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Tiivistelma

Tdssa opinnadytetydssa kasitellddan Kuopion kaupungin ikaantyneiden paivaryhmatoimintaa ja omaishoitajuutta.
Tarkoituksena oli selvittda asiakkaiden kokemuksia paivaryhmatoiminnasta, seka millaisena he kokivat paivaryh-
massa kaymisen kotona asumisen tukemiseksi. Tavoitteena oli saada kehitysideoita Kuopion kaupungin ikaanty-
neiden paivaryhmatoiminnan kehittamiseen.

Opinnaytety0 toteutettiin kvantitatiivisena eli maarallisena tutkimuksena. Aineisto kerattiin haastattelemalla asiak-
kaita kyselylomakkeella, joka mittaa asiakastyytyvaisyytta. Tiedote haastattelusta lahetettiin 170:lle paivaryhman
asiakkaalle ja heista haastatteluun osallistui 126 asiakasta, mika tekee vastausprosentiksi 74. Kyselytulokset tal-
lennettiin Surveypal-ohjelmaan, josta saatiin kyselyn tulosraportti.

Kyselytulosten mukaan paivaryhman asiakkaat kokivat paivaryhmaan osallistumisen mielekkadksi. Paivaryhméatoi-
minta sai hyvan arvioinnin, vastaajat antoivat palvelusta kokonaisuutena kouluarvosanan yhdeksan. Ryhmissa
tapahtuva toiminta oli vastaajien mielestd merkityksellista ja suurin osa vastaajista suosittelisi ryhmaa ystaville ja
tuttaville. Tuloksista kavi ilmi, ettd vastaajat kokivat paivaryhmaan osallistumisen olevan heille ainoa mahdollisuus
kodin ulkopuolisiin sosiaalisiin kontakteihin, seurusteluun toisten ihmisten kanssa ja vertaisten seuraan. Paivaryh-
maan osallistuminen oli monelle odotettu kohokohta viikossa ja sen tapahtumista riitti kerrottavaa pariksi paivaksi
jalkeenpadinkin.

Vanhuspalveluissa kyselytulokset julkaistiin Kuopion kaupungin viestintaohjeiden mukaisesti medialle seka kaytiin
lapi ikdantyneiden péaivaryhmissa. Tulokset esiteltiin myds sosiaali- ja terveyslautakunnalle ja vanhusneuvostolle.
Kyselyn tuloksista jarjestettiin infotilaisuus asiakkaille ja omaisille, jolloin he paasivat osallistumaan myos paiva-
ryhmatoiminnan kehittamiskohteiden suunnitteluun.

Vanhuspalvelulain mukaan asiakaspalautetta on kerattava saanndllisesti ja saatu palaute on hyddynnettava. Kai-
killa, toimintakyvyltdan heikoimmillakin asiakkailla on laadun kokijan rooli, jolloin asiakkaat tuovat esimerkiksi
asiakastyytyvaisyysmittausten tai omaisten kautta valittyvan palautteen avulla julki kokemuksiaan palvelun laa-
dusta. Tdman asiakaskyselyn tuloksista valitaan keskeiset kehittdmiskohteet ja ne liitetdén osaksi paivéryhmatoi-
minnan vuosittaista kehittémissuunnitelmaa.

Avainsanat
ikadntynyt asiakas, paivaryhmat, omaishoito ja omaishoitaja




SAVONIA UNIVERSITY OF APPLIED SCIENCES THESIS

Abstract
Field of Study
Social Services, Health and Sports
Degree Programme
Degree Programme in Nursing
Author(s)
Sanna Hyvarinen, Tiina Hyvonen, Pia-Maria Laitinen and Hannele Miettinen
Title of Thesis
Day group gives support to everyday life
Date 1.12.2016 Pages/Appendices 44/62

Supervisor(s)
Katrina Hyvonen and Annikki Jauhiainen

Client Organisation /Partners
The City of Kuopio / Paula Smolander

Abstract

This thesis deals with day group activity and family carers of elderly people in the city of Kuopio. The
purpose of the thesis was to find out customers’ experiences of day groups and their feelings about
day groups supporting their living at home. The aim of the thesis was to get development ideas for the
day group system of elderly people in the city of Kuopio. The thesis was carried out as a quantitative
study. The research material was collected with questionnaire interviews concerning customer satis-
faction. Information about the interview was sent to 170 customers of day group activities, and 126 of
them took part in the interview. The results of the query were saved in Surveypal, giving the final re-
port of the results of the query.

According to the results of the query, customers of day group activities like to take part in day groups.
Day group activity got good evaluation. They found the activity in groups momentous and most of the
answerers would recommend the group to their friends. According to the results, the answerers
thought participation in a day group to be the only chance to have social contacts, associate with other
people and have peer company. Many customers thought taking part of a day group was the awaited
highlight of the week and there was something to tell about the happenings of the day group later.

The results of the query about senior services were published to media according to the orders of Kuo-
pio city publicity and communication policy and the results were also discussed in elderly day groups.
The results were also presented to The social and health board and The council of senior services.
There was an information event of query results for customers and their families, and there they could
participate in planning the targets for development in day group activity.

According to The Act on Supporting the Functional Capacity of the Older Population and on Social and
Health Services for Older Persons there is an obligation to collect customer feedback regularly and
feedback must be utilized. Every customer has a role as a quality observer even their functioning may
be weaker. Customers bring their experiences about the quality of services through for example cus-
tomer satisfaction measurements or families. From this customer poll, relevant targets for develop-
ment will be chosen and further connected to the yearly development plan of day group activity.
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JOHDANTO

Sosiaali- ja terveysministerid ja Suomen Kuntaliitto ovat antaneet ikdihmisten palvelujen kehitta-
mista koskevan laatusuosituksen vuosina 2001 ja 2008, joka on uudistettu vuonna 2013 vastaamaan
paremmin tdman paivan suosituksia. Sen tarkoituksena on kiinnittdd huomio ikadntyneen vaeston
toimintakyvyn tukemiseen ja vanhuspalvelulain toteutumiseen. Terve ja toimintakykyinen ikdantymi-
nen mahdollistaa osallistumisen yhteiskunnalliseen elamaan, parantaa elamanlaatua ja vaikuttaa so-
siaali- ja terveyspalvelujen tarpeeseen. Laatusuosituksen tavoitteena on turvata mahdollisimman
toimintakykyinen ja terve elamdnkulku ikadntyneelle vaestélle. (Sosiaali- ja terveysministerid,
2014b.)

Vanhuspalvelulain ja laatusuositusten mukaisesti asiakaspalautetta on kerattéva saannéllisesti, va-
hintaén vuosittain. Asiakasldhtdisemman palvelun kehittdmisen lahtdkohtia ovat, etta asiakas osallis-
tuu laadunhallintaan ja palveluja tuottavassa organisaatiossa on riittdva, ammattitaitoinen johto.
Talléin asiakkaan ja ammattilaisen valille syntyy aitoa, tasa-arvoista, kahdensuuntaista vaikuttamista

ja vuoropuhelua. (Sosiaali- ja terveysministerio ja Stakes 1999, 11-14.)

Asiakaspalautteen perusteella parannetaan palvelua. Kuntalaisille on turvattava mahdollisuus osallis-
tua ja vaikuttaa ikdantymispolitiikan strategiseen suuntaamiseen ja palvelujen laadun kehittamiseen.
Tama edellyttaa, ettd kunnan ikdihmisten erilaiset voimavarat otetaan paremmin huomioon niin pai-
kallisella kuin laajemmallakin tasolla. Eri palveluissa on turvattava asiakkaiden mahdollisuus osallis-
tua ja vaikuttaa palvelujen laadun kehittdmiseen. Asiakkaan rooli on aktiivisimmillaan laadun kehitta-
jan rooli, jolloin asiakas osallistuu oman palvelunsa laadun kehittdmiseen asettamalla laatutavoit-
teita, suunnittelemalla palvelun toteutusta ja arvioimalla palvelua voimavarojensa mukaisesti. (Sosi-

aali- ja terveysministerid ja Suomen Kuntaliitto 2008, 14.)

Omaishoidolla tarkoitetaan vanhuksen, vammaisen tai sairaan henkilén kotona tapahtuvaa hoitoa,
jossa hoidon antaa omainen, ldheinen tai muu henkil6. Selvitysten mukaan noin miljoona suoma-
laista auttaa saanndllisesti |dheistddn. Talla hetkella Suomessa arvioidaan olevan noin 300 000
omaishoitotilannetta, joista 60 000 on sitovia ja vaativia. (Omaishoitajat ja Iaheiset liitto ry 2014.)
Vdestodn ikdaantymisestd johtuen omaishoitajien merkitys nousee entistad tarkedmmaksi osaksi potilai-
den hoitoa ja talléin erilaisilla kuntien jarjestamilla tukipalveluilla on merkitysta raskaan tyén helpot-

tamisessa.

Kun hoito on raskasta ja sitovaa, tulisi myds yhteiskunnan tulla asiassa vastaan. Tulisi miettid, miten
ehkadistd omaishoitajien uupumista. Tarkeimmaksi kuormitusta helpottavaksi tekijaksi on havaittu
riittdvien tukipalvelujen saaminen, esimerkiksi muistisairaiden kohdalla paivaryhmatoiminnan on to-
dettu vahentavan hoitajan kuormitusta. Jo kahden viikkokaynnin paivaryhmatoiminta pienensi
omaishoitajan taakkaa, masennusoireita ja vihan tunteita. (Kelo, Launiemi, Takaluoma ja Tiittanen
2015, 102.)



7 (61)

Opinnaytetytssa kasitelladn ikadntyneiden paivaryhmatoimintaa seka omaishoitajuutta. Paivaryhma-
toiminnan tarkoituksena on tukea kotona asuvan ikaantyvan tai pitkaaikaisesti sairaan asiakkaan
voimavaroja ja selviytymista kotona mahdollisimman pitkdan seka antaa tukea omaishoitajuuteen.
Jos paivaryhman asiakkaalla on omaishoitaja, han saa omaa aikaa. Suurimmalla osalla paivaryhmien

asiakkaista on jonkin asteinen muistiin vaikuttava sairaus. (Rautiainen 2013, 8.)

Taman opinndytetyon tarkoituksena on selvittda asiakkaiden kokemuksia paivaryhmatoiminnasta
seka millaisena he kokivat pdivaryhmassa kaymisen kotona asumisen tukemiseksi. Opinnaytety6 to-
teutettiin kvantitatiivisena eli maarallisend tutkimuksena. Aineisto kerattiin haastatteluin struktu-
roidulla kyselylomakkeella, joka on Tampereen kaupungin vanhuspalveluiden laatima asiakaspalau-
tehaastattelulomake. Asiakaspalautehaastattelulomake on laadittu siten, etta kysymykset ovat osin
avoimia kysymyksia sekd monivalintakysymyksia ja vastausta on mahdollisuus tarkentaa vapaamuo-
toisesti. Paivaryhman asiakkaille lahetettiin tiedote, jonka perusteella saadaan tietoa kyselyyn vas-
taajien maarasta seka siita, miten he haluavat haastattelun tapahtuvan. Asiakaspalautehaastattelui-

den tulokset raportoidaan opinndytetydssa.

Opinnaytetytn tavoitteena on saada kehitysideoita Kuopion kaupungin pdivaryhmatoiminnan kehit-
tdmiseen seka meille sairaanhoitajaopiskelijoille tarvitsemaamme tietoa omaishoitajuudesta seka
heille tarjottavista palveluista. Sairaanhoitajaopiskelijoina toivomme pystyvamme tuomaan uusia na-
kokantoja palvelujen kehittdmiseen. Ikadntyneet ja heille tarjottavat palvelut paivaryhmissa seka
omaishoitajuus kiinnostaa meita kaikkia opinnaytetydhdn osallistuvia, koska osalla meistd on oma-
kohtaisia kokemuksia yksityiseldmassa omaishoitajuudesta ja kaikilla meista on kokemuksia tyéela-
maan liittyen. Tulevina sairaanhoitajina haluamme olla tietoisia, mita palveluja omaishoitajat ja hoi-

dettavat voivat saada ja miten voimme ohjata heita niiden piiriin.

Kansainvalisen sairaanhoitajajarjeston puheenjohtaja Judith Shamian toteaa artikkelissaan, etta suu-
rimmalla yksittaiselld ryhmalla terveydenhuollon ammattilaisia ja heidan Idhimpéana olevilla ihmisillg,
myds hoitajilla, voi olla suuri vaikutus terveydenhuoltojarjestelmien vahvistamiseen. Heidan koke-
mukset ja oivallukset voivat auttaa tiedottamisessa ja johtaa parannuksiin terveyspalvelujen laadun
hankinnassa. Laheiset suhteet potilaiden, perheiden ja yhteisdjen kanssa tarkoittaa myos, etta hoita-

jat ottavat johtavan roolin kehittadkseen potilaskeskeista hoitoa. (Shamian 2016, 503.)

Avainsanoja, joita tdssa opinndytetytssa kaytetdan, ovat: ikadntynyt asiakas, paivaryhmat, omais-

hoito ja omaishoitaja.
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2 IKAANTYNEIDEN TOIMINTAKYVYN TUKEMINEN

Ikadntynyt saattaa kokea ikdantymisen aiheuttamat muutokset kielteising, koska muutokset tapah-
tuvat toimintakyvyssa, terveydentilassa, ulkonddssa, asemassa ja roolissa. Ikaihmisilla helpottavia
voimavaroja ovat elamankokemus, tietous seka henkildkohtaiset muistot ja kokemukset. Usein heilla
on myods hyva sosiaalinen verkosto seka tuki kohdata ikdantymisesta johtuvia muutoksia. (Hyttinen
2008, 49-50.)

2.1  Toimintakyvyn madarite

Ikaihmisen hyvinvointia maariteltdessa on toimintakyky keskeisena tekijana. Toimintakykya mitataan
ja arvioidaan eri mittareiden avulla; tavallisimmat kdytdssa olevat mittarit ovat RAVA- ja MMSE-testit
sekd ennakoiva toimintakykykartoitus. Tama tarkoittaa, etta ihmisella on edellytykset selviytya fyysi-
sesti, psyykkisesti seka sosiaalisesti arkipaivan toiminnoista. Jotta ihminen voi hyvin ja selviytyy ar-
jesta, on toimintakyvylla seka sita tukevalla ymparistolla keskeinen merkitys. (Kujala ja Fager-Pintila
2015, 8.)

Ikdihmisen toimintakykya voidaan parantaa esimerkiksi tapaturmia ja sairauksia ehkdisemalla, niiden
varhaisella toteamisella, hyvélla hoidolla ja tarpeen mukaisella kuntouttamisella. Tarkedna osa-alu-
eena on elinymparistodn ja elinolojen jarjestaminen sekd apuvalineiden hankkiminen, jotka luovat
edellytykset paremmalle toimintakyvylle. Toimintakyvyn pysyminen hyvana ja mahdollisuus vaikut-
taa itselleen tarkeisiin asioihin ja toimintoihin toimintarajoitteista huolimatta, ovat ikddntyneen ihmi-

sen hyvinvoinnin kannalta oleellisia asioita. (Noro ja Alastalo 2014, 40.)

2.2 Palvelutarpeen arviointi

Elinian pidentyessa ja suurien ikaluokkien siirtyesséa elakkeelle palvelun ja hoivan tarve kasvaa, kui-
tenkaan pitkaaikaissairaudet eivat ole vdhentyneet, mutta niiden kanssa on opittu selviytymaan. Ko-
tihoito on ikadntyneiden ja pitkdaikaisesti sairaiden ensisijainen hoitomuoto. Sen tavoite on mahdol-
listaa ikdantyneen ihmisen asuminen ja hoiva kotona sairaudesta tai yleisvoinnin laskusta huoli-
matta. Kotona tapahtuva hoito on joko vaihtoehto tai edeltdva hoitomuoto laitoshoitoon siirtymiselle,
joka on palveluasumista tai ymparivuorokautista hoitoa. Pysyvan laitoshoidon jaksoa pyritdan siirta-
maan niin kauan kuin se on mahdollista. Tarvittavien palvelujen maaraan vaikuttaa myds omaisten
ja laheisten antama apu. Suurin osa ikadntyneistd ihmisista tarvitsee sairastuessaan ja viimeisina
elinvuosinaan toisen ihmisen hoivaa selviytydkseen arkielamastd. Hoivalla tarkoitetaan kotona tehtd-
vaa palkatonta ty6ta samoin kuin palkattua ty6td, jota tehdaan myos avohuollon- ja laitoshoidon
yksikdissa. (Kehusmaa 2014, 12.)
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Palvelutarpeen arviointi on tilanne, jossa selvitetadn asiakkaan eldmantilanne ja tarpeet vuorovaiku-
tuksessa omaisten ja laillistettujen ammattihenkildiden kanssa. Arviointi kasittaa aina vahintaan nelja
toimintakyvyn ulottuvuutta: fyysinen, psyykkinen, kognitiivinen ja sosiaalinen. (THL 2011.) Asiak-
kaan toimintakyky ilmenee ihmisen toiminnassa eli tydssa, arjen askareissa ja vapaa-ajan toimin-
nassa. Toiminta ja toimintakyky ovat keskindisessa vuorovaikutuksessa. Toiminta voi vahvistaa tai
heikentaa toimintakykya, jos toiminta on yksipuolista. Toimintakyvyn vaihtelun taustalla vaikuttavat
vanhenemisprosessit, sairaudet, elinolojen vaihtelu ja perinndlliset tekijat. Toimintakyvyn ohella toi-
minnan toteuttamiseen vaikuttavat motiivit, tavoitteet, eri toimintojen merkitys, toiminnasta saatava
fyysinen, psyykkinen ja sosiaalinen palaute ja omat valinnat. Sosiaaliset ja fyysiset ymparistotekijat

vaikuttavat merkittdvasti toiminnan onnistumiseen. (Arolaakso-Ahola ja Rutanen 2007, 3.)

Omaishoito on hoitomuoto, joka tukee ihmistad heikentyneen toimintakyvyn, sairauden tai vamman
vuoksi hoitoa ja huolenpitoa tarvitsevien kaikenikaisten henkildiden kotona asumista. Huolenpito voi
olla hoidettavan paivittaisten toimien tukemista, ohjausta tai valvontaa. Tuen, ohjauksen seka val-
vonnan tarve koskee henkil6ita, joilla on mielenterveysongelmia, aivovamma tai muistisairaus, kehi-
tysvammaisia henkil6itd, seka muita henkil6itd, joilla on psyykkisen tai kognitiivisen toimintakyvyn
vajeita. Omaishoitoon voi sisdltya myos hoidettavan auttamista kodin ulkopuolisissa toiminnoissa.

(Sosiaali- ja terveysministerio 2014a, 17.)

2.3  Hoito- ja palvelusuunnitelma

Vanhuspalvelulaki turvaa iakkaan henkilon sosiaali- ja terveyspalvelujen saamisen ja toimintakyvyn
tukemisen eri keinoilla. Kun iakkadn henkilon toimintakyky laskee ja palvelutarpeita ilmenee, velvoit-
taa laki kuntaa selvittdmaan ja arvioimaan henkilén palvelutarpeen yhdesséa asiakkaan ja omaisen
kanssa. Eri lainsaddanndissa korostetaan avun tarvitsijan omaa toimijuutta, itsemaaraamisoikeutta
ja toimintakyvyn parantumista, vaikka han onkin toisen avun varassa. Avun tarpeen pohjalta laadi-
taan hoito- ja palvelusuunnitelma, joka kattaa avuntarpeen kannalta tarpeelliset toimet ja niita to-
teuttavat tahot. Palvelusuunnitelmaa tehtaessa tulisi varmistaa kuntoutumisen mahdollisuudet, jotta
kotona asuminen olisi mahdollista. Vanhuspalvelulaki huomioi omaiset avun ja hoivan antajina. Lain
mukaan ensisijainen pitkdaikaishoidon toteuttamistapa on omaishoidon tuki, jos autettavan omaisiin
kuuluu laheinen henkil®, joka on halukas ja kykeneva ryhtymaan omaishoitajaksi. (Kehusmaa 2014,
13.)

Sosiaalihuoltolain 3—4 §:n mukaan omaishoitoon kuuluvat kunnan jarjestamat palvelut hoitajalle ja
hoidettavalle. Palvelut ja niiden maara seka laatu riippuvat kunnan maardrahoista, jotka ovat varattu
talousarvioon. Kuntalaki edellyttad, ettd talousarvio ja -suunnitelma laaditaan niin, ettad varat riittdvat
lakisaateisiin palveluihin. Omaishoitoperheen kannalta on tarkeda, etta sosiaali- ja terveydenhuollon
lainsdadantdodn kuuluu sellaisia palveluita, joihin asiakkaalla on subjektiivinen oikeus, maararahoista
riippumatta. Silloin, kun kyseessa on subjektiivinen oikeus palveluun, hoivaan, kuntoutukseen tai

tukitoimeen ja laissa maaratyt edellytykset tayttyvat, on kyseinen tukitoimi asiakkaalle myénnettava.



10 (61)

Omaishoidossa oleva vaikeasti vammautunut on oikeutettu esimerkiksi paivatoimintaan, henkilékoh-

taiseen avustajaan, tulkkipalveluihin ja kuljetuspalveluihin. (Kaakkuriniemi ym. 2014, 56, 76.)
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3 IKAANTYNEIDEN PAIVARYHMATOIMINTA

Paivaryhmiin osallistuminen edistdaa hyvinvointia ja terveyttd seka on yksi keino ennaltaehkaista yksi-
naisyytta ja syrjaytymistd. Ryhmatoiminta on kuntoutustoiminnan erds keskeinen menetelma. Kaikki
ryhmat eivat kuitenkaan muodostu osallistujilleen merkityksellisiksi tai edistda heidén hyvinvointiaan.

Ryhmassa voidaan myds kokea syrjdytymista ja alemmuuden tunnetta. Parhaimmillaan ryhmista voi

saada vertaistukea, kokea onnistumista ja iloa yhteisen tekemiseen ja vuorovaikutukseen. (Pikkarai-
nen 2013, 52.)

Paivaryhmissa tyoskennelladn pareittain tai moniammatillisissa tiimeissa. Moniammatillisuudella tar-
koitetaan moniin eri ammattiryhmiin kuuluvien asiantuntijoiden tydskentelya yhdessa niin, etta tieto
ja asiantuntijuus jaetaan. Moniammatillisuus voidaan kasittdd ryhman tai organisaation valisena vuo-
rovaikutuksena ja toimintana, jolla pyritdan yhteiseen paamadraan ja tulokseen. Moniammatillisuu-
den kautta yhteistydhon tulee mukaan useita eri nakdkulmia, jolloin moniammatillisuus on enemman

kuin yhteistydn tekemista eri sidosryhmien kanssa. (Kelo ym. 2015, 242.)

3.1 Péivaryhman tavoitteet ja tulevaisuus

Paivaryhman tavoitteena yleisesti on tukea kotona asumista ja omaishoitajaa, edistaa liikkumis- ja
toimintakykya, itsendista selviytymista ja omatoimisuutta, jotta hyvinvointi ja mielekkaan eldman
edellytykset paranisivat. Lahtdkohtana ovat asiakas ja hanen lahiymparistdnsa voimavarat seka nii-
den hyédyntaminen. Paivaryhmatoiminnassa hyédynnetdan kuntouttavan tydotteen merkitysta huo-
mioimalla asiakkaan toimintakykya ja voimavaroja. Kaytannossa tama tarkoittaa sita, etta asiakas
tekee itse kaiken sen mihin pystyy, tydntekijan toimiessa tilanteiden ohjaajana ja asiakkaan motivoi-
jana. Henkildkunta koostuu moniammatillisesta tiimista, joten apua on saatavilla monelta eri osa-

alueelta. (Harri-Lehtonen, Numminen ja Vesala 2006.)

Tulevaisuudessa on varauduttava ja mukauduttava entistd paremmin ikdantyneen vaeston tarpeisiin.
Néma seikat toteutuvat edistamalld ja turvaamalla mahdollisimman tervetta ja toimintakykyista

ikadntymista. Heita tdytyy kannustaa mielekkaan tekemisen piiriin, kuten elinikdistd oppimista ja so-
siaalisten suhteiden ylldpitoa. Tarvitaan aitoa yhdessa tekemista niin, etta kaikessa kehittdmisessa ja

paatoksenteossa kuuluu idkkdiden dani. (Sosiaali- ja terveysministerio. 2014b.)

3.2 Pdivaryhmat omaishoitajan tukena

Omaishoitajan tarkeimmaksi kuormitusta helpottavaksi tekijaksi on selvitetty riittdvien tukipalvelui-

den saaminen. Tukipalveluihin lasketaan mukaan ateria-, kuljetus-, vaatehuolto-, saattaja-, kylvetys-
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ja turvapalvelut sekd muut vastaavat palvelut, joiden tavoitteena on tukea arjen sujumista ja itse-
nadista elamaa. Tukipalveluja voidaan antaa asiakkaan kotona, laitoksissa, palvelu- ja pdivakeskuk-

sissa seka muissa yksikdissa. (Noro ja Alastalo 2012, 20.)

Tukipalveluiden lisddminen vahentda omaishoitajan kokemaa stressia ja kuormitusta. Muistisairaiden
kohdalla paivaryhmatoiminta on vahentanyt huomattavasti hoitajan kuormittumista. Paivaryhmassa
kdynti noin kaksi kertaa viikossa pienensi omaishoitajan tydtaakkaa, vihan tunteita ja masennusoi-
reita. (Kelo ym. 2015, 102.)

Ikadntyneiden tai pitkdaikaisesti sairaiden hoito ja kuntoutus julkisena palveluna kasittaa laaja-alai-
sesti hoiva- ja hoitotydn, ladketieteellisen hoidon ja kuntoutuksen. Ikddntyneille ihmisille tarkoitettu-
jen palvelujen tavoitteena on, ettd mahdollisimman moni ikadntynyt kykenee elamaan itsendisesti tai
omaishoitajan turvin omassa kodissaan ja tutussa asuin- ja sosiaalisessa ymparistdssaan. Kotona

parjaamista tuetaan nopeasti saatavilla sosiaali- ja terveyspalveluilla. (Kehusmaa 2014, 15.)

Muistisairaudella on vaikutusta myds sairastuneen léheisten elamaan. Muistisairaan hoitaminen ko-
tona muuttuu yha kuluttavammaksi sairauden edetessa, jolloin se sulkee pariskunnan yha tiiviimmin
kotiin. Tama liséa hoivaajan tarvetta saada omaa aikaa. Vaikeuksia saattaa aiheuttaa lisaksi muisti-
sairaan kayttaytymisongelmat. Kaikki nama yhdistettyna puolison hoivaamiseen liittyvdan fyysiseen

ja henkiseen rasitukseen lisdavat riskid paatya laitoshoitoon. (Saastamoinen 2013, 1.)
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4 KUOPION KAUPUNGIN IKAANTYNEIDEN PAIVARYHMATOIMINTA

Paivaryhmat ovat tarkoitettu tukemaan kotona asumista yksin tai omaishoitajan turvin, jotka eivat
terveydentilansa tai kuntonsa vuoksi voi osallistua muuhun avoimeen toimintaan. Paivaryhman ta-
voitteena on tukea kotihoitoa ja omaishoitajuutta. Omaishoitaja saa viikoittain vapaa-aikaa ja hanta
tuetaan I6ytamaan keinoja, joilla arkieldamaa ja omaishoitajuutta voidaan helpottaa tai tukea. Asiak-
kaan omatoimisuutta tuetaan mielekkaalla kuntouttavalla toiminnalla seka palveluneuvonnalla. Tydn-
tekijoita Kuopion kaupungin osa- ja kokopdivaryhmissa on yhteensa 15-17. Ohjaajilla on monen-
laista koulutustaustaa. Ohjaajat ovat koulutukseltaan eri sosiaali- ja terveysalan tutkinnon suoritta-
neita henkiloita esimerkiksi toimintaterapeutteja seka lahi- ja perushoitajia ja palveluesimiehia. (Kuo-

pion kaupunki.)

4.1 Kuopion kaupungin paivaryhmiin hakeminen ja valintakriteerit

Kokopaiva- ja osapaivaryhmiin hakeudutaan paperisella hakemuskaavakkeella, jonka voi tulostaa
internetistd asiakkaan kanssa taytettavaksi tai saada hoivapalveluiden henkildkunnalta. Hakemustie-
dot tulee olla ajantasaiset, jotta asiakas ohjautuu sopivaan ryhmaan. Hakemuskaavake (liite 1 tai
liite 2) ja ennakoiva toimintakykykartoitus (liite 3) voidaan tayttaa asiakkaan puolesta, esimerkiksi
alueen palveluesimies, kotisairaanhoitaja, omahoitaja, omainen tai muu laheinen, mikali asiakas ei
siihen itse kykene. Hakemukset lahetetadn Suokadun palvelutalon pdivakeskukseen tai maaseudulla

alueen kotisairaanhoitajalle. Paivaryhmiin on niin sanottu jatkuva haku. (Kuopion kaupunki.)

Yhteiso- ja toimintakeskuspalvelujen yksikén esimies kasittelee uudet hakemukset. Esimies kirjaa
selvityspyynndn hakemukseen ja lahettda sen osapadivaryhmien Iahihoitajille, jotka ottavat yhteytta
hakijaan. Esiselvityksen jélkeen kriteerit tayttavat hakemukset ohjataan ryhmaohjaajille. Kokopaiva-
ryhmien osalta esimies lahettda hakijalle tai yhdyshenkilélle kirjeen jonoon hyvaksymisesta. Osapai-
varyhmien osalta vastaavan kirjeen lahettévat ohjaajat. Tiimeissa kasitelldan yhdessa hakijoita, ryh-

mien kokonaisuutta, tarpeenmukaisia profiileja ja kriteereja. (Kuopion kaupunki.)

Paivaryhmatoiminta on tarkoitettu ensisijaisesti asiakkaille, jotka eivat terveytensa tai kuntonsa
vuoksi voi osallistua muuhun avoimeen toimintaan. Valintaan vaikuttaa, tarvitseeko asiakas ammatil-
lista ohjausta, paivaryhman kuntoutumista edistdvaa toimintaa ja tukea kotona asumiseen. Lisaksi
valintaan vaikuttaa: kiireellisyysaste, kotona asumisen tukeminen, omaishoidon tukeminen mahdol-
listamalla hoitajan lepo- ja vapaapaivat, heikentynyt toimintakyky, yksinaisyys, turvattomuus, tuki-
verkoston puute seka hakemusten tulojarjestyksen huomioiminen, joka ei ole kuitenkaan maaraava
tekija. Valintoihin vaikuttavat myés ryhmén kokonaistilanne ja henkiléstdresurssit. (Kuopion kau-

punki.)
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4.2  Kuopion kaupungin paivaryhmat

Kuopion kaupungin paivaryhmatoiminta on kokopaivaryhmassa tai osapdivaryhmasséa tapahtuvaa
kuntoutumisen tukemista, ohjausta ja neuvontaa, palveluohjausta seka hoivapalveluita. Ryhmakoko
sailytetdan sellaisena, etta kaikki ryhmaldiset voivat aktiivisesti osallistua kaikkeen toimintaan ja
saada henkilokohtaista huomiointia ja yksildllistd apua. Ohjaus voidaan maaritella tiedon anta-
miseksi, joka liittyy potilaan hoitoprosessiin seka potilaan auttamiseksi hanen tehdessaan valintoja
hoitonsa ja palveluidensa suhteen. Asiakkailta peritadn kuukausittain jalkikdteen maksu toimintaan

osallistumisesta. (Kuopion kaupunki.)

Toimintakyvyn tukemisessa keskeistd on ikdantyneen asiakkaan omien voimavarojen tunnistaminen
seka yhdessa tekeminen. Fyysista toimintakykya voidaan parantaa teknologiaa hyddyntden harjoitte-
lun tukena esimerkiksi kuntosalitoiminnalla. Fyysiseen harjoitteluun voidaan kannustaa jarjestamalla
ikaantyneille median valitykselld tapahtuvia harjoitteluhetkia. Erilainen virkistystoiminta tukee psyyk-
kisen toimintakyvyn ohella liséksi fyysista ja sosiaalista toimintakykyd. Ikdantyneita asiakkaita tulee
kannustaa harrastustoimintaan seka ohjaajien osalta hy6dyntaa voimavaroja vahvistavaa tydotetta
ikadntyneiden hoitotydssa. (Hiltunen 2015, 19.)

Ryhman aikana asiakas saa tukea fyysisen toimintakyvyn vahvistamiseen ja sdilyttdmiseen. Ryhma-
ldisille tarjotaan mahdollisuus liikuntaan. Liikunta sisaltyy paivaan hyétyliikuntana ja ohjattuna ryh-
maliikuntana, mahdollisuuksien mukaan yksil6llisesti avustettuna. Ryhmalainen saa tukea ja apua
psyykkisen ja sosiaalisen toimintakyvyn sdilyttdmiseen fyysisen kuntoutumisen liséksi. Ryhmatoimin-
nat valitaan siten, ettd ryhmaldisten voimavarat tulevat kayttéon. Ohjelmissa huomioidaan lisaksi

esimerkiksi virkistykselliset, tiedolliset ja hengelliset tarpeet. (Kuopion kaupunki.)

Kokopaivaryhmalaiselld on mahdollisuus saada tarpeen mukaan hygieniapalveluja ryhman aikana,
esimerkiksi mahdollisuus saunomiseen ryhmissa on olemassa. Asiakkaan tarpeiden mukaan heita
ohjataan ja autetaan peseytymisessa ja pukeutumisessa omatoimisuutta tukien. Tarvittavat hygie-

niatuotteet ja peseytymisvdlineet tulee asiakkaalla olla itselladn mukana. (Kuopion kaupunki.)

Mikali ryhmiin osallistuva asiakas tarvitsee kyydin, hanelle jarjestetdan yhteiskyyditys niin sanottuna
Pali-kyydityksend, jonka hinta suuntaansa on linja-autotaksan mukainen. Vuonna 2016 linja-auto-
maksu yhteen suuntaan on 3,30 euroa. Kuljetustukea voi hakea Kelalta, tahan tarvitaan laakarin to-

distus. (Kuopion kaupunki.)

4.2.1 Kuopion kaupungin kokopdivaryhma

Ikadntyneen tai muistisairaan asiakkaan ohjaaminen tarkoittaa laheisen tai hoitavan henkilén toimin-
taa yhdessa ikaantyneen kanssa. Hanta on arvostettava ja toiminnan on tuettava mahdollisimman

pitkalle omatoimisuutta ja tehtdvien turvallista sujumista. Ohjaajan toiminnan ensisijainen painopiste
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on ikaantyneen asianmukainen kohtelu, jotta hyva yhteistyésuhde ja luottamus muodostuvat. Nai-

den avulla tekeminen ja osallistuminen sujuvat. (Hallikainen, Ménkare, Nukari ja Forder 2014, 90.)

Ikadntyneen ohjaamisen tavoitteet ryhmassa liittyvat usein jokapaivaisiin ja hyvan eldman kannalta
valttdmattomiin asioihin kuten ruokailuun, hygienian hoitoon, pukeutumiseen ja lepoon. Ikadntyneen
tai muistisairaan ohjaamisessa pyritdéan hahmottamaan, mita han kussakin tilanteessa kokee ja ha-
luaa. Tilanteissa, joissa han tulee kuulluksi ja omat toiveet toteutuvat yhteisty6 sujuu mutkattomasti

ja asetetut tavoitteet toteutuvat. (Hallikainen ym. 2014, 91.)

Kokopaivaryhmat toimivat eri toimintakeskuksissa alueittain: Levdsen, Puijonlaakson, Mantylan, Py6-
rén ja Suokadun kokopdivaryhmat toimivat maanantaista perjantaihin kuusi tuntia paivassa.

Maaseutualueilla: Riistavesi, Nilsid ja Maaninka — ryhmat toimivat samansuuntaisesti. Kokopaivaryh-
man asiakkaalle kuuluu aamupala, lounas ja paivakahvi, jonka hinta on 22,80 euroa paivassa. Paiva-
ryhmissa jarjestetaan niin sanotusti hoitoparkkitoimintaa omaishoitajille. Hoitoparkkiin voi omaishoi-
taja tuoda laheisensa 1—-6 tunniksi lyhytaikaisiin ja akillisiin tarpeisiin. Ryhmalaisilld on myds mahdol-
lisuus saunomiseen ja peseytymiseen paivan aikana erillistd maksua vastaan, joka on 8 euroa kdyn-

tikerralta. Virikkeellisen toiminnan valilla voi halutessaan levata. (Kuopion kaupunki.)

4.2.2 Kuopion kaupungin osapdivaryhma

Osapaivaryhmat toimivat myds eri toimintakeskuksissa, kuten Levaselld, Melankadulla, Suokadulla,
Mantylassd, Puijonlaaksossa, Karttulassa seka Riistavedelld. (Kuopion kaupunki). Ryhmét toimivat eri
teemojen mukaan: esimerkiksi muistia tukeva, arjen toimintakykya tukeva, liikkuntapainotteinen, ka-
sityd- ja kulttuuripainotteinen osapaivaryhma. Ryhmiin haetaan oman kiinnostuksen mukaan, jolloin

laaditaan asiakkaan ja ryhman tavoitteet.

Sosiaalisen tuen toteutumisessa on kyse vuorovaikutteisesta tapahtumasta, jossa tuki saa muotonsa
ihmisten keskindisen, lahiyhteistjen, jarjestdjen, kunnallisten, valtiollisten tai markkinaohjautuneiden
toteuttajien toiminnassa. Sosiaalinen tuki tarkoittaa niitd vuorovaikutteisia toimintakdytantéja, joilla
erilaisiin toteutumiin paadytaan. Vuorovaikutus itselle merkityksellisten henkiléiden kanssa omassa
tukiverkostossa tyydyttda henkildn sosiaalisia ja emotionaalisia tarpeita, tarjoaa sosiaalistumista ja
vapaa-ajan toimintaa seka ehkaisee yksindisyytta ja eristaytymista. (Huhta ja Patokoski 2013, 23—
24.)

Sosiaalisella tuella on vaikutusta ikadntyneen elamanhallintaan. Eldmanhallinta riippuu ihmisen toi-
minnan ja elinolojen valisestd suhteesta. Kysymys on ihmisen mahdollisuuksista ja hanen suoritta-
mistaan valinnoista. Sosiaalisen tuen tulee olla oikeanlaista ja kohdennettua elamantilanteen ja tar-
peen mukaan. Sosiaalisen tuen valittymiseen ja vaikuttavuuteen vaikuttavat avun tarvitsija ja hanen

avun tarpeensa. Ikddntyneen taustat, esimerkiksi avun tarvitsijan ikd, kehitys- ja koulutustaso ja
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hanen persoonallisuutensa vaikuttavat sosiaalisen tuen valittymiseen, ja myds sosiaalisella ymparis-

tolld, jossa vuorovaikutus tapahtuu, on merkitystd. (Huhta ym. 2013, 23-24.)

4.3  Paivaryhmien sisaltd

Taulukolla 1 havainnollistamme Kuopion kaupungin paivaryhmien sisdltod. Kaikkien ryhmien tavoit-
teena on tukea ikadntyneiden toimintakyvyn yllapitémista, jotta kotona asuminen on mahdollista.

Paivaryhmissa tuetaan ikaantyneiden fyysisid-, psyykkisia- ja sosiaalisia voimavaroja.

TAULUKKO 1. Kuopion kaupungin padivaryhmien sisalto.

Kokopaivaryhma Osapaivaryhma
Kuntouttavaa- ja viriketoimintaa - Muistia tukeva ryhma
- Musiikkia ja liikuntaa eri muodoissa - Arjen toimintakykya tukeva ryhma
- Sosiaalinen toiminta, keskustelut ja - Liikuntapainotteinen ryhma
muistelutuokiot - Kasity6- ja kulttuuripainotteinen ryhma
- Kadentoita
- Hengelliset tuokiot Ryhman hintaan kuuluu aamupala ja ryh-

man jalkeen on mahdollisuus syéda lounas
Ryhman aikana sy6dadn aamupala, lounas omakustanteisesti

ja paivakahvit, jotka kuuluvat hintaan

Erillista maksua vastaan on mahdollisuus

peseytymiseen ja saunomiseen
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5 OMAISHOITAJUUS ASIAKKAAN TUKENA

Omaishoitajuus syntyy monin eri tavoin. Motiivina pitaisi olla rakkaus ldheiseen, ei velvollisuus eika
pakko, jotta hoitosuhde onnistuu parhaalla mahdollisella tavalla. Moni omaishoitajuus alkaa, kun
aviopuolisoista toisen kunto heikkenee, tai ikdantynyt vanhempi jaa leskeksi ja tarvitsee lapsilta
apua. Vanhempien omaishoitajuus alkaa, jos perheeseen syntyy sairas tai vammainen lapsi. Sairas-
kohtauksen tai onnettomuuden jdlkeen omaishoitajuus alkaa yhtakkid arvaamatta. (Kaakkuriniemi
ym. 2014, 10.)

Valtakunnallista omaishoidontukea koskevan tutkimuksen mukaan puolisot toimivat yleisimmin
omaishoitajina, seuraavaksi omat lapset tai omat vanhemmat. Hoitajista neljannes on miehia. Mies-
ten osuus léheisen hoitajana on kasvamassa. Omaishoitajista enemmistd on tydikaisia, neljasosa
65—74-vuotiaita, ja noin 15 % yli 75-vuotiaita. Julkista omaishoidon tukea saavat eivdt merkittavasti

eroa tukea saamattomista omaishoitajista. (Kelo ym. 2015, 96.)

5.1  Omaishoitajuus

Ilman tukea omaistaan hoitavan jaksaminen on koetuksella ja uupuminen on vaistamatonta. Tule-
vaisuudessa kunnat joutuvat arvioimaan keinoja omaishoitajien tukemiseksi ja kuntoutuspalvelujen
jarjestéamiseksi. (Kelo ym. 2015, 100.) Suomalaiset ovat erittdin sitoutuneita hoitamaan laheistaan.
Viidentoista EU-maan vertailussa suomalaiset auttoivat eniten ikadntyneitd Euroopassa. Suurin osa
hoidosta ja avusta tapahtuu omaishoidon tuen ulkopuolella. Lahes kaikissa Euroopan maissa on kay-

tdssa rahallinen korvaus omaishoidosta. (Kehusmaa, Autti-R@mé ja Rissanen 2013, 138.)

Omaishoitajuudessa léheinen auttaa ja ottaa vastuuta ymparivuorokautisesti sairastuneesta, vam-
mautuneesta tai muuten apua tarvitsevasta omaisesta. Omaishoitajuus on yleensa eldmantilanne,
johon harva voi suunnitella joutuvansa ennakolta. Vastuu ja huoli ovat suurempia kuin tavalliseen
vanhemmuuteen tai parisuhteeseen kuuluvat asiat. Omaishoitoon paadyttaessa ldheiselld on todettu
jonkinasteinen vamma tai sairaus niin, ettei hdn parjaa ilman ulkopuolista apua. Omaishoitajuuden
erityispiirteena on, ettd hoidettava on lahisukulainen tai puoliso. Omaishoitaja voi olla niin sanottu
virallinen omaishoitaja, joka on tehnyt kunnan kanssa omaishoitosopimuksen tai omaishoitaja hoitaa

ilman korvausta laheistaan. (Kelo ym. 2015, 96.)

Suurin osa omaishoitajista tekee ty6ta ilman kunnallista tukea. Tuen piirissa olevat saavat rahallisen
korvauksen kuukausittain. Tutkimusten mukaan omaishoitajat toivovat erilaisia palveluja, neuvontaa,
ohjausta, vapaa-aikaa, vertaistukea ja joustoa ty6aikoihin itselleen ja hoidettavalleen. Kuitenkin
moni omaishoitaja kysyttdessa ei osaa sanoa tai esittaa toivettaan, minkalaista apua kdytanndssa

tarvitsee. (Kaivolainen, Kotiranta, Makinen, Purhonen ja Salanko-Vuorela 2011, 20-21.)
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Omaishoitajuuteen liittyy monia tunteita ja ajatuksia. Jarjen tasolla omaishoitaja ymmartaa esimer-
kiksi dementoitunutta laheista, joka toistuvasti palaa samaan asiaan tai kayttaytyy erikoisella tavalla
mutta tunnetasolla saman asian ymmartdminen ei ole helppoa tai ei onnistu. Ristiriitaisia tunteita
herattaa parisuhteen muutos, hoidettavan tyytymattdmyys, suhteeseen saattaa liittya negatiivisia
tunteita; saalid, katkeruutta, voimattomuutta ja viimekddessa luopumista. (Kaakkuriniemi ym. 2014,
10, 11, 14.)

Lahivuosina palvelurakenteen muuttuessa on mahdollista, ettd omaiset ja ldheiset kuormittuvat yha
enemman ilman, etta heidan laheishoivatilanteen synnyttamia tarpeita osataan riittavan hyvin tun-
nistaa ja vastata niihin. Pohdittavaksi jaa, hyvaksyvatkd kansalaiset valitun hyvinvointipoliittisen ete-
nemistien. Suomalaiset luottavat siihen, ettd hyvinvointivaltio pystyy huolehtimaan kansalaisistaan.
Suuri enemmisto vaestdsta kannattaa julkisia sosiaali- ja terveyspalveluja, mutta tukee myos yksityi-
sen palvelutuotannon kehittdmistd. Perheen merkityksen korostuminen ja vahvistuminen nahdaan
tarkedna. (Vilkko ym. 2014, 223-224.)

5.2  Omaishoidontuki

Omaishoidon tuesta on laadittava yhdessé hoidettavan ja omaishoitajan kanssa hoito- ja palvelu-
suunnitelma. Omaishoidon tukilain mukaan suunnitelmaan tulee kirjata ainakin: 1) omaishoitajan
antaman hoidon maara ja sisaltd; 2) muiden hoidettavalle tarpeellisten sosiaali- ja terveydenhuollon
palvelujen maara ja sisaltd; 3) omaishoitajan hoitotehtdvaa tukevien sosiaalihuollon palvelujen
maara ja sisaltd seka 4) miten hoidettavan hoito jarjestetaan hoitajan vapaan, terveydenhoitoon

liittyvien kayntien tai muun poissaolon aikana. (Sosiaali- ja terveysministerioé 2014a, 19.)

Omaishoidon tuki on lakisdateinen sosiaalipalvelu (Laki omaishoidon tuesta 2.12.2005/937), joka on
kokonaisuus. Se muodostuu hoidettavalle annettavista tarvittavista palveluista ja hoitajalle annetta-
vasta hoitopalkkiosta, vapaasta ja omaishoitoa tukevista palveluista, kuten pdivdakeskustoiminnasta,
vuorohoidosta tai kotiin tuotetuista palveluista. (Kuopion kaupunki 2014.) Kuitenkin vain pieni osa
kaikista omaishoitotilanteista on lakiséateisen omaishoidon tuen piirissa. Kunnalla on jarjestadmisvas-
tuu omaishoidon tuesta, joka on osa kunnan sosiaali- ja terveyspalvelujen kokonaisuutta. Kunta
paattaa itsendisesti, kuinka paljon se varaa madrarahoja vuosittain omaishoidontukeen ja tarvittaviin
palveluihin. (Kelo ym. 2015, 96- 97.)

Omaishoidon tukea voidaan my6ntaa seka pitka- ettd lyhytaikaisen hoidontarpeen perusteella silloin,
kun omaisen antama hoito on hoidettavan edun mukaista ja edellytykset omaishoidon toteutta-

miseksi ovat olemassa. Omaishoidon tuen maara voi vaihdella kunnittain ja hoitopalkkio muodostuu
hoidon sitovuuden ja vaativuuden perusteella. (Omaishoitajat ja laheiset liitto ry 2014a.) Sosiaali- ja

terveysministerion arvioiden mukaan omaishoidon tuki on 1,3 miljardia euroa edullisempi vaihtoehto
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kuin muut kaytdssa olevat hoitomuodot. Omaishoitajista vuonna 2012 oli puolet eldkeldisia. Valitet-
tavaa on, ettd vain noin puolet omaishoitajista piti lakisadteiset vapaansa. (Kehusmaa ym. 2013,
138.)

5.2.1 Omaishoidon tuen kriteerit omaishoitajille

Omaishoidon tuen jarjestamisesta vastaa hoidettavan kotikunta. Omaishoidon tuki on kokonaisuus,
johon kuuluu hoidettavalle annettavat palvelut ja omaishoitajalle maksettava hoitopalkkio, vapaa
seka omaishoitoa tukevat palvelut. Tietoa omaishoidon tuen hakemisesta saa oman kunnan sosiaali-

toimistosta.

Laki omaishoidon tuesta 2.12.2005/937, 7 §:n mukaan: "Omaishoidon tuesta on laadittava yhdessa
hoidettavan ja omaishoitajan kanssa hoito- ja palvelusuunnitelma.
Laki omaishoidon tuesta 2.12.2005/937, 3 §:n mukaan: kunta voi mydntda omaishoidon tukea seu-

raavilla edellytyksilla:

- henkilo alentuneen toimintakyvyn, sairauden, vamman tai muun vastaavanlaisen syyn vuoksi
tarvitsee kotioloissa hoitoa tai muuta huolenpitoa;

- hoidettavan omainen tai muu hoidettavalle Idheinen henkilé on valmis vastaamaan hoidosta ja
huolenpidosta tarpeellisten palveluiden avulla;

- hoitajan terveys ja toimintakyky vastaavat omaishoidon asettamia vaatimuksia,;

- omaishoito yhdessd muiden tarvittavien sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen kanssa on hoi-
dettavan hyvinvoinnin, terveyden ja turvallisuuden kannalta riittdvas;

- hoidettavan koti on terveydellisilta ja muilta olosuhteiltaan sielld annettavalle hoidolle sopiva;
tuen myoéntamisen arvioidaan olevan hoidettavan edun mukaista " (Omaishoitajat ja léheiset
liitto ry 2014a.)

5.2.2 Omaishoitajan tukeminen sairaanhoitajan toteuttamana

Sairaanhoitaja kohtaa kaikkialla tyéssaan tavalla tai toisella omaishoitajia. Kohtaamisessa ei ole mer-
kitystd, ovatko he virallisia omaishoitajia tai muuten laheistédan saannéllisesti auttavia. Hoitajan on
kuitenkin tiedettdva omaishoitajuuteen liittyvista eduista, lakisaateisista palveluista, erilaisista tuki-
mahdollisuuksista, jotta ohjaus ja neuvonta ovat mahdollisia. (Kelo ym. 2015, 100.) Omaishoitajuu-
dessa tulisi kiinnittda huomiota siihen, etta palvelut omaishoidon tuessa kohdistuvat padosin hoidet-
tavaan, mutta hoitajakin tarvitsisi tukea. Omaishoitajalle annettava tuki voitaisiin jakaa: taloudelli-
seen, tiedolliseen, toiminnalliseen ja tunnetukeen. Padpaino on talla hetkella taloudellisessa tuessa,
mutta jatkossa muidenkin osa-alueiden kehittdmiseen tulisi kiinnittdd huomiota. (Métténen 2013, 9-
10.)


http://www.omaishoitajat.fi/omaishoidon-tuki-0
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Sairaanhoitajan on tunnistettava omaishoitajan uupumisen merkkejd, jotta esimerkiksi kriisiavun jar-
jestaminen on oikean aikaista. Monet omaishoitajat ovat jo iakkaita itsekin, jolloin myds heidan
avuntarve tulee kyseeseen. Masentuneisuutta ja omien tarpeiden ohittamista on kehittynyt pikkuhil-
jaa, jos tuki ei ole ollut riittava ja hoitosuhde on jatkunut pitkadn. Omaishoitajat harvoin tarkastele-
vat omaa selviytymistadn ja omia tarpeitaan, jolloin ajaudutaan tilanteeseen, jossa rajat hamartyvat,
ja talldin sairaanhoitajalta tarvitaan apua tunnetyéhon. (Kelo ym. 2015, 100—101.) Omaishoitajan
tiedot ja taidot saattavat olla puutteellisia, jolloin liiallisesta kuormittumisesta voi seurata omaishoita-
jan terveyden vakava heikkeneminen tai kaltoinkohtelun uhka hoidettavalle. Jos omaishoitotilannetta
ei tarkastella hoitajan ja hoidettavan vuorovaikutussuhteena, vaarana voi olla keskittyminen liikaa
omaishoitajan mielipiteisiin ja hoidettavan nakemykset omasta selviytymisestaan laiminlyddaan. (So-

siaali- ja terveysministerié 2014a, 31.)

Korealaistutkimuksen mukaan omaishoitajat, jotka hoitavat pitkdaikaisesti sairasta laheistaan kotona
tai laitoksessa olivat vaarassa masentua seka ovat fyysisesti korkeassa sairastumisriskissa. Heilla oli

fyysista, henkista ja taloudellista taakkaa omaishoitajuudesta vuosien ajan. Omaishoitajuus pitkitty-

essaan on emotionaalisesti ja sosiaalisesti raskasta. (Yeon-Gyu, Yeon-Jae, Won-Cheol ja Jeong-Soo

2014.)

Omaishoitajuudesta tekee haasteellisen se, ettad jokaisen omaishoitajan taustat ja historiat ovat eri-
laiset. Omaishoitaja tarvitsee paljon ohjausta ja neuvontaa tydssadan, mutta selkeitd rakenteita neu-
vontaan ei ole olemassa. Sairaanhoitajan on oltava joustava ja hallittava moniammatillisuuden mu-
kaan tydskentely ja vuorovaikutus eri sosiaali- ja terveysorganisaatioiden kanssa. Moniammatillista
yhteisty6ta tekeviltd edellytetdan selkeda kasitysta omasta tehtavasta, toisen asiantuntijuuden kun-
nioittamista, hoitajalla oltava selkea kasitys omasta tehtavastd, kuuntelu- ja ilmaisutaitoja seka ko-

konaisuuksien ymmartamista vaaditaan. (Kelo ym. 2015, 242-243.)

Omaishoidon parempaa toteuttamista kotona edistévat teknologian hyddyntédminen, kaikkien sekto-
rien tuki yhteiskunnassa, esteettémat elinymparistot ja kotona asumista tukevat palvelut. Omaishoi-
tajien hyvaksyminen yhteistydkumppaniksi ja heidan tyén arvostaminen edistda jaksamista. Omais-
hoidon osaamiseen liittyvé koulutus lisda omaishoitajien tukemisessa tarvittavia tietoja ja taitoja.

(Sosiaali- ja terveysministerio 2014a, 31-32.)
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5.3 Omaishoitajalle kuuluvat muut edut

Omaishoitajalla on oikeus vahintdan kolmeen vapaapaivaan kuukaudessa, jos han on kuukauden
aikana sidottu hoitoon ymparivuorokautisesti. Kotihoitopaivia on oltava vahintaéan kuusitoista (16).
Mikali omaishoitaja valitsee vapaalleen paivaryhmatoiminnassa toteutettavan vaihtoehdon, hénen
lakisdateinen vapaansa muodostuu talléin kuudesta paivaryhmapaivastd kuukaudessa. (Kuopion
kaupunki.) Omaishoitajilla on mahdollisuus osallistua seurakunnan ja diakoniatyon tarjoamiin ryh-
miin, virkistyspaiviin, luennoille seka leireille. Ne tarjoavat apua perheasiainneuvottelukeskuksesta ja
mielenterveystytn osaajien apua on saatavilla seurakuntien kautta. Papin ja diakonin kanssa on

mahdollista keskustella luottamuksellisesti. (Omaishoitajat ja laheiset 2015, 25-26.)

Hoivaty6ta tekeva omainen kokee usein tyonsa palkitsevaksi. Palveluntuottajien yhteistyo ei véltta-
matta ole tarpeen mukaan toimivaa. Vaikeutena on, ettei omaishoitajille ja heidan hoidettavilleen
suunnatut palvelut ja tuki ole riittdvan monipuolisia ja oikeanaikaisia. Kolmannen sektorin osaamista
ja palveluja ei hyédynnetad kunnan tarjoamien palvelujen lisand. (Sosiaali- ja terveysministerio
2014a, 31.)

Ruotsalaistutkimuksen mukaan omaishoitajat ovat merkittava avun ja tuen lahde henkildille, joista
he huolehtivat. He ovat my6s merkittava apu hyvinvointijarjestelméssa, kansallisia terveydenhuollon
menoja tasapainottaen. Omaishoitajien asemaan tulisi kiinnittdd yha enemman huomiota tutkimuk-

sissa samoin kuin politiikassa. (Stoltz, Udén ja Willman 2004, 111.)
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6 OPINNAYTETYON TARKOITUS, TAVOITE JA TUTKIMUSONGELMAT

Asiakaspalautteen keradminen on lakisadteistd. Esimerkiksi palveluohjauksen tulisi olla mahdollisim-
man laaja-alaista ikdantyville. Laadukas palvelu yllapitaa tai parantaa asiakkaan toimintakykya ja
lisaa terveyttd. Laadukas palvelu on turvallista, se lahtee asiakkaan tarpeista ja vastaa niihin ja on
oikein ajoitettua. Palvelujen laatu tarkoittaa palvelun kykya vastata asiakkaiden selvitettyihin palve-
lutarpeisiin. Laadukas palvelu on jarjestelmallistd ja vaikuttavaa. Lisaksi se on saanndsten ja lakien

mukaista ja kustannustehokasta. (Sosiaali- ja terveysministerio 2014b, 13.)

Opinnaytety6n tarkoituksena oli selvittad asiakkaiden kokemuksia paivaryhmantoiminnasta seka mil-
laisena he kokivat paivaryhmassa kdymisen kotona asumisen tukemiseksi. Opinndytetyona suorite-

tun asiakaspalautehaastattelun tulosten tavoitteena on saada kehitysideoita Kuopion kaupungin pai-
varyhmatoiminnan kehittdmiseksi. Sairaanhoitajaopiskelijoina toivomme uusia ndkékantoja paivaryh-

mapalvelujen kehittédmiseen asiakkaan tarpeita vastaavaksi.

Tutkimusongelmat:

- Kuinka tyytyvdisia Kuopion alueen paivaryhman asiakkaat ovat pdivaryhmatoiminnan tarjoa-
maan sisaltéon?

- Mitka asiat ovat asiakkaille merkityksellisid paivaryhmatoiminnassa?

- Millaisena asiakkaat kokevat paivaryhmatoiminnan kokonaisuutena?
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7 OPINNAYTETYON TOTEUTUS

Opinndytety6 koostuu ikdantyneen toimintakyvyn tukemisesta ja omaishoitajuutta kasittelevasta teo-
riaosuudesta seka kyselysta (liite 4). Opinnadytetydssa keskeisintd on kasitella paivaryhmatoiminnan
merkitysta ja omaishoitajan jaksamista. Ndihin asioihin haettiin tietoa, josta koostuu tyén teoria-
osuus. Opinnaytety6n tekemiseen kadytettiin informaatikon asiantuntijuutta tiedonhankinnan seka
tydhon soveltuvien tietolahteiden osalta. Asiakaspalautehaastatteluissa kaytimme vanhuspalveluiden
asiakastyytyvaisyyttd mittaavaa lomaketta, jonka Kuopion kaupunki oli muokannut Tampereen kau-
pungin kyselylomakkeesta omia tarpeita vastaavaksi. OpinndytetyOprosessi eteni haastatteluvaiheen
ja tulosten kasittelyn jalkeen kirjallisen tydn tekemiseen. Saimme ohjausta Savonia-ammattikorkea-
koulun Iisalmen yksikon koulutusvastuupaallikdlta kuvioiden tulkintaan. Otimme my®s ohjausta aktii-
visesti opinndytety6té ohjaavalta opettajalta. Aktiivisesti olimme yhteydessa koko prosessin ajan

Kuopion kaupungin yhteiso-ja toimintakeskuspalveluiden esimieheen ohjauksen merkeissa.

7.1  Tutkimusmenetelman valinta

Kvantitatiivisen tutkimusmenetelman avulla selvitetadn lukumaariin ja prosenttiosuuksiin liittyvia ky-
symyksia seka eri asioiden valisia riippuvuuksia tai tutkittavassa ilmiéssa tapahtuneita muutoksia.
Edellytyksena on riittavan suuri ja edustava otos. (Heikkila 2004, 16.) Maarallisen tutkimuksen me-
netelmd on antaa kuva haastateltavien valisista suhteista ja eroista, se vastaa kysymykseen kuinka
paljon ja miten usein. Maarallisen tutkimuksen avainsanoja ovat objektiivisuus, muuttuja ja mittari.
(Vilkka 2007, 13-14.)

Kvantitatiivinen tutkimus voidaan toteuttaa my6s toimintatutkimuksena, jossa tutkija on tiiviissa yh-
teistydssa esimerkiksi kohdeorganisaation kanssa. Tutkimus perustuu kohdeorganisaatiossa todet-
tuun kehittamistarpeeseen, ja tutkijan rooli on paitsi tehda tutkimusta myos keksid mahdollisia ke-
hittdmiseen liittyvia mahdollisuuksia ja keinoja. (Kankkunen ja Vehvildinen-Julkunen 2009, 44.) Tut-
kimusmenetelmaksi valikoitui kvantitatiivinen eli maarallisen tutkimus, koska haastateltavia oli pal-

jon.

7.2 Kohderyhma

Ikadntyneet ihmiset eivat ole yhtendinen ryhma. Joukossa on eri-ikdisia naisia ja miehid, 63-vuoti-
aista yli 100-vuotiaisiin. Suurin osa osallistujista on terveita ja toimintakykyisia. Kuitenkin joka neljas
75 vuotta tayttaneista kayttda saanndllisia palveluja. On aktiivisia ikdantyneita ja niitd, jotka eivat
toimintakykynsa rajoitteiden vuoksi pysty olemaan mukana toiminnoissa ilman toisen antamaa apua.
Ikadntyneiden ryhmassa on hyvaosaisia seka syrjaytyneitd, valtavdestda ja vahemmistoja, etniselta
taustaltaan erilaisia idkkaita. Kaikilla idkkailla on oltava idsta ja toimintakyvysta riippumatta mahdolli-

suus eldad omanlaistaan elamaa omissa yhteisdissaan. (Sosiaali- ja terveysministerié 2014a, 9.)
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Olimme kiinnostuneita tekemaan tutkimusta vanhustydsta ja otimme yhteyttd Kuopion kaupungin
yhteist-ja toimintakeskuspalveluihin, josta meille tarjottiin mahdollisuutta tehda haastatteluin asia-
kaspalautehaastattelu paivaryhmassa kayville asiakkaille. Tassa opinndytetytssa perusjoukon eli po-
pulaation muodostaa 170 henkiléa, joista kyselyyn vastanneiden perusteella selvida vastauspro-
sentti. Aineiston perusjoukkona voi olla muu kokonaisuus kuin virallisesti rekisterdityna olevien
joukko. Sellainen voi olla johonkin tiettyyn projektiin tai hankkeeseen osallistuneet henkil6t. (Anttila

2014.) Tassa opinndytetydssa perusjoukkona ovat pdivaryhmissa kayvat asiakkaat.

Perusjoukko kasittda kaikki tutkimuksen kohteena olevat tilastoyksikét. Yleensa ei ole mahdollista
ottaa tutkittavaksi koko perusjoukkoa, koska se saattaa olla maaraltdan iso tai on muulla tavalla vai-
keasti saavutettavissa. Aineiston tarkastelulla pyritdan selvittdmaan, onko otos edustava perusjouk-
koon nahden ja milla todennakdisyydelld sattumalla on osuutta kdsiteltavassa aineistossa. Erityisen
tarkeaa tama on silloin, kun tutkittava aineisto on otos jostakin tietystd populaatiosta eli perusjou-
kosta. Padtelmat otoksen edustavuudesta voidaan tehda vain siihen perusjoukkoon néhden, jota
otos koskee. (Anttila 2014.)

7.3 Aineiston keraaminen

Yksi tapa kerdtd aineistoa on kysely, ja se tunnetaan survey-tutkimuksen keskeisend menetelmana.
Englanninkielinen termi survey tarkoittaa sellaisia kyselyn, haastattelun ja havainnoinnin muotoja,
joissa aineistoa keratadan standardoidusti ja joissa kohdehenkil6t muodostavat otoksen tai naytteen
perusjoukosta. (Hirsjarvi, Remes ja Sajavaara 2014, 193.) Kysely soveltuu aineiston keréamisen ta-
vaksi, kun tutkittavia on paljon ja he ovat hajallaan. (Vilkka 2007, 28.)

Tutkimuslupaa (liite 6) haettiin Kuopion kaupungilta, joka saatiin toukokuussa 2016. Téman jalkeen
laadimme ennakkotiedotteen, jonka Kuopion kaupungin pdivaryhmdtoiminnasta vastaava palvelu-
esimies hyvaksyi. Ennakkotiedotteessa kysyttiin halukkuutta vastata asiakastyytyvaisyyskyselyyn
seka kuinka he haluaisivat haastattelun tapahtuvan. Tiedote (liite 5) lahetettiin noin 170 henkilélle,
jotka ovat pédivéaryhmien asiakkaita. Heille annettiin kaksi viikkoa aikaa vastata, jonka jalkeen tiedet-
tiin, kuinka moni osallistuu asiakastyytyvaisyyskyselyyn. Lomakkeen he palauttivat paivaryhmaohjaa-
jilleen 16.5.2016 mennessa. Toivottiin mahdollisimman monen osallistuvan, jotta saadaan luotettava

maarallinen kyselytutkimus.

Toisessa vaiheessa jokainen opinndytetydn tekija suoritti asiakaspalautehaastattelun alueilla, jotka
oli yhdessa sovittu. Haastatteluun osallistui 126 asiakasta ja ne tehtiin touko-kesdkuun 2016 aikana.
Aineiston keruu tehtiin yhdessa asiakkaan toiveen mukaisesti joko paivaryhman aikana, puhelinhaas-

tatteluna tai kotikdynteing, jolloin osalla oli omainen mukana.
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Tutkimusongelmiin ja -kysymyksiin sopiva analyysimenetelma pyritadn ennakoimaan, kun suunnitel-

laan tutkimusta. (Vilkka 2007, 17, 119.) Tutkimuksessa muuttuja on haastateltavia koskeva asia,

toiminta ja ominaisuus. Tama nakyy kyselylomakkeessa taustatietoina, esimerkiksi sukupuoli ja ika.

Kyselylomakkeen taustatietoihin kuuluvat:

Sukupuoli

Mihin ikdryhmaan kuulutte?

Missa toimintakeskuksessa kaytte paivaryhmassa?

Kuka tai ketka vastasivat tahan palautekyselyyn?

Kuinka monta kertaa viikossa osallistutte paivaryhmatoimintaan?

Kaytteko koko- vai osapdivaryhmassa?

Onko teilla omaishoitaja?

Jos teilld on omaishoitaja, saako han omaishoidontukea (omaishoidon tukipdatdksen perusteella
maksettava korvaus)?

Oletteko kotihoidon asiakas?

Kuinka kauan olette kaynyt paivaryhmassa?

Miten kuljette paivaryhmaan?

Jos kuljette kaupungin jarjestamalla kuljetuksella, oletteko siihen tyytyvainen?

Jos ette ole tyytyvainen kaupungin jarjestamaan kuljetukseen, miksi?

Taulukolla 2 havainnollistetaan, mitkd kysymykset kyselylomakkeessa vastaavat opinnaytetyon tutki-

musongelmiin. Taulukossa on kolme tutkimusongelmaa. Haastattelulomakkeesta on valittu keskei-

simmat kysymykset, jotka vastaavat tutkimusongelmiin.
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TAULUKKO 2. Tutkimusongelmat ja kyselylomakkeen kysymykset.

Tutkimusongelma:

Mitka kysymykset vastaavat ongelmaan:

Kuinka tyytyvaisia Kuopion alueen paivaryhma
asiakkaat ovat padivaryhmatoiminnan tarjoa-

maan sisaltoon?

2.1 Kuinka tyytyvainen olette paivaryhman si-

saltédmiin palveluihin?

Mitka asiat ovat asiakkaille merkityksellisia pai-

varyhmatoiminnassa?

2.2 Kuinka tarkeita ja merkityksellisia paivaryh-
maan sisaltyvat asiat ovat teille?

2.3 Onko jokin muu asia paivaryhmatoiminnan
sisallésta teille tarkeda ja merkityksellista?

3.1 Kuinka tarkeaa paivaryhmaan osallistumi-
nen kokonaisuudessaan on teille?

3.2 Kuinka hyvin padivaryhmatoiminta mieles-
ténne tukee kotona asumistanne?

3.3 Kuinka hyvin paivaryhmatoiminta mieles-
ténne tukee hyvinvointianne?

3.4 Huomioidaanko paivaryhmatoiminnassa yk-

sil6lliset tarpeenne?

Millaisena asiakkaat kokevat paivaryhmatoimin-

nan kokonaisuutena?

4.1 Suosittelisitteko omien kokemustenne pe-
rusteella kayttdmaanne paivaryhmapalvelua ys-
tavillenne ja tuttavillenne?

4.2 Minka kouluarvosanan (4-10) annatte pai-
varyhmdtoiminnalle kokonaisuutena?

5 Antakaa kouluarvosana (4-10) padivaryhma-
henkildston kaytdksesta (asiallisuus, ystavalli-

syys, palvelualttius, asiakkaan kohtelu)

7.4  Aineiston analysointi

Kvantitatiivinen aineiston analysointi jaetaan kolmeen osaan: kuvaileva, yhteyksia havainnoiva ja

selittéva taso, jotka toteutuvat opinndytetydssamme. Kuvaileva analyysi vastaa kysymykseen kuinka

paljon ja se tapahtuu yleensa taulukoiden avulla. Ristiintaulukointi on yhteyksia havainnoiva. (Joki-

vuori 2012).

Kuopion kaupungin vanhuspalveluiden asiakaspalautehaastattelut tydstettiin Surveypal-ohjelmalla

yhdessa vanhuspalveluiden palveluesimiehen ja verkostokoordinaattorin ohjauksessa, koska emme

saa ohjelmaan omia kayttdjaoikeuksia. Kyselyt suoritettiin asiakkaita haastattelemalla, jonka jalkeen

tulokset syétettiin Surveypal- ohjelmaan séhkdisen linkin kautta. Ohjelma antaa raportoinnit suoraan

esimerkiksi PowerPoint- tai Excel muodoissa. Kyselytulokset voidaan suodattaa ohjelmassa monipuo-

lisesti my®s avointen kysymysten osalta. Avointen kysymysten kaikki vastaukset kdsiteltiin, mutta
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joukosta valittiin opinndytetydn tutkimusongelmiin liittyvat vastaukset. Tulokset esitetdan graafisesti

pylvasdiagrammien avulla. Nama antavat helposti mielikuvan yleisestd jakaumasta.

Analysoinnin jalkeen opinndytetyon kannalta keskeiset asiat raportoitiin opinndytetydssa. Tuloksia
hyddynnetaan paivaryhmatoiminnan asiakaslahtdiseen kehittédmiseen. Kuopion kaupunki laatii viralli-
sen tiedotteen, joka julkaistaan ja tulokset esitelladn sosiaali- ja terveyslautakunnassa seka vanhus-
neuvostossa. Kyselyn tuloksista jarjestetaan infotilaisuudet asiakkaille ja omaisille, jolloin he voivat
osallistua my6s paivaryhmatoiminnan kehittamiskohteiden suunnitteluun.



28 (61)

8 TUTKIMUSTULOKSET

Paivaryhmia jarjestetdan useassa paikassa Kuopion kaupungin alueella, mukaan lukien Nilsia, Maa-
ninka, Karttula ja Riistavesi. Asiakkaat osallistuivat paivaryhmatoimintaan paasaantodisesti kerran vii-
kossa. Asiakaspalautehaastatteluun osallistuneista 61 % kdy kokopdivaryhmassa ja 39 % osapadiva-
ryhmassa. Suurin osa asiakkaista on kdynyt paivaryhmassa 1-2 vuotta ja he kulkevat matkat kau-

pungin jarjestamalld kuljetuksella, johon he ovat tyytyvaisia.

Asiakaspalautehaastatteluun osallistui 126 asiakasta, vastausprosentti oli 74 %. Vastanneista 60 %
oli naisia ja 40 % miehid. Ikaryhmittdin jakauma oli alle 65- vuotiaat, 65—74- vuotiaat, 75—84- vuo-
tiaat, 85—94-vuotiaat ja 95- vuotiaat. Puolella kyselyyn vastanneista pdivaryhman asiakkailla on
omaishoitaja. Omaishoidon tukea saa 35 % vastanneista ja 65 % on niin sanottuja etdomaishoitajia,

jotka eivat saa omaishoidontukea kunnalta.

8.1 Asiakkaiden tyytyvaisyys padivaryhman sisaltdmiin palveluihin

Paivaryhmien sisaltéon kuuluu seuraavat palvelut: hoiva ja avustus, kulttuuri- ja liikunnalliset hetket,
sosiaalinen toiminta, hengelliset tilaisuudet, henkildkunnan antama ohjaus ja neuvonta, ateriapalvelu
seka peseytymismahdollisuus. Asiakkaat olivat padsaantoisesti tyytyvaisia paivaryhman palveluihin.
Kaikista vastaajista 77 % piti paivaryhmiin osallistumista erittdin tarkedna (kuvio 1). Pdivéaryhma tu-
kee kotona asumista seka hyvinvointia, koska ryhmissa otettiin yksil6llisesti tarpeet huomioon. Asi-
akkailta saatuja vastauksia avoimiin kysymyksiin:

- "T&d on mukavaa. Ihmisten kanssa on mukava jutella”

- "Hyd ettd on olemassa”

- "Hyvét puitteet toimia”

- "Virkistavd, omaishoitaja saa tarvitsemansa levon, puhetta riittéa pariksi pai-

véksi ryhmaén tapahtumista”
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Osapaivaryhmat (n=50)

Kokopv.ryhmat (n=76)

Kaikki (n=126)

0 % 20 % 40 % 60 % 80 % 100 %

B Erittdin tarkea  ®Jonkin verran tarked  m Ei tarkea

KUVIO 1 paivaryhmaan osallistumisen tarkeys kokonaisuudessaan

8.2  Paivaryhmatoiminnan merkitykselliset asiat

Paivaryhmaan osallistuneista yli puolet on erittdin tyytyvaisia hoivaan ja avustukseen (kuvio 2). Osa
tarvitsi apua ruokailussa avustamisessa seka ruuan poytadan saamisessa. Tyytyvaisyytta tuovaksi

asiaksi koettiin myos liikkumisessa avustaminen esimerkiksi ruokasaliin mentaessa.

Osapv.ryhmat (n=38)

Kokopv.ryhmat (n=66)

Kaikki (n=104)

0 % 20 % 40 % 60 % 80 % 100 %

B QOlen erittdin tyytyvdinen ®Olen jokseenkin tyytyvdinen ®En ole tyytyvdinen

KUVIO 2 Hoiva ja avustus, esimerkiksi ruokailussa-, liikkumisessa- ja WC:ssa avustaminen

Kulttuurihetkiin (kuvio 3) paivaryhmalaisistéd 60 % oli erittain tyytyvaisia. Vierailevat esiintyjat ja yh-
dessa pidettavat musiikkituokiot seka lauluhetket koettiin mielekkaind. Erilaiset vapaaehtoisjarjestt-

jen vierailut esimerkiksi Syddnyhdistys koettiin antoisina.



30 (61)

Osapv.ryhmat (n= 42)

Kokopv.ryhmat (n=74)

Kaikki (n= 116)
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m Olen erittdin tyytyvdinen mOlen joksenkin tyytyvdinen ® En ole tyytyvdinen

KUVIO 3 Kulttuurihetket: vierailevat esiintyjat, musiikkituokiot

Ryhmissa pidettiin tarkeana liilkunnan merkitysta. Yli 50 % oli tyytyvaisia liikunnallisiin hetkiin (kuvio
4) ja esimerkiksi tuolijumppa koettiin mielekkaana. Yli puolet oli erittdin tyytyvaisia myos jarjestettyi-

hin retkiin esimerkiksi kauppakeskuksiin.

Osapv.ryhmat (n=47

Kokopv.ryhmat (n=73)

Kaikki (n=120)

S ‘ ~

0 % 20 % 40 % 60 % 80 % 100 %

m Olen erittdin tyytyvdinen mOlen jokseenkin tyytyvdinen ®En ole tyytyvdinen

KUVIO 4 Liikunnalliset hetket: tuolijumppa, kuntosali, tasapainorata, pelit, istumatanssi, ja paiva-

tanssit, ulkoilu, retket

Sosiaaliseen toimintaan (kuvio 5) oltiin erittdin tyytyvaisia. Yli 60 % asiakkaista koki erittdin tarkeana
muiden ikdihmisten tapaamisen, samalla sai ryhmaan osallistuvilta vertaistukea. Keskustelukumppa-

nin koki tarkeaksi moni ryhmaan osallistuva.
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Osapv.ryhmat (n=50)
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KUVIO 5 Sosiaalinen toiminta; keskustelut tyéntekijoiden kanssa, muiden ikdihmisten tapaaminen,

muistelutuokiot ja lehtien lukeminen yhdessa

Hengelliset tilaisuudet (kuvio 6) koki 48 % kokopdivaryhmaldisista erittdin tarkeana, kun taas osa-
paivaryhmaldisistd 38 % koki sen erittdin tarkeana. Erilaiset seurakunnan jarjestamat tilaisuudet ko-

ettiin merkityksellisind. Kaikista ryhmaldisista 17 % eivat pitaneet hengellisia tilaisuuksia tarkeana.

Osapv.ryhmat (n=37)

Kokopv.ryhmat (n=70)

Kaikki (n=107)

0 % 20 % 40 % 60 % 80 % 100 %

B On erittdin térked  WOn jonkinverran tarkea ™ Ei ole tarkea

KUVIO 6 Hengelliset tilaisuudet: hartaushetket, hengelliset laulutilaisuudet

Noin 40 % asiakkaista ajatteli henkilokunnan antaman ohjauksen ja neuvonnan kotona asumisen
tueksi (kuvio 7) jonkin verran tarkeana. Asiakkaat tarvitsivat neuvontaa esimerkiksi ohjautumisessa
kuljetuspalveluihin ja palvelusetelien hankkimisessa ja niiden kdytdssa. Pdivaryhmaasiakkaan kom-
menttina: “7arkedda, ettd on tdllainen palvelu, kutakuinkin ilmaista. Yhteiskunta hoitaa tétd moitteet-

tomasti.”
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Osapv.ryhmat (n=43)

Kokopv.ryhmat (n=66)
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KUVIO 7 Henkildkunnan antama ohjaus ja neuvonta kotona asumisen tueksi

Kokopaivaryhman asiakkaista 86 % mainitsi ateriapalvelun (kuvio 8) erittdin tarkedksi. Asiakkaat
kehuivat monipuolista ja edullista ruokaa, joka oli myds yhdistava tekijé ryhmadsséa. Yhdessa ruokailu

toi vaihtelua arkeen.

Osapv.ryhmat (n=42)
Kokopv.ryhmat (n=75)

0

Kaikki (n=117)

‘ o~

0 % 20 % 40 % 60 % 80 % 100 %

mOn erittdin tarkea ~ W On jonkinverran térkea W Ei ole tarkea

KUVIO 8 Ateriapalvelu paivaryhméssa

Peseytymismahdollisuus (kuvio 9) koettiin kokopaivaryhmassa tarkeand, 34 % asiakkaista oli palve-
luun erittdin tyytyvaisid. Osalla haastateltavista ei ollut peseytymismahdollisuutta kotona tai eivat

yksin uskaltaneet lahtea pesuille. Osapaivaryhmaldiset eivat kokeneet sita tarkedna.
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KUVIO 9 Peseytymismahdollisuus paivaryhmassa

Yli 60 % ryhmalaisista olivat tyytyvaisia ryhman sisaltéon (kuvio 10). Merkityksellisina seka tarkeina
koettiin yhdessa olo ja ulkoilu, joita myds toivottiin enemman olevan ryhmassa. Seuraavassa avoi-

meen kysymykseen vastauksia, jotka olivat tarkeitd paivaryhmassa asiakkaiden mielesta:

- ’kahvihetket”

- “saa omainen (eukko) levéta, virkistyn”

- ’ndkkyy ihmisia”

- “Jatkuvuus tdrked nimenomaan Nilsidsséd, hyva fiilis”
- ’piirtdminen ja askartelu”

- Tauluhetket”

- ’Ihmiset mukavia, ystavéllisid ja yhdessa olo tdrkeda”
- ’henkilékunnan hyva yhteishenki”

- 'yksin asuvalle vaihtelua vitkkoon”

- "miesporukalla jutustelu”

- "Viikon rytmitys, sosiaalinen tapahtuma”
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Osapv.ryhmat (n=50)
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KUVIO 10 Onko jokin muu asia paivaryhmatoiminnan sisallossa teille térkeada ja merkityksellista

Haastatteluissa kysyimme myds, onko jotakin, jonka toivoisi jaavan pois paivaryhman sisallosta. Ta-
han vastaukseksi saimme “ei”, vastausprosentti tdhan oli 96 %. Muutoksia, mité asiakkaat haluaisi-
vat, olisi “mydhemmin saisi ryhma alkaa, asun kaukana maalla” sekd "kaikki ei puhuisi yhteen &a-

neen”. Paivaryhmalaiset suosittelisivat toimintaa ystaville ja tuttaville 98 %:sti.

8.3 Asiakkaiden kokemus pdivaryhmdtoiminnasta kokonaisuutena

Asiakkaat antoivat paivaryhman toiminnasta kouluarvosanan. Kuten alla olevasta kuviosta (kuvio 11)
nahddan, kouluarvosana keskiarvoltaan on yhdeksan. Tama kertoo asiakkaiden olevan erittdin tyyty-

vaisia toimintaan.

Vastauksia asiakkailta avoimeen kysymykseen, mita mielta olivat paivaryhméantoiminnasta kokonai-
suutena:

- "huomaan muistini huonontuneen, jos jaa yksikin kerta véliin, asun yksin”

- wointini korjaantuu kaikella tapaa péivaryhméssa. ef ole rytmihéiriditd, verensokeri on

hyvd, mieli virkistyy, omaishoitaja mies saa tehdd omia toitdan ja levéta sen aikaa”

- erittdin ystaviéllinen henkildkunta”

- ’kyytimatka ei ole kallis, pddsee ovelta ovelle”

- ’otetaan huomioon pienetkin asiat”

- ’kaikki on toiminut hyvin, pelkdstdan hyvas sanottavaa”

- ’paiva ei ole pitkd, kun padsee péaivdryhmdéan viettdmasan aikaa”

- "mukavaa vaihtelua arkeen kerran viikossa”

- ’kun asun maalla, tama on henkireikd”

- "saa olla vertaistensa kanssa”

- ’hyvin tyytyvdinen kerhoon, voisi olla sakeammin, mutta kerran viikossa on hyva”

- “tyytyvdinen ja kiitollinen, parempi nain kun olla yksin kotona”



“tehdadsn samoja asioita kuin kotonakin mutta tytdr saa levata sen aikaa”

- "Mies saa tehdd omia toitdan ulkona, kun olen ryhméssa”

Osapv.ryhmét (n=50) 0% 34%

Kokopv.ryhmat (n=75) | 11% 40% _
0 % 20 % 40 % 60 % 80 % 100 %
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KUVIO 11 Asiakkaiden kokemus pdivaryhmétoiminnasta kokonaisuutena
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Paivaryhmatoiminnan henkildsto sai kaytoksesta (asiallisuus, ystavallisyys, palvelualttius ja asiak-

kaan kohtelu) kouluarvosanaksi keskiarvoltaan yhdeksén. Ainoastaan yksi vastanneista ei kokenut

saavan hyvaa kaytosta henkilostoltad ja antoi kdytdksestd arvosanaksi viisi. Asiakkailta saatu avoin

palaute:
- "Hyvésti huolta pitévat”
- ’Kaikki on miellyttavéda ja hyvin ajateltua toimintaa”
- "Pyrkii auttamaan ja tietoisuutta lissamaéan”
- "Ruusuja henkildstolle kannustavasta asenteesta”
- "Henkilokunta miellyttdvasa”

- "Yhteydenpito erittdin hyvéa, hyvas yhteistyotd”

Avoimissa kysymyksissa selvisi paivaryhman tarkeys omaishoitajille, joka mahdollisti omaishoitajalle

vapaahetken. Haastatteluja tehdessa useampi asiakas kertoi, ettei ole saanut henkilékunnalta tar-

peeksi ohjausta ja neuvontaa kotona asumisen tueksi. Omaishoitajat toivoivat enemman tiedotta-

mista siitd, mita paivaryhmissa tehdaan.
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9 POHDINTA

Paivaryhman merkityksellisia asioita tutkittiin siitd nakokulmasta, kuinka ne tukevat kotona asumista
yksin tai omaishoitajan tukemana. Asiakkaat kertoivat mielipiteita paivaryhmatoiminnasta kokonai-

suutena. Osallistuminen paivaryhmaan koettiin odotettuna ja virkistavdana kohokohtana viikossa.

Paivaryhmissa tapahtuva toiminta oli vastaajien mielesta merkityksellistd. Ryhmassa koettiin liikunta
merkityksellisena osana toimintakyvyn yllapitoa ja kulttuurihetket saivat paljon kiitosta. Keskustelta-
essa ilmeni, ettd kaikki haluaisivat kulttuurihetkia ja vierailijoita enemman. Ateriapalvelu ryhmissa sai
kaikilta pelkkaa kiitosta, ja sita pidettiin myds henkisesti positiivisena kokemuksena, koska oli kes-

kusteluseuraa.

9.1 Tutkimustulosten tarkastelu

Iakkaiden paivaryhmien asiakkaista suurin osa oli tyytyvaisia tai erittdin tyytyvaisia ryhmien sisalta-
miin palveluihin. Tulokset eivat kdytanndssa poikenneet kokopaiva-ja osapaivaryhmien valilld. Muu-
tama asiakas kuitenkin toivoi, ettd ryhma alkaisi mydhemmin paivalla seka jatkuisi ympari vuoden
myds kesan aikaan. Paivaryhmahenkildsto sai kaytoksestd, asiallisuudesta, ystavallisyydesta ja pal-
velualttiudesta kouluarvosanaksi yhdeksan. Yksil6llisten tarpeiden huomiointia vastaajat toivoivat

enemman esimerkiksi hoitoon ja hoivaan liittyen.

Suurin osa vastaajista suosittelisi ryhmaa ystaville ja tuttaville. Ryhmaélaiset pitivat tarkedna muiden
tapaamista, vertaistukea ja yhdessa tekemistd. Ryhmadn kulkeminen on mahdollistettu jarjesta-
malla kuljetus ovelta ovelle, misté ryhmalaiset antoivat todella suuren kiitoksen useampaan kertaan.
Avoimiin kysymyksiin asiakkaat antoivat vastauksia vahan, huomioiden vastaajien kokonaismaaran.
Asiakkaiden antamat vastaukset avoimiin kysymyksiin kirjoitettiin haastattelulomakkeisiin, joista ne

kerattiin yhteen ja esitettiin opinnaytetydssa.

Kuopion kaupunki ei ole aikaisemmin kdyttanyt paivaryhmétoimintaan liittyen asiakastyytyvaisyysky-
selyssa kyseistd kaavaketta. Taman vuoksi vertailua aikaisempiin haastatteluihin ei ollut mahdollista
tehda. Teoriatietoon viitaten paivaryhmatoiminta ennaltaehkaisee yksindisyytta seka ikaantyneita ja

heidan omaishoitajiaan uupumiselta.

9.2  Eettisyys ja luotettavuus

Opinnadytety6 on kvantitatiivinen tutkimus ja sen luotettavuutta tarkastellaan validiteetin ja reliabili-

teetin nakdkulmista. Validiteetti merkitsee sitd, onko tutkimuksessa mitattu juuri sitd, mita oli tarkoi-
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tus mitata. Reliabiliteetti merkitsee tulosten pysyvyytta. Validiteetti ja reliabiliteetti muodostavat yh-
dessa luotettavuusndkokulman, tosin kdsitteena validiteetti on laaja-alaisempi ja koskee kaikkea tut-

kimustyota. (Kankkunen ja Vehvildinen-Julkunen, 2013, 189.)

Tybssamme validiuksen heikkous nakyi asiakaspalautehaastattelussa kysymysten samankaltaisuu-
tena merkityksellisyyden ja tarkeyden osalta. Asiakkaat mielsivat kysymykset samaksi ja sanoivat:
"olet kysynyt jo asian”. Reliabiliteetin heikkous oli asiakkaiden eriasteiset muistiongelmat, tasta joh-

tuen vastausten luotettavuus joihinkin kysymyksiin ei ollut luotettavaa.

Maarallisen tutkimuksen tarkoitus on selittad, kuvata tai selvittda ihmisia koskevia asioita ja ominai-
suuksia. Maarallisen kyselytutkimuksen aineistoille on tyypillistd, etta vastaajien maara on suuri, va-
himmaismaara on 100 henkilda. Tama tuo kyselytutkimukselle luotettavuutta. (Vilkka 2007, 17-19.)
Luotettavuutta asiakaspalautehaastattelussa saattaa vahentaa omaishoidettavan vastaukset, koska

osa paivaryhman asiakkaista on muistisairaita, jolloin kyselyyn vastaa omaishoitaja niilla tiedoilla,

jotka hadnella on.

Tutkimusetiikan periaatteena ja tutkimuksen oikeutuksen lahtdkohtana on sen hyddyllisyys. Tutki-
mussuunnitelmassa tutkijan tulee arvioida, milla tavalla tutkimuksessa tuotettava tieto voidaan hy6-
dyntaa hoitotyon laadun kehittédmisessd. (Kankkunen ja Vehvildinen-Julkunen 2009, 176—-177.) Tut-
kimuksesta saadulla hyddylla pitaa olla myds positiivinen vaikutus tutkittavan henkilén elamanlaa-

tuun seka sen paranemiseen.

Eettisten kysymysten tarkastelua kutsutaan tieteen etiikaksi. Eettisia ratkaisuja ovat tutkimusaiheen
ja menetelman valinta. Asiakaspalautehaastattelua tehdessa kerrotaan tutkittaville tutkimuksen ta-

voitteet, menetelmat ja mahdolliset riskit. Tutkimukseen osallistuville ei makseta palkkaa tai muuta

korvausta. (Jyvaskylan yliopisto.) Eettisyys opinndytetydssa nakyy aineiston kokoamisella, tutkimus-
luvan hankkimisella ja tutkimustulosten kayto6lla ja niiden tulkinnalla seka avoimuudella. Haastatelta-
ville on laadittu saatekirje, missa vakuutetaan tutkimuksen luottamuksellisuutta seka sitd, ettei vas-
taajan henkil6llisyys paljastu. (Vilkka 2007, 164.) Asiakaspalautehaastatteluun osallistuminen on va-

paaehtoista.

Tutkimusluvan hakemisen ja sen mydntamisen jalkeen aloitimme paivaryhmaasiakkaiden haastatte-
lut. Paivaryhmien asiakkaille kerroimme vield haastattelua tehtdessa, etteivat yksittdisen henkilon
vastaukset tule julki missadn vaiheessa, jolloin kysymyksiin saa vastata juuri niin kuin itsesta tuntuu.
Omaishoitaja vastasi osalla asiakkaista, jolloin mielipide ei saattanut olla juuri asiakkaan. Toisaalta,
jos ajatellaan koko perheen nakdkulmasta paivaryhmilta saatua tukea arkipdivaan, on vastaus luo-
tettava téltakin osalta. Ainoastaan vaikea muistisairaus asiakkaalla heikensi tutkimuksen luotetta-
vuutta, jonka vuoksi kavimme muistisairaan asiakkaan kanssa kysymykset viela hitaammin lapi ja
kerraten, mikali asiakas niin halusi. Yhtdan haastattelua emme joutuneet lopettamaan kesken muis-

tisairauden tai muun syyn vuoksi.
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Opinnaytety6n tarkoituksena oli saada luotettavaa tietoa paivaryhmaasiakkaiden tyytyvaisyydesta
ryhman toimintaan ja siitd saatavan tuen merkityksestd omaishoitajille. Vastauksia haastattelun to-
teuttamiseksi paivaryhman asiakkailta saimme kiitettdvan paljon, joten tutkimuksen luotettavuus oli
hyvalla tasolla. Haastattelutilanne pyrittiin tekemaan rauhalliseksi, koska monella asiakkaista oli pit-
kdlle edennyt muistisairaus ja lilan nopea kyseleminen olisi saattanut heikentda tuloksia. Vaikka ky-
symyksia joutui toistamaan useasti, he malttoivat vastata kysymyksiin hyvin ja kenenkaan kanssa
haastattelu ei keskeytynyt. Muutamia asiakaspalautelomakkeita jai saapumatta, koska asiakas oli

joutunut sairaalahoitoon tai lomake oli muuten kadonnut.

9.3 Opinndytetyon prosessi ja ammatillinen kehittyminen

Opinnaytety6td pohtiessamme meilla oli mielenkiintoa ikadntyneiden hoitotydhén ja mietimme paat-
tétyolle aihetta. Lopulta idea saatiin Kuopion kaupungin sairaalahoidon palvelusesimieheltd, joka oh-
jasi meidat Kuopion kaupungin yhteiso- ja toimintakeskuspalvelujen esimiehelle. Palveluesimiehella

oli tarve saada toteuttaja kyselytutkimukselle, josta me ryhména kiinnostuimme.

Opinnaytety6td tehdessa kdytettiin apuna SWOT-analyysia. Huomattiin, ettd vahvuuksia olivat: kiin-
nostus aiheeseen, aikaisempi tydkokemus, taito kohdata erilaisia asiakkaita ikdan tai sairauteen kat-
somatta, tuki seka yhteistyd henkiloston- ja palveluesimiehen kanssa. Suurena vahvuutena oli opin-
naytetydn ryhmalaisten hyva tuki, auttavaisuus ja ymmartavaisyys. Heikkouksia ja uhkia opinnayte-
tyota tehdessa oli, etta emme olleet tavanneet haastateltavia aiemmin, haastateltavien eriasteiset
muistisairaudet, ajan |6ytdminen ja kiire, valimatkat, tietojen yhteensovittaminen, koulun ja ty6n
yhteensovittaminen sekd oma jaksaminen. Opinndytetydn tekemiseen palattiin usein ja tavattiin kas-
votusten, jotta saatiin tydskentelystd sujuvaa ja mutkatonta seka pysyttiin suurin piirtein laadituissa
aikatauluissa. Joustavuutta I6ytyi kaikilta ryhmassa tydskenteleviltd, vaikka aikatauluja jouduttiin
usein muokkailemaan. Oman haasteensa toivat valimatkat, mutta onneksi asioita pystyi hoitamaan

puhelimitse ja séhkdpostilla.

Aloitimme tekemaan opinnadytety6td loka-marraskuussa 2015. Aihekuvaus opinndytetydsta pidettiin
joulukuussa 2015, jolloin se hyvaksyttiin. Aihekuvauksen hyvaksymisen jdlkeen aloitettiin tekemdan
opinnaytetyon suunnitelmaa. Opinndytetydn suunnitelma valmistui alkutalvesta ja tydsuunnitteluse-
minaari pidettiin maaliskuussa 2016. Asiakaspalautehaastattelut seka vastausten laittaminen Survey-
pal-ohjelmaan tehtiin touko-kesakuussa 2016. Taman jalkeen pidettiin heindkuu 2016 kesdlomaa,
teoriaosaa osittain taydentden. Asiakaspalautehaastattelujen purkaminen tapahtui elokuusta 2016
alkaen. Lokakuussa 2016 oli tiedotustilaisuus Suokadun palvelukeskuksessa palautekeskustelujen
tuloksista ja asiakastyytyvaisyydesta. Tilaisuuteen sai osallistua asiakkaiden lisaksi omaiset, paiva-
ryhmaldisten ohjaajat sekda me opinndytetyontekijat. Opinndytetyd on kokonaisuudessaan valmis

syyslukukauden 2016 aikana.
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Opinnaytety6prosessi on opettanut meille yhdessa tydskentelya, itsendista tekemista ja tiedonhakua.
Ohjaustaidot ovat kehittyneet ohjaamaan asiakkaita palvelujen piiriin. Erilaisten ihmisten ja perhei-
den kohtaaminen on ollut hyvin avartava kokemus. Hoitoty6ta tehtdessa ei tule ajatelleeksi ihmisten
lahtokohtia, esimerkiksi asuinoloja ja perhekuvioita, joilla on kuitenkin vaikutus kokonaisuuteen, jol-
loin enemman yksilollista ajattelua tarvitaan. Opinndytetyén tekeminen on parantanut ja monipuolis-
tanut tiedonhakutaitojamme. Prosessi on parantanut liséksi ammatillisen tekstin hallinnan taitoa
seka lisannyt kykya laaja-alaiseen ajatteluun ja pohdintaan. Tyoprosessi on kehittényt joustavuutta
ja luovuutta, varsinkin kun vastoinkdymisia ja vasymysta on ollut. Sietokyky on lisadntynyt ja epa-
varmuuden hyvaksyminen osana elamaa on kasvattanut hoitajana. Oman tyon tarkasteleminen on-
nistuu objektiivisemmin toivottavasti jatkossa. Opiskelijoina saatiin paljon tietoa ja kokemusta seka

nakemyksia eli niin sanottua hiljaista tietoa, jota voidaan soveltaa hoitoty6ssa myéhemmin.

Valmiiksi laadittu asiakaspalautehaastattelulomake toi hyvin paljon haasteita tyéprosessiin. Tutki-

muskysymysten asettelu verrattuna valmiiksi laadittuihin kysymyksiin vei kohtuuttoman paljon aikaa
ja kysyi luovuutta. Tyoprosessin alussa emme ajatelleet asiaa tarpeeksi syvallisesti, koska meilla ol
alkuun enemman innostusta kuin tietoa prosessista. Asiakkaille lIdhetettava tiedote laadittiin itse, ja

muutaman korjauksen jalkeen kirje lahti asiakkaille.

Ajankayttdon ja aikataulujen laatimiseen olemme saaneet kokemusta. Meitd on ollut iso ryhma, nelja
erilaista hoitotyontekijaa, pitkdnkin matkan takana. Ty6elama on asettanut omat haasteensa kaikille,
tosin olemme pystyneet noudattamaan sovittuja aikatauluja. Hankaluutta on aiheuttanut yhteisen
ajan loéytyminen esimerkiksi vanhuspalveluiden palveluesimiehen ja verkostokoordinaattorin kanssa
seka kotihaastatteluihin kaytetty aika. Toita jakamalla ja aikatauluja laatimalla olemme selvinneet.
Eri tahojen kanssa yhteisty6taidot ovat kehittyneet. Opinnaytetyon aikana kustannuksia tuli materi-
aaleista, joita taytyi kopioida ja tulostaa sekd ajomatkoista kokouksiin ryhmaldisten, verkostokoordi-
naattorin ja palveluesimiehen kanssa. Kustannuksia kertyi myds puhelinhaastatteluista, polttoaineku-
luista kotikdynneilla ja kdynneista ikdantyneiden padivaryhmissa. Nama kustannettiin itse. Ennakko-
tiedote ja kyselylomakkeet olivat valmiiksi kopioitu seka postitettu toimeksiantajan taholta, joten

niista ei tullut kustannuksia.

9.4 Jatkotutkimusaiheet ja kehittamisideat

Opinnadytety6 antoi Kuopion kaupungin yhteis6- ja toimintakeskuspalveluille uutta tietoa ja asiakas-
palautehaastattelu mahdollisti heita kehittémaan sisaltédan ja laatuaan enemman asiakkaitaan pal-
velevaksi seka yhteisty6 kehittyy asiakkaan ja omaisten kanssa seka pdivaryhmienohjaajien kesken.
Samalla lakisadteinen ohje toteutuu, kun palautetta on keratty ja asiakkaat pystyvat toimintaan vai-

kuttamaan.

Kuopion kaupungin paivaryhmatoiminta on saanut palautteen padivaryhmatoiminnasta hyvin arvosa-

noin, eivatka vastaukset poikenneet merkittdvasti koko- ja osapdivaryhmien osalta. Joitakin asioita



40 (61)

toiminnassa he voivat vield vahvistaa tai muuttaa. Esimerkkina mainitaan hengellisyys paivaryhma-
toiminnassa, koska tama osa-alue jakoi asiakkaiden mielipiteitd. Osa asiakkaista kaipasi liséa hengel-
lisyyttd, toisaalta jotkut kertoivat, etteivat haluaisi lainkaan. Tulevaisuudessa, kun kulttuurit moni-
naistuvat ja ihmisten uskonnot erilaistuvat, tarvitaan erilaista ajattelua my®s hengellisiin toimintoi-
hin.

Kehittamiskohteena havaittiin haastattelulomakkeen muokkaaminen kohdasta "tarkeaa ja merkityk-
sellistd” ymmarrettdvampadn muotoon, koska haastateltavista useampi ei ymmartanyt kysymyksien
eroa vaan mainitsi kysymyksen jo kertaalleen olevan kysytty. Vastaajat toivoivat myos asiakaskoh-
taista ohjausta ja neuvontaa annettavan enemman kotona asumisen tueksi. Yksildllisten tarpeiden
huomioiminen aiempaa paremmin nousi myos kehittamiskohteeksi. Paivaryhmalaiset toivoivat myés
kesdlle toimintaa; tdma toteutuu jo kesalla 2017. Omaiset toivoivat tiedottamisen kehittdmista ja

vierailumahdollisuutta paivaryhmiin.

Tulevaisuudessa olisi mielenkiintoista tutkia esimerkiksi Harjulan sairaalan geriatrian poliklinikan vas-
taanotolla hoidettavien potilaiden ja omaisten mielipiteita paivaryhmista. Mielipiteita voisi esimer-
kiksi kysya seuraavista asioista: minka vuoksi eivat ole kayneet paivaryhmissd, haluavatko kayda
tulevaisuudessa, miten toimintaa pitda muuttaa, jotta kavisivat? Muutamien vuosien kuluttua olisi
mielekdsta tutkia uudelleen paivaryhman asiakkaiden tyytyvaisyyttd paivaryhmatoimintaan ja kuinka

Kuopion kaupungin toiminta-ja yhteisopalvelut on muuttanut kdytantdja enemman asiakaslahtoisiksi.



41 (61)

LAHTEET JA TUOTETUT AINEISTOT

ANTTILA, Pirkko 2014. Tutkimisen taito ja tiedon hankinta. [verkkojulkaisu] [Viitattu 2016-03-19.]
Saatavissa: https://metodix.wordpress.com/2014/05/17/anttila-pirkko-tutkimisen-taito-ja-tiedon-han
kinta/#6.4.2.1 Otos ja nayte

AROLAAKSO-AHOLA, Sari ja RUTANEN, Maaret 2007. Ikdantyneiden toimintakyvyn parantaminen
palvelutalossa. Pilottitutkimus. Jyvaskylan yliopisto. Pro gradu. [verkkojulkaisu] [Viitattu 2016-09-
11.] Saatavissa: https://jyx.jyu.fi/dspace/bitstream/handle/123456789/12556/urn_nbn_fi_jyu-
2007363.pdf?sequence=1

HALLIKAINEN, Merja, MONKARE, Riitta, NUKARI, Toini ja FORDER, Marjo 2014. Muistisairaan kun-
touttava hoito. 1.painos. Porvoo. Bookwell Oy.

HARRI-LEHTONEN, Oili, NUMMINEN, Heli ja VESALA, Hannu 2006. Toimintakykya ylldpitava tyoote.
[verkkojulkaisu] [Viitattu 2016-04-23.] Saatavissa: http://verneri.net/yleis/toimintakykya-yllapitava-
tyoote

HEIKKILA, Tarja 2004. Tilastollinen tutkimus. 5. uudistettu painos. Helsinki: Edita Prima Oy.

HILTUNEN, Piritta 2015. Ikadntyneiden hoito Suomessa-katsaus kehittédmistarpeisiin. Oulun yliopisto.
Hoitotyon tutkimussaation julkaisu. [verkkojulkaisu] [Viitattu 2016-07-17.] Saatavissa:
http://www.hotus.fi/system/files/HOTUSJULKAISU_Hiltunen_2015.pdf

HIRSJARVI, Sirkka, REMES, Pirkko ja SAJAVAARA, Paula 2014. Tutki ja kirjoita. Helsinki: Kustannus-
osakeyhtié Tammi.

HUHTA, Sari ja PATOKOSKI, Heidi 2013. "Kuka viereesi jaa” —Sosiaalinen tuki vuonna 2030 tulevien
ikadntyneiden kertomana [verkkojulkaisu] [Viitattu 2016-07-17.] Saatavissa: http://lauda.ulap-
land.fi/bitstream/handle/10024/61508/Patokoski.Heidi%26%?20Huhta.Sari.pdf?sequence=2

HYTTINEN, Hanna 2008. Ikaihminen hoitoty6én asiakkaana. Julkaisussa: VOUTILAINEN, Paivi ja
TIIKKAINEN, Pirjo (toim.) 2008. Helsinki 2009 1. painos, WSQOY oppimateriaalit Oy, 49-50.

JOKIVUORI, Pertti 2012. YFIA202 Kvantitatiiviset menetelmét, luento. [verkkojulkaisu] [Viitattu
2016-11-09.] Saatavissa: https://koppa.jyu.fi/kurssit/131716/luento/b-kvantitatiivisten.../luento3-12-
11-2013

JYVASKYLAN YLIOPISTO. Aineiston hankinta ja tutkittavien kohtelu. [verkkojulkaisu] [Viitattu 2016-
02-17.] Saatavissa: https://www.jyu.fi/edu/tutkimus_vanha/tutkimusetiikkaa/aineiston-hankinta-ja-
tutkittavien-kohtelu


https://metodix.wordpress.com/2014/05/17/anttila-pirkko-tutkimisen-taito-ja-tiedon-han
https://metodix.wordpress.com/2014/05/17/anttila-pirkko-tutkimisen-taito-ja-tiedon-han
https://jyx.jyu.fi/dspace/bitstream/handle/123456789/12556/urn_nbn_fi_jyu-2007363.pdf?sequence=1
https://jyx.jyu.fi/dspace/bitstream/handle/123456789/12556/urn_nbn_fi_jyu-2007363.pdf?sequence=1
http://verneri.net/yleis/toimintakykya-yllapitava-tyoote
http://verneri.net/yleis/toimintakykya-yllapitava-tyoote
http://www.hotus.fi/system/files/HOTUSJULKAISU_Hiltunen_2015.pdf
http://lauda.ulapland.fi/bitstream/handle/10024/61508/Patokoski.Heidi%26%20Huhta.Sari.pdf?sequence=2
http://lauda.ulapland.fi/bitstream/handle/10024/61508/Patokoski.Heidi%26%20Huhta.Sari.pdf?sequence=2
https://koppa.jyu.fi/kurssit/131716/luento/b-kvantitatiivisten.../luento3-12-11-2013
https://koppa.jyu.fi/kurssit/131716/luento/b-kvantitatiivisten.../luento3-12-11-2013
https://www.jyu.fi/edu/tutkimus_vanha/tutkimusetiikkaa/aineiston-hankinta-ja-tutkittavien-kohtelu
https://www.jyu.fi/edu/tutkimus_vanha/tutkimusetiikkaa/aineiston-hankinta-ja-tutkittavien-kohtelu

42 (61)

KAAKKURINIEMI, Sinikka, KALLIOMAA-PUHA, Laura, KORTE, Henna, MATTILA, Yrjo, MIKKOLA,
Tuula, PALOSAARI, Eija ja UUSITALO, Marketta 2014. Omaishoitajan kasikirja Eu.

KAIVOLAINEN, Merja, KOTIRANTA, Tuija, MAKINEN, Erkki, PURHONEN, Merja ja SALANKO-VUO-
RELA, Merja 2011. Omaishoito. Hdmeenlinna: Kariston kirjapaino.

KANKKUNEN, Pa&ivi ja VEHVILAINEN-JULKUNEN, Katri 2009. Tutkimus hoitotieteessa. WSOY Pro Oy.

KANKKUNEN, P&ivi ja VEHVILAINEN-JULKUNEN, Katri 2013. Tutkimus hoitotieteessa. Helsinki: Sa-
noma Pro Oy, 3. uudistettu painos.

KEHUSMAA, Sari 2014. Hoidon menoja hillitsemassa. Tampere: Juvenes Print.

KEHUSMAA, Sari, AUTTI-RAMO, Ilona ja RISSANEN, Pekka 2013. Omaishoidon vaikutus ikdantynei-
den hoidon menoihin. [verkkojulkaisu] [Viitattu 2016-02-10.] Saatavissa: https://helda.hel-
sinki.fi/bitstream/handle/10138/135650/Tutkimuksial31.pdf?sequence=4

KELO, Sini, LAUNIEMI, Helena, TAKALUOMA, Matleena ja TIITTANEN, Hannele 2015. Ikadntynyt
ihminen ja hoitotyd. 1.painos. Helsinki: Sanoma Pro oy.

KUJALA, Sanna ja FAGER-PINTILA, Pirkko 2015. Ikdihmisten toimintakyvyn ylldpitdminen ja edists-
minen. Turun ammattikorkeakoulu. Opinnaytetyd. [verkkojulkaisu] [Viitattu 2016-04-23.] Saata-
vissa: http://theseus.fi/bitstream/handle/10024/97931/Opinnayte-
ty0%20Sanna%20%20Pirkko%20valmis%20ty0%2031.8.2015.pdf?sequence=1%20

KUOPION KAUPUNKI. Yhteiso- ja toimintakeskuspalvelut [verkkojulkaisu] [Viitattu 2015-01-10.] Saa-
tavissa: https://www.kuopio.fi/web/sosiaalipalvelut/yhteiso-ja-toimintakeskuspalvelut

LAKI OMAISHOIDON TUESTA L 2.12.2005/937. Finlex. Lainsaadanto. [Viitattu 2016-02-10] Saata-
vissa: http://www.finlex.fi/fi/laki/ajan-
tasa/2005/20050937?search%5Btype%5D=pika&search%5Bpika%5D=omaishoito

MOTTONEN, Vuokko 2013. Kuunnellaan mutta kuullaanko. Omaishoitajien kokemuksia kuulluksi tu-
lemisesta terveydenhuollossa. Oulun yliopisto. Laaketieteellinen tiedekunta. Pro gradu- tutkielma.
[verkkojulkaisu] [Viitattu 2016-02-10.] Saatavissa: http://herkules.oulu.fi/thesis/nbnfioulu-
201309171699.pdf

NORO, Anja ja ALASTALO, Hanna 2014. Vanhuspalvelunlain 980/2012 toimeenpanon seuranta. Ti-
lanne ennen lain voimaantuloa vuonna 2013. (toim.) Tampere 2014: Juvenes print- Suomen yliopis
topaino oy, 20. [verkkojulkaisu] [Viitattu 2016-02-10.] Saatavissa: http://www.jul-
kari.fi/bitstream/handle/10024/116151/URN_ISBN_978-952-302-169-3.pdf?sequence=1


https://helda.helsinki.fi/bitstream/handle/10138/135650/Tutkimuksia131.pdf?sequence=4
https://helda.helsinki.fi/bitstream/handle/10138/135650/Tutkimuksia131.pdf?sequence=4
http://theseus.fi/bitstream/handle/10024/97931/Opinnaytetyo%20Sanna%20%20Pirkko%20valmis%20tyo%2031.8.2015.pdf?sequence=1%20
http://theseus.fi/bitstream/handle/10024/97931/Opinnaytetyo%20Sanna%20%20Pirkko%20valmis%20tyo%2031.8.2015.pdf?sequence=1%20
https://www.kuopio.fi/web/sosiaalipalvelut/yhteiso-ja-toimintakeskuspalvelut
http://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/2005/20050937?search%5Btype%5D=pika&search%5Bpika%5D=omaishoito
http://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/2005/20050937?search%5Btype%5D=pika&search%5Bpika%5D=omaishoito
http://herkules.oulu.fi/thesis/nbnfioulu-201309171699.pdf
http://herkules.oulu.fi/thesis/nbnfioulu-201309171699.pdf
http://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/116151/URN_ISBN_978-952-302-169-3.pdf?sequence=1
http://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/116151/URN_ISBN_978-952-302-169-3.pdf?sequence=1

43 (61)

OMAISHOITAJAT JA LAHEISET LIITTO RY 2014a. Mitd omaishoito on? [verkkojulkaisu] [Viitattu
2015-01-10.] Saatavissa: http://www.omaishoitajat.fi/mit%C3%A4-omaishoito

OMAISHOITAJAT JA LAHEISET LIITTO RY 2014b. Omaishoidontuki. [verkkojulkaisu] [Viitattu 2016-
02-10.] Saatavissa: http://omaishoitajat.fi/omaishoidon-tuki-0

OMAISHOITAJAT JA LAHEISET LIITTO RY 2015. Palveluopas 2015-2016. [verkkojulkaisu] [Viitattu
2016-02-10.] Saatavissa: http://omaishoitajat.fi/sites/omaishoitaja.asiakas.fi/files/Palve-
luopas®%?202015-2016_0.pdf

PIKKARAINEN, Aila 2013. Gerontologisen kuntoutuksen kasikirja, osa 1. Jyvaskyla ammattikorkea-
koulu. Julkaisuja-sarja. [verkkojulkaisu] [Viitattu 2016-08-23.] Saatavissa:
http://www.theseus.fi/bitstream/handle/10024/64864/JAMKIULKAISUJA1592013_web.pdf?se-
quence=1

RAUTIAINEN, Anne 2013. Koulutusmateriaali Kuopion kaupungin vanhusten paivaryhmatoiminnan
ohjaajille. Theseus [verkkojulkaisu] [Viitattu 2015-01-10.] Saatavissa:
https://www.theseus.fi/xmlui/bitstream/handle/10024/71719/Anne_Rautiainen.pdf?sequence=1

SAASTAMOINEN, Tiina 2013. Niin hyvind kuin huonoinakin paiving, aina kuolemaan asti — Puolisoi-
den antamia merkityksid muistisairauden vaikutuksille parisuhteessa ja arjessa. Jyvaskylan yliopisto.
Liikunta- ja terveystieteiden tiedekunta. Pro gradu- tutkielma, 1. [verkkojulkaisu] [Viitattu 2016-02-
10.] Saatavissa: http://docplayer.fi/12274227-Niin-hyvina-kuin-huonoinakin-paivina-aina-kuole-
maan-asti-puolisoiden-antamia-merkityksia-muistisairauden-vaikutuksille-parisuhteessa-ja-ar-
jessa.html

SHAMIAN, Judith 2016. Nurses can improve the strength and resilience of healthcare systems. Bri-
tish Journal of Nursing 2016, Vol 25, No 9, 503. [verkkojulkaisu] [Viitattu 2016-09-21.] Saatavissa:
http://web.b.ebscohost.com.ezproxy.savonia.fi/ehost/pdfviewer/pdfviewer?vid=35&sid=8a669bcc-
2ac8-4d92-a182-fa125fb92935%40sessionmgr101&hid=118

SMOLANDER, Paula 2016-02-18 [sahk6postiviesti]. Vastaanottajat Hyvarinen Sanna, Hyvdnen Tiina,
Laitinen Pia-Maria ja Miettinen Hannele

SOSIAALIHUOLTOLAKI L19.9.1982/710. Finlex. Lainsaadanto. [Viitattu 2016-02-10.] Saatavissa:
http://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/2014/20141301

SOSIAALI- JA TERVEYSMINISTERIO 2014a. Kansallinen omaishoidon kehittdmisohjelma. [verkkojul-
kaisu] [Viitattu 2016-03-08.] Saatavissa: http://www.julkari.fi/bitstream/han-
dle/10024/116146/URN_ISBN_978-952-00-3483-2.pdf?sequence=1

SOSIAALI- JA TERVEYSMINISTERIO ja SUOMEN KUNTALIITTO 2008. Ikdihmisten palvelujen laatu-
suositus. Sosiaali- ja terveysministerion julkaisuja 2008:3 [verkkojulkaisu] [Viitattu 2016-01-29.]


http://www.omaishoitajat.fi/mit%C3%A4-omaishoito
http://omaishoitajat.fi/omaishoidon-tuki-0
http://omaishoitajat.fi/sites/omaishoitaja.asiakas.fi/files/Palveluopas%202015-2016_0.pdf
http://omaishoitajat.fi/sites/omaishoitaja.asiakas.fi/files/Palveluopas%202015-2016_0.pdf
http://www.theseus.fi/bitstream/handle/10024/64864/JAMKJULKAISUJA1592013_web.pdf?sequence=1
http://www.theseus.fi/bitstream/handle/10024/64864/JAMKJULKAISUJA1592013_web.pdf?sequence=1
https://www.theseus.fi/xmlui/bitstream/handle/10024/71719/Anne_Rautiainen.pdf?sequence=1
http://docplayer.fi/12274227-Niin-hyvina-kuin-huonoinakin-paivina-aina-kuolemaan-asti-puolisoiden-antamia-merkityksia-muistisairauden-vaikutuksille-parisuhteessa-ja-arjessa.html
http://docplayer.fi/12274227-Niin-hyvina-kuin-huonoinakin-paivina-aina-kuolemaan-asti-puolisoiden-antamia-merkityksia-muistisairauden-vaikutuksille-parisuhteessa-ja-arjessa.html
http://docplayer.fi/12274227-Niin-hyvina-kuin-huonoinakin-paivina-aina-kuolemaan-asti-puolisoiden-antamia-merkityksia-muistisairauden-vaikutuksille-parisuhteessa-ja-arjessa.html
http://web.b.ebscohost.com.ezproxy.savonia.fi/ehost/pdfviewer/pdfviewer?vid=35&sid=8a669bcc-2ac8-4d92-a182-fa125fb92935%40sessionmgr101&hid=118
http://web.b.ebscohost.com.ezproxy.savonia.fi/ehost/pdfviewer/pdfviewer?vid=35&sid=8a669bcc-2ac8-4d92-a182-fa125fb92935%40sessionmgr101&hid=118
http://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/2014/20141301
http://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/116146/URN_ISBN_978-952-00-3483-2.pdf?sequence=1
http://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/116146/URN_ISBN_978-952-00-3483-2.pdf?sequence=1

44 (61)

Saatavissa: https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/113944/Julk_2008_3_ikaihmi-
set_verkko.pdf?sequence=1

SOSIAALI- JA TERVEYSMINISTERIO 2014b. Laatusuositus hyvén ikddntymisen turvaamiseksi ja pal-
velujen parantamiseksi. Sosiaali-ja terveysministerion julkaisuja 2014.[verkkojulkaisu] [Viitattu 2016-
07-17.] Saatavissa: https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/bitstream/han-
dle/10024/70280/URN_ISBN_978-952-00-3467-2.pdf?sequence=1

SOSIAALI- JA TERVEYSMINISTERIO ja STAKES 1999. Sosiaali- ja terveydenhuollon laadunhallinta
2000-luvulle. Valtakunnallinen suositus [verkkojulkaisu] [Viitattu 2016-01-29.] Saatavissa:
https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/76248/laadunhallinta2000.pdf?sequence=1

STOLTZ, Peter, UDEN, Giggi ja WILLMAN, Ania 2004. Support for family carers who care for an el-
derly person at home — a systematic literature review [verkkojulkaisu] [Viitattu 2016-09-12.] Saata-
vissa: http://web.a.ebscohost.com.ezproxy.savonia.fi/ehost/pdfviewer/pdfviewer?sid=3e834321-
e01la-4eff-8ecf-88a7ba20bbb0%40sessionmgr4007&vid=121&hid=4109

THL 2011. Iakkaiden henkildiden toimintakyvyn mittaaminen palvelutarpeen arvioinnin yhteydessa
[verkkojulkaisu] [Viitattu 2016-08-23.] Saatavissa: http://www.thl.fi/toimia/tietokanta/suositus/15/

VILKKO, Anni, MUURI, Anu, SAARIKALLE, Kristiina, NORO, Anja, FINNE-SOVERI, Harriet ja Jokinen
Sari 2014. Laheisavun moninaisuus. Julkaisussa: Suomalaisten hyvinvointi 2014. VAARAMA Marija,
KARVONEN Sakari, KESTILA Laura, MOISIO Pasi ja MUURI Anu (toim.) 2014. Tampere 2014: Juve-
nes Print- Suomen yliopistopaino Oy, 223- 224.

VILKKA, Hanna 2007. Tutki ja mittaa. Helsinki: Kustannusosakeyhtié Tammi.

YEON-GYU, Jeong, YEON-JAE, Jeong, WON-CHEOL, Kim ja JEONG-SOO, Kim 2014. The mediating
effect of caregiver burden on the caregivers’ quality of life. [verkkojulkaisu] [Viitattu 2016-02-10.]
Saatavissa: http://web.a.ebscohost.com.ezproxy.savonia.fi/ehost/pdfviewer/pdfviwer?sid=ccbee249-
b184-4614-afe8-47c1f0d9031a%40sessionmgr4003&vid=4&hid=4212


https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/113944/Julk_2008_3_ikaihmiset_verkko.pdf?sequence=1
https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/113944/Julk_2008_3_ikaihmiset_verkko.pdf?sequence=1
https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/bitstream/handle/10024/70280/URN_ISBN_978-952-00-3467-2.pdf?sequence=1
https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/bitstream/handle/10024/70280/URN_ISBN_978-952-00-3467-2.pdf?sequence=1
https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/76248/laadunhallinta2000.pdf?sequence=1
http://www.thl.fi/toimia/tietokanta/suositus/15/
http://web.a.ebscohost.com.ezproxy.savonia.fi/ehost/pdfviewer/pdfviwer?sid=ccbee249-%09b184-4614-afe8-47c1f0d9031a%40sessionmgr4003&vid=4&hid=4212
http://web.a.ebscohost.com.ezproxy.savonia.fi/ehost/pdfviewer/pdfviwer?sid=ccbee249-%09b184-4614-afe8-47c1f0d9031a%40sessionmgr4003&vid=4&hid=4212

45 (61)

LIITE 1: HAKEMUS KOKOPAIVARYHMAAN

g Kuopion kaupunki Hakemus kokopiiviryhmiin
il

Perusturvan palvelualue

HUOD'O Vanhus- ja \'nmmaispah't]ut,-"F[ui\-'apﬂlwlut
— = = Yhteiso- ja toomintakeskuspaheelut

ASIAKKAAN TIEDOT

Nimi Henkildtunnus
Lakhinsaite ) Sivlilisaary
Postitedmipaikka Puhelin
Asuminen [yksin [ toisen kanssa, kenen? Hakemuksen vastaus ilmaitetaan
hakijalle [ yhteyshenkilalle [
OMAISEN | YHTEYSHENKILON TIEDOT
Omaisen fyhteyshenkilon nimi Sukulaisuussuhde
Lihiosaie Puhelin
Pastitoimipaikka Puhelin /oy
OMAISHOIDON TUKI [kl Ik
Piviiryhma korvaa lakisaateiset vapaat, [ kyiln e
KOTIHOITO: L] Ei kotihoitea L Kuopion kaupunki O Yhsityinen, kuka?
Katihoitokiyatien lukumisrd ja sisaltd:
Omahaoltaja Pubelin
Tibrmim paivystys Puhelin
Kotisairaznhoitaja Puhelin
TERVEYDENTILA A DIAGHCOSIT Allergiat
Eritysruakavallot:
Buisti heikentynyt [Jkyltd [Jed MMSE pvm
Pystyn ottamaan liikkeet itsendisesti [eyiia  [Jei
Paivdryhmidsss annettavat |3akkeet:
Tarvittaessa annettavat ladkkeet:
KULJETUSJARJESTELYT RYHMAAN
Selviydyn itsenaisest [kl e Ormainen  hoitaja saattaa ] kylia Clei
Djntenl-eln muuten, miten?
Tarvitsettalon yhteiskuljetusta [Jkyild [Jei
Kuljerustuki Oiyis O
Tarvitsetteko apua asunnosta kyytiln siirtymiseen O kylls Clei
Jos tarvitserte, niin millalsia?




Kuapion Eaupunlﬁ
Peruzravan palvelualue

KUOPIO

Yhreiad- ja toimintakeskuspalvelut

TIETO)A TOIMINTAKYVYSTA

Hakemus kokopiiviryhmiin

Wanhus- ja vammaispabvelut/Hoivapabrelat
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Liikkuminen

Liikkumisen apuvilinest:

Paseytymisen tarve pavaryhmassa:

[ kyila e

Vatsan toiminnassa erityistd huomioltavaa

Paseytyminen Dllilnillﬁﬂ [ awustettuna, miten?
Pukeuturminen . i | Li] D avustertuna, miten?
GELE] Kuulo Puhe

[] normaall [(normaali [ normaali

] heikantynyt [ heikentymyt ] heikentynyt

[ silmiilasit Dapuvi:llneet. mitd? [ apuvilinget, mii?
Rusokaily [ isensisest [ avustertuna, miten?
Ruoka soseutettava DM [ e

We-kaynnit [ irsensisesti [] avustettuna, miten?
Virtsanpidatyskyky

[ nerrenaali (] tihentynyt virtsaamisen tarve [Cvaipat kaytozsa

Saslaalinen toimintakyky /sosiaalingn verkasto

Psyykkinen toimintakyky/mieliala

Harrastukset ja ajanviettest:

nnastuksen kohteer irastita mieluiset):

keskustelu [ lukeminen [ kadentaidot
[:l miusiikki (| hengellinen ohjelma El liikunta
[ kuntesali [ taide ja kultwuri [Z] rethet

] jotain muuka, mita?

PAINVARYHMATOIMINMAN TAVOITTEET

Miksi tarvitserte pdivaryhmatoimintaa?

Paivaryhmaroiminnan tavoite?

Omat ndnmksmnejt-;weéﬁn; plivirghmatoiminnan sisdlosca?

Omaisen odotukset/toiveet?

omalsille

TIETOY EN LUOVUTUS JA ALLEKIRIOITUS Piivaryhmaasiakiaan tedot kifjataan sosiaali- ja terveyskeskuksen asiakasrekisteriin.
Tietajani saa luovuttaa hoitoon osallistuville yksikdille L kylla el

Ceyls e

Paikka ja @ik e
Lomakkeen tdyiiimisessd avusti

Patviryhm3asiakkaan allekirjoins,

Lomakkeiden palavtus: Kaupunkialueella: Yhteist- ja toimintakeskuspabeelut, Suokatu 6, 70100 Kuopio,

Milsidssd: Kotlhalvo, Syvarintie 22, 73300 Nilsid,
Maaningalla: Kotihoito, Ollintie 15, 71750 Maaninka,
Rilstavedelld: Kyllikki Holopainen, Lokkite 12, 71200 Riistavesi




LIITE 2: HAKEMUS OSAPAIVARYHMAAN

B

Sl

KUOPIO

Kuopion i:aupunld

Perusturvan palvelualue
".."s|t||||.|.x]1-:‘|.|\r:‘!|.u[ff |0'i\r|1p|][1"£1ut
Yhteisd- ja toimintakeskuospabvelut

ASIAKEAAN TIEDOT
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Hakemus osapiiviryhmiiin 2016

Mimi Henkilbturnnus
Lihiosolte Puhelin
Paostitoimipaikka Sdhkoposti

Asuminen 1 l,rk;m [ toisen kanssa,

kenen?

Hakemuksen vastaus ilmoitetaan

hakijalle [

yhteyshankilolie []

OMAISEM / YHTEYSHENKILON TIEDOT

Tarvitsetteko apua asunnosta Kyythn slirbymiseen O kylia

jos tarvitsette, niin miliaista?

Omaisen/yhteyshenkildn nimi Sukulaisuussubde
Lihiozaite Puhelin
Postitoimipaikka Sahkapost
OMAISHOIDOMN TUK| D Klld D Ei
komHomo: Ll kotihoito DKJ..IDpIun kaupunki Dl’ksltﬁnen. kuka?
Kotihaitokiyntien lukumasri
Omahoitaja Puhelin
Tiimin piivystys Puhelin
Kotisairaanhoitaja Puhelin
ASIAKKAAN TERVEYDENTILA JA DIAGNOOSIT

Millainen on terveydentilanne talld hetkelld?

Diagnoosit:

Allergiat:

Eritysruckavaliot
Muistl helkentynyt Clkyla T ei MMSE pvim
Pystyn ottamaan ladkkeet itsendisesti qu'”& 0 el

KULJETUS|AR|ESTELYT RYHMAAN

Selviydyn itsendisesti Ckylla [Tei Omainen | hoitaja saattaa [ kylla ] e
Tarvitsen yhteiskuljetusta [lkylld Cei
Kuljetustuki Ukyia Ui

O] e

/2
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# Kuopion kaupunkdi Hakemus osapiiviryhmiiin 2016
|

Penasturvan palvelualue

HUOD'O WVanhuspalvelur/Hoivapabrelut
iy Y¥hitesit- ja toimntakeskuspalvelut

TIETOJA TOIMINTAKYVYSTA

Lilkkuminen Liikkumizen apuvilinest:

Maki Kuulo Puhe

[ normaali 1 normaali [0 normaali

[ helkentynyt O  heikentynyt ] heikentynyt

[ silmdlasit 1 apuvdlineet, miti? [ apuvdlineet, mitd?

Ruokailu _D Itsendlsest O avustettuna, miten?
We-kiynnit [ itsendisesti [ avustettuna, miten?
Virtsanpidatyskyky

O normaall [ tihentynyt virtsaaminen O vaipat kaytéssa

Vatsan tolminnassa erityistd huomicitavaa

Sasiaalinen taimintakyky fsosiaalinen verkosto Peyykkinen teimintakyky mieliala

Osallistutteko tilld hetkella ryhmd- rai muuhun harrastustoimintaan? Mihin?

RYHMA, |OHON HAEN ENSIS| AISESTI

Arjen |:| Kasityo- Ja |:| Lilkuntapainotiel nen |:| Muistia tukeva D
toimintakykyd tukeva kulttuuripal notieinen

Omat odotuksenne/ toiveenne ryhmitoiminnan sisdlléstE?

TIETOJEN LUOWUTLUS & ALLEKIRJOITUS
Paiviryhmaasiakkaan tiedot kirjataan sosiaali- ja terveys keskuksen asiakasrekisteriin,
Tietojan! saa luovuttas hoitoon osallistuville yksiksille Lkylls ] el

omaisille  [Clkylla [ el

Piivaryhmaiasiakkaan allekirjoitus o

Lomakkeen tiyrtimisessdavosth e puhe
HUOM; Muistakas Liyitdd i rigitus - n liitteeksi

LOMAKKEIDEN PALAUTUS
Kaupunkialueella: Yhteisa- ja toimintakeskuspalvelut, Suokatu 6, 70100 Kuopio,
Karttulassa: Pirjo Simonen, Sairaalatie 10, 72100 Karttula
Riistavedalld: Kyllikli Holopainen, Lokkitie 12, 71600 Riistavesi
2/2
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LIITE 3: ENNAKOIVA TOIMINTAKYKYKARTOITUS

-

KUODPIO

KUOPION KAUPUNKI w e~
Perusturva ja terveydenhuolto (\\\
VAMU -

FOHJOIS-SAVON H :
LITTO Eumopan unioni

Euroopan aluekehitysrahasto

ENNAKOIVA TOIMINTAKYKYKARTOITUS

pvm:

Asiakkaan nimi: hetu:

Koti ja toimintaympdaristd

Asutteko yksin?

Paasettekd itse ulos?

Pystyttekd likkumaan ja toimimaan kotona ja lahiymparistdssa esteitta?

Selviattekd portaissa itsendisesti?

Ovatko kulkuyhteydet palvelu- ja asiointipaikkoihin saatavilla?

Haluaisitteko muuttaa jotain kodissanne tai ympdristdssanne ikaantymista ajatellen?

Sosiaaliset suhteet ja ympaiso

Onko teilla ystavia/sukulaisia, joiden kanssa pidatte saanndllisesti yhteytta?

Tunnetteko itsenne yksinaiseksi?

Huolehditteko jostakin henkildsta, joka tarvitsee apuanne?

Onko teilla henkilda, joka auttaa teita, jos sairastutte tai joudutte hatatilanteeseen?

Tunnetteko olonne turvattomaksi?

Oletteko tyytyvainen taloudelliseen tilanteeseenne?

Pystyttekd osallistumaan riittdvasti kotinne ulkopuolisiin asiointeihin, tapahtumiin tai harrastuksiin?
Kaytéttekd alkoholia enemman kuin yhden annoksen kerrallaan tai seitsemén annosta vilkossa?
Yksi annos on pieni pullo keskiolutta tai siiderid, 12 cl mietoa tai 8 cl vakevaa viinia, 4 cl viinaa (40%)

Arkipdivan toiminnot ja liikkuminen

Suoriudutteko henkildkohtaisista paivittéisista toimistanne (peseytyminen, pukeutuinen)?
Pystyttekd itse huolehtimaan kodinhoitoon liittyvistd tehtévista?

Harrastatteko likuntaa tai ulkoilua vahintaan viisi kertaa vilkossa?

Onko likkumisenne maara vahentynyt vimeisen puolen vuoden aikana?

Kaytattekd likkumisen apuvalinetta?

Vaikeuttaako kipu tai joku muu syy (esim. virtsavaiva) paivittaisia toimianne?

Oletteko kaatunut tai onko teille sattunut tapaturmia viimeisen puolen vuoden aikana?

Ravitsemus

Syottekd vahintaan kerran paivassa lampiman aterian?

Ruckailetteko vahintaan nelja kertaa paivassa (sisaltden paaruoan, valipalat)?
Onko ruokahalunne pysynyt ennallaan?

Onko painonne pysynyt ennallaan viimeisen puolen vuoden aikana?
Hankaloittaako suun tai hampaiden kunto sydmista?

Uni, mieliala ja muisti

Oletteko nukkunut hyvin viimeisen kuukauden aikana?

Oletteko tuntenut itsenne vimeksi kuluneen kuukauden aikana usein alakuloiseksi, masentuneeksi?
Oletteko itse tai onko laheisenne ollut huolissaan muistinne vaikeuksista?

Lazkitys

0[__]onke teilla kysymyksia laakkeiden kayttoan liittyen?

Kylli Ei
1 0
0 1
0 1
0 1
0 1

1 0
Kylli Ei
0 1

1 0

1 0
0 1

1 0
0 1
0 1

1 0
Kylli Ei
0 1
0 1
0 1

1 0

1 0

1 0

1 0
Kylli Ei
0 1
0 1
0 1
0 1

1 0
Kylli Ei
0 1

1 0

1 0
Kylli  Ei
1

Kylli  Ei
0 1
0 1
0 1

N&kd ja kuulo
Naetteko lukea sanomalehtea laseilla tai ilman?
Kuuletteko tavallisen puheen? Vipuvoimaa

Kaytatteko teille hankittua kuulolaitetta? E U . lt a

Paivitetty 22.2.2011
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LITTE 4: VANHUSTEN PAIVARYHMATOIMINNAN ASIAKASPALAUTEKYSELYLOMAKE

-

o

KUOPIO

VANHUSTEN PAIVARYHMATOIMINNAN ASIAKASPALAUTEKYSELY V. 2016

Asiakkaan omat ajatukset ja kokemus paivaryhméaan osallistumisesta ovat erittain
tarkeitd, joten keskustelussa mukana olevan tydntekijan tai opiskelijan ja perheenja-
sen / laheisen tehtava on saada yhdessa asiakkaan d&ni vastauksiin. Lahtokohtana
palautteen kokoamisessa on, ettd myods muistisairaalla asiakkaalla on palvelun laa-
dun kokijan rooli. Han voi vastata kysymyksiin omien voimavarojensa mukaisesti.

Palautekeskusteluista saatuja tietoja hyddynnetaan vanhusten paivaryhmatoimin-
nan kehittdmiseen.

Kaikki tiedot kasitellaan luottamuksellisesti. Niista laaditaan kooste, jossa kenen-
kaan yksittaiset vastaukset eivat ole tunnistettavissa koosteessa.

OHJE VASTAAMISEEN

Pyri tayttamaan kyselyn kohdat mahdollisimman tarkasti, ja valitsemaan aina asiak-
kaan mielipidetta vastaava kohta. Kyselyssa on myds joitakin avoimia kysymyk-
sid. Kirjoita vastaus mahdollisimman tarkasti, kuten asiakas on sen kertonut. Jois-
sakin kohdissa voi valita my6s enemman kuin yhden vaihtoehdon.

LUE KYSYMYKSET JA VASTAUSVAIHTOEHDOT TARKASTI, VASTAA JOKAI-
SEEN KYSYMYKSEEN HUOLELLA!
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1. TAUSTATIEDOT

1.1 Sukupuoli
( Nainen
( Mies

1.2 Mihin ikdaryhmaan kuulutte?

O Alle 65 vuotta
© 65— 74 vuotta
© 7584 wuotta
O 85 — 94 vuotta
.

95 vuotta tai yli

1.3 Kuka tai ketka osallistuivat tahan palautekeskusteluun?

O Asiakas vastasi kyselyyn yksin

O Asiakas ja omainen

O Asiakas ja opiskelija

" Asiakas, paivaryhman tysntekijs ja opiskelija
O Asiakas, omainen ja opiskelija

I

Asiakas ja joku muu, kuka?

—

1.4 Missa toimintakeskuksessa kaytte paivaryhmassa?
Suokatu

Mantyla,

Puijonlaakso

Levanen

Pyoro

Nilsia

Maaninka

Karttula

I 1 = I = I 1 " Tl

Riistavesi
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1.5 Kuinka monta kertaa viikossa osallistutte paivaryhmatoimintaan?
1 kerran
2 kertaa
3 kertaa
4 kertaa

5 kertaa

1.6 Kayttekd....

= Kokopaivaryhmassa

Osapdivaryhmassa

1.7 Onko teillda omaishoitaja?

Kylla

: Ei

1.8 Jos teilla on omaishoitaja, saako han omaishoidontukea? (omaishoidon tukipaatok-

sen perusteelle maksettava korvaus)

Kyl

: Ei

1.9 Oletteko kotihoidon asiakas?
Kyl

IEn

1.10 Kuinka kauan olette kdynyt pdivaryhmassa?

Alle vuoden
I

1 -2 vuotta
r

3 — 5 vuotta

Yli 5 vuotta
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1.11 Miten kuljette paivaryhmaan?
Omatoimisesti

Kotihoidon saattamana

Kaupungin jarjestdmalld kuljetuksella

Omaisten jarjestamalla kuljetuksella

B I D B

Jollakin muulla, milla?

—

1.12 Jos kuljette kaupungin jarjestamalla kuljetuksella, oletteko siihen tyytyvdinen?

Kylla

fEn

Jos ette ole tyytyvdinen, miksi?
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2. PAIVARYHMAN SISALTO

2.1 Kuinka tyytyvidinen olette paivaryhman sisiltamiin palveluihin?

Hoiva ja avustus (esim. ruokailussa, liikkumisessa ja WC:ssa avustaminen)

En ole tyytyvainen

Olen jokseenkin tyytyvdinen

Olen erittdin tyytyvdinen

Kulttuurihetket: vierailevat esiintyjat, musiikkituokiot jne.

En ole tyytyvainen

Olen jokseenkin tyytyvdinen

Olen erittain tyytyvdinen

Liikunnalliset hetket: tuolijumppa, kuntosali, tasapainorata, pelit, istumatanssi, ja pai-
vatanssit,

ulkoilu, retket jne.

En ole tyytyvainen

Olen jokseenkin tyytyvainen

Olen erittain tyytyvadinen

Sosiaalinen toiminta; keskustelut tyéntekijéiden kanssa, muiden ikdihmisten tapaami-
nen,

muistelutuokiot ja lehtien lukeminen yhdessa

En ole tyytyvdinen

Olen jokseenkin tyytyvdinen

Olen erittdin tyytyvainen
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Hengelliset tilaisuudet: hartaushetket, hengelliset laulutilaisuudet jne.

En ole tyytyvdinen
Olen jokseenkin tyytyvdinen

Olen erittain tyytyvadinen (

Henkilokunnan antama ohjaus ja neuvonta kotona asumisenne tueksi

En ole tyytyvainen
Olen jokseenkin tyytyvdinen

Olen erittdin tyytyvainen

Ateriapalvelu paivaryhmassa

En ole tyytyvainen
Olen jokseenkin tyytyvdinen

Olen erittdin tyytyvainen

Peseytymismahdollisuus paivaryhmassa

En ole tyytyvdinen
Olen jokseenkin tyytyvdinen

Olen erittdin tyytyvainen

2.2 Kuinka tarkeita ja merkityksellisia paivaryhmaan sisdltyvat asiat ovat teille?

Hoiva ja avustus (esim. ruokailussa, liikkumisessa ja WC:ssa avustaminen)

Ei ole tarkea

On jonkin verran tarkea

On erittain tarkea (
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Kulttuurihetket: vierailevat esiintyjat, musiikkituokiot jne.

Ei ole tarked
On jonkin verran tarkea

On erittain tarkea (

Liikunnalliset hetket: tuolijumppa, kuntosali, tasapainorata, pelit, istumatanssi, ja pai-

vatanssit, ulkoilu, retket jne.

Ei ole tarkea
On jonkin verran tarkea

On erittain tarkea (

Sosiaalinen toiminta; keskustelut tyontekijoiden kanssa, muiden ikdihmisten tapaami-

nen, muistelutuokiot ja lehtien lukeminen yhdessa

Ei ole tarkea
On jonkin verran tarkea

On erittain tarkea (

Hengelliset tilaisuudet: hartaushetket, hengelliset laulutilaisuudet jne.

Ei ole tarkea
On jonkin verran tarkea

On erittain tarkea (

Henkilokunnan antama ohjaus ja neuvonta kotona asumisenne tueksi

Ei ole tarkea

On jonkin verran tarkea

On erittain tarkea (
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Ateriapalvelu paivaryhmassa

Ei ole tarkea

On jonkin verran tarkea

On erittain tarkea (

Peseytymismahdollisuus paivaryhmassa

Ei ole tarkea

On jonkin verran tarkea

On erittain tarkea (

2.3 Onko jokin muu asia paivaryhmatoiminnan sisallossa teille tarkeaa ja merkityksel-

lista?

Ei

Kylla, minka?

—

2.4 Onko jotakin, jonka toivoisitte jadavan pois paivaryhman sisdllosta?
Ei

Kylld, minka?

—



58 (61)

3. PAIVARYHMAAN OSALLISTUMISEN MERKITYS TEILLE

3.1 Kuinka tarkeda paivaryhmaan osallistuminen kokonaisuudessaan on teille?

Ei ollenkaan tarkeaa (

On jonkin verran tarkea

On erittain tarkea (

3.2 Kuinka hyvin paivaryhmatoiminta mielestdnne tukee kotona asumistanne?

Ei ollenkaan (

Jonkin verran

Erittain hyvin

3.3 Kuinka hyvin padivaryhmatoiminta mielestdnne tukee hyvinvointianne?

Ei ollenkaan (

Jonkin verran

Erittain hyvin

3.4 Huomioidaanko padivaryhmatoiminnassa yksildlliset tarpeenne?

. {
Ei ollenkaan
Jonkin verran

f

Erittdin hyvin

4. ARVIONNE PAIVARYHMATOIMINNASTA KOKONAISUUTENA
4.1 Suosittelisitteko omien kokemustenne perusteella kidyttamaanne paivaryhmapalve-

lua ystavillenne ja tuttavillenne?

Kylla, suosittelisin

En todennakdisesti suosittelisi, miksi?

—
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4.2 Minka kouluarvosanan (4-10) annatte paivaryhmatoiminnalle kokonaisuutena?

O 00 N O Uu1 b

10

5. PAIVARYHMATOIMINNAN HENKILOSTO
5.1 Antakaa kouluarvosana (4-10) paivaryhma henkiloston kaytoksesta (asiallisuus, ys-

tavallisyys, palvelualttius, asiakkaan kohtelu jne. )

O 00 N O Uu1 h»

10

6. RUUSUJA JA RISUJA PAIVARYHMATOIMINTAAN LIITTYEN

Vapaa palaute
7. MITA MIELTA OLITTE TASTA KYSELYSTA?

Vapaa palaute

Kiitos vastaamisesta!

Palautekeskustelussa oli opiskelija, nimi?
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LIITE 5: ASIAKASTIEDOTE ?

v SAVONIA KUOPIO

Kuopio 3.5.2016

HYVA VASTAANOTTAJA

Olemme Savonian ammattikorkeakoulun sosiaali - ja terveysalan Iisalmen yksikdn sairaanhoitaja-
opiskelijoita ja teemme yhteistydssa Kuopion kaupungin kanssa vanhusten paivaryhmatoiminnan
asiakaspalautekyselyn kevaan 2016 aikana.

Palautekyselyn tarkoituksena on kartoittaa asiakkaan omia ajatuksia ja kokemuksia paivaryhmaan
osallistumisesta. Palautekyselyn haastattelevat sairaanhoitajaopiskelijat. Palautteen kokoamisen léh-
toékohtana on, ettd myds muistisairaan dani saadaan kuuluviin. Kysymyksiin vastataan omien voima-
varojen mukaisesti.

Kaikki tiedot kasitelladn luottamuksellisesti, ja tuloksista laaditaan kooste. Kenenkaén yksittdiset vas-
taukset eivat ole tunnistettavissa koosteessa. Kyselyn tuloksia hyddynnetadn vanhusten paivaryhma-

toiminnan kehittdmiseen seka meidan sairaanhoitajaopiskelijoiden opinnaytetyohon.

Jos Teilld on kyselyyn liittyvaa kysyttavaa tassa vaiheessa, voitte ottaa yhteyttd Kuopion kaupungin

vanhusten pdivaryhmatoiminnoista vastaaviin hoitajiin, puh.

Yhteistydnterveisin,
Sanna Hyvarinen, Tiina Hyvdnen, Pia-Maria Laitinen ja Hannele Miettinen

sairaanhoitajaopiskelijat, Savonia AMK Iisalmen yksikko
Ulla Reiman
palveluesimies, Yhteiso- ja toimintakeskuspalvelut

Kuopion kaupunki

Leikkaa

Nimi:

Osallistun asiakaspalautteen kyselyyn, laittakaa ruksi sopivaan kohtaan.

Paivaryhman aikana

Kotona haastattelu

Puhelinhaastattelu En osallistu

Taytdn lomakkeen itse

Palauttakaa tama osa paivairyhméanne ohjaajalle 16.5.2016 mennessa
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Lupa- ja ilmoitusasiat 2 § / 2016

Tutkimuslupa / Tukea arkeen piiviiryvhmisti / Tiina Hyvinen

Selostus ja perustelu

Paiitis

Toimivallan peruste

Savonia ammattikorkeakoulun opiskelija Tiina Maritta Hyvinen hakee tutki-
muslupaa opinndytetydlleen "Tukea arkeen piivirvhmistd”, Opinniiytetyin
kohteena ovat vanhuspalveluiden piiviryhmiasiakkaat.

Opinniytetyin tarkoituksena on selvittid kyselytutlkimuksen avulla péaivi-
ryhmien asiakkaiden kokemuksia paiviiryhmitoiminnasta seki millaisena tu-
kena he kokevat péivirvhmit arkipdiviin jalsamisessa. Opinniytetyd toteute-
taan kvantitatiivisena eli miérillisend tutkimuksena, Aineisto leerédtiin haas-
tatteluin strukturoidulla haastattelulomakkeella, jonka Kuopion kaupungin
vhteisii- ja toimintakeskuspalvelut on laatinut.

Opinndytetydn aineisto kerfitiéin ajalla 2.5.2016 — 2.6.2016 ja opinniytetydn
arvioitu valmistumisaika on 91.12.2016.

Mydnnin hastun tutkimusluvan ehdolla etté saatuihin tietoihin nihden nou-
datetaan salassapitosifinnoksid ja yksi kappale valmistuvaa opinniytetyoti
luovutetaan maksutta Kuopion kaupungin perusturvan pabvelualueen van-
huspalveluiden kayttoon. .

Perusturvan ja terveydenhuollon palvelualueiden toimintasiinto § g.

Mikko Tapio Korhonen
kuntoutusjohtaja

Valmistelija
Minna Jalava, puh. +358 044 7183 360
etunimi.sukunimi{at)kuopio.fi

Liitteet

Tiedoksianto Piiitiis on lahetetty tiedoksi sihkipostitse Tiina Maritta Hyviselle,

Mihtiviiniolo Pifittis on yleisest nihtivind 23.5.2016 osocitteessa Puijonkatu 22,
Postiosnite Puhelin wiww kuopio.fi
Eiiyntiosoite Faoksi etumimi.sukunimi{at) kuopio.i
Laskulusosolte Laskutustunnus




