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Abstract 

The studies have shown that the symptoms of insomnia are quite common within asylum seekers 
and refugees. Insomnia has many effects on health and wellbeing: insomnia can cause different 
kinds of diseases and it can weaken cognitive capacity, participation in daily living, social participa-
tion and occupational performance.  
 
The thesis has been done for Vuolle Setlementti ry, in basic education for adults. The students in 
basic education for adults are mainly asylum seekers and refugees. Because the symptoms of in-
somnia were visible to the teaching staff as students' fatigue, absences and tardiness, a solution 
was hoped for. The symptoms of insomnia has been shown by teachers and school attendance as-
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implement and develop group-intervention for students who suffered the symptoms of the insom-
nia.  
 
The development work was carried out as a diary thesis based on autoethnographic research ex-
tract. The material consisted of diary texts written by the author, which was written over a period 
of thirteen weeks in the spring of 2022. The diary texts accumulated to 18 pages. The analysis of 
the data was carried out in the fall of 2022. 
 
The results show that in many respects both the planning and the implementation of the sleep in-
tervention group were successful, but there were also areas for improvement. Most importantly, it 
was shown that it is possible to promote the students’ sleep activities through the means of a 
group-based sleep intervention, when the student is committed, motivated for change and the 
therapy is timely. Several further development targets arose. One of them was the ability of com-
munal student care to guide students to join the sleep intervention group.   
 
As a result of the development work, a new communal student care group-based intervention for 
insomnia was created.  
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1  Johdanto 

Tutkimuksien mukaan unettomuus on hyvin yleistä turvapaikanhakijoiden ja pakolaisten keskuu-

dessa (Sandahl, Vindbjerg, & Carllson 2017, 806; Richter ym. 2020; Lies, Mellor, Jobson & Drum-

mond 2019). Unettomuus on myös yleinen ilmiö työikäisillä ja se vaikuttaa monin eri tavoin toi-

mintakykyyn. Unettomuushäiriön voi laukaista esimerkiksi jokin traumaattinen elämän tilanne. 

Pitkäkestoinen unettomuus heikentää toimintakykyä, lisää sairauksien sekä tapaturmien riskiä että 

huonontaa elämänlaatua (Unettomuus 2020). Oppimisen näkökulmasta unettomuus heikentää 

kognitiivisia toimintoja: havaintokykyä, tarkkaavaisuutta, päätöksentekokykyä, joustavuutta ja luo-

vuutta. Univaje heikentää opittujen asioiden tallentumista pitkäaikaiseen muistiin. (Järnefelt & 

Hublin 2018, 30.)  

Opinnäytetyö toteutettiin yhteistyössä Vuolteen opiston kanssa aikuisten perusasteelle. Vuolteen 

opisto on Vuolle Setlementin koulutuspalveluita tarjoava kansanopisto. Vuolteen opistolla opiske-

lee työikäisiä, maahanmuuttajataustaisia opiskelijoita (Vuolteen Opisto n.d.). Opiskelijat ovat usein 

maista, joissa on sota tai jokin muu konflikti. Jo pelkästään muutto uuteen maahan voi olla stres-

saava, jopa traumaattinen kokemus sen lisäksi, että taustalla on kokemuksia sodasta tai muusta 

uhkaavasta tilanteesta, jota on paettu. Opettajien ja ohjaajien kertomana moni opiskelija kärsiikin 

unettomuusoireista. 

Opinnäytetyön tavoitteena oli kehittää ryhmämuotoista toimintaterapian uni-interventiota Vuol-

teen opiston aikuisten perusasteen maahanmuuttajataustaisille opiskelijoille. Ryhmä toteutettiin 

osana yhteisöllistä opiskelijahuoltoa. Terveyden ja hyvinvoinninlaitoksen (Opiskeluhuolto 2023) 

mukaan yhteisöllisellä opiskeluhuollolla tarkoitetaan oppilaitoksen toimintakulttuuria ja toimia, 

jolla edistetään oppimista, terveyttä ja hyvinvointia, vuorovaikutusta, osallisuutta, ympäristön ter-

veellisyyttä ja turvallisuutta sekä esteettömyyttä. Hyvinvointia edistävä yhteisöllinen opiskelija-

huolto voi kohdistua koko opiskeluyhteisöön, tietyille ryhmille tai tunnistetun ryhmään liittyvän 

ongelman perusteella.  

Kehittämistyö on autoetnografiseen suuntaukseen kuuluva päiväkirjamuotoinen opinnäytetyö. 

Päiväkirjat koostettiin kevään ja alkukesän 2022 aikana uniryhmistä, jotka toteutettiin aikuisten 

perusasteen opiskelijoille osana toimintaterapiaharjoittelua. Päiväkirjat analysoitiin 
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sisällönanalyysia hyödyntäen syksyllä 2022.  Analyysin ja toimintaterapian teorian vuoropuhelun 

pohjalta luotiin kehittämisehdotukset tulevia uniryhmiä varten.    

2 Kehittämistyön lähtokohtia 

2.1 Yhteisöllisen opiskelijahuollon kehittäminen  

Kehittämistyö toteutettiin Vuolle Setlementti Ry:lle Vuolteen opiston aikuisten perusasteelle. Ke-

hittämislähtökohtana oli tarve edistää opiskelijoiden hyvinvointia ja opiskelukykyä vaikuttamalla 

opiskelijoiden kokemaan unettomuuteen. Opiskelijoiden unettomuuden laajuutta ei ole ollut mah-

dollisuutta kartoittaa, mutta sekä opiskelijat itse että opetushenkilöstö raportoivat opiskelijoiden 

väsymyksestä ja unettomuudesta sekä niiden negatiivisesta vaikutuksesta opiskeluun. Kehittämis-

työssä painottuu erityisesti yhteisöllisen opiskelijahuollon kehittäminen ryhmämuotoisen uni-in-

tervention kautta.  

Opinnäytetyön toimeksiantaja on Vuolle Setlementti Ry, Vuolteen opisto. Vuolle Setlementti Ry on 

voittoa tavoittelematon, uskonnollisesti- ja poliittisesti sitoutumaton yhdistys, joka on toiminut jo 

vuodesta 1944 lähtien. Setlementtiliikkeen ydinajatuksen mukaisesti se tuottaa palveluita, joita 

paikalliset ihmiset tarvitsevat.  Yksi Vuolle Setlementti Ry:n palvelusta on Vuolteen opiston palve-

lut. (Vuolle Setlementti Ry n.d.) Vuolteen opistolla on mahdollista suorittaa aikuisten perusasteen 

koulutus (Maahanmuuttajakoulutus n.d.).  

Aikuisten perusaste koostuu lukutaitovaiheesta, alkuvaiheesta ja päättövaiheesta. Jokaiselle opis-

kelijalle laaditaan oma henkilökohtainen opiskelusuunnitelma, joka määrittää hänen opintonsa. 

Aikuisten perusopetuksen kohderyhmää ovat:  

- perusopetuksen loppuvaiheessa tulleet nuoret, jotka eivät ole ehtineet saada perusopetuk-
sen päättötodistusta valmiiksi oppivelvollisuusikäisenä tai joiden valmiuden ovat jääneet 
heikoksi perusopetuksen aikana 

- 17–25 - vuotiaat nuoret, jotka eivät ole osallistuneet oppivelvollisuusikäisten perusopetuk-
seen, mutta tarvitsevat perusopetuksen päättötodistuksen ja opiskeluvalmiuksia jatkaak-
seen opintoja toisella asteella 

- maahanmuuttajataustaiset aikuiset, joilla on heikko peruskoulutus, matemaattiset valmiu-
det ja luku- ja kirjoitustaito, joita vahvistamalla mahdollistuu jatko-opiskelu 

- vangit, joilta puuttuu peruskoulun päättötodistus ja joilla ei ole riittäviä valmiuksia jatkaa 
toiselle asteelle 



8 
 

 

- aikuiset romanit, joilta puuttuu peruskoulun päättötodistus 
- muut aikuiset, jotka ovat keskeyttäneet peruskouluopinnot tai haluavat korottaa peruskou-

lun arvosanoja.  (Aikuisten perusopetus n.d.) 

Aikuisten perusasteen opiskelijahuoltoa ohjaa oppilas- ja opiskelijahuoltolaki (oppilas- ja opiskelija-

huoltolaki 1287/2013) sekä Vuolteen opiston opiskeluhuoltosuunnitelma (Vuolteen opiston opis-

kelijahuoltosuunnitelma n.d.). Opiskelijahuollon kokonaisuus voidaan karkeasti jakaa yhteisölli-

seen ja yksilölliseen opiskeluhuoltoon (ks. kuvio 1). Yksilökohtainen opiskelijahuolto on 

ehkäisevää, tukea antavaa ja opiskeluhuollon palveluihin oikeuttavaa. Lain määrittämiä opiskelu-

huollon palveluita ovat opiskelijaterveydenhuolto, koulukuraattori ja -psykologi palvelut. Yhteisöl-

linen opiskelijahuolto on ensisijaista, ennalta ehkäisevää ja kaikille kuuluvaa. (Opiskelijahuolto 

2023). 

 

Kuvio 1. Opiskeluhuollon kokonaisuus (Opiskeluhuolto 2023). 

Yhteisöllisellä opiskelijahuollolla tarkoitetaan koko oppilaitosyhteisöä tukevaa ja ennaltaehkäise-

vää opiskelijahuoltoa. Hyvinvoiva opiskeluyhteisö on opiskelijoiden hyvinvoinnin edellytyksiä. Yh-

teisöllinen opiskelijahuolto voi tarkoittaa koulun tai oppilaitoksen toimintakulttuuria, joka edistää 

opiskelijoiden oppimista, terveyttä ja hyvinvointia, vuorovaikutusta, osallisuutta, ympäristön ter-

veyttä ja turvallisuutta sekä esteettömyyttä. Yhteisöllinen opiskelijahuolto voi kohdistua koko 
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opiskeluyhteisöön, tietylle luokka-asteelle tai ryhmille, tai tunnistetun ongelman perusteella koo-

tusta ryhmästä. (Yhteisöllinen opiskelijahuolto 2022.)  

Vuolteen opistolla, aikuisten perusasteen opiskelijoista koottu uniryhmä on tunnistetun ongelman 

perusteella koottu ryhmä, jonka tavoitteena on edistää opiskelijan hyvinvointia ja siten välillisesti 

opiskelukykyä. Unettomuutta ja unettomuuden vaikutuksia oppimiseen on avattu tarkemmin koh-

dassa kolme ja neljä.  

2.2 Pakolaistausta haastaa mielenterveyttä ja unta 

Vuolteen opiston opiskelijat ovat pääsääntöisesti kouluja käymättömiä, luku- ja kirjoitustaidotto-

mia turvapaikanhakijoita ja pakolaisia. Sisäministeriön (Pakolainen pakenee vainoa kotimaassaan 

n.d.) mukaan turvapaikanhakijalla tarkoitetaan toisen maan kansalaista, joka hakee suojelua ja 

oleskeluoikeutta vieraasta valtiosta kansainvälisen suojelun perusteella. Pakolaiselle sen sijaan tur-

vapaikka on jo myönnetty kansainvälisen suojelun perusteella (Pakolainen pakenee vainoa koti-

maassaan n.d.).  

Kansainvälisellä suojelulla tarkoitetaan Suomessa pakolais- tai toissijaista suojeluasemaa (Mt).  

Turvapaikan eli pakolaisaseman saaminen edellyttää, että henkilöllä on perusteltu syy pelätä jou-

tuvansa vainon kohteeksi alkuperän, uskonnon, kansallisuuden, tiettyyn yhteiskunnalliseen ryh-

mään kuulumisen tai poliittisen mielipiteen vuoksi. Pakolaisen oikeuksia määrittää Geneven pako-

laisten yleissopimus, jota Suomi on sitoutunut noudattamaan täysimääräisenä (ks. 77/1968 

Pakolaisten oikeusasemaa koskea yleissopimus; Kansainvälinen suojelu, n.d.)  

Jos turvapaikan saamisen (vainon) yksilölliset edellytykset eivät täyty, mutta turvapaikan hakijaa 

uhkaa kotimaassa tai pysyvässä asuinmaassa kuolemanrangaistus, teloitus, kidutus tai muu epäin-

himillinen tai ihmisarvoa loukkaava kohtelu tai rangaistus, tai hän joutuu vakavaan henkilökohtai-

seen vaaraan vallitsevan mielivaltaisen väkivaltaisuuden vuoksi, hän voi hakea tällöin toissijaista 

suojelua (Toissijainen suojelu, n.d.). Tällöin suojelu perustuu EU:n määritelmädirektiiviin 

2011/95/EU toissijaisesta suojelusta (Pakolainen pakenee vainoa kotimaassaan, n.d.).  

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos on selvittänyt pakolaisten ja turvapaikanhakijoiden mielenter-

veyttä. Suomeen saapuvista turvapaikanhakijoista suurin osa, noin 80 prosenttia, on kokenut 
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lähtömaassaan tai pakomatkalla järkyttäviä tapahtumia, kuten sotaa, kidutusta, seksuaalista väki-

valtaa, vapauden riistoa, kuolemaa. Lisäksi mielenterveyttä voivat kuormittaa koettu syrjintä ja ra-

sismi, yksinäisyys, taloudellinen epävarmuus, osallisuuden puute, epävarmuus tulevaisuudesta ja 

vaikeus saada mielenterveyspalveluita. Lisäksi uuteen maahan asettuminen on kuormittavaa. (Pa-

kolaisuus ja mielenterveys 2023.) 

Tutkimusten mukaan turvapaikanhakijoilla ja pakolaisilla todetaan yleisesti eri asteisia unetto-

muushäiriöitä. Richter ym. (2020) toteavat systemaattisessa katsauksessaan unihäiriöiden yleisyy-

den olevan maahanmuuttajien keskuudessa 39–99 %. Sandahlin, Vindbjergin ja Carlssonin (2017, 

806) tutkimuksessa, johon osallistui 752 posttraumaattisesta stressihäiriöstä kärsivää pakolaista-

taustaista henkilöä, raportoitiin lähes kaikilla 99,1 %:lla esiintyvän haasteita nukkumisessa. Toistu-

via painajaisia näkivät lähes kaikki 98,7 % tutkimukseen osallistuneista. Liesin, Mellorin, Jobsonin 

ja Drummondin (2019) tutkimuksessa todetaan 75,5 % tutkimukseen osallistuneista turvapaikan-

hakijoista ja pakolaisista kärsivän keskivaikeasta tai vaikeasta unihäiriöstä. Suomessa ovat tutkittu 

turvapaikanhakijoiden mielenterveyttä. Tutkimukseen osallistuneista (n=780) noin kolmannes koki 

vaikeuksia nukahtaa tai unen katkonaisuutta. (Castaneda, Snellman, Garoff, Klemettilä, Lehti, 

Qvarnström-Obrey, Kankaanpää, Oroza & Halla 2019, 189.) 

Kuten aikaisemmin todettiin, pakolaisilla ja turvapaikanhakijoilla on verrattain yleisesti unihäiriöitä 

(ks. Richter ym. 2020; Sandahl ym. 2017; Lies ym. 2019; Castaneda ym. 2019). Vuolteen opiston 

aikuisten perusasteen opiskelijoille on tarjolla opiskeluhuoltolain mukaiset palvelut. Näiden lisäksi 

opiskelijoilla on tarjolla vastaanottokeskuksen sosiaali- ja terveyspalvelut ja kotoutumisajalla ole-

ville omat Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialueen kotouttamista tukevat sosiaali- ja terveyspalve-

lut. Näistä huolimatta moni opiskelija on tuonut esille, ettei koe saavansa apua unettomuuteensa.  

Turvapaikanhakijan mielenterveyttä voi edistää tukemalla mielekästä arkea ja tekemistä, mahdol-

listamalla ryhmämuotoisia mielenterveyttä edistäviä toimintoja, tarjoamalla keskusteluapua ja 

psykoedukaatiota, kiinnittämällä huomiota miellyttäviin asianmukaisiin asumisolosuhteisiin sekä 

edistämällä arkirutiineja ja liikuntaa (Pakolaisuus ja mielenterveys 2023).  
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3 Uni ja unettomuus 

Unta ja unettomuutta voidaan lähestyä eri näkökulmista. Toiminnantieteen näkökulmasta unta 

voidaan lähestyä terveyttä ja hyvinvointia edistävänä toimintana, biologisena välttämättömyytenä 

ja kehon homeostaasia ylläpitävänä, kuin kognitiivista kyvykkyyttä, päivittäisiin toimintoihin ja so-

siaaliseen osallistumiseen edistävänä toimintana (Leive & Morrison 2020, 1075–1077). Toisaalta 

unettomuutta voidaan lähestyä diagnostisesta järjestelmästä käsin, jolloin se on osa psykiatrista 

diagnoosijärjestelmää ja siten usein yhteydessä mielenterveyshäiriöihin (Lönnqvist 2021, 103, 

128).  

3.1 Unen rakenne ja säätely  

Jotta ymmärretään, mitä unettomuus ja unihäiriöt ovat, on syytä määritellä mitä uni on – mistä 

uni rakentuu ja mikä sitä säätelee. Uni on ihmiselle lähes yhtä välttämätöntä kuin happi, jota hen-

gitämme. Uni on olennainen osa terveyttä ja hyvinvointia. Toiminnantieteen näkökulmasta unen 

määrä vaikuttaa osallistumiseen erilaisiin toimintoihin – uni ja toiminnannallinen suoriutuminen 

ovat erottamattomasti kytköksissä toisiinsa. (Tester & Foss 2018, 1; Faulkner 2022, 305.) 

Unen ajoittumista ja rakennetta määrittelee toisaalta hermostollinen sirkadiaaninen vuorokausi-

rytmi ja toisaalta homeostaattinen valveilla olo, unipaine. Näistä kahdesta tekijästä syntyy yksilö-

kohtainen uni-valverytmi, jota aivoissa säätelee keskuskello. Säännöllinen arki, kuten esimerkiksi 

rutiininomaiset heräämis- ja nukkumaanmenoajat, säännölliset ateriointiajat, tarjoaa erilaisia sig-

naaleja sisäisen kellon tahdistumiseen. Näistä yksi voimakkaimmista on yön ja päivän vaihtelu – 

valon ja pimeän vaihtelu. (Partonen 2015; Stenberg 2019, 831.) 

Lepovaihetta, johon liittyy aivosähkökäyrällä mitattuna hitaiden aaltojen vaihe, kutsutaan uneksi. 

Uni voidaan jakaa kahteen päätyyppiin, perus- (NREM) ja vilkeuneen (rapid eye movement, REM). 

Perusuni jaetaan kolmeen eri vaiheeseen. (Stenberg 2019, 381.) Perusunta ovat torke (N1), kevyt 

uni (N2) ja syvä uni (N3). Uni etenee torkkeesta kevyen ja syvän unen kautta REM-uneen. Tämä 

sykli kesää noin 90 minuuttia ja toistuu yön aikana neljästä kuuteen kertaa. (Partonen 2023.) Unen 

aikana kehon fysiologiassa tapahtuu paljon erilaisia muutoksia esimerkiksi aistitiedon käsittelyssä, 

motorisessa kontrollissa, autonomisessa hermostossa, hengityksessä ja sydän- ja verisuonistossa 

(Stenberg 2019, 382–385). 
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3.2 Unen ja valvetilan häiriöt 

Opinnäytetyön käsitteistö liittyy keskeisesti unen ja valvetilan erilaisiin häiriöihin. Koska uniryh-

mään osallistumisen edellytys ei ole uni- tai valvetilan häiriö, tarkastelunäkökulma liittyy oireisiin 

ja niiden vaikutuksesta toimintakykyyn. On kuitenkin syytä ymmärtää uni ja valvetilan häiriöitä dia-

gnostisesta näkökulmasta, sillä se laajentaa näkemystä ja ymmärrystä unettomuudesta.  

Unettomuudelle on erilaisia ilmenemismuotoja – ne voivat liittyä uneen, valvetilan vireyteen ja 

vuorokausirytmiin. (Lönnqvist 2021, 103, 128). Yleisin on unettomuushäiriö (insomnia disorder), 

joka voidaan asettaa diagnoosina noin yhdelle kymmenestä (Lönnqvist 2021, 128; Partonen 2021; 

Unettomuus 2020).  Diagnostisena häiriönä unettomuushäiriö ilmenee nukahtamisvaikeutena, vai-

keutena pysyä unessa tai unen virkistävyyden heikentymisenä. Unettomuus voi oireilla myös näi-

den yhdistelmänä. (Partonen 2021; Unettomuus 2020.)  

Laukaisevana tekijänä voi olla jokin elämänmuutos, joka voi altistaa lyhytaikaiselle unettomuudel-

le (Unettomuus 2020). Laukaiseva tekijä voi olla esimerkiksi jokin akuutti traumaattinen kriisi tai 

pitkittynyt stressaava elämäntilanne (Järnefelt & Hublin 2018, 31). Unettomuuden pitkittyessä uni-

valverytmin säätelyjärjestelmät voivat häiriintyä ja kehittyy unettomuushäiriö (Unettomuus 2020). 

Pidempään jatkuneelle unettomuudelle löytyy kuitenkaan harvoin yhtä syytä (Järnefelt & Hublin 

2018, 30).  

Uni palauttaa ja edistää kognitiivisia toimintoja, joita tarvitaan opiskelussa. Univaje kapeuttaa ha-

vaintokykyä, heikentää tarkkaavaisuuden säätelyä ja pidentää reaktioaikoja. Päätöksentekokyky, 

joustavuus ja luovuus heikkenevät univajeessa. Univaje heikentää päiväaikaisten asioiden tallen-

tumista pitkäkestoiseen muistiin. (Järnefelt & Hublin 2018, 12.)  

3.3 Toimintaterapia ja unettomuus 

Toimintaterapiaan liittyvä unettomuuden tutkimus on lisääntynyt erityisesti viime vuosina. Janet 

Finnan kansainvälisestä tarkennetusta artikkelihausta käy ilmi hakusanoilla sleepless AND occupa* 

noin muutama tuhat julkaisua, joskaan kaikki eivät ole toimintaterapian julkaisuja. Hakusanoilla 

insomnia AND occupa* AND therap* AND interven* antaa hakutulokseksi kansainvälisestä Janet 

Finnan tarkennetusta hausta tuhansittain, mutta läheskään kaikki tutkimukset eivät liity 
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toimintaterapian alueeseen. Huomattavaa kuitenkin on, että unettomuuteen liittyvien tutkimus-

julkaisujen määrä on lähes kaksinkertaistunut vuodesta 2014 vuoteen 2023 mennessä. Suomessa 

aiheesta on tehty muutamia opinnäytetöitä toimintaterapian alueella (ks. Keskinen & Torvi 2017; 

Honkainmaa & Liedes 2023).  

Vaikka tutkimuksia on tehty, ne on rajattu koskettamaan jotakin tiettyä ryhmää. Esimerkkeinä 

tästä voisi antaa esimerkiksi veteraaneja (ks. Aekman, Schmid, Rolle, Kinney & Henry 2022), Par-

kinsonin tautia sairastavia (ks. Doucet, Franck & Hunter 2021) tai lapsia (Gronski 2022). Sen sijaan 

pelkästään toimintaterapian interventioihin keskittyviä tutkimuksia on vähemmän ja ne ovat esi-

teltyinä luvussa 3.2.3. 

3.3.1 Uni toimintana 

Unta toimintana voidaan lähestyä Savolaisen ja Aralinnan toimittaman suomalaisen toimintatera-

pianimikkeistön (2017) ja American Occupational Therapy Accosiation, AOTA:n (Boop, Cahill, Da-

vis, Dorsey, Gibbs, Herr, Kearney, Lannigan, Elizabeth, Metzger, Miller, Owens, Rives, Synovec, 

Winistorfer & Lieberman 2020), julkaiseman Occupational Therapy Practice Framework (OTPF) -

viitekehyksen kautta. OTPF:ssä määritelmä unesta toimintona on laajempi kuin suomalaisen toi-

mintaterapianimikkeistön, jonka vuoksi tässä keskitytään kuvaamaan unta OTPF:n kautta (Boop 

ym. 2020). 

OTPF on kehitetty toimintaterapeuttien työhön rakentamaan yhteistä terminologiaa sekä ilmaise-

maan selkeästi toimintaterapian näkökulmia yksilöiden, ryhmien ja yhteisöjen terveydestä, osallis-

tumisen ja sitoutumisesta toimintaan, sekä ohjaamaan toimintaterapiainterventioita. Viitekehys 

kuvaa toimintaterapiaan perustuvia keskeisiä käsitteitä ja rakentaa yhteisymmärrystä toimintate-

rapian perusperiaatteista. (Boop ym. 2020, 1–2, 4.) 

Historiallisessa kontekstissa uni on nähty toimintaterapian viitekehyksissä osana toiminnallista ta-

sapainoa ja hyvinvointia jo toimintaterapian alkuaikoina (Leive & Morrison 2020, 3). AOTA:n 

Therapy Practice Framework eli OTPF -viitekehyksessä uni mainitaan ensimmäisessä painoksessa 

osana päivittäisiä toimintoja (Occupational Therapy Practice Framework: Doman and Process 

2002, 624, 630). AOTA:n toisessa (Roley, DeLany, Barrows, Brownrigg, Honaker, Sava, Talley, 
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Voelkerding, Amini, Smith, Toto, King, Lieberman, Baum, Cohn, Cleveland, Penelope & Youngstrom 

2008, 362) painoksessa uni ja lepo ovat itsenäisiä toimintoja.  

OTPF:n (Boop ym.2020) toimintojen luokituksessa unen ja levon toimintakokonaisuuteen kuuluu 

palauttava lepo ja uni. Palauttava uni ja lepo edistävät ja tukevat aktiivista osallistumista muihin 

toimintoihin. Palauttavan unen ja levon alaluokat ovat: 1. lepo (rest), 2. valmistautuminen nukku-

miseen (sleep preparation), 3. osallistuminen nukkumiseen (sleep participation). (Boop ym. 2020, 

32–33.) Seuraavassa avaan alaluokkia tarkemmin. 

Lepo on fyysisen ja henkisen toiminnan keskeyttämistä, hiljaista ja vaivatonta toimintaa. Tavoit-

teena on fyysisen, henkisen tai sosiaalisen toiminnan vähentäminen. Tavoitteena on rentoutunut 

olotila, joka palauttaa energiaa ja uudistaa kiinnostusta aktiiviseen toimintaan. (Nurit & Michal 

2003, 227; Boop ym. 2020, 32.) Levon voi saavuttaa kuuntelemalla musiikkia, lukemalla, kävele-

mällä, hiljaa istumalla ja se voi olla yksin tai yhdessä muiden kanssa koettua, vaivatonta toimintaa 

(Nurit & Michal 2003, 227). 

Valmistautuminen nukkumiseen on osallistumista rutiineihin, jotka valmistelevat uneen. Valmis-

tautumista voi olla riisuminen, lukeminen, rauhallisen musiikin kuunteleminen, hyvän yön toivot-

taminen, meditointi, rukoileminen. Valmistautumiseen voi kuulua myös sopivan valveilla ja unessa 

oloajan määrittäminen sekä fyysisen ympäristön valmistelu, kuten sängyn tai nukkumapaikan val-

mistelu, lämmön säätäminen (tuuletus), herätyskellon asettaminen, kodin turvaaminen (ovien luk-

koon laittaminen, ikkunoiden sulkeminen), elektroniikan ja valojen sammuttaminen. (Boop ym. 

2020, 32–33.) 

Osallistuminen nukkumiseen tarkoittaa henkilökohtaisista unitarpeista huolehtimista, kuten toi-

mintojen lopettamista nukahtamiseksi, torkkumista, unien näkemistä, unen ylläpitämistä ja yöllisiä 

wc-käyntejä. Lisäksi mainitaan sosiaalinen ulottuvuus, joka liittyy unen tarpeiden neuvottelemi-

sena esimerkiksi lasten hoidon yöllistä jakamista ja muiden nukkuvien turvallisuuden ja mukavuu-

den tarkkailemisena. (Boop ym. 2020, 33.) 

Suomalaisessa toimintaterapianimikkeistössä (2017) mainitaan sen sijaan vain lepo, joka on unta 

ja kuormituksesta palautumista edistävää toimintaa. Unitoimintoja ovat nukahtaminen, unen 
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määrä, laatu ja unisykli. Nukkumisympäristön merkitys tunnistetaan sekä rentoutuminen palautu-

mista edistävänä toimintana. (Savolainen & Aralinna 2017, 15).  

3.3.2 Unettomuuden arviointi toimintaterapiassa 

Toimintaterapeutin tulisi käyttää ja hyödyntää tutkitusti luotettavia arviointimenetelmiä (Suomen 

Toimintaterapeuttiliitto Ry 2021, 5). Toimintaterapiassa ei kuitenkaan ole standardoitua arviointi-

menetelmää unettomuuteen (Tester & Foss 2018, 2). Järnefelt ja Hublin (2012, 8) suosittavat työ-

ikäisten aikuisten työterveyshuoltoon tulokselliseen unettomuuden hoitoon ja arviointiin unen ja 

sen fysiologian perusasioiden ymmärtämistä.  

American Occupational Therapy Association (Picard 2017) ohjeistaa toimintaterapeutteja unen ar-

vioinnissa. Terapeutit arvioivat asiakkaan haasteita haastattelemalla asiakasta nukkumiseen val-

mistautumisesta ja unessa pysymisestä; nukahtamisen ja unen kestoa, unessa pysymistä ja päivä-

aikaista uneliaisuutta; työn, koulun ja elämän tapahtumien, vuorotyön tai hoitovelvollisuuksien 

vaikutuksia; tasapainon, näön, voiman, ihon eheyden ja aistijärjestelmien häiriötä; psykoemotio-

naalista tilaa (masennus, ahdistus ja stressi); kofeiinin, nikotiinin, huumeiden tai alkoholin, tupa-

koinnin tai lääkkeiden vaikutusta ja käyttöä; sekä ympäristön vaikutusta. 

Ludvig, Eakman, Bath-Scheel ja Siengsukon (2022, 1, 5) ovat selvittäneet, kuinka toimintatera-

peutit (n=169) arvioivat ja ymmärtävät unen toimintana. Selvitys osoittaa, että suurin osa käytän-

nön työssä toimineista toimintaterapeuteista tunnistaa unen toimintana, mutta kokevat olevansa 

rajoittuneita arvioimaan ja hoitamaan unettomuutta käytännössä. Syy tähän löytyy siitä, etteivät 

tutkimukseen osallistuneet toimintaterapeutit kokeneet heillä olevan riittävästi tietoa unettomuu-

den oireista ja unettomuuden arvioinnista toimintataerapiassa. Pääsääntöisesti toimintaterapeutit 

hyödynsivät unihygienian koulutusta interventiona, mikä on riittämätöntä, sillä sen avulla ei pyritä 

vaikuttamaan sirkaadiseen rytmiin, kehon homeostaasiin, tai häiriöherkkyyteen.  

3.3.3 Toimintaterapian interventiot unettomuuden hoidossa 

Toimintaterapian prosessiin liittyy keskeisesti arviointi, terapiavaihe ja uudelleenarviointivaihe, 

jossa arvioidaan saavutettuja tuloksia (Boob ym. 2020, 10). Toimintaterapeutit käyttävät tietoa 

unen fysiologiasta, unihäiriöstä ja näyttöön perustuvista interventiomenetelmistä arvioidakseen ja 
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puuttuakseen univajeeseen ja unihäiriöiden seurauksiin. Uniongelmia käsitellään asiakkaiden 

kanssa terveyden ylläpidon ja edistämisen näkökulmasta. (Picard 2017, 2.) 

Ho ja Siu (2018) ovat tutkineet toimintaterapian vaikuttavia uni-interventiota ja kehittäneet käsit-

teellistä viitekehystä toimintaterapian uni-interventioihin (Conceptual Framework for Occupati-

onal Therapy Practice in Sleep Management), joka pohjautuu systemaattiseen katsaukseen yhdes-

tätoista artikkelista sekä PEOP-mallista. PEOP-malliin pohjautuen, he ehdottavat kolmea 

interventiotasoa unen edistämiseen: 

1. Yksilö: kehon toimintojen vaikutuksien minimoiminen uneen; fyysinen, psyykkinen ja kog-
nitiivinen taso, joihin voidaan vaikuttaa esimerkiksi jonkin aktiviteetin käyttämisellä kehon 
rauhoittamiseksi ja uniajan lyhentämiseksi.  

2. Ympäristö: nukkumista tukevan ympäristön edistäminen; fyysisen, sosiaalisen ja kulttuuri-
sen toimintaympäristön vaikutus uniympäristöön ja sen muokkaaminen. Nämä interventiot 
voivat esimerkiksi olla painopeiton, Dreampad-äänityynyn hyödyntämistä, valon määrän ja 
ilman lämpötilan sovittamista unta tukevaksi.  

3. Toiminnallinen: päivittäisten toimintojen uudelleen järjestäminen; toiminnallisen tasapai-
non edistäminen ja päivittäisten toimintojen uudelleen järjestäminen merkityksellisyyttä 
tukevaksi. (Ho & Siu 2018, 9–10.) 

Ho ja Siun (2018) tutkimus antaa laajan näkemyksen toimintaterapian uni-interventioihin. Muissa 

tutkimuksissa on viitteitä kognitiivis–behavioraalisiin ja/tai kognitiivisiin menetelmiin, joita toimin-

taterapian interventioissa olisi mahdollista hyödyntää. (Ks. esim. Keskinen & Torvi 2017; Picard 

2017; Ho &Siu 2018). Unettomuuden Käypä hoito -suosituksessa (Unettomuus 2020) tuodaan esiin 

erityisesti kognitiivis–behavioraalisia tai kognitiivisia menetelmiä lääkehoidon sijaan. 

3.3.4 Toimintaterapiaryhmät 

Toimintaterapeuttinen ryhmäinterventio voi parhaimmillaan maksimoida terapian vaikuttavuu-

den. Potentiaali liittyy osallistujien vuorovaikutukseen ja sen hyödyntämiseen ryhmässä. Vuorovai-

kutuksessa tapahtuu sosiaalista oppimista: oppimista itsestä suhteessa toisiin ja oppimista toisilta 

ryhmän jäseniltä. Vuorovaikutus voi mahdollistaa emotionaalisen tuen, joka voi lisätä terapiata-

voitteiden toteutumisen tehokkuutta.  (Cole 2023, 258.) Seuraavassa avataan tarkemmin tekijöitä, 

joilla positiivisen lopputuloksen toteutumista voidaan edistää toimintaterapiaryhmissä.  

Cole (2023, 269–271) suosittelee ryhmäinterventioiden suunnitteluun erityistä huolellisuutta, ku-

ten huolellisuutta arviointiin, osallistujien valintaan, ryhmän tavoitteen asettamiseen ja 
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viitekehyksen valintaan. Lisäksi on hyvä miettiä etukäteen ryhmäkoko, ryhmän oikea-aikaisuutta 

asiakkaalle, ryhmän sääntöjä, ryhmäistuntojen rakennetta pääpiirteittäin, ryhmän markkinointia ja 

tuloskriteerejä. Ryhmän kirjallinen suunnittelu voi edistää valintakriteerien hahmottumista.  Arvi-

oinnissa voidaan haastatella asiakasta, hyödyntää omia muistiinpanoja ja ohjaajilta tai läheisiltä 

saatua tietoa. Ryhmään olisi hyvä valita henkilöitä yhteisen nimittäjän perusteella. Terapeutin tu-

lee keskustella jokaisen osallistujan kanssa ryhmän tarkoituksesta ennen ensimmäistä osallistumis-

kertaa. Koko ryhmää koskeva tavoitteiden asettelu suositellaan tehtävän ensimmäisellä ryhmäta-

paamiskerralla – se antaa tietoa ryhmän suunnitteluun ja sopivien toimintojen valintaan.  

Toimintaterapian viitekehyksen valintaan ja ryhmän suunnitteluun on syytä panostaa. Viitekehys 

ohjaa terapeuttia ammatillisessa harkinnassa ja edistää positiivisen lopputuloksen saavuttamista 

(Cole 2023, 270; Cole 2017, 34-39). Näiden vuoksi ryhmän suunnittelu – kenelle, mitä, missä, mil-

loin, millaisin kriteerein– on erityisen tärkeää ja voi auttaa hahmottamaan viitekehyksen valintaa. 

Ryhmäkoon ei tulisi ylittää kahdeksaa osallistujaa ja ryhmäkertojen kesto ei tulisi olla yli tuntia, 

joskin se on sidonnainen osallistujien huomiokykyyn ja harjoiteltavaan toimintaan. Ryhmän ko-

koontumiskertoja tulisi olla vähintään kuusi. Aika ja paikka on sidonnainen ympäristön tekijöistä, 

kuten yksityisyyden mahdollistavasta tilasta tai saatavilla olevista välineistä. Ryhmäintervention 

tuloksellisuutta voidaan arvioida mittaamalla saavutettuja tavoitteita. Edistymistä voidaan seurata 

myös kunkin istunnon aikana erilaisilla arviointilomakkeilla tai arviointiasteikoilla. (Cole 2023, 269-

270.) 

Colen (2023, 258-259) mukaan noviisi terapeutti voi kohdata ryhmänohjauksessa haasteita, jotka 

liittyvät terapeuttiseen harkintaan, ryhmän ohjaamiseen, sekä ryhmien kompleksisuuteen. Ryhmät 

ovat usein hyvin kompleksisia ja kaoottisia (Cole 2017, 34-39). Kokenut terapeutti pystyy mukaut-

tamaan toimintaansa suhteessa ryhmään terapeuttisen harkinnan avulla, mutta noviisille toiminta-

terapeutille se voi olla haastavaa. Tämän vuoksi Cole suositteleekin seitsemän askeleen kohtaa 

(Cole’s seven steps) noviisin terapeutin ryhmäprosessin suunnitteluun ja toteutukseen. Sen avulla 

pyritään ennakoimaan kokemattoman terapeutin terapeuttisen harkinnan mahdollisia puutteita. 

Colen (2023, 260–262; 2018, 4–10) seitsemän askelta ovat seuraavat:  

1. Aloittaminen: Jokainen kerta aloitetaan johdattelulla. Sen tavoitteena on kertoa ryhmän 
nimi yleisesti, kertojan määrä, tutustua toisiin sekä lämmittelyn kautta orientoitua ryhmä-
kertaan. Pidemmällä tähtäimellä lämmittely voi olla esimerkiksi kuulumisten vaihtamista. 
Aikataulusta kertominen on tärkeää ja koko ryhmäkerta tuleekin aikatauluttaa: johdattelu 
10 minuuttia, toiminta 10 minuuttia, keskustelu 20 minuuttia ja niin edelleen. Kaikkien 
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ryhmäjäsenten nimiä suositellaan opeteltavaksi ryhmän yhteenkuuluvuuden tunteen lisää-
miseksi.  

2. Toiminta: Toimintaa suunniteltaessa ja valittaessa on tärkeä huomioida useita erilaisia teki-
jöitä, kuten kenelle ryhmä on suunnattu, mitä tiedämme osallistujista ja heidän fyysisistä ja 
psyykkisistä kapasiteetistaan, millaiset ovat ympäristön fyysiset ja ajalliset resurssit, ryh-
män tavoitteet, ja ryhmänohjaajan tietämys aiheesta. Toiminta kestää noin 10-20 minuut-
tia. Sen tulisi tuottaa keskusteltavaa seuraavaksi 30-40 minuutiksi. Toiminta tulee mukaut-
taa ryhmän mukaan hyödyntämällä toiminnan analyysia.  

3. Jakaminen: Jokainen ryhmän jäsen esittelee tuotoksensa ja/tai kokemuksensa toimintaan 
osallistumisesta. Terapeutin tulee rohkaista ryhmän jäseniä kertomaan kokemuksistaan il-
man, että ryhmän jäsenten tarvitsee pelätä terapeutin reaktiota. Terapeutin tehtävä on 
kommunikoida niin, että asiakas kokee tulleensa ymmärretyksi. Toiminnassa, jossa ryhmä-
keskustelu on yhteinen osa, jakamisvaihe on tarpeeton.  

4. Prosessoiminen: Keskeisenä tehtävänä on jakaa tunteita toiminnasta ja ryhmässä olosta. 
Terapeutti kysyy avoimia kysymyksiä. Tavoitteena on jakaa kaikenlaisia tunteita, myös riit-
tämättömyyttä, turhautumista, suuttumusta.  

5. Yleistäminen: Yleistämisen tehtävänä on herättää keskustelua siitä, mitä kukin ryhmäläi-
nen oppi. Tavoitteena on luoda yhteinen kokemus opitusta avoimilla kysymyksillä.  

6. Soveltaminen: Tämän vaiheen tehtävänä on siirtää opittua osallistujan arkeen. Terapeutti 
voi esimerkiksi kysyä ”mitä viet tästä omaan arkeesi, miten voin hyödyntää oppimaasi ryh-
män ulkopuolella?” Terapeutti voi antaa konkreettisia esimerkkejä ja kotitehtäviä, jolla 
vahvistetaan opitun soveltamista. (Cole 2023, 262.) 

7. Yhteenveto: Yhteenvedossa tarkastellaan kaikkia toteutettuja kuutta vaihetta yhdessä 
osallistujien kanssa. Yhteenvedon tehtävänä on vahvistaa opittuja pääperiaatteita. Lopuksi 
ryhmänohjaaja päättävät ryhmän kiittämällä jäseniä osallistumisesta ja antavat ryhmäläi-
sille positiivista palautetta. Seuraavan ryhmäkerran suunnitelmista voidaan muistuttaa 
tässä kohtaa (Cole 2023, 262.) 

Ryhmänohjaan tulee luoda heti ryhmän alussa terapeuttinen ryhmäkulttuuri, joka sisältää kunnioi-

tuksen, aitouden, ja mahdollistaa omana itsenään olemisen ja toisten tuomitsemattoman hyväksy-

misen. Tämän jälkeen terapeutti tai terapeutit osallistuvat terapeuttiseen vuorovaikutukseen ja 

itsensä terapeuttiseen käyttöön viestiäkseen empatiaa, kannustaakseen osallistumaan, helpot-

taakseen vuorovaikutusta, edistääkseen luottamusta ja yhteenkuuluvuuden tunnetta osallistujien 

keskuudessa. (Cole 2023, 259.) Colen mukaan Shell ja Shell (2023, 259) nostavat esiin, että yksit-

täisten ryhmän jäsenten huoliin tai ongelmiin tulee puuttua mahdollisimman varhaisessa vai-

heessa, jotta heidän kiinnostuksensa ja sitoutuminen ryhmään edistyy. 

Edellä on nostettu esiin ammatillinen harkinta ja sen tärkeys. Kiteytettynä ammatillinen harkinta 

on toimintaterapeutin ajatteluprosessi, joka yhdistää terapeutin, asiakkaan ja toiminnallisen kon-

tekstin. Ammatillisessa harkinnassa terapeutti reflektoi omia ajattelu- ja päätöksentekomalleja 

sekä tarvittaessa kyseenalaistaa niitä. (Schell & Benfield 2018, 127–128.) 
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Ammatillisesta harkinnasta voidaan erotella erilaisia ammatillisen harkinnan muotoja. Tieteellinen 

harkinta on tieteelliseen teoriaan nojautuvaa, diagnostinen harkintaa voidaan pitää tieteellisen 

harkinnan yhtenä osana ja joka tunnistaa asiakkaan lääketieteellisen diagnoosin, prosessuaalinen 

harkinta sisältää prosessointia, joka liittyy asiakkaan diagnoosiin ja siihen liittyviin arjen ongelmiin 

sekä arviointimenetelmien, intervention, toiminnan analyysin ja terapeuttisen toiminnan valin-

taan. Nämä päättelyn muodot ovat lähellä toisiaan. (Schell & Benfield 2018, 129.) 

Narratiivinen harkinta liittyy asiakkaan toiminnalliseen historiaan ja merkityksellisten toimintojen 

ja tapojen prosessointiin, pragmaattinen harkinta on asiantuntevaa käytännön kysymysten poh-

dintaa, kuten aikataulutusmahdollisuudet, terapiavälineiden saatavuus, terapeutin taidot. Eettinen 

harkinta liittyy moraalisesti kestävään työskentelyyn asiakkaiden kanssa. Vuorovaikutteinen har-

kinta on asiakkaan ja terapeutin välistä vuorovaikutusta, itsen terapeuttista käyttöä ja ymmärrystä 

siitä, mitä nykyinen vamma, sairaus tai elämäntilanne merkitsee asiakkaalleen. Konditionaalinen 

harkinta on sekoitus edellä mainittuja harkintamuotoja. Se huomioi asiakkaan muuttuvan elämän-

tilanteen ja mahdollisen tulevaisuuden. (Schell & Benfield 2018, 130 –131.) 

Toimintaterapian teoksissa viitataan ryhmän terapeuttisiin tekijöihin (Ks. Esim. Hautala, Hämäläi-

nen, Mäkelä & Rusi-Pyykönen 2016; Cole 2023; Cole 2017). Cole (2023, 266) mukaan Yalomiin ja 

Leszcziin ryhmän terapeuttiset tekijät ovat: 

1. Toivon herättäminen: Toivo siitä, että asiat voivat olla paremmin. Mahdollisuus tavata 
muita ihmisiä, jotka ovat samassa tilanteessa.   

2. Universaalisuus, samankaltaisuus: Mahdollisuus huomata, että muillakin esiintyy saman-
laisia ongelmia. Huomio voi auttaa jakamaan omia kokemuksia.  

3. Altruismi eli toisen auttamisen kokemus: Mahdollisuus kokea itsensä arvokkaana, kun voi 
auttaa toisia ryhmäläisiä.  

4. Tiedon jakaminen: Ryhmä tarjoaa käytännöllistä tietoa, ideoita ja ratkaisuja sen hetkiseen 
elämäntilanteeseen.  

5. Perhekokemuksen korjaantuminen: Ryhmä aktivoi aikaisempia kokemuksia perheestä. 
Ryhmä mahdollistaa näiden kokemusten uudelleen jäsentämisen.  

6. Sosiaalisten taitojen kehittyminen: Toisilta ryhmän jäseniltä voi oppia uusia käyttäytymis-
malleja ja ongelmanratkaisutaitoja. 

7. Mallioppiminen: Mahdollisuus oppia toisilta ryhmän jäseniltä erilaisia asioita ja mallintaa 
niitä itse.  

8. Interpersoonallinen oppiminen eli ihmissuhdetaitojen oppiminen: Ryhmässä on mahdolli-
suus saada palautetta muilta ja oppia siten itsestään.   

9. Ryhmäkoheesio: Ryhmän vetovoima, joka saa ryhmäläiset pysymään ryhmässä. Ryhmän 
jäsenet hyväksyvät toisensa ja tukevat toisiaan. 

10. Katarsis: Mahdollisuus ilmaista omia, aikaisemmin piilossa olevia voimakkaita tunteita ja 
tunnetiloja. Ilmaistuilla tunteilla voi olla parantava vaikutus.   
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11. Eksistentiaaliset tekijät: Havahtuminen hengellisiin kokemuksiin, elämäntarkoitukseen, ah-
distuksen hyväksyminen tai jokin muu olemassa oloon vaikuttava oivallus. 

12. Itsetunto: Itsensä kokeminen tärkeäksi ja osaksi ryhmää.  
13. Elämän käännekohta: Terapiaryhmään osallistuminen voi olla merkittävä käännekohta elä-

mässä.   
14. Resilienssi: Uskomus siitä, että voi selviytyä vaikeista elämäntilanteista.   
15. Luottamus toisiin ja mahdollisuus oppia toisilta. (Cole 2023, 266.) 

Toimintaterapautti ja toimintaterapiaryhmät voivat tukea ryhmän jäsenten positiivisen sosiaalisen 

identiteetin rakentumista hyödyntämällä asiakaskeskeisiä periaatteista. Ihmisten motivaatio sitou-

tua ryhmän toimintaan edistää se, että he ymmärtävät toimintaterapian ryhmäinterventioiden ja 

omien sosiaalisen osallistumisen tavoitteiden välisen yhteyden. Tämä on yksi keskeisin ryhmämuo-

toisen toimintaterapian asiakaslähtöisyyden periaatteita. (Cole 2023, 259.) Keskeisiä asiakaslähtöi-

siä periaatteita ovat kunnioitus, aitous, tuomitsematon hyväksyntä, syvä ymmärtäminen, itsensä 

toteuttaminen, toiminnallinen kompetenssi eli kokemus siitä, että osaa ja pystyy sekä motivaatio 

ja tarkoituksellisuus (Cole 2018, 66–68). 

4 Opinnäytetyön toteutus   

4.1 Opinnäytetyön tarkoitus ja tavoitteet 

Opinnäytetyö toteutettiin Vuolle Setlementti Ry:lle aikuisten perusasteelle. Kehittämistyön tavoit-

teena on kehittää uniryhmäinterventioita työikäisille, maahanmuuttajataustaisille Vuolle-opiston 

opiskelijoille. Opinnäytetyön tekijä on työsuhteessa opiskelijahyvinvointivastaavan työtehtävässä 

Vuolteen opistolla. Toimintaterapiaharjoittelu ja uniryhmät toteutettiin osana opinnäytetyönteki-

jän työtä ja toimintaterapeuttiharjoittelua. Uniryhmä toteutettiin kevään 2022 aikana Vuolle-opis-

tolla aikuisten maahanmuuttajataustaisille, työikäisille opiskelijoille.  

Ryhmä pohjautui OTIPM-prosessimallin koulutukselliseen interventioon. Fisher ja Marterellan 

(2019, 40–42, 223) kehittämä toimintaterapian intervention prosessimalli eli OTIPM -malli koostuu 

kolmesta eri kohdasta: arvioinnista ja tavoitteen asettelusta, terapiainterventioista, ja uudelleen 

arvioinnista. Mallissa painottuu toimintakeskeisyys, asiakaslähtöisyys ja top down -lähestymistapa. 

Top down -lähestymistavassa ollaan kiinnostuneita, mitkä toiminnot ovat asiakkaalle tärkeitä hä-

nen omassa ympäristössään ja pystyykö hän osallistumaan niihin tyydyttävällä tavalla. Koulutuk-

sellinen interventio voidaan toteuttaa myös ryhmille. Tällöin ryhmän tavoitteena on jakaa tietoa 
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toiminnallisesta suoriutumisesta, osallistumisesta, ja tukea taitojen kehittymistä ja lisätä tietoa so-

peutumisen tueksi.  

Ryhmä toteutettiin parityöskentelynä, työskentelyparina toimi koulupsykologi. Ryhmään valikoitui 

opiskelijoita unettomuuden oirekuvan perusteella ryhmänohjaajien ohjaamana opiskelijahyvin-

vointivastaavalle, joka haastatteli potentiaaliset ryhmäläiset. Perusteena ryhmään osallistumisessa 

olivat haasteet nukkumisessa – vaikeus nukahtaa, heräily keskellä yötä, liian aikainen herääminen, 

tai uni-valverytmin häiriintyminen – ja opiskelijan oma motivaatio osallistua ryhmään. Ryhmään 

osallistuminen oli täysin vapaaehtoista.   

Ryhmäkerroilla hyödynnettiin ryhmäinterventioille tehtyä runkoa, joka kehitettiin syksyllä 2021 

näyttöön perustuvista tutkimuksista sekä kognitiivis-behavioraalisista unettomuuden hoitomene-

telmiä. 

 

Taulukko 1. Uniryhmän toteutusrunko. 

Alun perin ryhmään oli osallistumassa 4 opiskelijaa, joista lopulta osallistui jokaiselle ryhmäkerralle 

kaksi opiskelijaa. Uniryhmien markkinoinnista, suunnittelusta, palavereista ja ryhmäinterventioker-

roista kirjoitettiin päiväkirjaa, jonka tekstit toimivat opinnäytetyön aineistona. 

Tutkimuskysymykset tarkentuivat seuraaviin pääkysymyksiin alakysymyksineen 
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1. Mitkä tekijät tukivat onnistumisia uniryhmän intervention 

1.1. toteutuksen suunnittelussa 

1.2. toteutuksessa 

2. Mitkä tekijät olivat haastavia uniryhmän intervention 

2.1. toteutuksen suunnittelussa  

2.2. toteutuksessa 

 

4.2 Päiväkirjamuotoisen kehittämistyön menetelmänä 

Päiväkirjamuotoinen opinnäytetyö kuuluu autoetnografiseen tutkimussuuntaukseen. Autoetno-

grafisessa suuntauksessa tutkija itse ja hänen kokemuksensa ovat keskipisteessä: tavoitteena on 

tutkijakeskeisyys, itsereflektio ja ilmiön ymmärrys itsensä kokemana (Fingerroos & Jouhki 2018, 

90-92; Uotinen 2010, 87). Autoetnografinen suuntaus yhdistää itsensä ja kokemustensa sijoittami-

sen sosiaaliseen ja kulttuuriseen kontekstiin (Uotinen 2010, 88; Tienari & Kiriakos 2020, 270). Tar-

kasti ja johdonmukaisesti kuvattu oman kokemuksen tarkastelu antaa ymmärrystä myös kuvatusta 

yhteisöstä (Tienari & Kiriakos 2020, 271).  

Vaikka etnografisessa tutkimusprosessissa avataan aina tutkijan omia kokemuksia ja tuntemuksia, 

autoetnografisessa tutkimuksessa tutkijan omat tunteet ja kokemukset ovat keskeisemmässä ase-

massa kuin etnografisessa suuntauksessa, vaikka autoetnografisesta tutkimuksesta onkin löydettä-

vissä etnografisen tutkimuksen piirteitä. Näitä avataan tarkemmin alla.   

Etnografinen tutkimus sopii tilanteeseen, jossa halutaan hahmottaa, selittää ja ymmärtää elämään 

ja olemiseen liittyviä ilmiöitä. Tulkinnat syntyvät aina ajassa, paikassa ja kulttuuriin sidotusti sekä 

suhteessa tutkijan käsitykseen tiedon luonteesta ja tutkittavien maailmankuvaan. Tutkijalle etno-

grafinen tutkimusote mahdollistaa paneutumisen toisen näkökulmaan, kun hän laittaa itsensä sa-

maan asemaan, uuden tiedon tuottamisen ja oppimisen prosessin. (Hämeenaho & Koskinen-Koi-

visto 2014, 14, 23, 27.)  

Etnografisen tutkimuksen kannalta keskeiseksi voidaan nähdä kolme ulottuvuutta. Tutkimus ja ai-

neiston keruu tapahtuu ilmiön parissa, kentällä. Etnografinen tutkimus perustuu vuorovaikutuk-

selle ja/tai kokonaisvaltaiselle kontekstoinnille. Tutkimus on vaikuttavaa toimintaa, joka tuottaa 

todellisuutta ja vaikuttaa ympäristöönsä. (Hämeenkorpi & Koskinen-Koivisto 2018, 10.)  
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Tiedon kerääminen tapahtui päiväkirjan muodossa, jota kirjoitin ryhmien suunnittelusta, markki-

noinnista ja toteutuksesta. Osallistuin ryhmien ohjaukseen, joten työskentelin kentällä. Lisäksi olin 

vuorovaikutuksessa opiskelijoiden ja toisen ryhmän ohjaajan, koulupsykologin, kanssa. Uniryhmät 

ovat toimintaa, joka vaikuttaa ympäristöönsä uni-interventioiden kautta. Tutkimuksessa on havait-

tavissa kolme keskeistä etnografisen tutkimuksen ulottuvuutta, joskin on syytä huomioida, ettei 

tutkimuksen tekijä itse ole ryhmäläisten kanssa samassa roolissa. Painotus on omissa kokemuk-

sissa, tunteissa ja niiden reflektoinnissa.  

Vuolle-opistolla uniryhmien kehittäminen on yksi tapa vaikuttaa opiskelijoiden terveyteen ja hyvin-

vointiin, sillä uni ja erityisesti unettomuus vaikuttavat kokonaisvaltaisesti opiskelijan toimintaky-

kyyn. Autoetnografisella tutkimusotteella saadaan tietoa ja ymmärrystä uniryhmäinterventioista 

ilmiönä.  

4.3 Aineistonkeruu ja -kuvaus  

Tutkimuslupa haettiin opinnäytetyön toimeksiantajalta Vuolle Setlementti Ry:ltä. Ennen ryhmien 

alkamista osallistujia informoitiin kehittämistyöstä, sen tavoitteista ja tarkoituksesta sekä osallistu-

jien roolista. Osallistujille painotettiin, että pääpaino dokumentoinnissa on opinnäytetyön tekijän 

omien kokemusten reflektoinnissa, ja kaikki mahdolliset tunnistetiedot tullaan häivyttämään. 

Opiskelijoille käännettiin tutkimuslupahakemus Google Kääntäjällä, jossa kieli oli mahdollista sekä 

lukea että kuunnella omalla äidinkielellään. Uniryhmään osallistuneet opiskelijat allekirjoittivat 

Suostumus tutkimukseen osallistumisesta -lomakkeen (Ks. Liite 1). Osallistujien henkilötietoja ei 

käsitelty.  

Aineiston keräämisestä tehtiin aineistonhallintasuunnitelma. Aineisto tallennettiin suunnitelman 

mukaisesti tekijän salasanalla suojattuun pilvipalveluun, jonne yksin tekijällä oli käyttöoikeus. Ai-

neisto koostuu uniryhmien markkinoinnista, suunnittelusta ja toteutuksesta kirjoitetuista päiväkir-

jasta. Tutkimukseen osallistuneiden henkilötietoja ei käsitelty.  Kirjoitusaika oli maaliskuun alusta 

kesäkuun alkuun keväällä 2022. Aineistoa kertyi kolmentoista viikon ajalta yhteensä 18 sivua. Päi-

väkirja kirjoitettiin Calibrilla, fonttikoko oli 11 ja riviväli 1. Päiväkirjaa pyrittiin kirjoittamaan joka 

päivä prosessin ajan, mutta aika ajoin kiireen vuoksi päiväkirjoja jouduttiin kirjoittamaan päivä tai 

muutama päivä tapahtumien jälkeen. Aineisto tuhottiin opinnäytetyön valmistumisen jälkeen.  
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4.4 Aineiston analyysi  

Analyysin tavoitteena on luoda aineistosta mielekäs kokonaisuus, joka on perusteltu tulkinta ja 

johtopäätös tutkittavasta ilmiöstä. Analyysi on sekä aineiston osien analysointia että synteesiä ai-

neistosta: analysoidusta aineistosta tehtyä kokonaiskuvan luomista. (Puusa 2020, 144.) 

Sisällönanalyysi sopii kaikkiin laadullisiin tutkimuksiin. (Tuomi & Sarajärvi 2017, Laadullisen aineis-

ton analyysi). Sisällönanalyysilla tarkoitetaan aineiston kuvaamista sanallisesti tiivistäen ilman, että 

sisältö kadottaa sen sisältämää informaatiota (Tuomi & Sarajärvi 2017, Yleistä sisällönanalyysin te-

kemisestä). Sisällönanalyysissa on tunnistettavissa sekä aineistolähtöisiä että teorialähtöisiä piir-

teitä. Sisällönanalyysin vaiheisiin voin kuulua analyysiyksikön valinta, aineistoon tutustuminen, ai-

neiston pelkistäminen, aineiston kategorisointi ja teemoittelut sekä tulkinta. (Puusa 2020, 144).  

Luokittelu, teemoittelu ja tyypittely ovat varsinainen analyysitekniikka, jossa luokittelu on aineis-

ton järjestämistä muotoon, joka on laskettavissa. Siinä määritellään luokkia, kuinka monta kertaa 

jokin asia tai luokka esiintyy aineistossa. Teemoittelu on luokittelun kaltaista, mutta siinä tärkeäm-

pää on se, mitä asiasta on sanottu kuin se, kuinka monta kertaa asia esiintyy. Teemat tyypitellään, 

jolloin pyritään löytämään eräänlainen yleistys, tyyppiesimerkki. (Tuomi & Sarajärvi 2017, Yleinen 

kuvaus analyysin toteuttamisesta.) 

Päiväkirjan aineistolle toteutettiin viikkotasoinen tiivistetty kuvaus. Tiivistetylle aineistolle toteu-

tettiin sisällönanalyysi aineistolähtöisellä teemoittelulla, jolloin tehtävänä oli löytää aineistosta 

ryhmäinterventioon liittyvää teemoja. Teemat tyypiteltiin eli pyrittiin löytämään teemoista laa-

jempi samanlainen kokonaisuus. Tämä toteutettiin taulukon avulla. Taulukossa 2 on esimerkki ai-

neiston analyysista.  

Otanta päiväkirja-ai-
neistosta 

Alustava viikkotiivis-
telmä ja teema 

Tuloksien tarkentumi-
nen 

Tyypittely 

Laitoin opiskelijoille viestiä 
seuraavan päivän ryh-
mästä. 

Opiskelijoiden muistutta-
minen 

Ryhmän aikataulutus Haasteet toteu-
tuksen suunnitte-
lussa 

Suurin osa opiskelijoista 
luuli, että viesti ryhmä oli 
tänään, vaikka viestissä 
luki huomenna. Korjasin 
heille kuitenkin, että huo-
menna, ei tänään.  

Yhteisen kielen puuttu-
minen  

Haasteet vuorovaiku-
tuksessa   

Haasteet toteu-
tuksen suunnitte-
lussa 
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Etsin sopivaa materiaalia 
tulevalle ryhmäkerralle. 
Ryhmäkerran tavoitteena 
oli käsitellä toiminnallista 
tasapainoa vuorokausiym-
pyrän kautta ja tarkastella 
toimintoja unen näkökul-
masta: tukeeko arki unta 
vai olisiko jotakin syytä 
muuttaa omassa arjessa 
jotakin siihen suuntaan, 
että ne tukevat unta. 

Valmistautuminen 
 
Päivittäisten toimintojen 
vaikutus uneen  
 
Toiminnallinen tasapaino  

Intervention suunnitte-
lua – toiminnallinen ta-
sapaino 

Onnistumista tu-
kevaa suunnitte-
lua 

Lisäksi tavoitteena oli hyö-
dyntää rauhoittavan ääni-
maailman ja musiikin ren-
touttavaa vaikutusta 

Intervention suunnittelua Intervention suunnitte-
lua - rauhoittuminen  

Onnistumista tu-
kevaa suunnitte-
lua 

sekä kokeilla piikkimattoa 
rentoutumisessa 

   

Etsin tietoa unihygieni-
asta, mutta löysin sitä hei-
kosti. Tavoitteena oli löy-
tää tutkittuun näyttöön 
perustuvaa tietoa. Tein 
PowerPoint -esityksen, 
jossa oli unihygieniaan liit-
tyviä asioita. Ajatuksena 
oli palata viime kerran asi-
oihin, kuten uni-valve -ryt-
miin, johon tuleva ryhmä-
kerta myös liittyi. 
 

Intervention suunnittelua 
unihygienista 
 
Tiedon etsimistä 

Intervention suunnitte-
lua - unihygienia 

Onnistumista tu-
kevaa suunnitte-
lua 

Kävin ostamassa piikkima-
ton koululle. Niitä olisi ol-
lut ilo saada useampi, 
mutta ne olivat loppu kau-
pasta. Yhdellä pääsimme 
kuitenkin alkuun. Kysyin 
koulupsykologilta, olisiko 
hänellä varastossa yhtään. 
Koska hänellä ei ollut, tyy-
dyimme yhteen. 

Hankintojen tekemistä - 
valmistautumista 

 Onnistumista tu-
kevaa suunnitte-
lua 

Taulukko 2. Esimerkki aineiston analyysista. 

4.5 Kehittämistyön prosessikuvaus 

Tutkimusprosessin kuvauksessa on hyödynnetty Güntherin ja Hasasen (n.d. Johdanto: tutkimuksen 

kulku) laadullisen tutkimusprosessin etenemisen kuvausta. Günther ja Hasanen toteavat, että pro-

sessin eri vaiheet ovat vuorovaikutuksessa keskenään. Esimerkiksi prosessin jälkimmäinen vaihe 

voi vaikuttaa edelliseen vaiheeseen niin, että edellinen vaihe tarkentuu. Todellisuudessa eri tehtä-

vien vaiheita työstetään usein limittäin.  
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Tutkimusta suunniteltiin talvella 2022 opinnäytetyön ohjaajan ja toimeksiantajan, Vuolteen opis-

ton, kanssa. Opinnäytetyön suunnitteluprosessiin kuului opinnäytetyöhön liittyvä valinta tutkitta-

vasta aiheesta, tutkimusmenetelmästä ja aineistonkeruutavasta. Jo ennen varsinaista opinnäyte-

työn suunnitteluvaihetta uniryhmän eri aihealueisiin perehdyttiin, kuten unettomuuden 

oirekuvaan ja toimintaterapian interventioihin unettomuuteen liittyen.  

Aineistoon perehtyminen ja aineiston tuottaminen limittyivät vahvasti toisiinsa kevättalvella 2022, 

vaikka prosessissa ne ovat kuvattu erillisinä prosesseina. Uniryhmät toteutettiin ja niiden suunnit-

telusta ja toteutuksesta kirjoitettiin päiväkirjaa. Eettisenä tekijänä päiväkirjoista pyrittiin häivyttä-

mään kaikki tunnistetiedot. Samaan aikaan tutustuttiin autoetnografiseen tutkimusmenetelmään 

sekä perehdyttiin että kirjoitettiin unettomuuteen liittyvää taustateoriaa.  

Opinnäytetyön päiväkirjoille toteutettiin aineistolähtöinen sisällönanalyysi kesällä 2023, jonka 

myötä myös teoriaosuus täydentyi ja tarkentui. Tutkimustulokset, tutkimuksen johtopäätökset ja 

jatkosuositukset, tutkimuksen luotettavuuden ja eettisyyden arviointia avattiin opinnäytetyön ku-

vaukseen syksyllä 2023. 

 

Kuvio 2. Opinnäytetyön prosessin kuvaus. 
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5 Tulosten muodostuminen  

5.1  Seurantaviikko 1 

28.02.- 06.03.2022 

Kävin esittelemässä uniryhmää alkuvaiheen ryhmälle. Osa alkuvaiheen ryhmäläisistä oli mi-
nulle jo entuudestaan tuttuja opiskelijoita. Olin tehnyt aikaisemmassa opintojaksossa (Asian-
tuntijuus II) esitteen uniryhmästä ja näytin sen opiskelijoille. Kerroin, kenelle ryhmä on tarkoi-
tettu. Opiskelijat tekivät tarkentavia kysymyksiä ryhmään liittyen: voiko osallistua, vaikka ei 
ole univaikeuksia. Koska kyseessä oli ulkomaalaistaustainen ryhmä, jouduin tarkentamaan 
käsitteitä uni ja unettomuus.  

Kerroin, mitä seuraamuksia unettomuudella on. Selitin taululle piirtäen, miten unettomuus 
vaikuttaa vireystilaan ja havainnollistin, että esimerkiksi yksi keino laskea vireystilaa voi olla 
syvä hengittäminen. Kerroin opiskelijoille, että uniryhmässä he saavat paljon tietoa, miten 
vaikuttaa nukkumiseen. Kävimme yhdessä läpi esitteen: ryhmäkertojen määrän, ajankohdan 
ja työparikseni tulee koulupsykologi pitämään ryhmää. Eettisestä näkökulmasta koin tärke-
äksi kertoa jo tässä vaiheessa, että ryhmä on osa opintojani.  

Kerroin opiskelijoille myös unettomuuden Käypä hoito -suosituksesta, mutta jäin jälkeen päin 
pohtimaan, että se oli ehkä liian vaikea heidän ymmärtää. Tarkoitukseni oli sanoa, että unet-
tomuuden hoidossa suositaan lääkkeetöntä vaihtoehtoa ja lääkkeetön hoito on tutkitusti te-
hokas. Kovin usein törmään siihen, että opiskelijoilla on unilääkkeet, mutta ei muuta tukea 
unettomuuden hoitoon. 

Opiskelijat tuovat usein esiin haasteen nukahtaa, tai he heräilevät öisin painajaisiin. Keskus-
telimme ryhmän kanssa painajaisista ja siitä, että pitää löytää omia tapoja nukahtamiseen. 
Kerroin, että ryhmä antaa välineitä käsitellä painajaisia ja harjoittelemme erilaisia toimin-
toja, jotka edistävät unta. Se, mikä toimii kaverille, ei välttämättä toimi itselle.  

Jäin pohtimaan esittelyn jälkeen, tulisiko esitteessä lukea uniryhmän sijaan unikoulu. Opiske-
lijat jäivät ihmettelemään, mitä uni ja uneton tarkoittaa. Uni tarkoittaa sekä nukkumista 
että unien näkemistä, mikä usein hämmentää opiskelijoita. Esitteen sanastoa voisi vielä poh-
tia ja muuttaa helpommaksi.  

Ryhmästä jäi kaiken kaikkiaan tunne, että opiskelijat kuuntelivat ja olivat kiinnostuneita. Mi-
nulle jäi tunne yhteisesti jaetusta tilasta ja luottamuksesta. Opiskelijat esittivät kysymyksiä, 
keskustelivat ja kuuntelivat kiinnostuneen oloisina. Minusta kuitenkin tuntui, että opiskelijat, 
jotka hyötyvät eniten ryhmästä, eivät ehkä olleet valmiita osallistumaan ryhmään pelkän 
esittelyn perusteella. Kerroin opiskelijoille, että minulle voi ilmoittautua suoraan viestillä 
18.3.2022 mennessä.  
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Viikkokohtainen analyysi 

Ryhmien kokoamisvaiheessa keskityin markkinoimaan ryhmää kaikille aikuisten perusopetuksen 

ryhmänohjaajille sähköpostitse. Sain kutsun tulla kertomaan yhdelle aikuisten perusasteen ryh-

mälle uniryhmästä. Keskeisimmäksi kehityskohteiksi osoittautuivat uniryhmän markkinoinnin es-

teettömyyden huomioiminen niin, että tieto uniryhmästä saavuttaisi myös opiskelijat, joilla on 

vielä kehittymätön kielitaito. Käsitteet uni ja unettomuus olivat opiskelijoille vieraita ja niitä täytyi 

avata. Pohdin, voisiko esimerkiksi uniryhmä olla unikoulu tai jonkin muun niminen, joka kuvaisi pa-

remmin myös sisältöjä.  

Minulle jäi positiivinen ja luottamuksellinen tunne ryhmän kanssa keskustelusta. Jäin kuitenkin 

pohtimaan, tavoittaako ryhmämuotoinen markkinointi opiskelijoita, jotka ovat heikoimmassa ja 

haavoittuvimmassa asemassa ja jotka voisivat eniten hyötyä ryhmästä.  

5.2 Seurantaviikko 2 

07.03. - 09.03.2022 

Pohdin uniryhmän esitteen muuttamista ja aikuisten perusasteen ryhmille uniryhmän esitte-
lyä. Pitäisikö ensin kertoa, mistä on kysymystä ja sen jälkeen vasta keskustella? Edellisellä 
kerralla tein molempia – kysymyksiä sai esittää ryhmän markkinoinnin yhteydessä. Pohdin 
myös, pitäisikö enemmän kertoa siitä, mitä unettomuus aiheuttaa. Mikä voisi motivoida 
opiskelijoita osallistumaan uniryhmään?  

Valmistelin PowerPoint -esitystä aloituskerralle. Koostin esitykseen aikataulun ja kertojen si-
sältöä ajatuksella, että se tukisi opiskelijoita orientoitumaan, kun he tietävät, mitä ja milloin 
tehdään. Lisäsin kuvia Papunet.net -sivustolta havainnollistamaan tekstiä ja perehdyin eri 
internet sivuihin, jotka liittyivät unihygieniaan. En kuitenkaan löytänyt mitään tutkimukselli-
seen tietoon pohjautuvaa lähdettä, joten tiedonhaku meni siltä osin hukkaan.  

Suunnittelu tuntui kivalta ja motivoivalta.  

Viikkokohtainen analyysi 
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Viikkoon sisältyi markkinoinnin pohtimista: mikä olisi hyvä tapa esitellä uniryhmää, kun yhteinen 

kieli puuttuu? Mikä voisi kannustaa ja motivoida opiskelijoita osallistumaan ryhmään? Tämä on 

varmasti laajempi kysymys, jota on hyvä pohtia.   

Alkuperäinen ajatus uniryhmään ilmoittautumisesta oli, että opiskelija ilmoittautua lähettämällä 

teksitiviestin. 

Viikkoon sisältyi ensimmäisen uniryhmäkerran suunnittelua ja tiedonhakua, joka tuntui motivoi-

valta.  

5.3 Seurantaviikko 3 

14.03. – 20.03.2022 

Olin väsynyt, ja koin riittämättömyyttä. Takana oli yhteishaku ja muita tehtäviä, jotka olivat 
hoidettavanani.  

Meillä oli harjoitteluun liittyvä palaveri, johon osallistui koulupsykologi ja harjoitteluohjaaja 
Jyväskylän ammattikorkeakoulusta. Harjoittelun kokonaisuus selkeni roolien ja kokonaisuu-
den osalta. Tehtävänäni oli ”toimintaterapeutin lasit päässä” eli tarkastella harjoitteluun liit-
tyviä asioita toimintaterapian näkökulmasta. Palaverista jäi kaiken kaikkiaan hyvä mieli.  

Perehdyin unettomuuteen teoriassa: unettomuuden Käypä hoito -suositukseen (2020), unet-
tomuuteen mielenterveyden häiriöiden diagnostiikan ja luokittelun kautta (Lönnqvist 2021), 
unettomuuteen ja uni-valve -rytmin häiriöihin (Partonen 2015; Partonen 2021), Ho’n ja Siun 
(2018) systemaattiseen kirjallisuuskatsaukseen toimintaterapian uni-interventioista. Opin 
paljon unettomuudesta ja unen häiriöistä. Tämä edisti myös uniryhmän suunnitelman teke-
mistä ja korjaamista.  Erityisen antoisaksi koin Järnefeltin & Hublinin (2018) työikäisten unet-
tomuutta käsittelevän oppaan, josta sain paljon ajatusta uniryhmään. Erityisesti perehdyin 
vireystilaa nostaviin ja laskeviin tekijöihin sekä sirkadiaaniseen rytmiin (Järnefelt & Hublin 
2018, 13-18). Olin innoissani.  

Perehdyin uneen toimintana AOTA:n (American Occupational Therapy Association 2014) Oc-
cupational Therapy Practice Frameworkin kautta. Se lisäsi ymmärrystäni unena toimintana: 
unen toimintakokonaisuuksia ovat lepo, valmistautuminen nukkumiseen ja nukkuminen. Pa-
lauttava uni ja lepo edistävät aktiivista osallistumista muihin toimintoihin. Lisäksi tarkensin 
interventio-osuutta, jonka kautta sain vahvistusta, että olemme oikealla suunnalla uniryh-
mien tulevassa toteutuksessa.   

Viikkokohtainen analyysi 
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Verkoston tuki ammatillisessa kasvussa ja kehittämisessä on tärkeää. Yhteisöllistä opiskelijahuol-

toa kehitetään yhteistyössä, jota myös harjoitteluun liittyvä palaveri edisti. Opinnäytetyön ja 

uniryhmään liittyvää harjoittelua edisti näyttöön perustuvaan tutkimukseen perehtyminen, josta 

sain vahvistusta, että tulemme tekemään oikeita asioita.  

5.4 Seurantaviikko 4 

28.03. – 03.04.2022 

Pidimme koulupsykologin kanssa palaverin uniryhmistä. Koin stressiä työn ja opiskelun yhdis-
tämisestä. Koin voimattomuutta, kun kaikki ryhmään liittyvä ei ollut vielä valmista. Tote-
simme kuitenkin, että onneksi on vielä aikaa ryhmien aloitukseen. Kerroin perehtyneeni työ-
ikäisten unettomuuden hoitoon (Järnefelt & Hublin 2018) ja totesin, että olisi varmasti hyvä, 
jos minä haastattelisin ryhmään osallistujat ja antaisin heille unipäiväkirjan kotitehtäväksi 
ennen ryhmän alkua. Näin oli toimittu työikäisten kanssa ennen ryhmien aloitusta. Sovimme 
myös, että ensimmäisellä ryhmäkerralla pyydän opiskelijoilta hyväksynnän osallistua ryh-
mään (lupa osallistua tutkimukseen –lomake). Sovimme, että minä teen ensimmäisen kerran 
materiaalit ja lähetän ne koulupsykologille ennen ensimmäistä kertaa. Lisäksi lupasin tehdä 
tilavaraukset. Tilana toimi luokka, jossa on säkkituoleja. Tilaa saa muunneltua ja tarpeen tul-
len valoja himmennettyä hyvin, kun tilassa ei ole ikkunaa. Valojen himmennyksestä voisi olla 
hyötyä rentoutumisharjoituksissa.  

Osallistuin harjoittelun mentorointiin ja asenteeni oli nihkeä, koska minulla oli paljon töitä. 
Huomasin kuitenkin innostuvani ja tein paljon muistiinpanoja TMO-malliin ja OTIPM -proses-
simalliin liittyen, josta kävimme paljon keskustelua. Keskeisimpänä mieleeni jäi terapian oi-
kea-aikaisuus. Kenelle ryhmä sopii juuri nyt? Mentorointi vahvisti ajatustani haastatella opis-
kelijat etukäteen ja tehdä sen perusteella valintaa ryhmään osallistumisesta.  

Olin koko viikon aikonut tehdä valmisteluja uniryhmää varten, mutta en kiireiltäni ehtinyt. 
Ajapuute ja väsymys, joka johtui opintojen, harjoittelun ja töiden yhdistämisestä, kuormitti.  

Viikkokohtainen analyysi  

Viikkoon sisältyi palavereita, jotka tukivat uniryhmäinterventioiden ja opiskelijahuollon kehittä-

mistä. Uniryhmien aloitukseen liittyvät haastattelut ja arviointi selkeytyivät teorian ja mentoroin-

nin myötä. Haastattelun tehtävänä oli selvittää toiminnan (uneen ja lepoon) liittyviä haasteita, in-

tervention oikea-aikaisuutta, opiskelijan motivaatiota ja sitoutumista ryhmään. Unipäiväkirjan 

tehtävänä oli toimia osana arviointia. Koulupsykologin ja minun välinen työnjako selkeytyi.  
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Vaikka koin työn ja opiskelun yhdistämisen sekä työkiireet haasteellisena, uuden oppiminen toi 

kuitenkin innostusta ja iloa.  

5.5 Seurantaviikko 5 

04.04. – 10.04.2022 

Huomasin unohtaneeni kotiin Työikäisten unettomuuden hoito -kirjan, jossa olisi ollut unipäi-
väkirjan pohja. Tulostin lopulta HUS:n pohjaa mukailevan unipäiväkirjan. Selkoistin kieltä ja 
lisäsin kuvia Papunetistä avaamaan tekstin sanomaa. Harmitti, että unohdin alkuperäisen 
kotiin.  

Haastattelin kolmea opiskelijaa, joiden ajattelin olevan potentiaalisia ryhmään. Opiskelijat 
olivat ohjautuneet minulle jo aikaisemmin ohjaukseen, joten he olivat tuttuja entuudestaan. 
Lisäksi tiesin heillä olevan haastetta uni- ja lepotoiminnoissa. Kerroin hitaasti puhuen ja sel-
västi artikuloiden, mitä teemme ryhmässä, milloin se on ja millaisia asioita harjoittelemme. 
Välillä keskustelu polveili täysin eri asioihin, mutta koin, että se oli hyvä - se auttoi tunte-
maan opiskelijoita paremmin ja ajattelen, että siitä oli etua yhteisen kielen, yhteisymmärryk-
sen ja suhteen luomisen kautta. Palautin keskustelun kuitenkin takaisin ryhmään, koska se oli 
meidän päätarkoitus. 

Opiskelijoilta nousi “näen painajaisia ja herään niihin”, tai “heräilen keskellä yötä, enkä saa 
unta” -tyyppisiä kommentteja keskustelun lomassa, mihin oli hyvä todeta, että ryhmä on 
juuri sinulle tarkoitettu. Tästä olin erittäin iloinen ja minulla tuli tunne, että opiskelijat todel-
lakin osallistuvat ryhmään, ovat motivoituneita ja ryhmästä on heille hyötyä. Tulostin opiske-
lijoille ryhmien aikataulun ja suunnitelman. Selitin opiskelijoille, mitä unipäiväkirjaan tulee 
merkitä ja että se on vain häntä itseään varten. Lupasin lähettää vielä WhatsApp-viestin en-
nen ryhmää, jotta opiskelijat muistavat päivän, ajan ja paikan. 

Ensimmäistä unipäiväkirjaa antaessani huomasin, ettei taulukossa ollut riittävästi tilaa kir-
joittamiselle. Muokkasin taulukkoa tämän osalta seuraavalle asiakkaalle.   

Osan kanssa käytin Google Kääntäjää viestinnässä, sillä meillä ei ollut täysin yhteistä kieltä. 
Tämä on kuitenkin arkipäivää. Jos tehtävämme olisi ollut opiskella suomea, emme olisi näin 
toimineet. Nyt, kun tavoitteena ei kuitenkaan ollut suomen kielen opiskelu, pystyin hyödyntä-
mään hyvin kääntäjää ja lisäämään yhteistä ymmärrystä.   

Opiskelijoiden eritasoinen suomen kielen taito hiukan mietityttää, mutta uskon, että sel-
viämme. Minulla on vankka kokemus eri kieli- ja kulttuuritausta tulevien opiskelijoiden pa-
rissa. Tästä on varmasti hyötyä.  
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Tapasin yhtä opiskelijaa toisena päivänä, kun edellisenä päivänä meillä loppui aika emmekä 
saaneet käsiteltyä hänen asiaansa loppuun.  

Kerroin hänelle unipäiväkirjasta, mutta hänen ajatuksensa kuitenkin harhailivat aina eri asi-
aan. Jotta en olisi koko ajan siirtänyt opiskelijan ajatusta unipäiväkirjaan, keskustelin opiske-
lijan “ydinongelmasta”. Vaikka opiskelija toi esille, että hän heräilee öisin, joskus jopa valvoo 
öisin ja näkee painajaisia, en ollut täysin varma, onko ryhmä hänelle. Toisin sanoen, pohdin 
hänen osalta oikea-aikaisuutta. Toisaalta hänellä oli kuitenkin halu lähteä ryhmään mukaan. 
Lopulta, ajan käydessä vähiin, selitin hänelle unipäiväkirjan tarkoituksen.   

Pohdin, olisiko hänen kanssaan voinut keskustella uniryhmän oikea-aikaisuudesta. Toisaalta 
kielitaidon puute ei olisi riittänyt ymmärtämään, mitä häneltä kysyn. Pohdin myös tulkin hyö-
dyntämistä.  

Viikkokohtainen analyysi 

Viikko sisälsi kolmen opiskelijan haastattelua, tiedottamista uniryhmän sisällöistä ja käytänteistä, 

ohjaamista ja neuvontaa unipäiväkirjaan liittyen. Opiskelijat kertoivat monista muista asioista, 

joista keskustelimme, mutta palautin keskustelun olennaiseen. Koin tärkeänä terapiasuhteen luo-

misen kannalta keskustella myös muista esiin tulevista asioista.  

Tapaamisissa hidastin ja selkeytin puhettani ja hyödynsin Google Kääntäjää. Lisäksi annoin opiske-

lijoiden skannata ja kääntää suomen kieltä omilla puhelimilla. Annoin opiskelijoille ryhmän aika-

taulut ja sisällöt etukäteen. Sisältöjä ei oltu selkosuomennettu kiireen vuoksi, mutta varmasti siitä 

olisi ollut hyötyä. Lupasin informoidan opiskelijoita tapaamisajoista edellisenä päivänä.  

Muokkasin unipäiväkirjaa kohderyhmälle sopivaksi: kielen ilmaisuasua helpommin ymmärrettä-

vämmäksi, kuvia Papunetistä selventämään kirjoitettua tekstiä. 

Epäröin erään opiskelijan kohdalla terapian oikea-aikaisuutta, mutta opiskelijan toiveesta annoin 

hänen osallistua ryhmään. Näin toteutin asiakaslähtöisyyttä. Pohdin myös tulkin hyödyntämistä 

Google Kääntäjän sijaan. 

5.6 Seurantaviikko 6 

11.04. – 10.04.2022 
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Tapasin yhden opiskelijan, jonka kanssa keskustelin unesta. Ohjeistin häntä unipäiväkirjassa 
ja kerroin ryhmäkertojen teemoista, ajankohdista ja että infoamme ryhmästä vielä What-
sApp-viestillä. Tapaamisesta jäi hyvä tunne. 

Tein materiaalia ensimmäiselle kerralla Power Point –pohjalle. Yritin etsiä jotakin hyödyllistä 
videomateriaalia unirytmistä, mutta en löytänyt suomeksi. Yhden animoidun videon löysin 
englannin kielellä. Se kuvaa hyvin unisyklejä, mutta lopulta ajattelin kirjoittaa unisyklit auki 
Powerpoint -dioille. Mietin niiden tarpeellisuutta valmennuksessa, mutta tuli siihen tulok-
seen, että opiskelijoiden on hyvä tietää unen fysiologiasta, jolloin he saavat ymmärrystä 
siitä, mikä on normaalia ja mikä ei. Lisäksi unisyklillä on hyvä havainnollistaa esimerkiksi, 
mitä alkoholi sille tekee.  

Varaamassani tilassa ei ole tauluteeveetä, mutta varmasti fläppitaulu voisi olla riittävä, jotta 
unirytmin voisi piirtää ja havainnollistaa.   

Lisäksi pyrin havainnollistamaan kuvin ja sanoin sitä, mikä edistää unta, mikä edistää vireys-
tilaa. En ole yhtään varma, onko kuvio selkeä ja järkevä. Luulen, että on, mutta tämä selvin-
nee vasta käytännössä.   

Aloitimme tänään uniryhmän. Laitoin ryhmään osallistuville opiskelijoille WhatsApp-viestin, 
jossa kerroin, monelta ryhmä alkaa ja missä tilassa olemme. Laitoin videon, josta näkyy, 
mistä tila löytyy. Työparini oli muokannut omalta osaltaan materiaalia, ja tulostin kaikille 
ryhmäläisille PowerPoint –esityksen. Meillä ei ollut tilassa videotykkiä, joten tulostettu Po-
werPoint –esitys toimi hyvin paperilta.   

Työparini kanssa tapasimme jo puoli tuntia ennen ryhmän aloitusta ja keskustelimme ryh-
mään ja aloitukseen liittyvistä käytännöistä. Muutamaa opiskelijaa ei näkynyt, joten soitin 
heille. Heillä oli esteitä osallistua. Aloitimme ryhmän siis kahden henkilön vajauksella.   

Olin suunnitellut, miten homma etenee: ensin esittäydymme, käymme läpi aikataulun, ryh-
män säännöt, jonka jälkeen pidämme tauon ja menemme sitten unen teoriaan. Homma ei 
tietenkään niin edennyt, vaan opiskelijoilla oli sen verran paljon asioita selvitettävänä em-
mekä tohtineet heitä täysin siinä pysäyttää - tuntui tärkeältä, että opiskelija saa asiansa sa-
nottua – ja jatkoimme hänen asiansa jälkeen. Jäinkin pohtimaan, miten tällaisissa tilanteissa 
olisi hyvä toimia: yksi opiskelija vie huomion omalla asiallaan. Kuunnellaanko? Pysäyte-
täänkö?   

Tutustuimme ryhmäläisten ja ohjaajien kesken. Keskustelimme, mitä itse kukin tykkää tehdä. 
Luonto ja luonnossa oleminen nousi keskeiseksi teemaksi.   

Vaikka osallistujista jäi tunne, että asia kiinnosti heitä, heidän ajatuksensa välillä lähtivät si-
vuraiteille. Tietysti tämä on ihan normaalia,   
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Vaikka Powerpoint –esityksessä olikin monia hyviä juttuja, kuvia, jotka avasi tekstiä, pidän 
kuitenkin enemmän spontaanimasta tavasta olla vuorovaikutuksessa. Seuraavalle kerralle 
suunnittelin, että voisi olla taulu, johon voi kirjoittaa. Tavallinen luokka voisi olla myös hyvä, 
sillä se mahdollistaa kirjoittamisen paremmin. Nyt ryhmän aloitus toteutettiin luokassa, jossa 
oli säkkituoleja eikä siellä ollut taulua.   

Keskustelimme työparini kanssa ryhmän aloituksesta. Välillä opiskelijat tuntuivat melko rau-
hattomilta ja asia lähti sivuraiteille. Autoimme kuitenkin toisiamme´: jos toinen selitti jotakin, 
toinen pystyi komppaamaan tai antamaan erilaisia esimerkkejä. Myös opiskelijat onnistuivat 
antamaan esimerkkejä esimerkiksi palleahengityksestä.   

Lähetin opiskelijoille WhatsAppin kautta linkit hengitysharjoitukseen, jota teimme ryhmäker-
ralla. Harjoitus on saatavana eri kielillä mielenterveystalon www-sivuilla.  

Kävin katsomassa alakerrassa, löydänkö opiskelijoita, jotka eivät osallistuneet ensimmäiselle 
kerralle. Yksi ei ollut koulussa, yhden löysin ja jututin. Kerroin hänelle, mitä teimme ensim-
mäisellä kerralla lyhyesti ja annoin materiaalin. Opiskelija aikoi osallistua seuraavalle ker-
ralle.   

Viikkokohtainen analyysi 

Viikko sisälsi yhden yksilötapaamisen ja unipäiväkirjan ohjeistamisen. Sen lisäksi viikkoon sisältyi 

ensimmäisen ryhmäkerran esivalmisteluja: pohdintaa koulutusmateriaalin esitystavasta ja siihen 

liittyviä valintoja, kuvallisen ja kirjoitetun materiaalin valmistamista, tilajärjestelyjä. Viikko sisälsi 

yhteistyötä koulupsykologin kanssa sekä yhteisten käytäntöjen sopimista: kumpi tekee, mitä tekee 

ja missä vaiheessa.   

Ensimmäisen aloituskerrasta muistutettiin opiskelijoita ja he saivat videon, mistä tila löytyy. Ta-

voitteena oli tukea opiskelijoiden turvallisuuden tunnetta siitä, että he löytävät helposti luokkati-

laan, jossa eivät ole aikaisemmin käyneet.  

Ensimmäisellä kerralla tavoitteena oli tutustua toisiimme, sopia yhdessä käytänteistä, käydä aika-

taulua ja toteuttaa psykoedukaatio vireystason ja sirkaadisen rytmin vaikutuksesta uni- ja lepotoi-

mintoihin. Lisäksi teimme rentoutumisharjoituksen, jonka tavoitteena oli vaikuttaa vireystason las-

kemiseen. Uusi tieto ja harjoitukset tukivat toisiaan. Opiskelijat saivat tehtäväkseen harjoitella 

rentoutumista ryhmäkertojen välissä.  
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Pohdimme, miten puuttua opiskelijoiden puhumiseen asiaankuulumattomista asioista, mutta 

emme löytäneet siihen selvää ratkaisua.  

5.7 Seurantaviikko 7 

18.04. – 24.04.2022 

Laitoin opiskelijoille viestiä seuraavan päivän ryhmästä. Suurin osa opiskelijoista luuli, että 
viesti ryhmä oli tänään, vaikka viestissä luki huomenna. Korjasin heille kuitenkin, että huo-
menna, ei tänään.  

Etsin sopivaa materiaalia tulevalle ryhmäkerralle. Ryhmäkerran tavoitteena oli käsitellä toi-
minnallista tasapainoa vuorokausiympyrän kautta ja tarkastella toimintoja unen näkökul-
masta: tukeeko arki unta vai olisiko jotakin syytä muuttaa omassa arjessa jotakin siihen 
suuntaan, että ne tukevat unta. Ole oman elämäsi tähti -materiaalista löytyi vuorokausiym-
pyrä, jota voisimme hyödyntää tulevalla ryhmäkerralla. Kirjasta löytyi lisää rentoutumiskei-
noja sekä muita hyviä asioita elämänhallintaan liittyen. Kirjaa voisi hyödyntää siis muutenkin 
opiskelijoiden kanssa.  

Lisäksi tavoitteena oli hyödyntää rauhoittavan äänimaailman ja musiikin rentouttavaa vaiku-
tusta sekä kokeilla piikkimattoa rentoutumisessa. Etsin tietoa unihygieniasta, mutta löysin 
sitä heikosti. Tavoitteena oli löytää tutkittuun näyttöön perustuvaa tietoa. Tein PowerPoint -
esityksen, jossa oli unihygieniaan liittyviä asioita. Ajatuksena oli palata viime kerran asioihin, 
kuten uni-valve -rytmiin, johon tuleva ryhmäkerta myös liittyi. 

Kävin ostamassa piikkimaton koululle. Niitä olisi ollut ilo saada useampi, jotta olisimme voi-
neet kaikki kokeilla sitä yhtä aikaa ja tehdä rentoutumisharjoituksen.  Ne olivat kuitenkin oli-
vat loppu kaupasta. Yhdellä pääsimme kuitenkin alkuun. Kysyin koulupsykologilta, olisiko hä-
nellä varastossa yhtään. Koska hänellä ei ollut, tyydyimme yhteen.  

Varasin ryhmäkerralle luokkatilan, jossa oli mahdollista hyödyntää älytaulua.  

Pohdin edellistä ryhmäkertaa. Löysin oppimisen paikaksi sen, miten puuttua opiskelijan pu-
heeseen, joka vain jatkuu ja jatkuu. Siihen voisi puutta esimerkiksi tarjoamalla henkilökoh-
taista kseskusteluaikaa – siihen kaikilla ryhmäläisillä on oikeus. Lisäksi jäin pohtimaan Po-
werpoint- esitystä: se olisi voinut olla selkeämpi ja informatiivisempi sen suhteen, mitä ovat 
toiminnot, jotka rauhoittavat kehoa, mitkä puolestaan virittävät.  

Ryhmäkerran aamulla pohdin, että meillä olisi hyvä sittenkin olla toinen piikkimatto. Sain lu-
van ostaa toisen, joten kävin hakemassa sellaisen. Tulostin PowerPoint -esityksen opiskeli-
joille.  
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Ryhmän aloitus oli sähläystä monestakin syystä: älytaulu ja tietokone eivät synkanneet, Po-
werPoint -esitys ei ollut tallentunut pilvipalveluun enkä päässyt sitä näyttömään, yksi opiske-
lija ei muistanut tulla paikalle. Soitin hänelle ja opiskelija saapui paikalle. Hän ei ollut ollut 
ensimmäisellä kerralla. Unohdin hakea värikynät ja osa materiaaleista jäi työhuoneeseeni. 
Tämä vaikutti tunteeseeni, etten ollut hyvin valmistautunut. Koulupsykologi ehdotti, että kä-
visimme asiaa läpi tulostettujen PowerPoint -esitysten kautta. Tämä auttoi säätelemään 
omaa tunne tilaa ja fokusoitumaan toimintaan. Lopulta kävimme asioita läpi monisteista.  

Koska yksi ryhmään tullut opiskelija oli uusi, esittäydyimme kaikki. Kertasimme, mitä teimme 
viime kerralla. Opiskelijoiden keskustelu lähti kuitenkin sivuraiteille Ukrainen kriisiin ja armei-
jaan. Yritin hillitä keskustelua hienovaraisesti, mutta lopulta jouduin sanomaan, että pysy-
tään uniasioissa. Opiskelijat totesivat, että tehdään näin.  

Kertasimme edellisen kerran asioita uni-valve -rytmistä ja sisäisen kellon tahdistumisesta. Se 
toimi johdatuksena sen tarkasteluun, mitä päivällä tapahtuu. Päivän aikaiset tapahtumat, 
ruokaileminen säännöllisesti, liikunta, kavereiden ja ystävien tapaaminen edistävät yöunta, 
kun ne rytmittävät arkea.   

Yksi opiskelija kertoi näkevänsä paljon unia. Piirsin taululle unisyklin ja selitin, mitä sille ta-
pahtuu, jos nukkuu lyhyitä yöunia tai jos juo alkoholia. Minulle jäi tunne, että asiaa oli vaikea 
omaksua ja ymmärtää. Opiskelijat toivat myös esille, että esimerkiksi maidon juominen pa-
rantaa nukahtamista. Keskustelimme tästä ja kerroin, että joissakin tutkimuksessa oli ha-
vaittu juuston lisäävän tryptofaanin eritystä, joka puolestaan auttaa melatoniinin tuotan-
nossa. Kerroin melatoniinista, mutta opiskelijat ymmärsivät, että puhun unilääkkeistä, johon 
keskustelu ohjautui. Korjasin opiskelijiolle painokkaasti, että kyseessä ei ole unilääke vaan 
hormoni, jota voi ostaa ruokakaupasta.   

PIdimme pienen tauon ja yksi opiskelija joutui lähtemään. Näytimme hänelle piikkimattoa ja 
keskustelimme siitä, että sellaisen voi halutessaan ostaa noin kymmenellä eurolla Tokman-
nilta. Opiskelija vaikutti kovin innostuneelta. Hän testasi piikkimattoa lattialla. Lupasimme 
viedä maton hänen luokkaansa, jotta voi testata siellä rauhassa.   

Jatkoimme tauon jälkeen arjen tasapainon ympyrällä. Toinen ohjaaja auttoi yhtä opiskelijaa, 
ja minä toista. Vaikka opiskelijoiden kielitaito oli melko heikko, he pääsivät hyvin kärryille 
siitä, mitä tehtävässä haettiin. Opiskelijat ymmärsivät tehtävän. Vaikka olimme puhuneet 
siitä, että päiväunia ei kannata nukkua, kovin opiskelijat halusivat ne laittaa tavoiteympy-
rään. Totesin, että ei päiväunia, mutta olisin voinut perustella sen paremmin. Opiskelija ha-
lusi töihin ja lisää liikuntaa arkeen.   

Koska aikaa jäi vähän, emme ehtineet tehdä harjoituksia piikkimatoilla ja tutustua rauhoitta-
viin ääniin. Testasimme pikaisesti piikkimattoja ja annoin toisen opiskelijalle lainaan. Lupasin 
lähettää äänet ryhmäläisille viestillä.   
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Opiskelija halusi kätellä ja kiittää lähtiessään. Kysyimme, voisiko tästä tulla koko ryhmän ru-
tiini, mutta opiskelijat eivät ymmärtäneet kysymystä.   

Keskustelimme toisen ohjaajan kanssa uniryhmän jälkeen, että sääntöihin voisi lisätä koh-
dan, että pysytään asiassa eli keskustellaan vain uneen liittyvistä asioita.   

Opiskelija palautti seuraavana päivänä piikkimaton, jota oli testannut. Se ei ollut ollut hänen 
mieleen.  

Kävin tapaamassa yhden ryhmäläisen opettajaa, joka kommentoi ryhmässä olleen opiskeli-
jan ymmärtäneen, että hänen pitää ostaa piikkimatto. Lähetin opiskelijalle viestin, ettei mat-
toa tarvitse ostaa. Jätin piikkimaton opiskelijan luokkaan hänen testattavakseen.  

Viikkokohtainen analyysi 

Ryhmäkerran tavoitteena oli käsitellä arjen tasapainoa, musiikin ja äänimaailman rentouttavaa vai-

kutusta ja piikkimaton hyödyntämistä rentoutumisessa. Viikko sisälsi paljon koulutuksellisen inter-

vention valmistelua: piikkimattojen ostamisen, Power Point -esityksen tekemistä ja tulostamista, 

unettomuuteen liittyvään tietoon perehtymistä, tilojen varaamista, rentouttavien äänien, kuten 

luontoäänien ja white noise -äänen etsimistä.   

Ryhmän kerran aloitus oli haastava yllättävien sattumusten ja unohdusten vuoksi ja se haastoi tun-

teiden säätelyä heti ryhmäkerran alussa. Tila oli varattu juuri sen vuoksi, että voisimme heijastaa 

älytaululle kuvaa ja videota, ei yhteys näytön ja taulun välillä kuitenkaan toiminut. Koulupsykologin 

luovuus ja parempi tunteiden säätely auttoi minua. Näenkin tässä parityöskentelyn hyödyt: kun 

toisen tunnesäätely ei onnistu, voi toinen auttaa paria omalla tunnesäätelyllä.    

Ryhmäkerralla oli uusi opiskelija, joten käytimme lyhyen ajan tutustumiseen. Kertasimme edellisen 

viikon aihetta sirkaadisesta rytmistä, jota tahdistaa arjen tavat ja rutiinit. Sirkaadisen rytmin ker-

taaminen toimi johdatteluna toiminnallisen tasapainon tarkasteluun. Keskustelu ajautui sivurai-

teille.  

Molemmilla ryhmäkerroilla haasteena on ollut opiskelijoiden rönsyilevä, asiaan kuulumaton puhe. 

Kovin usein puhe koski Ukrainan kriisiä. Pohdin tähän puuttumista. Ryhmäkerralla käytimme 
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asiattoman keskustelun palauttamista itse asiaan, uneen. Se toimi hyvin. Yksi vaihtoehto voisi olla 

tarjota yksilöohjausaikoja, kun opiskelijan tarina lähtee asiaankuulumattomille teille. 

Ryhmäkerta sisälsi paljon aiheeseen liittyvää yhteistä jakamista ja keskustelua, jolle annoimme ti-

laa, koska näimme sen tukevan vertaisuutta. Opiskelijat saivat intervention unisyklistä, mutta jäl-

keen päin ajatellen en ollut yhtään varma, oliko tieto heille tarpeen: oliko se ennemminkin häm-

mentävää.  

Pidimme pienen tauon, jolloin yksi opiskelijoista lähti tapaamiseen. Suostuttelin opiskelijaa testaa-

maan piikkimattoa ennen lähtöään. Opiskelija innostui ja lupasin antaa maton hänelle testatta-

vaksi. Jälkeen päin mietin, että oliko tarpeen antaa piikkimattoa testattavaksi lyhyessä ajassa ja kii-

reessä – ei välttämättä. Sen olisi voinut hoitaa esimerkiksi seuraavalla kerralla tai sopia opiskelijan 

kanssa ajan testaamiselle.  

Toiminnallisen tasapainon tarkastelu osoittautui hyödylliseksi unitoimintojen näkökulmasta. Se 

auttoi opiskelijaa huomamaan, mistä oma arki koostuu ja miten arka voisi muuttaa unta tukevaan 

suuntaan. 

Tiedottamista ja yhteistä ryhmäkertaa leimasivat yhteisen kielen puuttuminen: luetun ja kuullun 

väärin ymmärtäminen. Ryhmäkerralla tapahtui useampi väärinymmärrys, joita korjasin vielä ryh-

mäkertojen jälkeen. Toisaalta esiin tulleet väärinymmärrykset ovat aina mahdollisuuksia korjata 

asian oikeellisuutta. Lisäksi aika loppui emmekä ehtineet tehdä kaikkea, mitä olimme suunnitelleet 

tekevämme ryhmäkerralla. (MITEN OIKEIN YMMÄRTÄMISTÄ VOISI TUKEA?)  

5.8 Seurantaviikko 8 

25.04. – 01.05.2022 

Tapasin opiskelijoita opiston ala-aulassa. Yksi opiskelija tiedusteli, mistä voi ostaa piikkima-
ton. Kehotin ensin testaamaan mattoa, jonka olin vienyt hänen luokkaansa. Lupasin sen hä-
nelle lainaan kotiin. Sen jälkeen voi ostaa oman, jos lainamatto tuntuu hyvälle.  
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Opiskelijat kyselivät, onko tänään uniryhmää. Kerroin, että vasta ensi viikolla, koska on opet-
tajien palaveri. Juttelin yhden ryhmäläisen kanssa ja hän kertoi lisänneensä arkeensa liikun-
taa. Opiskelija kertoi nukkuneensa hyvin, mutta nukkuvansa edelleen myös päivällä.  

Viikkokohtainen analyysi 

Tapasin opiskelijoita ala-aulassa. Opiskelijat ovat alkaneet tehdä pieniä muutoksia omaan ar-

keensa.  

5.9 Seurantaviikko 9 

02.05. – 8.05.2022 

Harjoitteluni mentorointi. Pohdimme yhdessä koulutuksellista interventiota OTIPM -mallin 
mukaisesti. Totesimme, että uniryhmä on koulutuksellinen, OTIPM -mallin mukainen inter-
ventio. Pohdin mentorille toiminnan analyysia. Olin huolestunut, että osaanko tehdä toimin-
nan analyysia ja hyödyntämään sitä tarvittaessa. Kerroin esimerkkejä siitä, mitä olen havain-
nut ja miten olen sen perusteella helpottanut toimintaa. Esimerkiksi olen helpottanut 
materiaaleja. Mentorointi vahvisti, että teemme oikeita asioita.  

Koulupsykologi ilmoitti, ettei pääse osallistumaan keskiviikon uniryhmään. Pohdimme ryh-
män siirtämistä tai itse pitämistä. Pohdin opiskelijoille tutun työkaverini pyytämistä mukaan 
toiseksi ohjaajaksi. Koska minulla oli hyvä kokemus siitä, että toinen ohjaaja on mukana – 
erityisesti siitä on apua tunteiden säätelyssä – pyysin koulunkäynninohjaajamme mukaan 
keskiviikon ryhmätapaamiseen. Koulunkäynninohjaaja oli tuttu opiskelijoille.  

Valmistelin uniryhmään Power Point –esityksen. Tein ryhmäkerralla rungon, mitä käsitte-
limme: ryhmän sääntöjen kertaus, kuulumiskierros, rentoutus, iltarutiinit, tauko, omien ilta-
rutiinien pohtiminen, kotitehtävä. Koska opiskelijat olivat olleet levottomia edellisillä ker-
roilla, ajattelin ottaa mukaan rentoutuksen. Edelliseltä kerralta oli jäänyt tekemättä 
rentoutumiseen liittyvät suunnitelmat (erilaista rauhoittavaa äänimaailmaa), joten sen puo-
lesta oli hyvä ottaa ne alkuun.   

Olimme tilassa, jossa tilan valaistusta pystyi säätämään kirkkaasta valaistuksesta hämärään. 
Tilassa oli myös säkkituolit, jotka mahdollistivat rennomman asennon ottamisen kuin tuo-
lissa.  

Yksi opiskelija puuttui, vaikka oli luvannut tulla. Soitin hänelle, mutta hän ei vastannut. Hän 
tuli paikalle myöhässä, joten pääsimme aloittamaan myöhässä.   
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Kävin aluksi läpi sen, mitä aiomme kyseisellä kerralla käydä läpi. (KATSO PPT, MIKÄ RUNKO 
OLI) Tämän jälkeen tiedustelin kuulumisia. Minulle jäi tunne, että opiskelijoiden oli vaikea 
ymmärtää, miksi tiedustelen heidän kuulumisiaan. Edellisellä kerralla olimme käsitelleet ar-
jen tasapainoa, joten tiedustelin, olivatko opiskelijat muuttaneet jotakin heidän arjestaan. 
Yksi opiskelija kertoi liikkuvansa enemmän. Toinen ei osannut kertoa, mitä muutoksia hän oli 
tehnyt.   

Teimme kuulumiskierroksen jälkeen rentoutusharjoituksen. Vähensimme valaistusta ja aset-
tauduimme mukavasti säkkituoleille. Tehtävänä oli kuunnella luonnon ääntä, sadetta. Toinen 
ääni oli aallot.. Koska opiskelijat olivat itse kuunnelleet myös rauhoittavia ääniä, kuunte-
limme, mitä opiskelijat olivat kuunnelleet. Opiskelija laittoi äänitteensä minulle viestillä ja 
minä jaoin ne muille ryhmäläisille omien äänitteiden lisäksi. Minusta tässä toteutui hyvin ver-
taistuellisuus ja sen jakaminen, kun opiskelija jakaa omia kokemuksiaan muille. Ehkä ohjaa-
jana olisin tämän voinut sanoittaa paremmin ja kannustaa muitakin jakamaan omia koke-
muksia.   

Rentoutuminen sujui mukavasti. Reflektoimme, miltä tuntuu nyt. Opiskelijat olivat mukavan 
rentoutuneita. Lisäsin valoja, ja opiskelijat vastustelivat. Ehkä olisin voinut jättää vähän him-
meämmät valot, opiskelijat olisivat saattaneet pysyä rauhallisempana. Nimittäin rentoutu-
misen jälkeen opiskelijat olivat ensin rentoja, mutta heidän kierroksensa lisääntyivät eivätkä 
he tahtoneet pysyä asiassa.   

Vaikka olin lisännyt sääntöihin sen, että puhutaan vain uneen liittyvistä asioista, jotta kes-
kustelu ei lähtisi rönsyilemään, keskustelu palautui ukrainan sotaan. Yksi opiskelija alkoi ker-
toa omaa tarinaansa, mikä ei liittynyt lainkaan ryhmän asiaan, totesin hänelle napakasti, 
että nyt riittää. Minusta tuntui, ettei hän hillinnyt itseään ollenkaan vaan meni syvälle tunne-
muistoon eikä osannut sieltä palata takaisin. Sanoin, että täällä on muitakin opiskelijoita, 
pysytään asiassa.   

Tavoitteena oli käydä iltarutiineja, jotka tukevat opiskelijan unta. Olin lisännyt kuvia power-
pointiin, ja aina kun yritimme niitä käydä, keskustelu lähti rönsyilemään pois asiasta. Lopulta 
otin käyttöön kortit, jossa oli iltarutiineja. Korttien avulla opiskelijat saivat miettiä, mitkä 
ovat heidän iltarutiininsa. Tätä tehtävää opiskelijat lähtivät tekemään hyvin. Yritin ohjata 
opiskelijoita siihen suuntaan, mitä  he voisivat muuttaa omissa iltarutiineissaan kohti parem-
paa unta. He eivät oikein ymmärtäneet, mitä piti tehdä. Koska aika loppui jälleen kerran, 
pyysin opiskelijoita ottamaan kuvan rutiineistaan ja sovimme, että palataan seuraavalla ker-
ralla vielä asiaan. 

Kättelimme, kiitimme ja lähdimme kotiin.   

Keskustelimme ohjaajan kanssa tapahtuneesta tilanteesta, kun opiskelija vain jatkoi ja jatkoi 
juttuaan. Harmittelin puuttumista tarinankerrontaan, mutta tilanne vaikutti siltä, ettei siitä 
tule loppua ja opiskelijan tunteiden säätely sakkasi. Ehkä oli hyvä, että puutuin siihen. Var-
masti vallan käyttöä on hyvä pohtia jatkossa.   
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Jäin pohtimaan myös sitä, että oliko tehtävä iltarutiinien muuttamisesta liian vaikea opiskeli-
joille. Tulimme siihen tulokseen, että oli. Koulunkäynninohjaaja oli sitä mieltä, että tehtävä 
olisi ollut hänellekin vaikea. Asiaa pitäisi siis käsitellä eri tavalla, helpottaa tehtävää. Ehkä 
ensisijaisesti voisi pohtia omia iltarutiineja ensin ja sen jälkeen, mitä on hyvä muuttaa. Ehkä 
esimerkit voisivat myös toimia.   

Pohdin toisen ryhmänohjaajan kanssa sitä, että oliko kerrasta mitään hyötyä. Hän oli sitä 
mieltä, että varmasti kerrasta oli hyötyä, koska ei voi lopulta tietää, mitä kukin ottaa ker-
ralta mukaan.  

Laitoin opiskelijalle viestiä ja pahoittelin sitä että olin kieltänyt häntä napakasti. Kerroin, että 
ryhmässä on muitakin ja ryhmän tavoitteet ovat uniasioissa. Pyysin opiskelijaa käymään luo-
nani, jotta voisimme keskustella laajemmin hänen tilanteestaan. Opiskelija oli ottanut mu-
kaansa unipäiväkirjan, jonka oli täyttänyt. Kävimme sitä yhdessä läpi. Keskustelimme laa-
jemmin hänen tilanteestaan ja siihen liittyvistä mahdollisista toimenpiteistä.  

Viikkokohtainen analyysi 

Sain tukea harjoitteluuni Jyväskylän ammattikorkeakoulun mentoroinnista ja vahvistusta OTIPM -

mallin mukaiseen koulutukselliseen interventioon ja toiminnan analyysiin. Koulupsykologi ei pääs-

syt ryhmänohjaukseen, joten pyysin oppilaitoksessamme työskentelevää koulunkäynninohjaajaa 

työparikseni. Pohdin ohjaajavaihdoksen eettisyyttä ja vaikutusta ryhmään.  

Viikko sisälsi koulutuksen intervention suunnittelua ja valmistelua kuten aikaisempina viikkoina. 

Tavoitteena oli tutustua erilaisten äänien rentouttavaan vaikutukseen. Koska haasteena oli ryh-

män rauhoittuminen, ryhmäkerta aloitettiin rentoutumisella. Tilat olivat muokattavissa valaistuk-

sen osalta, ja ne olivat tarkoituksenmukaiset rentoutumiseen.  

Vaikka ryhmän säännöissä lukee, että tulen ajoissa, yksi opiskelija tuli myöhässä paikalle. Tämä ei 

kuitenkaan vaikuttanut merkittävästi ryhmäkerran suunnitelmiin. Orientoidumme ryhmäkerran 

aiheeseen, vaihdoimme kuulumisia ja palautimme mieleen, mitä olimme viime viikolla käsitelleet 

(arjen tasapaino). Opiskelija oli tehnyt arkeensa muutoksia sen perusteella, mitä viime viikolla 

olimme keskustelleet.  

Keskustelimme paljon luontoäänistä, joista opiskelijat kertoivat kuuntelevansa Youtube -videopal-

velusta. Vaikka olin tehnyt kerralle listan, josta kuunnella erilaisia ääniä – sateen ropinaa, ukkosta, 
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erilaisia luontoääniä, tuulettimen ääniä – opiskelijat halusivat jakaa omia kokemuksiaan. Yhdessä 

jakaminen ja vertaisuuden tukeminen on tärkeä osa ryhmän toimintaa.   

Teimme yhdessä rentoutumisharjoituksen luonnon ääniä kuunnellen hämärässä valaistuksessa. Se 

rauhoitti tunnelmaa. Rentoutumisen harjoitus toimi hyvänä rauhoittajana. 

Ohjaajana olisin kuitenkin voinut kuunnella opiskelijoita paremmin heidän toiveissaan pitää valais-

tus pienenä rentoutumisharjoituksen jälkeen. Se olisi tukenut asiakaslähtöisyyttä ja kuulluksi tule-

misen kokemusta. Heikompi valaistus olisi saattanut tukea myös sitä, että opiskelijat olisivat pysy-

neet rauhallisempana. Laitoin kuitenkin valot kirkkaammalle, mikä osaltaan lisäsi vireystilaa ja 

keskustelu ajautui sivuraiteille. Tällä kertaa ei auttanut, että vetosin sääntöihin ja jouduin puuttu-

maan loputtomaan puheen tulvaan kieltämällä sen napakasti ja kerroin totesin, että meillä on 

täällä muitakin opiskelijoita.  

Tavoitteena oli käsitellä unta tukevia iltarutiineja tulostetun Power Point -esityksen kautta. Keskus-

telu kuitenkin harhautui sivuraiteille, josta tein päätelmän, että asiani oli liian vaikea tai liikaa kes-

kittymistä vaativaa, joten muutin suunnitelmaa lennosta ja annoin opiskelijoille kortit, joissa oli ku-

via iltarutiineista. Opiskelijoiden tehtävä oli miettiä korttien avulla iltarutiinejaan. Opiskelijat 

keskittyivät tehtävään. Se oli helpompi mieltää ja konkreettisemmin kosketti opiskelijoiden elämää 

kuin pelkkä teoria, jota Power Pointin kautta oli ajatus opettaa.  

Aika loppui emmekä ehtineet käsitellä kaikkea ryhmäkerran asioita. Kättelimme jälleen ryhmäker-

ran päätteeksi.  

Reflektoimme koulunkäynninohjaajan kanssa ryhmäkertaa. Keskeisimpänä teemoina löytyivät ai-

heettomaan puheeseen puuttuminen ja iltarutiinien käsittely – miten niitä voisi käsitellä helpom-

min ja ymmärrettävämmin. Iltarutiinien muuttamisesta voisi olla esimerkki vaikka sosiaalisen tari-

nan muodossa. Koin epävarmuutta siitä, oppivatko opiskelijat ryhmäkerroista mitään.  

Tapasin opiskelijaa, jonka olin keskeyttänyt ryhmäkerralla ja pyysin häneltä anteeksi. Keskuste-

limme laajemmin hänen tilanteestaan. Näin ollen yksilöohjaus toimi ryhmäohjauksen tukena ja 

mahdollisti terapeuttisen suhteen luomista opiskelijaan.  
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5.10 Seurantaviikko 10 

09.05. – 15.05.2022 

Keskustelin yhtenä päivänä (opiston) ala-aulassa yhden uniryhmäläisen kanssa. Hän kertoi 
käyttäneensä piikkimattoa ja kertoi siitä olleen hyötyä. Hän kertoi omista iltarutiineistaan ja 
kuinka piikkimatto on osa sitä. Hän kertoi nukahtaneensa ja nukkuneensa todella hyvin.  

Viestittelin koulupsykologin kanssa iltapäivän ryhmästä. Täydensin iltarutiinit -kortteja edelli-
sen kerran pohjalta.  

Tapasimme koulupsykologin kanssa noin puolituntia ennen ryhmän alkua. Kävimme yhdessä 
läpi, mitä aiomme tehdä ryhmässä. Sivusimme keskustelussa ryhmän kevään aikataulusta, 
mutta sovimme, että palaamme siihen ryhmän jälkeen.  

Olimme opiskelijoiden kanssa käsitelleet viime kerralla iltarutiineja. Palasimme tähän aihee-
seen heti ryhmäkerran alussa. Yksi opiskelija kertoi nukkuneensa kahtena yönä kuusi tuntia. 
Hän oli kovin iloinen asiasta kuten me ohjaajatkin. Toinen opiskelija kertoi urheilleensa ja va-
litteli jumejaan. Opiskelijat näyttivät koulupsykologille kuvia iltarutiineistaan, joita olivat 
miettineet edellisellä kerralla.  

Kuulumisten vaihdon jälkeen levitin kuvakortit lattialle. Mietimme yhdessä, mitkä ovat hyviä 
iltarutiineja, mitkä puolestaan huonoja nukkumisen kannalta. Koin, että aihe oli todella vai-
kea, mutta opiskelijat osallistuivat hyvin keskusteluun. Keskustelu oli jälleen polveilevaa, 
mutta minulle jäi kokemus, että kortit auttoivat keskittymään ja pysymään paremmin ai-
heessa. Konkreettinen tekeminen auttaa keskittymään. Välillä vitsailimme ja nauroimme yh-
dessä.  

Toinen teema ryhmäkerralle oli painaiset ja niiden käsittely. Aiheen käsittely oli koulupsyko-
login vastuulla. Painajaisiin voi vaikuttaa omilla ajatuksillaan keksimällä unen tarinaan posi-
tiivisen lopun. Koulupsykologi oli tehnyt lyhyen kirjallisen ohjeen aiheesta. Opiskelijoiden oli 
vaikea ymmärtää, mistä oli kysymys. Koulupsykologi antoi hyviä neuvoja, miten voi esimer-
kiksi puhua unen puhelimeen tai piirtää unelle paremman lopun, jolloin ajatus unesta voi 
muuttua. Harjoittelimme unen piirtämistä: ensin piirsimme pelottavan unen, jonka jälkeen 
piirsimme unelle onnellisen lopun. Esimerkiksi, jos oli nähnyt unta pommeista, omassa kuvi-
tellussa unen lopussa pommista kasvoi kukkia ja se oli vaaraton. Pohdin, että tästä olisi hyvä 
ollut olla sosiaalinen tarina, joka olisi voinut avata sitä, että unen näkijä voi itse kuvitella vä-
hemmän pelottavan lopun unelle. 

Keskustelimme ryhmäkerran jälkeen, että jäimme molemmat epävarmoiksi siitä, ymmärsi-
vätkö opiskelijat unen käsittelyn ideaa. Varmasti unien käsittelyssä voisi hyödyntää sosiaali-
sia tarinoita. Pohdimme aikataulutusta ja totesimme, että voisimme ottaa varakerran käyt-
töön, koska opiskelijat hyötyvät konkretiasta. Ajatuksena oli käyttää tulevat kerran yhteen 
asiaan keskittyen ja tehdä asiasta mahdollisimman konkreettinen. Ei kannata ottaa liian 
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paljon asiaa kerralle. Samalla jää enemmän aikaa ja tilaa vapaammalle keskustelulle, joka 
sekin on tärkeää, jotta opiskelija voi tulla kuulluksi.   

Viikkokohtainen analyysi 

Opiskelijat kertoivat viikon aikana tekemistään positiivisista arjen toimintojen muutoksista ja li-

sääntyneestä unen määrästä. Viikko sisälsi uniryhmän koulutuksen intervention valmistelua, sekä 

yhteistyötä koulupsykologin kanssa. Sovimme yhteisistä käytänteistä ja työnjaosta. Kolmen ryhmä-

kerran jälkeen päätimme, että vähemmän on enemmän: vähensimme kahdesta asiakokonaisuu-

desta yhteen asiaan per kerta, jolloin jää tilaa myös vapaalle keskustelulle, josta opiskelijat tuntui-

vat tarvitsevan. Lisäksi otimme varakerran käyttöön, jotta ehdimme käydä kaikki 

suunnittelemamme aiheet läpi.  

Viikon uniryhmässä kertasimme edellisen kerran aihetta, iltarutiineja. Pohdimme untatukevia ilta-

rutiineja yhdessä lattialle levitettyjen iltarutiinikorttien kautta. Se oli helpotettu versio edellisestä 

ryhmäkerrasta. Aiheesta tuli paljon keskustelua, joskin se välillä luisui pois aiheesta. Saimme koke-

muksen, että konkreettinen tekeminen on tehokkaampaa kuin luennoiminen ja auttaa opiskeli-

joita pysymän aiheessa ja keskittymään.  

Ryhmän ja ohjaajien välille alkoi muodostua yhteistä huumoria, mikä tuki ryhmäkoheesiota. 

Toinen ryhmäkerran aihe oli painajaisunien käsittely, jota harjoittelimme konkreettisesti piirtäen 

pahan unen paperille ja kuvittaen sen lopulta iloiseksi ja vähemmän pelottavammaksi. Harjoitte-

limme konkreettisesti uutta taitoa.  

Kaikesta huolimatta olimme jälleen epävarmoja siitä, mitä opiskelijat ymmärsivät. Jäin pohtimaan 

sosiaalisten tarinoiden tekemistä painajaisunien käsittelystä.  

5.11 Seurantaviikko 11 

16.05.- 22.05.2022 



45 
 

 

Suunnittelin seuraavan päivän ryhmää. Olimme edellisellä kerralla sopineet koulupsykologin kanssa, 
että voisimme tehdä sosiaalia tarinoita tai ajatuskuplia omista uskomuksista. Ne voisivat konkreetti-
sesti avata sitä, että omia ajatuksia voi muuttaa positiivisemmaksi ja omilla ajatuksilla on väliä.    

Kokeilin Googlella löytää sovellusta tai ohjelmaa, jolla voisi tehdä sosiaalisia tarinoita. Löysin Story 
Board That -sivun ja tein sillä kuvitukset sekä edelliseen kertaan että huomiseksi. Edellisellä kerrallä 
käsittelimme painajaisia ja tulevalla kerralla uskomuksia unesta.   

Ryhmäkerran päivänä minulla oli oma henkilökohtainen, terveyteen liittyvä meno enkä ollut varma, 
ehdinkö pitämään ryhmää. Muistuttelin opiskelijoita vasta tuntia ennen aloitusta ja kävi niin, että 
vain yksi saapui paikalle. Jatkossa on varmasti parempi, jos epävarmoina kertoina vain siirtää ryhmä-
kertaa, jotta ehtii opiskelijoille laittaa viestin ajoissa. Sovimme yhden osallistujan kanssa, että pide-
tään kerta viikon kuluttua.   

Pohdimme koulupsykologin kanssa, että voisimme pitää yhden ylimääräisen kerran kesäkuussa, jos 
se sopii opiskelijoille. Meidän aikataulut mahdolllistavat sen.   

Viikon aikana perehdyin taitojen havainnointiin OTIPM -mallin mukaisesti.   

Viikkokohtainen analyysi 

Viikko sisälsi ryhmän suunnittelua ja valmistelua: sosiaalisten tarinoiden tekemistä uneen liittyvistä usko-

muksisa Story Board That -sovelluksella ja palautelomakkeen tekemistä Canvalla. Viikkon sisältyi epävar-

muustekijöitä, josta syystä yksi ryhmäläinen saapui paikalle. Ryhmäläisiä on aina informoitu WhatsApp-vies-

tillä päivää ennen ryhmäkertaa, mutta tällä viikolla info tuli tuntia ennen kertaa. Jatkossa parempi, että 

epävarmoissa tilanteessa ryhmäkerta perutaan – selkeämpää näin kaikille. Viikko sisälsi myös toimintatera-

piatiedon syventämistä ja perehtymistä havainnointiin OTIPM -mallin mukaisesti.  

5.12 Seurantaviikko 12 

23.05. – 29.05.2022 

Viimeistelin Canvalla palautelomaketta. Lähetin sen kommentoitavaksi koulupsykologille.  

Tapasimme koulupsykologin kanssa ennen ryhmän alkua. Ohjaaja kommentoi palautelomaketta, että 
siihen olisi hyvä lisätä muutama harjoitus lisää. Palautelomakkeessa oli oma arvio ryhmän alussa ja 
sen jälkeen unettomuuden osalta. Opiskelijoille voisi tehdä myös listan tekemistämme harjoituksista. 
Tämä koskisi viimeistä kertaa. Sovimme, että pidämme viimeisen kerran 1.6.2022, jos se sopii opiske-
lijoillemme. Viimeisellä kerralla voisimme käyttää aikaa yhteen harjoitukseen sekä palautteen otta-
miseen ja yhteiseen keskusteluun.   
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Ryhmätapaamisessa käsittelimme sosiaalisten tarinoiden avulla painajaisunia, koska edellisestä ker-
rasta jäi tunne, etteivät opiskelijat täysin ymmärtäneet, mistä oli kysymys. Olin tehnyt kerralle myös 
sosiaalisia tarinoita omista uskomuksista unen saamiseen liittyen. Uskomukset liittyivät negatiivisiin 
ajatuksiin unesta, kuten ”en varmasti saa unta, koska en ole nukkunut moneen viikkoon” ja miten ne-
gatiivista ajatusta voi muuttaa, kuten ”En ole nukkunut moneen viikkoon, mutta se ei tarkoita, etten 
tänään voisi nukahtaa”. Mietimme, mitä kukin voisi itse kirjoittaa tyhjään ajatuskuplaan ja miten sitä 
voisi muuttaa. Opiskelijat ymmärsivät, mistä oli kysymys ja osasivat itse sijoittaa omia ajatuksiaan 
ajatuskupliin.   

Viimeisenä harjoituksena oli huolihetkiharjoitus sekä siihen liittyvä ohjeistus. Kävimme läpi erilaisia 

tapoja tehdä harjoitusta: nauhoittaa puhetta omaan puhelimeen tai kirjoittaa omalla äidinkielellään 
haluamaansa vihkoon tai puhelimeen.  

Keskustelimme koulupsykologin kanssa ryhmäkerran jälkeen ja totesimme, että opiskelijoiden tun-
nesäätely oli parantunut: keskittyminen oli parempaa eikä ajatus jumiutunut.  

Yhtenä päivänä yksi uniryhmän jäsenistä kiitteli kovasti saamastaan avustaan. Hän kertoi nyt nukku-
neensa. Opiskelijoiden lukukausi päättyi ja koululla oli juhla.   

Viikkokohtainen analyysi 

Viikkoon sisältyi yhdessä koulupsykologin kanssa uniryhmän kehittämistä: palautelomakkeen teke-

mistä ja suunnittelua sekä lisäkerrasta sopimista. Uniryhmässä kertasimme edellisen kerran asioita 

(painajaiset) sosiaalisten tarinoiden avulla. Uutena asiana olivat omat uskomukset ja niiden muut-

taminen. Aihetta käsiteltiin sosiaalisten tarinoiden avulla ja opiskelijat tunnistivat omia uskomuksi-

aan unen saamiseen liittyen ja osasivat antaa esimerkkejä niiden muuttamisesta. Interventiona oli 

myös huolihetkiharjoitus. Harjoittelimme erilaisia esimerkkejä huolipäiväkirjasta. Opiskelija kertoi 

nukkuvansa paremmin kuin aiemmin keväällä ja hyötyneensä ryhmästä.  

5.13 Seurantaviikko 13 

30.05 – 05.06.2022 

Yksi opiskelija otti yhteyttä ryhmästä ja tiedusteli, onko tapaamista. Ilmoitin, että huomenna klo 13. 
Ilmoitin ryhmästä myös muille opiskelijoille WhatsApp-viestillä.   

Olin sairaslomalla kesäkuun alussa kipeytyneen käden vuoksi. Koska pystyin kuitenkin puhumaan eikä 
uniryhmä vaatinut tietokoneella kirjoittamista, päätin tulla pitämään ryhmää. Tulin noin kaksi tuntia 
ennen ryhmän alkua tulostamaan materiaalia ryhmään sekä tekemään tilavarauksen, jonka olin 
unohtanut tehdä. Normaalisti käytössämme ollut tila oli varattu, mutta sain sen vaihdettua onneksi 
varaajan kanssa.   
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Keitin meille teet, laitoin tarjolle keksejä ja pullaa. Ajattelin että se sopisi hyvin, kun on viimeinen 
kerta.   

Ryhmäläiset tulivat ajoissa paikalle. Toinen opiskelijoista oli levoton Venäjän tapahtumien vuoksi ja 
se näkyi kovana puhetulvana. Opiskelija kuitenkin rauhoittui, kun aloitimme. Koulupsykologin vas-
tuulla oli ohjeistaa turvallisen paikan mielikuvaharjoitus. Olin tulostanut opiskelijoille ohjeen harjoi-
tuksen, jotta he saisivat sen mukaan ja voisivat sen tarvittaessa kääntää. Tukena harjoituksessa oli 
luontoon liittyvät kuvakortit. Ajatuksena oli, että voisi helpottaa opiskelijoiden mielikuvan luomista 
turvallisesta paikasta. Laitoimme valot pois harjoituksen ajaksi. Ohjaaja luki harjoituksen rauhalliseen 

ja selkeään äänensävyyn, opiskelijat saivat keskittyä tekemään mielikuvaharjoitusta.   

Opiskelijat olivat hyvin rauhoittuneita harjoituksen jälkeen. Kävimme keskustelua, miltä tuntui tehdä 
harjoitusta. Yksi kertoi, että ajatukset lähtivät laukkaamaan milloin minnekin epäoleellisiin asioihin, 
oli vaikea keskittyä.   

Opiskelija, jolla oli heikko kielitaito, sai luvan kanssa turvautua Google Kääntäjän mikrofonitoimin-
taan, joka kääntää puheen omalle äidinkielelleen. Yleensä ohjeistimme opiskelijoita niin, että opiske-
lijalla oli kääntäjä päällä ja hän seurasi sitä kautta teoriaa, ohjeistusta tai kysymyksiä.   

Opiskelijat intoutuivat jälleen kertomaan omia asioitaan, josta meinasi syttyä riita. Osaltaan tämä 
johtui siitä, etteivät opiskelijat täysin ymmärtäneet toisiaan ja toinen opiskelija onnistui loukkaamaan 
omilla sanoillaan toista opiskelijaa. Kielitaidottomuus on yksi haaste, jos kaiken lisäksi siihen yhdistyy 
rajattomuutta.   

Kävimme opiskelijoiden kanssa palautelomakkeen läpi kohta kohdalta. Palautelomakkeessa oli listat-
tuna kaikki harjoitukset, jotka olimme tehneet sekä kääntöpuolella asteikkokysymyksiä. Kävimme 
koulupsykologin kanssa läpi listan ja selitimme, mitä kukin sana tarkoittaa. Samalla opiskelijat saivat 
palautettua mieleen, mitä olimme tehneet ryhmässä. Palautelomakkeessa oli tarkoitus, että opiske-
lija merkitsee lomakkeeseen sen kohdan, minkä kokee oppineensa. Samalla kävimme keskustelua 
harjoituksista.   

Opiskelijat muistivat hyvin, mitä olimme tehneet. Samalla he kertoivat, mitä olivat tehneet ja mitä 
eivät. Opiskelijat kertoivat, että olivat tehneet muutoksia iltarutiineihin: yksi ei enää katsonut illalla 
uutisia, toinen oli ottanut tavaksi kuunnella luontoääniä nukahtaakseen. Päiväunet olivat selvästi vä-
hentyneet, koska päivään oli tullut muuta tekemistä, kuten liikuntaa. Palautteessaan opiskelijat ker-
toivat nukkuvansa nyt paremmin kuin ryhmä alkaessa. Yksi osallistujista raportoi masennuksen hellit-
täneen, toinen unen määrän lisääntyneen merkittävästi. Huomasimme myös erään opiskelijan 
tunteiden säätelyn muuttuvan parempaan suuntaan.   

Muutos oli huima, jopa meidät ohjaajat yllättävä. Vaikka olimme epävarmoja toisen ohjaajan kanssa, 
saivatko opiskelijat mitään ryhmästä ja ymmärsivätkö, mitä haimme harjoituksilla tai teorialla, oli 
selvää, että he olivat poimineet asioita, jotka olivat heille merkityksellisiä ja tehneet niitä muutoksia, 
jotka olivat heille siinä tilanteessa mahdollisia. Muutokset eivät olleet sellaisia, kuin olin itse osannut 
ajatella vaan paljon pienempiä yksittäisiä tekoja, joihin heillä oli oma motivaatio.   

Viikkokohtainen analyysi 
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Viikkoon sisältyi opiskelijan yhteydenotto, tilavarauksia sekä viimeisen ryhmäkerran järjestelyitä, 

kuten tarjoilujen esillepanoa. Opiskelijat saapuivat viimeiselle kerralla ajoissa, mutta olivat levotto-

mia. Opiskelijat kuitenkin rauhoittuivat aloitettuamme varsinaisen ohjelman, turvallisen paikan 

harjoituksen. Toimintaa mukautettiin siten, että opiskelijat saivat tulostetun version harjoituk-

sesta, joka oli mahdollista kääntää Google Kääntäjän avulla. Lisäksi kuvakortit olivat virittämässä 

ajatusta turvallisesta paikasta. Ympäristöä muokattiin rauhoittumista tukevaksi himmentämällä 

valaistusta.  

Koulupsykologi luki harjoituksen rauhalliseen ja selkeään äänensävyyn, ja opiskelijat saivat keskit-

tyä harjoituksen tekemiseen. Opiskelijat saivat käyttää Googlen mikrofonitoimintoa puheen kään-

tämiseen. Kuten aiempinakin ryhmäkertoina, opiskelijat rauhoittuivat tekemään harjoitusta ja oli-

vat rauhallisia hetki sen jälkeen. Harjoituksen jakaminen lisäsi kuitenkin virittyneisyyttä, joka lisäsi 

keskinäisen ymmärtämisen haasteita niin opiskelijoiden kuin ohjaajienkin välillä.  

Opiskelijat arvioivat viimeisellä kerralla omaa prosessiaan ja oppimistaan. Opiskelijat olivat teh-

neet monia muutoksia ryhmäkertojen välillä ja se yllätti jopa meidät ohjaajat. Opiskelijoiden nuk-

kuminen oli parantunut heikosta hyväksi heidän arvionsa mukaan.  

6 Tulosten yhtenveto 

Tulokset esitetään tutkimuskysymysten mukaisessa. Ensin käsitellään tekijöitä, jotka tukivat 

uniryhmäintervention onnistunutta toteutuksen suunnittelua, sitten onnistuneeseen toteutukseen 

vaikuttaneita tekijöitä. Näiden jälkeen käsitellään uniryhmäintervention toteutuksen suunnitte-

luun vaikuttaneita haastavia tekijöitä sekä toteutukseen vaikuttaneita tekijöitä.  

6.1 Onnistumista tukevat tekijät uniryhmän intervention toteutuksen suunnitte-
lussa 

Uniryhmään osallistuneet opiskelijat haastateltiin, ja he osallistuivat arviointiin unettomuusoirei-

den osalta. Tämä auttoi suunnittelemaan ryhmästä tarkoituksenmukaisen ja asiakaslähtöisen opis-

kelijan näkökulmasta. Se, että harjoittelijan roolissa toiminut Vuolteen työntekijä, joka tunsi opis-

kelijat entuudestaan, auttoi ryhmän suunnittelussa. 



49 
 

 

Suunnittelua auttoi reflektointi työparin kanssa. Se edisti ammatillista harkintaa. Erityisesti kah-

denkeskiset keskustelut liittyivät vuorovaikutteiseen harkintaan, joka mahdollistui hienosti, koska 

työpari ollut mukana vuorovaikutustilanteissa. Lisäksi esiintyi pragmaattista harkintaa: työnjakoa, 

aikataulutuksen pohtimista ja aikataulusta sopimista, välineiden saatavuuden pohdintaa ja hankki-

mista sekä omien terapeuttisten taitojen pohdintaa. Myös narratiivista harkintaa esiintyi. Selkeä 

työnjako edisti yhteistyötä. Ammatillisen harkinnan tuloksena päädyttiin antamaan lisää tilaa ryh-

mässä esiintyvälle keskustelulle, vähennettiin itse toiminnan harjoittelua useasta harjoituksesta 

yhteen harjoitukseen. Lisäksi otettiin yksi ylimääräinen terapiakerta käyttöön.  

Harjoitteluun sisältyvästä mentoroinnista oli monella tapaa apua ja hyötyä uniryhmän intervention 

toteutuksen suunnittelussa. Se vahvisti ajatuksia OTIPM -mallista ja antoi vahvistusta omille aja-

tuksille arvioinnista, terapian oikea-aikaisuudesta, koulutuksellisesta interventiosta ja toiminnan 

analyysista. Toiminnan analyysi kehittyi ryhmäkertojen varrella ja sitä edisti oma ammatillinen har-

kinta. Toiminnan analyysin myötä opiskelijoille pystyttiin tarjoamaan sopiva haaste liian vaikean 

haasteen sijaan. Tästä esimerkkinä iltarutiinien käsittely. Ensimmäisessä tehtävässä piti miettiä 

omia iltarutiineja kuva-sana -korttien avulla. Tämä vielä onnistui, mutta kun piti pohtia, mitä muut-

taa omissa iltarutiineissa niin, että ne tukevat unta, oli tehtävä liian vaativa. Seuraavalla kerralla 

tehtävää helpotettiin niin, että yhdessä pohdittiin kuvakorttien avulla, mitkä ovat unta tukevia ilta-

rutiineja.  

Toteutuksen suunnittelua tuki tarkoituksenmukaisten tilojen varaaminen. Tila, jossa valaistusta oli 

mahdollista säätää, oli saatavilla. Lisäksi tilassa oli säkkituolit, jotka mahdollistivat rennon asennon 

ottamisen ja siten rentoutumisen harjoittelua. Lisäksi tilassa oli hyvä äänieristys. Tilat pyrittiin va-

raamaan kaikille kerroille etukäteen, jotta samassa tilassa oleminen mahdollistuisi. Käsiteltävän 

materiaalin tulostaminen paperille huomioi taulun puuttumisen tilasta. Tilaan oli mahdollista 

tuoda fläppitaulu, johon tarvittaessa pystyi kirjoittamaan ja piirtämään.   

Oma innostuneisuus, huolellinen suunnittelu ja näyttöön perustuvaan tutkimukseen syventyminen 

edisti uniryhmän intervention suunnittelua. Huolellista suunnittelua edisti tarkoitusten mukaisten 

tilojen saatavuus, tilojen varaaminen hyvissä ajoin, erilaisten välineiden ja hankintojen pohtiminen 

ja hankkiminen etukäteen, kuten värikynien ja piikkimaton hankkiminen. Materiaalin tekeminen 

etukäteen, kuten kuvasanakortit, Story Board That -tarinoiden tekeminen, PowerPoint -
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diaesitykset ja niiden tulostaminen, sekä selko-ohjeiden tekeminen harjoituksiin, edistivät toteu-

tuksen suunnittelua. Näyttöön perustuva tutkimus edisti sekä ammatillista pohdintaa että materi-

aalien tekemistä.  

Materiaaleja kehitettiin ensimmäisen kerran jälkeen. Esimerkiksi iltarutiineihin liittyviä kuva-sana -

kortteihin tehtiin täydennystä kuvien osalta. Lisäksi materiaalia selkokielistettiin.   

6.2 Onnistumista tukevat tekijät uniryhmän intervention toteutuksessa 

Ryhmä aloitettiin tutustumalla toisiimme: mikä meille on yhteistä, millaisten asioiden tekemisestä 

itse kukin pitää. Vuorovaikutusta mukautettiin ja muokattiin: huumoria ruokittiin, kun tilanne sitä 

salli ja käytettiin rauhallista puhetta esimerkiksi mielikuvaharjoituksen tekemisessä. Oman itsen 

terapeuttia käyttöä hyödynnettiin. Opiskelijoita kannustettiin jakamaan omia asioita ja sille annet-

tiin tilaa.  

Toiminnan analyysi mahdollisti sopivan tasoisen haasteen uniryhmän osallistujille. Tällaisia mah-

dollistajia olivat esimerkiksi toiminnan harjoittelu, kuten painajaisen piirtäminen ja piirustuksen 

muuttaminen positiiviseksi. Se on huomattavasti konkreettisempaa ja avaavampaa kuin pelkäs-

tään kertominen siitä, että voit ajatella asiaa eri tavalla. Sosiaaliset tarinat sarjakuvamuodossa, 

jotka havainnollistivat opiskelijoille abstraktia ajattelua, edistivät myös tätä tavoitetta – abstraktin 

ajattelun havainnollistamista ja konkretisoimista. Toiminnan analyysin taito vahvistui ryhmien ede-

tessä.  

Toiminnan harjoittelu ryhmässä edisti tavoitteen saavuttamista. Toiminnan harjoittelua edisti sitä 

tukeva ympäristö ja materiaalit. Esimerkiksi rentoutumista harjoiteltiin useampaan kertaan. Ren-

toutumisessa hyödynnettiin tiloja ja tilojen muokkaamista toimintaa tukevaksi: valoja himmennet-

tiin, taustalla käytettiin rauhoittavaa musiikkia tai ääniä, tuolin sijaan käytettiin säkkituolia, joka 

mahdollisti rennon asennon. Materiaaleissa hyödynnettiin paljon erilaisia kuvia ja sanoja havain-

nollistamaan toimintaa ja tukemaan viestintää.  

Ryhmäkerrat aloitettiin aina samalla tavalla, ja josta syntyi ryhmän aloitusrutiini. Ryhmä aloitettiin 

edellisen aiheen kertaamisella ja kuulumisten vaihtamisella siitä näkökulmasta, olivatko osallistu-

jat tehneet muutoksia omaan arkeensa edellisen ryhmäkerran jälkeen. Usein opiskelijat kertoivat 
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tehneensä jotakin pieniä muutoksia arkeensa ja kokivat sillä olleen positiivisia vaikutuksia ei pel-

kästään nukkumiseen vaan hyvinvointiin yleisesti. Esimerkiksi yksi opiskelija kertoi masennuksen 

helpottaneen ja unen laadun parantuneen sekä yöunien pidentyneen. Ryhmänohjaajat huomasi-

vat henkilön tunnesäätelyn edistyneen.  

Opiskelijat eivät aina kertoneet tekemistään muutoksista suinkaan ryhmässä vaan esimerkiksi, jos 

opiskelijahyvinvointivastaava, joka oli myös toimintaterapeuttiharjoittelijan roolissa, törmäsi hei-

hin käytävällä. Opiskelijoiden kanssa käydyt henkilökohtaiset keskustelut ja mahdollisuus kahden-

keskiseen keskusteluun edistivät myös ryhmän toimintaa. Lisäksi opiskelijoiden antama palaute 

toimi signaalina siitä, että he ovat tehneet muutoksia arkeensa ja ryhmässä on tehty oikeita asi-

oita. Yksilöohjaus toimi hyvänä tukena myös silloin, kun opiskelijoilla esiintyi ristiriitatilanne ryh-

mäohjauksessa tai ryhmässä ei noudatettu ryhmän sääntöjä kehotuksista huolimatta.  

Vapaamuotoiselle keskustelulle piti antaa enemmän tilaa ja aikaa kuin mihin oltiin alun perin va-

rauduttu. Se nähtiin erityisen tärkeäksi, koska opiskelijat toivat esille silloin omaa edistymistään 

sekä pystyivät jakamaan omia kokemuksiaan ja siten edistämään vertaisuutta. Vertaisuutta edisti 

myös omien hyväksi havaittujen keinojen jakaminen unettomuuteen liittyen.  

6.3 Haastavat tekijät uniryhmän intervention toteutuksen suunnittelussa 

Uniryhmän intervention suunnittelun toteutukseen haasteita toivat kiire, opiskelijahyvinvointivas-

taavan muut työhön liittyvät velvollisuudet, sekä kiireen myötä syntynyt väsymys ja ärtymys. Haas-

teita toivat unohdukset, esimerkiksi ei oltu muistettu ottaa tarvittavia välineitä mukaan ja ne piti 

lähteä noutamaan vielä ryhmän alussa, mikä puolestaan vaikutti ohjaajan tunnetilaan.  

Välillä haastetta toivat tilojen puute tai puutteellisuudet tiloissa. Esimerkiksi tila, jossa haluttiin 

työskennellä, oli jo varaus. Pienen organisaation ja sen, että ihmiset tuntevat toisensa, mahdollisti 

tilojen vaihtamisen, jolloin saatiin käyttöön tila, jossa ryhmä oli aikaisemminkin kokoontunut. Ti-

loissa haastetta tuottivat se, etteivät laitteet toimineetkaan niin kuin etukäteen oltiin ajateltu.  

Vaikka ryhmän ohjaaja olikin tavannut ryhmäläiset, oli hänellä epävarmuus siitä, mitä he tulisivat 

ymmärtämään materiaaleista. Tämä aiheutti epävarmuutta. Toisekseen moni materiaali piti itse 
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luoda, jotta se olisi kohderyhmälle sopiva. Myös eritasoinen suomen kielen taito tuotti epävar-

muutta suunnitteluun.  

6.4 Haastavat tekijät uniryhmän intervention toteutuksessa  

Yksi keskeisimmistä haasteista koettiin kielen ymmärtämisessä ja sitä kautta myös vuorovaikutuk-

sessa. Kielelliset haasteet johtivat väärinymmärryksiin, joita onneksi suurelta osin pystyttiin ratko-

maan. Välillä opiskelijoiden keskustelu ajautui väärään aiheeseen, ja opiskelijan keskittyminen 

saattoi sitä myötä hävitä aiheen tunnepitoisuuden vuoksi. Yleensä keskusteluun auttoi se, että pa-

lattiin itse aiheeseen tai opiskelijalle huomautettiin, että täällä on muitakin opiskelijoita ja että 

muita aiheita on tervetullut keskustelemaan henkilökohtaiseen tapaamiseen. Sääntöihin vetoa-

malla väärään ajautunutta keskustelua ei saatu ohjattua takaisin aiheeseen.  

Kielelliset haasteet näkyivät myös Google Kääntäjän käytössä, jonka oikein kääntämisestä ohjaa-

jilla ei ollut täyttä varmuutta. Opiskelijoiden keskenään erilainen kielitaito haastoi myös heidän 

keskinäisessä ymmärryksessänsä. Opiskelijat olivat viimeisellä kerralla riitaantua, koska eivät ym-

märtäneet täysin toisiaan. Opiskelijoilla esiintyi rauhattomuutta ja tarkkaamattomuutta, joka koet-

tiin aika ajoin haastavaksi.  

Kielitaito vaikutti myös ryhmien ajankohdista tiedottamiseen. Muutoksista ilmoitettiin WhatsApp -

viesteillä. Aina opiskelijat eivät ymmärtäneet viestejä, vaikka ne olivat hyvin lyhyitä ja selkeitä. Ai-

kataulumuutoksista tiedottaminen koettiin haasteelliseksi, koska tiedotusta ei aina ymmärretty.  

Muutamilla kerroilla ohjaajan oma tunnesäätely koettiin haasteelliseksi. Tähän vaikuttivat huono 

valmistautuminen ryhmään sekä laitteiden toimimattomuus luokassa. Poikkeuksellisesti ryhmä-

kerta toteutettiin tavallisessa luokkaympäristössä, jonka laitteisto ei ollut tuttu ohjaajalle entuu-

destaan. Toisen ohjaajan rauhallisuus auttoi kuitenkin säätelemään myös toisen ohjaajan tunneti-

laa ja toimintaa.  

Yksi keskeisimmistä haasteista oli ajan loppuminen. Yhdelle ryhmäkerralle oli suunniteltu liian pal-

jon asiaa eivätkä ohjaajat olleet osanneet ajatella, että keskustelulle pitää jättää tilaa. Tilanne kor-

jaantui kolmannen ryhmäkerran jälkeen, jolloin päätettiin, että yksi asia per ryhmätapaaminen, 
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jotta aikaa vapaalle keskustelulle jää riittävästi. Lisäksi käyttöön otettiin yksi lisäkerta, vaikka sitä ei 

alun perin oltukaan laitettu toteutuskalenteriin. 

Ohjaaja olisi voinut joissakin kohdin kuulla opiskelijoiden toiveita paremmin. Esimerkiksi rentou-

tuksen jälkeen opiskelijat toivoivat valojen pysyvän himmeänä. Ohjaaja laittoi valot kuitenkin kirk-

kaalle. Tässä kohtaa ohjaaja olisi voinut paremmin huomioida ja kuulla opiskelijat.  

7 Pohdinta  

Pakolais- ja turvapaikanhakijatausta haastaa tutkimuksiin nojaten (Ks. kappale 2.2) sekä heidän 

mielenterveyttään että nukkumista. Lähes kaikilla tutkimuksiin osallistuneilla pakolais- ja turvapai-

kanhakijataustaisilla todettiin unettomuutta (Ks. Richter ym. 2020; Sandahl ym. 2017; Lies ym. 

2019; Castaneda ym. 2019). Aikuisten perusasteella opiskelijahuollollista työtä ohjaa oppilas- ja 

opiskelijahuoltolaki (128/2013 oppilas- ja opiskelijahuoltolaki). Sen puitteissa oppilaitokset voivat 

edistää sekä opiskelijan yksilöllistä mutta myös yhteisöllistä opiskelijahuoltoa. Yksi keino on 

uniryhmän interventio.  

Kappaleessa 2.2. on todettu, että turvapaikanhakijan mielenterveyttä voi edistää monin eri tavoin: 

tukea mielekästä arkea ja tekemistä, mahdollistamalla ryhmämuotoisia mielenterveyttä edistäviä 

toimintoja, tarjoamalla keskusteluapua ja psykoedukaatiota, vaikuttamalla asuinolosuhteisiin, ja 

edistämällä arkirutiineja ja liikuntaa. Uniryhmän interventiossa pyrittiin vaikuttamaan näihin kaik-

kiin tekijöihin.  

OTPF:n mukaan (Boop ym. 2020) toimintojen luokituksessa unen ja levon toimintakokonaisuuteen 

kuuluu palauttava lepo ja uni, jonka alaluokat ovat lepo, valmistautuminen nukkumiseen ja osallis-

tuminen nukkumiseen. Uniryhmän interventiossa panostettiin sekä illalla mutta myös päivä aikaan 

tapahtuvaan lepoon ja sitä harjoiteltiin toimintana hyödyntäen erilaisia rentoutumisen keinoja: 

kuuntelemalla luontoääniä ja tekemällä erilaisia rentoutumisharjoituksia. Nukkumaan valmistautu-

mista tuettiin tulemalla tietoiseksi omista iltarutiineista sekä niiden muokkaamista lepoa ja unta 

tukevaksi. Osallistumista nukkumiseen tuettiin painajaisunia käsittelevällä interventiolla, omien 

uneen liittyvien uskomusten tunnistamisella ja niiden muokkaamisella. 
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7.1 Kehittämisehdotukset  

Cole (2023, 269-271) suosittelee ryhmäinterventioiden suunnitteluun huolellisuutta. Erityisesti hän 

painottaa huolellisuutta arviointiin, osallistujien valintaan, ryhmän tavoitteen asettamiseen ja vii-

tekehyksen valintaan. Arvioinnissa voidaan hyödyntää haastattelua, omia muistiinpanoja ja lähei-

siltä saatua tietoa. Lisäksi ennen ryhmän aloitusta on hyvä pohtia ryhmäkoko, ryhmän oikea-aikai-

suus asiakkaalle, ryhmän säännöt, ryhmäistuntojen rakenne pääpiirteittäin ja ryhmän 

markkinointi. Ryhmään on syytä valita henkilöitä yhteisen nimittäjän perusteella sekä keskustella 

jokaisen kanssa ryhmän tarkoituksesta ennen ensimmäistä osallistumiskertaa. Ryhmään on hyvä 

valita osallistujia yhteisen nimittäjän perusteella.  

Kuten kappaleessa 3.3.2 todetaan, unettomuuden arviointiin ei ole olemassa omaa arviointimene-

telmää. Arviointia kuitenkin tehtiin sen mukaan, mikä oli mahdollista. Järnefelt ja Hublin (2012, 8) 

suosittavat työikäisten aikuisten unettomuuden arviointiin ja hoitoon unen ja sen fysiologian ym-

märtämistä. Arvioinnissa hyödynnettiinkin unipäiväkirjaa, joka kartoittaa unettomuuden oireistoa. 

Unipäiväkirjasta tehtiin selkeämpi kieleltään ja ohjeistettiin opiskelijoille. Unipäiväkirjan ohjeista-

minen tapahtui keskustelemalla, jossa uniryhmän ohjaaja sai jo arvokasta tietoa unettomuuden 

oirekuvasta ja uniryhmän soveltuvuudesta opiskelijalle. Opiskelijoille kerrottiin ryhmän ajankoh-

dista, tarkoituksesta ja että siinä on kaksi ohjaajaa. Opiskelijoille painotettiin ryhmän vapaaehtoi-

suutta.  

Muut ryhmään liittyvät reunaehdot pohdittiin ennen ryhmän aloittamista ja sille laadittiin runko 

näyttöön perustuvien tutkimusten pohjalta (Kts. Taulukko 1). Osallistujien määrä rajattiin kahdek-

saan opiskelijaan, jotta ryhmästä ei tulisi liian suuri. Myös Cole (2023, 270) suosittelee, ettei ryh-

mäkoko ylitä kahdeksaa osallistujaa.  

Ryhmän säännöt laadittiin ennen ryhmän aloittamista ja niitä täydennettiin kesken prosessin. Ryh-

män markkinoinnin oli ajatus tapahtua jokaisessa opiskelijaryhmän vierailuna, mutta se jäi toteu-

tumatta. Lopulta uniryhmistä tiedotettiin ryhmänohjaajia sähköpostitse ja heitä pyydettiin ohjaa-

maan potentiaalisia opiskelijoita uniryhmän ohjaajalle, opiskelijahyvinvointivastaavalle. 

Opiskelijahyvinvointivastaavalla oli jo ennen ryhmän alkamista tietoa, kenelle ryhmä voisi olla so-

veltuva. Ryhmään ohjautumista olisi syytä jatkokehittää esimerkiksi yhteistyössä opiskelijatervey-

denhuollon kanssa, jolloin opiskelijoilla olisi mahdollista saada monialaista tukea.  
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Yhdeksi kehittämiskohteeksi erityisesti nousee viitekehyksen valinta, jota ei tässä oltu tehty. Ryh-

män tavoitteen olisi voinut asettaa yhdessä osallistujien kanssa, joten se nousee myös yhdeksi ke-

hittämisehdotukseksi. Cole (2023, 269-270) suosittelee vähintään kuutta kokoontumiskertaa, jotka 

ovat kestoltaan noin tunnin mittaisia. Ryhmän edistymisen seurantaan hän suosittelee arviointilo-

maketta kunkin ryhmäkerran jälkeen tehtäväksi. Ryhmäkerroissa alkuperäisestä suunnitelmasta 

poiketen lisäsimme yhden kokoontumiskerran, jolloin tapaamiskertoja oli lopulta kuusi. Kehittä-

misehdotuksena todetaan, että tapaamisia voisi olla enemmän kuin kuusi ja niiden kesto lyhyempi, 

joka tukisi myös opiskelijoiden keskittymistä ja tarkkaavuutta.  

Ryhmien suunnitteluun ei hyödynnetty Colen seitsemän askeleen ryhmäprosessia (Kts. kappale 

3.3.4 Toimintaterapiaryhmät) vaan sitä on hyödynnetty opinnäytetyön teoriassa sen jälkeen, kun 

uniryhmien päiväkirjat on analysoitu. Vaikka seitsemän askeleen kohtaa ei oltukaan noudatettu 

suunnittelussa, on ryhmien rakenne hyvin paljon samankaltainen monilta osin. Jatkokehittämisen 

kannalta olennaiseksi nousee kuitenkin tunteiden jakaminen, jota ryhmässä olisi voinut tehdä esi-

merkiksi tunnekorttien avulla. Myös sen yleistäminen nousee jatkokehittämiseksi: mitä opittiin.  

Ryhmien suunnittelussa ja toteutuksessa tehtiin monia asioita, joita voidaan tutkimukseen nojaten 

pitää relevantteina. Tällaisia olivat esimerkiksi interventioissa hyödynnetyt, Ho’n ja Siun (2018, 9–

10) tutkimuksessakin esiin tulleet yksilöön, ympäristöön ja toimintaan liittyvät interventiot. Toi-

minnallista tasapainoa käsiteltiin vuorokausiympyrän verran ja jonka seurauksena ryhmään osallis-

tuvat opiskelijat lisäsivät muun muassa liikuntaa arkeensa ja vähensivät päiväunien nukkumista. 

Yksilöön vaikutettiin harjoittelemalla rentoutumista ja tähän tarjottiin erilaisia menetelmiä: ren-

toutumisharjoituksia, äänimaailma, rauhalliset toiminnot iltaisin. Ympäristöön pyrittiin vaikutta-

maan tulemalla tietoiseksi omista iltarutiineistaan ja unihygieniaan vaikuttamalla.  

Jatkosuosituksena unipäiväkirja voisi olla se, millä mitataan terapian tuloksellisuutta: unipäiväkirja 

toteutetaan sekä terapian alussa että lopussa, jolloin nähdään edistyminen selkeästi. Arvioinnissa 

voisi hyödyntää myös toiminnallisen tasapainon ympyrää.  

Cole (2023, 259) mukaan ryhmänohjaajan tulee luoda ryhmään heti alussa terapeuttinen ryhmä-

kulttuuri, joka sisältää kunnioitusta, aitoutta, mahdollistaa omana itsenä olemisen ja toisten hy-

väksymisen. Ryhmänohjaajat osallistuvat terapeuttiseen vuorovaikutukseen hyödyntäen 
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empatiaa, kannustaakseen osallistumaan, helpottaakseen vuorovaikutusta, edistääkseen luotta-

musta ja yhteenkuuluvuutta.  

Kuten tuloksissa on todettu, terapeuttista vuorovaikutusta pyrittiin hyödyntämään eri tavoin. Sitä 

edisti ohjaajaparin kanssa käydyt keskustelut. Ryhmään osallistuvia opiskelijoita pyrittiin kannusta-

maan osallistumiseen toiminnan analyysin kautta helpottamalla tehtäviä sekä kannustettiin kerto-

maan asiaa eri tavalla, jos ohjaajat eivät heti ymmärtäneet, mistä oli kysymys. Uniryhmään osallis-

tuneita opiskelijoita kannustettiin jakamaan omia kokemuksiaan siitä, millaisia asioita he ovat 

kokeneet hyödylliseksi unettomuuden hoidossa. Vuorovaikutusta helpotettiin esimerkiksi erilaisin 

kuvin ja sanoin, puhumalla hitaasti ja selkeästi, sekä Google Kääntäjän käyttö sallittiin.  

Tuloksissa todettiin, että osallistuneen opiskelijan nukkumisaika pidentyi hänen itsensä kertoman 

perusteella. Lisäksi hänen tunnesäätelynsä edistyi. Kuten teoriaosuudessa (ks. kappale 3.2) tode-

taan, uni palauttaa ja edistää kognitiivisia toimintoja. Univaje sen sijaan kapeuttaa havaintokykyä, 

heikentää tarkkaavuuden säätelyä ja pidentää reaktioaikaoja. Vastaavasti voidaan ajatella, että 

univajeen pienentyessä havaintokyky, tarkkaavuus ja reaktiokyky paranevat. Tämä tukee havain-

toja siitä, että univajeen pienentyessä se edistää kognitiivisia toimintoja. 

7.2 Eettisyys ja luotettavuus  

Autoetnografisen tutkimuksen luotettavuutta – ja myös uskottavuutta – voidaan arvioida sen poh-

jalta, miten se pystyy tarjoamaan uutta tietoa jostakin organisatorisesta, sosiaalisesta tai kulttuuri-

sesta ilmiöstä. Tutkijan teksteissä tutkija on aktiivinen ja näkyvä toimija, yhteisön täysjäsen. (Tie-

nari & Kiriakos 2020, 273.) Tässä tutkimuksessa tutkimuksen tekijä oli yhteisönsä jäsen sekä 

työntekijän että toimintaterapeuttiharjoittelijan roolissa. Siltä osin ehto täyttyy, joskin positiota 

voidaan tarkastella siitä näkökulmasta, että tutkija ei ole toiminut osallistujan roolissa, niin kuin 

yleisesti etnografisessa – myös autoetnografisessa – tutkimuksessa on.  

Autoetnografisessa tutkimuksessa eettisiä kysymyksiä ei voi ohittaa, ja eettiset kysymykset edellyt-

tävät jatkuvaa refleksiivisyyttä. Refleksiivisyydellä Tienari ja Kiriakos (2020, 275-277) viittaavat kol-

meen eri refleksiivisyyden ilmentymään: reflektiota tutkijan omasta reflektiosta, tutkimuksen ai-

neistoihin, menetelmiin ja teorioihin – on tärkeä olla tietoinen tiedon tuottamisen tavoista ja 

kriittinen siitä, mikä on tietoa – sekä refleksiivisyys suhteessa tieteen kenttään ja yhteiskuntaan. 
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”Eettinen pohdinta on aina refleksiivisyyden ytimessä. Sen perimmäisenä tarkoituksena on herkis-

tää tutkijat ja heidän yleisönsä uudenlaisille ymmärryksille” (Tienari & Kiriakos 2020, 275). Pääaja-

tuksena voidaan pitää, että muita ihmisiä tulee kunnioittaa ja heille tulee tehdä oikeutta. Tämä on 

aina arvioita erikseen tutkimuskohtaisesti (Tienari & Kiriakos 2020, 275.)  

Tuomi ja Sarajärvi (2017, Millaista on hyvä tutkimus?) viittaavat myös eettisyyteen ja eettiseen 

kestävyyteen laadullisen tutkimuksen luotettavauuden arvioinnissa. He viittaavat Tutkimuseetti-

sen neuvottelukunnan hyvään tieteelliseen käytäntöön. Ennen tutkimukseen ryhtymistä opinnäy-

tetyön tekijä on tutustunut Hyvän tieteellisen käytännön ohjeistukseen. Tutkimuslupa haettiin asi-

anmukaisesti. Tutkimukseen osallistuneille kerrottiin kirjallisesti tutkimuksen kulusta sekä heidän 

oikeuksistaan tutkimuksen edetessä (Kts. Liite 1: Suostumus tutkimukseen osallistumisesta) ja 

ettei tutkimuksesta koidu heille eikä heidän yhteisöilleen riskejä, vahinkoja tai haittoja. (Eettinen 

neuvottelukunta 2019, 7-9.) Eettisyyttä huomioitiin kirjoitustavalla, josta tutkimukseen osallistu-

neita ei ole mahdollista tunnistaa. 

Hyvän tieteellisen käytännön perusperiaatteita ovat eurooppalaista ohjeistusta mukaillen luotetta-

vuus, rehellisyys, arvostus, ja vastuunkanto (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2023, 12). Luotet-

tavuutta on huomioitu huolellisessa ja eettisesti kestävässä suunnittelussa, jossa huomioitiin mo-

nipuolisesti eri tutkimukseen osallistuvia osapuolia. Aineiston analyysi pyrittiin toteuttamaan 

puolueettomasti ja raportoimaan mahdollisimman avoimesti ja yksityiskohtia salaamatta, jolloin 

toteutettiin rehellisyyttä. Arvostusta osoitettiin hyödyntämällä mahdollisimman paljon alkuperäis-

lähteitä. Vastuuta kannettiin suunnittelemalla ja aikatauluttamalla tutkimusta.  

Opinnäytetyöntekijän elämänmuutosten vuoksi aikataulua jouduttiin suunnittelemaan uudelleen, 

mikä vaikutti opinnäytetyön prosessin tahattomaan pidentymiseen. Prosessin pidentyminen haas-

toi tietyltä osin tiedon muuttumista, esimerkiksi Käypä Hoito -suositukset muuttuivat tutkimuspro-

sessin aikana. Muulla tavoin tutkimusprosessin pidentyminen ei merkittävästi vaikuttanut tutki-

musaineistoon, analysointiin ja johtopäätösten tekemiseen.  

Tutkimusasetelmana monen roolin yhdistäminen oli haasteellinen asetelma, sillä tutkija toimi kol-

moisroolissa – työntekijänä, harjoittelijana sekä opinnäytetyön tekijänä. Toimintaterapiaharjoit-

telu toteutettiin työpaikalla ja työpaikan kiireet vaikuttivat käytettävissä olevaan aikaan niin 
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harjoittelun kuin opinnäytetyön osalta. Työpaikalla oli omat työtehtävät hoidettavana, sen lisäksi 

harjoitteluun liittyvät tehtävät. Aineisto olisi voinut olla laajempi ja laadukkaampi, jos aikaa kirjoit-

tamiselle ja reflektoinnille olisi ollut enemmän.  

7.3 Johtopäätökset ja jatkosuositukset  

Opinnäytetyön tarkoituksena oli suunnitella, toteuttaa ja kehittää työelämälähtöisesti uniryhmän 

interventiota Vuolteen opiston aikuisten perusasteelle. Tavoitteena oli kehittää uniryhmän inter-

ventiota toimintaterapian keinoin niin, että unettomuusoireita kokevat aikuisten perusasteen 

opiskelijoiden unettomuusoireet vähenisivät ja toimintakyky paranisi. Uni palauttaa ja edistää kog-

nitiivisia toimintoja (Järnefelt & Hublin 2018, 12). Kognitiivisia toimintoja tarvitaan erityisesti opis-

kelussa.  

Uniryhmän interventiosta voidaan nostaa esiin sekä onnistumisia että haasteita niin suunnittelun 

kuin toteutuksen osalta. Alla oleva kuvio tiivistää sen, missä onnistuttiin, mutta mitä pitää jatkossa 

kehittää.  

Onnistumiset toteutuksen suunnittelussa ja  

toteutuksessa 

Kehittämisehdotukset haasteiden pohjalta ja 

teoriataustaan nojaten 

- Osallistuvan opiskelijan arviointi haastattelulla 
ja unipäiväkirjan avulla 

- Ammatillinen harkinta 
- Selkeä työnjako työparin kanssa 
- Harjoittelun mentorointi 
- Toiminnan analyysin avulla sopivan toiminnan 

valitseminen 
- Ryhmissä käytettävän materiaalin valmistami-

nen ja jatkotyöstäminen 
- Tarkoituksenmukaiset tilat ja välineet 
- Huolellinen suunnittelu ja valmistautuminen 
- Näyttöön perustuvaan tutkimuksen hyödyntä-

minen 
- Selkokielisyys  
- Toiminnan harjoitteleminen  
- Ryhmän rutiinit 
- Mahdollisuus henkilökohtaiseen keskusteluun 
- Vapaamuotoinen keskustelu ja reflektointi 

ryhmässä 
- Kahdesta harjoiteltavasta toiminnasta siirryt-

tiin yhteen harjoiteltavaan toimintaan/ryhmä-
kerta 

- Ryhmään ohjautuminen  
- Toimintaterapian viitekehyksen valinta 
- Terapiaryhmän yhteinen tavoite 
- Ryhmäkertojen määrän lisääminen ja kes-

ton lyhentäminen  
- Ryhmän osallistujien tunteiden jakaminen 

ja reflektointi esimerkiksi tunnekorttien 
avulla 

- Oppimisen reflektointi koko ryhmän kanssa 
- Terapian tuloksellisuuden mittaaminen esi-

merkiksi jokaisen ryhmäkerran jälkeen  
- Terapeutin ammatillinen harkinta  
- Kielelliset haasteet  
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Kuvio 3. Onnistumiset ja kehittämiskohteet. 

Sen ohella, että todetaan tutkimuksessa nousevan jatkokehittämistä, on tärkeää tuoda myös 

esille, missä onnistuttiin. Onnistumisia voidaan hyödyntää jatkossa yhtä lailla kuin jatkaa ryhmä-

muotoisen intervention kehittämistä. Onnistuneita, uniryhmän interventioon kehitettyjä materiaa-

leja on mahdollista hyödyntää sellaisenaan, ja niitä on mahdollista tarpeen tullen muokata uudelle 

ryhmälle sopivammaksi. Uniryhmälle on olemassa jo runko, jota voidaan hyödyntää jatkossa. Sitä 

on syytä kuitenkin muokata vielä sopivammaksi kehittämisehdotusten pohjalta: ryhmäkerran pi-

tuus kerran pituus puolesta toista tunnista tuntiin, yksi harjoiteltava toiminta per ryhmäkerta, ryh-

män pysyvä aikataulutus varakertoineen.  

Jatkokehittämistä ja kehittymistä varmasti tapahtuu opinnäytetyöntekijän ammatillisen harkinnan 

kehittymisen myötä. Ryhmänohjaukseen ja palautteeseen liittyviä tekijöitä on mahdollista huomi-

oida tarkemmin tulevissa uniryhmän interventioissa Vuolteen opistolla. Tunteiden reflektointiin 

sekä ryhmän yhteiseen tavoitteeseen tulee panostaa enemmän. Myös tulosten mittaamista voi-

daan kehittää esimerkiksi siten, että unipäiväkirja tehdään sekä ryhmän alussa että lopussa, jolloin 

nähdään mahdollinen muutos unettomuusoireissa. 

Suomessa uniryhmiä on kehitetty systemaattisesti Terveyden ja Hyvinvoinninlaitoksen toimesta 

työterveydessä. Työterveydessä unettomuuden ryhmiin valikoidutaan hoitajien ja lääkäreiden vas-

taanotoilta sekä työpaikan verkoston kautta ilmoittautumalla. Näistä tehokkaimmiksi ryhmään oh-

jautumisen muodoista osoittautui työpaikan sisäinen verkosto. (Keskinen, Rosenström & Lager-

stedt 2018, 183-184.) Myös oppilaitoksen opiskelijoiden välistä sisäistä verkostoa voisi olla 

mahdollista hyödyntää opiskelijoiden ohjautumisessa uniryhmiin.  

Yhteistyötä terveydenhoitajien kanssa olisi mahdollista tiivistää. Ensisijainen unettomuuden diag-

nosointivastuu on terveydenhuollolla. Lisäksi yhteistyö voisi mahdollistaa tiiviimmän avun opiskeli-

jalle unettomuuden hoitoon, kun moniammatillinen tiimi olisi taustalla ja myös unettomuuden lää-

kitystä olisi mahdollista suunnitella. Moni opiskelija on joko vastaanottokeskuksen tai Pohjois-

Pohjanmaan hyvinvointialueen kotoutumista tukevan sosiaali- ja terveydenhuollon asiakas. Myös 

eri kielille käännetyt esitteet voisivat palvella oikean kohderyhmän saavuttamista ja yhteistä ym-

märrystä. Se tukisi palvelun saavutettavuutta ja esteettömyyttä.  
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Tutkimuksellisena kehitysehdotuksena nostetaan se, että toimintaterapeuteilla tulisi olla unetto-

muuteen liittyvä arviointimenetelmä. Nyt se puuttuu. Tämän tutkimuksen pohjalta nostetaan jat-

kotutkimuskysymykseksi se, millaisin keinoin unta ja unettomuutta voidaan arvioida toimintatera-

piassa. Erityisesti toimintaterapeuttien tulisi olla eturintamassa unen edistämisessä ja 

unettomuuden arviointimenetelmien kehittämisessä (Tester & Foss 2018, 1; Faulkner 2022, 305). 

Lisäksi tarvittaisiin lisää kenttätutkimusta vaikuttavista unettomuuden interventioista. Unettomuu-

teen liittyvän tiedon opettaminen tulisi olla suuremmin painotettuna toimintaterapeuttien koulu-

tuksessa, jotta toimintaterapeuteilla oli enemmän tietoa unettomuudesta ja miten siihen voidaan 

vaikuttaa toimintaterapian keinoin (Tester & Foss 2018, 1; Faulkner 2022, 305).  
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Liitteet 

Liite 1. Suostumus tutkimukseen osallistumisesta  

Tutkimuksen alustava nimi: Uneton aikuisopiskelija – autoetnografinen tutkimus uniryhmien in-
terventioista  
  

TIEDOTE JA SUOSTUMUS OPINNÄYTETYÖN TUTKIELMAAN OSALLISTUMISESTA   
  
  
Tutkijan yhteystiedot   
  
Tarja Tikkanen   
Puh. 050 4387595   
Sähköposti: tarja.tikkanen@vuolleoulu.fi   
  
Ohjaaja:   
Lehtori Mari Kantanen  
Jyväskylän ammattikorkeakoulu  
puh. 040 098 9470  
sähköpostiosoite: mari.kantanen@jamk.fi   
  
  
Tutkimuksen taustatiedot   
  
Teen opinnäytetyötä Jyväskylän ammattikorkeakouluun toimintaterapian tutkinto-ohjelmaan.   
Tutkimukseni on autoetnografinen tutkimus omasta kehittymisestä toimintaterapeuttina uniryh-
mien ohjaajana. Uniryhmien kehittäminen on osa opiskelijahuollollista kehittämistyötä. Uniryhmät 
toteutetaan työsuhteessa, mutta roolini ryhmien ohjaajana on osa toimintaterapian ammatillista 
harjoittelua.  
  
Materiaalina tutkimuksessa käytän keväällä 2022 pitämääni päiväkirjaa uniryhmien suunnittelusta, 
markkinoinnista ja toteutuksesta. Päiväkirjassa kuvataan omaa ohjaustyötä, ja siinä voidaan välilli-
sesti viitata ryhmän osallistujiin. Uniryhmään osallistuvat opiskelijat anonymisoidaan niin, ettei 
heitä tunnisteta tutkimusta luettaessa. Tutkielmassa tutkitaan tutkijaa itseään ja hänen kehitys-
tään, ei niinkään opiskelijoita.  
  
Tutkimusaineiston käsittely ja säilyttäminen   
  
Kerättyä, tutkielman kirjallista päiväkirjaa säilytetään vain tutkielman kirjoituksen vaatima aika, 
jonka jälkeen se hävitetään. Päiväkirja säilytetään tietoturvallisesti, ja siihen on pääsy vain kirjoit-
tajalla itsellään.   
  
Tutkittavien oikeudet   
  
Osallistuminen tutkimukseen on täysin vapaaehtoista. Tutkittavilla on tutkimuksen aikana oikeus 
kieltäytyä tutkimuksesta ja keskeyttää tutkimukseen osallistuminen missä vaiheessa tahansa il-
man, että siitä aiheutuu heille mitään seuraamuksia. Tutkimuksen järjestelyt ja tulosten 
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raportointi ovat luottamuksellisia. Tutkittavilla on oikeus saada lisätietoa tutkimuksesta tutkijaryh-
män jäseniltä missä vaiheessa tahansa.   
  
Olen perehtynyt tämän tutkimuksen tarkoitukseen ja sisältöön, kerättävän tutkimusaineiston 
käyttöön ja tutkittavien oikeuksiin. Suostun osallistumaan tutkimukseen annettujen ohjeiden 
mukaisesti. Voin halutessani peruuttaa tai kieltäytyä tutkimukseen osallistumisesta missä vai-
heessa tahansa. Tutkimustuloksiani ja kerättyä aineistoa saa käyttää ja hyödyntää sellaisessa 
muodossa, jossa yksittäistä tutkittavaa ei voi ulkopuolinen henkilö tunnistaa.   
  
  
_________________________________________________________________________   
Aika, paikka, uniryhmään osallistuvan opiskelijan allekirjoitus (myös suullinen suostumus riittävä)   
  
_________________________________________________________________________   
Aika, paikka Huoltajan allekirjoitus (tarvittaessa)  
  
_________________________________________________________________________   
Aika, paikka, Tutkijan allekirjoitus  
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