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TIIVISTELMA

Julkaisussa esitetdan taistelualueelta Suomeen palaavien lasten ja heidan laheistensa pitkaai-
kaisen tuen kolmivaiheinen prosessi viiden vuoden aikajanteelld. Tuen tavoitteena on lapsen
ja perheen turvallinen ja toimiva arki osana suomalaista yhteiskuntaa.

Lasten tuki jarjestetdan moniammatillisessa yhteistydssa. Toiminnassa mukana olevia tahoja
voivat olla muun muassa terveydenhuolto, koulu ja varhaiskasvatus, lastensuojelu, poliisin en-
nalta estava toiminta ja Ankkuritiimit, oikeuspsykologian ja -psykiatrian yksikot, aikuissosiaali-
tyo, vammaispalvelut seka jarjestot ja uskonnolliset yhteisot. Pitkdaikaisen tuen prosessi pe-
rustuu systeemiselle ty6otteelle moniammatillisessa yhteistydssa. Onnistunutta prosessia tu-
kevat monialainen yhteisty6, esimies- ja asiantuntijatuki, koulutukset, tydnohjaus ja valtakun-
nallinen konsultaatiorakenne.

Julkaisuun on koottu traumoja ja traumainformoitua tydotetta koskeva osio taistelualueelta
palaavien lasten ja perheiden kanssa tyoskentelevien ammattilaisten tueksi. Lisdksi annetaan
suositukset jatkotydskentelylle erityisesti paikallistason mallinnusta kdytantoon vievasta jat-
kokehittamisesta, tydnohjauksesta, yhteistyosta jarjestotoimijoiden kanssa seka valtakunnalli-
sesta koulutuksesta.

Tutkimustietoon ja ammattilaisten nakemyksiin perustuvan mallinnuksen tuottamiseen on
osallistunut monialainen asiantuntijaryhma.



REFERAT

| publikationen foreslas en trestegsprocess som varar i fem ar for barn och deras narstaende
som atervander till Finland fran ett konfliktomrade. Syftet med stddet ar att barnet och famil-
jen ska ha en trygg och fungerande vardag och vara en del av det finlandska samhallet.

Stodet for barnen ska ordnas genom multiprofessionellt samarbete. | verksamheten kan det
bland annat delta foretradare for halso- och sjukvarden, skolan och smabarnspedagogiken,
barnskyddet, polisens férebyggande verksamhet och Ankkuriteamen, rattspsykologiska och
rattspsykiatriska enheter, vuxensocialarbetet, tjanster for personer med funktionsnedsattning
samt nagra icke-statliga organisationer och religiosa samfund. Processen med langvarigt stod
bygger pa ett systematiskt arbetssatt i ett multiprofessionellt samarbete. En lyckad process
behover ocksa stod i form av sektorsdvergripande samarbete, chefs- och sakkunnigstod, ut-
bildningar, arbetshandledning och en nationell konsultationsstruktur.

| publikationen finns ett avsnitt om trauman och traumamedvetna arbetssatt som ska stodja
arbetet med barn och familjer som atervant fran ett konfliktomrade. Dessutom ges rekom-
mendationer for det fortsatta arbetet, sarskilt for hur man genom fortsatt utveckling, arbets-
handledning, samarbete med icke-statliga organisationer och riksomfattande utbildning kan
ta modellen i bruk pa lokal niva.

En sektorsovergripande sakkunniggrupp har deltagit i skapandet av modellen som bygger pa
forskning och synpunkter fran yrkespersoner.



ABSTRACT

The publication presents the three phases of a long-term support process to support children
and their loved-ones, who are returning from conflict areas. The process spreads over a pe-
riod of five years. The purpose is to help these children and their families to lead their lives in
a safe and well-functioning manner and to assist them in integrating into Finnish society.

The children’s support will be organised by multidisciplinary teams. Representatives of the
following sectors, among others, could participate in the process: healthcare, schools and
early childhood education and care, child protection, preventive police work and Anchor
teams, forensic psychology and psychiatry units, social work with adults, services for people
with disabilities as well as some non-governmental organisations (NGOs) and religious com-
munities. Long-term support is based on a systemic approach conducted in multidisciplinary
collaboration. For the process to be successful, it should be supported by interdisciplinary col-
laboration, support from superiors and experts, training, job coaching, and a nationwide net-
work of consultants.

A section on traumas and the trauma-informed approach is meant to support professionals
working with children and families returning from a conflict area. It also includes recommen-
dations for further steps, focusing on how to introduce the modelling at local level and on job
coaching, cooperation with NGOs, and nationwide training.

The modelling is grounded on scientific research and professional views and it has been pre-
pared by experts representing various disciplines.
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LUKIJALLE

Taman raportin tarkoituksena on tuottaa kuvaus siita, kuinka Suomessa voidaan pit-
kdjanteisesti ja moniammatillisesti tukea taistelualueelta palaavia lapsia ja varmistaa
heidan paluunsa tavalliseen, toimivaan arkeen. Raportti kuvaa, kuinka eri toimijat
voivat toimia tyon onnistumisen kannalta olennaisessa moniammatillisessa yhteis-
tyossa. Tarkoituksena on selkeyttaa erityisesti, kuinka palvelujarjestelmasta vastaa-
vat kunnat voisivat parhaiten toimia ja kuinka voimme jatkaa lapsikohtaiseen tukeen
syventyen sitd ty6td, mitd sisdministerion aiemmin kokoamassa raportissa (11/2017)
on jo tehty. Jokaisen lapsen osalta hanen asioistaan vastaavat henkil6t ratkaisevat,
kuinka juuri hanen yksilollisessa tilanteessaan toimitaan. Tama tyd on nain ollen vain
yleista kuvausta siita, kuinka eri ammattilaiset voivat toimia.

Tavoitteena on taistelualueelta palaavien lasten kuntoutuminen, koulutus ja radikali-
soitumisen ehkaisy. Tyd on osa erityisen vaativiin palveluihin keskittyvien osaamis- ja
tukikeskusten (OT-keskusten) valmistelutyota. Tyosta on annettu STM:n toimeksi-
anto Padkaupunkiseudun sosiaalialan osaamiskeskus Soccalle ja Helsingin kaupun-
gille, mutta tyéhon ovat osallistuneet useat eri alojen ammattilaiset. OT-keskuksen
hengen mukaisesti yhden alueen ty6 tuodaan kaikkien muidenkin hyodyksi.

Kiitos kaikille asiantuntijoille, jotka ovat antaneet arvokkaan panoksensa tahan tyo-
hon. Erityiskiitos raportin koostajille!

Joulukuussa 2020
Teppo Heikkild, hallintoyliladkari, Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiiri HUS
Maarit Sulavuori, perhe- ja sosiaalipalvelujen johtaja, Helsingin kaupunki

Etela-Suomen lasten, nuorten ja perheiden osaamis- ja tukikeskuksen (OT)
valmisteluryhmien puheenjohtajat



1 JOHDANTO

Taistelualueilta palaavat lapset tarvitsevat valitonta hoitoa ja tukea. Palaamisen jal-
keisiin valittomiin tuen tarpeisiin vastaamisen jalkeen seuraa pidempiaikainen tuki-
prosessi, jossa huomioidaan myds lasten vanhempien ja sukulaisten tuen tarpeet.
Tassa mallinnusraportissa esitetdaan kyseiseen vaiheeseen pitkaaikaisen tuen toimin-
tamalli lasten kuntouttamiseen, kouluun ja radikalisoitumisen ehkaisyyn.

Taistelualueilta palaavien lasten ja heiddan perheidensa tukemista viranomaisten yh-
teistydona painotetaan Sisaministerion julkaisussa 11/2017. Ehdotus viranomaisten
yhteistyon jarjestamiseksi toiminnassa taistelualueilta palaajien kanssa sekd ehdotus
siitd, miten jarjestdjen palvelut voitaisiin liittda viranomaisten toimintaan (Palaajat-
raportti). Julkaisussa esitetddn toimintamalli, jonka avulla taistelualueelta palaajiin
liittyvaa vakivallan tekemisen riskia vahennetaan rikosoikeudellisilla ja muilla kei-
noilla. Olennaiseksi yhteistydssa nostetaan yhteiseen tavoitteeseen perustuva halu
tehda yhteistyota paikallisten, alueellisten ja kansallisten viranomaisten valilla seka
viranomaisten ja jarjestojen valilla. Lisaksi korostetaan toimijoiden valisen tiedon-
vaihdon toimivuutta seka naisiin, miehiin ja lapsiin liittyvien erityiskysymysten tun-
nistamisen tarkeytta. Julkaisussa painotetaan paikallistason kdytannoista sopimista
eri viranomaisten ja toimijoiden valilla.

Kullakin alueella tulee tehdd omat suunnitelmat ja sopimukset. Mallinnus tukee pai-
kallistason viranomaisia ja muita toimijoita tassa moniammatillisen, pitkdkestoisen
tyoskentelyn suunnittelussa ja toteutuksessa kunnallisella tasolla koko Suomessa.
Pitkakestoisen avun jarjestaminen perustuu moniammatilliseen yhteistyohon.

Mallinnuksessa pitkdaikaisen tuen jarjestaminen on suunniteltu viiden vuoden aika-
janteelld taistelualueelta palaamisen jalkeen. Ajanjaksoon mahtuu ensimmaisten
viikkojen ja kuukausien jalkeen monenlaisia vaiheita ja vaihtelevia tilanteita. Alkuvai-
heessa keratty tieto ja silloin tehdyt ratkaisut vaikuttavat myés mydhempaan tukeen,
ja siksi mallinnus sisdltda lyhyen ohjeistuksen alkuvaiheen akuuttia tydskentelya kos-
kien. Varsinainen pitkdaikaisen tuen prosessi kuvataan kolmen eri vaiheen avulla: ar-
jen ”“palaset kasaan”, vakauttava ja elinymparistoihin kiinnittyva vaihe seka toimiva
arki. Prosessin mahdollistavia tekijoita kasitelldan luvussa 3.

Riittavan laaja tuki taistelualueilta palaavien asiakasperheiden kanssa tyoskentele-
ville on ehdoton edellytys lasten ja perheiden turvallisen arjen varmistamiseksi Suo-
messa. Mallinnuksen toisessa luvussa pyritaan kasvattamaan tyontekijéiden asian-
tuntemusta taistelualueelta palaavien lasten ja perheiden tilanteista. Lisdksi tyonte-
kijoiden tueksi tarvitaan eri hallinnonalojen yhteistydssa jarjestettavia palaajia koske-
via koulutuksia, esimies- ja asiantuntijatukea, systeemisellad tytotteella toteutettua
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tyonohjausta seka valtakunnallinen konsultaatiorakenne. Naita kasitelldan luvussa 5,
jossa esitetdan OT-keskusten tukea kunnille yhtena mallinnustyon perusteella synty-
neend suosituksena.

Muita huomioitavia asioita pitkdaikaisessa tukiprosessissa ovat muun muassa palve-
luiden jatkuminen, vaikka perhe muuttaisi kunnasta toiseen. Talloin tulee varmistua
siitd, etta palvelut siirtyvat sujuvasti ja vastaanottava kunta saa riittdvan tiedon koko-
naistilanteesta. Lisaksi on tarkedd huomioida tiedotusvastuun jakautuminen proses-
sin eri vaiheissa ja varautua median huomioon. Viestintaa kasitelldaan luvussa 4.

Eri taistelualueelta Suomeen saapuvien lasten ja perheiden tilanteet voivat olla kes-
kenaan hyvin erilaisia; sotaa pakoon ldhtenyt siviilivaestoon kuulunut perhe tai vaki-
vallantekoihin mahdollisesti monessa sukupolvessa osallistunut perhe tarvitsevat
Suomeen saapumisen jalkeen erilaista tukea. Pitkdaikaisen tuen prosessia ja ammat-
tilaisten roolien kuvauksia voidaan soveltaa tallaisiin erilaisiin tilanteisiin seka erilai-
silta taistelualueilta palaaviin lapsiin ja perheisiin. Jos esimerkiksi taistelualueelta
Suomeen tuleva lapsi saapuu maahan alaikaisena turvapaikanhakijana, maahan-
muuttovirasto ohjaa hanet vastaanottokeskukseen. ELY-keskus paattda alaikdisten
perheryhmakotipaikat oleskeluluvan saamisen jalkeen. Tallaisessa tilanteessa lap-
selle osoitetaan vastuusosiaalitydontekija kunnan maahanmuuttopalveluista eika valt-
tdmatta mallinnuksessa esitettya lastensuojelukontaktia.

Mallinnus on osa Eteld-Suomen monialaisen Osaamis- ja tukikeskuksen (OT-keskus)
pilotointia. Mallinnuksen kokoamiseen, kirjoittamiseen ja kommentoimiseen ovat
osallistuneet Paakaupunkiseudun sosiaalialan osaamiskeskus Soccan ja Helsingin
kaupungin edustajien lisaksi eri sektoreiden asiantuntijat. Mallinnustyo kaynnistyi il-
midtyopajalla joulukuussa 2019, jonne kutsuttiin eri alojen asiantuntijoita. Pienempi,
kirjoittamisesta vastannut mallinnusryhma kokoontui nelja kertaa valilla tammikuu —
toukokuu 2020.

Mallinnusraportin sisalto ja lukuohje

Luvun 2 sisdltd on seuraava
o Keskeiset kasitteet
o Nakokulmia taistelualueilta palaaviin lapsiin
e Traumatisoituminen ja traumainformoitu tytote
» Olennaista taustatietoa taistelualueelta palaavien kanssa tyoskentelyn tueksi

> Tutustu lukuun ajan kanssa
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Luvun 3 sisdltd on seuraava
e Pitkdaikaisen tuen jarjestaminen
e Systeeminen tydote moniammatillisessa tydssa

e Vikivaltaiseen ekstremismiin radikalisoitumisen ennalta ehkaisy ja dera-
dikalisaatioty®

e Lapsen hyvinvoinnin ja vanhemmuden arvioinnissa huomioitavaa
e Pitkdaikaisen tuen prosessi
e Eri toimijoiden roolit pitkaaikaisen tuen jarjestamisessa

» Kuvaa pitkaaikaisen tuen prosessiin liittyvat periaatteet, tukiprosessin seka
eri toimijoiden roolit

> Tutustu ensin kaikkia toimijoiden koskeviin periaatteisiin, tukiprosessiin ja
kaikkien rooleihin

Palaa myohemmin oman tyon tukena yksittaisiin roolikuvauksiin

Muistilistat tyon tueksi luvuissa 3.1.2, 3.4 ja 3.5

Luku 4 kasitteleen taistelualueelta palaavia koskevaa viestintada

Luvussa 5 esitetddan mallinnustydn pohjalta syntyneet suositukset jatkotydskentelyyn
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2 KESKEISET KASITTEET JA
KONTEKSTI

2.1Keskeisia kasitteita

Perhe viittaa ryhmaan yhteenkuuluvia ihmisia, joiden valilla on joko verisukulaisuu-
teen, avioliittoon tai muuhun ldheiseen suhteeseen perustuvaan sukulaisuuteen tai
yhdessa asumiseen (tai ndiden tekijoiden yhdistelmiin) perustuva yhteys.

Lapsi on alle 18-vuotias henkil®.

Palaaja on henkild, joka on |dahtenyt Suomesta tai hanet on viety Suomesta toiseen
maahan, ja joka on joko palaamassa tai ilmaissut halun palata Suomeen. Palaajiksi
kutsutaan myos tallaisten henkildiden lapsia, jotka ovat syntyneet Suomen ulkopuo-
lella.?

Taistelualue on alue, jossa on kdynnissa valtion sisdinen tai toisen valtion kanssa
kaynnissa oleva aseellinen konflikti, jonka voidaan arvioida aiheuttavan alueelle mat-
kustavalle siviilihenkilélle henkeen tai terveyteen kohdistuvaa vaaraa.?

Taistelualueelta palaava lapsi tarkoittaa tdassa mallinnuksessa taistelualueelta Suo-
meen saapuvaa alaikaista palaajaa. Lasten tilanteet voivat olla keskenaan erilaisia
myds sen suhteen, ketkda vanhemmista ja lahisuvusta kuuluvat aktiivisesti lapsen ela-
maan ja myos sen suhteen, ovatko lapsen vanhemmat elossa, palaako aiti lapsen
kanssa Suomeen ja ovatko molemmat vai vain toinen vanhemmista lapsen huoltaja.

Vikivaltainen islamistinen?® ekstremismi tarkoittaa dariajattelua, jossa hyviksytdan
ja kannustetaan kayttamaan vakivaltaa muun uskoisia kohtaan. Vakivaltaan kannus-
taviin islamistisiin ryhmiin kuuluu sunnitaustainen ISIS (Islamic State of Syria and Le-
vant)®. Vikivaltaisessa ekstremismissa yksilot paatyvat radikalisoitumisprosessin

" Nama maaritelméat perustuvat RAN julkaisuun Ex post paper Nice 2017, jonka mukainen radikalisoitunei-
den perheiden kanssa tydskentelemisen ohje on otettu mallinnuksessa osaksi pitkdaikaisen tuen prosessia.
2 Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, n.d.

3 Islaminuskoisia on maailmassa n. 1,6 miljardia, suurin paasuuntaus on sunnalaisuus, ja sen fundamentaa-
lista ja aarikonservatiivista alasuuntausta kutsutaan salafismiksi. Salafismin vakivaltaa korostava haara on
jihadismi. Sunnalaisuuden ohella islamin toinen paasuuntaus on shiialaisuus. Islamismi tarkoittaa poliittista
islamia. (Kaleva, 2018.)

4 RAN Centre of Excellence 2019
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myo6ta kayttdmaan vakivaltaa, uhkaamaan silla, kannustamaan siihen tai oikeutta-
maan sita perustellen aatemaailmalla.

Deradikalisaatio ja reintegraatio kasitteet liittyvat onnistuneeseen paluuseen suo-
malaiseen yhteiskuntaan. Deradikalisaatio kasite viittaa siihen, etta radikaalista aja-
tusmaailmasta siirrytdaan kohti “valtavirta-ajattelua” radikaalin ideologian jaddessa
taakse®. Reintegraatio kisite tarkoittaa yhteiskuntaan palaamista ja sitad kdytetdan
esimerkiksi pakolais- tai lapsisotilaskirjallisuudessa. Silla tarkoitetaan palaajan tar-
peellisten laillisten, sosiaalisten, taloudellisten ja poliittisten olosuhteiden kuntoon
saattamista niin, ettd elama yhteiskunnan osana on mahdollista. Uudelleen sosiali-
saation tukeminen on tarkeda molemmissa prosesseissa.

Traumatietoinen tydskentely tarkoittaa ammattilaisten kykya toimia traumaattisia
kokemuksia lapikdyneen lapsen, vanhemman ja perheen kanssa kokonaisvaltaisesti
vahvistaen arjen turvallisuutta, voimavaroja ja toimijuutta. Toimintaperiaatteena
traumatietoisuus kattaa lapsen/perheen vastuutyontekijan lisdksi kaikki tydyhteison
jasenet. Traumatietoisuus vaikuttaa muun muassa siihen, miten asioista puhutaan ja
siithen, etta tyoskentelyssa vahvistetaan voimavaroja, selviytymisen ja toipumisen ky-
kya ja osallisuutta seka kiinnitetaan erityista huomiota kaikkien turvallisuuden tun-
teeseen. Traumatietoinen tydskentely vaatii ammattilaisten sitoutumista ensisijai-
sesti riittdvan turvan tunteen tarjoamiseen ja luottamuksen rakentamiseen. Trau-
maattisten tapahtumien varsinainen kasittely tapahtuu vasta sitten, kun tyoskente-
Iylld on luotu tarpeeksi turvallinen, trauman kokeneen toimijuutta ja selviytyjan iden-
titeettia tukeva tila. Keskustelutukea tulee kuitenkin olla saatavilla, kun sille on tar-
vetta kunkin asiakkaan yksilollisen tilanteen mukaan.

Psykososiaalinen tuki tarkoittaa psyykkisen, sosiaalisen ja hengellisen tuen palvelui-
den muodostamaa kokonaisuutta, jonka avulla pyritdan ehkdisemaan ja lieventa-
maan traumaattisen tapahtuman psyykkisia ja sosiaalisia seurauksia. Psykososiaali-
nen tuki voidaan jakaa psyykkiseen tukeen, uskonnollisen yhteisdjen tarjoamaan
hengelliseen tukeen seki sosiaalityohdn ja -palveluihin.® Taistelualueelta palaavien
lasten ja perheiden kohdalla psykososiaalinen tuki on keskeinen osa heidan palvelui-
taan Suomeen saapumisen jalkeen ja sitd voivat toteuttaa sosiaali- ja terveydenhuol-
lon lisaksi my6s muut toimijat, kuten opetus- tai kasvatustoimi ja jarjestot.

5 European Comission, n.d.
8 Hynninen & Lankinen 2006, Sosiaali- ja terveysministerié 2009, Sosiaali- ja terveysministerié 2019
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2.2Nakokulmia taistelualueilta palaaviin
lapsiin

2.2.1 Lapset ja aseelliset konfliktit

Maailmassa elda yli 240 miljoonaa lasta aseellisten konfliktien vaikutusten alla koh-
daten naista johtuvaa vakivaltaa, ndlkaa, maanpakoon joutumista seka riistoa aseel-
listen ryhmittymien taholta. Konfliktit altistavat lapsia erilaisille vaaroille ja lasten oi-
keuksien rikkomuksille, esimerkiksi seksuaaliselle hyvaksikaytolle, kaappauksille seka
lapsisotilaaksi tai viestinviejaksi rekrytoinnille.” 8 Arviot lapsiin vaikuttavista erilaisista
konflikteista ja poikkeustilanteista vaihtelevat valilla yksi kymmenesta® — joka neljis
lapsi®%; kyse on merkittidvéstd osasta maailman lapsia. Konflikteista karsivilla alueilla
asuvien lasten maara on noussut 1990-luvun aikana jopa 75%*.

Konfliktit vaikuttavat lapsiin kokonaisvaltaisesti vihentden muun muassa sosiaalista
hyvinvointia. Konfliktit voivat vaikuttaa lapsiin lapi heiddan eldmansa sekd myos tule-
viin sukupolviin. Vaikutus voi olla suoraa tai epasuoraa. Vaikutukset poliittisiin, sosi-
aalisiin, taloudellisiin ja ymparistotekijoihin vaikuttavat lapsiin valillisesti ja pitkaai-
kaisesti. Esimerkkeja valillisistd vaikutuksista ovat esimerkiksi altistuminen sairauk-
sille ja vammoille konflikteista johtuvien puutteellisten asuinolojen ja hygieniapuut-
teiden takia, seka sairaanhoidon rajattu saatavuus tuhoutuneen infrastruktuurin ta-
kia.'? Suoria vaikutuksia taas voivat olla esimerkiksi lapsen kokema tai ndkema viki-
valta, perheenjasenten menettaminen ja nadista kokemuksista traumatisoituminen.
Alaluvussa 2.3 kuvataan traumakokemusten vaikutuksia lapseen.

2.2.2 Lapsisotilaita koskevan tutkimustiedon
hyodyntaminen

Taistelualueilta palaavien lasten kanssa tyoskennellessa tulee ottaa huomioon mah-
dollisuus, etta lapset ovat voineet toimia osana aseistautunutta ryhmaa. Jopa 300
000 lapsen on arvioitu osallistuvan tanakin padivana konflikteihin eri puolilla maail-
maa 3 ja joidenkin arvioiden mukaan ldhes 80 %ssa kaikista konflikteista on mukana
alle 15-vuotiaita lapsia®®. Lapsisotilaiden kédytto ei ole uusi ilmi6, mutta konfliktien ja

7 UN News 12.2.2020

8 Child Soldiers International 2018, 5.

9 Kadir, Shenoda & Goldhagen 2019, 1

0 Unicef 2016.

" Save the Children International 2018

12 Kadir, Shenoda & Goldhagen 2019, 2

3 Machel, Klot & Sowa 2001, 2; Suomen YK-liitto, n.d.
4 E. Kaplan 2005, Pasagi¢ 2019, 116 mukaan
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sotien muuttuminen paikallisemmiksi, pitkdaikaisemmiksi ja vahemman intensiivi-
siksi on lisdnnyt lasten osallisuutta konflikteissa.® Lapsisotilaan maaritelma kattaa
yleisesti kaikki alle 18-vuotiaat aseelliseen ryhmittymaan liittyvat henkilot, toimivat
he sitten esimerkiksi viestinviejina, kokkeina tai taisteluissa.® Koska maaritelma on
laaja, lapsisotilaita ja heidan reintegraatiotaan koskeva tutkimus tarjoaa hyodyllista
tietoa kaikkien taistelualueilta palaavien lasten nakékulmasta.

Lapsisotilaita koskeva tutkimus on koskenut etenkin entisten lapsisotilaiden psykolo-
gisia reaktioita. Pitkittaistutkimuksessa on havaittu korkeita post-traumaattisen
stressihdirion eli PTSD-oireita (lisdad aiheesta luvussa 2.3.2) sekd ahdistusta, masen-
nusta ja vihamielisyyttd, joiden taso kuitenkin vaikutti laskevan neljan vuoden seu-
rantajaksolla. Psykososiaalista sopeutumista ja mielenterveyttda maarallisesti tarkas-
telleissa tutkimuksissa on todettu, etta riskitekijoita ovat muun muassa sieppaus,
varhainen liittymisika, pitka palvelusaika, vakivallalle altistuminen ja stigma; suojaa-
via tekijoita puolestaan perheen ja yhteison hyvaksynta, sosiaalinen tuki seka koulu-

t7. Niin biologiset tekijat, koetut traumaattiset tapahtumat,

tus- ja tydmahdollisuude
mielikuvitusmaailma, kognitiivinen ja tunne-elaman kehitystaso, vakivallan tekemi-
sen tai todistamisen kokemukset kuin perheenjasenten menehtymisetkin vaikuttavat

lasten psykososiaalisiin reaktioihin?®,

My®ds se, kuinka raakaa vakivaltaa lapsi on todistanut tai tehnyt itse konfliktin aikana,
vaikuttaa psykososiaalisiin ja mielenterveydellisiin ongelmiin konfliktin jalkeen. Kidu-
tus, oman perheenjdsenen kuoleman ndkeminen, vammautuminen, tappaminen ja
raiskauksen uhriksi joutuminen ovat vakavampia vakivaltakokemuksia, jotka on lii-
tetty suurempiin vaikeuksiin ja korkeampiin PTSD-tasoihin kuin ”pelkka” vakivallan
todistaminen.® Myés konfliktin jalkeisilld kokemuksilla on iso merkitys entisten lapsi-
sotilaiden mielenterveydelle; lahisuhdevakivalta, huolenpidon laiminlyonti, koetun
stigman suuruus seka yhteison pahoinvointi kasvattavat ahdistuksen ja masennuksen
oireita. Perheiden ja yhteis6jen tukeminen ja voimavarojen kasvattaminen nousevat
tarkedan rooliin lasten tukemisessa, silla yhteisolta saatava hyvaksynta seka sosiaalis-
ten verkostojen tuki ovat tarkeita reintegraation mahdollistajia. Myo6s lasten yksil6l-
listen tilanteiden huomioiminen on tirke&3.?

5 Fonseka, 2001, 69-70; Singh & Singh 2010, 55

6 UNICEF 1997; Verhey 2001

7 Betancourt et al. 2013

8 Cook & Wall 2011, 70

'® Betancourt et al. 2013

2 pasagi¢ 2019, 120; Kizilhan 2019, 10; Morley & Kohrt 2013; Nilsson 2005
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2.2.3

Lapsen oikeudet

Lapsen oikeudet ohjaavat kaikkien lasten kanssa tyoskentelevien ammattilaisten

tyota. Ne on kirjattu YK:n yleiskokouksessa 1989 hyvaksyttyyn Lasten oikeuksien

yleissopimukseen, johon Suomi liittyi 1991. Taistelualueelta palaavien lasten kanssa

tydskenneltiessa on niistd huomioitava etenkin seuraavat?!:

Minkaanlaisen laiminlydnnin, kaltoinkohtelun tai aseellisen selkkauksen uh-
riksi joutuneen lapsen ruumiillista ja henkista toipumista seka yhteiskunnal-
lista sopeutumista on edistettdva kaikin asianmukaisin toimin, ja toipumisen
on tapahduttava ymparistdssa, joka edistaa lapsen terveytta, itsekunnioi-
tusta ja ihmisarvoa.

Lapsen oikeudet koskevat kaikkia sopimusvaltioiden lainkdyttdvallan alaisia
lapsia ilman lapsen, vanhemman tai muun huoltajan rotuun, ihonvariin, su-
kupuoleen, kieleen, uskontoon, poliittisiin tai muihin mielipiteisiin, kansalli-
seen etniseen tai sosiaaliseen alkuperaan, varallisuuteen, vammaisuuteen,

syntyperaan tai muuhun seikkaan perustuvaa erottelua.

Lasta suojellaan kaikenlaiselta syrjinnalta ja rangaistukselta, joka perustuu
vanhempien, muun huoltajan tai perheenjasenen asemaan, toimintaan, mie-
lipiteisiin tai vakaumuksiin.

Lapsen etu huomioidaan ensisijaisena kaikessa hanta koskevassa paatoksen-
teossa.

Lapsella on oikeus ilmaista nakemyksensa kaikissa hanta koskevissa asioissa
ja nakemykset on huomioitava lapsen ian ja kehitystason mukaisesti.

Lapsella on oikeus ajatuksen-, omatunnon- ja uskonnonvapauteen. Vapautta
tunnustaa uskontoa tai vakaumusta voidaan rajoittaa vain laissa maaraten ja
vain kun rajoittaminen on valttamatonta.

Jos lapsi on tilapadisesti tai pysyvasti vailla perheen turvaa tai perhepiirissa
pysyminen ei ole lapsen edun mukaista, lapsella on oikeus valtion erityiseen
suojeluun ja tukeen, esimerkiksi sijaishoitoon. Huomiota tulee kiinnittaa jat-
kuvuuden toivottavuuteen lapsen kasvatuksessa ja lapsen etniseen, uskon-
nolliseen, sivistykselliseen ja kielelliseen taustaan.

2! Suomennettu Lapsen oikeuksien yleissopimus kokonaisuudessaan I6ytyy tdman linkin kautta
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2.2.4 Vakivaltaisen radikalisoitumisen ennalta
ehkaisy?

Vikivaltainen ekstremismi tarkoittaa poliittisesti, uskonnollisesti tai muulla radikaa-
lilla vaihtoehtoisella aatemaailmalla perusteltua vakivaltaista toimintaa ja vakivallalla
uhkaamista, siihen yllyttamista tai kannustamista. Aatemaailma tarkoittaa jonkin ih-
misryhman jakamia ajatusrakennelmia, joiden lahtokohtana ovat tulkinnat ihmisryh-
mistd, maailmasta, uskonnosta, ihmisten ja valtioiden valisista suhteista, ihmisar-
vosta, pyhasta ja ei-pyhasta tai vastaavista seikoista seka yksilén toimintaa ohjaavista
uskomuksista. Vakivaltainen ekstremismi ei ole rikosoikeudellinen kasite, mutta viha-
rikokset (motiivina viha tai rasismi) voivat olla myds ekstremistisia silloin, kun teon
motiivina on kokonainen aatemaailma.

Vikivaltaisen ekstremismin taustalla on vakivaltaiseksi radikalisoitumiseksi kutsuttu
prosessi, jonka myota yksilo paatyy kayttamaan vakivaltaa tai uhkaamaan silla, kan-
nustamaan siihen tai oikeuttamaan sita aatemaailmaan perustuen. Radikalisoitumi-
sen taustalla olevat tekijat liittyvat yleisiin yhteiskunnallisiin, sosiaalisiin ja yksilota-
son tekijoihin. Tilannetekijat vaikuttavat siihen, miksi jotkut yksilot radikalisoituvat ja
toiset eivat. Adrimmilldan vikivaltainen radikalisoituminen ja ekstremismi voivat joh-
taa terrorismiin.

Suomesta Syyrian ja Irakin taistelualueille suuntautunutta matkustamista tutkineet
asiantuntijat ovat kiinnittaneet huomiota siihen, etta radikalisoitumisen prosessiin
kuuluu epailyksia, suunnanmuutoksia ja omien kasitysten kyseenalaistamista — ky-
seessa ei siis ole yhdensuuntainen tai tiettyyn lopulliseen paamaaraan johtava pro-
sessi.?

Viakivaltaisen radikalisoitumisen ja ekstremismin ennaltaehkaisy tarkoittaa toimia,
joilla vaikutetaan kehitykseen, joka jatkuessaan voi johtaa yksildiden ja ryhmien vaki-
valtaiseen radikalisoitumiseen. Paikallistason viranomaisten ja jarjestdjen yhteistyo
on tarkea osa yksildiden ja ryhmien radikalisoitumisen ja vakivaltaisiin aariliikkeisiin
osallistumisen ennalta ehkdisyssa. Kansallinen vakivaltaisen radikalisoitumisen ja
ekstremismin ennalta ehkaisy perustuu Sisdministerion toimenpideohjelmaan vuo-
sille 2019-2023.

22 Taman luvun teksti perustuu kansallisiin maaritelmiin koskien vékivaltaista radikalisoitumista. Ne on kirjattu
Sisadministerion vuoden 2020 julkaisuun Kansallinen vékivaltaisen radikalisoitumisen ja ekstremismin ennalta
ehkéisy toimenpideohjelma 2019-2023.

2 Juntunen, Creutz & Saarinen 2016
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Kansainvalisen tason toimijoista Euroopassa toimii esimerkiksi EU:n Radicalisation
Awareness Network (RAN), joka on tuottanut runsaasti raportteja koskien vakival-
taista ekstremismia ja deradikalisaatiota. Euroopan tasolla eri maiden deradikalisaa-
tioprosessit vaihtelevat johtuen poliittisista ja lainsddadanndllisista eroista, mutta tie-
tyistd pasperiaatteista on sovittu yhteisesti?*:

e Uudelleen sosialisoitumisen tukeminen seka ajantasaisen kuntoutuksen
mahdollistaminen ehkaisevat negatiivista vaikutuksia.

o Yksilollinen suunnitelma. Jokainen palaaja on erilainen ja jokaisen palaajan
kohdalla on erikseen maariteltava sopivimmat lahestymistavat, interventiot
jainterventioissa kdytettavat tydomenetelmat. Jokaisen palaajan yksilollisen
asiakassuunnitelman tulisi perustua kunkin riskiprofiiliin, jotta uudelleen ra-
dikalisoituminen voitaisiin estdad mahdollisimman tehokkaasti.

¢ Monitieteinen ldhestymistapa ja paikallisen tason osallistuminen seka ris-
kien arvioinnissa ettd kuntoutuksessa ovat valttamattomia arvioinnin ja pit-
kdaikaisen tyoskentelyn onnistumisen kannalta. Kaikkien asiaankuuluvien or-
ganisaatioiden olisi osallistuttava kattavaan ponnisteluun paluumuuttajien
arjen tukemisessa. Paikallisen tason viranomaiskoordinointi on tarkeaa sopia
jo tyoskentelyn alkuvaiheessa.

e Sujuva tiedonvaihto poliisin ja muiden viranomaisten, terveydenhuollon,
koulun ja yhteiskunnallisten jarjestojen valilla kansallisella ja alueellisella ta-
solla on ensiarvoisen tarkeaa.

225 Lapsiin liittyvia erityiskysymyksia

Mallinnusprosessissa lapsiin, diteihin ja isiin liittyvia erityiskysymyksia kartoitettiin
kutsumalla koolle eri sektoreiden asiantuntijoista koostunut ryhma ilmiétydpajaan.
IImidtyopajaan osallistui edustajia tutkimus-, kunta-, jarjesto- ja terveydenhuollon
organisaatioista, ja monilla oli myds omakohtaista kokemusta joko radikalisoitunei-
den tai aiemmin taistelualueilta palanneiden kanssa tyoskentelemisesta. lImiotyopa-
jaan osallistuneet ammattilaiset nostivat esiin monia ajatuksia ja huomioita lapsiin ja
heidan tukeensa liittyen. Lasten tilanteen pohdittiin keskusteluissa olevan vakava ja
tuen jarjestamiseen liittyvan monia huomioon otettavia osa-alueita. Pitkdaikainen
puutteellinen ravinto, leiriolosuhteissa kasvaminen ilman koulunkdynnin mahdolli-
suutta, puutteellinen kielitaito, ideologinen kasvatus, naimisiinmeno ja aitiys alaikai-
sena seka traumatisoivien tapahtumien kokeminen nostettiin esiin. Keskusteluissa

2 Mainituista paaperiaatteista on sovittu FTF:n (Foreign Terrorist Fighters) paluumuuttajia koskevassa EU: n
tiedonannossa. Esimerkiksi EU Counter-Terrorism Coordinator, ‘Foreign terrorist fighter returnees: Policy op-
tions’, Brussels, 29 November 2016, 14799/16.
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korostettiin ammattilaisten traumaosaamista seka yhteisen tavoitteen varaan raken-
tuvaa selkeda yhteistyota. Arjen vakauttaminen, turvallisuus ja rauhallisesti eteneva
tyoskentely nahtiin tarkeana, ja esiin tuotiin Suomessa jo olevaa osaamista esimer-
kiksi erilaisten jarjestohankkeiden kautta. Keskustelussa nousi esiin myos turvalli-
suusuhat, joita on yhdistetty lasten paluuseen.

Pienetkin lapset ovat voineet joutua ISISn alueella konfliktikoulutuksiin seka teke-
maan, todistamaan ettd kokemaan vakivaltaa. Poikien on todettu olevan suuressa
vaarassa joutua taistelukoulutukseen 9-15 ikavuoden valilla ja paatya lapsisotilaiksi,
ja tyttdjen puolestaan jopa yhdeksdnvuotiaina lapsiavioliittoon. Lasten kasvatukseen
on kuulunut jopa fyysisten rangaistusten toimeenpaneminen seka jarjeston propa-
gandan levittaminen ja itsemurhapommittajina toimiminen. Elinolot ovat olleet puut-
teelliset, he ovat voineet menettda perheenjdseniaan ja heidan normaali sosiaalinen,
moraalinen, emotionaalinen ja kognitiivinen kehitys on kérsinyt sodasta.? Koska lap-
set eivat ole kokeneet normaalia lapsuutta ja ovat kokeneet alueella naita monenlai-
sia vaikeuksia, he ovat olleet erityisen haavoittuvaisessa asemassa?. Pitkdaikaisen
tuen ja radikalisaatiota ehkaisevan tyon tulee siksi olla pitkdjanteista ja suunnitelmal-
lista.

2.2.6 Lasten vanhempiin liittyvia erityiskysymyksia

Mallinnukseen kuulunut ilmiétydpaja tuotti asiantuntijatietoa ja tarkeitd huomioita
myo0s taistelualueilta palaavien lasten vanhempia koskien.

Jatkotuen jarjestamisessa tulee ottaa huomioon lasten vanhempien toisistaan poik-
keavat ajatukset ja kokemukset taistelualueelle lahtemisestd, sieltd palaamisesta ja
suomalaisesta yhteiskunnasta seka tuen tarpeiden yksilollinen vaihtelu. Kukin perhe
on kohdattava yksildllisesti ja vanhemmille on jaettava tietoa viranomaisproses-
seista sekd mahdollisista yhteiskunnan taholta annettavista tukimuodoista. Asiatie-
don lisdaminen voi lieventda pelkoja esimerkiksi lapsen huostaanotosta.

Paluun yhteydessa tulee kiinnittda huomiota tukeen, hoitoon ja arkeen, yhteiskun-
taan integroitumiseen seka uskonnollisten verkostojen merkitykseen. Tyontekijoilta
vaaditaan kykya tunnistaa mm. traumatisoitumista ja sukupuolittunutta vakivaltaa
seka naiden vaikutuksia. Arjen vakauttaminen seka ennustettavuuden ja sujuvuuden
tukeminen ovat tarkeaa. Yhteiskuntaan integroitumista tuetaan osallisuuden tukemi-
sella ja luottamuksen rakentamisella. Vanhemmat voivat kaivata uskonnollisten yh-
teisdjen ja omien viiteryhmien tukea. Tall6in ammattilaisten on tarkedaa huomioida,
etta radikalisoituneisiin ryhmiin hakeutumisen ehkaisemiseksi voi olla tarkeaa loytaa

% Sisaministerid 2017, 22; RAN Ex Post Paper, Warsaw 2018, 2-3
% RAN Ex Post Paper Warsaw 2018, 2-3
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toisenlainen yhteisd. Myds vanhempien oikeusturvaan, identiteetin muuttumiseen
seka ideologiaan liittyvat kysymykset tulee huomioida. Tukiprosessissa tarvitaan vi-
ranomaisten ja jarjestojen yhteistyota, ja vanhempiin, perheisiin ja heidan tukita-
hoihinsa mahdollisesti kohdistuva uhka ja stigmatisointi muiden kansalaisten taholta
on tarkeaa huomioida.

Ammattilaiset nostivat esiin myos varsinkin aitien vanhemmuuden arvioinnin tar-
peen. Yhtena lastensuojelun tehtavana on arvioida lasten hyvinvointia ja vanhem-
pien vanhemmuutta eri tilanteissa. Konfliktialueilta palaavien lasten ja heidan van-
hempiensa tilanne asettaa lastensuojelun sosiaalityontekijoille uudenlaisia haasteita,
ja sosiaalityontekijat voivat tarvita lisatyokaluja etenkin vakivaltaisen dari-islamisti-
sen ideologiaan kasvattamisen vaikutusten arvioimiseen. Ideologian, sen tarkeyden
ja vaikutusten, lisdksi arvioinnissa tulee ottaa huomioon muut lasten ja vanhempien
kokemukset taistelualueella, sekda vanhemman valmiudet yhteistydhon. Molempien
vanhempien ja heidan sukulaistensa rooli ja tarkeys tulee huomioida tyoskentelyssa,
vaikka he eivat olisikaan fyysisesti ldsna prosessissa. Jos toinen vanhempi ei ole lasna
perheen arjessa, epdvarmat tilanteet voivat kuitenkin kuormittaa koko perhetta ja
tunteet voivat olla ristiriitaisia.

2.3Traumatisoituminen ja
traumainformoitu tyoote

Taman luvun tavoitteena on kasvattaa tyontekijoiden ammatillisia valmiuksia toimia
taistelualueelta palaavien lasten ja perheiden kanssa. Luku sisdltaa yleisempaa tietoa
traumaa ja traumatietoista tydotetta koskien, seka syventavaa tietoa eri nakokul-
mista hyddynnettavaksi taistelualueelta palaavien lasten ja perheiden kanssa.

2.3.1 Yleista

Lapsen kehitykseen vaikuttavat ymparoiva maailma ja vuorovaikutussuhteet. Per-
heen ja lahipiirin lisaksi myos laajemmalla yhteiskunnalla on merkitysta lapsen kehi-
tykseen.?” Nama on otettava huomioon, kun arvioidaan sita, mité lapsi luultavasti
elamdassaan on kohdannut ja miten tukea hanen kehitystaan eteenpdin. Yksittdinen
organisaatio, taho tai lahestymistapa ei yksin kykene riittavan tehokkaasti vastamaan
lapsen kehityksen tukemiseen tai trauman hoitoon. Tarvitaan kattavaa ja laaja-alaista

27 Bronfenbrenner 1989; World Health Organization 2014; Betancourt & Khan 2008
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moniammatillista yhteistyota jotta pystytdan vastaamaan lapsen yksil6llisiin tarpei-
siin, perheen/yhteison/ymparoivan yhteiskunnan tarpeisiin seka sosiaalihuollon, kou-
lun ja varhaiskasvatuksen tarpeisiin.

WHO:n maaritelman (2013) mukaan mielenterveys on hyvinvoinnin tila, jossa ihmi-
nen pystyy ndkemaan omat kykynsa ja selviytymaan elamaan kuuluvissa haasteissa
seka tyoskentelemdan ja ottamaan osaa yhteisdnsa toimintaan. Yksild kokee itsensa
padosin hyvinvoivaksi, kokee elaman merkitykselliseksi ja kykenee muodostamaan ja
yllapitamaan merkityksellisia ihmissuhteita. Mielenterveys on myos kykya sitoutua,
ponnistella ja saavuttaa itselleen tirkeits tavoitteita ja iloita niistd.?

Mielenterveys on suojaavien tekijoiden ja riskitekijoiden tasapainoilua. Runsaasti
kielteisia lapsuuden kokemuksia (adverse childhood experience, ACE) omaava lapsi
tarvitsee muita enemman suojaavia tekijoita. Haitallisia kokemuksia ovat mm. fyysi-
nen tai henkinen pahoinpitely tai laiminlyonti, vanhemman paihdekaytto tai vaikea
mielenterveydenhairid, perhevakivalta, mutta myds syrjiva yhteiso, vakivaltainen
elinympdristd ja pitkaaikainen kéyhyys.?° Lapselle on tarjottava laajasti mahdollisuus
terveyttd ja mielenterveytta edistaviin tekijoihin ja korjaaviin kokemuksiin.

Haitalliset kokemukset vaikuttavat yksilon biologisiin reaktioihin ja tata kautta epa-
suotuisasti myohempaan eldméaan. Ylenmaardiset stressivasteet vaikuttavat mm. lap-
sen kehittyviin aivoihin, immuunipuolustukseen, metaboliseen saatelyyn seka veren-
kiertoelimistoon. Etenkin, jos lapsi kokee useita tallaisia haitallisia kokemuksia ilman
suojaavaa aikuiskontaktia, voivat vaikutukset olla laajoja ja pitkakestoisia.

Positiivinen stressi on normaali ja oleellinen osa tervetta kehitysta. Talldin stressi on
lyhytaikainen ja stressireaktiot pysyvat kohtuullisella tasolla. Tallaisia ovat esimer-
kiksi ladkarikaynti tai ensimmainen koulupaiva. Siedettava stressi kdynnistad kehon
halytysjarjestelman voimakkaammin johtaen voimakkaampiin ja pidempiaikaisempiin
reaktioihin. Tallaisia tilanteita ovat muun muassa ldheisen menettaminen, luonnon-
katastrofit tai vahingoittuminen onnettomuudessa. Tallaisistakin vaikeista tapahtu-
mista voi paasta yli traumatisoitumatta, etenkin jos lapsella on ymmartavia aikuisia
auttamassa hanta sopeutumaan tilanteeseen.

Toksinen stressireaktio voi syntya, kun lapsi joutuu kohtaamaan pelottavia, toistuvia
ja/tai pitkittyvia haitallisia tapahtumia. Tallaisia voivat olla fyysinen tai henkinen pa-

hoinpitely, seksuaalinen riisto, laheisen paihdekaytto tai vaikea mielenterveydenhai-
rid, perhevakivalta tai sota. Tallaisella pitkdaikaisella stressijarjestelman aktivaatiolla
voi olla kauaskantoisia seurauksia. Se voi haitata lapsen normaalia kehitysta ja vai-

% Galderisi, Heinz, Kastrup, Beezhold & Sartorius 2015
2 McCrory, Gerin & Viding 2017; De Bellis & Zisk 2014
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kuttaa laaja-alaisesti seka psyykkiseen ettd somaattiseen terveyteen. Turvalliset, vas-
tavuoroiset ihmissuhteet valittavien aikuisten kanssa niin aikaisessa vaiheessa ela-
maa kuin mahdollista voivat ehkaista tai korjata toksisen stressin vaurioita. Mahdolli-
sia psyykkisia traumoja voidaan hoitaa, kehityksen esteita poistaa ja tukea tervetta
kehitysta turvallisessa arjessa, joka tarjoaa monipuolisesti kasvun edellytyksia.

Suojaavat ja korjaavat kokemukset

Mieli kehittyy ja on pitkalti olemassa vuorovaikutuksessa toisiin ihmisiin ja ymparis-
toon. Monilla asioilla on merkitysta mielen hyvinvointiin. Terveet hyvat ihmissuhteet,
elamantavat, ravitsemus, liikkunta ja uni ovat mielenterveyden perusrakenteita. Eri
toimintatavoilla voidaan vaikuttaa mielenterveyteen eri ymparistoissa. Mielenter-
veyttd voidaan edistaa vahvistamalla suojaavia tekijoitd. Mielenterveyden hairioita ja
muita ongelmia voidaan pyrkid ehkdisemaan. Haavoittunutta mieltd voidaan hoitaa
ja kuntouttaa.

Lapsen kehittyvalle mielelle on keskeista turvalliset vuorovaikutussuhteet. Lapselle
tulee turvata mahdollisuudet kehittya, oppia ja haastaa itsedan, onnistua ja ajoittain
myo6s epaonnistua. Lapsen tulee voida toistuvasti, kaikissa arjen ymparistoissaan har-
joitella omia keinojaan sdadella itsedan, tunteitaan ja toimintaansa turvallisen aikui-
sen tuella.

e Autetaan lasta oppimaan keinoja selvitd eldman haasteista ja voimakkaista-
kin tunnetiloista.

e Mahdollistetaan, etta lapsi voi turvallisesti kokeilla rajojaan ja asettua niihin.

e Annetaan lapsen kokea, ettd han kykenee vaikuttamaan asioihin ja etta
omilla ndkemyksilla ja mielipiteillda on merkitysta.

o Huolehditaan, etta lapsen elamasta 10ytyy asioita, ihmisia ja yhteisoja, jotka
tekevat elamasta merkityksellisen.

e Varmistetaan, ettd mahdollisista sairauksista ja haasteista huolimatta lapsi
voi kokea mielekkyyttda omassa elamassaan ja onnistumisia ainakin joillain
elaman osa-alueilla.

e Pidetdan huolta siita, etta lapsi saa riittavasti tietoa itsedan koskevista asi-
oista ja hanta tuetaan ymmartdmaan omaa eldmantilannettaan: miksi nyt on
nain, miten tahan tultu ja miten tasta eteenpain?

23



2.3.2 Trauma

Konfliktialueilla elaneet lapset ja perheet ovat kohdanneet usein lukuisia traumati-
soivia tapahtumia ja pitkittynytta toksista stressia. Sotaolosuhteet ovat riskitekija
post-traumaattisen stressihairion (PTSD) kehittymiselle sekd muille mielenterveyden
hairidille. Oireet voivat olla lyhytaikaisia, pitkdaikaisia tai ne voivat ilmeta vasta myo-
hemmin. Oireilla voi olla hyvin iso vaikutus lapsen kehitykseen ja itsesdatelytaitoihin.
Ne voivat vaikuttaa pitkdaikaisesti kaikilla eldman osa-alueilla°.

Ymmarrys traumatisoitumisesta seka traumaoireiden tunnistaminen ovat keskeinen
taito mielenterveyden ammattilaisille. My6s muiden sota-alueilta tulevia lapsia ja
perheita tapaavien ammattilaisten on tarkeda ymmartaa perusasiat traumatisoitumi-
sesta ja trauman ilmenemisestd. Trauman seuraukset voivat pysya pitkdan ja vaikut-
taa laaja-alaisesti lapsen mieleen, terveyteen ja toimintaan3Z.

Elaman aikana useimmat ihmiset altistuvat jollekin traumaattiselle tapahtumalle. Se
on yllattava ja elamaa uhkaava jarkyttava tapahtuma, johon ei itse kykene vaikutta-
maan ja joka ylittdd omat selviytymiskeinot. Tallaisia tapahtumia voivat olla esim. va-
kava loukkaantuminen, onnettomuus, vakivalta tai pelottava luonnonkatastrofi. Ky-
seessa voi olla myds lahelta piti -tilanne. My0ds hyvin vaikean tapahtuman nakeminen
tai laheisen ihmisen kokemasta vaikeasta tapahtumasta tai kuolemasta kuuleminen
voi altistaa traumaattiselle stressille.

Ihmiset reagoivat samankaltaisiin kokemuksiin eri tavoin. Jollekulle traumatisoiva ta-
pahtuma ei valttamatta ole sita toiselle. Joillekin vaikeasta traumatapahtumasta oi-
reita tulee vain vahan, toisille voi tulla voimakkaita mutta asteittain haviavia oireita.
Joillekin oireet tulevat viivastyneesti ja osalla oireet pahenevat ajan kuluessa. Pitkaai-
kaisina oireet muodostavat PTSD:n (post-traumaattinen stressihairid). Joku voi karsia
huomattavasti traumaoireista ja silti olla varsin toimintakykyinen arjessa. Jollain voi
olla vdahan varsinaisia traumaoireita, mutta huomattavia haasteita tunnesaatelyssa ja
vuorovaikutussuhteissa. Myo0s eri-ikdisten traumaoireet voivat ndyttaytya eri tavoin.
Lasten oireet ovat usein vaikeammin tunnistettavissa kuin aikuisten32, 6-vuotiaille ja
sitd nuoremmille lapsille on oma diagnostinen kriteeristénsd (DSM-5)%, Vaikeita ko-
kemuksista selvinneet lapset eivat yleensa itse tiedosta traumaoireitaan. Jonkun tu-
lee huomata oireet, jotta ne voidaan tulkita oikein. Vanhemmille, opettajilla, paiva-
kodin tyontekijoille, lastensuojelun tyontekijoille, terveydenhuoltohenkilstolle ja

30 Kadir, Shenoda, Goldhagen J, Pitterman et al. 2018; Karam et al. 2019
3 RAN Centre of Excellence 2018a

32 Traumaperainen stressihairié. Kaypa hoito -suositus.

3 Lisatietoa pienten lasten traumoista. K&ypéa hoito -suositus.
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kaikille sota-alueelta tulevien lasten kanssa tekemisissa oleville tulee tarjota riitta-
vasti tietoa ja koulutusta aiheesta, jotta oirehdinta tulkitaan oikein ja lapsi pystytaan
ohjaamaan tarvittaessa tarkempaa arvioon.

PTSD-oireita ovat

e Jatkuvat muistutukset tapahtumasta tai koetun uudelleen eldminen (muisti-
kuvat, hetkelliset voimakkaat takaumat, painajaisunet tai ahdistuneisuus
oloissa, jotka muistuttavat koetusta tapahtumasta).

e Henkil6 pyrkii vdlttamaan joutumasta oloihin/tilanteisiin, jotka muistuttavat
tapahtumasta.

e Kykenemattomyys muistaa joitakin keskeisia asioita tapahtumasta.
e Jatkuvat psyykkisen herkistymisen ja ylivireyden oireet.

e Negatiivisia kognitiivisia ja mielialan muutoksia ja sosiaalisen kayttaytymisen
muutoksia

Oireet ilmaantuvat 6 kuukauden sisalla poikkeuksellisen uhkaavasta traumaattisesta
tapahtumasta, joka todenndkdisesti aiheuttaisi voimakasta ahdistuneisuutta kenelle
tahansa.

Traumaoireet

Psyykkiset ja keholliset reaktiot traumaattisen tapahtuman yhteydessa ovat ns.
"normaaleja reaktioita epanormaaliin tilanteeseen" (taistele-pakene-jadhmety/la-
maannu-reaktio). Traumatapahtuman jalkeen naita mielensisaisia ja kehon reaktioita
voi tulla yha uudelleen esiin traumamuiston aktivoituessa. Mielen héalytyssysteemi on
herkistynyt ja ihmisen elossapysymiseen kehittyneet suojausmekanismit laukeavat
silloinkin, kun todellista uhkaa ei ole. Nama reaktiot voivat olla hyvin pelottavia ja
hdmmentavia.

e Uudelleenkokeminen

o Toistuvat mieleen tunkeutuvat ahdistavat muistikuvat tapahtumasta,
jotka voivat tulla tietoisuuteen mielikuvina, ajatuksina tai havain-
toina. Traumaan liittyvia ahdistavia unia, jonka seurauksena saattaa
peldtd nukkumaanmenoa.

o Jatkuva puhuminen tapahtumasta tai toistavaa leikkia, johon ei 16ydy
ratkaisua.

e Vilttdminen

o Traumaa koskevien ajatusten, tunteiden ja keskustelujen tietoinen
tai tiedostamaton valttaminen.
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o Erilaisia traumasta muistuttavien toimintojen, paikkojen ja ihmisten
valttaminen.

o Vuorovaikutuksesta ja toisista ihmisista vetdaytyminen (lapsi ei esi-
merkiksi halua leikkia tai piirtaa).

o Ylivireisyys
o Kohonnut vireystila
=  Nukahtamis- ja unessapysymisen vaikeuksia
*  Artyneisyys ja vihanpurkauksia
= Keskittymisvaikeuksia, varuillaanoloa ja saikkymista.

Ihmismielelle on tyypillista, ettad kaikki tekeminen, mika helpottaa sietamaan sieta-
matonta oloa, tulee helposti toistetuksi. Esimerkiksi jos voimakkaan ahdistuksen tun-
teen saa hetkeksi helpottamaan riehumalla tai itsedan satuttamalla, tulee siita hel-
posti tapa, josta on vaikeaa irrottautua. Lapsikin tarvitsee tietoa ymmartaakseen
mielensisdistd toimintaansa ja omia reaktioitaan (ikdtasoinen psykoedukaatio). Sa-
moin han tarvitsee keinoja sietda ja sdadella erilaisia hankalia tiloja ja tuntoja. Voi-
makkaan tunnetilan ollessa paalla ovat korkeammat paatoksia tekevat ja harkitsevat
aivoalueemme hetkellisesti poissa kaytosta. Tarvitaan rauhoittumista ennen kuin
pohdinta ja valintojen tekeminen mahdollistuu. Pyrkimys on l6ytaa aikuisen tuella
turvaa tuottavia keinoja, jolloin lapsi voi olla edes hetkittdin rauhallisessa ja turvalli-
sessa olotilassa. Turvallisten hetkien toistuminen ja sdatelykeinojen oppiminen vahi-
tellen kasvattaa kykya saadella itse omaa olotilaa. Talloin riski joutua sadtelematto-
maan tilaan vahenee tai sieltd paase ainakin helpommin takaisin tilaan, jossa lapsen
oma ajatteleva mieli on taas kaytossa. Talloin on mahdollista tehda valintoja oman
toiminnan suhteen ja myos kyky ottaa apua toisilta vastaan helpottuu.

Jokaiselle lapselle on tarkeaa loytaa yksilolliset keinot saddella itsedan ja luomaan
turvan tunnetta. Vaatii runsaasti toistoja ja kuivaharjoittelua, jotta keinot vakiintuvat
ja ne saadaan kaytté6n voimakkaankin tunnetilan ollessa paalla. Keinoja on hyva har-
joitella rauhallisessa mielentilassa, jolloin uuden oppiminen on mahdollista. Tunneti-
lan ollessa voimakkaasti paalla tarvitaan rauhallisen aikuisen apua taitojen ja keino-
jen kayttéonottoon.

2.3.3 Traumatietoisuus tyossa

Tyontekijoilla, tyoyhteisdissa ja organisaatiossa on tarkeda olla ymmarrys traumati-
soitumisesta ja sen nakymisesta eri tavoin. On hyva tiedostaa trauman mahdollinen
vaikutus seka lapsiin, heidan laheisiinsa, etta tydontekijoihin. Traumatisoituneiden
kanssa tyoskentely voi jattaa jaljen myos tyontekijoihin. Tyon kuormittavuuteen ja
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hallintaan tulee kiinnittda huomiota niin, ettd henkil6ston maara ja koulutus ovat riit-
tavat. Henkilokuntaa tuetaan ja jarjestetdan mahdollisuudet konsultaatioihin ja tyon-
ohjaukseen. Yhteistyotd tehddan organisaatiorajat ylittaen. lhanteellista on yksi pit-
kdaikainen sitoutunut vastuutyontekija sekd moniammatillinen tyéryhma (kuten lu-
vussa 3.1 kuvataan taistelualueelta palaavien pitkdaikaisen tuen jarjestamiseksi). Tu-
lee kuitenkin varoa liiallista vaihtuvien ihmisten ja eri ammattilaisten tyoskentelya
saman lapsen/perheen kanssa. Tallainen voi sekoittaa kokonaisuutta ja heikent3a
hoidon/kuntoutuksen/tuen laatua.

Traumatietoisuus on ldpileikkaavaa koko tydyhteisdssa kaikilla organisaation/hoito-
ketjun tasoilla hallinnosta yksittdiseen ammattilaiseen34. Traumatietoisuus vaikuttaa
siihen, miten asioista puhutaan ja millaista kielta kaytetaan esimerkiksi kuvatessa
haastavia tilanteita. Oleellista on ongelmien lisdksi korostaa voimavaroja seka kykya
selviytya ja toipua. Tavoitteena on luoda seka lapsille ja perheille etta tyontekijoille
tunne, ettd on tervetullut, tarkea ja kykeneva vaikuttamaan asioihin. Kaikkien turval-
lisuuden tunteeseen seka fyysiseen turvallisuuteen kiinnitetdan erityista huomiota.

Ammattilaiset oppivat tunnistamaan traumareaktiota ja reagoimaan niihin asianmu-
kaisesti. Nain pystytdan nakemaan traumatisoitumisen aiheuttama pelko, avutto-
muus ja selviytymisreaktiot haastavan kaytoksen takana. Ymmarretaan myos trau-
maattisen stressin merkitys lapsen kehitykselle ja pyritdan estamaan lisdtraumatisoi-
tumista. Keskeista on selvittaa lapsen taustaa seka traumabhistorian ja kielteisten lap-
suuden kokemusten etta suojaavien tekijoiden osalta. Samalla otetaan huomioon
perheen ja ldaheisten roolit lapsen eri elamanvaiheissa ja nykyhetkessa. Tarkeda on
vahvistaa my0s suojaavia ja resilienssia kasvattavia tekijoita. Samalla tuetaan lasta
vahvistamaan itsesaatelytaitojaan ja selvidmaan voimakkaista tunnetiloista ja hanka-
lista oloista. Nain autetaan lasta kohti ikatasoista kehitysta ja mielekasta elamaa.

Traumassa on keskeista tunne avuttomuudesta ja siita ettei voi itse vaikuttaa tapah-
tumiin. Toimijuuden tunteen palauttaminen ja lujittaminen on oleellista, jotta ihmi-
nen voi aidosti sitoutua tukee ja hoitoon. Yksilo voi herkasti kokea olevansa monien
eri toimijoiden “armoilla” ja tdma voi vahvistaa tunnetta, etta kaikki on muiden ka-
sissa. Toimijuutta ja turvan tunnetta lisda tieto, ennakointi ja avoimuus. Lapsille ja
perheille tulee antaa tietoa traumasta ja sen vaikutuksista ymmarrettavassa muo-
dossa toistuvasti. Samalla nostetaan esiin voimavarojen ja toivon nakokulmaa. Paa-
tosvaltaa ja valinnan mahdollisuuksia tulee antaa lapselle niissa asioissa, missa se on
mahdollista. Luodaan siis aitoja mahdollisuuksia tulla kuulluksi ja vahvistetaan lapsen
kokemusta siitd, ettd hanen ndakemyksilladan on merkitysta. Nain niissdkin hetkiss3,
jolloin toimitaan lapsen omien toiveiden ja nakemyksien vastaisesti. Kaiken kaikkiaan

34 Marsac et al. 2016; Wall, Higgins & Hunter 2016; The National Child Traumatic Stress Network, n.d.
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keskindinen luottamus ja mahdollisuus tehda valintoja lisda halua sitoutua annettuun
tukeen ja mahdollisiin hoitoprosesseihin. Luottamuksen syntymiseen voi menna pal-
jonkin aikaa, mutta siihen kannattaa tietoisesti panostaa.

2.4 Muuta

241 Traumaoireet ja ikdakaudet

Lapsella traumaattinen stressi vaikuttaa eri tavoin siihen, mihin kehitysvaiheeseen
traumatapahtuma osuu. Myos lasten traumaoireet voivat olla hankalammin tunnis-
tettavissa kuin aikuisilla ja nayttaytya erilaisina eri ikdisilla. Voimakas stressi voi py-
sdyttaa lapsen kehityksen tai aiheuttaa taantumista. Lapsella voi jadda myos ika-
tasolle merkittavia kehitystehtavia saavuttamatta traumatapahtumien vuoksi.

Traumatisoituneella lapsella on usein univaikeuksia. Siirtyminen valvetilasta uneen
vaatii riittdavan turvallisuuden tunteen. Toistuvat herdamiset yolla ja pahat unet teke-
vat nukkumisesta pelottavaa ja vastenmielistd, mika edelleen vaikeuttaa nukahta-
mista. Vahadinen uni taas heikentaa tarkkaavaisuutta, keskittymista, muistitoimintoja
ja uudenoppimista. Pitkdaikainen univaje heikentda myos terveyttd, toimintakykya ja
psyykkista vointia. Nukkumiseen kannattaa siis panostaa ja 16ytaa toimivia tapoja ta-
man edistamiseksi.

Syémiseen voi liittya haasteita. Ruokahalu voi olla madaltunut. Uudet ruoka-aineet
voivat tuntua liian vierailta. Lapsesta voi esimerkiksi tuntua, ettd muutoksia tapahtuu
lilan nopeasti eika itse pysty vaikuttamaan asioihin. Kieltdytyminen ruuasta voi olla
yksi osa-alue, mihin lapsi kokee voivansa vaikuttaa. Joskus sydomattomyys voi heijas-
taa lapsen haluttomuutta ottaa nyt vastaan mitdaan uutta, haluttomuutta viela sisais-
tda muutosta osaksi itsedan.

Usein traumaattisia kokemuksia omaavilla esiintyy erilaisia somaattisia vaivoja:
paansarkya, vatsakipua, kastelua, monenlaista kehollista epamukavuutta. Nama voi-
vat liittya traumareaktioiden aiheuttamiin kehontuntemuksiin tai tunnetiloihin. Lap-
sen voi olla myds helpompi tunnistaa kehonreaktioita kuin nimeta tunteita. Myos
hoivan ja laheisyyden hakeminen voi olla hyvaksytympaa sarkyyn kuin pelkoon, su-
ruun tai ahdistukseen. Joskus traumakokemuksista jaa jalkia kehoon. Ne voivat olla
vammoja ja vaurioita, jotka edelleen tuottavat kipua. Kiputuntemus voi myos jaada
paalle, vaikka varsinaista vauriota kehossa ei enaa loydykaan.

Lapsen vaikeudet itsesaatelyssa voivat ndyttaytya esimerkiksi voimakkaina vihan-
puuskina tai itkuisuutena. Pelko voi lamata toimintakyvyn taysin. Lapsella voi olla
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eroahdistusoireita ja voimakasta reagointia pieniinkin muutoksiin. Yleisid ovat myos
keskittymisen ja oman toiminnanohjauksen haasteet

Vauvaikadiselle tarkeaa on eldava vuorovaikutus, hoiva ja turvallinen kiintymyssuhde.
Turvallisesta sylista voi tutustua valppaana itseen ja maailmaan. Erilaisten fysiologis-
ten toimintojen saatelyn pohja rakentuu vauvaidssa. Hyvia kokemuksia vaille jaanyt
sylilapsi ndyttaytyy yleensa apaattisena. Aivot ovat vauvaidssa hyvin muovautuvia eli
korjaavia kokemuksia on tarkeaa mahdollistaa.

Leikki-idssa luodaan pohjaa tunnesdatelytaidoille. Silloin opitaan myds erottamaan
oma mieli toisen mielesta ja lukemaan toisen aikomuksia ja mielentiloja. Leikin ja
luovan toiminnan avulla haetaan toden ja mielikuvituksen rajoja. Lapsi tarvitsee leik-
kia ja satuja, jotta mielikuvamaailma saadaan kayttoon. Mikali tahan ikakauteen osuu
kuormittavia tapahtumia, voi olla jatkossa vaikeutta tunnistaa omia ja toisten tun-
teita seka kyvyttomyytta asettua toisen asemaan. Haasteita voi tulla myos asioiden
kasittelyssa mielikuvien tasolla. Traumatisoitunut lapsi voi ndyttaytya ikdistaan pie-
nemman oloisena ja hanen voi olla esimerkiksi vaikeaa olla erossa tutusta aikuisesta.

Kouluikaisen keskeisia kehitystehtaviad ovat ikdtoverisuhteet sekd ongelmanratkaisu-
taidot. Traumaoireina nakyvat usein etenkin keskittymisvaikeudet, mustavalkoisuus
ja jyrkkyys ajattelussa seka erilaiset pelot. Taiman ikdiset ovat yleensa sosiaalisia ja
yhteenkuuluvuuden tunne on tarkea. Kaverisuhteita ja harrastuksia kannattaa tukea
seka kuulumista esim. luokka- tai harrastusyhteis66n. Kouluidssa vahvuutena on
usein idearikkaus, jota on hyva hyodyntdaa monipuolisemman ajattelun ja ongelman-
ratkaisutaitojen kehittamiseksi. Ikdtoverit voivat toimia tassa apuna.

Nuoruusikdinen suuntautuu ajatuksissaan tulevaisuuteen. Tassa idssa keskitssa ovat
myo6s maailmankatsomus, moraalimietinnat seka identiteettikysymykset. Seka psyyk-
kinen etta fyysinen kehitys on kdynnissa ja nuori hyvin altis erilaisille vaikutuksille.
Traumatisoivia kokemuksia omaavalla nuorella voi olla kaventunut ja iloton maail-
mankuva seka epaluuloisuutta ja vihaakin muita kohtaan. Tassa idssa voidaan myo6s
ymmartaa uudella tavalla omia kokemuksia ja se voi nostattaa esiin hyvinkin erilaisia
tunteita ja ajatuksia. Olisi hyva, jos nuorella olisi Idhelldan luotettavia ihmisia keiden
kanssa kayda niita lapi. Ikdryhman voimavaroina (ja haasteina) ovat usko haavoittu-
mattomuuteen ja valtava kokemusten nalka. Turva ja mielekkyys elamaan loytyy
usein vertaisryhmassa.

2.4.2 Itsesaatelytaitojen ja sosiaalisten taitojen
tukeminen

Tunteiden ja kayttaytymisen sdately seka sosiaaliset taidot kehittyvat vuorovaikutuk-
sessa ja toisen ollessa saatelyapuna. Lapsi ja nuori tarvitsee aina turvallisen aikuisen
apua ndiden taitojen vakiinnuttamiseksi, kaikissa arjen ymparistdissa.
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Lapsella voimakkaaseen tunnetilaan jadminen ja sen vallassa kdyttaytyminen tapah-
tuu helposti, silld aivojen korkeimmat toiminnot ovat vasta kehittymassa (ja kehitty-
vat vield yli kaksikymmentavuotiaaksi). Keskeistd on auttaa lasta rauhoittamaan tun-
netilaa ja kehon reaktiota. Tassa voi auttaa turvallisen rauhallisen toisen ihmisen |as-
ndolo, dani tai kosketus. Joskus lasta joudutaan estamaan satuttamasta itsedan tai
muita. Aikuisen on itse pysyttava rauhallisena, jotta lapsen rauhoittuminen onnistuu.

Tavoitteena on oppia sadtelemaan tunnekokemuksen kestoa, voimakkuutta ja ilmai-
sutapaa. Keskeista on myos tunteen validointi eli oikeuttaa tunnetila ja tarjota koke-
mus, etta tulee aidosti ymmarretyksi. Mikdaan tunne ei ole vaara, mutta toimiminen
niiden vallassa voi olla vaarin. Aikuinen auttaa lasta tunnistamaan ja kielellisesti ni-
medmaan kehossa viridvia tunnekokemuksia. Tunteiden nimedaminen aktivoi aivojen
korkeampia osia ja ndin lapsi saa laajemmin omaa mielen toimintaansa kayttoon,
hallinnan tunnetta ja viisasta ajattelua vaikeaan hetkeen.

Kayttaytymisen sdatelyn kehittyminen edellyttaa luottamuksellista ja kunnioittavaa
suhdetta lapseen. Kayttaytymisen ja sosiaalisten taitojen harjoitteluun sitoutetaan
mahdollisuuksien mukaan myos lapsen huoltajat. Psykoedukaatio on tassakin keskei-
sessa roolissa. Harjoittelun/kuntoutuksen tulee olla pitkdjanteista ja tavoitteellista.
Suunnitelma pohjautuu yksilolliseen arvioon, jossa huomioidaan myds lapsen (ja
huoltajan) vahvuudet. Arjen ympaéristéa muokataan lapsen kehitysta tukevaksi. Posi-
tiivista kaytosta vahvistetaan ja rajoittamisessa kaytetaan rakentavia keinoja. Ylei-
sesti kayttdaytymisen pulmiin ensisijaista on vanhemmuustaitojen vahvistaminen.
Lapselle itselleen voidaan opettaa vuorovaikutus- ja jamakkyystaitoja, tunnesaately-
taitoja sekd ongelmanratkaisutaitoja. Voi olla hedelmallista toimia yhteistydssa lap-
sen, perheen, koulun ja muiden toimijoiden (yhteiso, harrastukset, uskonnolliset yh-
teisot) kanssa. Sijoitettujen lasten kohdalla tarvitaan erityisen hyvaa yhteistyota eri
toimijoiden kesken sekd jatkuvuutta.

2.4.3 Turvallisuuden tunteen luominen

Turvallisuuden tunne on lahtékohtana toipumiselle traumaattisista kokemuksista.
Tiedon antaminen, lapindkyvyys ja toisen kunnioittaminen ovat perusta turvallisuu-
delle. Ennakointi ja toistuvuus auttavat asettumaan arjen rutiineihin. Yhteiset auki
puhutut sdannot, odotukset ja toimintatavat luovat turvalliset raamit. Aikuinen aset-
taa rajat, joita on turvallista myds kokeilla. My6s psykoedukaatio tunteista ja trauma-
reaktioista lapsen kehitystason mukaisesti lisaa lisddntyvan ymmarryksen kautta tur-

% Kaytoshairiot (lapset ja nuoret). Kéypa hoito -suositus.
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vallisuudentunnetta. Lapsi voi ndin paremmin ymmartda omaa olotilaansa ja reakti-
oitaan seka elamantilannettaan. Lasta on tarvittaessa my0s suojattava myds omalta
kaytokseltaan.

Aikuisten on hyva tyostdaa omia reaktioitaan, pelkojaan ja epavarmuuksiaan. Lapset
ovat herkkia tunnistamaan aikuisen eleita ja ilmeita. Etenkin yhteisen kielen puuttu-
essa ei-kielellisen kommunikaation merkitys korostuu. Aikuisten reaktioista lapset
tarkastavat, onko jokin tilanne tai asia turvallinen vai ei. Lapselle on myds darimmai-
sen pelottavaa, jos hanta pelataan. Tyontekijoille, jotka kohtaavat tydssaan traumati-
soituneita lapsia ja perheitd, on tarjottava riittava tyoyhteison tuki seka koulutus ja
tyonohjaus.

Monille taistelualueilta palaaville lapsille ja nuorille oma vanhempi/perhe/yhteisé on
voinut tuoda kaiken keskella turvallisuutta. Oma haasteensa on, jos lapsi joutuu
eroon turvaa tuottavista laheisista. Hyvin arkisetkin asiat voivat olla hyvin erilaisia
uudessa ymparistossa (tavat, arjen toiminta, rituaalit, ruoka, ympéristo, toisten ulko-
nako, pukeutuminen, kieli, &dnimaailma, hajut, tuoksut...). Osa uuden ympaéristén
toimintatavoista voivat olla lapsen omaksuman kasityksen mukaan myos kiellettyja ja
rankaistavia. Tallainen voi tuottaa voimakasta hammennysta ja sisdista ristiriitaa seka
horjuttaa voimakkaasti lapsen turvallisuuden tunnetta.

Erilaisista tavoista ja tottumuksista voi kysya ja keskustella. On tarkeda kuulla lapsen
omia toiveita ja ajatuksia. On hyva myos kysya aktiivisesti asioista, jotka tuottaneet
aiemmin mielihyvaa ja turvaa. Vaikka lapsi tulee taistelualueelta, on mahdollista, etta
on olemassa myos hyvia ja tarkeitd muistoja, joita on tarkeda saada muistella ja jakaa
toisen kanssa. On myds annettava lapsen surra menetettyja ihmisia/asioita. Muutok-
seen liittyy aina surua ja epatietoisuutta. Se voi nayttaytya kiukkuna, artyisyytena tai
sulkeutumisena. Lapsi voi tuntea myds hapeaa ja syyllisyytta monista asioista. On
tarkeda, ettd lapselle sanoitetaan monenlaisia tunteita, mita suureen muutokseen
voi liittya.

Traumatisoituminen, mielenterveyshairiot, pitkittyneet/toistuvat hankalat tilanteet
ja vastoinkdymiset, vihamielisyys /rasismi /syrjinta seka koulutuksen vahyys, puut-
teet kielitaidossa, luku- ja kirjoitustaidossa seka tiedon etsimisessa ja arvioinnissa
voivat tehda sota-alueella eldneista lapsista ja nuorista erityisen haavoittuvia erilai-
sille vaikutuksille ja itselle myos epdedullisille valinnoille. Tastakin syysta oppimisen,
osaamisen, kuulumisen ja turvan tunteen tukeminen seka toimijuuden ja osallisuu-
den kokemuksen vahvistaminen ovat hyvin keskeisia tavoitteita kuntoutuksessa.
Tama vaatii pitkdjanteistd ja moniammatillista [ahestymista — pysyvyytta, jatkuvuutta
ja seurantaa.
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244 Kommunikaatio

Seka turvan tunteen etta vuorovaikutuksen aikaansaamiseksi tarvitaan tapoja kom-
munikoida. Tarvitsemme kieltd myds oman mielen ymmartamiseksi ja toimintamme
jasentamiseksi. Ajattelu ja oppiminen ovat pitkalti kielen varassa tapahtuvia toimin-
toja. Meilla ihmisind on my0s perustarpeena kokea tulevamme ymmarretyksi. On
siis ensiarvoisen tarkeda tukea lapsen kielen ja kommunikaation kehitysta kaikissa ar-
jen ymparistoissa. Yhteisen kielen puuttuessa voidaan kommunikaation apuna kayt-
taa tulkkia. Tulkin kaytossa on otettava huomioon eri kielen eri murteet ja varmistaa
ettd lapsi ja tulkki ymmartavat toisiaan. Yhta tarkeda on, ettd seka tyontekija etta
lapsi voivat luottaa tulkkiin ja tulkin kddnndstyohoén. Myds luovia keinoja voidaan
kayttaaymmarryksen lisaamiseksi: kuvia, eleitd, osoittamista, non-verbaalista viestin-
taa seka kayttaa saatavissa olevia kddanndsohjelmia. Puheterapeuttia voi myos kon-
sultoida erilaisista kommunikaatiokeinoista ja siita, miten tukea lapsen kielenkehi-
tysta. On hyva tehda yksilollinen suunnitelma lapsen didinkielen vahvistamiseksi ja
samalla uuden kielen oppimiseksi. Osalla sota-alueilta tulevilla lapsilla voi olla kaytos-
saan monien kielten sekoitus. Aikuisen tehtavana on varmistaa, etta lapselle [16ytyy
tapa kommunikoida ja tulla ymmarretyksi.

245 Monikielisyys ja sen huomioiminen?3¢

Monikieliset lapset tarvitsevat ja kayttavat arjessaan kahta tai useampaa kielta. On
tyypillista, etta lapsen kaikkien kielten hallinta ei ole saman tasoista, koska kyseessa
on useiden tekijoiden jatkumo. Useimmiten yksi kielista on hallitsevampi, mutta ti-
lanne saattaa kielikokemusten my6ta muuttua. Lapsen kayttamat kielet voivat kehit-
tya samanaikaisesti varhaisista vaiheista lahtien tai perakkaisesti ensikielen ollessa
eri asteisesti kehittynyt. Samanaikaisella ja perakkaisella monikielisyydella tarkoite-
taan useimmiten kielten omaksumista ensikielen tapaan luonnollisessa kielen kayt-
toymparistossa, erotuksena koulussa opittavalle vieraalle kielelle. Samanaikaisesti ja
perakkaisesti monikielisten lasten kielenkehitys poikkeaa etenkin alkuvaiheissa,
koska perakkaisesti monikielisilla on jo taustalla ensikieli ja ian puolesta kognitiivista
kypsyytta, jonka varaan voi rakentaa seuraavia kieliagan. Usein on ajateltu, etta pa-
rissa vuodessa kehittyy arjen kommunikointitaito, mutta ajattelun kielen kehittymi-
nen uudella kielelld voi kestaa jopa seitseman vuotta. Kuten ensikielessakin myos
muiden kielten ymmartaminen kehittyy nopeammin kuin tuottaminen.

Vaikka lapset pystyvdat omaksumaan useampaa kuin yhta kielta, kielten kehittyminen
ei ole itsestddnselvyys, ja monet tekijat vaikuttavat kehitykseen ja saavutettuun tai-
totasoon. Naista merkittavin on mahdollisuus kuulla ja kayttaa kielia, sisaltaen seka

3% Smolander, Plym, Arkkila, Kunnari & Laasonen 2018
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maaralliset etta laadulliset ndkokohdat. Altistuksen alkamisiallad on vaikutusta, mutta
herkkyyskausi on verrattain pitka ulottuen kielen joidenkin osa-alueiden osalta jopa
teini-ikaan asti.

Monikielisten lasten kohdalla on huomioitava, millaisesta tilanteesta lapset tulevat ja
minkalaisia kokemuksia heilld on. Esimerkiksi maahanmuuttotaustaisten kieleen liit-
tyen on huomioitava psykososiaaliset syyt, ikd, mahdollinen koulutuksen keskeytymi-
nen seka kielellisen tilanteen epdvakaus kotimaasta lahdon ja kohdemaahan tulon
valilla. Jatkuva kielenkehityksen seuranta ja suunnitelmallisen tuen tarjoaminen kai-
kille monikielisille on tarkeaa; suotuisa kielenkehitys on merkittdvin maahanmuutta-
jien koulumenestysta ja tyollistymistd edesauttava seka syrjdytymista ehkaiseva

asia.

2.4.6 Vanhemmuus ja raskausaika

On oleellista miettia, miten tukea raskaana olevaa (tulevaa) vanhempaa. Monilla
sota-alueilla eldneilla tytoilla ja naisilla on kokemuksia seksuaalisesta vakivallasta,
raiskauksista ja/tai avioliittoon pakottamisesta. Ndma kokemukset voivat varittas
vahvastikin odotusaikaa ja suhdetta syntyvaan lapseen. Suhde syntyvan lapsen isdan
voi olla ristiriitainen ja monia vaikeita tunteita sisdltava. Itse synnytys voi myos nos-
taa voimakkaasti traumamuistoja pintaan.?’

Haasteina taistelualueilla eldneillda vanhemmilla voivat olla omat traumakokemukset
ja vaillejadmiset. Lisdksi voi olla erilaisia syyllisyyden tunteita, hdapeaa ja luottamuk-
sen puutetta. Traumatisoituminen voi ndkya vaikeuksina vuorovaikutuksessa ja kes-
kittymisessa. Lisaksi voi esiintya ahdistusta, masennusta ja traumaoireita. Kyky sietaa
arkipaivankin stressia ja haasteita voi olla huomattavasti madaltunut. Tama kaikki
vaikeuttaa omista ja toisten tarpeista huolehtimista. Vanhemmalla voi olla heikko
luottamus omiin kykyihin parjata ja muiden haluun auttaa. Tama voi olla esteena ul-
kopuolisen avun vastaanottamiselle tai hakemiselle ja voi vaikeuttaa ylipdansa suh-
teita perheen ulkopuolisiin ihmisiin tai tahoihin. Epdluuloa ja pelkoa voi olla erityi-
sesti ammattilaisia ja virkamiehia kohtaan.

Vanhemman, puolison tai muun perheenjasenen kokema vakava trauma voi vaikut-
taa koko perheeseen ja sitad kautta myos lapsen kasvuun ja kehitykseen. Tahan vai-
kuttavat vanhemmuustaidot, ympariston tuki ja korvaavat kokemukset. Myds se, mi-
ten vanhemmat kertovat/vaikenevat kokemistaan traumoista, vaikuttaa lapsiin. Van-
hemmat voivat kertoa lapselle ikdtasoisesti vaikeista kokemuksistaan pohtivasti, pyr-

37 Christie, Hamilton-Gianchritsis, Alves-Costa, Tomlinson & Halligan 2019
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kien ymmartamaan tapahtunutta ja nostamaan esiin myos elaman positiivisia koke-
muksia. Vaikeneminen ja katkeruus voivat lisata riskia trauman siirtymisesta seuraa-
valle sukupolvelle.

Vanhemman pitkdan jatkunut ilottomuus, fyysiset kivut, huolestuneisuus ja toivotto-
muuden kokemukset vaikuttavat lapsen kehitykseen. Lapsi tarkkailee, seuraa ja mat-
kii vanhempansa kaytosta ja toimintaa ja voi yrittaa olla ylipirtea ja yrittelias, kiltti ja
auttavainen, tai muuttua myos aggressiiviseksi ja vaativaksi tai oirehtia itse fyysisesti
ja psyykkisesti (esim. jannittamalla, kipuilemalla, kastelulla, tuhrimisella, sydmatto-
myydelld, puhumattomuudella). Usein lapsen tarina vaikeista kokemuksista jaa tois-
sijaiseksi traumatisoituneen vanhemman tarinan rinnalla. On kuitenkin tarkeaa
kuulla myos lapsen tarina.

Traumaattiset kokemukset eivat kuitenkaan ole suoraan yhteydessa vanhemmuu-
teen. On suuri merkitys silla, miten vanhempi on tulkinnut ja kasitellyt omia vaikeita
kokemuksiaan. Vanhempana on hyva vahvistaa omaa kykya pohtia omaa ja toisen
nakodkulmaa ja kokemusta. Vanhemman on tarkeda myos oppia sdatelemaan omia
tunteitaan, jotta voi auttaa lasta sddtelemaan omiaan. Vanhempana olisi hyva panos-
taa vakaisiin ihmissuhteisiin ja edistaa perheen sisdista vuorovaikutusta. On mahdol-
lista pyrkia vahentamaan kaikin tavoin konfliktien aiheuttamaa stressia ja sen trau-
matisoivia vaikutuksia perheessa. Turvallinen kiintymys vaikuttaa suotuisasti lapsen
kokonaiskehitykseen seka lapsen kykyyn ymmartaa itsedan ja toisia. Kyvyt voivat
vahvistua myds mydhemmin eldamassa hyvien ihmissuhteiden ja hoidon avulla.

On muistettava myds vanhemmuuden voimavarat. Ihminen voi toimia hyvana ja suo-
jaavana vanhempana omille lapsilleen vaikeissakin olosuhteissa. My6s sellaiset ihmi-
set, jotka kykenevat tekemaan pahaa muille, voivat omille lapsilleen tuoda turvaa.
Vanhemman rooli voi olla myds keskeinen ja tarkea osa aikuisen identiteettia ja
luoda merkitysta elamaan. Vanhempi on my6s aina jollain lailla merkityksellinen lap-
selleen. Lapsi on usein lojaali vanhempaansa kohtaan.

Perheelld on usein keskeinen merkitys selviytymista tukevana ja suojaavana teki-
jana3%. Pakolaislapsilla, jotka pysyvét perheidensd yhteydessa tai padsevit nopeasti
uudelleen yhteyteen perheidensa kanssa on todettu esiintyvan vahemman psyykkisia
oireita ja parempaa sopeutumiskykya kuin lapsilla, jotka joutuvat selviytymaan yksin.
Perheen ilmapiirilla, kasvatuksella, hoivan ja huomion maaralla on merkitysta re-
silienssin kehittymiselle.

% Lustig, Kia-Keating, Knight, Geltman, Ellis, Kinzie, Keane & Saxe 2004
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Vanhemman ja perheen rooli voi olla hyvin erilainen Suomessa kuin sota-alueella.
Kulttuuriset kasitykset perheesta ja keta siihen kuuluu voivat erota suurestikin ympa-
roivan yhteison kasityksestd. Oma haasteensa on kyeta |0ytamaan itselleen ja per-
heelleen toimiva tapa elda kulttuurien valissa.

2.4.7 Moraali ja identiteetti

Varsinaisten traumaoireiden ja mielenterveyspulmien liséksi voi lapsi kdrsida myos
niin sanotusta moraalisesta vahingoittumisesta. Koko uskomusjarjestelma, mukaan
lukien kasitys ihmisestd, maailmasta ja elaman merkityksesta voi olla muuttunut ko-
ettujen tapahtumien myo6ta. Tahan voi liittyd kokemuksia petetyksi tai huijatuksi tu-
lemisesta seka vaaristyneita kasityksia minkaan paikkansapitavyydesta. Tallaisen
hammennyksen keskella lapsi on hyvin haavoittuva ja altis monenlaisille vaikutti-
mille.

Ammattilaisen on hyva pystya keskustelemaan vaikeistakin teemoista lapsen kanssa
sopien hanen ikatasoonsa, miten auttaa lasta ymmartamaan ja hyvaksymaan erilaisia
mielipiteitd, eldmantyyleja ja uskomuksia tai miten voi aikuisena tukea ja auttaa lasta
muodostamaan omaa identiteettidadn uudessa kulttuurissa. Keskeista on vahvistaa
ikatasoisesti lapsen kykya kriittiseen ajatteluun ja opettaa tunnistamaan propagan-
daa, ddriajattelua ja vihapuhetta sen kaikissa muodoissa. Aikuisella on myds tarkea
rooli siind, miten ehkaista lapsen leimaamista, syrjintda ja syrjaytymista tai eristayty-
mistd. Matalan kynnyksen tukia tallaiseen toimintaan tulisi olla saatavilla kouluissa,
nuorisotaloilla, harrastuksissa, uskonnollisissa tai muissa yhteisdissa.

Avoimuus ja yhdessa pohtiminen voi olla hedelmallista seka lapselle etta tyonteki-
jalle. On arvokas oppimismahdollisuus puhua vaikeista teemoista ja lisatd ndin ym-
marrysta seka taitoa olla rakentavasti eri mielta ja silti olla yhteydessa ja yhdessa
asian darella. Tallaisten kokemusten kautta lapsi voi oppia sietdmaan paremmin toi-
sen erilaisuutta ja erilaisia nakemyksia. Aikuinen voi toimia esimerkkina ja mallintaa
rauhallista ja toista kunnioittavaa konfliktin selvittamista, kriittista ajattelua, analy-
sointia ja kommunikaatiota. Hyvat kokemukset voivat vahvistaa lapsen itsetuntoa ja
itseymmarrysta seka yhteenkuuluvuuden tunnetta. Lisdksi vuoropuhelut voivat lujit-
taa tunneilykkyyttd, sosiaalisia taitoja seka poliittista/uskonnollista /yhteiskunnal-
lista ymmarryst33,

% van der Heide & Geenen 2017
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3 TAISTELUALUEELTA PALAAVIEN
LASTEN JA PERHEIDEN
PITKAAIKAISEN TUEN
JARJESTAMINEN

3.1Pitkaaikaisen tuen jarjestaminen

Mallinnuksessa on keskitytty kuvaamaan pitkaaikaisen tuen prosessia sellaisten las-
ten ja perheiden kohdalla, joiden kohdalla reintegraatio ja kuntoutus ovat ensisijaista
tyoskentelya. Turvallisuusviranomaisten tekemat uhka-arviot tapahtuvat erillaan per-
heen pitkdaikaisen tuen prosessista, samoin kuin poliisin hoitamat rikosprosessit. Mi-
kali lapsen aiti esimerkiksi tuomitaan vankeusrangaistukseen, soveltuu mallinnus joil-
tain osin kaytettavaksi lapsen pitkdaikaisen tuen jarjestamisen hahmottamisessa,
mutta esimerkiksi yhteydenpitoon ja didin vankeusrangaistuksen aikaiseen tukeen
liittyvat kysymykset rajautuvat mallinnuksen ulkopuolelle.

Taistelualueilta palaavien lasten ja vanhempien kaltaiset monimutkaiset, erityista
osaamista ja asiantuntijuutta vaativat asiakasprosessit edellyttavat moniammatillista
verkostoa, joka muodostuu asiakasperheestd, viranomaisverkostosta sekda muista
epdvirallisista verkostoista. Olennaista on luottamuksellisen suhteen luominen per-
heeseen seka kaikkien toimijoiden valinen jaettu ymmarrys tilanteesta ja tavoitteista.
Yhteisen ymmarryksen luominen edellyttda toimivaa moniammatillista tyoskente-
lya%. Siina jokainen verkoston jasenen kantaa omalta osaltaan vastuun riittdvan kor-
kealaatuisesta tuesta ja avoimesta yhteistyostd muiden toimijoiden kanssa. Onnistu-
nutta tukiprosessia myds ohjaa moniammatillisesti laadittu suunnitelma.

Jotta tuen jarjestaminen on tehokasta, on eri tahojen yhteistyén perustuttava sel-

keille etukateen laadituille alueellisille suunnitelmille. Toimijoiden on tarkeaa tietaa,
kuka vastaa lapsen asioista ja kuka koordinoi yhteisty6tda muiden toimijoiden kanssa.
Toimivat tiedonvaihdon kdytannot mahdollistavat nopean ja sensitiivisen tyoskente-

lyn.

40 Yliruka, Vartio, Pasanen & Petrelius 2018, 66
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Lapsen turvallisten kasvuolosuhteiden varmistaminen ja lapsen oikeuksien toteutta-
minen ovat pitkdkestoisen tuen tavoitteena. Lasten tuen tarve voi vaihdella ja se voi
myo0s ilmeta vasta vuosien kuluttua Suomeen palaamisesta, mika perustelee tuen jar-
jestamista pitkalla aikajanteelld. Suoraan lapsen kanssa tyoskentelyn lisdaksi myos
vanhemmille ja sukulaisille tarjotaan mahdollisuutta ottaa vastaan viranomais- ja jar-

jestdjen tukea.

Pitkakestoinen, moniammatillinen tyoskentely pyritddn toteuttamaan siten, etta
lapsi voi asua vanhemman tai muiden lapsesta huolta pitdavien luona. Jos lapselle ja
perheelle annetut tukitoimet eivat riitd varmistamaan lapselle riittavan turvallisia
kasvuolosuhteita, lapsi joudutaan sijoittamaan kodin ulkopuolelle turvallisten kasvu-
olosuhteiden ja lapsen edun turvaamiseksi.

3.1.1 Pitkaaikaisen tuen prosessi ja sen taustalla
olevat tekijat

Pitkaaikaisen tuen jarjestamisessd huomioitavat asiat ja eri vaiheiden tavoitteet on
jasennetty lapsen koetun hyvinvoinnin eri osa-alueiden avulla. Tutkimuksessa lapsille
merkityksellisimmaksi koetussa emotionaalisessa hyvinvoinnissa on kuvattu merki-
tykselliset suhteet ja tunne-eldman kysymykset*!. Turvallisuus, positiivinen mindkuva
ja toimijuus ovat suhteissa rakentuvia, tarkeimpia hyvinvoinnin osa-alueita (Kuva 1).

yysinen terveys

SUHTEISSA RAKENTUVA

LAPSEN HYVINVOINTI_
Fyysinen

Harrastukset ympéristd

Turvallisuus

Myédnteinen

Sosiaalinen vastuullisuus

Materiaaliset
ja taloudelliset
resurssit

Vastoinkdymiset

Kuva 1. Suhteissa rakentuva lapsen hyvinvointi (Fattore, Mason & Watson 2009).

4! Fattore, Mason & Watson 2009
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Hyvat ja huonot tapahtumat joko rakentavat turvallisuutta, positiivista mindakuvaa ja
toimijuutta tai heikentavat niita. Esimerkiksi positiivinen tunne omasta toimijuudesta
rakentuu toisilta ihmisiltd saadun palautteen kautta. Toimijuuteen on mahdollista
vaikuttaa arkipdivan tilanteissa ja suhteissa (perheessa, koulussa, asuinyhteisossa).
Turvallisuus puolestaan on suoja hyvaksikaytolta, laiminlyénnilta, vakivallalta, kiusaa-
miselta ja syrjinndltd omassa vertaisryhmassaan ja yhteisdssaan; on tarkeaa, etta lap-
silla on koti, jossa he tuntevat olevansa turvassa ja etta lapset asuvat lapsiystavalli-
sessa ja lapset mukaan ottavassa yhteisdssa. Positiivisella mindkuvalla viitataan sii-
hen, etta lapsi kokee olevansa ”ok” tai hyva ihminen. Tunne itsearvostuksesta on kyt-
koksissa kokemuksiin positiivisesta huomioinnista (virallisesta tai epavirallisesta).?
Eri osa-alueisiin liittyvat tavoitteet ja tukimuodot vahvistavat kehamaisesti toisiaan,
ja monet eri tahot voivat tyoskennelld saman tavoitteen saavuttamiseksi.

Lapsen ja perheen pitkdaikainen tuki taistelualueelta palaamisen jalkeen jarjestetdan
prosessimaisesti vastaten ensin akuuteimpiin tarpeisiin ja siirtyen esimerkiksi tera-
peuttiseen tyoskentelyyn vasta sitten, kun olosuhteet ovat tdhan riittdvan vakaat. Eri
toimijat, esimerkiksi lastensuojelun sosiaalityontekija, aikuissosiaalityon sosiaalityon-
tekija, neuvolan ladkari ja varhaiskasvatuksen opettaja, toimivat prosessin eri vai-
heissa erilaisissa rooleissa.

Prosessin ensimmainen vaihe on ajallisesti Suomeen paluuta seuraavat 2 viikkoa - 3
kuukautta alun akuuttivaiheen jalkeen. Toinen vaihe puolestaan kattaa ajanjakson 3
kuukautta — 1 vuosi Suomeen saapumisen jilkeen. Kolmas vaihe alkaa ensimmaisen
vuoden jilkeen. (Kuva 2) Prosessin tavoitteena on lapsen ja perheen toimiva ja tur-
vallinen arki osana suomalaista yhteiskuntaa, toimien lapsen hyvinvoinnin eri osa-
alueisiin kytkeytyvien tavoitteiden mukaisesti. Tavoitteen mahdollistaviksi tekijoiksi
mallinnusty6ssa on tunnistettu luottamussuhteen luominen perheeseen, koordinoitu
moniammatillinen yhteistyd, ammattilaisten osaaminen seka selkeat ohjeistukset ja
suunnitelmat. Systeeminen tydote (ks. luku 3.2) tarjoaa vélineita luottamuksellisen ja
avoimen asiakassuhteen rakentamiseksi seka lahtokohtana tukee hyvin koordinoitua
moniammatillista yhteistyota.

42 Fattore, Mason & Watson 2009, 61-65
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Lapsen ja perheen pitkdaikaisen tuen prosessi

Alun : y 2 Vakauttava ja 3 Toimiva arki,
akuuttivaihe Sl S22 elinympiristdi- ylldpitéva tuki
kasaan = hin kiinnittyvd |
Ensimmaiset | pazﬁﬁﬁ ;ﬁfk:l;n “ St Tuies 1-5 vuotta paluun
2 vko \ paluun jalkeen jalkeen

P . hdollistavi Luottamussuhteen luominen perheeseen
roseéssin mandollistavia Koordinoitu moniammatillinen yhteistyo

tekijoita - Ammattilaisten osaaminen
- Selkeat ohjeistukset ja suunnitelmat

Kuva 2. Lapsen ja perheen pitkdaikaisen tuen prosessi ja sitd mahdollistavia tekijoita

Jo ennen pitkdaikaisen tuen prosessin alkamista lapsen lastensuojelun tarvetta on ar-
vioitu ja lapselle ja perheelle on nimetty vastuutyéntekija. Suomessa ei ole talla het-
kella erillista viranomaista, joka koordinoisi kaikkia taistelualueilta palaavien lasten ja
heidan perheidensa tukitoimia pitkalla aikavalilla. EU:n RAN-verkosto on suositellut
tallaisen valtakunnallisen koordinoivan tahon nimedmistd*®. Toimittaessa nykylain-
saadannon puitteissa lastensuojelun sosiaalityontekija on mallinnuksessa kuvattu
prosessin vastuutyontekijana. Taistelualueelta palaavan lapsen ja vanhemman las-
tensuojelullisesta tuesta huolehtii se kunta, jossa lapsi ja vanhempi paaasiallisesti
asuvat riippumatta siitd, onko asuinkunta lapsen kotikunta. Jos lastensuojelun asiak-
kuus kuitenkin paatetaan seka esimerkiksi lapsen taysi-ikaistyessa, uusi vastuutyon-
tekija tulee |6ytaa eri palvelusta (esimerkiksi perhesosiaalityosta tai aikuissosiaali-
tyostd) ja huolehtia tarvittavasta tiedonvaihdosta. On tarkeéda, ettd lapset saavat tar-
vitsemansa tuen, vaikka tuen tarve nousisikin esiin vasta vuosia paluun jalkeen.

Tiedonvaihdon sujumisesta viranomaisten valilla tulee huolehtia myos sellaisissa ti-
lanteissa, joissa perhe muuttaa kunnasta toiseen. Jos lapsi on lastensuojelun asiakas
tai hanta koskien tehdaan lastensuojelutarpeen arviointia, kunnasta toiseen muutta-
misesta on aina ilmoitettava siihen kuntaan, johon asiakas muuttaa seka siirrettava
tarvittavat asiapaperit. Jos lapsella ei olisi lastensuojelun asiakkuutta, mutta han on

43 RAN Centre of Excellence 2017a
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sosiaalihuollon asiakkaana, sosiaalihuoltolain mukaan asiakkaan luvalla tuen tar-
peesta voidaan ilmoittaa myos muille viranomaisille. Asiakaslain 17§ tietojen luovut-
tamista koskevien edellytysten tayttyessa tiedot voidaan luovuttaa myos ilman suos-
tumusta®.

Kunnasta toiseen muuttamisen lisdksi pitkaaikaisen tuen jarjestamiseen moniamma-
tillisessa yhteistyossa liittyy myos muita tiedonvaihtoon liittyvia kysymyksia. Mo-
niammatillisessa yhteistydssa yhteisen tilannearvion ja suunnitelman muodostami-
nen ovat tarkeitd, ja kokonaiskuvan luomisen avulla pystytaan auttamaan tehok-
kaammin kuin yksittdisen toimijan tiedolla ja ndkdkulmasta. Tiedonvaihtoa ohjaavat
mm. ammattilaisten vaitiolovelvollisuus, eri ammattiryhmien ammattietiikka seka
lapsen tietoja ja ammattilaisten toimintaa ohjaava lainsaadanto. Pitkdaikaisen tuen
jarjestamisen kannalta olennaisimmat lait on koottu liitteeksi (Liite 2).

Systeeminen ty6ote sekd moniammatillinen yhteistyo tukevat tiedonvaihdon suju-
mista viranomaisten valilla. Lastensuojelun lapsen asioista vastaavan sosiaalityonte-
kijan (tasta eteenpain lastensuojelun sosiaalityontekija, tarkoittaen lapsen vastuu-
tyontekijaa lastensuojelussa avo- tai sijaishuollossa) vastuu kokonaisprosessista on
suuri, ja on tarkeaa, etta muut ammattilaiset tukevat tata roolia asettumalla lasten-
suojelun sosiaalityontekijan tueksi moniammatillisessa yhteistydssa. Lisaksi radikali-
soitumisen ennalta ehkdisyyn kehitettyjen toimintaperiaatteiden ja lastensuojelu-
lain ilmoitusvelvollisuuden noudattaminen pitavat osiltaan huolta, etta lapsi tai
perhe ohjautuvat tarvittaessa takaisin palveluiden pariin, mikali ymparistossa heraa
huoli lapsen hyvinvoinnista.

3.1.2 Tuen jarjestamisessa huomioitavaa

Traumaattisista oloista tulevien lasten pitkaaikaisen tuen jarjestdminen tapahtuu si-
vistys-, terveys- ja sosiaalialan ammattilaisten joustavana yhteistyona kiinnittaen
huomiota muun muassa traumatietoisuuteen, kulttuurisensitiivisyyteen ja vakautta-
miseen. Ammattilaisten traumatietoinen tydskentely tarkoittaa ammattilaisten ky-
kya toimia kokonaisvaltaisesti arjen turvallisuutta, voimavaroja ja toimijuutta vahvis-
tavalla tavalla traumaattisia kokemuksia lapikdayneen lapsen, vanhemman ja perheen
kanssa (ks. lisdd traumainformoidusta tyootteesta luvussa 2.3). Keskeistd on myos se,
ettd traumaattisten tapahtumien kasittely tapahtuu vasta kuin tyoskentelylla on
luotu tarpeeksi turvallinen, trauman kokeneen toimijuutta ja selviytyjan identiteettia
tukeva tila*. Kulttuurisensitiivinen tyéote tarkoittaa ammattilaisten kunnioittavaa ja
arvostavaa vuorovaikutusta ja viestintaa, joka jattaa tilaa ja oikeutta ilmaista omaa
kulttuuria hyvaksytysti. Vakauttaminen ja vakauttava tydote puolestaan tarkoittaa

4 Laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista (812/2000)
45 White 2005, Alatalo & Kantoluoto 2018, 189 mukaan
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kaikkea turvallisuuden tunnetta, ennakoitavuutta, rakennetta ja voimavaroja lisaavaa
tukea seka tunteiden ja vireystilan kasittelyn valmiuksia vahvistavien menetelmien
kayttda. Kaytannonldheiset ja monimuotoiset tuen muodot tuovat apua traumaatti-
sia tapahtumia kokeneelle ja luovat edellytyksid hoitointerventiolle.*

Kulttuurisensitiiviseen otteeseen liittyy laheisesti myds uskonnon huomioiminen tais-
telualueelta palaavien lasten kohdalla. Ammattilaisilta vaaditaan uskontolukutaitoa,
joka viittaa erilaisten uskontoperinteiden ymmartamiseen ja pyrkimykseen edistaa
niihin kuuluvien ihmisten vilista dialogia®’. Uskonnollinen kasvatus ja uskonnon rooli
jokapaivaisessa elamassa voivat olla taistelualueelta palaavien lasten kohdalla suu-
remmassa roolissa kuin yleisesti melko maallistuneeksi kasitetyssa suomalaisessa yh-
teiskunnassa voidaan ammattilaisten taholta ymmartaa. Lasten arkiolojen jarjestami-
sessa tulee ottaa huomioon toisaalta se, etta jatkuvuus voi tukea lapsen turvallisuu-
den tunnetta®, ja toisaalta se, ettd lapsia on voitu kasvattaa uskonnolla perusteltuun
vakivaltaiseen ekstremismiin. Lapsille ja nuorille tulee tarjota mahdollisuuksia kdayda
uskontoon liittyvaa keskustelua ja saada vastauksia askarruttaviin uskonkysymyksiin.
Uskontoon liittyvat kysymykset tulee huomioida pitkdaikaisen tuen jarjestamisessa
esimerkiksi sijaishuoltopaikan valinnassa seka uskonnollisten asiantuntemuksen jar-
jestamisessa, etenkin kun radikalisoitumisesta on huolta. Uskontolukutaito liittyy
myos tarkempiin yksittaisiin kysymyksiin, kuten esimerkiksi naispuolisen |dakarin jar-
jestamiseen tarvittaessa terveydenhuollossa silloin, kun se on mahdollista.

My®ds lapsen ikdvaihe on yksi tekija, joka vaikuttaa lapsen ja perheen ymparille koot-
tavan ammattilaisten tiimin muodostamiseen. Eri ikdisilla lapsilla on taustalla erilaisia
kokemuksia taistelualueella, ja heidan tuen tarpeisiinsa vaikuttaa ian mukainen kehi-
tystaso. Eri ikdisten lasten tarpeisiin vastaaminen ikatasoisesti tulee ottaa huomioon
kaikessa taistelualueilta palaavien lasten kanssa tehtdvassa tyossa.

Muista ainakin nama periaatteet kaikessa pitk3aikaisen tuen jarjestamisessi*

e Tydskentele yhdessd moniammatillisen tiimin kanssa. Al3 ja3 yksin mietti-
maan vaikeita kysymyksia.

e Jotta yhteis- ja muutostyd voi onnistua, palaajan itsensa tulee hyvaksya muu-
tostavoite. Tyoskentele siis luottamuksen rakentamisen hyvaksi. Vertaistuen
hyddyntaminen voi tukea prosessia.

46 Alatalo & Kantoluoto 2018, 189

47 Konttori 2018, 1

48 RAN Centre of Excellence 2016, 13

49 Sovellettu RAN Centre of Excellence 2017a pohjautuen.
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Ota lapsi ja vanhemmat aktiivisesti mukaan heita koskevaan paatoksente-
koon, toiminnan suunnitteluun ja toteutukseen. Todellinen mahdollisuus vai-
kuttaa omaan elamaan lisda luottamusta viranomaisiin ja muihin toimijoihin
sekd voimaannuttaa lasta, vanhempaa ja yhteis64a, johon he kuuluvat.

Tunnista kunkin Suomeen palaavan henkilén ideologinen tausta ja huomioi
se koko tyoskentelyn ajan: identiteettiin ja ideologiaan liittyva tyoskentely
seka aktiivinen uusien sosiaalisten suhteiden solmiminen ja positiivisten roo-
limallien hyodyntaminen.

Hanki riittavasti tietoa palaajasta ja vallitsevasta tilanteesta, toiminnan tulee
olla tietoon perustuvaa. Suomeen palaava on itse paras tietolahde. Turvalli-
sen ympariston luominen edesauttaa vaikeista asioista puhumista.

Keskustele sensitiiviselld otteella. Uskalla kysya asioista suoraan.

Ole selked, rehellinen ja looginen tydssasi. Kerro avoimesti mm. miten tyos-
kentely etenee ja milloin sinulla on velvollisuus vieda keskusteluihin liittyvia
tietoja eteenpain. Kerro kenelle tulet kertomaan keskusteluista ja mita silloin
voi tapahtua.

Suunnittele toiminta lapsiorientoituneesti. Lapsen edun mukaista on nostaa
lapsen yksil6lliset tarpeet etusijalle tyoskentelyssa.

Toimi sukupuolisensitiivisesti ja huomioi uskonnon vaikutus lapsen ja van-
hemman arjessa.

Ty6skentele traumainformoidulla tyotteella.

Huomioi palaavan lapsen ja vanhemman perhe, ystavat ja muu laheisver-
kosto koko tyoskentelyn ajan.

3.2Systeeminen tyoote

moniammatillisessa tyossa

Taistelualueilta saapuvien tai palaavien kanssa tehtdvassa tydssa tarvitaan eri toimi-

joiden tiivista, suunnitelmallista yhteisty6td, jossa huomioidaan perheiden toiveet ja

tarpeet mahdollisimman hyvin. Sujuva yhteistyd onnistuu toimintakulttuurissa, jossa

eri ammattilaisten ndakemykset muodostavat toisiaan tdydentdvan kokonaisuuden,

josta asiakas kokee hyotyvansa. Systeeminen toimintamalli tarjoaa valineita luotta-

muksellisen, avoimen asiakassuhteen luomiseksi. Se antaa myds kaytannollisia vali-

neitda ammattilaisten ja asiakkaiden yhdessa toteuttamalle, pienin askelin etenevalle
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yhteistyolle. Systeemista tydotetta suositetaan palaajien pitkdaikaisen tuen moniam-
matillisen yhteistyon perustaksi.

Suomalainen systeeminen toimintamalli on englantilaisesta Reclaiming Social Work -
mallista (ns. Hackneyn malli) kehitetty versio, jossa yhdistetdan systeemisen perhete-
rapian orientaatioita, menetelmia ja vilineita lastensuojelun sosiaalityohdn>. T4t3
tyoskentelyorientaatiota voidaan soveltaa myds muissa ymparistdissa. Systeemista
sosiaalityota ohjaavat kunnioituksen, yhteistoiminnallisuuden ja voimavarakeskeisyy-
den periaatteet®?,

Systeemisestd nakokulmasta asioiden ajatellaan vaikuttavan toisiinsa monimutkai-
sella tavalla. Maailmaa tutkitaan kommunikaatio- ja vuorovaikutussuhteina ja todelli-
suus nahdaan jatkuvasti muuttuvana seka sosiaalisesti ja kulttuurisesti rakentu-
neena. Systeemisessa asiakastyossa tyoskentely kohdistuu perhesysteemien sisaisiin
ja ulkoisiin suhteisiin. Sosiaalityontekija tai muu ammattilainen, joka tyoskentelee
lapsen, nuoren tai perheen kanssa, nahdaan osana perheen systeemia. Syy- ja seu-
raussuhteiden ajatellaan olevan kehamaisia: jokainen tekija voi vaikuttaa kaikkiin
muihin.>? Suomeen saapuvien moninaiset taustat ja heididn tuekseen tarvittava mo-
niammatillinen tydskentely muodostavat toiminnan, jonka tulisi toimia yhteen sau-
mattomasti. Tdman onnistuminen ei ole itsestdan selvaa.

Suomeen saapuvat lapset perheineen hyotyvat siita, ettd eri toimijat muodostavat
perheen tarpeista lahtevan yhteistyoverkoston. Erityisen tarkeda tama on siirtyma-
vaiheissa, esimerkiksi kunnasta toiseen muutettaessa tai nuoren tayttdessa kahdek-
santoista. Jotta tuen jatkuminen katkeamattomana voidaan varmistaa, uudelle vas-
tuutyontekijalle ja toimijoille tulee valittya tieto palveluista seka riittavasti tukea nii-
den jarjestamiseksi. Eri toimijoiden perustehtavien erilaisuus saattaa tehda yhteisen,
konkreettisen suunnitelman aikaansaamisesta kaytannossa vaikeaa. Systeeminen toi-
mintamalli antaa valineita ammattilaisten yhteistoimintaan asiakasperheen ja tois-
tensa kanssa kahdella tasolla: asiakkaan kanssa tarkastellaan taman perhesysteemia
ja toiveita yhteiselle tyoskentelylle perheterapeuttisen orientaation ja menetelmien
tuella. Ammattilaisten yhteisesti toteuttamaa suunnitelmaa rakennetaan siten, etta
kaikkien osallisten, erityisesti asiakkaan osallisuus varmistetaan strukturoidusti ete-
nevassa, kaikkien osallistujien danet esiin tuovassa systeemisessa tapaamisessa.

Myo0s (lastensuojelu)tiimien viikkokokoukset, joissa kasitellaan asiakkaiden asioita,
voidaan avata asiakkaille ja yhteistyokumppaneille. Viikkokokouksessa asiakaslapsen,

%0 Aaltio & Isokuortti 2019, 3; Fagerstrom 2016, 19
5! Fagerstrom 2016, 20
52 Aaltio & Isokuortti 2019, 11, 19; Brown 1997
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nuoren tai aikuisen asioita kasitellddn voimavara- ja vahvuuskeskeisesti niin, etta val-
tetdan paallekkaista tyota eri toimijoiden kesken ja edetdan yhteisesti sovittujen,
konkreettisten askelten kautta. Ennen kaikkea tavoitteena on asiakkaan oman toimi-
juuden lisddantyminen ja hanelle tarkeisiin asioihin keskittyminen. Asiakkaan tahtiin
etenemistd kdytetdan tietoisena ja harkittuna tydskentelytapana®.

Keskeistd hyvin koordinoidussa systeemisessa verkostotydssa on eri toimijoiden roo-
lien ja vastuiden selkiyttaminen. Yhteisen ajattelutavan my6ta mahdolliset oletukset
ja odotukset verkostojen toimijoiden kesken muiden tyota kohtaan voivat vahentya.
Systeemisessa verkostotydssa kaikille toimijoille (lapset, perheet, yhteistyotahot)
kerrotaan tyoskentelyd ohjaavista periaatteista ja toimintatavoista. On tarkeaa, etta
erityisesti lapset, nuoret ja perheet ymmartavat tyoskentelyn tarkoituksen seka ver-
kostoon kuuluvien toimijoiden roolit.>* Jaettua ymmarrysta voidaan lisatad esimerkiksi
kayttamalla strukturoitua arviointitapaa, joka havainnollistaa kaikille osallisille sen,
mita arvioidaan, mita tavoitellaan ja mitd sovitaan tavoitteiden saavuttamiseksi.>®

Dialogiseen toimintatapaan tulee yhdistda ymmarrys siita, ettd asiakkaiden tai hei-
dan luonnollisten verkostojensa toiveet ja pyrkimykset voivat mahdollisesti olla myds
haitallisia erityisesti lasten ja nuorten tasapainoisen kasvun ja kehityksen kannalta.
Tyontekijoilta tarvitaan herkkyytta tunnistaa erilaiset tilanteet ja toimia kunnioitta-
vasti silloinkin, kun riskit ovat ilmeisia ja perheen tai lapsen elamaan on puututtava
nostaen esiin vaikeita asioita jopa tahdonvastaisesti. Naissa haastavissa tilanteissa
ammattilaisten valisen toiminnan on erityisen tarkeaa olla sujuvaa ja pitkdjanteisesti
suunniteltua. Vaikeiden, ristiriitaisten ja tunteita herattdvien asioiden nostaminen
tydskentelyyn voi olla mahdollista rikkomatta yhteistyésuhdetta asiakkaaseen. Tama
kuitenkin edellyttda, etta asiakas kokee toiminnan olevan avointa ja kunnioittavaa, ja
luottamussuhdetta on voitu rakentaa asiakassuhteen alusta asti.

Keskeisesti systeemiseen toimintamalliin kuuluvalla luvan kysymiselld>® voidaan tu-
kea asiakkaan toimijuutta ja toisaalta edetd tdman hyvaksymaan tahtiin myos silloin,
kun kasiteltava aihe on haastava. Jos lapsen tasapainoisen kasvuympariston turvaa-
miseksi paadytaan tahdonvastaisiin toimenpiteisiin, toimiva yhteistydésuhde on en-
tista tarkeampaa. Yhteistyosuhde on helpompaa sailyttaa, jos asiakkaalla on mahdol-
lisuus vaikuttaa ainakin joihinkin tyoskentelyn vaiheisiin tai sisaltdihin samalla kun
pyritdan lissdmaan hanen ymmarrystaan siita, miksi ratkaisut on tehty.

53 Agget et al 2015

% Civil 2019, 2, 9,11

%5 Esimerkiksi paakaupunkiseudun kunnilla on kaytossa BBIC-arviointikehys, jonka kaytto lisaa yhteista ym-
marrysta arvioinnista.

% Agget ym. (2011)
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Systeemisen toimintatavan vahvuus on nakékulman siirtdminen ongelmista inhimil-
listen suhteiden verkostoon ja materiaaliseen ymparistoon, jossa lapsi perheineen
elaa. Tyontekijoiden pyrkimys ymmartaa laajempia kokonaisuuksia saattaa auttaa
my0s asiakasta tavoittamaan sen, millaisista osista ja ulottuvuuksista hanen tilan-
teensa muodostuu. Laajempi ndakdkulma voi auttaa hanta myds tavoittamaan am-
mattilaisten huolen ja sen, ettad tavoitteena on aina viime kddessa tukea asiakkaiden
hyvinvointia.

3.3Vakivaltaiseen ekstremismiin
radikalisoitumisen ennaltaehkaisy ja
deradikalisaatiotyo
moniammatillisessa yhteistyossa

Deradikalisaatioon tai radikalisoitumisen ennaltaehkaisyyn tahtadvan tyon laajuus ja
intensiteetti konfliktialueilta palaavien lasten ja heidan perheidensa kohdalla riippuu
kunkin perheen yksil6llisesta tilanteesta. Niin radikalisaatio- kuin deradikalisaatiopro-
sessitkin ovat yksil6llisiad ja ne tulee suunnitella kunkin yksilon tarpeiden, haasteiden
ja riskien mukaan.

Suomessa vakivaltaisen radikalisoitumisen ja ekstremismin ehkaisy perustuu kansal-
listen ja paikallisten viranomaisten yhteistyéhon seka yhteistyohon jarjestodjen, yhtei-
sdjen ja tutkijoiden kesken. Tama yhteistyo voi olla pysyvdaa moniammatillista toimin-
taa tai muuta yhteisty6ta. Ennalta ehkaisevaan tyohon kuuluu niin turvallisuusviran-
omaisten kaytossa olevat toimet (ndkyva poliisitoiminta, tiedonhankinta ja mahdolli-
nen esitutkinta) kuin muutkin integraatiota, osallisuutta ja elaméantilanteen hallintaa
vahvistavat keinot. Viimeksi mainittuja toteuttavat muun muassa hyvinvointipalve-
luista ja kasvatuksesta vastaavat viranomaiset seka jarjestot. Sosiaalihuollossa en-
nalta ehkdisevassa tyossa keskeisessa roolissa ovat aikuissosiaalityd, maahanmuutta-
japalvelut ja lapsiperheiden palvelut. Terveydenhuollossa korostuvat oppilas- ja opis-
kelijaterveydenhuolto ja akuuteissa tapauksissa ensihoito, psykososiaalinen tuki ja
mielenterveystydn palvelut.>”

Lisaksi radikalisoitumisriskissa tai vakivaltaisen ekstremististen ryhmien muodosta-
man uhkan kohteena oleviin henkildihin ja heidan lahipiiriinsa kohdistuvat valiintulot

57 Sisdministerid 2020
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ja muut tukitoimet ovat keskeinen osa ennalta ehkdisevaa toimintaa. Naissa hyodyn-
netaan olemassa olevia peruspalveluja, kuten sosiaali- ja terveyspalveluja seka mo-
niammatillisia ryhmia, kuten Ankkuritoimintaa. Ne yksil6t, joita vakivaltainen radika-
lisoituminen koskettaa, tarvitsevat tismapalveluja, kuten Exit-toimintaa.>®

Poliisi toteuttaa vakivaltaisen radikalisoitumisen ehkaisyssa olennaista ennalta esta-
vaa toimintaa paikallistasolla. Léhes jokaisella poliisilaitoksella on moniammatillista
Ankkuritoimintaa, joka tekee valiintuloja, tukee asiakkaiden irtautumista vakivaltai-
sesta toiminnasta ja ohjaa henkil6ita eteenpain jarjestdjen ja viranomaisten palvelui-
den piiriin. Poliisin ennalta estdvdan toimintaan ja Ankkuritoimintaan voi olla yhtey-
dessd, kun herada huoli henkilon vikivaltaisesta radikalisoitumisesta.>® Ankkuritoi-
minta on osa poliisin ennalta estdavaa toimintaa, mutta Ankkuritiimeihin kuuluu myds
sosiaali-, nuoriso-, opetus- ja terveystoimen edustajia, jotka osallistuvat yhteistyohon
tasavertaisina jasenina. Ankkuritoiminnassa tarkastellaan ja tuetaan yksilon elaman-
tilannetta kokonaisvaltaisesti ehkdisten vakivaltaiseen ekstremismiin radikalisoitu-
mista hyvinvoinnin edistamisen, varhaisen puuttumisen ja syrjaytymisen ehkaisyn
avulla.®

Ankkuritoimintaa voidaan kuvata vdkivaltaisen radikalisoitumisen ennalta estamisen
vahimmaistasoksi. Lisdksi alueellisesti voi toimia paikallinen yhteistydoryhma tai yh-
teistyoverkosto, jossa alueella toimivat vakivaltaisen radikalisoitumisen ja ekstremis-
min ennaltaehkaisyn parissa tydskentelevat viranomaiset ja muut toimijat tekevat
yhteisty6ta Ankkuritiimien kanssa. Vuonna 2012 tallaiset yhteistyéryhmat perustet-
tiin Helsinkiin, Tampereelle, Turkuun ja Ouluun.

Taistelualueelta palaavat lapset ja vanhemmat kuuluvat huolta aiheuttavien henkil6i-
den ryhmaan, ja heidan kanssaan tyoskennelladn vakivaltaisen radikalisoitumisen en-
nalta ehkaisyn darella. Paikallistasolla tallaista tyota tehdaan ensisijaisesti poliisilai-
tosten yhteydessa olevissa moniammatillisissa Ankkuritiimeissa. Ankkuritiimi osallis-
tuu prosessiin yhtena moniammatillisen toiminnan jasenena. Myds uskontotietamyk-
sen sisaltyminen deradikalisaatioprosessiin on olennaista sen onnistumisen kan-
nalta®.

Koska Ankkuritiimin toiminnan ja lastensuojelun tilannearvion ja tuen toteuttami-
sessa on paljon yhtenevia toimintoja, tulee yhteistyota naiden tahojen kesken tehda
tiiviisti. Paikallistasolla tulee etukateen sopia selkedsta tyonjaosta ja pohtia mika ko-

58 Sisaministerid 2020, 24—26

59 Sisaministerid 2020, 28

8 Moilanen, Airaksinen & Kangasniemi 2019
6! Perukangas & Mankkinen 2019, 17

62 Pasagi¢ 2019, 129
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koonpano kaikista perheen kanssa tyoskentelevista ammattilaisista on sopiva ja mah-
dollinen osallistumaan vakivaltaisen ekstremismin ehkaisyyn. Ankkuritiimin jasenilla
on osaamista esimerkiksi riskiarvioiden tekemisesta, kun taas lastensuojelun sosiaali-
tyOssa arvioidaan kattavasti lapsen ja perheen tilannetta. Eri toimijoiden tulee tehda
tyota perheen kanssa niin, etta paallekkaiselta tyolta valtytaan. Perheen kannalta on
myo6s hyva, ettd heidan kanssaan arjessa tyoskentelevien ammattilaisten maara py-
syy rajattuna, jotta luottamuksellisia suhteita voidaan muodostaa.

3.4Lapsen hyvinvoinnin ja
vanhemmuuden arvioinnissa
huomioitavia seikkoja

Lapsen ja perheen palatessa taistelualueelta Suomeen lastensuojelun edustajat osal-
listuvat alkuvaiheen arviointiin. Alkuvaiheen arvioinnin perusteella arvioidaan lapsen
suojelun ja mahdollisten kiireellisten lastensuojelutoimenpiteiden tarvetta. Myo-
hemmin pitkaaikaisen tuen jarjestamisessa ja suunnittelussa kaytetdaan hyvaksi myos
jo ensimmaisissa tapaamisissa kerattyja tietoja, joten niiden kerdaamisen tulee olla
systemaattista. Alkuvaiheessa keratyt selvitetyt asiat ja tuen tarpeet tasmentyvat
my0ds tyoskentelyn edetessa koko ajan.

Lapsen tilannetta arvioidaan kartoittamalla seka riski- ettd suojaavat tekijat lapsen
kehityksellisten tarpeiden ja vanhemman toimintakyvyn ndakékulmasta. Seuraaviin
osa-alueisiin liittyvat tekijat tulee selvittaa: lapsen fyysinen terveys, lapsen arki, lap-
sen psyykkinen ja sosiaalinen hyvinvointi, vanhemmuuden taidot, psyykkisen ja sosi-
aalisen hyvinvoinnin tarjoaminen lapselle, vanhemman eldamantilanne seka hyvin-
vointi ja terveys.

Lapsen hyvinvoinnin ja vanhemmuuden arvioinnissa tulee huomioida vanhemman
mahdollinen vakivaltainen radikalisoituminen, sen vaikutus lapseen ja lapsen arkeen
sekda myos mahdollisesti tapahtunut lapsen tutustuttaminen ja kasvattaminen vaki-
valtaiseen aari-islamistiseen ideologiaan. Olennaista on se, miten nama nakyvat lap-
sen arjessa. Lapsen hyvinvoinnin ja vanhemmuuden arviointi perustuvat samaan la-
kiperustaan, ohjeisiin ja kdaytantoihin kuin muidenkin lasten kohdalla. Tyontekijan on
hyva tietaa vakivaltaiseen radikalisoitumiseen ja dari-islamistiseen kasvatukseen liit-
tyvista seikoista voidakseen arvioida taistelualueelta palaavan lapsen ja perheen ti-
lannetta.
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Vikivaltaisen ekstremismin ja radikalisoitumiseen liittyvien riskien arviointi tapahtuu

yhteistyossa alueellisten Ankkuritiimien kanssa. Lastensuojelun arvioinnin teke-

miseksi myos lastensuojelun sosiaalityontekija voi hyotya riskien arviointiin kehitet-

tyjen tydkalujen ja niiden osa-alueiden tuntemisesta. Esimerkiksi Ankkuritoimintaa

ohjeistavassa kasikirjassa on nimetty tiimien kayttamia arviointityokaluja. On kuiten-

kin huomattava, etta varsinainen riskiarviointityokalujen kaytto vaatii asiaan liittyvan

koulutuksen.

Selvita ainakin ndma tyoskentelyn alkuvaiheessa moniammatillisessa yhteistyossa:

lapsen tuen tarpeet liittyen terveydentilaan

mahdollisen aliravitsemuksen vaikutusta mm. aivojen kehitykseen
vanhemman hoitokyky

vuorovaikutus

suhteet sukulaisiin

traumatisoituminen

kasitys ihmisista ja luottamuksesta

vanhemman ja lapsen radikalisoitumisen aste

miten vanhempi arvioi lapsen tarpeita

vanhemman kyky suojella lastaan

vanhemman arvot ja asenteet

alaikaisen avioliitot

seksuaalisen hyvaksikayton kokemukset

muu fyysinen kaltoinkohtelu (esim. sukuelinten silpominen)
sotatoimiin osallistuminen ja niiden nakeminen
vanhemman kyky yhteistydhon viranomaisverkoston kanssa
sisarusten valiset suhteet

kyky leikkia

deprivaatio eli puutteet, vajaustilat
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http://julkaisut.valtioneuvosto.fi/bitstream/handle/10024/161483/SM_16_19_Ankkuritoiminnan_kasikirja.pdf

3.5Pitkaaikaisen tuen prosessi

3.5.1 Vaihe 0: Saapuminen ja ensimmaiset viikot

Ennen Suomeen saapumista yhteistydssa korostuvat poliisin, ulkoministerion ja las-
tensuojelun roolit. Suomeen palaamisen vaiheessa terveydenhuollon rooli puoles-
taan kasvaa ja saapumisen jalkeen mukaan tulevat monet eri sosiaali- ja terveyden-
huollon seka sivistystoimen palvelut.

Osana taistelualueelta palaavien lasten ja perheiden auttamisen ennakointia tulee
paikallistasolla sopia ainakin seuraavat asiat:

o Selked moniammatillisen yhteistyon prosessi seka roolien ja vastuunjako,
muun muassa

o Lastensuojelun, aikuissosiaalityon, paikallispoliisin ja Ankkuri-tiimin
tyontekijoiden yhteistyokdytannot konfliktialueilta palaavien lasten
ja perheen aikuisten suhteen

o Sosiaalitoimen ja terveydenhuollon yhteistydkaytannot, mahdolliset
poikkeusjarjestelyt esimerkiksi maahantulotarkastusten, pahoinpite-
lyepailyjen selvittdmisen, erityissairaanhoidon lahetteiden jne. suh-
teen

o Varhaiskasvatuksen ja koulun roolit

o Toimijoilla tiedossa kaikkien tydhon osallistuvien ammattilaisten yh-
teystiedot

e Toimintatavat kansalaisuuden selvittamisen ja mahdollisten DNA-testien ot-
tamisen suhteen

e Yhteydenotto jarjestoihin ja uskonnollisiin tahoihin; etukdteen sen suunnitte-
leminen, missa asioissa ja miten heidan asiantuntemuksensa ja palvelunsa
tulevat mukaan tukiprosessiin

e Viestintaan liittyvien roolien ja kdytantojen sopiminen paikallistasolla
Suomeen saapumisen yhteydessa ja heti seuraavina viikkoina huomioitavaa:

Lasten kiireellinen lastensuojelun tarve® tulee arvioida perheen saapuessa Suo-
meen, sisaltden lasten somaattisen ja psyykkisen tilan arvioinnin. Ensisijaisesti lasten-

8 Kiireellisen sijoituksen voi tehda myos koko perheen sijoituksena, jolloin voidaan arvioida vanhemmuutta
ja lapset eivat joudu eroon mahdollisesti heille ainoasta tutusta aikuisesta. Perhe voi olla myds hyva sijoittaa
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suojelutarpeen arvion tekee kotikunnan paatosvaltainen sosiaalityontekija. Kotipaik-
kakuntien ja maahantulokunnan sosiaali- ja kriisipaivystyksen® on ehdottoman tér-
keaa suunnitella etukdteen akuuttivaiheen yhteisty6 perhetasolla, tarkoittaen mm.
kuljetuksia, majoituksia ja kiireellisia palveluja. On tarkeaa varautua myods vanhem-
man mahdolliseen erityiseen tuen tarpeeseen ja kdytannon toimiin esim. majoituk-
sen suhteen, mikali lapsi sijoitetaan ilman vanhempaansa.

Lapsen terveydentilan hoidon tarpeen kiireellisyysarvio tehdadan valittémasti maa-
hantulon jadlkeen (infektiotilanne, akuutit vakivallan tai kidutuksen aiheuttamat vam-
mat, ravitsemustilanne). Vakavasti oirehtivat henkilot ohjataan valittémasti sairaala-
tutkimuksiin ja oireettomat jatkavat asuinpaikkakunnalle, jossa tehddaan maahantulo-
tarkastus seuraavina paivina.

Mikali lapsi tarvitsee valitonta sairaalahoitoa saavuttuaan maahan, hoitava sairaala
ja kotikunnan lastensuojelu toimivat tiiviissa yhteistydssa. Sairaalassa on oleellista
tietad, onko lapsella tai perheelld yhteydenpito- tai tapaamisrajoituksia, ja mita tie-
toja voidaan luovuttaa perheelle/lheisille.

Varsinainen terveystarkastus tehdaan kunnan perusterveydenhuollossa maahantu-
lon jalkeisind padivina. Terveystarkastuksessa huomioitavaa on mm:

e mahdollinen aliravitsemus

e rokotusohjelma aloitetaan/tdydennetdan neuvolassa: THL ohje nopeutettu-
rokotusohjelma-ja-poikkeamat

e varataan aika hammaslaakarin tutkimukseen nopealla aikataululla

e huomioidaan ohje: STM pakolaisten ja turvapaikanhakijoiden infektio-ongel-
mien ehkaisy

e Huomioidaan mahdolliset kaltoinkohteluvammat

e informoidaan I6ydoksistd, tuloksista ja suunnitelmista lapsen omaa sosiaali-
tyontekijaa ja kaltoinkohteluvammoista tarvittaessa poliisia

e Psyykkisen oireilun ja kaltoinkohteluvammojen suhteen katso my6s ohjeet
kohdasta 3.6.4. Oikeuspsykologian/psykiatrian yksikot.

yksikdon, jossa ei ole muuta asiakaskuntaa — nain voidaan huomioida mahdolliset turvallisuusuhat ja per-
heelld on my6s parempi mahdollisuus rauhoittua muutoin niin vilkkaina viranomaisasiointien paivina.

64 Esimerkiksi Vantaan sosiaali- ja kriisipaivystyksella on lentokenttavastuu ja Helsingin sosiaalipaivystys toimii
Helsingin satamaan saapumisen kohdalla. Maahan saapuminen voi kuitenkin tapahtua my&s muilla rajoilla ja
muiden kuntien alueella.
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https://thl.fi/fi/web/infektiotaudit-ja-rokotukset/tietoa-rokotuksista/kansallinen-rokotusohjelma/nopeutettu-rokotusohjelma-ja-poikkeamat
https://thl.fi/fi/web/infektiotaudit-ja-rokotukset/tietoa-rokotuksista/kansallinen-rokotusohjelma/nopeutettu-rokotusohjelma-ja-poikkeamat
https://www.google.fi/search?source=hp&ei=nk-CXt6NNcm0kwWryqqQBQ&q=stm+pakolaisten+ja+turvapaikanhakijoiden+infektio-ongelmien+ehk%C3%A4isy&oq=stm+pakolaisten+ja+turvapaikanhakijoi&gs_lcp=CgZwc3ktYWIQARgAMggIIRAWEB0QHjoFCAAQgwE6AggAOgQIABATOggIABAWEB4QEzoGCAAQFhAeOgYIABANEB46BQghEKABOgQIIRAVUJYIWJ5UYMlpaAJwAHgAgAH6BIgBqDCSAQwwLjIyLjMuMi4xLjOYAQCgAQGqAQdnd3Mtd2l6&sclient=psy-ab
https://www.google.fi/search?source=hp&ei=nk-CXt6NNcm0kwWryqqQBQ&q=stm+pakolaisten+ja+turvapaikanhakijoiden+infektio-ongelmien+ehk%C3%A4isy&oq=stm+pakolaisten+ja+turvapaikanhakijoi&gs_lcp=CgZwc3ktYWIQARgAMggIIRAWEB0QHjoFCAAQgwE6AggAOgQIABATOggIABAWEB4QEzoGCAAQFhAeOgYIABANEB46BQghEKABOgQIIRAVUJYIWJ5UYMlpaAJwAHgAgAH6BIgBqDCSAQwwLjIyLjMuMi4xLjOYAQCgAQGqAQdnd3Mtd2l6&sclient=psy-ab

Tassa mallinnuksessa kuvattava pitkaaikaisen tuen prosessin kuvaaminen alkaa ajalli-
sesti paluun jalkeisten ensimmaisten viikkojen jalkeen. Ensimmaisten viikkojen ai-
kana lapseen ja perheen asumistilanne on selvitetty, mahdollinen lapsen sijoittami-
nen kodin ulkopuolelle prosessin alkuvaiheen aikana tehty ja siirrytdan vaiheeseen,
jossa lapsen ja perheen uuden arjen palasia aletaan koota, jotta tilanne voi alkaa va-
kautua.

3.5.2 Vaihe 1: Arjen palaset kasaan: Ensimmaisten
viikkojen jalkeiset 3 kk

Pitkaaikaisen tuen prosessin ensimmaisessa vaiheessa on kyse tydskentelysta, jossa
lapsen ja perheen arjen toimivuuteen vaikuttavat osa-alueet ja niihin liittyvat tuen
tarpeet paikannetaan sekd vastataan ensisijaisiin tarpeisiin. Kuvassa 3 esitetdan en-
simmaisen vaiheen tavoitteet lapsen hyvinvoinnin osa-alueiden avulla.

Lapsen ika seka se, asuuko lapsi biologisen perheensa kanssa vai onko han sijaishuol-
lossa, tulee ottaa huomioon pitkdaikaisen tuen kaikissa vaiheissa. Mallinnus on tehty
kuvaamaan seka niita tilanteita, joissa lapsi asuu kotona vanhemman kanssa, etta kii-
reellisesti sijoitetun ja/tai huostaanotetun lapsen pitkaaikaista tukea. Kodin ulkopuo-
linen sijoitus on aina lapselle kriisi, joten kunkin lapsen yksil6llinen tilanne tulee huo-
mioida kaytettdessa mallinnusta tyon tukena; toisten kohdalla aikajasennys toimii sa-
moin kuin mallinnuksessa, mutta toisten kohdalla esimerkiksi toiseen vaiheeseen siir-
tymisessa voi kulua huomattavasti pidempi aika.

Mallinnuksen vaiheistusta tuleekin kayttdaa oman asiakastyon ja yksilollisten proses-
sien tukena sen sijaan, etta sita tulkittaisiin kirjaimellisesti tai jaykkdna etenemiskaa-
vana.
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1. Vaihe: Arjen palaset kasaan

.
\\

Vastuutyontekija koord\'noi\'\.\

Lapsen suhteissa ;
prosessia

rakentuva emotionaalinen . \

/ hyvinvointi 3 T W 7 \

; - T . Y B
' % - A\

/ Mybnteinen \‘9 e \

/ | - e \

/ mindkuva - 5

Kuva 3. Pitkaaikaisen tuen 1. vaihe

};{ g " 2vko-3 kk paluun jilkeen

Tavoitteet lapsen hyvinvoinnin osa-alueiden
tukemisessa

- Turvallisen asumisen jarjestiminen

- Ymparist6on ja yhteiskuntaan tutustuminen
- Arkieldman sujuvuuden varmistaminen

- Ymparistén reaktioiden vdhentaminen

- Akuutit terveyshuolet ratkaistu

- Seka mielenterveyden ettd somaattisen
terveyden kokonaisvaltainen arviointi ja
jatkosuunnitelma

- Oman eldman ennakoitavuuden vahvistaminen

- Taloudellisetetuudet kunnossa

- Verkoston mahdollisuudettoimia sosiaalisena
tukena selvitetty

- Lapsen psykososiaalinen tuki
- Vanhemman psykososiaalinen tuki
(deradikalisaatiotyd)

Symbolien merkitys kuvissa 3 (s. 46) ja 4 (s. 49): & Lastensuojelun sosiaalityontekija:
L] Vanhempi, lastensuojelulaitoksen henkildokunta tai sijaisperhe; @ Oikeuspsykiatria
ja —psykologia; ® Terveydenhuolto; & Poliisi ja Ankkuritiimi; mAikuissosiaaIityéja
KELA; ¥ Jarjestot; 48 Uskonnolliset yhteisot; & Koulu ja varhaiskasvatus; # Vam-

maispalvelut

Ensimmaisen vaiheen tavoitteena on saada kaytannon asiat jarjestettya ja mahdollis-

taa arjen alkaminen ja suomalaiseen yhteiskuntaan palaaminen. Ajanjakso ajoittuu

noin 2 viikkoa — 3 kuukautta paluun jalkeiseen aikaan, aivan ensimmaisten viikkojen

akuuttivaiheen tyoskentelyn jalkeen.

Ensimmaisen vaiheen toimijat ja tavoitteet

Ensimmaisten kuukausien aikana on tarkeaa tukea lapsen ja vanhemman tunnetta

oman elaman ennakoitavuudesta. Systeemisessa toimintatavassa asiakas on vahvasti

mukana tuottamassa tietoa omasta tilanteestaan ja suunnitelman tekemisessa, mika

tukee tavoitetta.

Lastensuojelun sosiaalityontekija vastaa lapsen asioista ja toimii koordinoivana ta-

hona kooten kaikki tarvittavat tahot perheen ympdrille. Lastensuojelussa lapselle laa-
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ditaan asiakassuunnitelma tyoskentelyn tavoitteista ja tarvittavista tukitoimista. Las-
tensuojelun sosiaalityontekija koordinoi tarpeellisten tahojen yhteistyota tuen jarjes

tdmisessa lastensuojelulain ja lastensuojelun ohjeistusten velvoittamana, hyédyn-
tden erilaisia menetelmia ja systemaattista tydotetta. Lastensuojelun sosiaalityonte-
kija toimii myos tiiviissa yhteistydssa poliisin ennalta estdavan toiminnan tai Ankkuri-
tiimin kanssa vakivaltaista ekstremismia ja radikalisoitumista ehkdisevan tyon pa-
rissa. Sijoitetun lapsen kohdalla lastensuojelun sosiaalityontekija on tiiviissa yhteis-
tyossa sijoituspaikan henkiléston kanssa.

Lapsen pitkdaikaisen asuinpaikan olosuhteet selvitetdaan kartoittaen lapsen perheen
kotiolosuhteet. Lapsi voi my06s asua sijaishuoltopaikassa. Ymparistéon ja yhteiskun-
taan tutustumisen tukena voi olla esimerkiksi lastensuojelun perhetydntekija tai las-
tensuojelulaitoksen henkilokunta, riippuen tilanteesta. Ymparistdsta lapseen tai per-
heeseen mahdollisesti kohdistuvat turvallisuusriskit pitdd myds huomioida ja pyrkia
minimoimaan ymparistdn reaktioita®.

Lapsen toimijuuden tukemiseksi ensimmaisessa vaiheessa terveydenhuollossa jatke-
taan ensimmaisten viikkojen aikana alkanutta akuuttien terveyshuolien ratkaisemista
seka tehdaan terveydentilan kokonaisvaltainen arviointi ja jatkosuunnitelma. Perus-
terveydenhuolto, oikeuspsykiatria/-psykologia ja tarvittaessa muu erikoissairaan-
hoito ovat aktiivisia toimijoita.

KELA ja aikuissosiaalityd ovat mukana yhteistydssa, jalkimmainen tukee vanhempaa
tarvittavassa laajuudessa ja toimii tiiviissa yhteistydssa lastensuojelun kanssa. Aikuis-
sosiaalityon sosiaalitydntekija on keskeinen yhteistyétaho aikuisen elamantilanteen
selvittelyssa ja aikuisen palveluiden jarjestamisessa.

Lastensuojelun sosiaalityontekija kartoittaa myos lapsen laheisverkoston, kuten lap-
selle tarkeat sukulaiset ja heidan mahdollisuutensa olla lapsen ja perheen tukena jat-
kossa. Sukulaiset ovat voineet olla tiiviisti mukana lasten elamassa taistelualueella
asuttaessakin esimerkiksi puhelin- ja verkkoyhteyksilla, ja positiivisia, jatkuvuutta tu-
kevia suhteita on syyta hyddyntaa pitkdaikaisen tuen prosessissa lapsen edun mukai-
sesti. Sosiaalityontekija selvittdda myos lapsen isan tilanteen ja hanen mahdollisuu-
tensa osallistua lapsen elamaan jatkossa lapsen edun mukaisesti.

Lapsen myonteisen mindkuvan kannalta on tarkeaa jarjestaa seka lapselle etta van-
hemmalle psykososiaalista tukea. Perheen kanssa toimivat sosiaalihuollon tyonteki-
jat toimivat osaltaan tdssa roolissa, mutta tarkeda on myos jarjestdjen ja mahdollis-
ten uskonnollisten yhteis6jen toiminta. Vakivaltaisesta ekstremismista irtautumiseen
tahtaava deradikalisaatiotyd vaatii luottamuksen rakentumista, ja tata rakennetaan

8 Suojelupoliisi, 2020
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esimerkiksi tarjoamalla psykososiaalista tukea pitkadaikaisen tuen ensimmaisessa vai-
heessa. Vanhemmalle on tarkeai jarjestdd oma tukihenkilo ja/tai vertaisryhmi, silla
vanhemman kanssa tyoskenteleminen tukee myds lapsen mydnteisen minakuvan ke-
hittymista.

Seuraavaa pitkaaikaisen tuen vaihetta ennakoiden lastensuojelun sosiaalityontekija
on yhteydessa paivakodin ja koulun toimijoihin, ja lapsen siirtymista kouluun tai var-
haiskasvatukseen valmistellaan.

3.5.3 Vaihe 2: Vakauttava tuki ja elinymparistoihin
kiinnittyva lapsi: Paluun jalkeen 3 kk-1 vuo-
den aikavali

Pitkaaikaisen tuen jarjestamisen toisessa vaiheessa vakauttavassa toiminnassa siirry-
taan askel eteenpain: elinymparistoihin kiinnittyminen alkaa, kun lapsi menee kou-
luun tai paivakotiin ja vanhempaa tuetaan tydelamaan tai koulutukseen. Vaihe kat-
taa Suomeen paluun jalkeisen ensimmaisen vuoden, alkaen ensimmaisen vaiheen jal-
keen eli noin 3 kk maahantulon jalkeen (kuva 4). Olennaista on lapsen ja perheen uu-
den arjen ja identiteettien rakentumisen tukeminen.
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2. Vaihe: Vakauttava ja elinymparistoihin kiinnittyva
3kk—1 vuosi paluun jdlkeen

Vastuutyontekiji koordinoi
M!I, g prosessia

Lapsen suhteissa rakentuva
emotionaalinen hyvinvointi
. Myédnteinen
mindkuva

Kuva 4. Pitkaaikaisen tuen prosessin 2. vaihe

Pitkaaikaisen tuen toisen vaiheen toimijat ja tavoitteet

Koulun ja varhaiskasvatuksen toimijoilla on tarkea rooli toisen vaiheen vakauttavassa
tyoskentelyssa. Lapsen kanssa tydskentelyn lisdksi kasvatusymparistoissa tuetaan
lapsen turvallista arkea ja tarvittaessa tyoskennelladan ympariston reaktioiden kanssa.
My®s sijais- tai perhehuollon tydntekijat toimivat tdman tavoitteen parissa sijoitetun
lapsen tai nuoren kohdalla.

Terveydenhuollossa neuvola, kouluterveydenhuolto seka tarvittaessa erikoissairaan-
hoito ovat mukana tukemassa lasta ja perheen muita jasenia.

Aikuissosiaalityo ja vammaispalvelut ovat mukana tarpeellisessa laajuudessa. Suku-
laisten ja mun sosiaalisten suhteiden verkoston tarjoama tuki voi nousta aiempaa
suurempaan rooliin tassa vaiheessa, kun perheen normaali arki alkaa vakiintua.

Lastensuojelussa systeeminen tydote mahdollistaa vanhemman identiteettityon.
Myds ammatilliset tai jarjestojen vertaisryhmat voivat olla tarkeita tyoskentelyssa
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vanhemman kanssa. Myds nuoret hy6tyvit vertaisryhmista®. Lapsille on jarjestet-
tdva myos muuta omanikaisten sosiaalista tukea, esimerkiksi mielekkaita harrastuk-
sia.

Jarjestdjen ja uskonnollisten yhteistjen tuki voi nousta tarkedan rooliin tassa vai-
heessa. Niin lapselle kuin vanhemmallekin voidaan jarjestaa deradikalisaatioon tah-
tdavaa vertaisryhmatoimintaa, joiden jarjestamisessa jarjestot voivat olla mukana.
Deradikalisaatiotyossa tyoskentely radikalisoituneiden ryhman kanssa voi onnistues-
saan olla tehokkaampaa kuin yksilotyo, silla ryhmaidentiteetin sdilyttdminen voi an-
taa yksilolle tukea ja tehdd muutoksesta helpomman kuin silloin, kun uuden identi-
teetin luominen edellyttaa irrottautumista olemassa olevasta viiteryhmasta. Toi-
saalta ryhmien kanssa tehtavaan deradikalisaatiotyohon liittyy hankaluuksia, silla eri
ihmiset voivat tarvita tyoskentelya eri intensiteetilld ja pahimmillaan yksildlle huo-
nosti sopiva intensiteetti deradikalisaatiopyrkimyksessa voi saada aikaan jopa pain-
vastaista tulosta.®” Nama3 seikat tulee huomioida palveluiden suunnittelussa.

3.54 Vaihe 3: Toimiva arki, yllapitava tuki: Paluun
jalkeen 1-5 vuoden aikavali

Paluun jalkeisen ensimmaisen vuoden jadlkeen eri toimijat jatkavat lapsen ja perheen
kanssa tyoskentelya tarvittavassa laajuudessa. Lastensuojelun sosiaalityontekija on
mahdollista jatkaa perheen vastuutyontekijana, arvioida lapsen ja perheen tuen tar-
vetta seka varmistaa, ettd perhe saa tarvitsemansa tuen. Koulun ja varhaiskasvatuk-
sen toimijoiden tarkea arkea tukeva rooli jatkuu.

Myds moniammatillisen yhteistyon sujuvuus, suunnitelmallisuus ja sinnikkyys autta-
misessa ovat tarkeitd. Traumatisoidun ihmisen kanssa tydskentelyssa on keskeist,
ettei yhteistyoverkostossa luovuteta esimerkiksi tilanteissa, joissa ihminen ei sitoudu
tapaamisille tai tarjotulle avulle. Lastensuojelun sosiaalityontekijan lisdksi myds mui-
den auttajatahojen on tarkeda pysya mukana.

% | apsisotilaiden reintegraatiota tutkineet Morley & Kohrt toteavat ikatovereiden vertaistuen ja sosiaalisten
suhteiden olevan suuressa roolissa konfliktin jalkeisessa psykososiaalisessa hyvinvoinnissa, vaikuttaen jopa
enemman kuin konfliktin aikana koetut traumaattiset tilanteet (2013, 715, 729)

57 Pagagi¢ 2019, 129, 136
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3.6Eri toimijoiden roolit pitkaaikaisen
tuen jarjestamisessa

Lukuohje

» Tutustu ensin koko lukuun: Edell3 esiteltyihin pitkaaikaisen tuen periaat-
teisiin ja eri vaiheisiin, seka seuraavaksi esiteltaviin kaikkien toimijoiden
rooleihin. Tdma auttaa kokonaisuuden hahmottamisessa; omaa tyota ja
moniammatillista yhteistyota tukevat yhteiset periaatteet ja selkeat roo-
lit.

» Huomaathan, etta kaikki osiot ovat tarkoitettu kaikille ammattilaisille.
Esimerkiksi sijaishuollon tyontekija hyotyy myds muiden toimijoiden roo-
likuvauksista.

» Oman ty6én tukena myohemmin voit palata yksittaisiin kohtiin, esimer-
kiksi roolikuvauksiin.

3.6.1 Lastensuojelun sosiaalityontekija avo- ja
sijaishuollossa
Lastensuojelun sosiaalityontekija toimii lastensuojelun asiakkaana olevan
e'_\e lapsen vastuutyontekijana. Laadukas lastensuojelun tyd perustuu moniam-

matillisuuteen, lapsen, vanhempien ja muiden lapselle merkityksellisten ih-
misten yhteiseen toimintaan seka kaikkien osapuolten aitoon kohtaamiseen asiak-
kaille turvallisessa ja luottamusta herattavissa toimintaymparistéssa®®. Moniamma-
tillinen pitkakestoinen tydskentely tarkoittaa vaajaamatta interventiota. Lasten ja
vanhempien on mietittava yhdessa viranomaisten ja muiden perheen ulkopuolisten
toimijoiden kanssa tamanhetkista tilannetta, arvioitava tilanteeseen johtaneita syita
ja etsittava ratkaisua tilanteen muuttamiseksi. Viranomaisten sensitiivinen |ahesty-
misote on valttdamatonta kaikkien toimijoiden vélisen yhteistydn mahdollistamiseksi.
Luottamuksen rakentumisen kannalta erityisen tarkeita ovat ensimmaiset tapaami-
set lapsen, vanhempien ja muiden perheelle merkityksellisten tahojen kanssa. Lap-
sen ja vanhemman motivoiminen yhteiseen tydskentelyyn viranomaisten kanssa liit-
tyy laheisesti siihen, onko viranomainen aidosti lasna tilanteessa ja kuuleeko han lap-
sen ja vanhemman nakemyksia ja mielipiteita.

8 |aitinen & Kemppainen 2010, 138-140
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Lapsen etua arvioitaessa on kiinnitettavd huomiota siihen, miten eri toimenpidevaih-
toehdot turvaavat lapselle

e tasapainoisen kehityksen ja hyvinvoinnin seka laheiset ja jatkuvat ihmissuh-
teet

e mahdollisuuden saada ymmartamysta ja hellyytta seka idn ja kehitystason
mukaisen valvonnan ja huolenpidon

e taipumuksia ja toivomuksia vastaavan koulutuksen

e turvallisen kasvuympariston ja ruumiillisen seka henkisen koskemattomuu-
den

e itsendistymisen ja kasvamisen vastuullisuuteen
e mahdollisuuden osallistumiseen ja vaikuttamiseen omissa asioissaan
o kielellisen, kulttuurisen ja uskonnollisen taustan huomioimisen

Lastensuojelulain (417/2007, 34.2 §) mukaan lastensuojelun avohuollon tukitoimia
on toteutettava mahdollisuuksien mukaan yhteisty6ssa lapsen ja vanhempien, huol-
tajien tai muiden lapsen hoidosta ja kasvatuksesta vastaavien henkiléiden kanssa.
Avohuollon tukitoimet voivat tarkoittaa esimerkiksi tehostettua perhetyo6ta tai per-
hekuntoutusta.
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Ensimmainen vaihe

Lastensuojelun sosiaalityontekija kokoaa prosessiin mukaan tarvittavat tahot ja koor-
dinoi perheen palveluita. Tarvittavia tahoja voidaan pyytaa mukaan esimerkiksi virka-
apupyynndin.

Lastensuojelun sosiaalityontekija tekee lapsen asiakassuunnitelman ja arvioi sen to-
teutumista vahintdan vuosittain ja aina tilanteen muuttuessa. Tyoskentely sisaltaa
jatkuvaa lapsen tilanteen arvioimista ja muutoksiin reagoimista, yhdessa sovitun
muutostavoitteen eteen tydskennellen.

Lastensuojelun sosiaalityontekija on varsinkin alkuvaiheessa tiiviisti mukana perheen
arjessa, arvioiden tuen tarpeita ja jarjestden tarpeellisen tuen.

Toinen vaihe

Lastensuojelun sosiaalityontekijan rooli on edelleen keskeinen ja han vastaa koko-
naisprosessin koordinoimisesta. Etdisyys perheen arjen tasoon voi kasvaa ja sosiaali-
tyontekijan tapaamiset harventua, kun esimerkiksi lastensuojelun perhetyo tai las-
tensuojelulaitoksen henkilokunta ovat tiivimmin arjessa mukana.

Kolmas vaihe

Lastensuojelun sosiaalityontekijan rooli lapsen vastuutyontekijana ja pitkaaikaisen
tuen koordinoijana jatkuu lastensuojeluasiakkuuden jatkuessa. Asiakkuuden paatta-
mista tulee arvioida korkealla kynnyksella taistelualueelta palaavien lasten taustan
perusteella. Jos lastensuojelun asiakkuus paatetdan, lastensuojelun sosiaalityonteki-
jan tulee |6ytaa vastuutyontekija eri palvelusta ja huolehtia tarvittavasta tiedonvaih-
dosta.

Radikalisoitumisen ennalta ehkaisemista ja deradikalisaatiota koskeva tyo osana las-
tensuojelutyota.

Konfliktialueilta palaavien kohdalla radikalisoitumiseen liittyva tyoskentely on tarkea
osa perheiden kanssa tyoskentelya, silld jo taistelualueelle matkustaminen antaa ai-
hetta epailla vanhempien ja mahdollisesti lastenkin radikalisoitumisesta vakivaltai-
seen ekstremismiin. Tahan perustuen perheet tarvitsevat ennalta ehkaisevaa tukea
sen sijaan, ettd toiminta olisi reaktiivista.

Mallinnuksessa esitetaan, etta lastensuojelun sosiaalityontekija hyodyntaa Ankkuri-
tiimien toimintaa osana pitkdaikaisen tuen prosessia radikalisoitumisen ennalta eh-
kdisemisessa ja deradikalisaatiotyona. Yhteistydon ohjenuorana voi kdyttda RAN-ver-
koston kokoamaa kansainvalista jasennysta koskien radikalisoitumisen ennaltaeh-
kaisya ja radikalisoituneiden henkildiden kanssa tyoskentelya perheymparistossa.
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Ohjelma sisaltaa kaytannonlaheisia ohjeita ammattilaisille seka suosituksia palvelui-
den jarjestamisen tasosta. Se tarjoaa hyvin jasennetyn lahtokohdan paikallistason
toiminnan jarjestamisen tueksi, ja sitd voi kdyttaa tukena suunniteltaessa paikallista-
son tyonjakoa. Ohjelman vaiheet voivat toteutua limittdin ja niitd voidaan toistaa pit-
kaaikaisen tuen prosessin aikana perheiden yksilollisten tarpeiden mukaan.

Perheiden kanssa tydskenteleminen ja lasten suojaaminen radikalisoitumiselta mo-
niammatillisessa yhteistyossa: Lastensuojelu ja Ankkuritiimit.

Ohjelma on esitetty vuonna 2017 ilmestyneessa RAN Centre of Excellence julkaisussa
"Working with families and safeguarding children from radicalisation. Step-by-step
guidance paper for practitioners and policy-makers”. Sen tavoitteena on tukea am-
mattilaisia ja paattajia, jotka ovat vastuussa radikalisoitumisen ja vakivaltaisen ekst-
remismin ehkaisystad perheissa etenkin silloin, kun perheissa on pienia lapsia.

Kymmenesta askeleesta muodostuva perheiden kanssa tyoskentelemistad kuvaava
ohjelma perustuu seuraaville periaatteille (kuva 5):

e Perheet vaikuttavat olennaisesti yksilon resilienssiin, silla siihen vaikuttavat
niin perheymparisto ja kasvatus kuin hoivan, huolenpidon ja rakkauden
maara.

e Perheenjdsenet on ndhtava yhteistydkumppaneina, jotka voivat auttaa radi-
kalisoitumisen riskissa olevia yksil6ita.

e Perheiden kanssa tydskentelyn on oltava pitkdaikaista perustuen luottamuk-
sellisten suhteiden rakentamiseen. Lahtokohta tydskentelylle on systeemi-
nen, joten perheenjasenten vuorovaikutussuhteet, perhekokonaisuus ja laa-
jempi yhteis6 huomioidaan olennaisina.

e Tuloksellinen yhteistyd perustuu yleensa yhteistydhon ainakin osan perheen-
kanssa. Yhteistyon rakentaminen onkin keskeista, ja perheenjaseniin tulee
suhtautua hyvaksyvasti (esimerkiksi riskissa olevan henkilon tai perheen na-
kékulmaa ei heti torjuta, vaan suhtaudutaan ennemmin neutraalisti aluksi ja
sitd kdytetdan alkupisteena yhteistyolle) ja vakavasti ottaen.

e Turvallisuusnakékulman korostaminen voi kasvattaa epdluuloa. Huomiota on
hyva keskittdaa perheen avuntarpeisiin ja tyoskentelyssa pyrkia kasvattamaan
perheen pitkaaikaista resilienssia yksittaisen tilanteen nopean purkamisen
sijaan. Avoin kommunikointi ja aito yhteistyon tekeminen perheen kanssa li-
sdd luottamusta.

e Poliisin [asndolo prosessissa on tarpeellista ja tarkeda. Turvallisuusnakokul-
man ohella vikivaltaisen ekstremismin ehkaisyyn ja perheen hyvinvointiin
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keskittyvien ammattilaisten tyd on yhta tarkeda. Olennaista on yhteistyo ja
koordinaatio eri ndakdkulmista tyota tekevien valilla.

10. askel: Perheiden 1. askel: Mahdollisen radikalisoituneen
tukimahdollisuuksien kehittdminen henkildn tunnistaminen perheesta

2. askel: Toimintasuunnitelmasta

9. askel: Tuen paéttaminen keskusteleminen moniammatillisessa ryhmdssa

3. askel: Yhteydenotto

. askel: Etenemisen seuranta j
8. askel: Etenemisen seuranta ja perheeseen

tarpeellisten muutosten tekeminen

7. askel: Interventiosuunnitelma:
tyokaluja perheen tukemiseksi

4. askel: Riskien ja tarpeiden
arvioiminen

6. askel: Riskeistd, tuen tarpeista ja niihin vastaamisesta 5. askel: Lasten ja nuorten
keskusteleminen moniammatillisessa ryhmassa erityistarpeiden tunnistaminen

Kuva 5. Perheiden kanssa tydskenteleminen ja lapsen suojaaminen radikalisoitumiselta, 10 askeleen oh-
jelma. Kuva kdénnetty alkuperdisestad suomen kielelle, ldhde: RAN Centre of Excellence 2017b.

Ensimmainen askel on mahdollisen radikalisoituneen henkilén tunnistaminen per-
heessa. Huoli voi herata esimerkiksi koulussa, ystavapiirissa tai harrastuksissa. Kun
Suomessa heraa huoli mahdollisesti radikalisoituneesta henkilosta, yhteydenotto
tehdaan poliisiin tai suoraan alueelliseen Ankkuritiimiin. Huoli voi olla selvaa tyos-
kentelyn alussa esimerkiksi perheen didin kohdalla, jolloin lastensuojelun sosiaali-
tyontekija voi toimia yhdessa Ankkuritiimin kanssa. Myéhemmin, jopa vuosien
paasta, voi herata huolta lapsesta, jolloin yhteistydprosessi kaynnistyy joko lasten-
suojelun sosiaalityontekijan tai Ankkurin aloitteesta.

Toinen askel on yhteydenoton kasitteleminen moniammatillisessa ryhmassa keskus-
tellen vaihtoehdoista ja siita, mika taho ottaa yhteytta perheeseen (kolmas askel).
Suomen kontekstissa tama voi tarkoittaa sitd, ettd lastensuojelun sosiaalityontekija
vie perheen asian moniammatilliseen Ankkuritiimiin. Perheen ensimmaisen tapaami-
sen olisi hyva tapahtua perheen kotona keskustellen tilanteesta ja eri toimijoiden
roolista ja etenemisesta avoimesti. Mikali perhe ei ole suostuvainen yhteistyéhon, on
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hyva korostaa tuen ja avun tarjoamisen pyrkimyksia ja tuoda esiin myos mita tapah-
tuu, jos perhe ei toimi yhteistydssa.

Neljds askel on riskien ja perheen tuen tarpeiden arvioiminen. Ankkuritiimin asian-
tuntemus riskien arvioinnista ja lastensuojelun sosiaalityontekijan tekema perheen,
ja etenkin lapsen, tuen tarpeiden arvioiminen taydentavat toisiaan. Ankkuritoimintaa
ohjaavassa kasikirjassa on koottuna arviointia tukevia valmiita malleja, esimerkiksi
BBIC-malli lastensuojelutarpeen arvioimiselle ja TRAP-18, VERA-2 ja ERIS vakivaltai-
sen radikalisoitumisen ja ekstremismin arviointiin. Tassa vaiheessa on syyta kiinnittaa
huomiota tiedonvaihdon kysymyksiin ja sen mahdollistaviin tietojarjestelmiin. Ankku-
ritoiminnan suhteen tiedonvaihdosta todetaan kasikirjassa: "Tietojen vaihtamiseen
sisdltyy huolellinen tietojen kasittely kunkin hallinnonalan maaraysten ja ohjeiden
mukaisesti. Ammattilaiset kayttavat tiedonkasittelyssa ja suojaamisessa organisaa-
tion hyvaksymia laitteita, ohjelmistoja ja salausratkaisuja. Tietojen kasittelyssa huo-
lehditaan siita, etta tiedot eivat paady sivullisille.”

Viides askel on lasten ja nuorten erityistarpeiden tunnistaminen ja huomioiminen.
Mahdollisen rikosprosessin ja kuntoutusprosessin tasapaino on tarkead, samoin kun
laajan asiantuntemuksen hyédyntaminen.

Kuudes ja seitsemas askel sisaltavat riskeistd, tuen tarpeesta ja naihin vastaamisesta
keskustelemisen moniammatillisessa ryhmassa ja interventiosuunnitelman tekemi-
sen. Suunnitelma vastaa perheen yksil6lliseen tilanteeseen. On syytda huomioida
Ankkuritiimin suunnitelman ja lastensuojelun asiakassuunnitelman yhteensopi-
vuus, jolloin suunnitelmat tukevat toisiaan. Intervention tavoitteena on vastata per-
heen konkreettisiin arjen tarpeisiin (mm. asunto- ja tyOasiat), tunne- ja psyykkisen
tason tarpeisiin (mm. vanhempi-lapsi kommunikointitaitojen valmennus, vertaistuen
jarjestaminen riskissa olevan perheenjasenille, yhteisétoimijoiden mukaan ottami-
nen, tarpeellisen psyykkisen tuen varmistaminen). Olennaista on, ettd dariajattelusta
irtautumisessa yksilon tulee pystya muuttamaan ajattelutapaansa ja kehittaa uusia,
ei-aarimmaisia, ei-vakivaltaisia vastauksia elaman kysymyksiin. Perheet tarvitsevat
tietoa ja tukea siihen, ettd ideologiaa ei tule kasitelld heti. Siihen tulee suhtautua hy-
vaksyvasti varsinkin aluksi ja mukaan voi olla hyédyksi ottaa ideologian asiantuntija,
esimerkiksi uskonyhteison johtaja, joka voi keskustella ideologisista kysymyksista ra-
dikalisoitumisen riskissa olevan kanssa.

Kahdeksas askel ohjelmassa on tilanteen seuraaminen, kontaktin yllapitaminen per-
heeseen ja tarpeen mukaan tukitoimien muuttaminen. Lastensuojelun sosiaalityon-
tekija koordinoi prosessia tiiviissa yhteistyossa Ankkuritiimin kanssa.

Yhdeksds askel on tuen paattaminen, joka tapahtuu yleensd, kun tavoitteet on saavu-
tettu joko ammattilaisten tai perheen mielesta. Paattamisen yhteydessa tavoittei-
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den tayttymista tulee arvioida moniammatillisesti. On tarkeaa kertoa radikalisoitu-
misen riskissa olevalle ja hanen perheelleen mahdollisuudesta ottaa yhteytta ja kdayn-
nistaa toiminta uudelleen myos tuen paattamisen jalkeen. Radikalisoitumisen tee-
maan liittyvan tuen paattyessa lastensuojelun asiakkuusprosessi voi jatkua.

Kymmenes askel ohjelmassa korostaa sitd, etta yhteiskunnan tasolla tulee kiinnittaa
huomiota perheita tukeviin tekijoihin, jotta edeltavien askeleiden toteuttaminen on
mahdollista ja perheet pystyvat tukemaan radikalisoitumisen riskissa olevia osana
ennaltaehkaisevaa tyota. Kokeiluiden ja kokemusten kautta kehittaminen, jatkuvuus,
ammattilaisten tuki, kokemusasiantuntijoiden kaytto ja tehokas viestinta olemassa
olevista palveluista ovat esimerkkeja tasta osa-alueesta, joka tapahtuu muiden askel-
ten taustalla ja samanaikaisesti niiden kanssa.

3.6.2 Lastensuojelun perhe- ja laitoshoito

e o ¢ Ensisijaisesti tulevaa sijaishuoltopaikkaa arvioidaan lapsen edun kannalta.
ﬂﬁ* Sijaishuoltopaikan tulee vastata lapsen turvallisuuteen ja kehityksellisiin
tarpeisiin ikatasoisesti. Jokaisen lapsen sijaishuoltopaikan tarve arvioidaan
yksilGllisesti ja arvioinnissa on kdytettava moniammatillista arviota.

Mikali lapsi sijoitetaan perhehoitoon sijaisperheen suositellaan mahdollisuuksien
mukaan edustavan samaa etnista alkuperaa lapsen kanssa, mika lisda vakauden tun-
netta, ja sijaisperheen tukea suositellaan tdydennettavan tarpeellisin psyykkisen
tuen ja kasvatuksen palveluin. ¢

Sijaishuoltoa suunnitellessa on erityisen tarkeda huomioida henkilokunnan tai sijais-
vanhempien perehtyminen taistelualueelta saapuvien tuen tarpeisiin. Lapsen mah-
dollisen oireilun, ympariston reaktioiden ja radikalisoitumiseen liittyva ilmion ym-
marrys on varmistettava. Sijaishuoltopaikkaa valittaessa on huolehdittava siita, etta
valittu paikka on tarpeeksi lasta tukeva, jotta voidaan valttaa sijaispaikan vaihdokset.
Lapselle ja nuorelle tulee turvata terapeuttista ja kuntouttavaa kasvatusta. 7°

Lastensuojelulain mukaan lapsen uskonnollista vakaumusta tulee kunnioittaa ja an-
taa mahdollisuus uskonnon harjoittamiseen sijaishuollon aikana.

Sijaishuoltopaikalle on annettava hyva perehdytys lapsen taustaan ja sijoituksen syi-
hin. Sijaishuollon aikana on arvioitava ja suunniteltava lapsen tuen tarve ja toteutet-
tava sita yhteistyossa terveydenhuollon kanssa. Sijaishuoltopaikalle on sovittava
tyonohjaus ja konsultaatiomahdollisuus lapsen kasvatuksessa mahdollisesti eteen tu-
leviin pulmiin.

5 RAN Centre of Excellence 2016, 13
0 Timonen-Kallio, Eeva; Yliruka Laura & Narhi, Pekka 2017
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3.6.3 Terveydenhuolto

@ Ensimmainen vaihe

Somaattisten sairauksien hoidon jarjestaminen ja tarvittaessa erikoissai-
raanhoidon konsultaatiot. Oikeuspsykologian ja -psykiatrian yksikdiden konsultointi
tarvittaessa. Terveydentilan kokonaisvaltaisen arvioinnin ja jatkosuunnitelman teke-
minen.

Toinen ja kolmas vaihe

Kehityksen ja oppimisen tuen tarpeen arviointi moniammatillisessa tyoryhmassa. Nou-
datetaan hoitosuunnitelmaa kunkin lapsen yksil6llisten tarpeiden mukaan.

3.6.3.1 Lapsen somaattiset sairaudet

Sairauksien diagnostiikan ja hoidon suhteen noudatetaan normaalia hoidon porras-
tusta. Hoitavan sairaalan ja kotikunnan on toimittava tiiviissa yhteistyossa. Sairaa-
lassa on oleellista tietda, onko lapsella tai perheelld yhteydenpidon tai tapaamisten
rajoituksia ja mita tietoja voidaan luovuttaa perheelle/ldheisille.

3.6.3.2 Lapsen kehityksen ja oppimisen pulmat

Taistelualueella lapset ovat eldneet olosuhteissa, jotka ovat epdedullisia kehityksen
ja oppimisen kannalta (aliravitsemus, koulunkadynnin puutteellisuus, traumatisoitumi-
nen). Tulovaiheessa keskeistd on auttaa lasta sopeutumaan ja kiinnittymaan uuteen
ymparistoon seka luottamaan lahellaan oleviin ihmisiin. Vasta maahan muuttaneilla
lapsilla/nuorilla tulisi olla alusta alkaen mahdollisuus riittavaan aikuisen henkilékoh-
taiseen tukeen ja ohjaukseen seka varhaiskasvatuksessa ettd koulussa. Henkilokoh-
taista ohjausta voidaan tarvita esimerkiksi ryhmaan asettumisessa, tyoskentelytaito-
jen omaksumisessa ja taitojen oppimisessa. Kehityksen ja oppimisen pulmien selvit-
tely ja tukitoimet kdynnistetaan perustasolla, moniammatillisessa tyoryhmassa. Em.
tarkoittaa useimmiten perustason psykologin, puheterapeutin ja mahdollisten mui-
den asiantuntijoiden arvioita, ohjausta, kuntoutusta, pedagogisia ratkaisuja seka var-
haiskasvatuksen/koulun tehostetun tai erityisen tuen jarjestamista. Jos lapsi tarvit-
see tuekseen pienen, mahdollisimman hairiottdoman ryhman, sen tulisi jarjestya alku-
vaiheessa pedagogisin perustein ilman ladketieteellistd diagnoosia.
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3.6.3.3 Erikoissairaanhoitoon ohjaaminen kehitys- ja oppimis-
pulmien tai psyykkisen kehityksen ongelmien/psyykki-
sen oireilun vuoksi

Kognitiivisten taitojen ja psyykkisen tilan luotettava arviointi edellyttaa, etta
lapsi/nuori on saanut eldd turvallisessa ja vakaassa ymparistdssa, harjoitella ika-
kaudelleen tyypillisia asioita seka oppia kielta, jolla tutkimus suoritetaan. Kognitiivis-
ten taitojen arvioinnissa lapsen suorituksia verrataan saman ikaisten yksikielisten
suomalaislasten keskimaaraisiin suorituksiin. Erityisesti puheen ja kielen (suomi) tai-
tojen ja oppimisen valmiuksien arvioinnin kannalta on tarke&a, etta lapsi/nuori on ol-
lut riittdvan kauan suomenkielisessa ymparistossa. Suosituksena on, ettda mikali suo-
men kielen oppiminen edistyy odotettua hitaammin, ennen erikoissairaanhoitoon la-
hettamista lapsen/nuoren didinkielen/kielten kehitysta on selvitelty vanhempia haas-
tattelemalla ja tarvittaessa tulkin avustuksella, lapsi/nuori on ollut suomenkielisessa
ymparistdssa vahintadan vuoden ajan, suomen kielen oppimista on tuettu varhaiskas-
vatuksen/koulun arjessa ja perusterveydenhuollon puheterapia on kdynnistynyt. Las-
ten/nuorten poikkeavan kehityksen ja psyykkisen oireilun osalta noudatetaan STM:n
kiireettoman hoidon perusteita (Sosiaali- ja terveysministerion julkaisuja 2019:2).

Erikoissairaanhoidon konsultointi on ajankohtaista, mikali lapsen/nuoren kehityk-
seen tai oppimiseen liittyvista ongelmista ei saada selvyytta perustasolla tai jos
lasta/nuorta ei pystyta riittavasti tukemaan paikallisin keinoin ja voimavaroin. Lapsen
psyykkinen oireilu muutostilanteessa on tavanomaista ja siihen tulee tarjota ensi si-
jassa vanhemmuuden ja muun kasvuympadriston tukea peruspalveluista. Mikali oi-
reilu pitkittyy ja vaarantaa normaalin kehityksen, on syyta arvioida lasta yksil6llisesti
ensi sijassa peruspalveluissa, tarvittaessa erikoissairaanhoidossa. Erikoissairaanhoi-
toa voidaan myods pyytaa perustason tueksi lapsen psyykkisten oireiden ja hoidon
tarpeen arviointiin. On tarkeas, etta tarvittaessa erikoissairaanhoidon lastenpsykiat-
ria liittyy mukaan perustason tyohon ja jo olemassa oleviin tukimuotoihin. Ei ole tar-
koituksenmukaista lahettda lasta arvioon, joka on irrallaan jo olemassa olevasta
tyosta.

Huolessa lapsen tai nuoren psyykkisesta voinnista voi alkuvaiheessa konsultoida alu-
een Lasten oikeuspsykologian/oikeuspsykiatrian yksikkoa. My6hemmassa vaiheessa
voi konsultoida normaaliin hoitopolkuun kuuluvia tahoja (kuten HUSissa TAK-polikli-
nikat). Konsultointi on mahdollista tehdd nimettomasti ilman asiakkaan henkil6tie-
toja.
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3.6.4 Lasten oikeuspsykiatrian ja -psykologian
yksikot

Lasten oikeuspsykologian/-psykiatrian yksikot tutkivat padsaantoisesti po-
Q liisin virka-apupyynnosta lapsiin kohdistuneita kaltoinkohteluepailyja. La-

himmat yhteistyotahot ovat poliisin lisdksi lastensuojelu, varhaiskasvatus ja
opetustoimi seka eri hoitotahot. Talldin yksikdissa selvitetaan lasten kasvua ja kehi-
tysta seka kasvuolosuhteita mm. sosiaali- ja terveydenhuollosta rikosepailyn selvitta-
misen taustaksi. Tutkimuksissa arvioidaan ensin kokonaisvaltaisesti lapsen tilannetta
ja lapsen mahdollista haastateltavuutta. Haastattelu vaatii lapselta tiettya kielellista
kehitystd. Haastattelut tehddan puolistrukturoidun (NICHD) haastattelurungon mu-
kaan, jossa otetaan huomioon lapsen ika ja kehitystaso. Lapsen haastatteluissa ja tut-
kimuskokonaisuudessa otetaan huomioon myds vaihtoehtoiset selitykset (hypotee-
sit) kaltoinkohteluepailyn herdamiselle. Tutkimuksissa arvioidaan lapsen kertoman
luotettavuutta peilaamalla lapsen kertomaa muuhun tutkimuksessa kerattyyn aineis-
toon. Koska yksikdn tutkimuksissa selvitetaan lapsen tilannetta laaja-alaisesti, tulee
niissa usein myos varsin kattava kokonaiskuva lapsen ja perheen tilanteesta ja mah-

dollisesta tuen tarpeesta.

Lasten ja nuorten oikeuspsykologian ja -psykiatrian yksikkdjen on suunniteltu olevan
osa OT-keskustoimintaa’’. Lisdksi ne muodostavat suomalaisen Barnahus-mallin vaa-
tivimman erityisosaamisen ytimen.”? Pohjoismaissa ja vahitellen myds muualla Eu-
roopassa Barnahus-yksikkoihin keskittyy vakivaltaa kokeneiden lasten arvioinnin ja
tuen monialaista osaamista, mukaan lukien harvinaisemmat vakivallan muodot
kompleksisissa tilanteissa.”®

Ensimmainen vaihe
Oikeuspsykologian/-psykiatrian yksik6iden rooli taistelualueelta palaavien lasten ja
nuorten asioissa liittyy pdaasiassa vaiheen 1 selvittelyihin. Tallaisia asioita voivat olla:

e Kaltoinkohteluepailyjen selvittaminen poliisin virka-apupyynndsta.

e Lapsen ja perheen tuen tarpeen arviointia em. tutkimusten yhteydessa. Naita
tietoja voidaan kayttda osana palvelutarpeen arviointia.

e Lapsen kasvuolosuhteiden ja kokemusten selvittaminen puolistrukturoidun
haastattelun avulla lapsen kehitystaso huomioiden. Tama voi tapahtua esim.
lastensuojelun virka-apupyynndésta. Lasten haastatteluihin tarvitaan talloin

" Halila ym. 2019; ks. my6s luku 5
2 Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2020
3 Haldorsson n.d.
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myo6s huoltajan tai hdnen asemassaan olevan henkilon lupa. Virka-apupyynto
mahdollistaa salassa pidettavien tietojen vaihdon julkisuuslain 26§ nojalla.

Lapsen ja nuoren psyykkisen hoidon tarvetta voidaan arvioida alkuvaiheessa
em. tutkimusten yhteydessa. Tarvittaessa voidaan kirjoittaa lahete jatkohoi-
toon. Alkuvaiheessa lapsen voinnin kannalta on tarkeinta arjen vakauttami-
nen ja lapsen kasvuympariston tukeminen; psyykkisen hoidon tarve aktuali-
soituu todennakoisesti vasta mydhemmassa vaiheessa.

Konsultointi. Yksikoita voidaan konsultoida esim. lapsen ja nuoren alkuvai-
heen psyykkisen oireilun, lapsen haastateltavuuden seka palvelutarpeen arvi-
oinnin suhteen (my0s alle 4-vuotiaista) esim. lastensuojelusta, poliisista, si-
jaishuoltopaikasta, koulusta tai varhaiskasvatuksesta. Yksikoilla on omat neu-
vontapuhelinnumeronsa.

Taistelualueelta palaavat lapset ovat saattaneet vakivallan nakemisen lisdksi joutua

itse vakivallan ja muun kaltoinkohtelun kohteeksi. Tama voi pitaa sisallaan:

Fyysista vakivaltaa, esim. ruumiillista kurittamista eri tavoin. Tekijoind ovat
voineet olla omat vanhemmat, muut lasta hoitaneet henkilot (erityisesti leiri-
olosuhteissa), vartijat tai sotilaat taistelualueella tai leireilla. Lapsi on voinut
joutua pahoinpidellyksi myds Suomeen paluunsa jalkeen.

Seksuaalista vakivaltaa seka tyttdja etta poikia kohtaan, esim. lapsiavioliitot,
raiskaukset, sukuelinten silpominen. Lapsiavioliittoihin voi liittyd myds ihmis-
kauppaa.

Henkista vakivaltaa, esim. uhkaamista, ndyryyttamista, mitatoimista.

Lapsen perus- ja kehitystarpeiden laiminlydmista.

Lasten oikeuspsykiatrian ja -psykologian yksikot voivat osallistua naiden kaltoinkoh-

teluepailyjen selvittamiseen. Vaikka rikos olisi tapahtunut ulkomailla, voidaan siihen

tietyissa tilanteissa soveltaa my6s Suomen rikoslakia (esim. kun tekija ja/tai uhri ovat

Suomen kansalaisia).

Toinen ja kolmas vaihe

Alkuvaiheen jilkeen oikeuspsykologian/-psykiatrian yksikot ovat tarvittaessa mukana

lasten kaltoinkohteluepailyjen selvittelyissa. Yksikoita voi myos konsultoida em. asi-

oissa myos mybhemmassa vaiheessa. Myds poliisia voi konsultoida. Mikali lapsen

kanssa tyoskenteleville taholle heraa epaily kaltoinkohtelusta, on tarkeaa sopia en-

sin poliisin kanssa menettelyista esimerkiksi perheelle ilmoittamisessa.
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3.6.5 Koulun ja varhaiskasvatuksen tyo

.'j Taman mallinnuksen yksi tavoite on tuottaa kouluun ja varhaiskasvatuk-
seen toimintamalli taistelualueelta palaavien lasten ja nuorten kanssa tyos-

cs e
ane kentelyyn . Opetushallitus tukee paikallisia opetuksen ja varhaiskasvatuk-
sen jarjestdjia, ja Opetushallituksen kokoamaa materiaalia taydennettyna muulla vi-
ranomais-, asiantuntija- ja tutkimustiedolla onkin kdytetty taman luvun paaasialli-
sena lahteena. Kasvatuksen ammattilaisten lisdksi koulussa ja varhaiskasvatuksessa
tyoskentelee myds muun muassa opiskeluhuollon tyontekijoita, joiden osallistumi-

sensa pitkdaikaiseen tukeen on tarkeaa.

Taistelualueelta palaavat lapset ja perheet ovat monenlaisten tukitoimien piirissa,
minka kautta varmistetaan lapsen tai nuoren valmius kouluun tai paivakotiin. Taiste-
lualueelta palaavilla lapsilla voi olla vuosien taukoja tai puutteita koulunkdynnisss, ja
varsinkin nuoremmilla lapsilla kielitaidon puute voi vaikeuttaa koulunkayntia. Lapsen
kouluvalmiuksien kartoittaminen ennen koulun aloittamista on keskeista mahdollis-
ten tukitoimien suunnittelemiseksi. Taistelualueelta palaavien lasten kohdalla on
syyta hyodyntaa kouluvalmiuksien kartoittamisen lisaksi myos tarpeellisten tahojen
(esimerkiksi lastensuojelulaitosten henkilokunta, lastensuojelun sosiaalityontekija,
terveydenhuollon asiantuntijat) tietoa lapsen tarpeista ja vahvuuksista.

Taistelualueelta palaavien lasten tulevaisuuden kannalta heidan koulutuksensa jatku-
minen on keskeistd. Opettajien on tarkeda tunnistaa ja ymmartaa lasten tilanne ja
osata toimia lasten kanssa huolimatta heidan mahdollisista oireiluistaan. Opiskelu-
huollon mukaanotto lapsen koulunkaynnin tuessa on tarkeaa, samoin kuin lasten
osallistuminen normaaliin koulunkayntiin ja paivakodin varhaiskasvatukseen’®, sill4
ne tukevat lapsen suotuisaa kehitysta ja integroitumista/reintegroitumista yhteiskun-
taan.

Opetustoimi ja varhaiskasvatuksen henkilékunta ovat mukana moniammatillisessa
tukiprosessissa. Myds opetustoimen sisdinen toiminta on tarpeen mukaan moniam-
matillista opiskeluhuollon terveydenhuollon tyéntekijoiden, psykologin ja kuraattorin
osallistuessa tukiprosessiin tarpeen mukaan.

Ensimmainen vaihe

Opetustoimi ja varhaiskasvatus eivat ole viela mukana pitkaaikaisen tuen prosessissa.
Yhteistyota suunnitellaan jo ennen menemista kouluun ja varhaiskasvatukseen.

74 Sisaministerid 2017, 34
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Toinen vaihe

Pitkaaikaisen tuen prosessissa koulu ja varhaiskasvatus tulevat mukaan vasta 2. vai-
heessa, kun lapsen ja perheen tilanne on tasaantunut ja arjen osa-alueet koottu en-
simmaisen vaiheen myota. Lapset sijoitetaan padsdantoisesti ian mukaiseen luokka-
tasoon. Esiopetuksessa ja perusopetuksessa jarjestetaan valmistavaa opetusta lap-

sen kielitaidon ollessa riittamaton.

Koulun ja varhaiskasvatuksen ammattihenkil6t ovat |asna lasten ja perheiden joka-
pdivaisessa arjessa. Tukiprosessia koordinoivan lastensuojelun sosiaalitydontekijan yh-
teystiedot tulee olla tiedossa koulussa tarvittavilla henkilGilld ja yhteistyon pitda olla
saannollista. Tiedonvaihto koulun tai paivdakodin ja lapsen muiden tukitahojen kanssa
tapahtuu tarpeen mukaan.

Koulun ja varhaiskasvatuksen roolin keskeinen osa on vakauttaa arkea tuoden jatku-
vuutta ja turvallisuutta niin lapsen kuin vanhempienkin elamaan saannollisen ja en-
nustettavan rytmin kautta. Koulussa ja varhaiskasvatuksessa lapsi kasvaa, kehittyy,
oppii seka harjoittelee sosiaalisia ja itsesaatelytaitoja sekd ryhmassa toimimista. Lap-
sen tuen tarvetta koulussa tai paivakodissa arvioidaan ja tukea jarjestetaan samoin
kdaytannoin kuin muidenkin lasten kohdalla toimien moniammatillisesti lapsen yksilol-
listen tarpeiden pohjalta.

Koululla ja varhaiskasvatuksella on erilaisia rooleja lapsen tukiprosessissa. Ne toteut-
tavat lainsdadannossa seka Opetushallituksen antamissa perusopetuksen opetus-
suunnitelman perusteissa ja varhaiskasvatuksen suunnitelman perusteissa maaritel-
tyja perustehtavidan sisaltden muun muassa huoltajayhteistydn. Lisdksi koulu ja var-
haiskasvatus ovat osaltaan vastuussa yhteistydsta muiden tahojen ja viranomaisten
kanssa, tarpeellisesta tiedonvaihdosta ja arjen tuesta. Traumatisoivista oloista tule-
vien lasten kohdalla sivistystoimen rooli monialaisessa yhteistydssa traumatisoitu-
neen lapsen hoitamiseksi on tarked. Opetustoimessa pyritdan myos ehkadisemaan en-
nakolta laaja-alaista vikivaltaista radikalisoitumista’.

Traumaattisista oloista tulleiden lasten ja perheiden auttaminen

Paakaupunkiseudun Lapsen paras, yhdessa enemman -hankkeessa kehitettiin trau-
maattisista oloista tulleiden lasten ja perheiden tarpeisiin vastaavaa perhetyon ja —
kuntoutuksen toimintamallia. Toimintamallin kehittamisessa hyddynnettiin Vantaalla
aiemmin toteutunutta monialaista kokeilua ja LAPE-muutosohjelmassa valmisteltua
monitoimijaisen perhetyén ja perhekuntoutuksen mallinnusta’.

S Sisaministeric 2020
76 Alatalo, Lappi & Petrelius 2017
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Vantaalla kokeiltu monialainen toimintamalli koostuu neljasta osa-alueesta: 1) Mah-
dollisen posttraumaattisen oireilun tunnistaminen koulussa, 2) vanhempien ja koko
perheen kanssa tyoskentely perheneuvolassa, 3) tyoskentely lapsen kanssa koulussa
ja 4) jatkosuunnitelma. Vaiheet toteutuvat limittdin koko tyoskentelyn ajan (kuva 6).

1. Oireilu
tunnistetaan
koulussa

4, Jatko-
suunnitelma

Kuva 6. Vantaan monialaisen toimintamallin kokeilu (Kantoluoto & Alatalo 2018, 191).

Lapsen paras, yhdessa enemman -hankkeessa tehdyssa mallinnuksessa vahvistettiin
erityisesti sosiaalihuollon ja lastensuojelun roolia osana monitoimijaista kokonai-
suutta. Kehitetyn toimintamallin ja sen vaiheiden tarkka kuvaus 16ytyy taman linkin
takaa s. 188 alkavasta artikkelista. Mallin avulla opetustoimen, terveydenhuollon ja
lastensuojelun yhteistyossa traumaattisista oloista tulevia lapsia on mahdollista aut-
taa tehokkaasti. Koulun rooli tdssa toimintamallissa on keskeinen, ja toimintamallin
oppeja suositellaan sovellettavaksi paikallisessa yhteistydssa taistelualueelta palaa-
vien lasten ja perheiden tukemisessa.

Alla esitetdaan kokeilun periaatteisiin ja oppeihin perustuva sovellus sovitettuna tais-
telualueelta palaavien lasten ja perheiden tilanteeseen.
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Taistelualueelta palaavat lapset on tassa mallinnuksessa ajateltu lastensuojelun asi-
akkaiksi joko avo- tai sijaishuollossa yksil6llisen tilanteen mukaan. Ennen kuin lapsi
menee kouluun tai paivakotiin, vastuusosiaalityontekija on naihin yhteydessa. Koska
kaikkien taistelualueelta palaavien lasten on perusteltua olettaa altistuneen trau-
maattisille tapahtumille, kdynnistetaan koulun ja lastensuojelun yhteistydssa heti pit-
kdaikaisen tuen toisessa vaiheessa monialainen toiminta lapsen mennessa kou-
luun/paivakotiin. Tyoskentelyn tavoitteista, sisallésta ja arvioinnista sovitaan per-
heen ja tydskentelyyn osallistuvien tahojen yhteisessa tapaamisessa.

Koulussa tyoskennelladn vakauttavien periaatteiden mukaisesti. Tama tarkoittaa
traumatietoista tyoskentelya, jossa keskitytaan turvallisuuden tunteen aikaansaami-
seen ja vahvuuksien tukemiseen. Tyoskentely lapsen ja perheen kanssa on myds kult-
tuurisensitiivista, eli ammattilaisten vuorovaikutustaidot ovat kulttuurisesti kunnioit-
tavia ja viestinta arvostavaa. Lapsia tuetaan lisadmalla koulun arkeen ennakoita-
vuutta. Jos erilaisten tilanteiden ennakointi ei onnistu, lapsen kanssa kdaydaan tapah-
tumia rauhallisesti lapi ja ohjataan kayttdamaan psykologin/perheterapeutin kanssa
opittuja tunnetaitoja.

Perheen kanssa tehdaan vakauttavaa tyoskentelya perheneuvolassa psykologin tai
systeemisen lastensuojelun tiimin perheterapeutin tai muun sopivan tahon toimesta
kunnan toimintamahdollisuuksien mukaan. Tapaamisia on tarpeen mukaan noin ker-
ran kuukaudessa, ja taman lisaksi tyontekija on tavattavissa ennalta sovittuina ai-
koina koululla ilman ajanvarausta. Tapaamisilla perheelle annetaan tietoa koskien
lapsen oireilua, seka kdydaan vanhemmuutta ja vanhemman omaa vointia tukevia
ohjauksellisia keskusteluja.

Perheneuvolan psykologi tai systeemisen lastensuojelun tiimin perheterapeutti osal-
listuu myds koululla vakauttavaan tyoskentelyyn lapsen kanssa. Lapsi tapaa tyonteki-
jaa noin kerran viikossa. Tapaamiset ovat lapselle paikka puhua vaikeista asioista.
Psykologi/Perheterapeutti arvioi lapsen tilannetta ja vahvistaa lapsen toimijuutta;
lapsen kanssa harjoitellaan tunteiden ja oireiden tunnistamista ja niiden kanssa par-
jdamista kotona, koulussa ja vapaa-ajalla. Myos vertaisryhmatoimintaa voidaan jar-
jestaa.

Jatkosuunnitelman teko on joustavaa ja sujuvaa. Jos lapselle tarvitaan ldhete eri-
koissairaanhoitoon, valmistelu tehdadan vuorovaikutteisesti. Yhteisty6 voi olla myos
konsultatiivista. Tarvittava hoitoty6 on kulttuurisensitiivista.

Kuvatunlaisen toimintamallin mukainen toiminta paikallisin resurssein jarjestettyna
tukee taistelualueelta palaavien lasten paluuta ja reintegraatiota suomalaiseen yh-
teiskuntaan. Traumaoireilun lisdksi vakivaltaisen radikalisoitumisen ennalta eh-
kdisyyn kehitetyt toimintaperiaatteet on syyta huomioida kaikissa kouluissa.
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Vakivaltaisen radikalisoitumisen ennaltaehkaisy

Koulussa ja varhaiskasvatuksessa tulee olla tietoa vakivaltaisen radikalisoitumisen
ennaltaehkaisysta, silla varhainen ennaltaehkdisy on myos opetustoimen tehtava.
Konfliktialueilta palaavat lapset voivat ilmaista ekstremistisia kasityksia ja joskus toi-
miakin niiden mukaisesti lapsiryhmassa.

Opetustoimen rooli ennalta ehkaisyssa on laaja ja monitasoinen, ja sitd havainnollis-
tamaan on kehitetty REDI-malli (ks. Kuva 7). Ennaltaehkaisyssa opetustoimi toimii al-
kuvaiheessa ja my6hemmissa vaiheissa tarvittaessa yhteistyokumppanina. Opetus-
toimen tarkein tehtdva on tarjota turvallinen ymparisto, jossa voidaan keskustella
vaikeista ja kiistanalaisistakin asioista, vahvistaa resilienssia eli selviytymis- ja sopeu-
tumiskykya ennakoimattomissa, yllattavissa muutostilanteissa seka ohjata demo-
kraattiseen yhteiskunnan aktiiviseen jasenyyteen. Aihepiirin kasittelyyn I6ytyy tukea
ja aineistoja Opetushallituksen verkkosivulta.

REDI-mallissa havainnollistetaan opetustoimen moniulotteisia rooleja vakivaltaisen
dadriajattelun ehkaisyssa. Oppilaitokset pyrkivat ennaltaehkaisemaan vakivaltaisen
dariajattelun kehittymista yleisella, laajalla tasolla, seka naiden teemojen noustessa
arjessa esiin. Oppilaitos voi tunnistaa tuen tarpeen, ohjata huolta aiheuttavan henki-
|6n oikealle taholle seka toimia yhteisty6kumppanina monialaisessa asiantuntijatii-
missa.”’

REDI-mallin kattavan kuvauksen ndet tdman linkin takaa sivulta 35 alkaen.

7 Sisiaministerié 2020, 74
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Kuva 7. REDI-malli. V&kivaltaisen &ériajattelun ennaltaehkaisyn ja kohtaamisen ulottuvuudet opetustoimessa.
(Vallinkoski, Koirikivi & Benjamin 2020, 36.)

Kolmas vaihe

Koulussa ja varhaiskasvatuksessa toimitaan kolmannessa vaiheessa samoin kuin pit-
kaaikaisen tuen toisessa vaiheessa. Yksilollisten tarpeiden mukaan toteutetaan 2. vai-
heessa esiteltyd moniammatillista yhteistyosta liittyen traumaoireisiin, toimitaan
REDI-mallin mukaisesti vakivaltaisen radikalisoitumisen ennalta ehkaisyssa seka osal-
listutaan tarpeen mukaan lapsen pitkdaikaisen tuen jarjestaimiseen yhdessa muiden
ammattilaisten kanssa.

Koulun ja varhaiskasvatuksen kaytannot vastaavat normaaleja kdytantoja, mutta tais-
telualueelta palanneiden lasten ja nuorten kohdalla on syyta pitdaa mielessa heidan
mahdollinen tuen tarve vuosienkin kuluttua Suomeen tulosta. Koulu ja varhaiskasva-
tus tekevat yhteistyota lapsen ja perheen tukitahojen kanssa seka reagoivat uusiin,
esiin tuleviin tuen tarpeisiin tai huolestuttaviin seikkoihin.

Vaikka lapsen lastensuojelukontakti jossain vaiheessa lopetettaisiin, koulusta ja var-
haiskasvatuksesta voidaan tarpeen mukaan ottaa yhteys lastensuojeluun, mikali lap-
sesta heraa huoli (ilmoitusvelvollisuus perustuu lastensuojelulain 258). N&in lasten-

suojeluun siirtyy tarvittava tieto lapsen ja perheen tilanteen muutoksista.
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3.6.6 Poliisin ja Ankkuritoiminnan rooli

Poliisi toimii osana pitkdaikaisen tuen prosessia osallistuen etenkin ensim-
maisiin vaiheisiin. Poliisin mahdolliset rikosprosessit eivat kuulu taman

)4
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eella ovat uhka- ja riskiarvion tekeminen seka ennalta estava toiminta pitkalla aikava-

mallinnuksen alaan. Taistelualueelta palaavien kohdalla poliisin tehtdvaalu-

lilla. Poliisi on yksi auttava taho muiden yhteistoimijoiden joukossa, eivatka poliisin
ennalta estava tyo ja mahdolliset rikosprosessit sulje pois toisiaan.

Poliisin tehtavana on oikeus- ja yhteiskuntajarjestyksen turvaaminen, kansallisen tur-
vallisuuden suojaaminen, yleisen jarjestyksen ja turvallisuuden yllapitdminen seka ri-
kosten ennalta estdminen, paljastaminen, selvittdminen ja syyteharkintaan saattami-
nen. Poliisi toimii turvallisuuden yllapitamiseksi yhteistydssa muiden viranomaisten
seka yhteisdjen ja asukkaiden kanssa ja huolehtii tehtaviinsa kuuluvasta kansainvali-
sestd yhteistyostd (poliislaki 872/2011). Taistelualueelta palaavien lasten ja aikuisten
kohdalla taytyy huomioida palaajien yhteiskunnalle ja toisaalta palaajiin itseensa pit-
kalla ja/tai lyhyella aikavililla mahdollisesti kohdistuva turvallisuusuhka. Lasten edun
vuoksi moniammatillinen lahestymiskulma on tarpeen.

Palaavat lapset ovat mahdollisesti kokeneet kaltoinkohtelua ja heita tuleekin koh-
della tdma huomioiden. Poliisin ennalta estavalla toiminnalla on rooli myds tallai-
sesta nakdkulmasta katsottuna paikallistasolla toiminnassa, mika on huomioitava yh-
teistydssa.

Pitkaaikaisen tuen prosessin eri vaiheissa poliisin ennalta estdavan toiminnan Ankkuri-
tiimin tyontekijat toimivat osana perheen kanssa tydskentelevien ammattilaisten
joukkoa yksilollisten tarpeiden mukaan. Niin Ankkuritiimin kuin muunkin poliisin toi-
minnan rooli voi olla varsinkin alkuvaiheen jalkeen taustalle jaava, ja perheen nako-
kulmasta poliisin lasndolo ei valttamatta ole huomattava tai nakyva. Pitkdaikaisen
tuen prosessissa poliisin rooli on ennalta estava.

Ensimmainen vaihe

Taistelualueelta palaavat lapset ja vanhempien kohdalla on syyta hyodyntaa poliisin
systemaattista vakivaltaisen radikalisaation ennalta estavaa toimintaa, kuten kaik-
kien poliisilaitosten yhteydess3 ty6ta tekevid moniammatillisia Ankkuritiimeji.”® Ank-
kuritoiminta on moniammatillista yhteisty6ta, joka kohdistuu lasten ja nuorten hy-

8 Perukangas & Mankkinen 2019
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vinvoinnin edistamiseen, rikosten ennaltaehkdisemiseen ja vikivaltaisen radikalisoi-
tumisen ehkdisemiseen (ilman ikarajoja). Ankkuritiimit koostuvat poliisi-, sosiaali-,
terveys-, opetus- ja nuorisotoimen asiantuntijoista.”

Mallinnuksessa Ankkuritiimin ja muun pitkaaikaisen tuen jarjestamiseen osallistuvien
ammattilaisten joukon esitetdan tekevan yhteistyota niin, ettd Ankkuritiimin ja las-
tensuojelun sosiaalityontekijan yhteistyo on tiivista ja prosessit tukevat toisiaan. Lu-
vussa 3.6.1 esitetddn kansainvalinen malli yhteistyon pohjaksi.

Toinen vaihe

Ankkuritiimit osallistuvat tukiprosessin toisessa vaiheessa toimintaan tarpeen mu-
kaan. Mikali vakivaltaiseen ekstremismiin radikalisoitumisen riski arvioidaan vaisty-
neeksi, rooli voi jadda pienemmaksi tai taustalle.

Kolmas vaihe

Ankkuritoiminta tai poliisin muu toiminta ei ole aktiivisesti pitkdaikaisen tuen proses-
sissa mukana, paitsi jos toiminnalle on tarvetta. Esimerkiksi Suomeen palannut lapsi
voi useamman vuoden jdlkeen herattaa kaytoksellaan huolen radikalisoitumisesta tai
sen riskistda hanen toimintaymparistossaan. Talloin Ankkuritiimin toiminta aktivoi-
daan uudelleen ja se liittyy mukaan tukiprosessiin.

3.6.7 Aikuissosiaalityo

Aikuissosiaalitydon tehtdvana on eri keinoin tukea tyoikaisten henkildiden
m arjessa selviytymista, vahvistaa heidan osallisuuttaan ja toimijuuttaan yh-

teiskunnassa seka ehkaista syrjaytymista. Aikuissosiaalityon palveluissa
vahvistetaan aikuisen toimintakykya niin, ettd han kykenee vanhempana luomaan
turvalliset arjen rakenteet myos lapsilleen. Konfliktialueilta ja mahdollisesti sulje-
tuilta leireilta palaavat perheet tarvitsevat lahtokohtaisesti erityista tukea.

Jos mahdollista, kannattaa heti tukiprosessin ensimmaisessa vaiheessa ottaa tyos-
kentelyyn mukaan pakolaisten vastaanoton tehtavia hoitaneiden sosiaalialan tyonte-
kijoiden erityisosaaminen. Pakolaisten vastaanoton yksikot ovat harjaantuneet tyos-
kentelemaan konflikti- ja sota-alueilta tulleiden ihmisten kanssa myos tulkin valityk-
sella. Niilld on kdytéssadan moniammatillinen tietotaito ja erityisosaaminen traumati-
soituneiden henkildiden kohtaamisessa ja oireiden tunnistamisessa seka perheiden

8 Moilanen, Airaksinen & Kangasniemi 2019, 17
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kotoutumisen edistamisessa syntynyt kyky tydskennellad koko perheen ja sen verkos-
tojen kanssa.

Aikuissosiaalitydon/kotoutumisen edistdmisen sosiaalitydntekijan tulee tehda tiivista
parityota lastensuojelun kanssa ja kartoittaa perheen tarvitsema tuki ja jakaa tyos-
kentelyvastuuta. Tyoskentelyyn tarvitaan seka lapsen etta aikuisen kanssa tydsken-
neltdessa moniammatillinen verkosto. Tydskentelyssa on hyva olla mukana eri aikuis-
sosiaalitydn ammattilaisia. Luottamuksellisen tydskentelysuhteen rakentuessa lapsen
asioista vastaavan lastensuojelun sosiaalitydntekijan kanssa aikuissosiaalityon rooli
voi jadda taustallekin ja pitdytya kdytannon tuen antamisessa.

Ensimmainen vaihe

Aloitusvaiheen tavoitteena on aikuiselle syntyva kokemus siita, ettei han ole paluu-
seen liittyvien kysymysten kanssa yksin. Se saavutetaan luomalla luottamuksellinen
ja turvallinen asiakassuhde seka konkreettisilla toimeentuloon ja asumiseen liittyvilla
tukitoimilla arjen jarjestymiseksi. Tyontekijan tulee ottaa asiakas vastaan ystavalli-
sesti ja kunnioittaen. Asiakkaalle tulee varata riittavasti aikaa ja rauhallinen tila, jotta
asiakkaalle syntyy tunne, etta hanellda on mahdollisuus kertoa omasta tilanteestaan
rauhassa ja purkaa tunnekuormaansa. Tyontekijan tulee kestaa asiakkaan vaikeat
tunteet ja yllapitaa asiakkaan toivoa.

Sosiaalityontekija ja sosiaaliohjaaja auttavat asiakasta konkreettisissa Suomeen pa-
laavien valttamattomissa asioissa ja ohjaavat asiakasta mm. maistraattiin rekisteroi-
tymisessd, sairausvakuuttamisen ja Kelan etuuksien hakemisessa seka ilmoittautumi-
sessa tyonhakijaksi. Sosiaalitydntekija tekee asiakkaan kanssa itsearvioon pohjau-
tuen palvelutarpeen arvion ja suunnitelman jatkotydskentelysta. Asiakassuunnitel-
man toteutumista arvioidaan tilanteen muuttuessa ja vahintdaan vuosittain. Asiak-
kaan toimintakyky voi olla niin rajoittunut, ettd han ei voi ainakaan alkuvaiheessa ha-
kea kokopaivatyota.

Sosiaaliohjaaja avustaa asiakasta tarvittaessa hakemaan lapselle padivahoitopaikkaa
tai kouluun ilmoittautumisessa seka oleskeluluvan ja passin hakemisessa. Sosiaalioh-
jaaja ohjaa asiakasta asumiseen liittyvissa asioissa kuten asunnon hakemisessa. Sosi-
aalityontekija tekee tarvittaessa taydentavan ja ennalta ehkaisevan toimeentulotuen
paatokset.

Toinen ja kolmas vaihe

Asiakkaan uudelleen integroiminen ja osallistaminen suomalaiseen yhteiskuntaan on
ensisijaista. Kahden kulttuuriin valiin jaaminen on riski ja voi aiheuttaa asiakkaassa
ristiriitaa, levottomuutta ja vastustusta. Asiakkaan oma motiivi kuntoutumisessa on
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oleellista tyoskentelyssa onnistumiseksi ja motivointityo on sosiaalitydntekijan ja
muiden moniammatillisten toimijoiden tehtava.

Motivaatio tydskentelyyn on yksilollista ja riippuu asiakkaan kokemushistoriasta ja
kyvysta kasitella sekd menneita kokemuksiaan etta nykytilannettaan. Motivoitumi-
seen vaikuttavat asiakkaan psykofyysis-sosiaalinen kunto ja voimavarat.

Asiakassuunnitelmaa tehdessa pohditaan asiakkaan kanssa yhdessa, miten hanen
toimintakykyaan voidaan edistda. Asiakkaalle voidaan tehda myds laaja terveydenti-
lan kartoitus ja terveydenhuollon kuntoutussuunnitelma. My®ds erilaiset sosiaalisen
kuntoutuksen tydmuodot voivat olla silloin avuksi.

Sosiaalityontekijan tulee tavata asiakasta sadnnoéllisesti ja alkuvaiheessa mahdollisim-
man usein, koska se ennaltaehkdisee ongelmien kasaantumista ja tukee asiakkaan
sosiaalista kuntoutumista. Luottamukselliset keskustelut sosiaalitydntekijan ja psyko-
login kanssa voivat luoda asiakkaalle toivoa ja uskoa tulevaisuuteen, auttaa omien
toiveiden ja mahdollisuuksien kartoittamisessa ja vahvistaa toimintakykya. Saannélli-
set tapaamiset luovat myds rytmia asiakkaan arkeen.

Sosiaalityontekijan tehtdva on arvion ja suunnitelman lisdksi keskustella ja antaa tie-
toa suomalaisesta yhteiskunnasta. Hanen tulee kertoa asiakkaalle hanen oikeutensa
ja velvollisuutensa suomalaisessa yhteiskunnassa sekda Suomen sosiaaliturvasta. Li-
saksi asiakkaan kanssa tulee kasitella erilaisuutta ja sitd, minkalaista erilaisuutta voi-
daan hyvaksya suomalaisessa yhteiskunnassa. Jotta leiriltd palaaviin voidaan luoda
toimiva ja luottamuksellinen vuorovaikutussuhde, tydntekijan pitda ymmartaa erilai-
suutta. Monikulttuurinen tietotaito on tydskentelyssa oleellista.

3.6.8 Vammaispalvelut

Vammaisalan ammattilaisten osaaminen tulee ottaa osaksi vammaisen lap-
liié;\ sen tukea jo vastaanottotilanteessa ja tukiprosessin alkuvaiheessa. Vam-

maissosiaalitydssa olisi hyva nimeta jo etukateen tyontekija, joka toimii las-
tensuojelun tydparina lapsen kotikunnissa.

Vammaisella lapsella on oikeus samoihin palveluihin kuin muilla lapsilla, mutta sen
lisdksi hanelld on oikeus tarvittaviin vammais- tai kehitysvammapalveluihin. Erityi-
sesti on |6ydettava kullekin lapselle hdnelle sopivin tapa kommunikoida.

Mikali lapsi sijoitetaan kiireellisesti tai otetaan huostaan, vammaista tai toimintara-
joitteista lasta on sijoitusprosessissa kohdeltava muiden vastaavan ikaisten lasten ta-
voin. Lapsen vammaisuudesta johtuvat tarpeet on huomioitava sijoitusprosessissa,
mutta ne eivat saa olla esteena esimerkiksi sijoittamiseen sukulaisten tai sijaisper-
heeseen. Vammaisen lapsen asumisessa on tuettava mahdollisia asunnonmuutos-
toita ja asunnonvaihtoa.
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Eri taistelualueilta saapuvien lasten erilaisissa tilanteissa on tarkeaa selvittaa, onko
lapsella pakolaisstatusta, mika vaikuttaa siihen, kuuluko lapsi valtion takaisinmaksu-
jarjestelmaan. Siind kunnat saavat korvausta kustannuksista, jotka johtuvat jo ennen
Suomeen tuloa todetusta vammasta tai pitkdaikaissairaudesta.

Ensimmainen vaihe

Kaikkien lasten ja nuorten kohdalla on tehtava alustava toimintarajoitteiden arvi-
ointi. Vammaissosiaalityon tyontekija toimii aktiivisesti yhtena lapsen pitkaaikaisen
tuen jarjestajista, jos lapsella on toimintarajoite tai vamma. Téllaisesta voi olla en-
nakkotietoa, asia voi kdyda ilmi maahan saapuessa tai asiasta voi herata epailys myos
my6hemmin tukiprosessin aikana. Vammaissosiaalityon henkilon mukana olosta
huolimatta paavastuu koko pitkaaikaisen tuen prosessista sailyy kuitenkin lastensuo-
jelun sosiaalityontekijalla.

Vammaisen lapsen tulee pdasta terveystarkastukseen yhdenvertaisesti muiden las-
ten tavoin, mutta lisdksi on arvioitava kuntoutuksen, palveluiden ja apuvélineiden
tarpeet. Apuvilineiden jarjestdminen, tarvittavan puhe-, fysio- ja toimintaterapian
aloittaminen seka mahdollisen fyysisen kivun asianmukainen hoitaminen tehdaan vii-
vytyksetta.

Toinen vaihe

Vammaispalveluiden tyontekija ja tuet jatkavat lapsen ja perheen arjessa tarpeen
mukaan. Vammaisen lapsen vammaispalvelun tarve tulee arvioida sdannéllisesti,
alussa vahintdan 6 kuukauden valein.

Kolmas vaihe

Vammaispalvelun tyéntekijan rooli voi jaada taustalle perheen tukiprosessissa, kun
tukimuodot ovat vakiintuneet ja toimivat. Lapsen kayttamien apuvalineiden tarve ja
toimivuus tarkistetaan kuitenkin vahintaan puolivuosittain, joten vammaispalvelujen
sosiaalityontekija on sddnndllisesti yhteydessa perheeseen myds tdssa vaiheessa.

3.6.9 Jarjestot ja uskonnolliset yhteisot

‘# Jarjestojen ja uskonnollisten yhteisdjen rooli yhteiskuntaan kiinnit-

tymisen tukena.

Jarjestoilla ja uskonnollisilla yhteisdilla voi olla monia tehtavia ja rooleja tukiproses-
sin eri vaiheissa. Kolmannen sektorin toimijat pystyvat kohtaamaan ihmisia tasaver-
taisemmasta valta-asemasta kuin viranomaiset ja tavoittamaan ihmisid matalalla
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kynnykselld. Tuen tarjoaminen perustuu aina vapaaehtoisuuteen. Yhteisépohjaiset
toimijat toimivat arjessa lahella ihmista laajasti verkottuneita. He pystyvat usein toi-
mimaan viranomaisia joustavammin muun muassa jarjestden toimintaa iltaisin tai vii-
konloppuisin. Uskonnollisilla yhteisilla on usein sellaista osaamista ja joustavaa tyo-
otetta, joka tdydentda ja tukee viranomaistoimintaa. Yhteisot esimerkiksi toimivat
usein perheiden ja yksildiden tukena kriisitilanteissa, joissa ne tarjoavat tukea tai
saattavat palvelujen piiriin.

Aidin, lapsen ja isan seka lahipiirin tuen tarpeet ja kyky tai halu vastaanottaa tukea
eri viranomaistahoilta ja kansalaisyhteiskunnalta ovat erilaisia. Jarjestot ja uskonnol-
liset yhteisot voivat tarjota osaamista ja palveluja tai rakentaa luottamusta perheen
ja yhteiskunnan, mukaan lukien viranomaiset, valilla.

Jarjestdjen ja uskonnollisten yhteiséjen kyky kohdata ja toimia kanssakulkijana joko
vertaistyon tai tukihenkildtoiminnan kautta asiakastydssa vaatii resurssien turvaa-
mista naille toimijoille. Yksildiden ja perheiden tilanteet vaihtelevat. Ensimmaisessa
vaiheessa viranomaistahoja kohtaan voidaan kokea epaluottamusta. Suhteen raken-
taminen ja kiinnittyminen yhteis66n voi alkaa matalla kynnyksella jarjestojen tai us-
konnollisten yhteis6jen palveluissa tai tuella. Lisaksi jarjestot ja yhteisot voivat toi-
minnallaan purkaa perheisiin kohdistuvia ennakkoluuloja ja stigmaa laajemmassa Ia-
hiyhteis6ssa mahdollistaen siltd osin onnistuneen reintegraation.

Jarjestotoimijat ja uskonnolliset yhteisot tarjoavat erilaisia tukipalveluja ja toiminta-
muotoja, joista voi olla hyotya lapi asiakasprosessin perheenjasenten yksilolliset tar-
peet huomioiden. Erilaiset psykososiaalisen tuen ja kriisitydn mallit voivat sopia ensi
vaiheen tukeen. My6hemmassa vaiheessa arjen hallintaan ja vapaa-ajantoimintaan
ohjaavaa ryhma- ja harrastustoiminta voi tukea arjen vakauttamista. Etuna ovat
usein joustavat toimintamallit ja se, etta kolmas sektori tuottaa asiakkailleen ja jase-
nilleen monikielisia palveluja. Toimintaan kiinnittyminen tarjoaa matalan kynnyksen
vaylan rakentaa tukiverkostoa ja luoda yhteyksia paikalliseen yhteis66n ja uusiin ih-
misiin.

Uskonnollisten yhteis6jen erityisosaaminen osaksi tyota. Kohtaaminen ja sielunhoi-
dollinen tyo seka uskonnon harjoittamista koskevat palvelut ovat osa uskonnollisten
yhteis6jen perustoimintaa, ja sitd voidaan hyodyntaa asiakasprosessin tukena. Lisdksi
uskonnollisilla yhteisdilld on kieli- ja kulttuuriosaamista seka teologista tuntemusta,
joita voidaan hyodyntaa seka asiakkaan prosessin, etta viranomaisten osaamisen tu-
kena.

Mikali henkilolld on vahva uskonnollinen identiteetti, mutta esimerkiksi heikko us-

kontolukutaito, paikalliset islamilaiset rukoushuoneet voivat tukea ja tarjota yksil6lle
keskusteluapua. Tama saattaa auttaa ideologisten kiinnikkeiden purkamisessa osana
deradikalisaatioprosessia. YhteistyOsta, tavoitteista ja periaatteista seka yhteistyon
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resursoinnista tulee sopia jarjestojen ja uskonnollisten yhteisdjen kanssa etuka-
teen, jotta riittava tuki tyolle ja asiakkaille voidaan varmistaa pitkalla aikavalilla.

Jarjestdjen ja uskonnollisten yhteiséjen rooli tuen eri vaiheissa voi vaihdella erilaisten
palvelujen ja tuen tarpeen mukaan.

Ensimmainen vaihe

Palaajat ja heidan lahipiirinsa voivat saada tukea akuuttiin elamanmuutokseen us-
konnollisista yhteisoista ja jarjestotoimijoilta, mika kriisityon, vertaistuen tai tukihen-
kil6toiminnan muodossa voi olla osa yhteiskuntaan kiinnittymisen alkuvaiheita. Pa-
laajien yksilolliset tilanteet ja tarpeet ohjaavat sita, milla tavoin jarjestdtoimijat tai
uskonnolliset yhteisot pystyvat kulkemaan rinnalla. Usein uskonnolliset yhteisot tar-
joavat matalla kynnykselld keskustelutukea ja apua kriisitilanteessa, ja lisaksi niilla on
lapsille ja nuorille suunnattua harrastetoimintaa, joka voi olla lasten tukena myds jos
kouluun paluun viivastyy.

Palaajilla tai heidan lahipiirilladn saattaa olla jo ennen paluuta yhteys tukipalveluihin
tai jarjestotoimijoihin. Kun tuen tarpeita kartoitetaan, olisi hyva kiinnittaa erityista
huomiota olemassa oleviin voimavaroihin ja positiivisiin suhteisiin, jotka voivat tukea
yhteiskuntaan kiinnittymista myos tuen muissa vaiheissa. EXIT-toiminta ja niin sa-
nottu yksilon de-radikalisoitumisprosessi eli irrottautuminen aariajattelusta voivat
tapahtua viranomaisten, yhteisdjen ja jarjestotoimijoiden yhteistyona. Tutkimustieto
osoittaa, ettd ndma prosessit ovat hyvin yksil6llisia ja ndin ollen suunnitelmat tukitoi-
mista ja mukana olevista toimijoista olisi hyva tehda yhdessa asiakkaan kanssa hanta
kuunnellen, koska muutoin sitoutuminen voi jaada heikoksi.

Toinen vaihe

Edelld mainitut tukitoiminnot voivat jatkua joustavasti osana lapsen ja perheen tar-
peiden mukaan. Jarjestdjen ja uskonnollisten yhteiséjen toiminta voi tukea myds tu-
kea perheenjdsenten yksildllisia ja eri aikaan etenevid prosesseja.

Arkea vakauttavia ja elamanhallintaa tukevia palveluja saa joustavasti kansalaisyh-
teiskunnan toiminnan piirista. Lisaksi uskonnollisten yhteis6jen ja jarjestéjen moni-
nainen tydpaja- ja vapaaehtoistoiminta voi olla osa oman positiivisen mindkuvan ja
toimijuuden rakentamista. Arjen aktivoiminen ja kuntouttava ryhmatoiminta voi ma-
daltaa kynnysta etsid polkuja myos tyéelamaan raataldidyn tuen avulla.

Uskonnollisten yhteisdjen teologinen osaaminen ja kasvatustyo (uskonnonopetus ja
kieliopetus) voivat toimia niin vanhempien kuin lasten positiivisen uskonnollisen
identiteetin rakentumisen tukena ja auttaa jasentamaan konfliktialueella koettua.
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Mikali luottamus terveydenhuoltoon tai muihin viranomaisiin on heikko, yhteisot voi-
vat tukea luottamuksen rakentumista. Lisaksi on hyva tiedostaa, etta islamilaisessa
perinteessa mielenterveysasioihin liittyy traditiolle ominaisia uskomuksia, joiden tun-
nistaminen edesauttaa palvelujen oikea-aikaista ja oikein sanoitettua palveluoh-
jausta. Imaamit tai teologiset oppineet voivat tukea uskovan hakeutumista lansimai-
sen ladketieteen palvelujen pariin, seka tukea tata hoitoa sielunhoidolla.

Kolmas vaihe

Jarjestdpohjainen harrastus- tai vapaaehtoistoiminta saattaa tarjota vaylan rakentaa
sosiaalista verkostoa ja kokea merkityksen tunnetta tekemisen kautta. Jarjestojen ja
uskonnollisten yhteisdjen harrastustoiminta voi tukea paitsi perheenjasenten yksilol-
lisia tarpeita my0s tukea lapsen ja vanhemman suhdetta yhdessa tekemisen kautta.
Pitkalla aikavalilla jarjestdjen ja uskonnollisten yhteisdjen toiminnan piirista voi 16y-
tya merkityksellisia ihmissuhteita ja sosiaalisia verkostoja, jotka tukevat yksilon kiin-
nittymista yhteiskuntaan ja tarjoaa turvallisen tilan kohdata ja tulla kohdatuksi. Tama
on tarkea osa pitkdaikaisen tuen tyota, silla tutkimusten mukaan konfliktialueelle
matkustamisen taustalla on monesti halu vaikuttaa ja rakentaa parempaa yhteiskun-
taa, tai loytaa merkitysta omalle elamalle. Kaipuu merkitykseen ja yhteis6on ei valt-
tamatta ole kadonnut, ja irrottautumista voidaan tukea tarjoamalla vaihtoehtoisia ta-
poja kokea merkitysta ja yhteenkuuluvuutta.

Lahiyhteison toiminnalla on suuri merkitys siihen, kokeeko yksild olevansa tervetullut
osaksi yhteiskuntaa vai torjutaanko hanet stigman vuoksi. Sen lisdksi, etta jarjestotoi-
mijat ja uskonnolliset yhteisot tukevat palaajaa eri tavoin, on myds niiden tekema yh-
teisotyo tarkeda onnistuneen reintegraation mahdollistumiseksi.

Useiden kansalaisyhteiskunnan toimijoiden vahvuus on se, ettd ne toimivat lahella
ihmista ja tarjoavat joustavasti mahdollisuuksia yksiléille liittyd mukaan toimintaan.
Jarjesto- ja yhteisdpohjainen toiminta parhaimmillaan perustuu vapaaehtoisuuteen.
Vaikka kaikki tukitoiminta ei vaadi vakivaltaiseen radikalisaatioon tai ekstremismiin
liittyvaa erityisosaamista on silti hyva tarjota myos kansalaisyhteiskunnan kumppa-
neille mahdollisuus kehittdaa osaamista ja ymmartaa tata tematiikkaa suhteessa
omaan toimintaan.
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4 TAISTELUALUEELTA PALAAVIA
KOSKEVA VIESTINTAS?

Viranomaiset viestivat toiminnastaan salassapitosaanndsten puitteissa ja turvalli-
suusnakokohdat huomioiden. Hyva ja ajantasainen viestinta lisda luottamusta viran-
omaistoimintaa kohtaan. Lasten sekd oman organisaation turvallisuuden takia paikal-
lisviranomaiset eivat kommentoi medialle yksittdisista perheista tai siitd onko heita
omassa kunnassa.

Viranomaiset voivat aina kertoa medialle viranomaisyhteistyosta yleensa ja kaytan-
noistaan yleisella tasolla. Koulut voivat kertoa esimerkiksi siita, miten yleensa tue-
taan erilaisissa haasteellisissa tilanteissa olevia lapsia ja perheita tai kuinka koulu-
jen/paivakotien turvallisuudesta huolehditaan.

Viestintdan liittyen ammatilaisten tulee my6s varautua mediapaineeseen ja lapsiin
kohdistuvaan hairintaan, etenkin paikallistasolla kouluissa ja paivdakodeissa.

80 Taman luvun viestintéaé koskevat ohjeet pohjautuvat Opetushallituksen materiaaliin, joka on hyvin sovellet-
tavissa opetushenkildston lisédksi myés muiden ammattiryhmien kayttoon.
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5 SUOSITUKSET

Mallinnuksessa esitettyjen asioiden viemiseen kaytantéon on kiinnitettava huo-
miota paikallistasolla. Koska mallinnus on valtakunnallinen, siina esitetyt asiat on
kytkettava paikalliseen ja alueelliseen toimintaan olemassa olevien kdytantéjen ja
toimintamahdollisuuksien mukaisesti. Kaytannon tyon konkretian suunnittelu paikal-
listasolla tehddan monialaisesti, ja alueellisten kdytantojen kehittamista ja jakamista
jatketaan. Hyva viestinta lisda toiminnan vaikuttavuutta ja yhteiskunnan luottamusta
viranomaistoimintaa kohtaan.

Monialainen yhteistyd on olennainen osa pitkaaikaisen tuen prosessia. On olen-
naista, ettd tyota tehdaan aidosti yhdessa, vaihtaen tarpeellisia tietoja ja toimien
moniammatillisesti tehdyn yhteisen suunnitelman pohjalta. Yhteistyéhon on kehitet-
tava uusia kaytantoja ja levitettava onnistuneita kokeiluja valtakunnallisella tasolla.
Myds tyontekijoiden pysyvyyteen ja vaihtuvuuden minimoimiseen tarvitaan uusia
kdytantoja taistelualueelta palaavien lasten kohdalla.

Jarjestosektorilla oleva asiantuntemus ja mahdollisuus joustaviin kdytantdihin on
noussut esiin mallinnusprosessin aikana. Taistelualueelta palaavien kohdalla suositel-
laan kehitettavaksi pitkdaikaisempaa yhteistyota, jolla pystytaan osaltaan vastaa-
maan vakivaltaiseen radikalisoitumiseen liittyviin riskeihin ja tukemaan niin palaajia
kuin viranomaistyotakin.

Mallinnusraporttiin koottua tietoa ja pitkaaikaisen tuen prosessia koskevaa materiaa-
lia suositellaan kaytettavaksi hyvaksi sosiaali- ja terveydenhuollon, poliisin, syyttajan
seka sivistystoimen tyontekijoiden koulutuksessa. Laaja koulutus tukee paikallista-
solla tehtavaa tyota.

Yleisemminkin on selvdsti tarvetta monialaisena yhteistyona jarjestettavalle koulu-
tukselle koskien traumainformoitua tyootetta monialaisessa yhteistydssa ja osana
systeemista tyootetta. Tarve on noussut esiin mallinnusprosessissa kaytannon toimi-
joilta huolena siita, ettd olemassa olevat toimintatavat eivat vastaa jo asiakkaana ole-
vien vakavasti traumatisoituneiden tarpeisiin parhaalla mahdollisella tavalla. Vaikka
tdma mallinnus on keskittynyt yhden eritysryhman pitkaaikaisen tuen mallintami-
seen, on mallinnukseen kootusta tiedosta ja prosessikuvauksesta periaatteineen var-
masti hydtya myos muiden asiakasryhmien kanssa tydskenneltdaessa, esimerkiksi vai-
keasti traumatisoituneiden lasten parissa. OT-keskus voisi tukea kuntia yhteiskehitta-
misessd, jossa viedaan mallinnuksessa esitetty pitkdaikaisen tuen prosessi kdaytannon
tyon konkretian tasolle paikallistasolla. Tallaiselle alueelliselle tukity6lle on ilmennyt
selvaa tarvetta mallinnusprosessin aikana.
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Liite 1: Mallinnuksen kirjoittamiseen ja
kommentointiin osallistuneet
asiantuntijat

Mallinnustekstin kirjoittamiseen osallistuneet asiantuntijat on koottu alla olevaan lu-
etteloon. Lisdksi arvokkaita kommentteja ovat antaneet asiantuntijat Ensi- ja turva-
kotien liitosta, Espoon maahanmuuttajapalveluista, Helsingin lastensuojelusta, Hel-
singin poliisilaitokselta, Lastensuojelun keskusliitosta, Opetushallituksesta, Vantaan
sosiaali- ja kriisipaivystyksestd, Vaestoliitosta seka Sosiaali- ja terveysministeriosta.

e Riikka Bergman, sosiaalityontekija, Lastensuojelun avohuollon sosiaalityd, Helsin-
gin kaupunki

e Johanna Hankomaki, sosiaalitydn esimies, Vantaan kaupunki

e Tiina Hautakangas, sosiaalityontekija, Lasten ja nuorten oikeuspsykologian
yksikko, HUS

e Satu Honkala, opetusneuvos, Opetushallitus
e Susanna Huju, johtava psykologi, HUS

e Marko Juntunen, vanhempi tutkija, Uskonnollisten ja perinteisten toimijoiden
rauhanverkosto, Kirkon Ulkomaanapu

e Anne Kantoluoto, erikoissuunnittelija, Pdakaupunkiseudun sosiaalialan osaamis-
keskus Socca, HUS

e Sari Karisto, aikuissosiaalityon paallikko, Helsingin kaupunki

e Noora Kivioja, tutkija, julkaisun toimittaja, Paakaupunkiseudun sosiaalialan osaa-
miskeskus Socca, HUS

e Anneli Laurila, johtava sosiaalityontekija, Lastensuojelun avohuollon sosiaalityo,
Helsingin kaupunki

e Mari Levander, lastenpsykiatri ja psykoterapeutti, Diakonissalaitoksen psykotrau-
matologian keskus

e Tarja Linnankivi, ylilaakari, Lasten ja nuorten sairaala, HUS
e Merja Mikkola, kehittamispaallikko, THL
e Tea Nieminen, erikoislaakari, infektiosairaudet, HUS

e Paivi Nurmi-Koikkalainen, johtava asiantuntija, THL
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Martina Nygard, erityisasiantuntija, THL

Merja Oksanen, lastenpsykiatri, Lasten ja nuorten oikeuspsykologian yksikko,
HUS

Tom Pakkanen, oikeuspsykologi Lasten ja nuorten oikeuspsykologian yksikko,
HUS

Milla Perukangas, erityisasiantuntija, Uskonnollisten ja perinteisten toimijoiden
rauhanverkosto, Kirkon Ulkomaanapu

Leena Repokari, ylilaakari HUS

Auli Suominen, johtava sosiaalityontekija Maahanmuuttoyksikké, Helsingin kau-
punki

Riitta Vartio, lastensuojelun avohuollon sosiaalityon paallikko, Lastensuojelun
avohuollon sosiaalityd, Helsingin kaupunki

Leena Vikkula, johtava puheterapeutti, HUS

Laura Yliruka kehittamispaallikko/OT-tutkimuskoordinaattori, julkaisun toimit-
taja, Padkaupunkiseudun sosiaalialan osaamiskeskus, Socca HUS
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Liite 2: Keskeinen lainsaadanto

Lastensuojelulaki (417/2007)

Sosiaalihuoltolaki (1301/2014)

Poliisilaki (872/2011)

Laki potilaan asemasta ja oikeuksista (785/1992)

Laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista (812/2000)

Laki lapsen huollosta ja tapaamisoikeudesta (361/1983)

Laki lapsen huoltoa ja tapaamisoikeutta koskevan pdatoksen taytantéonpa-
nosta (619/1996)

Perhehoitolaki (263/2015)

Hallintolaki (434/2003)

Adoptiolaki (22/2012)

Elatustukilaki (580/2008)

Isyyslaki (11/2015)

Kotikuntalaki (201/1994)

Laki kansainvalista suojelua hakevan vastaanotosta sekd ihmiskaupan uhrin

tunnistamisesta ja auttamisesta (746/2011)

Laki kotoutumisen edistdmisestd (1386/2010)

Laki lapseen kohdistuneen seksuaali- ja pahoinpitelyrikoksen selvittamisen
jarjestamisesta (1009/2008)

Laki lapsen elatuksesta (704/1975)

Laki lasten kanssa tydskentelevien rikostaustan selvittdmisesta (504/2002)

Laki lasten kanssa toimivien vapaaehtoisten rikostaustan selvittdmisesta

(149/2014)
Laki I3hestymiskiellosta (898/1998)

Laki sosiaalihuollon ammattihenkildista (817/2015)

Laki sosiaalihuollon asiakasasiakirjoista (254/2015)

Laki toimeentulotuesta (1412/1997)

Laki viranomaisten toiminnan julkisuudesta (621/1999)
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https://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/2007/20070417
https://www.finlex.fi/fi/laki/alkup/2014/20141301
https://www.finlex.fi/fi/laki/alkup/2011/20110872
https://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/1992/19920785
http://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/2000/20000812
http://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/1983/19830361
https://www.finlex.fi/fi/laki/smur/1996/19960619
https://www.finlex.fi/fi/laki/smur/1996/19960619
https://www.finlex.fi/fi/laki/smur/1996/19960619
http://www.finlex.fi/fi/laki/smur/2015/20150263
http://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/2003/20030434
http://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/2012/20120022
http://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/2008/20080580
http://www.finlex.fi/fi/laki/smur/2015/20150011
http://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/1994/19940201
https://www.finlex.fi/fi/laki/smur/2011/20110746
https://www.finlex.fi/fi/laki/smur/2011/20110746
http://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/2010/20101386
http://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/2008/20081009
http://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/2008/20081009
http://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/1975/19750704
http://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/2002/20020504
http://www.finlex.fi/fi/laki/alkup/2014/20140148
http://www.finlex.fi/fi/laki/alkup/2014/20140148
http://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/1998/19980898
http://www.finlex.fi/fi/laki/smur/2015/20150817
http://www.finlex.fi/fi/laki/smur/2015/20150254?search%5Btype%5D=pika&search%5Bpika%5D=laki%20sosiaalihuollon%20asiakasasiakirjoista
http://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/1997/19971412
http://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/1999/19990621

Laki yksityisista sosiaalipalveluista (922/2011)

Mielenterveyslaki (1116/1990)

Nuorisolaki (1285/2016)

Oppilas- ja opiskelijahuoltolaki (1287/2013)

Perusopetuslaki (628/1998)

Rikoslaki (39/1889)

Tietosuojalaki (1050/2018)

Valtioneuvoston asetus neuvolatoiminnasta, koulu- ja opiskeluterveyden-

huollosta seka lasten ja nuorten ehkdisevasta suun terveydenhuollosta

(338/2011)
Varhaiskasvatuslaki (540/2018)

Aitiyslaki (253/2018)

Laki oikeudenkadynnistd hallintoasioissa (808/2019)

Laki vammaisuuden perusteella jarjestettavista palveluista ja tukitoimista

(308/1987)
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http://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/2011/20110922
http://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/1990/19901116
https://www.finlex.fi/fi/laki/smur/2016/20161285
https://www.finlex.fi/fi/laki/smur/2013/20131287
http://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/1998/19980628
http://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/1889/18890039001
https://www.finlex.fi/fi/laki/smur/2018/20181050
http://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/2011/20110338
http://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/2011/20110338
http://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/2011/20110338
https://www.finlex.fi/fi/laki/smur/2018/20180540
https://www.finlex.fi/fi/laki/smur/2018/20180253
https://www.finlex.fi/fi/laki/alkup/2019/20190808

Liite 3: Lisatietoja

Trauma ja traumainformoitu tyoote

Adverse childhood experiences (ACEs). Centers for Disease Control and Prevention.
https://www.cdc.gov/violenceprevention/childabuseandneglect/acestudy/in-
dex.html

Apua vanhemmuuteen. Tietoa kaltoinkohtelusta juontuvien vanhemmuuden pul-
mien kanssa selviytymiseen. Traumaterapiakeskus ry. https://asiakas.kotisivu-
kone.com/files/ttkeskus.palvelee.fi/PDF_muut/APUA_VANHEMMUUTEEN.pdf

Isot tunteet tulevat ja menevat -kirja ja kirjan psykoedukaatiojulisteet. https://suojel-
laanlapsia.fi/lataukset/ Eri kieliversioita: https://protectchildren.ca/en/order/pro-
duct/301:en/

Lastenkasvatusvihkoset vanhemmuuden tueksi, kielina albania, arabia, kurdi (sorani),
somali, vendja, selkosuomi, englanti ja burma. Vaestoliitto. http://www.vaesto-
liitto.fi/monikulttuurisuus/tietoa-monikulttuurisuudesta/aineistot/lastenkasvatusvih-
koset/

Lasten mielenterveystalo. https://www.mielenterveystalo.fi/lapset/pages/de-
fault.aspx

Maahan muuttaneen kohtaaminen ammatillisessa tyssa. Vadestoliitto 2013.

https://vaestoliitto-fi-bin.di-
recto.fi/@Bin/f8c2b81424a61b088e9daedaa2dfe096/1589866889/applica-
tion/pdf/4715338/0lemme%20muuttaneet%20-%20ja%20kotoudumme_fi-
nal%202608%20%283%29.pdf

Materiaalia kommunikoinnin tukemiseen: https://papunet.net/materiaalia/kuva-
pankki

Oppaita aiheesta aivot ja stressi: Lapsen stressi ja aivot. FinnBrain. https://si-
tes.utu.fi/finnbrain/oppaita-aiheesta-stressi-ja-aivot/

Pakolaisten mielenterveyden tukeminen Suomessa. PALOMA-kasikirja. Ohjaus,
5/2018. Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen julkaisuja.

http://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/136193/7.8.PALOMA_KA%cc%88SI-
KIRJA_WEB.pdf?sequence=4&isAllowed=y

PALOMA-koulutusmateriaalit. https://thl.fi/fi/web/maahanmuutto-ja-kulttuurinen-
moninaisuus/tyon-tueksi/paloma-koulutus
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https://vaestoliitto-fi-bin.directo.fi/@Bin/f8c2b81424a61b088e9daedaa2dfe096/1589866889/application/pdf/4715338/Olemme%20muuttaneet%20-%20ja%20kotoudumme_final%202608%20%283%29.pdf
https://vaestoliitto-fi-bin.directo.fi/@Bin/f8c2b81424a61b088e9daedaa2dfe096/1589866889/application/pdf/4715338/Olemme%20muuttaneet%20-%20ja%20kotoudumme_final%202608%20%283%29.pdf
https://vaestoliitto-fi-bin.directo.fi/@Bin/f8c2b81424a61b088e9daedaa2dfe096/1589866889/application/pdf/4715338/Olemme%20muuttaneet%20-%20ja%20kotoudumme_final%202608%20%283%29.pdf
https://vaestoliitto-fi-bin.directo.fi/@Bin/f8c2b81424a61b088e9daedaa2dfe096/1589866889/application/pdf/4715338/Olemme%20muuttaneet%20-%20ja%20kotoudumme_final%202608%20%283%29.pdf
https://papunet.net/materiaalia/kuvapankki
https://papunet.net/materiaalia/kuvapankki
https://sites.utu.fi/finnbrain/oppaita-aiheesta-stressi-ja-aivot/
https://sites.utu.fi/finnbrain/oppaita-aiheesta-stressi-ja-aivot/
http://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/136193/7.8.PALOMA_KA%cc%88SIKIRJA_WEB.pdf?sequence=4&isAllowed=y
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https://thl.fi/fi/web/maahanmuutto-ja-kulttuurinen-moninaisuus/tyon-tueksi/paloma-koulutus

Psykoedukaatiomateriaalia traumasta ja hoidosta (eng. sarjakuvat). https://www.an-
nafreud.org/media/4898/07c-david-trickey-handout-it-is-good-to-talk.pdf

Serenen materiaalit. Hyvinvoinnin tukeminen ym. (eri kieliversiot). https://www.mie-
lenterveysseurat.fi/turku/materiaalit/serenen-materiaalit/

Taitoja mielen toipumiseen. Opas tyontekijoille. National Centre for PTSD National
Child Traumatic Stress Network. https://thl.fi/documents/974282/1449788/Tai-
toja+mielen+toipumiseen+TNT.pdf/78d91f5b-620c-480e-9145-2af6769d62c2

The Child and the Liberation from the Shadow of the Terrible Big Fear. Trauma pic-
ture-book. Lapsen ja vanhemman kanssa tyoskentelyyn (eri kieliversiot).
https://www.refugee-trauma.help/en/persons-affected/children/

The effect of trauma on the brain development of children: Evidence-based princi-
ples for supporting the recovery of children in care. Australian Institute of Family
Studies.

https://aifs.gov.au/cfca/publications/effect-trauma-brain-development-children

Koulu ja varhaiskasvatus

Maahanmuuttajataustaisten oppijoiden tukimateriaaleja:
https://www.oph.fi/fi/koulutus-ja-tutkinnot/maahanmuuttajataustaiset-oppijat

Eksteremismin ehkaisyn esitteet ammatilliseen koulutukseen, kouluun ja varhaiskas-
vatukseen:

https://www.oph.fi/sites/default/files/documents/vakivaltaisen-radikalisoitumisen-
ja-ekstremismin-ennaltaehkaisy-ammatillisessa-koulutuksessa_0.pdf

https://www.oph.fi/sites/default/files/documents/189180_oph_ekst-
remismi_esite_210x210_suomi_verkko_3.pdf

https://www.oph.fi/sites/default/files/documents/196361_oph_ekstremismi_var-
haiskasvatus_2019.pdf

Resilienssia rakentamassa — demokratiakasvatuksen tueksi

https://www.oph.fi/sites/default/files/documents/resilienssia_rakentamassa_demo-
kratiakasvatuksen_tueksi.pdf

Trauma, oppiminen ja koulu:
http://www.traumajaoppiminen.fi/

https://traumasensitiveschools.org/
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https://www.oph.fi/sites/default/files/documents/196361_oph_ekstremismi_varhaiskasvatus_2019.pdf
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http://www.traumajaoppiminen.fi/
https://traumasensitiveschools.org/

Vakivaltainen ekstremismi, radikalisaatio

Ankkuritoiminta-verkkosivusto. Sivustolta lI6ytyy tietoa toimintaa koskien ja neuvoja
niin nuorelle, laheiselle kuin ammattilaisellekin, seka ajankohtaista sisalt6a ja Ankku-
ritiimien yhteystiedot. https://ankkuritoiminta.fi/etusivu

Kdhkoénen Esko (2019) Islamtaustaista dariajattelua kohtaamassa. Dialogi ja uskon-
nollinen motivaatio. Diakonia-ammattikorkeakoulu: Helsinki. https://dia-

logi.diak.fi/julkaisut/islamtaustaista-aariajattelua-kohtaamassa-dialogi-ja-uskonnolli-
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Sosiaalinen kuntoutus ja integraatio

Elaman varit -peli ja ryhmatyon malli maahanmuuttajatausteisten sosiaaliseen kun-
toutukseen

http://www.socca.fi/kehittaminen/aikuissosiaalityo/pro_sos/ajankohtaista/ela-
man_varit_-peli_tutustumiseen_kokemusten_jakamiseen_ja_suomen_kielen_har-
joitteluun.8395.news

Mielenterveyden tuki muslimeille

Muslim Mental Health Awareness: Exploring the needs of the community. http://ka-
huitukaha.co.nz/wp-content/uploads/2019/06/Muslim-MH-Awareness.pdf

Practical Tips for Working with Muslim Mental Health Clients.
https://www.ecald.com/assets/Resources/Toolkit-Muslim-MH-Clients.pdf

Viestinta

Polarisaatiota ja sen purkamista selittdva animaatio, johon voi valita suomenkielisen
tekstityksen: https://www.youtube.com/watch?v=QkPVmFZe47|&feature=youtu.be
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