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Purpose of this thesis is to describe grandparents’ experiences of their grandchildren health care, and
what kind of resource grandparents consider themselves to be to the families. There is limited research
available on the topic and the topic it is derived from health care professionals.

In the theoretical part of the thesis, we describe grandparenthood, family resources, child’s well-being
and health as well as family-orientation. Our thesis is a qualitative research and the research data is
gathered by theme interviewing. Six grandmothers and one grandfather were interviewed. We picked
the interviewees discretionarily and executed interviews individually. We analysed research data in
accordance with the principles of content analysis.

The research results indicate that grandparents are mainly content with the basic health care services.
Grandparents are an important social support network that helps families in coping with everyday life.
It is important for children to experience many loving adults around them. Grandparents are a resource
not only as care providers but in sharing their own life experience. The grandparents and families ex-
perienced the being as the resource as reciprocal

Health care professionals can utilise the research results in order to better notice young mothers. In
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parent is included.
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1 JOHDANTO

Suomessa hoitotieteessé isovanhemmuutta on tutkittu vahan. Aihe on ajankohtainen ja tarkea yha
useamman suomalaisen tullessa isovanhemmuusikaan. Nykypaivana isovanhemmat eivat kuulu enaa
niin tiiviisti ydinperheeseen, vaikka ennen elettiin useamman sukupolven perheissa. Nykypaivan suuret

ikaluokat ovat tulleet isovanhemmiksi ja ovat nuorekkaampia kuin aikaisemmat sukupolvet.

Tilastokeskuksen mukaan vuonna 2005 aidinaidit olivat ialtaan keskimaarin 56-vuotiaita ja isanisat 60-
vuotiaita. Osalla isovanhemmista on myds omat vanhemmat elossa ja heisté huolehtiminen on pois
lastenlasten saamasta ajasta. Myos omat harrastukset ja vapaa-aika vahentavat lastenlasten kanssa

vietettya aikaa.

Tassa tutkimuksessa on tarkoitus kuvata isovanhempien kokemuksia lasten terveydenhuollosta ja sel-
vittaa, millainen voimavara isovanhemmat ovat perheille. Tutkimuksen lahtokohtana on kerata isovan-
hempien kokemuksia siita, kuinka terveydenhuollon ammattilaiset huomioivat heidat ja mika merkitys
isovanhemmilla on perheille. Isovanhempien kokemukset perustuvat ihmisen henkilokohtaiseen koke-
musmaailmaan, ja tutkittaessa isovanhempien kokemuksia terveydenhuollosta ja voimavarasta per-
heille on perusteltua valita haastateltaviksi harkinnanvaraisena naytteena henkiléita, joilla on koke-

musta kyseisista asioista.

Tutkimus on laadullinen, ja sen aineisto hankittiin haastattelemalla isovanhempia. Tutkimusta varten
haastateltiin kuutta isoaitia ja yhta isoisaa. Haastatteluista saatu aineisto analysointiin litteroinnin jal-
keen teorialahtoisen sisallonanalyysin mukaisesti tutkimustulosten ja niistd muodostettavien johtopaa-

tosten aikaansaamiseksi.



2 LAPSET JA PERHE

2.1 Lasten terveys ja hyvinvointi

Lapsille luodaan jo pienena perusta myéhemmalle terveydelle ja hyvinvoinnille. Elintavat ja niihin vai-
kuttavat kaytosmallit omaksutaan lapsuus- ja nuoruusvuosien aikana. Terveytta edistavat toimintamal-
lit muotoutuvat yhdessa lapsen perheen ja muun |ahiympariston kanssa. Myonteisiin toimintamalleihin
kuuluvat mm. likunnan ja levon tasapainoinen suhde, terveelliset elintavat, monipuolinen ravitsemus,
paihteettdmyys, tasapainoinen mielenterveys ja tunne-elama, harrastukset ja sosiaaliset suhteet. (Rei-
vinen & Vitikainen, viitattu 13.1.2015.)

Valtaosa lapsista voi hyvin Suomessa, paremmin kuin ennen. Lapset ovat entista terveempia, lapsi-
kuolleisuus on laskenut ja vakavat tartuntataudit on voitettu. Lapsille ja heidan vanhemmilleen on tar-
jolla palveluita ja etuuksia niin, ettd vanhemmat voivat turvata lastensa hyvinvoinnin. Nykyisin lasten
terveysongelmia on ylipaino, allergiat, astma ja diabetes seka kayttaytymishairiot. Kayttaytymishairiot
ovat yleistyneet ja lastensuojelun asiakasmaarat ovat nousseet. (Vilen, Vihunen, Vartiainen, Sivén,
Neuvonen, Kurvinen 2006, 65.)

Yhteiskunnalliset muutokset maataloudesta teolliseksi kaupunkiyhteiskunnaksi ei yksin selitd ongel-
mia, joista lapset tana paivana karsivat, ongelmia aiheutuu myos heidan lahiymparistotekijoista. Yksi
tekijoista saattaa olla perhe, jolle ensisijainen kasvatusvastuu kuuluu. Perhe ja perhe-elama ovat muut-
tuneet paljon yhteiskunnallisten muutosten vuoksi, on ydinperheita, uusperheita ja yksinhuoltajaper-
heita. Tasta johtuen lasten kasitykset perheesta voivat olla hyvin erilaisia. Kodin ulkopuolella vietetty
aika on kasvanut mm. vanhempien tydmaaran lisaantymisen vuoksi, joten koti on nykyaan paikka,
jossa kaydaan nukkumassa ja syomassa. Alle kouluikaisten lasten vanhemmat joutuvat nykyisin jous-
tamaan enemman, paivahoitopaikan saanti ei onnistu yhtakkia, ja isovanhemmat eivat useinkaan asu

samalla paikkakunnalla. (Numminen 2005, 10-11.)



Antti O. Tanskanen (2014, 12) on vaitoskirjassaan tutkinut mm. isovanhempien merkitysta lasten hy-
vinvointiin nyky-yhteiskunnassa. Lasten hyvinvointia nyky-yhteiskunnassa mitataan lapsen henkisena
ja fyysisena hyvinvointina, historiassa hyvinvoinnin mittarina on kaytetty hengissa selviytymista. Lasten
hyvinvointia pidetaan tarkeana, mutta isovanhempien merkitysta lasten hyvinvoinnin lisaajina on jaanyt
paljolti huomioimatta (Tanskanen 2014, 15). Sosiaalitieteilijat ovat tutkineet isovanhempien merkitysta
lasten kehitykseen ja hyvinvointiin mittaamalla lasten psykologista hyvinvointia mm. lasten henkisella

ja fyysisella kehityksella seka masentuneisuuden puuttumisena. (Tanskanen 2014, 40-41.)

Yhdysvalloissa tehdyssa tutkimuksessa isovanhempien aktiivinen leikkiminen 7 kuukauden ikaisten
lastenlasten kanssa, vaikutti lasten varhaiseen kehitykseen myonteisesti. Myds usein tapahtuvilla vie-
railuilla isovanhempien ja lastenlasten valilla oli myonteinen vaikutus lasten kehitykseen. Toisen Yh-
dysvalloissa tehdyn tutkimuksen mukaan I0ytyi viitteita siita, etta isovanhempien tietoisilla ja tiedosta-
mattomilla panostuksilla lastenlapsiin ei aina ole hyodyllista vaikutusta lasten hyvinvointiin. Kuitenkin
tutkimusten mukaan isovanhemmista saattaa olla hyotya lastenlasten hyvinvointiin kaikissa tilanteissa,
ei vain perheen kriisitilanteissa. Isovanhempien vaikutus lastenlasten hyvinvointiin voi olla myos epa-

suoraa, vanhemman kautta saatua. (Tanskanen 2014, 42-43, 60.)

2.2 Sairaan lapsen hoito

Lapsen sairastuminen vaikuttaa koko perheeseen ja lapsen laheisiin. Varsinkin yhden perheenjasenen
ollessa sairaalassa, joutuu koko muu perhe miettimaan omaa rooliaan saadakseen arjen toimimaan,
talloin isovanhempien rooli voi olla hyvinkin merkittava perheelle. Jokainen perheenjasen reagoi omalla
tavallaan sairastumiseen. Pitkaaikaissairaalla lapsella on suurempi vaikutus perheen toimintaan ja ar-
jen pyorittamiseen kuin muutaman paivan kestavalla sairastumisella. Lapsen ollessa pitkaaikaissairas
on mietittdva kuka j&3 kotiin hoitamaan sairastunutta ja miten taloudelliset asiat jarjestyvat. (Astedt-
Kurki, Jussila, Koponen, Lehto, Maijala, Paavilainen ja Potinkara, 2008, 43-46.)

Lapsen sairastuessa vanhemmat kaipaavat hoitohenkilokunnalta emotionaalista tukea ja vuorovaiku-

tusta ja luottamusta, joka edistaa lapsen hyvinvointia. Tarkeaa vanhemmille on myos tieto sairaudesta
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ja sen hoidosta. Perheet kokevat tarkeaksi sen, etté he saavat osallistua hoitoon. (Maijala, Helminen,
Heino-Tolonen & Astedt-Kurki 2011, 14-15.)

Lasten hoitotydssa tulee ottaa huomioon sairauden vaikutus lapseen, niin fyysisesti, psyykkisesti kuin
sosiaalisesti. Hoitoty0 keskeiset periaatteet sairaan lapsen hoidossa ovat perhekeskeisyyden, yksilol-
lisyyden, kokonaishoidon ja hoidon jatkuvuuden periaatteet. Vanhempien ottaminen mukaan lapsen
hoitoon vahentaa lapsen pelokkuutta. Nykyaan on huomattu vanhempien mukana olon tarkeys sairaan
lapsen hoidossa ja heidat on otettu paremmin mukaan hoitotilanteisiin perheen kykyjen ja voimavarojen
mukaan. (Olenius 2011, 6-7.) Sairas lapsi tarvitsee tavallista enemméan vanhempien laheisyytta, seu-

raa ja mielekasta tekemista sairaudesta huolimatta. (Vilen ym. 2006, 338).

Lapsen sairastuminen yllattaa ja pysayttaa perheen koko tavanomaisen elaméan. Ongelmat eivat rajoitu
ainoastaan uusien tietojen ja taitojen oppimiseen, vaan perhe joutuu monenlaisten tunteiden ristiriitaan.
Sairastumisen kokemus riippuu aina aikaisemmasta elamakokemuksesta, senhetkisesta elamantilan-
teesta, perhe- ja ystavyyssuhteista seka kunkin henkilon kehitysvaiheesta ja persoonallisuudesta. Per-
heella on paljon opittavaa sairauteen liittyen, sanastot ja termit voivat olla vaikeita ymmartaa. Koke-
mukset ja muilta saatu tieto auttavat ymmartamaan uusia eteen tulevia tilanteita. Sanotaan, etta kun

lapsi sairastuu, niin koko perhe sairastuu samalla. (Vilen ym. 2006, 343.)

Lapsen sairastuessa on tarkeaa, etta sairaanhoitaja tukee vanhemmuutta. Tuki auttaa perhetta selviy-
tymaan ja lisadmaan perheen positiivisia voimavaroja. Lahtokohtana vanhemmuuden tukemiseen on
perheen oma asiantuntemus ja koko perheen tottumusten arvostaminen. Vanhemmuuden tukeminen,
turvallisen ilmapiirin luominen seka lapsen ja perheen hyvinvoinnista huolehtiminen kuuluvat hoitohen-

kilskunnan vastuuseen ja asiantuntijuuteen. ( Astedt-Kurki ym. 2008, 64.)

Hoitotydn suunnitelma tulee laatia yhdessa lapsen ja perheen kanssa, omahoitaja on asiantuntija,
mutta lapsi ja perhe ovat oman elamantilanteensa asiantuntijoita. Omahoitajaa velvoittaa tarkka tiedon
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anto lapsen hoidosta lapselle ja perheelle. Perheella on oikeus néhda lapsen hoitoa koskevat asiakirjat.
(Vilen ym. 2006, 340.)

2.3 Perhekeskeisyys, perhehoitoty6

Perhehoitotyo on tarkea ja keskeinen osa hyvinvointivaltiota ja kuuluu hyvinvoivan yhteiskunnan toi-
mintaan. Perhehoitotyon tarkeimmat tavoitteet ovat perheen tukeminen ja tiedon lisaéé@minen seka hoi-
don jatkuvuuden turvaaminen. Tarkeana asiana esille nousee perhekeskeisyys, ja se miten tyontekijat
omaksuvat tyoskentelytavan perheiden ja heidan laheistensa kanssa. TyOskentelytapaan vaikuttaa
taustalla oleva teoria, sovellettavat menetelmat, perusoletukset perheestd ja tyohon liittyva kasitteisto.
(Rantala 2002, 33.)

Vuoden 1972 kasvatusneuvolain jalkeen kaikki kasvatusneuvolat kunnallistuivat. Se oli kuitenkin mo-
nien mielesta jo silloin vanhentunut, koska siitd puuttui yha keskeisemmaksi kaynyt perhepainotus.
1970-luvulle saakka on painotettu lapsen yksildllisia ongelmia. Perhekeskeisen oivalluksen my6ta tama
naytti riittamattomalle. (Yesilova 2009, 98.) Perhekasvatuksen maarittely on hankalaa kasitteellisen
epaselvyyden vuoksi. Perhekeskeisyydesta puhuttiin jo 1970 - 1980 luvun vaihteessa perheneuvon-
nan, -kasvatuksen, -valmennuksen ja -terapian lisaksi. Silla ei viitattu niinkaan tiettyyn palveluun, yksi-
I6ityyn kohderyhmaan tai oppiin vaan pikemmin silla tarkoitettiin asennetta ja tietoisuutta, jonka tulisi
lavistaa koko yhteiskunta. (Yesilova 2009, 102.)

Lasten hoitoty0ssa ei ole koskaan asiakkaana ainoastaan lapsi vaan my6s hanen perheensa. Lapsen
sairastuminen voi kaynnistaa kriisin perheessa ja vanhatkin ongelmat voivat puhjeta esiin. Lapsen sai-
rastuminen voi tuoda perheeseen myos taloudellisia ongelmia. Perhekeskeisyys periaatteen mukaan
perhe on aktiivinen lapsensa hoitoon osallistuja, jolla on oikeus paattaa yhdessa hoitohenkilokunnan
kanssa lapsensa hoidosta. Perheen antama tuki parantaa lapsen oloa ja edesauttaa hénen terveyden-
tilaansa. Lapsen tulee saada hoitaa ihmissuhteitaan myos sairaalahoidon aikana. Vanhemmuutta kun-
nioitetaan seka lasta ettd vanhempaa kuunnellaan lapsen hoitoa koskevissa asioissa. (Vilen ym. 2006,
20.)
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Perhelahtdinen tukeminen tarkoittaa perheen voimavarojen lisdéédmista ja vaikeuksien helpottamista tai
ainakin niin, etta vaikeuksien, kuten sairauden kanssa on helpompi elaa. Voidaan puhua myos valtais-
tumisesta, jolla tarkoitetaan, etta perhe kokee pystyvansa vaikuttamaan omiin asioihin. Perhe voi kokea
olevansa riippuvainen sosiaali- ja terveydenhuollon tyontekijoiden toimintatavoista ja mielipiteista. Per-
heeseen voi tulla tilanteita joissa vanhemmat kokevat voimavarojensa vahenevan ja omaan tyohon
sitoutuminen kay mahdottomaksi. Tyontekijan tulisi nahda se todellisuus, jossa perhe elaa ja ymmartaa

vanhempien jaksamisen tarkeys. (Vilen ym. 2006, 72.)

Lasten ja perheiden kanssa tehtavassa tyossa tyontekijalla tulee olla monipuolinen tieto ja taito. Am-
matillinen toiminta perustuu tutkittuun tietoon, se on tavoitteellista ja suunnitelmallista. Sosiaali- ja ter-
veysalan palvelutehtavissa tulee tyontekijan kyeta tukemaan eri-ikaisia asiakkaita. Lasten ja perheiden
kanssa tehtavassa tyossa tulee olla tietoinen kasvuympariston merkityksesta lapsen hyvinvoinnille.
(Vilen ym. 2006, 12-13.) Tyontekijan tyota ohjaa tiedostettu ja tiedostamaton toimintamalli eli toisin
sanoen paradigma. Kasvattajaparadigma kuvaa kasvattajan ajatuksellista ja toiminnallista viitekehysta,
jossa uskomukset, tieto ja teot muodostavat kokonaisuuden. Kasvattajan paradigma vaikuttaa siihen
millaisia oletuksia tyontekija tekee lapsesta, mita kasitteita han kayttaa ja soveltaa, seka siihen millai-

nen teoria on toiminnan taustalla. (Rantala 2002, 33.)

Perhetta kuunnellaan ja toiminnassa valtetaan kaavamaisuutta. Tallainen toiminta edellyttaa perheen
tuntemista, tilanneherkkyytta, vanhempien paatoksenteon kunnioittamista seka luottamuksen hankki-
mista. Tyontekijan tulee jatkuvasti kehittdd omia vuorovaikutustaitojaan seka perhekeskeisia tydmene-
telmiaan. (Vilen ym. 2006, 16.)

Rantala (2002, 34-35) tuo esille pro gradussaan sen, miten erialojen tyontekij6illa voi koulutuksen ja
kokemuksen kautta olla taysin erilaiset nakemykset perhekeskeisyyden merkityksesta kaytannon-
tydssa. Eri ammattiryhmien sisalla perhekeskeisiksi koetut nakemykset ja tydmenetelmat voivat vaih-
della hyvinkin paljon. Tydntekijan rooli on tukea perheitd paatoksen teossa, toimia neuvonantajana,
tuoda esille mahdollisuuksia ja vahvuuksia. Perhe voidaan mieltdd yhdeksi kokonaisuudeksi kaikkine

jasenineen, jolloin perhe kokonaisuudessaan on keskeinen hoitotyon mielenkiinnon kohde.
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3 ISOVANHEMMUUS

3.1 Isovanhemmuus Suomessa

Tilastokeskuksen 2011 tekeman tutkimuksen mukaan Suomessa lapsilla on keskimaarin 2,9 isovan-
hempaa. Perheita hajoaa paljon nykypaivana ja silloin isovanhemmilla on suuri merkitys lasten tuke-
misessa. Avioerojen maarallinen kasvu ja lasten lukumaarallinen vaheneminen ovat nakertaneet pe-
rinteistd ydinperhetta eri tavoin, mista on seurannut "hajonneiden” perheiden ja ilman perhetta asuvien
maaran kasvaminen. Syntyy uusioperheitd, sateenkaariperheita ja myds yksinhuoltajaperheita, joten
lapsille isovanhemmat ovat yleensa se pysyva ja tarked. He tarjoavat turvallisuutta seka jatkuvuutta
elaman suurissa asioissa. Nykyaan lapsilla on useammat isovanhemmat kuin heidan vanhemmillaan
(Erasaari 2002, viitattu 26.3.2014). Isovanhempien maaran kasvaessa on alettu kiinnittaa isovanhem-
muuteen enemman huomiota. On perustettu isovanhempien yhdistyksia ja isovanhemmat ovat saa-

massa jopa oman nimikkopaivan (ljas 2006, 47.)

Véaestoliiton tutkimuksen mukaan vuonna 2011 isovanhempien maara Suomen vaestdssa oli nelja iso-
vanhempaa 39 prosentilla alaikaisista lapsista. Kolme isovanhempaa oli 29 prosentilla ja kaksi isovan-
hempaa 19 prosentilla lapsista. Kahdeksalla prosentilla lapsista oli vain yksi isovanhempi ja kuudella
prosentilla ei ainuttakaan isovanhempaa vaestossa. Maara vaihtelee luonnollisesti lapsen ian mukaan:
alle vuoden ikaisista lapsista 58 prosentilla oli tarkasteluajankohtana vaestossa kaikki nelja isovan-
hempaa, kun taas 17-vuotiaista nelja isovanhempaa oli enaa 17 prosentilla. Vastaavasti vauvoista nel-
jalla prosentilla ja 17-vuotiaista 11 prosentilla ei ollut yhtadan isovanhempaa vaestdssa (Pelkonen 2014,
Viitattu 8.12.2014.)
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3.2 Isovanhemmuuden kokeminen

Isoisat kokevat isovanhemmaksi tulemisen hieman erilailla kuin isodidit. Isoisét iloitsevat suvun jatku-
misesta, kun taas isoaidit kokevat huolta ja halua tukea lastaan (ljas 2004, 14). Isovanhemmilla on
tarkea merkitys lapsille ja lastenlapsille. Isovanhemmilta saadaan elamankokemusta ja he ovat arvokas
voimavara lapsiperheen arjessa. Isovanhempien avulla lapsenlapset saavat my6s kasityksen omista
juuristaan. Isovanhemmat voivat ottaa lapsenlapsiaan mukaan erilaisiin tilaisuuksiin ja tapahtumiin, ja
nain ollen lapset saavat kokea uusia elamyksia ja vuorovaikutusta aikuisten kanssa seka saavat myon-
teistd huomiota aikuisilta. (Kinnunen 2006, 70.) Tulee kuitenkin muistaa, etté isovanhemmuus on eri

asia kuin vanhemmuus.

Isovanhemmat kokevat paasaantoisesti isovanhemmuuden myonteisend asiana. Lapsenlapset voi-
daan tuntea helpommiksi ja laheisemmiksi kuin omat lapset. Varsinkin vuorovaikutus ja oman tarpeel-
lisuuden tunteminen koetaan myonteising asioina. Nama asiat korostuvat erityisesti nuorempien iso-
vanhempien kohdalla. Hartikaisen (2013, 24) Pro gradu -tutkimuksen mukaan isovanhemmat nakivat
isovanhemmuutensa siunauksena, onnellisuuden ja ilon lahteena seka uutena, voimistuneena kiinnos-
tuksena elamaan. Monet isovanhemmat kuvasivat isovanhemmaksi tuloaan yhdeksi elaman tarkeim-
mista asioista. Isovanhemmuus toi keski-ikaisille suoranaista intoa, vaikka heidan elamansa ei ollut

tyhjaa ennen isovanhemmaksi tuloakaan.

Isovanhemmuus on todettu olevan tarkea asia perheille ja lastenlapsille. He toimivat opettajina tai ovat
resurssina perheille. Tyytyvaisyytta isovanhemmissa lisaa se, etta he pystyvat vaikuttamaan lasten
lastensa hyvinvointiin taloudellisesti ja elamankokemuksen avulla. Isovanhempi pystyy saavuttamaan
toteutumattomia pyrkimyksiaan ja unelmiaan lastenlastensa avulla, nahdessaan lastenlapsensa tietyn-

laisena itsensa jatkona. (Hartikainen 2013, 24.)
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3.3 Isovanhempien merkitys

Perheen sosiaalisessa verkostossa isovanhemmat ovat yksi olennainen osa. L&helld asuva isovan-
hempi lisad mahdollisesti perheiden ja lasten turvallisuuden tunnetta. Isovanhemmat ovat tarkea osa
lapsen kasvatusta koko lapsuuden ajan. Isovanhempien rooli kasvattajana on osallistumista arkipai-
vaisiin asioihin, hoitoavun antamista, tukea vanhempia kasvatustydssa ja neuvoa seka kertoa mielipi-

teitaan vanhemmuudesta ja lasten kasvatuksesta.

Suurin apu saadaan isovanhemmilta yleensa myoés silloin, kun lapsenlapsi sairastuu (Broberg ym.
2002, 31). Useimmiten isovanhemmat hoitavat lapsenlapsiaan siksi, etta he haluavat olla heidan kans-
saan. Isovanhemmat etenkin isoisat voivat lastenlastensa kautta ottaa takaisin sita aikaan, kun heidan
omat lapsensa olivat pienia, mutta perheen elattdaminen vei suuren osan lasten kanssa vietetysta
ajasta. Nyt isovanhempana he saavat nauttia lastenlasten seurasta ja siirtaa elamanviisautta lapsen-

lapsille seka olla tukena ja turvana. (Dieckmann 2002, 11, 17.)

Isovanhemmat antavat useimmiten lastensa perheille korvaamatonta apua. He auttavat taloudellisesti,
lastenhoidossa ja opettavat lapsille erilaisia kaytannon asioita. Isovanhemmat voivat olla vanhemmille
korvaamaton tuki ja apu uudessa elamantilanteessa. Isovanhemmat voivat luoda kasvavalle lapselle
ja nuorelle turvallisen ja rauhallisen hetken kiireiden keskelld. Isovanhemmat eivat koe perheiden aut-
tamista velvollisuutena vaan tukevat perheitd kaikessa mahdollisessa. Isovanhemmat osaavat myos
kieltaytya, eika heidan tarvitse uhrautua loputtomiin. Lasten perheiden kysyessa mielipidetta tai apua
isovanhemmilta tuo se isovanhemmille tunteen olevansa arvostettu. Vanhemmat ovat kiireen keskella
kiitollisia isovanhemmille avusta, vaikkakin he tekevatkin lopullisen paatoksen itse lasten hoidosta ja
kasvatuksesta. (Kinnunen 2014, 42-43.)

Ennen suurten ikaluokkien ollessa lapsia yhteiselo isovanhempien ja lastenlasten valilla oli kovaa tyo6ta.
Asioita tehtiin yhdessa tydnteon ja hyddyn vuoksi ja kaikessa on ollut opettamisen maku. Nykyaan
asioita tehdaan yhteisen mukavan mm. retkeilyn ja rentoutumisen vuoksi ja pohditaan enemman sita
mita lapsi jaksaa tai haluaa tehda. Joka tapauksessa yhteiset muistot mummon ja vaarin kanssa teh-

dyista asioista ovat varsin mukavia. ( Fagel 2010, 60.)
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Isovanhempien merkitys ei ole siis yhteiskuntien modernisoitumisen seurauksena kadonnut. Voidaan
olettaa, etta isovanhempien rooli tulee olemaan myos tulevaisuudessa merkittava. (Tanskanen, Hama-
lainen & Danielsbacka 2009, 384.) Perhehoitoty6 on kehittanyt erilaisia isovanhemmuuden roolia vah-
vistavia toimintamuotoja, esimerkiksi isovanhempien yhdistys seka varamummu ja varapappa-toiminta
(Juhela 2006, 72).

3.4 Isovanhemmat perheen voimavarana

Juurakon (2010,17) Pro Gradu tutkielmassa lapsiperheen voimavarat ovat jaoteltu eritavoilla mm. ai-
neellisiin, sosiaalisiin ja yksildllisin voimavaroihin. Jossa perheen tulot, omaisuus ja fyysinen elinym-
paristd ovat aineellisia voimavaroja. Sosiaaliset voimavarat pitavat sisallaan parisuhteen, ystavat ja
sukulaiset seka yhteiskunnan tarjoamat palvelut. Kun taas fyysisesta ja psyykkisesta terveydesta ja
personallisuudesta muodostuvat yksilolliset voimavarat. Toisessa jaottelussa perheen voimavarat
muodostuvat viidesta eri osatekijasta, joita ovat vanhemman itsetunto, perheiden sosiaaliset tukiverkot,

voimien riittavyyden saantely, tietdminen perheen voimavarana seka perheen kasitys tulevaisuudesta.

Maijala (2011, 53) luokittelee isovanhemmuuden voimavarat Pro Gradussa neljaan ryhmaan psyykki-
siin, sosiaalisiin, tiedollisiin ja fyysisiin voimavaroihin. Psyykkiset voimavarat sisaltadvat molemmin puo-
lisen avunannon, muun muassa lastenlapsilta saatu apu lumitdissa tai teknisten asioiden asentami-
sessa ja korjaamisessa, isovanhemmat taas auttoivat lastenlapsiaan koulutehtavissa. Omana itsena
olemisen, isovanhemmaksi tuleminen auttaa isovanhempia hyvaksymaan ikaantymisen tuomat muu-
tokset. llon tuottamiseen kuuluu yhdessa tekemisen riemu. Muistojen antaminen, siihen kuuluu las-
tenlapsien saamat muistot yhteisten retkien ja yhdessa tekemisen muodossa. Lastenlapset vaikuttavat

isovanhempien uskallukseen uuteen tekemiseen ja kokemiseen.

Sosiaaliset voimavarat Maijala (2011, 57) on luokitellut yhdessaoloon, kylailyyn, 1&helld asumiseen ja
isovanhempien mahdollisuuteen tutustua lastenlapsiin. Isovanhemmat, joiden lastenlapset asuvat toi-
sella paikkakunnalla, kokevat yhdessa olon todella tarkeaksi ja aika pyhitetaan lastenlasten kanssa

yhdesséa tekemiseen ja matkusteluun. Samalla paikkakunnalla asuvat isovanhemmat ovat onnellisia,
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etta saavat asua lahella lastenlapsiaan. Isovanhemmille on tarkeaa, etta lapsenlapset tutustuvat omiin

juuriinsa.

Tiedollisiin voimavaroihin kuuluu oppiminen ja opettaminen seka tutustuminen lastenlasten koulumaa-
ilmaan ja ajattelutapaan. Perinteiden siirtaminen isovanhemmilta lastenlapsille on tarkea tiedollinen
voimavara. Isovanhemmat oppivat lastenlapsiltaan kannykoiden kaytosta, elamanarvoihin. Isovan-
hemmille on tarkeaa opettaa lastenlapsille kaytannon asioita ja kadentaitoja. Lastenlasten kanssa iso-

vanhemmat kiinnostuvat ja oppivat uusia asioita. (Maijala, 2011, 60-64.)

Viimeiseksi voimavaraksi Maijala (2011, 66) luokittelee fyysisen voimavaran, johon kuuluu isovanhem-
pien fyysinen kunto ja yhteiset likuntaharrastukset. Lastenlasten kanssa touhuaminen lisaa isovan-

hempien vireytta ja likunnallisuutta.

Pro Gradu tutkimuksessaan Juhela (2006, 22) kuvaa lapsiperheiden selviytymista arjessa ja isovan-
hemmilta saamaa sosiaalista tukea. Isovanhempien sosiaalinen tuki lisasi lapsiperheen arjessa selviy-
tymista, tuen muodoista eniten isovanhemmilta saatiin emotionaalista tukea. Emotionaalinen tuki mah-
dollistaa tunteiden ilmaisun ja sympatian saamisen. Lisaksi kannustus, luottamus, huomiointi ja kuun-
telu ovat emotionaalisen tuen keinoja, siihen ei liity tiedon etsiminen eika saaminen. Isovanhemmat
ovat tarkeita lapsille. Saanndllinen yhteydenpito ja laheiset suhteet isovanhempien kanssa ovat hyvaksi

lapselle.

Isovanhemmat ovat tarkea sosiaalinen tukiverkosto, joka auttaa perhetta selviytymaan arkipaivan ela-
massa. Lapsille onkin tarkeaa saada kokea monta rakastavaa aikuista ymparillaan. Isovanhemmat
ovat voimavara paitsi huolenpidon tarjoajina my6s oman elamankokemuksensa, arvojen, tietojen ja
taitojen siirtajina. Juhelan tutkimuksen mukaan lahes kaikki lapsiperheet kokevat saavansa isovan-
hemmilta positiivista palautetta ja tukea vanhemmuuteen. Tutkimuksesta nousi esiin aidinaidin osoit-
tavan eniten luottamusta lasten perheille, mutta myds muista isovanhemmista yli 70 % osoitti luotta-

musta. Juhelan tekeméan tutkimuksen mukaan lapsiperheista 62 % kokee saavansa aidinaidilta hyvia
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neuvoja. Aidindidit tukevat eniten myds tehtyja ratkaisuja, heidan kanssaan voidaan keskustella ja he

rohkaisevat paatoksenteossa. ( Juhela 2009, 50-51.)

Arjen saanndllisyys on tarkeaa perheen elinvoimaisuuden yllapitamisessa. Saannollisyys liittyy per-
heen ruokailuun, nukkumiseen ja likkumiseen. Samojen rutiinien toistaminen luo elinvoimaa kaiken-
ikaisille perheenjasenille. Isovanhemmille saannolliset ruokailuhetket ovat tarkeita asioita ja mukavaa
ajanvietettd, kun taas heidan lastensa perheissa ruokailua rytmittaa tydelama. (Peltomaki 2014, 52.)

Isovanhemmat luovat siis turvallisuutta ja saannollisyytta lapsenlapsilleen myos ruokailujen kautta.

Peltomaen (2014, 58) vaitdskirjan tuloksista ilmenee kuinka hyddyksi olemisen kokemus tuottaa hyvaa
mielta seka isovanhemmille, etta perheelle. Isovanhempi tuntee itsensa hyddylliseksi ja lapset hyotyvat
konkreettisesti isovanhemman osallistuessa kodista ja perheesta huolehtimiseen. Isovanhempien ja
perheiden yhdessa oleminen ja tekeminen rikastuttavat molempien elamaa. Isovanhempi kokee ole-

vansa my0s hyddyksi, kun omat lapset ja lapsenlapset kysyvat neuvoja.

Isovanhemmuus on tana paivana suuressa arvossa vanhempien, lastenlasten ja isovanhempien kes-
kuudessa. My0s yhteiskunnan tulisi arvostaa vanhoja ihmisia muutenkin kuin tukijoukkoina. Tilastokes-
kuksen mukaan isovanhemmat avustavat eniten nuorempia sukupolvia. (Tulusto & Kukkumaki 2010,
118.) Perhepoliittisessa paatoksenteossa pitdisi ymmartaa isovanhempien kasvava merkitys per-
heissa. Kaikki isovanhemmat eivat pysty osallistumaan aikuisten lastensa ja lastenlastensa elamaan,
eika kaikilla lapsilla ole isovanhempia. Myds sosiaalista isovanhemmuutta, eli muiden kuin biologisten

suhteiden tukemista eri sukupolvien valilla tulisi paremmin tukea ja arvostaa. (Fagel 2010, 7.)

Elaman kaannekohdissa korostuu isovanhempien merkitys. Jos perhe kohtaa jonkun kriisin esimerkiksi
lapsen sairastumisen, avioeron tai tyottomyyden, voi isovanhemman tarjoama tuki olla todella tarkeaa.
Naissa kriiseissa isovanhempien tuki on usein perheen ja etenkin lapsenlapsen keskeinen voimavara.

Vanhempia kohdannut kriisi voi vaikuttaa vanhemman ja lapsen valisiin suhteisiin, mutta isovanhempi

18



pystyy yleensa tallaisen kriisin keskella tarjoamaan lapsenlapselle jatkuvuutta seké turvallisuutta. Brit-
tilaisessa tutkimuksessa kavi ilmi, etta vaikeassa elamantilanteessa oleva nuori valttyi ongelmilta seka

tuli sosiaalisemmaksi, jos hanelld oli elaméssaan osallisena laheinen isovanhempi. (Rotkirch, Séder-

ling & Fagel 2010, 6-7.)
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4 TUTKIMUKSEN TOTEUTTAMINEN

4.1 Tutkimuksen tarkoitus ja tavoitteet

Tutkimuksen tarkoitus oli kuvata isovanhempien kokemuksia, heidan kayttaessa lastenlapsiaan tervey-
denhuollossa. Tutkimuksessa kuvattiin samalla isovanhempien kokemuksia perheen voimavarana.
Isovanhempien kokemuksista lasten terveydenhuollossa ei ollut juuri tutkittu, joten aihe oli ajankohtai-
nen ja tutkimuksen avulla terveydenhuollon ammattilaiset voisivat saada uusia nakokulmia kohdata

isovanhemmat.

Tutkimuksen tavoitteena oli saada isovanhempien kokemuksista sellaista tietoa, jota voidaan hyodyn-
taa perhehoitotydssa ja terveydenhuollossa. Tutkimuksessa selvitettiin myds millainen voimavara iso-

vanhempi kokee olevansa perheelle.

Tutkimus on kvalitatiivinen eli laadullinen. Laadullisella tutkimuksella pyritdédn mm. kuvaamaan ilmi6ita
ja ymmartamaan tiettya toimintaa eli kuvaamaan todellista eldmaa. Laadullisessa tutkimuksessa on
tarkeaa, etta henkildt joilta tietoa kerataan tietavat tutkittavasta asiasta mahdollisimman paljon tai heilla
on kokemusta tutkittavasta asiasta. Nain ollen haastateltavien valinta tulee olla tarkoin harkittua ja tar-

koitukseen sopivaa. (Tuomi & Sarajarvi 2009, 85-86.)

4.2 Tutkimustehtavat

Tutkimus hakee vastauksia kysymyksiin:
1. Millaisia kokemuksia isovanhemmilla on lasten terveydenhuollosta?

2. Millaisena voimavarana isovanhemmat kokevat olevansa perheelle?

20



4.3 Tutkimusmenetelma

Ihmisen ollessa tutkimuksen kohteena voidaan puhua fenomenologis-hermeneuttisesta tutkimusperin-
teestd. Tassa ihmisen kokemus, merkitys ja yhteisollisyys ovat tutkimuksen teon kannalta keskeisia
kasitteita. Fenomenologis -hermeneuttisessa tutkimuksessa on tavoitteena tehda jo tunnettu tiedetyksi.
( Tuomi & Sarajarvi 2009, 34-35.) Tassa tutkimuksessa tarkasteltiin isovanhempien kokemusta ja ym-

marryksen muodostumista heidan oman kokemuksensa kautta.

Laadullisessa tutkimuksessa ei ole tarkoitus todentaa jo olemassa olevia vaittamia vaan sen tarkoitus
on pyrkia Idytamaan tai paljastamaan tosiasioita. Tutkimuksessa tulee kasitella tapauksia, tassa ta-
pauksessa haastateltavia isovanhempia ainutlaatuisina yksiloina ja tulkita aineistoa sen mukaisesti.
(Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2009, 161-164.) Tutkimuksen tarkoitus ei ollut pyrkia yleistdmaan saa-

tuja tuloksia vaan tuoda ilmi isovanhempien kokemuksia.

Kvalitatiivisessa tutkimuksessa aineiston koko voi olla yhden tai useamman henkilon haastattelu, koska
tutkimuksessa ei ole tarkoitus 10ytaa tilastollisia sdannénmukaisuuksia tai yhtalaisyyksia. Laadullisessa
tutkimuksessa aineiston katsotaan olevan riittdva kun asiat alkavat toistaa itseaan eikéd haastatteluilla
saada esiin uutta tietoa, tallin puhutaan saturaatiosta. Saturaatiota kaytetaan ohjenuorana, joka maa-
rittaa riittavan aineiston maaran. (Hirsjarvi yms. 2009, 181-182.) Tarkeaa on se, etta aineistoa on riit-

tavasti niin, etta se kattaa tutkimusongelman. ( Eskola & Suoranta 2005, 63).

4.4 Aineiston keruu

Valitsimme tutkimuksemme tiedonkeruumenetelmaksi teemahaastattelun, jonka toteutimme yksilo-
haastatteluna. Haastattelussa oltiin suorassa vuorovaikutuksessa tutkittavan kanssa, mika mahdollisti
tiedonhankinnan suuntaamisen haastattelun aikana. Haastattelussa haastateltavan annettiin tuoda
esille aiheeseen koskevia asioita mahdollisimman vapaasti. Haastattelussa esitettiin tarkentavia kysy-
myksia tai pyydettiin tarkentavia selityksia. (Hirsjarvi & Hurme 2009, 34-35.)
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Tutkimuksen teoriapohjana kéytettiin olemassa olevaa kirjallisuutta ja tutkimuksia. Tutkimuksen ai-
neisto hankittiin haastattelemalla isovanhempia. Haastattelumenetelmana kaytettiin teemahaastatte-
lua, joka on ns. puolistrukturoitu haastattelu. Haastattelussa kysymykset olivat kaikille samat, haasta-
teltava sai vastata kysymyksiin omin sanoin. Tarkennettuna haastatteluissa kaytettiin fenomenologista
haastattelua, joka on avoin, luonnollinen ja keskustelunomainen. Kysymykset laadittiin niin, etta ne

olivat kuvailevia, kertomuksenomaisia. (Aaltola & Valli 2001, 36).

Haastattelut toteutettiin yksilohaastatteluna, haastateltavan kotona tai heidan valitsemassaan pai-
kassa. Teimme ennen varsinaisia haastatteluja muutaman esihaastattelun, jotta saimme testattua
haastattelukaytantoa ja hiottua haastattelutaitoja. Samalla ndimme miten kysymykset toimivat ja tuliko

esille jotain uusia kysymyksia. (Eskola & Suoranta 2005, 88).

Laadullisessa tutkimuksessa yksikin tapaus tutkimuskohteena voi riittaa, kun tavoitteena on kohteen
ymmartaminen. Siten tutkittavien maara ei ole oleellinen, vaan saatu aineisto ratkaisee. (Hirsjarvi ym.
2009, 181.) Haastattelimme yhteensa 6 isoéitia ja yhta isoiséa. Haastateltavamme olivat ialtdén noin
40-75 vuotiaita. Haastateltavat hankimme kertomalla opiskelukavereille, omille vanhemmille ja tutuille
opinnaytetydomme aiheesta. Heidan kautta saimme tistoomme potentiaaliset isovanhemmat haastatel-
tavaksi. Valitsimme haastateltavaksi isovanhempia, joilla oli kokemusta lasten terveydenhuollosta. Lu-

van haastattelun tekemiseen antoivat haastateltavat itse, koska he olivat taysivaltaisia aikuisia inmisia.

Sovimme haastatteluista isovanhempien kanssa puhelimitse ja he saivat paattaa paikan missa haas-
tattelu tehdaan. Paaasiassa haastattelut tehtiin isovanhempien kotona, kahden isovanhemman koh-
dalla haastattelu tehtiin heidan tydpaikalla, rauhallisessa paikassa. Haastattelun alussa pyrimme luo-
maan miellyttavan ja vapautuneen ilmapiiri keskustelemalla ennen varsinaiseen aiheiseen menemista

muista asioista kuin varsinaisesta tiedonkeruusta. Nauhoitimme haastattelut puhelimen muistiin.
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Haastattelut sujuivat hyvin ja ylimaaraisia keskeytyksia ei haastattelujen aikana tullut. Myos haastatte-
lujen nauhoitukset onnistuivat ensimmaisella yrityksella. Kaksi isovanhempaa eivat halunneet haastat-
telua nauhoitettavan, joten kirjasimme heidan haastattelunsa mahdollisimman tarkasti ylos paperille.
Aikaa haastatteluihin kului ynteensa 45 minuuttia. Litteroimme haastattelut ja litteroitua tekstia syntyi

yhteensa 11 sivua.
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5 AINEISTON ANALYSOINTI

5.1 Aineiston kasittely

Aineiston analysoinnin aloitimme purkamalla keskustelut ja kirjoitimme ne puhtaaksi eli litteroimme ai-
neiston. Tutkimuksen analysoinnissa tavoitteena on kuvata haastateltavan kertomus mahdollisimman
alkuperaisesti ja samalla tulisi nahda mika on tutkimuksen kannalta olennaista. Tutkittavan ilmaisujen
ymmartaminen hanen nakokulmasta selviaa vasta useiden kuuntelu ja lukukertojen jalkeen. (Aaltola &
Valli 2001, 38). Litteroinnin suoritimme tietokoneella siten, etta tallensimme jokaisen haastattelun
omaksi tiedostoksi ja kirjoitimme haastattelut sanasta sanaan. Litteroidusta haastatteluaineistosta py-
rimme loytamaan kaikki tutkimuskysymysten kannalta olennaiset asiat, joille muodostimme pelkistetyt
ilmaisut. Paadyimme sisallonanalyysiin, koska sen avulla voi kuvata haastattelujen sisaltoa sanallisesti.

Tavoitteenamme oli jasentaa ja tiivistdd saamamme aineisto yhtenaiseksi informaatioksi.

5.2 Sisallonanalyysi

Deduktiivisessa sisallonanalyysissa kategoriat maaritellaén aikaisemman tiedon perusteella ja niihin
etsitdan aineistosta sisaltoja, jotka kuvaavat niita. Talldin edetaan yleisesta yksityiseen. (Tuomi & Sa-
rajarvi 2009, 115.) Deduktiivinen I&hestymistapa on teorialahtdista, jolloin luokittelu perustuu aiemmin
luotuun viitekehykseen. Se voi olla kasitejarjestelma tai teoria. Ensimmainen vaihe sisalldnanalysoin-
nissa on rungon muodostaminen. Analyysirunko voi olla strukturoitu, jolloin keratdan vain ne asiat ai-
neistosta, jotka sopivat analyysirunkoon. Analyysirungon sisalle muodostetaan aineistosta erilaisia luo-
kituksia tai kategorioita noudattaen induktiivisen sisalldnanalyysin periaatteita. (Tuomi & Sarajarvi
2009, 113.) Induktiivisen ja deduktiivisen sisalldnanalyysin ero tulee abstrahoinnissa, jossa aineistosta
syntyneet teoreettiset kasitteet ovat jo olemassa teoreettisessa viitekehyksessa, kun taas induktiivi-
sessa sisallonanalyysissa teoreettinen kasite muodostetaan tutkimusaineiston pohjalta. (Tuomi & Sa-
rajarvi 2002, 117).
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Aineiston analysoinnissa kaytimme sisalldnanalyysia, jolloin pyrimme kuvamaan tutkimustuloksia sa-
nallisesti. Sisallénanalyysin tavoitteena on saada aiheesta tiivistetty ja yhtendinen kuvaus, jonka avulla
voidaan tehda johtopaatoksia. (Tuomi & Sarajarvi 2009, 103). Valitsimme sisalldnanalyyseisté teo-
rialahtoisen sisallonanalyysin, jolloin aineiston analyysia ohjaa esimerkiksi jokin teema. Teemahaas-
tattelumme sisalsi tutkimuskysymysten pohjalta laaditun haastattelurungon (liite 1) mukaiset kysymyk-
set. Kysymykset kaytiin lapi jokaisessa haastattelussa. Haastatteluissa kysymykset etenivat liitteen 1
mukaisessa jarjestyksessa, silla se oli johdonmukainen ja eteenpain vieva tapa kasitella tutkimusai-

hetta ja se helpotti Ioytamaan saman sisaltoiset vastaukset analysoitavaksi.

Aineiston analyysin aloitimme lukemalla vastaukset useaan kertaan huolellisesti lapi. Kirjoitimme vas-
taukset puhtaaksi tietokoneella. Leikkaamalla ja limaamalla etsimme kullekin haastattelukysymykselle
kuuluvat vastaukset, jolloin saimme kunkin haastateltavan isovanhemman vastaukset saman kysymyk-
sen alle. Taman jalkeen pelkistimme vastausten ilmaisut ja analyysirungon avulla pelkistetyt iimaukset

jaoteltiin alaluokkiin, jonka jalkeen alaluokat yhdistettiin ylaluokkiin (taulukko 1).

Alaluokista muodostui viisi ylaluokkaa, joita olivat isovanhempien negatiiviset ja positiiviset kokemuk-
sen lastenlasten terveydenhuollosta, isovanhemmat perheen voimavarana, isovanhempien oma aika
ja isovanhempien saama palaute vanhemmilta. Naista luokista saimme vastaukset tutkimuskysymyk-
siimme isovanhempien kokemuksista lastenlasten terveydenhuollosta ja millainen voimavara isovan-

hempi on perheille.
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olla kuuntelijana, &iti te-
kee paatdkset lapsen

hoidosta

sen hoitotoimenpiteista

isoaidille ei aidille

Pelkistetty ilmaisu Alaluokka Ylaluokka Tutkimuskysymys
positiivinen oli Henkilokunnan  kaytos

hyvéksytty mukaan asiallista Isovanhempien  koke-
tasavertaista kohtelua Positiivinen muksia lasten tervey-
kannustavaa ja asial- | Henkilokunta asian osaa- | kokemus denhuollosta

lista vaa

aidille puhuttiin

Pelkistetty ilmaisu Alaluokka Ylaluokka Tutkimuskysymys

aitié ei huomioida Henkilokunta ei huomioi

isovanhempi syrjayttaa | aitia Isovanhempien  koke-
aidin Negatiiviset ~ koke- | muksia lasten tervey-
isovanhemman  rooli | Henkilokunta kertoo lap- | mukset denhuollosta

Taulukko 1. Sisallénanalyysiprosessi: tutkimuskysymys 1
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6 TUTKIMUKSEN TULOKSET

Tassa luvussa tarkastelemme haastatteluista saatuja tuloksia. Esittelemme tulokset sisallonanalyysin
avulla saatujen luokkien mukaan, joita ovat isovanhempien kokemukset lasten terveydenhuollosta, iso-
vanhemmat perheen voimavarana, isovanhempien oma aika ja isovanhempien saama palaute van-

hemmilta. Tutkimus toteutettiin syksyn 2014 aikana.

6.1 Haastateltavien taustaa

Isovanhemmat jakautuivat [ahes tasaisesti tydssakayviin ja elakelaisiin. Haastateltavat isovanhemmat
olivat hyvin aktiivisia ja heilld oli paljon harrastuksia myos vapaa-ajalla. Haastatteluissa olleiden iso-
vanhempien lastenlasten lukumaara oli 2-10 lasta ja ikdhaarukka oli 1-14 vuotta. Isovanhemmat asui-
vat joko samalla paikkakunnalla tai maksimissaan 70 kilometrin paassa perheesta. Isovanhemmat oli-

vat kayttaneet lastenlapsia neuvolassa, erikoissairaanhoidossa, paivystyksessa ja hammaslaakarissa.

Tutkimuksessa mukana olleista isovanhemmista suurin osa oli tekemisissa lastenlasten ja perheiden
kanssa paivittain tai vahintaan viikottain. Lahella asuvan isovanhemman on helpompi olla mukana use-
ammin perheiden arjessa ja auttaa lastenlasten hoidossa lyhyellakin varoitusajalla. Pitempikaan matka
ei ole este isovanhemmille olla lastenlastensa kanssa tekemisissa lahes paivittain. Isovanhemmat ovat
yha nuorempia ja hyvakuntoisempi kuin aikaisemmin, joten tapaamiset lastenlasten kanssa on helppo

jarjestaa ja lastenlapsia on helppo kuljettaa mm. heidan harrastuksissaan.
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6.2 Isovanhempien positiivisia kokemuksia terveydenhuollosta lastenlasten kanssa

Isovanhemmat olivat kayttaneet lastenlapsiaan terveydenhuollossa yhdesta kayntikerrasta kymmeniin
kertoihin. Enimmakseen isovanhemmat olivat kokeneet hoitohenkilokunnan ammattitaitoiseksi ja asi-
ansa osaavaksi. Hoitohenkilokunnan kaytos oli ollut hyvin asiallista ja kannustavaa. He kokivat, etta
kaytds on samanlaista kuin jos jompikumpi vanhemmista olisi ollut kayttamassa lastaan terveydenhuol-
lossa. Isovanhemmat olivat kokeneet tulleensa hyvaksytyksi mukaan lastenlastensa terveydenhuol-

toon ja hoitohenkilokunnan pitévan siita, kun isovanhempi osallistuu lapsen hoitotoimenpiteisiin.

"Varmaan samanlaista kuin ois ollu &iti tai isé kéyttamésa”

"Hoitajasta néki etté se tykkés kun olin mukana”

Nykyaikana isovanhemmat ovat ynd enemman mukana lapsiperheiden arjessa ja he tukevat vanhem-
pia monella tapaa. Isovanhemmat olivat usein vanhemman mukana sairaalassa tukemassa vanhem-
paa mm. lapsen sairastuessa. Isovanhemmat antavat vanhemmille neuvoja ja tukevat heidan ratkai-

sujaan jattaen kuitenkin paavastuun hoidon etenemisesta vanhemmille.

6.3 Isovanhempien negatiivisia kokemuksia terveydenhuollosta lastenlasten kanssa

Tuloksissa nousi esille hoitohenkilokunnan valinpitamattémyys nuorta aitia kohtaan. Osa isovanhem-
mista koki valinpitamattomyyden aitia kohtaan johtuvan ainoastaan hoitohenkilon persoonasta, kun
taas osa koki valinpitamattomyytta ainoastaan erikoissairaanhoidossa. Osa isovanhemmista koki
oman sanansa otettavan vakavammin, kuin nuoren aidin, littyen mm. lapsen perusteelliseen tutkimuk-
seen. Isovanhemmat kertoivat negatiivisena kokemuksena sen, ettei hoitohenkildkunta huomioinut ai-
tia heidan ollessa mukana. Naissa tilanteissa asioista puhuttiin 1ahinna isovanhemmalle ja aiti jai si-

vuun: Ko ollaan niin mulle puhutaan ja éitille ei sillain”
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Isovanhemmat ovat kayttaneet lapsenlapsiaan terveydenhuollossa yksin ja osa yhdessa vanhemman
kanssa. Isovanhemman kayttaessa yksin lastenlastaan terveydenhuollossa hoitohenkilokunta on jos-
sakin tapauksissa olettanut hanen olevan lapsen vanhempi ja isovanhempi on joutunut korjaamaan

henkilokunnan kasitysta.

6.4 Isovanhempi voimavarana

Perheet eivat parjaisi ilman isovanhempia. Isovanhemmilta saatu tuki on ensiarvoisen tarkeaa. Isovan-
hemmat auttavat vanhempia lasten kasvatuksessa ja tukevat heita taloudellisesti. Isovanhemmat ovat
voimavara perheelle ja kokevat lastenlastensa kanssa vietetyn ajan antavan voimaa myos heille itsel-

leen.

Isovanhemmuus koetaan suurelta osin ihanimmaksi asiaksi mita voi olla. Lastenlapset antavat isovan-
hempien elamaan tarkoitusta ja lastenlastensa avulla he kokevat olevansa hyddyksi perheelle. Isovan-
hemmat hoitavat mielellaan lastenlapsiaan. Lastenlapset ovat isovanhemmille niin tarkeita, etta he ovat
valmiita siirtdmaan omat menonsa auttaakseen lastenlasten hoidossa ja tukeakseen perhetta: ” Mie-

lellaén hoijetaan ja aina ollaan valamiita ottaan ja siirtddn omat menot”

6.5 Isovanhemman oma aika

Isovanhemmat olivat hyvin aktiivisia, osa viela tyoelamassa. Nain ollen heille oli tarkeaa myds oma
hyvinvointi ja harrastukset. Vaikka lastenlapset ovat tarkeita, tarvitsevat isovanhemmat myds omaa
aikaa. Isovanhemmat kokivat, etta valilla on hyva ottaa etaisyytta lastenlapsiin oman jaksamisensa
kannalta. Heidan mielestaan isovanhemmuuden helppous on siina, etta he voivat antaa lastenlapset
vanhemmilleen kun he itse vasyvat: ”jos ne rupiaa taakalta tuntuun niin sitte mummu pakkaa tavaransa

Jja lahtee kotia”
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Osa isovanhemmista oli kokenut péivittelya siita etta, miten he jaksavat ja viitsivat viettaa niin paljon
aikaa lastenlastensa kanssa. Nama isovanhemmat olivat sita mielta, ettei lastenlasten kanssa vietetty

aika ole keneltakaan pois: ”jos meillé ei ois nuita lapsenlapsia niin mitéd me kahestaan tokotettas josaki”

6.6 Isovanhempien saama palaute vanhemmilta

Suurin osa isovanhemmista oli saanut positiivista palautetta perheiltd. Vanhemmat kiittavat isovan-

hempia avun annosta arkipaivan asioissa. Isovanhemmat saavat myos perheilta apua tarvittaessa: *

Jeesid molemmin puolin’.

Isovanhemmat ovat tarkeita vanhemmille ja heidan perheilleen. Vanhemmat kysyvat neuvoja isovan-
hemmilta ja ovat Kiitollisia heiltd saamasta tuesta ja avusta. Isovanhemmista on paljon apua lasten
kyydityksissa paivakodista tai koulusta kotiin seka harrastuksiin. Esille nousi myos se, miten erilailla
isovanhemmat olivat tekemisissa lastensa kanssa. Isovanhemmat tapaavat osaa lastenlapsistaan |a-
hes paivittain, kun taas toisia nahdaan harvemmin, asiaan vaikuttavat valimatkat isovanhemman ja
perheen valilld. Nain ollen kauempana asuvilta lapsilta saama palaute oli harvinaisempaa, kuin niilta

joita isovanhemmat tapasivat lahes paivittain

Negatiivisena asiana tuli esille se, etta isovanhemmilta saatua apua pidettiin itsestaan selvyytena ja
palautteen antamista vahaisena:” Kuopuksia molemmat eivét silla lailla ossaa arvostaa”. Isovanhem-
mat kokivat saavansa enemman palautetta tyttariltaan, kuin pojiltaan. Tutkimuksessa nousi esille myos
se, etta tytarten kanssa tulee enemman ristiriitoja paivittaisissa asioissa, erityisesti silloin kun ollaan
iiviisti tekemisissa. Isovanhemmat kuitenkin kokivat tilanteet asiaan kuuluvana ja pyrkivat antamaan

perheille tilaa heidan sita halutessa.
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7 POHDINTA

7.1 Tutkimuksen ja tulosten pohdintaa

Suomessa isovanhemmuutta kasittelevaa, tieteellisesti tutkittua tietoa on hyvin vahan. Isovanhemmuu-
den merkitys on vasta viime aikoina noussut esille suurien ikaluokkien tultua isovanhemmiksi. Paaasi-
assa tutkimustietoa isovanhemmuudesta ja isovanhempien merkityksesta perheille [0ytyy mm. opin-

naytetdiden ja Pro Gradujen muodossa.

Taman laadullisen tutkimuksen tarkoituksena oli selvittaa isovanhempien kokemuksia lastenlasten ter-
veydenhuollosta ja voimavarasta perheelle teemahaastattelun avulla. Tutkimuksen tavoitteena oli
saada isovanhempien kokemuksista sellaista tietoa, jota voidaan hyddyntaa perhehoitotydssa ja ter-

veydenhuollossa.

Ensimmaéiseen tutkimuskysymykseen isovanhempien kokemuksista lastenlasten terveydenhuollossa
emme aikaisempaa tutkimustietoa Ioytaneet, joten tehtava teorian osalta oli hieman haastava. Jonkin
verran on tutkittu niin lasten kuin vanhempien kokemuksia terveydenhuollosta ja hoitotydsta, mutta
isovanhemmista ei ole mainintaa. On varmasti paljon isovanhempia, jotka kayttavat lastenlapsiaan
terveydenhuollossa, mutta he ovat jaaneet huomiotta. Toiseen tutkimuskysymykseemme isovanhem-

pien voimavarasta perheelle 1dytyi tutkimustietoa enemman.

Tutkimuksen edetessa meille selvisi, ettd haastattelemamme isovanhemmat kayttavat melko vahan
lastenlapsiaan terveydenhuollossa yksin tai yhdessa aidin kanssa. Siité johtuen tutkimusaineistomme
oli terveydenhuollon osalta melko suppea. Paapaino lastenlasten hoidossa isovanhemmilla oli kotona
tapahtuva lastenhoitoapu, paivakodista hakeminen ja lasten vieminen heidén harrastuksiinsa. Lapsen
pidempi aikainen sairaus, useat ladkarikaynnit ja sairaalassaolojaksot vaikuttivat tutkimuksessamme

siihen oliko isovanhemmilla kokemuksia lasten terveydenhuollosta. Haastateltavien valinnalla oli nain
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ollen suuri merkitys tulosten saamisessa. Enemman aineistoa isovanhempien kokemuksista lasten ter-
veydenhuollosta olisimme varmasti saaneet, jos olisimme ottaneet mukaan esim. lasten erikoissairaan-

hoidon ja sen kautta kyselleen mahdollisia haastateltavia.

Vaikka toteutettu kysely oli pienimuotoinen eika sen vastauksista voida vetaa laajempia tai yleisempia
johtopaatoksia, voidaan kuitenkin todeta, etta isovanhemmat ovat tarkea tuki perheille ja paaasiassa
kohtelu terveydenhuollossa on ollut positiivista. Vaikka hoitohenkilokunnan tulisi kohdella asiakkaita
tasapuolisesti ja tasa-arvoisesti, kaikki huomioon ottaen, oli kyseessa sitten isovanhempi tai vanhempi
lapsen kanssa poikkeuksiakin aina l0ytyy, ihmiset ovat omanlaisia persoonia. Hyva asenne ja vuoro-

vaikutustaidot ovat terveydenhuollossa kaiken a ja o.

Isovanhempien mielesta lastenlasten hoitaminen on ihanaa ja he osallistuvat mielellaan lastenlasten
hoitamiseen. Lapsen sairastuessa isovanhemmat voivat auttaa perhetta hoitamalla kotiin jaaneita si-
saruksia, jolloin vanhemmat voivat osallistua sairaan lapsen hoitoon sairaalassa ja olla mukana lap-
selle tehtavissa tutkimuksissa. Jos hoitojaksoista tulee kuitenkin liian pitkia isovanhemmat uupuvat,
he tarvitsevat my0s omaa aikaa. Tavallista vasymysta vaikeampi asia on isovanhempien tunne liialli-
sesta hyvaksikaytosta. Myos liikaa vanhempien ehdoilla hoitaminen tai vanhempien kiittamattomyys
avusta aiheuttavat isovanhemmissa arvottomuuden tunnetta. (Rotkirch & Fagel 2010, 41-42.) Isovan-
hemmuus ei ole vain sukulaissuhde, se on paljon enemman. Jokainen sukupolvi siirtda seuraavalle

sukupolvelle elaman malleja, arvoja ja tapoja.

Opinnaytetydssa pyrimme kayttamaan vain luotettavia lahteita. Emme kayttaneet englanninkielista ai-
neistoa, koska aineiston luotettavuus olisi voinut karsia vaaranlaisesta tulkinnastamme. Kaytimme
apuna muiden opinnaytetdiden lahdeluetteloa luotettavuuden perusteena. Kirjastosta lainasimme iso-

vanhemmuuteen ja lapsiin liittyvaa kirjallisuutta. Pro gradu tutkielmat Idysimme internetin kautta.
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Alusta alkaen, aiheemme on tuntunut haastavalta, ja turhautumista on esiintynyt opinnaytety6ta teh-
dessa. On ollut haastavaa saada aineisto kasaan. Opinnaytetyon edetessd huomasimme keskitty-
vamme vain isovanhemmuuden tutkimiseen. Emme saaneet opinnaytetyota etenemaan liian suppean

teorian vuoksi, joten laajensimme nakemystamme lasten hyvinvointiin ja perhehoitotyohon.

7.2 Tutkimuksen eettisyys ja luotettavuus

Tutkimuksessa tulee huomioida eettisyys aineiston keradmisessa. Tutkittavalle kerrotaan tutkimuksen
tarkoitus ja tavoitteet ja korostetaan vastaamisen vapaaehtoisuutta. Kerrotaan myés, miten aineisto
kerataan ja miten tutkimusaineistoa kasitellaan niin, ettei tutkittavien henkildllisyys paljastu vaan ano-
nymiteetti sailyy. Tutkimuksessa kunnioitetaan tutkittavan ihmisarvoa, loukkaamatta ketaan. Eettisesti

hyva tutkimus edellyttaa, etta tutkimus ei sisalla puutteellista tai eparehellista tietoa.

Tutkimusta tehdessa on myds tarkeaa, etta tutkija on puolueeton. Tutkijan pitad kuunnella tutkittavaa
omana itsenaan eika suodattaa hanen kertomustaan oman kiinnostuksen ja oletuksen Iapi. Tutkittavan
sukupuoli, ika, uskonto tai virka-asema ei saa vaikuttaa tulokseen. (Tuomi & Sarajarvi 2009, 135-136.)
Tutkimuksessa emme pyri yleistettavyyteen vaan ilmion kuvaamiseen, joka tutkimuksessamme on iso-

vanhempien kokemukset lasten terveydenhuollosta ja voimavarasta perheille.

Tutkimuksen luotettavuuteen vaikuttaa se, etta aineisto on keratty teemahaastattelulla, ja ndin on voitu
esittaa tarkentavia kysymyksia seka selventad epéselvia kohtia haastattelutilanteessa. Nain on saatu
mahdollisimman kattavat ja todenmukaiset vastaukset haastattelukysymyksiin. Haastattelusta saadun
aineistonlaadun luotettavuuden vuoksi haastattelut suoritettiin yksin. Nain haastattelutilanne oli meille

molemmille helpompi ja selkeampi.

Haastattelun luotettavuuteen pyrimme valikoimalla haastateltaviksi sellaisia henkildita, joilla oli tietoa
tutkittavasta asiasta. Mielestamme tarkeaa oli myos se, ettd kokemukset eivéat olleet kovin vanhoja,

mika olisi voinut vaaristadd muistikuvia ja siten vaikuttaa tutkimustuloksien luotettavuuteen. Pyrimme
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tekemaan haastattelu tilanteesta rauhallisen, jotta haastateltava pystyisi keskittymaan haastatteluun ja
saisimme mahdollisimman laadukkaan tallenteen haastattelusta. Haastattelussa annoimme haastatel-
tavalle aikaa vastata kysymyksiin ja olemaan johdattelematta keskustelua johonkin tiettyyn suuntaan.
Litteroimme haastattelun sanasta sanaan, jotta saimme molemmat kasityksen haastattelun kulusta.
Hyvalaatuinen tallenne ja tarkka ja saannonmukainen litterointi vaikuttavat yhtena osana tutkimuksen

luotettavuuteen. (Hirsjarvi & Hurme, 2004, 85.)

Opinnaytetydmme luotettavuutta lisda se, ettd olemme pyrkineet hyddyntdméaan vain ensisijaisia lah-
teitd ja olemme soveltaneet lahdekritiikkia lahteiden valinnassa. Opinnaytetydssamme olemme pyrki-
neet kayttamaan mahdollisimman uutta lahdeaineistoa. Luotettavuuden lisaamiseksi kaytimme tulos-
ten esittamiseen suoria lainauksia haastateltavien puheesta. Nain tuloksista valittyy parhaiten haasta-
teltavien alkuperainen nakemys ja lukijalle valittyy kasitys perusteista, joilla paadyttiin saatuihin tulok-

siin.

Kvalitatiivisen tutkimuksen luotettavuutta ja patevyytta eli reliaabeliutta ja validiutta arvioidaan eri ta-
valla kuin kvantitatiivisessa tutkimuksessa. Laadullisessa tutkimuksessa on tarkeaa, etta tutkija selos-
taa tarkasti tutkimuksen toteuttamisen joka vaiheen. Tama lisaa tutkimuksen luotettavuutta. Aineiston
tuottamisen olosuhteet, esimerkiksi haastattelun olosuhteet ja paikat, tulisi kertoa aina selvasti ja to-
tuudenmukaisesti. Haastatteluista tulee kertoa my6s niihin kaytetty aika seka tutkijan oma itsearviointi
haastattelutilanteesta. (Hirsjarvi ym. 2008, 232-233.) Koska meilld ei ollut aikaisempaa kokemusta
teemahaastattelun tekemisesta saattoi se vaikuttaa saatuun aineistoon. Olisimme voineet oikeilla jat-
kokysymyksilla saada syvallisempaa tietoa tutkittavan kokemuksista. Tutkimuksen luotettavuuteen
vaikuttivat myos kahden haastateltavan kieltdytyminen haastattelun nauhoittamisesta, koska emme

voineet kirjoittaa haastattelua sanasta sanaan, jouduimme poimimaan haastattelusta vain paakohdat.

Kylma & Juvakka (2007, 127-128) jakavat laadullisen tutkimuksen luotettavuuden neljaan eri kriteeriin,
joita ovat uskottavuus, vahvistettavuus, refleksiivisyys ja siirrettavyys. Uskottavuudella tarkoitetaan

sitd, etté tutkimus vastaa tutkittavien kasityksia tutkimusaiheesta. Tutkimustuloksista voidaan keskus-
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tella tutkittavien kanssa, jolloin saadaan vahvistus siihen, etté tutkimustulokset ovat sellaiset, jotka tut-
kittava voi todeta paikkansa pitaviksi. Keskustelua voidaan kayda myos samankaltaisen aineiston pa-
rissa tyoskentelevien tutkijoiden kanssa. Tutkimuksen uskottavuutta voidaan vahvistaa myos aineistot-
riangulaatiolla. Siina tarkoituksena on hahmottaa tutkimuksen kohteena olevaa ilmi6ta erilaisista nako-

kulmista. Oleellista on, etta tutkimuskysymys pysyy aina samana tutkimusryhmasta riippumatta.

Opinnaytetydmme uskottavuutta lisaa se, ettd kavimme haastattelumateriaalin useaan kertaan lapi ja
keskustelimme asiasta yhdessa, jolloin saimme kahden henkilon nakemyksen asiasta. Yhteistyo valil-
lamme sujui hyvin, eika erimielisyyksia tai eri nakemyksia ilmennyt. Tyon jako oli selkea ja molemmat
toivat oman panoksensa tyohon. Pyrimme myos tulosten selkeaan kuvaamiseen, joka takaa tutkimuk-

sen lukijalle ymmarryksen tutkimuksen tekemisesta ja sen heikkouksista ja vahvuuksista.

Vahvistettavuudella tarkoitetaan koko tutkimusprosessia ja sen kirjaamista niin, etta toinen tutkija voi
seurata prosessia paapiirteittain. Vahvistettavuus laadullisessa tutkimuksessa on haastavaa, silla eri
tutkija voi saman aineiston pohjalta paatya eri tulkintaan. Tama ei kuitenkaan heikenna tutkimuksen
luotettavuutta, vaan lisdéd monipuolista ndkdkulmaa tutkittavasta aiheesta. (Kylméa & Juvakka 2007,
129.) Olemme opinnaytetydssamme pyrkineet kuvailemaan tutkimusprosessin kulkua mahdollisimman

tarkasti.

Refleksiivisyys on sita, etta tutkimuksen tekija on tietoinen omista lahtokohdistaan tutkimuksen tekijana
(Kylma & Juvakka 2007, 129). Meidan kokemattomuus laadullisen tutkimuksen tekemiseen ja sisal-
lonanalyysi prosessin vieraus heikentavat tutkimuksen luotettavuutta. Haimme ohjausta opinnaytetyon
tekemiseen opinnaytetyopajoista ja perehdyimme laajasti tutkimuskirjallisuuteen, jotta pystyimme mah-
dollisimman luotettavasti raportoimaan tutkimustulokset. Opinnaytety6ta tehdessa pyrimme rehelliseen

seka hyvan tieteellisen kaytanteen mukaiseen toimintaan.

Tutkimuksen siirrettavyydella tarkoitetaan tulosten siirrettavyytta suoraan muihin vastaaviin tutkimus-
asetelmiin. (Kylma & Juvakka 2007, 129.) Tutkimuksemme vastaajajoukko on pieni, mika vaikuttaa
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siihen, etta tulokset eivat ole yleistettavissa. Laadulliseen tutkimukseen vaikuttaa myds aina tutkimus-
tilanne seka tutkimukseen osallistujat. Naista olemme pyrkineet kertomaan opinnaytetyomme osiossa
aineiston keruu. Tuloksista ilmenee millaisia kokemuksia isovanhemmilla on lasten terveydenhuollosta
ja voimavarasta perheille. Tata tietoa voidaan hyodyntaa samankaltaisissa tutkimuksissa, mutta tulok-

set eivat ole suoraan verrattavissa.

7.3 Johtopaatokset

Tutkimuksen ensimmaisend tavoitteena oli saada tietoa siita millaisia kokemuksia isovanhemmilla on
lasten terveydenhuollosta ja toisena tavoitteena millaisena voimavarana isovanhemmat ovat perheille
nyky-yhteiskunnassa. Tutkimusaihe on ajankohtainen ja on herattanyt mielenkiintoa terveydenhuollon
ammattilaisten keskuudessa mm. siita millainen vaikutelma isovanhemmille on jaanyt terveydenhuol-
lon ammattilaisista ja heidan tuottamasta palvelusta. Tutkimustulokseen vaikutti selvasti se, oliko iso-
vanhempi kayttanyt lastenlastaan erikoissairaanhoidossa perusterveydenhuollon lisaksi, vai ainoas-
taan perusterveydenhuollossa. Tuloksiin vaikutti myos se, oliko aiti isovanhemman mukana vai kayttiko

isovanhempi lastenlastaan yksin terveydenhuollossa.

Tuloksista voidaan tehda se johtopaéatos, ettd enemmistd haastateltavista isovanhemmista oli tyytyvai-
sia perusterveydenhuollon palveluihin. Kun taas erikoissairaanhoitoa tarvitsevien lasten isovanhemmat
olivat laittaneet merkille, ettei nuorta aitia huomioitu isovanhemman ollessa aidin ja lapsen mukana
erikoissairaanhoidossa. Tutkimuksessa nousee esille kysymys onko nuoren aidin huomiotta jattaminen

yleista terveydenhuollossa?

Isovanhemmat kokevat olevansa iso apu ja voimavara lapsille ja lastenlapsille. Auttaminen tavallisissa
arjen askareissa tuo iloa ja helpotusta perheelle seka antaa paljon my6s isovanhemmille, ja saa heidat
tuntemaan oman tydpanoksensa tarkeyden perheiden arjessa selviytymiseen. Voidaan olettaa, etta

perhe ja isovanhemmat ovat toinen toisilleen voimavaranlahde.
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Oman tutkimuksemme lisaksi Anetjarvi-Villasen (2014, 35-36) opinnaytetydssa vanhempien voimava-
rat ja jaksaminen oli sivuttu isovanhempien osuutta perheen jaksamiseen ja arjen sujumiseen. Tulokset
olivat samanlaisia kuin tekemassamme tutkimuksessa. Isovanhemmat koettiin tarkeaksi voimavaraksi.
My0s isovanhempien asuminen lahella ja elakkeella oleminen helpottivat perheen arkea, yhdessa
olona isovanhempien kanssa. Saman tuloksen on saanut myds Maijala omassa Pro gradussa isovan-

hemmuus elamanvaiheena (2011, 57.)

Tuloksia voisi hyodyntaa terveydenhuollossa siten, etta hoitohenkilokunta kiinnittaisi huomiota omaa
toimintaansa ja huomioisi myos nuoren aidin. Hoitohenkilokunnan ei tulisi myoskaan pitaa itsestaan
selvyytena, ettd lapsen mukana on aina éiti tai isa, vaan se voi olla myds isovanhempi. On tarkeaa,
etta isovanhemmuutta ja isovanhempien antamaa tukea ei aliarvioitaisi yhteiskunnassa vaan heita tulisi

pitaa tarkeana osana perhetta.

Jatkotutkimushaasteena olisi mielenkiintoista lahtea selvittamaan lasten erikoissairaanhoidon asiakas-
kunnan kokemuksia ja sita miten paljon isovanhemmat kayvat lastenlasten kanssa erikoissairaanhoi-
don puolella. Mielenkiintoa herattaa myos se, mika aiheuttaa erikoissairaanhoidon puolella nuoren ai-
din syrjaytymisen, isovanhemman ollessa mukana. Asiaa voisi pohtia hoitohenkilokunnan kanssa, mika
aiheuttaa syrjaytymista tai sen tunnetta nuorille aideille ja voisiko hoitohenkilokunnan asenteissa olla

tarvetta muutokselle?
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LIITE 1

Haastattelurunko

Omaeldmantilanne. Toissa, tyoton, elakkeella, harrastukset
Lastenlasten maara

Kuinka paljon tekemisissa lastenlasten kanssa

Miten isovanhempi kokee lapsenlapsensa (taakka/lahja)

Onko paljon kayttanyt lastenlapsia esim. hammaslaakarissa, neuvolassa, vastaanotolla, millaisia ko-

kemuksia
Perheen antama palaute isovanhemmalle

Millaisena voimavarana isovanhempi kokee olevansa perheelle ja toisinpain
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