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Opinnaytetyon tarkoituksena oli selvittaa ymparivuorokautisessa laitoshoidossa
olevien asukkaiden subjektiivista elamanlaatua ja sitda mika siihen vaikuttaa. Haas-
tattelut toteutettiin Sahanmaen palvelukeskuksen asukkaille Hyvinkaalla.

Opinnaytetydssa kaytettiin laadullista eli kvalitatiivista tutkimusmenetelmaa. Haas-
tattelut toteutettiin yksil6lollisind teemahaastatteluina, kunkin haastateltavan
omassa huoneessa. Haastattelurungon teemat tulivat elamanlaadun neljasta ulot-
tuvuudesta eli fyysisestd, psyykkisestda, sosiaalisesta ja ymparistéulottuvuudesta.
Haastatteluihin osallistui kuusi Sahanméaen palvelukeskuksen asukasta. Jokaisen
osaston tiiminvetaja valitsi haastateltavat ja itse kavin varmistumassa sopivuudes-
ta seka vapaaehtoisuudesta. Aineiston analyysi tehtiin teoriaohjaavalla sisallon-
analyysilla.

Tutkimustuloksista kay ilmi, etta ikaihmisten subjektiivinen eli koettu elaménlaatu
on vahintaankin tyydyttava. Elamanlaatuun positiivisesti vaikuttavat muun muassa
kivuttomuus, avun saanti tarvittaessa ja laheiset. Elaméanlaatuun kielteisesti vaikut-
tavat muun muassa, yksinaisyys, laheisten/ystavien tapaaminen harvemmin kuin
he olisivat halunneet ja fyysisen toimintakyvyn rajoitteet.

Joihinkin elamanlaatuun kielteisesti vaikuttaviin asioihin voitaisiin mahdollisesti
saada muutoksia esimerkiksi silla, etta henkilokunta saisi opastusta asukkaiden
motivoimiseen. Asukkailla ei valttamatta ole motivaatiota lahted esimerkiksi virkis-
tyshetkiin ilman, ettd heitd kannustetaan siihen. Yhteisollisyytta ja sosiaalista
kanssakaymista voisivat edistaa erilaiset virkistyshetket osastoilla, joita kylla osas-
toilla jonkin verran jo onkin. Asukkaiden sosiaalisia suhteita voitaisiin edistdd myods
tekemalla yhteisty6ta eri osastojen valilla enemman.
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The purpose of this thesis was to clarify the residents’ subjective quality of life in
the around-the-clock institutional care as well as the factors which affected it.

In the thesis a qualitative research method was used. The interviews were carried
out as thematic interviews, individually in each interviewee's own room in service
centre of Sahanmaki in Hyvinkaa. The four dimensions, in other words physical,
psychological and social of the quality of life as well as environment dimension
became themes of the interview body. Six residents of the service center of Sa-
hanméki participated in the interviews. The team leader of every department
chose the interviewees. The suitability and voluntariness were separately ensured.
The data were analysed by using theory-driven content analysis.

It was found that the elderly persons' subjective i.e. experienced quality of life was
at least satisfactory. Positive effects on the quality of life were for example pain-
lessness, assistance when needed and relatives. Negative effects on the quality of
life were loneliness, meeting of the relatives and/or friends less often than they
would have wanted, as well as having the limitations of the physical ability to func-
tion.

Changes could be possibly obtained to some matters which affect the quality of life
negatively for example on the fact that the staff would get guidance for the motivat-
ing of residents. The different recreational moments could promote a unity and
social relations between the departments.
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1 JOHDANTO

Ikaantyneitad ihmisia, eli vahintdan 63-vuotiaita on talla hetkella Suomessa yli mil-
joona. Heistad ldhes miljoona eldd arkeaan itsenaisesti. Saanndllisesti palveluja
kayttavia on noin 140 000. Kotiin saatavia sdanndéllisia palveluita saa noin 90 000
henkil6d. Muualla kuin omassa kodissa hoitoa ja hoivaa ymparivuorokauden saa
yli 50 000 henkil6d. Téahan kuuluvat: tehostettu palveluasuminen, vanhainkodit ja

terveyskeskussairaaloiden pitkaaikaisosastot.

Ikaihmisilla taytyy heidan iastaan ja toimintakyvystaan riippumatta olla mahdolli-
suus omanlaiseen hyvaan elaméan. Hyva eldménlaatu ei ole ainoastaan hyvin-
vointia tai terveyttd. Kyse on enemmankin hyvan elamanlaadun ja jokapaivaisen
toimivan arkielaman turvaamisesta. Parannuksia siihen tuo hyvinvoinnin ja tervey-
den edistaminen seka se, ettd palvelujen laatua parannetaan (Sosiaali- ja terve-
ysministerion julkaisuja 2013:11, 13,14).

Opinnaytetyoni tarkoituksena on pyrkia selvittamaan ymparivuorokautisessa lai-
toshoidossa olevien ikaihmisten elaménlaatua. lkaantyneiden subjektiivista eli ko-
ettua elamanlaatua on tutkittu melko vahan. Laitoshoidossa asuvien ikdihmisten
koettu elaméanlaatu on yhta tarked kuin kotona asuvienkin. Toivon opinnaytetyoni
antavan tarvittaessa valmiuksia parantaa ikaihmisten elaménlaatua, sen kaikissa

ulottuvuuksissa.

Rasanen Riitta (2011) on tehnyt vaitoskirjan aiheesta. Kirjan nimi on: lk&&ntynei-
den asiakkaiden elaménlaatu ymparivuorokautisessa hoivassa seka hoivan ja joh-
tamisen laadun merkitys sille. Tama Rasasen (2011) vaitoskirja on paalahteenani

opinnaytetydssa.

Elaménlaadusta on tehty maarittelyja eri tieteenalojen toimesta vuosikymmenia,
mutta kokonaisvaltaista teoriaa ei ole I6ytynyt. Eri tieteenalojen eldménlaatu-
kasitteistd on kuitenkin tullut kasitejarjestelméa, erddnlainen elamanlaadun malliko-
koelma. Kasitteiden eroavaisuuksista huolimatta yhteisymmarrys on siita, etta
elamanlaatu on havaittua, koettua, moniulotteista ja se koskee kaikkia ihmisia
(Rasanen, 2011, 70). Opinnaytetyossani kasittelen elaménlaadun neljad ulottu-

vuutta eli fyysista, psyykkista, sosiaalista ja ymparistotekijaa.



2 SAHANMAEN PALVELUKESKUS

Sahanmaen palvelukeskus jarjestaa yhdessa Hyvinkdan perusturvan kanssa laa-
dukkaita palveluita kuntalaisille. Vanhuspalveluiden toiminta-ajatuksena on osal-
taan jarjestéaa vanhuksille itsendista selviytymistd ja omatoimisuutta tukevaa ja
hyvaa elamanlaatua yllapitdvaa ja edistavaa perustason hoitoa, hoivaa ja palve-

lua.

Asiakkaan hyva olo on toiminnan tavoitteena. Asiakkaan hyva olo, tietoisuus valit-
tamisesta ja elamankaaren korostuminen ovat toimintaa ohjaavia arvoja. Sahan-
maen palvelukeskuksessa on téalla hetkella kaksi osastoa joissa annetaan ympari-
vuorokautista hoitoa, seka yksi osasto joka on tuetun palveluasumisen osasto.
Haastatteluja tehdessa kaikki Sahanméaen palvelutalon osastot olivat ympéarivuo-

rokautisen hoidon piirissa.

Sahanmaen palvelukeskuksessa on siis kolme osastoa, jotka ovat kolmessa eri
kerroksessa. Osastoilla tilat on jaettu kahteen kaytavaan ja saliin joissa on palo-
ovet, jotka sulkeutuvat automaattisesti palohalytyksen tullessa. Ensimmaisessa
kerroksessa sijaitsevat Ruokapalvelun valmistuskeittio, ruokasali ja juhlasali, jotka
ovat kaikkien kuntalaisten kaytdssa. Tuetun palveluasumisen osasto Kuusela si-
jaitsee ensimmaisessa kerroksessa, vanhainkodin osasto Koivikko seka Paivatoi-
mintakeskus sijaitsevat toisessa kerroksessa ja vanhainkodin osasto Mantyhovi

sijaitsee kolmannessa kerroksessa.

Sahanmaen palvelukeskuksen osastojen paloluokka on P1, jolloin asuinhuoneiden
valiseinat kestavat tulipaloa 30 minuuttia ja asuinhuoneiden ovet 15 minuuttia. Sa-
hanmaen palvelukeskuksessa on automaattinen halytysjarjestelma joka on kytket-
ty suoraan halytyskeskukseen. Huoneissa ja yleisissa tiloissa on savuilmaisimet
(Sahanmaen palvelukeskuksen toipumissuunnitelma, 2009).



2.1 Tuettu ja tehostettu palveluasuminen

Tuettu palveluasuminen voidaan rinnastaa kotihoidon palveluihin ja se on tarkoitet-
tu niille asiakkaille, jotka eivat enda pysty asumaan kotonaan sinne annettavien
palveluiden ja tukitoimien avulla. Tuetussa palveluasumisessa asiakkaat hyotyvat
sen yhteisollisyydesta. Yohoitoa ei tuetussa palveluasumisessa ole. Tehostetussa
palveluasumisessa on samat kriteerit kuin tuetussa, mutta siella on yohoito (Hy-

vinkaan kaupunki, ikaantyneiden palvelut).

2.2 Asumispalvelu

Asumispalveluja voidaan jarjestaa ostopalveluna yksityiselta palveluntuottajalta tai
kunnan omana toimintana. Asumispalveluihin hakeudutaan SAS-toiminnan (SAS=

selvita, arvioi, sijoita) kautta.

Asumispalveluyksikdn palveluihin sisdltyvat asuminen, ateriat ja tarpeellinen ym-
parivuorokautinen hoito ja hoiva vahintddn kunnan voimassa olevien laatukriteeri-

en tasoisena.

Palveluasuminen perustuu vuokrasuhteeseen. Vuokran lisaksi asukkaat maksavat
ateriat, tukipalvelumaksun seka asiakasmaksun saamistaan hoivapalveluista.
Asiakasmaksu maaraytyy tulojen mukaan. Palveluasunnoissa hoivan, huolenpidon
ja muun avun tai palvelujen tarve katsotaan henkilokohtaisen hoito- ja palvelu-

suunnitelman avulla (Hyvinkaan kaupunki, ikaantyneiden palvelut).

2.3 Tukiasuminen

Tukiasumisella tarkoitetaan asumista yksikoissa, joista ei osteta hoito - ja hoiva-
palveluja ja siella ei ole ympéarivuorokautista hoitoa tai valvontaa. Tukiasumisen
piirissd olevista asukkaista suurin osa on mielenterveys- tai paihdekuntoutujia,
joiden avun tarve keskittyy l&hinna paivittaisten toimintojen ohjaamiseen ja niiden
tukemiseen. Tukiasumisen piirissd olevat asukkaat saavat ohjausta ja tukea joka-

paivaisiin toimintoihinsa (Hyvinkaan kaupunki, ikd&ntyneiden palvelut).
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3 TEOREETTINEN VIITEKEHYS

3.1 Ikaihmiset

Kaikki ikdihmiset ovat ainutlaatuisia. Jokaisella ikaihmisell&a on vapaus tehdéa omia
valintojaan ja heilla on myds vastuu elaméastaan. Vanheneminen on kaikilla yksil6l-
listd ja erilaisuus taytyy hyvaksya. Persoonalliset ominaisuudet ja yksilolliset elé-

mantyylit voivat vanhetessa korostua (Kivelad & Vaapio, 2011, 21).

Ikdihmisista puhuttaessa kaytetdan heista erilaisia kasitteitéa, esimerkiksi ikaanty-
va, ikaantynyt, ikdihminen, seniori ja vanhus. Se, mita kasitettd kaytetddn, on vai-
kea valita, eika valttaméatta olekaan yhta oikeaa kasitetta, joka riittdisi kuvaamaan

65 - 111-vuotiaiden heterogeenista ryhmaa (Hyttinen, H. 2010, 43).

Gerontologian kirjallisuudessa ikdantymistd kuvataan kolmantena ja neljantena
ik&n&. Peter Laslettin (1989) mukaan voidaan ihmisen ikd jakaa neljadn osaan.
Ensimmainen ikd muodostuu lapsuudesta ja nuoruudesta, tama vaihe on noin 0 —
20 ikavuoden valilla. Toiseen ikdan kuuluu tydika, aikuisuuden ja keski-ian aika,
tama vaihe on noin 20 — 65 ikavuoden valilla. Kolmas ika, joka asettuu noin 65 —
80 ikavuoden valille, merkitsee tydi&n ja varsinaisen vanhuuden valissad olevaa
vaihetta. Neljas ik& tarkoittaa varsinaista vanhuutta, silloin tarvitaan muiden ihmis-

ten apua enemman (Hyttinen, H. 2010, 43).

3.2 lkaihmisten laitoshoito

Yhteiskunnan tulee huolehtia siita, ettd kaikilla on mahdollisuus turvalliseen van-
huuteen. Taman periaatteen tulee toteutua, niin fyysiselld, psyykkisella kuin myods
sosiaalisella alueella. Ikaihmisten on voitava luottaa siihen, ettda he saavat hyva-
laatuisia palveluita ja ettd he ovat tasa-arvoisia hoidon ja palveluiden saamisessa.
Ikdihmisten l&adkehoitoa tulee arvioida saanndllisesti, eika henkilékunnan puutetta
saa korvata psyykelaakkeilla. lkaihmisilla on oikeus turvaan niin, etta kaikki heihin
kohdistuva hyvaksikayttd ehkaistdan (Kivela & Vaapio, 2011, 20).
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Pitkaaikaishoidon perustana on kodinomaisuus ja ikdihmisen mahdollisuus toteut-
taa tavallisia toimintojaan ja yksilollista elamé&ntapaansa. Naiden toteutumiseen
taytyy olla mahdollisuus ympéarivuorokautisissa laitoshoidossa ja palveluasumisyk-
sikbissa. lkaihmisten hyvinvointia ja elamanlaatua voidaan parantaa tukemalla
heiddan omaa toimintaansa ja mahdollistamalla heille kanssakayminen eri ikaryh-
mien kanssa. Toimintakyvyn heikkeneminen tai asuminen pitkaaikaislaitoksessa

eivat saa olla syyna tamén oikeuden kieltamiseen (Kivela & Vaapio, 2011, 21).

Laitoshoitoa tarjotaan joko lyhytaikaishoitona tai pitkaaikaishoitona. Lyhytaikaishoi-
to kestaa yleensa muutamasta paivasta muutamaan viikkoon. Sen tarkoitus on
tukea kotona asumista. Pitkdaikaishoito kestéaé yli kolme kuukautta ja se on tarkoi-
tettu niille ikaihmisille, jotka tarvitsevat jatkuvaa hoitoa eivatka parjaa kotona. Pit-
kaaikaista laitoshoitoa annetaan muun muassa, vanhainkodeissa ja terveyskes-
kusten vuodeosastoilla. Pitk&aikaishoitoon kuuluu hoidon liséksi ateriat, 1&d&kkeet,
vaatteet ja hygieniasta huolehtiminen (Suomi.fi. Palveluopas).

Ikdihmisten hyvan hoidon ja palvelun tavoitteena on hyva elaménlaatu, olipa ky-
symyksessa sitten kotihoidon tai laitoshoidon piiriin kuuluva ikdantynyt. Hyva lai-
toshoito on muun muassa sita, etta ikdihminen saa tarpeeksi tietoa, jotta voi osal-
listua hoitonsa suunnitteluun ja arviointiin. Omatoimisuuteen rohkaisu, apua siina
missa ikaantynyt ei itse selvia, minakuvaa vahvistavaa toimintaa ja yksityisyys hoi-
totoimintoja tehtdessd, myds nama ovat osa hyvaa laitoshoitoa (Voutilainen,
Backman & Paasivaara, 2002, 115).

3.3 Elamanlaatu

Elaménlaadusta on tehty tutkimuksia ja méaarittelyja eri tieteenalojen toimesta vuo-
sikymmenia, jokaisen tieteenalan omista lahtokohdista, mutta kokonaisvaltaista
teoriaa ei ole 16ytynyt. Eri tieteenalojen elamanlaatu-kasitteista on kuitenkin tullut

kasitejarjestelma, erdanlainen elamanlaadun mallikokoelma (Raséanen, 2011, 70).

Kasitteiden eroavaisuuksista huolimatta yhteisymmarrys on siita, etta elamanlaatu
on havaittua, koettua, moniulotteista ja se koskee kaikkia ihmisia. Objektiivisen eli

havaitun eldmanlaadun arvioiminen perustuu ulkoapain havaittaviin tekijéihin ja
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muuttujina ovat yleensa tulotaso, terveys ja toimintakyky. Subjektiivinen eli koettu
elamanlaatu on arkisesti sanottuna sitd, miten ihminen itse kokee hyvan elamaén ja

elamanlaadun (Rasanen, 2011, 70).

Ikdihmisen elamanlaatu maarittyy toisaalta koetusta tyytyvaisyydesta omaan ela-
maan ja sitten taas toimintakyvyn ja elinympariston rajoitteista. Mita riippuvaisempi
ikdihminen on ulkoa pain tulevasta avusta, sitd enemman voi hénen elinpiirinsa
kaventua lahiymparistoon, asuntoon, huoneeseen tai jopa sankyyn. Nain ollessa
hoiva- ja terveyspalvelut sekd niiden laatu ovat tarkeita ja merkityksellisida hyvan

elamanlaadun yllapitajina (Luoma, 2010, 77).

Ikdantyneiden eldménlaadun arvioinnissa voidaan kayttaa neljdd ulottuvuutta.
Nama ulottuvuudet kasitelladn seuraavissa alaluvuissa ja ne ovat yhteydessa toi-

siinsa.

3.3.1 Fyysinen ulottuvuus

Fyysinen elaméanlaatu liittyy ihmisen itsenédiseen selviytymiseen ja toimintakykyyn.
Pitkdaikaissairaudet ja vammat heikentavat fyysista toimintakykya. Toimintakyvyn
rajoitteet eivat kuitenkaan maaritd elamanlaatua, vaan se, miten jaljella olevia
voimavaroja kaytetaan. Ikaihmiset ovat taitavia kompensoimaan puutteitaan.
Asunnon toimivuus, esteettomyys, turvallisuus ja helppo ulospaasy edistavat toi-
mintakyvyn sailymista, mika auttaa niin ikaihmista kuin hanta hoitavia ihmisia.
(Laukkanen 2008, 262—-268; Rantanen & Sakari-Rantala 2008, 286—293; Rasasen
2011, 75, mukaan).

Kivut heikentavat ikaihmisten toimintakykya ja elamanlaatua, eli kivun hoito on
ensiarvoisen tarkead. Kipua ei aina huomata tai huomioida, koska se on subjektii-
vinen kokemus, etenkin muistisairaat saattavat jaada ilman asianmukaista kivun
hoitoa, koska sita kysytdaan liian harvoin ja saatuun vastaukseen ei aina luoteta.
(Tilvis 2004, 223-227; Kivela & Raiha 2007, 74; Rasasen 2011, 75 mukaan).
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3.3.2 Psyykkinen ulottuvuus

Psyykkinen elamanlaatu liittyy henkiseen ikaantymiseen ja toimintakykyyn. Ympa-
rivuorokautisessa hoivassa ikaihmisen omat psyykkiset voimavarat ja taidot ovat
ehka rajoittuneet ja psyykkinen vanheneminen alkaa nakya alyllisten toimintojen
kuten persoonallisuuden ja mindkuvan muutoksina. Hyva henkinen toimintakyky
on tunteiden ja toiminnan hallintaa, ja esimerkiksi masennus ja/tai ahdistus voivat
sitd heikentdd. Masennuksen tunnistaminen ikaihmisella voi olla vaikeaa ja sita
vaikeuttaa oireiden monimuotoisuus. Ne voivat ilmeta esimerkiksi kipuna tai uni-
hairidind. (Kivelda & Raiha 2001, 225-234; King 2003, 32; Rasasen 2011, 75-76

mukaan).

Mielen tasapaino ja tunne elamanhallinnasta nitoutuvat toisiinsa ja maarittavat
elaméanlaatua. Ikdihmisen tuntemusta oman elaméansa hallinnasta vahvistaa se,
ymmartadko han kuinka hyvin ymparistddan, oivaltaa merkityksia ja hallitsee tilan-
teita. Puutteista huolimatta ikdihminen on arvokas ja hanella on oikeus tuntea tyy-
tyvaisyytta ja hyvaa oloa. Kokemus omasta kehosta ja ulkonadsta on osa hyvin-
vointia. (Bowling 2005, 21; Huusko & Pitkala 2006, 15; Suutama 2008, 192-203;

Réasasen 2011, 76 mukaan).

3.3.3 Sosiaalinen ulottuvuus

Sosiaalinen elaménlaatu avautuu sosiaalisen toimintakyvyn kautta, mutta se nitou-
tuu fyysiseen ja henkiseen toimintakykyyn. Sosiaalinen toimintakyky on osallisuut-
ta ja yhteisollisyytta seké edellyttd&d vuorovaikutustaitoja toisten ihmisten kanssa.
Vuorovaikutukseen voi kuulua laheisyytta, itsesta huolehtimisen taitoa seka siita,
ettd tiedostaa omat oikeutensa. Muodollisten suhteiden avulla ikdihminen saa
apua toimintakyvyn yllapitamisessa (Allardt 1976, 42-45; Aartsen, Van Tilburg,
Smits & Knipscheer 2004, 249-266; Martelin, Sainio & Koskinen 2004, 117-131;
Topo, Sormunen, Saarikalle, Raikkbnen &Eloniemi-Sulkava 2007, 121; Rasasen
2011, 77 mukaan).
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3.3.4 Ymparistoulottuvuus

Laatusuositus (2013) ymparivuorokautisen hoidon toimintayksikdissa oleville

ikdantyneille asumisen ja elinympariston osalta on seuraava:

asukashuoneiden, kaytavien, yhteistilojen seka piha-alueiden
on oltava esteettomia ja turvallisia,

uusia toimintayksikoita rakennettaessa tai vanhoja peruskorjat-
taessa jokaisella asukkaalla on oltava oma huone ja kylpyhuo-
ne, ellei

asukas nimenomaan halua asua toisen asukkaan kanssa,

pariskunnille on jarjestettdva mahdollisuus asua yhdessa, ja
heille

soveltuvia pariskunta-asumisen vaihtoehtoja on kehitettava
iakkaiden pariskuntien maaran kasvuun varautuen,

tilojen mitoituksen on oltava riittdva asumisen laadun, tilojen
joustavan ja muunneltavissa olevan kayton ja hoitohenkilokun-
nan tyoskentelyn kannalta,

asukkaiden ulkoilumahdollisuuksia on lisattava.

(Sosiaali- ja terveysministerion julkaisuja, 2013:11, 24)

Ikdantyneiden ihmisten elaménpiiri usein kapenee ja koti on tarkea juuri ikaihmisil-

le. Suurin osa ikaihmisista on sitéa mielta, etta koti on paras paikka asua (Vaarama,

Luoma & Ylonen 2006; Luoman 2010, 81 mukaan). Koti on tarkea ja tasta johtuen

myds laitoshoidossa kodinomaisuus tarkeda. Kun ik&&ntynyt toimintakyvyn heike-

tessa joutuu muuttamaan pois kotoaan, on tarkeaa pyrkia siihen, ettéa hanen tarvit-

see muuttaa vain kerran (Luoma 2010, 81).

Laitoshoidossa ei usein omia, yksildllisid tapoja pystyta toteuttamaan, koska hoi-

toon joutumisen syy on usein itsendisen toimintakyvyn vajavuus. Kodinomaisuutta

laitoshoidossa vahentavat tiukat aikataulut. Kodinomaisuutta lisddvia ovat erilaiset
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tekstiilit, ikd&ntyneen omat tavarat ja valokuvat seka radio ja/tai televisio omassa
huoneessa. Yhteinen tekeminen ja sosiaaliset suhteet lisddvat my6s kodinomai-
suutta laitoshoidossa (Routasalo & Lauri 2001; Luoman 2010, 81 - 82, mukaan).
Mahdollisuus ulkoiluun on tarkeada, koska ulkoilu edistaa ikaihmisten koettua ter-
veytta (Rappe, 2005).
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4 TUTKIMUKSEN TARKOITUS JA TUTKIMUSMENETELMAT

4.1 Opinnaytetydn tarkoitus

Kiinnostukseni laitoshoidossa olevien ikaihmisten elaménlaatua kohtaan on opin-
naytetyon lahtokohtana. Valitsin tamén aiheen, koska ikaihmisten elamanlaatua
laitoshoidossa on tutkittu melko vahan, vaikka kaiken ikaisten elaménlaatu on tar-

ke&a tai ainakin pitaisi olla meidan hyvinvointiyhteiskunnassamme.

Paljon puhutaan ikaihmisten elamanlaadusta kotona, minkalaista se on ja miten
sita voidaan kehittdd. Tama toki on tarkedd, koska ikaihmiset ovat nykyaan koti-
hoidossa pidempaan kuin ennen. Taytyy kuitenkin muistaa, ettd ikaihmisten ela-
manlaadulla on merkitystd myds sen jalkeen kun he siirtyvat laitoshoitoon ja elama
jatkuu siellakin. Toivon opinnaytetyoni antavan myos valmiuksia parantaa ikéih-
misten elamanlaatua laitoshoidossa, jos tarvetta sille ilmenee. Tutkimuskysymyk-
sella ja tarkentavalla kysymyksella on tarkoitus selvittdd laitoshoidossa olevien

ikaihmisten koettua elamanlaatua ja mika siihen vaikuttaa.
Tutkimuskysymys on:

Millainen on ikaihmisten subjektiivinen elaménlaatu ymparivuorokautisessa laitos-

hoidossa?
Tarkentava kysymys on:

Mika vaikuttaa elamanlaatuun ja miten?

4.2 Aiempi tutkimus

Réasanen (2011) on tehnyt laitoshoidossa olevien ikdihmisten elaménlaadusta vai-
toskirjan. Aineiston keruutapana Rasanen on kayttanyt strukturoitua haastattelua
(ei muistisairaat) ja havainnointia (muistisairaat). Vaitoskirjassa huomioidaan myos

hoivan ja johtamisen laadun merkitys vanhusten elamanlaatuun.
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Rasésen (2011) tutkimus on kvantitatiivinen eli maarallinen tutkimus. Keréatyn ai-
neiston tallennus on tehty Excel- ja SPSS-ohjelmilla. Analysoinnissa on kaytetty
SPSS- ja SAS-ohjelmia. Rasénen ei itse tehnyt haastatteluja eikd havainnointia.
Haastatteluihin Rasénen perehdytti kaksi opiskelijaa, joista toinen oli sosiono-
miopiskelija ja toinen laaketieteen opiskelija. Havainnointiin han kaytti hoitoyksi-
koiden hoitajia (Rasénen, 2011, 99, 100, 105).

Réasasen (2011) toteaa tutkimuksessaan ei-muistihdiridisten vanhusten elaméan-
laadun olevan kohtalainen ja aiempien tutkimusten kaltainen. Rasdsen mukaan
muistisairaiden vanhusten elaménlaatu oli myds kohtalainen verrattuna aiempiin

tutkimuksiin, joita kuitenkin on viela vahan (Résanen, 2011, 169,170).

4.3 Haastateltavat asukkaat

Haastateltavat asukkaat olivat Sahanmaen palvelukeskuksen asukkaita. Haasta-
teltavia asukkaita oli kuusi, joista yksi oli nainen. Haastateltavat valikoituivat niin,
ettd heilla ei saanut olla keski-vaikeaa tai vaikeaa muistisairautta, he olivat vakitui-

sessa laitoshoidossa ja he olivat vapaaehtoisesti mukana haastatteluissa.

Jokaisen osaston tiiminvetaja valitsi osastolta mahdolliset haastateltavat asukkaat.
Tiiminvetdjiltd sain yhteensd kahdeksan asukkaan nimet, joilta k&vin kysymassa,
ettd haluavatko he osallistua. Kahdeksasta asukkaasta kaksi kieltaytyi ja kuusi
lupautui haastatteluun. Ensimmaisella tapaamisella en vield pyytanyt kirjallista
suostumusta, vaan sovin silloin kaikkien haastatteluun suostuvien kanssa kullekin
sopivan haastattelupaivan ja kellonajan. Ensimmaisené tapaamispaivana kerroin
my0Os opinndytetydstani ja siitd mita haastattelu koskee. Haastattelupaivana ker-
roin uudelleen opinnaytetydn tarkoituksen ja mita haastattelu koskee, talléin otin
my0s allekirjoitukset haastatteluun suostumisesta. Kaikille haastatteluun osallistu-
ville kerroin my@s, ettéd he voivat milloin tahansa keskeyttaa haastattelun tai kieltaa

sen kayton opinnaytetydssa.

Haastateltavat asukkaat olivat kaikki fyysiselta toimintakyvyltaan erikuntoisia. Osa
haastateltavista pystyi likkumaan pyoratuolilla jonkin verran itse tai toisen henkilon

avustuksella, osa nostettiin pyoratuoliin, mutta he eivat kyenneet itsenéisesti liik-
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kumaan ollenkaan pyoratuolilla ja osa kaveli apuvélineitd kayttden. Haastatteluun
osallistuneiden ika vaihteli 67 — 84 vuoden valilla ja haastateltavien asukkaiden

keski-ika oli 75 vuotta.

4.4 Kyvalitatiivinen eli laadullinen tutkimus

Tama opinnaytetyé on kvalitatiivinen eli laadullinen tutkimus. Kvalitatiivisen tutki-
muksen erityispiirre on se, ettéd ihminen on tutkimuksen kohde ja tutkija. Laadulli-
sella menetelmalla tehtdessa tarkastelun kohteena on merkitysten maailma, joka
on ihmisten keskindinen ja sosiaalinen. Laadullisen menetelman piirteené voidaan
pitdé sitd, ettd sen tavoite ei ole totuuden l6ytyminen tutkittavasta asiasta. Tavoit-
teena on tutkimuksen aikana kehittyneiden tulkintojen avulla nayttaa esimerkiksi
tutkittavan toiminnasta jotakin, jota ei voi valittbmasti havainnoida (Varto, 1992, 26;
Vilkka, 2007, 97 - 98).

Tahan opinnaytetybhdn soveltui hyvin laadullinen tutkimusmenetelmda, koska jo
opinnaytetyodta suunniteltaessa aineiston keruumenetelmané oli paatetty kayttaa
haastattelua. Vilkan (2007) mukaan kvalitatiivisella menetelmalla toteutettujen tut-
kimusten aineisto voidaan hankkia monin eri tavoin. Kaikki ihmisen aikaan saama
materiaali ilmaisee jotakin niista laaduista, joita ihmiset ovat elaménsa aikana ko-
keneet. Useasti tutkimusaineistoksi valikoituu ihmisten kokemat asiat puhuttuna,

talléin tutkimusaineiston keraaminen tapahtuu haastatteluina (Vilkka, 2007, 100).

4.5 Aineistonkeruumenetelma

Aineistonkeruumenetelméksi valikoitui teemahaastattelu. Tama siita syysta, etta
tiedossa oli jo teemat, joilla saisin vastauksen tutkimuskysymykseen. Haastattelut
tehtiin yksildhaastatteluina, koska opinnaytetytssa tutkittiin ikaihmisten koettua

elaméanlaatua.

Kvalitatiivisen menetelman haastattelumuotoja ovat lomakehaastattelu, teema-
haastattelu ja avoin haastattelu. Yleisesti tutkimushaastattelut tehdaan yksilohaas-
tatteluna, mutta kaikkia haastattelutapoja voidaan soveltaa myds ryhmahaastatte-
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luun. Yksilohaastattelu sopii ihmisten omakohtaisten kokemusten tutkimiseen ja
ryhmahaastattelu taas ihmisten kasitysten tutkimiseen (Vilkka, 2007, 101).

Haastattelussa etuna on joustavuus. Haastattelija voi tarvittaessa esittéa kysy-
myksen uudelleen, selventaa kysymyksia, korjata vaarinkasityksia ja keskustella
haastateltavan kanssa. Esimerkiksi postikysely ei anna tallaista mahdollisuutta,
vaan siina kaikille tulee samanlainen lomake. Joustavuutta haastattelussa lisaa se,
ettd kysymyksia ei tarvitse esittaa tietyssa jarjestyksessa (Tuomi & Sarajarvi,
2002, 75).

Tassa opinnaytetydssa haastattelut tehtiin Sahanmaen palvelukeskuksessa, jossa
haastateltavat asuvat. Haastattelut siis toteutettiin teemahaastatteluna, haastatte-
lurungon (Liite 4) avulla varmistettiin, etta kaikilta kysytdan samoja asioita. Kaikilta
haastateltavilta siis kysyttiin samat kysymykset, mutta kysymysten jarjestys vaihte-
li. Yhden haastateltavan kohdalla haastattelun nauhoitus epaonnistui, joten tata ei

Voitu opinnaytetyossa kayttaa.

4.6 Analyysimenetelma

Haastattelujen analysoinnissa on kaytetty teoriaohjaavaa sisallonanalyysia. Teo-
riaohjaavassa siséllonanalyysissa on joitakin ennalta valittuja teoreettista analyy-
sia ohjaavia kytkoksia, mutta se ei kuitenkaan pohjaa suoraan teoriaan. Teoria
toimii tukena analyysin etenemisessa. Teoriaohjaava sisallonanalyysi etenee en-
sin samoin kuin aineistol&htdinen sisallénanalyysi. Aineistolahtdisessa analysoin-
nissa teorian mukaiset kasitteet muodostetaan aineistosta, kun taas teoriaohjaa-
vassa ne tulevat ilmiosta aiemmin tiedettyna (Tuomi, 2007, 130; Tuomi & Sarajarvi
2002, 116).

Tasséa opinnaytetydssa lahdettiin liikkeelle nauhoitettujen haastatteluiden tarkalla
kuuntelulla. Taman jalkeen haastattelut litteroitiin eli kirjoitettiin puhtaaksi sanasta
sanaan. Litteroitua tekstia tuli 30 A4 sivua. Kaikki tieto ei ollut tutkimustehtavan
kannalta oleellista. Haastateltavien annettiin haastatteluvaiheessa puhua muista-

kin kuin tutkimukseen liittyvista asioista, kuitenkin niin, ettd palattiin aiheeseen
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mahdollisimman pian. Litteroinnin jalkeen tekstit luettiin useaan kertaan lapi jotta
teksti tulisi mahdollisimman tutuksi. Alaluokat ja paaluokka tulivat teoriasta jo tie-
dettyna ja tdméan jalkeen haettiin litteroidusta tekstista tutkimustehtavan ja tutki-
mustehtavan tarkentavan kysymyksen kannalta oleellisia asioita. Tutkimuskysy-
mys ja tarkentava kysymys olivat apuna haettaessa eri teemoihin kuuluvia alkupe-
raisilmauksia. Eri teemoihin kuuluvat ilmaukset korostettiin eri vareilla, jotta ne olisi
helpompi laittaa samaan ryhmé&an. Samanlaisten alkuperaisilmausten l6ytyessa ne

pelkistettiin yhdella tai kahdella sanalla.
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5 OPINNAYTETYON TULOKSET

Seuraavissa luvuissa kasitellaan ikaihmisten koettua elaménlaatua haastattelu-
rungon mukaan. Fyysisen-, psyykkisen-, sosiaalisen- ja ymparistoulottuvuuden
mukaan saadaan vastaukset tutkimuskysymykseen ja sita tarkentavaan kysymyk-

seen.

5.1 Elamanlaadun fyysinen ulottuvuus

Haastateltavien ikaihmisten elamanlaadun fyysinen ulottuvuus nayttaisi avun
saannin osalta olevan hyva. Ne haastateltavista jotka eivat juuri apua tarvinneet,
kokivat ymparivuorokautisen hoidon turvalliseksi. Ne haastateltavista jotka tarvitsi-
vat enemman apua paivittaisissa toimissaan, olivat tyytyvaisia jaljella olevaan toi-
mintakykyyn, esimerkiksi siihen, etta pystyy syomaan itse, lukemaan kirjaa tai

vaihtamaan itse kanavaa televisiosta.

Laékehoitoa tarvitsi jokainen haastateltavista melko paljon. Tamé ei kuitenkaan
nayttanyt vaikuttavan elamanlaatuun kielteisesti. Kenellakdan haastateltavista ei
ollut kipuja paljon. llman laakitystd haastateltavat eivat olisi niin toimintakykyisia
kuin he haastateltaessa olivat. Kipujen on todettu heikentavan elamanlaatua, joten
jos tahan peilataan haastateltavien elamanlaatua kipujen osalta, niin la&kityksen

avulla se on hyva.

Haastateltavista osa kéaveli apuvalinetta kayttdaen. Osa haastateltavista tarvitsi
apua pyoratuoliin siirtymisessa ja osa heista myos pyoratuolilla likkumiseen. Kaik-
ki haastateltavat olisivat halunneet kavelld, mutta osa heista oli tyytyvainen siihen,
ettd ainakin paa viela toimii. Osa haastateltavista sanoikin, ettd se kun ei paase

kavelemaan huonontaa elaménlaatua.

Haastateltavista erds koki, ettei tarvitse apua paivittaisissa toimissa keneltakaan.
Erés taas oli sita mieltd, ettd ehka joskus yolla voi tarvita apua hoitajilta, mutta oli
myos sita mieltd, ettd voisi ehka asua yksinkin. Erds haastateltavista oli sita mielta,

ettei tarvitse apua kovinkaan paljon hoitajilta eikd muilta ihmisiltéd. Osa haastatelta-
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vista oli sitd mielta, etta tarvitsevat apua kaikessa muussa paitsi ruokailussa. Kaik-
ki haastateltavat kokivat saavansa apua sité tarvitessaan.

En min& hoitajilta tarvitse apuja, itse teen lahes kaiken. Hoitajat ovat
turvaverkkona taalla.

Joskus yo6lla hoitajat joutuvat antamaan laakettd, mutta muuten par-
jaén yksin.

Kylla min& aika hyvin selviydyn, vahan kylla tarvitsen apua. Ruokailu
sujuu itsenaisesti. En mina muuta apua tarvitse kuin aamupesuissa ja
kadantymisessa hoitajilta.

Mina en kylla enaa yksin parjaa. Taalla tarvitsen apua hoitajilta pukeu-
tumisessa ja pesuissa. Itse pystyn kylla sydméaan, kun ateria tuodaan
minulle. Salissa kavin tanaan syomassa, kun paasen talla tuolilla sin-
ne.

Kaikki haastateltavat vastasivat, etta ladkkeita menee aika paljon paivittain. Eraat
haastateltavista oli sitd mielta, ettd kipulddkkeita ainakin on, osa haastateltavista
sanoi vain, etta laakkeitd on aika paljon. Haastateltavat eivat kokeneet kivun tun-

netta, josta voi paatelld, etta kivun hoito on hyva.

Kyllda minulla menee laakkeita aika paljon, ne tulevat paivittain ruokai-
lujen yhteydessa. Sarkyladkkeita ne varmaankin on.

Kipuladkkeita menee joka paiva, ei minulla kipuja paljon ole.

En mind ihan tarkkaan tiedd mita laakkeitd minulla menee, sarkylaak-
keita ainakin, mutta kylla niita silloin talléin tulee kupillinen.

Osa haastateltavista kertoi kédvelevansa aikalailla itsenaisesti apuvélinetta kaytta-
en, yksi pyoratuolilla osittain avustettuna ja kaksi pyoratuolilla avustettuna. Osa
haastateltavista kertoi osallistuvansa mielellddn tuolijumppaan. Eras haastatelta-
vista kertoi joskus ulkoilevansa talon oman ulkoiluttajan kanssa, eras kertoi, etta
kavely olisi mielekasta liikkkumista, mutta kun ei pysty ja oli kuitenkin melko tyyty-
vainen liikkumisensa paranemiseen aiemmasta ja erds haastateltava oli tyytyvai-

nen siihen, ettd paasee liikkumaan ja tekeméaan itselle tarkeita asioita.
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Juuri liikkuminen siitd min& pidan. likkumisen myoéta tulee ne muut
asiat, ne tulevat siina sivussa.

Itse en paase liikkumaan, mutta paa viela toimii...

Jumpparyhmé&an olen mielellani [&htenyt (tuolijumppaa).

5.2 Elamanlaadun psyykkinen ulottuvuus

Eraalle haastateltavista likkuminen yleensa kéavellen tai muilla apuvélineilla oli sel-
laista tekemista josta han nautti. Eraalle haastateltavista se, ettd saa olla ja tehda
asioita laheisten kanssa oli tarke&dd. Osa nautti kun sai katsella televisiosta itselle
tarkeité asioita. Eraalle haastateltavista nautittavaa oli pelkk&é oleminen. L&ahestul-
koon samat asiat tulivat esille iloa tuottavissa asioissa. Eras haastateltavista kui-
tenkin mainitsi, etta tilaisuudet, joita palvelukeskuksessa jarjestetaan tuottavat ha-
nelle iloa. Erilaisten tapahtumien jarjestaminen ja eri-ikaisten ryhmien vierailut ovat
ikaihmisille tarkeita. Myos jumppa- ja askartelukerhot tuntuivat osalle haastatelta-

vista olevan tarkeita.

Onnellisuus oli kysymyksista haastateltavien mielesta ja vastausten perusteella
vaikein. Tahan ei ensin meinannut saada vastausta ollenkaan ja osan kohdalla
tehtiinkin niin, ettd kysymykseen palattin my6hemmin. Kukaan haastateltavista ei

tuntenut olevansa varsinaisesti onnellinen, mutta ei toisaalta onnetonkaan.

Erds haastateltavista ei ollut itseensa tyytyvainen. Osa haastateltavista oli valilla

tyytyvaisia ja valilla ei niin tyytyvaisid. Osa haastateltavista oli tyytyvaisia itseensa.

Erds haastateltavista ei ensin osannut vastata mista elamassa nauttisi, mutta het-
ken mietittyddn sanoi, etta kun voi laheisten kanssa osallistua johonkin. Erdan
haastateltavan mielesta elamésta nauttii muistelemalla elettya elaméaa. Eras haas-
tateltavista oli sita mielta, ettd kun on paljon tehnyt t6it&, niin nyt voi nauttia olemi-

sesta. Erdédn haastateltavista kertoi nauttivansa televisiosta ja lehdesta kiinnosta-
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van asian seuraamisesta. Erdan haastateltavan mielesta liikkuminen yleensa on

se mista han naulttii.

No, en mind osaa sanoa mista sitd, onko sellaista asiaa mista sita
nauttisi. Kavin mina siella ...... siella oli mukava olla kun naki vanhoja
tuttuja, niitd kun nakee niin harvoin.

Elamasta nauttiminen on nykyaan se, etta muistelee elettyd elamaa,
etenkin kun katselee televisiota, niin jonkun ohjelman myéta voi tulla
muistoja omasta elamasta ja tapahtumista mieleen.

Kun mina tein 40 vuotta .... toita, niin mind sanoin, etta sitten kun
paasen elakkeelle, niin mina lepéan. Siita olemisesta mina nautin.

Erdan haastateltavan mielesta iloa hanelle tuottaa juuri se asia, jota han myo6s
seuraa lehdesté ja televisiosta. Erds haastateltavista oli sitd mieltd kaikenlainen
puuhastelu tuottaa iloa. Erd&n haastateltavan mielesta se kun l&heisten kanssa
saa olla, tuottaa iloa. Erdén haastateltavan mielesta iloa tuottaa talossa jarjestet-
tavat tilaisuudet. Eras haastateltavista ei oikein osannut nimeta iloa tuottavia asioi-

fa.

lloa tuottavia asioita. En min& oikein tiedd, mina olen niin, minun on
hyva olla taalla.

Ne on nama ...., ne ovat myos ilon aiheita elamassa.
Kun laheisten kanssa saa olla ja kun paasee kaymaan ...., niin se
tuottaa iloa.

Osa haastateltavista ei osannut vastata onnellisuuskysymykseen oikein mitaan,
mutta mielestani tdma ei ollut mitenk&an erikoista, eika valttamatta liity asuinpaik-
kaan tai ikdan. Erdan haastateltavan mielesta onnellisuudesta ei voinut h&nen
kohdallaan puhua. Erés haastateltavista koki, etta onnellisuus on vaikea maaritel-
|&, eik& osannut sanoa onko onnellinen. Erds haastateltavista oli sitd mieltd, ettei
laitoksessa ollessa voi puhua onnellisuudesta, han oli kuitenkin sita mieltd, etté jos

nakisi laheisia enemman, niin han olisi onnellisempi.
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Ei nyt voi sanoa onnellisuudesta mitdén, ei tama voi olla millaan lailla
onnellisuuden kanssa tekemisesséa, kun ollaan taalla laitoksessa. Mi-
na olisin paljon onnellisempi jos ..... tuotaisiin useammin kaymaan,
siin& olisi yksi piristys minulle.

Onnesta ei voi puhua, muuta kuin siind mielessa, etté olen hengissa.

Onnellisuus on vaikea maaritelma, mitdhan tuohon sanoisi, ei voi oi-
kein sanoa olenko onnellinen. Tietysti pitéisi olla kun pystyn nain pal-
jon tekemaan.

Kysymykseen tyytyvaisyydesta itseensa, osa haastateltavista oli sitd mielta, etta
valilla ovat tyytyvaisia ja valilla eivat. Osa haastateltavista kertoi olevansa tyytyvai-

sid. Erds haastateltavista ei ollut tyytyvainen itseensa, koska oli rampautunut”.

En ole kovin tyytyvainen itseeni, koska olen n&in rampautunut. P&aa
kuitenkin toimii viela hyvin.

Tavallaan olen tyytyvainen itseeni ja tavallaan en. Hyvilladn saa olla,
ettd on nainkin hyvassa kunnossa.

Valilla olen oikein tyytyvainen itseeni ja valilla en niin tyytyvainen, mie-
lialat vaihtelevat hyvinkin paljon.

Kylla taytyy olla tyytyvainen, kun tietaa ettei muutakaan ole.

5.3 Elaménlaadun sosiaalinen ulottuvuus

Kun haastateltavilta kysyttiin yksindisyydesta, niin kaikki vastasivat tuntevansa

valilla tai useinkin yksinaisyytta.

Nyt talla hetkella kun ei |&heiset kay taalla tarpeeksi.

Vahan tunnen yksinaisyytta, yksin en parjaa yhtaan.

Tavallaan olen yksindinen, kylla se joskus tuntuu, mutta se on menta-
va péaiva kerrallaan.
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Tunnen olevani yksindinen, mutta ........ kay katsomassa, ei valtta-
matta joka viikko, mutta kuitenkin joka toinen viikko, suurin piirtein.

Kysymykseen laheisten tuesta kaikki haastateltavat kokivat saavansa tukea vahin-
taan yhdelta laheiseltddn. Osalla haastateltavalla laheiset hoitivat raha-asiat ja

olivat muutenkin tukena. Osalla laheisten tuki oli sita, etta he kavivat katsomassa.

Han on hoitanut minun asioitani todella hyvin. Han on hoitanut asioi-
tani niin kauan kuin olen taalla ollut.

Kylla joku ..... kay joka viikko. Muutamia ystavia kay aina valilla.

..... hoitaa raha-asiat. Asiat menevat hanen kanssaan hyvin. .... on
kylla ollut aina tukena, h&n on oikein l&heinen.

Kysyttaessa laheisten tapaamisesta, yhta lukuun ottamatta kaikki vastasivat, etta

haluaisivat tavata laheisia enemmankin.

Minulla ei ole varsinaisesti tunnetta siitd, etta tapaisin laheisiani liian
vahan. Se on aina mukavaa kun ....kdy han lahtee aina mielellaan
viemaan minua ulos.

Kyllah&n minulla on laheisiani ikava, kyllahdn he enemman voisivat
kayda.

Eihéan niita laheisia tarpeeksi usein tule tavattua, aina voisi useam-
minkin tavata.

Haastateltavilta kysyttdessa iloa tuottavasta yhdessaolosta, vastasi suurin osa
heista, etta laheisten/asukastovereiden kanssa oleminen ja juttelu ovat mieleista

yhdessaoloa. Eras haastateltavista haluaisi harrastaa jotakin.

Mitahan tuohon vastaisi, ...... kun ei ole kaveria, muuten se olisi mu-
kavaa.

Me menemme keskustaan pdain tai tuohon l&heiseen puistoon ja kes-
kustellaan ..... kanssa kaikenmaailman asioista.

Jutteleminen ja ulkoilu tuottavat iloa. Se on mukavaa yhdesséaoloa.
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Kylla me poikien (toisten asukkaiden) kanssa aina jutellaan, kun kay-
d&én tuolla salissa syomassa.

Kaikki haastateltavat tunsivat yksinadisyytta, joko usein tai valilla. Tahan vaikutti
paljon se kuinka usein l&heisia tavattiin. Yksinaisyyden tunne voi heikentda ela-

manlaatua.

Kaikki haastateltavat kokivat saavansa tukea ldheisiltaan. Osalla haastateltavalla
l&heiset hoitivat kaikki raha-asiat ja he olivat tdhan tyytyvaisia. Erds haastateltavis-
ta sanoi laheisten tukevan hanté niin, ettd he mahdollistavat hdnen harrastuksen-

sa. Osa haastateltavista oli sita mielta, etta kun laheiset kayvéat niin se riittaa.

Suurin osa haastateltavasta oli sitd mieltd, etta tapaa laheisiaan liian harvoin. Eras
haastateltavista sanoi, ettd h&nella ei ole varsinaisesti tunnetta, ettd tapaisi la-

heisiaan lilan vahan, mutta ei tosin olisi pahoillaan jos tapaisi heitd enemman.

Haastateltaville hyvaa yhdesséoloa oli juttelu toisten ihmisten kanssa, joko laheis-
ten tai toisten asukkaiden kanssa. Ulkoilua laheisten kanssa pidettiin myos juttelun

ohella tarkeana.

5.4 Elamanlaadun ymparistoulottuvuus

Haastateltavilta kysyttdessa vapaa-ajan toimintoihin osallistumisesta, jouduttiin
kysymysta lahes kaikkien kohdalla tarkentamaan selkeammaksi. Erddn haastatel-
tavan mielesta mahdollisuuksia kylla on, jos on terveytta. Eras haastateltavista ei
ensin keksinyt mitdan, mutta hetken kuluttua tulikin useampi asia mieleen jota voi
tehda ja mihin voi osallistua halutessaan. Erds haastateltavista oli sitd mielta, etta
han ei halua osallistua mihinkaan, mutta hetken mietittyaan kertoi osallistuvansa
joihinkin tapahtumiin. Osa haastateltavista ei oikein tiennyt mihin voisi osallistua tai
miten jokin asia toimii.

Kylla taytyy sanoa, etta kylla taalla on mahdollisuus osallistua, jos ter-

veytta on, aika hyvinkin. "ulkoiluttajien” kanssa en ole kaynyt, taalla on
yksi ..... joka hoitaa sellaiset, tdssa omassa miljoossa.
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Nama tilaisuudet (elokuvia, muusikko, joka esittaa tuttuja lauluja, har-
tauksia) pidetaan taalla meidan olohuoneessa, se on meidan yhteinen
tila, jossa tapahtuu myo6s ruokailu. Taalla on myos valilla virkistaytymi-
seen tarkoitettua toimintaa, se tapahtuu usein tuolla alakerran isossa
salissa.

En min& oikein mihinkdan osallistu. Kylla min& olen kaynyt tuolla sa-
lissa, silloin kun on kuoroja kaynyt. Jumppa- ja askarteluryhmissa olen
kaynyt myos. Satunnaisesti kdyn vapaaehtoisten ulkoiluttajien kanssa
ulkoilemassa.

Kysymykseen rahan riittavyydesta haastateltavista osa vastasi rahaa olevan riitta-
vasti omiin tarpeisiin. Osa haastateltavista oli sitd mielta, etta ei ole riittavasti ja

enemman voisi olla.

Rahaa on riittavasti kaytossani, kun varsinaisia laskuja on hyvin va-
han.

Onhan minulla, pystyn kylla taalla oloni maksamaan ja jaékin vahan.

Rahaa jaa ihan tarpeeksi, kun ..... hoitaa ja kayttd rahaa on ihan hy-
vin.

Rahaa ei omasta mielestani ole riittavasti, mutta .... on kaikenlaista
minulle hankkinut.

Asuinymparistosta kysyttdessa kaikki haastateltavat kokivat oman huoneensa ko-
dikkaaksi. Eras haastateltavista ei osannut ottaa kantaa yhteistilojen kodikkuuteen,
muiden mielesta yhteistilat ovat riittdvan kodinomaiset. Erds haastateltava oli tyy-
tyvainen kun nakee ikkunastaan lintuja ja oravia puissa. Yleensa kaikki kavivat

ulkoilureissuilla puistossa, joka on ihan vieressa.

Asuinymparistoni koen erittdin hyvaksi ja koska voin sanoa niin, ei ole
mitddn moittimista. Jotenkin tuntuu melkein kuin kodinomaiselta. Hy-
vinkdalla on téllaista kuivaa kangasmaastoa, taallahan on mahtavat
manty-, ei varsinaisesti metsaa, mutta puistoalueita joissa on suuria
mantyja ja hyva puhdas ilma.

Onhan tama kun yksin saa olla taalla, jos haluaa, ei taalla kukaan mi-
nua hairitse. On taalla ihan mukavaa.
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Tama on ihan kodinomainen ja tdama huone on tosi hyva ja ......

Haastateltavista osa osallistui lahes kaikkiin virkistyskerhoihin ja muihin tapahtu-
miin, joita palvelukeskuksessa jarjestettiin. Eraan haastateltavan mielestd mahdol-
lisuuksia erilaisiin vapaa-ajan toimintoihin olisi, mutta niihin pitéisi olla terveempi
kuin h&n. Eras haastateltavista ei oikein tiennyt mihin olisi mahdollisuus osallistua,
mutta tiesi kuitenkin, etta erilaisia kerhoja on. Osa haastateltavista kavi vapaaeh-

toisten kanssa ulkoilemassa. Osa ei halunnut ulkoilla vapaaehtoisten kanssa.

Osa haastateltavista oli sitd mielta, etta rahaa on riittavasti omassa kaytossa. Osa
haastateltavista oli sitd mielta, etta rahaa ei ole riittvasti kaytossa.

Asuin/elinymparistonsa haastateltavat kokivat hyvaksi, jopa kodinomaiseksi. Erés
piti myds siita, etta jos haluaa olla rauhassa, niin kukaan ei hanta hairitse. Asuin-

alueen puistosta pidettiin ja yleensa hyvaa puhdasta ulkoilmaa arvostettiin.

Viimeiseksi kysyttiin haastateltavilta haluavatko he viela lisata jotakin omaan el&-

maansa liittyen ja osa haastateltavista halusi mainita seuraavat asiat:

Omasta mielestani parjaisin yksin, mutta mita se todellisuus olisi, niin
se onkin sitten toinen asia. ..... se on paljon kun on sellainen turvake-
ha. Turvallisuuden tunne on tarkea.

Minad haluaisin asua jossakin maaseudulla, mina olen sellainen luon-
toihminen ja pid&n elaimista.

Yleisesti silla tavalla, etta olen tyytyvainen omaan elamaani, vaikka en
paase likkumaan, niin paa toimii silti.

Elamé&nlaadun ulottuvuudet ovat kaikki yhteydessa toisiinsa. Voidaan esimerkiksi
miettia millainen on fyysinen elamanlaatu omana erillisend osanaan, mutta loppu-
jen lopuksi taytyy asioita katsoa kokonaisuutena. Toiset haastateltavista pystyivat
hyvin kompensoimaan muilla asioilla sita, etta likuntakykya ei ollut ollenkaan tai oli

vahan.
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5.5 Elamanlaatuun vaikuttavat tekijat

Vertailua aiempaan tutkimukseen, Rasénen (2011) toteaa vaitoskirjassaan, etta
ei-muistisairaiden elaménlaatu ymparivuorokautisen hoivan piirissa on kokonai-
suutena kohtalainen. Tutkimuksessaan Rasanen on huomioinut myds hoitoajan eli
sen kuinka pitkdan ikaantynyt on ollut ympéarivuorokautisessa hoivassa. Tutkimuk-
sessaan Rasanen kuitenkin toteaa, etta hoitoaika ei vaikuta kokonaiselaménlaa-
tuun. Rasasen mukaan eldaménlaadun eri ulottuvuudet ovat toisiinsa kietoutuneita
ja niiden painotus vaihtelee elamankulun mukaan. Raséasen tutkimuksessa ja tas-
sa opinnaytetytssé samankaltaisia tuloksia on muun muassa sosiaalisissa suh-
teissa, joissa koettiin, etta laheisilta saadaan riittavasti tukea. Myos ikaihmisten

kokonaiselamanlaatu vaikuttaisi olevan samankaltainen.

Tutkimuskysymykseni oli: Millainen on ikaihmisten subjektiivinen elamanlaatu ym-
parivuorokautisessa laitoshoidossa? Mika vaikuttaa elamanlaatuun ja miten? Nayt-
taisi silta, ettd ikaihmisten koettu elamanlaatu on vahintdénkin tyydyttavaa. Haas-
tateltavien elaméanlaatuun kielteisesti vaikutti: laheisten/ystavien tapaaminen har-
vemmin kuin he olisivat halunneet, yksindisyyden tunne, fyysisen toimintakyvyn
rajoitteet, ei tunnetta onnellisuudesta ja tyytyvaisyys itseensa oli vaihtelevaa. El&-
manlaatuun positiivisesti vaikutti: kivuttomuus, avun saanti tarvittaessa, l&heisten
tapaaminen, ulkoilu ja asuinympariston riittava kodinomaisuus. Seuraavassa kKuvi-

ossa (Kuvio 1) nahdaan ikaihmisten elaméanlaatuun vaikuttavia tekijoita.
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lkdihmisten koettu elaman-

laatu

Elamanlaatuun positiivi- Elamanlaatuun kielteisesti

sesti vaikuttavat asiat vaikuttavat asiat

AKIVULOMUUS * Laheisten/ystavien ta-
paaminen harvemmin
* Avun saanti tarvittaessa kuin he olisivat halunneet

* Laheisten tapaaminen
* Ulkoilu

. : -
* Asuinympariston riittava FWSIS?;} ;ﬁl:gr:takyvyn

* Yksinaisyyden tunne

kodinomaisuus

* i i -
* Toisten asukkaiden El tunneC}teaS%nnelllsuu

seura

* Vapaaehtoiset * Tyytyvaisyys itseensa
on vaihtelevaa

Kuvio 1. Ikaihmisten elaméanlaatuun vaikuttavat tekijat.
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6 JOHTOPAATOKSET

6.1 Johtopaatoksia

Taman opinnaytetyon tarkoituksena oli selvittda ikaihmisten koettua elaméanlaatua
laitoshoidossa, seka sitd mika siihen vaikuttaa ja miten. Ikdihmisten elamanlaa-
tuun voitaisiin tuloksia tarkasteltaessa vaikuttaa silla, ettd henkilokunta pyrkisi
mahdollisimman tehokkaasti motivoimaan asukkaita osallistumaan erilaisiin kerho-
toimintoihin ja tapahtumiin, seka siihen, ettd asukkaat ulkoilevat saannollisesti.
Sahanmaen palvelukeskuksessa on myds kuntosali, jota voitaisiin hyddyntaa
enemman, tasta olisi hyotya niin fyysiselle kuin my6s sosiaaliselle ja psyykkiselle-
kin elamanlaadulle. Ikdihmisen saadessa pienidkin onnistumisen tunteita, voi ha-

nen minakuvansa ja tyytyvaisyytensa itseensa kohentua.

Osastoilla voitaisiin myos paivittain pitdad tuolijumppaa, esimerkiksi ennen ruokai-
lua, tdhan voivat osallistua k&velevien ohella myos pyoratuolissa olevat ikaihmiset.
Yhteinen jumppa hetki voi tuoda mukanaan yhteisoéllisyytta ja edesauttavat sosiaa-
listen suhteiden luomista asukkaiden kesken. Kun erilaiset ryhmatoiminnot pide-
taan paivalla, vaikkapa ennen lounasta, pitaisi sen olla helposti toteutettavissa.
Toki henkilokunta jarjestdé erilaista toimintaa nytkin, mutta tarkeimpana pitaisin
sitd, ettd henkilokunta saisi opastusta siihen, miten ikaihmisia voitaisiin motivoida
lahtemaan mukaan erilaisiin virkistyshetkiin. Eri osastojen valilla tehtava yhteistyo
edesauttaisi asukkaiden osallisuutta ja sosiaalisten suhteiden syntymista seka voi-
si lievittda yksinaisyyden tunteita.

6.2 Jatkotutkimusehdotus

Jatkotutkimusaihe voisi olla kotihoidon piiriss& olevien ikdantyneiden koetun el&-
manlaadun tutkiminen ja tuetun asumispalveluyksikon ikaantyneiden asukkaiden
koetun elaméanlaadun tutkiminen. Nama voitaisiin toteuttaa haastattelulla ja ha-
vainnoinnilla, talldin voitaisiin mukaan ottaa myds muistisairaat ikdantyneet. Tut-

kimuksessa voitaisiin tutkia sitd, miten kotona asuvan ikdantyneen koettu elaméan-
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laatu eroaa tuetussa asumispalveluyksikdssa asuvan ikaantyneen elamanlaadus-

ta, vai eroaako mitenkaan.

6.3 Pohdinta

Opinnaytetyoprojekti tuntui raskaalta. Alku lahti hyvin kayntiin ja teoriaosuus tuntui
melko helpolta ja lahteita 16ytyi hyvin. Tukea opinnaytetyon tekemisesséa olen saa-
nut opiskelutovereilta. Opinndytetyon ohjaavalta opettajalta olen my6s saanut hy-
vid vinkkeja, vaikkakaan kaikkea en ole kokenut voivani noudattaa, ovat neuvot

olleet asiantuntevia.

Olen itse tehnyt pitkaan tyotd ymparivuorokautisessa laitoshoidossa l&hihoitajana.
Tama oli varmaankin yksi niisté syista, jonka takia halusin tehd& opinnaytetyoni
laitoshoidon piiriin kuuluvien ikdihmisten elaméanlaadusta. Tata on myds tutkittu
melko vahan, joten senkin vuoksi se on tarkead. Nykyaan ollaan laitoshoitoa muut-
tamassa tehostetuksi ja tuetuksi palveluasumiseksi. Tama voi olla myos yksi keino
parantaa ikaihmisten elamanlaatua, mutta onko kysymyksessé kuitenkin laitoshoi-
to eri nimelld. Opinnaytetydssa kerron myos tuetusta ja tehostetusta asumispalve-

lusta lyhyesti.

6.4 Eettisyys ja luotettavuus

Tutkimuksen laht6kohtana tulee olla se, ettd ihmisarvoa kunnioitetaan. Itsemaa-
raamisoikeutta kunnioitetaan silla, ettd annetaan ihmisille tilaisuus paattaa halus-
taan osallistua tutkimukseen. Tutkimukseen osallistuvalle on annettava riittavasti
tietoa tutkimuksesta ja tutkimukseen osallistuvan taytyy olla pystyvd ymmarta-
maan tdma tieto. Tutkimukseen osallistumisen taytyy olla vapaaehtoista (Hirsjarvi,
Remes & Sajavaara 2008, 25).

Tassé opinnaytetydssa ikaihmisilta itseltddn kaytiin kysymasséa suostumus osallis-
tumiseen. Ensimmaisella tapaamiskerralla kavin kertomassa kaikille niille joiden

nimet sain tiiminvetajilta, etta mitd opinnaytetyoni tulee sisaltdmaan ja miksi halu-
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an haastatella heita. Kaksi naista asukkaista ei halunnut osallistua, joten kunnioitin
heidan paatostaan. Kuusi muuta halusi osallistua haastatteluihin ja sovimme kaik-
kien kanssa yksilollisesti haastattelupaivan ja jokaiselle sopivan kellonajan. Haas-
tattelupaivana otin kultakin haastateltavalta allekirjoitukset haastatteluun suostu-
muspaperiin (lite 2). Kaikille haastateltaville kerroin, ettd vaikka he ovat suostu-
neet haastatteluun, niin he voivat keskeyttaa haastattelun milloin tahansa tai kiel-

téaa haastatteluaineiston kaytén milloin tahansa.

Kaikki haastattelut nauhoitettiin ja tasta myos kerrottiin haastateltaville etukateen.
Nauhurilta haastattelut purettiin ja kirjoitettiin paperille sanasta sanaan. Nauhoite-
tut haastattelut ja litteroidut tekstit havitetaan opinnaytetyon valmistuttua.

Kayttdessani suoria lainauksia opinnaytetydssa, olen kaikkien puhetyylin muutta-
nut samantyyliseksi, ettei kenenkaan tunnistaminen olisi mahdollista murteen tai
muuten tunnistettavan puhetavan vuoksi, mutta, niin etta asiasisaltd pysyy sama-
na. Olen lainauksista jattanyt myos sellaiset asiat pois joista haastateltava olisi
mahdollista tunnistaa. Yhden haastattelun nauhoitus epaonnistui ja se haastattelu

jouduttiin jattAmaan opinnaytetydsta pois.

Teemahaastattelurunko (lite 4) oli melko hyva, mutta olisin voinut siihen liséata
my0s ruokailutilanteisiin ja yleensé ruokailuun liittyvid kysymyksi&, jolloin olisi saa-
tu kattavampia vastauksia. Haastattelijana olin kokematon mika voi osittain nékya
tuloksissa. Ennen varsinaisia haastatteluja olisi hyva tehda koehaastattelu ja se jai
nyt tekemattd. Haastattelut tehtiin haastateltavien omissa huoneissa. Haastattelut
sujuivat taysin hairiottd ja mielestani haastateltavat vastasivat kysymyksiin totuu-

denmukaisesti.
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LITE 1 Analyysirunko
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Alkuperainen ilmaus

Pelkistetty

Alaluokat

Pailuokka

*juuri liilkkuminen, siita
mina tykkaan
*kipulddkkeitd menee
paivittdin
*tarvitsen apua hoitajilta
pukeutumisessa ja pesui-
sa

lilkkuminen

kipu/kivuttomuus

avun tarve/saanti

FYYSINEN

*Tavallaan olen tyytyvai-
nen itseeni ja tavallaan
en.

*P3aa kuitenkin toimii viela
hyvin.
*Onnellisuus on vaikea
madaritelm3, en oikein voi
sanoa olenko onnellinen
*Laheisten kanssa kun
saisi olla, se tuottaisi iloa.
*|loa tuottaa se, etta taal-
I3 on joitakin tilaisuuksia
joihin voi osallistua

Tyytyvaisyys

Onnellisuus

llon aiheet

PSYYKKINEN

*xxxx haluaisin nahda
enemman. *Se tuottaa
moneksi paivaksi iloa.
*Jutteleminen ja ulkoilu
tuottavat iloa. Se on mu-
kavaa yhdessa oloa.
*valilla tunnen yksinai-
syytta.

Laheiset
Laheisyys
Toiset ihmiset

yksindisyyden tunne

SOSIAALINEN

*Kuntosali taalla on ja
olisi mahdollisuus kayda.
*Kyllda mina jumppa- ja
askarteluryhmissa kayn.
*tapahtumissa kayn isos-
sa salissa, sielld on talon
yhteisia tapahtumia
*Yhteiset tilat on ihan
hyvat, riittavan ko-
dinomaiset.

Tekeminen

Kodinomaisuus

Tapahtumat

YMPARISTO
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LIITE 2. Suostumus haastatteluun

Hyva Palvelutalon asukas

Olen Seingjoen/Tampereen ammattikorkeakoulun kolmannen vuoden opiskelija.
Opiskelen vanhusty6n koulutusohjelmassa geronomiksi. Geronomien yhtena ta-
voitteena on parantaa ikaihmisten hyvinvointia ja asemaa.

Teen opinnaytetyoni Ikaihmisten koetusta elamanlaadusta laitoshoidossa ja tdssa
tarvitsen Teidan apuanne. Tulen tekem&éan haastatteluja Palvelutaloon jossa asut-
te ja pyydankin haastattelulupaa Teiltd. Olen itse aiemmin tydskennellyt l&ahihoita-
jana ikaantyneiden parissa ja minua on aina kiinnostanut ikdéantyneiden koettu
elamanlaatu. Toivonkin opinnaytetyoni antavan valmiuksia parantaa ikaantyneiden
elaméanlaatua niilla osa-alueilla, joilla se koetaan tarpeelliseksi. Opinnaytetyoni on
laadullinen tutkimus ja menetelm&nd on teemahaastattelu. Haastattelut tulen te-
keméaan Touko — Syyskuun 2015 aikana ja ne ovat luottamuksellisia. Haastattelut
tulen nauhoittamaan, jotta saan parhaan mahdollisen aineiston ja pystyn keskitty-
maan Teihin. Nauhoitukset ja niista tehdyt tekstiversiot tulevat vain minun kaytto6-
ni ja ne havitetdan heti analyysin jalkeen. Voitte halutessanne keskeyttaa haastat-

telun missa vaiheessa tahansa.

Paikka: Paiva: ) .2015

Nimen selvennys Saukko Metti-Mari
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LIITE 3. Tutkimuslupa

HYVINKAAN KAUPUNKI

Sosiaali- ja terveystoimi

Sosiaali- ja terveysjohtajan paatés 8§41 03.03.2015
41/Tutkimuslupa/ Ikaihmisten elaménlaatu ympéarivuorokautisessa lai-
toshoidossa

(Valmistelija: Hallintosihteeri Hanna Viuhko, p. 019 459 4972)

Tampereen ammattikorkeakoulun opiskelija Metti-Mari Saukko hakee
tutkimuslupaa toteuttaakseen haastatteluja Sahanméen palvelukeskuk-
sessa koskienopinnaytetyétaan: "lkaihmisten elaméanlaatu ympaéarivuoro-
kautisessa laitoshoidossa".

Opinnaytetyon tarkoituksena on haastattelujen avulla selvittda, minkalai-
nen onvanhusten subjektiivinen eli koettu elaménlaatu ympéarivuorokauti-
sessa laitoshoidossa. Opinnaytety6 tulee olemaan laadullinen tutkimus ja
menetelmina kaytetdaan yksilo teemahaastatteluja ja teemoina fyysista,
psyykkista, sosiaalista ja ymparistoystavallista elamanlaadun ulottuvuut-
ta. Analysointi tapahtuu teoriaohjaavan sisalldnanalyysin mukaan.

Paatds
Hyvéaksyn tutkimusluvan.
,/ PR
Sosiaali- ja e
terveysjohtaja Pirjo Laitinen-Parkkonen
Liitteet Tutkimuslupahakemus
Tiedoksi Metti-Mari Saukko

Sosiaali- jaterveyslautakunta
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LIITE 4. Teemahaastattelurunko

lka__ Mies Nainen
Fyysinen elamanlaatu

1. Kuvailkaa miten selviydytte paivittaisista toimistanne? Kuinka paljon tarvitsette

apua?
2. Minkalaista apua tarvitsette ja kenelta?

3. Tarvitsetteko laakehoitoa selviytydksenne paivittaisista toimistanne? Kuinka

paljon?

4. Millainen liikkuminen on teille mielekasta?
Psyykkinen elaménlaatu

1. Kuvailkaa mika saa teidat nauttimaan elamastanne?
2. Kuvailkaa millaiset asiat tuottavat teille iloa?

3. Tunnetteko olevanne onnellinen? Miksi?

4. Kuinka tyytyvainen olette itseenne?

Sosiaalinen elamanlaatu

1. Tunnetteko olevanne yksinainen?

2. Tukevatko ystavanne/laheisenne teita? Kuvailkaa miten?
3. Tapaatteko laheisianne mielestanne riittdvasti?

4. Kuvailkaa millainen yhdesséolo tuottaa teille iloa?

Ympéristollinen elamanlaatu
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1. Kuvailkaa minkalaisiin vapaa-ajan toimintoihin teilla on mahdollisuus osallistua?
Kuinka usein?
2. Onko teilla mielestanne riittdvasti rahaa kaytdéssanne?

3. Kuvailkaa millaiseksi koette asuinymparistonne? Onko se riittavan kodinomai-

nen?

Ennen haastattelun loppua kysyttiin kaikilta viela, etta tuleeko itselle viela mieleen

jotakin mita haluaisi kertoa.



