”|[HMISELLE TULEE AINA HYVA OLO, KUN VALITETAAN”

Asiakasohjaaja ikddntyneiden puoliso-omaishoitajien tukena

HAMK

HAMEEN AMMATTIKORKEAKOULU
HAME UNIVERSITY OF APPLIED SCIENCES

Ammattikorkeakoulututkinnon opinnaytetyo

Visamaki, sosionomikoulutus
syksy, 2018

Terhi Vuolle



HAM K TIVISTELMA

HAMEEN AMMATTIKORKEAKOULU
HAME UNIVERSITY OF APPLIED SCIENCES

Sosiaalialan koulutus

Visamaki
Tekija

Tyon nimi

Tyon ohjaaja

TIVISTELMA

Avainsanat

Sivut

Terhi Vuolle Vuosi 2018

"Ihmiselle tulee aina hyva olo, kun valitetaan” -
Asiakasohjaaja ikdantyneiden puoliso-omaishoitajien tukena

Paula Rantamaa

Opinndytetyon tarkoituksena oli selvittdaa, miten ikdantyneiden puoliso-
omaishoitajien jaksamista voidaan tukea asiakasohjauksen avulla ennalta-
ehkaisevasti. Asiakasohjaus liittyy Pirkanmaalla toteutettavaan Ikaneuvo-
hankkeeseen. Hankkeen yhtena tavoitteena on luoda yhtendinen omais-
hoidon tukimalli, jonka avulla pyritdan varmistamaan omaishoitajan jaksa-
minen ja omaishoitajuuden tunnistaminen.

Opinndytety6 on kvalitatiivinen. Aineisto hankittiin teemahaastatteluiden
avulla. Teemahaastatteluissa haastateltavat olivat valkeakoskelaisia puo-
liso-omaishoitajia, joiden hoidettavat olivat yli 65- vuotiaita. Haastatelta-
villa oli omaishoitosopimus kunnan kanssa. Aineisto analysoitiin teemoit-
telun avulla.

Opinndytetyon tietoperustana on jaksamisen kasite, sisaltden hyvinvoin-
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siteltiin ennaltaehkaisevan tyon ja ratkaisukeskeisen tyootteen merkitys.
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sivat tutkimuksessa esille. Laaja-alaisen palvelutarpeen selvittdminen seka
hoidettavan etta omaishoitajan kohdalla nousi tuen ja jaksamisen kannalta
tarkeaksi tekijaksi.
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The purpose of the thesis was to discover how pre-emptive client care and
guidance can support the elderly family caregivers and ease their work-
load. The client guidance is a part of the lkdneuvo initiative in Pirkanmaa
region. One of its goals is to create an integral model of supporting family
caregiving, which can ensure the carers can withstand the workload and
they and their input are recognised.

This study was qualitative in nature. The data was collected from thematic
interviews, and the interviewees were all caregivers of their over 65-year-
old spouses. The Interviewees had a caregiver contract with the municipal-
ity of Valkeakoski. The data were analysed using thematic content analysis.

The theoretical frame of reference focused on the concept of coping, in-
cluding the different dimensions of well-being and resource-oriented ap-
proach. In addition, the meaning of preventative measures and solution-
focused approach were discussed.

The results highlighted the importance of continuous, regular contact and
support to the caregiver provided by the same, familiar case manager. The
interviewed caregivers hoped that the familiar case manager would sup-
port and stand by them in changing circumstances. The study also indi-
cated the caregivers’ commitment and the challenging nature of their
work. A comprehensive assessment of the service needs of both the client
and caregiver was also considered important.
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1

JOHDANTO

Ikadntyvien maara niin Suomessa kuin maailmanlaajuisesti kasvaa. Voi-
makkaimmin kasvaa kaikista idkkaimpien lukumaara. Yli 65- vuotiaita Suo-
messa on talla hetkelld yli miljoona. Heista kotiin annettavina palveluina
saannollista kotihoitoa tai omaishoidon tukea saa noin 95 000 henkil6a.
Muualla kuin kotona hoitoa ja huolenpitoa saa yli 50 000 ihmista. Tama
tarkoittaa sita, etta kuten kaikki, myos ikdantyneet ihmiset ovat toiminta-
kyvyltdaan hyvin erilaisia ja tarvitsevat hyvin yksilollisia palvelukokonaisuuk-
sia. Palveluja kehitettdessa on esisijaisesti huomioitava asiakaslahtoisyys
ja yksildllisyys. Palveluja tarvitsevien ikdihmisten maaran lisadntyminen ai-
heuttaa muutostarpeita koko palvelurakenteelle niin, etta palveluja olisi
riittavasti ja oikea-aikaisesti saatavilla myos jatkossa. Jokaisella ikaanty-
neelld tulee olla oikeus tulla nahdyksi, kuulluksi ja autetuksi omana yksil6-
naan. Kehittdmisessa ja pdatoksenteossa pitdd kuulua myos idkkdiden
aani. (Laatusuositus hyvan ikddantymisen turvaamiseksi ja palveluiden pa-
rantamiseksi 2017-2019, 10-13; Kulmala 2017, 8,10)

Vanhuspalvelulain tarkoituksena on tukea ikdantyneen hyvinvointia, ter-
veyttd, toimintakykya seka itsendisyytta. lkdadntyneiden tulisi osallistua
paitsi itsedan koskeviin paatoksiin myos saada mahdollisuus kehittda kun-
nassa tarvitsemiaan palveluja. Lain tavoitteena on parantaa iakkdaan hen-
kilon mahdollisuuksia laadukkaisiin sosiaali- ja terveyspalveluihin riittavan
ajoissa ja saada tarvitsemaansa ohjausta ja neuvontaa. lakkdaan henkilén
palvelut tulevat olla oikea-aikaisia ja riittavia hanen tarpeisiinsa nahden.
(Vanhuspalvelulaki- pykalista toiminnaksi 2013, 3, 12.) Kelo, Launiemi, Ta-
kaluoma ja Tiittanen (2015, 76) toteavat, ettd vanhuspalvelulaki vaikuttaa
merkittavasti palvelutarpeiden muutosrakenteisiin kunnissa. Lailla pyri-
taan loytamaan ja muokkaamaan palvelut kotiin annettaviksi palveluiksi,
toisin sanoen pitkaaikainenkin hoito ja huolenpito olisi mahdollista toteut-
taa kotona tai kodinomaisessa ymparistossa.

Sosiaali- ja terveysministerion oppaassa (2005:30, 13-14) maaritetaan,
ettd omaishoidon tuki on yksi tukimuoto, jonka avulla pyritdan mahdollis-
tamaan ikddantyneen kotona asuminen. Tavoitteena on ollut vakiinnuttaa
omaishoidon tuen asema kuntien palvelujarjestelmassa. Kuntien vanhus-
ja vammaispoliittisissa strategioissa tulisi asettaa maaralliset ja laadulliset
tavoitteet omaishoidon tuelle. Maarallisia tavoitteita ovat esimerkiksi
omaishoidon tuen kattavuus ja palkkioiden taso. Laadullisiin kehittadmis-
kohteisiin sisallytetdan muun muassa palveluntarpeen arvioinnin ja uuden-
laisten tydskentelymallien kehittdminen yhteistydssa kolmannen sektorin
kanssa seka tiedotuksen parantaminen. Palvelujdrjestelman nakokulmasta
omaishoitajat voidaan ndhda sekd voimavaroina, mutta myds yhteistyo-
kumppaneina sekd asiakkaina. Laki omaishoidon tuesta maarittelee tuen
kohteena olevan sekd hoidettavan etta hoitajan.



Omaishoidon tarkeys nostetaan esille myos hallituksen | & O- karkihank-
keessa, jonka tarkoituksena on kehittaa ikaihmisten kotihoitoa ja vahvistaa
kaikenikdisten omaishoitoa. | & O- kdarkihankkeessa suunnitellaan iakkai-
den sekd omais- ja perhehoidon palveluja yhdenvertaisimmiksi ja parem-
min koordinoiduimmiksi. Palvelujen uudistus tapahtuu kahdeksassa alu-
eellisessa hankkeessa, joissa luodaan yhteisia malleja myohemmin valta-
kunnalliselle tasolle juurrutettaviksi. Yksi ndista on Pirkanmaalla toimiva
Ikaneuvo- hanke. lkaneuvossa kehitetdaan yhteista neuvonnan ja asia-
kasohjauksen mallia seka neuvontaa, ohjausta ja koordinointia tukevia me-
netelmia ja tyokaluja ikdaihmisten palveluihin ja omaishoidon tukeen.
Hankkeessa tuetaan ikaantyneen kotona asumista, arjessa selviytymista
seka kuntoutumista. Lisdksi tavoitellaan vaikuttavaa ja toimivaa idkkaiden
palveluverkostoa. (Sosiaali- ja terveysministerit n.d.)

Omaishoito on turvallinen vaihtoehto kotona asumisen tukemiseksi, silla
se mahdollistaa usean ikaantyvan kohdalla kotona asumisen. On tarkeaa
tukea kotona olevaa omaishoitajaa, jotta omaishoidon toteutuminen olisi
seka hoitajalle etta hoidettavalle laadukasta. Sari Kehusmaa (2014, 39-39)
toteaa omaishoidon avun pienentavan laitoshoitoon joutumista. Hanen
tutkimuksessaan nousee esille myds omaishoitajan kuormittumisen ja
tuen tarpeen puuttumisen lisdavan hoidettavan laitoshoitoon joutumisen
riskia. Kuormittumisen helpottaminen vahentaa hoidettavan laitoshoidon
tarvetta. Riittdvien tukipalvelujen saamisen on todettu helpottavan kuor-
mitusta ja vdahentavan stressid. Omaishoitajan vasyminen on lisannyt lai-
toshoitoon joutumisen riskia kaksinkertaiseksi. Riittamaton omaishoitajan
tuen puute on myds havaittu vaikeuttavan omaishoitajuutta.

Kiinnostukseni omaishoitoon ja omaishoitajien jaksamiseen tulee oman
tyoni kautta. Olen tydskennellyt asiakasohjauksessa lkaneuvo- hankkee-
seen liittyen lokakuusta 2017 alkaen. Tydssa kehitetdan yhteistd maakun-
nallista mallia asiakasohjauksen ja yhteisen neuvonnan tiimoilta. Yli 65-
vuotiaiden omaishoito kuuluu asiakasohjauksen piiriin. Opinnadytetyossa
kaytan rinnakkain termeja yli 65- vuotiaat sekd ikdadantyneet henkilot tai
ikdihmiset. Omaishoidon hoivan kohteena olevasta henkilosta kaytan ter-
mia hoidettava.

Koen hyvin merkitykselliseksi omaishoitajuuden ja heidan tyénsa tarkey-
den. Opinnaytetydssa tutkin asiakasohjauksen mahdollisuuksia ja keinoja
tukea omaishoitajan jaksamista riittavan varhaisessa vaiheessa. Lisaksi ha-
luan tuoda opinndytetyon avulla tietoa asiakasohjauksesta, joka on kun-
nassa uusi palvelu. Tutkimuksen rajaan ikddantyneiden omaishoitajina toi-
miviin puolisoihin. Selvitan miten asiakasohjaus voisi olla heidan tukenaan
ja tarvittavat tukimuodot ja palvelut voisi tavoittaa heidat riittavan ajoissa
ennaltaehkaisten omaishoitajan uupumista. Haastattelemalla puoliso-
omaishoitajana toimivia saavat tutkittavat tuoda esille omia ndakemyksidan
ja tarpeitaan tuen muodoista.



2 OPINNAYTETYON TOIMINTAYMPARISTO

Tutkimuksen toimintaymparistona on Valkeakosken vanhuspalvelut. Van-
huspalveluiden avulla mahdollistetaan ikaihmisten turvallinen kotona asu-
minen seka ikaihmisten toimintakyvyn ja itsendisen selviytymisen tukemi-
nen. Vanhuspalveluihin kuuluu kotihoito seka palveluasuminen. (Valkea-
koski n.d.) Lokakuussa 2017 aloitti Ikineuvo- hankkeeseen sisdltyva asia-
kasohjaus toimintansa vanhuspalveluissa. Asiakasohjaukseen kuuluvat yli
65- vuotiaat asiakkaat. Kuvaan heita tdassa opinndytetydssa ikaantyneina
henkildina tai ikdihmisina. Asiakasohjauksen piirissa ovat myos omaishoi-
don asiakkaat, joilla on toimeksiantosopimus omaishoitajan ja kunnan va-
lilla.

2.1 lkdneuvo

Ikadntyvien kotona asumisen tukeminen ja kaikenikdisten omaishoidon
vahvistaminen (I & O) on yksi hallituksen karkihankkeista. Hankkeen tavoit-
teena on kehittaa yhdenvertaisempia ja paremmin koordinoidumpia pal-
veluja, joiden avulla saavutettaisiin parempi vanhuus ja laadukas omais-
hoito seka hillitdadan kustannusten kasvua. Muutosta toteutetaan kahdek-
sassa eri maakunnan alueellisissa hankkeissa, joissa toimitaan yhteistyossa
eri toimijoiden kesken muutoksen saavuttamiseksi. Pirkanmaan alueella
toimiva Ikdneuvo- hanke on yksi ndista alueellisista hankkeista. (Sosiaali- ja
terveysministerio n.d.; Terveyden- ja hyvinvoinnin laitos n.d.)

Pirkanmaan alueella Ikdneuvo- hanke toteutetaan marraskuussa 2016 - lo-
kakuussa 2018 ja siihen osallistuu 18 kuntaa. Kokeilut alkoivat kunnissa lo-
kakuussa 2017. Hankkeessa luodaan Pirkanmaalle yhteinen ikdantyneiden
neuvonnan ja asiakasohjauksen toimintamalli. Taman lisdksi kehitetaan
neuvontaa, ohjausta ja koordinointia tukevia tyokaluja. Tarkeana tavoit-
teena on l6ytaa toimintatapoja, joiden avulla voidaan tukea ikdihmisten
kotona asumista, arjessa selviytymistad seka |oytaa kuntoutumista tukevia
menetelmia. Hankkeessa luodaan myds toimiva ja vaikuttava idkkadiden
palveluverkosto. Tarkoituksena on hyddyntaa kunnissa jo olemassa olevia
hyvia toimintamalleja ja kehitetdaan uusia malleja, joita pyritdan juurrutta-
maan maakunnalliseksi toiminnaksi. Ikaneuvo pitda sisdlldan asiakasoh-
jauksen, neuvonnan, Lahitoritoiminnan, kuntoutuksen ja omaishoidon-
tuen kokeilut seka yhteiset kriteerit. (Sosiaali- ja terveysministerid n.d.;
Pirkanmaa n.d.)

Ikdneuvo- hankkeen avulla pyritdan luomaan asiakkaalle mahdollisimman
ehead asiakaspolku. Maakunnan yhteinen neuvontapuhelin tarjoaa ikdaihmi-
sille keskitettya neuvontaa ja ohjausta sekd omaisille hyvinvointia tukevaa
tietoa ja ohjausta. lkdaihmisille on jarjestetty paikallisesti toimivia matalan
kynnyksen kohtaamispaikkoja, Lahitoreja, joissa heille neuvonnan ja oh-
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jauksen lisaksi jarjestetdaan ryhmatoimintaa, erilaisiin aiheisiin liittyvaa oh-
jelmaa ja tapahtumia. Lahitorit toimivat myo6s alueellisen yhteiskehittami-
sen areenoina. (lkdneuvo- hanke Humap 2017.)

Neuvonnasta asiakas ohjataan tarvittaessa asiakasohjaukseen. Asiakasoh-
jauksen tehtdvana on selvittda asiakaan palveluntarpeet kokonaisvaltai-
sesti. Yhdessa asiakkaan kanssa huomioidaan hanen tarpeensa ja toi-
veensa seka mietitdan ratkaisut, joiden avulla asiakas voi valita itselleen
sopivia palveluita ja tukitoimia maakunnan yhteiset kriteerit huomioiden.
(Ikdneuvo- hanke Humap 2017.)

2.2 Asiakasohjaus

Sosiaaliohjauksen merkitys sosiaalihuoltolaissa (1301/2014 § 16) kuvataan
ndin: "Sosiaaliohjauksella tarkoitetaan yksildiden, perheiden ja yhteisojen
neuvontaa, ohjausta ja tukea palveluiden kaytossa seka yhteistyota eri tu-
kimuotojen yhteensovittamisessa.” Sosiaaliohjausta toteutetaan hyvassa
vuorovaikutussuhteessa asiakasta ja hanen lahipiiriaan, arkeaan ja ihmi-
syyttaan kunnioittaen. Sosiaaliohjausta toteutetaan voimavaraldhtoisesti
ja asiakkaat ja hdanen ldheisensa nahdadan aktiivisina toimijoina. (Helminen
2016, 65-66; Sosiaalihuoltolain soveltamisopas 2017, 55.)

Vanhustyossa esiintyy usein rinnakkain termit sosiaaliohjaus, palveluoh-
jaus ja asiakasohjaus. Sosiaaliohjaus kuvataan laajimmaksi kasitteeksi, joka
pitdad sisalladn neuvonnan, ohjauksen, sosiaalisen tuen, asiakkaan tilan-
teen kokonaisvaltaisen arvioinnin ja siihen liittyvat toimenpiteet. Ikaanty-
neiden parissa sosiaaliohjaus sosiaalipalveluna toteutuu useimmiten asia-
kasohjauksena ja palveluohjauksena. (Helminen 2016, 168.) Asiakasoh-
jausta kuvataan myos nimikkeelld palveluohjaus. Kaytan kuitenkin tassa
tutkimuksessa termina asiakasohjausta, joka kuvaa tutkimukseni toimin-
taymparistossa kaytettavaa nimiketta.

Asiakasohjauksen madritelma voi olla hyvinkin erilainen, riippuen mista
nakokulmasta sitd kuvataan. Suominen ja Tuominen (2007, 13) maaritte-
lee asiakasohjauksen asiakkaan ja asiakasohjaajan vélisen suhteen nako-
kulmasta. Maaritelmaa voidaan kuvata asiakasohjaajan toimintana eri pal-
velujarjestelmien keskelld, toimintaa rakenteellisten muutosten aikaan-
saajana tai toimintana asiakkaan ja haneen liittyvien eri palveluverkosto-
jen rajavyohykkeessa.

Tilli ja Neuvonen (2017, 149-150) ndkevat asiakasohjauksen olevan amma-
tillista kohtaamistyotd, jossa vuorovaikutuksella on keskeinen merkitys.
Siind keskeisena korostetaan asiakkaan subjektiutta, toimijuutta ja taysi-
valtaisuutta. Asiakasohjaus perustuu asiakaskeskeisyyteen, tavoitteet so-
vitaan aina yhdessa asiakkaan kanssa, riippumatta asiakkaan elamantilan-
teen vaikeudesta tai asiakkaan toimintakyvysta. Lahtokohtana on arvos-
tava ja ratkaisu- ja voimavarakeskeinen lahestymistapa. Yhdessa asiak-



kaan kanssa tehty asiakasohjaus ehkdisee ongelmia ja yllapitaa hyvinvoin-
tia ja omaehtoista selviytymista seka hyvaa elamanlaatua. llse Vogt (2016,
29) painottaa, ettd asiakkaalle voimavarakeskeinen ldhestymistapa merkit-
see kuulluksi tulemista. Tarkeda on tyontekijan ja asiakkaan arvostava seka
tasavertainen kohtaaminen, jossa asiakas itse maarittelee ja kuvaa oman
nakemyksensa ja kokemuksensa todellisuudesta.

2.2.1 lkdneuvo ja asiakasohjaus

Ikaneuvo- hankkeessa luodaan yhteinen asiakasohjauksen malli. Asiakas-
kunta on paasaantoisesti yli 65- vuotiaita, osa heista kuuluu omaishoidon
tuen piiriin. Yhteydenoton jalkeen ikdaihmiselle tehdaan asiakasohjauksen
toimesta laaja-alainen palvelutarpeen selvittaminen. Asiakasohjauksen
tehtdavana on selvittaa asiakkaan palvelun tarve seka kuunnella asiakkaan
toiveita my6s omaiset ja ldheiset huomioiden. Asiakasohjauksesta anne-
tulla asiantuntevalla neuvonnalla ja ohjauksella asiakas suunnittelee yh-
dessa omaisten ja asiakasohjauksen avulla tarvittavia palveluja ja tukitoi-
mia. (Ikdneuvo- hanke Humap 2017.)

Asiakkaan kanssa yhdessa tehdyn asiakassuunnitelman perusteella asia-
kasohjaus jarjestaa ja koordinoi tarvittavat palvelut seka seuraa niiden to-
teutumista. Asiakasohjauksen on tarkeaa toimia yhteisty6ssa moniamma-
tillisen tiimin kanssa ja tehda tiivista verkostoyhteistyota asiakkaan edun
mukaisesti. Asiakkaan ja asiakasohjaajan yhteistyd jatkuu tiiviisti asia-
kasohjaajan ollessa asiakkaan tukena muuttuvissa tilanteissa. Asiakasoh-
jaaja auttaa muutostilanteissa asiakasta |0ytamaan uusia tarpeen ja toi-
veen mukaisia ratkaisuja. Asiakasohjaus toimii asiakkaan rinnalla kulkijana
ja asiakkaan danena koko asiakkuuden ajan. (lkdneuvo- hanke Humap
2017.)
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Kuva 1. Ikdneuvo — Asiakkaan polku asiakasohjaajan tukemana (lkdneuvo-
hanke Humap 2017).

2.2.2 Palvelutarpeen selvittaminen

Laki ikdantyneen vdeston toimintakyvyn tukemisesta seka idkkdiden sosi-
aali- ja terveyspalveluista (980/2012) eli nk. vanhuspalvelulaki, jonka mu-
kaan kunnilla on vastuu vahvistaa idkkaan henkilon vaikuttamis- ja valinta-
mahdollisuuksia hanelle jarjestettavissa sosiaalipalveluissa. Vanhuspalve-
lulaki ohjaa palvelutarpeen laaja-alaista selvittamistd, jonka avulla kunta
vastaa hyvinvoinnin, terveyden, toimintakyvyn ja itsendisen suoriutumisen
tarpeisiin. Palvelutarpeen selvittamista kunnan tyontekija tekee yhdessa
asiakkaan, omaisen, ldheisten tai edunvalvojan kanssa. (Helminen 2016,
169.)

Palveluntarvetta selvitettdessd on arviointia tehtdva monipuolisesti seka
luotettavia arviointivalineita kdyttden. Selvityksessa on tultava esille, milta
osin iakas ihminen pystyy asuin- ja toimintaymparistdéssaan suoriutumaan
toiminnoistaan itsenaisesti ja missa han tarvitsee apua ja tukea. Arvioin-
nissa otetaan huomioon henkilon toimintakyky kaikki osa-alueet huomioi-



den sekd asumiseen, kodin esteettémyyteen ja lahipalveluihin liittyvat te-
kijat. (Laki ikdantyneen vaestdn toimintakyvyn tukemisesta seka idkkaiden
sosiaali- ja terveyspalveluista 980/2012.)

Riikka Roppanen (2018, 21) ndkee palvelutarpeen arviointiin ja sen toteu-
tukseen panostamisen tarkedna. Palvelutarpeen arviointikeskeisyyden si-
jaan Roppanen kuvailee tilanteen ammatilliseksi keskusteluksi, joka on
suunnitelmallista. Keskustelun tavoitteena on asiakkaan hyvinvoinnin li-
sdaaminen. Menetelmat valitaan sen tilanteen mukaan, mita keskustelulla
halutaan saavuttaa.

2.3 Omaishoito

Omaishoidoksi kutsutaan ikdihmisen, sairaan tai vammaisen ihmisen hoi-
tamista omaisen tai muun laheisen ihmisen avulla. Omaishoito on autetta-
van kotona tapahtuvaa saanndllista ja sitoutunutta hoitoa ja huolenpitoa.
Omaishoidon tuen myontamisedellytykset ja sisallot perustuvat lakiin
omaishoidon tuesta eli omaishoidon tuki on lakisaateinen sosiaalipalvelu.
(Laki omaishoidon tuesta 937/2005). Omaishoidon tuki on harkinnanva-
raista ja vaihtelee kunnittain. Kunta voi mydntaa maararahojensa puit-
teissa tukea lyhyt- tai pitkdaikaisen hoidontarpeeseen. (Omaishoito n.d.;
Hautala 2012, 152.)

Omaishoitajaksi maaritellaan henkil6, joka pitda huolta perheenjdsenes-
tdan tai laheisestdaan sairauden, vamman tai ikdadantymisesta johtuvan toi-
mintakyvyn heikkenemisen vuoksi. Laki omaishoidon tuesta marittelee
omaishoitajaksi henkilon, joka on tehnyt omaishoitosopimuksen kunnan
kanssa. Omaishoitajuutta ei voi kuitenkaan maaritelld pelkastaan lain pe-
rusteella. Moni toimii omaishoitajana ldheisilleen, jonka arjen toiminta-
kyky on heikentynyt. Moni heistd hakee omaishoidon tukea vasta siina vai-
heessa, kun hoitaminen on jo kdynyt raskaaksi. (Omaishoitajat n.d.)

Omaishoitoprosessi kdynnistyy omaishoidon tuen hakemuksella, jota hoi-
tajaksi haluava laittaa vireille yhdessa hoidettavan kanssa. Hakemuksen
saapumisen jalkeen asiakasohjaus sopii kotikdynnin hoidettavan luokse,
jossa paikalla odotetaan olevan ainakin hoidettava ja omaishoitajaksi ha-
keva henkil6. Kaynnilla selvitetdan hoidettavan palveluntarve seka kay-
daan lapi omaishoidon tuen myontamisedellytykset. Kunnan edustajana
toimiva viranhaltija tekee myonteisen tai kielteisen paatoksen omaishoi-
don tuesta. Omaishoidon tukea myonnettdessa tehdaan sopimuksen li-
saksi yksilollinen hoito- ja palvelusuunnitelma. (Kelo & Launiemi & Taka-
niemi &Tiittanen 2015, 97-98.)



2.3.1 Omaishoitolaki

Laki omaishoidon tuesta (937/2005), jaljempana omaishoitolaki, edistaa
hoidettavan edun mukaista omaishoidon toteutumista. Omaishoitoa tur-
vataan lain avulla tarjoamalla riittavat sosiaali- ja terveydenhuollon palve-
lut seka hoidon jatkuvuuden ja omaishoitajan tyon tukemisen. Omaishoi-
tolain mukaan omaishoidon tukea voi saada, jos hoidettavan tarvitsemaan
hoitoa ja huolenpitoa on mahdollista jarjestaa kotona. Lain mukaan oikeus
tukeen riippuu hoidon tarpeesta. (Kalliomaa-Puha 2014, 20; Purhonen &
Salanko-Vuorela 2011, 42.)

Omaishoitosopimus on hoitajan ja hoidon jarjestamisesta vastaavan kun-
nan valinen keskindinen toimeksiantosopimus omaishoidon jarjesta-
miseksi. Laissa maaritellaan, ettda omaishoitajalla tarkoitetaan hoidettavan
omaista tai muuta laheista henkil6a, joka on tehnyt omaishoitosopimuk-
sen hoitoon liittyen. (Laki omaishoidon tuesta 937/2005.)

Laissa maaritelldadan omaishoidon vapaat hoitajan jaksamisen tukemiseksi.
Vapaita pitdaa olla vahintaan kaksi vuorokautta kuukaudessa, tai kolme
vuorokautta, mikali hoito on yhtdjaksoista ja jatkuvaa. Kunta voi jarjestaa
my0s sijaishoitoa omaishoitajan siihen suostuessa hanen vapaan tai tila-
pdisen poissaolon ajaksi. Omaishoitolakiin tehdyt muutokset vuonna 2016
ovat muun muassa parantaa omaishoitajien mahdollisuutta kdyttda vapaa-
paividan. Myos lakiin lisatyt sddannokset omaishoitajien valmennuksesta,
koulutuksesta seka hyvinvointi- ja terveystarkastuksista tavoittelevat
omaishoitajien jaksamisen tukemista. (Laki omaishoidon tuesta 937/2005;
Kuntainfo 6/2016.)

2.3.2 lkdneuvo ja omaishoidon tukimalli

Ikdneuvo- hankkeessa tyostetdan yhteistd omaishoidon tukimallia, jonka
avulla pyritddan varmistamaan omaishoitajien ja omaishoitoperheiden jak-
samisen varmistaminen. Omaishoidon tukimallin kehittamisesta ja kokei-
lusta hankkeen aikana vastaa Kehitysvammaisten palvelusaatio (KVPS).
Tukimalli tarkoittaa kehittamistyota omaishoitajien voimavarojen tunnis-
tamis- ja tukemiskeinoihin. Omaishoito vaikuttaa koko perheeseen, jolloin
on tarked |6ytaa erilaisia tukimalleja vaihteleviin ja yksilollisiin omaishoito-
tilanteisiin. Tukimalleissa huomioidaan my&s ennakoitavissa olevat ela-
manmuutokset tai kriisit esimerkiksi tilanteissa jolloin uhkana omaishoita-
jan uupuminen. Hankkeessa omaishoitajien etatukimalli- kokeilussa Video-
Visit Oy.n tuottamat tablettitietokoneet oli toimitettu 15 valikoidulle
omaishoitajalle viiden eri kunnan alueella. Etatuen avulla pyrittiin varmis-
tamaan omaishoitajien jaksaminen seka selvittdmadan etavalmennuksen
ja-ryhmien tuki omaishoitajien jokapaivaista tyota helpottamaan. Kokeilu
kesti puoli vuotta ja loppui maaliskuussa 2018. (lkdneuvo- hanke Humap
2017.)



Omaishoito on valilla nopeasti muuttuvia tilanteita ja toisaalta taas hitaasti
pikkuhiljaa etenevdaa muutosta. Tama edellyttda asiakasohjaukselta kykya
ja erityisosaamista reagoida ja puuttua tarvittaessa tilanteisiin. Asiakasoh-
jaukselta vaaditaan myos tilanteen mukaan kykya pystya reagoimaan no-
peastikin. Hankkeessa kehitetdan yhteista maakunnallista tukimallia, jota
asiakasohjauksessa pystytdaan hyddyntamaan omaishoitoperheiden tuke-
misessa. Yhteisten omaishoidon tuen kriteerien luominen lisaa tasavertai-
sempaa kohtelua kuntalaisille omaishoidon myontamisperusteissa. Lisaksi
yhtenaiset kriteerit tuovat helpotusta asiakasohjaukseen ja toimii siella hy-
vana tyokaluna. Kriteerien pohjaksi on koottu eri kuntien taman hetkisia
olemassa olevia kriteereja ja kdaytantoja. (lkdineuvo- hanke Humap 2017.)

3 OMAISHOITAJAN JAKSAMINEN

Jaksaminen omassa elamantilanteessaan on hyvin subjektiivinen kasite.
Jokainen maarittelee sen henkilokohtaisesti oman tuntemuksensa mu-
kaan. Omia kokemuksia omaishoitajien jaksamisesta pyritdaan kotikayn-
neilla selvittdmaan kartoittamalla heidan tilannettaan kokonaisvaltaisesti.
Opinnadytetydssa perehdyn omaishoitajan jaksamiseen hyvinvoinnin ja voi-
mavarojen nakdkulmasta. Erilaiset tukimuodot ovat voimavaroja ja hyvin-
vointia lisaavia tekijoita.

Omaishoitajan oma kasitys omaishoitajuudesta ja siihen liittyvista velvoit-
teista vaikuttaa hanen omaan jaksamiseensa. Omaishoitajan ollessa hyvin
uhrautuva saattaa han jattaa oman hyvinvointinsa taka-alalle, kun taas ter-
veesti itsekds omaishoitaja saattaa kokea velvollisuudekseenkin pitda
huolta itsestddn ja irtautua omaishoitajuudesta. Elamantilanteet ovat
usein omaishoitoperheissad hyvin vaihtelevia ja omaishoitajuus ohjaa pit-
kdlle perheen arkea. Oman jaksamisen kannalta olisi tarkea |6ytaa tasa-
paino eri elamanalueiden valille. (Nissi-Onnela & Kaivolainen 2011, 65-66.)

3.1 Hyvinvointi

Hyvinvointi on asia johon ihmiset pyrkivat tavalla tai toisella. Hyvinvointia
on vaikea tarkasti maaritella, silla se on aina kokemuksellista ja yksil6llista.
Padpiirteissadn hyvinvointi sisaltda ulkoiset elinolot, (esimerkiksi asunto,
tyo ja toimeentulo), terveyden ja sosiaaliset suhteet. Subjektiivinen hyvin-
vointi on henkilokohtainen, jonka ihminen kokee omasta tilanteestaan.
Subjektiivisen hyvinvoinnin maarittely on vaikeaa sen yksilollisen koke-
muksen vuoksi. (Ihalainen & Kettunen 2016, 12-13.)

Akateemikko Erik Allardtin 1950- luvulla kehittama tarveldahtdinen nako-
kulma hyvinvointiin painottaa ihmisten tarpeisiin vastaamista. Padajatuk-
sena siind on, etta kaikki hyvinvointitarpeet pitaisi olla tyydytetty riittavan
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hyvin, jotta ihmisen hyvinvointi olisi kunnossa. Allardtin vuonna 1972 te-
keman Hyvinvoinnin ulottuvuuksia- tutkimushankkeen tuloksena hyvin-
vointi jakautuu kolmeen ulottuvuuteen: having (elintaso, omistaminen) —
loving (sosiaaliset suhteet) — being (itsensa toteuttaminen). Nama kolme
ulottuvuutta kuvaavat ihmisen hyvinvointitarpeiden osa-alueita. (lhalai-
nen & Kettunen 2016, 13-14.) Allardtin kolmen ulottuvuuden lisdksi puhu-
taan doing (vastuullinen, mielekds tekeminen) — ulottuvuudesta, joka on
lahelld being- ulottuvuutta. (Hirvilammi 2015, 68)

Kananoja ja Karjalainen (2017, 156) kertovat elintaso ja omistaminen- ulot-
tuvuuden sisaltavan seka aineelliset etta fyysiset resurssit, esimerkiksi ter-
veyden. Sosiaalisiin suhteisiin kuuluu ystavyyssuhteet ja ihmissuhteet.
Ihalainen ja Kettunen (2016, 14) toteavat itsensa toteuttamisen toteutu-
van, kun ihminen voi ja saa tehda itselleen tarkeita asioita. Hirvilammi
(2015, 68) kuvaa vastuullisen sekd mielekkaan tekemisen tukevan itsensa
toteuttamista ja yhteisyyssuhteita. Ihminen ndahdaan toiminnallisena olen-
tona ja mielekkdaseen toimintaan osallistumisen tuovan mukanaan hyvin-
vointia.

Hyvinvointia voidaan edistaa ympariston avulla. Ymparisto nahdaan fyysi-
senad, sosiaalisena seka taloudellisena ymparistona. Varsinkin ikdantynei-
den nakokulmasta katsottuna fyysisessa ymparist0ssa arjen sujuvuus toi-
mii esteettomyyden ja elamaa helpottavien teknisten valineiden avulla.
Sosiaalinen ymparist6 taas tuo turvallisuutta ja mahdollistaa toimintaky-
vysta riippumatta osallisuuden ja vaikuttamisen seka tarpeellisen hoivan ja
avun saamisen. Taloudellinen ymparisto takaa riittdvan toimeentulon, pie-
nituloisella tarpeellisen sosiaaliturvan. (Kananoja & Karjalainen 2017, 158.)
Kuntastrategioissa nakyy Kaurosen (2017, 71) mukaan tana paivana ikaan-
tyviin liittyvat toimenpiteet muun muassa kaupunkisuunnitteluun ja asun-
totuotantoon liittyen.

Kaytossa olevat fyysiset ja toiminnalliset resurssit ovat tarkeita hyvinvoin-
nin osa-alueita. Siihen kuuluu terveys ja toimintakyky, jotka usein koetaan
uhkatekijoiksi ian karttuessa. Sosiaalisiin ja psyykkisiin resursseihin kuulu-
vat ihmissuhteet. (Kananoja & Karjalainen 2017, 159) Painopiste on siirty-
nyt usein hyvinvointia tarkasteltaessa yksilotekijoista lahiyhteisoon liitty-
viin tekijoihin. Lahiyhteisoa pidetaan merkittdvana voimavarana ja positii-
visesti vaikuttavana asiana, johon sisaltyy keskindinen auttaminen ja vas-
tavuoroisuus. Terveydentilaa kartoitettaessa tulisi sosiaaliset suhteen huo-
mioida yhta aktiivisesti kuin muutkin elamiseen liittyvat osa-alueet. (Kau-
ranen 2017, 76, 79.) lkddntyneiden omaishoitajien tarkeimpiin ihmissuh-
teisiin kuuluu usein puoliso ja perheenjasenet ja muut laheiset ja ystavat.
Useat kohtaamistani omaishoitajista kokevat mahdollisuuden irtaantua
huolehtimaan fyysisista ja toiminnallisista resursseista olevan rajallista.
Toiset eivat valttamatta koe sita tarpeelliseksikaan.
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Itsensa toteuttamiseen kuuluu mahdollisuus kayttaa omia voimavarojaan.
Tama edellyttda hyvaa kasitystd omasta ihmisarvosta ja identiteetista. |h-
misarvoa vahvistavia tai heikentavia kokemuksia saattaa elaman varrella
tulla monessa kohdassa. Itsensd toteuttamisen mahdollisuuksiin liittyy
my0Os omat osallistumis- ja vaikuttamismahdollisuudet. Tassa tyontekijan
merkitys kannustajana on tadrkeda. (Kananoja & Karjalainen 2017, 159-
160.) Kauronen (2017, 74) kirjoittaa kuntastrategioihin kuuluvan yksilolli-
syyden ja osallisuuden. Han toteaa, etta osallisuus pitaa nakya konkreetti-
sesti keinoja, jolla asukkaat saavat daanensa kuuluviin.

3.2 Voimavarat ja voimaantuminen

Ihalainen ja Kettunen (2016, 60-61) kuvaavat voimavarojen olevan niita
asioita, joita ihminen jaksaa, osaa tai voi tehda ja joissa han voi kokea on-
nistumisen tunteita. Voimavaroilla tarkoitetaan usein samaa kuin kasit-
teilla resurssi, selviytymisstrategia, vahvuus, kyky, mahdollisuus ja keino.
Voimavaroja voi olla fyysisia, psyykkisia ja sosiaalisia. Myos taloudellinen
tilanne voidaan laskea voimavaroihin, silla hyvassa taloudellisessa tilan-
teessa olevat pystyvat helpommin ostamaan itselleen palveluita.

Voimavaroja voidaan kuvata jaljella olevan toimintakyvyn tasona. Ihmisen
oma arvio toimintakyvystaan ja jaljella olevista voimavaroistaan on yhtey-
dessa hanen terveyteensa ja sairauksiinsa, toiveisiinsa ja asenteisiinsa seka
niihin tekijoihin, jotka haittaavat suoriutumista paivittdisissa toimissa ja ar-
jessa. Toimintakykya arvioitaessa fyysisilla, psyykkisilla, kognitiivisilla ja so-
siaalisilla tekijoilla seka ymparistotekijoilla pyritddn saamaan myos selville
olemassa olevia voimavaroja. (Voutilainen 2010, 125, 129.)

Asiakas saa voimaantumisen tunteen omien hyvien kokemustensa avulla
ja tata kautta hanelld on energiaa kohdata vaikeuksia ja selvita ongelmis-
taan ja haasteistaan. Tarked kokemus voimaantumisen tunteeseen on asi-
akkaan ja tyontekijan kohtaaminen. Kohtaamisen ollessa myonteinen ko-
kemus voi se merkittavasti edesauttaa asiakkaan jaksamista. Hyvassa dia-
logisessa kohtaamisessa voi asiakas saada uusia oivalluksia ratkaistaksensa
olemassa olevia haasteita. (lhalainen & Kettunen 2016, 60; lkdneuvo-
hanke Humap 2017.)

Kotikdynnilla selvitettdessa jaksamiseen liittyvaa tilannetta on tarkeaa ar-
vioida sekd omaishoitajan ettd hoidettavan toimintakykya ja jaljella olevia
voimavaroja. Nama vaikuttavat olennaisesti omaishoitajan jaksamiseen ja
mahdollisesti tarvittavaan tuen tarpeeseen. Toimintakykya arvioitaessa
voidaan hyoddyntaa erilaisia siihen tarkoitettuja mittareita. Niitd en tassa
tydssani tarkemmin lahde kuvaamaan.
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4 ENNALTAEHKAISEVA TYO

Omaishoidon tukemisen kdaytantdna Australiassa ohjeistetaan omaishoita-
jia tarkkailemaan omia tunteitaan seka hoidettavaa kohtaan kokemia tun-
temuksia vuorovaikutustilanteissa. Nain pyritadan varmistamaan seka
omaishoitajan etta hoidettavan hyvinvointia. Talla tarkkailulla pyritaan sel-
vittdmaan hoidettavan hoivan tasoa ja myds omaishoitajan omaa jaksa-
mista ja hyvinvointia. Suomessa vastaavanlaisia kdytantoja ei ole omak-
suttu osaksi hoivan tukea, vaikka omaishoitajan jaksaminen on myos hoi-
van tarvitsijan sekd kunnan asia. (Hoppania & Karsio & Nare & Olakivi &
Sointu & Vaittinen & Zechner 2016, 137.) Opinnaytetydssa tutkin milla kei-
noin olisi mahdollista |6ytdada omaishoitajalle apu ja tuki ennaltaeh-
kaisevasti ja oikea-aikaisesti. Ennaltaehkaisevan tyon viitekehys etsii kei-
noja asiakasohjaajille 16ytaa hyvassa vuorovaikutussuhteessa omaishoita-
jan kanssa tarvittavat tuen tarpeet oikea-aikaisesti.

4.1 Yhteiskunnallinen ndkemys

Sosiaalipolitiikka pyrkii tana paivana edistavaan, ehkaisevaan, korjaavaan
tai hoitavaan toimintaan. 1990-luvun puolivalista alkaen erityisesti enna-
koivan toiminnan ja osaamisen merkitys on korostunut. Pyrkimys etsia toi-
mintatapoja, joilla ongelmia voitaisiin ehkaista tai niihin voitaisiin puuttua
aikaisemmin. Toiminnan avulla pyritadn luomaan ihmisen elinolot ja kes-
keiset kokemusymparistot sosiaalisesti vahvistaviksi ja terveyttd edista-
viksi. Ehkdisevan sosiaalipolitiikan kasitteen lisdksi puhutaan hyvinvoinnin
edistamisesta. Raja ehkdisevan sosiaalityon ja hyvinvointia edistavan tyon
valilla on hyvin liukuva. (Kananoja & Karjalainen 2017, 157-158, 160; Sirvio
& Monkkonen & Hoffren & Roine & Lappalainen 2011, 119.)

Sosiaali- ja terveysministerio linjaa lakkaiden palvelujen laatusuosituk-
sessa 2017-2019 (13, 16-17) mahdollisimman terveen ja toimintakykyisen
vanhuuden turvaamista. Palvelujen tulisi olla oikea-aikaisesti saatavilla
seka lahella asiakasta. Hyvan elaman edistamista pyritdan tehostamaan
seka hyvinvoinnin etta terveyden edistamiselld seka parantamalla palve-
luja. Ehkaiseva tyo on todettu kustannustehokkaaksi. Riittavan toimintaky-
kyisen ja terveen ikdantyvan vaeston tukeminen on myos taloudellisesti
perusteltua. Tehokkaalla ennaltaehkaisevalla tyolla voidaan hillita ikdanty-
van vdeston palvelujen kasvua. Laatusuosituksessa maaritellaankin riski-
ryhmat, joihin tarvitaan jatkossakin kohdennettuja toimenpiteita. Riskiryh-
miin mainitaan myds omaishoitajuus seka pitkdan jatkuneen omaishoidon
paattyminen.
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4.2 Ennakoiva toiminta

Ehkaisevaa tyota tehdaan osana asiakastyota. Tyontekijan osuus on mer-
kittdva ennakoivassa toiminnassa. Siihen vaikuttaa tyontekijan oma asen-
noituminen seka kyky kayttaa erilaisia tyotapoja ennakoivalla ty6otteella
ja aktiivisesti suhteessa palvelurakenteisiin. Ennakoivaa osaamista voidaan
jasennelld neljaan kategoriaan. Ennakoiva tyoote, jolla pyritddn tarkaste-
lemaan ennakoiva ajattelu tyontekijan asennoitumisessa. Ennakoivan toi-
minnan nakoékulma tarkastelee, miten ennakoiva osaaminen ilmenee tyon-
tekijan toiminnassa. Yhteisosuuntautuneen tydotteen avulla arvioidaan
tyontekijan suhdetta toisiin toimijoihin seka heidan asiantuntemukseensa.
Yhteistoiminnallisuus tarkastelee, minkalaisia suhteita tyontekija kykenee
luomaan. (Sirvio ym. 2011, 119-121.)

Ikdneuvo- hanke pyrkii tasavertaistamaan ja mahdollistamaan kaikille
ikdaihmisille samanlaiset oikeudet ja mahdollisuudet tasa-arvoiseen kohte-
luun. Yhdenmukaiset kdytanteet lahtevat tyontekijoiden asenteista lah-
tien. Tyontekijan on sisaistettava ennakoivan tyoskentelytavan tarkeys.
Sirvio ym. (2011, 123) kertoo ennakoivan tydotteen ja sen vaikuttavuuden
arvioinnin olevan erityisen haastavaa. Siihen vaikuttaa osaltaan aikakausi,
jolloin kustannustehokkuus olisi hyva osoittaa nopeasti, mutta ennakoi-
vassa tyoskentelyssa vaikuttavuus nahdaan vasta viiveella.

Sinikka Hakosen (2008, 114,119) mukaan ehkaisevan tydn periaatteina on
kansalaisten oma osallisuus olla aktiivisina oman elamansa toimijoina. Ih-
minen itse vaikuttaa omaan eldamankulkuunsa. Ikdantyva ihminen voidaan
nahda voimavarana, jolloin tydntekija kohtaa asiakkaan voimavara- ja rat-
kaisukeskeista tyootetta kayttden. Asiakas ensisijaisesti itse maarittelee
omat tarpeensa. Asiakas kohdataan aktiivisena toimijana, jolla on mahdol-
lisuus kasvaa, oppia ja eheytya ikdan katsomatta. Tyontekijan tyoote on
kokonaisvaltainen, elamankulun jatkuvuuden huomioiva. TyOotteesta
huokuu positiivisuus ja suunnitelmallisuus.

4.3 Asiakasohjauksen ennaltaehkdiseva ja ratkaisukeskeinen tyotapa

Voimavara- ja ratkaisukeskeisessa asiakasohjauksessa on tavoitteena asi-
akkaan omia voimavaroja hyodyntden rakentaa elamalle uutta suuntaa tai
vahvistaa olemassa olevia vahvuuksia ja hyvia toimintatapoja. Asiakasoh-
jauksen avulla vahvistetaan tiedon ja tuen keinoin elamanhallintaa ja var-
mistetaan asiakkaalle kuuluvat edut ja palvelut. (Helminen 2015, 16.)

Tyontekijan on tarked saada rakentava ja arvostava yhteys toiseen ihmi-
seen. Tama edellyttaa itsensa ja persoonansa mukaan laittamista. Lisaksi
tyontekijalla itselldan pitaa olla hyva itsetuntemus, jota han pystyy kohtaa-
maan eteen tulevat esteet ja vaikeudet. Tarkeda on osata kuunnella ja olla
aidosti lasna tilanteissa. Kohtaamisissa pitdaa ottaa huomioon asiakaslah-
toisyys, huomioida ja osoittaa kuinka ihmiset ovat itsensa parhaita asian-
tuntijoita. (Ikdneuvo- hanke Humap 2017.)
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Ratkaisukeskeisyydessa olennaista on mydnteinen tapa kohdata erilaisia
inhimillisen eldman haasteita ja pulmatilanteita. Siind suunnataan katse tu-
levaisuuteen, etsitdan asioiden valoisia puolia ja tdman pohjalta asetetaan
realistisia tavoitteita ja tavoitellaan niihin ratkaisuja. Ratkaisukeskeisessa
tyOotteessa pyritaan |6ytdmaan ja saamaan asiakkaan omat voimavarat
kayttoon. Tama yllapitaa asiakkaan omatoimisuutta ja edistda toimintaky-
kya. (Ihalainen & Kettunen 2016, 60; Ikaneuvo- hanke Humap 2017.)

Voimavarakeskeisessa lahestymistavassa tarkeda on asiakkaan kohtaami-
nen ja tyontekijan ja asiakkaan valisen suhteen rakentaminen. Hyvan vuo-
rovaikutuksen merkitys on tarkeaa ja sen on oltava vastavuoroista. Asiak-
kaalle tulee antaa tilaa pohtia ja maarittaa omaa elamaansa. Fokus on asi-
akkaan kyvyissa, tiedoissa, mahdollisuuksissa ja tavoitteissa. Toiminnassa
pyritaan asiakkaiden voimavarojen ja mahdollisuuksien |6ytamiseen ja nii-
den kayttéon saattamiseen sekd muutoksen aikaan saamiseen. (Vogt
2016, 31; Sayed 2015, 13.)

5 AIHEALUEESEEN LIITTYVIA AIKAISEMPIA TUTKIMUKSIA

Etsin aiheeseen liittyvia aikaisempia tutkimuksia koskien ikadantyneita
omaishoitajia ja heidan jaksamiseen ja hyvinvointiin liittyvaa kontekstia.
Asiakasohjaus ikdantyneen omaishoitajan tukena liittyvaan viitekehykseen
ei tutkimuksia ollut kaytettavissa.

Paadyin valitsemaan viisi alla olevaa laajuudeltaan erilaista tutkimusta.
Salla Tynin ammattikorkeakoulun opinnaytetyé ”Puoliso-omaishoitajien
kokemuksia arjesta”, Pdivi Nikkilan ylemman ammattikorkeakoulun opin-
ndytetyo "Omaishoitajan jaksaminen”, Kirsi Gustafssonin sosiaalityén Pro
gradu- tutkielma ”Hyvinvoinnin ulottuvuudet - ikdantyneen omaishoitajan
kokemus hyvinvoinnistaan”, Ulla Tikkasen Sosiaalitieteiden laitoksen vai-
toskirja “Omaishoitajan arki” seka Tapio Kirsin akateemisen tutkimuksen
”Rakasta, karsi ja kirjoita”. Tutkimukset perustuvat ikddantyneiden omais-
hoitajien henkil6kohtaiseen kokemukseen.

Saila Tyni (2017, 22) on tehnyt ammattikorkeakoulun opinnaytetydn Puo-
liso-omaishoitajien kokemuksia arjesta. Opinnaytetydssa oli tarkoituksena
kuvata omaishoitajina toimivien puolisoiden kokemuksia heidan sen hetki-
sestd jaksamisestaan arjessa. Lisaksi tyossa selvitettiin senhetkisia ja tule-
via tuen tarpeita. Tavoitteena oli tuoda nakyvaksi arjen haasteet, joita
haastateltavat omaishoitajat kokivat seka lisatda ajankohtaista tietoa
omaishoidosta.

Tynin (2017, 24-27) tutkimuksessa haastateltavat kokivat arkensa olevan
rankkaa ja sitovaa. Elamadnlaatunsa kaikki kokivat yksildllisesti. Puolison
sairauden koettiin olevan elamaa rytmittdavana tekijana. Eras haastatelta-
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vista oli kokenut vapauden menneen. Hoidettavan psyykkinen kunto vai-
kutti olennaisesti myds omaishoitajien jaksamiseen. Omaishoitajat eivat
kokeneet tehtdavaan tyona, vaikka odottivatkin yhteiskunnan arvostusta
enemman. Haastateltavat olivat ilmaisseet toimivansa omaishoitajana
omasta vapaasta tahdostaan. Tyni kertoo kaikilla omaishoitosuhteen pe-
rustuneen pariskunnan keskindiseen kiintymykseen ja rakkauteen. Huoli ja
pelko esimerkiksi omasta sairastumisesta ja arjesta sen jalkeen oli myds
noussut haastatteluissa esille.

Osa haastateltavista Tynin (2017, 28—30) opinnaytetyon mukaan oli koke-
nut voimavaroiksi omat lapset seka oman vapaa-ajan. Esille nousi myds
murhe lasten tilanteesta. Puolisosta oli vaikeaa irrottautua, koska huoli ha-
nesta on koko aika lasna. Osa haastateltavista sai tukea omista harrastuk-
sistaan. Kaikki kokivat liikunnan ja liikkkumisen tuovan voimaa arkeen. Yh-
dessa puolison kanssa tekeminen ja kokeminen koettiin voimaannutta-
vaksi. Elamaa vahvistaviksi tekijoiksi nostettiin haastatteluissa uskonto
sekda oma elamanasenne. Toiset kokivat huumorin avulla jaksavansa pa-
remmin ja positiivinen elamanasenne koettiin merkitykselliseksi. Vertais-
tuen merkitysta haastateltavat korostivat ja kokivat sen tarkeaksi. Haas-
teena Tynin tutkimuksessa tuli tiedon ja neuvonnan hankkiminen, vastaa-
jat kertoivat itse selvittaneensa tietoa monelta eri taholta. Tilanteen koet-
tiin kuitenkin parantuneen viimeisten vuosien aikana. Arjen jaksamisessa
koettiin suureksi asiaksi yhteiskunnan arvostus ja sosiaali- ja terveyspalve-
luiden sujuvuus.

Kirsi Gustafsson (2017, 2) on Sosiaalityon pro gradu - tutkielmassa selvitta-
nyt ikdantyneiden omaishoitajien hyvinvointiin liittyva asioita. Han tutki
mitka asiat ovat vahvistaneet ja mitkad heikentdneet omaishoitajien hyvin-
vointiin liittyvia kokemuksia. Tutkimus kasiteltiin Erik Allardtin hyvinvointi-
teorian mukaisesti, jossa hyvinvoinnin ulottuvuudet ndhdaan kolmen osa-
alueen mukaisesti.

Gustafsson (2017, 53, 56) toi tutkimuksessaan esille omaishoitajien ela-
manlaadun vaihtelevan hoidettavan sairauden eri vaiheiden mukaan.
Omaishoitajien jaksamista tukee hoitoon, hoivaan ja kotitoihin liittyvat
palvelut. Palveluiden kdyttoon vaikuttaa hoidettavan kunto. Omaishoita-
jien rahallinen tuki voi aiheuttaa pienituloisille kannustinloukun, jolloin he
joutuvat laskemaan tarkkaan tulot ja kustannukset. Raha ei kuitenkaan ol-
lut omaishoitajien ensimmainen motiivi.

Hyvinvointiin vaikuttavana tekijanad Gustafsson (2017, 58-62) toi esille
asuinympariston. Se vaikutti olennaisesti fyysisen toimivuuden kannalta,
jolloin paivittdinen toiminta helpottuu tai vaikeutuu. Sen lisdksi siihen vai-
kutti tunnesuhde, kysymyksessa usein turvallinen ja tuttu ymparisto. Myds
terveyden merkitys korostui haastatteluissa. Gustafsson totesi terveyden
olevan hyvin subjektiivinen kokemus, ja miten yksilollisesti se merkitsi
haastateltaville. Yhteisyyssuhteilla tutkimuksessa kuvataan lahipiiria, ku-
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ten perhe, ystavat ja laheiset. Haastateltavat olivat tuoneet esille eri nako-
kulmista lapset, joista osa kokee voimaantuvansa, kun taas jotkut haasta-
teltavat kokivat olevansa taakkana lapsilleen. Ystavyyssuhteet nousivat
haastatteluissa esille. Tutkimuksen mukaan ystavyyssuhteet nousivat tar-
keiksi varsinkin, jos kommunikointi kotona puolison kanssa ei onnistu.
Omaishoitajien tarve tavata ystavia, osallistua ja kyeta viettdmaan vapaa-
aikaa on tarkeaa, mutta toteuttaminen on usein haaste arjen keskella.

Gustafssonin (2017, 65-69, 72-75) tutkimuksessa haastateltavat kokivat
hyvin eri tavoin saamansa arvostuksen tyostdaan. Kokemuksena nousi esille
pieni omaishoidon tuki, jolla koettiin yhteiskunnan saastavan paljon, koska
hoidettava oli omaishoidon turvin kotona eika laitoshoidossa. My&s vapaa-
pdivien ja vapaa-ajan toteutumisen ja mahdollisuuden kokemus oli erilai-
nen. Osa sai toteutettua vapaansa hyvin ja he kokivat ne tarpeelliseksi
oman jaksamisensa kannalta. Toiset eivat halunneet pitaa vapaita, he eivat
joko kokeneet siihen tarvetta tai hoidettava ei halunnut pois kotoaan. Eras
vastaajista ei kokenut hyvaksi kotiin otettavaa hoitajaa vapaapaivaksi ja
toisaalta joku hoivan saajista ei halunnut ulkopuolista hoitajaa. Tutkimuk-
sessa nousi myos esille omaishoitajan syyllisyys, jonka vuoksi vapaapaiva
saattoi jaada pitamatta. Tarkedksi asiaksi Gustafsson nosti esille tuen ja
neuvonnan riittamattémyyden. Saatavilla olevista palveluista seka hoitoon
liittyvista asioista ei ollut saatavilla riittavasti tietoa. Haastateltavat kokivat
olevansa itse vastuussa tiedon saannista ja sita piti osata itse kysya. Esille
nousi myos tarve yksil6llisiin ratkaisuihin vastatuista palveluista, joka mah-
dollistaisi myos vapaapaivien toteutumisen

Paivi Nikkila (2016, 24) opinnaytetydssaan (YAMK) Omaishoitajan jaksami-
nen selvitti miten omaishoitaja jaksaa ja millainen on omaishoitajan oma
tunne omista voimavaroistaan. Tavoitteena oli saada omaishoitajien koke-
mus omaishoitajuudestaan, jonka perusteella tutkimustietoa voi vieda
omaishoidosta paattaville henkildille. Talla tiedolla haluttiin kehittaa
omaishoitajien palveluja.

Vertaistuen merkitys nousi esille Nikkilan (2016, 32-33) tutkimuksessa.
Keskustelu samassa tilanteessa olevan kanssa auttoi jaksamaan. Ystadvien
tapaaminen ja keskustelu auttoivat ja antoivat voimia. Piristysta toivat
my06s omaishoitajan ja hoidettavan yhteiset kyldilyt ja retket seka lasten
tapaamiset. Arjesta poikkeaminen oli voimaannuttavaa, jolloin ajatukset
sai pois paivittdisista murheista. Voimavaraksi koettiin myds oma pieni
hetki paivan aikana. Hyvat younet ja mahdollisuus liikkkumiseen ja ulkoi-
luun olivat keskeisia asioita seka positiivisena omaishoitajat kokivat myds
sen, ettei ole vakavaa sairautta. Erilaisten apuvalineiden koettiin tuovan
helpotusta arkeen. Hoidettavan osallistuminen pdivatoimintaan auttoi
omaishoitajia myds saamaan omaa aikaa ja mahdollisuuden levata.

Haasteina Nikkild (2016, 33-35) toi esille hoitamisen. Lisdksi varsinkin muis-
tisairaiden omaishoitajat kokivat pelottavaksi ja uhkaaviksi tekijoiksi erilai-
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set hoidettavan kdytdshairiot. Omaishoitajuuden alkaessa dkillisesti koet-
tiin asia henkisesti raskaaksi, jolloin ei ole ollut aikaa valmistautua tulevaan
tilanteeseen. Hoitamisen fyysinen raskaus, vasymys ja yksindisyys nostet-
tiin esille. Huoli tulevaisuudesta ja hoidettavan kunnon heikentymisesta ai-
heutti ahdistusta. My0s taloudelliset vaikeudet kohdistuivat osan vastaa-
jien murheeksi.

Ulla Tikkasen (2016, 14-16, 48) vaitoskirjassa Omaishoidon arki, tutkimus
hoivan sidoksista kerrotaan haastatteluihin perustuvaa omaishoidon arkea
visuaalisesti kuvattuna. Tutkimuksessa ilmenee omaishoidon arkea rasitta-
vat tekijat seka esille nousee myos asioita, joilla pystyisi keventamaan ja
helpottamaan omaishoitajan tyota. Tutkimuksessa kdaydaan hoivan eri vai-
heissa olevien esimerkkitapausten valossa lapi omaishoitajan arkea. Hoi-
dettavien hoitoisuus on eri tasoa. Tahan on koottu kaikkien esille nousseita
vastuksia esille.

Tikkasen (2016, 91-113) tutkimuksessa helpottaviksi tekijoiksi esille nousi-
vat mahdollisuus kayttdaa omaa aikaa esimerkiksi ulkoillen ja harrastaen.
Vapaaehtoistyontekija hoidettavan kanssa auttaa omaishoitajaa mahdol-
listamaan oman ajan ja harrastukset. Lapset, lapsenlapset ja muut laheiset
ja tietoisuus heidan olemassaolostaan loi turvaa. Vertaistuki helpottaa ti-
lannetta, “kohtalotoverille” puhuminen on helpottavaa. Mahdollisuus elaa
ja olla yhdessa puolison kanssa koettiin voimaannuttavana. Helpotusta on
saatu kodin muutostailld, joka mahdollistavat esimerkiksi erilaisten apuva-
lineiden kayton. Intervallijaksot ovat helpottamassa omaishoitajan jaksa-
mista.

Tutkimuksessa Tikkanen (2016, 96-116) on huomannut raskaina asioina
olevan puolison toimintakyvyn heikkenemisen sekd hanen mahdolliset ki-
vut ja saryt. Jatkuva toisen auttamisen ja valvonnan tarve on stressaavaa
seka henkisesti kuormittavaa. Vasyminen uuvuttaa, hoidettava saattaa tar-
vita apua diseen aikaan useaan kertaan. Sosiaalisen eldaman kaventuminen
koetaan negatiivisena, kotoa ulos lahteminen koetaan tydladksi, jonka
vuoksi menot harvenevat. Omaishoitajan kokemus syyllisyydestd vieda
hoidettava hoitoon ja viettaa lakisaateisia vapaapaividan vaikuttaa kuor-
mittaen. Runsaasti ja jatkuvaa apua tarvitseva hoidettavan hoito on ras-
kasta omaishoitajalle, hoivan fyysinen raskaus uuvuttaa ja sen kesto vie
suuren osan paivasta. Lisaksi omaishoitajan omat sairaudet ja toimintaky-
vyn heikkeneminen lisdavat uupumista. Rasituksena koetaan kotihoidon
kdyntien epavarmuus ja avun saanti seka hoitajien kiireinen aikataulu.

Rakasta, kdrsi ja kirjoita on Tapio Kirsin (2004) akateeminen vaitoskirja,
jossa on tutkittu dementoitunutta puolisoaan hoitavien naisten ja miesten
hoitokokemuksista. Tutkimuksessa ilmenee omaisten taloudellisen ja tie-
dollisen tukemisen vahentavan fyysista, psyykkista ja sosiaalista kuormi-
tusta. Kirsi kertoo taman helpottavan erityisesti puolisoaan hoitavia vai-
moja.
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Tutkimuksessaan Kirsi (2004, 48, 59- 61) selvittda sukupuolen merkitysta
hoitokokemuksiin, miten haastatteluissa tuotetaan sosiaalista sukupuolta
seka hoitokokemukseen liittyvaa hoitamisen aikaa. Kirsi pohtii my6s, miten
hoitamisen paikka maarittdaa kerrottuja hoitokokemuksia ja millaiseksi
puolisoaan kotona hoitaneet tulkitsevat asemaansa suhteessa julkiseen
hoitojarjestelmdan. Naisten arkea kuvastivat muun muassa fyysisten,
psyykkisten ja sosiaalisten voimavarojen tarpeellisuus sekda omaishoitajan
oman terveyden ja fyysisen kunnon yllapitaminen. Miesten tarinat kertoi-
vat esimerkiksi harrastuksista ja asemasta luopumisesta seka parisuhteen
vastavuoroisuuden katoamisesta.

Naissa edella olevissa neljdssa tutkimuksessa oli omaishoitajat yli 60 — vuo-
tiaita ja heista suurin osa oli omaishoitajana toimivia puolisoita. Tutkimuk-
sissa esille nousseita jaksamiseen ja voimavaroihin liittyvia yhdistavia teki-
joita oli useita. Uupumista ja rasitusta lisddvia tekijoina nousi jokaisessa
tutkimuksessa samoja elementtejd. Huolimatta siitd, ettd omaishoitoa ja
omaishoitajien jaksamiseen liittyvia tutkimuksia on tehty paljon, on sen
tutkiminen ja tutkimusten pohjalta nousseiden kehittamisehdotusten
esille nostaminen tarkedaa. Omaishoitajien tuen saamiseen ja voimavaro-
jen tukemiseen on panostettava entista enemman. Verrattuna aikaisem-
piin tutkimuksiin, keskittyy tdma opinndytetyo asiakasohjaajan rooliin
ikdantyneiden omaishoitajan tukena.

6 OPINNAYTETYON TARKOITUS JA TAVOITE

Omaishoito ja sen kehittdminen on yhteiskunnassa ollut hyvin perusteltua.
Kotiin annettavat palvelut ovat ensisijainen |dhtokohta ja omaishoito on
paitsi kustannustehokasta myds hoidettavalle turvallinen hoitomuoto,
joka mahdollistaa kotona asumisen. Vuoden 2015 aikana omaishoidon tu-
kea sai noin 45 300 henkil63, joista 65 vuotta tayttaneita oli 67 %. (Kunta-
liitto 2017.) Sosiaali- ja terveysministerio (n.d.) on laatinut Kansallisen
omaishoidon kehittamisohjelman, jossa maaritellaan omaishoidon tavoit-
teet ja toimenpiteet vuosille 2014-2020. Ohjelmassa huomioidaan erityi-
sesti omaishoitajien aseman vahvistaminen, yhdenvertaisuus seka jaksa-
misen tukeminen.

6.1 Opinndytetyén tavoite

Ikddntyneiden omaishoitajien uupuminen ja ennaltaehkaisevan tuen puut-
tuminen on nayttaytynyt muun muassa silla, etta tarjottava tuki ja palvelut
eivat enda auta omaishoitajaa jaksamaan. Tukea ja apua pitdisi pystya tar-
joamaan ennen kuin tilanne kotona tulee haasteelliseksi ja pahimmassa
tapauksessa kriisiytyy. Talla tutkimuksella tavoitellaan omaishoitajien ja
hoidettavien tuen ja palveluiden kehittamista ennaltaehkaisevasti ja oikea-
aikaisesti asiakasohjauksen avulla. Tutkimus rajoittuu yli 65- vuotiaiden
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omaishoitajana toimiviin puolisoihin, joilla on kunnan kanssa tehty omais-
hoidon toimeksiantosopimus.

6.2 Tutkimustehtava ja tutkimuskysymykset

Tutkin opinndytetydssani asiakasohjauksen mahdollisuuksia tukea ikaan-
tyneitd omaishoitajia heidan tydssaan. Tutkimustehtdavana on selvittaa,
miten ikddntyneiden puoliso-omaishoitajien jaksamista voidaan tukea
asiakasohjauksen avulla ennaltaehkaisevasti.

Tutkimuskysymykset:

1. Millaista jaksaminen omaishoitajana on nyt?

2 Mika auttaa talla hetkellad jaksamisessa?

3. Mita toiveita on tuesta, joka auttaisi ennaltaehkaisevasti?
4 Miten asiakasohjaus voisi olla tukemassa jaksamista?

7 MENETELMALLISET LAHTOKOHDAT

Ty6 on tutkimuksellinen opinnaytetyd, joka perustuu laadulliseen eli kvali-
tatiiviseen tutkimusmenetelmaan. Kaytan laadullista tutkimusmenetel-
maa, koska haluan kuvailla omaishoitajien nakemyksia ja kokemuksia jak-
samisestaan ja tuen tarpeesta. Tassa tutkimuksessa tutkittavat padsevat
tuomaan esille omia nakemyksidaan ja kokemuksiaan seka toiveita kehitta-
miskohdista.

7.1 Laadullinen tutkimus

Laadullisessa tutkimuksessa on tavoitteena todellisen elaman kuvaami-
nen. Todellisuus on hyvin moninainen, mutta tutkija sitoutuu kuitenkin
omiin arvoihinsa, silla han ymmartaa tutkimiaan ilmidita omista arvolahto-
kohdistaan katsottuna. Laadullisessa tutkimuksessa on pyrkimys loytaa tai
paljastaa tosiasioita eika vain todentaa jo olemassa olevia vaittamia. (Hirs-
jarvi & Remes & Sajavaara 2007, 156-157.)

Laadullisessa tutkimuksessa aineisto kootaan luonnollisissa ja todellisissa
tilanteissa, jossa suositaan ihmisen tietoihin ja nakemyksiin perustuvaa us-
komusta. Tutkijan tehtdva on pyrkia paljastamaan uusia ja odottamatto-
miakin asioita. Tutkimuksen joustavuus ja mahdollisuus muuttaa suunni-
telmia on laadullisen tutkimuksen elementteja. Olosuhteet pystytdan ta-
ten paremmin huomioimaan. (Hirsjarvi ym. 2007, 160.) Opinnaytety0ssa
tutkittavina olleet omaishoitajat paasevat tuomaan esille omia nakékulmi-
aan seka tietoaan. He ovat tutkimuksen tarkeimmat ja vaikuttavimmat
henkilot. Tutkittavat padsevat kertomaan kokemusperadisesti omia tunte-
muksiaan ja tarpeitaan seka odotuksiaan jaksamisen tueksi.
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7.2 Aineistonkeruun menetelmat

Kaytin aineistonkeruumenetelmana puolistrukturoitua teemahaastatte-
lua. Tiittula ja Ruusuvuori (2005, 11) toteavat puolistrukturoidun teema-
haastattelun olevan yleisimpida haastattelumuotoja. Haastatteluissa kay-
daan lapi samat aihealueet, teemat. Haastattelija voi muotoilla kysymykset
eri lailla seka kysymysten jarjestys ja laajuus voivat vaihdella. Hirsjarvi ym.
(2007, 203) ja Eskola ja Suoranta (2008, 87) kirjoittavat tukilistasta, jonka
avulla haastattelija pystyy varmistamaan, etta kaikki teema-alueet kay-
daan haastattelun aikana lapi.

Haastattelin puolisona toimivia omaishoitajia yksil6haastatteluna. Haasta-
teltavaksi valikoituneet ovat solmineet omaishoitosopimuksen kunnan
kanssa. Otin yhteytta aluksi neljaan omaishoitajaan puhelimitse. Heidan
tietonsa sain terveystietojarjestelmasts, silla heilla oli kunnan kanssa sol-
mittu omaishoitosopimus. Haastateltavat valikoituivat haastattelijan aikai-
semmalla tietamykselld, eli haastateltavien kanssa oli aiemmin syysta tai
toisesta keskustelun aiheena ollut jaksamiseen liittyva tematiikka. Teema-
haastattelun runko oli valmiiksi suunniteltu (Liite 3). Teemahaastattelun
koin parhaaksi tiedonkeruumenetelmaksi tutkimukseeni, jolloin tutkitta-
vat saivat vapaamuotoisesti kertoa kokemuksistaan ja tuntemuksistaan.
Myds tutkimukseen osallistuminen oli ndin varmempaa.

Kertoessani puhelinkontaktin aikana tutkimuksen taustasta ja tarkoituk-
sesta olivat kaikki haastateltaviksi valitut valmiita osallistumaan haastatte-
luun. Osalla vastaajista aikataulu oli kiireinen, mutta he halusivat siitd huo-
limatta jarjestda haastattelulle aikaa. Myohemmin sovin viela viidennen
haastattelun samalla periaatteella. Haastatteluista nelja tapahtui haasta-
teltavien kotona, yksi haastattelu toimistotiloissa. Lahetin neljdlle heista
edeltavasti tiedotteen postitse, sahkopostitse tai henkilokohtaisesti (liite
1). Yksi haastateltava sai tiedotteen vasta haastattelutilanteessa, mutta
hanen kanssaan kaytiin puhelimitse tiedotteen asiat lapi teema-alueet mu-
kaan lukien. Kerroin myds tarvitsevani haastatteluun haastateltavien luvan
ja etta osallistuminen on heille tdysin vapaaehtoista.

Kaikissa haastatteluissa paikalla olivat vain haastateltava ja haastattelija.
Tilanteissa oli rauhallinen ja luottamuksellinen tunnelma. Haastattelujen
alussa kerrattiin haastattelun tarkoitus, luottamuksellisuus ja mahdolli-
suus kieltaytya haastattelusta. Lisdksi pyydettiin kirjallinen suostumus (liite
2) tutkimukseen, jonka informoitiin sdilytettavan salassa. Haastateltavat
kertoivat tuntemuksistaan hyvin vapautuneesti ja avoimesti, innostunees-
tikin. Kaikki heista olivat halunneet pohtia asioita ja teema-alueita jo ennen
haastattelua, vaikkei sita heiltad oltu odotettu. Osa oli tehnyt itselleen muis-
tiinpanoja aihealueista ja he kertoivat olevansa otettuja siita, ettd heidan
asemansa nostetaan tarkedksi aiheeksi.
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Haastattelut etenivat keskustelunomaisesti haastattelijan kuitenkin pa-
lauttaessa tarpeen mukaan keskustelun teema-alueisiin. Haastattelut nau-
hoitettiin, litteroitiin sekd opinnaytetydn valmistumisen jalkeen havitettiin
aineisto. Yksi haastateltavista halusi antaa omia kirjoituksiaan tuntemuk-
sistaan ja kokemuksistaan haastattelijan kayttoon, ja antoi luvan kayttaa
niitd osana aineistoa. Tama oli ainestoa hyvin rikastuttavaa materiaalia.
Kirjoitelmia ja niissa esille tulleita tuntemuksia ja ajatuksia tarkasteltiin
muiden vastausten lomassa ja huomioitiin etenkin johtopaatoksissa.

7.3 Aineiston analyysi

Analyysimuodoksi paadyin teemoitteluun, jonka avulla etsin opinnayte-
tyon kannalta olennaisia aihealueita. Naiden avulla etsin vastausta tutki-
muskysymykseen. Eskolan ja Suorannan (2008, 174, 178-179) mukaan tee-
moittelu on suositeltu aineiston analysointitapa jonkin kaytannéllisen on-
gelman ratkaisemisessa. Vastauksista voi poimia tutkimuskysymyksen kan-
nalta olennaista tietoa. Teemoittelun avulla aineistosta saadaan esille ko-
koelma erilaisia vastauksia tai tuloksia seka tutkimusongelmaa valaisevia
teemoja.

Teemahaastattelussa kaytetyt teemat voivat toimia myds analyysin
teema-alueina, jolloin ne muodostavat jasennyksen aineistoon. Aineisto
paloitellaan osiin ja jarjestelldaan eri teemojen alle. Tama mahdollistaa ver-
tailun tiettyjen teemojen esiintymistd aineistossa. (Tuomi & Sarajarvi
2009, 93.) Myos Rastas (2014, 83-84) kertoo haastatteluissa esiintyvan tie-
tyn teeman, mika kerataan erilliseksi tutkittavaksi aihealueeksi. Teema voi
olla my0s yksittdainen sana.

Teemoittelun avulla nostin esille omaishoitajien kokemuksia jaksamista
heikentdvista ja parantavista eldman osa-alueista seka toiveet ennaltaeh-
kdisevasta tuesta ja asiakasohjauksen roolista omaishoitajan tukena. Litte-
roiduista teksteista etsin ja yliviivasin saman teemahaastattelun rungon
kysymyksen alueelle kuuluvat vastaukset. Nama vastaukset erittelin vield
eri teemojen mukaan. Tarkastelin aineistosta nousseita aihealueita verra-
ten niitd opinnadytetyon tietoperustaan, hyvinvointiin ja ennaltaehkaisevan
tyon tematiikkaan. Teemoittelu oli toimiva analysointimuoto tdssad opin-
nadytetyossa, sen avulla aihealueisiin liittyvat teemat nousivat selkeasti
esille.

7.4  Eettisyys ja luotettavuus

Eettisestda nakokulmasta tarkasteltuna tutkimusaiheen valintaa tarkastel-
laan jo tutkimustehtavassa, josta nousee esille, miksi tutkimukseen on ryh-
dytty. Perustelut aiheenvalinnalle on tarkea esittdaa raportoinnin yhtey-
dessd. (Tuomi & Sarajarvi 2009, 129.) Tutkittavaa tulee riittavasti infor-
moida tutkimuksesta. Vasta informaation jalkeen tutkittava voi paattaa,
suostuuko osallistumaan tutkimukseen. Tutkimukseen osallistuminen on
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vapaaehtoista ja osallistujalla on oikeus myos keskeyttaa tutkimus, jolloin
hdnta koskevaa aineistoa ei ole lupa kadyttaa. Kerattavan aineiston jatko-
suunnittelu tulee miettid ennalta. Tutkittavien on saatava konkreettisesti
tietaa tutkimuksen luottamuksellisuudesta seka vaitiolo- ja salassapitovel-
vollisuudesta. (Kuula 2006, 90, 102-108.)

Ennen tutkimuksen aloittamista olin laatinut tyéelamaedustajan kanssa
kirjallisen sopimuksen tutkimuksen tekemisesta. Tutkimussuunnitelmassa
maarittelin tyon tavoitteen ja tutkimustehtavan, jonka perusteella myén-
nettiin tutkimuslupa. Terveystietojarjestelmasta saadun tiedon perus-
teella soitin valikoiduille omaishoitajille, informoin aiheesta ja kysyin alus-
tavaa suostumusta haastatteluun. Suullisen suostumuksen jalkeen lahetin
kirjallisen tiedotteen kotiin edeltavasti. Informoinnin sisallosta tuli esille
muun muassa yksityisyydensuoja, tutkimuksessa ei tule esille tutkittavien
henkilotiedot. Edeltavasti kerroin haastattelujen luonteesta ja niiden nau-
hoittamisesta. Lisdksi informoinnissa oli tieto aineistonkeruun poistami-
sesta opinndytetyon valmistumisen jalkeen. Osallistumisen vapaaehtoi-
suus oli haastateltavien tiedossa ja tutkittavat saivat yhteystietoni.

Kanasen (2014, 151-154) mukaan laadullisen tutkimuksen luotettavuuden
edellytys on tutkimuksen riittava dokumentaatio. Tarkeda on perustella
menetelmien valinnat ja ratkaisut. Luotettavuutta lisda eri lahteista han-
kittu tieto, joita verrataan tutkimuksen tuloksiin. Useammalla yhdenmu-
kaisella tutkimustuloksella saadaan pitdavampi tulkinta, jolloin kysymyk-
sessa on tulkinnan ristiriidattomuus. Aineiston saturaatio eli kylladantymi-
nen on yksi merkittava luotettavuuden vahvistamiskeino. Kun haastatte-
luihin osallistuneiden vastaukset alkavat toistua eri haastateltavien koh-
dalla, haastatteluissa saavutetaan kyllaantymispiste.

Tutkittavat eivat saa olla tutkimuksesta tunnistettavissa, josta Kuulan
(2006, 108-109) mukaan pitaa kertoa tutkittaville. Tutkimukseen osallistu-
jia pitaa informoida, miten tunnistetietojen luottamuksellisuus turvataan.
Aineiston luottamuksellinen sisdltd muodostuu luottamuksella annettujen
tietojen suojaamisella yhdessa aineiston kayttotarkoituksen maarittami-
sen kanssa. Tassa tutkimuksessa on eettisyyden varmistamiseksi kaytetty
haastattelusitaatteja ilman mitdan tietoa vastaajista. Vastaajien suku-
puolta, ikda tai omaishoitajuuden kestoa ei tuo lisdarvoa vastaajien suku-
puoli, ikd tai omaishoitajuuden kesto ei tarkastella tassa tutkimuksessa.
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8 TULOKSET

Tutkimustehtavana oli tutkia, miten ikdantyneiden puoliso-omaishoitajien
jaksamista voidaan tukea ennaltaehkaisevasti asiakasohjauksen avulla.
Tassa luvussa esittelen tutkimustulokset jaottelemalla ne jaksamista hei-
kentaviin ja jaksamista lisdaviin tekijoihin. Omina lukuinaan ovat toiveet
ennaltaehkaisevasta tuesta seka toiveet asiakasohjauksen tuesta.

Haastateltavien ikd on 74 vuodesta 86 vuoteen, sekd miehiad ettd naisia.
Hoidettavien ikd on 74 vuodesta 88 vuoteen. Kunnan kanssa tehty omais-
hoitosopimus oli kestoltaan haastateltavilla puolestatoista kuukaudesta Ia-
hes kahdeksaan vuoteen. Useampi koki toimineensa omaishoitajan roo-
lissa jo ennen sopimustakin. Haastateltavista kaikki olivat avioliitossa hoi-
dettavan kanssa. Perusteet omaishoitoon olivat kaikilla erilaiset. Tassa teh-
tavassa en ala niita erikseen jasentelemaan.

8.1 Jaksamista heikentavat tekijat

Haastatteluista selvida, kuinka yksilollinen kokemus omaishoitajan jaksa-
minen on. Olen tdahan lukuun koonnut omaishoitajien kokemuksia jaksa-
mista heikentadvista tekijoista. Pdateemoina nousivat esille hoidettavan
sairauden eteneminen, sosiaalisen eldaman kaventuminen, tuen ja tiedon
puute, elinympariston haasteet, omaishoitajan vapaa-ajan puute, omais-
hoitajan oma terveydentila ja taloudellinen tilanne.

Jaksamiseen vaikuttaa kielteisesti tieto hoidettavan sairauden etenemi-
sestd. Omaishoitajan on seurattava sairauden etenemista sivusta, eika asi-
aan pysty vaikuttamaan. Se tuo lisdd omaishoitoperheen arkeen erilaisia
haasteita. Hoidettavan fyysisen toimintakyvyn laskeminen vaikuttaa
omaishoitajan jaksamiseen heikentavasti. Hoidettavan liikkumiskyvyn va-
javuudet ja liikkumisen apuvalineiden kadyttd ovat yksi arkipdivan toimin-
taan vaikuttavista tekijoista. Alla olevat sitaatit kuvaavat sairauden etene-
miseen ja liikkkumiseen liittyvia haasteita.

- - sairaus etenee ja apua tarvitsee enemman ja kohtaukset
on valilla niinkun raskaita kestaa.

- - sitten liikkkuminen on huonontunut, nyt kaksi kertaa viikon
aikana tarvittu apua turvahoitajalta ja kerran taksilta ja ker-
ran ambulanssilta. Jalat eivat pida eika kasissa ole voimaa.

Paivittdistoimissa avustaminen tarkoittaa usein hoidettavan jatkuvaa hoi-
tamista, huolehtimista ja valvontaa. Osa hoidettavista on taysin puettava,
seka pesuissa, ruokailuissa ja vessakdaynneilld autettava. Toiset hoidetta-
vista pystyy toimimaan itse ohjauksen ja neuvojen avulla. Erds vastaajista
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kertoo suhteen luonteen muuttuneen ja kertoo avioliiton muuttuneen hoi-
tosuhteeksi.

Sanoin et laita noi mitka sul oli eilenkin..sitten on joko paita
nurinpain tai housut takaperin.

- - pukee..pesee..saunottaa, kylvettaa ja sitten joka ilta laittaa
yopuvun paalle ja vie hanet sankyyn ja peittelee niin kuin pie-
nen lapsen.

Hoidettavan sairauden eteneminen on vastausten perusteella kuormitta-
vaa myos henkisesti. Omaishoitajat kertovat hoidettavien luonteenpiirtei-
den muuttuneen sairauden edetessa. Hoidettavan oireet ovat valilla hyvin-
kin haastavia ja luonteenpiirteiden muutos tai korostuminen osoittautuu
raskaaksi omaishoitajille. Osa vastaajista kertoo hoidettavan kayttaytyvan
sekavasti, aggressiivisesti ja saavan raivokohtauksia. Hoidettavan estojen
vaheneminen on aiheuttanut uusien epakorrektien ihmissuhteiden muo-
dostumisen ja estottoman kaytéksen myds julkisilla paikoilla. Kaytds on ol-
lut loukkaavaa omaishoitajaa kohtaan. Hoidettava moittii ja nimittelee
omaishoitajaa, vaikka hoidettavan toiveet olisi juuri kaikki toteutettu. Loh-
tua omaishoitajalle antaa tieto ja ajatus siitd, etta kaytoshairiot johtuvat
sairaudesta. Huoli [ahimuistin heikentymisest3, ja siita ettei hoidettava tu-
levaisuudessa tunnista ldheisidan, saa vastaajat huolestuneiksi.

- - ja sitten ruppee vahan ajan paasta kuulumaan..nyt sita ja
tata ja jossei sit heti [ahde niin han huutaa haist paska ja sem-
most nii - -

Juuri se kun toinen sai kauheita raivokohtauksia ja huusi
taalla et saatanan dmma ja saa oot moukka ja..mut maa en
valita siitda mut kylhdn se mua sattuu.

Kun yritat kaikkes ja kun se sairaus on semmonen - -

Hoidettavan sairaudesta johtuva persoonallisuuden muutos tapahtuu
usein pikkuhiljaa. Aiemmin puhelias ja vilkas puoliso on muuttunut hil-
jaiseksi, lahes puhumattomaksi. Omaishoitajan on valilla vaikea ymmartaa,
kun puoliso ei enaa vastaa eika osallistu keskusteluun. Vuosikymmenten
yhteiselo on kuitenkin tehnyt toisen hyvin tutuksi ihmiseksi, jolloin toisen
tulkitseminen on helpompaa. Sairauden tuomat harhat aiheuttavat omais-
hoitajalle hammennysta ja epamiellyttavia tilanteita. Hoidettava ei aina
tunnista omaa kotiaan. Hoidettava pyytaa omaishoitajaa viemaan hanta
kotiinsa, han saattaa nahda vieraita ihmisia kotonaan tai muita hyvia tai
pahoja harhoja, jotka aiheuttavat hammennysta. Hoidettavan levotto-
muus vaatii omaishoitajalta pitkdaa pinnaa, samojen asioiden toistaminen
tuntuu omaishoitajasta valilla kuluttavalta, johon hermostuu.
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Kylla sita joskus illasta hermostuu..samoja asioita saa kerrata
aamupaivan aikana .. se on sita sairautta, mut voimia se va-
lilla vie.

Se on kumma homma,kun sen hoidettava hiljenee... ettei
puhu silla tavalla kuin ennen..tarvii lypsamalla lypsaa se sana
sieltd - -

Hoidettavan jatkuva avun ja valvonnan tarve koskee usealla vastaajalla
myo0s ydaikaa. Han ei aina tieda mika vuorokauden aika on tai han tarvitsee
muuta apua disin. Toiset vastaajista toteavat valvovansa 6isin, koska se on
heiddan omaa aikaansa hoidettavan nukkuessa ja he voivat silloin tehda
omia keskenerdisia asioitaan. Toisten omaishoitajien younet ovat katko-
naisia murheiden ja huolien vuoksi, vaikka hoidettava nukkuisikin yolla.
Huoli tulevaisuudesta painaa omaishoitajia. Lisdantyva avun tarve ja ko-
tona parjdaaminen stressaa. Alla aineistosta nousseet sitaatit kuvaavat yo-
aikaista hoitoa.

- - et onko taa ihan kohdallaan tda mun oleminen ja elaminen
koska se on 24/7 se hoito - -

Yollakin kun iho kutisee niin tarttee pyyhkia ja rasvata ja vaih-
taa kuivaa.

Sitten kun han on yolla oikein sekasin niin han huutaa ja uh-
kailee ettd hdan menee ja hyppaa jarveen - -

Hoidettavan kasitys omasta voinnistaan saattaa olla eparealistinen. Hoi-
dettava ei ymmarra, miksei voida toimia kuten aikaisemmin ja omaishoita-
jan kanssa aiheutuu siita syysta ristiriitatilanteita. Hoidettavan sairauden-
tunnottomuus aiheuttaa arjessa vaaratilanteita ja liséd omaishoitajien val-
vonnan tarvetta.

- - kun ei hdan ymmarra ettei voi enda ajaa autolla.

Jaksamiseen vaikuttaa omaishoitajien kontolla oleva vastuu kaikesta kotiin
ja kaytannon asioihin liittyvista toista. Osa vastaajista huolehtii kaikki ulko-
tyot, puutarhatyo6t ja kodin. Kodin t6itd on ennen puolison sairastumista
jaettu keskendan, mutta se ei enaa ole mahdollista. Usein koti- ja asiointi-
asioista jokin osa-alue on ollut sairastuneen puolison vastuulla kokonaan
ja omaishoitaja on joutunut opettelemaan uusia asioita alusta alkaen.
Tama lisaa kuormitusta muutenkin raskaassa eldamantilanteessa.

- - sellaset asiat jotka on aikasemmin ollu niita hanen asioi-
taan..kun ei han pysty enaa.
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Sosiaalisen eldmdn kaventuminen vaikuttaa negatiivisesti. Vastaajista
tuntuu raskaalta, koska eivat pysty pitamaan yhteytta laheisiin ja tarkeisiin
ihmisiin. Lahteminen hoidettavan kanssa vierailulle koetaan hankalaksi.
Avun saaminen kotiin on vaikeaa, jos kysymyksessa on koko paiva tai sita
pidempi aika. Ihmisten tapaaminen on jadnyt vahdisemmalld, johon vai-
kuttaa hoidettavan kanssa kotoa lahtemisen vaikeus, mutta myos tutta-
vien toimintakyvyn heikkenemisesta johtuva tapaamisten vaikeus. Vastaa-
jien toivomuksena olisi saada vieraita omaan kotiin, jossa hoidettavan
kanssa on helpompi olla. Haasteeksi koituu, etteivat ihmiset herkasti lahde
kyldilemaan tai eivat enda osaa suhtautua hoidettavan sairastumiseen ja
omaishoitoperheen muuttuneeseen elamantilanteeseen. Osa vastaajista
kertoo, ettei paase lahtemaan yksin koskaan minnekaan ilman hoidetta-
vaa.

- - kay raskaaks kun saa et voi ees niinkun kayda jollekin sulle
tarkeelle ihmiselle eika nahda - -

- - kun en ma paase taalta yksin.

Omaishoitajat kokevat saavansa liian vdhdn tietoa ja tukea ammattilai-
silta hoidettavan sairauteen liittyen. Ladkarien tukea moni vastaajista kai-
paa enemman. Omaisen huomioimista ja mukaan ottamista hoidettavan
asioiden kasittelyyn ja hoitoon on liian suppeaa. Ladkarien ja muun am-
mattihenkiloston kiinnostus hoidettavasta ja hoidettavan tilanteen ajan ta-
salla olemisesta pidetdan liian vahaisena. Kiire ja pula ladkareista ja muusta
henkilokunnasta koetaan merkittavaksi haitaksi. Ammattilaiset resurssien
riittdmattomyyden vuoksi omaishoitajat jattavat ottamatta yhteytta tai
hankkimatta apua asioihin, joita itse kokevat pieniksi. Kysymysten ja asian
esittdminen koetaan haasteeksi, jos ammattilaiset eivat ota omaishoitajaa
tosissaan ja vahattelevat tilannetta. Taman jalkeen han ei valttamatta keh-
taa puhua asiasta ja ottaa puheeksi seuraavallakaan kerralla. Epéatietoisuus
asioista on tuskallista. Vastaajien toiveena on inhimillisempi potilaan omai-
sen kohtaaminen sekd omaisten tiedon hyddyntaminen.

Kukaan ei ajatellu et ma teen sitd surutyota samalla siing,
ettd kukaan ei ajatellu hevonhantda milta musta tuntuu - -

- - mut ei silihenkaan voi kauheesti aikaa tuhlata kun teilld on
tyota kauheesti muutenkin - -

- - henkilokuntaa sais lisata, kun mun mielesta ne on niin yli-
kuormitettuja ja siitd tuleekin marind kun ne ei ehdi joka
paikkaan, vaikkei se niiden vika oo - -

Elinymparistd tuo arkeen omia haasteita. Kodin tilojen todetaan hanka-
loittavan arkea. Ennen toimiva koti on muuttunut liikkumiskyvyn heikenty-
essa haastavaksi. Esimerkiksi rappuset, ahtaat tilat ja pesutilojen sijainti



27

vaikuttavat arjen sujuvuuteen. Yldkerrassa sijaitseva makuuhuone tai pe-
sutilat tarkoittavat sitd, ettd omaishoitajan on pidettava huolta hoidetta-
van kyvysta pddsta kulkemaan rappuja. Ahtaat vessatilat tuovat omat
haasteensa, varsinkin jos hoidettava tarvitsee apua vessakaynneillaan. Ti-
lat aiheuttavat myds vaaratilanteita ja vaativat ovien lukitsemisia vaarati-
lanteiden valttamiseksi. Vastaajat kokevat kodin tarkeaksi ja heista kodista
luopuminen ja uuden asunnon etsiminen tuntuu raskaalta.

Oon koittanu sanoo, etta sun tarttee yrittaa kavella vaikka va-
hemmankin padivan aikana, ettd paasee noi portaat kulke-
maan...mutta hitaasti kulkee mutta kuitenkin etta - -

Ymparistdssa liikkkuminen ei heikentyneen toimintakyvyn vuoksi ole help-
poa. Haastateltavat kertovat etukdteen tarkkaan suunnittelevansa, minne
hoidettavan kanssa on mahdollista lahtea. Paikan valintaan vaikuttaa es-
teettomyys, jolloin pydératuolilla tai rollaattorilla liikkkuminen on mahdol-
lista. Useiden julkisten paikkojen pihasta puuttuu liuska tai katos, jossa lii-
kuntakyvyttéman ja hanen apuvalineidensa kanssa voisi helpommin
nousta autosta, purkaa autosta seka hoidettava etta apuvalineet.

Se rajoittaa et tarvii menna jonnekin mist saa invapaikal au-
ton ja mis saa pyoratuolil mentyy, ettei voi kaikkiin ihan kivi-
jalkakauppoihin menna - -

Vastaajat kokevat vuodenaikojen vaihtelun olevan toisaalta hienoa, mutta
tuovan myds omat haasteensa. Pimea vuodenaika vaikuttaa jaksamiseen
alentavasti. Talvikuukaudet tuntuvat pitkilta ja silloin usein ollaan enem-
man kotona, eika paase virkistaytymaan kodin ulkopuolelle. Léhtemiseen
vaikuttaa alakuloinen mieliala seka heikentyneen fyysisen toimintakyvyn
vuoksi liikkkumisen ollessa vaikeampaa talviaikaan.

- - tdd Suomen vuodenaikojen vaihtelu, tavallaan se on iha-
naa..mut talvi on kamala..kun oli oikein pimeeta - -

Omaishoitajat luopuvat omasta vapaa-ajastaan ja omista tarkeista asiois-
taan sitoutuessaan hoitamaan puolisoaan. Osa hoidettavista ei parjaa ol-
lenkaan yksin. Kaipaus omiin harrastuksiin ja mahdottomuus paasta niihin
alentaa jaksamista. Hoidon jarjestaminen sdannodllisesti harrastusten
ajaksi koetaan vaikeaksi. Tdma on osasyy, miksei sdaanndllisesti tapahtu-
vana harrastustoimintaan haluta sitoutua. Voimavaroja ei ole jarjestda hoi-
toa sille ajalle. Sitaatit kuvaavat vastaajien tuntemuksia.

Kun maa oon jo aika paljosta joutunu sanoon ei.. niin maa en
hanki tietosest lisaa sellasia juttuja ittelleni...mika vaikuttaa
vaan negatiivisesti.
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- - mulla on ollu paljonkin noita tehtavia, joista olen hyvin pal-
jon luopunutkin.

Omaishoitajan roolissa ei koskaan tieda mitd seuraava paiva tai hetki tuo
tullessaan. Siihen on sopeuduttava, vaikka se koetaan hyvin rajoittavaksi
tekijaksi. Jos lahteminen pois kotoa ei onnistu tai sen kokee liian hanka-
laksi, siind herkasti jadadaan kotiin neljan seinan sisaan. Se aiheuttaa nega-
tiivisten asioiden pyorimista mielessa entistd enemman. Tutkimuksessa
vastattiin hoidettavan jatkuvan huolehtimisen vaikuttavan siihen, ettei
omaishoitaja enda ajattele ja huolehdi itsestaan.

- - sitten toiset varmaan mokkiytyy sillai ettei ne sitten enaa
lahdekkaan siela kotoa....sit siihen jaa paikallen ja monta ker-
taa ne ajatukset jaa viela enemman kiertaa.

Vastaajat kokevat syyllisyytta viettdessdaan omia vapaapaividaan. Se, etta
hoidettava ei halua lahtea kotoa vapaapaivajaksolle tai ei viihdy sielld, saa
usein omaishoitajien perumaan vapaapaivansa ja omat menonsa. Hoidet-
tavan kohdalla kysymys on omasta rakkaasta puolisosta, joten vastaajat ei-
vat aina koe voivansa pitda vapaapaivid. Vastaajat nakevat avioliittoon ja
yhteiseloon kuuluvan toisesta huolehtimisen, jolloin sitoutuneisuus on hy-
vin voimakasta. Tama tunnetila nousi esille monelle syyllistymisenakin,
jonka vuoksi vastaajat eivat koe oikeutetuksi vapaapaiviin. Syyllisyytta saa-
tettiin tuntea niiden asioiden kohdalla, mitd ennen on hoidettavan kanssa
voinut yhdessa tehda. Koska oman ajan Ioytaminen on haasteellista ja hoi-
dettavasta huolehtiminen vie voimavarat, ei itsestd ja omasta toimintaky-
vystad jakseta pitdaa huolta. Tamanhetkinen tilanne koettiin kohtaloksi, ja se
mita tulee, otetaan vastaan. Toisaalta hoidettavan ollessa hoitopaikassa,
omaishoitajan mielessa pyorii miten hoidettava sielld parjaa. Haastatelta-
vat saattavat vapaapaivilladnkin kdyda katsomassa hoidettavaa.

- - aina mielessa kuitenkin, miten se toinen siella parjaa.
- -taytyy olla aika julma etteiko aina ajattelis sita hoidettavaa.

Sitd vaan tulee semmoseks etta tuijottaa vaan siihen toiseen
ja itte ei huomaa itteensa.

Omaishoitajien omat sairaudet ja heikentynyt toimintakyky aiheuttaa
haastetta arjen selviytymisessa. Erilaiset stressitekijat elamassa vaikuttivat
haastateltavien terveyteen heikentden jaksamista. Huoli ja pelko omasta
terveydentilasta sekd kyky huolehtia hoidettavasta on raskasta. Tulevai-
suus pohdituttaa useaa vastaajaa. Tulevaisuutta vastaajat ovat paljon poh-
tineet ja ovat huolissaan, jos eivat enaa pysty toimimaan omaishoitajana
tai jos molemmat tarvitsevat apua ja palveluita. Monenlaisia kysymyksia
asian suhteen herasi haastattelujen aikana ja sen jdlkeen.
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- - kun itellakin on jo tota ikaa, niin ei sita tahdo jaksaa.

- - kun mulla itelldkin meni vointi kovin huonoks ja mulla ru-
pes paino laskee ja ma en syony.

Omaishoitajan oma luonne aiheuttaa haastetta, vaikka sen itse tiedostai-
sikin. Luonteenpiirre saattaa olla hyvin itsekriittinen ja kotona olevista
haasteista ja ongelmista on vaikea puhua kenellekdan. Asiat koetaan epa-
onnistumisena, jonka vuoksi asioita ei halua tuoda julki ja puhua muille ih-
misille. Toisaalta tiedostetaan omaan luonteenominaisuuteen kuuluvan
murheidenkantamisen.

Jossain vaiheessa ma aattelin et liiottelenks ma ite kun ma
oon kauheen itsekriittinen.

- - kun maa oon kaikenmaailman murheenkantaja ja selvitan-
kin vield niita murheita.

Taloudellinen tilanne on valilla tiukoilla, josta vastaajat kantavat mur-
hetta. Hoitaminen ja palvelut maksavat, kustannukset nousevat valilla suu-
riksi. Lisdksi sairauden hoitoon liittyy ylimaaraisia kustannuksia, kuten apu-
valineita, joihin ei saa tukea. Kaikkiin hoitoihin ei saa ladkarin lahetetta,
jonka vuoksi niihin ei saa korvattavuutta. Vastaajat haluavat mahdollisim-
man paljon hankkia omakustanteisestikin apua, hoitoja tai apuvialineita
helpottaakseen arkea ja mahdollistaakseen hoidettavan kotona asumisen.
Yhteiskunnalta saatua taloudellista tukea ei pideta suurena.

- - on vadhan toiveita et siit sais Kelalta takasin, kun eihdn se
oo ilmasta..mut ei me konkurssiin siit menna.

- - mut sehan on vaan rahaa.
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Kuva 2. Omaishoitajan jaksamista heikentavia tekijoita

8.2 Jaksamista lisddvat tekijat

Tassa kappaleessa kirjoitetaan tuloksia jaksamista lisdavista tekijoista, joita
vastaajat kokivat arjessa vaikuttavan myonteisesti. Vastausten perusteella
nousivat teema-alueiksi rakkaus ja tunneside hoidettavana olevaan puoli-
soon, sosiaalinen verkosto, omaishoitajan vapaa-aika, elinymparisto,
omaishoitajan terveydentilanne ja ammattilaisten tuki.

Tutkimukseen osallistuneilla oli pitka yhteinen historia hoidettavan kanssa.
Rakkaus vahvana tunnesiteend hoidettavaa kohtaan seka pitkd yhteinen
historia on voimavara, jonka vastaajat kokivat auttavan jaksamiseen. Haas-
tateltavat kertovat valilla olevien hyvien aikojen auttavan jaksamiseen.
Useimmilla on vuosikymmenten yhteinen taival, jonka vuoksi vastaajat ko-
kevat tuntevansa toisen kuin oman itsensa. Sitd pidetaan helpottavana te-
kijana siindkin tapauksessa, etta luonteenpiirteissa on tapahtunut muu-
tosta tai hoidettava ei pysty tuomaan itse asiaa esille. Hoidettavalta saatu
kiitos ja positiivinen huomio tuo mielihyvaa omaishoitajalle.

- - kylla saa oot sitten hyva kun jaksat hanta hoitaa.
Hoidettavani on kylla kiltti ja erinomaisen sopeutuvainen - -

Perhe ja ldaheiset saivat vastaajilta kiitosta. Sosiaalinen verkosto koetaan
merkittavaksi jaksamista tukevaksi voimavaraksi. Perheen ja Idheisten tuki
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ja apu koetaan tarkeadksi, heidan avulla useat omaishoitajat pystyvat jatka-
maan omaishoitotydtaan. Liheiset ovat apuna muun muassa asiointiin, ko-
dinhoitoon ja ulkot6ihin liittyvissa asioissa. Lasten ja lastenlasten ldasndolo
ja tietoisuus heiddan olemassaolostaan on jo voimaa antava tekija ja tuo
positiivisia hetkia elamaan. Lasten kanssa keskustelun ja juttelun todetaan
auttavan huomattavasti, vaikka ei apua saa eikd pyydeta konkreettisesti.
Haastateltavat eivat toisaalta halua tuoda esille omille lapsilleen omaishoi-
tajuuteen liittyvia rasitteita eivatka halua kuormittaa tai saattaa lapsien
velvollisuudeksi hoitaa vanhempiaan.

Tytar on ottanut sydamen asiakseen, etta han tulee sitten il-
laks ja maa pystyn pitemmalla aikavalilla suunnittelemaan sii-
hen menoja,

- - lapset eivat ole velvollisia hoitamaan vanhempiaan - -
- - ihana perheeni, joka auttaa jaksamisessa.

Haastatteluissa ilmenee ystavien ja naapurien tarkeys. He ovat olleet usein
elamassa mukana jo monien vuosien ajan ja nain ollen tietoisia perheen
muuttuneesta tilanteesta. Ystavat ovat mukana auttamassa hoidettavan
hoitamisessa tai lahtevat mukaan kodin ulkopuolelle virkistaytymaan
omaishoitajan ja hoidettavan kanssa. Talléin omaishoitajalla on mahdolli-
suus ottaa rennommin, koska auttajia ja seuralaisia on muitakin. Ystavalle
puhuminen raskaalla hetkelld koetaan suureksi avuksi ja tueksi. Tuttavien
vierailut koetaan piristavaksi tuoden vaihtelua arkeen. Vastaajat kokevat
helpommaksi ottaa vastaan vieraita kuin lahtea hoidettavan kanssa vierai-
lulle. Varsinkin liikuntarajoitteiden vuoksi ldhteminen on usein tyolasta ja
omaishoitajan seka hoidettavan voimavaroja kuluttavaa.

- - ku vaan voisivat piipahtaa, ettei tarvii olla kauan..etta
moikkaamassa ja sanoo jotain ilosta toiselle - -

- - hdn on ollu mulle isona tukena..han soitti ettd lahetaan
kaymaan kavelylla illalla tai illansuussa ja sai jutella siella - -

Vertaistukiryhmasta tutkittavat kokevat olevan apua. Ryhmassa tulee toi-
siin omaishoitajiin yhteys, vaikka hoidettavien seka omaishoitajien taustat
olivat erilaisia. Vertaistukiryhmassa haastateltavat saavat tietoa, miten asi-
oissa tulee edetd. Samassa omaishoitotilanteessa olevilta saatu tuki auttaa
ja toisaalta on helpottavaa huomata muidenkin olevan samanlaisten haas-
teiden edessa. Vertaistuki koetaan yksil6llisesti, toisten on helpompi ldh-
ted toimintaan mukaan ja ryhmaytya. Osa vastaajista kokee olevansa liian
sulkeutuneita kohtaamaan samassa elamantilanteessa olevia, eivatka ha-
lunneet jakaa siellda omia kokemuksiaan. Olemassa olevaan ja pitkaan toi-
mineeseen ryhmadan toiset kokevat haastavaksi liittya.
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Toisille ihmisille auttaa jo se, ettd ne padsee samassa tilan-
teessa olevien ihmisten kanssa tekemisiin.

- - maa sain vinkkiad vertaistukiryhmasta...ja sielld tuli jonkin-
lainen yhteys ja aikalailla selvdks missa liikutaan ja miten
tassa hommassa edetdan.

Vastaajat osaavat kerata voimia pienistakin hetkista. Oma vapaa-aika ja
harrastukset ovat voimaannuttavia. Vapaa-ajan kayttaminen halutaan itse
toteuttaa valitsemallaan tavalla. Tosilla voi kaikki vapaa-aika kulua levaten
ja toiset hakeutuvat toiminnan pariin tai huolehtivat kotitoista. Henkisen
tuen tarkeys koetaan lisdavan voimavaroja, rukoilu auttaa jaksamisessa.
Seurakunnan toiminta ja diakoniaty6 mainittiin tarkeina asioina. Tutkimuk-
sessa selvisi kirjoittamisen olevan helpottava tekija. Kirjoittamiseen saa
purkaa paivan kulkua, omia ajatuksiaan ja tuntojaan. Kirjoittamisen avulla
pystyy valittamaan tietoa ja viestia muille hoidettavan tilanteesta. Samalla
tiedon valittaminen muille hoitaville tahoille helpottaa omaishoitajaa, joka
jatkuvasti miettii hoidettavansa parjaamista ja viihtymista hanen ollessaan
muualla.

- - sellanen henkinen tuki et valilla rukoilee ja sillalailla yrittaa.

- - niin rupesin kirjoittaan kaikkee, mul on kirja johon maa
oon kirjoitellu kaikkia naita tapahtumia... nda on naita toden
elaman juttuja enkd maa naita toivois kenellekdan.

Se auttaa itselle, kun niita kirjoittelee yl6s, ettd missa men-
naan ja minkalainen oli tama paiva - -

Lukemisen todetaan auttavan, varsinkin kun pystyy heittaytymaan kirjan
sisdan ja sulkemaan todellisuuden pois. Tutkittavat totesivat musiikilla ole-
van samanlaisia vaikutuksia. Musiikin avulla pystyy sulkemaan muut asiat
pois mielestd, lisdksi haastateltavat toteavat musiikin terapeuttisista vai-
kutuksista. Musiikin kuuntelun ohella pystyy harjoittamaan tanssia, joka
helpottaa oloa. Lisdksi konserteissa kdyminen, yksin tai jos mahdollista, yh-
dessa hoidettavan kanssa koetaan tarkeiksi voimaa antaviksi tekijoiksi.

- - keskityn ja syvennyn niin maa oon niinku sielld kirjan si-
sassa ja kaikki muu niinkun jaa, et siind osaan muut asiat sul-
kee pois - -

- - musiikki..kun se vapauttaa sun mielikuvitukses ja vie sut
muihin maailmoihin... sita voi musiikin avulla kuvitella ole-
vansa suurkaupungissa tai metsan keskella..riippuen mita
sieltd milloinkin tulee.
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Edellda mainittujen lisaksi myds muut harrastukset ovat jaksamista helpot-
tavia tekijoita. Harrastuksissa pystyy uppoutumaan ja sulkemaan arjen ti-
lanteen pois mielestdaan. Haasteena on mahdollisuus toteuttaa harrastuk-
siaan, jos ei hoidettavalla ole hoitajaa sina aikana tai jos han ei voi olla ol-
lenkaan yksin. Haastateltavat mainitsevat harrastuksikseen maalauksen,
liikkumisen ja urheilun, seka erilaisen aktiivisen toiminnan erilaisissa ryh-
missd. Kaikki haastateltavat toteavat omaan laheiseen harrastukseen ja
toimintaan olevan entista vahemman aikaa nykyaan. Siihen vaikuttaa tilai-
suuden puute, ei ole aikaa tai mahdollisuutta harrastaa, koska ei ole apua
saatavilla. Osa haastateltavista lisdksi toteaa saadessaan omaa aikaa ole-
vansa niin vasynyt, etta kayttaa sen ajan lepaamiseen ja oleiluun oman
mielensa mukaisesti.

- - niin etta sillon maa olen vaan ja lepdan ja saatan nukah-
taakin monta kertaa.

Haastateltavat saavat voimia my06s pienista omista hetkista, joista osaavat
nauttia. Voimia saa aamuisin, kun saa rauhassa juoda aamukahvinsa ja olla
hetken omissa oloissaan ennen kuin hoidettava heraa uniltaan. Omaishoi-
taja hyodyntaa pienen oman hetken kdaymalla asioilla yksin tai kiertaen pie-
nen lenkin keratdakseen voimia ja rauhoittaakseen oloaan. Tieto ettei hoi-
dettava poistu kotoa silla valilld, tuo mielenrauhaa vastaajien omaan het-
keen.

- - kun mas illalla meen roskikselle niin ei mun tartte kiertaa
kuin metsikk&6n ja sanoo et vien roskat ja oon vahan kauem-
min..kun ma tuun takas niin ma oon uus ihminen.. etta ei se
tarvii sen enempaa.

Han nukkuu aina aamulla pitkdan, niin maa saan siina kahvi-
kuppini kanssa sohertda ja se on semmosta omaa aikaa.

Han ei kumminkaan lahde taalta ku se liikkkuminenkin on niin
huonoo...niin se on kylla hyva puoli ettei tarvi pelata etta |ah-
tis.

Elinymparistolla on positiivisia vaikutuksia. Koti mainitaan tarkedksi seka
vastaajille ettd hoidettaville. Haastateltavilla on realistinen ajattelumaa-
ilma elamisesta ja asumisesta kodissa. Monella rappuset tai ahtaat tilat
asettavat omat haasteensa liikkumiselle. Tama on pistanyt miettimaan uu-
den esteettéman kodin etsimista. Tahan vastaajat ovat omalta kohdalta
valmistautuneet, mutta epailevat etteivat hoidettavat hyvaksy asiaa. Eras
haastateltavista kertoo muuton vanhasta kodista olleen pakollista, siella
asuminen ei enda ollut liikuntarajoituksen vuoksi mahdollista. Talla het-
kelld asuminen esteettémaksi remontoidussa kodissa onnistuu ja apuvali-
neet ovat helpottava tekija. Kuntoutus on mahdollista kotiin asennettujen
apuvdlineiden ansiosta.
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- - halle taa on oma rakentama koti ja niin tarkee..ja maa oon
luvannu hoitaa hanta taalla niin kauan kuin jaksan perheeni
apuna.

Valoisa aika nousee voimaa antavaksi tekijaksi ja lisdksi luonnossa liikku-
minen on jaksamista lisddva asia. Luonnon tarkeys on osa omaishoitajan
jaksamista, mutta tutkittavat kertovat myos hoidettavien piristyvan luon-
nossa ollessaan taikka sita katsellessaan. Tama edesauttaa molempien jak-
samista.

- - kuitenkin maa huomasin et se luonto on tarkee jopa sem-
moselle joka on paattany ettei mee ulos.

Vahvuutena koetaan vastaajien oma persoonallisuus ja luonteenominai-
suudet. Omaishoitajan tarmokkuus, sitkeys ja pitkdjanteisyys mainitaan
haastatteluissa positiivisiksi ja jaksamista tukeviksi ominaisuuksiksi. Haas-
tateltavat kertovat positiivisen asenteen auttavan ja usein hyvia asioita ja
valonpilkahduksia saa pienista asioista. Huumorintaju koetaan voimava-
raksi, jota omaishoitajat hyodyntdvat. Hoidettavan huumorintaju antaa
my0s voimaa omaishoitajalle. Usko ja toivo asioiden sujumisesta vahvista
vastaajien mielta. My0ds ajatus siitd, hoidettava voi kehittya tai menna pa-
rempaan suuntaan on palkitseva asia.

- - maa oon aina olla pitkajanteisyydellani ja sinnikkyydellani
parjanny - -

- - kun maa olin niin tarmokas ja pidin puoliani.

- - jaksamiseen auttaa, kun hanelta tulee valtavan hienoja vit-
seja ja niilla padsee hienoon olotilaan.

Ma oon aatellu nait vanhan kansan viisauksia, ettei niin pa-
haa etteikd joka asiassa ole joku hyvakin puoli..et taytyy kai-
vaa se vaikka tikulla - -

Vastaajat kertoivat hyddyntavansa erilaisia palveluita auttamaan jaksami-
sessaan. Omaishoidon vapaapaivat hoidettavien kohdalla toteutuivat pai-
vakeskuspaivind, perhehoitona, palveluseteleitd hyddyntaen, tilapaisen
asumisen jaksoina tai intervallijaksoina. Kaikki haastateltavat kokivat ne
hyodyllisind. Tarkeaa saada pitaa vapaansa silloin, kun kokee tarpeelliseksi.
Toisaalta on vaikeuksia saada vapaapaivaa ajankohtaan, josta omaishoitaja
hyotyisi tai sitd eniten tarvitsisi. Kotiin tuotettuina palveluina hoidettavan
luona kavi esimerkiksi siivooja, fysioterapeutti, toimintaterapeutti, jalka-
hoitaja, parturi ja sairaanhoitaja.
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- - se siivoojan apu auttaa kylla, niin mun ei tarvi sellasta enaa
aatella sitte...koko siivoushommaa.

Teknologian hyédyntaminen on koettu lisddvan jaksamista. Lisdksi tekno-
logian hyddyntaminen kuntoutuksessa ja siita saadut positiiviset tulokset
ovat jaksamista edistavia. Tieto kehityksesta ja uusista apuvalinesta joudu-
taan useimmiten itse hankkimaan.

- - jotain toivoa, et toinen vahankin kehittyy tai jotain...ja se
on hirveen palkitsevaa ja suuri juttu - -

Haastateltavat osaavat arvostaa omaa tyotaan, mika edesauttaa heidan
jaksamistaan. Tieto oman tyonsa tarkeydesta vahvistaa halua pitaa huolta
omasta hoidettavastaan. Vastaajien tietamys omaishoidon olevan yhteis-
kunnallisesti edullinen hoitomuoto lisda toivetta saada tukea silloin kun
sita tarvitsee. Omaishoitajien informaatio ja valistus koetaan olevan auto-
maattisesti omaishoitoon kuuluva tukimuoto.

- - ku kysymys on omaishoitajasta, niin sen tehtava on kylla
erittdin tarkee... voi sanoo etta on mieltd ylentavaa tai siis hy-
vaa tyota me tehdaan - -

- - se on sellasta hiljaista puurtamista - -

Tiedon hankkiminen ja asioiden selvittaminen koetaan hyviksi asioiksi. Tie-
toa hankitaan itse internetistd, lehdestd, infotilaisuudesta ja kirjallisuu-
desta. My0s ystavien ja tuttavien kautta saa tietoa. Tarkedksi haastatelta-
vat kokevat ammattilaisten avun ja tuen. Positiiviseksi asiaksi mainitaan
yhden luukun periaate, jolloin on tiedossa yksi ja sama henkild, jolta voi
kysya neuvoa. Yhteys omaan avosairaanhoitoon tai hoitopaikan omahoita-
jaan koetaan tarkeaksi.

- - kun on ollu Marevan koe niin han kylla kattoo ja hoitaa ne
kaikki ja kaikista voin soittaa hanelle niin han kylla hoitaa ne

- - olen joutunut tukeutumaan monenkin ihmisen apuun ja
olen sita mielta ettd semmonen apu taytyis ainakin jokaisella
omaishoitajalla ollakin.
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Kuva 3. Omaishoitajan jaksamista lisaavia tekijoita

8.3 Toiveet ennaltaehkaisevastd tuesta

Haastateltavilta kysyttiin ennaltaehkaisevasta tuesta. Haastateltavat koki-
vat sen vaikeaksi aiheeksi. Kysymys aiheutti keskustelua resursseista ja mil-
laisia toiveita he voivat yhteiskunnalle esittaa. Ennaltaehkaiseviksi mene-
telmiksi nousivat omaishoitajan vapaa-aika, yhteydenottokanavat ammat-
tilaisiin, yksilollinen kohtaaminen ja ymparistdn vaikutus.

Ennaltaehkaisyna koetaan oma vapaa-aika ja sen toteutuminen omaishoi-
tajan oman toiveen mukaisesti. Oman ajan jarjestamiseen toivotaan apua.
Tarkeana pidetaan, ettd vapaat jarjestyisivat juuri silloin kun tarve niille on,
eikd sen mukaan milloin muiden aikatauluun sopii. Varsinkin iltaan ja vii-
konloppuun seka pidemmaksi aikaa kotiin saatavaa apua on ollut haaste
jarjestaa. Omat harrastukset ja niiden tuomat voimavarat toivat vastaajille
energiaa ja auttoivat viemaan ajatukset muualle. Vastaajat kertoivat voi-
maantumisen kokemuksista, kun sai suljettua arjen pois mielestaan hetkit-
tain.

- - toiveet olis, etta sais sitd harrastusaikaa..jotta maakaan en
ihan tassa puutuis - -

Maa oon pitany tarkeend, et saan ottaa jaksot sillon kun itte
haluun.
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Vastaajat kertovat toimivien yhteydenottokanavien ammattilaisiin ehkai-
sevan vasymistd. Omaishoitajat pitdavat tarkeana tietoa, kehen voi ottaa
tarvittaessa yhteytta. Ennaltaehkaisevaksi koettiin lkineuvo- hanke ja asia-
kasohjaus, jonne on mahdollista soittaa ja ottaa yhteytta tarvittaessa.
Haastatteluissa vield varmistettiin, voiko asiakasohjaukseen ottaa yhteytta
rilppumatta asian luonteesta tai jos on vaan tarve purkaa omaa oloaan.
Hyvadksi ennaltaehkaisyksi koetaan puhelut osastolta, josta soitetaan hoi-
dettavan tilanteesta ja mahdollisesta muutoksesta, seka varmistetaan lisa-
avun tarve kotiin.

Sekin helpottaa kun tietaa et voi kysya, ja tietdaa kenelta voi
kysyad..maa paljon soittelen ja kyselen mita maa en tieda - -

Oma kiinnostus ladketieteestd, sairauksista ja ihmisista lisdéd omaa moti-
vaatiota ottaa selvaa asioista jo edeltavasti. Hankittu tieto hoidettavan sai-
raudesta auttaa valmistautumaan, mita sairaus edetessdan mahdollisesti
tuo tullessaan. Vastaajat ovat oireiden ilmaantuessa olleet niista jo tietoi-
sia ja voineet pohtineet edeltdvasti, miten niita kasittelevat. Asioiden sel-
ville ottaminen jaa omaksi tehtavaksi ja toiveena onkin saada enemman
tietoa ammattilaisilta. Infotilaisuudet, ohjaus ja neuvonta koetaan ennal-
taehkaisevaksi muodoksi ja niitd toivotaan olevan enemman eri aiheisiin
liittyen. Ammattilaisten toivotaan kysyvan ja huomioivan aina kdynnilla ih-
minen kokonaisvaltaisesti. Heidan odotetaan selvittavan, onko olemassa
huolia ja murheita, joista tarvetta kertoa. Monelle voi olla vaikeaa nostaa
asioita oma-aloitteisesti itse esille.

- - henkilokunta selittda, etta mita se voi olla ja mikka ne oi-
reet vois olla - -

- - me tarvitaan sitd informaatiota ja valistusta joka kdan-
teessa - -

Yksilollisesti suunniteltuja vaihtoehtoja sekd omaishoitajien ettd hoidet-
tavien kohdalla toivotaan olevan enemman. Erilaisista vaihtoehdoista
omaishoidon vapaapaivimuotoihin ja viriketoimintaan on kysyntda. On
hyvin yksil6llista mika palvelee juuri kyseisen hoidettavan kohdalla ja mihin
han on suostuvainen. Ryhmatoiminnassa tarkeda on yhteenkuuluvuuden
tunteen luominen, jossa hoidettavat tuntisivat itsensa vertaisekseen.
Haastateltavat ehdottivat hoidettaville retkipdivaa, jossa voidaan kayda
tutustumassa esimerkiksi maatilamatkailuun seka muihin kiinnostaviin
kohteisiin. Padivakeskustoimintaan ehdotetaan erilaisia viriketoimintaryh-
mia, johon hoidettavat voisivat osallistua oman mieltymyksensa mukaan.
Perhehoidon ja paivakeskustoiminta koetaan ennaltaehkaisevaksi vaihto-
ehdoksi. Hoidettavan kiinnostus ja mieltymys valittuun toimintaan vaikut-
taa ennaltaehkaisevasti vastaajien kokemuksen perusteella. Hoidettavat
osallistuvat silloin mielellddan toimintaan, joka aiheuttaa mielihyvaa seka
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hoidettavalle etta omaishoitajalle. Haastateltavat olivat tietoisia omaishoi-
tajille jarjestetyista virkistyspaivista. Tarkedana pidetadn niin omaishoitajan
kuin hoidettavan kohdalla osallistumisen vapaaehtoisuutta.

- - kun toiset ei tykkaa lilkkunnasta ja toiset taas tykkaa, etta
heille olis timmonen voimistelutunti.

- - jos han ei tykkaa menna sinne niin vois ajatella muutakin
vaihtoehtoo.

Haastateltavat toivovat satsattavan enemman ymparistoon ja virkistysalu-
eisiin. Ympariston merkitys koetaan auttavan ennaltaehkaisevasti. Toivo-
muksena esitetdadn kavelyreiteille ja luontopoluille seka kavelysilloille loi-
via liuskoja tai hissia, jolloin olisi mahdollista liikuntarajoitteistenkin naut-
tia virkistysalueista ja luonnosta. Luonnossa liikkumisella todetaan olevan
ennaltaehkaisevaa vaikutusta ja se parantaa mielialaa.

- - ja me katottiin siin virtaa rannalt kun siin oli kuitenkin hie-
not maisemat ja siin naki kuitenkin jonkun veneenki menevan
ja tammosta..mut ei koskaan yli voinu menna - -

Talviaikaan ulkoilu on vastaajien mukaan haasteellisempaa toteuttaa. Sii-
hen kehitysehdotukseksi esitettiin talvipuutarhaa, joka helpottaisi ulkoilua
ja mahdollistaisi hetken oleilun siella talviaikaankin. Talvipuutarha ideoitiin
lasikattoiseksi terassiksi palveluasumisten yhteyteen. Ulkoilun tarkeys to-
detaan ennaltaehkaisevaksi, sen toteutuksen tarvitaan lisdapua. Idea ul-
koiluttajaryhmasta, joka pukisi ja veisi hoidettavia ulos, koettiin tarpeel-
liseksi.

- - keksis jonkun sellasen ryman, joka tulis auttamaan ja osais
pukee ja raahais vahan ulos naita - -

- - olis joku talvipuutarha ja et miten helppoo olis menna
ulos..et olis vaan lasikatto paalla.
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Kuva 4. Omaishoitajien toiveet ennaltaehkaisevasta tuesta

8.4 Asiakasohjaus jaksamisen tukena

Asiakasohjaus on alkanut Valkeakoskella Ikdneuvo- hankkeeseen liittyen
lokakuussa 2017. Useat vastaajista kertovat olevansa tietamattomia, mita
asioita asiakasohjaukseen kuuluu ja néin ollen toiveita asiakasohjauksen
roolista on vaikea esittdad. Hyvin yhtenevid tuen muotoja haastateltavat
toivat esille. Asiakasohjaajan tukimuodoiksi toivotaan kuuluvan neuvonta,
ohjaus ja tuki, luottamussuhde asiakasohjaajan ja omaishoitajan valill3,
omaishoitoperheen rinnalla kulkeminen, kohtaamiset ja yhteydenpito
seka valittdminen omaishoitoperheen tilanteesta.

Asiakasohjaus koetaan hyodylliseksi. Asiakasohjaajalta toivotaan saavan
neuvontaa, ohjausta ja tukea. Haastateltavat kertovat voivansa ottaa yh-
teytta asiakasohjaukseen, kun kotona tulee pulmatilanne tai asia, josta ei
tieda. Asiakasohjauksen toivotaan hyddyntavan anonyymisti kokemusta
vastaavanlaisesta tilanteesta toisessa omaishoitoperheessa. Vinkki siita,
miten haastava tilanne on hoidettu jonkun muun kohdalla, voi olla kokei-
lunarvoinen idea my0s toisessa perheessa. Tieto siitdakin lohduttaa, etta
vastaavanlaisia tilanteita on ollut muuallakin.

- - mutta jonkun toisen kohdalla on kokeiltu tata ja tata etta
sitdkin vois koittaa, jos tulee uudellenkin joku hankala ti-

lanne.

- - olis sellanen tiedon jakaja ja kontakti - -
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- - vois soittaa ja kysya miten siitd umpitilanteesta vois
padsta? Koska tdssa tulee umpitilanteita.

Hyvdna nahddan yhden luukun periaate, jolloin asiointi tapahtuu saman
asiakasohjaajan kanssa. Tieto siitd, ettd apua voi saada soittamalla yhteen
numeroon, koetaan hyvaksi ja toimivaksi. Samalle tutulle henkil6lle puhu-
minen koetaan helpommaksi. Asiakasohjaajan pysyessa samana henkilona
ja toinen toisiinsa tutustuminen auttaa omaishoitajan ja asiakasohjaajan
luottamuksellisen suhteen luomisessa ja vaikeistakin asioista puhuminen
on helpompaa. Puhuminen luottamuksellisesti ja avoimesti helpottaa vas-
taajien oloa. Vastaajat toivovat, ettei murheista ja huolista puhumista ko-
ettaisi valituksena.

- - hyva kun saa apua yhdestd pisteestd ja hoitavat asiaa
eteenpain.

Se on juuri hyva, etta on yksi ja sama henkild, niin siihen tu-
tustuu ja kumpikin osapuoli saa toisistaan tietoa.

Luottamussuhteen ja yhden luukun periaatteen toivotaan vaikuttavan sii-
hen, ettd jatkossa sama asiakasohjaaja on mukana ja rinnalla kulkijana
omaishoitoperheen muutostilanteissa. Haastateltavat kertovat tarvitse-
vansa tietoa asiakasohjaukselta erilaisista tukimuodoista ja palveluista.
Eteen nousee kysymyksia tulevaisuudesta, jolloin kotona ei ole enaa tur-
vallista hoidettavan olla. Haastatteluista nousi esille myos tiedon puute
asiakasohjauksen tyonkuvasta ja mitda kyseinen ammattiryhma kdytan-
nossa tekee ja missa asioissa heihin voi olla yhteydessa. Osalle vastaajista
tuli positiivisena yllatyksena tieto, etta voivat hoitaa saman asiakasohjaa-
jan kanssa my6s muut kuin omaishoitoon liittyvat asiat.

- - mitds sitten pitaad tehda kun tulee tilanne etta han ei enaa
parjaa kotona..niin mitas sitte pitais tehda?

Maa nain tasta lkdneuvosta lehdessa ensimmaisen kerran,
mut maa luulin et se on ihan joku muut juttu enka tajunnu
ennen kun saa sitten tulit ja sitten maa vasta tajusin.

Tarpeellisena vastaajat nakevat asiakasohjauksen sadannéllisen yhteyden-
pidon tietyin valiajoin esimerkiksi puhelinsoitolla. Yhteydenpidon aikavalia
ei maaritelty. Kuulumisten kysyminen on tarkeaa, vaikkei mitaan erityista
olisi ollutkaan.

- -tekisi sellaisen soittoringin, ettd pistetdan tonne soittaen
kun ei oo pitkdan aikaan kuulunu - -
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Kasvokkain tapahtuvien tapaamisten tarkeys on vastaajien mielesta hyo-
dyllistda. Haastateltavista useampi mainitsee erityisesti kaksin tapaami-
sesta omaishoitajan ja asiakasohjauksen vililla ilman hoidettavan lasna-
oloa. Tama koetaan tarkedksi jaksamisen keinoksi, jolloin on mahdollisuus
puhua avoimemmin kotitilanteesta. Kaikkia ei voida, haluta tai uskalleta
puhua hoidettavan kuullen, jottei aiheuteta kotona ristiriitatilanteita tai
pahaa mieltd hoidettavalle.

- - tapaaminen siind mielessa, etta ollaan vastatusten ja se
etta ollaan kaksisteen..ettei voi puhua kun toi sairas on siina
niin ei voi puhua kaikkea.

Vastaajien jaksamista auttaa tieto, kuinka joku ammattihenkil6é valittaa
heidan tilanteestaan ja on mukana juuri heidan asiassaan ja kokemuksis-
saan. Kokemus haastatteluista toi vastaajille tunteen, kuinka heidan asi-
oista ollaan kiinnostuneita. Omaishoitajien kokemus tulla kuulluksi koe-
taan tarkedksi, mutta liian harvoin toteutuneeksi.

- - et se olis hanelle valittamista ja olis mukana siind mun asi-
assa - -

- - ihmiselle tulee aina hyva olo, kun valitetaan.

Rinnalla
kulkeminen

Neuvonta,
ohjaus ja tuki

Yhteyden-
pito

Valittdminen

Kuva 5. Omaishoitajien toiveet asiakasohjaukselta
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9 JOHTOPAATOKSET JA KEHITTAMISKOHTEET

Teemahaastattelussa selvitettiin, millaista omaishoitajan jaksaminen on ja
minkalaiset asiat jaksamiseen vaikuttavat. Lisdksi selvitettiin omaishoita-
jien toiveet ennaltaehkdisevasta tuesta seka toiveet ja odotukset asia-
kasohjaukselta. Taman opinndytetyon tarkoituksena on I6ytaa vastauksia,
miten asiakasohjaus voisi olla ikaantyneiden puoliso-omaishoitajan jaksa-
misen tukena ennaltaehkaisevasti. Olen koonnut tahan lukuun johtopaa-
toksia saatujen tulosten perusteella. Aineistoa analysoin teemoittelun
avulla. Lopuksi pohdin kehittamisehdotuksia, jotka tukevat opinnaytetyon
tutkimustehtavaa ja tavoitetta.

Omaishoitajista kaikki suostuivat heti mukaan haastatteluun. Osa heista
halusi nahda vaivaa osallistumisensa varmistamiseksi jarjestamalla aika-
taulunsa haastattelun mahdollistamiseksi. Tama osoittaa aiheen tarkey-
den ja kohderyhman kiinnostuksen tuoda esille omaan tehtavaansa omais-
hoitajana liittyvan kehittamistyon. Yksi vastaajista antoi lisaksi kayttoon
omia kirjoitelmiaan paivan tapahtumista, mika osoittaa suurta luotta-
musta seka halua osoittaa omaishoidon tyon haasteellisuuden. Kirjoituksia
lukiessani pystyin tuntemaan omaishoitotyon haasteellisuuden ja toisaalta
yksindisyydenkin, mitd yon pimeina tunteina kirjoitetut ajatukset toivat
esille. Kirjoitelmista nousi esille tuntemuksia, joista Hoppania ym. (2016,
137) kertovat Australiassa kdytettavan omaishoitajan tunteiden tarkkai-
luun.

Haastateltavat olivat paneutuneet aihealueeseen edeltavasti hyvin. Haas-
tattelija sai kiitosta vastaajilta aiheen valinnasta. Kokemus tarkeaksi koe-
tun aiheen selvittamisesta ja konkreettisen avun etsimisesta tuntui vastaa-
jilta hyvalta. Luottamus heijastui vastaajista, he kertoivat hyvin avoimesti
kokemuksistaan ja raskaistakin tuntemuksistaan. Myohemmin haastatel-
tavat kertoivat pelkastdaan puhumisen helpottaneen oloa. Erityisen tarke-
aksi vastaajat nostivatkin puhumisen tarkeyden ja tunteen siita, kuinka toi-
nen oikeasti on kiinnostunut ja valittaa juuri heidan tilanteestaan.

9.1 Asiakasohjaus ja laaja-alainen palveluntarpeen selvittiminen

Tarkastelen haastateltavien jaksamiseen liittyvida vastauksia hyvinvointiin
ja voimavaroihin liittyvien aihealueiden avulla. Kananoja ja Karjalainen
(2017, 156) toteavat hyvinvoinnin edistamisen vaatimuksena olevan tar-
peen tietdd, mistd hyvinvointi on muodostunut. Sosiologi Erik Allardtin
(1976) hyvinvoinnin maarittelyssa on kolme ulottuvuutta, having-, loving-
ja being- ulottuvuudet. Lisaksi Hirvilammi (2015, 68 ) nostaa naiden rin-
nalle neljannen doing- ulottuvuuden. Having- ulottuvuus esiintyi vastauk-
sissa muun muassa asuinympadristoon ja terveyteen seka taloudelliseen
voimavaraan liittyen. Loving-ulottuvuutta haastateltavat toivat esille ko-
rostaen perheen merkitysta ja ystavyyssuhteita. Sosiaalinen elama koettiin
voimavarana ja toisaalta sosiaalisen elaman kaventuminen heikentdvana
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tekijand. Tuloksissa being- ja doing ulottuvuudet ndyttaytyivat vapaa-ai-
kaan seka harrastuksiin liittyen ja niiden tuomiin voimavaroihin. Tarkaste-
len naihin liittyvia tuloksia myds suhteessa aikaisempaan tutkimustietoon.

Ihalainen ja Kettunen (2016, 13, 60) toteavat naiden kaikkien hyvinvointi-
tarpeiden riittavan hyvan tyydyttamisen pitavan hyvinvoinnin kunnossa.
Lisaksi ihmisen fyysisia, psyykkisid, sosiaalisia ja taloudellisia voimavaroja
voidaan hyodyntaa, jos se ihmisen resurssien puitteissa mahdollista. Nai-
den avulla ihminen voi kokea onnistumisen tunteita. Voimavarat [6ytyvat
ihmisesta itsestaan, mutta lisdksi myos hanen ymparistostaan.

Tulosten perusteella asuinymparisto on yksi tarkea tekija. Vuosikymmenia
olleen perheen yhteisen kodin merkitys oli tarkea sen puutteista huoli-
matta. Vastaajat olivat tyytyvaisia kodin esteettémyyteen tai nostivat sen
puutteellisuuden esille. Apuvilineet koettiin tarkeaksi ja valttamatto-
maksi. Kananoja ja Karjalainen (2017, 158) huomioivat hyvan ympariston
muodostuvan asumisen ja liikkumisen esteettomyydesta seka elamaa hel-
pottavista apuvalineista. Kauronen (2017, 74-75) kuvaa Costa-Frontin, El-
viran ja Mascarilla-Miro’n tutkimustuloksen asumisymparistosta, jonka
vaikutus nayttdaa olevan suurempi kuin yksiléllisten voimavarojen. Kau-
rosen esille tuomassa tutkimuksessa asuinympariston on todettu vaikutta-
van ikdihmisten mielialaan. Toisaalta mita idkkdammasta henkildsta on
kyse, sitd enemman on haluttu jadda puutteista huolimatta tuttuun kotiin
ja asuinymparistoon asumaan. lkddntyneiden kanssa on tarkeaa ottaa pu-
heeksi asunnon merkitys turvallisuuden ja mukavuuksien nakokulmasta jo
varhaisessa vaiheessa ikddantyneen toimintakyvyn heiketessa.

Yhtenevasti muun muassa Gustafssonin (2017, 57-58) tutkimustuloksen
kanssa tama tutkimus osoitti, ettd asuinympadriston toimivuus tuli esille
jaksamista helpottavana tekijana. Tikkanen (2016, 169) toteaa kodin apu-
vdlineineen, laitteineen, hoitovialineineen ja muine materiaalisine ympa-
ristdineen olevan keskeinen osa omaishoitoperheen arkea. Laatusuosituk-
sessa hyvan ikdaantymisen turvaamiseksi ja palveluiden parantamiseksi
(2017-2019, 24) tavoitellaan ikddntyneiden tietoisuutta asumisen enna-
koinnin merkityksesta ja korostetaan mahdollisuutta tehda valintoja asu-
misen suhteen tulevia tarpeita ennakoiden.

Omaishoitajien vahva tunneside hoidettavaa kohtaan, yhteinen historia
seka avioliitto nayttaytyivat taman tutkimuksen aineistossa myds syyllisyy-
tend. Vapaapaiviin ei koeta aina oikeuttakaan eikd omaishoitajat huomaa
omaa vapaa-ajan tarvettaan tai eivat koe muuten kaipaavan omaa va-
paata. Koen tahadn aiheeseen puuttumisen asiakasohjauksen nakokul-
masta haastavalta. Keskustelun avulla voidaan pyrkida saamaan omaishoi-
tajaa nakemaan vapaa-ajan ja omaishoitajan omien voimavarojen yllapita-
misen tarkeys.

Omaishoitajan jaksamisen avulla myds hoidettavalla on mahdollisuus asua
kotonaan pidempaan. Ulla Tikkanen (2016, 207, 210) toteaa useiden
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omaishoitajien sitoutuneen avioitumisen kautta hoidettavaan ja pitdes-
saan siitakin syysta omaishoitajuutta luonnollisena ja itsestaanselvyytena.
Omaishoitajilla ei ole mahdollisuutta valita. Tekematta jattamisen omais-
hoitajat kokisivat valinpitamattdmyytena ja hoidettavan hylkdamisena. Ta-
pio Kirsi (2004, 75) kirjoittaa etenkin monien vaimojen vastanneen sitou-
tuneensa alttarilla annettuun avioliittolupaukseen.

Haastateltavista huokui kaipaus omaan laheiseen harrastukseen, syyllisyys
oman ajan kaipuusta sekda pettymys toteuttamisen mahdottomuuteen.
Haastaviksi koettaviin vapaapaivajarjestelyiden organisointiin tarvitaan
asiakasohjauksen apua. Yhteisten harrastusten ja ystavien tapaamiset ovat
jaaneet myos Nikkilan (2016, 34, 37) tutkimuksen perusteella hoidettavan
heikentyneen toimintakyvyn vuoksi. Yksinkdan lahteminen omaishoitajista
ei tuntunut luontevalta, koska aiemmin on menty aina yhdessa. Tutkimuk-
sessa todetaan kuitenkin omaishoitajien vapaapaivien tarkeys, jolloin
omaishoitajilla on aikaa itselle, mahdollisuus tehda kiireettémasti asioita
ja harrastaa. Tynin (2016, 29) opinnaytetyon vastaajista osa koki aktiivisen
harrastamisen jaaneen omaishoidon myota. Hoidettavan kanssa yhdessa
harrastamista pidettiin merkityksellisena eldamanlaadun kannalta.

Tarve entista kokonaisvaltaisempaan omaishoitoperheen tilanteen selvit-
tamiseen vahvistuu tutkimuksen avulla. Haastattelujen perusteella pitdisi
panostaa omaishoitajien saannolliseen tukeen ja neuvontaan. Lisdksi am-
mattilaisten pitdaa kuunnella omaishoitajan tietdmysta ja asiantuntijuutta,
kun pohditaan omaishoitoperheen asioita. Omaishoitajien ei myoskaan pi-
tdisi joutua pohtimaan, voivatko antaa neuvoja ja vinkkeja hoidettavan
kohtaamiseen ja auttamiseen liittyen. Ne ovat arvokasta tietoa eri ammat-
tiryhmille, jota on kaikkien edun nimissa hyédynnettava. Nikkilan (2016,
35) tutkimuksessa ilmeni kokemukset ladkareistd, joihin oltiin padosin tyy-
tyvaisia. Toivomuksena esitettiin ldakarien huomioivan asiakas kokonai-
suutena, eikd vain yhden sairauden tai vamman perusteella. Lisaksi Nikkila
totesi vastaajien pohtivan, kuinka paljon omaishoitajat voivat antaa am-
mattihenkilGille tietoja ja neuvoja hoidettavan selviytymisesta ja avun tar-
peesta kotona. Tassa tutkimuksessa tultiin samaan tulokseen Tikkasen
kanssa (2017, 213), joka toteaa, ettei puoliso-omaishoitajan asema ole
helppo. He ovat yhdessa lapi vuorokauden. Fyysinen ja henkinen kuormit-
tuminen lisdantyy sairauden edetessa ja hoidettavan tilanteen muuttuessa
vaikeammaksi.

Haastattelujen aikana herasi kysymyksia tulevaisuudesta ja tarvittavista
jarjestelyista palveluiden ja asumisen suhteen. Asiakasohjauksen avulla on
tarked kayda lapi yhteisissa tapaamisissa tulevaisuutta ja erilaisia hoitopol-
kujen vaihtoehtoja, jotka saattavat omaishoitoperhetta kohdata. Vastaajat
kokevat tarkedksi tiedon lisdédmisen, joka mahdollistaa valmistumisen tu-
levaisuuteen. Tynin (2016, 30) haastatteluista ilmenee omaishoitajien
haaste saada tietoa ja neuvontaa. Vastaajat kokivat joutuvansa hankki-
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maan tietoa itse ja monesta eri paikasta. Gustafssonin (2017, 74) tutkimuk-
sessa tuli esille tiedon puute. Saatavilla olevista palveluista ja muista hoi-
toon liittyvista asioista ei ole riittavasti tietoa.

Tutkimuksen tuloksissa nousi esille taloudellisten resurssien haaste. Palve-
lujen kustannukset, tukien pienuus tai niiden puuttuminen, joka vaikuttaa
arkeen ja avun hankkimiseen. Asiakasohjauksen on nostettava taloudelli-
set resurssit esille keskusteluissa omaishoitajan kanssa. Jos tuen tarvetta
ilmenee, ei palveluiden hankkimisen esteena saa olla heikentynyt taloudel-
linen tilanne. Kustannusten selvittdamiseen omaishoitajat tarvitsevat usein
apua. Asiakasohjauksen pitda huomioida asiakkaiden etuudet ja ohjata
hankemaan niita. Ihalainen ja Kettunen (2016, 61) laskevat taloudellisen
tilanteen voimavaroihin. Taloudellisen tilanteen ollessa hyva ja vakaa, on
ihmisella enemman mahdollisuuksia ostaa itselleen palveluja saastadkseen
voimavarojaan muualle.

Omaishoitajien sosiaalisen verkoston kartoitus on tarkeaa. Sosiaalisen ver-
koston puuttuessa asiakasohjaus voi olla apuna ystavan, vertaistuen tai va-
paaehtoistyontekijan etsimisessa, mikali omaishoitaja tata toivoo. Haas-
tattelujen perusteella asioista puhuminen ja keskustelu on merkittava voi-
mavara. Samankaltaisia asioita nousi esille myos Paivi Nikkilan (2016, 32)
tekeman tutkimuksen aineistosta. Laheisten kanssa keskustelu auttoi
mielta painavien asioiden kasittelyssa ja antoi voimaa sekd muuta ajatelta-
vaa. Tikkasen (2016, 121) vaitoskirjassa perhetta lukuun ottamatta muut
sosiaaliset suhteet, kuten ystavat, naapurit, vertaistuki ja vapaaehtoiset
omissa rooleissaan sijoittuvat omaishoitajille yksiléllisen kokemuksen mu-
kaan. Ammattihenkilosté on tutkimuksessa mainittu merkityksellising,
mutta suhteen laatu perustuu tyosuhteeseen.

Haastatteluissa todettiin vertaistuen helpottavan omaishoitajan arkea.
Toisaalta toiset kokivat haasteeksi menna vertaistukiryhmaan, koska ha-
pesivat omaa tilannettaan ja kokivat epdonnistumista elamdassaan. Vertais-
tukiryhmien toiminnasta kertominen ja toimintaan ohjaaminen voi olla
hyodyllistd omaishoitajien kohdalla. Kauronen (2017, 76) toteaa sosiaali-
sen pdaaoman ja yhteenkuuluvuudentunteen vaikuttavan merkittavasti
ikdihmisten hyvinvointiin. lhalainen ja Kettunen (2016, 59-60) nakevat ver-
taistuen merkityksen olevan tarkeda. Vertaistukiryhmassa ihmiset ovat sa-
mankaltaisessa elamantilanteessa, jossa vuorovaikutustilanteessa jakavat
kokemuksiaan ja hyotyvat keskustelusta. Ryhmassa voidaan jakaa tietoa,
kokemuksia ja selviytymiskeinoja seka purkaa omia kokemuksia. Ongelma
saattaa usein toisten ihmisten kanssa olla hdapedn tunne, jota peitelldan
muiden seurassa. Vertaistukiryhmassa kuuntelijan roolissakin saattaa huo-
mata samanlaisissa haastavissa tilanteissa olevia omaishoitajia, mika hel-
pottaa kuuntelijan roolissa olevaa.

Gustafssonin (2017, 63) pro gradu- tutkimuksessa ei vertaistuen kokemuk-
sia pidetty merkityksellisind. Haasteena pidettiin Idhtemista tapaamisiin.
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Toisaalta hoidettavan ollessa paremmassa kunnossa, ei vertaistuen merki-
tysta pidetty merkittavana. Nikkildn (2016, 32) opinndytetydssa haastatel-
tavat korostivat vertaistuen merkitysta. Vertaistuen kokemukset olivat ol-
leet positiivisia, samassa eldmantilanteessa olevan kanssa keskustelu oli
helppoa ja toisen on helpompi ymmartaa kokemuksia. Lisdksi neuvot ja
vinkit olivat usein koettu hyodyllisiksi.

Haastattelut antoivat minulle huomattavasti uutta nakdékulmaa ja nake-
mysta puoliso-omaishoitajan arkeen. Kunnan kanssa tehty omaishoitoso-
pimus sitoo omaishoitajan huolehtimaan sovituista asioista kuitenkaan
poissulkematta ulkopuolista apua. Yha tarkeampaa on huomioida hoidet-
tavan lisaksi myos omaishoitajan jaksamista. Omaishoitaja omassa roolis-
saan huolehtii hoidettavasta ja osa heistd on hankkinut palveluja tuke-
maan omaa jaksamistaan. Avun tarve saattaa olla my6s omaishoitajalla it-
sellaan, jolloin on tarked muodostaa avoin asiakassuhde hanen ja asia-
kasohjaajan valilla. Haastatteluiden perusteella pohdin tilanteita, jolloin
olisi merkittavaa kirjata terveystietojarjestelmaan hoidettavan lisaksi tie-
toa omaishoitajan voinnista tai jaksamisesta. Tahan tarvitaan omaishoita-
jan lupa.

Taman tutkimuksen mukaan hyvinvoinnin ulottuvuuksien osa-alueiden ja
voimavarojen huomioiminen tarkoittaa laaja-alaista palveluntarpeen sel-
vittdmista. Asiakasohjauksen on selvitettava kattavasti elaman eri osa-alu-
eet ja annettava mahdollisimman laajaa ja monipuolista tietoa ja neuvon-
taa. Huomiota pitda kiinnittdd muun muassa ymparistoon, sosiaaliseen
verkostoon ja omaishoitajan mahdollisuuteen toteuttaa mielekkaaksi ko-
kemaansa tekemistd ja harrastusta. Haastatteluista nousi esille jokaisen
henkilokohtainen kokemus jaksamisesta ja tuen tarpeesta. Taman vuoksi
asiakaslahtoinen ja yksiléllinen palvelutarpeen selvittdminen on tarkeaa.
Hoidettavan tilanteen kartoittamisen lisdksi pitda selvittdaa omaishoitajan
tarpeet ja toiveet.

Asiakasohjaajan ennaltaehkaiseva ja ratkaisukeskeinen tyoskentelymalli
on keskeistda omaishoitajan ja hoidettavan tapaamisessa. Suhteen luomi-
sessa on tarkea saavuttaa luottamus asiakasohjaajan ja asiakkaiden valilla.
Luottamuksen saavuttaminen helpottaa arkaluontoisistakin asioista puhu-
mista. Haastatteluissa puhuttiin luottamukseen liittyen tarkedana yhtey-
denpidosta saman henkilon kanssa. Jos tyontekijoissa on vaihtuvuutta,
vastaajat kokivat rasitteeksi kerrata samoja asioita alusta alkaen. Omais-
hoitajat tarvitsevat asiakasohjaajan rinnalleen tukihenkiléna, joka on mu-
kana elaman muuttuvissa tilanteissa omaishoidon lisdaksi myds muiden pal-
velujen jarjestdjana. Asiakasohjaajan pitda olla aidosti kiinnostunut ja va-
littdd omaishoitoperheen tilanteesta. llse Vogt (2016, 29) toteaa asiakaan
ja tyontekijan vastavuoroisen vuorovaikutussuhteen olevan keskiossa, jota
pyritdan rakentamaan voimavarakeskeisesti. Asiakkaat ovat aktiivisia toi-
mijoita, jotka kulkevat tydntekijan rinnalla oman eldamansa asiantuntijoina.
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Roppanen (2018, 219) kertoo luottamuksen tunteen palvelutarpeen arvi-
ointitilanteessa olevan keskeinen. Asiakas itse luottaa parjaamiseensa, jos
han tunnetasolla kokee saavansa sen avun, mita kokee tarvitsevansa. Asi-
akkaan kokiessa tulleensa kuulluksi, luottamuksen tunne lisdantyy. Roppa-
nen kuvaa palvelutarpeen arvioinnin olevan parhaimmillaan hoitavaa koh-
taamista, joka tukee asiakkaan hyvinvointia. Kohtaamistilanteet nousivat
my0s Tynin (2016, 36-37) opinndytetydssa esille ja tilanteissa korostettiin
luottamuksen merkitysta. Tydntekijan kuunteleva ja positiivinen kohtaa-
minen oli luonut luottamuksen tunteen koko palvelujarjestelmaa kohtaan.
Tydntekijan vaihtuessa oli asiakkaan epavarmuus lisdantynyt ja luottamuk-
sen tunne palvelujarjestelmaa kohtaan heikentynyt. Tynin haastateltavat
olivat kokeneet tiedon puutetta tai haastetta I6ytaa tietoa palveluista.

Haastateltavat osasivat arvostaa omaa ty6tdaan omaishoitajana ja pitivat
sita tarkedna. He odottivat arvostusta tyolleen my6s palvelujarjestelman
osalta. Saman tyontekijan kanssa asiointia pidettiin hyvana, jolloin henkilo
tulee tutuksi ja kommunikointi helpottuu. Tarkeaksi koettiin asiantuntijan
olevan tietoinen kotitilanteesta, jolloin oman tilanteen kertomista ei tar-
vitse aina aloittaa alusta alkaen. Nama tulokset vastaavat Gustafsonin
(2017) ja Nikkilan (2016) tutkimusten tuloksia. Gustafsonin (2017, 54) tu-
loksista selvida epatietoisuus palvelujarjestelmastd, joka koettiin haas-
teeksi. Nikkilan (2016, 40) tutkimuksessa omaishoitajat toivoivat arvosta-
vaa ja hyvaa kaytosta tyontekijoilta, joka tukee jaksamista.

9.2 Asiakasohjauksen kehittamiskohteet

Asiakasohjauksen tehtavakenttaan kuuluu rakenteellinen sosiaalityd seka
puutteellisten palvelujen ja palvelujen kehittamisideoiden julkituominen.
Omaishoitajat toivat esille kehittdmiskohteita, joiden avulla tarkastelen
kehittamiskohteita tassa luvussa.

Vapaapaivien jarjestelyssa pitaa olla joustavuutta ja mahdollisuutta vield
yksilollisemmin suunnitella vaihtoehtoja, jotka tukevat parhaiten omais-
hoitajan jaksamista. Kiinnitan huomiota varsinkin heihin, joilla vapaapaiva-
jarjestelyt eivat ole toteutuneet milldan lailla. Tulosten perusteella on tar-
vetta |0ytaa vapaapaivajarjestelyihin kotiin tuotettua palvelua, joka mah-
dollistaa my6s omaishoitajan ilta- ja viikonloppuvapaita tarpeen mukaan.
Talla hetkelld kyseisina ajankohtina on haasteellista saada kotiin palvelu-
setelituottajaa tai perhehoitajaa, joita kotiin annettaviin vapaapaivajarjes-
telyihin pyritadn paasaantoisesti hankkimaan. Toisten omahoitajien jaksa-
mista palvelee enemman vaikkapa jalkahoitajan tai hierojan palvelut. Jo-
kainen kokee tarpeen ja hyddyn yksil6llisesti, jonka vuoksi joustonvaraa pi-
tdisi olla enemman.

Kehitysehdotuksena on aloittaa asiakasohjaajan koolle kutsuma omaishoi-
tajaryhma. Ryhman saanndlliset tapaamiset ovat tarkeitd, jolloin omais-
hoitajilla ja asiakasohjaajilla on mahdollisuus tavata kasvokkain ja tutustua
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toisiinsa seka samalla omaishoitajat kohtaavat toisiaan. Useimmilla omais-
hoitajilla on mahdollisuus jattaa hoidettava yksin asiointien ajaksi, jolloin
parin tunnin pituinen tapaaminen olisi toteutettavissa, eika naihin tarvitsisi
kayttaa lakisaateisia vapaapaivia. Tassa tutkimuksessa omaishoitajat ker-
toivat vertaistukiryhmaan l|ahtemisen olevan hankalaa ja he kokevat
olonsa ulkopuoliseksi vanhassa tutussa ryhmassa. Asiakasohjaajan vetama
ryhmatoiminta voi lahtea liikkeelle neuvonnan ja informaation kautta,
mahdollistaen samalla vertaistuen toteutumisen. Ryhmassa voi esittaa
yleisia kysymyksia, joka hyddyttavat muitakin paikallaolijoita. Asiakasoh-
jaajan vetdma ryhma voi tarjota mahdollisuuden myés kahdenkeskiseen
tapaamiseen. Samalla omaishoitajat saavat lisatietoa asiakasohjauksesta.
Ihalainen ja Kettunen (2016, 59) kertovat vertaistuen olevan hyvin asiakas-
keskeistd, jossa tyontekija on ryhman yhteen saattaja, ryhman vetdja ja
tarkkailija. Tyontekijan tehtava on puuttua tilanteisiin tarpeen mukaan.

Tulosten perusteella koen asiakasohjauksen ja “yhden luukun periaatteen”
olevan tarkea osa ikaantyneiden palveluita. Merkittdva asiakasohjaajan
rooli on toimia omaishoitoperheiden tukena muuttuvassa elamantilan-
teessa. Omaishoitajat ovatkin kokeneet tarkeaksi saada samalta henkilolta
apua omaishoitoasioihin liittyen, sekd my6s muihin asioihin eri elamanti-
lanteita koskien. Jos tdma toteutuu eri tyontekijoiden toimesta, tapahtuu
tiedonhankinta useiden eri tyontekijoiden avulla eikd yhden luukun peri-
aate toteudu. Vastaajat kertoivat luottamuksen merkityksesta ja sen saa-
vuttamisesta, joka toteutuu parhaiten tutun ihmisen kanssa asioimalla.
Haastateltavien mukaan eldman huolien ja haasteiden kertominen on nain
helpompaa, samoin niihin saatavan avun hankkiminen. Asiakasohjaajan
tulee aidosti kohdata omaishoitajat ja kuunnella seka valittaa heidan ela-
mantilanteestaan.

Ikdneuvo-hankkeessa kdynnissa ollut omaishoitajien etatukikokeilu koet-
tiin hyodylliseksi. Tablettitietokone oli omaishoitajien kdytdssa, joiden
avulla saatiin yhteys etdavalmentajaan, joka tarpeen mukaan oli tiiviissa yh-
teistyossa asiakasohjauksen kanssa. Taman avulla pyrittiin lisddmaan
omaishoitajan jaksamista. Kokeilun tulokset olivat hyvid, silla puolivalissa
kokeilua joka toinen omaishoitaja koki jaksamisensa parantuneen ja kokei-
lun lopussa lahes jokainen omaishoitaja koki jaksamisensa parantuneen.
Lisaksi noin puolet kokeiluun osallistujista koki mielialansa parantuneen.
(Ikdneuvo- hanke Humap 2017.) Taman kokeilun positiivisen palautteen
perusteella olisi hyddyllista ottaa etatukimalli kokeiluun muissakin kun-
nissa. Tama vastaisi myds tarpeeseen omaishoitajien henkilokohtaisesta
tuesta, joita nousi esille tassakin tutkimuksessa.

Vastaajat ottivat esille asiakasohjauksen resurssit. He pohtivat asiakasoh-
jauksen kiiretta ja asiakasohjauksen mahdollisuutta pitdaa yhteyttd, jonka
kuitenkin kokivat ehdottoman tarkedksi. Kaikki haastateltavat kokivat hen-
kilokohtaisen yhteydenpidon hyddylliseksi. Tapaaminen voidaan jarjestaa
kotona, jolloin hoidettava on paikalla. Taman lisaksi omaishoitajat pitivat
olennaisena kahdenkeskisia tapaamisia, jolloin he voivat vapautuneemmin
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jutella arkaluonteisistakin asioista sekd omasta jaksamisestaan pahoitta-
matta hoidettavan mieltd. Taman toteuttamiseen tarvitaan tilan lisaksi
mahdollisuus resursoida ajankayttdd, jolloin omaishoitajille annettava
tuki, ohjaus ja neuvonta toteutuisivat. Lisdksi asiakasohjauksen tehtava on
huolehtia sadannollisesta yhteydenpidosta puhelimitse omaishoitajan
kanssa, vaikkei mitdaan erityistd omaishoitoperheesta ole kuulunutkaan.
Tama mahdollistaa tarvittavan avun ja tuen omaishoitoperheelle ennalta-
ehkaisevasti ja oikea-aikaisesti.

Palvelun-
tarpeen
selvit-
taminen

Omais-
hoitajan
tapaamiset

Rinnalla
kulkija

Asiakas-

ohjaaja

Aito
kohtaa-
minen

Vertaistuki-
toiminta

Yksilolliset
vapaapaiva
jarjestelyt

Kuva 6. Asiakasohjaajien tuki omaishoitajille

9.3 Opinndytetyon luottamuksellisuus ja eettisyys

Teemahaastattelut toteutuivat hyvin ja vastaukset tuottivat runsaasti ai-
neistoa. Luotettavuuden lisdamiseksi on opinnaytetyohon sisallytetty ot-
teita haastatteluista. Myds aikaisemmat tutkimukset, joihin opinnayte-
tyOssa on viitattu lisddvat luotettavuutta. Aiemmista tutkimuksista [6ytyy
useita samankaltaisia ja yhtenevia tuloksia. Kananen (2014, 153-154) esit-
taa tutkinnan olevan ristiriidaton, jos yksi tai useampi tutkija on paassyt
samaan johtopaatdkseen kirjoittajan kanssa. Aineiston saturaatio taas
vahvistaa tutkimuksen luotettavuutta, jos eri lahteiden vastaukset alkavat
toistua. Taman tutkimuksen luotettavuus perustuu haastattelujen kyllaan-
tymispisteen saavuttamiseen. Viiden haastattelun jalkeen vastaukset oli-
vat samansuuntaisia.

Haastattelutilanteet olivat avoimia ja luottamuksellisia keskusteluja, jotka
kasittelivat vastaajien tarkeita henkilokohtaisia kokemuksia. Vastaajat toi-
vat hyvin esille omia nakemyksidaan jaksamisestaan, sita kuormittavista ja
helpottavista tekijoista seka toiveistaan asiakasohjauksen suhteen. Yhden
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haastateltavan kirjoitelmia on hyddynnetty haastattelujen analysoinnin
yhteydessa. Erittelya haastattelujen ja kirjoitelmien vilille ei tehty, eika si-
taattien yhteydessa ole tietoa siitd, kenen puheesta kulloinkin on kyse. Tut-
kimuksen itsestadn selvina eettisind lahtokohtina on Kuulan (2006, 201)
mukaan aineiston ja sen otteiden nimettomyys ja tunnistamattomuus. Nai-
den katsotaan olevan edellytyksid saada rehellisia vastauksia seka varmis-
taa tutkittavien osallistuminen.

Osa haastateltavista on soittanut haastattelujen jalkeen ja halunnut viela
tdsmentaa ja lisata omaan haastatteluunsa lisskommentteja, joita tarkas-
telussa on hyddynnetty. Haastateltavien nimet eivat tule missaan vai-
heessa tutkimuksen aikana esille, eivatka he ole muuten tunnistettavissa.
Tiittula ja Ruusuvuori (2005, 17) korostavat haastattelijan rehellisyytta ja
avoimuutta kertoa haastateltaville totuudenmukaisesti haastattelun tar-
koituksesta. Haastateltava saattaa paljastaa asioita, joita myohemmin ka-
tuu. Haastattelijan onkin tarkea informoida haastateltavien mahdollisuu-
desta ottaa tutkijaan myohemmin yhteytta ja tarkentaa haastatteluaan tai
my06s perua osallistumisena.

Teoriaosuudessa jaksamista on kasitelty hyvinvoinnin ja voimavarojen
avulla. Omaishoitajan jaksamisen tukemiseksi tarvitaan yksil6llista ja koko-
naisvaltaista palvelutarpeen selvittamista hyvinvoinnin osa-alueet ja voi-
mavarat huomioiden. Tama tutkimuksen tuottama johtopaatos kytkeytyy
ennaltaehkaisevan tyon teoriaan. Asiakasohjaajan tehtdva asiakkaan rin-
nalla kulkijana, asiakkaan danena ja tukihenkilond nousee vahvasti esille.
Ehedn asiakaspolun sdilyttamiseksi on tarkea olla tukihenkild, johon
omaishoitaja voi tarpeen tullen olla yhteydessa. Asiakasohjaajien merkit-
tavia yhteistyotahoja ovat asiakkaan ja omaisten lisdksi muut ammattiryh-
mat, esimerkiksi terveyskeskus ja sairaala, mielenterveyspalvelut, vam-
maispalvelut ja sosiaalipalvelut. Yhteistyolla on mahdollista [6ytaa asiakas-
lahtoiset ja yksilolliset palvelut oikea-aikaisesti asiakkaan toiveita ja tar-
peita kuunnellen. Asiakasohjauksen kehitysehdotukset nousevat suoraan
tutkimuksen tuloksista, jota teoriaosuus vahvasti tukee.

Opinndytetyon tuloksia pystyy hyédyntamaan muissa kunnissa. Kehitta-
misehdotukset soveltuvat ikdantyneiden puoliso-omaishoitajien lisdksi
muille omaishoitajille ikaryhmaan katsomatta. lastd ja kunnasta riippu-
matta omaishoitajille on tarkea loytaa tukihenkild, jonka kanssa omaishoi-
taja pystyy luomaan luottamuksellisen ja turvallisen asiakassuhteen. Sa-
man henkildon avustuksella ikdantyneelle omaishoitajalle voidaan tarjota
tarpeelliset palvelut. Niin omaishoitajille kuin muillekin ikdantyneille on
turvattava arvokas vanhuus ja tdama edellyttda jatkuvaa kehitystyota.
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Liite 1
Haastattelun tiedote

Kiitos osallistumisesta haastatteluun (pvamaara ja kellonaika).

Teen opinndytetyoni omaishoitajien tukemiseen liittyen ja miten asia-
kasohjaus voisi olla omaishoitajien tukena.

Haastattelua kdaytan opinnaytetyossa muun aineiston lisaksi saadakseni
omaishoitajien nakékulmaa opinnaytetyohoni.

Haastattelun tallennan nauhoittamalla ja avaan sen tekstimuotoon analy-
sointia varten. Opinndytetyon valmistuessa havitan tallenteen ja tekstin
pysyvasti poistamisella. koko prosessin aikana nimianne en tulla kaytta-
maan. Ainoastaan mina opinnadytetyon tekijana kasittelen haastattelun ai-
neistoa, eika kukaan muu paase haastatteluja kuulemaan tai nakemaan.

Haastattelun aihealueet ovat:

. Millaista jaksaminen omaishoitajana on nyt?
) Mika auttaa talla hetkellad jaksamisessa?
o Millaisia toiveita on tuesta, joka auttaisi ennaltaehkaisevasti

ja ehkaisisi uupumista?

J Miten asiakasohjaus voisi olla tukemassa jaksamista?

Terveisin

Terhi Vuolle
sosionomiopiskelija
puh.
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Liite 2

SUOSTUMUSLOMAKE

Olen tietoinen, etta osallistumiseni haastatteluun on vapaaehtoista ja mi-
nulla on oikeus halutessani keskeyttaa osallistumiseni. Olen saanut riitta-
vasti tietoa opinndytetyosta, jonka aiheena on ”Asiakasohjaus ikdaantyvien
omaishoitajien tukena”. Olen tietoinen, etta kaikki haastattelut toteute-
taan ja kasitelladan taysin luottamuksellisesti. Myos opinnaytetyon rapor-
tointi toteutetaan niin, etta haastateltavien henkil6llisyys ei tule ilmi mis-
saan kohdassa opinnaytety6ssa.

Paikka ja paivays

Allekirjoitus
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Liite 3

TEEMAHAASTATTELUN RUNKO

1. Millaista jaksaminen omaishoitajana on nyt?
Miten kuvailet omaa jaksamistasi talla hetkella?

2. Mika auttaa talla hetkelld jaksamisessa?
Omaisten ja laheisten tukiverkoston apu?
Millaiset palvelut auttavat jaksamisessa?
Miten kolmas sektori voisi olla jaksamisen tukena?

3. Millainen tuki ehkaisisi uupumista?
Millaisia palveluita toivot olevan saatavilla?
Miten omaishoidon vapaapaiva pitaisi toteuttaa?

4, Miten asiakasohjaus voisi olla tukemassa jaksamista?
Milla tavalla asiakasohjauksen toivotaan nakyvan omaishoitajien tukena?
Millaisia odotuksia omaishoitajalla on asiakasohjaukselta?



