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1   JOHDANTO
Autismi- ja Aspergerliitto teki kesällä 2006 valtakunnallisen palvelukartoituksen autismin kirjoon kuuluvien henkilöiden palveluista sähköisen kyselylomakkeen avulla (Anu Alanko 2006, artikkeli löytyy Autismi-lehdestä 5, 2006, s.59–61 Autismi- ja Aspergerliiton puh.(09) 7742 770). Kuntien vastausprosentti jäi kuitenkin pieneksi (valtakunnallisesti 31 %, Satakunnan osalta 35,7 %). AUNE-hanke uusi kartoitusta toukokuussa 2007 Satakunnassa niiden kuntien osalta, jotka eivät vielä olleet vastanneet. Kartoituksessa käytettiin lähes samaa lomakepohjaa kuin Autismi- ja Aspergerliitto (ks. liite 1). Tarkoitus oli yhdistää tiedot jo vastanneiden kuntien tietoihin ja näin saada Satakunnan osalta hyvä ja kattava tieto. 
Autismi- ja Aspergerliiton kartoitukseen oli vastannut Satakunnan kunnista (yhteensä 25) 10 ja AUNE-hankkeen uusimaan kartoitukseen vastasi toiset 10 kuntaa. Yhteensä Satakunnan kunnista siis 80 % vastasi kartoitukseen, mitä voidaan pitää todella hyvänä tuloksena huomioiden, miten marginaalinen ryhmä autismin kirjon henkilöt kunnissa ovat verrattuna kaikkiin muihin ryhmiin (kuten lapset, vanhukset, kehitysvammaiset jne.). 
Aikaisemmin vastanneiden kuntien tietojen saaminen käyttöön kokonaisuudessaan osoittautui mahdottomaksi, mutta AUNE-hanke sai Autismi- ja Aspergerliitolta käyttöönsä yhden kunnan kartoituslomakkeen, joten kartoituksessa on hyvät tiedot 11 Satakunnan kunnasta. Lisäksi neljältä kunnalta on tiedossa tietyiltä osin lomakkeessa olleita avovastauksia, joita myös hyödynnetään. Jokaisessa kohdassa on merkitty kysymykseen vastanneiden kuntien lukumäärä (n). Kartoitus tehtiin pääasiassa kunnan sosiaalitoimessa ja vastaajina oli sosiaalitoimenjohtajia ja vammaispalvelun sekä päivähoidon ihmisiä.
Kunnissa, joiden vastauslomake on käytössä (n=11) on yhteensä noin 160 000 asukasta. Kunnissa (n=4), joista on tiedossa joitakin avovastauksia, on yhteensä noin 17 700 asukasta. Yhteensä AUNE-hankkeen kartoituksessa mukana olevissa kunnissa on siis noin 177 700 asukasta, joka on noin 75 % Satakunnan kuntien väkiluvusta. AUNE-hanke toteutti kartoituksen opiskelijan työpanoksella siten, että kartoituksessa olevat tiedot kerättiin menemällä kuntaan käymään tai sopimalla puhelinhaastatteluaika. Kunnille oli etukäteen lähetetty kartoituslomake tutustumista varten sekä kolme liitettä, joiden tarkoituksena oli helpottaa kartoitukseen vastaamista. Ensimmäisen liitteen tarkoituksena oli hahmotella autismin kirjoa ja sen mukanaan tuomia ongelmia (ks. liite 2), toinen liite oli ajatushahmotelma autismin kirjon esiintymisestä väestössä (ks. liite 3) ja kolmas liite oli kuntien teoreettinen autismin kirjon henkilöiden määrä (ks. liite 4).
2   TIEDOSSA OLEVAT MÄÄRÄT AUTISMIN KIRJON HENKILÖISTÄ
Lomakkeeseen vastanneista kunnista kymmenen ilmoitti, kuinka paljon autismin kirjoon kuuluvia henkilöitä löytyy heidän kunnastaan. Kuntien ilmoitusten perusteella näissä yhdeksässä kunnassa alle kouluikäisiä autismin kirjon henkilöitä on yhteensä 13–15, joista 3-5 vaikeavammaista, kouluikäisiä autismin kirjon henkilöitä 31–33, joista 6-7 vaikeavammaista ja yli 16-vuotiaita autismin kirjon henkilöitä 20, joista 7 vaikeavammaista. Määrät olivat osaksi arvioita. Eräässä kunnassa oli otettu selvää autismin kirjon henkilöiden määristä vuonna 2004, jolloin luku oli ollut 25 Autistia, 13 Aspergeria, 2 Tourettea ja 1 Rett. Ikäluokista ei ollut tietoa. Yhteensä autismin kirjon henkilöitä näissä kymmenessä kunnassa oli siis 105–109. Yksi kunta ei osannut sanoa määristä lainkaan.
Teorioiden mukaan Suomen väkiluvusta 0,7-1 % on autismin kirjon henkilöitä. Määriä ilmoittaneiden kuntien yhteenlasketusta väkiluvusta se olisi noin 1 230 henkilöä (kunnat ilmoittivat yhteensä 105–109 henkilöä). Kunnille esitettiin kyseinen teoria, sekä laskettu teoreettinen määrä autismin kirjon henkilöitä kunnan väkiluvusta. Kunnista (n=10) kahden kunnan mielestä arvio tuntui hyvin suurelta määrältä. Seitsemän kuntaa oli aluksi sitä mieltä, että arvio vaikutti suurelta. Asiaa hetken mietittyään nämä kunnat tulivat siihen tulokseen, että se voi olla ihan realistinen ja paikkansa pitävä arvio. Yhden kunnan mielestä arvio vaikutti taas pieneltä. Kunnan neuropsykologi oli laskenut, kuinka monta henkilöä tämä teoreettinen määrä olisi ikäluokittain ja päätynyt tulokseen, että autismin kirjon henkilöitä tuntuisi kyllä olevan enemmän.
Kunnat havahtuivat miettimään, missä näitä ihmisiä voisi olla (ks. ajatushahmotelma, liite 3). Kunnat havahtuivat myös siihen, että vanhemmilta ihmisiltä voi diagnoosi puuttua kokonaan ja lisäksi voi olla jokin muu diagnoosi, jonka lisäksi autistisia piirteitä. Myös niillä ihmisillä, joilla on elämänhallinnan yleisiä vaikeuksia, voi olla autismin kirjon piirteitä diagnosoimatta.. Päätavoitteena olikin juuri ”havahduttaa” kuntia pohtimaan, missä autismin kirjon henkilöitä voisi mahdollisesti omassa kunnassa olla ja että niitä voi löytyä yllättävän paljon. Tavoitteena oli myös auttaa kuntia huomaamaan, että autistisia piirteitä omaavat henkilöt tarvitsevat tukitoimia, vaikka heillä ei olisikaan diagnoosia.
Kuntien arviot, missä eri palveluissa tai paikoissa autismin kirjon henkilöitä voisi olla, olivat hyvin moninaisia. Monet arvioivat autismin kirjon lapsia olevan erityisopetuksessa, päiväkotien pienryhmissä, alkuluokilla, kotihoidossa, lastensuojelun palveluiden piirissä jne. Aikuisia autismin kirjon henkilöitä arvioitiin olevan muun muassa erityishuoltopiirin palveluissa, kunnan vammaispalveluissa, omaishoitotuen piirissä ja syrjäytyneiden joukossa.
3   PERUSTURVAPALVELUT
Kyselyn toisessa osassa kunnilta kysyttiin Autismin kirjon henkilöiden perusturvapalveluista. Vastaajilta tiedusteltiin, missä kuntalaisten autismin kirjon diagnoosit tehdään ja mikä on autismin kirjon hoidosta ja kuntoutuksesta vastaava yksikkö. Lisäksi selvitettiin, laaditaanko autismin kirjon henkilöille palvelusuunnitelma sekä miten päivähoito ja vapaa-ajan toiminta on järjestetty kunnassa. Lisäksi perusturvapalveluihin liittyen kartoitettiin erilaisia kunnan tarjoamia tukimuotoja. 

3.1   Diagnosointi ja palvelusuunnitelma

Kaikki lomakkeisiin vastanneet 11 kuntaa ilmoittivat diagnoosin tekopaikaksi keskussairaalan tai ja näistä seitsemän kuntaa ilmoitti diagnoosin tekopaikaksi myös erityishuoltopiirin. Yksi kunta ilmoitti diagnoosin tekopaikaksi näiden lisäksi myös oman kunnan terveydenhuollon. Kaikki kunnat vastasivat keskussairaalan ja erityishuoltopiirin olevan autismin kirjon hoidosta ja kuntoutuksesta vastaava yksikkö. Näiden lisäksi yksi kunta ilmoitti myös kunnan oman terveydenhuollon vastaavan autismin kirjon hoidosta ja kuntoutuksesta. 
Suurimmassa osassa kunnista laaditaan autismin kirjon henkilöille palvelusuunnitelma (9 kunnassa 11:sta). Haastatteluissa tuli ilmi, että tämä ei tarkoita, että kaikille autismin kirjon diagnoosin saaneille automaattisesti laaditaan palvelusuunnitelma, vaan jos tarvetta siihen ilmenee. Kaksi kuntaa vastasi, että suunnitelmaa ei laadita pelkän autismin kirjon diagnoosin perusteella. Toisessa kunnassa ei ollut yhtään varsinaista autismin kirjon diagnoosia ja toinen kunta ilmoitti, että jos lapsi kuuluu lastensuojelun piiriin, niin hänelle laaditaan asiakassuunnitelma, mutta muuten ei erillistä palvelusuunnitelmaa laadita.
3.2   Kuntoutus- ja tukipalvelut
Perusturvapalveluiden yhteydessä tiedusteltiin myös kuntien tarjoamia kuntoutusmuotoja ja tukipalveluja autismin kirjon henkilöille sekä mahdollisuutta osallistua sopeutumisvalmennuskurssille. Kunnilta kysyttiin myös autismin kirjon henkilöiden vapaa-ajan toiminnasta sekä ajatuksia siitä, millaisia tukipalveluja tarvittaisiin kunnassa lisää.

Kuntien tarjoamista kuntoutusmuodoista yleisin oli fysioterapia, jota kaikki 11 kuntaa tarjosivat. Toiseksi yleisin terapiamuoto oli musiikkiterapia ja vähiten tarjottiin kuvataideterapiaa. Kuvio 1 kuvaa kuntien tarjoamia terapiamuotoja.
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Kuvio 1 Kuntien tarjoamat terapiamuodot (n=11)
Kaikista kunnista, joista saatiin tieto (13 kuntaa) kerrottiin, että kunnan asukkailla oli mahdollisuus osallistua sopeutumisvalmennuskurssille. Kaikki kunnat mainitsivat järjestäjätahoksi kansaneläkelaitoksen ja paljon mainintoja saivat myös vammaisjärjestöt ja Huvitus. Kaksi kuntaa mainitsi myös erityishuoltopiirin. 
Taulukosta 1 ilmenee, että kyselyyn vastanneissa kunnissa (11 kuntaa) on tarjolla useampia kysyttyjä palvelumuotoja. Kuljetuspalvelut, tulkkipalvelut ja asunnon muutostyöt ovat lakisääteisiä palveluja. Lisäksi kaikki kunnat pystyivät tarjoamaan palveluasumista. Lähes kaikissa kunnissa oli lisäksi tarjota asunnon välineitä ja laitteita, henkilökohtainen avustaja ja kotipalvelua. Heikoimmin saatavissa oli kuntoutusohjausta, jota tarjosi 7 kuntaa.
Taulukko 1  Kunnan tarjoamat palvelut (n /11 ja %)
	Palvelumuoto
	   n
	   %

	Kuljetuspalvelut
	11
	100

	Tulkkipalvelu
	11
	100

	Palveluasuminen
	11
	100

	Asunnon muutostyöt
	11
	100

	Asunnon välineet/laitteet
	10
	91

	Henkilökohtainen avustaja
	10
	91

	Kuntoutusohjaus
	7
	64

	Kotipalvelu
	10
	91

	Ei myönnetty
	0
	0

	Ei tarvetta
	0
	0


Lyhytaikaista hoitoa (muutamasta tunnista muutamaan päivään) järjestetään kymmenessä kunnassa (n=12). Kahdessa kunnassa ei ole ollut tarvetta tällaiselle hoidolle. Useimmin lyhytaikainen hoito tapahtui perhehoitona (5 mainintaa), tai henkilökohtainen avustaja/hoitaja tulee kotiin hoitamaan (4 mainintaa). Kunnat kertoivat lyhytaikaisesta hoidosta muun muassa seuraavasti:
”Sataehp:n tilapäinen perhehoito päätöksen mukaan. Llisäksi päätöksen mukaan lyhytaikaista hoitoa voidaan hankkia kehitysvammaisten palvelusäätiöltä 2 vrk/ kerrallaan, tai  vanhemmille asiakkaille  yksityisistä palvelutaloista (koska kunnalla ei ole omaa asumistoimintaa vielä vammaishuollossa, jatkossa ehkä on) tilapäistä asumispalvelua.”
”Tilapäistä hoitoa tarjotaan palveluasumisyksiköissä, päivähoidossa  tai ostetaan palveluja yksityiseltä kotipalveluyritykseltä.”
Lähes kaikissa lomakkeeseen vastanneissa kunnissa (n=11) autismin kirjon perheille ja läheisille oli tarjottavana omaishoidontukea (10 kunnassa) ja keskusteluapua (10 kunnassa). Vertaistukiryhmä löytyi viidestä kunnasta ja muina tukimuotoina mainittiin asumispalvelu ja perhehoito.

Kysyttäessä kunnilta, minkälaisia sosiaali- ja terveystoimen palveluja tarvittaisiin kunnassa lisää, olivat yleisimmät vastaukset puheterapia (4 mainintaa) ja vertaistuki (3 mainintaa). Lisäksi toivottiin muun muassa lisää erityispäivähoitoa, kotipalvelua ja perhetyötä, kesätoimintaa, tilapäishoitoa ja tilapäisasumista. Kaksi kuntaa (n=12) oli sitä mieltä, että tarvetta lisäpalveluille ei ole. Seuraavassa muutama lainaus kuntien vastauksista: 
”Puheterapiaa, vanhempien vertaisryhmiä. Lisäksi ehkä tulevaisuudessa tarjolla vammaishuollon asumisyksikön palveluja (kaupunkgin oma toiminta), missä sitten tarjotaan myös työ- ja päivätoimintaa, tilapäistä aamu- ja ilta hoitoa, erilaista viriketoimintaa, ehkä jopa jotain terapioita ja ennen kaikkea asumista

Ko. asiakkaiden kuntoutusta voisi olla lisää, olisiko toteuttajataho sitten terveydenhuollon kautta esim. toimintaterapia tms. mutta palvelu olisi sekä asiakkaille, että perheille varmasti tervetullut.”

”Lisää kotipalvelua lapsille ja nuorille aikuisille, lisää kotiin tulevaa tilapäishoitoa, lisää tilapäisasumista ym. palveluja väliinputoajille, lisää kunnan lääkäri- psykologi- sos.työntekijä- puheterapia ja avohuollon ohjaamisen palveluita.”

” Tarvittaisiin lisää tukiperheitä ja työnohjausta perhetyöntekijöille. Koulu tarvisi enemmän konsultaatiota ja kuntoutusuunnitelmien tekemiseen tarvittaisiin apua.”
Kysyttäessä kunnilta heidän tarjoamistaan vapaa-ajanvietto mahdollisuuksista autismin kirjon henkilöille ilmeni, että yleisin kuntien tarjoama vapaa-ajan viettotapa oli leirit, joita pystyi tarjoamaan kunnista kahdeksan (n=12). Lisäksi neljä kuntaa tarjosi kerhotoimintaa ja kolme kuntaa liikuntaryhmiä. Näiden lisäksi yhdestä kunnasta mainittiin läksyjenlukukerho, ja että naapurikunnan koulussa järjestetään kerran viikossa kuntouttavaa toimintaa ja vertaistukea, jossa käy heidän kuntansa lapsia. Yksi kunta vastasi, ettei vapaa-ajantoimintaan ole ollut tarvetta. Kun kunnilta tiedusteltiin, mikä taho vastaa vapaa-ajantoiminnasta, olivat yleisimpiä vastauksia erityishuoltopiiri (4) ja yhdistys (4). Lisäksi kerrottiin sivistystoimen (3), sosiaalitoimen (3) ja seurakunnan (2) vastaavan kyseisestä toiminnasta. Yksittäisiä mainintoja saivat myös asuntolat, partio ja vapaa-ajan lautakunta.
3.3   Päivähoidon järjestäminen
Perusturvapalvelujen yhteydessä kunnilta kysyttiin, millaisia päivähoitomuotoja kunnassa on tarjolla autismin kirjon lapsille. Kotihoitoa oli tarjolla vastanneista kunnista puolella (n=12) ja perhepäivähoitoa kahdeksalla kunnalla. Päiväkotihoitoa oli tarjota kymmenellä kunnalla, joista yhdeksällä oli tarjota yleisryhmä ja neljällä integroitu erityisryhmä tai pienryhmä. Talukkoon 2 on koottu tiedot yhteen. Lisäksi maininan sai myös asuntola, ostopalvelut toisesta kunnasta sekä mahdollinen osapäiväinen perhepäivä- tai kotihoito.
Taulukko 2 Kuntien tarjoamat päivähoitomuodot (n /12 ja %)

	Kotihoito
	Perhepäivä-

hoito
	Päiväkoti

	6=50 %
	8=67 %
	Yleisryhmä
	Integroitu

erityis-/pienryhmä
	Erityisryhmä

	
	
	9=75 %
	4=33 %
	0


Yhdeksässä kunnassa yhdestätoista kerrottiin päivähoitopaikassa olevan henkilökohtainen avustaja ja viidessä kunnassa oli ryhmän yhteinen avustaja. Vain yhdessä kunnassa ei ollut kumpaakaan avustajaa. Lisäksi muuksi tukitoimeksi mainittiin erityislastentarhanopettaja.
Kaikissa yhdessätoista kunnassa autismin kirjon lapsilla oli mahdollisuus aamu- ja/tai iltapäivähoitoon ennen tai jälkeen koulupäivän. Kuviosta 2 näkyy, miten hoito on kunnissa järjestetty. Annettujen vaihtoehtojen lisäksi aamu- ja/tai iltapäivähoitoa annettiin asuntolassa tai henkilökohtaisen avustajan avulla.
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Kuvio 2  Aamu- ja iltapäivähoidon järjestämispaikka (n/11 kuntaa)
4   PERUSOPETUS
Perusopetukseen liittyen kartoitettiin kunnissa tarjolla olevia opetusmuotoja autismin kirjon lapsille sekä oppilaiden erityisen tuen mahdollisuuksia. Lisäksi tiedusteltiin kuntien arvioita olemassa olevien opetusmuotojen sopivuudesta autismin kirjon lapsille (onko löytynyt sopiva opetusmuoto). Kunnilta kysyttiin myös, miten koulujen loma-ajan hoito on järjestetty kunnassa.

Kunnista (n=11) yhdeksässä autismin kirjon lasten oli mahdollista käydä koulua yleisopetuksen ryhmässä. Viidessä kunnassa oli integroitu yleisopetuksen ryhmä. Erityisopetusmahdollisuuksista kymmenessä kunnassa oli tarjota oppiainejakoista (ent. evy, esy, emu jne.) erityisopetusta, kuudessa kunnassa toimialajakoista (ent. EHA) erityisopetusta ja yhdessä kunnassa oli autismiluokka. Lisäksi yksi kunta mainitsi muuksi opetusmuodoksi sairaalakoulun. Tiedot on koottu taulukkoon 3. 
  Taulukko 3 Autismin kirjon lapsille tarjolla olevat opetusmuodot (n/11 kuntaa ja %)

	Yleisopetuk-

sen ryhmä
	Integroitu

yleisopetus
	Erityisopetus
	Muu

	     9=82 %
	    5=45 %
	Oppiaine-

jakoinen
	Toimiala-

jakoinen
	Autismi-

luokka
	 1=9 %

	
	
	  10=91 %
	    6=55 %
	   1=9 %
	


Tiedusteltaessa koulun tarjoamia mahdollisuuksia erityiseen tukeen ilmeni, että kaikilla kunnilla (n=11) oli tarjota koulukyytimahdollisuus, henkilökohtaisia avustajia löytyi kahdeksasta kunnasta ja ryhmän yhteisiä luokka-avustajia yhdeksästä luokasta.

Kaikki kunnat, jotka olivat arvioineet olemassa olevien opetusmuotojen sopivuutta autismin kirjon lapsille (n=9), olivat pääasiassa sitä mieltä, että sopivat opetusmuodot ovat pääosin löytyneet. Kunnat kertoivat opetusmuodoista muun muassa seuraavaa:
”Kun on avustajia ja pienryhmämahdollisuuksia, niin ratkaisut ovat olleet toimivia.”
¨

”On pääosin löytynyt. Lapset ovat omassa kunnassa yleisopetuksessa tai lähikuntien erityisluokilla/koulussa.”
”Sopivat opetusmuodot ovat pääasiassa löytyneet. Välillä on vaikeaa, jos diagnoosin saaminen pitkittyy, niin oppilas voi olla ensin väärässä paikassa.”
”Opettajien persoonasta on paljon kiinni, mutta yleensä on löytynyt sopiva opetusmuoto. Koulun mielestä erityisopetus on toiminut hyvin.”

Kaikissa paitsi yhdessä Satakunnasta vastanneissa kunnissa (n=12) oli jollakin tavalla järjestetty koulujen loma-ajan hoitoa. Yleisimmät järjestämistavat olivat sivistys- tai sosiaalitoimen järjestämä kerho (4 kuntaa), kotiin tuleva henkilökohtainen avustaja (4 kuntaa) ja päivähoito (4 kuntaa). Muita vastauksia oli toimintakeskuksen ja yksityisen asuntolan toimnta sekä erityishuoltopiirin järjestämät kesäleirit. Yksi kunta ilmoitti, ettei ole mitään erityisjärjestelyitä kesän ajaksi.
5   PERUSOPETUKSEN JÄLKEINEN OPETUS JA ITSENÄISTYMINEN
Perusopetuksen jälkeisiin asioihin liittyen kunnilta tiedusteltiin, mitä perusopetuksen jälkeistä opetusta omassa kunnassa on tarjota autismin kirjon henkilöille. Lisäksi haluttiin tietää, miten ja missä koulutus järjestetään, jos omassa kunnassa ei ole tarjota riittävästi koulutusta. Otettiin selvää, millaisia työllisyysmahdollisuuksia autismin kirjon henkilöillä on eri kunnissa, mistä he saavat toimeentulonsa ja miten asuminen on järjestetty. Kunnilta tiedusteltiin myös, josko autismin kirjon henkilöitä olisi työttömänä työnhakijana, mutta tähän eivät sosiaalitoimen ihmiset osanneet juurikaan vastata.
5.1   Perusopetuksen jälkeinen opetus kunnissa

Kuntien välillä oli isoja eroja koulutustarjonnassa, sillä isoissa kunnissa tarjontaa oli runsaasti, kun taas pienissä kunnissa ei välttämättä ollut mitään peruskoulun jälkeistä opetusta omassa kunnassa. Alla oleva taulukko 4 kertoo, mitä opetusmuotoja eri kunnissa (n=12) oli tarjolla (autismin kirjon lapsille).  Hieman yli puolessa kunnista oli lukio, kolmessa kunnassa ammattioppilaitos, parissa kunnassa ammattikorkeakoulu ja yliopisto sekä yhdessä kunnassa ammattitutkintoon kouluttava erityisammattioppilaitos. Viidessä kunnassa ei ollut tarjota mitään taulukossa 4 olevista koulutuksista.

Taulukko 4  Kuntien opetustarjonta (n/12)
	Lukio
	  7

	Ammattioppilaitos
	  3

	Ammattikorkeakoulu
	  2

	Yliopisto
	  2

	Kansanopisto
	  1

	Erityisammattioppilaitos

(ammattitutkinto)
	  1

	Erityisammattioppilaitos

(valmentava)
	  0


Kun kunnilta (n=13) kysyttiin, miten ja missä autismin kirjon henkilöiden perusopetuksen jälkeinen opetus on järjestetty (tai mihin nämä henkilöt ovat ohjautuneet, jos kunnassa ei ole tarjolla riittävästi koulutusta), oli yleisin vastaus erityisammattikoulu (9 kuntaa). Toiseksi yleisin vastaus oli tavallinen ammattikoulu, jossa mahdollisesti eritysryhmiä tai muuta erityistä tukea (7 kuntaa) ja kolmanneksi yleisin vastaus oli työkeskus (5 kuntaa). Taulukkoon 5 on koottu tiedot.
Taulukko 5 Autismin kirjon henkilöiden perusopetuksen jälkeinen koulutuspaikka (n/13 kuntaa)

	Erityisammattikoulu
	    9

	Ammattikoulu
	    7

	Työkeskus
	    5

	Erityiskansanopisto
	    3

	Muut
	    2

	
	


5.2   Autismin kirjon henkilöiden työllisyysmahdollisuudet ja toimeentulo

Autismin kirjon henkilöiden yleisin työllisyysmahdollisuus oli työskennellä työ- tai toimintakeskuksessa, mikä oli mahdollista kahdeksassa kunnassa (n=11). Myös avotyö oli kunnissa melko yleinen vaihtoehto (6 kuntaa). Tavallinen palkallinen työssäkäynti oli autismin kirjon henkilöille (toimintakyvystä riippuen) mahdollista kolmessa kunnassa. Samoin kolmessa kunnassa oli mahdollista työskennellä tuetussa työpaikassa ja työskentely päivätoimintakeskuksessa oli myös mahdollista kolmessa kunnassa. Yhdestä kunnasta vastattiin, että autismin kirjon henkilöille ei ole tarjolla työtä tällä hetkellä. Yksi kunta mainitsi myös kunnan työvoimatoimiston järjestämän kuntouttavan työtoiminnan. Tiedot näkyvät taulukosta 6. 
Taulukko 6 Autismin kirjon henkilöiden työskentelymahdollisuudet kunnissa (n/11)
	Työ- tai toimintakeskus
	   8

	Avotyö
	   6

	Palkkatyö
	   3

	Tuettu työpaikka
	   3

	Päivätoimintakeskus
	   3

	Ei työtä tällä hetkellä
	   1

	Muu
	   1


Kun kunnilta kysyttiin, onko autismin kirjon henkilöitä työvoimatoimistossa työttömänä työnhakijana, vain yhdestä kunnasta tiedettiin yksi henkilö. Monet kunnat arvelivat, että kyllä näitä henkilöitä varmasti löytyy, mutta eivät osanneet kertoa määriä.
Kysyttäessä, mistä autismin kirjon henkilöt saavat toimeentulonsa, mainitsivat kaikki kunnat (n=11) eläkkeen. Työttömyysraha ja vammaistuki mainittiin molemmat toimeentulon lähteinä neljä kertaa. Lisäksi kuntoutusraha ja omaishoidontuki (jotka olivat kuntien itse määrittelemä ”muu”-vaihtoehto) mainittiin molemmat kolmesti. Kaksi mainintaa kunnilta saivat palkka, opintotuki ja toimeentulotuki. Kuvioi 3 kertoo asian visuaalisesti.
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Kuvio 3  Autismin kirjon henkilöiden toimeentulon lähteet
5.3   Autismin kirjon henkilöiden asuminen   

Selvitettäessä autismin kirjon henkilöiden asumisjärjestelyjä ilmeni, että kaikissa kunnissa (n=11) autismin kirjon henkilöitä asui vanhempien luona. Tämä johtuu luultavasti siitä, että monissa kunnissa monet autismin kirjon diagnoosin saaneista ovat lapsia tai nuoria, jotka asuvat vanhempiensa luona. Toiseksi eniten (5 kuntaa) autismin kirjon henkilöitä kerrottiin asuvan itsenäisesti omassa asunnossa sekä ryhmä- tai palvelukodissa (5 kuntaa). Autismin kirjon henkilöitä kerrottiin asuvan myös tuetusti omassa asunnossa (4 kuntaa), asuntolassa (4 kuntaa), laitoksessa (3 kuntaa) ja perhehoidossa (2 kuntaa). Lisäksi yksi kunta vastasi, että ”Tarpeen mukaan ostopalvelusopimuksen avulla yksityisissä palvelutaloissa, jatkossa ehkä omassa kunnassa asumisyksikössä.”  Kuviosta 4 ilmenee autismin kirjon henkilöiden asumisjärjestelyt.
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 Kuvio 4  Autismin kirjon henkilöiden asuminen (n/11 kuntaa)
6 AUTISMIN KIRJON HENKILÖIDEN PALVELUISTA KUNNISSA JA KUNTIEN TOIVOMUKSIA PALVELUIDEN KEHITTÄMISEKSI
Kyselylomakkeen viimeisessä osiossa kunnilta tiedusteltiin, miten palvelujärjestelmä kunnassa yleisesti toimii, mitä puutteita ja kehittämiskohtia niissä on sekä mitä toivomuksia heillä olisi palveluiden kehittämiseksi yhteistyössä. Lisäksi kysyttiin, onko kunnassa ollut joitakin yksittäisiä asiakkaita, joiden kohdalla palvelujärjestelmä tai palveluiden saanti ei ole toiminut. Tarkoitus oli hakea näin tietoa palvelujärjestelmän kehittämistarpeista. Lisäksi haluttiin tietää kunnan sosiaali- terveys- ja koulutoimen välisistä yhteistyömuodoista sekä ohjaus- neuvonta- ja asiantuntija-avun muodoista.
6.1   Koulu- ja palvelujärjestelmän yleinen toimivuus ja kehittämiskohdat

Tiedusteltaessa koulu- ja palvelujärjestelmän yleistä toimivuutta sekä kehittämiskohtia, esiin nousivat väliinputoajaryhmät. Jos henkilöllä on kehitysvammadiagnoosi, palvelut 
sujuvat yleensä hyvin, mutta ilman diagnoosia saattaa tulla ongelmia. Kunnat kertoivat palvelujärjestelmän toimivuudesta ja kehittämisestä muun muassa seuraavaa:
”Erityistietoa ja tukea tarvitaan ja myös vanhemmat  tarvitsisivat enemmän tukea.” 

”Omaishoidon palveluiden riittävyyttä tulisi lisätä.”
”Pystytään ihan hyvin räätälöimään palvelut yksilötapausten mukaan”.

”Kehitysvammaisten osalta toimii ihan hyvin, mutta väliinputoajaryhmien (joilla ei keh.vamma diagnoosia) osalta heikosti. Struktuurin kehittämistä ja välineitä sekä tukitoimia tarvittaisiin lisää.”
”Jos on kehitysvammadiagnoosi, niin palveluiden tarve on helpompaa. Tulee helposti väliinputoajia, jotka eivät kuitenkaan välttämättä johdu palvelujärjestelmästä, vaan esim. vanhempien tai henkilön itsensä vastustuksesta.”
6.2   Asiakkaita, joiden kohdalla palvelujärjestelmä ei ole toiminut
Kun kunnilta kysyttiin palvelujärjestelmän toimivuudesta yksittäisten asiakkaiden kautta, esille nousivat muun muassa elämänhallinnan vaikeudet, väliinputoajat, nivelvaiheen ongelmat, perheiden jaksaminen ja ”pallottelu” palvelujärjestelmästä toiseen.
”Peruskoulun päättövaihe on monelle hankala nivelvaihe. Peruskoulun jälkeistä toimintaa tulisi kehittää ja nivelvaihetta tukea.”
”Yksi vaikeavammainen tulee mieleen, jolla arvaamatonta  ja väkivaltaista käytöstä, asuntolat kieltäytyneet ottamasta.”
”Työttömänä työnhakijana oleva ADHD nainen, jolla vahvoja autistisia piirteitä. Ei tiedetä, mitä hänen kanssaan voisi tehtä, ei ole elämänhallinnantaitoja ja sosiaaliviranomaisten ehdotukset eivät käy.”
”Joidenkin kohdalla on "pallottelua" palveluista ja järjestelmistä toiseen. Tukea ja seurantaa tarvittaisiin perheille enemmän.”
”Väliinputoajat, joilla ei ole diagnoosia, tai on jokin muu diagnoosi, eivätkä halua kehitysvammapalveluiden piiriin, vaikka niistä hyötyisivätkin.”
”Väliinputoajat (vanhemmat eivät ota yhteyttä eivätkä hae tai halua palveluita.)”
”Diagnoosin saanti viivästynyt, viranomaisten tiedon puute vaikeuttanut palveluihin ohjaamista, vanhempien jaksaminen on välillä vaikeaa.”
6.3   Kuntien toivomuksia palveluiden kehittämiseksi yhteistyössä

Kun kunnilta kysyttiin, mitä toivomuksia ja odotuksia heillä olisi palveluiden kehittämiseksi yhteistyössä, oli yleisin toivomus koulutus ja konsultaatio (5 mainintaa). Seuraavassa kuntien esittämiä toivomuksia palveluiden kehittämisestä:

”Konsultaatiomahdollisuus, kuntoutusohjausta, työnohjausta, opettajien konsultaatiota. Jos asiakkaille tulisi järjestää jotakin erityistä toimintaa, niin siinä yhtesityötä eri kuntien ja tahojen välillä.”
”Valmennusta ja ohjausta itsenäiseen elämään. Seudullisten erityispalveluiden kehittäminen.”
”Kesätoiminnat (leirit yms.) sekä puhe- ja toimintaterapian saanti.”
”Tiedotus Autismin kirjoon kuuluvista sairauksista ja henkilöille aiheutuvista vaikeuksista on tarpeen kunnan eri hallintokunnille.”
”Erityishuoltopiirin palveluiden säilyttäminen ja mahdollisuus saada heidän palveluitaan.”

6.4  Kunnan sosiaali- koulu- ja terveystoimen välinen yhteistyö sekä erilaiset         

       asiantuntija-avun muodot

Kaikissa vastanneissa kunnissa (n=10) yhtenä sosiaali- koulu- ja terveystoimen välisenä yhteistyömuotona oli oppilashuoltotyöryhmä. Muita työryhmiä olivat kuntoutuksen asiakas-, päihde-, mielenterveys-, lähisuhdeväkivalta-, asiakashuolto- ja perhetyön työryhmä. Yleisiä olivat myös muut erilaiset tukiryhmät, kuten päivähoidon-, siirtymävaiheen- (päiväkodista kouluun) ja kouluvalmiuksien tukiryhmä. Lisäksi yhteistyömuodoiksi mainittiin asiakasneuvottelut ja verkostopalaverit.
Ohjaus- neuvonta- ja asiantuntija-avun muodoiksi mainittiin erityisopettaja (7 kuntaa), (kiertävä)erityislastentarhanopettaja (6 kuntaa), sosiaalityöntekijä (5 kuntaa), kuntoutusohjaaja (3 kuntaa), avohuollon ohjaaja (2 kuntaa), perheneuvola (2 kuntaa) ja koulupsykologi (2 kuntaa). Lisäksi mainittiin muun muassa kehitysvamma- ja ammatinvalintapsykologi, koulukuraattori, puheterapeutti ja erityishuoltopiirin palvelut.
7   TULOSTEN TARKASTELUA
Kartoituksen tarkoituksena oli hahmotella autismin kirjon henkilöiden määriä Satakunnassa sekä selvittää, mitä palveluita heille ja heidän perheilleen on tarjolla Satakunnan eri kunnissa. Tavoitteena oli myös viedä kuntiin tietoa autismin kirjon henkilöistä ja ”herätellä” kuntia huomaamaan autismin kirjon laajuus sekä palveluiden ja avun tarve, vaikkei henkilöllä olisikaan diagnoosia. Satakunnan kunnista 11:sta saatiin hyvä tieto kyselylomakkeen avulla ja lisäksi neljästä kunnasta oli käytettävissä lomakkeen avovastauksia joiltakin osin. Yhteensä vastanneissa kunnissa asuu noin 75 % Satakunnan kuntien väkiluvusta, joten tuloksia voidaan pitää siltä osin melko kattavina. Kyselyyn vastanneet henkilöt olivat sosiaalitoimen edustajia ja osaksi vastaukset olivat arvioita esimerkiksi henkilöiden määrien tai perusopetusta selvittäneiden kysymysten osalta. Kyselylomake perustui Autismi- ja Aspergerliiton kesällä 2006 tekemään valtakunnalliseen kartoitukseen ja se toteutettiin menemällä kuntaan käymään tai puhelinhaastattelun avulla, jolloin tietoja oli vielä mahdollista tarkentaa lisäkysymyksillä.
Kuntien ilmoittamaksi autismin kirjon henkilöiden määräksi Satakunnassa saatiin yhteensä 105-109 henkilöä. Autismi- ja Aspergerliiton valtakunnallisessa kartoituksessa määräksi tuli 1254 henkilöä. Kun Satakunnan kunnille esitettiin teoria, jonka mukaan Suomen väkiluvusta autismin kirjon henkilöitä olisi 0,7–1,0 %, kunnat olivat suurimmaksi osaksi sitä mieltä, että arvio voi hyvin pitää paikkansa. Teorian mukaan kyseisissä kunnissa olisi autismin kirjon henkilöitä 1094–1563 henkilöä 105–109 henkilön sijasta. Kunnan sosiaalitoimet arvioivat, että autismin kirjon henkilöitä voisi olla heidän tietämiensä henkilöiden lisäksi esimerkiksi lastensuojelun palveluiden piirissä, alkuluokilla, syrjäytyneiden tai päihdeongelmista kärsivien joukossa. Lisäksi monilla iäkkäillä ihmisillä ei ole diagnoosia, joillakin henkilöillä toisen diagnoosin lisäksi (esim. ADHD, dysfasia, kehitysvamma, laaja-alaiset oppimisvaikeudet) voi esiintyä vahvoja autistisia piirteitä tai elämänhallinnan vaikeudet voivat johtua autistisista piirteistä.

Autismin kirjon diagnosointi tapahtuu useimmin keskussairaalassa tai erityishuoltopiirissä, jotka mainitaan myös autismin kirjon hoidosta ja kuntoutuksesta vastaaviksi yksiköiksi. Tulos mukailee Satakunnan osalta valtakunnallisen kartoituksen linjaa. Useimmissa Satakunnan kunnissa (82 %) laaditaan autismin kirjon henkilöille palvelusuunnitelma, joka on myös yhtenäinen tulos valtakunnallisen kartoituksen osalta (87 %). Vastausvaihtoehdot kysymykseen ”Laaditaanko kunnassanne autismin kirjon henkilöille palvelusuunnitelma?” olivat kyllä, ei ja en osaa sanoa. Haastatteluissa ilmenikin, että suunnitelma laaditaan, mikäli henkilöllä katsotaan olevan sellaiseen tarvetta tai jos vanhemmat ottavat sosiaalitoimeen yhteyttä. Eli suunnitelmaa ei laadita automaattisesti, mutta vastausvaihtoehdoista ”kyllä” oli tilanteeseen sopivin. Voidaan siis myös pohtia, miten palvelusuunnitelman laatimisen laita on valtakunnallisesti.
Satakunnan kuntien tarjoamista terapiamuodoista fysioterapia (100 %) oli yleisin ja musiikkiterapia (82 %) toiseksi yleisin vaihtoehto. Toimintaterapiaa ja puhe- ja kommunikaatioterapiaa tarjottiin kumpaakin 64 % kunnista. Fysioterapia oli myös valtakunnallisesti yleisin (88 %) terapiamuoto, jonka jälkeen tulivat puhe- ja kommunikaatioterapia (79 %) sekä toimintaterapia (71 %). Terapiamuotojen tarjonnassa oli siis hieman eroa, kun Satakuntaa verrataan koko Suomeen. 
Kaikki Satakunnan kartoituslomakkeeseen vastanneet kunnat ilmoittivat, että kuntalaisten oli mahdollista osallistua sopeutumisvalmennuskurssille. Tulos on samansuuntainen myös valtakunnallisesti (92 %). Lomakkeita täytettäessä kuitenkin ilmeni, että kuntien välillä voi olla tässä asiassa hyvinkin suuria eroja. Teoreettinen osallistumismahdollisuus voi olla, mutta eri asia sitten on, kuinka monelle tämä mahdollisuus myönnetään. Voisi miettiä myös valtakunnallisesti, kuinka suuri mahdollisuus osallistumiseen eri kunnissa on käytännössä. Useimmin järjestävä taho on kansaneläkelaitos, Huvitus tai vammaisjärjestöt.
Niin Satakunnan kunnissa kuin valtakunnallisestikin kunnat kertovat tarjoavansa useimpia kyselyssä mainittuja palvelumuotoja (ks. liite 1, kysymys 9).  Useimmin kerrotaan tarjottavan vammaislain mukaisia palveluita: kuljetuspalveluita, tulkkipalveluita sekä palveluasumista. Yhdestäkään Satakunnan kunnasta ei sanottu, ettei palveluihin olisi tarvetta (valtakunnallisesti näin kertoi 11 kuntaa) tai ettei palveluja ole myönnetty (valtakunnallisesti näin ilmoitti 4 kuntaa). 
Lyhytaikaista (muutamasta tunnista muutamaan päivään) hoitoa järjestetään Satakunnan vastanneista kunnista kymmenessä (83 %). Kahdessa kunnassa ei ole ollut tarvetta tällaiselle hoidolle.  Valtakunnallisesti 75 % kunnista järjestää lyhytaikaista hoitoa ja 21 % ilmoitti, että hoidolle ei ole ollut tarvetta. Useimmin lyhytaikainen hoito tapahtui Satakunnassa perhehoitona tai henkilökohtainen avustaja/hoitaja tuli kotiin hoitamaan.

Satakunnan kunnissa järjestetyistä erilaisista autismin kirjon henkilöiden tukimuodoista yleisin oli omaishoidontuki ja keskusteluapu, joita tarjottiin 91 % kunnista (=10/11 kuntaa). Valtakunnallisesti omaishoidontukea tarjosi 75 % ja keskusteluapua 59 % kunnista. Satakunnassa kunnat toivoivat sosiaali- ja terveyspalveluiden kehittämiseksi eniten lisää puheterapiaa sekä vertaistukea. Myös valtakunnallisesti vertaistuen sekä tukihenkilö- ja perhetoiminnan tarve koettiin tarpeelliseksi. Satakunnan kartoituksesta selvisi, että 67 % kunnista järjesti (tai maksoi) leirejä autismin kirjon henkilöille (valtakunnallisesti 37 %). Kerhotoimintaa järjesti 33 % (valtakunnallisesti 29 %) kunnista ja liikuntaryhmiä 25 % (valtakunnallisesti 20 %) kunnista.
Kuntien tarjoama autismin kirjon lasten yleisin päivähoitopaikka oli päiväkodin yleisryhmä ja toiseksi yleisen perhepäivähoito. Näin oli myös valtakunnallisesti. Henkilökohtainen avustaja on päivähoidossa 82 % kunnista (valtakunnallisesti 69 %) ja ryhmän yhteinen avustaja puolestaan 45 % kunnista (valtakunnallisesti 65 %). Kaikissa kyselyyn vastanneissa Satakunnan kunnissa oli mahdollisuus aamu- ja/tai iltapäivähoitoon (valtakunnallisesti 88 % kunnista). Satakunnassa hoito tapahtui useimmiten koululla tai perhepäivähoidossa.
Perusopetuksessa autismin kirjon lasten yleisin opetusmuoto oli oppiainejakoinen yksilöllistetty opetus (91 % valtakunnallisesti 54 %) sekä yleisopetuksen ryhmä (82 % valtakunnallisesti 46 %). Valtakunnallisesti yleisin autismin kirjon lasten opetusmuoto oli toimialajakoinen yksilöllinen opetus (65 %, Satakunnassa 55 %). Satakunnassa opetuksen yleisin tukimuoto oli koulukyyti, jota tarjosivat kaikki kyselyyn vastanneet kunnat, valtakunnallisesti se oli hieman harvinaisempaa (76 %). Ryhmän yhteisiä luokka-avustajia oli Satakunnassa 82 % kunnista (valtakunnallisesti 71 %).  Henkilökohtaisia luokka-avustajia oli Satakunnan kunnissa ja valtakunnallisesti prosentuaalisesti lähes yhtä paljon (73 %). Satakunnan kunnista kaikissa yhtä lukuun ottamatta oli jotenkin järjestetty koulujen loma-ajan hoito. Yleisimmät järjestämistavat olivat sivistys- tai sosiaalitoimen järjestämä kerho, kotiin tuleva henkilökohtainen avustaja ja päivähoito.

Kyselyssä selvitettiin myös autismin kirjon henkilöiden perusopetuksen jälkeistä opetusta ja itsenäistymistä. Viidessä kunnassa ei ollut mitään perusopetuksen jälkeistä opetusta ja monissa kunnissa autismin kirjon henkilöt ohjautuivatkin kuntarajojen ulkopuoliseen koulutukseen. Satakunnan kunnista perusopetuksen jälkeiseksi kunnassa olevaksi opetusmahdollisuudeksi mainittiin useimmin lukio (65 %, valtakunnallisesti29 %), kun taas valtakunnallisesti useimmin mainittiin erityisammattioppilaitoksen ammatiilliseen koulutukseen/itsenäiseen elämään valmentava linja (32 %, Satakunnassa 27 %). Työmahdollisuuksia selvitettäessä ilmeni, että useimmin työtä oli tarjolla autismin kirjon henkilöille työ- ja toimintakeskuksessa tai avotyössä. Näin oli myös valtakunnallisesti. Niin Satakunnassa kuin valtakunnallisestikaan huomattavasti suurimmalla osalla kunnista ei ollut tietoa, onko autismin kirjon henkilöitä työttömänä työnhakijana työvoimatoimistossa.

Kaikki Satakunnan kunnat mainitsivat autismin kirjon henkilöiden toimeentulon lähteiksi eläkkeen (valtakunnallisesti 62 % kunnista mainitsi). Toiseksi yleisiä toimeentulon lähteitä Satakunnassa olivat  työttömyysraha ja vammaistuki (36 % kunnista). Autismin kirjon henkilöiden asumista tarkasteltaessa huomataa, että ylivoimaisesti eniten heitä asuu vanhempiensa luona ja näin oli myös valtakunnallisesti. Satakunnassa autismin kirjon henkilöistä 45 % kunnista heitä asuu itsenäisesti omassa asunnossa ja yhtä monessa kunnassa heitä asuu ryhmä- tai palvelukodissa.
Tiedusteltaessa koulu- ja palvelujärjestelmän yleistä toimivuutta sekä kehittämiskohtia, kunnat nostivat esiin väliinputoajaryhmät. Jos henkilöllä on kehitysvammadiagnoosi, palvelut sujuvat yleensä hyvin, mutta ilman diagnoosia saattaa tulla ongelmia. Kun kunnilta kysyttiin palvelujärjestelmän toimivuudesta yksittäisten asiakkaiden kautta, esille nousivat muun muassa elämänhallinnan vaikeudet, väliinputoajat, nivelvaiheen ongelmat, perheiden jaksaminen ja ”pallottelu” palvelujärjestelmästä toiseen. Kuntien yleisin toivomus palveluiden kehittämiseksi yhteistyössä oli koulutus ja konsultaatio. Tiedon puute vaikuttaa oikeisiin palveluihin ohjaamiseen, palveluiden suunnittelemiseen sekä asenteisiin.

LIITTEET

LIITE 1
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KARTOITUS AUTISMIN KIRJOON KUULUVIEN HENKILÖIDEN

                                                    PALVELUISTA
Kesällä 2006 tehtiin valtakunnallista palvelukartoitusta autismin kirjoon kuuluvien henkilöiden palveluista Autismi- ja Aspergerliiton AUNE-projektille. Kyselyn tarkoituksena oli selvittää, kuinka palvelut on valtakunnallisesti järjestetty autismin kirjoon kuuluville henkilöille ja heidän perheilleen. Tavoitteena oli myös saada selville, millä alueilla tarvitaan tietoa autismin kirjosta ja autismikuntoutuksesta, jotta osattaisiin tulevaisuudessa kohdentaa lisäkoulutusta ja -ohjausta juuri näihin kuntiin. 

Kartoituksen vastausprosentti jäi valtakunnallisesti pieneksi (ajankohta oli huono) ja Satakunnan osalta vain n. 30 % kunnista vastasi.  AUNE-hanke jatkaa kartoitusta nyt Turun yliopiston harjoittelijan työpanostuksella ja tavoitteena on saada hyvä ja kattava tieto Satakunnan kuntien osalta. Kartoituksessa käytetään pääosin samaa Autismi- ja Aspergerliiton kartoituspohjaa valtakunnallisen vertailukelpoisuuden saavuttamiseksi.

VASTAUSOHJE: Tarkoituksena on, että tutustutte kyselylomakkeen mukana tulleisiin liitteisiin (jolloin vastaaminen saattaa olla helpompaa) sekä itse kyselylomakkeeseen. Turun yliopiston harjoittelija Pilvi Valle ottaa teihin yhteyttä ja sopii ajan, jolloin hän tulisi käymään kunnassanne sekä juttelemaan ja täyttämään lomakkeen valmiiksi yhteyshenkilön kanssa. Myös puhelinhaastattelu lomakkeessa olevien tietojen saamiseksi on halutessanne mahdollinen.

Lomaketta täyttäessänne ympyröikää vaihtoehto tai vaihtoehdot, jotka parhaiten vastaavat tilannettanne tai kirjoittakaa vastauksenne niille varatuille paikoille.  Tiedämme, että tarkkojen lukumäärien antaminen on saattaa olla mahdotonta, joten arvionne määristä riittää hyvin. Tärkeää onkin saada kartoitettua olemassa olevia palveluita sekä niiden kehittämistarpeita. Jokainen vastaus on erittäin tärkeä autismipalveluiden kehittämisen kannalta. 

Yhteistyöterveisin,

Birgit Vuori-Metsämäki


Pilvi Valle

AUNE-hanke
Päivämäärä      
LOMAKKEEN TÄYTTÄJÄ/ -T




     


ARVIONNEKIN OMAN KUNTANNE AUTISMIN KIRJON HENKILÖILLE TARKOITETUISTA PALVELUISTA ON ARVOKAS! 

I   TAUSTATIEDOT 

1. Kunta      
2. Kunnassamme on asukkaita      
3. a) Mikä on arviosi kuntasi alueella asuvista autismin kirjoon (Autismi, Asperger, Rett, Disintegratiivinen kehityshäiriö, Autistiset piirteet) kuuluvien henkilöiden määrästä (noin).

1)  FORMCHECKBOX 
 Alle kouluikäisiä (0-6-v.)      , heistä vaikeavammaisia      
2)  FORMCHECKBOX 
 Kouluikäisiä (6-16-v.)      , heistä vaikeavammaisia      
3)  FORMCHECKBOX 
 Yli 16-vuotiaita      , heistä vaikeavammaisia      
Katso liitteenä oleva taulukko autismin kirjon henkilöiden teoreettisesta määrästä kunnassanne, liite 4. (arvio 0,7 %-1,0 % väkiluvusta)

3.   b) Miltä arvio mielestäsi vaikuttaa omaa kuntaasi ajatellen?

           


3.    c) Missä palveluissa/missä yleisesti arvioit näiden henkilöiden olevan?

            
II   PERUSTURVAPALVELUT 

4.  Missä kuntalaistenne autismin kirjon diagnoosit tehdään?


1)  FORMCHECKBOX 
 keskussairaalassa / yliopistollisessa sairaalassa


2)  FORMCHECKBOX 
 erityishuoltopiirissä


3)  FORMCHECKBOX 
 oman kunnan terveydenhuollossa


4)  FORMCHECKBOX 
 yksityisellä lääkäriasemalla


5)  FORMCHECKBOX 
 muualla, missä?      
5. Mikä   on/ mitkä ovat  autismin kirjon henkilöiden hoidosta ja kuntoutuksesta vastaava yksikkö (mm. laatii kuntoutussuunnitelman ja antaa tarvittavat lääkärinlausunnot)?  

1)  FORMCHECKBOX 
 keskussairaala / yliopistollinen sairaala

2)  FORMCHECKBOX 
 erityishuoltopiiri

3)  FORMCHECKBOX 
 oman kunnan terveydenhuolto

4)  FORMCHECKBOX 
 perheneuvola

5)  FORMCHECKBOX 
 muu taho, mikä?      
6. Laaditaanko kunnassanne autismin kirjon henkilölle palvelusuunnitelma?


1)  FORMCHECKBOX 
 kyllä


2)  FORMCHECKBOX 
 ei, miksi       

3)  FORMCHECKBOX 
 en osaa sanoa

7. Mitä kuntoutusmuotoja kunnassanne on tarjolla? Valitse sopivat vaihtoehdot. 


1)  FORMCHECKBOX 
 puhe- / kommunikaatioterapia


2)  FORMCHECKBOX 
 fysioterapia


3)  FORMCHECKBOX 
 toimintaterapia


4)  FORMCHECKBOX 
 musiikkiterapia


5)  FORMCHECKBOX 
joku muu terapia, mikä?      

6)  FORMCHECKBOX 
 ei mitään 

8. Onko kuntanne asukkailla mahdollisuus osallistua sopeutumisvalmennuskurssille? 


1)  FORMCHECKBOX 
 kyllä, minkä tahon järjestämälle?      

2)  FORMCHECKBOX 
 ei 


3)  FORMCHECKBOX 
 en osaa sanoa 
9. Mitä alla olevista palveluista kuntanne pystyy tarjoamaan? Valitse sopivat vaihtoehdot. 


1)  FORMCHECKBOX 
 kuljetuspalvelu ja siihen liittyvä saattajapalvelu


2)  FORMCHECKBOX 
 tulkkipalvelu


3)  FORMCHECKBOX 
 palveluasuminen


4)  FORMCHECKBOX 
 asunnon muutostöistä aiheutuneet kustannukset


5)  FORMCHECKBOX 
 asuntoon kuuluvat välineet ja laitteet, jotka edesauttavat itsenäistä asumista


6)  FORMCHECKBOX 
 henkilökohtainen avustaja


7)  FORMCHECKBOX 
 kuntoutusohjaus


8)  FORMCHECKBOX 
 kotipalvelu


9)  FORMCHECKBOX 
 ei ole myönnetty, vaikka on haettu 


10)  FORMCHECKBOX 
 ei ole tarvetta ko. palveluille

10. Tarjoaako kuntanne lyhytaikaista hoitoa (muutamasta tunnista muutamaan päivään) autismin kirjoon kuuluville henkilöille? 


1)  FORMCHECKBOX 
 kyllä on, miten hoito järjestetään?       

2)  FORMCHECKBOX 
 ei ole


3)  FORMCHECKBOX 
 ei ole ollut tarvetta lyhytaikaiselle hoidolle

11. Mitä alla olevista tukimuodoista kuntanne perheet tai läheiset saavat? Valitse sopivat vaihtoehdot.  


1)  FORMCHECKBOX 
 omaishoidontuki


2)  FORMCHECKBOX 
 keskusteluapu


3)  FORMCHECKBOX 
 vertaistukiryhmä


4)  FORMCHECKBOX 
 muu, mikä?      


12. Minkälaisia sosiaali- ja terveystoimen tukipalveluja tarvittaisiin kunnassanne lisää? 

      
13. Minkälaista vapaa-ajantoimintaa autismin kirjoon kuuluville henkilöille on järjestetty kunnassanne? Valitse sopivat vaihtoehdot. 


1)  FORMCHECKBOX 
 kerhotoiminta


2)  FORMCHECKBOX 
 liikuntaryhmä


3)  FORMCHECKBOX 
 leirejä


4)  FORMCHECKBOX 
 muu, mikä?      
14. Kuka/ketkä vastaa(vat) vapaa-ajantoiminnan toteuttamisesta? 
     
15. Millaisia päivähoitomuotoja autismin kirjon lapsille kunnassanne on tarjolla? Valitse sopivat vaihtoehdot. 


1)  FORMCHECKBOX 
 kotihoito


2)  FORMCHECKBOX 
 perhepäivähoito


3)  FORMCHECKBOX 
 päiväkoti, rastita oikea vaihtoehto



a)  FORMCHECKBOX 
 yleisryhmä



b)  FORMCHECKBOX 
 integroitu erityisryhmä tai pienryhmä



c)  FORMCHECKBOX 
 erityisryhmä


4)  FORMCHECKBOX 
 muu, mikä?      
16. Onko päivähoitopaikassa/-paikoissa: 


1)  FORMCHECKBOX 
 ryhmäavustaja


2)  FORMCHECKBOX 
 henkilökohtainen avustaja


3)  FORMCHECKBOX 
 ei ole, vaikka tarvetta olisi


4)  FORMCHECKBOX 
 muu tukitoimi, mikä      
17. Onko kunnassanne mahdollisuus aamu- ja/tai iltapäivähoitoon ennen tai jälkeen koulupäivän autismin kirjon lapsille?  


1)  FORMCHECKBOX 
 kyllä


2)  FORMCHECKBOX 
 ei


3)  FORMCHECKBOX 
 ei ole tarvetta aamu- tai iltapäivähoitoon

18. Missä aamu-/iltapäivähoito järjestetään? 


1)  FORMCHECKBOX 
 koululla


2)  FORMCHECKBOX 
 päiväkodissa


3)  FORMCHECKBOX 
 toimintakeskuksessa


4)  FORMCHECKBOX 
 perhepäivähoidossa


5)  FORMCHECKBOX 
 muualla, miten?      
III   PERUSOPETUS

19. Mitä opetusmuotoja kunnassanne asuville autismin kirjon lapsille on tarjolla? Valitse sopivat vaihtoehdot. 

1)  FORMCHECKBOX 
 yleisopetuksen ryhmä
2)  FORMCHECKBOX 
 integroitu yleisopetus
3)  FORMCHECKBOX 
 erityisopetus (ympyröi oikea vaihtoehto)
a)  FORMCHECKBOX 
 yksilöllistetty opetus, oppiainejakoinen (ent. emu, evy, esy jne.)
b)  FORMCHECKBOX 
 yksilöllistetty opetus, toimialajakoinen (ent. EHA)
c)  FORMCHECKBOX 
 autismiluokka
4)  FORMCHECKBOX 
 muu opetusmuoto (kotiopetus, yksityisopetus, sairaalakoulu), mikä?

     
Yleisesti ottaen, miten arvioit/ arvioitte  olemassa olevien opetusmuotojen sopivuutta autismin kirjon lapsille ?  Onko löytynyt sopiva opetusmuoto? 

     
20. Onko koulussa mahdollisuus erityiseen tukeen? 


1)  FORMCHECKBOX 
 henkilökohtainen koulunkäyntiavustaja


2)  FORMCHECKBOX 
 ryhmän yhteinen luokka-avustaja


3)  FORMCHECKBOX 
 koulukyyti


4)  FORMCHECKBOX 
 muuta, mitä?        
21. Miten kunnassanne on järjestetty koulujen loma-ajan hoito?

     
IV   PERUSOPETUKSEN JÄLKEINEN OPETUS JA ITSENÄISTYMINEN 

22. Miten ja missä autismin kirjon henkilöiden perusopetuksen jälkeinen opetus on järjestetty kunnassanne?

     
23. a)  Mitä koulutusta kunnassanne on autismin kirjon henkilöille? Valitse sopivat vaihtoehdot. 

1)  FORMCHECKBOX 
 erityisammattioppilaitos, ammatilliseen koulutukseen tai itsenäiseen elämään valmentava linja      
2)  FORMCHECKBOX 
 erityisammattioppilaitos, ammattitutkinto      
3)  FORMCHECKBOX 
 kansanopisto      
4)  FORMCHECKBOX 
 ammattioppilaitos      
5)  FORMCHECKBOX 
 ammattikorkeakoulu      
6)  FORMCHECKBOX 
 lukio      
7)  FORMCHECKBOX 
 yliopisto      
8)  FORMCHECKBOX 
 muu, mikä?      
23.  b)  Jos kunnassanne ei ole tarjota riittävästi koulutuspalveluita autismin kirjon henkilöille, niin mihin/minne nämä henkilöt ovat ohjautuneet?
     
24. Mitä mahdollisuuksia autismin kirjon henkilöillä on työskennellä kunnassanne? Valitse sopivat vaihtoehdot. 


1)  FORMCHECKBOX 
 palkkatyössä


2)  FORMCHECKBOX 
 tuetussa työssä (työsopimus, sovittu palkka)


3)  FORMCHECKBOX 
 avotyössä ( ei työsopimusta, työosuusraha)


4)  FORMCHECKBOX 
 työ- tai toimintakeskuksessa


5)  FORMCHECKBOX 
 päivätoimintakeskuksessa


6)  FORMCHECKBOX 
 muu järjestely, mikä?       

7)  FORMCHECKBOX 
 ei työtä tällä hetkellä 

25. Onko autismin kirjon henkilöitä työvoimatoimistossa työttömänä työnhakijana?


1)  FORMCHECKBOX 
 kyllä, tällä hetkellä työttömänä työnhakijana       henkilöä


2)  FORMCHECKBOX 
 ei ole


3)  FORMCHECKBOX 
 en tiedä

26. Mistä autismin kirjon henkilöt saavat tällä hetkellä toimeentulonsa? 


1)  FORMCHECKBOX 
 palkka


2)  FORMCHECKBOX 
 eläke


3)  FORMCHECKBOX 
 työttömyysraha


4)  FORMCHECKBOX 
 kuntoutusraha


5)  FORMCHECKBOX 
 vammaistuki


6)  FORMCHECKBOX 
 opintotuki


7)  FORMCHECKBOX 
 toimeentulotuki


8)  FORMCHECKBOX 
 muu, mikä?       
27. Miten autismin kirjoon kuuluvien henkilöiden asuminen on järjestetty kunnassanne? Merkitse myös tiedossasi olevat määrät. 


1)  FORMCHECKBOX 
 vanhempien luona      

2)  FORMCHECKBOX 
 itsenäisesti omassa asunnossa      

3)  FORMCHECKBOX 
 tuetusti omassa asunnossa      

4)  FORMCHECKBOX 
 asuntolassa      

5)  FORMCHECKBOX 
 ryhmäkodissa tai palvelukodissa      

6)  FORMCHECKBOX 
 perhehoidossa      

7)  FORMCHECKBOX 
 laitoksessa      

8)  FORMCHECKBOX 
 muualla, missä?      
V   LOPUKSI 

28. Mitä toivomuksia ja odotuksia Sinulle/Teillä olisi palveluiden kehittämiseksi yhteistyössä? 

     
Autismin kirjon henkilöiden palveluista ja kuntoutuksesta kunnassanne :

29. a)  Miten mielestäsi / mielestänne koulu- ja palvelujärjestelmä yleisesti toimii ? Mitä puutteita ja kehittämiskohtia niissä on?

     
29. b)  Tuleeko mieleesi jotain yksittäisiä asiakkaita, joiden kohdalla palvelujärjestelmä/palvelujen saanti ei toiminut?

     
30. Minkälaisia sosiaali-, terveys- ja koulutoimen välisiä yhteistyömuotoja kunnassanne on?

     
31. Minkälaisia ohjaus-, neuvonta- ja asiantuntija-avun muotoja kunnassanne on?

     
VI  YHTEYSTIETONNE

Nimi       
Osoite       
Sähköposti       
KIITOKSET VASTAUKSESTANNE JA AURINKOISTA KEVÄTTÄ!

LIITE 2                                                                                   

           tekijä: Pilvi-Maria Valle kasv.tiet.yo

                                                                                                 AUNE-hankkeen harjoittelija

AUNE-hanke liite 2 kartoituksen tueksi 

AUTISMIN KIRJO

Lähteet:  www.autismisaatio.fi, http://www.netti.fi/~mil1/autismi/autyleis.htm, http://www.vep-palvelu.fi/cgi-bin/cgiwrap/veppalve/presenter.pl?slideshow_id=266  (virtuaalinen erilaisen oppijan palvelu

Autismi on neurobiologinen keskushermoston kehityshäiriö, joka vaikuttaa yksilön käyttäytymiseen ja kehitykseen. Autismissa sosiaaliset vaikeudet ovat merkittävin tekijä, mutta autismi on hyvin laaja käsite ja kattaa sisäänsä joukon hyvin erilaisia ihmisiä. Autisteja on sekä vaikeasti kehitysvammaisten kuin myös huippulahjakkaiden henkilöiden joukossa. Alla on lueteltu autistisia piirteitä, joista jollakin henkilöllä saattaa esiintyä kaikki piirteet hyvin vahvoina, kun taas toisesta voi havaita vain lieviä sosiaalisen vuorovaikutuksen ja kommunikaation ongelmia. 

· Sosiaalisen vuorovaikutuksen vaikeudet

· voivat olla lieviä tai hyvinkin vaikeita

· ei osata käyttää tai tulkita eleitä, ilmeitä ja ruumiinkieltä

· toisten tunteita ei osata tulkita eikä omia tunteita ymmärretä

· ei osata kuvitella, miltä toisesta tuntuu

· Kommunikaatio-ongelmat

· johtuvat usein puheen ongelmista (noin puolelle ei kehity puhetta lainkaan, mutta autisti voi olla myös hyvin taitava kielellisesti)

· vaikeus ottaa mallia toisten käyttäytymisestä

· mielikuvitus ja roolileikit puuttuvat

· Rituaalikäyttäytyminen

· halu pitää ympäristö samanlaisena ja muuttumattomana

· kehon ja raajojen toistuvat liikkeet (kuten käsien heiluttelua, naputtamista esineiden näpräämistä jne.)

· kiinnostuminen osista kokonaisuuden sijaan ja erityiset kiinnostuksen kohteet (esim. veden solina, pyörivät koneet tai maton raidat voivat olla todella kiehtovia)

· Aistiärsykepulmat

· yli tai aliherkkyyttä äänille, valoille, kosketukselle, kivuille, lämpötiloille, hajuille, maulle jne.

· Motoriset vaikeudet

· kömpelyyttä ja tasapaino-ongelmia

· ongelmia käden ja silmän yhteistyössä

Jokainen autistinen henkilö on oma persoonansa ja vaikeudet esiintyvät eritasoisina eri henkilöillä. Yksi henkilö saattaa olla sosiaalisesti aktiivinen - pitää muiden ihmisten seurasta ja etsii kontaktia, mutta hän ei osaa kommunikoida muiden ihmisten kanssa - hän ei osaa puhua, ei kirjoittaa eikä välttämättä viittoakaan. Toisen käytös saattaa näyttää ainakin ensi näkemältä "normaalilta" kuten kenen tahansa muun henkilön, mutta hän saattaa ärsyyntyä tietynlaisesta kosketuksesta, väristä, valosta, äänestä tai muusta aistiärsykkeestä, kun taas toinen autistinen henkilö voi olla näissä ominaisuuksissaan aivan toisenlainen. Joku autistinen henkilö saattaa olla täysin "omassa maailmassaan" eikä reagoi ympäristön tapahtumiin lainkaan. Joillakin kommunikointi onnistuu kirjoittamalla, mutta ei puhumalla ja joillakin toisilla taas päinvastoin. Joku voi ärsyyntyä tietystä äänestä ja jollakin toisella henkilöllä äänet voivat olla jotain, mitä hän haluaa toistaa aina uudestaan ja uudestaan. Autistisille henkilöille ominaista käyttäytymistä on rutiininomaisuus. Asiat on tehtävä samalla tavalla. Poikkeamisen totutusta tavasta autistinen henkilö voi kokea katastrofaalisena
Autismin näkyminen lapsella:

Ensimmäisiä viitteitä voivat olla puheen viivästyminen tai jo alkaneen puheenmuodostuksen hiipuminen. Epäilyksiä herää myös yleensä lapsen puuttuvasta tai puutteellisesta reagoinnista vanhempien yrityksiin herättää lapsen huomiota erilaisin liikkein tai esineitä näyttämällä. Leikki-ikäisellä leikki on usein epätavallista ja stereotyyppistä. Symbolinen leikki voi puuttua kokonaan ja lapsi saattaa viettää monta tuntia esim. valoja rämpytellen. Yleisiä ongelmia ovat mm.

· sosiaaliset pelisäännöt vaikeita

· empatian puute 

· itsekeskeisyys

· ryhmässä oleminen vaikeaa

Autismin näkyminen nuoruusiässä ja aikuisuudessa:

Autismin kirjon ihmisiä on hyvin eritasoisia ja monesti autismin kirjon henkilöillä on myös muita elämää hankaloittavia liitännäisvammoja (esim. psyykkiset ongelmat, kehitysvamma, ADHD). Jotkut autistiset henkilöt tarvitsevat ympärivuorokautista valvontaa, mutta jotkut selviytyvät hyvin itsekin. Yleisiä ongelmia ovat mm.

· suuria vaikeuksia vastavuoroisessa sosiaalisessa käyttäytymisessä

· arjen hallinnan ongelmat

· oman erilaisuuden tiedostaminen, josta seuraa masennusta

· vaikeus ihmissuhteissa ja ystävien saannissa

LIITE 3

           tekijä: Pilvi-Maria Valle kasv.tiet.yo
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AUNE-hanke liite 3

Visualisoitu ajatelmakaavio havainnollistamaan autismin kirjon esiintymistä väestössä 

autismin kirjoon kuuluvien henkilöiden palveluiden kartoituksen tueksi

(Ajatelmakaavio perustuu käytännön kentältä tulevaan tietoon, ei teorioihin. Tarkoituksena on herättää ajatuksia siitä, kuinka laaja autismin kirjoon kuuluvien henkilöiden joukko on ja missä heitä voisi olla.)


[image: image6]
1. Tiedossa olevaan ja näkyvimpään autismin kirjon ryhmään kuuluvat ne henkilöt, joilla on diagnosoitu autismin kirjon häiriö (mm. autismi, Asperger, Tourette, Rett). 

2. Toiseen ryhmään kuuluvat henkilöt, joilla on jokin muu diagnoosi (esim. ADHD, dysfasia, kehitysvamma, muut neurologiset häiriöt) ja lisäksi autismin kirjon erityispiirteitä. Tästä ryhmästä osalla nämä autismin kirjon erityispiirteet tunnistetaan, osalla jää tunnistamatta.

3. Laajenevassa autismin kirjon ”kehässä” kolmannella tasolla voisi ajatella olevan sellaiset henkilöt, joilla on autismin kirjon erityispiirteitä, mutta ei mitään selvää diagnoosia. Nämä henkilöt ovat usein vaikeasti käyttäytyviä ja ohjattavia. Näitä henkilöitä voi löytyä mm. erityisopetuksen piiristä, päihderiippuvaisista, rikollisista jne. Myös vanhemmat henkilöt, joilla ei ole aikanaan ollut mahdollisuutta saada diagnoosia, voisi katsoa kuuluvaksi tähän laajaan joukkoon.

4. Viimeisellä tasolla autismin kirjon laajuutta havainnollistavassa kuviossa voisi ajatella olevan se laaja joukko diagnosoimattomia henkilöitä, joilla on lieviä autismin kirjoon kuuluvia piirteitä. Nämä henkilöt voivat olla ”vain hieman oudosti käyttäytyviä”, tai välttämättä sitä ei käytöksestä huomaa lainkaan. Usein heillä on perhe, työpaikka sekä koulutustausta (voi vaihdella mm. ammatillisesta koulutuksesta hyvin korkeaan akateemiseen koulutukseen). Heillä voi olla esim. yleisiä autismin kirjon piirteiden aiheuttamia elämänhallinnan ja sosiaalisten suhteiden vaikeuksia, jotka voivat haitata heidän arkista elämäänsä jollakin tavoin tai ajoittain. Toiset heistä ovat löytäneet keinoja arjessa selviytymiselleen, toisilla on enemmän tai vähemmän vaikeuksia.

LIITE 4
	AUNE-hanke liite 4. 
	
	
	
	

	autismin kirjoon kuuluvien henkilöiden palvelujen kartoituksen tueksi
	

	  
	
	
	
	
	

	Pohjoismaisten tutkimusten mukaan autismin kirjon esiintyminen Suomessa on 0,7%-1,0%.

	Satakunnan kunnissa olevien autismin kirjon henkilöiden laskennallinen (teoreettinen) määrä.

	Kunta
	Asukasmäärä
	0,50% asukasmää-

rästä
	1,00% asukasmää-

rästä
	0,70% asukasmää-

rästä
	

	Harjavalta 
	7700
	38,5
	77
	53,9
	1

	Huittinen
	9055
	45,275
	90,55
	63,385
	2

	Kokemäki
	8277
	41,385
	82,77
	57,939
	3

	Luvia
	3337
	16,685
	33,37
	23,359
	4

	Merikarvia
	3494
	17,47
	34,94
	24,458
	5

	Nakkila 
	5768
	28,84
	57,68
	40,376
	6

	Noormarkku
	6109
	30,545
	61,09
	42,763
	7

	Pomarkku
	2515
	12,575
	25,15
	17,605
	8

	Pori
	76185
	380,925
	761,85
	533,295
	9

	Ulvila
	13767
	68,835
	137,67
	96,369
	10

	Vampula
	1686
	8,43
	16,86
	11,802
	11

	Porin seutukunta
	 
	 
	 
	 
	

	 
	 
	 
	 
	 
	

	Eura
	9413
	47,065
	94,13
	65,891
	12

	Eurajoki
	5843
	29,215
	58,43
	40,901
	13

	Kiukainen
	3356
	16,78
	33,56
	23,492
	14

	Köyliö
	2907
	14,535
	29,07
	20,349
	15

	Lappi
	3248
	16,24
	32,48
	22,736
	16

	Rauma
	37044
	185,22
	370,44
	259,308
	17

	Säkylä
	4888
	24,44
	48,88
	34,216
	18

	Rauman seutukunta
	 
	 
	 
	 
	

	 
	 
	 
	 
	 
	

	Honkajoki
	1985
	9,925
	19,85
	13,895
	19

	Jämijärvi
	2161
	10,805
	21,61
	15,127
	20

	Kankaanpää
	12578
	62,89
	125,78
	88,046
	21

	Karvia
	2779
	13,895
	27,79
	19,453
	22

	Kiikoinen
	1309
	6,545
	13,09
	9,163
	23

	Lavia
	2162
	10,81
	21,62
	15,134
	24

	Siikainen
	1794
	8,97
	17,94
	12,558
	25

	Pohj.-Satakunta
	 
	 
	 
	 
	

	 
	 
	 
	 
	 
	

	Punkalaidun
	3423
	17,115
	34,23
	23,96
	26

	Äetsä
	4875
	24,375
	48,75
	34,125
	27

	
	
	
	
	
	

	yhteensä:
	240173
	1188,29
	2376,58
	1663,606
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