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1 Johdanto
 
Tässä raportissa esitellään rahapeliongelmiin vertaistukea tarjoavan 
Pelirajat’on -toiminnan sekä Tampereen kaupungin Psykiatria- ja päih-
dekeskuksen toteuttama yhteiskehittämishanke (9/2019–10/2020) 
hankeryhmän kokoamisesta hankkeen viimeiseen arviointityöpajaan 
saakka. Lisäksi esitellään yhdessä suunniteltu ja toteutettu webinaari-
sarja ja webinaareista kerätyt osallistujien palautteet. Raportti tarjon-
nee ideoita erityisesti sote-palveluita kehittäville sekä työntekijöiden ja 
kokemusasiantuntijoiden yhteiskehittämistä suunnitteleville tahoille. 

Tampereella toteutettu hanke on viimeisin kolmesta vertaisten/koke-
musasiantuntijoiden sekä sote-ammattilaisten yhteiskehittämishank-
keesta, joita Pelirajat’on-toiminnan kolmivuotisessa (2018-2020) Osal-
lisuudella otetta rahapeliongelmiin -hankkeessa on kunnallisen hoidon 
ja tuen kehittämiseksi eri puolilla Suomea toteutettu. 

YT-neuvottelut, henkilöstömuutokset sekä koronavirus venyttivät Tam-
pereella aikataulujamme sekä siirsivät kasvokkain suunnitellut toteu-
tukset verkkoon. Eräs hankkeeseen osallistunut summasi hanketta, ai-
katauluja ja muuttuneita suunnitelmia näin: ”Korona sotki suunnitelmat 
ja piti keksiä uusia suunnitelmia. Välillä tuntui, että mitähän tästä tulee vai 
tuleeko mitään. Mutta hienosti saatiin toteutettua toisenlainen suunnitel-
ma. Tässä oli hyvä se, että tehtiin vasta syksyllä eikä ruvettu kiirehtimään 
ennen kesää puoliksi tehtyjä webinaareja. Mukautuminen uuteen tilantee-
seen onnistui siis hyvin.”

Vaikka prosessi ei edennyt suunnitelmien mukaisesti eikä aikataulussa, 
oli tamperelaisille rahapelaajille ja läheisille lopulta toteutettu neljän 
webinaarin sarja niin osallistujien kuin pitäjien arvion mukaan onnis-
tunut kokonaisuus. 

Ehkäpä verkkoon siirtymisessä oli jopa omat etunsa: kasvoton ja ano-
nyymi webinaari on häpeästä kärsivälle ongelmapelaajalle ja heidän 
läheisilleen varmasti matalakynnyksisimpiä tapoja saada tietoa, roh-
kaisua sekä vertaisuuteen ja ammatillisuuteen pohjautuvia näkemyksiä 
ja neuvoja. Kysyminen chatin välityksellä on missä tahansa vaiheessa 
mahdollista, mutta mitään osallistumispakkoa ei ole. Digiloikka haastoi 
varmasti osittain myös nykyisiä työskentelytapoja sekä tarjosi oppeja ja 
ideoita jatkoakin silmällä pitäen.

Kehitettyä webinaari-konseptia on helppoa ja kannattavaa järjestää 
niin Tampereella kuin muualla Suomessa myös jatkossa. Joulukuus-
sa 2020 kokeilimme levittämistä myös muualle järjestämällä Lähei-
set-webinaarin espoolaisille ja kymenlaaksolaisille yhdessä Yhteispe-
lillä!-hankkeen kanssa.

Suuri kiitos opettavaisesta ja innostavasta yhteistyöstä kaikille Tampe-
reen hankkeeseen ja webinaarien toteutukseen osallistuneille: Emmille, 
Jannelle, Lindalle, Markolle, Matille, Mikolle, Millalle & Yvonnelle. 

Markus Sjöholm
hankesuunnittelija
Osallisuudella otetta rahapeliongelmiin -hanke

p.s. Osallisuudella otetta rahapeliongelmiin -hankkeessa kahden vas-
taavaa yhteiskehittämishankkeen (Oulu 9/2018–5/2019 & Keski-Uu-
denmaan sote-kuntayhtymä 1/2019–1/2020) hankeraportit löydät 
täältä: https://pelirajaton.fi/tietoa/osallisuudella-otetta-rahapelion-
gelmiin/
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2 Hankkeen lähtökohdat ja käynnistyminen Tampereella

Osallisuudella otetta rahapeliongelmiin -hankkeessa (2018–2020) 
pyritään lisäämään rahapeliongelmasta toipuneiden kehittämis- ja 
vaikutusmahdollisuuksia rahapelijärjestelmän vastuullisuuden sekä 
kunnallisten hoito- ja tukipalveluiden kehittämisessä.

Hanke on Pelirajat’on-toiminnan koordinoima kehittämishanke, jota 
rahoitti Sosiaali- ja terveysjärjestöjen avustuskeskus STEA. Rahoitus ja 
hanke päättyvät vuoden 2020 loppuun mennessä.

Hankkeen toiseen osioon, kunnallisten hoitopalveluiden kokemus-
asiantuntijalähtöiseen kehittämiseen, osallistui Pelirajat’on-toiminnan 
kokemusasiantuntijoiden ja vertaisohjaajien lisäksi kolme kuntaa/kun-
tayhtymää sekä Terveyden ja hyvinvoinnin laitos THL, jonka kanssa on 
sovittu tutkimuksellisesta yhteistyöstä sekä hankkeen tulosten levittä-
miseen liittyvästä avusta.

Hoito- ja tukipalveluiden kokemusasiantuntijalähtöisen kehittämisen 
osalta tavoitteena hankkeessa oli perustaa kolme työntekijöistä ja ko-
kemusasiantuntijoista koostuvaa yhteiskehittämisryhmää eri puolille 
Suomea. Yhteiskehittämisryhmien tehtävänä olisi yhteistoimin, kaikkia 
osapuolia kuullen, arvioida alueella rahapeliongelmaan tarjottujen pal-
veluiden nykytilannetta ja kehittämistarpeita sekä ideoida, kehittää ja 
kokeilla uusia ratkaisuja palveluiden parantamiseksi. Oletus oli, että ko-
kemusasiantuntijoiden mukaan ottamisella palveluiden kehittämiseen 
kehittämisen tarpeet tulevat esiin ja huomioiduksi – ja tarjotun tuen 
laatua, tehokkuutta ja oikea-aikaisuutta voidaan ja halutaan yhteistuu-
min pyrkiä parantamaan.

Onnistuneet yhdessä kehitetyt palvelukokeilut pyritään myöhem-
min juurruttamaan niin kehittäjäpaikkakunnalle kuin levittämään 
myös muualle Suomeen. Kolmelta pilottipaikkakunnalta karttuvien 
kokemusten myötä saadaan myös selvitettyä, millä tavalla rahape-
liongelmiin liittyvien hoito- ja tukipalveluiden kehittämisessä ja to-
teuttamisessa kannattaa hyödyntää kokemusasiantuntijuutta ja miten 
yhteiskehittäminen kannattaa jatkossa järjestää. 

2.1 Tampereen kehittämisryhmän 
kokoaminen

Tampere oli syksyllä 2018 yksi kontaktoiduista ja hankeyhteistyöhön 
mukaan kutsutuista paikkakunnista. Tamperetta päätettiin lähestyä 
kahdesta syystä:

1. Kehittäjäryhmä oli puolestamme mahdollista saada koottua: Tam-
pereella on useampia aktiivisia vapaaehtoistyöhömme osallistuneita 
vertaistoimijoita, niin vertaisohjaajia kuin myös kokemusasiantuntija-
koulutuksen käyneitä.
2. Tampereella palveluille on ollut kova kysyntä: Jo useampana keväänä 
ja syksynä Tampereella on järjestetty kaksi pelaajien vertaisryhmää.

Hankesuunnittelija ja kaksi Tampereen vertaisohjaajaa kävivät 31.1.2019 
esittäytymässä sekä esittelemässä hanketta Tampereen päihde- ja mie-
lenterveysyksikön työntekijöille. (Kuva 1) Hankkeen aloitusajankohdak-
si esitimme kevättä 2019 – myöhemmin keväällä aloitusajankohtaa 
päädyttiin lykkäämään ammattilaisten pyynnöstä syksylle 2019.

Ennen työskentelyn aloitusta syksyllä 2019 Tampereen kaupungin 
Psykiatria- ja päihdekeskuksen sekä kolmen mukaan lähteneen vertai-
sohjaajan ja yhden kokemusasiantuntijan kanssa tehtiin kirjalliset sopi-
mukset. Sopimuksen tarkoitus oli tehdä selväksi hankkeen tarkoitus ja 
resurssit sekä osapuolten roolit, oikeudet ja velvollisuudet. Myös palk-
kiot olivat sopimuksissa määritelty (kokemusasiantuntijoille 20€/h + 
matkakulut julkisilla). Varsinaisia sopimussanktioita ei asetettu, koska 
ihmiset ja organisaatiot haluttiin matalalla kynnyksellä mukaan. Kukin 
yhteistyöhön mukaan lähtevä oli oikeutettu poistumaan missä tahansa 
hankkeen vaiheessa.

Ensimmäisessä työpajassa käytiin vielä läpi sopimuksien pääkohdat 
sekä osapuolten roolit, jotta molemmille kehittäjäosapuolille kirkastui, 
mihin mukaan lähteneet ovat sitoutuneet.
 

2.2 Yhteiskehittämisryhmän kokoonpano

Yhteiskehittämisryhmän neljään kehittämistyöpajaan (kts. taulukko 
1) sekä pienempiin työryhmätapaamisiin osallistui yhteensä 12 hen-
kilöä työpajojen fasilitoinnista vastanneen hankesuunnittelijan lisäksi: 
7 ammattilaista sekä 4 Pelirajat’on-toiminnan vertaisohjaajaa (joista 1 
hlö kokemusasiantuntijakoulutuksen käynyt). Edellä mainittujen lisäk-
si toiseen ja kolmanteen työpajaan osallistui THL:n erikoissuunnittelija 
Minna Kesänen. Lisäksi työryhmässä vieraili harjoittelija.

Kolme ammattilaista jäi pois ryhmästä vuodenvaihteen tienoilla ja yksi 
uusi liittyi tilalle maaliskuussa 2020.
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Kuva 1. Hankkeen tarjoamat resurssit. Tammikuussa 2019 Tampereen psykiatria- ja päihdekeskuksen työntekijöille kerrottiin hankkeen tarjoa-
mista resursseista.

Mukana 9/19 & 10/19 Mukana 3/20 Mukana 10/20
Vertaisohjaajat ja kokemusasiantuntija

1 Pelaajavertaisohjaaja 1 Pelaajavertaisohjaaja 1 Pelaajavertaisohjaaja 1
2 Pelaajavertaisohjaaja 2 Pelaajavertaisohjaaja 2 Pelaajavertaisohjaaja 2
3 Pelaajavertaisohjaaja 3 Pelaajavertaisohjaaja 3 Pelaajavertaisohjaaja 3
4 Läheiskokemusasiantuntija 4 Läheiskokemusasiantuntija 4 Läheiskokemusasiantuntija 4

Ammattilaiset
5 Osastonhoitaja (esimies) Osastonhoitaja (esimies) Osastonhoitaja (esimies)
6 psyk.sairaanhoitaja 1 psyk.sairaanhoitaja 1 psyk.sairaanhoitaja 1
7 sosiaalityöntekijä 2 sosiaalityöntekijä 2 sosiaalityöntekijä 2
8 psyk.sairaanhoitaja 3

9 psyk.sairaanhoitaja 4

10 psyk.sairaanhoitaja 5

11 psyk.sairaanhoitaja 6 psyk.sairaanhoitaja 6

Taulukko 1. Yhteiskehittämisryhmään osallistuneet henkilöt. Vihreällä merkityt henkilöt olivat mukana koko kehittämishankkeen ajan. 
Keltaisella merkityt osallistuivat ryhmään vain osan ajasta.
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3. Yhteiskehittämishankkeen eteneminen ja työpajojen sisällöt

Hankkeessa järjestettiin neljä koko ryhmän yhteiskehittämistyöpajaa: 
syyskuussa 2019, lokakuussa 2019, maaliskuussa 2020 sekä lokakuussa 
2020 (hankkeen arviointi). Koko kehittämishanke kesti siis noin vuo-
den. Kolme ensimmäistä työpajaa kestivät 3 tuntia, viimeisin kaksi.

Hiljaisimmat työskentelyjaksot olivat Psykiatria- ja päihdekeskuksen 
YT-neuvotteluista ja koronaviruksesta johtuen marraskuun 2019 ja 
toukokuun 2020 välinen aika. Aktiivisin työskentelyjakso oli elo-syys-
kuussa 2020, jolloin webinaarien sisältöjä hiottiin pienryhmissä, mark-
kinointi käynnistettiin ja webinaarit myös toteutettiin.

Kuva 2. Tampereen yhteiskehittämishankkeen eteneminen ja työpajojen sisällöt. Työpajat sisältöineen merkitty valkoisilla laatikoilla. Vihrei-
siin ruutuihin on merkitty työpajojen väleillä tapahtuneet päätökset sekä työskentely pääpiirteissään.

3.1 Työpaja I syyskuussa 2019

Työskentely käynnistettiin syyskuun 2019 ensimmäisessä työpajassa. 
Työpajan tavoitteena oli tutustua hankkeeseen ja toisiimme sekä tun-
nistaa ja priorisoida kehittämistarpeita.

Kävimme läpi hankkeen idean, käytössä olevat resurssimme, tehdyt 
sopimukset sekä yhteiskehittämisen lähtökohdat ja kehittämisen reu-
naehdot. 

kk
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Kuva 3. Ensimmäisessä työpajassa esiteltyjä reunaehtoja kehittämiskokeiluista.

Alkuun tutustuimme toisiimme. Tämän jälkeen tunnistimme yksilö-
pohdinnan ja parikeskustelujen avulla alun johdannosta heränneitä 
hankkeen mahdollisuuksia sekä myös epäilyksiä ja epäselvyyksiä. Mah-
dollisuuksina nähtiin mm.

•  Löytää pelaajia enemmän kuin nyt ohjautuu kehittämällä palveluiden 
markkinointia sekä tiedon löytymistä ja saamista

• Luoda interventiomalli Ensiohjaus Ensioon, luoda malli aikuissosiaali-
työn puheeksiottoon sekä hoitomalli Psykiatria- ja päihdekeskukseen

• Löytää keinoja nopeuttaa avun saamista
• Mahdollistaa vertaiskohtaamisia
• Muistaisi kysyä myös läheisten jaksamisesta
 
Epäilyksiä ja epäselvyyksinä osallistujat nostivat esiin:
• Työntekijöiden resurssit, onko mahdollisuus tehdä
• Saadaanko hankkeen yli kantavaa, pysyvää ja kestävää
• Onko byrokratia esteenä?
• Kun lähete, saadaanko sulavia ratkaisuja parannettua

Kehittämistarpeita tunnistettiin unelmointitehtävällä.  Kun-
kin osallistujan tuli miettiä mahdollisimman monta jatkoa lau-
seelle ’Olisipa hienoa, jos tulevaisuudessa apua tarvitseva 
tamperelainen ongelmapelaaja/läheinen...’ Näiden pohjalta työn-
tekijä-vertaisohjaaja -parit muotoilivat yhteistyössä kirjauksen-
sa. Lopuksi tunnistimme samantyyppiset kirjaukset koko ryhmän 
kanssa ja ryhmittelimme ne isompiin kategorioihin. Kolmeksi tär-
keimmäksi kehittämiskohteeksi priorisoitiin parityöskentelyn avulla: 

1. Avun saaminen olisi helppoa
2. Avun saaminen olisi nopeaa
3. Apu olisi tasalaatuista
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3.2 Työpaja II lokakuussa 2019

Toisessa työpajassa pureuduttiin yksityiskohtaisemmin ensimmäisessä 
työpajassa määriteltyihin kehittämistoiveisiin. Kolmeen pienryhmään 
jakaantunut ryhmä tunnisti nykyisiä palveluiden haasteita ja esteitä 

Kuva 4. Ensimmäisessä työpajassa yhdessä tunnistettuja toiveita rahapeliongelmaan tarjottavan avun kehittämiseksi. Jokaisen työpajan 
jälkeen kehittäjäryhmälle jaettiin hankesuunnittelijan työstämä kooste työpajan tuotoksista. Koosteen avainkohdat kerrattiin seuraavalla kerralla 
ennen työskentelyn jatkoa.

sekä hahmottelivat näihin ratkaisuvaihtoehtoja. Lopuksi tunnistettiin 
vielä parhaimmat ratkaisuehdotukset.
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Kuvat 5-7. Pienryhmien kolmeen tärkeimpään kehittämistoiveiseen tunnistamia haasteita ja niiden ratkaisuja toisessa työpajassa. Työ-
ryhmän jäsenet saivat lopuksi priorisoida ehdotukset jakamalla sydämiä parhaille ehdotuksille. 
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Ratkaisuehdotusten priorisoinnin jälkeen kukin henkilö sai hakeutua it-
selleen kiinnostavimman kehittämisteeman pariin. Muodostimme kak-
si ryhmää: toinen ryhmä lähti kehittämään avun ja tiedon löytymisen 
helpottumista, toinen avun saamisen nopeuttamista. Ryhmät saivat 

valita ratkaisunsa eniten ääniä keränneistä vaihtoehdoista. Ensimmäi-
sen ryhmän kohde oli nettisivujen ajantasaistaminen, toinen ryhmä 
lähti hahmottelemaan Tampereen Peliklinikan tavoitteita, sisältöjä, 
huomioitavia asioita sekä palvelun arviointia.

Kuva 8. Peliklinikkaa valmistelleen pienryhmän hahmotelmia työpajassa 2.

Kuva 9. Nettisivujen ajantasaistamiseen keskittyneen pienryhmän toteuttaman kyselyn avovastauksia. Kyselyyn vastasi syksyllä 2019 15 
pelaajaa ja 4 läheistä, jotka tavoitettiin Pelirajat’on-toiminnan kahdesta pelaajien vertaisryhmästä ja läheisten keskusteluillasta. Vastaajista 9 oli tietoisia kau-
pungin tarjoamista palveluista rahapeliongelmaan, 10 ei ollut. Kyselyn antia ei hyödynnetty nettisivujen kehittämiseksi, sillä kehittämiskohteeksi rajautui ensin 
Peliklinikka ja myöhemmin netin kautta pidettävät webinaarit.
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3.3 Työpaja III maaliskuussa 2020

Joulukuussa 2019 pidimme ryhmän kanssa palaverin, jossa sovimme 
Peliklinikan käynnistämisestä jo tammikuuksi. YT-neuvotteluiden ja 
muiden syiden takia osa työntekijöistä jäi pois ryhmästä vuodenvaih-
teen jälkeen. Tammikuuksi suunnitellusta aikataulusta luovuttiin jo 
alkuvuodesta.

Kuva 10. Suunnitelmaa Peliklinikasta muutettiin kolmannessa työpajassa. Vertaisvastaanottoaikaa ei lukittaisi, vaan palvelu esiteltäisiin 
kuulijoille kasvokkain pidettävissä alustuksissa ja aika sovittaisiin vertaiskeskustelua toivovien asiakkaiden kanssa alustuksien jälkeen. Peliklinikan 
kevään aukiolopäiviksi sovittiin ti 7.4., ti 21.4., ti 5.5. ja ti 19.5.

Maaliskuun kolmas työpaja oli alun perin suunniteltu kokeilujen ar-
viointiin. Tämän työpajan sisältö muuttui: suunnitelmia, rooleja ja ai-
katauluja jouduttiin tarkentamaan. Muotoilimme vertaisvastaanoton 
sisältöjä sekä suunnittelimme alustusten/tietoiskujen sisältöjä.

Peliklinikan oli tarkoitus olla Psykiatria- ja päihdekeskuksen sisälle ra-
kennettava palvelukokonaisuus, joka olisi auki joka toinen tiistai klo 
12:30-16.  Toiminnan sovittiin alkavaksi huhtikuun alussa.
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Kuva 11. Kolmannessa työpajassa luotu hahmotelma vertaisvastaanoton sisällöstä. 

3.4 Työpajojen III-IV väli

Koronavirus rantautui Suomeen rysäyksellä kaksi viikkoa kolmannen 
työpajan jälkeen. Valtiovallan pika-aikataululla säätämien rajoitustoi-
mien myötä kävi selväksi, että huhtikuuhun suunniteltu kasvokkainen 
Peliklinikka-toiminta joudutaan perumaan. 

Toukokuun lopulla pidimme koko työryhmän kanssa etäpalaverin. So-
vimme, että alkuperäiset alustusteemat (rahapeliongelma, muutos, 
velat & läheiset) vedetään syyskuussa läpi etämenetelmin. Hankesuun-
nittelija lupasi kartoittaa tekniikan etätapahtumaan sekä valmistella 
lyhyitä videoita hyödynnettäväksi webinaareihin, jossa kokemusasian-
tuntijat vastaavat tiettyihin aihealuetta koskeviin kysymyksiin. Kokouk-

sen jälkeen hankesuunnittelija sopi kunkin yksittäisestä webinaarista 
vastuussa olevan ammattilais-vertaisohjaaja -työparin kanssa valmis-
telutapaamisen elokuuhun.

Kaksi viikkoa ennen webinaarien aloitusta pidettiin koko ryhmän suun-
nittelupalaveri etäyhteyksin. Palaverissa esiteltiin ja testattiin tekniikka 
(Zoomin Webinars-sovellus) sekä sovittiin tapahtumien markkinoinnis-
ta.

Neljän webinaarin sarja järjestettiin syyskuussa 2020. Hanke arviointiin 
koko ryhmän kanssa lokakuun alussa neljännessä ja viimeisessä koko 
työryhmän työpajassa (tämän työpajan tuotokset esitellään erikseen 
luvussa 6).
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4 Webinaarit syyskuussa

Webinaarit järjestettiin syyskuussa 2020, neljänä keskiviikkona klo 
16:30-18. Jokaista webinaaria oli vetämässä yksi Psykiatria- ja päihde-
keskuksen ammattilainen ja kaksi vertaista: kaksi vertaisista (molem-
mat pelaajataustaisia) olivat mukana suunnittelemassa ja vetämässä 
ensimmäistä ja kolmatta webinaaria. Ja kaksi muuta vertaista (läheis- 
ja pelaajataustainen) vetivät vastaavasti toisen ja neljännen webinaa-
rin. Neljästä ammattilaisesta kukin osallistui webinaarien vetämiseen 
kerran.

Hankesuunnittelija vastasi osallistujien ohjeistuksesta, tekniikasta, esi-
tysmateriaalien pyörittämisestä sekä aikataulussa pysymisestä.

4.1 Tiedottaminen ja ilmoittautuminen

Tiedotus aloitettiin kaksi viikkoa ennen ensimmäistä webinaaria. Tie-
dot webinaarista sekä ilmoittautumislomake löytyivät sekä Tampereen 

Psykiatria- ja päihdekeskuksen että Pelirajat’on-toiminnan nettisivuilta. 
Webinaareista tiedotettiin myös sosiaalisessa mediassa. Tampereen so-
te-järjestöjä kontaktoitiiin ja pyydettiin levittämään tietoa sekä suora-
markkinointina Pelirajat’on-toiminnan uutiskirjeen tilanneille ja tiedo-
tusluvan antaneille tamperelaisille. Kuhunkin webinaariin ilmoittautui 
12-16 henkilöä ja osallistui lopulta 5-10 henkilöä.

Webinaareista palautetta antaneet (11 hlö) kertoivat saaneensa tiedon 
webinaareista seuraavilta tahoilta:

• Tampereen kaupungin nettisivuilta
• Ilmoittauduttuani [Pelirajat’on]-vertaisryhmään sain  

tiedon sähköpostilla.
• Minulle tuli sähköpostia teiltä.
• Terapeutilta
• Peliongelmaiselta, jonka läheinen olen
• Pelaajalta
• Työpaikaltani
 

Webinaarikerta Ilmoittautuneita (hlö) Osallistuneita (hlö)
2.9. Rahapeliongelma 16 8
9.9. Muutos 16 10
16.9. Velat 13 5
23.9. Läheiset 12 7

Taulukko 2. Webinaareihin ilmoittautuneet ja osallistuneet. Kolme ensimmäistä webinaaria suunnattiin sekä pelaajille että läheisille, viimei-
nen vain läheisille.



14

Kuva 12. Webinaarien mainosjuliste & flyeri. Julistetta jaettiin 
Tampereen järjestökentälle sekä Psykiatria- ja päihdekeskuksen 
henkilöstölle, ripustettavaksi asiakastilojen seinille sekä jakamaan 
A4-koossa asiakkaille. Webinaareista tiedotettiin myös Tampereen 
kaupungin nettisivuilla & somekanavissa sekä suoramarkkinointiin 
Pelirajat’on-toiminnan kautta yhteistietonsa jättäneille tamperelai-
sille.

Kuva 13. Webinaarien ilmoittautumislomake. Ilmoittautumis-
lomakkeen avulla kerättiin osallistuvien sähköpostiosoitteet sekä 
ennakkokysymykset, joita käsiteltiin webinaareissa. Webinaareja 
ei haluttu pitää täysin julkisina, vaan ilmoittautuneille toimitettiin 
linkki ja salasana sähköpostitse päivää ennen tilaisuutta.
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4.2 Webinaarien sisältö

Webinaarien sisältö suunniteltiin vetovastuussa olevan ammattilaisen 
sekä kahden vertaisohjaajan kanssa. Kunkin webinaarin keskeinen 
sisältö rakentui tilaisuuksia varten kuvattujen lyhyiden kokemusvide-

oiden varaan sekä alun lyhyeen johdantoon. Webinaarien perusrunko 
oli jokaisella kerralla hyvin samanlainen: kokemusvideoiden käsittely-
tavoissa oli pientä variaatiota, samoin esimerkiksi gallup-kysymysten 
määrässä ja alun johdannon pituudessa. Toinen webinaareja vetänyt 
pari esiintyi omilla kasvoillaan, toinen pari vain äänellään.

Kuva 14. Ote ensimmäisen webinaarin (Rahapeliongelma 2.9.) käsikirjoituksesta. Käsikirjoitukset olivat kussakin webinaarissa samankaltai-
sia, yhdessä muotoiltuja etenemiseen ja tehtäviin liittyviä ohjeistuksia.
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Kuva 15. Läheiset-webinaarin (23.9.) ohjelma. Ohjelma, tekniikka ja vetäjät esiteltiin osallistujille heti aluksi. Kaikki webinaarit sisälsivät lyhyen 
kokemusasiantuntijan tai työntekijän vetämän alustuksen, yleisölle esitettyjä gallup-kysymyksiä sekä webinaareja varten kuvattuja kokemusvide-
oita. Videoiden jälkeen kokemusasiantuntijat ja ammattilainen keskustelivat videon teemasta sekä vastasivat chatin kautta esitettyihin kysymyk-
siin. Lopussa vetäjät vastasivat vielä ennakkoon tulleisiin kysymyksiin sekä kertoivat tarjolla olevista tuki- ja hoitopalveluista.
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Taulukko 3. Listaus webinaareja varten kuvatuista lyhyistä kokemusvideosta. Videoilla kuusi Pelirajat’on-toiminnan pelaaja- ja läheistaus-
taista kokemusasiantuntijaa vastasivat ytimekkäästi aihealuetta koskeviin kysymyksiin (videoiden kestot välillä 0:15-3:27). Videoiden auttoivat 
toimivan rakenteen luomisessa sekä ne mahdollistivat monenlaisten vertaiskokemusten jakamisen.
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Kuva 16. Rahapeliongelma-webinaarin (2.9.) johdannon esityskalvot. Jokainen webinaari sisälsi n. 15 minuutin pituisen johdannon aihee-
seen. Kahdessa webinaarissa johdannon vetivät kokemusasiantuntijat, kahdella kerralla ammattilaiset. Esitysmateriaalit lähetettiin webinaarin 
jälkeen kaikille ilmoittautuneille.
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5 Webinaarien onnistumisen arviointi

Tässä luvussa esitellään webinaariin osallistuneiden antama palaute 
(5.1) sekä hanketyöryhmän arvio webinaarien onnistumisesta (5.2).

5.1 Webinaariin osallistuneiden palaute

Webinaarin jälkeisenä päivänä kaikille ilmoittautuneille lähetettiin 
linkki palautelomakkeeseen – osallistuneilta pyydettiin palautet-

ta ja ei-osallistuneilta tiedusteltiin osallistumisen esteistä. Lomake 
täytettiin 11 kertaa: 9 kertaa osallistuneiden toimesta ja kahdesti 
ei-osallistuneen toimesta. Kuusi palautetta antanutta oli pelaajia ja 
viisi oli läheisiä. Palautteet jakaantuivat näin: 2.9. Rahapeliongelma 
(5 kpl), 9.9. Muutos (2 kpl), 16.9. Velat (1 kpl), 23.9. läheiset (3 kpl). 
 

Väite Todella 
heikko 

(1)

Heikohko 
(2)

Keski-ver-
to (3)

Hyvä  
(4)

Erin-omai-
nen (5)

Keskiarvo

Sähköpostiin päivää ennen tulleen ohjeistuksen ymmärrettävyys 1 6 2 4,1
Zoom Webinars -alustan toimivuus/helppokäyttöisyys 1 7 1 3,9
Webinaarin sisältö kokonaisuudessaan (alustus, videot, päätös) 1 6 2 4,1
Webinaarin vuorovaikutusmahdollisuudet (kysyminen & kommentointi) 1 6 2 4,2
Webinaarin sisällön vastaavuus ennakko-odotuksiini 1 5 3 4,2
Tilaisuuden vetäjät (kommentit, rohkaisevuus) 5 4 4,4
Kokonaisarviosi webinaarista 1 4 4 4,3

Taulukko 4. Webinaariin osallistuneiden arviointi. Osallistuneita pyydettiin arvioimaan mm webinaariin tekniikkaa, sisältöä, vuorovaikutus-
mahdollisuuksia ja vetäjiä. Valtaosa palautetta antaneiden arvioista oli hyviä (4) tai erinomaisia (5). Tilaisuuden vetäjät saivat korkeimmat arviot 
(k.a. 4,4)

Osallistuneilta pyydettiin myös sanallisesta palautetta. Kolme pelaajaa 
ja kolme läheistä vastasivat. Palautteissa kiiteltiin webinaarin sisältöä ja 
vetäjiä. Muutamalle henkilölle webinaarissa esitetyt gallup-kysymyk-
set eivät olleet näkyneet.

• ”Olin kännykällä mukana, tuli pieni tekninen ongelma äänen kans-
sa ja 1 kysymykseni vastaus meni ohi sen seurauksena. Harmittava 
se kuva siinä esityksen päällä kännykällä. Saako sen piiloon? Sisältö 
sekä ihmisten kertomukset sekä videot todella hyvät. Webinaari ylitti 
odotukseni ja mielestäni peliongelman taustoja ymmärretään nyt pa-
remmin kuin aiemmin.” [pelaaja]

• ”Osallistuin tietokoneella ja selaimessa ei näkynyt niitä kysymyksiä 
mihin olisi voinut vastata. Se harmitti todella paljon.” [pelaaja]

• ”Gallupit eivät näkyneet minulle selainpohjaisessa sovelluksessa. 

Esiintyjät olivat todella hyviä. Sain uutta informaatiota asiaan liit-
tyen.” [pelaaja]

• ”Oli hyvä kuulla muiden kokemuksia ja todeta että apua on saatavis-
sa. Tilaisuus kannusti hakemaan apua. [läheinen]

• ”Hyvin toteutettu ja saatavuus helppoa. Kotisohvalta pääsi osallistu-
maan ja oma nuorikin oli pääosan aikaa mukana. Kiitos!!” [läheinen]

• ”Todella hyvää keskustelua! Kiitos tosi paljon järjestäjille ja tukihenki-
löille, joita mukana <3” [läheinen]

Kaksi ilmoittautunutta mutta ei-osallistunutta kertoivat osallistumatto-
muutensa syyksi näin:

• ”Aikataulu, illemmalla olisi ollut parempi”
• ”Vanhempainilta”
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5.2 Kehittämistyöryhmän arvio

Työryhmän näkökulmasta webinaarit koettiin pääosin onnistuneik-
si. Osallistuneiden antamiin varsin positiivisiin arvioihin oltiin tyy-
tyväisiä. Onnistumiskohdiksi työryhmä nosti vielä seuraavat seikat: 

• Hyvä, selkeä ja toimiva webinaari-runko (alustus, videot + käsittely, 
lopetus)

• Ajankäyttö onnistui hyvin
• Läheiset-webinaarissa keskustelu oli jaksotettu neljään osaan, ei 

jokaisen videon jälkeen. Näin saatiin aikaan kommentointia ja kes-
kustelua, oli tilaa ja aikaa enemmän.

• Velat-webinaarissa faktaa pilkottiin useampaan osaan. Tässä osiossa 
se toimi, kun jaettua tietoa oli enemmän

Kehittämiskohteiksi työryhmä nosti webinaarien osalta  
seuraavia seikkoja:
 

• Alustukset toimivat vaihtelevammin – osassa fakta tuntui osuvan 
paremmin maaliin. Faktasisältöä voi vielä osin hioa.

• Muutos-webinaari: liikaa osin saman sisältöisiä keskustelutuokioita, 
kun keskustelu käytiin jokaisen videon jälkeen.

• Velat-webinaari: Ei saatu keskustelua aikaiseksi. ”Kukaan ei kom-
mentoinut – kuunteleeko kukaan?”

• Osallistujamäärää voisi jatkossa pyrkiä lisäämään aiemmin aloi-
tetulla markkinoinnilla sekä hyödyntämällä laajemmin sosiaalista 
mediaa.

• Webinaarien kohderyhmä voitaisiin rajata vielä tarkemmin ja miettiä 
keinoja, joilla tavoittaisimme henkilöitä, jotka eivät ole avun piirissä 
erityisesti.
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6. Hankkeen onnistumisen arviointi

Tässä luvussa esitellään kehittämistyöhön osallistuneiden ammatti-
laisten ja kokemusasiantuntijoiden arviointi hankkeen onnistumisesta 
(luku 6.1.) sekä hankesuunnittelijan arvio hankkeesta (luku 6.2.). 

Ammattilaisten ja kokemusasiantuntijoiden näkemyksiä kerättiin ano-
nyymillä palautekyselyllä hankkeen päätteeksi. Asiakkaiden antama 
palaute webinaareista sekä hankkeeseen osallistuneiden vertaisoh-
jaajien & ammattilaisten ennakkoon antama anonyymi palaute käytiin 
läpi hankkeen päättäneessä, Zoomin kautta järjestetyssä arviointityö-
pajassa 5.10.20.

Hankesuunnittelijan arvio on sen sijaan lyhyt yhteenveto hankkeen on-
nistumisesta ja jatkosta.

6.1 Hanketyöryhmän arvio hankkeen 
onnistumisesta

Pian viimeisen webinaarin (23.9.) jälkeen hankkeeseen osallistuneille 
ammattilaisille ja kokemusasiantuntijoille lähetettiin linkki koko han-

ketta koskevaan palautekyselyyn. Palautekysely toimitettiin ainoastaan 
hankkeen loppuvaiheissa mukana olleille työtekijöille ja kokemus-
asiantuntijoille, jotka olivat osallistuneet webinaarien suunnitteluun ja 
toteutukseen. Kaikki vastasivat palautekyselyyn (4 ammattilaista & 4 
vertaisohjaajaa).

Kysely sisälsi 14 hanketta koskevaa väitettä, joita sai arvioida 5-por-
taisella Täysin eri mieltä – Täysin samaa mieltä -asteikoilla. Väitteiden 
lisäksi lomake sisälsi myös kolme avokysymystä.

Valtaosa arvioi hankkeen onnistuneen varsin positiivisesti: kehittämi-
nen koettiin innostavaksi, ilmapiiri ryhmässä hyväksi, osallistuminen 
kiinnostavaksi, webinaarien pito mieluisaksi sekä koettiin, että webi-
naareista oli osallistujille apua. Väitteestä ’hanke eteni sujuvasti’ vain 
yksi henkilö oli samaa mieltä. Kehittämiskohteeksi jäivät sujuvuuden 
lisäksi myös ’olen tyytyväinen omaan työskentelypanokseeni’ (2 hlö eri 
mieltä, ei yhtään täysin samaa mieltä). Myös webinaarien etävalmiste-
lu olisi voinut sujua paremmin (2 hlö oli eri mieltä väitteestä ’valmistelu 
Zoomissa oli sujuvaa’, toisaalta 6 hlöä oli samaa tai täysin samaa mieltä) 
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Kuva 17. Kehittämisryhmän jäsenten kannanottoja hanketta koskeviin väitteisiin (N=8). Kuvaan on merkitty värisymboleja tulkinnan 
selkeyttämiseksi. Vihreä = selkeä onnistuminen (min 7 hlö tyytyväisiä, ei tyytymättömiä), keltainen = sujui valtaosan mielestä hyvin (min 6 hlö 
tyytyväisiä, max 2 tyytymätöntä), punainen = kehittämiskohde (max 5 tyytyväistä, min 2 tyytymätöntä)
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Väitteiden herättämiä ajatuksia sai tarkentaa avovastaus-
kenttään. Viisi henkilöä tarkensi:

• Kaipasin tehokkaampaa ja suoraviivaisempaa työskentelyä [tarken-
nus kysymykseen 12]

• Hankkeeseen osallistuneiden työntekijöiden vaihtuminen kaupungin 
puolelta vaikeutti suunnittelua/toteuttamista [tarkennus kysymyk-
seen 4]. Osallistujat eivät kommentoineet webinaarin aikana/vastan-
neet kyselyihin [tarkennus kysymykseen 14]

• Hankkeen etenemistä hankaloitti korona, siksi en osaa sanoa hank-
keen sujuvuudesta

• Hanke eteni korona-aika huomioon ottaen mielestäni todella hyvin. 
”Peliklinikan” vaihtaminen webinaareihin lennosta oli hyvä oivallus. 
[tarkennus kysymykseen 4]

• Hanke sujui hyvin eteenpäin mutta tietenkin korona ja Psykiatria- ja 
päihdekeskuksen henkilöstön vaihtuvuus vaikutti välillä niin, ettei ol-
lut ihan selkeää mitä seuraavaksi tapahtuu ja tuleeko suunnitelmat 
toteutumaan, se aiheutti hieman epävarmaa oloa. Joissain etäpala-
vereissa tuntui siltä, että kokemusasiantuntijat ja vertaisohjaajat oli-
vat niitä, jotka ottivat vastuuta jatkosta ja ideoinnista. Kaiken puolin 
saatiin kuitenkin webinaarit toteutettua ja silloin kaikki antoivat mie-
lestäni tasavertaisen panoksen suunnitteluun ja toteutukseen.

Osallistujia pyydettiin myös arvioimaan hankkeen onnis-
tumista sekä sitä, mitä hankkeesta kannattaa ottaa opiksi. 
Kuusi henkilöä vastasi. 

• Ihmisten vaihtuminen ja korona tuottivat ongelmaa.

• Onnistunutta yhteiskehittämisen testaaminen. Rakenteet vaativat 
vielä sujuvoittamista.

• Päästiin kokeilemaan uusia työtapoja (webinaarit). Kiva pääs-
tä kuulemaan osallistujien palautetta. Verkostoituminen ja toisten 
työstä/palveluista kuuleminen hyödyllistä. Varsinaista hoitoa yksilö-
tasolla ei päästy kehittämään, vaikka se ehkä alussa oli tavoitteena.  

• Hanke onnistui webinaarien kohdalla hyvin, osallistujille saatiin hy-
vää infoa

• Hanke oli hyvä ja webinaarit onnistuivat, mutta kysymys kuuluu, saa-
daanko tästä jotain pysyvää?

 

• Korona sotki suunnitelmat ja piti keksiä uusia suunnitelmia, välillä 
tuntui että mitähän tästä tulee vai tuleeko mitään. Mutta hienosti 
saatiin toteutettua toisenlainen suunnitelma. Tässä oli hyvä se, että 
tehtiin vasta syksyllä eikä ruvettu kiirehtimään ennen kesää puoliksi 
tehtyjä webinaareja. Mukautuminen uuteen tilanteeseen onnistui siis 
hyvin.

Lisäksi kysyttiin, millä tavalla rahapelihaittatyötä tulisi Tam-
pereella vielä kehittää. Viisi kahdeksasta vastasi:

• Julkisen terveydenhuollon puolella kehittämistä, ongelman tunnista-
minen (kysytään haitallisesta rahapelaamisesta) ja mahdollista luoda 
vaikka hoitopolku. Osaamisen kehittämistä, esimerkiksi nyt vaihtele-
vasti apua saa terveysaseman hoitohenkilökunnalta (päihdehoitaja 
tai mt-tiimit).

• Osallistujalähtöisempiä käytäntöjä lisää.

• Peliklinikka

• Peliklinikalle olisi tarvetta, josta saisi kaiken avun keskitetysti.

• Peliklinikka olisi erittäin tervetullut ja varsinkin läheisille tulisi kehittää 
palveluita, kun on sellainen kuva, että se on nyt vertaistuen ja kol-
mannen sektorin hoidettavana, ellei ole akuuttia kriisiä johon liittyy 
oireilua.

Kävimme koko työryhmän kanssa läpi kerätyn asiakas- sekä työryh-
män antaman anonyymin palautteen. Hankkeen sujuvuuden 
ja suoraviivaistamisen osalta ryhmässä nousi esiin vielä 
muutamia havaintoja.  

• Korona sekä YT-neuvotteluiden takia seuranneet henkilöstömuu-
tokset hankaloittivat etenemistä, mutta nämä eivät olleet etukäteen 
ennustettavissa. Vastaavantyyppisissä hankkeissa Psykiatria- ja päih-
dekeskuksen osalta voitaisiin nimetä kaikille osallistujille sijainen, jos 
joku joutuisi jäämään syystä tai toisesta työryhmästä pois.

 
• Prosessia voitaisiin suoraviivastaa myös määrittelemällä kehittämis-

kohde ennen työryhmään koolle kutsumista. 

• Aikataulua ehdotettiin myös tiiviimmäksi. (Hankkeen aikataulua 
jouduttiin olosuhteiden pakosta siirtämään kahteen otteeseen.)
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6.2 Hankesuunnittelijan arvio 
ja päätössanat

Arvioni hankkeesta vastaa hyvin pitkälti kehittäjäjäsenten arvioita 
(kuva 17). On innostavaa, että hanketyöryhmä arvioi kaikkien mutkien 
ja myöhästymisten jälkeenkin hankkeen pääosin onnistuneeksi ja kiin-
nostavaksi kokonaisuudeksi. Erityisen tärkeää on, että lopputulos on 
hyvä: webinaareihin kuulijoina osallistuneet arvioivat sisältöjä hyvin 
positiivisin sanakääntein. 

Osallistuneiden positiivinen palaute on mielestäni selkeä indikaattori 
sille, että webinaareja kannattaa ehdottomasti jatkaa ja levittää myös 
muille paikkakunnille! Vielä varhaisemmin ajoitetulla ja suunnitellum-
malla tiedotuksella webinaareihin löytää varmasti seuraavilla kerroilla 
useampia avuntarvitsijoita.

Olisin itsekin toivonut, että hanke olisi edennyt sujuvammin ja aika-

taulussa. Ensimmäinen puolikas hankkeesta tuntuu näin jälkikäteen 
arvioituna osittain hukkaan heitetyltä ajalta, kun suunnitelmia ei saatu 
edistettyä. Kuten jo sanottua, muutamia esteitä osui matkallemme, joi-
hin oli etukäteen mahdotonta varautua. Hienoa, että emme luovutta-
neet. Sitoutumisesta kiitos kaikille mukaan lähteneille vertaisohjaajille 
ja Tampereen psykiatria- ja päihdekeskuksen ammattilaisille.

Lopulta esteet kääntyivät voitoksi: siirtyminen nettivälitteiseen toteu-
tukseen haastoi osittain nykyisiä työskentelytapoja sekä opetti meitä 
kaikkia varmasti enemmän kuin mitä kasvokkainen toteutus olisi lopul-
ta opettanut. Osa palveluista on varmasti niin asiakkaiden tavoittami-
sen kuin kustannustehokkuudenkin kannalta viisainta viedä nettiin.  

Ehkäpä kehittämisryhmän alkuperäinen idea Tampereella rahapeli-
ongelmaan keskitetysti hoitoa tarjoavasta Peliklinikasta vielä jonain 
päivä nostetaan uudestaan esiin. Jos näin tapahtuu, kutsukaa Pelira-
jat’on-vertaisohjaajat ja kokemusasiantuntijat mukaan suunnittelupöy-
dän ääreen.

 


