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Tiivistelma

Vammaisten paihdepalveluiden kehittamisprojekti Vapa (2001-2004) oli jat-
koa Sininauhaliiton vuosina 1998-2000 toteuttamalle Vammaisten paihde-
haittojen ehkaisyprojektille. Ehkaisyprojekti tarttui arkaan aiheeseen nostaes-
saan esiin vaietun kysymyksen, vammaisten paihdeongelman. Projektissa
todettiin, ettd vammais- ja paihdepalveluiden toimipisteiden tulisi helpottaa
vammaisten paasya hoitoon ja parantaa hoitohenkilékunnan valmiuksia koh-
data vammainen péihteiden kayttdja. Suomessa on arviolta 25 000 — 50 000
vammaista paihteiden kayttgjaa, joten kyseessa ei ole mikddn marginaalinen
ryhma.

Vammaisten ihmisten kannalta yksi suurimpia ongelmia on ollut palvelujen
saavutettavuus. Paihdepalveluissa vammaisuutta on ollut vaikea kohdata, ei-
vatka palvelupisteet ole aina fyysisestikddn vammaisten saavutettavissa. Vam-
maisten paihteiden kaytté6n ei mydskaan ole suhtauduttu yhtd vakavasti kuin
ei-vammaisten paihdeongelmiin. Liiallinen pdaihteiden kayttd on saatettu jopa
sallia vammaisille herkemmin kuin muille. Vammaistyontekijéiden puolella ei
ole ollut tietoa péihdepalveluista, ei riittdvaa osaamista havaita paihdeongelma
ajoissa eikd myoskaan taitoja ohjata apua tarvitsevaa hoitoon.

Vammaisten paihdepalveluiden kehittamisprojekti Vapa oli valtakunnallinen
hanke. Sen rahoitti Raha-automaattiyhdistys ja se toteutettiin aikavalilla
1.2.2001-28.2.2005. Hanke koostui neljasta osaprojektista ja koordinaatiotoi-
minnasta. Osaprojektit keskittyivat kuurojen (A-klinikkasaatio), nakdvammais-
ten (Kalliolan Setlementti), aivo- ja selkdydinvammaisten (Helsingin Diakonis-
salaitos) seka liikunta- ja kehitysvammaisten (Sininauhaliitto) paihdepalve-
luiden kehittdmiseen. Projektia koordinoi Sininauhaliitto.

Hanke pyrki tuomaan yleiseen tietouteen vammaisten paihdehoidon tarpeet.
Taman lisdksi tiedottamalla ja kouluttamalla haluttiin vaikuttaa asenneilmas-
toon. Tarkoituksena oli saada vammaiset paihteidenkayttajat yhdenvertaisiksi
muiden asiakasryhmien kanssa ja auttaa kehittdmaan tyontekijéiden osaa-
mista vastaamaan tdman asiakasryhman palvelutarpeisiin. Projekti jakoi paih-
detydntekijdille tietoa siitd, miten rakentaa vammaisten erityistarpeet huomi-
oonottavia paihdepalveluja ja miten kohdata vammainen ihminen. Vammais-
puolelle annettiin tyévalineitd ja osaamista paihdetilanteisiin puuttumiseen.

Hankkeen aikana jarjestettiin lukuisia seminaareja ja muita koulutustilaisuuk-
sia, joista mittavimpana mainittakoon Vammaisten vuoden (2003) kymmenen
paikkakunnan seminaarikiertue. Hanke vaikutti erilaisiin ohjelmiin, kuten esi-



merkiksi paihdepalveluiden laatusuosituksiin, laatuarviolomakkeisiin ja pis-
teytysmalliin. Vapa-projektin kehittamisty6 tuotti malleja, joiden avulla vam-
maisten paihdeongelmiin ja niistd johtuviin tarpeisiin voidaan paremmin vas-
tata. Vapan tuottamat mallit ovat: koulutus-, saavutettavuus- ja paihdestrategian
suunnittelumallit seka paihteettémén vammaiskuntoutuksen ja Vapan moni-
toimijuusmallit.

Hankkeen paatyttya toimintaa jatkaa Vapan valtakunnallisten tukipalveluiden tyo-
pari. Jatkon rahoittaa Raha-automaattiyhdistys kohdennetulla toiminta-avus-
tuksella. Tydparin tehtavana on koota ns. Vapa-vastaavaverkosto ja aihealuetta
koskeva tietopankki osoitteeseen www.vapa.info.




Sammanfattning

Utvecklingsprojektet for de handikappades missbrukarvard Vapa (2001-2004)
var en fortsattning pa det preventiva projektet for Handikappades missbruks-
problem som forverkligades av Blabandféreningen ar 1998-2000. Det pre-
ventiva projektet tog tag i ett kansligt &mne genom att lyfta fram en nedtystad
fraga; de handikappades missbruksproblem. | projektet konstaterades att han-
dikapp- och missbrukarvardsenheterna borde underlatta fér handikappade
att komma under vard samt forbattra vardpersonalens fardigheter att beméta
den handikappade som missbrukare. | Finland finns uppskattningsvis 25 000
— 50 000 handikappade missbrukare, sa det &r inte fraga om en marginell

grupp.

For de handikappades del har ett av de stdrsta problemen varit tillganglighe-
ten pa vard. Inom missbrukarvarden har det varit svart att beméta, och ibland
ar inte servicepunkterna rent fysiskt tillgangliga fér handikappade. Man har
inte heller férhallit sig lika allvarligt till handikappades som till icke-handikap-
pades missbrukarproblem. For kraftigt missbruk har kunnat tillatas lattare hos
handikappade an hos andra. Bland handikapparbetarna har inte heller fun-
nits information om missbrukarvarden, inte tillrackligt kunnande att i tid upp-
tacka missbruk och inte heller formaga att leda en hjalpbehévande till vard.

Utvecklingsprojektet fér de handikappades missbrukarvard Vapa var ett na-
tionellt projekt. Det finansierades av Penningautomatféreningen och det fér-
verkligades under tiden 1.2.2001-28.2.2005. Projektet bestod av fyra delpro-
jekt och koordineringsfunktioner. Delprojekten koncentrerade sig pa utveck-
ling av missbrukarvarden fér déva (A-klinikstiftelsen), synskadade (Kalliolan
kannatusyhdistys), hjarn- och ryggmargsskadade (Helsingfors Diakonissans-
talt) samt rérelsehandikappade och Utvecklingshdmnade (Blabandsférenin-
gen). Projektet koordinerades av Blabandsféreningen.

Projektet stravade efter att féra behoven inom missbrukarvarden fér handi-
kappade till allmanhetens kdnnedom. Férutom detta ville man paverka de
allmanna attityderna genom information och skolning. Syftet var att jamstalla
handikappade rusmedelsmissbrukare med dvriga klientgrupper samt att ut6-
ka de anstélldas kunnande angaende denna klientgrupps servicebehov. Pro-
jektet férmedlade information till personalen inom missbrukarvarden om hur
man skall utforma missbrukarvard som tar de handikappades specialbehov i
beaktande och hur en handikappad person skall bemétas. Pa handikappsi-
dan gavs arbetsverktyg och kunnande for att ingripa i missbrukssituationer.



Under projektets gang arrangerades manga seminarier och andra skolnings-
tillfallen, varav det mest omfattande var en seminarieturné omfattande tio kom-
muner under handikapparet (2003). Projektet paverkade olika program, sasom
till exempel kvalitetsrekommendationer, kvalitetsutvarderingsblanketter och
podngsattningsmodell fér missbrukarvarden. Utvecklingsarbetet for Vapa-pro-
jektet gav upphov till modeller, med vars hjalp man battre kan méta handikap-
pades missbruksproblem och behov som uppkommit dar av. Modellerna som
Vapa gett upphov modeller for: strategiplanering, skolning, tillganglighet och
drogfri handikapprehabilitering samt mangfunktionsmodeller fér Vapa.

Vapa:s samarbetspartner for nationell stédservice fortsatter verksamheten efter
projektets slut. Penningautomatféreningen finansierar fortsattningen med rikta-
de verksamhetsunderstdéd. Samarbetspartnerns uppgift &r att sammanstalla
det sk. Vapa -ansvarsnatverk och en databank fér &mnesomradet pa adres-
sen www.vapa.info.




Abstract

The VAPA Substance Abuse Service Development Project for the Disabled
(2001-2004) was an extension of the Substance Abuse Prevention Project for
the Disabled carried out by the Finnish Blue Cross between 1998 and 2000.
The prevention project touched on a sensitive subject by highlighting the ta-
boo issue of substance abuse among people with disabilities. The project
concluded that centres for disabled services and substance abuse support
should facilitate disabled people’s access to care and improve social and
healthcare workers skills in interacting with disabled substance users. Fin-
land has an estimated 25,000-50,000 disabled substance users, so we are
not talking about a marginal group.

One of the main problems for disabled people so far has been the accessibi-
lity of services. Providers of substance abuse services find it difficult to deal
with the disabled, and centres are not always even physically accessible.
Substance abuse among the disabled has not been treated as seriously as
that taking place among other groups. In some cases, substance abuse among
the disabled has been more readily excused. Professionals who work with the
disabled have lacked training in substance abuse services, skills in identi-
fying abuse problems in time and the ability to refer those needing assistance
to proper care facilities.

VAPA was a nationwide project funded by Raha-automaattiyhdistys (Finland’s
Slot Machine Association, RAY) and implemented between 1 February 2001
and 28 February 2005. The project consisted of four sub-projects and coordi-
native function. The means and implementation of each sub-project are as
following: focused on developing substance abuse services for the deaf (the
A-Clinic Foundation), for the blind (Kalliolan kannatusyhdistys), for people
with brain damage or/and spinal injuries (the Helsinki Deaconess Institute),
and for people with physical disabilities and mental retardation.

The project aimed to attract public attention to the need for organising sub-
stance abuse services for the disabled, and to influence public opinion through
information events and seminars concerning substance abuse and disability
workers. The overall objective was to increase equality between disabled and
other substance users and to help improve care workers’ skills in dealing with
the needs of this group. The project provided information to substance abuse
workers on how to create services which take into account the special needs
of people with disabilities and on how to interact with a disabled person. Pro-
fessionals who work with the disabled were provided with tools and skills for
intervening in situations of substance abuse.



Several seminars and other training events were organised as part of the
project, the most extensive being a ten-municipality seminar tour in honour
the Year of People with Disabilities in 2003. The project included participation
in various programmes by contributing to quality guidelines, quality assess-
ment forms and a point-scoring model. The VAPA development project crea-
ted models which will help us deal better with substance abuse problems and
their consequences among the disabled. The models are: training, accessibi-
lity, strategy planning, a model for intoxicant-free disability rehabilitation and
VAPA multidisciplinary model.

As the project ends, the work begun by it will continue by focusing on nation-
wide support services. Work will be funded by RAY. The goal is to create
VAPA representative network and a database on the subject at www.vapa.info.
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Pe3ioMe npoekTa

MpoekT “Pa3BuUTNE HAPKOOrMYeCcKmX ycnyr ans nHeanugos “Bana” (2001-2004 rr.)
SBUNCS NpoaomkeHneM npoekTta “lMpenoTBpalleHne HeraTMBHbIX NOCIeACTBUM
notpebnenus MAB cpean nHBannaoB”, koTopblt NpoBoaunncst Colo3oM cMHeNR

neHTtobl B 1998-2000 rr. OTOT HanpaB/ieHHbI Ha NPOdOMNAKTUKY MPOEKT, MOAHSB
3aManuMBaeMblil BOMPOC O HapKOornyeckom npobnemMe cpeam MHBanMaoB,
3aTPOHYN AenuKaTHylo TeMy. B xoae ocywecreneHms npoekrta Coto3a CMHEN NeHThl
O0TMeYanoch, YTo yupexaeHusi No o6cny>xnBaHuo MHBaNMa0B M OKa3aHUIO MOMOLLIM B
061acTv HapKoNOrMM AOMKHBI 061erYnTb LOCTYN MHBANWAOB K TEPanun U yy4LLnTb
NOAroTOB/IEHHOCTb NepcoHana k pabote ¢ MHBanuaamu - notpebutenamu NAB. B
OUHASHOMN HacunTbiBaeTcs npumMepHo 25 000 - 50 000 MHBaNMO,oOB - NoTpebutenen
MAB, TaK UTO peub He naeT 0 MaprmHanbHOW KaTeropum HaceneHus.

Ons niogel ¢ orpaHUYEHHBIMU BO3MOXHOCTSIMU OAHOM U3 CaMbIX 60MbLUMX Npo6nem
SAIBNAETCA AOCTYNHOCTb YCyr. B cdoepe Hapkonormuueckmx ycnyr Habnioganuco
CNOXHOCTK B paboTe C MHBanuaamu, MecTa, rae obcy>xxmBaHme ocyLLLeCTBSETCS, He
Bceraa 6b1m 4OCTYMNHbI AN UHBaNUAoB dpusmueckn. OTHoLLEHMe Kk ynoTpebneHuio
nHBanuaamm MAB Takxe 6bl/I0 He TaKoe XKe Cepbe3HOe, Kak K HAPKOTOrMYeCcKmUM
npobnemMam niogen, He SBASIOLWLNXCS MHBaNnaamu. UsnuwHee notpebneruve NMNAB
MOTI/10 [aXXe B OTHOLLEHUN MHBANMA0B B HEKOTOPOM CTeneHn “no3Bonarbca”.
CoTpyaHuKMW, paboTaloLLme C UHBaNMAAMM, He BNnaaenm nHopopmaLmen o
CyLLLeCTBYIOLLLMX HAPKONOrMYECKNX yCyrax, He Bflagesniv 4oCTaToOMHbIMU 3HaHUSIMU U
HaBblKaMU O/151 TOrO, YTOObl CBOEBPEMEHHO OMpeaenuUTb HanMune HapPKONOrMYeckom
npo61emMbl U HanpaBUTb HYXXAAIOLLLETrOCS B TOMOLLLM Ha IeYeHue.

MpoekT “Pa3BnTre HapKOOrMYeckux ycnyr ans nHeannaos “Bana” 6ein ocylectBneH
Kak obLerocygapcTBeHHbIN. 3a oMHAHCMPOBAHKWe NpoekTa oTBeYasnio O6LLecTBO
urpanbHelx asTomaToB. lNpoekT npoBoaunncs B nepuop, ¢ 1-ro dpeBpans 2001 r. no 28-e
hbeBpans 2005r.

MpoekT cocTosnN U3 YeTbipex NOANPOEKTOB M KOOpAMHaLMK. NoanpoekTbl Bbinu
HanpaBfeHbl Ha pa3BUTUE HapKoormueckmnx ycnyr ons rnyxmx (DoHa “A-knuHukun"),
WMHBanNMAaoB no 3peHuto (O6LectBo noanepxku “Kannvona”), MHBan1MaooB c
NMOpPa>xeHUsIMU FONTIOBHOIO U CMMHHOMO MO3ra (XenbCMHCKOe InakoHUCCKOe
yupexxaeHne) U UHBaNIMO,0B C HAPYLUEHUSIMU UHTENNEKTYa/lbHOrO Pa3BUTUS U OMOPHO-
aBuratensHoro annaparta (Coto3 cuHel nenTol). NMpoekT koopanHnpoBancs Colo3om
CUHeN NeHTHI.

MpoekT cTaBW/ CBOEW LLE/bIO NMOKa3aTb 06LLeCTBEHHOMY MHEHUIO MOTPeBHOCTH
niogemn c orpaHMYeHHbLIMU BO3MO>XXHOCTSIMUW B HAPKOIOrMYeckom neyveHum. Mommmo
3TOro, C MOMOLLLbIO MHPOPMALLMOHHOM AeATEeNbHOCTU U MPOBeAeHUsI OByueHUst
NPOEKT CTPEMUIICS OKa3aTb BO3AENCTBUE HA aTMOCIEPY BOCAPUATUS 3TOM NpobnemMsl
C LLeNblo YpaBHATb MHBANMAOB - noTpebutenei MAB ¢ opyrMMu KaTeropusiMm u
NMOMOYb YNYYLLNTb 3HAHUS U HAaBbIKU COTPYAHUKOB, paboTaloLLMX C MHBanMaamu, B
OTHOLLIEHUN 0COBEHHOCTEN O6CY>XMBAHUS ITOM KaTeropmm KMeHToB. B xone npoekTa
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HapKonoram gaBanacb MHOPMaLLMS O TOM, KaK MOCTPOUTb HAPKOTOTMYECKME YCITyTU
C yyeToM 0COBeHHOCTEN Nioael ¢ orpaHUYEHHbLIMU BO3MOXHOCTSIMU M Kak paboTaTb

C CAMUM YENIOBEKOM C OFpaHUUYEHHBIMU BO3MOXHOCTSIMU. COTPYAHMKAM, 3aHSITbIM
obcny>xnMBaHMeM MHBaNMAOB, AaBaNUCb METOAbl, 3HAHUS M HaBbIKM BMeLLIaTeNbCTBa B
cuTyaumio ynotpebnexus MAB.

B xone ocyLLLecTBNeHUs NpoekTa 6bi/iv NpoBeAeHbl MHOTOYUCIEHHbIE CEMUHApHI

W opyrue yuyebHble MeponpusiTUs, CaMblM 3HaUNTENbHBIM U3 KOTOPbIX IBU/TOCh
CEMUHAPHOE TypHe Mo AecATU ropoaaMm, ocyLectsrieHHoe B Fog nueBanunaos (2003 r.).
MpoeKT NOBAUA Ha TaKMe pasfInyHble MPOrpaMmsbl, Kak “PekoMeHaaunm kayecTBa
HapKoornyeckmnx ycnyr”, 611aHku OLLEHKM KauecTBa U Mo.enNb BbICTaBieHWst 6anos.
PaboTa no pasBuTMioO HAPKOOTMYECKMX YCYr B paMKax NpoekTa “Bana” npueena k
€O30,aHMIO Pa3NIMUHBLIX MO ENen, C MOMOLLLbIO KOTOPbIX MOXHO fyullle pearmposaTb
Ha Hapkosiornyeckme Npobnemsbl Nioaen C orpaHNUYEHHbLIMU BO3MOXHOCTAMU U
BO3HMKAIOLLLME B CBSI3M C 3TUM MOTPebHOCTU. PaspaboTaHHbIE B paMKkax NpoekTa “Bana”
Moenn: Moaenu obyyeHus, OCTYNHOCTH, pa3paboTKM HAPKOTOTMYECKOM cTpaTernuy,
a Takxxe Mopaenb peabunutaunm nHeanmaos 6e3 MNAB 1 Moaenb NONUCy6bEeKTHOCTH
“Bana”.

Mocne 3aBepLUeHUs NpoekTa paboTy MO OKasaHWIO NOAAEPXKKM AanbHeNLLeMy
pPa3BUTUIO HAPKOMOTMYECKUX YCNYT ANS NoAen C OrpaHUYE€HHBIMU BO3MOXXHOCTAMM
NpPoLoNXaloT ABa coTpyaHuka. MpononxeHue pabot dpuHaHcpyetcs Ob6LLecTBOM
urpanbHblX aBTOMaTOB 3a CYeT LLe/IeBOro rpaHTa, oaHa u3 3agay Kotoporo -
coopMUpPOBaTH T.H. “CeTb OTBETCTBEHHLIX “Bana” n cobpaTb 6aHK AaHHbIX MO agpecy
www.vapa.info.
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Esipuhe

Vammaiset mukaan paihdetyohon

VVAPA-projekti on paattynyt ja loppuraportti on valmistunut. Melkoinen ponnis-
tus on takana — paljon ty6ta, ajattelua, keskustelua ja yhteisty6ta. Projektin
alkuvaiheessa oli monenlaisia vaikeuksia, mutta vanhaa viisautta muistaen
voidaan sanoa ettd ’Alku aina hankalaa, lopussa kiitos seisoo.’

Seka vammaisuuteen ettd paihteisiin erikseen on liittynyt paljon mystiikkaa ja
ennakkoluuloja. Sitten kun alettiin puhua naista asioita yhdessa, oli varsinkin
alkuvuosina oltava kieli keskelld suuta. Ei ollut tarpeen eika syytakééan leima-
ta vammaisia ihmisia sen enempé&a juopoiksi kuin muitakaan. Tiedotusvali-
neet olivat herkkia tekem&én taménkin kaltaisiakin johtopdatdksia. Paihtei-
den kayttdé tuo myés mukanaan vammaisuutta mm. erilaisten onnettomuuksi-
en kautta. Toisaalta, kun vammainen tarvitsisi apua ja tukea selviytydkseen
paihdeongelmista, eipa apua ole oikein ollut saatavissa.

Paihdetyd on monissa kunnissa ollut lapsipuolen asemassa ja saanut kaik-
kein vanhimmat ja huonokuntoisimmat tilat kayttédn — jo yksin fyysiset esteet
ovat rajoittaneet mahdollisuuksia paasta avun piiriin. Kommunikaatio-ongel-
mat, asenteet ja suoranainen tietdmattdmyys ovat omalta osaltaan tehokkaasti
rajoittaneet olemassa olevien palvelujen kaytt6a.

Eli olemme olleet tilanteessa, jossa todellinen ongelma on haluttu haudata
hiljaisuuteen ja silloinkin, kun apua olisi haluttu, sita ei juuri ole ollut saatavil-
la.

Kaiken viisauden alku on tietysti tosiasioiden tunnustaminen. Vammaiset ei-
vat ole sen kummempia ihmisia kuin muutkaan — péihteiden vaarinkayttéon
on monia houkuttimia ja viinan hinnan alentuminen helpottaa hankintaakin.
Myds muita paihteitd on entistéd helpompi saada — jos haluaa.

Kuinka sitten voidaan toisaalta edistda paihderiippuvuudesta vapaata ela-
maa? Tama taitaa olla niitéd kysymyksia, jotka jaivat Vapa-projektin mahdolli-
suuksien ulkopuolelle.

Vapa-projektin kokemusten perusteella on olemassa pitka liuta suosituksia

eri tahoille siitd, kuinka vammaisten ihmisten paihdeongelmien vahentami-
seen ja torjumiseen saadaan aivan uutta puhtia. Tiivistettynd voitaneen sa-
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noa, ettd koko paihdehuollon ketju on tehtdva esteettdmaksi ja saavutetta-
vaksi. Tdma on suuri linja. Sen lisaksi on tarjottava erityisia kohdennettuja
palveluja muutamille pienille ryhmille, kuten kuurosokeille.

Saavutettavuus asettaa tietysti uusia haasteita olemassa olevalle paihdehuol-
lolle. Haasteet eivat ole kuitenkaan mahdottomia ja Vapa-projektin kokemuk-
sista 16ytyy hyvid kaytantdja ja kokemuksia siitd, kuinka noihin haasteisiin
voidaan vastata.

Tama kehittamistyo ei ole ollut aivan helppoa ja onkin kiitettdva mukana ollei-
ta osaprojektien takana olevia tahoja ennakkoluulottomasta ja uusia uria au-
kovasta tydsta. Tassa raportissa on hyvin kuvattu, kuinka tata tyéta voidaan
tehda hyvin.

Kaiken tdman tydn jalkeen taytyy sitten kysya, kuinka ndmé hyvat kokemuk-
set saadaan tuotua normaaliksi, jokapaivaiseksi toiminnaksi niin, etta tulevai-
suudessa vammaisilla ihmisillé olisi mahdollisuus siind kuin muillakin saada
apua paihdeongelmiin. Koko jarjestelman muuttaminen saavutettavaksi vaatii
paljon ty6ta ja sitoutumista tulevaisuudessa. Kaynnistynyt yhteistyé ja vuoro-
vaikutus paihde- ja vammaistyon valilld on saatava jatkumaan ja laajenemaan
jokaiseen kuntaan ja maan kolkkaan. Kaikissa paihdehuollon toimipisteissé
on voitava ottaa vastaan erilailla vammaisia ihmisia ja vammaistyéta tekevien
on opittava tuntemaan ja tunnistamaan paihteisiin liittyvid haasteita.

Kaiken takana on tietenkin tahto. Tdméakin asia liittyy suureen valtavirtaan
siind kysymyksessa, ovatko vammaiset osa yhteiskuntaa vai jokin erillinen
saareke muista irrallaan. Tahto syntyy tiedosta, oivalluksesta ja vastuusta.
Tietoa on olemassa, sen levittdmista on toki jatkettava. Monia oivalluksia on
syntynyt matkan varrella ja nyt on vastuunkantajien vuoro. Erityisesti on kat-
sottava kunnallisen paihdetydn suuntaan. Loytyykd paattgjiltd halua ratkaista
myds vammaisten asettamat haasteet?

My&s meidédn vammaisten ihmisten on I&dhdettava entistd pontevammin seké
yksildina ettd jarjestéjemme kautta tekemaan paihdety6ta.

Omalta osaltani haluan kiittda erityisesti projektissa tyéta tehneita. Olette
panostaneet tdhan hankkeeseen paljon. Myds yhteistybkumppaneita ohjaus-
ryhméssa haluan kiittda. Olemme tehneet ty6ta mainiossa hengessa. Kiitok-
sen ansaitsevat myds ne monet tahot ja yksittdiset ihmiset, jotka ovat vuosien
varrella olleet mukana tekemassa ja tukemassa Vapa-projektia.

Henkil6kohtaisesti olen oppinut ja saanut paljon ndiden vuosien aikana tasta
projektista. Olen my®&s iloinen siitd, ettd tyd jatkuu uudessa muodossa, silla
sitd kylla tarvitaan.

KALLE KONKKOLA
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1. Johdanto

Arvioiden mukaan Suomessa on noin puoli miljoonaa eri tavalla vammaista
ihmista. Noin 5-10 %:lla heistd on ongelmia péihteiden kanssa. Tall6in puhu-
taan noin 25 000-50 000 henkil6sta. Nain suuri joukko ei enda ole mikéaan
marginaalinen ryhma.

Vammaisten paihdetyéssa ilmenneisiin kehittdmistarpeisiin I&hdettiin hake-
maan malleja neljan paihdejarjestén yhteishankkeesta. Aiemmin vastaavan-
laista yhteisty6té naiden jarjestdjen valilla oli tehty Vp-projektissa eli kehitet-
téaessa vankien paihdepalveluita vuosina 1996-1999. Yhteistydlle hyvan pohjan
loi varmasti myds paihdehuollon valtakunnallinen yhteistyéryhma Paivyt, joka
on edistéanyt n. 20 vuoden ajan paihdetoimijoiden yhteisty6ta.

Vammaisten péihdepalveluiden kehittdmisprojekti Vapan avaintavoitteina oli

® [isdta vammaispalveluhenkiléston valmiuksia kohdata paihdeongelmainen
asiakas

® |uoda vammaisten paihdehoidon erityistarpeet huomioonottava yhtenai-
nen palvelutarjonta

® kehittdd vammaisten paihdehoitopalveluja yhdenvertaisiksi muiden asia-
kasryhmien palvelujen kanssa

® parantaa vammaispalveluhenkilékunnan osaamista paihdeongelman ha-
vaitsemisessa.

Projekti sai rahoituksen neljaksi vuodeksi Raha-automaattiyhdistykselta. Hank-
keessa aloitti neljan keskeisen paihdejarjestén osaprojektit. A-klinikkasaéatio
alkoi kehittdd kuurojen, Helsingin Diakonissalaitos aivo- ja selkdydinvam-
maisten, Kalliolan Setlementti ndkévammaisten ja Sininauhaliitto liikunta- ja
kehitysvammaisten paihdepalveluita. Koordinaatiosta vastasi Sininauhaliitto.
Hanke oli valtakunnallinen ja se toteutettiin aikavalilla 1.2.2001-28.2.2005.
Taman jalkeen A-klinikkasdation ja Sininauhaliiton osahankkeet jatkavat ke-
hittdmis- ja juurruttamistyéta viela vuoden 2005 loppuun asti. Samanaikaisesti
RAY mydnsi kohdennetun toiminta-avustuksen Vapan valtakunnalliset tuki-
palvelut -toiminnalle, joka jatkaa ty6ta kahden tydntekijan voimin. Tydpari ke-
réé alan osaamista sahkoiseen tietopankkiin seka kokoaa ja yllapitédd Vapa-
vastaavaverkostoa.

Projekti oli moniulotteinen eli multidimensioinen monitoimijahanke, jossa ku-

kin jarjestd keskittyi valitsemansa vammaryhman péihdetyén kehittdmiseen.
Paihdejarjesttjen lisaksi hankkeessa toimi yhdeksan vammaisjarjest6a, joi-
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den kanssa tehtiin kehittdmisty6ta. N&in yhdistyivat sekd vammais- etté paih-
detydn asiantuntemus. Vammaisjarjestoistd mukana olivat:

Aivovammaliitto

Aspa-saatio

Invalidiliitto

Kuurojen Liitto
Kehitysvammaliitto
Kehitysvammaisten tukiliitto
Kuurojen Palvelusaatio
Nakdvammaisten keskusliitto
Suomen kuurosokeat.

Taman lisaksi useat muut eri vammajéarjestét olivat mukana erilaisissa ty6ryh-
missa.

Vapa-projektin tuotoksena syntyi viisi mallia. Naistd malleista tehtiin kirjanen
Nékyvét, kuuluvat ja saavutettavat pdihdepalvelut, jossa selvitetaan, mité on
vammaiserityinen paihdety6 ja miten malleja voi soveltaa erilaisille kayttaja-
ryhmille. Yhteistybkumppaneina toimineet vammaisjarjestot tydstivat teksteja
ja antoivat siten julkaisuun suuren panoksen.

Mallit ja muu materiaali on siirretty projektin toimintaa jatkavan Vapan valta-
kunnallisten tukipalvelujen yllapitamaan sahkdiseen tietopankkiin osoitteeseen
www.vapa.info .

Vapa-hankkeen kaltaista vammaisten paihdetydn kehittamista ei tietdéksem-
me missaan muualla maailmassa ole tehty nédin systemaattisesti. Projektilai-
set tekivat opintomatkan vuonna 2002 Tennesseehen, Yhdysvaltoihin. Mat-
kalla kavi ilmi, ettd siellakdan ei oltu panostettu tdman aihepiirin kehittédmis-
tyéhén. Hankkeen silloinen arvioija Olavi Aarnio kévi luennoimassa aiheesta
Tenneseen Nashvillessa jarjestetyssa koulutustapahtumassa alkukesésta
vuonna 2003. Pisimmalle kansainvalinen yhteistyé on edistynyt Pietarissa.
Siella Kuurojen Liiton koordinoimassa Pietarin ja Leningradin alueen kuuro-
jen jarjestdyhteistyéprojektissa paihdeasiat ovat olleet viime vuosina paatee-
mana. Paihdejérjestdista yhteistybkumppaneina tdssa hankkeessa ovat ol-
leet A-klinikkas&éatié ja Sininauhaliitto.

Vapa-hankkeen kehittamistydsta vastasi neljan ydintoimijan asettamat viisi
projektitydntekijaa seka projektikoordinaattori. Pitkdssa hankkeessa oli usei-
ta tekijoita, jotka vaikuttivat projektin kulkuun, kuten esimiesten vaihtumiset,
heidan sitoutumisensa hankkeeseen, projektikoordinaattorin ja arvioijan vaih-
tumiset seka projektitydntekijdiden rekrytointi ja soveltuvuus tdmankaltaiseen
tydskentelyyn. Kaikilla nailla oli oma merkityksensa projektin sujumisessa.
Oman lisansé antoivat jarjestdjen erilaiset toimintakulttuurit ja ideologiset erot
sekd naiden yhteensovittaminen.
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Kuitenkin kaikista vaikeuksista huolimatta ja ehk& osin juuri siksi projektityén-
tekijoista hitsautui loppua kohti yha tiiviimpi tyéryhma, jota voitiin hyvalla syylla
kutsua Vapa-tiimiksi. Hankkeen paastya vauhtiin tyéskentely oli haasteellista,
uutta luovaa ja hedelmallistd. Energiansa tydntekijat saivat reflektoivasta ty6-
tavasta sekd kehittdmistyohon valituista, toisiaan tdydentavistad lahestymista-
voista.
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2. Vammaisten paihdetyon
kehittyminen Suomessa

Vammaisten paihdeteema nousi julkiseen keskusteluun Suomessa ensimmais-
ta kertaa vuonna 1998 Sininauhaliiton toteuttaman Vammaisten péaihdehaitto-
Jen ehkéisyprojektin myo6ta. Projektissa haluttiin murtaa niita tabuja, joita vam-
maisten paihteiden kaytdén ymparilla oli. Samanaikaisesti Kuurojen Liiton Onni-
projekti nosti esiin kuurojen syrjaytymisriskin. Siindkin paihdeasiat nousivat
vahvasti esiin.

Suomalaisessa sosiaalipolitikassa siirtyminen pois laitoskeskeisesta ajatte-
lusta ja pyrkimys integroida vammaiset muuhun yhteiskuntaan johti myds kiel-
teisiin seurauksiin. ltsemaaraamisoikeuden korostamisen ja holhoamisen va-
henemisen my6ta vammaiset ovat voineet kayttaa paihteitad entistéd vapaam-
min. Tama on johtanut vammaisten paihdeongelmien lisdéntymiseen. Kun pal-
velut ovat suuntautuneet yhd enemman avopalveluihin ja itsendisempé&én asu-
miseen, ovat vammaisten paihdeongelmat nousseet yha selkeammin esiin.

Paihdepalveluita tarvitessaan vammaisten tulisi olla ei-vammaisiin nédhden
yhdenvertaisessa asemassa. Tama taataan myds lainsdadannoélla, mutta la-
eista huolimatta nadin ei aina valttamatta tapahdu. Suomen perustuslaissa on
yhdenvertaisuussaanndksen tukena syrjintakielto, jonka mukaan ketdan ei
saa asettaa eriarvoiseen asemaan mm. terveyden, vammaisuuden tai muun
henkil6on liittyvan syyn perusteella.

2.1 Vammaisten paihteiden kayttoon
kohdistuvia asenteita

Vammaiset tarvitsevat samalla tavalla paihdepalveluja kuin kuka tahansa meis-
ta, mutta naiden palveluiden saavuttamisessa on edelleen monia asenteelli-
sia ja kaytannon esteita. Asenteisiin vaikuttaminen oli yksi Vapa-projektin tar-
keimmista tehtavista. Tydn peruslahtékohtana oli vammaisen kohtelu tasa-
arvoisena ja yhdenvertaisena kansalaisena myds tdman ollessa péihdepal-
velujen asiakkaana.

Vammaisille ei aina haluta suoda samoja velvollisuuksia ja oikeuksia kuin
muille kansalaisille. Aiemmin ajateltiin, ettd vammaisten paihteiden kayttéon
ei saa lainkaan puuttua, koska tall6in tahtomattamme leimaamme koko vam-
maisten ryhmén. Tai on saatettu ajatella, ettd vammaisilla on muita paremmat
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syyt kayttda paihteitd eika tata "viimeista” iloa voi heilta riistda. Talldin ei nah-
da paihteiden kaytdsta syntyvaa hataa ja karsimysta. Kaikilla paihteidenkayt-
tajilla, myés vammaisilla, tulee olla mahdollisuus saada paihdepalveluiden
apua sité tarvitessaan. Vammaisilla on oltava mahdollisuus ja oikeus saada
ammattitaitoisen henkildstén apua paihteista irrottautumiseen. Tama siitakin
huolimatta, ettd vammaisten tulevaisuuden nadkymaéat saattavat olla hivenen
erilaiset ja motivoinnin keinot toiset kuin ei-vammaisilla.

Edelld mainittujen syiden johdosta vammaisten péaihteiden kéytté6n on vielé
vaikeampaa puuttua kuin ei-vammaisten paihteiden kayttéon. Kaytén syyt ovat
kuitenkin samat. Yksi tdrkeimmista periaatteista on se, ettd vammaisten paih-
teiden vaarinkayttdon tulee ja siihen voi puuttua samalla tavalla kuin vammat-
tomienkin péihteiden kayttéén. Puuttuminen on nahtava valittdmisena ja yh-
denvertaisuutta kunnioittavana. Vammaisilla on samat oikeudet kayttéa paih-
teitd kun ei-vammaisillakin, mutta heilld tulee olla my6s samanlaiset oikeudet
saada tarvitsemaansa apua, kun paihteiden kaytosta tulee ongelma.

2.2 Vammaisten paihdehaittojen
ehkaisyprojekti

Vammaisten paihdety6ta kaynnistettdessa vastassa oli melkoinen tabujen muu-
ri. Asiaan puuttuminen aiheutti paljon tunteita ja keskustelua, niin puolesta
kuin vastaan. Vammaisten péaihdehaittojen ehkéisyprojektissa (1998—2000)
tietoa levitettiin avoimissa seminaaripaivissa ja pienimuotoisissa tapahtumis-
sa. Hanke kartoitti kahdessa vuodessa kuuden kaupungin paihdepalvelut:
Jyvaskylan, Tampereen, Vantaan, Lahden, Turun ja Helsingin. Kartoituksista
tuotettiin kullekin paikkakunnalle palveluoppaat, joissa palveluja tarkasteltiin
vammaisten ndkdékulmasta. Taman liséksi oppaissa oli asiatietoa, oma-apu-
ohjeita ja tietoa siitd, mista tarvitessaan saa apua.

Kartoitukset osoittivat, ettd paihdepalveluyksikdissa ei oltu edes ajateltu, etta
vammaisillakin voi olla paihdeongelmia ja ettd he tarvitsisivat niihin apua.
Palveluyksikdilla oli monia kaytadnndn esteitd ottaa vastaan vammaisia asiak-
kaita. Tilat olivat monin paikoin liikuntaesteisia eikd avustavaa henkilékuntaa
ollut riittavasti. Asiakkailta edellytettiin pitkalti omatoimisuutta. Myéskaan kir-
jallinen hoitomateriaali ei ollut vammaisille soveltuvassa muodossa tai viitto-
makielistd henkildkuntaa ei ollut saatavissa. Siksi projekti tuotti materiaalia
aanitteina, pistekirjoitettuna ja selkokielisena. Taman liséksi ehkaisevaan péaih-
detydhdn suunniteltiin viittomakielistd videota, joka sittemmin toteutettiin Vapa-
projektin aikana. Erityisesti selkokielinen materiaali tuli suureen tarpeeseen.
Se soveltuu heikon kielitaidon omaaville, ikdihmisille, kehitysvammaisille ja
muille luku- ja kirjoitusvaikeuksista karsiville seka niille pitkdan paihteitd kayt-
taneille, joille on jo aiheutunut kognitiivisia vaikeuksia.
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2.3 Projektin esiin nostamia haasteita

Projektin tuloksena huomattiin, ettd vammaisilla oli paihdeongelmia vahin-
tdan yhta paljon kuin muullakin vaestélla. Vammaisten integroituminen muu-
hun yhteiskuntaan on antanut heille samat oikeudet, mutta tuonut mukanaan
myo6s samat haitat. Vammaiset tarvitsivat samalla tavoin paihdepalveluja kuin
kuka tahansa muukin. Jos vammainen paasikin paihdehoitoon, ei hanen eri-
tyistarpeitaan huomioitu juuri lainkaan. Tdma osaltaan heikensi hoidon vai-
kuttavuutta. Asian olisi voinut korjata yksinkertaisesti muokkaamalla hoidos-
sa kaytettdvaa materiaalia.

Paihdepalveluissa ei otettu huomioon myéskaan liikkuntaesteisia asiakkaita,
eikd hoitohenkildkuntaa ollut riittdvasti perushoitoon tai ydaikana tarvittavaan
hoitoon. Tiedon puutteen vuoksi henkilékunnan oli my6s vaikea erottaa, mika
oire johtui vammasta ja mik& paihtymystilasta. Vammaisten kohtaamista pi-
dettiin haasteellisena, eikd koulutusta tdhan oltu hankittu.

Vammaistydntekijat puolestaan eivat tunnistaneet paihdeongelmaa eivatka
osanneet ohjata asiakkaita hoitoon. Heidan paihdetietdmyksensa oli melko
vahaista ja henkildbkunta saattoi tahtomattaan jopa edesauttaa paihderiippu-
vuuden kehittymista. Vaikeimmissa tapauksissa nimittdin ainoana ratkaisuna
pidettiin palveluasunnosta haatéa tai kuntoutusjakson keskeyttamisté sen si-
jaan ettd asukas/asiakas olisi ohjattu paihdehoitoon. Naiden syiden johdosta
oli ilmeinen tarve kehittda paihdepalveluita vammaisystavallisemmiksi.
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3. Vapa-projektin tausta ja tavoitteet

Koska palvelukentén puutteet olivat melkoiset, laajemmalle paihdepalvelui-
den kehittamiselle oli ilmeinen tarve. Tahan tilanteeseen haettiin yhteisty6-
kumppaneita muista paihdejarjestdistd. Hankkeeseen haettiin samoja jarjes-
t6ja, jotka olivat tehneet yhteistydtéd Vankien péihdepalveluiden kehittdmis-
hankkeessa Vp:ssa. Tuota hanketta koordinoi A-klinikkasaatié. Vammaisten
péaihdetydn kehittdmishanketta lahtivat suunnittelemaan 28.1.2000 Sininau-
haliiton koolle kutsumana A-klinikkasdatd, Helsingin Diakonissalaitos, Kalli-
olan Setlementti, Kran rf ja Sininauhaliitto.

Samaan aikaan, kun Sininauhaliitossa oli meneilldadn Vammaisten péihde-
haittojen ehkéaisyprojekti, A-klinikkasaatio oli edustettuna Kuurojen Liiton Onni-
projektin ohjausryhmassa. Kuurojen paihdehoidon kehittdminen oli luonnolli-
nen jatko talle yhteistyélle. Onni-projektissa oli noussut vahvasti esiin myés
paihteiden kaytto ja sen aiheuttama syrjaytyminen.

Kalliolan Setlementin hoitopaikoilla oli kokemusta ndkévammaisista potilais-
ta, joten he olivat halukkaita kehittamaan nakévammaisten paihdepalveluja.
Kran rf:lla, Sininauhaliiton ruotsinkielisella sisarjarjestélla, oli yhteyksia ruot-
sinkieliseen kehitysvamma-alan jarjestéon, joten heidan aikomuksenaan oli
lahted kehittdamaan kehitysvammaisten paihdepalveluita.

Helsingin Diakonissalaitos jatkoi Vammaisten pé&ihdehaittojen ehkéisyprojek-
tin aikana alkanutta yhteistyéta Invalidiliton Kapylan kuntoutuskeskuksen kans-
sa. Helsingin Diakonissalaitos oli aloittanut tapauskohtaiset henkiléstén kon-
sultoinnit, koska kuntoutuslaitoksessa oli noussut akuutti tarve ottaa paihde-
asiat huomioon vammaisten kuntoutuksessa. Laitoksen asiakaskunta koos-
tuu aivo- ja selkdydinvammaisista. Vaitoskirjatutkimuksen (Savola, 2004)
mukaan aivovammaisista on paihteiden takia vammautuneita jopa 50-70 %.
Sininauhaliiton osuudeksi suunniteltiin ryhma-, leiri- ja vertaistukitoiminnan
kehittamistd sek& hankkeen koordinointia.

3.1 Vammaisten paihdepalveluiden
kehittamisprojekti Vapa kaynnistyi
Vammaisten péihdepalveluiden kehittdmisprojekti Vapa kaynnistyi helmikuussa
2001 heti Vammaisten péihdehaittojen ehkéisyprojektin paatyttyd. RAY:n myén-

tdma rahoitus vahvistettiin neljaksi vuodeksi. Hankkeen kohderyhmét jakau-
tuivat taustajarjestdjen kesken pitkalti suunnitelmien mukaan. A-klinikkasaa-
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ti6 alkoi kehittda kuurojen, Helsingin Diakonissalaitos aivo- ja selkdydinvam-
maisten ja Kalliolan Setlementti ndkévammaisten paihdepalveluja. Koska Kran
rf ei saanut rahoitusta, Sininauhaliitto otti kohderyhmakseen kehitys- ja lii-
kuntavammaiset ja vastasi myos hankkeen koordinoinnista.

Projektin lahtékohtana oli ajatus siita, ettd normaalien paihdepalveluiden pi-
taisi soveltua myds vammaisille. Vammaisten kanssa tydskentelevét voisivat
puolestaan parantaa valmiuksiaan tunnistaa ja kohdata paihdeongelmainen
vammainen. Sekd vammais- ettd paihdepalveluiden alalle tarvittin moniam-
matillisia hoitoonohjausmalleja ja palvelusuunnitelmia helpottamaan vammais-
ten paihteiden kayttajien hoitoon paéasya.

3.2 Tarkoitus ja tavoitteet

Projektin ideana oli yhtenéisen ja kokonaisvaltaisen, muuhun paihdehoitoon
ja vammaispalveluihin integroituneen vammaisten paihdehoitopalveluverkos-
ton kehittyminen. Projekti tehtdvana oli myés luoda hoitoonohjaus- ja koulu-
tusmalleja paihde- ja vammaiskuntoutukseen.

Vapa-projektin avaintavoitteina oli

® |isatda vammaispalveluhenkildstén valmiuksia kohdata paihdeongelmainen
asiakas

® |uoda yhtendinen palvelutarjonta vammaisten paihdeongelmaisten erityis-
tarpeet huomioon ottaen

® Kkehittda hoitopalveluja yhdenvertaisiksi muiden asiakasryhmien kanssa

® |isata paihdepalveluhenkilékunnan valmiuksia kohdata vammainen
asiakas.
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4. Vapa-hankkeen organisointi

Monimuotoisen kayttdjaryhmén palveluiden kehittdminen edellytti laajaa yh-
teisty6td ja monenlaisia l&hestymistapoja. Ty6ta ei olisi ollut mahdollista to-
teuttaa pelkastédan yhden jarjestdn toimesta, vaan tarvittiin paihde- ja vam-
maisjarjestjen valisté laajaa yhteistoimintaa.

Vapan kehittdmistydn ohessa syntyi organisointimalli, joka kuvaa, miten han-
ke toimi jarjestdjen monitoimijahankkeena. Hanke oli monen toimijan projekti
ja liséksi siind yhdistettiin vammaisalan ja paihdealan osaaminen. Tama teki
monitoimijamallista lisdksi moniulotteisen eli multidimensioisen hankkeen. Jotta
kohderyhmien palveluita kyettiin kehittdmaan, tarvittiin asiantuntemusta seka
vammais- etta paihdealalta. Monitoimijuus nahtiin yhteisty6ta ja kumppanuut-
ta vahvempana, organisaatiorajat ylittdvéna sitoutumisena, joka haastoi mu-
kana olevat organisaatiot kehittymaan.

Osaprojektit pyrkivat kohti yhteistda paamaaraa eri keinoin, sailyttden oman
jarjestdnsa erityispiirteet ja ideologiset ndkemykset, kuitenkin kumppanien na-
kemyksid kunnioittaen. Tdman kaltainen tydskentely edellytti myds organi-
saatioiden johdon sitoutumista monitoimijatydskentelyyn.

Kullakin paihdejarjestélla oli yhteistybkumppanit vammaisjarjestbissé, joten
neljan paihdejarjeston lisdksi mukana oli yhdeksdn vammaisjarjestdéa. Osa
vammaisjarjestdista oli palveluja tuottavia jarjesttja, osa etujarjestoja ja osa
ndiden yhdistelmia.

Paihdejarjestét ja niiden yhteistydkumppanit vammaisjarjestéssa olivat seu-
raavat:

® A-klinikkasaatid — Kuurojen Liitto ja Kuurojen palvelusaatio

® Helsingin Diakonissalaitos — Aivovammaliitto ja Invalidiliitto

® Kalliolan Setlementti — Nakévammaisten keskusliitto
ja Suomen kuurosokeat

® Sininauhaliitto — Kehitysvammaliitto, Kehitysvammaisten Tukiliitto
ja Aspa-saatio.
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4.1 Johtaminen

Vapa-hanketta ei johdettu yhdesté paikasta, vaan johtaminen hajautui projek-
tiorganisaation eri tasoille. Projektityéntekijat néhtiin prosessin omistajina, ja
paatoksenteko, johtaminen ja esimiestyd jakautuivat prosessin eri vaiheisiin.
Kullakin tyéntekijalla oli taustaorganisaatiossaan oma esimies. Substanssi-
osaaminen oli oleellista, ja tdssa hankkeessa se oli projektitydntekijoilla.

Vapan projektityontekijoistda koostuva ryhmé oli ensimmainen paatdksen-
teon taso. Kukin tydntekija edusti omaa taustaorganisaatiotaan, mutta samal-
la heidan oli kyettava keskendéan yhteistydhén ja annettava oma panoksensa
koko projektiorganisaation kayttéén. Osaprojektien tydntekijdiden tukena toi-
mivat |&hiesimiehet.

Projektitydntekijat toivat yhteisiin kokouksiin ja tapahtumiin oman tydpanok-
sensa. Tarkeaa oli, etta tydntekijat sailyttivat oman taustaorganisaationsa ide-
ologiset tavat tehda ty6ta. Tydntekijat kasittelivat kokouksissaan (Vapa-koko-
ukset) kdytannon asioita ja sopivat yhteisista linjauksista seka siitéa, mita teh-
déén yhdessa ja mita erikseen. Hankkeen alussa kokoukset olivat hyvin struk-
turoituneita, mutta viimeisena toimintavuotena jaykista esityslistoista ja poy-
takirjoista luovuttiin ryhman opittua tuntemaan ja luottamaan toisiinsa. Vapa-
kokouksia pidettiin 1-2 kertaa kuussa ja viimeisena vuonna tarvittaessa.

Vapa+E-kokouksiin osallistuivat seka projektitydntekijat ettd heidan lahiesi-
miehensa. Naissa palavereissa paatettiin asioista, joihin vaadittiin taustaor-
ganisaatioon ja projektin kulkuun liittyvia linjauksia. Lisaksi kokouksissa kasi-
teltiin kysymyksia, joissa tarvittiin esimiesasemaan liittyvaa valtaa. Samalla
esimiehet arvioivat kehitettdvid asioita taustaorganisaationsa nakékulmasta.
Vapa+E kokouksia oli keskimé&érin nelja kertaa vuodessa.

E-kokouksissa esimiehet (samat esimiehet kuin Vapa+E -kokouksessa) paat-
tivat 1ahinna hallinnollisista kysymyksista. Esimiehet loivat tarvittaessa yhtei-
sid raameja ja kaytantdja. E-kokouksia jarjestettiin syksystd 2002 |ahtien ja
niita pidettiin keskimaarin neljd vuodessa. Projektin edetessa esimiesten osal-
lisuus ja sitoutuminen hankkeeseen korostuivat.

Aluksi projektilla oli johtoryhma, mutta kevaalld 2003 se muutettiin ohjaus-
ryhmaéksi. Kokouksia pidettiin nelja kertaa vuodessa. Ohjausryhmén rooli oli
ohjaava, konsultoiva, opastava ja asiantuntijuutta jakava. Ohjausryhmén ja-
senet toivat asiantuntemuksensa ja oman organisaationsa nakemyksen hank-
keeseen. Ryhman muuttuessa johtoryhmésta ohjausryhmaksi ei sen tehtavia
maaritelty uudelleen. Projektista tullut tietomaara oli niin valtava, etté ohjaus-
ryhmalla oli ajoittain vaikeuksia hahmottaa siité oleellinen. Tama olisi edellyt-
tanyt projektikoordinaattorilta tiedon tiivistamistad. Koska hanke oli rahoittajan
mittakaavassa hyvin merkittava, ohjausryhmatydskentelyyn osallistui my6s
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Raha-automaattiyhdistyksen edustajat, jotka toimivat samalla myés hankkeen
kummeina.

Kullakin osahankkeella oli tukenaan erilaisia osaprojektien ohjaus-, koulu-
tus- tai tukiryhmid, joiden kautta vammaisjarjestét linkittyivat Vapa-hankkee-
seen. Naméa ryhmat seurasivat osaprojektien etenemista, kanavoivat projek-
tiin substanssiosaamista, ohjasivat ja antoivat neuvoja seka nostivat kohde-
ryhmien tarpeita ja mahdollisuuksia esiin.

Koordinaatiovastuu oli Sininauhaliitolla ja kdytdnnén koordinoinnista vasta-
si projektikoordinaattori. Koordinaattori teki yhteistyéta kaikkien hankkeen toi-
mijoiden kanssa. Han kokosi osaprojektien vélisen tiedon ja osaamisen ja
toimi sen valittdjana. Han teki yhteistyota jarjestéjen hallinnon, tiedotuksen,
talouden, arvioinnin, konsultoinnin ja projektityéntekijdiden kanssa. Tyd oli
haasteellista silloin, kun sovittiin asioista, joissa jarjestdilla oli erilaiset toimin-
takaytannét. Eroja oli mm. logojen kaytdssa, yhdesséa tuotetun aineiston jul-
kaisuperiaatteissa ja seminaarimatkojen toteutuksissa. Hankkeen aikana koor-
dinaatiovastuussa ehti olla kolme eri ihmista. Koordinaattorilla ei ollut esi-
miesvastuuta suhteessa projektitydntekijdihin.

Talous. Hankkeeseen taloudellisesti sitoutuneiden jarjestdjen eli paihdejar-
jestdjen talouspaallikdt kokoontuivat hankkeen aikana kerran sopimaan yh-
teistd kaytanndistd. Hankkeen rahoitus ja raportointi kulkivat koordinoivan
jarjestdn kautta. Osahankkeiden rahaliikenne ja siihen liittyvat dokumentit so-
vittiin toteutettavaksi ja tuotettavaksi samanaikaisesti. Aluksi rahoitus haettiin
varojen kaytdon mukaan, mutta kevaalla 2003 rahoittajan kanssa sovittiin sdan-
néllisesta, tasasummaisesta maksatuksesta kolme kertaa vuodessa ja vuo-
den viimeisen erdan hakemisesta kaytén mukaan.

Tiedotus. Osahankkeiden kanssa sovittiin tiedotusyhteistyosta eli siita, mi-
ten hankkeesta tiedotetaan jarjestdkentéssé ja organisaatioiden siséllé seka
julkisuudessa. Hankkeen aikana paihdejarjestdjen tiedottajat kokoontuivat ker-
ran keskenaan ja toisen kerran vammaisjarjestéjen tiedottajien kanssa. Koor-
dinaattori oli kuitenkin kdytannoén tiedotusvastussa koko hankkeen ajan.

Arviointi. Hankkeen alussa arviointia suoritti Turun yliopiston sosiaalipolitii-
kan laitos, mutta sopimus purettiin kesalla 2002. Tdméan jalkeen arvioijaksi
siirtyi valiaikainen koordinaattori Olavi Aarnio. Loppuvuodesta 2003 hén sai-
rastui vakavasti ja kuoli helmikuussa 2004, jonka jalkeen arvioinnista vastasi
projektikonsultti Paavo Viirkorpi. Hankkeen kokoon néhden arvioinnin paino-
arvo oli suuri, silld muun muassa rahoittajan odotukset tdménkaltaisesta hank-
keesta olivat merkittavat.
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Huomioita organisoinnista

Vaikeuksia syntyi siitd, ettd hankkeen alussa ei kayty riittavasti keskustelua
jarjestdjen erityispiirteista. Kukin jarjesto piti tiukasti kiinni omista ideologisis-
ta nakemyksistdan. Alussa olisi myds ollut tarkeaa panostaa projektityénteki-
jéiden ryhmaytymiseen esimerkiksi tyénohjauksen avulla. Mallien tyéstami-
sessé ulkopuolinen konsultti oli erittain tarkead apu.

Koska kaikilla osahankkeilla oli oma kohderyhma ja erilaiset lahestymistavat,
kehittamisprosessien reflektointi oli tiimissa erittdin hedelmallista, etenkin pro-
jektin loppuvaiheessa. Taman kaltainen ty6ote edellytti kuitenkin keskinaista
tuntemusta ja luottamusta. Siksi oli tdrkeda ajoittain irrottautua ty6paikoilta
yhteisille suunnittelu- ja arviointipaiville.

Hankkeen haasteena oli osahankkeiden vélisen tiedon ja osaamisen vaihta-
minen, rahoituksen hakeminen jatkotoiminnalle seka tuotosten yllapitdminen
jarjestdissa vield hankkeen paattymisenkin jalkeen.

4.2 Henkilosto

Hankkeella oli kaikkiaan kolme eri projektikoordinaattoria, samoin kuin arvioi-
jia. Ensimmainen projektikoordinaattori Tuija Vélimaa tuli aitiysloman sijaisek-
si. Ensimmaisen toimintavuoden lopulla han siirtyi tutkimussihteerin tehtavaan
ja hanketta alkoi koordinoida Olavi Aarnio. Han tydskenteli tehtédvassa niin
kauan kunnes Eija Kilgast palasi &itiys- ja vanhempainlomalta elokuussa 2002.

Hankkeen arvioijana toimi aluksi Turun yliopiston sosiaalipolitiikan laitokselta
Anne-Mari Laukkanen. Sopimus Turun yliopiston kanssa purettiin hyvassa yh-
teisymmarryksessa kesalla 2002. Taman jélkeen erindisten neuvotteluiden
jélkeen arvioijan tehtavissa jatkoi Olavi Aarnio, joka samanaikaisesti teki vai-
toskirjaa Jyvaskylan yliopistoon osallistavasta arvioinnista ja kaytti Vapa-pro-
jektia yhtenad "casenaan”. Vakavan sairastumisensa my6ta Olavi Aarnio kuoli
helmikuussa 2004 ja kesalla arviointivastuun otti projektikonsultti Paavo Viir-
korpi, joka oli toiminut vuoden 2004 vaihteesta kesaan 2004 saakka hank-
keen mallintamisen konsulttina.

4.3 Rahoitus

Hankkeen rahaliikenne kulki Sininauhaliiton kautta, joka valitti maksatuksesta
saadut rahat osaprojekteille ja kokosi niiden tuottamat selvitykset ja toimitti
koontilomakkeet RAY:lle. Kullakin osahankkeella oli oma budjetti. Suuremmat
yhteiset kulut mm. messuille osallistumisesta, arviointipaivista ja konsultoin-
neista jaettiin osahankkeiden kesken.
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Vapa-projekti oli noin kahden miljoonan euron hanke, joka on myds yksi Raha-
automaattiyhdistyksen mittavimmista projekteista. Rahoitus oli mitoitettu hy-
vin, ja projektin yhteisen osuuden paatyttyd 28.2.2005 oli A-klinikkasaation ja
Sininauhaliiton projektiavustusta saastynyt niin, ettd ne voivat jatkaa toimin-
taansa vuoden 2005 loppuun saakka.

A-klinikkasaation osaprojekti

A-klinikkasaation osaprojektin tyéntekijana toimi Marja Merikallio ja esimie-
henéd Ari Saarto. Osaprojektiin palkattiin tehtdvékohtaisesti tyontekijéitd mm.
WebCt-sivustojen suunnitteluun ja yllapitamiseen. Kuurojen kanssa tyésken-
televille tarkoitetuista koulutuksista vastasi Hietalinna-yhteisén koulutusyksi-
kon kouluttajat Ari Terédva ja Outi Saarela.

Helsingin Diakonissalaitoksen osaprojekti

Hallinnosta ja taloudesta vastasivat alkuvaiheessa Jussi Suojasalmi ja Timo
Mutalahti sek& osaprojektin loppupuolella Minna Nummi. Kaytadnnoén toteu-
tuksesta ja sisallon kehittamisesta vastasivat aluksi tyopari Eeva Ahokas ja
Seija Savolainen, sittemmin Seija Savolainen. Toimintaan vaikuttivat hallin-
nolliset rakennemuutokset ja henkildstén vaihdokset, mutta vuoden 2002 lo-
kakuusta lahtien projektirakenteet pysyivéat vakaina ja johtoryhma ohjasi toi-
mintaa (liite 4).

Kalliolan Setlementin osaprojekti

Projektissa toimi kaksi projektitydntekijaa, joista Arja Talja oli erikoistunut paih-
dety6hon ja Heidi Eriksson ndkdvammaistyéhon. Osaprojektin esimiehina toimi
Matti Rajamé&ki ja hanen vuorotteluvapaansa aikana syksylla 2001 Jyrki Laus-
vaara.

Sininauhaliiton osaprojekti

Projektityontekijana elokuun loppuun 2003 toimi Tarja Sédergard ja syyskuusta
2003 alkaen Tero Hintsa. Esimiehina toimi alussa Kati-Pupita Mattila, seuraa-
vaksi Risto Kajaste ja lopussa Elena Rokala. Osaprojektin toimintaa tuki ohja-
usryhma ja alueelliset tydryhmét, ks. liite 6. Leiri- ja ryhmatydhoén seké Integ-
raatiota vai syrjdytymisté -selvityksen tekemiseen osallistui lukuisia keikka-
tyolaisia.

29



30



5. Hankkeen toteutusprosessi
osaprojekteittain

Vammaisten péaihdetydn kehittdminen lahti liikkkeelle hyvin erilaisista nékdkul-
mista ja toteutettiin eri osahankkeissa erilaisin menetelmin. 1) A-klinikkasaa-
tié 1ahti koulutuksen nakdkulmasta, 2) Helsingin Diakonissalaitos vammais-
kuntoutuksen sisélld tapahtuvan kehittamistyén nakékulmasta, 3) Kalliolan
Setlementti paihdetyén kehittdmisen ndkdkulmasta ja 4) Sininauhaliitto paih-
destrategiatydn kehittdmisen nakdkulmasta.

Koska lahtékohdat olivat niin erilaiset, kahden ensimmaisen vuoden aikana
osaprojektien valinen tiedonvaihto oli melko vahaista. Puolivalin jalkeen yh-
teistyo tiivistyi mm. Eurooppalaisen vammaisten vuoden merkeissé jarjeste-
tyn kymmenen paikkakunnan seminaarikiertueen ansiosta. Osasyy lienee myo6s
projektin puolivalin tydkokouksella, joka pidettiin 7.1.2003 RAY:n tiloissa. Ti-
laisuuteen osallistuivat kaikkien hankkeessa mukana olevien vammais- ja paih-
dejarjestdjen edustajat. Talldin viimeistdadn konkretisoitui kaikille osapuolille
se, mitd hankkeelta odotettiin ja mita erityisesti rahoittaja odotti. Hanke sai
"vauhtia toimintaansa”.

Vapa-projekti toi esille vammaisten paihdeongelman, paihdehoidon tarpeen
sekd pyrki muuttamaan asenteita mm. vaikuttamalla julkiseen keskusteluun
seka erindisiin aihealuetta kasittelevien ohjelmien sisaltéihin. Tdéman liséksi
jarjestettiin lukuisia seminaareja, osallistuttiin alan messuille seka kirjoitettiin
aiheesta artikkeleita.

5.1 A-klinikkasaatio

A-klinikkasaation osaprojekti keskittyi kuurojen paihdepalvelujen kehittami-
seen. Projekti jatkoi A-klinikkas&ation ja Kuurojen Liiton aiempaa vuonna 1998
alkanutta yhteisty6ta. Silloin Kuurojen Liitto kdynnisti Onni-projektin nuorten
moniongelmaisten kuurojen syrjdytymisen ehkaisemiseksi (1998-2000).

Onni-projektissa todettiin paihteiden kdytén olevan merkittdvé syrjaytymisen
syy. Projektin tuloksena syntyivat A-klinikalle ja Kuurojen Liitolle yhteiset int-
ressit ja toimintatavat. A-klinikkas&éation oli luontevaa jatkaa toimintaa Kuuro-
jen Liiton kanssa ja aloittaa yhteisty® Kuurojen Palvelusaation kanssa.

31



Tavoitteet

Kuurojen péihdepalvelujen kehittdmisprojektin paatavoitteina oli parantaa kuu-
rojen paihdepalveluja ja paihdety6ta seka kehittda ja toteuttaa kuurojen paih-
detydn koulutusta. Kolmas tavoite oli se, ettd kuurojen yhteisélla olisi valmiu-
det kehittda ja tukea omaa paihdety6téén ja siten mahdollistaa parempi viitto-
makielinen palvelu myds paihdeasioissa. Liséksi tavoitteena oli, ettd A-klinik-
kas&éatio saisi valmiudet kouluttaa ja tukea kuurojen péihdety6té ja -palveluja.

Koulutus

Onni-projektin paattyessa Kuurojen Liitto ja Kuurojen Palvelusaatio tilasivat
A-klinikkasaatiolta selvityksen kuurojen péaihteidenkdytdsta ja ongelmakay-
ton laajuudesta. Selvityksen yhteydessa tehtiin myds kysely Kuurojen Liiton
ja Kuurojen Palvelusaation tydntekijéiden paihdetietoudesta koulutustarpeen
tdsmentamiseksi ja konkretisoimiseksi.

Selvityksen perusteella kuurojen palveluiden piirissé oli noin 250 kuuroa péaih-
deongelmaista, joista vain osa oli kayttanyt paihdepalveluja. Viittomakielisia
paihdepalveluja ei ollut saatavilla ja kuurojen tiedot péihteista ja pdihdepalve-
luista olivat vaatimattomat. Lisaksi selvityksessa todettiin, ettéd kuurojen pal-
veluiden ja paihdepalveluiden tydntekijéilla oli selva koulutuksen tarve.

Kuurojen kanssa tyéskenteleville tarkoittettujen koulutusten suunnittelu kayn-
nistyi kevaalla 2001.Tavoitteena oli lisata kaikkien hankkeen piirissa olevien
tydntekijoiden valmiuksia kohdata ja auttaa kuuroja pdihdeongelmaisia. Suun-
nitteluryhméssa (lite 3), oli edustajat sekd Kuurojen Liitosta ettd Kuurojen
Palvelusaatiosta. Tyéryhma koostui esimiehisté ja asiakastydntekijdista — seka
kuuroista ettd kuulevista. Taméa nahtiin tarkeéksi, jotta kaikkien toiveet ja tar-
peet kyettaisiin ottamaan huomioon. Kouluttajat osallistuivat tyéryhméaan, kun
opetussisaltoja ja kaytanndn jarjestelyja alettiin suunnitella.

Pitkdn koulutusprosessin tarkoituksena oli saada osa tydntekijodista sitoutu-
maan paihdetydhdn. Liséksi pitkd oppimisprosessi lisda edellytyksia asian
parempaan sisaistamiseen. Koulutus jasentyi porrastetusti peruskoulutukseen,
jatkokoulutukseen seka pidempéaan erikoistumiskoulutukseen.

Peruskoulutus

Koulutus jarjestettiin eri puolilla Suomea, mika varmisti sen, ettd mahdollisim-
man moni kuurojen kanssa ty6skenteleva paasee koulutukseen.

Syksylla 2001 pidettiin viisi peruskoulutusta kolmella eri paikkakunnalla (Oulu,
Jyvaskyla, Helsinki). Koulutuksiin osallistui n. 100 kuurojen kanssa tydsken-
televaa henkilda. Osallistujia toivottiin eri yksikdiden tydntekijoita eri tehtavis-
ta ja tasoilta, jotta tyopaikalle kyettaisiin muodostamaan yhteinen nékemys
paihteista ja paihdeongelmasta.
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Perusjaksossa keskityttiin paihteisiin ja paihteiden kaytt6a koskeviin asentei-
siin seka siihen, miten oma suhtautuminen vaikuttaa asiakastyéhén. Perus-
jaksolta saadun palautteen mukaan koulutukselle asetetut tavoitteet toteutui-
vat. Tyontekijat kokivat saaneensa tietoa paihteista ja paihdeongelmasta seka
olivat tietoisempia omista asenteistaan.

Koulutus toteutettiin vuorovaikutteisesti. Kouluttajat vastasivat paihdetietou-
desta ja koulutettavat kuurotietoudesta. Mukana oli sek& kuuroja ettéd kuule-
via. Osallistujilta edellytettiin aktiivisuutta ja he joutuivat itse pohtimaan asioi-
ta valmiiden vastausten asemesta. Koulutustapaa vierastettiin aluksi, mutta
kahden péaivan jalkeen tydskentelymenetelméan oli totuttu ja se koettiin hy-
vaksi.

Jatkokoulutukset

Vuonna 2002 toteutettiin jatkokoulutus. Siséltd ja jarjestelyt suunniteltiin pe-
rusjaksolta saadun palautteen pohjalta. Jatkokoulutuksen tavoitteeksi maarit-
tyi perehtyminen paihdeongelmaisen ja -ongelman kohtaamiseen, ongelmai-
sen motivointi muutosprosessin eri vaiheissa sekd perehtyminen motivoimi-
sen tyovalineisiin. Jatko-osa toteutettiin kahdessa kolmen péivan jaksossa.

Ensimmainen jakso pidettiin kevaalld 2002, ja siind osallistujia oli yhteensa
27. Koulutettavat olivat hakeutuneet jatkovaiheeseen itse. He olivat perusjak-
son aikana kiinnostuneet paihdeasioista ja kokivat tarvitsevana lisatietoa paih-
teista. Koulutus jatkui syksylla, jolloin pidettiin jatko-osan toinen jakso, jossa
perehdyttiin joihinkin padihdetydn menetelmiin seka keskityttiin asiakkaan koh-
taamiseen.

Palautteiden mukaan mydnteiseksi koettiin se, ettd koulutusote oli osallistu-
jan omia ajatuksia arvostavaa. Hyvaa palautetta saatiin myos kaytanndn har-
joituksista, eraiden haastattelutekniikoiden oppimisesta sekd mahdollisuudesta
analysoida omaa tydskentelya. Aikaa materiaalin sisaistdmiseen toivottiin
enemman, samoin kaivattiin konkreettisia esimerkkeja. Lisakolutusta toivot-
tiin mm. erilaisista asiakkaan kohtaamismenetelmista. Palautetta hyddynnet-
tiin erikoistumisjakson suunnittelussa.

Erikoistumiskoulutukset

Koulutuskokonaisuuden paatavoitteena oli saada eri puolille Suomea Vviitto-
makielisia tyontekijoita, jotka osaisivat tunnistaa asiakkaiden paihdeongel-
man, ottaa sen puheeksi ja ohjata pdihdeongelmaiset hoitoon. T&méan vuoksi
oli keskeista, etta erikoistumisjaksoon osallistuneet tyéntekijat alkaisivat ke-
hittda kuurojen paihdety6ta omilla alueillaan ja jarjestdissééan. Alueellista paih-
detydta voidaan kehittaa esim. siten, ettd koulutuksen kdayneet muodostavat
oman aktiivisesti toimivan paihdetyéryhman ja verkostoituvat paikallisten péih-
deyksikdiden kanssa. Koulutus pyrittiin jarjestamaan siten, ettd toiminnan ja
kehittdmisen jatkuvuus voitiin turvata.
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Jarjestdissa tehtdvan kehittdmistydn liséksi tavoitteena oli valmentaa asiak-
kaiden kanssa tyota tekevat paihdetyéhon. Tyovalineind kaytettiin ratkaisu-
ja voimavarakeskeista asiakasty6td, yhteiso- ja verkostoty6ta seka luovia ja
taideterapeuttisia auttamismenetelmia. Tavoitteena oli, etté koulutuksen osal-
listuneet tyontekijat voisivat edelleen kouluttaa tyépaikkansa tyéntekijoita tai
yhteistybkumppaneitaan paihdetyén perusasioissa. Siksi erikoistumisjaksos-
sa keskityttiin kouluttamisen taitoihin ja ryhma sai kdytté6énsa Kouluttavan op-
paan, joka kasitti kaiken perusjaksossa kaytetyn materiaalin.

Erikoistumisosuuteen osallistujat valittiin huolellisesti. Jaksoon valittavan hen-
kilon tuli olla tydssaén tekemisissa paihteidenkayttdjien kanssa ja osata viit-
tomakieli hyvin. Lisaksi ryhmaan tuli saada osallistujia mahdollisimman katta-
vasti ympéri Suomea.

Ryhman kooksi oli ajateltu 10—15 henked. Hyvia hakijoita oli 18 ja koulutus-
ryhma paatti hyvaksya heidat kaikki. Koulutuksen aloitti viisi kuuroa ja 13
kuulevaa eri puolelta Suomea. Kaksi jatti jakson kesken. Kuuroja osallistujia
oli toivottua véhemman. Pitkdkestoiseen koulutukseen osallistumiskynnys ol
ilmeisen korkea tai sitten kuuroja on varsin niukasti sellaisissa tehtévissa,
jossa kohdataan paihdeongelmaisia.

Koulutus jarjestettiin paaosin vuoden 2003 aikana. Viimeinen osuus pidettiin
tammikuussa 2004. Erikoistumiskoulutus koostui viidestd kolmen péivan jak-
sosta ja jaksojen valilla tehtavista etatehtavista. Etatehtavina oli mm. tutustu-
minen ja yhteistyén luominen paikallisiin paihdetyén yksikéihin ja opittujen
taitojen soveltaminen asiakastydssa. Prosessin aikana osallistujat ryhméaytyi-
vat ja kokivat, ettd pitka koulutusprosessi mahdollisti oppimisen ja asioiden
sisaistamisen.

Myés sahkoisen oppimisympariston kayttéén annettiin valmennusta. Ryhmalla
oli kdytdssaan virtuaalinen luokkahuone. WebCT -luokkahuoneessa oli mah-
dollista keskustella muiden ryhmaléisten kanssa ja sielté oli saatavissa kaikKki
koulutukseen liittyva materiaali. Teknisten ongelmien takia virtuaaliopiskelu
jai kuitenkin vahaiseksi. A-klinikkasaation sopimus kyseisen ohjelman tuotta-
jan kanssa paattyi vuoden 2004 alussa ja uudeksi oppimisymparistdksi valit-
tiin Optima-ymparistd, joka on koulutustyéryhman kaytéssa vuoden 2005 lop-
puun.

Palautteen mukaan osallistujat pitivat tarkednéa sita, ettéd osanottajien toiveet
oli huomioitu ja ettd kaytanndn harjoituksia oli paljon. Ryhman merkitys oli
suuri ja sita pidettiin tarkeana uutena yhteistyéverkostona. Koulutuksen paa-
tyttya seka kouluttajat etté projektin tydntekija totesivat innostuksen paihde-
tydn kehittdmiseen syntyneen. Saatujen palautteiden perusteella koulutus vas-
tasi sisalléltaan Kuurojen Liiton ja Kuurojen Palvelusaation tydntekijéiden toi-
veita ja tarpeita.
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Pietari-yhteisty6

A-klinikkasaati6é ja Sininauhaliitto aloittivat vuonna 2002 yhteistydn Kuurojen
Liiton koordinoiman Pietarin ja Leningradin alueen kuurojen jarjestékoulutus-
projektin kanssa (2002—-2004). Projekti kuuluu lahialueyhteistydhon, jonka tar-
koituksena on kouluttaa Pietarin Kuurojen yhdistyksessé ja kuurojen kouluis-
sa tydskentelevia tydntekijoité paihdetydhon ja -tietouteen. Tyéryhman jasenet
on esitelty liitteessa 3.

Ensimmainen téhan liittyva koulutus pidettiin Pietarissa vuoden 2002 lopus-
sa. Koulutuksia pidettiin vuosien 2002-2004 aikana Pietarissa viisi ja Suo-
messa yksi. Jarjestdkoulutusprojektin jalkeen Pietarin Kuurojen yhdistys kiin-
nostui yhteistyén jatkamisesta ja sen laajentamisesta vastaamaan Vapa-mal-
lia. Kevaalla 2005 yhdistys hakee yhteistybkumppaneita muista paikallisista
vammaisryhmistd, jotta toiminta voidaan kaynnistéaa laajempana vuonna 2006.

Yhteisty6 eteni alussa hitaasti kulttuuri- ja kielierojen sekéa erilaisten toiminta-
tapojen takia. Koulutukset ja tapaamiset tulkattiin neljalle eri kielelle eli vena-
jan ja suomen lisaksi molempien maiden viittomakielelle. Kulttuurien ja kielten
erilaisuuden ymmarryksen lisdantyessé yhteistyd helpottui.

Viittomakieliset sivustot

Kuurojen paihdepalvelujen yhtena suurena puutteena oli se, ettei viittomakie-
listd materiaalia ollut. Syksyllda 2002 kaynnistettiin viittomakielisten sivusto-
jen valmistelu A-klinikkasaation paihdelinkin sivuille. Sivustojen luominen osoit-
tautui aikaa vievaksi, koska vastaavia sivustoja ei ole olemassa muulla maa-
iimassa ja ne oli suunniteltava kokonaisuudessaan itse. Ty® vaati seka sisal-
I6llista etta teknistd osaamista. Suunnittelusta ja toteutuksesta vastasi projek-
tityontekija ja tydéryhma, ks. liite 3. Sivut avattiin A-klinikkasaatién paihdelin-
kissa syksylla 2003.

Paihdelinkistd I6ytyy viittomakielinen Audit-testi (kymmenen kysymysta péih-
teistd) ja oma-apuohijeita paihteiden kaytén vahentamiseen. Sivujen laajenta-
misesta ei ole neuvoteltu. Vastuu siitd on Kuurojen Liitolla ja Kuurojen Palve-
lusaatiolla.

Tavoitteiden toteutuminen

Alkuperéisista tavoitteista parhaiten saavutettiin koulutusta koskevat tavoit-
teet. Projektin aikana kehitettiin ja toteutettiin kuurojen paihdetydén koulutus-
malli. Koulutukseen osallistuneet tydntekijat saivat valmiuksia parantaa omaa
paihdety6taan. Kuurojen Liitto ja Kuurojen Palvelusdéatio voivat nyt tarjota pa-
rempaa viittomakielistd palvelua paihdeasioissa.

Kuurojen péihdepalvelujen kehittdminen oli laaja-alainen tavoite ja siitd oli
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projektin aikana erilaisia ndkemyksia. Vain kuuroille tarkoitettuja paihdepal-
veluita ei toteutettu. Hankkeen aikana todettiin, ettd vammaisia voidaan par-
haiten palvella paihdeasioissa kehittdmaéalld olemassa olevia palveluita vas-
taamaan myo6s kuurojen tarpeita. Koulutus mahdollisti kuurojen paihdety6n
kehittdmisen. Mukana olleiden jarjestjen edellytykset oman paihdetyénséa ko-
hentamiseen vahvistuivat ja siten viittomakieliset palvelut paihdeasioissa ovat
parantuneet.

A-klinikkasaéation tavoite tukea ja tarjota kuurojen tarpeita vastaavia paihde-
palveluja ei projektin tdmén vaiheen aikana toteutunut. Tavoitteeseen ei paasty
osin siksi, ettd toiminta kuurojen parissa vei odotettua enemman aikaa ja se
koettiin tarkeimpana. Painottamalla kuurojen keskuudessa tehtavaa tyéta var-
mistettiin viittomakielisten palveluiden parantuminen.

Vapa-projektin yleinen havainto oli se, etteivat paihdehuollon toimijat aluksi
kokeneet tarvitsevansa vammaisten paihdepalvelujen tuottamiseen erityisosaa-
mista. Projektin loppuvaiheessa tarve kuitenkin herasi ja koulutusmahdolli-
suuksia kysyttiin. Vapa-hankkeeseen saatua RAY-avustusta voidaan kayttaa
vielda vuonna 2005 A-klinikkasaatién oman vammaisosaamisen edistamiseen
ja yleensakin Vapa-tuotosten vakiinnuttamiseen.

5.2 Helsingin Diakonissalaitos

Osaprojektin taustat, tavoitteet ja projektin
edellytykset

Helsingin Diakonissalaitoksen osaprojektin kehittdmistyd keskittyi aivo- ja sel-
kadydinvammaisten paihdepalveluiden parantamiseen. Osaprojektin tavoitteiksi
asetettiin:

1. Helpottaa vammaisten paihdeongelmaisten hoitoon hakeutumista.

2. Parantaa vammais- ja paihdepalveluhenkildstén valmiuksia kohdata vam-
maisia paihdeongelmaisia.

3. Kehittdd vammaisten eritystarpeita huomioivia toimintamalleja ja toimin-
nan sisaltoja.

4. Kehittda joustavia palveluketjuja vammais- ja paihdepalveluiden vélille.

Varsinaisiin projektin tavoitteisiin paasyn liséksi oli osaprojektilla koko ajan
tiedon tuottamisen tehtava.

Tarve hankkeeseen ilmeni vuonna 2000, kun Helsingin Diakonissalaitos kou-
lutti Invalidiliiton Kéapylan kuntoutuskeskuksen henkildstéa. Lisdantyneet paih-
deongelmat haittasivat aivo- ja selkdydinvammaisten kuntoutusta. Huume-
riippuvaisten kuntoutujien kanssa tydskentely koettiin haasteelliseksi. Paih-
teiden kayttd kuntoutusjaksojen aikana oli todettu turvallisuusriskiksi seka hen-
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kilbkunnalle ettd kuntoutujille. Pdihdeongelmaisen henkilén kohtaamiskaytan-
nét olivat ristiriitaisia ja perustuivat asenteisiin, arvostuksiin ja subjektiivisiin
kokemuksiin paihdeongelmasta eivatkd paihdehoidolliseen tietoon tai kunto-
uttavaan nakdékulmaan. Toisin sanoen, paihdetydn asiantuntijuus puuttui. Niin-
pa henkilékunta halusi luoda yhteisen toimintamallin paihdeasioihin puuttu-
miseen.

Hankkeessa kehitettiin paihdepalvelujen olosuhteita ja sisaltéja vammaisille
soveltuviksi. Tahan pyrittiin koulutuksilla seka valtakunnallisella yhteistydlla
vammais- ja paihdety6ta tekevien ammattilaisten kanssa. Tehtavana oli tuoda
esiin vammautuneiden henkildiden paihdeongelmat ja paihdehoidon tarve seka
muuttaa niihin liittyvid asenteita. Tavoitteena oli taata paihteiden kaytén seu-
rauksena tai niiden vaikutuksen alaisena vammautuneille henkiléille sellai-
nen hoito ja kuntoutus, joka siséltdd myds paihdehoidon ilman taloudellisten
etuuksien menettédmisen pelkoa.

Osaprojektin toteutus ja yhteistydkumppanit

Osaprojektin hallinnosta ja taloudesta vastasi projektin johtaja, kdytdnnén to-
teutuksesta ja sisallon kehittdmisestéa aluksi tydpari, sittemmin yksi projektitydn-
tekija. Toimintaan vaikuttivat hallinnolliset rakennemuutokset ja henkiléstén
vaihtumiset. Vuoden 2002 lokakuusta l&htien projektirakenteet pysyivat va-
kaina ja johtoryhma ohjasi toimintaa, ks. liite 4.

Projekti kehitti paihteetttman vammaiskuntoutuksen mallia Invalidiliiton K&-
pylan kuntoutuskeskuksessa asiakastydn kautta. Aivo- ja selkdydinvamma-
kuntoutusta kehitettiin paihdeasiat huomioivaksi seka paihdehoitoa antavak-
si kokonaisuudeksi. Tasta vastasi tukiryhma (liite 4) kuntoutuskeskuksen
ylihoitajan johdolla. Ryhma seurasi ja arvioi kehittamistyén hydédynnettévyyt-
ta seka antoi projektitydntekijalle valtuudet toimia paihdesairaanhoitajana kun-
toutustiimissa. Naissa tehtavissa ryhma onnistui. Tiedon tuottaminen ja syn-
tyneiden hyvien kaytantéjen juurruttaminen koko henkildkuntaan seka henki-
I6kunnan paihdekoulutustarpeiden kartoittaminen jaivat kesken. Henkilokun-
nan voimavaroja sitoivat yksikén muutto toukokuussa 2002 uudisrakennus
Synapsiaan.

Kahtena projektivuotena tyétapana oli sosiaali- ja hoitotyén viitekehyksesta
l&hteva asiakastyon kehittdminen reflektoivalla keskustelulla seka hoidon tar-
peen arviointilomakkeen muokkaaminen aivo- ja selkdydinvammaisille sovel-
tuvaksi. Tyon toteuttivat projektitydntekijat tydparina, joista toinen oli sosiaali-
tydntekija ja toinen sairaanhoitaja. Edellinen siirtyi toisiin tehtaviin kevaalla
2003, jolloin toinen tydntekija siirtyi sairaanhoitajaksi aivo- ja selkdydinvam-
maisten osastoille 1-5 paivaksi viikossa. Sielld han keskittyi paihteiden vaiku-
tuksen alaisina vammautuneiden kuntoutujien hoitoon.

Systemaattisesti toteutettu paihdetyd aivo- ja selkdydinvammojen kuntoutuk-
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sen osana oli uutta pilottiyksikdssa. Aktiivinen kuntoutustyéryhman jasenyys
auttoi projektitydntekijga havaitsemaan keskeisia kehittamiskohteita. Vahitel-
len tyd painottui henkilékunnan siséisiin koulutuksiin ja tyéryhmiin osallistu-
miseen. Projektityéntekija ei tehnyt asioita asiakkaiden (kuntoutujat ja yhteis-
tydkumppanit) puolesta, vaan heidan kanssaan. Han oli kaytettavissa erityis-
asiantuntijana selvitettdessa vammaisen paihdeongelmaisen avunsaamisen
ehtoja ja luonnetta. Oman tydn arviointia kehitettiin osaksi jokapaivaista tyo-
ta, lahestymistapana jatkuva avoin oppiminen. Tama voimavarakeskeinen tyo-
ote paihdehoitotydn viitekehyksestd osoittautui toimivaksi kehittdmistavaksi.

Vuonna 2003 hoitohenkilékuntaa (n. 90 hoitajaa) koulutettiin paihdetyén eri-
tyiskysymyksissa. Koulutusten workshop-osioista keratyn materiaalin pohjal-
ta muokattiin selkdydinvammaisten paihdehoidon tarpeen arvioinnin malli. Malli
esiteltiin kesdkuussa 2003 Helsingissa pidetyssa pohjoismaisessa selkaydin-
vammakonferensissa, VIII Nordic Medical Society of Paraplegia Congress esi-
telmassa Substance Abuse Evaluation Model in Kapyla Rehabilitation Cen-
ter.

Paihdeasiat huomioonottava kuntoutuskokonaisuus edellytti hoitokaytanto-
jen muuttamista perus- ja jatkokuntoutusjaksoilla seka kurssimuotoisissa aivo-
ja selkdydinvaurioiden kuntoutuksissa. Hoitotydn muutosten toteuttamiseksi
perustettiin tydéryhma (liite 4), joka kokoontui 1-2 viikon valein projektitydnte-
kijan johdolla. Paihdehoitotydsta innostuneet aivo- ja selkdydinvammojen kun-
toutukseen erikoistuneet sairaanhoitajat ja perushoitaja ovat jatkaneet tyds-
kentelyd projektin paatyttyakin.

Kehitystyo sisélsi yksilo- ja ryhméatason asennekeskusteluja, kansallisia ja kan-
sainvalisia workshop-koulutuksia, tukiryhméatydskentelya, osastotunteja, men-
torointeja, yksilo- ja ryhmatydnohjausta, lomakkeiden muokkausta, yhteisty6-
verkostojen luomista ja arjen hoitoty6ta. Paihdehoidon tarpeen arviointi teh-
tiin 200:lle aivo- ja/tai selkdydinvammaiselle henkildlle. Asiakastyon kautta
yhteisty6 laajeni Helsingin kaupungin erityissosiaalitoimen vammais- ja asu-
mispalveluihin seka valtakunnallisesti lukuisiin paihdehoitopalvelun yksikdi-
hin, sairaaloihin ja kuntoutuslaitoksiin.

Keskeisia yhteistybkumppaneita olivat Helsingin Diakonissalaitoksen Lehmus-
tupa ja Vammaisten palveluasumisyksikkd, Invalidiliton Kapylan kuntoutus-
keskus ja Invalidiliiton palvelutalo Porslahden Portti, Aivovammaliitto ja liiton
Helsingin Klubitalo seka Palvelutalo Joenranta ja ORTON/Keskuspuiston am-
mattiopisto.

Tavoitteisiin vastaaminen
Kapylan kuntoutuskeskuksessa, pilottiyksikdssa, pitkdjanteinen paihdeasioi-

hin puuttuminen kaynnisti kuntoutussuunnittelun uudelleenarvioinnin. Saa-
dun palautteen mukaan henkildkuntaa osallistavat koulutukset, osastotunnit
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ja paihteita kayttdvan asiakkaan problematiikkaa kasittelevét luennot lisasi-
vat tietotaitoa. Tama nakyi asennemuutoksina ja hoidollisempana suhtautu-
misena paihdeongelmaisiin kuntoutujiin. Paihdeasioiden puheeksi otosta tuli
tyotapa.

Eri ammattiryhmien kayttdmiin haastattelulomakkeisiin lisattiin paihteiden kay-
tén arviointia helpottavia kysymyksia ja paihdehoidossa kaytettavia mittarei-
ta: esim. alkometri ja alkoholin k&ytdn itsearviointimenetelma AUDIT, 10 kysy-
mysté alkoholin riskikdytdstd. Paihdeasiat alettiin kirjata séhkodiseen potilas-
tietojarjestelméan, jossa paihdetydlle varattiin oma tila, paihdetydn lehti.

Koko organisaatiossa paihdelinjaukset tiukkenivat, esim. turvallisuusohjeet
ja hoitotydn tydote jamakoityivat. Linjaukset selkeyttivat esimerkiksi l1ahete-
palavereita. Lahettavalta taholta pyydettiin tarvittaessa selvitys henkilén paih-
dehoitosuunnitelmasta liitettdvaksi kuntoutusohjelmaan. Hoitotydssa asiak-
kaan kanssa tehtiin sopimus kuntoutusjakson aikaisesta paihteettémyydesta
seka tarvittaessa kaytettavistd huumetesteistd. Kuntoutuja voitiin lahettaa kat-
kaisuhoitoon, mikali paihteiden kayttd haittasi kuntoutumista. Kaikilla oli kui-
tenkin oikeus kuntoutukseen paihdeongelmasta huolimatta.

Paihdetydsta tuli osa kokonaiskuntoutusta. Yksil6lliselléd tuella useat kuntou-
tujat saivat paihdeongelmansa hallintaan. Alkuperaisiin suunnitelmiin kuului
ajatus kokopaivaisestd paihdesairaanhoitajasta kuntoutuslaitoksessa. Nake-
mykset tarpeesta vaihtelivat. Palvelujen jatkuminen projektin jalkeen turvat-
tiin ulkopuolisista yksikdista tulevien paihdesairaanhoitajien tai -ld&kareiden
konsultoinneilla. Naistd mainittakoon A-klinikkasaatié, HUS ja Kurvin huume-
poliklinikka.

Avohoitokontaktien luominen paihdepalveluyksikké6n jo kuntoutusjakson ai-
kana lievensi paihdepuolen ennakkokasitystad aivo- ja selkdydinvammaisista
homogeenisena vaikeavammaisten joukkona, jolle pdihdehoidossa parjaami-
nen on mahdotonta. T&m& mahdollisti asiakkaiden paasyn paihdehoidon lai-
toskuntoutukseen suoraan vammaiskuntoutuksesta ja vahintdan mielekk&an
sijoittumisen seka tarpeen mukaisen palveluvalikoiman kotiutuessa.

Yhteenvetona todetaan, etté Invalidiliiton paihdestrategian kehittamiselle oli-
si tarvetta. Sen tulisi ohjeistaa terveyspoliittisen ohjelman viemista kéytan-
téon Invalidiliton omissa yksikdissa. Paihdetydsséa kaytettyjen mittareiden ja
haastattelulomakkeiden sovittaminen aivo- ja selkdydinvammaisten kayttéon
on pitkadaikainen kehittdmisprosessi, jossa tarvitaan Invalidiliiton erityisasian-
tuntijuuden yhdistamista paihdealan asiantuntijuuteen.
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5.3 Kalliolan Setlementti

Hankkeen alkuvaiheessa Kalliolan osaprojekti keskittyi ndkévammaisten péih-
deongelmaisten hoidon kehittdmiseen. Kalliolan klinikoilla oli aiemminkin hoi-
dettu ndkévammaisia, joten kyseisen ryhmén hoitamisesta oli kertynyt jo ko-
kemusta. Vaikka asiakkailta saatu palaute oli ollut mydnteistd, ongelmiakin ol
ollut. Henkilékunnan tietotaito ndkévammaisuudesta oli varsin puutteellista
eikd hoidossa kaytettdvassa materiaalissa eika kiinteistdissa oltu otettu huo-
mioon nakévammaisia. Asiakkaiden paihdekuntoutuksen tarvetta ei oltu tun-
nistettu riittdvan ajoissa eikd paihderiippuvuudesta toipuvia nakévammaisia
osattu tukea riittavasti.

Kalliolan osahanke toteutettiin Kalliolan Avohoitoklinikan tiloissa (nyk. Kalli-
olan kehittdmisyksikk®). Projektissa toimi kaksi projektitydntekijaa, joista toi-
nen on erikoistunut paihdety6hon ja toinen ndkévammaisten parissa tydsken-
telyyn. Osaprojektin ohjauksesta vastasi Avohoitoklinikan johtaja.

Taustaa

Kalliolan osaprojektin alkuperaisena tavoitteena oli tuottaa myllyhoidollisia
paihdepalveluita ndkévammaisten asiakkaiden tarpeisiin. Aluksi ajateltiin, etta
nakévammaiset tarvitsisivat erityisen hoitomateriaalin, hoitoonohjausmallin
sekéd hoito-ohjelman. Projektin aikana saatu kokemus kuitenkin osoitti, etta
nakdvammaisille soveltuu sama hoitoonohjausmalli kuin muillekin. Mitaan eri-
tyista hoito-ohjelmaakaan ei tarvita, silla nékévammaisille sopii tavallinen oh-
jelma, kunhan nédkévamma otetaan asianmukaisesti huomioon.

Osaprojektin varsinaisiksi kohderyhmiksi ja hyddynsaajiksi maariteltiin paih-
deongelmaiset ndkévammaiset, heidan laheisensa seka nakévammais- ja péih-
detydntekijat. Muiksi hyédynsaajiksi maariteltin Vapa-hankkeen muut osa-
projektit, paihdehuolto, muu sosiaali- ja terveydenhuolto, vammaisjarjestét,
vapaaehtoisjarjestot seka oppilaitokset.

Kantavana ajatuksena oli, ettéd yhteisvoimin tehtavalla ty6lld saadaan nako-
vammaisten asiakkaiden tarpeisiin vastattua. Asianmukainen hoito-ohjelma
ja soveltuva hoitomateriaali tukisi ndkévammaisten tasavertaista osallistumista
paihdekuntoutukseen. Lisdksi avun hakeminen ja puheeksi ottaminen helpot-
tuisi, kun nakdvammaistyontekijat saisivat tybhonsé valineitd. Projektin ede-
tessa ja tyontekijdiden koulutusten seka tietotaidon lisdantyessa nakdkulma
laajentui saavutettavuus- ja esteettémyysajatteluksi.
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Tavoitteet

Osaprojektille maariteltiin aluksi seuraavat tavoitteet:

1. Tuottaa ndkévammaisille mahdollisimman tarkoituksenmukainen kuntou-
tusmateriaali.

2. Kouluttaa Kalliolan tyéntekij6itd kohtaamaan nakévammaisia asiakkaita.

3. Luoda koulutusmateriaali ja kouluttaa ndkévammaisten kanssa tydskente-
levid ammattilaisia kohtaamaan paihdeongelmaa ja tukemaan siité toipu-
mista.

4. Kokeilla pelkdstaan nakévammaisille suunnattua myllyhoidollista kuntou-
tusta.

5. Luoda my6s muille vammaisryhmille paremmat edellytykset kuntoutukseen
Kalliolan Klinikoilla.

Alunperin osaprojekti siis suunniteltiin kehittdmaan paihdeongelmaisten néa-
kbévammaisten tarpeita vastaavaa myllyhoidollista hoitomallia. Kuitenkin se
heti alkuvaiheessa haluttiin laajentaa koskemaan koko Kalliolan organisaati-
ossa tehtavaa kehittdmistyota.

Kalliolan osaprojektin toiminnan kuvaus

Toiminta kaynnistyi maaliskuussa 2001. Toiminnan tyévalineiksi maariteltiin
tydparitydskentely, koulutus, konsultaatio, tyénohjaus, neuvonta, ohjaus seka
hoidontarpeen arviointi ja hoitoonohjaus. Liséksi tehtiin vuosisuunnitelma, jossa
tarkennettiin yleissuunnitelmaan tehdyt tavoitteet ja toteutusaikataulu.

Heti alussa koottiin ohjausryhma, ks. liite 5. Sen tarkoitus oli ohjata ja tukea
projektitydntekijoiden tydta ja tiedottamalla edistéda projektin suhteita tausta-
yhteis6ihin seka seurata ja arvioida kokonaisuuden toteutumista. Ohjausryh-
ma kokoontui sdanndllisesti 2—3 kertaa vuodessa.

Kyselyt

Osahankkeen alussa tehtiin ndkévammaistyéntekijoille valtakunnallinen ky-
sely, jolla kartoitettiin ndkévammaisten paihdeongelman laajuutta. Lomakkei-
ta lahetettiin 260 kpl nakbvammaisten kanssa tyoskenteleville ja vastauksia
palautettiin 50 kpl. Vastanneista yli puolet arvioi joillain asiakkaillaan olevan
jonkinasteisen paihdeongelman. Yli puolet vastanneista oli varmoja paihde-
ongelman tunnistamistaidoistaan. Kyselyn mukaan joillakin ndkévammaistydn-
tekijoilla oli my6s valmiuksia ottaa puheeksi péaihteiden kaytto, joillakin taas ei
juurikaan ollut vélineitd asian kasittelyyn. Osa vastaajista kaipasi koulutusta
paihdeongelmien puheeksiottamisesta, osa taas ei mielestdan tarvinnut lisa-
koulutusta.

Toinen kysely lahetettiin Kalliolan toimipisteiden pédihdetydntekijoille. Talla
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kyselylld kartoitettiin tyontekijéiden valmiuksia kohdata ja toimia ndkévam-
maisten asiakkaiden kanssa. Tydntekijdiden vastauksista ilmeni, ettd he ha-
lusivat tietoa erityiskysymyksistd, yleista tietoa ndkbvammaisuudesta, asiaan
perehdytysta, perusasioita ndkbvammaisen ohjaamisesta ja siitd, miten koh-
data ndkévammainen seké perehdytystd ndkdvammaisille soveltuvan materi-
aalin kayttéon.

Yhteistyokumppanit

Nakdvammaisten Keskusliiton kanssa yhteistyéta tehtiin monella eri osa-alu-
eella. Liitolla oli edustaja osaprojektin ohjausryhmassa. Heiltd sai asiantunti-
jaosaamista Kalliolan tilojen arvioimiseen. Yhteisty6ta tehtiin myés koulutus-
ten jarjestamisessa. Muita yhteistydn muotoja oli péihdeaiheisen keskustelu-
palstan kdynnistdminen, aanitemateriaalin tuottaminen seké& ohjaus- ja neu-
vontatyd.

Yhteistyd ei alkanut toivotulla tavalla. Sitd hidasti osaltaan liiton muutto pal-
velu- ja toimintakeskus lirikseen, mika sitoi tydntekijaresursseja. Yhteisty6 saa-
tiin kunnolla kayntiin vasta projektin viimeisena vuotena. Alkuhankaluuksiin
saattoi vaikuttaa myds se, ettd nakdvammaisille ja heidan etujérjestélleen tar-
jottiin valmista projektisuunnitelmaa kysymaétta heidén mielipidettaan tai sita,
haluavatko he ylipdatédén olla mukana tassa kehittdmistydssa. Tyota kuiten-
kin jatkettiin kuntoutuksen tydntekijdiden kanssa, joilta saatiin apua seka kou-
lutusten jarjestamiseen ettd Kalliolan klinikoiden tilojen muutostéiden kartoi-
tuksiin. Henkildstd sitoutui hankkeeseen niilté osin kuin se oli heidan resurs-
seissaan mahdollista.

Viimeisen toimintavuoden aikana yhteisty6 tiivistyi Nakdvammaisten Keskus-
liton esittdmien tarpeiden pohjalta. Kehittamistydssd mukana olleen naké-
vammaistydn asiantuntijan kommentti:

” Alun hitaan k&ynnistymisen jélkeen asia on koettu térkeéksi. Ldhtékohtana
on, ettd olemme ndkévammaisten kuntoutuspaikka, ei pdihdekuntouttaja. Osal-
la asiakkaista on kuitenkin péihteiden kdytéssé ongelmia, joillakin se on jopa
ndkévamman aiheuttaja. Siksi on ollut tdrkedd saada selkedmpia toimintaoh-
Jeita.”

Projektin aikana yhteisty6téa tehtiin myés Nakdvammaisten Keskusliiton tie-
donhallintapalvelun, aanittdmon, terveystietopalvelun ja vapaaehtoislukupal-
velun kanssa.

Yhteisty6ta yritettiin kdynnistdd myds Arlainstituutiin, joka on erityisesti nako-
vammaisille ja kuurosokeille tai muutoin erityistd tukea opiskelussaan tarvit-
seville tarkoitettu ammatillinen koulutus- ja kehittdmiskeskus. Yhteistyd paih-
depalveluiden kehittdmistydn osalta jai vahaiseksi, mutta oppilaitoksen opis-
kelijoita ka&vi Avomyllyhoidon Kalliolan avohoitoklinikalla ja heidan hoidossaan
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toteutettiin verkostoyhteisty6td. Taman lisaksi Arlainstituutin kaksi opiskelijaa
oli harjoittelijana Kalliolan klinikoilla.

Suomen Kuurosokeat ry toivoi, etté projektissa otettaisiin huomioon myés kuu-
londkévammaiset ja Kalliolan osaprojekti 1ahti mielelldan yhteistydhén. Suo-
men Kuurosokeat ry muun muassa tiedotti paihdepalveluiden kehittdmisky-
symyksista jasenistélleen.

5.4 Sininauhaliitto

Tavoitteet

Sininauhaliiton osaprojekti kehitti liikunta- ja kehitysvammaisten paihdepal-
veluita. Osaprojektin alkuperaiset tavoitteet olivat:

1. ryhma- ja leiritoiminnan

2. ehkaisevan tyon

3. hoitoonohjausmallien seka

4. tukihenkildverkoston kehittaminen.

Osaprojektin keskeisia yhteistybkumppaneita olivat Asumispalvelusaatio ASPA,
Kehitysvammaliitto, Kehitysvammaisten tukiliitto ja Selvésti tuettu -kirjan ty6-
ryhmé, ks. liite 6. Ryhma- ja leiritydssa tarkeité yhteistyétahoja olivat Uuden-
maan erityishuoltopiiri ja Lehtimden kehitysvammaisten erityiskansanopisto.
Lisaksi monet muut tahot toivat ilahduttavalla ja korvaamattomalla tavalla asi-
antuntemustaan osaprojektin toiminnan tueksi.

Toteutus

Leiritoiminta

Leiritydmuotojen kokeilemiseksi ja kehittdmiseksi Sininauhaliiton osaprojek-
tissa jarjestettiin kuusi leiria 2.9.2001-23.7.2004 valisend aikana. Kahdella
niista oli jatkoleiri ja kaksi koostui useasta leirijaksosta. Yhteensa toteutettiin
16 leirijaksoa, joiden pituus vaihteli kolmesta seitsemaan vuorokauteen. Lei-
reilld oli 44 liikunta- ja/tai kehitysvammaista osallistujaa, joista monet olivat
mukana useammalla leirijaksolla.

Leiritoiminnassa hyvéksi havaittua:

® Yhteisty6 paikallisten paihde- ja vammaispalvelutoimijoiden kanssa hel-
potti leirildisten valintaa, leiriohjelman tekemisté ja sopivan leiripaikan 16y-
tamista.

® Kehitysvammaisten leireisté toimivimpia olivat ennaltaechkaisevéan ja koh-
taavaan paihdetydhén keskittyneet leirit, joissa tydmetodeina kaytettiin
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toiminnallisia ja sosiodraamamenetelmia. Osallistumisen, tekemisen, eldy-
tymisen ja itse kokemisen kautta voitiin harjoitella konkreettisesti esimer-
kiksi kayttaytymista paihteidenkayttotilanteessa, lisaté itseluottamusta ja
oppia vaihtoehtoisia toimintatapoja.

® Selkokielen kayttd sekd materiaaleissa ettd keskusteluissa.

® |eirien paras puoli oli totutusta poikkeava ymparistd, vaihtelu, virkistys ja
paihteettdmien kokemusten tarjoamien leirildisille. Naiden asioiden ohel-
la voitiin mahdollisuuksien rajoissa kasitella my6s paihdeongelmia.

® |eirirakenteen kannalta parhaiten ndytti toimivan seka ryhma- etta leiri-
toimintaa sisaltédnyt kokonaisuus. Ryhmakokoontumisissa ennen leiria tu-
tustuttiin toisiin osallistujiin ja harjoiteltiin leirilla tarvittavia taitoja teltan
kokoamisesta sosiodraamaharjoituksiin.

Haasteita leireilla aiheuttivat:

® Osallistujien paihdehistoria vaihteli ongelmakaytésta ldheisen paihderiip-
puvuuteen. Myos leirien valilla avun tarve vaihteli vieroitusoireiden hoi-
dosta paihdeongelmaisen omaisen tukemiseen. Osallistujien heterogee-
nisyyden takia samanaikaista vammaisuutta ja paihdeongelmaa ei néin
pystytty hyddyntdmaan vertaistuellisena elementtind parhaalla mahdolli-
sella tavalla.

® [eirien pituus. Paihdeongelmista keskustelu edellyttaa turvallista ilmapii-
rid. Sen luominen oli haasteellista muutaman paivan mittaisella leirilla, jos-
sa osallistujat ja tyontekijat eivat tunteneet toisiaan entuudestaan. Vaikka
leirilld saavutettaisiinkin luottamuksellinen ja rakentava ilmapiiri, pitkien
psyykkisten prosessien lapikdyminen ei leiriolosuhteissa ole mahdollista.

® | eirien jatkuvuuden takaaminen osoittautui haasteelliseksi. Tulevaisuudes-
sa omien leirien jarjestdmisen sijaan on realistisempaa siséllyttaa Vapa-
menetelman mukaiset leirit vammaisjarjestdjen ja erityiskoulujen/-kansan-
opistojen kurssivalikoimaan.

Ryhmatoiminta

Vuonna 2001 Lahdessa pyrittiin kdynnistdmé&én liikkuntavammaisten paihde-
ryhma, mutta ryhma kokoontui vain kerran osallistujien vahaisyyden vuoksi.
Vuonna 2002 Helsingissé pidettiin kehitysvammaisille kahdeksanosainen toi-
minnallisten ja keskustelumenetelmien ryhma. Helsingin Diakonissalaitoksen
osaprojektin kanssa jarjestettiin vuosina 2002-2003 monivammaisten opiske-
ljoiden toiminnallisten ja taidemenetelmien ryhma. Opiskelijat kokoontuivat
kymmenen kertaa Ruskeasuon erityiskoululla. Lisaksi Karjaalla jarjestetyn lei-
rikokonaisuuden osana pidettiin ryhmid Uudenmaan erityishuoltopiirin kans-
sa. Karjaan ryhmatoiminta painottui sosiodraamamenetelmiin ja oli suunnattu
kehitysvammaisille. Yhteensa osaprojektin leiritoimintaan osallistui 41 henki-
16&.
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Ryhmétoiminnassa hyvéksi havaittua:

® Sosiodraama ja muut toiminnalliset menetelmat kehitysvammaisten péaih-
deryhmissa. Osallistujat kokivat harjoitukset innostaviksi ja itselleen hy6-
dyllisiksi. Itse tekemisen ja kokeilemisen kautta voitiin paihdekéyton tilal-
le oppia uusia kayttaytymismalleja.

® V&hintddn kahden ohjaajan ja mahdollisten henkil6kohtaisten avustajien
mukanaolo. Pienemmilld henkiléstdresursseilla ryhmalaisten osallistumi-
sen tukeminen on hankalaa.

® Selkokielen kaytto.

Haasteita ryhmatyo6ssa aiheuttivat:

® Moni- ja vaikeavammaisten osallistujien fyysisen toimintakyvyn sovittami-
nen ryhman toiminnallisiin vaatimuksiin.

® Paihdetydn (perinteisen) hyvaa psyykkista toimintakykya edellyttavien kes-
kustelu- ja ryhméatydmenetelmien kaytto.

Osaprojektin aikana siirryttiin analyyttisistd omien toimintamallien pohtimisesta
toiminnallisempiin ja konkreettisempiin paihdetydmenetelmiin. Osaprojektis-
sa kokeiltuja ja kehiteltyja ryhmamenetelmia kaytetdan jatkossa ainakin Leh-
timéen erityiskansanopistolla.

Koulutukset. Sininauhaliiton osaprojekti jarjesti yhteistybkumppanien kans-
sa 20 koulutusta vammais- ja paihdepalvelujen tydntekijoille ja opiskelijoille.
Niissa oli yhteensa noin 450 osallistujaa. Koulutuksista 14 oli suunnattu vam-
maistydntekijoille ja yksi seka péaihde- ettd vammaistyontekijoille. Paihdepal-
velujen tyontekijoille suunniteltiin kaksi koulutusta, joista kumpikaan ei toteu-
tunut ilmoittautuneiden vahaisen maaran vuoksi. Yhteistybkumppanien kans-
sa tuotettujen kurssien lisaksi osaprojekti jarjesti koulutuksia ja seminaareja
my&s muiden osaprojektien kanssa.

Palautteen perusteella osallistujat kokivat hydtyneensa erityisesti vuonna 2004
jarjestetyista kaksipdaivaisistd kehitysvammaisten pdihteiden kayttéa kasitte-
levistd koulutuksista. Antoisina pidettiin varsinkin keskusteluja, asenteita ké-
sittelevia tehtavia ja paihdetyévalineharjoituksia.

Paihdestrategian suunnittelumalli. Vammaispalveluiden asiakkaiden paih-
deongelmat nousivat yhteistydkumppanien arkityéssé esiin mm. kuntoutus-
jaksojen peruuntumisina, poissaoloina, paihtymyksena ja kuntoutustulosten
huonontumisina. Asumispalveluiden puolella pédihdeongelmat saattoivat ra-
sittaa koko asuinyhteisda ja tydllistdaa henkildkuntaa. Paihdehaittojen huo-
mattiin aiheuttavan paineita ja epéatietoisuutta tyontekijoille varsinkin silloin,
kun paihdekysymyksiin ei organisaatiossa ollut virallista kantaa eika paihtei-
den takia vaikeutuneisiin tyétilanteisiin ollut toimintamalleja.

Vammaispalveluyksikdista nousseeseen kehittdmishaasteeseen yritettiin vas-
tata projektin alkuperaisten tavoitteiden mukaan suunnittelemalla hoitoonoh-
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jausmalli. Kehittamistydn edetessa selvisi, ettd paihdehaitat, koulutustarpeet
ja paéihdeosaaminen vaihtelivat suuresti eri vammaispalveluyksikdiden valil-
|&. Lisaksi yksikkdjen asumisrakenne vaihteli yhteisbasumisesta erillisiin asun-
toihin. Vammaispalveluyksikdiden erojen ja paikallisten vammais- ja paihde-
palvelujarjestelmien eroavuuksien vuoksi yhtendisen, kaikille soveltuvan hoi-
toonohjausmallin luominen huomattiin mahdottomaksi tehtavaksi. Jopa sa-
man organisaation eri toimintayksikéiden valiset erot saattoivat olla niin suu-
ria, ettei yhtenaista toimintaohjetta voitu tehda.

Ratkaisu pulmatilanteeseen |6ytyi asumispalvelusaatio ASPAn kanssa teh-
dyn yhteistyén kautta. Osaprojekti teki ASPAn kanssa koko saatiétd koske-
van yleisen paihdestrategian seka aloitti tydyksikkékohtaisten paihdestrate-
gioiden tekemisen kaikkiin ASPAn 33:een asumispalveluryhmaan. Nain voi-
tiin organisoida emo-organisaation tuki toimintayksikdille ja ottaa huomioon
eri toimipisteiden véliset erot. Samalla kaikki toimintayksikét saivat juuri hei-
dén asiakkaitaan tukevan paihdestrategian. Paihdestrategiatydn liséksi osa-
projekti osallistui ASPAn paihdekoulutuksen suunnitteluun.

Muu toiminta. Osaprojekti teki yhteistyéta usean kehitysvamma-alan jarjes-
ton kanssa. Kehitysvammaisten tukiliitto osallistui Selvésti tuettu -kirjan laati-
miseen sekd useaan eri Vapa-projektin tyé- ja ohjausryhmaéan. Kehitysvam-
matuki 57:11& ja Kehitysvammaliitolla oli edustus ty6- ja ohjausryhmissa. Kehi-
tysvammaliiton kanssa tuotettiin www.verneri.net -internetsivuille paihdetie-
to-osio. Lisaksi liiton tiedotusyksikodn ja Alli-verkoston kanssa tehtiin tiedotus-
ja koulutusyhteistydtd. Kehitysvammaliiton jasenyhteisotista yhteistyéta teh-
tiin erityishuoltopiirien ja Kansanopistojen kannatusyhdistyksen alaisuudes-
sa toimivan Lehtimaen erityiskansanopiston sek& Autismi- ja aspergerliiton
kanssa.

Sininauhaliiton ja Helsingin Diakonissalaitoksen osaprojektit jarjestivat kou-
lutuksia ja tydnohjausta ORTON/Keskuspuiston ammattiopiston henkildkun-
nalle. Opistossa laadittiin Vapa-projektin aikana myds paihdestrategia. Jar-
venpaan sosiaalisairaala osallistui Selvésti tuettu —kirjan kirjoittamiseen ja
projektitydntekija antoi sosiaalisairaalalle asiakaskonsultaatioita. Suomen CP-
liitto oli mukana useassa osaprojektin tyéryhmassa.

Osaprojekti teki vuosina 2002-2003 Integraatiota vai syrjdytymista -selvityk-
sen, jolla hankittiin tietoa kehitysvammapalveluiden tyéntekijéiden kohtaamista
paihdeongelmista. Tietoja keréttiin kyselylomakkeella, jonka palautti noin 770
tydntekijaa. Osa tiedosta analysoitiin Sanna Kausniemen proseminaaritys-
sé& (Kausniemi 2005).
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Integraatiota vai syrjdytymista -selvityksen péétulokset olivat:

® | ahes puolet kehitysvammapalvelujen tydntekijoistd on kohdannut kehi-
tysvammaisia paihdeongelmaisia ja 5,6% kehitysvammaisia huumeiden
kayttajia.

® Yli puolet kehitysvammapalveluiden henkildstésta kokee tarvitsevansa li-
sakoulutusta mm. seuraavista aiheista: paihdeongelmien puheeksi otta-
minen, toipumisen tukeminen, ennaltaehkaiseva ty6 ja paihdeperheiden
kehitysvammaisten lasten asema.

® Kehitysvammaisille soveltuvan katkaisuhoidon ja laitoskuntoutuksen saa-
tavuutta olisi paihdepalveluissa tarkeda parantaa.

® Asiakkaiden toimintakyvyn tukemisessa tarpeiden yksiléllinen huomiointi,
selkokielen kaytté materiaaleissa ja keskusteluissa seka toiminnallisen
hoidon tarjoaminen lisda paihdepalvelujen saavutettavuutta.

® Yksildllisten palveluiden jarjestdmisessa on tarkedéd kehitysvamma- ja
paihdepalvelujen verkostoyhteistyd.

® Ennaltaehkéisevén tydn ja varhaisen puuttumisen merkitys korostuu kun-
nallisissa ja erityiskouluissa. Ennaltaehkaisevassa tydssa paihteettémien
eldmansisaltdjen tarjoaminen ja itsetunnon kohottaminen esimerkiksi so-
siodraamamenetelmien avulla on tarkeaa.

Tavoitteisiin vastaaminen

Alkuperéiset tavoitteet ohjasivat Sininauhaliiton osaprojektin toimintaa paa-
osin koko projektin ajan. Leiri- ja ryhmatoiminnassa kokeiltiin erilaisia tyota-
poja niin ehkaisevassa kuin korjaavassakin paihdetydssa. Etenkin sosiodraa-
mamenetelmat osoittautuivat hyvaksi tydvalineeksi. Seka leiri- ettd ryhmatoi-
minta ovat esilla kirjassa Selvésti tuettu — kehitysvammaisten toimivat péihde-
palvelut. Ryhméamenetelmat on tarkoitus siséllyttdd normaaliin ohjelmaan ai-
nakin Lehtimaen erityiskansanopistolla.

Tukihenkil6toiminta osoittautui eparealistiseksi tavoitteeksi potentiaalisten tu-
kihenkildiden pienen maaran takia. Tukihenkildille pidettiin kehityskeskuste-
luita, mutta koulutus- ja virkistystapahtumat eivat toteutuneet osallistujien puut-
teen takia. Tasta syysta tukihenkildverkoston kokoaminen lopetettiin vuonna
2002.

Asumispalveluiden hoitoonohjausmallin rakentaminen muuttui aiemmin Kku-
vatulla tavalla kentan tarpeet kokonaisvaltaisemmin huomioonottavaksi paih-
destrategian suunnittelumalliksi. Paihdestrategiaty® vakiintui vuoden 2005 al-
kuun mennessa yhdeksi tybmuodoksi ASPAssa ja Nédkévammaisten keskus-
liiton liris-kuntoutuskeskuksen kuntoutuslinjalla. Muiden vammaisalan toimi-
joiden osoittamasta kiinnostuksesta paatellen paihdestrategiatyé aloitetaan
l&hivuosina myds useassa muussa vammaisjarjestdssa. Paihdestrategian avul-
la on siis saatu lisattyd vammaispalveluorganisaatioiden ja -tyontekijéiden
toimintavalmiuksia paihdekysymyksissa. Valmiuksia ovat parantaneet myds
koulutukset seka painettu ja internet-materiaali.
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5.5 Koordinaatio

Sininauhaliitto toimi Vapa-projektin koordinoijana ja kdytdnnén toteutuksesta
vastasi projektikoordinaattori. Ensimmaisen arviointikertomuksen mukaan
koordinaation ensimmainen tydvuosi oli raskas. Hankkeen toimimattomuus
tiivistyi pitkalti koordinaation ongelmiin. Sen suurimpana puutteena oli toi-
minnan suunnittelemattomuus, mutta my6s tietynlainen jamakkyys ohjata yh-
teisten asioiden toimeenpanoa puuttui. Liséksi asioista paattdminen projekti-
tydntekijoiden kanssa oli vaikeaa, mihin osasyyna lienee my0s sisaisen tie-
dotuksen heikkous.

Koordinaatiossa tehtiin henkildstdjérjestelyja ensimmaisen toimintavuoden lo-
pulla. Koordinaattori siirtyi tutkimussihteerin tehtaviin ja hénen tilalleen siir-
rettiin toisesta hankkeesta valiaikainen koordinaattori, joka toimi tehtdvassa
seuraavaan syksyyn saakka, jolloin vakituinen tyéntekija palasi aitiyslomalta.
Kun samaan aikaan arviointisopimus Turun yliopiston kanssa sanottiin irti hy-
vassa yhteisymmarryksesséa, hanke oli aivan uudessa tilanteessa. Hankkeel-
la oli siis elokuusta 2002 alkaen uusi koordinaattori ja uusi arvioitsija.

Aitiyslomalta palanneen koordinaattorin ensimmaisena tehtdvanéa oli organi-
soida Vapa-projektin iltapaivasessio valtakunnallisilla paihdepaivilla. lltapai-
vaan kutsuttiin mukaan hankkeen yhteistybkumppaneita vammaisjarjestdista.
Syyskuussa suunniteltiin Eurooppalaisen vammaisten vuoden kymmenen paik-
kakunnan seminaarikiertue kolmannelle toimintavuodelle.

Vammaisten vuoden kiertueella piti alun perin jéarjestaa yhdeksan seminaaria,
mutta Itd&-Suomen laaninhallitus pyysi jarjestdmaan yhden ylimaaraisen tilai-
suuden osana omaa koulutustaan. Seminaarit jarjestettiin yhdessa kuntien ja
l&&ninhallitusten kanssa. Osanottajamaarat vaihtelivat viidestatoista jopa sa-
taankuuteenkymmeneen. Palautteiden mukaan seminaareja pidettiin tarkei-
na, herattelevind ja ne nostivat kissan poydalle. Toinen merkittava asia oli
my®os projektin ensimmaisen yhteisen tuotteen, vammaisten vuoden julkaisun
Nékyvéampi, kuuluvampi pédihdehoito — ndkékulmia vammaisten péihdetyéhén
toimittaminen kiertueelle.

Kolmas toimintavuosi kdynnistyi projektin puolivélin seminaarilla, joka pidet-
tiin Raha-automaattiyhdistyksen tiloissa. Tilaisuuteen oli kutsuttu toimijat ja
sidosryhmét jarjestdjen ylintd johtoa mydten. Edellisen syksyn keskusteluissa
ja arviointipaivilla oli tullut esille se, ettéd esimiehilta toivottiin vahvempaa si-
toutumista hankkeeseen. Projektin puolivélin katsauksen jélkeen koordinaat-
tori hankki konsulttiapua hankkeen tilanteen selkiyttdmiseen ja tarvittavien
muutosten tueksi. Loppuvuodesta samainen konsultti valittin konsultoimaan
projektin mallien tuottamista.

Kolmannen toimintavuoden aikana yhden osahankkeen projektityéntekijan va-
syminen karjisti osahankkeiden véaleja, vaikka muuten osahankkeiden keskinai-
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nen luottamus toistensa tyéhon ja ennen kaikkea koordinaatioon olivat kohentu-
neet. Kriisi johti mydhemmin osahankkeen tydntekijan irtisanoutumiseen, jonka
jalkeen hankkeen toiminta pikkuhiljaa vakautui.

Kuitenkin aivan kolmannen toimintavuoden lopulla projektin arvioija sairastui
vakavasti ja kuoli yllattden muutaman kuukauden pé&asta. Tama traaginen
kdanne yhdisti projektitydntekijoitd entista tiivimmin ryhmaksi, jopa niin, etta
tyéryhmaa voitiin alkaa kutsua Vapa-tiimiksi.

Viimeisen toimintavuoden paéatavoitteita oli kehittda toimivia malleja Vapan
kehittamistydn tuloksista. Niiden mallintamisessa apuna oli ulkopuolinen kon-
sultti, joka kesalla sittemmin siirtyi hankkeen kolmanneksi arvioijaksi.

Viimeisena toimintavuonna projekti pyrki aktiivisesti tavoittamaan paihdety6n
ammattilaisia. Paihdepalveluiden laatuarviolomakkeisiin saatiin vammaisna-
kékulma ja Suomen DfA -verkoston kanssa ldhdettiin kehittdmaan paihde-
tydntekijdiden saavutettavuuskoulutusta. Syksyn mittaan pidettiin kolmen il-
tapdivan seminaarisarja paihdetyontekijoille. Toimintavuosi paattyi juhlalliseen
paatésseminaariin Hilton Helsinki Kalastajatorpalla, jonne mm. peruspalvelu-
ministeri Liisa Hyssala toi tervehdyksensa.

Projektin viimeiset kuukaudet olivat loppuraportin luomista ja ns. vammaiseri-
tyisen oppaan laatimista. Vammaisjarjestdjen edustajista kootun asiantuntija-
ryhmé&n kanssa oppaaseen tydstettiin projektin mallien sovellutusohjeita.

Projektin lahestyessa paattymistaan alettiin miettid projektin jalkeistad aikaa.
Osin tédhan vaikutti my&s rahoittajatahon hienovarainen kannustus. Kevaalla paih-
dejarjestot kavivat keskustelua aiheesta ja alkusyksysté jarjestettiin Raha-auto-
maattiyhdistyksessa tydkokous, johon osallistuivat kaikkien niiden vammais- ja
paihdejarjestdjen edustajat, jotka olivat mukana hankkeessa. Naiden keskuste-
luiden jalkeen paatettiin, etté Sininauhaliitto hakee kahdelle tydntekijalle kohden-
nettua toiminta-avustusta, jolla pystyttaisiin perustamaan Vapan valtakunnalliset
tukipalvelut -toiminta. Tukipalvelut tuottaisivat tietopankin ja loisivat ns. Vapa-vas-
taavaverkoston, joka sailyttaisi vammaisten paihdetyon erityisosaamisen ja ke-
hittaisi sita projektin jalkeenkin. Sittemmin rahoitus myénnettiin ja toiminta kdyn-
nistettiin kevaan 2005 aikana.

Projektikoordinaattorin toiminta

Projektikoordinaattorin vastuulla oli projektin yhteistoiminta, tiedottaminen, yh-
teisista selvityksistéd huolehtiminen ja tiedon valittdminen eri tahoille seka pro-
jektin sisalla ettd ulospain. Tydmaaraltaan erityisen mittava oli vuonna 2003
Eurooppalaisen vammaisten vuoden merkeissd kymmenelld paikkakunnalla
jarjestetty seminaarikiertue.

Koordinaattorin tehtéavana oli osaprojektien valisen yhteistydn ja tiedon koor-
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dinointi ja osaamisen eteenpéin valittdminen, hankkeessa toteutettujen julkaisu-
jen toimittaminen ja tuottaminen seka tiedotusmateriaalin kirjoittaminen. Lisaksi
tydnkuvaan kuuluivat erilaiset kaytanndn jarjestelytehtavat, jotka mahdollistivat
hankkeen henkilbkunnan osallistumisen erilaisiin tapahtumiin. Iso osa ajasta kului
tilaisuuksien jarjestelyihin, tiedotteiden laatimiseen ja postittamiseen seka ko-
kousten esityslistojen ja poytakirjojen laatimiseen.

Julkiseen keskusteluun koordinaattori vaikutti kirjoittamalla ammattilehdissa
ja esiintymalld mm. Suomi puhuu -tv-ohjelmassa. Lisaksi koordinaattori piti
erilaisissa tapahtumissa tietoiskuja ja tiedotustilaisuuksia, kirjoitti tiivistelmia
ja laati postereita. Projektikoordinaattori kokosi erindisiin raportteihin osapro-
jektien tiedot ja koosti niista yhteisen raportin. Koordinaattori huolehti myés
rahoittajalle valitettavista raporteista talouspaallikbiden kanssa.

Kansainvalinen yhteistyo

Toisen toimintavuoden kevaalla hankkeen henkildsté kavi opintomatkalla Yh-
dysvalloissa. Matkalla mukana olivat tutkimussihteeri, silloinen koordinaatto-
ri, seka kaikkien osaprojektien tydntekijat lukuun ottamatta Helsingin Diakonis-
salaitosta.

Opintomatkan ansiosta Tennesseen osavaltion paihdepalveluista ja -suunnit-
telusta vastaavasta osastosta muodostui koko hankkeen tarkea kansainvalinen
yhteistydkumppani. Ongelmana my®és sielld oli nimenomaan vammaisille koh-
distetun paihdepalveluiden vahyys ja tiedon puute. Vammaisille suunnattujen pal-
veluiden puuttuminen oli projektihenkildstdlle yllatys. Opintokdynnin jélkeen pro-
jektin arvioija sai luentokutsun Yhdysvalloissa pidettyyn paihdetydntekijéiden vuo-
tuiseen koulutustapahtumaan, jossa han puhui Suomessa tehtavasta vammais-
ten paihdetyosta.

Vastavierailulle Suomeen projektin vuotuiseen yhteistydseminaariin tuli Ten-
nesseen osavaltion paihdepalvelujohtaja Herb Stone. Vierailun aikana han
tutustui myds A-klinikkasaation, Kalliolan Nurmijarven Klinikoiden, Helsingin
Diakonissalaitoksen ja Sininauhaliiton toimintaan seka perehtyi Helsingin kau-
pungin edustajan opastuksella kunnallisen palvelujarjestelman toimintaan.

Toisen toimintavuoden arviointipdivien aikana projektin henkil6stdé kavi tutus-
tumassa myds tukholmalaiseen Convictus-jarjestéon. Neljantena toimintavuon-
na arviointipaivilla tutustuttiin erddn suomalaisen, Tukholmassa asuvan vam-
maisen paihdeterapeutin avulla muutamaan tukholmalaiseen vammaisjarjes-
toon. Samalla Vapa-projekti esittaytyi ja projektitydntekijat osallistuivat suo-
menkielisen Sisu-radion lahetykseen.

Kuurojen liiton koordinoimaan Pietarin kuurojen paihdeprojektiin osallistuivat
seka A-klinikkasaatio ettd Sininauhaliitto.
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6. Hankkeen tuotokset ja tulokset

Vapa-hankkeen aikana jarjestettiin vuosittain yhteistydseminaari, joista viimei-
nen oli samalla myoés projektin paatésseminaari. Tilaisuuksiin osallistui keski-
maarin sata henkilda. Vuoden 2002 valtakunnallisilla paihdepaivilla projektil-
la oli oma puolenpéivdn mittainen sessio vammaisten paihdeteemasta. Eu-
rooppalaisen vammaisten vuoden merkeissé (2003) projekti toteutti 1&&nin-
hallitusten ja kuntien kanssa kymmenen paikkakunnan seminaarikiertueen.
Seminaaripaikkakunnat olivat: Turku, Joensuu, Lappeenranta, Jyvaskyla, Piek-
samaki, Tampere, Rovaniemi, Oulu, Vaasa ja Helsinki. Kiertuetta varten jul-
kaistiin projektin ensimmainen yhteinen tuotos, kirjanen nimelta Nakyvampi,
kuuluvampi péihdehoito — ndkbkulmia vammaisten péihdetyhén.

Projekti osallistui Paihdepaiville, Terve-Sos -messuille ja Apuvalinemessuille
sekd muille keskeisille messuille. Useimmiten Vapalla oli oma nayttelyosas-
tonsa, posteri ja tietoiskuja, joilla hankittiin projektille julkisuutta. Viimeisena
toimintavuotena jérjestettiin paihdetydntekijéiden saavutettavuuskoulutus Suo-
men DfA -verkoston kanssa. Koulutus oli kolmen iltapédivén sarja. Viimeisena
toimintavuonna jarjestettiin myds Stakesin ja ASPA-s&ation kanssa kaksi Asu-
minen, péihteet ja vammaisuus -seminaaria, jotka kokosivat runsaan osallis-
tujajoukon.

Kehittdmistyon tueksi luotiin malleja, jotka helpottavat laajan asian hahmotta-
mista ja haltuunottoa. Vapan mallien tarkoitus on paikata niitd puutteita, joita
paihdepalveluiden kentdssd on vammaisten nakékulmasta ollut. Kukin osa-
hanke kehitti tyénséa tuloksista mallin. Koordinaatio tuotti Vapassa kaytetysta
multidimensioisesta monitoimijuudesta toiminnan organisointimallin. Mallit jul-
kaistiin paatésseminaarissa omana kirjanaan nimelta Nékyvét, kuuluvat ja saa-
vutettavat pdihdepalvelut. Malleja vammaisten péihdetydn kehittédmiseen. Osa
1. Mallikirjaan on tulossa toinen osa, jossa kerrotaan eri vammaryhmien paih-
detydsta. Sita on tydstetty vammaisjarjestdista kootun tydryhman (liite 2) kans-
sa.

6.1 Saavutettavat paihdepalvelut -malli

Saavutettavat paihdepalvelut -malli on tarkoitettu paihdepalveluja tuottavien
yksikéiden avuksi. Sitd voidaan kayttaa paihdepalvelujen kehittdmisen apu-
valineena. Tarkoituksena on saada vammaiselle asiakkaalle hdnen tarvitse-
mansa hoito tavallisista hoitopaikoista. Hoidon tehtdvéna on tukea asiakkaan
itsendista selviytymista. Palvelut ja tiedottaminen suunnitellaan siten, etta nii-
ta voi kayttaa henkilbkohtaisista rajoitteista huolimatta. Paihdehoitopaikat voivat
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nain sujuvasti vastata kaikkien asiakkaidensa tarpeisiin ilman erilaisuuden
leimaa. Saavutettavat paihdepalvelut ovat parempaa palvelua kaikille.

Mallin tausta-ajatuksena oli erilaisuuden huomioiva suunnittelu, joka tunne-
taan nimelld Design for All (DfA). Téalla tarkoitetaan mm. esteettdmyytta ja
saavutettavuutta ja joskus puhutaan myo6s suunnittelusta kaikille. DfA -ajatte-
lulta puuttuu vield suomenkielinen nimi. Tiloista puhuttaessa tarkoitetaan es-
teettdmyyttd ja palveluista puhuttaessa saavutettavuutta.

Paihdepalveluiden tuottamisen lahtékohtana on se, etté ne ovat kaikkien saa-
vutettavissa ja kaytettavissa ja sopivat myds niille, joiden toimintakyvyssa on
rajoitteita. Paihdehoitopaikan saavutettavuus koostuu useista eri elementeis-
ta, joista keskeisimpid ovat esteettémat tilat, erilaisuuden huomioonottava
materiaali ja osaava henkildstd. Saavutettavuuden huomioonottaminen on kaik-
kien organisaatiossa tydskentelevien asia.

Tilat saavat olla tavalliset, kunhan niissd huomioidaan ihmisten erilainen toi-
mintakyky. Kalliolan tarjoamien paihdepalvelujen esteettémyytta ja saavutet-
tavuutta parannettaessa apuna kaytettiin likkumisen, nakemisen, kuulemi-
sen ja tiedon saamisen asiantuntijoita. Esteettomat tilat lisdévat asiakkaan
itsendisyytta ja auttavat hanta selviytymaan turvallisesti ja omatoimisesti. Tur-
vallinen ymparistd hyodyttad kaikkia.

Erilaisuuden huomioivalla materiaalilla tarkoitetaan sité, etta kirjallinen mate-
riaali on erilaisten kayttgjien saatavilla ja heille sovellettavissa. Aineiston on
oltava hyvaa yleiskieltd ja tarvittaessa myds selkokieltd. Lisaksi materiaalin
tuottamisessa on tarke&a ottaa huomioon asiakkaan tapa lukea ja kirjoittaa.
Tamén johdosta aineiston pitaisi olla tarjolla mm. isokirjoituksella, pistekirjoi-
tuksella, sahkdisessd muodossa ja kasettidanitteend. Selked, hyvaa yleis-
kieltd oleva materiaali hyédyttaa kaikkia.

Henkilbkunnan osaamiseen kuuluu perusvalmius kohdata vammainen asia-
kas. Perustehtdvaa koskevan ammattitaidon liséksi tarvitaan myds saavutet-
tavuuteen liittyvaa osaamista. Tama edellyttaa sita, ettéd henkildkunta voi saada
koulutusta vammaisuutta koskevissa kysymyksissa.

Palvelujen kehittamistydssa korostetaan asiakkaan mahdollisuutta valita tar-
vitsemansa palveluntuottaja. Selkeéd kasitys asiakkaan tarpeista ja kyky vas-
tata niihin tarkoituksenmukaisella hoidolla on hyvan palvelun keskeinen edel-
lytys ja lahtbkohta. Kalliolan osaprojektin keskeisia tuotoksia olivat koulutuk-
set, tila- ja muutostydsuositukset, nakdvammaisille soveltuva hoitomateriaali
ja saavutettavat paihdepalvelut —malli.
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Saavutettavuusajatteluun liittyva koulutus

Koulutussuunnitelma suunnattiin koko Kalliolan henkiléstdlle, koska palvelui-
den saavutettavuuden parantaminen koskee kaikkia tydntekij6ita. Koulutus-
ohjelma koostui viidesta erillisestd kokonaisuudesta ja eteni prosessinomai-
sesti.

Jokaisella koulutuksella oli oma teemansa, jonka tarkoituksena oli lisata paih-
dehoitohenkilékunnan osaamista. Ensimmainen osuus nimeltdan Sokko vai
heikkari toteutettiin kokemuksellisena koulutuksena. Se antoi perustietoa ja
kokemuksia ndkévammaisuudesta. Toisen osuuden aiheena olivat asenteet,
tunteet, kohtaaminen, avun pyytaminen ja vastaanottaminen. Tavoitteena oli
antaa valineitd vammaisen henkilén kohtaamiseen.

Kolmannessa osassa tutustuttiin heikkondkdisten apuvalineisiin. Tavoitteena
oli laajentaa ndkévammaisuuden kasitettd ja ymmartaa myds heikkonakois-
ten tarpeita. Neljdnnen koulutuksen aiheena oli kuurosokean asiakkaan koh-
taaminen. Tavoitteena oli saada perustietoa kuurosokeudesta ja parantaa kom-
munikaation ja vuorovaikutuksen moninaisuuden ymmartamista. Viidennes-
sa osuudessa harjoiteltiin kaytdnnén taitoja, mm. materiaalin ja apuvalinei-
den kayttoa.

Kommentteja koulutuksesta:

"Kun kulkee huivi silmilld hutiloivan taluttajan késipuolessa, pdétéén ja kylki-
aan ovipieliin kolhien, oppii huomioimaan, kuinka sokeasti joutuu luottamaan
toiseen ihmiseen ja hdnen tarjoamaan apuun’.

”"Koulutuksessa saamani omakohtaiset kokemukset ovat avartaneet ndkemys-
téni nédkbvammaisen maailmasta. Ensi havaintoni oli huomata, ettéd nédkévam-
maisuus ei ole sama kuin sokeus. Voikin todeta, ettd henkilbkunta on saanut
hyvén peruskoulutuksen eri vammaisryhmien kohtaamiseen. Projekti on pys-
tynyt vaikuttamaan Kalliolan klinikoiden henkil6kunnan tietoihin sek& ennen
kaikkea asenteisiin.”

Projektitydntekijéiden omaa osaamista kehitettiin tutustumalla Design for All
-ajatteluun. Tasta syntyi ajatus jarjestaa esteettémyys- ja saavutettavuuskou-
lutusta seké Kalliolan paihdetydntekijdille etté valtakunnallisesti my6és muille
paihdetyontekijoille.

Nakoévammaistydntekijoita alettiin kouluttaa ensimmaisen toimintavuoden lo-
pulla. Seuraavana vuonna teemaksi tuli Paihderiippuvuus ja péihderiippuvai-
sen kohtaamisen ongelmat. Koulutuksissa kasiteltiin paihteisiin liittyvia aihei-
ta seka harjoiteltiin hankalien asioiden puheeksiottomista. Lisdksi tarjottiin
mahdollisuus pienimuotoiseen konsultaatioon ja tyénohjaukseen. Koulutuk-
sia jatkettiin koko kolmannen toimintavuoden ajan ja niissa kéasiteltiin perus-
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tietoja paihderiippuvuudesta seka harjoiteltiin puheeksiottoa. Saman vuoden
syksyksi rakennettiin kuusiosainen syventava jakso, mutta se jouduttiin peru-
maan vahaisen osanottajamaéran vuoksi. Muutaman aiempiin koulutuksiin
osallistuneen aktiivin kanssa kouluttamista jatkettiin tydnohjauksellisesti. Ter-
veydenhoitaja sai koulutuksen lisdksi henkilékohtaista ohjausta paihdeasioi-
den huomioonottamisessa ja hoidon tarpeen arvioimisessa.

Tilat ja muutostydsuositukset

Kalliolan toimipisteissa kartoitettiin tiloja kuulondkévammaisten tarpeita sil-
malla pitden. Kiinteistoista tehtiin tilanneselvitys, jossa nakoé- ja kuulondko-
vammaisten tarpeet otettiin huomioon. Tydryhma (liite 5) valmisteli RAY:n in-
vestointiavustuslomakkeen Kalliolan Nurmijarven klinikoiden ja Avohoitoklini-
kan muutostdiden toteuttamiseksi. Nurmijarven klinikan suurimpia hankaluuksia
esteettdmyyskartoituksen mukaan olivat kaksikerroksiset rakennukset, puut-
teellinen valaistus seka pihapiirin kumpuileva maasto. Esteettémyys on tasa-
arvoa ja siitd hyotyvat kaikki. Esimerkiksi hyva valaistus on miellyttadvaa kai-
kille.

Hoitomateriaalin saavutettavuus

Hoitomateriaalin muokkaus saatiin kayntiin ensimmaisen nakévammaisen asi-
akkaan hakeuduttua hoitoon. Kirjallisen materiaalin tulee olla sellaisessa muo-
dossa, johon asiakas on tottunut. Keskeinen informaatio oli saatavilla piste-
kirjoituksella tai tietokonedisketilla. Materiaali muokattiin myoés isokirjoituk-
selle ja anitteille. Projektin aikana tehtiin materiaalin kasittelemiseen ja tuot-
tamiseen liittyva ohjeistus, jonka tarkoituksena on auttaa hoitopaikkoja tuotta-
maan erilaisuuden huomioivaa kirjallista materiaalia.

Kokemus osoitti, ettd ndkévammaiset eivat tarvitse erillistd hoitoonohjaus-
mallia eivatkd omaa hoito-ohjelmaa. Riittda, kun heidan tarpeensa otetaan
huomioon hoitoonohjauksessa ja hoito-ohjelmassa. Saavutettavuuden kes-
keinen ajatus on, ettd palvelut sopivat myés niille, joiden kyky toimia on rajoit-
tunut. Projektin aikana Kalliolan paihdepalveluihin ohjautui kymmenen nakoé-
vammaista, joista kahdeksan kavi hoitojakson alusta loppuun ja kaksi kavi
hoidon tarpeen arvioinnissa. Ohjelma ja tehtavat olivat kaikille hoitojaksoon
osallistuville samat, mutta ndkdvammaisten tarpeet otettiin projektin avustuk-
sella huomioon ohjauksessa ja hoitomateriaaleissa.
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Kalliolan osahankkeen tuloksia

hoidon sisallén kehittyminen

hoidossa kaytettédva hoitomateriaali on saatavilla nékévammaisille
soveltuvassa muodossa

asiakkaiden kaytdssd on apuvélineitd hoitomateriaalin kayttéon

myllyhoidollinen kuntoutusohjelma soveltuu myés nakévammaisille
asiakkaille

henkil6kunta on saanut peruskoulutuksen eri vammaryhmien kohtaami-
seen

tyontekijoiden valmius palvella erilaisen toimintakyvyn omaavia ihmisi&
on lisdantynyt

kahdessa toimipisteesséd on parannettu tilojen ja toimintaymparistén es-
teettdmyyttd ja saavutettavuutta

Kalliolan Setlementin laatukasikirjaan on kirjattu periaatepaatds, etta pal-
velujen tulee olla kaikille saavutettavia

verkkosivuilla tarjotaan esteetdn kayttémahdollisuus nakévammaisille

on luotu parempia edellytyksid myds muiden vammaryhmien
kuntoutukselle

tehdyn kehittdmistydn pohjalta on luotu saavutettavat paihdepalvelut
-malli

nakévammaiskuntoutuksessa tietoisuus paihdeasioista on lisaantynyt

nakévammaisten kuntoutuksessa paihdeongelmaisten kohtaaminen,
ongelman puheeksiottaminen ja hoitoonohjaaminen ovat parantuneet

yhteistyd ndkévammaiskuntoutuksen ja Kalliolan paihdekuntoutustaho-
jen kanssa on toimivaa

nakévammaisia ihmisid on ohjautunut hoitoon ja saanut apua péihdeon-
gelmaan
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6.2. Paihdestrategian suunnittelumalli

Sininauhaliiton osaprojektin keskeisimmat tuotokset olivat paihdestrategian
suunnittelumalli, leiri- ja ryhmatoimintaohjelmat, koulutukset, /ntegraatiota vai
syrjdytymisté -selvitys ja Selvésti tuettu -kirja.

Paihdestrategian suunnittelumalli opastaa vammaispalveluorganisaatiota te-
kemaan omista lahtdkohdistaan ja omaan toimintaansa soveltuvan paihdestra-
tegian. Paihdestrategian tekeminen ei tee vammaispalveluorganisaatiosta
paihdehoidon tuottajaa, vaan auttaa sita 16ytamaan keskeiset paihdehaitto-
jen vahentamista ja paihdeongelmien ratkaisemista edistavat kehittamisalu-
eet sekd huomioimaan ndma toiminnassaan.

TEHTAVAT:

1. nykytilan analyysi
2. toimintaympa-
riston analyysi

3. analyysin tulosten
koostaminen

?

Pohdinta &
analyysi

TEHTAVAT:
1. paihdestrategian
vision laatiminen

—» 2. paihdestrategian
tekeminen

TEHTAVAT:
1. itsearviointi

2. toimintayksikko —
arviointi

Suunnittelu
3. arvioinnin
tulosten

koostaminen

3. pdihdestrategian
toteutuksen &
seurannan suunnittelu

TEHTAVAT:

1. paihdestrategian
toteuttaminen

2. tarvittavien
korjausliikkeiden
tekeminen.

Kuva 1. Pdihdestrategiaprosessin vaiheet.

Suunnittelumallissa kuvataan paihdestrategiaprosessin toteuttamisen periaat-
teet ja paihdestrategiatydn eteneminen vaiheittain (kuva 1). Lisdksi esitellaan
analyysi-, suunnittelu-, toteutus- ja arviointivaiheen tehtavat seka tyévalineet
niiden toteuttamiseksi. Jokaisen vaiheen lopussa esitetddn apukysymykset,
joiden avulla voi tarkistaa, ovatko kaikki tarkeat asiat tulleet huomioon-
otetuiksi.Suunnittelumalli on julkaistu teoksessa Né&kyvét, kuuluvat ja saavu-
tettavat péihdepalvelut — malleja vammaisten péihdetyén kehittdmiseen seka
kirjassa Selvésti tuettu -kehitysvammaisten toimivat paihdepalvelut.
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Paihdestrategian suunnittelumallia tdydennetdan vuonna 2005 toimintayksik-
kdkohtaisella oppaalla. Se tarkentaa organisaatiotason suunnittelumallia yk-
sittdisten asumispalvelupisteiden ja muiden toimintayksikdiden tarpeiden ta-
solle. Oppaan kehittdmiseen osallistuvat liikunta-, kehitys- ja aivovammais-
ten sekd mielenterveyskuntoutujien ASPA-asumispalveluryhmat.

Tulokset

Sininauhaliiton osaprojektin ja ASPAn yhteistyén tuloksena tehtiin koko AS-
PAa koskeva paihdestrategia. Lisdksi kaikkiin ASPAn 33:een toimintayksik-
k66n tehddan asumispalveluryhmékohtaiset paihdetoimintaohjeet ja paihde-
materiaalipaketti. Toimintayksikdt on suunnattu liikunta-, kehitys-, ja aistivam-
maisille sekd mielenterveyskuntoutujille. ASPAssa aloitettiin my6s henkil6-
kunnalle kohdistettu paihdetydn ammattitutkintokoulutus. Liséksi paihdeasiat
on sisallytetty osaksi ASPANn asiakastydprosesseja. ASPAnN jalkeen paihdest-
rategiaty6 aloitettiin Nakévammaisten keskusliitossa ja my6s useat muut vam-
maisjarjestét ovat ilmaisseet kiinnostuksensa paihdestrategian tekemiseen.

6.3 Koulutusmalli

Kuurojen kanssa ty6skentelevid kuuroja ja viittomakielentaitoisia kuulevia tyén-
tekijoita kouluttamalla voidaan kuuron asiakkaan paihteiden kayttd ottaa pu-
heeksi heiddn omalla aidinkielelldan (Inkinen 2000). A-klinikan osaprojektin
tuottaman koulutuksen tavoitteena oli saada tydntekijat havaitsemaan parem-
min asiakkaidensa péaihteiden kaytt6 ja luoda valineitéd asian kasittelemiseen.
Koulutusmalli rakennettiin yhteistydssa Kuurojen Liiton ja Kuurojen Palvelu-
saation kanssa. Se soveltuu kaytettavaksi myoés muiden vammaisryhmien tyén-
tekijakoulutukseen.

Koulutuksen kéayneilld vammaistydntekijoilld on valmiuksia kohdata paihde-
ongelmainen asiakas seka edellytykset antaa ohjausta ja neuvoja péaihdeasi-
oissa. Paihdehoito tapahtuu edelleen asiaan erikoistuneissa paihdehoitoyk-
sikdissa. Kuitenkin tarvitaan vammaistydn ja paihdehuollon tydntekijéiden yh-
teistoimintaa, jotta hoito vastaisi asiakkaiden tarpeita. Yhteisty6 paranee, kun
vammais- ja paihdehuollossa toimivat tuntevat toistensa ty6ta. Siksi paihde-
tydntekijat tarvitsevat koulutusta vammaisuudesta ja vammaistyontekijat paih-
teista.

Rakenne

Koulutus lisdd vammaisjarjestjen tyontekijdiden tietoa paihteistd ja paihde-
ongelmasta seka antaa heille valmiuksia tyéskennella paihdeongelmaisten
kanssa. Koulutusmalli rakennettiin siten, ettd koulutusta syvennetédén asteit-
tain perustiedoista erityistaitoihin. Koulutus on jaettu kolmeen eri jaksoon:
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| Peruskoulutus
[l Jatkokoulutus
Il Erikoistumiskoulutus

Kaikki osallistuvat perusjaksoon, osa jatkaa jatkokoulutukseen ja edelleen
pieni osa erikoistumiskoulutukseen. Koko prosessin lapikayneilla on koulu-
tuksen jélkeen taitoa ottaa paihteet puheeksi ja ohjata asiakkaitaan hoitoon,
tietoa oman alueensa paihdehoitopaikoista seka tietoa ja osaamista erilaisis-
ta paihdetydssa kaytettavista tydomenetelmista. Erikoistumisjakson kayneet
toimivat omassa jarjestéssaan ja tydpaikoillaan paihdetydn kehittajina.

Tulokset

Nayttaa silta, ettd projektissa kehitetty koulutusmalli on tullut osaksi kuurojen
paihdety6ta. Koulutukseen osallistuneet ovat jo kayttdneet mallia péihdetydn
kehittdmiseen ja kouluttaneet siihen my6és omien tydyksikkdjensé henkilds-
toéa. Koulutusta on tarkoitus jatkaa edelleen.

Koulutuksen avulla tyéntekijéiden paihdetydn osaaminen lisdantyi ja vaikutti
heidan tyokaytantdihinsd. Taéma naékyy mm. siing, ettd koulutuksen kdyneet
tydntekijat ovat osanneet puuttua asiakkaidensa paihdeongelmaan parem-
min ja lahettdneet heitd Kuurojen Liiton jarjestdmalle paihdeleirille. Leirin jar-
jestdjien mukaan syksyn 2004 leirille tuli enndtysmé&érad osallistujia ja juuri
koulutuksen kayneiden kuntoutussihteerien ohjaamina. Ne paihdeleirin tyon-
tekijat, jotka olivat muuttaneet paihdekoulutuksen avulla tydskentelytapaan-
sa, kokivat I6ytédneensa tehokkaampia valineité asiakkaiden paihdeongelmaan
puuttumiseen.

Puoli vuotta koulutuksen jalkeen saadun palautteen mukaan osallistujat oli-
vat ottaneet menetelméat osaksi asiakastydtéén ja soveltaneet niitd muuhun-
kin kuin paihdetydhon. Tydntekijéilla oli myds valmius kehittédd kuurojen péih-
dety6td edelleen omissa yksikoissaan ja alueillaan ja nain on myds tapahtu-
nut.

Koulutus aktivoi osan ryhmasta toimimaan heti omissa yksikdissdan ja kasit-
telemaan niissa esimerkiksi yhteiséllisyyttd. Tavoite kehittdmistydn jatkami-
sesta on siten osittain jo toteutunut. Osallistujat ovat myés jatkaneet tapaami-
sia tyokokousten merkeisséa ja tehneet yhteistyétd mm. kuuroille paihdeon-
gelmaisille pidetylla paihdeleirilla. Koulutuksen kautta Suomeen syntyi koko
maan kattava tydntekijaverkosto, jolla on seké& paihdeosaamista etté hyva viit-
tomakielen taito.

Kouluttavan opas

Koulutusmallin sivutuotteena kehitettiin Kouluttavan opas, mika sisaltaa kai-
ken peruskoulutusmateriaalin. Lisédksi siihen kerattiin perustietoja eri paih-

58



teista ja lainsdadanndsta. Kouluttavan opasta kayttavalla on itselldan oltava
hyva tietous paihteista. Oppaasta saa hyvia vinkkeja koulutusten pitdmiseen
ja erilaisten harjoitusten vetédmiseen. Opas on tarkoitettu kenelle tahansa, joka
suunnittelee paihdetietouden peruskoulutuksen pitdmistd. Oppaan on toimit-
tanut Hietalinna-yhteis6n kouluttaja Ari Terdva. Opas on kdannetty myods ve-
najaksi Pietarin yhteistydprojektia varten. Koulutukseen osallistuneet tyonte-
kijat ovat jo hyddyntaneet opasta ja kayttaneet sitd omissa koulutuksissaan.
Opas soveltuu hyvin myés muiden kuin vammaisten kanssa tyéskentelevien
paihdekoulutukseen.

6.4 Paihteettoman vammaiskuntoutuksen
malli

Vammautuneilla selkdydin- ja aivovauriokuntoutujilla n&kyivat samat alkoho-
lin, huumeiden ja ladkkeiden kaytdsta johtuvat ilmiét kuin vammattomillakin.
Heille suunnattu kuntoutus suunniteltiin pdihdeasiat huomioonottavaksi ja
paihdehoitoa antavaksi. Nain mahdollistui onnistunut ja laadukas hoitojakso,
joka nakyi henkiléiden eldmanlaadun ja elamansisallén paranemisena seka
raittiutena. Paihteettdman vammaiskuntoutuksen malli on kuvattu yksityis-
kohtaisesti julkaisussa Néakyvét, kuuluvat ja saavutettavat péihdepalvelut.

Kirjallinen sopimus

Paihteetttman vammaiskuntoutuksen kehittdminen vaati jo suunnitteluvaihees-
sa osapuolten vélisen kirjallisen sopimuksen, jossa kuntoutusyksikén johto ja
paihdeorganisaation johto sitoutuivat kehittamistydhén allekirjoittamalla ns.
palvelusopimuksen. Siind maariteltiin kustannusarvio, tyén osa-alueet, koh-
deryhmat, toteutusaika, vastuu kirjallisista tuotoksista seka tuotosten kaytto-
oikeudet.

Paihdesairaanhoitaja vammaiskuntoutuksessa

Paihdesairaanhoitaja tutustui vammaiskuntoutuksen arkeen muokatakseen
roolinsa ja tyétehtdvansa osaksi kuntoutustiimia. Kokenut paihdetyéhén eri-
koistunut sairaanhoitaja toimi tiimin voimavarana ja mentorina, kun paihdeky-
symykset nousivat esiin hoitotydn arjessa, péaivittaisissa raporteissa, osasto-
tunneilla ja tyénohjauksissa. Paivittdinen vuoropuhelu auttoi arvioimaan, mit-
k& péaihteisiin liittyvat asiat olivat keskeisimpia.

Eri terapeuttien arviot kuntoutujan tilasta oli otettava huomioon ennen varsi-
naista paihdehoidon tarpeen arviointia. My6s perushoitojen aikana péaihde-
hoidon tarvetta arvioitiin. Tama edellytti asiakkaan perussairauksien ja vam-
mojen tuntemusta, trauman vaiheiden tunnistamista seka perus- ja jatkokun-
toutusten seké kurssien siséallén tuntemusta.
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Mikali kuntoutuslaitoksessa kaytetdan talon ulkopuolista paihdetyén konsult-
tia, paihdelaakaria, paihdesairaanhoitajaa tai muita paihdetydn ammattilai-
sia, tulee kirjaamiskaytanndisté informoida heitd ja sopia samalla konsultaa-
tioperiaatteista ja laskutuksesta. Yhteenvedoissa ja eri ammattiryhmien arvi-
oinneissa tulee nakya toteutunut paihdehoito ammattimaisesti kirjattuna, louk-
kaamatta asiakkaan oikeuksia.

Palveluprosessin eteneminen esitetdan mallissa kolmessa vaiheessa: ennen
kuntoutusta, kuntoutuksen aikana ja kuntoutuksen jalkeen.

Ennen kuntoutusta

Laadittiin yhtendinen linjaus ja maaritettiin tydtehtavat ammattiryhmittain niis-
té toimista, jotka liittyvat kuntoutujan saapumiseen kuntoutukseen. Paihty-
neend vammautuneiden henkildiden peruskuntoutusjaksoja porrastettiin. To-
tesimme sen vahentavan henkildkunnan kuormitusta ja ennalta ehkéisevén
tydssa uupumista. Kutsukirjeissa selvitettiin kuntoutujille, mita paihteettémal-
I& hoitoyksikdlla tarkoitettiin. Hoidossa huomioitiin myds perheenjésenten ja
l&heisten antama informaatio. Jatkotoimia varten selvitettiin kuntoutujan koti-
paikkakunnan paihdehoidoista vastaavan yksikén tiedot. Asioiden ennakko-
suunnittelu selkeytti asiakkaalle ja hoitohenkildkunnalle kuntoutusprosessia
ja sitoutti heitd yhteistydhdn. Joissakin tilanteissa huolellinen suunnittelu séasti
jopa kustannuksia.

Kuntoutuksen aikana

Esitietolomakkeista ilmenevasta paihteiden kaytosta keskusteltiin kuntoutu-
jan kanssa toistamiseen, silla tiedot voivat paihteidenkayttajalla muuttua oleel-
lisesti lyhyessékin ajassa. Paihdehoitosuunnitelma kirjattiin potilastietojérjes-
telmaan asianmukaisesti ja ammattimaisesti muiden ammattiryhmien kayttéon.
Sovittiin siitd, kenen kanssa kuntoutuja kay lapi paihteettémyyssopimuksen.
Paihdeongelmaisen vammaiskuntoutus naytti onnistuvan parhaiten, kun paih-
deasiaa hoidetaan samanaikaisesti vamman kanssa.

Yksikdn ammattihenkildstéd informoitiin yleisistd sopimuksista seka linjattiin
se, kuinka toimia, mikali kuntoutuja palaisi paihtyneené koti- tai iltalomilta.
Varmistettiin, ettd kuntoutuja itse tietaa, mité tehda téllaisessa tilanteessa. Jo
kuntoutuksen aikana alettiin valmistella jatkohoitoa. Totesimme, etta nédin kun-
toutujaa tuetaan kokonaisvaltaisesti paihteettdmyyteen.

Kuntoutuksen jalkeen

Vammautuminen tuo muutoksia laajalti elaméan eri alueisiin. Kuntoutusjakson
paihdehoitosuunnitelma auttoi kuntoutujia jdsentdmaéan eldamaénsa. Lahetta-
van ja vastaanottavan tahon valinen suora yhteys ehkaisi péaihteiden kaytén
aloittamista kotiutumisen jalkeen, silld henkilé oli sitoutunut paihdehoitoon.
Riskiryhmaksi nousivat ne henkilét, joilla oli ollut pdihdeongelma jo ennen
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vammautumista. Paihteettdméat kuntoutusjaksot onnistuivat, kun henkilékun-
ta oli tietoinen paihdehoidollisista valmisteluista ja vastuunjaosta hoidon eri
vaiheissa ja kuntoutuja l&heisineen osallistui kuntoutuksen suunnitteluun.

6.5 Monitoimijamalli

Monitoimijamalli kuvaa sitd, miten vammaisten paihdepalveluita kehitettiin mo-
nitoimijahankkeena ja miten sita toteutettiin jarjestétyéssa. Hanke on monitoi-
mijuutta silloin, kun siin@ on useampi kuin kaksi toimijaa. Vapa-hankkeessa
yhdistyi lisédksi eri vammaisalojen ja paihdealan osaaminen. Tama teki Va-
pasta moniulotteisen |. multidimensioisen monitoimijahankkeen. Asiantunte-
musta tarvittiin sekd vammais- etté péihdealalta, jotta kohderyhmien palvelui-
ta kyettiin kehittdmaan. Monitoimijuus on yhteistyétad ja kumppanuutta vah-
vempaa, organisaatiorajat ylittdvaa sitoutumista. Monitoimijuus haastaa koko
organisaation kehittymaan.

Monitoimijamallissa sovitetaan yhteen yhteisty6jarjestdjen erilaiset tavat ja-
sentda maailmaa ja tehda tyétad. Monitoimija-ajattelun ydinasioita on se, etta
ilman toista osapuolta ei tulla toimeen ja ettd kokonaisuus on enemmaén kuin
osiensa summa. Yhden osan toimimattomuus heijastuu muihin osiin. Kaikki-
en osapuolten asiantuntemusta tarvitaan ja kaikkien mukana olevien toimi-
alaa on tunnettava, jotta yhteistyd sujuisi. Monitoimijuudessa toisen tyéta ja
osaamista kunnioitetaan ja erilaisuus nahdaan rikkautena. Se edellyttaa or-
ganisaatioiden johdon sitoutumista tyéhén.

Monitoimijahankkeessa ei ole kysymys erillisistd osahankkeista, joissa jokai-
nen projektitydntekija tekee vain oman osuutensa, vaan se on paljon enem-
man. Kukin osahanke on osa monitoimijahankkeessa syntyvaa kokonaisuut-
ta. Projektitydntekijoista kukin tekee hankkeen yhta osuutta, mutta heidan on
hahmotettava, ymmarrettdvé ja annettava panoksensa koko hankkeeseen.
Tasta syysta tyontekijoiden vuorovaikutustaitojen merkitys korostuu.

6.6 Muut hankkeen tuotokset ja tulokset

A-klinikkasaation osaprojektin muut tuotokset

Viittomakieliset sivustot

Kuurojen paihdetydn tueksi ei ollut saatavilla viittomakielistd materiaalia. A-
klinikkasaation Paihdelinkin verkkosivut ovat siséltaneet kattavasti tietoa paih-
teista ja paihdehoidoista ja sivuilla on ollut myés erilaisia oma-apuohjelmia.
Projektin aikana yksi oma-apusivusto kdannettiin viittomakielelle. N&ihin si-
vuihin sisaltyi Audit-testi eli kymmenen kysymysta paihteista. Testi on koettu
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hyvéaksi keinoksi aloittaa oman péaihteiden kaytdn selvittely. Se on myoés tyén-
tekijoille hyva valine ottaa puheeksi asiakkaan paihdeasiat. Sivuilla on myds
ohjeita siita, miten itse kukin voi seurata ja mahdollisesti vahentda omaa paih-
teiden kayttéaan.

Sivut on tarkoitettu asiakkaiden ja tyontekijoiden tydvalineiksi. Viittomakieli-
sten sivustojen mahdollisesta laajentamisesta paatetdan Kuurojen Liiton ja
Kuurojen Palvelusaation kanssa. Teknisia tarkennuksia niihin tehdaan viela
vuoden 2005 aikana. Sivuja on hyédynnetty asiakastydssa ja esimerkiksi kuu-
roille paihteidenkayttajille jarjestetylla leirilla. Kokemukset sivustojen kaytds-
td ovat olleet hyvia.

Pietari-yhteistyo

Projektin loppuvaiheessa Pietarin kuurojen yhdistys kiinnostui Vapa-projektin
kaltaisesta toiminnasta. Koulutusmallia muokattiin Pietarin kuurojen yhdistyk-
sen tydntekijdiden tarpeisiin sopivaksi. Koulutusten aikana tavattiin myés mui-
den vammaisjarjestdjen edustajia, jotka halusivat l1ahted yhteistybhén Pieta-
rin kuurojen yhdistyksen ja suomalaisten paihde- ja vammaisjarjestéjen kans-
sa. Uutta hanketta alettiin suunnitella viimeisen toimintavuoden lopulla ja sen
toivotaan alkavan vuoden 2006 alussa. Yhteistyon ja koulutusten ansioista
Pietarin kuurojen yhdistys I0ysi itselleen uusia, hyvia yhteistybkumppaneita.
Lisaksi tyontekijat saivat Pietarin opetuskomitean jarjestdmaa paihdetydn kou-
lutusta.

Helsingin Diakonissalaitoksen osaprojektin muut
tuotokset

Osaprojekti koulutti lukuisia vammais- ja paihdehuollon ammattilaisia seka
Aivovammaliitto ry:n tukihenkil6itéd tunnistamaan aivo- ja selkaydinvammais-
ten paihdeongelmaisten erityispiirteitd. Koulutusten luentorungot on saatavil-
la Vapan valtakunnalliset tukipalvelut -tietopankista, josta 16ytyy englanniksi
myds luento Substance Abuse Evaluation Model in Képyla Rehabilitation Cen-
ter. Helsingin Diakonissalaitoksen osaprojektin keskeisin tuotos, paihteett6-
man vammaiskuntoutuksen malli, otettiin kayttédn Invalidiliton Kapylan
kuntoutuskeskuksessa.

Projektitydntekija kehitti Invalidiliton Kapylédn kuntoutuskeskuksessa eri am-
matti-ihmisten (150 henkil6d) kanssa paihdetydn siséltéja ja menetelmia vas-
taamaan aivo- ja selkdydinvammaisten erityistarpeita. Sdhkdiseen potilastie-
tojarjestelmaan Mediatriin lisattiin paihdehoitotydén osuus. Aivo- ja selkdydin-
vammaisten henkildiden (200) kliinisen asiakastyén kautta luotiin valtakun-
nallisia yhteistyéverkostoja vammais- ja paihdepalveluiden vélille. Ne painot-
tuivat paihdejatkohoitoihin sekad yhteistybverkostojen valitykselléd kotona ta-
pahtuviin paihdehoitoihin.
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Projektin aikana Helsingin Diakonissalaitos perusti myés Vaikeavammaisten
palveluasumisyksikbén paihdeongelmaisille vammaisille.

Kalliolan osaprojektin muut tuotokset

Kalliolan osahanke teki tilojen ja toimintaympaéristén kartoitukset ja muutos-
tydsuositukset. Muutostyét rahoitettiin Raha-automaattiyhdistyksen toiminta-
avustuksella ja ne toteutettiin projektin aikana.

Osahanke tuotti suositusten mukaista materiaalia nakévammaisille. Materi-
aalit on saatavissa Vapan valtakunnalliset tukipalvelut -toiminnan www-sivuil-
ta osoitteesta www.vapa.info

Kalliolan osahanke jarjesti useita koulutuksia nakévammaistydntekijdille ja
paihdetyontekijoille. Nakévammaisuuteen ja kuulonakévammaisuuteen liitty-
vat koulutussisallét on saatavissa myds tietopankista, samoin kuin Suomen
DfA-verkoston kanssa toteutetut Saavutettavat péihdepalvelut -koulutusoh-
jelmat.

Nakdvammaisten keskusliiton tiedonhallintapalvelun kanssa kaynnistettiin na-
kévammaisten péaihdeaiheinen keskustelupalsta. Tiedonhallintapalvelu ylla-
pitdéd tietoverkkoa ndkévammaisille séhkdisten julkaisujen ja muun tietoko-
neella luettavan aineiston tuottamiseen, jakeluun ja lukemiseen sekd sahko-
postilikenteeseen ja sahkoisiin keskustelufoorumeihin osallistumista varten.

Aanittdmé tuotti ostopalveluna paihdepalveluesitteitd. Terveystietopalvelun
kanssa tuotettiin hoitomateriaalia elektronisessa muodossa. Vapaaehtoislu-
kupalvelu luki ndkévammaisten tarvitsemia teksteja aanitteille.

Suomen Kuurosokeat ry oli mukana suunniteltaessa Kalliolan Klinikoiden ti-
loja ja ympaéristéa. Suosituksissa huomioitiin myés kuulondkévammaisten tar-
peet. Lisaksi jarjestettiin yhteinen koulutus seka tarjottiin paihdekoulutusta
myo6s kuulondkévammaisten kanssa tyoskenteleville.

Kalliolan kaikkiin paihdehoitoyksikdihin lahetetylla kyselylla haluttiin saada
suuntaa antavaa tietoa henkilokunnan valmiuksista hoitaa ndkdvammaisia
paihdeongelmaisia seka selvittaa, millaista koulutusta tai tukea henkildkunta
tarvitsisi. Tdman pohjalta suunniteltiin ndkévammaisuutta koskevat koulutuk-
set. Tarjottiin myds koulutusta siitd, miten vammaisasiat liitettaisiin laatukasi-
kirjaan. Lisaksi kartoitettiin Kalliolan tyétilojen soveltuvuus ndkdvammaisille.
Hoidossa kaytettavaa materiaalia muokattiin ndkévammaisille soveltuvaksi
sekd annettiin ohjausta ja neuvontaa nédkévammaisten asiakkaiden tarpeiden
huomioonottamisessa.
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Paihdestrategiatyé nak6vammaisten kuntoutuksessa

Nakévammaisten kuntoutushenkilékunnalle tehtiin paihdeongelmien kohtaa-
mista koskeva kysely projektin viimeisen toimintavuoden kesalla. Kysely osoitti,
ettéd osa tydntekijoista oli kohdannut asiakastydssé paihdeongelmia ja kaipasi
tilanteeseen selkeita, yhtenaisia ohjeita. Syksylla Kalliola aloitti padihdestrate-
gian tyéstamisen Sininauhaliiton osaprojektin kanssa. Strategia antaa paih-
dekysymyksiin toimintaohjeet ja tavoitteena on saada se valmiiksi kevaalla
2005. Nain osaprojektien valinen yhteistyd tiivistyi hankkeen loppua kohden.
Lisaksi nakbvammakuntoutuksessa oleville jarjestettiin paihdeasioista yksi in-
formaatiotilaisuus.

Laheistyd

Kalliolan osahankkeessa nousi esille myo6s laheisten osallisuus kahdesta na-
k6kulmasta: yhtaalta paindeongelmaisella ndkévammaisella on l&heisia ja toi-
saalta ndkévammainen voi itse olla paihdeongelmaisen l&heinen. Tassa hank-
keessa laheisten palvelun kehittdminen jai vahaiselle huomiolle. Tosin perhe-
paivan materiaali muokattiin ndkévammaiselle soveltuvaan muotoon, mutta
itse vammaisten laheisten hoidosta saatiin projektin aikana vain vahan koke-
musta. Laheisten huoli omasta hyvinvoinnistaan ja selviytymisestaan tuli vah-
vasti esille erityisesti Nakdvammaisten keskusliiton tiedonhallintapalvelun paih-
deaiheisella keskustelupalstalla.

Sininauhaliiton osaprojektin muut tuotokset

Sininauhaliiton osaprojekti jarjesti vammaisille paihdeongelmaisille leireja ja
ryhmatoimintaa. Hyvia kaytantdja ja kokemuksia tasté tydsta on esitelty Sel-
vésti tuettu -kirjassa. Osaprojekti jarjesti myds koulutuksia paihde- ja vam-
maistyontekijdille. Toimivimmat koulutusmallit julkaistaan Vapa-projektin in-
ternet-sivuilla.

Sininauhaliiton osaprojektissa tehtiin vuosina 2002-2004 selvitys Integraa-
tiota vai syrjéytymisté — kehitysvammapalveluiden henkil6stén kokemuksia ke-
hitysvammaisten pdihdeongelmien laajuudesta ja péihdehoidon jérjestdmises-
ta.

Vuonna 2004 osaprojekti toimitti ja tuotti kirjan Selvésti tuettu — kehitysvam-
maisten toimivat péihdepalvelut. Kirjan kirjoittajina oli neljatoista kehitysvam-
maisuuden ja paihdepalvelujen asiantuntijaa seka kaksi kehitysvammaista (liite
6). Kuvassa 2 nakyy julkaisun kansikuva.
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Artikkelit kasittelevéat

® paihdeongelmaa kehitysvammaisen
nakoékulmasta

® kehitysvammaisten paihdepalvelujen
kehittdmista

® kotona asuvan paihdeongelmaisen tukemista

® paihdehaittojen vahentdmistd kehitysvamma-
palveluiden asumisyksikoissa

® riippuvuudesta toipumista
kehitysvammapalveluiden
kuntoutuskeskuksissa L Tero Hintsa (toim.)

® yhteistydbn merkitysta palveluiden
tuottamisessa

® paihdestrategiaa seka

® sosiodraamaa ja leiritydétd auttamisen valineina.

m;isti

Kuva 2.

Osaprojekti tuotti yhdessa Kehitysvammaliiton kanssa www.verneri.net -in-
ternetsivuille paihdetietopankin, jossa kasitellddn muun muassa péaihderiip-
puvuutta, kehitysvammaisten alkoholin kayttéon liittyvié erityisia riskeja ja al-
koholin liikakaytdon tunnistamista, padihdeongelman puheeksiottamista seka
siihen puuttumista.

Taman osahankkeen toiminnasta laadittiin nelja opinnaytety6tad sekéa useita
lehtiartikkeleita. Opinnaytety6t kasittelevat Integraatiota vai syrjdytymistéa -sel-
vitystd, osaprojektin ryhma- ja leiritoimintaa sekad paihdestrategiatyota.
Kehitysvamma-alan toimijoiden ja tydntekijéiden paihdetybéosaaminen lisdan-
tyi osaprojektin tuottamien koulutusten, Verneri-internetsivujen, Ketju-lehden
paihdeteemanumeron ja Selvésti tuettu -kirjan valityksella.

Koordinaation ja projektin yhteistoiminnan tuotokset

Ensimmaisen toimintavuoden kevaalla tehtiin ehkaisevaan paihdetybhén Vam-
maisten péihdehaittojen ehkéisyprojektin aikana suunniteltu viittomakielinen
video nimeltdén Liian Siisti Delaamaan. Videon kayttgjille laadittiin kevaalla
2003 opettajan/ohjaajan opas yhdessa A-klinikkasaation osaprojektin ja kuu-
lovammaisjarjestéjen kanssa.

Hankkeen ensimmaisena toimintavuonna koordinaattori kartoitti Oulun paih-
depalvelut ja toimitti Oulun palveluoppaan vuonna 2002. Opas julkaistiin Ou-
lun Viinaviikoille jarjestetyn puolenpdivan mittaisen seminaarin yhteydessa.
Seminaari toteutettiin yhteistyéssa Oulun kaupungin kanssa.

Vuosittain projekti jarjesti yhteistyéseminaarin ja viimeisend toimintavuonna

paatdésseminaarin. Vammaisten vuoden kiertue kymmenelld paikkakunnalla
yhdessa kuntien ja laaninhallitusten kanssa kokosi paikallisen tason paihde-
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ja vammaistyontekijoitd yhteen. Projektin viimeisend vuonna jarjestettiin Sta-
kesin ja ASPA-saation kanssa kaksi Asuminen, péihteet ja vammaisuus -se-
minaaria, johon saatiin koottua asumisen vaikeuksien kanssa painivia ihmi-
sid. Samoin paihdetyontekijdiden saavutettavuuskoulutus, kolmen iltapaivan
sarja, toteutui viimeisen toimintavuoden syksyll&.

Koordinaattorin ammattikorkeakoulun jatko-opintoihin liittyi kehittdmistehta-
va, joka toteutettiin tekemalld arviointitutkimus Avomyllyn l&pikayneiden na-
kévammaisten paihdekuntoutujien kuntoutusprosessista ja sen onnistumisesta.
Projektin yhteisena tuotoksena tehtiin Nakyvét, kuuluvat ja saavutettavat péih-
depalvelut -julkaisu, jonka toinen osa julkaistaan kevaan aikana. Toisen osan
tekemiseen on osallistunut yhteistybkumppaneina toimineiden vammaisjar-
jestdjen tyontekijat, ks. liite 2.

Projektin kuluessa oli havaittavissa, ettd asenneilmasto vammaisten paihde-
teemasta puhumiselle muuttui suotuisammaksi. Tastd on osoituksena muun
muassa aiheen saama julkisuus televisiossa ja muissa tiedotusvalineissa.

Yksi oleellinen toimintamuoto etenkin projektin loppuvaiheessa oli projektit-
yontekijdiden keskinaiset tapaamiset ja kehittamispaivat. Naiden paivien ai-
kana saatettiin useammankin paivan ajan keskittya jonkun tietyn asian reflek-
tointiin tiimissd. Nama reflektointipaivat osoittautuivat erittdin hedelmallisiksi.
Yhdessdolo lisasi luottamusta ja luottamuksen kasvaessa ryhmassé rohjettiin
tuoda omia kehittdmisen alla olevia t6itéd yhteiseen tarkasteluun. Projektity6n-
tekijat toimivat toinen toistensa peileiné ja saivat uusia ajatuksia tehda ja ke-
hittaa tyotaan.

6.7 Vaikuttamistyo

Hankkeen aikaan pyrittiin tuomaan vammaisnakékulma mukaan erilaisiin oh-
jelmiin ja suosituksiin, jotta vammaiset paihteiden kayttajat tulisivat palvelu-
tarjonnassa huomioonotetuiksi. Annettiin mm. lausunto selvityshenkilé Tiina
Johanssonille, joka teki sosiaali- ja terveysministeridlle selvitysté vaativan so-
siaalihuollon erityisosaamisesta ja -palveluista. Selvityshenkilén yhtend eh-
dotuksena oli, ettd vammaisten paihdepalveluiden kehittdminen olisi ollut yksi
kuudesta hankkeesta, jota valtion tulisi jatkossa rahoittaa.

Toisen toimintavuoden syksylla Valtakunnallisilla paihdepaivilld projekti nosti
esiin kysymyksen tilojen soveltuvuudesta vammaisille asiakkaille. Tiedossa
oli, ettd mm. paihdepaivilla vammaisten paihdesessio oli alun perin sijoitettu
saliin, jonne ei olisi paassyt pyoératuolilla. Kysymysten vaikutuksesta péastiin
hyvaén yhteistybhon ja luentotila vaihdettiin esteettémémmaksi. Terveyden
edistamisen keskus hankki kayttéon irralliset pydratuoliluiskat ja Vapa-pro-
jekti puolestaan viittomakielen tulkit seka induktiosilmukan kuulokojeen kayt-
tajia varten.
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Tuloksia

Projektin aikana pystyttiin vaikuttamaan ajankohtaisiin ohjelmiin ja suosituk-
siin siten, ettd vammaisten paihdetyd tuli otetuksi huomioon.

Paihdehuollon valtakunnallisen yhteistyéryhman Paivytin Huumepoliittisessa
ohjelmassa (2001) todettiin, ettd "vammaisille on tarjottava riittédvdan monipuo-
lisia pdihdeongelman eri vaiheisiin liittyvié palveluita osana muuta hoitojérjes-
telméda. On ddrimmaisen térkedd, ettd paihdehuollon palveluissa on valmius
palvella vammaisia ja ettd vammaispalveluissa tunnistetaan pdihdeongelmat’.
Ohjelma oli paihdepuolella ensimmainen, jossa vammaiset otettiin selkeasti
esille omana ryhmanaéan.

Projekti vaikutti myds siihen, etté Paihdepalveluiden laatusuosituksissa (2002)
otettiin huomioon vammaiset pdaihteiden kayttajat. Vammaiset nahtiin yhtena
paihdepalveluja tarvitsevana ja siten asiakastydn ja toimitilakysymysten kan-
nalta tarkeana erityisrynmanda. Laatusuosituksissa todettiin, ettéa “Péihdeon-
gelmista kérsivdt vammaiset henkilét tarvitsevat palveluja, joissa heidén eri-
tyistarpeensa huomioidaan” ja "Pé&ihdepalveluissa otetaan huomioon asiak-
kaan fyysinen ja psyykkinen terveydentila sek& sosiaalinen tilanne ja tuen tar-

»”

ve’.

My6hemmin osoittautui, ettd nailld laatusuosituksissa mainituilla asioilla ol
kauaskantoisia seurauksia. Paihdepalveluiden laatusuositusten seuraukse-
na ryhdyttiin luomaan laatuarviolomakkeita. Vapa-projekti opasti tydoryhman
sihteeria ottaman vammaisnakékulman mukaan lomakkeiden sisaltéon. Laa-
tuarviolomakkeet ja palveluiden pisteytysmalli luotiin vuonna 2004. Samoin
uudistettiin Stakesin Neuvoa-antavat -nettisivujen péihdehoitojen hoitopaik-
karekisteri. Naihin kaikkiin saatiin vammaisnakékulma mukaan.

Projekti antoi myés lausunnon evankelisluterilaisen kirkon vammaispoliitti-
seen ohjelmaan Kirkko Kaikille. Siiné oli my6s paihdekysymykset huomioitu.
Ohjelmassa todetaan, ettd "Pdihdeongelmat aiheuttavat vammaisuutta samoin
kuin vammaisuus voi laukaista pdihdeongelman. Molemmissa tapauksissa seu-
rauksena on henkisté pahoinvointia. Avuksi tarvitaan sielunhoitoa ja muuta
ammattiapua. Kirkko tekee vammaisten péihdehaittojen ehkéisemiseksi yh-
teistyété erilaisten alalla toimivien jérjestéjen ja ammattilaisten kanssa’.

Invalidiliiton terveyspoliittisessa ohjelmassa (2003) todetaan erilaisten riip-
puvuuksien olevan tata paivaa. "Syddédén, juodaan ja tupakoidaan sairastu-
miseen saakka, kéytetdan véaérin ladkkeitd, sorrutaan huumeisiin jne. Vam-
maiset ihmiset eivét ole immuuneja néille ilmibille. Vammaisten riippuvuuksia
hoidettaessa térmétaén muita helpommin esteisiin — nédkyviin ja ndkymétto-
miin. Jepen uskotaan juovan, koska hdn on vammainen. Paikat, joista pitéisi
saada apua, ovat vain harvoin esteettémia, onpa kysymys sitten laihduttami-
sesta tai pdihdehoidosta. Vammaisen mahdollisesti tarvitsemaa avustajaa ei
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yleensé kyeté jéarjestdmaéan. Tukea rijppuvuuksien voittamiseen tulee olla tar-
Jolla vammaisille samantasoisena kuin muulle véaestélle. Riippuvuusongelmia
hoitavien ammattilaisten valmiutta kohdata vammainen asiakas tulee lisété ja
hoito- ja kokoontumispaikkojen esteettémyyttd on edistettdva.”

Lisaksi ohjelman laajemmassa liitemuistiossa todetaan, ettad “tasa-arvo tar-
koittaa myds sitd, ettd vammaisten péihteiden kéyttéén tulee ja voi puuttua
samalla tavalla kuin vammattomienkin ihmisten pé&ihteiden kéyttéén”.

Voidaan todeta, ettd jos vammaisjarjestdisséa asia voidaan nain avoimesti ot-

taa esille yhtena terveyteen liittyvana seikkana, riippuvuuksiin kohdistuvissa
asenteissa on tapahtunut aimo harppaus muutamassa vuodessa.
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7. Tiedottaminen

Tiedottaminen nousi merkittavéksi teemaksi monimuotoisella kehittamisalu-
eella toimivassa laajassa monitoimijahankkeessa. Tiedottaminen oli avain-
roolissa, koska sen avulla pyrittiin vaikuttamaan asenneilmastoon. Hankkeel-
le luotiin yhteinen ilme ja omat verkkosivut ja se sai tunnuksekseen vammai-
sen taiteilijan Riitta Pasasen kukkapiirroksen, nimeltddn Kohti arjen aurinkoa.
Projektin kaikki tuotteet, kuten standi, juliste, luentokansio, saatekirjeet, vesi-
leimapaperi ja julkaisut, noudattivat tdman jalkeen samaa ulkoista ilmetté. Pro-
jektille luotiin myds oma tiedotelehtinen, jota uudistettiin hankkeen aikana use-
aan otteeseen.

Projektista tehtiin toisen toimintavuoden alussa teemanumero Sininauhaliiton
tiedotuslehteen Siniseen Aaltoon. My6s projektin paatteeksi tehtiin samanlai-
nen teemalehti projektin tuotoksista ja hyddynsaajista sekéa tulevaisuuden né-
kymista.

Vapa-projekti osallistui vuosittain Terve-Sos-messuille ja Valtakunnallisille paih-
depaéiville. Projektista tiedotettiin kaikilla niilld messuilla, joihin Vapa osallis-
tui, joko messukirjojen, lehdistdtiedotteiden, tietoiskujen, postereiden tai oman
messuosaston valityksella.

Projektin alussa tiedotusta hoidettiin yhteistydtahojen vélitykselld sekd am-
mattilehdissa, messuilla, koulutustilaisuuksissa ja seminaareissa. Tiedotta-
minen oli aluksi hyvin haasteellista aiheen arkaluonteisuuden takia. Kevaalla
2003 projektille tehtiin tiedotussuunnitelman runko, mita pystyttiin osin hyo-
dyntdm&an vammaisten vuoden kiertueella.

Sosiaaliturva-lehdessd Vapasta julkaistiin koko hankkeen aikana nelja artik-
kelia ja Dialogi-lehdessa kaksi. Myds useat vammaisjarjestdjen lehdet tekivat
juttuja aiheesta. A-klinikkasaation Tiimi-lehdessa julkaistiin kaksi artikkelia vam-
maisten paihdeteemasta, Helsingin Diakonissalaitoksen lehdessa yksi artik-
keli ja Sininauhaliiton lehdissa tiedotuslehtien lisaksi useita pienia juttuja.

Tiedotuksesta vastasi projektikoordinaattori, jonka liséksi projektitydntekijat
saattoivat viestittaa tilaisuuksista omille yhteisty6kumppaneilleen. Tiedotus-
materiaalin suunnitteluun ja muokkaukseen hankittiin tarvittaessa ulkopuolis-
ta asiantuntija-apua.

Vammaisten vuoden kiertueen tilaisuuksista tiedotettiin maksullisella ilmoi-

tuksella, séhkoaisilla ilmoitustauluilla, tiedotteilla ja suorilla sdhképostiviesteil-
l&. Kirjepostia lahetettiin seka valtakunnallisesti ettd alueellisesti sekd myos
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kohdennetusti vammais- ja pdihdetoimijoille. Osasta tiedotusta vastasivat 1&&-
nihallitukset sekd mukana olevien kaupunkien omat tiedottajat, joilta sai my6s
kdytdannodn apua paikallisen median informointiin.

Vammaisten vuoden kiertueen aikana jarjestettiin tiedotustilaisuudet Rova-
niemella, Oulussa ja Helsingissa. Lisdksi muilla paikkakunnilla informoitiin
paikallisia tiedotusvélineita ja jotkut paikallislehdet tekivat puhelinhaastatteluita.
Lappeenrannan tilaisuudesta tehtiin juttu paikalliseen Eteld-Saimaa -lehteen,
Oulun sekd Rovaniemen tilaisuuksista kerrottiin Lapin kansa- ja Kaleva-leh-
dissa seka Vaasan tilaisuudesta llkka-lehdessa ja alueradiossa.

Oulun tiedotustilaisuuteen osallistui koordinaattorin lisdksi Oulun seudun kan-
santerveysjarjestdjen yhteistoimintaelimen puheenjohtaja Katja Kuusela. Ylen
alueelliset tv-uutiset teki aiheesta my6s jutun. Tilaisuuteen osallistui lisaksi
kolme oululaista paikallislehden toimittajaa.

Kevaén 2004 aikaan hanke p&asi julkisuuteen mm. TV 2:n suorassa Suomi
puhuu -lahetyksessa seka TV 1:n klo 20.30 paaduutislahetyksessa. Paatdsse-
minaarin tiedotustilaisuuteen osallistui STT:n toimittaja seké vammais- ja paih-
dejarjestdjen toimittajia mm. Stakesin Dialogi-lehdesta. Projektin paattymisen
aikaan useat lehdet suunnittelivat tekevansa aiheesta jutun.
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8. Hankkeen arviointi

Hankkeen aluksi projektista arvioinnista vastasi Turun yliopiston sosiaalipoli-
tiikkan laitokselta arvioija Anne-Mari Laukkanen. Han kavi tapaamassa projek-
tin tydntekijoitéd saanndllisesti ja taman liséksi tyontekijat tayttivat eraanlaista
nelikenttaa tyénsa arvioimiseksi. Arvioijan vaihtuessa elokuussa 2002 arvioin-
nin toteutustapa myds muuttui. Olavi Aarnio toimi sisdisena arvioijana kaytta-
en osallistavaa arviointimenetelmaa.

Arvioija osallistui paljon Vapan tilaisuuksiin ja kokouksiin, han jarjesti aika
ajoin arviointikeskusteluja ja projektitydntekijat toimittivat hanelle kirjalliset
arviointiraportit kaksi kertaa vuodessa ennen kaksipdaivaisia arviointipaivia.
Arviointipéivid jarjestettiin toisen toimintavuoden alusta lahtien kaksi kertaa
vuodessa. Olavi Aarnion kuoltua helmikuussa 2004 arvioinnin suoritti lop-
puun projektikonsultti Paavo Viirkorpi. Seuraavassa Viirkorven tekema arvioin-
nin yhteenveto.

8.1 Johdanto

Vapa-projektin arviointi on ollut monivaiheinen prosessi johtuen arvioinnin
tekijdiden vaihtumisista. Muuttuneissa tilanteissa ovat myés arvioinnin tavoit-
teet, menetelmat ja siséallét vaihtuneet. Myds tarvittavien aineistojen tavoit-
teellinen ja systemaattinen keruu on karsinyt muutoksista. Alkuvaiheissa tah-
tédimessa olleesta prosessin arvioinnista on jouduttu luopumaan ja keskitty-
maan muutaman keskeisimman kysymyksen tarkasteluun.

Toiminnan dokumentointi ja projektin tydntekijéiden suorittama séanndllinen
raportointi ja itsearviointi ovat taanneet sen, ettd projektista on kertynyt laaja
ja yksityiskohtainen aineisto. Projektin osallisista, toiminnasta, tapahtumista,
keskusteluista ja keskeisista valinnoista on saatavissa suhteellisen hyvé ké-
sitys. Tama on ollut hyva lahtékohta arvioinnin suorittamiselle. Kertynyt ai-
neisto on kuitenkin luonteeltaan sellaista, etté se ei ole antanut mahdollisuuk-
sia tarttua projektin alkuvaiheessa luvattuihin arviointikohteisiin (asiakkuuk-
sien muutokset, henkiléstdn valmiuksien kehittymisen seuranta, uusien ma-
teriaalien levidminen kayttdéon ja palvelujen kehittdmisen vaikuttavuus asiak-
kaiden kannalta).

Arvioinnin tekoa on helpottanut se, ettd ennen arvioijan rooliin ryhtymista olen

toiminut konsulttina ensin projektikoordinaattorin tukena ja sitten projektityén-
tekijoiden ns. Vapa-tiimin apuna osaprojektien tulosten yhteen kokoamisessa
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ja mallintamisessa. Tdmé auttoi pddsemaan sisélle projektin keskeisiin piir-
teisiin ja myds sen haasteisiin. Siirtyminen konsultista arvioijaksi merkitsi roo-
linvaihdosta, jossa oli astuttava projektin siséalta erityiskysymysten parista tar-
kastelemaan projektia enemman ulkoapain ja kokonaisuutena.

Arviointi on tehty ajatellen, ettd Vapa-projektissa oli kaksi olennaista tavoitet-
ta: vammaisten paihdepalvelujen kehittdminen ja alan keskeisten jarjestdjen
yhteistydén parantaminen ko. palvelutoiminnassa. Arviointi keskittyi lahes yk-
sinomaan ndihin kohtiin. Tassa artikkelissa esitetdan yhteenvedonomaisesti
arvioinnin tulokset.

8.2 Projektin tavoite- ja toteutusasetelma

Vapa-projektin tarkoituksena on ollut kehittda paihdepalveluja niin, etta niissa
otetaan paremmin huomioon vammaisten erityistarpeet. Paihdepalvelujen
kehittdmistarve on tullut esille aiemmissa projekteissa ja tehdyissa selvityk-
sissd. Niissa on todettu tarkeiksi kehittdmiskohteiksi mm.

® vammaisten pdaihteidenkayton yleisyyden ja siitd vammaisille itselleen, hei-
déan omaisilleen seka palvelu- ja hoitolaitoksille koituvien haittojen tiedos-
taminen

® vammaisten paihteidenkaytt6a koskevien erityislaatuisten asenteiden muut-
taminen niin alan ammattilaisten kuin kansalaisten keskuudessa

® vammaisten eriarvoinen asema paihdehoitopalvelujen saatavuudessa

® monenlaiset esteet palvelujen saavuttamisessa ja kaytéssa

® seka paihde- ettd vammaishuollon henkiléstdn puutteelliset valmiudet koh-
data, ohjata ja hoitaa vammaisia paihteidenkayttajia

@® hoidossa tarvittavien valineiden ja materiaalien puutteet

® viestinnan ja vuorovaikutuksen vaikeudet palveluissa

® hoidon menetelmien ja sisaltéjen sovittaminen vammaisten erityistarpei-
siin

@ palvelujen tarjonnan turvaaminen ja joustavien palveluketjujen aikaansaa-
minen verkottumalla.

Nama kehittdmiskohteet ovat muodostuneet Vapa-projektin keskeisiksi tydsi-
sall6iksi. Projektin kuluessa kehittdmistarpeista on saatu viela tdsmentyneempi
kasitys kuten mm. eri vammaisryhmien erityistarpeista. Projektin tydntekijat
ovat yleisluontoisten tavoitteiden raameissa kohdentaneet kehittdmistyétaan
joustavasti tdsmentyneemman asiakastiedon mukaisesti. Témé on edesaut-
tanut kehittdmistydn osuvuutta.

Tavoitteena on ollut kehittda paihdepalveluja tarpeiltaan hyvin moniaineksi-

selle asiakaskunnalle soveltuviksi. Toisaalta asiakaskunnan asioiden ajami-
sesta ja palvelujen tuottamisesta ja jarjestamisesta on vastaamassa lukuisa
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maara jarjestdja ja julkishallinnon palveluorganisaatioita. Toimijoiden kentta
on siis moninainen ja hajanainen. Tasté juontuu projektin toinen keskeinen
tarkoitus. Vammaisten paihdepalvelujen toimivuus edellyttaa alan toimijoiden
hyvaa yhteisty6ta. Yhteistyd ja sen kehittdminen onkin rakentunut sisélle pro-
jektin toteutusasetelmaan.

Vapa-projekti on ollut neljan paihdejarjestén yhteinen hanke. Naisté projektin
emojérjestoista jokaisella on ollut oma osaprojektinsa, johon ovat keskitty-
neet. Liséksi yhdella emojarjestélld on ollut koordinaatiovastuu projektissa.
Kukin emojarjestd on saanut RAY:Ita oman rahoituksen osaprojektiinsa sa-
moin kuin koordinaatiotoiminta.

Omissa osaprojekteissaan on jokainen emojarjestd keskittynyt paihdepalve-

lujen kehittdmiseen tietyn vammaisryhman erityistarpeiden pohjalta ja on koon-

nut tatd varten sopivan yhteistyékuvion yhden tai useamman vammaisjarjes-

tén kanssa. Nain projektille syntyi kaksikerroksinen toteutuksen ja yhteisty6n

asetelma:

a. neljan emojéarjestén muodostama osaprojektien yhteistyérakenne ja

b.  kunkin osaprojektin sisdinen yhteistyd siihen osallistuvien jarjestdjen
kesken.

Projektilla on ollut hyvat lahtdkohdat kehittamistyolle. Keskeiset paihdejarjes-
tét ovat olleet projektissa paakehittajina ja siten saatavilla on ollut paljon alan
voimavaroja ja osaamista. Lisaksi osaprojekteissa yhteisty6kumppaneina on
ollut mukana merkittédvid vammaisjarjestoja ja sen myoté keskeisten vammais-
ryhmien tilanteen ja tarpeiden sekd vammaistydn hyva tuntemus. Toisaalta
yhteistydn kehittdmisen kannalta on ollut haastavaa se, ettd mukana olevat
jarjestét ovat olleet erikokoisia, asemaltaan erilaisia, eri palvelualoilla toimi-
via, eri asiakaskuntaan keskittyneitd, organisaatiokulttuuriltaan ja palveluide-
ologialtaan erilaisia jne.

Vaikka projekti on ollut nimenomaan yhteistydprojekti, ovat yhteistydn toteut-
tamiseen ja kehittdmiseen liittyvat kysymyksenasettelut jddneet projektin ra-
kenteen ja toteutuksen suunnittelussa vahaiselle sijalle. Projekti on oikeas-
taan ollut osaprojektien ryvas, ei yhteinen projekti. Kukin emojérjestd on hoi-
tanut osaprojektinsa omaksi koetuilla resursseillaan ja lahestymistavoillaan.
Projektilta on puuttunut yhdessé sovittu toiminnallinen kokonaisuus eli yhtei-
nen kehittdmisohjelma, jossa kunkin oman osuuden lisdksi on selkeasti sovit-
tu yhteiset toiminnot. Samoin on puuttunut sopimus kunkin panostuksista yh-
teisiin asioihin. Projektille ja sen osaprojekteille ei myéskaan ole luotu sellai-
sia ohjausrakenteita, joissa olisi selkeasti sovittu eri toimijaroolit seka naiden
vastuut ja valtuudet projektin sisalla ja toisaalta velvollisuudet projektin asioi-
den viemiseksi omaan organisaatioon.
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8.3 Kehittamisty6 osaprojekteissa

8.3.1 Toiminta palvelujen kehittamisessa

Palvelujen kehittamiseksi tehty tyd on painottunut osaprojektien sisélle ja koh-
distunut niihin asioihin, jotka osaprojektia perustettaessa oli tarpeellisiksi ja
mahdollisiksi nahty. Kokemusten karttuessa tasmentyivat myés kasitykset
kehittdmisen tarpeista. Uusina kehittdmiskohteina tuli esille mm.

® toimivampia tapoja asiakaskohtaisen hoitoonohjauksen toteuttamiseen

® selvempié linjauksia suhtautumisessa paihteidenkayttéén hoito-, kun-
toutus- ym. palveluorganisaatioissa ja sovittuja toimintamalleja haittojen
ehkaisyyn

® paihdehoidon integroiminen osaksi kuntoutuksen kokonaisuutta

® palveluketjujen sujuvuus ja niitd kannattavien yhteiskaytantdjen ja
yhteistydverkostojen aikaansaaminen mukaan lukien palvelujen kaytén
maksupaatokset.

Osaprojektien tydntekijat ovat tehneet myds paljon asiakasty6ta. Se on toimi-
nut palvelujen kehittdmisen ja toimintatapojen muuttamisen yhtena tapana,
joskin on vienyt liilaksi aikaa, vaikeuttanut yhteisty6ta osaprojektien valilla ja
haitannut paneutumista kehittdmistyon haasteisiin. Erityisesti téllaisessa ti-
lanteessa on projektitydntekijdilla ollut vaikeuksia paéasta arvioimaan palvelu-
jen kehittdmisen tarpeita ja mahdollisuuksia hieman etddmmalta ja projektiko-
konaisuuden nakdkulmasta.

Palvelujen kehittamistyéssé keskeinen valine on ollut koulutus. Tietoisuuden
ja asenteiden muutos seka valmiuksien paraneminen nahtiin tarkeéksi edel-
lytykseksi palvelutoiminnan muuttamiselle. Koulutustarpeiden tarkentamiseksi
tehtiin selvityksia, jotka osoittivat tyontekijdiden kokevan lisétiedon tarvetta
monissakin kohdissa. Siksi heréattikin ihmetysta osallistujien véhaisyys jois-
sakin koulutuksissa. Hankalimmalta tuntui omassa jarjestésséa tai osaprojek-
tin yhteistybkumppaneiden keskuudessa ilmennyt heikko kiinnostus asiaa
kohtaan.

Koulutuksiin osallistuminen on ollut parempi silloin, kun on yhdesséa tydstetty
ja sovittu ohjelma, jonka takana my6s johto on ollut. Projektin edetesséa kiin-
nostus asiaa kohtaan vahvistui ja tdssa keskeisimpana vaikuttajana olivat
henkil6kohtaiset kokemukset ja lisatiedon tarpeet asiakastydn haasteiden
pohjalta. Koulutukset tayttivat paaosin tavoitteensa asenteiden ja kasitysten
ravistelussa, uusien valmiuksien kehittymisen alkuun saattamisessa ja muu-
tosedellytysten luomisessa. Ammatillisten valmiuksien ja taitojen kehitt&dmi-
sessa olisi tarvittu tietenkin pitempikestoista kouluttautumista, mihin yhdessa
osaprojektissa keskityttiinkin.

Muutostyon toteuttamiseen koottiin tuki- tai kehittdmisryhma. Parhaimmillaan
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tallainen iskuryhma muodosti aktiivisten muutosagenttien joukon uusien asi-
oiden kehittdmiseen ja juurruttamiseen osaksi palvelun edellytyksia ja ty6-
kaytantoja. Kuitenkin tavallisemmin niin kehittdminen kuin juurruttaminen on
ollut projektitydntekijéiden ja harvalukuisten aktiivisten kehittdjien varassa.

Tarkea edellytys osaprojektien onnistumiselle kehittdmistyéssa nayttaa ol-
leen esimiesten ja johdon sitoutuminen ja tuki. llman johdon paneutumista ja
omakohtaista ty6té asian puolesta seka kehittdmisryhman vastuuttamista ja
valtuuttamista ei muutos ole edennyt. Lahiesimiehilld on ollut tarkea rooli myos
linjauksissa, kehittdmisryhmien tyéskentelyn seuraamisessa, tavoitteellisuu-
den luomisessa ja muun henkildstén mukaan saamisessa.

Organisaation tai sen tydyksikdn péihdestrategian kehittdmisessa on johdon
rooli ollut luonnostaan vahvempi, mikd on edesauttanut asian omaksumista
ko. organisaatioissa. Naissa tilanteissa juurruttamisen haasteena on tieten-
kin se, miten strategiat saadaan toimimaan arkisissa tyétilanteissa kaytannon
valintojen tasolla. Kehittdmistyéssa ei vield ennatetty niin pitkalle, joten tasta
ei ole kertynyt kokemuksia arvioitaviksi.

Osaprojekteissa on tehty hyvaa ty6td ja on saatu aikaan hyvia "paikallisia”
tuloksia kohde- eli yhteisyksikdissa ndiden tarjoamien palvelujen saavutetta-
vuudessa, kaytettdvyydesséa, palvelusisallissa, materiaaleissa, tydvalineis-
sd, hoitokaytannoissa, palvelusisalldissd, henkiléstén valmiuksissa jne.

Lisdksi osaprojekteissa tehty ty6é on laajentunut yli kohdeyksikkéjen paikallis-
ten rajojen. Kaikissa osaprojekteissa on toiminnan kuluessa solmiutunut yh-
teistydsuhteita asiakastydn tai toimintojen jarjestadmisen myété laajemmailti alan
toimijoiden ja palvelutahojen kanssa. Esim. yhden osaprojektin koulutuspro-
sessin tuloksena syntyi muutosagenttien valtakunnallinen verkosto jatkamaan
kouluttamista ja palvelujen kehittdmista.

Toisessa osaprojektissa avautui asiakastyén kautta (jarjestettdessa asiakkai-
den hoitopolkuja) kehittamisyhteydet vammaisten paihteidenkayttajien hoito-
ja asumispalveluja tarjoaviin yksikdihin ympari maata. Asiakasasioiden sopi-
misen yhteydessa syntyi valtakunnallisia yhteistydsuhteita paihde- ja vam-
maispalveluiden tyéntekijdiden valille paihdehoidon tarpeen arvioimiseksi,
kuntoutuksen aikaisten hoitojen jarjestamiseksi seka paihdejatkohoitojen var-
mistamiseksi mm. asiakkaiden kotipaikkakunnilla.

Toisaalta on myds kohdattu vaikeuksia, jotka ovat johtuneet monistakin syis-
ta. Puuttui johdon selva toimeksianto ja tuki asialle. Tarvetta muutoksiin ei
koettukaan niin yleisesti kuin oli oletettu. Osallisjarjestéissa oli meneilldan
monia muita tdrkeammiksi katsottuja kehittamiskohteita. Kehittaminen jai lii-
aksi projektien tydntekijdiden ja joidenkin aktiivisten varaan. Eteneminen on
onnistunut paremmin silloin, kun yhteisty6ta tekevien jarjestéjen johto on yh-
dessa miettinyt, mihin keskitytdan ja mitd haetaan ja on pitanyt ylla vaativuut-
ta mm. tekemalla valiarviointeja edistymisesta.
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Projektin loppuessa on vaarana hyvaan vauhtiin pddsseen muutosprosessin
hiipuminen. Tasté on projektin loppuvaiheissa ollut jo merkkeja. Toisaalta pro-
jektin esimerkkien pohjalta on avattu uusia kehittdmishankkeita uusissa yh-
teistybkohteissa.

8.3.2 Toiminta yhteistyon kehittamisessa

Osaprojekteissa on paaosin jatkettu tai laajennettu jo aiemmin toteutettua
yhteisty6ta, joskin my6s uusia yhteistydsuhteita on luotu. Yhteistyén muoto-
na on useimmin ollut yhteinen kehittdmisryhma. Tueksi on koottu vieléd ohja-
usryhma tai vastaava, jota kautta johtotason on toivottu sitoutuvan kehitta-
mistyéhon.

Kokemukset kehittdmisryhmien tydskentelysta ovat olleet pdaosin mydntei-
sid, mutta pulmiakin on kohdattu. Selked yhdesséa hyvaksytty ja kohtalaisen
rajallinen tehtéva on edistényt onnistumista. Kehittdmisryhmén tehtava ja re-
surssit ovat talléin olleet paremmin tasapainossa. Samoin johtotason tuki on
ollut ensiarvoisen tarked. Ryhmalld on talldin ollut oikeutus toimia ja sen
muutosehdotukset on otettu suopeammin vastaan ja tydyhteisd on ollut val-
miimpia panemaan niita toimeksi.

Jos ryhman tarkoitus, toimeksianto, valtuudet ja kaytettavissa oleva aika ym.
resurssit ovat jaaneet epdaselviksi, ei ryhma ole pystynyt saavuttamaan us-
kottavaa asemaa. Ryhmaan osallistuminen on jaanyt heikoksi. Kun ryhma ei
ole toiminut, on kehittdminen henkil6itynyt muutaman yksilén asiaksi ja péa-
osin projektitydntekijan varaan. Tdma on tehnyt kovastikin t6itd, mutta on jou-
tunut hankalaan tyrkyttdjén rooliin suhteessa muuhun tyéyhteis66n.

Kehittdmisryhmissa kohdatut pulmat ovat tyypillisid rajapintaongelmia eli ne
koskevat kehittdmisryhmén suhdetta toimintaympaéristédnsa. Niiden ratkai-
seminen ei onnistu ryhman sisaisin toimin, vaan edellyttda yhteista ratkomis-
ta mm. esimiesten ja johdon kanssa. Tahan ei ole monissa tilanteissa ollut
mahdollisuutta.

Ohjausryhmien ty6éskentely on tuottanut osaprojekteissa enimmékseen pet-
tymyksia. Esimiesasemassa olevien sitoutumisessa tyéskentelyyn on ollut
paljonkin toivomisen varaa. My6s jasenten vaihtuvuus on haitannut. Erityi-
sesti esimiesten vaihtuvuus on vaikeuttanut ohjausryhmén roolin 16ytymista.

Keskeinen haaste on ollut osaprojektien yhteistydrakenteiden niveltdminen
osallisorganisaatioiden oman toiminnan johtamiseen. Téssé on haitannut eri-
tyisesti epaselvyys yhteistydrakenteeseen nimettyjen esimiesten "kotipesat-
yon” vaatimuksista. Millaista panosta ja projektin asioiden edistamista heilta
on odotettu ja mihin heilld on ollut oikeutus ym. mahdollisuuksia? Miten aktii-
visesti he voivat toimia muutosten aikaansaamiseksi omissa organisaatiois-
saan? Yhteistyorakenteisiin osallistuvien esimiehilta on saattanut puuttua taus-
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tatuki ylemman johdon innottoman suhtautumisen takia tai siksi, ettéd Vapa-
projektin asema osallisjarjestdjen toiminnan prioriteeteissa on ollut heikko.

Projektityontekijat jaivat liian suureen vastuuseen osaprojekteissa tapahtu-
vista asioista. Tassd mielessa projektin omistajuuden antaminen heille ei ole
ollut etenemisen kannalta hyddyttava ratkaisu, joskin se saattoi olla realisti-
nen valinta jarjestdjen yhteistyén todellisuuden ndkékulmasta. Olisiko vah-
vemmin valtuuksin varustetulle ja voimakkaasti yli jarjestérajojen johdetulle
projektille ollut kuitenkaan mahdollisuuksia?

8.4 Osaprojektien yhteinen kehittamistyo

8.4.1 Toiminta palvelujen kehittimisessa

Yhteisen vastuun, yhteisen panostuksen ja yhteistyéssa toteuttamisen piiriin
on otettu vain joitakin asioita ja tehtévid. Naita on ollut periaatteessa kolmen-
laisia. Osa on ollut paihdepalvelujen kehittamista, osa on palvellut projektin
hallinnointia, osa taas on tahdannyt yhteistydn parantamiseen.

Osaprojektien yhteistyd paihdepalvelujen kehittdmisessa kaynnistyi hitaasti.
Tama johtui osin siitd, ettd osaprojekteissa keskityttiin omiin tekemisiin ja oman
hankkeen vauhtiin saamiseen. Lisdksi yhteiset tehtavét ja niiden toteuttami-
sen vastuut olivat jddneet epaselviksi. Osaprojekteissa oltiin taipuvaisia siir-
tdmaan vastuuta yhteisista tehtavista koordinaation hoidettavaksi. Koordinaa-
tiosta vastaava tyontekijékin oli keskittynyt oman osaprojektinsa téihin eika
aika riittdnyt toimimaan koko projektin asioissa ja hoitamaan siihen kuuluvia
tehtavia. Tama heratti huolta osaprojekteissa. Koko projekteille tarkeat asiat
kuten tiedottaminen ja muu vaikuttamisty6 tulivat huonosti hoidetuiksi.

Projektin etenemisen kannalta oli hyédyksi, ettd koordinaation toiminta krii-
siytettiin muiden osaprojektien toimesta. Kriisivaiheen tuloksena vahvistui
kasitys, ettd projekti ei voi onnistua tarkoituksessaan, elleivat osaprojektit ota
yhdessa vastuuta tietyista tehtavista projektikokonaisuudessa. Vasta taman
jélkeen ja uuden koordinaattorin tulon vauhdittamana kaynnistyi varsinaisesti
osaprojektien yhteistyd palvelujen kehittamisessa.

Yhteisty6ssa toteutettavia t6itéd ovat olleet koko projektin jarjestamat koulu-
tukset ja seminaarit, tiedottaminen ja markkinointi seka julkaisut. Vammaisten
vuoden merkeissa jarjestetty koulutussarja eri puolilla maata oli erdénlainen
yhteistydn tulikoe, josta selvittiin suhteellisen hyvin. Yhteiset tehtavat pakotti-
vat kasittelemaan keskinaisia ajattelu- ja toimintatapojen eroja ja hakemaan
yhteistd ndkemysta. Asioista ruvettiin keskustelemaan, sovittiin tyénjakoja ja
kunkin osuutta kokonaisuudessa, alettiin tunnistaa toistensa vahvuuksia jne.
Pystyttiin myds tekemaan paatoksia.
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Osaprojektien yhdessa toteuttama kehittdmistyd on onnistunut hyvin. Projekti
ja sen markkinoima asia on saanut nakyvyytta tiedotusvalineissa. Koulutus-
ja seminaaritilaisuuksilla tavoitettiin useita satoja paihde- ja vammaistydn
ammattilaisia. Tilaisuudet olivat palautteiden perusteella ajatuksia herattavia
ja vallitsevia suhtautumistapoja ja kasityksid kyseenalaistavia. Tosin palve-
luista ja niiden kehittdmisestd vastaavat paattgjat ja johto eivat ole tilaisuuk-
siin paljonkaan osallistuneet.

Koordinaattori sai projektin keulakuvana ja puheoikeuden kayttdjané eniten
nakyvyytta. Tasta johtuen koordinaattorille tuli asiantuntijatehtavia erilaisissa
tydéryhmissa. Han edusti kuitenkin myds osaprojektien aanta ja nakemyksia,
koska asioita pohjustettiin yhteisesti tiimin palavereissa. Koordinaattorin ta-
pana oli kysella aktiivisesti toisilta kommentteja ja silla tavalla pitdd myos
vaikuttamistéita yhteisind. Téassa mielessa kannanotot ja lausunnot esim. suo-
situksiin ja ohjeistuksiin perustuivat koko projektin kokemuksiin.

Yksi iso yhteinen ty6 osaprojekteilla on ollut tulosten kokoaminen toiminta-
malleiksi, joita voitaisiin kayttdad apuna vastaavanlaisessa palvelujen kehitta-
misessa. Mallien kokoaminen ja raportointi oli hyva esimerkki projektin kah-
teen suuntaan vetavasta ja osin ristiriitaisesta paradoksaalisesta luonteesta.
Yhtaalta kukin osaprojekti oli keskittynyt omaan asiaansa ja toisaalta projek-
titydntekijoilld oli huoli, ettd raportointi ei vastaisi tarkoitustaan, jos kunkin
osaprojektin tulokset raportoidaan erikseen. Mutta mika yhdistaisi osaprojek-
tien tulokset yhteiseksi kokonaisuudeksi?

Kokonaisuuden aikaansaamiseen |6ytyi kaksi tapaa. Rakennettiin yhteinen
mallinnuksen nakdkulma ja runko, jonka mukaisesti kaikki raportoivat tulok-
sensa. Tama ratkaisu on tietenkin vain ulkokohtaista yhdentamista, vaikka se
luo tiettyd yhtendisyytta raporttiin. Toisena ratkaisuna péaatettiin tyéstéda osa-
projektien tuottamista malleista ns. vammaiserityinen osio, jossa yhden vam-
maryhman nakékulmasta kehitettyjd malleja tarkastellaan myds muiden vam-
maryhmien kannalta. Tarkoituksena on siten parantaa mallien yleispatevyytta
ja sovellettavuutta eri vammaisryhmien kannalta ja edistaa paihdepalvelujen
saatavuutta myos muiden kuin ko. kehittdmiskohteessa viiteryhmana olleiden
vammaisryhmien kohdalla. Talla tavoin p&astiin jo sisdiseen yhdentdmiseen,
sovittamaan nékemyksia ja kokemuksia siséll6llisesti yhteen.

8.4.2 Toiminta yhteistyon kehittamisessa

Projektiin 1ahdettiin melko vahaisen osaprojektien yhteistyttd koskevan val-
mistelun pohjalta. limeisesti uskottiin, ettd toiminnan myéta 16ydetaan tarkoi-
tuksenmukaiset ratkaisut. Yhteisty6tad seka haluttiin ettd pelattiin. Vastuu yh-
teistydn rakentamisesta annettiin koordinaatiotoiminnan huoleksi.

Osaprojektien valista yhteistydta on tarvittu ensinndkin projektin hallinnoin-
nissa. Se edellytti sopimista mm. maksuliikenteen hoitamisesta, kausittaises-
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ta raportoinnista, arviointitiedon tuottamisesta ja keskinaisesté tiedonkulusta
osaprojektien valilld. Alkuhankaluuksien jalkeen ndissa asioissa paastiin yh-
teisiin jarjestelyihin.

Osaprojekteista tuotettiin raportteja ja toiminnan kuvauksia projektin hallin-
noinnin tarpeisiin. Ajoittain kylla naiden hydtya projektin ja etenkin osaprojek-
tien kannalta kyseenalaistettiin, koska tuotettu tieto tuntui hukkuvan jonnekin
ilman, etta siité olisi tehty johtopaatdksia ja seurannut vaikutuksia toimintaan.

Emojarjestdét ovat mukauttaneet toimintakaytantéjaan tarvittavilta osin, jotta
projektin taloushallinnon vaatimukset on saatu hoidetuksi. Sen sijaan jois-
sain muissa kohdissa tdrmattiin erilaisiin henkiléstéhallinnon kaytantsihin, mika
vaikeutti yhteisten tehtavien toteuttamista projektitimind. Projektin kokemus-
ten mukaan monen toimijatahon projektiyhteistydté helpottaa, jos on riittdvan
yhdenmukaiset linjaukset erdissa kdytdnndn asioissa. Naitd ovat mm. tyénte-
kijdiden koulutusasiat, tydnohjaus, palkkaus ja tyésuhde-edut, matkustusasi-
at ja tyontekijan ratkaisuvalta projektin toimintaan liittyvissa asioissa.

Koordinaatio

Yhteistydn kannalta térkea on ollut projektin koordinaation rooli. Alussa pro-
jektin koordinaatio askarrutti osaprojekteja. Se otettiin valttamattdmyytena,
mutta sen eteen ei oltu valmiita tydskentelem&an vaan keskityttiin vahvasti
omiin osuuksiin osaprojekteissa. Koordinaatiossa olikin pulmia, jotka johtui-
vat seka koordinaattorin toiminnasta ja toimintaedellytyksistd, mutta myds
kunkin osaprojektin suhtautumisesta koordinaation tarpeisiin. Koordinaatio
nahtiin dokumentoinnin, raportoinnin ja arvioinnin velvoitteita tuottavana asi-
ana ja toisaalta palveluna, joka ei osaprojektien tai projektin kokonaisuuden
kannalta toiminut odotusten mukaisesti.

Muutos koordinaatiossa tapahtui tilanteen kriisiytymisen kautta. Tyytymatto-
myys ja huoli kasvoivat niin suureksi, ettd emojarjestdistd mukana olevien
esimiesten oli ryhdyttava jarjestdmaan asiaa. Koordinaattori vaihtui, mutta myds
koordinaattorin tehtavia tdsmennettiin yhdessa. Tarked myénteinen vaikutus
oli myos silla, ettéd projektin hallinnointia palvelevien yhteisten velvoitteiden
lisksi l6ydettiin yhteista tehtdvdd myds substanssiasioissa eli palvelujen ja
henkildstén valmiuksien kehittdmisesta, mihin mm. vammaisten vuoden kou-
lutuskiertueen jarjestaminen tarjosi hyva tilaisuuden.

Uuden koordinaattorin vahvan siséltdasiantuntemuksen, rakentavan tydotteen
ja uhrautuvan panostuksen jalkeen tyytyvaisyys koordinaatiotoimintaan para-
ni ratkaisevasti. Toisaalta yhteinen tydskentely ja siind yhteydessa lisdanty-
nyt vuorovaikutus lisasivat projektitydntekijdiden keskindista luottamusta Ti-
lanteeseen vaikutti sekin, ettd osaprojektit oli saatu vauhtiin ja tydaikaa varat-
tiin reilusti myos yhteiselle asioiden lapikdymiselle. Luottamuksen parane-
mista kuvaa se, etta tyontekijdiden kokousten tydskentelytapa muuttui avoi-
meksi ja keskustelevaksi.
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Projektitydntekijat ovat pystyneet vahitellen kayttdmaan Vapa-tiimin kokouk-
sia my6s kokemusten lapikdymiseen, kohdattujen pulmien tyéstédmiseen ja
yhteiseen ideointiin, milld on tuettu kunkin tyétd omassa osaprojektissaan.
Projektin tulosten mallinnusten tekemisessa oli jo selva tuntu yhteisesta tyos-
td yhteisvastuulla yhteisen tavoitteen puolesta. Vapa-tiimissa kehittyi siten
vilkas ja paaosin hyva yhteistydsuhde niissa raameissa, jotka yhteisille toi-
minnoille ja tehtéville projektissa muodostuivat.

Merkittdva asia on ollut koordinaatiota koskevan ajattelutavan muutos. Koor-
dinaatiota ei enaa pidetty palveluna tai velvollisuutena, vaan alettiin ymmar-
téda se yhteisohjauksen toteuttamisen ja kumppanuuden rakenteena, jossa
varsinaisella koordinaatioprojektilla ja koordinaattorilla on omat erityiset teh-
tédvansa, mutta jossa myds muilla on aktiivinen ja vastuullinen rooli. Kun koor-
dinaatio ndhdaan talla tavoin yhteisohjauksen valineend, on siina projektin
kokemusten mukaan tarkead mm.

® selked vastuu ja valtuudet vetgjaroolilla

® joustava tiedonkulku ja avoin asioiden esille tuominen

® yhdessa sovitut pelisdanndét tilannetietojen raportoinnille, asioiden kasit-
telylle ja paattamiselle

® yhteiset sopimukset ja niihin sitoutuminen esim. yhteisten téiden hoidos-
sa ja resurssien kaytéssa

® kunkin aktiivinen toiminta keskindisen luottamuksen edistdmisessa

® halu tehda ty6ta kokonaisuuden, yhteisen hyvan puolesta

® riittdva dokumentointi, seuranta ja arviointi.

Koordinaattorin rooli on ollut projektin yhteistyérakenteen yksi epéselva koh-
ta. Odotukset koordinaattorin roolia kohtaan olivat aluksi epamaaraisia ja ris-
tiriitaisiakin. Mitd asioita koordinaattorille katsottiin kuuluvan? Miten tassa
roolissa olisi hyddyllista toimia? Milla valtuuksilla voi toimia projektin asioissa
ja suhteessa osaprojekteihin? Toisaalta myds voimavarat tehtavien toteutta-
miseen olivat epaselvat.

Koordinaattorin paatehtaviksi suhteessa osaprojekteihin muodostuivat

® projektitimin tyéskentelyn vetaminen ja yhteishengen vahvistaminen

® tiedon vélittaja osaprojekteille ja niiden kesken (linkkihenkil®)

® projektin hallinnan ja kokonaisuuden kannalta vaatimuksien esittgja
(dokumentointi, raportointi, yhteiset asiat)

® tiedon kokoaja osaprojekteista
(sovitut raportointikdytannot, jossa toimintakertomus,
arviointikertomus ja palaveriraportoinnit)

® tiedon kokoaminen ja vélittdminen projektin ohjausrakenteisiin

Koordinaattori on ollut projektin tydmuurahainen kaikissa yhteisissa asioissa.
Suunnitellut yhteiset asiat jaivat hyvin paljon koordinaattorin varaan, joka al-

80



kuvaikeuksien jalkeen joutui lunastamaan paikkansa projektissa ja osapro-
jektien silmissé. Yhteisten asioiden vaatimaa tydpanosta ei usein osattu ide-
oinnin vaiheessa ennakoida kohdalleen. Yhteiset asiat olivat ennakoitua ty6-
l&&dmpia ja kun tydmaaran suuruus yllatti, koordinaattori joutui ottamaan pal-
jon asioita omalle vastuulleen. Koordinaattorin tydtaakkaa ei pystytty jaka-
maan paremmin ja han kuormittui yhteisista asioita kohtuuttomasti.

Kovasta tydmaaréasta huolimatta koordinaation ja koordinaattorin rooli mé&aérit-
tyi projektissa melko heikoksi. Koordinaattorilla ei ollut projektipaallikén ta-
paan valtaa suhteessa osaprojekteihin, ei edes omassa jarjestdssa. Koordi-
naatio roolin vahvistaminen yhteistyérakenteessa voi joiltain osin sujuvoittaa
toiminnan toteutusta ja projektin hallinnointia. Se ei kuitenkaan ratkaise yh-
teistydn peruskysymysta eli sita, mitd asioita otetaan yhteisen toteuttamis- ja
kehittamisvastuun piiriin ja siten yhteistyérakenteen todellisen johtamisen ja
koordinaation kohteeksi.

Yhteisjohtamisen rakenteet

Alkuun projektin ohjausrakenteen toiminnassa korostui osaprojektien toteu-
tus ja siina tarvittava aikataulujen ja tekemisten koordinaatio. Vahéan kerras-
saan alkoi avautua myds johtamisen varsinainen problematiikka, kun palve-
lujen kehittamisessé alettiin térmata johtamista vaativiin asioihin. Johtamisen
kysymykset aktivoituivat myds kun yhteisissa asioissa oli tarvetta paatya rat-
kaisuihin. Projektiyhteistyé ennétti kuitenkin karsia jonkin aikaa johtamisva-
jeesta, kun eri ohjauselinten tydskentely oli ponnetonta.

Yhteistydrakenne parani toiminnan myété. Koordinaation kriisivaiheen jalkeen
vahvistettiin rakennetta. Toinen kehittdmissykays tuli, kun rahoittajalta saatiin
lisviestia siita, etta projektilta odotettiin jarjestdjen yhteistydén vahvaa kehit-
tamista. Tasta johtuen lahdettiin teravéittdmaan yhteistydénrakenteen sisalta-
mien toimielinten tydskentelya. Esimiesten sitoutumisessa projektin asioiden
yhteisen ké&sittelyn tapahtuikin selvaa vahvistumista. He alkoivat ottaa enem-
man vastuuta asioiden yhteensovittamisessa ja toiminnan edistdmisessa
omissa organisaatioissaan. Yhteisjohtaminen projektin hallinnoinnissa alkoi
hoitua paremmin.

Johtamisrakenteesta tuli moniportainen, vaikka yhteisty6ssé ohjattavan toi-
minnan kokonaisuus ei ollut kovin suuri. Eri ryhmien roolit ovat olleet jossain
maarin paallekkaisia. Paallekkaisyys johtui osin siitd, ettd haluttiin turvata riit-
tava tiedonkulku ja yhteisymmarrys eri tasoilla toiminnan substanssiratkai-
suissa.

Yhteisjohtamisen térkeitd valineita olivat I&hiesimiesten palaverit, joissa so-
vittiin hallinnoinnin tarvitsemista muutoksista, paatettiin osaprojektien yhtei-
sistd asioista, ratkottiin osaprojektien kohtaamia pulmia ja kasiteltiin kokonai-
suuden etenemiseen liittyvia kysymyksia. Osaprojektien yhteistydssa kohdat-
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tujen rajapintakysymysten kasittelyyn luotiin projektitydntekijéiden ja esimies-
ten yhteinen kokouskaytanto, jossa tydntekijat saattoivat suoraan nostaa rat-
kottavia asioita esille ja jossa esimiehilld oli ratkaisuvaltaa kyseisiss& asiois-
sa. Jonkinlaista takapakkia otettiin johtamisyhteistyéssa monitoimijamallin
kokoamisen kohdalla. Koordinaattori jai siind tehtavassa varsin yksin, kun
osa emojarjestdjen esimiehistd suhtautui asiaan nuivasti.

Ohjausryhman toiminnassa ei tapahtunut kehittymista projektin aikana. Ni-
menmuutos johtoryhmasta ohjausryhmaksi oli paikallaan, koska ryhmalla ei
ollut johtamisen mandaattia suhteessa projektin toimintaan. Uusi nimi vastasi
paremmin ryhman roolia projektin toiminnan seurannassa ja yleisessé ohja-
uksessa. Projektin ohjausryhmalla ei ollut riittavaa tehtévaa, kun sellaista ei
sille projektin toteutusasetelmassa kuulunut.

Valittaessa henkildité yhteistyérakenteen toimielimiin haluttiin painottaa pal-
velusisaltdjen asiantuntemusta, joskin yritettiin huomioida myds taloudellinen
ja toiminnallinen vastuu. Substanssin tuntemus oli térkeaa tiettyyn rajaan asti,
mutta monien pulmien ratkaisemisen kannalta olisi ollut hyédyllista, jos mu-
kana olevilla olisi ollut roolissaan enemmaén valtaa tarpeellisiksi néhtyjen
muutosten aikaansaamiseksi.

Kaiken kaikkiaan projektin yhteisjohtamisessa katse kohdistui l&ahinna palve-
lutydn substansseihin ja projektin hallinnointiin, ei muutosten aikaansaami-
seen palveluissa ja yhteisty6ssa. Esimiesten ryhman kasittelyssa oli sinal-
l&&n tarkeitd kysymyksié projektin pyoérittdmiseen liittyen. Mutta olennaiset
avaukset jarjestdjen yhteistydstéd ko. palvelujen kehittdmiseksi jaivat vahai-
siksi. Projektille kehittynyt yhteistydrakenne toimi riittdvan hyvin nyt mahdolli-
seksi tulleen yhteisen toiminnan johtamisessa. Sen kautta ei kuitenkaan on-
nistuttu laajentamaan yhteistyén alaa.

8.5 Jarjestojen yhteinen kehittamisty6
projekteissa

Projektin paatarkoitus on ollut kehittdd "yhtenainen ja kokonaisvaltainen,
muuhun paihdehoitoon ja vammaispalveluihin integroitunut vammaisten paih-
depalveluverkosto”. Asetetun paamaaran systemaattinen avaaminen ja toi-
minnallistaminen konkreettisemmaksi tavoitteistoksi ja kehittdmisohjelmaksi
on kuitenkin jaanyt projektissa véhaiselle pohdinnalle. Projektin ajattelussa
on Kiinnitetty enemman huomiota avaintavoitteisiin ( mm. henkiléstén valmiu-
det, hoitoonohjaus, koulutus ).
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Projektissa eri yhteyksissa esitetyistad ajatuksista voidaan koota paamaaralle
seuraavanlainen sisall6llinen tulkinta:

® Kehittamistyon lahtdkohtana on se, ettd olemassa olevat paihde- ja vam-
maispalvelut vastaavat myés vammaisasiakkaiden tarpeisiin. Ei rakenne-
ta erillisida vammaisten paihdepalveluja.

® Kehitetdan palvelutarjonnan kokonaisuutta, niin ettd se parantaa vammais-
ten yhdenvertaisuutta palvelujen kayttajina ja ettd palveluja on saatavana
kaikille vammaisryhmille.

® Palvelujen kokonaisuutta kehitetdén ja tdydennetdéan niin, etta tuloksena
on erilaisia tarvittavia paihdepalveluja (esim. paihdekasvatus, ehkaiseva
tyd, tukitoimet, varhaisinterventiot, hoito, kuntoutus; eri palveluideologiat
ja hoitomallit).

® Paihdepalveluja kehitetdan eri vammaisryhmille soveltuviksi kaytettavyy-
deltdan, sisalloltaan jne.

® Kehittdmisessa tahdataan siihen, etta tarjolla ja vammaisten saatavilla on
riittdva paihdepalvelujen valikoima ja ettd palvelujen tuottajat toimivat yh-
teistydsséa (palveluverkostona) siten, etta kulloinkin tarvittavat palvelut
on helppo 16ytéé ja etté niistéd on helposti koottavissa tarpeenmukaiset
palvelusikermat ja -ketjut eri asiakkaiden auttamiseksi.

Ideologisella tasolla projektin paaméaéara on varmasti sopinut kaikkien projek-
tia toteuttavien jarjestdjen arvomaailman. Asian puolesta puhumiseen ja esil-
|& pitdmiseen julkisuudessa ei kuitenkaan ole 16ytynyt vahvoja "kummisetia”.
Projektin yhteistydjarjestdjen johdossa on laajalti arvostettuja alansa asian-
tuntijoita. He eivat kuitenkaan ottaneet projektia tai sen asian ajamista omak-
seen. Projektin asia ei saanut heiltd nakyvia kasvoja tai aktiivista puolestapu-
hujaa. Téama on ymmarrettavaa, koska projektin aihepiiri on kuitenkin toissi-
jainen ko. jarjestdjen ja néiden jasen- tai asiakaskunnan kannalta. Ohjausryh-
makaan ei toiminut asiassa aktiivisesti. Nakyva vaikuttamistoiminta jéi l&dhes
pelkastaan projektin tydntekijéiden ja erityisesti koordinaattorin varaan.

Paatarkoituksen siséltéamista eri kohdista monet tulivat projektissa kehittadmi-
sen kohteiksi palvelutoiminnan tasolla. Vahvimmin tehtiin ty6ta palvelujen
soveltuvuuden parantamisen parissa. Yhdenvertaisuus ja integrointiperiaate
nakyivat selvasti projektin kdytanndn kehittamistydssa ja sita linjaavissa kan-
nanotoissa.

Projektissa jarjestdjen kehittdmisyhteistyd tarkoitti mukaan tulleiden aiempi-
en yhteistyékuvioiden hyddyntamista aiemman yhteistyon alan laajentamiseksi
tai uusia tarkoitusperia varten. Projektissa mukana olevien jarjestdjen yhteis-
tyd rajautui osaprojektien sisélle niissé valittuihin ongelmanasetteluihin ja eri-
tyisiin kehittdmisen kohteisiin. Emojérjestdjen yhteista tavoitteellista toimin-
taa palvelujen kehittdmiseksi on ollut vain projektityéntekijéilla ja projektiin
osallistuneilla lahiesimiehilla. Muilta osin jarjestéjen kesken tapahtui projek-
tissa hyvin vahan.
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Projektin yhtena tehtavana on ollut laajan toiminnallisen yhteistydn kehittami-
nen vammais- ja paihdejarjestdjen kesken. Téméa tydsarka osoittautui hanka-
laksi. Se jai lahes yksinomaan projektin ja sen koordinaattorin varaan. Koordi-
naattori ja projektin tydntekijat yrittivat virittdad jarjestdjen yhteistydta isoissa
yhteisty6- ja teemaseminaareissa. Naihin osallistui laajasti jarjestéjen edusta-
jia, mutta yhteistybasiat eivét edistyneet ainakaan niin, ettd se olisi heijastu-
nut projektin toiminnassa.

Paihdepalvelujen kehittdmisessa tarkoituksenmukaista yhteistyén mallia on
keskusteluissa usein sivuttu, mutta sen tavoitteelliseen yhteiseen tydstédmi-
seen ei ole paasty. Tdméan ns. monitoimijamallin kokoamisen yhteydessa olisi
ollut mitd parhain kohta kasitelld jarjestjen yhteistyén kehittdmisen kysymyk-
sid. Mutta projektitiimin ja koordinaattorin yritykset kaynnistdd asiasta kes-
kustelua eivat saaneet paljonkaan vastakaikua.

Momitoimijamallin kasittelylla yritettiin saada emojarjestdja esittdmaén néke-
myksia siitd, millaiseen yhteistydbhén jarjestdt katsoivat hyddylliseksi edeta
vammaisten paihdepalvelujen edelleen kehittdmisessa projektin jalkeen. Esi-
miesten ryhméssa oli asiasta jonkinlaista visiointia, mutta asia jai siihen. Jos-
tain syysta projektin osallisorganisaatioissa ei nahty tarkoituksenmukaiseksi
toimia asiassa aktiivisesti ja korkealla profiililla.

Projektin kokemusten perusteella vaikuttaa silta, etta jarjestdjen valmiudet ovat
vahéiset ryhtyd voimakkaaseen yhteiseen kehittdmistydhdn, mutta pienimuo-
toista ja hyvin omissa kasissa pysyvaa yhteisty6tad haetaan tarkoin harkittujen
kumppaneiden kanssa tarve- ja tilannekohtaisesti. Projektin myéta syntyikin
osallistuneiden jarjestdjen kesken joitakin uusia projektin perusasetelmat ylit-
tavid yhteistybkuvioita. Esim. yhden osaprojektin kehittdmaa paihdestrategi-
an mallia alkoi projektin loppuvaiheissa tyéstda myds kaksi muuta jarjestéa
pyytden hankkeeseensa mukaan projektista kumppaneita hyédyntdédkseen
siina projektissa saatua asiantuntemusta.

Palveluverkoston kehittaminen yhteistyokohteena

Projektin pddméaaraa kuvaavan lauseen sisalldista on vahimmalle pohdinnal-
le ja tydstamiselle jaanyt palvelujen kokonaisuus. Mita tarkoittaa yhtenainen,
kokonaisvaltainen paihdepalvelujen verkosto tdssa yhteydessa? Teemaan liit-
tyy mitd suurimmassa maarin kysymys paihde- ja vammaisjéarjestdjen yhteis-
tydsta palvelujen kehittdmisesséa, tuottamisessa ja kaytdssa. Projektin yksi
keskeinen piirre on ollut se, etté tatd kysymysta kaihdettiin ottamasta kasitte-
lyyn. Mika selittda sita, ettd palveluverkoston kehittdminen ei noussut yhteis-
tydn kohteeksi?

Yksi mahdollinen selitys on se, etta jostain on aloitettava ja etta nyt yhteiske-
hittdminen aloitettiin palvelutoiminnan tasolta parantamalla henkiléstén val-
miuksia ja palvelujen kaytettavyytta ja soveltuvuutta valituissa yhteistydkoh-
teissa. Muutosten hitaudesta johtuen projektin aikana ei paasty vield palvelu-
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verkoston kysymysten pariin. Pitéa tietenkin paikkansa, etta kyse on pitkajan-
teisesta tydsta ja ettd muutos on aikaa vievaa, kun muutoksen kohteet ovat
laajat ja moniulotteiset. Mutta tama ei selita sita, miksi kysymysta oltiin halut-
tomia ké&sittelemaan.

Toinen selitys voisi olla projektin ohjausrakenne. Projektista puuttui sellainen
yhteistydrakenteen osa, jossa emo- ja osallisjarjestdjen johto olisi voinut pa-
neutuneesti kasitella jarjestdjensa yhteistybn kehittdmistavoitteita toimivan
palveluverkoston aikaansaamiseksi. Projektin ohjausryhma ei voinut toimia
tallaisena johtuen sen kokoonpanosta ja yleisesta asiantuntijaroolista. Yhtei-
sen areenan puuttuminen tuskin on ollut syyné. Tallaisen yhteistydrakenteen
puuttuminen on todennékdisemmin ilmentyma siita, etta yhteistydlle ei todel-
lisuudessa nahty pitemmalle yltavid edellytyksid. Taéhan suuntaan viittaa se,
etta jarjestettyihin tapaamisiin ei monikaan yhteistyéjarjestdjen johtaja osallis-
tunut.

Yksi mahdollinen syy on se, ettd projektin tavoittelemalle paihdepalveluver-
kostolle ei ole riittdvan suuri tarve. Projektin kokemusten perusteella on il-
meistd, ettd vammaisten paihdehoidon tarpeita ei pidetéd keskeisena ongel-
mana vammais- ja paihdepalvelujen kehittdmisessa. Se on sellaisenaan tar-
keé asia esim. yhdenvertaisuuden tai paihderiippuvaisten vammaisten hyvin-
voinnin kannalta, mutta alan jarjest6jen toiminnan moninaisuudessa se on
kuitenkin vain ollut yksi asia. Projekti ei noussut kovin korkealle sijalle jarjes-
téjen prioriteeteissa. Osaprojektit ovat joutuneet taistelemaan paikasta ja huo-
miosta omissa organisaatioissa. Projekti on ollut jokaisen osallisorganisaati-
on toiminnassa toissijainen perustoimintaan néhden ja vain yksi sivujuonne
monien vastaavanlaisten hankkeiden joukossa.

Mahdollinen syy voi olla myés jarjestdkentdn moninaisuudessa. Keskinaisten
l&htdkohta- ja intressierojen takia ei ehka voitu edetd voimakkaasti kohti yh-
teistd visiota. Toistuvasti syntyi keskustelua siitd, missd vammaisille soveltu-
vat paihdepalvelut tulisi tuottaa: vammaistyén osana vammaisjarjestdissa vai
paihdejarjestdjen paihdepalveluissa? Kysymykseen ei tullut selvdd vastaus-
ta, vaan paadyttiin sen tapaiseen johtopaattkseen, etta sopivilta osin tiettyja
puolia tarvittavista palveluista tarjotaan molemmissa.

Tavallinen teema pohdinnoissa oli my&s se, miten kattavasti yksittéisen pal-
velutuottajan péihdepalveluissa pitéisi olla tarjolla eri vammaisryhmille so-
veltuvia palveluja. Kattavuutta pidettin mahdottomana vammaisasiakaskun-
nan moninaisuuden takia ja tietyn erityistarpeen omaavan asiakasryhman pie-
nuuden vuoksi. Erikoistuminen nahtiin vaistaméattdmaksi ja toisaalta hyddylli-
seksikin, silld niin saataisiin tarjolle erilaisille palveluideologioille perustuvia
palveluja.

Palveluverkoston kehittamisyhteistydn vaimeuteen voi olla myds perustavam-
man laatuinen syy. Verrattuna esim. yritysten valisten kumppanuuksien kehit-
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tymiseen on jarjestdjen yhteistydssa ollut yksi olennainen ero. Jarjestdjen
yhteistydn edellytyksistd on puuttunut ns. liiketoiminnallisten riippuvuuksien
tai sidosten luoma perusta. Keskindisen vaihdannan virta ja& vahaiseksi, kun
ei ole mahdollisuutta tavaroiden tai palvelujen kauppaan siina maarin, etta
sillé olisi olennaista merkitysté toiminnassa. Kukin jarjestd on keskittynyt omaan
asiaansa ja asiakaskuntaansa, mutta tdméa erikoistuminen ei ole aikaansaa-
nut keskindista riippuvuutta esim. toistensa osaamisista, asiakasyhteyksista
tai jakelukanavista. Ja kun asiakaskunnat ovat erillisia, ovat yhteisasiakkuu-
det suhteellisen marginaalisia toiminnan kokonaisuudessa. Tdm&n vuoksi
yhteisen resurssoinnin kohteitakin on vahanlaisesti esim. yhteisiin palvelu- ja
tilainvestointeihin tai tukitoimintoihin.

Jos kumppanuudelle olisi kyseisen kaltaista (liike)toiminnallista perustaa,
pystyttaisiin eittdmatta tarpeen tullen rakentamaan tarvittavat ohjaus- ja yh-
teistybrakenteet ja paatdksenteon mekanismit. Samoin pystyttaisiin mukaut-
tamaan omia prosesseja ja jarjestelmia niin ettéd yhteiset toiminnot sujuisivat,
luomaan tarvittavia yhteisiad toimintoja esim. tukipalveluissa, sopimaan re-
surssien kaytdsta, kutomaan tarvittavat henkilésuhteiden verkot ja kehitta-
maan tarvittavaa vuorovaikutusta ja luottamusta sek& hiomaan yhteisia peri-
aatteita ja arvolahtékohtia, niin ettd kumppanuudelle olisi siltdkin osin hyvat
edellytykset. Taman tulkintayrityksen mukaan jarjestdjen kehittdmisyhteistyd
vammaisille soveltuvan paihdepalveluverkoston aikaansaamiseksi ei eden-
nyt siksi, etta sille ei ollut keskindisten riippuvuuksien seka vaihdannan tar-
peiden ja mahdollisuuksien luomaa perustaa.

Toinen perustava syy palveluverkoston jdédmiseen projektin kehittdmistyén
ulkopuolelle saattaa olla se, etté palveluverkosto on palvelujen jérjestdmisky-
symys. Siind on kunnilla keskeinen rooli. Palveluverkostolla on aina alueelli-
nen tai seudullinen sijoittuneisuutensa, jonka mukaan saaminen kehittamis-
tyon lahtékohdaksi on valttamatonta. Kuka voi oikeastaan ottaa haltuun niin
laajan ndkdkulman? Saattoi olla niin, ettd mainittu palveluverkosto kehittadmi-
sen paamaarana on ylittanyt jarjestéjen yhteistydn vaikutuspiirin ja voimava-
rat, kun julkinen valta ja palveluhallinto ei ole ollut kehittdmisyhteistydssé
mukana ja ehka paavastuun kantajanakin.

Palveluverkostoissa on kyse myds palvelumarkkinoista eli kannattavan liike-
toiminnan mahdollisuuksista. Tassa mielessd palveluverkostossa toimivilla
monilla eri tahoilla on kullakin omat markkinaroolinsa. Jarjestét ovat mukana
paihde- ja vammaistyohoén erikoistuneina asiakaskuntansa edunajajina ja toi-
saalta mahdollisesti palvelujen tarjoajina kehittdmiskumppanuuksien, ostopal-
velujen tai vastaavien yhteistyésopimusten perusteella. Liséksi jarjestét ovat
tallaisessa asetelmassa keskinaisia kilpailijoita asiakaskuntansa tarpeiden
esille tuojina ja palvelujen tuottajina.

liman palvelumarkkinoilla toimivia osapuolia ja etenkin ilman palvelujen tilaa-
jaa tai maksajaa ei nakopiirissa ole maksukykyista kysyntaa ja jarjestdille uut-
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ta kannattavan palvelutoiminnan mahdollisuutta. Projektin toteutusasetelma
on nain ajatellen ollut perustavanlaatuisesti puutteellinen, koska siitéd puuttui-
vat kunnat tai muut palvelujen jarjestdmisvastuussa olevat tahot. Kuntien ja
julkisen hallinnon puuttuessa yhteisty6kuviosta projektissa on jarjestéjen ollut
vaikea tarkastella ja kehittda palveluja alueellisessa tai seudullisessa koko-
naisuudessa verkostona ja nahda asialla liiketoiminnallista kiinnostavuutta.

8.6 Projektin tuloksellisuus

Projektin tuloksena syntyi huomattava méaara tuotoksia (ks. s. 88). Nama ovat
hyvin vastanneet projektin tavoitteistossa asetettuja suuntaviivoja. Tuotokset
ovat keskittyneet enimmalti asian esille saamiseen ja keskustelun herattdmi-
seen, henkildston asenteiden ja valmiuksien muuttumiseen seka paihdepal-
velujen kaytettdvyyden ja sisaltdjen parantamiseen vammaisille kayttajille so-
veltuvammiksi.

Palvelujen paranemista on tdméan projektin tydn tuloksena realistista odottaa
tapahtuneen vain osaprojektien kohteena olleissa palveluyksikdissa. Myo6s
ammattilaisten valmiuksien voidaan odottaa lisdéntyneen lahinna vain pro-
jektin osallis- ja yhteistyborganisaatioissa. Yleisemmalla tasolla on edetty Ia-
hinna asian julkituomisen ja tietoisuuden herattdmisen sekd asenteiden tie-
dostamisen vaiheessa.
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Tavoitellussa palvelujarjestelman toimivuuden paranemisessa on kyse moni-
polvisista ja pitkdkaarisista muutosprosesseista samoin kuin hyvin laajasta
kokonaisuudesta, jossa muutoksia pitdisi saada tapahtumaan eri osa-alueil-
la. Projektin kesto ja laajuus on ollut haasteisiin nahden varsin pieni huolimat-
ta siitd, etté se projektina on ollut hyin mittava projektien joukossa.

Seuraavassa on joitain asioita, jotka projektissa saatujen kokemusten perus-
teella ehka olisivat parantaneet tuloksellisuutta:

a. Osaprojektien sisélla
- selkeampi yhdessa suunniteltu kehittdmisohjelma johon sitouduttu
- vahvempi yhteistyérakenne ohjaamaan yhteista kehittdmista
- aktiivisemmin johdettu kehittdmistyd osallisorganisaatioiden
sisalla

b.  Osaprojektien yhteinen vaikuttamistyd
(koulutus, tiedotus, markkinointi ym. vaikuttamistyo)
- projektilta ja osaprojekteilta enemman panostusta tdhan
- voimavaroja koordinaattorin tueksi
- projektin tydntekijdiden ja koordinaattorin rinnalle
emojarjestdjen johtoa ottamaan vastuuta asiasta

C. Palveluverkoston kehittdminen
- jarjestdjen yhteistydn mahdollisuuksien ja rajojen
tavoitteellisempi koettelu
- kunnat mukaan kehittdmistydhén kumppaneiksi
- palvelumarkkinoiden eri roolien huomioiminen projektin
toteutusasetelmassa

8.7 Projektin metatason toimivuus

Metatasolla tarkoitetaan projektin ohjausfunktion toimivuutta eli sita, ettéd pro-
jektia ohjataan tietoisesti ja tavoitteellisesti toiminnasta kertyvan tiedon poh-
jalta ja tarvittaessa korjataan toimintaa. Ohjausfunktion osatoimintoja ovat
seurantatiedon kokoaminen ja ké&sittely, sen pohjalta tapahtuva arviointi ja
opiksi ottaminen, tulevan toiminnan suunnittelu seka tulevaa toimintaa kos-
kevien toteutuspaatdsten tekeminen. Metatason merkitys on erityisen tarkea
uusien asioiden tuottamiseen keskittyvissa kehittdmisprojekteissa.

Metataso edellyttda havaintojen, kokemusten ja seurantatiedon kokoamista,
aikaa niiden kasittelyyn, luottamuksellista vuorovaikutusta asioiden kasitte-
lyssd, avointa ja opiksi ottavaa mieltéd sekd rohkeutta l&hted toteuttamaan
muutoksia tarpeellisiksi todetuissa kohdissa projektin toimintaa. Metatason
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toimivuuden pahin uhka on ajautuminen oravanpydraahkerointiin, jossa pro-
jektia joudutaan toteuttamaan ilman riittdvaa aikaa pysahtya ja pohtia, mita
ollaan tekeméssa ja miksi. Metatason tydskentely vaatii myds projektin kes-
keisten osallisten hyvaa yhteistydsuhdetta.

Vapa-projektissa dokumentoitiin paljon ja koottiin runsaasti seurantatietoa.
Sen hydédyntdminen jai kuitenkin vahaiseksi. Tdma on johtunut monistakin
syista. Esim. tilaisuuksista kertynyt palautetieto kosketti muita asioita kuin
kehittamistydn avainkohtia. Seurantatieto painottui yleisen tason kysymyk-
siin, kun taas toiminnan kehittdminen tapahtui osaprojektien sisalla erityisis-
sé konteksteissa erityisille asiakasryhmille ja erityiskysymyksissa. Arviointia
varten tuotetut raportit pitivat siséllédan tarkeitd huomioita, mutta niité ei kasi-
telty yndessa. Suuri osa tarkeasté seurantatiedosta jai ikdan kuin henkilékoh-
taiseksi materiaaliksi, kun ei ollut toimivia kanavia nostaa sita esille yhteisen
huomion kohteeksi.

Vapa-projektin metatason yhteisind areenoina ovat olleet Vapa-tiimin yhteis-
palaverit, kehittdmisryhmien tydkokoukset sekd ohjausryhmien kokoukset.
Alkuun ei yhteista kasittelyd ja suunnittelua pidetty niin téarkeéna kuin esim.
asiakastyota ja menetelmien kehittdmistad omissa osaprojekteissa. Yhteiselle
vuorovaikutukselle, suunnittelulle ja kohdattujen ongelmien kasittelylle jéi varsin
vahan tilaa juuri siind vaiheessa, kun sita olisi eniten tarvittu. Edes yhteisia
aikoja ei saatu toisinaan sovituksi. Osaprojektit varasivat oikeuden omaan
reviiriinsa ja puolustivat sitd voimakkaastikin. Tilanne kriisiytyi ja ehka turhan
yksioikoisesti ongelmien tulkittiin johtuvan koordinaation pulmista.

Paahuomion kohteena metatasolla ovat koko projektin ajan olleet luonnolli-
sesti paihdepalvelujen kehittdmisen tarpeet ja kohteet sek& kehittamistydn
pulmat, joista vaikeimpia ovat olleet muutosten aikaansaamisen hankaluudet
kehittdmistydhon osallistuvien organisaatioiden omassa palvelutoiminnassa.
Naiden rinnalla nousivat toistuvasti esille myds yhteistydssa todetut vaikeu-
det.

Keskeinen pulma metatason toimivuudessa on ollut se, ettd kumpaankaan
kohdatuista keskeisistéd ongelmista (muutoksen aikaansaamisen ja yhteistyon
kehittdmisen vaikeudet) ei oltu kunnolla valmistauduttu projektia rakennetta-
essa. Tydskentelyn odotettiin kohdistuvan Iahinna substanssikysymyksiin eiké
projektia suunniteltu palvelujen ja yhteistyén kehittdmisen muutosprojektiksi,
jota olisi pitdnyt varautua myo6s johtamaan sellaisena. Projektille luotu ohjaus-
rakenne oli lilan heikko ja I6yh& ottamaan vastaan kohdattuja ongelmia ja
toisaalta se oli valmistautunut kasittelemaan niitd 1ahinnd substanssiasioina
eikd niinkdan muutoksen aikaansaamisen kysymyksina.

Palvelujen ja yhteistydn kehittdmisessa todettiin toistuvasti pulmia, mutta nai-

hin havaintoihin ei tartuttu riittdvalla ponnekkuudella eri ohjaustasoilla etsien
parannuksia todettuihin ongelmiin. Projektitydntekijdiden viestit eivat usein-
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kaan valittyneet eteenpéain, mista johtuen keskustelujen yksi toistuva teema
projektitimissa oli oma turhautuneisuus esimiesten ja johdon osuuteen pro-
jektissa. Puuttui sopivia kanavia vieda asioita eteenpdin. Lahinna pyrittiin
vaikuttamaan lahiesimiesten kautta, mutta ndiden asema ei mahdollistanut
asioiden eteenpdin menoa riittavalla vaikuttavuudella. Ohjausryhmien kes-
kusteluissa eivat palvelutoiminnan muutosten aikaansaamisen ja yhteistydn
sujumisen kannalta todelliset ongelmat taas péaasseet tasté syysta paljonkaan
esille.

Osaprojektien kesken yhteistyén foorumeilla eri palavereissa on kasitelty pal-
jon sinéllaan tarkeitad projektin erilaisiin tydtilanteisiin liittyvia asioita ( koke-
muksia, pulmia, ratkaisutapoja). Nailla keskusteluilla on varmistettu projektin
toiminnan sujuminen yhteisissa asioissa ja riittédva tieto osaprojektien valilla
toistensa tekemisista. Tyypillista naille keskusteluille on ollut voimattomuu-
den jakaminen kasilld olevien haasteiden keskella. Tuntuu kuin projektin yh-
teistybareenoilta olisivat puuttuneet todelliset toimijat eli ne, joilla on olennai-
sia voimavaroja kohdattujen pulmien ratkomiseen.

Projektin onnistumisen kannalta keskeiset palvelujen ja yhteistyén kehittadmi-
sen haasteet jaivat kasitteleméatta arvonsa mukaisesti. Asioiden kéasittelyn ra-
jautuminen emo- ja osallisjarjestdjen toiminnassa toissijaisille areenoille vai-
keutti muutosten aikaansaamista, mutta tata tilannetta ei pystytty projektista
kdsin muuttamaan asian tiedostamisesta huolimatta. Projektissa ei ollut voi-
maa nostaa keskeisimpia kehittdmisen ongelmia kasittelyyn isommilla aree-
noilla eikd projektitydntekijdiden ja lahiesimiesten voimin pystytty tekemaan
tarvittavia korjausliikkeita.

Projektin ohjausrakennetta on perusteltu silla, ettd projektin johtaminen halut-
tiin hajauttaa eri tasoille ja eri puolille organisaatiota ja ettd nain projektin
tydntekijat kehittdmistarpeiden substanssin parhaina asiantuntijoina ovat péaas-
seet kehittdmisprosessin omistajiksi. Tehdyilla ratkaisuilla on tietenkin hyvat
puolensa. Tilanne on johtanut ainakin projektitydntekijdiden vahvaan sitoutu-
miseen asian puolesta. Samoin kehittdmistyon sisallélliset ratkaisut ovat ol-
leet asiaa hyvin tuntevien hallinnassa. Toisaalta projektin kokemusten perus-
teella voi n&dhda, ettd ohjausrakennetta koskevat valinnat eivat ole olleet tar-
koituksenmukaisia tarvittavien muutosten aikaansaamisen kannalta.
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8.8 Johtopaatokset suhteessa
paatavoitteisiin

8.8.1 Vammaisten paihdepalvelujen kehittdaminen

1.

Projektin emojarjestét ovat toimineet Vapa-projektissa rinnakkain saman tar-
koitusperan edistamiseksi siten, ettd kukin on vastannut I&hinnd omasta osuu-
destaan ja on paattanyt suhteellisen itsendisesti siitd, mitd on osaprojektis-
saan yhteistybkumppaneiden kanssa toteuttanut.

Tama toteutusasetelman ydinkohta on ollut projektin vahvuus sikali, etta nain
on valtytty joutumasta vaikeuksiin yhteisen kehittdmiskohteen hakemisessa
ja johtamisessa. Tallainen tilanne on sopinut myds rahoitusjarjestelyihin ja
jarjestdjen tarpeisiin pitdd omaa profiilia ja sailyttdd oma erityislaatu kehitta-
misessa. Lisdksi se istuu hyvin siihen tosiasiaan, ettd vammaiset asiakas-
kuntana jakautuvat moniin erityisryhmiin, joilla on omat edunajon ja palvelu-
jen tuottamisen systeeminsa.

2.

Kehittdmisty6 tapahtui paaosin kahdella saralla:

a. osaprojektien tydssa ja

b. osaprojektien yhteisena vaikuttamistoimintana koulutuksia ja
tapahtumia jarjestamalla

Osaprojekteissa tehty kehittdmistyé painottui luonnollisesti osallisorganisaa-
tioiden tarjoamien palvelujen parantamiseen ja kohdistui l&hinnd oman asia-
kas- tai jasenkunnan tarpeisiin. Palvelujen kehittamistyéssa yritettiin toteut-
taa paljon asioita ja onnistuttiinkin ndistd huomattavassa osassa, mutta todet-
tiin myds projektin resurssien olevan kohtalaisen vahaisia asetettujen tavoit-
teiden tayttdmiseen.

Palvelujen muutostyd osoittautui huomattavasti hitaammaksi ja kiinnostus
palvelujen parannuksia kohtaan vahaisemmaksi kuin projektin alkuvaiheissa
oli odotettu. Osallisorganisaatioissa paastiin hyvaan vauhtiin, mutta tyo jai
viela kesken. Osallisorganisaatioiden ulkopuolelle ulottuvat muutokset mm.
palvelujen tarjonnassa ja niiden kéytettdvyydessa, palvelujen sisélldissa ja
palvelujen kaytén ohjauksessa ovat hyvin vahaisia.

3.

Osaprojekteissa olisi voitu toimia vahvempaa projektijohtamista kayttaen. Pro-
jektia aloitettaessa puuttui tavoitteiden saavuttamiseen tahtdava, jasentynyt
ja yhteistydn kohteet paikantava muutosten toteuttamisen toimenpideohjel-
ma, jonka osallisjarjestét olisivat hyvaksyneet ja osaltaan sitoutuneet sen to-
teuttamiseen.
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Projektin kokemusten perusteella voidaan osaprojektikohtaisen muutostyén
johtopéaatdkset tiivistda seuraavasti. Yhteistybhankkeessa tarvitaan toimiva
yhteistydrakenne, johon on sitouduttu vahvemmin osallistahojen ylin johto
mukaan lukien. Ohjausrakenteessa on huomioitava paremmin yhteisjohtami-
sen ja osallisorganisaatioiden toimintaan ankkuroitumisen haasteet. Projek-
tin pohjaksi tarvitaan yhteinen muutosstrategia eli mihin keskitytdan, mita rat-
kaisumalleja sitoudutaan edistdmaan jne. Projektin toteuttamiseksi on laadit-
tava tavoitteellinen muutosohjelma, jonka toteuttamiseen sitoudutaan ja jo-
hon panostetaan yhteistydssé seké sopivaa tydnjakoa noudattaen. Kehitta-
misty® on kohdennettava palvelujen jarjestdmisessa ja kaytdsséa todettuihin
keskeisiin pulmakohtiin.

4.

Yleisessa vaikuttamistydssa toteutettiin koulutuksia useilla paikkakunnilla ja
niihin osallistui 1ahinnd paihde- ja vammaistydn ammattilaisia seké alan kou-
lutus- ja kehittamistehtavissa toimivia. Projektien ansiosta huomattava méaara
alan ammattilaisista sai lisatietoa aiheesta, evaitad asenteiden tiedostamiseen
ja osin myo6s parempia ammatillisia valmiuksia tunnistaa vammaisten erityis-
tarpeita paihdepalvelujen tarjonnalle ja kaytdlle. Alan palvelujen kehittami-
sestd vastaavien paattdjien keskuudessa ei ollut samanlaista vaikutusta.

Projekti pystyi saamaan aiheensa kohtalaisen hyvin esille julkisuudessa ja
alan ammattilaisten tietoisuuteen paatellen projektia ja sen kokemuksia ja
asiantuntemusta kohtaan vahitellen vahvistuneesta kiinnostuksesta ja kysyn-
nasta nihkeahkon alun jalkeen.

5.

Projektin yleistavoite oli yhtenéisen ja kokonaisvaltaisen, muuhun péihde-
hoitoon ja vammaispalveluihin integroituneen vammaisten paihdehoidon pal-
veluverkoston kehittdminen”. Tama olisi mitd suurimmassa méaarin ollut paih-
de- ja vammaisasioiden asiantuntijoiden ja hoito- ja kuntoutuspalveluja tar-
joavien tahojen laaja-alaisemman yhteistyén rakentamisen kysymys. Projek-
tissa uskottiin kehittdmistyoén toteutuvan riittédvasti osaprojektien kautta. Osin
nain tapahtuikin, mutta palveluverkostoa koskeva keskeinen paamaara jai
kehittdmistydn ulkopuolelle monistakin syista.

Kuntien nakdkulman ko. palvelujen jarjestdmisvastuisina tahoina seka palve-
lujen tilaajina ja niiden maksajina olisi pitanyt tulla esille projektin kehittamis-
tydssa paljon painokkaammin. Mitd palvelujen tilaajat /maksajat tahtovat, mit-
ka kehittamistarpeet, mika laatu- ja hintataso, mita edellyttavat palvelujen tuot-
tajilta, mitd odottavat tilaaja-tuottaja -yhteistydn kehittdmiseltd? Kun kunnat
eivat olleet mukana, puuttui kehittamisyhteistyélta alueellinen kehys ja palve-
lumarkkinoiden liiketoiminnallinen realismi.

6.
Paihdepalvelujen yleisen kehittamistyén osalta voi kysya, olisiko vahvemmalla
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yhteiselld kehittdmisohjelmalla ja vahvemmilla valtuuksilla varustetulla pro-
jektilla edetty paremmin kuin nyt onnistuttiin. Saattaa olla, etta sellaisesta ei
olisi ollut tdssa projektissa apua jarjestokentdn moninaisuudesta ja hajanai-
suudesta johtuen. Onko yhteiselle ohjelmalle edellytyksid nykyisessa tilan-
teessa, jossa olennaista on esim. jarjestdjen itsendisyys, oma profiilin raken-
taminen, Kilpailu rahoituksesta ja omat erityiset asiakaskunnat? Jarjestdjen
valiset yhteisasiakkuudet tai keskindiset asiakasvirrat ovat vahaiset.

Toteutetun kaltainen I6yhasti ohjattu rinnakkaisten osaprojektien ryvés saat-
toi olla tarkoituksenmukainen téllaisessa tilanteessa. Yhteisemman kokonai-
suuden rakentaminen olisi edellyttédnyt paljon pitemmalle menevaa intressien
yhteensovittamista ja esim. keskindisen vaihdannan lisddmista palvelujen
ostoina tai kumppanuutta palveluinvestointien toteuttamisessa. Sellaisen ko-
koaminen olisi vaatinut paljon tyéta. Olisi tarvittu vahva kumppanuusjohtami-
sen rakenne, jonka saaminen toimintakykyiseksi olisi vaatinut vallan siirta-
mista yhteisille toimielimille. Olisiko jarjestbissa oltu valmiita tdhan?

7.

Osaprojekteissa ja yhteisessa vaikuttamistoiminnassa onnistuttiin suhteelli-
sen hyvin. Sen sijaan projektissa ei syntynyt kehittdmistydssa eteenpain joh-
dattavia olennaisia avauksia palvelujen kehittdmiseksi jarjestdjen laajana yh-
teistybna. Yrityksista huolimatta ei syntynyt kunnollista yhteistad kehittamis-
tydn jatko-ohjelmaa eli tdhanastisten kokemusten pohjalta yhdesséa rakennet-
tua ndkemysta siitd, miten nyt olisi hyva edeté projektin padmaaran ja tavoit-
teiden toteuttamisessa.

limeisesti palvelujen yhteiskehittamista tulisi jatkaa siten, ettd asiakas- ja ja-
senkuntansa palvelujen parantamisesta kiinnostuneet jarjestét etsivat omat
kumppaninsa ja pyrkivat juuri ndiden kanssa mahdollisuuksien mukaan to-
teuttamaan parannuksia tarkeiksi toteamissaan kohdissa. Ei siis yritettaisi laaja-
alaista yhteista kehittamisty6ta, vaan toimittaisiin tarve- ja tilannekohtaisesti
kayttdmalla pienempia ja hyvin fokusoituja projekteja huolella valikoitujen kump-
panusten kesken, jolloin kehittdmistydhoén kéaytettavilla voimavaroilla on saa-
tavissa suhteessa enemmén tuloksia aikaan. Jos taas halutaan kehittda laa-
jemmin palvelujarjestelmien kokonaisuuksia, on kuntien tai vastaavien julki-
sen hallinnon tahojen mukanaolo valttdmatonta.

8.8.2 Jarjestdjen yhteistyon lisaaminen

8.

Projektin yhteistyérakenne muodostui kaksikerroksiseksi johtuen toteutusase-
telmasta, jossa yhteistydprojektin lisdksi kullakin osaprojektilla oli omat yh-
teistybkumppaninsa ja sité varten myds yhteistyérakenteensa. Osaprojektien
yhteisty6ssa oli kaksi paaaluetta: a. koulutus, tiedotus ym. vaikuttamistyd seka
b. projektin hallinnan tarpeet ( raportointi, arviointi, mallinnus ). Osaprojektien
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kesken oli yhteistyéssé aluksi selvid vaikeuksia johtuen monista tekijoista
(mm. yhteistyéprojektin perustavat pulmat, koordinaation puutteet, intressien
erot ja yhteisen kehittdmiskohteen puuttuminen ). Projektin hallinnointia, koor-
dinaatiota ja substanssikysymysten kasittelya ja sopimista varten on vahitel-
len kehittynyt toimivammat yhteistydrakenteet. Koordinaation ja ohjausryh-
man roolit ovat olleet projektin yhteistydrakenteen epéaselvia kohtia.

9.

Projektin toteutukseen luotu yhteistybasetelma perustui suurelta osin aiem-
malle yhteistydlle ko. jarjestdjen kesken. Projektissa odotettiin paastavéan jo
alusta lahtien vahvemmin yhteiseen kehittamistyéhdn. Projektin aikana ei
kuitenkaan otettu merkittdvaa uutta askelta yhteistydssa.

Yhteistyd projektissa on henkilditynyt yhteistyérakenteiden keskiéssa toimi-
neisiin henkildihin ja on toteutunut paljolti ndiden varassa ( projektityéntekijat
ja mukana olleet esimiehet ). Osassa osaprojekteja ovat osallisorganisaatiot
sitoutuneet hyvin projektin tydhdn ja tavoitteiden saavuttamiseen, osassa taas
heikonlaisesti. Sitoutumisen vaikeus johtui osittain osallisjarjestéjen omista
tilanteista ja tdssa tapahtui joissain projekteissa huomattavaa parannusta.

10.

Yhteisprojektin hallinnointi tuotti omat vaatimuksensa ja vaikeutensa. Projek-
tin sujuvuudelle on ollut hyva se, ettd ndma saatiin suhteellisen hyvin ratkais-
tuksi. Projektin tuloksellisuuden kannalta on kuitenkin ollut valitettavaa se,
ettd jarjestéjen yhteistyd projektissa maarittyi padosin projektihallinnoinnin
kysymykseksi. Paihdepalvelujen kehittdmisessé ovat olennaisia olleet muun-
laiset yhteistybkysymykset ja niiden ratkominen jai projektissa lilan vahélle.

Emojérjestdjen yhteistyd kohdistui projektin pydrittdmiseen ja osaprojektien
valjaan ohjaamiseen eikd suuntautunut ko. asiakaskunnan palvelujen yhtei-
seen kehittdmistybhén. Emojarjestdjen yhteistyd oli liiaksi projektitydntekijoi-
den varassa, mika rajasi vahvasti sita, mita yhteistydn pulmia tai kehittdmisen
kohtia voitiin ottaa yhteisen tyéstdmisen ja ratkomisen kohteeksi.

1.

Projektin tavoitteen edistdmiseksi tehtiin tybté osaprojekteissa valittujen kump-
paneiden kanssa keskittyen tiettyihin asioihin tietyissa konteksteissa. Jarjes-
téjen kesken yhteistydtéd asian edistamiseksi tapahtui muissa yhteyksissa
vahan. Koordinaation vastuulle jai jarjestdjen yhteistyén vahvistaminen. Tama
on ollut koordinaattoriroolin valtuuksiin ja toimintamahdollisuuksiin ndhden
liian iso tehtava.

Yhteistydrakenne rakennettiin pitden silméllad eritoten vammaisten péihde-
palvelujen substanssiasioiden kasittelya ja jakamista. Toiminnan yhteisjohta-
misen tarpeet jaivat vahemmalle. Jarjestdjen johdolle ei yhteistyérakentees-
sa tullut selvaa johtamisroolia eika heitéd yhteen saattavaa areenaa. Yhteis-
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johtamisen toteutuminen on talta osin jaanyt tilannekohtaisten tapaamisten va-
raan. Tallaisenaan yhteistydrakenne on osaltaan suunnannut projektin johtami-
sessa huomiota "pieniin asioihin” palvelujen kehittdmisessa isojen ja ratkaise-
vien kysymysten sijaan.

12.

Projektia ei ole johdettu selvasti yhteistydprojektina. Ohjausryhmé on toimi-
nut laaja-alaisemman asiantuntemuksen valittajana ja toiveiden esittgjana.
Osalllisjarjestéjen toimiva johto ei ole ottanut yhdessa ja yhteista kantaa pro-
jektin toimintaan.

Esimiestaso on tavannut usein ja on sopinut hallinnoinnin jarjestelyista seka
on johtanut projektin toimintaa substanssikeskustelujen kautta, mutta on ol-
lut linjanvedoissaan pidattyvainen. Koordinaattorin rooli on maarittynyt hei-
kohkoksi. Osaprojektien tydntekijéiden keskenaéan toteuttaman yhteisohjauk-
sen varassa on ollut liian paljon projektin asioista. Se etta projektin omistajia
olivat projektin tydntekijat, rajasi vahvasti sitd, mihin huomio kohdistui, mité
kehittdmistarpeita ja ratkaisuideoita otettiin yhteisen tyéstdmisen ja ratkaise-
misen kohteeksi, mité resursseja irrotettiin tydhon ja millaisia jatkoajatuksia
tydlle tuli.

Projektissa saatujen kokemusten mukaan projektiyhteistyén sujumista auttaa
toimiva ohjausrakenne ja -mekanismit, selkeaksi sovittu koordinaation rooli
ja valtuudet paatdksenteossa, luottamusta vahvistava vuorovaikutus myoés
epavirallisissa yhteyksissé, asioiden ja pulmienkin avoin kasittely ja yhteis-
ymmarrykseen perustuva sopiminen ratkaisuista sekad selked sitoutuminen
siihen milld osuuksilla kukin on mukana ja millaisia kdytanndn panostuksia
tdma tarkoittaa. Onnistunut yhteistyérakenne tarvitsee selkean tarkoituksen
ja vastuullisia tehtavia sen edistamisessa, valtuudet paattda ja ohjata yhteis-
téd toimintakokonaisuutta koskevista asioista sekd voimavaroja hoitaa tyot.
Vapa-projektissa oli néhtavissa se, etta ilman merkittavaa tarkoitusta ja valtaa
ei yhteistydrakenne houkuttele puoleensa johtamisvoimaa.

13.

Talla projektiyhteistydlla ei ollut emojérjestdille strategista merkitysta eika joh-
don selvaa toimeksiantoa. Jarjestdille ei kehittynyt projektin myoéta yhteista
nakemysta ja tahtoa palvelujen kehittamiseen yhdessa, mika kiteytyi projektin
jalkeista kehittdmisyhteistyéta koskevien ajatusten epamaaraisyydessa.

Olennaiset ja kehittdmistydssa eteenpain johdattavat avaukset jarjestéjen
yhteistydlle paihdepalvelujen kehittdmisessa ja tuottamisessa jaivat syntymatta.
Projektissa kehitetty monitoimijamalli koskee Iahinna yhteistyéprojektin toteut-
tamisen hyvaa tapaa. Projektin mydta ei syntynyt laajempaa emojarjestojen ja
muiden osallisjarjestdjen keskinaistad yhteistydta tai yhteistyétd muiden ko.
palvelukentalld toimivien avaintahojen kanssa projektin tavoitteiden edista-
miseksi
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9. Johtopaatdkset

Monitoimijaprojekti

Taménkaltaisissa monitoimijaprojekteissa mukana olevien jarjestdjen ideolo-
gisista eroista ja organisaatioiden erityispiirteista tulisi heti projektin alussa
kdyda avointa keskustelua projektitydntekijdiden, esimiesten ja ohjausryhman
kesken. Samalla olisi syyta tarkistaa osapuolten roolit ja kirjata ne myos ylés,
jotta ne olisivat mahdollisimman hyvin kaikkien asianosaisten tiedossa. Li-
sdksi hankkeen alussa on syytd miettia, mika helpottaisi projektityéntekijoi-
den ryhmaytymista. Nailla toimilla voitaisiin vahentdd merkittavasti projektis-
sa ilmenevaa ahdistusta ja epatietoisuutta. Myds esimiesten ja jarjestéjen ylim-
man johdon sitoutuminen monitoimijahankkeeseen on tarkeaa projektin suju-
van etenemisen turvaamiseksi.

Vammaisten paihdetyén kehittaminen

Valtaosalta vammaisten asuin-, hoito- ja kuntoutumisyksikdista puuttuu edel-
leen hoitoonohjausmallit ja yhteiset toimintatavat padihdeongelmaisten asiak-
kaiden kohtaamiseen. Vapa kehitti tata varten paihdestrategian suunnitte-
lumallin, mutta edessa on viela pitka tie saada tieto ja osaaminen leviamaan
kentélle valtakunnallisesti. Mista sitten saisimme sellaisia paihdepalveluiden
toimintayksikéita ja kuntoutuslaitoksia, jotka voisivat ottaa asiakkaikseen vai-
keastikin vammaisia? Vaikeasti vammaisten katkaisuhoitokin tapahtuu usein
terveyskeskusten vuodeosastolla tai sairaaloissa eikd paihdehuollon katkai-
suhoitoyksikdissd, missa he saisivat asianmukaisemman hoidon. Tdma saa-
daan ehkd& muuttumaan, kun vammaistyontekijat oppivat tunnistamaan vam-
maisten paihdeongelman ja hoitoonohjaukset lisdantyvat. Tasta syntyy luon-
nollista painetta kehittdd vammaiset huomioonottavia paihdepalveluja.

Rakennusten peruskorjauksia tai uudisrakennuksia suunniteltaessa vammais-
ten tarpeet tulisi ottaa huomioon. Hyva suunnittelu ei valttamatta lisda kus-
tannuksia lainkaan, mutta palveluiden kaytettavyys lisdéntyy. Huomaavaisuus
ja hyva suunnittelu tekevéat palveluiden kaytén kaikille mahdolliseksi, eiké jo-
kaiselle asiakasryhmalle tarvita omia palveluita. My6s asiakkaalta itseltaan
kysymalla selvidd moni asia. Tahan tuo apua ja oivallusta palveluiden saa-
vutettavuusmalli, josta iimenee, kuinka pienistd muutoksista usein on kyse
ja kuinka ammattilaiset voivat ndissé asioissa auttaa. Paihdetydntekijat ovat
ehkd kohdanneet vammaisia tyéssdan aarimmaisen harvoin, jos koskaan.
Siksi tietoa, rohkeutta ja ennakkoluulottomuutta tarvitaan. Toisaalta asiakkai-
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na on saattanut olla vammaisia henkil6ita, mutta heidén erityistarpeisiinsa ei
ole kiinnitetty mitdadn huomiota. Kaytetyt hoitomenetelmat eivat valttamatta
ole soveltuneet heille ja hoidon tulos on karsinyt. Téhén Vapa-projekti loi evaita
ja tyovalineita.

Vastaavasti vammaistyontekijéilla on ollut vaikeuksia paihdeongelmaisen koh-
taamisessa ja paihdeasioiden puheeksi ottamisessa puhumattakaan asiak-
kaan hoitoonohjauksesta. Tahan erityisesti koulutusmalli tuo evéaitd samoin
kun vammaisten kuntoutuslaitoksissa kehitetty paihteettéman vammaiskun-
toutuksen malli.

Jatkuvuuden takaamiseksi esimerkiksi Kalliolan johtoryhmé& nimesi eri ty6-
ryhmille vastuuhenkil6t, joille jarjestettiin koulutusta: materiaalista vastaaville
aineiston kaytosta ja atk-vastaaville tiedonhallinnasta ja tietotekniikasta, jon-
ka tuloksena atk-vastaavat tuottivat klinikoille ndkévammaisuuden huomioi-
vat toimintaohjeet.

Eras ryhma, joka koko projektin aikana jai vaille suurempaa huomiota, oli omai-
set ja laheiset. Mybskaan laheisia ei tule unohtaa. ltse vammaisuus voi olla
sellainen asia, johon ldheisten on ollut vaikea sopeutua ja jota heidan on ollut
vaikea hyvaksyé. Jos mukaan tulee vield pdihdeongelma, tilanne saattaa muo-
dostua kestamattdmaksi. Laheiset tarvitsevat tukea ja rohkaisua, jotta he roh-
kenevat hakea apua ongelmiin. Vammainen henkilé voi olla myds itse paih-
deongelmaisen laheinen — my6s heidan palvelujaan tulee kehittaa.

Vapa-projektin jalkeenkin vammaisten paihdeongelmat ja hoidon tarpeet tu-
lee jatkuvasti pitdd esilla. Ne, jotka apua tarvitsevat, eivét sitd hae, ennen
kuin itse kokevat paihteet ongelmaksi. Paihderiippuvuutta koskevaan tietoon
asianomainen ei valttamatta kiinnitd ennen tatéd mitdan huomiota. Asian esilla
pitaminen on tarkedd myos siksi, etté alalle tulee jatkuvasti uutta henkilokun-
taa. Toivottavasti tulevaisuudessa sosiaali- ja terveydenhoitoalan oppilaitok-
sissa vammaisten paihdeteema sisaltyy jo perusopetukseen eikd niin, etta
paihteitd ja vammaisuutta késitelldén taysin erillisind kokonaisuuksina.

Pitaisiko sitten perustaa omia yksikéita erityisryhmille vai tulisiko palvelut saada
yleisten palveluiden piiristd? Tama ei ole oleellinen kysymys, vaan tarkeinta
on paihde- ja vammaispalvelujarjestelmien yhdistdminen asiakkaan palvelu-
tarvetta vastaavaksi verkostoksi ja kokonaisuudeksi.
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10. Suositukset

1. Paihdejarjestbissa ja muissa paihdepalveluja tuottavissa organisaatiois-
sa koulutusohjelmiin tulee sisaltyda vammaisten paihdetyon erityiskysy-
mykset.

2. Vammaisjarjestdissa ja muissa vammaispalveluja tuottavissa organisaati-
oissa koulutusohjelmiin tulee sisaltya paihdetydn asiantuntijuuden kehit-
taminen.

3. Esteettomyys- ja saavutettavuuskysymykset tulisi huomioida uusia tiloja
rakennettaessa seké vanhoja korjattaessa.

4. Hoitomateriaalien saavutettavuuteen tulee kiinnittéda erityistd huomiota.
Materiaalien tulisi olla saatavilla hyvalla yleiskielella tai selkokielella seka
sahkdisessa muodossa.

5. Asiakkaiden yksildllisen toimintakyvyn tukeminen tulee huomioida hoitoa
suunniteltaessa ja toteutettaessa.

6. Vammaiskuntoutuksen aikana havaitut paihdeongelmat tulee kytkea osak-
si kokonaiskuntoutusta ja jarjestdd hoito yhteistydssa paihdepalveluiden
kanssa.

7. Vammaispalveluorganisaatioissa tulee olla paihdestrategia.

8. Laheis- ja vertaistuen kehittdminen vammaisten paihdetyéssa edesaut-
taa toipumista.
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11. Loppusanat

Yhteenveto

A-klinikkasaatio kehitti kuurojen paihdetydté kouluttamalla kuurojen kanssa
tydskentelevéd henkildkuntaa kolmivaiheisessa koulutusprosessissa. Koulu-
tusprosessin myéta syntyi Kouluttavan opas ja viittomakielisia www-sivustoja
Paihdelinkkiin. Koulutusprosessista syntyi malli, jota voidaan hy6dyntéda
mink& tahansa vammaryhman henkiléston paihdekoulutuksessa. Osaprojek-
tissa toimi yksi projektitydntekija, mutta kouluttajan palveluita ostettiin A-kli-
nikkasaation Hietalinnayhteisén koulutusyksikén kouluttajilta. Osahanke teki
yhteisty6td Kuurojen Liiton sekd Kuurojen palvelusaation kanssa.

Projektin paattyessa osahanke jatkaa vield toiminnan juurruttamista ja toimii
oman jarjesténséa yhdyshenkiléna |. Vapa-vastaavana. Mahdollinen seuraava
kansainvélinen laajentuma on Vendgjalle suuntautuva ns. Pietarin Vapa, joka
on jatkoa Pietarin kuurojen kanssa alkaneelle yhteistydlle.

Helsingin Diakonissalaitoksen tyén tuloksena syntyi katkaisuhoitoyksikké
vaikeasti vammaisille. Siitéd kanavoitui tarve perustaa pdihdeongelmaisille
vammaisille oma asumispalveluyksikkd, mika toteutettiin kevaalla 2003.
Varsinaista aivo- ja selkdydinvammaisten paihdety6ta kehitettiin Invalidiliiton
Képylan kuntoutuskeskuksessa. Kehittamistydn tuloksena syntyi paihteetto-
man vammaiskuntoutuksen malli. Mallissa kuvataan sitd, miten paihdeasi-
at saadaan osaksi vammaisten kokonaiskuntoutusta ja kuinka paihdehoito
siséltyy jatkokuntoutukseen. Osahankkeessa toimi kaksi projektitydntekijaa
kesdaan 2002 saakka, jonka jélkeen hankkeessa jatkoi yksi tydntekija. Osa-
hanke teki yhteisty6ta Aivovammaliiton ja Invalidiliton kanssa. Toiminta jat-
kuu Invalidiliton Kapylan kuntoutuskeskuksessa siten, ettd hoidontarpeen
arviointi hankitaan Kurvin huumepoliklinikalta ja Helsingin Diakonissalaitok-
sen projektitydntekija toimii toistaiseksi Vapa-vastaavana.

Kalliolan Setlementin osahanke kehitti Kalliolan klinikoiden paihdepalveluita
nako- ja naké-kuulovammaisille soveltuvammiksi. Hankkeen aikana Kalliolan
klinikoiden paihdehoidon yksikéissa tehtiin tilojen muutoskartoitukset, minka
jalkeen hankittiin rahoitus ja muutostyét toteutettiin projektin loppupuolella.
Paihde- ja vammaistyontekijdiden osaamista lisattiin koulutuksella ja ohjauk-
sella. Kalliolan klinikoiden paihdepalveluissa kaytettdva materiaali muokat-
tiin ndkdvammaisten asiakkaiden tarpeisiin soveltuvaksi, joko pistekirjoituk-
seksi, suuraakkosiksi, tietokoneen lukuohjelmaan puhesyntetisaattorin luet-
tavaksi tai danitteeksi. Osaprojektissa laajennettiin kaikille soveltuvien, saa-
vutettavien ja esteettdémien paihdepalvelujen kasitettd DfA-ajattelun (Design
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for All) mukaisesti. Osahankkeen kehittamistydn tuloksena syntyi saavutet-
tavat paihdepalvelut -malli, johon kiinteasti liittyi my6s paihdetydntekijdille
suunnattu pdihdetydntekijéiden saavutettavuuskoulutus. Osahankkees-
sa tydskenteli kaksi projektitydntekijad. Yhteistyéta tehtiin Nakdvammaisten
Keskusliiton sekda Suomen Kuurosokeiden kanssa.

Kalliola ja Nakévammaisten keskusliiton tiedonhallintapalvelu jatkavat paih-
deaiheista keskustelupalstaa projektin paatyttyakin. Hankkeen aikana pals-
tan asiantuntijajasenina toimivat projektityéntekijat ja projektin jalkeen asian-
tuntijaksi nimettiin Kalliolan kehittdmisyksikdn johtaja.

Sininauhaliiton osahanke keskittyi projektin alussa kehittdmaan ryhma- ja lei-
ritoimintamalleja kehitys- ja liikuntavammaisille. Tydntekijan vaihduttua syk-
sylla 2003 tydé kohdentui paihdestrategiamallin kehittdmiseen. Mallissa luo-
tiin ohjeet vammaispalveluorganisaation paihdestrategian tekemiseen, joten
mallin avulla vammaispalveluja tuottavat yksikét voivat luoda oman paihdest-
rategian. Kehittamistydn pilottina toimi vammaisille asumispalveluita tuottava
ASPA-saatio. Osahanke toteutti myds laajan kehitysvamma-alan tyénteki-
Joille suunnatun kyselyn seka julkaisi Selvésti tuettu -nimisen Kirjan. Kirjas-
sa pohditaan kehitysvammaisten riippuvuusongelmia eri ndkdkulmista. Lisaksi
osaprojekti tuotti yndessa Kehitysvammaliiton kanssa vernerit.net -internet-
sivuille tietopankin. Osahankkeessa toimi yksi projektitydntekija. Yhteistyo-
ta tehtiin Kehitysvammaliiton, Kehitysvammaisten Tukiliiton, Invalidiliiton seka
Asumispalvelusaatio ASPAn kanssa. My6s Sininauhaliiton osaprojektin tydn-
tekija jatkaa tyétad vuoden 2005 loppuun ja keskittyy ASPAN toimintayksikko-
kohtaisten paihdestrategioiden kehittdmiseen.

Vaikuttamistyo

Hankkeen aikana vaikutettin mm. paihdepalveluiden laatusuosituksiin, laa-
tuarviolomakkeisiin seka pisteytysmalliin. Taman lisdksi hanke vaikutti Invali-
diliton terveyspoliittiseen ohjelmaan, Suomen evankelisluterilaisen kirkon vam-
maispoliittiseen Kirkko Kaikille -ohjelmaan, seka Stakesin Neuvoa-antavat -
nettisivujen hoitopaikkatietokannan rakenteen uudistamiseen.

Hanke toteutti Eurooppalaisen vammaisten vuoden merkeissd (2003) kym-
menen paikkakunnan seminaarikiertueen yhdessa laaninhallitusten ja kunti-
en kanssa. Projektin viimeisena toimintavuonna jarjestettiin paihdetydnteki-
jéiden saavutettavuuskoulutuksen lisdksi kaksi Asuminen, péihteet ja vam-
maisuus -seminaaria Stakesin ja ASPA-saation kanssa.

Projekti tuotti julkaisun Nakyvdmpi, kuuluvampi pdihdehoito, ndkékulmia vam-
maisten péihdetydhdn sekd kaksiosaisen Nédkyvét kuuluvat ja saavutettavat
pdihdepalvelut — malleja vammaisten pédihdetydn kehittdmiseen, Osa 1 ja Osa
2. Osa 2 julkaistaan kevaan 2005 aikana.
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Hankkeen koordinaatiotoiminnan paatyttya Vapa-projekti jatkaa ty6été kahden
tydntekijan voimin. Vammais- ja paihdejarjestdjen yhteistydn tuloksena Sini-
nauhaliitto sai Raha-automaattiyhdistykseltd kohdennetun toiminta-avustuk-
sen Vapan valtakunnalliset tukipalvelut -toiminnalle, jossa ty6épari jatkaa pro-
jektin tyoén juurruttamista. Tukipalveluiden tehtdvana on koota ns. Vapa-vas-
taavaverkosto seké aihealuetta kasittava tietopankki.

Kiitokset

Vapa-tiimi: Marja Merikallio, Seija Savolainen, Heidi Eriksson, Arja Talja, Tero
Hintsa ja Eija Kilgast kiittavat lampimasti Teitd kaikkia yhteistydkumppaneita
ja tyétdmme tukeneita. On ollut ilo tehda tata uraa uurtavaa ty6ta Teidan kans-
sanne. Toivomme, ettd tydémme tulokset viimekadessa tulevat niiden vam-
maisten ihmisten hyédyksi, joiden palveluita olemme olleet tdssé hankkeessa
kehittdmassa. On ollut hienoa tehda taté tyéta tdssa upeassa tiimissa.

Erityiskiitokset hankeemme arvioijalle, konsultoijalle ja tydnohjaajalle Paavo
Viirkorvelle.

Vapa-tiimin sanoin: Kerran tyduransa aikana saa kokea téllaisen tydtoveruu-
den! Toivottavasti se on Teilla vieléd edessapain!
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Liite 1.

Vammaisten padihdepalveluiden kehittamisprojekti valtakunnallinen
ohjausryhma

Vammaisten péaihdepalveluiden kehittdmisprojektin valtakunnallisessa ohjausryh-
massa oli seuraava kokoonpano, suluissa aiemmin edustaneet henkilét. Hankkeen
aluksi ryhméasta kaytettiin nimea johtoryhma, mutta kevaalla 2003 se muutettiin oh-
jausryhmaéksi:

Puheenjohtaja:
Kalle Kénkkéla, toiminnanjohtaja, Kynnys ry
(aiemmin valtakunnallisen vammaisneuvoston paasihteeri)

Varapuheenjohtaja:
Jorma Soini, toimitusjohtaja, Sininauhasaatié

Raha-automaattiyhdistyksen kummit:
Raimo Viiansuo, Jorma Kaakkuriniemi ja Anita Hamalainen
(Veli-Pekka Sinervuo)

Vantaan kaupunki
Eeva-Maija Lamminen, tupakkaklinikan ohjaaja (Erkki Paukkonen)

Kehitysvammaliitto
Veli-Pekka Sinervuo, toiminnanjohtaja

Stakes
Anneli Pienimé&ki, erikoissuunnittelija (Kirsimarja Raitasalo, Pia Romppanen)

Kirkkohallitus
Ari Suutarla, kirkon vammaistyon sihteeri

A-klinikkasaatio
Ari Saarto, kehittamispaallikkd

Helsingin Diakonissalaitos
Pekka Tuomola, huume- ja mielenterveystydn sektorijohtaja

Kalliolan Kannatusyhdistys ry
Timo Lemmetyinen, toiminnanjohtaja

Sininauhaliitto
Elena Rokala, kehitysjohtaja (Kati-Pupita Mattila, Risto Kajaste)



Liite 2.

Vammaisten paihdepalveluiden kehittamisprojektin projektityénte-
kijoiden ldhiesimiehet, arvioijat sekd Vapa-mallien vammaiserityi-
sen osion suunnittelutyéryhma:

Lahiesimiehet:
A-klinikkasaatio
Ari Saarto, kehittamispaallikkd

Helsingin Diakonissalaitos
Minna Nummi, diakonia- ja sosiaalitoimen kehittdmis- ja hallintop&allikkd
(Jussi Suojasalmi, Timo Mutalahti)

Kalliolan Kannatusyhdistys ry
Matti Rajaméaki, kehittdmisyksikén johtaja
Jyrki Lausvaara, sosiaalityéntekija

Sininauhaliitto
Elena Rokala, kehitysjohtaja
(Kati-Pupita Mattila, Risto Kajaste)

Hankkeen arvioijat:

Anne-Mari Laukkanen Turun yliopisto,1.9.2001 — 20.8.2002
Olavi Aarnio, Sininauhaliitto 1.8.2002 — 14.2.2004

Paavo Viirkorpi 1.6.2004 — 28.2.2005

Vapan mallien vammaiserityisen osion asiantuntijaryhma:
Mirjami Hagman (Inna-Mari Sipild) Autismi- ja Aspergeliitto
Jaana Vakkala, Ndkévammaisten keskusliitto

Saila Antikainen-Ollila, Aivovammaliitto

Irma Roénkké-Levola, Kuurojen Liitto

Pia Henttonen, Kehitysvammaisten tukiliitto

Tarja Honkanen, Invalidiliitto

Eija Kilgast, Sininauhaliitto



Liite 3.

A-klinikkasaation hankkeeseen liittyneet tyéryhmat

Osaprojektin koulutustyéryhma:

Heli Berg

Maritta Heikkila, sosiaalitydntekija Tyokeskus Sampola
Airi Karpanen, projektikoordinaattori, Kuurojen Liitto
Laura Lintukangas, nuorisosihteeri Kuurojen Liitto
Tuija Luoto, opistosihteeri, Kuurojen kansanopisto
Ritva Sandelin, sosiaalityéntekija, Palvelukeskus Avik
Marja Merikallio, projektisuunnittelija, A-klinikkasaatit
Tarja Muteli, johtaja Palvelukeskus Avik

Irma Rénkké-Levola, yksikdnpaallikkd, Kuurojen Liitto
Ari Terava, kouluttaja, Hietalinna-yhteis6

Pietari-projektin johtoryhma:

Kuurojen Liitto: Heimo Liimatainen, erityisasiantuntija,
Laura Lintukangas, nuorisosihteeri

Seppo Mertanen, kuntoutussihteeri,

Pekka Mikkola, apulaisjohtaja ja

Juha Oksanen, jarjestosihteeri

Sininauhaliitto: Juhani Haveri, projektityéntekija

ja Eija Kilgast, projektikoordinaattori

A-klinikkasaatié: Marja Merikallio, projektisuunnittelija
ja Ari Saarto, kehittdmispaallikkd

Paihdelinkin viittomakielisten sivustojen tekijat:

Lotta Lehmusvaara, projektikoordinaattori A-klinikkasaatio
Marja Merikallio, projektisuunnittelija A-klinikkasaatio
Heikki Ollikainen, projektikoordinaattori A-klinikkasaatio
Tarja Sandholm, toimitusjohtaja Prosign



Liite 4.

Helsingin Diakonissalaitoksen osaprojektin tyéryhmat

Aivovammaliitto ry:n ja Aivovammaliiton Padkaupunkiseudun Klubitalon asiak-
kaat seka henkilékunta ovat olleet aktiivisia projektiin vaikuttajia.

Invalidiliiton Kapyldan kuntoutuskeskuksen tukiryhma
Eija Ahoniemi, osaston ylilaakéari

Hannu Alaranta, ylilaakéari

Riitta Hietanen, osastonhoitaja

Milja Jarvela

Ritva Jarvinen, ylihoitaja

Matti Koikkalainen, kuntoutussosiaalitydntekija
Sanna Koskinen, vastaava psykologi

Vesa Nordberg, sairaanhoitaja

Riitta Passi, osastonhoitaja

Riikka Rajala, sairaanhoitaja

Mirja Rantala, vastaava kuntoutussosiaalitydntekija
Heli Tiainen, psykologi

Jukka Turkka, osaston ylilaékari

Helsingin Diakonissalaitoksen edustajat:

Seija Savolainen projektitydntekija (Eeva Ahokas)
Minna Nummi, kehittdmis- ja hallintopaallikk&
(Jussi Suojasalmi, Timo Mutalahti)

Invalidiliiton Kapyldan kuntoutuskeskuksen ’tyérukkasen” jasenet:
Heli Ervelius-Jarvinen, sairaanhoitaja

Heidi Korpela, sairaanhoitaja

Katja Mattila, sairaanhoitaja

Vesa Norberg, sairaanhoitaja

Riikka Rajala, sairaanhoitaja

Minna Ristim&ki, perushoitaja

Ritva Jarvinen, ylihoitaja

Liisa Leppanen, apulaisosastonhoitaja

Eeva-Maija Hokkinen, kuntoutussuunnittelija

seka vertaiskuntoutujat ovat vaikuttaneet projektin tuotoksiin.

Yksil6- ja ryhméatyonohjausta on annettu:

A-klinikkasaation Kettutien A-poliklinikan, Helsingin Aids-tukikeskuksen, Helsingin
kaupungin erityissosiaalitoimiston tukikotien (Hermanni-koti, Lauttasaari, Pakila, Pih-
lajamaki, Pukinmaki), ORTON Keskuspuiston ammattiopiston ja Palvelukoti Joen-
ranta Oy:n henkildkunnille.

Tyénohjaajana projektissa on toiminut Sirpa Paimio, tyénohjaaja, kriisi- ja trauma-
psykoterapeutti.



Liite 5.

Kalliolan Kannatusyhdistys ry:n osaprojektin tyéryhmat

Kalliolan osaprojektin ohjausryhmaén jasenet:
Nakdvammaisten Keskusliitto

Kuntoutusjohtaja Teuvo Ruposella

(Riitta Hartikainen, Milja Elomaa)

Myllyhoitoyhdistys
Kouluttaja Matti Nokelainen

Kirkkohallitus
Vammaistyodnsihteeri Ari Suutarla

Kalliolan Nurmijarven Klinikat
Sosiaalitydntekija Jyrki Lausvaara

Kalliolan Avohoitoklinikat
Johtaja Matti Rajamaki
seka projektiydntekijat Arja Talja ja Heidi Eriksson



Liite 6.

Sininauhaliiton ohjaus- ja yhteistyéryhmat

Osaprojektin ohjausryhma (-2.11.2003):

Liisa Saarnivaara-Soini, psykologi, Kalliom&en puolimatkan koti
Riitta Pakaslahti, kehittamispaallikkd, Elaméantapaliitto

Heikki Seppélé, johtava kouluttaja, Kehitysvammaliitto

Risto Kajaste, apulaistoiminnanjohtaja, Sininauhaliitto

Sari Kokko, asumispalveluvastaava, Suomen CP-liitto

Tarja Sédergard, projektityontekija, Sininauhaliitto

Ohjausryhma (3.11.2003-)

Liisa Saarnivaara-Soini, psykologi, Kalliom&en puolimatkan Koti
Riitta Pakaslahti, kehittamispaallikkd, Eldamantapaliitto

Elena Rokala, kehitysjohtaja, Sininauhaliitto, (Risto Kajaste)
Tomi Kaasinen, asumispalveluvastaava, Suomen CP-liitto
Elisa Mikkola, toiminnanjohtaja, Kehitysvammatuki 57

Pia Henttonen, projektisuunnittelija, Kehitysvammaistentukiliitto
Gunn Eriksson. psykologi, Karkulla Samkommun

Tero Hintsa, projektityéntekija, Sininauhaliitto

Lahden taustaryhma (2001-2002)

Jukka Suomilammi, Eldmantapaliitto

Seija Leino, Elamantapaliitto

Ritva Jokela, Lahden seudun invalidit ry

Matti Ahokas, Lahden evl.seurakunta

Merja Jaatinen, Lahden kaupunki

Hely Streng, Invalidiliiton sopeutumisvalmennuskeskus
Jari Turku, Suomen CP-liitto

Timo Ré&iha, Lahden Kontaktikoti

Markku Kolehmainen, Lahden Sininauha

Sinikka Siltavuori, Lahden A-klinikka

Lahden seudun invalidit ry:n edustaja

Kaarina Oksalahti, Invalidiliiton palvelutalo

Tarja Sédergard, projektityontekija, Sininauhaliitto

Tampereen taustaryhma:

Rongan-kodin edustaja

Anna-Maija Soukka, Tampereen kaupunki
Marjanne Makinen, Tampereen A-klinikka

Elina Ahonen, Pirkanmaan Sininauha

Veijo Nikkanen, Kehitysvammaisten tukiliitto
Marja-Liisa Vahtera, Kehitysvammaliitto

Hannu Lundberg, Tampereen seurakunta

Tarja Sédergard, projektityontekija, Sininauhaliitto



Selvisti tuettu -kirjan tekijat:

Timo Vaisdnen, aluejohtaja, A-klinikkasaatié/Kouvolan A-klinikkatoimi
Liisa Putkonen, A-klinikkasaatio/Salon A-klinikkatoimi,
Rolle-tydntekija/sosiaaliterapeutti

Tiina Uusi-Kartano, A-klinikkasaatio/Salon A-klinikkatoimi,
Rolle-tydntekija/sosiaaliterapeutti),

Raija Koskinen, Kehitysvammaisten Palvelus&atio

Mika Lemettinen, Suvanto hoito- ja kuntoutusyksikk&/Vaalijalan
kuntoutuskeskus,

Tuula Anttila, Helsingin kaupunki / Sosiaalivirasto/Metsapuron asuntola
Sanna-Maria Haapamaki, Metsapuron asuntola

Liisa Norilo, Metsapuron asuntola

Petri Pasanen, Metsdpuron asuntola

Riku Ruuskanen, Metsapuron asuntola

Hannu Salonpaa, Metsapuron asuntola

Seppo Suoknuuti, Metsapuron asuntola

Mikko Rantala, Metsapuron asuntola

Tuula Huurresalo, Sininauhaliitto

Terttu Hauhia, graafikko

Tero Hintsa, projektitydntekija Sininauhaliitto

sekad Merja ja Helena.

Projektityontekijan tyénohjaus:
Teemu Tiensuu, YTM, tydénohjaaja, Vastaava sosiaalitydntekija.



Im memoriam

OLAVI AARNIO

Vapa-projektin toinen koordinaattori ja toinen arvioija
Olavi Aarnio menehtyi vakavan sairauden johdosta
ystavanpaivana 14.2.2004.

Vapa-projektin tyéntekijat muistavat ilolla Olavia = Ollia, joka
johdatteli Vapa-projektin tyéntekijoita vammaisten vuoden
merkeissa "Vapalaansilla” halki Suomen.

Olauvi tiivisti Vapa-projektin toiminnantasot
viiteen ulottuvuuteen:

1. Kohderyhman palveluiden kehittdminen

2. Vammais- ja paihdetyontekijdiden osaamisen lisdaminen

3. Vammais- ja paihdejarjestdjen / sektoreiden palvelutarjonnan
monipuolistaminen

Kansallisen vaikuttamisen taso

Kansainvélisen tiedon vaihto
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