TUTKITTUA

MYOS OMAINEN VOI
PAREMMIN, KUN TUKEA
TARVITSEVA LAHEINEN

SAA APUA

Huoli tukea tarvitsevasta laheisestd sekd paihde- ja
mielenterveyspalvelujen epskohdat kuormittavat
omaisten hyvinvointia.

Teksti Sari Jurvansuu & Jouni Tourunen

maisten hyvinvointia koskeviin tutkimuk-
Q siin on yleensa tavoitettu osallistujia ldhei-

sen hoitosuhteen kautta. Pdihde- ja mielen-
terveysjirjestojen tutkimusohjelmassa (MIPA 2.0)
kesdlld ja syksylla 2019 tehty kysely tavoitti myos
palvelujen ulkopuolella olevien péihde- ja mielenter-
veysongelmaisten omaisia. Kyselyaineiston pohjalta
voitiin tarkastella sekd laheisen kiinnittymisté palve-
lujdrjestelméan ettd laheisen palvelujen saannin yh-
teyksid heitd tukevien omaisten hyvinvointiin.

Kyselyyn vastasi 362 omaista tutkimusohjelmaan

osallistuvien jérjestojen verkkosivujen ja ryhmatoi-
mintojen kautta. Vastaajista yli puolella (55 %) 13-
heinen oli oma lapsi, 27 prosentilla puoliso/kump-
pani, 8 prosentilla vanhempi ja 7 prosentilla sisa-
rus. Yli puolella (54 %) ldheisisté oli omaisen mu-
kaan piaihdeongelma, 75 prosentilla mielenterveys-
ongelma ja reilulla kolmanneksella sekd paihde- etta
mielenterveysongelma.

PALVELUISSA JA TIEDONKULUSSA
OMAISTEN NAKOKULMASTA PUUTTEITA
Omaisten vastausten mukaan 29 prosenttia ldhei-
sistd ei ollut palvelujen piirissd. Mielenterveyson-
gelman omaavista laheisistd merkittavasti suurempi
osa (74 %) oli hoitosuhteessa kuin pdihdeongelman
omaavista (38 %). Joka kymmenes vastaaja ei tiennyt
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ldheisensd hoitotilannetta.

Vain neljd prosenttia vastaajista arvioi laheisen-
sd saamat palvelut erittdin riittaviksi. Taméa luok-
ka yhdistettiin tilastollisia tarkasteluja varten nii-
den vastaajien kanssa, jotka arvioivat palvelut mel-
ko riittaviksi (36 %). Yli puolet vastaajista piti 1-
heisensi palveluja melko (36 %) tai erittdin (22 %)
riittdmattomina.

Vastaajista 44 prosenttia ilmoitti, ettei saanut
hoitavalta taholta lainkaan tietoa ldheisensa tilan-
teesta, lisaksi 29 prosenttia koki tiedonsaannin riitta-
mattoméksi. Tyytyviisid tiedonsaantiin oli reilu nel-
jannes (27 %) vastaajista. Arviot palvelujen ja tiedon-
saannin riittdvyydestd eivit eronneet merkittdvasti
paihde- ja mielenterveyspalvelujen valilla.

LAHEISEN SAAMIEN PALVELUJEN YHTEYS
OMAISEN HYVINVOINTIIN

Hyvinvointia kartoitettiin kyselyssé positiivisen mie-
len hyvinvoinnin mittarilla (The Short Warwick
Edinburgh Mental Well Being Scale), jossa vastaajaa
pyydetdén arvioimaan tilannettaan kuluneen kahden
viikon aikana seuraavilla osa-alueilla: toiveikkuus tu-
levaisuuden suhteen, hy6dyllisyys, rentoutuneisuus,
ongelmien kisittely, ajattelun selkeys, ldheisyys toi-
siin ihmisiin ja kyky tehd4 paatoksié (1=ei koskaan,
2=harvoin, 3=joskus, 4=usein, 5=koko ajan). Muut-



Liheisten palvelu-/hoitotilanteen ja

Omaisen positiivinen

Omaisen arjen

omaisten hyvinvointimuuttujien mielen hyvinvointi toimintakyky
viliset yhteydet. (keskiarvo) (keskiarvo)
Saako lsheinen ongelmaansa palveluja/hoitoa?

Kylls (n=212) 24 3,29

Ei (n=104) 22,38 ** 3,13

Ei tietoa (n=39) 22,46 * 3,05
Nikemys lsheisen palvelujen riittdvyydestd

Palvelut erittgin tai melko riittavat (n=114) 24,83 3,52
Palvelut melko riittsmattdmat (n=73) 23,62 3,21
Palvelut erittin riittimattémat (n=85) 22,07 ** 2,85 **
Tiedonsaanti hoitotaholta liheisen tilanteesta

Tiedonsaanti riittavaa (n=57) 25,73 3,52

Saa tietoa, mutta ei riittavasti (n=62) 23,37 % 3,31

Ei saa tietoa (n=93) 23,34 ™% 315 %

Keskiarvojen tilastollinen merkitsevyys * 0,01<p<0,05; ** 0,001<p<0,01.

tujista muodostettiin summamuuttuja laskemalla
yhteen osa-alueiden saamat pisteméarét (vaihteluva-
li 7-35). Liséksi tarkasteltiin arjen toimintakykya ky-
symalld, kuinka vaikeaksi tai helpoksi vastaajat koki-
vat péivittéisistd toimista selviytymisen (jatkumolla
1=erittdin vaikeaa, 5=erittdin helppoa).

Laheisen palvelutilanteella oli merkitsevid yhte-
yksié omaisten hyvinvointiin (taulukko). Omaisryh-
malld, jonka ldheinen oli palvelujen piirissd, mielen
hyvinvointi oli parempi kuin muilla vastaajaryhmilla.
My6s tiedonsaanti laheisen hoidosta oli tilastollises-
ti merkitsevélla tavalla yhteydessd hyvinvointimuut-
tujiin. Mitd myonteisemmin omaiset arvioivat lahei-
sensd saamia palveluja, sitd parempi oli heidan mie-
len hyvinvointinsa ja arjesta selviytymisensa.

Alhaisimmaksi hyvinvointi jéi niilld vastaajilla,
joiden ldheinen oli palvelujen piirissd, mutta palvelut
arvioitiin erittéin riittdmattomiksi. Nain oli erityi-
sesti timdn ryhmén paihdeomaisilla (mielen hyvin-
vointi=17,67, arjen toimintakyky=2,33). Mielen hy-
vinvoinnin osa-alueiden ja palveluarvioiden vélisten
korrelaatioiden tarkastelu osoitti, etta riittaviksi ko-
etut palvelut tukivat erityisesti omaisten tulevaisuu-
den toivoa ja kyky4 kasitelld ongelmia (p<0,001).

MATALAMPIA KYNNYKSIA JA
PERHELAHTOISYYTTA PALVELUIHIN
"Kaipaisin puolisolleni asiantuntevaa ja aktiivis-
ta hoitoa, jossa asioita ei jdtetd sairaan eikd omais-
ten harteille”

"Ettd lapsi saisi hoitoa ja minutkin kutsuttaisiin
mukaan. On raskasta, kun ei tiedd mikd on tilanne”

Omaiset ovat usein sitoutuneita tukemaan péih-
de- tai mielenterveysongelman omaavaa ldheistaén,
vaikka omat voimavarat tuntuvat riittimattomilta.
Tilannetta vaikeuttaa se, jos ldheinen ei saa ongel-
maansa perheen ulkopuolista apua.

Useat vastaajat korostivat avun saamista liheisel-
leen ja tiiviimpad yhteytté liheisen hoitotahoon, ku-
ten edelld olevat sitaatit kertovat. My6s omaisten hy-
vinvoinnin keskeinen edellytys ovat toimivat paihde-
ja mielenterveyspalvelut, joissa apua saa matalalla
kynnykselld ja omaisten tarpeet huomioidaan. %

Sari Jurvansuu tyéskentelee tutkijana Piihde- ja mielen-
terveysjirjestdjen tutkimusohjelmassa ja Jouni Tourunen
tutkimuspéillikkénd A-klinikkasaatiossa.
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