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1. Johdanto

Tama kehittdmistyon tehtavéa on dsspsen ja nuoren hyvan kuntoutuksen
toteutuminen palveluverkossa -projektia 2007—201Projekti on lahtenyt kayntiin
Vajaaliikkeisten Kunto ry:n (VLK ry) aloitteestag gitd tehdaan yhteistydssa alueellisten
asiantuntijatoimikuntien kanssa. Asiantuntijatoiomkia on yhtensa 15 eri puolilla maata.
Konnevesi on mukana Keski-Suomen sairaanhoitopiueella. Keski-Suomen alueen
osahankkeessa toimii kolme ns. pilottialuetta tpolsonnevesi on yksi. Keuruu—Multia ja
Jyvaskylammaalaiskunta / Palokka ovat muita mukana olevieatidduntia.
Projektikunnissa mukana olevilla tyontekijoilla orahdollisuus osallistua
taydennyskoulutukseen (8 op). Koulutuksen jarjésid@jtoimii Metropolia
Ammattikorkeakoulu yhteistydssa VLK ry:n kanssasWaopettajina ovatliopettaja

Salla Sipari ja koulutuspaallikkona Helena Laurgain

Koulutuksen pohjana kaytetaan paljon VajaaliiklensiKunto ry.n julkaisemaa kirjaa
LAPSEN JA NUOREN HYVA KUNTOUTUS (Matti Koivikko & @lla Sipari). Omassa
tydssani tahdon ymmartaa tai oppia ymmartamaaagtaipytamiani aiheita, joita

kasittelen tehtavassani. Jatkossa kaytan kirjastad”Vihreakirja”.

Jokaisella lapsella on oma elaménsa ja kehityksdioaisella perheella on oma
tilanteensa ja yksityisyytensa seka myos ymparssioKyseessa on lapsen yksil6llisen
kehityksen, perheen ndkemysten ja elaméntilanteled ynpariston muodostama
kokonaisuus, johon tukitoimet sovitetaan. On val##onta, etta kuntoutus sopii lapsen ja
perheen arkeen ja on aito, hyvéksytty osa sita.alanellyttaa yhteistoimintaa,
luottamusta ja kumppanuutta. Palvelujen jarjestémiiaas edellyttda yhteiskunnalta
etukateen suunniteltua toimintakulttuuria, jonkéteissa kuntoutus ja muut tukitoimet
voidaan turvata saadosten tarkoittamalla tavallaivikko & Sipari 2006, 10.)
"Vihreakirja” kannustaa jattamaan riittavasti tilpaikalliselle suunnittelulle ja

paatoksenteolle. Kunnan on myéskin oltava itse\akén ja maaratietoinen lapsen ja



nuoren kuntoutukseen liittyvissa asioissa. Vailkd@eydenhuolto siirtyy isompiin

yksikoihin Paras-hankkeen myo6ta, kuntalaisen dnssiatava oma danessa kuulumaan.

Kuntoutuksen suunnittelu on tarkeaa tehda aina amomatillisesti, ja asiakas on siina
keskeisesti mukana, yksilollisyys tarkeimpana toitaHajatuksena. Kuntoutus on
yksil6llista toimintaa, joka pitédé kohdistaa oikemika edellyttaa tarpeiden tunnistamista
ja tehtavien suunnittelua. Kuntoutuksen kustantamiaas edellyttaa perusteluja ja

asioiden rajaamista. (Koivikko & Sipari 2006, 30.)

On tarkeaa, etta lastajaiorta lahelld olevat toimijatahot ottavat edelkvat asiat
huomioon suunnitellessaan heidan kuntoutustaanak{ainallisesti ohjauskaytannot ovat
muuttuneet, ja vastuuta kuntoutusasioissa on syittyaljon kuntien kontolle.

Eri kunnissa on hyvinkin erilaisia kuntoutustapaakaytantdja. Eriarvoisuus ja epatasa-
arvoisuus ovat viela nykyisin kaytantda. Valtakuhsesti kaydaan monilla eri tahoilla
keskustelua kuntouttavasta ja ennaltaehkaisevastékttavasta toiminnasta. Kaydaanpa
keskustelua millaisissa rynhmissa tai tahoilla t@laaméaen tarkeimpana asiana kuntoutujan

oman osallisuuden omaan kuntoutusprosessiinsa.

Paikallisten lasten kuntoutustyéryhmien perustamixgntienperusterveydenhuoltoon voi
omalta osaltaan edistaa yksildllisen ja arjen kutumisen ndkdkulmat huomioon ottavaa

toimintaa.

2. Taustaa kuntoutuksesta

Mitéd sana kuntoutus kuulijassa herattda? Tuleakbemmsimmaisena mieleen fysioterapia
tai liikunta? Vuosien saatossa kuntoutus on késitidaajentunut koko ajan. Vuonna 1956
saadettiin kansanelékelaki, johon kuului kuntoudési®ksia, ja vahitellen
kuntoutusetuuksia tuli mm. tapaturma-, likennesgirausvakuutusjarjestelmiin. Vuonna
1972 saadettiin kansanterveyslaki, joka velvagitvéydenhuollon jarjestamé&an
ladkinnallistd kuntoutusta. 1991 lakia tdsmenmetgetuksella, joka velvoitti kuntia
jarjestamaan laakinnallisen kuntoutuksen palvelkitilin ottamatta vaikeavammamaisten

ladkinnallista kuntoutusta.



Yhteiskunta on kehittyessaan pystynyt luomaan mdrgvid ja monipuolisia palveluita.
Erityispalvelujen jarjestaminen ja organisointid@ikuitenkaan ole viela riittavan sujuvia.
Tehtavat hajautuvat hallintokuntien kesken, mikiaa tarpeiden moninkertaiseen
selvittdmiseen ja tukitoimien rinnakkaiseen suuehitun. (Koivikko & Sipari 2006, 14.)
Lasten ja nuorten kuntoutusty® kuuluu yhtena ogalkesiin peruspalveluihin. Palvelujen
palapelissa keskeisintd on kunnissa lakisdateisyaks.velvoittaa palvelujen jarjestamisen.
Eri kunnissa palvelujen jarjestelyt ovat hyvinknilasia. Saavuttavatko palvelut
palvelujen saajan, ja ovatko palvelun saajat tat@gessa asemassa riippumatta siita,
missa he asuvat? Kuntoutuksen keskeinen ajatuspser laaja-alaisia tarpeita korostava
moniammatillinen auttamistyd. Lasten kuntoutusapsken elamanpiireissa tapahtuvaa
vuorovaikutuksellista toimintaa, jonka tavoittea@maedistaa lapsen tervetta kasvua,
kehitysta ja oppimista. (Koivikko & Sipari 2006,4.)

2.1 Lasten ja nuorten kehityshairiot

Lasten toiminnallisiin kehityshairidihin on alettiinnittdd enemman huomiota, ja niihin
puututaan varhemmin, myos moniammatillisesti. Eidakehityksen viivastymia,
puheongelmia, kaytoshairioita ja oppimisvaikeukbeyaitaan lapsilla yha
enemman.Vaikeimpien kehitysongelmien ja varsinalastenneurologisen diagnostiikan
ja hoidon osalta sairaanhoitopiirikohtainen peiirga |ahetekaytant6on perustuva
hoidonporrastus jatkuu, samoin varsinaisen kehaysnaisuuden osalta
erityispoliklinikkatoiminta. (Tammela 2007.) Varlsampi huomioiminen ja mahdollisen
tuen tarpeen toteaminen ovat tuoneet tarkean askakeelun lasten ja nuorten
kuntoutukseen. Kuntoutustoiminnan arvot ovat mungét, ja kuntoutujan oma osuus

hanen omassa kuntoutusprosessissaan on alettu edtista tarkeampana.

Kehittamistydssani keskityn erityisesti Konnevedthsten ja nuorten kuntoutustyéryhmén

muodostumiseen.

2.2 Konneveden kunta

Konneveden kunnan palvelujarjestelma on esimeikki sniten pienessa kunnassa

tuotetaan palveluja. Maakuntana olemme Keski-Sugmsautukunnallisesti kuulumme



Aanekosken seutukuntaan. Konnevedella asukkaita 8r000. Asukasluku on koko ajan
vaheneva. Samaan aikaan vaesttrakenne muuttulirakk@ksi ja lasten syntyvyys
vahenee. (Liite 1; Konneveden kunnan tilinpaatdss2o

Konneveden ikarakenne 31.12.2005

0—6-vuotiaat 6,4 % 198
7—14-vuotiaat 9,4 % 290
15-64-vuotiaat 60 % 1875
65—74-vuotiaat 8,8 % 274
85-vuotiaat ja

sitd vanhemmat 2,2% 67

(Kunnat.net.)

Ikarakenne tuo palveluiden kannalta vaistamattaqtasta elamankaaren
loppuvaiheeseen. Nykyisin Konnevedella toimii vietda pieni terveyskeskus vuoteen
2011 saakka.

Paras-hanke (kunta- ja palvelurakenneuudistus)dttesk paljon Konneveden kuntaa.

Viela ei tiedeta taysin, mita kaikkea on palveluigi@érjestamiseen tulossa. Tiedossa on,
ettd Konnevesi on seitseman muun kunnan kanssanauwkaodostamassa yhteistoiminta-
aluetta, joka toteuttaisi lain edellyttamaa pemsgdenhuoltoa. Nain ollaan toteuttamassa
lain vaatimaa 20 000 asukkaan vaesttpohjaa. Kowledéieon viela mietinnassa, milta

osin sosiaalihuoltoa liitetaan Paras-hankkeen mygétésterveydenhuoltoon. Lahtokohtana
on, ettd palveluja pyritddn antamaan jokaiselle¢darselle tarpeen mukaan seka
turvaamaan kuntalaisille lakisdateiset sosiaaliefaeyspalvelut. Ostopalveluina kunnassa
kaytetaan perheneuvolan palveluja ja lastenneusal@skouluterveydenhuollossa ostetaan
psykologin palvelut naapurikunnasta Hankasalmelbéminta- ja puheterapiapalvelut

kunta ostaa jossain maarin kunnan ulkopuoleltatyilsdia palveluntuottajilta.

Paras-hankeen tuomaa muutosta ei Konnevedellatigekta. Uskoisin kuitenkin sen
joiltain osin tuovan kuntaan palveluiden sujuvuulgkyisin suurin osa erityisosaamisesta
on ostopalveluna tuotettua. Esimerkikantoutussuunnitelmia varten tarvittavat lausunnot

puheterapeuteilta tai toimintaterapeuteilta on fttanka ostopalveluna. Vaikka palveluiden



suunnittelu muuttuisi suurempiin yksikoihin, tarkegjaa, kuinka ne arjessa sujuvat.

Keskeisessa roolissa silloin on, miten ohjeistusisiou kotona, paivakodissa ja koulussa.

3. Kehittdmistyon tavoite

Kehittdmistydssani kasittelen Konneveden kunnaftagalvelujen jarjestamista, ja
koulutukseni yksi tavoite on pyrkia luomaan Konn#gsiee moniammatillinen lasten ja
nuorten kuntoutustyéryhma. Konnevesi on pilottilana mukana Lapsen ja nuoren hyva
kuntoutus -projektissa. Projektiorganisaationaamminut Vajaaliikkeisten Kunto ry
(VLK), ja ohjausryhmana toimii Jyvaskylan asiantjatbimikunta. Laheisesti yhteistyota
teen projektissa suunnittelijana toimivan toimiatapeutti Tarja Niemisen kanssa. Han

toimii ikaan kuin tutorina kehittamistyota tehdasisa

Kehittamistydn ohjaamiseeni osallistuvat myds dlisssti Pirjo Lehtovaara ja projektin

koulutuksen myota Salla Sipari ja Helena Launiainen

Konneveden lasten ja nuorten kuntoutustydryhméandostoiminen ja sen toiminnan
kaynnistyminen, vakiintuminen ja toimintamallierhi@minen ovat tyoni keskeisia
tavoitteita. Tavoitteena on myds, etta jokainentuoda tyéryhmaén omaan tybhénsa
liittyvan asiakastapauksen tai asiakkaan kuntowekgiittyvan tilanteen arviointia.
Pyritddn myds siihen, ettéa asiakas tietda ryhmaslsétusta asiasta. Nykyisin ryhma on
kokoontunut noin nelja kertaa vuodessa tai tarpeekaan. Ryhman tapaamiset on nyt
sovittu aina etukateen. Ydinjoukkoon kuuluisivailari, fysioterapeutti, johtava
sosiaalityontekija ja lasten ja nuorten kuntoutysaja. Tarvittaessa tyoryhmaa
taydennetd&n muilla ammattiryhmilla. Esimerkiksitéamneuvolan terveydenhoitaja ja
kouluterveydenhoitaja ovat keskeisia ja tarkeitdkiléita. Nykyisin he kysyvat
asiakkaalta luvan tietojen antamiseen muille tykijiidle. Heilla on tarvittaessa aina suora
yhteys kaikkiin kuntoutustyéryhman jaseniin. Lisdkstenneuvolan tyontekija tapaa
saanndllisesti tydryhman ladkaria lasten neuvolakéayla, ja sdanndlliset tapaamiset ovat
myo6s kuntoutusohjaajan kanssa. Niissa kaydaandapet, joiden kanssa yhteisty6 on
alkanut tai alkamassa. Liséksi voidaan puhua nom&ina joistakin lapsista, jos

neuvolatyontekijan huoli on herannyt.



Kouluterveydenhoitaja tapaa tydryhman sosiaalitgkijdia myos saanndéllisesti koulun

oppilashuoltoryhméssa.

Tarvetta oman kuntoutustydryhméan muodostumiseerim® vuosina tuonut lasten ja
nuorten kuntoutustyén nopea kasvu osana kunnaspeieluita. Konnevedelld aikataulu

on muotoutunut seuraavasti:

2007: Tarve kuntoutustyoryhméan tydskentelylle oréhayt.
Kokoontumiset alkavat epavirallisesti noin 1-2t&ar

2008: Syksylla tarve kokoontumisiin kasvaa, jdada miettia saannollisia
tapaamisia. Tapaamisissa sovitaan seuraavastarteeata. Tassa vaiheessa
tehdaan osa kuntoutussuunnitelmista perusterveyddnhbsa.
Kuntoutussuunnitelmissa ovat perheet ja lapsetamak

2009: Kuntaan on muotoutumassa kuntoutustyoryfonéa toimintaan

on nelja tyontekijaa sitoutunut mukaan.
Erilaisiin lasten kehityshairidihin on alettu kiiti&& huomiota entista varhaisemmassa
vaiheessa. Osaltaan siihen on vaikuttanut lastemb@den kaytt6on tulleet uudet testit,
esim. Lene-testi, joka Konnevedella tehdaén kaildhvuotiaille. Lene-testi on
terveydenhoitajan ja laakéarin tyévaline leikki-igén lapsen neurologiseen arviointiin

neuvolassa.

Lapsen kehityksen arvioinnissa ja seurannassa k&rasgioidaan aistitoiminnat, karkea-
ja hienomotoriikka, vuorovaikutus, tarkkaavaisukislellinen kehitys, visuaalinen
hahmottaminen, luki-valmiudet (6-v.), leikki ja otaamisuus (3—4-v ). Kehityksen alueista
muodostetaan kokonaisarviot. Varhaisessa huomiessagja mahdollisiin viiveisiin
puuttumisessa kunnan perustoiminnoilla onkin hysgekeinen rooli, esim. koulu,
paivahoito, sosiaalitoimi ym. Viime vuosina naidahojen yhteistyo on selkeasti
lisdantynyt. Kuntoutustydryhman toiminnan tarkeim@davoitteena on pyrkia
hahmottamaan koko Konneveden kunnan lasten jaenu&rintoutuksen tarve, luoda
siihen hyva ja toimiva asiakaslahtéinen toimintétkwiri seka kehittaa ja arvioida omia
toimintatapoja ryhman sisalla kaytavaan arvokestush, jonka pohjana on erityisesti
perheen nakokulma. Osittain kuntoutustydryhman itatiman kuuluu jo nyt pohtia, miten
kuntoutussuunnitelmat asiakkaiden kanssa toteutekamtoutussuunnitelmat tehdaan

joko paikallisesti perusterveydenhuollossa tai@sg&airaanhoidossa.



Tavoitteena on, ettéd kuntoutustyéryhma toimii aasaéhtoisesti. Konnevedella on jo
monen vuoden ajan kiinnitetty huomiota arjen kutikseen. Siinda on apuna kaytetty
VARSU-arviointimenetelma&/ARSU = varhaisen oppimaan oppimisen suunnitelma).
VARSUN pohjalta on yhdessa vanhempien ja monianiiisat tyéryhman kanssa

suunniteltu kuntoutuksen liittyminen arjen toimiiio sopivaksi.

Ydinkysymyksia nykypaivana on kuntoutujan oma astlminen omaan
kuntoutussuunnitteluunsa. Moniammatillisuus ja igty® on tarkeaa, jotta kuntoutus
saadaan oikeaan aikaan ja nain kuntoutuja pystuaan mahdollisimman suuren

hyodyn.

3.1 Kehittdmistyon toteutuminen

Konneveden kunnan taloussuunnitelmassa vuosille-Z8l1 on vammaispalvelujen
kohdalla tavoitteena, etta laaditaan kunnalle lapgeéuoren hyvan kuntoutuksen malli.
Taloussuunnitelman laadinta-aikaan oli jo kokemustaitaman kuntoutussuunnitelman
tekemisesta kunnan omana tyona. Erityistyontel@dithusunnot asiakkaista oli hankittu
ostopalveluna yksityisiltda ammatinharjoittajiltautoutustyéryhmé muodostui nykyisen
kaltaiseksi usean vuoden aikana. Tyoryhman muodosaen vaikutti selkea tarve. Kun
kuntoutustyéryhma kokoontuu tekemaan kuntoutussteinraa lapsesta tai nuoresta, on
silloin aina myos paikalla asiakas ja hanen vantars@. Ennen varsinaista
kuntoutussuunnitelmaa on pyydetty tarvittavat lsunsi terapeuteilta tai muilta
tarvittavilta tahoilta.

Kuntoutusohjaaja on jo ennen kuntoutussuunnitelpzaista kaynyt asioita perheen
kanssa lapi. Kokemusta kuntoutussuunnitelmien ‘imdesta” on kuntaan saatu myos
siten, ettd kuntoutusohjaaja on ollut perheidenanakkeskussairaalan loppupalavereissa
ja Palvelusaation tekemisséa kuntoutussuunnitelragpetissa. Olen omalta osaltani
kokenut hyvin hyddylliseksi ja tarkedksi, ettd kotinan tyontekija on perheen mukana
edella mainituissa tilanteissa. Olen erityisestimd sen perheen kannalta hyvin
merkityksellisena. Monesti perheella on hyvin vokasitunnetila, ja jalkeenpain
palaverissa kaytaviin keskusteluihin on ollut hetpo palata, kun mukana on ollut

tyontekijd, joka kuuntelee ja kuulee asiat samiadidaa perheen kanssa ja kotikunnassa voi



helpommin jatkaa keskustelua esille tulleista asoiKuntoutusohjaajan mukana olon

ratkaisee aina perhe.

3.2 Keskeisia asioita kuntoutustydryhmasta

Konneveden kuntoutustydryhmassa on ollut keskeibgwi@ asiakaslahtdinen
lahestymistapa. Useimmiten joku ryhmé&n tyontekigtsintee hyvin tai melko hyvin
asiakkaan asuinympariston ja elinolosuhteet. Emyl@man kokoontumista
sosiaalityontekija ja kuntoutusohjaaja ovat jo kestklleet ryhmaan tuotavista asioista.
Perheet tavallisesti tietavat, etta ryhma miestire, miten perustevedenhuolto voi tarjota
toimintaterapiaa, kun lapsi on sen aikaisemmin gildelan kautta ja nyt paatokset ovat
tulleet hylkaavina. Kuntoutussuunnitelmassa kuitehkkee, etta lapsi hyotyisi terapiasta.

Edella mainitun kaltaisia asioita on ollut lisdarégti pohdittavana.

Perusterveydenhuolto ei ole pystynyt tarjoamaaapieita siina laajuudessa kuin
kuntoutussuunnitelmissa on ollut suositukset, jhag@et ovat suhtautuneet tdhan hyvin
ymmartavaisesti. Perheiden kanssa on pyritty néelembaan siita, mika silla hetkella
tuntuisi tarkeimmalta toteuttaa. Ryhmassa on alutin, keskusteleva ilmapiiri ja toisen
mielipiteitd on kunnioitettu. Nykyisin ryhma sogeuraavan tapaamisensa kalenteriin.

Pohdinta

Kehittamistydssani olen hyvin lyhyesti kuvannut Kemeden kunnan kuntoutustyéryhman
muotoutumista. Kunnassa ollaan selkeasti muuttaareikaisempaa kaytantéd. Olemme
tehneet kuntouttavaa tyéta monen vuoden ajan manéithisesti ja asiakasléahtoisesti.
Meiltéa on kuitenkin puuttunut kuntouttavasta toimasta vastaava ydinryhma. Ryhman
puuttuminen on tuonut tydskentelyyn paallekkaisyydt osin sekavuutta. Perheet eivét

myoskaan ole aina tienneet, mika taho kuntoutugadioitaa.

Kaytdnndssa muutoksen tuominen totuttuihin kaytéimeei ole ollut aina helppoa.
Vaikka ilmapiiri on avoin ja uusiin asioihin mydmesti suhtautuva, on prosessi kuitenkin
yllattavan hidas ja vaatii ainakin yhden aktiividgmkilon. Kiireellisissa asiakastilanteissa

toimitaan edelleenkin aikaisemman toimintatavan aamk jossa tiedon saanut tyéntekija



kokoaa tarvittavat tyontekijat paikalle: aina perhduvalla ja yleensa myos asiakas ja

perhe mukana.

Kuntoutustydryhmé&n muodostumiseen on nyt kuluniltraksi vuotta aikaa. Se on
mielestani hyvin lyhyt aika siihen, ettéa ryhmasli&igo muotoutunut toimiva kokonaisuus.
Koen, ettd ryhméan muotoutuminen on viela hyvinkahiktymisvaiheessa. Tarkeimpana
arvona pidan kuntouttavassa toiminnassa Konnegedsibkaslahtoisyyden. Naen, etta
kuntoutustydryhmastéa hyotyy seka asiakas etté ékijat Asiakkaan suurimpana hyodtyna
Kuntoutussuunnitelmapalavereissa asiakas on mypasasna, kun hdnen asioitaan
kasitelladn. Asiakkaan hydtyna nden myos senkatitobuttavasta toiminnasta kunnassa

vastuuta kantaa nimetty ryhma.

Kunnan kannalta nden hyvana johdonmukaisen tyoskenkuntouttavan toiminnan
parissa. Tyoskentely selkiintyy, ja ajankayttt arkevaa. Mielestani on tarkeata, etta jokin
taho pitaa "piuhat” kasissaan silloinkin, kun mukget koskettavat koko

perusterveydenhuoltoa. (PARAS-hanke.)

Kuntoutustydoryhman muodostumisprosessi jatkuu edellja seuraava haaste on jatkaa
toimintamallin kehittdmisté ja asiasta tiedottamistiedottamisessa naen tarkeaksi myos

kolmannen sektorin huomioimisen, esim. seurakureainotoiminnan.
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Liite 1. Perustietoja kunnasta.

emri— s ——s —ymee— = —
Lénsi-Suomen léddnin itdosassa.
Naapurikuntia ovat Vesanto, Rautalampi, Hankasalmi,

Laukaa ja Asnekoski.

Yleista

Konnevesi, maalaiskunta perustettu v. 1922

Asukasluku 31.12.2008 2979 Kunnan alue

Veroprosentti 19

Kalleusluokka IT Kunnan pinta-ala 680,9 km?
EU:n aluejaossa 2-alue - josta maata 514,7 km?
Valtuuston voimasuhteet - josta vettd 166,2 km?
keskusta 12

Sdp 4 Rantaviivaa on kunnan alueella yhteensi
vasemmistoliitto 2 yli 600 km.

kokoomus 2

krist.demokraatit 1




Liite 2. Kunnan asukasluku, tyopaikkarakenne jattyayys.



