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Osallisuuskeskus OODI

1. Huumeiden k&ayton haittoja vahentévé osallisuuden ja terveysneuvonnan kehittdmishanke 2019-
2021

Osallisuuskeskus OODI on Rovalan Setlementti ry:n ja Rovaniemen kaupungin kolmevuotinen
kumppanuushanke huumeiden kdyton haittoja vahentdvan toiminnan kehittdmiseksi vuosina 2019—
2021. Hanke koostuu kahdesta osahankkeesta, jotka ovat 1) jarjestéldhtdiseen auttamistyohon seké
kansalaistoimintaan perustuva osallisuuden edistdmisen osahanke seké& 2) mm. tartuntatautilakiin ja -
asetukseen perustuva terveysneuvonnan osahanke. Hankekoordinaatiosta ja toteutuksesta vastaa Ro-
valan Setlementti ry. Osallisuuden edistdmisen kokonaisuutta rahoittaa Sosiaali- ja terveysministe-
rion alainen sosiaali- ja terveysjarjestdjen avustuskeskus STEA (82 %) seké avustuksella Rovanie-
men kaupunki (18 %). Terveysneuvonnan kokonaisuuden rahoitus perustuu ostopalvelusopimukseen
julkisen sektorin jarjestdmisvastuulle kuuluvien palveluiden tuottamisesta (100 %). Oodissa toimii
nelja kokoaikaista tyontekijaa seké osa-aikainen laakari.

Hankkeen tarkoituksena on luoda haittoja vahentavéssa viitekehyksessa pohjoiselle alueelle sellaisia
syrjaytymista vastustavia toimintamalleja ja terveyden edistdmisen kaytantoja, joilla torjutaan ja eh-
kéaistddn huumeiden kayttoon liittyvié sosiaalisia, kulttuurisia ja terveydellisid haittoja lisédmalla huu-

meita kayttavien yhdenvertaista mahdollisuutta osallistua ja saada palveluita yhteiskunnassa.
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Kuvio 1. Hankerakenne - Huumeiden kayton haittoja vahentava osallisuuden ja terveysneuvonnan kehittdmishanke.
Hankesuunnitelma 8.5.2018



Hankkeen tavoitteena on edistdd huumeita kaytédvien omaehtoista ja omista tarpeista lahtevééa osallis-
tumista ja osallisuutta sekéd syrjaytymisen vastaista toimintaa, koettua hyvinvointia ja autonomiaa.
Tavoitteeseen pyritaan kehittdmalla erilaisia vertaistoiminnan malleja seka vertaisten ja ammattilais-
ten yhteistoimintamalleja seka kehittdmalla ja tarjoamalla kayttaville nimettdomyyteen ja vapaaehtoi-
suuteen perustuvia matalan kynnyksen osallisuutta ja terveytta edistavié palveluita ja toimintaa.

Kéytannon toiminnassa Osallisuuskeskus OODI on seka kolmannen sektorin jarjestolahtoista autta-
mistyotd, etté erilaisia terveydenhuollon palveluja tarjoava talo, joka on tarkoitettu kaikille pdihde-
maailmassa eléneille tai siella elaville. Toiminta perustuu nimettomyyteen, on ikarajaton eika kavi-
joilta edellytetd paihteettomyyttd. Toimintaa ovat olleet alusta saakka mukana suunnittelemassa Oo-

din vertaiset eli Oodin asiakaskavijét.
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Kuvio 2. Toimintarakenne - Huumeiden kayton haittoja vahentavé osallisuuden ja terveysneuvonnan kehittamishanke.
Hankesuunnitelma 8.5.2018

2. Kehittdmistoiminta ja ty6té ohjaava viitekehys — OODI-konsepti

Oodin ty6ta ja toimintaa ohjaa systeemiseen ajatteluun perustuva kompleksinen teoreettinen viiteke-
hys, jossa yhdistyvat joustavasti keskindisessa vuoropuhelussa huumeiden kéytén haittoja vahenté-
van l&dhestymistavan, Sokran osallisuutta edistdvaan toimintamalliin sekd lapsuuden tunnehaava-
(ACE) ja traumatutkimukseen ankkuroituvaan psykoterapeuttiseen ymmarrykseen perustuvan trau-

mainformoidun tyootteen arvopohjat, l&htékohdat, tavoitteet ja toimintaperiaatteet. Kehittdmistydssa
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sovelletaan ilmidpohjaisen palvelutuotannon periaatteita ja toimintaa toteutetaan vuoropuhelussa teo-
riasta kéytantoon seké kéytannosta teorian suuntaan "what works" -periaatteella seka konstruktivisti-
sella kehittdmistyon tyootteella; suunnitelman toteuttamisen ja kehittdmistyon eri vaiheissa huomioi-
daan myds inhimillisen toiminnan seurauksena aiheutuvat ennakoimattomat muuttujat. Toiminnassa
integroidaan seka jarjestdlahtoisen kansalaisyhteiskuntaan kytkeytyvaa, etta julkisen sektorin tervey-
denhuollon palvelutuotantoon paikantuvaa pragmaattista auttamisty6td, jossa korostuu palveluiden ja
tuen monipuolisuus, kokonaisvaltaisuus ja raatéloitavyys seka tyontekijoiden erityisosaaminen tun-
nistaa, tunnustaa ja kohdata kohderyhmaén so. haavoittuvimmassa asemassa eldvien huumeitd kaytta-
vien kulttuuriset, sosiaaliset ja terveyteen liittyvét ilmiot, tarpeet ja haasteet.

Toiminta ja tuotokset Vaikuttavuus
Tulokset
limidpohjainen palveluiden ja toiminnan kehittaminen; Tutkiva ivistinen kehittamistyon tydote ja what works -toimintaperiaate

Kuvio 3. Osallisuuskeskus OODIn ty6ta ohjaava viitekehys kaytantdon, tuloksiin ja vaikuttavuuteen

3. Henkilostd — osaamisen integraatio tuloksellisuuden ja vaikuttavuuden mekanismina

Huumeiden kayttoon seka ilmitna ettd pragmaattisena toimintana liittyy lukuisia erilaisia niin yhteis-
kuntaan, yhteisoon kuin yksiléon paikantuvia monialaisia, toisiinsa suhteessa olevia tekijoitd ja hait-
toja. Huumeiden kéytan ilmion tunnistamisen ja ymmartamisen lisaksi tarkedd on myos osata erottaa,
mitk& inhimilliset ilmi6t eivat liity tai kytkeydy suoraan huumeiden kayttoon, vaan voivat esiintya
ihmisen eldmdssd myds itsendisind haasteina kuten rakenteellinen ja ylisukupolvinen kéyhyys ja
huono-osaisuus, mielenterveyspulmat, toiminnanohjauksen haasteet ja yksilon tai yhteison trauma-
historia. Hankkeessa on pyritty alusta saakka vastaamaan tahan kompleksiseen ilmiéon rekrytoimalla
monialainen ja -ammatillinen henkildstd vastaamaan kohderyhman kokonaisvaltaiseen tuen- ja pal-
veluntarpeeseen seké kehittdmistoimintaosaamiseen. Henkilostorakenteessa on huomioitu seka hoi-
totyon, yleislaéketieteen, sosiaalityon ettd terapiatyén osaaminen. Kutakin osaamisalaansa edustava
tyontekija edustaa ammattiinsa kytkeytyvaa perus- ja erityisosaamistaan huumeiden kayton haittoja
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vahentévassa kontekstissa, jossa keskitssa on huume-ehtoisten terveydellisten ja psyykkisten haitto-

jen ehkaisy ja minimoiminen.

Haittoja vahentdvan toiminnan osalta tarkedksi on hankekauden aikana noussut erityisesti myods oh-
jaavan ja yksil6llisen sosiaalityon merkitys. Oodin sosiaality0 professiona ja praksiksena paikantuu
siten keskeisesti terveyssosiaalityon eritysalaan, joka poikkeaa tavoitteiltaan, kontekstiltaan ja kei-
noiltaan esimerkiksi kunnallisesta sosiaalihuoltolainsadadannossa méaritellysté sosiaalipalveluna to-
teutetusta sosiaalityostd. Terveyssosiaalityon tehtéviksi, jotka siis paikantuvat myés Oodin sosiaali-
tyon tehtéviksi, voidaan luokitella mm. sosiaalityontekijan tekema asiakkaan sosiaalisen tilanteen ar-
viointi, toimintakyvyn arvio, kuntoutuksen tarpeen arvio, osallistuminen hoito- ja palvelusuunnitel-
man laatimiseen, asiakkaan tukeminen eldmantilanteessa, ohjaus ja neuvonta kuten oikeusturvaan ja
potilaan oikeuksiin liittyvd neuvonta seka asiakkaan avustaminen ja muu sosiaalisen toimintakyvyn
tukeminen. Liséksi terveyssosiaalityon tehtéviksi luokitellaan yhteisty®, koordinointi ja verkostotyo,
sosiaalityon konsultointi, asiantuntijatehtavat seké koulutus- ja ohjaustehtévat. Terveyssosiaalityon-
tekijan tehtavia ovat niin ikaan tutkimus- ja kehittdmistyd, asiantuntijuuden ja ammattitaidon kehit-
tdminen, tiedottaminen ja markkinointi seka tiedon ja aineiston tuottaminen. (Savolainen Tuija

(toim.) 2017. Terveyssosiaalitydn nimikkeisto.)

Sen liséksi, ettd Oodin sosiaalityd rinnastuu terveyssosiaalitydn erityisalaan ja siten poikkeaa mm.
tavoitteiltaan ja toteutukseltaan kunnallisesta sosiaalihuoltolainsaddannossa tarkoitetusta kunnalli-
sesta sosiaalityostd, madarittelee Oodin sosiaalityon roolia, tehtdvid ja tavoitteita erityisesti Oodin han-
kekonteksti ja —tavoitteet, jotka paikantuvat keskeisesti kolmannen sektorin toimintaymparistéon.
Oodin sosiaalityd méarittyy siten ei-viralliseksi julkisia viranomaispalveluita taydentavaksi tyoksi.
Ei-virallisen toiminnan merkitys ja toteutustapojen raataloitavyys korostuvat erityisesti silloin, kun
tarkoituksena on tavoittaa yhteiskunnan tuen ja olemassa olevien viranomais- ja hoitopalveluiden ul-

kopuolelle jd&neitd haavoittuvimmassa asemassa elavié ihmisié.

Oodin sosiaalityon, kuten muun henkildston osaamisessa keskeistd onkin huumeiden kéyton komp-
leksinen ilmidpohjainen tuntemus, kohderyhman erityistarpeiden tuntemus ja kyky tunnistaa ja huo-
mioida yksilon nykyhetkessa mm. toimintaan ja vuorovaikutukseen vaikuttavat eldménhistoriaan kyt-
keytyvat tapahtumat ja olosuhteet, kuten lapsuuden tunnehaavoihin, traumoihin, mutta myds nykyti-
lanteessa ilmeneviin sairauksiin ja sosiaalisiin tekijoihin liittyvat samanaikaiset ja toisiinsa vaikutta-
vat ilmidt. Keskeistd toiminnassa on taito sensitiiviseen, traumainformoituun tydotteeseen perustu-
vaan asiakkaan autonomiaa ja integriteettid (esim. asiakkaan anonymiteettid) korostavaan psykososi-
aaliseen tukeen ja kohtaamiseen, jossa vuorovaikutus perustuu tasavertaisuuteen ilman julkiseen sek-

toriin usein liitettyd kontrollia, pakkoa ja moraalista arvolatausta. Tarkedksi Oodin sosiaalityssa on



muodostunut rooli madaltaa asiakkaalle muodostunutta kynnyst& hakeutua ja sitoutua virallisten pal-
velujen piiriin ja osallistua asiakkaan rinnallakulkijana seké toimia ulkoisena toiminnanohjauksena

elaman hallinnan eheyttdmisessa.

Oodin henkildston erityisosaaminen paikantuu ja sitd maéarittelee yhdessa jaettu Oodin ty6t4 ohjaava
teoreettinen viitekehys, erityisesti traumainformoitu tyoote, jota ohjaa yksikon lyhytterapeutti ja esi-
mies. Erityisosaamisen aluetta on olennaisesti myds teoriaosaamisen soveltaminen kaytantoon ja ke-
hittamistoimintaan. Kaiken toiminnan ytimend on luoda sek& henkil6stolle etté asiakkaille sellainen
tila, joka edistaa ja yllapitad psykologista, sosiaalista, moraalista ja fyysisté turvaa niin henkilgston
kesken, asiakkaiden kesken kuin henkiloston ja asiakkaiden kesken. Talldin korjaavaksi ja kannatte-
levaksi ei muodostu muusta toiminnasta irrallinen ammattilaisen suorittama toimenpide tai sindnsa
asiantuntijasubstanssiin kytkeytyvéa osaaminen, vaan yhteiso ja sen sisédinen dynamiikka, jossa turva
rakentuu pysyvyyteen, jatkuvuuteen ja luottamukseen, yhteistyohon, oikeudenmukaisuuteen, aktiivi-
seen toimijuuteen, osallistumiseen seka asiakkaan méaéritteleman avun riittdvan nopeaan ja oikea-
aikaiseen saavuttamiseen seka yksilod kunnioittavaan kohtaamiseen. Mekanismin pyrkimyksena on
inhimillisen huume-ehtoisten haittojen minimoiminen, karsimyksen véahentdminen, yksilon koetun

hyvinvoinnin lisd&ntyminen ja siten myos taloudellisesti vaikuttava toiminta.
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Kuvio 4. Toiminnan teoreettiseen rakenteeseen ja integroivaan tydotteeseen paikantuva Oodin monialainen osaaminen ja
asiantuntijuus



4. Tulokset ja vaikuttavuus

Hanketoiminnan tuloksellisuutta ja vaikuttavuutta on seurattu ja arvioitu hanketoiminnan aikana eri-
laisilla tulos- ja prosessimittareilla. Keskeinen tyokalu prosessimittaristossa on ollut Oodin vertaisten

antama palaute erilaisia kanavia hyodyntaen.

Oodin ilmapiirid on pyritty tietoisesti rakentamaan sellaiseksi, etta ihmisilla, jotka usein eldvat hyvin
turvattomissa ja erilaisissa vakivaltaymparistoissa ja kohtaavat saanndllisesti epdasiallista kohtelua,
olisi mahdollisimman turvallista viettdd aikaa; kirjallista ja suullista palautetta on mahdollista antaa
seké osallistua toiminnan kehittdmiseen ja toteuttamiseen spontaanisti siind hetkessa, kun se itselle
tuntuu sopivimmalta, mutta myos erityisissé kehittdmisryhmissa. Keinoina on kaytetty mm. Oodissa
aina esilla olevaa paivékirjaa, johon voi anonyymisti halutessaan antaa palautetta ja kirjata ajatuksi-
aan siind hetkessa (170 kpl vuonna 2020). Vertaisyhteiso kokoontuu yhdessa tyontekijoiden kanssa
saannollisesti joka viikko pohtimaan ajankohtaisia asioita eri elaménalueilta sekd& suunnittelemaan
toiminnan sisaltéja. Vertaisilla on mahdollisuus myds spontaanisti osallistua péivan toimintaan tai
vertaiselle voidaan mahdollistaa erilaisia resursseja, kuten tilan kayttd itsensa toteuttamiseen ja asi-
oidensa hoitamiseen. Olennaista onnistumisen kannalta on Iammin ja hyvéksyva vuorovaikutus seka

vertaisten kesken, etta tyontekijoiden kanssa.

Vaikuttavuuden arvioimiseksi on liséksi kehitetty erikseen vertaisille palautemittaristo (alla), jonka
avulla voidaan arvioida hankkeen tavoitteiden saavuttamista. Myos eri sidosryhméyhteistyossa seké
julkisen ettd kolmannen sektorin toimijoiden kanssa on tyokokousten, tutustumiskdyntien ja muun
yhteistyon jalkeen saatu suullista palautetta: Oodin toiminta ja konsepti on saanut eri toimijoilta erit-
tain hyvén vastaanoton ja Oodin nédhdaan merkityksellisena niin palvelujarjestelméan, ryhman kuin
yksilon ndkdkulmasta. Sidosryhmilté tullaan hankekauden aikana kerddmaan erillinen palaute Kirjal-

lisen kyselyn avulla.

Oodin toiminnan vaikuttavuutta arvioidaan hankekauden aikana myds Lapin yliopiston sosiaalityon
opiskelijoiden pro gradu —tutkielmien kautta (3 kpl), joista yksi on tdhdn mennessa valmistunut (pai-
nossa). Sosiaalityon opiskelija Outi Karasti tuo ansiokkaasti esiin haastatteluaineistoon perustuvassa
laadullisessa pro gradu —tutkielmassaan "RAADOLLISEN LAMMIN PAIKKA” -Haittoja vihenta-
vén péihdetyon vaikutus osallisuuteen” Oodin toimintaan osallistuvien elaméntilanteiden heterogee-
nisuuden seké osallisuuden monimuotoisen ilmenemisen. Karasti on kuvannut tutkielmassaan Oodin

osallisuutta tuottaviksi ylakategorian mekanismeiksi rakenteet seké vuorovaikutuksen.
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Karastin tutkielmaan osallistuneiden haastateltavien eldmantilanteet poikkeavat toisistaan esimer-
kiksi huumeiden kéaytén suhteen ja kokemuksissa huumeiden kéayttoon tiukasti kytkeytyvasta héa-
pedleimasta, mutta jota yhdistda huono-osaisuus ja marginaalissa elaminen. Aineistossa nousee esiin
my0s haasteet mielenterveydessé seké sosiaalisissa suhteissa. Osallisuuden kokemukset nayttaytyvat
monimuotoisina ja ovat eri haastateltaville erilaisia. Osallisuuden kokemukset Karasti jakaa aktii-
viseksi osallistumiseksi toimintaan, vaikuttamiseksi toiminnan siséltoon, kuulumisen tunteeksi seka

sitoutumiseksi ja vastuunkannoksi Oodi-yhteisosta.

Osallisuutta tuottavina rakenteellisina mekanismeina Karasti nostaa esiin sellaiset tekijat kuin tila
fyysisend ja turvallisena paikkana, monipuoliset palvelut ja toiminnot, monikanavainen tiedottaminen
sek& monet erilaiset tavat vaikuttaa toimintaan. Osallisuutta tuottavana mekanismina vuorovaikutus
puolestaan ndyttaytyy Karastin mukaan Oodissa aitona kohtaamisena, jossa korostuvat yksilon auto-
nomian kunnioittaminen tilan antamisena ja l&sndolona, vélittdmisen ja hyvaksytyksi tulemisen
tunne, tyontekijoiden pysyvyys seké erilaiset kokemukset kohtaamisista muissa organisaatiossa ver-

rattuna Oodissa.

Keskeista vaikuttavuuden syntymisessa huumeita kéayttavien haittoja vahentavassa toiminnassa osal-
lisuuden nakokulmasta ei siis ole se, etté asiakkaille on tarjolla riittavat ja oikeanlaiset palvelut eika
se, etta puitteet, kuten tilat ja viestinta tai tyontekijoiden osaaminen palvelujen tuottamiselle ja tuen
antamiselle ovat kohderyhmalle sopivat eiké se, ettéd asiakas kohdataan ammatillisesti, aidosti ja myo-
tatuntoisesti, vaan se, etté kaikki ndma palaset luovat yhdessa toiminnan dialogisen dynamiikan, joka

sellaisenaan on enemman kuin siitd koostuvien osien summa.

4.1. Tulosmittarit — Kohtaamispaikka ja Terveyspalvelut

Osallisuuskeskus Oodissa asioi vuoden 2020 aikana 221 eri asiakasta, joista 68 % oli miehid, 30 %
naisia ja 2 % muun sukupuolisia. Ikéryhmissa edustetuimpia olivat 30-39 —vuotiaat. Palvelu- ja tuki-
tapahtumia tilastoitiin vuoden aikana kohtaamispaikassa (vertaisten olohuone eli Verkkari-toimin-
nassa) 573 kpl, sosiaalitydssa 532 kpl, pienryhmissa 101 kpl, anonyymeissé terveyspalveluissa 102
kpl, jalkautuvassa tydssa 42 kpl, vertaisten vapaaehtoistoiminnassa 28 kpl ja kayttovalineiden vaihto-
ja neuvontapisteella 860 kpl. Vaihto- ja neuvontapisteellda kayttovalineitd vaihdettiin yhteensd
127 186 kpl. Ylijaddméaruoan jakoon Kirjattiin yhteensé 245 palvelutapahtumaa. Terveydenhoitajan

vastaanottotapahtumia oli 182 kpl ja laakarilla 121 kpl.
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Kuvio 5. Osallisuuskeskus OODI — asiakkaiden ikdjakauma 2020

Erilaisissa tukitoiminnoissa ja palveluissa asioiminen jakautui siten, etta seka asiakas- etta palveluta-
pahtumavolyymiltaan vaihtopistetoiminta oli OODIn kaytetyin palvelu vuonna 2020. Seuraavina
suosituimmat toimintamuodot olivat kohtaamispaikkatoiminta seké sosiaalityén neuvonta- ja ohjaus.
Vaihtopistetoimintaa on Rovaniemellda Rovalan Setlementti ry;n toteuttamana jérjestetty vuodesta
2013 saakka ja on asiakaskunnalle tutuin haittoja véhentavé palvelumuoto. Isolle osalle, erityisesti
pitkaaikaisille vaihtopisteasiakkaille on ollut kulttuurisesti haastavaa hahmottaa OODI muunakin
kuin kayttovalineiden vaihtopisteend. Vaihtopistetoimintaan kytketdan palvelumuotona niin ikaan
huumeisiin liittyva stigma, johon moni palveluita kayttava identifioituu ja siksi voinut kokenut pal-
veluiden kéyttdmisen hankalana ja jopa hépeéllisend. OODIssa on pyritty murtamaan stigmaa 0soit-
tamalla ja luomalla edellytyksia sille, ettd huumeita kayttavilla ihmisilld on yhtélainen oikeus olla
osallisena ja osallistua yhteiskuntaan tasavertaisena jasenend huolimatta huumeiden kaytostaan;
OODI on paikka, joka avaa ikkunoita osallistua huumeita kayttaville my6s muuhun kuin paihde-eh-
toiseen toimintaan, jolloin péihteiden kayttd ei maarittele ihmisen koko identiteettid. Yksilolle koke-

mus voi parhaimmillaan olla merkityksellinen ja voimaannuttava.

Vertaispalvelu E_.11
Jalkautuva tyo HEL 34
Ruoanjako HEEEEEE 35
Pienryhmat HH_26
Kohtaamispaikka S 384
Sosiaalityy HEEEE 64
Vaihtopiste HEE——— 137
Anonyymit terveyspalvelut HEEEEE 77
Vastaanottopalvelut/l33ksri HE=_57

Vastaanottopalvelut/Th HEE_43
0 100 200 300 400 500 600 700 800 900 1000

W Asiakkaat/Potilaat Palvelutapahtumat

Kuvio 6. Eri asiakkaat tuki- ja palvelutapahtumittain
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4.2. Prosessimittarit - Kohtaamispaikka

Oodin kohtaamispaikkatoiminnan vaikuttavuuden arviointiin kehitettiin nelja mittaria soveltaen paa-

asiassa Sokran materiaalia ja osallisuuden edistdmisen mallia ( https://thl.fi/fi/web/hyvinvoinnin-ja-

terveyden-edistamisen-johtaminen/osallisuuden-edistaminen/heikoimmassa-asemassa-olevien-osal-

lisuus ).
1) OODI ja Osallisuus omassa eldmassa. Mittari koostuu 14 indikaattorista.
2) Osallisuus OODI-yhteisossa ja vaikuttamisen prosesseissa. Mittari koostuu 10 indikaattorista.
3) Osallisuus OODIN yhteisesta hyvésta. Mittari koostuu 15 indikaattorista.
4) OODIN toimintaan osallistumisen vaikutus osallisuuteen ja koettuun hyvinvointiin. Mittari

koostuu 17 indikaattorista.

Sokra madrittelee osallisuuden omassa eldmdssa mahdollisuudeksi eldd omannédkoista elamaé, jossa
korostuu autonomia mahdollisuutena maaritell& mihin toimintaan tai palveluun osallistuu. Osallisuus
yhteisossé ja vaikuttamisen prosesseissa puolestaan kuvaa mahdollisuutta kuulua itselle tarkeisiin
ryhmiin ja yhteisoihin seka vaikuttaa itselleen tarkeisiin asioihin; mahdollisuus saada tukea vaikutta-
miseen”. Osallisuus yhteisestd hyvasta kuvaa ”mahdollisuutta yhdessa tekemiseen, joka pitaa sisél-
1d&n mahdollisuuden paasta nauttimaan yhteisestd hyvésta ja osallistua yhteisen hyvén tuottamiseen
ja jakamiseen. Yhteinen hyva on toimintaa ja arvoja, josta seuraa arvostusta, kiitosta ja yhteyksia

muihin ihmisiin”.

Mittaristoon perustuvaa vaikuttavuuden arviointiin liittyvaa asiakaskyselyéa keréttiin helmi-huhtikuun
aikana 2021. Vastauksia saatiin kaikkiaan 31 kpl.

OODI ja osallisuus omassa elaméssa:

Saatujen vastausten perustella osallistuminen OODIn toimintaan vahvisti osallistujien koettua auto-
nomiaa ja hyvinvointia ja Oodi koettiin itselle merkitykselliseksi paikaksi. Itselle oli I6ytynyt helposti
saavutettava, turvallinen, viihtyisé ja merkityksellinen paikka, jossa voi osallistua toimintaan tai tulla
muuten vain viettdm&an aikaa omana itsendan sen hetkisesta mielialasta tai jaksamisesta riippumatta
ja silloin, kun se itselle parhaiten sopi. Omaan eldmantilanteeseen oli saatu juuri itselle raataloitya
tukea, apua tai ratkaisuja juuri oikea-aikaisesti silloin kuin sité itse koki todella tarvitsevansa. Toi-
mintaan osallistuminen oli lisdénnyt mielek&std tekemistd arkeen ja auttanut irrottautumaan hetkeksi
paihdemaailmasta. Toiminta oli edistdnyt uusiin ihmisiin tutustumista ja toisten kanssa sosiaalista

kanssakaymista sekd vertaistukea.


https://thl.fi/fi/web/hyvinvoinnin-ja-terveyden-edistamisen-johtaminen/osallisuuden-edistaminen/heikoimmassa-asemassa-olevien-osallisuus
https://thl.fi/fi/web/hyvinvoinnin-ja-terveyden-edistamisen-johtaminen/osallisuuden-edistaminen/heikoimmassa-asemassa-olevien-osallisuus
https://thl.fi/fi/web/hyvinvoinnin-ja-terveyden-edistamisen-johtaminen/osallisuuden-edistaminen/heikoimmassa-asemassa-olevien-osallisuus
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Oodin liikkuva tyd, kuten kotiin annettava tuki tai asiointiapu auttaa silloin, kun... |

Olen tarvittaessa saanut omaan elamaéntilanteeseeni juuri minulle raataloitya...

Olen tutustunut uusiin ihmisiin

L] [ L e |

Olen saanut seuraa toisista EE— J

Olen saanut tukea muilta ihmisiltd, joilla on (tai on ollut) sama tilanne kuin minulla I )
Olen péassyt irrottautumaan hetkeksi paihdemaailmasta ja saanut muuta... . ________________ ’

Saan itse apua silloin, kun sita todella tarvitsen [ '

Voin osallistua toimintaan silloin kuin se itselleni sopii T J

!

Olen saanut arkeeni mielekdsta tekemista

Voin olla Oodissa oma itseni riippumatta jaksamisestani tai mielialastani

Olen I6ytanyt merkityksellisen paikan, jossa viettaa aikaa

Oodi on viihtyisa

Oodi on turvallinen

Oodiin on helppo tulla

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80 % 90 % 100 %
En osaa sanoa M Ei lainkaan Véhén M Ei vahan eika paljon M Paljon Erittain paljon

Kuvio 7. OODI ja osallisuus omassa elamassa -mittarin ka on 4,3 ja mediaani 5.

Osallisuus OODI —yhteistssa ja vaikuttamisen prosesseissa:

Vastausten perusteella osallistuminen Oodin toimintaan sek& koettu osallisuus vahvisti autonomiaa
ja hyvinvointia. Oodi koettiin paikkana, jossa sai riittavasti ja tyydyttavésti osallistua ja vaikuttaa
itselle parhaiten sopivalla tavalla. Oodissa voi ilmaista itsedan ja mielipiteitdan ja kavijat kokivat
tulleensa kuulluksi. Halutessa péasi osallistumaan toiminnan suunnitteluun ja toteuttamiseen seké
vaikuttamaan itselle térkeisiin asioihin. Toiminnassa padsi toteuttamaan itsedan itselleen sopivalla
tavalla. Toiminta tuki ja vahvisti itselle tarkedksi koettujen asioiden tavoittelemista, kuten s&&nnol-
listd paivarytmia ja arjessa parjaamista tai tasavertaisuutta tai toisten auttamista tai epaoikeudenmu-
kaisuuden vahentamista tai oman mielenterveyden edistamista. Toimintaan osallistuminen oli vaikut-

tanut merkittavalla tavalla onnistumisen kokemuksien saamiseen.

Tunnen itseni tarpeelliseksi -

Olen saanut onnistumisen kokemuksia - |
Tunnen, ettd kuulun itselleni tirkedén porukkaan/ryhméaan/yhteisé6n
Pystyn tavoittelemaan minulle tarkeita asioita (esim. sdanndllinen paivarytmi tai... - I
Minulla on mahdollisuus toteuttaa itseani minulle sopivalla tavalla — I
Olen halutessani paassyt osallistumaan toiminnan toteutukseen - '

Nakemykseni on otettu huomioon

1:

Minulla on mahdollisuus vaikuttaa asioihin, jotka ovat itselleni tarkeita

Olen halutessani padssyt osallistumaan toiminnan suunnitteluun ja ideoimiseen

T

Minulla on mahdollisuus ilmaista ajatuksiani ja mielipiteitani

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80 % 90 % 100 %

En osaa sanoa En lainkaan Vahan M Eivahan eika paljon Melko paljon Erittdin paljon

Kuvio 8. ”Osallisuus OODI-yhteisfssa ja vaikuttamisen prosesseissa” -mittarin ka on 4,3 ja mediaani 5.
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Osallisuus OODIn yhteisesta hyvasta (kohdatuksi ja kohdelluksi tuleminen):

Vastausten perusteella osallistuminen OODIn toimintaan vahvisti koettua autonomiaa ja hyvinvoin-
tia. Kohtaaminen koettiin arvostavaksi, kunnioittavaksi ja tasavertaiseksi. Oodi koettiin paikkana,
johon on aina tervetullut. Oodissa vertaiset kokivat tulleensa kuulluksi, ymmarretyksi, tasaver-
taiseksi, arvostetuksi ja kunnioitetuksi. Vertaiset kokivat, ettd heitd rohkaistaan ja he saavat myon-
teistd palautetta tekemisistaan ja ettd heihin luotetaan ja uskotaan. He kokivat, ettd heidat hyvaksytaan
Oodissa sellaisena kuin he ovat. Tekeminen oli koettu itselle merkitykselliseksi. Oodissa kdyminen
ja osallistuminen oli edistanyt uuden oppimisista ja uuden tiedon saamista. Vertaiset kokivat, etté he
olivat voineet antaa omaa osaamistaan (tietoja ja/tai taitoja) muiden kayttoon ja etté he olivat voineet

tehda jotain merkityksellista myos toisille.

Koen, ettd olen voinut tehda jotain merkityksellistd myos toisille, pienta tai... L]
Olen voinut antaa omaa osaamistani (tietoani tai taitoani) Oodin ja/tai muiden... L

Olen saanut uutta tietoa tai oppinut uusia asioita - L §
Tarjolla on ollut merkityksellista tekemista L
Saan myonteistd palautetta tekemisistani
Minut hyvéksytdan sellaisena kuin olen
Minua rohkaistaan

Minuun uskotaan

|
[ _§
|
Minuun luotetaan ¢
Minua kunnioitetaan ¢
Minua arvostetaan S
Tunnen itseni tasavertaiseksi -
Tulen ymmarretyksi |
Tulen kuulluksi ST

Tunnen olevani tervetullut

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80 % 90 % 100 %
En osaa sanoa En lainkaan ~ Vdhan M En vahan enka paljon Melko paljon Erittdin paljon

Kuvio 9. ”Osallisuus Oodin yhteisestd hyvistd” (kohdatuksi ja kohdelluksi tuleminen) -mittarin ka on 4,5 ja mediaani 5.

Koettu hyvinvointi:

Vastausten perusteella OODIn toimintaan osallistuminen lisési kokonaisvaltaista hyvinvointia. Ah-
distus ja huolet olivat vahentyneet ja mieliala parantunut. Luottamus itseen ja elamaéan oli lisdantynyt
samoin ilo eldmassa. Koettu merkityksellisyys ja yhteenkuuluvuuden tunne olivat lisddntyneet, kun
taas ulkopuolisuuden tunne ja koettu yksinaisyys vahentynyt. Oodissa toimiminen ja vietetty aika
sekd saatu tuki oli vahvistanut kokemusta elaméssa parjadmisestd. Kotoa oli 1&hdetty aiempaa use-
ammin ja arjen oli koettu helpottaneen. Kiinnostuminen omasta hyvinvoinnista sek& aiempaa parempi
omasta hyvinvoinnista huolehtiminen oli lisadntynyt. My6s eldmén koettiin selkiytyneen ja turvalli-

suuden tunne lisdéntyneen.



Oodissa toimiminen, viettamani aika tai saamani tuki on vahvistanut...

Olen kiinnostunut omasta hyvinvoinnistani aiempaa enemman

13

Turvallisuuden tunteeni on lisddntynyt
Eldmaani on tullut lisaa selkeytta

.
.
. ____§
Ulkopuolisuuden tunne on vahentynyt elamassani T
Yhteenkuuluvuuden tunne on lisaantynyt elamassani L
Arkeni on helpottunut T
Kotoa on tullut Iihdettya aiempaa useammin I
Merkityksellisyys elimassani on lisaantynyt I
|
.

Huolehdin omasta hyvinvoinnistani aiempaa paremmin

Yksindisyyteni on vahentynyt
llo elamassani on lisaantynyt L
Toivo eldmassani on lisaantynyt I L]
Luottamus itseeni on lisdantynyt I
Mielialani on parantunut

Huoleni ovat vahentyneet
Ahdistukseni on vahentynyt I

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100 %

En osaa sanoa Ei lainkaan Vahan M Eiole tapahtunut muutosta Paljon Erittdin paljon

Kuvio 10. ”Koettu hyvinvointi” -mittarin ka. 3,4 ja mediaani 4.

Vertaitsen antama avoin palaute — kohtaamispaikka ja koettu hyvinvointi

Tulee liikuttua enemman ja saanut arkeen tekemisté. Sita kautta mieliala on noussut ja toimintakykyni
kasvanut.

Paikka mihin mennd/olla. Tukee paihteettomyyttd. Tulee tavattua ihmisia, voi olla vaan. Saanut puh-
taita kayttdvalineita. Kaikin puolin tasapainottanut elamaa Oodissa kayminen.

Mielialani on parantunut ja ahdistus vahentynyt esimerkiksi kun olen paassyt laakarille hoitamaan
sellaisia terveyteen liittyvia asioita mitd muualla ei paase niin helposti hoitamaan.

Laakariin on hyva ja helppo tulla.

Olen alkanut elamé&an selvinpdin ja aloitin liikunnan. Oodi on todella tarked minun kuntoutumiselle.
Tuntee itsensa tervetulleeksi.

Oodista saamani laakéarin palvelut ovat helpottaneet elamaani huomattavasti.

Muuten elama kulkee samoja raiteita, mutta juuri vertaistensa kanssa yhdessa toimiminen, tyonteki-
joiden myds, on asettanut nuo raiteeni enemman suoremmiksi ja "nden" itseni kokonaisuutena parem-
min/ selkeAmmin ja osaan olla tyytyvainen vdhempaankin.

Paihteet ovat jadneet tasaisesti pienemmalle huomiolle. Minua on neuvottu/autettu byrokratian/Kela-
asioihin liittyvissa asioissa myts mahdollisesti pitkaaikaisella tuella. Autetaan jatkuvasti prosessin
jatkuessa. Terveydenhoitopuolelta olen saanut hyvéksi todettuja neuvoja ja ohjeita terveellista elamaa
kohti ja ks asia etenee kuten edella mainittu "'step by step".

Uskon etté lisaéntyy vield enemman c-hepatiitti hoidon myo6ta.

Arjessa on paljon enemman rutiinia. En jaa niin helposti neljan seindn sisaéan masentumaan ja mo-
kottamaan. Helposti lahtee liikkeelle kun tietad, etta voi tulla Oodiin.

Olen saanut liikuntaa, joka lisda jaksamistani. Kysymykseeni on vastailtu ja olen taas asteen vii-
saampi. On vaikea keskittyd nytten mutta joka tapauksessa hyvéa paikka joka vahentaa ihmisen péih-
teitd.

Aina kun kéyn Oodissa mieleni on parempi.

Ensimmaistd kertaa oman 10v hoitokokemuksien perusteella voin sanoa ettd Oodi on ainoa paikka
jossa olen asioinut ettd asiani on otettu heti todesta, vahéattelemétta ja epailemétta rehellisyyttani.
Asioihin on tartuttu heti ja asia kuin asia on jarjestynyt. Oodissa ei ketédan jateta yksin ja tyontekijat
ovat sydamelld mukana ja sen huomaa. Ensimmaisté kertaa tunnen oloni térkeaksi oli tilanteeni mik&
tahansa.

No tassa on védhan masentunut fiilis koko ajan niin ei osaa sanoa. Ihan tyytyvainen siihen ettd pidan
itsedni jossain fyysisessa kunnossa. Ainaki sydda pitais enemman.

Pystyn avautumaan paremmin, osaan ottaa asioita vastaan myénteisemmin

Kylla taalla Oodissa on tullut paljon uutta tietoa mm. pistamisesta, terveydesta yms. Ruoka-arvontakin
osui kerran kohdalle :)
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4.3. Prosessimittarit — Terveyspalvelut

Oodin terveyspalvelujen osalta vaikuttavuutta arvioitiin asiakaspalautekyselylld, jota kerattiin helmi-

huhtikuun 2021 aikana ja kyselyyn vastasi yhteensa 31 henkil6a.

Vastaushetkella vastaajista 50 % oli hoitokontakti jossain péaihdepalveluyksikossa, 10 % ei ollut kos-
kaan ollut ja 40 % oli aiemmin ollut, mutta hoitosuhde oli katkaistu joko hoitopaikan tai vastaajan
omasta aloitteesta. Vastanneista 61 % oli todettu jokin pitk&aikaissairaus, johon 17 % prosenttia jo-
notti hoitoon péé&syé, 16 % oli jo hoidon piirissa ja 17 % ei olut mink&&n hoidon piirissé, mutta kertoi
tarvitsevansa hoitoa pitkaaikaissairauteensa. Vastanneista 10 % kertoi pitkaaikaissairauden hoidon

olevan Oodissa ja 10 % jossain muussa paikassa, kuten psykiatrisessa hoidossa.

Vastaajista 37 % ilmoitti ké&rsineensa edellisen 12 kuukauden aikana huumeiden pistokayttoon liitty-
vid ongelmia. Eniten ongelmia esiintyi pistopaikkojen osalta; pistdminen suoneen oli vuosien kéytén
aikana komplisoitunut ja suonia tai terveitd pistopaikkoja oli vaikea l6ytaa. 17 % ei osannut kertoa,
oliko ongelmia esiintynyt. 46 % ilmoitti, ettd ei ollut kérsinyt pistamiseen liittyvista ongelmista vii-

meisen vuoden aikana.

Joskus elamén aikana todettu huumeiden kayttoon liittyva jokin vaiva tai sairaus oli isolla osalla.

Eniten ilmeni pehmytkudostulehduksia ja merkittavaa laihtumista.

Ei ole todettu

lhon ja pehmytkudoksen infektio kuten paise
Verenmyrkytys

Sydanpussin tulehdus

Keuhkokuume

Jaykkakouristus

Tuberkuloosi

Merkittava laihtuminen

Yliannostus

Jokin muu sairaalahoitoa vaativa tila, mika?

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

Kuvio 11. EI&mén aikana todettu huumeiden kéayttoon liittyva jokin vaiva tai sairaus
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Vastaavia huumeiden kayttoon liittyvia sairauksia tai vaivoja oli ilmennyt viimeisen 12 kk aikana

huomattavasti vahemman. 68 % vastanneista ilmoitti, ettd sairauksia tai vaivoja ei ollut esiintynyt.

Ei ole todettu

lhon ja pehmytkudoksen infektio kuten paise
Verenmyrkytys

Sydéanpussin tulehdus

Keuhkokuume

Jaykkéakouristus

Tuberkuloosi

Merkittava laihtuminen
Yliannostus

Jokin muu sairaalahoitoa vaativa tila, mika

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

Kuvio 12. Viimeisen 12 kk aikana todettu huumeiden kayttoon liittyva jokin vaiva tai sairaus

Erilainen mielenterveyteen liittyvd kérsimys nousee esiin merkittavalla tavalla Oodin kohderyh-
maéssd. Kyselyn vastausten perusteella merkittdvimpina mielenterveyden haasteina esiintyi ahdistu-
neisuutta, unettomuusoireita ja sosiaalisten tilanteiden pelkoa. Moni ilmoitti karsivénsa yhdesta tai

useammasta mielenterveyden pulmasta tai sairaudesta.

Ei ole todettu / ei ole ollut

Ahdistuneisuutta

Alakuloisuutta

Masentuneisuutta

Pelkoja (muita kuin sosiaalisiin tilanteisiin liittyvia)
Sosiaalisten tilanteiden pelkoa

Aistiharhoja

Unettomuusoireita

Psykoosisairaus

Jotain muuta, mita?

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%

Kuvio 13. Todettu tai koettu mielenterveyden ongelma viimeisen 12 kk aikana

Kiireellisessa sairaudenhoitoa vaativassa tilanteessa viimeisen 12 kk aikana vastaajista 50 % ei ollut
hakenut apua muualta kuin Oodista. Vastanneista puolestaan 27 % oli hakenut apua julkisen sektorin
terveysasemalta ja 30 % Lapin keskussairaalan yhteispéivystyksestd. Vastaajista 7 % oli hakeutunut
yksityisen terveydenhuollon yksikkdon, 3 % muun kunnan terveydenhuollon yksikéon ja 3 % muu-

alle.
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Vastanneista 87 % oli asioinut Oodin kayttdvalineiden vaihtopisteelld, 55 % terveydenhoitajan vas-
taanotolla ja 65 % laakéarin vastaanotolla. Vastanneista 13 % ilmoitti saaneensa palvelua liikkuvan

tyon puitteissa kadulla tai kaupunginosassa.

Yleisesti Oodin tarjoamiin terveyspalveluihin oltiin hyvin tyytyvéisi4, Oodissa asiointi koettiin tur-
valliseksi ja apua oli saatu juuri itselle merkitykselliseen ja ajankohtaiseen asiaan itselle sopivana
aikana ilman odottelua. Vastaajista 77 % oli kokenut, ettd vaihtopisteell& asiointi oli lisannyt heidan
hyvinvointiaan paljon tai erittain paljon, 4 % véhan, 15 % ei osannut sanoa ja 4 % oli kokenut, etta
hyvinvointi ei ollut lisd&ntynyt. Vastaajista terveydenhoitajan vastaanotolla asioineet kertoivat hy-
vinvointinsa lisadntyneen paljon tai erittdin paljon 100 % ja ladkarin vastaanotolla asioineet puoles-
taan 83 %. Vastanneista 17 % ei osannut sanoa, oliko asioiminen ladkarin vastaanotolla parantanut
hyvinvointia. Avoimissa palautteista ladkarin vastaanotolla erityisesti raskaudenehkaisyn merkitys
korostui, kun taas terveydenhoitajan vastaanotolla C-hepatiitin testaaminen, hoidon tarpeen arviointi

ja hoito nousivat merkitykselliseksi teemaksi.

Yleisesti koettiin, ettd asioiminen Oodin terveydenhoitajan tai laékérin vastaanotolla oli vaikuttanut
my0nteisesti hyvinvoinnin lisdédntymiseen. Myonteistd muutosta terveydentilassa koki 81 % vastaa-
jista, 88 % kertoi huolehtivansa terveydestdan aiempaa paremmin ja 85 % ilmoitti mielialansa paran-

tuneen.

Huolehdin raskauden ehkdisystd aiempaa paremmin

Huolehdin sukupuolitautien ehkaisysta aiempaa paremmin

Hoidan pitkaaikaissairauttani alempaa paremmin

Hakeudun vaivassani terveyspalveluihin aiempaa varhaisemmin/nopeammin
Huolehdin omasta terveydentilastani aiempaa paremmin

Olen kiinnostunut omasta terveydentilastani aiempaa enemman

Mielialani on parantunut

Huoleni ovat vdhentyneet

Ahdistukseni on vdahentynyt

Terveydentilani on parantunut

0% 10% 20% 30% 40% 50 % 60 % 70 % 80 % 90 % 100 %

Ei lainkaan Ei ole tapahtunut muutosta Vahan Paljon Erittdin paljon

Kuvio 14. Laakarin tai terveydenhoitajan vastaanotolla asiointi ja muutos hyvinvoinnissa (24 vastausta)

Erityistd huomioita on hyva kiinnittdd huumeiden kayttéon liittyvééan rakenteellisen ongelmaan yh-
teiskunnan palveluiden ulkopuolelle jattdytymisend. Lukuisissa kerétyissa palautteissa Oodin asiak-
kaat raportoivat epaasiallista kohtelua muualla yhteiskunnassa ja palveluissa. Epdasiallinen kohtelu
tai epdasialliseksi koettu kohtelu sellaisenaan nostaa voimakkaasti kynnysta hakeutua palveluihin,
mutta my06s stigman pelko esimerkiksi nuorten sekd opiskelu- tai tyoeldméassa olevien keskuudessa

estédd jopa kokonaan palveluihin hakeutumisen. Avun saamisen pitkittymisen tai avun ulkopuolelle
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kokonaan jattdmisen ja jattaytymisen kustannukset niin yksil6lle kuin yhteiskunnalle ovat kalliit. Ter-
veyskyselyn palautteen perusteella Oodissa vaivaansa tai sairauteensa hoitoa saaneista 60 % olisi
melko epatodennakdisesti tai ei lainkaan asioinut samasta sairaudesta tai vaivasta johtuen muussa

terveydenhuollon yksikossé.

Erittéin todennakoisesti

Melko todennakoisesti

En osaa sanoa

Melko epatodennakdisesti

En olisi asioinut muualla

"

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45%

Kuvio 15. Kuinka todennakdisesti olisi asioinut vaivassa tai sairaudessa muualla terveydenhuollon palvelussa

Huolimatta siit4, ettd OODI on saavuttanut hyvin huumeita k&yttavid toimintansa ja palveluidensa
piiriin, on toistaiseksi tavoittamatta jaanyt myos lukuisa maara kéyttavia henkilgitd. Oodissa kavijat
ovat raportoineet erityisesti nuorten ja opiskelu- tai tydelamassé olevien henkildiden pelkoa leimaan-
tua palvelussa kdymisen vuoksi seka palvelun kayton ilmi tulemista ja sen myota joidenkin oikeuk-
siensa tai etuisuuksien menettdmista. Palveluiden ulkopuolelle jattaytymisestd kertoo myos se, etté
Oodissa vaihtopisteella kayttovalineitd vaihtaneista kyselyyn vastanneista 75 % ilmoitti vaihtavansa
valineita itsensa lisdksi myds kavereilleen. Naista ns. supervaihtajista 11 % kertoi vaihtavansa vali-
neitd kavereilleen viikoittain, 31 % kuukausittain, 54 % satunnaisesti ja 4 % harvemmin kuin kerran
vuodessa. Supervaihtamisen syyksi vastaajat kertoivat palveluissa kaymattémien pelon leimatuksi
tulemisesta, heikon toimintakyvyn — palveluun ei itse p&ésta ja jossain méarin kavereiden saamatto-
muuden itse hoitaa itselleen puhtaita vélineita.

Vertaisten antama avoin palaute terveyspalveluiden kehittdmiseksi
- Paremmat tilat, isommat tilat.
- Omat tilat, eri huoneet 1a&kérille ja sossulle.
- Vastaanottohuone on ankea.
- Hoitopoyté on liian pieni.
- Koronatestaus, monella nistilla jaa kaymatta muualla.
- Toimii riittdvan hyvin talla hetkella
- Ei kehitettavaa.
- Mielestani kaikki on vallan hyvin
- Entied4, hyvin menee.
- L&akari saisi olla useammin
- Lounas olisi kiva
- Olen tyytyvainen palveluihin, todella tarpeellinen paikka!!
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"-saa apua vaikka ei pyydakaan-hyva paikka-aamupala on hyva -kotikdynnit, asiointiapu”
Hyva on!!!

Adhd tutkimukset

Omalla otannallani en akkiseltéaan keksi kehityskohtia

Hankala sanoa, se on nykyaan palvellut minua hyvin.

Terumo neulat back!

Vertaisten antama avoin palaute terveyspalveluista

Lammin kiitos ja hyvaa tata vuotta. Taalla on oikeasti hyva henkilokunta, hyva ilmapiiri.

Iso kiitos etta olette olemassa :)

Kiitos teille positiivisesta ja kannustavasta asenteesta

Jatkakaa toimintaa 10+

Kiitos kaikesta sydameni pohjasta!

Hyvin teette hommia, Kiitos.

ISO KIITOS!

Kiitos kuluneesta ajasta toivottavasti jatkuu!

Ihana lagkéri Oili! Ottaa tosissaan, kuuntelee ja auttaa mahdollisuuksien mukaan. Ei ole tuomit-
seva. Tosi hyva lagkéri on.

Erittain hyva fiilis menna aina uudestaan, l1aakari erittain paneutunut asiaansa.

Laakaria on helppo lahestyd, han on asiallinen ja ammattitaitoinen.

Jatkakaa samaan malliin!

Mukava henkilokunta

Kiitos hyvéasta tyostd & mukavasta kohtelusta!

Alkaa lopettako

todella hyva paikka, tuntee itsensé tervetulleeksi

Kiitos!!!

Teette niin hienoa ty6ta, joskus vaikea uskoakaan. En ansaitse tata ja haluan kiittaa teitd. Kokonai-
suudessa hienoa, koittakaa jaksaa!

Kiitos Oodille ja etenkin Heidille. <3 Teette tarkeaa tyota, paihderiippuvuus on niin laaja ja vaikea
ongelma, toivon etté tulevaisuudessa sen hoitaminen tapahtuisi yhteiskunnassamme kaikissa pai-
koissa yhta inhimillisesti ja hienosti kuin teilla.

Olen saanut apua, tukea, neuvoja aina tarvittaessa, matalankynnyksen paikka

olo muuttui paremmaksi, ahdistus helpottanut

Isoja asioita saanut hoidettua. Saa sisaltod paivaan ja tekemista.

Tieto c-hepatiitista aiheutti ensin ahdistusta mutta Oodista saadut selkeat ja ystavalliset tiedot ja
jatkon suunnitelmat veivat alun ahdistuksen minimiin hyvin pian ja tuli luottavainen tunne siita etta
ei hataa, asiat hoituu kylla.

Jatkakaa hyvaa tyotanne!! Olette ihanial

Jatkakaa!!

Kiitokset, hyvélla asialla

Teette hienoa tyota meidan hyvéksi, olette erittain tarpeellisia.

Tyontekijat ovat aivan ihania ja ammattitaitoisia, tinne on aina mukava tulla, sek& olen saanut hy-
vat neuvot "ongelmien™ hoitoon.

OODI ON IHAN LOISTAVA! Kiitos<3

Oodissa tehtiin raskaustesti, kun olin tulossa ottamaan ehkaisya, viikolla 15 tein abortin. Ex-mie-
hell& oli 1v poika 3 pvé/viikossa & jo se vasytti. Olin tosi vasy koko ajan.

Oon saanut verenpaineasiat kuntoon ja C-hepatiittihoidon kaiken henkisen hyvinvoinnin tuen lisaksi.
Sukupuolitautitestit, rokotukset. Ei tulisi menty& terveyskeskukseen hakemaan.

Kiitos, ettd ootte olemassa! :)
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5. Osallisuuskeskus OODIn toiminnan juurruttaminen hankekauden péattymisen jalkeen

5.1. Juurruttaminen

Osallisuuskeskus OODIn on hankekautensa aikana kyennyt vastamaan vaikeasta pitk&an jatkuneesta
globaalista koronapandemiatilanteesta huolimatta hankkeessa asetettuihin tavoitteisiin hyvin, kyen-
nyt tavoittamaan kohderyhmaénsa ja osoittamaan toiminnan erityisyyden, tarpeellisuuden ja tulok-
sellisuuden. OODI on saavuttanut merkittdvan maaran Rovaniemell& ja sen lahiymparistossa erityi-
sesti pistaméalla huumeita kayttavia seké palveluiden ulkopuolella olevia ihmisid toimintansa piirin
sekd edistdmaan kohderyhmansa osallisuutta ja osallistumista seké& hyvinvointia. Olemassa oleva
hanketoiminta on varsinaisen hankekauden péaattymisen jalkeen tarkoituksenmukaista ja perusteltua
juurruttaa osaksi Rovaniemen ja pohjoisen alueen sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujérjestelméaa.

Vastaavaa toimintakokonaisuutta ei toteuteta muualla Lapissa.

OODI on mainio osoitus ei vain asiakaslahtoisten sote-palveluiden integraatiosta, mutta ennen kaik-
kea julkisen palvelunjarjestdjan ja kolmannes sektorin yhteistyosta ja —toiminnasta poistaa esteita ja
kynnyksid vastaamaan vaikuttavalla tavalla kuntalaisten ja erityisryhmien palvelun- ja tuentarpeisiin

terveyden ja hyvinvoinnin sekd osallisuuden ja turvallisuuden edistamiseksi.

5.2. Ohjausryhmé

OODI-konseptin tuottaminen, resurssit ja rahoitusrakenne on perusteltua séilyttd lahivuosina han-
kekauden mukaisena. Osallisuuskeskus OODIn kokonaiskoordinaatiosta vastaa Rovalan Setlementti
ry olemassa olevan johtosaannon, henkilostostrategian sekd muiden tarpeenmukaisten yhdistystoi-
mintaa ohjaavien ohjeiden ja saantdjen mukaan. Hankkeelle nimettiin sen ensimmaisessa vaiheessa
ohjausryhma@, jonka tehtdvand on seurata, arvioida ja ohjata hankkeen toimintaa sisallon ja kustan-
nusten osalta. Ohjausryhméssé on edustus toiminnan suunnittelussa, kehittdmisessa ja toteutuksessa
mukana olevista sidosryhmisté ja yhteistydkumppaneista sekd muutoin kehittdmistoiminnan ja/tai
toimintaympariston kannalta tarpeenmukainen edustus. Ohjausryhman toiminta on osoittautunut han-
kekauden aikana toimivaksi ja sitd on siksi perusteltua jatkaa myds varsinaisen hankekauden paatty-

misen jalkeen.

5.3. Resurssit, kustannukset ja rahoitus

Hankekauden talous on toteutunut paasaantoisesti talousarvionmukaisesti. Osallisuuskeskus OODIn

osallisuusosion kokonaismenot ovat vuodessa 225 tuhatta, josta sosiaali- ja terveysministerion alai-

sen Sosiaali- ja terveysjarjestjen avustuskeskus STEAnN valtionavustusosuus on 82 %; 185 000 €
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(2,5 henkilotydvuotta) ja Rovaniemen kaupungin avustusosuus 18 %; 40 000 € (0,5 henkil6tyo-
vuotta). Terveysneuvontaosion kokonaiskustannukset vuodessa ovat 86 tuhatta, josta Rovaniemen
ostopalveluosuus on 100 % (1 henkil6tydvuosi). Kustannusrakenne on tarkoituksenmukaista sailyttaa
volyymiltaan ja rakenteeltaan toiminnan juurruttamisvaiheessa hankekaudenmukaisena poikkeuk-
sena lisatilojen tarpeesta aiheutuvat tilavuokra- ja kdyttoémenot, joita esitetddn budjetoitavaksi 2022
alusta talousarvioon yhteensd 10 t € siten, ettd menot jakautuvat olemassa olevan volyymijaon mu-

kaan.

Toiminnan juurruttamiseksi Rovalan Setlementti ry hakee Sosiaali- ja terveysjérjestdjen avustuskes-
kukselta (STEA) kohdennettua toiminta-avustusta, Ak-avustusta. Ak-avustus on tarkoitettu rajattuun
vakiintuneeseen yleishyddylliseen toimintaan toiminnan juurruttamiseksi. Kohdennettu toiminta-
avustukset myonnetdan vuodeksi kerrallaan. Uusien avustusten hakuaika on huhti-toukokuussa. Jos
avustuksella rahoitettua toimintaa halutaan jatkaa seuraavana vuonna, tulee avustukselle hakea jatko-
avustusta elo-syyskuun hakuaikana. (https://www.stea.fi/avustusten-haku/hakuajat#142d788b .)



https://www.stea.fi/avustusten-haku/hakuajat#142d788b

