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lkdantyneisiin kohdistuva kaltoinkohtelu on ilmid, johon on vasta vime aikoina alettu kiinnittaa
huomiota. Kaltoinkohtelulla tarkoitetaan toisen ihmisen aiheuttamaa vahinkoa tai harmia. Kaltoin-
kohtelu voi olla fyysista, psyykkista, taloudellista, seksuaalista tai hengellistd. Hoidon ja avun
laiminlyontia seka virheellista 1aékehoitoa voidaan pitad myds kaltoinkohtelun muotoina. lk&anty-
neiden palveluissa tydskentelevat sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaiset ovat avainasemas-
sa kaltoinkohtelun ennaltaehkaisyssa, tunnistamisessa ja siihen puuttumisessa.

Opinnaytetydmme tarkoituksena oli tuottaa kuvakortit ja ohjevihko ikdantyneiden kaltoinkohtelun
puheeksiottamisen tydvalineeksi. Laadullisena tavoitteenamme oli tuottaa monipuoliset, selkeat,
asiakaslahtiset, tunteita herattavat seka eettiset kaltoinkohtelua kasittelevat kuvakortit, ja niiden
k&yttoon opastava ohjevihko, jossa on luotettavaa teoriatietoa kaltoinkohtelusta ja sen eri muo-
doista. Tavoitteenamme oli tuottaa tydvaline, jonka avulla kaltoinkohtelun puheeksiottaminen
saataisiin juurrutettua hoitajien tydhon. Lisaksi tavoitteenamme oli hoitohenkildkunnan tiedon
vahvistaminen ika@ntyneiden kaltoinkohtelusta ja sen eri muodoista.

Projekti toteutettiin yhteistydssa Oulun Mantykodin, Oulun ensi- ja turvakodin seka Suvanto ry:n
kanssa. Tilaajana toimi Juuri-hanke. Valokuvat kuvakortteihin hankittiin jarjestamamme valtakun-
nallisen valokuvauskilpailun avulla. Valitsimme 30 valokuvaa, joista tehtiin lopulliset kuvakortit.
Valinnan teimme yhteistydkumppaneidemme kanssa. Valokuvien ottajat allekirjoittivat sopimuk-
sen, jonka perusteella valokuvien kayttdoikeus annettiin Juuri-hankkeelle. Ohjevihkon suunnitte-
limme ja toteutimme projektiryhmassa. Sen siséltd perustuu teoreettiseen tietoon kaltoinkohtelus-
ta ja lisaksi se sisaltda kuvakorttien kayttoohjeet.

Syksylla 2014 kuvakortit esitestattiin hoitajien toimesta Oulun Mantykodilla. Tamén jalkeen hoita-
jat arvioivat kuvakortit ja ohjevihkon palautelomakkeen avulla. Palautteiden perusteella kuvakortit
ja ohjevihko olivat onnistuneet. Jatkossa kuvakortteja ja ohjevihkoa voidaan hyddyntaa kaltoin-
kohtelun puheeksioton tydvalineena erilaisissa pienryhmissa seka yksilotyoskentelyssa. Kuvakor-
tit ja ohjevihko soveltuvat ikaantyneiden lisdksi myds muiden ikaryhmien kayttoon.

Projektin aikana herasi useita jatkokehittdmisideoita. Kuvakorttien kéyttéa, niiden hyétyja ja hait-
toja voidaan jatkossa tutkia ja arvioida pidemmalla aikavalilld. Opetustilaisuuden, opetusvideon
tai internetsivujen avulla voidaan opastaa hoitohenkilokuntaa kuvakorttien kayttoon. Kuvakortteja
voidaan hyddyntdd my6s maahanmuuttajien terveydenhuollossa. Tahan tarkoitukseen tarvitaan
englanninkielinen ohjevihko.
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Maltreatment against the elderly is a phenomenon that has been taken under the radar not until
lately. Maltreatment is defined as intentional violence or harm caused by another person. Mal-
treatment appears in many forms. It can be physical, mental, financial, sexual or spiritual. Addi-
tionally, neglecting care and help and intentionally falsely accomplished pharmacological treat-
ment are also forms of maltreatment. The professionals in the social and health care who work
among the elderly are in the key position regarding preventing, recognizing and intervening in
maltreatment.

The main purpose of this project-based thesis of ours was to create face cards for tools to be
used in speaking about maltreatment of the elderly. Our qualitative goal was to create diverse,
clear, customer orientated, emotive and also ethical face cards regarding the maltreatment and a
instruction manual containing instructions about how to use these face cards that also includes
theoretical information on maltreatment and about its many forms. The aim was to produce a tool
that could help rooting the subject matter, the maltreatment of the elder people, in the work of the
nurses. Additionally, one of our goals was to reinforce knowledge among the nurses about the
maltreatment of the elder people and the many forms of it.

This project was put together in co-operation with Oulu’s Méntykoti, Oulu’s women shelter, and
Suvanto Ry. Our client was Juuri-project. The photographs used in the face cards were collected
from the regional photographing contest conducted by us. We chose 30 photographs that were
made into face cards. Our co-operators were present in the selection process. The photographers
signed a contract that would allow the photographs to be in the use of Juuri-project. The instruc-
tion manual was planned and created in the project group. It contains theoretical information
about maltreatment along with the instructions for the face cards.

In the autumn of 2014 the face cards were pre-tested by the nurses in Oulu’s Mantykoti. After
pre-testing the nurses reviewed the face cards and the instruction manual using a feedback blan-
ket. According to the feedback both the face cards and the instruction manual were a success. In
the future the face cards and the instruction manual could be in use as a tool to bring up the con-
versation about the maltreatment in different kinds of small groups but also in personal efforts.
Both products are also eligible for different age groups apart from just the elderly.

During the making of the project many questions about further development were raised. The use
of the face cards, their benefits and hindrances could be researched and evaluated in longer time
frame. Conducting a teaching event, an instruction video or a internet site could be a way to in-
form the staff on how to use the face cards. In addition, the face cards could be in the use of im-
migrational health care. For this purpose an English version of the manual would be essential.
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1 PROJEKTIN TAUSTA

Suomessa ikaantyneisiin kohdistuvaa vakivaltaa on tutkittu vain vahan. Suomalaisen vaestotut-
kimuksen mukaan miehista 3 % ja naisista 9 % on joutunut pahoinpidellyksi elakeikaisena. (Suo-
men vanhusten turvakotiyhdistys Ry 2005, viitattu 29.2.2016.) Kaltoinkohtelulla tarkoitetaan toi-
sen henkilon tahallisesti tai tahattomasti aiheuttamaa vahinkoa tai harmia. Kaltoinkohtelulla on
monta eri muotoa, kuten esimerkiksi fyysinen, taloudellinen ja hengellinen kaltoinkohtelu. Kaltoin-
kohtelu voi olla perhe- tai lahisuhdevékivaltaa, jolloin huonosti kohtelevana osapuolena voi olla
esimerkiksi puoliso, aikuinen lapsi, lapsenlapsi tai muu sukulainen, ystava tai tuttava. (Suvanto
Ry 2013, viitattu 20.5.2014.)

lkdantyneisiin kohdistuvalla kaltoinkohtelulla tarkoitetaan tekoa tai tekemétté jattamista, joka vaa-
rantaa heidan turvallisuuden, hyvinvoinnin tai terveyden. Yleensa kaltoinkohtelu yhdistetaan hen-
kiseen tai fyysiseen vakivaltaan. (Suomen vanhusten turvakotiyhdistys Ry 2005.) Kaltoinkohtelua
voi olla esimerkiksi ikaantyneiden oikeuksien rajoittaminen ja ihmisarvoa alentava kohtelu. Ikaan-
tyneiden kaltoinkohtelua voi iimetd perheessa, hoitosuhteessa tai palvelurakenteen ja yhteiskun-

nan tasolla esimerkiksi ikasyrjintana.

Opinnaytetydbmme aiheena on ikaantyneiden kaltoinkohtelu ja siihen puuttuminen. Aihe on ajan-
kohtainen ja tarpeellinen, silla asia on noussut suureksi puheenaiheeksi viime vuosina sen ylei-
syyden ja siihen liittyvien ongelmien vuoksi. Ongelmana on muun muassa kaltoinkohtelun pu-

heeksi ottaminen ikdantyneiden kanssa seké sen havaitsemisen vaikeus.

Opinnaytetydbmme tarkoituksena oli tuottaa kuvakortit ja ohjevihko ikdantyneiden kaltoinkohtelun
puheeksiottamisen tydvalineeksi. Tavoitteenamme oli tuottaa ty6valine, jonka avulla kaltoinkohte-
lun puheeksiottaminen saataisiin juurrutettua hoitajien tydhon, seka hoitohenkildkunnan tiedon
vahvistaminen ikaantyneiden kaltoinkohtelusta ja sen eri muodoista. Opinnaytetydssamme tilaaja
oli Juuri-hanke (liite 1). Juuri on innovatiivinen yhteistyo- ja kehittdmishanke, jonka tavoitteena on
ikdantyneiden kaltoinkohtelun ja l&hisuhdevakivallan vastaisen tyon juurruttaminen arjen kéaytan-
tihin (Juuri-hanke 2014). Yhteistyokumppaneitamme olivat Mantykoti ja Oulun ensi- ja turvakoti
(lite 2), jotka ovat toimivat myds Juuri-hankkeen yhteistydkumppaneita, sek& Suvanto Ry, joka

vastaa Juuri-hankkeen valtakunnallisesta toteutuksesta ja hallinnoimisesta.



2 PROJEKTIN SUUNNITTELU

Tehtavakokonaisuutta, jolla on maaratty alku ja loppu, kutsutaan projektiksi. Projektilla on kaytos-
saan maaratyt resurssit, joiden avulla pyritdan toteuttamaan projektille asetetut tavoitteet. Tavoit-
teilla kuvataan muutosta, johon projektissa pyritddn hyodynsaajien kannalta. Toteuttamisesta
vastaa sita varten perustettu projektiorganisaatio. (Silfverberg 2007, 5.) Projekti, toisin sanoen
hanke, on tavoitteiltaan selkedsti maaritelty seka aikataulutettu tehtdvakokonaisuus. Jokainen

projekti on ainutkertainen prosessi, joka on maaritelty tavoitteiden pohjalta. (Silfverberg 2007, 21.)

21  Projektin tarkoitus ja tavoitteet

Projektilla on selkeasti osoitettu tehtava ja tavoite (Silfverberg 2009, 41). Opinnaytetydmme tar-
koituksena oli tuottaa kuvakortit ja ohjevihko ikda@ntyneiden kaltoinkohtelun puheeksiottamisen

tydvalineeksi.

Tavoitteilla kuvataan sitd, minkalaisia muutoksia nykytilanteeseen verrattuna halutaan toteuttaa.
Kehitystavoitteella tarkoitetaan hankkeella tavoiteltavaa pitkan ajan muutosvaikutusta, erityisesti
tarkeimman hyodynsaajan kannalta. (Silfverberg 2007, 80.) Projektimme kehitystavoitteena oli,
ettd ikaantyneiden kanssa tyoskentelevéat hoitajat ottavat kaltoinkohtelun tietoisesti puheeksi. Kun
tieto kaltoinkohtelusta tulee hoitajalle, uhrin auttaminen mahdollistuu ammatillisena tukemisena,
esimerkiksi keskusteluavun tarjoamisena ja jarjestdmisena. Kaltoinkohtelun ilmenemiseen voi-
daan liittdd ymmartamattomyys toiminnan vaaryydesta seka tiedonpuute (Isola & Backman 2004,
96). Toisena kehitystavoitteenamme oli, ettd informoivan ohjevihkon avulla hoitohenkilékunnan

tieto ja ymmarrys kaltoinkoltelusta vahvistuu.

Projektin hyodynsaajat jaetaan lopullisiksi hyodynsaajiksi ja valittomiksi kohderyhmiksi. Lopullinen
hyddynsaaja on projektin lopullisten tulosten kannalta térkein ryhma. Projektin valiton toiminta
kohdistuu usein lopullisten hyédynsaajien lisaksi valittomiin kohderyhmiin. (Silfverberg 2007, 78-
80.) Projektimme lopullisia hyddynsaajia olivat ik&antyneet, jotka paasivat kuvakorttien avulla
keskustelemaan kaltoinkohtelusta ja saamaan néin apua ja tukea. Ryhmétilanteissa ikaantyneet
saivat avun ja tuen lisaksi myds vertaistukea muilta rynman jasenilta. Valittdmaan kohderyhmaan

kuului Mantykodin henkilokunta. Henkildkunta sai ohjevihkosta tietoa kaltoinkohtelusta ja kuva-



kortit tydvalineeksi ikdantyneiden kaltoinkohtelun puheeksiottamiseen. Nain puheeksioton kynnys

madaltui, joka mahdollistaa ikaantyneiden kaltoinkohdeltujen hy6tymisen projektista.

Valittdmalla tavoitteella kuvataan muutosta valittoman kohderyhman parantuneena toimintana tai
hyddynsaajien saaman palvelun paranemisena (Silfverberg 2007, 81). Projektimme valiton tavoi-
te oli tuottaa tydvaline hoitajille, jonka avulla kaltoinkohtelun puheeksiottaminen juurrutetaan hoi-
tajien tyohon. Lisaksi valiton tavoitteemme oli ohjevihkon avulla Méntykodin hoitohenkildkunnan
tiedon vahvistaminen ikaantyneiden kaltoinkohtelusta. Valittdmien tavoitteiden toteutuminen oli

oleellista my6s kehitystavoitteiden toteutumisessa.

Laadullinen tavoitteemme oli tuottaa monipuoliset, selkeat, asiakaslahtoiset, tunteita herattavat
seka eettiset kaltoinkohtelua kéasittelevat kuvakortit, ja niiden kayttoon opastava ohjevihko, jossa
on luotettavaa teoriatietoa kaltoinkohtelusta ja sen eri muodoista. Laadimme kuvakorteille ja oh-
jevihkolle laatukriteerit. Laatukriteereilla arvioimme laatutavoitteiden toteutumista. Laatutavoitteet
olivat konkreettisia tavoitteita kuvien laadun ja toimivuuden, seka ohjevihkon sisallon, kieliasun ja
ulkoasun suhteen. Suunnittelimme yhdessa yhteistydkumppanimme kanssa korttien tyylin rajaa-
misen ja laatukriteerit seka ohjevihkon sisallon. Kuvien ja kuvakorttien laatutavoitteet ja niille ase-
tetut kriteerit on kuvattu taulukossa 1. Ohjevihkon laatutavoitteet ja —kriteerit on kuvattu taulukos-

sa 2.

Kuvien moniulotteinen kieli antaa mahdollisuuksia erilaisten kosketuspintojen [6ytymiseen ja kuva
voi agjallisesti viitata useampiin eri tapahtumiin (Rantanen 1992,13). Laatutavoitteena oli koota
monipuolisia, kaikkia kaltoinkohtelumuotoja kasittelevia kuvakortteja. Kuvakorttien monipuolis-
tamiseksi kokosimme abstrakteja seka suoranaisesti ja selkeasti kaltoinkohtelua kuvaavia kuvia.

Valitsimme kuvakorteiksi tunnelmaltaan negatiivia seka positiivisia kuvia.

Valokuvien kasittelystd ja kuvien ottamisesta on saadetty laeissa. Henkildtiedolla tarkoitetaan
"kaikenlaista luonnollista henkildd tai hanen ominaisuuksiaan tai elinolosuhteistaan kuvaavia
merkintdja, jotka voidaan tunnistaa hanta tai hénen perhettdan koskeviksi” (Henkilotietolaki
1999/523, 3 § 1). Taman lain nojalla valokuvan, josta henkild on tunnistettavissa, katsotaan hen-
kildtiedoksi. Lain noudattamisen nojalla eettisyytta arvioimme kuvien loukkaamattomuutta, ih-

misarvon kunnioitusta, seka salassapitovelvollisuuden toteutumista.



Valokuvan terapeuttisessa kaytdssa on tarkoitus synnyttaa kuvan avulla vuorovaikutusta. Tallai-
nen tyoskentely voi edistdd ihmisten itsetuntemusta, tukea persoonallista ja psyykkista eheytta
seka lisata selviytymiskykya. (Halkola 2009, 12.) Yhtend laatutavoitteenamme oli koota tunteita
ja ajatuksia herattavia kuvia, jotka aikaansaavat keskustelua. Laatukriteerina arvioimme kuvan
tunnelman aitoutta. Suurella osalla laatimillamme laatukriteereilld voidaan vaikuttavaa ikaanty-

neeseen tunteita ja ajatuksia herattavasti.

Kuvakorttien laatutavoitteena oli myds asiakaslahtoisyys. Kuvakortit mahdollistavat tiedon
saannin asiakkaan historiasta, kokemuksista, muistoista ja tunteista. Kuvatydskentelyssa kuvaa
tarkastellaan asiakkaan tuottaman tarinan pohjalta. (Leinonen & Perkki6 2010, 14-15.) Kuvien on
oltava asiakaslahtdisia, jotta kuva koskettaa ja ikaantynyt voi 16ytdd oman tarinansa kuvasta.
Asiakaslahtoisyyden laatukriteerind kuvissa oli mahdollisimman vahainen raakuus, jotteivat kuvat
ahdistaisi tai jarkyttaisi liikaa asiakkaita. Kuvat kohdennetaan ikaantyneille, joten pyrimme saa-

maan kuvakokoelmaan kuvia vanhanaikaista tilanteista, kuvia ikdantyneista, seké luontokuvia.

KuvatyOskentelyssa on tarkedd huomioida valokuvan selkeys. Esimerkiksi selked tausta auttaa
helpottamaan kuvan hahmottamista. (Ojanen, 2011.) Selkeyden maarittelimme kuvien laatuta-
voitteeksi kuvien hahmottamisen tukemiseksi. Kuvien selkeyden laatukriteereiksi valitsimme
ikadantynytta kohderyhmaa ajatellen kuvakorttien isokokoisuuden, jotta ikdantynyt nakee kuvan
vaivatta. Kriteereiden mukaan kuvanlaadun oli oltava tarkka ja kontrastin selked, jotta ikaantynyt
erottaa varit toisistaan ja nain ndkee kuvan selkeésti. Kuvakortteihin yksivarinen tausta oli sel-
keyden kannalta kannattava. Kuvakortit ovat kuitenkin Juuri- hankkeen tuote, joten emme voi

vaikuttaa taustaan.

Ohjevinkon laatutavoitteena oli selkeys. Selkeytta tarkastellaan siséalldllisista, kieliasullisesta
seka ulkoasullisesta nékokulmasta. Ulkoasun, sisallon ja kieliasun laatukriteerit muodostavat
ohjevihkon selkeyden. Selkea ohjevihko auttaa asiasisallon muistamista ja ymmartamista (Tork-
kola, S. Heikkinen, H. & Tiainen, S. 2002, 51). Ohjevihkon sisalldllisiin laatukriteereihin kuului
informatiivisuus, luotettavuus, kaytanndnlaheisyys seké ytimekkyys. Kieliasullisia laatukriteereita
olivat oikeakielisyys ja helppolukuisuus. Ohjevihkon ulkoasullisina laatukriteereind arvioimme

siisteytta ja yksinkertaisuutta.
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Projektitydskentelyssa oppimistavoitteenamme oli kehittya projektimuotoisen tydn suunnittelussa
ja toteutuksessa, seka arvioinnissa. Terveydenhoitajan ammatillisen osaamisen kehittamiseksi
tavoitteenamme oli, etté projektiorganisaatiossa toimiminen vahvistaa vuorovaikutus- ja tiimityos-
kentelytaitojamme. Ammatillisesta nékdkulmasta tavoitteenamme oli my6s oppia etsimaan luotet-

tavaa teoriatietoa projektimuotoisesta tydsta seka kaltoinkohtelusta. Kehitymme lahdekriittisim-
miksi.
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TAULUKKO 1. Kuvakorttien laatutavoitteet ja —kriteerit

LAATUTAVOITTEET ~ KRITEERIT
-Kuvakortit ovat yksinkertaiset.

-Kuvakorteissa on siisti ulkoasu.
SELKEYS -Kuvakortit ovat isokokoisia.

-Kuvakortteja on sopiva maara.

-Kuvakorttien kuvalaatu on hyva.

-Kuvat on valittu perusteellisesti.
TUNTEITA JA AJA- -Kuvien tunnelma on aitoa.
TUKSIA HERATTAVA | -Kuvat antavat tilaa ajatuksille.
-Kuvat eivat ole yksiselitteisia.

-Kuvissa on huomioitu asiakaslahtdisyys.

-Kuvissa esiintyy kaltoinkohtelun eri muodot.
MONIPUOLISUUS -Kuvia on seka abstrakteja etta selkeasti kaltoinkohteluun viittaavia.

-Kuvakorteissa on tunnelmaltaan seka negatiivisia etta positiivisia
kuvia.

-Kuvakorteissa on seka varikkaita ettd synkkid kuvia.

-Kuvat eivat ole liian raakoja.
ASIAKASLAHTOISYYS | -Vanhanaikaisia kuvia.
-Luonto tarkeana teemana.

-Kuvat eivat loukkaa ketaan eika mitaan.

EETTISYYS -Kuvissa ei rikota salassapitovelvollisuutta.

-Kuvat otettu julkisilla paikoilla.

TAULUKKO 2. Ohjevihkon laatutavoitteet ja —kriteerit.

‘ OHJEVIHKON LAATUTAVOITTEET JA -KRITEERIT

Sisaltd on informatiivinen.
SISALTO | Sisaltd on luotettavaa.

Sisalto on ytimekkaasti esitetty.
Sisaltdé on kaytannonlaheista.

Kieliasu on asiallista.

KIELIASU | Kieli on helposti ymmarrettavaa.
Teksti on kielioppivirheetonta.
Tekstikappaleet ovat Iyhyita.

Ulkoasu on siisti.
ULKOASU | Ulkoasu on selkea.
Ulkoasu on yksinkertainen.
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2.2 Projektiorganisaatio

"Projektilla on oltava selkea organisaatio, jossa eri osapuolten roolit ja vastuut ovat selkeasti
maariteltyja. Yleensa projektiorganisaatio koostuu ohjausryhmasta, varsinaisesta projektiryhmas-

ta seka yhteistydkumppaneista” (Silfverberg 2007, 98).

Projektiryhma on projektin varsinainen tyorukkanen. Projektiryhman tehtaviin kuuluu projekti-
suunnitelman laatiminen, sek& projektin varsinainen toteuttaminen. Projektiryhmassa noudate-
taan sovittuja aikatauluja, resurssit ja tydn hyva laatu huomioiden. Projektiryhma vastaa osoitetun

tydn laadusta ja aikataulusta annettujen ohjeiden mukaisesti. (Huotari & Moilanen 2009, 15-16.)

Ohjausryhmé hyvaksyy projektisuunnitelman, seka valvoo projektin etenemisté ja kokonaisonnis-
tumista. Lopuksi ohjausryhma hyvéksyy projektin. Ohjausryhmé on vastuussa avainresurssien

valinnasta seka projektisuunnitelman seuraamisesta. (Huotari & Moilanen 2009, 11-12.)

Tukiryhma koostuu projektin ulkopuolisista asiantuntijoista. Tukiryhman tehtdvana on antaa pa-
lautetta projektista ja neuvoa tarvittaessa. Tukiryhmé perehtyy projektiin ja antaa siita kirjallista ja
suullista palautetta. Tukiryhmalld ei ole kuitenkaan vastuuta projektin etenemisesta. (Huotari &
Moilanen 2009, 12.)

Projektimme tilaajana toimi Juuri-hanke 2013-2017. Yhteistydkumppaneinamme olivat Juuri-
hankkeen kanssa yhteistydssa toimivat Oulun Seudun Mantykoti ry, Oulun ensi- ja turvakoti ry ja
Suvanto ry. Projektiryhmaamme kuului kolme terveydenhoitajaopiskelijaa Viivi Harju, Hanna Koi-
visto ja Elina Lammi. Toimimme kaikki ryhman projektipaallikkdind. Ohjausryhmaamme kuuluivat
terveydenhoitaja Riitta Vesala Mantykodilta, sosionomi Outi Pietilainen Oulun ensi- ja turvakodil-
ta, sekd Oulun Ammattikorkeakoulun lehtorit Leila Laitila-Ozkoc seké Liisa Karhumaa. Tukiryh-
maamme kuuluivat terveydenhoitajaopiskelijat Juuli Siltala, Laura Sivonen ja Johanna Rajala.
Liséksi tukiryhmaamme kuuluivat korttien esitestaajat eli hoitajat Mantykodilta. Kuviossa 1. on

kuvattu projektimme organisaatio, sen osapuolet ja niiden valiset suhteet.
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YHTEISTYOKUMPPANIT:
TILAAJA:
Oulun seudun Mantykoti ry
Juuri-hanke M Oulun ensi- ja turvakoti ry
Suvanto ry
PROJEKTIRYHMA:
Harju Viivi

Koivisto Hanna
Lammi Elina
Terveydenhoitaja-
opiskelijat, Oamk

/ \

OHJAUSRYHMA: TUKIRYHMA:

Riitta Vesala, terveydenhoitaja, Juuli Siltala, vertaisarvioija Oamk

Mantykoti Johanna Rajala, vertaisarvioija
Oamk

Outi Pietildinen, sosionomi, Oulun
ensi- ja turvakoti

Leila Laitila-Ozkoc, lehtori Oamk Oamk
Liisa Karhumaa, lehtori Oamk Mantykodin hoitohenkilékunta

Laura Sivonen, vertaisarvioija

KUVIO 1. Projektiorganisaatio.
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2.3  Projektin vaiheet ja aikataulun suunnittelu

Projektin etenemisen kannalta on tarkeaa purkaa se vaiheisiin ja tehtaviin. Projektin hyva toteutus
vaatii tydskentelyn systemaattisuutta ja projektin muodon noudattamista. Projektin jakaminen
paavaiheisiin tukee projektin systemaattisuutta. (Rissanen 2002, 12-16.) Vaihejaon ja tehtadvan
erittelyn pohjalta projektille laadittiin aikataulu ja kustannusarvio, seka méaariteltiin millaista asian-
tuntijuutta lopputuloksen toteuttamiseen vaaditaan. Kun projekti vaiheistetaan ja tyévaiheille luo-
daan oma aikataulunsa, sen etenemistd on helpompi seurata, ja ongelmakohtien paikantaminen
projektissa helpottuu. (Ruuska 2006, 21-26.) Taulukkoon 3. olemme koonneet paatehtavat ja

aikataulut projektistamme.

Projektimme alkoi kevaalla 2014 ensimmaisella paatehtavalld, joka oli aiheen valinta ja ideointi.
Lehtori Liisa Karhumaa ehdotti meille ikaantyneiden kaltoinkohtelua aiheeksi ja esitteli Juuri- han-
ketta. Otimme yhteyttd Juuri -hankkeen yhteistyokumppaniin, Mantykotiin. Sieltd saimme positii-
visen vastaanoton. Sovimme tapaamisen, jolloin tutustuimme toisiimme ja suunnittelimme yhdes-

sa projektia ja aikataulua. Projektiorganisaatio muodostettiin kevaalla 2014.

Projektin seuraavat paatehtavat olivat taustaselvitysten ja projektisuunnitelman tekeminen. Tieto-
perustan sisallytimme projektisuunnitelmaan. Projektisuunnitelmaa tehdessé, vaihtelevalla tahdil-
la kevaasta 2014 syksyyn 2015, etsimme tutkimustietoa ja perehdyimme teoriatietoon kaltoinkoh-
telusta. Etsimme tietoa kaltoinkohtelusta ja ikdantyneista kirjoista seké internetista, katsoimme
my6s vanhoja opinndytetdita. Talvella 2015 esitimme projektisuunnitelmamme, joka oli toisen

paatehtavan valitulos.

Toteutukseen liittyva paatehtdvamme oli projektin tuotteen valmistaminen. Jarjestimme kesalla
2014 valtakunnallisen valokuvauskilpailun. Toukokuussa 2014 teimme valokuvauskilpaluun esit-
teen, joka on liitteend. Teimme valokuvauskilpailusta julisteita, joita veimme muun muassa kaup-
pojen, tyopaikkojemme, seka kirjastojen ilmoitustauluille. Mainostimme kilpailua sosiaalisessa
mediassa, muun muassa Facebookissa. Jaoimme esitetta myds séahkopostin valityksella ympéri
Suomea. Valokuvauskilpailu oli suunniteltu yhdessa Juuri -hankkeen kanssa. Valokuvauskilpailu
oli kaynnissa kesan 2014. Talloin otimme myos itse kuvia ympéristosta. Kuvakokoelman kuvat ja
valokuvauskilpailun voittajat valitsimme yhdessé yhteistydkumppanimme kanssa. Juuri -hanke

hankki ja toimitti palkinnot valokuvauskilpailun voittajille. Valitsemiemme kuvien I&hettajille ilmoi-
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tettiin valinnasta. Hoidimme tekijanoikeusluvat kuvaajilta, jotta kuvakortit voitiin teettaa. Kuvakortit

teetettiin aikataulunmukaisesti.

Lopullisen kuvakokoelman ulkoasu on vield suunnitteilla. Projektimme aikana kuvakortit eivat
saaneet viela lopullista ulkoasuaan, mutta suunnitteilla on mahdollisten rahoittavien yhdistysten ja
Juuri-hankkeen yhteistydkumppaneiden Mantykodin, Ensi- ja turvakodin seka Suvanto ry:n logot
korttien taustapuolelle. Yhteistydkumppanimme huolehtivat kuvakokoelman ulkoasusta projek-

timme paatyttya.

Mantykodin henkilokunnan oli tarkoitus esitestata kortteja 11/2014-01/2015. Testijakso kuitenkin
jatkui vield syksyyn 2015. Kortit saivat hyvan vastaanoton ja testaaminen laajentui Turvallisen
vanhuuden puolesta - Suvanto ry:n vakivaltaa kokeneiden ryhmaan, Oulun Seudun Mantykoti
ry:n paivatoimintaan, seké Juuri- hankkeen omaisten ryhmaan. Valituloksena saimme tammikuun
2015 lopussa henkilokunnalta palautetta laatimillamme palautelomakkeilla (liite 2). Projektin paat-
tamisvaiheessa hyvaksytaan lopullinen tuotos, sovitaan mahdollisesta ylla-pidosta, hajotetaan

projektin organisaatio ja paatetaan projekti (Ruuska 2012, 33—40).

Projekti voidaan todeta paattyneeksi, kun suunnitelmaan kirjatut tehtavat on tehty ja tilaaja on
hyvaksynyt lopputuloksen. Projektin tulokset luovutetaan loppuraportin muodossa, joka on projek-
tin oma nakemys sen onnistumisesta. Loppuraportissa verrataan projektin asetettujen tavoittei-
den ja toteutumisen suhdetta seka arvioidaan toimintakokonaisuutta. (Silfverberg 2007, 95-108.)
Projektin paatdsvaiheessa hyvaksytaan lopullinen tuotos, sovitaan yllapidosta, hajotetaan projek-

tiorganisaatio ja paatetaan projekti (Ruuska 2012, 33-40).

Projektimme viimeiseen paatehtavaan, paattamisvaiheeseen kuului Mantykodin henkildkunnan
tayttdmien palautelomakkeiden lapikéynti ja kuvakorttien toimivuuden analysointi kevaalla 2015.
Paattamisvaiheeseen kuului myds loppuraportin kirjoittaminen. Aloitimme loppuraportin kirjoitta-
mista kevaalla 2015, mutta pitkien harjoittelujaksojen ja projektiryhman jasenen ulkomaanvaihto
hidasti tyon etenemista. Paatimme loppuraportin kirjoittamisen tammikuussa 2016. Esitamme
opinnaytetydmme Oulun ammattikorkeakoulun Hyvinvointia yhdessa —péaivassa 6.4.2016. Kirjoi-

tamme kypsyysnaytteen kevaan 2016 aikana.
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TAULUKKO 3. Péétehtévét ja aikataulu.

PAAVAIHE | AIKATAULU TEHTAVAT | LOPPUTULOKSET |

kirjoittaminen ja esittami-

nen

Aiheen valinta ja Kevat 2014 | Aiheen ideointi Aiheen valinta ja
ideointi rajaaminen
Taustaselvitykset ja | Kevat 2014- | Aineiston haku Tietoperusta
projektisuunnitelma [syksy 2015 |Tietoperustan ja projekti- Projektisuunnitelma
suunnitelman laadinta Yhteistydsopimukset
Toteuttaminen Kesa 2014- | Valokuvauskilpailun Kuvakortit
syksy 2014 |jarjestdminen, valokuvaa- |Ohjevihko
minen, ohjevihkon valmis- |Palautelomake
tus, palautelomakkeen
luominen, tekianoikeuslupi-
en hoitaminen
Projektin paattami-
nen Syksy 2015- | Kuvakorttien toimivuuden [Loppuraportin tekeminen
kevat 2016 | arviointi, loppuraportin ja esittdminen

Maturiteettikoe
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3 IKAANTYNEIDEN KALTOINKOHTELUUN PUUTTUMINEN HOITOTYOSSA

lkdantyneisiin kohdistuvalla kaltoinkohtelulla tarkoitetaan tekoa tai tekemétté jattamista, joka vaa-
rantaa heidan turvallisuuden, hyvinvoinnin tai terveyden. Yleensa kaltoinkohtelu yhdistetaan hen-
kiseen tai fyysiseen vakivaltaan. (Suomen vanhusten turvakotiyhdistys ry 2005, viitattu
20.10.2014.) Kaltoinkohtelua voi olla esimerkiksi ikdantyneiden oikeuksien rajoittaminen ja ihmis-
arvoa alentava kohtelu. Ikdantyneiden kaltoinkohtelua voi iimet& perheessa, hoitosuhteessa tai

palvelurakenteen ja yhteiskunnan tasolla esimerkiksi ikasyrjintana.

3.1 lkdantyneen maaritelma

Suomessa ikaantyneeksi luokitellaan 65 vuotta tayttaneet henkilot. Luokittelu perustuu siihen,
etta 65 vuotta on yleinen kansanelékkeeseen oikeuttava ikd. (Lyyra, Pikkarainen & Tiikkainen
2007,5.) Tilastollinen ikdantymiskasitys ei ole kuitenkaan ainoa tulkinta ika@ntymisesta. lkaanty-
neen maaritelma on késite, joka muuttuu sen mukana, kuinka ihmisten elinidnodotus ja hyvinvoin-
ti kehittyvat. Esimerkiksi toimintakykyyn perustuva kasitys ikaantymisesta maarittaa, vanhuuden
alkavaksi vasta 75 vuoden iassa, silla useimmiten vasta silloin kehossa alkaa tapahtua ikaanty-
miselle tyypillista fyysista heikkenemista. lkdantymiseen ja sen kokemiseen vaikuttaa moni tekija
kuten esimerkiksi henkilon biologinen, fysiologinen, psykologinen ja sosiaalinen ika. (Jarvimaki &
Nal 2005, 107.)

3.2 |kaantynyt ihminen hoitotyon asiakkaana

lkdantyneiden hoitotydn peruslahtokohtana ja tavoitteena on ikéé@ntyneen terveyden ja eldman-
laadun edistadminen seka ikaantyneen osallisuuden mahdollistaminen. Hoitohenkildkunnan on
tarkea tunnistaa ikaihmisten erilaisuus ja muuttuvat tarpeet hoitotyossa. Ikaihmiset eivat ole yhte-
nainen ryhma palvelujen tarvitsijoita, vaan ryhma eri-ikdisia ja erikuntoisia ihmisi, joilla on omat

sosioekonomiset asemansa. (Hyttinen 2009, 42.)

lkdantyneiden hoitotydssa on hyva muistaa, etta ikdantymisen tuomat muutokset ovat luonnolli-
sia. Naitd muutoksia ovat lieva fyysisen toimintakyvyn heikkeneminen, psyykkisen haavoittuvuu-

den lisd@ntyminen, ulkoisten vaikutteiden omaksumisen vaikeutuminen, luonteenpiirteiden koros-
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tuminen, muistin sekd aistitoimintojen heikentyminen. Jotta ikaantyneelle voidaan jarjestaa hyvaa

hoitoa, on tarked tunnistaa ikd@ntymisen normaalit muutokset. (Hyttinen 2009,42.)

lkdantynyt asiakas on yksild, joka on oman eldmansa asiantuntija. kaantynyt asiakas on aktiivi-
nen toimija, jolla on voimavaroja ja mahdollisuuksia. lkaantynytta asiakasta taytyy tukea omatoi-
misuuteen ja siihen, ettd han tulee toimeen omillaan. Oman alueensa asukkaana ikaantynyt on

oikeutettu saamaan omassa seutukunnassaan tarjolla olevia palveluita. (Hyttinen 2009, 42.)

lkdantyneelle on tarkeaa kuulua ryhmaan. Kuuluminen oman ikaisten ryhméaan, perheeseen tai
harrastusryhmaan vahvistaa ikdantyneen identiteettia seka yhteenkuuluvuuden tunnetta. Ryh-
méaan kuuluminen antaa myds voimavaroja. Yksindinen ikaantynyt, joilla ei ole ymparillaan per-
hetta tai muuta tiivista yhteis6a tulee ottaa huomioon. Heidan turvakseen tulisi muodostaa erilai-
sia tukiverkostoja, joihin voi kuulua esimerkiksi sosiaali- ja terveydenhuollon tyontekijoita. (Hytti-
nen 2009,46.)

lkdantyneen hoitotyon on oltava asiakaslahtdista eli hoitotydn palvelut ja muu hoito on jarjestetta-
va hanen tarpeidensa mukaan. Hoitajan tulee toimia ikd@ntyneen kanssa yhteistoiminnallisesti.
Tama tarkoittaa sita, ettd ikaantynyt asiakas osallistuu mahdollisuuksiensa mukaan omaan hoi-
toonsa yhteistydssa hoitajan kanssa. Toiminnan tulee olla vastavuoroista. Hoitajan tulee tukea

ikdantyneen voimavaroja, itsenaisyytta ja riippumattomuutta hoitotydssa. (Hyttinen 2009, 46.)

Voimavarojen tukeminen on ikdantyneiden hoitotyossa erityisen tarkeaa. Voimavaralahtoisessa
hoitotydsséa korostetaan itsensa toteuttamista sek& mahdollisuuksia. Ongelmien sijaan keskity-
taan ratkaisuihin. Voimavaralahtoisyys on ikdantyneen oman patevyyden ja osaamisen huomioon
ottamista. Voimavaralahtdisessa toiminnassa on tarkeaa tuntea ikaantyneen eldmankulku ja kult-

tuuritausta sekd yhteiskunnallinen konteksti. (Hyttinen, 2009,47.)
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3.3 Kaltoinkohtelu

Kaltoinkohtelu voi olla joko teko tai tekematta jattdminen. Kaltoinkohtelu voi olla tarkoituksellista,
mutta myds tahatonta, jolloin se voi johtua esimerkiksi ymmartamattomyydesta tai tiedonpuut-
teesta. Kaltoinkohtelu aiheuttaa tarpeetonta karsimystd, tuskaa, vahinkoa seka vaaraa ikaanty-
neen hyvinvoinnille. Kaltoinkohtelulla on monta eri muotoa, kuten esimerkiksi fyysinen, taloudelli-
nen ja hengellinen kaltoinkohtelu. Ikaantyneisiin kohdistuvat kaltoinkohtelun muodot esiintyvat
harvoin yksittain. Eri kaltoinkohtelun muotoja tavataan usein samanaikaisesti ja toistuvasti. (Brea-
king the taboo 2009, viitattu 20.1.2016.) Kaltoinkohtelijana on usein henkild, johon ikaantyneella
on erityinen suhde esimerkiksi puoliso, aikuinen lapsi, sisarus tai ystavéa (National Center on El-
der Abuse, Naughton ym. 2012). Ikdantyneiden kaltoinkohtelua ilmenee myds hoitoa antavissa
laitoksissa, jolloin kaltoinkohtelijana toimii hoitaja (Krug EG, Dahlberg LL, Mercy JA, Zwi AB, Lo-

zano R. 2002). Taulukkoon 4. olemme kuvanneet kaltoinkohtelun eri muodot.

Fyysinen kaltoinkohtelu voi olla sekd aktiivista etta passiivista. Aktiivisella kaltoinkohtelulla tarkoi-
tetaan fyysista vakivaltaa, kuten lydmista, jonka vuoksi iakkaan fyysinen turvallisuus ja terveys
saattavat vaarantua. Passiivinen kaltoinkohtelu ilmenee lahinng idkkaan hoidon laiminlydnting.
Esimerkkina passiiviseen kaltoinkohteluun on ruoan tai Iadkkeiden antamatta jattdminen. (Suvan-
to Ry 2013, viitattu 20.5.2014.)

Psyykkinen kaltoinkohtelu ilmenee ikadantyneen uhkailuna, haukkumisena, syyttelyna tai pelotte-
luna. 1akas voi tuntea olonsa uhatuksi tai masentuneeksi. Ikaantynyt voi kokea itsensa tarpeetto-
maksi, jos hanta kohdellaan valinpitamattomasti. (Suvanto Ry 2013, viitattu 20.5.2014.) Psyykki-
seen kaltoinkohteluun liittyy siis seka verbaalisia ettd ei-sanallisia tekoja (National Center on El-
der Abuse).

Taloudellinen kaltoinkohtelu on ikdantyneen hyvéksikayttod, jossa haneltad kiristetaan, varaste-
taan, havitetaan tai myydaan ilman héanen lupaansa rahaa tai muuta omaisuutta kuten tavaroita,
ladkkeitd tai osakkeita (Suvanto Ry 2013, viitattu 12.5.2014). Taloudellista kaltoinkohtelua on
my0s, jos estetddn henkilod kayttdmastd omia varojaan (Breaking the taboo 2009, viitattu
20.1.2016). Taloudellista kaltoinkohtelua tapahtuu lahinna kotona asuvien ikaantyneiden kohdalla
(Hartikainen 2008, 16).
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Seksuaalinen hyvaksikayttd on ikaantyneen seksuaalista identiteettia loukkaavaa kaytosta, ku-
ten alistamista, ahdistelua, sukupuolista hairintaa tai sukupuoliyhteyteen pakottamista ja raiska-
usta (Suvanto ry 2013, viitattu 20.5.2014). Lisaksi lahentely, koskettelu, alastomuuteen pakotta-

minen ovat seksuaalista hyvaksikayttoa. (Suhonen 2009).

Hengellisella kaltoinkohtelulla tarkoitetaan ika@ntyneen vakaumuksen ja uskonnon harjoittami-
sen kieltamista, mitatointia tai halventamista. Hengellistd vakivaltaa on myds uskonnon tai va-
kaumuksen kustannuksella ikdantyneelle tuotettu ahdistus, pelko tai karsimys. (Suvanto Ry 2013,
viitattu 20.5.2014.)

Hoidon ja avun laiminlyonti voi olla tarkoituksellista eli aktiivista, jolloin jatetaan ikaantynyt hoi-
tamatta tarkoituksella. Tarkoituksetonta eli passiivista laiminlyontia on ikaantyneen hoidon epa-
onnistuminen, joka johtuu hoitajan tai muun hoitovastuussa olevan henkilon osaamattomuudesta,
tiedonpuutteesta, uupumuksesta tai valinpitamattomyydestd. (Suvanto Ry 2013, viitattu
20.5.2014.) Hoidon laiminlyonti tapahtuu herkimmin tahattomasti. Vaarinkasitys, epaselva hoito-
ohje tai tiedonpuute voivat aiheuttaa sen, etta hoitotydntekija kaltoinkohtelee tahattomasti ikaan-
tynytta. (Isola 2004, 96.)

lkdantyneiden liiallista laakitsemista ja virheellista ladkehoitoa voidaan pitdd myds yhtend
kaltoinkohtelun muotona. Tata kutsutaan kemialliseksi kaltoinkohteluksi. Esimerkiksi kipulaak-
keitd saatetaan maarata vastoin suosituksia. Kemiallinen kaltoinkohtelu voi olla ikdantyneelle
erittéin vaarallista, silla on laakeaineita, joiden kayttd ei ole ikaantyneille suositeltavaa ja jotka
voivat aiheuttaa vakaavaa haittaa ikdantyneelle (Vallejo Medina ym. 2005, 25) Vuonna 2010 teh-
dyn selvityksen mukaan yksityisessa ja kunnallisessa palveluasumisessa keskimaarin 30,8 %
asiakkaista oli kaytdssa antipsykoottisia ladkkeitd, vaikka heillé ei ollut psykoottisen sairauden
diagnoosia tai oireita. (Sinervo, Noro, Tynkkynen, Sulander, Taimio, Finne-Soveri, Lilja & Syrja
2010, 57 .) Hoitolaitoksissa tapahtuvan kemiallisen kaltoinkohtelun tarkoituksena on esimerkiksi
hallita potilaan kayttaytymista, hillita potilaan liikkumista tai rajoittaa toimintaa ja taten helpottaa
henkilokunnan ty6ta. (Nurminen 2011, 527; Oikeusministerio 2011, 52.)
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TAULUKKO 4. Kaltoinkohtelun muodot.

KALTOINKOHTELUN MUODOT

Kaltoinkohtelu on monimuotoista, vain harvoin yhta muotoa esiintyy ilman toista.

Fyysinen

Psyykkinen

Taloudellinen

Seksuaalinen

Hengellinen

Kemiallinen

Hoidon ja

avun lai-

mintyonti

Lyominen Alistaminen Varastaminen | Seksuaalinen | Vakaumuk- Laakehoidon | Ladkehoi-
hadirinta sen kieltami- | laiminlydmi- | don laimin-
nen nen lydminen
Potkiminen | Uhkailu Rahallinen Seksuaalinen | Uskonnon Ladkkeiden Ravitse-
kiristaminen ahdistelemi- harjoittami- kayttoon muksen
nen sen kieltami- | pakottami- laiminlyo-
nen nen minen
Téniminen Kiristdminen | Omaisuuden | Seksuaalisuu- | Mitdatdiminen | Ladkkeellinen | Hygienian
luvaton den louk- rajoittaminen | laiminlyo-
myyminen kaaminen minen
Kuristami- Pelottelu Rahojen luva- | Hyvaksikayt- | Halventami- Diettiin pa- Avuntar-
nen ton kaytta- tdminen nen kottaminen peen lai-
minen minlyémi-
nen
Hiuksista Noyryyt- Pakottami- Raiskaaminen Ruokavalion Hoitotoi-
repiminen taminen nen testa- laiminlyémi- | veiden
mentin muu- nen laiminlyo-
toksiin minen
Haavoitta- Mitatointi Seksuaalisesti Paihteiden Psyykkisten
minen noyryytyt- kayttoon tarpeiden
tdminen pakottami- laiminlyo-
nen minen
Eristdminen | Pakottami- Piittaamat-
nen tomuus
Liikkumisen | Yhteydenpi- Huolimat-
estaminen don rajoitta- tomuus
minen
Vammaut- Tiedonpuu-
taminen te/
Ymmarrat-
tomyys
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3.3.1 Kaltoinkohtelun yleisyys

lkdantyneisiin kohdistuva kaltoinkohtelu on osa lahisuhde- ja perhevakivallan ilmiéta, johon on
vasta viime aikoina alettu kiinnittdd huomiota. Tutkimus- ja tilastotiedon vahyys osoittaa kaltoin-
kohtelun olevan vaiettu asia kaikkialla Euroopassa. (Breaking the taboo 2009, viitattu 20.1.2016.)
Vasta viimeisten vuosikymmenten aikana ikaantyneisiin kohdistuva kaltoinkohtelu on havahduttu

nakemaan maailmanlaajuisena ja kasvavana ongelmana (Krug ym. 2002).

Suomessa ikaantyneisiin kohdistuvaa vakivaltaa on tutkittu vain vahan. Suomalaisen vaestotut-
kimuksen mukaan miehista 3 % ja naisista 9 % on joutunut pahoinpidellyksi elékeikaisena. Per-
hevakivallasta on karsinyt idkkaana 2 % miehisté ja 7 % naisista (Vallejo Medina A.,Vehvilainen
S., Haukka U-M., Pyykko V., Kiveld S-L. 2005, 328). Turvakotien kayttdjista ikdantyneita on vuo-
sittain 3-6 % asiakkaista (Suomen vanhusten turvakotiyhdistys Ry 2005.) Useimmat tutkijat epai-
levat, ettd ikaantyneiden kohtaama kaltoinkohtelu olisi huomattavasti yleisempaa. Merkittava osa
kaltoinkohtelusta ei koskaan paljastu. Suurin osa tapauksista on perhevakivaltaa, mutta hoitolai-
toksissakin kaltoinkohtelua esiintyy. Yleisyyteen vaikuttaa se kuinka lievia tekoja pidetaan kal-
toinkohteluna. (Kan & Pohjola 2012, 253.)

Terveyden ja Hyvinvoinnin laitoksen Suomessa kesalla 2010 tehdyssa kyselyssa iimeni, etta joka
neljas yli 60-vuotias on kokenut vakivaltaa tai kaltoinkohtelua viimeisen 12 kuukauden aikana.
Tutkimuksen mukaan kaltoinkohtelun yleisimmat ilmenemismuodot olivat henkinen vékivalta (21
%), taloudellinen hyvaksikayttd (6,5 %) ja henkilokohtaisten oikeuksien loukkaaminen (5,7 %).
Noin 4,6 % kyselyyn vastanneista naisista oli kokenut seksuaalista hairintaa tai vakivaltaa. Tutki-
mus osoitti, etta kaikissa hyvaksikayton ja vakivallan muodoissa lukuun ottamatta laiminlyontia,
yleisin vékivallan tekija oli oma puoliso. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2010, viitattu
21.11.2014.)

3.3.2 Kaltoinkohtelu laitoksissa

lkdantyneiden kaltoinkohtelua ilmenee myos hoitoa antavissa laitoksissa (Krug ym. 2002), jolloin
kaltoinkohtelijana on perheen ulkopuolinen henkild, esimerkiksi hoitoalan ammattilainen (Sulkava
2010), toinen asukas tai vapaaehtoistyontekija (Krug ym. 2002). Tutkimusten mukaan ikaantynei-

den kaltoinkohtelu laitoksissa on useimmiten hoidon laiminlyontia ja fyysista ja psyykkista louk-
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kaamista. Esimerkkeja hoidon laiminlydmisesté voivat olla hygienian puutteellinen hoito, ruoatta
jattaminen ja laékkeiden antamatta jattaminen. Fyysinen kaltoinkohtelu on nykypaivana harvinais-
ta, aiemmin se on ollut yleisempaa. Nykyaan fyysinen kaltoinkohtelu laitoksissa voi olla kova-
kouraista kohtelua, pakottamista ja liikkumisen rajoittamista (Hoitotyon johtajien kasityksia van-
husten kaltoinkohtelusta vanhainkodeissa 2008, viitattu 20.2.2016). Psyykkinen kaltoinkohtelu voi
ilmetd uhkailuna ja karkeana kielenkayttona. Ammatilliseen hoitoty6hon ei saa kuulua kaltoinkoh-

telua, eika hoidon laiminly6ntia missaan olosuhteissa. (Vallejo Medina ym. 2005, 329-330.)

Yksiselitteisia syita kaltoinkohteluun laitoksissa ei ole. Sipidisen (2008) mukaan kaltoinkohteluun
hoitolaitoksissa altistavat tekijat johtuvat hoitohenkilokunnasta, hoitoymparistosta ja ikaantynees-
ta (taulukko 5). Hoitohenkilokunnassa voi esiintyd osaamattomuutta, uupumusta, stressia seka
kielteisia asenteita ikdantyneita kohtaan. Lisaksi tyotyytyvaisyydella, tydsuhteen kestolla, amma-
tin arvostuksella seka huonolla palkkauksella on yhteyksia kaltoinkohteluun. Hoitoymparistdssa
altistavia tekijoita voivat olla kaltoinkohteleva tyokulttuuri ja henkildkuntavaihtuvuus. Alhainen
henkildstomitoitus altistaa kiireelle. Lisaksi kaltoinkohteluun altistaa se, ettei kaltoinkohtelua tun-
nisteta seka se, ettd hoitolaitoksessaon puutteelliset toimintatavat kaltoinkohtelutilanteessa.

Usein suuret hoitolaitokset ovat myés jo itsessaan altiste kaltoinkohtelulle.

lkdantyneen kohdalla muistamattomuus, yksindisyys, sekavuus, masennus ja kaytdsoireet altis-
tavat kaltoinkohtelulle. Alkoholin ja Ia@kkeiden kéytolla nahdaan myds yhteyksia kaltoinkohteluun.
Liséksi laitoksissa asuminen ja riippuvuus hoitohenkildkunnasta ovat altiste kaltoinkohtelulle.

Taulukossa 5 olemme koonneet kaltoinkohtelulle altistavia tekijéita hoitolaitoksissa.

Hoitohenkildkunta ei miella valttdmatta kaikkia tilanteita kaltoinkohteluksi, vaikka potilas olisi niin
kokenut. Tallaiset tilanteet voivat olla potilaalle hyvinkin merkityksellisid, vaikka henkildkunnasta
ne saattavat tuntua pienilt asioilta. Hoitolaitoksessa vieraileva henkild voi mieltéd myos jonkin
tilanteen kaltoinkohteluksi, vaikka hoitohenkildkunta toimisi tilanteessa hoidollisista syista. (Hoito-

tyon johtajien kasityksia vanhusten kaltoinkohtelusta vanhainkodeissa 2008, viitattu 20.2.2016.)
Kivelan (2012) mukaan sosiaali- ja terveysalan ammattilaisten tekemasta ikaantyneisiin kohdistu-

vasta kaltoinkohtelusta on raportoitu. Aarimmillaan kaltoinkohtelu laitoksissa on ollut ikaantynei-

den ténimistd, josta on seurannut kaatumisia ja murtumia. Lisaksi on esiintynyt korujen ja ar-
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voesineiden napistelyd, seka yritysta murhata ikaantyneet laakkeilla. Talloin kaltoinkohtelijana on

toiminut psyykkisesti hairiintynyt hoitaja.

TAULUKKO 5. Kaltoinkohtelulle altistavat tekijét hoitolaitoksissa.

KALTOINKOHTELULLE ALTISTAVAT TEKIJAT HOITOLAITOKSISSA

Hoitohekilokunta |

Hoitoymparisto

Ikaantyneet

Osaamisen puute

Suuri henkilokuntavaihtuvuus

Yksinaisyys, Ei omaisia

Stressi Alhainen henkildstomitoitus Muistin huononeminen
Uupumus Kiire Sekavuus

Kielteiset asenteet Suuri hoitolaitos Masennus
ikaantyneita kohtaan

Tyotyytyvaisyys Puuttuvat yhteiset toimintatavat | Kaytosoireet

kaltoinkohtelutilanteessa

Tydsuhteen kesto

Kaltoinkohteleva tyokulttuuri

Alkoholin ja laakkeiden

vaarinkaytto

Kaltoinkohtelua ei tunnisteta

Fyysinen riippuvuus

hoitohen-kilokunnasta

Ammatin arvostus ja huono

palkkaus

Laitoksessa asuminen

3.3.3 Kaltoinkohtelun syyt ja seuraukset

Hoitolaitoksissa tapahtuvaan kaltoinkohteluun ovat yhteydessa useat tekijat: potilaat, hoitohenki-

I6kunta, olosuhteet seka tilanteet (Peiponen & Voutilainen 2002, 173.) lkééntyneiden kaltoinkoh-

teluun on ongelmallista 16ytaa selkeité syy-seuraussuhteita, koska usein niihin johtavat tilanteet

ovat pitkan prosessin tulosta. Kivelan (2012) mukaan kaltoinkohteluun johtavat syyt voidaan ja-

kaa kuuteen ryhmaan (kuvio 2). Ensimmaiseen ryhmaan kuuluvat teoriat, joiden mukaan pahoin-
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pitelylle altistavat tekijat perustuvat pahoinpitelyn kohteen eli ikd@ntyneen heikkouteen seka kog-
nitiiviseen, psyykkiseen ja fyysiseen vajavuuteen. Toisessa ryhmassa ikaantyneeseen kohdistuva
kaltoinkohtelu johtuu ik@antynytta hoitavan henkilon ylirasittumisesta. Kolmas ryhmé korostaa
sita, etta vakivalta on lapsuudessa opittua ja néin ollen se siirretd@n omaan kayttaytymiseen vai-
keissa tilanteissa myds aikuisena. Taté kutsutaan sosiaalisen oppimisen malliksi. (Kiveld 2012,
156-160.) Pahoinpitelijoita koskevien tutkimusten perusteella osa pahoinpitelijdista on kasvanut
perheissa, joissa toinen tai molemmat vanhemmista ovat pahoinpidelleet toisiaan, ja joissa lapsia
on pahoinpidelty (Vallejo Medina ym. 2005, 328).

Neljannessa ryhmassa pahoinpitelyn syiksi katsotaan pahoinpitelijan omat psyykkiset, sosiaaliset
ja persoonallisuuden ongelmat, kuten esimerkiksi alkoholismi, huumeriippuvuus, vakava psykiat-
rinen sairaus, muistisairaus tai dementia. Nama seikat altistavat kayttaytymaan vakivaltaisesti
psyykkisesti rasittavissa tilanteissa. (Kivela 2012, 156-160.) Viides ryhméa kertoo mahdollisen
yhteiskunnallisen kielteisen asenteen ikaantyneita kohtaan lisdavan pahoinpitelyn vaaraa. Kuu-
dennessa ryhmassa vakivaltakayttaytymisen syita etsitdan pahoinpitelijoiden elimiston biokemial-
lisista ja fysiologisista ominaisuuksista. (Kiveld 2012, 157.) Kaltoinkohtelun syyt Kivelan (2012)

mukaan on esitetty kuviossa 2.

lkaantyneisiin kohdistuvan kaltoinkohtelun tutkimuksissa vahimmalle huomiolle ovat jadneet sen
seuraukset uhrin kannalta. On todettu, etta ikaantyneille kaltoinkohtelun seuraukset voivat olla
kuitenkin vakavia. Erityisesti fyysisen kaltoinkohtelun seuraukset voivat olla erityisen mittavia.
lkdantyneet ovat heikompia, heidan luunsa ovat hauraampia ja toipuminen kestaa pidempaan.
Suhteellisen pieneltakin tuntuva vamma voi aiheuttaa vakavan ja pysyvan haitan. Kaltoinkohtelun
jalkeinen masennus on yleista ja siksi siita tiedetddn enemman kuin muista kaltoinkohtelun seu-
rauksista. Masentuneisuudella on todettu olevan vaikutusta aikaisempaan kuolleisuuteen. (Etinne
G., Krug, Linda L., Dahlberg, James A., Mercy, Anthony B., Zwi ja Rafael Lozano 2002, viitattu
12.11.2014.)

Suomessa on tutkittu ikédantyneiden kaltoinkohdeltujen hyvinvointia. Kesélla 2010 Terveyden ja
Hyvinvoinnin laitoksen postikyselynd 1700 kotona asuvalle yli 60 -vuotiaalle naiselle tehdyssa
tutkimuksessa naiset olivat tutkimuksen mukaan tyytyvaisia eldmaansa. Yli 70 prosenttia vastaa-
jista koki eldmanlaatunsa hyvaksi tai erittain hyvaksi. Vakivaltaa tai kaltoinkohtelua kokeneiden

naisten elamanlaatu oli kuitenkin muita huomattavasti huonompi. Vaikea taloudellinen tilanne,
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huono terveys ja masentuneisuus olivat kiinteasti yhteydessa vakivaltakokemuksiin. (Terveyden
ja hyvinvoinninlaitos 2010, viitattu 2.11.2014.)

27



Pahoinpitelyn
kohteen heikkous,
sekd kognitiivinen,

psyykkinen ja
fyysinen vajaavuus

Pahoinpitelijan
biokemialliset ja
fysiologiset
ominaisuudet

Ikdantyneiden
kaltoinkohtelun

syyt (Kivela,
2012)

Pahoinpitelijan
psyykkiset,
sosiaaliset ja
persoonallisuuteen
liittyvat ongelmat

Kielteinen asenne
ikaantyneita
kohtaan

KUVIO 2. Kaltoinkohtelun syyt (Kiveld, 2012).
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3.4 lkaantyneen kaltoinkohteluun puuttuminen hoitolaitoksissa

3.4.1 Kaltoinkohtelun tunnistaminen

lkdantyneiden kaltoinkohtelun tunnistaminen on ensiarvoista, silléa kaltoinkohtelulle on tyypillista
sen jatkuminen, ellei ulkopuolelta puututa tilanteeseen (Hartikainen 2008, 16). Kaltoinkohtelun
tunnistaminen on ensimmainen askel ja edellytys jatkotoimenpiteille. Ikd@ntyneiden hoitolaitoksis-
sa tydskentelevat sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaiset ovat avainasemassa tunnistamassa
mahdollista kaltoinkohtelua ja avun hankkimisessa. Varhaisella tunnistamisella ja interventiolla
voidaan parantaa ikaantyneen uhrin elamanlaatua ja fyysista ja psyykkista hyvinvointia, esimer-
kiksi kroonista kipua, paansarkya ja depressioita. Varhainen tunnistaminen voi myds vahentaa

ikdantyneiden riippuvuutta muiden tuesta. (Breaking the taboo 2009, viitattu 20.1.2016.)

lkdantyneisiin kohdistuva kaltoinkohtelu on vaikeasti tunnistettavissa. Usein pahoinpidellyksi tu-
leminen on uhrin mielesta hapeallinen asia, eivatka he taman vuoksi kerro siitd muille ja salailevat
asiaa. Jos ikaantynyt uskaltautuu kertomaan kaltoinkohtelusta, saatetaan sita pitdd@ muistamatto-
muutena tai dementoitumiseen ja paranoiaan liittyvind oireina. (Vallejo Medina ym. 2005, 328.)
Toisaalta ikdantyneilld voi olla myds erilainen kasitys siita, mita vakivalta on. Tama johtuu siita,
ettd ikaantyneet ovat eléneet aikaa, jolloin vakivalta oli sallittua esimerkiksi kurituksessa. Tama

vaikeuttaa osaltaan kaltoinkohtelun tunnistamista (Nyqvist 2001, 23.)

Usein hoitotyontekijalla on epaméaéarainen aavistus ja huoli siita, etta asiakkaalla ei ole kaikki kun-
nossa. Epéiltaessa kaltoinkohtelua on tarkeaa seurata ja arvioida asiakkaan tilannetta sdannolli-
sesti. (Breaking the taboo 2009, viitattu 20.1.2016.) Kaltoinkohdelluksi joutunutta ikéantynytta
auttaa se, etta hoitotydntekijat osaavat epailla kaltoinkohtelua ja kysyvat ikdantyneelta kohteliaas-
ti ja ystavallisesti sen mahdollisuudesta. Hoitolaitoksissa tapahtuvan kaltoinkohtelun esille ottami-
nen on haaste hoitotyontekijdille. Kaikissa hoitoyksikdissa tulisi kirjata ikdantyneiden hoidosta
huolellisesti ja perusteellisesti ja seurata talla tavoin hoidon laatua. (Kiveld & Vaapio 2011, 140-
141))

Fyysisen kaltoinkohtelun merkkeja voivat olla esimerkiksi ruhjeet, painehaavaumat, mustelmat,

murtumat, naarmut, hiertymat, paédnahan vammat, palovammat. Vammat sijaitsevat usein pai-

koissa, jotka jadvat vaatteiden alle piiloon. (Hartikainen 2008,15.) Lisaksi kieltdytyminen vaattei-
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den riisumisesta, toistuvat vahingot seka onnettomuudet voivat olla merkkeja fyysisesté kaltoin-
kohtelusta. (Breaking the taboo 2009, viitattu 20.1.2016.) Fyysisesta kaltoinkohtelusta voi kertoa
my0s ikdantyneen kayttaytymisessa tapahtuneet muutokset kuten pelokas kayttaytyminen ik&an-

tynytta lahestyttdessa. (National Center on Elder Abuse).

Psyykkisen kaltoinkohtelun tunnistaminen voi olla vaikeaa. (Hartikainen 2008, 16). Psyykkisen
kaltoinkohtelun merkkeja voivat olla esimerkiksi ikdantyneen kiihtyineisyys, unettomuus, eristay-
tyneisyys, ihmisarkuus tai selittamaton vetaytyminen tavallisista toiminnoista seka akilliset muu-
tokset toimintakyvyssa tai esimerkiksi ruokahalussa (Breaking the taboo 2009, viitattu 20.1.2016).
Liséksi muutokset ikaantyneen kaytoksessa kaltoinkohtelijan saapuessa paikalle kertoo kaltoin-
kohtelusta (Hartikainen 2008, 16).

Seksuaalisen vakivallan merkkeja voivat olla mustelmat rintojen tai sukuelinten alueilla, selittama-
ton sukupuolitauti tai infektio sukuelimissa seka pelokas kayttaytyminen pukeutumis- ja riisuutu-
mistilanteissa. (Breaking the taboo 2009, viitattu 20.1.2016.) Lisaksi ikdantyneen puheeseen voi
ilmaantua seksuaalisia savyja. lkaantyneiden kohdalla on kuitenkin hyva muistaa, etté ylivirittynyt

seksuaalivietti voi johtua my0ds sairaudesta. (Hartikainen 2008, 16.)

Taloudellisen hyvaksikayton merkkeja voivat olla killiset muutokset pankkitilin kaytdssa, selitta-
mattdmat suuret nostot pankkitililta, selittamaton ja &killinen varojen siirto perheen jasenelle tai
ulkopuoliselle seka varojen tai arvoesineiden &killinen katoaminen. (Breaking the taboo 2009,
viitattu 20.1.2016.) Lisaksi ikaantyneen kieltaytyminen tarvitsemistaan palveluista voi olla merkki

taloudellisesta hyvaksikaytosta (Hartikainen 2008, 16).

Hoidon ja avun laiminlyénnin merkkeja voivat olla aliravitsemukseen viittaavat oireet, nestevaja-
us, kuivuminen, makuuhaavat, huono hygienia, virtsan ja ulosteiden haju sek& hoitamattomat
terveysongelmat (Breaking the taboo 2009, viitattu 20.1.2016). Hoidon ja avun laiminlyéminen on
usein pitkaaikainen ongelma. Hoidon ja avun laiminlyénti on huomaamattomammin tapahtuva
kaltoinkohtelun muoto. (Hartikainen 2008,16)

Jos kaltoinkohtelun merkkejéa on havaittavissa, on syyta selvittaa, mista ne johtuvat. Mikali viitteita
kaltoinkohtelusta esiintyy, on tarkeaa keskustella ikaantyneen kanssa. Toisinaan kaltoinkohtelua
ei tunnisteta tai “ylitunnistetaan®, koska asiakkaan ja ammattilaisen havaintokyky ja herkkyys

tunnistaa kaltoinkohtelua ovat erilaisia. Kaltoinkohtelua ei ehk& mydskaan tunnisteta asiakkaan ja
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ammattilaisen kommunikointivaikeuksien, esimerkiksi asiakkaan dementian johdosta. Voi myds
olla epaselvaa, mista ruhjeet tai mustelmat ovat tulleet. Tunnistamiseen tarvitaan luottamuksellis-

ta keskustelua, havainnointia ja reflektointia. (Breaking the taboo 2009, viitattu 20.1.2016.)

Tyontekijoita tulisi kannustaa kaltoinkohtelun tunnistamiseen, eika heita tulisi moittia "vaarien
halytysten” tekemisesta. Tilanteen tarkistaminen on aina parempi vaihtoehto kuin se, ettei tilan-
teeseen, jossa asiakkaan fyysinen tai psyykkinen terveys on vaarantuneena puututa lainkaan.
(Breaking the taboo 2009, viitattu 22.2.2016)

3.4.2 Kaltoinkohtelun ehkdiseminen ja varhainen puuttuminen

lkdantyneiden kaltoinkohtelusta ei ole viela keskusteltu niin paljon kuin esimerkiksi lasten kaltoin-
kohtelusta. ka@ntyneiden maara kasvaa ja siksi onkin uhkana, ettd kaltoinkohtelu lisaantyy. Ta-

man vuoksi ikdantyneiden kaltoinkohtelun ehkaisyyn tulee paneutua. (Kivela 2012,169-170.)

Kaltoinkohtelun ehkaiseminen on keskeinen tehtava hoitotydssa (Harris 2006, 68). Hoitohenkild-
kunta voi vaikuttaa kaltoinkohtelun ehkaisyyn ja varhaiseen puuttumiseen hoitoymparistdssa.
Kaltoinkohtelun tunnistaminen vaatii hoitajilta asiantuntemusta. Ensisijaisen tarkeda on kouluttaa
henkilokuntaa ja ohjata heitd tunnistamaan kaltoinkohtelun eri muotoja. Lisaksi tulisi kouluttaa
nuoria, uusia hoitajia, joilla ei ole viela tydkokemusta. (Breaking the taboo 2009, viitattu
27.2.2016)

Hoitolaitoksien kokouksissa voidaan kayda lapi asiaa. Kokouksissa voidaan pohtia esimerkiksi
sitd, onko omassa tydyksikdssa havaittu sellaisia tilanteita, joissa ikaa@ntyneet asiakkaat ovat
saaneet osakseen epéaasiallista kohtelua. (Peiponen & Voutilainen 2002, 174.) Huolellinen ja
perusteellinen kirjaaminen on myos tarkedd, jotta mahdolliset hoitovirheet tai hoitamattomuus
tulee ilmi. Kaikissa hoitolaitoksissa tulisi seurata jatkuvasti hoidon laatua eri menetelmin. Lisaksi
hoitohenkilokunnan jaksamiseen ja kannustamiseen tulee kiinnittaa erityista huomiota kaltoinkoh-
telun ehkaisemiseksi. (Kivela & Vaapio 2011, 140-141.)

Koulutustilaisuuksissa voidaan kayda lapi kaltoinkohtelun riskitekijoita ja merkkeja kaltoinkohtelun

tunnistamiseen. Koulutuksiin tulisi sisallyttdd myds kaltoinkohtelutapauksien kirjaaminen seka
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keskustelu- ja haastattelutaitojen kehittdminen. Hoitohenkilokunta saa lisad varmuutta puuttua
kaltoinkohteluun osallistumalla koulutuksiin. (Breaking the taboo 2009, viitattu 27.3.2016.)

Laitoksilla ja kunnilla tulisi olla selkeat menettelyohjeet kaltoinkohtelutilanteessa toimimiselle ja
niiden tulisi olla hoitohenkildkunnan ja asianomaisten tiedossa (Koivukangas 2009, 132). Laki
antaa my6s mahdollisuuksia kaltoinkohtelun ehkéisyyn. lkaantynyt voi tehda edunvalvontavalta-

kirjan, hankkia edunvalvojan tai pyytaa lahestymiskiellon maaraysta (Kivela 2012, 169).

Terveyden ja hyvinvoinninlaitos on suositellut, ettd lahisuhdevakivaltaa kartoitettaisiin systemaat-
tisesti kaikissa sosiaali- ja terveyspalveluissa osana jokaisen asiakkaan tai potilaan perustilan-
teen kartoittamista. WHO:n terveydenhuolloin asiantuntijarynma 19 suosittelee myds rutiinin-
omaista kaltoinkohtelun puheeksi ottoa tilanteissa, joissa potilaan oireet voivat liittya kaltoinkohte-
luun. (Siukola 2014, 29; WHO 2013, 4.) Kaltoinkohtelua kartoittaessa systemaattisesti, potilaat
eivat joudu kokemaan tunnetta, etta he olisivat henkilokohtaisesti kartoituksen tai epéilyn kohtee-
na. Kaltoinkohtelun kartoittamisella systemaattisesti, voidaan tavoittaa myds sellaiset potilaat,
jotka ovat tulleet kaltoinkohdelluksi, mutta iiman tasapuolista kartoittamista voisivat jadda huo-
maamatta. (Siukola 2014, 43.)

3.4.3 Uhrin auttaminen

Pahoinpidellyksi tulemisesta on vaikea kertoa, mutta se on avun saamisen ensimmainen askel
(Kiveld 2012, 174-176). Jos kaltoinkohtelijana toimii hoitaja, ikdantynyt saattaa syyttaa itseaan
varomattomuudestaan tai typeryydestaan ja jattaa taman takia kertomatta asiasta (Kivela 2012,
174). Kaltoinkohtelun kasittelyn on nahty ja&van liian usein uhrin aloitteen varaan (Ewalds 2011,
148). Avun hakemisen ei tulisi ja&da vain uhrin vastuulle, silld usein kaltoinkohdellun kynnys ha-
kea apua nousee niin korkeaksi, ettei apua haeta lopulta ollenkaan. Lisaksi uhrin kyky tunnistaa

ja ilmaista omaa avun tarvettaan haviaa ajan kuluessa. (Tuorila 2000, 33).

Keskusteleminen esimerkiksi laakéarin, hoitajan tai poliisin kanssa vie auttamisen mahdollisuuksia
eteenpéin ja samalla helpottaa kaltoinkohdellun psyykkisté tuskaa. Avun tarve tulee arvioida yh-
dessa ikaantyneen kanssa. (Kivela 2012, 174-176.) Vaikka potilas tai asiakas olisikin hiljainen tai

sisaanpain kaantynyt, pelkka kaltoinkohtelun puheeksi ottaminen on tilanteessa tarkeaa. Tarve
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saada puhua kaltoinkohtelukokemuksesta saattaa syntya potilaalle vasta myéhemmin, jolloin voi

olla helpottavaa tietdd, mista apua voi saada. (Siukola 2014, 33.)

Turvakodit tarjoavat kriisiapua ja valittoman suojan seka mahdollisuuksien mukaan pitkajanteista
tukea perhevakivaltaa kokeneille. Turvakodeissa ensisijaista on kaltoinkohtelun uhrin turvallisuus
ja vakivallan loppuminen. Tyon lahtokohtana on vakivallan todistajina tai kohteina olleiden edun
turvaaminen kaikissa olosuhteissa. (Ensi- ja turvakotien liitto 2016, viitattu 20.2.2016.) Paikka-
kunnilla, joista turvakoteja 1dytyy, on tarjolla lyhytaikaista turvaa ja mahdollisuus lepoon. Myds
palvelutaloissa ja vanhainkodeissa jarjestetaan lyhytkestoista turvaa. Turvaan hakeutumisen
jalkeen on tarkeda tehda tilanteen ja tarpeiden kartoitus haastattelemalla ikaantynytta ja hénen
luvallaan vakivallan tekijad, jolle samalla tarjotaan mahdollisuutta hakeutua tarvitsemansa hoidon
ja avun piiriin. (Kivela 2012, 174-176).

Uhrin ja kaltoinkohtelijan kanssa tulisi jarjestdd keskustelua niin, etta tydntekijat ovat mukana
viemassa keskustelua eteen pain. Keskustelulla pyritdéédn auttamaan seka kaltoinkohtelun koh-
teeksi joutunutta, ettd kaltoinkohtelijaa l6ytamaan heidan itsensa kannalta parhaat ratkaisut vai-
keaan tilanteeseen. Nain auttaminen tapahtuu aina yksildllisten ratkaisujen avulla. Tutkimukset
osoittavat, etta kaltoinkohtelun kohteeksi joutuneet hy6tyvat kriisitilanteessa annetusta turvasta,
levosta ja avusta. Usein keskustelulla ei paasta pysyvaan muutokseen, vaan kaltoinkohtelun
loppumisen edellytyksené on se, etta uhri ja kaltoinkohtelija eivat tapaa enéé toisiaan. Kaltoinkoh-

telijalle voidaan maarata aarimmaisissa tapauksissa lahestymiskielto. (Kivela 2012, 174-176.)

Mikali katloinkohtelua on havaittu, on tarke&a pohtia tilannetta myos tydryhmassa. Henkilokuntaa
tulisi rohkaista ottamaan kaltoinkohteluun liittyvat asiat ja havainnot rohkeasti puheeksi seka tyo-
tovereiden ettd omaisten kanssa. (Peiponen & Voutilainen 2002, 174.) Moniammatillinen yhteis-
tyd viranomaisten ja sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkildiden kesken on tarkeaa kaltoin-
kohteluun puututtaessa ja siihen liittyvassa auttamistydssa (Suikola 2014, 60). Laitoksilla ja kun-
nilla tulisi olla selkedt menettelyohjeet kaltoinkohtelutilanteessa toimimiselle ja niiden tulisi olla
hoitohenkilokunnan ja asianomaisten tiedossa (Koivukangas 2009, 132). Lisaksi tilanteiden lapi-
kéymiseen tulisi olla saatavilla tarvittavaa asiantuntija-apua, esimerkiksi yksild tai ryhmaohjausta
(Peiponen & Voutilainen 2002, 174).
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3.5 Valokuvat tyovalineena hoitotyossa

Valokuvia kaytetaan tunteiden, muistojen, ajatusten ja informaation valineena seka uusien mieli-
kuvien ja merkitysten muodostajana tyontekijan ja asiakkaan valisessa vuorovaikutuksessa
(Suomen valokuvaterapiayhdistys, viitattu 19.2.2016). Valokuva on arkinen asia. Taman vuoksi
sita voidaan soveltaa monenlaiseen tyohon (Hakola 2008, 16-17). Lisaksi valokuvat toimivat tyo-

valineend, joka mahdollistaa tydskentelyn hyvin henkilokohtaisella tasolla (Salo 2009,33).

Sosiaali- ja terveysalan ammattihenkilot kayttavat valokuvaterapiaa ennaltaehkéisevassa, hoita-
vassa ja kuntouttavassa tyossa. Valokuvaterapia on yksi taideterapian muodoista. Terapeuttisuus
valokuvassa perustuu valokuvan elamyksellisyyteen ja todistusvoimaan. (Savolainen 2004,130.)
Sen tavoitteena on lisata asiakkaan itseymmarrysta ja edesauttaa persoonallisuuden kehitysta
seka antaa keinoja psyykkisista kriiseista selviytymiseen. Valokuvaterapia edellyttdd ammattihen-
kilolta aktiivista, kiinnostunutta ja voimavaroihin suuntautunutta otetta. Luottamuksellinen vuoro-
vaikutus on ensisijaisen tarkeda. (Hakola 2008, 16-17.) Kun valokuvaa kaytetaan terapeuttisessa
tydssa, antaa se vuorovaikutustilanteeseen konkreettisen objektin, jota asiakas ja terapeutti voi-
vat yhdessa havainnoida ja tyostad. Tdma on eroavaisuus normaaliin keskusteluterapiaan verrat-
tuna. (Hakola 2008, 16.)

Keskustelun tydvalineend valokuva on monikayttdinen. Se antaa uusia mahdollisuuksia ymmaér-
taa ihmisen elémantilannetta, seka auttaa hahmottamaan tapahtumia ja niiden merkityksia. Valo-
kuvien aarelld on helppo puhua ja muistella vaikeita tapahtumia. Valokuvat voivat toimia apuna
vaikeiden ja arkaluontoisten asioiden kasittelemisessa ja niista puhumisessa. (Hakola 2008, 16.)
Kuvien avulla voidaan keskittya myos psyykkisiin ongelmiin (Mannermaa 2000, 61-64). Valokuvat
antavat tilaa tulkinnoille ja mielikuville, vaikka ne ovat osa todellisuutta. (Hakola 2008, 16.) Siihen,
miten valokuvaa tulkitsee, vaikuttaa moni asia, esimerkiksi ika ja sukupuoli. Valokuvat voivat toi-
mia usealla tavalla, siltana menneisyyteen, tiedostamattomaan taméanhetkiseen tilaan tai tulevai-
suuden toiveisiin. (Halkola 2009, 13.) Valokuvan avulla voidaan saavuttaa sellaisia mielen tasoja,

joihin muuten ei paasta kasiksi (Mantere 2000, 14).
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4 PROJEKTIN TOTEUTUS

41 Kehittamistarpeen tunnistaminen

Kehittamistarpeet voivat tulla esille monin eri tavoin, kuten jo olemassa olevan tuotteen péivit-
tamisena tai taysin uuden tuotteen luomisena. Kehittamistarpeen selvittamisessé on tarkeaa tas-
mentaa kohderyhma, jonka tarpeita kehittamistarve koskee, seké kehittdmistarpeeseen liittyvan
ongelman yleisyys. Uuden tuotteen kehittamistarpeen tunnistaminen aloittaa tuotteistamisproses-
sin (Jamsa & Manninen 2000, 14-16, 29-31.)

Kehittamistarve uudesta tuotteesta syntyi yhdessa yhteistydkumppanimme kanssa. lk&anty-
neiden kaltoinkohtelu on ajankohtainen aihe. Samantyylisia keskustelun konkreettisia apukortteja
oli tehty aiemmin eri kohderyhmille, muttei juurikaan ik&antyneille. Koska ikaantyneiden maara

kasvaa, oli syyta kohdistaa kuvakortit ikaantyneille.

Sosiaali- ja terveysalalla on toimipaikasta riippumatta samankaltaisia kehittamistarpeita. Kehit-
tamistarpeita syntyy esimerkiksi asiakkaiden tarpeista, uudesta tiedosta, seka ymmarrys toimin-
nan tavoitteista ja lahtokohdista. (Jamsa ym. 2000, 32.) Kuvakorteista voisi olla hydtya hoitajille
ympari Suomen. Nain kuvakortit vaikuttaisivat suurempaan kohderyhméaan ja toiveiden mukaan
kaltoinkohtelusta tietoisuus ja puhuminen helpottuisi. Kun vaietusta, jopa hapeallisesta asiasta
puhutaan, voi ikdantyneiden mieli keventya ja heilla on mahdollisuus saada apua ja tukea. Kal-
toinkohtelua kasittelevat kuvakortit ovat oivallinen tydvaline ja tuki hoitajalle puheeksiottamiseen,
silla pitkaan vaienneita ja kaltoinkohteluaan hapeilevia ikdantyneita voi olla vaikea saada puhu-

maan tunteistaan ja kokemuksistaan.

Kuvakorttien tueksi paatimme tehda myds ohjevihkon kuvakorttien kayttdon liittyen. Koska myos
hoitajat voivat syyllistya kaltoinkohteluun jopa ajattelemattaan, teimme ohjevihkoon ytimekkaan
tietopaketin kaltoinkohtelusta, sen muodoista, tunnistamisesta ja uhrin auttamisesta. Kun kaltoin-
kohtelu tulee paremmin tietoisuuteen, myds hoitajat saattavat kiinnittda siihen enemman huo-

miota.
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Pohdimme, ettd kuvakortti tukee ikadantynyttd puhumaan. Han voi tukeutua kuvakorttiin ja kertoa
narratiivisesti omaa tarinaansa. Puhumista voi helpottaa jo se, etta saa pitaa kasissaan korttia ja
pilloutua kuvan taakse tarinallaan. Kuvakortit ovat siis tuki kaltoinkohtelusta puhumiseen niin
hoitajille, kuin ikdantyneillekkin. Kuvakortteja voi kayttaa useilla eri tavoilla, joista muutamia esitte-
lemme kuvakorttien mukana olevassa ohjevihkossa. Kirjallinen ohjausmateriaali koettiin tarpeel-
liseksi korttien yhteyteen, jotta korttien kayttamisen kynnys olisi matala ja kayttdkokemus parem-
pi. Kuvakortit ovat luovempi ja rennompi vaihtoehto esimerkiksi kaltoinkohtelua kasittelevalle

lomakkeelle.

4.2 Korttien suunnittelu ja toteutus

Opinnaytetydbmme tarkoituksena oli tuottaa kuvakortit ja ohjevihko ikdantyneiden kaltoinkohtelun
puheeksiottamisen tyovalineeksi. Laadukas, kilpailukykyinen ja elinkaareltaan pitkaikainen tuote
syntyy tuotekehitysprosessin kautta. Kun kehittamistarve on tiedossa, mutta paatosta ratkaisu-
keinoista ei ole tehty, kaynnistyy ideointiprosessi tuotteesta. (Jamsa ym. 2000, 35.) Projektimme
ideointivaineessa kaytimme Jamsan (2000) mukaista luovan ongelmaratkaisun menetelmaa,
jossa avoimella ja luovalla otteella luodaan ratkaisuvaihtoehtoja ja toimintatapoja nimettyyn
ongelmaan. Ideointivaihe suoritettiin kevaalld 2014 ensimmaisessa yhteistydkumppanimme
kanssa pidetyssa palaverissa, jossa suunnittelimme tyovalinetta kaltoinkohtelun puheeksiottami-
seen. ldean kuvakortteihin antoi yksi yhteistydkumppaneistamme, ja hénen ideansa perusteella

lahdimme suunnittelemaan kuvakortteja eteenpain.

Tehokkuusajattelun ja asiakkaiden laatuvaatimusten kasvun myéta sosiaali- ja terveysalalla on
mahdollista tuotteistaa kansalaisten elaménhallintaa ja hyvinvointia edistavia vélineitd (Jamsa
ym. 2000, 10). Sosiaali- ja terveysalan tuotteet edesauttavat valillisesti tai valittdmasti sosiaali- ja
terveysalan kansallisia tavoitteita, eettisia ohjeita noudattaen ja kohderyhmén erityispiirteiden

vaatimukset huomioon ottaen.

Tuotteen luonnostelu voidaan aloittaa, kun on paatetty millainen tuote tehdaan. Luonnostelulla
pyritaan kartoittamaan niita tekijoita, jotka ohjaavat tuotteen suunnittelua ja valmistamista. Naihin
kuuluvat muun muassa tuotteen asiasisaltd, kohderyhma, palvelujen tuottajat, kaytettavissa oleva

asiantuntijatieto, arvot ja periaatteet tuotteen taustalla seka toimintaymparistd, johon tuotetta
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ollaan tekemassa. Tuotteen laadun kannalta olisi tarkea pyrkia ottamaan huomioon mahdollisim-

man monipuolisesti luonnostelua ohjaavat nakdkulmat. (Jamsa ym. 2000, 43.)

Kuvakorttien luonnostelu 1ahti likkeelle heti opinndytetydprojektimme alkumetreilld. Kevaalla 2014
sovimme uuden tapaamisen yhteistybkumppanimme kanssa. Tapaamiseen osallistui projektiryh-
man liséksi Riitta Vesala Mantykodilta. Tapaamisessa idecimme kuvakortteja ja niiden visuaalista
ilmetta, seka ohjevihkon siséltoa ja sen tietolahteitd. Alkuun kuvakorttien idea oli hieman epasel-
va, ja niiden suhteen tuli pienia vaarinymmarryksia opinnaytetyéryhman ja yhteistydkumppanien
kesken. Projektimme alussa naimme yhteistydkumppaneitamme tiheasti, joten paasimme vaa-
rinymmarryksistad yhteiseen, molemmille osapuolille miellyttavaan ratkaisuun kuvakorteista ja
niiden kayttotarkoituksesta. Palaverissa suunnittelimme yhdessa myos valokuvauskilpailun, jonka

toteutimme yhdessé yhteistydkumppanimme kanssa.

Tuotteen kehittely etenee luonnosteluvaiheen ratkaisuvaintoehdon mukaisesti. Painotuotteen
suunnittelu etenee tuotekehityksen vaiheiden mukaan, mutta varsinaisessa tekovaiheessa teh-
daan lopullisen tuotteen sisaltod koskevat valinnat. Painotuote tehdaan tuotekohtaisia tydmene-
telmia ja —vaiheita kayttaen. (Jamsa 2000, 54-56.) Jarjestimme valtakunnallisen valokuvauskilpai-
lun kesalla 2014, jotta saisimme mahdollisimman paljon erilaisia kuvia kuvakortteihin. Valoku-
vauskilpailulla halusimme myos herattdd ihmisia tarkean asian pariin. Suunnittelimme valoku-
vauskilpailuun esitteen (lite 3), jota jaoimme muun muassa kauppojen, tyopaikkojemme, seka
kirjastojen ilmoitustauluille. Mainostimme kilpailua myds sosiaalisessa mediassa, muun muassa
Facebookissa, sekéd sahkdpostin kautta. Saimme valokuvauskilpailusta 70 kuvaa. Valokuvauskil-
pailun voittajat valitsimme yhdessa yhteistydkumppanimme kanssa. Valokuvauskilpailun voittajille

Juuri-hanke toimitti hankkimansa palkinnot postitse.

Kuvakorttien kehittelyvaiheessa valitsimme yhteistydkumppaniemme kanssa valokuvista parhai-
ten laatukriteerit (taulukko 1) tayttavat kuvat. Kokosimme kuvakortteihin konkreettisia ja abstrak-
teja kuvia. Konkreettisista, selkeista kuvista valitsimme selkeimmaét ja aidoimmat. Abstrakteista
kuvista arvioimme ftaiteellisuutta ja kuvan tunnelmaa. Kun kuvan tunnelma on aitoa, siihen on
mahdollista syventya ajatusten kanssa ja tunnelman kautta samaistua kuvan kokemukseen. Vali-

koimme kuvista mahdollisia tunteiden heréattéjia, jotka niin sanotusti "kolahtivat" meillekin.

Kuvien herattdma tunne voi olla likutus, hammastys, ahdistus tai myos positiivinen tunne, kuten

onnellisuus. Kuvat ovat monipuolisia seka tunnelmaltaan ettd selkeydeltédan, joten jokaiselle 16y-
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tyy varmasti kuva, joka koskettaa ja herattda nain keskustelua. Toiselle kuvan pitaa olla selked,
esimerkiksi vakivallasta voi kuvastaa nyrkit. Toiset [oytavat mielestaan oman tarinan kaltoinkoh-
telusta abstraktimmasta kuvasta, joka ei tuo heti selkedd@ merkkia kaltoinkohtelusta, eika ole yksi-
selitteinen. Kuvat olivat tunnelmaltaan seka positiivisia, ettd negatiivisia tunnelmaltaan. Positiivi-
nen kuva voi tuoda muiston esimerkiksi suojasta tai pelastuksesta kaltoinkohtelulta, kun taas

negatiivinen tunnelma voi suoranaisesti tuoda muiston kaltoinkohtelusta.

Kuvakortit olivat suunnattu projektissamme lahinna ikaantyneille ihmisille. Pyrimme ottamaan
kuvakortteihin valokuvia, joissa asiakaslahtoisyys oli otettu huomioon esimerkiksi vanhanaikaisilla
kuvilla ja tilannekuvauksilla, seké& luonnon huomioimisena. Kuvien valitsemisessa on myos ajatel-
tu useamman ikaantyneet kasvaneen maalla ja omistaneen mahdollisesti elaimia, jotka saattavat
kuvissa koskettaa ja tuoda muistoja menneisyydesta. Koska osa valokuvista oli melko raakoja,
yritimme valita kuvia, jotka eivat jarkyttaisi ja ahdistaisi likaa kayttajia, jotta kuvakorttien terapeut-
tinen vaikutus séilyisi. Esimerkiksi verta sisaltavat kuvat, tai kuvat fyysisistd vammoista eivat ku-

vakorteiksi kelvanneet.

Kuvat on otettu julkisilla paikoilla, eiké niissa ole loukattu ihmisarvoa. Kuvat eivét itsessaan
my06skaan ole loukkaavia eivatka riko salassapitovelvollisuutta ja ovat otettu projektiamme varten.
Kuvissa on uutuusarvoa, eli niitd ei ole nahty muualla. Kuvat ovat hyvalaatuisia ja tarkkoja, kool-
taan 15x21 cm, joten ne ovat tarpeeksi isoja, mutteivat kuitenkaan vaikeita sailyttaa tai kuljettaa

mukana. Kuvakorttien laminoinnilla halusimme pidentaa niiden kayttoikaa ja kestavyytta.

Valituista kuvista toteutettiin projektin kuvakortit, jotka sisalsivat 30 kuvakorttia. Ajattelimme sen
olevan sopiva maara kuviakortteja, niin etté vaihtoehtoja 16ytyy jokaiselle, eika valinnanvaikeus
kuitenkaan kasva liian suureksi. Kortteja kayttaessa osan kuvakorteista voi jattad myos sivuun ja

ké&yttaa vain osaa kuvakorttipakan kuvista.

Ennen Kkorttien painoon laittoa huolehdimme tekijanoikeusluvat valmiiksi kuvien ottajien kanssa.
Teimme heille allekirjoitettavaksi sopimuksen tekijanoikeuksista (liite 4), jossa he antoivat luvan
kuvien kayttoon Juuri-hankkeelle, seka osaksi opinndytetyotdmme. Yhteistydkumppanimme
suunnittelee ja lopulta paattaa korttien visuaalisesta puolesta. Visuaalista puolta ei projektimme
aikana kustannuskysymyksista johtuen ehditty lopullisesti paattaa. Yhteistydkumppanimme ja
Juuri- hanke ovat suunnitelleet kuvakortteihin esimerkiksi Juuri- hankkeen tai yhteistyokump-

panien ja mahdollisten kuvakorttien rahoittajien logoja. Kuvakokoelmia painettiin useampia, mutta
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laminoituja kuvakortteja tehtiin esitestaukseen kaksi kappaletta. Tilaajamme Juuri-hanke ja

yhteistydkumppanimme huolehtivat kuvakorttien kustannuksista.

Ohjevihkon (liite 5) tavoitteena on, kuten Jamsan (2000) mukaan useissa terveys- ja sosiaalialan
tuotteissa, valittdd informaatiota hoitohenkilokunnalle. Keskeisin siséltd koostuu teoriasta, joka
pyritdén kertomaan mahdollisimman tasmaéllisesti ja ymmarrettdvasti. Ohjevihkon sisalto oli pro-
jektiryhnmamme ideoima ja kokoama, mutta yhdessa yhteistydkumppanimme kanssa parantelim-
me esimerkiksi ohjevihkon teoriasisaltoa ja selkeyttd. Selkeyttd ja helppolukuisuutta helpottaa
keskikokoinen kirjainkoko, selkea fontti seka sanavalinnat. Kappaleet pyrimme tekemaan lyhyiksi
ja ytimekkaiksi helppolukuisuutta ajatellen. Ohjevihkossa ei ole mitaan ylimaaraista, joten se on
selked, yksinkertainen ja siisti. Ohjevihko sisaltaa lyhyen tietoperustan kaltoinkohtelusta, sen
tunnistamisesta ja uhrien auttamisesta. Lisaksi ohjevihko siséltaa vinkkeja ja ideoita kuvakorttien

kayttoon.

Kuvakortit olivat valmiit syksylla 2014. Syksyn aikana saimme myds korttien ohjevihkon valmiiksi
ja korttien kayton tueksi. Kuvakortteja voi kayttaa niin yhden asiakkaan, kuin ryhméankin kanssa
tilanteesta riippuen. Oman ikéisten tai muunlaiseen ryhmaan kuuluminen on ikaihmiselle tarkeaa.
Ryhmaan kuuluminen vahvistaa identiteettia ja yhteenkuuluvuuden tunnetta, seka antaa voima-
varoja. Ryhmassa myos vuorovaikutustaidot harjaantuvat. Vertaistukiryhméassa itseaan voi ilmais-
ta turvallisesti huomattuaan muiden ryhmaléisten olevan samassa elamantilanteessa. (Hyttinen
S. 2009, 46.) Vertaistuki on ryhméatydskentelyn yksi suurimpia etuja. Jos ryhmassa on muitakin

kaltoinkohdeltuja, arkaluontoisemmatkin ihmiset voivat uskaltaa kertoa vaikeista muistoistaan.

Tuotteen kehittelyn eri vaiheissa tarvitaan palautetta ja arviointia (Jdmsé 2000, 80). Kuvakorttien
kuvista, ohjevihkosta ja palautekyselysta saimme palavereissa ja sahkdpostin valitykselld palau-
tetta yhteistybkumppaneiltamme ennen esitestauksen alkamista. Tuotteen esitestaus on eras
parhaista keinoista kerata palautetta ja arviointia. Esitestaus olisi suositeltavaa suorittaa kehit-
tamisvaiheessa, ja koekayttajina tulisi ensisijaisesti kayttaa asiantuntijoita, jotka eivat tunne kehi-
teltdvaa tuotetta ennestaan. Talla tavalla voidaan taata mahdollisimman puolueeton palautteen-
saanti. Esitestauksen tarkoituksena on tuoda esille tuotteen korjaamis- ja kehittamistarpeita.
(Jamsé 2000, 80).

Tuotteen viimeistely tehdaan esitestauksessa saatujen palautteiden ja kokemusten pohjalta. Vii-

meistely voi sisaltdd muutoksien tekemista asiasisaltoon, yksityiskohtien hiomista tai painoasun
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parantelua. (Jamsa ym. 2000, 80- 81.) Kuvakorteista ja ohjevihkosta saimme arviota esitestauk-
sesta. Mantykodin hoitohenkilokunta, eli tuotteemme testikayttajat eivat tunteneet tuotetta entuu-
destaan. Mantykodin hoitohenkildkunnan oli tarkoitus esitestata kortteja 11/2014-01/2015. Esites-
tausjakso kuitenkin jatkui vield syksyyn 2015.

Loimme testikayttdjille palautelomakkeen (liite 6), johon vastaaminen tapahtui nimettdmasti ja oli
taysin vapaaehtoista. Suunnittelimme ja idecimme kysymykset palautelomakkeeseen projekti-
ryhmana. Kysymyksistd teimme mahdollisimman selkeitd ymmaéartaa ja vastata. Sisalloltaan
kysymykset olivat meille kuvakorteista ja ohjevihkosta informaatiota antavia. Pyrimme tekemaan
palautelomakkeesta kokonaisuudessaan selkedn ja helpon tayttaa. Palautekyselyn selkeys on
tarkeda palautteiden tayttajia ajatellen, silla hoitohenkilokunnalla voi olla tydpisteissaan kiire, he
luultavasti tayttavat selkeadn ja nopeasti taytettdvan palautelomakkeen systemaattisemmin.
Lomakkeelle arviointi tapahtui vastaamalla omasta mielestaan parhaiten sopivimman vaihtoeh-
don, numeron yhden ja viiden vélilta vaittdmallemme. Koko esitestauksen ajan saimme palauttei-
ta kuvakorteistamme ja niiden toimivuudesta. Suurin osa palautteista oli positiivisia, ja korteista ja
niiden kayttotarkoituksesta pidettiin. Palautteiden avulla pystyimme arvioimaan kuvakorttiemme
kéyton helppoutta ja tarpeellisuutta kaltoinkohtelun puheeksi ottamisessa. Pyysimme palautetta
my06s Juuri- hankkeelta. Tarkein tavoite oli, ettd valittdmat hyodynsaajat ja tilaaja pitaisivat tuot-

teesta ja hyotyisivat siita.

Tuotteen viimeistelyvaiheessa tulee huomioida myds tuotteen jakelun suunnittelu ja markkinointi
(Jamsa ym. 2000, 81). Kayttoikeudet ja tekijanoikeus kuvakortteihin ja ohjevihkoon ovat Juuri-
hankkeella. Kera@mamme kuvat valokuvauskilpailussa ovat tarkoitettu kaytettaviksi vain kuva-
kortteihin. Ohjevihko on sahkoisessa muodossa, joka helpottaa sen jakelua tarpeen tullen muille
korteista kiinnostuneille tahoille. Yhteistyokumppaniemme tarkoituksena on painaa lisaa kuva-
kortteja jos niille 16ytyy tarvetta. Juuri-hankkeen avulla kuvakorttien levittaminen valtakunnallisesti
mahdollistuu. Keskustelimme yhteistydkumppaniemme kanssa erilaisista kuvakorttien jakelu-
ideoista, esimerkiksi internetlinkista, josta kuvakortteja paasisi tilaamaan. Kuvakortteja voitaisiin
markkinoida esimerkiksi sosiaalisessa mediassa seka sahkopostin valityksella ikaantyneita hoita-
vien yksikoihin. Markkinoinnilla edistetdan tuotteen kysyntaa ja turvataan tuotteen kayttddnotto
tapauksissa, joissa tuote on tehty tietyn toimipisteen tilauksesta (Jamsé 2000, 81). Markkinoinnin
avulla tietoisuus kuvakorteista levidisi ympari Suomen. Nain hoitajat ympari Suomen hyotyisivat
kuvakorteista, ja kaltoinkohtelusta puhuttaisiin ja siihen puututtaisiin tietoisesti. Projektimme tuo-

tekehittelyprosessi on esitetty kuviossa 3.
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Kuvio 3. Projektin tuotteen kehittamisprosessi
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5 PROJEKTIN ARVIOINTI

Arvioinnilla tarkoitetaan asian maarittelya. Kohteen arvioijan tulee kertoa arvionsa totuudenmu-
kaisesti. Tosiasioiden kuvaamisen lisaksi arvioinnilla selvitetadn onnistumisia. Onnistuneessa
projektissa asetetut tavoitteet on saavutettu annetun ajan ja kustannusten puitteissa. Projektin
arviointi toteutetaan sekd ulkoisena arviointina ettd itsearviointina. Ulkopuolisena arvioijana toimi-
vat projektiryhman ulkopuoliset henkilot. Itsearvioinnin laatii projektiryhma. Itsearviointi on projek-
tin toteuttajien toteuttamaa arvioita omasta onnistumisesta ja tyoskentelysta. ltsearvioinnin vaike-
us on etaisyyden ottaminen projektiin, ja ongelmien, riskien ja haasteiden nakeminen selkeasti.
(Hyttinen 2006, 10, 15, 35.) Pyrimme arvioimaan projektin onnistumista ja kuvien, seka oppaan

laatua mahdollisimman totuudenmukaisesti asetettujen tavoitteiden pohjalta.

Tavoitteiden saavuttamista seurataan mittareiden avulla (Silfverberg 2007, 150). Projektimme
mittarina oli Mantykodin hoitohenkilokunnalle tekemé@mme palautekysely. Palautekyselyssa selvi-

timme onnistumista tavoitteisimme perustuen.

5.1 Tuotteen arviointi

Opinnaytetydbmme tarkoituksena oli tuottaa kuvakortit ja ohjevihko ikdantyneiden kaltoinkohtelun
puheeksiottamisen tydvalineeksi. Kuvakorttien laatutavoitteina oli selkeys, monipuolisuus, asia-
kaslahtoisyys, eettisyys, seka tunteita ja ajatuksia herattavyys. Ohjevihkon laatutavoitteena oli
selkeys, johon pyrittiin informatiivisuudella, luotettavuudella, ytimekkyydelld, kaytannonlaheisyy-
delld, helppolukuisuudella ja yksinkertaisuudella. Kuvia lahetettiin ympéari Suomea sahkopostitse
ja kirjeitse. Kuvakortteihin valikoituivat kuvat, joissa laatutavoitteet toteutuivat parhaiten. Kuva-

korttien kuvaajat ovat Leeni Hamynen, Kerttu Karjalainen, Elina Syri, Riitta Vesala ja Sergei.

Projektissamme kuvakorttien ulkoinen arviointi, eli testaaminen tapahtui Mantykodilla. Mantykodin
henkilokunta tutustui kuvakortteihin ja ohjevihkoon. Kuvakortit otettiin ohjevihkon ohjeiden mu-
kaan kayttoon erilaisiin ryhma- ja yksilotilanteisiin. Hoitohenkilokunta pyrki saamaan kaltoinkohte-
lun puheeksi kuvakorttien avulla. Kuvakorttien kayton jalkeen hoitaja taytti teettdméamme palaute-
lomakkeen kuvakorttien toimivuudesta ja kaytosta. Palautteet keréattiin yhteistydkumppanillemme

Mantykodilla. Kirjallisten palautteiden liséksi saimme suullista palautetta, jota yhteistydkump-
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panimme oli kuullut Mantykodin hoitohenkilokunnalta. Ulkoisen arvioinnin tavoitteena oli kerata
puolueetonta arviota kuvakorttien laatutavoitteiden seka valittoman tavoitteen saavuttamisesta.
Kehitystavoitteiden onnistumista emme paase nain lyhyelld aikavalilld arvioimaan. Pidimme yh-
teistydkumppaniemme kanssa Mantykodilla projektin paatdspalaverin, jossa arvioimme yhdessa

tuotteen onnistumista ja toimivuutta.

Laatukriteerien (taulukko 1 ja 2) avulla arvioimme laatutavoitteiden toteutumista. Palautekyselys-
sa on nelja kysymysté laatutavoitteista. Lisaksi saimme suullista palautetta laatutavoitteiden yh-
teistydkumppaneiltamme. Palautekyselyssa kysyimme myos kuvakorttien kayton helppoudesta,
seka kuvakorttien virikkeina toimimisesta, joilla arvioimme valittdman tavoitteen "Hoitajille tydvali-
ne, jonka avulla kaltoinkohtelun puheeksiottaminen juurrutetaan arkipaivaiseen tyéhon” saavut-
tamista. Palautekyselysta puuttuu arvio valittomasta tavoitteesta hoitohenkildkunnan tiedon vah-
vistamisesta. Kysyimme mielipidettd myds kuvakorttien kayttétilaisuuden ilmapiirista ja kuvakort-

tien hyodyllisyydesta.

Kuvakortteja esitestattiin paaasiassa Oulun Seudun Mantykoti ry:n paivatoiminnassa. Sen lisaksi
kuvakortit olivat mukana muun muassa Turvallisen vanhuuden puolesta- Suvanto ry:n vakivaltaa
kokeneiden vanhusten ryhmassa ja Juuri-hankkeen omaisten ryhméssa. Saimme yhteensa 9
palautelomaketta. Palautteeseen vastattiin anonyymisti. Palaute rakentui vaittdméan arvioimisesta
asteikolla 1 - 5 (1= Taysin eri mieltd, 2= Jokseenkin eri mieltd, 3= En osaa sanoa, 4= Jokseenkin
samaa mielta, 5= Taysin samaa mieltd). Kuvioissa 4 on kuvattu pylvasdiagrammien avulla vasta-

usten jakautumista.
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KUVIO 4. Méntykodin henkilékunnan palaute kuvakorteista ja ohjevihkosta.

44



Kuvakorttien kaytto oli pyritty tekemaan helpoksi ohjevihkon avulla. Palautteisiin vastanneista 5/9
oli tdysin samaa mielté kuvakorttien kayton helppoudesta. 2/9 ei osannut sanoa ja 1/9 oli eri miel-
ta. Keskustelimme yhteistydkumppaniemme kanssa kuvakorttien kayton helppoudesta. Kuvakort-
tien kaytto pyritadn tekemaan ohjevinkon avulla helpoksi, mutta hoitohenkildkunta on yksiléllista,
kuten asiakkaatkin, joten henkilGista riippuen tilanne voi olla vaikea joka tapauksessa. Kaltoinkoh-
telu on arka aihe, joten siita puhuminen ei oletetusti ole helppoa. Suurin osa kuitenkin vastasi

palautekyselyyn "samaa mieltd”, joten tavoitteemme toteutui.

Jokainen (9/9) palautekyselyyn vastanneista oli samaa mielta, ettd kuvakortit toimivat virikkeena
keskusteluun. Samoin jokainen vastasi, etta kuvakortit herattivat tunteita ja saivat aikaan keskus-
telua. Kysymykset ovat melko liitoksissa toisiinsa, mutta avartavat nakemysta korttien toimivuu-
desta. Kuvakortit ovat toimineet, johon voi yhdistaa my6s sen, etta jokainen vastaajista (9/9) on
ollut taysin samaa mielta korttien hyddyllisyydesta. Palautelomakkeen pohjalta arvioimme, etta

kuvakorttien laatutavoitteet ja valiton tavoite hyddynsaajien parantuneena toimintana toteutuivat.

Osallistujat olivat olleet suurimmaksi osaksi innokkaasti mukana ja ilmapiiri ryhmassa oli ollut
hyva. Molempiin kysymyksiin oli kuitenkin vastattu kerran (1/9) jokseenkin eri mieltd. Kasittelimme
vastauksia yhteistydkumppaniemme kanssa palaverissa. Palaverissa tuli ilmi, ettd kaksi kuvaa
olivat aiheuttaneet raakuudellaan ahdistusta asiakkaassa. Toisessa kuvassa oli paakallo synkas-

sa maisemassa ja toisessa selkea kuvaus kuristamisesta.

Olimme pyrkineet poistamaan kuvakorteista raaimmat kaltoinkohteluun viittaavat kuvat ahdistuk-
sen ja liilan negatiivisten tunteiden vuoksi. Kuvakortteja kaytetdan eri-ikdisten ikaantyvien ja
ikdantyneiden, eri taustat omaavien, seka eri sukupuolta olevien kanssa. Ihmiset reagoivat kuviin
yksilollisesti ja siksi onkin vaikea koota kuvakortit, jotka sopii kaikille. Toisaalta joku saattaa myos
tarvita raaempia kuvia [dytdmaan oman tunteensa kuvasta ja hahmottamaan kuvakorttien idean.
Kyky tuntea pelkoa ja ahdistuneisuutta on terve ominaisuus, koska se varoittaa ihmista uhkaavis-
ta tilanteista. Heikentdessaan ihmisen toiminta- tai vuorovaikutuskykya ahdistuneisuus voi kuiten-
kin olla myo6s psykiatrisen sairauden oire. (Terveyskirjasto 2015. Viitattu 19.2.2916.) Varsinkin
tilainteissa, joissa ikaantynyt on kokenut kaltoinkohtelua, ahdistuksen tunteminen on tervetta.
Talléin hoitajan tehtavana on tarjota apua ja tukea ahdistuksen lievittdmiseen ja kaltoinkohtelun
kasittelyyn. Kuvakortteja on kuitenkin monta, joten muutaman kortin raakuus ei ollut hairitsevaa,

kun ndméa kuvat voidaan jattda kokoelmasta pois tai sivuuttaa keskustelun aikana. Yhteistyo-
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kumppanimme olivat tyytyvaisid monipuolisuuteen, eivéatka pitdneet muutamaa raakaa kuvaa

negatiivisena asiana.

Saimme kaltoinkohtelua kasittelevista kuvista koottua monipuoliset kuvakortit. Kuvakorteista on
mahdollisuus 10ytaa jokaiseen kaltoinkohtelun muotoon viittaava kuva. Abstraktit kuvat antoivat
tilaa ajatukselle, eivatka olleet yksiselitteisesti tiettyyn kaltoinkohtelun muotoon viittaavia. Esimer-
kiksi "Juokseva tyttd mekossa” -kuva voi viitata muun muassa seksuaaliseen tai fyysiseen kal-
toinkohteluun. Abstrakteissa kuvissa oli erilaisia kuvauspaikkoja ja kuvattu taiteellisesti. Asiakas-
lahtoisyys kuvissa ilmenee esimerkiksi luonnon ja eldinten kuvina seka ikaantyneiden ja vanhan-
aikaisten esineiden kuvina. Saimme koottua kuvia, jotka olivat varikkaita, miellyttavia ja positiivi-
sia tunnelmaltaan. Positiivisen tunnelman kuvaa edustaa esimerkiksi "Lammas” -kuva. Monipuoli-
suuden nimissd saimme myds tummempia, synkempid ja negatiivisemman tunnelman luovia
kuvia, kuten kuvat paakallosta ja synkasta kapeasta kujasta. Saimme abstraktien kuvien lisaksi
my0s konkreettisia kuvia, joista kaltoinkohtelun saa helposti ajatuksiin ja puheeksi, esimerkiksi
kuva kuristamisesta viittaa fyysiseen kaltoinkohteluun, lompakko kuvaa taloudellista kaltoinkohte-

lua ja ikaantynyt kadet ristissa muodostaa hengellisen kaltoinkohtelun mielikuvan.

Kuvien eettiset laatutavoitteet toteutuivat, silla kuvista ei tunnista henkil6ita, kuvat ovat kuvattu
julkisilla paikoilla, eivatké ole loukkaavia. Kuvien selkeyttd on huomioitu kuvien isokokoisuudella,
olivat 15x21 cm kokoisia. Kuvakortit olivat hyvan kokoisia, silla niista néki kuvan, eivatka kortit
kuitenkaan vieneet isoa tilaa ja niita on helppo kuljettaa mukanaan. Kuvakortteja oli sopiva maéa-
ra, silld kuvakorteista I6ytyy valinnanvaraa ja halutessaan kaventaa vaihtoehtoja, jolloin kortteja

voi jattaa pois. Positiivisempi ongelma on lian monta kuvakorttia, kuin liilan vahan.

Yhteistydkumppaniemme oli tarkoitus painattaa kuvakortteihin Juuri- hankkeen logo. Lopullista
kuvakorttien taustapainatusta ei kuitenkaan projektimme aikana ehditty kustannuskysymyksista
johtuen Méantykodin puolelta tekemaan. Kuvakortit olivat testauksessa valokuvia, jotka oli laminoi-
tu. Nain kortit olivat kuitenkin kestavat. Yhteistyokumppanimme aikovat painattaa kortteihin logo-
ja, mutta on vield epaselvaa, kayttavatkd he Juuri- hankkeen logoa vai Juuri- hankkeen yhteisty6-
kumppaneiden logoja. Rahoituspuolta kysytdan yhdistyksilta ja yhteistydkumppaneilta. Kuvakort-
tien valmiin ulkoasun puuttuminen ei tuottanut projektillemme haasteita, silld kuvat pysyvat kui-

tenkin samoina.
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Palautekyselyssa oli vain yksi kysymys ohjevihkoon liittyen. Kysyimme laatutavoitteemme sel-
keyden toteutumisesta. Kaikki palautekyselyyn vastanneista (9/9) olivat sitd mielta, etta ohjevihko
oli selked. Ohjevihkoon kirjoitimme maaritelméan kaltoinkohtelusta, seka lyhyen ja luotettavan
tietopaketin uhrin tunnistamiseen ja auttamiseen. Esittelemme kortit, ja niiden tarkoituksen ja
keksimme konkreettisia ohjeita korttien kayttoon. Lyhyt ja ytimekas teksti toimii parhaiten siksi,
ettd lukija ymmartaa lukemansa miettimatta sita sen enempaa. Hoitaja saattaa olla kiireinen, eika
ehdi lukea pitkia maaritelmid@. Ohjevihkon sisélté on kaytanndnlaheistd, sillé siind on kaytannalli-
sia neuvoja esimerkiksi uhrin auttamiseen ja kuvakorttien kéyttamiseen. Ohjevihko on luotettavan
informatiivinen, silld siind@ on luotettavista lahteista haettua tietoa ytimekkaasti. Oikeakielisyys
lisdd ohjeen ymmarrettavyytta (Torkkola ym. 2002, 46). Ohjevihkon helppolukuisuuden kriteeri
toteutui, silla teksti on virheetdnta. Ohjevihko kokonaisuudessaan onnistui laatukriteerien mukai-

sesti.

Palautekyselyssa saamamme arvio kuvakorteista ja ohjevihkosta vastasi omaa kéasitystamme
niiden onnistumisesta. Olisimme voineet kohdentaa palautekyselyn konkreettisemmin tavoittei-
siin. Palautekyselyihin vastattiin vain yhdeksan kertaa, joten otos on melko pieni. Projektimme
tarkoituksena oli tehda tuote, eikd tavoitteenamme ollut tutkia tarkemmin korttien toimivuutta,

joten tyydymme pieneen palauteotokseen.

5.2  Projektityoskentelyn arviointi

Projektitydskentelyssa oppimistavoitteenamme oli kehittya projektimuotoisen tydn suunnittelussa
ja toteutuksessa, seka arvioinnissa. Terveydenhoitajan ammatillisen osaamisen kehittamiseksi
tavoitteenamme oli, etté projektiorganisaatiossa toimiminen vahvistaa vuorovaikutus- ja tiimityos-
kentelytaitojamme. Ammatillisesta nakdkulmasta tavoitteenamme on myds oppia etsimaan luotet-
tavaa teoriatietoa projektimuotoisesta tyosta seka kaltoinkohtelusta kirja- ja internetlahteita kayt-

taen ja kehittaa lahdekriittisyytta.

Projektitydskentely oli meille kaikille uutta, joten alkuvaiheessa ajatuksemme projektista olivat
epavarmat. Projektimme tuote vaihtoi alussa useasti muotoaan ja kohderyhmakin oli hieman
epaselva. Saimme kuitenkin sovittua yhteistydkumppaneidemme kanssa kaikille osapuolille sopi-

van ratkaisun tuotteen laadusta ja muodosta, sekd kohderyhmasta.
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Selvitimme projektiin kuuluvat paévaiheet, joita olivat aiheen valinta ja ideointi, tiedonkeruu ja
taustatutkimukset, toteutusvaihe seka paatosvaihe. Aloitimme opinndytetydmme hyvissa ajoin,
joten vaiheiden toteuttamiseen oli hyvin aikaa. Opinndytetyon tekeminen kolmestaan oli meille
hyva tydmuoto, silla saimme jakaa vastuita, padsimme keskustelemaan ja jakamaan ideoita, seka
oppimaan toisitamme. Koimme, ettd opimme paljon uutta toistemme tydskentelytavoista, seka
tiiviista ja pitkajanteisesta yhteistyon tekemisesta. Projektiryhméana toteutettu projekti opetti meita
toimimaan yhtena tiimina yhteisen paamaaran saavuttamiseksi. Ryhman sisalla ilmapiiri oli kan-

nustava ja voimaannuttava.

Aiheen valinta ja ideointi oli projektimme haastavin vaihe. Pohdimme aihetta yhdessé yhteistyo-
kumppanimme kanssa. Aihe oli vaikea saada rajattua, silla erilaisia ideoita oli paljon. Aiheen ra-
jaamista vaikeutti myos vaarinkasitykset meidan ja yhteistydkumppanimme valilla. Loppujen lo-
puksi saimme yhtenevan kasityksen aiheesta, kuvakorttien tarkoituksesta ja tavoitteista, seka

kohderyhmasta.

Tiedonkeruun ty6vaiheessa toteutimme opinnaytetydmme tietoperustan ja projektisuunnitelman.
Naiden kirjallisten toiden kirjoittamisen teki haasteelliseksi erityisesti sisallon rajaaminen. Koska
aiheen ideointi oli hieman vield auki tietoperustaa ja suunnitelmaa kirjoittaessa, jouduimme
muokkaamaan kirjallisen tyon sisaltda useaan otteeseen. Taman olisimme voineet estaa varmis-
tamalla ensin aiheen lopullisen sisallon. Selvitimme tietoa laajasti kaltoinkohtelun eri muotoja,
auttamiskeinoja ja hoitotydn nakokulmaa aiheeseen liittyen. Loysimme luotettavia lahteita, ja

arvioimme yhdessa lahdekriittisyytta. Tietoa kokosimme seka kirja etta internetlahteista.

Teoriatiedosta on meille hyo6tya tulevina terveydenhoitajina. Tulevaisuudessa esimerkiksi havain-
noimme ja huomaamme mahdolliset kaikenikaiset kaltoinkohtelun uhrit ja osaamme auttaa heita.
Olemme saaneet myds ennaltaehkaisyyn hyvia keinoja ja vinkkeja. Teoriatiedon hakeminen ja
lahdekriittisyyden oppiminen on myds tarkeda terveydenhoitajalle, silla tulevaisuuden ammatis-
samme tietoa taytyy etsia itse ja opiskeltava uutta tietoa hoitotydn kehittyessa. Tietoperustan
kirjoittamisen haasteellisuutta lisasi se, ettemme olleet aiemmin kirjoittaneet tieteelliseen tutki-
mukseen perustuvaa tekstia, ja nain ollen teimme alussa virheita, esimerkiksi aiheen rajaamises-
sa seka tekstin ytimekkyyden ja itse aiheessa pysymisessa. Saimme kuitenkin ohjausryhmalta
palautetta, jonka avulla saimme onnistuneen tietoperustan. Kirjallista tyota vaikeutti se, etta

teimme tietoperustaa ja projektisuunnitelmaa yhtaikaa. Kokemattomina projektitydskentelijoina
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olisi ollut selke@mpéaé tehda ensin taydellinen tietoperusta, jonka jalkeen siirtya projektisuunnitel-

man tekoon.

Koemme, etta projektin toteutus onnistui projektissamme odotetusti. Saimme monipuolisia, tavoit-
teiden mukaisia valokuvia kuvakortteihin, ohjevihkon sisallon suunnittelu onnistui myds hyvin.
Valmistelimme palautekyselyn ennen lopullisten tavoitteiden paattamista, joka johti siihen, ettei
palautekysely vastaa taysin tavoitteita. Vaikkei palautekysely ole taysin tavoitteisiin pohjautuva,
siind on kuitenkin muuten hyddyllista tietoa kuvakorteista ja ohjevihkosta. Yhteistydkumppanim-
me oli tyytyvainen palautekyselyyn. Olemme erityisen tyytyvaisia kuvakortteihin ja koemme, etta

hoitohenkilokunta saa tuotteestamme konkreettista hyotya kaltoinkohtelun puheeksiottamiseen.

Projektin edetessa saimme ohjausta ohjaavilta lehtoreilta esimerkiksi sahkdpostin vélityksella ja
tapaamisilla opinnaytetyon tyopajoilla. Ristiriitaisen tiedon ehkaisemiseksi olisi ollut hyva, etta

olisimme osallistuneet saman lehtorin pitamille tydpajatunneille.

Asetimme projektin paavaiheille aikataulun. Aiheen valinnassa ja ideoinnissa oli hieman vaikeuk-
sia aluksi, mutta aloitimme projektin hyvissa ajoin, joten aiheen valinnalla ei ollut kiire. Tiedonke-
ruussa ja taustatutkimuksissa etenimme hitaasti ja jadimme aikataulussa hieman jalkeen suunnitel-
lusta harjoittelujaksojen ja ulkomaanvaihdon vuoksi. Saimme tietoperustan ja projektisuunnitel-
man valmiiksi kuitenkin ilman kiireen tunnetta. Toteutusvaiheessa pysyimme hyvin aikataulussa,
joka oli tarkeaa, silla yhteistydkumppanimme odotti kuvia esitestaukseen. Kuvakorttien esitestaus
jatkui pidempéaéan kuin olimme suunnitelleet. Se ei kuitenkaan hairinnyt projektimme edistymista,
silla saimme palautetta kuvakorttien kaytdsta koko testauksen ajan. Raportti valmistui kuitenkin
hyvin ennen valmistumista, joten aikataulusta jalkeen ja@minen ei haitannut. Paatésvaihe viivastyi
hieman alkuperéisesta aikataulusta tiedonkeruun ja taustatutkimusten vuoksi. Teimme ennen

paatosvaiheen aloitusta kuitenkin uuden aikataulun paatdsvaiheelle, jossa pysyimme.

Lapi projektin pidimme yhteytta toisimme, yhteistydkumppaneihimme seka lehtoreihin. Keskuste-
limme sahkopostitse seka pidimme palavereita. Koemme, ettd vuorovaikutus- ja tiimityoskentely-
taitomme ovat kehittyneet. Projektin paatospalaverissa keskustelimme yhteistydkumppaniemme
kanssa my0s projektitydskentelystad kokonaisuudessaan. Yhteistyd on sujunut molemmin puolin
moitteettomasti. Aikataulun pitkittyminen ei ole tuottanut ongelmia, silla tuote valmistui ajallaan.

Yhteistydkumppanimme eivat olleet painaneet kuvia lopulliseen muotoonsa, mutta se ei haitannut
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meidan tydmme edistymista ja arviointia. Paatospalaverissa oli positiivinen iimapiiri ja kaikki osa-

puolet olivat tyytyvaisia.

Oppimistavoitteissamme onnistuimme hyvin. Koemme, ettd olemme kehittyneet projektimuotoi-
sen tyon suunnittelussa ja toteutuksessa, seka arvioinnissa. Projektin kirjallisiin tdihin littyneet
aikataululliset, "vaarassa” jarjestyksessa etenemisestd, seka esimerkiksi palautekyselyn muotoi-
lusta johtuvat vastoinkdymiset ovat opettaneet, miten voimme toimia toisin ensi kerralla. Olemme
tutustuneet pienen projektiorganisaation toimintaan. Pienta organisaatiota on ollut helppo hallita
ja organisoida. Pienen projektiryhman sisalla viestinta on ollut helppoa ja sujuvaa. Olemme kayt-
taneet hyvin projektiorganisaation asiantuntijuutta projektin eri vaiheissa. Olisimme voineet pyy-
taa ohjausryhman lehtorien palautetta enemman jo aikaisemmissa projektin vaiheissa. Projekti-
muotoinen opinndytetyd on opettanut meille projektitydskentelyn perusteista ja kehittanyt vuoro-
vaikutustaitoja. Opinndytetydmme on luonut meille valmiuksia projektitydskentelyyn mydhemmin

tydelamassa.

5.3 Riskien hallinta

Riskienhallinnan tehtédvéna on kontrolloida epdvarmuutta ja vaihtelevia olosuhteita. Riskien hallin-
ta koostuu riskien analysoinnista, seurannasta, riskilistan laatimisesta ja sen yllapitamisesta, seka
toimenpiteiden sopimisesta riskien varalta. Riskin suuruuden lisaksi on huomioitava riskin toteu-
tumisen todennékoisyys. (Ruuska 2012, 248-252.)

Projektia suunnitellessamme kartoitimme siihen liittyvat riskit. Suurimmaksi ja todennakdisim-
maksi riskiksi arvioimme sen, ettei tuote vastaa tilaajan odotuksia. Tata varten suunnittelimme
yhteistydkumppanimme kanssa tuotteen eli kuvakorttien ja ohjevihkon laatutavoitteet. Naita ta-
voitteita olivat asiakaslahtdisyys, selkeys, monipuolisuus ja toimivuus. Kuvakorttien kohdalla ta-
voitteena oli myos se, ettd ne herattaisivat ikaantyneissa tunteita, joiden kautta keskustelua syn-
tyisi. Emme halunneet kuitenkaan valita kuvia, jotka aiheuttaisivat ikd@ntyneissa liikaa ahdistusta
tai jarkytystd. Saamiemme palautteiden mukaan laatutavoitteet tayttyivat lukuun ottamatta yhta
palautetta, jonka mukaan jotkin korttipakan kuvista olivat aiheuttaneet ikdantyneessa voimakasta

ahdistuneisuuden tunnetta. Tilaajan palautteen mukaan tuote vastasi odotuksia.
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Toinen suuri riski oli projektin epaonnistuminen meidan projektiryhmalaisten kokemattomuuden
vuoksi. Kenellakdan meista ei ollut aikaisempaa kokemusta projektitydskentelysta. Pyrimme hal-
litsemaan tata riskia lukemalla teoriatietoa projektitydskentelysta jo projektin alkuvaiheessa. Pe-
rehtymalla projektikirjallisuuteen saimme tietoa muun muassa projektin eri vaiheista, seka projek-
tiryhman tyotehtavista ja velvollisuuksista. Projektintekoprosessin aikana kyselimme myds neuvo-
ja epaselvissa tilanteissa ohjausryhmamme lehtoreilta. Osallistuimme myds opinnaytetyon tyopa-
joihin koululla. Tydpajoissa saimme tietoa ja neuvoja projektin tydstamisestd, sekéd projektiryh-
massa tyoskentelysta. Vaikka olimmekin kokemattomia projektitydskentelyssa, onnistuimme kui-

tenkin ensikertalaisiksi hyvin ja projektitydskentely sujui ilman vaikeuksia.

Yhteistyokumppanimme seka projektin aiheen vaihtuminen oli myds projektimme riskien listalla.
Tata riskia hallitaksemme teimme kirjallisen yhteistydsopimuksen yhteistybkumppanimme kans-
sa. Kirjallisen sopimuksen avulla saimme varmistuksen siita, etta yhteistydkumppanimme pysyisi
rinnallamme projektin loppuun asti. Sopimuksen liséksi pidimme laheiset valit yhteistydkump-
paniimme. Koimme, etta tiivis yhteisty0 tukee luottamusta ja projektitydskentelya puolin ja toisin.
Pidimme yhteytta yhteistydkumppaniimme séhkopostitse ja puhelimitse. Lisaksi jarjestimme yh-
teisia tapaamisia Mantykodilla. Yhteydenpidossa oli kuitenkin katkoja harjoittelujaksojen ja ulko-

maanvaihdon vuoksi.

Kuvakorttien kuvien kayttoon ja niiden jakamiseen liittyi myos riskeja. Myds projektin jalkeen ku-
vien kaytosta ja niiden jakamisesta voi ilmaantua ongelmia, mikali tekijanoikeuteen liittyvat seikat
eivat ole kunnossa. Perehdyimme hyvin lainsaadantoon, erityisesti tekijanoikeuslakiin. Teimme
kuvaajien kanssa kirjalliset sopimukset. Sopimus sisalsi suostumuksen siitd, ettd Juuri-hanke saa
kayttooikeudet kuvaajan ottamiin kuviin ja niiden jakamiseen. Lisaksi sopimuksessa kysyttiin lupa
kuvaajien nimien julkaisemisesta. Kuvaajilla oli myds mahdollisuus ilmoittaa oma nimimerkki tai
kieltiytya kokonaan nimen julkaisemisesta. Tekemalla kirjalliset sopimukset kuvaajien kanssa
varmistuimme siita, ettd kuvia saa esteettad kayttaa ja jakaa tdman opinndytetydn puitteissa ja
Juuri-hankkeen kaltoinkohtelun vastaisessa kampanjassa. Tekijanoikeuksiin liittyviltd Kiistoilta
valtymme, koska olemme kysyneet kuvaajilta heidan suostumuksensa nimien tai nimimerkkien

julkaisemiseen, seka nimettdmyyteen.

Tekniset riskit kuuluivat myds projektimme riskianalyysiin. Esimerkiksi suurin osa valokuvauskil-
pailusta saaduista kuvista oli aluksi sahkoisessa muodossa. Suurena vaarana olisi ollut kuvatie-

dostojen haviaminen. Lisaksi opinndytetydmme kirjalliset osuudet tehtiin kaikki tietokoneella.
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Namaékin tiedostot olisivat voineet havita tai tietokoneen kovalevy olisi voinut vaurioitua, jolloin
tiedostoja olisi ollut mahdotonta palauttaa. Naita riskeja pyrimme hallitsemaan tallentamalla tie-
dostot muistitikuille, seka jokaisen projektiryhmalaisen tietokoneelle. Lisaksi lahetimme tiedostot

jokaisen sahkdpostiin. Riskin hallinnan toteutuminen onnistui hyvin néiden varotoimien avulla.

Muita riskeja opinnaytetydssamme olivat kuvakorttien ja ohjevihkon rahoituksen toteutuminen,
tiedonkulku, tyonjako seka aikataulutus. Teimme suullisen sopimuksen kuvakorttien ja ohjevihkon
rahoittamisesta. Kumpikin osapuoli koki suullisen sopimuksen riittavaksi. Sovimme, ettd yhteis-
tydkumppanimme kustantaa kuvakorttien ja ohjevihkon painamiskulut. Taméa sujui sopimuksen
mukaan. Tiedonkulku sujui projektissamme puolin ja toisin moitteettomasti sen riskeihin suurem-
min puuttumatta. Tyonjaon epaonnistumiseen liittyvat riskit ehkaisimme tekemalla selkean tyon-
jaon projektiryhméan jasenten kesken. Jokaisella projektiryhméan jasenilld on ollut oma tyéosuu-
tensa kaikissa projektin vaiheissa. Aikataulutukseen liittyvat riskit pyrimme valttdmaan sopimalla
projektin aikatauluista suullisesti. Suullinen aikataulusuunnitelma ei kuitenkaan toteutunut, vaan
projektin valmistuminen venyi odotettua pidemmalle. Tahan vaikuttivat muun muassa koulutuk-

seemme kuuluvat pitkat ja raskaat harjoittelujaksot, jotka teimme eri puolilla Suomea.

5.4 Kustannusarvion toteutuminen

Projektin suunnitteluvaiheessa laskimme projektillemme kustannusarvion, joka oli 15 000€. Bud-
jettiin laskettiin arvio meidan projektiryhmalaisten projektiin kayttamista tydtunneista. Tuntipal-
kaksi asetimme julkisen sektorin mukaisen opiskelijan tuntipalkan. Lisaksi arvioimme ohjausryh-
maélaistemme projektiin kayttamat tyotunnit. Lehtorien tyétunnin arvona kaytimme ty6tunnin arvo-
na ammattikorkeakoulun opettajan keskimaaraista tuntipalkkaa 40€. Muiden ohjausryhman jasen-
ten tuntipalkaksi asetimme 30€. Raportointi vaiheessa tutkailimme projektin aikana kuluneita
tyétunteja. Laskemamme tydtunnit ja niiden kustannukset olivat realistisia eli arvio projektiryhman
jasenten palkoista onnistui. Koska kyseessa on opinnaytetyo, palkkoja ei kuitenkaan kaytanndssa

makseta.

Arvioitujen henkildkustannuksien liséksi kustannusarvio sisélsi arvion kuvakorttien ja ohjevihkon
painamiskuluista, matka- ja tarvikekuluista, seka laitteiden hankinta- ja kayttokuluista. Kuvakort-
tien ja ohjevihkon kustannusarvio ei tdsmannyt. Suunnitelman mukaan kuvakorteista olisi pitanyt

tendd 10 laminoitua kuvakortti -kokoelmaa Juuri-hankkeen ja yhteistydkumppaneiden logoilla
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varustettuina. Yhden laminoidun kuvakokoelman hinta oli 50€ eli tahan olisi kulunut 500€. La-
minoitujen kuvakorttien liséksi suunnittelimme kuuden harjoituskuvakortti -kokoelman painattami-
sesta. Harjoitus kuvakortit ovat laminoituja valokuvapaperille tulostettuja kuvia. Harjoituskuvakort-
tien hinta oli 30€, jolloin kuuden kuvakortti -kokoelman painaminen kuluttaisi 180€. Yhteistyo-
kumppanimme paatyivat kuitenkin painamaan vain kolme laminoitua kuvakortti -kokoelmaa ja
kolme harjoitus kuvakortti -kokoelmaa. Tdman paatoksen myota saastimme lahes 500 €. Ohje-
vihkoja ei painettu vaan tulostettiin. Nain ollen saastimme painatuskuluissa. Muita kustannusarvi-
oita olivat matka- ja tarvikekulut, seka laitteiden hankinta- ja kayttokulut. Naiden osalta kustan-

nusarviot onnistuivat hyvin.

Projektin aikana pyrimme seuraamaan projektin kustannuksien kertymista muun muassa pitamal-
|l kirjaa tehdyista tydtunneista, kaytetyista materiaaleista ja bensakuluista. Taméan vuoksi kustan-
nusarvio oli realistinen. Projektin rahoituksesta vastasi yhteistydkumppanimme Juuri-hanke, jonka
kanssa teimme suullisen rahoitussopimuksen koskien projektin materiaalikuluja kuten kuvakortti-
en ja ohjevihkon painamista. Me projektiryhman jasenet vastasimme itse matka-, puhelin- ja in-
ternetkuluista. Pyrimme hyddyntamaan mahdollisimman paljon Oulun ammattikorkeakoulun tiloja
seka laitteita projektin aikana, jotta kustannukset pysyisivat mahdollisimman alhaisina. Kustan-

nusarviosta ja sen toteutumisesta kertoo alla oleva taulukko (Taulukko 6).

TAULUKKO 6. Kustannusarvio ja toteutuma.

MENOT ‘ARVIO ‘TOTEUTUMA

Henkilostokulut

Opiskelijoiden ty6tunnit 11,24€/h| 13 150€| 13 150€
Opettajien tyétunnit 40€/h | 800€ | 800€
Muut ohjaavat tahot 30 €/h | 200€| 180€
Kuvakorttien painamiskulut | 700€| 210€
Materiaalikulut | 30€| 10€
Matkakulut 120€ 40€
YHTEENSA: ‘15 000€‘ 14 390€



6 POHDINTA

Opinnaytetydbmme tarkoituksena oli tuottaa kuvakortit ja ohjevihko ikdantyneiden kaltoinkohtelun
puheeksiottamisen tydvalineeksi. Laadullisena tavoitteenamme oli tuottaa monipuoliset, selkeat,
asiakaslahtoiset, tunteita herattavat seka eettiset kaltoinkohtelua kasittelevat kuvakortit, ja niiden
k&yttoon opastava ohjevihko, jossa on luotettavaa teoriatietoa kaltoinkohtelusta ja sen eri muo-
doista. Tavoitteenamme oli tuottaa hoitajille tydvaline, jonka avulla kaltoinkohtelun puheeksiotta-
minen saataisiin juurrutettua hoitajien tyohon. Lisaksi tavoitteenamme oli hoitohenkildkunnan
tiedon vahvistaminen ikaantyneiden kaltoinkohtelusta ja sen eri muodoista. Tuotteen tilaajana
toimi Juuri-hanke ja yhteistydkumppaneinamme toimivat Oulun Mantykoti ry, Oulun ensi- ja turva-
koti sekéa Suvanto ry. Kortit suunnittelimme erityisesti ikdantyneiden tarpeisiin Oulun Mantykodille,
jossa ne testattiin. Kuvat kortteihin saimme kesélla 2014 jarjestamamme valtakunnallisen valoku-

vauskilpailun kautta.

Valitsimme aiheen, silla ikdantyneiden kaltoinkohtelu on ajankohtainen, tuore ja lahemmin tarkas-
teltuna yleinen ilmi6. Ik&antyneiden kaltoinkohtelusta ei ole vield keskusteltu niin paljon kuin esi-
merkiksi lasten kaltoinkohtelusta. Vasta viimeisten vuosikymmenten aikana ikaantyneisiin kohdis-
tuva kaltoinkohtelu on havahduttu nakemaan maailmanlaajuisena ja kasvavana ongelmana (Krug
ym. 2002.) Tutkimukset osoittavat, ettd kaltoinkohtelua todella esiintyy. Suomalaisen véestotutki-
muksen mukaan miehista 3 % ja naisista 9 % on joutunut pahoinpidellyksi elakeikaisena. Tervey-
den ja hyvinvoinnin laitoksen tutkimuksen mukaan joka neljas yli 60-vuotias on kokenut vakivaltaa
tai kaltoinkohtelua viimeisen vuoden aikana. Taméa kertoo mielestamme siit, ettd ilmioon tulisi
puuttua. Varhaisella tunnistamisella ja puuttumisella voidaan parantaa ikdantyneen uhrin elaméan-

laatua ja fyysista seka psyykkista hyvinvointia.

Vaikka hyva hoito ja ihmisarvon kunnioittaminen ovat hoitotydssa itsestaanselvyyksia, tutkimuk-
set ja kyselyt osoittavat karun totuuden siitd, etta kaltoinkohtelua esiintyy myds hoitolaitoksissa.
Yksiselitteisia syita kaltoinkohteluun ei ole (Peiponen & Voutilainen 2002, 173). Sipilaisen (2008)
mukaan ikaantyneiden kaltoinkohteluun hoitolaitoksissa altistavat tekijat johtuvat hoitohenkild-
kunnasta, hoitoymparistdsta ja ikaantyneesta. Lisaksi kiire nousee merkittavéksi tekijaksi hoidon

laiminlydmiseen. Taman olemme huomanneet harjoittelujaksoillamme, seké tyoeldamassa..
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Kaltoinkohtelun ehkaiseminen on keskeinen tehtava hoitotydssa. Ikaantyneiden parissa tyosken-
televat sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaiset ovat avainasemassa tunnistamassa mahdollis-
ta kaltoinkohtelua ja avun hankkimisessa. Edella mainittujen asioiden perusteella totesimme tilaa-
jan, seka yhteistydkumppaneidemme kanssa, etta kuvakorteille ja ohjevihkolle olisi tarvetta. Nii-
den avulla voidaan lisata hoitajien tietoutta kaltoinkohtelusta ja sen eri muodosta, jolloin ilmi6 olisi
helpompi huomata ja siihen voitaisiin puuttua. Liséksi korttien avulla pyrittddn madaltamaan kyn-
nysta vaikean aiheen puhumiseen ja juurruttaa asian puheeksiottamista hoitohenkilokunnan ar-

keen.

Yhdessa yhteistyokumppaneidemme kanssa ideoidut kuvakortit testattin Oulun Mantykodilla
syksylla 2014. Ohjevihkon yhteydessé oli palautekysely kuvakorttien kayttajille eli hoitajille. Saa-
miemme palautteiden perusteella kuvakokoelma oli monipuolinen ja tunteita herattava. Keskuste-
lua kuvakorteista oli syntynyt paljon eik& kuvakortteja ollut hoitajien mielesta vaikea kayttaa. Ku-
vakortit auttoivat ikdantyneitda puhumaan myds heidan elamantilanteistaan. Hoitajat olivat sita
mielta, ettd kuvakortteja pitaisi kayttda ehdottomasti jatkossakin. Palautteiden mukaan ohjevihko
oli selked ja informatiivinen. Omasta mielestdmme kuvakorteista tuli odotettua parempia, silla
kuvat olivat niin kauniita ja taiteellisia. Lisaksi ohjevihko onnistui mielestdmme hyvin, koska siita
tuli tavoitteiden mukaisesti selkeé ja informatiivinen. Myds tuotteen tilaaja, seké yhteistydkump-
panimme olivat tyytyvaisia lopulliseen tuotteeseen. Yhdessa sopimamme tavoitteet olivat taytty-

neet odotettua paremmin.

Projekti onnistui mielestamme kokonaisuudessaan hyvin. Vaikka me projektiryhmén jasenet
olimme taysin kokemattomia projektitydskentelyssa, suoriuduimme siitd ongelmitta. Oppimista-
voitteetkin tayttyivat projektin osalta. Saimme paljon tietoa kaltoinkohtelusta, ikaantyneista seka
kuvien terapeuttisesta kaytosta hoitotydssa. Teorian pohjalta opimme tietdméaan, miten kaltoin-
kohtelua voidaan ennaltaehkéista ja miten siihen voidaan puuttua. Meidan on helpompi tunnistaa
kaltoinkohtelun uhrit, kun olemme perehtyneet aiheeseen laajasti. Muita oppimistavoitteita olivat
projektimuotoisen tydn suunnittelu, toteutus seka arviointi, tiimitydskentelytaitojen vahvistaminen,
seka lahdekriittisyyden kehittyminen. Namakin tavoitteet tayttyivat. Projektin aikana meidan pro-
jektiryhma@ssa vallitsi kannustava ja rento meininki, joka oli ryhmamme vahvuus. Ryhmé@mme
heikkous oli aikataulutus, silla emme pystyneet taysin noudattamaan sovittua aikataulusuunnitel-
maa. Osasyyna tahan olivat pitkat ja raskaat harjoittelujaksot seka@ ulkomaanvaihto, jota emme

ottaneet huomioon aikataulua suunnitellessamme.
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Tietoperustan lahteita etsiessamme huomasimme, etta tietoa kaltoinkohtelusta ja sen muodoista
I6ytyi paljon. Ikdantyneiden nakokulmasta kirjallisuutta oli niukasti ja osa tiedosta oli mielestdmme
vanhaa. Tama teki tietoperustan tekemisesté haastavaa. Oli vaikeaa l0ytaa sopivat, luotettavat ja
tuoreet lahteet, mutta lopulta 16ysimme kuitenkin opinnaytetydmme kannalta parhaat l&hteet.
lkdantyneiden kaltoinkohtelua on tutkittu vain véhan, mutta onnistuimme I6ytdamaan myds tuoreita
tutkimuksia aiheesta. Pohdimme yhdessa lahteiden luotettavuutta ja saimme vinkkeja opettajilta
ja yhteistydkumppaneiltamme. Léysimme myds muutaman luotettavan kansainvalisen lahteen,
joita hyddynsimme. Teimme tietoperustaan useita taulukoita, silla koimme, etté ne tukevat teoria-
tiedon ymmartamista. Lopulta saimme laadittua laajan ja luotettavan tietoperustan. Laajasta tie-
toperustasta oli meille hy6tya projektin eri vaiheissa. Teoriatieto kuvien terapeuttisesta kaytosta

hoitotydssa oli meille uutta ja se avarsi nakemyksiamme.

Projektin edetessa ja kuvakorttien suunnitteluvaineessa herasi eettisia kysymyksia, joita pohdim-
me projektiryhmassa. Jos kortit toimivat ryhméassa toivotulla tavalla, kaltoinkohtelusta syntyy kes-
kustelua, jonka myo6té ikaantyneet voivat kertoa omia ajatuksiaan kaltoinkohtelusta ja vaikeim-
missa tapauksissa paljastaa ryhmalle tai hoitajalle olevansa kaltoinkohtelun uhreja. Jos keskuste-
lussa iimenee, ettd ikaantynytta kaltoinkohdellaan, hoitohenkilokunnan tulee puuttua asiaan valit-
tomasti. Tassa tilanteessa hoitohenkilokunnalla tulee olla tieto siita, miten tilanteessa tulee mene-
tella. Hoitajien tulisi muistaa vaitiolovelvollisuus ja miettia tarkkaan missa tilanteissa ikaantyneen
kokemuksia pitaa ja saa kertoa eteenpain esimerkiksi auttaville tahoille. Ryhmatilanteessa voi
heratéd myos tilanteita, jolloin ikdantynyt ei halua kertoa ryhmalaisilleen tuntemuksiaan tai ei halua
osallistua keskusteluun. Tall6in ikéantyneelld on oikeus kieltdytya. Ryhmékeskustelun jélkeen

olisi hyva antaa ryhmalaisille mahdollisuus puhua myos kaksin hoitajan kanssa.

Projektin jatkokehittdmisideoita olisivat esimerkiksi kuvakorttien taustaan, tavoitteisiin ja niiden
kéyttétapoihin pohjautuva koulutustilaisuus, opetusvideo tai internetsivusto. Ikaantyneille voitaisiin
tehda erillinen palautekysely tai tarvittaessa haastattelu kuvakortteihin ja niiden kayttoon liittyen.
Kuvakorttien kayttéa, niiden hydtyja ja haittoja voitaisiin jatkossa tutkia ja arvioida pitemmalla
aikavalilla. Lisaksi korttien kayttda eri ikaryhmien kanssa voitaisiin testata, hyva ikaryhma tallai-
seen kokeiluun voisi olla esimerkiksi nuoret. Kuvakortteja voitaisiin hyddyntad myos maahan-
muuttajien keskuudessa. Esimerkiksi sodan jaloista tulleiden kanssa olisi hyva kayda lapi pelkoja
ja keskustella tunteista. Tassa tapauksessa kortit voisivat olla apuna keskustelun herattamisessa.

My6s englanninkielinen ohjevihko olisi tahan tarkoitukseen tarpeellinen.
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Vaikka ikaantyneiden hoitotyd on vain pieni osa terveydenhoitajan tyonkuvaa koimme, etta
voimme soveltaa opinndytetydmme sisaltamaéa teoriatietoa myds esimerkiksi neuvola- ja koulu-
terveydenhoitotydssa. Lukemamme teoriatiedon perusteella voimme esimerkiksi tunnistaa kal-
toinkohtelun uhrin oli kyseessa sitten ikaantynyt tai lapsi. Opinnaytetyota tehdessamme herési
ajatus, ettad tutkinto-ohjelmassamme voitaisiin ottaa ikaantyneiden kaltoinkohtelu laajemmin tar-
kastelun kohteeksi, silla kaltoinkohtelun tunnistaminen vaatii hoitajilta asiantuntemusta. Ensisijai-
sen tarkeaa on kouluttaa henkilokuntaa ja ohjata heita tunnistamaan kaltoinkohtelun eri muotoja
(Breaking the taboo 2009, viitattu 27.2.2016). Erityisesti nuoria ja uusia hoitajia, joilla ei ole viela
kokemusta tulisi kouluttaa. Teoriatieto tukee nakemystdmme siitd, etta tutkinto-ohjelmassamme
voitaisiin ottaa aihe syvallisemmin tarkasteltavaksi. Olimme onnekkaita, silla saimme tarttua tilai-
suuteen ja kehittaa itsedamme talla osa-alueella seké opetella projektitydskentelya tdmén aiheen

ymparilld. Tulevaisuutta ajatellen siitd on meille varmasti hyotya tulevina terveydenhoitajina.
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JUURI-HANKE JA SUVANTO RY LITE1

Juuri-hankkeen (2013-2017) tarkoituksena on yhdistda ikaantyneiden hoitotyon ja vakivaltatyon
erityisosaaminen ja asiantuntijuus yhteiseksi uudeksi monipuoliseksi osaamiseksi. Juuri-
hankkeen aikana kerataan tietoa, kokemusta ja ymmarrysta erilaisista ikdantyneiden kohtaamas-
ta kaltoinkohtelusta ja lahisuhdevakivallasta, seka siita, miten uusi yhteinen osaaminen ja tyokay-
tannot juurtuvat eri toimintaymparistdissa arjen kaytantdihin ja toimintatapoihin. Kokemukset koo-
taan hankkeen paattyessa valtakunnalliseksi tietopankiksi, jonka sisaltd on kenen tahansa ikaan-
tyneita tydssaan kohtaavan ammattilaisen ja vapaaehtoistydntekijan kaytettavissa ja hyddynnet-

tavissa.

Juuri-hankkeen valtakunnallisesta toteutuksesta ja hallinnoimisesta vastaa Suvanto ry. Hankkeen
alueellinen pilotointi toteutetaan Oulussa yhteistyossa Oulun ensi- ja turvakoti ry:n ja Oulun Seu-
dun Mantykoti ry:n kanssa. Hankkeen rahoittajina toimii raha-automaattiyhdistys. (Juuri-hanke
2013, viitattu 20.9.2015.)
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MANTYKOTI SEKA OULUN ENSI- JA TURVAKOTI LITE 2

Méntykoti on Oulun Seudun Mantykoti ry:n vuonna 1962 perustama yksityinen ikaantyneiden
hoivakoti. Mantykoti tarjoaa asukkailleen yksildllista ja kodinomaista hoitoa. Hoitokodin tavoittee-
na on yllapitaa ikdantyneen fyysista, psyykkista ja sosiaalista toimintakykya ja edistaa niita. Man-
tykoti tarjoaa 33 pitkaaikaispaikkaa ja 7 lyhytaikais-paikkaa ikaantyneille. Mantykodin toiminta
painottuu yha enemman avohoitoon ja kotona asumisen tukemiseen. Mantykoti tarjoaa nain ollen
myos kotihoitoa. Mantykodin asiakkaaksi voi paasta Oulun SAS-ryhmén paatoksen avulla. SAS-
ryhmé on sosiaali- ja terveysalan ammattilaisista koostuva moniammatillinen ryhma, joka maarit-

taa hoidon tarpeen ja laitoshoitoon sijoituksen. (Mantykoti 2014, viitattu 19.5.2014.)

Oulun ensi- ja turvakodin tarkoituksena on tukea vanhemmuutta ja perhetta, turvata lasten oikeus
turvalliseen kehitykseen, ehkaista perhe- ja lahisuhdevékivaltaa seka traumatisoitumista. Turva-
koti tarjoaa yksild-, ryhma- ja vertaistukea sek& ympérivuorokautista turvaa ja kriisiapua vakival-
taa kokeneille yksittaisille henkildille ja perheille. Yhdistyksen avopalvelukeskus on alueellinen
perhe- ja lahisuhdevékivallan seka vauvatyon ja tapaamistoiminnan asiantuntija- ja kehittdmis-
keskus, jonka toiminnot tukevat vakivaltaa kohdanneita yksil6ita ja perheita. Avopalvelukeskuk-
sessa toteutetaan integroitua tydmallia, johon kuuluu tuen tarjoaminen kaikille perheenjasenille,
mukaan lukien vakivallan tekija. (Juuri- hanke 2013, viitattu 29.4.2014.)
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VALOKUVAKILPAILUN ESITE LITE 3

VALOKUVAKILPAILU

Onko sinulla jo valmiita valokuvia, tai oletko halukas ottamaan valokuvia valokuvauskilpailuum-
me, aiheena ikadantyneen kaltoinkohtelu? Kuvien ei valttdmatta tarvitse suoranaisesti liittya kal-
toinkohteluun. Ne voivat olla taiteellisia kuvia, jotka herattavat katselijoissa erilaisia tunteita ja
johdattavat mahdollisesti keskustelua kaltoinkohteluun. Kuvia kdytdmme omassa opinnaytetyds-
samme, jonka tuotteena tuotamme ikaantyneille tarkoitetut kuvakortit, joiden avulla kaltoinkohte-
lusta puhuminen on helpompaa. Naihin kortteihin tarvitsisimme juuri Teidan kuvianne ja apuanne.
Olemme kolme terveydenhoitaja opiskelijaa Oulun Ammattikorkeakoulusta, ja teemme opinnayte-

tyétamme yhteistydssa Juuri-hankkeen kanssa.

Jos kiinnostuit kilpailusta, ja sinulla olisi hyvia kuvia kilpailuun liittyen, voit Iahettaa kuvan (tai use-
ammankin) sahkopostiin: koivisto.hanna2@gmail.com. Kilpailu alkaa heti ja paattyy 1.9.2014.
Palkintoina mm. Virkattu tilkkupeitto, Arabian kahvimukeja ja viherkasveja. Palkinnot arvotaan
KAIKKIEN osallistujien kesken 17.9.2014.

Valokuvianne innolla odottaen, terveydenhoitajaopiskelijat

Hanna Koivisto, Elina Lammi ja Viivi Valtonen

% % kK
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TEKIJANOIKEUSLUPA LITE 4

Annan Juuri-hankkeelle luvan kayttaa ottamiani kuvia kuvakorteissa.

Allekirjoitus

Paivamaara ja paikka

Haluatteko, etté julkaisemme nimenne kuvakorttien yhteydessa?
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OHJEVIHKO LITE 5

KALTOINKOHTELUA KASITTELEVAT KUVAKORTIT

Namé ovat kuvakortteja, joita pystyy hydodyntdmédn eri tilanteissa kaltoinkohtelusta
puhuttaessa. Korttien tarkoituksena on helpottaa kaltoinkohtelusta puhumista, ja tuoda

asian késittelyyn uusia ndkokulmia ja késittelytapoja.

Kaltoinkohtelulla tarkoitetaan toisen henkilon tahallisesti aiheuttamaa vahinkoa tai
harmia. Kaltoinkohtelulla on erilaisia muotoja. Idkkéisiin kohdistuva kaltoinkohtelu on
vaiettu ja vaikeasti tunnistettava asia. Kaltoinkohtelu voi olla perhe- tai l1dhisuhdeviki-
valtaa, jolloin huonosti kohtelevana osapuolena voi olla esimerkiksi puoliso, aikuinen
lapsi, lapsenlapsi tai muu sukulainen, ystdvé tai tuttava. Kaltoinkohtelua voi ilmetd
my0s hoitosuhteessa tai palvelurakenteen ja yhteiskunnan tasolla, esimerkiksi ikdsyrjin-
tdnd. Suomalaisen véestdtutkimuksen mukaan 65 vuotta tdyttdneistd miehistd 3% ja

naisista 9% on joutunut pahoinpidellyksi eldkeikéisena.

Fyysiselld vikivallalla tarkoitetaan kaikkea fyysisen kivun ja vahingon aiheuttamista
esim. lyomalld, tonimaélla, nipistimalld, tukistamalla, puristamalla jne. Fyysistd vékival-
taa tapahtua myos silloin, jos hoitotyon yhteydessd kdytetddn tilanteeseen néhden tar-
peettoman rajuja otteita, josta aiheutuu ikdihmiselle ylimééréistd kipua tai muunlaista
kdrsimystd. Myos yli- tai alilddkitseminen, sekd muunlainen hoidon ja avun laiminlyonti

voi pahimmillaan olla fyysistd vikivaltaa.

Psyykkinen kaltoinkohtelu ilmenee ikdéntyneen uhkailuna, haukkumisena, syyttelyni
tai pelotteluna. Idkds voi tuntea olonsa uhatuksi tai masentuneeksi, eikd voi hyvin.

Ikddntynyt voi kokea itsensd tarpeettomaksi, jos hdntd kohdellaan valinpitdimattomaésti.
Taloudellinen kaltoinkohtelu on ikdintyneen hyviksikdyttod, jossa hianeltd kiristetddn,

varastetaan, hdvitetddn tai myydadn ilman hénen lupaansa rahaa tai muuta omaisuutta

kuten tavaroita, ladkkeita tai osakkeita.
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Seksuaalinen hyviksikdytolli tarkoitetaan ikddntyneen seksuaalista identiteettid louk-
kaavaa kaytostd, kuten alistamista, ahdistelua, sukupuolista hdirintdéd tai sukupuoliyh-

teyteen pakottamista ja raiskausta.

Hengellisellii kaltoinkohtelulla tarkoitetaan ikddntyneen vakaumuksen ja uskonnon
harjoittamisen kieltdmistd, mitdtdintid tai halventamista. Hengellistd vikivaltaa on my0s
uskonnon tai vakaumuksen kustannuksella ikddntyneelle tuotettu ahdistus, pelko tai

kdrsimys.

Hoidon ja avun laiminlyonti voi olla tarkoituksellista eli aktiivista, jolloin jatetddn
ikddntynyt hoitamatta tarkoituksella. Tarkoituksetonta eli passiivista laiminlyontid on
ikddntyneen hoidon epdonnistuminen, joka johtuu hoitajan tai muun hoitovastuussa ole-
van henkilon osaamattomuudesta, tiedonpuutteesta, uupumuksesta tai valinpitimatto-

myydesta.

Kaltoinkohtelua on myds muun muassa ikdéntyneen oikeuksien rajoittaminen, louk-
kaaminen tai ihmisarvoa muutoin alentava kohtelu (Suvanto Ry 2014, viitattu

12.5.2014).

Kaltoinkohtelun tunnistaminen

Ikaantyneisiin kohdistuva kaltoinkohtelu on vaikeasti tunnistettavissa. Usein pahoinpi-
dellyksi tuleminen on uhrin mielestd hépedllinen asia, eivdtkd he timén vuoksi kerro
siitd muille ja salailevat asiaa. Jos ikddntynyt uskaltautuu kertomaan kaltoinkohtelusta,
saatetaan sitd pitdd muistamattomuutena tai dementoitumiseen ja paranoiaan liittyvind
oireina. Perhevékivallan tunnistaminen on ikddntyneen kohdalla ongelmallista myos
siksi, ettd uhrin ja vikivallantekijdn suhde on ldheinen eivitkd muut ehkd halua tai ky-
kene havaitsemaan tilannetta. (Vallejo Medina A. Vehvildinen S. Haukka U-M. Pyykko
V. Kivela S-L. 2005, 328.)

Pahoinpitelyéd voi epdilld, jos ikddntyneelld on toistuvasti vammoja, kuten mustelmia,

palovammoja ja haavoja. Hoidon laiminlyontid voi epdilld, kun vanhus vaikuttaa aliravi-
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tulta, masentuneelta, itkuiselta ja takertuvalta. Lisdksi makuuhaavat voivat olla merkki

hoidon laiminlyomisesti. (Vallejo Medina A. ym. 2005, 328.)

Uhrin auttaminen

Kaltoinkohtelun uhriksi joutuminen on hipeéllistd riippumatta siitd, onko pahoinpitelija
perheenjdsen tai ulkopuolinen henkild. Pahoinpidelty saattaa syyttdd itseddn huonosti
kasvattamastaan lapsesta ja pitdd itseddn ndin osasyyllisend tekoon. Perhevékivaltaa
pidetddn usein salassa vuosien ajan. Tilanteissa, joissa kaltoinkohtelu tapahtuu ldhipii-
rissd, on tavallista, ettd rikosprosessiin ryhtyminen ldheistd vastaan voi tuntua kovalta

toimenpiteeltd. (Tamminiemi 1997, 25-27.)

Vaikka pahoinpitelijd olisi perheen ulkopuolinen henkild, ikddntynyt saattaa syyttdd
itseddn varomattomuudestaan tai typeryydestddn. Pahoinpidellyksi tulemisesta on vai-
kea kertoa, mutta se on avun saamisen ensimmadinen askel. Keskusteleminen esimerkik-
si 1ddkadrin, hoitajan tai poliisin kanssa vie auttamisen mahdollisuuksia eteenpdin ja sa-

malla helpottaa kaltoinkohdellun psyykkisté tuskaa. (Kiveld 2012, 174-176.)

Paikkakunnilla, joista turvakoteja 10ytyy, on tarjolla lyhytaikaista turvaa ja mahdolli-
suus lepoon. Myos palvelutaloissa ja vanhainkodeissa jarjestetddn lyhytkestoista turvaa.
Seuraava vaihe on tilanteen ja tarpeiden kartoitus haastattelemalla ikdéntynyttd ja hinen
luvallaan vékivallan tekijdé, jolle samalla tarjotaan mahdollisuutta hakeutua tarvitse-

mansa hoidon ja avun piiriin.

Keskustelua jirjestetddn myos uhrin ja tekijan kesken niin, ettd tyontekijit ovat mukana
viemissd keskustelua. Perhekeskustelulla pyritddn auttamaan seké kaltoinkohdeltua, ettéd
vikivallan tekijdd 16ytdméadn heidédn itsensd kannalta parhaat ratkaisut vaikeaan tilantee-
seen. Ndin auttaminen tapahtuu aina yksildllisten ratkaisujen avulla. Tutkimukset osoit-
tavat, ettd perhevékivallan kohteeksi joutuneet hyotyvét kriisitilanteessa annetusta tur-
vasta, levosta ja avusta. Usein keskustelulla ei pdédstd pysyvaian muutokseen, vaan viki-
vallan loppumisen edellytyksend on se, ettd uhri ja pahoinpiteliji muuttavat asumaan

erilleen tai pahoinpitelijdlle méaédrataan ldhestymiskielto. (Kiveld 2012, 174-176.)
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Korttien soveltuvuus moniin eri tilanteisiin

Kuvakorttien kdyttoon ei ole yhtd oikeaa tapaa, vaan jokainen voi hyddyntda omaa luo-
vuuttaan ja mielikuvitustaan niiden kaytdssd. Nama kortit késittelevit kaltoinkohtelua.

Kortit ovat suunnattu pidasiassa ikdéntyneille, mutta niitd voi hyddyntdd myds muun
muassa tyoikdisten kanssa tyOskenneltidesséd. Kortit sopivat sekd yksilo- ettd ryhmatyds-
kentelyyn. Ryhménohjaajan/tyontekijén olisi hyvé antaa ensin itse malli korttien kiytos-
td esimerkiksi ottamalla kortin pakasta ja kertomalla siitd omia ajatuksiaan, jonka jal-
keen ohjaaja voi antaa kortit ikdihmisten kadyttoon. Korttien kadytossd tulee kuitenkin
muistaa olla hienovarainen toista kohtaan, sekd osata omalla tavallaan asettua toisen
asemaan. Korttien tarkoituksena on auttaa kaltoinkohtelun esille ottoa ja késittelya

ikddntyneiden kanssa.

Esimerkkeja korttien kiyttotavoista

Ryhmiityoskentely:

* Tarkoituksena on ndyttdd ikdéntyneille kortteja, joista kukin saa valita itselleen
yhden. Tdmaén jilkeen he voivat vuorollaan kertoa muille seuralaisille, mité kort-
ti tuo hénelle mieleen ja minké&laisia tuntemuksia se hdnessé heréattéa.

* Kortteja voi nostaa myos yksi kortti kerrallaan pakasta, jolloin kortti ndytetdan
seurueelle ja kaikki saavat vuorotellen kertoa omat tuntemuksensa kuvasta.

* Kortit voi my0s jakaa tasapuolisesti seurueen kesken, jolloin jokainen voi kertoa
omat mielikuvansa ja tuntemuksensa hénelle tulleista korteista.
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Yksilotyoskentely:

* Korttipakka voi olla pdydélld vaarinpéin, josta sekd ikddntynyt ettd tyontekija
nostavat vuorotellen kortteja ja keskustelevat niistd avoimesti. Kaikkien korttien
el tarvitse valttdmattd tuoda mieleen negatiivisia ajatuksia, vaan avoin keskuste-
lu on korttien kanssa toimiessa padasia.

* Keskustelun voi vieda konkreettiselle tasolle pyytdmalla asiakasta kertomaan
omista kokemuksistaan.

* Tyontekijd voi pyytdd ikdéntynyttd valitsemaan pakasta kortin, joka heréttda ha-
nessd esimerkiksi turvallisuudentuntua, yksindisyytté tai pelkoa. Tdmén jdlkeen
voidaan keskustella tuntemuksista, joita kuva herittaa.

* Vain mielikuvitus on rajana korttien kaytossa!

Valokuvat:

Leeni Hamynen
Elina Syri

Riitta Vesala
Kerttu Karjalainen

Sergei

Esitteen tekijét:

Viivi Harju
Hanna Koivisto
Elina Lammi
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PALAUTEKYSELY LITE 6

PALAUTEKYSELY

Hyva vastaaja, voit ympyroidd mielestisi parhaiten omaa kokemustasi kuvaavan nume-
ron 1-5. Numero 1 = Téysin eri mieltd, 2 = Jokseenkin eri mieltd, 3 = En osaa sanoa, 4 =
Jokseenkin samaa mieltd, 5 = Tdysin samaa mielté.

Kéytamme palautekyselyd osana opinndytety6tamme. Palaute on tirkeda korttien kehit-

tamisen kannalta.

1. Korttien ohjeet olivat selkedit. 1...... 2. 3 eenens 4...... 5
2. Korttien kdytté oli helppoa. 1...... 2 .iines 3 eens 4...... 5
3. Kortit toimivat virikkeend keskusteluun. I...... 2. 3 e 4..... 5
4. Kortit herdttivit tunteita niiden kdyttdjissd. 1...... 2 .iines R 4...... 5
5. Kortit herdttivdt keskustelua. I...... 2. 3eeeens 4..... 5
6. Osallistujat olivat innokkaasti mukana. 1...... 2. 3 eennns 4...... 5
7. llmapiiri korttien kdyton aikana oli hyva. 1...... 2. R 4...... 5
8. Korttien kdytto olisi hyodyllistd myos jatkossa. 1 ...... 2 .eenes 3eens 4...... 5

Miten mielestdsi kortteja ja niiden kdyttod voidaan kehittdd?

Kiitos vastauksestasi!
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