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Pro Gradu — tutkielman tarkastelun kohteena ovat Kuuskuntien sosiaalityontekijoiden kaytossa olleen lasten-
suojelun moniammatillisen asiantuntijaryhmin laatimat lausunnot seka niissé annetut suositukset. Tutkielman
tavoitteena on tuottaa tietoa moniammatillisen asiantuntijaryhmin laatimista lausunnoista ja suosituksista seké
tutkia, onko asiantuntijaryhmén tydskentely ollut vaikuttavaa. Tavoitteena on tuottaa yksityiskohtaista tietoa
sosiaalityon kaytdntoon ja lisdta tietimystd lastensuojelun moniammatillisista asiantuntijaryhmista.

Lastensuojelun sosiaalityd ja moniammatillisten asiantuntijaryhmien toiminta pohjautuu lastensuojelulakiin.
Lastensuojelutyd on haastavaa ja monimutkaista asiantuntijatyotd, missa sosiaalityontekiji vastaa lapsen edun
toteutumisesta. Tutkielmani teoreettisen viitekehyksen muodostavat lastensuojelun sosiaalitydn vaativuus,
moniammatillinen asiantuntijuus ja yhteisty0 sekd vaikuttavuus ja sen tutkiminen. Olen toteuttanut tutkimuk-
seni mukailemalla Petteri Paasion (2003) vaikuttavuuden osa-alueiden arviointia ja kéyttinyt aineiston analy-
soinnissa sekid aineistoldhtoistd sisédllonanalyysia, joka on laadullinen analyysitapa, ettd kvantifiointia, jolla
tutkimuksen luotettavuutta, arvioitavuutta ja toistettavuutta on mahdollista lisata.

Tutkimuksen aineistona ovat vuosina 2013—2014 laaditut moniammatillisen asiantuntijaryhmin lausunnot,
joita on yhteensé 29 kappaletta. Asiantuntijaryhmén yhteen kisittelyyn on osallistunut asiantuntijoita keski-
madrin 6,9. Asiantuntijoina ovat toimineet lakimies, nuorisopsykiatri, lastenpsykiatri, psykologi, opetustoimen
edustaja, vammaispalveluiden edustaja, pidihde- ja mielenterveystyon asiantuntija, varhaiskasvatuksen asian-
tuntija ja lastensuojelun johtavia sosiaalityontekijoitd. Lausunnot koskettavat yhteensi 39 lasta, joiden tilanteet
kuvautuvat lausunnoissa haastavina, moninaisina, kuormittavina ja taustalla ovat monitahoiset syyt. Sosiaali-
tyontekijét ovat esittineet moniammatilliselle asiantuntijaryhmaélle kysymyksii l4pi koko lastensuojelun asi-
akkuuden kirjon. Eniten kysymyksid on esitetty avohuollon tukitoimiin ja huostaanoton valmisteluun liitty-
vissd asioissa sekd lasten huoltajiin liittyen.

Tutkimuksen perusteella lastensuojelun moniammatillinen asiantuntijaryhmé on antanut suosituksia liittyen
sekd lastensuojelun ettd muiden toimijoiden toimenpiteisiin. Keskimédrin suosituksia on annettu 3,7 suosi-
tusta/lausunto. Jaottelin tutkimuksessani suositukset lastensuojelun toimenpiteisiin ja muiden toimijoiden suo-
situksiin. Eniten lastensuojelun toimenpiteitid koskevia suosituksia on annettu huostaanoton valmistelusta siind
tilanteessa, jos ensisijaisesti suositelluilla avohuollon tukitoimilla ei saada aikaan muutosta seké suosituksia
perhetydstd. Muiden toimijoiden suosituksia on annettu eniten lapsen psyykkisen ja fyysisen hoidon tarpeen
arvioinnista sekd suoranaisesti todettu lapsella olevan psykiatrisen hoidon tarve. Tarkastelin tarkemmin las-
tensuojelun toimenpiteitd koskevia suosituksia ja suosituksista valikoitui 10 lausuntoa vaikuttavuuden tarkas-
teluun. Vaikuttavuutta tarkastelin asiakastietojarjestelmien asiakasdokumenteista (paitokset ja asiakassuunni-
telmat), seuraamalla niistd moniammatillisen asiantuntijaryhmén antamia suosituksia vuoden ajan lausunnon
kirjoittamisen jidlkeen. Tehdyn tutkimuksen perusteella voidaan havaita, etté lastensuojelun moniammatillisen
asiantuntijaryhmén tydskentely ja ryhmén laatimat lausunnot ovat olleet vaikuttavia suositeltujen toimenpitei-
den tasolla. Sosiaalityontekijdt ovat toteuttaneet asiantuntijaryhmén antamia suosituksia ja 71-prosenttisesti he
ovat vieneet lapsen asiakasprosessia suosituksen mukaisesti eteenpdin.

Avainsanat: Lastensuojelu, moniammatillinen, asiantuntijuus, vaikuttavuus.

Tadmaén julkaisun alkuperiisyys on tarkastettu Turnitin OriginalityCheck —ohjelmalla.



ABSTRACT

LEHTIMAKI SUVI: Effectiveness of the opinion of the multi-professional expert group on child protection
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This Master's Thesis examines statements and recommendations prepared by a multi-professional expert group
on child protection used by Kuuskunta' s social workers. The objective of the dissertation is to provide infor-
mation on the statements and recommendations prepared by the expert group and to investigate whether the
work of the group has been effective. The objective is also to provide detailed information on the practice of
social work and to increase knowledge of multi-professional expert groups in child protection.

The social work of child protection and the activities of multi-professional expert groups are based on the
Child Protection Act. Child protection work is challenging and complex expert work, where the social worker
is responsible for the realization of the child's best interests. The theoretical framework of the research consists
of the demanding nature of social work in child protection, multi-professional expertise and cooperation, as
well as effectiveness and research. The study was conducted by adapting Petteri Paasio’s (2003) work on
assessing elements of effectiveness. Research methods included both a qualitative material-based content anal-
ysis as well as quantification. The quantitative methods ensured reliability, measurability as well as repeata-
bility to the study.

The research material consists of a total 29 cases of opinions of a multi-professional group of experts prepared
in 2013-2014. An average of 6.9 experts participated in each hearing of a multi-professional expert group. The
experts were a lawyer, a youth psychiatrist, a child psychiatrist, a psychologist, an educational representative,
a disability services representative, a substance abuse and mental health expert, an early childhood education
expert and senior social workers in child protection. The statements affect a total of 39 children, whose situa-
tions in the statements are described as challenging, diverse, burdensome and for complex reasons. Social
workers have asked the multi-professional team of experts’ questions across the full spectrum of child protec-
tion clientele. Most questions have been asked about support measures for outpatient care and preparation for
custody, as well as issues related to children's parents.

Based on the research, a multi-professional expert group on child protection made recommendations regarding
measures for both child protection and other actors. On average, 3.7 recommendations or opinions have been
issued. In this study, the recommendations were divided into child protection measures and the recommenda-
tions of other actors. Most recommendations for child protection measures have been made in preparation for
custody in the event that the priority recommended outpatient care support measures do not bring about change,
as well as recommendations for family work. Recommendations from other actors were made mostly on the
assessment of the child's need for mental and physical care, as well as the directly identified need for psychi-
atric care for the child. After taking a closer at the recommendations for child protection measures, 10 opinions
were selected from the recommendations for reviewing effectiveness. The effectiveness was examined by re-
viewing customer information systems and customer documents (both decisions and customer plans), and by
following the given recommendations of the multi-professional group of experts for one year after the state-
ments were written. The study shows that the work of the multi-professional expert group on child protection
and the opinions issued by the group have been impressive at the level of recommended measures. Social
workers have implemented the recommendations made by the expert group and 71% have taken the child’s
client process forward as recommended.

Keywords: child protection, multi-professional, expertise, effectiveness.

The originality of this thesis has been checked using the Turnitin OriginalityCheck service.



1 JOHDANTO

Pro gradu -tutkielman aiheen olen valinnut lastensuojelun tyokentést, jolla itsekin tyoskentelen. Tar-
kastelen tutkielmassani Kuuskuntien yhteistoimintana jirjestetyn lastensuojelun moniammatillisen
asiantuntijaryhman laatimia lausuntoja ja niiden vaikuttavuutta asiakasprosesseihin. Aihe on herétta-
nyt mielenkiintoani jo pidemmén aikaa, ja olen itsekin havainnut tydskennellessi lastensuojelun so-
siaalityOssd tarvitsevani moniammatillista tukea tyolle. Lastensuojelussa lapsen asioista vastaava so-
siaalityontekija tyoskentelee lapsiin ja perheisiin liittyvien vaikeiden, haastavien ja monimutkaisten
haasteiden parissa. Lastensuojelussa toteutettava sosiaalityd on vaativaa ja sosiaalityontekijit tekeviét
tyOtddn usein yksin seki valtavassa paineessa. Lastensuojelun sosiaalityontekijin tehtidvana on jatku-
vasti arvioida lapsen edun toteutumista ja minimoida riskejd moninaisissa perhe- ja asiakastilanteissa.
Yhteiskunnallisesti lastensuojeluty6 asettuu merkittdvééan rooliin, miti ohjaa vahva lainsdadénto, lap-

sen oikeuksien sopimus ja thmisoikeussopimukset seki eettiset ohjeistukset.

Haastavan ja vaikean tyon tueksi sosiaalityontekijdlld tulee olla mahdollisuus pyytdd tyonsé tueksi
moniammatillista asiantuntijuutta konsultoimalla, yhteisti keskustelua kdymalla tai kirjallista lausun-
toa pyytdmilld. Lastensuojelun moniammatillisen asiantuntijaryhmén toimintaa on ollut jo pidem-
pddn useimmissa Suomen kunnissa, ja vuoden 2008 lastensuojelulain muutoksenkin myo6ta kunnille
on tullut lainvelvoite moniammatillisen asiantuntijaryhmén jirjestimisestd. Moniammatillisen asian-
tuntijaryhmén tydskentely on jdrjestetty joko kuntakohtaisesti tai useamman kunnan yhteistoimin-
tana, ja sen kisittelyé tai kirjallista kannanottoa sosiaalityontekijdllda on mahdollista pyytad asiakkaan
asiassa. Kandidaatin tutkielmana toteuttamani systemaattisen kirjallisuuskatsauksen perusteella las-
tensuojelun moniammatillisia asiantuntijaryhmid on Suomessa tutkittu kokonaisuudessaan hyvin vi-

hin, eikd asiantuntijaryhmén késittelyn vaikuttavuutta asiakasprosessiin ole aikaisemmin tutkittu.

Tutkielmani tutkimuskysymyksind ovat, minkélaisissa asiakastilanteissa ja mihin kysymyksiin sosi-
aalityontekijét kaipaavat moniammatillisen asiantuntijaryhmén konsultaatiota? Mink&lainen on mo-
niammatillisen asiantuntijaryhmén intervention luonne ja miten interventio vaikuttaa asiakasproses-
siin? Tutkielman tavoitteena on lisétd puuttuvaa tutkimustietoa moniammatillisen asiantuntijaryhmén
vaikuttavuudesta seki tuottaa yksityiskohtaista tietoa asiantuntijaryhmén toiminnasta. Tutkielman ta-
voitteena on my0s tuottaa uutta tietoa lastensuojelun moniammatillisen asiantuntijaryhmén antamista
suosituksista ja niiden vaikutuksista asiakasprosesseihin. Tavoitteena on tutkimustiedon avulla tuoda

nédkyviksi, ovatko lasten asioista vastaavat sosiaalityontekijdt vieneet asiakkaan prosessia annettujen



suositusten mukaisesta eteenpdin. Tutkielmani asettuu merkittdvdan yhteiskunnalliseen muutoksen
aikaan, jolloin Suomessa on valmisteilla laajamittainen sote- ja hyvinvointialueuudistus. Sen myd6ta
my0s lastensuojelun moniammatillisten asiantuntijaryhmien toimintaa saatetaan kehittdd. Nden tut-
kielmani parhaimmillaan toimivan kehittdmistyon taustatietona, mikéli asiantuntijaryhmid uudistus-

ten myOtd muutetaan tai muovataan.

Lastensuojelun sosiaalityon ldhtokohtia ja tehtdvid sekd moniammatillisen asiantuntijaryhmén taus-
talla olevaa lakiperustaisuutta tarkastelen luvussa kaksi. Tarkastelen ensin lastensuojelun sosiaalityon
lahtokohtia ja tehtdvid. Lastensuojelun asiakkaiden tilanteiden moninaisuus ja asiakasperheiden eri-
laiset ongelmat haastavat sosiaalityontekijdd hdnen tyossddn. Tamén vuoksi sosiaalitydntekijoiden
saatavilla tdytyy olla moniammatillista asiantuntija-apua heidén tyonsi ja pddtoksenteon tueksi. Lu-
vussa kaksi tarkastelen myds lastensuojelun moniammatillisen asiantuntijaryhmin lakisditeisyytta.
Moniammatillisen asiantuntijaryhmén toiminta perustuu kokonaisuudessaan lastensuojelulakiin, joka

velvoittaa kuntia jarjestimadn asiantuntijaryhmin sosiaalityontekijan tyon tueksi.

Tutkielmani teoreettinen viitekehys muodostuu lastensuojelutydn vaativuudesta, moniammatillisesta
asiantuntijuudesta ja vaikuttavuudesta. Lastensuojelussa perheiden vaikeiden tilanteiden taustalla
ovat monitahoiset syyt, jotka liittyvét usein lasten omiin vaikeuksiin, heiddn huoltajiensa haasteisiin
sekd koko perheen hankaluuksiin. Ndmai seikat yhdessé ja erikseen muodostavat lapselle kuormitta-
van eldmintilanteen. Ndiden haastavien ja vaikeiden asioiden parissa tyoskentely edellyttda sosiaali-
tyontekijéltd dlyllistd ja emotionaalista osaamista sekd vahvaa pééttelytaitoa. Lastensuojeluty6 vaatii
sosiaalityontekijdltd my0s yhteistydtaitoja toimia moniammatillisissa verkostoissa sekd kykya luopua
omista késityksistddn parempien ratkaisuvaihtoehtojen ilmetessd. Suomalaisessa sosiaality9ssa ja las-
tensuojelussa vaikuttavuus on tarked tarkastelun nikokulma, jonka tutkimus on ollut Suomessa kui-

tenkin vihiistd. Edelld mainittuja késitteitd ja teoriaa tarkastelen ldhemmin luvussa kolme.

Luvussa nelja madrittelen tutkimukselle asetetut tutkimuskysymykset sekd kuvaan tutkimusprosessia,
aineistoa, analysointia, luotettavuutta ja eettisyyttd. Pro gradu - tutkielmani tutkimuskohteena ovat
Kuuskuntien yhteistoimintana jérjestetyn lastensuojelun moniammatillisen asiantuntijaryhmén laati-
mat lausunnot. Asiantuntijaryhmai laatii jokaisesta késitteleméstdan asiakastapauksesta lausunnon,
mihin se kirjaa oman kannanottonsa ja suositukset asiakkaan asiassa. Toisena tutkimuskohteenani
ovat tarkasteltavien kuntien asiakastietojirjestelmit ja niissd olevat lastensuojelun pédétokset seka
asiakassuunnitelmat. Tutkimuksen tekemiseen ldhdin avoimin mielin, eikd itselléni tutkijana ollut

ennakko-oletuksia mahdollisista tuloksista. Ainoa aavistukseni kuitenkin oli, ettd huostaanottoasiassa
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asiantuntijaryhmén lausuntoa olisi saatettu pyytdd useimmiten. Aineistoa olen analysoinut kaytté-
maéllé aineistoldhtdistd sisdllonanalyysia ja kvantifiointia. Aineistoldhtdinen sisdllonanalyysi on laa-
dullinen analyysitapa, jolla pelkistdn ja ryhmittelen aineistoa seké tutkimustuloksia. Kvantifioinnin
avulla kuvaan laadullista aineistoa maérallisesti, milld lisddn tutkimukseni luotettavuutta, arvioita-

vuutta ja toistettavuutta.

Tutkielmani on laadullinen tutkimus ja sen toteuttamiseksi olen valinnut vaikuttavuuden arvioinnin.
Tutkimukseni jakaantuu kolmeen vaikuttavuuden arvioinnin osa-alueeseen, ja interventiona toimii
lastensuojelun moniammatillisen asiantuntijaryhmin lausunnot seki niiden siséltimét suositukset.
Vaikuttavuuden arvioinnin osa-alueina ovat moniammatillisen asiantuntijaryhmin intervention
luonne, sen logiikka ja vaikuttavuus. Ensimmaéisend tarkastelen, minkélaisena kuvautuu moniamma-
tillista asiantuntijaryhmén konsultaatiota kaipaavien ongelmatilanteiden luonne. Tarkastelen lausun-
noista, minkilaisena asiakkaiden tilanteet niissd kuvautuvat ja mihin asioihin sosiaalityontekijét ovat
toivoneet asiantuntijaryhmén ottavan kantaa. Toisena vaikuttavuuden osa-alueena tarkastelen mo-
niammatillisen asiantuntijaryhmén interventiota eli lausunnoissa esiintyvid suosituksia sekd niiden
logiikkaa. Mielenkiintoista on myos tutkia kenen asiantuntijuutta sosiaalityontekijéit ovat kaivanneet
eniten ja korostuuko jonkun ammattialan asiantuntijuus lausunnoissa erityisesti. Lausuntojen ja niissa
olevien suositusten tarkastelun jdlkeen siirryn kolmanteen vaikuttavuuden osa-alueeseen ja tutkimaan
tutkimuskohteena olevien kuntien asiakastietojérjestelmisti asiakkaalle tehtyjd paatoksid ja asiakas-
suunnitelmia. Asiakastietojirjestelmista tarkastelen, miten moniammatillisen asiantuntijaryhmén in-
terventio on vaikuttanut asiakasprosessiin ja onko asiantuntijaryhmén lausunto ohjannut sosiaalityon-
tekijdn tyoskentelyd sekd onko lausunnoissa esiintyvit suositukset toteutuneet asiakasprosessissa
vuoden sisélld lausunnon kirjoittamisesta. Nditd tutkimustuloksia esittelen luvussa viisi ja luvussa

kuusi olen laatinut tuloksista johtopaétokset sekd pohtinut niita.



2 LASTENSUOJELUN SOSIAALITYON LAHTOKOHDAT JA
TEHTAVAT

Lastensuojelulla on Suomessa pitka historia ja se on vanhimpia yhteiskunnallisesti sdddeltyjd toimi-
aloja. Lastensuojelun toiminta perustuu lakiin ja lapsen oikeuksien sopimukseen. Lapsen oikeuksien
toteutumisessa on otettava huomioon ihmisarvo ja yhteiskunnan seka perheen vastavuoroiset suhteet.
(Bardy 2013, 57, 62 & 71.) Lastensuojelun tehtdvina on arvioida, vaikuttavatko perheen ongelmat
lapsen kasvuun ja kehitykseen ja voidaanko niihin lastensuojelun keinoin vaikuttaa tai voidaanko
niitd poistaa. TyOdskentelysséd palveluiden ja toimenpiteiden tarve tulee arvioida lapsen edun ndkokul-
masta ja tyOskentelyn tulee perustua lapsi- ja perhekeskeisyyteen. Lastensuojelun tydskentely on tuen
ja avun tarjoamisen lisdksi viranomaisen kontrollia sekéd vastentahtoisten toimenpiteiden toteutta-

mista. (Bardy 2013, 73; P6s6 2010, 324 & 326.)

Suomessa lastensuojelulaki (417/2007) ja ihmisoikeussopimukset antavat lastensuojelun toiminnalle
perustan, mutta toiminta ja palvelut saattavat vaihdella paljonkin alueellisesti. Lastensuojelu on yk-
silo- ja perhekohtaista lapsen turvaamista tilanteissa, joissa lapsen terveys ja kehitys on vaarantunut
kasvuolosuhteista tai lapsen omasta kdytoksestd johtuen. Lastensuojelua pidetdén viimesijaisena
puuttujana perheiden ongelmiin lapsen edun vaarantuessa. Lapsi- ja perhekohtaisessa lastensuoje-
lussa selvitetddn lastensuojelun tarvetta ja jirjestetddn avohuollon tukitoimia, koko perheen hoitoa
sekd sijais- ja jilkihuoltoa. Lastensuojelun sosiaalitydssd koulutuksen saanut sosiaalityontekija on
asiakkuuden prosessin johtaja ja palveluiden koordinaattori. Lastensuojelun asiakkuus alkaa lasten-
suojeluilmoituksesta tai sosiaalihuoltoon tehdystd yhteydenotosta, jolloin lapsella kdynnistyy lasten-
suojelun avohuollon asiakkuus. (Bardy 2013, 43; Ritala-Koskinen & Forsberg 2016, 105 — 106;
Bardy & Heino 2013, 26; P6s6 2007, 65 & 68.)

Lastensuojelun sosiaalityon tehtédvind on suojella lasta, poistaa lasta vahingoittavia riskeji ja ongel-
mia sekd edistdd lapsen ja perheiden hyvinvointia (P6s6 2007, 75). Pddpaino suomalaisessa lasten-
suojelutydssd on avohuollon sosiaality0ssa ja lapsille sekd perheille suunnatuissa palveluissa, avo-
huollon tukitoimissa. Avohuollon tukitoimien tavoitteena on lapsen asuminen kotona ja tukitoimet
toteutetaan padsddntoisesti perheen omassa kodissa. Avohuollon tukitoimia on mahdollista toteuttaa
my0s lapsen tai perheen kodin ulkopuolella olevilla palveluilla. Avohuollon tukitoimien vastaanotta-
minen on perheille aina vapaaehtoista ja heidédn kanssaan pyritddn yhteistydssd suunnittelemaan tu-

kitoimet lapsen edunmukaisesti. Lapsen sijoittaminen kodin ulkopuolelle voi toteutua myos



avohuollon tukitoimena méairdajaksi, mikali kaikki asianosaiset ovat sithen suostuvaisia. (Ritala-Kos-
kinen & Forsberg 2016, 106.) Lastensuojelulaissa painotetaan avohuoltoa ja siind miéritelldén per-
heen toimentulon ja asumisen turvaamisesta (LsL 417/2007, 35§), sosiaalipalveluiden jdrjestimisesti
sosiaalihuoltolain (1301/2014, 14§) mukaisilla toimenpiteilld (esimerkiksi kotipalvelu, tukihenkilo,
tukiperhe tai vertaisryhmé toiminta) ja lastensuojelun avohuollon tukitoimilla (LsL 417/2007, 36§).
Avohuollon tukitoimiksi méadritelldén lastensuojelulaissa (emt.) lapsen ja perheen ongelmatilanteen
selvittelyn tukeminen, lapsen taloudellisen ja muun tilanteen tukeminen, kuntoutumista tukevat hoito-
ja terapiapalvelut, tehostettu perhetyd, perhekuntoutus seki lasta ja perhettd tukevat muut palvelut ja
tukitoimet, avohuollon tukitoimena toteutettu sijoitus (37a§) ja kiireellinen avohuollon tukitoimi

(37b8).

Huostaanotto on ddrimmaéinen toimenpide, mihin turvaudutaan vain viimesijaisesti, jos mikdan muu
tukitoimi tai keino ei ole ollut riittdva ratkaisemaan tilannetta tai turvaamaan lapsen etua. Lapsen
huostaanottoa arvioitaessa, arviointia maarittdvit kolme kriteerid. Huostaanottoa on arvioitava lapsen
tilanteen, tarvittavien ja toteutettujen tukitoimien seka lapsen edun nikokulmasta. Nama kriteerit poh-
jautuvat lastensuojelulakiin. (P6s6 2016, 15 — 16; Réity 2004, 23.) Lastensuojelulain (417/2007) 4§
madrittelee, mitd lapsen edun arvioinnissa sosiaalityontekijdn on otettava huomioon tehdessiin rat-
kaisuja ja pohtiessaan erilaisia toimenpiteitd. Lapselle on turvattava ikdtasoinen ja tasapainoinen ke-
hitys, hyvinvointi, valvonta, huolenpito ja turvallinen kasvuympiristd. Arvioitaessa toimenpiteitd ja
ratkaisuja lapselle on taattava jatkuvat ja ldheiset ihmissuhteet, mahdollisuus saada ymmaérrysté ja
hellyytta osakseen sekd on turvattava sekd fyysinen ettd henkinen koskemattomuus. Lapsella tulee
olla mahdollisuus vaikuttaa ja osallistua omiin asioihin, saada toivomuksia ja tarpeita vastaava kou-
lutus sekd mahdollisuus kasvaa itsendiseen ja vastuulliseen eldmédn. Lapsen kielellinen, kulttuurilli-
nen ja uskonnollinen tausta on my6s huomioitava ratkaisuissa. Lastensuojelun ratkaisuissa avohuol-
lon tukitoimia pidetddn ensisijaisina, mikali lapsen etu ei edellytd jotain muuta ja sijaishuolto tulee
jarjestdd viivytyksettd, jos lapsen etu sitd vaatii. Lastensuojelun toiminta on oltava hienovaraista ja

perheen jélleen yhdistdmista on tavoiteltava, lapsen etu huomioiden.

Huostanottoon on aina oltava perusteet ja sosiaalityontekijan on perusteltava niitd. Perusteiden ole-
massaoloa on tehtdvi nékyvéksi ja perusteluissa on tuotava esiin, mitd huolenpidon puutteet ovat ja
misti ne ovat aiheutuneet seké, miten niitd on pyritty poistamaan tai ehkdisemain. Huolenpidon puut-
teet on kuvattava, yksildllistettdvi ja perusteltava, miten ne vaarantavat lapsen terveyden ja kehityk-
sen. Kodin olosuhteita on kuvailtava ja perusteltava, milld tavoin ndmé ovat vaikuttaneet vaaranta-

vasti lapsen kasvuun ja kehitykseen. Lapsessa havaittuja oireita on my0s kuvailtava ja perusteltava,
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sekd miten puutteelliset kodin olosuhteet tai huolenpito ovat lapseen vaikuttaneet. Néitd havaittuja
puutteita on kuvattava asiakirjoissa, ja ne on oltava todistettavia eivétkd asiat voi perustua sosiaali-
tyontekijdn muodostamaan mielipiteeseen. Asiakirjoissa on tultava nikyviksi vakavan vaaran uhka,
joka lapsen kehitykselle ja kasvulle puutteellisissa olosuhteissa tai huolenpidossa muodostuu. Asiak-
kaan asiassa on myos arvioitava, ovatko avohuollon tukitoimet tarkoituksenmukaisia, riittdvid tai
mahdollisia. Avohuollon tukitoimet ovat epitarkoituksenmukaisia, jos niilld ei riittavésti pystyta tur-
vaamaan lapsen tai nuoren kasvua ja kehitysta. Ja tukitoimet ovat riittimattomia, jos niilld ei ole saatu
riittdvdd muutosta aikaan puutteellisiin olosuhteisiin tai huolenpitoon tai huoltaja/lapsi on kieltayty-
nyt avohuollon tukitoimista. (Raty 2004, 23 — 24.) Lastensuojelun tyontekijoiden tulisi tydskennellé
yhteistydssd perheen kanssa, mutta lapsen edun ajattelun ensisijaisuus verrattuna vanhemman etuun
saattaa johtaa siihen, ettei perhe ole halukas toimimaan yhteistydssa téllaisessa tilanteessa (Roos
2004, 9). Lastensuojelussa kohdattavat tilanteet ovat moninaisia ja ne saattavat johtua useista vaati-
vista tapahtumista. SosiaalityOntekijan tehtdvit ovat hyvin laaja-alaisia ja hidnen tulee hallita hyvin-
voinnin eri ulottuvuuksia. Lastensuojelun prosessin kokonaishallinta on lapsen asioista vastaavan so-
siaalityOntekijin tehtdva ja hinen on suojeltava lasta niissékin erityisissd tilanteissa, missd asianomai-

set sitd vastustavat. (Bardy 2013, 73 — 74.)

Lastensuojelun asiakasprosesseista vastaa sosiaalityontekiji ja hénelld tulee olla mahdollisuus saada
tyOnsd tueksi asiantuntemusta lapsen kasvuun ja kehitykseen, terveydenhuoltoon, oikeudellisiin asi-
oihin ja muuhun lastensuojelutychon liittyen. Kunnan tulee myos jérjestdd sosiaalityontekijdn tueksi
lapsen kasvua tukevien palveluiden edustajista koostuva lastensuojelun moniammatillinen asiantun-
tijaryhma. (Lavikainen, Puustinen-Korhonen & Ruuskanen 2014, 23 & 28; LsL 417/2007 4§ & 148.)
Lastensuojelulaki (14§) méérittdd jokaisen kunnan velvollisuudeksi jirjestdd lapsen asioista vastaa-
valle sosiaalityontekijdlle mahdollisuuden kayttié tarvittavaa asiantuntija-apua. Asiantuntija-apua tu-
lee olla kéytossd oikeudellisiin, terveydenhuollollisiin, lapsen kasvuun ja kehitykseen sekd muihin
lastensuojelutydssé esiin nouseviin kysymyksiin. Pysyvin lastensuojelun asiantuntijatyéryhmén tu-
lee kunnan tai useamman kunnan yhdessé asettaa ja tyoryhmaén tulee koostua lapsen tai nuoren kasvua
tukevien palveluiden edustajista. Lastensuojelulaki méédraa 14§:ssd ettd, ”Lastensuojelun asiantunti-
Jjaryhmd avustaa sosiaalityontekijdd lapsen huostaanottoa sekd sijaishuoltoa koskevien asioiden val-
mistelussa ja muussa lastensuojelun toteuttamisessa. Lisdksi asiantuntijaryhmd antaa lausuntoja las-
tensuojelutoimenpiteitd koskevan pddtoksenteon tueksi.” Sosiaalityontekijilla on myos lain sosiaali-
huollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista 20 §:n mukaan oikeus pyytdd asiantuntijalausuntoja. (Laki
sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista 817/2000, 20§; LsL. 417/2007, 14§; Lastensuojelun
kasikirja [1].)

10



3 TUTKIMUKSEN TEOREETTINEN VIITEKEHYS

Tutkimukseni teoreettinen viitekehys rakentuu kolmesta temaattisesta keskustelusta ja késitemaérit-
telystd, joiden kautta hahmotan tutkielmassani moniammatillisesta asiantuntemuksesta saatavan tuen

tulemista osaksi lastensuojelun sosiaalityotd ja tarkentumista tutkimukseni jasennysperustaksi.

3.1 LASTENSUOJELUTYON VAATIVUUS

Tarja Heino (2013, 98) kéyttda lastensuojelun asiakkaiden tilanteen kuvaamiseen késitettd kuormi-
tettu lapsuus, joka vaikuttaa lasten psyykkiseen ja psykososiaaliseen hyvinvointiin. Kuormitetun lap-
suus -kdsitteen takaa 10ytyy riittdmétontd vanhemmuutta, vanhempien péihteidenkayttod, perheristi-
riitoja, perhevékivaltaa, vanhemman jaksamattomuutta ja keinottomuutta, lasten ja vanhempien vili-
sid ristiriitoja, lasten psyykkistd huonovointisuutta, koulunkidynnin vaikeuksia, vékivaltakokemuksia,
lasten rajattomuutta, hallitsevuutta, alistuvuutta ja itsetuhoisuutta. Nimé monitahoiset syyt voivat olla
perhetti tai lasta kuormittavan eliméntilanteen taustalla. (Heino 2013, 96 — 98.) Lastensuojelun ty0s-
kentelysséd sosiaalityontekijan on otettava huomioon asiakkaan yksilollisyys ja kokonaisvaltaisuus
hahmottaessaan asiakkaan arjen kokonaiskuvaa, turvatessaan lapsen hyvinvointia ja koordinoides-
saan lastensuojelun prosessia. Asiakasta on lastensuojelun tydskentelyssé pidettdvd oman eldménsa
asiantuntijana. (Kaikko & Friis 2013, 110.) Lastensuojelun tydskentelyssd lapsen suojelemisen ja
perheen tukemisen jénnite on jatkuvasti ldsnd, ja sitd on vaikea hallita, silld molemmissa déripdissa
on omat vaaransa (Heino 2013, 100). Sosiaalityontekijén tyon tukena haastavissa tilanteissa on las-
tensuojelun moniammatillinen asiantuntijaryhmai. Asiantuntijaryhmén kdyton vakiintuminen suoma-
laiseen lastensuojeluun vaatii sosiaalityontekijdltd avointa mieltd, ndyryyttd, vahvaa johtamista seka
kovaa tyotd. (Bardy 2013, 74.) Sosiaalityontekijilta edellytetddn asioiden eri ndkokulmista tarkaste-
lun kykyi ja omista késityksistd luopumisen taitoa, jos asiassa esitetddn parempia ratkaisuvaihtoeh-

toja (Kaikko & Friis 2013, 110).

Lastensuojelun asiantuntijaty® on vaativaa, moninaista seké erityistd, jossa sosiaalityontekija joutuu
kayttamédn Eileen Munron (2008, 3) sanoin sydénti ja padatddn. Lastensuojelun tyd on élyllisesti ja
emotionaalisesti haastavaa, joka edellyttdd sosiaalityontekijélta vahvaa paittelytaitoa. Sosiaalityon-
tekijat kdyttaviat muodollista tietoa, kdytdnnon viisautta, tunne viisautta ja eettistd ajattelua tydsken-

nellessddn lasten ja perheiden kanssa. Sosiaalityontekijiat eivdt voi myoOskddn vilttyd tekeméstd
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virheitd, ja jokaisen sosiaalityontekijin on tirkedé tunnistaa omat virheensd seké pyrkid korjaamaan
niitd. Erityisesti samankaltaisina toistuvia virheita tai niitd ylldpitdvid rakenteita on syyti oppia tar-
kastelemaan ja muuttamaan niitd. Lastensuojelun sosiaalityontekijét joutuvat tekemiddn monimutkai-
sia oikeudellisia ratkaisuja ja vaikeita paatoksid rajatun tiedon perusteella, tiukkojen aikarajojen si-

sdlld, tunnelatautuneissa tilanteissa ja ristiriistaisessa arvomaailmassa. (Munro 2008, 3, 6 & 27.)

Junnonen, Hamaldinen, T6tt6, Vdisdnen, Rantonen ja Salo (2019) ovat artikkelissaan tarkastelleet,
mitka asiat ovat kuormittaneet sosiaalityontekijoitd ja onko niissd tapahtunut muutoksia vuosina 2000
—2012. Artikkelissa tarkastellaan sosiaalityontekijoiden kuormittavuuden kokemuksia pitkittdistut-
kimuksena KuntalO-tutkimuksessa. Sosiaalityontekijoiden kokemaa kuormittavuutta on artikkelissa
vertailtu erityisopettajiin, psykologeihin ja lastentarhanopettajiin. Edelld mainittuihin ammattiryh-
miin verrattuna sosiaalityontekijéiden kuormittavuuden kokemuksia oli enemmén. Kuormittavina te-
kijoind sosiaalityontekijat ovat kokeneet kiireisen tyotahdin, suuret asiakasmairét, ongelmat tyoyh-
teisdssd, rooliristiriidat, tyon jatkuva keskeytyminen, tyon pirstaleisuus, tyon yksin tekeminen ja re-
surssien puute. Ndiden tekijoiden lisdksi kuormitusta tydssd ovat tuottaneet vastuukysymykset, on-
gelmien ja niiden ratkaisujen monimutkaisuus sekd asiakkaiden tunneskaalan kohtaaminen. Ty6n
vaativuus ja laaja-alainen osaaminen ovat myos sosiaalityontekijoitd kuormittavia tekijoitd. Vastuun
kantaminen ndhtiin tutkimuksessa sekd kuormittavana ettd mielekk@éna asiana. (Junnonen ym. 2019,

144 — 145.)

3.2 MONIAMMATILLINEN ASIANTUNTIJUUS JA YHTEISTYO

Sosiaalityon kentdssd kdytetddn useampia kasitteitd kuvaamaan eri ammattilaisten tekeméa yhteis-
tyotd, esimerkiksi moniammatillinen, monialainen ja monitoimijainen yhteistyd. Moniammatillisuu-
della tarkoitetaan eri ammattialojen vilistd yhteistyotd, josta saatetaan kayttdd myos késitettd monia-
laisuus. Monialaisuus kuitenkin viittaa enemmén hallintoaloja ja tieteenaloja yhdistdvadan toimintaan.
Monitoimijaisuus késite taas esiintyy siind yhteydessd, kun asiakas on ammattilaisten kanssa teke-
méssid yhteistyotd. Tasséd tutkimuksessa kdytdn kasitettd moniammatillisuus, joka viittaa puhtaasti eri
ammattilaisten tekemédn yhteistyohon. Kisite moniammatillinen yhteisty® viittaa tapaan tehdé tyota
tai tydmenetelmai. Silld tarkoitetaan organisaatioiden sisélld tai eri ammattiryhmien vélilld toteutu-
vaa yhteistyotd. Moniammatillisessa yhteistydssd eri ammattialojen asiantuntijat pyrkivét tekeméain

yhteistyotd asiakkaan etu huomioiden ja tuoden oman ammatillisen osaamisensa jaettavaksi toisten

12



kanssa. Moniammatillinen yhteistyd vaatii my0s taitoa kohdata asiakkaita ja muita asiantuntijoita.

(Péirnd 2012, 48 — 50.)

Moniammatillisessa tydskentelyssd on tarkeda tunnistaa eri alojen rooleja kokonaisuudessaan ja min-
kilaista arvoa se tuo yhdessa tehtdvidn tyohon. Yhteistyohon vaikuttaa tyontekijoiden tapa suhtautua
toisen ammattilaisen asiantuntijuuteen. Asiakkaan kokonaisvaltaisen tilanteen haltuun ottaminen on
moniammatillisen tydskentelyn tavoite ja siind asiakasléhtoisesti yhdistetdan eri asiantuntijoiden am-
mattitaito. Yhteiskunnan monimutkaistuvat ongelmat kuitenkin vaativat asiantuntijoilta asiantunte-
muksen laajentamista laaja-alaisesti oman asiantuntijuuden ulkopuolelle. Eri ammattialojen keskinéi-
nen vuorovaikutus on asiantuntijuuden perusta, missé asiantuntijoilla on keskindinen arvostus toisi-
aan kohtaan. Moniammatillisessa tyoskentelyssd oman ammatin perustehtidvé on oltava selkednd mie-
lessd ja sen toteutumisesta on huolehdittava. Moniammatillinen tydskentely vaatii yhteistyokykyé,
luottamusta, asiantuntijoiden yhteisté kieltd, yhteisesti jaettua tulkintaa, yhdessé tehtyéd suunnitelmaa
ja tyoskentelyn johtamista sekd ammatillista analysointia osaamisesta. (Koskela 2013; Monkkonen,

Leinonen, Arajérvi, Hovatta, Tusa & Salokangas 2019, 66 — 69.)

Moniammatillisten asiantuntijaryhmien muodostamisessa tulee arvioida ketd ryhmén jésenet ovat ja
mikd on jdsenyyden tarkoitus. Ryhmén toiminta on laadukasta ja tehokasta, mikéli sen perustamisessa
otetaan huomioon jdsenten sukupuoli, tydssddn kerryttimd kokemus, erityinen osaaminen seké kult-
tuurin ja vihemmiston edustavuus. Moniammatillinen asiantuntijaryhmé saattaa monesti rakentua
varsinaisista ja véliaikaisista jdsenistd. Varsinaiset jdsenet ovat ryhmén tapaamisissa aina paikalla ja
viliaikaisia jasenid kutsutaan tarvittaessa tapaamisiin mukaan. Moniammatillisen asiantuntijaryhmén
olisi toimiessaan otettava huomioon, ettd paras lopputulos saavutetaan ymmarrettdessd jokaisen asi-
antuntijan tiedon olevan tarpeellista, késiteltdvddn asiaan liittyvdi tietoa tulisi olla kohtuullisesti tai
tiedon rajaamiseen tulisi olla kéytdssd jokin menetelmi. Asiantuntijoiden tulisi osata tuoda esiin
oman alansa oleellinen tieto ja heidén tulisi olla tietoisia omasta sekd muiden jdsenten erityisosaami-

sesta ja merkityksellisestd tiedosta. (Isoherranen 2005, 114; Isoherranen 2008, 140 & 143.)

Lastensuojelun laatusuosituksissa (2014) moniammatillisen asiantuntijatydryhmaén roolia korostetaan
lastensuojelutyon tukena. Moniammatillisen asiantuntijatyoryhmén tulee olla aidosti sosiaalityonte-
kijan kiytossd oleva resurssi ja sen tulee lastensuojelun eri prosesseissa olla tukemassa lastensuoje-
lutyotd. Asiantuntijatydryhmin tulee tyoskennelld tietynlaisen toimintamallin mukaisesti ja sen on
sovittava muun muassa puheenjohtajasta, sihteeristé, tydnjaosta, menettelystd, kokoontumisten aika-

tauluista, tydskentelyn arvioinnista sekd arkistoinnista. Asiantuntijatyoryhmii tulee joustavasti
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vahvistaa, mikéli tarvitaan erityisosaamista asiakkaan asiassa. (Lavikainen, Puustinen-Korhonen &

Ruuskanen 2014, 23 — 24.)

Lastensuojelun moniammatillinen asiantuntijaryhmé toimii konsultaatio - periaatteella ja kaikkien
tiedossa tulee olla selkeét toimintamallit. Moniammatillisen asiantuntijaryhmén toiminnan kautta mo-
nialaista asiantuntijuutta padstdén hyodyntiméén lastensuojelussa ja lastensuojelu on kaikkien hal-
lintokuntien asia. Moniammatillinen asiantuntijaryhmi nimetdin sosiaalilautakunnan toimesta ja se
vastaa virallisesti asiantuntijaryhméin toiminnasta sekd antaa valtuutuksen toiminnalle. Ryhméé ni-
mettidessd tulee huolehtia siitd, ettd asiakastyoté tekevit on riittdvasti edustettu asiantuntijaryhmaissa.
Ryhmén jdsenet osallistuvat oman organisaationsa edustajina ja omalla tydajallaan asiantuntijaryh-

min toimintaan. (Lastensuojelun késikirja [2].)

Lastensuojelun moniammatillinen asiantuntijaryhmé koostuu usean eri ammattialan asiantuntijoista
ja ryhmilla tulee aina olla kiytossé lainopillista asiantuntemusta. Asiantuntijaryhmén toiminta voi-
daan jdrjestdd vakiintuneena toimintana, jolloin siind voi olla edustus lastensuojelusta, aikuissosiaa-
lityOsté, lasten- ja nuorten psykiatriasta, aikuispsykiatriasta, paihdepalveluista, kasvatus- ja perheneu-
volasta, koulutoimesta, vammaispalveluista ja varhaiskasvatuksesta. Toiminta voidaan myds jdrjestaa
toisin, jolloin ryhméén kuuluu sosiaalityon edustus ja sithen kutsutaan késiteltdvaan asiakastapauk-
seen olennaisesti liittyvdt ammattiryhmét. Ryhmén jdsenten ei ole tarkoitus koostua hallinnollisista

virkamiehisti vaan on tarkedd, etti jdsenet tekevit asiakastyotd. (Lastensuojelun késikirja [2].)

Asiantuntijaryhmén konsultoivan roolin vuoksi asiakkaan ldsnéolo ei ole tarkoituksenmukaista ta-
paamisessa ja asiakkaan asioita suositellaan kidsiteltdvaksi asiantuntijaryhmaéssé ensisijaisesti anonyy-
misti. Asiakasta tulee informoida hénen asiansa viemisestéd asiantuntijaryhmén késittelyyn ja ensisi-
jaisesti asiakkaan suostumuksella ryhmaélle voidaan luovuttaa hdntd koskevia tietoja. Suostumukseen
perustuva tietojen luovutus perustuu lakiin sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista 16 §:n
ja suostumusta tulee aina pyytdd. Tiedot voidaan myds lain sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja
oikeuksista 17 §:n mukaan luovuttaa, mikéli asiakas ei anna sithen suostumustaan. (Laki sosiaali-

huollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista 817/2000, 16§ & 17§; Lastensuojelun késikirja [2].)

Lastensuojelun moniammatillisia asiantuntijaryhmid on aikaisemmin Suomessa tutkittu vahiisesti ja
tutkimustietoa on niukasti asiantuntijaryhmistd saatavilla. Aiemmin tehdyisté selvityksistid ja tutki-
muksista on saatu tietoa lastensuojelun moniammatillisista asiantuntijaryhmistd, niiden perustami-

sesta ja toiminnasta sekd tietoa, miten sosiaalityontekijdt ovat asiantuntijaryhmid kiyttidneet ja
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millaisia kokemuksia sosiaalityontekijoilld on niiden kéytostd. Hanna Heinosen (2009 & 2010) tut-
kimukset ovat valtakunnallisia selvityksid, ja Hanna Tulensalon (2016) selvitys on Toimiva lasten-
suojelu — tyoryhmén toteuttamissuunnitelmaan pohjautuva ja tutkimusaineisto on kerdtty Terveyden
ja Hyvinvointilaitoksen kyselylld sekd HuosTa -hankkeen tutkimusprosessin tyOpajakeskusteluista.
Heinosen ja Tulensalon liséksi Saija Kujansuu (2012) on lisensiaatin tydssdén tarkastellut, miten las-
tensuojelun kuntavelvoitteet ovat toteutuneet Pirkanmaalla. Aikaisempien tutkimusten perusteella
moniammatilliset asiantuntijaryhmét ovat kokoontuneet yhden tai kaksi kertaa kuukaudessa tai vain
tarvittaessa (Heinonen 2009, 123; Kujansuu 2012, 67 & Tulensalo 2016, 10). Asiantuntijaryhmissa
on ollut keskiméérin 6,6 asiantuntijaa ja asiantuntemus on padsdéntoisesti keskittynyt pieniin lapsiin
ja perheiden kanssa tyOskenteleviin. Eniten asiantuntijaryhmiin on kaivattu lisdd aikuispsykiatrian,
aikuisten palveluiden, pdihdehuollon, vammaispalveluiden ja juridiikan asiantuntemusta. (Heinonen
2019, 125; Heinonen 2010, 36 — 37; Kujansuu 2012, 67 & Tulensalo 2016, 12.) Asiantuntijaryhmien
késittely on padsdintodisesti tapahtunut suullisesti ja kirjallinen lausunto on laadittu tarvittaessa tai ei
ollenkaan (Heinonen 2009, 123; Kujansuu 2012, 67 & Tulensalo 2016, 11). Tutkimusten valossa
ndyttdd, ettd sosiaalityOntekijit ovat vieneet moniammatilliseen asiantuntijaryhméén késiteltavaksi
vaikeiksi ja haastaviksi koettuja asiakastilanteita, jotka ovat koskeneet lastensuojelutarpeen arvioin-
tia, avohuollon tukitoimia, palveluiden jarjestimisté, korjaavaa ty6td sekd huostaanottoa ja sijaishuol-
toa (Heinonen 2009, 123 — 124; Kujansuu 2012, 67 & Tulensalo 2016, 11). Sekd Heinosen (2009,
128) ettd Tulensalon (2016, 13) tutkimuksissa ndhdadn tarkeéksi tutkia lastensuojelun moniammatil-
lisen asiantuntijaryhmén vaikuttavuutta lastensuojelun prosessiin sekd yksittdisten asioiden késittelya

ryhméssa.

3.3 VAIKUTTAVUUS JA SEN TUTKIMINEN

Uusi sosiaalihuoltolaki (30.12.2014/1301), joka astui voimaan vuonna 2015, mairittdd 15 §:ssé, ettd
sosiaalityon toiminnan vaikuttavuutta on seurattava. Sosiaalitydssa olisi systemaattisesti ja luotetta-
vasti tarkasteltava, miten asiakkaiden hyvinvointi muuttuu. Niin toimien on mahdollista tunnistaa
toimivia ja vaikuttavia toimintatapoja. Samalla sosiaalityd myds vahvistaa omaa asemaansa hyvin-
vointiyhteiskunnassa, asiakkaille on mahdollista tarjota parasta apua ja tukea sekd tyontekijdille ja
organisaation johdolle on mahdollista tuoda tydssd onnistumisen kokemuksia. (Linnakangas, Paasio,

Seppéld & Suikkanen 2015, 405.)

15



Vaikuttavuus on késite, joka esiintyy useissa eri paikoissa ja puheissa (esimerkiksi sosiaali- ja ter-
veysministerio, kiytdnnon tyontekijat). Vaikuttavuus ilmaisee tyon tuloksellisuutta ja sen tutkiminen
edellyttdd toimintojen tai palveluiden systemaattista analysointia seka tarkastelua. Suomessa sosiaa-
lityon vaikuttavuustutkimus on ollut vahiisti. Sosiaalityé on kuitenkin julkista toimintaa, josta olisi
annettava vastuullista tietoa paittijille, asiakkaille ja veronmaksajille. Sosiaalityon tyontekijit ovat
toiminnastaan tilivelvollisia ja tyon tulisi olla vaikuttavaa, etti se on laillista. Vaikuttavuuden néky-
viksi saaminen ja vaikuttavuuden ymmaértdminen on sosiaalitydssd haastavaa. Vaikuttavuuden ta-
voitteena on haastavissa tilanteissa muutoksen tuottaminen, jossa tilanteiden ratkaiseminen toteutuu
erilaisten interventioiden kautta. Vaikuttavuutta tulee titen ymmartéa, ja sosiaalityon periaatteet seké
valinnat tulee olla vaikuttavuuden sovittamisen taustalla eikd muista aloista voida suoraan omaksua
malleja sosiaalityon vaikuttavuuteen. Vaikuttavuuden ymmaértdminen vaatii tutkimusta seké tarkkaa

analyysia. (Pohjola, Kemppainen & Véyrynen 2012a, 7; Pohjola 2012, 9 — 10.)

Kasitteelld sosiaalityon tuloksellisuus on yhteys ihmisten kokemuksiin ja sitd myodden vaikuttavuu-
den ja koetun laadun ndkdkulmaan. Sosiaalitydn vaikuttavuutta voidaan tarkastella kuvatussa ilmi-
Ossd, mitd analysoidaan ja tulkitaan eriytyneemmin. Kokonaisuudesta on mahdollista 16ytd4 eri ka-
sitteille merkitysyhteyksid. Sosiaalityon vaikuttavuutta arvioitaessa on otettava huomioon my®ds ti-
lannevaikuttavuus ja kokonaisvaikuttavuus seké erilliset vaikuttavuustekijat. Suomalaiseen sosiaali-
tyon vaikuttavuuden tutkimiseen ei ole mahdollista kdyttdd valmiita mittareita, silld kansainviliset
mittarit eivét ole siithen sovellettavissa. (Korteniemi, Kotiranta & Kivipelto 2012, 90; Pohjola 2012,
11-12))

Vaikuttavuuden arviointi asettuu tdrkeddn rooliin, kun sosiaalityotd halutaan kehittdd. Kehittdmis-
tydsséd on analysoitava tyokdytdntdja ja tehtdva niitd nidkyviksi. Vaikuttavuustutkimuksen keskiossa
ovat erilaisten tyokdytintdjen, interventioiden ja tehtyjen ratkaisujen tutkiminen. Kvalitatiivisen ja
kvantitatiivisen tutkimustiedon seké tiedon, minkd kéytdnnon tyontekijat ovat tuottaneet on mahdol-
lista toimia vaikuttavuusndyttonid. Kokonaiskuvan saamiseksi sosiaalityon vaikuttavuustutkimuk-
sessa on hyviksyttivi sosiaalityon moninaisuus. Vaikuttavuuden arvioinnin kokonaiskuvaa luotaessa
olisi kdytettdva erilaisia metodeja ja asetelmia, ndin tutkimukset laajenisivat ja asiaa voitaisiin ldhes-
tyd useasta eri suunnasta. Sosiaalityon tutkimus voidaan jaotella teoreettiseen ja empiiriseen analyy-
siin. Tutkijan ajattelu ja aiemmat tutkimukset ovat teoreettisen analyysin perusta, kun taas kirjalliset
aineistot tai méérilliset mittaukset ovat empiirisen tutkimuksen perustana. Sosiaalitieteet pitévit teks-
tiaineistoja ja asetelmien kuvaamista hyvind tutkimusaineistona. Tutkimustietoa tarvitaan sosiaali-

tyon palvelujirjestelmien toimivuudesta seké asiakkaiden elamdnmuutoksista ja kokemuksista, niitad
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analysoimalla. Vaikuttavuutta tutkittaessa jarjestelmén ndkokulmasta, sosiaalityota tarkastellaan toi-
mintana ja hallinnollisena toimintana, ja sitd pyritdéin osoittamaan samanlaisista ongelmatilanteiden

menettelytavoista, jotka perustuvat nayttoon. (Pohjola, Kemppainen & Vayrynen 2012b, 347 — 350.)

Vaikuttavuuden arviointiin pyritdén arvioinnin eri osa-alueilla, mitk# rakentuvat viiden kysymyksen
kautta. Kysymysten kautta pyritddn selvittiméén, intervention kohteena olevaa ongelmaa tai ilmion
luonnetta, intervention toiminnan logiikkaa tai teoriaa, intervention toteutusta, intervention vaikutuk-
sia ja intervention kustannusvaikutuksia. Kysymyksiin tiytyisi olla mahdollisimman luotettavat vas-
taukset, ettd interventiolla olisi arvoa ja intervention arvo madraytyy vaikuttavuuden kautta. Interven-
tiolla pyritddn asiakkaan eldmaéntilanteen, ongelman tai hyvinvoinnin muutokseen, misti vaikutta-
vuuden arvioinnissakin on lopulta kysymys. Jos tapauskohtaista tietoa ei ole asiakastilanteen muu-
toksista saatavilla, ei vaikuttavuutta voida arvioida. Tarkasteltaessa vaikuttavuuden arvioinnin kes-
keisid ndkokulmia, niitd voidaan méairitelld olevan kolme: asiakasmuutoksen ratkaisevat merkitykset,
asiakasmuutoksen ja intervention vélinen suhde (eli varsinainen vaikuttavuus) sekéd vaikuttavuutta

koskevan tiedon hyddyntdminen. (Paasio 2003, 5 — 6 & 23 —25.)

Vaikuttavuuden késitteen ldhestyminen vaikuttaa haasteelliselta késitteen moninaisuuden vuoksi.
Téassd tutkimuksessa ldhestyn vaikuttavuus arviointia Petteri Paasion (2003, 5 — 6) esittdmien arvi-
oinnin osa-alueiden kautta. Paasio on jakanut arvioinnin viiteen eri osa-alueeseen, joista tdssé tutki-
muksessa on mahdollista tarkastella kolmea. Tutkimukseni interventiona toimii moniammatillisen
asiantuntijaryhmén laatimat lausunnot ja niissd annetut suositukset. Ensimmadisend arvioinnin osa-
alueena on 1lmion luonne, eli mihin interventio kohdistuu. Tarkastelen asiantuntijaryhmén laatimia
lausuntoja, miten niissd asiakastilanteet kuvautuvat ja minkélaisiin kysymyksiin sosiaalityontekijat
ovat kaivanneet asiantuntijaryhmaéltd kannanottoa. Toisena arvioinnin osa-alueena on intervention
logiikka eli minkélaisia suosituksia moniammatillinen asiantuntijaryhmé on lausunnoissaan antanut.
Kolmantena osa-alueena arvioinnissani on intervention vaikuttavuus, missd tarkastelen lausuntojen
ja asiakasmuutoksen vélistd suhdetta laadittujen lausuntojen ja asiakastietojarjestelmien kautta. Tar-
kastelen vaikuttavuutta, miten asiantuntijaryhmin suositukset nidkyvit asiakkaan asiakasdokumen-
teissa, ja onko sosiaalitydntekijd vienyt asiakasprosessia eteenpéin asiantuntijaryhméssi annetun suo-
situksen mukaisesti. Késilld olevasta aineistosta ei ole mahdollista tutkia ratkeaako asiakkaan on-

gelma tai mitkd ovat intervention kustannusvaikutukset.
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4 TUTKIMUKSEN TOTEUTTAMINEN

4.1 TUTKIMUKSEN TARKOITUS JA TUTKIMUSKYSYMYKSET

Taman tutkielman tarkoituksena on tarkastella alueellisen lastensuojelun moniammatillisen asiantun-
tijaryhméin laatimia lausuntoja ja niissi annettuja suosituksia asiakasprosessin edistimiseksi. Tarkoi-
tuksena on my0s tarkastella asiantuntijaryhméssa annettuja suosituksia asiakastietojérjestelmien paa-
toksistd ja asiakassuunnitelmista. Tutkielmani tavoitteena on tuottaa tietoa, onko lastensuojelun mo-
niammatillisen asiantuntijaryhmin tyskentely ollut vaikuttavaa, ja onko annetuilla suosituksilla ollut
vaikutusta asiakasprosesseihin ja sosiaalityontekijan tekemiin ratkaisuihin. Tavoitteena on myds li-
sdtd puuttuvaa tutkimustietoa moniammatillisen asiantuntijaryhmin vaikuttavuudesta seké tuottaa

yksityiskohtaista tietoa asiantuntijaryhmin toiminnasta.

Vaikuttavuusarvioinnin l&htokohtana ovat selkeit ja tarkat kasitykset siitd, miten ja miksi intervention
ajatellaan vaikuttavan. Vaikuttavuuden madritteleminen annetuista suosituksista ja sosiaalityonteki-
jéan ratkaisuista ei ole yksiselitteisid, ja sitd arvioitaessa on otettava huomioon asiakkaan tilanne-,
muutos- ja olosuhdevaikutukset. (Dahler-Larsen 2005, 18, 20 & 25.) Vaikuttavuusarvioinnin inter-
ventiona téssi tutkimuksessa toimii lastensuojelun moniammatillisen asiantuntijaryhmén lausunto ja
siind annetut suositukset. Tutkimukseni olen toteuttanut mukailemalla vaikuttavuusarviointia Paasion
(2003, 5-6) esittdmien kolmen arvioinnin osa-alueen kautta. Tutkimuksessani vaikuttavuuden arvi-
oinnin osa-alueina ovat intervention luonne, logiikka ja vaikuttavuus. Ja arvioinnin osa-alueiden

kautta pyrin selvittimédan, onko interventio ollut vaikuttavaa vai ei, sekd toimiiko interventio.

Tutkielmani tutkimuskysymykset ovat:
Minkélaisissa asiakastilanteissa ja mihin kysymyksiin sosiaalitydntekijit kaipaavat moniammatilli-
sen asiantuntijaryhméin konsultaatiota?
Minkélainen on moniammatillisen asiantuntijaryhmén intervention luonne ja miten interventio vai-

kuttaa asiakasprosessiin?
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4.2 TUTKIMUSKOHDE JA -PROSESSI

Tutkimukseni tarkastelun kohteena on alueellinen lastensuojelun moniammatillinen asiantuntija-
ryhmad, joka on palvellut kuuden kunnan lastensuojelun sosiaalityontekijoitd vuosina 2013 — 2014.
Nimitdn nditd kuntia tutkimuksessani Kuuskunniksi, ja niiden vdestépohjana on ollut 200 000 asu-
kasta. Moniammatillisen asiantuntijaryhman késittelyd on kuuden kunnan sosiaalityontekijoilld ollut
mahdollisuus pyytédéd asiakkaan asiassa. Yksittdisen asiakasasian késittelyd varten on asiantuntijaryh-
méssd varattu keskiméérin 1h 15min kasittelyaikaa. Mikili asiantuntijaryhmén kokoukseen on esi-
tetty kédsiteltdviaksi enemmaén asioita kuin kokouksessa pystytddn kisittelemadn, ovat etusijalla olleet
lakisditeiset lastensuojelun sosiaalityontekijdn kisittelyyn esittdmait asiakasasiat. Etusijalle on ase-
tettu erityisesti ne lastensuojelun esittimaét asiat, jotka vaativat lastensuojelun seké lastenpsykiatrian
ja/tai nuorisopsykiatrian erityisasiantuntemusta. Asiantuntijaryhmin kokouksista on pidetty poyta-
kirjaa, ja jokaisesta kisittelyssd olleesta asiakastapauksesta on annettu kirjallinen lausunto erillisend
liitteend. Lausunnossa kuvataan, mité tietoja asiantuntijaryhmén kayttdon on annettu eli minka tiedon
pohjalta asiantuntijaryhmé on kannanottonsa laatinut. Lausuntoon on kirjattu eri asiantuntijoiden an-
tamat suositukset perusteluineen ja se on luovutettu esittelijané toimineelle sosiaalityontekijille ké-
sittelyn paitteeksi. Sosiaalityontekiji ei ole ollut sidottu padtoksenteossaan asiantuntijaryhmén kan-

nanottoihin, vaan hinelld on ollut asiakasprosesseissa itsendinen ratkaisuvalta.

Luin ensin ldpi haltuuni saamat alueellisen lastensuojelun moniammatillisen asiantuntijaryhmaén laa-
timat lausunnot, tarkoitukseni oli ndin pééstd kokonaiskéasitykseen niiden sisdllostd. Tdmén jélkeen
aloitin lausuntojen tarkemman tarkastelun ja numeroin lausunnot, kdyttden niistd tutkimuksessani
merkintdd L1, L2, L3 ja niin edelleen. Numeroinnin yhteydessd kerdsin lausunnoista taustatietoja;
milloin se on laadittu, keté tai keitd lapsia se koskee, lapsen iki ja sukupuoli sekd onko lausuntoa
pyydetty nimelld vai nimettomasti. Tamén jilkeen tarkastelin, kuka moniammatillisen asiantuntija-
ryhmén kannanottoa oli pyytényt ja erityisesti, mistd kunnasta lausuntopyynto oli saapunut. Tarkas-
telemalla lausuntoa pyytdneitd kuntia, aineistosta kuvautui minkd kuntien asiakastietojérjestelmiin

asiantuntijaryhmén lausunnon vaikuttavuuden tutkimukseni kohdistuu.

Seuraavaksi tarkastelin minkélaisia moniammatillisen asiantuntijaryhmén laatimat lausunnot ovat si-
sallollisesti, mihin moniammatillisen asiantuntijaryhmén késittelyd on pyydetty, minkélaisia kannan-
ottoja asiantuntijaryhma on asiakkaan asiassa lausunut ja mité suosituksia se on antanut. Moniamma-

tillisen asiantuntijaryhmén lausunnoista olen kategorioinut lausunnon suosituksista teemoja.
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Kategorioinnin tavoitteena on ollut kohdentaa asiakastietojarjestelmin tarkastelua, ja jokaisesta suo-
situskategoriasta tarkastelin yht4 tai kahta asiakastapausta tarkemmin seki seurasin niiden vaikutusta
asiakasprosessiin. Tarkastelin lausunnoista myds kenen asiantuntijuutta sosiaalityontekijdt ovat kai-

vanneet, ja korostuuko jonkun ammattialan asiantuntijuus lausunnoissa erityisesti.

Lausuntojen tarkemman tarkastelun ja niissad annettujen suositusten kategorioinnin jélkeen, tarkaste-
lin lausunnoista saatavilla olevia henkil6tietoja. Henkilotiedon ja suosituskategorioinnin perusteella
tutkin asiakastietojarjestelmié. Niistd tarkastelin, mink&laista vaikuttavuutta asiantuntijaryhmén lau-
sunnolla on ollut asiakkaan asiaan ja asiakasprosessiin, eli minkélainen on lausuntojen ja asiakas-
muutoksen vilinen suhde asiakastietojarjestelmien ja lausuntojen tarkastelun perusteella. Asiakastie-
tojarjestelmistd valitsin tarkastelun kohteeksi asiakassuunnitelmat ja péaatokset, jotka ndkemykseni
mukaan antavat vastauksia sithen, miten moniammatillisen asiantuntijaryhmén lausunnon laatimisen
jélkeen tyOskentely asiakkaan asiassa on edennyt. Asiakastietojérjestelméan dokumenteista tarkastelin
asiantuntijatuntijaryhméin suositusten vaikuttavuutta sen laatimishetkestd yhden vuoden eteenpdin.
Niékemykseni mukaan vuoden aikana lastensuojelun moniammatillisen asiantuntijaryhmén lausun-
non vaikuttavuus asiakasprosessiin tulee asiakasdokumenteissa nikyvéksi. Asiakkaan tilanne saattaa
lyhyessédkin ajassa muuttua merkittavésti, eikd asiantuntijaryhméin antama suositus ole vélttadmatta
endd ajankohtainen tai realistinen. Lausuntojen ja asiakastietojirjestelmien tarkastelun jilkeen olen

koonnut tietoa yhteen ja laatinut niistd lopulliset johtopaitokset.

4.3 TUTKIMUSAINEISTO

Ennen asian kisittelyd moniammatillisessa asiantuntijaryhméssé, lapsen asioista vastaava sosiaali-
tyontekijd on laatinut 1-2 sivuisen tiivistelmén, pyytinyt suostumukset huoltajilta sekd toimittanut
asian kisittelylle tarpeelliset asiakirjat asiantuntijaryhmaélle. Asiakkaalle on myos tarjottu mahdolli-
suutta oman yhteenvedon toimittamiseen. Tiivistelmissé sosiaalityontekijd on kuvannut lyhyesti lap-
sen ja perheen tilanteen seki esittinyt kysymykset, joihin hdn on toivonut asiantuntijaryhmaén ottavan
kantaa. Salassa pidettdvé aineisto on ldhetty kokoukseen osallistuville sekd heidén varahenkildilleen

10 péivdd ennen kokousta.

Tutkimukseni aineistona on Kuuskuntien sosiaalityontekijoiden kdytossd olevan alueellisen lasten-

suojelun moniammatillisen asiantuntijaryhmin laatimat lausunnot vuosilta 20132014 ja lausuntoja
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pyytineiden kuntien asiakastietojérjestelmisté 10ytyvit asiakasdokumentit (paitokset ja asiakassuun-
nitelmat). Lastensuojelun moniammatillinen asiantuntijaryhmi laatii jokaisesta késitteleméstidn
asiakastapauksesta kirjallisen lausunnon, missi se antaa oman kannanottonsa ja suosituksensa asiak-
kaan asiassa. Lausuntojen lisdksi haltuuni saamassa aineistomateriaaleissa on sosiaalityontekijoiden
asiantuntijaryhmaélle etukidteen toimittamia materiaaleja. Normaalisti asiantuntijaryhmén laatimat
lausunnot ja ennakkomateriaalit tuhotaan jokaisen késittelyn jélkeen, mutta vuosien 2013-2014 lau-
sunnot ja niihin liittyvét materiaalit on sdilytetty myohempéaa tarkastelua sekd mahdollisia tutkimuk-
sia varten. Olen saanut tutkimusluvan Kuuskuntien tutkimuslupatyéryhmalta lausuntojen ja asiakas-

tietojarjestelmien tarkasteluun ajalle 5 - 12/2020.

Tutkimuksen kohteena oleva Kuuskuntien alueellinen lastensuojelun moniammatillinen asiantuntija-
ryhmé on kokoontunut vuosien 20132014 aikana 17 kertaa ja laatinut yhteensd 32 lausuntoa, joissa
se on antanut suosituksensa sosiaalityontekijoiden esittdmiin kysymyksiin. Yhdessd moniammatilli-

sen asiantuntijatyoryhmén kokouksessa on kisitelty 1 - 3 asiakastapausta (Taulukko 1).

Taulukko 1: Asiantuntijaryhmin kokoukset ja asiakastapausmaéarat

Ajankohta | Asiakastapaukset Ajankohta Asiakastapaukset

3/2013 3 2/2014 2
4/2013 2 3/2014 2
5/2013 3 4/2014 1
6/2013 3 5/2014 2
8/2013 2 6/2014 2
9/2013 1 8/2014 2
10/2013 2 9/2014 1
11/2013 1 10/2014 2
11/2013 1

Vuonna 2013 asiantuntijaryhmé on laatinut 18 lausuntoa ja vuonna 2014 14 lausuntoa. Kéytettavissd
olevista materiaaleista 10ytyi sosiaalityontekijoiden ennakkoon toimittamia aineistoja ja asiantuntija-
tyoryhmaén laatimat lausunnot. Kolme asiantuntijaryhmissé laadittua lausuntoa puuttui, joten tarkas-
teluni kohdistuu 29 lausuntoon. Lausunnoista kdy ilmi, ettd 12 lastensuojelun moniammatillisessa
asiantuntijaryhmassi konsultoitua tapausta on kisitelty nimettdmasti ja 17 on késitelty nimi- ja hen-
kilotiedoin. Lausunnoista 21 koskee yksittdisté lasta, kuusi lausuntoa kahta lasta ja kaksi lausuntoa
kolmea lasta. Asiantuntijaryhméissa kisiteltyjé lapsia on yhteensd 39, joista 21 on poikia ja 18 tyttoja,

ja heidin keski-ikdnsd on 9.05 vuotta. (Liite 1)
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Asiantuntijaryhmén laatimat lausunnot ovat keskiméérdisesti kahden sivun mittaisia. Lausuntojen
alussa kerrotaan moniammatillisen asiantuntijaryhmén kasittelyyn osallistuneet jésenet, heidén virka-
asemansa, kasittelyn ajankohta, mitd ennakkomateriaaleja lapsen asioista vastaava sosiaalityontekija
on késittelyd varten toimittanut ja mihin kysymyksiin sosiaalityontekijd on toivonut asiantuntijaryh-
min ottavan kantaa. Lausunnoissaan moniammatillinen asiantuntijaryhmi kuvailee lyhyesti saa-
maansa kuvaa perheen tai lapsen tilanteesta sekd nostaa esiin heiddn tekemidén huomioita ja huolen-
aiheita. Tamain jdlkeen asiantuntijaryhmén lausuntoon on kirjattu heiddn kannanottonsa sekd suosi-
tuksensa lapsen ja perheen tilanteen ratkaisemiseksi tai eteenpdin viemiseksi. Osassa lausunnoista on

mainittu lopussa lakipykéldt, joihin moniammatillinen asiantuntijaryhmai lausunnossaan viittaa.

Ennen moniammatillisen asiantuntijaryhmén kisittelyd sosiaalityontekijdt ovat toimittaneet ryhmélle
ennakkomateriaalia késiteltdvddn asiakastapaukseen liittyen. Késilld olevan aineiston ennakkomate-
riaalien madrd on vaihteleva, mutta jokainen sosiaalityontekija on toimittanut vihimmilldan laati-
mansa yhteenvedon asiakkaan tilanteesta asiantuntijaryhmaélle. Yhteenvetoon sosiaalityontekijit ovat
liittdneet asiantuntijaryhmélle kysymyksid, joihin he erityisesti toivovat moniammatillisen asiantun-
tijaryhmén ottavan kantaa. Haltuuni saamassa aineistossa ei ollut kaikista tapauksista saatavilla sosi-

aalityontekijén yhteenvetoa.

Asiantuntijaryhmille toimitetuissa ennakkomateriaaleissa on ollut sosiaalityontekijan yhteenvedon
liséksi vaihtelevasti myds muita asiakirjoja. Asiakirjoina on toimitettu asiakassuunnitelma, lastensuo-
jelutarpeen yhteenveto, yhteenveto avohuollon tukitoimista, perhetyon yhteenveto ja/tai asiakaskir-
jauksia, sosiaalityon asiakaskirjauksia, pdétos asiakkuuden paittamisestd lastensuojelussa, lastensuo-
jeluilmoitus, ilmoitus lastensuojelutarpeen selvittimisestd, huoltajan lausunto, pdivdhoidon yhteen-
veto, koulun/opettajan yhteenveto, henkilokohtainen opetussuunnitelma, oppilashuoltoryhmén yh-
teenveto, psykologin lausunto, psykologin konsultaation yhteenveto, psykologin viliarvio, lastensuo-
jelulaitoksen viliarvio tai loppuarvio, lastenpsykiatrian lausunto tai loppuarvio, nuorisopsykiatrian
lausunto, aikuispsykiatrian loppuarvio, aikuispsykiatrisen erikoissairaanhoitajan lausunto, toiminta-
terapeutin yhteenveto, neurologin lausunto, neuropsykiatrin lausunto, koulupsykologin lausunto, las-
tentautien poliklinikan lausunto ja/tai potilaskertomukset, kérdjdoikeuden pédtds lasten huollosta ja
tapaamisoikeudesta, hakemus kirdjdoikeudelle (oheishuolto), olosuhdeselvitys, perheneuvolan lau-
sunto, lddkérin lausunto, huoltajan sdhkopostiviestejd, asianajajan viesti, sairauskertomus ja erityis-
huolto-ohjelma. Sosiaalitydntekijdn yhteenveto ja siind liitteend olevat asiakirjat ovat toimineet asi-

antuntijaryhmén kannanoton perusteena suullisen kasittelyn lisdksi.
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Lastensuojelun moniammatillisen asiantuntijaryhmén konsultointi mahdollisuus on ollut kuuden
kunnan sosiaalityontekijoiden kdytossa, joista neljdn kunnan sosiaalityontekijat ovat sitd hyodynté-
neet kahden vuoden aikana (Taulukko 2). Lausuntojen vaikuttavuuden tarkasteluni kohdistuu néin

ollen neljén kunnan kiytdssa oleviin asiakastietojarjestelmiin.

Taulukko 2: Kasittelykerrat kunnittain

Kunta 2013 2014
késittelykerrat kasittelykerrat
A 4 2
B 2 2
C 2 6
D 9 2
E - -
F - -
Yhteensd 17 12

Moniammatillisen asiantuntijaryhmén puheenjohtajuudesta ovat vuorotelleet kuuden kunnan lasten-
suojelun edustajat, ja puheenjohtajuus on ollut yhdessd kunnassa aina kaksi vuotta kerrallaan. Koolle
on kutsuttu ne tyoryhmén jisenet, joiden asiantuntemusta kisiteltdvissé asioissa on nédhty tarvittavan.
Asiantuntijaryhmén on ollut mahdollista kutsua kuultavaksi myds muita asian kannalta olennaisia
asiantuntijoita. Asiantuntijaryhmén kokouksessa on ollut asiantuntijoita 5-9 henkil6d, ja keskimiérin
yhteen késittelyyn on osallistunut 6,9 asiantuntijaa. Asiantuntijaryhmien kokouksissa ovat olleet
edustettuina lakimies, nuorisopsykiatria, lastenpsykiatria, psykologi, opetustoimi, vammaispalvelut,
paihde- ja mielenterveysty0, varhaiskasvatus sekéd lastensuojelun johtavia sosiaalityontekijoitd (Liite
2). Asiantuntijaryhmé on laatinut lausunnon 29 kertaa ja seuraava taulukko 3 kuvaa, miten monta

kertaa kukin ammattiryhmé on ollut lausuntoa laatimassa.

Taulukko 3: Asiantuntijat asiantuntijaryhmassa

Lastensuojelun edustaja 29
Lastenpsykiatria 27
Psykologi (perheneuvola) 27
Lakimies 24
Varhaiskasvatus 19
Nuorisopsykiatria 19
Mielenterveys ja pdihdetyontekijé 17
Opetustoimi 6
Vammaispalvelut 5

Lastensuojelun edustajina ovat toimineet asiantuntijaryhméissa lastensuojelun johtavia sosiaalityon-
tekijoitd ja/tai sosiaalityon johtaja. Lastensuojelun edustaja on ollut jokaisessa 29 kokouksessa pai-

kalla ja heitd on ollut yhdessi kokouksessa 1-3 henkil6d. Lastenpsykiatrian asiantuntijana on toiminut
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lastenpsykiatrian osaston yliladkari, joka on ollut 27 kertaa paikalla. My6s perheneuvolan psykologi
on ollut kokouksessa mukana 27 kertaa. Lakimies on ollut asiantuntijaryhméssa paikalla 24 kertaa ja
hin on ollut lastensuojelun asioihin perehtynyt lakimies, joka on jokaisella kerralla ollut sama hen-
kilo. Varhaiskasvatusta ovat edustaneet varhaiskasvatuksen asiakasohjaaja, erityisasiantuntija tai eri-
tyisopettaja. He ovat olleet kokouksessa paikalla 19 kertaa. Nuorisopsykiatria on niin ikdén ollut
edustettuna 19 kertaa ja asiantuntijana on toiminut nuorisopsykiatrian osaston ylilédkéri. Aikuisten
mielenterveys- ja pdihdetyon asiantuntijana ovat toimineet johtava mielenterveys- ja paihdetyontekija
tai sosiaaliterapeutti, ja he ovat olleet edustettuina kokouksissa 17 kertaa. Opetustoimen edustajina
ovat toimineet apulaisrehtori, erityisopettaja tai laaja-alainen erityisopettaja kuudessa kokouksessa.
Viidessé kokouksessa on ollut mukana vammaispalvelu, jota ovat edustaneet joko vammaispalvelui-

den paallikkd tai vammais- ja vanhustyon johtava sosiaalityontekija.

Lastensuojelun moniammatillinen asiantuntijaryhmé on 17 lausuntoon kirjannut lastensuojelulakiin
liittyvét pykélét, ja 12 lausunnossa lakipykéliéd ei ole mainittu. Lastensuojelulain pykalat, jotka lau-
sunnoissa esiintyvit ovat:

LsL 4§: Lastensuojelun keskeiset periaatteet (mainittu kahdeksassa lausunnossa).
LsL 20§: Lapsen mielipiteen selvittiminen ja kuuleminen (mainittu yhdessa lausun-
nossa).

LsL 21§: Lapsen puhevallan kéytté (mainittu yhdessd lausunnossa).

LsL 22§: Lastensuojelulain mukaisen edunvalvojan hankkiminen (mainittu yhdessi
lausunnossa).

LsL 34§: Velvollisuus ryhtyéd avohuollon tukitoimiin (mainittu neljdssd lausunnossa).
LsL 37§: Sijoitus avohuollon tukitoimena (mainittu yhdessd lausunnossa).

LsL 37a§: Avohuollon sijoituksen kdyttamisen yleiset edellytykset (mainittu kolmessa
lausunnossa).

LsL 40§: Velvollisuus huostaanottoon ja sijaishuollon jarjestimiseen (mainittu kym-
menessd lausunnossa).

LsL 42§: Asiaan osallisten kuuleminen (mainittu yhdessé lausunnossa).

LsL 47§: Huostassapidon kesto ja lakkaaminen (mainittu yhdessa lausunnossa).

LsL 54§: Ihmissuhteet ja yhteydenpito (mainittu yhdessd lausunnossa).

Moniammatillisen asiantuntijaryhmén kaikista lausunnoista ei ole saatavilla tietoa, kuka lapsen asiaa
on ollut esittelemdssé asiantuntijaryhmélle. 19 lausunnosta kuitenkin kdy ilmi, ettd asian esittelijina
on toiminut lapsen asioista vastaava sosiaalityontekijd ja kymmenessd lausunnossa ei ole tehty asiasta
merkintdd. Lapsen asioista vastaavan sosiaalityontekijdin mukana kasittelyssd on useimmiten ollut
toinen sosiaalityontekijd, mutta my0s lastensuojelulaitoksen edustaja, perhetyontekija ja erityissosi-
aaliohjaaja on mainittu olleen kerran tai kaksi sosiaalityontekijan mukana asiantuntijaryhmén kasit-

telyssa.
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4.4 AINEISTON ANALYYSI

Lausuntojen ja asiakastietojdrjestelmien analysoimisessa kdytdn aineistoldahtdistd sisdllonanalyysia,
joka on laadullinen analyysitapa. Siséllonanalyysissa tarkastellaan valmiita tekstiaineistoja ja tarkas-
tellaan erityisesti tekstin merkityksid, kokemuksia ja késitteitd. Analysointi on systemaattista ja ob-
jektiivista, ja silla tavoitellaan tarkkaan rajatusta, tutkittavasta ilmidsté tiivistd kuvausta. Aineistoléh-
toisen sisdllonanalyysin vaiheita on kolme; tutkimuskysymyksen kannalta epdolennainen tieto karsi-
taan pois ja tutkimustuloksia pelkistetéén, tutkimustuloksia ryhmitelldén ja tuloksista etsitddn saman-
laisia késitteitd tai eroavaisuuksia seké viimeisessd vaiheessa luodaan tutkimustuloksista tutkimuksen
kannalta keskeiset teoreettiset kdsitteet. Aineistoldhtodisen sisdllonanalyysin avulla muodostan tutki-
mustuloksista kokonaisuuden ja kuvaan tutkimustuloksia sanallisesti. Tutkitun tiedon kokoan yhteen
lopullisia pddtelmié varten ja tarkoituksenani on luoda lisdé tietoa tutkittavasta aiheesta sekéd saada
tutkimuskysymyksiin vastauksia yhdistelemélld tutkimuksessa esiin nousevaa tietoa. (Tuomi & Sa-

rajarvi 2009, 91 — 92, 95, 103 — 104, 106 & 108 — 112.)

Laadullisen aineistoldhtdisen sisdllonanalyysin rinnalla olen kdyttdnyt aineiston analysointiin kvan-
tifiointia, jonka avulla kuvataan kvalitatiivista aineistoa mééréallisesti. Aineiston analysoinnissa kvan-
tifiointi lisd4 tietoa kuvailevasta aineistosta ja antaa sille lisdarvoa. Aineistosta voidaan laskea, miten
usein jokin asia esiintyy tai miten usein kéytetddn samaa ilmaisua. Kvantifioinnin avulla tutkimuksen
toistettavuutta, arvioitavuutta sekd luotettavuutta voidaan lisdtd. Kvantifioinnissa taulukoilla ja luet-
teloilla voidaan aineistosta esiin nousevia asioita luokitella. Taulukoiden ja laskemisen kaytto tukee
analyysia, ettei se jdd vain olettamukseksi. Kvantifiointi havainnollistaa ja kuvaa tutkimusta sekd
tuottaa tiivistettyd tietoa aineistosta. Tésséd tutkimuksessa olen hyddyntényt taulukointia tarkastelles-
sani lausunnoista asiantuntijoiden mairid ja ketd lausunto koskee, tarkastellessa sosiaalityontekijoi-
den esittdmid kysymyksid ja asiantuntijaryhméssé annettuja suosituksia sekd niiden vaikuttavuuden
tutkimisessa. Taulukoinnilla olen pyrkinyt lisdimdén tutkimukseni seurattavuutta ja luotettavuutta
sekd esittdmain tietoa tiiviisti. (Eskola & Suoranta 2003, 164; Mikeld 1990, 57; Saaranen-Kauppinen
& Puusniekka 2006, 98; Tuomi & Sarajarvi 2018, luku 4.4.7.)
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4.5 TUTKIMUSETIIKKA

Tehtdessd eettisesti hyvda tutkimusta, siind tulee noudattaa hyviai tieteellistd kdytantdd (Hirsjérvi,
Remes & Sajavaara 2013, 23). Hyvién tieteellisen kdytdnnon noudattaminen luo uskottavuutta ja luo-
tettavuutta tutkimukselle (Kuula 2006, 34). Laadullisen tutkimuksen luotettavuutta tulee arvioida ja
tutkimusta tehtiessé tulee pyrkié vilttdmaan virheiden tekemistd. Luotettavuutta arvioitaessa, tarkas-
tellaan, onko tieto totuudenmukaista, objektiivista sekd puolueetonta. Luotettavuuden arvioinnissa
tulee kiinnittdd huomiota tutkimuksen kohteeseen ja tarkoitukseen, tutkijan omiin sitoumuksiin, tut-
kimusaineiston kerddmiseen, ketd tutkimukseen tietoa antavat henkilot ovat, tutkijan suhdetta tutkit-
taviin henkil6ihin, tutkimuksen aikatauluun ja tutkimusaineiston analysointiin. Tutkimuksen rapor-
tointia tulee luotettavuuden nikdkulmasta myds arvioida ja raportoinnissa tulee tuoda esiin tutkimus-
prosessin kulku ja tulosten analysoinnin tapa. Tutkimuksen tarkka raportointi liséd tutkimuksen luo-
tettavuutta. (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2013, 232; Tuomi & Sarajarvi 2009, 134 — 135 & 140 —
141.)

Tutkimuseettinen neuvottelukunta (2019) on asettanut tutkijaa ohjaavat eettiset periaatteet, mita tissa
tutkimuksessa my0s noudatan. Tutkimuseettiset periaatteet velvoittavat minua tutkijana kunnioitta-
maan tutkittavien thmisarvoa ja itsemddrdamisoikeutta, kunnioittamaan kulttuuriperintda seké toteut-
tamaan tutkimukseni niin, ettei siitd koidu haittaa tai vahinkoa tutkittaville. Toteutan tutkimukseni
vastuullisesti ja tutkittavia kunnioittaen. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2019, 7.) Tutkimusta teh-
tdessd otan huomioon my0ds EU:n tietosuojasetuksen, jonka mukaan henkilotietojen késittely on mah-
dollista tehtdessé tieteellistd tutkimusta. Tieteellisen tutkimuksen on perustuttava tutkimussuunnitel-
maan, tutkimuksella on oltava nimetty vastuuhenkil6 ja henkil6tietoja kiytetddn vain téatd tutkimusta
varten, eivitkd tutkimusta varten saatavat henkildtiedot paljastu ulkopuolisille. Tutkijana minua sitoo

my0s vaitiolovelvollisuus. (Tietosuojalaki 2018, 4§, 31§ & 358.)

Tétd tutkimusta tehtdessd lastensuojelun moniammatillisen asiantuntijaryhmin antamissa lausun-
noissa esiintyviéd kuntia tai henkil6itd ei mainita nimelté tutkittavien yksil6llisyyden ja salassa pidet-
tavan tiedon suojelemiseksi. Tiedon késittelyn helpottamiseksi lausunnot on numeroitu (L1, L2, jne).
Lausuntojen numeroinnilla ja kuntien seké sosiaalitydntekijoiden nimien pois jéttdmiselld varmiste-
taan, ettei asiakas ole tunnistettavissa lausunnoista ja salassapitovelvollisuus toteutuu. Arkaluontoista
ja salassa pidettdvad materiaalia késiteltdessd minun on tutkijana varmistettava, etteivét asiakkaat ole

niistd tunnistettavissa. My0s asiakastietojirjestelmistd poimitut tiedot olen tutkimuksessani kasitellyt
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nimettomasti salassapidon ylldpitdmiseksi. Tutkijana olen huolehtinut hallussani olevasta kirjallisesta
materiaalista seké asiakastietojdrjestelmén tiedoista, etteivit ne ole paityneet ulkopuolisten késiin.
Salassa pidettdvaa materiaalia olen sdilyttédnyt lukitussa kaapissa. Tutkimuksen teon jdlkeen palautan
lausunnot ja niihin liittyvdn materiaalin Kuuskuntien haltuun, ja asiakastietojirjestelmastd poimitut

dokumentit tuhotaan.
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5 MONIAMMATILLISEN ASIANTUNTIJARYHMAN LAUSUN-
TOJEN VAIKUTTAVUUS LASTENSUOJELUN ASIAKASPRO-
SESSIIN

5.1 MONIAMMATILLISTA KONSULTAATIOTA KAIPAAVIEN ONGELMATI-
LANTEIDEN LUONNE

Luvussa 5.1.1 kuvaan, minkélaisena lasten ja perheiden tilanteet kuvautuvat moniammatillisen asi-
antuntijaryhmén laatimissa lausunnoissa, ja luvussa 5.1.2 tarkastelen tarkemmin sosiaalityontekijoi-

den esittdmid kysymyksid moniammatilliselle asiantuntijaryhmaélle.

5.1.1 Lausunnoissa kuvautuvat asiakastilanteet

Lausunnoissa lasten ja perheiden tilanteet kuvautuvat hyvin moninaisina ja haastavina. Niista vilittyy
kuva, ettd jokaisen lapsen ja perheen tilanne on yksilollinen, ja sosiaalityontekijét tydskentelevét hy-
vin vaikeiden, monimutkaisten ja haastavien asioiden parissa. Asiakkaiden haasteet ja tilanteet muo-
dostuvat monista eri osista, jotka ovat ldsné yksittdin ja yhtd aikaa. Paddsdintoisesti haasteita tilantee-
seen aiheuttavat joko lapsi itse tai huoltaja. Lausunnoissa useimmin kuvautuva yksittdinen tilanne
liittyy lastensuojelun myontdmiin avohuollon tukitoimiin. Avohuollon tukitoimilla tarkoitetaan las-
tensuojelun sosiaalitydstd myonnettdvid palveluita, joiden tarkoituksena on tukea perheen kokonais-
tilannetta, lapsen huoltajaa kasvatustehtdvissdin ja/tai lasta henkilokohtaisesti. Avohuollon tukitoi-
milla tarkoitetaan esimerkiksi tukihenkil6- tai tukiperhetoimintaa, perhety6té, perhekuntoutusta, avo-
huollon sijoitusta tai sosiaalityontekijén tarjoamaa sosiaalityGtd. Lapsen asioista vastaava sosiaali-
tyontekijd arvioi 1dhtokohtaisesti yhdessd perheen kanssa heidédn tarvitsemiaan lastensuojelun palve-
luita. Lausuntojen asiakastilanteissa lapsen huoltajat eivit ole sitoutuneita myonnettyihin avohuollon
tukitoimiin, niilld ei ole saatu riittivdi muutosta aikaan tai huoltajat ovat kieltdytyneet kokonaan vas-
taanottamasta tukitoimia. Vain kolmessa lausunnossa mainitaan perheen olevan sitoutunut tarjottuihin
tukitoimiin. Huoltajien tai lasten vastentahtoisuus haastaa tai jopa estéé lastensuojelua toteuttamasta

lapsen edunmukaista sosiaality0ta ja aiheuttaa sosiaalityontekijoissd huolta lapsen tilanteesta.
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Lasten tilanteiden kuvataan lausunnoissa olevan vaikeita ja niihin liittyy lapsen psyykkistd huono-
vointisuutta, koulua kiyméttomyyttd, epdsosiaalista kdytostd, omaehtoista kdytostd ja/tai uhkaa lap-
sen syrjaytymisestd. Yli puolesta lausunnoista on néhtdvillé, ettd lapsella on erityisen tuen tarve ja
hinen psyykkisestd voinnistaan on sosiaalityontekijdlld huolta. Lapsilla kuvataan olevan itsetuhoisia
ajatuksia, pelkotiloja, aggressiivista kdytostd, rajaamattomia raivokohtauksia, levottomuutta, tunne-
eldmén ongelmia, traumatisoitumista tai riski siihen, alavireisyytté, ahdistuskohtauksia, 44ni- ja né-
koharhoja, adhd, keskittymiskyvyn puutetta ja impulsiivisuutta. Lapsen erityisen tuen tarpeen nih-
ddidn muodostuvan tilanteissa, joissa lapsilla on erikoisairaanhoidon tarve, lapsella on kognitiivisia
ja/tai emotionaalisia vaikeuksia, kdytos- tai tunneongelmia, neuropsykiatrisia oireita, oppimisen haas-
teita tai hin on erityistarpeinen. Lausunnoissa esiintyvisti lapsista melkein joka kolmas on parhail-
laan tai on ollut aikaisemmin joko kiireellisesti sijoitettuna tai sijoitettuna avohuollon tukitoimena.
Sijoituksiin johtaneita syitd ovat olleet nuoren oma halu paistd sijoitukseen, lapsen aggressiivinen
kaytos ja jatkuvan aikuisen valvonnan tarve, lapsi on joutunut laiminlyddyksi ja kokemaan vékival-
taa, huoltaja on kieltdytynyt ensikotijaksosta ja on huolta hdnen psyykkisestd voinnistaan, sijoituk-
sella on varmistettu lapsen koulunkdyntié ja psykiatrian kontaktia tai lapsi on ollut tilanteessa, ettei
kumpikaan huoltajista ole ollut halukas ottamaan lasta vastuulleen ja takaisin kotiin. Kolmen lapsen
kohdalla tilanne kuvautuu sen kaltaisena, ettei lapsi itse suostu palaamaan sijoituksesta takaisin ko-
tiin, koska lapsen ja huoltajan vilinen vuorovaikutus on vaurioitunut ja heiddn vilillddn on suuret
ristiriidat. Lapsen mahdollinen kotiutustilanne kuvautuu niin ikdén kolmessa lausunnossa, jossa so-
siaalityontekijit ovat pyytdneet moniammatillista asiantuntijaryhméé ottamaan kantaa lapsen kotiut-

tamisen edellytyksiin ja mahdollisuuksiin.

Viidessd lausunnossa mainitaan, etté lapset ovat altistunut huoltajien vilisille riidoille, jotka ovat saat-
taneet olla hyvinkin rajuja ja fyysisid, aikuisten vélisid konfliktitilanteita. Neljdssd lausunnossa on
selkedsti havaittavissa, ettd kyseessd on vanhempien vilinen huoltoriita, joka on saattanut kestda
useita vuosia ja lapset ovat olleet aikuisten riidan vilikappaleita. Kolmen lapsen tilanteessa hdaneen
itseensd on kohdistunut psyykkista tai fyysistd vékivaltaa. Yksi lapsista on kokenut molempia viaki-
vallan muotoja, ja psyykkinen vikivalta esiintyy lausunnoissa useammin kuin fyysinen. Kahdessa
lausunnossa kuvataan my0s, miten perheen lapsi tai lapset ovat olleet ikdtasoonsa néhden liian suu-
ressa vastuussa perheen asioista. Pieniékin lapsia on vaadittu perheissd ottamaan kohtuuttoman suurta
vastuuta arjen sujumisesta ja he ovat saattaneet olla esimerkiksi hyvinkin tietoisia perheen taloudel-

lisesta tilanteesta ja niihin liittyvistd haasteista.
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Huoltajien tilanteista kuvautuu joka kolmannessa lausunnossa heidin kykynsa ja jaksamisensa olevan
ddrirajoilla sekd perheen tilannetta varjostaa huoltajan psyykkinen ja/tai fyysinen sairaus. Huoltajan
psyykkinen sairaus haastaa koko perheen toimintaa seké erityisesti lapsen turvallista kasvua ja kehi-
tystd. Huoltajien psyykkisend sairautena kuvautuu muun muassa masennus, kaksisuuntainen mie-
lialahdirid ja paranoidinen skitsofrenia. Huoltajan kasvatustavan tai -tyylin ja lapsen kasvuympériston
vaurioittavuus kuvautuu ldhes joka kolmannessa lausunnossa. Vaurioittavana kasvatustapana kuva-
taan huoltajan tapaa puhua lapselle, huoltajan puhe ikdtasoon kuulumattomista asioista, lapselle so-
pimattomat kasvatusmenetelmaét (esim. lapsiminen, tukistaminen), huoltajan ja lapsen vilisen vuoro-
vaikutuksen vihéisyys sekd huoltajien kykenemittomyys toimia lapsen kanssa joustavasti ja lapsen
etu huomioiden. Lapselle haitallinen kasvuympéristd kuvautuu turvattomana, epiavakaana, aikuisten
riitojen ja vékivaltaisuuden, piihde-, huume- ja mielenterveysongelmien seki rikollisuuden véritté-
mind. Haitallisena kasvuympdéristond kuvautuu myos lapsen kodin vaarallisuus puutteellisen hygie-
niatason ja paloturvallisuuden vuoksi. Kahdeksassa lausunnossa kuvataan, ettd huoltaja on laimin-
lyonyt lasta. Lapsen laiminlyonti kuvautuu tilanteista, missa huoltaja on laiminlyonyt lapsen tarpeita
(esim. monipuolisen ruoan puute, lapsen hygienian laiminlydnti), vanhemmat eivét ole huolehtineet
lapsen tarvitsemasta ikétasoisesta hoidosta ja erityistarpeista, huoltaja ei ole ndhnyt lapsella olevan
todettua erityisen tuen tarvetta, huoltaja on laiminlyonyt lapsen tarvitseman psykiatrisen hoidon ja

lapsen tarpeelliset tutkimukset tai terapiat eivét ole huoltajan vuoksi toteutuneet.

Kaikkien lasten tilanteisiin kuvataan vaikuttavan joko hédneen itseensi liittyvid haasteita tai niiden
rinnalla my0s huoltajaan liittyvid haasteita sekd haasteita avohuollon tukitoimien toteutumisessa tai
vastaanottamisessa. Lasten tilanteista valittyy kuva, ettd ne ovat jatkuneet pitkdédn eik nithin ole saatu
toteutetulla tyoskentelylld aikaan toivottua muutosta. Muutamasta lausunnosta vilittyy my0s kuva,
ettd tarjottuja tukitoimia on ollut massiivinen mééri. Sosiaalityontekijdt ovat pyrkineet lastensuojelun
moniammatillisen asiantuntijaryhmin kasittelyn kautta saamaan lapsen tilanteeseen uutta nakokul-
maa, ehdotuksia lapsen tilanteen kohentamiseksi ja prosessin eteenpdin viemiseksi tai saamaan mo-
niammatillista ndkokulmaa lapsen tilanteeseen. Naitd kysymyksid tarkastelen seuraavassa kappa-
leessa tarkemmin. Kokonaisuudessaan lausuntojen asiakastapauksista voisi sanoa, kuten Tarja Heino
(2013, 96 — 98), ettd lastensuojelun lapsilla kyseessd on kuormitettu lapsuus, jonka takana on huolta-
jien riittdmattomyyttd, jaksamattomuutta ja keinottomuutta, paihteidenkdyttod, perhevékivaltaa ja -
ristiriitoja, lasten psyykkistd huonovointisuutta, haasteita koulunkéynnissé ja haasteita lapsen kéaytok-
sessd. Kuormittavan eldméntilanteen taustalla ndyttdad lausuntojenkin tarkastelun perusteella olevan

monitahoiset syyt.
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5.1.2 Sosiaalityontekijoiden esittimat kysymykset

Tassd luvussa tarkastelen, minkélaisia ovat sosiaalityontekijoiden esittdmat kysymykset moniamma-
tilliselle asiantuntijaryhmdlle. Lausuntoja tarkastellessa voi havaita, ettd yksittdinen sosiaalityontekija
on esittdnyt asiantuntijaryhmaélle useampia kysymyksié liittyen lapsen ja perheen haastavaan tilantee-
seen. Kysymyksid on esitetty laajasti, 1api koko lastensuojelun asiakkuuden kirjon, aina lastensuoje-
lutarpeen arvioinnista sijaishuollon ja jalkihuollon sosiaalityohon. Kysymyksié on esitetty myds las-
tensuojelun asiakkuuden ulkopuolelle, peruspalveluista ja muista mahdollisista tukitoimista. Asian-
tuntijaryhmin moniammatillista asiantuntijuutta sosiaalityontekijit ovat nakemykseni mukaan osan-
neet hyodyntéé esittden kohdennettuja kysymyksid myds lasten tai nuorten psykiatrialle, vammais-

palveluille, varhaiskasvatukselle seké opetustoimelle. (Liite 3)

Sosiaalityontekijat ovat kaivanneet moniammatilliselta asiantuntijaryhmaéltd tukea lastensuojelun
paitoksenteossa ja eniten kysymyksié on esitetty lastensuojelun asiakkuuteen, tukitoimiin ja paatok-
sentekoon liittyen. Sosiaalityontekijét ovat lasten ja perheiden monimutkaisissa tilanteissa pyytineet
asiantuntijaryhméé ottamaan kantaa lastensuojelusta tarjottavien avohuollon tukitoimien mahdolli-
suuteen, riittdvyyteen, sopivuuteen seké yleisesti niiden jdrjestimiseen. Sosiaalityontekijdt ovat kai-
vanneet asiantuntijaryhmaltd tukea my0ds huostaanoton arviointiin ja valmisteluun sekd huostaanoton
mahdollisten riskien arviointiin. Seuraavista aineistokatkelmista on nadhtavilla, minkilaisena kuvau-

tuu lastensuojelun péadtoksentekoon liittyvét sosiaalityontekijéiden tuen tarpeet.

“Onko perhe autettavissa lastensuojelun keinoin? Tulisiko asiakkuus avohuollossa aloittaa ja
mitkd olisivat tukitoimet?”

“Miten perhettd voidaan tukea ja lasten ikditasoinen kehitys ja turvallisuus taata avohuollon
keinoin? Onko perhe kuntoutettavissa, kun useita avohuollon tukitoimia yritetty eikd ole saatu
aikaan muutosta?”

“Miten turvata lasten terveellinen kasvu ja kehitys missd didin ajatukset ja motivaatio liittyvdt
rahan ansaitsemisessa ja isdlld on vakava masennus? Tulisiko perheelle tarjota muita avohuol-
lon tukitoimia? Aloitetaanko lasten huostaanoton valmistelu, jos vanhemmat eivdt sitoudu tar-
Jottuihin avohuollon tukitoimiin ja tilanne jatkuu ennallaan? Jos tilanne perheessd jatkuu en-
nallaan, mitd uhkia lasten terveelle kasvulle ja kehitykselle syntyy?”

"Mitd riskejd lasten eldmdidn ja kehitykseen voi ndhdd liittyvdn, jos tilanteen annetaan jatkua

ennallaan? Mitd tukitoimia tarvittaisiin riskien minimoimiseksi? Mitkd ovat riskit, jos lapset
otetaan huostaan? Millainen sijoituspaikka tukisi lasten kehitystd?”

Sosiaalityontekijdt ovat lastensuojelun padtoksentekoon liittyvien kysymysten lisdksi kaivanneet tu-

kea moniammatilliselta asiantuntijaryhmaélté lapsiin ja heiddn huoltajiinsa liittyvissd kysymyksissa.
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Seka aikaisemmista ettd seuraavista aineistokatkelmista kuvautuu, ettd sosiaalityontekijdt ovat pohti-
neet lapsen terveen kasvun ja kehityksen turvaamista, tukemista ja riskejd, seka riittdvda vanhem-
muutta ja huoltajien kykyé vastata lapsen tarpeisiin. Myo6s huoltajien vastentahtoisuus tukitoimia koh-
taan ja huoltajien psyykkinen tai fyysinen terveydentila kuvautuu sosiaalityontekijoitd haastavana

asiana lausuntojen kysymyksissa.

“Millaiset ovat vanhempien kyvyt ja voimavarat toimia vanhempina? Mitkd ovat riskit tdmdn

perheen kohdalla? Millaisia avohuollon tukitoimenpiteitd perheelle pitdisi tarjota? Pystyviitko
vanhemmat huolehtimaan pitkdlld tihtdimelld lapsistaan avohuollon tukitoimien avulla, vai
olisiko parempi sijoittaa lapset perhehoitoon jo tdssd vaiheessa?”

"Milld perusteella sosiaalityontekijd voi jatkaa asiakkuutta vanhempien tahdon vastaisesti, ja
mitd se voisi sisdltdda? Edellyttid osallistumaan vanhemmuuden arviointiin? Millaisesta tuesta
vanhemmat hyotyisivit? Mistd vanhempien kdytoksestd on oikein kyse? Aikuispsykiatrian nd-
kékulma? Mitd on odotettavissa tulevaisuudessa? Kuinka todenndkoistd on, ettd fyysinen kurit-
taminen kohdistuu jatkossa nuorempiin lapsiin?”

”Kuinka sairauden vaikutusta didin kykyyn selviytyd lapsen hoidosta voisi paremmin kuvata ja
perustella lapsen huostaanottoa valmisteltaessa?”

Edelld mainittujen lastensuojelun paitdksentekoon ja asiakasperheisiin liittyvien kysymysten lisdksi
sosiaalityontekijdt ovat kohdistaneet kysymyksid myos muihin kuin lastensuojelun tarjoamiin palve-

luihin. Kysymykset koskevat lastensuojelun ulkopuolisia perus-, hoito- ja tukipalveluja.

“Kenelld on palveluiden jdrjestdmisvastuu lapsen asioissa?”

"Milld muilla tukitoimilla (peruspalvelut) lapsen arki, hoito ja huolenpito voidaan turvata?
Millainen arki, hoito ja huolenpito turvaavat lapsen terveen kasvun ja kehityksen? Onko huos-
taanoton perusteet olemassa?”

“Onko nykyinen tilanne olosuhteiden osalta riittdvdsti rauhoittunut, ettd lasta voitaisiin hoitaa
lastenpsykiatrian keinoin? Jatketaanko tuen antamista kotiin vai onko tarpeen aloittaa sijoituk-
sen valmistelu kodin ulkopuolelle? Mitd muita avohuollon tukitoimia on mahdollista tarjota?”

Sosiaalityontekijoiden esittdmistd kysymyksistd voi havaita, ettei moniammatillista asiantuntijaryh-
méé ole hyddynnetty vain yhteen asiakasprosessin kohtaan tai tilanteeseen liittyen. Kysymykset,
joissa pyydetdén kannanottoa avohuollon tukitoimien riittdvyyteen ja huostaanottokriteerien tai -pe-
rusteiden tdyttymiseen, viittaavat sosiaalityontekijoiden jo ennalta pohtineen huostaanottoa vaihtoeh-
tona. Kysymyksistd ei ole kuitenkaan selkedsti havaittavissa, ettd sosiaalityontekijdt olisivat ainoas-
taan hakeneet vahvistusta huostaanoton valmistelun aloittamiselle tai hakeneet moniammatilliselta
asiantuntijaryhmadltd lausuntoa huostaanoton pditdksenteon tueksi. Joissain kaupungeissa tai kun-

nissa on kdytdntonid viedd moniammatilliseen asiantuntijaryhmaién kaikki huostaanoton valmistelussa
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olevat asiakastapaukset, mutta Kuuskuntien sosiaalityontekijat eivét tutkimuksen mukaan kiyté sys-
temaattisesti moniammatillista asiantuntijaryhmaai siihen. Sosiaalityontekijét ovat kokeneet asiakkai-
den tilanteet monimutkaisiksi, ja he ovat kaivanneet asiakasprosessin suunnan ohjaamista sekd ehdo-
tuksia tarjottavasta tuesta moniammatilliselta asiantuntijaryhmaélti. Sosiaalityontekijéiden kysymyk-
sistd ja lausunnoista kuvautuvia asiakastilanteita tarkastellessa vilittyy kuva hyvin haasteellisesta ja
vaativasta lastensuojelun asiakastyOstd. SosiaalityOntekijét joutuvat pohtimaan perheiden ongelmia
ja niiden monimutkaisia ratkaisuja, jotka vaativat sosiaalityontekijdltd laaja-alaista osaamista. Laaja-
alaisen osaamisen lisddmiseksi, tyon kuormittavuuden keventdmiseksi sekd ratkaisu vaihtoehtojen

etsimiseksi moniammatillisella asiantuntijaryhméllé on erityinen sija sosiaalityontekijin tyon tukena.

5.2 MONIAMMATILLISEN ASIANTUNTIJARYHMAN INTERVENTIO: LAU-
SUNTOJEN SUOSITUKSET JA NIIDEN LOGIIKKA

Luvussa 5.2.1 tarkastelen lastensuojelun moniammatillisen asiantuntijaryhmén lausunnoissa esiinty-
vid suosituksia. Luvussa 5.2.2 tarkastelen tarkemmin lastensuojelun toimenpiteistd annettuja suosi-

tuksia ja muille toimijoille annettuja suosituksia tarkastelen luvussa 5.2.3.

5.2.1 Moniammatillisen asiantuntijaryhmén antamat suositukset

Téasséd luvussa tarkastelen, minkélaisia suosituksia moniammatillinen asiantuntijaryhmé on lausun-
noissaan antanut. Lausunnoissa on annettu erilaisia suosituksia lastensuojelun toimenpiteisté, yhteis-
tyostd, muiden toimijoiden palveluista, huoltajien toiminnasta seki yleisid suosituksia sosiaalityon-
tekijélle. Lausunnoissa esiintyy keskimédrin 3,7 suositusta/lausunto. Olen tutkimuksessani jaotellut
lausunnoista suositukset, jotka liittyvit lastensuojelun asiakasprosessissa toteutettaviin lastensuoje-
lun toimenpiteisiin (lasu) ja suosituksiin muiden toimijoiden toimenpiteistd (muut). Taulukko 4 ku-

vaa, kuinka monta suositusta lastensuojelulle ja muille toimijoille on annettu jokaisessa lausunnossa.

33



Taulukko 4: Asiantuntijaryhmén antamat suositukset

muut | lasu | yht. muut | lasu | yht.

L1 0 4 4 L16 4 1 5
L2 2 2 4 L17 2 1 3
L3 2 2 4 L18 1 1 2
L4 1 1 2 L19 1 2 3
L5 3 2 5 L20 2 1 3
L6 3 4 7 L21 3 1 4
L7 1 1 2 L22 3 2 5
L8 2 3 5 L23 1 1 2
L9 1 1 2 L24 2 2 4
L10 2 2 4 L25 0 2 2
L11 4 1 5 L26 1 2 3
L12 1 2 3 L27 3 1 4
L13 2 3 5 L28 3 2 5
L14 1 2 3 L29 2 1 3
L15 2 2 4

5.2.2 Lastensuojelun toimenpiteitd koskevat suositukset

Suositukset lastensuojelun asiakasprosessissa toteutettavista toimenpiteistd (Liite 4) ovat avohuollon
tukitoimet (joita ei ole madaritelty tarkemmin), l1dheisneuvonpito, perhetyd, perhekuntoutus, tukihen-
kilo, tukiperhe, avohuollon sijoitus, kiireellinen sijoitus, huostaanoton valmistelu, huostaanotto (jos
avohuollon tukitoimet ei riitd tai niilld ei saada riittdvad muutosta aikaan) ja huostaanoton jatkaminen
(Taulukko 5). Tutkimuksessani halusin erotella lausunnoista vilittdmasti huostaanoton valmisteluun
viittaavat suositukset sekd sellaiset suositukset, jotka viittaavat huostaanoton valmisteluun, mikali
ennen sitd avohuollon tukitoimet eivét ole riittivid tai niilld ei saada riittdvaa muutosta aikaan. Tdmén
jaottelun tein siitd syystd, ettd ennen huostaanoton valmistelua asiantuntijaryhmé on suositellut avo-
huollon tukitoimia ja/tai suositellut huoltajia sitoutumaan nithin. Moniammatillisen asiantuntijaryh-
man lausunnoista vilittyy kuva, ettd huostaanottoa pidetdén viimesijaisena vaihtoehtona ja avohuol-
lon tukitoimia ensisijaisina. Asiantuntijaryhmé on pyrkinyt 16ytdméan ja ehdottamaan riittdvid avo-
huollon tukitoimia ennen huostaanoton valmistelun aloittamista. Toisaalta timéd heréttdd kysymyk-

sen, pyritddanko turhankin pitkdédn tarjoamaan avohuollon tukitoimia ennen huostaanottoa.
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Taulukko 5: Suositukset lastensuojelun toimenpiteista

Toimenpide Madrd
Huostaanotto, jos avohuollon tu- 13
kitoimet ei riitd / ei saada muutosta
Perhetyd
Perhekuntoutus
Huostaanoton valmistelu
Kiireellinen sijoitus
Tukihenkild
Avohuollon tukitoimet (ei méiritelty)
Avohuollon sijoitus
Liaheisneuvonpito
Tukiperhe
Huostaanoton jatkuminen

—_
(=]

— (D[ [ [ [ [ [ |

Eniten lastensuojelun toimenpiteitd koskevia suosituksia on annettu huostaanoton valmistelun aloit-
tamisesta siind tilanteessa, jos avohuollon tukitoimet ovat riittimattomié, eiké niilld saada aikaan riit-
tavad muutosta tai asiakas ei sitoudu tukitoimiin. Lausunnoissa avohuollon tukitoimien jarjestamisté
pidetdén ensisijaisina ja asiantuntijaryhméi on antanut my0s vaihtoehtoisia suosituksia toteuttaa ete-
nemistd asiakkaan asiassa. Viidessd lausunnossa on annettu suositus, minkd ajan sisdlld muutoksen
tai arvioinnin tulisi tapahtua. Aikasuosituksena annetaan muutama kuukausi tai puoli vuotta. Asian-
tuntijaryhma on myo0s suosittanut, ettei tukitoimien jarjestimisessd saa tulla viiveitd seké lapsen ja

perheen tilanteen tulee tukitoimien avulla kohentua.

Toiseksi eniten suosituksia on annettu perhetyon kdynnistamisesta tai sen tiivistimisestd. Asiantun-
tijaryhmé on suosittanut perhetyon tydskentelya kotona pérjddmisen, vanhempien yhtendisen kasva-
tusotteen, ikdtasoisten rajojen ylldpitdmisen, arjen hallinnan ja sen sujumisen, perheen positiivisen
vuorovaikutuksen, lapsen ja vanhemman vuorovaikutuksen sekd nuoren ystdvyyssuhteiden tuke-
miseksi. Perhetyotd on my0s suositeltu huoltajien tukemiseksi lapsen edun nikemiseksi, riitojen ra-
jaamiseksi pois lasten eldmaésta, tuettujen tapaamisten jarjestamiseksi ja huoltajan tukemiseksi omaan
hoitokontaktiin. Asiantuntijaryhma on ottanut my0s kantaa perhetyon kéytdnnon toteutukseen ja suo-

sittanut tyoskentelyd vahvemmaksi, tiivilmmaéksi seka riittdvin pitkikestoiseksi.

Perhekuntoutusta asiantuntijaryhmé on suosittanut viidessd lausunnossa lapsen ja huoltajan vilisen
vuorovaikutuksen arvioimiseksi, perhearvioinnin tekemiseksi, huoltajien voimavarojen arvioimiseksi
muutoksessa sekd arviointia huoltajan kyvysta laittaa lapsen etu omien tarpeidensa edelle. Perhekun-
toutuksen tydskentelyd on tdmaén lisdksi suositeltu intensiiviseksi tueksi lapsen ja huoltajan vilisen

vuorovaikutuksen tukemiseen sekd huoltajien motivoituneisuuden selvittimiseksi péaihdehoitoon.
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Asiantuntijaryhmé on suosittanut perhekuntoutuksen tydskentelyn aikana selvitettivin lastensuoje-

lun mahdollisuuksia tukea lapsen kasvua ja kehitysta sekéd huoltajien kasvatuskykya.

Huostaanoton valmistelun aloittamista vilittdmaésti on suositeltu viidessd lausunnossa. Niissd néh-
déén, ettei lapsen tilanteessa ole endd muita vaihtoehtoja kuin huostaanoton valmistelu, silld avohuol-
lon tukitoimet ndhddén riittimattomind tai lapsi on vakavassa vaarassa. Sekd lausunnoissa, joissa
suositellaan vilittomasti huostaanottoon ryhtymisté, ettd suosituksissa huostaanoton valmisteluun
ryhtymisestd tilanteissa, missd avohuollon tukitoimilla ei saada muutosta aikaan, suositellaan myds
lapselle sopivaa sijaishuoltopaikkaa. Kuudessa lausunnossa sijaishuoltopaikaksi suositellaan joko si-
jaisperhettd tai ammatillista perhekotia. Lausunnoissa esiintyy myds yhden kerran suositus koko per-
heen sijoittamisesta lastensuojelulaitokseen, sijoittamisesta laitosmuotoiseen perhekuntoutukseen, 14-
heisverkostoon, koulukotiin tai nuorisopsykiatriselle osastolle. Sijaishuoltopaikan suosituksia on an-

nettu lausunnoissa yhteensa 11 kertaa.

Kiireellistd sijoitusta asiantuntijaryhmé on suositellut neljéssa lausunnossa huostaanoton valmistelun
arvioimiseksi, lapsen psykiatrisen hoidon toteutumiseksi, akuutin tilanteen turvaamiseksi huoltajan
luokse tai tilanteessa, missd huoltajien viliset vikivaltatilanteet jatkuvat. Kiireellistd sijoitusta on
suositeltu myds viime kéddessi toteutuvaksi toimenpiteeksi, jos avohuollon tukitoimet eivét ole riitta-
vid. Kiireellisen sijoituksen perusteeksi on yhdesséd lausunnossa todettu lapsella olevan muutoin si-

jaishuollon tarve.

Tukihenkil6d, ldheisneuvonpitoa, avohuollon sijoitusta ja avohuollon tukitoimia on asiantuntija-
ryhmaé suosittanut jokaista kolmessa lausunnossa. Tukihenkilon tydskentelyd asiantuntijaryhmé on
suosittanut yksilokohtaiseksi ja konkreettiseksi tueksi koulunkéyntiin sekd lapsen kokemien runsai-
den ihmissuhteiden menetysten tueksi. Laheisneuvonpidon tavoitteiksi on asetettu lapsen isdsuhteen
ylldpitdminen ja sddnnollisten tapaamisten toteutumisesta keskusteleminen, perheen ja suvun voima-
varojen hyddyntdminen sekd ldheisverkostosta uusien keinojen etsimiseksi. Léheisneuvonpitoa on
my0s suositeltu jirjestettaviksi ldheisverkoston toimimiseksi lasten parhaaksi ja sen avulla myos li-

sattdisiin luottamusta viranomaistoimintaan.

Avohuollon sijoitusta on suositeltu lapsen arjen rytmin, koulunkdynnin toteutumisen ja terveyden-
huollon tutkimusten toteutumisen turvaamiseksi. Avohuollon sijoitusta on my0s suositeltu tilan-
teessa, missd on néhty lapsen vaativan tavanomaista vanhemmuutta enemmin aikuiselta voimavaroja

vastata hinen tarpeisiinsa. Asiantuntijaryhmi on myos suosittanut avohuollon tukitoimia, joita se ei
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ole madritellyt tarkemmin. Asiantuntijaryhma on nihnyt, ettd avohuollon tukitoimien keinoin tuetaan
huoltajia toteuttamaan lapsen tarvitsemaa hoitoa ja huolenpitoa. Niilli myos arvioidaan, onko perhe
kuntoutettavissa, kykeneeko huoltaja ymmartdméaan lapsen erityisen tuen ja vastaamaan siihen. Avo-
huollon tukitoimilla on my6s mahdollisuus arvioida tukitoimien riittdvyyttd. Asiantuntijaryhmén suo-
situksissa on mainittu avohuollon tukitoimien olevan ensisijaisia tuettaessa lapsia ja huoltajia sekd
koko perhettd, ja niitd tulee tarjota niin kauan kuin ne ovat mahdollisia, riittdvid seki lapsen edunmu-

kaisia.

Tukiperheesti annetulle suositukselle asiantuntijaryhma ei ole erikseen mééritellyt perusteita. Tuki-
perheestd mainittu suositus esiintyy lausunnoissa esimerkkini perheelle tarjottavista avohuollon tu-
kitoimista. Huostaanoton jatkumisesta annetun suosituksen perusteina asiantuntijaryhmé on esittdnyt
kotiutumisen olevan liian suuri riski lapselle. Asiantuntijaryhmin nikemyksen mukaan lapsen huos-
taanoton perusteet ovat edelleen voimassa ja sijaishuollossa on mahdollista turvata lapsen arki seka

yhteydenpito.

5.2.3 Muihin toimijoihin liittyvét suositukset

Lastensuojelun toimenpiteiden suositusten lisdksi moniammatillinen asiantuntijaryhmai on suositellut

muidenkin toimijoiden osalta toimenpiteitd asiakkaan asiassa (Taulukko 6). (Liite 5)

Taulukko 6: Suositukset muiden toimijoiden toimenpiteisté

Toimenpide Maédrd
Lapsen hoidon tarpeen arvio 15
Lapsella psykiatrisen hoidon tarve 11

Aikuisen hoidon tarpeen arvio

Suositus yhteisty0stéd psykiatrian kanssa
Vammaispalveluiden tarve/arvio

Lastensuojelun edunvalvoja

Perheneuvolan tarve/arvio

Suositus yhteistydstd koulun tai pdivdhoidon kanssa
Aikuisen pdihdearvio

Oppilashuollon palvelut

Suositus yhteistydstd vammaispalveluiden kanssa
Suositus yhteistydstd perheneuvolan kanssa
Lapsen pdihdearvio

= (NN [W W |W K[|

Asiantuntijaryhmén suosituksissa nousee esiin seké lapsen hoidon tarpeen arviointi, ettd selked néke-

mys lapsen psykiatrisesta hoidon tarpeesta. Hoidon tarpeen arviointia asiantuntijaryhmi on
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suositellut 15 lausunnossaan. Lausunnoissa on todettu, ettd lapsen psyykkisestd voinnista nousee
suurta huolta, erikoissairaanhoidon tarvetta tulisi arvioida sekd lapsen voinnista tarvitaan tietoa ja sitd
tulisi tutkia. Lapsen hoidon tarvetta tulisi asiantuntijaryhmén mukaan arvioida perheneuvolassa tai
lastenpsykiatriassa. Suosituksissa on my0s tuotu esiin nuorisopsykiatrian arvioinnin ja hoidon tarve,
psyykkisen voinnin ja palveluiden arviointi seké arvioinnin valttdmattomyys. Asiantuntijaryhma on
my0s suosittanut lapselle psykologisten tai kognitiivisten tutkimusten tekoa, oppimisvaikeuksien sel-
vittdmistd, fyysisen ja psyykkisen terveydentilan seki erityistarpeiden selvittdmisti. Suosituksissa on

my06s ndhty matalan kynnyksen mielenterveyspalveluiden olevan lapselle tarpeellisia.

Suosituksensa selkeédstid ndkemyksesta lapsen psykiatrisesta hoidon tarpeesta moniammatillinen asi-
antuntijaryhmad on tuonut esiin 11 lausunnossa. Ndkemys hoidon tarpeesta esiintyy suosituksissa mo-
nin eri sana muodoin. Lapsella ndhdédin olevan erityisen tuen tarve, tarve suunnitelmalliselle lasten-
psykiatriselle hoidolle, tarve usean vuoden kestédville psykiatriselle hoidolle ja kuntoutukselle, tarve
nuorisopsykiatrian hoidolle, tarve erikoissairaanhoidolle ja tarve lastenpsykiatrisen tutkimusjakson
toteutumiselle. Ndiden liséksi lapsella ndhdédédn ilman psykiatrista hoitoa olevan vakavan sairastumi-
sen riski, ja myos tehostetun avohoidon (nuorisopsykiatria) tyoskentely ndhddén keskeisend. Olen

kategorioinut ndma tutkimuksessani suositukseksi lapsen psykiatrisen hoidon tarpeeksi.

Aikuisen hoidon tarpeen arviointia moniammatillinen asiantuntijaryhmé on suositellut seitseméassé
lausunnossaan. Suositusten mukaan huoltajien hoidon tarvetta tulisi arvioida perusterveydenhuol-
lossa ja/tai aikuispsykiatriassa, huoltajalle tulisi toteuttaa pidihdearvio seké kartoittaa palveluiden tar-
vetta liittyen huoltajan fyysiseen sairauteen. Kolmessa lausunnossa moniammatillinen asiantuntija-
ryhmé on my0s ottanut vahvasti kantaa, ettd huoltajan psykiatrisen hoidon toteutuminen on tirkeda
tai huoltaja tulisi saada psykiatrisen hoidon piiriin. Neljdssd lausunnossa moniammatillinen asiantun-
tijaryhma on suosittanut joko lapsen tai huoltajan vammaispalveluiden tarpeen selvittimistd. Asian-
tuntijaryhma on my0s suosittanut lastensuojelun tyon tueksi vammaispalveluiden perhety6té tai suo-
sittanut harkitsemaan kehitysvammalain mukaisen tilapdishoidon, omaishoidon tuen ja siihen liitty-
vien omaishoidon vapaiden seké henkilokohtaisen avun jarjestimistd. Asiantuntijaryhmi on kehotta-

nut suunnittelemaan perheelle tukitoimia lastensuojelun ja vammaispalvelujen yhteistyona.
Kolmessa lausunnossa on suositeltu lastensuojelun edunvalvojaa, jonka avulla lapsen edun nikd-

kulma voitaisiin turvata lastensuojelun asiakasprosessissa. Yhdessé lausunnossa mainitaan, ettei van-

hempi kykene kéyttdmddn huoltajan puhevaltaa, minkd vuoksi suositellaan lastensuojelun
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edunvalvojan hankkimista. Lastensuojelun edunvalvojan hakemiseen liittyvit suositukset ovat joko

huostaanotto tilanteita tai huoltajien pitkdén jatkuneita huoltoriita tilanteita.

Perheneuvolan tydskentelyd on suositeltu myos kolmessa lausunnossa, jonka tavoitteiksi on asetettu
pikkulapsi tydskentely tai huoltajien ja lasten tukeminen pitkdédn jatkuneessa huoltoriita tilanteessa.
Pitkdkestoiset huoltoriitatilanteet ndhdadn olevan lapselle haitaksi, ellei jopa vaarantavan lapsen ter-
vettd kasvua ja kehitystd sekd kuormittavan lasta psyykkisesti. Oppilashuollon tukitoimia on asian-
tuntijaryhma suosittanut kahdessa lausunnossa ja he ovat nihneet, ettd oppilashuollon palvelut tai
tukitoimet ovat lapsen tilanteessa tarpeelliset sekd koulun olisi osallistuttava lapsen sosiaalisten suh-
teiden tukemiseen. Huoltajan paihdearvion tekemisté tai motivoituneisuuden selvittimisti paihdehoi-
toon on suositeltu kahdessa lausunnossa. Lapsen pédihdearvion tekemistd on suositeltu yhdessé lau-
sunnossa, missé asiantuntijaryhmé on suosittanut huumeseulojen ottamista. Lausunnoissa tulee niake-
mykseni mukaan yllattdvan vdhén esiin suosituksia tai tilanteita, jotka liittyvét huoltajien tai lapsen

paihteidenkdyttoon.

Lastensuojelun moniammatillinen asiantuntijaryhmé on antanut sosiaalityontekijélle yhteistyon teke-
misestd suosituksensa yhteensd 12 kertaa. Yhteistyon tekemistd psykiatrian kanssa on suositeltu vii-
dessd lausunnossa, joissa yhteisty6td on kehotettu tekeméaén huoltajan hoitotahon kanssa tai tekeméin
titvistd yhteisty6té lasten- tai nuorisopsykiatrian kanssa. Kolmessa lausunnossa yhteistyon tekemisté
on suositeltu tiiviisti koulun tai paivdhoidon kanssa, kahdessa lausunnossa perheneuvolan ja kahdessa
lausunnossa vammaispalvelujen kanssa. Lastensuojelun sosiaalityontekijdd on myds suositeltu suun-

nittelemaan tiiviit tukitoimet yhteistydssd koulun, perheneuvolan ja vammaispalveluiden kanssa.

Lastensuojelun toimenpiteisiin ja muihin toimijoihin liittyvien suositusten lisdksi asiantuntijaryhma
on antanut suosituksia lapsen mielipiteen selvittdmisesti ja lapsen ndkemyksen esiin saamisesta seka
tukitoimien suunnittelusta yhdessa huoltajan ja lapsen kanssa. Huoltajaa on lausunnoissa myds keho-
tettu ottamaan vastaan suunniteltuja tukitoimia, tarjoamaan tukeaan lapsen kuntoutumiselle ja sitou-
tumaan tarjottuihin tukitoimiin. Huoltajia on myds kehotettu ottamaan vastuu lapsen edunmukaisesta
ajattelusta ja arjen toteuttamisesta, ettei vanhempien vélinen huoltoriita vahingoita lasta. Néiden li-
sdksi lapsen asioista vastaavaa sosiaalityontekijda asiantuntijaryhma on suosittanut pyytdmaéin polii-
silta rekisteritietoja, tekemédédn yhteisty6td perheen ldhiverkoston kanssa, keskustelemaan huoltajan
kanssa lapsen edunmukaisesta tydskentelystd, ohjaamaan huoltajaa yleisen oikeusavustajan hankki-
misessa, tukemaan huoltajaa yhteydenpidossa lapseen sekd selventdmddn huoltajalle huostaanoton

oikeusvaikutuksia.
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5.3 MONIAMMATILLISEN ASIANTUNTIJARYHMAN INTERVENTION VAI-
KUTUS ASIAKASPROSESSIIN

Kolmantena vaikuttavuuden arvioinnin osa-alueena tarkastelin lausunnoissa esiintyvien suositusten
ja asiakasmuutoksen vilistd suhdetta laadittujen lausuntojen sekd asiakastietojdrjestelmien doku-
menttien kautta. Tarkastelin vaikuttavuutta, miten asiantuntijaryhmén suositukset nékyivit asiakkaan
asiakasdokumenteissa, ja oliko sosiaalityontekijd vienyt asiakasprosessia eteenpdin asiantuntijaryh-

massa annetun suosituksen mukaisesti.

Tarkastelin tarkemmin moniammatillisen asiantuntijaryhmin lausunnoissa annettuja lastensuojelun
toimenpiteitd koskevia suosituksia ja niistd saatavilla olevia henkil6tietoja. Valitsin ensin sellaiset
lausunnot, joita oli késitelty asiantuntijaryhmaéssi henkildtiedoin. Néistd lausunnoista valitsin jokai-
sesta lastensuojelun toimenpidesuosituskategoriasta yhden tai kaksi lausuntoa vaikuttavuuden tarkas-
teluun (Taulukko 7). Mikili toimenpiteelle oli annettu asiantuntijaryhmaissé suosituksia viisi kertaa
tai enemman, valitsin vaikuttavuuden tarkasteluun kaksi lausuntoa. Téstd kuitenkin poikkeuksena
suositus perhekuntoutuksesta, koska lausunnoista vain yhdesti oli henkilGtieto saatavilla ja muita oli
konsultoitu nimettomasti. Mikéli asiantuntijaryhmai oli antanut suosituksensa alle viisi kertaa, valitsin
vaikuttavuuden tarkasteluun yhden lausunnon. Téstd poikkeuksena kuitenkin suositus huostaanoton
jatkumisesta, joka jaa tarkastelun ulkopuolelle, koska tapausta oli konsultoitu asiantuntijaryhmalti
nimettomaisti. Tavoitteenani oli saada mahdollisimman kattava otanta lastensuojelun toimenpiteité
koskevista suosituksista, joiden vaikuttavuutta asiakasprosessiin oli mahdollista henkil6tiedon perus-

teella tarkastella asiakastietojirjestelmien pddtoksistd ja asiakassuunnitelmista.

Taulukko 7: Suositukset lastensuojelun toimenpiteistd, saatavilla oleva henkil6tieto ja vaikuttavuuden  tarkaste-
luun valitut lausunnot

Toimenpide Henkil6tieto (koko médrd) Vaikuttavuus

Huostaanotto, jos avohuollon tu- 10 (13) 2
kitoimet ei riitd / ei saada muutosta

Perhetyd 7 (10) 2
Perhekuntoutus 1(5 1
Huostaanoton valmistelu 3(5 2
Kiireellinen sijoitus 34) 1
Tukihenkild 33) 1
Avohuollon tukitoimet (ei médritelty) 333 1
Avohuollon sijoitus 2(3) 1
Liheisneuvonpito 333 1
Tukiperhe 2(2) 1
Huostaanoton jatkuminen 0 -

40



Valitsin lausunnoista ensin sellaiset lausunnot, joiden tiedoista oli asiakkaan henkil6tieto saatavilla.
Témain jélkeen valitsin vaikuttavuuden arviointiin lausunnot satunnaisesti jokaisesta suositellusta las-
tensuojelun toimenpiteestd. Lopullisen tarkastelun kohteeksi jdi ndin kymmenen lausuntoa, sillé vai-
kuttavuuden arviointiin valikoituneista lausunnoista kaksi lausuntoa valikoitui useampaan lastensuo-
jelun toimenpide suositukseen. Toinen lausunto valikoitui vaikuttavuuden tarkasteluun siiné olleissa
suosituksista avohuollon tukitoimista sekd huostaanoton valmistelusta (mikali tilanteeseen ei saada
riittdvdd muutosta aikaan tukitoimilla). Ja toinen lausunto valikoitui tarkempaan tarkasteluun perhe-
tyon, tukiperheen ja ldheisneuvonpitoon liittyvien suositusten vuoksi. Lopulliseen tarkasteluun las-
tensuojelun moniammatillisen asiantuntijaryhméin lausunnon vaikuttavuudesta asiakasprosessiin va-
likoitui lausunnot numeroilla L2, L4, L6, L8, L12, L17, L20, L21, L25 ja L28. Valitut lausunnot
koskevat yhteensa 14 lasta, joiden asiakasdokumentteja tarkastelin asiakastietojdrjestelmistd. Tavoit-
teenani oli ndin saada mahdollisimman kattava kuva lausuntojen suositusten vaikuttavuudesta asia-

kasprosesseihin.

Vaikuttavuuden tarkasteluun valikoituneiden lausuntojen ja suositusten tarkemman tarkastelun jal-
keen, tutkin neljan kunnan kéytossd olevista asiakastietojdrjestelmisté lapselle tehtyjd lastensuojelun
paitoksid ja asiakassuunnitelmia lausunnon laatimishetkestd vuoden eteenpdin. Lastensuojelun mo-
niammatillisen asiantuntijaryhmén suosittelemista lastensuojelun toimenpiteistd sosiaalityontekijén
on tehtivi lastensuojelulain mukainen viranhaltijapdatos, minkd vuoksi valitsin tarkasteluni koh-
teeksi asiakastietojdrjestelmadstd pdatokset. Lapsen asioista vastaavalla sosiaalityontekijdlld on lain
edellyttima velvollisuus laatia lapselle asiakassuunnitelma vahintdédn kerran vuodessa, minka vuoksi
tarkasteluni kohdistui my0s asiakastietojérjestelmasti 10ytyviin asiakassuunnitelmiin. P&éitosten ja
asiakassuunnitelmien 10ydettdvyyden seka niissd olevan tiedon tarkastelun ndin palvelevan tutkimus-
tani parhaiten. Néistd edelld mainituista asiakasdokumenteista tarkastelin, onko niistd 10ydettivissé
asiantuntijaryhmén antamia suosituksia lapsen ja perheen tilanteeseen, ja onko dokumenteista havait-

tavissa, ettd sosiaalityOntekija on vienyt asiakkaan asiaa annettujen suositusten mukaisesti eteenpéin.

Seuraavaksi tarkastelen jokaista vaikuttavuuden tarkasteluun valikoitunutta lausuntoa tarkemmin ja
tarkastelen ndkyvatkd annetut suositukset asiakastietojirjestelmien asiakasdokumenteissa. Asiakas-
dokumenteista tarkastelin, onko toimenpide suosituksesta tehty lastensuojelulain mukaista paatosta
ja mainitaanko asiakassuunnitelmissa tai padtoksissd annettua suositusta tai moniammatillista asian-
tuntijaryhmai. Tarkastelin asiakastietojirjestelmid lausunnon kirjoittamishetkestd vuoden eteenpéin

jokaisen lapsen osalta, jota suositukset koskivat.
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Perhekuntoutuksesta annetun suosituksen perusteella vaikuttavuuden arviointiin valikoitui lausunto
2 (L2), joka on koskenut kolmea lasta. Asiantuntijaryhmé suosittaa perhekuntoutusta lasten ja van-
hempien vilisen vuorovaikutuksen tarkastelemiseksi sekd vanhempien voimavarojen selvittdmiseksi.
Perhekuntoutus jakson aikana myos suositellaan selvitettdviksi huoltajien hoidon tarpeen arviointi ja
tekemddn yhteistyotd aikuispsykiatrian kanssa. Asiantuntijaryhmé on myds suositellut, ettd mikéli
perhe ei sitoudu perhekuntoutuksen tydskentelyyn ja muihin tarjottuihin avohuollon tukitoimiin, tulee
sosiaalityontekijdn ryhtyd huostaanoton valmisteluun. Asiantuntijaryhmén lausunnossa lastensuoje-
lun ja aikuisten mielenterveys- ja paihdetyon ndkokulma nousee vahvana esiin. Mielenkiintoista on
havaita, etti asiantuntijaryhmi mainitsee huolensa yhden lapsen psyykkisestd voinnista, mutta lau-
sunnossa ei ole kuitenkaan suositeltu lapsen psyykkisen hoidon tarpeen arviointia. Lausunnossa on
my0s suositeltu huoltajien hoidon tarpeen arviointia, mutta tarkasteltaessa asiantuntijaryhmén jésenia
voi havaita aikuispsykiatrian edustajan puuttuneen kokouksesta. Aikuispsykiatrian edustajan asian-
tuntijuudesta olisi ollut tdmin tapauksen késittelyssd ndkemykseni mukaan hyotyd. Lausunnossa
esiintyvistd lastensuojelun toimenpiteisiin liittyvistd suosituksista perhekuntoutuksesta tai mahdolli-
sesta huostaanoton valmistelusta ei 10ytynyt mainintaa asiakastietojarjestelmin asiakassuunnitelmista
eikd paitoksistd. Lasten asiakassuunnitelmissa mainitaan, ettd toisella huoltajalla on kontakti aikuis-
psykiatriaan ja toisella huoltajalla matalan kynnyksen mielenterveyspalveluihin. Varsinaisesta yh-
teistyon tekemisestd aikuispsykiatrian kanssa ei asiakirjoista 10ytynyt mainintaa. Asiakastietojérjes-
telmén dokumenttien tarkastelun perusteella voi todeta, ettei lasten asioita ole viety moniammatillisen
asiantuntijaryhmén lastensuojelua koskevien suositusten mukaisesti eteenpdin tarkasteluun kohdistu-

vana ajankohtana.

Kiireellisesti sijoituksesta annetun suosituksen tarkasteluun valikoitui lausunto 4 (L4), joka koskee
kahta lasta (lapsi A ja B). Asiantuntijaryhmai suosittaa tekemién lapselle A kiireellisen sijoituksen ja
sijoituksen perusteena on esitetty lapsen olevan muutoin sijaishuollon tarpeessa. Kiireellisen sijoituk-
sen aikana tulee arvioida lapsen huostaanoton tarvetta. Myos lapselle B suositellaan kiireellista sijoi-
tusta, mikéli suunnitteilla oleva psykiatrinen tutkimusjakso ei toteudu. Asiantuntijaryhmé on pohtinut
lausunnossaan lasten- ja nuorisopsykiatrian keinoja auttaa perhetté, ja he ovat pohtineet myds tah-
donvastaisen léhetteen laatimista psykiatriseen hoitoon, mihin he eivét voi kuitenkaan lopulta ottaa
kantaa puutteellisten tietojen vuoksi. Asiantuntijaryhmén ndkemyksen mukaan molempien lasten las-
tenpsykiatrista hoidon tarvetta tulee kuitenkin arvioida ja molemmat lapset ovat psykiatrisen hoidon
tarpeessa. Lasten haasteena vaikuttaa lausunnon perusteella olevan psykiatrisen hoidon toteutumat-
tomuus, joten lausunnossa lasten- ja nuorisopsykiatrian kannanotto on lastensuojelun asiantuntemuk-

sen rinnalla vahvana esilld. Asiakastietojdrjestelméin padtoksistd on nidhtdvilld, ettd lapsi A on
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kiireellisesti sijoitettu ja kiireellisen sijoituksen paatoksessé mainitaan, ettd lapsen asiaa on késitelty
moniammatillisessa asiantuntijaryhméssi. Kiireellisen sijoituksen aikana on myds arvioitu lapsen
huostaanottoa ja se on valmisteltu hakemuksena hallinto-oikeudelle. Asiakastietojdrjestelmén paa-
toksistd on havaittavissa, ettd my0s lapsi B on kiireellisesti sijoitettu, arvioitu huostaanoton tarve ja
valmisteltu huostaanottohakemus hallinto-oikeudelle. Molempien lasten kiireellisten sijoitusten pe-
rusteissa lapsen nihddin olevan muutoin sijaishuollon tarpeessa, ja padtoksissd mainitaan lasten asi-
oita késitelleen lastensuojelun moniammatillisessa asiantuntijaryhméssd. Molempien lasten asiakas-
suunnitelmista tulee nékyvéksi, ettd psykiatrisen hoidon tarvetta on arvioitu ja toisella lapsella on
kéynnistynyt lastenpsykiatrian hoitokontakti ja toisellekin lapselle psykiatrinen hoito nédhddéin tar-
peelliseksi, mutta lapsi itse on siitd kieltdytynyt. Asiakastietojirjestelmén tarkastelu osoittaa, etti las-
ten asioita on viety moniammatillisen asiantuntijaryhmén suositusten mukaisesti eteenpéin tarkastel-

tavana ajanjaksona.

Perhetyosti, tukiperheesti ja liheisneuvonpidosta annetuista suosituksista vaikuttavuuden tarkas-
teluun valikoitui lausunto 6 (L6), joka koskee kahta lasta. Asiantuntijaryhmaé suosittaa lausunnossaan
kdynnistimédn avohuollon tukitoimena perhetydtd, tukiperhetoimintaa ja ldheisneuvonpidon. Edelld
mainittujen tiiviiden tukitoimien avulla tilannetta perheessd voidaan turvata, mutta huostaanoton
uhan ndhdédédn kasvavan, mikali huoltajat kieltdytyvit tukitoimista. Laheisneuvonpidon avulla asian-
tuntijaryhma suosittaa tarkastelemaan ldheisverkostosta uusia ratkaisuja tilanteeseen ja haastamaan
ldheisverkostoa toimimaan lasten parhaaksi sekd lisddméén sen avulla ldheisverkoston luottamusta
viranomaisia kohtaan. Tdmin liséksi asiantuntijaryhmé on lausunnossaan suosittanut lapsen hoidon
tarpeen arviointia sekd huoltajan vammaispalveluiden tarpeen arviointia. Lausunnossa myos suosi-
tellaan lastensuojelun jatkavan yhteistyon tekemistd koulun ja piivakodin kanssa. Moniammatillisen
asiantuntijaryhmén lausunnossa on vahvasti lastensuojelun asiantuntijuuden ndkokulma esilld. Tata
tapausta kasiteltdessd asiantuntijaryhméssi ei ole ollut vammaispalvelun edustajaa paikalla, mutta
sen edustajasta olisi saattanut kuitenkin lausunnon laadinnassa olla lisdarvoa. Asiakastietojérjestel-
mén paatoksistd on ndhtévilla, ettd avohuollon tukitoimena on myonnetty perheelle perhety6td ja jir-
jestetty ldheisneuvonpito. Tukiperheen hakemisesta tai sen kdynnistdmisestd ei 10ytynyt tarkastel-
luista asiakirjoista mainintaa. Lastensuojelun dokumenteista kdy ilmi, ettd huoltajien kanssa on kes-
kusteltu moniammatillisen asiantuntijaryhmén laatimasta lausunnosta ja suosituksista, lasten tunne-
elamin tutkimusten tekemisestd seké huoltajan vammaispalveluiden arvioinnista. Huoltajat eivit ole
suostuneet suositeltuihin lasten tutkimuksiin eikd huoltajan vammaispalveluiden arvioinnin kdynnis-
tamiseen. Yhteistyon tekemisestd koulun tai pdivdhoidon kanssa ei 10ydy asiakirjoista mainintaa.

Asiakastietojérjestelmin tarkastelun perusteella lapsen asioista vastaava sosiaalityontekija on
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pyrkinyt viemiin suositusten mukaisesti asiakasprosessia eteenpdin, mutta huoltajien vastentahtoi-

suus on estinyt osan suositusten toteutumisesta.

Tukihenkilotoiminnan jirjestimisestd annetun suosituksen perusteella vaikuttavuuden tarkasteluun
valikoitui lausunto 8 (L8), joka koskee yhté lasta. Lausunnossa nidhdéén lapsella olevan erityisen tuen
tarve ja tarve psykiatriselle hoidolle. Kodin olosuhteiden vakauden asiantuntijaryhmi nikee lapselle
yhti tdrkedna kuin psykiatrisen hoidon. Asiantuntijaryhmin nidkemyksen mukaan lapsen ja perheen
tilanteessa lastensuojelulle on syntynyt velvollisuus jirjestdd avohuollon tukitoimia. Asiantuntija-
ryhma suosittaa lausunnossaan lastensuojelun avohuollon tukitoimena perhety6té, tukiperhetté ja am-
matillista tukihenkil64, joilla voidaan tukea sekd vahvistaa lapsen ja huoltajan vélistd suhdetta seké
tukea huoltajaa vanhemmuudessa. Tilanteen kohentuminen toteutuu moniammatillisen asiantuntija-
ryhmén mukaan pitkdkestoisella ja suunnitelmallisella avohuollon tuella seki psykiatrisella hoidolla.
Asiantuntijaryhma on suosittanut avohuollon tukitoimien liséksi lapsen hoidon tarpeen arvioimista ja
ndhnyt lapsella olevan psykiatrisen hoidon tarve. Moniammatillisen asiantuntijaryhmén lausunnossa
lastenpsykiatria ja lastensuojelu ottaa vahvasti kantaa lapsen tilanteeseen. Asiakastietojirjestelmén
tiedoista kiy ilmi, ettd lapselle on haettu ammatillista tukihenkild4 ja toteutettu avohuollon tukitoi-
mena perhetyotd. Lapsen tilanteessa on lopulta kuitenkin paddytty tekeméddn avohuollon sijoitus ja
sen jdlkeen perheeseen on edelleen mydnnetty avohuollon tukitoimena perhety6ti kotiuttamisen tu-
kemiseksi. Tukiperheen hakemisesta tai sen kdynnistdmisestd ei ole asiakirjoissa mainintaa. Muiden
toimijoiden suosituksista asiakastietojérjestelmédstd on havaittavissa, ettd lapsella on lastenpsykiatrian
kontakti. Tarkastelun perusteella lapsen ja perheen tilannetta on pddosin viety moniammatillisen asi-

antuntijaryhmén suositusten mukaisesti eteenpéin.

Avohuollon tukitoimista ja huostaanotosta (jos avohuollon tukitoimilla ei saada muutosta per-
heen tilanteeseen) annettujen suositusten perusteella valikoitui lausunto 12 (L12) vaikuttavuuden
tarkasteluun. Lausunto koskee yhté lasta. Lapsen tilanteeseen on lastensuojelussa jo puututtu kiireel-
liselld sijoituksella, jonka jilkeen sijoitus on jatkunut sijoituksena avohuollon tukitoimena. Sijoituk-
sen aikana perheelle on jérjestetty perhety6td, jonka tydskentelyyn huoltaja ei ole kuitenkaan sitou-
tunut. Asiantuntijaryhmé on suosittanut lapsen ja perheen tueksi avohuollon tukitoimia, ja mikéli
huoltaja e1 ymmarré lapsen tarpeita eiké vastaa niihin puolen vuoden aikana, tulee sosiaalityontekijan
arvioida huostaanoton valmistelun tarve. Asiantuntijaryhmé myos suosittaa sosiaalityontekijaa arvi-
oimaan, onko perhe kuntoutettavissa. Lastensuojelun toimenpiteiden liséksi asiantuntijaryhmi on
suosittanut lapsen hoidon tarpeen arviointia. Lausunnossa vahvan roolin ottaa lastensuojelun asian-

tuntijuus, ja muiden asiantuntijoiden ndkemykset jddvdt vdhemmélle huomiolle.
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Asiakastietojdrjestelmédstd ndkyy asiakkaan paétoksistd, ettd perheelle on myonnetty lastensuojelun
avohuollon tukitoimena perhety6té ja lapsi on sijoitettu avohuollon tukitoimena. Perhetyon tydsken-
telyn ja lapsen avohuollon sijoituksen aikana on arvioitu huoltajan kykyé vastata lapsen tarpeisiin, ja
arvioitu perheen kuntoutettavuutta. Paatoksissd myds nidkyy, ettd lapsen huostaanotto on valmisteltu
ja lapsi on otettu huostaan. Huostaanottopdatoksen liitteend on moniammatillisen asiantuntijaryhmén
laatima lausunto. Asiakkaan asiakassuunnitelmassa myds mainitaan, ettd lapsen asiaa on késitelty
moniammatillisessa asiantuntijaryhméssé sekd ryhmén antamista suosituksista. Muiden toimijoiden
suosituksesta 16ytyy maininta asiakassuunnitelmasta, ja lapsi on kdynyt neuropsykologisissa tutki-
muksissa. Asiakastietojérjestelméin tarkastelun perusteella lapsen asioista vastaava sosiaalityontekija
on vienyt lapsen ja perheen asiaa moniammatillisen asiantuntijaryhméin suositusten mukaisesti eteen-

pain.

Perhetyosti annetusta suosituksesta valikoitui vaikuttavuuden tarkasteluun lausunto 17 (L17) ja se
koskee yhté lasta. Lausunnosta kuvautuu, ettd lapsi on ollut pitkddn sijoitettuna avohuollon tukitoi-
mena ja hin on lievésti kehitysvammainen. Asiantuntijaryhmé nékee tirkeénd, ettd lapsen mielipi-
dettd kuullaan kotiuttamiseen liittyvassé asiassa ja asiantuntijaryhma suosittaa lastensuojelun ja vam-
maispalveluiden yhteistyoné suunniteltuja tukitoimia. Lastensuojelun tukitoimena asiantuntijaryhma
suosittaa perhetydtd kotiutumisen tueksi ja arjen sujumiseksi. Perheelle annettavan tuen tulee olla
pitkdaikaista ja intensiivistd, sekd vammaispalveluiden tarvetta ja tukea tulee arvioida sekd jirjestda
lapselle. Asiantuntijaryhmén lausunnossa lastensuojelun ndkokulma tulee vahvasti esiin, mutta
ryhmaé ottaa myos vahvan kannan tarvittavista vammaispalveluista. Asian kisittelyssa ei ole kuiten-
kaan ollut paikalla vammaispalveluiden edustajaa, jonka asiantuntemuksella olisi ollut merkittava
rooli lapsen asiaa tarkasteltaessa. Asiakastietojirjestelmin paétoksistd on havaittavissa, ettd jalki-
huollon tukitoimena on myonnetty perhety6té intensiivisend tydskentelynd kolme kertaa viikossa, ja
perhetyon jatkopddtoksessd mainitaan, ettd tydskentelyd myonnetddn yhteistydssd vammaispalvelui-
den perhetyon kanssa. Lastensuojelun sekd vammaispalveluiden perhetyontekijoiden roolit méaritel-
ladn paidtoksessa erilaisiksi (toinen keskittyy huoltajaan ja toinen lapseen). Lapsen asiakassuunnitel-
massa mainitaan, etti lapsen asia on ollut késiteltdvind moniammatillisessa asiantuntijaryhmissa ja
siind mainitaan, mitd asiantuntijaryhméd on suosittanut. Asiakassuunnitelmasta kdly myds ilmi, ettd
vammaispalveluiden tydntekijd on ollut mukana laatimassa suunnitelmaa ja suunnitelmassa maini-
taan myoOnnetyt vammaispalveluiden tukitoimet. Lapsen huoltajalle on myo6nnetty omaishoidon va-
paat ja lastensuojelun tukitoimena on myonnetty tukiperheeseen lisivuorokausia, mikili omaishoidon
vapaat eivit ole riittdvét. Tarkasteltujen paitdsten ja asiakassuunnitelmien perusteella voi todeta, ettd

asiakasprosessi on edennyt asiantuntijaryhmin suositusten mukaisesti.
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Huostaanoton valmistelusta annetun suosituksen perusteella vaikuttavuuden tarkasteluun valikoitui
lausunto 20 (L20), joka koskee yhti lasta. Asiantuntijaryhmaille nousee huoli, ettd lapsi on sulkenut
huoltajansa tiysin eldménsd ulkopuolelle, minkéd ndhdédédn olevan poikkeuksellista. Avohuollon tuki-
toimien asiantuntijaryhma nakee olevan mahdottomia, koska lapsi ei suostu palaamaan takaisin kotiin
eikd avohuollon tukitoimena voida sijoitusta endi jatkaa. Lapsi on esittdnyt vahvan kantansa kieltay-
tymalld yhteydenpidosta huoltajien kanssa ja titd nikemystd tulee ldhtokohtaisesti asiantuntijaryh-
man mukaan kunnioittaa. Asiantuntijaryhma on suositellut lapsen huostaanoton valmistelua seké lap-
sen hoidon tarpeen arviointia ja todennut lapsella olevan psykiatrisen hoidon tarve. Asiantuntijaryh-
min ndkemyksen mukaan huostaanoton aikana tydskentelya lapsen ja huoltajien vélisen vuorovaiku-
tuksen sekéd yhteydenpidon parantamiseksi tulee jatkaa. Lausunnossa lastensuojelun nidkokulma on
vahvana esilld ja asioita perustellaan my0s erilaisin lastensuojelulain kohdin. Asiakastietojérjestel-
méin paatoksistd on havaittavissa, ettd lapsi on melko pian asiantuntijaryhmén késittelyn jélkeen ensin
kiireellisesti sijoitettu ja sen jilkeen on aloitettu huostaanoton valmistelu. Lapsi on lopulta hallinto-
oikeuden piitokselld otettu huostaan. Huostaanottohakemuksessa hallinto-oikeudelle on mainittu
moniammatillisen asiantuntijaryhmén osallistuneen huostaanoton valmisteluun, ja asiantuntijaryh-
méin lausunto on ollut hakemuksen liitteend. Asiakassuunnitelmista on myds néhtdvissd, ettd lapsella
on matalan kynnyksen mielenterveys- ja paihdepalvelut kdynnistyneet sekd maininta l4ékérille varat-
tavasta ajasta ldhetteen saamiseksi nuorisopsykiatrian palveluihin. Lapsen asioista vastaava sosiaali-
tyontekijd on tarkastelun perusteella vienyt lapsen asiaa asiantuntijaryhmén suosituksen mukaisesti

eteenpdin.

Huostaanoton valmistelusta annetun suosituksen perusteella valikoitui vaikuttavuuden tarkasteluun
myos lausunto 21 (L21), joka koskee yhti lasta. Asiantuntijaryhma nikee, ettei huoltajalla ole kykya
tukea lapsensa kasvua ja kehitystd, ja sithen tarvitaan sijaishuollon korjaavaa kokemusta perhehoi-
dossa. Asiantuntijaryhmé on suositellut lapsen huostaanoton valmistelua vilittomaisti. Asiantuntija-
ryhmé on myds todennut lapsella olevan todennédkdisesti psykiatrisen hoidon tarve, ja ryhma suosittaa
nuorisopsykiatrian arviointia. Lapselle suositellaan jarjestettdviksi myos oppilashuollon palveluita.
Asiantuntijaryhmén lausunnossa lastensuojelun ja nuorisopsykiatrian asiantuntijoiden &éni on vah-
vana esilld. Lausunnon mukaan lapsella on koulunkdynnin haasteita, mutta asiantuntijaryhméssi ei
ole ollut opetustoimen edustajaa. Opetustoimen asiantuntijuudesta olisi ndkemykseni mukaan ollut
lisdarvoa tdmén tapauksen késittelyssi. Asiakastietojdrjestelmin paatoksistd nikyy, ettd lapsen huos-
taanotto on valmisteltu ja lapsi on huostaanotettu. Huostaanottopéatoksen liitteend on moniammatil-
lisen asiantuntijaryhmén laatima lausunto. Huostaanottopaitoksesta selvidd, ettd lapsella on ollut en-

sin kontakti perheneuvolaan, mistd lapsen asiakkuus on siirtynyt nuorisopsykiatrian poliklinikalle.
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Oppilashuollon palveluista on samaisessa padtoksessd maininta, ja lapsen asiaa on arvioitu oppilas-
huoltoryhmaéssi. My0s asiakassuunnitelmasta 16ytyy maininta lapsen pienryhmé opetuksesta. Asia-
kastietojérjestelman tarkastelun perusteella voi todeta, ettd moniammatillisen asiantuntijaryhmén an-

tamat suositukset toteutuvat lapsen asiakasprosessissa.

Avohuollon sijoituksesta annetun suosituksen perusteella tarkastelin vaikuttavuutta lausunnon 25
(L25) kautta ja lausunto koskee yhtéd lasta. Asiantuntijaryhmé on suosittanut lapselle ensisijaisesti
avohuollon sijoitusta, ja mikdli avohuollon sijoituksella ei saavuteta asetettuja tavoitteita, asiantunti-
jaryhma suosittaa lapsen huostaanoton valmistelua. Moniammatillinen asiantuntijaryhma on todennut
lapsella olevan psykiatrisen hoidon tarve. Asiantuntijaryhmé on myds ottanut kantaa lapselle sopi-
vasta sijaishuoltopaikasta ja lapsen sisaruksen kanssa toteutettavasta tukitoimesta sekd suosittanut
kiinnittdmiéin erityistd huomiota yhteydenpidon ylldpitdmisestd huoltajien kanssa. Asiantuntijaryh-
mén lausunnossa lastensuojelun asiantuntijuus on vahvasti esilld, kuten myds nuorisopsykiatrian asi-
antuntemus. Asiakastietojirjestelmin péaédtoksissd on avohuollon tukitoimena tehty sijoitus, missi
koko perhe on sijoitettu laitosmuotoiseen perhekuntoutukseen, silld huoltajat eivéit ole suostuneet lap-
sen yksin sijoittamiseen avohuollon tukitoimena. Laitosmuotoinen perhekuntoutus on kuitenkin to-
dettu riittiméattomaéksi ja huoltajien kanssa on keskusteltu huostaanoton valmistelusta. Lapsi on lo-
pulta sijoitettu kiireellisesti ja kiireellisen sijoituksen aikana huostaanoton valmistelu on aloitettu.
Moniammatillisen asiantuntijaryhmén késittely ja suositukset mainitaan sekd avohuollon tukitoimena
tehdyssé sijoituspdédtoksessd ettd huostaanottohakemuksessa. Myds kahdessa asiakassuunnitelmassa
on maininta kyseistd ryhmaésté ja sen antamista suosituksista. Asiakassuunnitelmista on havaittavissa,
ettd lapsella on kontakti nuorisopsykiatrian poliklinikalle ja neuropsykiatrinen kuntoutus. Asiakasdo-
kumenttien tarkastelu osoittaa, etti moniammatillisen asiantuntijaryhmén suositukset ovat toteutu-

neet lapsen asiakasprosessissa.

Suosituksesta huostaanoton valmistelun aloittamisesta (jos avohuollon tukitoimilla ei saada riit-
tiviaid muutosta aikaan) valikoitui vaikuttavuuden tarkasteluun lausunto 28 (L28), ja se koskee yhté
lasta. Asiantuntijaryhmé nékee, ettd lastensuojelun tehtidvd on tukea huoltajaa vanhemmuudessa ja
tukea hénté ottamaan lapsesta kasvatusvastuu sekd pysya tekemissd paatoksissdin. Asiantuntijaryhma
suosittaa lapselle tukihenkil6toiminnan kdynnistdmisti, jolla voidaan tukea lasta koulunkdynnin uu-
delleen aloittamisessa. Asiantuntijaryhmin ndkemyksen mukaan lapsella on psykiatrisen hoidon
tarve ja ryhma suosittaa myos lastensuojelun, koulun seké psykiatrisen hoitotahon vélistd yhteistyota.
Asiantuntijaryhmé nikee jalkautuvan nuorisopsykiatrisen tydskentelyn térkedksi tukitoimeksi lap-

selle. Asiantuntijaryhmén mukaan lapsen psyykkisen voinnin tulee kohentua ja koulunkdynnin
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toteutua. Ja mikéli lapsen tilanne ei kohene puolessa vuodessa, asiantuntijaryhma suosittaa huostaan-
oton valmistelua. Lastensuojelun ja nuorisopsykiatrian asiantuntijuus tulee lausunnossa selvisti na-
kyviin. Lapsen koulunkdynnissad on lausunnon mukaan suuria haasteita, mutta opetustoimen edustaja
puuttuu asiantuntijaryhmasti. Nakemykseni mukaan opetustoimen edustajan asiantuntijuus olisi ké-
sittelyssd voinut tuottaa lisdarvoa. Lapsen asiakastietojédrjestelmian dokumenteista ei 16ydy mainintaa
tukihenkilotoiminnan kdynnistamisestd, mutta lapsella on erityisnuorisotyontekijan séddnnolliset ta-
paamiset, jotka vaikuttavat samansisaltoisilta kuin tukihenkil6toiminta. Huostaanottoa ei ole lapsesta
valmisteltu tarkasteltavana ajankohtana. Asiakassuunnitelmasta 10ytyy maininta, ettd nuorisopsyki-
atrian kontakti on lapsella ollut, mutta joka on kuitenkin paitetty. Yhteistyon tekemisesté eri tahojen
vililld ei mydskddn 10ydy asiakasdokumenteissa mainintaa. Moniammatillisen asiantuntijaryhmin
suositukset eivit ole tarkastelun perusteella lapsen asiakasprosessissa toteutuneet, mutta tukihenkilo-

toiminta on jdrjestynyt muutoin kuin lastensuojelun avohuollon tukitoimena.

Lausuntoja ja niiden suosituksia tarkastellessa voi havaita moniammatillisen asiantuntijaryhmén vas-
tanneen sosiaalityontekijoiden esittdmiin kysymyksiin. SosiaalityOntekijét ovat usein pyytdneet asi-
antuntijaryhmédi ottamaan kantaa lastensuojelussa toteutettaviin toimenpiteisiin, minka vuoksi lau-
sunnoissa lastensuojelun asiantuntijuus nousee vahvasti esiin. Lastensuojelun sosiaalityontekijét ovat
pyytéineet lastensuojelun moniammatillista asiantuntijaryhmai ottamaan ennakoidusti kantaa, minka-
laisia riskejd he nékevit lastensuojelussa tehtivilld ratkaisuilla olevan lapsen ja perheen tilanteeseen.
My®0s huoltajien vastentahtoisuus tarjottuja tukitoimia kohtaan néyttdd haastavan sosiaalityontekijdn
tyoskentelyd. Lausunnoista kuvautuu, ettd sosiaalityontekijit ovat hakeneet moniammatilliselta asi-
antuntijaryhmélti vahvistusta omille ajatuksilleen ja ratkaisuilleen. Tarkasteltaessa kymmenté vali-
koitunutta lausuntoa tarkemmin voi huomata, etti asiantuntijaryhméa on maininnut kahdeksassa lau-
sunnossa huostaanoton tekemisen vélittomasti tai huostaanoton valmistelun aloittamisen, jos avo-
huollon tukitoimilla ei saada riittdvdd muutosta aikaan tai huostaanotto on nostettu asiana esiin,
vaikka siitd ei ole suositusta annettukaan. Siitdkin huolimatta, ettd huostaanotto mainitaan usein, las-
tensuojelun avohuollon tukitoimet nayttdytyvit ensisijaisina tukimuotoina moniammatillisen asian-

tuntijaryhmén lausunnoissa.

Tarkemmin tarkastelluista lausunnoista kuvautuu, ettd avohuollon tukitoimilla (perhetyo, perhekun-
toutus, tukihenkild, l1dheisneuvonpito ja tukiperhe) moniammatillinen asiantuntijaryhmai nidkee voita-
van tukea huoltajia lapsen hoidossa, kasvatuksessa ja huolenpidossa, arvioida voidaanko perhettd
kuntouttaa, auttaa huoltajia nikemdin lapsen tarpeet, turvata perheen tilannetta, selvittdé lasten ja

vanhempien vélistd vuorovaikutusta sekd vanhempien voimavaroja. Asiantuntijaryhmédn mukaan
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avohuollon tukitoimilla voidaan myds tukea sekd vahvistaa lapsen ja huoltajan vilistd vuorovaiku-
tusta, selvittdd huoltajien hoidon tarvetta, tukea lasta koulunkéynnissi, auttaa laheisverkostoa toimi-
maan lapsen parhaaksi ja tukea kotiutumisessa seké arjen sujumisessa. Avohuollon tukitoimena teh-
tdvaa sijoitusta moniammatillinen asiantuntijaryhma suosittaa tilanteessa, missd puutteelliset kodin
olosuhteet vaarantavat lapsen kasvua ja kehitystéd sekd huoltajat ovat laiminlyoneet lapsen terveyden-
huollon kdynnit. Kiireellistd sijoitusta suositeltaessa lapsen kasvun ja kehityksen ndhddén vakavasti
vaarantuvan huoltajan puutteellisista kasvatustaidoista ja lasten terveydenhuollon kdyntien laimin-

lyonnisté johtuen.

Valikoituneista lausunnoista kuvautuu, ettd huostaanottoa suositellaan niissi tilanteissa, kun lapsen
tilanne ei kohene tarjotuilla tukitoimilla tai avohuollon tukitoimet vaikuttavat mahdottomilta lapsen
tai huoltajan niisté kieltdytyessd. Huoltajan ymméartdmattomyys ja kyvyttomyys lapsen tarpeita, kas-
vua ja kehitysti kohtaan sekéd huolenpidon ja kasvuolosuhteiden puutteellisuus ndhddan myos huos-
taanoton valmisteluun johtavina seikkoina. Lapsen kasvun ja kehityksen vaarantuminen huoltajista
johtuvista syistd sekd lapsen terveydenhuollon kdyntien laiminlyonti ndyttidd lausuntojen tarkastelun
perusteella olevan suurimpana vaikuttavana tekijané lapsen huostaanoton valmistelun aloittamiselle

tai arvioinnille.

Lastensuojelun asiantuntijuus nousee lausunnoissa vahvana esiin, kuten myds lasten- ja nuorisopsy-
kiatrian asiantuntijoiden &dni saa niissd paljon tilaa. Tarkastelun perusteella voi todeta, ettd osassa
lausunnoista on nostettu esimerkiksi vammaispalveluihin tai opetustoimeen liittyvid suosituksia esiin,
mutta kyseisten asiantuntijoiden ldsnédolo on puuttunut itse késittelytilanteesta. Olisiko lausunnoista
ja suosituksista saatu monipuolisempia, jos sellaiset asiantuntijat olisivat olleet paikalla, joiden asi-
assa suosituksia on annettu? Ja toisaalta, ovatko muut asiantuntijat patevid antamaan suosituksia toi-
sen ammattialan palveluista tai tukitoimista? Vai onko lausunnon suosituksilla tavoiteltu, etti sosiaa-
lityontekijd voi vedota asiantuntijaryhmén lausuntoon keskustellessaan lapsen ja perheen tarvitse-

mista palveluista yhteistyokumppaneiden kanssa?

Tarkempaan tarkasteluun valikoituneissa lausunnoissa lastensuojelun toimenpiteitd koskevia suosi-
tuksia on yhteensd 19, joista 13 suositusta voi havaita asiakastietojirjestelmén asiakasdokumenttien
tarkastelun perusteella toteutuneen suositellun mukaisesti (~68%). Muita toimijoita koskevia suosi-
tuksia on annettu lausunnoissa yhteensi 21, joista asiakastietojérjestelmien tarkastelun perusteella voi

havaita toteutuneen 14 (~67%). (Taulukko 8)
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Taulukko 8: Suositusten toteutuminen asiakastietojérjestelmissa

Suositus toteutunut:

kylla

ei

L2

perhekuntoutus

X

hoidon arviointi (huoltaja)

yhteistyd aikuispsykiatrian kanssa

huostaanotto, jos ...

it

L4

kiireellinen sijoitus (lapsi A)

kiireellinen sijoitus (lapsi B), jos hoito ei toteudu

hoidon arviointi (lapsi)

psykiatrisen hoidon tarve

X< A

L6

perhetyd

o

tukiperhe

hoidon arviointi (lapsi)

vammaispalveluiden tarve (huoltaja)

ltalls

laheisneuvonpito

yhteistyd koulun/pdivihoidon kanssa

L8

perhetyd

tukihenkild

it

tukiperhe

hoidon arviointi (lapsi)

psykiatrisen hoidon tarve

it

L12

avohuollon tukitoimet

huostaanotto, jos...

hoidon arviointi (lapsi)

ltalle

L17

perhetyd

vammaispalveluiden tarve (lapsi)

yhteistyd vammaispalveluiden kanssa

ltalle

L20

huostaanoton valmistelu

hoidon arviointi (lapsi)

psykiatrisen hoidon tarve

ltalle

L21

huostaanoton valmistelu

psykiatrisen hoidon tarve

hoidon arviointi (lapsi)

oppilashuollon palvelut

it tadls

L25

avohuollon sijoitus

huostaanotto, jos...

psykiatrisen hoidon tarve

eltalle

L28

tukihenkild

huostaanotto, jos...

psykiatrisen hoidon tarve

yhteistyd koulun kanssa

yhteistyd psykiatrian kanssa

Sl ike
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Lastensuojelun asiakastietojérjestelmien tarkastelun perusteella voi havaita, ettd moniammatillisen
asiantuntijaryhmén antamat suositukset lastensuojelulle ja muille toimijoille ovat 67,5-prosenttisesti
toteutuneet tehdyssé asiakastydssd. Tdmén lisdksi tarkastelussa kévi ilmi, ettd muutamista asiantun-
tijaryhmén antamista suosituksista oli keskusteltu asiakasperheen kanssa, mutta asianosaiset eivét ol-
leet suostuvaisia tarjottuihin avohuollon tukitoimiin tai muihin toimijoihin liittyviin palveluihin. Lau-
sunnon ja siind olevien suositusten voidaan ndhda toimineen kuitenkin puheeksi ottamisen vélineena
asiakkaan kanssa. Yhden lapsen asiaa tarkastellessa kdvi myos ilmi, ettd asiantuntijaryhmén antamaa
suositusta ammatillisesta tukihenkildsté, oli toteutettu vaihtoehtoisin keinoin eiké siitd ole tehty las-
tensuojelun asiakastietojirjestelmédn péaétostd. Kaiken kaikkiaan lastensuojelun moniammatillisen
asiantuntijaryhmén antama lausunto ja siind mainitut toimenpidesuositukset ovat olleet suuressa roo-
lissa lapsen asioista vastaavan sosiaalityontekijén tehdessé ratkaisuja lapsen asioissa. Lastensuojelun
moniammatillisen asiantuntijaryhmén antamaa lausuntoa lapsen asioista vastaavat sosiaalityontekijét
ovat hyddyntineet puheeksi ottamisen vilineend, paitostekstien laatimisen tukena, asiakassuunnitel-

mien maininnoissa sekéd huostaanoton tai sijoituspidtoksen perusteluiden tukena ja liitteena.

Tarkemmassa tarkastelussa olleet lausunnot ovat koskettaneet yhteensi 14 lasta, joista 10 lapsen koh-
dalla lastensuojelun toimenpiteistd annettuja suosituksia on viety asiakasprosessissa lausunnon mu-
kaisesti eteenpdin. Tdm4 tarkoittaa, ettd 71-prosenttia asiakasprosesseista on edennyt moniammatil-
lisen asiantuntijaryhmin antaman lastensuojelun toimenpidesuosituksen mukaisesti. Tarkasteltaessa
lapsikohtaisesti muille toimijoille annettujen suositusten toteutumista, voidaan havaita, ettd 14 lap-
sesta kahdeksan lapsen kohdalla suosituksia on toteutettu asiakasprosessissa eli 57-prosenttia asia-
kasprosesseista voi todeta edenneen muille toimijoille annetun suosituksen mukaisesti. Téassd kohtaa
on kuitenkin otettava huomioon, ettei kaikkia suosituksia liittyen muihin toimijoihin ollut mahdollista
arvioida lastensuojelun asiakassuunnitelmista ja padtoksistd. Sosiaalityontekijit ovat moniammatilli-
sen asiantuntijaryhmén lausunnon ja niiden suositusten mukaisesti edistdneet lastensuojelun asiakas-
prosessia. Lausuntojen suositusten ja asiakastietojérjestelmin tarkastelun perusteella voidaan todeta,
ettd moniammatillisen asiantuntijaryhmén tyoskentely on ollut vaikuttavaa, ja silld on ollut merkit-

tavé vaikutus lapsen asiakasprosessissa tehtyihin ratkaisuihin.
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6 JOHTOPAATOKSET JA POHDINTA

Pro Gradu -tutkielmani on laadullinen tutkimus, joka mukailee Petteri Paasion (2003) kolmea vaikut-
tavuuden osa-alueen arviointia. Ensimmadisend arvioinnin kohteena olivat moniammatillisen asian-
tuntijaryhméan konsultaatiota kaipaavien ongelmatilanteiden luonne. Tarkastelin asiantuntijaryhméan
lausunnoista, minkélaisina asiakastilanteet niissé kuvautuvat ja minkalaisiin kysymyksiin lapsen asi-
oista vastaavat sosiaalityontekijit ovat kaivanneet vastausta. Toisena arvioinnin kohteena oli mo-
niammatillisen asiantuntijaryhméin interventio eli heiddn laatimien lausuntojen ja suositusten lo-
giikka. Tarkastelin laadittuja lausuntoja ja niissé annettuja suosituksia asiakasprosessin edistdmiseksi
seki kokosin niistd yksityiskohtaista tietoa. Kolmantena vaikuttavuuden osa-alueen arvioinnissa oli
moniammatillisen asiantuntijaryhmén intervention vaikuttavuus asiakasprosessiin. Tarkastelin kym-
menté lastensuojelun toimenpidesuosituksen perusteella valikoitunutta lausuntoa tarkemmin ja tar-
kastelin asiakastietojérjestelmisté, onko annetuilla suosituksilla ollut vaikutusta asiakasprosessiin eli
onko moniammatillisen asiantuntijaryhméin toiminta ollut vaikuttavaa. Asiakastietojérjestelmisti tar-
kastelin asiakassuunnitelmia ja paédtoksid yhden vuoden asiantuntijaryhmén lausunnon kirjoittamis-
hetkestd eteenpdin. Edelld mainituista asiakasdokumenteista tarkastelin, miten asiantuntijaryhméin
suositukset dokumenteissa nikyvit. Tutkimusaineistona on ollut vuosina 2013-2014 laaditut alueel-
lisen moniammatillisen asiantuntijaryhmén lausunnot seké niihin liittyvad ennakkomateriaalia, joithin

sain tutkimusluvan ajalle 5-12/2020.

Lastensuojelun moniammatillista asiantuntijaryhmédi koskeva lakimuutos tuli lastensuojelulain uu-
distuessa voimaan vuonna 2008. Aikaisemmissa tutkimuksissa on esitetty, etteivit sosiaalityontekijat
ole osanneet hyddyntdd lastensuojelun moniammatillista asiantuntijaryhmié tyonsd tukena. Tutki-
muksen kohteena olleiden lausuntojen perusteella nayttdid, ettd Kuuskuntien sosiaalityontekijat ovat
vuosina 2013-2014 hyddynténeet ryhman kdyttod ja 1oytidneet sosiaalitydntekijan tyotd tukevan pal-
velun. Tutkimuksen kohteena olevista kuuden kunnan sosiaalitydntekijoistd, neljdn kunnan sosiaali-
tyontekijdt ovat osanneet hyddyntdéd lastensuojelun moniammatillista asiantuntijaryhmii. Kahden
kunnan sosiaalityontekijat eivét ole tutkimukseni mukaan tuoneet lainkaan asiantuntijaryhmén kasit-
telyyn asiakastapauksia. Tutkimuksen perusteella voidaan kuitenkin todeta, ettd moniammatillisen
asiantuntijaryhmén kéyttoé on ollut aktiivista ja sen kdsittelyyn on tuotu tasaisesti asiakastapauksia
tarkastelu ajankohtana. Moniammatillinen asiantuntijaryhmé on kokoontunut vuosina 2013-2014 yh-
teensd 17 kertaa ja asiakastapauksia on késitelty sielld 32. Kdytettdvisséd olleesta materiaalista puuttui

kolme lausuntoa, joten lopullisia lausuntoja jdi tarkasteluun 29 kappaletta. Tarkasteltavat lausunnot
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ovat koskeneet yhteensé 39 lasta, joiden keski-ikd on ollut 9,05 vuotta. Tarkasteltava moniammatil-
linen asiantuntijaryhmi edustaa poikkeuksellista toimintatapaa laatimalla jokaisesta kasittelystd lau-
sunnon, silla aikaisemmissa tutkimuksissa (Heinonen 2009, 123; Kujansuu 2012, 67; Tulensalo 2016,
11) on havaittu moniammatillisen asiantuntijaryhméin laativan lausunnon vain tarvittaessa tai ei ol-

lenkaan.

Lastensuojelun moniammatillinen asiantuntijaryhmé on koostunut eri alan ammattilaisista, ja lapsia
palvelevat ammattilaiset ovat olleet siind monilukuisesti edustettuina. Moniammatillisen asiantunti-
jaryhmén yhteen kokoukseen on keskimiirin osallistunut 6,9 asiantuntijaa. Aikaisemmassa Hanna
Heinosen (2010, 36) selvityksessé tutkituissa asiantuntijaryhmissé on ollut edustettuina 6,6 asiantun-
tijaa, joten tutkimuksen kohteena oleva asiantuntijaryhmé noudattaa samaa linjaa. Lausuntojen tar-
kastelun perusteella voidaan todeta, ettd ryhmissé lapsiasioiden ammattilaisista edustettuina olleet
asiantuntijat ovat olleet korkeatasoisia ammattilaisia. Aikuisten palveluiden kohdalla tilanne ei ole
ollut samanlainen. Tutkimukseni perusteella niyttia siltd, ettei aikuissosiaalityon edustajaa ole ollut
yhdessékiin késittelyssd paikalla. Myoskéddn aikuispsykiatrian edustajaa ei ole ollut késittelyissd mu-
kana, mutta aikuisten mielenterveys- ja paihdepalveluista on ollut edustajana sosiaaliterapeutti tai
mielenterveys- ja paihdetyontekijd. Osa kasitellyistd asiakastapauksista olisi ndkemykseni mukaan
hy6tynyt vankemmasta aikuispsykiatrian tai aikuissosiaalityon nikdkulmasta. Saatavilla olevasta ai-

neistosta ei kdy ilmi, onko edelld mainittuja ammattiryhmid pyydetty asiantuntijaryhmén jaseneksi.

Samankaltaisia havaintoja on tehty Heinosen (2009, 125), Heinosen (2010, 36 & 39) ja Tulensalon
(2016, 12) tekemissé tutkimuksissa, joissa on havaittu, ettd pienten lasten kanssa toimivien asiantun-
tijuus on ryhmissé hyvin edustettuna, mutta niithin on kaivattu aikuispsykiatrian sekd aikuisten palve-
luiden asiantuntemusta. Lausuntojen tarkastelun perusteella voi my0s todeta, ettd joissakin lausun-
noissa on nostettu esimerkiksi vammaispalveluihin tai opetustoimeen liittyvid suosituksia esiin, mutta
kyseisten asiantuntijoiden ldsndolo on puuttunut itse késittelytilanteesta. Lausunnoista ja suosituk-
sista olisi saatu monipuolisempia, jos sellaiset asiantuntijat olisivat olleet paikalla, joiden asiassa suo-
situksia annetaan. Toisaalta herdd myds ajatus, onko toisen asiantuntijan asiassa annetuilla suosituk-
silla pyritty nostamaan kirjoitettuun lausuntoon asia esiin ja tarjottu sosiaalityontekijdlle mahdolli-
suus keskustella lausunnon kautta yhteistyotahojen kanssa asiakkaan tarvitsemista palveluista. Mo-
niammatillisen asiantuntijaryhmén yhdessdkéddn kokouksessa ei ole ollut asiakasta paikalla, mutta
tama saattaisi liséisi kdsittelyn vaikuttavuutta ja edustaisi néin systeemisté lastensuojelun mallia, joka

on ottamassa vankkaa jalansijaa lastensuojelun tydskentelyn toimintamallina.
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Tarkastellut lausunnot ovat rakenteeltaan samankaltaisia. Tyypillisesti ensin on kerrottu, keiti asian-
tuntijoita on ollut késittelyssé paikalla ja milloin moniammatillisen asiantuntijaryhmin kokous on
jarjestetty. Tdmén jélkeen osassa lausunnoista on mainittu, kuka asiakkaan asiaa on ollut asiantunti-
jaryhmélle esitteleméssd ja mitd ennakkomateriaalia asiantuntijaryhmdlle on toimitettu. Jokaista asi-
antuntijaryhmén késittelyd varten sosiaalityontekijét ovat toimittaneet yhteenvedon, missd he ovat
myos esittdneet kysymyksensi. Néiden tietojen jalkeen asiantuntijaryhmé on kuvannut lausunnoissa,
minkélaisen késityksen he ovat asiakkaan tilanteesta saaneet ennakkomateriaalien perusteella ja lau-
sunnoissa mainitaan heidén havaintojaan. Nama havainnot ja késitykset toimivat lausunnoissa perus-
teina moniammatillisen asiantuntijaryhmén antamille kannanotoille ja suosituksille. Lausunnoista on
havaittavissa, ettd moniammatillinen asiantuntijaryhmé on perehtynyt huolellisesti kisiteltdvain asia-
kastapaukseen ja tutustunut heille toimitettuun ennakkomateriaaliin. Moniammatillinen asiantuntija-
ryhmé mainitsee lausunnoissaan, etti se perustaa tietonsa ennakkomateriaaleihin ja sosiaalityonteki-
jén toimittamaan yhteenvetoon. Osassa lausunnoista myds mainitaan, jos asiantuntijaryhmin saama
taustatieto on ollut puutteellista. Lausunnoissa mainitaan lakipykalit, joihin asiantuntijaryhma perus-
taa suosituksensa. Lainkohtia ei ole kuitenkaan mainittu kaikissa lausunnoissa. Lausuntojen tasalaa-
tuisuuden vuoksi toivottavaa olisi, ettdi moniammatillinen asiantuntijaryhmé kirjaisi jokaiseen lau-
suntoon asiaa esitelleen sosiaalityontekijdn tiedot ja lakipykélit, jolloin lausunnot noudattaisivat aina

yhtendistd linjaa.

Vaikuttavuuden arvioinnin ensimméisend osa-alueena olivat moniammatillisen asiantuntijaryhmén
konsultaatiota kaipaavien ongelmatilanteiden luonne, missé tarkasteluni kohdistui lausunnoista ku-
vautuviin asiakastilanteisiin sekd sosiaalityontekijoiden esittdmiin kysymyksiin asiantuntijaryhmaélle.
Lausunnoissa lasten ja perheiden tilanteet ndyttdytyvét hyvin moninaisilta, haastavilta ja vaikeilta.
Lapsen tai perheen tilanteeseen ei ole 10ydettdvissd vain yhtd taustatekijdd vaan sithen vaikuttavat
useat eri tekijdt lapsen omasta tilanteesta, huoltajan tilanteesta tai molemmista johtuen. Lasten tilan-
teet ndyttdytyvit lausunnoissa kuormittuneelta, ja silld on vaikutusta lapsen turvalliseen kasvuun ja
kehitykseen. Lausuntojen tilanteiden kuvaukset muistuttavat Tarja Heinon (2013, 98) kuvailuja las-
tensuojelun asiakaslasten lapsuudesta. Lausuntojen taustalla olevien lasten ja perheiden tilanteet ovat
usein olleet pitkdkestoisia, eikd niihin ole saatu aikaan toivottua muutosta tarjotuilla tukitoimilla.
Lausunnoissa kuvautuu ne monimutkaiset ja vaikeat tilanteet, joissa lapsen asioista vastaava sosiaa-

lityontekijd pyrkii tydskentelemién ja tekeméén lapsen edunmukaisia ratkaisuja.

Lastensuojelun sosiaalityontekijét ovat esittdineet moniammatilliselle asiantuntijaryhmaélle kysymyk-

sid laajasti 1dpi koko lastensuojelun asiakkuuden kirjon. Osa esitetyistd kysymyksistd on hyvin
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tarkasti kohdennettu tiettyyn tilanteeseen ja osa esitetyistd kysymyksistd on esitetty hyvinkin laveasti
(esimerkiksi miten turvataan lapsen terve kasvu ja kehitys?). Eniten kysymyksid on esitetty lasten-
suojelun avohuollon tukitoimista ja niiden riittdvyydestd, huostaanotosta sekéd huoltajien kyvysti ja
voimavaroista vastata lapsen ikétasoisesta hoidosta, huolenpidosta seké tarpeista. Lastensuojelu asi-
aan ja tukitoimiin liittyvien kysymysten lisdksi kysymyksié on esitetty asiantuntijaryhmén muillekin
asiantuntijoille. Lausunnoista on havaittavissa, ettd lasten- ja nuorisopsykiatrian asiantuntijoille on
esitetty runsaasti kysymyksid, ja niitd on esitetty myds muille asiantuntijoille. Tédsséd toteutuu mo-
niammatillisen asiantuntijaryhmén perusajatus, ettd monialaista tietoa on asiakkaan tilanteeseen saa-
tavilla asiantuntijaryhméistd ja sosiaalityontekijit ovat osanneet titd hyddyntdd. Lastensuojelun mo-
niammatillisen asiantuntijaryhmén konsultointia kaipaavien ongelmatilanteiden luonne niyttiytyy
tutkimuksen valossa moninaisilta, vaikeilta seki pitkédkestoisilta. Sosiaalityontekijit ovat konsultoin-
tia pyytdessddn hakeneet asiakasprosessin etenemiseen ratkaisuja. Tutkimuksen perusteella niyttda,
ettd sosiaalityOntekijoilla on ollut valmiina jonkinlainen ajatus asiakasprosessin eteenpéin viemisesta,
mutta asiantuntijaryhmiltd on haluttu ndkemysti tai vahvistusta sosiaalityontekijan ajatuksille ja

suunnitelmille.

Vaikuttavuuden arvioinnin toisena kohteena olivat moniammatillisen asiantuntijaryhmén interven-
tion tuloksena syntyneiden lausuntojen ja suositusten logiikka. Tarkasteltaessa sekd lastensuojelun
toimenpiteisiin ettd muihin toimijoihin kohdistuvia suosituksia ilmenee, ettdi moniammatillinen asi-
antuntijaryhma on antanut enemmén suosituksia liittyen muiden toimijoiden palveluista kuin lasten-
suojelun toimenpiteistd. Lausuntojen fokus on kuitenkin vahvasti lastensuojelun toimenpiteissd ja
nithin liittyvissd suosituksissa. My0s lasten- ja nuorisopsykiatrian nikdkulma nousee ldhes jokaisessa
lausunnossa esiin. Kokonaisuudessaan lausuntojen suositukset ovat monipuolisia ja asiantuntija-
ryhmaé on antanut vaihtoehtoisia toimintamalleja asiakasprosessin eteenpdin viemiseksi. Asiantunti-
jaryhma on myds antanut suosituksia edellyttden, ettd jokin asia tapahtuu ensin ja johtaa sen jilkeen
toiseen toimenpiteeseen. Mikdli nédin ei kuitenkaan jostain syystd tapahdu, niin asiantuntijaryhmi
suosittaa sen jdlkeen toteuttamaan jonkun toisen toimenpiteen. Moniammatillisen asiantuntijaryhmén
lausunnoista on selkeésti ndhtévilld, ettd lastensuojelun avohuollon tukitoimia pidetdédn lastensuoje-
lun ratkaisuina ensisijaisina ja lapsen edunndkdkulmaa pidetddn lausunnoissa esilld. Huostaanotto
kuvautuu lausunnoissa viimesijaisena toimenpiteend lapsen asiassa, mikd on myds lastensuojelulain
mukainen henki. Jokainen tarkasteltu lausunto siséltdd useampia moniammatillisen asiantuntijaryh-
mén antamia suosituksia ja asiantuntijaryhmd on antanut lausunnoissaan keskimiérin 3,7 suosi-

tusta/lausunto.
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Lastensuojelua ja sen toimenpiteitd koskevia suosituksia tarkasteltaessa tarkemmin ilmenee, ettd en-
sisijaisesti suositellaan lastensuojelun avohuollon tukitoimia. Mikéli ne eivit toteudu, toissijaisesti
suositellaan lapsen asioista vastaavaa sosiaalityontekijad ryhtymédin huostaanoton valmisteluun.
Avohuollon tukitoimista asiantuntijaryhmé on suosittanut eniten perhetyon kdynnistdmista tai tiivis-
tamistd sekd perhekuntoutusta. Suositus huostaanoton valmisteluun ryhtymisesta vilittomasti on kir-
jattu viiteen lausuntoon. Tutkimuksen perusteella ilmenee, ettd moniammatillinen asiantuntijaryhmé
myotéilee lastensuojelulakia, ja suosittaa lapsen asioista vastaavan sosiaalityontekijdn toteuttavan
mahdollisimman laajasti avohuollon tukitoimia, mikili ne nédyttidytyvét asiantuntijaryhmélle riitta-
vina ja lapsen edunmukaisena ratkaisuna. Suomessa lastensuojelun tyoskentelyssé pyritdan toteutta-
maan pienimmaén puuttumisen periaatetta, ja timé kuvautuu my6s moniammatillisen asiantuntijaryh-
méin lausunnoista. Mutta avohuollon tukitoimien laajat suositukset heréttdviat myos kysymaéén, pitki-

tetddnko joissain tilanteissa lapsen ja perheen haastavaa seka vaikeaa tilannetta?

Asiantuntijaryhmé on antanut suosituksia muidenkin toimijoiden palveluista. Suosituksissa suuren
roolin saa lasten- ja nuorisopsykiatrian déni. Lausunnoista voi my0ds havaita, ettd lasten ja nuorten
psykiatria on ollut vahvasti edustettuna asiantuntijaryhméssa, ja lasten tilanteita tarkasteltaessa ku-
vautuu yli puolessa lausuntoja tilanteita, missd on haasteena lapsen psykiatrinen erityisyys. Tami
selittdd myos sitd, minkd vuoksi psykiatrian d4ni on saanut lausunnoissa suuren roolin. Muiden toi-
mijoiden palveluista eniten on suositeltu psykiatrisen hoidon tarpeen arvioimista, joka mainitaan joka
toisessa lausunnossa. Lahes yhtd usein asiantuntijaryhmé on ottanut selkeén kannan lapsella olevasta
psykiatrisen hoidon tarpeesta. Tama heréttdd pohtimaan, onko lasten- tai nuorisopsykiatrisen hoidon
saatavuudessa haasteita, ja ovatko sosiaalityontekijit hakeneet tukea asiantuntijaryhmaltd haastavaan
palveluiden saatavuus tilanteeseen? Huoltajan psykiatrisen hoidon tarpeen arviointia on myds suosi-
teltu useammassa lausunnossa, minkd vuoksi aikuispsykiatrian asiantuntijan ldsndolo kokouksissa

olisi ollut asian kannalta tarpeellinen.

Vaikuttavuuden arvioinnin kolmantena osa-alueena oli moniammatillisen asiantuntijaryhmén inter-
vention vaikuttavuus asiakasprosessiin. Tarkempaan tarkasteluun valikoitui lastensuojelun toimenpi-
teisiin liittyvien suositusten ja lausunnoista saatavilla olevien henkilétietojen perusteella yhteensd
kymmenen lausuntoa. Mikéli lastensuojelun toimenpiteelle oli annettu suosituksia viisi tai enemmén,
valitsin satunnaisesti jatkotarkasteluun kaksi lausuntoa. Mikili suosituksia oli annettu alle viisi ker-
taa, valitsin satunnaisesti yhden lausunnon jokaisesta suositellusta lastensuojelun toimenpiteesta.
Néiden kymmenen lausunnon suosituksia seurasin asiakkaan péétoksistd ja asiakassuunnitelmista.

Moniammatillisen asiantuntijaryhmén suositukset eivét ole annetun ohjeistuksen mukaan lapsen
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asioista vastaavaa sosiaalityontekijda sitovia, mutta tutkimuksen perusteella niyttaytyy, ettd padsidan-
toisesti sosiaalityontekijét ovat vieneet asiakkaan prosessia asiantuntijaryhmin antamien suositusten
mukaisesti eteenpédin. Moniammatillisen asiantuntijaryhmén antamien lastensuojelun toimenpidesuo-
situsten perusteella voi todeta lasten asiakasprosessien 71-prosenttisesti edenneen suositusten mukai-
sesti. Asiakastietojarjestelmin tarkastelussa kévi joidenkin asiakastapausten kohdalla ilmi, etti asi-
antuntijaryhmén antamasta suosituksesta oli keskusteltu perheen kanssa, mutta perheen vastentahtoi-
suuden vuoksi suositus ei ollut toteutunut. Lausunnoista ja suosituksista asiakkaalle vilittyy kuva
lastensuojelun monitoimijaisuudesta, missd lapsen asioista vastaava sosiaalitydntekija ei ole yksin
tekemdssid padtoksid. Moniammatillisen asiantuntijaryhmin lausunto néyttadkin asiakastietojarjestel-
mien tarkastelun perusteella toimivan asiakastydssd puheeksi ottamisen vélineend, mainintana asia-

kassuunnitelmissa, pddtosten perustelutekstien tukena sekd paitosten liitteina.

Kaiken kaikkiaan tutkimuksen perusteella voi todeta, ettd moniammatillisen asiantuntijaryhmén tyos-
kentely ja heidén antamat lausunnot ovat olleet vaikuttavia, ja ne ovat vaikuttaneet lapsen asiakas-
prosessiin. Lapsen asioista vastaava sosiaalityontekijd on lausunnon ja suositusten avulla voinut edis-
tdd asiakkaan prosessia. Vaikuttavuuden tarkastelun kohteena on ollut asiakkaiden tapauskohtaista
tietoa ja asiakastietojirjestelmén tarkastelu osoitti, ettd moniammatillisen asiantuntijaryhméan antamat
suositukset nidkyvét asiakkaan dokumenteissa. Moniammatillisen asiantuntijaryhmén interventiona
toimiva lausunto vaikuttaa toteutettavaan lastensuojelun sosiaalitydhdn, ja tukee toiminnallaan lapsen
asioista vastaavaa sosiaalityOntekijdd haastavissa sekd vaikeissa asiakastilanteissa. Lausunnon kir-
joittamisella ja asian kisittelylld lastensuojelun moniammatillinen asiantuntijaryhma on toiminut so-
siaalityontekijin tyon tukena, tarjonnut hédnelle vaihtoehtoisia toimintamalleja seki tarkastellut asiaa

lapsen edun nidkokulmasta, kuten lainsdétdjékin on ryhmén toiminnan tarkoittanut.

Tutkimuksen teon jdlkeen pohdin, olisiko asiakastietojdrjestelmin muista asiakasdokumenteista asi-
antuntijaryhmén suositusten esiintyminen tullut paremmin esille. Pohdin my®ds, oliko yksi vuosi riit-
tavan pitkd aika tarkastella asiakkaan asiakasdokumentteja vai olisiko sitd pitdnyt ulottaa vield kau-
emmas? Moniammatillisen asiantuntijaryhmén lausunnoissa oli vaihtoehtoisia suosituksia, joiden to-
teuttamiseen on saattanut mennd pidempikin aika ja suosituksen toteutuminen saattaisi esiintyd myo-
hemminkin asiakasdokumenteissa. Ja toisaalta asiakkaan tilanteessa lapsen asioista vastaava sosiaa-
lityontekijd on saattanut l&hted toteuttamaan yhtd suositusta ja muut suositukset ovat jiéneet odotta-
maan. Pidemmin kuin vuoden ajan tarkastelu olisi saattanut tuoda nékyviksi suositusten toteutumi-
sen runsas lukuisemmin. Asiantuntijaryhmén suosituksissa on mainittu yhteistyon tekemisesté, mutta

sen toteutumisen arvioiminen padtoksistd ja asiakassuunnitelmista oli haastavaa. Tarkastelluista
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asiakastietojirjestelmin dokumenteista tietoa ei juurikaan 16ytynyt. Mikéli tutkimuksen tarkastelu
olisi kohdistunut asiakkaan péivittdisdokumentointiin tai asiakaskertomuksiin, tiedon saaminen olisi

voinut olla helpompaa ja suosituksen toteutumista olisi ollut mahdollista tarkastella tarkemmin.

Hyvina jatkotutkimuksen aiheena olisi moniammatillisen asiantuntijaryhmén antamien suositusten
toteutumisen tarkastelu pidemmélla aika vélilla tai suositusten tarkastelu muistakin asiakasdokumen-
teista kuin padtoksistd ja asiakassuunnitelmista. Suosituksia voisi tarkastella, ovatko ne mahdollisesti
toteutuneet myohemmin asiakasprosessissa. Tutkimuksessa olisi mahdollista myds arvioida suositus-
ten pidempi aikaista vaikuttavuutta ja tarkastella, onko toteutettu suositus ollut lapsen asiakasproses-
sissa asiakasmuutokseen johtanut ratkaisu. Mikali tutkimuksessa tarkasteltaisiin muita kuin paatoksia
ja asiakassuunnitelmia, silloin olisi mahdollista ndhd4, kuinka monesta suosituksesta asiakkaan
kanssa on esimerkiksi keskusteltu ja yhteistyon tekemisesté eri toimijoiden vélilld olisi todennékoi-
sesti helpompaa saada tietoa. Yhtend mielenkiintoisena jatkotutkimusaiheena olisi moniammatillisten
asiantuntijaryhmaén jasenten haastattelu. Tutkimuksella voitaisiin kartoittaa heidin ajatuksiaan ja ko-
kemuksiaan, miten moniammatillinen asiantuntijaryhmé heidin nikemyksensd mukaan toimii ja min-
kélaisia kehittimiskohtia he tunnistavat toiminnastaan. Mielenkiintoista olisi myds haastatella, miten
moniammatillisen asiantuntijaryhmén jésenet itse ndkevit, miten heiddn tyoskentelynsd vaikuttaa
lapsen asioista vastaavan sosiaalityontekijan tekemiin ratkaisuihin ja asiakasprosesseihin. Kokevatko
he itse oman tyonsé olevan vaikuttavaa? Haastattelututkimuksessa voisi myos kartoittaa, kokevatko
asiantuntijaryhmaén jdsenet jonkun asiantuntijan saavan suuremman roolin késittelyssé ja painottuuko
laadittavassa lausunnossa jonkun ammattiryhmén 44ni asiantuntijaryhmén jasenten kokemusten mu-

kaan.

Suomessa on valmisteilla laajamittainen sote- ja hyvinvointialueuudistus. Uudistuksen my®6té tavoit-
teena on, ettd sosiaali- ja terveyspalvelut siirtyvit kuntien vastuulta suuremmille, itsehallinnollisille
hyvinvointialueille. Tdimén uudistuksen tavoitteena on tuoda kaikille asiakkaille yhdenvertaiset pal-
velut. Uudistus tulee todenndkdisesti vaikuttamaan myos lastensuojelun sosiaalityohon seki lasten-
suojelun moniammatillisten asiantuntijaryhmien jérjestimiseen ja muodostamiseen. Lastensuojelun
sosiaalityOntekijd kaipaa moniammatillista ndkokulmaa paitdksenteon tueksi, ja lastensuojelun mo-
niammatillisesta asiantuntijaryhmésta sosiaalityontekijan on mahdollista sitd tyonsa seka padtoksen-
teon tueksi saada. Uudistus myds mahdollistaisi moniammatillisten asiantuntijaryhmien muodosta-
misen yhteneviiseksi toimintamalliksi hyvinvointialueille. Silld tavoin voitaisiin varmistaa, etti

kaikki lastensuojelun asiakkaat ja lapsen asioista vastaavat sosiaalityOntekijat saisivat
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mahdollisuuden yhdenvertaiseen ja vaikuttavaan lastensuojelun moniammatillisen asiantuntijaryh-

mén tyOskentelyn tukeen.

Tutkimuksen teko on ollut intensiivinen ja aikaa vievd matka lastensuojelun moniammatillisen asi-
antuntijaryhmén lausuntoihin ja asiakastietojdrjestelmiin. Aihe on imaissut minut mukaansa ja tutki-
muksen teko on ollut mielekdstd, mutta myds ajoittain hyvin raskasta. Tutkimusta tehdessa olen pyr-
kinyt tarkasti ja huolellisesti analysoimaan aineistoani. Tutkimuksen aineisto on vastannut esittimiini
tutkimuskysymyksiin ja antanut vastauksia enemmaén kuin saatoin odottaakaan. Asiakastietojérjestel-
mien tarkasteluaikana yksi vuosi oli mielesténi riittdvan pitkd aika, silld lastensuojelun asiakaspro-
sesseissa ehtii vuoden aikana tapahtua paljon muutoksia, joten tutkimukseni tulokset ovat luotettavia
aikaperspektiivistd tarkasteltuna. Tutkimukseni my6td olen onnistunut tuottamaan lastensuojelun mo-
niammatillisen asiantuntijaryhmén lausunnoista uutta ja yksityiskohtaista tietoa. Olen my6s onnistu-
nut tutkimaan laadittujen lausuntojen vaikuttavuutta asiakasprosessiin, joten tarkastelun kohteeksi
valitut asiakassuunnitelmat ja paiatokset ovat antaneet vastauksia tutkimuskysymyksiin. Sosiaalityon-
tekijoiden tyon tueksi kdytdssd olevat moniammatilliset asiantuntijaryhmét toimivat lain edellyttéi-
mélld tavalla ja tarjoavat sosiaalityontekijdille vaihtoehtoisia ratkaisuja asiakkaan haastavassa tilan-
teessa. Kuuskuntien moniammatillisen asiantuntijaryhmén tydskentely on vaikuttavaa ja sen laati-
milla lausunnoilla on ollut vaikutusta lastensuojelun asiakasprosesseihin seké lastensuojelussa tehti-

viin paatoksiin.
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LIITTEET

LIITE 1: Moniammatillisen asiantuntijaryhmén lausuntojen taustatiedot

Lausunnon ajan-
kohta Montako Ika HenkilG6tieto
2013 2014 lasta? Kylld | Ei
L1 X 1 13 X
L2 X 3 3,6,7 X
L3 X 1 8 X
L4 X 2 7,13 X
L5 X 1 7 X
L6 X 2 4,8 X
L7 X 1 15 X
L8 X 1 12 X
L9 X 1 9 X
L10 X 1 16 X
L11 X 2 9,16 X
L12 X 1 11 X
L13 X 2 7,10 X
L14 X 1 7 X
L15 X 1 7 X
L16 X 1 11 X
L17 X 1 9 X
L18 X 1 0 X
L19 X 1 14 X
L20 X 1 15 X
L21 X 1 13 X
L22 X 2 0,2 X
L23 X 1 4 X
L24 X 2 2,10 X
L25 X 1 13 X
L26 X 1 7 X
L27 X 3 6,11,13 X
L28 X 1 15 X
L29 X 1 13 X
Yhteensi 17 12 39 k.a. 9,05 19 10
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LIITE 2: Asiantuntijat moniammatillisessa asiantuntijaryhmissa
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LIITE 3: Sosiaalitydntekijdn esittdmat kysymykset
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LIITE 4: Moniammatillisen asiantuntijaryhmén suositukset lastensuojelun toimenpiteisti
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LIITE 5: Asiantuntijaryhmén antamat suositukset muiden toimijoiden palveluista
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