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Abstract

The portion of elderly people in population is continuously increasing and therefore there
is a need for housing solutions that takes the needs of elderly people and people with
memory illnesses into account. From the point of view of elderly people and the society,
it is important to support living at home. In Paimio there is a need to diversify housing
solutions for elderly people and people with memory illnesses.

Our thesis was commissioned for the City of Paimio Age Housing project, and it was
implemented as a part of Environment Ministry’s Operational Programme on Aged
Housing. The purpose of the thesis was to support the development of age-friendly living
environments in Paimio in cooperation with the Age Housing project and the Paimio
Service Centre Foundation. The objective of the thesis was to design a functional yard
plan for an under planning C-house for the elderly people. Theoretical framework of
performance of elderly people and people with memory illnesses and its maintaining was
gathered inter alia. As part of the thesis, a compilation of purchase proposals based on
theoretical framework was made for the subscriber. Yard functionalities were examined
from the point of view of physiotherapy and the ICF-framework. Functionalities of the
yard were designed based on solutions that support accessibility and participation and
that encourage the future residents to live active everyday life.

Co-development was used as a data collection method which was utilized inter alia in a
development day with elderly people and in collaborative meetings with different
stakeholders and experts of the project. In the co-development day, the suitability of our
designed exercises were tested by the target group. In addition to the exercises, it was
fundamental to work together and support independent utilization of the functionalities
of the yard. Interviews were held to collect information of which exercises the target
group felt were meaningful and useful. A constructive model of development process
was utilized as a basis of this practice-based thesis. The phases of the constructive model
of development process were described in the methodology section of the thesis and they
were evaluated several times during the various phases of the project.
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1 JOHDANTO

Ikéantyneiden ja muistisairaiden tarpeet huomioiville asumisratkaisuille on tarvetta,
silla ik&&ntyneiden osuus vdestosta kasvaa jatkuvasti (Ympéristoministerio, n.d.).
Vuonna 2020 Paimion vdestdsta 80-vuotta tayttaneiden osuus oli 5,1 %, kun taas
ennusteen mukaan vuonna 2025 osuus olisi 6,3 % (Sotkanet.fi, n.d.). Ik&antyvén
vaeston ja yhteiskunnan kannalta kotona asumisen tukeminen on tarkedd. Sen avulla
pystytddn huomioimaan ikdantyneiden toiveita sek& itsemaarddmisoikeutta.
Ikéantyneiden asumisen toimenpideohjelman tarkoituksena on tukea ikaystavallisten
asuinymparistdjen kehittdmistd. Tukemalla kuntia ja kuntayhtymié ik&antyneiden
asumisen ennakoinnissa pystytddn vaikuttamaan vanhuspalveluiden rakenteeseen.

(Ymparistoministerio, n.d.)

Paimion kaupungin ikdasumisen hankkeen tavoitteena on suunnitella ja kehittaa
ikaantyneille suunnattuja asumiseen liittyvid ratkaisuja, jotka tukevat aktiivista,
tervettd ja merkityksellistd ikadntymistd. Hankkeen lopputuloksena tuotetaan
suunnitteilla olevaan C-taloon ja sen asuinympéristoon sijoittuva palveluiden,
toimintojen ja teknologioiden kokonaissuunnitelma. Hankkeen toiminta-aika on
7.6.2021 — 30.11.2022. Hanke on saanut ymparistoministerion avustuksen ja
toteutetaan osana Y mpéristoministerion ikaantyneiden asumisen toimenpideohjelmaa.

(Kervinen, n.d.)

Opinndytetyon tarkoituksena on myo6tavaikuttaa ika- ja muistiystavéllisen asumisen
kehittdmiseen Paimiossa tuottamalla toteuttamiskelpoinen suunnitelma Paltanpuiston
ymparistoon tulevan C-talon esteettdman, toiminnallisen ja osallisuutta tukevan pihan
toteuttamiseksi. Paimion ikdasumisen hankkeessa ikd- ja muistiystavallisyydella
tarkoitetaan asumisen ja siihen liittyvien palveluiden ratkaisuja, jotka tukevat
omatoimista, aktiivista ja mielekdstd arkea, vahvistavat osallistumisen
mahdollisuuksia, tunnistavat ja hyodyntavat ikdantyneen ja muistisairaan henkilon
kykyja seka tukevat toimintakyvyn yllapitamista ja kehittdmistd (Kervinen, n.d.).



Opinnéytetydémme tehtiin tilaustyona Paimion kaupungin Ik&asumisen hankkeelle.
Paimio on noin 11 000 asukkaan kaupunki lounaissuomessa Helsinki - Turku
moottoritien varressa. Paimiossa oleva Paltanpuiston palvelukeskus on tehostetun
palveluasumisen yksikko, jossa idkkdille tarjotaan ympérivuorokautista hoivaa
kodinomaisessa ympaéristossd. Paimion Palvelukeskusséation omistamat esteettomat
Senioritalot A & B ovat tarkoitettu itsendisesti asuville ikaantyneille, jotka voivat
hyédyntdd muun muassa Paltanpuiston  Palvelukeskuksen palveluita ja
virkistystoimintaa. Paltanpuiston asuinympéristossd on tarjolla muun muassa
kuntouttavaa pdivatoimintaa kotona asuville ja esteetttm&n kuntosalin
kéyttdmahdollisuus. Paimion kaupungin ikaantyneille suunnattujen palvelujen
tavoitteena on tukea itsendistd suoriutumista, itsemaarddmisoikeutta ja hyvaa

elaméanlaatua. (Paimion kaupunki, n.d.)

Opinndytetydbmme  teoriaosuudessa  kasitellddn  muistisairaita  ikdihmisig,
toimintakyvyn eri osa-alueita ja ympériston ominaisuuksia. Suunnitteilla olevan C-
talon pihapiirissd on mahdollisuus soveltuvin osin luoda paikallinen toimintamalli
Green Care -lahestymistapa huomioiden. Lahestymistapa tarjoaa opinndytetydssamme
perustellun  viitekehyksen  pihaympériston ja  muistisairaiden  ikdihmisen
toimintakyvyn yllapitdmisen véliselle yhteydelle. Kasittelemme edelld mainittuja
aiheita fysioterapeuttisesta ndkokulmasta ja mietimme, miten teoriatieto tulee ottaa
huomioon pihan kontekstissa ICF —luokitus huomioiden. Nakékulmamme painottuu
enemmén fyysisen toimintakyvyn tukemiseen, silld tarkoituksenamme on tehda
toiminnallinen ja osallistumista tukeva pihasuunnitelma. Vaikka padasiassa pihan
hankintaehdotukset liittyvat fyysisen toimintakyvyn yll&pitdmiseen, olemme

huomioineet my®s muut toimintakyvyn osa-alueet kokonaisvaltaisesti.



2 IKAANTYNEEN TOIMINTAKYKY

2.1 Fyysinen toimintakyky ja liikuntasuositukset

Toimintakyky tarkoittaa ihmisen kykya suoriutua péivittaisista toiminnoistaan omassa
elinympdristossdan. Toimintakyky voidaan jakaa fyysiseen, psyykkiseen ja
sosiaaliseen toimintakykyyn. (THL, 2022.) Nama toimintakyvyn osa-alueet toimivat
usein yhdessa, silla esimerkiksi liikunta yllapitad sekd fyysista ettd psyykkistd
toimintakykya ja kehittdd usein myos sosiaalisia taitoja (Nukari, Ménkére & Forder,
2017, s. 100). Fyysiseen toimintakykyyn siséltyy elimiston fysiologiset ominaisuudet,
joita ovat muun muassa kestavyyskunto, lihasvoima, kehon asennon ja liikkeiden
hallinta, nivelten liikkuvuus sekd keskushermoston toiminta, jotka mahdollistavat
kyvyn liikkua (THL, 2022). Liikunnalla on useita terveysvaikutuksia, joista tarkeimpia
ovat sairauksien ehkaisy, fyysisen toimintakyvyn yllapito ja kehittdminen sek&
psyykkisen ja sosiaalisen toimintakyvyn tukeminen. lakkaiden hyvinvointi ja terveys
parantuvat litkunnan mé&aran lisddntyessd. (Hirvensalo, Rasinaho, Rantanen &
Heikkinen, 2013, s. 474.) Naisilla fyysisen toimintakyvyn ongelmat yleistyvat miehia
nopeammin. Sukupuolesta riippumatta suurin osa 80 vuotta tdyttaneistd ovat viel
varsin toimintakykyisid. Heistd melkein joka toinen arvioi onnistuvansa nousemaan
kerrosvélin ongelmitta. (Koponen, Borodulin, Lundgvist, Sa&ksjarvi & Koskinen,
2018, 5.108.)

Vuonna 2017 tehdyn Fin Terveys -tutkimuksen tulokset osoittavat, ettd
liilkkumisvaikeudet idkkaalla véestolla ovat edelleen yleisid. Tutkimuksessa on
késitelty suomalaisten aikuisvédeston terveystarkastuksien tuloksia, joita on keratty
tutkimustarkoituksiin aikavalilla 2011-2017. Verrattuna muihin pohjois- ja
teollisuusmaihin Suomen véesto ikadntyy entistd nopeammin, jolloin muistisairaiden
ja liikuntarajoitteisten henkildiden maara lisddntyy seuraavan kymmenen vuoden
aikana. Liikkumisvaikeuksista kérsivien ihmisten méaéran odotetaan kasvavan tulevina
vuosina ja sen vuoksi kannustaminen fyysiseen aktiivisuuteen ja esteettdmén

ympériston luomiseen on erittéin tarkedé. (Koponen ym., 2018, s. 1, 112.)



UKK-instituutti on pyrkinyt lisddmaan kansalaisten tietoisuutta liikkumisen
suosituksista ja laatinut WHO:n ohjeista suositukset suomalaisille lapsille, aikuisille,
ikaantyneille, raskaana oleville, synnyttaneille sekd apuvélineitda kéyttaville. Ne
kertovat riittdvan viikoittaisen liikkumisen maardn sekd antavat esimerkkeja
liikkumisen eri  muodoista. (UKK-instituutti, 2022a.) Suosituksen  mukaan
ikaantyneiden tulisi harrastaa kestavyysliikuntaa 2,5 tuntia reippaasti tai 1,15 tuntia
rasittavasti viikon aikana. Lihasvoimaa, tasapainoa seka liikkuvuutta tulisi harrastaa
kaksi kertaa viikossa ja taukoja paikallaan oloon tulisi pitdd aina, kun mahdollista.

Palauttavaa unta tulisi saada riittavasti. (UKK-instituutti, 2022b.)

2.2 Sosiaalinen toimintakyky ja osallisuuden tukeminen

Sosiaalisen toimintakyvyn kokonaisuus koostuu dynaamisista vuorovaikutussuhteista
yksilon, ympadriston, sosiaalisen verkoston, yhteison ja yhteiskunnan valilla.
Sosiaalista toimintakykya tarvitaan vuorovaikutustilanteissa ja se rohkaisee yksiloa
sosiaaliseen aktiivisuuteen ja osallistumiseen. (THL, 2022.) Ryhm&&n kuulumisen
tunne, luottamus, sitoutuminen ja sosiaalinen hyvaksyntd vahvistavat yhteisollisyytta.
Sosiaalisten tilanteiden kautta yksilon itsetunto ja luotto omiin kykyihin kasvaa seka
lisaksi toimiva sosiaalinen verkosto lisda yhteenkuuluvuuden ja arvostuksen tunnetta.
Yhdessd ndma tekijat vaikuttavat positiivisesti yksilon hyvinvointiin. Yleisesti
aktiivinen eldmantapa parantaa toimintakykya ja hyvinvointia joka osa-alueella.
(Tiikkanen, 2013, s. 288-290.)

Osallisuus ikaihmisen nakokulmasta tarkoittaa, sita ettd hanellda on mahdollisuus
vaikuttaa yhteisonsa jasenend saatavilla oleviin palveluihin ja niiden kehittdmiseen,
vaikka toimintakyky olisi alentunut. Osallisuus edellyttad, sit4 etta kaikille tarjotaan
tarvittava tuki osallisuuden mahdollistamiseksi. Tdma voi tarkoittaa pihan fyysista
esteettomyytta tai henkistd turvaa, jonka muistisairas ikdantynyt tarvitsee pystyakseen
vaikuttamaan esimerkiksi péatoksentekoon pihan toiminnallisissa kohtaamisissa.
(STM, 2013, s. 17-21.)
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Virkola (2014) kertoo vaitoskirjassaan tarkastelevansa henkilon toimijuutta kiinnittéen
huomiota toimintaan, mik& yhdistyy eldménkulkuun, aikaan, ympéristoon ja
yhteiskunnan rakenteisiin. Néiden asettamat rajoitukset ja mahdollisuudet ohjaavat
ihmisen toimijuuden ilmenemistéd arkielaméssa. Keskeinen osa toimijuutta on kyky
tehda valintoja, tahtoa asioita ja kontrolloida omaa eldaméaa. Muistisairauden myota
usein myos kyky ilmaista omaa halua ja erilaisia motiiveja vaikeutuu. Ympériston
ollessa yksilolle suotuisa, voidaan kykyjen sailyttdmista tukea entistd enemman.
Esimerkiksi muistisairaille tutut esineet heidan kodeistaan voivat yllapitaa
toimijuuden tuntemisen sailymisté. Lisaksi toimintakyvyn yllapitdmisessé on tarkeaa

osallistumisen sek& osallisuuden tunne. (s. 16-18, 50, 153.)

Virkolan (2014) mukaan sosiaaliset toiminnot lisdavét arjen ennustettavuutta ja
tutkimukseen osallistuneet Kkertoivat sen olevan erittdin merkittdva asia heidan
arjessaan. Virkola haastatteli tutkimuksessa mukana olevia henkil6itd ja yksi
haastateltavista kertoi: ”Mun tédytyy tictdd, ettd jotakin on tulossa.” Haastatteluissa
ilmenee vahva tarve osallistua ja olla mukana sosiaalisessa toiminnassa. (s. 18, 166.)
Erilaiset kohtaamispaikat mahdollistavat ulkoilun ja yhteisollisyyden. Ik&éantyneiden
osallisuutta ja osallistumista voidaan edistdd tarjoamalla aktiviteetteja ja luomalla

toimintamahdollisuuksia. (Rappe, Kotilainen, Rajaniemi & Topo, 2018, s. 27, 53.)

2.3 Psyykkinen toimintakyky ja kognitiiviset toiminnot

Psyykkinen toimintakyky tarkoittaa kykyad selviytyd arkieldmédn haasteista ja
kéannekohdista. Psyykkiseen toimintakykyyn liittyy voimavarat, eldménhallinta,
tunteet, psyykkinen hyvinvointi ja mielenterveys. (THL, 2022.) Terveydenhuollon
ammattilaisilla, jotka toimivat ikaihmisten kanssa, tarvitaan kognitiivisen
ikédantymisen asiantuntemusta, silla kansanterveydellisesti on perusteltua ikaantyvien
terveyden seurannassa selvittda ikadantyneen kognitiivinen toimintakyky. Kognitiivisia
toimintoja eli tiedon kasittelyyn liittyvid toimintoja tarkastellaan kolmella eri tasolla,
joita ovat havaitseminen, ajatteleminen ja muistaminen. (Vuoksimaa, 2019.) Ihmisen
kyky tehd valintoja ja ilmaista halua vaikeutuu kognition laskun my6ta. Naitd taitojen
ja kykyjen sdilymistd voidaan tukea suotuisan ympériston avulla. Yhteiskunnissa,

joissa yhteisollisyyden tunne on heikentynyt, ovat kognitiivisten ja psyykkisten
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kykyjen menetys vaikeita asioita kohdata. lhminen muuttuu haavoittuvaiseksi

ollessaan riippuvainen muiden avusta. (Virkola, 2014, s. 26, 50.)

2.4 ICF

ICF (International Classification of Functioning, Disability and Health) on World
Health Organization eli WHO:n laatima kansainvalinen toimintakyvyn ja
toimintarajoitteiden seké terveyden luokitusjarjestelma (Kuvio 1) (Kauranen, 2021, s.
31). Sen avulla voidaan arvioida yksilon kykyé osallistua erilaisiin toimintoihin (THL,
2021a). ICF perustuu koodistoon, joka arvioi ruumiin ja kehon toimintoja seka
rakenteita, suorituksia, osallistumista seka yksilo- ja ympéristotekijoitad (THL, 2021b).
ICF-luokituksen avulla toimintakyky voidaan kuvata ja jaotella alaluokkiin, jotka ovat
toimintakyky ja rajoitteet sekéd kontekstuaaliset tekijat. Toimintakykyyn ja rajoitteisiin
luokitellaan ruumiin ja kehon toiminnot sek& suoritukset ja osallistuminen.
2021, s. 31.) ICF:n mukaan toimintakyky ja toimintarajoitteet muotoutuvat
moniulotteisesti  ja  vuorovaikutteisesti  terveydentilan sekd yksilé- ja
ympadristotekijoiden yhteisvaikutuksena. Tamd muotoutuminen on dynaamista eli
toimintakyky ja toimintarajoitteet eivét ole pysyvaisluonteisia, vaan ne muuntuvat
jatkuvasti. (THL, 202l1a.)) ICF-koodisto yhdenmukaistaa eri ammattiryhmien
nédkemyksen yksilon toimintakyvysta (THL, 2021b). Sen vuoksi fysioterapeuttisessa
Kirjaamisessa tulisi kayttad ICF-luokituksen viitekehysta vaarinkasitysten seka

sanaston yhdenmukaistamiseksi (Kauranen, 2021, s. 31).
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ICF-LUOKITUS

LAAKETIETEELLINEN
TERVEYDENTILA

¥

KEHON RAKENTEET
OSALLISTUMINEN
A TOIMINNOT <) SUORITUKSET <)

t /7—\ 1

YMPARISTOTEKIJAT YKSILOTEKIJAT

Kuvio 1. ICF —luokituksen rakenne Kaurasen mallia mukaillen. (Kauranen, 2021, s.
29)

2.5 Muistisairaat ikdantyneet

Muistisairaus tarkoittaa aivosairautta, joka etenee ajan kuluessa ja johtaa usein
dementiaan (Muistisairaudet: Kéypé hoito — suositus, 2021, kohta “Maaritelmiad”).
Yleisimpia  muistisairauksien  oireita  ovat  ldhimuistin  heikentyminen,
kommunikoinnin ja ymmartdmisen vaikeudet sekd hahmottamiseen ja liitkkumiseen
liittyvat vaikeudet (Rappe ym., 2018, s. 35-36).

Suomessa muistisairaita henkiloitd on arviolta 190 000. Muistisairauteen sairastuu
vuosittain noin 14 500 henkil6d, joista valtaosa on yli 80-vuotiaita. Vaeston
ikddntymisen my06ta muistisairautta sairastavien henkildiden lukuméard kasvaa.
Maailmanlaajuisesti ~ muistisairaiden  henkiléiden  lukumaaran  arvioidaan
kaksinkertaistuvan 50 miljoonasta henkildsta seuraavan kahdenkymmenen vuoden
aikana. (THL, 2020.)
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Virkola (2014) tutki vaitoskirjassaan yksinasuvien muistisairaiden naisten elamaa ja
totesi, ettd muistisairaudella on seurauksia kaikkiin ihmisen arkielamén osa-alueisiin.
Muistisairauden sairastaminen todettiin tarkeéksi aiheeksi tutkia, silld sairauden myoéta
kykyjen ja taitojen heikentyessd yksinasuvan muistisairaan on opittava
neuvottelemaan kaytannon asioiden jarjestelyista ja hyvaksymaan apu ulkopuolisilta.
Tutkimukseen osallistuneet naiset vastustivat muistisairauden myo6téd tullutta
kyvyttomyyden leimaa. Muistisairaat haastateltavat eivat haluaisi tulla n&hdyksi
sairaina lansimaisen tyylin mukaan, vaan toivovat ettei heidan kykyjaan sivuutettaisi
eikd arvokuutta kyseenalaistettaisi. Muistisairaus heikentdd varmuutta omasta
itsestdan ja uusissa tilanteissa oleminen tai uusiin paikkoihin lahteminen luo
epavarmuutta, jonka vuoksi vieraissa ympérist0issé tarvitaan usein toista ihmisté
muistisairaan tukena. (s. 13, 174, 271.)

Viinisalo-Heiskanen (2020) késittelee vaitoskirjassaan toimijuutta
teoreettismetodologisen  viitekehyksen avulla.  Viitekehyksessd tarkastellaan
toimijuutta kuuden eri ulottuvuuden kautta, joita ovat termit kyetd, osata, haluta,
taytyd, tuntea ja voida. Naiden ulottuvuuksien avulla voidaan tarkastella muun muassa
valttaméattomien rajoitusten toteuttamista niin, etti itsendisen arjen toimijuutta
rajoitettaisiin mahdollisimman vé&han eli esimerkiksi arvioimalla fyysisten tilojen,

ympariston ja teknologisten laitteiden tuomia mahdollisuuksia ik&éntyneille. (s. 46.)

2.6 Toimintakyvyn yllapitdaminen

2.6.1 Lihasvoiman harjoittaminen

Lihaskudoksella on useita tehtévid, joista tdrkeimpid ovat voimantuotto, vartalon
asennon yllapito sekd liikkeiden tuottaminen. Lihaskudos suojaa ja tukee myds
sisdelimid, hermoja ja verisuonia. (Kauranen, 2021, s. 41.) Lihasvoima on huipussaan
20-30-vuotiaana, mutta voima- ja lihasmassa alkavat véhentyé 50 ikdvuoden jalkeen
1,5 prosenttia vuodessa (Kauranen, 2021, s. 658; Sipild, Rantanen & Tiainen, 2013, s.
146). Vaéhitellen lihassolut muuttuvat sidekudokseksi ja siten heikentdvat fyysista

suorituskykya (Kauranen, 2021, s. 658).
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Lihasvoimaharjoittelu yllapitédd ja vahvistaa lihasvoimaa sekd luustoa. Harjoittelun
avulla voidaan ehkaisté ja hoitaa ikdantymiseen liittyvéa lihaskatoa eli sarkopeniaa.
(Sundell, 2021.) Sarkopeniassa rasva- ja sidekudossolut korvaavat voimaa tuottavat
lihassolut, jolloin lihasten toimintakyky heikkenee, lihasvoima véhenee ja lihakset
haurastuvat. Naméa yhdessa laskevat fyysistéd suorituskykyéa. (Kauranen, 2021, s. 662.)
Muita syitd heikentyneeseen lihasvoimaan ovat sairaudet, muutokset fyysisessa
aktiivisuudessa seké elinjarjestelmien ikdantymismuutokset (Sipilda ym., 2013, s. 146).
Lihasvoimaa tarvitaan, jotta paivittaiset toiminnot, kuten istumasta seisomaannousu,
porraskévely ja tasapainon saétely onnistuvat itsendisesti (Kauranen, 2021, s. 694).
Saannollisesti tapahtuva lihasvoimaharjoittelu kasvattaa lihasvoimaa jo muutamassa
kuukaudessa 10-30 % seka miehilla ettd naisilla. Lihasvoimaharjoittelu parantaa
ikadntyneiden kognitiivisia osa-alueita ja voi siten my0s ehkéistd muistisairauksia.
(Sundell, 2021.) Lihasvoiman heikkeneminen nakyy muun muassa kévelynopeuden

hidastumisessa seka lyhempina kavelymatkoina (Kauranen, 2021, s. 659).

Hyvan toimintakyvyn kannalta on tarkeaa, ettd alaraajojen ja jalkaterien liikelaajuudet
ovat toiminnallisesti riittdvat. Esimerkiksi kévely edellyttdd alaraajojen nivelten
riittavaa liikkkuvuutta. (Saarikoski, 2016.) Liséksi lihasvoimaharjoittelulla voidaan
ehkaista kaatumistapaturmia seka fyysisen suorituskyvyn laskua (Kauranen, 2021, s.
694). Jo useamman paivan liikkumattomuus lyhentdd lihaksia, jolloin nivelten
liikkuvuus rajoittuu (Saarikoski, 2016). Normaali nilkkanivelen liikkuvuuden
viitearvo on koukistussuunnassa 20° ja ojennussuunnassa 50° (Toimintakyvyn
mittarit, 2016, s. 147).

Lihasvoimaharjoittelu jaetaan kolmeen muotoon, joita ovat maksimi-, kesto- ja
nopeusvoimaan (Kauranen, 2021, s. 743). lkaantyneiden lihasvoimaharjoittelu
aloitetaan kestovoimaharjoittelusta matalalla teholla, silla sen on todettu parantavan
lihaskestavyytta ja suorituskykyd. Lihasvoimaharjoittelussa  suositaan  myds
nopeusvoimaharjoitteita, silla sen harjoittaminen edist&a tasapainon sailyttdmista niin
arkipéivan toiminnoissa kuin yllattavissékin tasapainoreaktioissa. (Kauranen, 2021, s.
694-695.) Lihastydémuotoja ovat isometrinen eli staattinen lihastyd, konsentrinen eli
vastusta vastaan tehtavé lihastyd seka eksentrinen eli jarruttava lihastyd (Kauranen,
2021, s. 744-745). lkaantyneiden lihasvoimaharjoittelussa suositaan dynaamisia

harjoitteita ja valtetddn isometrista jannitysta sek& maksimivoimaharjoitteita, silla ne
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nostavat verenpainetta ja voivat lisatd riskid sydaninfarktiin sek& aivojen
verenkiertohairidihin (Kauranen, 2021, s. 694-695).

Lihasvoimaharjoittelussa harjoitteita tehdaén isoille lihasryhmille, kuten isojen
nivelten ja vartalon koukistajille seka ojentajille. Harjoittelu on aina yksilollista ja
tavoitteen mukaista. Harjoittelumuotoina voi olla vapaapaino-, vastuspaino-,
kehonpaino- ja  vastuskuminauhaharjoittelu.  Kuminauhaharjoittelu  sopii
ikdantyneiden lihaksille sek& nivelille ja vastuksen tehoa voi s&atad erivarisilla
vastuskuminauhoilla. Liséksi lihasvoimaharjoittelulaitteet sopivat aloittelijoille ja
ikdantyneille, silla harjoittelu on turvallista, kun suoritustekniikka pysyy oikeanlaisena
koko suorituksen ajan eikd tasapaino paase horjumaan liikettd tehdessa. (Kauranen,
2021, s. 694.) Lihasvoimaharjoittelua tulisi tehdd 2—3 kertaa viikossa 20—60 minuuttia
kerrallaan. Toistoja tehdaan 8-12 kertaa keskiraskailla painoilla eli 60-70 % yhden
toiston maksimisuorituksesta. (Sundell, 2021.) Harjoittelussa edet&én progressiivisesti
eli nousujohteisesti, jolloin toistojen mé&&raé lisatdan 2—4 viikon valein (Kauranen,
2021, s. 694). Lihasmassan kehittamiselle ei ole ikérajaa, silla kyky kehittda
lihasmassaa séilyy lapi elaméan (Sundell, 2021).

Forssell & Walker (2018) tutkimuksessaan osoittivat, ettd yksi lihasvoimaharjoitus
viikossa riittd yllapitdméén toimintakykya ikaantyvilla. Tutkimukseen osallistui 106
henkil64, jotka olivat idltdan 65—75-vuotiaita. Tutkittavat osallistuivat 9 kuukauden
mittaiseen tutkimusjaksoon, jossa he toteuttivat voimaharjoittelua satunnaisesti

jaetussa neljassé tutkimusryhmaéssa. (s. 98-104.)

Hinman, O’connel, Arnold, Chandler, Flores & Topper (2017) tutkimuksen mukaan
porraskéavely on edellytys itsendiselle liikkumiselle. Portaissa lilkkuminen itsendisesti
lisaa osallistumista ja sosiaalisia kontakteja. Tutkimuksessa tehtyjen testien perusteella
itsendisesti portaissa liikkuvat suoriutuivat muita paremmin myds muissa fyysisen
suorituskyvyn testeissd, esimerkiksi ké&velynopeutta mitattaessa. Tutkimuksen
mukaan porraskévelyllda voidaan vaikuttaa kaatumis- ja loukkaantumisriskin
pienenemiseen lihasvoiman kehittymisen ja asennonhallinnan parantumisen myotéa.
Tutkimuksessa todetaan portaissa parjadmattomyyden olevan myos turvallisuusriski

hatatilanteiden sattuessa.
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Liséksi porraskavelylla saatiin lisattyad ikdihmisten itsendista arkiaktiivisuutta Hongu,
Shimada, Miyake, Nakajima, Y., Nakajima I. & Yoshitake (2019) kuusi kuukautta
kestdneen  tutkimuksen mukaan. Tutkimuksen tarkoituksena oli  mitata
arkiaktiivisuuden madrad ja vaikutuksia ikaihmisten koettuun hyvinvointiin.
Tutkittavat osallistuivat yhteisdpohjaiseen liikuntaohjelmaan, joka toteutui
viikoittaisina liikuntahetking, joissa askelmittarilla mitattu viikoittainen aktiivisuus
keréttiin talteen. Ik&ihmisten rohkaiseminen paivittaiseen liikkumiseen todettiin

lisddvan motivaatiota fyysiseen aktiivisuuteen.

2.6.2 Tasapainon harjoittaminen

Ihmisen kehossa on painopiste, johon koko kehon painon ajatellaan kohdistuvan.
Tasapaino tarkoittaa ihmisen kykya kontrolloida kehon eri asentoja ja hahmottaa
kehon painopiste tukipinnan suhteen lihasvoiman ja saapuvan sensorisen informaation
avulla. Asennon kontrollointi vaatii hermolihasjarjestelman toimintaa, koska sen
avulla ihminen sédételee painopistettd ja kehon asentoa. Kehon muodosta riippuen
ihmisen seisoessa symmetrisessd seisoma-asennossa tasaisella alustalla, painopiste
sijoittuu lantion alueelle hieman selkérangan etupuolelle toisen lannenikaman (L2) ja
toisen ristinikaman (S2) véliin. Tasapainoinen ja vakaa seisoma-asento kuormittaa
lihaksistoa ja nivelid niin vahan kuin mahdollista. (Kauranen, 2021, s. 349-351.) lan
myoOtd kévelyasento muuttuu usein etukumaraksi, jonka vuoksi tasapainon

hallitseminen vaikeutuu (Rappe ym., 2018, s. 42).

Tasapainoa maériteltdessa asento on hallinnassa myos kéytettavissa olevan tukipinnan
suhteen. Tukipisteen on kohdistuttava seisoma-asennossa jalkojen valiselle
tukipinnalle, jotta henkil6ll& on mahdollisuus sailyttaa tasapainoinen asento. Vaikka
tukipiste menisi hetkellisesti tukipinnan ulkopuolelle horjahtaessa tai yhdell4 jalalla
seisoessa, on tasapaino mahdollista séilyttdd oikeiden lihasten aktivoinnilla.
Tasapainon sdilyttdminen jaetaan dominoivan menetelman perusteella neljaén
erilaiseen strategiaan. Nilkkastrategiaa (1) ihminen kéyttdd yleensd ulkoapdin
kohdistuvissa pienissa ja hitaissa tonaisyissé, joissa korjausliike tapahtuu eteen-taakse
suunnassa. Korjaava liike tapahtuu nilkkanivelessd ja toimiakseen hyvin, on

nilkkanivelisséd oltava normaalit liikelaajuudet ja nilkkaa ympardivien lihasten
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riittdvan vahvoja. Vanhemmilla ihmisilla ndma vaatimukset eivét valttamatta tayty ja
siksi tasapainon sdilyttdminen automaattisella nilkkastrategialla voi olla vaikeaa.
(Kauranen, 2021, s. 350-351.)

Suuremmalla nopeudella ja voimalla tapahtuvia horjahduksia ihminen pyrkii
tasapainottamaan kayttden lonkkastrategiaa (11). Tallaisissa tilanteissa alusta on usein
epavakaa tai tukipinta on pieni ja korjaava liike tehddan lonkan koukistaja- ja
ojentajalihaksilla. Kolmas strategia tasapainon sdilyttdmiseksi on painopisteen
alentaminen (111). Kun kehon painopiste saadaan alemmas lonkka- ja polvinivelia
koukistamalla, tarvitaan suurempi voima viemadn kehon painopiste tukipinnan
ulkopuolelle. Jos tasapainoa ei saada sdilyméan edelld mainituilla strategioilla, ottaa
ihminen automaattisesti askeleen horjahduksen suuntaan (IV). Painopiste on tata
strategiaa kayttéessa jo ylittanyt tukipinnan ja askeleen ottaminen laajentaa tukipintaa
kehon alle ja néin tasapainoisen asennon loytaminen on jélleen mahdollista. Valinta
strategioiden valilld valikoituu tiedostamattomasti aivoissa prefrontaalisella
kuorikerroksella, joka tarjoaa oikeita lihassynergioita motoriselle kuorialueelle

korjatakseen virheellisen asennon. (Kauranen, 2021, s. 351-353.)

Useat aistijarjestelmat saatelevat tasapainoa ja niiden kayttd maaraytyy yksilon ién,
ympariston, fyysisen kunnon, tehtdvén ja harjoitteluasteen perusteella. Tasapainon
saatelyyn liittyvan informaation tuottaminen keskushermostolle vaihtelee puolestaan
eri  sensoristen jarjestelmien valilli. Muut aistijarjestelmét pystyvat usein
kompensoimaan vioittuneen jarjestelmén puutteet, jos johonkin aistijarjestelmaan
ilmaantuu  ongelmia. (Kauranen, 2021, s. 355.) Ikaantyneillda tapahtuu
tasapainojérjestelméssd muutoksia, jotka vaikeuttavat asennon yllapitoa ja hallintaa.
Myds reagoiminen &killisiin tilanteisiin hidastuu. Tasapainoharjoittelu yllapitaé
toimintakykya, silla harjoittelun avulla asentotunto kehittyy ja lisdd ndin
liikkumisvarmuutta. (Pitkénen, 2007, s. 34-38.)

Tasapainoa voidaan harjoittaa lihasvoima- ja tasapainoharjoitteilla, jotka haastavat
tasapainon hallintaa. Harjoittelulla pyritddn esimerkiksi staattisen tai dynaamisen
tasapainon parantamiseen, sensorisen informaation hyoddyntdmiseen ja tasapainon
sdilyttdmiseen erilaisissa ympaéristoissa ja tilanteissa kompensoivien toimintamallien

avulla. Staattinen tasapainon hallinta tarkoittaa tilannetta, jossa keho on paikallaan.
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Ongelmia staattisen tasapainon sailyttamisessé voi tuottaa esimerkiksi heikentynyt
lihasvoima alaraajoissa. Kykya séilyttad tasapaino liikkkeen aikana kutsutaan
puolestaan dynaamiseksi tasapainon hallinnaksi. Dynaamisen tasapainon haasteet
voivat ndkyéa esimerkiksi suurina korjausreaktioina, hidastuneena liikenopeutena seké

painonsiirtojen vaikeuksina (Kauranen, 2021, s. 360-361.)

Tasapainoharjoitteluun tulisi ik&éntyneilla sisallyttdd kahden tehtdvan tekeminen
samanaikaisesti, niin ettd harjoitettavan huomio jakautuu motorisen ja kognitiivisen
tehtdvan valille. Tasapainoharjoittelussa tulisi siis antaa harjoiteltavalle erilaisia
arsykkeita, silla paivittaisten toimintojen aikana kaatumisriskié lisaa tarkkaavaisuutta
vaativat tehtdvat. (Halvarsson, Dohrn & Stahle, 2015.) Harjoittelun tulee edeta
progressiivisesti ja tasapainoharjoitteita tehdessé on aina muistettava huomioida myds
ympariston turvallisuus (Forder, Hallikainen, Nukari & Monkare, 2017, s. 106).
Tasapainon hallinta heikkenee idan myo6ta ja se on merkittava riskitekijé ikaantyneiden
kaatumisille (Halvarsson ym., 2015). Ikaantyneen toimintakyvyn yllapitamisessa on
tarkedd ehkaista kaatumisia, silld 65 vuotta tayttaneista henkildista joka kolmas kaatuu
vuosittain ja 80 vuotta tayttaneista joka toinen kaatuu vuosittain. Kaatumistapaukset
aiheuttavat erilaisia vammaoja sek& kuolemia. Liséksi kaatumisten seurauksena syntyy
usein kaatumispelkoa, joka heikentdd toimintakykyd ja hyvinvointia. (Suomen
fysioterapeutit, 2017.)

2.6.3 Kestdvyyskunnon harjoittaminen

Kestavyyskunto kuvaa kykya suoriutua pitkakestoisesta rasituksesta, joka tulee pystyé
tekemddn vasymattd. Palautuminen suorituksesta tapahtuu osittain kuormituksen
aikana ja pian kuormituksen jalkeen. Kestavyysharjoittelu jaetaan neljaan eri
kategoriaan; perus-, vauhti-, maksimi- ja nopeuskestavyys.
Peruskestavyysharjoittelulla on merkittavin osuus ikaantyneiden kestavyyskunnon
harjoittamisessa. Ik&antyessd kestavyyskunto ja suorituskyky heikkenee, koska
hengitys- ja verenkiertoelimistén ominaisuudet muuttuvat elintavoista riippumatta. On
kuitenkin eroa, milta tasolta kestavyyskunto lahtee laskemaan idn karttuessa. Sydadmen
maksimaalinen syketaajuus laskee 25 ikdvuoden jalkeen 6-10 iskua minuutissa

jokaisen kymmenen vuoden aikana. Suuntaa antava maksimaalinen syke voidaan
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laskea kaavalla 220-ikd wvuosina. Muita keinoja ik&antyneiden Kkestévyyden
mittaamiseen ovat esimerkiksi submaksimaaliset kuormitustestit. (Kauranen, 2021, s.
654-655.)

Muistisairailla esiintyy usein tarve purkaa levottomuutta kaveleméalla. Mielen
rauhoittuessa pihan merkitys henkisen hyvinvoinnin yllapitdmisessd kasvaa.
Ulkoileminen turvallisessa ymparistossa véhentdd motorista rauhattomuutta ja
parantaa todellisuuden tajua. (Rappe ym., 2018, s. 66.) Muistisairaalle paivittaiset
kévelylenkit voivat olla yksi tarkeista arkiaktiivisuutta yllapitavista rutiineista. Tuttu
kévelyreitti, tutut vastaantulijat ja levahdyspaikat mahdollistavat muistisairaan
itsendisen  liikkkumisen. Liikkumista voi rajoittaa ympariston — maékisyys,
levahdyspaikkojen puuttuminen ja ympdriston vieraus. Tutustuttamalla ik&ihmiset
kévelyreitteinin -~ asuinympariston  lahettyvill4, voidaan lisdtd ja tukea
kestavyysliikunnan harrastamista. Yhdessa ulkoilemalla reitti tulee tutuksi ja uusien
rutiinien on mahdollista syntyd. Liikkumista rajoittavia tekijoitd voivat olla
esimerkiksi epdmiellyttdvd ympérist6 ja sosiaalisien kontaktien vahyys. Apuvalineet
tuovat turvaa liikkumiseen myos kodin ulkopuolella, mutta ne voivat tuoda mukaan
myos ikavid tuntemuksia ja lisatd kokemuksia vanhuuden ja hidastumisen tunteesta.
(Virkola, 2014, s. 214-218.)

Oikawa, Holloway ja Phillips (2019) ovat tutkineet ian my06t4 tapahtuvaa lihasten
voiman heikkenemistd. Tutkimuksessa on arvioitu iékkaiden vuodepotilaiden
inaktiivisuuden vaikutuksia toimintakykyyn (Kuva 1). Tulokset osoittavat, ettd
arkiaktiivisuuden vaheneminen aiheuttaa haitallisia muutoksia luustolihaksissa kaiken
ikaisilla. Jo kymmenen pdivan vuodelepo voi aiheuttaa 3 % lihaskadon, jolloin 2000
askelta paivassa ei vield riita palauttamaan vuodelevosta johtuvaa lihaskatoa. Fyysisen
aktiivisuuden vaheneminen kiihdytt&é lihaskadon syntya ikaihmisilla. 2000 askeleen
arkiaktiivisuus ei riita yllapitamaan lihasvoimaa, vaan se véhenee merkittavasti jo
muutaman viikon alentuneen aktiivisuuden aikana. Tutkimuksesta ilmenee, etté yli 60-
vuotiailla keskimééardinen askelmaéra paivasséd on 7000 askelta. Riittdva proteiinin
saanti ja oikeanlainen ravitsemus ennaltaehk&isee lihaskadon syntyd. Fyysisen

aktiivisuuden ja terveellisen ravinnon avulla on mahdollista lisaté lihasterveytta.
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Oikawa ym. (2019) selvittivdt myo6s tutkimuksessaan, ettd insuliiniresistenssi
parantuu, kun aktiivisuus lisdantyy. Passiivinen elamantapa heikent&a lihasvoimaa ja
insuliiniherkkyytta, jolloin riski systeemiseen tulehdukseen elimistosséd kasvaa.
Tutkimuksessa testattiin nuorilla terveilld aikuisilla, miten paivittdisen aktiivisuuden
vahentdminen vaikuttaa elimistoén. Kolmen viikon jélkeen testattavien mittauksissa
ilmeni, ettd insuliiniherkkyys oli vahentynyt ja erityisesti rasva-aineenvaihdunta

heikentynyt ruokailun jélkeisissé mittauksissa.
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FIGURE 2 | Physical inactivity models used in human skeletal muscle metabolism. Typical sarcopenic muscle loss based on population estimates (24). Sedentary
behavior as categorized by Walhin et al. as < 4000 steps per day induced significant insulin resistance in healthy young adults (25). Interestingly, during one week of
bed rest, participants walked for ~22 minutes per day (~2000 steps) in an effort to offset bed rest induced muscle atrophy however exercise was not able to mediate
this effect and muscle loss was similar to controls (26). Step reduction, or abruptly reducing habitual daily steps to 750-1500 steps per day results in leg lean mass
loss over two weeks in healthy young and older adults (13, 14, 27). Bed rest induces rapid muscle atrophy in healthy older adults (9) however the rate of muscle loss
per day as a result of space flight or exposure to microgravity are staggering (28)

Kuva 1. Liikkumattomuuden vaikutus fyysiseen toimintakykyyn. (Oikawa, Holloway
& Phillips, 2019)

3 PIHAN TOIMINNALLISET MAHDOLLISUUDET

3.1 Green Care

Green Care on ammatillista toimintaa, jonka on tarkoitus edistdd hyvinvointia ja
elaménlaatua. Toiminta on vastuullista ja tavoitteellista ja sijoittuu usein luontoon,

mutta elementteja voi tuoda myods kaupunkiymparistéon. Vaikutukset hyvinvointiin
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tulee esiin osallisuutta tukevan ty6tavan ja erilaisten kokemusten kautta. Hyvinvointia
edistdvaa toimintaa voi olla esimerkiksi eldinavusteinen terapia ja terapeuttinen
puutarhatoiminta. Luontoavusteisuus soveltuu asiakkaille, joilla on tarvetta lisata
toiminnallisuutta arkeen ja saada yhteisollisi& kokemuksia. Luontoavusteisia
tyoskentelytapoja voi kayttaa asiakkaiden kanssa, joilla on toiminnan rajoitteita. Siksi
luontoavusteisuus sopii monenlaisille ik&- ja kuntoutumisryhmille. Ik&ihmisille tuetun
asumisen piirissa luontoavusteisuus voi tuoda normaalin arkieldman tuntua ja antaa

tarvittavaa osallisuuden tunnetta. (Green Care Finland, 2021.)

Viherympéristoihin liittyvassa kuntoutuksessa korostuu toiminnallinen vuorovaikutus
kasvien kanssa esimerkiksi puutarhatoiminnassa tai sijoittamalla toimintoja
viherymparistoihin. Viherympdristojen ja puutarhatoiminnan vaikutuksia kartoittavaa
tutkimusta on runsaasti tarjolla erityisesti mielenterveystyon ja muistisairaiden
henkiléiden hoidon kontekstissa. Puutarhatoiminnoilla voidaan aktivoida ja
rakenteistaa ajankayttod, edistdd tiedonkasittelytoimintoja, keskittymiskykya ja
itsetuntoa, parantaa mielialaa, vahvistaa sosiaalisia verkostoja sek& lisata ulkona
lilkkumista ja aktiivisuutta. Puutarhatoiminnot ja liikkuminen puutarhassa erilaisilla
alustoilla vaikuttavat lihasvoiman yllapitdmiseen ja koordinaation kehittdmiseen,
jolloin vaikutetaan myos kaatumisten ehkaisyyn. Lisaksi viherympéristoissé oleskelun
on todettu voivan vaikuttaa positiivisesti etenkin masennusta kokevien ikaihmisten
mielialaan sekd rauhoittavan muistisairautta sairastavia ihmisida ja myo6s toisaalta
lisadvan liikkumista, aktiivisuutta ja hyvaa oloa. Sen on todettu parantaneen unen
laatua sek& vastaavasti vahenténeen kaatuilua seké rauhoittavien ladkkeiden kayttoa.
(Rappe, 2019, 41-43.)

Artikkelissa “Green Care and mental health: gardening and farming as health and
social care” késitellddn yhteyttd luonnon maisemaan ja sielld tydskentelyn vaikutuksia
fyysiseen ja psyykkiseen terveyteen. Keskiajalla on rakennettu sairaaloiden ja
luostarien yhteyteen puutarhoja luomaan kaunista ja tuttua tunnelmaa. Esteettisell&
ymparist6lla huomattiin olevan vaikutusta potilaiden paranemiseen. Green Care -
toiminnan hyddyt ajatellaan olevan toiminnallisuuden luomisessa ja sosiaalisuden
yllapitdmisessd. On tarkedd luoda paikka, jossa voi viettad aikaa yhdessa esimerkiksi
jutellen tai sydden. Sosiaaliset kontaktit auttavat inmistd luomaan tarkeén suhteen juuri

sithen ymparistoéon, missé silla hetkelld ollaan. Toiminnallisuus ja sosiaaliset kontaktit
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voivat synnyttaa tarpeellisia ja toivottuja rutiineja thmisen eldmaan. Ymparistd luo

mahdollisuuksia olla toiminnallinen ilman paineita. (Sempik, 2010, s. 16-19.)

3.1.1 Puutarhatoiminnot

On hyva pohtia, millainen puutarha palvelee parhaiten asukkaiden tarpeita ja
minkalaisia resursseja puutarhan hoitamiseen on kaytettavissa. Onnistumisen ilon
kokeminen on merkittdvd osuus esimerkiksi istutusten kasvun seuraamisessa.
Oikeanlaisten kasvien valitsemiseen, kasteluratkaisuihin ja istutusaltaiden
rakenteeseen sekd esteettomyyteen on hyvé kéytta alan ammattilaisten apua. Tarkeda
on huomioida, ettd valitut kasvit ovat myrkyttémia ja mahdollisimman véahan
allergisoivia. Toimintarajoitteisia ihmisida palvelevat hyvin esimerkiksi korotetut
istutusaltaat, joiden korkeus on 60 cm, sill& ne ovat istuen hoidettavissa altaan vieresté.
Korkeudeltaan 80 cm olevan istutusaltaan alle j&& 67 cm tilaa, jolloin pyoréatuolilla
liikkuville jaa riittavasti jalka- ja polvitilaa. Istutuslaatikot tulee ympéroida
esimerkiksi tasaisella kivetykselld, jolloin niiden ymparistossa on helppo liikkua myos
apuvalineelld. (Verhe & Ruti, 2007, s. 35, 39.)

Ik&antyessa kehon lammonséatelykyky heikkenee, jonka vuoksi tuulelta ja auringolta
suojattu paikka soveltuu hyvin ulkona oleskeluun. Oleskelupaikan suojaaminen
katoksella tai kasvillisuudella lisd4 ulkona viihtymista myos keséhelteilld. Katoksen
varustaminen lammityslaitteilla pidentdd katoksen kayttdikaa pidemmalle syksyyn.
Kasvillisuutta voi olla penkkien takana tuulensuojana tai pergolassa varjona.
Oleskelupaikoista voi tarkkailla pihan toimintoja, vaikka ei itse niihin osallistuisikaan.
Mielenkiintoiset elementit pihalla, kuten esteettiset ndkymaét, vérit ja muodot, antavat
virikkeitd muistisairaille ja lisadvat pihan viihtyvyyttad. Toimintakyvyn yllapitamisen
ohella pihan virikkeiden tavoitteena on kannustaa asiakkaita kohtaamaan muita
ihmisid ja osallistumaan ryhméamuotoiseen toimintaan muiden kanssa, jolloin pihan
toiminnoilla on mahdollista tukea sosiaalisia kontakteja ja osallistumista. Toisaalta
jokaiselle taysin sopivaa asuinympéristod voi olla haastava luoda, koska
muistisairaudet ovat yksil6llisi4 ja sen vuoksi vaikutukset toimintakykyyn saattavat
vaihdella. (Rappe ym., 2018, s. 34-35, 46-47, 69-72.)
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3.2 Esteettdmyys ja saavutettavuus

Piha-alueen on sovelluttava kaikille kayttajaryhmille. Alueet tulee mitoittaa niin, etta
sielld mahtuu kulkemaan apuvélineiden kanssa. Kulkuvéylien pintojen tulee olla
helposti havaittavia, tasaisia ja markanakin luistamattomia. Kulkuvéylien
materiaaleiksi sopii esimerkiksi Kivituhka, asfaltti tai luistamattomat Kivilaatat.
Kulkemista vaylda pitkin voidaan ohjata esimerkiksi materiaalien vérivalinnoilla.
Materiaalin vérin vaihtuminen kertoo usein tasoeroista. Kulkuvaylan tunnistamista
helpottaa, ettd reunat erottuvat kulkuvaylasta selkedsti. Kulkuvayl&é voi reunustaa
esimerkiksi mukulakivet tai nurmikko. (Kilpeld, 2019, s. 25-32.)

Taajamassa sijaitsevat jalkakaytavat, kevyenliikenteen vaylat ja ulkoilutiet ovat
monelle etenkin liikuntarajoitteisille ainoita liikunta- ja ulkoilumahdollisuuksia.
Lahivirkistysalueille ja ulkoilureitistdille kotoa kulkevan kulkuvaylédn tulee olla
yhtendinen, johdonmukainen, selkedsti merkitty ja esteeton. Kulkuvaylat
suunnitellaan katkeamattomaksi ja rengasmaisella reitill4 on sama alku- ja paatepiste.
Rengasreitit voivat olla asteittain pitenevia tai olla haastavuudeltaan eritasoisia ja
litkkuja voi itse paittda voinnin ja oman kykenemisen pohjalta reitin mité kulkea.
Reitit voivat olla pituudeltaan esimerkiksi 0,5 km, 1,5 km ja 3 km. Risteamat

merkitaéan selkeasti ja suojateiden tulee olla turvallisia. (Verhe & Ruti, 2007, s. 12.)

Ulkoilureittien kulkuvéylan leveyden tulee olla véhintddn 1,8 metria leved, jotta
ohitustilanteet sujuvat vaivattomasti. Reittien reunoille on hyva varata tilaa
aurauslumelle ja nékyvyydelle. Kapeille reiteille, esimerkiksi piha-alueille,
rakennetaan levennyksia ohitus- ja lepopaikoiksi. Levahdyspaikkoja tulee
ulkoilureiteilla olla noin 100 metrin vélein, jotta tarvittaessa voi levatd kavelyn aikana.
Levahdyspaikkoja tulisi olla tuulelta suojassa, auringossa ja varjossa, jotta ne
palvelevat mahdollisimman monipuolisesti vuodenajasta riippumatta.
Levahdyspenkin korkeus vaihtelee kohderyhmastd riippuen 40-55 cm vélilla.
Penkeissd on hyva olla kasi- ja selkénojat sekd leveissd, useamman henkilén
istuttavissa penkeisséd myos keskikasinojat. Istumaleveys yhdelle henkil6lle tulee olla
noin 60 cm. Penkki sijoitetaan ulkoilureitin sivuun tehdylle ulokkeelle, jonka syvyys
on noin 1,5 metrig, jolloin penkin eteen jaa vield pyorahdys- ja jalkatilaa. (Verhe &

Ruti, 2007, s. 12, 25.) Muistisairaan itsendista litkkumista tukee, mikali penkit ja myos
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kévelyreitti erottuvat selkedsti ymparistostaan esimerkiksi varien avulla. Muistisairas
tunnistaa pisimpaan keltaiseen, punaiseen ja oranssiin taittuvat vérisavyt, minka
johdosta naita véreja on hyva suosia tukipinnoilla, kuten penkeissa. (Sievanen, M.,
Sievanen, L., Vélikangas & Eloniemi-Sulkava, 2007, s. 21-23.)

3.3 Turvallisuus ja teknologia

Usein ikaantyneet haluavat liikkua ulkona, mutta liikkumista saattavat rajoittaa
ympéristoon liittyvat tekijat, jotka varsinkin talviaikaan rajoittavat kaatumisen pelon
vuoksi ulkona liikkumista. Kaatumisen pelkoa ja turvattomuuden tunnetta voidaan
kuitenkin  ehkdistd riittdvalla kulkuvadylien kunnossapidolla ja toimivilla
rakenteellisilla ratkaisuilla. Riittdva valaistus, kulkuvaylien selkeys ja riittava véljyys
ovat tarked osa liikkumisen turvallisuutta. Syvyyserojen hahmottaminen heikkenee
ikddntymisen tuomien aistimuutosten vuoksi ja siksi on térkeda valttad pihan
materiaalivalinnoissa kuviollisia pintoja sek& suuria kontrastieroja. (Rappe ym., 2018,
s. b5, 83.) Kavelyreitit vaativat s&annéllistd huoltoa ja yllapitoa turvallisuuden
takaamiseksi ympari vuoden. Kaikille alueille ja reiteille on tarke&a nimeta vastaavat
tahot, jotka huolehtivat yllapitotoimenpiteistd. Tarkedd on s&&nnollisin valiajoin
tarkastaa reittien valaistus, opasteet, levahdyspaikkojen kunto ja esimerkiksi
kasvillisuuden vaikutus nakyvyyteen. (Verhe & Ruti, 2007, s. 39-40.) Riittdva
valaistus estdd hahmottamista hankaloittavien varjojen syntymista kulkuvaylille,
auttaa hahmottamaan liukkaat alueet ja helpottaa tasapainon yllapitamisessd myaos
pimeédna aikana (Rappe ym., 2018, s. 55-56). Pelastustiet tulee lain mukaan pitaa
ajokelpoisina ja esteettdmind. Pelastustiet tulee myds merkata asianmukaisella tavalla.
(Pelastuslaki 379/2011, 3 luku 118 3 mom.)

Teknologia on osa idkkéiden ja muistisairaiden hoitoa ja oletettavasti sen merkitys
vahvistuu tulevaisuudessa (THL, 2018, s. 1). Ikd&ihmisten kanssa kéytettavan
teknologian tulee olla muistiystévéllisia eli laitteiden tulee olla helppokéayttdisia ja
sallia hidas toimiminen. Tekstin kokoon, valoisuuteen ja kontrasteihin on tarkeda
kiinnittdd huomiota, jotta hahmottuminen helpottuu. Tamén vuoksi on erityisen

tarkedd wvalita kayttoon otettava teknologia yksilollisten tarpeiden mukaan.
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Parhaimmassa tapauksessa teknologian avulla voidaan edistdd muistisairaan
ikdihmisen itsemadradmisoikeutta. (Rappe ym., 2018, s. 115-116.) Teknologiaa
hyodyntamalla voidaan myos lisata ja pidentdd muistisairaiden ikaihmisten itsendista
parjadmista asuinympéristossadan (Gordijn, 2016, s. 339-340). Muistisairas Voi
madritelld yhdessa laheistensa kanssa turvallisen liikkumisen alueen omaan
seurantalaitteeseensa. (Rappe ym., 2018, s. 116.) GPS —paikantimella varustettu
ranneke turvaa muistisairaan ikdihmisen omatoimista liikkumista ulkona ja vahent&a
my0s omaisten huolta. Liikkumista voidaan seurata laitteen avulla paikantamalla
sijainti. Muita omatoimisuutta ja turvallisuutta tukevia teknologiahankintoja ovat
muun muassa palovaroittimet, liesivahti, turvaranneke ja hyvinvointiranneke. (THL,
2018,s.1-6.)

Teknologian hyodyntdmisessé tulee huomioida lainséadantd ja yksilon oikeudet
elamédan sekd henkilokohtaiseen vapauteen. Paikannukseen tarvitaan lupa ja sen
vuoksi ikdihmisten kanssa tulee keskustella etukateen, miten toimitaan silloin, kun
henkil6 ei endd kykene paattdmaan asioistaan esimerkiksi muistisairauden vuoksi. On
kuitenkin muistettava, ettei teknologia yksin korvaa inhimillista hoitoa vaan toimii
hyvén hoidon tukena. (THL, 2018, s. 5-6.)

3.4 Palvelujérjestelmé ja asuminen

Yli kolmasosa ikadntyneistd asuu yksin ja moni heistd my0ds harvaan asutulla alueella.
Ikéantyneisté valtaosa haluaa asua omassa kodissaan mahdollisimman pitkaan, mutta
esteelliset asumisratkaisut haastavat palvelujarjestelman toimivuutta
kotiymparistdssa. Asumistarpeita on monenlaisia, jolloin asuntotarjonnan pitaisi
vastata ikaantyneiden tarpeita. Taméan vuoksi 2000-luvulta l&htien ikdihmisten
asumisen kehittdmista on ohjannut periaate kotona asumisen tukemisesta. Edellisinad
vuosina asumisratkaisuja on monipuolistettu, koska nyt ymmarretadn vélimuotoisen
asumisen tarkeys tehostetun palveluasumisen rinnalla. Valimuotoisessa asumisessa
yhdistyy itsendisen asumisen ja tehostetun palveluasumisen ratkaisut. Valimuotoisessa
asumisessa ikééntyneet saavat tarvittaessa tukea, mutta heilld ei ole tarvetta

ympérivuorokautiseen hoitoon. Valimuotoisessa asumisratkaisussa huomioidaan
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muistisairaiden ik&antyneiden tarpeet. (Oosi, Kortelainen, Luukkonen & Haila, 2020,
s. 14-15, 43.) Muistisairaille suunnattujen palvelujen tulisi olla asutuksen l&hella ja
helposti saavutettavissa. Tassa keskeisessd roolissa on toimivan hoitoketjun
kehittaminen, jolloin on tarke&é kiinnittdd huomiota kotona jérjestettaviin palveluihin.
(Virkola, 2014, s. 22.) Valimuotoinen asuminen ja yhteisokortteliratkaisut yhdistavat
joustavasti saatavilla olevia palveluita asukkaiden tarpeisiin (Oosi ym., 2020 s. 15—
16).

Vaitoskirjassaan Virkola (2014) Kirjoittaa muistisairaan haastateltavan tehneen
muuton jalkeen vertailua uuden ja vanhan asuinalueen vélill4&. Rutiinit vaativat
uudelleenrakentamisen uudessa paikassa ja tuttuuden tunne haviaa asuinympariston
vaihtumisen seurauksena. Turvallisuuden tunne yhdistetddn myds kodin seinien
ulkopuoliseen ympéristoon. Virkola kirjoittaa muistisairaan haastateltavan kertoneen
kodin tunteen perustuvan tuttuuden tunteisiin, ihmissuhteisiin ja sosiaalisen toiminnan
mahdollisuuksiin. Vaikka ulkopuolisen ndkokulmasta tuettu palveluasuminen tarjoaa
muistisairaalle oivallisen ympdriston toimijuudelle, ei kaikkia mahdollisuuksia

valttamatta osata hyodyntéd, koska ymparisto on vieras. (s. 166-167.)

4 MENETELMAT

4.1 Konstruktiivinen malli

Tyomme pohjana kaytimme konstruktiivista mallia, jossa yhdistyy seka lineaarisen
ettd spiraalimallin kehittdmistoiminnan logiikka ja vahvuudet. Ty6skennellessa
lineaarisen mallin mukaisesti edetddn vaiheittain aloittaen tavoitteen madrittelysta ja
edeten suunnitteluun, toteutukseen, prosessin paattamiseen ja viimeisena arviointiin.
Spiraalimallissa puolestaan kehittdmishankkeen tehtdvét eli perustelu, organisointi,
toteutus ja arviointi muodostavat kehdn eli kehittdminen etenee toistuvana syklina.
Toiminta on jatkuvaa ja prosessia arvioidaan tuotosten perusteella uudelleen ja
uudelleen, jonka vuoksi reflektiivisyys ja vuorovaikutus ovat tarkedssé roolissa. Edella

mainittujen mallien samankaltaisuudet ilmenevat kehittdmishankeen sisallossa,
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vaiheissa ja niiden tehtavissa. Osallisuutta tukeva ja yhteisollinen ndkdékulma korostuu
konstruktiivisessa mallissa. Konstruktiivisessa mallissa reflektointi tapahtuu
arvioimalla tuotosta sen eri vaiheissa samoin kuin spiraalimallissa. Konstruktiivinen
malli sisaltdd aloitusvaiheen, suunnitteluvaiheen, esivaiheen, tydstdvaiheen,
arviointivaiheen, viimeistelyvaiheen ja valmiin tuotoksen (Kuvio 2). (Salonen 2013,
s.15-16.)

11/2021 AIHEEN VALINTA JA TOIMINTA-AJAN

ALOITUSVAIHE MARRITTAMINEN

\ 11/2021 - 2/2022 YHTEYDENQTTO,
OPINNAYTETYOSUUNNITELMAN TEKEMINEN JA ESITTELY
SUUNNITTELUVAIHE TILAAJALLE, SOPIMUKSEN KIRJOITTAMINEN

\ 4/2022 YHTEISTYOPALAVERI, RAPORTIN ALOITUS
ESIVAIHE PIHAN HANKINTAEHOTUKSISTA JA PAATOS
l YHTEISKEHITTAMISPAIVAN JARJESTAMISESTA

4-9/2022 PUUTARHAVIERAILU, TEORIAAN
TYOSTOVAIHE PEREHTYMINEN, RAPORTIN VALMISTUMINEN JA
YHTEISKEHITTAMISPAIVAN SISALLON SUUNNITTELU JA

I TOTEUTUS

ARVIOINTIVAIHE 9/2022 YHTEISKEHITTAMISPAIVAN
' RAPORTOINTI JA TULOSTEN ARVIOINTI

10-11/2022 TOIMINNALLISEN
VIIMEISTELYVAIHE OPINNAYTETYON VALMISTUMINEN

Kuvio 2. Toiminnallisen opinndytetydn prosessi

4.2 Aloitusvaihe

Opinndytetyon prosessi alkaa ideasta tai kehittdmistarpeesta. Ilmaistun
kehittdmistarpeen synnyttyd aloitusvaiheessa kootaan yhteen kehittdmistarpeen
toimijat, johon kuuluvat toimintaymparisto ja tydskentelyryhmaé. Alussa kartoitetaan
mukana olevien toimijoiden rooli tyOskentelyssa sekd jokaisen panos
kehittdmistehtavaan. Aloitusvaiheessa on hyva selvittdd toimijoiden yhtendiset
tavoitteet ja merkitykselliset tavat toimia tavoitteen toteutumiseksi. (Salonen, 2013,
s.17)
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Aloitimme opinnaytetyon tekemisen marraskuussa 2021. Aiheeksemme valikoitui
Paimion kaupungissa meneilldédn ollut lkdasumisen hanke, jonka tavoitteena oli
monipuolistaa muistisairaille ja ik&ihmisille suunnattuja asumisratkaisuja.
Tarkoituksena oli myo6tévaikuttaa iké- ja muistiystavéllisen asumisen suunnitteluun ja
kehittdmiseen suunnitteilla olevan C-talon ja laheisen korttelialueen pihapiiriin sek&
toimintoihin. Ik&dasumisen hankkeen toiminta-ajaksi oli maaritelty 7.6.2021-
30.11.2022.

4.3 Suunnitteluvaihe

Kehittdmishankkeen seuraava vaihe on suunnitteluvaihe, jolloin tehdaan kirjallinen
kehittdmissuunnitelma, kuten opinnaytetydsuunnitelma. Opinndytetydsuunnitelmassa
tulee olla esiteltynd tavoitteet, vaiheet, toimijat, aineistot, menetelmat tiedon
hankinnassa, toimintaympéristd, dokumentoinnin tavat ja tuotettujen dokumenttien
késittely. Edelld mainitut tekijat saattavat muuttua tydskentelyn aikana, jolloin niité
tulee tarkentaa kehittdmishankkeen edetessd. Térkedd on kuitenkin huolellinen

suunnittelu tehokkaan tydskentelyn takaamiseksi. (Salonen, 2013, s.17.)

Marraskuun 2021 puolivalisséd otimme yhteyttd hanketyontekijd Heidi Kerviseen ja
tiedustelimme opinndytetyon prosessin vaiheista ja tarpeista. Sovittiin palaveri
18.11.2021, jolloin vierailimme Paimiossa ja tutustuimme suunnitteilla olevan C-talon
lahiympaéristoon. Sen jalkeen aloitimme opinndytetydn suunnitelman tekemisen.
Saimme opinndytetyon suunnitelman valmiiksi tammikuun 2022 puolessa vélissa ja
helmikuun 2022 alussa esittelimme suunnitelman hankkeen tyéryhmalle. Helmikuun

lopulla saimme allekirjoitukset opinndytetydsopimukseen.

4.4 Esivaihe

Esivaiheessa siirrytaddn toimintaymparistoon, jossa padasiallinen tydskentely tapahtuu.
Ajallisesti esivaihe voi olla melko lyhyt, koska siind organisoidaan yhdessa

tyoskentelyé tehdyn suunnitelman pohjalta. (Salonen, 2013, s. 17.)
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Huhtikuun lopulla osallistuimme hanketyontekija Kervisen organisoimaan
moniammatilliseen yhteistyopalaveriin hankkeen eri sidosryhmien ja asiantuntijoiden
kanssa. Teams -palaveriin oli kutsuttu 17 henkil6d, joista 12 péé&si osallistumaan.
Paikalla oli muun muassa arkkitehdit, fysioterapeutteja, avopalveluohjaaja,
kiinteistopaallikko, kaupungin viheralueyksikon edustaja, rakennuttajakonsultti ja
sosiaali- ja terveyspalveluiden johtaja.  Tilaisuuden aluksi esittelimme
tutkimuskirjallisuuteen  pohjautuvia  ndkokulmia  ympériston — merkityksesta
muistisairaan  henkilén  toimintakyvyn  yllapitdmisessd.  Teoriakatsauksessa
perustelimme, miksi asuinympadristd on tarked muistisairaan toimintakyvyn
tukemisessa, mitd merkitystd on ulkoilulla, liikkkumisella ja viheralueilla. Toimme
esiin ndkokulmia, kuinka tuetaan muistisairaan itsendista parjaamisté ulkotiloissa,
miten toiminnanohjausta voidaan edistdd sek& miten pihaa voisi hyddyntdd ympari

vuoden.

Palaverissa kaytiin keskustelua pihasuunnitelman ympdriston turvallisuusasioista,
kuten valaistuksesta, talvikunnossapidon huomioimisesta ja pihan pintamateriaaleista.
Keskustelua kaytiin lisdksi esiin nousseista tarpeista muun muassa pihan
kasvillisuudesta, kuntoilulaitteista ja pelikentdstd. Keskustelun pohjalta aloitimme
tekemé&an raporttia pihan hankintaehdotuksista teoriatietoon pohjautuen. Mietimme,
miten saadaan kéytannossa siirrettyd keskusteluissa ja esityksissd nostetut teemat C —
talon pihapiiriin ja korttelialueelle. Ehdotuksemme tulee pohjautumaan kaytyyn
keskusteluun seka kirjallisuuteen ja tutkimustietoon, jotka ovat valottaneet meille
ikdantyneiden  toimintakyvyn  ylldpitamisen  ja  pihatoiminnallisuuksien
mahdollisuuksia. Tarkastelemme pihatoimintoja fysioterapian seka ICF-viitekehyksen
nédkokulmasta. Lisaksi péatimme yhdessa hanketydntekijan kanssa jarjestaa
toiminnallisen  yhteiskehittamispdivan  ikadntyneille  Paimiossa  26.8.2022.
Kehittdmispdéivan tarkoituksena oli keraté ikdihmisia osallistumaan liikuntapdivaan ja

kokeilemaan suunnittelemiamme lihasvoima- ja tasapainoharjoitteita.
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4.5 TyOstOvaihe

TyoOstovaihe madritelld&dn toiseksi tarkeimmaksi vaiheeksi heti suunnitteluvaiheen
jalkeen. Tama vaihe on kaikkein pisin ja vaativin, silla vaiheen aikana tydskennellaan
ldhes péivittdin  yhteistd tavoitetta kohti.  Ty0stovaiheessa realisoituvat
kehittdmishankkeen osatekijét ja kdytdssa olevat resurssit. Ammatillisen kehittymisen
nédkokulmasta tdma vaihe on tdrked, silla tyoskentelyssd tarvitaan hyvia
vuorovaikutustaitoja, epavarmuuden sietokykyd, itseohjautuvuutta, vastuullisuutta,
suunnitelmallisuutta ja kykya kehittdd itseddn. T&ssa vaiheessa saatu palaute,
vertaistuki ja ohjaus edistdvat kehittdmishankkeen onnistumista ja ammatillista
kehitysta. (Salonen, 2013, s.18.)

Touko-elokuun 2022 vélisend aikana etsimme teoriatietoa kirjallisuuteen pohjautuen.
Kesékuun lopulla osallistuimme hanketydntekijan organisoimaan puutarhavierailuun,
joka jarjestettiin avopalveluohjaajan puutarhassa Salossa. Vierailumme tavoitteena oli
kerdtd inspiroivia ajatuksia C —talon pihan mahdollisuuksia ajatellen. Paivéaan
osallistui Paimion kaupungin asiantuntijoita, joilla oli tietoa ja kokemusta
ikdystavallisen pihapiirin, puistojen ja puutarhojen mahdollisuuksista sek& arjen
kéytanndista ja haasteista. Liséksi tydstdvaiheen aikana saimme laadittua raportin
pihan toiminnallisista hankintaehdotuksista kehittamispaivan keskusteluiden ja

havaintojen pohjalta.

4.5.1 Kehittamispéaiva Paimion Paltanpuistossa

Heindkuussa suunnittelimme yhteiskehittdmispaivan rungon, johon siséltyi
aloitusinfo, alkulammittely, jakautuminen ryhmiin, tasapaino- ja
lihasvoimaharjoitukset, kavelyreittien esittely, virvokkeet ja loppukeskustelu.
Y hteiskehittdmispéivan tavoitteena oli testata suunnittelemiemme harjoitteiden
soveltuvuus kohderyhmalle. Harjoitteiden liséksi keskeisté oli yhdessa tekeminen seka
pihan hyoddyntdminen toimintojen tukemisessa. Kehittdmispdivassé ikaihmisten
kanssa kéytimme yhteiskehittamista aineistonkeruumenetelmana.
Y hteiskehittdmispdivdd havainnoidessa tarkoituksena oli kerdtd haastatteluiden

perusteella tietoa, mitk& harjoitteet kohderyhma kokisi mielekkéiksi ja hyddyllisiksi.
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Liséksi suunnittelimme senioritalojen l&heisyyteen noin yhden kilometrin (Liite 1) ja
kahden kilometrin (Liite 2) kévelyreitit madaltamaan lenkille Idhtemisen kynnysta.
Yhden kilometrin reitti kulkee kirkkopuiston Iapi, kirkon ja kaupungintalon kautta,
Vistantien ja seurakuntatalon ohi takaisin senioritalojen laheisyyteen. Kahden
kilometrin reitti kulkee Isolompakon tietd Kaaripuistoon istutetun juhlametsikon lapi,
Kaaritien ja Pussitien kautta kirkon ohi ja kirkkopuiston I&pi takaisin senioritalojen

ldheisyyteen.

Kehittdmispéiva toteutettiin  26.8.2022 klo 10-12 Paimiossa Paltanpuiston
palvelukeskuksen pihapiirissd. Paikalla oli hanketyontekijd Heidi Kervinen seka
fysioterapeuttiopiskelijat Ellisofia Laine ja Justiina Kavander. Odotuksenamme oli,
ettd paikalle tulee noin kymmenkunta osallistujaa. Tapahtumaan osallistui kuitenkin

vain kolme Paltanpuiston palvelukeskuksen asukasta ja kaksi senioritalojen asukasta.

Tapahtuma aloitettiin noin 15 minuuttia aikataulusta myohéassé. Esittelyiden jalkeen
siirryttiin alkulammittelyyn, joka sisalsi ala- ja ylaraajojen verenkiertoa vilkastuttavia
harjoitteita, joita osallistujat toteuttivat oman toimintakykynsd mukaan istuen tai
seisten. Alkulammittelyn aikana kuunneltiin musiikkia. Huomasimme musiikin
aktivoivan osallistujia laulamaan ja kappaleet herattivat keskustelua osallistujien ja
ohjaajien valilla. Alkulammittelyn jalkeen jaoimme osallistujat kahteen ryhmaan
toimintakyvyn perusteella. Kahdella osallistujalla oli muita parempi toimintakyky ja
kolmella muulla heikentynyt kognitio vaikutti toiminnan ohjaukseen ja lisasi

yksil6llisen neuvonnan tarvetta.

Tarkoituksena oli tehdd 30 minuuttia tasapainoharjoituksia ja sen jalkeen toiset 30
minuuttia lihasvoimaharjoitteita. Tarkoituksenamme oli jakaa osallistujat tasapaino- ja
lihasvoimaryhmiin vélineiden riittdvyyden takaamiseksi, mikali heitd saapuisi paikalle
enemman kuin kymmenen. Kuitenkin véhdisen osallistujamaaran vuoksi paatimme
jakaa osallistujat kahteen toimintakyvyltddn eritasoiseen ryhmdan. Muodostimme
yhden kolmen hengen ryhmaén, jossa oli tarvetta yksiléllisemmalle ohjaukselle, jolloin

ryhmaéa ohjasi kaksi henkildé. Toisessa ryhmaéssa oli yksi ohjaaja ja kaksi osallistujaa.

Kolmen hengen ryhmén kanssa aloitimme seisten tehtdvista tasapainoharjoitteista.

Tukipinnan ollessa epédvakaa, havaitsimme haasteita tasapainon séilyttamisessa.
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Suurimmat haasteet ilmenivat kolmen osallistujan kanssa kuitenkin toiminnan
ohjauksessa. Harjoitteiden ohjauksessa hyddynnettiin  sekd verbaalista ettd
manuaalista ohjausta liikkeiden oikean suoritustekniikan hahmottamisen tueksi.
Nojapuiden valissa tehtavassé askellusharjoituksessa ilmeni ohjauksesta huolimatta
haasteita askellusten suuntien hahmottamisessa. Tandemkavely narua pitkin toteutui
suunnitelman mukaan. Yksi asiakkaista tarvitsi tuen ohjaajasta tasapainon
turvaamiseksi. Osallistujilla oli riittava lihasvoima porrasharjoittelun toteutumiseksi,
mutta  heikentynyt kognitio  vaikeutti  liikkeiden hahmottamista.  Istuen
tasapainotyynylld tehdyt harjoitteet sujuivat padasiassa hyvin. Yksi osallistujista
mainitsi epévakaalla alustalla istuessaan kaatumisen pelkoa, jota kuitenkin lievensi
turvallisuustekijoistd keskustelu. Tasapainoharjoitteiden jalkeen yksi osallistujista
siirtyi  sisétiloihin, koska h&n  tunsi  olonsa  viluiseksi.  Jatkoimme
lihasvoimaharjoitteisiin ilman kolmatta osallistujaa. Ylaraajojen lihasvoimaa ja
liikkuvuutta Kkehittdvistd harjoitteista toteutimme vastuskuminauhalla soudun ja
hauiskaannon. Kaytettavissa oleva aika alkoi loppua, jonka vuoksi emme ehtineet

kokeilemaan kaikkia suunnittelemiamme harjoitteita.

Kahta senioritaloista tullutta toimintakyvyltdan hyvékuntoista osallistujaa ohjattiin
yhden ohjaajan toimesta. Heiddn kanssaan aloitettiin harjoittelu tasapainoradalta ja
askelmerkkien jalkeen siirryttiin nojapuilla tehtdvaan askellusharjoitteeseen. Nama
osallistujat olivat itseohjautuvia ja kykenivat noudattamaan verbaalista ohjausta.
Tandemkévely narua pitkin oli tukipinnan kaventuessa haastava, mutta osallistujat
kokivat harjoittelun sopivan haastavaksi ja mieluisaksi. Muutaman harjoituskerran
jalkeen tandemkavely alkoi sujua paremmin. Porrasharjoittelu sujui ilman tukea taysin
ongelmitta. My0s seisten tehtdvéat tasapainoharjoitukset sujuivat hyvin. Harjoittelun
ohella perustelimme osallistujille liikkeiden vaikutuksia ja hydtyja toimintakyvyn
yllapitdamisen né&kokulmasta. Istumatasapainoharjoitteissa osallistujat mainitsivat
tasapainon sdilyttdmisessa haasteita ja kokivat keskivartalon hallinnan haastavaksi

tasapainotyynyn péalla.

Edelld mainittujen liikkeiden jalkeen siirryttiin kahden hengen ryhmén kanssa seisten
tehtaviin lihasvoimaharjoituksiin. Harjoitteissa hydédynsimme pihalla olevaa kaidetta,
jonka tuella osallistujat tekivat lonkan loitonnusta ja ojennusta, polven nostoa ja

koukistusta. Harjoitteet olivat osallistujille entuudestaan tuttuja ja siksi
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suoritustekniikka pysyi puhtaana. Istuen tehtéva pallon puristus polvien vélissa sek&
lonkkien ulkokierto vastuskuminauhalla tehostettuna onnistuivat hyvin ja osallistujat
kertoivat harjoitteiden tuntuvat kohdelihaksissa. Polven ojennus vastuskuminauhalla
tehostettuna oli haastavampi toteuttaa, koska vastuskuminauha oli kiinnitettava tuolin
jalkaan. Viimeisena lihasvoimaharjoitteena tehtiin varjonyrkkeily vastuskuminauhaa
hyodyntéen. Liike sujui hyvin ja manuaalisella ohjauksella saatiin lisattya ylavartaloon

kiertoa.

4.5.2 Palautekeskustelu osallistujien kanssa

Harjoitteiden péatteeksi kokoonnuttiin neljan osallistujan ja kolmen ohjaajan voimin
yhteen palautekeskustelua varten, jossa jokaisella oli mahdollisuus kertoa vapaasti
ajatuksiaan ja mielipiteitddn tapahtumasta. Kdvimme keskustelua ja kerdsimme tietoa
liittyen heiddn tarpeisiinsa ja kokemuksiinsa siitd, mik& kannustaisi itsendiseen ja

turvalliseen liikkumiseen pihalla.

Keskustelimme myods osallistujien liikuntatottumuksista. Senioritaloissa asuvat
kertoivat ulkoilevat lahes péivittadin. Toinen arvioi kavelylenkin kestdvan noin 45
minuuttia kévelysauvojen tuella ja toinen kertoi ulkoilevansa lonkkakivun sallimissa
rajoissa monipuolisesti valmiiksi suunniteltuja reittejd hyddyntden. Paltanpuiston
palvelukeskuksessa asuvat osallistujat eivat kyenneet taysin realistisesti kertomaan
paivittaista ulkoilun maardd. He Kkertoivat kuitenkin liikkuvansa péivittéin
Paltanpuiston ymparistdssa ja kokivat liikkumisen itselleen merkitykselliseksi.
Kysyttdessd osallistujat olivat sitd mielta, ettd kévelyteilld on riittavasti
levahdyspaikkoja, mutta eivat itse kokeneet tarpeelliseksi levata kesken kéavelylenkin.
Osallistujat kertoivat, ettd kesdisin ulkoilu asuinympériston lahelld on mukavampaa
kuin talvisin. Liséksi he kokivat itsendisen ulkoilun mielekkadmmaéksi kuin ryhmaéssa
ulkoilun, koska silloin he saavat itse paattaa kavelytahdin ja nauttia maisemista. YKksi
osallistuja mainitsi, ettd ryhmaéssa liikkkuminen on haastavaa huonon kuulon vuoksi ja
sen vuoksi ulkoilee mielellddn itsekseen. Osa osallistujista kertoi, ettd omaan tahtiin
kévely on mielekkadmpéaa kuin ryhméssa kévely, mutta ajoittain kaipaavat juttuseuraa

ulkoillessa. Osa puolestaan Kkertoi, etta lenkille 1ahteminen oli helpompaa ryhméssa.
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Yhden osallistujan mukaan ryhmdssa liikkumisen tehokkuus voi laskea, koska
kuulumisten vaihto ja seurustelu vie keskittymisen harjoittelulta. Toinen osallistuja
kertoi, ettd heikentyneen toimintakyvyn ja kaatumisen pelon vuoksi metsassa
liikkuminen on véhentynyt. Senioritalojen lahistolla olevat tiety0t, muutaman
suojatien puuttuminen asiointireiteiltd sek& autoilijoiden ajoittainen suuri
tilannenopeus luovat turvattomuuden tunnetta. Annoimme suunnittelemistamme
kévelyreiteistd kuvalliset reittiohjeet mukaan. Osallistujat kokivat kavelyreitit

hyodyllisiksi ja veivét reittiohjeita mukanaan myds muille senioritalojen asiakkaille.

Tutustakin ympéristosta voi I0yt&a uusia asioita, kiinnittdd huomiota yksityiskohtiin ja
erilaisiin aistikokemuksiin, jolloin asuinymparistossa ulkoilu luo positiivisia
kokemuksia. Osallistujat mainitsivat itselleen tarkeiksi asioiksi muun muassa
kirkkopuiston 1ahistolla olevat muistomerkit ja kaaripuistoon istutetun metsikon.
Paltanpuiston piha-alueella luonnonelementit ja mutkikas kavelyreitti loi osallistujien
mielestd kiinnostavan kévelyalueen, ja osallistujat kertoivatkin liikkuvansa sielld
useita kertoja pdivassd. Senioritalon asukkaat kertoivat olleensa mukana aiemmin
hankkeen jarjestamalla korttelik&velylld, jonka aikana kéveltiin vajaa kahden

kilometrin reitti, joka vei asuinymparistossa véhemmalle huomiolle jaaneille alueille.

Osallistujien kertoman mukaan heiltd 16ytyy kotoa kasipainoja, joita he kayttavéat
vaihtelevasti harjoittelun tehostamiseksi. Senioritaloissa asuvat osallistujat kertovat
jumppaavansa lahes péivittdin televisiosta tulevan tuolijumpan ohjeiden mukaisesti.
Senioritalojen pihalla olevat kuntoilulaitteet ovat yhdelld osallistujalla paivittaisessa
kéaytossd, ja han mainitsi muidenkin talon asukkaiden hyddyntéavan pihalla olevia
laitteita. Ryhmamuotoisen lihasvoima- ja tasapainoharjoittelun osallistujat kokivat
mielekkaéksi. Pihalla olevat viinimarjapensaat osallistujat mainitsivat houkuttelevan
ihmisid ulkoilemaan. Toinen senioritaloissa asuva osallistuja kertoo, ettd toisten
harjoittelu kuntolaitteissa motivoi itsedkin liikkumaan. Keskustelun perusteella
asuinympaériston pihapiirin houkuttelevuus muodostuu useista eri tekijoista, kuten
kasvillisuudesta, turvallisuuden tunteesta, kavelyreitin selkeydestd, levahdyspaikkojen
mahdollisuudesta ja muiden asukkaiden lasndolosta pihalla. Osallistujat kertoivat, ett&
kotona tehtédvad itsendistd harjoittelua tukivat teknologiavélitteisesti tehtavét

kotijumpat sekd kotoa l6ytyvat tutut likkuntavalineet.



35

4.6 Arviointivaihe

Arviointivaiheessa arvioidaan toimijoiden kesken aikaansaatua tuotosta ja tuotos on
mahdollista palauttaa takaisin tydstovaiheeseen tai vaihtoehtoisesti siirtdd arvioinnin
jalkeen suoraan viimeistelyvaiheeseen (Salonen, 2013, S. 18). Arviointivaihe sijoittui
syyskuuhun 2022, jolloin arvioimme pitdimamme kehittdmispdivan sisaltéa ja
havaintoja. Arviointivaiheen aikana reflektoinnin pohjalta palasimme takaisin

tyostovaiheeseen.

Suunnittelemamme ohjelmarunko koostui aloitusinfosta ja esittelyista (10 minuuttia),
toiminnallisesta osuudesta (80 minuuttia) ja loppukeskustelusta, virvokkeista seka
kévelyreittien esittelystd (15 minuuttia). Toiminnallinen osuus piti  siséllaan
alkuldmmittelyn sek& lihasvoima- ja tasapainoharjoitteet. Suunnitelman mukaan
kahden tunnin ajasta jai vield 15 minuuttia pelivaraa. Todellisuudessa p&asimme
aloittamaan ryhman 15 minuuttia aikataulusta myéhéassa. Avoimeen ja vapaaehtoiseen
osallistumiseen pohjautuvana toteutuksena osallistujien lukumaérad ja taustaa ei voitu
tietdd etukateen. Tdman johdosta olimme suunnitelleet enemmaén harjoitteita, joita
pystyimme tilanteen mukaan soveltamaan. Harjoitteiden tekemiseen kului
suunniteltua enemman aikaa, koska osalla osallistujista oli haasteita toiminnan
ohjauksessa. Jatkoa ajatellen kohderyhméan toimintakyvyn tiedostaminen
mahdollisuuksien mukaan on tarkedé asiakaslahtdisen sisallon suunnittelussa, jotta

saatavilla on riittavat edellytykset tapahtuman toteuttamiseksi.

Suunnittelimme tapahtumaan tavallisia istuen ja seisten tehtévia harjoitteita sek&
niiden lisaksi valineilla tehtavié toiminnallisempia harjoitteita, jotta osallistujat saivat
tietoa siitd, miten harjoitteita voi tehostaa ja soveltaa. Tavoitteenamme oli, ettd
osallistujat pystyisivat tekemdan ohjaamiamme harjoitteita myds itsendisesti.
Pyrimme vélineiden avulla herattdmaan mielenkiintoa harjoitteluun, jotta motivaatio
itsendiseen harjoitteluun lisaantyisi. Kun tarjolla on harjoitteluun tarvittava valineisto
ja laitteet, on kynnys harjoittelun aloittamiseen pienempi. Yhteiskehittdmispaivéssa
vastuskuminauha kiinnitettiin tuolin takajalkaan, jonka wvuoksi osallistujien oli
haastavaa pujottaa jalka vastuskuminauhan lapi. Osallistujat kokivat epdmiellyttavéaa
tunnetta vastuskumin painaessa saartd vasten. Jatkossa pehmusteen kayttd

vastuskuminauhan ja sdéren valissa voisi ratkaista ongelman.
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Muistisairaat saattavat tarvita kannustusta ulkoiluun ja se vaatii hoitohenkil6kunnalta
asukkaiden oikea-aikaista ohjaamista. Pyrimme tukemaan osallistujissa havaittuja
vahvuuksia ja 16ytdamééan niiden kautta ratkaisuja harjoitteiden toteuttamiseksi. Sen
lisaksi pihalla tarvitaan ohjausta toteuttavia henkilditd, jotka ovat organisoineet ja
jarjestéaneet tarvittavat vélineet sekd ohjauksellisen tuen pihalle. Muistisairaita
hoitavaa henkildkuntaa ja vapaaehtoisia ohjaajia voitaisiin tukea tekemalla kirjalliset
ohjeet harjoitteiden suorittamisesta, laitteiden kaytostad sek& antamalla sovellettuja
liikevaihtoehtoja. Jatkossa harjoitteiden ohjaamisessa olisi hyvé hyddyntda enemman
symboleita, isokokoisia harjoitteita ilmaisevia kuvia ja lisdksi harjoittelualueet voisi
erotella vieldkin selkedmmin suhteessa ymparistoon. Vélineistd on hyva koota
selkedan, helposti varastoitavaan paikkaan ja sen yllapitdmiseksi on hyva sopia selkeé
kéaytanto jarjestyksen, huollon, puhdistuksen ja hygienian hoitamiseen, jotta ne ovat

varmasti kdyttokunnossa jokaista kayttoa ajatellen.

Kehittdmispaivéassa opitun perusteella ehdotuksenamme on, ettd ajankéyton ja
kéytettavissa olevien ohjaajaresurssien vuoksi tasapainoa ja lihasvoimaa harjoitetaan
eri kerroilla ja vain 45 minuuttia kerrallaan. Kaksi kertaa viikossa ohjatun harjoittelun
lisdksi ikadntyneen tulee harjoitella omatoimisesti ainakin kahdesti viikossa

saavuttaakseen viikoittaisen litkkumisen suosituksen maaran.

Vaikka osallistujia oli vahemman kuin odotimme, ohjauksessa tarvittiin myos kolmas
henkild meidén opiskelijoiden lisdksi. Tdmén vuoksi suosittelemme kokemuksemme
perusteella, ettd kahta muistisairasta osallistujaa kohden tarvitaan ainakin yksi ohjaaja,
mikali resurssit antavat mydden. Tarve kuitenkin vaihtelee péivasta riippuen.
Muistisairaiden henkildiden ohjaamiseen tarvitaan muistisairaiden ohjaamiseen
perehtynyt henkild sekd mahdollisesti yksi tai kaksi apuohjaajaa osallistujien méaran

ja péivan kuntoisuuden mukaan.

Palautekeskustelussa osallistujat kertoivat pitaneensé tapahtuman sisallésté ja heidan
mielestddn harjoitteita sovellettiin hyvin jokaiselle sopiviksi. Osallistujat kertoivat
pitdneensa erityisesti tandem- ja askelmerkkikévelystd seka seisten tehtdvisté
tasapainoharjoitteista.  Ehdotimme  tandemké&velyn  soveltamista  kotioloissa

esimerkiksi maton reunaa hyodyntdamalla. Vélineistd mielekk&immat olivat
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tasapainotyynyt sekd vastuskuminauhat. Senioritaloissa asuvat osallistujat kertoivat,
ettd lihasvoimaharjoitteet olivat tuttuja, jonka vuoksi heille olisi voinut ohjata
haastavampiakin harjoitteita. Toisaalta osa tasapainoharjoitteista olivat heille taysin
uusia ja tuntuivat sopivan haastavilta. Osa osallistujista olisi hy6tynyt harjoitteiden
syvemmasta soveltamisesta, joissa hahmottamisen apuna olisi voinut kayttaa isoja
kuvia ja symboleja. Useampi heistd sanoi jatkavansa mielelladn tdmén tyylisessa
ryhmassd, jonka vuoksi harmittelivat tapahtuman kertaluontoisuutta. Osallistujat
harmittelivat osallistujam&éran vahyyttd ja keskusteluissa nousi esiin, etta olisi

naapureillekin voinut kdyda muistuttamassa tapahtumasta.

Tapahtumaa l&pikdydessa totesimme, ettd Kkertaluontoinen tapahtuma, jota
mainostetaan paikallisessa lendessa, ei riit4 tavoittamaan riittavasti osallistujia. Tdman
vuoksi suosittelemme, ettd tdman tyylisten liikuntahetkien tulisi olla saannéllisesti
ennalta maarattyné paivana tiettyyn aikaan, jotta potentiaaliset osallistujat omaksuvat
lilkuntahetkeen osallistumisen osaksi viikkorutiinejaan ja eldmantapaansa.
Keskusteluissa ilmeni, ettd kynnys ryhmaan osallistumiselle pienentyisi, jos
henkilékunnan tai ohjaajien olisi mahdollista kdyda muistuttamassa osallistujia pdivan
ohjelmasta ja jumppahetkistd. Ikdantyneiden ja my6s muiden ikdryhmien kohdalla
tapahtumiin ja harrastuksiin mukaan I&hteminen on usein seurausta siité, ett4 asiasta
on kuultu positiivista palautetta vertaiselta tai vertainen on kannustanut l&htem&an
mukaan. Osallistumisen kynnys siis madaltuu, kun on joku, joka Kkertoo
osallistumismahdollisuudesta kasvokkain ja mielellddn vield oman kokemuksensa
innoittamana. Muistuttamisessa voidaan myds hyoddyntéa teknologista tukea. P&ivan
ohjelmasta voidaan ilmoittaa esimerkiksi koko Kkorttelin talojen rappukdytavien
séhkoisilla ilmoitustauluilla, asukkaiden huoneistoissa voisi olla paivadohjelmat, joihin
liikuntahetket ovat merkitty ja asukkailla voisi olla yksiléllisten tarpeiden mukaan
kaytossa sahkoinen muistuttaja. Yhteenvetona harjoituskokonaisuuden ohjaaminen
edellyttaa useiden eri asioiden huomioimista ja monipuolista harjoitteiden ohjaamisen

o0saamista.
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4.7 Viimeistelyvaihe

Viimeistelyvaiheeseen on syyté varata riittavasti aikaa, koska se saattaa olla ajateltua
ty6laampi. Tuotoksen ja kehittdmishankeraportin my6td muodostuu toiminnallinen
opinnéytetyd. Opiskelijoilla on vastuu viimeistelyvaiheesta, mutta yhteisty6ta voidaan
tehda myos muiden kehittdmishankkeessa mukana olevien toimijoiden kanssa. Valmis

tuotos esitell&én tilaajalle. (Salonen, 2013, 5.19.)

Viimeistelyvaiheen ajankohta oli loka-marraskuussa, jolloin teimme viimeiset
korjaukset sisaltoon ja ulkoasuun tilaajan toiveiden mukaisesti. Tydssdmme annamme
k&ytannossa kokeiltuja ehdotuksia tilaajalle, jolle tydmme toimii kehittdmistydn
apuna. Rakennuttaja ja C-talon tuleva yhteisd soveltavat oman harkintansa mukaan
kehittdmistydmme ehdotuksia k&ytantoon. Ohessa aloitimme opinndytetydseminaariin
valmistautumisen. Opinnéytetydseminaari pidettiin Satakunnan
ammattikorkeakoululla 7.11.2022. Tulemme esittelemaan valmiin tyon tilaajalle

Paimiossa hankkeen loppuseminaarissa marraskuun 2022 lopulla.

5 TOIMINNALLISEN PIHAN HANKINTAEHDOTUKSET

5.1 Lihasvoimaharjoittelua tukevat hankintaehdotukset

Lihasvoimaharjoittelua tukevien toiminnallisuuksien osalta ehdotuksenamme on, etta
pihalle sijoitettaisiin kaksi laitetta, jotka tukevat alaraajoja vahvistavien liikkeiden
itsendista tekemistd. Nama laitteet ovat polkulaite ja jalkapréassi. Molemmat laitteet
yllapitavat nilkan, polven ja lonkan liikeratoja. Y laraajojen liikkuvuutta ja lihasvoimaa
kehittaviksi laitteiksi ehdotamme kasivarsien harjoittajaa ja hiihtolaitetta. Edelld
mainittujen asioiden lisdksi hiihtolaite yll&pit44 ja kehittdd lonkan ja nilkan liikeratoja.
Liséksi endotamme hankittavaksi penkkeja lepoa varten seka tuolilta ylésnousemisen
harjoitteluun. Istumasta seisomaannousun harjoittelu tukee arjen toiminnoissa
esimerkiksi itsendistd wc-kayntia ja vuodesiirtymisid. Tukikaiteet ovat myos tarkeita,

silla ne mahdollistavat muun muassa minikyykyn harjoittamisen. Minikyykky
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vahvistaa alaraajojen lihaksia ja yllapitdd nilkan liikeratoja. Minikyykkya tehdessa

pystytddn havainnoimaan lantion alueen ja polvien hallintaa.

Porraskévelyn harjoittamiseen ehdotamme harjoitusportaita  toimintakyvyn
tukemiseksi ja alaraajojen lihasvoiman vahvistamiseksi. Ehdotamme hankittavaksi
vastuskuminauhoja yhteiskéyttoon. Vastuskuminauhojen kayttd edellyttad, ettd
kayttaja tietdd, millaisia liikkeitda, millaisella liikeradalla, missd asennossa ja miksi
liikettd tehddan. Nain ollen kuminauhaharjoittelu pohjautuu sd&nnallisesti toistuvaan
ohjaukseen. Fysioterapeutti toimii ohjauksen ja neuvonnan asiantuntijana antaen
manuaalista ja verbaalista ohjausta muille terveydenhuollon ammattilaisille,

asiakkaille sekd heidan omaisilleen (Suomen fysioterapeutit, n.d.).

Saannollisen lihasvoimaharjoittelun tukeminen arjen kaytdnndisséd esimerkiksi
pihatoiminnoissa tukee sek& ik&antyneen péarjaamisen kokemusta ettd kotona
parjadmista tukevan palvelutarpeen hallintaa. ICF-luokituksen paéaluokista suoritusten
ja osallistumisen tukeminen toimii ik&&ntyneiden kuntoutumisen tavoitteina.
Muistisairailla ja ikaantyneilld perusliikkumisen tukeminen on térkeda esimerkiksi
paivittaisten toimintojen onnistumiseksi ja osallistumisen mahdollistamiseksi.
Harjoittelun  myo6td  lihasvoiman  vahvistuminen  mahdollistaa  ikdihmisen
osallistumisen itsendisesti myds pihalla jarjestettaviin aktiviteetteihin.  Fyysisen
rasituksen seurauksena sydan- ja verenkiertoelimiston toiminta tehostuu eli
vaikutuksia nakyy myos ICF —luokituksen ruumiin ja kehon rakenteissa seka
toiminnoissa Ympaéristotekijoiden vaikutusta pohtiessa ulkopuolisen avun tarve
vahenee itsendisyyden lisaantyessa. Siksipa toimintakykyiset ja aktiiviset, itsendisesti
tai apuvalineen turvin liikkuvat seka liikkumisen turvalliseksi kokevat ikaantyneet
parjadvat arjessaan padosin itsendisesti. Oikeanlaisia harjoitteita ja toimintoja
ohjaamalla voidaan edistdd voimavarojen tunnistamista sekd toimintakyvyn

kehittamista.

Taulukko 1. Lihasvoimaharjoittelua tukevat hankintaehdotukset (Kuvat: Girovitale ja
Haltija)



Polkulaite

Poljinlauta/jalkaprassi

Harjoitusportaat

Hiihtolaite

Késivarsien harjoittaja
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5.2 Tasapainoa tukevat hankintaehdotukset

Tasapainoharjoittelua tukevien pihatoiminnallisuuksien osalta ehdotuksenamme on,
ettd pihalla suositaan erilaisia materiaalivalintoja haastamaan asukkaiden tasapainoa
ulkona litkkuessa. Ehdotamme hyddynnettavaksi asfalttia, nurmikkoa, Barrikade
Steinblegg -kivipaallystetta ja hiekkaa, koska kévely erilaisissa alustoilla haastaa eri
aistijarjestelmid ja harjoituttaa tasapainon sailyttdmiseen vaadittavia strategioita.
Harjoittelun tueksi ehdotamme, ettd ulko- ja sisékaytdssa hyoddynnetddn myos
tasapainotyynyja seisoma- ja istumatasapainoharjoittelussa, keskivartalon lihasten
aktivoinnissa seké nilkka- ja lonkkastrategian toteutumisessa. Tasapainotyynyn kaytto
edellyttdd  kuitenkin  harjoittelun  valvontaa mahdollisten tapaturmariskien
valttamiseksi. Laiteharjoittelu saattaa motivoida asiakkaita enemman itsendiseen
harjoitteluun. Tasapainoharjoittelussa on hyva hyodyntdd dual task —harjoittelua,
jolloin kahta eri toimintoa tehddin yhtdaikaisesti. Yhdistdessa harjoitteluun
esimerkiksi pallon heittelya tai kuukausien luettelua, huomio jakautuu motorisen ja
kognitiivisen tehtavén vélille. Eri laitteita ja valineitd hyddyntamélla saa harjoiteltua
myos tehostetusti arkitilanteista poikkeavia akillisia tilanteita, jotka vaativat erilaisten
tasapainostrategioiden kayttod. Edelld mainittujen asioiden perusteella tasapainoa

tukevat hankintaehdotuksemme ovat tasapainotyyny, -palkki ja -puomi.

Tasapaino on laaja kokonaisuus ja se vaikuttaa 1CF-luokituksen joka osa-alueella.
Heikentynyt tasapaino on yhteydessé heikentyneeseen lihasvoimaan ja toimintakyky
rajoittuu, silla esimerkiksi kaatumisen pelon vuoksi ikaantynyt voi jattdd menemaétté
hanelle tarkeisiin tapahtumiin. Heikentynyt kyky suorittaa arkisia toimintoja vaikuttaa

kokonaisvaltaisesti elaméanlaatuun.

Taulukko 2. Tasapainoa tukevat hankintaehdotukset (Kuvat: Kavander, Girovitale ja
Lappset)
Tasapainotyyny
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TasapainopalkKi

Tasapainopuomi /

5.3 Puutarhatoimintoja tukevat hankintaehdotukset

ICF-luokituksessa ympaéristotekijat, kuten oman tydmme kannalta esimerkiksi piha-
alue, pihan toiminnot ja palvelut, pihan teknologia sekd sosiaaliset suhteet, ovat
kontekstiin liittyvia tekijoita, jotka voivat luoda mahdollisuuksia tai toisaalta myos
esteitd toimintakyvylle ja osallistumiselle. Puutarhatoiminnot ovat oiva tapa yllapitaa
toimintakykya ja ehdotuksenamme on, ettd pihalla on puutarhatoimintoja ympari
vuoden, silla ne aktivoivat iké&antyneitd liikkumaan ja toimimaan. Toisaalta
liikunnallisiin pihatoimintoihin osallistuessa hyddynnetddn ja sovelletaan myds
psyykkisen ja sosiaalisen toimintakyvyn elementtejd. Joskus jokin toimintakyvyn osa-
alue saattaa muotoutua esteeksi pihatoimintoihin osallistumiselle. Toimintojen
suunnittelussa seka niiden ohjauksessa on tarkedd tunnistaa, milla toimintakyvyn osa-

alueella osallistumista voidaan tukea.

Pihan ymparivuotisessa kaytdsséd on huomioitava riittava ja tunnelmallinen valaistus.
C-talon pihalle ehdotamme pergolaa, joka toimii varjona, tuulensuojana ja
kohtaamispaikkana. Pergolan kéyttbaikaa saa jatkettua pidemmalle syksyyn
hankkimalla lammityslaitteita tai lamp6lamppuja. Ehdotuksenamme puutarhaan on
my0s esteeton vastakkain istuttava keinu, joka toimii kohtaamispaikkana ja on sateelta
suojassa. Endotamme hyddynnettavéksi jo olemassa olevia istutuslaatikoita tukemaan
lilkuntarajoitteisen itsendista toimintaa puutarhassa ja sité kautta virkistamaan erilaisia
aistitoimintoja, luomaan onnistumisen tunteita ja sosiaalisia kontakteja. Aistitoiminnot

luokitellaan ICF —luokituksessa ruumiin ja kehon toimintoihin.
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Puutarhassa tydskentely vahvistaa lihasvoimaa seké liikkuvuutta nostojen ja kiertojen
myo6ta. Liséksi se harjoittaa hienomotorisia taitoja ja tarjoaa aistivirikkeitd. Kasvien
istuttaminen ja hoitaminen mahdollistavat sosiaalisen kanssakdymisen seka joillekin
se voi olla tapa rentoutua. Yhteiskeskusteluissa on tuotu esiin, ettd C-talon ja
Paltanpuiston palvelukeskuksen vilistd yhdyskaytavéaa olisi mahdollista hyddyntaa
talviaikana kasvien sailyttdmisessa ja kevaalla istutusten kasvattamisessa. Piha-alueen
hahmottamisen tukemiseksi ehdotamme, ettd piha-alue rajataan ainakin osittain
erilaisin maisemoinnin keinoin esimerkiksi kasvillisuuden avulla. ICF-luokituksen
ymparistotekijoiden osuus korostuu silloin, kun piha on kayttdjélleen esteetdn ja myds
osallisuuden tukeminen on helpompaa esteettémassa ymparistossa. Puutarhatoiminnot
ja Green Care vaikuttavat terveyteen ympariston elementtien ja virikkeiden tukiessa

sosiaalisuutta ja mielen hyvinvointia.

Taulukko 3. Puutarhatoimintoja tukevat hankintaehdotukset (Kuvat: K-rauta ja
Lappset)
Laite

Pergola

Esteeton keinu

Istutuslaatikko
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5.4 Sosiaalista toimintakykyé tukevat hankintaehdotukset

ICF-luokituksen avulla voimme havainnoida aineistossamme johdonmukaisella
tavalla muistisairaan ikdihmisen toimintakyvyn ja osallistumisen mahdollistajia seka
esteitd. Pihan toiminnallisia siséltdehdotuksia suunnitellessamme otamme huomioon
muistisairaat ikadihmiset haastatteluiden avulla, silla kuulemalla ikdihmisten tarpeita ja
antamalla heille mahdollisuus ratkaisujen ideoimiseen luodaan tarpeisiin vastaavia ja
ymmarrettavia palveluja. Kehittdmisessa mukana oleminen saattaa myds tukea
mukana olevien mindpystyvyytta ja vahvistaa sosiaalisia kontakteja. ICF —luokituksen
mukaisesti suoritusten ja osallistumisen tukeminen vaikuttaa vuorovaikutustaitoihin ja
ihmissuhteiden yllapitdmiseen. Ikdihmisten toimintakyvyn yllapitdmiseen ja
esimerkiksi esteettomyyteen liittyva tutkimuskirjallisuus luovat kehittdmisen ja
ratkaisujen raamit. Tarvitsemme kuitenkin C-talon alueella toimivien ratkaisujen ja
painopisteiden  valinnoissa  paikallisten ikdihmisten ja vanhuspalveluiden

tyontekijoiden osallistumista.

Paltanpuiston palvelukeskuksen nykyinen piha-alue toimii oivallisena esimerkkina
spontaanien kohtaamisalueiden suhteen. Pihalta I0ytyy muun muassa useita
pysahtymiseen ja seurusteluun houkuttelevia, kavelyreittien varrelle asetettuja
istuinalueita. Piha-alueen mutkikas reitistd yll&pitad etenemisen mielenkiintoa ja
toisaalta houkuttelee pysahtyméan ja havainnoimaan ymparistéd. Paltanpuiston
palvelukeskuksen piharatkaisujen soveltaminen C-talon piha-alueella loisi niin
maisemallisen kuin toiminnallisen jatkumon Kkorttelialueella. Kohtaamisten ja
kortteliin sijoittuvien eri pihatoimintojen hyddyntamiseksi ehdotamme portin
mahdollistamaa kulkua senioritaloilta Paltanpuiston piha-alueelle. Paltanpuiston
aidatulta piha-alueelta 10ytyy talla hetkelld portit Paltantien suuntaan, Paltanpuiston
palvelukeskuksen etupihan puolelle seka Paltanpuiston palvelukeskuksen takapihan

eli suunnitteilla olevan C-talon piha-alueen suuntaan.

Ehdotuksenamme on myds, ettd pelikentalle tulee Boccia-kenttd ja alustamateriaaliksi
suosittelemme Barrikade Steinblegg kivipaallystettd. Ehdotamme pelikentélle myds
kapeaa tavallista hiekkakaistaletta petanquen pelaamista varten. Lampimalla saalla
hiekkakaistaletta voidaan kdyttdd my0Os tasapainoharjoittelussa paljain jaloin.

Pelikentalld voisi jarjestdd henkilokunnan toimesta sd&nndllisesti pelihetkid, joihin
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talon asukkaat sekad kotihoidon asiakkaat voisi halutessaan osallistua. Tallainen

toiminta voisi kannustaa henkilokuntaa kuntouttavaan tydotteeseen.

Erityisesti pelikenttd on foorumi, jossa on mahdollista jarjestdd toimintaa, johon myos
pihapiirin ulkopuoliset padsevat helposti osallistumaan. Se voi toimia korttelialueen
yhteisten liikuntahetkien paikkana, sielld voi jérjestdaa pienimuotoisen toritapahtuman
tai esimerkiksi Ikdasumisen hankkeessa jo kokeillun “Eldvdn musiikin kahvilan”.
Tapahtumaséhkon sijoittaminen kentdn laheisyyteen tukee erilaisten tapahtumien
jarjestamista. Tallainen yhteisen tekemisen tukeminen on tarkedssa roolissa
esimerkiksi vapaaehtoistyon mahdollisuuksien esittelemisessa ja houkuttelevuuden

vahvistamisessa.

5.5 Hankinnat itsenaisen liikkumisen tueksi

Toimintakyvyn ICF-luokitusta pystymme hyoddyntdmadn myds pihan kontekstissa
itsendisen litkkumisen, apuvalinetarpeiden, tuki- ja litkuntaelimiston toimintojen seka
aistitoimintojen huomioimisessa ja arvioimisessa. Pihan hankintaehdotuksia
suunniteltaessa  huomioimme, millaiset elementit tukevat muistisairaiden
ikaantyneiden henkildiden omatoimista ulkoilua ja osallistumista mahdollisista
toimintakyvyn haasteista huolimatta ja miten Idhiympariston ja pihan toiminnot

tukevat heidan kykyjensa tunnistamista ja hyddyntamistéa.

Toimintakyvyn yllapitdmista tukevien ulkoilutoimintojen suhteen ehdotuksenamme
on hyddyntaa Pyhan Mikaelin kirkon hautausmaan ja kirkkopuiston ympérist6d yhden
kilometrin ulkoilureitin toteuttamiseksi. Toinen suunnittelemamme reitti on
pituudeltaan kaksi kilometrid ja se kulkee Kaaripuiston kautta Kaaritietd pitkin
takaisin C-talon ymparistoon. Reiteistd on tehty Kkartat, joita hyddynndmme
yhteiskehittamispdivassa  26.8.2022. Pihaan ja  kavelyreiteille  tarvitaan
levahdyspenkkejd, joiden ympdriston on oltava esteetdén, hyvin valaistu seké
talvikunnossapidettava, jolloin ne myo6s erottuvat paremmin ymparistosta ja niiden
kayttd on turvallista. Kévelyreitteihin voi yhdistdd halutessaan muita aktiviteetteja

esimerkiksi valokuvasuunnistusta. Senioritalon ympéristossa olevaa metséaluetta voi
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olla mahdollista hyddyntaa tulevaisuudessa. Ehdotamme piha-alueelle hankittavaksi

kaiteita tukemaan pihalla lilkkumista, joita voi hyddyntédd myos harjoitteita tehdessa.

Muistisairaan henkilon turvallisen itsendisen ulkoilun tueksi suosittelemme
paikantavien seké turva-aluemaarittelyn mahdollistavien, kéyttdjan normaalirutiinit
oppivan rannekkeen hyoddyntamistd. Laitteessa tulisi paikannuksen liséksi olla
riittdvan hyva akunkesto, jotta paikantaminen riittdvdn usein paivan aikana on
mahdollista. Turva-alueen médrittdminen asiakkaalle rannekkeen avulla nopeuttaa
ammattilaisen reagointia asiakkaan alueelta poistuttaessa. Koemme edelld mainitut
ominaisuudet erittain tarkeiksi rannekkeen hyodyntédmisessa itsendisen litkkumisen
turvaamiseksi. Hyvinvointirannekkeen hyddyntdminen osana pihatoimintoja auttaa
myos ikadntynyttd seuraamaan omaa aktiivisuuttaan. N&in se tukee motivaatiota ja
toisaalta auttaa myds hahmottamaan aktiivisuuden ja palautumisen tasapainoa.
Teknologian hyddyntaminen itsendisen parjddmisen  tukena  kuuluu
ympéristotekijoiden aihealueeseen ICF —luokituksessa. Myos terveydenhuollon
ammattilaiset voivat hyodyntdd aktiivisuustietoa riittdvan progressiivisuuden

tunnistamisessa sekda muun muassa unettomuuden hallinnassa.

Taulukko 4. Itsenéistd liikkumista tukevat hankintaehdotukset (Kuvat: Girovitale)
Penkki

Kaide
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6 ARVIOINTI

6.1 Opinndytetydprosessin arviointi

Opinndytetyémme eteni haluamallamme tavalla, vaikka aikataulu muuttui
alkuperdisestd suunnitelmasta. Aikataulullisten haasteiden vuoksi emme ehtineet
pitimaan ikaantyneille ensimmadistd kehittdmispaivad kevéaélla, vaikka se oli
alkuperdinen suunnitelmamme. Useammasta kehittdmispaivasta olisi kuitenkin saanut
enemman analysoitavaa materiaalia ja tuloksia, mutta hanketydntekijan kanssa
kdvimme keskustelua siitd, ettd saamme silti riittdvasti aineistoa laadun
varmistamiseksi. Kehittdmispéivassa havainnoimme suunnittelemiemme harjoitteiden
soveltuvuutta ikaantyneille. Keskusteluiden ja haastatteluiden perusteella saimme
tietoa, mitkd harjoitteet sekd aktiviteetit kohderyhmé koki mielekkaiksi ja
hyodyllisiksi. Yhteiskehittdmispdivassa korostui yhdessd tekeminen ja pihan
hyédyntdminen itsendisten toimintojen tukemisessa. Koostimme opinndytetydhomme
edelld mainittujen ideoiden pohjalta suunnitelman pihan hankintaehdotuksista C-talon
lahiympéristoon. Palautekeskustelu sujui luontevasti ja saimme luotua valillemme
luottamussuhteen, silla osallistujat avasivat meille heidén taustojaan. Tapahtuman
suunnittelu ja siihen valmistautuminen yhdessé hanketydntekijan kanssa sujui hyvin

ja sen ansiosta tapahtuma sujui ongelmitta.

Pihan toiminnallisuuksiin liittyvisséd yhteisissd keskusteluissa nousi esiin myos
penkkien ja muiden laitteiden sijoittelun merkitys pihan kunnossapitoon. Esimerkiksi
talvikunnossapitoa helpottaa, mikéli penkit ja laitteet ovat sijoitettu erilliselle,
kulkuvéyléstd erotetulle ulokkeelle. Puutarhavierailun ja moniammatillisten
yhteiskeskustelujen aikana nousi esiin, ettd pihalla voi tapahtua erilaisia akillista
reagoimista vaativia asioita. On hyva varmistaa, ettd resurssia on riittdvasti myos
tallaisiin yllattaviin, pihan turvallista k&yttod haastaviin tilanteisiin. Turvallisuudesta

huolehtiminen on toisaalta myds kaikkien vastuulla.

Tyomme eteni konstruktiivisen mallin mukaisesti ja saimme yhteiskehittdmisesta
toivottua tulosta. Ké&ytimme suunnittelemiamme  aineistonkeruumenetelmia

onnistuneesti. Onnistuimme arvioimaan ty6tdmme konstruktiivisen mallin mukaisesti
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tyon eri vaiheissa, esimerkiksi arviointivaiheessa palasimme takaisin tyostovaiheeseen
tyon arvioinnin seurauksena. Kayttdmamme teoria pohjautuu tutkittuun tietoon ja
olemme pyrkineet kayttamaan mahdollisimman uusia tutkimuksia ja artikkeleita

laadun varmistamiseksi.

Kaiken kaikkiaan kaytanto vahvisti teoriaosioissa esille tulleita ndkokulmia emmeké
havainneet ristiriitoja kéytannon ja teoriatiedon vélilla. Vaitéskirjassaan Virkola
(2014) Kkirjoittaa, ettd muistisairaille ihmisille suunnattujen palveluiden tulee olla
ldhelld ja helposti saavutettavissa (s. 22). Yhteiskehittdmispdivassd kaydyissa
keskusteluissa nousi esiin palveluiden saavutettavuuden haasteet, jolloin edelld
mainittu nakokulma muistisairaille suunnattujen palveluiden saavutettavuudesta
vahvistui keskusteluiden myo6ta. Lisaksi keskusteluiden ja pihalla harjoittelun myo6ta
vahvistui  Virkolan (2014) ajatus siit4, ettd muistisairaat pitdd tutustuttaa
toimintaymparistoon ennen kuin he osaavat sitd itse hyoddyntdd (s. 166-167).
Kehittdmispaivaan osallistui yhteensa viisi toimintakyvyltédén eri tasoista ikdantynytta.
Havaitsimme, ettd senioritaloissa asuvat osallistujat pystyivat suoriutumaan
harjoitteista Paltanpuiston asukkaita paremmin oman terveydentilan ja aktiivisen arjen

ansiosta.

Kaurasen (2021) kirjan teoriatiedon mukaan s&éannolliselld lihasvoimaharjoittelulla
voidaan ehkaista kaatumistapaturmia seka fyysisen suorituskyvyn laskua. Heikentynyt
lihasvoima alaraajoissa liséa haasteita tasapainon séilyttamisessa. (s. 360-361, 694.)
Osallistujien mukaan sosiaalisuutta ja kohtaamisia pihapiirissa on enemmaén silloin,
kun pihalla on mielekkditd virikkeitd. Nain ollen Rappen ym. (2018)
ympéristdoppaaseen kerétyn teoriatiedon mukaan pihan elementit ja toiminnot tukevat
muistisairaiden ikdihmisten toimintakyvyn vyllapitamistd (s. 71-72). Itsendinen
liikkuminen on mahdollista ja motivoivaa, kun siihen on tarjolla tukea.
Kévelyreitteihin tutustuminen ja levahtdmisen mahdollisuus matkanvarrella lisésivat
osallistujien mukaan ké&velyreittien suosiota. Niin kuin Verhe & Ruti (2007)
mainitsivat  opetusministerion  liikuntapaikkajulkaisussaan, on kavelyreittien
kunnossapito erittdin tarkedd turvallisuuden n&kokulmasta. Osallistujat mainitsivat
valaistuksen ja levahdyspaikkojen kunnossapidon itselle merkityksellisiksi asioiksi.
(s. 39-40.) Myaos laitteiden sijoittelulla pihaymparistossa on merkitysta. Mikali laitteet

ovat sijoiteltu pihaympéristoon loogisesti, tulee niitd hyddynnettyd matalammalla
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kynnyksell& pihalla liikkuessa. Y hteiskehittamispéivassa harjoituspisteet oli sijoiteltu
ympéri pihaa. Rappe (2018) mainitsi ympadristboppaassaan muistissairaiden tarpeesta
purkaa levottomuutta kavelemélld (s. 66). Kehittdmispaivassd huomasimme, etta
liikkeelle ldhteminen ja harjoitteissa eteneminen paikasta toiseen lievensi osallistujien
levottomuutta ja auttoi muistisairaita keskittymaan, jolloin mielenkiinto harjoitteiden
suorittamiseen pysyi ylla pidempaan. ICF-viitekehystd hyddynsimme toiminnan ja
osallisuuden arvioinnissa. Tamén avulla pystyimme havainnoimaan johdonmukaisella
tavalla muistisairaan ikaihmisen toimintakyvyn haasteita ja saimme kasitysta

vaadittavista resursseista.

Olemme molemmat olleet paljon tekemisissd ikdihmisten ja muistisairaiden kanssa
harjoitteluiden ja kesatdiden myotd, jonka vuoksi muistisairaille ikdihmisille suunnattu
toiminnallisen pihan suunnittelu on tuntunut luonnolliselta ja hyvin tarpeelliselta.
Koimme onnistuneemme kehittdmispéivan harjoitteiden suunnittelussa ja erityisesti

tasapainoharjoituksista saimme osallistujilta hyvaa palautetta.

6.2 Ammatillinen kehitys

Ennen opinndytetyon aloittamista emme olleet kumpikaan olleet vastaavissa
hankkeissa mukana eika meilla ollut aiempaa kokemusta opinndytetyon tekemisesta.
Kehittdmistyon aikana olemme perehtyneet hankkeen vaiheisiin ja olemme oppineet
ymmartdméén hankkeessa mukana olevien toimijoiden roolit. Hankkeen edetessé
olemme havainneet, kuinka monta eri alan toimijaa vaaditaan hankkeen edistamiseen.
Paatoksia tendd&n monen toimijan kautta, jolloin prosessin eteneminen hidastuu. Siksi
yhteisen hankkeen aikatauluttaminen ja aikataulussa pysyminen on hankkeen

viivastymisen ehkaisemisen kannalta tarkeéa.

Olemme oppineet vastuulliseen tydskentelyyn. Tapahtuman suunnittelu, toteutus ja
markkinointi ovat vaatineet yhteisty6ta monen toimijan kanssa. Tapahtumaa
jarjestdaessémme havahduimme siihen, kuinka paljon aikaa suunnittelu ja toteutus

vaatii. Liséksi tilaisuuksiin valmistuminen vaatii hyvéa paineensietokykyd ja
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soveltamisen taitoa etenkin sellaisissa tilanteissa, joissa tarkka osallistujamé&ara ja

osallistujien toiminnantaso ei ole tiedossa.

Opinndytetyon tekeminen parity6nd on vaatinut meilté erityistd suunnitelmallisuutta
toiden, tyoharjoitteluiden ja vapaa-ajan yhdistamisen vuoksi. Yhteistydmme
toimeksiantajan, ohjaavan opettajan seka toistemme kanssa on ollut toimivaa ja
motivoivaa.  Kehittdmispéivassd vuorovaikutus ikaantyneiden kanssa oli
ammattitaitoista sekd luontevaa. Opinndytety0prosessin aikana saimme vertaistukea
myo6s muilta fysioterapiaopiskelijoilta. Olemme kehittyneet myds tiedonhakemisessa
sekd kotimaisen ja englanninkielisen kirjallisuuden hyddyntdmisessa. Yhteydenpito
muiden toimijoiden valilla on tapahtunut pitkélti Teamsin vélitykselld, jonka vuoksi
olemme laajentaneet osaamistamme sen  kayt0ssd.  Markkinoidessamme

kehittdmispéivaa ja kévelyreitteja tehdessa hyddynsimme Canva -suunnittelutydkalua.

Olemme  kokeneet ammatillista  kehitystd  opinndytetyOprosessin  aikana
tyoskennellessamme ikdihmisten kanssa. Kirjallisuuteen perehtymisen myo6té
ymmaérramme perusteellisemmin ikd&ntyneiden ja muistisairaiden toimintakykya seké
haasteita. Niiden pohjalta olemme osanneet valikoida laite-ehdotuksiin sellaisia
valineitd, jotka tukevat ikaantyneen itsendistda harjoittelua ja yllapitavat siten
toiminnallisia ominaisuuksia, kuten kavelykykyé&. ICF-luokituksen hyddyntaminen
opinndytetyOprosessin aikana on vahvistanut osaamistamme kokonaisvaltaisen
toimintakyvyn tukemisessa. Etenkin suoritusten ja osallistumisen tukeminen
ikaantyneiden kohdalla on osoittautunut hyvin merkitykselliseksi. Tyota tehdessémme
olemme oppineet havainnoimaan enemman ympariston esteettdmyytta ja sen
soveltuvuutta  toimintarajoitteisille  ja ~ myds  kiinnittdmd&dn  huomiota
materiaalivalintoihin. Kehittdmispdivassad tunnistimme osallistujien haasteita ja
vahvuuksia ja sovelsimme ammatillisen osaamisen avulla harjoitteita osallistujille
sopiviksi. Tulevina fysioterapeutteina meille vahvistui ajatus siitd, etta osallistujan
toimintakyvyn haasteita tulee arvioida yksil6ollisesti kokonaisuutena ja pohtia, miten

haasteet nakyvat heidén arjessaan ja miten niitd voidaan tukea fysioterapian keinoin.
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