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1 JOHDANTO

Taman opinndytetyon aiheena on liikunta mielenterveyden tukena. Tutkimme,
kuinka paljon aktiivisen liikunnan harrastaminen vaikuttaa ihmisen yleiseen mie-
lentilaan ja hyvinvointiin, eritoten mielenterveys- ja paihdekuntoutujilla. Olisiko
yksiloidyilla liikuntaohjelmilla enemmaénkin potentiaalista hyotyad mielenterveys-
ja péihdeasiakkaiden kuntoutuksessa? Ent& onko liikkuminen tapa saada mahdol-
lista laékkeetonta hyotya kuntoutujille? Laadkkeet tuskin tulevat ikina poistumaan
paihde- ja mielenterveysongelmien hoidosta, mutta ladkkeiden k&yton mé&aréén
pystytadén varmasti vaikuttamaan.

Alkusysays tutkimuksen aiheelle tuli Pohjanmaan sosiaalipsykiatrisen yhdistyksen
toiminnanjohtajalta. On siis huomattu, ettd taman tyyppiselle tutkimukselle on tar-
vetta. Tavoitteena olikin luoda tutkimus, josta olisi hyotyd Pohjanmaan sosiaalipsy-
kiatriselle yhdistykselle ja muille vastaaville organisaatioille.

Tutkimuksen kohderyhmané ovat péihde- ja mielenterveysasiakkaat Silmukodissa,
ty6toimintaan osallistuvat 18—-65-vuotiaat mielenterveyskuntoutujat tydpaja Upsee-
rissa seka tyopaja Spurtin 15-25-vuotiaat nuoret, joilla ei valttdmatt4 ole diagno-
soitu mielen sairauksia. Tutkimus toteutui kolmen hyvin erilaisen kohderyhmén vé-
lilla. Talla tavoin pyrimme saamaan mahdollisimman monipuolisia tuloksia. Opin-
naytety6 on tehty laadullisella otteella. Aineistonkeruumenetelmina kéaytossa ovat

olleet pdivakirja, strukturoitu haastattelu ja puolistrukturoitu haastattelu.

Koska teimme tyon yhdessa, saimme hyvin yhdistettya kaksi erilaista kuntoutuja-
kategoriaa. Molemmat tutkittavat kuntoutusyksikot ovat tekijoiden henkilokohtai-
sia tyopaikkoja. Taman opinnaytetyon tekijoista Pyry Bjorkbacka tydskentelee
Vaasan kaupungin yllapitdmassa pdihdekuntoutujien yksikdssd, Silmukodissa.
Teemu Peltosen tyOnantajana toimii Pohjanmaan sosiaalipsykiatrinen yhdistys,
jonka yksikko Spurtti on hdnen tydpaikkansa. Spurtti toimii l&heisessa yhteistytssa

Ty0Opaja Upseerin kanssa.
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Toivoimme, etté tuttu ympéristo loisi meille paremmat edellytykset tutkimuksen
kokonaisvaltaiseen tekemiseen, mutta tiedostimme myds, mitd haasteita se voi

tuoda.

Koska liikunta ja sen positiivinen vaikutus mielenterveyteen on paljon tutkittu aihe,
pyrimme omalta osaltamme 16ytdmaéan tuloksia ja nakokulmia siihen, kuinka suu-
ressa roolissa liikunta ja lihashuolto voivat olla kuntoutuksen osana mielenterveys-
ja paihdekuntoutuksessa, seké kuinka kuormittavaa liikuntaohjelmien tekeminen,
lilkunnassa tukeminen ja yleisesti liikuntaohjelmat tykaluna olisivat henkilokun-

nalle vastaavissa organisaatioissa.



11

2 LIIKUNTA JA LIHASHUOLTO

Paihde- ja mielenterveyspuolella on viime vuosina pyritty I0ytdmaén ratkaisuja,
joilla on mahdollista vahentaa ylimaaraista ladkkeiden kayttéd mielenterveysongel-
mien hoidossa. Syina tahan voidaan pitd4 esimerkiksi SSRI-laakkeiden véhaisia
hyotyja suhteessa sivuvaikutuksiin masennuspotilaiden hoidossa ja erityisesti las-
ten ja nuorten masennuslaakehoidon tehottomuudesta on saatu vastaavia tutkimus-
tuloksia. (NCBI 2017 & The Lancet 2016.)

Tassa osiossa kadymme ldpi opinnédytetyon aihetta ja keskeisia kasitteitd. Liikunta
mielenterveyden tukena -tutkimuksessa taytyi ottaa tarkkaan huomioon seka liikun-

nalliset ettd myds mielenterveyteen liittyvét taustatekijat.
2.1 Liikunta ja kehon huoltaminen

Liikuntaa on monenlaista. Kokonaisvaltaisella kehon huoltamisella tarkoitetaan
omalle keholle suunnattua sopivaa liikuntaa, myds venyttelya ja verryttelyd. Kehon
huoltamista ovat my®6s lihasten lammittely, asentojen vaihtelu paivan mittaan seké
itselle sopiva taukojumppa tybasentojen vastapainoksi. Kehon huoltamista ovat
kaytannossa kaikki kehon hyvinvointia tukevat toiminnot. Naihin kuuluvat viela
esimerkiksi kylpeminen, saunominen, hieronta ja muut kehoterapiat. Kaikki edelld
mainitut asiat palauttavat ja rentouttavat kehoa, seka saavat kehon mielihyvéhor-

monit, endorfiinit aktivoitumaan. (Tohtori.fi 2009.)

Liikuntaharjoittelulla tarkoitetaan liikuntaa, jota varten on ennalta méaaritelty jon-
kinlaiset tavoitteet, ja jota toteutetaan padosin sdannollisesti (Vuori 1999, 16). Lii-
kunnan positiiviset vaikutukset mielenterveyteen pystytaan selittdmaan niin fysio-
logisesti kuin psykologisesti. Liikunta tunnetusti lisad kehon endorfiinitasoja eli
niin sanottuja valittajaaineita, jotka ovat fysiologisesti mukana tuottamassa mieli-
hyvan tunnetta. Psykologisena selityksend voidaan pitad hallinnan tunnetta, jota ih-
minen liikkuessaan kokee. Ihminen pystyy itse hallitsemaan kehoaan; hén kykenee
liikuttamaan sitd haluamallaan tavalla ja saavuttaa ndin itselle asettamiaan tavoit-
teita. Liséksi on esitetty, ettd psykologiset mekanismit, kuten esimerkiksi minéku-

van tai itsearvostuksen muuttuminen, selittavat lilkunnan tuottamaa hyvinvointia.
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On my6s mahdollista, ettd liikunnan tuottamat fysiologiset vasteet, esimerkiksi
stressihormonipitoisuuksien nousu liikunnan aikana, muokkaavat ja sopeuttavat eli-
mistoa stressin kokemiselle ja muodostavat talla tavoin yhteyden hyvén olon tun-
teeseen. (Tohtori.fi 2009.)

2.1.1 Liikunta on osa kokonaisvaltaista hyvinvointia

Liikunnasta on hyotyé esimerkiksi stressin hallinnassa, ja se auttaa tutkitusti myos
unen laatuun (UKK-instituutti 2018). Liikunta toimii apuna haastavissa elamanti-
lanteissa vahentamaélld henkilén ahdistuneisuutta ja jannitystiloja. Liikunta tarjoaa
my0s hyvan pohjan sosiaalisten suhteiden luomiseen ja yll&pitamiseen. Liikunnan
merkitysta on tutkittu hyvin laajasti ja siitd 10ytyy runsaasti tietoa eri lahteista. Lii-
kunnan terveysvaikutukset ovat tunnettuja, mutta edelleen suurena haasteena on

saada vahan liikkuvat ihmiset liikkeelle.

Liikuntaa aloittavan tai uutta liikuntalajia etsivén olisi syytd pohtia minké&laisesta
litkunnasta pit&a ja saa nautintoa. Oikea liikuntalaji tukee motivaatiota litkkkumaan.
Liikunnan tulisi olla mielekéstd, koska muuten seurauksena voi olla helposti moti-
vaation lopahtaminen kyseiseen liikuntalajiin ja liikuntaan kokonaisuudessaan. Lii-
kuntaa ei tulisi unohtaa myoskaan eldkeidssd, koska liikunta tukee mielen hyvin-
vointia ja ehkéisee monesti vanhemmiten ilmenevié sairauksia, esimerkiksi sokeri-
tautia ja dementiaa. Lihaskunnon yllapitdminen ja mm. tasapainon harjoitteleminen
toimivat hyvin myos elékeikaisen arkisen toimintakyvyn tukena ja auttavat vanhuk-
sia selviytymaan pidempaan kotiaskareista ilman ulkopuolista tukea. (UKK-insti-
tuutti 2018.)

Taman paivan sukupolvet ovat tottuneet fyysisesti passiivisempaan elaméantapaan.
Entistd suuremmissa maarin tyotkin tehddén istuen. Jotta voisimme ehkaista istu-
misesta aiheutuvia terveyshaittoja, tulisi tydskennellessa huomioida riittavat tauko-
jen méérat ja tyopisteiden hyvat ergonomiat ja pyrkid minimoimaan ns. turha istu-
minen. Parhaimmassa tapauksessa liikunta tuottaa myonteisia elamyksia ja tuo péi-
viin sopivaa haastavuutta. Liikunta toimii tukevana ja edistavana tekijana psyykki-

selle, sosiaaliselle ja fyysiselle hyvinvoinnille. (Mielenterveysseura.)
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2.1.2 Liikunnan suositeltava maara

Aikaisempien tutkimuksien tuloksista on muodostettu terveysliikunnan suositeltava
energiankulutuksen méard, joka on 1 000 kilokaloria (4,2 MJ) viikossa. Tdman
maaréan voi jakaa esimerkiksi reippaaseen tunnin pituiseen kévelyyn 5-7 paivana
viikossa tai kuormittavampaan liikuntaan, jota tehdd&n kolme kertaa viikossa 20—
60 minuuttia. Huomioitavaa kuitenkin on, ettd ndma lukemat ovat keskiméaréisia
kulutuksia ja todellisuudessa energiankulutusmééra voi vaihdella hyvin paljon ih-

misen painon ja kehonkoostumuksen mukaan. (Terveyskirjasto 2018.)

Kaikkea liikuntaa ei kuitenkaan tarvitse suorittaa kerralla, vaan terveysliikunnan
maarén voi jakaa myods paivan aikana pieniin palasiin, esimerkiksi yllamainitun
reippaan tunnin pituisen kavelyn voi jakaa kahteen 30 minuutin osaan ja silti hyo-
tysuhde on sama kuin tunnin pituisessa lenkissa. Liikunnan terveysvaikutusten
hyoty alkaa vahentyd, mitd enemman liikuntaa lisaa yllamainittuihin lukemiin n&h-
den. Huippu-urheilijat eivat ole vélttdmatta terveydellisesti paremmassa kunnossa
kuin reippaasti terveysliikuntaa harrastavat perusliikkujat. Toki fyysinen kunto on
aivan eri tasolla, mutta terveyshyodyt kasvavat hyvin maltillisesti. (Terveyskirjasto
2018.)

Liikunnan voi jakaa karkeasti kestavyysliikuntaan, fyysisempéaan voima- ja kunto-
saliharjoitteluun ja ryhmaliikunnan/joukkuelajien muotoihin. Erona ndissé liikun-
nanmuodoissa on hieman erilaiset hyotysuhteet. Kestavyyslajit (esimerkiksi
holkka, uinti, crosstrainer, soutu, pyoraily, rullaluistelu, kéavely, hiihto) auttavat
alentamaan verenpainetta, veren kolesteroliarvoja ja parantamaan sokerinsietoky-
kya. Kestavyyslajit myos kuluttavat enemmaén energiaa. Kestavyyslajit ovat siis eri-
tyisen hyvid korkeasta veren kolesterolista kérsiville ja esimerkiksi liikalihaville
ihmisille. Voima- ja kuntosaliharjoittelu taas voimistaa erityisesti luustoa, lihaksis-
toa ja parantaa sokerinsietokykya. Ryhméliikunnat ja joukkuelajit (esimerkiksi jal-
kapallo, jadkiekko, voimistelu, kuntosalin ryhmaliikunnat, aerobic ja muut vastaa-
vat lajit) vahvistavat luustoa ja parantavat tasapainoa. On olemassa myos lajeja,

kuten crossfit, jotka yhdistavéat ylla mainittujen hyvia puolia. Kuitenkin kaikista lii-
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kuntamuodoista saa my0s niitd asioita, jotka jossain toisessa litkuntamuodossa tu-
levat enemman esille. Tarkeinté ei ole valita esimerkiksi holkkaa vain siksi, ettd
kolesteroliarvot vahenisivét, jos pitada paljon enemmaén kuntosaliharjoittelusta. Tar-
kedd on huomioida myds, ettd aina ei suinkaan tarvitse harrastaa yhtd ja samaa lii-
kuntalajia vuodesta toiseen, vaan olisi ihan hyvakin valilla kokeilla uusia asioita,
jotta kiinnostus litkuntaan sailyisi. (Terveyskirjasto 2018.)

2.1.3 Liikunta pakollisena suorittamisena

Liikunta on parhaimmillaan ithmisen hyvinvointia lisd&vé tekija, joka toimii tukena
fyysiselle, seka myos psyykkiselle terveydelle. Liikunta voi kuitenkin pahimmassa
tapauksessa muuttua myds pakonomaiseksi suorittamiseksi. Talléin lilkunnan po-
sitiiviset vaikutukset alkavat korvautumaan ihmisen psyykkista ja fyysista terveytta
haittaavilla tekijoilla. (Pelo 2017.)

Pakonomaisen liikkumisen tunnusmerkkeind on tarkkaan laadittujen suunnitelmien
pakonomainen noudattaminen, mistd ei voi poiketa missaan tapauksessa. Liikun-
nasta muodostuu pakko, joka pahimmillaan menee kaiken muun edelle. Liikunta
alkaa rajoittaa ihmisen eldmaa ja paivittéiset asiat kootaan liikunnan ympadrille.
Liikkumiseen liittyvéat ajatukset alkavat hallita ihmisen elamé&& myos urheilusuori-
tusten ulkopuolella. Treenin suorittaminen on liikunnan positiivisia vaikutuksia tar-
keampaa. Treenaamisesta ei haeta hyvéaa mieltd, kehitysta tai hyvaa olotilaa keholle.
Treenaamisella torjutaan pahaa oloa, hyvén olon saamisen sijasta. Ihminen ei pysty
jattamaan liikuntaa valiin, koska pelkaa kunnon heikkenemistd ja painon nousua.
(Pelo 2017.)

Liikunnalla on tunnetusti hyvia vaikutuksia ihmisen psyykelle ja sen avulla pysty-
taan selviamadn jopa lievistd masennuksen oireista ilman laakitystd. Hyva olo ei
kuitenkaan ole kaikille ensisijainen syy liikkumiseen. Vaikka liikunnasta saatavat
hyodyt sdilyvat myos pakonomaisesti liikkuessa, liiallinen liikunta alkaa kuitenkin
pidemmélla aikavalillg haittaa ihmisen psyyketta ja mielentilaa. Liikunnasta tulee

helposti yksi stressinaiheuttaja lis&a. Pitkadn jatkunut pakkoliikunta alkaa vaikuttaa
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negatiivisesti myos fyysiseen kuntoon aiheuttamalla ylirasitustiloja ja rasitusvam-
moja. Psyykkisté kuntoa saattaa haitata esimerkiksi sosiaalisten suhteiden véhene-
minen. (Pelo 2017.)

Pakonomaisen liikkujan tulisi tiedostaa, etté liiallinen treenaaminen ei kehité kun-
toa, vaan vaikuttaa negatiivisesti. Pakonomainen liikkuja alkaa mahdollisesti kor-
vaamaan lepoa liikkumisella ja harhaisesti kuvittelee, ettd kehittymisen puute joh-
tuu liian vahasta treenaamisesta. Todellisuudessa lepoa on liian vahan, jolloin ih-
misen keho ei kykene kehittymaan. Liiasta treenaamisesta voi kehittya totaalinen
luhistuminen tai ylikunnon tila. Pakonomainen liikkuminen on monesti yhteydessa
my®0s ortoreksiaan eli pakonomaiseen tarpeeseen sy6da erittdin terveellisesti. (Pelo
2017.)

Jos liikunta alkaa muuttumaan pakolliseksi suorittamiseksi, tulisi miettiéd jaako ar-
keen yht&&n lepoaikaa tai esimerkiksi aikaa perheen kanssa. Jokaisella liikuntaa
harrastavalla tulisi olla viikon aikana yksi tai kaksi lepopaivéa. Lepopéivat tulisi
ottaa huomioon heti liikunnan aloittamisen aikaan, jotta liikunta ei muuttuisi pa-
konomaiseksi tai epdmiellyttavéksi, jolloin liikunnan harrastaminen saattaa loppua

taysin. Liikunnan lisaksi tulisi jaada energiaa my6s muuhun. (Pelo 2017.)
2.1.4 Liikunta kayttaytymisteorian mukaan

Liikunnallisempaan elaméntapaan pyrkivan ihmisen kayttdytyminen pystytéan ja-
kamaan kayttaytymisvaiheteorioiden avulla muutosvaiheisiin. Niiden kautta voi-
daan tarkastella muutosta estavia ja haittaavia tekijoitd, jotka uuden eldmantavan
omaksuvan ihmisen tulee osata ohittaa ennen seuraavaan vaiheeseen siirtymista.
Parhaimmassa tapauksessa lopputulemana ovat pysyvat elamantavan muutokset.
Kéayttaytymisvaiheteoriaa kéaytetddn esimerkiksi liikuntaohjelmien suunnittelussa
asiakkaille. Téssd kappaleessa kasitelladn enemman niin sanottua Proschaskin mal-
lia. (Turku 2007.)

Proschaskin malli jaetaan viiteen eri vaiheeseen; nuo vaiheet ovat esiharkintavaihe,

harkintavaihe, suunnitteluvaihe, toimintavaihe, yllapitovaihe. (Turku 2007).
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Esiharkintavaihe. Ihminen ei viela tiedosta omaa muutostarvettaan. Talldin henkild
voi olla taysin haluamaton litkkumaan ja myos tyytyvainen silloiseen tilaansa. Hen-

kilo voi pitaa lilkuntaa vastenmielisend ajatuksena.

Harkintavaihe. Esiharkintavaiheesta siirrytdén harkintavaiheeseen esimerkiksi po-
sitiivisen litkunnallisen kokemuksen kautta. Harkintavaiheessa ihminen alkaa tie-
dostamaan muutoksen tarpeen. Han on myds valmis keskustelemaan aiheesta ulko-

puolisen henkilén kanssa.

Suunnitteluvaihe. Harkintavaihetta seuraa suunnitteluvaihe. Suunnitteluvaiheessa
ihminen punnitsee eri muutosvaihtoehtoja. Henkilo pyrkii 16ytdmaan itselleen so-
pivimman vaihtoehdon. Harkintavaiheeseen kuuluu myos eri vaihtoehtojen testaa-

minen. Harkintavaiheen jalkeen ihminen siirtyy toimintavaiheeseen.

Toimintavaihe. Toimintavaiheessa ihminen alkaa toteuttamaan harkintavaiheessa
suunniteltuja liitkuntavaihtoehtoja. Silloin koetaan entista enemman niin positiivisia
kuin negatiivisia kokemuksia. Negatiivisia kokemuksia voivat tuoda esimerkiksi
suuret litkuntam@aarat tai henkilon itselleen asettamat liian kovat tavoitteet. Talléin
vaarana on taantuminen. Toimintavaiheessa henkild on entistd enemman alkanut
omaksumaan liikunnan osaksi elamantapojaan. Toimintavaiheen yli pa&stesséaan

henkild siirtyy yllapitovaiheeseen.

Yllapitovaihe. Yllapitovaiheessa henkild pyrkii séilyttamaan muuttuneet elamanta-

vat osana rutiiniaan, han tavoittelee pysyvaa elaméantapamuutosta.

Kaikissa muutosvaihemallin osioissa on mahdollista repsahtaa. Repsahtaminen ei
kuitenkaan tarkoita epdonnistumista, vaan sen tulee tulkita osana muutosprosessia.
Repsahdukset tulee ndhdé osana oppikokemusta, jolloin ihminen tiedostaa tulevai-
suudessa paremmin heikkoutensa. Paastyaan repsahduksen yli henkilén muutospro-

sessi jatkaa etenemistéan. (Turku 2007.)
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2.2 Lihashuolto

Lihashuolloksi voidaan laskea l&hes kaikki toiminta, joka edistda fyysista ja hen-
kista palautumista. Lihashuolto myos nostaa liikkujan treeni-intoa, jolloin liikunta-
ohjelmien noudattaminenkin k&y helpommaksi. Lihashuolloksi voidaan laskea mm.
venyttely, hieronta, akupunktio sek& oikeanlainen ravinto ja nesteytys. Esimerkiksi
lihasvenyttely rentouttaa ja lisdd nivelten liikkuvuutta, sekd véhentaa loukkaantu-
misriskid. Lihashuolto on tarkead, vaikka henkil6 ei olisi aktiivinen liikkuja. (Hau-
tala & Ylilehto 2017.)

Kivuliaan kohdan vaistonomainen koskettaminen on tieteellisten tutkimuksien
myota kehittynyt nykyaikaiseksi kliiniseksi hoitomuodoksi, hieronnaksi. Hieronta
on yksi yleisimmin kaytetyistd hoitomuodoista tuki- ja liikuntaelinvaivoissa, jotka
tutkimusten mukaan ovat suomalaisen vaeston yleisimmin Kipua aiheuttava ja eni-
ten esimerkiksi poissaoloihin tyopaikoilla johtava pitkaaikaissairauksien ryhma.
(Heinonen, Leppénen, Mékel&, Pehkonen &Vestervik 1998, 11.)

Hieronnassa pyritaan palauttamaan asiakkaan toimintakyky ja poistamaan kivut eri-
laisia hierontaotteita ja venytyksia kayttaen. Hoidolla pyritaan toimintakyvyn ylla-
pitdmiseen ja korjaamiseen sekd asiakkaan elaménlaadun parantamiseen. Hieronta
on kokonaisvaltaista hoitamista ja ihmisen terveyden edistamista. Se yllapitaa ke-
hon ja lihasten terveyttéd seké korjaa, helpottaa ja ehkaisee kipuja. (Heinonen, Lep-
panen, Makeld, Pehkonen &Vestervik 1998, 11.)

Hieronta vaikuttaa ihmiseen somaattisesti ja hermoston tasolla. Edelld mainittuja
ovat mm. verenkierron vilkastuminen, venytysvaikutus pehmytkudoksissa, elasti-
suuden lisdédntyminen ja erilaisten entsyymien vapautuminen. Hermoston tasolla ta-
pahtuu lihasten reflektorinen rentoutumista, psyykkista rentoutumista, kivun lievit-

tymista sekd autonomisen hermoston tasapainottumista. (Heinonen, ym. 1998, 31.)

Venyttely taas kasitetdan usein pelkéstaéan lihaksiin kohdistuvana toimintana. Hel-

posti unohdetaan se, mihin kaikkeen lihakset vaikuttavat ja mit4 ne saavat supistu-
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essaan aikaan. Hyva hermo-lihastoiminta ja koordinaatio on nopeiden ja voimak-
kaiden liikkeiden aikana se tekijd, joka suojaa lihaksia, nivelid ja janteitd vaurioilta.
(Ahonen & Lahtinen 1998, 416-417.)

Yleisin syy lihaskireyden syntyyn ovat liian yksipuoliset ja kaavamaiset liikkeet, ja
niista syntyva yksitoikkoinen rasitus. Edellda mainitut ovat usein syina lihasten ja
lihasryhmien valilla syntyvéan epéatasapainoon. Alun perin virheellisen liikekaavan
aiheuttama lihaskireys ja jopa nivelkipu aiheuttavat noidankehan, joka osaltaan li-
séa lihaskireytta. (Ahonen & Lahtinen 1998, 416-417.)

Venytyksen oikeanlainen kohdistaminen sitd tarvitsevaan lihakseen tai lihasryh-
maan voi olla vaikeaa pitk&aikaisen kireyden jalkeen. Kehon ketterd hallinta ja li-
hasten tunteminen on tarkeda venyttelyssd, joten onkin siis tarkea edeta hitaasti ja
tunnustella, milloin venytys kohdistuu oikeaan paikkaan. Venytysasento ja tek-

niikka ovat tarked osa oikeanlaista venyttelyd. (Ahonen & Lahtinen 1998, 422.)
2.3 Yksiloity liikuntaohjelma

Kéytdmme téssa opinnaytetyossa kasitettd yksiloity lilkuntaohjelma. Se tarkoittaa
jokaiselle tutkimukseen osallistuvalle henkil6lle henkilékohtaisesti suunniteltua
kokonaisvaltaista ja yleishyddyllista liikunnan, lihashuollon ja aktiivisen eldménta-
van yhdistavaa ohjelmaa, joka on tehty yhteistydssé osallistuvan henkilon kanssa,
ja jota henkild pyrkii mahdollisimman hyvin noudattamaan. Liikuntaohjelma voi

sisaltda yksiléohjattua toimintaa tai ryhmaliikuntaa.
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3 MIELENTERVEYS JA LIIKUNTA

Mielenterveyttd on kuvailtu historiassa monella eri tavoin ja vield tdndkaan paivana
ei ole yhta ja oikeaa maaritelmaé mielenterveydelle. Mielenterveyden mééaritelmét

vaihtelevat aikakauden, kulttuurin ja maérittelijin mukaan.

Tana paivana mielenterveys kasitetaan yleisesti voimavaraksi ja kehitysprosessiksi.
Kehitysprosessilla tarkoitetaan ihmisen mielenterveyden vaihtelevuutta ajan ja ela-

mantilanteiden myota. (Saarelainen, Stengard & Vuori-Kemila 2003, 12-13.)

Hyva mielenterveys eli psyykkinen hyvinvointi on omien mahdollisuuksien tiedos-
tamista ja itsensd hyvaksymista sekd parjaamista arkielamassa siten, ettei ihminen
itse eivatkd myoskaan kanssaihmiset kérsi. Mielenterveys on hyva, jos ihmiselld on
tunne elamén mielekkyydesta ja tarkeydestd, seka turvallinen olo. Ihmisen mielen-
terveys tai mielenterveyden muutokset eivat ole yhteydessé ikadntymiseen. Mielen-
terveys voi vaihdella suuresti i&sté riippumatta. Mielenterveys koostuu monista asi-
oista. Sen voidaan ajatella olevan seuraus jopa kaikista ihmisen elamaan liittyvista
tekijoistd. Mielenterveytté tukevat esimerkiksi riittdvan hyva itsetunto, turvallinen
elinymparisto ja hyvat ongelmanratkaisutaidot. Mielenterveyttd kuormittavat esi-
merkiksi syrjaytyminen ja kdyhyys, erilaiset kriisit kuten erot ja menetykset seké
huonot ihmissuhteet. Jos kuormitus kasvaa liian suureksi, seurauksena voi olla mie-

lenterveyden hairi6. (Mielenterveysseura 2017 a.)

Mielenterveyden hairion tunnistaminen ei ole yksiselitteistd. Monet psyykkiset oi-
reet ovat ohimenevié. Mielenterveys kuormittuu joissain eldmén vaiheissa enem-
man kuin toisissa ja tilapainen henkinen pahoinvointi vaikeassa elamantilanteessa
on aivan normaalia. Kun mielenterveys jarkkyy, on kuitenkin térkead, etta hairio

tunnistetaan ja etta siihen saadaan sopivaa hoitoa. (Mielenterveysseura 2017 b.)
3.1 Mielenterveydenhairi6

Mielenterveydenhairidita on hyvin laaja kirjo, ja siitd syysta tdssa osiossa annetaan

ainoastaan raamit mielenterveysongelmalle eika eritell& erikseen mielenterveyden-
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hairioitd. Mielenterveysongelmien maéarittely on usein vaikeaa, koska monet mie-
lenterveysongelmiin kuuluvat oireet saattavat ilmetd myos arkisessa elamassa. On
taysin normaalia kokea surua, pettymyksid, pelontunnetta, ahdistuneisuutta tai nu-
kahtamisvaikeuksia jossain vaiheessa elamaa. Thminen saattaa kokea masentunei-
suutta esimerkiksi epdonnistumisen jalkeen, mutta tdmaé ei kuitenkaan tarkoita, etta
ihmiselld olisi masennuksen tai masennustilan mielenterveyshéirio. Tasta syysta
mielenterveyden hairiét pyritddn kartoittamaan mahdollisimman tarkasti ennen

diagnoosin antamista. (Huttunen 2017.)

Silloin kun ylldamainitut oireet alkavat selkeésti pitkittym&an ja mieliala, tunteet,
ajatukset ja muuttunut k&ytos alkaa vaikuttamaan paivittaiseen eldaméan toiminta-
kyvyn ja ihmissuhteiden haittatekijand, on suurella todennakdisyydelld kyseessé
mielenterveyden hairié. Mielenterveyden héiriét voivat lamaannuttaa ihmisen toi-

mintakyvyn taysin. (Huttunen 2017.)

Mielenterveyden hairiot ryhmitellaan hairioille tyypillisten oireiden mukaan. Esi-
merkiksi masennus voidaan diagnosoida vasta, kun mielialan muutoksen lisaksi
henkild kokee samanaikaisesti vahintaan viitta eri oiretta, joiden ilmenemisaika on
vahintadn kaksi viikkoa. (Huttunen 2017.)

Psykiatriselle hairidlle ominaista ovat tunne-eldman ja ajatustoiminnan hairiot ja
kaytoksen muuttuminen. Hairidita aiheuttavat sietdméattdmat pitkittyneet tunnetilat

kuten pelko, ahdistus, suru, viha, haped, syyllisyys ja avuttomuus. (Huttunen 2017.)

Keskimé&arin Suomessa joka viides ihminen sairastaa jonkin tyyppistd mielenter-
veyshéiriotd. Yleisimpid Suomessa ovat ahdistuneisuushéirid, kaksisuuntainen
mielialahairio, masennus, persoonallisuushéirid, skitsofrenia ja sydmishairiot (Fin-

Fami Pohjanmaa Ry.)
3.2 Mielenterveyskuntoutus

Mielenterveyskuntoutus tarkoittaa kuntouttavien palvelujen kokonaisuutta, jolla
tuetaan mielenterveyskuntoutujan kuntoutumista ja itsendista selviytymista.

Kuntoutumisen myo6ta kuntoutujan toimintatavat ja h&nen itseensd kohdistamat
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asenteet, tunteet ja ajatukset muuttuvat suotuisammiksi. Kuntoutusta ovat mm. eri-
laiset psykoterapiat, paiva- ja tydtoiminnot, tyéhon valmennus ja muu ammatillinen
kuntoutus, asumispalvelut, mielenterveyskuntoutujien liikunnanohjaus, toimintate-

rapiat, kuntoutuskurssit, jarjestétoiminnot ja nain edelleen. (Oulun kaupunki 2017.)
3.3  Mielenterveys kasvuprosessina

Mielenterveys on kasvuprosessi, jossa ihminen muuttuu ja tulee jatkuvasti joksikin.
Terveys on myos kykyé tehdé valintoja, vastuullisuutta omasta eldmasta ja kykya
vastata eldmén eri haasteisiin. Ihminen on avoin valitsemaan tapansa, jolla luo ter-
veyttdan. Thminen tarvitsee arjen rohkeutta tdméan hetken rajojen ylittdmiseen. Toi-
saalta ihminen pyrkii mukautumaan ja sopeutumaan vallitseviin olosuhteisiin, toi-
saalta han myos suuntautuu eteenpain etsien uudenlaisia mahdollisuuksia ja nédko-
aloja. Tassa merkityksellisyyden ja turvallisuuden hakemisen jannitekentassa ihmi-
nen tekee elaméansd koskevia pé&atoksid. (llja, Almgvist & Kiviharju-Rissanen
1997).

3.4 Ennaltaehkaiseva mielenterveystyo

Mielenterveys muovautuu koko ihmisen elaménkaaren ajan lapsuudesta vanhuu-
teen. Perusta mielenterveyden suotuisalle kehitykselle luodaan jo lapsuudessa, oi-
keammin sanottuna jo sikidvaiheessa. Yksilon myohemméat kehitysvaiheet ovat
yhté ratkaisevia mielenterveyden kehityksessa. Erityisesti monissa siirtymavai-
heissa, sekéd kehitykseen luonnollisesti kuuluvissa kaannekohdissa, ettd yksilolli-
sissd olosuhteiden muutoksissa, yksilot ovat alttiimpia my6s mielenterveysongel-
mille. Jokaisen yksilon ja perheen voimavarat vaihtelevat, ja paineiden kasvaessa
myaos alttius hairididen syntymiselle kasvaa. Jokaisella on oma murtumisrajansa.
Perheiden ja yksildiden voimavarojen vahvistaminen on parasta ennaltaehkéisevaa

mielenterveystyo6té (1lja, Almqvist & Kiviharju-Rissanen 1997).


https://www.ouka.fi/oulu/terveyspalvelut/mt-asumispalvelut
https://www.ouka.fi/oulu/terveyspalvelut/toimintaterapia
https://www.ouka.fi/oulu/terveyspalvelut/toimintaterapia
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3.5 Liikunta ja mielenterveys

Liikunnan ja mielen vélinen yhteys perustuu siihen yksinkertaiseen ajatukseen, ett4
kehon liikuttaminen liikuttaa myos mielta ja toisin pain. Liikunnasta vélittémasti
saatavat hyddyt ovat verrattavissa harrastusryhmista ja sosiaalisista tilanteista saa-
taviin hyotyihin. Liikunnan etuina on kuitenkin sen tuottama vapautumisen tunne
ja ahdistuneisuuden lievittyminen. Liikunnasta valittomasti saatavat myonteiset
vaikutukset ovat nahtévissa vield kolme tuntia liikunnallisen suorituksen jalkeen.
(Lintunen, Koivumaki & Séild 1995.)

Mielenterveys- ja paihdepuolen asiakkaat ovat keskiméaarin vahemman liikunnalli-
sesti aktiivisia. Syyt vdhempé&én aktiivisuuteen ovat suoraan selitettavissa motivaa-
tion puutteella, passivoitumisella ja pitkaaikaisilla psyykkisilla ongelmilla. Mita pi-
dempéan psyykkiset ongelmat ovat jatkuneet, sitd etdisemmaksi liikunta on jaanyt.
Liikunta koetaan sosiaalisena tilanteena, joka osaltaan hankaloittaa sosiaalisista pe-
loista karsivan henkilon osallistumista siihen. (Lintunen, Koivumaki & Séil&
1995.)

Tutkimusten mukaan liikunnan tarkeimmat psykososiaaliset vaikutukset ovat hal-
linnan kokemus, hypnoottinen tai suggestiivinen vaikutus ja huomion siirtdminen.
Liikunnasta saatavaa hallinnan tunnetta ihminen kokee esimerkiksi siitd, kun han
oppii hallitsemaan kehoaan. Psykososiaalisesti haastavaa on esimerkiksi suunnitel-
lun liikuntaohjelman lapivieminen. Liikuntaohjelman lapivietydan ihminen saa hal-
linnan kokemuksia ja mielihyvan tunnetta. Liikunnan hypnoottinen vaikutus on se-
litettdvissé litkunnalla koettavilla tietoisuuden tilan muutoksilla. Erityisesti rytmiset
liikuntalajit imevat mukaansa ja samalla irrottavat ihmisen arkitodellisuudesta. Lii-
kunnan avulla ihminen pystyy suggeroimaan itsensé ja odottamaan kehossa tapah-
tuvia muutoksia. Kovalla tahtotilalla ihminen kykenee suoriutumaan itselleen ase-

tetuista tavoitteista entistd paremmin. (Lintunen, Koivumaéki & Séil& 1995.)

Aktiivisen liikunnan haastavuus seké fyysisesti ettd myos psyykkisesti vie ihmisen
huomion pois arkisista huolista ja talléin mieli saa levatad. Sama vaikutus on myds

muilla intensiivisilla toiminnoilla. (Lintunen, Koivumaki & S&ila 1995.)
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Opinndytetyon aihetta on sivuttu monissa aikaisemmissa tutkimuksissa. Naista saa-
tua tietoa pyrimme kayttdmaan myos omassa opinndytetydssd. Seuraavaksi esitte-

lemme kyseisisté tutkimuksista keskeisimmat.

Liikuntaryhméan vaikutus skitsofreniasta kuntoutuvan sosiaaliseen toimintakykyyn.
Korkeamaki, Kaisa, Haaga-Helia Ammattikorkeakoulu 2016. Tamé& Kaisa Korkea-
méen tekemé opinnéytetyd kasittelee liikuntaryhmén vaikutusta skitsofreniaa sai-
rastavan sosiaaliseen toimintakykyyn. Opinnéytetyosta oli alun alkaen saatu toi-
meksianto Orimattilassa sijaitsevasta tukiasumuskeskus Sarastuksesta. Sarastus
kuuluu P&ijat-Hameen sosiaali- ja terveysyhtyméan. Sarasteen asukkaista suurin
osa on skitsofreniaa sairastavia ja monilla on my6s paihdetaustaa. Sarasteen asia-
kaskunnasta koottiin 6 hengen ryhma, joka osallistui kerran viikossa ohjattuun lii-
kuntaryhmaan yhdeksén viikon ajan. Opinnaytetyon pyrkimyksena oli selvittaa,
millaisia vaikutuksia ryhméssé litkkumisella on yksiloon. Liikuntaryhmaéssa oli yk-
silo-, pari- sekd ryhmatehtévid, jotta voidaan arvioida, milloin muutokset olivat seu-

rausta liikunnasta, milloin ryhmatoiminnasta.

Liikunta masennuksen hoidossa- Liikunnallisen vertaistukiryhman kehittdminen.
Pyykkonen, Lauri, Haaga-Helia Ammattikorkeakoulu 2015. Lauri Pyykkdsen teke-
massa tutkimuksessa tavoitteena oli kehittda liikunnallinen vertaistukiryhma ma-
sentuneille. Opinnadytety6 oli osa prosessia, jonka lopputuloksena on liikuntaterapi-
aan suuntautuva yritys. Lauri Pyykkdnen teki opinnaytetyén osana opiskelupolkua,
jonka keskeisen& teemana oli yritystoiminnan perustaminen. (Pyykkonen 2015.)
Tutkimuksessa kaytiin 1api yleisesti masennusta ja siihen liittyvid hoitomuotoja
Suomessa, liilkunnan merkitysta ja vaikutusta masentuneen hyvinvointiin seka huo-

mioitavia asioita masentuneelle toteutettavassa liikunnassa.

The mindfulness, acceptance and commitment approach to encouraging a physi-
cally more active lifestyle. Kangas-Niemi, Anu, Likes 2015. Anu Kangas-Niemen
tutkimuksen tarkoituksena oli selvittdad vahan liikkuvien ja aktiivisesti liikkuvien
aikuisten eroavaisuuksia tietoisuustaitojen, psykologisen joustavuuden ja psykolo-

gisten oireiden valilla. Tutkimuksessa tutkittiin myos hyvéksynta- ja arvopohjaisen
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hyvinvointiohjelman vaikuttavuutta fyysisesti aktiivisempaan eldmantapamuutok-
seen vahén liikkuvilla aikuisilla. Tutkimuksen kohderyhmané olivat vahan liikku-
vat aikuiset, jotka tekivét satunnaisia ja kontrolloituja koeasetelmia. Taman liséksi
tutkimuksessa oli poikkileikkausasetelma, jossa vertailtiin tietoisuustaitojen, psy-
kologista joustavuutta ja psykologia oireita vahan liikkuvien ja aktiivisesti liikku-
vien aikuisten vélilla. Poikkileikkausasetelman tulokset kerattiin kyselylomakkei-

den avulla. (Kangas-Niemi 2015.) Tutkimus on Kirjoitettu padosin englanniksi.

Liikunnan vaikutukset mielenterveyteen. Suomela Minna, Véli-Torala Jonna, Vaa-
san Ammattikorkeakoulu 2011. Minna Suomelan ja Jonna Véli-Toralan tutkimus
on tehty samassa koulussa kuin Liikunta mielenterveyden tukena- tutkimus. Myds
tutkimuksen nimi on hyvin samantapainen, mutta tutkimuksen kohderyhma ja tut-
kimusmenetelmét ovat silti hyvin erilaiset. Tutkimuksessa on kuitenkin paljon tie-
toa, jota myods omassa tutkimuksessa pystymme hyddyntdmaan. Suomelan ja Vli-
Toralan tutkimuksessa selvitetdan nuorten aikuisten litkuntatottumuksia, mielenter-
veytta ja liikunnan vaikutuksia mielenterveyteen Opinndytetyéhon keréttiin tutki-
musaineistoa Vaasan ammattikorkeakoulun sosiaali- ja terveysalan opiskelijoilta

kyselylomakkeiden avulla. (Suomela, Véli-Torala 2011.)
3.6 Liikunnan mahdolliset haittavaikutukset mielenterveydelle

Kuten monet muut mielenterveyden tueksi otetut keinot, ei mydskaan liikunta aina
valttamatta vaikuta pelkastaan positiivisesti mielen hyvinvointiin. Hyva keino va-
hent&& kielteisia tunteita on 16yt sopiva rentoutumisen muoto ja tehd& asioita,
jotka itsed miellyttavéat. Tallaisia asioita voivat olla esimerkiksi musiikin kuuntelu,
lenkkeily jarven rannalla tai kuntosalilla kdynti. Kaikille meista ei kuitenkaan sovi
samat asiat, vaan rentoutumisen kokee meista jokainen yksilollisesti. Myos liikun-
taan patevat samat sadnnot, jokainen ei valttdmatta koe liikuntaa erityisen miellyt-
tvana tai rentouttavana. Tahan voivat vaikuttaa esimerkiksi aikaisemmat kielteiset
kokemukset liikunnasta tai sen hetkinen henkinen tila. Vaikka liikunta useimmiten

vaikuttaa ahdistusta lievittdvana tekijana, voi se kuitenkin lisatéa ahdistusta vaikkapa
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ihmiselle jota on kiusattu nuorena ylipainosta tai osaamattomuudesta liikuntatun-
neilla. Tastd syysté liikunnan aloittaminen voi joillekin olla erityisen haastavaa.
(Ojanen 2014.)

3.7 Liikunta osana mielenterveyskuntoutujien palvelukokonaisuutta

Erityisliikuntaa on valtakunnallisesti runsaasti tarjolla laajalle kohderyhmaélle. Mie-
lenterveysalalla on kuitenkin hyvin vahan liikuntatoimintaa, joka olisi kohdennettu
taysin mielenterveysongelmista karsiville. Liikuntamuodot eivét ole suunniteltu ai-
noastaan mielenterveyskuntoutujia silmalléa pitden, vaan sen sijaan liikunta on tar-

koitettu laajasti eri eritystarpeita tarvitseville. (Turhala & Kettunen 2006.)

Liikunnan méaréa mielenterveysalalla on pyritty lissdmadn monien eri hankkeiden
avulla. Samalla pyritddn tuomaan enemman tietoa mielenterveyspuolella jarjestet-
tavan liikunnan erityistarpeista. Yksi mainittavista hankkeista on mielenterveysseu-
ran jarjestama mielenterveyskuntoutujien litkunnan kehittdmishanke. Hankkeeseen
kutsuttiin yhteensd 18 kuntaa, joiden mielenterveysalan liikuntatoiminnan tilanne
oli 1&htokohdiltaan vaihtelevaa. Hankkeen tavoitteena oli luoda uutta liikuntatoi-
mintaa eri puolella maata. Hankkeeseen pyrittiin aktivoimaan myos kuntien paikal-

liset mielenterveysalan jérjestot. (Turhala & Kettunen 2006.)

Mielenterveyspuolen asiakkaille jarjestettava liikuntatoiminta on tarkedssa osassa
myaos tyémarkkinoilla. Mielenterveydelliset syyt ovat yleisin ty6- ja toimintakyvyt-
tomyytta aiheuttava tekija. Liikunta on tutkitusti masennuksen oireita lievittavaa ja
parhaimmassa tapauksessa mielenterveysongelmia ehkéisevaa. (Turhala & Kettu-
nen 2006.)

Tana pdivana pyritadn yhdistamaan liikuntaa eri kuntoutusmuotoihin, esimerkiksi
tarinoihin, liikkuntaan ja musiikkiin. Aikaisemmin on pyritty vetamaan tarkemmin
rajat siihen, onko tanssi liikuntaa vai tanssia. Nykyisin rajoja pyritdan halventamaan

ja loytdmaan yhteistoimintamuotoja eri aloille. (Turhala & Kettunen 2006.)
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3.8 Mielenterveyden keskusliitto

Mielenterveyden keskusliitto hyvaksyttiin valtionapukelpoiseksi liikuntajérjestoksi
vuonna 1996. Liikuntatoiminnan rahoittaa opetus- ja kulttuuriministerié. Mielen-
terveyden keskusliiton piirissa aktivoidaan viikoittain 1500-2000 mielenterveys-
kuntoutujaa litkunnan pariin eri puolilla Suomea. Tavoitteena on lisatd kuntoutta-
van liikunnan osuutta avohoidossa, aktivoida kuntoutujia omaehtoiseen virkistys-
ja terveysliikuntaan sekd tuoda tarjolle erilaisia liikuntalajeja. Painopiste on iloa ja
mielihyvéa tuottavassa seka sosiaalista kanssakdymistd lisdavassa liikunnassa.
(Mielenterveyden keskusliitto 2018.)

Yhdistysten jarjestamélld liikuntatoiminnalla on sosiaalisesti merkittavd asema.
Kynnys osallistua liikuntatoimintaan madaltuu samankaltaisessa elaméntilanteessa
olevien ihmisten seurassa. Liikuntaryhmissa solmitaan uusia ystavyyssuhteita. Ih-
missuhteet kantavat monesti myos liikuntaryhmien ulkopuolelle ja lisdavét sosiaa-

lista kanssakdymista kuntoutujien arkeen. (Mielenterveyden keskusliitto 2018.)

Mielenterveysyhdistyksissa jarjestettdvan liikuntatoiminnan suunnittelusta vastaa
liikuntatyoryhma. Liikuntatyéryhmén jasenistdsta suurin osa on mielenterveyskun-
toutujia, tatd kautta kuntoutujien omat mieltymykset ja tarpeet tulevat huomioiduksi
jo suunnitteluvaiheessa. Liitossa koulutetaan myos liikuntavastaavia. Liikuntavas-
taavat tuovat saamaansa tietoa ja taitoa paikallisesti toimiviin yhdistyksiin, luovat
uusia liitkuntaryhmié ja houkuttelevat lisda mielenterveyskuntoutujia mukaan lii-
kuntatoimintaan. Yhdistyksissé jarjestettavé lajikirjo on laaja. Mainittavia liikunta-
lajeja ovat esimerkiksi salibandy, vesijumppa, kévely, tanssi ja erilaiset jumpparyh-
mat. (Mielenterveyden keskusliitto 2018.)
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4 TUTKIMUKSEN TAVOITTEET, LAHTOKOHDAT JA
TUTKIMUSMENETELMAT

Liikunta mielenterveyden tukena -opinndytetyon tarkoituksena oli selvittaa, kuinka
suuri vaikutus yksiloidyn ja aktiivisen liikunta- ja lihashuoltosuunnitelman noudat-
tamisella on mielenterveyskuntoutuksessa ja esimerkiksi riippuvuuksien hoidossa.
Tassa aiheessa kiinnosti erityisesti se, etta liikkuntaa tutkitaan muutenkin kuin fyy-
sisen kuntoutuksen nakékulmasta. Tutkimuksella pyritaan selvittdmaan, onko esi-
merkiksi kunto-ohjelmat tarkead ottaa huomioon kuntoutusmuotona laajemmin. Ai-
hetta pyrittiin tarkastelemaan asiakaskunnan ja tydntekijan nakokulmasta. Tutki-
mus toteutettiin Pohjanmaan sosiaalipsykiatriselle yhdistykselle ja Vaasan kaupun-

gin paihdekuntoutujien asumisyksikkd Silmukodille.

4.1  Pohjanmaan sosiaalipsykiatrinen yhdistys

Pohjanmaan sosiaalipsykiatrinen yhdistys toimii Vaasassa. Pohjanmaan sosiaali-
psykiatrinen yhdistys oli aikaisemmin nimeltddn Vaasanseudun sosiaalipsykiatri-
nen yhdistys. Yhdistyksen nimi vaihtui Pohjanmaan sosiaalipsykiatriseksi yhdis-
tykseksi syksylla 2017. Yhdistys tyollistaa n. 30 sosiaali- ja terveydenhuollon am-
mattilaista. Yhdistys on laajentunut viime vuosina reilusti. Yksi viimeisimmista
laajennuksista on 15-25-vuotiaille nuorille suunnattu tyépaja Spurtti, jonka toi-
minta k&ynnistettiin kesélla 2017. Tydpaja Spurtti on monelta osin uudenlainen toi-
minta yhdistykselle. Spurtin ikahaitari on nuorempi kuin muissa yksikgissa, eiké
Spurtin asiakkailla tarvitse olla erityista psyykkisen sairauden diagnoosia. Pohjan-
maan sosiaalipsykiatrinen yhdistys on voittoa tavoittelematon yhdistys, joka tuottaa

kolmannen sektorin palveluita. (Nordstrom 2017, 3-5)

Yhdistyksen perustehtdvané on toteuttaa sosiaalipsykiatrista kuntoutusty6td seka
ehkaisevad mielenterveystyota ja tuottaa aktiivista yhteistyotd alueen muiden toi-
mijoiden kanssa. Yhdistys pyrkii tdhan tavoitteeseen toimimalla yhteisollisesti ja
asiakkaitten ihmisoikeuksia sek& itsemddradmisoikeutta kunnioittaen. Kuntoutuk-
sen keinoin asiakkaita tuetaan voimaantumaan ja l6ytaméan paikkansa yhteisdssa

ja yhteiskunnassa. (Nordstrom 2017, 3-5)
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Yhdistyksella on kahdeksan toimipistettd, joita ovat asumispalvelut (Maininki,
Jansson-koti, Kalliokoti), paivatoiminta (Tiimitupa, Meijeri), ty6pajatoiminta (Up-
seeri ja Spurtti), matalan kynnyksen jasenyhteisdtoiminta (Mabhis, Fyrrytupa, Ka-
sarmin kulma). (Nordstrém 2017, 3-5)

4.2 Vaasan kaupungin paihdekuntoutujien asumisyksikko Silmukoti

Silmukoti on Vaasassa sijaitseva paihdekuntoutujille tarkoitettu asumisyksikko.
Silmukotiin hakeudutaan esim. Vaasan paihdekeskuksen katkaisuhoitoaseman, yh-
teisbhoidon, Horisontin tai Vaasan Keskussairaalan kautta. Silmukodissa asuk-
kaalle tarjotaan turvallinen ja asiantunteva tuki paihdeongelman tunnistamisessa ja
kasittelyssa. Asiakasta informoidaan paihdeongelman kulusta, luonteesta ja ilme-
nemisesta elaméssa sosiaalisella, psyykkisella tai fyysisella tasolla. Heille tarjotaan
myos eldmanhallintaa koskevien ongelmien korjaavia palveluita, esimerkiksi kat-

kaisuhoitoasemalla ja Horisontissa. (entinen a-neuvola).

Asiakasta tuetaan ja motivoidaan péihteettomaén elamaan paivittaisilla valinnoilla,
mielekkaalla tekemisella ja asiakkaan halutessa keskusteluilla ja kuuntelemisella.
Jotkut asiakkaat ovat aktiivisempia ja toisia yritetddn motivoida enemman yhteisiin
tekemisiin. Asiakkaita ohjataan myds talon ulkopuolisiin harrastuksiin ja toimin-
taan, esim. Mahikseen tai Klaaraan.

Jokaiselle asukkaalle suunnitellaan henkilékohtainen palvelusuunnitelma. Palvelu-
suunnitelmaan sisaltyvat henkil6tiedot, henkilon tausta ja timénhetkinen elamanti-
lanne sek& henkildn toiveet ja tavoitteet tulevaisuutta varten. Mukana on myds ku-
vaus asukkaan toimintakyvysta ja edellytyksistd, tarvittavat palvelut ja tukitoimet

sekd asukkaan virallinen ja epdvirallinen verkosto.
4.3 Tutkimusmenetelmat ja tutkimuksen tavoitteet

Tutkimus toteutetaan kvalitatiivisesti ja se siséltda toimintatutkimukselle ominaisia
piirteitd. Aineistoa kerataan alku- ja loppuhaastattelun, péivékirjan ja tutkijoiden
omien havaintojen kautta. Kvalitatiivinen tutkimus sopii opinndytetydhdmme hy-
vin, sill& se voi sisaltaa lukuisia erilaisia l&hestymistapoja ja aineistonkeruu- ja ana-

lyysimenetelmi& ihmisen ja hanen elamansé tutkimiseksi. Yhteistd koko laadullisen
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tutkimuksen kirjolle on eldmismaailman tutkiminen. Kvalitatiivisessa tutkimuk-
sessa ovat keskidssd merkitykset, jotka ilmenevat mitd moninaisimmin tavoin.

(Saaranen-Kauppinen & Puusniekka 2006.)

Tutkimuksen tekijoiden omien havaintojen kautta oletuksena oli, etta liikuntaohjel-
mien mahdollista potentiaalia ei ehkd hyddynneta mielenterveys- ja paihdekuntou-
tuksessa tarpeeksi laajasti. Opinnaytetyo tullaan vélittdmaan Pohjanmaan sosiaali-
psykiatriselle yhdistykselle, jolta olemme saaneet tilauksen tdman kaltaiselle tutki-
mukselle. Tutkimuksen kohderyhmané toimivat Ty6paja Upseerin ja Tydpaja Spur-
tin asiakkaat. Hyddynnamme tutkimuksessa myos Vaasassa sijaitsevan pdihteiden-
kuntoutujien asumisyksikkd Silmukodin asukkaita, joiden tarpeeseen tutkimuk-

sesta saatua tietoa pystytaan mahdollisesti myods kéyttdmaan.

Tutkimuksen tavoitteena on, ettd opinndytetyosta saatua tietoa olisi mahdollista
hyddyntéa esimerkiksi Pohjanmaan sosiaalipsykiatrisen yhdistyksen eri yksikoissé.
Tutkimuksesta saatua tietoa ja sen eri osia voi esimerkiksi kaytta4 asiakkaan kun-

toutussuunnitelman suunnittelussa tai liilkunnallisen ryhman toteutuksessa.

Tutkimuksen paatutkimusongelmana oli selvittda mité ja kuinka suurta hyotya kun-
toutuja saa henkilokohtaisesti suunnitellusta liikuntaohjelmasta péihde- ja mielen-
terveyskuntoutuksessa. Alatutkimusongelmat olivat puolestaan seuraavat:

e Miten yksiléohjauksen ja ryhmanohjauksen tulokset eroavat toisistaan?
e Onko yksilon taustoilla tai litkunnallisella historialla merkitysta?
e Miten eri litkuntamuodot vaikuttavat tuloksiin?

e Miké on lihashuollon merkitys?
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4.4  Aineiston keruu

Aineisto hankittiin Pohjanmaan sosiaalipsykiatrisen yhdistyksen yksikoiden Spur-
tin ja Upseerin jaseniltd ja Silmukodin asukkailta. Tietoa saatiin haastatteluiden,

paivékirjojen ja tutkijoiden omien havaintojen avulla.

Tutkimukseen osallistujat on valittiin siten, ettd yksikodiden asiakkaille oli infor-
moitu opinnaytetyosté ja sen aiheesta. Informoinnin jalkeen kiinnostuneet saivat
ilmoittautua suoraan tutkijoille halustaan osallistua tutkimukseen. Téll& tavoin kar-
toitettiin vapaaehtoisia tutkimukseen osallistujia. Tutkittavalla itselld&n taytyi olla
halua osallistua tutkimukseen. Pyrkimyksena oli saada mahdollisimman sitoutunut
ryhma kasaan. Pyrkimyksena oli myds saada monipuolisesti eri l&htokohdista aloit-
tavia tutkittavia, jotta selvidisi vaikuttaako liikunta mielenterveyteen positiivisem-
min, jos esimerkiksi tutkittavan fyysinen kunto oli todella huono ennen tutkimuk-
sen aloittamista, verrattuna tutkittavaan jolla oli jo valmiiksi suhteellisen hyvé fyy-

sinen kunto.

Tietoa kerattiin aikaisemmista tutkimuksista, kirjaldhteista ja nettiléhteista. Tutki-
mus on toteutettiin siten, ettd 4-6 hengen Pohjanmaan sosiaalipsykiatrisen yhdis-
tyksen ja Silmukodin asiakkaista kootulle ryhmélle tehtiin liikuntaohjelma, jonka
etenemista seurattiin paivakirjan avulla. Ennen liikuntaohjelman aloitusta toteutet-
tiin alkuhaastattelu, jolla pyrittiin kartoittamaan tutkittavan kuntoa ja vointia ennen
liikunnan aloitusta. Vastaavasti myds tutkimuksen lopussa oli vastaavanlainen lop-
puhaastattelu. Haastattelun ja péivékirjan avulla oli tarkoitus luoda kattava tutkimus
lilkunnan vaikutuksesta mielenterveyteen. Ennen tutkimuksen aloitusta koottiin
ryhmat ja kaytiin lapi tutkimuksessa kaytettavat menetelmat, jolloin myds ryhma-

laiset voivat kysella heitd askarruttavia asioita.

Tutkimusongelmana oli liikunnan mahdollinen potentiaali mielenterveyden tukena
erilaisissa mielenterveys- ja paihdekuntoutusyksikdissd. Opinndytety toteutettiin
Pohjanmaan sosiaalipsykiatrisen yhdistyksen sisdlla yhdistyksen yksikoiden ja
Vaasan paihdekuntoutujien asumisyksikkd Silmukodin kanssa. Yksikoista TyOpaja
Upseerin asiakaskunta oli ollut erityisen kiinnostunut opinndytetyon aiheesta. Tyo-
paja Spurtti ja Silmukoti ovat tutkijoiden omat tydpaikat. Kumpikin yksikké oli
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tietoinen tutkimuksesta, ja siitd keskusteltiin yksikon esimiesten kanssa etukéteen.
Tarkoituksena oli luoda opinnéytety0, josta saatuja tuloksia olisi mahdollista hyo-
dyntdd myos Pohjanmaan sosiaalipsykiatrisen yhdistyksen ja Silmukodin toimin-

nassa.
45 Haastattelu

Haastattelu on kenties yleisimmin kéytetty aineistonkeruutapa kvalitatiivisessa tut-
kimuksessa. Haastattelussa tutkijan pyrkimyksené on selvittada haastateltavan hen-
kilon ajatuksia ja intentioita. Haastattelujen luonne on suuntautunut strukturoidusta
haastattelusta avoimeen keskusteluun. Haastattelutyypit voidaan jakaa strukturoi-
tuihin haastatteluihin, puolistrukturoituihin haastatteluihin, teemahaastatteluihin ja
avoimiin haastatteluihin. (Helakorpi, 1999.)

Opinnaytetytssa on kaytetty strukturoitua ja puolistrukturoitua haastattelutyyppia.
Lomakkeessa oli kysymyksid, joihin tutkittava pystyi vastamaan omin sanoin seka
my06s monivalintakysymyksid. Haastattelut on toteutettu tutkimuksen alussa ja lo-

pussa.

Strukturoitu haastattelu on edelta kasin muotoiltu ja kysymykset esitetdén kaikille
haastateltaville samanlaisina ja samassa jarjestyksessd. Tama haastattelumuoto
muistuttaa kyselyd, jossa lomake taytetdén ohjatusti. Puolistrukturoitu haastattelu
on strukturoidun haastattelun kaltainen, mutta poikkeaa siind, etté ei ole olemassa
valmiita vastausvaihtoehtoja, vaan haastateltava vastaa omin sanoin (Helakorpi,
1999).

Haastattelulla on kartoitettu tutkittavien l&htotilannetta ja lopputilannetta tutkimuk-
sen paattyessd. Haastatteluista ndkee suuremmassa mittakaavassa tapahtuneita
muutoksia. Laht6tilanteen haastattelu toimi samalla myds hyvana apuna liikunta-
ohjelmien suunnittelussa. Talldin pystyi jo etukateen rajaamaan esimerkiksi joitain
lilkuntamuotoja pois. Haastatteluissa selvisi myds, millaiset olivat tutkittavan lii-

kunnalliset taustat.
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4.6 Paivakirja

Paivakirjat ovat hyodyllinen lahdeaineisto, sill4 ne tuovat tutkimukseen henkil6-
kohtaisia vélahdyksia yksilon jokapdivaisesta elamasta. Paivakirjoja ovat kaytta-
neet niin historioitsijat kuin elaméakertakirjailijat halutessaan tavoittaa kuvaamiensa
henkildiden persoonallisuuden ja ymmarta heidan elamaansa. Ladketieteen ja hoi-
totyon tutkimuksessa paivékirjoja on kéytetty aineistonkeruumenetelména. Taval-
lisesti paivakirjojen sisaltoa ei kaytetd kokonaan, vaan tutkittavia pyydetdaan mer-
kitsemaan ne kohdat, jotka heidan mielestaén saattavat kiinnostaa tutkijoita. (Field,
Morse 1985, 100.)

Tassa tutkimuksessa paivakirja toimi haastattelujen valissa tapahtuvan toiminnan
aineiston keruumenetelmand. Tutkittava tayttaa paivakirjaa itsendisesti. Tarkoituk-
sena oli, ettad tutkittava Kirjaa mahdollisimman monesta liikunnallisesta paivasta
tuntemuksiaan pdivakirjaan. Toivottavaa oli myds, ettd tutkittava pyrkisi Kirjaa-
maan tuntemuksiaan myds paivista, jolloin han ei ole liikkunut. Paivékirjan tarkoi-
tuksena oli tuoda my6s pienemmat asiat tutkimuksen ajalta esille. Paivékirjoihin
toivottiin Kirjoitettavan mahdollisesti sellaisia asioita, joita tutkittava ei haastattelun
aikana halua kertoa tai jotka hdn huomaa vasta tutkimuksen edetessa. Paivékirjan
ja haastattelun avulla saa kattavan kokonaiskuvan tutkittavan tuntemuksista tutki-

muksen aikana.
4.7 Toimintatutkimus

Tutkimuksessa kaytetadn toimintatutkimukselle ominaisia tutkimusmenetelmia.
Tutkimuksessa tullaan toteuttamaan alku- ja loppuhaastattelu ja péivékirja. Tutki-

muksen tekijat osallistuvat myos itse tutkijoina toiminnalliseen osuuteen.

Toimintatutkimuksen ideana on tutkiminen ja pyrkimyksena vallitsevien kaytanto-
tapojen muuttaminen. Tutkimuksen avulla tavoitteena on 16yt44 ratkaisuja erindi-
siin ongelmiin. Ongelmat voivat olla esimerkiksi teknisid, yhteiskunnallisia, sosi-
aalisia, eettisié tai ammatillisia. Toimintatutkimuksessa tutkittava kohderyhma ote-
taan aktiivisesti mukaan osaksi tutkimusta. Toimintatutkimukselle olennaista on

yhteisty6 ja aktiivinen tekeminen tutkimuksen ohella. (Kuula 2017.) Tutkittavat
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voivat esimerkiksi olla mukana analysoimassa tutkimukseen liittyvien haastattelui-

den tuloksia tai opinndytetydmme tavoin yhdessa tutkijan kanssa luomassa itselle

sopivan liikuntaohjelman.

Liikuntaohjelmien
eteneminen

Tiedotustilaisuus

17.1.2018

Ohjelmasta kiinnostuneet

13 Osallistujaa TyOpaja Upseerista
1 Osallistuja Tydpaja Spurtista

3 Osallistujaa Silmukodista

Alkuhaastattelut

24.1.2018-26.4.2018

Haastatteluihin osallistuneet

10 Osallistujaa TyOpaja Upseerista
1 Osallistuja Tydpaja Spurtista

3 Osallistujaa Silmukodista

3 Ohjelmasta kiinnostunutta ei pystynyt aloitta-
maan haastatteluita eikd ohjelmien toteutta-
mista.

Ohjelmien toteutta-

minen

26.1.2018-21.6.2018

Kaikille alkuhaastatteluun osallistuneille tehtiin
henkilokohtaiset lilkkuntaohjelmat.

Loppuhaastattelut

29.3.2018-17.8.2018

Loppuhaastatteluihin osallistuneet
7 osallistujaa TyOpaja Upseerista

1 osallistuja TyOpaja Spurtista

2 Osallistujaa Silmukodista

Nelja liikuntaohjelmaa jai kesken tai ohjelmaa
suorittanut henkild oli siirtynyt pois tutkimuk-
seen osallistuneesta yksikosta.

Kuvio 1. Liikuntaohjelman eteneminen

17.tammikuuta.2018 jarjestetyn tiedotustilaisuuden jalkeen alkuhaastattelut alkoi-

vat mahdollisimman nopealla aikataululla opinnaytetyohon osallistuvien kanssa.

Osallistujien nimet keréttiin listalle, josta ilmeni myds haastatteluiden aikataulutus.

Alkuhaastatteluiden toteutus vei kuitenkin kauan, silla yhteistd aikaa ohjaajan ja

osallistujan vélilla oli vaikeaa 10yt&4. TyOpaja Upseerin asiakkaiden ja samassa ra-

kennuksessa toimivan tyOpaja Spurtin ohjaajan valisten haastatteluaikojen sopimi-

nen osoittautui haastavaksi paallekkéisyyksien vuoksi. Haastattelut tapahtuivat
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enimmaékseen perjantaisin, jolloin Upseerissa oli véhemmén ohjelmaa ja Spurtin

ohjaajalla ei ollut ohjausaikoja omassa yksikossaan.

Alkuhaastatteluiden jalkeen henkilokohtaisten liikuntaohjelmien toteuttaminen ja
loppuhaastatteluiden suorittaminen pysyivat aikataulussa. Tahan auttoivat henkil6-
kohtaisten liikuntaohjelmien nopea rakentaminen ja kesan kevyemmét aikataulut

Upseerissa ja Spurtissa.
4.8 Markkinointi ja haastattelu

Opinnaytety6 valmistui yhteistyéssa Pohjanmaan sosiaalipsykiatrisen yhdistyksen
yksikoiden Tyopaja Upseerin ja Spurtin sekd VVaasan kaupungin péihde- ja mielen-
terveyskuntoutujien asumisyksikon Silmukodin kanssa. Tutkimukseen osallistui
yhteensd 14 henkildd. Osallistujista kymmenen oli Tyopaja Upseerin asiakkaita,
yksi Tyopaja Spurtista ja kolme Silmukodista. Koska tutkimukseen osallistuvat yk-
sikot olivat myos tutkijoiden tyopaikat, opinndytetyotd varten oli tehty selkedt jaot
siten, ettd kummatkin tutkijat ottivat oman tyopaikan vastuualueekseen.

Opinnaytetyoén markkinointi alkoi keskusteluilla TyOpaja Upseerin ja TyoOpaja
Spurtin esimiehen Marjo Nordstromin kanssa parhaasta tavasta markkinoida opin-
naytetyotd Tyodpaja Upseerin ja Tydpaja Spurtin asiakkaille. Parhaimmaksi vaihto-
ehdoksi valikoitui tiedotustilaisuus, jossa opinndytetydsta pystyi kertomaan mah-
dollisimman suurelle osanottajajoukolle. Tiedotustilaisuutta varten tehtiin esite,
joka oli nékyvilla Tyopaja Upseerin infotaululla. (LIITE 3) Tiedotustilaisuus oli
17.tammikuuta.2018 Tydpaja Upseerissa.

Upseerissa tutkimuksesta kiinnostui yhteensa 13 henkil6a, joista kymmenen péatti
lahted mukaan opinndytetychon. Tiedotustilaisuuden yhteydessé lyotiin lukkoon
ensimmadiset haastatteluajat ja loput ajoista tulivat sitd mukaa, kun aikataulut Up-
seerin ja Spurtin asiakaskunnan kanssa sopivat yhteen opinnédytetyon tekijan aika-
taulutukseen. Haastattelut olivat yleisesti ottaen paivisin klo 14 jalkeen, jotta haas-
tatteluihin ei menisi TyOpaja Upseerin asiakkaiden tyopaja-aikaa eiké talloin myos-
kadn kaytetty opinndytetyon tekijan tydaikaa oman ryhmatoiminnan ohjaamisesta
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Ty0Opaja Spurtissa. Haastattelut kestivat keskimaarin noin puoli tuntia. Haastatte-
lussa pohjana oli alkuhaastattelupohja (LIITE 4). Alkuhaastattelupohjan péélle ra-
kentui alustava idea liikuntaohjelmasta yhdessa tutkimukseen osallistuvan henkilon
kanssa. Alkuhaastattelun pohjalta tutkittavien lahtotasot ja odotukset ohjelmalta
selkenivat. Alkuhaastattelu oli myo6s térked tekija litkuntaohjelmien personoimi-
sessa jokaiselle osallistujalle. Huomion arvoista oli myos, mikali osallistuja haluaisi
suorittaa ohjelmaa yhdessa toisen osallistujan kanssa. Talloin ohjelma rakennettiin
siten, ettd ohjelmaa pystyi suorittamaan yhdessd, mutta ohjelmassa nakyisivat myos
asiat, jotka alkuhaastattelun yhteydessd on todettu tarkeimmiksi osallistujan kan-
nalta. Kéytannossa tdma tarkoitti sitd, etta jos esimerkiksi kaksi osallistujaa (osal-
listuja A ja osallistuja B) haluaisi tehdd kuntosaliohjelmaa yhdess4, tulisi ohjel-
massa huomioida kuitenkin osallistuja A:n selkakivut ja osallistuja B:n tarkeéksi
kokemat kasitreenit. Kuntosaliohjelman raamien tuli kuitenkin olla sellaiset, ett4
niit4 pystyi suorittamaan yhdessa.

Alkuhaastattelun aikataulutus oli suunniteltu siten, etté haastattelut oli mahdollista
tehdd rauhallisessa tilassa, jossa keskustelu haastateltavan kanssa luonnistuisi mah-
dollisimman vapaasti. Haastateltavat vastasivat henkilokohtaisiin kysymyksiin, ja
tdman vuoksi pyrkimys haastatteluissa oli taata mahdollisimman hyvin, etta haas-

tateltava pystyy puhumaan ilman, etté pelkéisi muiden kuulevan keskusteluja.

Ensimmaiset liikuntaohjelmat olivat valmiita viikolla 4. Viikolla 10 jo suurin osa
tutkimukseen osallistuvista henkil6istd toteutti ohjelmaa. TyOpaja Upseerissa oli
selvasti suurempaa Kiinnostusta opinndytetyota kohtaan kuin Tyopaja Spurtissa.
Ty6paja Spurtistakin kuitenkin Idhti mukaan yksi nuori ja hanen haastattelunsa oli
suunniteltu Tydpaja Upseerin aikataulujen mukaan. Tama siksi, ettd opinndytetyon
aloituksen aikaan Ty0Opaja Spurtti ja Tydpaja Upseeri olivat laajassa yhteistyossa ja

toukokuusta 2018 lahtien ovat sijainneet myds samassa o0soitteessa.

Alkuhaastatteluiden yhteydessa osallistujat saivat oppimispdivakirjana toimivan vi-
hon, johon tutkimukseen osallistuvat saivat kirjata liikuntaohjelman etenemista.

Liikuntaohjelman aikana oli keskusteluja osallistujien kanssa, jotta mahdolliset
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puutteet liikuntaohjelmissa tulisivat esiin. Talloin litkuntaohjelmia pystyisi tarvit-
taessa muokkaamaan myd6s ohjelman suorittamisen aikana. Huomattavaa oli myods
liikuntaohjelmaan osallistuvien asiakkaiden oma-aloitteisuus. Monet osallistujat ra-
portoivat itsendisesti liikuntaohjelman sujumisesta ja kertoivat myds, mikali liikun-
taohjelman suorittamisen aikana tuli odottamattomia ongelmia. Néita olivat esimer-
kiksi sairastumiset, mahdollinen ylikunto ja tosin myos kykenemattomyys toteuttaa
ohjelmaa. Jotta liikuntaohjelma onnistuisi ilman suurempia ongelmia, oli hyvin tar-
ked asia, etté osallistujat raportoivat mahdollisista ongelmista liikuntaohjelman ai-
kana. Jos litkuntaohjelmasta ilmeni liiallista haittaa osallistujan psyykkiselle tai
fyysiselle terveydelle, olisi t&llGin suositeltu osallistujalle ohjelman lopettamista tai

ainakin ongelmia aiheuttavan liikunnan vahentamista.

4.8.1 Pohjanmaan sosiaalipsykiatrisen yhdistyksen asiakkaille tehdyt ohjel-

mat

Haastatteluissa tarkeaa oli kéyda tarkasti lapi asiakkaiden aikaisempi liikunnallinen
kokemus, nykyinen liikunnan maaré ja unenlaatu sekd myos psyykkisen ja fyysisen
terveyden tila. Yllamainittujen kysymysten lisaksi haastatteluissa selvitettiin tutkit-
tavien henkilokohtaiset toiveet liikuntaohjelmalle. Haastattelun yhteydessa tutkija
teki jo raameja ohjelmalle haastateltavan omat toiveet huomioiden. Oli myos jokai-
sen haastateltavan kanssa erikseen sovittu, ettd he saavat nahda ohjelman ja kertoa
mielipiteensa ennen ohjelman taytantéonpanoa. Jokainen tutkimukseen osallistuja

oli tyytyvainen ohjelmaan.

Ohjelmat vaihtelivat hyvin paljon, mutta yhtaldisyyksia tietysti 16ytyi. Suurimman
osan liikuntaohjelmiin sisaltyi erikseen viikkokalenteri. Viikkokalentereista pystyy
seuraamaan, mind péivana tulee tehda mitakin. Viikkokalenterit toimivat monesti
my0s kannustavana tekijand, kun litkkuja nékee, milloin tulee treenata ja toisaalta
milloin saa levéhtda. Liikuntakalenterit pyrittiin suunnittelemaan niin, etta ohjel-
miin tuli myos valipdivid. Monesti pelkona on, etté litkunnasta innostuva henkilo
saattaa treenata itsensd loppuun heti ohjelman alusta, jolloin ohjelman jatkaminen

ei enaa innosta.
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4.9 Silmukodin asukkaille tehdyt ohjelmat

Vaasan kaupungin alainen yksikko Silmukoti on Pyry Bjérkbackan tytpaikka. Sil-
mukodin haastatteluissa ilmeni etté tutkittavien liikunnalliset taustat ovat hyvin eri-
laisia ja tdten myds ohjelmissa oli eroja. Yksi vastaajista joutui lopettamaan ohjel-
man kesken, koska hénen sairautensa eteni ja kunto heikkeni. Silmukodissa liikun-
taa ja lihashuoltoa oli usein yksiloohjauksena, mutta osallistujat nayttivat myos hie-
noa oma-aloitteisuutta. Yksi vastaajista aloitti mm. vesijumpan ja salilla k&ynnin ja
jatkoi ndité harrastuksia viel& virallisen ohjelman loppumisen jalkeenkin. Silmuko-
dissa jérjestettiin myos yhteisia jumppahetkid, joissa osanotto oli vaihtelevaa. Huo-
mattavaa oli, ettd pienessé kuntoutusyksikdssa henkilokohtainen ohjaus toimii pa-
remmin, mikali ohjaajalla on siihen aikaa. Suurta Kiitosta saivat erityisesti lihas-

huoltohetket, jotka koostuivat joko hieronnasta tai kohdevenyttelysta.
4.10 Eettisyys ja luotettavuus

Tutkimuksessa noudatetaan tiedeyhteison tunnustamia toimintatapoja eli rehelli-
syyttd, yleista huolellisuutta ja tarkkuutta. Naitd noudatetaan tutkimustydssa seka
tulosten tallentamisessa, esittamisessa ja arvioinnissa. Tutkimus on toteutettu myos
rehellisesti ja huolellisesti. Kerattya aineistoa kaytettiin tarkasti, kuten myos tutki-
musten ja niiden tulosten arviointia. Tutkimuslomakkeita séilytettiin luottamuksel-
lisesti, seka sitouduimme tuhoamaan kyselyn vastaukset tutkimuksen valmistuttua.

(Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2017.)

Tutkimuksessa sovelletaan tieteellisen tutkimuksen kriteerien mukaisia ja eettisesti
kestévia tiedonhankinta-, tutkimus- ja arviointimenetelmid. Tutkimuksessa toteute-
taan tieteellisen tiedon luonteeseen kuuluvaa avoimuutta ja vastuullista tiedevies-
tintdd tutkimuksen tuloksia julkaistaessa. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta
2017.) Tutkimukseen osallistuvilla on ollut oikeus pysya anonyymeind, nimet on
kysytty ainoastaan liikuntaohjelmien kohdentamista varten. Kyselyt on tehty hen-
kilokohtaisesti ja rauhallisessa tilassa. Tutkimuksen avoimuus on huomioitu tutki-
muksessamme myas siten, ettd tutkimusraportissa on esitetty kaikki merkittavat tu-
lokset ja johtopédatokset. Tuloksia ei ole siis valikoitu esimerkiksi toimeksiantajan
kannalta edullisesti.
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Huomioon otettiin muiden tutkijoiden ty0 ja saavutukset asianmukaisella tavalla
Muiden tutkijoiden tekemaa ty6td kunnioitetaan ja heidédn julkaisuihinsa viitataan
asianmukaisella tavalla ja heidan saavutuksilleen annetaan niille kuuluva arvo ja

merkitys. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2017.)

Tutkimus on suunniteltu ja toteutettu tieteelliselle tiedolle asetettujen vaatimusten
edellyttamalld tavalla. Se my6s raportoidaan seka siiné syntyneet tietoaineistot tal-

lennetaan.

Ennen kyselylomakkeiden ldhettamistd anoimme tutkimusluvat Silmukodilta seké
Pohjanmaan sosiaalipsykiatriselta yhdistykselta tammikuussa 2018. Lisaksi tie-
tyilla aloilla vaadittava eettinen ennakkoarviointi on tehty.

Tutkimushankkeessa tai tutkimusryhmassa on sovittu ennen tutkimuksen aloitta-
mista tai tutkijoiden rekrytointia kaikkien osapuolten — niin tydnantajan, vastuulli-
sen tutkijan (principal investigator) kuin ryhman jasenten — oikeudet, tekijyytté kos-
kevat periaatteet, vastuut ja velvollisuudet sek& aineistojen séilyttamista ja kaytto-
oikeuksia koskevat kysymykset kaikkien osapuolten hyvaksymélla tavalla. Tutki-
muksen edetessd sopimuksia pystyi tarkentaa. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta
2017.)

Rahoituslahteet ja tutkimuksen suorittamisen kannalta merkitykselliset muut sidon-
naisuudet ilmoitetaan asianosaisille ja tutkimukseen osallistuville ja raportoidaan
tutkimuksen tuloksia julkaistaessa. Tutkijat pidattaytyvét kaikista tieteeseen ja tut-
kimukseen liittyvista arviointi- ja paatoksentekotilanteista, jos on syyté epailla hei-
déan olevan esteellisid. Tutkimusorganisaatioissa noudatetaan hyvaa henkilosto- ja
taloushallintoa sek& otetaan huomioon tietosuojaa koskevat kysymykset. (Tutki-

museettinen neuvottelukunta 2017.)
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5 TUTKIMUKSEN TULOKSET

Alkuhaastattelussa kysyttiin osallistujan liikunnallisista taustoista. Aikaisemman ja
nykyisen liikuntamééran perusteella tutkijat pystyivdt antamaan raameja yksi-
I6idylle liikuntaohjelmalle ja toisaalta myds selvittdméan, onko henkilon liikunnal-
lisessa historiassa jokin/joitain lilkkunnanmuotoja, jotka ovat olleet mieluisia tai ei
niin mieluisia. Liikuntaohjelma pyrittiin tatd kautta rakentamaan mahdollisimman
hyvin haastateltavan toiveita vastaavaksi. Alkuhaastatteluista saatu aineisto koostui

14:sta tutkimukseen osallistuneesta henkilosta.

Loppuhaastattelu keskittyi enemmaén siihen, mitd konkreettisia tuloksia liikuntaoh-
jelma oli antanut ja samalla myds loppuhaastattelun pyrkimyksené oli selvittaa,
onko liikuntaohjelmille enemmankin tarvetta mielenterveyden tukemisessa. Osan-
ottajat saivat kertoa omia tuntemuksiaan sek& mielipiteitdén siit4, olisiko heidan
mielestdan vastaavista kuntoutusmenetelmista hyotyd myds muille vastaavissa ti-

lanteissa oleville.
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5.1 Taustatiedot

Taustatiedoista selvisi tutkimukseen osallistuvien ik, sukupuoli ja palveluyksikko.
Vastaajat laittoivat lomakkeisiin myds nimet, mutta ne kysyttiin ainoastaan siksi,
jotta pystyisimme kohdentamaan ohjelmat oikein. Osallistujista 12 oli miehia ja

kaksi naisia (ks. kuvio 2).

Osallistujien ikajakauma

Vastaajien maara

20-29-vuotiaat 30-39-vuotiaat 40-49-vuotiaat 50-59-vuotiaat 60-70-vuotiaat
Vastaajien ika

Kuvio 2. Vastaajien lukuméarét ikdryhmittdin (vastaajat).

Suurin ikdryhma oli 50-59-vuotiaat. Vastaajien maéarat jakautuivat kuitenkin hyvin
tasaisesti kaikkien ikdryhmien valilla. Tyopaja Upseerin ja Spurtin osallistujat oli-

vat keskimadrin nuorempia verrattuna Silmukodin osallistujiin.
5.1.1 Aikaisempi litkunnallinen kokemus

Alkuhaastattelussa kartoitettiin osallistujien aikaisempaa liikunnallista taustaa.
Osallistujien liikunnalliset kokemuksen vaihtelivat suuresti. Liikuntamaarét vaihte-

livat hyvin vahaisesta litkkumisesta jopa péivittaiseen liikunnan harrastamiseen

Kysymykseen vastasi 14 osallistujaa. Vastauksissa ei tarkemmin méaéritelty mika
on vahan ja mik& paljon, vaan vastaukset ovat vastaajien subjektiiviset maareet.
(ks. kuvio 3).
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Aikaisempi
lilkunnallinen
kokemus (14)

Harrastan aktiivisesti Olen harrastanut

(8) e w— En harrasta liikuntaa (2)

Kuvio 3. Vastaajien aikaisempi liikunnallinen kokemus (vastaajat).

Harrastaa aktiivisesti. Osalle liikuntaa kertyi muutaman kerran viikossa ja joukossa
oli my6s henkil6itd, jotka harrastivat liikuntaa paivittain. Vastaajista osalla oli jo
ennestaan positiivisia kokemuksia liikunnasta joillakin oli takana suuri elaméanmuu-
tos, jossa liikunta oli toiminut tukena ja osalla liikunta toimi stressin lievittajana.

Usean vastaajan aktiivinen litkuntakokemus auttoi ohjelmien teossa.
“Harrastan aktiivisesti litkuntaa useana pdivdind viikossa™

“Liikun paljon. Liikuntalajit vaihtelevat vuodenaikojen mukaan. Talvella

sisaliikuntaa ja kesdisin viihdyn enemmissd mddrin ulkona”
“Lenkkeilen Tyopaja litkuntaryhmdn mukana ja pyérdilen kesdisin”
"Kdyn salibandyssa, vesijumpassa ja vaihtelevasti kuntosalilla”
“Sauvakdvelen vapaa-ajalla ja kéivelen tyopajalle”

Harrastanut nuorempana. Toiseksi eniten vastauksia sai harrastanut nuorempana.
Vastaajat olivat harrastaneet lilkuntaa nuorempana, mutta erindisista syista johtuen
liikunta oli viime vuosina jaanyt vahaiseksi. Syyna oli esimerkiksi sairastuminen,

kunnon heikentyminen tai huono itsetunto.

“"Nuorena harrastin litkuntaa paljon, mutta sairastumiseni jélkeen liikunta

on jddnyt ldhes tdysin pois ohjelmasta”
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"Tykkdsin lapsena harrastaa paljon liikuntaa. Tdnd pdivind pyrin harras-
tamaan hyotyliikuntaa pyorailemalla tyopajalle ja kavelemalla esimerkiksi

kauppaan. Kayn myos yhdistyksen jarjestaman liikuntalajin harjoituksissa”

”Nuorena liikuin todella paljon, tind pdivdnd yritan kayda salilla ja kave-

2

len

Ei ole harrastanut. Hyvin harva vastaajista vastasi, ettd ei ollut harrastanut min-
kaanlaista liikuntaa. Nain vastanneet eivat myoskaan kokeneet esimerkiksi kavelya

kauppaan liikuntana, vaan enemmankin tarpeellisena paivatoimintana.

"En harrasta liikunta, jos ei kauppaan kdvelyd lasketa mukaan. Haluaisin

kuitenkin olla aktiivisempi. ”

Suurimmalla osalla vastaajista oli ollut elaméssaén vaihe, jossa liikunta oli kulkenut
aktiivisesti mukana. Vastaajat jotka eivat olleet harrastanut liikuntaa aikaisemmin,
tiedostivat silti lilkunnan positiivisen merkityksen. Jo projektiin osallistuminen

viestii halusta muuttaa elintapoja litkunnallisemmiksi.
5.1.2 Mieluisat liikuntalajit

Alkuhaastattelussa tiedusteltiin, mitka liikuntalajit olivat vastaajien mielesta mie-
luisimpia. Kysymykseen vastasi 14 osallistujaa. VVastauksia sai antaa rajattomasti
eri lajien vélilla, tasta syysté vastauksia on enemman kuin kysymykseen osallistu-

neita henkildité (ks. kuvio 4).
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Mieluisat liikuntalajit
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Eniten dania saaneet liikuntalajit

Kuvio 4. Mieluisat liikuntalajit (ilmaisut).

Kuntosali. Selkeasti suosituimmaksi lajiksi osoittautui kuntosaliharjoittelu, jonka
valitsi yksitoista vastaajaa. Kuntosalin vahvuudeksi koettiin mahdollisuus vaikuttaa

itse kuntosalilla kdynnin méariin ja ajankohtiin.

Kavely/lenkkeily ja pyoraily. Aerobista kuntoa kohentavat lajit kavely, lenkkeily ja
pyoraily saivat seuraavaksi eniten kannatusta. Kévely ja lenkkeily koettiin tarkeina
ajattelu- ja rentoutusmuotona. Kuten kuntosaliharjoittelussa, myods kavelyn, lenk-
keilyn ja pyorailyn vahvuudeksi koettiin vapaat aikataulut, jotka on helppoa sisal-
Iyttda péiviin. Vapaa aikataulutus ei myoskéaan aiheuttanut yhta paljon stressia kuin
joukkuelajien tarkat harjoitteluajat. T&ma oli myds yksi syy siihen, miksi yksil6lii-
kunta nakyi suositumpana kuin ryhmaéliikunta/joukkuelajit. Ryhmaéliikunnan/jouk-
kuelajien vahvuudeksi toisaalta nahtiin sosiaalinen vuorovaikutus kanssaliikkujien

kanssa.

Suosituimpien lajien lisaksi myos salibandy (3), hiihtdminen (2), kotikuntoilu (2),
yleisurheilu (2), koripallo (2), uiminen (2) ja sauvakavely (2) saivat kannatusta.

Harvinaisempiin lajeihin, joita ei mainita kuviossa kuuluivat jaakiekko, jalkapallo,
vesijumppa, zumba, sulkapallo, amerikkalainen jalkapallo, lentopallo, aikido ja

kuntonyrkkeily. Jokainen néist4 lajeista sai yhden &anen.
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5.2 Millaisia tuloksia toivot ohjelmalta?

Alkuhaastattelun viidentend kysymyksené tiedusteltiin millaisia tuloksia osallistu-

jat toivovat ohjelmalta. Kysymykseen vastasi 11 osallistujaa (ks. kuvio 5

Millaisia tuloksia toivot
ohjelmalta 11

Motivaatio

Painon tippuminen Lihaskunnon Aerobisen kunnon

4 kohentuminen 3 parantuminen 2 liikuntaan 2

Kuvio 5. Ohjelmilta toivotut tulokset (vastaajat).

Painon putoaminen. Kaikista eniten osallistujat toivoivat painon véhentymisté.

“Haluan, etta painoni tippuu viel& enemman. Olen tiputtanut tdhan men-

nessd jo 15 kiloa, mutta toivoisin tiputtavani vield 25 kiloa”

“"Minun tdytyisi pudottaa painoa. Toivottavasti saan ohjelmasta apua pai-

nonpudotukseen. ”’

Lihaskunnon kohentuminen. Seuraavaksi eniten toivottiin lihaskunnon kohentu-

mista.
“Haluan lisdd lihasmaa erityisesti yldvartalooni”
"Toivon, ettd lihaskuntoni parantuisi. Haluan lisdd voimaa yldvartaloon”

Aerobisen kunnon parantuminen ja motivaatiota liikuntaan. Kolmanneksi eniten
osallistujat toivoivat aerobisen kunnon parantumista ja motivaation lisadntymista

lilkuntaa kohtaan.

“"Minulla on ollut pitkddn motivaatio hukassa. Toivottavasti sddnnollinen

ohjelma saa minut motivoitumaan liikuntaan enemmdn’”
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“Haluaisin jaksaa kévelld pidempid matkoja. Tédnd pdivind kuljen ainoas-

taan lyhyita etaisyyksid kdvellen”

Yllamainittujen vastausten lisaksi osallistujat toivoivat kolesteroliarvojen kohene-
mista, notkeuden lisdantymist, rutiinia paiviin, viikonlopuille ohjelmaa seka séan-

nollisyytta litkkumiseen. Naisté jokaista toivottiin kerran.

Ohjelmalta toivotut tulokset olivat hyvin erilaisia vastaajasta riippuen. Yksik&an
toive ei ole muita paljon suositumpi, vaan vastauksia on hyvin laajasti neljan suo-
situimman toiveen valilla. Suosituimpien toiveiden liséksi yksittéisia vastauksia on

hyvin paljon ja osallistujilla oli keskim&é&rin hyvin erilaisia toiveita.
5.3 Fyysinen kunto ennen liikunta ohjelman aloittamista

Tutkimukseen osaa ottavien henkildiden fyysisen kunnon tilaa ennen liikuntaohjel-

man aloittamista kaytiin lapi kahden eri kysymyksen avulla.
5.3.1 Tyytyvaisyys fyysiseen kuntoon projektin aloitusvaiheessa

Haastateltavien tyytyvaisyys omaan fyysiseen kuntoonsa oli hyvin vaihtelevaa. Osa
haastateltavista oli jo valmiiksi tyytyvéisid, kun taas osa vastaajista oli suhteellisen
tyytyvaisid, mutta koki, ettd kuntoa voisi liikuntaohjelman avulla parantaa lisaa.
Muutamat arvioivat myos, etté aerobinen kunto on hyva, mutta lihaskuntoon tarvit-
sisi vahvistusta. Vastaajat kertoivat esimerkiksi, ettd vaikka fyysisessa kunnossa on
edelleen parantamisen varaa, on kunto silti parempi kuin joskus aikaisemmin on

ollut.

Erindisia syit sithen miksi vastaaja arvioi kuntonsa huonoksi, olivat muun muassa
kohonneet kolesteroliarvot, painon nousu ja “kunnon loppuminen” fyysisissi suo-

rituksissa.
5.3.2 Osallistujien fyysinen kunto projektin aloitusvaiheessa

Alkuhaastattelussa ennen liikuntaohjelman aloittamista kysyttiin jokaisen osallistu-
jan subjektiivisia arvioita fyysisesta kunnosta. Kysymykseen vastasi 13 osallistujaa
(ks. kuvio 6).
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Kuinka arvioisit tamanhetkisen fyysisen kuntosi?

Vastaajien maara

1=Valttava 2=Heikko 3=Kohtalainen 4=Hyva 5=Erinomainen

Vastaajien antamat arvosanat
Kuvio 6. Osallistujien fyysinen kunto projektin aloitusvaiheessa (vastaajat).

Eniten vastauksia annettiin kohdille vélttava” ja kohtalainen”. Valttavalle ja koh-
talaiselle annettiin 31 % (4 vastaajaa) aanistd. Kolmanneksi eniten &&nid annettiin
kohdalle ”heikko”. Fyysisen kunnon heikoksi koki 23 % (3 vastaajaa). Suurin osa

vastanneista koki fyysisessa kunnossa olevan parantamisen varaa.
5.4 Lihashuolto ennen liikunta ohjelman aloittamista

Myaos lihashuoltoon liittyvat kysymykset esitettiin alku- ja loppuhaastattelussa. Al-
kuhaastattelussa kysyttiin, onko osallistujalla aikaisempaa kokemusta lihashuol-

losta, ja loppuhaastattelussa kysyttiin, kokiko osallistuja apua lihashuollosta.
5.4.1 Aikaisempi kokemus lihashuollosta

Osallistujista niukka enemmistd kertoi, ettd heilld ei ole aikaisempaa kokemusta
lihashuollosta. Ainoastaan peruskoulun liikuntatunneilla on ollut ohjattua liikuntaa,
joka oli heidan kohdallaan ainut referenssi lihashuollon harjoittamiseen. Néain vas-

tasi tutkimukseen osallistujista seitseman.

’

“En venyttele.’

’

"Venyttely on tirkedd, mutta jotenkin ei vaan ikind jaksa venytelld.’
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Osallistujista kuudella oli enemmankin aikaisempaa kokemusta lihashuollosta. Yh-
dell& osallistujista oli todella vakuuttava pohja lihashuollosta, koska han harrasti
parhaillaan montaa eri ryhmaliikuntaa, johon lihashuolto kuului osaksi. Nelja
muuta osallistujaa kertoi venyttelevansa silloin talldin, ja yksi kertoi kdyvénsa hie-

rojalla.
“Yritin avata yldvartaloni jumeja venyttelemdlld”

"Pyrin venyttelemdcdn salin jdilkeen, mutta haluaisin osata enemmdn venyt-

telyliikkeita. ”

“Kdyn hierojalla sdannallisesti. Tapasin aikoinaan myos venytelld, mutta
viime aikoina venyttelyt ovat jaaneet pois.”

"Kdyn ryhmdliikuntatunneilla, joihin kuuluu mygs venytteleminen. ”

Kaikille osallistujille annettiin liikuntaohjelman mukana venyttelyohjelma, jota

osallistujat suorittivat ohjelman ohella.
5.5 Mielenterveys ennen liikuntaohjelman aloittamista

Alkuhaastattelussa oli kolme mielenterveyteen liittyvaa kysymysta. Kysymykset

koostuivat yhdesta avoimesta kysymyksestéa ja kahdesta monivalintakysymyksesta.
5.5.1 Psyykkinen kunto ennen liikuntaohjelman aloittamista

Alkuhaastattelussa kysyttiin, mitd mieltd osallistujat ovat omasta psyykkisesté
kunnostaan ennen liikuntaohjelman aloittamista. Kysymykseen vastasi 12 osallis-

tujaa (ks. kuvio 7).

Psyykkinen kunto ennen
liilkunta ohjelman
aloittamista (12)

Olen tyytyvainen Psyykkinen kuntoni on En ole tdysin
psyykkiseen kuntooni

(5)

Psyykkinen kuntoni on

vaihtelevaa (3) suuntaan (2) kuntooni (2)

menossa parempaan tyytyvainen psyykkiseen
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Kuvio 7. Psyykkinen kunto ennen liikuntaohjelman aloittamista (vastaajat).

Olen tyytyvainen psyykkiseen kuntooni. Ennen liikuntaohjelman aloittamista saadut
tulokset olivat hyvin vaihtelevia. Osa haastateltavista oli hyvin tyytyvaisia psyyk-
kiseen kuntoonsa. Moni néin vastanneista koki myds, ettd oma psyykkinen kunto

on pysynyt jo pitkd&n hyvéané ilman suuria vaihteluita.

’

"Psyykkinen kuntoni on parempi kuin vuosiin.’

’

"Psyykkinen kuntoni on hyvd.’
“Voin paremmin kuin koskaan. Liikunta on tukenut psyykkistd kuntoani.”
”Olen tyytyviinen. Liikunta on tukenut psyykkista kuntoani.”

"Minulla on aina hyvi fiilis.”

Psyykkinen kuntoni on vaihtelevaa. Osa vastaajista katsoi, ettd psyykkinen kunto
voi vaihdella hyvin paljon eri ajanjaksoina ja on mahdollista, ettd myds liikuntaoh-
jelman aikana voi tulla takapakkia voinnin huonontumisen vuoksi. Liikunnasta toi-
vottiinkin psyykkistd kuntoa tasapainottavaa tekijad, joka voisi toimia esimerkiksi

ahdistuksen lievittdjana.
”Psyykkinen kuntoni vaihtelee hyvin paljon eri ajanjaksojen aikana.”

”Kunnossani on hyvin paljon yla- ja alamakia. Toivon, etta saisin ajatukset

muualle liikunnalla.”

”Psyykkinen kunto on parempi kuin joskus aikanaan. Hyvin vaihtelevaa silti

edelleen.”

Psyykkinen kuntoni on menossa parempaan suuntaan. Moni Ty6paja Upseerin vas-
taajista kertoi, ettd oma psyykkinen kunto on kohentunut Ty6paja Upseerissa vie-

tetyn ajan aikana.

“Upseerin aikana psyykkinen kuntoni on mennyt eteenpdin.”
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”Nukun hyvin, voin hyvin ja pystyn keskittymddn tekemisiini ja ndin on ollut
jo pitkédan. Kayminen tyopaja Upseerissa on kohentanut jo ennestaankin hy-

vaa mielenterveyttani.”
”Psyykkinen kuntoni on vaihtelevaa. ”

En ole taysin tyytyvainen psyykkiseen kuntooni. Tuloksista selvisi, ettd osa vastaa-
jista oli sita mieltd, ettd psyykkinen kunto voisi olla parempikin, mutta sen kanssa

on opittu elamaan.

’

“En ole tdysin tyytyvdinen mutta olen oppinut eldmddn sen kanssa.’

Tutkimuksen tekijoill& oli pyrkimys painottaa liikuntaohjelmaan osallistuville ih-
misille sitd, ettd liikuntaohjelman tavoitteena ei ole onnistua taydellisesti joka
paiva. Liikuntaohjelman aikana voi tulla takapakkia, mutta se ei suinkaan merkitse
projektin epaonnistumista (ks. luku 2.1.4). Esimerkiksi viikon pituisen tauon jal-
keen liikuntaohjelmaan voi palata alkuun rauhallisemmin omaa mielialaa tarkastel-
len. Tavoitteena kuitenkin on, ettd liitkunnasta tulisi osa elaméntapaa, eik& suinkaan
se, ettd kolmen kuukauden pituisen jakson aikana saisi huippu-urheilijan tuloksia.
Tutkimukseen osallistuvista henkilGisté he, joilla oli jo aikaisemmin laajemmin ko-
kemusta litkunnasta, kertoivat, etté liikunta on tukenut psyykkista kuntoa ja autta-

nut tasapainottamaan psyykkisté olotilaa jo aikaisemmin.
5.5.2 Osallistujien psyykkinen kunto projektin aloitusvaiheessa

Avoimen kysymyksen liséksi osallistujilta kysyttiin monivalintakysymys, jossa tie-
dusteltiin jokaisen osallistujan subjektiivisia arvioita psyykkisestd kunnosta ennen
lilkunta ohjelman aloittamista. Kysymykseen vastasi 14 osallistujaa (ks. kuvio 8).
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Kuinka arvioisit taman hetken psyykkisen kuntosi?

Vastaajien maara

1=Valttava 2=Heikko 3=Kohtalainen 4=Hyva 5=Erinomainen

Vastaajien antama arvosana

Kuvio 8. Osallistujien psyykkinen kunto projektin aloitusvaiheessa (vastaajat).

Alkuhaastattelun yhteydessa eniten vastauksia annettiin kohdalle kohtalainen”.
Kohtalaiseksi psyykkisen kuntonsa arvioi 35 % vastanneista (5 vastaajaa). Seuraa-
vaksi eniten danid annettiin kohdalle ’hyv&”, joka kerdsi 28% &anisté (4 vastaajaa).

Kohta heikko” sai 21 % &éanista (3 vastaajaa).
5.5.3 Unen laatu ennen liikkuntaohjelman aloittamista

Unen laatua tiedusteltiin monivalintakysymyksell&, johon sai antaa my6s avoimen-
vastauksen unen laadusta arvosanan lisaksi. Kysymykseen vastasi 13 henkil6a.

Vastaukset olivat osallistujien subjektiivisia arvioita (ks. kuvio 9).
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Kuinka hyvin mielestasi nukut?
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1=Valttava 2=Heikko 3=Kohtalainen 4=Hyva 5=Erinomainen

Vastaajien antama arvosana

Kuvio 9. Osallistujien unenlaatu ennen liikuntaohjelman aloittamista (vastaajat).

Vastaajien subjektiivinen arvio omasta nukkumistaan oli vastausten perusteella
melko positiivinen jo ennen liikuntaohjelman aloitusta. Unen laatu arvioitiin eniten
kohtalaiseksi. ”Kohtalainen” sai 38 % &anista (5 vastaajaa). Seuraavaksi eniten aa-
nid annettiin kohdalle ”hyva”, joka sai 31 % &éanisté (4 vastaajaa). 15 % (2 vastaa-
jaa) arvioi unen laadun “’erinomaiseksi”. Yksiké&én vastaaja ei arvioinut unen laatua
?valttavaksi”, joten heikoimmaksi arvosanaksi asettautui ”’heikko”, joka sai 15 %

(2 vastaajaa) adnisté.

Arvosanojen antamisen yhteydessa osallistujat saivat arvioida unen laatunsa avoi-

mella vastauksella:

Kohtalainen. Eniten vastauksia annettiin vastausvaihtoehdolle ’kohtalainen”. Unen
laadun kohtalaiseksi arvioineet kertoivat esimerkiksi unenlaadun kohentuneen
sdanndllisemman rytmin ansiosta. Kohtalaisen arvosanan antaneet toivoivat silti

unenmaaran lisaantymista.
”Olen saanut rytmin paremmaksi Upseerin aikana. ”

”Nukun paremmin kuin koskaan ennen, mutta en silti tarpeeksi. Minulla on

edelleen paansarkya, jonka uskon osittain johtuvan unen puutteesta. ”

” Unet ovat vaihtelevia. Jos olen stressaantunut, uneni katoavat. ”



52

Hyva. Seuraavaksi eniten 84ni& annettiin kohdalle ”hyva”.

)

”Nukun ylldttdvin hyvin.’

Erinomainen. Muutama kysymykseen vastannut arvioi unenlaatunsa parhaimmalla
arvosanalla “erinomainen”. Parhaimman arvosanan antaneet kokivat, ettd unen-

saannin kanssa ei ole minkaanlaista ongelmaa.

“Nukun todella hyvin. Minulla ei ole mitdan ongelmia unen saannin

kanssa”’

Heikko. Kysymykseen vastanneista kukaan ei arvioinut unenlaatuaan valttavaksi.

Kyselyn alhaisin arvosana oli ’heikko”.
”Nukun vaihtelevasti 0-15 tuntia”

Osallistujien arviot unen laadusta olivat positiivisia. Osallistujat olivat enimmak-
seen tyytyvaisia unen méaaraan ja laatuun. Unen laatuun jai osalla silti omasta mie-

lestd parantamisen varaa, ja liilkunnasta toivottiin saatavan apua myos unen saantiin.
5.6 Fyysinen kunto liikuntaohjelman jalkeen

Loppuhaastattelussa fyysistd kuntoa kartoitettiin kahden eri kysymyksen avulla.
Kysymykset olivat suoraan verrannollisia alkuhaastattelun kysymysten kanssa. En-
simmaéiseen kysymykseen haastateltava sai vastata omin sanoin, ja toisessa arvioi-

tiin litkuntaohjelman jalkeista fyysistd kuntoa monivalintakysymyksen avulla.

5.6.1 Koitko muutoksia fyysisessa kunnossasi liikuntaohjelman aikana/jal-

keen?

Viidennessa kysymyksessa tiedusteltiin liikuntaohjelman avulla saatuja muutoksia
fyysisessa kunnossa. Kysymykseen vastanneita oli kymmenen ja vastauksia sai

olla useampi kysymysta kohden (ks. kuvio 10).
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Muutokset
fyysisessa
kunnossa (16)

Kunto (9) Kehonhallinta (2)

Liikkuvuus (1)

Kuvio 10. Fyysisessa kunnossa tapahtuneet muutokset (llmaisut).

Kunto. Suurin osa vastaajista koki, ettd kunto oli parantunut. Kunnon parantumi-
seen vaikutti erityisesti painon putoaminen, joka osaltaan auttoi osallistujia jaksa-

maan paremmin.
”Painoni on tippunut ja jaksan paremmin”
“Painoni on pudonnut ja kunto on kohentunut”

”Painoni on noussut ldhes 10 kiloa, joka on tapauksessani hyva asia, koska

olen ollut aikaisemmin alipainoinen”
Uni. Toiseksi eniten esille tulivat muutokset unen laadussa.

"Nukun disin paremmin, joka vaikuttaa positiivisesti myos jaksamiseeni

pdivittdisissd toimissa”

”Olen pystynyt nukkumaan entistd enemmdn, keskimaarin 7 tuntia yon ai-

kana”

”Olen nukkunut aina huonosti. Koen kuitenkin, ettd litkunta on vaikuttanut

positiivisesti unen laatuun.”

Kehonhallinta. Kolmanneksi eniten loppuhaastattelussa nékyi kehonhallinnan pa-

rantuminen.

“Pystyn entistd paremmin hallitsemaan kehoni liikkeita. ”
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Liikkuvuus. Yksi haastateltavista kertoi liikunta- ja venyttelyohjelman vaikuttaneen

positiivisesti liikkuvuuteen.
”Koen, etta liikeratani ovat vahemman kankeat. ”

Verrattuna alkuhaastattelun tuloksiin oli lahes kaikilla osallistujilla havaittavissa
parannusta fyysisessé kunnossa. Tapaukset, joissa ei tapahtunut fyysisessé kunnon
muutoksia, johtuivat enemmankin liikuntaohjelman suorittamatta jattdmisesté kuin
siitd, ettd itse liikunnalla ei olisi ollut vaikutusta. Jakson aikana saattoi esimerkiksi
fyysinen tai psyykkinen kunto heiketé tai elamantilanne olla juuri niin Kiireisessa
vaiheessa, ettei aktiivisen liikunnan aloittaminen olisi ollut luontevaa. Kuitenkin
jokainen suositeltavan litkuntamadran (ks. luku 2.1.2) suorittanut koki jonkinastei-

sia muutoksia.

Liikuntaohjelmasta tulleita fyysisid muutoksia olivat esimerkiksi painon putoami-
nen, kunnon kohentuminen, kehonhallinnan parantuminen ja kankeuden vahenty-
minen. Yksi osallistujista kertoi myos alipainon véhentyneen ruokamaarien lisaa-

misen ja lihaskunnon paranemisen avulla.

Liikuntaohjelmaan osallistuneet henkil6t kertoivat, ettd esimerkiksi suoriutuminen
paivittaisistd askareista on helpompaa kunnon kohentumisen takia. Liikuntaohjel-
maan osallistui myds Ty6paja Upseerin yhtyeessa soittavia artisteja, jotka kertoivat
soittamisen ja laulamisen olevan helpompaa liikunnan lisdamisen jalkeen, koska

kunto on parempi koko keikan ja harjoitusten ajan.
5.6.2 Osallistujien fyysinen kunto projektin jalkeen

Loppuhaastattelussa kysyttiin jokaisen osallistujan subjektiivisia arvioita fyysisesta
kunnosta liikuntaohjelman jalkeen. Loppuhaastatteluun osallistui hieman véhem-
man henkildita kuin alkuhaastatteluun. Silti tuloksissa on selkeésti havaittavissa pa-
rannusta alkuhaastatteluun verrattuna. Kysymykseen vastasi yhdeksan osallistujaa
(ks. kuvio 11).
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Osallistujien fyysinen kunto liikuntaohjelman jalkeen

N

Vastaajien maara

[any

1=Valttava 2=Heikko 3=Kohtalainen 4=Hyva 5=Erinomainen

Vastaajien antamat arvosanat

Kuvio 11. Osallistujien fyysinen kunto projektin jalkeen (vastaajat).

Liikuntaohjelman jalkeen kukaan vastaajista ei kuvaillut fyysista kuntoaan valtta-
vaksi, kun taas alkuhaastattelun yhteydessa enemmistd arvioi fyysisen kuntonsa
silld arvosanalla. Tasta voi paatelld, ettd ohjeistettu litkunta antaa tuloksia nopeasti

my0s aloittelijoille (ks. kuvio 12).

Alku- ja loppuhaastattelun tulosten vertailu (fyysinen

kunto)

5
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Valttava Heikko Kohtalainen Hyva Erinomainen

Vastaajien antamat arvosanat

W Alkuhaastattelu B Loppuhaastattelu

Kuvio 12. Alku- ja loppuhaastattelun tulosten vertailu (fyysinen kunto) (vastaajat).

Voimme huomata, ettd suhteellisen lyhyella (2—-3kk) liikuntajaksolla on positiivi-

nen vaikutus fyysiseen kuntoon.
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Alkuhaastattelun ja loppuhaastattelun vertailu osoittaa, ettd liikuntaohjelman ai-
kana osallistujien arviot fyysisesta kunnosta ovat kohentuneet reilusti. Alkuhaastat-
telussa osallistujien vastaukset asettautuivat enimmékseen vélttavan, heikon ja koh-
talaisen valille. Vélttavalle ja kohtalaiselle annettiin molemmille 31% &é&nista (4
vastaajaa). Loppuhaastattelun yhteydessa eniten vastauksia annettiin kohdalle
hyva”. Fyysisen kunnon hyvaksi arvioi 44 % vastanneista (4 osallistujaa). Seuraa-
vaksi eniten annettiin kohdille erinomainen” ja ’heikko”. Fyysisen kunnon erin-
omaiseksi arvioi 22 % vastanneista (2 osallistujaa). Heikoksi fyysisen kunnon ar-
vioi my0s 22 % vastanneista (2 osallistujaa). ”Heikko” oli samalla myos loppuhaas-
tattelun alin annettu arvosana. Loppuhaastattelun yhteydessé yksikaan ei arvioinut
fyysistd kuntoaan valttavéaksi. Tdaméa on hyvin positiivista, varsinkin kun on ottaa

huomioon, etté alkuhaastattelun yhteydessé vélttava sai jaetusti eniten dania.

Huomioitavaa kuitenkin on, ettd alkuhaastatteluun osallistui nelja henkil6d vahem-
man kuin alkuhaastattelun yhteyteen. Kuitenkin loppuhaastattelun avoimen kysy-
myksen (ks. kuvio 10) pohjalta on nédhtavissa selkeda fyysisen kunnon kohentu-

mista.
5.6.3 Koitko lihashuollosta apua omalla kohdallasi?

Loppuhaastattelussa kartoitettiin myos, oliko lihashuollosta apua osallistujalle.
Suurella osalla osallistujista lihashuolto oli jaanyt kokonaan tekemétta. Vastaajista
nelja kuitenkin kertoi tehneensé lihashuoltoa. Vastaukset néilta neljalta lihashuol-
toon liittyen olivat positiivisia. Alatutkimusongelma lihashuollon vaikutuksiin liit-
tyen (ks. luku 5.6) jai pienen osanottomaéran vuoksi suuremmin selvittdmattd, tosin

jokainen tutkimuksessa lihashuoltoa suorittanut koki positiivisia vaikutuksia.

Venyttelyohjelmaa tehneet kertoivat venyttelyn auttaneen parantamaan kropan liik-

kuvuutta, vahenténeen lihaskireytté ja auttaneen niska-hartiaseudun ongelmiin.
“Venyttely auttanut.”

“Ehdottomasti, eldmisen ja olemisen laatua parantavaa.”
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Lihashuollon toteuttaminen jéi usealta tekeméttd, suurimpana syyné oli jaksamisen
puute. Kuitenkin he, jotka jaksoivat tehd& lihashuoltoa, olivat siihen tyytyvéisia ja
kokivat kehossaan positiivisia muutoksia. On hyvin todennakoista, etta mikali li-
hashuolto toteutettaisiin ohjatusti, osallistujamaarét olisivat olleet huomattavasti

isommat.

5.6.4 Kuinka helpoksi koit liikuntaohjelman noudattamisen? Kuinka ahke-

rasti mielestasi noudatit ohjelmaa?

Loppuhaastattelussa tiedusteltiin, kuinka hyvin liikuntaohjelma noudattaminen on
onnistunut. Moni kertoli, ettd on suorittanut ohjelmaa suurilta osin tai ainakin osit-
tain. Osa oli muokannut ohjelmaa enemman omiin tarpeisiinsa sopivaksi liikunta-
ohjelman aikana. Osallistujista suurin osa oli onnistunut suorittamaan liikuntaoh-
jelman aerobisen osuuden hyvin, ja moni kokikin juuri aerobisen puolen liikunta-

ohjelmasta tarkeimmaksi.

”Ohjelman noudattaminen ei tuottanut sindll&an ongelmia, koska se oli jar-

’

kevasti laadittu...’
”Enemmdnkin olisi voinut. Mutta olen ollut ahkera.”

Kuntosaliohjelman suorittaminen osoittautui selkeésti hankalammaksi, ja osallistu-
jista ainoastaan muutama kertoi tehneensé kuntosaliohjelmaa. Sen sijaan kotitree-
nia varten tehty ohjelma oli ollut selkedsti enemman kaytdssa. Kotitreeniohjelman
tarkoitus tayttyi siis todella hyvin. Kotitreeniohjelman alkuperéisena ideana oli
luoda kuntosaliohjelman rinnalle toinen ohjelma, jota olisi kuntosaliohjelmaa hel-

pompi suorittaa.
5.7 Mielenterveys liikuntaohjelman jalkeen

Loppuhaastattelussa oli myds kolme mielenterveyteen liittyvad kysymystd, jotka
olivat suoraan verrannollisia alkuhaastattelun kysymysten kanssa. Kysymykset
koostuivat yhdesta avoimesta kysymyksesta ja kahdesta monivalintakysymyksesta.
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5.7.1 Psyykkinen kunto liikuntaohjelman jalkeen

Liikuntaohjelman jalkeisissa tuloksissa oli vertailun jalkeen huomattavissa psyyk-
kisen kunnon paranemista lahes kaikilla kumpaankin haastatteluun osallistuneilla
henkildilla. Osa vastaajista kertoi, etta liikunta on tukenut psyykkistd hyvinvointia
ja tasapainottanut olotilaa. Liikunta koettiin myos hyvané keinona ahdistuksen vé-
hentamiseen. Erityisesti k&velylenkit koettiin hyvana keinona vahentaa ahdistusta.

Kévelylenkkien sanottiin rauhoittavan mieltd, erityisesti hyvan kelin sattuessa.
”Liikunta tuki psyykkistd hyvinvointiani.”

”Liikunta vaikutti positiivisesti olotilaani. Olen myos visyneempi, joka on

minun tapauksessani hyva asia.”

“Liikunta antaa minulle adrenaaliruiskeen ja huomaan samantien positii-

visia vaikutuksia.”
“Jaksan entistd paremmin ja nukun hyvin.”

"Kehonhallinnan parantumisen myotd minulla on parempi fiilis. Nukun

my0s entista paremmin.”
"Ehdottomasti.”

Toisaalta huomattavaa oli my0s se, ettd osa ohjelmaan osallistuneista sanoi huono-
jen kelien vaikuttaneen negatiivisesti innostukseen liikunnasta. Osalle liikuntaoh-
jelmaan osallistuneista tuli viikosta kahteen viikkoon kestaneita taukoja liikuntaoh-
jelman aikana, mutta huomattavaa oli, ettd he jaksoivat edelleen kiinnostua liikun-

nasta ja jatkaa liikkumista pienen takapakinkin jalkeen.

Liikunta auttoi myds jaksamaan paremmin pdivan aikana ja toisaalta auttoi paran-
tamaan unenlaatua. Yksi vastaajista kertoi, etta liikunta antaa paivaan ”adrenalii-
niruiskeen”, joka auttaa jaksamaan paremmin. Han myds kertoi ajoittavansa heti

aamuun ensimmaiset liikunnat, jotta paiva lahtisi aktiivisesti kayntiin.

“Koen ettd jaksan paremmin. Liikunta on auttanut ahdistukseeni”
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Yhdeksi suureksi tekijaksi mainittiin myos kehonkuvan parantuminen. Positiiviset
tulokset esimerkiksi painon laskemisessa ja lihaskunnon kohentumisessa vaikutti-

vat positiivisesti myds mielialaan ja itsetunnon kohentumiseen.
“Jaksaminen parempaa... mielialan kohentuminen”

"Mielestdni jaksan paremmin, mikd osaltaan johtuu myds fyysisen treenin

mukana parantuneesta psyykeestd”

Voidaan todeta, ettéd osallistujat kokivat positiivisia muutoksia psyykkisessé hyvin-
voinnissaan monista eri syistd, mutta niista kaikki olivat suoraa seurausta aktiivisen
litkunnan aloittamisesta ja/tai lisddmisestd omaan eldméntapaan. Tulokset ja osal-
listujien omat kertomukset olivat hyvin linjassa aiemmissa tutkimuksissa saatujen

johtopaatosten kanssa (ks. luku 3.5).
5.7.2 Osallistujien psyykkinen kunto projektin jalkeen

Avoimen kysymyksen liséksi osallistujilta kysyttiin monivalintakysymys, jossa tie-
dusteltiin jokaisen osallistujan subjektiivisia arvioita psyykkisesta kunnosta lii-
kunta ohjelman suorittamisen jalkeen. Kysymykseen vastasi Kymmenen osallistu-
jaa (ks. kuvio 13).

Osallistujien psyykkinen kunto projektin jalkeen

Vastaajien maara

. .
0

1=Valttava 2=Heikko 3=Kohtalainen 4=Hyva 5=Erinomainen

Vastaajien antamat arvosanat
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Kuvio 13. Osallistujien psyykkinen kunto projektin jalkeen (vastaajat).

Suurimmalla osalla vastaajista psyykkinen kunto oli vahintdan hyvéa. Jo alkuhaas-
tattelun yhteydessa saadut tulokset olivat hyvin positiivisia. On kuitenkin huomat-
tavissa, ettd loppuhaastattelun tulokset ovat kohentuneet alkuhaastatteluista vielé&
reilusti (ks. kuvio 14).

Alku- ja loppuhaastattelun tulosten vertailu
(Psyykkinen kunto)

Vastaajien lukumaara
o = N w H (03] [e)] ~

Valttava Heikko Kohtalainen Hyva Erinomainen

Vastaajien antamat arvosanat

B Alkuhaastattelu Loppuhaastattelu

Kuvio 14. Alku- ja loppuhaastattelun tulosten vertailu (psyykkinen kunto) (vastaa-
jat).

Alkuhaastattelussa psyykkinen kunto arvioitiin eniten kohtalaiseksi (35 % vastan-
neista) ja hyvéksi (28 % vastanneista). Kolmanneksi eniten &ania annettiin koh-
dalle ”heikko” (21 % vastanneista). Vertailtaessa alkuhaastattelun tuloksia loppu-
haastattelun tuloksiin on huomioitavaa, ettd loppuhaastattelun danet painottuvat
taysin kohtalaisen, hyvén ja erinomaisen vilille, toisin kuin alkuhaastattelussa,
jossa myds kohdat vélttava” ja ’heikko” saivat aania 29 %. Loppuhaastattelussa
eniten &anié annettiin kohdalle hyva” (60 % aanistd). Toiseksi eniten 4&nia annet-
tiin kohdalle ’kohtalainen” (30 % &anistd) ja loput danista annettiin kohdalle
”erinomainen” (10 % aanistd). Psyykkinen kunto koettiin loppuhaastattelun yhtey-

dessé keskimaarin paremmaksi kuin alkuhaastattelun yhteydessa.
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Alkuhaastattelussa kysymykseen vastasi neljatoista henkila ja loppuhaastatteluun
yhteensd kymmenen. Alkuhaastattelun ja loppuhaastattelun tulokset eivat toisin
sanoen ole taysin vertailtavissa keskendén. Yksi liikuntaohjelman lopettamisen
syista oli psyykkisen kunnon heikentynyt tilanne. Muita syita olivat esimerkiksi
siirtyminen toiseen yksikkdon, ja tasta syysta loppuhaastatteluita ei voitu suorit-
taa. Kuitenkin alku- ja loppuhaastattelun tulosten vertailuun ja loppuhaastattelussa
olleen avoimen kysymyksen (ks. luku 7.2.1) pohjalta on havaittavissa selkeaa

psyykkisen kunnon kohentumista.

5.7.3 Unen laatu liikuntaohjelman suorittamisen jalkeen

Unen laatua tiedusteltiin monivalintakysymykselld, johon sai antaa myds avoimen
vastauksen unen laadusta. Kysymykseen vastasi kymmenen henkil0d. Vastaukset
olivat osallistujien subjektiivisia arvioita (ks. kuvio 15). Saman kysymyksen yhtey-
dessa osallistujat kertoivat sanallisesti unen laadustaan.

Unen laatu liikuntaohjelman jalkeen

o _1I-

Vastaajien lukumaarat

O P N W b U1 O N

1=Valttava 2=Heikko 3=Kohtalainen 4=Hyva 5=Erinomainen

Vastaajien antamat arvosanat

Kuvio 15. Osallistujien unen laatu liikuntaohjelman jéalkeen (vastaajat).

Koettu unen laatu oli usealla vastaajalla parantunut. Unen laatu arvioitiin eniten
hyvaksi. ”"Hyva” sai 60% aanista (6 vastaajaa). Seuraavaksi eniten aania annettiin
kohdalle ’erinomainen”, joka sai 20 % &&nistd (2 vastaajaa). Loput &&nisté annettiin
kohdille heikko” ja ”’kohtalainen”. Molemmat kohdat saivat 10 % &anista (1 vas-

taaja). Alkuhaastattelun tuloksiin verrattaessa vastaukset asettuivat enemman hy-
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van ja erinomaisen vélille. Unen laadun hyvaksi tai erinomaiseksi koki 80 % vas-
tanneista (8 vastaajaa). Alkuhaastattelussa eniten &anié saivat sen sijaan “’kohtalai-
nen” ja ’hyva”. Kohtalainen sai 38 % &anista (5 vastaajaa) ja ”hyva” 31% aanista
(4 vastaajaa). Yhteensa ”kohtalainen” ja ’hyva” saivat 69 % (9 vastaajaa) annetuista

aanista.
Arvosanojen antamisen yhteydessé osallistujat saivat arvioida unen laatunsa avoi-
mella vastauksella:
Hyva. Eniten vastauksia annettiin kohdalle ”’nelja”.
“Nukun hyvin”
“Unen laatu ja nukahtaminen on parempaa ja helpompaa™
Erinomainen. Seuraavaksi eniten &anid sai kohta viisi”.
”Nukun todella hyvin. Rem- unen maaraa on varmasti noussut ja paljon.”

Arvosanat Heikko ja Kohtalainen saivat kumpikin saman verran &éanié.

“Olen nukkunut aina huonosti. Liikunta on silti vaikuttanut positiivisesti

’

unenlaatuuni’

Vastauksista kay ilmi, ettd osallistujat kokivat liikunnan vaikuttavan positiivisesti
unen laatuun ja myos helpottavan unen saantia. Loppuhaastattelussa ei mydskaan
mainittu litkunnan vaikuttaneen huonosti unen laatuun. T&st4 voi péatella, etta lii-
kuntaohjelmaa oli pystytty suorittamaan tarpeeksi aikaisina ajankohtina, jolloin lii-

kunnan jalkeen on jaanyt tarpeeksi aikaa rauhoittua ennen nukkumaan menoa.

5.8 Koetko omasta mielestasi, ettd yksildidyt liikuntaohjelmat tulisi ottaa

laajemmin kayttoon kuntoutuksessa?

Loppuhaastattelun viimeisesséd kysymyksessa kartoitettiin sitd, kokivatko tutki-
mukseen osallistuneet henkil6t, ettd liikuntaohjelmat tulisi ottaa laajemmin kayt-
toon kuntoutuksessa. Kysymys oli ainoastaan loppuhaastattelussa, jotta saataisiin
mielipide liikuntaohjelman jo toteuttaneilta henkilGilta.
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Vastaukset kysymykseen olivat erittdin myonteisid. Osallistujat kokivat yksiloidyt
litkuntaohjelmat hyvéksi kuntoutuksen muodoksi, ja jokainen vastanneista oli sit4

mieltd, ettd lilkuntaohjelmia tulisi ottaa enemman kéyttoon.
7 Kylld tulisi ottaa laajemmin kdyttoon kuntoutuksessa.”

"Saisi ottaa, sekd yksiloitynd ettd myos ryhmdnd. Koen, ettd olisi hyvi

’

tuoda laajemmin kuntoutukseen.’
“Ehdottomasti!”

Liikuntaohjelmien laajempaa kayttoonottoa suosittiin esimerkiksi siksi, koska lii-
kuntaohjelmat koettiin tarkednd ahdistuksen lievittajand ja kehonkuvan positiivi-

suuden lis&ajana.

"Kylld tulisi ottaa mukaan kuntoutukseen koska auttaa esimerkiksi ahdis-

tukseen.”

Paatutkimusongelma huomioon ottaen (ks. luku. 4.3) osallistujat suurilta osin saivat
huomattavaa edistysta yleiseen hyvinvointiinsa. Tapa, jolla liikunta auttoi (uni, ki-
vut, fyysinen kunto ym.), vaihteli yksil6ittdin suuresti, mutta apu oli useille hyvin
selkeésti havaittavissa. Haastateltavien toiveena kuitenkin oli, etta liikuntaohjelmat
otettaisiin kayttoon siten, ettd kuntoutuksessa olisi mukana tyontekijé, joka ohjaisi
litkuntaohjelmia ryhméamuotoisena tai henkilokohtaisesti. Sivututkimusongelma
(ks. luku 4.3) koskikin sita, kuinka suuri ero saadaan ryhmassé tehtéavien harjoitus-
ten avulla verrattuna yksildliikuntaan. Tutkimuksen tekijat eivat havainneet huo-
mattavaa eroa tuloksissa, mutta silti oli selvaa, ettd ryhmaéliikunnassa yksilo saa sa-
malla vertaistukea ja sosiaalista toimintaa, jotka edesauttavat varsinkin psyykkisen
hyvinvoinnin tukena. Monet osallistujat myos kokivat ryhmaéliikuntamuodot mie-
lekkda@mmiksi. Osa haastateltavista koki, etté olisi saanut liikuntaohjelmasta enem-

man irti, jos joku olisi ollut kannustamassa liikuntaan.

“Konkreettinen tyontekijd ohjaamaan, personal trainer saliohjelmissa, eri-

tyisesti yksiloidyt litkuntaohjelmat. ”
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Tutkimukseen osallistuneet henkiltt kokivat oman kokemuksen kautta, etta liikun-

taohjelmat voisivat toimia myos muilla vastaavassa tilanteissa olevilla henkil6illa.

’

"Kylld varmasti olisi muillekin hyétyd.’

Myonteiset kommentit liikuntaohjelmien tarpeellisuudesta kuntoutuksessa antavat
my0s hyvén pohjan jatkotutkimuksen aiheelle. Erityisesti yksilo- tai ryhméanohjaus
tutkimuksen aikana auttaisi myos herkemmin liitkunnan lopettavat ihmiset jatka-

maan liikuntaa tutkimuksen suorittamisen ajan.
5.9 Paivékirja

Yksi opinnaytetyon tiedonkeruumenetelmistd oli paivakirja, jonka tarkoituksena
olisi toimia alkuhaastattelun- ja loppuhaastattelun tukena. Paivékirjaan osallistujan
tuli Kirjata tuntemuksiaan ja liikuntaohjelman etenemista toiminnallisen jakson ai-
kana. Péivakirjan kirjaamista varten jaettiin muistikirjat jokaiselle liikuntaohjel-

maan osallistuvalle henkildlle.

Paivakirja ei kuitenkaan osoittautunut opinndytetybhomme sopivaksi tiedonkeruu-
menetelmaksi, koska osallistujat eivat muistaneet tai kerenneet suoritukseltaan kir-
jata vihkoon. Yksi syy kirjaamattomuuteen oli siis se, ettd liikuntaohjelma jo itses-
s&an vaati paljon aikaa, vaivaa ja keskittymistd osallistujilta, joten paivékirja jai

t&sta syysté toissijaiseksi.

Tutkijat kuitenkin huomasivat, ettd vaikka paivakirja ei valttamatta tdssa muodossa
ole hyvé tiedonkeruumenetelma tédhan toiminnalliseen tutkimukseen, pystyisi sita
mahdollisesti muokkaamaan enemmaén tarpeeseen sopivaksi. Paivakirjaa olisi mah-
dollisesti ollut helpompi noudattaa, jos paivékirjaa varten olisi ollut esimerkiksi
valmiit pohjat, johon osallistuja olisi voinut ruksata helposti esimerkiksi pdivan olo-

tilan, lilkuntaohjelman sujumisen tai lyhyen yhteenvedon.
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6 JOHTOPAATOKSET

Haastatteluissa saadut tulokset viittaavat selkedsti, ettd fyysinen ja psyykkinen ter-
veys kulkevat kasi kadessa. Jos psyykkinen terveys reistailee, vaikuttaa se monesti
my0s intoon litkkua. Monella tdhan tutkimukseen osallistuvista henkil@ista oli nuo-
ruudessaan paljon liikunnallisia kokemuksia, mutta esimerkiksi sairastuessa tai
muissa elaman Kriiseissé ollessa liikunta oli vahentynyt huomattavasti. Tutkimuk-
sessa tehtiin vastaisku télle lilkunnan vahenemiselle, ja alettiinkin liikkumaan sel-
keasti totuttua enemman. Tuloksina olivat esimerkiksi ahdistuksen védhentyminen

ja jaksamisen lisdadntyminen.

Huomattavaa oli, ettd alkuhaastattelua ja loppuhaastattelua verratessa jokaiseen
monivalintakysymyksen oli tullut positiivista muutosta. Esimerkiksi psyykkisen
kunnon ja fyysisen kunnon monivalintakysymysten vertailussa tulokset asettautui-
vat loppuhaastattelussa entistd enemman kohtiin ”kohtalainen”, ”hyva” ja erin-
omainen”. Alkuhaastattelussa vastaavissa kysymyksissa fyysinen ja psyykkinen
kunto arvioitiin monesti joko vélttavaksi tai heikoksi. Vaikka vastaukset olivat paa-
asiassa henkilon omaa objektiivista kokemusta omasta olotilastaan, pidimme tulok-
sia huomattavina. My6s unen laatu koettiin loppuhaastattelussa alkuhaastattelua pa-
remmaksi. Pelkéstddn jo monivalintakysymyksistd saatavat tulokset antavat va-

kuuttavaa pohjaa liikunnan merkitykselle paihde- ja mielenterveyskuntoutuksessa.

Myds kysymys siité kokisivatko osallistujat, ettd yksiloidyt litkuntaohjelmat tulisi
ottaa laajemmin kayttoon kuntoutuksessa, antoi vakuuttavaa pohjaa liikuntaohjel-
mien tarpeellisuudelle. Osallistujista enemmistd koki, ettd liikuntaohjelmat tulisi
ottaa laajempaan kayttoon. Toisaalta myds he, jotka eivat kokeneet juuri tdman-
laista liikuntaohjelmaa oikeaksi, kokivat, etta liikuntaohjelmat tulisi ottaa jossain

muodossa kayttoon.

Tutkimustuloksista voidaan péatelld, ettd vaikka liikuntaohjelmaa ei noudatettaisi
taysin suunnitelmallisesti, vaikuttaa se kuitenkin kannustavana tekijana liikkumi-
sessa. Huomattavaa oli myos, ettd vaikka liikuntaohjelman aikana tuli aikoja, jol-

loin psyykkisen kunnon alentumisen johdosta liikuntaohjelma jai vahemmalle, ky-
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kenivat osallistujat jatkamaan litkuntaohjelmaa heikomman jakson jalkeen. Loppu-
haastattelussa moni kertoi, ettd vaikka esimerkiksi lihaskuntoilu oli jadnyt vélista
kolmen kuukauden jakson aikana, oli liikuntaohjelma silti lisannyt liikunnallista
aktiivisuutta. Erityisesti ohjelmaan tehty viikkojarjestys sai paljon kiitosta. Viikko-
jarjestykseen oli merkitty tarkoin esimerkiksi lenkkeilypéivat ja venyttelyajat. Nain
henkild pystyi tarkemmin seuraamaan liikuntaohjelman sujumista ja toisaalta viik-

kojarjestykset oli luotu myos niin, ettd osallistujalla olisi tarpeeksi myos lepopadivia.
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/ POHDINTA

Valitsimme opinndytetydn aiheeksi lilkkunnan mielenterveyden tukena, koska se oli
kyselty aihe, jota my6s itse halusimme tuoda enemman esille mielenterveys- ja
paihdetydssa. Mielestdamme liikunnasta ei ole vield otettu irti sen taytt4 potentiaalia
mielenterveys- ja paihdepuolella. Liikunnan positiivisia vaikutuksia ihmisen fysio-
logiaan on ymmarrettavasti tutkittu todella paljon. Myds liikunnan vaikutusta psy-
kologiaan on tutkittu, mutta silti psyykkisten vaikutusten tutkiminen on jaanyt sel-
kedsti fyysisten vaikutusten varjoon. Opinnédytetyota tehdessamme huomasimme
mya0s itse, mitka asiat tdhan saattavat vaikuttaa. Psyykkisia vaikutuksia on selkeésti
vaikeampi tutkia, koska ihmisen psykologiaan vaikuttavat niin monet tekijat.

Psyykkiset vaikutukset ovat myds hyvin yksilollisia.

Vaikka liikuntaohjelmia ei valttdmatta toteutettu tdysin niin kuin oli suunniteltu, oli
hienoa huomata, etta tutkimukseen osallistuvat henkil6t muokkasivat liikuntaohjel-
maa paremmin omaan eldmantilanteeseensa sopivaksi. Tarkoitus olikin tehda mie-
luinen ohjelma ja luoda tarvittava kannustus liikkumiseen henkil6ille, joille se ei
valttaméatta normaalitilanteessa tulisi mieleenk&&n. Huomattavaa oli myos aerobi-
sen litkunnan merkitys mielenterveyteen. Tutkimukseen osallistuvat henkil6t koki-
vat aerobisen liikunnan, erityisesti lenkkeilyn, tdrkednd osana nyKyista rutiiniaan.

Lenkkeilyn kerrottiin toimivan myos mieltd rauhoittavana tekijana.

Tutkimus antoi oletettuja positiivisia tuloksia liikunnan kaytostd mielenterveys- ja
paihdekuntoutuksen valineend. Suuri kysymys kuuluukin, kuinka yksildidyt liikun-
taohjelmat saataisiin laajemmin kayttéon. Ongelma alalla on usein tyontekijoiden
kuormitus, joka ohjaa ty6td. Olisiko esimerkiksi tutkimuksessa kéytettyja haastat-
teluja vastaavat kyselyt mahdollista ottaa osaksi uuden asiakkaan kuntoutussuunni-
telmaa? Emme kokeneet yksil6lle tehtdvad alkuhaastattelua suurta ponnistelua vaa-
tivana toimenpiteend. Eri asia on se, kuinka tyontekijat yksiloina tietotaidollaan
osaisivat muodostaa henkil6lle sopivan liikunta- ja lihashuolto-ohjelman haastatte-
lun perusteella. Itse ohjelman suorittaminenhan on henkilén omalla vastuulla, joten
sen ei pitdisi kuormittaa tyontekijaa aloituksen jalkeen. Mikali tydyhteiso saisi tie-

tynlaiset raamit ohjelman tekemiseen ja se tulisi esimerkiksi osaksi rutiinia uusille
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asukkaille, koemme vastaavanlaisten ohjelmien tuottavan selke&a tulosta mielen-
terveys- ja pdihdekuntoutujalle. Toisaalta kuntoutujalla itselldan taytyy olla halu
kuntoutua seké halu suorittaa prosessia paremman henkisen ja fyysisen olon saa-
vuttamiseksi. Tydyhteist saattaa siis kokea haasteita kuntoutujan motivointiin liit-
tyen. Koemmekin, etti tietynlainen vastikkeellisuus ja ”porkkanoiden” asettaminen

voisi olla hyddyllinen osa ohjelmaa ja keino motivoida kuntoutujaa.

Tutkimuksesta saadut tulokset yllattivét positiivisesti, vaikka osasimme odottaa
vastaavanlaisia tuloksia. Loppuhaastatteluista saadut tulokset olivat jopa parempia
kuin odotimme. Lé&hes jokaiseen monivalintakysymykseen tuli yli yhden yksikon
nousu. Samoin myods avoimiin kysymyksiin saadut vastaukset olivat hyvin positii-

vinen yllatys.

Viimeisena kysymyksené kysyttiin tulisiko liikuntaohjelmat ottaa laajemmin kayt-
toon kuntoutuksessa. Jokainen loppuhaastatteluun osallistunut haastateltava oli sita
mieltd, ettd lilkuntaohjelmat tulisi ottaa laajemmin kayttoon. Pelkéstdén jo tahan
kysymykseen saadut vastaukset antavat vakuuttavaa pohjaa siitd, etta liikunta koe-
taan (siihen ryhdyttyd) tarkeéna tekijand kuntoutumisessa. Kysymys esitettiin lop-
puhaastattelussa, joten taustalla oli jo usean kuukauden pituinen liikunnallinen
jakso. Kyseinen kysymys vastasi myos siihen, mitd kehitettdvaa Liikunta mielen-
terveyden tukena -projektissa olisi. Haastateltavat kertoivat, etté olisivat kaivanneet

enemman personal trainerin tapaista ohjaamista liikuntaohjelman aikana.

Liikunta mielenterveyden tukena -tutkimuksesta nousi esille ainakin yksi varsin sel-
ked jatkotutkimuksen aihe. Loppuhaastattelussa moni Upseerin ja Spurtin haasta-
teltavista toivoi, ettéd tutkimuksessa olisi ollut kokonaisia liikuntaryhmia, joita oli-
simme ohjanneet. Moni haastateltavista kertoi, ettd heille on paljon helpompaa liik-
kua, kun joku ohjeistaa heité paikan paalla. Kyseisen tutkimuksen voisi tehda esi-
merkiksi TyOpaja Upseerin tapaiselle yksikolle, jossa tutkija alkaisi vetaméaan lii-
kuntaryhmaa, joka suunniteltaisiin alkuhaastattelun pohjalta. Jos aikaa olisi ollut
enemman, olisimme myos itse tuoneet enemman toiminnallista osiota mukaan tut-

kimukseen.



69

Tutkimus olisi mahdollista toteuttaa myds pidemmalla aikavalilla, jotta olisi mah-
dollista ndhdé& laajemmassa mittakaavassa liikunnan vaikutukset mielenterveyteen.
Pidemmalla aikavalilla toteutettava liikunnallinen elaménmuutos saattaisi nayttaa
tarkemmin, mit& esimerkiksi psyykkisen kunnon muutokset aiheuttavat liikunnan
maaréén, ja toisaalta sen, aiheuttaisiko liikunta pidemmallg aikavélill& negatiivisia
IImi6ita vai toimisiko se ainoastaan tukevana elementtind mielenterveyden tasapai-

nossa pysymisessa.

On myo6s mahdollista, ettd opinndytetydssa alun perin tiedonkeruumenetelmaéksi
suunniteltua paivékirjaa kaytettdisiin pidemmalle kehitettyna jatkotutkimuksissa
voitaisiin esimerkiksi luoda valmiit pohjat paivakirjalle, johon osallistujan olisi hel-

pompi kirjoittaa muistiinpanojaan.

Jatkotutkimuksessa voisi keskittyd viela tarkemmin myods kokonaisvaltaiseen hy-
vinvointiin huomioimalla ohjelmia tehdessda myds oikeanlaiset ravinnon sisallot.
Ravinto-ohjelma toimisi hyvin tukena liikuntaohjelman ja verryttelyohjelman rin-
nalla. Ndin tutkimuksesta saataisiin laajemmin kokonaisvaltaista hyvinvointia tut-

kiva kokonaisuus.
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LIITE 1.

LIIKUNTA MIELENTERVEYDEN TUKENA
(Info 17.1 klo 11.00 TyOpaja Upseerissa)

Sosionomiopiskelijat Teemu Peltonen ja Pyry Bjorkbacka tutkivat opinnaytetyo-
naan liikkunnan potentiaalia mielenterveyden tukena. Opinndytetydn kohderyhmana
toimivat TyGpaja Spurtin, Tyopaja Upseerin sekd Silmukodin asumisyksikén asi-
akkaat. Tutkimukseen pyritddn saamaan vahintdén 10 osallistujaa, edell& maini-

tuista yksikoista.

Opinnaytetyon ideana on toteuttaa alkuhaastattelu, jonka pohjalta tehdaan liikunta-
ohjelma tutkimukseen osallistuvan henkilon toiveiden ja aikaisemman liikunnalli-
sen kokemuksen pohjalta. Tarkoituksena on rakentaa liikuntaohjelma, jota osallis-
tuja jaksaa toteuttaa tutkimusjakson ajan. Toivottavana lopputuloksena olisi, etta
tutkimukseen osallistuva henkild 16ytda kipinan jatkaa ohjelmaa ja liikunnallista
elaméntapaa myos tutkimuksen jalkeen. Liikuntaohjelmaan kuuluu fyysisen liikun-

nan lisaksi myos lihashuolto.

Tutkimukseen osallistuvalle henkil6lle annetaan litkuntaohjelman ajaksi vihko, jota
kaytetadan paivékirjana. Paivakirjaan tulisi Kirjata seké positiiviset etta negatiiviset
tunteet ohjelman ajalta, jotta opinndytetyohdn saadaan mahdollisimman realistiset

tulokset.

Liikuntaohjelmaa toteutetaan kahden kuukauden ajan, jonka jalkeen on loppuhaas-

tattelu. Loppuhaastattelun tuloksia verrataan alkuhaastattelun tuloksiin.

Jos sinulla tulee kysyttavaa liikuntaohjelmasta, voit olla yhteydessa Teemu Pelto-

sen tai Pyry Bjorkbackan kanssa.

Teemu Peltonen Pyry Bjorkbacka
teemu.peltonen@vaasansospsyk.fi  pyry.bjorkbacka@gmail.com
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LIITE 2.

YKSILOIDYN LIIKUNTAOHJELMAN ALKUKYSELY

Etunimi: Ika: Palveluyksikko:

1. Onko sinulla aikaisempaa liikunnallista taustaa?

2. Millaisista liitkuntalajeista tykk&at?

3. Millainen on ruokavaliosi? (Kuinka usein sy6t, millaista ruokaa syot, sy6tko

usein “’roskaruokaa”?)

4. Onko sinulla aikaisempaa kokemusta lihashuollosta?(Venyttely, hieronta,
ravinto, nesteytys)

5. Millaisia tuloksia toivot litkuntaohjelmalta?
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6. Onko sinulla fyysisia ongelmakohtia joihin tarvitset apua?

7. Kuinka tyytyvéinen olet fyysiseen kuntoosi?

8. Kuinka arvioisit timanhetkisen fyysisen kuntosi asteikolla 1-5?

9. Kuinka tyytyvainen olet psyykkiseen kuntoosi?

10. Kuinka arvioisit timanhetkisen psyykkisen kuntosi asteikolla 1-5?

11. Kuinka hyvin mielestasi nukut, asteikolla 1-5?

12. Toiveita ohjelmalle?
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LIITE 3.

YKSILOIDYN LIIKUNTAOHJELMAN LOPPUKYSELY

Etunimi: Iké: Palveluyksikko:

1. Kuinka helpoksi koit liikuntaohjelman noudattamisen? Kuinka ahkerasti

mielestési noudatit ohjelmaa?

2. Mitka osat ohjelmasta olivat mielestési Sinulle tarkeimmat?

3. Kaoitko lihashuollosta apua omalla kohdallasi?

4. Koitko muutoksia psyykkisesséd kunnossasi liikuntaohjelman aikana/jal-

keen? (Jaksatko paremmin, nukutko paremmin, mielialan muutokset)
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Koitko muutoksia fyysisessa kunnossasi liikuntaohjelman aikana/jalkeen?

(Paraniko kunto, vaheniko lihaskireys, vahenivatko kivut, tippuiko paino?)

Kuinka arvioisit timanhetkisen fyysisen kuntosi asteikolla 1-5?

Enta kuinka arvioisit timéanhetkisen psyykkisen kuntosi asteikolla 1-5?

Kuinka hyvin mielestési nukut, asteikolla 1-5?

Koetko omasta mielestasi, ettd yksildidyt liikuntaohjelmat tulisi ottaa laa-

jemmin kayttoon kuntoutuksessa?



