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Opinnaytetyon tarkoituksena oli kehittdd menetelmid, jotka lisdavat elamén mielek-
kyytta ja merkityksellisyyden kokemuksia palvelukeskuksen asukkaille ja paivéatoi-
minnan ikaantyneille asiakkaille. Tavoitteena oli myds motivoida hoitajia 16ytdmaan
keinoja, joilla arkipdivan tyossa voidaan lisatd mielekkyyttd heidan tyéhonsé ja sisal-
t04 palvelukeskuksen asukkaiden arkipaivaan.

Kehittamistyo toteutettiin Vehmaan palvelukeskuksessa. Opinndytetydssa kéytettiin
laadullista tutkimusmenetelméa, ja toteutettiin toimintatutkimuksena. Tutkimuksen
tausta-aineistoksi keréttiin palvelukeskuksen asiakkaiden haastatteluilla tietoa heidén
toiveistaan, ja siitd mita he itse haluaisivat arkipaiviensa sisalldiksi. Haastattelujen
mukaan asiakkaat kokivat erilaisten musiikkiesitysten ja tuokioiden, keskustelut ajan
kohtaisista asioista yhtd hyvin kuin vanhojen asioiden muistelemisen. Myds viihtyisa
ympadrist0 vaikuttaa merkittavasti.

Kehittamistyo toteutettiin palvelukeskuksen hoitajien tulevaisuusverstastydskente-
lyné. Tulevaisuusverstastydskentelyn avulla hoitajat jasensivat omaa tyonkuvaansa ja
sen merkitysté uudelleen. He motivoituivat arvioimaan ja ideoimaan mahdollisuuksia
|0ytéa asioita, joilla hoitolaitoksissa olevien ikaantyneiden arkipdivaan saadaan mie-
lekkddmmaksi ja merkityksellisemmaksi.

Ty6tapojen muuttaminen ik&é&ntyneiden hoitotydssa vaatii hoitoty6hon ammattilai-
silta uudenlaista asennoitumista. Hoitotydssa hoitajan tulee aidosti kuulla ja huomi-
oida asiakkaan yksilolliset tarpeet, seké koko hanen eletty elaménsa. Hoitotyon tulee
mahdollistaa asukkaan nakdisen hoitotyon toteutuminen.
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Subject of this thesis was to investigate methods that could increase the sense of
meaningfulness and dignity in daily life, for residents of nursing homes, and elderly
daycare clients. Another aim was to investigate methods and motivations for nurses
to add meaningfulness to their daily work duties.

The development project was realised in Service center of Vehmaa. Thesis was actu-
alized by qualitative method, and it was accomplished as action research. Backround
material was gathered by interviewing residents, about their wishes and ratings of ac-
tivities among their ordinary routines. Development project was executed by futures
workshop method, in collaboration with personnel of elderly people day care and
nursing home.

Highlights of the finding in the studies: Residents experienced different kind of mu-
sical entertainments and cozy, home like environment to be important fragments of
meaningfulness. Discussions of daily topics, but also ”good old times” were conside-
red fascinating and engaging. Nurses experienced the futures development
workshops as a good approach to analyze and give insights to their roles, and that
the workshops motivated them to approach with a more empathic mind. The
workshops was also reported to motivate the nurses to explore ideas for new ele-
ments to enhance the sense of meaningfulness and dignity in the daily routines of the
clients.

Change of the working habits, in taking care of elderly people, is asking a change in
attitude of nursing professionals. Nurses need to truly observe the personal needs of
the elderly person, taking into account the whole life lived. The work of the nursing
personnel should support the realisation of the resident’s personal and individual
needs.
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1 JOHDANTO

Opinndytetyoni tavoitteena on kehittdd menetelmié jotka lisddvit elamédn mielekkyytta
ja merkityksellisyyden kokemuksia palvelukeskuksen asukkaille sekd paivatoiminnan
ikddntyneille asiakkaille. Tarkoituksenani on tuottaa tulevaisuusverstastyoskentelyn
avulla uusia ideoita, sekd toimintatapoja eldvoittimidn hoitotydon arkipdivaa

hoivakodissa.

Vanhuspalvelulaissa velvoitetaan toteuttamaan sosiaali- ja terveyspalvelut niin, ettid
ikddntynyt voi kokea eldminsd merkitykselliseksi ja arvokkaaksi, sekd osallistua
mielekkéddseen ja hyvinvointia ylldpitdvddn toimintaan. lkddntyneen tulee voida
ylldpitdd sosiaalista vuorovaikutusta, sekd osallistua mielekkddseen, terveyttd ja
toimintakykyéd edistdvddn toimintaan. (Laki ik&intyneen véeston toimintakyvyn
tukemisesta seké idkkéiden sosiaali- ja terveyspalveluista 980/2012, 14§.) Tuominen,
Leino-Kilpi & Suhonen tutkimuksen mukaan, on vield paljon tehtdvaa ja kehitettavai
jotta maassamme toteutettaisiin ikddntyneiden hoitotyotd vanhuspalvelulain hengessa
(Tuominen, Leino-Kilpi & Suhonen 2016, 32). Opetus- ja kulttuuriministerion
toimintaohjelman mukaan kaikilla ihmisilla tulisi olla oikeus nauttia kulttuuri- ja taide-

elamyksistéd (Liikanen 2010, 10).

Vanhustyon etiikka perustuu ikdéntyneen kunnioittavaan kohtaamiseen, johon sisdltyy
ikddntyneen itsemddrddmisoikeuden kunnioittaminen, eldméinkokemuksen ja
yksilollisyyden huomioon ottaminen sekd omatoimisuuden tukeminen (Ukkonen-
Mikkola 2011, 34). Ikdantyneelld tulee olla mahdollisuus vaikuttaa hoitoonsa omien
toiveidensa ja tarpeidensa mukaan. Hénen toimijuuttaan tulee tukea ja ndin vahvistaa
hénen eldménlaatuaan. Ikddntyneen oman tahdon sivuttaminen on eettisesti vairin.
(Résdnen 2011, 31.) Perinteiselld laitosmaisella hoitotyolla on ikddntynyttd passivoiva
vaikutus, eiké se ole ikddntyneelle hyviksi. Hyva hoito perustuu ikddntyneen tarpeisiin

sekd osallistumiseen. (Résdnen 2011, 38.)



Suomessa on yli miljoona 65 vuotta tiyttanyttd kansalaista (Tilastokeskus 2016).
Elinajanodote suomessa on kasvanut viimeisen sadan vuoden kuluessa ldhes
kaksinkertaiseksi. Ennusteiden mukaan 2030-luvulla joka neljds suomalainen on yli
65-vuotias. Eldkeikdisid kansalaisia on suomessa enemmin kuin alle 15-vuotiaita.
Viestollinen huoltosuhde heikkenee videston ikddntyessd, ja hoivapalveluiden
tuottamisesta ja rahoittamisesta vastaa jatkuvasti pienenevd tyoOikdisten méadra.
(Résdnen 2011, 18.) Palveluasumisen ja laitoshoidon tarvetta aiheuttavat erilaiset
sairaudet ja toimintakyvyn muutokset. Ympéarivuorokautisen hoivapalvelun piirissi
olevista n. 90 prosentilla on alentunut kognitiivinen toimintakyky. Muistisairaat ovat
suurin ymparivuorokautisen hoivan kayttdjaryhma. (Risdnen 2011, 21.) Hoitotyon
laatua ja tehokkuutta maksimoidaan rutiineilla, joiden muuttaminen on vaikeaa, tai
niitd ei haluta muuttaa. Taloudelliset, kulttuurilliset ja sosiaaliset muurit saattavat olla
esteend hyvin hoitokulttuurin muodostumiselle. (Bradshaw, Playford & Riazi 2012,
430, 438.)

Ikéantyneen hyvinvointi koostuu turvallisuuden eri osa-alueiden kautta. Naita ovat ter-
veyteen, taloudelliseen toimeentuloon, ihmissuhteisiin, asumiseen ja ymparistoon, pal-
veluihin ja arvoihin liittyva turvallisuus. Hyva ja merkityksellinen arki koetaan elamén
ennustettavuuden tunteena, seka oman identiteetin séilymisena. Arjessa tulee olla mie-

lekasta tekemistd, selviytymistd, seka kuulumista johonkin. (Y1a-Outinen 2012, 37.)

Toimintatutkimuksella, joka toteutetaan asiakashaastattelujen ja tulevaisuusverstas-
tyoskentelyn avulla tarkoituksenani on l6ytaa uusia ajatusmalleja ja toimintatapoja
vanhusten palvelukeskuksen arjen elavoittamiseen. Verstastyoskentelyn taustaksi ja
nykytilanteen kartoittamiseksi tulen haastattelemaan palvelukeskuksen asukkaita ja
asiakkaita. Haastattelujen avulla toivon saavani tietoa siitd mitd ikd&ntyneet itse halu-
aisivat arkipaivaans sisaltyvan, ja mité he kokevat merkitykselliseksi elamassaén ja
arjessaan. Tutkimuksen interventiovaiheessa pyrin avaamaan ja tuottamaan tulevai-
suusverstastydskentelyn avulla hoitajille uusia ideoita ja ndkokulmia, seka I6ytaméén
keinoja, joilla voidaan lisata palvelukeskuksen asiakkaiden arkipéivaan elaman mie-

lekkyyttd ja merkityksellisyytta lisadvia elementtejé.

Tulevaisuusverstas toteutetaan Vehmaalla Margareeta-kodissa. Margareeta-koti on 38

paikkainen ikddntyneiden tehostetun palveluasumisen yksikko, joka tarjoaa myods



paivdtoimintaa, lyhytaikaishoitoa sekd kuntoutusjaksoja ldhiseudun

vanhusasiakkaille. Margareeta-kodissa toimii lisdksi kehitysvammaisten ryhmakoti.

2 KEHITTAMISTYON TARKOITUS JA TAVOITTEET

Kehittdmistyon  tarkoituksena on  kehittdd menetelmid, jotka lisddvit
merkityksellisyyden kokemuksia sekd tuottaa tietoa ja ideoita mielekkdén arjen
tuottamiseksi hoitokodissa asuville ikddntyneille. Tavoitteena on saada kaikille
asukkaille tunne, ettd tamékin pédivd kannatti eldd ja huomisessakin on jotain

odotettavaa. Asukkaiden tulee voida kokea eldminsd merkitykselliseksi.

Tand pédivani sosiaalisia tarpeita huolehtimista pidetddn yhtd merkityksellisind kuin
muistakin perustarpeita huolehtimista. Kehittdmistyén my6té haluan saada hoitotyon
ammattilaiset arvioimaan ja kehittdmé&an péivittaista tyotaan ja hoitokulttuuria
asiakaslahtoisempédn suuntaan siten, ettd asiakkaat voisivat tuntea olevansa
merkityksellisi&, seké kokea elamyksid jotka lisdavat elaméan mielekkyytta. Erilaisten
menetelmien avulla hoitajat tulevat saamaan lisarvoa, mielekkyyttd seka vaihtelua

omaan tyohonsa.

Tassa kehittdmistydssé tavoitteena on
1. Kartoittaa palvelukeskuksen asukkaiden toiveita ja ajatuksia palvelukeskuksen
toiminnasta mielekkaan ja merkityksellisen arjen tarjoajana
2. ldeoida tulevaisuusverstastyoskentelyn avulla asukkaiden arkipdivaan
mielekkyyttd ja merkityksellisyytta lisddvia elementtejd, sekd motivoida ja
innostaa hoitajia toteuttamaan sité hoitotydssaan.

3. Laatia kehittamisehdotukset hoitokulttuurin muuttamiseksi.



3 MERKITYKSELLISYYS JA SIIHEN VAIKUTTAVAT TEKIJAT

Merkitys sanan synonyymeind pidetéan sanoja tarkoitus, tarkeys, vaikutus, aikomus ja
arvo. Elamén merkityksellisyys voidaan méaéritell& henkilon tekemistd merkitykselli-
sistd asioista, seka siitd mika tekee henkildsta itsestdadn merkityksellisen toisille ihmi-
sille. Merkitys on kasitteena paljon laajempi kuin esimerkiksi tarkoitus, jota pidetdéan
merkitys sanaan synonyymié. Erilaisten asioiden merkitys muodostuu siit4, mit4 ne
antavat meille kokemuksina, tunteina, ilona ja ajatuksina. (Aaltonen, Ahonen & Paju-
nen 2015, 30-40.) Tekijalleen kaikki tarkoituksellinen toiminta on merkityksellista,
vaikka kaikki merkityksellinen ei ole yksil6lle tarkoituksellista (Purjo 2012, 31). Tar-
koitus on tekemisen padmaaré arvojen ja tulkintojen nakokulmasta, kun taas merki-
tyksellisyyden nakdkulma on sosiaalinen (Fried 2015, 47). Esimerkiksi syomisen tar-
koitus on nalan sammuttaminen ja kehon ravitseminen. Ruuan syéminen tuottaa myos
merkityksellisyyden kokemuksia makuelamysten, aterian ulkonadn ja sosiaalisten si-
teiden vahvistamisen kautta. Ruokaa tarjoamalla voidaan osoittaa vieraanvaraisuutta,

tai se voi liittyd uskonnollisuuden harjoittamiseen. (Aaltonen ym. 2015, 40.)

Merkityksellinen toiminta saa ihmisen innostumaan. Toiminnan merkityksellisyys liit-
tyy ithmisen itsensé aikaisempiin kokemuksiin ja merkitykselliselld toiminnalla tiede-
tdén olevan yhteys myo0s yksilon terveyteen. Eri thmisille erilaiset asiat tuovat merki-
tyksellisyyttd. Jokainen ihminen tulkitsee toiminnan omalla yksilolliselld ainutkertai-
sella tavallaan. Toiminta joka jollekin on merkityksellistd, ei ole sitd vilttimatta toi-
selle. (Karhinen 2009, 4-5.) Ympardivaa maailmaa tulkitsemalla henkil6 luo merki-
tyksia, jotka mahdollistavat hdntd ymmartamadn maailmaa. Koherenssin tunne, joka
on keskeisin terveytta yllapitava voima, koostuu elamén ymmarrettavyyden, tarkoi-
tuksellisuuden ja hallittavuuden tunteista. Ihmiselld on tarve hahmottaa olemassa olo-
aan ja kokea ettd hanen toiminnallaan ja elamé&lladn on merkitysta. EIaméan merkityk-
sellisyydesta tai tarkoituksesta ei ole yhtd oikeaa vastausta, vaan jokainen ihminen

vastaa kysymykseen omien arvojen ja valintojen kautta. (Sarvimaki 2015, 10-11.)

Yksiléllisten selviytymiskeinojen avulla ihminen kohtaa eldménmuutoksia ja arkipai-

van haasteita. Pitk&n eldmé&n mukanaan tuoma eldménkokemus, antaa ihmiselle per-



spektiivid ja voimavaroja kohdata haavoittuvuutta aiheuttavia menetyksia ja muutok-
sia. (Heimonen & Fried 2015, 25, 28.) Elaman tarkoituksellisuuden kokemus on el&-
man hyvinvointia ja mielen tasapainoa edistava tekija. Merkityksellisyyden kokemuk-
set ja positiivinen asenne saavat aikaan elamén tarkoituksellisuuden kokemuksen.
(Fried 2015, 53.)

Ikéantyneen omaiset, laheiset ja heidan kanssaan tydskentelevat ihmiset arvioivat
ikaantyneen elaméanlaatua oman ikansa ja arvomaailmansa kautta, jolloin se saattaa
nayttaytya hyvinkin erilaisena kuin ikaintyneen oman nédkemys on asiasta (Résénen
2011,73). Laheiset suhteet, terveys ja toimintakyky, erilaiset tekemiset, elama sinénsa
ja toisista ihmisista huolehtiminen tuovat merkitysté ja mielekkyytta elaméén. Merki-
tyksen uskonnollisille ihmisille saattaa antaa vakaumus seka ajatus, ettd Jumalalla on

tarkoitus hanen elamélleen. (Sarvimaki 2015, 17.)

3.1 Tiedonhaun kuvaus

Kirjallisuus haku toteutettiin kdyttden hakusanoina ikaéntyneet, vanhus, merkityksel-
lisyys ja mielekkyys. Haku tehtiin elektronisista tietokannoista Finna, Melinda, Medic
ja Aleksi.

Finna tietokannassa tehdyissa tarkennetuissa hauissa kaytettiin aikarajauksena 2004—
2016. Ensimmadisessa haussa kaytettiin hakusanoina ik&anty* AND merkity™* jolla tu-
lokseksi osumia saatiin yhteensa 12. Otsikoiden perusteella hylattiin 6 ldhdetté ja 6
lahdetta valittiin jatkotarkasteluun, jonka perusteella hyvaksyttiin 4 lahdetta. Toisessa
haussa kaytettiin hakusanoina vanhu* AND merkity* joilla tulokseksi saatiin osumia
11, joista 9 oli samoja kuin ensimmaisessd haussa. Kaksi ldhdettd jotka eivét olleet
samoja kuin ensimmadisessa haussa hyléttiin otsikon perusteella. Kolmannessa haussa
kaytettiin hakusanoina vanhu AND mielk™* joilla saatiin osumia 19. Tast4 hausta hy-
lattiin otsikoiden perusteella 15 ja jatkotarkasteluun valittiin 4 joista yksi oli jo tulok-

sena aiemmissa Finnan hauissa.
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Melinda tietokannasta tehtiin haku kayttden hakusanoina vanhu? OR ik&&nty? AND
merkity? OR mielek? Tulokseksi saatiin 18 osumaa. Naisté yksi valittiin otsikon pe-

rusteella, mutta tama lahde ei ollut saatavilla.

Medic tietokannasta hakusanoina olivat vanhu* OR ikdanty* AND merkityk* OR
mielek*. Haulla ei tullut tuloksia.

Aleksi tietokannasta hakusanoina kaytettiin vanhu TAI ik&d&nty JA mielekéds TAI mer-
kityks. Haulla saatiin tuloksia 54, joista otsikon perusteella lahemp&én tarkasteluun
valittiin 10, joista saatavana oli vain yksi lahde.

3.2 Palvelutalo toimintaympéristona

Toimintaympéristd jossa ihminen eldd on keskeisessd asemassa hyvinvoinnin ja
mielenterveyden ylldpidossa (Tamminen & Solin 2013, 12). Muutto kotoa
palvelutaloon vaikuttaa ikdantyneen psyykkiseen hyvinvointiin. Palvelutaloon muutto
saatetaan kokea hépeillisend vaivaistaloon” joutumisena. (Tamminen & Solin 2103,
19). Tutkimusten valossa palvelutalossa asumiseen suhtaudutaan negatiivisesti.
Palvelutalossa asumisen ajatellaan olevan steriilid ja vailla mielekkyyden kokemuksia.
Hoitokotiin muutto aiheuttaa substansseja eldmanlaatuun, yksityisyyden kokemiseen,
oman arvon tunteeseen sekd riippumattomuuteen. Eldmén hoitokodissa ajatellaan
olevan kontrolloitua ja tapahtumakoyhdd. ( Bradshaw ym. 2012, 429.) Ikdantyneen
arkipdivdn rutiinien sujuminen saattaa vaatia ulkopuolista apua, jolloin arkipdivii
rytmittdvat erilaiset hoitotoimenpiteet (Helenius, Sassi & Silvennoinen 2013, 7).
Erityisesti itsemddrddmisoikeutta ja oman tahdon toteuttamista estdvind tekijoind
ikddntyneet kokevat sen, etteivit he voi pdattdd omaan hygieniaansa liittyvisté asioista

kuten wc toiminnoista tai peseytymisestdan (Tuominen ym. 2016, 28).

Laitoksissa asuvien muistisairaiden eldminlaatua tutkittaessa on todettu heidén
arvostavan enemmén koettua eldménlaatua, kuin hoitoa tai sen laatua (R&s&nen
2011,49). Muutto uuteen ymparistoon kdynnistdda sopeutumisprosessin, jossa elaméan
mielekkyys joutuu uuden haasteen eteen. Palvelutaloon sopeutumisen kannalta

merkitykselliseksi on osoittautunut asukkaan mahdollisuus tulla kuulluksi omien
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tarpeidensa ja odotustensa suhteen. Asteittainen palveluiden piiriin siirtyminen
helpottaa uuteen ympéristdon sopeutumisessa. Esimerkiksi palvelukeskuksessa
asioinnin kautta on helpompi siirtyd kokonaan asumaan palvelukeskukseen. (Karhinen
2009, 6,8.) Palvelutalossa wvallitseva hoitotydon kulttuuri sekd hoitokdytdnnot
vaikuttavat asukkaiden eliméin monin tavoin (Pirhonen, Tiilikainen & Lemivaara
2016, 120). Hoitokodissa tulisi maksimoida asukkaan kokemus hyvisté
eldméanlaadusta sekd minimoida hénen kokemansa ahdistus ja tuska (Bradshaw ym.

2012, 429).

Hoivayksikoissd vanhusten mahdollisuudet esteettisiin elamyksiin ovat rajoittuneet
(Hujala & Rissanen 2012, 14). Sosiaalisilla, fyysisilld ja psykologisilla keinoja
kiyttdmalld voidaan vaikuttaa ikddntyneiden mielekkyyden ja merkityksellisyyden
kokemuksiin (Bradshaw ym. 2012, 429). Kodinomaisuus ja ympdiriston tuttuus
lisddvat ikdintyneen turvallisuudentunnetta (Holopainen & Siltanen 2015, 17). Omien
tavaroiden ja tutun elimén rytmin sisillyttiminen ikdintyneen arkipdivddn, tuo kodin
tuntua eldméén. Jos ikddntynyt ei tunne hoitopaikkaansa kodiksi, on se vain paikka
jossa odottaa kuolemaa. (Rdsanen 2011,49, 81.) Hoivayksikossd asukkaiden
sijoittelulla voidaan vaikuttaa heiddn toimintaansa ja tukea heiddn oman tahdon
toteutumista (Tuominen ym. 2016, 30). Kasveilla ja luonnolla on todettu olevan
terapeuttisia vaikutuksia ikddntyneen kognitioon. Kasvit tuovat ympéristoon

kodikkuutta. (Tahtinen 2016, 8.)

3.3 Toimintakyvyn merkitys

Vanheneminen on peruuttamaton etenevi tapahtumaketju, jossa biologiset, sosiaaliset
ja psyykkiset muutokset tapahtuvat eri nopeudella. Toimintakyvyn ja terveyden
heikkenemiselld on suuri sosiaalinen merkitys. Ikdéntyneen mielialaan ja vireyteen
vaikuttavat jo eletty eldmd, nykyisyys, sekd oletettu tulevaisuus. Jokaisen oman
elimdn historia vaikuttaa hdnen nykyisyydessddn. Ihmisen eldméntapa on
kokonaisuus, joka muodostuu eldméinvaiheiden, arkieldmin, elinolosuhteiden ja
vuorovaikutuksen kokonaisuudesta, joka jérjestyy ihmisen oman arvomaailman
kautta. Thminen pyrkii toiminnassaan noudattamaan sisdistimiddn tapoja ja

tottumuksia. (YI4-Outinen 2012, 23, 35.) lkdantyneen eletty elama ja siit4
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muodostunut kokemusmaailma auttavat ikaantynytta selviytymaan arjessa, ja saamaan

mielihyvan kokemuksia (Routasalo ym. 2013,14).

Kivut ja alentunut toimintakyky heikentdvét eliménlaatua. Eldmén hallinnan tunne ja
mielen tasapaino vahvistavat eldménhalua, jota pidetddn tirkeimpénd toimintakykya
ylldpitdivdnd voimavarana. FEldmidn merkityksellisyyden kokemus motivoi
ikddntynyttd huolehtimaan ja ylldpitdimiéin terveyttdin ja toimintakykyédin. (Rasédnen
2011,76.) Ikédéntyneilld on suurempi riski sairastua masennukseen, mika lisda fyysisid
terveysongelmia, sekd itsemurhien ja syddnkohtauksien riskid (Tamminen & Solin
2013, 16). Masentuneiden ikdéntyneiden terveydenhuoltokulut voivat olla jopa 50 %

korkeammat kuin ei masentuneiden (Tamminen & Solin 2013, 19).

Mielenterveyttd edistavia elementtejd ovat mm. liikunta, sosiaaliset suhteet seké eri-
laiset hengellisen ja luovan toiminnan tapahtumat (Tamminen & Solin 2013, 34). Mie-
lenterveytta edistad myos tunne fyysisesté seka taloudellisesta turvallisuudesta (Sipola
2014, 14). Liikunta on myds merkittdva hyvinvointia, sekéd unen laatua lisaava tekija
(Tamminen & Solin 2013, 46). Aivojen aktiivisella kayttamiselld seka sosiaalisella
toiminnalla on todettu olevan hyddyllisid vaikutuksia muistisairauksien ennaltaeh-
kaisyssa ja hoidossa (Uusitalo 2013, 40). Yhteisollisyydelld on todettu olevan suotui-
sia vaikutuksia terveyteen (Laitomaa 2013, 18). Psyykkinen hyvinvointi koostuu hen-
kilon oman elaméntilanteen, sek& omien rajoitusten hyvéksymisestd, vastavuoroisista
suhteista toisiin ihmisiin, arjen ja ympariston hallinnasta, seka elaman tarkoitukselli-
suuden kokemisesta Vanhuudessa ihminen tarkastelee oman eldménkulkua ja hénen
tulisi hyvéksya se sellaisena kuin se tapahtui. Myonteisena koettu elaméa ja omien eri-
laisten piirteiden hyvéksyminen eheyttavat ja antavat kykya luopua lopulta eldmasta.
(Heimonen ym. 2015, 30-31.) Ikaantyessé ihmisen on mahdollista kasvaa eletyn ela-
man myota kohdattujen kipujen ja vastoinkdymisten kautta. Tarkoitusta elaméén on
mahdollista 10yt4& menneiden tapahtumien kasittelemisestd ja ymmartamisesta, seké

nykyisesta hyvaksi koetusta elamasté. (Fried 2015, 57.)

Kuntouttavan toiminnan tulisi siséltyd ikddntyneen arkeen. Kuntouttava toiminta
sisdltyy osana normaaleihin péivittdisiin toimintoihin, kuten pukeutumiseen,
ruokailuun ja sosiaaliseen toimintaan. (Sipola 2014, 14.) Y1d-Outisen tutkimuksen

mukaan erilaisiin toimintatuokioihin osallistuvista on aktiivisina toimijoina vain osa,
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suurimman osan jiddessd passiivisiksi. Tutkimuksen mukaan kuitenkin myds

passiivisten toimijoiden osallistuminen lisdd heiddn hyvinvointiaan. (Yla-Outinen

2012, 138.)

Mielen hyvin-

vointi

Psyykkinen
hyvinvointi

Elaman tarkoi-

tuksellisuus
Ming, elamén tar-

koitus, suhde mui-
.. e Mielen
hin ja ympaéristéon
voimavarat
Asenne, toi-

minta, kokemuk-
sellisuus Selviytymiskeinot,

koherenssin tunne,

kimmoisuus, toivo

KUVIO 1. Mielen hyvinvointi

Mielen hyvinvointi on kokonaisuus, jolla ihminen pyrkii pitdmaan yll& psyykkista ta-
sapainoa elaman eri tilanteissa. Mielen hyvinvoinnin kannalta merkityksellisia teki-
JOité ovat henkilon myonteinen ja hyvaksyvé eldman asenne, suhtautumistavat elaman
haasteisiin, sekd tunteiden kasittelytaidot. Ihmiselld on tarve tulla arvostetuksi ja toi-

mia mielekkaissa rooleissa, seké osallistua yhteiskunnan toimintaan. (Heimonen ym.
2015, 33, 35, 37.)



14

3.4 Hyvén eldman sisaltd

Ikéinstituutin tekemdn tutkimuksen mukaan hyvaan elamaan siséltyy mielenrauhaa,
tarpeellisuuden tunnetta, tyytyvéisyytté terveyteen ja toimintakykyyn, yhteydenpitoa
lapsiin, lapsenlapsiin ja ystaviin, sek& asumisen ja arjen rutiineja. Salosen tutkimuksen
perusteella vapaa-ajan aktiviteetit tukevat ja yllapitavat hyvinvoinnin eri osa-alueita.
Vapaa-ajan aktiviteetit tuovat kokemuksen yhteisollisyydesta ja sosiaalisesta hyvak-
symisestd, onnistumisen tunteesta, seka toiminnan haasteellisuudesta ja mielekkyy-
desta. (Salonen 2015, 66—67.) Turvallisuutta ja mielihyvaa tuottavat asiat, ja kuulluksi
tuleminen, sekd arjen toiminnoista selvidmien luovat hyvan arjen elementit ikdanty-
neen eldmaan (Routasalo, Toivonen & Rautiainen 2013,6). Pukeutuminen juhlapéiviin
kauniisti, seké korujen tai asusteiden kayttd kohottavat vanhuksen oman arvon tun-
netta. Jokainen vanhus on oma ainutlaatuinen persoonansa ja heille huoliteltu ulko-
nako, kuten hyvin leikattu tukka, ja siisti parta saattavat olla hyvin merkityksellisia

asioita myos arkipaivana. (Helenius ym. 2013, 24.)

Ikaéntynyt voi ainoana oman eldmansa asiantuntijana maarittad omat odotuksensa ja
tarpeensa. Ikadntyneen tulisi voida kokea olevansa merkityksellinen ja tarpeellinen.
(Naslindh-Ylispangar 2012, 19.) Vanhuus elamanvaiheena on jatkumoa aikaisemmin
eletylle elamélle. EI&mansé aikana ihminen kokee iloja ja suruja, seka tyydytysta etta
pettymyksid, jotka muodostavat kokemuksia ja muistoja vanhuuteen. Eletyn elaméan
merkityksellisyyden etsiminen on osa vanhuuden kasvua. (Sarvimaki 2015, 13-15.)

Yhdistyneet kansakunnat ovat madritelleet vuonna 1991 ikdihmisia koskevat voima-
varaldhtoiset periaatteet, joihin siséltyvat hoidon ja huolenpidon lisaksi itsendisyys,
itsensd toteuttaminen, osallistuminen seka arvokkuus. Ikaantyneen toiminta elinympa-
ristossa kiinnittdd hanet sosiaaliseen todellisuuteen sek& ymparistéon jossa hén elda.
(Salonen 2015, 23-24.)

Ikéantyneelle tuottaa hyvéaéd mieltd kun han viela kokee suoriutuvansa arkisissa toimin-
noissa itsendisesti tai pienen avun turvin. Hanelle tuleekin antaa mahdollisuus itse
osallistua ja suoriutua parhaansa mukaan. Tavallisiin tuttuihin arjen askareisiin osal-

listuminen hieman kerrallaan tuo mielihyvaa osallistujalle. (Helenius ym. 2013, 11.)
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Eldman laadusta on tehty useita mééaritelmid, mutta yleensa kasitteeseen sisaltyy ai-
neellinen hyvinvointi eli taloudelliset resurssit, terveys ja toimintakyky, laheisyyssuh-
teet, psyykkinen-, emotionaalinen- seké kognitiivinen hyvinvointi. Kuitenkin eldman
laadussa on kyse yksil6llisestd kokemuksesta. (Salonen 2015, 14-15.) Pitk&aikaishoi-
dossa olevien ik&antyneiden elaménlaatuun vaikuttaviksi neljaksi maarittavaksi teki-
jaksi ovat muodostuneet itsetunto, ihmissuhteet, ymparisto ja merkitykselliset aktivi-
teetit. Ndista tarkeimpana pidetaan itsetuntoa. (Résénen 2011,49.) Mielekkyyden ko-
keminen on tunnetila, jossa mielekkééat asiat koetaan jarkevina ja ymmarrettavina ko-

kemuksellisuuden ndkokulmasta (Ojanen 2005, 34).

Hyvan eldmén laadun toteuttamisessa tulee olla ymmarrys asukkaiden
asennoitumiseen hoitokodissa asumiseen, sekda miten ja mitkd tekijat téhén
asenteeseen voivat vaikuttaa. Henkilon persoonalliset mieltymykset tulee ottaa
huomioon ja tukea mahdollisuuksia niiden toteuttamiseen. Hoitokodissa hyvéén
elamén laatuun vaikuttaviksi tekijoiksi tutkimusten mukaan on havaittu mm. seuraavat
asiat. lIkadntyneen itsensa oman tilanteen hyvéksyminen, yhteyden saaminen toisiin
ithmisiin eli sosiaalisten suhteiden yll&pitdminen, asumisen kodinomaisuus, seka
vallitseva hoitokulttuuri. ( Bradshaw ym. 2012, 439.)

Ihmisarvo ja itsemddrddminen vaikuttavat suoraan hyvinvointiin. Thmisarvo liittyy
oikeuteen pdittdd omista asioistaan ja eldmaistddn. Sitd voidaan lisdtd tunnistamalla
asiakkaan tarpeet ja toiveet, sekd huomioimalla ne. Asiakas on riippuvainen hoitajasta,
mika vidristdd heiddn vélistd valtatasapainoa hoitajan suuntaan. (Tamminen & Solin
2013, 26.) Ikaintyneistd usein ajatellaan, ettd heiddn tulisi olla moitteettomia,
harmittomia ja kuluja aiheuttamattomia, ja lisdksi heiltd odotetaan nuhteetonta
elamantapaa. Onko vanheneminen tylsistymisen aikaa eldméssd, vai liittyvitko
tylsistymisen tunteet puitteisiin jotka vanhenemiselle on maééritelty? Aiheuttaako
samojen asioiden toistuminen pdivéstd toiseen, sekd eldmén tapahtumakoyhyys,

elamisen muuttumisen tylsaksi ja harmaaksi? (Pusa 2012, 199, 206.)

Osa iké&antyneistd mukautuu uuteen eldménvaiheeseen ja l16ytdvaa uusia voimavaroja
mielekkyyden ja merkityksellisyyden l0ytdmiseksi elaméénsa. Osa tarvitsee paljon

tukea ja eheyttdvid kohtaamisia, jotta merkityksellisyys ja mielekkyys eivat elamasta
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katoaisi. lkaantyneiden kanssa toimivien tulisikin kehittda taitojaan merkitysta ja
mielekkyyttd vahvistaviin kohtaamisiin. (Sarviméki 2015, 18.)

3.5 YhteisOllisyys ja sosiaalisuus

Ympariston tarked tehtdvd on pitdd ikddntynyt kiinni eldmésséd, tima taas ylldpitda
sosiaalista minuutta. Puhuminen, tunteiden ja mielipiteiden ilmaiseminen,
muisteleminen seké keskusteleminen arkipéivéisisté asioista ja maailman tapahtumista
ovat osa ympdristosuhteen ylldpitoa. (Salonen 2015, 33). Ikddntyneen muistisairaan
kyvyn kommunikoida ja ylldpitdd sosiaalisia yhteyksid heiketessd sekd muiden
ihmisten suhtautumisen muuttuessa hianeen, hdnen itsetuntonsa heikkenee (R&sénen
2011,84).  Muistisairaan ~ eldménlaatua  heikentdvdnd  tekijand  pidetddn
vuorovaikutuksen ja keskustelumahdollisuuksien puuttumista (Holopainen ym.2015,
10). Ik&antyneilld on paljon kokemuksia menneisyydestd ja perinteistd, ja heille
tulisikin antaa mahdollisuus, seké aikaa riittavasti kertoa rauhassa tarinansa (Helenius
ym. 2013, 9). Palvelutalon asukkaiden ldheiset tulisi my0s ottaa tasa-arvoisiksi
yhteison jdseniksi. Omaisten ja talossa toimivien vapaaehtoistyontekijoiden tulisi

kokea olevansa arvostettuja ja tervetulleita yhteison jasenid. (Pirhonen ym. 2016, 129.)

3.6 Hoitotyo palvelutalossa

Palvelutalossa hoitokulttuurin tulisi rakentua asukkaiden persoonan ympdrille ja
heidén elinikaistd identiteettiddn tukevaksi. Palvelutalo on asukkaiden koti seka heidan
ldheistensd kyldilypaikka, jossa hoitohenkilokunnan tehtivd on tukea asukkaiden
hyvad elamaa. (Pirhonen ym. 2016, 129.) Hoitotyossé tulisi olla asiakaskeskeinen
lahestymistapa, jolloin voidaan ottaa ikddntyneen omat mieltymykset huomioon tukien
hdnen itsendisyytensd, sekd autonomiansa toteutumista (Bradshaw ym. 2012, 439).
Hoitoympiriston kodinomaisuus ja  viihtyisyys tukevat asukkaiden sekd
henkilokunnan viihtyisyyttd. Asiakkaan hoitoyon suunnitelmaan tulisi kirjata myos
yksilolliset kulttuuri- ja taide suunnitelmat. Ikddntyneelld tulee olla oikeus itse
hankittuun siséltoon eldméssddn ja hoitohenkilokunnan tulee edistdd ja mahdollistaa

se. (Routasalo ym. 2013, 68, 83.) Hoitokulttuurilla ja -tavoilla on vaikutusta
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ikéantyneiden eldman laatuun. Muutto palvelutaloon muuttaa asukkaan psykofyysista
tasapainoa. Jos asukkaalla itselladn on halu sopeutua, se auttaa suhtautumaan

positiivisemmin palvelutaloon muuttoon. (Bradshaw ym. 2012, 430).

Hoitoty® on ihmisten kohtaamista, joka parhaimmillaan koostuu ihmisen
ainutlaatuisuuden tunnistamisesta, valittamisestd, arvostuksesta ja huolenpidosta.
Hoitajan arvot ja ihmiskasitys todentuvat kohtaamisessa. Hoitaja valitsee
suhtautumisensa, ja sen miten hén ndkee toisen ihmisen ja miten tulkitsee hanen
kayttaytymistadn. (Laine 2015, 116). Hoitajan huomaavainen suhtautuminen tukee
ikddntyneen asukkaan autonomiaa (Bradshaw ym. 2012, 430). Hoitajilla on
mahdollisuus toiminnallaan vaikuttaa parantavasti laitostumisen aiheuttamiin
psykofyysisiin muutoksiin, sekéd vahentéa arvottomuuden ja tarpeettomuuden tunteen
kokemusta (Bradshaw ym. 2012, 429). Hoitoty0dssd tulee ymmartdd ikaantyneen
thmisen erityisyys, ja han itse saa maarittad sen, miké hanelle on hyvaa. Ikaéntyneen
kanssa toimivan tulee mukautua hanen rytmiinsa Kiireettomasti, jolloin ikaéntyneelle
tulee tunne toisen ihmisen lahelld olosta. Hoitajan laheisyys véhentad ikééntyneen
pelkoja, liséksi lahelle tulemiseen liittyy henkinen ja kehollinen vaikutus. Ihmisell& on
luonnostaa kosketuksen kaipuu. Koskettamalla hoitajaa joutuu meneméaén ihmisen
henkilokohtaiselle vydhykkeelle. Hoivatydssa hoitaja ilmaisee kosketuksellaan
valittamistd, ystavallisyytta ja laheisyyttd. (Rasanen 2011, 33-34.)

Hauraaseen ja herkkaan muistisairaaseen tarttuu ymparistossa leijuva viha tai ilo. Han
ei 0saa suojautua ympariston ilmapiiriltd. Kommunikaatio tulee pitdd selkedna ja
yksinkertaisena seka ymparistd turvallisena. Hoitajan herkkyys on voimavara, joka
ilmenee empaattisuutena hoitotydssa. (Sarvimaki 2015, 15.) Henkilé voi tuntea
elaménsa tarkoitukselliseksi ja arvokkaaksi, vaikkei itse kykene osallistumaan, vaan
ainoastaan vastaanottamaan kohtaamisia ja kokemuksia sek& elaytymaan niihin (Laine
2015, 125).

Hoivatilanteeseen tuovat hoitaja, sekd hoidettava omat kokemuksensa, tunteensa ja
tietonsa (Helenius ym. 2013, 7). Hoitohenkilokunnan tulee aidosti kuulla ikddntynytta,
eikd toteuttaa tasapuolisesti hoitotydssddn kaikille samoja rutiineja. (Rasénen
2011,120). Asukkaiden kaytosoireiden johdosta heidét saatetaan kokea haasteellisina,

jolloin heitd valtellddn ja heiddn kanssaan tehd&n vain vélttdmattomat
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hoitotoimenpiteet (Pirhonen ym. 2016, 125). Mitd riippuvaisemmassa ja
haavoittuvammassa tilassa vanhus on, sitd haavoittuvampi on hdnen ihmisarvonsa.
Hoitajan tulee kohdata haavoittuva ihminen aidosti ihmisend, tavoittaa ja ymmartaa
héanen omat kokemuksensa seké tilanteisiin liittyvit tunteet. (Heimonen & Fried 2015,
72))

Ammattitaitoinen hoitaja osaa tasapainottaa asiakkaan toiveet sen kanssa mikd on
hoitajan mielestd asiakkaalle parhaaksi (Tamminen & Solin 2013, 28). Kun
ikdéntyneelle annetaan mahdollisuus tehdi jokapéivdiseen eldmiin liittyvid padtoksia
ja valintoja, kuten vessassa kdynnin ajankohta, tai miten tavarat ja huonekalut ovat
aseteltu, kokee hin itsendisyyttd, ja my0Os ulkopuolinen apu koetaan positiivisena
(Karhinen 2009, 3). Asiakkaiden mahdollisuus vaikuttaa heiddn pdivittdisiin
rutiineihinsa, lisési heiddn kokemustaan hyvin voinnista. Illuusio mahdollisuudesta
kontrolloida, tukee yksilon vuorovaikutusta ympériston kanssa. ( Bradshaw ym. 2012,
430.) Elamin merkityksellisyyttd tutkittaessa onkin todettu, ettei pelkkd hyva
fyysinen hoito riitd pitkdaikaishoidon asukkaiden eldmédn merkitykseksi. (Rasanen
2011,57).

Hoitokodissa asukkaat kokevat ettd heiddn itseméédrdémisoikeuttaan ja mahdollisuutta
vaikuttaa heidén pdivittiiseen eldmédn rajoittavat hoitajien epéeettiset asenteet,
laitoksen sdanndt, muiden asukkaiden héiritsevd kdytds, ikddntyneen omat asenteet,
sekd henkilon henkiset ja fyysiset rajoitteet. Oman tahdon toteutumista edistivét
hoidettavan oma asenne, kdytos, terveys, ja toimintakyky, sekd hoitajien eettisyys.
(Tuominen ym. 2016, 22). lkdantynyt voi tuoda omaa tahtoaan esiin passiivisella
vastarinnalla esimerkiksi kieltaytymalla puhumasta tai osallistumasta toimintaan, tai
suureen daneen huutamalla ja kommentoimalla toimintaa. Ikd&dntyneen oman tahdon
toteutumista parantaa hdnen oma fyysinen terveytensa ja toimintakykynsa. (Tuominen
ym. 2016, 28-29.)

Hoitajien oma innostuneisuus ja spontaanius arjen tilanteissa ovat tirkeitd. Arjen
viriketoimintaa voi olla yhdessé hoitajan kanssa puuhailu, kuten kukkien hoitaminen,
valokuvien katselu tai ruuan valmistaminen. Virikkeelliselld toiminnalla voidaan
suunnata huomio pois sairaudesta ja vahvistaa myonteistd mindkuvaa sekd parantaa

itsetuntoa tukemalla vahvuuksia ja tarjoamalla onnistumisen eldmyksié ikdantyneelle.
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(Sipola 2014, 23.) Toimintakyvyn rajoitteet huomioiden voi ikdéntynyt olla aktiivinen
toimia auttajan avulla. Auttajan tulee osata kuunnella hinen sanallista ja sanatonta
viestintddnsd ja huomata ikddntyneen tarpeet, sekd omata aitoa halua toimia yhdessa
vanhuksen kanssa. Laitoshoidossa vanhuksen oma toimijuus kuitenkin helposti katoaa
ammattilaisten ja omaisten muuttuessa toimijoiksi jotka tietdvit, tekevét ja puhuvat
vanhuksen puolesta. (Y1d-Outinen 2012, 28.) Hoitajien positiivisella asenteella ja
ymmartdmykselld asukkaan oman tahdon olemassaolosta tuetaan hinen vapaan
tahtonsa toteutumista. Laitoksissa olevat sddnnot aiheuttavat asukkaalle tunteen

vankilassa olosta. (Tuominen ym. 2016, 28-29).

Sijaisina toimivilla hoitajilla ei ehkd ole motivaatiota ja kiinnostusta toimia
pitkdjénteisesti asiakkaan parhaaksi kuunnellen hdnen omia toiveitaan ja tarpeita.
Ikdantyneiden mielipiteiden tulisi tulla my0s hoito-organisaation johdon tietoon ja
heilld tulisi olla mahdollisuuksia vaikuttaa esimerkiksi aterioihin sekd niiden laatuun,
tarjottaviin harrastuksiin ym. asukkaiden péivittdiseen eldmén liittyviin asioihin.

(Tuominen ym. 2016, 30).

3.7 Yksindisyys ja sen kokeminen

Ihmisen sosiaalisilla suhteilla on suora yhteys siihen, millaisena ihminen kokee it-
sensd, sekda miten merkityksellisend han kokee oman eldménsé (Tiikkainen 2006, 20).
Ikddntyneen mahdollisuutta asua omassa kodissaan pidetdin yleisesti hyvéksyttdvana
eldmin laatua parantavana ja merkityksellisyyttd lisddvand tekijand, vaikka pelkké
asuinympdriston tuttuus ei takaakaan inhimillisyyttd tai turvallisuutta. Kotiin tarjotun
hoivan niukkuus ja hoitajien nopeat kiynnit eivét takaa ikddntyneen mahdollisuuksia

autonomiseen ja merkitykselliseen eliméén. (Rédsidnen 2011, 26-27.)

Hanna Uotila on tutkinut vaitdskirjassaan vanhuutta ja yksinéisyyttd. Yksinéisyyden
kuvauksissa esiintyy tyypillisesti kolme tekijaa, jotka yhdistavat yksindisyytta koke-
via. Naita ovat sosiaalisten suhteiden puute, henkilon oma subjektiivinen kokemus,
sekd se, ettd se on kokemuksena epamiellyttdva ja satuttava. lkd&ntyneen oma koke-
mus yksindisyydestddn ja julkisuudessa kasitellyn ikaantyneen yksindisyyskésityk-

selld on useita yhtymakohtia. Eri konteksteissa kuitenkin yksindisyyden Kirjo on hyvin
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moninaista. Yksindisyys saatetaan kokea myds hapeéllisend, jolloin yksindisyydesta
ei haluta kertoa. (Uotila 2011, 19, 73.)

Tutkimusten mukaan palvelutaloon muutto lisaa etéisyyden tunnetta laheisiin ihmisiin,
seka eristyneisyyden tunnetta. Asukkaat kokevat yksityisyyden menetyksen tunnetta,
seka kokevat, ettd heiddn mahdollisuutensa vaikuttaa omaan hoitoonsa ovat pienenty-
neet. Ikaantyneet kokevat palvelutaloon muutettuaan kuitenkin turvallisuuden tunteen
lisddntyneen ja omaan elamaan liittyvien paivittéisten arkisten asioiden hoituvan hel-
pommin. (Karhinen 2009, 6.)

Erilaisten vuorovaikutussuhteiden merkitys vaihtelee yksilon eri eldmaintilanteissa.
Vuorovaikutussuhteet liittyvit erilaisiin tarpeisiin joita ihmiselld on. Puutteet vuoro-
vaikutussuhteisiin liittyvissa tarpeissa aiheuttaa yksindisyyden tunteen.
Vuorovaikutussuhteiden tarpeita ovat:
1. Kiintymys, joka tyydyttdd ldheisyyden tarvetta sekd tuottaa lohtua ja turvaa
esimerkiksi eldmankumppanin taholta.
2. Liittyminen, joka toteutuu ystdvien tai vertaisten kesken esimerkiksi yhteisten
mielenkiinnon kohteiden tai harrastusten kautta.
3. Arvostus, joka vuorovaikutussuhteissa ilmenee itsetuntoa tukevana tunteena,
tunteena ettd henkilon kykyja tai taitoja ihaillaan ja arvostetaan.
4. Avun saannin mahdollisuus merkitsee sitd ettd henkilolld on luotettava suhde
henkil66n, jolta saa apua aina tarvitessaan.
5. Neuvojen saanti, jolloin luotettavia neuvoja ja ohjeita on mahdollista saada
luottamuksen arvoiselta henkilolta.
6. Hoivaaminen, joka antaa mahdollisuuden hoivata tai huolehtia jonkun toisen

hyvinvoinnista. (Tiikkainen 2006, 14-15.)

Yksindisyyden tunne saattaa palvelutaloon muutettua liséédntyd, jos henkild kokee ole-
vansa erilainen kuin toiset. Torjutuksi tulemisen pelko ja hdped saattavat saada henki-
16ssd halun vetdytya yksindisyyden suojaan. Vieras ympdrist0 vahentaa turvallisuuden
tunnetta, ja saattaa johtaa syrjaytymiseen ja eristaytymiseen. (Yl&-Outinen 2012, 26,
158.)
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Julkisessa keskustelussa korostetaan usein lasten ja omaisten merkitystd ik&antyneiden
yksinaisyyden lievittdmisessd. Vaikka lapset ovat heille tarkeitd, tuovat ik&antyneet
esille muiden ihmissuhteiden tarkeyden yksinaisyyden lievittamisessa. (Uotila 2011,
74.) Ihminen tunnetaan, sek& kohdataan omana itsendaan vasta kun hénelle l&heiset ih-
miset myos tunnetaan (Pirhonen ym. 2016, 125). Ik&é&ntyneet arvostavat erityisesti ys-
tavyyttd oman ikaistensd ihmisten kanssa, silld ndmé ystavyyssuhteet mahdollistavat
vastavuoroisuuden seka itsendisyyden ja ovat siksi tyydyttdvampia muihin suhteisiin
verrattuna. Saman elamaén taustan historian omaavien henkildiden on helpompi jakaa
kokemuksia, muistella ja 16ytaa yhteisia kiinnostuksen ja keskustelun aiheita. (Tiik-
kainen 2006, 19,56).

Yksindisyys ja eristyneisyys ovat riskitekijoitd ikddntyneen mielenterveydelle.
Sosiaalisiin ryhmiin osallistuminen véhentdd ahdistusta sekd yksindisyyden tunnetta,
jolloin ikddntyneet ovat onnellisempia ja vihemmaén alttiita henkiselle ja fyysiselle
rappeutumiselle. (Tamminen & Solin 2013, 49-53.) Useissa tutkimuksissa on todettu
yksindisyyden ja masentuneisuuden yhteys. Masentuneet ihmiset tulkitsevat muita
negatiivisemmin vuorovaikutustilanteita. Negatiivinen eldmédnasenne vaikuttaa
yksindisyyteen, masentuneisuuteen, sekd koettuun terveydentilaan. (Tiikkainen 2006,
21.) Negatiivisten tunteiden syntymistd ikdéntyneilld lisdd puolison menetys tai hdnen
tai oman terveytensd menetys, menneen eldmin kaipuu tai sopeutumattomuus
ikddntymisen mukanaan tuomiin elimé&n muutoksiin, sekd kuoleman ldheisyys
(Titkkainen 2006, 52). Ikdintyneilld naisilla usein leskeksi jddminen vaikuttaa
taloudellisen tilanteen vaikeutumiseen, joka myos omalta osaltaan on yhteydessd

yksindisyyteen ja masentuneisuuteen (Tiikkainen 2006, 54).

Yksindisyys voi olla my0s vanhuksen tietoinen pédétds. Han voi nauttia eliméstdan
yksin. Lukeminen, kirjoittaminen, pohdiskelu, rukoileminen ja hiljentyminen voivat
olla asioita, joilla on hyvin voimaannuttavia vaikutuksia vanhuksen eldméssa.
(Néaslindh-Ylispangar 2012, 20.) Yksindisyyttd voidaan pitdd my6s hyvind ja
miellyttdvand kokemuksena. Ikddntyneiden yksindisyyden kokemusta lievittdd usein
se, ettd he kokevat olevansa arvostettuja yhteiskunnan jasenid. (Uotila 2011, 74.)
Osalla ikdéntyneistd on yksilollisid selviytymiskeinoja, joiden avulla he mukautuvat
erilaisiin ikdfntymisen tuomiin muutoksiin ja menetyksiin, jolloin yksindisyyteen

sopeutuminen ei aiheuta negatiivisia tunteita (Tiikkainen 2006, 62).
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Yksin eldville vanhukselle yksindisyys voi olla myds pakollista ja sosiaalinen
ongelma. Vastentahtoinen yksindisyys aiheuttaa ahdistuneisuutta ja masentuneisuutta,
joka vaikuttaa ikddntyneen hyvinvointiin, terveyteen ja toimintakykyyn. Yksindinen
vanhus pelkéd ja kokee turvattomuutta kotonaan. (Néslindh-Ylispangar 2012,24- 25.)
Sosiaaliset suhteet, tai niiden puute vaikuttavat sithen, millaiseksi ihminen kokee
itsensd (Tiikkainen 2006, 20). Ikdéntyneen mahdollisuutta asua omassa kodissaan
pidetddn yleisesti hyviksyttivind eldmdn laatua parantavana ja merkityksellisyytta
lisddvéna tekijénd, vaikka pelkkd asuinympériston tuttuus ei takaakaan inhimillisyytta
tai turvallisuutta. Kotihoidon hoivan rajallisuus ja hoitajien piivittdisten toimien
hektisyys eivdt anna mahdollisuuksia tukea ikddntyneen autonomista ja

merkityksellistd eldm&é. (Rasdnen 2011, 26-27.)

Puolison kuolema, eldkoityminen tai oma vammautuminen voivat laukaista
yksindisyyden. Ihmissuhteet sédrkyvét, jolloin oma identiteetti joutuu kriisiin.
Erilaisilta eldmén hallinnallisilta 13htokohdiltaan olevat ihmiset selviytyvit
vastoinkdymisitddn eri tavoin. Jos ihminen ei pysty sopeutumaan tilanteeseen ja
luomaan uusia ihmissuhteita voi yksindisyydestd tulla koko loppueldmén mittainen.
(Y14-Outinen 2012, 26.) Léheisten menetykset, sekd mahdollinen asuinpaikan muutos
lisadvdt vanhuksen yksindisyyttd. Toimintakyvyn aletessa ikddntynyt joutuu
luopumaan kodin ulkopuolisesta kyldilystd ja harrastuksista. (Né&slindh-Ylispangar

2012, 21.)

Kun ikdéntynyt ei endd pysty liikkkumaan kodin ulkopuolella ylldpitdékseen sosiaalisia
suhteitaan, voidaan uusien teknisten apuvilineiden kaytolld ylldpitdad hinen sosiaalisia
verkostojaan. Tkddntynyt voi toimia aktiivisesti omissa sosiaalisissa verkostoissaan

tekniikan avulla. (Nédslindh-Ylispangar 2012, 21.)

Vapaaehtoistoiminnan  jérjestimd ystdvdtoiminta on tirked toimintamuoto
yksindisyyden hoidossa. Se vaatii tekijaltdan vastuuta sekd voimakasta halua sitoutua

toimintaan. (Naslindh-Ylispangar 2012, 22.)

Hoitotyon keinoin yksindisyyttd voidaan lievittdd tuomalla mahdollisuuksia osallistua

erilaisiin  ryhmiin, sekd luomalla mahdollisuuksia ikddntyneiden uusien



23

ystdvyyssuhteiden luomiseen. Hoitajan tulee rohkeasti ottaa yksindisyys puheeksi, ja
yhdessd miettid keinoja yksindisyyden lievittdmiseen ikddntyneen omilla ehdoilla.

(Routasalo 2008, 193)

3.8 Kulttuuri merkityksellisyyden edistajana ik&dantyneen elamassa

Unesco on méaéritellyt kulttuurin kokonaisuudeksi joka koostuu, aineellisista, henki-
sistd ja tunneperaisista tekijoistd. Unescon méaaritelma sisaltaa taiteiden ja kirjallisuu-
den lisaksi myos eldmantavat, arvojarjestelmat, traditiot ja uskomukset. Musiikin ja
taiteen ajatellaan olevan kulttuurin nékyvin osa-alue. Hyvinvoinnin kannalta kulttuuri
voidaan nahda merkityksend ja arvona, ja yksilotasolla voidaan yhdistdd parempaan
elaménlaatuun ja -hallintaan. Vapaa-ajan kulttuuriharrastuksina voidaan pitdd muun
muassa soittamista, laulamista, nayttelemistd, valokuvaamista, runonlausuntaa, kuva-
taidetta, tanssia, Kirjoittamista, ruoanlaittoa. (Salonen 2015, 30.) Taide antaa voima-
varoja seka selviytymiskeinoja arkipdivaan. Se vahvistaa luovuutta, yhteisollisyytt,

sekd eheyttad ja voimaannuttaa osallistujaa. (Routasalo ym. 2013, 61.)

Kulttuuri on perinteisiin pohjautuva yhteison omaksuma eldméntapa. Kulttuuria tuo-
tetaan koko ajan uudelleen puheissa, teoissa seké palvelurakenteissa. Yhteisollisyys ja
kollektiivisuus ovat kulttuurin ominaispiirteitd. Kulttuuri ilmenee sosiaalisina, henki-
sind ja aineellisina kaytantoina. (Y1&-Outinen 2012, 31.) Taiteesta nauttiessaan henki-
I6n kokemuksessa on 1asné nykyhetki, seké kaikki aiemmat hetket ja kokemukset. Toi-
mijuuden ja osallistuvuuden mahdollistava taide antaa tekijélleen yksilollisen mahdol-
lisuuden sen tulkintaan ja kokemiseen. Taide on hyvin henkilokohtainen kokemus joka
on suhteessa muuhun koettuun.(Pusa 2012, 14, 72, 80.) Hoitotyontekijoiden keskuu-
dessa taiteen ja kulttuurin k&yton mahdollisuudet ja hyodynnettdvyys ovat heikosti
kaytossa (Tahtinen 2016, 57). Musiikki, kirjallisuus, teatteri, kuvataide, virkistystoi-
minta ovat tapoja joilla ihminen voi ilmaista itsedén ja toteuttaa luovuuttaan. (Tammi-
nen & Solin 61.) Ikdéntynyt asukas aistii kaikilla aisteillaan ympéristoddn, kuten né-
keméll4, kuulemalla, haistamalla, maistamalla ja tuntemalla (Hujala & Rissanen 2012,
17). Taiteen avulla voidaan keskittyd eliméin. Kuolema on myds yksi taiteen perus-

teema, joka voidaan taiteen kautta kohdata. (Pusa 2012, 150-151.)
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Ik&&ntyneiden passiivinen arki lisd4 asukkaiden kaytosoireita ja univaikeuksia jotka
lisddvat hoitotydn kuormittavuutta, jolloin myos hoitajien mahdollisuudet tuottaa mie-
lekkéita toimintoja arkipéivaan vahenevat (Engstrom 2013, 9). Hoitotydn tekijoiden
keskuudessa ei taiteiden ja kulttuurin kéyton merkityksellisyytta tunnisteta riittavan
lagjalti. Hoitajien vahéisen tiedon ja heidan asenteidensa ajatellaan olevan esteena tai-
teiden ja kulttuurin kaytolle hoitotyon yhteydessa. Taiteiden ja kulttuurin kaytto lis&é-
vat ikdantyneiden henkista hyvinvointia, aktiivisuutta, osallisuutta, seka parantavat ar-
jen laatua. (Tahtinen 2016, 2.) Hoitajilla saattaa olla omia kasityksid vanhuksille sopi-
vista tai sopimattomista taide- ja kulttuuritoiminnan muodoista, jolloin tallainen ajat-
telumalli voi vahvistaa asukkaiden laitostumista entisestaan (Engstrém 2013, 14). Tar-
jottaessa ikaantyneille taide- ja kulttuurielamyksia tulee huomioida heidén erilaiset
voimavaransa, seké rajoitteet joita ikdantyminen ja sairaudet ovat heille aiheuttaneet
(Routasalo ym. 2013, 24). Tulevaisuudessa ikadntyneet ovat tottuneet kayttaméaan eri-
laisia kulttuuripalveluita enemman, ja he odottavat saavansa naité palveluita myos hoi-

vapalveluiden piiriin siirtyessaan (Tahtinen 2016, 3).

Ikdantyneen menneisyyteen liittyvét tuoksut heréttivat muistoja ja tunteita eldmin
varrelta (Hujala & Rissanen 2012, 24). Kuvallisella ilmaisulla ikdantynyt voi
hahmottaa omaa eldménkulkuaan, sekd jdsentdd nykyhetked. Kirjallisuus aktivoi
mielikuvia. Novellit, runot, tarinat, valokuvat, sanoma- ja aikakauslehdet ovat hyvia
materiaaleja. Lisdksi ikddntyneiden taidemuotoja voivat olla draama, tanssi ja
elokuvat. (Tamminen & Solin 2103, 61-63.) Aistien kautta saatavat kokemukset saavat

yllattyméan, nauramaan, lumoutumaan ja kauhistumaan (Pusa 2012, 199).

Salosen tutkimuksen mukaan kulttuuritoimintaan osallistuminen saa aikaan tunnetilan
joka lisdd yksilon hyvaa oloa. Taideharrastukset antoivat osallistujille voimaa seki
energiaa arkeen. Taideharrastusten avulla ikdantyneet voivat ylldpitdd henkisid voi-
mavaroja ja suorituskykya. (Salonen 2015, 49.) Taiteellisen toiminnan avulla voidaan
tukea ik&antyneen ihmisen selviytymiskeinoja, seka tukea heidan sopeutumistaan
ikdantymiseen liittyviin psyykkisiin, psykososiaalisiin ja fyysisiin muutoksiin (Eng-
strom 2013, 7.) Taidetta pidetadn aktiivisen vanhenemisen yhtend keinona, sekd mer-
kityksellisen vanhenemisen mahdollistajana. Taiteen merkitys yksilolle sek& hénen
taidekéasityksensa ovat kokijalleen prosesseja, jotka muodostuvat koko eldmén aikana.
(Pusa 2012, 222-223.)
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Kulttuuri- ja taide-elamykset tuottavat tunnetiloja, kuten iloa, tyydytyksen tunnetta ja
innostuneisuutta. Tunnetilat tuottavat mielihyvaa ja tutkimusten mukaan vaikuttavat-
kin myonteisesti ihmisen terveyteen. (Salonen 2015, 31.) Taide on merkityksellista eri

ihmisille eritavoin. Jokaisella ihmisell& on omat mieltymyksenséa. (Tahtinen 2016, 17).

3.8.1 Kuvataide

Visuaalinen taide aistitaan silmén kautta, jolloin ndkeméstdmme muodostuu erilaisia
merkityksié ja tunteita (Pusa 2012, 145-146). Visuaalinen taide vahentad hoitoympé-
ristossa potilaiden levottomuuden ja ahdistuksen tunnetta. Kuvataideterapia on saanut
alkunsa toisen maailmansodan jalkeen. Nykyaan sitd kaytetaan laajasti terveydenhuol-
lossa ja sosiaalityossd. Kuvataideterapiassa kuvan tekeminen, materiaalit, valmis teos,
sekd kokemuksen jakaminen, tuottavat terapeuttisia sekd kuntouttavia kokemuksia.
(Sipola 2014, 16-17.) Kuvataide tulee merkitykselliseksi katsojan elamankokemuk-
sellisesta ndkokulmasta. Taiteen kautta voimme mielikuvituksen ja muistelun keinoin
lilkkua ajassa. Taide saa kokemaan asioita joita muistamme, tai luulimme jo unohta-
neemme. Taide saa kokijassaan oman muotonsa. (Pusa 2012, 155, 152—-153). Taiteen
avulla voidaan ilmaista hyvin erilaisia tunteita kuten esimerkiksi vihaa, pettymysta,
ikavaa tai iloa ja tyytyvaisyytta (Tahtinen 2016, 60).

Taideterapiaa on kaytetty dementoituneiden hoidossa. Tutkimuksissa on todettu
terapiaan osallistuneiden henkiléiden masentuneisuuden vahenemistd, seka
huomiokyvyn paranemista, lisaksi havaittiin positiivista kehitysta fyysisessé

toimintakyvyssd, rauhallisuudessa ja sosiaalisuudessa. (Sipola 2014, 20.)

Vanhoja valokuvia katsellen menneisyyden tapahtumat saavuttavat nykyisyyden.
Valokuvien avulla voidaan muistella erilaisia vanhoja tapahtumia ja ihmissuhteita seka
yllapitdd muistoja. Ikaintyneen tietoisuus omasta historiastaan vahvistaa hénen

voimavarojaan, omanarvontuntoaan sek& minédkuvaansa. (Routasalo ym. 2013,54.)

Taiteella ajatellaan olevan nelja tehtdvéd, jotka ovat nautinto, viisauden etsiminen ja

keskustelun herattdminen, seké tunne-elaman kehittdminen. ”Huonompikaan” taide ei
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esté tekijdénsa ja vastaanottajaansa nauttimasta taiteesta, sill4 se saattaa herattad ja
nostattaa heissé erilaisia ajatuksia. Taiteen aistillisuus saa aikaan emansipoivuutta.
Taide mahdollistaa yksilon vapautumisen erilaisista raameista. Taide mahdollistaa
yksiloiden dialogin jossa he voivat tarjota toisilleen emansipoitumisen seka
osallisuuden mahdollisuudet. (Pusa 2012, 84, 94, 109, 111.)

3.8.2 Musiikki

Musiikkia voidaan kuunnella, laulaa, soittaa yksin tai hoitajan kanssa, ja se voi olla
rentouttavaa tai stimuloivaa. Musiikin kuuntelu saa aikaan kuulijassa fysiologisia
muutoksia mm. verenpaineeseen, sykkeeseen sekd lihasjannitykseen. (Ranta 2014,
20-21.) Musiikin avulla voidaan my0s parantaa keskittymiskykyad. Rauhallinen
musiikki sopii tyoskentelyn taustalle. Tutkimuksissa on havaittu musiikin kuuntelun
ja laulamisen helpottavan ahdistuneisuutta ja parantavan ikdantyneiden elaménlaatua.
Yhteislaulu parantaa muistisairaiden vireystilaa seka vahentaa kaytoshairioita. (Sipola
2014, 24.)

Hyréily ja laulaminen hoitotydn ohessa saavat hoitotoimet sujumaan usein helpommin
ja ikéantynyt tuntee itsensa mukaan otetuksi arjen tapahtumiin. Laulua voi kéyttaa
myoOs tietoisesti tydkaluna, jolloin murheen voi ilmaista itkuvirren tapaan.
Hoitoymparistdon voi tuoda myos iloa ja energiaa iloisten ja reippaiden laulujen
avulla. Hoitaja voi kayttad musiikkia stimuloimaan vanhuksen aivoja ja synnyttaa
muistoja ja mielikuvia menneesta eldmastd, tai kayttdd musiikkia rauhoittumisen ja
rentoutumisen apuna. Musiikin rakenteelliset tekijat kuten rytmi, tempo ja harmonia
aikaansaavat rauhoittavan tai stimuloivan vaikutuksen kuulijassa. Musiikilla voidaan
tukea my0s ik&antyneiden vuorovaikutusta. Jopa tajuttoman vanhuksen oloa voidaan

parantaa rauhoittavalla laululla ja musiikilla. (Sundberg 2013, 13, 16, 18.)

Ryhmaéssa musisoiminen ja laulaminen saavat ikaantyneen kokemaan yhteisollisyytté
ja on vuorovaikutuksellinen kokemus. Yksilo kokee ajan ja paikan jasentymista seké
h&nen persoonansa hallinnan kokeminen voimistuu. Musiikkia on helppo tajuta, silla

se ei vaadi erityisosaamista. Musiikki liittyy eldaméan merkityksellisiin tapahtumiin ja
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nostaa esiin erilaisia muistikuvia sek& aktivoi prosessin jolloin musiikki saa aikaan

omia merkityssiséltdja kuten tunteita ja fantasioita. (Sundberg 2013, 14, 15.)

3.8.3 Keholliset menetelmat

Hilla Johansson on tutkinut opinndytetydssidén miten kehollisen ilmaisun menetelmilld
voidaan tukea vanhusten voimavaroja. Hén toteaa jo Elias Lonnrotin 1830-luvulla
lausuneen, ettd lepo, tyytyvaisyys ja kohtuullinen ilo pitdvit ihmisen terveena, ja jopa
parantaa sairauksista. Osallistumalla fyysisesti taidetoimintaan ja siind itseddn
toteuttamalla ikdéntyneen ihmisarvonsa kokeminen lisdéntyy, kun taas toimettomana
oleminen latistaa fyysisesti sekd psyykkisesti ihmistd. Hoitolaitoksissa asuvien
ikddntyneiden itsetunnon kannalta olisi erityisen tirkeéa, ettd heilld olisi mahdollisuus
osallistua luovaan toimintaan, siind vapaasti itsedén ilmaisten. (Johansson 2014, 8,10—

11.)

Ikddntyneen mindkuvaa ja muistia voidaan virkistdd luomalla linkkejd koettuihin
eldimdnkokemuksiin rikastuttaen ndin ikdéntyneen arkea. Henkisilld eldmyksilla
vahvistetaan ikdintyneen tervettd puolta, ylldpidetddn aistitoimintoja, sekd luodaan
myoOnteistd ilmapiirid. Naurun ja itkun tiedetdén vaikuttavan aivojen toimintaan ja

psykofysiologiseen jarjestelméén terveyttd edistden. (Johansson 2014, 8,10-11.)

Eri aistien aktivoinnin avulla voidaan synnyttdé erilaisia tunne-eldmyksid. Erilaiset
tuoksut ja maut tuovat lapsuusajan muistot mieleen. Ulkoilmaa haistelemalla voi
kokea eri vuodenaikojen tuoksut, kuten kesén kukkien ja ruohon tuoksun tai voi
hengitella kirpedd pakkasilmaa talvella. Kosketus vilittyy tuntoaistin avulla.
Kosketuksen avulla vilittyy oma olemisemme ja toisen ithmisen ldsndolo sekd
inhimillisyys. Hieronnalla aktivoidaan tuntoaistia, sekd toisen ihmisen ldheisyyden
kokemista. (Helenius ym. 2013, 18, 22.) Aistitoimintojen kautta voidaan kiinnittda
ikddntynyttd todellisuuteen, jolloin eristdytyminen fantasiamaailmaan véhenee.
(Sipola 2014, 18). Erilaisten materiaalien, kankaiden tunnustelu ja koskettelu saa

viriaméaan erilaisia muistoja eletysté elamasta (Téhtinen 2016, 9).
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Kehollisten menetelmien kuten kosketuksen avulla voidaan tukea vanhusten sosiaali-
sia voimavaroja. Oman kehon aistiminen ja litkkeen tuottaminen tuo tunteen omasta
itsestd ja toimintakyvystd. Kosketuksella tuetaan yksilollisyyttd sekd vuorovaikuttei-
suutta. Luovat hoitotydn menetelmét vaikuttavat ikdéntyneiden voimavaroihin myon-
teisesti. (Johansson 2014, 30, 37.) Liike ja rytmi ovat rentouttavia elementteji, ndiden
avulla voidaan myo0s purkaa negatiivisia tunteita kuten vihaa, ahdistusta ja pelkoa.
Niilld voidaan stimuloida motorisia muistoja. (Sipola 2014, 18.) Nukketerapialla,
jossa nukkea hoivaamalla, tai aromaterapialla on havaittu olevan suotuisia vaikutuksia
muistisairaan henkilon eliménlaatuun (Holopainen ym. 2015, 13). Tyytyviisyys
omaan toimintakykyyn ja terveyteen vahvistui, kun osallistujat nikivét joukossa itse-

adan huonompikuntoisia henkil6itd (Salonen 2015, 69).

3.8.4 Keskustelu, muistelu ja vuorovaikutus

Vanhojen asioiden ja menneiden tapahtumien muistelu tuottaa ikddntyneelle iloa.
Vanhoja valokuvia katsellen tai mielimusiikkia kuunnellen voi muistella mennytti
elaméi. (Helenius ym. 2013, 11.) Muistelun kautta voidaan miettid suhdetta eldmin
peruskysymyksiin sekd elamin merkityksellisyyttd (Sipola 2014, 15). Myonteisten
tapahtumien ja kokemusten muistelu vahvistaa merkityksellisyyden tunnetta
(Holopainen ym. 2015, 19). Omasta eldmaéstd kertovat tarinat tuovat esiin sen miten
thminen kokee oman tilansa ja terveytensid. Kertomuksien perusteella hoitajilla on
mahdollisuus arvioida omia késityksiddn asukkaista ja heiddn suhtautumisestaan
hoivatilanteisiin. (Y14-Outinen 2012, 22.) Muistelulla lisdtdén vuorovaikutusta ja sen
avulla opitaan tuntemaan ikdantyneet henkildt paremmin, jolloin pystytdén tarjoamaan
heille yksilollisempdd hoitoa. N&din heiddn hyvinvointinsa ja eldméanlaatunsa
paranevat. (T@htinen 2016, 9.) Huumorin avulla voidaan ottaa esiin myds vaikeat
vanhuuteen ja vanhenemiseen liittyvét asiat (Pusa 2012, 143). Ajankohtaisten asioiden
sekd tapahtumien seuraaminen kiinnittdd ikddntyneen taas timénhetkiseen aikaan ja

paikkaan. (Helenius ym. 2013, 11.)

Ik&&ntyneiden kokoontuessa pieniin ryhmiin, voidaan niissa yhdessa leikkid, laulaa ja

keskustella erilaisista asioista. Ryhmissd voidaan tehda ja toteuttaa erilaisia asioita
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osallistujien kuntoisuuden ja mielenkiinnon mukaan. Ryhman vetéjien tueksi on saa-
tavilla erilaisia aineistoja. (Havukainen & Kanerva 2011, 25). Vanhat kotimaiset elo-
kuvat tuovat muistoja menneilta ajoilta. Elokuvia tulee katsella ikdantyneen kanssa
yhdessa aktiivisesti, jolloin elokuvasta nousevista muistoista ja asioista voidaan kes-
kustella (Tahtinen 2016, 11.)

Ikdéntyneet tapaavat mielellddn lapsia ja nuoria. Omien tai muiden lasten myota he
saavat kokemuksen, sekd muiston menneesti ja samalla tunteen elamén jatkuvuudesta.

(Helenius ym. 2013, 11.)

3.8.5 Liikunta

Ikaéntyneiden ihmisten liikunnan tarkeimpana tavoitteena on yleisen toimintakyvyn
yllapitdminen. S&anndllisen liikunnan hyotyvaikutuksia ovat sydan- ja verenkiertojér-
jestelmén paraneminen, liikkuvuuden ja lihasvoiman paraneminen ja koordinaatioky-
vyn ja tasapainon yllapitdminen. Liikunta vaikuttaa myos psyykkisesti mielialaa pa-
rantavasti. Sadnndllinen litkunta my0s hidastaa hieno- ja karkeamotoristen toimintojen
heikkenemistd. Fyysisesti hyvakuntoisempien vanhusten muistin suorituskyky hidas-
tuu hitaammin kuin sairaiden ja huonompikuntoisten. (Ranta 2014, 20-21.) Heikenty-
nyt terveys vaikuttaa toimintakykyyn samalla vahentéden halua liikkua (Hirvensalo
2002, 19). Liikuntaongelmien taustalla on usein lihasvoiman vaheneminen, seké tuki-
ja litkuntaelimiston kivut (Laitomaa 2013, 12-13). Mitd vahemman liikuntaa siséltyy
ikaantyneen arkeen, sen tarkeampaa liikuntaharjoittelu hénelle on. Harjoittelulla pa-
rannetaan yleiskuntoa ja voidaan ehkdista vahinkoja ja tapaturmia joihin liikunnan
puute johtaa. (Sipola 2014, 14.) Arkisista toiminnoista selviytyminen vaatii riittavén
madran lihasvoimaa. Lihasharjoittelulla voidaan lisatd ikaantyneen lihasmassaa.
Ik&&ntyneenékin voi opetella uusia liikuntatapoja, jotka tuottavat myos tekijalleen on-
nistumisen kokemuksia. (Hirvensalo 2002, 26.) Geriatrisen arvioinnin ja kuntoutuksen
avulla voidaan vaikuttaa ikadntyneen liikkumiskykyyn sek& itsendiseen selviytymi-
seen positiivisesti (Laitomaa 2013, 20). S&&nndllisen harjoittelun avulla lihasvoimaa
voidaan idkkaillakin kasvattaa nopeasti 12—20 viikossa. Jalkalihasten kunnolla on
selvd yhteys ik&antyneen kévelyvaikeuksiin, tasapaino-ongelmiin seka kaatumisalttiu-

teen. (Laitomaa 2013, 13). Erityisen tarkednd n&hdaan liikuntaharrastus sellaisille
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henkildille joiden toimintakyky on jo alentunut. Avuntarve ja kuolleisuusriski ovat
selvésti pienemmat aktiivisilla litkunnan harjoittajilla kuin passiivisilla litkkujilla (Hir-
vensalo 2002, 77.)

Litkuntakykya pidetédan keskeisimpana elamanlaatua méérittavana tekijana. Erilaisilla
litkunnallisilla aktiviteetilla kuten esimerkiksi voimaharjoittelulla voidaan yllapitaa
toimintakykyé ja ehkaisté lihasten surkastumista. Liikunta tuottaa hallinnan tunnetta,
kun henkil® saa kehon liikkeelle ja se tottelee kédskyja. Liikunta parantaa myds aivojen
verenkiertoa ja hapensaantia vilkastuttaen néin aivotoimintaa. (Salonen 2015, 32.)
Asuinympariston hyva suunnittelu tukee turvallista litkkumista ulkona. Nakymat luon-
toon tarjoavat mahdollisuuden seurata vuodenaikojen vaihtelua ja auttavat séilytta-

maan ihmisen luontaisen yhteyden luontoon. (Yl&-Outinen 2012, 129.)

Ikadntymisen mukanaan tuomiin fysiologisiin muutoksiin voidaan liikunnan avulla
vaikuttaa hidastavasti, kuten esimerkiksi lihas- ja luukatoon, hapenottokyvyn pienene-
miseen ja liikkuvuuden ja tasapainon huounontumiseen (Niemeléd 2011, 7).

Terveysliikuntasuositus 30 minuuttia litkuntaa péivassa koskee myos ikaantyneité.
Liikuntasuosituksenmukaisen suorituksen voi kerété paivén aikana useasta 1015 mi-
nuutin suorituksesta. Ikaantyneen sairaudet tai heikentynyt toimintakyky harvoin es-
tavat liikuntaharjoittelua. Lyhytkin tauko sdanndllisessa liikuntaharjoittelussa heiken-

taa ikaantyneen yleiskuntoa, lihasvoimaa ja tasapainoa. (Laitomaa 2013, 21.)

3.9 Uskonto ja hengellisyys

Ikéantyneista suurin osa pitaa itsedan uskonnollisina. Ikédantyneen hengelliset tarpeet
tulee aidosti huomioida hoitotydssa. Ikaantyneen eldmén hallintaan ja selviytymiseen
on uskonnolla suuri merkitys. Vanhuus on eldman kehitysvaihe, jossa sopeudutaan ja
hyvaksytaan elettyd elamaa. Ikdantynyt on luopunut tydeldmasta ja hanen tulee hyvék-
sya elamaén rajallisuus, fyysisten voimien ja terveyden heikkeneminen seké kuoleman
lahestyminen. EIdaman perimmaiset kysymykset mietityttavat kuten kuka olen, olenko

arvostettu, onko elamall&ni tarkoitus? (Havukainen & Kanerva 2011, 6, 12-13.)
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Hengellisyys kuuluu yksilon hyvinvointiin. Hengellisyys ilmenee eldméntapana ja el&-
man sek& olemassaolon merkityksen ymmartamisend. Uskonnollisuus nékyy erilaisina
rituaaleina joita ihmiset tai yhteisot suorittavat. Henkil6t jotka ovat turvautuneet Ju-
malaan tai uskontoon elamansa aikana, haluavat toimia nain myds elamansé loppu-
puolella. Toisilla eldmén lopun lahestyminen saa miettimaan omaa elamaansé seka

elaménkatsomustaan. (Salonen 2015, 29.)

Tieteellisissé tutkimuksissa ei ole pystytty todistamaan uskonnollisen toiminnan
lisdavan hyvinvointia ja terveyttd. Kirkollinen toiminta lisda kuitenkin sosiaalista
padomaa, vaikka maallistumisen my6td kirkon merkitys onkin vahentynyt
yhteiskunnassa. (Salonen 2015, 29.) Iké&éantyneistd yli 80 % kokee saavansa apua
uskonnosta ja rukouksesta sekd, toivoo uskonnollista toimitusta kuoleman yhteydessa
(Havukainen & Kanerva 2011, 10). Hengellisyys ja henkisyys voidaan n&hda
voimavarana, joka on ilmiona laajempi kuin pelkka uskonnollinen suuntautuminen
(Heimonen ym. 2015, 77.)

Muistisairaan kohdalla lapsuuden aikaiset tutut iltarukoukset, virret ja laulut saattavat
toimia rauhoittavina menetelmina niiden vanhusten kohdalla, joilla on elamén aikana
ollut mydnteinen suhde uskontoon. Iséa meidan rukous, ehtoollinen, Herran siunaus voi
tuoda runsaasti hyvan olon eldamyksia silloin kun niissa korostetaan myonteisia asioita,
kuten anteeksi saamista ja anteeksi antamista, rakkautta, turvallisuutta ja Jumalan huo-
lenpitoa. Tutut laulut ja rukoukset vahvistavat myos ik&antyneen itsetuntoa. Koke-
mukset siita ettd timan mind osaan, olen tarked ihminen, vahvistavat ikaantyneen itse-
luottamusta ja omanarvontuntoa. (Havukainen & Kanerva 2011, 15-17.) Ihmisen hen-
kinen ulottuvuus ei katoa, vaikka se olisikin piilossa muistisairauden tai laékityksen
vuoksi (Laine 2015, 117).

Erilaisista kulttuureista tulevien ik&d&ntyneiden ihmisten maara lisaantyy hoivatydssa.
Hoidettavalta on hyva avoimesti kysya mit& hén toivoo ja kuinka hén toivoo tulevansa
huomioiduksi. Erilaisesta kulttuurista tuleva saattaa kéyttaytya oudosti ja hénell& voi
olla hyvinkin erilainen arvomaailma kuin hoitavalla henkilokunnalla. Ikaantyneelld
saattaa olla erityistoiveita esimerkiksi ruokavaliosta, uskonnonharjoittamiseen liitty-
vistd esineista tai erilaisista kulttuurillisista tavoista (Havukainen & Kanerva 2011,

13-14.) Hengellisen kohtaamisen seka -tuen toteuttamisen mahdollisuudet ovat hyvin
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moninaiset, jolloin sit4 on mahdollista toteuttaa hyvin eri tavoin, seka erilaisissa ym-

péaristoissa (Havukainen & Kanerva 2011, 23).

4 TUTKIMUKSEN TOTEUTUS

4.1 Toimintatutkimus

Toimintatutkimuksen tarkoituksena on etsié ja kehittdd uusia toimintamalleja tai toi-
mintatapoja arkipdivassa koettujen ongelmien ratkaisemiseksi tai toiminnan kehitta-
miseksi. Toimintatutkimus pohjautuu vuorovaikutukseen ja kohdistuu sosiaaliseen toi-
mintaan. Toimintatutkimuksessa tutkija itse on aktiivinen vaikuttaja ja toimija, ja ha-

nen oma kokemuksensa on myo6s osa tutkimusaineistoa (Heikkinen 2006, 16, 20).

Kaikki inhimillisen toiminnan osa-alueet voivat olla toimintatutkimuksen kohteita,
parhaiten se soveltuu kuitenkin tilanteisiin, jossa kohteena on ryhma ja sen toiminta
(Kananen 2012, 19). Toimintatutkimuksella voidaan pyrkid saamaan laajaa yhteiskun-
nallista muutosta, tai suppeammin yksittéisten toimijoiden henkilokohtaista oppimista.
(Toikko & Rantanen 2009, 30). Kaytannolliselld toimintatutkimuksella voidaan pyr-
kia auttamaan tyontekijoita tiedostamaan ja muokkaamaan omaa ajatusmaailmaansa,

kaytantojaan seka toimintatapojaan. (Metsémuuronen 2006, 104).

Toimintatutkimuksen suunnitteluvaiheessa tutkija tdsmentda tutkimuskysymysta ja
suunnittelee tutkimuksen toteutustavan sek& menetelmét. Toimintatutkimukseen kuu-
luu arvaamattomuus. Tutkijan omat ennakkokasitykset saattavat vaikuttaa tutkimuk-
seen ja tutkijan onkin syyta miettid ja tunnistaa ennakkoasenteensa jotta han pystyy

toimimaan objektiivisesti.( Huovinen & Rovio 2006, 96-97.)

Toimintatutkimuksen vaiheet ovat ongelman méarittely ja sen tutkiminen, ongelman
syiden ja seurausten analysointi, ratkaisun esittdminen eli interventio, ratkaisun testaa-

minen ja kokeilu ja muokkaus testaamisen pohjalta, arviointi, seuranta ja johtop&atok-
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set. (Kananen 2012, 52-53.) Toimintatutkimuksessa on mukana yleensa koko organi-
saatio ja se joutuu muutosprosessiin, kuten tassakin tapauksessa. Kaikkien projektin

osapuolien tulee sitoutua projektiin (Metsamuuronen 2009, 234).

Toimintatutkimuksessa tietoa tuotetaan maaratyssa toimintaymparistdssa, jossa tutki-
musmenetelmat, tutkimusasetelma ja metodit ohjaavat tutkimusta (Toikko & Rantanen
2009, 22). Toimintatutkimuksen ongelmina pidetdén usein sitd, ettd tutkimuskohde on
tilanteeseen sidottu, sekéd otos on rajoitettu, eiké& sen tuloksia voida yleistda. Usein
my0s toimintatutkimuksen tavoitteet sek& metodit saattavat olla epaselvasti maaritel-
Iyt. (Metsamuuronen 2006, 105.)

4.2 Toimintatutkimuksen toteutusmenetelmat

Verstastydskentelyn taustaksi toteutetaan palvelukeskuksessa haastattelut, joissa asi-
akkailta pyritdén selvittdmaan, minkélaista he ajattelisivat hyvan arjen olevan palve-
lukeskuksessa, ja mité siihen sisaltyisi. Haastattelujen avulla pyritddn myos selvitta-
maan asukkaiden kokema nykytilanne, seké tulevaisuuden toiveet eldman mielek-
kyyttd ja merkityksellisyyttd lisdavista elementeistd palvelukeskuksen toiminnassa.
Uskon verstastydskentelyn saavan henkilokunnan innostumaan ja sitoutumaan oman
tyénkuvansa kehittdmiseen. Verstastyoskentelyn avulla toivon hoitajien ymmartavén
elamén merkityksellisyyden kokemisen tarkeyden ikaantyneen elamassa. Verstastyos-
kentely toimii interventiona ja muutoksen kdaynnistajand. Pelkka puhtaus ja ravinto ei-
vét riitd tuottamaan iloa, tarkoituksenmukaisuutta ja merkitysta elamaan. Jokainen

eletty péiva tulisi olla elamisen arvoinen ja antaa tyytyvaisyyden tunnetta.

4.2.1 Haastattelut

Haastatteluilla selvitettiin palvelukeskuksen asukkaiden toiveita ja ajatuksia palvelu-
keskuksen toiminnasta mielekk&an ja merkityksellisen arjen tarjoajana.
Haastateltavien henkil6iden tulee olla sellaisia, joita tutkittava ilmi6 koskettaa. Kehit-
tdmistutkimuksessa haastateltavat ovat usein yhteistyohaluisia, koska kehittdmiskohde
liittyy l&heisesti heihin itseensa. Kirjallisuudessa on madritelty haastateltavien riitta-
vaksi méaraksi 12—-15 haastateltavaa.(Kananen 2012, 100-101.)
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Haastateltaviksi valittiin palvelukeskuksen asiakkaat joiden MMSE (muistitesti) tulos
on vahintdédn 20/30, ja jotka suostuvat haastateltaviksi. Haastatteluun soveltuvien
asukkaiden pieni maaré aiheuttaa haasteellisuutta tutkimuksen toteuttamiselle. Haas-
tateltavien tulee ymmartaé haastattelun tarkoitus. Heidén tietonsa tai haastattelun tu-
lokset eivat ole yksiloitavissa misséan vaiheessa tutkimusta, eivatkd myoskadn tutki-
mustuloksissa. Haastateltavien anonyymius tulee taata koko kehittdmisprosessin ajan.
Haastattelut toteutettiin palvelukeskuksessa viikolla 28/2016. Kriteerit tayttavia asiak-
kaita palvelukeskuksessa oli yhteensa 11 kpl. Heista yksi asiakas kieltaytyi haastatte-
lusta ja yksi asiakas ei kayttanyt palvelukeskuksen palveluita kyseiselld viikolla. Haas-

tattelut toteutettiin yhdeksan asiakkaan kanssa.

Haastattelutapaa mietittaessé tulee ottaa huomioon haastateltavien kommunikaatioon
ja ilmaisukykyyn liittyvat rajoitukset. Tassé tutkimuksessa haastateltavat ovat ik&én-
tyneitd ja heilld on kognitiota ja kommunikaatiota heikentévia sairauksia. Haastatte-
lussa tutkija on valine joka keraa tiedon. Haastattelija ohjailee hienovaraisesti haastat-
telun kulkua, mutta haastattelun tulee tapahtua haastateltavan ehdoilla. Haastattelijan
tulee varmistaa ettd ymmartaa haastateltavan vastaukset oikein, siten kuin haastatel-
tava on ne tarkoittanut. Esimerkiksi haastateltavan kayttamat metaforat on syyta tar-

Kistaa, jotta sanoman sisaltd on tarkka ja oikein ymmarretty. (Kananen 2014a, 95-97.)

Kysymyksiksi haastatteluun valittiin kaksi kysymystd. Ensimmadinen kysymys oli
avoin kysymys: Mita ja millaista toimintaa haluaisit arkeen? Koska vastaajat ovat
ikaantyneitd, ja heilla on kognitio ja kommunikaatio ongelmaa, haastattelija paatyi an-
tamaan toisessa kysymyksessa erilaisia asia/aihealueita toimintaan ja osallistumiseen
liittyen, jotta haastateltavat pystyisivat paremmin hahmottamaan kasiteltavén asiako-
konaisuuden. Haastateltavat saivat valita kolme heiddn mielestd&n mieluisinta aihetta
ja heitd pyydettiin kertomaan millaista toimintaa he naihin aiheisiin liittyen toivoisivat
arkipdaivaénsa siséltyvan. Néiden vastausten jalkeen annettiin vield vastaajille mahdol-

lisuus tdydentdd ensimmaisen kysymyksen vastausta.

Haastatteluaineisto litteroitiin eli kirjoitettiin kirjalliseen muotoon aineistonluokittelua

varten. Tekstid voidaan analysoida esimerkiksi erottelemalla asiakokonaisuudet ja
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muuttamalla ne taulukkomuotoon. Laajasta aineistosta voidaan etsid esim. malleja pro-
sesseja ja rakenteita. Tiivistdmalla aineistoa voidaan erotella kokonaisuuksia joista ai-
neisto koostuu. Lopuksi aineistosta tehdaan tulkinta, eli mitéd aineistosta nousee esiin
ja mité se tarkoittaa. (Kananen 2010, 59-63.) Tasséa tutkimuksessa vastausten asiako-

konaisuudet luokiteltiin teemojen mukaan ja niista tehtiin yhteenveto.

4.2.2 Tulevaisuusverstas

Kehittimismenetelmdksi olen valinnut tulevaisuusverstaan. Tulevaisuusverstas on
tutkimuksellista kehittdmistoimintaa, jossa kdytdnnon ongelmat ja tarpeet ohjaavat
tiedon tuotantoa (Toikko & Rantanen 2009, 22). Tulevaisuusverstas tydskentelyd
voidaan toteuttaa kaikkialla, missd ihmisilld on tarve 10ytdd yhdessd ryhméni

ratkaisuja ongelmiinsa (Anttila 2005, 399).

50-luvulla Wienissd Robert Jungk aloitti tulevaisuusverstaiden jérjestimisen
demokratian lisddmiseksi. Nykyéddn tulevaisuusverstaita kaytetddn esimerkiksi
tulevaisuuden mahdollisuuksien arviointiin, uusien toimintamallien kehittimiseen,
sekd erilaisten ongelmien ratkaisemiseen, eikd niink&dn paikallis-ja aluepolitiikan
kehittamiseen, johon Robert Jungk sitd aloittaessaan kéytti. (Jungk & Mullert 1987,5-
6.)

Tulevaisuusverstaassa tutkija ei ole ulkopuolinen havainnoija, vaan osallistuu
verstastyoskentelyyn ideoiden késittelijind. Tulevaisuusverstas on ryhméssi
tapahtuvaa etenevii toimintaa jossa suunnittelu, toiminta, havainnointi ja reflektointi

vuorottelevat. (Anttila 2005, 400).

Tulevaisuusverstaassa osallistujat ovat oman tilanteensa asiantuntijoita, jolloin he
pystyviat hahmottamaan toivottavimman tulevaisuudentilan ja  strategian.
Tulevaisuusverstaassa osallistuja hahmottaa ongelmia, etsii nithin ratkaisumalleja sekd
aktivoituu oman toimintansa kehittimiseen. Tulevaisuusverstaan osallistujien mieli
ohjataan tuottamaan uusia tuntemattomia ideoita ja muodostamaan niistd uusia
ratkaisu- ja toimintamalleja.  (Anttila 2005, 399, 401.) Tulevaisuusverstas on

kehittdmismenetelmd, jossa jokaisen osallistujan  ddni  tulee  kuulluksi.
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Tulevaisuusverstaassa ideoidaan erilaisia tulevaisuusvisioita sekd erilaisia
toteutusmenetelmid ndihin. Tulevaisuusverstas on vuorovaikutteinen ja osallistava
menetelmd, joka korostaa yhteistd tekemistd ja toimintaa. (Suomen ympaéristéopisto

SYKLI 2015.)

Tulevaisuusverstas rakentuu viidestéd vaiheesta.

1. Valmistelusta, jossa osallistujat jaetaan ryhmiin, sekd perehdytetdén
tyoskentelymalliin. Valmisteluvaiheessa padtetdén verstastyoskentelyn teema,
sekd tehddédn kdytannon jérjestelyt verstastyoskentelyn toteuttamiseksi.

2. Ongelmavaiheesta, jossa maidritellddn teemaan liittyvid ongelmia, haasteita
kritiikkia.

3. Adnestysvaihe, jossa osallistuvat Ainestivit mitkd ongelmat ovat tirkeits, joita
jatkossa ldhdetdin tyostimaan.

4. Ideointi- ja kuvitteluvaiheessa osallistujat pyrkivit keksimiidn uudenlaisia
ratkaisumalleja ongelmiin omilla toiveilla ja kuvitelmilla.

5. Purkamisvaiheessa punnitaan ja pddtetddn erilaisien ratkaisumallien
toteutusmahdollisuuksista ja  kdyttoonotosta, sekd voidaan laatia

toimintasuunnitelma toteutuksesta.(Suomen ympéristoopisto SYKLI 2015.)

Tulevaisuusverstastydskentely toteutetaan mahdollisimman mukavaksi jarjestetyissa
olosuhteissa, jolloin osallistujin on mahdollista virittdytya tunnelmaan jossa haaveilu
ja ideointi ovat vapaata ja estotonta. Tutkittavan kohteen uhat ja mahdollisuudet nos-
tetaan esiin. Tydskentelyssa osallistujien tulee voida ilmaista vapaasti toiveitaan ja ku-

vitelmiaan tulevaisuuteen suuntautuen. (Anttila 2005, 399, 401.)

5 KEHITTAMISTYON TOTEUTUS

Kehittamistyon vaiheet ovat kuvattuna spiraalimallilla toimintatutkimuksen syklien
mukaisesti (KUVIO 1). Tédssa tydssé ongelman kartoitus ja arviointi seka suunnittelu
ja kehittdminen muodostavat kehén joka jatkuu uusilla kierroksilla kehitystyon ede-

tessd jolloin arvioidaan ja reflektoidaan jatkuvasti toiminnan kehittymista.
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KUVIO 2. (Toikko & Rantanen 2009, 67)

5.1 Palvelukeskuksen asukkaiden toiveet mielekkaan arjen toteutumiseksi
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Palvelukeskuksen asiakkaista valikoitui 11 Kkriteerit tayttdvaa asiakasta. Palvelukes-
kuksen asiakkaiden haastattelut toteutettiin kesalla 2016 viikolla 28. Kriteerit taytta-

vistd asiakkaista haastateltiin yhdeksén, yhden asiakkaan kieltdytyessa haastattelusta

jayhden asiakkaan haastatteleminen ei onnistunut, koska han ei sill& hetkella kayttanyt

palvelukeskuksen palveluita. Haastateltavista viisi oli palvelukeskuksessa vakituisesti

asuvia, ja nelja palvelukeskuksen paivatoiminnassa séaannéllisesti kayvia asiakkaita.

Kaikki haastateltaviksi suostuneet henkilot olivat tyytyvaisid padstessaan haastatelta-
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vaksi. He paneutuivat kysymyksiin, ja miettivat hyvin tarkasti vastauksiaan myos hie-
man laajemmin kuin omasta ndkokulmastaan. Esimerkiksi erés haastateltava totesi
etta: idkkddt haluaisivat ehkd kuunnella jotain uskonnollista tai muuta vanhoille ih-

misille sopivaa materiaalia” vaikka itse hén ei siitd niin vélittaisikaan.

Haastattelun avoimella kysymykselld pyrittiin selvittdm&an mitd, ja minké&laista toi-
mintaa haastateltavat haluaisivat arkeen. Haastateltavien heikentyneiden kongitiivis-
ten kykyjen vuoksi heidén vastauksensa olivat hyvin suppeita. Kaikki haastateltavat
vastasivat lyhyesti kysymykseen. Yhteistd toimintaa ja tekemista toivottiin olevan
enemman. “Enemmdin saisi olla jotain, ettei olisi vaan pelkkdd nukkumista” Erityisesti
erilaisia musiikkiin liittyvié asioita toivottiin, kuten esimerkiksi lisaa elavaa musiikkia
ja haitarin soittoa. "Kun pddsis pyérdtuolilla Maijan-saliin kuuntelemaan haitarin

soittoa” totesi eras haastateltava.

Kaunis ja viihtyisad ymparistd koettiin merkitykselliseksi. Punaisia ja kauniita kukkia
katsellessa aika kuluu hyvin. Erilaiset tietokilpailut, seka bingo koettiin myds muka-
viksi ajanvietteiksi. Televisiosta toivottiin tulevan myos parempia ohjelmia. Erés vas-
taaja tykkasi katsella kun muut askartelevat tai tekevét késitoita. Avoin kysymys tois-
tettiin vield uudelleen haastattelun paatteeksi, jotta haastattelun aikana mahdollisesti

mieleen tulleet asiat saataisiin viela ylos.

Toisessa kysymyksessé haastateltavat valitsivat erilaisia aihealueita toimintaan ja osal-
listumiseen liittyen. Haastateltavat saivat valita aihealueista kolme mieluisinta, seké
kertoa tarkemmin millaista toimintaa toivoisi aihealueen puitteissa toteutettavan pal-
velukeskuksessa. Valittavat aihealueet olivat eldimet, liikuntatuokiot ja jumpat, muis-
telu/keskustelu, ulkoilu, musiikki/laulut, lapset ja heidédn kanssaan tekeminen, leipo-
minen/kotityot, k&sityot seka lukutuokiot.

Eniten valittu aihealue oli musiikki. Yhdeksasta vastanneesta seitseman valitsi sen kol-
men mieluisimman aihealueen joukkoon. Erilaiset laulu- musiikki- ja tanssiesitykset
seké yhteislaulut ja karaoke koettiin mukavaksi. Erityisesti viehattivat vanhat iskelmét,
joissa on hyvat sanat, seka vanhat tutut koululaulut. Musiikki saisi olla reipasta, mutta
myas hengelliset laulut ja virret koettiin hyviksi yhteislauluiksi, koska niitd on helppo

yhdessa laulaa. Karaokeen kaivattiin uusia lauluja. El&va4 musiikkia kuten haitarin ja
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viulunsoittoa, sek& tanssiesityksia toivottiin erilaisilta esiintyjilta. Lapsien laulu- ja
tanssiesityksid myos mielellddn néhtéisiin. Haastateltavien mielesta liian harvoin on
musiikkia, eikd musiikin tyylilajeilla ole niin suurta merkitysta. “Mut kyl mul kelppa

melkkein kaikki” totesi naurahtaen yksi haastateltava.

Liikuntatuokiot ja jumpat valitsi viisi haastateltavaa. Tuolijumpasta pitivat lahes
kaikki. Voimistelutuokioihin ehdotettiin myo6s taustamusiikkia. Helppoja liikunnalli-

sia peleja, kuten erilaisia heitto- ja tarkkuuspeleja myos toivottiin.

Lukutuokiot valitsi nelja haastateltavaa. Yksi heista kertoi lukevansa vield itsekin jon-
kin verran, vaikka kuunteleekin mielelldadn kun joku muu lukee daneen. Sanomaleh-
distd ajankohtaisten uutisten aéaneen lukeminen koettiin tarkeaksi. Tarinat, kaskut, ru-
not ja Raamattu toisivat vaihtelua lukuhetkiin. Aénikirjat koettiin hyvéksi vaihtoeh-
doksi.

Kaikenlaisia elaimid toivottiin vieraiksi palvelukeskukseen. Vain yksi haastatelluista
oli sitd mieltd etta talossa voisi olla oma lemmikkikissa tai -koira. Yhden asukkaan

haaveena oli heratd kukon lauluun aamuisin.

Muistelua ja keskustelua piti tarkedna kaksi haastatelluista. Heidan mielestaan on mu-
kava muistella lapsuuden ja nuoruuden tapahtumia, kuten lapsuusajan leikkeja, rippi-
koulumuistoja seké sota- ja pula-ajan tapahtumia.

Kaksi asiakasta piti myds ulkoilua tarkeana. Kylmaélla ilmalla ulkoilu ei kuitenkaan
kiinnosta, koska silloin jalat palelevat helposti. Ulkona on ilma parempi, sielld voi kat-
sella kukkasia seka tuntea tuulen, hajut ja danet. “Lippalakki ja pyOréatuolilla kukkia
katsomaan, ja voisi niitd tuoda sisddnkin. ” Totesi toinen asukkaista joka valitsi ulkoi-

lun.
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5.2 Tulevaisuusverstastydskentely

Tulevaisuusverstas toteutettiin palvelukeskuksessa 2016 viikolla 36 kahtena iltapai-
vana. Molempiin iltapdiviin osallistui viisi hoitajaa. Aluksi opinnaytetyon tekija pe-
rehdytti osallistujat tulevaisuusverstastyoskentelyn tyoskentelytapaan, seké kertoi il-
tapdivan aikataulun. Palvelukeskuksen asiakkaiden ja asukkaiden haastattelujen tulok-
siin tutustuttiin yhdessa tydskentelyyn osallistuvien hoitajien kanssa ennen varsinaista

verstastyodskentelya.

5.2.1 Ongelma- ja d&nestysvaihe

Ongelmavaiheessa osallistujat Kirjoittivat lapuille asioita, jotka ovat heiddn mielestaéan
estavid, tai haittaavia tekijoitd mielekkaan ja merkityksellisen arjen tuottamisessa pal-
velukeskuksen asiakkaille ja asukkaille.

Ensimmaisessa ryhmassa ideoitiin 18 estdvaa tai haittaavaa asiaa lapuille. Aanestyk-
sessé oli jokaisella hoitajalla kaytossain kolme aanté, yhteensd 15 &énta. Adnestyk-
sessa tarkeimmaksi estavaksi tekijaksi nousi hoitajien kiire, sekd hoitajien ajanpuute
10 aanella. Tilojen ahtaus tai riittaméattdmyys sai kolme &anté, seka asiakkaiden erilai-

suus ja haluttomuus osallistua jéarjestettyyn ohjelmaan sai kaksi danta.

Toisessa ryhmadssa ideoitiin 32 haittaavaa tai estavad asiaa lapuille. My6s toisessa ryh-
massa hoitajien riittdmaton aika nousi danestyksessé tarkeimmaksi ongelmaksi kah-
deksalla aanella. Kaksi aanta sai asiakkaiden epasosiaalisuus, seké haluttomuus osal-
listua toimintaan. Rahan ja resurssien puute sai myos kaksi &anta. Luovuuden kaytta-
mattomyys, seka huono informointi ja hoitajien haluttomuus, saivat kukin yhden &a-

nen.

Ilman &ani jadvisté haittaavista tekijoista mainittakoon hoitajien omat kyvyt tai estot,
hoitajien heikentynyt motivaatio ja kaavoihin kangistuminen, sek& pelko naurun-

alaiseksi joutumisesta.
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5.2.2 ldeointi- ja kuvitteluvaihe

Ideointivaiheessa osallistujat Kirjoittivat lapuille omia ajatuksiaan millaiseen toimin-
taan palvelukeskuksen asiakkaat seké hoitajat itse haluaisivat ikaantyneen osallistua.

Myaos ratkaisuja esiin nousseisiin ongelmavaiheen ongelmiin sai esittaa.

Molemmissa ryhmissa Kirjoitettiin paljon asioita lapuille. Lappuja kertyi molemmista

ryhmistd yhteensa 93 kpl.

Molemmissa ryhmissa pidettiin tarkeana etta hoitajilla on riittavésti aikaa olla lasna
Kiireettomasti asiakkaiden kanssa. Asiakas kohdattaisiin aikuisena hymyillen, terveh-
tien ja h&ntd silmiin katsoen. Hoitaja haluaisi kuulla sek&d ymmartaa asiakasta ja viettaa
aikaa hanen kanssaan jutellen kiireettomaésti. Asiakkaan tulisi voida kokea ettd hoitaja
on aina lasna hanta varten. Asiakas saa olla omassa rauhassa jouten néin halutessaan.
Asiakas voi paattad omasta paivarytmistaan ja toimia oman aikataulunsa mukaan, seka

valita itse omahoitajansa.

Ymparisto ja tilat

Tilojen tulisi olla riittdvan véljat, jotta ne antaisivat mahdollisuuksia monipuoliseen
toimintaan. Tilojen tulisi olla kodikkaasti kalustettuja ja niissa saisi olla monipuolista
katseltavaa, kuten kukkia ja koriste-esineita seka tauluja.

Palvelukeskuksen pihalla saisi olla turvallinen aidattu aisteja stimuloiva riittdvan suuri
ulkoilualue, jolle on helppo siirtya siséltd. Kesaisin alueella voisi kdyskennelld muu-
tamia erilaisia el&imid, kuten kanoja, kaneja tai pari lammasta, joita olisi mukava seu-

rata ikkunan takaa tai ulkona istuskellen.

Pihalla voisi olla istutuslaatikoita joihin kesélla istutetaan tuttuja vihanneksia. Laati-
koiden korkeus tulee olla sopiva jotta pyoratuolista tai seisten kumartumatta voi rik-
karuohoja Kkitke& ja seurata vihannesten kasvua. Katettua aluetta tarvitaan riittavésti,
jotta aurinkoisella ilmalla paastaan varjoon, sek& myos pikkusateella ulkoilu olisi mah-
dollista ja mukavaa. Ikdantyneille sopivat hyvat mukavat ja turvalliset ulkokalusteet
pihakeinuineen tulisi alueelta 16ytya. Ulkoilualueen yhteydessa sijaitseva viherhuone

antaisi mahdollisuuden rauhoittumiseen.
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Toiminta palvelukeskuksessa

Palvelukeskuksessa vietettaisiin paivittain musiikki- tai teatterihetkia, seka siella tulisi
olla myds rauhallinen lukunurkkaus, jossa olisi &&neen lukija paikalla. Erilaisia yhtei-
sid juhlahetkid jarjestettdisiin usein, kuten syntymépdivia tai ”linnan juhlat”. Tila jossa
voisi heijastaa videotykilla elokuvia, tai karaokelaulujen sanoja suurelle valkokan-
kaalle parantaisi heikkonakoisten asukkaiden mahdollisuuksia osallistua ja nauttia

naista toiminnoista.

Sauna- ja kylpyosastolla soisi rauhoittava taustamusiikki tai linnunlaulua ja siell& olisi
poreamme kéytdssd. Rauhalliseen kylpyhetkeen olisi mahdollista yhdistdd kampaaja-

palveluita, jalka- ja ihonhoitoja seké hierontaa.

Erilaiset teemapaivét, -illat ja ndyttelyt toteutuisivat kuukausittain: Mika olen aina ha-
lunnut olla/pukeutua esim. prinsessat, prinssit ja keijukaiset. Ruuan ja juoman maistelu
illat, joissa maistellaan erilaisia makuja, kuten hedelmid, marjoja, juustoja tai vaikkapa
viineja. Naisille jarjestettaisi oma kauneudenhoito ilta. Erilaisia nayttelyteemoja ide-
oidaan vain mielikuvitus rajana esimerkiksi tanssiaiset ja tanssiaispuvut, ristidiset ja
kastemekkonayttely, hadmessut, tai vanhat tyokoneet ja traktorit kuvina seinillg, seka
teemaan sopivana musiikkina soimassa. Teemojen aiheista juteltaisiin, muisteltaisiin,
siihen voi liittaa askartelua, aanestyksia ym. Nayttelyt toteutettaisiin yhdessa asiakkai-

den kanssa. Kaikki halukkaat osallistuisivat nayttelyn tekoon ja suunnitteluun.

Lapset ja nuoret voisivat tulla vierailemaan ja kertomaan maailman menosta. Kaiken-
laisia kotieldimia voisi vierailla talossa rapsuteltavana ja siliteltdvéana. Yhteistyolla
paikallisen koulun ja paivékodin kanssa voidaan saada lapset ja nuoret vierailemaan ja
esiintymaan sdénnollisesti palvelukeskuksessa. Koululaiset voivat pité4 taide- ja kasi-
tyonayttelyité seka esittdd naytelmid ja musiikkia palvelukeskuksen asukkaiden iloksi.

Erilaiset sadnnolliset teemaillat omaisten kanssa erilaisine aiheineen parantaisivat

omaisyhteisty6té ja lisdisivat yhteisollisyytta.

Retket
Retkia lahimaastoon ja kauemmaskin erilaisiin kohteisiin kuten teatteriin, konserttei-

hin, elokuviin, kauppakeskuksiin tai metséan tulisi olla mahdollista tehda useammin.
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Palvelukeskuksen pihapiirin lahettyvilla voisi olla esimerkiksi laavu, jolle voisi pyo6-
ratuolien ja rollaattorien kanssa tehda pikku retkid makkaranpaistoon tai nokipannu-

kahville.

5.3 Menetelmid hyvan arjen tukemiseksi

Tulosten perusteella voidaan kehittad menetelmid, jotka lisadvat arjen mielekkyyden
ja merkityksellisyyden kokemuksia palvelukeskuksen asukkaille ja pdivatoiminnan

asiakkaille. Yhteenvetona voidaan todeta seuraavien kehittdmiskohteiden merkitys.

Ikdantyneiden aktivointi

Ikéantyneen tulisi itse saada vaikuttaa paivittaiseen elaméaan liittyviin asioihin.
Suoriutuminen arkisista toiminnoista tuo ikaantyneelle hyvéaa mieltd, seka vahvistaa
hénen itsetuntoaan. Pivittdisessd hoitotytssa Kiinnitetddn huomiota asukkaan mah-
dollisuuteen pé&attad omasta paivarytmistaan. Asukkaat saavat nukkua halutessaan pit-
kaan, tai menna illalla aikaisin nukkumaan. Ylimaaraisié vélipaloja on saatavana esi-
merkiksi yOaikaan, jos asukas niin haluaa. Aktiivinen, sekd myos passiivinen osallis-
tuminen erilaisiin toimintatuokioihin tukee ik&&ntyneen hyvinvointia. Haastateltavat
ilmaisivatkin mielelldén katselevansa kun muut tekevat, vaikka itse eivat enda kyke-
nisikaan osallistumaan tekemiseen. Saunan pukuhuoneeseen tuodaan cd-soitin tausta-
musiikin soittamiseksi. Pesuhetkiin kiinnitetddn huomiota ja tehdaén niista asukkaille

mahdollisimman rauhallisia ja kiireettomia.

Ulkoilu antaa ikaantyneelle monen laisia elamyksia. Erilaisissa saissé ulkoilu tuottaa
erilaisia kokemuksia. Ulkona vaihtuvat erilaiset vuoden aikojen tuoksut, sekd luonnon
ilmiot, antavat elamyksié ulkoilu hetkeen. Hyvat ja lampimét ulkoiluvarusteet mah-
dollistavat ulkoilun myds huonommalla saalla. Ik&antynyt palelee helposti ja usein
pelko palelemisesta saa ikdantyneen kieltaytymaan ulkoilusta.

Sosiaalisten suhteiden kautta ihminen kokee itsensa seka elamansd merkityksellisyy-
den. Sosiaalisiin ryhmiin osallistuminen véhent&a yksindisyyden kokemusta. Yksinai-
syys aiheuttaa masennusta ja ahdistuneisuutta, joilla on suoraan vaikutusta iké&anty-

neen hyvinvointiin.



44

Kognitiivinen stimulaatio

Aivojen aktiivisella kaytollad yllapidetddn muistitoimintoja sekd ehkaistadn niiden
heikkenemista. Ik&antynyt aistii ymparistoaan kaikilla aisteilla. Hoitajien tulleekin
avoimin mielin olla tarjoamassa aistien kautta ikaantyneelle erilaisia mahdollisuuksia
tuntea ja kokea asioita. Hoitajan tulee luoda ilmapiiri jossa asukkaan on helppo il-
maista toiveitaan ja odotuksiaan. Hoitajien ty0t organisoidaan siten, ettd on mahdolli-
suus jarjestaa saannollisesti paivittain luku- ja musiikkituokioita. Musiikilla voi stimu-
loida ik&&ntyneen aivoja. Ryhmasséd musisoiminen ja laulaminen ovat yhteisollinen ja
vuorovaikutuksellinen kokemus. Kaytettavissa olevien tilojen tulisi olla muokattavissa

myos teatteri- ja musiikki esityksille tai vastaaville kulttuurielamyksille.

Asukkaat kertoivat mielellaan osallistuvansa erilaisiin peleihin ja toimintatuokioihin.
Bingo ja erilaiset tietokilpailut koettiin mukavaksi ajanvietteeksi. Sanomalehtien &a-
neen lukemista moni ikdantynyt piti hyvin tarkednd. Paikallisista asioista ja tapahtu-
mista halutaan kuulla, vaikkei enaa itse pystykaan sanomalehdesta niité itse lukemaan.
Sanomalehdenluvun ohella ajankohtaisista asioista keskustellaan asukkaiden kanssa
yhdessd pohtien. Adnikirjojen kuuntelu antaa myos mahdollisuuden lukunautintoon,
vaikka nakokyky estéisikin varsinaisen lukemisen.

Kotieldimet ovat kuuluneet ikdantyneiden elamaan aiemmissa elamanvaiheissa. Maa-
tiloilla elaimilld oli aikoinaan omat tehtdvansé ja kotieldimet ovat kuuluneet arkeen.
Kotieldinten vierailut tuovat muistoja aiemmasta elamaésté, ja eldinten silittely rauhoit-

taa mielta.

Liikunta ja fyysinen aktiivisuus

Ikéantyneen liikunnan tarkeimpéana tavoitteena on toimintakyvyn sailyminen ja silla
on myds mielialaa kohottava vaikutus. Ik&&ntynytkin voi opetella uusia liikuntatapoja.
Liikunta lisdd oman eld&man hallinnan tunnetta. Tuolijumppa ja voimistelutuokiot yh-
dessa toisten asukkaiden kanssa koetaan mielekka&ksi liikunnaksi. Kun huomaa suo-
riutuvansa naapuria paremmin harjoitteista, se tuo onnistumisen kokemuksia ja nostaa
itsetuntoa. Erilaiset litkunnalliset heitto- ja tarkkuuspelit innostavat litkuntatuokioihin.
Ulkoilualueet tulisivat olla sellaiset etté, niissé on turvallista ja mukava liikkua. Vers-

tastyoskentelyn jalkeen sovittiin ettd selvitetdadn yleishyddyllisten lahiseudun yhdis-
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tysten mahdollisuus osallistua palvelukeskuksen piha-alueen uudistamiseen lahjoitus-
ten ja talkoo tydvoiman avulla. Erilaisia kanoja kuten helmi- ja maatiaiskanoja onkin

jo luvattu lahiseudun maatalosta palvelukeskukselle lahjoittaa.

Musiikki

Musiikilla on rauhoittava vaikutus. Musiikin kuuntelu helpottaa ahdistuneisuutta, tai
iloisella musiikilla voi tuoda reipasta tunnelmaa paivan hetkiin. Musiikki liittyy eletyn
elamén merkityksellisiin hetkiin, ja sen avulla voidaan kokea tunteita uudelleen. Tut-
kimuksen haastateltavat pitivatkin musiikkia hyvin tarkeana arkipaivan elavoittajana.
Lauluja joissa on tutut sanat, kuten vanhat iskelmat ja virret, ovat hyvia yhdessa tai
karaokessa laulettavia. Oikeiden instrumenttien esittdma& musiikkia haluttaisiin use-
ammin kuulla. Kaikki esiintyjat ovat tervetulleita. Tanssi ja lauluesitykset viihdyttavat
ikaantyneitd. Ympariston esiintyvid taiteilijoita ja musiikin harrastajia kannattaa aktii-

visesti kyselld esiintyméan.

Laheisten tukeminen ja osallisuus

Ihmisen voi tuntea kunnolla vasta, kun tunnetaan myds hénen laheisensd. Lapset ja
lapsenlapset ovat ikddntyneelle tarkeitd, mutta ystavyyssuhteet oman ikéisten kanssa
ovat myos tarkeitd. Samaa sukupolvea edustavien ihmisten kanssa on helpompi jakaa
elamén kokemuksia, tuntemuksia ja kiinnostuksen kohteita. Omaiset tulee ottaa mu-
kaan asukkaiden arkeen ja heidat tulee aina toivottaa tervetulleiksi palvelukeskukseen.
Omaisten kanssa vietettdvat, ja toteutettavat teemaillat tuovat omaiset osaksi palvelu-

keskuksen arkea.

Ympariston turvallisuus ja viihtyisyys

Viihtyisé ja kodinomainen ymparist6 luo turvallisuudentunnetta ik&d&ntyneelle. Omat
tavarat ja mahdollisuus vaikuttaa oman tilan sisustuksesta, antaa ikdéntyneelle tunteen
elaman hallinnasta. H&nen toiveitaan ja yksilollisyyttddn kunnioittamalla vahvistetaan
h&nen omanarvontuntoaan ja merkityksellisyyden tunnetta. Palvelukeskuksen tilat tu-
lisi olla riittavan véljat, ja tarvittaessa muunneltavissa erilaisiin toimintoihin. Visuaa-
linen taide herattad katsojassaan tunteita ja ajatuksia. Eri aistien kautta voidaan kokea
ympadristod. Y mpariston tuoksut, seké ulkoilma stimuloivat aisteja. Turvallinen liikku-

minen sisé- ja ulkotiloissa tuo eldmyksié arkipéivaan. Kukat ja sisustuselementit luo-
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vat viihtyisyyttd ja kirkkaat varit piristavat mielta. Juhlapyhien ja vuodenaikojen vaih-
tuvilla teemakoristeluilla ja -kukilla saadaan kiinnitettya ikdantynyt vuodenaikoihin ja
juhlapyhiin. Palvelukeskuksessa tehd&an vuosisuunnitelma erilaisista teemoista ja juh-
lapyhistd, seké sovitaan vastuuhenkilét organisoimaan vaihtuvien teemojen toteutta-

mista.

Muistelu ja elaméanhistoria

Ikéantyneen jo eletty elama vaikuttaa hdnen nykyisyydesséan. Eletty elamé on antanut
elaménkokemusta, jonka avulla ikdantynyt hallitsee eldméansa. Myonteinen eldman-
asenne auttaa ikaantynytta hyvaksymaan oman vanhenemisensa seka toimintakykynsa
heikkenemisen. Ikaantyneillda on paljon kokemuksia elamaésté ja perinteista joita he
voivat jakaa keskenaan. Muistelun ja taiteen kautta voidaan ilmaista erilaisia tunteita
seka kokea ja késitelld kipeitakin asioita uudelleen. Lapsuuden ja nuoruuden tapahtu-
mia, kuten rippikoulua ja lapsuusajan leikkej&, muistellaan mielelld&n. VVanhojen va-
lokuvien kautta muistellaan ihmissuhteita sekd vanhoja tapahtumia. Vanhoja kotimai-
sia elokuvia katsellessa voidaan keskustella menneistd aikakausista ja muistoista. Van-
hojen iskelmien tai koululaulujen kautta voidaan viritell4 muistoja eletysté elamésta.
Muistisairas voi saada elaménhallinnan kokemuksia osatessaan laulujen sanat ja voi-

dessaan osallistua toimintaan.

Lapsille ja nuorille ik&&ntyneet voivat kertoa vanhoista perinteistd, tavoista ja histori-
asta omakohtaiseen kokemukseen perustuen. L&hiseudun péivakotiin seka peruskou-
luun otetaan yhteyttd ja sovitaan sadnndllisestad yhteistyodsta koulun kanssa. Lapset ja
nuoret voisivat osallistua eritavoin palvelukeskuksen vaihtuvien teemojen toteuttami-

seen.

5.4 Tutkimuksen eettisyys, luotettavuus ja laatu

Eettiset kasitykset l&nsimaissa perustuvat yleisinhimillisiin arvoihin kuten oikeuden-
mukaisuuteen, turvallisuuteen, vapauteen, yksilénvapauteen ja yhteisvastuullisuuteen.
Arvostusten muuttuessa arvot ja moraalikésitykset muuttuvat ja muuttavat myos ajal-
laan lainsdadéntéa. (Launis 2015,14.) Tutkijan tulee mietti& miten hénen tutkimuk-

sensa vaikuttaa tutkimukseen osallistuviin tutkittaviin, tutkijoihin sek& yhteiskuntaan.
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Tutkimuksen laatua arvioitaessa tarkastellaan miten eettisi& ongelmia siind on kasi-
telty. (Heikkinen & Syrjala 2006, 158.) Tutkimuksen tulee olla eettisesti metodeiltaan
jatavoitteiltaan hyvéksyttavaa, seka kunnioittaa tutkittavan oikeuksia. Koska tutkimus
vaikuttaa tulevaisuuteen tutkijan tuleekin miettid, miten tutkimuksen tulokset, seké sen
kayttoonotto vaikuttavat tulevaisuudessa. (Pirttila 2008, 65.)

Kehittdmistoimintaa arvioitaessa tulee myos huomioida erilaisten intressien olemassa
olo. Kehittdmistoiminnalla saattaa olla katkettyja pyrkimyksid, kuten esimerkiksi
myynnin edistdminen tai toiminnan tehostaminen. Kehittamistutkimuksessa on tuo-
tettu tietoa, jonkun nékokulmasta tai tarpeesta. Taman vuoksi tulee l&hdeaineistoon
suhtautua avoimesti, mutta kriittisesti. (Toikko & Rantanen 2009, 164.)

Laadullisessa tutkimuksessa luotettavuuden arviointi on hankalampaa kuin maaralli-
sessd tutkimuksessa. Jo tyon suunnitteluvaiheessa tulee huomioida ja arvioida aineis-
tonkeruun ja analyysin luotettavuutta, silla luotettavuus tulee ottaa huomioon koko ke-
hittdmistyon joka vaiheessa. Laadullisessa tutkimuksessa luotettavuus on l&hinna tut-

Kijan itsensd toteuttaman néyton ja arvioinnin varassa. (Kananen 2014a, 146.)

Tutkimuksen luotettavuus arvioidaan validiteetti- ja reliabiliteetti -késitteiden avulla.
Validiteetilla arvioidaan onko tutkimusmenetelma péateva selvittamaan kyseista tutki-
musongelmaa. Riittdvéan tarkalla tutkimuksen dokumentaatiolla validiteetti kyet&dan
varmistamaan. (Kananen 2014b, 134-137.)

Reliabiliteetilla arvioidaan tutkimuksen toistettavuutta. Toimintatutkimuksen tulok-
sien ajatellaan olevan toistettavan tapauksiin jotka vastaavat olosuhteiltaan tutkittavaa
tapausta. (Kananen 2014b, 134-137.) Téssa tapauksessa tarkoituksena on muuttaa pal-
velukeskuksen hoitokulttuuria tuottamaan enemmaén merkityksellisyyttd ja mielek-
kyytté asiakkaiden elamaan. Tutkimuksen tuloksia voidaan kayttaa soveltuvin osin eri-

laisissa ikaantyneiden tehostetun palveluasumisen yksikoissa ympéari Suomen.

Laadullisen tutkimuksen luotettavuuden arvioinnissa keskeisessa asemassa on kayte-
tyn aineiston laatu, seka uusi malli tai teoria, joka on tutkimuksen tulos, seké se, onko

tutkimukselle asetetut tavoitteet saavutettu (Anttila 2005, 185). Tutkimusten tulokset
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perustuvat aineistoihin ja niista tehtyihin analyyseihin. Tutkijan tulee pystya kuvaa-
maan ja perustelemaan miten h&n on tuloksiin pé&atynyt. (Toikko & Rantanen 2009,
168.)

Tutkijan tulee ndhda arkieldmadssé vallitsevan yleisen totuuden taakse ja 16ytaa sielta
uusia nédkokulmia. Tutkimuskysymysten, tutkimusmenetelmien ja tutkimusaineiston
kokoamisen tulee olla tasapainossa. Tutkimusongelman tulee ohjata tutkimusaineiston
ja analyysin valintaa. Tutkimusmenetelman tulee soveltua tutkittavan ilmién luontee-
seen. Opinnaytetyon aineiston tulee olla riittdvan laaja ja sen tulee kattaa tutkittava
iImi6 niin hyvin kuin on mahdollista. Kaikki tutkimustulokset tulee voida ankkuroida
tutkimusaineistoon, eika tutkija saa lisata tai pimittad havaintojaan tutkimuksessa, eika
painottaa tuloksia siten kun ne sopivat tutkijan omiin tarkoitusperiin. (Anttila 2005,
185-186.)

Tutkijan tulee reflektoida omaa rooliaan tutkimuksessa, silla tutkimus perustuu tutki-
jan ymmarrykseen seké tulkintaan. Hanen tulee pyrkié tiedostamaan oman tietami-
sensa mahdollisuuksia ja rajoituksia. Uuden toimintatavan luominen perustuu vanhan
toiminnan reflektoimiseen. Vanhan toimintatavan arviointi tuottaa uusia ideoita ja sa-
malla kehittyvat uudet ajattelutavat ja menetelméat. Onnistunut tutkimus voimaannut-
taa ja saa osallistujat uskomaan omiin kykyihinsa. (Heikkinen & Syrjéla 2006, 152,
157.)

6 POHDINTA

Ikéantyneiden suhteellinen maéra yhteiskunnassamme liséantyy edelleen tulevina
vuosina. Sosiaali- ja terveydenhuollon kasvavat tarpeet kuormittavat yhteiskuntaa.
Ik&&ntyneiden hoidon laadun tulisi kuitenkin séilya korkeatasoisena. Hyvéaan perus-
hoitoon kuuluu yhtélailla, henkisista ja sosiaalisista tarpeista huolehtiminen, kuin
muistakin perustarpeista huolehtiminen. 1k&&ntyneen henkilon eldman tulee olla myds
mielekastd ja merkityksellistd elaman loppuun saakka. Vaikka ikaantynyt ei enaa pys-
tyisik&an osallistumaan toimintaan, tulee hanelle luoda mahdollisuus kokea ja nauttia

seka vastaanottaa erilaisia kokemuksia.



49

Palvelukeskusten asukkaiden tyytyvaisyydesta tehtyja tutkimuksia, joissa olisi rajattu
erilaisia asiakasryhmid, kuten kehitysvammaisia, nuoria vammautuneita, etniselta
taustaltaan, rodultaan tai uskonnoltaan eri ryhmid, ei ole. Tutkimuksissa ei ole saatu

tarkkaa tietoa erilaisten asiakasryhmien tarpeista. (Bradshaw ym. 2012, 430).

Tassa kehittamistutkimuksessa selviteltiin mahdollisuuksia ja keinoja miten ikaanty-
neen arkeen palvelukeskuksessa voidaan lisatd mielekkyytta ja elaman merkitykselli-
syytté lisaavié tekijoitd. Kehitystyon tausta-aineistoksi haastateltiin palvelukeskuksen
asiakkaita. Asiakkailta pyrittiin saamaan tietoa ja mielipiteitd siitd mité asioita he pi-
tavat mielekkyytta ja merkityksellisyytta lisdavina asioina palvelukeskuksen arkipdi-
vassa ja millaisia asioita he kaipaavat elamaansé rikastuttamaan. Varsinainen kehitys-
tyo tehtiin hoitajien kanssa tulevaisuusverstastyoskentelyn avulla. Tyoskentelylla py-
rittiin motivoimaan ja innostamaan henkil0kuntaa kehittdmé&an tyotaén siten etta asia-

kas kokee enemman eldmyksia ja saa liséa sisaltoa elaméénsa palvelukeskuksessa.

Tulevaisuusverstastydskentelyn jalkeen hoitajat péivittdin miettivat ja suunnittelivat
millaisia asioita ja toimintoja tydssa voisi toteuttaa, jotta asiakkaiden péivaan sisaltyisi
muutakin kuin vain odottelua. Oivallus siita, ettd perustyéhonkin voi, ja tuleekin sisal-
tyd enemman lasnéoloa ja sosiaalista sisaltod, tuli selvasti esiin heidén péivittaisessa

tydssaan.

Haastattelujen perusteella palvelukeskuksen asiakkaat olivat tyytyvaisia palvelukes-
kuksen toiminnalliseen tarjontaan. Asiakkaiden oli vaikea miettia mité ja millaista si-
séltéa he haluaisivat arkipaivaansa lisaa. Asiakkaat pitivét erityisesti erilaisista mu-
siikkituokioista, seka muistelutuokioista liittyen lapsuuteen ja entisaikojen tavaroihin
sek& tyomenetelmiin ja -valineisiin. Paikallisten sanomalehtien uutiset jotka kosketta-
vat asuinympériston ajankohtaisia asioita kiinnostivat asiakkaita. Kaiken kaikkiaan
asiat jotka asukkaiden mielesta ovat tarkeitd, eivét kuitenkaan ole kovinkaan vaikeita
toteuttaa. Kaunis esteettinen ympaéristd kuten esimerkiksi kukat tuovat eldmyksia ar-

Kipéivaan.

Hoitajat kokivat merkityksellisen ja mielekk&diden elementtien lisddmista estaviksi te-

kijoiksi jatkuvan kiireen tyossa sekd tilojen asettamat rajoitteet toiminnalle. Liséksi
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luovuuden kayttaméattomyys, sekd huono informointi ja hoitajien haluttomuus jarjestaa
toimintaa nousivat estaviksi tekijoiksi. Hoitajat kuitenkin tiedostivat elamysten ja mer-
kityksellisen yhdessa tekemisen tarkeyden ikaantyneiden eldmassa. Verstastyoskente-
lyn kautta he péésivat ideoimaan ja suunnittelemaan tyotaan enemman sisaltéa asiak-
kaiden elam&én tuottavaksi. Perinteisen hoitotyon ajattelun ja tekemisen tavat, yhteis-
tyon puute, sekd puutteellinen tieto taiteesta saattavat luoda negatiivisia asenteita,
jotka estavét taiteen ymmartamista yhtend hoitotyon resurssina ja mahdollisuutena
(Engstrém 2013, 43). Hoitotydn koulutuksessa tulee enemman rohkaista huomioimaan
ja kuulemaan aidosti asiakkaiden toiveita ja ajatuksia. Arkipaivén ikaantyneiden hoi-
tokulttuurin tulee olla asiakkaan tarpeista lahtevaé, jolloin my6s vanhuspalvelulain tar-

koittama merkityksellinen ja arvokas elama toteutuu ikaéntyneiden arjessa.

Arkipdivan hoitotyon lomassa voidaan kuitenkin toteuttaa paljon mielekkyytta ja mer-
kityksellisyytta lisddvia elementtejd. Hoitajilta vaaditaan asennetta, l&sndoloa ja innos-
tusta ndhda ja toteuttaa esimerkiksi laulua, liikuntaa tai muistelua arkisten hoitotoi-
mien yhteydessa. Kiire hoitotydssé vie aikaa aidolta kohtaamiselta, jolloin hoitotyd on
vain pelkkaa suorittamista. Vai onko “kiire” selitys sille, ettei hoitaja halua haastaa
itsedén ja uskaltautua aitoon kohtaamiseen. Aito kohtaaminen vaatii hoitajalta myos
uskallusta olla lasna omana itsenaén. Hoitajien mielialat heijastuvat heidén hoitotyos-
séan. Kasien kosketuksen kautta vélittyvat hoitajan tunteet ja asenteet suoraan hoidet-
tavaan. Hoitajien tulisi kommunikoida selkedsti ja kuulla aidosti asiakkaiden tarpeet,
sekd kunnioittaa héanen ihmisarvoaan. Tuomalla virikkeellista toimintaa ik&&ntyneen
arkipéivaan, voidaan siirtdd huomio pois toimintakyvyn vajavuuksista ja sairauksista,
sekd tarjota onnistumisen kokemuksia jotka samalla vahvistavat myonteista minaku-
vaa ja itsetuntoa. Ikéantyneen hoitajalla tulisi olla aitoa halua toimia asiakkaan par-

haaksi hanen kanssaan.

Tutkimusten mukaan hoitajat tunnustavat taiteiden ja kulttuuristen elementtien kayton
merkityksen hoitoty6ssa. Kiireen ja hoitotyon vaativuuden ajatellaan olevan esteena
taiteiden ja kulttuurin kéytolle. Hoitajat toivovat enemman ohjausta tyéhonsa, seka
selkedd aikataulutusta virikkeellisen toiminnan jérjestamiseksi. Hoitajien lisddntynyt
motivaatio toteuttaa mielekésta ja merkityksellista arkea palvelukeskuksen asukkaille

lisdd tyon mielekkyytté seka tyohyvinvointia. Yhteisollisyys ja yhdessa kokeminen ja
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tekeminen véhentévat asukkaiden kokemaa yksinaisyytta seka lisddvat yhteisollisyy-
den tunnetta ja kokemusta. Yhdessa tekeminen antaa hyvan kokemuksen sekéa hoidet-
taville ettd hoitajille. Hoitajilla tulisi olla enemman uskallusta heittdytya luovaan toi-
mintaan. Asiakkaiden mielialan ja hyvinvoinnin kohoamisen seurauksena myos hoita-
jien tyohyvinvointi paranee. Hoitajat kokevat tyonsad mielekkddmmaksi ja eettisesti
laadukkaammaksi. Hoitokulttuurin muutos tapahtuu hoitajien ymmarryksen kautta. In-

nostuneisuus tarttuu ja tydpaiviin tulee uutta siséltéa ja mielekkyytta.

Hoitajien mukaan ympadriston viihtyisyytta ja virikkeellisyytta pidettiin tarkedna. Pal-
velukeskus on myos hoitajien tydympaéristd, jolloin ympéristolla on merkitysta myos
hoitajien tyossa viihtymiseen. Kukilla ja kasveilla saadaan liséé viihtyisyytta hoitoym-
paristoon. Kesdisin ulkoalueiden houkuttelevuutta ja viihtyvyytté voisi lisata tutut ko-
tieldimet, sekd hyoty- ja koristekasvit, joiden kasvua voisi paivittdin seurata. Erilaisilla
teemapaivilla ja tapahtumilla, omaisyhteisty6lla, seké yhteisty6lla 1ahiseudun koulu-
jen ja péivakotien kanssa on mahdollista saada vaihtelua ja elamaé palvelukeskukseen
arkipéivaan. Retkien palvelukeskuksen ulkopuolelle, esimerkiksi teatteriin ajateltiin

olevan myos tarkeita.

Vanhuspalvelulaissa pariskunnille taataan oikeus asua yhdessa. Myos tdma tuo uusia
haasteita tulevaisuudessa ikaantyneiden hoivapalveluiden tuottamiseen. Pariskunnan
erilaiset tarpeet tulee huomioida. Jatkossa elaméanlaadun mittareita tulisi kehitta, jotta
tietoa ik&&ntyneen kokemasta eldmalaadusta olisi mahdollista kéyttad hyvéksi, suun-

niteltaessa ja toteutettaessa ikéantyneiden erilaisia hoivapalveluita.
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LITE 1

Vehmaan palvelukeskuksessa kehitetdan ikdantyneen hyvan arjen toimintamallia, joka
on osa YAMK opiskelija Marja Soinin opintoja. Kehitettdvad mallia varten han haas-

tattelee palvelukeskuksen asiakkaita.

Haluan osallistua toimintamallin kehittdmiseen ja osallistua haastatteluun. Annan

suostumukseni kayttaa haastattelussa saatuja tietoja.

Allekirjoitus




LITE 2

1. MITA JA MILLAISTA TOIMINTAA HALUAISIT ARKEEN?
2. VALITSE 3 MIELUISINTA ASIA/AIHEALUTETTA TOIMIN-
TAAN JA OSALLISTUMISEEN LITTYEN

e ELAIMET

e LIIKUNTATUOKIOT JA JUMPAT

e MUISTELU / KESKUSTELU

e ULKOILU

e MUSIIKKI / LAULUT

e LAPSET JA HEIDAN KANSSAAN TEKEMINEN
e LEIPOMINEN / KOTITYOT

e KASITYOT

e LUKUTUOKIOT

TARKENNA VIELA MINKALAISTA TOIMINTAA HALU-
AISIT VALITSEMIISI AIHEALUEIHIN LITTYEN?



