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Opinndytetyon tarkoituksena oli kartoittaa ja dokumentoida Tampereen
Kehitysvammaisten Tuki ry:n tilapaishoidon viikonloppuleirien asiakastyy-
tyvaisyytta ja vaikuttavuutta toiminnan kehittamista varten. Toive tutki-
muksesta tuli opinnaytetyon toimeksiantajalta, Tampereen Kehitysvam-
maisten Tuki ry:lta. Tutkimuksessa haluttiin saada esiin asiakasperheiden
kokemukset viikonloppuleireista ja heidan toiveitaan siita, kuinka heidan
nakokulmastaan leiritoimintaa tulisi kehittaa.

Teoreettinen viitekehys opinnaytetydlle muodostui kehitysvammaisuu-
desta, tilapdishoidosta, omaishoidosta seka asiakaslahtdisyydesta. Opin-
ndytetyon tutkimuksellisessa osuudessa kohdejoukkona olivat lyhytaikais-
hoidon viikonloppuleireja vuosina 2015-2017 kayttdaneet asiakasperheet.
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The purpose of this thesis was to examine weekend camps organised as a
temporary care service by The Tampere Association for Persons with Intel-
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1

JOHDANTO

Tilapaishoito on palvelua, joka vastaa lyhytaikaiseen hoidontarpeeseen ja
tulee usein kyseeseen omaishoitajan vapaiden aikana. Tilapadishoitoa voi-
daan jarjestaa perhehoitona, perhelomituksena, lyhyina jaksoina asumis-
yksikdissa tai muussa soveltuvassa paikassa. Tilapdishoitopaikkaa valitessa
tulee ottaa huomioon asiakkaan toiveet ja tarpeet asiakaslain mukaisesti.
(Kehitysvammaisten Tukiliitto ry n.d.) Tilapdishoitoa tarjoavat niin julkisen,
yksityisen kuin kolmannen sektorin toimijat.

Sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden kayttdjia nimitetaan asiakkaiksi,
mika luo kuvaa lisddntyneista valinnan ja vaikuttamisen mahdollisuuksista,
asiakaslahtoisesta toiminnasta ja laadukkaista palveluista. Kdytannossa ak-
tiivinen asiakkuus ei kuitenkaan sovellu kaikkiin sote-palveluihin. (Valkama
2010, 77-79.) Ero asiakaslahtoisyydessa ja asiakaskeskeisyydessa on siing,
ettd asiakaslahtoisyydessa asiakas ndahddan oman eldamansa asiantunti-
jana, jonka voimavaroja hyédynnetaan palveluiden toteuttamisessa ja ke-
hittamisessa. Toiminta on asiakaslahtoista vasta, kun se on toteutettu yh-
dessa asiakkaan kanssa, ei vain asiakasta varten. (Jalava & Virtanen 1996,
41-43))

Opinndytetyot on toteutettu tyoelamalahtdisesti yhdessa Tampereen Kehi-
tysvammaisten Tuki ry:n kanssa, josta aihe on saatu. Tampereen Kehitys-
vammaisten Tuki ry toimii kehitysvammaisten henkildiden ja heidan laheis-
tensa oikeuksienvalvonta- ja tukiyhdistyksend seka tuottaa monipuolista
toimintaa kohderyhmalle. Yhdistyksen jarjestamat viikonloppuleirit
omassa kodikkaassa ja maalaisymparistossa sijaitsevassa leirikeskuksessa
tarjoavat omaishoitajille lakisaateisia vapaapaivia. Viikonloppuleirit tuote-
taan Tampereen kaupungin myontamalla avustuksella.

Opinndytetyon tarkoituksena on selvittdad asiakasperheiden kokemuksia
Tampereen Kehitysvammaisten Tuki ry:n lyhytaikaishoidon viikonloppulei-
reistd. Tutkimuksen avulla pyritdan selvittdmaan myos sitd, miten viikon-
loppuleiritoimintaa tulisi kehittaa asiakasperheiden nakokulmasta. Lyhyt-
aikaishoidon viikonloppuleirien asiakastyytyvaisyytta ei ole aikaisemmin
kartoitettu tassa laajuudessa, joten opinndytetyon aihe on tarpeellinen ja
ajankohtainen. Opinndytetyo on tapaustutkimus, jonka aineisto on keratty
lomakekyselylla viikonloppuleireja kayttavilta perheilta. Aineisto on kasi-
telty laadullisesti, joskin kysely on tuonut kasittelyyn myos maarallisen tut-
kimuksen piirteita.

Opinnaytetyon aihe on innostava ja ldheinen, silld olen tekemisissa yhdis-
tyksen kanssa paitsi opinnaytetyon tekijand myos ohjaajana yhdistyksen
kerho- ja leiritoiminnassa.



2 TUTKIMUKSEN LAHTOKOHDAT

Tassa luvussa kasitelldadn opinndytetyon tavoitetta ja tarkoitusta. Luvussa
taustoitetaan kolmannen sektorin asemaa julkisissa hankinnoissa, milla on
olennainen merkitys tilapaishoidon tuottamiselle, kehittamiselle ja jatku-
vuudelle jarjestoissa. Lisdksi esitellaan Tampereen Kehitysvammaisten
Tuki ry, joka oli opinnaytetydn toimeksiantajana.

2.1 Tutkimuksen tavoite ja tarkoitus

Opinndytetyon tavoitteena oli kartoittaa ja dokumentoida Tampereen Ke-
hitysvammaisten Tuki ry:n tuottaman lyhytaikaisen ymparivuorokautisen
leirimuotoisen tilapaishoidon eli lyhytaikaishoidon viikonloppuleirien asia-
kastyytyvaisyytta asiakasperheissa. Tutkimuksen tavoitteena oli selvittaa
asiakasperheiden kokemuksia viikonloppuleireista ja saada ndin dokumen-
toitua tietopohjaa toiminnan kehittamiselle. Erityisesti toimeksiantajan ja
koko jarjestokentan nakokulmasta olisi myds merkityksellista, jos tutki-
muksen avulla saataisiin selvitettya, onko yhdistyksen tuottamalla tilapais-
hoidolla jokin lisdarvo verrattuna suurten yritysten tuottamaan palveluun.

Ajatus ja tarve tutkimukselle ldhtivat Tampereen Kehitysvammaisten Tuki

ry:Ita. Lyhytaikaishoidon viikonloppuleirien asiakastyytyvaisyytta ei ole ai-

kaisemmin tutkittu kyselyn avulla, joten tutkimuksen toteutus oli paikal-

laan. Tutkimuskysymyksina opinndytetydssa olivat:

e Miten asiakasperheet kokevat Tampereen Kehitysvammaisten Tuki
ry:n lyhytaikaishoidon viikonloppuleiritoiminnan?

e Kuinka toimintaa tulisi kehittda asiakasperheiden nakokulmasta?

Tutkimuksessa toteutettiin kysely, jolla pyrittiin selvittdmaan vastauksia
tutkimuskysymyksiin. Kyselytutkimus koskee ainoastaan Tampereen Kehi-
tysvammaisten Tuki ry:n tilapdishoidon viikonloppuleirien kayttdjia. Kyse-
lyn kohdejoukko rajattiin vuosina 2015-2017 palvelua kayttaneisiin asia-
kasperheisiin. Opinndytetyon aihe on ajankohtainen myos siksi, etta jarjes-
tojen tulevaisuus palvelujen jarjestdjana on epavarma sote-uudistuksen
myota tulevissa muutoksissa. Opinnaytetyolla on myds yleista merkitysta
sen tuodessa tietoa aihealueesta, jota ei ole tutkittu viela paljoa.

2.2 Kolmas sektori ja kilpailutus

Suomalainen sosiaali- ja terveysjarjestokenttd on erittdin moninainen ja
jarjestaytynyt. Toimintaa tapahtuu seka valtakunnallisesti, alueellisesti
ettd paikallisesti. Sote-alalla toimii valtakunnallisesti noin 200 jarjest6a,
joilla on noin 300 piiriyhdistysta ja yli 8000 paikallisyhdistysta. Kaikkiaan
suomessa on noin 136 000 rekisteroitya yhdistysta. (Soste 2012, 5.)



Sosiaali- ja terveysjarjestoiden jasenind, toimijoina ja palveluiden kaytta-
jind on usein hankalissa elamantilanteissa eldvia henkildita. Sote-alan jar-
jestoiden toimintaan osallistuu melkein miljoona suomalaista, jotka anta-
vat osaamistaan ja aikaansa toimintaan. Jarjestot tuottavat palveluita,
joita muut tahot eivat useinkaan tuota ja joita ei muutoin saa. (Soste 2012,
4.)

Sosiaali- ja terveysjarjestot ovat merkittavassa roolissa palveluiden tuotta-
jana seka palvelumuotojen kehittdjana. Vuonna 2008 jarjestot tuottivat
noin 16 prosenttia sosiaalipalveluista ja 4 prosenttia terveyspalveluista
kustannuksilla mitaten. Yksityisista sosiaalipalveluiden toimintayksikoista
jarjestdjen osuus on yli kolmannes. Joissain sosiaalipalveluissa jarjestot
ovat avainasemassa. Viime vuosina jarjestot ovat joutuneet vaikeuksiin
palveluiden tuottajana: jarjestot ovat vahentaneet palveluitaan, palvelu-
yksikoitdaan seka kdaynnistaneet aikaisempaa vahemman uusia palvelumuo-
toja. Ongelmia aiheuttavat verottajan tulkinnat elinkeinotoiminnasta seka
kilpailutuskaytannot ja hankintakriteerit. (Soste 2012, 12.)

Yhdistykset kokoavat ihmisia yhteen seka tarjoavat paikallisesti tukea, pal-
veluita seka harrastus- ja osallistumismahdollisuuksia. Virkistysmahdolli-
suuksien tarjoaminen, vapaaehtoistoiminta seka vertaistuki ovat paikallis-
ten yhdistysten toiminnan ydinta. Toiminta yllapitaa ihmisten toimintaky-
kya seka ehkdisee ongelmien syntymista. Julkiseen ilmapiiriin ja paattajiin
vaikuttaminen on tarkeaa. Joillekin paikallisyhdistyksille palveluiden tuot-
taminen, hankkeet seka koulutus ovat keskeisessa osassa toimintaa. (Soste
2012, 9.)

Sosiaali- ja terveysjarjestOjen tarkeda yhteiskunnallista merkitysta sosiaa-
lipalveluiden tuottajana ei enaa riittavasti tunnisteta. Asiasta ei myoskaan
saada kattavaa tilastotietoa. Nyt kdytOssa olevasta Valviran tilastoinnista
puuttuu tieto siitd, tuottaako palvelua jarjesto vai yritys. Valtakunnalliset
jarjestot arvioivat suurimpien toimintaansa koskevien taloudellisten ris-
kien liittyvan palvelutoiminnan uhkiin. Epdvarmuutta aiheuttaa myds han-
kintalain soveltaminen ja verottajan tulkinnat. Hankintalain soveltamiseen
liittyva hallinnollinen tyo kuormittaa paljon Idhes kolmasosaa jarjestoista.
Kilpailutuksiin osallistuminen vie paljon voimavaroja jarjestdjen perustoi-
minnalta. (Soste 2014.)

Kuntien ostopalveluiden vahentyminen seka palveluiden kilpailuttaminen
uhkaavat palvelutuotannon jatkuvuutta osassa palveluita tuottavia paikal-
lisyhdistyksia. Palvelutuotannon uhkista selvitdkseen yhdistykset haluavat
palveluiden laadun tarkempaa huomioonottamista kilpailutuksessa seka
tukea toimintansa vaikuttavuuden osoittamiseen. Palveluiden voittoa ta-
voittelemattomuus tulisi myds huomioida entistd paremmin. (Soste 2014.)

Suomi sisallytti vuonna 2007 kaikki sosiaali- ja terveyspalvelut uuteen han-
kintalakiin, mika tarkoitti sitd, ettd sote-palvelut on kilpailutettava, mikali
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kunta ei itse jarjesta niitd. Suomi perusteli ratkaisuaan silld, ettd ndin saa-
taisiin pienet yritykset mukaan sosiaali- ja terveyspalveluiden tuottami-
seen. Ratkaisu on merkittavasti vaikuttanut vammaisten henkildiden ela-
manmittaisten palveluiden jarjestamisen tapaan. Hankintalain saataminen
mahdollisti suurten padomasijoittajataustaisten yhtididen rantautumisen
Suomeen. (Virkamaki 2016, 1-6.)

Hankintalain saatamisen jalkeinen aika merkitsi sita, etta vammaisten hen-
kildiden palveluita alkoivat tuottaa uudet, ennestaan tuntemattomat toi-
mijat ja yritykset. Kun julkisella sektorilla on ollut ongelmia taloudessa,
kunnat ovat pyrkineet vahentamaan vammaispalveluiden kustannuksia kil-
pailuttamalla. (Virkamaki 2016, 6-7.)

Vanha laki julkisista hankinnoista on korvattu uudella lailla julkisista han-
kinnoista ja kayttooikeussopimuksista (1397/2016) 1.1.2017 EU:n julkisia
hankintoja koskevien direktiivien ohjaamana. Uudessa laissa sosiaali- ja
terveyspalvelujen hankintojen kynnysarvo on 400 000 euroa entisen 100
000 euron sijaan. Laki ohjaa siihen, etta kansallisten hankintojen kilpailut-
tamisessa noudatetaan avoimuutta, tasapuolisuutta, syrjimattomyytta ja
suhteellisuutta. (Hankinnat.fi 2016.)

Suomalaiset vammaisjarjestot ovat tehneet pitkdan yhteistyota tuodak-
seen esiin vammaisten henkildiden palveluiden kilpailuttamisen liittyvia
epakohtia. Vammaisfoorumi ry. ja Kehitysvamma-alan asumisen neuvotte-
lukunta ovat asettaneet elokuussa 2016 tavoitteeksi, ettd vammaisten
henkildiden elamanmittaisten, valttamattomien palveluiden jarjestaminen
rajataan hankintalain soveltamisalan ulkopuolelle. (Virkamaki 2016, 7-8.)

Kesdkuussa 2017 on kdynnistynyt Ei myytavana -kansalaisaloite. Kansalais-
aloite vastustaa vammaisten ihmisten elamanmittaisten, valttamattomien
palvelujen jarjestamistda hankintalain mukaisesti kilpailutuksen kautta.
Suomi ratifioi vuoden 2016 kesdakuussa vammaisten ihmisten oikeuksia
koskevan YK:n yleissopimuksen. Sopimuksen mukaan vammaisilla henki-
16illa on oikeus valita asuinpaikkansa, eika heita voida velvoittaa tiettyyn
asumisjarjestelyyn. Kilpailutus on vastoin ihmisoikeuksia. Kilpailutusme-
nettelyn seurauksena valttamatonta tukea tarvitsevilla vammaisilla ihmi-
silla ei ole osallisuutta eika oikeussuojakeinoja itsedan koskevien asioiden
jarjestamisessa. Erityisesti vahinkoa vammaisille henkildille ja heidan lahei-
silleen on tehty uusintakilpailutuksissa. Kun kilpailutuksen jalkeen henkil6-
kunta ei siirry uuden toimijan palvelukseen, menettavat asumispalvelui-
den asiakkaat heille tarkeat tyontekijat. Arjen rakentaminen on jalleen
aloitettava alusta, ja silla voi olla kohtalokkaat seuraukset mielentervey-
den ja toimintakyvyn heikkenemisen kannalta. (Vammaisfoorumi ry ja Ke-
hitysvamma-alan asumisen neuvottelukunta n.d.)



2.3 Tampereen Kehitysvammaisten Tuki ry

Tampereen Kehitysvammaisten Tuki ry on vuonna 1961 perustettu kehi-
tysvammaisten ihmisten, heiddn perheidensa ja laheistensa oikeuksienval-
vonta- ja tukiyhdistys. Tampereen paikallisyhdistys valvoo ja edistda kehi-
tysvammaisten henkildiden ja heidan laheistensa elamanlaatua ja tasa-ar-
voa yhteiskunnassa omalla toimialueellaan. Tampereen Kehitysvammais-
ten Tuki -yhdistyksessa on yli 770 jasenta, ja se on talla hetkella jasenmaa-
raltaan Suomen suurin paikallisyhdistys. Yhdistyksen jasenistossa on kehi-
tysvammaisia henkil6ita, heidan |aheisiaan ja ystaviaan seka muun muassa
kehitysvamma-alalla tyéskentelevia henkildita ja alan opiskelijoita. Yhdis-
tyksen toimintaan ovat tervetulleita kaikki yli diagnoosirajojen. Tampereen
paikallisyhdistys kuuluu valtakunnallisesti toimivaan Kehitysvammaisten
Tukiliitto ry:hyn. Tampereen Kehitysvammaisten Tuki ry kuuluu myds Pir-
kanmaan Tukipiiriin, joka on alueellinen tukiyhdistysten muodostama yh-
distys. (Tampereen Kehitysvammaisten Tuki ry n.d.)

Tampereen Kehitysvammaisten Tuki ry jarjestaa kehitysvammaisille henki-
I6ille ja heidadn laheisilleen vertaistukitoimintaa, leiri- ja harrastekurssitoi-
mintaa, tilapdishoitoa, viriketoimintaa ja muita tuki- ja vapaa-ajan toimin-
toja. Toiminnan tarkein rahoittaja on Tampereen kaupunki. Lisaksi yhdistys
tekee erilaista varainhankintaa toiminnan mahdollistamiseksi. Tukiyhdis-
tyksen toiminta perustuu ihmisarvoihin ja tasa-arvoon. Yhdistyksen toi-
minnassa ihminen kohdataan ihmisena ja toimintaa mukautetaan tarpei-
den mukaan. (Tampereen Kehitysvammaisten Tuki ry n.d.)

Tukiyhdistyksen toimisto ja kerhotilat sijaitsevat Tampereella Onkinie-
messa. Yhdistyksen hallitus vastaa yhdistyksen toiminnasta. Tukiyhdistyk-
sessa on kaksi kokoaikaista tyontekijaa toimistolla, osa-aikaisia tyonteki-
joita leiri- ja harrastekurssitoissa seka Naasville-toiminnan kautta osa-ai-
kaisina tyontekijoina Virikevilma ja Virikeville, jotka auttavat etsimaan har-
rastuksia ja virikkeitda yhdessa asiakkaan kanssa. (Tampereen Kehitysvam-
maisten Tuki ry n.d.)

3 KEHITYSVAMMAISUUS

Kehitysvammaisuutta voidaan tarkastella erilaisista nakokulmista. Tassa
luvussa kasitellaan yleisimpia kehitysvammaisuuden maarittelyja — joilla
on vaikutusta myds yhteiskunnan toimiin — kehitysvammaista perheen-
jasenend, kehitysvammaisten yhteiskunnallista asemaa seka lopuksi kehi-
tysvammaisten asumista Suomessa.



3.1

Kehitysvammaisuuden maarittelyja

Kehitysvammaisuuteen ja oppimisvaikeuksiin viitataan useilla erilaisilla ka-
sitteilld ja maaritelmilla. Kaikilla eri maaritelmilla on kuitenkin kolme yh-
teistd tekijaa: henkilollda on merkittavia rajoituksia alyllisissa toiminnoissa,
merkittavia rajoituksia adaptiivisessa kayttaytymisessa, ja se, etta kehitys-
vammaisuus havaitaan ennen aikuisuutta. (World Health Organization
2007, 17.)

Kehitysvamma tarkoittaa vaikeutta ymmartaa ja oppia uusia asioita. Perin-
teisesti kehitysvammaisuutta on tarkasteltu |adketieteen nakdkulmasta.
Rinnalla on pitkaan ollut toimintakyvyn nakokulma, jossa pohditaan ihmi-
sen valmiuksia selviytya erilaisissa ymparistdissa. Viime vuosina on voimis-
tunut erityisesti sosiaalinen nakékulma, jossa muistutetaan, ettd vamman
sijaan ihmisten mahdollisuuksia rajoittaa esimerkiksi riippuvuus muista ih-
misistd. (Verneri.net 2017b.)

Kehitysvammaisuuden aste voidaan WHO:n tautiluokituksen mukaan ja-
kaa neljaan asteeseen: lievaan, keskivaikeaan, vaikeaan ja syvaan kehitys-
vammaan. Luokitus perustuu alykkyysosamaaraan eli henkilon alyk-
kyysikdaan. On muistettava, etta diagnostiset luokittelut kuvaavat ainoas-
taan ihmisen terveydentilan ja siihen liittyvia aiheita, ei itse ihmista. Kehi-
tysvammaisuuteen voi liittya erilaisia lisdsairauksia tai -vammoja tai muita
kehityshairioita kuten epilepsiaa, autismia, erilaisia aistivammoja, puhe-
tai lilkuntavammoja. (Kaski, Manninen & Pihko 2012, 17-18.)

Kehitysvammaisuudelle on monia syita. Kehitysvammaisuus voi johtua hai-
riosta perintotekijoissa tai raskausajan ongelmista. Synnytyksen aikainen
hapenpuute, lapsuusidssa tapahtunut onnettomuus tai sairaus voivat
myo0s aiheuttaa kehitysvamman. Kehitysvammaisuudelle on |6ydetty myds
uusia syitd. Suomessa on arvioitu olevan noin 40 000 kehitysvammaista
henkiléa. (Verneri.net n.d.)

American Association on Intellectual and Developmental Disabilities
(AAIDD) maarittelee kehitysvammaisuuden laaja-alaiseksi toimintakyvyn
rajoittuneisuudeksi. AAIDD:n mukaan kehitysvammaisuus on vammai-
suutta, jota luonnehtivat huomattavat rajoitukset seka alyllisissa toimin-
noissa etta adaptiivisessa kdyttaytymisessa, mika kattaa monia jokapaivai-
sia kasitteellisia, sosiaalisia ja kdytannollisia taitoja. Kehitysvammaisuus il-
menee ennen 18 vuoden ikdaa. Vammaisuutta maariteltdessa tulee ottaa
huomioon vyksilon ikdaryhmalle tyypilliset yhteis6t sekd kulttuurierot.
(AAIDD n.d.)

WHO/Europen madritelmdssa muistutetaan sosiaalisesta nakdkulmasta.
WHO/Europen mukaan kehitysvammaisuus tarkoittaa merkittavasti alen-
tunutta kykya ymmartaa uutta tai monimutkaista tietoa ja oppia ja sovel-
taa uusia taitoja, mika johtaa alentuneeseen kykyyn selviytya itsendisesti.
Vammaisuus ei riipu pelkastaan lapsen terveydentilasta tai vammoista,



vaan myos ratkaisevasti siitd, missa maarin ymparistotekijat tukevat lap-
sen taytta osallisuutta ja inkluusiota yhteiskuntaan. (WHO/Europe n.d.)

Sosiaalisessa nakdkulmassa kehitysvammaisuus nayttaytyy yksilén ja yh-
teison suhteena. Nakokulma korostaa, ettd vammaisen ihmisen riippuvuus
toisista syntyy ennakkoluuloista, syrjaytymisesta, koyhyydesta ja yhteis-
kunnan rakenteellisista esteistd. Jostain ihmisen ominaisuudesta tulee
vammaisuutta yhteiskunnan esteiden ja asenteiden kautta. Vammaisille
tarjottava tuki, esimerkiksi apuvalineet, vaikuttaa siihen, millaista haittaa
vamma aiheuttaa. Kehitysvammaisten henkiléiden oma nakdkulma on
noussut esille viime vuosina. Heidan saamiensa tukimuotojen ja palvelui-
den tulisi mahdollistaa hyva itsendinen elama. Tahan puoleen pyritdaan vai-
kuttamaan muun muassa vammaispolitiikalla. (Verneri.net 2017c.)

Voidaan siis ajatella, ettd vammaisen henkilon elamassa esiintyvat vaikeu-
det eivat johdu vammasta, vaan siitda millaiset mahdollisuudet heilla on
parjata yhteiskunnassa vammansa kanssa. Moni asia yhteiskunnassa ai-
heuttaa vaikeuksia vammaisen ihmisen eldamassa. Naita voi olla esimerkiksi
pyoratuolilla liikkkuminen esteellisessa ymparistdssa, se onko julkisissa ti-
loissa selkokielistd opastusta tai onko daniyliherkat henkilét huomioitu jul-
kisia tiloja suunnitellessa. Kaikki nama rakenteelliset asiat vaikeuttavat ja
luovat esteitd vammaisten henkildiden elamaan. Myds muiden ihmisten
ennakkoluulot vaikuttavat henkilén kokemukseen vammaisuudesta. Ym-
paristo ja ihmisten asenteet pitaisi rakentaa niin, etta jokainen pystyisi ela-
maan haluamaansa tavallista elamaa (Verneri.net 2017c).

Mitkdan diagnoosit eivat kuitenkaan maarita ihmista itsedan. Jokainen
henkild6 on vammastaan huolimatta ainutlaatuinen yksild, joka tulee koh-
data tasavertaisena henkilona, ei kehitysvammansa kautta. Vaikeakaan ke-
hitysvamma ei sulje pois sitd, etta henkil6lla on oikeus tulla kohdatuksi ta-
savertaisena ja oikeus paattda oman eldmansa asioista. Pienetkin asiat voi-
vat tukea oman elaman hallinnan tunnetta, kuten paatokset harrastuk-
sista, vaatevalinnoista, ystavista tai mita syo ja milloin.

Kehitysvammaisuuden maaritteleminen ei ole ongelmatonta. Teittinen
(2017) esittaa, ettd vammaisuutta tarkastellaan usein ladketieteellisend tai
psykologisena kysymyksenad, vaikka silla on olennainen yhteiskunnallinen
ja poliittinen merkitys. Ladketieteeseen ja psykologiaan perustuvat vam-
maisuuden maarityksen leimaavat helposti, eivatka ne kuitenkaan kuvaa
sitd, millaista on eldd vammaisena yhteiskunnassa. Teittinen (2012, 70) to-
teaa, etta kehitysvammaisuuden maarityksessa kaytetaan sellaisia ilmauk-
sia kuin erilaisuus, poikkeavuus, avun ja hoivan tarve seka rajoitetut oikeu-
det ja velvollisuudet. Suhteessa kehitysvammaisuuteen alisteisessa ase-
massa ovat yleisemmin ihmistd maarittdvat ominaisuudet, kuten suku-
puoli, ika tai yksiloliset ominaisuudet. Talloin kehitysvammaisuus maarit-
taa asioita, joita voi maarittaa sita kautta vain huonosti tai ei lainkaan.



Vammaisuuden madrittelytavat muodostavan perustan yhteiskunnan jar-
jestelyille. Jos vammaisuus ymmarretaan esimerkiksi fysiologisena toimin-
nanrajoituksena, keskitytddan vammojen korjaamiseen tai toimintakyvyn
parantamiseen. Jos taas toiminnanrajoitusten nahdaan johtuvan lahinna
yhteiskunnallisesti jarjestelyista ja syrjivista kdaytannoista, tulisi nadita kay-
tant6ja muuttaa. (Vehmas 2010, 9.) Nykyisessa vammaispalvelujarjestel-
massa on edelleen vallalla vanhat, vakiintuneet tyokaytannot, joissa vam-
maisiin suhtaudutaan psyko-medikaalisesti jarjestelman l|ahtokohdista
maariteltavind kohteina. Heiddn osallisuutensa ja itsemaaraamisoikeu-
tensa tulkitaan naiden kaytantdjen ohjaamina. (Hakala 2014, 134-135.)

YK:n yleissopimus vammaisten ihmisten oikeuksista tukee vammaisuuden
maarittymisen laajentamista lddketieteesta ymparistoon ja toimijuuteen.
Vammaiset henkil6t eivat enda ole hyvantekevaisyyden, |adketieteen tai
sosiaalituen kohteita, vaan subjekteja, jotka voivat vaatia oikeuksiaan ja
tehdd omaa elamaansa koskevia paatoksia oman yhteiskuntansa aktiivi-
sina jasenina. Keskeinen yhteiskunnallinen muutoshaaste ei ole vammais-
ten ihmisten parantaminen tai hoivaaminen, vaan osallisuuden edistami-
nen ja osallistumisen esteiden purkaminen. Vammaisia henkil6ita ei siis
tarkastella endaa ongelmina, vaan huomio kiinnitetaan siihen, miten vam-
maisille ihmisille turvataan kaikki samat ihmisoikeudet kuin muillekin.
(Mahlamaki 2012, 41-42.)

3.2 Kehitysvammainen henkilo perheessa

Perhe on kokonaisuus, jossa jokainen perheenjdsen vaikuttaa toinen toi-
siinsa. Perheessd harjoitellaan ja opitaan erilaisia elamantaitoja, kuten
muista valittdmista tai ristiriitojen kasittelemista. Perheitd on monenlaisia
ja jokainen perhe on hieman erilainen, mutta kaikissa lapsiperheissa van-
hemmuuden perusvaatimukset ovat samankaltaisia. Perheet ovat yhtei-
s0ja, joissa on paljonkin voimaa selviytya erilaisista haasteista. Tarkeaa on
tietdd, kuinka saada oma perhe toimimaan yhdessa ja samalla kuitenkin
my0s yksildind. Yhteiskunnalliset muutokset seurauksineen heijastuvat
perheisiin — ne tuovat mahdollisuuksia, mutta myos stressid. Sukulaisista
ja muista laheisista koostuneet verkostot ovat nykydan harventuneet, ei-
vatka verkostot ole yhta tiiviitd kuin ennen. Lapsuuden tarkeat sosiaaliset
verkostot ulottuvat yha enemman kodin ulkopuolella paivakoteihin ja kou-
luihin seka tiedotusvalineisiin. (Lampinen 2007, 40-41.)

Kehitysvammaisen lapsen syntyma on perheelle usein yllatys. My6s myo-
hemmin kehitysidn aikana todettu vamma voi tulla odottamatta. Usein
perhe ei pysty etukdteen valmistautumaan téllaiseen tilanteeseen. (Kaski
ym. 2012, 3.) Uuden perheenjasenen syntyma vaikuttaa aina moneen asi-
aan perheessa, mutta jos lapsella onkin syntyessaan kehitysvamma, voivat
muutokset olla vield suurempia (Vehmanen & Vesa 2012, 7).



Perheen elamantilanne vaikuttaa aina voimavaroihin, joita vanhemmilla
on kaytossa vauvan synnyttya. Lapsen vammaisuus synnyttaa joka tapauk-
sessa monia tunteita. Ensin voidaan kokea jarkytysta, surua ja tyhjyytta,
sen jalkeen nousee esiin kokemus epaonnistumisesta, yksinaisyydesta ja
erilaisuuden kohtaamisesta omassa elamdssa. Lapsen vammaisuus asettaa
vanhemmat usein sellaisiin tilanteisiin, joita he eivat muuten tulisi valtta-
matta kohtaamaan. Sosiaalitoimen palvelujarjestelmat, erityisasiantunti-
jat seka sairaalaymparisto voivat tuntua todella vierailta. (Lampinen 2007,
42.)

Perheilla on erilaisia ratkaisuja omasta hyvinvoinnistaan huolehtimiseen.
Lapsen vamma tuo perheelle lisat6ita, eivatka vuorokauden tunnit valtta-
matta aina riita kaiken hoitamiseen. Aikaa saattaa kulua tavallisen arjen
pyorittamiseen enemman, ja lisaksi aikaa vievat kontrollikaynnit, kuntou-
tus seka hakemuksien ja selvitysten teko viranomaisille. (Lampinen 2007,
42.)

Lapsi tarvitsee valittavat, mutta rajoja asettavat vanhemmat voidakseen
kehittya parhaalla mahdollisella tavalla. Perheen tulisi olla jokaisen per-
heenjasenen latauspaikka, jossa tulee omana itsenaan hyvaksytyksi. On pi-
dettdva huoli siitd, ettd vammainen lapsi ei menetd vanhempiaan ja saa
tilalle ainaisia kuntouttajia, jotka yrittavat tehda lapsesta jotakin muuta
kuin han on. Lapsen tulisi saada olla lapsi riittavan pitkdan. (Lampinen
2007, 43.) Perheessa, jossa on vammainen lapsi, voikin usein nousta esiin
kysymys, miten voi olla hyva vanhempi, kun pitda olla samaan aikaan van-
hemman, kuntouttajan ja asiantuntijan roolissa. Hyvd vanhemmuus on
lapsen rakastamista, kuuntelemista ja kunnioittamista, myds vammaisen
lapsen perheessa. (Lampinen 2007, 44.)

Kehitysvammaisen lapsen syntyma tai lapsen vammautuminen vaikuttaa
huomattavasti myos sisaruksiin. Vanhemmat sisarukset joutuvat yhtakkia
olemaankin jo isoja ja parjaavia, kun vanhempien aikaa menee paljon ke-
hitysvammaisen lapsen huolehtimiseen. (Vehmanen & Vesa 2012, 7.) On
tarkeaa, etta sisaruksilla on tunne keskindisestd oikeudenmukaisuudesta
ja tasapuolisuudesta, vaikka jollain sisaruksista olisikin kehitysvamma. Si-
sarukset voivat hoivata vammaista siskoaan tai veljedan, mutta heille ei
saisi jaada liian suurta vastuuta hoivaamisesta. Nuoremmat sisarukset me-
nevat jossakin kohtaa tiedoiltaan ja taidoiltaan kehitysvammaisen sisaruk-
sensa ohi. Vanhemmat voivat kuitenkin tukea kehitysvammaisen lapsensa
roolia isosiskona tai -veljena. (Vehmanen & Vesa 2012, 13.)

Sisaruus on usein elaman pisin ihmissuhde. Sisarusten kanssa jaetaan var-
haisimmat lapsuuskokemukset ja kasvetaan yhdessa aikuisuutta kohti. Jos
jollain sisaruksella on vamma, se tuo uuden ulottuvuuden sisaruuteen.
Vammattomien lasten ongelmat saattavat tuntua vanhemmista pienilta
suhteessa erityisen lapsen pulmiin. Sisarusten valilla kuuluu olla heidan yh-
teisia juttujaan ja salaisuuksia, ja ndin tulee olla vammasta huolimatta,
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vaikka usein erityista tukea tarvitsevan lapsen oma reviiri onkin usein ku-
tistunut pieneksi. (Lampinen 2007, 48.) Sisarusten asemaan vaikuttaa
myo0s se, ettd he usein elavat pidempaan kuin vanhempansa. Huolena ovat
kehitysvammaisen sisaruksen tulevaisuuden hoitoratkaisut vanhempien
kuoleman jalkeen. Sisaruksilla on kuitenkin usein tdssa vaiheessa jo oma
perhe. (Kaski ym. 2012, 331.)

Kehitysvammaisten henkildiden vanhemmat toimivat usein oman lap-
sensa omaishoitajana. Hoitosuhde on usein pitkdaikainen aina lapsuudesta
kouluian kautta aikuisuuteen. Joissakin tapauksissa lapsi jaa viela aikuise-
nakin asumaan lapsuudenkotiinsa, jolloin lapsen ja vanhemman omaishoi-
tosuhde jatkuu. Pohjoismaissa vammaispalvelujarjestelmaa muovannut
normalisaatioperiaate korostaa kehitysvammaisten henkildiden oikeutta
tavalliseen elamadan. Alaikdisten lasten on tavanomaista asua vanhem-
piensa luona, mutta taysi-ikdistyessaan he muuttavat pois lapsuudenko-
dista ja aloittavat oman eldaman. Tama ei kuitenkaan tarkoita, etta nain olisi
tehtava, vaan etta heilla tulisi olla samat mahdollisuudet kokea samat ela-
mankaaren vaiheet kuin muutkin. (Verneri.net 2016.)

Kun aikuinen kehitysvammainen henkild muuttaa pois lapsuudenkodis-
taan, ei hoivasuhde valttamatta katkea. Se muuttaa muotoaan ja vastuuta
siirtyy vanhemmilta myos itsendistd elamaa aloittavalle kehitysvammai-
selle henkil6lle seka hanen Iahityontekijoilleen. (Verneri.net 2016.)

Vaeston ikddantyminen alkaa ndkya, kun vammaisten henkildiden ja heidan
huoltajiensa ikd nousee entistd korkeammaksi. Kehitysvammaisten ikaan-
tyminen on herattanyt keskusteluja palveluiden jarjestamisesta. Ikdantyva
kehitysvammainen tarvitsee ldheltad kotia saatavaa palvelua siirtymavai-
heeseen ja kokonaisvaltaisia palveluja, jotta hdanen ei tarvitsisi muuttaa
pois tutusta asuinympadristostaan. Uudessa paikassa elaminen voisi olla
liian haastavaa, niin ettd henkilon toimintakyky lamaantuu. lkaryhmalle
suunnattuja asumispalveluja saattaa syntya, ja valttamattomiksi tulevat
myo0s erityispalvelut dementoituneille tai henkiléille, joilla on muita toi-
mintakykya rajoittavia sairauksia. (Kaski 2012, 331-332.)

Myos kehitysvammainen henkil6 voi tulla vanhemmaksi. YK:n vammaisso-
pimuksen mukaan vammaisilla henkil6illd on oikeus solmia avioliitto ja pe-
rustaa perhe. Olennaista on, ettd vammaisille vanhemmille annetaan tar-
vittaessa tukea lasten hoidossa ja kasvatuksessa. Vanhemmuuteen liittyy
paljon odotuksia ja toiveita, mutta myo6s pelkoja. Vanhemmaksi tuleva voi
pohtia, parjaako lapsen kanssa ja 16ytyyko riittavia voimavaroja lapsesta
huolehtimiseen. Henkild, jolla on jokin vamma tai sairaus, voi pohtia myds
vamman periytymistd tai sen vaikutusta raskauteen. Myds vammaisilla
henkil6illa on oikeus saada tukea ja tietoa esimerkiksi perhesuunnittelun
kautta. (THL 2015.)
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Lapsen etu on aina etusijalla lapsiperheessa. Lapsesta huolehtiminen on
ensisijaisesti vanhempien tai huoltajien vastuulla. Vammaisuus ei tee van-
hemmista sopimattomia lapsen huoltajiksi, mutta vammaisuus ei kuiten-
kaan takaa, ettei perheessa koettaisi yleisia sosiaalisia ongelmia. Vammais-
ten vanhempien perheissd eletddan usein kansaneldkkeen ja vammai-
setuuksien varassa. KOyhyydesta aiheutuva syrjaytymisvaara on olemassa
seka lapsilla etta vanhemmilla. Vaikeita tilanteita ja ongelmia voidaan en-
naltaehkaista tarjoamalla perheille varhaista tukea. (THL 2015.)

3.3 Kehitysvammaisuus yhteiskunnassa

Suomen vammaispoliittisen ohjelman tavoitteita vuosille 2010-2015 olivat
YK:n vammaisten henkildiden oikeuksia koskevan yleissopimuksen ratifi-
oinnin edellyttamien saadésmuutosten valmistelu seka sopimuksen ratifi-
ointi, parantaa vammaisten henkiléiden sosioekonomista asemaa ja torjua
koyhyytta, varmistaa erityispalveluiden ja tukitoimien laatua ja saata-
vuutta eri puolilla Suomea, vahvistaa esteettomyytta yhteiskunnassa seka
edistdd vammaistutkimusta, lisata tietopohjaa ja kehittaa laadukkaita ja
monipuolisia menetelmia vammaispolitiikan toteuttamisen ja seurannan
tueksi. (Sjoblom 2016, 11.)

Sosiaali- ja terveysministeri6 perusti kevaalla 2013 vammaislainsaadannon
uudistamistydryhman, jonka tehtdvana oli sovittaa yhteen nykyinen vam-
maispalvelulaki ja kehitysvammalaki ja selvittdd muut vammaispalveluja
koskevan lainsddadannoén uudistamistarpeet. Tyoryhma ehdotti loppura-
portissaan 2015 lainsdaadannon uudistamista saatamalla laki vammaisuu-
den perusteella jarjestettavista erityispalveluista. Laki taydentaisi sosiaali-
huoltolakia, jota sovelletaan sosiaalihuollon yleislakina. Lain tarkoituksena
olisi edistdd vammaisen henkilon yhdenvertaisuutta ja osallisuutta yhteis-
kunnassa seka ehkaista ja poistaa yhdenvertaisuuden saavuttamista rajoit-
tavia esteita. Lisaksi lain tavoitteena olisi tukea vammaisen henkilon itse-
ndistd suoriutumista ja itsemaardaamisoikeutta seka taata yksilollisen tar-
peen mukaiset, riittdvat ja laadukkaat palvelut. (Sjoblom 2016, 16.)

Lain jatkovalmistelu kdynnistyi vuoden 2016 kevaalla. Sosiaali- ja terveys-
ministerio on lahettdnyt uuden vammaispalvelulain lakiluonnoksen lau-
sunnolle. Uusi laki vammaisuuden perusteella jarjestettavista sosiaalihuol-
lon erityispalveluista korvaisi nykyisen vammaispalvelulain seka kehitys-
vammalain. Erityispalveluiden lahtdkohtana olisi pitkdaikaisen vamman tai
sairauden aiheuttamasta toimintarajoitteesta johtuva valttamaton ja jat-
kuva avun tai tuen tarve. Palveluiden saamista ei maarittelisi diagnoosi tai
vamman laatu. Lakia ei sovellettaisi, mikali avuntarve johtuu korkean ian
myota tulleista tai pahentuneista sairauksista tai vammoista. Laki on tar-
koitus saada voimaan vuonna 2019. (THL 2017.)

Suomi on ratifioinut YK:n yleissopimuksen vammaisten henkiléiden oi-
keuksista vuoden 2016 kevaalla. Yleissopimuksen tarkoituksena on varmis-
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taa vammaisten henkildiden perusvapaudet ja ihmisoikeudet. Sopimuk-
sella halutaan myds edistdaa vammaisten henkildiden ihmisarvon kunnioit-
tamista. YK:n yleiskokous hyvaksyi yleissopimuksen vammaisten henkildi-
den oikeuksista jo vuoden 2006 joulukuussa, ja Suomi allekirjoitti sen
vuonna 2007. Sopimus tuli voimaan toukokuussa 2008. Ennen sopimuksen
ratifiointia oli tehtava muutoksia kehitysvammaisten erityishuollosta an-
nettuun lakiin. (Eduskunta 2016.)

Vammaisen henkilon tarpeet ovat padaosin samanlaiset kuin muidenkin, ja
myo6s vammaisella henkil6lla tulee olla yhtadlaiset oikeudet niiden toteut-
tamiseen. Normaaliuden periaate ndkyykin varsin selvasti YK:n yleisko-
kouksen antamassa kehitysvammaisten henkiléiden oikeuksia koskevassa
julistuksessa. Normaalin elaman saavuttamisen keinona on pidetty integ-
raatiota. Integraatiolla tarkoitetaan yhteiskunnan muokkaamista sel-
laiseksi, ettda vammainen henkild voi elda yhteiskunnassa muiden ihmisten
tavoin esteettomasti ilman erottelua. Yhteiskunnassa elaminen ei valtta-
matta turvaa vammaisen henkilon hyvaa elamaa. Hyvan elaman saavutta-
miseen tarvitaan inkluusiota eli mukaan ottamista, joka merkitsee sita,
etta kehitysvammainen voisi saada opetusta tavallisessa koulussa, asua ja
kayda toissa, kuten ihmiset yleensa, seka osallistua yhteiskunnan toimiin
yhdenvertaisesti. Inkluusio on mahdollista vain vammaisuuden hyvaksymi-
sen, tiedon ja hyvien ihmissuhteiden avulla. On huomattu, etta koko vaes-
tolle suunnatut palvelut eivat yksinaan ole riittavia kehitysvammaisen hen-
kilon hyvinvoinnin kannalta. Kehitysvammaiset henkil6t tarvitsevat positii-
vista erityiskohtelua, mika tarkoittaa yhdenvertaisuuden turvaamista pal-
veluiden ja tukitoimien avulla. Oikeudet ilmenevat muun muassa Suomen
perustuslaissa, Euroopan neuvoston vammaispolitiikassa vuosiksi 2006—
2015 seka YK:n vammaisten henkildiden oikeuksia koskevassa yleissopi-
muksessa. (Kaski ym. 2012, 148, 262.)

Monet kehitysvammaiset henkilot tarvitsevat arkensa tueksi yhteiskunnan
tukitoimia. Osa tuen tarpeista liittyy eri elamantilanteisiin, jolloin tarvitta-
vat palvelut voi saada samoin perustein ja samalla tavalla kuin kaikki muut-
kin kansalaiset. Osa tuen tarpeesta on kuitenkin sellaista vammaisuuden
aiheuttamaa, jolloin yleiset palvelut eivat riitd. Kehitysvammaiset henkilot
voivat hakea yleisten palveluiden lisdksi kehitysvammalain ja vammaispal-
velulain mukaisia palveluja. (Kaski ym. 2012, 265.) Kehitysvammaiset voi-
vat hakea myds Kelan tukia. Kelan vammaisetuuksia ovat muun muassa
alle 16-vuotiaan vammaistuki, yli 16-vuotiaan vammaistuki, elaketta saa-
van hoito-tuki, vaativa lddkinnallinen kuntoutus seka tulkkauspalvelut.
(Kela 2017.) Lakisaateisten palveluiden lisdksi erilaiset jarjestot ja yhdistyk-
set jarjestavat palveluita kehitysvammaisille henkildille.
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EU:lla on tehtdva parantaa vammaisten henkildiden asemaa. EU:n perus-
oikeuskirjassa tunnustetaan vammaisten henkildiden oikeudet seka kielle-
tddan vammaisuuden perusteella syrjiminen. EU:n politiikassa ja lainsaa-
danndssa ei vielakdan ole huomioitu riittavasti vammaisten henkildiden
tarpeita. Euroopan vammaisstrategialla (2010-2020) tavoitellaan sitd, etta
vammaiset voisivat elda ja hyodyntaa oikeuksiaan EU:n kansalaisena kuten
muutkin. Euroopan komission (2010, 3—4) vammaisstrategiassa on esitetty
kahdeksan toiminta-aluetta, joiden tulisi poistaa esteita vammaisen ihmi-
sen elamassa:

e esteettdmyys ja saavutettavuus
e osallistuminen

e yhdenvertaisuus

e tyollisyys

e koulutus

e sosiaaliturva

e terveydenhuolto

¢ ulkoiset toimet.

3.4 Kehitysvammaisten henkiléiden asumisvaihtoehdot Suomessa.

Valtioneuvosto kdynnisti 2010 Kehas-ohjelman kehitysvammaisten asumi-
sen ja siihen liittyvien palvelujen jarjestamiseksi ja kehittamiseksi. Tavoit-
teeksi asetettiin, ettd vuoden 2020 jalkeen kukaan ei enaa asu laitoksessa.
Ohjelman tavoitteena oli mahdollistaa seka laitoksista etta lapsuudenko-
dista muuttaville kehitysvammaisille yksilollinen asuminen esteettdmassa
ja toimivassa asunnossa tavallisessa asuinymparistossa seka tarvittavat
palvelut ja tuki. (STM 2016c¢, 13.)

Kehas-ohjelman tavoitealueet olivat (STM 2016¢, 13):

e Vammaisten henkildiden ja heidan laheistensa osallisuuden ja oikeuk-
sien toteuttaminen.

e Vammaisten lasten osallisuuden ja oikeuksien varmistaminen.

e Palvelujen kehittaminen.

e Laitosasumisen lakkauttaminen.

e Osaamisen ja hallinnonalojen valisen yhteistyon kehittaminen.

Laitoshoito on vahentynyt merkittavasti, mutta vuonna 2015 asukkaita oli
edelleen ldhes 1 000, vaikka tavoitteena oli 500 asukasta. Vuodelle 2020
asetetun tavoitteen saavuttaminen edellyttada, ettd laitoshoito vahenee
viime vuosien vauhdilla ja ettd korvaavia asumisratkaisuja tarjotaan riitta-
vasti ja monipuolisesti. Tarjolla olevat asumisvaihtoehdot vastaavat vain
kohtalaisesti vammaisten henkildiden tarpeita, ja laitosasumisen vahenta-
minen on toteutettu toistaiseksi valtakunnan tasolla tarkasteltuna melko
yksipuolisella, ryhmakotipainotteisella asumisen ja palvelujen tarjonnalla.
(ST™M 2016c, 17, 67-68.)
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Asumispalveluja jarjestetdaan sosiaalihuoltolain, vammaispalvelulain ja ke-
hitysvammalain perusteella. Jos useampi laki tulee kyseeseen, kaytetaan
asiakkaan kannalta edullisinta. Kdytanndssa tama kehitysvammaisten hen-
kiloiden asuminen yleensa jarjestetdadan joko vammaispalvelulain tai kehi-
tysvammalain mukaisesti, jolloin asumiseen liittyvat tukipalvelut ovat mak-
suttomia. (Verneri.net 2017a.)

Asumisen vaihtoehtoja ovat (Verneri.net 2017a):

* Asuminen omassa vuokra- tai omistusasunnossa taysin itsenadisesti tai
henkil6kohtaisen avun tai muun tuen turvin. Oma asunto voi sijaita la-
helld asuntolaa tai ryhmakotia, jonka henkilékunnalta voi saada apua
(tuettu asuminen).

e Ryhmaasuminen asumisyksikdssa — asuntolassa tai ryhmakodissa —
jossa on henkilokuntaa paikalla osan paivasta (ohjattu asuminen) tai
jossa henkilékuntaa on paikalla ympari vuorokauden (autettu asumi-
nen).

e Perhehoito.

Autetun asumisen maara on kasvanut samaan aikaan kun laitoshoitoa on
vahennetty. Ohjatun asumisen asiakkaita on ollut koko Kehas-ohjelmakau-
den ajan suunnilleen yhta paljon. Kevyimmin tuetun asumisen asiakkaiden
maara on ollut viime vuosina lievdssa kasvussa. Vammaisten perhehoidon
asiakkaiden maarassa ei ole tapahtunut merkittdavia muutoksia viime vuo-
sien aikana. Vammaisten henkildiden perhehoidon lisddminen sisaltyy mo-
nien alueiden suunnitelmiin ja tavoitteisiin. (STM 2016c, 18, 20.)

Vammaispalvelulain mukaista henkilokohtaista apua jarjestettdessa vai-
keavammaisena pidetdaan henkil6a, joka tarvitsee pitkaaikaisen tai etene-
van vamman tai sairauden johdosta valttamatta ja toistuvasti toisen hen-
kilon apua selviytydkseen tavanomaisen elaman toiminnoista kotona ja ko-
din ulkopuolella. Henkilokohtaisen avun lisaksi muita kehitysvammaisten
henkildiden kannalta olennaisia lain mukaisia asumiseen liittyvia palveluja
ovat asunnon muutostyot ja asuntoon kuuluvat vilineet ja laitteet. (STM
2016¢, 21-22.)

Kehitysvammaisten henkildiden ja heidan laheistensa osallisuuteen ja oi-
keuksiin liittyvan kehitystydn arvioidaan edenneen Kehas-ohjelman aikana
kohtalaisesti. Eniten edistyivat palvelujen suunnittelu ja muuttovalmen-
nuksen jarjestaminen. Keskeisia kehittdmisalueita ovat edelleen esimer-
kiksi palvelujen yhdenvertainen saatavuus, riittava yksilollinen tuki seka 1a-
heisten kanssa tehtava yhteistyd. Vammaisten lasten ja perheiden palvelut
toteutuvat vain tyydyttavasti, eika heita kuulla riittavasti palveluja suunni-
teltaessa ja toteutettaessa. Palvelut eivat turvaa tarpeeksi vammaisen lap-
sen oikeutta mahdollisimman tavalliseen lapsuuteen eivatka heidan per-
heidensa arjessa selviytymista ja jaksamista. (STM 2016c, 65—-66.)
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Asumisen ohjelma on lisannyt eri hallintokuntien tietoa vammaisten ihmis-
ten tarpeista ja yhteistyd onkin lisaantynyt. Vammaisten henkildiden kat-
sotaan kuitenkin edelleen olevan pddasiassa sosiaali- ja terveydenhuollon
ja vammaispalveluiden vastuulla. Asiakkaiden nakdkulmasta palvelut to-
teutuvat jarjestelmalahtoisesti. (STM 2016c, 68.)

Omaishoitoa ei ole mainittu esimerkiksi vammaispoliittisen ohjelman toi-
menpiteissa, mutta kdytanndssa se on yksi niista tukimuodoista, jonka kei-
noin kotona asumista voidaan tukea. Omaishoitoa uudistetaan hallituksen
kdaynnistamassa Kehitetaan ikdaihmisten kotihoitoa ja vahvistetaan kaiken-
ikdisten omaishoitoa -karkihankkeessa vuosina 2016—2018. (Sjoblom 2016,
16.)

Kansallisen omaishoidon kehittamisohjelman visio vuodelle 2020 kuuluu-

kin (STM 2014, 37):
”Omaishoito on sopimusomaishoitona tai muuna omaishoi-
tona toimijoiden yhteisty6na toteutettu arvostettu hoito-
muoto. Omaishoito mahdollistaa osaltaan kaikenikaisten hoi-
toa ja huolenpitoa tarvitsevien toimintakyvyltdan heikenty-
neiden, sairaiden tai vammaisten henkiléiden kotona asumi-
sen. Omaishoitotilanteiden riittava tukeminen edistaa hoi-
dettavien ja omaishoitajien hyvinvointia.”

Kaynnissa oleva hyvinvointivaltion muutos vaikuttaa hoivan jarjestamista-
poihin, ja huolenpitovastuuta siirretaan valtiolta perheille. Omaisten anta-
man hoivan hyédyntdaminen ja tukeminen on tapa purkaa laitoshoitoa ja
hillita valtion ja kuntien menoja. Hoivan informalisaatioon eli omaishoivan
lisdantymiseen liittyy jannitteitd. Omaisten toivotaan kantavan enemman
vastuuta, mutta heiltd odotetaan myds esimerkiksi osallistumista tyoela-
maan. Omaishoitajat tarvitsevat kuitenkin myds omaa aikaa. Vammaisten
ihmisten oikeuksien ja inkluusion nakdkulmasta aikuisilla kehitysvammai-
silla on oikeus itsendistya ja aloittaa oma elama samalla tavalla kuin vam-
mattomilla ikatovereillaan. (Kehitysvammaliitto 2015.)

4 TILAPAISHOITO

Luvussa tarkastellaan omaishoitoa, tilapdishoitoa kotona asumisen tuki-
muotona, tilapdishoitoa koskevaa lainsddadantoa seka asiakaslahtoisyytta
tilapaishoidossa. Luvun lopussa kasitelldan viela tarkemmin Tampereen
Kehitysvammaisten Tuki ry:n jarjestamaa tilapaishoitoa Kuuslahdessa.
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4.1 Tilapaishoito perheiden arkea tukemassa

Omaishoitaja on henkild, joka huolehtii perheenjasenestdan tai laheises-
taan, joka ei ilman apua selviytyisi arjestaan. Omaishoitotilanteita on eri-
laisia. Omaishoitajia ovat esimerkiksi vammaisten lasten vanhemmat, puo-
lisoaan hoitavat tai ikddantyvista vanhemmistaan huolehtivat lapset. Hoito-
suhde voi alkaa hitaasti henkilén avuntarpeen lisaantyessa tai akillisesti
onnettomuuden, sairauskohtauksen tai erityista tukea tai hoivaa tarvitse-
van lapsen syntyman myota. (Kaivolainen, Kotiranta, Makinen, Purhonen
& Salanko-Vuorela 2011, 12-13.)

Omaishoito on kotona tapahtuvaa huolenpitoa perheenjasenesta tai
muusta ldheisestad henkilosta silloin, kun han tarvitsee sairauden, vamman
tai ikdantymisen vuoksi apua arjen toimissa. Hoivaan voi sisaltya monen-
laisia tehtavia: syottamista, pukemista, pesemista, valvontaa, suunnittelua
ja ennakointia. Omaishoidon vaativuus vaihtelee, mutta darimmaisessa ta-
pauksessa hoitaminen vaatii jatkuvaa lasnaoloa. Kehitysvammaisten hen-
kildiden omaishoitajat ovat useimmiten heiddan omia vanhempiaan.
Omaishoitosuhde on talloin tavallisesti pitkaaikainen, joka alkaa lapsuu-
desta ja jatkuu aikuistumiseen saakka. Joissain tapauksissa omaishoito-
suhde jatkuu tai sita joudutaan jatkamaan vaihtoehtojen puuttuessa viela
aikuisenakin. (Verneri.net 2016.)

Tilapadishoito on lyhytaikaiseen hoidontarpeeseen vastaavaa palvelua, joka
yleisimmin tapahtuu omaishoitajan vapaiden aikana. Tilapaishoitoa voi-
daan saada myos tilanteessa, jossa perheen jaksaminen kaipaa muutoin
tukea. Tilapaishoitoa voidaan jarjestda perhehoitona, perhelomituksena
tai lyhyina jaksoina asumisyksikoissa. Tilapdishoidon tarkoituksena on an-
taa omaishoitajalle hetki levata. (Kehitysvammaisten Tukiliitto ry n.d.)
Tampereella tilapdishoitoa on mahdollista saada my6s leirimuotoisena
palveluna Tampereen Kehitysvammaisten Tuki ry:n viikonloppuleireilla.

Kehitysvammaisilla henkil6illa on oikeus saada tilapadishoitoa. Tilapaishoito
on erityishuoltoa, joka jarjestetdan kehitysvammalain mukaisena palve-
luna. (Kehitysvammaisten Tukiliitto ry n.d.)

Perheiden hyvinvointia tukevissa palveluissa on perheiden mielesta puut-
teita varsinkin lyhytaikaisen hoidon eli tilapdishoidon saatavuudessa hei-
dan toiveidensa mukaisesti. Jarjestotoimijoista puolet on sitd mielta, etta
muuna kuin laitoshoitona toteutettu tilapdishoito toteutuu heikosti. Pal-
veluntuottajan nakdkulmasta omaishoidon tuen lakisdateisten vapaiden
toteuttaminen toiveiden mukaisesti on useissa paikoissa haastavaa. Ongel-
mia sijaishoitopaikan saatavuuden suhteen on sitd enemman, mitd enem-
man vammainen lapsi tarvitsee tukea. (STM 2016c, 44.)

Vuoteen 2018 ulottuvan Kehitetaan ikaihmisten kotihoitoa ja vahvistetaan
kaiken ikdisten omaishoitoa -karkihankkeen tavoitteena on, etta tarjolle
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tulisi monipuolisia tapoja jarjestaa omais- ja perhehoitajien lomien ja va-
paiden sijaistuksia esimerkiksi perhehoitona, perhelomituksena omassa
kodissa tai palvelusetelilld hankittavina palveluina. Omaishoidon ja perhe-
hoidon lisddamiseksi ja tukemiseksi harkitaan lastensuojelun alueellisten
perhehoitoyksikoiden kaltaisia keskitettyja omais- ja perhehoidon keskuk-
sia koordinoimaan ja tukemaan kaikenikdisten omais- ja perhehoitoa.
(STM 20163, 15.)

4.2 Tilapaishoitoa koskeva lainsadadanto

Omaishoidon tukea on kehitetty vaiheittain yli 20 vuoden ajan. Asetus
omaishoidon tuesta tuli voimaan 1.7.1993. Omaishoitajien lakisaateinen
vapaa sisallytettiin sosiaalihuoltolakiin 1998, ja vuonna 2002 vapaan maa-
raa lisattiin aiemmasta yhdesta vuorokaudesta kahteen vuorokauteen
kuukaudessa. Omaishoitajan lakisdaateisen vapaan aikaisiin hoidettavan
palveluihin saadettiin enimmaisasiakasmaksu 2004. Nykyinen laki omais-
hoidon tuesta (937/2005, omaishoitolaki) tuli voimaan vuoden 2006
alusta. Lakisdaateisen vapaan maaraa lisattiin kolmeen vuorokauteen kalen-
terikuukaudessa vuonna 2007. Lakiin lisattiin saannokset omaishoitajan
vapaan ja muun tilapdisen poissaolon aikaisesta sijaishoidosta vuonna
2011 (8.4.2011/318). (STM 2014, 14.)

Heindkuussa 2016 astui voimaan muutoksia lakiin omaishoidon tuesta
(937/2005, omaishoitolaki), sosiaalihuoltolakiin (1301/2014) ja lakiin sosi-
aali- ja terveydenhuollon asiakasmaksuista (734/1992, asiakasmaksulaki).
Muutosten avulla pyritdan parantamaan omaistaan hoitavien henkildiden
mahdollisuuksia pitda vapaata, kehittdamaan sijaishoitojarjestelmaa ja tu-
kemaan ndin omaisten jaksamista. Muutoksen jalkeen omaishoitolaki ta-
kaa oikeuden lakisdateiseen vapaaseen kaikille, jotka ovat tehneet omais-
hoitosopimuksen. Omaishoitajalla on mahdollisuus my6s lyhyempaan kuin
vuorokauden vapaaseen. Sosiaalihuoltolaki mahdollistaa vapaan lisaksi
henkildille, jotka eivat ole tehneet omaishoitosopimusta. Asiakaslaki ta-
kaa, etta sijaishoidon maksu on sama huolimatta siitd, onko omaishoita-
jalla omaishoitosopimus vai ei. (STM 2016d, 1.)

Omaishoitolain ja sosiaalihuoltolain mukaan kunta on velvollinen jarjesta-
maan hoidettavan henkilén huolenpidon omaishoitajan vapaan ajaksi.
Uusi perhehoitolaki (263/2015) lisda kunnan mahdollisuuksia erilaisten si-
jaishoitovaihtoehtojen tarjoamiseen. Kunta tekee lopullisen paatoksen
siitd, milla tavalla sijaishoito jarjestetdan. Kunnan osoittaman hoidon pitaa
kuitenkin olla laadukasta, kuntouttavaa ja riittavasti resursoitua. Sijaishoi-
topaikan tulisi ensisijaisesti olla avohuollon piirissa. Laitoshoitoon tulisi
turvautua vain silloin, kun hoidettavan tarpeet erityisesti edellyttavat sita.
Olisi tarkeaa, ettd kunta suunnittelisi yhdessa hoitajan ja hoidettavan
kanssa heidan yksil6llisia tarpeitaan vastaavan ratkaisun. Sijaishoitovaihto-
ehtoja tulisi monipuolistaa, jotta mahdollisimman moni omaishoitaja pys-
tyisi pitdamaan vapaansa, jotka taas ovat tarkeita heidan jaksamisensa kan-
nalta. (STM 2016d, 6-7.)
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4.3 Asiakaslahtoisyys tilapaishoidossa

Sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen kayttajia nimitetdan asiakkaiksi ja
he myo6s mieltavat itsensa asiakkaiksi, mikd heijastuu odotuksiin ja kayt-
taytymiseen. Asiakas-sanalla viitataan yleensa tuotteiden tai palvelujen ak-
tiiviseen valintojen tekijaan, joka toiminnallaan voi vaikuttaa niiden tuo-
tantoon. Kasitetta kayttamalla on haluttu luoda kuvaa lisdadntyneista valin-
nan ja vaikuttamisen mahdollisuuksista, asiakaslahtdisesta toiminnasta ja
laadukkaammista palveluista. Palveluiden |ahtokohtana tulisi olla asiak-
kaan tarpeet. Todellisuutta on kuitenkin se, etta lahes kaikkia palveluissa
asioivia henkil6ita kutsutaan asiakkaiksi riippumatta siitd, ovatko he toi-
minnan kohteita, aktiivisia yhteistoimijoita, kuluttajia tai jopa tahdonvas-
taisten toimien kohteita. Kdytannon toiminnassa varsinainen asiakkuus ei
kuitenkaan vield sovellu kaikkiin sosiaali- ja terveydenhuollon palveluihin.
Asiakkuus on moninaista, perustuu erilaisiin odotuksiin eri tilanteissa ja
maarittyy kussakin palveluntarjoajan ja palvelunkayttdjan kohtaamisessa.
(Valkama 2010, 77-79.)

Sosiaalihuoltoa toteutettaessa on otettava huomioon asiakkaan yksilélliset
tarpeet, mielipiteet seka tausta. Laissa sosiaalihuollon asiakkaan asemasta
ja oikeuksista (2000/812, sosiaalihuollon asiakaslaki) mainitaan asiakkaan
mahdollisuus osallistua itsedan koskevien palveluiden suunnitteluun ja to-
teutukseen. Asiakaslaki sisdltaa keskeiset asiakkaan osallistumiseen seka
oikeusturvaan liittyvat oikeudelliset periaatteet. Lain tarkoituksena on
edistda asiakaslahtoisyytta. (Laitinen & Niskala 2013, 10-11.)

Asiakaslahtoisyyden periaatteen mukaan palveluita toteutetaan niin, etta
ne pohjautuvat palvelun asiakkaan kokemiin tarpeisiin. Palvelu suunna-
taan niin, etta asiakas kokee hanta palveltavan asioissa, joihin han tarvit-
see tukea. Asiakas kokee palvelutarpeen oman arvomaailmansa ohjaa-
mana. Palvelutarvetta arvioidessa sitd peilataan kuitenkin myds palvelu-
tuotantoa ohjaaviin yhteiskunnallisiin arvoihin. Pdatos palvelun toteutta-
misesta tulee ilmaista asiakkaalle selkeasti ja sen tulee tapahtua yhteisym-
marryksessa asiakkaan kanssa. (Lehmuskoski & Kuusisto-Niemi 2012, 22.)

Asiakaslahtoisyys voidaan nahda sosiaali- ja terveysalalla tyén arvoperus-
tana. Jokainen asiakas kohdataan ihmisarvoisena yksilona huolimatta
mahdollisesta hyvinvointivajeesta. Asiakaslahtoisyydessa keskeista on,
ettei palveluita jarjesteta vain organisaation, vaan myds asiakkaan tarpei-
den kannalta mahdollisimman toimiviksi. Se edellyttdaa asiakkaan ja palve-
luntarjoajan valista vuoropuhelua ja yhteisymmarrysta siita, miten asiak-
kaan tarpeet voidaan tayttdaa parhaalla tavalla kuitenkin kustannustehok-
kaasti. Asiakaslahtoiseen toimintaan kuuluu ajatus asiakassuhteiden jatku-
vuudesta, mika on palveluntarjoajan ja asiakkaan yhteisymmarryksen
edellytyksend. (Virtanen, Suonheimo, Lamminmaki, Ahonen & Suokas
2011, 18-19.)
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Asiakaslahtoisyydelld ja asiakaskeskeisyydelld tarkoitetaan usein samaa
asiaa. Molemmissa pyritddan huomioimaan asiakkaan tarpeet ja toiveet
seka toimimaan asiakkaan ehdoilla. Asiakaslahtdisyys voidaan kuitenkin
nahda hieman vaativampana toimintatapana. Asiakaskeskeisyydessa kiin-
nitetddan enemman huomiota asiakkaan nakdékulmaan kuin muihin hoidon
aspekteihin. Yhteisessa tyoskentelyssa asiakas voi kuitenkin jaada passii-
viseksi. Asiakaslahtoisyydessa henkilokunnan toiminnan ja ajattelun perus-
tana ovat asiakkaan toiveet ja tarpeet. Asiakaslahtdisyydessa asiakas to-
della otetaan mukaan keskusteluun, paatdksentekoon. Asiakaslahtoisyy-
dessa yhteistoiminnan perustana ovat kumppanuus ja tasavertaisuus. Asi-
akkaan ollessa aktiivisena osallistujana myos han on osaltaan vastuussa
palvelun onnistumisesta. Asiakaskeskeinen toiminta on asiakaslahtoista
vasta kun se on toteutettu yhdessa asiakkaan kanssa, ei vain asiakasta var-
ten. Kriittinen ero asiakaslahtoisyyden ja asiakaskeskeisyyden vililla on se,
ettd asiakaslahtoisyydessa asiakas nahdaan oman hyvinvoinnin asiantunti-
jana, jonka voimavaroja tulee hyédyntdaa palveluiden toteuttamisessa ja
kehittamisessa. (Virtanen ym. 2011, 18-19.)

Yksi hallituksen viidesta karkihankkeesta on Palvelut asiakaslahtdisiksi.
Karkihankkeiden toimeenpano on Sosiaali- ja terveysministerién vastuulla.
Hanke on jakautunut kuuteen osahankkeeseen: julkinen palvelulupaus,
asiakkaan osallistumisen toimintamallit, omahoito ja sdahkodiset palvelut,
palvelusetelikokeilu, perustulokokeilu ja asumisperusteinen sosiaaliturva.
Asiakkaan valinnanvapautta koskevaa lainsdaadantoa valmistellaan. (STM
2016b, 2.)

Asiakaslahtoisen toiminnan tavoitteena on asiakkaan tyytyvdisyys saa-
maansa palveluun. Asiakkaiden tyytyvaisyys palveluun takaa sen, etta ky-
seinen palvelutoiminta saa jatkua. Asiakaslahtoisyyteen pyrittdessa pohja-
tyota on aina asiakkaan tarpeiden selvittdminen ja niihin vastaaminen.
Asiakaslahtoisyytta voidaan viela parantaa hankkimalla palvelun kayttajilta
palautetta sen laadusta. (Jalava & Virtanen 1996, 41-43.) Asiakastyytyvai-
syys luo perustaa pitkdaikaisen asiakassuhteen syntymiselle. Asiakastyyty-
vdisyyden parantamiseen tarvitaan tietoa asiakkailta myds siita, miten pal-
velua voitaisiin kehittda ja mita asiakkaat toivovat. Asiakastyytyvaisyyden
tutkiminen kertoo myos organisaation omista heikkouksista ja vahvuuk-
sista. (Ylikoski 1999, 149, 173.)

Asiakkaan tyytyvaisyyteen voidaan vaikuttaa palvelun laatutekij6illa. Hen-
kilokunnan reagointialttius, luotettavuus, palveluasenne, empatia ja ym-
paristo ovat asioita, jotka lisddvat asiakastyytyvaisyytta. Palveluorganisaa-
tiolla on mahdollisuus vaikuttaa naihin laatutekijoihin, joita parantamalla
myo0s asiakaspalvelun laatu nousee. Kaikkiin tekijoihin ei kuitenkaan ole
mahdollista vaikuttaa, kuten asiakkaan olotilaan tai yksildllisiin ominai-
suuksiin. (Ylikoski 1999, 153.)
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Omaishoitajat ja laheiset liitto ry (n.d.) nostaa esiin muun muassa seuraa-
via hyvan tilapadishoidon onnistumisen edellytyksida omaishoitoperheen
kannalta:

e Palvelun saatavuus.

e Asiakkaiden mielipiteiden kuuleminen ja kunnioittaminen.

e Jatkuvuus ja luotettavuus.

e Tuttu, turvallinen seka viihtyisa ymparistd toiminnalle.

e Positiivinen ja arvostava ilmapiiri.

e Toimiva tiedonkulku.

e Terveydentilan ja toimintakyvyn seuranta.

e |karyhmalle soveltuvan toiminnan tarjoaminen.

Tavoitteisiin voitaisiin paasta esimerkiksi sopimalla tilapdishoitoon liitty-
vista asioista ja tavoitteista yhdessa perheen kanssa, kartoittamalla perhei-
den toiveita ja tarpeita sekd tuntemalla asiakkaan tai perheen taustan. Voi-
mavaraldhtoinen tyoote yllapitaa ja parantaa asiakkaan toimintakykya ja
huomioi hanen osaamisensa. Toimintaan tulisi pyrkia myds jarjestamaan
mielekasta ja yksil6llista sisaltoa. Henkilostolla on iso merkitys palvelun on-
nistumisen kannalta. Tarkedaa on myds kiinnittdaa huomiota palveluun tulo
ja lahtotilanteissa, jolloin mielikuva palvelusta usein syntyy. (Omaishoitajat
ja laheiset -liitto ry n.d.)

4.4 Tilapaishoito Tampereen Kehitysvammaisten Tuki ry:n viikonloppuleireilla

Tampereen Kehitysvammaisten Tuki ry jarjestda lyhytaikaishoidon viikon-
loppuleireja lakisdateisen omaishoidontuen vapaiden jarjestamiseksi. Vii-
konloppuleirit jarjestetddn lyhytaikaisena, ymparivuorokautisena ja leiri-
muotoisena tilapdishoitona Kuuslahden leirikeskuksessa, joka sijaitsee
Tampereella Teiskon Kimmenniemessa. Leirit alkavat perjantaina klo 17 ja
paattyvat sunnuntaina klo 18. Viikonloppuleirit kustannetaan Tampereen
kaupungin myontamalla avustuksella. Viikonloppuleireja jarjestetaan syk-
syisin ja kevaisin. Kesakuukaudet Kuuslahden leirikeskus on kdytdssa kesa-
leiritoiminnassa.

Viikonloppuleireilld pyritdan vastaamaan leirildisten ja heidan laheistensa
toiveisiin ja tarpeisiin yksilollisesti seka asiakaslahtoisesti. Viikonloppulei-
reilla leirildinen saa monipuolisuutta arkeensa, ja samanaikaisesti leiri
mahdollistaa vapaa-aikaa myo6s lapsuudenkodissaan asuvien leirildisten
vanhemmille. Viikonloppuleirin arkeen kuuluu leirildisen yksil6llinen oh-
jaus seka perushoito koko leirin ajan. Omaistaustaisena yhdistyksena Tam-
pereen Kehitysvammaisten Tuki ry on maaritellyt leirityon arvoikseen tur-
vallisuuden, asiakaslahtdisyyden, yksilollisyyden, tasavertaisuuden seka
laadukkuuden. Tyon Idhtokohtana on se, etta leirildiset ovat viettamassa
omaa vapaa-aikaansa. (Tampereen Kehitysvammaisten Tuki ry 2017.)

Viikonloppuleireillda kdy monenlaisia leirildisia. Heilla on erilaisia avuntar-
peita ja lahtokohtia. Osa leirildisista on vasta aloittamassa viikonloppulei-
reilld kaymistd, osa leirildisista on kayttanyt viikonloppuleireja jo vuosia.
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Osa leirildisista on vasta lapsia tai kouluikdisia, osa puolestaan on jo nuoria
tai aikuisia. Joillakin koittaa pian itsendistyminen lapsuudenkodista. Leiri-
ldiset asuvat kotona vanhempien tai huoltajien kanssa. Kuuslahden majoi-
tustilat ja ymparisto eivat sovellu liikuntarajoitteisten leirien toteuttami-
seen, koska esteetontd kulkua kaikkialle ei ole, joten leirit on tarkoitettu
kaveleville leirilaisille.

Leirit muokataan varaustilanteessa aikuisille tai kouluikaisille sopiviksi.
Mya0s leirildisten kokoonpano vaikuttaa leirin suunnitteluun. Osa ohjaajista
tuntee leirildiset melko hyvin, joten ohjelman ennalta suunnittelussa pys-
tytdan ottamaan huomioon juuri kyseisen leirin leirildisten mielenkiinnon-
kohteet. Leiriohjelma muokkautuu viikonlopun edetessa tunnelman ja lei-
rildisten toiveiden mukaan. Usein leireilla ulkoillaan paljon, pelataan erilai-
sia peleja, tehdaan erilaisia kadentaitoja, musisoidaan, laitetaan ruokaa ja
leivotaan yhdessa leirildisten kanssa. Leiriohjelmaan kuuluu mydés kauppa-
reissu joka viikonloppu sekd saunominen. Leirildisia viikonloppuleireilla on
noin 6 ja ohjaajia 2—3. Samat ohjaajat ovat paikalla leirildisten kanssa koko
viikonlopun.

Kuuslahden leirikeskuksessa on paarakennus, mokki, grillikota, pihakeittio,
joka toimii ulko-olohuoneena, rantasauna sekd vanha paarakennus. Vii-
konloppuleireilld leirildiset majoittuvat paarakennuksessa, jossa on tupa-
keittio, kolme makuuhuonetta, sauna ja kylpyhuone seka wc:t. Pihapiiri ja
ymparistd Kuuslahdessa mahdollistavat monenlaista toimintaa. Kuuslah-
den pihassa on keinut, hiekkalaatikko, frisbeegolf-maalit seka kesaisin
trampoliini. Pihassa on mahdollista pelata erilaisia pihapeleja ja leikkeja.
Leirikeskuksen vieressa on jarvi ja leirilla on mahdollista kdyda kesdaikaan
rantasaunassa ja uimassa, onkimassa ja veneilemdssa. Talviaikaan jarven
laheisyys mahdollistaa esimerkiksi pilkkireissut seka hiihtamisen. Leirikes-
kuksen lahialueilla on myds paljon retkeilykohteita, joissa leireilta voidaan
kayda esimerkiksi evasretkilla makkaraa paistamassa.

5 AIKAISEMMAT TUTKIMUKSET

Vammaisten lasten ja nuorten tukisaation (VAMLAS) YTRY-tyovaliokunnan
vaikuttamistyon tueksi toteutettiin kysely tilapaishoidon toteutumisesta ja
laadusta eri puolilla Suomea tammikuussa 2013. Kyselyyn vastasi 250 hen-
kiloa, joista 160 oli kehitysvammaisten lasten vanhempia. Vahan yli puolet
vastaajista koki, ettd heidan saamansa tilapdishoidon maara ei ole riittava.
Suurin osa vastaajista oli tyytyvaisia tilapdishoitopaikkaan. Vastaajista oli-
vat tyytyvaisimpia ne vanhemmat, joiden lapsen tilapdishoito jarjestyi ko-
tona tai perhehoitona. Kodin ulkopuolella jarjestetyssa hoidossa tyytyvai-
syyteen vaikuttivat hoitajien ja hoitopaikan pysyvyys seka hoitajien [ammin
suhtautuminen lapseen. (Mustonen 2013, 3-9.)
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Tilapadishoitoon tyytymattomat vanhemmat kokivat, etta tilapaishoito-
paikka ei vastannut perheen tarpeisiin tai hoitopaikkaa ei ollut. Vastaajat
kokivat tilapdishoitopaikat laitosmaisiksi. Vanhemmat eivat kokeneet saa-
neensa riittavasti tietoa siita, kuinka lapsi oli viihtynyt tilapaishoidossa.
Myds vuorovaikutus hoitajien ja lapsen valilla koettiin usein hankalaksi, jos
lapsi kaytti puhetta tukevia tai korvaavia menetelmia. (Mustonen 2013,
10.)

Kartoituksen mukaan tilapdishoidon saatavuudessa oli suuria vaihteluja
kunnittain, mihin vaikuttaa taloustilanne, viranomaisten asenteet ja tila-
paishoitopaikkojen tarjonta. Lakisaateiset omaishoidon vapaapaivat eivat
usein toteudu sopivien hoitopaikkojen puutteen vuoksi. Vapaita ei aina
myonnetty ollenkaan, tai niita saatettiin myontaa perheille saadettya va-
hemman. Kunnat myos tulkitsevat lakisdateista vapaata melko mielivaltai-
sesti. Tassa kartoituksessa todettiin tilapdishoidon tarpeen kasvaneen ja
kasvavan edelleen. (Mustonen 2013, 12-13.)

Niukkalan (2012, 42—-43) Tampereella tekemassa tutkimuksessa palvelujen
kehittamisesta lapsen tai nuoren omaishoitajan jaksamisen nakokulmasta
enemmistd eli 58 % ilmoitti kdyttdvansa omaishoitajan lakisaateisia va-
paita, 22 % kertoi kayttavansa vapaita joskus ja 21 % ei kayta vapaita lain-
kaan. Niistd, jotka kayttdavat omaishoidon tuen lakisaateisia vapaita, vain
35 % kayttaa kaikki vapaansa. Syita siihen, miksi omaishoitajat eivat kayta
kaikkia vapaitaan, olivat se, ettd sopivaa hoitopaikkaa ei ole |6ytynyt, sopi-
vassa hoitopaikassa ei ole vapaata paikkaa tai etta sijaishoito pitda varata
niin ajoissa, ettei vapaata ole aina mahdollista suunnitella.

Niukkalan tutkimuksessa (2012, 45) suurin osa omaishoitajista kaytti vain
yhtad vapaan muotoa, koska he haluavat, ettd hoitopaikka ja hoitaja ovat
tuttuja. Tutut hoitajat tietdvat lapsen tai nuoren tarpeet ja eika heille tar-
vitse kertoa joka kerta kertoa samoja asioita. 10 % vastaajista kdytti Tam-
pereen Kehitysvammaisten Tuki ry:n Kuuslahden leireja.

P6yhonen (2013) selvitti opinndytetydssaan, miten Turkulaisen Koskikodin
lyhytaikaishoito vastaa omaisten tarpeisiin. Opinndytetydssa pyrittiin
myo0s kartoittamaan omaisten toiveita ja kehitysehdotuksia palvelun suh-
teen. Yleisesti omaisten ajatukset olivat myonteisia. Koskikodin antamaa
hoitoa pidettiin hyvin ammatillisena ja turvallisena. Omaisten nakokul-
masta tyontekijat olivat myds helposti [ahestyttavia, mutta heidan toivot-
tiin kayttdvan enemman aikaa asiakkaiden parissa. Tiedon kulkeminen
Koskikodin ja omaisten valilla tuntui olevan haasteellista. Lisdksi hoitojak-
sojen saatavuus ei tdysin vastannut omaisten tarpeita. Omaiset kokivat
palvelun antavan heille omaa aikaa ja tukevan arjessa jaksamista, mutta
myoOs edistavan asiakkaan itsendistymistd ja sosiaalisia suhteita. Kehitta-
miskohteina nahtiin ohjatun toiminnan ja ulkoilun lisddminen, hoitojakso-
jen maaran kasvattaminen, yhteydenpidon parantaminen Koskikodin ja
omaisten valilla seka asiakkaiden yksildllisempi huomioon ottaminen.
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Hosion (2014) opinndytetyon tavoitteena oli kehitysvammaisten lasten ti-
lapdishoidon kehittaminen toimintakeskuksessa ja selvittdaa, mita mielta
asiakasperheet ovat tilapdishoidosta. Asiakasperheet olivat tyytyvaisia
saamaansa palveluun ja kokivat, etta tilapdishoidolla on iso merkitys van-
hempien jaksamiselle ja perheen hyvinvoinnille. Kehittamiskohteiksi opin-
naytetyOssa valittiin esimerkiksi tiedottaminen tilapdishoitojaksojen sisal-
[6sta reissuvihon valitykselld, vanhempien tutustuttaminen piha-aluee-
seen seka tiedon jakaminen uuden asiakkaan aloittaessa tilapadishoidossa.

Tilvis (2014) on tutkinut tilapaishoidon jarjestymista omaishoitajan vapaan
ajaksi ja selvittanyt omaishoitajien mielipiteita omaishoitajan sijaisen kay-
tosta seka omaishoidon palvelujen kehittamisestd. Tulosten perusteella
omaishoitajat jattivat useasti lakisaateisen vapaansa kayttamatta, mihin
yhtena syyna oli sopivan hoitopaikan puuttuminen. Eradaksi kehityskoh-
teeksi nousi uusien palveluiden kehittaminen lakisdaateisten vapaiden
ajaksi.

Aiempien tutkimuksien perusteella tulee ilmi, etta ei ole itsestaan selvaa,
ettd omaiset saisivat pidettya kaikkia lakisaateisia omaishoidon vapaitaan,
vaan sopivan paikan ja ajan I6ytyminen voi olla haasteellista. Vapailla on
kuitenkin iso merkitys koko perheen jaksamiselle ja hyvinvoinnille. Tila-
paishoidon asiakkaille on tarkeaa, etta tilapadishoitopaikka ja hoitajat olisi-
vat tuttuja. Myos aktiivinen vuorovaikutus ja ajankaytto asiakkaan kanssa
koetaan tarkedksi. Useammassa ylla mainitussa tutkimuksessa tiedonkul-
kuun kaivattiin parannusta.

6 TUTKIMUKSEN KULKU

Tassa luvussa kuvataan opinndytetyoprosessia: siina kaytettyja tutkimus-
menetelmia, aineiston keruun vaiheita seka aineiston analysointia. Opin-
ndytetyoprosessi lahti kdayntiin vuoden 2016 lopulla.

Tutkimuksessa haluttiin selvittdaa vastauksia etenkin kahteen asiaan: miten
asiakasperheet kokevat Tampereen Kehitysvammaisten Tuki ry:n lyhytai-
kaishoidon viikonloppuleiritoiminnan ja kuinka toimintaa tulisi kehittaa
asiakasperheiden nakokulmasta. Asiakasperheiden kokemuksia lyhytai-
kaishoidon viikonloppuleiritoiminnasta ei ole aikaisemmin selvitetty tassa
laajuudessa. Tutkimuksen aineisto kerattiin kyselytutkimuksen avulla, joka
oli mahdollista tayttda seka paperisena etta sahkoisenda Webropol-ver-
siona.
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6.1 Tutkimusmenetelmat

Opinndytetyo on kvalitatiivinen eli laadullinen tutkimus, johon lomakeky-
sely toi myos maarallisen tutkimuksen piirteitd. Kohdejoukkona opinnay-
tetyon tutkimuksellisessa osuudessa olivat Tampereen Kehitysvammais-
ten Tuki ry:n lyhytaikaishoidon viikonloppuleirien asiakasperheet, jotka
ovat kayttaneet tilapaishoidon palvelua tammikuun 2015 ja helmikuun
2017 valilla. Laadulliselle tutkimukselle tyypillisesti kohdejoukko oli harki-
ten valittu eika satunnaisotannalla valittu joukko.

Opinndytetyon tavoitteena oli kartoittaa asiakasperheiden asiakastyyty-
vaisyytta ja kokemuksia Tampereen Kehitysvammaisten Tuki ry:n tilapais-
hoidosta seka selvittaa asiakasperheiden nakdkulmia tilapaishoidon kehit-
tamiseen. Kyselysta saatavan aineiston perusteella voidaan selvittaa asia-
kasperheiden mielipiteita siita, mika tilapaishoidossa kaipaa parannusta ja
mitka asiat ovat hyvin ja kannattaa pitaa ennallaan. Tutkimuksessa kerat-
tiin aineistoa nimenomaan Tampereen Kehitysvammaisten Tuki ry:n vii-
konloppuleireista eika tutkimustuloksien yleistettavyytta tavoiteltu.

Laadullinen tutkimus sisaltda monia eri lahestymistapoja ja menetelmia ih-
misen ja hanen elamansa tutkimiseksi. Laadullinen tutkimus ei ole minkaan
tietyn alan tutkimusote vaan yksi tapa tutkia. Yleista laadulliselle tutkimuk-
selle on eldamismaailman tutkiminen. (Saaranen-Kauppinen & Puusniekka
2006.) Laadullisessa tutkimuksessa pyritdadn loydoksiin ilman tilastollisia
menetelmia tai muita maarallisia keinoja. Laadullisen tutkimuksen tarkoi-
tuksena on kuvata ja ymmartaa jotakin ilmiota. Laadullisessa tutkimuk-
sessa olennaisia ovat asioiden merkitykset, se kuinka ihmiset kokevat ja
nakevat asioita. Laadullisessa tutkimuksessa ei ole samanlaista tarkkaa vii-
tekehysta kuin kvantitatiivisessa eli maarallisessa tutkimuksessa. Laadul-
lista ja maarallista tutkimusta on kuitenkin mahdollista kayttaa samassa
tutkimuksessa. Talléin puhutaan monimenetelmaisesta tutkimuksesta eli
triangulaatiosta. (Kananen 2008, 24-25.)

Opinnadytetyon tutkimuksellisen osan tutkimussuuntaus on tapaustutki-
mus. Tapaustutkimuksessa tutkitaan jotakin yksittdistd tapahtumaa, koko-
naisuutta tai yksilo6a kdayttamalla monipuolisia, erilaisilla menetelmilla han-
kittuja tietoja. Tapaustutkimuksessa tapauksia pyritdan tutkimaan ja ku-
vaamaan paadasiassa miten- ja miksi-kysymyksilla. Tapaustutkimukselle on
tyypillista valita yksittdinen tapaus, ja tarkastelun kiinnostuksenkohteena
ovat yleensa prosessit. Tavoitteena on tutkittavan kohteen ominaispiirtei-
den tarkka ja totuudenmukainen kuvailu. Olennaista tapaustutkimukselle
on, ettd tutkittava tapaus muodostaa jonkinnakoisen kokonaisuuden. Ta-
paustutkimuksen teko ei rajoita menetelmavalintoja tutkimuksessa, vaan
siihen sopii yhta hyvin seka kvalitatiiviset etta kvantitatiiviset menetelmat.
(Saaranen-Kauppinen & Puusniekka 2006.)
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Tapaustutkimus voi olla esimerkiksi projekti, kehittamis- tai arviointitutki-
mus. Tapaustutkimusta ei voida pelkistda nimittamaan vain tietynlaisia tut-
kimuksia. Kaikki laadulliset tutkimukset voidaan ajatella tapaustutkimuk-
siksi, koska niissa tutkitaan tiettyja tapauksia. Tapaustutkimuksessa pyri-
taan lisddmaan ymmarrysta tietysta ilmiosta kuitenkaan pyrkimatta yleis-
tettdvaan tietoon. (Saaranen-Kauppinen & Puusniekka 2006.)

Tama opinndytetyd voidaan luokitella tapaustutkimukseksi, koska tutki-
mus liittyy tiettyyn organisaatioon ja vield organisaation sisalla tiettyyn
palveluun. Tutkimuksen kohteena on tietyt palvelua tiettyna aikana kayt-
taneet henkilot.

Tutkimuksessa on joitakin piirteita myds toimintatutkimuksesta. Toiminta-
tutkimuksessa tutkija eldaa yhdessa ilmion kanssa. Toimintatutkimuksen
taustalla usein on tyoelaman tilanteita, jotka tarvitsevat kehittamista. Tut-
kimuksen lahtoékohtana on mahdollisen kehityskohteen paikallistaminen,
sen syiden selvittaminen, korjaaminen ja muutos. Toimintatutkimus on
kdaytantoon suuntautuvaa ja ongelmaldhtoistd. Toimintatutkimuksessa
hyédynnetdan seka laadullisen etta maarallisen tutkimuksen lahestymista-
poja. Toimintatutkimuksessa on oleellista se, etta tutkija on mukana kay-
tannossa, koska tyopaikalla kdydyt keskustelut ja vuorovaikutus voivat
saada tyopaikan ihmisia muuttamaan toimintatapojaan niin, ettda mahdol-
linen ongelma poistuu. Prosessin lahtékohtana on ongelman paikallistami-
nen, sen syiden selvitys ja korjaaminen sekda muutos. (Kananen 2008, 83.)

Tassa tapauksessa olen tutkijana osallistunut organisaation toimintaan tut-
kimuksen kanssa samanaikaisesti ohjaajan roolissa tilapaishoidon viikon-
loppuleireilla seka tyoharjoittelussa tyon toimeksiantajalla. Opinnaytetyo-
prosessin aikana on jo tehty kehittamistoimenpiteita tilapaishoidon viikon-
loppuleirien suhteen asiakkaiden palautteen perusteella, mika on toimin-
tatutkimukselle tyypillista.

6.2 Aineiston keruu

Aineistonkeruumenetelmaksi tutkimukseen valikoitui lomakekysely. Tutki-
muksen lomakekysely oli puolistrukturoitu, eli lomakkeessa oli sekd moni-
valintakysymyksia etta avoimia kysymyksia. Kaikille vastaajille l[ahetettiin
taysin samanlainen kyselylomake. Kyselyn luomisessa pyrittiin siihen, etta
kysymyksiin vastaamalla asiakasperheiden aani ja kokemukset paasisivat
mahdollisimman hyvin kuuluviin.

Opinnadytetyon tutkimuksellisen osan aineisto kerattiin postitse lahete-
tyilla kyselylomakkeilla maaliskuussa 2017. Vuoden 2015 tammikuun ja
2017 helmikuun valilla palvelua kayttaneita perheitda oli yhteensa 36.
Naille asiakasperheille ldhetettiin kyselylomake saatekirjeen ja palautus-
kuoren kera. Kyselysta tehtiin myds Webropol-tydkalulla tehty sahkéinen
versio, johon jokainen tutkimukseen osallistuva asiakasperhe sai linkin saa-
tekirjeessa. Vastaajat voivat siis valita, tayttivatkoé paperisen vai sahkdisen
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version. Vastausaikaa kyselyyn vastaamiseen annettiin noin kaksi viikkoa.
Perheille lahetettiin muistutusviesti kyselysta paivaa ennen palautusaikaa,
jotta unohtuneetkin lomakkeet saataisiin palautumaan. Vastausajan paat-
tymisen jalkeen taytettyja kyselylomakkeita palautui yhteensa 24 kpl. Ky-
selyyn osallistui siis kaksi kolmasosaa heista, joille kysely lahetettiin. Kyse-
lyyn osallistuneista noin yksi kolmasosa taytti lomakkeen sahkoisena.

Kyselylomakkeella kartoitettiin asiakasperheiden asiakastyytyvaisyytta ti-
lapdishoidosta eri ndakdkulmista. Kyselylomakkeessa kysymykset on jaettu
viiteen sektoriin: Kuuslahden viikonloppuleirien kayttoon, tiedonkulu-
kuun, leiritoimintaan, leiripaikkaan seka kehitysehdotuksiin. Lomakkeessa
ei tule esiin kyselyyn vastaajan henkil6llisyys missdaan vaiheessa tutki-
musta. Taustatietoina kysyttiin, onko leirildinen yli vai alle 18-vuotias,
kuinka kauan he ovat kadyttaneet palvelua ja kuinka usein he sita kayttavat.

Kyselylomake laadittiin prosessina samanaikaisesti opinndytetyon tieto-
pohjan kartuttamisen aikana. Kyselylomakkeen ideoiminen alkoi aivan
vuoden 2016 lopussa ja oli valmis lahetettavaksi maaliskuussa 2017. Aluksi
keskusteltiin Tampereen Kehitysvammaisten Tuki ry:n tyontekijoéiden
kanssa siitd, mita he kyselylta odottavat ja mita he silla haluaisivat saavut-
taa. Taman pohjalta lomaketta ldhdettiin toteuttamaan. Aikaisempia tut-
kimuksia tilapdishoidosta hyddyntdaen kyselylomake alkoi hiljalleen muo-
dostua. Kyselyyn kerattiin palautetta myos tutkimuksen ulkopuolisilta hen-
kiloilta. Ennen lomakkeiden lahettamista lomaketta testattiin kolmella ul-
kopuolisella vastaajalla. Heiddan palautteensa perusteella lomaketta vii-
meisteltiin, ennen kuin se ldhetettiin perheille. Lomakkeen testikierroksilla
aikaa lomakkeen tayttamiseen kului keskimaarin 12 minuuttia. Oletuksena
kuitenkin oli, etta todelliseen tutkimukseen osallistuvat saattaisivat kayt-
taa lomakkeen tayttamiseen hieman enemman aikaa.

Kyselylomakkeen avointen kysymysten avulla haluttiin saada paremmin
esiin toiminnan merkitysta ja asiakasperheiden kokemuksia viikonloppu-
leiritoiminnasta. Kyselylomakkeessa oli myds monivalintakysymyksia, jotta
kyselyn tayttaminen ei tuntuisi asiakasperheista liian raskaalta tai pitkalta.
Nain tutkimuksesta saataisiin myds maarallista tietoa eivatka tutkimustu-
lokset jaisi pelkdstaan tutkijan tulkinnan varaan, mika avointen kysymys-
ten kasittelyssa saattaisi olla riskina.

Sahkdiseen versioon tuli teknisista syista yksi kysymysnumero enemman,
koska emme saaneet tehtya ohjelmalla jatkokysymysta kysymykseen, jo-
hon paperiversiossa on jatkokysymys. Sahkoisessa versiossa tama jatkoky-
symys oli siis omalla kysymysnumerollaan ja kysymyksenasettelussa jou-
duttiin my06s viittaamaan edelliseen kysymykseen, jotta se ymmarrettiin
jatkokysymykseksi.

Kyselyn valitseminen aineistonkeruun menetelmaksi johtui siita, etta kai-
kille palvelua tiettyna aikana kdyttaneille haluttiin antaa mahdollisuus ker-
toa mielipiteensa. Esimerkiksi haastattelu tutkimusmenetelmana olisi
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mahdollistanut vain muutaman asiakasperheen mukaan ottamisen. Posti-
kyselyn toinen etu haastatteluun verrattuna oli myos ajan sdastyminen
(Tuomi & Sarajarvi 2009, 74).

Kyselytutkimuksen miinuksia voi olla esimerkiksi merkittava vastaamatto-
muus ja lyhyet vastaukset kyselyyn. Vastaamattomuus ei yleistettavyyden
kannalta ole ongelma, kun tehdaan laadullista tutkimusta eika tutkimustu-
losten yleistysta haeta. Kuitenkin jos vastaukset jaavat vahaisiksi, ei tutki-
muksesta valttamatta saada haluttua tietoa. (Tuomi & Sarajarvi 2009, 74.)
Postikyselyssa riskind on myos se, etta vastaaja ymmartaa kysymyksen
vaarin.

Kyselyn valinta aineistonkeruun menetelmaksi oli onnistunut. Palautunei-
den lomakkeiden maara oli kiitettava. Kyselya lahetettdaessa saatekirje ni-
dottiin kyselyn paalle, jotta mahdollisimman moni lukisi sen ja ndin innos-
tuisi tayttamaan kyselyn. Saatekirjeessa mainittiin selkeasti lomakkeen vii-
meinen palautuspdivamaara. Muutamassa kysymyksessa vastaajat olivat
saattaneet valita useampia vastausvaihtoehtoja kuin oli ohjeistettu, ja jot-
kut vastaajista jattivat vastaamatta johonkin kysymykseen. Kyselylomake
oli kuitenkin ilmeisen ymmarrettava, koska vastaajat olivat saaneet taytet-
tya lomakkeet hyvin.

6.3 Aineiston analysointi

Tutkimuksen taytyy olla objektiivista. Tutkimusasetelmassa on aina useita
muuttujia: tutkimuksen kohde, tutkimusmenetelmat seka tutkija itse. Ob-
jektiivisia havaintoja ei kuitenkaan ole, silla kaikki tutkimuksessa kaytetyt
menetelmat, kasitteet seka asetelmat ovat tutkijakohtaisia. (Kananen
2008, 121.) Tutkimuksen eettisyytta pohdittaessa taytyy ottaa huomioon
myos tutkijan asema suhteessa tutkittavaan kohteeseen. Tutkijan tulisi
katsoa tutkimuskohdetta ulkopuolisen sivustakatsojan nakokulmasta,
jotta tutkimus voisi olla tdysin objektiivinen. Ei ole kuitenkaan realistista,
ettd tutkija pystyisi sulkemaan pois oman nakékulmansa ja ajattelunsa.
(Saaranen-Kauppinen & Puusniekka 2006.)

Laadullisen tutkimuksen aineistosta I6ytyy usein monia mielenkiintoisia
asioita. Kaikkia niista tutkija ei valttamatta ole edes osannut ajatella en-
nalta. Tutkimukseen on kuitenkin valittava selkedsti rajattu kokonaisuus,
mita lahdetdan tutkimaan. Tutkittavan kokonaisuuden on oltava linjassa
tutkimuskysymysten kanssa. Laadullista analyysia tehdessa on ensin valit-
tava, mika aineistossa kiehtoo, ja paatettdva tutkittava kokonaisuus. Muu
aineisto jaa sivuun tutkimuksesta. Sen jalkeen aineisto luokitellaan, tee-
moitellaan tai tyypitelldan ja lopuksi aineistosta kirjoitetaan yhteenveto.
(Kananen 2008, 92.)

Opinndytetyossa kaytettiin kahta eri menetelmaa aineiston analysoin-
nissa: aineistolahtdisesti ohjautuvaa teemoittelua seka kvantifiointia. Ky-
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selylomakkeen avoimet kysymykset teemoiteltiin ja monivalintakysymyk-
set kvantifioitiin. Aineiston analyysissa oli selkeasti esilla seka laadullisen
ettd maarallisen tutkimuksen piirteita.

Teemoittelussa etsitdaan tekstimassasta vastauksia yhdistavia tai erottavia
seikkoja. Teemat voivat muistuttaa aineistonkeruussa kaytettya teema-
runkoa, mutta joskus niista [6ytyy myos uusia teemoja, jotka eivat noudata
tutkijan tekemaa jasennysta. Teemojen muodostamisessa voidaan hyo-
dyntaa kvantifiointia. Esimerkiksi taulukoista voidaan havainnoida, mitka
asiat aineistossa ovat keskeisia, joista voidaan sitten miettia eri teemoja.
Teemoittelussa kunkin teeman kohdalle kootaan aineistosta ne kohdat,
joissa puhutaan kyseisesta teemasta. Tutkimustuloksisissa esitetaan tee-
mojen kasittelyn yhteydessa usein sitaatteja aineistosta. Niiden on tarkoi-
tus havainnollistaa aineistoa lukijalle. (Saaranen-Kauppinen & Puusniekka
2006.)

Kvalitatiivisessa tutkimuksessa voi olla mukana molemmat seka maara etta
laatu. Laadullinen aineisto ei sulje maarallisyytta pois. Laadullisen tutki-
muksen analyysi jaa usein aineistositaattien jarjestelyksi. Aineiston kvanti-
fiointi ei itsestdan selvasti tee kvalitatiivisesta tutkimuksesta parempaa,
mutta se voi toisinaan olla kayttokelpoinen. Laadullisesta aineistosta voi
joskus saada paremman otteen laskemalla kuin lukemalla tekstid uudel-
leen ja uudelleen. Aineistoa kvantifioimalla voi saada myds varmuuden
siitd, etteivat tutkimuksessa esitetyt tulokset perustu vain tutkijan omaan
tuntumaan asiasta. Kuitenkin otettaessa maarallisia elementteja mukaan
laadulliseen tutkimukseen taytyy unohtaa maaralliseen tutkimukseen liit-
tyvat vaatimukset tutkimustulosten yleistamisesta. (Saaranen-Kauppinen
& Puusniekka 2006.)

Kyselylomakkeen monivalintakysymyksista saatu aineisto kvantifioitiin eli
kdytannossa laskettiin, kuinka moni vastaajista oli mitdkin mielta tietysta
asiasta. Havaintoyksikkona tutkimuksessa kaytettiin henkil6a, vaikka laa-
dullisen tutkimuksen aineistot ovat usein niin rajalliset, ettd tata ei aina
voida kayttaa (Saaranen-Kauppinen & Puusniekka 2006). Kyselylomakkeita
palautui kuitenkin niin monta, etta tata havaintoyksikkda pystyttiin kaytta-
maan. Kyselyssa toivottiin saatavan kuuluviin seka huoltajan etta leirildisen
nakokulmaa, eli tassa tutkimuksessa havaintoyksikko tarkoitti kaytannossa
asiakasperhetta. Tutkimustuloksien esittelyssa havaintoyksikdsta puhu-
taan vastaajana tai asiakasperheena.

Kyselyn avoimet osuudet teemoiteltiin. Yhteenvedetyista vastauksista lah-
dettiin etsimaan toistuvia teemoja, jotka erottuisivat muusta aineistosta.
Teemoittelu tapahtui jakamalla eri teemat vareittdin. Jokaisella teemalla
oli oma vari. Kdytannossa kootusta aineistosta merkattiin samanvarisella
tussilla kaikki samaan teemaan sopivat vastaukset. Mikali jokin vastaus
sopi kahteen eri teemaan, merkittiin se kahdella eri varilla. Joissain kysy-
myksissa teemoja erottui useampia, kun taas jossain kysymyksessa vastaa-
jat saattoivat olla hyvin yksimielisida ja teemoja nousikin vain yksi selkea.
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Teemoittelussa otettiin huomioon vastaajien erilaiset kirjoitustyylit ja eri-
laiset ilmaisut samalle asialle.

7 TUTKIMUSTULOKSET

Luvussa kuvataan opinnaytetyon tutkimustuloksia samassa jarjestyksessa,
kuin ne olivat asiakasperheille lahetetyssa kyselyssa. Aluksi kasitelldaan
osuus Kuuslahden viikonloppuleirien kaytto, sitten tiedonkulku, leiritoi-
minta, leiripaikka ja lopuksi kehitysehdotukset viikonloppuleireihin.

Kyselylomakkeita lahetettiin postitse asiakasperheille yhteensa 36 kappa-
letta. Taytettyja lomakkeita palautui takaisin yhteensa 24 kappaletta,
joista muutama palautui vasta viimeisen palautuspaivan jalkeen. Puolet
vastaajista olivat alle 18-vuotiaiden leirildisten perheita ja puolet yli 18-
vuotiaiden perheita. Suurin osa vastaajista oli kayttanyt Kuuslahden viikon-
loppuleireja yli 5 vuotta.

7.1 Kuuslahden viikonloppuleirien kaytté

Lomakkeen ensimmainen osio Kuuslahden viikonloppuleirien kaytto sisalsi
kysymyksia palvelun kayttoon liittyvista asioista, kuten kuinka usein asia-
kasperhe kayttaa palvelua, jarjestyvatko viikonloppuleirit sopivina ajan-
kohtina ja kuinka viikonloppuleirien varaaminen sujuu. Lisaksi osiossa kar-
toitettiin asiakasperheiden kdyttamia muita tilapaishoidon palveluja seka
sitd, minka tahon tilapdishoidon palveluita he mieluiten kayttdisivat.

Kyselyssa kysyttiin vastaajilta, kuinka usein he kayttavat Kuuslahden vii-
konloppuleireja. Kyselyyn vastanneista asiakasperheista 8 kayttaa viikon-
loppuleireja kerran kuussa tai useammin. 12 asiakasperhetta kayttaa pal-
velua 2 kertaa puolessa vuodessa tai useammin. 4 vastanneista asiakasper-
heista kayttaa palvelua kerran puolessa vuodessa tai harvemmin. Yksikdan
vastanneista asiakasperheista ei ole lopettanut palvelun kayttoa.

Asiakasperheista 22 oli sitda mieltd, etta viikonloppuleirit jarjestyvat useim-
miten heille sopivina ajankohtina. Vain kaksi asiakasperheista vastasi, etta
viikonloppuleirit jarjestyvat joskus sopivina ajankohtina. Yksikdaan asiakas-
perheista ei vastannut, etta viikonloppuleirit jarjestyvat vain harvoin sopi-
vina ajankohtina.

Kyselyssa kysyttiin, kuinka viikonloppuleirien varaaminen toimii asiakas-
perheiden nakdkulmasta. Viikonloppuleirien varaamisen toimivuudesta
asiakasperheet olivat sitd mieltd, ettd varaaminen sujuu joustavasti. 20
asiakasperheista vastasi, ettd varaaminen toimii joustavasti ja 4 asiakas-
perhettd, ettd varaaminen toimii keskinkertaisesti. Yksikdan vastaajista ei
valinnut kohtaa “hankalasti”.
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Kyselyssa haluttiin kartoittaa myds, kayttavatko asiakasperheet muita tila-
paishoidon palveluja Tampereen Kehitysvammaisten Tuki ry:n viikonlop-
puleirien lisdksi. 17 vastanneista asiakasperheista kayttada myos muuta ti-
lapdishoidon palvelua. Seitseman vastanneista asiakasperheista kayttaa ai-
noastaan Tampereen Kehitysvammaisten Tuki ry:n viikonloppuleireja.
Merkittavimpana toisena tilapdishoidon palveluna nousi kyselysta esiin
KVPS Tukena Oy:n Tulppaanikoti, jota 7 perhetta kayttaa viikonloppulei-
rien lisaksi.

Lopuksi Kuuslahden viikonloppuleirien kaytto -osiossa kysyttiin, minka pal-
veluntuottajan tilapdishoidon palveluita asiakasperheet kayttaisivat mie-
luiten. 19 vastaajista oli sitd mieltd, etta he kayttaisivat mieluiten omais-
l[ahtdisen tai muun voittoa tavoittelemattoman yhdistyksen palveluita.
Kunta, yrityspohjainen palveluntuottaja ja perhehoito saivat jokainen kaksi
vastausta. Muutama vastaajista oli valinnut tassa kysymyksessa useam-
man kuin yhden vastauksen. Kaksi vastaajaa ei vastannut lainkaan tahan
kysymykseen ja yksi vastaajista kirjoitti kysymyksen viereen “ei valia kun
toimii”. Asiakasperheet kayttaisivat selkedsti mieluiten omaislahtoisen tai
muun voittoa tavoittelemattoman yhdistyksen tilapdishoidon palveluita.

7.2 Tiedonkulku

Toisena osiona kyselylomakkeessa oli tiedonkulku, ja siina pyrittiin kartoit-
tamaan asiakasperheiden kokemuksia tiedonkulun sujuvuudesta viikon-
loppuleiritoiminnassa. Kysymyksilla haluttiin selvittdaa asiakasperheiden
kokemuksia siitd, kulkeeko tieto riittavasti kodin ja palvelun valilla.

Ensimmaisena kysyttiin, saivatko perheet palvelua aloittaessaan riittavasti
tietoa viikonloppuleireista. 23 vastanneista kokee, etta he saivat palvelua
aloittaessaan tarpeeksi tietoa viikonloppuleireista. Yksi vastaajista vastasi,
ettd ei osaa sanoa ja yksi ettd ei saanut riittavasti tietoa. Yksi vastaaja oli
valinnut kaksi vastausvaihtoehtoa. Erds vastaajista oli kommentoinut kysy-
myksen viereen, ettd han haluaisi tietda etukateen, keita ohjaajia on kysei-
sella viikonloppuleirilla. Lahes kaikkien vastanneiden mielestda he saivat
riittavasti tietoa palvelua aloittaessaan.

Toisena kysymyksena kysyttiin, kokevatko asiakasperheet, ettd ohjaajat
saavat riittavasti tietoa leirildisesta. Taman hetkiset tiedonkulkureitit ovat
olleet leirildisten mukana leirille kulkeva tietolomake, jossa kerrotaan leirin
kannalta olennaiset tiedot leirildisesta. Lisaksi ennen leirin alkua pidetdan
perehdytys toimistolla, ja mikali vanhemmat/ldheiset saattavat leirildisen
viikonloppuleirille, voidaan siind viela vaihtaa kuulumisia, seka tietysti ko-
din ja leirin valilla tapahtuva yhteydenpito puhelimitse. Vastanneista 22
perhetta oli sitd mieltd, ettd ohjaajat saavat riittavasti tietoa leirildisesta. 1
vastanneista vastasi “en osaa sanoa”. Yksikdan vastanneista ei kokenut,
ettd ohjaajat eivat saisi riittavasti tietoa.
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Perheilta kysyttiin, kuinka tieto kulkee ohjaajien ja kodin valilla leirin ai-
kana. 22 perhetta kokee, etta kotiin otetaan yhteytta riittavasti leirin ai-
kana. 2 perhetta vastasi, ettd kotiin otetaan yhteytta liian vdahan. Yksikaan
vastanneista ei vastannut, etta kotiin otetaan yhteytta liian herkasti.

7.3 Leiritoiminta

Tassa osiossa kartoitettiin asiakasperheiden tyytyvaisyytta leirien jarjesta-
miseen, ohjaajien tyohon seka leiritoimintaan. Osiossa selvitettiin myds,
minkalaista sisdltoa asiakasperheet leireille toivoisivat ja mika leirildiselle
on tarkeinta viikonloppuleireilla.

Vastaajilta kysyttiin, miten olemme onnistuneet viikonloppuleireilla seu-
raavilla osa-alueilla. Kysymyksessa tuli rastittaa mielipidettaan vastaava
numero arvosanalla 1-5, heikosta erinomaiseen. Kysyttavat osa-alueet oli-
vat turvallisuus, kotoisuus, mielekds toiminta, leirikaverit, leirien jarjesta-
minen maalaisymparistossa seka ohjaajavalinnat.

Ensimmaisena taulukossa kysyttiin turvallisuudesta. 11 perhetta oli sita
mieltd, etta turvallisuudessa on viikonloppuleireilld onnistuttu erinomai-
sesti, 10 perhetta koki turvallisuuden olevan kiitettavaa tasoa ja 3 perhetta
vastasi turvallisuuden olevan hyva. Suurin osa vastanneista oli sitda mielta,
etta turvallisuudessa on onnistuttu hyvin tai erinomaisesti.

Toisena kysyttiin, kuinka viikonloppuleireillda on onnistuttu kotoisuudessa.
13 perhetta oli vastannut erinomaisesti, 10 perhetta vastasi kiitettavasti ja
1 perhe vastasi hyvin. Yli puolet vastanneista kokivat kotoisuuden olevan
erinomaista.

Kysymyksessa selvitettiin myos, kuinka mielekkdaan toiminnan jarjestami-
sessa on onnistuttu. Puolet vastaajista kokee, ettd mielekkdan toiminnan
jarjestamisessa on onnistuttu erinomaisesti, 8 perhetta kokee sen olevan
kiitettavaa tasoa ja 4 perhettd, etta siind on onnistuttu hyvin.

Kyselyssa haluttiin selvittdd myos, kuinka asiakasperheet kokevat onnistu-
misen leirikavereiden suhteen. 7 perhettd kokee, etta leirikaverien suh-
teen on onnistuttu erinomaisesti ja 7 perhetta kokee, etta siind on onnis-
tuttu kiitettavasti. 10 perheen mielesta viikonloppuleireilld on onnistuttu
tassa suhteessa hyvin.

Kysymyksessa kysyttiin myds sitd, kuinka asiakasperheet kokevat leirien
jarjestamisen maalaisymparistossa asteikolla heikosta erinomaiseen. 16
perheistd on vastannut erinomainen, 7 perhetta on vastannut kiitettava ja
1 vastanneista kokee sen vain tyydyttavaksi. Suurin osa kokee viikonloppu-
leirien jarjestamisen maalaisymparistdssa erinomaiseksi.

Ohjaajavalinnoissa on puolen vastaajista mukaan onnistuttu erinomaisesti,
7 perhettd on sita mieltd, etta siind on onnistuttu kiitettavasti, ja 4 perhetta
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kokee, ettd ohjaaja-valinnoissa on onnistuttu hyvin. Yksi vastanneista jatti
vastaamatta ohjaajavalinnat-kohtaan.

Taulukko 1. Eri osa-alueilla onnistuminen viikonloppuleireilla asteikolla
1-5 (kpl vastaajista).

1 Heikko 2 Tyydyt- 3 Hyva 4 Kiitet- 5 Erinomai-

tava tava nen
Turvallisuus 3 10 11
Kotoisuus 1 10 13
Mielekdas toiminta 4 8 12
Leirikaverit 10 7 7
Leirien jarjestaminen 1 7 16
maalaisymparistossa
Ohjaajavalinnat 4 7 12

Asiakasperheilta kysyttiin myos sitd, kuinka tyytyvaisia he ovat ohjaajien
tyohon viikonloppuleireilld seuraavilla osa-alueilla. Myo6s tassa kysymyk-
sessa vastaajia pyydettiin rastittamaan mielipidettdan vastaava numero
arvosanoilla 1-5, heikosta erinomaiseen. Osa-alueita tassa kysymyksessa
olivat turvallisuus, leirildisen yksiléllinen kohtaaminen, leirildisen hygieni-
asta huolehtiminen, lddkehoidollinen osaaminen, vaihtoehtoiset kommu-
nikaatiomenetelmat, leiriohjelman jarjestaminen, tavaroista huolehtimi-
nen seka kotitalous- ja ruoanlaittotaidot.

Ensimmaisena kysyttiin, kuinka tyytyvaisia asiakasperheet ovat ohjaajien
ty6hon turvallisuuden suhteen. 9 asiakasperheista oli vastannut erinomai-
nen, 10 vastasi kiitettava ja 5 perhetta vastasi hyva.

Kysymyksessa selvitettiin myo6s, kuinka tyytyvaisia asiakasperheet ovat lei-
rildisen yksilolliseen kohtaamiseen. Puolet vastaajista koki, ettd ohjaajat
ovat onnistuneet erinomaisesti, 7 perhetta koki, etta ohjaajat ovat onnis-
tuneet siina kiitettavasti, ja 5 perhetta koki sen onnistuneen hyvin.

Puolet vastanneista asiakasperheista oli sita mieltd, etta leirildisen hygie-
niasta huolehtimisessa on onnistuttu kiitettavasti, 8 perheista kokee, etta
siind on onnistuttu erinomaisesti, ja 4 vastaajista kokee ohjaajien onnistu-
neen siind hyvin.

Laakehoidollisessa osaamisessa on 11 asiakasperheen mukaan onnistuttu
kiitettavasti, 8 perheen mukaan erinomaisesti ja 4 perheen mielesta hyvin.
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Asiakasperheista 8 oli sitd mieltd, etta vaihtoehtoisten kommunikaatiome-
netelmien kaytossa ohjaajat ovat onnistuneet erinomaisesti, 5 perheista
kokee, etta siind on onnistuttu kiitettavasti, ja 9 perheista kokee, etta siina
on onnistuttu hyvin. 1 vastaajista kokee, etta vaihtoehtoisissa kommuni-
kaatiomenetelmissa on onnistuttu tyydyttavasti.

Leiriohjelman jarjestamisessa ohjaajat ovat 11 perheen mukaan onnistu-
neet erinomaisesti, 9 perhetta kokee, etta siind on onnistuttu kiitettavasti,
ja 2 perhetta kokee, etta siinad on onnistuttu hyvin.

Tavaroista huolehtimisen osalta 11 perhetta kokee, etta siind on onnis-
tuttu kiitettavasti, 9 perhetta kokee, etta siina on onnistuttu erinomaisesti,
ja 4 perhetta kokee, etta siind on onnistuttu hyvin.

Kotitalous- ja ruoanlaittotaidoissa ohjaajat ovat onnistuneet 11 perheen
mielesta kiitettavasti, 8 perheen mielesta erinomaisesti ja 5 mielesta hy-
vin.

Taulukko 2. Asiakasperheiden tyytyvaisyys ohjaajien tyohon viikonloppu-
leireilla eri osa-alueilla asteikolla 1-5 (kpl vastaajista).

1 Heikko 2 Tyydyt- | 3 Hyva 4 Kiitet- 5 Erinomai-

tava tava nen
Turvallisuus 5 10 9
Leirildisen yksilolli- 5 7 12
nen kohtaaminen
Leirildisen hygieni- 4 12 8
asta huolehtiminen
Laakehoidollinen 4 11 8
osaaminen
Vaihtoehtoiset 1 9 5 8
kommunikaatiome-
netelmat
Leiriohjelman jar- 2 9 11
jestaminen
Tavaroista huoleh- 4 11 9
timinen
Kotitalous- & ruo- 5 11 8
anlaittotaidot
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Asiakasperheilta kysyttiin, minkalaista sisaltéa he toivoisivat viikonloppu-
leireilla olevan. Merkittavana toiveena 14 vastauksesta nousi esiin ulkoilu
ja lilkkuminen. Toisena toiveena nousi esiin rento, mukava yhdessaolo seka
lepo. Monesta vastauksesta nousi esiin erilaiset pelit ja kddentaidot. Vas-
tauksissa nousi esiin myos ruoanlaitto ja kotitaloustaitojen harjoittelemi-
nen. Vastauksissa toivottiin myds ulkona retkeilya.

”Ohjattuna ihan tavallisia kotito6ita, liikuntaa ja ulkoilua, lau-
tapeleja, karaokea ja tietenkin rentoutumista ja lepoa”
”Pienia retkia esim. metsaan”

Kyselyssa kysyttiin, missa asioissa asiakasperheet kokevat leirildista koh-
deltavan yksildllisesti. Vastanneista 18 perhetta koki, etta leirildista koh-
dellaan yksilollisesti varaustilanteessa huomioimalla muut samalle leirille
tulevat osallistujat. 9 perheista kokee, etta leirildista huomioidaan yksil6l-
lisesti ohjaajamitoituksessa. 13 perheista kokee, etta leiritoiminnan sisal-
[6n suunnittelussa leirildista kohdellaan yksil6llisesti. Kolme perheista ko-
kee, etta leirildisen ruokamieltymyksia huomioidaan yksil6llisesti. Muina
asioina erdasta vastauksesta nousi esiin se, etta leirildiset ovat saman ikai-
sid.

Kyselyssa kysyttiin, mika leirildiselle on tarkeinta leireilld. Selkeasti tar-
keimpana erottui kavereiden ja ohjaajien tapaaminen sekd yhdessaolo.
Toisena asiana nousi esiin kiva tekeminen ja toiminta leirilla. Lisaksi vaih-
telu kotona olemiselle nousi esiin myos yhtena tarkeana asiana.
”Kuuslahti on niin kuin “toinen koti”, “"mummola”
"Turvallinen ja “kodinomainen” ymparisto. Ystavallinen/ka-
verillinen ilmapiiri”
”Kavereiden kanssa touhuaminen, vaihtelua arkeen”
”Sauna, makkaranpaisto kodassa, musiikki”

Kyselyssa selvitettiin myods, minkalainen ilmapiiri Kuuslahdessa on leirilai-
sen nakokulmasta. Vastaukset olivat pelkdstaan positiivisia. Yleisesti leiri-
l[disten mielestd Kuuslahden leireilld on hyvad, mukava ja rento ilmapiiri.

"Tosi kivaa”

“Ihanteellinen kodinomainen”

“Rento, mukava, tuttu ilmapiiri, tutut ohjaajat”
”Kuuslahteen on aina ikadva, innolla odotettu viikonloppu ja
haluaisi useamminkin paasta eli ilmeisen hyva ilmapiiri ja ra-
kas paikka.”

“Kiva maalaisymparistd, luonto, rantasauna, aina lammin
vastaanotto”
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Viimeisena leiritoiminta-osiossa kysyttiin, mita tilapaishoito Kuuslahdessa
leirildisen laheisille merkitsee. Vastausvaihtoehdot olivat aikaa olla ysta-
vien ja muun perheen kanssa, lepoa, itsendistymisen harjoitusta leirilai-
selle, sosiaalisia suhteita leirildiselle seka vaihtelua arkeen leirilaiselle. Vas-
taukset jakautuivat melko tasaisesti ja kaikki vastausvaihtoehdot tuntuivat
olevan tarkeitda. Muista vastausvaihtoehdoista erottui hiukan tarkedam-
maksi vaihtelua arkeen leirildiselle, sosiaalisia suhteita leirildiselle seka
lepo.

7.4 Leiripaikka

Leiripaikka-osiossa haluttiin kartoittaa asiakkaiden tyytyvaisyytta leiripaik-
kaan tietyilla osa-alueilla. Kysymyksessa vastaajia pyydettiin rastittamaan
mielipidettadn vastaava numero arvosanoilla 1-5, heikosta erinomaiseen.
Osa-alueina kysymyksessa oli majoitustilat, maalaisymparistd, pihapiiri,
jarven laheisyys seka Kuuslahden soveltuvuus tilapaishoidon jarjestamis-
paikaksi.

Majoitustiloihin oltiin keskimaaraisesti tyytyvaisia. 5 vastaajista oli valinnut
erinomainen, 8 valitsi kiitettava ja 8 valitsi hyva. 3 vastaajista oli antanut
arvosanaksi tyydyttavan. Myds pihapiiriin oltiin hyvin tyytyvaisia. 9 vastaa-
jista antoi arvosanaksi erinomainen, 8 antoi arvosanaksi kiitettava ja 5
hyva. Kaksi vastaajaa oli antanut arvosanaksi tyydyttavan. Kysymyksen jat-
kokommenteissa kaksi vastaajaa pohti pihapiirin turvallisuutta ja yksi vas-
taajista sen siisteytta.

Yli puolet vastaajista olivat erinomaisen tyytyvaisia maalaisymparistoon ja
jarven laheisyyteen. Loput vastauksista jakautuivat kiitettavaan ja hyvaan.
Kuuslahden ymparistoon seka jarven laheisyyteen ollaan siis erinomaisen
tyytyvaisid. Puolet vastaajista oli sitd mieltd, ettd Kuuslahden soveltuvuus
tilapdishoidon jarjestamispaikaksi on erinomainen. Seitseman perheen
mielestad soveltuvuus on kiitettava. Nelja perhetta oli vastannut hyva, ja
yksi vastaajista oli sitd mielta, ettd Kuuslahden soveltuvuus tilapdishoidon
jarjestamispaiksi on heikkoa. Lahes kaikki kuitenkin ovat tyytyvaisia tila-
pdishoidon jarjestamiseen Kuuslahdessa.
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Taulukko 3. Asiakasperheiden tyytyvaisyys leiripaikkaan eri osa-alueilla
asteikolla 1-5 (kpl vastaajista).

1 Heikko 2 Tyydyt- 3 Hyva 4 Kiitet- 5 Erinomai-

tava tava nen
Majoitustilat 3 8 8 5
Maalaisympa- 5 6 13
risto
Pihapiiri (kota, 2 5 8 9
keinut, hiekka-
laatikko, tram-
poliini frisbee-
golf, kasvimaa
ym.)
Jarven ldheisyys 7 3 13
(uinti, kalastus,
veneily ym.)
Kuuslahdenso- |1 4 7 12
veltuvuus tila-
paishoidon jar-
jestamispaikaksi

Asiakasperheilta kysyttiin, haluaisivatko he, etta laheisen tilapaishoito to-
teutuisi jatkossakin Kuuslahdessa. 23 vastaajaa haluaisi tilapaishoidon jat-
kossakin toteutuvan Kuuslahdessa ja yksi vastaajista ei jatkossa tarvitse ti-
lapdishoitoa. Siis kaikki, jotka jatkossakin tarvitsevat tilapaishoitoa, haluai-
sivat sen my0s jatkuvan Kuuslahdessa.

7.5 Kehitysehdotukset viikonloppuleireihin

Tassa kyselylomakkeen osiossa oli kolme avointa kysymysta, joissa oli mah-
dollista antaa hyvaa tai huonoa palautetta seka kehitysehdotuksia toimin-
nan jatkoa ajatellen.

Talla hetkelld Tampereen Kehitysvammaisten Tuki ry:n tilapdishoidossa
hyvia asioita vastanneiden mielesta on Kuuslahden leirikeskuksen maalais-
ymparistd, mukavat ja tutut ohjaajat, kodikas ja positiivinen ilmapiiri seka
palvelun joustavuus. Kuuslahtea on paikkana kuvailtu kodikkaaksi, ja use-
ampi vastaaja on kirjoittanut, ettd Kuuslahti ei ole paikkana laitosmainen.
Kuuslahden maalaisymparistoa arvostetaan.

“Teisko ymparistona on ainutlaatuinen! Ehdottomasti saily-
tettava.”
"Paikkana kodikas, ei laitosmainen.”
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”Ammattitaitoiset ohjaajat, positiivisuus, palveluhenkisyys”
"Leireille on padssyt padsaantoisesti hyvin, kaverin kanssa sa-
malle viikonloppuleirille, valinta otettu hyvin huomioon.”

Parannusehdotuksena muutamasta vastauksesta nousi se, etta viikonlop-
puleireiltd saataisiin leirildisen mukana palautelappu siita, kuinka viikon-
loppuleiri on sujunut. Osa leirilaisista ei itse osaa kertoa kotivaelle, kuinka
leiri on sujunut. Tahan toiveeseen on jo tartuttu, ja ensimmainen versio
palautelomakkeesta on viikonloppuleireilld jo kokeilussa. Lomakkeeseen
kirjataan leirildisen nimi, viikonloppuleirin ajankohta seka leirilla tyésken-
nelleet ohjaajat. Palautteeseen kirjoitetaan vapaamuotoisesti leirin kuulu-
misia, mita on puuhattu, missa on onnistuttu seka onko jossain asiassa ol-
lut haasteita leirin aikana.

Selkeita parannusta kaipaavia asioita ei vastauksista tullut yhtenaisesti
esiin kuitenkaan montaa. Yksittdisia toiveita lomakkeesta nousi muun mu-
assa leirille useammin paasy, rakennuksien kunnostaminen, pihapiirin siis-
teys seka yovalvonnan puute. Nama olivat asioita, mihin jotkut vastaajista
kaipasivat parannusta. Vastauksissa toivottiin myos pysyvampia ohjaajia
seka kimppakyytia leiripaikkaan.

7.6  Tutkimustulosten tarkastelua

Tutkimustuloksista voidaan paatella, ettda Kuuslahden viikonloppuleirit ja
etenkin Kuuslahden ainutlaatuinen ymparistd ovat merkittavaa palvelua
niita kayttaville asiakasperheille. Suurin osa asiakasperheista kayttaisi mie-
luiten omaislahtdisen tai muun voittoa tavoittelemattoman yhdistyksen ti-
lapdishoidon palveluita. Vastaajista kaikki, joiden |[dheinen tarvitsee jatkos-
sakin tilapdishoitoa, haluaisi sen toteutuvan edelleen Kuuslahdessa.

Vastausten perusteella asiakasperheet ovat keskimaaraisesti hyvin tyyty-
vaisia viikonloppuleiritoimintaan. Erityisesti tuttujen kavereiden seka oh-
jaajien tapaaminen viikonloppuleireillda oli merkittavaa leirildiselle itsel-
leen. Leirildisten nakokulmasta Kuuslahdessa on hyva ilmapiiri. Vastauk-
sista erottui hyvina asioina erityisesti Kuuslahden kodikkuus ja sitd ympa-
roiva maalaisymparistd. Suurin osa asiakasperheista on tyytyvaisia Kuus-
lahteen tilapaishoidon jarjestamispaikkana.



38

Taulukko 4. Tutkimustulokset tiivistettyina

Kuuslahden vii-
konloppuleirien
kaytto

Suurin osa vastanneista oli kayttanyt Kuuslahden viikon-
loppuleireja yli 5 vuotta ja kayttaa viikonloppuleireja 2
kertaa puolessa vuodessa tai useammin.

Suurin osa vastanneista oli sitd mielta, etta viikonloppu-
leirit jarjestyvat useimmiten heille sopivina ajankohtina.

Suurin osa asiakasperheistd vastasi, etta viikonloppulei-
rien varaaminen toimii joustavasti.

17 vastanneista asiakasperheista kayttda myods muuta ti-
lapaishoidon palvelua. Seitseman vastanneista asiakas-
perheista kayttaa ainoastaan Tampereen Kehitysvam-
maisten Tuki ry:n viikonloppuleireja.

Lahes kaikki vastaajista olivat sitd mieltd, ettd he kayttai-
sivat mieluiten omaisldahtoisen tai muun voittoa tavoitte-
lemattoman yhdistyksen palveluita.

Tiedonkulku

Lahes kaikki vastanneista kokivat, etta saivat palvelua
aloittaessaan riittavasti tietoa viikonloppuleireista.

Suurin osa on sitd mieltd, ettd ohjaajat saavat riittavasti
tietoa leirildisesta.

Suurin osa vastanneista kokee, ett3 kotiin otetaan leirin
aikana yhteytta riittavasti.

Leiritoiminta

Leiritoiminnassa on onnistuttu paapiirteittdin hyvin. Eri-
tyisen tyytyvaisia vastaajat olivat viikonloppuleirien jar-
jestymiseen maalaisymparistossa.

Ohjaajien tyohon oltiin keskimaaraisesti tyytyvaisia. Eni-
ten parannettavaa olisi vaihtoehtoisten kommunikaatio-
menetelmien kaytossa.

Asiakasperheet toivovat leireilld olevan ulkoilua ja liikun-
taa seka rentoa mukavaa yhdessaoloa.

Asiakasperheet kokevat leirildista kohdeltavan yksilolli-
sesti erityisesti varaustilanteessa huomioimalla muut sa-
malle leirille tulevat osallistujat.

Leirilaisille tarkeimpana asiana nousi esiin kavereiden ja
ohjaajien tapaaminen seka yhdessaolo leireilla.

Yleisesti leirildisten mielestd Kuuslahden leireillda on hyva,
mukava ja rento ilmapiiri.

Tilapaishoito Kuuslahdessa merkitsee mm. vaihtelua ar-
keen ja sosiaalisia suhteita leirildiselle seka lepoa.

Leiripaikka

Maijoitustiloihin oltiin keskimaaraisesti tyytyvaisia.

Asiakasperheet olivat tyytyvaisia pihapiiriin.

Yli puolet vastaajista olivat erinomaisen tyytyvaisia maa-
laisymparistoon ja jarven laheisyyteen.

Puolet vastaajista olivat sitd mielta, etta Kuuslahden so-
veltuvuus tilapdishoidon jarjestamiseen on erinomainen.

Kehitysehdotuk-
set

Tarkeimpana kehityskohteena toivottiin viikonloppulei-
reilta leirildisen mukaan palautelappu viikonlopusta.

Leirille useammin paasy.

Rakennuksien kunnostaminen, pihapiirin siisteys.

Yovalvonta.

Pysyvampia ohjaajia.

Kimppakyyti viikonloppuleireille.
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8 POHDINTA

Pohdintaan on koottu omia ajatuksia opinnadytetyon kulusta, laadullisen
tutkimuksen eettisyyden ja luotettavuuden arviointia, keskeiset johtopaa-
tokset tutkimuksen tuloksista seka heranneita ideoita jatkotutkimuksiin.

8.1 Kokemuksia opinndytetyoprosessista

Aloittaessani opinnaytetyon tekemista vuoden 2016 lopussa olin samalla
innoissani, koska olin |6ytdanyt mielenkiintoisen aiheen, josta minulla oli jo
jonkin verran tietoa ja tuntemusta. Kuitenkin olin samalla hieman kauhuis-
sani siita, etta en ole ikina kokenut olevani millaan lailla tutkijatyyppi.

Opinndytetyon aihe pysyi koko prosessin ajan mielenkiintoisena. Motivaa-
tiota opinndytetyon tekemiseen lisasi se, etta tutkimuksen kanssa saman-
aikaisesti tyoskentelin Kuuslahden viikonloppuleireilld seka suoritin opin-
tojeni viimeisen harjoittelun Tampereen Kehitysvammaisten Tuki ry:ll3, jo-
ten sain koko ajan laajempaa kasitysta siita, mita kaikkea lyhytaikaishoidon
viikonloppuleiritoiminnan takana tapahtuu. Ohjaajan roolissa olin paassyt
tutustumaan 13hinna itse kaytantoon. Tyon tekemisessda mielekasta oli
myo0s se, ettd tutkimusta tehdaan tarpeeseen ja siita on jollekin todellista
hyotya.

Teorian kasittely heradtti huomaamaan kehitysvammaisuuden maaritel-
man poliittisen merkityksen. Jos kehitysvammaisuus madritelldadan puut-
teena ja kyvyttomyytend, tukitoimet keskittyvat ulkoa pdin maariteltyyn
auttamiseen. Tama nakyy esimerkiksi asumisessa, missa muutospyrkimyk-
sista huolimatta laitosmaisuus on edelleen tyypillista.

Kehitysvammaisten henkildiden tilapdishoitoon perehtyessani huomasin,
kuinka tarkeaa tilapdishoito on perheiden hyvinvoinnille. Tilapaishoidon
ansiosta vanhemmat tai huoltajat saavat tarvitsemaansa aikaa, ja tilapais-
hoidossa kayvat henkilot paasevat valilla irtaantumaan kodista, tapaa-
maan muita ja harjoittelemaan itsendistymista. Aihetta tutkiessani kuiten-
kin yllatyin siitd, kuinka paljon omaishoidon vapaita jaa kayttamatta sen
vuoksi, ettei sopivaa tilapaishoidon muotoa l6ydy. Tilapdishoidon pitaisi
jarjestya helposti ja valittavissa pitdisi olla useita vaihtoehtoja. Asiakassuh-
teen pitaisi olla asiakkaan kannalta mielekas ja pitkaaikainen.

Aikataulussa pysyin prosessin ajan melko hyvin. Suunnitelman mukaan
teoriaan tutustuminen ja teoriataustan kirjoittaminen seka kyselylomak-
keen valmistelu olisi tapahtunut tammi—helmikuussa 2017, kyselylomake
valmistui ajoissa, mutta teoriaosuudessa olin suunnitelmastanijaljessa. Ky-
selylomakkeiden lahetys tapahtui aikataulussa maaliskuussa 2017. Kyselyn
tuottaman aineiston analysointi oli suunniteltu toteutettavaksi maalis—
toukokuussa 2017 ja aikataulu sen suhteen mydgs piti. Kesan aikana oli tar-
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koitus hioa ja tdaydentda tekstia sekd saattaa opinndytety® valmiiksi. Ke-
salla aikaa jai kuitenkin suunniteltua vihemman kirjoittamiseen. Opinnady-
tetyon valmistuminen oli suunniteltu syys—lokakuulle 2017, eli kokonai-
suudessaan aikataulu pysyi hyvinkin kasassa.

Kyselylomakkeella saatiin mielestani kerattya aineistoa melko hyvin. Kyse-
lylomakkeita toivottiin palautuvan 25 ja niita palautui 24. Tassa suhteessa
paastiin siis hyvin lahelle tavoitetta. Nalka kuitenkin kasvaa syddessa ja
olisi toki ollut mukava saada viela hieman enemman lomakkeita takaisin.
Kyselylomakkeen tekeminen kahteen eri muotoon oli varmasti onnistunut
ratkaisu, ja se toivottavasti madalsi asiakasperheiden kynnysta vastata ky-
selyyn. Osalle on vaivattomampaa vastata sahkoisesti, ja joillekin paperi-
versio on mielekkaampi.

Ymmarran nyt paremmin, kuinka paljon Kuuslahden viikonloppuleirit eroa-
vat yleisesta linjasta mokkeilytunnelmallaan ja yhteenkuuluvuuden tun-
teellaan. Opinnadytetyon tekeminen on vahvistanut edelleen tunnetta siit3,
ettd on ilo olla osa tata suurta perhetta. Kyselyn hyvat tulokset ilahdutta-
vat.

8.2 Eettisyys ja luotettavuus

Hyvan tieteellisen kdytanndon noudattaminen ohjaa eettiseen ja luotetta-
vaan tutkimukseen ja raportointiin. Tarkeita periaatteita ovat tutkimuksen
rehellinen, huolellinen ja tarkka toteutus, avoin mutta vastuullinen vies-
tinta seka toisten tutkijoiden kunnioitus asianmukaisilla viittauksilla. Tut-
kija itse vastaa ensisijaisesti hyvan tieteellisen kdaytanndon noudattami-
sesta. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta.)

Luotettavuuskysymyksissa keskeisia kasitteita ovat reliabiliteetti ja validi-
teetti, kun arvioidaan kvantitatiivista tutkimusta. Mittarin validiteetilla tar-
koitetaan sen patevyytta eli sen hyvyytta mitata juuri sita, mitad sen on tar-
koitus mitata: oikeaa kohdetta, oikealla tavalla ja oikeaan aikaan. Reliabili-
teetti-sana tarkoittaa arkikielen luotettavuutta. Kvantitatiivisessa tutki-
muksessa silla tarkoitetaan mittarin johdonmukaisuutta. Kasitykset ndiden
kasitteiden sopivuudesta laadulliseen tutkimukseen vaihtelevat. (Saara-
nen-Kauppinen & Puusniekka 2006.)

Laadullisen tutkimuksen luotettavuudessa on kyse siitd, onko tutkimus pe-
rusteellisesti tehty ja ovatko saadut tulokset ja tehdyt paatelmat patevia.
Patevyys voidaan ymmartaa uskottavuudeksi ja vakuuttavuudeksi: kuinka
hyvin tutkijan tulkinnat vastaavat tutkittavien tuottamia ja kuinka ymmar-
rettavasti han esittda asiat myos muille. Luotettavuutta pohdittaessa tay-
tyy miettia, miten esimerkiksi tutkimusaihe on mahdollisesti vaikuttanut
siihen, kuinka tutkimukseen osallistuneet ovat halunneet vastata. (Saara-
nen-Kauppinen & Puusniekka 2006.)
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Tama opinndytety® on pyritty toteuttamaan luotettavasti ja eettisesti kes-
tavasti. Tiedonkeruu on toteutettu nimettémana niin, ettei vastaajia voida
tunnistaa. Tulosten lisdksi on kuvattu tutkimusprosessin etenemista. Tu-
losten yleistettavyyteen ei pyritd, mutta saman kyselytutkimuksen voi tois-
taa liitteenad olevalla lomakkeella. Vaikka olenkin osallinen leiritoimin-
nassa, olen tarkastellut vastauksia objektiivisesti ja esittanyt tulokset sel-
laisina, kuin vastaajat ovat kysymyksiin vastanneet. Tutkimusaihe on var-
masti vastaajille Iaheinen. Se, etta tilapadishoito ylipaataan jarjestyy, on
perheille erittdin merkityksellinen asia ja tdman mahdollisuuden puolesta
halutaan puhua: leirit ovat niita kayttaville perheille tarkeita, leirildiset
viihtyvat ja perheet haluavat, etta leireja jarjestetdan edelleenkin.

8.3 Johtopaatokset

Aiempien tutkimusten ja raporttien perusteella perheiden hyvinvointia tu-
kevissa palveluissa on puutteita tilapdishoidon saatavuudessa heidan toi-
veidensa mukaisesti. Sopivan hoitopaikan ja ajan 16ytyminen voi olla haas-
teellista. Kaikki omaishoitajat eivat pysty pitamaan kaikkia lakisdateisia
omaishoidon vapaitaan eri syista. Vapailla on kuitenkin todettu olevan iso
merkitys koko perheen jaksamiselle ja hyvinvoinnille. Aiempien selvitysten
mukaan vammaisten lasten ja perheiden palvelut toteutuvat vain tyydyt-
tavasti, eika heita kuulla riittavasti palveluja suunniteltaessa ja toteutetta-
essa ja etta heidan nakokulmastaan palvelut toteutuvat jarjestelmalahtoi-
sesti. Tampereen Kehitysvammaisten Tuki ry:n viikonloppuleireja kaytta-
vien asiakasperheiden kokemukset ovat pdinvastaiset. Leirien ajankohdat
jarjestyvat useimmiten sopivasti ja varauskaytannot ovat joustavat. Useat
asiakasperheet kayttavat muitakin tilapaishoidon palveluja, joten kaikkien
asiakasperheiden koko tarvetta yhdistyksen leirit eivat kata, mutta ovat
selvasti tarkea lisa ja valinnanvaihtoehto tilapdishoidon palveluihin.

Asiakaslahtoisyys on sosiaali- ja terveysalalla tyon arvoperustana. Jokainen
asiakas pitaisi kohdata ihmisarvoisena yksilona. Keskeista on, etta palvelut
jarjestetaan asiakkaan tarpeiden kannalta mahdollisimman toimiviksi. Se
edellyttda asiakkaan ja palveluntarjoajan valistd vuoropuhelua ja yhteis-
ymmarrysta. Tampereen Kehitysvammaisten Tuki ry:n viikonloppuleirien
asiakasperheiden kokemukset ovat positiiviset. Perheet kokevat, etta tieto
kulkee padosin riittavasti ja etta leirildisia kohdellaan yksilollisesti. Tar-
keimpia asioita leirilld ovat maalaismainen ja kodikas ymparistd seka yh-
dessdolo ohjaajien ja leirildisten kanssa. Yleisesti leirildisten mielestad Kuus-
lahden leireilld on hyva, mukava ja rento ilmapiiri, mitad voidaan pitada osoi-
tuksena asiakaslahtoisen toiminnan onnistumisesta.

Toiminnan kehittamiseksi ei tullut esiin yhtaan yleisesti osoitettua epakoh-
taa tai muutoskohdetta. Asiakasperheilta tuli kuitenkin useita hyvia yksit-
taisia konkreettisia ehdotuksia, joita tukiyhdistyksessa voidaan pohtia ja
vieda eteenpdin. Esimerkiksi viestintdd voidaan varmaan aina parantaa
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niin kotiin tiedottamisen kuin leirildisten kanssa kaytettavien vaihtoehtois-
ten kommunikaatiomenetelmien osalta. My6s Kuuslahden leirikeskuksen
yllapito on tarkeda.

Tutkimus ei tuottanut varsinaisesti aineistoa, jonka perusteella voitaisiin
vertailla yhdistyksen jarjestaman ja isomman yksityisen palveluntuottajan
tilapaishoidon palveluja. Tdassa suhteessa on kuitenkin merkityksellista,
etta lahes kaikki vastaajista olivat sita mielta, etta he kayttaisivat mieluiten
omaislahtodisen tai muun voittoa tavoittelemattoman yhdistyksen palve-
luita. Kaikki tilapdishoitoa jatkossakin tarvitsevista vastaajista haluaisivat
sen toteutuvan edelleen Kuuslahdessa.

8.4 Jatkotutkimusehdotukset

Kehitysvamma-alalta ei ole tutkimuksia kovin paljoa, joten kaikki lisatieto
on tarpeen. Eri kohteissa toteutettuja tapaustutkimuksia voisi myds koota
yhteen ja vertailla tassa tutkimuksessa toteutettua lyhytta katsausta laa-
jemmin.

Erittdin kiinnostavaa olisi jalostaa haastattelumenetelmia, joilla voitaisiin
saada palautetta suoraan asiakkailta, tassa tapauksessa saada tietoa leiri-
[disilta siita, mita viikonloppuleirit heille merkitsevat. Tutkimuksen voisi
suorittaa jollakin luovalla tavalla, jotta jokainen leirildinen saisi oman aa-
nensa kuuluviin.
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Liite 1
SAATEKIRJE

Hyva viikonloppuleirien asiakas,

Tampereen Kehitysvammaisten Tuki ry jarjestaa lyhytaikaista ymparivuorokautista
leirimuotoista tilapdishoitoa Kuuslahden viikonloppuleireina.

Yhteistydtamme kehittddksemme ja asiakkaiden saaman palvelun ja tuen laadun
varmistamiseksi toteutamme seuraavan kyselyn. Haluamme selvittda vastaako
toimintamme ensisijaisesti asiakkaan ja hdnen perheensai toiveisiin ja tarpeisiin seka
toteutuvatko toiminnallemme asetetut tavoitteet.

Toivomme, ettd voisitte varata hetken aikaa viikonloppuleireja koskevaan kyselyyn
vastaamiseen. Kyselyn voitte tayttaa yhdessa laheisenne kanssa. Kyselyn tayttaminen
kestdd noin 15 minuuttia. Vastaukset ovat ensiarvoisen tarkeita tilapaishoidon palvelun
kehittdmistd ja tulevaisuuden suunnitelmia varten.

Kysely toteutetaan opinndytetydna Tampereen Kehitysvammaisten Tuki ry:lle.
Opinndytety® liittyy sosiaalialan ammattikorkeakoulututkintoon Himeen
ammattikorkeakoulussa ja sen toteuttaa sosionomiopiskelija Wivi Kaivonen.

Kyselyt kasitelladn luottamuksellisesti, eikd vastaajien henkil&llisyys tule ilmi missdan
vaiheessa tutkimusta.

Pyydamme ystavillisesti vastaamaan kyselyyn ja postittamaan sen oheisessa
palautuskuoressa viimeistddn perjantaina 17.3.2017. Kiitos!

Kyselyn voitte tayttda halutessanne myds sahkdisesti oheisen linkin kautta:
https://link.webropolsurveys.com/S/70E8E87AFF33FFCF

Mikali haluatte lisdtietoa kyselysta, vastaamme mielellimme.

Kevaisin terveisin,

Tampereen Kehitysvammaisten Tuki ry

Toiminnanjohtaja Paivi Kaltio Toiminnanohjaaja Johanna Kantanen
kaltio@kvtukitampere.fi kantanen@kvtukitampere.fi
puh. 040 522 7831 puh. 050 388 6144

Toimiston lankapuhelin: 03-2140 226
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KYSELYLOMAKE

ASIAKASTYYTYVAISYYSKYSELY

KUUSLAHDEN VIIKONLOPPULEIRIEN KAYTTO

1. Leirildisen ika
[ Alle 18 vuotta
[0 Yli 18 vuotta

2. Kuinka kauan olette kdyttaneet Tampereen Kehitysvammaisten Tuki ry:n
viikonloppuleireja?
O alle vuoden
0 1-2 vuotta
[0 3-4 vuotta
O 5 vuotta tai enemman

3. Kuinka usein kadytitte Tampereen Kehitysvammaisten Tuki ry:n viikonloppuleireja?
[0 kerran kuussa tai useammin
O 2 kertaa puolessa vuodessa tai useammin
[J kerran puolessa vuodessa tai harvemmin
L1 En enidi kayta palvelua, koska

4. Jarjestyvatko viikonloppuleirit teille sopivina ajankohtina?
[ Useimmiten
U Joskus
[ Harvoin. Toivoisimme

5. Kuinka viikonloppuleirien varaaminen toimii mielestanne?
L1 Joustavasti
O Keskinkertaisesti
[0 Hankalasti

6. Kaytatteko jotakin muuta tilapaishoidon palvelua kuin Tampereen Kehitysvammaisten Tuki
ry:n viikkonloppuleireja?
O Kylla. mita?
O Ei

7. Minka palveluntuottajan tilapaishoidon palveluita kayttdisitte mieluiten?
[ Omaislahtdinen tai muu voittoa tavoittelematon yhdistys (kolmas sektori)
O Kunta
[0 Yrityspohjainen palveluntuottaja
[ Perhehoito

TIEDONKULKU

8. Saitteko palvelua aloittaessanne tarpeeksi tietoa viikonloppuleireista?
O kylla
O En osaa sanoa
O Ei. Minkélaista tietoa olisitte kaivanneet enemmin?
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9. Koetteko, ettd ohjaajat saavat riittdvisti tietoa leirildisesta? (leirildisen mukana kulkeva
tietolomake, ohjaajien perehdytys toimistolla, vanhempien kanssa keskustelu)
O kylls
O En osaasanoa
[0 Ei. Minkélaista tietoa ohjaajilla tulisi olla enemmain?

10. Kuinka tieto kulkee ohjaajien ja kodin valilld leirin aikana?
[0 Kotiin otetaan yhteytta liilan herkasti
[J Kotiin otetaan yhteytta riittévésti
[ Kotiin otetaan yhteytta liian vihan

LEIRITOIMINTA

11. Miten olemme onnistuneet viikonloppuleireilld seuraavilla osa-alueilla? Rastittakaa
mielipidettdnne vastaava numero arvosanalla 1-5, kunkin osa-alueen kohdalla.

1 Heikko 2 Tyydyttdva 3 Hyvd 4 Kiitettava 5 Erinomainen

Turvallisuus

Kotoisuus

Mielekis toiminta

Leirikaverit

Leirien jarjestdminen
maalaisymparistossa
Ohjaajavalinnat

12. Kuinka tyytyvdisid olette ohjaajien tython seuraavilla osa-alueilla? Rastittakaa
mielipidettdnne vastaava numero arvosanalla 1-5, kunkin osa-alueen kohdalla.

1 Heikko 2 Tyydyttdva | 3 Hyvd 4 Kiitettava 5 Erinomainen

Turvallisuus

Leirildisen yksildllinen
kohtaaminen

Leirildisen hygieniasta
huolehtiminen
Ladkehoidollinen osaaminen

Vaihtoehtoiset
kommunikaatiomenetelmat
Leiriohjelman jérjestaminen

Tavaroista huolehtiminen

Kotitalous- & ruoanlaittotaidot
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13. Minké&laista sisdltoa toivoisitte leireilld olevan?

14. Missa asioissa koette leirildistd kohdeltavan yksilollisesti? (Voitte valita useamman
vaihtoehdon)

ooooao

Muiden samalle leirille tulevien osallistujien huomioiminen varaustilanteessa
Leirin ohjaajamitoitus

Leiritoiminnan sisdllén suunnittelu

Ruokamieltymysten huomioiminen

Muu, mika?

15. Mika leirildiselle on tarkeinta leireilla?

16. Minka&lainen ilmapiiri Kuuslahden viikonloppuleireilld on leirildisen ndkékulmasta?

17. Mita tilapaishoito Kuuslahdessa teille ldheisille merkitsee? (Voitte valita kolme térkeinta
vaihtoehtoa)

oooooo

Aikaa olla ystdvien ja muun perheen kanssa
Lepoa

Itsendistymisen harjoitusta leirildiselle
Sosiaalisia suhteita leirildiselle

Vaihtelua arkeen leirildiselle

Muuta, mita?




LEIRIPAIKKA
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18. Kuinka tyytyviinen olette Kuuslahteen tilapaishoidon jarjestamispaikkana seuraavilla osa-
alueilla? Rastittakaa mielipidettdnne vastaava numero arvosanoilla 1-5, kunkin osa-alueen

kohdalla.

1 Heikko

2 Tyydyttava

3 Hyva

4 Kiitettava

5 Erinomainen

Majoitustilat

Maalaisympdristo

Pihapiiri (kota, keinut,
hiekkalaatikko,
trampoliini frisbeegolf,
kasvimaa ym.)

Jérven ldheisyys (uinti,
kalastus, veneily ym.)

Kuuslahden soveltuvuus
tilapdishoidon
jarjestamispaikaksi

Mikali vastasitte johonkin kohtaan 1 tai 2, niin misté se johtui?

19. Toivoisitteko laheisenne tilapdishoidon jatkossakin toteutuvan Kuuslahdessa?

O Kylla
O En osaasanoa
O Ei

20. Jos vastasitte kohtaan 19. ei, niin miksi?
O Haluaisimme tilapdishoidon jérjestyvin jatkossa muualla.

O Laheisemme ei jatkossa enida tarvitse tilapdishoitoa

O Muu syy, mika?
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KEHITYSEHDOTUKSET VIIKONLOPPULEIREIHIN

21. Mitk asiat ovat Tampereen Kehitysvammaisten Tuki ry:n tilapdishoidossa mielestinne
hyvin?

22. Mihin asioihin kaipaisitte parannusta?

23. Onko teilld ideoita toiminnan kehittdmiseen?

Kiitos vastauksistanne ja ajastanne!



