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Sairaaloiden hoitoympariston suunnittelu on perinteisesti painottanut hygieenisyyden ja
teknologian tarpeisiin ja antanut huomattavasti pienemman painoarvon potilaiden kokemukselle
hoitoympaéristostd. Sairaalaymparistd koetaankin usein kolkoksi, steriiliksi, ja yleisesti
epamiellyttavaksi tai jopa pelottavaksi. Erityisesti sadehoidon tilat voidaan kokea hyvin
epamiellyttavina johtuen luonnonvalon puutteesta ja tyypillisesta sijainnista sairaalan
kellarikerroksessa. Negatiiviset mielikuvat voivat lisata sairauden aiheuttamaa stressia ja jopa
hidastaa paranemista. Vastaavasti viihtyisaksi koettu hoitoymparisto aiheuttaa potilaille vahemman
stressia ja voi osaltaan edesauttaa parantumista. Hoitoympariston viihtyisyytta voidaan parantaa
huomattavasti muun muassa taiteen ja sisustuksen keinoin.

Taman opinnaytetyOprojektin tavoitteena oli parantaa viihtyisyyttd Oulun Yliopistollisen Sairaalan
(OYS) sadehoidon yksikon odotustilassa taiteen keinoin. Projekti on toteutettu yhteistyossa OYS
sadehoidon henkilokunnan kanssa.

Projektissa kerattin OYS sadehoidon yksikon asiakkailta palautetta heidan kokemuksistaan
odotustilan viintyisyydesta seka aiheista, joita he haluaisivat sisustustaiteessa nahda.
Kyselyvastausten ja aikaisemman tutkimustiedon pohjalta tuotettiin OYS sadehoidon odotustilaan
viisi luontoaiheista teosta: yksi seinamaalaus, yksi kehystetty maalaus ja kolme valokuvataulua.
Taman jalkeen kerattiin viela potilailta palautetta viihtyisyyden paranemisesta.

Jatkokehityshaasteiksi jaa tilan viihtyisyyden yllapitaminen vahintaan samalla tasolla tilassa
tulevaisuudessa tehtavien muutosten lapi ja lisataiteen hankinta tarpeen mukaan.
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The interior design of hospitals has traditionally focused on the needs of hygiene and technology
rather than the impression of the environment on the patient. Thus, hospitals are often seen as
cold, sterile and generally unpleasant or even frightening. Especially radiotherapy facilities can
appear as highly negative spaces due to their lack of sunlight and the fact that they are often located
on the hospital’'s basement floor. These negative impressions can exacerbate the stress the patient
is already under due to their ailment and even hinder recovery. Conversely, a pleasant environment
may lessen the patient’s stress and subsequently aid the healing process.

The aim of this thesis was to use art to make the waiting room of the radiotherapy unit in Oulu
University Hospital (OUH) more pleasant for the patients. This project was conducted in
cooperation with the staff of OUH radiotherapy unit.

For this project, a survey was conducted among the OUH radiotherapy patients regarding how
welcoming they found the waiting room to be, and what kind of art they would like to see there.
Based on the survey responses and earlier studies, five pieces of art were created for the waiting
room of the radiotherapy unit: one wall painting, one framed painting, and three photographs printed
on canvas. After this, another survey was conducted to gauge the improvement in patient comfort.

The future development challenges for the product of this project are to at least maintain the
achieved level of comfort through any future changes made in the waiting area, and to acquire
additional art for the space as necessary.

Keywords: radiotherapy, treatment environment, interior art, hospital
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1. JOHDANTO

Opinnaytetyoni aiheena on odotustilan viihtyisyyden parantaminen Oulun Yliopistollisen Sairaalan
sadehoidon yksikossa. Tyo toteutettiin projektimuotoisena yhteistydssa sadehoidon yksikon

henkilokunnan kanssa.

Suomalainen sairaalasuunnittelu on perinteisesti painottanut tilojen toiminnallisuuteen niiden
viihtyisyyden sijaan. (Karhu-Hamalainen. 1995, 5.) Potilaan kokemuksella hoitoymparistosta on
kuitenkin suuri vaikutus potilaan henkiseen hyvinvointiin ja sen kautta paranemisprosessiin. Vasta
viimeisen kahdenkymmenen vuoden aikana on alettu todella kiinnittdd huomiota hoitoympariston

viihtyvyyteen ja painottaa potilaslahtdista suunnittelua. (Hyyppéa & Liikanen. 2005, 156-158.)

Séadehoidon potilaat kayvat |api raskasta elaméanvaihetta, ja mielikuvat ja ennakkokasitykset
sadehoidosta voivat olla hyvinkin negatiivisia. Myds kookkaat hoitokoneet voivat tuntua vierailta ja
pelottavilta. (Karhu-Hamalainen. 1995, 32-40.) Koska potilas saattaa viipya odotustilassa
pitkaankin, on tarkeaa, ettei tila ruoki mahdollista ahdistuneisuutta, vaan ennemminkin lieventaa

sita.

Julkisten tilojen kyseessa ollessa tarkeaa on, etta mahdollisimman suuri osa kavijoista pitaisi
odotustilan ratkaisuja positiivisina, etenkin ottaen huomioon, ettd sairaalaymparisté on muita
julkisia tiloja huomattavasti tunneherkempi. Yksittaisten henkildiden makumieltymyksilla on
pienempi merkitys kuin silla, millaisia linjoja yleinen ndkemys noudattelee. Jotta projekti
onnistuisi, oli ymmarrettava, mik& merkitys hoitoympariston viihtyisyydella on potilaalle seka
selvitettava mité potilaat yleensa pitavat positiivisina piirteina odotustiloissa ja

sairaalaymparistossa yleensa.



Lyhyen aikavalin tavoitteena oli parantaa OYS:n sadehoidon yksikon odotustilan yleista
viihtyisyytta sisustuksen ja tilankayton ratkaisulla niin, etteivat tehdyt muutokset haittaisi yksikon

toimintaa tai tilan tarkoituksenmukaista kayttoa.

Pitkan aikavalin tavoitteena oli, etta potilaiden viihtyvyys odotustilassa paranisi. Parantunut
viihtyvyys lieventaa sairauden ja sen hoidon aiheuttamaa stressia, mika nakyy potilaiden
yleistilassa ja parhaimmillaan my0s vaikuttaa positiivisesti hoitotulokseen. Myds henkilokunnan

viihtyvyys voi parantua.



2. VIHTYISYYDEN MERKITYS HYVINVOINNILLE

2.1.Perinteinen sairaalaymparisto

Sairaaloiden hoitoympariston suunnittelu on perinteisesti perustunut [ahinna hygieenisyyden ja
teknologian tarpeisiin tai tilojen ja sisustuksen kaytannollisyyteen, eika niinkaan potilaan
kokemukseen hoitoymparistosta. (Karhu-Hamalainen. 1995, 5.) Suomessa potilaan viihtyvyyteen
sairaalasuunnittelussa on alettu todella panostaa vasta viime vuosikymmenina. Vasta 1990-
luvulta I&htien on alettu suunnitella hoitoymparistoa potilaslahtdisesti ja puhua parantavasta
ymparistosta. Eraana varhaisena poikkeuksena Alvar Aalto paatti omakohtaisten kokemustensa
pohjalta kiinnittdd huomiota potilaan nakdkulmaan hoitoymparistosta jo vuonna 1933
suunnitellessaan sittemmin ylistetyn ja kansainvalisesti palkitun Paimion parantolan. Parantolan
suunnittelussa on otettu huomioon "tilat, pinnat, muodot, varit ja sisustus". (Hyyppa & Liikanen.
2005, 158.)

Hoitoympariston tilaratkaisut, valaistus ja varien kaytto ovat keinoja, joilla voidaan tukea potilaan
paranemista. (Karhu-Hamalainen. 1995, 6.) Tahan nakemykseen yhtyvat myos Markku T.
Hyyppa ja Anna-Liisa Liikanen oppikirjassaan Kulttuuri ja terveys. (Hyyppéa & Liikanen 2005.)
Roger S. Ulrich sanoo Amerikkalaiseen Journal of Health Care Interior Design:issa julkaistussa
artikkelissaan Effect of Interior Design on Wellness: Theory and Recent Scientific Research
perinteisen terveydenhuollon tilojen suunnittelun tuottavan tiloja, jotka ovat toiminnallisesti
tehokkaita mutta henkisesti "kovia". Sisustuksen kehnolla suunnittelulla voi olla negatiivinen
vaikutus potilaiden yleistilaan, aiheuttaen ahdistusta, kohonnutta verenpainetta ja jopa
kohonnutta kipuladkkeiden kulutusta. (Ulrich. 1991.) Epamiellyttdvand, masentavana tai muuten
stressaavana koettu ymparistd on myos riskitekija mielenterveydelle. (Hyyppa & Liikanen 2005,
166.) Vastavuoroisesti "henkisesti tukeva" ymparist6 terveydenhuollon laitoksissa edesauttaa

paranemista lieventdmalld sairauden aiheuttamaa stressia. (Ulrich. 1991.)

Nykyaikaisen sairaanhoidon pioneeri Florence Nightingale havainnoi jo 1800-luvulla, etta
yksitoikkoinen hoitoymparisto vailla ikkunoita tai koristeita oli haitaksi potilaiden parantumiselle.



1990-luvun loppuun mennessa tutkimuksia, joissa hyvin suunnitellun hoitoympariston on todettu
vaikuttavan potilaiden mielentilaan ja terveyteen positiivisesti oli tehty jo yli 70. (Hyyppa &
Liikanen 2005, 156.)

Polikliinisilla potilailla hyvinvointiin vaikuttavat hoitoymparistoa voimakkaammin sairaalan
ulkopuoliset ymparistot, kuten vuodenaikojen vaihtelu, seka tyo- ja kotiymparistd. (Karhu-
Hamalainen. 1995, 42.) Silti pienilla viihtyisyytta parantavilla tekijéilla on hoitoymparistdssa
erityisen suuri vaikutus etenkin julkisten laitosten keskuudessa, silla sairaalaymparisto on muita

julkisia laitoksia tunneherkempi. (Hyyppa & Liikanen 2005, 155.)

2.2.Sadehoitopotilaan kokemus hoidosta ja hoitoymparistosta

Syopadiagnoosi on usein raskas asia potilaalle ja hoidon toteutumiseen liittyvat sairaalakaynnit
voivat tuntua turhauttavilta. Ennakkoasenteet sadehoidon alkaessa voivat olla kovinkin
negatiivisia ja seka tauti etta hoito koetaan etenkin alkuvaiheessa hyvin pelottavaksi ja
ahdistavaksi. (Karhu-Hamalainen. 1995, 32-40.)

Hoitoon saapumiseen liittyvat epamiellyttavat mielikuvat voivat lisata sairauden ja hoidon
raskautta entisestaan; Edvardsson, Sandman ja Rasmussen kuvailevat artikkelissaan Caring or
uncaring—meanings of being in an oncology environment sadehoito-osaston, joka sijaitsi
kellarikerroksessa ja jonne saapuminen edellytti kulkua pitkien kaytavien ja portaikkojen lapi.
Useat potilaat kokivat tdmén jokaisella hoitokerralla toistuvan matkan symboloivan kuoleman
laheisyytta ja kuvailivat ymparistoa kalsein sanankaantein mm. "hautakammioksi",

"katakombeiksi", "alamaailmaksi" ja "kuoleman odotushuoneeksi". Ympariston herattamat
epamiellyttavat mielleyhtymat yhdistettin myds hapeaan ja arvottomuuden tunteeseen niin
potilaiden kuin joidenkin hoitohenkildkunnan jasentenkin mielessa. (Edvardsson, Sandman &

Rasmussen, 2006, 191-192.)



Vastaaonottotilat ovat ensimmainen asia, jonka yksikkdon saapuva potilas nakee. Koska potilaat
ovat usein saapuessaan herkassa mielentilassa, tama tekee naista tiloista erityisia. (Hyyppa &
Liikanen 2005, 164.) Connellan ym. toteavat vuoden 2013 kirjallisuuskatsauksessaan
arkkitehtuurin vaikutuksesta mielenterveyteen, etta hoitoympariston tulisi olla esteettisesti selkea.
Sisustusratkaisujen tulisi olla sellaisia, etta kavijat eivat hammenny niista eivatka ne vaikeuta

navigointia ymparistdssa, vaan mieluummin edesauttavat sita. (Connellan ym. 2013, 160.)

Edvardssonin ym. potilaiden haastatteluissa tuli esille, etta useat potilaat kokivat tutkimukseen
littyneen sadehoito-osaston ransistyneena ja epasiistind, mika johti tuntemukseen siita etta
heidan hoidostaan vastaava henkilokunta oli valinpitématonta. (Edvardsson ym. 2006, 192.)
Suuret koneet, jollaisia sadehoitoyksikon tietokonetomografialaitteet ja lineaarikiihdyttimet ovat,
voivat saada potilaan tuntemaan turvattomuutta, avuttomuutta tai jopa pelkoa. Sisustusratkaisuilla
voidaan lievittaa tai jopa ennaltaehkaista naita negatiivisia tuntemuksia. (Hyyppa & Liikanen

2005, 164.)

Myos Karhu-Hamaldisen tutkimusjulkaisussa nousee esiin se tosiasia, etta osa potilaista kokee
sairaalaympariston pelottavana ja luotaantyontavana. (Karhu-Hamalainen. 1995, 11) Samassa
tutkimuksessa kavi ilmi myos, ettd sadehoito-osastolla, joka arkkitehtonisten ratkaisujen vuoksi
tuntui potilaiden mielesta sokkeloiselta ja laitosmaiselta ja jonne ei paassyt luonnonvaloa, koettiin
miellyttavaksi ja ymparistoa pehmentaviksi osaston taulut, kukat ja tekstiilit. Positiiviseksi koettiin,
ettei sisustus vaikuttanut liian kalliilta ja etta osastosta jai siisti ja hyvakuntoinen vaikutelma. Myds
mahdollisuus oman valinnan mukaan seurahakuisuuteen tai seurapakoisuuteen mainittiin
positiivisena. Televisio odotusaulassa koettiin vaihtelevasti kodikkaana tai héiritsevana. (Karhu-
Hamalainen. 1995, 43-44.)

2.3. Hoitoympariston hyva esteettinen suunnittelu

Ratkaisut sisustuksen, varien kayton, taiteen ja muotojen kannalta eivat ole yksioikoisia, silla eri
ihmisten kokemukseen naista vaikuttavat henkilokohtaiset mieltymykset. Yleisesti viintyisyytta
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parantavina tekijoina kuitenkin pidetadn mukavaa lampdtilaa, epamiellyttavien hajujen puutetta ja
mahdollisuutta néahda ulos. Viherkasvejakaan ei yleensa pideta haittana. (Hyyppa & Liikanen.
2005, 162.)

Séadehoidon osastolla viihtyvyytta parantaviksi tekijoiksi on nahty mm. isokokoiset ja varikkaat
luontokuvat, muun ympariston hillityt ja neutraalit varit, seka normaaliin asumiseen liittyvat
sisustuselementit. Toisaalta potilaat voivat kokea liian neutraalin varityksen "harmaana". Myos
kaiuttomuus, meluttomuus, raikas ilma ja yksityisyys koetaan hyvina ja viihtyvyytta parantavina
asioina. (Karhu-Hamalainen. 1995, 6-11, 44.)

Hoitoymparistossa, joissa taide on 1&sna, on todettu ahdistuneisuuden vahentyneen 34% ja
masennuksen vahentyneen 20%. (Connelly ym. 2013, 161.) Hyypén ja Liikkasen mukaan
hoitoymparistoon sopiva taide on selkeaa ja rauhallista, teknisesti taitavaa ja se herattaa
positiivisia tuntemuksia. Myds he painottavat, etté taideteoksien tulisi olla reilun kokoisia. (Hyyppa
& Liikanen. 2005, 163.)

Hoitohuoneen tauluja potilaat eivat juuri huomanneet, vaikka jalkeenpain kysyttaessa sinne
tauluja toivottiinkin. Huoneeseen tullessaan potilaiden huomio kiinnittyi maaranpaahan eli
hoitopOytaan, ja hoitopoydalla maatessa potilaat etsivat katosta kiintopistetta, jota tuijottivat
hoidon ajan. (Karhu-Hamalainen. 1995, 54,)

Suomalaiset kokevat luonnon tarkeana hyvan elaman elementtiné ja hyvan olon lahteena. Kalevi
Korpelan tutkimuksessa mielipaikan merkityksesta ja fyysisen ympariston vaikutuksesta koettuun
terveyteen kavi ilmi, etta valtaosa (48-61%) ihmisista pitaa luontoa miellyttavana ja elvyttavana
paikkana (Hyyppa & Liikanen 2005, 165.)
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3. PROJEKTIN LAHTOKOHDAT

3.1.Projektin vaiheet ja paatehtavat

Projektin aiheen valitsin syksylla 2014. Varsinainen projekti kaynnistyi helmikuussa 2016 saatuani
Oulun Yliopistolliselta Sairaalalta tutkimusluvan ja allekirjoitettuani yhteistydsopimuksen projektin

osapuolten kanssa. (Liite 1)

Projektin ensimmainen tydvaihe oli sddehoidon asiakkaille tehtava avoin kysely, jolla odotustilan
kayttajiltd kerattiin mielipiteitd odotustilan senhetkisesta tilanteesta ja kehityskohteista. Samalla
kuvasin my0s tdiden suunnittelua varten odotustilaa ja polikliinisten potilaiden kayttamaa

sisaantulokaytavaa.

Toinen tyovaihe oli teosten valmistelu, johon kuului luonnosten teko ja hyvaksyttdminen
sadehoidon yksikossa, seka tarvittavien hankintojen erittely ja ostolupien pyytaminen.

Kolmas vaihe oli hankintojen tekeminen ja toiden valmistus seka paikalleen tuominen.

Viimeisena tyovaiheena oli uusi sadehoidon yksikon asiakkaille tehty avoin kysely, jota kaytin
mittarina projektin onnistumisesta. Projekti paattyi marraskuun 2016 alussa kyselylomakkeiden

vastausten kokoamiseella.

3.2.Projektin tavoitteet

Lyhyen aikavalin tavoitteena oli parantaa OYS:n sadehoidon yksikdn odotustilan yleista
viihtyisyytta sisustuksen ja tilankayton ratkaisulla niin, etteivat tehdyt muutokset haittaisi yksikon

toimintaa tai tilan tarkoituksenmukaista kayttoa.

Pitkan aikavalin tavoitteena on, ettd potilaiden viihtyvyys odotustilassa paranee. Parantunut
viihtyvyys lieventdd sairauden ja sen hoidon aiheuttamaa stressida, mik& nékyy potilaiden
yleistilassa ja parhaimmillaan my0s vaikuttaa positiivisesti hoitotulokseen. Myés henkildkunnan

viihtyvyys voi parantua.
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Laatutavoitteena oli kayttajalahtdinen, selked ja helposti lahestyttdva lopputulos. Lahtokohtina
suunniteltiin kaytettavan aiemman tutkimustiedon lisaksi yksikon asiakkailta avoimella kyselylla

kerattavaa palautetta tilan kehittamistarpeista.

Oppimistavoitteena oli kartoittaa hoitoymparistoon ja etenkin sadehoidon yksikkddn soveltuvia

viihtyisyyden parantamiskeinoja ja ymmartaa niiden hyodyt potilaiden hoitokokemuksen kannalta.

Omana oppimistavoitteenani oli oppia hyodyntamaan rontgenhoitajan tutkinnon ulkopuolista
osaamistani (Kuvataiteilijan AMK -tutkinto) tavalla, joka palvelisi sadehoitotyon tarkoitusta.

Tavoitteiden onnistumista mittasin vertaamalla tuloksia edella mainitun avoimessa kyselyssa esiin
tulleisiin kehittamistarpeisiin, seka keraamalla palautetta odotushuoneen kayttdjilta ja sadehoidon

yksikon henkilokunnalta projektin valmistuttua

Laatukriteereind olivat tilan yleinen viihtyisyys, kaytannollisyys (odotustilassa liikkuminen ja sen
kaytto eivat saisi muutosten myo6té ainakaan vaikeutua) seka tilaan tuotujen sisustuselementtien

miellyttavyys.

Projektin kohderyhmana olivat odotustilan kayttajat, eli sadehoidon yksikossa kayvat potilaat,
joiden henkista hyvinvointia odotustilan viihntyisyyden parantamisella haluttiin edistaa.
Muita hyodynsaajia olivat potilaiden mahdolliset saattajat seka sadehoidon yksikon henkilokunta,

joka tyoskentelee odotustilassa ja sen valittomassa laheisyydessa.

3.3. Suunnitellut tuotokset

Opinnéytetydn tuotokseksi suunniteltin  sddehoidon odotustilaan tehtyjd muutoksia mm.
huonekalujen jarjestelyn ja mahdollisten lisdhankintojen suhteen, sek& uuden sisustustaiteen

tuottamista. Tarkoituksena oli tuottaa tilaan:

1. Yksi kookas, kehystetty maalaus polikliinisten potilaiden kayttdméaan
sisaantulokaytavaan.
2. Ei-esittava seinamaalaus odotusaulan pitkaan seinaan

3. 2-4 suurta valokuvatulostetta kankaalle painettuna odotustilaan.
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3.4.Projektiorganisaatio

Projektiorganisaatio = muodostuu  projektin  ohjausryhmasta,  projektipaallikosta ja
projektityéryhmasta. (Ruuska. 2012) Ohjausryhmaan kuuluvat henkilét muodostavat projektin
ylimman paattavan elimen. He ovat asiantuntijoita jotka ohjaavat operatiivista projektityota ja
toimivat projektipaallikon tukena. Projektipaallikko puolestaan huolehtii projektia koskevasta
viestinnasta ohjaus-ryhmalle ja vastaa projektin suunnittelusta, hallinnasta ja etenemisesta.
(Ruuska. 2012.) Pienissa projekteissa ei tarvita erillistd johtoryhmaa eika osaprojektijakoa.
(Silverfberg. 2007, 47.)

Taman opinnaytetyon ohjausryhmaan kuuluivat Oulun Ammattikorkeakoulun henkilokunnasta
Lehtori Aino-Liisa Jussila ja Koulutusohjelmavastaava Anneli Holmstrom, seka OYS sadehoidon
yksikon henkildkunnasta osastonhoitaja Katja Heikkinen, apulaisosastonhoitaja  Sinikka

Karjalainen ja rontgenhoitaja Katariina Kamsula.
Projektityoryhman ainoana toteutukseen osallistuvana jasenena olin mina itse. Tukena

toiminnassa olivat opinnaytetyoni opponentit, rontgenhoitajaopiskelijat Marjut Siltakoski ja Janika

Keskisipila. Lisatukea sain myos muilta oman vuosikurssini rontgenhoitajaopiskelijoilta.
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4. PROJEKTIN TOTEUTUS

4.1.Ensimmainen kysely

Aloitin opinnaytetyoni tyoosuuden helmikuussa 2016 asettamalla OYS s&adehoidon osaston
asiakkaille lomakemuotoisen avoimen kyselyn taydentaakseni aikaisempaa tutkimustietoa
nimenomaisen yksikon potilaiden mielipiteilla odotustilan nykytilasta ja kehitystarpeista. Annoin
osastolla tyoskenteleville rontgenhoitajille yhteensa 24 kyselylomaketta jaettavaksi sadehoidon
potilaille, ja jatin odotusaulaan taytettyja lomakkeita varten palautuslaatikon. Lomakkeessa esitetyt

kysymykset olivat seuraavat:

1. Minké&lainen vaikutelma Teilld on sadehoidon yksikén odotustiloista talla hetkella?

2. Odotustilan seinille suunnitellaan lisattavaksi uutta taidetta. Minkalaisia aiheita tai vareja
haluaisitte nahda sédehoidon odotustilaan tulevissa teoksissa?

3. Mita aiheita tai vareja ette haluaisi nahda sadehoidon odotustilaan tulevissa teoksissa?

4. Tuleeko Teille mieleen jotain muita muutoksia, joita toivoisitte odotustilaan tehtavan?

Taytettyja lomakkeita palautui ensimmaisen viikon aikana 10 ja toisen viikon aikana 2, yhteensa
siis 12. Valtaosa vastanneista piti odotustilan lahtdtilannetta jo hyvana tai vahintaan kelvollisena.
Tilaa kuvailtin mm. sanoin "viihtyisa", "levollinen", ja "siisti, valoisa". Neljannes vastaajista naki
tiloissa selvaa parantamisen varaa, luonnehtien tilaa karuksi ja hieman varin tarpeessa olevaksi.

Hieman yli puolet vastaajista toivoi sisustustaiteeseen luontoaiheita. Teemojen toivottiin myds
olevan positiivisia ja helposti tulkittavia. Ei-toivottuja olivat tummat vérit, etenkin musta, seka

toisaalta raikeat, "hyokkaavat" varit ja "rivoudet”.

Muita ehdotettuja parannusideoita aulaan olivat kyselyhetkelld aulassa olleen tyhjasta akvaariosta
tehdyn koristeen poistaminen, television siirtdminen niin, ettd sen nakisi miltd tahansa
istumapaikalta, television poistaminen kokonaan sekd muutama mukavampi tuoli
huonokuntoisempia potilaita varten. Useampi vastaus myos toivoi odotustilaan monipuolisemmin

lukemista.
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4.2.Hankinnat

Koska projektin toteutus ja hankintojen teko, jotka oli alun perin suunniteltu vuodelle 2015, siirtyivat
vuoden 2016 puolelle, supistui myos kaytettavissa oleva budjetti n. 1500:sta eurosta n. 500 euroon.
Lisaksi odotushuoneiden kalusteiden uusiminen oli erillinen suunnitteilla oleva rupeama, joten
keskityin omassa tyossani nimenomaan sisustustaiteeseen. Taman vuoksi tuotossuunnitelma

supistui kasittamaan vain taideteokset.

Kehystettya maalausta varten tarvittiin vahintaan taulupohja, kehykset, siveltimia ja maalia. Lisaksi
suunnittelin jo varhaisessa vaiheessa tekevani maalaukseen kohokuvion, johon tarvittaisiin myos
jotain muovailtavaa massaa. Seinamaalaus vaatisi maalia, maalinpesuainetta, suojamuovia
ymparistda varten, seka telan tai siveltimia. Valokuvatulosteita varten oli oltava kamera ja

kuvanmuokkausohjelma, seka painotalo, josta kookkaat canvastulosteet voisi tilata.

Siveltimia ja akryylimaaleja minulla oli omasta takaa, enka uskonut niita kuluvan niin paljon, etta
niita olisi syyta erikseen tata tyota varten hankkia. Myds kohokuvioon kayttdmani ilmakuivuva
kipsimassa oli itse kustantamaani. Tulostettavat valokuvat kuvasin puhelimeni sisaanrakennetulla

kameralla ja muokkasin tulostuskuntoon jo kaytossani olleella kuvankasittelyohjelmalla.
Seindmaalausta varten tarvittavan maalinpesuaineen ja suojamuovin sain sairaalan kautta
rakennustekniikalta, ja valokuvapainatusten taustoiksi sopivaa routasuojalevya loytyi sadehoidon
yksikosta jo entuudestaan, joten niihinkaan en tarvinnut hankintalupaa.

Hankintaluvan piiriin jaivat valokuvien tulostus seka seinamaali, telasetti ja taulupohjaan ja

kehyksiin kayttamani puutavara. Painatukset teetin Oulun Paitapainossa OY Sin ostoluvalla ja muut

tarvikkeet hain Stark -rautakaupasta niin ikaan ostoluvan kanssa.

4.3.Toiden toteutus

Lahdin toteuttamaan toité sitd mukaa kun sain tarvittavat hankinnat tehtya ja suunnitelmille OYS

sadehoidon yksikon osastonhoitajan suostumuksen. Teosten kokoavaksi teemaksi nousi Oulu.
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4.3.1. Valokuvatulosteet

Valokuvatulosteita varten kuvasin kesan 2015 aikana kesamaisemia ympari Oulua. Kuvia kertyi
useita kymmenia, joista karsin itse ehdolle parhaat 8, joista sadehoidon yksikon yhteyshenkiloiden

kanssa lopulta valittin kankaalle tulostettaviksi kolme. (Liite 2)

Kavin lapi Oulun alueella painopalveluita tarjoavia yrityksia, joista paadyin lopulta suosittelemaan
Oulun Paitapainoa. Hoidin yhteydenpidon painoon itse ja valitin saamani vastaukset eteenpain
sadehoidon yksikkoon. Saatuani OYSilta ostoluvan lahetin kuvat painettavaksi ja kavin

noutamassa ne toimipisteesta painatusten valmistuttua.

Valokuvat oli alun perin ollut tarkoitus kehystaa routasuojalevylle, jota kdytetaan sadehoidon
muottihuoneessa ja jonka hankintaan yksikolla siten oli jo entuudestaan omat kanavansa, mutta
kavikin niin, ettei riittdvan suuria paloja ollut muottihuoneessa valmiina ja seuraavaan tilaukseen oli
liian pitka aika. Tdman vuoksi paadyin kokoamaan valokuville taustat vahvasta pahvista, joka on

routasuojalevyn tavoin kevytta ja huolellisesti koottuna lahestulkoon yhta jykevaa.

Valokuvat ripustettiin odotustilan seinille 24.10.2016. (Liite 4)

4.3.2. Seinamaalaus

Seindmaalauksen piti alkujaan olla ei-esittdva, mutta asiakkailta ja henkildkunnalta saadun
palautteen valossa se muuttui luonto-aiheiseksi. Tein seinamaalauksesta kolme erilaista
aiheluonnosta (Liite 3), jotka kaikki liittyivat Ouluun jollain tavoin. Kasviaiheisessa luonnoksessa oli
esilla hietapitkapalko, joka on Oulun nimikkokasvi. Eléinaiheinen luonnos kuvasi Oulun
nimikkoeldinta lohta, ja ihmisaiheinen luonnos taas py6railijaa, joita Oulun katukuvassa nékyy
paljon. Lahetin luonnokset sekd havaintokuvat siitd miltd ne suurin piirtein nayttaisivat seinalla
sadehoidon yhteyshenkildilleni. Heille mieluisin oli lohiaihe, mutta havainnekuvien perusteella
paatettiin, etta kasviaihe sopisi paremmin suunniteltuun kohtaan, koska seinaa vasten olevat tuolit

peittaisivat lohikuvaa liiaksi.
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Tein maalausta varten sabluunat kontaktimuovista ja sovin kayvani toteuttamassa maalauksen
viikonloppuna, jolloin tyoskentelyni ei hairitsisi asiakkaita, eika odotustilan likenne hairitsisi

tyoskentelyani.

Toteutin seindmaalauksen 1.10.2016 (Liite 5)

4.3.3. Ripustettava maalaus

Seinamaalausta varten tekemani lohiaiheinen luonnos oli sadehoidon yhteyshenkildiden mieleen,
joten sovimme ettd sovellan sita ripustettavaan maalaukseen. Taulupohjan tein kovalevysta, jonka
hioin karkeaksi ja pinnoitin gessolla. Gesso on taidemaalauksessa kaytetty pohjustusaine, joka
antaa Olly- ja akryylimaaleille joustavan tarttumapinnan. Gessopohjan paélle muotoilin
ilmakuivuvasta massasta lohien muodot, jotka paallystin vield erikseen gessolla ja maalasin sitten

akryylimaaleilla. Taulukehyksen rakensin itse kulmalistasta.

Lohimaalaus ripustettiin sadehoidon yksikon sisaantulokaytavaan 24.10.2016. (Liite 6)

4.4.Toinen kysely

Kun kaikki teokset oli saatu esille, asetin OYS sadehoidon yksikdn asiakkaille 25.10.2016 alkaen
toisen lomakemuotoisen avoimen kyselyn, jonka tarkoituksena oli mitata projektin onnistumista.
Samoin kuin ensimmaisessa kyselyssa, annoin osastolla tydskenteleville rontgenhoitajille yhteensa
24 kyselylomaketta jaettavaksi sadehoidon potilaille ja jatin odotusaulaan taytettyja lomakkeita

varten palautuslaatikon. Lomakkeessa esitetyt kysymykset olivat seuraavat:

1. Sadehoidon odotustilaan on hiljattain lisétty taidetta viihtyvyyden parantamiseksi. Kyselyn
kannalta olennaiset teokset ovat odotusaulan seindmaalaus, kolme valokuvataulua ja
hoitohuoneen 4 edessa oleva lohiaiheinen taulu. Mink&lainen vaikutelma Teilléa on sadehoidon

yksikon odotustiloista talla hetkella?

2. Jos olette asioineet sadehoidon osastolla ennen naitd muutoksia, ovatko ne mielestanne

parantaneet tilan viihtyisyytta?
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1. Kylla
2.Ei

3. En 0saa sanoa

Koska projekti oli budjettimuutoksen seka yksikdssa erikseen kaavailtujen huonekaluhankintojen
vuoksi supistunut sisaltamaan vain sisustustaiteen, en toisessa kyselyssa enaa pyytanyt

mielipiteitd odotustilan muista ominaisuuksista.

Lomakkeita palautui 16, ja yleinen mielipide odotustilasta kyselyyn vastaamisen hetkelld oli
positiivinen. Useat vastaajat sanoivat taiteen tuovan tilaan kotoisuutta ja luonnehtivat tilaa
viihtyisaksi tai vahintdan tarkoitusta palvelevaksi. Yksi vastaaja olisi toivonut enemman
vaihtuvuutta odotustilan lehtiin ja toinen mainitsi television olevan liian kovalla, mutta arveli ettei
sille voi mitaan, koska osa potilaista on huonokuuloisia. Yksi vastaus mainitsi tilan olevan hieman

vetoisa.

Vastaajista yhdeksan eli hieman yli puolet oli sita mielta, etta opinnaytetyoprojektini tuotokset olivat
parantaneet odotustilan yleista viihtyisyytta. Noin kolmannes ei osannut sanoa, ja kaksi vastaajaa
oli jattanyt kokonaan vastaamatta kysymykseen 2. Osa vastaajista mainitsi myds muun
odotustilassa olevan taiteen positiivisesti. Yksikaan vastaaja ei antanut negatiivista palautetta

t0ista, ja osa toivoi tilaan jopa enemman taidetta.
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5. PROJEKTIN ARVIOINTI

Projektin laatukriteereind olivat tilan yleinen viintyisyys, kaytannollisyys (tilassa likkuminen ja sen
kayttd eivat saisi ainakaan vaikeutua) seka tilaan tuotujen sisustuselementtien miellyttavyys.
Tavoitteiden onnistumisen arvioinnissa kaytin apuna molempien asiakaspalautekyselyjen tuloksia

ja sadehoidon yksikon henkilokunnalta saamaani suullista palautetta.

Jo ensimmaisessa kyselyssa vastausten yleinen linja oli, ettd sadehoidon odotustila oli varsin
viihtyisa. Kuitenkin noin neljannes vastanneista piti tilaa karuna tai varittdmana. Toisen kyselyn
vastauksissa tilan ulkondkoa ei endd kuvailtu negatiivisesti. Yksittaiset vastaajat toivoivat
enemman vaihtelua lehtivalikoimaan ja mainitsivat tilan vetoisuudesta seka television
aanenvoimakkuudesta, mutta yleisesti tilaa pidettiin miellyttavana ja viihtyisana. Kuudestatoista
vastaajasta enemmisto oli sita mielta, etta opinnaytetyoni tuotokset paransivat tilan viihtyisyytta.
Muut eivat osanneet sanoa, tai olivat jattaneet vastaamatta viihtyisyyden parantumista koskevaan
kysymykseen. Myds henkilokunnalta saamani suullinen palaute on ollut positiivista. Naiden
tulosten valossa olen sita mielta, etta viihtyisyyden ja sisustuselementtien miellyttavyyden

laatukriteerit ovat tayttyneet.

Tilan kaytanndllisyyden suhteen ei tapahtunut juurikaan muutoksia. Kehystetyn maalauksen
ripustuskorkeudessa otettiin huomioon, ettd seindn viereen tuodaan usein sankypotilaita
odottamaan vuoroaan. Valokuvateokset ripustettiin nakyviin kohtiin joissa ne eivat olleet minkaan
toiminnan tiella, ja seindmaalaus ei syrjdyttanyt mitdan informaatiota eikd valineistdd. Muutokset
eivat siis vaikeuta tilan kayttoa, joten myds kaytannodllisyyden laatukriteerin voidaan katsoa

tayttyneen.
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6. POHDINTA

Polikliinisten yksikoiden vastaanottotilat ja etenkin séadehoidon odotustila on seka tutkimustiedon
etta itse kera@mani potilaspalautteen perusteella selvasti kriittinen paikka hoitoon saapuvalle

potilaalle, etenkin ensimmaisilla kayntikerroilla.

OYS sadehoidon yksikossa potilaat tuntuvat palautteen perusteella kokevan saamansa
asiakaspalvelun erittain hyvaksi ja kanssakaynnin henkilokunnan kanssa olevan sujuvaa ja
miellyttavad, mutta odotustilassa vuoroaan odottava potilas on enimmakseen erillaan
hoitohenkilokunnasta ja voi kokea olonsa hyvinkin yksindiseksi ja epavarmaksi. Siksi on
ensiarvoisen tarkeaa, ettd odotustilan olemus ei itsessaan aiheuttaisi potilaille ylimaaraista
stressia, vaan mieluummin antaisi jotain muuta ajateltavaa. Taide voi parhaimmillaan lieventaa
ahdistusta ja tuoda lohtua vaikeassa elamantilanteessa, jollainen my0s sydvan sairastaminen on,
ja vaikka osa potilaista on sadehoitoon tullessaan jo pitkalla toipumisprosessissa, miellyttava

ymparisto on tuskin heillekaan haitaksi.

Projektin aikainen yhteistyo ja kommunikaatio sadehoidon henkilokunnan kanssa oli enimmakseen

sujuvaa projektin alkamisen viivastymisesta ja siita johtuneista muutoksista huolimatta.

Odotustilaan tuottamani taiteen vastaanotto potilaiden suunnalta oli padsaantoisesti positiivinen, ja
OYS sadehoidon yksikon henkilokuntakin on vaikuttanut teoksista pitavan, joten projekti on
mielestani onnistunut ja sen tavoitteet saavutettu. Olen tyytyvainen tyoni jalkeen ja esillepanoon,

ja teokset sopivat ymparistoonsa.

Opinndytetyon tekemisen myéta olen ymmartanyt hoitoympariston viihtyisyyden merkityksen
potilaan hyvinvoinnille, seké laajentanut ymmarrystani hoitoympaéristddn sopivasta taiteesta. Olen
|6ytanyt yhtymakohdan rontgenhoitajan ja kuvataiteilijan tutkintojen valilld ja minulla on nyt

edellytykset kayttaa oppimaani hyodyksi myos tydelamassa.

OYS sadehoidon odotustilan jatkokehityshaasteena on tilan viihtyisyyden yllapito tulevien
muutosten lapi ja sen parantaminen ennestaan. Potilaiden tarjoamat nakokulmat kannattaa
jatkossakin ottaa huomioon jos niita nousee esiin, ja kun tilan huonekalut |ahiaikoina uusitaan, on

hankinnoissa otettava huomioon budjetin ja kaytanndllisyyden asettamissa rajoissa ulkonako ja
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mukavuus. Kun tilaa seuraavan kerran remontoidaan, on arvioitava onko seindmaalauksen
sailyttaminen mielekasta tai edes mahdollista. Jos seinamaalaus on tulevaisuudessa olosuhteiden
pakosta paallemaalattava tai seinaa sen kohdalta purettava, on arvioitava tarve uudelle

seinamaalaukselle tai muulle korvaavalle taiteelle tai sisustukselle.
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