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Moniammatillinen projektity0
perhepalvelujen kehittamisessa

Arja Haggman-Laitila & Anna-Maija Pietild & Arja Haapakorva & Hanna-Mari

Saastamoinen

ABSTRACT

Developing family services through multiprofes-
sional co-operation in a project

The purpose of this article is to evaluate
multiprofessional and multidisciplinary
projectwork between public and third sector.
The study describes the experiences of the
participants in the Mannerheim League for
Child Welfare's project "Families with Children”
concerning the cooperation and working
practices and the support for families with small
children. The data were collected by presenting
questionnaires 1999-2000. The questionnaires
were addressed to the co-operative partners
including both people working with clients and
administrative personnel (n=176) from project's
seven experimental areas. Responses were
obtained from 117 informants (response rate
66%). The questionnaire consisted of open- - -
ended questions and multiple-choice questions.
The data were analysed using methods of
qualitative content analysis. The responses to

the multiple-choice questions were presented. .-
as frequencies and percentages. According to ;-

the informants "Families with children” project -
had positive impact on client work, co-operation
with other professionals and third sector, on
family services and family welfare. L
Key words: multiprofessional co-operation,
multidisciplinary co-operation, family work

1 JOHDANTO

Sosiaali- ja terveyspalvelujen tuottamisessa
on painottunut julkisen vallan merkitys ja yksin
tekemisen kulttuuri (Taskinen 1995; Etzell ym,
1998; Sosiaali- ja terveysministerid 2002). Arn-
kilin tyéryhmén (2000) mukaan palveluissa tarvi-

taan paradigmaattista muutosta, jolla tarkoitetaan
siitymdd ongelmakeskeisestd voimavarakes-
keiseen palvelutoimintaan, sektorikeskeisestd
verkostomaiseen organisointiin ja asiantuntija-
keskeisesté dialogiseen. Sosiaali- ja terveyspoli-
tiilkan tavoitteena on kuntien eri hallinnonalojen
ja kansalaisjariestdjen yhteistyd ja palvelujen
asiakaslahtbisyyden lisddminen (Sosiaali- ja ter-
veysministerié 1999; 2002). Moniammatillisella
tybotteella voidaan yhdistdd sosiaali- ja tervey-
denhuollon eri asiantuntijoiden tietoja ja taitoja ja
parantaa asiakkaiden ja perheiden tarpeisiin vas-
taamista (Arnkil ym. 2000; Korhonen ym. 2000;
Pietild ym. 2002).

Tasséd artikkelissa tarkastellaan kansalaisjéar-
jeston aloitteesta kdynnistynyttd moniammatil-
lista yhteisty6td perhepalvelujen kehittdmisessa.
Kansalaisjérjestétoimijalla tarkoitetaan Manner-
heimin Lastensuojeluliiton Lapsiperhe-projektia
(1996-2001). Sen tarkoituksena oli tunnistaa
pienten lasten perheiden tuen tarpeet ja tukea
perheitd varhaisessa vaiheessa ennen kuin
ongelmat kérjistyvat ja muuttuvat pysyviksi. Se

" tarjosi vallitsevaa palvelujarjestelmaa tdydentavia

palveluja ja kehitti ehkdisevaa ja varhaista tukea
yhdessé perheiden parissa toimivien ammattilais-
ten ja vapaaehtoistoimijoiden kanssa. Kohderyh-
mand olivat lastaan odottavat ja alle 3-vuotiaiden
lasten perheet. Projektissa tydskenneltiin kaikki-
aan 1619 perheen kanssa joko kodeissa tai erilai-
sissa ryhmissé. Suurin osa perheisté tuli mukaan
projektiin julkisen sektorin suosittelemana. Pro-
jektissa tavoitettiin perheits, joille tavanomaiset
neuvolapalvelut eivét riittdneet, mutta jotka eivat
vield tarvinneet perinteisia lastensuojelun palve-
luja. Asiakaspalautteen mukaan projekti oli val-
taosalle perheistd ensimmdinen tukea tarjoava
taho heiddn ongelmissaan. (Hdggman-Laitila ym.
2001).

Suurin osa perheiden yhteydenotoista liittyi
vanhemmuuteen, lastenhoitoon ja kasvatukseen,
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parisuhteeseen ja sosiaalisiin tukiverkostoihin.
Perheet hakivat mybds tukea vanhempien ja
lasten terveyteen, vanhempien tydeldmaan ja
opiskeluun ja taloudelliseen tilanteeseen seka
asumiseen ja perherakennekriiseihin liittyvissa
kysymyksissd. Yhteydenotot koskivat myods
lapsen huoltajuus- ja tapaamisasioita, paihde-
ongelmia, perhevdkivaltaa ja suhdetta yhteis-
kunnan normeihin. Keskimaarin perheet hakivat
tukea 4-5 ongelmaan. Perheet osallistuivat pro-
jektiin vapaaehtoisesti. He maarittelivat itse tuen
tarpeensa ja valitsivat projektin tukimuodoista
ne, jotka sopivat heille parhaiten. Palvelut olivat
heille ilmaisia. Projektia rahoitti Raha-automaat-
tiyhdistys ja se toteutettiin seitsemalla kokeilualu-
eella Eteld- jaLounais-Suomessa. Kokeilualueilla
tydskenteli paddsaantoisesti kolme Mannerheimin
Lastensuojeluliiton palkkaamaa perhetydnteki-
jda8 moniammatillisissa tiimeissa. Perhetydnte-
kijat olivat opisto- tai korkeakoulututkinnon
suorittaneita ammattilaisia. He edustivat useita
koulutusaloja. Mukana oli terveydenhoitajia,
sosiaalikasvattajia ja -ohjaajia, sosiaalityonte-
kij6itd, erityislastentarhanopettaja, toimintate-
rapeutti, psykologeja ja nuorisotydnohjaajia.
Usealla perhetyontekijélld oli kaksi ammattitut-
kintoa esimerkiksi kodinhoitaja-sosiaalitydntekija
tai sairaanhoitaja-sosiaalikasvattaja. (Hadggman-
Laitila ym. 2000; 2001).

Projekti- ja perhetyotd tehtiin yhdessad neu-
voloiden ja sosiaali- ja terveystoimen ammat-
tihenkiloston, seurakuntien ja MLL:n piirien ja
paikallisyhdistysten kanssa. Yhteistydn muotoja
olivat yhteiset koulutukset perhetydsta, verkos-
toneuvottelut, yhdessd toteutettu asiakastyd ja
perheiden tuen tarpeista tiedottaminen. Kaikilla
kokeilualueilla jarjestettiin muun muassa etsivén
tydotteen koulutuspéivé ja perhepalvelujen kehit-
tamisiltapaivid. Tdman lisdksi perhetydntekijat
jarjestivat kokeilualueen tarpeita vastaavia koulu-
tuksia esimerkiksi salassapidosta. Perhetyonte-
kijat tydskentelivat alueiden perhety6ta tekevien
tydpareina ja jarjestivat perheiden asioissa vuo-
sittain yli 200 verkostopalaveria. He jarjestivéat
yhdessd alueiden toimijoiden kanssa lukuisia
ryhmia ja leireja. Projektin tyontekijét raportoivat
kokeilualueille vuosittain perheiden tilanteesta.
Jokaiselle kokeilualueelle perustettiin alueelli-
nen neuvotteluryhmd, jossa oli edustus kokei-
lualueiden terveydenhuollosta, sosiaalitoimesta,
seurakunnasta, MLL:n piireista ja paikallisyhdis-
tyksistd sekd muista projektin tarkeistd yhteis-

tybkumppaneista. Mukana oli sekd asiakastyéta
tekevid ettd johtavia viranhaltijoita. Neuvotte-
luryhmat kokoontuivat kolme kertaa vuodessa
sopimaan projektin alueellisesta toteutuksesta.
(Haggman-Laitila ym. 2001). Tdssé artikkelissa
kuvataan Lapsiperhe-projektin yhteistytoimijoi-
den arvioita moniammatillisesta yhteistyosta ja
sen vaikutuksista asiakastyéhén ja perhepalve-
lujen alueelliseen toteutukseen.

2 MONIAMMATILLINEN YHTEISTYO

Moniammatillisesta yhteistydstd kaytetddn
erilaisia kasitteitd, jotka eroavat toisistaan
esimerkiksi yhteistyén rakenteen, hallinnan, vah-
vuuksien ja heikkouksien perusteella (Taulukko
1) (Alasoini 2000; Niemi-lilahti 2002). Englan-
ninkielisessa kirjallisuudessa termilld multipro-
fessional co-operation tarkoitetaan perinteiset
hierarkiat, valta-asemat ja tydnjaot sisaltavaa
yhteisty6té ja termilld interprofessional collabora-
tion yhteista tyota eli yhdessa tyéskentelyd, jossa
tieto, valta ja asiantuntijuus on jaettua (Metteri
1996).

Moniammatillisen yhteistydn  kehittymisen
yhtena lahtékohtana on ollut sosiaali- ja ter-
veydenhuollon palvelujérjestelmén pirstaleisuus
sekd sektoroitunut ty6tapa, joka on saattanut
ilmetd asiakasta koskevan kokonaisndkemyksen
ja -vastuun puutteena ja asiakkaan ohjaamisena
organisaatiosta toiseen (Metteri 1996). Useissa
kunnissa on yhdistetty terveys- ja sosiaalitoimi
saman hallintokunnan alaisuuteen. Tdma ei ole
kuitenkaan helpottanut moniammatillisten tiimien
johtamista ja tiimitydskentelyd. (Korhonen ym.
2000). Syyna tdhan ovat muun muassa organi-
saatiokulttuuriset tekijat seka perinteiset toiminta-
ja tyéskentelymallit. (Laitinen 1999; Korhonen
ym. 2000).

Asiakaslahtdisyyden toteuttaminen sosiaali- ja
terveydenhuollossa edellyttdd yhd enenevassa
maarin yhteisty6td sekd moniammatillisten ja
monitieteisten ndkemysten ja toimintatapojen
omaksumista. Asiakkaiden tarpeet ja ongelmat
monimutkaistuvat ja ne nayttaytyvat kullakin pal-
velusektorilla erilaisena. (Taskinen 1995; Kopo-
nen 1997; Arnkil ym. 2000). Perheen kohdalla
esimerkiksi vanhempien ty6ttdmyys ja siitd seu-
raavat ongelmat kuten syrjaytyminen heijastuvat
koko perheeseen ja lasten hyvinvointiin. Arnkilin
tydryhman (2000) mukaan moniammatillisen
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Taulukko 1. Esimerkkejd monlammatillista yhteistyétad kuvaavista késitteista.

Tekijd/vuosi:
Kdsite

Kisitteen sis4ltd

Kdsitteen ominaispiirteitd

Ovretveit 1995:
Avohuolion
moniammatillinen tiimi

Linden 1999:
Moniasiantuntijuus

Amkil jne. 2000:
Monitoimijaiset
yhteistyorakenteet

Sirola & Salminen 2002:
Moniammatilliset tiimit ja
verkostot

Niemi-Lahti 2002:
Verkosto

Pieni, eri ammattiryhmi3 tai organisaatioita
edustava ryhma henkilsita, jotka ovat
yhteydess3 saavutiaakseen yhteisen
pasmiiriinsy, asiakkaan tai asiakasviestdn
tarpeisiin isen tietylld alueell

Eri ammattiryhmiin kuuluvien
asiantuntijoiden yhteistydta ja yhdessa
tydskentelyd ryhmina, jossa eri
ammatteihin perustuvaa asianiuntijuutta ja
tehtavia voidaan siirta sopimalla
tavoitteista ja kaytanngistd, huomioi myds
asiakkaan asiantuntijana

Yhteistysta, jossa hahmotetaan
kokonaisuuksia honisontaalisilla ja
vertikaalisilla dialogeilla, ei edellytd
toimijaorganisaatioiden tai tiimien
sulauttamista jonkinlaiseksi
"superorganisaatioksi tai -tiimeiksi”,
toimijoiden emoyksikdt s#ilyvit

Verkosto on kokonaisuus, jossa
erityyppisill ja eri laajuisitla
toimintayksikdilla on yhteisia
toimintakohteita ja —aikoja

Tiimi koostuu piencstd eri organisaatiorajat
ylittavasia ryhmasta ihmisi3, jotka ovat
erilaisen koulutuksen ja jotka ovat
eri tahojen ammatlilaisia, he suunnittelevat,
toteuttavat ja arvioivat tydskentely4dn

lisesti

h
seen
J

pddmaarinsd

Toimijoiden 18yha kunkin
asiantuntijuuteen perustuva yhteenliittyma,
joka ylitts4 sektorirajat ja hallinnon tasot ja
jossa formaalisten ja inforinaali
toimijoiden valinen toiminnallinen
riippuvuus on suuri

Kolme tiimityyppid, jotka eroavat jisenten
keskindist hteid per Il

Asiakastiimi: asiakkaan ymp4rill4 toimiva, usein
muuttuva ryhmd, joka palvelee tiettya asiakasta
tiettyna hetkena

Yhieysverkosto: usein sidnndllisesti kokoontuva
palvelujen tarjoajien yhteenliittyma, jossa
keskustellaan yhteisistd asiakkaista ja
suunnitellaan yhteistyta, tarkoituksena on
ohjata asiakkaita edelleen verkoston sisalld
parhaan mahdollisen avun piiriin, tavallisesti
jokainen verkoston j4sen kuuluu my8s johonkin
toiseen tiimiin, jota johtaa ammatti- tai
toimialakohtainen esimies

Virallinen tiimi: eri ammattiryhmi4 edustavat
jasenet lapaavat toisiaan organisoidakseen ja
koordinoidakseen yhteistyt44n. Ryhmills on
sovitut ja selvasti m4aritellyt toimintaperiaatteet
ja niit4 yll3pit44 tiimin johtaja

Asi ijuus muc yhteiseksi tiedoksi,
yhtei itcimien tel ksi, tasa-

arvoisuudeksi ja rinnakkaistydksi,
moniasiantuntijuus vaatii sosiaalista
idonnai ja keskustelua erilaisi

nédkskulmista

Horisontaalisel, vertaissuhteissa tapahtuvat
dialogit: rajanylityksi4 julkisen vallan sektorien,
julkisen, kolmannen ja yksityisen sektorin
vililla,

Vertikaaliset, ylh44lt4 alas ja alhaalta ylos
tapahtuvat dialogit: rajanylityksi4
johtamisjérjestelmien, toteutusjirjestelmien ja
asiakkaiden valilld

Toimijoita yhdistavat konkreettiset sisdllst,
jokainen saa mahdollisuuden tarkastella asioita
omasta nikdkulmastaan, kenenk44n joutumatta
yrittdm44n "lintuperspektiivin™ hallintaa.
Objektiivisen ndkskulman sijasta tavoitellaan
monindk8kulmaisuutla, tavoitteena ei ole
yhteinen tulkinta, vaan monipuolisemmat
subjektiiviset tulkinnat

Tyypillista eri asi ij lucet i ja
hyviksyva vuorovaikutus, keskindinen
sitoutuminen, toisten tydn ja kdsitysten
tunteminen, yhteinen tavoite ja yleinen
hyvéksynta siitd miten tavoite saavutetaan

Tyypillista paatsksenteon jakaminen ja yhteisen
gian luomi yhteistyd ja kumpp

runsas vuorovaikutus, vahva luottamus,

\ ) “heikko" joh
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yhteistyén vaikeudet ja epaselvyydet asiakas-
tyossd johtuvat objektiivisesta “lintuperspektii-
vistd". Jokainen osapuoli pyrkii maérittelemaan
ongelman oman ndkoékulmansa ulkopuolelta sen
sijaan, etté rikastuttaisi omia siséisia dialogejaan
kuuntelemalla toisten mielipiteita ja kokemuksia
asiasta. Moniammatillisen yhteistyén tavoite on
monindkdkulmaisuuden kehittyminen.

Moniammatillisen yhteistyén |&dhtékohtana on
myds pidetty yhteisollisyyttd tai yhteistkeskei-
syyttd (mm. Koponen 1997; Pelkonen & Par-
viainen 1997; Simoila 1997; Etzell ym. 1998;
Pietilda ym. 2002). Yhteisé6n kohdistuva palvelu
luo hyvét edellytykset terveyttd ja toimintaky-
kyisyyttd edistdvélle ja ongelmia ehkaiseville
tydlle. Yhteiso ja sen asiakkaat voivat olla tiet-
tyyn maantieteelliseen alueeseen tai sosiaaliseen
vuorovaikutukseen perustuvia ryhmia: tyéyhtei-
son jasenid, koulu tai asiakasryhmd, jolla on
yhteinen eldmaéntilanne tai ongelma. Ty&skente-
lyn perustana pidetd&n asiakkaiden tai asiakas-
ryhmien seka tiimien ja verkostojen tyéntekijéiden
voimavaroja ja niiden kehittdmista. Yhteiséllisyy-
della tarkoitetaan hierarkian korvaamista tydnteki-
joiden itseohjautuvuudella, avointa tiedonkulkua,
toimintaa koskevan kokonaiskéasityksen takaa-
mista kaikille ja jokaisen tyontekijan vastuuta
kokonaisuudesta. Se on toisen auttamista ryh-
mien vélillé ja sisélld. (Etzell ym. 1998). Véestt-
ja yhteistkeskeinen toimintamalli sosiaali- ja ter-
veydenhuollossa edistéda syrjdytyneiden ja haa-
voittuvien ryhmien terveyttd. (Simoila 1997).

Moniammatillista yhteisty6td kuvaavat tutki-
mukset ovat Suomessa yleensé survey-tyyppisié
(Alasoini 2000). Niiden mukaan koko maan kes-
kiarvo tiimity6n yleisyydessé oli 74 %. Vaikka esi-
merkiksi verkostotyén tutkimusperinne on pitka
hallintotieteiss4, tutkimusten ongelmana on edel-
leen verkosto- ja tiimikdsitteiden madérittele-
mattémyys (Alasoini 2000; Niemi-lilahti 2002).
Moniammatillisen yhteistyén muotojen ja niiden
muutosten laadullinen analyysi on myds toistai-
seksi vdhaista (Alasoini 2000).

Sosiaali- ja terveydenhuollon moniammatillista
yhteisty6td on tutkittu muun muassa neuvola-
tyon, koulutuksen ja lastensuojelun nékokul-
masta (mm. Simoila 1994; Uusikyld 1994; Arnkil
& Eriksson 1995; Taskinen 1995; Virtanen 1998;
Reinholm 1999; Arnkil ym. 2000; Heimo 2002;
Yrjiandinen 2002). Tutkimuksissa on selvitetty
yhteistyon esteitd enemmdn kuin yhteisty6ta
edistavia tekijoita. Kulttuuriset tekijat, kuten eri-

laiset perinteet, ajattelu- ja tyokdytdnndt, tieto-
jen puute toisten tyésté ja toimintatavoista sekd
yhteisen ajan puute ja pelko asiakkaan tietosuo-
jan nkkoontumisesta, asiakastyon sektoroitunut
johto ja tyén suoritepohjaisuus ovat osoittautu-
neet yhteistyén esteistd keskeisimmiksi. (Uusi-
kyld 1994; Taskinen 1995; Virtanen 1998; Amnkil
ym. 2000; Heimo 2002; Yrjandinen 2002). Uusi-
kyldn (1994) mukaan laaja-alainen verkostoty®
voi onnistua vain jos eri sektorien edustajat tun-
tevat toistensa tyttehtédvét ja tyéskentelytavat.
Koulutuksessa tarvitaan enemman moniammatil-
listen yhteisty&taitojen opettamista seka yhteista
koulutusta sosiaali- ja terveysalan kesken. Tall6in
yhteisty6hon liittyvi& ongelmia voidaan véhentéa.
(Reinholm 1999). Perusterveydenhuollon tyén-
tekijat pitivdt moniammatillisessa yhteistytssa
keskeisend tydnkohteen yhteistd jasentdmista
ja yhteisty6td koskevien késitysten analyysia
(Launis 1994).

Perhevalmennus on yksi perinteisimmista
moniammatillisesti toteutetuista tyémuodoista
suomalaisessa terveydenhuollossa. Tiimiin kuu-
luvat ditiys- ja lastenneuvolan terveydenhoitajan
lisdksi muun muassa laakari, psykologi ja ham-
maslddkari. Ndiden liséksi siihen voivat kuulua
seurakunnan tyontekija, synnytyssairaalan ktilé
ja vapaaehtoisjarjestéjen tyontekijéita. (Etzell
ym. 1998) Pitkéjénteinen yhteistyé neuvoloissa
sekd vanhempien ettd muiden ammattihenkil&i-
den kanssa on tarpeellista jo lapsen ensimmai-
sestd ikdvuodesta alkaen. Strid (1999) havaitsi
vertaillessaan neuvoloissa viisivuotiaana ja ala-
asteen kuudennella luokalla tarkastettujen lasten
tietoja, ettd viisivuotiaana seurantaan jaaneista
lapsista 2/3 osalla oli vield vaikeuksia kuuden-
nella luokalla. Ongelmat olivat neuvolatietoihin
verrattuna vaikeampia ja monitahoisempia. Osa
neuvoloissa havaituista moniammatillista tukea
tarvitsevista lapsista jada ilman asianmukaista
hoitoa (Strid 1999; Liuksila 2000; Rintanen 2000).
Heimo (2002) totesi tutkimuksessaan, etté ter-
veydenhoitajien yhteistyd muiden ammattihen-
kildiden kanssa on vield tarpeeseen nidhden
véhdéista. Terveydenhoitajat ovat yhteydessa per-
heiden asioissa esimerkiksi psykologeihin, sosi-
aalityontekijéihin ja pdaivdhoidon tyontekijéihin
yleensd kuukausittain tai vield harvemmin puo-
livuosittain. Yhteydenotot paihdehuoltoon, las-
tensuojeluun, kasvatus- ja perheneuvoloihin ja
mielenterveyspalveluihin tapahtuvatyleensa puo-
livuosittain. Heimon (2002) mukaan terveyden-
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hoitajien tueksi tulisi kehittda toimiva ja nopeasti
perheen tilanteeseen reagoiva verkostotydmalli,
joka mahdollistaisi perheille oikeanlaisen tuen
antamisen ongelmien ilmaantuessa.

Uudenlaisen toimintatavan kehittdminen on
hidasta ja tyolésta. Se edellyttaa tyon siséllon ja
kehityksen tuntemista ja totutuista tydmuodoista
poikkeavia ldhestymistapoja. Amkil & Eriksson
(1995) ja Arnkilin tyéryhma (2000) ovat sovelta-
neet muun muassa sirkulaaristakyselytekniikkaa
ja aktiivista ennakointia selvittdessdan verkosto-
tyoén solmukohtia. Verkostotyéhdn osallistuneet
ovat saaneet kdyttédnsad omat ja toisten tulkin-
nat yhteistyésta. Ne on koettu mielenkiintoisiksi
ja kayttokelpoisiksi yhteistyén kehittamisessa.
Lastensuojelun viranomaiset tulkitsevat toisiaan
monitahoisesti ja ristiriitaisestikin. Oma asema ja
sen tiedostaminen on tarkeda. Toisista tydnteki-
joistd kiinnostutaan oman perustehtdvan nako-
kulmasta. Heitd pidetddn oman perustehtavan
taydentdjina.

Erilaisten moniammatillisten projektien osuus
on lisddntynyt viime vuosina sosiaali- ja terve-
ydenhuollossa. Moniammatillisissa projekteissa
voidaan laajentaa kasitysta ammatillisesta toimin-
nasta ja luopua vanhoista ajattelu- ja toimintata-
voista. Moniammatillisissa yhteistydprojekteissa
syntyy uudenlaisia palvelujen tuottamis- ja kehit-
tamismahdollisuuksia. Projektiryhméan tuottama
palvelu ei ole kaavamaista eikd se jasenny
yhden ammattikunnan mukaan. Paras mahdol-
linen asiantuntemus 16ytyy yhdistelemalla eri toi-
mialojenammatillista patevyytta. Palvelu voidaan
tuottaa "raataléimalla” se asiakkaan mukaan.
(Jalava & Virtanen 1995; Arnkil ym. 2000; Korho-
nen ym. 2000; Sirola & Salminen 2002).

3 TUTKIMUKSEN TARKOITUS JA
TUTKIMUSKYSYMYKSET

Taman artikkelin tarkoituksena on arvioida
moniammatillista yhteistyétd Mannerheimin Las-
tensuojeluliiton Lapsiperhe-projektissa. Artikke-
lissa vastataan tutkimuskysymyksiin:

1. Minkalaiset tekijat edistivét ja estivat monia-
mmatillista verkostoty6téd Lapsiperhe-projek-
tissa?

2. Minkalaisiamuutoksia Lapsiperhe-projekti sai
aikaan verkoston toimijoiden perhety6n kay-
tannodissa, viranomaisyhteistydssd, yhteis-

tydssd vapaaehtoistoimijoiden kanssa ja
lapsiperheiden palvelujen tarjonnassa?

3. Missd madrin ja miten verkoston toimijat hyo-
dynsivat tydssadn ja alueellaan Lapsiperhe-
projektista saamiaan kokemuksiaan?

4 TUTKIMUSMENETELMA

Tutkimusaineisto kerattiin kyselylomakkeilla,
joissa oli padasiassa avoimia kysymyksid ja muu-
tamia vaihtoehtokysymyksid. Tutkimuksen perus-
joukon muodostivat seitseman kokeilualueen
kaikki projektin yhteistybkumppanina intensiivi-
sestitydskennelleet henkilt. Aineiston keruussa
kdytettiin harkinnanvaraista otantaa. Kyselylo-
makkeet lahetettiin avaintiedonantajille edusta-
maan mahdollisimman monipuolisesti tutkittavaa
asiaa. Kyselylomakkeet ldhetettiin kokeilualuei-
den asiakastydssd (n=107) ja johtotehtavissa
toimiville (n=69) marraskuussa 1999. Uusinta-
kysely toteutettiin tammikuussa 2000. Tutkimuk-
seen osallistujat (n=176) toimivat lapsiperheiden
parissa erilaisissa tehtadvissa I1ahinna sosiaali- ja
terveydenhuoltoalalla, seurakunnissa tai vapaa-
ehtoistyssa. Kyselyyn vastasivat muun muassa
alueiden johtavat 1&akérit, ylihoitajat ja sosiaali-
johtajat seka terveydenhoitajat, sosiaalityonteki-
jat ja kotipalvelun tyontekijat.

Kaikkiaan kyselylomakkeita palautui 118, joista
asiakastydssa toimivien oli 74 ja johtotehtavissa
toimivien 44. Vastausprosentti oli 66. Yksi palau-
tetuistalomakkeistajouduttiin hylkddmaan, koska
se oli tyhja. Lopullinen analysoitavien kyselylo-
makkeiden maara oli 117. Tutkimukseen osal-
listuneet vastasivat kysymyksiin joko ty6- tai
vapaa-gjalla. Kysymykset pohjautuivat Lapsi-
perhe-projektin tavoitteisiin. Kyselylomakkeen
aihealueet olivat omassa tydssd tapahtuneet
muutokset, projektiyhteistydta koskevat odotuk-
set ja niiden toteutuminen, projektiyhteisty6ta
edisténeet ja estaneet tekijat, Lapsiperhe-projek-
tin vaikutus asiakastydhon, yhteistydhon viran-
omaisten ja vapaaehtoistoimijoiden kanssa,
perhepalvelujen tarjontaan ja perheiden hyvin-
vointiin sekd yhteistykokemusten hyédyntami-
nen omassa ty6ssa ja toimialueella.

Tutkimusaineisto analysoitiin avoimien kysy-
mysten osalta laadullisella sisallén analyysilla
ja valmiiden vaihtoehtokysymysten osalta laske-
malla frekvenssit ja prosentit. (Burns & Grove
1997; Kyngas & Vanhanen 1999). Asiakastydssa
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toimivien osalta avoimien kysymyksien vastauk-
sia kertyi 708 ja johtotehtdvissa toimivien 481,
yhteenséa 1189 vastausta. Siséllén analyysi koos-
tui neljastd vaiheesta. Kyselylomakkeiden vas-
taukset kirjoitettiin puhtaaksi. Ensimméisessa
vaiheessa, eli pelkistdmisessa tekstisivujen mar-
ginaaleihin merkittiin pelkistetyt ilmaisut tutkimus-
kysymyksiin annetuista vastauksista. limaisut
merkittiin mahdollisimman samalla tavalla kuin
ne olivat aineistossa. Analysoinnin toisessa
vaiheessa, ryhmittelyssd, marginaaliin keré&tyt
samaa asiaa tarkoittavat ilmaisut yhdistettiin
samaan kategoriaan. Ryhmittely perustui
ilmaisujen erilaisuuksiin  ja samanlaisuuksiin
(Haase & Myers 1998; Kyngds & Vanhanen
1999). Analyysin kolmannessa vaiheessa jokai-
selle alakategorialle annettiin mahdollisimman
hyvin sen sisaltdd vastaava nimi. Abstrahointia
jatkettiin niin kauan, kun se oli siséllén kannalta
mahdollista ja tarkoituksenmukaista. Analyysin
neljdnnessé vaiheessa, ylékategorioiden nimed-
misessd kdaytettin  deduktiivista pé&attelya.
Tutkimuskysymysten teemat ohjasivat yldkate-
gorioiden muodostumista. Lopulliset ylékatego-
riat muodostettiin samaa asiasiséltéa koskevista
alakategorioista. (Kyngas & Vanhanen 1999).

5 TULOKSET
5.1 Verkostotydtd edisténeet tekijét

Lapsiperhe-projektin yhteistyétoimijoiden
mukaan moniammatillista verkostoty6ta edistivat
perhetydntekijdéiden ammattitaito ja tydhon asen-
noituminen, yhteistydsuhteen tavoite ja ominais-
piirteet, projektin luonne ja verkostotoimijoiden
yhteiset koulutukset. Projektin perhetyontekijoita
pidettiin ammattitaitoisina ja yhteistykykyisina.
Heilld oli aikaa ja resursseja paneutua perheen
asioihin pitkajanteisesti. He olivat myds helposti
ja suhteellisen nopeasti tavoitettavia ja fyysisesti
I&helld. He asennoituivat tydhénsé positiivisesti
jaolivatinnostuneita. Yhteistyéta edisti myos per-
hetydntekijéiden sulautuminen alueen verkostoi-
hin.

"He ovat ammattitaitoista porukkaa ja silld tavoin
yhteisty® on ollut oppimista.”

Asiakastydssa toimivat olivat kokeneet yhteis-

tydnséa Lapsiperhe-projektin kanssa sujuvaksi ja
luontevaksi sekd tasavertaiseksi. Yhteistydssa

korostuivat luottamuksellisuuden ja avoimuuden
lisdksi yhteinen asiakkuus ja asiakasldhtoisyys.
Asiakkaan kanssa toimittiin yhdessa yhteisten
tavoitteiden suuntaisesti ja pohdittiin tarkoituk-
senmukaisia tyénjakokysymyksia.

"Yhteinen pad&mé&ara saada perhe toimimaan. On
voinut keskustella asioista 'oikeilla nimilla’. Tuntuu,
ettd perheet ovat saaneet todella apua.”

"Viranomaisilla ei ole kaikkea tieto-taitoa omassa
padssddn eikd varsinkaan aikaa hoitaa kaikkia
ongelmia. Tavoitteena asukkaiden omaehtoisen
auttamisen ja aktiivisuuden lisd&minen.”

Projektissa oli parasta se, etta siina toimittiin
konkreettisesti lapsiperheiden hyvéksi matalan
kynnyksen periaatteella. Byrokratia oli vdhdista.
Esimerkiksi ryhmatoimintaa, lapsiperheille tarjot-
tua lastenhoitoapua, kasvatustukea ja videoavus-
teista perheohjausta pidettiin hyvind. Vastaajat
kokivat, ettd projekti tdydensi omaa ty6td. Lisdksi
se pystyi tarjoamaan sellaisia palveluja perheille,
joihin tyontekijéilla ei ole ollut aikaa eikéa resurs-
seja. Johtotehtdvissd toimivat pitivdt projektia
erittdin onnistuneena, koska se samanaikaisesti
tuki seka lapsiperheita ettd perhetyén ammatti-
laisia tybssdan.

5.2 Verkostotydtd estdneet tekijét

Suurin osa vastaajista ei maininnut yhtdan
yhteistydtd vaikeuttanutta asiaa. He olivat jatta-
neet kohdan tyhjéksi tai ilmoittivat, ettd yhteis-
tydssé ei ollut vaikeuksia. Ne, jotka mainitsivat
vaikeuksista totesivat, ettd eniten vaikeuksia
aiheutuioman ajan puutteestaja yleensékin yhtei-
sen ajan léytymisestd yhteistydtahojen kesken.
Aikaa olisi kaivattu varsinkin vaikeimman, paljon
yhteisty6té vaativan asiakaskunnan tukemiseen.
Joillakin alueilla fyysinen etéisyys tai tyontekijoi-
den vaihtuvuus seké tiedonkulkuun ja vaitioloon
liittyvat ongelmat vaikeuttivat yhteistyota.

Lapsiperhe -projektin periaate oli, ettd perhe-
tyontekija ottaa yhteyttd muihin palvelun tarjo-
ajiin vain silloin kun perhe antaa siihen luvan.
Taman koettiin hankaloittavan yhteisty6ta ja tie-
donkulkua. Esimerkiksi kotipalvelun tydntekija oli
kokenut, ettd hanelld ei ollut tarvittavaa tietoa
perheista tai hdnen tietojaan ei oltu hyddynnetty.
Asiakaslahtéisen vaitiolon koettiin my&s aiheut-
tavan paallekkaisyyttd; projektin perhetydnteki-
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jat ja kokeilualueiden asiakasty®ta tekevét olivat
tehneet ty6ta samojen asiakasperheiden kanssa
toisistaan tietamatta. Asiakastydssa toimivat oli-
sivat kaivanneet yhteisia palavereja ja suunnitte-
lukokouksia, joissa projektissa olevien perheiden
asioita ja edistymistd olisi voitu kdyda lapi ja
samalla turvata avun tarkoituksenmukainen
suuntaaminen. Samalla olisi heidédn mukaansa
voitu arvioida kaytettavissa olevat resurssit, jotta
perheille ei olisi luvattu apua enempas kuin tyon-
tekijoilla oli mahdollista antaa.

My&s jossakin yksittdisessd kommenteissa
todettiin, ettd yhteistydmuotoja ei oltu I6ydetty
ja terveydenhuollon tydntekijsille oli jadnyt kuva,
ettd Lapsiperhe-projektin merkitystd kunnassa
korostettiin heidan kustannuksellaan. Muutama
johtotehtavissa toimiva kaipasi parempaa tie-
dottamista ja palveluissa jonkinlaista perheiden
omavastuuosuutta.

5.3 Lapsiperhe-projektin aikaansaamat tai
k&ynnistdmé&t muutokset verkostossa

Taulukkoon 2 on koottu asiakastydssa ja joh-
totehtavissa toimivien vastaajien arviot siitd min-
kalainen merkitys Lapsiperhe -projektilla on ollut

alueen asiakastydlle, yhteistyélle viranomaisten
ja vapaaehtoistoimijoiden kanssa sekd lapsi-
perheiden palvelutarjonnalle ja hyvinvoinnille.
Lapsiperheiden hyvinvointia koskeva kysymys
esitettiin vain johtotehtavissa toimiville tydnteki-
joille.

Sosiaali- ja terveystoimen asiakastyé

Suurin osa asiakastydssa (69 %) ja johtotehta-
vissa (77 %) toimivista oli sitd mielts, ettd Lapsi-
perhe-projektilla on ollut paljon tai jonkin verran
myd&nteistd vaikutusta asiakastydn resurssointiin
ja kehittémiseen (Taulukko 2 ja 3). Projektin per-
hetydntekijat olivat helpottaneet asiakastyéssa
toimivien tydpaineita ottamalla vastuuta asiakas-
tyosta. Jo pelkastédan tietoisuus siits, etta tarvit-
taessa voi ohjata intensiivistd tukea tarvitsevat
perheet perhetydntekijdille, oli tuntunut huojen-
tavalta. Perhety&ntekijét olivat tayttaneet tyonte-
kijdvajausta ja olivat edistaneet omalta osaltaan
tyontekijdiden jaksamista antaen apua ja tukea
hankalissa tilanteissa. He olivat auttaneet nzke-
maan asioita laajemmin ja eri puolilta.

"Olen pystynyt paremmin ymmartdmaasn perhetts.
Parityd perhetydntekijan kanssa, mahdollisuus

Taulukko 2. Lapsiperhe-projektin vaikutus yhteistyén kohteisiin (%).

Yhtcistydn kohteet Ei Jonkin Paljon Ei osaa Yht. %
vaikutusta verran mydntcistd sanoa /
mydnteist4 vaikutusta tyhji
vaikutusta
A J A J A J A J
Asiakastyd 24 16 46 45 23 32 7 7 100
Viranomaisyhtcistyd 34 18 43 41 15 27 8 14 100
Yhteistyd 30 12 38 41 25 36 7 11 100
vapaachtoistoimi-
joiden kanssa
Lapsipcrhciden 5 7 19 37 72 52 4 4 100
palvclutarjonta
Perheiden 5 25 54 16 100
hyvinvointi

A = Asiakasty®ss4 toimivat (n =74)
J = Johtotchtdvissy toimivat (n = 44)
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keskusteluun on auttanut omassa ty&ssa jaksa-
mistanl.”

"Vvilittémyys ja joustavuus. On ollut huojentavaa,
ettd on ollut joku jolle ohjata ongelmaisen per-
heen, ndin on uskaltanut tarttua ongelmiin her-
kemmin.”

Lapsiperhe -projektin tyépanos ja rahoitus
mahdollistivat monia sellaisia koulutuksia ja kdy-
tdnnon tydkokeiluja, jotka ilman projektia olisi-
vat jadneet toteuttamatta. Yhteistyd Lapsiperhe
-projektin kanssa heratti vastaajissa kiinnostusta
ryhmétoimintaa, videoavusteista perheohjausta
sekd voimavara- ja ratkaisukeskeista tybotetta
kohtaan.

“Perhetydntekijéilld on ollut kdytdssdan uusia, mie-
lenkiintoisia tydmenetelmid ja taustaorganisaa-
tion tukipalvelut. N&illd on saatu hyvid tuloksia
perhehoitotybssd mm. eldmdénhallinnan lisddn-
tymisend. Ennaltaehkdisevddn tyéhon panosta-
minen(erilainen ryhmdtoiminta) on ollut myds
ansiokasta.” ’

Viranomaisyhteistyd

Yli puolet asiakastydssé (58 %) ja johtoteh-
tavissa (68 %) toimivista oli sitd mielta, ettad
Lapsiperhe-projektilla on ollut paljon tai jonkin
verran myo6nteistd vaikutusta viranomaisyhteis-
tydn toteutukseen, laatuun ja siséltéon (Taulukko
2 ja 3). Lapsiperhe -projektin my6td moniamma-
tillinen yhteistyé ja verkostotyd on lisdantynyt.
Yhteisid neuvotteluja, projekteja, tydryhmatyos-
kentelyd, suunnittelua ja asioiden valmistelua
yhdessa on ollut aiempaa enemman. Verkos-
totydn ansiosta yhteistybkumppanit ovat myds
maardllisesti lisddntyneet. Yhteistyd eri tahojen
valilla on tiivistynyt. Yhteydenotot puolin ja toisin
ovat helpottuneet. Kiinnostus erilaisiin yhteistyo-

mahdollisuuksiin ja keskindinen luottamus ovat

kasvaneet.

"Kasvot ovat tulleet yhteisissd palavereissa
tutuiksi. On helpompi ottaa yhteyttd tuttuun kuin
tdysin vieraaseen.”

"Omassa asiakastydssd olen kayttinyt viran-
omaisyhteistyén mahdollisuuksia entisté tietoisem-
min. Kynnys yhteistydn tekemiseen madaltunut®.

"Alueen kasvavat tarpeet, alueella yhdessa ty6ta
tekevét ovat olleet avoimia ja valmiita moniamma-

tilliseen yhteistydhén. MLL:n LPP on ollut varsin
keskeisessd asemassa tdssd tydssa. "

Vastaajien mukaan Lapsiperhe-projektin tyén-
tekijat kannustivat ja rohkaisivat yhteistyohén.
He toimivat koordinaattoreina eri viranomaisten
vélilla ja aktivoivat yhteistydhoén kutsumalla itse
koolle verkostopalavereita ja jarjestamalla
yhteistd koulutusta. He auttoivat myés verkos-
tojen rakentamisessa ja yhteistybtahojen toi-
siinsa tutustumisessa. Yhteisty6ta on edistanyt
uudenlainen tyborientaatio, jossa asiakkaat néh-
daan yhteisind. Myds ymmarrys toisen ty6hoén
on lisdéntynyt.

Yhteisty® vapaaehtoistoimijoiden kanssa

Valtaosa asiakastytssa (63 %) ja johtoteh-
tavissd (77 %) toimivista oli sitd mielta, etta
Lapsiperhe-projektilla on ollut paljon tai jonkin
verran my6nteistdvaikutusta yhteistyéhén vapaa-
ehtoistoimijoiden kanssa ja vapaaehtoistydhén
asennoitumiseen (Taulukko 2 ja 3). Yhteistyo
ja verkostoty® vapaaehtoistyntekijdiden kanssa
on lisdantynyt ja tiivistynyt. Lapsiperhe -projekti
on edistanyt vapaaehtoistoimijoihin tutustumista.
Jarjestdjen edustajia on tullut enemmén mukaan
yhteiseen suunnitteluun ja kdytdnnén toimin-
taan. Vapaaehtoistyostd on tullut tarked voi-
mavara ja lisdresurssi samalla kun kunnalliset
sosiaali- ja terveydenhuollon resurssit ovat
véhentyneet. Vapaaehtoistoimijoiden kanssa on
kehitetty yhteisia uudenlaisia ja aiempaa tuloksel-
lisempia toimintamuotoja kuten lastenkaitsentaa,
omaishoitajapalvelua ja vapaaehtoista rikosten
sovittelua seké erilaisia ryhmia. Projektin ansi-
osta vapaaehtoistyéhdn suhtaudutaan aiempaa
myénteisemmin. Vastaajien mielestd vapaaeh-
toistoiminta on kehittynyt ja monipuolistunut.
Vapaaehtoistoimijat ovat aiempaa valmiimpia
yhteistydhén ja he haluavat kehittdd omaa tyd-
taan, jarkiperaistad sitd ja poistaa paallekkai-
syytta.

"MLL:n kaitsijoita kdytetddn enemman avuksi las-
tensuojeluperheille Ja kotipalvelun lapsiperheiden
tukipalvelujen "paikkaajana/ tdydent&jand.”

"Oma yhdistyksemme on saanut "piristysruis-
keen" omaan toimintaamme. Olemme jérjestdneet
yhteistydssd paljon tapahtumia ja tempauksia...Ja
olemme saaneet toimitilat. *
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Taulukko 3. Verkoston toimijoiden kokemuksia Lapsiperhe-projektin kdynnistémists ja
aikaansaamista muutoksista seitsemilld kokeilualueella.

Lapsiperhe-projektin
kdynnistim4vaikaansaamat muutokset ~ Verkoston toimijoiden kuvauksia muutoksesta

Asiakastyd Asiakastyén resurssointi ja kehittiminen:

Asiakastydts tekevien tydpaineet helpottuivat

Asiakastydn tydvoimavajaus viheni

Perheiden parissa toimivien jaksaminen parani

Kouluttautumis- ja kokeilumahdollisuudet perhetydssj lisd4ntyivit
Kiinnostus uusia tydmenetelmi# kohtaan herisi

Nikemys omasta tydst4 on monipuolistunut

Viranomaisyhteistyd Viranomaisyhteistyén toieutus
e  Kiinnostus erilaisiin yhteistydmahdollisuuksiin on lis4%ntynyt
o  Yhteistyd asioiden suunnittelussa ja valmistelussa on lisd4ntynyt
e Yhteisii neuvotteluja, projekteja ja tydryhmitydskentely4 on ollut
aikaisempaa enemmin
e Uusia yhteistybkumppaneita on 18ytynyt
Viranomaisyhteistyén laatu ja sisdlto:
¢  Yhteydenotot ovat helpottuneet
Yhteistyd on tiivistynyt
Keskinginen luottamus on kasvanut
Ymmirrys toisen tydsti on lisi4ntynyt
Asiakkaat koetaan yhteisiksi

Yhteistyd vapaaehtoistoimijoiden kanssa  Vapaaehtoistyéhén asennoituminen:
®  Yhteistyd on lisd4ntynyt ja tiivistynyt
Vapaacehtoistoimijoihin tutustuminen on helpottunut
e Vapaaehtoistyhdn suhtaudutaan aiempaa mydnteisemmin
e  Vapaaehtoistyd koetaan tirke#ksi voimavaraksi ja lisiresurssiksi
e Uusia yhteisi4 toimintamuotoja 18ytyi

Lapsiperheiden palvelutarjonta ja Palvelujen sisdllon ja tarjonnan kehittéminen:
perheiden hyvinvointi e Perhetydhdn syntyi uusia kysynt44 vastaavia toimintamuotoja ja
menetelmii

e  Aiempaa useampi perhe sai konkreettista varhaista tukea
perheongelmiinsa, perheiden asioihin puututtiin aiempaa varhaisemmin

e  Asiakastydn painopiste on siirtynyt ehkiiseviin tyShon

o Lapsiperheiden asioita pidettiin usein esill4 tiedotusvilineissi

e Asenteet lapsiperheiden tuentarpeita kohtaan ovat muuttuneet aiempaa
mydnteisimmiksi

o Lapsiperheiden ehkdiseviin palveluihin panostetaan kunnassa aiempaa
enemmén
Huostaanotot vihentyivit

Perhelahlbuyys

Vanhempien vastuunotto lapsistaan on parantunut

Perheet ottavat rohkeammin yhteytt4 viranomaisiin

Vanhemmat ovat aktivoituneet

Suorat kontaktit perheisiin ovat lisi4ntyneet

Palvelut r44t316id44n perheiden tarpeisiin soveltuviksi

Perheille annetaan aiempaa enemmén vastuuta ja heid4n voimavarojaan

hyddynneté4n

e Perheiden hyvinvointi on lisi4ntynyt
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Lapsiperheiden palvelutarjonta ja perheiden
hyvinvointi

Lahes kaikkien asiakastydssé (91 %) ja joh-
totehtdvissa (89 %) toimivien mielestd Lapsi-
perhe-projektilla on ollut paljon tai jonkin verran
myo6nteistd vaikutusta alueen lapsiperheiden pal-
velujen tarjontaan, sisaltédn ja palvelujen perhe-
Iahtdisyyteen. Suurin osa (79 %) johtotehtévissa
toimivista oli sitd mieltd, ettd projektilla on ollut
paljon tai jonkin verran myonteistd vaikutusta
pienten lasten perheiden hyvinvointiin (Taulukko
2 ja 3). Lapsiperhe-projekti mahdollisti sellaisia
palveluja, joille oli kysyntdd, mutta ei resursseja
toteuttaa. Se ideoi ja kehitti monia uusia toimin-
tamuotoja, joista mainittiin useimmiten ryhmétoi-
minta: vanhempain- ja vertaisryhmat, ditikahvilat,
perhe- ja parisuhdeillat, lastenhoitopalvelut, eri-
laiset leirit ja tapahtumat seka kotikdynnit. Uusia
yhteistydkumppaneita tuli mukaan perhetydhodn
kuten esimerkiksi seurakunta. Projekti antoi tyén-
tekijoité perheiden tueksi ja avuksi. Se mahdol-
listi palvelujen oston perheille. Projekti néhtiin
neutraalina, kaytdnndnldheisena ja ei-byrokraat-
tisena, jonka piiriin oli helppo ohjata perheitd,
koska siihen oli "matala kynnys”.

"Tarjottu perheille helposti |dhestyttévia palveluja,
joiden ongelmia ennaltaehkdisevd vaikutus on
ilmeinen.”

Projektin myété lapsiperheisiin kohdistuvia pal-
veluja on lisatty. Ty®sta tuli asiakaslahtdista ja
palvelut raatél6iddan aiempaa selkedmmin asi-
akkaiden tarpeisiin. Vastaajat kertoivat oivalta-
neensa, ettd perheille voi antaa lisdd omaa
vastuuta ja perheen omia voimavaroja voi kéyt-
taa hyddyksi

"Moniammatillinen yhteistyd, verkostoituminen
lisddntynyt: asiakas on itse mukana pohtimassa
ja paattamdssd omista asioistaan.”

Alueen tiedotusvalineet ovat projektin aikana
pitdneet lapsiperheiden asioita esilld aikaisempaa
enemman. Vastaajat olivat havainneet asenne-
tason muutoksia. Heiddn mielestadn lapsiper-
heitd koskeviin asioihin suhtaudutaan projektin
ansiosta arvostavasti ja my6nteisesti. Tydn paa-
paino on siirtynyt enenevassa maérin ennaltaeh-
kdisevaan perhety6hén, jota tehdaadn aiempaa
avoimemmin yhdessad perheen kanssa. Erityi-
sesti johtotehtdvissa toimivat arvostivat néita saa-
vutuksia. He pitivat hyvana sita, ettd perheiden
asioihin oli puututtu ajoissa. Heidédn mukaansa

se on vdhentanyt lasten huostaanottoja ja van-
hempien vastuunotto perheestdédn on parantu-
nut.

"LPP:n my&ta asioissa myds esim. paikallisleh-
dissd puhuttu enemman. En tahot jarjestédneet
kasvatuslitoja -> keskusteltu asioista enemman.”

"On muuttanut asenteita varhaista puuttumista ja
tuen hakemista kohtaan mydnteisemmaksi."

Perheet saivat mahdollisuuden ottaa vastaan
palveluita tuntematta itsedéan leimatuksi. Perhei-
den todettiin ottavan aiempaa helpommin kontak-
tin viranomaisiin ja asiakasty®ta tekevien suorat
kontaktit perheisiin ovat lisdédntyneet. Perheet
saivat projektin kautta tukea vanhemmuuteensa
ja jaksamiseensa ja heiddn oma aktiivisuutensa
on lisdantynyt.

"Erilaisia tukimuotoja on saatu MLL:n projektista,
josta on seurannut uusia ajatuksia, uusia toimin-
toja perheessd ja perheen ulkopuolella, lisdanty-
nyttd jaksamista perheissa. "

"Pienten lasten perheet ovat Ioytdneet toisensa
ja ovat pystyneet tukemaan muita vaikeuksissa
olevia. Lapsiperheille on tullut LPP:n perhekes-
kuksesta keskeinen tuki ja hengdhdyspaikka vai-
keuksien koittaessa, josta on saanut vinkkeja ja
opastusta selvidmiseen ongelmasta,®

5.4 Lapsiperhe-projektin hyddyntdminen
omassa tydssé ja alueella

Vastaajista puolet oli sitd mieltd, ettd Lapsi-
perhe-projekti jaa nakyviin heidan tydsséan, kol-
mannes ei osannut sanoa ja loput olivat sitd
mieltd, ettéd se ei jaa ndkyviin heiddn tydssdan.
Vastaajat aikovat hyédyntda projektin tuomaa
kokemusta ja tietoa samoin kuin niitd ideoita ja
materiaalia, joita projektin aikana syntyi. Heidan
tarkoituksenaan on my®és jatkaa hyviksi havait-
semiaan toimintamuotoja ja tybmenetelmid sekd
kehittaa tyon sisaltdd edelleen. Tydntekijat koki-
vat oppineensa paljon uutta ja saaneensa uskal-
lusta laajentaa oma tyénkuvaansa.

"Yritdmme jatkaa LPP:n juttuja, kuten esim. per-
hekahvila, &iti / vauvaryhmad, kokkikerho, iltahoito-
parkki..."
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Tutkimukseen osallistuneiden arvio oli, etta
projektiyhteisty6 jad nakyviin myds yhteistyéna
sekd vapaaehtoistahojen ettd muiden syntynei-
den henkildstdverkostojen kanssa. Tietynlainen
yhteistydhalukkuus on myds kasvanut. Pikku-
lapsiperheiden tarpeiden ja jaksamisen huomi-
oiminen sekd ongelmaperheiden tavoittamisen
ja ohjaamisen arvioidaan parantuvan jatkossa.
Lapsiperheiden asioita halutaan pitdd enemmaéan
esilld ja niihin halutaan vaikuttaa. Vdestdn kes-
kelld toimimista ja vdestdn tarpeiden huomioi-
mista pidetdan entista tarkedmpana.

Vastauksista kuvastui huoli Lapsiperhe-projek-
tin loppumisesta ja siitd, miten entisin resurssein
parjatdan. Projektille toivottiin jatkoa tai jotain
vastaavaa tilalle, silld kyseinen toimintamuoto
koettiin nyky-yhteiskunnassa tarkedksija tarpeel-
liseksi. Apua tarvitsevia perheitd on paljon. Pro-
jektin loppumisen jélkeen osan perheista arveltiin
jaavan ilman apua.

"Pidén tatad kokeilua erittdin tarpeellisena, josta
monta perhettd on jo nyt saanut potkua eldmaansa
ja esim. huostaanottoja on varmaan ollut véhem-
maén kokeilun aikana. Toivon, ettd kokeilusta tulisi
pysyvé tydmuoto.”

Asiakasty®ssé toimivista yli puolet (55 %) ei
osannut sanoa, vakiintuvatko Lapsiperhe-projek-
tin tulokset heidén alueellaan, reilun kolmannek-
sen (37 %) mielestd ne vakiintuvat ja loput (8 %)
arvioivat, ettd ne eivét vakiinnu. Johtotehtévissa
toimivista vastaavasti yli puolet (59 %) vastasi
projektin tuloksien vakiintuvan alueella ja vajaa
puolet (41 %) ei osannut asiaa arvioida. Vastaa-
jien arvioissa siitd, miten projektia hyddynnetdan
alueella, enlaisen ryhmétoiminnan jatkuminen
nousi voimakkaimmin esille. Monet muutkin alka-
neet toiminnat jatkuvat osin vapaaehtoistoimijoi-
den tai esimerkiksi seurakunnan osallistumisen
ansiosta. Myds yhteistyd eri viranomaisten valilla
jatkuu. Lisdksi asennetasolle arvioitiin jadvan
muutoksia. Ty6ssd kiinnitetddn jatkossa huo-
miota positiiviseen tydvireeseen ja oman ty6n
knittiseen tarkasteluun.

6 POHDINTA JA JOHTOPAATOKSET
6.1 Tutkimuksen luotettavuuden arviointia

Tamdn tutkimuksen aineisto kerattiin kyselylld
Lapsiperhe-projektin kokeilualueiden yhteistyd-

kumppaneilta, jotka toimivat asiakastydssa ja joh-
totehtdvissa. Kysely sisélsi avoimia kysymyksid,
jotka oli johdettu Lapsiperhe-projektille asete-
tuista tavoitteista. Tama lisda tutkimuksen péte-
vyyttd. Tulokset kuvaavat vastaajien kasityksia
siitd, minkdlaisia tavoitteita projektissa todella
saavutettiin. Joidenkin kysymysten kohdalla vas-
taajat ilmaisivat mielipiteitddn yleisemmin kuin
mihin kysymys oli kohdennettu. Kaiken kaikki-
aan kysymyksiin oli vastattu huolellisesti ja seik-
kaperdisesti ja vastaamiseen jatetty tyhja tila oli
yleensa taytetty kokonaan. Tutkimusaineisto oli
riittdvd. Vastauksista oli havaittavissa eri vas-
taajien kohdalla toistoa eli saturaatiota. Tama
kertoo siitd, ettd tutkimuksessa tavoitettiin olen-
naisimmatkokemukset ja kdsitykset yhteistyosta.
(Eskola & Suoranta 1998).

Kyselylomakkeen kéytt$ lisda tiedon paikkan-
sapitdvyyttd. Vastaajilla oli esimerkiksi haas-
tattelumenetelmdd enemman vapautta omien
kokemustensa ja mielipiteittensa ilmaisemiseen.
Anonyymiteetti tutkijoiden edessé rohkaisee kiel-
teisten arvioiden esittdmiseen. Toisaalta kysely-
lomakkeiden kadyttdminen ei antanut vastaajille
tai tutkijoille mahdollisuutta tarkentaviin lisdky-
symyksiin. Yhdenk&dn kysymyksen kohdalla ei
kuitenkaan kdynyt ilmi, ettd vastaaja ei olisi
ymmartényt kysymystad. Sen sijaan kysymysten
madraajoissakin vastauspapereissa pidettiinliian
suurena.

Luotettavuuteen liittyy myds aikavali tutkitta-
van asian ja kohteen vdlilla. Projektin toiminta oli
jatkunut useita vuosia ja sen toiminta oli suhteel-
lisen vakiintunutta. Tutkimukseen osallistuneilla
oli projektista realistinen kuva. Asia ei ollut heille
uusi. Kyselylomakkeet ldhetettiin heti projektin
paattymisen jalkeen, jolloin vastaajien koke-
mukset olivat vield hyvin muistissa. Toisaalta
kyselylomakkeiden lahettdminen heti projektin
paattymisen jdlkeen saattoi vaikuttaa siihen, ettad
tutkimukseen osallistunet yliarvioivat projektia
sen jatkumisen toivossa.

Tamadn tutkimuksen aineiston analyysin luo-
tettavuutta lisda se, ettd analyysia oli tekemdssa
kaksi tutkijaa (Haapakorva & Saastamoinen
2000). Toinen analysoi asiakastydssd ja toinen
johtotehtavissatoimivien vastaukset. Tutkijat luki-
vat toistensa alkuperdisen aineiston ja arvioivat
kategorioiden uskottavuutta. Tulkintaerot tarkis-
tettiin ja kategorioihin tehtiin tarvittaessa muutok-
sia. (vrt. Cutliffe & McKenna 1999). Vastauksissa
kdytetyn kielen ymmartdminen lisdd osaltaan
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tutkimuksen luotettavuutta ja vahentda tulkin-
nanvaraisuutta. Molemmat tutkijoista olivat
koulutukseltaan terveydenhoitajia. Vastaajien
kayttdmat sanalyhennelmat olivat heille tuttuja.
Tulosten julkaisemisessa on kéytetty suoria lai-
nauksia konkretisoimaan vastaajien ajatuksia
(Kyngés & Vanhanen 1999). Samalla ne toimi-
vat vastaajien &anind. Suorien lainausten avulla
lukija voi verrata tutkijan tulkintojen patevyytta.

6.2 Tulosten tarkastelua

Tassé artikkelissa arvioitiin projektin yhte-
ydesséd ja kolmannen sektorin aloitteesta
tapahtunutta  moniammatillista  yhteisty6ta.
Moniammatillinen yhteistyd onyleensé toteutunut
julkisen sektorin toimijoiden kesken. Kansalaisjar-
jestéjenosuus asiakkaita tukevissa moniammatil-
lisissa tydryhmissa on ollut selvasti vahaisempaa.
(Arnkil ym. 2000; Sosiaali- ja terveysministerié
2002). Aiempi tutkimustoiminta on linjautunut
toteutuneen yhteistyén mukaisesti. Kansalais-
jarjestdn toiminnan arviointi tai kansalaisjérjes-
tén toimijoiden omien kokemusten kuvaaminen
on jaanyt vdhemmalle (Virtanen 1998). Téama
tutkimus kuvaa suhteellisen runsaasti tutkittua
aihealuetta uudesta ndkokulmasta. Se tuottaa
tietoa, joka on perhetyén kehittdmisen kannalta
erittdin ajankohtaista. Sosiaali- ja terveysministe-
rién asettama lastenneuvolatyén asiantuntijaty®-
ryhmaé suosittaa verkosto- ja moniammatilliseen
tiimitydhén pohjautuvia perhepalvelukeskuksia
tukemaan perheitd, jotka tarvitsevat tavanomai-
siin neuvolapalveluihin ndhden lisdtukea. He
ehdottavat yhteistyon lisddmisté kansalaisjarjes-
tojen kanssa ja erilaisten monitoimijaisten kehit-
tdmishankkeiden kaynnistdmista. (Sosiaali- ja
terveysministerié 2003).

Tama tutkimus vahvistaa aiempien tutkimus-
ten tuloksia yhteistydn esteista ja edellytyksista
(Uusikyld 1994; Taskinen 1995; Virtanen 1998;
Arnkil ym, 2000; Heimo 2002; Yrjandinen 2002).
Tassé tutkimuksessa asiakasty6ssé toimivat piti-
véat erdind yhteistydn esteind tiedonkulkuun ja
vaitiolovelvollisuuteen liittyvid ongelmia. Naihin
olisi pitédnyt kiinnittdd huomiota pé&éllekkaisen
tyon vélttamiseksi ja yhtendisen ndkemyksen
luomiseksi ja palautteen saamiseksi. Tuloksien
taustalla ovat toimintakulttuurierot Lapsiperhe-
projektin perhetydntekijdiden ja alueella toimi-
vien ammattilaisten kesken. Lapsiperhe-projektin

periaatteena oli, ettd yhteistybkumppaneille ei
puhuta perheen asioista ilman perheen lupaa.
Projektin vaitiolokdyténnoisté informoitiin yhteis-
tydkumppaneita. Osa heisté olisi halunnut pitaa
kiinni totutusta kdytannostéa, jonka mukaan yhtei-
sistd asiakkaista keskustellaan ilman perheen
suostumustakin. (Haggman-Laitila ym. 2000).
Tarve saada mahdollisimman paljon tietoa per-
heestd kuuluu ehkdisevdn tydn perinteisiin.
Uusikyldn (1994) mukaan preventiivisiss& kontak-
teissa viranomaiset hydtyvat suuresta maarasta
informaatiota, joka auttaa heitd seuraamaan jo
olemassa olevien tai potentiaalisten lastensuoje-
luasiakkaiden seka heidan perheidensé tilanteen
kehittymista. Talléin viranomaiset voivat puuttua
asioiden kulkuun jo ennen varsinaisten ongel-
mien karjistymista.

Lapsiperhe-projektin aikana yhteisty6 ja ver-
kostotyd perheiden asioissa seké lisdantyi ettd
monipuolistui kokeilualueilla. Léhtdkohtana toimi
yhteisen asiakkuuden kokeminen ja pddmaéarana
yhteisty6ssa oli perheiden hyvinvoinnin tukemi-
nen. Tama tulos tukee Launiksen (1994) kasitysta
tyon yhteisen kohteen jasentédmisen tarkeydesta.
Positiivisella asennoitumisella yhteistydhon néytti
olevan myds suuri merkitys yhteistyén onnistu-
miselle. Virtanen (1998) totesi tutkimuksessaan,
ettd lastensuojelun verkostotydn tarkein kantava
voima ovat sitoutuneet, innostuneet ja motivoitu-
neet tyéntekijat.

Tutkimus tuo esiin projekti- ja verkostotytsta
aiheutuneita myénteisia muutoksia ja hyotyja. Se
tdydentaa talta osin yhteistydén esteisiin painot-
tuvaa tietoperustaa moniammatillisesta yhteis-
tyostd. Vastaagjat olivat kokeneet yhteistyén
projektitydntekijéiden kanssa mielekkaéksi ja
rakentavaksi. Sosiaali- ja terveystoimessa on
ollutviime vuosina jopa ylitarjontaa projekteista ja
henkiléstd on kokenut niistd johtuvaa kehittdmis-
vasymysta. Projekteista oppimisen ndkdkulma ja
projektien jatkuva arviointi etukéteis-, prosessi- ja
ohjausarviointeineen on jaanyt véhemmalle huo-
miolle. Ongelmana on edelleenkin projektien arvi-
oinnin painottuminen jalkiké&teisarviointiin, joka
toteutuu usein pitkélla viiveelld. On myé6s pro-
jekteja, joista puuttuu systemaattinen seuranta.
Projekteista oppimista ei ole vield osattu hyddyn-
taa riittavasti. (Amkil ym. 2000; Virtanen 2002).

Projektitydn avulla on mahdollisuus oppia ja
silld voidaan saada aikaan vakiintunutta toimin-
taa. Lapsiperhe-projekti laajensi asiakastydssé
toimivien omaa ty6kuvaa ja monet tydmuodot,



224

HALLINNON TUTKIMUS 3 » 2003

kuten ryhmétoiminta vakiintuivat. Projekti toimi
katalysaattorina uuteen tai vahvisti entisia toi-
mintamalleja. Projektissa jo kertaalleen synty-
nyttd moniammatillista ja monialaista yhteistyéta
oli helppo jatkaa. Asiakastydssa toimivat kuvasi-
vat ndkemyksensa tyéstdan muuttuneen toimin-
takeskeisyydesta asiakas- ja perhelédhtdisyyteen.
Téma on térkedd esimerkiksi lastenneuvola-
tydssd. Sielld asiakasty®d kohdistuu paéasiassa
vield yksil6ihin ja yksildn, esimerkiksi odottavan
adidin tai lapsen kautta perheisiin (Simoila 1994;
Koponen 1997; Pelkonen & Léthman-Kilpeldinen
2000; Kaila 2001), vaikkakin aivan viime vuosina
perhekeskeisyys on lisddntynyt neuvolatydssa.

Moniammatillinen yhteistyd on tutkimusai-
heena moni-iimeinen ja sen laadullinen analyysi
on toistaiseksi vahaista (Alasoini 2000). Tassa
tutkimuksessa pyrittiin tuottamaanaiheesta koke-
muksellista tietoa. Kyselylomakkeeseen sisally-
tettiin strukturoitujen kysymysten lisdksi avoimia
kysymyksid, jotka mahdollistivat kokemusten
laadullisen kuvaamisen. Kyselylomake tietojen-
keruumenetelmana tuottaa kuitenkin vain pinta-
puolista tietoa ja tassakin tutkimuksessa tulokset
jaavatkarkean kuvauksentasolle. Tutkimuksessa
kaytettiin vain yhta tietojenkeruumenetelmas ja
se rajautui yhteistydtoimijoiden kokemuksiin eika
siind arvioitu esimerkiksi verkostoty6n johtamis-
kaytantdja tai asiakaspalautetta (vrt. Niemi-lilahti
2002). Arviointitiedon monipuolisuutta olisi voitu
lisdtd esimerkiksi aineisto- ja menetelmétrian-
gulaatiolla (Virtanen 2002). Moniammatillisen
yhteistyén tietoperustan laajentamiseksi tarvi-
taan tietoa muun muassa erilaisista tiimi- ja
verkostotyén kaytédnndistd, niiden tukemisesta
ja johtamisesta sekéd asiakkaiden kokemuksista.
Lis&tutkimuksin tulisi selvittdd muun muassa
minkalaiset tiimi- ja verkostoty6kdytdnnét ovat
asiakaslahtdisia, miten niillé voidaan tukea asiak-
kaiden hyvinvointia ja mitd muutoksia niills saa-
daan aikaan yhteen auttajatahoon verrattuna.
Verkostotydn hy6dyt eivét useinkaan ole enna-
koitavissa, vaan ne syntyvat yhteistydproses-
sissa ja ovat kontekstisidonnaisia (Niemi-lilahti
2002; Virtanen 2002). Tasta johtuen strukturoi-
mattomat laadulliset tutkimusmenetelmaét, toimin-
tatutkimus tai etnografiset menetelmét soveltuvat
hyvin verkostoty6n tutkimiseen.

6.3 Keskeiset johtopaé&tskset

T4ss4 tutkimuksessa tuotettiin uutta tietoa jutki-
sen ja kolmannen sektorin keskindisesté verkos-
toyhteistytsts ja moniammatillisella projektity6lla
aikaansaaduista muutoksista perhepalveluissa.
Keskeisetjohtopaatokset tutkimuskysymyksittéin
ovat:

1. Verkostoty®6ta julkisen ja kolmannen sektorin
kesken edistévat tyontekijdiden ammattitaito,
tybhon asennoituminen, yhteisid asiakkaita
koskevat yhteiset tavoitteet ja toimintaperiaat-
teet, yhteistydsuhteen avoimuus, luottamuk-
sellisuus, tasavertaisuus ja joustavuus seka
yhteistydmuodon konkreettisuus, n&kyvéa
hy6ty ja vdhdinen byrokratia seka toimijoille
jarjestetyt yhteiset koulutukset. Tutkimus
tdydentdd aiempaa l&hinnd esteisiin pai-
nottuvaa tietoperustaa moniammatillisesta
yhteistydsta.

2. Verkostotydn esteind ovat yhteisen ajan puut-
teeseen seké tiedonkulkuun ja vaitioloon liit-
tyvat ongelmat. Tiedonkulkuun ja vaitioloon
liittyvistd asioista sopiminen on keskeista jul-
kisen ja kolmannen sektorin vélisessa yhteis-
tyossa toimintakulttuurierojen vuoksi.

3. Moniammatillisella projektity6lld voidaan saa-
vuttaa muutoksia asiakastydn resurssoin-
nissa, viranomais- ja vapaaehtoistoimijoiden
yhteistyn maarassa, laadussa ja sisalloissa
seka yhteistydhodn asennoitumisessa. Monia-
mmatillinen yhteisty6 kehittda perhepalvelu-
jen sisaltdja, tarjontaa ja perheldhtdisyytta.

4. Moniammatillisella yhteistyéll4 voidaan saa-
vuttaa pysyvid muutoksia tyokdytannoissa ja
alueiden palvelujen tarjonnassa. Projektityd
tarjoaa uusia oppimisen mahdollisuuksia ja
edistés tydssa kehittymista.
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