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1 Johdanto

Ikdantyneeksi méaaritelladan Suomessa lain mukaan vanhuuseldkkeeseen oikeutetut eli yli
65-vuotiaat (Laki ikd&ntyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta seka igkkaiden sosiaali-
jaterveyspalveluista 28.12.2012/980, 3 8). Tilastokeskuksen mukaan heita oli vuoden 2019
lopussa yli 1,2 miljoonaa. Vuonna 2030 yli 65-vuotiaita ennustetaan olevan noin 230 000
enemman. (SVT 2019; Tilastokeskus 2020.)

lakas on lain mukaan henkild, jonka toimintakyky on heikentynyt idn myota alkaneiden, li-
sdantyneiden tai pahentuneiden sairauksien tai vammojen vuoksi tai korkeaan ikaan liitty-
van rappeutumisen vuoksi. (Laki ikdantyneen vaesttn toimintakyvyn tukemisesta seka iak-
kéiden sosiaali- ja terveyspalveluista 28.12.2012/980, 3 8). Fysiologinen ikaédntyminen on

hyvin yksilollista ja tapahtuu pikkuhiljaa koko eldmén ajan (Tilvis 2016a).

Ikaantyminen liséé terveyden- ja toimintakyvyn ongelmia, siitd huolimatta, etta aiempaan
verrattuna vanheneva vaestd on toimintakyvyltdan parempaa kuin aikaisemmin. lkaanty-
neiden maaran kasvu vaikuttaa terveydenhuollon palveluiden tarpeen kasvuun. (Hannikai-
nen 2018.)

Ikdantyneiden kanssa tydskentely vaatii moniosaamista ja asettaa omat haasteensa hoi-
dolle. Muun muassa kroonisten sairauksien hoidossa laékitys ja hoidon tavoitteet eroavat
verrattuna tydikaisiin (Kiljunen 2019; Eriksson & Strandberg 2014). Sairaanhoitajan perus-
koulutuksessa geriatrian osuus on vahainen, vaikka ikédéantyneita potilaita kohdataan tydssa
usein. Gerontologiselle erikoistumiskoulutukselle on tarvetta terveydenhuollossa. (Wagner
ym. 2013; Helminen ym.2020.)

LAB-ammattikorkeakoululla kehitetdan anatomian ja fysiologian verkkopohjaista opintoko-
konaisuutta, mink& yhtena tavoitteena on lisaté opintosisaltéihin ikdantymisen fysiologiaa
kasittelevaa aineistoa. Tarve kyseiseen opintokokonaisuuteen pohjaa siihen, etta usea sai-
raanhoitajaksi valmistuva tulee kohtaamaan tydssaan ikaantyneita potilaita. Sairaanhoita-
jatutkinnon osaamisvaatimuksiin kuuluu taito soveltaa ikdantymismuutoksiin liittyvaa tietoa

hoitotyssa (Savonia 2021).

Digitalisaation lisddntyminen on vaikuttanut myds opetusmenetelmien kehittdmiseen, ja
verkko-opinnoista on tullut merkittdva osa opiskelua. Esimerkiksi Tampereen ammattikor-
keakoulussa todettiin jo vuonna 2016, etta verkko-opintojen osuus oli kasvanut merkitta-
vasti kahden edellisvuoden aikana. (Haukijarvi ym. 2016.) Verkko-opintojen suosion taus-

talla ovat Haaviston ym. (2012) ja Ruusilan (2007) mukaan mm. kustannustehokkuus,



vapaus valita aika, paikka ja opiskelun tydvéline seka mahdollisuus palata oppimateriaalin
pariin myéhemmin (Hirvimaki ym. 2021, 9).

Opinnaytetydn tarkoituksena oli koota kirjallisuuskatsauksen avulla tietoa ikdantymisen ai-
heuttamista fysiologisista muutoksista, rajattuna ihmiskehon keskeisimpiin fysiologian osa-
alueisiin. Tavoitteena oli tehda aiheesta itseopiskeluun soveltuva verkko-opintokokonai-
suus LAB-ammattikorkeakoululle. Aineiston koonti tapahtui kuvailevan kirjallisuuskatsauk-
sen avulla ja toiminnallinen osuus toteutettiin viemall& koottu tieto itsendiseen opiskeluun

soveltuvaksi oppimiskokonaisuudeksi verkko-opintoymparistoon.



2 lkdantymisen fysiologia
2.1 lkaantymiskasite fysiologiassa

Kehossa tapahtuvista ikaantymismuutoksista puhutaan biologisena vanhenemisena. Biolo-
gisen vanhenemisen mittaaminen on vaikeaa. Pelkan ian perusteella ei voida tehda johto-
paatoksid vanhenemisen aiheuttamista biologista muutoksista, silla useimmiten ikd&ntymi-

nen tuo mukanaan myos sairauksia. (Tilvis 2016b.)

Vanheneminen on hyvin moniulotteista ja laaja-alaista, ja erilaisia vanhenemisteorioita bio-
logiseen vanhenemiseen liittyen on satoja. Teoriat voidaan jakaa vanhenemiseen, joka on
geneettisesti ohjattua seka kulumiseen, joka tarkoittaa solutasolla tapahtuvien virheiden ka-
sautumista, silla kehon resurssit eivat riité jatkuvaan virheprosessien korjaamiseen. (Tilvis
2016b.)

Voidaan puhua mygs primaarisesta ja sekundaarisesta vanhenemisesta. Primaarinen van-
heneminen on hidasta ja alkaa heti kasvuvaiheen péatyttya. Sekundaarinen vanheneminen
on nopeampaa ja sita kiihdyttavat sairaudet, toiminnan véahentyminen seka toimintakyvyn
alentuminen. (Tilvis 2016b.)

2.2 Yleiset fysiologiset ikd&ntymismuutokset

Vanhenemiseen liittyvat fysiologiset muutokset voidaan yleistdd kuvailemalla niité yleis-
maailmallisiksi, sisasyntyisiksi, kroonisiksi ja palautumattomiksi. Ne heikentavat parasta

mahdollista toimintakykya seka lisaavat haavoittuvuutta. (Tilvis 2016a.)

Yleistettavissa olevia ikdantymiseen liittyvia muutoksia tapahtuu solutasolta alkaen kaikissa
elinjarjestelmissa. Ikaantymismuutoksia tapahtuu yleisesti solutasolla, verenkiertoelimis-
tossa, hengityselin- ja virtsaneritysjarjestelmissa, ruuansulatuskanavassa, tuki- ja liikunta-
elimistdssa, hermostossa, immuunipuolustuksessa, umpieritysjarjestelmassa, ihossa, ais-

tielimissa ja lisaantymiselimistdssa. (Eliopoulos 2014, 51-63.)
2.3 Yksilolliset fysiologiset ikd&ntymismuutokset

Ikdantymiseen liittyvat fysiologiset, henkiset, psykologiset ja sosiaaliset muutokset ovat hy-
vin yksildllisia. Niiden voimakkuus, aste ja tyyppi vaihtelevat yksildittain, mutta myos yksilon

kohdalla on vaihtelua elaman aikana. (Eliopoulos 2014, 52.)



Myds elamankaaren tapahtumilla ja vahaoireisilla, mutta toimintakykyyn alentavasti vaikut-
tavilla sairauksilla, on vaikutusta vanhenemismuutoksiin. Nain ollen puhtaasti vanhenemi-
seen liittyvien fysiologisten muutosten ja yksilollisten, erilaisten mekanismien vaikutuksesta

tapahtuvien muutosten erottaminen toisistaan on haasteellista. (Tilvis 2016a.)

2.4 lkaantyneiden fysiologisten erityispiirteiden ymmartdminen osana sairaanhoi-

tajan osaamista

Sairaanhoitajan tutkinnon osaamisvaatimuksiin kuuluu geriatrisen hoitotyén osaaminen ja
ikaantymiseen liittyvien muutosten huomiointi kdytannén hoitotydssa (Savonia 2021). Sosi-
aali- ja terveysalan ammattilaisille suunnatussa SOTETIE-hankkeen kyselyssa nousi esille
selked tarve gerontologisen tydn erikoistumiskoulutukselle terveydenhuollossa. Hank-
keessa kehitettiin sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisten jatkuvaa oppimista tukevaa

toimintamallia. (Helminen ym. 2020.)

Terveydenhuoltohenkilokunta térmaa yha useammin ikaantyneisiin potilaisiin riippumatta
siitd, milla terveydenhuollon sektorilla tydskentelee. Oster & Oster (2015) toteavat, etta pe-
rioperatiivisten hoitajien on tunnistettava ikdantymiseen liittyvat ja patologiset ikaantymis-
muutokset. Fysiologiset ikaantymismuutokset aiheuttavat riskitason nousun leikkauksiin liit-
tyvissa komplikaatioissa. Siksi ikdantyneiden leikkauspotilaiden tarkka, yksiléllinen arviointi
on tarkeaa. Artikkelissa nostetaan esiin solutason, hermoston, hengityselimistén, verenkier-
tojarjestelman, ruuansulatusjarjestelman, erityksen, tuki- ja liikuntaelimistén seka ihon van-

henemismuutokset, jotka tulisi huomioida perioperatiivisen hoidon kaikissa vaiheissa.

Paivystyksissa tarvitaan lisda geriatrista osaamista, silla paivystyspotilaista 21 % on yli 85-
vuotiaita. Ikdantyminen tuo omat haasteensa ja tavoitteensa akuuttihoitoon. Esimerkiksi
syomattdmyys ja juomattomuus paivystyksessa aiheuttavat nopeammin ongelmia ikaanty-

neille kuin nuoremmille ikaryhmille. (Vierula 2012.)

Kiljlusen (2019) vaitdskirjassa todetaan ikdantyneiden tehostetussa palveluasumisessa
tyoskentelevien terveydenhoidon ammattilaisten moniosaamisen tarve, yhten& osaamisalu-
eena Kliininen hoitotyd. Vaitoskirjan tulosten mukaan kaikkien hoitajien osaaminen ei ole
riittdvaa. Moniosaamisen taytyy my6s pohjautua nayttdon perustuvaan tietoon ja teoriatie-
toon. Terveydenhuollon ammattilaiset, erityisesti vanhustydssa toimivat, kokevat tarkeéaksi
tietopohjan ikdantymisen fysiologiasta. (Tarhonen 2013, 42). Kroonisten sairauksien kuten

diabeteksen taudinkuvat voivat olla hyvinkin epatyypillisia ty6ikaisiin verrattuna ja



ikaantymisen aiheuttamien fysiologisten muutosten vuoksi myos ladkehoito ja hoitotavoit-

teet poikkeavat ikdantyneiden kohdalla. (Eriksson & Strandberg 2014).

Aiemmissa ammattikorkeakoulujen opinnaytetdissa on kasitelty ikdantyneiden fysiologisista
erityispiirteista johtuvia haasteita hoitotydn ndkokulmasta, kuten ikaantyneiden hoito teho-
hoidossa, hoitajien taito seurata ikdéntyneiden potilaiden peruselintoimintoja ja l&aakehoi-
toon liittyvéat haasteet (Aho & Alhonen 2015; Kirsikka-aho ym. 2016, 57; LaAmpsa & Toikka-
nen 2016). Ikdantymisen mukanaan tuomilla fysiologisilla muutoksilla on vaikutuksia perus-
elintoimintoihin ja elinjarjestelmiin. Naihin liittyen opinnaytetydn tuotoksena on tehty oppaita
mm. ikdantyneiden suolentoimintaan, ihonhoitoon, virtsaamiseen ja ndkemiseen keskittyen.
Naissa kaikissa on kasitelty normaaleja ikdantymiseen liittyvia muutoksia. (Hongisto &
Markkula 2016; Aarnio & Huuskonen 2018; Juntunen & Sillanpaa 2019; Miettinen & Kir-
sikka-aho 2020.)

Edellda mainituissa opinnaytetdissa on siis kiinnitetty huomiota ikaéantymisen aiheuttamiin
erityiskysymyksiin ja osaamisen tarpeisiin erilaisilla hoitotydn sektoreilla. Yleisella tasolla
ikaantymisen aiheuttamiin fysiologisiin muutoksiin liittyvia opinnaytetéita ei ainakaan kym-

menen viime vuoden aikana ole tehty.



3 Fysiologisia ikdantymismuutoksia elimistossa
3.1 Verenkiertoelimisto

Ikdantymisen myo6téa valtimot jaykistyvat ja niiden kimmoisuus vahenee, mista johtuva va-
sodilataation heikentyminen aiheuttaa painetta verisuonistoon. Systolisen verenpaineen ko-
hoaminen onkin tyypillista ikdantymisen myota. TAma verisuoniston paineenmuutoksen ai-
heuttama jalkikuorma rasittaa etenkin sydamen vasenta kammiota, joka hypertrofioituu eli
paksuuntuu. Lisaksi sydanlihaksen rakenteelliset ikaantymismuutokset, kuten sidekudok-
sen kasvu, jaykistavat kammioita. (Moisio 2011, 293—-294; Tilvis 2016c.)

Jaykistyneet kammiot palautuvat hitaammin lepotilaan, misté johtuen tarvitaan suurempi
tayttépaine eli diastolinen paine, jotta sydamen iskutilavuus sailyisi. Diastolisen paineen
nousu, etenkin rasituksessa, aiheuttaa ikaantyneille tyypillistéa rasitushengenahdistusta.
Tama rasittaa sydamen eteisia aiheuttaen myos niissa paksuuntumista. Diastolisen toimin-
nan heikentymista selittdd myos kalsiumaineenvaihdunnan muutokset lihassoluissa. (Moi-
sio 2011, 293-294; Tilvis 2016c.)

Lisaantyneen rasituksen aiheuttamat muutokset seka ikadantymiseen liittyva tahdistinsolu-
jen vaheneminen kasvattavat eteisvarinan riskia. Myds supraventrikulaarisen takykardian
ja kammiotakykardian riski kasvaa sydamen ikdantymismuutosten myoéta. (Moisio 2011,
293-294; Tilvis 2016c, Casey 2017, 21.)

Ikdantyneet ovat herkkid muutoksille veritilavuudessa ja pienetkin muutokset aiheuttavat
merkittavid muutoksia sydamen minuuttivirtaukseen ja verenpaineeseen. Sydamen minuut-
tivirtaus on myés enemman riippuvainen syketaajuudesta kuin nuoremmilla. Rasituksessa
kammioiden maksimaalinen minuuttitilavuus pienenee, koska rasitussyke ei nouse yhta
korkealle kuin nuorena. Kiliinisesti terveilla ikdantyneilla maksimaalinen minuuttitilavuus voi
nousta rasituksessa 2,5-kertaiseksi, kun taas nuoremmilla se nousee 3,5-kertaiseksi. Le-

posyke pysyy ikaantyneella melko ennallaan. (Moisio 2011, 293—-294; Tilvis 2016c.)

Sydan- ja verenkiertoelimiston saatelymekanismit heikentyvat, minka vuoksi esimerkiksi sy-
damen toiminnan suojamekanismit hidastuvat ja vaimentuvat, jolloin iskeemisia vaurioita
syntyy helpommin. (Tilvis 2016). Baroreseptoriheijasteen heikentyminen herkistéaa asen-
nonmuutoksesta johtuvalle ja aterioinnin jalkeiselle hypotensiolle, koska signaali sympaat-
tiselle hermostolle verenvirtauksen lisddmiseksi hidastuu. (Casey 2017, 21; Eliopoulos
2014, 55; Tilvis 2016c).



Lisaksi ikdantyneilla tavataan kalkkeutumisesta johtuvaa aorttalapan ahtaumaa eli aortta-
stenoosia ja lapan jaykistymista seka mitraalilapan kalkkeumaa. Aorttastenoosi nostaa ris-
kia syddmen vasemman kammion iskemialle seka kammioiden rytmihairidille. (Moisio 2011,

293-294; Tilvis 2016c.) Aortta myds venyttyy ja laajentuu ian myo6ta (Eliopoulos 2014, 55).
3.2 Hengityselinjarjestelma

Keuhkojen toimintaan vaikuttaa merkittavasti rintarangan jaykistyminen ja hengityslihasten
massan seka voiman vaheneminen. Liséksi keuhkorakkuloiden mééaré ja kokonaispinta-ala
vahenee ja ne menettavat kimmoisuuttaan. Tama johtaa keuhkotuuletuksen pienenemi-
seen. Erityisesti rasituksessa ikdantyneen kyky lisata ventilaatiota on rajoittunut. (Moisio
2011, 294; Tilvis 2016d; Casey 2017, 21.)

Pienet hengitystiet sulkeutuvat ik&&ntyneilld uloshengityksessa aikaisemmin aiheuttaen
uloshengityksen sekuntikapasiteetin pienenemisen ja jdanndsilman suurenemisen jopa 50
prosentilla. Keuhkojen kokonaistilavuus ja lepohengitystilavuus pysyvat muuttumattomina,
mutta sulkeutumistilavuus ylittaa jaannésilmatilavuuden. Keuhkot ovat talldin ylitayttyneet,
mik& altistaa atelektaaseille. (Moisio 2011, 294; Tilvis 2016d.)

Kaasujen vaihto pysyy riittavana ikaantymisesta huolimatta, vaikkakin valtimoveren ja al-
veolien happiero kasvaa, valtimoiden happiosapaine laskee ja hiilimonoksidin siirtyminen
vereen hidastuu. Hengityskeskuksen toiminta vaimenee ja ventilatorinen vaste hypoksiaan
ja hypokapniaan heikkenee lisdten apneariskia ja selviytymistd esimerkiksi keuhkokuu-
meesta. (Moisio 2011, 294; Lowery ym. 2013, 1490; Tilvis 2016d; Casey 2017, 21.)

Yskanheijasteen ja varekarvatoiminnan heikkeneminen, sekd keuhkoputkien limaa eritta-
vien rauhasten maaran kasvu, vaikeuttavat keuhkoputkien puhdistumaa. Kurkunpéan tun-
non aleneminen herkistaa aspiraatiolle. Hengityselimet ovat tasta syysta alttimpia infekii-
oille. (Moisio 2011, 294; Lowery ym. 2013, 1490; Eliopoulos 2014, 52-54; Tilvis 2016d.)

Nenan sidekudoksen |6yhentyminen aiheuttaa nenanpaan kaantymista alaspain ja nenén
valiseindn muutoksia voi esiintyd. TAma voi lisdtd suun kautta hengittdmista aiheuttaen
kuorsaamista ja uniapneaa. Limakalvon rauhaset erittdvat véhemman, joten erittynyt lima
on paksumpaa, koska rauhasneste ei laimenna sita. Siksi ikaantynyt voi kokea nenansa

olevan tukossa. (Eliopoulos 2014, 52.)



3.3 Virtsaneritysjarjestelma

Virtsarakon lihasten heikkeneminen ja venyvyyden vdheneminen pienentavat virtsarakon
kapasiteettia ja aiheuttavat virtsaamispakkoa ja yollistd virtsaamistarvetta. Virtsaamisre-
fleksi viivastyy, virtsarakon tyhjeneminen on vaikeampaa ja virtsaretentiota voi esiintya. Virt-
saamishairidille altistavat myds eturauhasen kasvu, laskeumat, sulkupaineen pienenemi-
nen, limakalvojen surkastuminen ja muutokset autonomisessa toiminnassa. (Eliopoulos
2014, 57; Tilvis 2016e.)

Munuaisten koko pienenee surkastumisen myoéta etenkin kuorikerroksessa. Munuaisveren-
kierto heikkenee keskittyen enemman munuaisytimeen ja glomerulusfiltraatio vahenee 80
ikavuoteen mennessa puoleen. Nefronien koko pienenee ja mééra vahenee, kun taas glo-
merulusten maardn vaheneminen aiheuttaa jaljelle jaévien glomerulusten kasvun.
(Eliopoulos 2014, 57; Tilvis 2016e; Wei ym. 2020.)

Toiminnalliset muutokset tubuluksissa altistavat hairidille neste- ja elektrolyyttitasapainossa
kuten hypokalemialle. Antidiureettisen hormonin sdately ja natriumin reabsorbtio heikke-
nee, nostaen riskia hyponatremiaan, ja RAA-jarjestelméa vaimenee nostaen riskia hyperka-
lemialle. kdantymismuutosten mydta myads virtsan vakevoimis- ja laimennuskyky, jotka vai-
kuttavat elimiston nestemaaran saatelyyn, sekd happoemastasapainon yllapito, heikenty-
vat. (Moisio 2011, 294; Eliopoulos 2014, 57; Tilvis 2016e.) Ikdantymismuutokset nayttayty-
vat munuaisten toiminnallisuutta kuvaavan GFR-arvon etenevana alenemisena (Wei ym.

2020). Ikdantymismuutokset tekevat munuaisista hyvin hairioherkan elimen (Tilvis 2016e).
3.4 Ruuansulatusjarjestelma

Selvimmat ikdantymismuutokset tapahtuvat suun alueella. Hammaskato, iensairaudet ja li-
makalvon muutokset ovat tyypillisia. Ikaantyneiden syljentuotto on noin kolmannes nuorem-
pien syljentuotosta. Vahentynyt lihasvoima ja kielen paine voivat hairité pureskelua ja nie-
lemista ja nielemismekanismissa tapahtuu hienoisia muutoksia. Kurkunkannen vajaa sul-

keutuminen altistaa aspiraatiolle. (Eliopoulos 2014, 56; Tilvis 2016f.)

Ruokatorven motiliteetti muuttuu ik&antymisen myota siten, ettd ruokatorven eteenpain
tyontavien aaltojen voimakkuus heikkenee. Ruokatorvi laajenee hieman ja sen tyhjenemi-
nen hidastuu. Ruokatorven alempi sulkijalihas 18ystyy ja oksennusrefleksi on heikompi kuin
nuorilla. Sulkijalihaksen I16ystyminen ja ruokatorven tyhjenemisen hidastuminen lisaavat as-

piraatioriskia. (Eliopoulos 2014, 56.)



Mahalaukun tyhjeneminen ja suoliston peristaltiikka hidastuvat. Mahan limakalvossa tapah-
tuu atrofiaa. Mahan suolahappo ja pepsiini vahenevat ja mahan pH nousee, miké aiheuttaa
vatsadrsytystd ja vaikuttaa mahan bakteerikantaan sekd puolustusjarjestelmaan.
(Eliopoulos 2014, 56; Tilvis 2016f.)

Maksan paino pienenee ja sen metabolinen puhdistumanopeus hidastuu. Heikentynyt ko-
lesterolimetabolia altistaa sappikiville. (Eliopoulos 2014, 57; Oster & Oster 2015, 447.)

Ohut- ja paksusuolessa tapahtuu pienta atrofiaa ja suolen imupinnassa on véhemman so-
luja, joskin suolen limakalvon peitesolut uusiutuvat melko hyvin. Ohutsuolen paino piene-
nee asteittain ja villukset lyhenevat ja laajentuvat, jolloin imeytymiseen kaytettava pinta pie-
nenee hieman. Rasvan imeytyminen on hitaampaa ja rypalesokerin seka ksyloosin eli puu-
sokerin imeytyminen vaikeutuu. Kalsium ja rauta seka vitamiinit B12 ja D imeytyvat puut-
teellisesti. Paksusuolen limakalvon sekreetio ja joustavuus vahenee perdsuolen seina-

massa ja sisemman sulkijalihaksen jantevyys vahenee. (Eliopoulos 2014, 56; Tilvis 2016f.)
3.5 Umpieritysjarjestelma

Ikdantyminen vaikuttaa umpieritys- eli endokriiniseen jarjestelmaan hyvin moninaisesti ja
endokriiniset muutokset altistavat sairauksille ja hairiétiloille. Endokriinisten sairauksien oi-
reisto muuttuu ikdantymismuutosten vuoksi ja hiilihydraattiaineenvaihdunta muuttuu pato-

logiseen suuntaan. (Tilvis 2016g.)

Haiman insuliinineritys vahenee 85. ik&dvuoteen mennessa 25 %, vaikka insuliinituotan-
nossa ei tapahdu merkittavaa muutosta. Erityisesti insuliinin erityksen ensimmainen vaihe
vaimentuu, mutta toinen vaihe voi korostua. Insuliinituotannon prosessi hidastuu hieman ja
puoliintumisaika pitkittyy. Glukoosiaineenvaihdunnan heikentymisen merkittdva syy on
ikdantymisen myota lisaéntyva insuliiniresistenssi. Tama johtaa paastosokeriarvojen hie-

noiseen nousuun seka verensokerin hitaampaan laskuun aterian jalkeen. (Tilvis 2016g.)

Kilpirauhashormonia tuottavien solujen maara vahenee, mutta seerumin tyroksiinipitoisuus
pysyy ikaantyneellakin normaalilla tasolla, silla toisaalta hormonien puoliintumisaika pitenee
ja poistuma hidastuu. Kudosten vaste tyroksiiniin heikentyy, joten kilpirauhasen liikatoimin-
nan aiheuttamat oireet voivat olla vaikeasti havaittavia. Tyroksiinin muuttuminen perifeeri-
sissa kudoksissa trijodityroksiiniksi heikkenee ja kilpirauhasen tuottaman kalsitosiinin vahe-
nemista epaillaan osasyyksi ikaéntyneiden osteoporoosille. Aivolisakkeen erittaman Kilpi-
rauhasen toimintaa sdatelevan tyreotropiinin pitoisuus kasvaa hieman ikd&ntymisen myoté

eika ole aina kliinisen kilpirauhasen vajaatoiminnan merkki. Lisékilpirauhasessa merkittavin
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ikaantymismuutos ovat adenoomat eli hyvanlaatuiset kasvaimet aiheuttaen kuitenkin har-

vemmin kliinisia oireita kuten hyperkalsemiaa. (Tilvis 2016g.)

Lisamunuaisen kuorikerroksen kortikosteroidituotannossa ei ikaantyminen aiheuta muu-
tosta, mutta hidastumismuutoksia on havaittu kortikosteroidien pilkkoutumisessa seka kor-
tikosteroidien aineenvaihduntatuotteiden erittymisessa virtsaan. Nama tapahtumat kuiten-
kin tasapainottavat toisiaan niin, ettd seerumin kortisolipitoisuus ei vahene. (Tilvis 2016g.)
Lisamunuaisten koko pienenee ja niiden hermotus rappeutuu, mutta lisamunuaisen ydin
reagoi ikaantyneilla voimakkaasti. Stressitilanteissa katekoliamiinien tuotanto on korostu-
nutta, mutta elimiston herkkyys katekoliamiineille on kuitenkin heikentynyt. Plasman ad-
renaliini ja noradrenaliinipitoisuudet ovat jopa 2—4 kertaa suuremmat kuin nuoremmilla,

koska niiden puhdistuma elimistésta on hitaampaa. (Moisio 2011, 295; Tilvis 2016g.)
3.6 Hermosto

Aivojen tilavuus pienenee vanhetessa ja 80 ikAvuoteen mennessa aivojen massa vahenee
noin 30 %. Aivot eivat kuitenkaan pienene kauttaaltaan samassa suhteessa, vaan eri aivo-
alueiden surkastumisella on eroja. Joillain aivoalueilla neuronit kutistuvat ja niiden seka sy-
napsien maara ja valittdjaainetuotanto vahenevéat. Myos reseptoreissa tapahtuu muutoksia.
Nama muutokset vaikuttavat toimintakykya alentavasti motoriseen toimintaan, aisteihin ja
muistiin. Liikeaisti heikkenee ja vaste tasapainomuutoksille hidastuu. Aivoverenkierto vahe-
nee ikdantymisen myoéta hieman. Aivojen normaaleilla ikaantymismuutoksilla on kuitenkin
vain vahaisia vaikutuksia muistiin. (Moisio 2011, 294; Oster & Oster 2015, 445; Tilvis &
Viitanen 2016.)

Aivokuoressa sensomotorisella sekad otsa-, paalaen- ja ohimolohkojen alueella on todettu
ikaantymisen aiheuttavan glukoosiaineenvaihduntaan selvda heikkenemista. Samanaikai-
nen aineenvaihdunnan muuttuminen ja hidastuminen lisdavét aivojen haavoittuvuutta ja hi-
dastavat aivotoimintoja. Muutokset aivojen vélittdjaaineissa seka reseptoreissa, kuten do-
pamiini- ja muskariinireseptoreissa, vaikuttavat kognitioon, mik& nakyy erityisesti huomioky-
vyn heikkenemisena seka herkkyytena antikolinergisten ladkkeiden vaikutuksille. (Tilvis &
Viitanen 2016.) Aivojen mukautumiskyky sailyy jonkinasteisena 80—90 vuoden ikaan asti,
mutta neuronien ja gliasolujen esiasteiden vahenemisen vuoksi solujen uusiutumiskyky va-

henee. Neuronien elinkykyisyys myds heikkenee joillain aivoalueilla (Tilvis & Viitanen 2016.)

Refleksikaareen perustuvassa autonomisen hermoston toiminnassa tapahtuu ikdantymisen

my6td muutoksia koko jarjestelméassa. Viestit aivoihin ja aivoista poispain muualle kehoon
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hidastuvat. Sympaattinen pitkdaikainen aktiivisuus on korkeampi kuin nuoremmilla, mika
nakyy plasman suurempina noradrenaliinipitoisuuksina. Krono- ja inotrooppiset eli syddmen
supistumisvoimaan ja syketaajuuteen liittyvat vasteet katekoliamiinistimulaatioon ovat
ikaantyneilla selvasti heikentyneet. Verisuonten laajeneminen heikkenee beetareseptori-
muutosten vuoksi, mutta alfareseptorivélitteinen verisuonten supistuminen sailyy pysyvana.
(Casey 2017, 21; Tilvis & Viitanen 2016.)

Muutokset hypotalamuksessa vaikuttavat lammdonsaatelykykyé heikentavasti, joten ikaan-
tynyt altistuu helpommin aarilampdtilojen vaikutuksille. Unen saately heikkenee ja uni-val-
verytmiin tulee muutoksia. (Balmain ym. 2018; Oster & Oster 2015, 445-446.) Hengitys-
keskuksen vasteet hypoksialle ja hyperkarbialle hidastuvat ja virtsarakon seka suolen toi-
minta heikkenevat. (Moisio 2011, 294; Oster & Oster 2015, 445-446.) Suoliston alueen
autonomisessa jarjestelmassa tapahtuu selvaa solukatoa ja rappeumamuutoksia on seka
sympaattisissa etté parasympaattisissa hermosaikeissa (Tilvis & Viitanen 2016). Autonomi-
sen hermoston toiminta heikkenee kokonaisuudessaan ian my6tda, mutta merkittavimmat
toimintahairiot liittyvat usein ikaantyneilla esiintyviin sairauksiin seka ladkeaineiden aiheut-

tamiin autonomisen hermoston toimintahairiéihin (Tilvis & Viitanen 2016).
3.7 Tuki- ja likuntaelimisto

Ikdantymiseen liittyy sarkopenia, lihasmassan vaheneminen, joka heikentaa lihasvoimaa.
Luurankolihasten massasta haviaa 15-42 %, kun saavutetaan 80 vuoden ikd. Sitd vanhem-
milla havikki on jo noin 50 %. Sarkopeniaa aiheuttaa epéatasapaino lihasten proteiinisyntee-

sissé seka proteiinin hajoamisessa. (Korpela ym. 2011; Tilvis 2016h.)

Sarkopeniaan liittyy my6s lihaskudoksen rakenteellisia muutoksia, kuten lihassyiden atro-
fiaa eli surkastumista, mika johtaa seka veden, valkuaisten etta entsyymien menettamiseen
linassaikeista (Tilvis 2016h). Aareishermoston hermojen degeneraatio vaikuttaa lihasmas-
san ja -voiman vahenemiseen seka hienomotoriikan heikkenemiseen (Moisio 2011, 294).
Myostatiinin maaran lisddntyminen estaa lihasten kasvua ja mitokondrioiden maaran vahe-
neminen aiheuttaa energiantuotannon pienenemisen. Lihasvoiman pienenemiseen vaikut-
tavat myos hormonaaliset muutokset, kuten anabolisten hormonien maaran lasku. Etenkin
naisilla estrogeenin hiipuva tuotanto edesauttaa lihaksiston surkastumista. Lihasvoima voi
vahentya, vaikka lihasmassa pysyisi muuttumattomana. Talloin puhutaan dynapeniasta.
(Korpela ym. 2011; Tilvis 2016h.)
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Lihasten kantasolujen eli satelliittisolujen tehtava on muodostaa uusia lihassaikeité lihaksen
vaurioituessa. lkdantymisen myoéta naiden satelliittisolujen méara vahenee ja jaljella olevien
solujen uusiutumiskyky heikkenee. Uudet muodostuvat lihasséikeet ovat ohuempia ja pie-

nempia kuin nuorena. (Tilvis 2016h.)

Luukato, kuluneet nivelrustot sekd madaltuneet ja ahtautuneet nikamavalilevyt ovat ensisi-
jaisia muutoksia ikdantyneen luurangossa. Luukato johtaa osteoporoosiin, nivelrustojen
oheneminen nivelrikkoon ja nikamavalilevyjen oheneminen ja kokoon painuminen aiheuttaa
painetta ja jaykkyyttd selkarangassa seka ikaantyneen Iyhenemista pituudestaan.
(Eliopoulos 2014, 58-59; Roberts ym. 2016; Tilvis 2016h.)

Ihmisen kantasolujen maaran vaheneminen ja vanhenemismuutokset johtavat siihen, ettéa
ikaantyneillda luukudos ei enaa uusiudu kuten nuoremmilla. Myos kalsiumin imeytyminen
heikkenee. Luusto menettdd massaansa ja tilavuuden pysyessa samana luu haurastuu.
Luumassa alkaa vahentya 40 ikavuoden jalkeen ja naisilla voi 80—-90 vuoden ikaisena olla
luumassasta jaljella vain puolet. Estrogeenituotannon vaheneminen naisilla 50 ikAvuoden

jalkeen nopeuttaa osteoporoosia. (Roberts ym. 2016; Tilvis 2016h.)
3.8 1ho ja aistielimet

Ikdantymisen myo6ta ihonalainen rasvakudos vahenee, orvaskesi atrofioituu, sen kasvu hi-
dastuu ja ihon kollageeni menettda kimmoisuuttaan. Muutokset hidastavat ihon parane-
mista, vAhentévat ihon suojaavaa vaikutusta taudinaiheuttajia vastaan, hidastavat laakeai-
neiden imeytymista ja altistavat painehaavoille. Verinahkan ja orvaskeden véalinen kiinnitys-
pinta-ala vdhenee, jolloin néiden ihokerrosten irtoaminen toisistaan on todennakdisempaa
ja tama altistaa ikaantyneita hiertyméahaavoille, joissa paine ja hankaus aiheuttavat haavan.
Verinahkassa hikirauhasten, verisuonien ja hermopaatteiden maara vahenee. Nama muu-
tokset vaikuttavat heikentavasti lammaodnséaatelyyn, tulehdusvasteeseen, tuntoaistiin ja kivun
aistimiseen. Tuntoaistin heikkenemisen myo6ta ikaantynyt ei tunne niin helposti kipua, pai-
netta ja lAmpoa. Oletettavasti ikd&ntyminen nostaa kipukynnystad ja muuttaa kiputunte-
musta. (Casey 2017, 22; Oster & Oster 2015, 446-448.)

Lammonsaately ihon hikoilun kautta ei ikdantyneella toimi kuten nuorella. Kynnys hikoiluun,
jonka kautta elimisto tasaa ruumiin ydinlampd4a, kasvaa. Tama johtuu yksittisen hikirauha-
sen erittdman hien maaran vahenemisesta, mika johtunee hikirauhasten atrofiasta ja koli-
nergisen herkkyyden vahenemisesta. lhon ikdantymismuutosten myotéa hikoilukyky heikke-

nee ensin otsassa ja raajoissa. (Balmain ym. 2018.)
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Aistielinten suorituskyky heikkenee ikaantymisen myo6ta. Nadntarkkuus muuttuu, koska lins-
sien elastisuus vahenee vaikeuttaen silmien mukautumista riittdvasti. Nakokentta myos ka-
penee aiheuttaen ongelmia kaukon&koon. Silmien pupillien reagointi valoon hidastuu,
koska pupillin sulkijalihas kovettuu ja pupillin koko seka silmén sauvasolut pienenevét. Ta-

man seurauksena pimeanako heikkenee. (Oster & Oster 2015, 446.)

Ikdantymiseen liittyva eteneva kuulon aleneminen johtuu sisakorvassa olevan, aanta vas-
taanottavan ja eteenpain aivoihin valittavan simpukan toiminnan heikkenemisesté. Simpu-
kassa olevien aistinkarvojen karvasolut ja kuuloneuronit rappeutuvat. (Kidd & Bao 2012.)
Korvan tasapainoelimen rappeutuminen aiheuttaa tasapainovaikeuksia (Oster & Oster,
2015; 446).

Kielessa tapahtuu atrofiaa, mik& vaikuttaa makusilmuihin ja sité kautta makuaistimukseen.
Kielenpaan makeaa maistavat makusilmut karsivat atrofiasta enemman kuin kielen taka-

osassa olevat suolaista, hapanta ja karvasta maistavat makusilmut. (Eliopoulos 2014, 55.)
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4 Itsenéinen verkko-opiskelu osana opintoja
4.1 LAB-ammattikorkeakoulu

Opinnaytetydn toimeksiantaja oli LAB-ammattikorkeakoulu. LAB-ammattikorkeakoulun
kampuksilla Lahdessa, Lappeenrannassa ja verkkokampuksella, opiskelee noin 8500 opis-
kelijaa. Opiskelijamaaralla mitattuna LAB on Suomen kuudenneksi suurin ammattikorkea-
koulu. (LAB 2021a.)

LABissa jarjestetddn sairaanhoitaja-, terveydenhoitaja- ja ensihoitajakoulutusta. Perusopin-
noissa opiskelijan tulee opetussuunnitelman mukaan oppia tunnistamaan ja selittdmaan ih-
miskehon elinjarjestelmien rakennetta, toimintaa ja saatelya. Lisaksi opiskelijan tulee oppia
tutkimaan potilasta hoitotydén perustaitoja kayttden sekd osata antaa ensiapua. (LAB
2021b). Opinnaytetydn tuotoksena syntyvan verkko-opintokokonaisuuden siséltd rakentui
naiden tavoitteiden pohjalta, rajattuna ikdantymisen my6téa tapahtuviin fysiologisiin muutok-

siin elimistossa.
4.2 Pedagogiset linjaukset ja teknologia opetuskaytossa

Uudistunut ja edelleen uudistuva ammattikorkeakoulupedagogiikka muuttaa seka opiskeli-
jan etta opettajan rooleja. Vastuu oppimisesta on opiskelijalla yha enemman itsellaan ja
opettaja siirtyy enemman taustalle, sen sijaan, etta johtaisi opiskelijoita edestéd asettamalla
valmiit tavoitteet ja suunnan opinnoille. Ei riitd end, etta opiskelija osallistuu opetukseen ja
tekee pyydetyt tehtavat, vaan héanen on itse huolehdittava osaamisensa viemisesta eteen-
pain. (Aksovaara & Koskinen 2020, 15-16.)

Tama itseohjautuvuuden vaatimus asettaa haasteita opettajille opiskeluprosessien suunnit-
teluun (Aksovaara & Koskinen 2020, 16). Laurean julkaisu Verkko-opinnon muotoilu, poh-
jautuu tarpeeseen kiinnittdd huomiota siihen, kuinka erilaiset lahtokohdat lahiopetuksella ja
verkko-opetuksella on. Verkko-opinnoissa opetusty6 tapahtuu itseasiassa jo suunnitteluvai-
heessa. Siksi hyva suunnittelu on verkko-opintojen tuottamisessa erityisen tarkeaa. (Mars-
tio 2020, 4.)

Verkko-opintojen erityisyys piilee myos siina, etta oppimisen kohteena oleva tieto tulee
muuttaa oppimistapahtumiksi verkossa niin, etta opiskelija on toimija. Liséksi opetussisal-
téjen kasaaminen ei riité, vaan keratty tieto pitda tuottaa digiaineistoksi ja kayttaa digity6-
kaluja. (Marstio 2020, 17.)
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4.3 Verkko-opintojen laatimisen periaatteita

Itsenaiseen opiskeluun suunnitelluissa verkko-opinnoissa tulisi olla vuorovaikutteisuutta
opettajan ja opiskelijan seka opiskelijoiden valilla. Vuorovaikutus lisda yhteisollisyytta ja an-
taa tukea opiskeluun. Vuorovaikutuksessa opettaja voi hyddyntdd omia persoonallisia vah-

vuuksiaan opiskelun ohjaajana. (Marstio, 2020, 15.)

Tavoiteltavaa verkko-opintokokonaisuudessa on luoda sopivasti haasteellinen ja jatkuvasti
eteenpain vieva kokonaisuus, jossa tavoite on selkedsti maaritelty ja nakyvissa. Tavoite
laaditaan avaamalla ne kysymyksiksi, joihin opintokokonaisuuden tulisi antaa vastaukset.
Taman pohjalta kootaan keskeiset sisallot, joita kyseisessé opintokokonaisuudessa tarvi-
taan. Siséltdjen kokoamisessa tulee huomioida se, ettei materiaalia ker&a liikaa. Koottu tie-
tosisaltd muutetaan toiminnaksi, jonka kautta opiskelijan on mahdollista oppia asia. (Marstio
2020, 15-17.)

Opetuksen siséllon liséksi verkko-opetuksen suunnitteluun liittyy digiaineiston kerdéaminen
ja tuottaminen, digitytkalujen valinta, ohjauksen ja palautteenannon suunnittelu, opintojen
aikatauluttaminen sek& ohjeiden laatiminen opiskelijoita varten. Verkko-opintoja muotoil-
lessa ja digiaineistoja kaytettdessa tulee muistaa ottaa huomioon tekijanoikeudet esimer-

kiksi mahdollisten kuvien tai videoiden kaytdssa (Marstio, 2020, 17-25).
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5 Opinnaytetyon tarkoitus, tavoite ja menetelméa

Opinnaytetydn tarkoituksena oli koota kuvailevan kirjallisuuskatsauksen avulla tietoa ikaan-
tyneiden fysiologisista erityispiirteista. Kasittely rajattiin keskeisimpiin ihmiskehon fysiolo-
gian osa-alueisiin. Tavoitteena oli laatia aiheesta verkko-opintokokonaisuus osaksi LAB-
ammattikorkeakoulun anatomian ja fysiologian opintoja. Tydn tuotoksena syntynyt verkko-

opintokokonaisuus suunniteltiin erityisesti terveysalan koulutusta ajatellen.

Toimeksiantajan ja opinnaytetyon tekijan valille tulee laatia yhteistydsopimus, jossa maari-
telladn yhteistydn sdannot, kuten valmiin tuotoksen kayttdoikeus. (Arene 2019, 6). Yhteis-

tydsopimus allekirjoitettiin ennen tyon aloitusta.

Tutkimuskysymys oli: Mita fysiologisia muutoksia ikdantyminen aiheuttaa ihmisessa? Kysy-
mykseen haettiin vastaus kuvailevan kirjallisuuskatsauksen kautta. Opinnaytetydn toimin-
nallinen osuus muodostui kirjallisuuskatsauksen tuottaman tiedon muokkaamisesta verkko-

opintokokonaisuudeksi.

Kirjallisuuskatsaus tehtiin kuvailevana kirjallisuuskatsauksena integroivalla orientaatiolla.
Kuvailevassa kirjallisuuskatsauksessa kaytetyt aineistot voivat olla laajoja, eivatkd niiden
valinnassa vaikuta metodiset saannat, ja tutkittava ilmié voidaan kuvata laajasti. Integroiva
ote antaa mahdollisuuden kuvata ilmiéta monipuolisesti sek& mahdollisuuden yhdistella ai-
neiston tuottamaa tietoa. Tutkittavasta ilmidstd annetaan yleiskatsaus, mutta se voidaan
myds luokitella tarkemmin. (Salminen 2011, 6-8.) Laajempi ilmid, ikd&ntymisen aiheuttamat
fysiologiset muutokset, luokiteltiin tarkemmin elinjarjestelmittain. Kasittelyn ulkopuolelle ja-
tettiin tietoisesti solutason, immuunipuolustuksen seka lisdantymiselimistén vanhenemis-

muutokset.

Vaiheittain kuvattuna integroiva kuvaileva kirjallisuuskatsaus toteutetaan aloittaen tutkimus-
ongelman, joka voi olla valjempi kuin esimerkiksi systemaattisessa kirjallisuuskatsauk-
sessa, maarittamisesta. Seuraavaksi hankintaan aineisto. Aineistoa ei valita ja seulota yhta
tarkasti kuin systemaattisessa kirjallisuuskatsauksessa. Nain saadaan laaja otos tutkimus-
kysymykseen liittyvaa aineistoa. Kriittisen arvioinnin kautta valitaan tarkein tutkimusmateri-
aali katsauksen perustaksi. Valittu aineisto analysoidaan ja tulkitaan, ja lopuksi esitetdén
tulokset. (Salminen 2011, 6-8.)

Opinnaytetydssa kaytettiin eksplisiittisté aineiston valintaa. Paniaguan (2002) ja Greenin
ym. (2006) mukaan eksplisiittisessé aineistonvalinnassa haku tehdaan manuaalisesti sek&

sahkdisista tietokannoista hyddyntéen aika- ja kielirajauksia, mutta niista voidaan kesken
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prosessin poiketa. Hakuja ohjaa tutkimuskysymys ja aineiston valintaan vaikuttaa sen si-
saltd suhteessa tutkimuskysymykseen ja muuhun valittuun aineistoon. (Kangasniemi ym.
2013, 296).

Aineistohaku kirjallisuuskatsausta varten toteutettiin Medic, Cinahl ja PubMed tietokan-
noista. Hakusanoina kaytettiin ikaant* OR vanh* AND fysiolog*, geriat* OR geronto* AND
hoit*, physiolog* AND agin*, “age-associated changes in physiology”, “age-related changes
in physiology”. Haut rajattiin vuosivélille 2010-2021 ja kokoteksteihin. Tiedonhakutauluk-
koon koottiin yhteenveto tietokannoista hakusanoineen ja rajauksineen seka hakutulosten
ja valitun aineiston maara. (Liite 1.) Toinen tarkempi taulukointi tehtiin kirfjaamalla ylds tar-

kemmat tiedot valitusta aineistosta seka valintakriteerit. (Liite 2.)

Teoreettiset viitekehykset muodostuivat ikdantyneiden fysiologisiin erityispiirteisiin liitty-
vasta kirjallisuuskatsauksesta seka itsenaiseen opiskeluun soveltuvan verkko-opintokoko-
naisuuden laatimiseen liittyvista suosituksista ja periaatteista. Fysiologisiin ikdéntymismuu-
toksiin liittyva tieto kuvattiin elinjarjestelmittain. Oppimiskokonaisuuden suunnittelun tueksi
perehdyttiin Itsendisesti suoritettaviin verkko-opintoihin liittyviin suosituksiin. Verkko-ope-
tuksen menetelméksi valikoitui Flipped learning, jonka periaatteita noudattaen koottu ai-

neisto muokattiin opintokokonaisuudeksi verkkoon.
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6 Verkko-opintokokonaisuuden toteutus

Verkko-opintojen menetelméaksi valitussa Flipped learningisséd tavoitteena on aktivoida
opiskelija tutustumaan uuteen opiskeltavaan asiaan itsendisesti (Tampereen yliopisto
2021). Kyseessa on opetusmetodi, jossa opetustapahtuma muutetaan siten, etté opettajan
luennoinnin sijaan opiskelija perehtyy itsendisesti opiskeltavaan asiaan (Toivola ym. 2017,
20). Opettajan rooliksi jaa ohjata opiskelijan oppimistapahtumaa. (Tampereen yliopisto
2021).

Flipped learningissa oppilaiden oppimisprosessien ja tiedonmuodostamisen tapojen yksi-
I6llisyys otetaan huomioon. Opiskelijalle voi tarjota erilaisia vaihtoehtoja perehtya opiskel-
tavaan asiaan itsendisesti. Tarjolla voi olla esimerkiksi videoita ja peleja. (Toivola ym.2017,
21-22.) Kukin opiskelija voi kayttaa tarvitsemansa ajan opiskeltavaan aiheeseen, mika te-

kee opiskelusta oppijakeskeisempaa (Tampereen yliopisto 2021).

Flipped learningin on todettu kiinnittavan opiskelijaa opintoihin seka parantavan edistymista
opinnoissa. Menetelm& mahdollistaa opiskelijalle syvemmin suuntautuneen seka jarjestel-
mallisemman lahestymistavan oppimiseen ja tukee opiskelijan autonomiaa. (Tampereen
yliopisto 2021.)

Opetusmenetelm&én perehtymisen jalkeen kirjallisuuskatsauksessa kerétyn tiedon viemi-
nen verkko-opetuskokonaisuudeksi suunniteltiin Flipped learning -menetelmé&én sopivaksi.
Opetuskokonaisuudessa paloiteltiin fysiologiset toiminnot elinjarjestelmittdin samalla peri-
aatteella kuin kirjallisuuskatsauksen keruussa. Nain kokonaisuus saatiin pienemmiksi oppi-

mistuokioiksi, joissa erilaiset lAhestymistavat voivat vaihdella.

Toteutuksesta laadittiin alustava runko, jossa mietittiin kunkin osion toteutustapa. Tavoit-
teena oli saada kokonaisuudesta vaihteleva, jotta opiskelijan mielenkiinto sailyisi. Vaati-
vuustasoa nostettiin lisddmalla englanninkielista materiaalia opiskeltavan materiaalin jouk-

koon, mahdollistaen kuitenkin myds suomenkielisen vaihtoehdon valitsemisen.

Opetuskokonaisuuden sisallon tuottamisen jalkeen valmiin materiaalin verkkoymparistoon
toteutti opinnaytetytn ohjaaja, mik& mahdollisti sisallén tarkastamisen virheiden ja epéasel-
vyyksien varalta. TAma vaihe oli puhtaasti teknista sisalloén siirtamista Moodleen, joka toimii

verkko-opetuksen ymparistona.
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7 Pohdinta

Opinnaytetyon luotettavuuteen vaikuttaa l&hteiden kriittinen valinta. Lahdekritiikissa huomi-
oitavia asioita ovat mm. tiedontuottajan auktoriteetin tunnistaminen, lahteen sisaltaman tie-
don validiteetti, tiedon laajuus ja siséaltd seka julkaisun tarkoitus ja tavoite. Lisaksi on hyva
huomioida julkaisun ajankohtaisuus, onko sama tieto saatavilla muualla ja onko teksti tie-
teellisen tekstin ehdot tayttavaa. (Aalto-yliopiston oppimiskeskus 2021.) Tutkimuksen luo-
tettavuutta voidaan lisétd avaamalla tiedonhankinnan strategia, jolloin tehdaan nékyvaksi

valitun aineiston léhteet, valintakriteerit ja analysointi.

Eettisesti suurimmat haasteet olivat kirjallisuuskatsauksen lahdeaineiston kaytdssa, liittyen
englanninkielisten lahteiden oikein ymmartamiseen. Tieto tulee tuottaa plagiointia valttaen,
mutta samalla asiasiséltod muuttamatta. (Arene 2019, 23). Opetuskayttoon tarkoitetun ma-
teriaalin tulee antaa virheetonta tietoa ja olla peréisin luotettavista lahteista. (Marstio 2020,
21).

Kirjallisuuskatsauksen lahteina kaytettiin LAB-ammattikorkeakoulun kaytéssa olevia luotet-
tavia tietokantoja seka hyvin tunnettuja oppikirjoja. Tiedon yhteen kokoamisessa kaytettiin
periaatteena sita, etta sama tieto 10ytyi useammasta eri lahteestd, milla varmistettiin tiedon
luotettavuus. Kaikkeen tietoon ei kuitenkaan toista soveltuvaa lahdetta [6ytynyt, mutta kriit-
tisen lahdevalinnan kautta pyrittiin siihen, ettd kaytetyn lahteen luotettavuudessa ei olisi

ongelmaa. Kaytetyt lahteet olivat tuoreita, padosin vuosivalille 2015-2021 sijoittuvia.

Anatomian ja fysiologian opinnoissa on aiemminkin kasitelty ikdantymiseen liittyvia fysiolo-
gisia muutoksia elimistdssa, mutta taman opinnaytetydn tuotoksena syntyi selked oma osi-
onsa aiheesta. Tydssa on nostettu esiin keskeisimmat elimistdssa tapahtuvat fysiologiset
ikaantymisen aiheuttamat muutokset, joiden ymmartadminen antaa hyvan pohjan hoitotyolle
ja siiné tehtaville tavoitteille ja ratkaisuille. Opinnaytetyon raportti sopii ammattilaisille ker-
taamismateriaaliksi ja Moodlen oppimiskokonaisuus opetuspakettina opiskelijoille geriatri-

sen osaamisen lisdamiseksi.

Paivittdinen hoitoty6 sisaltdd paljon tehtévia ja kokonaisvaltaista huolenpitoa, niin ennalta-
ehkaisevid, hoitavia kuin kuntouttaviakin elementteja. Kaikilla hoitotydn osa-alueilla seka
kaikilla hoitotytn sektoreilla, paivystyksesta osastotyohon ja kotihoitoon, tarvitaan geriatri-

sen hoitotydn osaajia.

Sosiaali- ja terveysalan eettisten suositusten mukaan osa ammattitaitoa on kyky huomioida

erityisesti haavoittuvat potilasryhmat ja ottaa huomioon potilaan ika ja voimavarat (ETENE
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2011, 6). Ikaantyminen aiheuttaa vaajaamatta muutoksia potilaan fysiologisiin voimavaroi-
hin, mika jokaisen sosiaali- ja terveysalalla toimivan tulisi tiedostaa ja huomioida tyéssaan
(ETENE 2008, 6).

Fysiologiset ikdantymismuutokset on otettava huomioon laékehoidossa seka punnitessa
hoidon ja toimenpiteiden vaikuttavuutta seka vaativan kuntoutuksen ja kalliiden apuvalinei-
den kayttba. lkaantyminen itsessdan ei ole kriteeri hoidon ja kuntoutuksen epéaamiselle,
mutta ikdantymismuutokset, seka ikddntymisen mukanaan tuomat sairaudet, nostavat hait-
tojen riskid. (ETENE 2008, 9-12.)

Opinnaytetyd vahvisti kasitysta ikddntyneiden hoidon haasteellisuudesta ja vahvan tietotai-
don tarpeesta. Jotta ikdantyneiden hoito voi olla vaikuttavaa ja laadukasta, vaatii se fysio-
logisiin tosiasioihin pohjautuvia hoitoty6n paatoksia, menetelmid seka tavoitteita.



21

Lahteet

Aalto-yliopiston oppimiskeskus. 2021. Tiedonhankinnan opas: Tiedon luotettavuus. Viitattu
22.3.2021. Saatavissa https://libguides.aalto.fi/c.php?9=410658&p=2798410

Aksovaara, S. & Koskinen, M. 2020. Laht6kohtia oppimisanalytiikalle osaamisen kehittami-
sen tukena. Teoksessa Hartikainen, S., Koskinen, M. & Aksovaara, S. (toim.) Kohti oppi-
mista tukevaa oppimisanalytikkaa ammattikorkeakouluissa. Jyvaskylan ammattikorkea-
koulun julkaisuja 274, 14-21. Viitattu 26.9.2021. Saatavissa
https://www.theseus.fi/bitstream/handle/10024/267656/JAMKJULKAI-

SUJA2742020 web.pdf?sequence=2&isAllowed=y

Arene. 2019. Ammattikorkeakoulujen opinnaytetdiden eettiset suositukset. Ammattikorkea-
koulujen rehtorineuvosto. Arene ry. Viitattu 8.3.2021. Saatavissa http://www.arene.fi/wp-
content/uploads/Raportit/2020/AMMATTIKORKEAKQOULU-
JEN%200PINN%C3%84YTET%C3%96IDEN%20EETTISET%20SUOSITUK-
SET%202020.pdf? t=1578480382

Aarnio, M. & Huuskonen, P. 2018. Ikaihmisen ihonhoito. Opetusvideo ihonhoidosta omais-
hoitajille. Opinnadytety6. Karelia ammattikorkeakoulu. Sairaanhoitajakoulutus. Viitattu
7.2.2021. Saatavissa https://www.theseus.fi/bitstream/handle/10024/157532/Aar-
nio_Meiju Huuskonen Pinja %202018 12 11.pdf?sequence=1&isAllowed=y

Aho, N. & Alhonen, M. 2015. Ikdéntyneet tehohoidossa. Opinnaytetyd. Turun ammattikor-
keakoulu. Hoitoty6n koulutusohjelma. Viitattu 6.2.2021. Saatavissa
https://www.theseus.fi/bitstream/handle/10024/104334/Aho_Nina%20%20Alhonen_Mari-

anne.pdf?sequence=1&isAllowed=y

Balmain, B.N., Sabapathy, S., Louis, M. & Morris, N.R. 2018. Aging and Thermoregulatory
Control: The Clinical Implications of Exercising under Heat Stress in Older Individuals. Bio-
Med Research International. Viitattu 17.11.2021. Saatavissa https://www.hindawi.com/jour-
nals/bmri/2018/8306154/

Casey, G. 2017. The biology of aging. Kai Tiaki Nursing New Zealand vol 23 no 10
November, 20-24. Viitattu 21.9.2021. Saatavissa https://web-a-ebscohost-

com.ezproxy.saimia.fi/ehost/pdfviewer/pdfviewer?vid=2&sid=a2d4b7a2-a0c5-4be5-8ea2-
0c2360482b12%40sdc-v-sessmagr01



https://libguides.aalto.fi/c.php?g=410658&p=2798410
https://www.theseus.fi/bitstream/handle/10024/267656/JAMKJULKAISUJA2742020_web.pdf?sequence=2&isAllowed=y
https://www.theseus.fi/bitstream/handle/10024/267656/JAMKJULKAISUJA2742020_web.pdf?sequence=2&isAllowed=y
http://www.arene.fi/wp-content/uploads/Raportit/2020/AMMATTIKORKEAKOULUJEN%20OPINN%C3%84YTET%C3%96IDEN%20EETTISET%20SUOSITUKSET%202020.pdf?_t=1578480382
http://www.arene.fi/wp-content/uploads/Raportit/2020/AMMATTIKORKEAKOULUJEN%20OPINN%C3%84YTET%C3%96IDEN%20EETTISET%20SUOSITUKSET%202020.pdf?_t=1578480382
http://www.arene.fi/wp-content/uploads/Raportit/2020/AMMATTIKORKEAKOULUJEN%20OPINN%C3%84YTET%C3%96IDEN%20EETTISET%20SUOSITUKSET%202020.pdf?_t=1578480382
http://www.arene.fi/wp-content/uploads/Raportit/2020/AMMATTIKORKEAKOULUJEN%20OPINN%C3%84YTET%C3%96IDEN%20EETTISET%20SUOSITUKSET%202020.pdf?_t=1578480382
https://www.theseus.fi/bitstream/handle/10024/157532/Aarnio_Meiju_Huuskonen_Pinja_%202018_12_11.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://www.theseus.fi/bitstream/handle/10024/157532/Aarnio_Meiju_Huuskonen_Pinja_%202018_12_11.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://www.theseus.fi/bitstream/handle/10024/104334/Aho_Nina%20%20Alhonen_Marianne.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://www.theseus.fi/bitstream/handle/10024/104334/Aho_Nina%20%20Alhonen_Marianne.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://www.hindawi.com/journals/bmri/2018/8306154/
https://www.hindawi.com/journals/bmri/2018/8306154/
https://web-a-ebscohost-com.ezproxy.saimia.fi/ehost/pdfviewer/pdfviewer?vid=2&sid=a2d4b7a2-a0c5-4be5-8ea2-0c2360482b12%40sdc-v-sessmgr01
https://web-a-ebscohost-com.ezproxy.saimia.fi/ehost/pdfviewer/pdfviewer?vid=2&sid=a2d4b7a2-a0c5-4be5-8ea2-0c2360482b12%40sdc-v-sessmgr01
https://web-a-ebscohost-com.ezproxy.saimia.fi/ehost/pdfviewer/pdfviewer?vid=2&sid=a2d4b7a2-a0c5-4be5-8ea2-0c2360482b12%40sdc-v-sessmgr01

22

Dufva, M. & Wayrynen, A. 2020. Teknologia tuo koronan muuttamaan maailmaan paljon
mahdollisuuksia — ja muutamia uhkia. Teoksessa Sitra (toim.) Megatrendit koronan valossa.
Sitran selvityksia 171, s.59-68. Viitattu 24.1.2021. Saatavissa
https://media.sitra.fi/2020/10/02085411/megatrendit-koronan-valossa.pdf

Eliopoulos, C. 2014. Gerontological nursing. 8th Edition. Wolters Kluwer Health.
Philadelphia: Lippincott Williams & Wilkins.

Eriksson, J.G. & Strandberg, T. 2014. Tyypin 2 diabetesta sairastavan vanhuksen
hyperglykemian seka sydén- ja verisuonitautiriskin hoito. Ladkarilehti. Katsaus-artikkeli
16.5.2014 20/2014 vsk 69 s. 1459 — 1463. Viitattu 23.3.2021. Saatavissa https://www-

laakarilehti-fi.ezproxy.saimia.fi/tieteessa/katsausartikkeli/tyypin-2-diabetesta-sairastavan-

vanhuksen-hyperglykemian-seka-sydan-ja-verisuonitautiriskin-hoito/

ETENE. 2008. Vanhuus ja hoidon etiikka. Valtakunnallisen terveydenhuollon eettisen
neuvottelukunnan (ETENE) raportti. Etene- julkaisuja 20. Helsinki: Sosiaali- ja
terveysministerio. Viitattu 15.11.2021. Saatavissa
https://etene.fi/documents/1429646/1559070/ETENE-
julkaisuja+20+Vanhuus+ja+hoidon+etiikka.pdf/34d9870b-d612-4952-8265-
dcb7961dc3ab/ETENE-julkaisuja+20+Vanhuus+ja+hoidon+etiikka.pdf?t=1439805307000

ETENE. 2011. Sosiaali- ja terveysalan eettinen perusta. Etene- julkaisuja 32. Helsinki:
Sosiaali- ja terveysministerid. Viitattu 15.11.2021. Saatavissa
https://etene.fi/documents/1429646/1559058/ETENE-julkaisuja+32+Sosiaali-
tjatterveysalan+eettinen+perusta.pdf/13c517e8-6644-4fa5-8c5f-193cfdce9841/ETENE-

julkaisuja+32+Sosiaali-+jatterveysalan+eettinen+perusta.pdf?t=1439805553000

Hannikainen, K. 2018. lIkdantyneiden sosiaali- ja terveyspalveluiden tarve ja kayttd
eroavat tulotason mukaan. Suomen sosiaalinen tila 1/2018. Tutkimuksesta tiiviisti 3/2017.
Helsinki: Terveyden ja hyvinvoinninlaitos Viitattu 24.1.2021. Saatavissa
https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/136061/URN ISBN 978-952-343-067-

9.pdf?sequence=1

Haukijarvi, 1., Salo, H. & Sintonen, S. 2016. Esipuhe. Teoksessa Sintonen, S. (toim.)
@Floworks. NAakokulmia verkko-opetuksen laatuun ja kehittmiseen. Tampereen
ammattikorkeakoulu. Viitattu 24.1.2021. Saatavissa https://julkaisut.tamk.fi/PDFE-tiedostot-
web/B/88-Floworks.pdf



https://media.sitra.fi/2020/10/02085411/megatrendit-koronan-valossa.pdf
https://www-laakarilehti-fi.ezproxy.saimia.fi/tieteessa/katsausartikkeli/tyypin-2-diabetesta-sairastavan-vanhuksen-hyperglykemian-seka-sydan-ja-verisuonitautiriskin-hoito/
https://www-laakarilehti-fi.ezproxy.saimia.fi/tieteessa/katsausartikkeli/tyypin-2-diabetesta-sairastavan-vanhuksen-hyperglykemian-seka-sydan-ja-verisuonitautiriskin-hoito/
https://www-laakarilehti-fi.ezproxy.saimia.fi/tieteessa/katsausartikkeli/tyypin-2-diabetesta-sairastavan-vanhuksen-hyperglykemian-seka-sydan-ja-verisuonitautiriskin-hoito/
https://etene.fi/documents/1429646/1559070/ETENE-julkaisuja+20+Vanhuus+ja+hoidon+etiikka.pdf/34d9870b-d612-4952-8265-dcb7961dc3ab/ETENE-julkaisuja+20+Vanhuus+ja+hoidon+etiikka.pdf?t=1439805307000
https://etene.fi/documents/1429646/1559070/ETENE-julkaisuja+20+Vanhuus+ja+hoidon+etiikka.pdf/34d9870b-d612-4952-8265-dcb7961dc3ab/ETENE-julkaisuja+20+Vanhuus+ja+hoidon+etiikka.pdf?t=1439805307000
https://etene.fi/documents/1429646/1559070/ETENE-julkaisuja+20+Vanhuus+ja+hoidon+etiikka.pdf/34d9870b-d612-4952-8265-dcb7961dc3ab/ETENE-julkaisuja+20+Vanhuus+ja+hoidon+etiikka.pdf?t=1439805307000
https://etene.fi/documents/1429646/1559058/ETENE-julkaisuja+32+Sosiaali-+ja+terveysalan+eettinen+perusta.pdf/13c517e8-6644-4fa5-8c5f-193cfdce9841/ETENE-julkaisuja+32+Sosiaali-+ja+terveysalan+eettinen+perusta.pdf?t=1439805553000
https://etene.fi/documents/1429646/1559058/ETENE-julkaisuja+32+Sosiaali-+ja+terveysalan+eettinen+perusta.pdf/13c517e8-6644-4fa5-8c5f-193cfdce9841/ETENE-julkaisuja+32+Sosiaali-+ja+terveysalan+eettinen+perusta.pdf?t=1439805553000
https://etene.fi/documents/1429646/1559058/ETENE-julkaisuja+32+Sosiaali-+ja+terveysalan+eettinen+perusta.pdf/13c517e8-6644-4fa5-8c5f-193cfdce9841/ETENE-julkaisuja+32+Sosiaali-+ja+terveysalan+eettinen+perusta.pdf?t=1439805553000
https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/136061/URN_ISBN_978-952-343-067-9.pdf?sequence=1
https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/136061/URN_ISBN_978-952-343-067-9.pdf?sequence=1
https://julkaisut.tamk.fi/PDF-tiedostot-web/B/88-Floworks.pdf
https://julkaisut.tamk.fi/PDF-tiedostot-web/B/88-Floworks.pdf

23

Helminen, J., Markkanen, U. & Saila, T. 2020. Erikoistumiskoulutukset sosiaali- ja
terveysalan osaamisen kehittdmisen keinona. Sosiaaliladketieteellinen aikakauslehti 2020:
57: 382-386. Viitattu 23.3.2021. Saatavissa file:///C:/Users/Omistaja/Downloads/98522-
Kirjoitus%20(sis%C3%A41t% C3%A4en%20vydinasiat,tiivistelm%C3%A41%20&%20asiasa
nat)-175874-1-10-20201201.pdf

Hirvimaki, M., Jokela, J. & Piili, H. 2021. Etdopetuksen mahdollisuudet ja haasteet: Case
"Teollisuuden Huippuosaaja (CEE) -koulutus. LUT-yliopisto. Raportit ja selvitykset.
Viitattu 23.9.2021. Saatavissa
https://lutpub.lut.fi/bitstream/handle/10024/162448/210415%20CEE-
projekti%20Et%C3%A4opetuksen%20mahdollisuudet%20ja%20haasteet%20FV.pdf?seq

uence=1&isAllowed=y

Hongisto, T. & Markkula, M. 2016. lkadantyneen suolentoiminnan perusteet. Opas
hoitohenkilokunnalle. Hoitotydn koulutusohjelma. Hameen ammattikorkeakoulu. Viitattu
6.2.2021. Saatavissa https://www.theseus.fi/bitstream/handle/10024/118983/ont0212-
1.pdf?sequence=1&isAllowed=y

Juntunen, A. & Sillanpéa, J. 2019. Ikdantyva silma: ndkemisen ja silmien terveydentilan
muutokset. Opinnaytety6. Optometrian tutkinto-ohjelma. Oulun ammattikorkeakoulu.
Viitattu 8.3.2021. Saatavissa

https://www.theseus.fi/bitstream/handle/10024/264773/juntunen ansa sillanpaa juulia.pd

f?sequence=2&isAllowed=y

Kangasniemi, M., Utriainen, K., Ahonen, S-M., Pietila, A-M., Jaaskelainen, P. & Liikanen,
E. 2013. Kuvaileva kirjallisuuskatsaus: eteneminen tutkimuskysymyksestad jasennettyyn
tietoon. Hoitotiede 2013, 25 (4), 291-301. \Viitattu 24.9.2021. Saatavissa
https://moodle.lut.fi/pluginfile.php/386716/mod _resource/content/1/Artikkeli%20kuvailevas

ta%20Kkirjallisuuskatsauksesta.pdf

Kidd 1l A.R. & Bao J. 2012. Recent Advances in the Study of Age-Related Hearing Loss: A
Mini-Review.  Gerontology 2012;58:490-496. Viitattu 17.11.2021. Saatavissa
https://www.karger.com/Article/Full Text/338588

Kiljunen, O. 2019. Care Home Nursing Professionals’ Competence in Older People Nursing.
University of Eastern Finland, Faculty of Health Sciences. Viitattu 23.3.2021. Saatavissa
https://helda.helsinki.fi/bitstream/handle/10138/302545/116205-loppuraportti-
kiljunen_isbn 978-952-61-2949-5.pdf?sequence=1&isAllowed=y



file:///C:/Users/Omistaja/Downloads/98522-Kirjoitus%20(sisÃ¤ltÃ¤en%20ydinasiat,tiivistelmÃ¤t%20&%20asiasanat)-175874-1-10-20201201.pdf
file:///C:/Users/Omistaja/Downloads/98522-Kirjoitus%20(sisÃ¤ltÃ¤en%20ydinasiat,tiivistelmÃ¤t%20&%20asiasanat)-175874-1-10-20201201.pdf
file:///C:/Users/Omistaja/Downloads/98522-Kirjoitus%20(sisÃ¤ltÃ¤en%20ydinasiat,tiivistelmÃ¤t%20&%20asiasanat)-175874-1-10-20201201.pdf
https://lutpub.lut.fi/bitstream/handle/10024/162448/210415%20CEE-projekti%20Et%C3%A4opetuksen%20mahdollisuudet%20ja%20haasteet%20FV.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://lutpub.lut.fi/bitstream/handle/10024/162448/210415%20CEE-projekti%20Et%C3%A4opetuksen%20mahdollisuudet%20ja%20haasteet%20FV.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://lutpub.lut.fi/bitstream/handle/10024/162448/210415%20CEE-projekti%20Et%C3%A4opetuksen%20mahdollisuudet%20ja%20haasteet%20FV.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://www.theseus.fi/bitstream/handle/10024/118983/ont0212-1.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://www.theseus.fi/bitstream/handle/10024/118983/ont0212-1.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://www.theseus.fi/bitstream/handle/10024/264773/juntunen_ansa_sillanpaa_juulia.pdf?sequence=2&isAllowed=y
https://www.theseus.fi/bitstream/handle/10024/264773/juntunen_ansa_sillanpaa_juulia.pdf?sequence=2&isAllowed=y
https://moodle.lut.fi/pluginfile.php/386716/mod_resource/content/1/Artikkeli%20kuvailevasta%20kirjallisuuskatsauksesta.pdf
https://moodle.lut.fi/pluginfile.php/386716/mod_resource/content/1/Artikkeli%20kuvailevasta%20kirjallisuuskatsauksesta.pdf
https://www.karger.com/Article/FullText/338588
https://helda.helsinki.fi/bitstream/handle/10138/302545/116205-loppuraportti-kiljunen_isbn_978-952-61-2949-5.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://helda.helsinki.fi/bitstream/handle/10138/302545/116205-loppuraportti-kiljunen_isbn_978-952-61-2949-5.pdf?sequence=1&isAllowed=y

24

Kirsikka-aho, S., Ojakangas, J. & Vaananen, S. 2016. Ikdantyneiden ladkehoidon
osaaminen — kysely sairaanhoitajille. Opinnaytetyd. Savonia ammattikorkeakoulu.
Hoitotyon koulutusohjelma. Viitattu 6.2.2021. Saatavissa
https://www.theseus.fi/bitstream/handle/10024/116346/Kirsikka-

aho Sinikka Ojakangas Jaana Vaananen Susanna.pdf?sequence=1&isAllowed=y

Korpela, M., Pettersson, T., Strandberg, T., Léfberg, M. & Kiuru-Enari, S. 2011.
Vanhusten lihasongelmat. Katsausartikkeli 26.8.2011 34/2011 vsk 66 s. 2409 — 2416.
Viitattu 3.11.2021. Saatavissa https://www-laakarilehti-

fi.ezproxy.saimia.fi/tieteessa/katsausartikkeli/'vanhusten-lihasongelmat/

LAB. 202l1a. Tietoa LAB-ammattikorkeakoulusta. Viitattu 22.3.2021. Saatavissa

https://elab.lab.fi/fi/tietoa-lab-ammattikorkeakoulusta

LAB. 2021b. Opinto-opas. Anatomian ja fysiologian perusteet. Viitattu 22.3.2021.
Saatavissa https://opinto-opas.lab.fi/fi/68177/fi/68147/SH21SLTl/year/2021

Laki ikaantyneen vaestbon toimintakyvyn tukemisesta seké& idkkaiden sosiaali- ja
terveyspalveluista  28.12.2012/980, 3 8. Viitattu  14.12.2021. Saatavissa
https://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/2012/20120980

Lowery, E.M., Brubaker, A.L., Kuhlmann, E. & Kovacs, E.J. The aging lung. Clinical
Interventions in Aging 2013:8 1489-1496. Viitattu 21.9.2021. Saatavissa
https://www.dovepress.com/getfile.php?filelD=18064

Lampsa, H. & Toikkanen, J. 2016. Peruselintoimintojen seurantataidot ikdantyneiden
potilaiden hoidossa. Opinnaytetyd. Hoitotyon koulutusohjelma. Tampereen
ammattikorkeakoulu. Viitattu 6.2.2021. Saatavissa

https://www.theseus.fi/bitstream/handle/10024/108617/Lampsa Henna Toikkanen Jenna

.pdf?sequence=1&isAllowed=y

Marstio, T. 2020. Verkko-opinnon muotoilu. Kasikirja. Laurea — julkaisut 134. Laurea
ammattikorkeakoulu. Viitattu 8.3.2021. Saatavissa
https://www.theseus.fi/bitstream/handle/10024/333810/Laurea%20Julkaisut%20134.pdf?s

equence=5&isAllowed=y

Miettinen, E. & Kirsikka-aho, I. 2020. Ikaéntyneiden virtsankarkailu. Opas virtsankarkailun
hoidon tueksi Kuopion terveyskeskuksen asiakkaille. Opinndytetyd. Sairaanhoitajan

tutkinto-ohjelma.  Savonia ammattikorkeakoulu.  Viitattu  8.3.2021. Saatavissa


https://www.theseus.fi/bitstream/handle/10024/116346/Kirsikka-aho_Sinikka_Ojakangas_Jaana_Vaananen_Susanna.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://www.theseus.fi/bitstream/handle/10024/116346/Kirsikka-aho_Sinikka_Ojakangas_Jaana_Vaananen_Susanna.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://www-laakarilehti-fi.ezproxy.saimia.fi/tieteessa/katsausartikkeli/vanhusten-lihasongelmat/
https://www-laakarilehti-fi.ezproxy.saimia.fi/tieteessa/katsausartikkeli/vanhusten-lihasongelmat/
https://elab.lab.fi/fi/tietoa-lab-ammattikorkeakoulusta
https://opinto-opas.lab.fi/fi/68177/fi/68147/SH21SLTI/year/2021
https://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/2012/20120980
https://www.dovepress.com/getfile.php?fileID=18064
https://www.theseus.fi/bitstream/handle/10024/108617/Lampsa_Henna_Toikkanen_Jenna.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://www.theseus.fi/bitstream/handle/10024/108617/Lampsa_Henna_Toikkanen_Jenna.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://www.theseus.fi/bitstream/handle/10024/333810/Laurea%20Julkaisut%20134.pdf?sequence=5&isAllowed=y
https://www.theseus.fi/bitstream/handle/10024/333810/Laurea%20Julkaisut%20134.pdf?sequence=5&isAllowed=y

25

https://www.theseus.fi/bitstream/handle/10024/348920/Miettinen Elina.pdf?sequence=2&i
sAllowed=y

Moisio, M. 2011. Vanhuspotilaan anestesia. Finnanest 44(4), 293-299. Viitattu 19.9.2021.

Saatavissa http://www.finnanest.fi/files/moisio vanhuspotilaan.pdf

Oster, K.A. & Oster, C.A. 2015. Special Needs Population: Care of the Geriatric Patient
Population in the Perioperative Setting. AORN Journal. April 2015, Volume 101, No. 4,
443-456. Viitattu 24.3.2021. Saatavissa
http://web.a.ebscohost.com.ezproxy.saimia.fi/ehost/pdfviewer/pdfviewer?vid=23&sid=811f
c51e-098c-42f9-84d1-7e032e6db2af%40sessionmgr4008

Roberts, S., Colombier,P., Sowman,A., Mennan, C., Rélfing,J.H.D. & Guicheux, J. 2016.
Ageing in the musculoskeletal system. Cellular function and dysfunction throughout life.
Acta Orthopaedica Volume 87, 2016 - Issue sup363: Acta Orthopaedica Supplementum no
363: AROS meeting Arhus 2015, Denmark. Viitattu 17.11.2021. Saatavissa
https://www.tandfonline.com/doi/full/10.1080/17453674.2016.1244750

Salminen, A. 2011. Mika kirjallisuuskatsaus? Johdatus kirjallisuuskatsauksen tyyppeihin ja
hallintotieteellisiin sovelluksiin. Vaasan yliopiston julkaisuja. Opetusjulkaisuja 62.
Julkisjohtaminen 4. Viitattu 22.3.2021. Saatavissa
https://www.univaasa.fi/materiaali/pdf/isbn_978-952-476-349-3.pdf

Savonia. 2021. Yleissairaanhoitajan (180 op) osaamisvaatimukset ja sisallot. Viitattu
14.12.2021. Saatavissa
https://blogi.savonia.fi/ylesharviointi/2020/01/15/yleissairaanhoitajan-180-op-

osaamisvaatimuslauseet-ja-sisallot-julkaistu/

SVT. 2019. Suomen virallinen tilasto. Vaestdennuste. ISSN=1798-5137 Liitetaulukko 1.
Vakiluku ja vaestdllinen huoltosuhde vuoden 2030 lopussa eri vuosina laadituissa
ennusteissa. Helsinki. Tilastokeskus. Viitattu 24.1.2021. Saatavissa
http://tilastokeskus.fi/til/vaenn/2019/vaenn_2019 2019-09-30 tau 001 fi.html

Tampereen yliopisto. 2021. Miksi flippaus? Tampere University — Research and Education.

Viitattu 18.11.2021. Saatavissa Miksi flippaus?

Tarhonen, T. 2013. Gerontologinen osaaminen hoitotydssa. Pro gradu -tutkielma. It&-

Suomen yliopisto. Terveystieteiden tiedekunta. Hoitotieteen laitos. Viitattu 6.2.2021.


https://www.theseus.fi/bitstream/handle/10024/348920/Miettinen_Elina.pdf?sequence=2&isAllowed=y
https://www.theseus.fi/bitstream/handle/10024/348920/Miettinen_Elina.pdf?sequence=2&isAllowed=y
http://www.finnanest.fi/files/moisio_vanhuspotilaan.pdf
http://web.a.ebscohost.com.ezproxy.saimia.fi/ehost/pdfviewer/pdfviewer?vid=23&sid=811fc51e-098c-42f9-84d1-7e032e6db2af%40sessionmgr4008
http://web.a.ebscohost.com.ezproxy.saimia.fi/ehost/pdfviewer/pdfviewer?vid=23&sid=811fc51e-098c-42f9-84d1-7e032e6db2af%40sessionmgr4008
https://www.tandfonline.com/doi/full/10.1080/17453674.2016.1244750
https://www.univaasa.fi/materiaali/pdf/isbn_978-952-476-349-3.pdf
https://blogi.savonia.fi/ylesharviointi/2020/01/15/yleissairaanhoitajan-180-op-osaamisvaatimuslauseet-ja-sisallot-julkaistu/
https://blogi.savonia.fi/ylesharviointi/2020/01/15/yleissairaanhoitajan-180-op-osaamisvaatimuslauseet-ja-sisallot-julkaistu/
http://tilastokeskus.fi/til/vaenn/2019/vaenn_2019_2019-09-30_tau_001_fi.html
https://www.youtube.com/watch?v=k9UMriwH_cA

26

Saatavissa https://erepo.uef.fi/bitstream/handle/123456789/12165/urn _nbn fi uef-
20130427.pdf

Tilastokeskus. 2020. Findikaattori. Viitattu 24.1.2021. Saatavissa https://findikaattori.fi/fi/81

Tilvis, R. 2016a. Vanhenemisen tunnusmerkeista. Teoksessa Tilvis, R., Pitkala, K.,
Strandberg, T., Sulkava, R. & Viitanen, M. (toim.) Geriatria. Kustannus Oy Duodecim.
Viitattu 13.3.2021. Saatavissa https://www-oppiportti-fi.ezproxy.saimia.fi/op/ger00201/do

Tilvis, R. 2016b. Biogerontologia. Teoksessa Tilvis, R., Pitkala, K., Strandberg, T., Sulkava,
R. & Viitanen, M. (toim.) Geriatria. Kustannus Oy Duodecim. Viitattu 8.3.2021. Saatavissa

https://www-oppiportti-fi.ezproxy.saimia.fi/op/opk04490

Tilvis, R. 2016c¢. Sydamen ja verisuonten vanheneminen. Teoksessa Tilvis, R., Pitkala, K.,
Strandberg, T., Sulkava, R. & Viitanen, M. (toim.) Geriatria. Kustannus Oy Duodecim.
Viitattu 21.9.2021. Saatavissa https://www.oppiportti.fi/op/ger00204/do

Tilvis, R. 2016d. Hengityselinten vanhenemismuutokset. Teoksessa Tilvis, R., Pitkala, K.,
Strandberg, T., Sulkava, R. & Viitanen, M. (toim.) Geriatria. Kustannus Oy Duodecim.
Viitattu 21.9.2021. Saatavissa https://www.oppiportti.fi/op/ger00205/do

Tilvis, R. 2016e. Munuaisten ja virtsateiden vanhenemismuutokset. Teoksessa Tilvis, R.,
Pitkala, K., Strandberg, T., Sulkava, R. & Viitanen, M. (toim.) Geriatria. Kustannus Oy
Duodecim. Viitattu 21.9.2021. Saatavissa https://www.oppiportti.fi/op/ger00207/do

Tilvis, R. 2016f. Ruoansulatuskanavan vanhenemismuutokset. Teoksessa Tilvis, R.,
Pitkala, K., Strandberg, T., Sulkava, R. & Viitanen, M. (toim.) Geriatria. Kustannus Oy
Duodecim. Viitattu 22.9.2021. Saatavissa https://www.oppiportti.fi/op/ger00206/do

Tilvis, R. 2016g. Ikaantymisen vaikutus umpieritykseen. Teoksessa Tilvis, R., Pitkala, K.,
Strandberg, T., Sulkava, R. & Viitanen, M. (toim.) Geriatria. Kustannus Oy Duodecim.
Viitattu 23.9.2021. Saatavissa https://www.oppiportti.fi/op/ger00210/do

Tilvis, R. 2016h. Tuki- ja liikuntaelinten vanhenemismuutokset. Teoksessa Tilvis, R.,
Pitkala, K., Strandberg, T., Sulkava, R. & Viitanen, M. (toim.) Geriatria. Kustannus Oy
Duodecim. Viitattu 3.11.2021. Saatavissa https://www.oppiportti.fi/op/ger00202/do

Tilvis, R. & Viitanen. M. 2016. Hermoston ja aivojen vanheneminen. Teoksessa Tilvis, R.,
Pitkala, K., Strandberg, T., Sulkava, R. & Viitanen, M. (toim.) Geriatria. Kustannus Oy
Duodecim. Viitattu 3.11.2021. Saatavissa https://www.oppiportti.fi/op/ger00203/do



https://erepo.uef.fi/bitstream/handle/123456789/12165/urn_nbn_fi_uef-20130427.pdf
https://erepo.uef.fi/bitstream/handle/123456789/12165/urn_nbn_fi_uef-20130427.pdf
https://findikaattori.fi/fi/81
https://www-oppiportti-fi.ezproxy.saimia.fi/op/ger00201/do
https://www-oppiportti-fi.ezproxy.saimia.fi/op/opk04490
https://www.oppiportti.fi/op/ger00204/do
https://www.oppiportti.fi/op/ger00205/do
https://www.oppiportti.fi/op/ger00207/do
https://www.oppiportti.fi/op/ger00206/do
https://www.oppiportti.fi/op/ger00210/do
https://www.oppiportti.fi/op/ger00202/do
https://www.oppiportti.fi/op/ger00203/do

27

Toivola, M., Peura, P. & Humaloja, M. 2017. Flipped learning. Kaanteinen oppiminen.
Helsinki: Edita.

Vierula, H. 2012. YI0s sadngysta sairaalassakin. Suomen Laakarilehti 8/2012 vsk67. Viitattu
23.3.2021. Saatavissa https://www-laakarilehti-fi.ezproxy.saimia.fi/pdf/2012/SLL82012-
566.pdf

Wagner, L.M., Dickson, V.V., Shuluk, J., Richards, J., Fox, M., Capezuti, E. & Rowe, J.W.
2013. Nurses’ knowledge of geriatric nursing care in Canadian NICHE hospitals.
Perspectives. vol. 36 no. 3 November 2013. Viitattu 24.3.2021. Saatavissa
http://web.a.ebscohost.com.ezproxy.saimia.fi/ehost/pdiviewer/pdiviewer?vid=5&sid=811fc
51e-098c-42f9-84d1-7e032e6db2af%40sessionmgr4008

Wei, S-Y., Pan, S-Y., Li, B., Chen, Y-M. & Lin, S-L. 2020. Rejuvenation: Turning back the
clock of aging kidney. Journal of the Formosan Medical Association. Volume 119, Issue 5,
May 2020, Pages 898-906. Viitattu 21.9.2021. Saatavissa
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0929664619303171?via%3Dihub



https://www-laakarilehti-fi.ezproxy.saimia.fi/pdf/2012/SLL82012-566.pdf
https://www-laakarilehti-fi.ezproxy.saimia.fi/pdf/2012/SLL82012-566.pdf
http://web.a.ebscohost.com.ezproxy.saimia.fi/ehost/pdfviewer/pdfviewer?vid=5&sid=811fc51e-098c-42f9-84d1-7e032e6db2af%40sessionmgr4008
http://web.a.ebscohost.com.ezproxy.saimia.fi/ehost/pdfviewer/pdfviewer?vid=5&sid=811fc51e-098c-42f9-84d1-7e032e6db2af%40sessionmgr4008
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0929664619303171?via%3Dihub

Liite 1. Tiedonhaku tietokannoista.

Tietokanta Hakusanat Rajaukset Hakutulos Valitut
(Ikaant* OR vanh*) AND [Vv.2010-2021, 97 1
Medic fysiolog* kokoteksti
(geriat* OR geronto*)
AND hoit* 107 1
Physiolog* AND agin*  |[Vv.2015-2021 483 4
Cinahl fulltext,
english,
academic journals
age-re- free full text, 155 1
PubMed lated changes in physiol-|review,
ogy in the last 10 years,
english,
MEDLINE,
nursing journals,
aged: 65+ years.
free full text, 282 2
Age-associ- in the last 10 years,
ated changes in physiol- [English,
ogy MEDLINE,
Nursing journals,
Aged: 65+ years.
2

Manuaalinen
haku




Liite 2. Yhteenveto valituista artikkeleista

Tietokanta
Medic

Valintaperuste

Paatulokset

Moisio, M. 2011.
Vanhuspotilaan
anestesia.
Finnanest, 2011,
44(4), 293-299.

Useita eri ikdantymis-
muutoksia elimistossa
mainittu.

Verenkiertoelimiston, hengitys-
elin-, virtsaneritys- ja umpieri-
tysjarjestelman sekd hermoston
vanhenemismuutokset.

Korpela, M. ym.
2011. Vanhusten
lihasongelmat.
Ladkarilehti,
26.8.2011
34/2011 vsk 66,
2409 - 2416.

Ikdadntymismuutokset
tuki- ja liikuntaelimis-
tossa

Ikdaantymiseen liittyva sarkope-
nia ja dynapenia.

Tietokanta
Cinahl

Casey, G. 2017.
The biology of
ageing. Kai Tiaki
Nursing New Zea-
land vol 23 no 10
November, 20-
24,

Useita eri ikddntymis-
muutoksia elimistossa
mainittu.

Verenkiertoelimistdn, hengitys-
elinjarjestelman, hermoston ja

ihon seka aistielinten vanhene-
mismuutokset.

Roberts, S. ym.
2016. Ageingin
the musculoskel-
etal system. Cel-
lular function and
dysfunction
throughout life.
Acta Ortho-
paedica 2016; 87
(eSuppl 363): 15—
25.

Ikdantymismuutokset
tuki- ja liikuntaelimis-
tossa.

Luuston vanhenemismuutokset.

Oster, K.A. & Os-
ter, C.A. 2015.
Special Needs
Population: Care
of the Geriatric
Patient Popula-
tion in the

Useita ikdadantymis-
muutoksia.

Hermoston ikddantymismuutok-
set.




Perioperative
Setting. AORN
Journal. April
2015, Volume
101, No. 4, 443-
456.

Balmain, B. ym.
2018. Aging and
Thermoregula-
tory Control: The
Clinical Implica-
tions of Exercis-
ing under Heat
Stress in Older In-
dividuals. Hin-
dawi

BioMed Research
International
Volume 2018, Ar-
ticle ID 8306154,
1-12.

Ikdantyneen [ammon-
saately

Lammonsaatelyn ikdantymis-
muutokset.

Tietokanta:
PubMed

Wei, S. ym. 2020.
Rejuvenation:
Turning back the
clock of aging
kidney. Journal of
the Formosan
Medical Associa-
tion. Volume

119, Issue 5, May
2020, 898-906.

Ikddantymismuutokset
munuaisissa

Munuaisten toiminnan ikaanty-
mismuutokset.

Lowery, E.M.
2013. The aging
lung. Clinical In-
terventions in
Aging 2013:8
1489-1496.

Ikdadntymismuutokset
keuhkoissa

Keuhkojen toiminnan ikdaanty-
mismuutokset.

Kid Il A.R. & Bao,
J. 2012. Recent
Advances in the
Study of Age-Re-
lated Hearing

Kuulon ikdantymis-
muutokset

Ikadntymiseen liittyva kuulon
alenema.




Loss: A Mini-Re-
view. Geronto-
logy
2012;58,490—-
496.

Manuaalinen
haku

Eliopoulos, C.
2014. Geronto-
logical nursing.
8th Edition.
Wolters Kluwer
Health. Philadel-
phia: Lippincott
Williams & Wil-
kins.

Useita ikdantymis-

muutoksia kasitelty.

Verenkierto-, hengityselin-, virt-
saneritys-, ruuansulatus- ja tuki-
ja liilkuntaelinjarjestelmien seka
makuaistin vanhenemismuutok-
set.

Tilvis, R. 2016.
Teoksessa Tilvis,
R., Pitkala, K.,
Strandberg, T.,
Sulkava, R. & Vii-
tanen, M. (toim.)
Geriatria. Kustan-
nus Oy Duode-
cim.

Useita ikdantymis-

muutoksia kasitelty.

Verenkierto-, hengityselin-, virt-
saneritys-, ruuansulatus-, um-
pieritys- ja tuki- ja liikkuntaelin-
jarjestelmien seka hermoston
vanhenemismuutokset.




	1 Johdanto
	2 Ikääntymisen fysiologia
	2.1 Ikääntymiskäsite fysiologiassa
	2.2 Yleiset fysiologiset ikääntymismuutokset
	2.3 Yksilölliset fysiologiset ikääntymismuutokset
	2.4 Ikääntyneiden fysiologisten erityispiirteiden ymmärtäminen osana sairaanhoitajan osaamista

	3 Fysiologisia ikääntymismuutoksia elimistössä
	3.1 Verenkiertoelimistö
	3.2 Hengityselinjärjestelmä
	3.3 Virtsaneritysjärjestelmä
	3.4 Ruuansulatusjärjestelmä
	3.5 Umpieritysjärjestelmä
	3.6 Hermosto
	3.7 Tuki- ja liikuntaelimistö
	3.8 Iho ja aistielimet

	4 Itsenäinen verkko-opiskelu osana opintoja
	4.1 LAB-ammattikorkeakoulu
	4.2 Pedagogiset linjaukset ja teknologia opetuskäytössä
	4.3 Verkko-opintojen laatimisen periaatteita

	5 Opinnäytetyön tarkoitus, tavoite ja menetelmä
	6 Verkko-opintokokonaisuuden toteutus
	7 Pohdinta
	Lähteet

