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1 JOHDANTO

Syksylla 2008 alkoi Vajaaliikkeisten Kunto ry:n Metropolia ammattikorkeakoulun
jarjestama koulutus Lapsen ja nuoren hyva kuntoutoslutuksen tavoitteena on ollut
etsia erilaisia keinoja hyvien kaytantdjen soveisean paikallisella tasolla: kehittda
lasten ja nuorten kuntoutuksen yhteistoiminnallistdttuuria, toteuttaa kehittdmistyo
alueellisena dialogina seka vakiinnuttaa paikalhinkehittamistyd luontevaksi osaksi
lasten ja nuorten kuntoutustoimintagoulutus pohjautuu "Lapsen ja nuoren hyva kun-
toutus” -projektiin ja -kirjaan (Koivikko & Sipar2006), jotka luovat kehykset lapsen ja
nuoren hyvan kuntoutuksen suunnittelulle ja totkslle paikallisesti eri kunnissa ja
kaupungeissa. Kehysten luomisen tarkoituksena art pBasta kokonaisratkaisuun,
joka on eettisesti kestava, totuttamiskelpoinehypgéksyttava niin perheen kuin jarjes-

tajan kannalta.

Muutama erityistyontekija perusti llmajoen kuntasyksylla 2008 alle kouluikéisten
lasten kuntoutustyéryhméan. Lapsen ja nuoren hyvéduius -koulutuksen ohjaamina
keskussairaalan toimintaterapeutti Riitta Winteflppajoen kunnan kiertava erityislas-
tentarhanopettaja Piia Siikala alkoivat tehda toimailista kehittamisty6té, jonka tavoit-
teena oli kuntoutustyéryhméan kokoaminen, sen tédtéja tavoitteiden maarittdminen
seka ryhmé&n toimintaa suuntaavien arvojen maadiitem yhdessé jasenten kanssa
(Siikala & Winter 2009). Tavoitteet toteutuivat,tjfloksena olivat kuntoutustyoryhman

tehtavat, tavoitteet ja yhteiset arvot (LIITE 1).

Tavoitteiden lisaksi tehty toiminnallinen kehittétyid osoitti, ettd moniammatillinen
kuntoutustyoryhma voimaannuttaa kaikkia siihen legaheita. Tassa kehittamistygssa
kunnan toimintaterapeutin puute korvattiin kunt@iygryhman ja keskussairaalan toi-
mintaterapeutin Riitta Winterin yhteisty6lla. Keslsairaalan toimintaterapeutti osallis-
tui jokaiseen kuntoutustydryhman kokoukseen. Yhkgéikoettiin hyvana mahdollisuu-
tena saada toimintaterapeutin tietdmysta ja nakentgajentamaan kunnan moniamma-
tillista rynm&&. Toimintaterapeutin jalkautumineoektiin molemmin puolin hyodylli-
sena, silla ndin kuntoutustydryhmén jasenet s&wasultaatiota toimintaterapeutilta ja

toimintaterapeutti tuntumaa perusterveydenhuolliomdutuksen yhteistyéhon. Keskus-
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sairaalan toimintaterapeutin l&asnaolo kuntoutustyrassa on kuitenkin mahdollista
vain Lapsen ja nuoren hyva kuntoutus -koulutuksesikai alueellisen (JIK-ky) toimin-
taterapeutin tarvetta on hyva tarkastella laajerkimin

Taman kehittdmistyon tavoitteena on maaritella totaterapian tarve JIK-ky:n alueella
(ks. taulukko 5). Tarkoituksena on tarkastella ngiéytoimintaterapian jarjestelyja ja
niiden taloudellisia kustannuksia. Liséksi tutkinsgksa tarkastellaan toimintaterapian

toteuttamista erityisté tukea tarvitsevien laseehgidéan perheidensa nakokulmasta.

TOIMINTATERAPIAN ALUEELLISEN KEHITTAMISEN
LAHTOKOHDAT

Toimintaterapia on osa kunnallisia peruspalveluitapsen ja nuoren hyva kuntou-
tus -projektin tuloksena oli, ettd kuntoutuksenggiamisessa tulisi huomioida kaksi eri
nakokulmaa: arvo- (A-linjaus) ja organisaatiolaltita (O-linjaus). A-linjaukseen si-
saltyvat kuntoutuksen arvot, periaatteet ja toiataat.O-linjaus vastaavasti sisaltaa
kuntoutuksen politikan, hallinnan ja palveluidenjhauksen ja nojaa A-linjauksen peri-
aatteisiin. (Koivikko & Sipari 2006: 97). Sen vuoksi jatkossamintaterapian jarjesta-
mista tarkastellaan seuraavista nakokulmista:istityukea tarvitsevat lapset ja perheet,
vaestbmaara, lait, valtakunnalliset hankkeet jgeit. Nama nakokulmat muodostavat

kokonaiskuvan toimintaterapeutin tyon sisélléstggévelun tarpeesta.

Toimintaterapia peruspalveluna

Valtio ohjaa ja saatelee terveydenhuollon ja sitgyods toimintaterapian jarjestamista
paikallisesti. Toimintaterapeutin palveluiden tanusesta suhteessa alueiden asiakas-
maaraan tai asukasmaaraan ei ole virallista swaitaikkakuntien omien toimintate-
rapeuttien maaré vaihtelee huomattavan paljon. iEglisena suosituksena voidaan
kuitenkin pitd& 10 000 ihmista yhta toimintateragialkohti (Viitasaari 2009).

Toimintaterapeutin tyo sisaltda kaikenikaisten ldsagden ladkinnallistd, ammatillista ja
sosiaalista kuntoutusta. Toimintaterapeutit edétéarjen toiminnallista osallistumista
harjoittamalla niita valmiuksia, jotka muodostapahjan erilaisten taitojen oppimiselle.

Toimintaterapian tavoitteena on uusien taitojenimmppen siten, etta itsenaisyys lisaan-
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tyy kaikissa paivittaisissa toiminnoissa. Lapsjilauorilla paivittaisissa toimissa koros-
tuvat leikkitaidot ja harrastukset, omatoimisuudbhiseka tyoskentelytaidot (esim. pai-
vahoito, koulu). Tydikaisilla ja vanhuksilla toirmat koostuvat itsesta huolehtimisen
taidoista, kodinhoidosta, asioinnista, tyosta tauten hyoddylliseksi koetusta toiminnas-
ta seké vapaa-ajasta. Toimintaterapeutin tyonku&araytyy tyopaikkakohtaisesti, silla
toimintaterapeutti voi tydskennelld erikoissairaals avoterveydenhuollossa, erilaisissa
kuntoutuslaitoksissa ja lahella asiakkaiden arketimintaymparistda, kuten sosiaali-

ja opetustoimen palveluissa. (Winter 2009; Suomamintaterapeuttiliitto ry 2008.)

Toimintaterapeuttien koulutus sisaltaa kayttaytyaisja hermoston toimintaan liittyvia
asioita. Toimintaterapeutti tutkii toiminnan suhdeasiakkaan taitoihin, totuttuihin ta-
poihin ja rooleihin. Toiminta ndhdaan aina suhtaessiakkaan toimintaymparistoon.
(Winter 2009; Suomen Toimintaterapeuttiliitto ryG®0) Esimerkiksi toimintaterapiassa
voidaan harjoitella kynatydskentelyn valmiuksiatgamvat muun muassa

oman kehitystason mukainen kasien kayton hallimtze(et ja lihakset)

istuma-asennon sailyttdminen

riittava tasapaino

sopiva vireystila

riittdva kiinnostus ja motivaatio

tietoisuus oman kehon toiminnasta ilman katsekdraro

tarkoituksenmukainen ote ja puristusvoima

nadnvarainen paattelyn valmiudet

silman ja kaden yhteistoiminnan valmiudet

kaikkien aistikanavien valisten toimintojen tarkiisenmukaisen sdatelyn ja jasentami-

sen valmiudet jne. (Winter 2009.)

Toimintaterapia pohjautuu arviointiin, jonka peredta suunnitellaan asiakkaan koko-
naistilanteen kannalta tarkoituksenmukaisimmatggtiknet. Niitd voivat olla asiak-
kaan lahiympariston ohjaus, ympariston muokkaamiifigysinen muokkaus, psyykki-
nen tuki, sosiaalinen ymparist6, kulttuuriset t@#ij muiden kuntoutustahojen konsul-
taatio tai saanndllinen toimintaterapiajakso. (Wir2009; Suomen Toimintaterapeutti-
liitto ry 2008.)



2.2 Vaestorakenteen maarittama tarve

JIK-peruspalveluliikelaitoskuntayhtyman alue

lImajoki kuuluu nykyisin JIK-peruspalveluliikelaiskuntayhtymaan, joka muodostuu
Jalasjarven, Kurikan ja llmajoen kunnista. JIK-kyedell&a mainittujen kuntien yhdessa
perustama terveyden- ja vanhustenhuollon seka ystptirveydenhuollon palveluja
tuottava liikelaitoskuntayhtymd, joka aloitti toimi@nsa 1.1.2009. Jurvan kunta liittyi
1.1.2009 Kurikan kaupunkiin ja samalla JIK-ky:aéHK-ky 2009.) Edella mainittujen
kuntien palvelujen toimipisteiden hallinto ja tatoavat yhdistyneet, joten perustettavat
toimet ja niihin tarvittava rahoitus koskevat kokloietta. JIK-kuntien alueella on noin
35 000 asukasta, joista Jalasjarvella on 8 493jdella 11 635, Jurvassa 4 368 ja Ku-
rikassa 10 560 asukasta (Vaestorekisteri 2008).

Erityista tukea tarvitseva lapsi

Erityista tukea tarvitseva lapsi voidaan maaritej&in eri tavoin. Lapsen tuen tarvetta
on nimetty, arvioitu ja maaritelty monin eri tavasimerkiksi nimedajan viitekehyksen,
hanen oman aikansa kasitysten ja yhteiskunnan va@aimmauhtautumisen mukaan.
(Heindmaki 2004: 22-23). Nykyisin varhaiskasvatukeéktkulmasta (Valtioneuvosto
2002) erityisen tuen maarittely pohjautuu lapsenitiksellisiin ominaisuuksiin ja kas-

vuympariston vaikutukseen seuraavasti:

"Lapsella voi olla erityisen tuen tarvetta fyysisdaredollisen, tunne-elaman tai sosiaa-
lisen kehityksen osa-alueilla. Myos lapsen kasvstaooi seurata erityisen tuen tarvet-

ta.

havaintojen perusteella ja sen jalkeen mahdollisssantuntijan avulla. Lapsen erityi-
sen tuen tarpeen on voinut kuitenkin jo ennen lagpggvahoitoon tuloa havaita esimer-
kiksi neuvolan terveydenhoitaja tai joku muu agiatifa, ja silloin asiantuntijan lau-

sunto tulee lapsen mukana paivahoitoon. Lausuntt@apaivahoitoa ja muuta lapsen
ymparistda tukitoimien suunnittelussa, silla sélsisi usein suosituksia tukitoimista ja

toiminnan jarjestamisesta. Lapsen paaseminen tuksim ja niin ikdan lausunnon
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saaminen voivat kuitenkin kestdd pitkaan. Sen viunhkstoimet tuleekin aloittaa heti
tuen tarpeen havaitsemisen jalkeen (Varhaiskassuatugitelman perusteet 2003: 30,
33).

Erityista tukea tarvitsevien lasten kuntoutuksen jatukitoimien tarve

Koivikon ja Siparin (2006: 128) mukaan lapset jadBe tarpeensa voidaan kuntoutuk-

sen ja muiden tukitoimien kannalta jakaa seuraavast

TAULUKKO 1

Ryhma 1 1 /50 000 lasta

Pitkaaikainen tai pysyva vaativan sairaalahoidowetal yhytaikainenkaan kotihoito tai
hoito sairaalaa kevyemmin varustetussa yksikosséeainahdollista. Elamisen ja osal-
listumisen mahdollisuudet rajoittuvat hoitoymp&ian.

Ryhma 2 1/5 000 lasta

Vaativa hoidon tarve, ajoittainen kotihoito on maliden vahvasti tuettuna. Hoidon
sisaltd on padosin vaativaa perus- ja sairaanhditogoutuksen osuus on toissijainen.
Vaativa hoito rajaa vahvasti elaméanpiiria.

Ryhma 3 1 /500 lasta

Kotihoito vaatii paljon tukea, paivittaisissa tossa paivahoidossa ja koulussa tarvitaan
huomattavia erityisjarjestelyja ja -ratkaisuja. Kautus on naita tdydentavaa ja varsin
kokonaisvaltaista. Osallistumisen ja tasa-arvoissomisen toteuttaminen on hyvin
haastavaa.

Ryhma 4 1/50 lasta

Huomattavia vaikeuksia jokapaivaisessa elaméassatokituksen ja muiden tukitoimien
(erityispaivahoito, erityisopetus) osuus on laajdagrkea. Omaehtoinen toiminta, esim.
tydsséakaynti, on mahdollista tuettuna.

Ryhma 5 1/5 lasta

Tukitoimia ovat tavanomaisten palvelujen sovelluk§denryhmat, kiertavat erityis-
opettajat). Kuntoutuksen osuus on ajoittainen jeokaisuutena vahainen. Syrjaytymis-
riski.

Ryhma 6 4/5 lasta

"Normaalit” tai "yleiset” palvelut, joihin siséltyyietty, laaja yksildllinen vaihtelu. Hy-
vin jarjestetyt ja monipuoliset normaalipalvelutabwalttamaton tausta ja runko kaikille
erityispalveluille.

Edellisen taulukon pohjalta lapsen tuen tarpeiidaan jaotella my6s seuraavasti (Koi-
vikko &Sipari 2006):



TAULUKKO 2

0,002 % jatkuvan vaativan sairaalahoidon tarve

0,02 % vaativia hoito-ongelmia, kotihoito rajoitstumahdollinen

0,2 % kotihoitoon tukea, erityisjarjestelyja paivéossa ja koulussa

2 % erityishuomioita, tukitoimia

20 % avohoidon toimia, syrjaytymisriski

TAULUKKO 3

2 % lapsista "erityistoimet”

20 % lapsista "sovelletut toimet”

80 % lapsista "yleiset toimet”

Erityista tukea tarvitsevien lasten maara paivabesd vaihtelee kriteereiden mukaan 4
ja 10 % valilla. Maaran vaihtelu johtuu siitd, katesanko erityista tukea tarvitseviksi
lapsiksi vain ne lapset, joilla on asiantuntijalani® erityisen tuen tarpeesta, vai ote-
taanko mukaan myos lapset, jotka tarvitsevat paidiim henkildston mukaan tukea.
(Yleisradio 2007.) Jos molemmat kriteerit huomi@idaon erityista tukea tarvitsevien
lasten mé&ara paivahoidossa 8,9 % vuonna 2007 tebolyiaali- ja terveysministerion

selvityksen mukaan (Korkalainen 2009: 10).

2.3 Erityista tukea tarvitsevien lasten ja heidan p  erheidensa
nakodkulmia kuntoutuksen jarjestamisessa

Jorvin alueella tehdyssa tutkimusraportissa (VLEutkimusraportti 2007: 13) perheet
toivat esiin, ettéa kuntoutuspalvelujen jarjestarssseoli puutteita. Osa terapioista, kuten
toimintaterapia, toteutuivat alueella puutteellis¢si lapsi ei saanut kyseista terapiaa
lainkaan, vaikka tarve oli todettu. Vanhemmat ésidt myds, ettd toimialarajat eivat
saa haitata, estdd tai hidastaa lapsen tarvitsekuetoutuspalvelujen saatavuutta ja

jarjestamista.

Vanhemmat toivovat, ettd kuntoutus tapahtuisi javssti ja lasta lahelld, mik& on
ns. "mutkatonta toimintaa” (VLK:n tutkimusrapor2007: 14-15). Monet vanhemmat
kokevat toimintaterapian toteutuksen tarkoituksekamsimpana esimerkiksi paivahoi-
dossa, koska nain he saastyvat lapsen kuljettamisebpiaan keskella tydpaivaa. Osal-
le lapsista toimintaterapian toteuttaminen paivéssal ei kuitenkaan ole tarkoituksen-
mukaista lapsen toimintaterapian tavoitteita aj@telOsa lapsista tarvitsee suuret tilat
ja paljon suuria liikkuvia terapiavélineitd, joiddémljettaminen paivahoitoon ja niiden
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turvallinen kayttd ei ole mahdollista. Jorvin tutkikseen osallistuneiden perheiden
mielesta lapsen terapian tulee toteutua lapsetoarkntaympéristossa tai kotona, kos-
ka silloin kuntoutus toteutuu parhaiten lapsen rgtkiissa. Raportin mukaan lapsen
kuntoutus tapahtuu nykyisin yleensa paivahoidossaintaterapiatiloissa ja koulussa.
Vahiten terapiaa jarjestetdan kotiymparistossa.héammat kokivat myos, ettd koko-
naisvaltaisessa kuntoutuksen jarjestamisessa ottepiaya etta kouluikaisilla lapsilla
tulisi tarvittaessa olla mahdollisuus ryhmaterapi@dlLK:n tutkimusraportti 2007: 14—
15). Myos alle kouluikaisilla lapsilla tulisi ollmmahdollisuus harjoitella esimerkiksi so-
siaalisia taitoja ryhméterapiassa omassa paivampéaristossaan.

Raportin mukaan lahitoimijoiden (paivahoidon hedg&ib, opettajat, terapiahenkilosto
ja avustajat) vastaukset kuntoutuksen arjestagtaiyista ja niiden sujuvuudesta vasta-
sivat hyvin perheiden esittamia kokemuksia (VLKatkimusraportti 2007: 17-18).

Peruspalveluja ohjaavat lait ja valtakunnalliset hankkeet

Terveys 2015 -kansanterveysohjelma on sosiaalitejgeysministerion hallinnoima
valtakunnallinen hanke, joka ohjaa kuntia kanstdaiserveyden edistamisessa. Hanke
korostaa, etté terveyden edistamiseen panostammeaijoitus tulevaisuuteen. Kunnal-
linen terveydenhuolto on merkityksellinen myds aaksien ehkaisyssa ja terveyden
edistdmisessa. Muun muassa kuntien velvollisuudekédettiin perustuslain uudistuk-

sessa terveyspalvelujen turvaaminen ja terveydmtéeainen. (Terveys 2015: 8-15, 21)

Suomen terveyspolitiikan tavoitteina on ollut tgrden ja toimintakykyisten elinvuosi-
en lisddminen ja vaestdéryhmien valisten terveyseropienentdminen. Terveys
2015 -kansanterveysohjelmassa on ndita tavoittgikennettu viela ikaryhmittain. Ta-
man tutkimuksen kannalta merkityksellinen on enséiman kohta: "Lasten hyvinvointi
lisdantyy, terveydentila paranee ja turvattomuuti@dgvat oireet ja sairaudet vahene-
vat merkittavasti.” Kaikilta osin tarkennetut taiteet painottavat kielteisten kehitys-
suuntien korjaamista ja ennaltaehkaisya. Keskeiseledlytyksena kielteisten kehitys-
suuntien korjaamiselle on, etta kaiken ikaistenskdaisten terveyden edistymisen edel-
lytyksid vahvistetaan. Terveys 2015 -kansantervggdmassa on todettu, etté eri aluei-
den véaestoryhmilla on terveyseroja. (Terveys 2@ta5, 21.) Tdma johtunee osittain

peruspalveluiden saatavuuden eriarvoisuudesta. Mgiisanterveysohjelmassa koros-
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tetaan, ettd myonteinen kehitys edellyttdd, etillilleavoidaan turvata yhtalaiset, riitta-
vat, korkeatasoiset ja saavutettavissa olevat hal&erveys 2015: 28). Kunnalliset
peruspalvelut ovat avainasemassa tavoitteen saava#ssa, ja siksi naita palveluita

tulee tarjota tarkoituksenmukaisesti, oikea-aikstiga kunnallisen tarpeen mukaan.

Lasten terveyden uhkina nadhdaan turvattomuutedtgvhit oireet ja sairaudet, kuten
esimerkiksi mielenterveysongelmat ja sosiaalisehitidesen hairiintyminen (Terveys
2015: 23). Edella mainitussa yhteydessa ei malagen oppimisvaikeuksia, mutta nii-
den rooli nahdaan merkittavana nuorten inmisteméhtia. Kuitenkin oppimisvaikeudet
ja niiden riskitekijat (ks. luku Erityista tukeart@sevan lapsen tarpeet; Laine 2002: 1-3)
nahdaan jo lapsuudessa ennen kouluikda, joten maakgoiden huomioiminen mm.
syrjaytymisen kannalta on perusteltua jo alle kikdlisten lasten keskuudessa. Oppi-
misvaikeudet saattavat vaikuttaa lapsen itsetunjaositen myos lapsen sosiaaliseen
kehitykseen (ks. liite 2: Negatiivisen vuorovaikkgen kehaprosessi). Varhaista puut-
tumista lapsen ongelmiin korostetaan ja edellytdtgémonella sektorilla, kuten lasten-
suojelulaissa. Ennaltaehkaisylla on suuri merkitysun muassa lapsen ja nuoren kou-
lumenestykseen ja syrjaytymiseen ja siten mydsléya@an sijoittumiseen. Kaikilla
kunnallisilla peruspalveluilla voidaan tukea lastgpimisvaikeuksien ja niiden riskite-

kijoiden ennaltaehkaisya.

Kansanterveysohjelmassa (Terveys 2015: 23) koamsteyhteistyon tekemista perhei-
den hyvinvoinnin saavuttamiseksi. Valtiovalta pydijaamaan kunnille toimintatapoja,
joilla yhteistyota kehitetaan perheiden tukemisedeka lapsiperheiden ja tydelaman
tarpeiden paremmaksi yhteensovittamiseksi. Myoddutoksen asiakaspalveluyhteis-
ty0 -laki (497/2003) vaatii eri hallinnollisia ongsaatioita kuten terveydenhuoltoa, so-
siaalihuoltoa, tyohallintoa ja Kelaa toimimaan ysitgbfoorumina. Nain laki takaa asi-
akkaan oikeuden saada tarvitsemiansa palveluitaghdollisuuksia osallistua omien
asioiden kasittelyyn asiakasyhteistyoryhmassa. deermakokulma myds peruspalve-

luiden toteuttamisessa tulisi ottaa huomioon.

Hallintolain 10. § edellyttaéa viranomaisia tekemdduteistyota kasiteltdvan asian vaa-
timassa laajuudessa ja oman toimivaltansa rajgisalintolaki 6.6.2003/434). Tallaista
viranomaistyota voidaan kutsua moniammatillisekisteistyoksi. Moniammatillisella
yhteisty0lla tarkoitetaan eri asiantuntijoiden tig@stelyd, jossa pyritddn huomioimaan

asiakkaan tarpeiden kokonaisuus (Isoherranen 2BQ5L7) ja tarjpamaan palvelut nii-
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den mukaisesti. My6s muut lait ohjaavat kehittamignnallisesti jarjestetyn kuntou-
tuksen asiakasyhteistyota (Laki kuntoutuksen asiiaistyosta 497/2003; Laki asia-
kaspalvelujen yhteistydsta 604/91) moniammatilisghteistoimintaan. Naiden lakien
tarkoituksena on auttaa esimerkiksi erityista tuka®itsevaa lasta saamaan tarvitse-
mansa kuntoutuspalvelut ja edistaa eri kuntouttavahojen asiakasyhteistyota. Siten
nama lait puoltavat myos sita, ettd kuntoutustydrigth tulee olla moniammatillinen
ryhma, johon kuuluvat kaikki lapsen kuntoutuksenigsa tyoskentelevét asiantuntijat.

Taten myos toimintaterapeutin tulee kuulua tah&mgan.

KEHITTAMISTYON TOTEUTUS

Tutkimusaineisto keratdan Lapsen ja nuoren hyvdcdkuuas -koulutuksen antaman ai-
kataulun mukaisesti. Tutkimussuunnitelma ja tutlislnpahakemus ovat valmiita

2.11.2009 mennessa, jolloin ne lahetetaan JIK-johtajalle Anna-Kaisa Pusalle. Kou-

lutuksessa tehdyt kehittamistyot julkistetaan jde##in Helsingissa 16-17.2.2010. Ta-
han tutkimukseen tarvittava materiaali siis kerdt&darraskuun 2009 — tammikuun

2010 aikana. Helmikuun kahdella ensimmaisella Vigktutkimus kirjoitetaan artikkelin

muotoon.

Eri paikkakuntien toimintaterapiajarjestelyt seiwitme niiden mahdollisten kuntoutus-
tyoryhmien tai muiden JIK-ky:n alueella toimiviesiantuntijoiden avulla. Jarjestelyis-
sa haluamme tietdd, kuinka eri kunnissa toiminagiarjarjestetaan, miten ja kuka ohjaa
toimintaterapiaan, kuka toimintaterapia-arviot tdtea ja kuinka maksusitoumuksien
kanssa toimitaan. Toimintaterapiaan kaytetyn ramasan Jalasjarven, limajoen ja Ku-

rikan alueella selvitamme JIK-ky:n talousjohtajacABaarelalta.
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Tavoite

Kysymykset

Tiedonkeruutapa

Analyysi

Selvittaa toimin-
taterapian nykyi-
set jarjestelyt
JIK-ky:n alueel-

la.

jarjestetty limajoella, Ku-
rikassa ja Jalasjarvella?

- Miten ja kuka ohjaa toi
mintaterapia-arvioon g
toimintaterapiaan?

Kuka

susitoumukset?

tekee mak

- Miten toimintaterapiajar
jestelyt nayttaytyvat JIK
ky:n taloudellisesta naka

kulmasta?

- Miten toimintaterapia o -

- lapsen  kuntoutuksest

puolistrukturoitu
haastattelu kuntoutus
tyoryhmille tai muulle
i paattavalle taholle
toimintamalleista |3
tarpeesta

- toimintaterapiaar
kaytetty  rahasumm
JIK-ky:n

-lokakuun

kunnissa
2008
syyskuun 2009 aikan

IE

(Arto Saarela)
- omassa tyossa kert

nyt tieto

5-tysté materiaalista

aoimintaterapiajar-

> jestelyjen

- yhteenveto keré

- taloudellisuus er

nako-

kulmasta

Tarkastella ny-
kyisia toimintate-

rapian jarjestelyja

perheen  n&ko
kulmasta (ks
kysymykset).

Miten toimintaterapiar

jarjestelyt nakyvat

-lapsen ja perheensd nak

kulmasta?

| erityista tukea tarvitsevanset

- kirjallisuus ja aiheest

ta jo tehdyt tutkimukH

O-

- teorian ja nykyis
ten  jarjestelyjen

peilaaminen

KEHITTAMISEN ETENEMINEN

Lapsen ja nuoren hyva kuntoutus -koulutuksessaigalirkevaalla 2009 Pirjo Lehto-

vaaran tyo Lasten kuntoutustoiminnan kehittdmineniten edeta paikallistason kehit-
tamisessa. Tama kehittdmistyd antaa kaytannolisiekehyksen myos taman JIK-
ky:n alueen kehittamistyon tekemiseen (kuvio 1)hikamistydssa on jaoteltu proses-
siaskelet, jotka maarittavat, kuinka lapsen kunistsiminnassa tulisi edeta paikallista-

solla:
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alueen vaestorakent _ ——
ne arvio tukitoimien
muut tiedossa olevat tarpeesta

erit. tarpeet

palvelut ja tukitoi-

K meJtr Al olemassa olevat re-
(rakenne + sisalto) surssit

periaatteista keskust

telu yhteinen nakemys ja
koulutus toimintatapa lapsen
::: kuntoutuksessa
tiedotus: oma paikallinen las-
- tydntekijat > ten kuntoutuksen toi-
- vanhemmat mintamalli

KUVIO 1: Lasten kuntoutustoiminnan kehittdminenkadlistasolla (Lehtovaara 2009).

Tassa kehittamistydssa painopisteena ovat neljgnerdsta laatikkoa, eli tavoitteena
on selvittdd, mitkd ovat JIK-ky:n alueen vaestoramiee erityistarpeet, palveluiden ja
tukitoimien rakenne ja niiden siséltd. Naiden tietoperusteella pyritddn saamaan arvio
tukitoimien tarpeista ja olemassa olevista paikala resursseista toimintaterapiapalve-

luiden perspektiivista.
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TOIMINTATERAPIAPALVELUJEN NYKYISET KUS-
TANNUKSET JA JARJESTELYT ILMAJOELLA

5.1 Erityista tukea ja terapiaa tarvitsevien lasten maara

lImajoen kunnassa on 870 alle kouluikdista lastaodem 2009 vaestorekisterin
(27.9.2009) mukaan. Edella esitetyn taulukko 1:rkamsesti lImajoella viidesosa eli
174 lasta tarvitsee kuntoutusta ajoittain. Paivéoipiirisséa on 545 lasta (Koskimaki
2009), joista viidesosa on noin 109 lasta. Nama&dagarvitsevat terapia-arvioita, tera-
peuttien ohjausta arkeen ja terapiaa. Nykyisin erdithsten tukeminen koostuu pien-

ryhmissa toimimisesta ja kiertdvan erityislastemaopettajan ohjauksesta.

Taulukon 1 mukaan limajoella on noin 17 (1/50) dagoille kuntoutuksen ja muiden
tukitoimien tarve on laaja ja tarkea. Talla laskeavalla paivahoidon piirissa olevista
lapsista noin 11 lasta tarvitsee kuntoutusta esitk&rtoimintaterapiaa tai puheterapiaa
tai kumpaakin seka muita yksildllisia tukitoimiaukenkin erityista tukea tarvitsevien
lasten maaréa limajoen paivahoidossa on prosenseadlisuuri. Asiantuntijoiden lau-
suntojen ja paivahoidon havaintojen mukaan eréytigskea tarvitsevia lapsia on 11,6 %.
(Siikala 2009.)

TAULUKKO 5 Terapiaa tarvitsevien lasten lukumadradjoen alueella

llImajoen kunta 2009 | Lasten lu-| Terapia-arvioita tai | Terapian tarve

kumaara terapeuttien ohjausta | keskeinen, hyo6tyy
tarvitsevat lapset terapiasta

Alle kouluikaiset lap4{ 870 174 (kaikki terapiat) 17 (kaikki terapiat)

set

Paivahoidossa olevat45 109 (kaikki terapiat) 11 (kaikki terapiat)

lapset

Ei-paivahoidossa olg-325 65 (kaikki terapiat) 6 (kaikki terapiat)

vat lapset
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5.2 Toimintaterapian tarve ja toteutus

Kuntoutustydryhmé&an on tuotu kasiteltavaksi kulumeeoden aikana paljon toiminta-

terapiaa tarvitsevien lasten maksusitoumuksiaijaitdaterapiaa mahdollisesti tarvitse-
vien lasten asioita. Syksyn 2008 ja syksyn 200@rekkuntoutustydoryhma on kokoon-
tunut seitseman kertaa. Naissd palavereissa onintaterapialdhetteita ja mak-

susitoumuksia kasitelty 19 kertaa. Lisaksi toimietapeutin konsultaatiota kuntoutus-
tyoryhman jasenille on tarvittu useasti. (Ilmaj@i08—-2009.) Toimintaterapeutin tarve
nakyy kuntoutustyéryhman kokouksissa hyvin selvdBifhmassa onkin keskusteltu
useasti toimintaterapialahetteiden ja toimintat&jagsojen huomattavasta lisdantymi-
sestd. TAh&n mennessa toimintaterapia-arvioihikégtetty keskussairaalan toimintate-
rapeutin palveluita, koska ne koetaan yleisestidwtustydéryhmassa objektiivisemmik-

si kuin yksityisen palvelun tuottajan tekemat atvidsaksi lahetteet kuntoutustyoryh-

maan osallistuneelle tutulle toimintaterapeutiletaan hyvana, koska yhteistyd sujuu
nain jouhevammin. (Siikala & Winter 2008—2009.)

lImajoen kunnassa toimintaterapeutin arviot on tbst&eskussairaalan toimintatera-
peutilta ja toimintaterapiajaksot yksityisiltd palun tuottajilta. Keskussairaalassa toi-
mintaterapeutin arvio maksaa kunnalle huomattawsstimman kuin se maksaisi oman
paikallisen toimintaterapeutin tekemana. Lisakskkessairaalassa tehty arvio on per-
heen nakdkulmasta kaukana arjessa tuotetusta psilaadikd se myoskaan tyydytd mo-
niammatillisen tiimin nykyisia tarpeita. Toimintaségeutin peruspalkka on 1 940,60
euroa (KVTES 2007,155). Muista toimintaterapiantvasta kustannuksista ei ole teh-

ty kattavaa tutkimusta.

Toimintaterapiajaksot ostetaan nykyisin Pikkujd@tisterapiinasta, Touhuterapiasta tai
Kunto-Winssista, joten yhta sovittua terapian @jga ei ole maaritelty. Nain on osaksi
toimittu, koska toimintaterapiaan on ollut pitkénpt eika lapsen kannalta ole ollut tar-
koituksenmukaista jadda odottamaan. Myos toimirdpian toteutuspaikka on jossain
maarin toimintaterapian tarjoajan valintaa. Nyky@gmmassa toteuttavaa toimintatera-
piaa ovat jarjestaneet yksityiset palveluntuottdgmikana arkiymparistosta. Yksilotera-
pia on toteutettu yksil6llisten tarpeiden mukais@sto lahiymparistdssa tai terapiati-

loissa. Nykyaan kunnan maksettavaksi on koituntdapian lisaksi myds matkakulut

niissa tapauksissa, joissa terapia on toteutuppsela paivahoitopaikassa. Toimintatera-
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pian jarjestdminen ja kaytannon ratkaisut eivatroleden JIK-ky:aan kuuluvien kunti-

en osalta tarkemmin tiedossa.
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LITE 1

1(2)
Kuntoutustyéryhman toimintaa suuntaavat arvot

lImajoen kuntoutusty0ryhman perusta on yhteisesdttyl tulkinta toiminnan arvoista.
Arvot toimivat kuntoutustydryhman eettisina lahttkia, joiden pohjalta paatokset teh-
daan ryhméssa.

REHELLISYYS

- yhteen hiileen puhaltaminen

- luottamus tyontekijoiden valilla kuntoutustyoryhssa seka luottamus tyontekijoiden
ja perheen valilla

- tiedonjako

- salaamattomuus (intuitio perheen tilanteestadataanottamiskyvystd)

- vaitiolovelvollisuus-

VASTUULLISUUS

- selked tydnjako ammattihenkiloston ja perheekées

- sovitut yhteiset asiat

- kasvatusvastuu perheelld, ohjauksellinen vastintéekijoilla
- tiedottaminen palveluista

- paatoksenteosta vastuu perheella.

MONIPUOLINEN ELAMA

- Kuntoutus edistaa tai mahdollistaa monipuoliséanga.

- Lapsen rooli on leikkijan rooli, ei ensisijaisdaiintoutuja.

- Arjen kuntouttavat toimenpiteet: arki on kuntewtha ja suunnitelmallista.
- Perheen oma késitys monipuolisesta elamasta toichamain.

TERVEYS

- Terveys on tarkea osa ihmisen kokonaisuutta.

- Lapsi ei olisi kuntoutuksessa ilman jotain terdelista haittaa, esim. vammaa.

- Kuntoutuksella pyritdan edistamaan terveyttakkaikuntoutustoimin ei saada taysin
kuntoutunutta tai normaalia lasta.

- Lapsen terveys maarittyy jokapdaivaisen toiminjaaarjen osallisuudessa.

- Ennalta ehkaisevat tukitoimet ovat osa terveyddoh: varhainen puuttuminen huo-
len aiheisiin lapsen kehityksessa.

ELAMAN MIELEKKYYS

- perheen arjen normalisoituminen kaikesta huolianat

- vanhemmilla tasapaino tyon, lapsenhoidon ja vapaa valilla

- tarvittavat tukitoimet perheelle: sosiaalinenyydkinen ja taloudellinen tuki

- lapsen terapioiden jaksottaminen eli eri terapratikaan perheen tilanne huomioiden.

ITSEKUNNIOITUS

- Hyvéksytaan tilanne, missa vaiheessa kriisicaokn.

- Sailytetd&dn omat harrastukset ja ystavat, vailkkane muuttuu.
- Kannustetaan perhetta terveeseen itsekkyyteen.

- Kunnioitetaan perheen omia arvoja ja perhekuttéuu

- Kunnioitetaan tydntekijan omia rajoja.
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LITE 2

2 (2)
LAAJAKATSEISUUS
- Kuntoutus katsotaan laajasti ja tulevaisuuttaerar
- Keskitytdan keskeiseen, eli jos lapsella vaikeksealla alueella, niin keskitytdén
olennaisimpaan.
- Lapsi ja perhe huomioidaan kokonaisuudessaaeigkih tarpeensa otetaan huomioon.
- Teemme ty6ta oman toimen mukaisesti, mutta |agsisuus on sita, etta teemme
moniammatillista tyota. Usein tehdaan paallekk&istdyota eli esim. harjoittelemme
samoja asioita eri ihmisten kanssa.
- Arjen kuntoutus tapahtuu eri ymparistoissa, jatetaan huomioon.

PERHEEN TURVALLISUUS

- Kunnioitetaan perheen sisdista tilaa.

- Turvallisuus perustuu luottamukseen: esim. pdthgrydetaan lupa lapsen asioiden
kasittelyyn kuntoutustyoryhmassa.

- Niin fyysinen kuin psyykkinenkin kotiymparistd aarvallinen.

- Ammattilaisella on vastuu hoitaa asiat: han orfmeen asian ajaja.

- Ammattilaisilla on vaitiolovelvollisuus.

SISAINEN SOPUSOINTU

- yhdesséa luodut pelisddnnoét kuntoutustybryhméagb@an jasenten keskindinen tyon-
jako

- toisen ammattitaidon arvostaminen

- lapsen asioita lapsen parhaaksi puhuminen,sjuruilua

- avoimuus

- omien rajojen tunnistaminen

- tuki muilta tyontekijoilta.

OIKEUDENMUKAISUUS

- Kaikkia lapsia ja perheitd kohdellaan samanaesiis

- Vastuu on jaettu ja ketaan ei kuormiteta liiaksi.

- Perhe tulee kuulluksi.

- Perheelle tiedotetaan sille kuuluvista etuukgestaikeuksista.
- Tyoéryhmapaatos lisdd oikeudenmukaisuutta.

TASA-ARVO

- riittAva tuki kunkin lapsen ja perheen tarpeidaeukaisesti
- tyontekijoiden keskindinen kunnioitus

- tasa-arvo perheiden valisessa kohtelussa

- perheen ja tyontekijan valinen tasa-arvoisuusotahu.

LUOVUUS

- yksil6llisyys

- ei patenttiratkaisuja

- ideoiden hyvaksyminen, salliva ilmapiiri

- avoimuus

- avoin vuorovaikutus tyontekijan ja perheen sekétekijoiden valilla.
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Kuva 1. Negatiivisen vuorovaikutuksen kehéaprosessi (Laine & Talo, 2002).
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LIITE 2



