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1 Johdanto

Luonnon positiivisista hyvinvointivaikutuksista on tiedetty jo pitkdan. Ennen vanhaan
Suomessa ajateltiin luonnonldaheisyyden nopeuttavan paranemista, ja monet paran-
tolat ja sairaalat sijoitettiinkin perinteisesti maaseudulle ja luonnonkauniille paikoille.
1960-luvulta alkaen hyvinvointivaltion rakentumisen myota terveyspalvelut ovat kui-
tenkin sijoittuneet yha enemman teollistuneisiin keskuksiin. (Soini, Viikarinen, Yli-Vii-
kari & Kirveennummi 2011, 320.) Viimeisen kymmenen vuoden aikana Suomessa on
heratty uudestaan ymmartamaan ja hydodyntamaan luonnonlaheisia kuntoutus- ja
hoivamenetelmia (Soini & Vehmasto 2014, 16). Taman opinndytetyon tavoitteena on
integroivan kirjallisuuskatsauksen keinoin tutkia luontolahtoisten eli Green Care -toi-

mintatapojen kayttoa ja tehokkuutta muistisairaiden kuntoutuksessa.

Opinnadytetyon toimeksiantaja on Hyvén vanhenemisen tutkimus- ja kehittdmiskeskus
GeroCenterin vuonna 2016 alkanut Hyvinvointia maatilalta -hanke. Hankkeessa tyds-
kentelevien toimintaterapeuttien Kymaldisen ja Partalan (2016) mukaan hankkeen
tarkoituksena on luoda uudenlainen idkkdiden paivatoimintamalli ja tuoda se kokeil-
tavaksi keskisuomalaisille maatiloille. Hankkeen suunniteltu kesto on 1,5 vuotta ja se
pitaa sisallaan selvitys-, toteutus- ja arviointivaiheet. Kokonaistavoitteena on luon-
nonvaralahtoisten toimintatapojen kautta edistaa ikaantyvien hyvinvointia ja eh-
kaista toimintavajauksien syntya seka tukea idkkdan mahdollisuutta asua kotonaan,
liilkkua lahipiirissaan ja osallistua sosiaaliseen toimintaan. Hanke on innovatiivinen,
silld laadultaan samanlaista suomalaisille maatiloille sovellettavissa olevaa paivatoi-

mintamallia ei ole aiemmin Suomessa testattu.

Maatilan kdyttaminen paivatoiminnan ymparistona voi mahdollistaa iakkdaiden mo-

nenlaisiin tarpeisiin vastaamisen. Maatilalle sijoittuvan paivatoimintamallin on tarkoi-
tus olla kotona selviytymista tukeva palvelu aktivoivan sekd monipuolisesti hyvinvoin-
tia ja toimintakykya edistavan toiminnan kautta. Sen ajatellaan myds tukevan idkkaan
osallisuutta ehkaisemalla yksindisyytta ja elinpiirin rajoittumista. Hankkeen tarkoituk-

sena on lisaksi vastata sosiaali- ja terveysalan moninaisiin haasteisiin tuottamalla pal-



velumalli, joka hyvinvointivaikutuksiensa kautta vahentaa sosiaali- ja terveyspalvelui-
den kuormitusta. Merkittavaa on myos suomalaiselle maaseudulle tulevien uusien

toimintamuotojen maaseutua elinvoimaistava vaikutus. (Kymaldinen & Partala 2016)

Hankkeen etenemista ja tuloksia seurataan nayttoon perustuvien arviointimenetel-
mien ja palautekyselyiden avulla. Hankkeen aikana kootut tulokset julkaistaan loppu-
raportissa. Lopputuotoksena on lisdksi tarkoitus kehittdaa opas, jossa paivatoiminta-
malli kuvataan ja kerrotaan sen mahdollisuuksista. Opas toimii yleisesti hyodynnetta-
vana tyokaluna ikaantyneiden henkildiden palveluja suunnitteleville ja hallinnoiville

tahoille, seka kyseisesta toiminnasta kiinnostuneille maatalousyrittajille. (Mt.)

2 Tarkoituksena hyvan vanhenemisen edistaminen

Kasitteena sanapari hyva vanhuus on monimutkainen ja vaikeasti selitettavissa oleva.
Esimerkiksi gerontologia, eli vanhuuden ja vanhenemisen tutkimuksen tieteenala,
pyrkii maarittelemaan hyvaa vanhuutta kayttden apuna muun muassa biologian, so-
siologian ja filosofian kasitteistoa (Jylha 2005). On olemassa erikseen myds geroetii-
kan ala, jossa pohditaan hyvan vanhenemisen moraalisia ja eettisia ulottuvuuksia
(Sarvimaki 2007, 257). Vanhenemisen biologiset mekanismit ovat vaistamattomia ja
voivat tarkoittaa sita, etta yksilo joutuu ymparistonsa huolenpidosta riippuvaiseksi.
Se, missa maarin huonompiosaisten tai alentuneen toimintakyvyn kanssa elavien ih-
misten parjaamisessa on kyse yksilon ja missa maarin yhteiskunnan vastuusta, on

klassinen moraalisen debatin aihe.

Stowen ja Cooneyn (2014, 43—-44) mukaan hyvan vanhenemisen (successful aging)
kasitteen klassikkomaaritelma on Rowen ja Kahnin vuonna 1987 ensi kerran esitte-
lema kolmijakoinen nakdékulma. Siind hyvan vanhenemisen muodostavat vapaasti
suomennettuna seuraavat kolme osatekijda: 1) sairaudelta ja vammalta valttyminen,

2) hyva kognitiivinen ja fyysinen toimintakyky seka 3) osallisuus (mts. 44). Maaritel-



maa on kritisoitu muun muassa siita, etta toimintakyvyn heikkenemista pidetdan au-
tomaattisesti hyvaa vanhuutta rajoittavana ja elamanlaatua alentavana tekijana, ja
maaritelman ajatellaan muutenkin olevan hyvin biomedikaalinen tapa hahmottaa ih-
mista (mts. 44). Toimintaterapiassa ja toiminnan tieteessa nakdkulma hyvaan ja ih-

misarvoiseen elamaan on hieman erilainen.

Toimintaterapeuttisen nakokulman maaritteleminen ei kuitenkaan ole yksiselitteista,
silld toimintaterapian kuvailemista pidetdaan usein hankalana (Wilding & Whiteford
2007, 187-188). Joostenin (2015, 219) mukaan Kielhofner (2009) on maaritellyt toi-
mintaterapian nykyparadigman muodostuvan kolmesta osasta. Ensinnakin, 1ahto-
kohta toimintaterapeuttiselle ajattelulle on ymmartaa toiminnan tarkeys ihmisen ter-
veydelle ja hyvinvoinnille. Toiseksi, toimintaterapeutin tyén fokuksena pidetaan toi-
minnan haasteiden tunnistamista ja niihin vaikuttamista. Ja kolmanneksi, toimintate-
rapian maarittava tekija, eli toiminnan tieteen ja toimintaterapeutin ammatin ydin,
on toiminnan kayttdminen osana terveyden edistamista. Niinpa tasta nakdokulmasta
hyvana vanhuutena voidaan pitaa sellaista arkea, jossa yksilé pystyy haluamallaan ta-

valla toteuttamaan itselleen mielekkaita ja merkityksellisia toimintoja.

Toimintaterapeuttien tyota maarittavat kansallisten lainsaadantojen lisdksi niin kan-
sainvaliset kuin kansallisetkin ammattieettiset ohjeet. Esimerkiksi toimintaterapeut-
tien maailmanliitto World Federation of Occupational Therapists (WFOT) seka Suo-
men Toimintaterapeuttiliitto (TOI) ovat molemmat julkaisseet omat ohjeistuksensa
(Code of Ethics 2016; Toimintaterapeuttien ammattieettiset ohjeet 2016). Nama oh-
jeet viittaavat usein niiden taustalla oleviin kansainvalisiin lainsdadannon ohjenuo-
riin, kuten Yhdistyneiden kansakuntien vuonna 1948 julistettuihin lhmisoikeuksiin

(Universal Declaration of Human Rights 2013).

Toimintaterapian ajattelutavoista erityisesti toiminnallinen oikeudenmukaisuus on
YK:n ihmisoikeuksien julistuksen kanssa samoilla linjoilla: ytimena téallaisessa toimin-
taterapeuttisessa ajattelussa on se, etta kaikilla, myds ikdantyneilld, on oikeus toi-
mintaan (Nilsson & Townsend 2014, 64). Niinpa myos sellaisten ihmisten, joilla on
vamman tai sairauden takia alentunut toimintakyky, pitdisi pystya osallistumaan it-

selleen mielekkaaseen ja merkitykselliseen toimintaan, ja ympariston tulisi tukea ja



mahdollistaa yhteisonsa jokaisen jasenen toimintaa ja osallisuutta. Muistisairauden
seurauksena kognitiivisen kyvykkyyden aleneminen ei siis saisi tarkoittaa sitd, etta
toimintakyvyn haasteista johtuen arki yksipuolistuisi tai sairastunut menettaisi oikeu-
tensa ilmaista omaa tahtoaan hoivasta, kuntoutuksesta ja omasta arjesta paatetta-

essa.

Taman opinndytetyon tavoitteena on toimintaterapian nakdkulmasta tarkastella ja
jasentaa tutkittua tietoa muistisairaiden kuntoutuksesta Green Care -toimintatapo-
jen avulla hyvaa vanhenemista edistavan hankkeen kayttoon. Vaikka Hyvinvointia
maatilalta -hankkeen kohderyhmana ovat ikaantyvat yleensa eivatka pelkastaan
muistisairaat, on opinnaytetyon aihe rajattu kohderyhmaltaan suppeammaksi, jotta
tyon vaativuus ja kuormittavuus eivat kasvaisi liiaksi ja se pysyisi annetuissa aikaraa-
meissa. Silti on hyva muistaa, ettd monien muistisairaille suunnattujen interventioi-
den voidaan ajatella lisddavan muidenkin ikdantyvien hyvinvointia. Opinnaytetyo
koostuu tietoperustasta, jossa tutustutaan aihealueen peruskasitteisiin, seka tutki-

muksellisesta osuudesta, joka toteutetaan integroivana kirjallisuuskatsauksena.

3 Ymparisto ja toimintakyky kuntoutuksessa

Toimintaterapiassa ja toiminnan tieteessa kaytetdaan usein moniselitteisia kasitteita
kuten ympdiristé tai toimintakyky. Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen mukaan toi-
mintakyky nahdaan ihmisen fyysisina, psyykkisina ja sosiaalisina edellytyksina selviy-
tya hanelle merkityksellisista ja valttamattomista paivittaisista toimista (Mita toimin-
takyky on? 2016). Tarkeaa ei siis ole ainoastaan se, mitka asiat ihminen kykenee ar-
jessaan suorittamaan, vaan myos se, mitd nama asiat hanelle merkitsevat. Toiminta-
kyky on ndin perustana ihmisen toiminnalliselle identiteetille ja suoriutumiselle seka

laajemmin ajateltuna hanen toiminnalliselle osallistumiselleen.



My0Os ympariston kdsitteen voi ymmartada ja maaritella monilla eri tavoilla. Tassa
opinnaytetydssa ndiden kasitteiden selkeyttamisessa kaytetdan apuna kahta eri viite-
kehystd, monialaista /ICF-luokitusta seka toiminnan tieteen omaa Inhimillisen toimin-
nan mallia. Ymparistosta ja ihmisen toiminnasta tai toimintakyvysta on perusteltua
puhua yhdess3, silla kaiken toimintamme voidaan nahda olevan jonkinlaisessa vuoro-
vaikutuksessa ymparistomme kanssa (American Occupational Therapy Association

2015, 1).

3.1 ICF-luokituksen mukainen kasitys ymparistosta ja toimintakyvysta

Maailman terveysjarjestd WHO on kehittanyt kansainvalisen ja monialaisen luokituk-
sen toimintarajoitteiden, toimintakyvyn ja terveyden tarkasteluun. ICF-luokitus (In-
ternational Classification of Functioning, Disability and Health) tarjoaa kokonaisval-
taisemman nakékulman terveydentilan tarkasteluun kuin esimerkiksi Kansainvdlinen
tautiluokitus ICD-10 (International Statistical Classification of Diseases and Related

Health Problems) tai Kansainvdlinen vammaluokitus ICIDH (International Classifica-
tion of Impairments, Disabilities and Handicap). ICD-10 ei ota kantaa toimintakykyyn,

vaan luokittelee sairauksia niiden etiologian eli syntytavan perusteella, ja ICIDH-
luokitusta taas on kritisoitu vain vammoja listaavaksi (Stucki, Ewert & Cieza 2002,
934). ICF-luokitus pyrkii ohjaamaan ammattilaista tarkastelemaan ihmistd, taman toi-
mintarajoitteita ja toimintakykya laajemmin biopsykososiaalisena kokonaisuutena

(ICF 2013, 3).

ICF-luokituksessa ihmisen toiminnallisuuden maarittajat luokitellaan karkeasti kah-
teen osaan: 1) toimintakyky ja toimintarajoitteet, joka kasittda ruumiin/kehon raken-
teen ja toiminnat seka suoritukset ja osallistumisen, seka 2) kontekstuaaliset tekijat,
johon lukeutuvat ymparistotekijat ja yksilotekijat. Edellda mainitut tekijat on jaettu
edelleen neljdan osa-alueeseen, jotka on merkitty eri kirjaintunnistein. Niinpa ICF:n
osa-alueet ovat: (b) ruumiin/kehon toiminnot, (s) ruumiin rakenteet, (d) suoritukset
ja osallistuminen seka (e) ymparistotekijat. Kontekstuaalisiin tekijoihin kuuluvat yksi-
Iotekijat on jatetty ICF-luokituksen ulkopuolelle. (ICF 2013, 14-17; 24.) Toimintakyky

kasitetaan ICF-luokituksessa vuorovaikutuksellisena verkostona, jossa kaikki edella



mainitut tekijat vaikuttavat toisiinsa (kuvio 1). N&in ollen toimintakyky on monimut-
kainen dynaaminen kokonaisuus, joka voi nayttaytya erilaisena eri tilanteissa. Se on
vuorovaikutuksellisessa yhteydessa niin terveydentilaan kuin yksilo- ja ymparistoteki-

joihinkin.
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Kuvio 1. ICF-luokituksen osa-alueiden vuorovaikutussuhteet (mukaillen ICF 2013, 18)

ICF-luokituksessa ympadristotekijat (e) on jaettu edelleen alaluokkiin, joita on viisi: 1)

tuotteet ja teknologiat, 2) luonnonmukainen ymparisto ja ihmisen tekemat ymparis-
tomuutokset, 3) tuki ja keskindiset suhteet, 4) asenteet ja 5) palvelut, hallinto ja poli-
tiikka (ICF 2013, 30). Tassa luokituksessa ymparistd kasitetaan siis laaja-alaisesti ulot-
tuen henkilon valittomasta fyysisesta asuin- ja toimintaymparistosta aina yhteiskun-

nalliselle ja kulttuuriselle tasolle.

3.2 Ymparisto ja toimintakyky Inhimillisen toiminnan mallissa

Toimintaterapiassa ja toiminnan tieteessd on kaytossa useita erilaisia toimintatera-
peuteille tarkoitettuja viitekehyksia ja malleja. Yksi kdytetyimmista malleista on Gary

Kielhofnerin vuonna 1980 ensi kerran esitelty Inhimillisen toiminnan malli (Model of
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Human Occupation, MOHO). Malli pyrkii kasitteellistamaan sen, mita inhimillinen toi-
minta on ja mitka tekijat siihen vaikuttavat. Wongin & Fisherin (2015, 306) mukaan
mallia voidaan pitaa ainutlaatuisena, koska se korostaa yhtena inhimillisen toiminnan
padkasitteena ajatusta toiminnallisesta mukautumisesta; Kielhofnerin (2008a, 107)
mukaan toiminnallisen mukautumisen prosessin kautta ihminen rakentaa itselleen
positiivista toiminnallista identiteettid seka saavuttaa toiminnallisen pdtevyyden tun-

teen omassa ymparistdssadn ja voi nain elaa hyvaa ja tasapainoista elamaa.

YMPARISTO
TOIMINMALLIMEN
IDENTITEETTI

OSALLISTUMINEN

TOIMINMALLINEM

TOTTUMUS SUORITUS \ MUKAUTUMIMNEM

SUOQRITUSKYKY TAIDOT

TOIMINMALLINEN
PATEVYYS

\

Kuvio 2. Toiminnallisen mukautumisen prosessi (mukaillen Hautala, Hdmalainen, Ma-
keld & Rusi-Pyykdnen 2011, 248)

Kuviossa 2 on esitelty muitakin Inhimillisen toiminnan mallin paakasitteitda. MO-
HO:ssa yksilotekijat muodostuvat tahdosta (volition), tottumuksesta (habituation)
seka suorituskyvysta (performance capacity). Henkilon arvoista ja eletysta elamasta
muovautuneet tahto ja tottumus maarittavat toimintaa siind missa suorituskykykin.
Nama kolme tekijaa nakyvat MOHON mukaan ulospdin toimintakykyna, joka koostuu

osallistumisesta, suorituksista ja taidoista. (Kielhofner 2008a, 108.)

Inhimillisen toiminnan mallissa ymparisté muodostuu ympardivasta tilasta, esineistd,

sosiaalisista ryhmistd, kulttuurista, poliittisesta ja taloudellisesta ympdristdstd seka
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toiminnan muodoista. Ymparoivalla tilalla tarkoitetaan fyysistd ymparistoa ja sen ele-
mentteja seka luontoa ja sddolosuhteita. Esineiksi lasketaan niin luonnolliset kuin kei-
notekoisetkin esineet, joiden kanssa henkilé on vuorovaikutuksessa. Sosiaaliset ryh-
mat viittaavat toiminnan aikana ymparistossa oleviin ihmisiin. Kulttuurisen, poliitti-
sen ja taloudellisen ympariston katsotaan vaikuttavan niin fyysisiin kuin sosiaalisiin
ympadriston ulottuvuuksiin ja toimintaan. Toiminnan muodot taas ovat ne kulttuurilli-
sesti maaritellyt tekemiset, jotka ovat tunnistettavissa ja nimettavissa. (Kielhofner

2008b, 86.)

3.3 Ympadriston ja toiminnan vuorovaikutteisuuden merkitys kuntoutuksessa

Niin ICF-luokitus kuin Inhimillisen toiminnan mallikin avaavat ammattilaiselle nako-
kulmia kasittaa ihmisen toimintaa vuorovaikutuksena ymparistdn kanssa. Taman ym-
martaminen on kuntoutusalalla aina tarkeaa, mutta erityisesti silla on arvoa silloin,
kun kuntoutuksessa tarkoituksellisesti ja tavoitteellisesti kdytetdaan hyvaksi ymparis-
ton elementteja osana kuntoutusprosessia. Amerikkalaisen toimintaterapeuttiliiton
mukaan toimintaterapeutin ammattitaitoon kuuluu ymparistén ja toiminnan moni-
mutkaisten ja vastavuoroisten suhteiden analysointi ja analyysin pohjalta han tekee
suosituksia ympariston rakentamiseen, muokkaamisen tai mukauttamisen suhteen
tukeakseen ja tehostaakseen asiakkaan toimintakykya (American Occupational The-
rapy Association 2015, 1). Hyvinvointia maatilalta -hankkeessa ympariston rooli kun-
toutusprosessissa on korostunut, joten tdssa tyossa toiminnan ja ympariston suhde

on jatkuvassa tarkastelussa.

Vaikka edella esitellyt mallit saattavat antaa niin ymmartaa, aina ympariston ei ole
katsottu olevan olennaisesti huomioitava osa kuntoutusta tai ihmisen toimintakykya.
Merkittavan muutoksen alan ajatteluun pyrkiikin tekemaan juuri ICF-luokitus, joka on
julkaistu vuonna 2001 (Beginner’s Guide 2002, 18). Haasteita luokituksen kayttoon-
otossa silti edelleen on, eikd niin sanotusta lddkinnallisesta ajattelu- ja toimintamal-
lista ole aivan yksinkertaista siirtya paremmin ymparistotekijat huomioonottavaan
ICF:n mukaiseen biopsykososiaaliseen ajattelutapaan, saati sitten kdytantoon (Ranta-

kdmi-Stansfield, Valtamo, Piirainen & Sjogren 2015, 38). Tassa opinnaytetydssad on
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haluttu pitda kiinni laaja-alaisesta toimintakyvyn ymmartamisesta, eikd toimintaky-
vystd puhuta ainoastaan yksilén ominaisuutena, vaan sen sekd ympariston tarjo-
amien toimintamahdollisuuksien dynaamisena ja vuorovaikutteisena kokonaisuu-

tena.

4 Monipuolisia nakokulmia luonnon hyvinvointivaikutuksiin

Kuntoutuksessa pyritdan kayttdmaan mahdollisimman paljon ndytté6n perustuvia
menetelmia. On seka asiakkaan etta palveluntarjoajan etu, etta kaytettaviksi mene-
telmiksi valikoituu tutkittuja, turvallisia ja vaikuttavia toimintatapoja (Autti-Ramo &
Komulainen 2013, 452). Vaikka luonnon hyvinvointivaikutuksia on tutkittu paljon, on
luontoldhtoisten hyvinvointi-interventioiden vaikuttavuustutkimuksessa myos paljon
haasteita. Useat tutkimukset osoittavat tietyn intervention toimivan tietylla asiakas-
ryhmalla tietyssa ymparistossa, mutta yksittaisten tutkimusten pohjalta yleistysten
teko ei ole kannattavaa. Tutkimuksissa on myos kaytetty hyvin erilaisia luontoympa-
ristdja ja ndin saatuja tuloksia on vaikea verrata keskendan. Usein tutkimuksissa on
mittareina kaytetty erilaisia itsearviointiin perustuvia menetelmia, mihin myds sisal-
tyy ongelmia luotettavuuden ja yleistettavyyden kannalta. (Bowler, Buyung-Ali,
Knight & Pullin 2010, 7-8.) Haasteitaan huolimatta lukuisten luonnon terveysvaiku-
tuksia tarkastelevien erityyppisten tutkimusten samansuuntaiset tulokset vahvistavat
ymmarrysta siita, ettd luontoymparistolla on merkittavia yhteyksia hyvinvointiin

(Tourula & Rautio 2014, 26).

Keskustelussa luonnon hyvinvointivaikutuksista nostetaan usein esille myds yhteis-
kunnalliset ja taloudelliset ulottuvuudet. Puhutaan esimerkiksi ekologisesti kesta-
vasta kehityksesta tai vihredsta taloudesta ja siitd, kuinka vaikkapa kaupunkisuunnit-
telulla saadaan aikaan erilaisia hyvinvointivaikutuksia (mm. Sarkka, Konttinen & Sj6-

stedt 2013, 12-13; Kirveennummi, Mantere & Heikkild 2014, 134; Vahasarja 2014,
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16-17). Vaikka ihmisen hyvinvointi onkin monella tapaa yhteydessa ymparoéivan yh-
teiskunnan oloihin ja esimerkiksi infrastruktuuriin, on tassa tydssa tarkoitus keskittya

luontoympariston ja luonnossa toimimisen hyoétyihin lahinna yksilén kannalta.

4.1 lhmisen ja luonnon suhde

Aikaisemmin on pohdittu ympariston ja toimintakyvyn suhdetta, ja nyt tarkastelussa
ovat luonnon ja terveyden viliset yhteydet. Sanat luonto ja ympdristé eivat tarkoita
samaa asiaa, silla ymparisto on laaja, yksil6a ymparoiva kokonaisuus, johon sisaltyy
myo6s epaluonnonmukaisia elementteja, kuten rakennuksia. Toisaalta ymparistona
voidaan ymmartaa myos digitaalinen ymparisto tai asenneymparisto. Luonnon kasite
eroaa ympariston kadsitteesta myos siten, etta ihmisen voidaan katsoa olevan osa
luontoa. Ndin ollen luonto ikaan kuin lédvistdd meidat, kun ymparisto vain ympdréi
(Soini ym. 2013, 324 [Haila & Lédhde 2003]). Voi olla, ettd tdman takia ihmisen suh-
detta luontoon voidaan pitda erityislaatuisena. On jopa esitetty biofilia-hypoteesi,
jonka mukaan ihminen alitajuisesti etsisi yhteyttd muuhun elolliseen (Wilson 1984).
Se selittdisi, miksi ihminen kokee suojeluvaistoa eldinten poikasia kohtaan tai jattaa
kukan tallaamatta. Luonnoksi lasketaan kuitenkin myds monet elottomat ymparistén

elementit kuten maisemat, kivet, maan pinnanmuodot ja saatilat.

Luonnon ja ihmisen suhdetta tarkastellessa moni tieteenala kietoutuu yhteen. Sey-
mourin (2016, 2—3) mukaan ainakin evoluutiobiologiassa, evoluutiopsykologiassa,
ympadristotieteissa seka sosiaalitaloustieteissa esitetdan ja tutkitaan nakemyksia ih-
misen ja luonnon keskindisista vuorovaikutussuhteista. Aihepiirin keskustelussa nos-
tetaan usein esille niin sanotut ekosysteemipalvelut. Mielekkaan toimintaympariston
lisdksi luonto tarjoaa ihmiselle useita valttamattomia ja tarpeellisia tuotteita tai pal-
veluita, kuten yhteyttamisen kautta syntyvan hapen, ruokaa ja luonnontuotteita seka
ilmakehan ja vesistdjen mekanismit (Sanesi, Gallis & Kasperidus 2011, 23—-24). Tassa
tyossa ekosysteemipalveluja ei kuitenkaan tarkastella sen enempaa, vaan kiinnostuk-
sen kohteena on luontokokemuksen tai luontoymparistossa tapahtuvan toiminnan

yhteys ihmisen hyvinvointiin. Yhteiskuntien kaupungistumisen myo6ta ihmisen suhde
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luontoon on myds muuttunut, ja siksikin sen tutkiminen herattaa kiinnostusta (Nils-

son, Sangster & Konijnendijk 2011, 6).

4.2 Luonnon rauhoittava ja myonteisia mielialoja tukeva vaikutus

Kognitiivisen psykologian tutkijat Kaplan & Kaplan ovat vuonna 1989 kehittaneet At-
tention Restoration Theoryn (ART), eli tarkkaavaisuuden palautumisteorian, jonka
mukaan ihmisen tarkkaavaisuus voi arjen stressin myo6ta vasyd, mutta luontoympa-
risto voi elavoittaa tarkkaavaisuutta ja nain parantaa ihmisen kognitiivista kyvykkyyt-
ta (Kaplan 1995, 169). Tata teoriaa on laajasti kaytetty luonnon hyvinvointivaikutuk-
sista puhuttaessa ja my0s tuoreessa tutkimuksessa sen paikkansa pitavyys voidaan
edelleen vahvistaa (Valtchanov & Ellard 2015, 193). Tarkkaavaisuuden palautumisen
lisdksi luonnollisessa ymparistossa oleskelun ajatellaan vaikuttavan muitakin henki-
selle hyvinvoinnille tarkeita ominaisuuksia. Bowler, Buyung-Ali, Knight & Pullinin
(2010, 2) mukaan aivot liittavat jo pelkdstaan luontoympariston tunnuspiirteista teh-

dyn havainnon automaattisesti turvallisuuden ja levollisuuden tunteisiin.

Luonnossa lasndolo hetkessa on helpompaa, mika vaikuttaa rentoutumiseen ja stres-
sin lievittdmiseen ja hallintaan positiivisesti (mm. Kaplan 1995, 176—177). Luontoym-
paristd myos tarjoaa monipuolisia virikkeita ihmisen kaikille aisteille sekd mahdollis-
taa kauneuden kokemukset. Aistikokemukset myos aktivoivat mielikuvitusta. Niin ais-
teihin, kauneuteen kuin mielikuvitukseenkin liittyvat kokemukset ovat kaikki tarkeita
myOnteisten mielialojen vahvistamisessa ja negatiivisten tunteiden hallinnassa. (Yli-

Viikari 2014, 55.)

4.3 Luontokokemuksen fysiologiset vaikutukset

Bowler ym. (2010) mukaan luonnon tutkittuja hyvinvointivaikutuksia ihmisen fysiolo-
giassa on nahtavissa ainakin kardiovaskulaarisessa jarjestelmassa (pulssi ja veren-
paine), hormonierityksessa (mielihyvdahormonien lisddntyminen, stressihormonien

vaheneminen) sekd immuunijarjestelmassa (mts. 5). Auringonvalolle altistumisen
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myo6ta kehossa aktivoituu D-vitamiinin tuotanto, minka tiedetdan yleisesti edistavan

terveytta (Yli-Viikari 2014, 52).

Edelld mainitut vaikutukset ovat esimerkkeja monista todistettavissa olevista helposti
mitattavista luontotoiminnan seurauksista. Nama kaikki ovat kuitenkin vain osa siita
prosessista, joka tapahtuu luontotoiminnan aikana tai sen jalkeen. Monet tutkimuk-
set huomauttavatkin, etta todelliset merkitykset terveydelle nousevat monien eri te-
kijoiden synergisena yhteisvaikutuksena, ikdan kuin vaikutusten yhteen kietoutumi-
sena (mm. Yli-Viikari 2014, 60; Capaldi, Passmore, Nisbet, Zelenski & Dopko 2015, 5—
6; Maller, Townsend, Pryor, Brown & St Leger 2005, 49-50). On myds sanottu, etta
luontotoiminnan tarkeimmat terveysvaikutukset liittyvat fyysiseen aktiivisuuteen.
Luonnossa olemiseen liittyy usein liikkkuminen, luontoliikunta. Juurikin liikunnan lisaa-
mista pidetdan yleensa erittdin toimivana interventiona ldhes kaikkien asiakasryh-
mien hyvinvoinnin ja terveyden edistamisessa. Liikunta esimerkiksi vahvistaa luustoa

tai sen avulla voidaan puuttua selkdongelmiin (Yli-Viikari 2014, 52).

4.4 Luonto kutsuu toimimaan

Kuten mainittu, luonnon terveysvaikutuksiin liittyy oleellisesti se, ettd luonnossa ei
ainoastaan passiivisesti olla, vaan myds aktiivisesti toimitaan. Toiminnan tieteessa
toiminnan ajatellaan olevan oleellinen osa ihmisen hyvinvointia, ja siksi luonnon toi-
mimaan kutsuva vaikutus jo itsessaan voi olla terveytta edistava. Luonnon rooli toi-
minnassa voi olla toiminnan kohteena, valineena tai ymparistona toimiminen. Luon-
toymparistossa tehtdvat ovat usein aitoja ja todellisia, mikd motivoi ja innostaa toi-
mintaan paremmin kuin keinotekoiset harjoitteet. Luonnossa toimiminen voi myds
tarjota onnistumisen elamyksid, parantaa itsetuntemusta, itseluottamusta ja mina-
pystyvyyden tunnetta, seka suorastaan imaista leikkiin, huvitteluun ja tyéhon. Luon-
nossa toimiminen mahdollistaa myos flow-tilan kokemisen. (Yli-Viikari 2014, 63-64;

138.)

Luontotoimintaan liittyy myos ldheisesti luontoyhteyden kokeminen, yhteiséllinen te-

keminen, eldinten kanssa toimiminen ja ylipadansa ympariston kanssa tapahtuvan
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vuorovaikutuksen lisadntyminen. Toiminta antaa mahdollisuuksia vastuunkantoon,
sosiaalisten tilanteiden harjoitteluun ja keskindiseen tuen tarjoamiseen ja vastaanot-
tamiseen. Yhdessa luonnossa tekeminen antaa mahdollisuuden elamyksellisyydelle ja
vastavuoroisuudelle. Luonto ymparistona riisuu ihmisesta aikaisemmat roolit, asemat
ja asenteet. Se voi yhdistaa myds ihmisia, jotka eivat normaalissa arjessa olisi tekemi-
sissa keskendan. Se voi olla tasa-arvoistava toimintaymparisto, jossa ei tarvitse esit-
taa. (Mts. 23; 66.) Vuorovaikutuksellinen toiminta lisaa osallisuuden ja kuulumisen
tunnetta, millda myds on merkittava vaikutus ihmisen hyvinvoinnille (Leemann, Kuusio

& Hamaldinen 2015, 5).

4.5 Elamankaariajattelu, validaatio ja luontosuhde

Ikadntyvien kanssa toimiessa luontoymparistd saa uuden ulottuvuuden, kun ottaa
huomioon myos ihmisen historian. Méakisalo-Ropposen (2005, 10) mukaan yksil6llis-
ten tapahtumien lisdksi myos yhteiskunnan historiallinen kehitys vaikuttaa ihmisen
elamankulkuun ja toimintaan. Vanhustyontekijoille taman huomioiminen on tarkeas,
sillda nyt ikdantymassa olevien suurten ikdluokkien edustajat ovat viettaneet lapsuut-
taan hyvin erilaisessa Suomessa kuin missa nyt elamme. Esimerkiksi 1940-luvulla
Suomi oli sotien varjossa oleva maatalousyhteiskunta, jonka lapsista moni oppi saan-

nostelytalouden myota pysymdan saastavaisind koko eldamansa ajan (mts. 15).

Hyvinvointia maatilalta -hankkeen kohderyhma kuuluu suuriin ikaluokkiin, ja heidan
luontosuhdettaan voidaankin pitaa erityislaatuisena: suurella todennakdoisyydella he
kasvoivat maaseutuymparistossa ja ovat olleet tekemisissa monipuolisten luontoym-
paristojen kanssa elamansa varrella. Luontoymparistén kokemisen voisi ajatella he-
rattavan heissa muistoja ja tunteita, joita ei valttamatta synny ihmiselld, joka kasva-
nut hyvin kaupunkimaisessa ymparistdssa. Muistisairaiden kanssa tyéskennellessa
muistelun ja lapsuusmuistoihin palaamista pidetdan tarkedna osana toimintaa (Sten-
berg 2015, 16). Jotta muistelutuokio onnistuu, kannattaa ohjaajan olla tietoinen mil-
laisessa ymparistossa ikadntyva on varttunut ja kuinka sen aikakauden elementtejs,

esimerkiksi luontoelementteja, voi hydodyntaa toiminnassa.
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Toinen tarked toimintatapa muistisairaan kohtaamisessa voi olla validaation, eli hy-
vaksyvan lahestymistavan hyddyntdaminen. Validoivan lahestymistavan ideana on,
etta muistisairaan kanssa toimiva henkilo ei yrita korjata muistisairaan kenties vaaria
tai vaaristyneita oletuksia todellisuudesta, havainnoistaan tai tilanteesta, vaan suh-
tautuu niihin kuin ne olisivat valideja, eli sananmukaisesti luotettavia, patevia ja voi-
massa olevia (Makisalo-Ropponen 2005, 54). Luontoldhtdiseen toimintaan tama so-

pii, silla luonto kohtaa kaikki ihmiset hyvaksyen.

5 Green Care — luontoldhtoista toimintaa terveyden ja hyvin-

voinnin edistamiseksi

VoiMaa! — Green Care -yrittdjyydestd elinvoimaa maaseudulle oli vuosina 2011
2013 toteutettu valtakunnallinen maaseudun kehittamishanke, jota hallinnoi silloi-
nen Maa- ja elintarviketalouden tutkimuskeskus MTT (nykyisin osa Luonnonvarakes-
kus Lukea). Hankkeen tavoitteena oli Green Care -kasitteen selkeyttaminen ja kehit-
taa siihen liittyvaa laadunhallintaa, koulutusta ja toimijoiden yhteisty6ta (Vehmasto
20144, 3). Yhdistys nimelta Green Care Finland ry taas perustettiin vuonna 2010 alan
vhteisoverkostoksi. Sen tavoitteena on edistaa luonto-, eldin-, puutarha- ja maatila-
avusteisten toimintamuotojen kdyttoonottoa hyvinvointi- ja kasvatuspalveluissa
(Soini & Vehmasto 2014, 18). Tassa opinndytetyossa Green Care -toimintatapojen
maarittely ja kasitteen kirjoitusasu mukailevat VoiMaa! -hankkeen seka Green Care
Finland ry:n tuottamaa materiaalia. Green Care -kasitteestd puhutaan tyossa myos

GC-kirjainlyhenteella.

5.1 Green Care -toiminnan periaatteita ja historiaa

Soinin ym. mukaan (2011, 320) Green Care -kasite on esitelty ensimmaista kertaa
Suomessa vuonna 2008. Kansainvalisessa keskustelussa silla on 16yhasti tarkoitettu

sosiaali-, terveys- ja kasvatuspalveluiden tuottamista luontoa hyodyntavalla tavalla
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(mts. 320). VoiMaa! -hankkeen myota kasitteelle on luotu tarkka suomalaiseen kon-

tekstiin soveltuva maaritelma. Vaikka Suomessa on jo pitkdaan ollut olemassa monen-
laista luontolahtoista hyvinvointitoimintaa, kaikki luontoa hyodyntava toiminta ei au-
tomaattisesti ole Green Care -toimintaa. GC-toiminnassa kolme ldsna olevaa perus-

elementtia ovat luonto, toiminta ja yhteis6, mutta jotta kaikki GC-toiminnan peruseh-
dot tayttyisivat, taytyy toiminnan olla myos tavoitteellista, ammatillista ja vastuullista
(Soini & Vehmasto 2014, 12). Kuviossa 3 nakyvat Green Care -palvelun peruselemen-

tit ja hyvinvointivaikutusten syntyminen.

Tavoitteellisuus

sosiaalinen

&
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Luonto Vastuullisuus

Ammatillisuus

Kuvio 3. Green Caren hyvinvointivaikutusten syntyminen (mukaillen Soini & Veh-
masto 2014, 13)

Kansainvalisessa keskustelussa Green Care -kasitteelle 16ytyy kirjavia maarittelyja,
jotka eivat taysin vastaa suomalaista GC-maaritelmaa (Soini & Vehmasto 2014, 10).
Kaikissa GC-toimintatapoja hyodyntavissa maissa ei valttamatta ole useita eri toimin-
tamuotoja yhteen niputtavaa sateenvarjokasitetta kuten suomalainen Green Care
on. Kaytossa saattaa siis olla irrallisia kasitteita kuten hollantilainen Landbouw en
zorg eli hoivamaatalous, brittildisittdin samankaltainen Green Farming seka saksalai-

nen Soziale Landwirtschaft eli sosiaalinen maatalous (mts. 11).
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Kun suomalaiseksi luontoldhtoisten toimintatapojen kasitteeksi valittiin juuri Green
Care, oltiin tietoisia vieraskielisen nimen haasteista. Myds kadsitteen maarittelemisen
laajuudesta tai suppeudesta kaytiin keskustelua; ei ole hyva, jos kasite kattaa melkein
minka tahansa luontoa hyédyntavan toiminnan, mutta toisaalta tarpeeksi laaja kasite
mahdollistaa organisaatiorajojen yli menevan yhteistyon ja verkostoitumisen. (Soini
& Vehmasto 2014, 10.) Opinndytetyon ja Hyvinvointia maatilalta -hankkeen nakokul-
masta suomalainen Green Care -maaritelma antaa hyvat raamit toiminnan maaritte-

lemiseen ja tarkastelemiseen.

VoiMaa! -hankkeen sisarhanke CareVa:ssa (2009—2012) on tarkasteltu Green Care -
toiminnan vaikuttavuuden arviointia ja kehitetty vaikuttavuuden arviointiin soveltuva
viitekehys (Soini 2014, 5). Talla hetkella on my6s meneilldan Green Care -koulutus-
mallin kehittdmishanke (2015-2018), jota koordinoi Lapin ammattikorkeakoulu ja
osatoteuttajina toimivat Jyvaskylan ammattikorkeakoulu, Seindjoen ammattikorkea-
koulu, Helsingin yliopiston Ruralia-instituutti, Kajaanin ammattikorkeakoulu, Satakun-
nan ammattikorkeakoulu ja Centria-ammattikorkeakoulu (Green Care -koulutusmalli
hyvinvointi- ja terveysalalle 2015). Green Care Finland ry on ottanut kayttoon laatu-
merkin, jota toimijat voivat hakea pystyakseen mainostamaan palvelujaan luontohoi-
van ja luontovoiman Green Care -palveluina (Green Care -laatumerkkien haku avau-
tuu pian 2017). Lisaksi toimijoita velvoittavat GC-toiminnan eettiset ohjeet, jotka on
madritetty Green Care Finland ry:n vuosikokouksessa vuonna 2012 (Green care toi-
minnan eettiset ohjeet N.d). Green Care -tyokirja (2014) on MTT:n julkaisema tehta-

via sisdltava opas, jota toiminnasta kiinnostuneet voivat hyddyntaa.

5.2 Vihrea voima ja hoiva

Green Care -toiminta on maaritelty muodostuvan luontohoivan ja luontovoiman pal-
veluista. Luontohoivaa toteutetaan luontolahtdisyyteen perustuvina, julkisen sekto-
rin hoiva- ja kuntoutuspalveluina, joiden tuottamista ohjailevat moninaiset saadok-
set. Useat luontohoivan palvelut vaativat tuottajaltaan sosiaali- ja terveysalan koulu-
tusta seka lisaksi tiivista yhteistyota koulutettujen toimijoiden kanssa. Yleensé luon-

tohoivan palveluissa kuluttaja ja ostaja ovat eri tahoja, minka vuoksi kuluttajalla ei
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useinkaan ole mahdollisuutta tehda itsendista valintaa palvelun suhteen. (Soini &

Vehmasto 2014, 15.)

Luontovoiman palveluihin lukeutuvat luontolahtoiset harrastus-, kasvatus- ja opetus-
palvelut, seka tavoitteellisesti toimivat luontolahtoiset hyvinvointipalvelut. Monet
erilaiset tahot voivat tuottaa luontovoiman palveluita ilman edellytysta sosiaali -ja
terveysalan koulutuksesta. Useimmiten luontovoiman palveluita ostaa ja kayttaa yk-
sityinen taho haluamallaan tavalla. Lisdksi luontovoiman palveluiden tuottaminen ei
kasvatuspalveluita lukuun ottamatta ole kytkoksissa lainsaadantdon. Yhteiskunnalle
luontovoiman palvelut voivat viela tulla hyvinkin merkityksellisiksi, silla niiden ennal-
taehkaisevat ominaisuudet mahdollisesti vahentavat asiakkaiden hoivan ja kuntoutu-

misen tarvetta. (Mts. 15.)

Kaksijakoisuus Green Care -palveluissa ei ole kuitenkaan tadysin autenttista, silla joi-
denkin palveluiden toiminnassa piirteet luontohoivasta ja luontovoimasta sekoittuvat
keskendan (Vehmasto 2014b, 47). Hyvinvointia maatilalta -hankkeessa on suunni-
teltu toteutettavan kaksi erilaista palvelupolkua, joista toinen painottuisi luontohoi-
vaan ja toinen luontovoimaan. Nain ollen hankkeessa kehitettya mallia voitaisiin
kayttaa osana niin ennaltaehkaisevia kuin kuntoutuksellisiakin palveluita. (Kymalai-

nen 2016.)

5.3 Maatila-avusteinen toiminta osana Green Care -toimintatapojen kirjoa

Kuten todettu, Green Care -toiminnan ideat eivat ole Suomessa uusia, vaan kaiken-
laista luontoa hyodyntavaa toimintaa on ollut jo pitkdan (Soini & Vehmasto 2014, 8).
Aikaisemmin tunnetut muodot voidaan jakaa eldinavusteisiin, luontoavusteisiin,
maatila-avusteisiin ja puutarha-avusteisiin toimintamuotoihin ja tama jako toimii
my0s VoiMaa! -hankkeessa konseptoidun Green Care -madaritelman alaisena (Veh-
masto 2014b, 34). Muun muassa sosiaalipedagoginen hevostoiminta, ekopsykologi-
set harjoitukset ja seikkailukasvatus seka puutarhaterapia ovat esimerkkeja naista eri
toimintamuodoista (Soini & Vehmasto 2014, 19). Lisaa luontolahtoisia toimintamuo-

toja on kuviossa 4.
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Tavoitteellinen luon- Terapeuttinen piha
—_— toliikunta Puutarhatoiminta
Kaverieldin ja muu Elamyksellinen ruuan ’
eldinavusteinen toi- Luontoympiristén, kasvattaminen ja
minta luontomateriaalien, Sosiaalinen ja terapeut- metsanhoito
aanten ja kuvien tera- tinen puutarhatoiminta
Sosiaalipedagogi- peuttinen tai terapia- Kuntouttava ja osal-
nen eldintoiminta kdyttd listava tyd ja toiminta |
Eldinavusteinen te- Puutarhaterapia ‘
- - Luontoavusteinen ela-
myspedagogiikka ja
ekopsykologia

Luontovoiman palvelut

Luontohoivan palvelut

Kuvio 4. Erilaisia luontolahtoisia toimintamuotoja (mukaillen Vehmasto 2014b, 34)

Hyvinvointia maatilalta -hanke hyédyntaa nimensa mukaisesti hoivamaatalouden eli
Green Farmingin ideoita ja kdytantoja. Ladperin & Puromaen (2014, 79) mukaan Suo-
messa maatiloilla tapahtuva Green Care -toiminta on vielda melko harvinaista ja ter-
mit vakiintumattomia; sekaisin puhutaan seka hoivamaataloudesta ettda maatila-
avusteisesta toiminnasta. Tassa tydssa kaytetaadn jatkossa termia maatila-avusteinen
toiminta, silla sanan hoiva kaytto voi sisaltda konnotaation, joka ohjaa lukijaa ole-

maan huomioimatta vihrean voiman ulottuvuuksia.

Turvallisuuteen ja esteettomyyteen tulee kiinnittaa erityistd huomiota maatilalla ta-
pahtuvassa hyvinvointitoiminnassa, ja taman huomioimisella on merkittava vaikutus

toimintakyvyiltdaan erilaisten ihmisen mahdollisuuteen osallistua maatila-avusteiseen
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toimintaan (Ladperi & Puromaki 2014, 79—-80). Joka tapauksessa suomalainen maatila
on monipuolinen ympadristd, jolle vaikuttaisi ainakin |ahtékohtaisesti olevan mahdol-
lista sijoittaa monenlaista hyvinvointia tukevaa toimintaa. Maatilaymparisto voi pitaa
sisdlladn maatalouselinkeinoon kuuluvia elementteja kuten maataloustydkoneita ja
-valineita, eldimia, peltoa ja piharakennuksia, mutta myos monipuolisesti luontoele-

mentteja, kuten metsaa, vesistoja, kasveja ja erilaisia maisemia.

6 Asiakasryhmana muistisairaat

Muistisairauksien maara Suomessa on lisddantymassa. Tamanhetkisen tutkimuksen
valossa kyse on vdeston ikdarakenteen kehityksen mukanaan tuomasta sairauden
yleistymisesta eika niinkdan suhteellisen esiintyvyyden noususta. Populaatiotasolla
tarkastellessa muistisairauksien esiintyvyyden aikakausittaiset vaihtelut saattavat
kuitenkin selittyd myds eldamantapoihin ja vaeston elinoloihin liittyvilla seikoilla. (Wu,
Fratiglioni, Matthews, Lobol, Breteler, Skoog & Brayne 2015, 116.) Ikdrakenteen
muutoksen lisdaksi muistisairaiden maaran kasvun on arveltu liittyvan aiempaa varhai-
sempaan ja tarkempaan taudin diagnosointiin sekad hoidon kehittymiseen (Viramo &

Sulkava 2010, 30).

Kaypa hoito -suositus on maarittanyt muistisairaudet kansantaudiksi. Muistisairaita
henkil6ita Suomessa on arviolta 193 000. Vuositasolla muistisairauksiin sairastuu
noin 14 500 yli 64-vuotiasta suomalaista. (Muistisairaudet 2010.) Arvioiden mukaan
kuitenkin noin puolet muistisairausepailyista jaa vaille diagnoosia (Kansallinen muis-
tiohjelma 2012-2020, 7). Muistisairauksien yleistyminen ei ole yksinomaan Suomes-
sa tapahtuva ilmid, vaan voidaan puhua globaalisti vaikuttavasta terveyshaasteesta
(Aavaluoma 2015, 23). Kansainvalisen muistisairauksien kattojarjeston ADI:n julkaise-
man tuoreimman raportin arvion mukaan maailmassa on talla hetkella 47 miljoona
muistisairasta ihmista ja sairastuneiden maaran uskotaan jopa kolminkertaistuvan

vuoteen 2030 mennessa (Rees 2016, 3).
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Kansainvalisestikin on ndhty tdrkedna ryhtya toimenpiteisiin muistisairauksien kun-
touttamisen ja hoidon kehittamiseksi seka sairauksista aiheutuvien kustannusten pie-
nentamiseksi (Batsch & Mittelman 2012, 7-8). Vuonna 2008 Europarlamentin tun-
nustamassa kannanotossa on tartuttu muistisairauksien kasvavaan merkitykseen
kansanterveyden ja -talouden nakokulmasta ja korostettu kansallisten muistiohjel-
mien tarvetta yhtena valmistautumisen tyokaluna. Kannanotosta nousevien periaat-
teiden mukaisesti Suomessa Sosiaali- ja terveysministerion asettama tyéryhma on
laatinut muistiohjelman, jossa asetetuilla toimilla tahdataan luomaan yhteisvastuulli-
suuteen perustuvaa muistiystavallisempaa Suomea. Muistiohjelmien yhteisena ta-
voitteena on ennakoida muistisairaiden maaran kasvua, parantaa ennaltaehkaisya
seka kehittaa hoito- ja palvelujarjestelmaa entista paremmaksi. (Kansallinen muis-

tiohjelma 2012-2020, 2-8.)

6.1 Yleistda muistin muutosten taustatekijoista ja muistioireista

Aivojen hermoverkosto muodostuu sadasta miljardista hermosolusta seka niita yh-
distavista synapseista ja tukisoluista. Ympariston ja yksilon kehityksen yhteisvaikutuk-
sesta hermoverkko muokkautuu ja jarjestaytyy jatkuvasti lapi ihmisen elaman. Muis-
tisairaudet rappeuttavat ja surkastuttavat hermoverkostoa nopeammin kuin aivojen
mukautumiskyky sallii, minka seurauksena kognitiiviset toiminnot alenevat. (Paaja-
nen & Hanninen 2014, 98.) Muistisairaus voi sen alkuvaiheessa helposti piiloutua
yleisten vanhuuteen liittyvien piirteiden taakse. Luonnollisen vanhentumisen myo6ta
muistinkuormituskyky, uuden oppiminen seka kognitiivisten toimintojen nopeus voi-
vat hieman heikentyad. Edelld mainitut muutokset eivat kuitenkaan aiheuta merkitta-

vasti haittaa toiminnallisesti tai sosiaalisesti. (Erkinjuntti & Huovinen 2001, 23.)

Viramon & Sulkavan mukaan (2015, 35—-37) joka kolmannella yli 65-vuotiaalla esiintyy
jonkinasteisia muistihairioita. Hairiot muistamisessa eivat aina viittaa etenevaan ti-
laan tai ole suoraan kytkoksissd muistisairauteen. Muistioireiden taustalla voi olla sai-
rauden tai vamman jalkeinen pysyva tila, hoidettavissa oleva sairaus tai ohimeneva

muistihairio (Hallikainen 2014, 13). Ohimenevan muistihairion syyt voivat liittya elin-
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tapoihin, kuten runsaaseen alkoholin kdytto6n tai huonoon ravitsemukseen. Sairauk-
sista esimerkiksi aivoverenkiertohairiét, aineenvaihdunnan hairiét ja epilepsia voivat
olla tilapdisen muistitoiminnan heikkenemisen taustalla. Muistihairiot voivat ilmen-
tya stressin, unen puutteen sekd masentuneisuuden yhteydessa. (Muistihairiot ja -
sairaudet 2016.) Muistihairidihin on aina syyta suhtautua vakavasti, silla ne ovat yksi
merkittavimpia ikdihmisten eldamanhallintaa ja toimintakykya heikentavia tekijoita

(Paajanen & Remes 2015, 32—-34).

Muistisairauden ilmenemismuoto voi vaihdella lievasta kongitiivisesta heikentymi-
sesta keskivaikeaan tai vaikeaan dementia-asteiseen muistisairauteen. Eniten diagno-
soitu muistisairaus on Alzheimerin tauti, jota sairastaa 70 % muistisairaista. Alzhei-
merin tauti kuuluu eteneviin muistisairauksiin, jotka johtavat lopulta dementoitumi-
seen. (Muistisairaudet 2010.) Dementialla tarkoitetaan oireyhtymaa, joka aiheutuu
useammasta eri aivoja vaurioittavasta elimellisesta sairaudesta (Erkinjuntti, Remes,
Rinne & Soininen 2015, 19). Muita keskeisia etenevida muistisairauksia ovat aivove-
renkiertohdiridsta johtuva muistisairaus, Lewyn kappale -tauti, otsa-ohimolohkon
rappeuma, seka Parkinsonin tautiin liittyva muistisairaus (Erkinjuntti & Rosenvall

2015, 78).

6.2 Muistisairauden vaikutus toimintakyvyn osa-alueisiin

Muistisairaudet -kasitteen alle lukeutuu kirjo useita eri sairauksia, jotka vaikuttavat
heikentavasti muistamiseen ja muihin kongitiivisiin eli tiedonkasittelyn osa-alueisiin.
Ndiden sairauksien aiheuttamat muutokset ja oireet ovat niin paljon samankaltaisia
piirteita, etta niista voidaan kayttaa yleisesti nimitysta muistisairaudet. Kaikkiin muis-
tisairauksiin on todettu liittyvan kognitiivisia oireita, kayttaytymisen muutoksia, seka
omatoimisuuden heikkenemista. On kuitenkin hyvin yksildllistd, missa sairauden vai-
heessa eri oireet esiintyvat ja kuinka voimakkaina ne ilmenevat. (Hallikainen 2014,

44-45.)
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Monkareen mukaan (2014, 101-103) psyykkisen toimintakyvyn ulottuvuuksiin kuulu-
vat tunteet, kokemukset ja mieliala. Etenkin sairauden alkuvaiheessa diagnoosin saa-
minen voi laukaista sairastuneelle psyykkisen kriisin tai masennuksen. Nakyvimpana
psyykkista toimintakykya kuormittavana tekijana voidaan pitaa kayttaytymisen muut-
tumista. Kaytoksessa havaittavia muutoksia on useita, ja ne esiintyvat vaihtelevasti
sairauden jokaisessa vaiheessa. (Vataja & Koponen 2015,90 —91.) Yleisimpia kaytok-
sen hairiotekijoita ovat ahdistuneisuus, levottomuus, aistiharhat ja muuttunut vuoro-
kausirytmi. Kayttaytymisen muutokset vaikuttavat merkittavasti muistisairaan ja ha-

nen laheistensa elamanlaatuun. (Muutokset kdyttaytymisessa 2014.)

Muutokset muistisairaan kognitiivisessa toimintakyvyssa voivat ndkya haasteina toi-
minnan ohjauksessa, nadnvaraisessa hahmottamisessa, kasitteellisessa ajattelussa,
kielellisissa toiminnoissa ja muistamisessa (Muistisairaudet 2010). Kognitiiviset oireet
vaikuttavat hyvin laaja-alaisesti sairastuneen toimintakykyyn ja arjessa selviytymi-
seen. Muistisairas tarvitsee selviytyakseen tukea joka paivaisista toiminnoista suoriu-
tumiseen, kuten kaupassa kayntiin, ruoan valmistamiseen, ladkehuoltoon seka raha-

asioiden hoitamiseen. (Eloniemi-Sulkava, Juva & Makelad 2015, 515-516.)

Eteneviin muistisairauksiin liittyy myos fyysisen toimintakyvyn heikkenemista sairau-
den edetessa. Yleisimpina fyysisina oireina voidaan nahda kehon jaykkyytta seka ka-
velyn integraation ja tasapainon heikentymista. (Pitkala & Laakkonen 2015, 496—
497.) Sairastuneen arjessa selviytyminen hidastuu fyysisen toimintakyvyn heikenty-
essa, mutta liikunnallisella aktiivisuudella voidaan vahvistaa muistisairaan lihasvoi-
maa, parantaa tasapainoa ja motorisia taitoja seka hoitaa kayttaytymisen hairioita

(Forder 2014, 109-110).

6.3 Ennaltaehkaisy ja aivoterveys

Aiemmin korkea ikdd ja geneettistd perimaa pidettiin etenevien muistisairauksien ai-
noina altistavina tekijoéina, mutta viime vuosina tehtyjen tutkimusten myota on osoi-

tettu sairastumiseen kytkeytyvan myos muokattavissa ja hoidettavissa olevia riskite-
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kijoita. Yleisimmat riskitekijat ovat samoja, jotka altistavat myos sydan- ja verisuoni-
taudeille. Korkea verenpaine, kohonnut kolesteroli, diabetes, ylipaino seka liiallinen
alkoholin kaytto luokitellaan tyypillisimmiksi riskitekijoiksi. Myos elintapatekijat, ku-
ten lilkkunnan vahaisyys, huono ravitsemus, stressi, tupakointi ja runsas alkoholin
kaytto kasvattavat muistisairauden riskia. (Kivipelto & Ngandu 2014, 26-28.) Kyseisiin
riskeihin puuttuminen jo varhaisessa vaiheessa on merkittavaa, silla riskitekijoiden
esiintyvyys keski-idssa jopa kaksinkertaistaa alttiuden sairastua muistisairauteen
myohemmin (Cardiovascular Risk Factors, Aging and Dementia (CAIDE) 2017). Arvioi-
den mukaan Alzheimerin tautiin sairastuvien henkildiden maaraa pystyttaisiin vahen-
tamaan viisikymmenta prosenttia, jos taudin puhkeamista kyettaisiin siirtamaan vii-

delld vuodella eteenpdin (Kansallinen muistiohjelma 2012-2020, 7).

Muistisairauksien ennaltaehkaiseminen ei ole vain ikdantyvan sukupolven tehtava,
vaan ehkaiseva tyo sitoutuu vahvasti koko elaman mittaiseen aivojen hyvinvoinnin
yllapitamiseen ja edistamiseen. Viime vuosina muistisairastuneiden maaran lisaanty-
misen myota on alettu entista enemman puhua aivoterveyden vaalimisen puolesta.
(Kansallinen muistiohjelma 2012—-2020, 7-8.) Aivoterveys tarkoittaa aivojen hyvin-
vointia, jota edistavina ja yllapitavina elementteina toimivat terveelliset eldmantavat,
laadukas ravitsemus, saanndllisesti harjoitettu liikunta, paihteettémyys seka aivojen
jatkuva aktivoiminen. Aivoterveytta tukevia tekijoita ovat myos riittava uni, stressin
valttdminen ja hyvat ihmissuhteet. (Aivoterveys 2015.) Ihmiselld on siis mahdollisuus
parantaa aivojensa terveyttd omilla valinnoillaan ja elintavoillaan aina lapsuudesta

vanhuuteen asti (Kivipelto ym. 2014, 26).

6.4 Muistisairauksien hoito ja kuntoutus

Muistisairaan hoitoa ja kuntoutusta ei toteuteta toisistaan erillaan, vaan ne kietoutu-
vat tiiviisti yhteen muistisairaan kokonaisvaltaiseksi kuntouttavaksi hoidoksi (Forder,
Hallikainen, Monkare & Nukari 2014, 7). Muistisairauksien hoidon ldhtokohtana voi-
daan pitaa varhaista tunnistamista. Aikaisessa vaiheessa tehty taudinmaaritys mah-
dollistaa parannettavissa olevien oireiden hoitamisen, muistisairauden etenemisen

hidastamisen seka yksilon itsendisen eldman tukemisen kotona. Muistisairaan hoidon
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lahtokohtaisena tavoitteena on hyvan eldmanlaadun turvaaminen kaikissa sairauden
vaiheissa. Hoitoketju takaa yhtenaisyydelldan jatkuvuuden hoito- ja kuntoutuspalve-
luiden saamisessa. Tehdyn muistisairaus-diagnoosin jalkeen pyritaan aloittamaan

mahdollisimman pian oikein kohdennettu oireiden mukainen ladkehoito. Muistiladk-
keet eivat paranna sairautta, vaan ne ovat osa kokonaisvaltaista muistisairaan hoito-

ketjua. (Tarnanen, Suhonen & Raivio 2010.)

Pitkalan (2010) mukaan kuntoutuksella pyritdan optimoimaan muistisairaan autono-
miaa, eldamanhallintaa, toimintakykya ja hyvinvointia. Kuntoutus on monimuotoista ja
ulottuu sairastuneen jokaiselle elaman osa-alueelle. Fyysinen, psyykkinen, sosiaali-
nen ja kognitiivinen toiminta muodostavat toisiaan tukevan yhtenaisen kokonaisuu-
den kuntoutumisprosessissa. Kokonaisvaltaiseen kuntoutukseen kuuluu mydés ympa-
ristdbn huomioiminen ja sen mahdollisuuksien hyddyntaminen. (Forder ym. 2014, 8—
9.) Laadukkaan kuntoutuksen tavoitteena on hidastaa sairauden etenemista seka sai-
lyttaa ja yllapitaa toimintakykya hyvana mahdollisimman pitkaan (Pitkala 2010). Kun-
toutustyon tulee olla suunnitelmallista, tavoitteellista ja sen toteuttamiseen osallistu-
vat aktiivisesti terveydenhuollon ammattihenkil6ston lisaksi muistisairastunut itse

seka hanen lahipiirinsa (Pitkala, Routasalo & Savikko 2014, 9-12).

Muistisairaus ei koske vain sairastunutta itsedan, vaan myds hanen lahipiiridan.
Useimmissa tapauksissa sairastuneen puoliso joutuu omaishoitajan rooliin, mika voi
olla raskasta ja vaatia laheiseltd paljon voimavaroja (Eloniemi-Sulkava & Pitkala 2006,
15). Kuntoutumissuunnitelmaa laatiessa sairastuneen ldhiomaisen elamanlaadun tu-

keminen onkin otettava olennaisena osana huomioon (Pitkdla 2010).

6.5 Tutkittua tietoa muistisairaan toimintaterapiasta

Toimintaterapiassa on olemassa paljon muistisairaan toimintaterapiaan liittyvaa tie-
toa. Australialaisessa kirjallisuuskatsauksessa (Laver, Cumming, Dyer, Agar... 2016) on
koottu yhteen nykytutkimuksen nayttéon perustuvia toimintaterapian keinoja ja in-

terventioissa huomioitavia asioita. Katsauksessa onnistuneeksi interventioksi katsot-
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tiin sellainen, joka tukee kotona asuvan lievaa tai keskivaikeaa muistisairautta sairas-
tavan ja taman lahipiirin toiminnoista suoriutumista ja elaméanlaatua (mts. 6). Tyo-
ryhma jakoi onnistuneen toimintaterapiaintervention neljaan osatekijaan: 1) ympa-
ristdn arviointi ja muokkaaminen seka apuvalineiden kayttoonotto, 2) ADL- ja IADL-
toimintojen ongelmien ratkaisustrategioiden kayttoonotto ja omaisen ohjaaminen, 3)
omaishoitajalle tarjottu tieto muistisairauksista ja niiden vaikutuksista ja 4) vuorovai-

kutteinen taitojenopetus ja tuen tarjoaminen omaishoitajalle (mts. 6).

Edelld mainituissa intervention osatekijoissa korostuu omaishoitajan rooli ja sen tu-
keminen. Muistisairaan toimintaterapiassa ei kannata keskittya vain sairauden toi-
mintakyvylle aiheuttamiin valittdmiin seurauksiin, vaan tarvitaan kokonaisvaltaista
ajattelutapaa, jonka avulla toimintaterapeutti voi yhdessa muistisairaan ja taman Ia-
hipiirin kanssa rakentaa sairastuneelle turvallista ja toimivaa ymparistda niin fyysi-
sessd, kognitiivisessa kuin asenteellisessakin mielessa. Kyse ei ole siis siita, mitka arki-
pdivan ongelmatilanteet toimintaterapeutti voi ratkaista, vaan siitd, kuinka toiminta-
terapeutti voi opastaa ja ohjata muistisairaan lahipiiria niin, etta he itse voisivat kek-
sid ratkaisuja tulevaisuudessa ilmaantuviin haasteisiin tai vahintdaankin tietavat,

kuinka hakea apua.

7 Tutkimuksen tarkoitus ja tavoite

7.1 Yhteiskunnassamme on tarvetta uudenlaisille toimintatavoille

Hankkeen aihe, eli Green Care -toimintatapojen kayton kehittaminen ikdantyvan va-
eston palveluissa, on ajankohtainen monestakin syysta. Ensinnakin, Suomen vaeston
ikarakenteen muutos on Euroopan nopeinta (Vaarama 2013, 5). Hyvinvoinnin lisdan-
tymisen ja terveydenhuollon kehityksen mukanaan tuoma elinajanodotteen nousu
on yksiselitteisesti hieno asia, mutta nopealla ikddantymiselld on laaja-alaisia ja haas-
teellisia vaikutuksia kansantalouden ja yhteiskunnan kokonaiskehitykseen (Schleut-
ker 2013, 425; Vaeston ikdarakenne 2016). Esimerkiksi heikentyva huoltosuhde, eli

tydssakayvien ihmisten osuuden pieneneminen suhteutettuna lasten ja eldkeldisten



29

maaraan, voi aiheuttaa haasteita yhteiskunnan hyvinvoinnille. Kasvavan vanhusvédes-
ton mukanaan tuomat ikdantymiseen liittyvat lisddntyvat terveysongelmat kuormit-
tavat terveydenhuoltoa ja kysynta hoivapaikoista kasvaa. (Schleutker 2013, 427.) Ku-
ten mainittu, yksi ikddntyneiden maaran kasvun mukanaan tuoma kansanterveydelli-
nen haaste onkin juuri muistisairauksien lisdadantyminen (Muistisairauksien yleisyys

2014).

Toiseksi, suomalaisessa yhteiskunnassa sosiaali- ja terveysala on suuressa murrok-
sessa. 1990-luvun taitteessa Suomessa alkanut tietoinen laitoshoidon vahentaminen
on ollut yksi palvelujen jarjestamista voimakkaasti ohjannut linjanveto (Kokko & Val-
tonen 2008, 12). Myéhemmin on tullut vield monia muita hallinnollisia alaan vaikut-
tavia muutoksia kuten esimerkiksi uusi tehokkuusajattelu, jonka mukaisesti markki-
nat ohjaavat yha enemman palveluiden jarjestamistd. Tahan liittyy muun muassa
alalla lisdantynyt kilpailuttaminen ja yksityistaminen. (Van Aerschot 2014, 43-46.)
Myds teknologian kehittyminen tuo muutoksia sosiaali- ja terveyspalveluihin. Am-
mattilaisten opeteltavaksi tulee jatkuvasti uusia teknologioita ja jarjestelmia esimer-
kiksi kirjaamiseen ja yhteydenpitoon liittyen, ja toisaalta teknologian kehitys mahdol-
listaa myo6s uusia palveluinnovaatioita asiakkaille (Teknologia ja etiikka sosiaali- ja

terveysalan hoidossa ja hoivassa 2010, 3).

Taman lisaksi ainakin kuntoutusalalla voidaan puhua paradigmamuutoksesta, joka
myos osaltaan ohjaa alan kaytanteiden kehitysta (Jarvikoski 2013, 74). Muutoksen
keskidssa on tapa, jolla alan ammattilaiset nakevat asiakkaansa; perinteisesti saatet-
tiin ajatella kuntoutustarpeen aiheutuvan yksilon vajavuudesta, kun taas nyt se on
ehka nahtavissa enemmankin toimintakyvyn ja ympariston tarjoamien toimintamah-
dollisuuksien ristiriitana. Kyse on siis siita, pyritdanko kuntoutustoiminnalla mukaut-
tamaan paasaantoisesti yksiloa vai ymparistod. Myos ICF-luokituksen kehittaminen
liittyy tdhan teemaan. Jarvikosken (2013, 73) mukaan tallainen kehitys asettaa asiak-
kaan entista enemman subjektin eli aktiivisen toimijan rooliin entisen passiivisen ob-
jektin sijasta. Sosiaali- ja terveysalan moninaiset muutokset koskevat siis hallintoon

liittyvien asioiden lisdksi my0s alan sisaisia arvoja ja kdytanteita.
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Kolmanneksi, monet yhteiskunnalliset muutokset nakyvat tallad hetkelld erityisen voi-
makkaasti maaseudulla. Maaseutualueiden elinkeinot ovat haastavassa tilanteessa,
kun tyoikdinen vaesto vahenee ja talouden ja elinkeinoeldaman rakennemuutos ohjaa
muuttoliikennetta edelleen maalta kaupunkiin (Mahdollisuuksien maaseutu 2014,
11-12). Ty6- ja elinkeinoministerio onkin julkistanut maaseutupoliittisen kokonaisoh-
jelman 2014-2020, jonka tavoitteena on tukea maaseudun elinvoimaisuutta lahenta-
malla julkista, yksityista ja vapaaehtoista maaseudun kehittamistyota seka tuotta-

malla tehokasta maaseutupolitiikkaa (mts. 11).

Yhtdaikaiset muutokset niin yhteiskuntamme ikarakenteessa, elinkeinorakenteessa
kuin terveydenhuollon jarjestamisessakin ovat johtaneet siihen, ettd uudenlaisia in-
novaatioita tarvitaan. Luontolahtoista hoiva- ja kuntoutus- ja hyvinvointitoimintaa on
harjoitettu osana julkista tai julkisesti sddannosteltya hoivapolitiikkaa monissa muissa
maissa jo vuosikymmenia, mutta vaikka luonto on aina ollut olennainen osa suoma-
laista hyvinvointia, on sen kdytto osana terveyspalveluja Suomessa vield verrattain
vahaista (Soini & Vehmasto 2014, 8). Maamme tarjoaa upeita mahdollisuuksia mo-
nenlaisten luontoinnovaatioiden kehittamiseen ja on hienoa, etta viimeisen kymme-
nen vuoden aikana tata potentiaalia on vihdoin alettu hyddyntaa. Tarvetta kehittami-
selle on kuitenkin vield runsaasti, ja tama opinnaytetyo pyrkii nyt omalta osaltaan tu-

kemaan luontoldhtoisten kuntoutus- ja hyvinvointipalveluiden kehittamistyota.

7.2 Toimialarajat ylittava yhteistyd hyvinvointia rakentamassa

Yksi Hyvinvointia maatilalta -hankkeen merkittavista ideoista on rakentaa yhteistyota
sellaisten toimijoiden valille, joita perinteisesti ei ole totuttu ajattelemaan samassa
yhteydessa. Maatalousyrittdjilla ja hyvinvointialan toimijoilla on varmasti paljon
osaamista annettavana toisilleen, ja ndiden valinen yhteisty6 voi vastata edella mai-
nittuun uusien toimintatapojen tarpeeseen. Tuloksena ei ainoastaan ole uusi tapa
tuottaa uudenlaisia hyvinvointipalveluja, vaan myos elinvoimaisempi maaseutu, kun
maatalousyrittajat saavat mahdollisuuksia kehittda toimintaansa. Green Care -toi-

minta on jo lahtokohtaisesti moniammatillista, ja toiminnan kehittdmisessa monipuo-
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lisesta osaamisesta ajatellaan olevan hyotya (Soini & Vehmasto 2014, 21). Muun mu-
assa sosiaali-, terveys-, liikunta- ja kuntoutusalat, opetus-, sivistys- ja kulttuurialat,
maa- ja metsatalouden alat seka matkailu-, liiketalouden ja muut palvelualat voivat

olla mukana kehittamassa toimintaa ja palveluita.

Yhteiskunnassa hyvinvointi rakentuu monesta palasesta ja siksi myds hankkeet, joissa
pyritaan kehittamaan esimerkiksi jonkin alueen elinkeinorakennetta elinvoimaisem-
maksi, vaikuttavat hyvinvointiin positiivisesti, vaikka kyseessa ei olisikaan hyvinvoin-
tialoihin liittyva hanke. Laajemmin ajatellen voisi siis olettaa, etta parhaiten hyvin-
vointia tukevatkin hankkeet, jotka kannustavat yli organisaatiorajojen menevaa yh-

teistyota monien eri toimijoiden valilla.

7.3 Tutkimuskysymykset

Kuten aikaisemmin on todettu, tdman opinndytetyon tavoitteena on tarjota tausta-
tietoa kehittamishankkeeseen, jonka tavoitteena on luoda uusi maatilalle sijoittuva
ikdantyvien paivatoimintamalli ja tata kautta tukea hyvan vanhuuden edistamista.
Hankkeelle tarjottava tieto tuotetaan tutkimuksen kautta ja tdssa opinnaytetyossa
tutkimusmenetelmaksi on valittu integroiva kirjallisuuskatsaus, jonka avulla tarkastel-

laan Green Care -toimintatapojen kayttoa muistisairaiden kuntoutuksessa.

Tutkimuskysymykset ovat:
1. Millaisia Green Care -ymparistdon sijoittuvia interventioita on kaytetty muisti-
sairaiden kuntoutuksessa ja mitd Green Care -elementteja ne sisalsivat?
2. Kuinka ndma interventiot ovat tukeneet muistisairaan suorituksia ja osallistu-

mista?
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8 Kirjallisuuskatsauksen toteuttaminen

Kirjallisuuskatsaus sopii kehittamistyon taustalle hyvin, silla Salmisen mukaan (2011,
3) katsauksen tehtdva voi olla kehittdaa olemassa olevia teorioita tai malleja ja raken-
taa my0s uutta, sen avulla voidaan arvioida teoriaa tai malleja, se rakentaa kokonais-
kuvan asiakokonaisuudesta, sen avulla pystytaan tunnistamaan ongelmia ja voidaan
kuvata jonkin teorian tai mallin kehitysta historiallisesti. Kirjallisuuskatsaukset on pe-
rinteisesti jaettu kolmeen paatyyppiin sen mukaan, mita niilla halutaan tavoittaa.
Nama paatyypit ovat 1) kuvailevat katsaukset, 2) systemaattiset kirjallisuuskatsaukset
ja 3) meta-analyysit (Suhonen, Axelin & Stolt 2015, 8). Tutkittaessa Green Care -toi-
mintatapojen kaytt6a muistisairaiden kanssa katsausmenetelmana kuvaileva integ-
roiva kirjallisuuskatsaus on perusteltu, silld se on hyva tapa tuottaa uutta tietoa jo
tutkitusta aiheesta (mts. 13). Tassa kirjallisuuskatsauksessa pyritdan tuottamaan
uutta tietoa Hyvinvointia maatilalta -hankkeeseen ajankohtaisen kirjallisuuden analy-

soinnin avulla.

Integroivaa kirjallisuuskatsausta voidaan pitda kaikkein laajimpana katsaustyyppinag,
silld se voi sisaltaa joko empiirista tai teoreettista kirjallisuutta tai molempia yhdessa
(Suhonen ym. 2015, 13). Integroivaa katsausta tehdessa tavoitellaan laajaa yleisku-
vaa aihealueesta eikd katsaukseen sisddanottokriteereissa ole valttamatta tiukkoja
menetelmallisia vaatimuksia kuten systemaattisissa katsauksissa yleensa (Salminen
2011, 8). Integroiva kirjallisuuskatsaus on kuitenkin Iahelld systemaattista katsausta
ja menetelmdoppaasta riippuen se voidaan luokitella joko kuvailevien katsausten tai
systemaattisten katsausten paatyyppiin (Suhonen ym. 2015, 13; Salminen 2011, 8).

Kuviossa 5 nakyvat kuvailevan kirjallisuuskatsauksen vaiheet.
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Tutkimuskysymyksen asettaminen

Asiantuntijan srvio
tietokannoists ja

Tietokantojen valinta o
hakutermeista

Hakutermien valinta

Kiytinnon seulan asettaminen

Esim. sjanjakso, kieli

Katsauksen suorittaminen

Prosesszin testaus, itse katssus

Synteesin tekeminen tuloksista Laaduntarkkailu
Temanhetkizen tiedon raportointi, tutkimustarpeen Luotettavuuden j=
osoittaminen, |Gydasten selittaminen, tutkimusten tarkkuuden

lzadun kuvsus varmistaminen

[ . N N N .

Kuvaileva katsaus

Tulosten lzadullinen synteesi

Kuvio 5. Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen vaiheet (mukaillen Salminen 2011, 11)
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8.1 Aineiston hankinta

Tutkimuskysymykset nousivat hankkeen tarpeista. Tiedonlahteita valittaessa oltiin
yhteydessa informaatikkoon. Koska tarkoitus oli [6ytda mahdollisimman laajasti ja
kattavasti tietoa luontolahtoisten menetelmien kaytdsta, tehtiin testihakuja useassa
eri tietokannassa. Kotimaiset tietokannat, kuten ARTO, Elektra ja Finna, eivat tuotta-
neet testihauissa tuloksia, joten ne jatettiin tutkimuksen ulkopuolelle. Korkeakoulu-
jen puolesta kaytettavissa olevista tietokannoista katsauksen tekoon valikoituivat

Cinahl, Academic Seach Elite ja Web of Science.

My0s hakutermien valinnassa kaytettiin apuna informaatikkoa. Kuten aikaisemmin
on todettu, Green Care -toiminnasta puhuttaessa kdytetyt sanat ja termit vaihtelevat
suuresti ja tama pyrittiin ottamaan huomioon aineistohakuja tehdessa. Hyvinvointia
maatilalta -hankkeessa ollaan kiinnostuneita maatila-avusteisen toiminnan hyvin-
vointivaikutuksista, mutta koska suomalainen maatila voi sisdltda monipuolisia toi-
mintoja, paatettiin hakuun sisallyttaa kaikki GC-toiminnan muodot. Hakulausekkei-
den hallittavuuden takaamiseksi tehtiin haku kaikista toimintamuodoista erikseen.
Niinpa luontoavusteisuuden, maatila-avusteisuuden, puutarha-avusteisuuden seka
elainavusteisuuden kaytdsta muistisairaiden kanssa tehtiin kaikista omat hakulausek-
keensa. Samalla syntyi mielenkiintoinen vertailuasetelma siita, kuinka paljon ja mil-

laista kirjallisuutta mistakin luontolahtoisesta toimintamuodosta l6ytyy.

Koska kotimaisia tietokantoja ei kaytetty, olivat kaikki kaytetyt hakusanat englannin-
kielisiad. Hauissa kaytettiin MeSH-termeja dementia ja alzheimer disease. Eldinavustei-
suudesta on olemassa MeSH-termi animal assisted therapy, mutta kattavuuden
vuoksi mukaan otettiin myo6s paljon muita termeja ja hakusanoja. Lehtion & Johans-
sonin (2015, 39) mukaan hakusanojen ideoinnissa on apua aihealueeseen etukateen
perehtymisestd, testihakujen avulla I16ydettyjen artikkelien abstraktien lukemisesta
seka sanakirjojen, tietosanakirjojen, tietokantojen, oppikirjojen ja Wikipedian selai-
lusta. Hakusanoina on pyritty kdyttamaan ensisijaisesti asiasanastojen mukaisia ai-
hetta kuvailevia termeja (subjects), mutta koehakujen perusteella mukaan on otettu
kirjallisuudesta loytyneitda muita kaytettyja termeja ja hakusanoja, esimerkiksi tutki-

jan tai muun asiantuntijan kdyttamia avainsanoja (keywords). Liitteen 1 taulukossa
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nakyvat kaikki kdytetyt interventioon liittyvat hakusanat jaoteltuna GC-toimintamuo-

tojen mukaisesti.

Hakulauseke muodostetaan yleensa kdyttamalla apuna Boolen operaattoreita (AND,
OR ja NOT), sulkeita, sanankatkaisuja ja fraaseja (mts. 40). Tassa tutkimuksessa haku-
lausekkeista muodostui melko pitkia johtuen luontoldhtoisesta toiminnasta puhutta-
essa kaytetysta monipuolisesta ja vakiintumattomasta sanastosta. Testihakujen pe-
rusteella esimerkiksi eldinavusteisesta toiminnasta aineistohakua tehdessa tuloksiin
sisaltyi paljon artikkeleita, jotka kasittelevat lemmikin omistamista ja muistisairautta.
Se ei kuitenkaan varsinaisesti liity aiheeseen, kun halutaan tutkia maatilan eldinten
luona vierailemisen hyotyja ja siksi lemmikit rajattiin ulos hausta. Niinpa lausekkee-
seen lisattiin NOT pet. Taulukossa 1 on esimerkki hakulausekkeen muodostamisen

periaatteesta, mutta se ei sisalla kaikkia kdytettyja hakusanoja.

Taulukko 1. Esimerkki hakulausekkeiden muodostamisesta

AND NOT
OR OR
animal facilitated Alzheimer pet
animzl intervention dermentia

animazl-assisted therapy
animzl therapy
assistance animal(s)
assistance dogls)
assistance horse(s)
canine-assisted therapy

Padasiassa hauissa on kaytetty samaa hakulauseketta kaikkiin mukana olleisiin tieto-
kantoihin, mutta joissakin tapauksissa tallainen menettely tuotti niin paljon eparele-
vantteja tuloksia, ettd oli parempi keksia tietokannalle oma hakustrategia. Ndin me-
neteltiin maatila-avusteisten toimintamuotojen aineistohaussa Academic Search Elite
-tietokannassa, silld ensimmainen haku tuotti reilusti yli tuhat tulosta. Kaikki kaytetyt

hakulausekkeet 16ytyvat liitteesta 2.
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Kaikissa hauissa rajaavina kdaytannon seuloina kdytettiin julkaisuvuotta aikavalilta
2000-2017 seka englannin kielta. Aikarajaus pidettiin melko laajana, silla vaikka ha-
luttiin [6ytdaa mahdollisimman tuoretta tutkimusta, on joissakin maissa voitu saada
hyvia ja tassakin tutkimuksessa hyédynnettavia tuloksia jo esimerkiksi 2000-luvun al-
kupuolella. Tutkimuksia oli julkaistu muun muassa turkiksi ja japaniksi, mutta ymmar-
tamisen takaamiseksi vain englanninkieliset tekstit hyvaksyttiin. Tassa tutkimuksessa
ei ole haluttu asettaa tiukkaa metodologista seulaa tai ylipddansa maarittaa kovin tar-
kasti minka tyyppisia aineistoja haetaan. Tarkoituksena oli koota tietoa muistisairai-
den kanssa kaytetyista luontoldhtoisista menetelmista, joten myds muunlainen kirjal-
lisuus kuin tutkimusartikkelit otettiin mukaan katsaukseen. Kuviossa 6 esitelldaan ai-

neiston valikoitumisen prosessi sisdanotto- ja poissulkukriteereineen.
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Haut

Hakulausekkeet (ks. liite 2) ja kaytannon seulat (englannin kieli ja julkaisuwuosi valilla 2000-2017)

Haut suoritettu 20.1.2017.

v

Tulokset teemoittain

Otsikon perusteella hyldtty
¢ giheeseen littymadttdmat: mm. farmako-

Maatila-zvusteinen 123 logiaan, arkkitehtuuriin, ruwantuctan-
Elsinavustsinen 80 toon, ravitsemustieteeseen ja taloustie-
. teeseen limtyvat artikkelit

Luontoavusteinen 40 . L . .
] * interventio e kohdistu muistisairaaseen
Puutarha-avusteinen 176 vaan esim. timdn l3heiseen
Yhteensd 419 » interventio on toteutetiu sisitiloissa
* duplikaatit
v .[ n=236
Abstr_a kit IUE“_“ Abstraktin perusteella hylatty
M?-atlla-avu_stmnen A * kokousabstraktit, alle palstan pituiset
Elainavusteinen 41 sanomalehtiartikkelit, julkaisuesittelyt
Luontoavusteinen 15 * |uontoldhtdinen menetelma osana ns.
Puutarha-avusteinen 105 multi-domain -tutkimusta, jossa eriin-
Yhteenzd 183 terventiomuotojen vaikuttavuutta ei voi
tuloksissa erotella
P . duplikaatit
Y n=153
Lahempi tarkastelu
Maatila-avusteinen 5 Saatavuuden perusteella ulos jdaneet
ElZinavusteinen 1 P+ Gurski 2004
Luontoavusteinen + Mendes & Palmer 2016
. * 5Schols & van der Schriek-van Meel 2006
Puutarha-awusteinen 17 -
Yhteensa 27
P Lihemmassa tarkastelussa hylatty
T » tutkimukset, joissa luontoldhtdinen in-
. terventio oli tuoctu kaupunkiymparistoon
Kokoteksti luettu . .
i ) hoivakotiin
MEEI"E'&W{SE'"E" 4 * interventio toteutettu suurimmaksi
Eldinavusteinen 1 osaksi sisatiloissa
Luontoavusteinen 1 » kirjallisuuskatsaukset, joissa tarkasteltiin
Puutarha-awusteinen 5 ym. perustein poissuljettuja artikkeleja
Yhteensd 11 n=1&
P Kokotekstin perusteella hylatty
' » kirjallisuuskatsaus, joka ei tuonut sisal-
Katsaukseen valitut IGllisesti uutta tahan katsaukseen ja toi
Maatila-avusteinen a osittaista pdallekkdisyyttd aineistoon
Eldinavusteinen 1 n=1
Luontoavusteinen 1
Puutarha-awusteinen 4
Yhteensa 10

Kuvio 6. Aineiston valikoitumisen prosessi
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8.2 Aineiston laadun arviointi

Kokotekstit paadyttiin lukemaan 11 artikkelista, joista seitseman oli alkuperaistutki-
muksia, kaksi letter to the editor -tyyppista mielipidekirjoituista, yksi kirjallisuuskat-
saus seka yksi 50-sivuinen viitekehysopas, joka koostuu teoreettisesta tekstista seka
useista kirjallisuuskatsauksina toteutetuista tutkimuksista. Kokotekstien lukemisen
jalkeen pois karsiutui viela yksi artikkeli, kirjallisuuskatsaus, jossa kasiteltyja artikke-
leja oli valikoitunut myos tahan tutkimukseen eika se sisallollisesti tuonut mitdan
uutta (Blake & Mitchell 2016). Tutkimuksen aineistoksi valikoitui lopulta 10 tekstid,
joista padasiassa eldinavusteista toimintaa kasitteli yksi artikkeli, luontoavusteista
yksi, maatila-avusteista nelja ja puutarha-avusteista toimintaa nelja artikkelia. Liit-
teen 3 taulukossa on esitetty katsauksessa mukana olevien artikkelien lukumaarat
teemoittain, tietokannoittain ja vaiheittain. Valitut artikkelit oli julkaistu vuosien

2002-2017 valilla.

Yksi mukaan valikoitunut artikkeli on 50-sivuinen menetelmaopas, joka koostuu
muun muassa yksityiskohtaisesta teoriapohjasta, kolmesta eri kirjallisuuskatsauk-
sesta seka loppuyhteenvedosta, jossa esitelldan Green Care -maatilatoimintaan so-
veltuva viitekehys. Tahan katsaukseen otettiin tasta artikkelista vain viitekehysosio,
joka oli otsikoitu: Towards an integrative framework for the beneficial effects of
green care farms (De Bruin, Oosting, van der Zijpp, Enders-Slegers & Schols 2010,

116-123).

Kirjallisuuskatsauksiin kuuluu oleellisesti aineiston laadun arviointi (Suhonen ym.
2015, 13). Taman tutkimuksen aineisto on monipuolista ja epayhtendista, joten laa-
dun arviointiin kdytettiin useita erilaisia tarkistuslistoja riippuen artikkelista ja tutki-
musmetodista. Kaytetyt tarkistuslistat olivat Joanna Briggs Instituutin tuottamia ja ar-
tikkelien naista tarkastuslistoista saamia pisteita voi tarkastella liitteesta 4. Artikke-
lien ja tutkimusten laadun arvioinnin lisdksi aineistosta voidaan tarkastella kaytetty-
jen tutkimusmenetelmien nayton astetta. Erilaisilla tutkimuksilla saa vakuuttavuudel-
taan erilaista tietoa. Nayton asteen maarittelyyn kaytettiin Darrah, Hickman, O’Don-
nell, Vogtle & Wiartin (2008, 16) mallista mukailtua ndytdn asteen luokittelua (tau-

lukko 2).
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Taulukko 2. Ndyton asteen maarittely

Artikkelin tyyppi Ndyton aste

Systemaattiset kirjallisuuskatsaukset satunnaistetuista kontrol-
loiduista tutkimuksista (RCT) I
Suuret RCT:t (pienelld luottamusvalilld) (n>100)

Pienemmat RCT:t (suurella luottamusvalilld) (n<100)
Systemaattiset katsaukset kohorttitutkimuksista Il
“Tulostutkimukset” (erittdin laajat ekologiset tutkimukset)

Kohorttitutkimukset kontrolliryhmalla "
Systemaattiset katsaukset tapaus—verrokki -tutkimuksista

Tapaustutkimussarjat
Kohorttitutkimukset ilman kontrolliryhmaa v
Tapaus—verrokki -tutkimukset

Asiantuntijan mielipide
Tapaustutkimus tai tapauskertomus
Perustutkimus

Maalaisjarki/anekdootti

Artikkelien tasosta kavi ilmi, etta aihetta on tutkittu vield niukasti ja monet tutkimuk-
set olivat luonteeltaan kokeilevia pilottihankkeita ja pienen otannan tapaustutkimuk-
sia tai suppeita poikittaistutkimuksia. Kasilla olevan kirjallisuuskatsauksen tarkoituk-
sena on kuitenkin kartoittaa luontolahtdisten menetelmien kayttoa ja niista saatuja
tuloksia ja paatelmia, eika aukottomasti osoittaa niiden vaikuttavuutta. Mukaan kat-
saukseen on kuitenkin tietoisesti otettu monen tasoisia artikkeleja, jotta katsauksen

sisallosta tulisi mahdollisimman laaja ja monipuolinen.

8.3 Teorialahtdinen sisallonanalyysi aineiston analysoinnin mallina

Aineiston kokoamisen jalkeen tutkimuksen seuraava vaihe on valitun aineiston kasit-
tely. Kangasniemen & Polkin (2015, 84) mukaan aineiston kasittelymenetelman valin-
taan vaikuttavat ainakin katsauksen tarkoitus, valitun aineiston laatu ja maara seka
se, millaista tietoa katsauksessa tavoitellaan. Tuomen & Sarajarven (2012, 108) mu-
kaan sisallénanalyysin tarkoituksena on jarjestda aineisto tiiviiseen ja selkeddan muo-
toon kadottamatta sen sisaltamaa informaatiota. Kirjallisuuskatsauksissa kasitteellis-

taminen voi edeta joko induktiivisesti, eli aineistosta esiin nousevista seikoista johde-
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taan tietoa yleiselle tasolle, tai deduktiivisesti, jolloin kasitteellinen luokittelu perus-
tuu aikaisempaan teoreettiseen viitekehykseen (mts. 107-108; 113). Induktiivista
paattelya kayttava sisallonanalyysi tunnetaan myos aineistolahtoisena sisallonanalyy-

sina ja deduktiivinen analyysi teorialdhtoisena sisallénanalyysina.

Teorialdhtodisen aineiston analysoinnin ensimmainen vaihe on analyysirungon muo-
dostaminen (Tuomi & Sarajarvi 2012, 113). Tutkimusongelma ja teoreettinen viiteke-
hys muodostavat ldahtokohdan analyysirungon sisaltoluokkien valinnalle ja maaritte-
lylle (Seitamaa-Hakkarainen 2000, 1). Analyysirunkoon valittu luokitus pyrkii jasenta-
maan sita tietoa, jota tutkimukseen valikoitunut aineisto sisaltaa luontolahtdisten
toimintatapojen kdytdsta muistisairaiden kanssa. Kaytossa olevilla kolmella teoreetti-
sella mallilla (Green Care, MOHO ja ICF) on kaikilla oma roolinsa analyysirungossa.
Mallien vuorovaikutussuhteita analyysissa voidaan tarkastella asettamalla ne toimin-

takyvyn monipuolisesti kasitteellistavaan ICF-viitekehykseen (kuvio 7).

1 1
Toimintakyky ja toimintarajoitteet Kontekstuaaliset tekijat Osat

1
| L

Ruumiin/kehon Suoritukset ja
toiminnot ja Ruumiin Osallistuminen
rakenteet

Ympéristotekijat Yksilotekijat Osa-alueet

Ruumiin/kehon Ruumiin
toiminnot rakenteet

El ole vield Padluokat

- madritelty
tarkemmin

ER luokitusportaiden
kuvauskohteet

Green Care

ICF MOHO

Kuvio 7. ICF-luokituksen rakenne ja analyysissa kaytettyjen viitekehysten sijoittumi-
nen (mukaillen ICF-luokituksen rakenne 2016)
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Tassa tutkimuksessa analyysirungon muodostavat seuraavat luokat: 1) aineiston esit-
tely, 2) artikkelin sisalto ja teema, 3) intervention toteutus, 4) Green Care -viitekehyk-
seen asettuvat intervention elementit, 5) Inhimillisen toiminnan mallin kautta tarkas-
tellut yksilon ominaisuudet seka toiminnallisen mukautumisen prosessiin liittyvat
teemat, 6) Intervention tulokset esitettyna ICF:n suorituksien ja osallistumisen osa-
alueen mukaisesti ja 7) aineistosta nousseet kdytannon ehdotukset. Analyysirungossa
luokat 1 ja 2 ovat aineiston esittelyd, luokat 4, 5 ja 6 teorialdahtdista eli deduktiivista
luokittelua, ja luokat 3 ja 7 on nostettu teorialdhtdisen analyysirungon ulkopuolelta
induktiivisen sisallonanalyysin periaatteita noudattaen. Koko analyysirunko on esi-

tetty taulukossa 3.

Jotta analyysia varten tehtya luokittelua voi ymmartaa, on tarkeaa hahmottaa eri vii-
tekehyksista poimittujen kasitteiden merkitykset. Intervention ominaisuuksia kuvaa-
vaa Green Care -viitekehysta on kaytetty luokittelussa niin, etta kirjallisuudesta on
poimittu kdytetyn intervention elementteja ja ne on sijoitettu GC-elementtien mukai-
siin alaluokkiin, joissa kuvataan luontoa, toimintaa ja yhteis6a seka ammatillisuutta,

tavoitteellisuutta ja vastuullisuutta.

Green Care -viitekehys ei tietenkdan selitd kaikkea ymparist6on kuuluvaa, mutta
tassa analyysissa se on riittdava kattamaan analyysin kiinnostuksen kohteen eli inter-
vention elementit. ICF-luokituksesta analyysiin on poimittu vain suoritusten ja osallis-
tumisen osa-alue yhdeksan pailuokkansa kanssa kuvaamaan intervention vaikutuk-
sia. MOHO sisaltaa yksilotekijoiden (tahto, tottumus, suorituskyky) lisdaksi myos toi-
minnallisen identiteetin ja patevyyden seka toiminnallisen mukautumisen prosessien
ideat. Vaikka tassa puhutaankin MOHO:n kuvaavan aineiston tutkimuksissa mukana
olleiden henkildiden yksilotekijoita, ei luokassa pyrita kartoittamaan tutkimusten
kohdejoukkojen demografisia tekijoita tai diagnooseja (ikd, sukupuoli, sairaus), vaan
ndama asiat on mahdollisuuksien mukaan esitetty luokissa 1 ja 2 eli aineiston esitte-

lyssa.
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avusteinen)

artikkelin tarkoitus/tavoite
kaytetyt metodit
kohdejoukko

Luokka Sisalto Tarkoitus
1 | Esittely o tekija(t)
o artikkelin nimi
e julkaisutiedot
2 | Sisalto ja e GC-toimintamuoto (eldin-,
teema luonto-, maatila- vai puutarha- | Aineiston esittely.

3 Interventio

konkreettisen toteutuksen ku-
vaus

Intervention esittely.

4 | Green Care

luonto

yhteiso
toiminta
ammatillisuus
vastuullisuus
tavoitteellisuus

Intervention elementtien tunnistami-
nen ja pilkkominen GC-viitekehyksen
mukaisiin alaluokkiin.

suorituksissa ja osallistumisessa

1)
2)

3)
4)
5)
6)
7)

8)
9)

oppiminen ja tiedon
soveltaminen

yleisluontoiset tehtavat ja vaa-
teet

kommunikointi

lilkkkuminen

itsesta huolehtiminen
kotielama

henkildiden védlinen vuorovai-
kutus ja ihmissuhteet
keskeiset elamanalueet
yhteiséllinen, sosiaalinen ja
kansalaiselama

5 | MOHO e toiminnallinen identiteetti ja Toiminnalliseen identiteettiin ja pa-
patevyys tevyyteen tai toiminnallisen mukau-

e toiminnallinen mukautuminen | tumisen prosessiin seka yksilotekijoi-
Yksil6tekijat: hin liittyvien teemojen poimiminen ja
e tahto luokittelu MOHO:n mukaisesti.
e tottumus
e suorituskyky

6 |ICF Raportoidut havainnot Interventioiden aikana tehtyjen ha-

vaintojen / intervention tulosten esit-
tely ICF:n suoritusten ja osallistumi-
sen paaluokkien mukaisesti.

7 | Paitelmat ja
ehdotukset

keskeisimmat paatelmat
kdaytannén ehdotukset

Artikkeleissa esitettyjen paatelmien
ja kaytannon ehdotusten poimimi-
nen ja esittely.
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ICF-luokituksesta on poimittu tarkasteltavaksi suoritusten ja osallistumisen osa-alue.
Se sisaltdad yhdeksan paaluokkaa, jotka ovat: 1) oppiminen ja tiedon soveltaminen, 2)
yleisluontoiset tehtavat ja vaateet, 3) kommunikointi, 4) liikkkuminen, 5) itsesta huo-
lehtiminen, 6) kotieldma, 7) henkildiden valinen vuorovaikutus ja ihmissuhteet, 8)
keskeiset elamanalueet ja 9) yhteisoéllinen, sosiaalinen ja kansalaiselama. Muistisai-
raan elamassa esimerkiksi itsesta huolehtimisen paaluokkaan kuuluviin toimintoihin
kiinnitetaan yleensa huomiota, ja toisaalta tydelamaan osallistumisen sisaltava paa-
luokka 8) keskeiset elaméanalueet jaa usein tarkastelun ulkopuolelle. ICF-luokitukses-
sa uneen ja lepoon liittyvat toiminnot lukeutuvat ruumiin ja kehon toimintoihin, mut-
ta aineistoista uneen liittyvat teemat on tassa sisallonanalyysissa luokiteltu suorituk-
siin ja osallistumiseen osaksi itsestd huolehtimisen toimintoja. Sisallonanalyysissa on
pyritty poimimaan edelld mainituista yhdeksasta paaluokasta ne, joihin liittyvia toi-

mintoja on kuvattu osana intervention tuloksia.

Inhimillisen toiminnan malli eli MOHO ohjaa luokittelussa kiinnittamaan huomiota
toimintaan ja sen vaikutuksiin yksilon nakékulmasta. Mikali kirjallisuudessa mainitaan
toiminnan merkityksesta esimerkiksi mina-pystyvyyden tunteeseen, kuuluu se toi-
minnallisen identiteetin ja patevyyden teemojen alle. MOHO:n kautta tarkasteltavia
kasitteita ovat siis toiminnallinen identiteetti, patevyys ja toiminnallisen mukautumi-

sen prosessi seka yksildominaisuudet: tahto, tottumus ja suorituskyky.

Kielhofnerin (2008c, 14—15) mukaan tahto eli motivaatio toimintaa kohtaan muodos-
tuu arvoista, mielenkiinnon kohteista seka henkil6kohtaisesta vaikuttamisesta. Hen-
kilokohtaisella vaikuttamisella tarkoitetaan sitd, ettad toiminta, jossa ihminen kokee
olevansa hyva ja onnistuvansa, kiinnostaa ja motivoi enemman kuin liian haasteelli-
nen tai negatiivisia kokemuksia tarjoava toiminta. Tottumusta taas voisi kuvailla puo-
liautomatisoituneeksi kaytdskuvioksi, joka on vuorovaikutuksessa ympariston fyysi-
siin, ajallisiin ja sosiaalisiin ulottuvuuksiin ja se syntyy tavoista ja rooleista (Kielhofner
2008c, 19-21). Inhimillisen toiminnan mallissa kasite suorituskyky ymmarretdan ob-
jektiivisten tekijoiden (mielentoiminnot, kehon toiminnot) ja subjektiivisen kokemuk-
sen summana (Kielhofner 2008c, 22—-23). Taman mukaan kyky suoriutua tai toimia on
siis seurausta siita, mihin henkildé kehonsa ja mielensa objektiivisen toimintakyvyn

puolesta pystyy, ja siitd, mihin han uskoo pystyvansa.
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Luokittelun toteuttamisen vaihetta kutsutaan koodaamiseksi ja se perustuu vertai-
luun (Seitamaa-Hakkarainen 2000, 7). Analyysivaiheen tyoskentely eteni niin, etta
molemmat opiskelijat lukivat aineiston ja suorittivat analyysin sijoittamalla aineis-
tosta loydetyt teemat luokkien mukaisesti liitteen 5 taulukkoon. Tdssa vaiheessa
tyoskenneltiin padsaantoisesti itsenadisesti, ja molemmat opiskelijat lukivat kaikki
tekstit ja tekivat omat luokittelunsa. Toisinaan vaikeasti ymmarrettavien artikkelien
kohdalla kaytiin kuitenkin keskustelua ja tehtiin luokittelua yhteistyéna. Tavoitteena
sisalléon analyysissa on hajottaa keratty aineisto kasitteellisiksi osiksi ja synteesin
avulla koota osat uudelleen tieteellisiksi johtopaatoksiksi (mts. 7). Nama johtopaa-

tokset raportoidaan seuraavassa luvussa 9 Tutkimuksen tulokset.

9 Tutkimuksen tulokset

9.1 Aineistossa kuvatut interventiot ja niistd Ioydetyt Green Care -elementit

Ensimmaisessa tutkimuskysymyksessa pyydettiin kuvailemaan aineistossa esiteltyja
interventioita seka listaamaan niista |6ydettyja Green Care -elementteja. Aineistossa
mukana olleissa artikkeleissa ja tutkimuksissa esiteltiin monipuolisesti erilaisia luon-
tolahtaoisia interventiomuotoja, jotka olivat
e hevosavusteinen toiminta (Dabelko-Schoeny ym. 2014)
e hoivamaatilalla asuminen (De Boer ym. 2017)
® maatila-avusteisuus osana paivatoimintaa (De Bruin ym. 2009; De Bruin ym.
2011)
e puutarha-avusteinen toiminta (Hendriks ym. 2016; Jarrott ym. 2002; Larner
2005; Luk ym. 2011)
e aistihetket luonnossa (Hendriks ym. 2016) seka

e metsdkavelyt (Mapes 2012).

Aineiston artikkeleista vain kolmessa oli raportoitu interventioiden ajankaytosta; tut-
kimuksen kohteena olevaa interventiota oli toteutettu 4, 6 ja 10 viikon ajan 1-3 ker-

taa viikossa 30—45 minuuttia kerrallaan (Dabelko-Schoeny ym. 2014; Jarrott ym.
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2002; Luk ym. 2011). Suurin osa tassa tutkimuksessa tarkastellusta toiminnasta oli
kuitenkin sellaista, jossa interventiot eivat olleet tarkasti ajallisesti strukturoitu. Inter-
vention ideana usein oli, ettd mahdollisuus toimintaan oli koko ajan lasna ja muisti-
sairas sai osallistua silloin, kun han itse halusi (De Boer ym. 2017; De Bruin ym. 2009;
De Bruin ym. 2011; De Bruin ym. 2010). Aineistossa oli esilla monia eri palvelumuo-
toja, mutta huomattavaa oli, ettd jopa kuusi aineiston kymmenesta artikkelista jollain
muotoa kasitteli muistisairaille suunnattua paivatoimintaa (Dabelko-Schoeny ym.
2014; De Bruin ym. 2009; De Bruin ym. 2011; De Bruin ym. 2010; Hendriks ym. 2016;
Jarrott ym. 2002). Taulukossa 4 listataan konkreettisia esimerkkeja toiminnoista, joita

aineistossa kuvattiin.

Taulukko 4. Interventioissa kaytetyt toiminnot

ELAINAVUSTEISUUS

hevosen harjaaminen, harjan letittami-
nen, paitsien pukeminen, hevosten vuo-
rovaikutuksen havainnointi, hevosten va-
lokuvaus, hevosen taluttaminen, eldinten
hoitaminen ja havainnointi, hakkien ja
karsinoiden siivous, eldinten ruokkiminen

LUONTOAVUSTEISUUS

metsdkavely, opastetut luontokavelyt ja
tehtavakorttien tehtavien teko, luonnon
havainnointi, kasveihin tutustuminen, is-
tuminen rauhallisessa luontoymparis-
tossa

MAATILA-AVUSTEISUUS

eldinten katsominen ja sy6ttaminen, kar-
sinoiden ja hakkien siivoaminen, munien
keraaminen, pihan lakaiseminen, puutar-
han hoito, kasvihuoneessa tydskentely,
sadonkorjuu, perunoiden kuoriminen,
poydan kattaus, tiskaus

PUUTARHA-AVUSTEISUUS

kylvdminen, lannoitus, kastelu, tai-
mien/kukkien istutus ja hoito, kitkemi-
nen, maaperan muokkaus, ruohonleik-
kaus, sadonkorjuu ja ruuanlaitto itsekas-
vatetuista vihanneksista ja yrteista, ais-
teja stimuloivat toiminnot kuten yrttien
haistelu ja kosketus, kasveista askartelu

Kaytetyissa interventioissa suomalaisen Green Care -viitekehyksen elementit luonto

ja toiminta tulivat jo kuvatuksi interventioiden sisalldista kerrottaessa. Naiden lisdksi
myos yhteiso on tarkea GC-elementti. Monessa tdaman tutkimuksen aineistossa kuva-
tuissa interventiossa yhteisollisyys oli suuressa roolissa. Vaikka my6s ryhmamuotoisia

interventioita kuvattiin, merkille pantavaa oli se, ettd suuressa osassa luontolahtoisia



46

interventioita yhteisollisyys vaikutti toimintaan ikdan kuin taustalla. Se oli aitoa ja pe-
rustui vapaaehtoisuuteen ja tilannesidonnaisuuteen. Esimerkiksi maatila-avustei-
sessa toiminnassa se saattoi nakya niin, etta kaikki tekivat tahoillaan itsendisesti omia
toitaan, kukin osallistuen vastuunkantoon siita, etta tilan yhteiset tyot tulisivat teh-
dyksi. Vaikka kaikki eivat tehneetkaan yhta aikaa samaa toimintoa samassa tilassa,
yhteisollisyys oli lasna, kun ihmiset pystyivat vaikkapa seuraamaan muiden toimia ja
kokivat osallistuvansa yhteiseen ”projektiin”. (De Bruin ym. 2009; De Bruin ym.

2010.)

Myds muut Green Care -toiminnan elementit, eli ammatillisuus, tavoitteellisuus ja
vastuullisuus olivat |6ydettdvissa aineistosta. Erityisesti vastuullisuus nakyi esteetto-
myyden, allergioiden, kaytettyjen kasvien myrkyttomyyden ja yleisen turvallisuuden
huomioimisena lapi aineiston. Mikaan yksittdinen ammattiryhma (esim. toimintate-
rapeutti, fysioterapeutti tai sairaanhoitaja) ei noussut selkeasti artikkeleista esille,
vaikka toiminta olikin ammatillista. Sen sijaan silloin kun toimintaa oli ohjaamassa
joku muu kuin sosiaali- tai terveysalan ammattilainen, saatettiin se mainita kuten he-
vosalan ohjaajat (Dabelko-Schoeny ym. 2014). My0ds vapaaehtoistoimijat mainittiin
useassa artikkelissa. Toiminnan tavoitteellisuus ei ollut artikkeleissa useinkaan kovin
selkeasti esilla, vain muutamissa oli maininta mihin juuri talla interventiolla pyritaan.
Monesti interventiot olivat osa hoivalaitoksen tai paivatoimintakeskuksen toimintaa

ja silloin tavoitteet maaraytyivat todennakoisesti naiden taustainstituutioiden kautta.

9.2 Kuinka interventiot tukevat muistisairaan suorituksia ja osallistumista

Toisen tutkimuskysymyksen voidaan ajatella sisaltavan kaksi osaa: ensinnakin siina
halutaan tietda, mita tuloksia kaytetyista interventioista on saatu suoritusten ja osal-
listumisen osa-alueella, toiseksi, millainen mekanismi tai prosessi tulosten takana on
loydettavissa. Aineistossa raportoidut tulokset ovat suurelta osin samansuuntaisia,
mutta erityisesti sellaisissa tutkimuksissa, joissa luontoldhtoéisten toimintatapojen
kayttamisen hyotyja oli tutkittu objektiivisilla toimintakyvyn mittareilla, ei GC-toimin-
nasta todettu olevan hyotya muistisairaan toimintakyvyn kehittamisessa tai yllapita-

misessa eikd myoskaan kaytoshairididen ja levottomuuden lieventamisessa (De Bruin
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ym. 2011; Luk ym. 2011). Vaikka mitattava toimintakyky itsessdan ei kehittynytkaan,

monissa aineiston artikkeleissa raportoitiin huomattavia eroja tai kehitystda muistisai-

raiden aktiivisuudessa ja toiminnallisuudessa luontoldahtdisen toiminnan aikana (De

Boer ym. 2017; De Bruin ym. 2009; Jarrott ym. 2002). Taulukkoon 5 on koottu aineis-

tossa mainittuja interventioiden aikana tehtyja huomioita ICF-luokituksen mukaisissa

suoritusten ja osallistumisen osa-alueen paaluokissa (pois lukien tyohon tai opiske-

luun liittyva paaluokka 8).

Taulukko 5. Raportoidut havainnot suorituksissa ja osallistumisessa

soveltaminen

Padluokat Havainnot
1. Oppiminen e uuden taidon oppiminen (Dabelko-Schoeny ym. 2014)
ja tiedon e puutarhatoiminta yllapitda kognitiivisia kykyja (Larner 2005)

luontotoiminta vaikuttaa muistiin positiivisesti (Mapes 2012)

2. Yleisluontoiset
tehtavat ja vaa-
teet

toiminta vaatii/kehittda prosessitaitoja, tehtdvien jaksottaminen
(Dabelko-Schoeny ym. 2014; Larner 2005)

ulkoilu ja auringonvalo lievittdvat stressid (De Boer ym. 2017)
tehtdvien maara kasvaa GC-ymparistossa (De Bruin ym. 2009)

3. Kommunikointi

metsadkavely lisaa verbaalista ilmaisua (Mapes 2012)

4, Liikkuminen

GC-ymparisto lisaa fyysista aktiivisuutta (Dabelko-Schoeny ym. 2014;
De Boer ym. 2017; De Bruin ym. 2010; Mapes 2012)
perinteisessa toiminnassa enemman istuskelua (De Bruin ym. 2009)

5. Itsesta
huolehtiminen

GC-hoivakodissa itsestd huolehtiminen hieman aktiivisempaa kuin pe-
rinteisessa hoivakodissa (De Boer ym. 2017)
GC-toiminta parantaa unen laatua ja ruokahalua (Mapes 2012)

6. Kotielama

GC-hoiva-asukkaat aktiivisempia kodinhoidossa (De Boer ym. 2017)
GC-ympéristossa kodinhoitoty6t monipuolisempia (De Bruin ym. 2009)
GC-ympéristo kutsuu arkiaskareisiin (De Bruin ym. 2010)

7. Henkil6iden
vdlinen
vuorovaikutus ja
ihmissuhteet

GC-hoivatilalla vuorovaikutus aktiivisempaa (De Boer ym. 2017; Jarrott
ym. 2002)

ymparisto tarjoaa keskustelunaiheita (De Bruin ym. 2010)
luontotoiminta mahdollistaa positiivisen ryhmadynamiikan (Hendriks
ym. 2016)

samankaltaisuuden kokeminen, ystavyys, positiiviset kohtaamiset,
kuulumisen tunne (Mapes 2012)

9. Yhteisollinen,
sosiaalinen ja
kansalaiselama

kansalaishistorian kasitteleminen (Dabelko-Schoeny ym. 2014)
inkluusio (De Boer ym. 2017; Hendriks ym. 2016

ruokailutilanteet yhteisollisia (De Bruin ym. 2009)

yhteistoiminta ja yhteishyva (De Bruin ym. 2010; Jarrott ym. 2002)
ajankohtaisten asioiden kasittely (De Bruin ym. 2009)

hengellisyys (Mapes 2012)
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Vaikuttaa siis siltd, ettd Green Care -ymparisto tai -toiminta kannustaa muistisairaita

suurempaan aktiivisuuteen ja osallistumiseen. Tarkastellessa syita taman takana apu-

na on kaytetty Inhimillisen toiminnan mallin toiminnallisuuden prosessin kasitteita

seka mallin mukaista ymmarrysta yksilotekijoista toimintaan vaikuttavina osateki-

joina. Yksilotekijat ovat tahto, tottumus ja suorituskyky. Taulukossa 6 nakyvat muisti-

sairaan suorituksiin ja osallistumiseen vaikuttaneet yksilotekijat.

Taulukko 6. Luontotoiminnan aikana tehdyt havainnot toimintaan vaikuttavista yksi-

Iotekijoista

Tahto

arvot, mielenkiinnon
kohteet ja henkilo-
kohtainen vaikutta-
minen

nautinnon ja mielihyvan ilmaiseminen

(Dabelko-Schoeny ym. 2014; Hendriks ym. 2016; Mapes 2012)
toimintaan sitoutuminen

(Dabelko-Schoeny ym. 2014; De Boer ym. 2017; Jarrott ym. 2002)
vapaaehtoisuus ja itse valitseminen

(Dabelko-Schoeny ym. 2014; De Boer ym. 2017; De Bruin ym. 2010)
yksil6llisyys ja omat taidot

(De Bruin ym. 2009)

luonto tarkea arvo

(De Bruin ym. 2010)

kiinnostus ja innostus

(Dabelko-Schoeny ym. 2014; De Bruin ym. 2009; De Bruin ym. 2010; Hen-
driks ym. 2016; Larner 2005)

motivaation kehityskaari

(Mapes 2012)

tarked toiminta jatkuu heikollakin toimintakyvylla

(Larner 2005)

Tottumus
tavat, roolit

aikaisempi kokemus vaikuttaa millaisesta toiminnasta kiinnostuu
(Dabelko-Schoeny ym. 2014; De Bruin ym. 2009; De Bruin 2010; Jarrott
ym. 2002)

naisten ja miesten erot toimintoja valitessa

(De Bruin ym. 2009)

toiminnallisen historian ja lapsuusmaisemien merkitys

(De Bruin ym. 2009; De Bruin ym. 2010; Hendriks ym. 2016; Jarrott ym.
2002)

vaihtelu virkistaa

(Hendriks ym. 2016)

lahimuistin ja pitkdkestoisen muistin toiminta

(Jarrott ym. 2002)

roolit

(De Bruin ym. 2009; Larner 2005)

Suorituskyky
objektiiviset kehon
ja mielen toiminnot
seka subjektiivinen
kokemus

Subjektiivisen suorituskyvyn lasku vaikuttaa ihmisen toimintakykyyn
kuten objektiivisenkin suorituskyvyn lasku.

Oikeanlaisissa olosuhteissa ihminen voi pystya enempaan kuin mita on
luullut.

Luontoymparisto voi tarjota ihmiselle kutsun, haasteen tai turvallisuu-
den tunteen ja hanen subjektiivinen kokemuksensa pystyvyydestaan
muuttuu.

(Dabelko-Schoeny ym. 2014; Hendriks ym. 2016; Mapes 2012)
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Kun analysoitavasta aineistosta poimittiin MOHO:n mukaisia yksilotekijoita seka tar-
kasteltiin aineistossa raportoituja toiminnallisen mukautumisen tai toiminnallisen
identiteetin ja patevyyden teemoja, huomattiin, etta luontolahtdinen toiminta tar-
joaa paljon mahdollisuuksia saada onnistumisen kokemuksia (Hendriks ym. 2016),
kontrolloida omaa toimintaa ja osallistumista (Dabelko-Schoeny ym. 2014; De Bruin
ym. 2009; Mapes 2012) seka sitoutua toimintaan (De Boer ym. 2017). GC-ympéristos-
sa havaittiin myos sellaista toimintaa, johon ikdantyneen ei ajateltu enaa pystyvan tai
oma-aloitteisesti ryhtyvan. Esimerkiksi Dabelko-Schoeny ym. (2014, 152) raportoivat
hevosavusteiseen toimintaan osallistuneista muistisairaista, joilla oli lievia rajoitteita
itsenaisesti lilkkkumisessa. Hoitaakseen hevosta useat toimintaan osallistuneet iakkaat
nousivat ylos tuolista ilman apua, vaikka perinteiseen pdivatoimintaan osallistues-
saan he eivat olleet osoittaneet pystyvansa tai olevansa motivoituneita itsenaisiin

siirtymisiin.

10 Pohdinta

10.1 Tutkimustulosten pohdinta

Tutkimustuloksiset antavat rohkaisevaa tietoa siitd, etta Green Care -toimintatapoja
voidaan hyddyntda osana muistisairaan kuntoutusta. Kuitenkin nakdkulma kannattaa
pitdd hyvan elamanlaadun ja kokonaisvaltaisen hyvinvoinnin tukemisessa sen sijaan,
ettd valttamatta tavoiteltaisiin parempaa toimintakykya. Vaikka objektiivisin toimin-
takyvyn mittarein mitatut tulokset eivat pystyneet todistamaan Green Care -toimin-
nan tehokkuutta toimintakyvyn yllapitamisessd, voidaan pohtia, olivatko tallaisissa
tutkimuksissa kaytetyt interventiot toteutettu tarpeeksi usein, tarpeeksi pitkan ajan
kerrallaan ja tarpeeksi pitkdkestoisesti. Useissa artikkeleissa onkin todettu, etta inter-
ventio on yleensa tehokas vasta sitten, kun se jalkautuu muistisairaan arkeen ja inter-
vention elementteja toistuu muulloinkin kuin vain ohjatussa toiminnassa (De Bruin

ym. 2011, 513; De Bruin ym. 2010, 81). Toisaalta my0s sita oli pohdittu, pystytdanko
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idkkdiden toimintakykya enaa tehokkaasti kehittdmaan, kun kyseessa on eteneva sai-
raus ja toimintakyvyn alenemisen voidaan joskus ajatella olevan vaajaamatonta (De

Bruin ym. 2011, 513).

Verrattuna tamanhetkiseen Kaypa hoito -tydoryhman antamaan muistisairauksien
kuntoutussuosituksen (Pitkala 2010), tassa tutkimuksessa saadut tulokset olivat suu-
rimmaksi osaksi samalla linjalla. Kuten tutkimuksestakin saadut tulokset ehdottavat,
myo6s Kaypa hoito -suosituksessa todetaan, etta paatavoitteena kuntoutuksessa on
muistisairaan ja hanen laheisensa hyvan elamanlaadun tukeminen. Toimintakyvyn yl-
l[apitamisessa suosituksessa nostetaan esille liikunnan merkitys. Green Care -toimin-
tatapoihin kuuluu tiiviisti fyysinen tekeminen, ja monessa aineiston tutkimuksessa oli
huomattu fyysisen aktiivisuuden kasvavan ja paikallaanolon vdahenevan GC-ymparis-

tossa.

Kaypa hoito -suosituksessa huomautetaan myos, ettd kognitiotakin voi kuntouttaa.
Tutkimuksen tulosten valossa Green Care -toimintatavat voivat olla hyvinkin kognitii-
visesti kuntouttavia, silla ne sisaltavat lilkkuntaa ja sosiaalista aktiivisuutta lisdavia ele-
mentteja, jotka suosituksessa todettiin kognitiivista kyvykkyytta yllapitaviksi. Tama
on linjassa myos sen kanssa, etta hyvan aivoterveyden yllapitaminen on koko elaman
mittainen projekti. Niinpa luontotoiminnan voidaan katsoa hyddyttavan aivan kaik-
kia. Kokonaisvaltaisen hyvinvoinnin edistamisessa tarkeaa on kiinnittda huomiota
myo6s muistisairaan ldheisten tai omaishoitajan jaksamiseen ja hyvinvointiin. Tama
myo0s auttaa lyhytkestoisten interventioiden jalkauttamisessa muistisairaan jokapai-

vaiseen arkeen ja kotieldamaan, jossa omaishoitaja voi olla tarkedssa roolissa.

Green Care -periaatteiden mukaisesti luontoldhtoinen toiminta muistisairaiden
kanssa voi olla aidosti monialaista. Toimintaterapeuttinen nakékulma tuo kuitenkin
oman lisansa: toimintaterapeutti keskittyy toimintaan, siihen liittyviin prosesseihin,
sen vaikutuksiin terveydelle sekd toiminnalliseen oikeudenmukaisuuteen. Mielen-
kiintoinen huomio aineistoa lapikdydessa oli se, ettd mainintoja rahasta tai kustan-

nustehokkuudesta oli hyvin vdahan. Toinen kiintoisa huomio olivat kuvaukset perintei-
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sen paivatoiminnan sisalloista: ne vaikuttivat koostuvan hyvin paljon naisille suunna-
tuiksi mielletyista harrastuksista ja toiminnoista. Tama voi olla yksi syy, miksi luonto-

lahtoiset toimintamuodot vaikuttivat aktivoivan erityisesti miehia.

Luontolahtoista ja Green Care -toimintatapoja hyddyntavaa toimintaa suunnitelta-
essa kannattaa huomioida juuri ne tekijat, jotka tekevat toiminnasta ainutlaatuista:
autonomia, jatkuvuus ja yhtdaikaisuus. Talla tarkoitetaan sita, etta yksilon osallistu-
minen on hdnen itse maariteltavissaan: han itse paattaa mita tekee, milloin, ja kenen
kanssa. Tama tukee autonomian tunnetta, oma-aloitteisuutta, motivaatiota, toimin-
taan sitoutumista ja ndin ollen kokonaisvaltaista hyvinvointia. Jatkuvuudella ja yhta-
aikaisuudella viitataan siihen, ettd Green Care -toiminnassa ja -ymparistossa on lasna
monet muistisairaalle tai yleensakin iakkaalle tarkeat toimintaelementit, kuten muis-
telu, todellisuusorientaatio, fyysinen aktiivisuus, sosiaalinen vuorovaikutus, moniais-
tillisuus ja kognitiivisten taitojen yllapito. Ndin monipuolinen, yhtaaikainen ja jatkuva
kuntouttavien elementtien lasndolo ei toteudu helposti perinteisessa toiminnassa,

mutta Green Care -ymparistdssa se tapahtuu luonnostaan.

Edelld mainitut elementit tulevat hyédynnetyksi parhaiten, kun toiminnan jarjestami-
sessa valitetdan liiallista struktuuria esimerkiksi ajan, toiminnan ja yhteison suhteen.
Kun muistisairaan autonomia toteutuu ja han saa itse valita osallistumisensa tason,
toimintansa ja sosiaalisen ryhmansa, paasevat GC-ymparistdn tarjoamat virikkeet ja
toiminnan mahdollisuudet oikeuksiinsa. Tama tietenkin edellyttaa sita, etta ympa-
ristd on ehdottoman turvallinen, mutta kuitenkin sellainen, joka sisaltdaa tarpeeksi

toimintaan kutsuvia elementteja.

10.2 Tutkimuksen eettisyys ja luotettavuus

Niin kuin aiemmin on mainittu, Green Care -palveluntuottajien toimintaa ohjaavat
Green Care toiminnan eettiset ohjeet (Green care toiminnan eettiset ohjeet N.d).
Vaikka hyvinvointi- ja hoivapalvelut viedaan Hyvinvointia maatilalta -hankkeessa
osaksi luontoa, luontoa on ekologisesti kestdvien luontoperiaatteiden mukaisesti ar-
vostettava, eika sita tulisi valineellistdd. Suhtautuminen luontoa kohtaan on sailyt-

tava kunnioittavana ja toiminta ymparistossa toteutetaan luontoa vahingoittamatta.
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Green Care -tyyppisen palvelutoiminnan toteuttaminen maatilaymparistossa voi li-
sata toimijoiden ja osallistujien ymmarrysta luonnon merkityksellisyydesta ja saada
heidat suhtautumaan luontoon, sen vastuulliseen kayttoon ja sen suojelemiseen en-

tista positiivisemmin.

Tutkimuksen luotettavuutta voi vahentaa se, ettd mukana olleet artikkelit ovat laa-
dultaan vaihtelevia ja niiden naytdn aste on suurimmaksi osaksi heikkoa. Silti saadut
tulokset ovat linjassa aiemman tiedon kanssa siita, millaisia yhteyksia luonnon ja hy-
vinvoinnin valilla on ajateltu olevan. My®s sita voi pohtia, kuinka yleistettavia tutki-
muksen tulokset ovat Suomessa, kun kaikki katsauksen artikkeleista olivat ulkomaa-
laisia. Huomattiin joitakin kulttuurisia eroja, kuten vapaaehtoisten tyontekijoiden
osallistuminen (De Bruin ym. 2010; Hendriks ym. 2016; Mapes 2012), mutta suurim-
maksi osaksi muistisairaiden haasteet ja luontotoiminnan vahvuudet lienevat hyvin

yleistettavissa kansainvalisestikin.

Taman opinnadytetyon kaikissa vaiheissa on pyritty tyoskentelemaan hyvan tieteelli-
sen kdytannon periaatteita noudattaen, eli yleisen huolellisuuden ja tarkkuuden vaa-
timuksiin nojaten seka rehellisyytta vaalien (Hyva tieteellinen kdytanto 2012, 6). To-
teutetussa tutkimusprosessissa kaksi tutkijaa toimivat seka itsenaisesti ettd vuorovai-
kutteisessa yhteistyossa; kumpikin tutkija toteutti haut itsenaisesti kdyttden samoja
hakulausekkeita samoihin tietokantohiin ja hakujen tuloksia verrattiin. Lopullinen ai-
neisto paatettiin yhdessa. Myos artikkelien sisallon lukeminen toteutettiin itsenai-
sesti, minka jalkeen loydetyista havainnoista keskusteltiin yhdessa. Tiedonhaun vai-

heet toteutettiin ja raportoitiin systemaattisesti, jotta toistettavuus varmistettaisiin.

Hyvaan tutkimusetiikkaan kuuluu myos pyrkimys objektiivisuuteen ja puolueetto-
muuteen (Tuomi & Sarajarvi 2012, 126). Vaikka toimeksiantajana tassa tyossa oli
hanke, joka on varmasti erityisen kiinnostunut luontoldhtdisen toiminnan positiivi-
sesta tehosta, taytyy aineisto ja tulosten raportointi tehda todenmukaisesti. Tassa
tutkimuksessa raportoitiin myos luontolahtoisen toiminnan haasteet ja erilaiset na-

kokulmat avoimesti ja rehellisesti.
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Jotta aloittelevien tutkijoiden kokemattomuudesta johtuvilta virheiltd valtyttiin, kay-
tettiin hakulausekkeiden muodostamisessa seka tietokantojen valitsemisessa infor-
maatikon apua. Massiiviset hakulausekkeet kolmeen eri tietokantaan tuottivat run-
saasti osumia, ja mukana kokonaismaarassa oli myos eri tietokannoista tulleita sa-
moja artikkeleita, eli duplikaatteja. Naiden, niin kuin muidenkin tiedonhakuun ja sen
kasittelyyn liittyvien yksityiskohtien huomioiminen opinndytetydprosessin aikana
vaati huolellisuutta ja tarkkuutta, jota pyrittiin noudattamaan alusta loppuun. Lisaksi
huomioitavaa on kaytettyjen teoreettisten viitekehysten tarpeeksi hyva osaaminen,
jotta niita voidaan kayttaa luotettavasti ja niin, etta niiden avulla tuotettua tietoa voi-
daan pitaa uskottavana. Tama tutkimusprojekti on ollut tekijéilleen myos oppimis-
prosessi, jonka kautta tiedot ja taidot tutkimusmenetelmistd, muistisairauksista, teo-

reettisista viitekehyksista seka prosessimaisesta tyoskentelysta kehittyivat.

Onnistunut tutkimus vastaa sille asetettuihin tutkimuskysymyksiin. Jotta nain voi
kdyda, taytyy valittujen metodien, teoreettisten viitekehysten ja aineiston olla sellai-
sia, jotka sopivat juuri sen aiheen tarkasteluun. Tahan tutkimukseen valikoitunut ai-
neisto vaikutti antavan monipuolisia vastauksia tutkimusongelmaan. On kuitenkin
mahdollista, etta asetettujen sisaanotto- ja poissulkukriteerien perusteella aineis-
tosta karsiutui pois laadultaan ja sisalloltaan hyvia tutkimusartikkeleita. Lisaksi katta-
vampia tutkimustuloksia olisi mahdollisesti voinut saada kayttamalla useampaa eri

kielta. Taman tutkimuksen aineistoon sisallytettiin vain englanninkieliset artikkelit.

10.3 Jatkotutkimusehdotukset

Tassa opinndytetydssa luontolahtodisten interventioiden hyotyja tarkasteltiin muisti-
sairaiden nakokulmasta. Mielenkiintoista olisi myos selvittaa, millaista luontoldh-
toista toimintaa muille asiakasryhmille on toteutettu ja kuinka toimintaa on tutkittu.
Mahdollisia asiakasryhmia voisivat olla lapset ja nuoret, mielenterveyskuntoutujat

seka kehitysvammaiset.

Toimintaterapeuttien rooli ei nakynyt erityisen selkeasti tassa tutkimuksessa mukana

olleissa artikkeleissa, silla ammattiryhma mainittiin vain yhdessa tekstissa (Larner
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2005, 797). Yksi mahdollinen jatkotutkimusaihe voisikin liittyd luontolahtoisen toi-
minnan tutkimiseen selkedsti toimintaterapeuttisesta nakékulmasta. Esimerkiksi mo-
tivaation, mina-pystyvyyden, tapojen, tottumusten, roolien ja toiminnallisen identi-

teetin tarkastelu luontotoiminnassa voisi olla mielenkiintoista.

Hyvinvointia maatilalta -hankkeessa luontoymparistossa toimiminen toteutetaan pai-
vatoimintana. Kiinnostavaa olisi kartoittaa mahdollisuuksia ymparivuorokautista hoi-
vaa tarjoavan hoivamaatilan perustamiseksi Suomessa. Ajatus, ettd GC-toiminnan
vahvuus on nimenomaan merkityksellisten elementtien lasndolon jatkuvuus ja yhta-
aikaisuus, tukee ideaa siita, ettd ymparivuorokautinen GC-ymparistdssa toimiminen
voisi olla kaikkein tehokkainta. Tutkimuksen kohteena voisi olla my6s kaupunkiympa-
ristdssa toteutettu Green Care -toiminta, kuten kaupunkien viheralueilla tai hoivako-
tien pihoilla tapahtuva puutarhatoiminta seka sisdlle tuotujen luontointerventioiden

toteuttaminen.

Green Care -toiminta osana muistisairaiden kuntoutusta ja hyvinvoinnin tukemista
on vield melko vahan tutkittu aihe. Tutkimusaineistosta havaittiin, etta tarvetta jatko-
tutkimuksille ja -kehittamistydlle on aihepiirin usealla eri osa-alueella. Luontointer-
ventioista saadun hyddyn vahvistamiseksi kaivataan lisaa empiirista tutkimusta
(Dabelko-Schoeny ym. 2014; De Bruin ym. 2010; Mapes 2012). Erityisesti tarvetta
olisi kattavammalle tiedolle luonnossa toimimisen subjektiivisista kokemuksista
(Dabelko-Schoeny ym. 2014; De Bruin ym. 2011). Hyvinvointisektorilla ei viela ole
huomattu kaikkia luontoldhtoisen toiminnan mahdollisuuksia (Mapes 2012). Kiinnos-
tuneisuutta ei-laakinnallisia interventioita kohtaan kuitenkin on, joten niiden tutkimi-
nen voisi olla erittdin ajankohtaista monipuolisten kuntoutuspalveluiden lisaamiseksi.

(Dabelko-Schoeny ym. 2014; De Bruin ym. 2011; De Bruin ym. 2010).

On kuitenkin hienoa, etta luontoldhtdinen toiminta kiinnostaa ja sitd on alettu kehit-
tad myos Suomessa. Suunta on oikea, silla tdma tutkimus osoittaa, ettd luonnossa on
voimaa. Me toimintaterapeutit tiedamme myo6s, mika voima toiminnassa on. Kun
nama kaksi voimaa yhdistetdan, huomataan, kuinka luontotoiminnan voima vetaa
puoleensa. Monipuoliset suomalaiset maisemat metsineen, rantoineen ja maaseutui-

neen kutsuvat meitd toimimaan ja auttavat ylittdmaan itsemme. Kuten Mapes (2012,
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13) toteaa, luonnon kokemisen mahdollistaminen osoittaa ihmiselle, ettd hanesta va-
litetdan. Luonnon kokeminen kuuluu kaikille. Siksi meidan toiminnan ammattilaisina
tulee olla mukana mahdollistamassa, etta ne, jotka sita kaipaavat, voivat kuulla maa-

seudun kutsun ja vastata siihen.
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Liite 1. Kaytetyt hakusanat: Interventio
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PUUTARHA-AVUSTEINEN

MAATILA-AVUSTEINEN

ELAINAVUSTEINEN

LUONTOAVUSTEINEN

accessible garden
barrier-free gardening
community gardening
enabling gardens
gardening

gardening in rehabilitation
healing garden

healing gardens in hospitals
healthcare garden
horticulture activities
horticultural program
horticulture therapy
horticultural therapy
horticultural treatment
horticultural unit

nursery garden

plant therapy

raised garden beds
rehabilitation garden
restorative garden
sensory garden
therapeutic garden design
therapeutic gardening activities
therapeutic horticulture
therapeutic plants

water garden

agricultural activities
agricultural environment
agricultural facility
agricultural setting
agricultural therapy
care farm

care farming

care ranches
community farm
farms

farming

farming for health
green care farm
ranches
rehabilitation farms
rehabilitation farming
rehab ranches
residential farm
therapeutic farm
social farms

social farming

animal facilitated
animal intervention
animal-assisted intervention
animal-assisted therapy
animal therapy
anthrozoology
assistance animal(s)
assistance dog(s)
assistance horse(s)
canine-assisted therapy
canine facilitated
canine therapy
companion animal(s)
dog assisted

dog facilitated

dog therapy
equine-assisted therapy
equine facilitated
equine therapy
hippotherapy
horseback riding
human animal bond
human-animal interaction(s)
service animal(s)
service dog(s)

service horse(s)
therapeutic animal(s)
therapeutic dog(s)
therapeutic horse(s)
therapeutic horseback
therapeutic riding
therapy with animals

adventure therapy

bird watching
ecological health
ecotherapy
environmental conservation
great outdoors

green exercise

green walk

nature assisted therapy
nature based

nature therapy

nature watching
therapeutic landscapes
therapeutic nature
wilderness therapy
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Liite 2. Kdytetyt hakulausekkeet

PUUTARHA-AVUSTEINEN Academic Search Elite -, Cinahl- ja Web of Science -tietokannoissa

(“Accessible garden*” OR “barrier-free garden*” OR “community garden*” OR “enabling garden*” OR gardening OR “garden* in rehabilitation” OR “healing garden*” OR “health
care garden*” OR “healthcare garden*” OR “horticultur* activities” OR “horticultur* program” OR “horticultur* therapy” OR “horticultur* treatment” OR “horticultur* unit” OR
“nursery garden*” OR “plant therapy” OR “rised garden* beds” OR “rehab* garden*” OR “restorative garden*” OR “sensory garden*” OR “therapeutic garden*” OR “therapeutic
horticulture*” OR “therapeutic plants” OR “water garden*”) AND (dementia OR Alzheimer*)

MAATILA-AVUSTEINEN Academic Search Elite -tietokannassa
(“agricultur* therapy” OR “care farm*” OR “care ranch*” OR “community farm” OR “farming for health” OR “green care farm” OR “rehab* farm*” OR “rehab* ranch” OR “residen-
tial farm*” OR “therap* farm*” OR “social farm*”) AND (dementia OR Alzheimer*)

MAATILA-AVUSTEINEN Cinahl- ja Web of Science -tietokannoissa

(“agricultur® activit*” OR “agricultur* environment” OR “agricultur* facilit*” OR “agricultur* setting*” OR “agricultur* therapy” OR “care farm*” OR “care ranch*” OR “community
farm” OR farm* OR “farming for health” OR “green care farm” OR “ranch*” OR “rehab* farm*” OR “rehab* ranch” OR “residential farm*” OR “therap* farm*” OR “social farm*”)
AND (dementia OR Alzheimer*)

ELAINAVUSTEINEN Academic Search Elite -, Cinahl- ja Web of Science -tietokannoissa

(“animal facilitated” OR “animal-facilitated” OR “animal intervention” OR “animal assisted intervention” OR “animal-assisted intervention” OR “animal assisted therapy” OR “ani-
mal-assisted therapy” OR “animal therapy” OR “anthrozoology” OR “assistan* animal*” OR “assistan* dog*” OR “assistan* horse*” OR “canine assisted therapy” OR “canine-
assisted therapy” OR “canine facilitated” OR “canine-facilitated” OR “canine therapy” OR “companion animal*” OR “dog facilitated” OR “dog-facilitated” OR “dog therapy” OR
“equine assisted therapy” OR “equine-assisted therapy” OR “equine facilitated” OR “equine-facilitated” OR “equine therapy” OR hippotherapy OR “horseback riding” OR “human
animal bond” OR “human-animal bond” OR “human-animal interaction*” OR “service animal*” OR “service dog*” OR “service horse*” OR “therapeutic animal*” OR “therapeutic
dog*” OR “therapeutic riding” OR “therapy with animal*”) AND (dementia OR Alzheimer*) NOT (pet*)

LUONTOAVUSTEINEN Academic Search Elite -, Cinahl- ja Web of Science -tietokannoissa

(“adventure therapy” OR “bird watching” OR “ecological health” OR “ecotherapy” OR “environmental conservation” OR “great outdoors”OR “green exercise” OR “green walk” OR
“nature assisted therapy” OR “nature based” OR “nature therapy” OR “nature watching” OR “therapeutic landscape*” OR “therapeutic nature” OR “wilderness therapy”) AND
(dementia OR Alzheimer*)



Liite 3. Mukaan otettujen artikkelien maara teemoittain, tietokannoittain ja vaiheittain
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Maatila-avusteinen ’::aafcilzilti:te Cinahl Web of Science | Yhteensi
Kaikki tulokset 4 22 97 123
Otsikkotarkastelun jalkeen 3 7 11 21
Abstraktitarkastelun jalkeen 2 3 1 6
Lahemman tarkastelun jalkeen 1 2 1 4
Kokotekstitarkastelun jalkeen 1 2 1 4
Katsaukseen valitut 1 2 1 4
Eldinavusteinen Academit.: Cinahl Web of Science | Yhteensa
Search Elite
Kaikki tulokset 26 14 41 80
Otsikkotarkastelun jalkeen 14 10 17 41
Abstraktitarkastelun jalkeen 0 0 1 1
Lahemman tarkastelun jalkeen 0 0 1 1
Kokotekstitarkastelun jalkeen 0 0 1 1
Katsaukseen valitut 0 0 1 1
Luontoavusteinen Academit.: Cinahl Web of Science | Yhteensi
Search Elite
Kaikki tulokset 22 4 14 40
Otsikkotarkastelun jalkeen 5 4 7 16
Abstraktitarkastelun jalkeen 0 3 0 3
Lahemman tarkastelun jalkeen 0 1 0 1
Kokotekstitarkastelun jalkeen 0 1 0 1
Katsaukseen valitut 0 1 0 1
Puutarha-avusteinen Academi? Cinahl Web of Science | Yhteensa
Search Elite
Kaikki tulokset 61 38 77 176
Otsikkotarkastelun jalkeen 37 30 38 105
Abstraktitarkastelun jalkeen 5 4 6 17
Lahemman tarkastelun jalkeen 3 0 2 5
Kokotekstitarkastelun jalkeen 2 0 2 4
Katsaukseen valitut 2 0 2 4
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Liite 4. Mukaan otetut artikkelit ja niiden laadun arviointi

Laadun | N&dyton
Artikkeli Artikkelin t i ..
yypp arviointi | aste
1 | Dabelko-Schoeny, Phillips, Darrough, DeAnna, Jarden, John- IBI3
son & Lorch 2014. Tapaustutkimus 4/8 Vv
Equine-Assisted Intervention for People with Dementia.
2 De Boer, Hamers, Zwakhalen,.Tan, Bet_erens & Verbeek 20.17. Kohorttitutkimus 1BI2
Green Care Farms as Innovative Nursing Homes, Promoting kontrollirvhmalls 8/9 1]
Activities and Social Interaction for People With Dementia. 4
3 | De Bruin, Oosting, Kuin, Hoefnagels, Blauw, de Groot
& Schols 2009. Vertaileva JBI4
.. e . v
Green care farms promote activity among elderly people poikittaistutkimus 6/7
with dementia.
4 | De Bruin, Oosting, Tobi, Enders-Slegers, van der Zijpp
& Schols 2011.
Comparing day care at green care farms and at regular day | Kohorttitutkimus JBI2
Cpeas . . . . il ae 1
care facilities with regard to their effects on functional per- | kontrolliryhmalla 8/9
formance of community-dwelling older people with de-
mentia.
5 | De Bruin, Oosting, van der Zijpp, Enders-Slegers & Schols
2010.
Osio: Towards an integrative framework for the beneficial . .. JBI1
Teoreettinen viitekehys -
effects of green care farms. 7/7
Artikkelissa: A concept of green care farms for older people
with dementia: an integrative framework, 116-123.
6 | Hendriks, van Vliet, Gerritsen & Droes 2016. . .
. Tutkimuksellinen JBIS
Nature and dementia: development of a person-centered e \
kehittamistyo 10/10
approach.
7 | Jarrott, Kwack & Relf 2002.
. . .g . . JBI2
An observational assessment of a dementia-specific horti- | Tapaustutkimus 5/8 v
cultural program.
8 | Larner 2005. e e JBI1
Gardening and dementia. Mielipidekirjoitus 6/7 v
9 | Luk, Lai, Li, Cheung, Lam, Li, Ng, Shiu, So & Wan 2011.
. e e . . JBI1
The effect of horticultural activities on agitation in nursing | Mielipidekirjoitus 5/7 Vv
home residents with dementia.
10 | Mapes 2012. Osallistuvan arvioinnin
Have you been down to the woods today? menetelmalla tuotettu JBIS
. Y
laadullinen haastattelu- 9/10
tutkimus

e JBI1: Kriittisen arvioinnin tarkistuslista asiantuntijoiden ndkemykselle ja narratiiviselle tekstille
e JBI2: Kriittisen arvioinnin tarkistuslista kohortti/tapaus-kontrolli tutkimukselle

e JBI3: Kriittisen arvioinnin tarkistuslista kokeelliselle tutkimukselle

e JBI4: Kriittisen arvioinnin tarkistuslista kuvailevalle tutkimukselle/ tapaussarjalle

e JBI5: Kriittisen arvioinnin tarkistuslista tulkinnalliselle ja kriittiselle tutkimukselle



http://web.a.ebscohost.com/ehost/viewarticle/render?data=dGJyMPPp44rp2%2fdV0%2bnjisfk5Ie46bJPta21TLOk63nn5Kx95uXxjL6nrUqvpbBIr62eSbCwsk64qLY4zsOkjPDX7Ivf2fKB7eTnfLunsEuxq7VKtqq1PurX7H%2b72%2bw%2b4ti7eeTepIzf3btZzJzfhrunsEixqbVQtqqkfu3o63nys%2bSN6uLyffbq&vid=4&sid=a015ce7a-20bd-4b95-8b58-d99289afa040@sessionmgr4008&hid=4209
http://web.a.ebscohost.com/ehost/viewarticle/render?data=dGJyMPPp44rp2%2fdV0%2bnjisfk5Ie46bJPta21TLOk63nn5Kx95uXxjL6nrUqvpbBIr62eSbCwsk64qLY4zsOkjPDX7Ivf2fKB7eTnfLunsEuxq7VKtqq1PurX7H%2b72%2bw%2b4ti7eeTepIzf3btZzJzfhrunsEixqbVQtqqkfu3o63nys%2bSN6uLyffbq&vid=4&sid=a015ce7a-20bd-4b95-8b58-d99289afa040@sessionmgr4008&hid=4209

Liite 5. Aineistoon kuuluvien artikkelien teorialahtéinen sisallonanalyysi

72

Tekija(t), artikkelin nimi
ja julkaisutiedot

Sisalto ja teema

GC-toimintamuoto,
artikkelin tarkoitus/tavoite,
kdytetyt metodit, kohdejoukko

Interventio
Konkreettinen toteutus

Green Care
Luonto, yhteisé ja toiminta /
ammatillisuus, vastuullisuus

ja tavoitteellisuus

MOHO
Tahto, tottumus ja suorituskyky /
toiminnallinen mukautuminen,
identiteetti ja patevyys

ICF

Raportoidut havainnot
suorituksissa ja osallistumisessa

Paatelmat ja ehdotukset
Keskeisimmat paatelmat ja
kdytannon ehdotukset

Dabelko-Schoeny, Phillips, Dar-
rough, DeAnna, Jarden, Johnson &
Lorch. 2014.

Equine-Assisted Intervention for
People with Dementia.

Anthrozoés, 27, 1, 141-155

Eldinavusteinen

16 muistisairaan koeryhma osallis-
tui hevosavusteiseen toimintaan.
Intervention vaikutuksia verrattiin
perinteisen paivatoiminnan piirissa
olevaan kontrolliryhmaan maaralli-
sella analyysilla.

Tarkoitus oli selvittda hevosavustei-
sen toiminnan soveltuvuutta ja vai-
kuttavuutta ei-ladkinnallisend inter-
ventiomenetelmana muistisairai-
den fyysisen kunnon tukemisessa ja
kaytoshairididen tasoittamisessa.

Hevosavusteiseen toimintaan osal-
listuneiden iat valilla 65-96, keski-
ika 78, kaikilla diagnosoitu muisti-

sairaus.

Hevosavusteista interventiota to-
teutettiin kerran viikossa kuukau-
den ajan. Kukin sessio kesti 30—45
min ja sisdlsi aina saman ohjelman,
jossa kierrettiin kolme toimintapis-
tetta 2—-3 hengen ryhmissa. Ennen
toimintapisteiden kiertdmista joka
kerralla koko ryhma kertasi turvalli-
sen hevosenkasittelyn perusteet.

Toimintapisteet olivat: 1) hevosen
hoitaminen (harjaaminen ym.), 2)
hevosten keskindisen vuorovaiku-
tuksen havainnointi, osallistujan ja
hevosen keskindinen vuorovaiku-
tus, hevosen anatomiaan tutustu-
minen ja paitsien pukemisen opet-
telu, seka 3) teemallinen tuokio,
jossa tutustuttiin Amerikan alkupe-
raisvaeston hevoshistoriaan ja ku-
kin osallistuja sai maalata sormiva-
reilld merkin hevosen kylkeen.

Kun kaikki tyopisteet oli kierretty,
ohjaaja piti esilla “maalattua” he-
vosta ja osallistujat saivat yhdessa
osallistua hevosen pesemiseen. Lo-
puksi kaikki saivat myds osoittaa
kiitollisuuttaan hevosille tarjoa-
malla niille ruokaa.

Perinteinen paivatoiminta sisalsi
askartelua, liikuntatuokioita ja kes-
kusteluryhmia.

Luonto: Hevoset ja talliymparisto.
Toiminta: Toiminnan keskidssa
vuorovaikutus eldaimen kanssa.
Yhteis6: Ihmiset ja hevoset. Pie-
nemmissa ryhmissa kiertaminen,
useiden ohjaajien lasndolo, alku- ja
lopputuokiot koko 16 osallistujan ja
ohjaajien porukalla.
Tavoitteellisuus: Intervention paa-
periaatteena oli se, etta osallistuja
kontrolloi itse vuorovaikutustaan
hevosen kanssa. Tavoitteena myo6s
muistisairaiden kdytoshairididen
lieventdminen.

Ammatillisuus: Hevostoiminnan
ammattilaiset ja paivatoiminnan
tyontekijat.

Vastuullisuus: Hevoset hyvin kou-
lutettuja, kokeneita terapiahevosia.
Kaytetty maali turvallista. Allergiat
huomioitu.

Toiminnallinen identiteetti ja pa-
tevyys: Intervention tarkoituksena
oli antaa osallistujan itse madaritella
vuorovaikutuksensa hevosen
kanssa. Kontrolli omasta osallistu-
misesta voi vahvistaa toiminnallista
identiteettia.

Toiminnallinen mukautuminen:
Osallistujat pystyivat mukautta-
maan omaa vuorovaikutustaan
tarkkailtuaan ensin hevosten va-
listd vuorovaikutusta ja otettuaan
mallia.

Tahto: Kiinnostuksen ja nautinnon
ilmaiseminen hevosten hoitamisen
aikana. Osallistujat motivoituneita
ja sitoutuneita toimintaan. He sai-
vat vapaasti valita osallistumisensa
tason, ja ndin ollen kaikki toteutu-
nut toiminta tapahtui omasta tah-
dosta.

Tottumus: Joillakin osallistujilla oli
kokemusta hevosten kanssa toimi-
misesta.

Suorituskyky: Kognitiivisen toimin-
nan haasteet, moni osallistujista
pyoratuolissa tai muita fyysisen toi-
minnan haasteita.

1) Oppiminen ja tiedon soveltami-
nen: Hevosten anatomian opettelu,
tiedon soveltaminen kaytantoon.
Hevosten vuorovaikutuksen ha-
vainnointi katselemalla.

2) Yleisluontoiset tehtdvit ja vaa-
teet: Hevosinterventioon kuuluu
monimuotoisia toimintoja, jotka si-
saltdvat vaateen useamman tehta-
van perakkaisesta tai samanaikai-
sesta suorittamisesta (tehtavan val-
mistelu, aloittaminen, tehtdvan to-
teuttaminen). Vaativan tehtavan
voidaan ajatella yllapitdvan proses-
sitaitoja.

4) Liikkuminen: Paivatoiminnan
tyontekijat eivat olleet ndhneet joi-
denkin osallistujien nousevan pyo6-
ratuolista koskaan, mutta talliym-
paristossa osallistujat osoittivat
normaalia parempaa liikkkumisky-
kya, suoritusten parantuessa inter-
vention edetessa.

9) Yhteiséllinen, sosiaalinen ja
kansalaiselama: Interventio osal-
listi yhteiseen toimintaan ja sisalsi
muun muassa kansanryhman histo-
riaa kasittelevdan osuuden.

Hevosavusteista toimintaa voidaan
pitaa soveltuvana ja vaikuttavana

ei-ladkinnallisena interventiomuo-
tona, jolla voidaan vahentda muis-
tisairaiden ongelmakayttaytymista.

Muistisairaan paivatoimintaan
osallistuminen voi helpottaa omais-
hoitajan ja hoivatyontekijoiden
tyota seka parantaa muistisairaan
ja omaishoitajan eldamanlaatua.

Osallistujien mukaan talliymparisto
ja maalle tuleminen on jo itsessdan
virkistdvaa. Maaseudulla tapahtu-
van eldinavusteisen intervention
voi ajatella olevan monipuolisem-
paa kuin sisdymparistdssa tapah-
tuva eldinavusteinen toiminta (ka-
verikoirat ym.).

Toimintaa voidaan pitaa aidosti yk-
silolle raataloityna, kun kukin osal-
listuja saa itse maarittaa osallistu-

misensa.

Tuloksia vahvistavia ja taydentavia
jatkotutkimuksia hevosavusteisesta
padivatoiminnasta tarvitaan, esimer-
kiksi mittaamaan elamanlaatua ja
mielialaa.

De Boer, Hamers, Zwakhalen, Tan,
Beerens & Verbeek. 2017.

Green Care Farms as Innovative
Nursing Homes, Promoting Activi-
ties and Social Interaction for Peo-
ple With Dementia.

Journal of the American Medical Di-
rectors Association 18, 1, 40—46

Maatila-avusteinen

Pitkittdisessa havainnointitutki-
muksessa verrattiin GC-hoivamaa-
tilalla asuvien muistisairaiden aktii-
visuustasoa perinteisissa hoivako-
deissa asuvien aktiivisuustasoihin
maarallisin mittarein.

Seurannassa mukana 100 muistisai-
rasta, joista 30 GC-hoivatilalla ja 70
perinteisessa palvelutalossa tai
pienkodissa. Tutkittavia oli mukana
18 eri hoivakodista. Kohdejoukon
keski-ikd yli 80 vuotta, kaikilla to-
dettu muistisairaus.

Ei varsinaista kuntoutusinterven-
tiota, tutkittiin asuinympariston
vaikutuksia; hypoteesina etta GC-
hoivatilojen asukkaat osoittavat
korkeampaa aktiivisuustasoa.

Luonto: GC-hoivamaatilaymparis-
t6ssa lasna eldimet, kasvit ja muut
luonnon elementit.

Toiminta: Asukkaat voivat osallis-
tua kodinhoidollisiin tai maatalou-
dellisiin toimintoihin.

Yhteiso: Eri hoivakodeissa eri kdy-
tanteet, mutta yleensa yhteisolli-
syyteen kannustettu riippumatta
oliko kyseessa tavallinen vai GC-
hoivakoti.

Tavoitteellisuus: Toiminta noudatti
kunkin hoivakodin omia tavoitteita.
Ammatillisuus: Hoivakodin henki-
I6kunta moniammatillista.

Toiminnallinen identiteetti ja pa-
tevyys: GC-ymparistdssa toimin-
taan sitoutuminen voimakasta,
mika vahvistaa toiminnallista iden-
titeettia.

Toiminnallinen mukautuminen: Ei
kuvattu.

Tahto: GC-hoivatilan asukkaat saa-
vat itse valita ja aloittaa toiminnan
ja liilkkua ulos vapaasti. Toimintaan
sitoutuminen perinteisia hoivako-
teja vahvempaa.

Tottumus: Ei kuvattu.
Suorituskyky: Suorituskyvyn haas-
teita kuvattu useilla mittareilla.

2) Yleisluontoiset tehtdvit ja vaa-
teet: Ulkoilu ja auringonvalo lieven-
sivat stressin kokemusta.

4) Liikkkuminen: GC-hoivakodissa
fyysinen aktiivisuus perinteisia hoi-
vakoteja korkeammalla tasolla.
Avoin paasy ulkoilutiloihin kannusti
ja aktivoi liikkkumaan itsenaisesti.

5) Itsestd huolehtiminen: GC-
hoivakodeissa hieman muita aktii-
visempaa.

6) Kotieldma: GC-hoivakodin asuk-
kaat aktiivisia esim. kodinhoidolli-
sissa tehtdvissa

7) Henkil6iden valinen vuorovaiku-
tus ja ihmissuhteet: GC-ympariston

GC-hoivakodit voivat olla hyva vaih-
toehto perinteisille hoivakodeille.
Kodinomainen ja viihtyisa ympa-
ristd ja sen tarjoamat toiminnat
vaikuttavat positiivisesti aktiivisuu-
teen, toimintaan sitoutumiseen ja
sosiaaliseen vuorovaikutukseen.

GC-hoivakoti tarjoaa yksilokeskei-
sempaa hoivaa kuin perinteiset hoi-
vakodit. Toisaalta tutkimuksessa
myo0s idkkaiden pienkodeissa saa-
tiin hyvia tuloksia aktiivisuudesta.
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Muun muassa aktiivisuudesta, si-
toutumisesta ja vuorovaikutuksesta
tuotettiin eri mittareiden avulla
maarallista tietoa.

Vastuullisuus: Vastuulliset hoivako-
tipalvelut.

voidaan katsoa edistdavan asukkai-
den vuorovaikutuksen aktiivisuutta.
9) Yhteiséllinen, sosiaalinen ja
kansalaiselama: Sosiaalinen kans-
sakdyminen GC-hoivayhteisossa pa-
rantaa eldmanlaatua.

Toimintaan sitouttamattomuus
saattaa johtaa lisdantyneisiin kay-
toshairidihin. Ympariston rooli sosi-
aalisen vuorovaikutuksen mahdol-
listajana voi olla suuri.
Lisatutkimusta GC-elementtien vie-
misesta perinteisiin hoivakoteihin
tarvitaan.

Tarkeda on huomioida ohjaavan
henkilokunnan (esim. hoitajat) am-
mattitaito. Jatkotutkimusta vaikut-
tavien strategioiden kayttoon-
otosta tarvitaan, jotta GC-toimin-
nasta saadaan kaikki hyoty irti.

De Bruin, Oosting, Kuin, Hoef-
nagels, Blauw, de Groot & Schols.
2009.

Green care farms promote activity
among elderly people with demen-
tia.

Journal of Housing For the Elderly,
23, 4, 368-389

Maatila-avusteinen

Tavoitteena oli tunnistaa, mitata ja
verrata ikadntyvien toiminnalli-
suutta perinteisessa pdivatoimin-
nassa ja GC-toiminnassa.

Tutkimuksissa seurattiin 11 GC-
maatilan sekd 12 perinteisen péiva-
toimintakeskuksen toimintaa. Seu-
ranta ja mittaukset tehtiin 11/2006
ja 5/2008 vélisena aikana. Tutki-
muksesta tuotettiin maarallista tie-
toa.

Ryhmaétason tutkimuksessa tarkas-
teltiin laitosten jarjestaman toimin-
nan tyyppejd, toimintaymparistoja
ja ryhmaan osallistumisen tasoa.
Tassa tutkimuksessa oli mukana
seka muistisairaita etta ilman muis-
tisairautta elavia.

Yksilotason tutkimukseen osallistui
55 muistisairasta, joista 30 oli mu-
kana GC-toiminnassa ja 25 perintei-
sessd paivatoiminnassa. Yksilota-
solla tarkasteltiin toimintaa, johon
muistisairas osallistui seka millaista
fyysista toimintakykya se vaati.
Osallistujat olivat 65-vuotiaita tai
vanhempia.

Tutkimuksissa tunnistettu 10 eri-
laista toimintatyyppia, joita esiin-
tyi seka perinteisessa etta GC-
toiminnassa (pl. 2 ja 3, joita vain
GC-ympéristossa):

1) Syéminen ja juominen (ruokailu
ja sosiaalinen kanssakayminen)

2) Maatilaan ja eldimiin liittyvat
toiminnot (eldinten katsominen ja
syottaminen, karsinoiden ja hak-
kien siivoaminen, munien kerdaami-
nen)

3) Puutarhaan ja pihaan liittyvat
toiminnot (pihojen lakaiseminen,
puutarhan hoito, kasvihuoneessa
tyoskentely)

4) Pelit (muistipelit, tietovisat,
bingo)

5) Kasityot ja askartelu (neulonta,
korttiaskartelu, linnunpdnton ra-
kennus)

6) Muut vapaa-ajan- ja viriketoi-
minnot (kavely, tanssi, laulu, luke-
minen, ryhméakeskustelut)

7) Kotitaloustyot (perunoiden kuo-
riminen, poydan kattaus, tiskaus)
8) Istuminen ja passiivinen ajan
kuluttaminen / keskustelu (ei osal-
listu jarjestettyyn toimintaan)

9) Muu sekalainen toiminta (esim.
tupakointi)

10) Lepddminen (nukkuminen ja
lepo)

Luonto: Maatila, piha, puutarha,
metsa, eldimet.

Toiminta: Maatilatéiden tekemi-
nen, eldinten hoitaminen, puutar-
han ja piha-alueen laittaminen.
Yhteiso: GC-ymparistossa jarjes-
tetty toiminta useimmiten yksil6l-
lista tai hlo saa osallistua valitse-
mansa pienryhmdn toimintaan. Pe-
rinteisessa paivatoiminnassa suurin
osa aktiviteeteista oli jarjestetty
koko ryhmalle. GC-toiminnassa yh-
teis66n kuuluminen on valinta.
Tavoitteellisuus: Kunkin palvelun-
tarjoajan itse maarittelemat tavoit-
teet.

Ammatillisuus: Toiminta laitoksissa
ammatillista.

Vastuullisuus: Toiminta vastuul-
lista.

Toiminnallinen identiteetti ja pa-
tevyys: GC-pdivatoiminnassa mah-
dollinen oman tahdon mukaan toi-
miminen vahvistaa toiminnallista
identiteettid ja autonomian tun-
netta.

Toiminnallinen mukautuminen: Ei
kuvattu.

Tahto: GC-ymparistossa vapaasti
valittavissa olevat toiminnat vas-
taavat yksil6llisia taitoja ja kiinnos-
tuksen kohteita, mika kannustaa
osallistumaan.

Tottumus: Naiset ja miehet hakeu-
tuivat tekeméan itselleen ennes-
tdan tuttuja toimintoja ja taustalta
heijastui aiempi ammatti tai harras-
tus. Esimerkiksi naiset osallistuivat
enemman kotitaloustdihin ja mie-
het nikkaroivat pihalla.
Suorituskyky: Normaaliin ikdanty-
miseen kuuluvat sekd muistisairau-
teen liittyvat haasteet.

2) Yleisluontoiset tehtavat ja vaa-
teet: GC-ymparistossa idkkaat suo-
rittivat huomattavasti enemman
tehtavid pdivan aikana verrattuna
perinteiseen toimintaan (esim.
luonnossa kavely, nikkarointi).

4) Liikkkuminen: Perinteisessa pai-
vatoiminnassa osallistujat istuivat
paikallaan enemman kuin GC-
toiminnassa ja GC-ymparistdssa ul-
koiltiin huomattavasti enemman.
6) Kotieldama: Kodinhoidolliset toi-
met olivat monipuolisempia GC-
toiminnassa ja saattoivat sisaltaa
ulkoa ainesten hakemista.

7) Henkiléiden vélinen vuorovaiku-
tus ja ihmissuhteet: Molemmat
toimintamuodot mahdollistivat so-
siaalista vuorovaikutusta.

9) Yhteiséllinen, sosiaalinen ja
kansalaiselama: Molemmissa toi-
mintamuodoissa ruokailutilanteet
seka useat toiminnat toteutettiin
yhteisollisesti. Ajankohtaisia asioita
seurattiin esim. sanomalehdesta lu-
kemalla seka itsendisesti etta yh-
dessa.

Muistisairaat osallistuivat toimin-
taan aktiivisemmin GC-tiloilla kuin
perinteisessa paivatoiminnassa.
GC-ymparistd on virikkeellisempaa
ja yllapitaa toimintakykya parem-
min kuin perinteinen paivatoi-
minta. Monipuolinen GC-ymparisto
voi herattad muistoja, stimuloida
aisteja ja auttaa sadilyttamaan yh-
teyden todellisuuteen. GC-tiloilla
toiminta tapahtuu luonnollisena
yhtajaksoisena jatkumona (ruoka
taytyy valmistaa, eldimet ruokkia,
poyta kattaa).

Etenkin miehille GC-ympdristén on
todettu olevan tehokkaammin akti-
voiva kuin perinteinen paivatoimin-
taymparistd ja GC-tiloilla miehet
kayttavat merkittavasti vahemman
aikaa vain istuskeluun kuin perin-
teisessa toiminnassa.

GC-ympdriston tarjoamilla toimin-
tamahdollisuuksilla voi olla useita
positiivisia terveysvaikutuksia, ku-
ten liikkuntakyvyn paraneminen,
mielialan paraneminen, kaytos-
hairididen vdaheneminen, parem-
mat younet, kognitiivisen toiminta-
kyvyn alenemisen hidastuminen.

Sadolosuhteet ja vuodenajat vai-
kuttavat jarjestettavaan toimintaan
enemman GC-paivatoiminnassa
kuin perinteisessa paivatoimin-
nassa. Tutkimuksen tuloksia voi-
daan soveltaa muissakin Euroopan
maissa.

De Bruin, Oosting, Tobi, Enders-
Slegers, van der Zijpp & Schols.
2011.

Maatila-avusteinen
Havainnoiva kohorttitutkimus, jos-
sa 47 GC-paivatoiminnassa mukana

Interventiot niukasti kuvattu, GC-
paivatoiminta sijoittuu maatilaym-
paristdon, jonka oletetaan olevan
toimintaan aktivoiva.

Luonto: GC-tiloilla yhdistyvadt maa-
taloustuotanto ja hoivapalvelut.
Toiminta: GC-paivatoiminnassa
osallistuminen normaaleihin kodin

Yksilon ndkokulmaa tuotu todella
vahan esille.

Toiminnallinen identiteetti ja pa-
tevyys: Ei kuvattu.

2) Yleisluontoiset tehtavat ja vaa-
teet: Paivittdisen eldaman tehtavissa

GC-toiminta ei vaikuttavuudeltaan
parempi toimintakyvyn ylldpitami-
seen kuin perinteinen paivatoi-
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Comparing day care at green care
farms and at regular day care facili-
ties with regard to their effects on
functional performance of commu-
nity-dwelling older people with de-
mentia.

Dementia 11, 4, 503-519

ollutta ja 41 tavallisessa paivatoi-
minnassa mukana ollutta muistisai-
rasta seurattiin vuoden ajan.

Maarallisten mittareiden avulla ku-
vattiin toiminnallista suorituskykya,
sairastavuutta ja ladkkeiden kayt-
toa.

Tutkimukseen otettiin vain muisti-
sairausdiagnoosin saaneita 65-vuo-
tiaita tai sitd vanhempia henkiloita.

askareisiin, maatilan téihin ja mui-
hin ulkona toteutettaviin aktiviteet-
teihin.

Yhteiso: Toiminta toteutettu ryh-
missa.

Tavoitteellisuus: Paivatoimintayk-
sikkd (seka GC- etta perinteinen
paivatoiminta) maaritteli itse toi-
mintansa tavoitteet.
Ammatillisuus: Kaikki tutkimuk-
sessa mukana olleet pdivatoimintaa
tarjoavat yksikoét olivat ammatti-
maisesti yllapidettyja.
Vastuullisuus: Vastuu paivatoimin-
taa jarjestavalla yksikolla.

Toiminnallinen mukautuminen: Ei
kuvattu.

Tahto: Ei kuvattu.

Tottumus: Ei kuvattu.
Suorituskyky: Suorituskykya mi-
tattu BADL- ja IADL-mittareilla,
tieto suoriutumisesta hankittu
omaishoitajilta.

suoriutumista mitattu esim. IDDD?-
mittarilla, ei merkittdvia kehitysta
tai eroja toimintamallien valilla.

4) Liikkkuminen: Mittarina kaytetyn
Bl:n? osa-alueissa mitattu liikkumis-
kykya, mutta siina ei huomattavaa
kehitysta tai eroa GC-toiminnan ja
perinteisen paivatoiminnan valilla.
5) Itsestd huolehtiminen: Mitattu
Bl-indeksilld, ei merkittdavia muu-
toksia tai eroja ajan mittaan tai eri
toimintamuotojen valilla.

6) Kotielama: Aterioiden valmista-
minen ja muut kodinhoidolliset
tehtdvat kuuluvat IDDD-mittariin.
Siinakaan ei merkittavia muutoksia
tai eroja.

minta. Ei merkittavaa eroa toimin-
nallisessa suorituskyvyssa, sairauk-
sien esiintyvyydessa tai ladkityk-
sessd GC-paivatoimintaan osallistu-
neiden ja tavalliseen paivatoimin-
taan osallistuneiden valilla.

Huomioitava, etta tassd tutkimuk-
sessa ei otettu huomioon esimer-
kiksi elamanlaadun tai muita sub-
jektiivisen kokemuksen mittareita.

GC-péivatoiminta voi kuitenkin olla
hyva lisd nykyisten ei-ladkinnallis-
ten interventioiden joukkoon pitka-
aikaisen hoivan sektorille.

De Bruin, Oosting, van der
Zijpp, Enders-Slegers & Schols.
2010.

Osio: Towards an integrative
framework for the beneficial ef-
fects of green care farms.

Artikkelissa: A concept of green
care farms for older people with
dementia: an integrative frame-
work, 116-128.

Dementia 9, 1, 79-128

Maatila-avusteinen

Kasiteltdavana oleva osuus esittelee
GC-maatilatoiminnan integroivan
viitekehyksen.

Perinteisesti muistisairaisiin kohdis-
tuvat interventiot ovat joko psyko-
sosiaalisia, moniaistillisia, fyysista
aktiivisuutta korostavia, virikkeelli-
sid tai luontoon liittyvid. GC-maati-
lojen tarjoamissa interventioissa
nama kaikki suuntaukset ovat lasna
yhtaaikaisesti ja jatkuvasti, ei vain
jarjestettyjen tuokioiden aikana.

Interventiot voivat olla kodinhoi-
dollisia (tiskaaminen, aterian val-
mistus), tyohon liittyvia (eldinten
ruokkiminen, pihan lakaiseminen),
sosiaaliseen vuorovaikutukseen
kannustavia (kahvitauot, keskuste-
lut) ja viriketoimintaa (askartelu,
pelien pelaaminen). Interventiot
voidaan toteuttaa yksin tai ryh-
massa, mutta ne harvoin ovat kovin
strukturoituja tai erikseen jarjestet-

tyja.

Luonto: Maatilaymparistd; puu-
tarha, viljelysmaa, (viini-/hedelma-
puu) -tarha, piha, eldinten aitauk-
set ja eldimet.

Toiminta: Ei vahvasti strukturoitua,
toiminta integroituu ymparistoon.
Yhteis6: Ympadriston vihjeista lahte-
vat spontaanit muisteluhetket, yk-
silon vapaus valita sosiaalinen kon-
tekstinsa (vrt. perinteisen toimin-
nan ”keinotekoiset” ryhmat).
Tavoitteellisuus: Kokonaisvaltaisen
hyvinvoinnin ja hyvan elaménlaa-
dun tukeminen.

Ammatillisuus: Toiminta voi olla
ammatillista tai vapaaehtoisuuteen
perustuvaa. GC-maatilat usein va-
hemman laitosmaisen tuntuisia.
Vastuullisuus: Tilojen esteettomyy-
destad huolehtiminen, toiminnan ja
ympadriston mukauttaminen toi-
mintakykyyn.

Toiminnallinen identiteetti ja pa-
tevyys: Ei kuvattu.

Toiminnallinen mukautuminen: Ei
kuvattu.

Tahto: Toiminnan itse valitseminen
vahvistaa motivaatiota. Luonto on
monille tarked, se sopii heidan ar-
vomaailmaansa ja he ovat kiinnos-
tuneita siita.

Tottumus: Monet ikdantyneet ovat
kasvaneet maatilalla, olleet itse vil-
jelijoita tai asuneet maaseudulla, ja
ulkoilu on heille tuttua toimintaa.
Suorituskyky: Sovellettuna GC-
maatilan toiminta sopii monille toi-
mintakyvyn rajoitteista riippu-
matta.

4) Liikkkuminen: GC-maatiloilla ole-
minen kannustaa fyysiseen aktiivi-
suuteen ja paikasta toiseen liikku-
miseen.

6) Kotieldama: Ymparist6 kutsuu ar-
kiaskareisiin.

7) Henkiléiden valinen vuorovaiku-
tus ja ihmissuhteet: Ympariston vi-
rikkeet tarjoavat keskustelunai-
heita.

9) Yhteiséllinen, sosiaalinen ja
kansalaiselama: GC-tiloilla tehtavat
toiminnat perustuvat yhdessa teke-
miseen yhteisdn hyvaksi ja yhtei-
sollisyys nakyy muun muassa vuo-
den kiertoon liittyvissa juhlame-
noissa.

GC-toiminnan vahvuutena pidetdan
monipuolisten muistisairaille tar-
keiden toimintaelementtien (moni-
aistillisuus, muistelu, todellisuus-
orientaatio, fyysisen aktiivisuuden
tukeminen, vuorovaikutukseen
kannustaminen) yhtaaikaista ja jat-
kuvaa toteutumista maatilaympa-
ristossa.

Perinteisissa muistisairaille tarkoi-
tetuissa interventioissa ohjaaja on
valinnut ryhmassé toteutettavan
toimintatuokion sisallon, eika se
valttamatta ole kaikille sopiva ja
kiinnostava. GC-maatilatoiminta
sen sijaan on aidosti yksil6lahtoista
toimintaa, joka myds mahdollistaa
sosiaalisen vuorovaikutuksen.

Lisaa tutkimusta tarvitaan, jotta
maatilatoiminnan hyodyt voidaan
empiirisesti todistaa paremmin.
Teoreettisen viitekehyksen seka ta-
manhetkisen tutkimustiedon pe-
rusteella voidaan kuitenkin ajatella
GC-tiloilla olevan positiivisemmat
vaikutuksen kokonaisvaltaiseen hy-
vinvointiin kuin perinteisen kuntou-
tustoiminnan ymparistoilla.

Hendriks, van Vliet, Gerritsen &
Droes. 2016.

Nature and dementia: develop-
ment of a person-centered ap-
proach.

Puutarha-avusteinen
Tutkimuksellisen kehittdmistyon
tarkoituksena oli luoda paatoksen-
tekotydkalu, jonka avulla voidaan
saada tietoa muistisairaan toi-
veista, mieltymyksista ja kokemuk-
sista luontotoimintaan liittyen.

Tutkimuksessa 7 valitsi puutarhan-
hoidon ja 8 luontokavelyn. Kukaan
ei valinnut aistihetkea.

Pilottitutkimuksessa kaytetyt inter-
ventiot ja suunnitellut sisallot:

Luonto: Puutarha, maatila, metsa,
ranta, myos sisalle tuodut luonnon
elementit.

Toiminta: Opastetut luontokavelyt,
joihin kuului tehtavakorttien mu-
kaisten tehtdvien suorittaminen,

Toiminnallinen identiteetti ja pa-
tevyys: Onnistumisen elamykset,
osallistuja kokee olevansa oikea
puutarhuri.

Toiminnallinen mukautuminen: Ei
mainintaa.

7) Henkiléiden vélinen vuorovaiku-
tus ja ihmissuhteet: Toiminta mah-
dollisti positiivisen ryhmadynamii-
kan syntymisen.

9) Yhteiséllinen, sosiaalinen ja
kansalaiselama: Ryhman toimin-

Tuotettu tyokalu ja sen kayttoon-
otto tyopaikoilla voi muistuttaa
ammattilaisia luontotoiminnan ole-
van yksi mahdollinen interventio- ja
virikemuoto.

1 1DDD = Interview for Deterioration of Daily Living in Dementia, muistisairaan ldheisen haastattelu
2 Bl = Barthel Index, mittaa paivittdisissd perustoiminnoissa suoriutumista
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International Psychogeriatrics 28,
9, 1455-1470

Ammattilaiset voivat kadyttaa tyoka-
lua haastattelua ohjaamassa, jotta
muistisairaalle tarjottava luontoin-
terventio olisi mahdollisimman
asiakasldhtdinen.

Kehittdmistyon vaiheisiin kuuluivat
muistisairaiden haastattelut, joiden
pohjalta tyokalun kysymykset ja ra-
kenne luotiin, asiantuntijoiden kon-
sultoinnit tyckalun kaytettavyyteen
ja sisaltoon liittyen, seka lopulta
tyokalun testaus.

Tyokalua testattiin pilottitutkimuk-
sessa 13 muistisairaalla, joista 5 oli
paikallisesta muistiyhdistyksesta, 4
paivatoimintakeskuksesta ja 4 hoi-
vakodista. Koejoukon keski-ika oli
78 vuotta.

Luontokavelyllda havainnoitiin luon-
toa ja ohjaaja ohjasi muistisairaille
erilaisia tehtavia tydkaluun kuulu-
vista tehtavakorteista.
Puutarhatoimintaan kuului kylva-
minen, lannoitus, kastelu, sadon-
korjuu ja ruuanlaitto itsekasvate-
tuista vihanneksista.

Aistihetkeen liittyisi rauhalliselle
paikalle ulos istumaan meneminen,
osallistujien mahdollisuus ndhda,
tuntea ja haistaa luontoelementit,
samalla voidaan aktivoida muisti-
sairasta muistelemaan esim. itsel-
leen tarkeita paikkoja.

puutarhan hoito, istuminen rauhal-
lisessa luontoymparistossa (senso-
rinen aktivointi).

Yhteis6: Ryhmatoimintaa; yhdessa
tekeminen koettu tarkedksi.
Tavoitteellisuus: Tavoitteena lisata
tietoisuutta yksilokeskeisista luon-
toavusteisista menetelmistd muisti-
sairaille sekd puuttua muistisairai-
den kaytds- ja mielialaongelmiin.
Ammatillisuus: Ammattilaisten
kdyttdoon suunniteltu haastattelu-
tyokalu kartoittamaan muistisai-
raille tarkeitd luontoldhtoisia toi-
mintoja. Tyékalu soveltuu moniam-
matilliseen kayttoon.
Vastuullisuus: Terveysalan ammat-
tilaiset, vapaaehtoiset tyontekijat.

Tahto: Toiminnassa motivaatio, in-
nostus ja toiminnasta saatu nau-
tinto nakynyt. Motivaatio syttyi tai
kasvoi toiminnan aikana; vastaha-
koisena lahtenyt saattoi innostua
luontokavelyn aikana.

Tottumus: Tyokalu ohjaa huomioi-
maan muistisairaan edelliset luon-
tokokemukset ja toiminnallisen his-
torian. Vaikka rutiinit ovatkin tar-
keitd, vaihtelu voi myds virkistaa ja
esimerkiksi luontokavelyssa vaihte-
levat reitit voidaan kokea hyvaksi.
Suorituskyky: Inspiroiva ymparisto
antaa mahdollisuuden osoittaa mi-
hin kaikkeen edelleen pystyy. Koh-
dejoukko toimintakyvyltaan epayh-
tendinen.

taan osallistuminen koettu virkista-
vaksi, tyénjako puutarhatoimin-
nassa lisasi osallisuutta ja yhtei-
s66n kuulumisen tunnetta.

Tyokalun avulla ammattilainen voi
raataloida toiminnasta paremmin
henkilon tarpeita ja toiveita vastaa-
vaa. Yksilollisyyden huomioiminen
on tarkeaa.

Jarrott, Kwack & Relf. 2002.
An observational assessment of a
dementia-specific horticultural pro-

gram.

HortTechnology 12, 3, 403-410

Puutarha-avusteinen
Havainnointimenetelmalla toteu-
tettu maarallinen tutkimus. Ver-
rattu puutarhatoiminnan ja perin-
teisen pdivatoiminnan vaikutusta
toimintaan sitoutumiseen ja mieli-
alaan.

6 muistisairaan ryhma osallistui
seka perinteiseen paivatoimintaan
ettd puutarhatoimintaan 10 viikon
ajan. Koehenkildiden keski-ika 79
vuotta, kaikilla todettu muistisai-
raus.

Interventiot toteutettiin kolmesti
viikossa kymmenen viikon ajan.
Puutarhatoiminnan kesto 30-45
minuuttia. Analyysi tehty kolmesta
ryhmdkerrasta.

Taimien istutus ja hoito, ruuan-
laitto yrteistd, kasveista askartelu,
aisteja stimuloivat toiminnot kuten
yrttien haistelu ja kosketus. Kitke-
minen, maaperan muokkaus, sa-
donkorjuu.

Perinteisessa paivatoiminnassa to-
teutetut toiminnat: kasity6t, ruuan-
laitto, ajankohtaisista asioista kes-
kustelu, valipalan tai lounaan
syonti.

Luonto: Ulkopuutarha; kasvit,
nurmi, puut.

Toiminta: Kasveihin tutustuminen,
puutarhan hoitaminen, puutarhan
sadon hyotykaytto.

Yhteiso: Toiminta tapahtui yhdessa
tehden ryhmaéssa.

Tavoitteellisuus: Tarkoitus tarjota
merkityksellista toimintaa, joka tu-
kee toimintaan sitoutumista ja vah-
vistaa positiivisia mielialoja.
Ammatillisuus: Interventiot puu-
tarhaterapeuttiopiskelijoiden to-
teuttamia.

Vastuullisuus: Toiminnan jarjesta-
misesta vastannut yliopisto, kasitel-
tavaksi valittu vain turvallisia kas-
veja.

Toiminnallinen identiteetti ja pa-
tevyys: Tuttu toiminta mahdollis-
taa toiminnallisen patevyyden,
mika tukee positiivista toiminnal-
lista identiteettia.

Toiminnallinen mukautuminen:
Tutkimus osoitti, ettd muistisairas
mukauttaa toiminnallista sitoutu-
mistaan riippuen ymparistosta ja
sen tarjoamista toimintamahdolli-
suuksista.

Tahto: Toimintaan sitoutuminen
kertoo motivoitumisesta.
Tottumus: Ennestadn tuttu toi-
minta sitouttaa ja tuottaa mielihy-
vaa. Vaikka lahimuisti olisi heiken-
tynyt, pitkdkestoisen muistin tiedot
ja taidot saattavat olla tallessa.
Suorituskyky: Osallistujat suoriu-
tuivat toiminnoista fyysisesta, kog-
nitiivisesta tai sosiaalisesta toimin-
takyvyn vajauksesta huolimatta.
Osa suoriutuitdysin itsendisesti, osa
tarvitsi enemman ohjausta ja muis-
tuttelua toiminnan etenemiseksi.

7) Henkil6iden vilinen vuorovaiku-
tus ja ihmissuhteet: Puutarhatoi-
minta kannusti sosiaaliseen vuoro-
vaikutukseen.

9) Yhteiséllinen, sosiaalinen ja
kansalaiselama: Yhdessd hoidettu
puutarha; puutarhan kehityskaaren
seuraaminen yllapiti motivaatiota
ja lisasi yhteisollisyyttd. Sitoutumi-
nen puutarhatoimintaan kasvoi
koko interventiojakson ajan.

Esitellyt puutarhatoiminnot voivat
olla muistisairaalle perinteisia pai-
vatoimintoja parempia.

Sitoutuminen aktiivisempaa puu-
tarhatoimintaan kuin normaaliin
paivatoimintaan. Puutarhatoimin-
nan aikana ilmeni vdhemman toi-
mettomia ajanjaksoja verrattuna
perinteiseen toimintaan.

Puutarhatoiminta voi tasoittaa
muistisairaiden kdyttaytymisen
muutoksia.

Toiminnan ja ymparistdon mukaut-
tamisen mahdollisuus on tarkeaa
toimintaa suunniteltaessa (esim.
nostetut kukkapenkit).

Larner. 2005.
Gardening and dementia.

International Journal of Geriatric
Psychiatry 20, 796—799

Puutarha-avusteinen

Letter to the editor

Kartoittaa 100 muistisairaan kiin-

nostusta ja osallistumista puutar-

hatoimintaan kyselytutkimuksella.

Tutkimusjoukon iat valilla 44-82,
keski-ika 65,6. Kaikilla muistisai-
rausdiagnoosi.

Kyselyyn vastanneet kuvailevat itse
kotonaan/siirtolapuutarhassa suo-
rittamia puutarhatoimintoja: kuk-
kien istuttaminen, kitkeminen, ruo-
honleikkaus, kasvien hoito.

Luonto: Puutarha, oma piha; kukat,
nurmi, puut.

Toiminta: Luonnon hoitaminen,
vaatii toiminnallisia taitoja.
Yhteis6: Toiminta ei yhteisollista.
Tavoitteellisuus: Toiminnan tavoit-
teet perustuivat yksilon omaan
kiinnostukseen ja kokemukseen.
Ammatillisuus: Toiminta omaeh-
toista.

Vastuullisuus: Riippuvainen yksi-
|6sta.

Toiminnallinen identiteetti ja pa-
tevyys: Muutos muistisairausdiag-
noosin myo6ta; jotkut olivat lopetta-
neet aikaisemmin merkityksellisen
harrastuksen muistihaasteiden al-
kaessa.

Toiminnallinen mukautuminen:
Toiminnasta luopuminen.

Tahto: Sairauden my6ta mielen-
kiinto toimintaa kohtaan voi joilla-
kin loppua, toisaalta joillekin toi-

1) Oppiminen ja tiedon soveltami-
nen: Puutarhatoiminta kehittaa/yl-
lapitda kognitiivisia kykyja; muistia,
hahmotuskykya, visuospatiaalisia
taitoja ja praktisia taitoja.

2) Yleisluontoiset tehtavat ja vaa-
teet: Kehittaa/yllapitad myos toi-
minnanohjausta.

Puutarhatoiminta voi olla hyva lisa
muistisairaan toimintaterapiaan,
mutta yksil6llinen kognitiivisen toi-
minnan taso ja haasteet on aina
huomioitava.

Itse raportoituja toiminnan haas-
teita mm. kasvien nimien unohta-
minen, ettei tiedad milloin on min-
kakin kasvin istutusaika, kas-
vien/puutarhatyévilineiden kasit-
telyn vaikeudet (apraksia).
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minta voi olla niin tarkeas, etta jat-
kuu taitojen heikkenemisesta huoli-
matta.

Tottumus: Rooli puutarhan hoita-
jana voi sailya riippumatta suori-
tuksen heikkenemisesta.
Suorituskyky: Fyysisen ja kognitiivi-
sen toimintakyvyn haasteet.

9 Luk, Lai, Li, Cheung, Lam, Li, Ng, Puutarha-avusteinen Koeryhmalla puutarhatoimintaa ul- | Luonto: Puutarhaymparistd, kasvit. | Toiminnallinen identiteetti ja pa- Merkittavia muutoksia suorituk- Tutkimuksessa ei havaittu puu-
Shiu, So & Wan. 2011. Letter to the editor kopuutarhassa 2x/vko 30 min ker- Toiminta: Puutarhatoiminta. tevyys: Ei kuvattu. sissa ja osallistumisessa ei katsottu | tarha-avusteisen intervention vai-
rallaan 6 viikon ajan. Joka kerralla Yhteiso: Ei raportoitu. Toiminnallinen mukautuminen: Ei | tapahtuneen taman intervention kuttavan merkittavasti hoivakodin
The effect of horticultural activities | Pilottitutkimuksessa tutkittiin puu- | vaihtuva teema, kuten lannoittami- | Tavoitteellisuus: Hoivakodin asuk- | kuvattu. avulla. asukkaiden levottomuuteen ja ag-
on agitation in nursing home resi- tarha-avusteisen terapian vaiku- nen, kylvdminen ja kukkien istutta- | kaiden levottomuuden lievittami- Tahto: Ei kuvattu. gressiiviseen kaytokseen.
dents with dementia. tusta hoivakodissa asuvien ikddnty- | minen. nen luontotoiminnan kautta. Tottumus: Ei kuvattu.
neiden levottomuuteen. Mitattiin Ammatillisuus: Sairaanhoitajien te- | Suorituskyky: Suorituskykya oli mi-
International Journal of Geriatric aggressiivisen kayttaytymisen Kontrolliryhmalla perinteista virike- | kema interventio ja tutkimus. tattu MMSE:lla3 ja CMAI:lla%.
Psychiatry 26, 4, 435-436 osuutta maarallisin mittarein. toimintaa kuten palapeleja ja as- Vastuullisuus: Tutkimus ja toiminta
kartelemista. katsottu eettisesti kestavaksi.
Koeryhma n=7, kontrolliryhma n=6,
keski-ika 84,9 vuotta, kaikilla muis-
tisairaus.
10 | Mapes. 2012. Luontoavusteinen Jarjestettiin kolme metsakavelypdi- | Luonto: Metsdaymparistd, madritel- | Toiminnallinen identiteetti ja pa- 1) Oppiminen ja tiedon soveltami- | Metsakavelylld osoitettiin olevan

Have you been down to the woods
today?

Working with Older People: Com-
munity Care Policy & Practice 16, 1,
7-16

Metsdkavelyilla jarjestettyihin kyse-
lyihin vastasi yhteensa 62 ihmista
(muistisairaita, omaisia, hoitajia ja
vapaaehtoisia). Tarkoitus oli osallis-
tuvan arvioinnin kautta selvittaa
mitd hyotya muistisairaat voivat
saada metsdssa kdvelysta/paivaan
osallistumisesta. Keratty tieto laa-
dullista.

Osallistujista ei keratty tarkkoja de-
mografisia tietoja.

vaa, joille muistisairaat, heidan Ia-
heisensa, omaishoitajat ja vapaaeh-
toiset saivat osallistua. (Eri osallis-
tujat eri paivina.)

Iyt luonnonsuojelualueiden virkis-
tyspolut.

Toiminta: Kavely ja metsan havain-
nointi, multisensorisuus isossa roo-
lissa.

Yhteiso: Yhteiso6 merkittdvassa roo-
lissa: kdvelylle l1ahdetty yhdessa ja
keskinaiseen vuorovaikutukseen
kannustettu.

Tavoitteellisuus: Tavoitteena seka
tutkia luontotoiminnan vaikutusta
muistisairaille sekd tukea muistisai-
raiden ja heidan laheistensa hyvin-
vointia elamyksellisesti.
Ammatillisuus: Ei tiukasti ammatil-
lista toimintaa, mukana vapaaeh-
toisia sekd omaisia jarjestamassa
tapahtumaa, vaikka koordinoitu
ammattimaisesti.

Vastuullisuus: Jarjestetty yhteis-
tyOssa jarjestojen ja hoivakotiyri-
tyksen kanssa.

tevyys: Interventio vahvisti kasi-
tysta itsesta toimijana, kontrollin
tunne vahvistui, ennen toimintaa
epailys omasta pystyvyydestd, joka
hélveni toiminnasta saatujen posi-
tiivisten kokemusten myota.
Toiminnallinen mukautuminen: Ei
kuvattu.

Tahto: Toiminnasta ja luonnosta
saatu nautinto ja mielihyva moti-
voivat.

Tottumus: Ei kuvattu.
Suorituskyky: Fyysisessa ja kognitii-
visessa toimintakyvyssa haasteita.

nen: Luontotoiminnalla positiivinen
vaikutus muistiin.

3) Kommunikointi: Toiminta lisasi
verbaalista ilmaisua.

4) Liikkuminen: Liikunta- ja aktiivi-
suustasot paranivat toiminnan
myota.

5) Itsestd huolehtiminen: Parempi
unen laatu ja ruokahalu/ravinnon-
saanti.

7) Henkiléiden vélinen vuorovaiku-
tus ja ihmissuhteet: Ystavyyden ja
samankaltaisuuden kokemus, toi-
minta mahdollisti positiivisia koh-
taamisia, kuulumisen tunne.

9) Yhteiséllinen, sosiaalinen ja
kansalaiselama: Kokemus yhteison
lasndolosta ja yhdessa toimimi-
sesta, hengellisyyden kokemus.

potentiaalisia fyysisid, emotionaali-
sia ja sosiaalisia hyotyja muistisai-
raille. Esteettémyyden huomioimi-
nen — kognitiivinen esteettomyys!

Luonnon kokemisen mahdollistami-
nen osoittaa ihmiselle, ettd ha-
nestd valitetddn. On tarkeas, etta
muistisairaat ovat lasna, nakyvat ja
osallistuvat yhteiskunnassamme.
Ruokailuhetki luonnossa luo hyvaa
ryhmadynamiikkaa. Luonto on
tasa-arvoinen toimintaymparisto
kaikenikaisille.

Omaishoitajia kannustettava muis-
tisairaan luontoyhteyden yllapita-
miseen. Hyvinvointisektorilla ei ole
vield huomattu kaikkia luontoldh-
toisen toiminnan mahdollisuuksia.
Mahdollisuus yhteistyon ja koulu-
tuksen kehittamiseen.

Luontotoiminnan hyvinvointivaiku-
tuksia tutkittava lisda; unen laadun
ja ruokailun paranemisesta laajem-
paa tutkimusta, seka sosiaalisten ja
henkisten hyotyjen vaikutusta
esim. antipsykoottisten ladkkeiden
kayttoon.

3MMSE = Mini Mental State Examination, muistitesti
4 CMAI = Cohen-Masfield Agitation Inventory, Cohen-Mansfieldin levottomuusasteikko




