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1 JOHDANTO

Nykyaén vuoroty6ta tehddaan enemman kuin ennen. Vuoroty6 tuo omia haasteita tyéhyvinvoinnin kan-
nalta. Terveellisen ruokavalion perustana ateriarytmi tulee pitad saannollisend. Tama ei kuitenkaan
tarkoita sitd, ettd aina pitéisi syoda samaan kellonaikaan, vaan ruoka-ajat vaihtelevat vuorotyon mu-
kaan. (Palssa 2017a.) Liikunnan harrastaminen tulisi suunnitella yksil6llisesti niin, ettd ruokailu, tyo-
vuorot ja yksilollinen nukkumisrytmi otetaan huomioon. Vuorotyodntekijéat hyotyvat liikunnasta, koska
se rentouttaa, sdannollistdd unirytmid ja parantaa vireystilaa yovuorossa. (UKK-instituutti 2014b.)
Opinnaytetyossamme kuvaamme liikunnan ja ravitsemuksen merkityksestd vuorotyossa. Liséksi ku-
vaamme ty6hyvinvointia ja sitd, kuinka liikunta ja ravitsemus liittyvét siihen. Opinnaytetydssamme
tarkoitamme vuoroty6lla kolmivuorotyota. Kerromme liikunnan ja ravitsemuksen hyvisté ja huonoista
puolista seka siitd, kun voi hyvin tydssé niin jaksaa paremmin. Opinnaytetydmme aihe on tarpeellinen,
silla aikaisemmin samasta aiheesta ei ole ollut saatavilla ohjelehtistd Tyodplussan tydterveyshuollossa.

Opinnaytetyémme tarkoituksena on tehda ohjelehtinen liikunnasta ja ravitsemuksesta vuorotyota teke-
valle hoitohenkildstolle. Tavoitteena on antaa hoitohenkilostolle tietoa ohjelehtisen avulla liikunnasta
ja ravitsemuksesta vuorotyd huomioon ottaen, niin ettd ravitsemus ja liikunta yhdessa tukisivat heidén

tyohyvinvointiaan.

Aiheen valitsimme aihepankista, koska se oli mielestimme mielenkiintoinen. Aiheen valinnan jélkeen
olimme yhteydessa Keski-Pohjanmaan sosiaali- ja terveyspalvelukuntayhtyma Soiten alueen tyoter-
veyshuoltoon, Tydplussaan. He lupautuivat tekeméédn yhteistyota kanssamme opinnéytetydssa. Aihe
on ajankohtainen, etenkin kun omaan hyvinvointiin Kiinnitetddn nykypéivana enemman huomiota kuin
ennen. Tulevassa tydssémmekin joudumme suunnittelemaan ravitsemusta ja liikuntaa vuorotyén mu-
kaisesti. Tyoterveyden professori Kari Reijula Helsingin yliopistosta kuvaa Kalevassa terveyteen liit-
tyvien asenteiden suurista muutoksista kuluneiden vuosien aikana. Kansalaiset ovat yhd enemman
kiinnostuneita omasta terveydestaan, kuten ruokavaliosta ja liikunnasta. Omasta terveydesta huolehti-

minen on yksi lansimaista tuleva kehitysaalto. (Vainio 2015.)

Vuoroty6 on tyypiltdéan erityislaatuista ja elintapojen yllapitdminen voi olla joskus haastavaa. Liikun-
nasta ja ravitsemuksesta on annettu vuorotyo6laisille ohjeita, jotka tulisi ottaa vakavasti. (Agge 2006.)

Kerdsimme ohjelehtiseen monipuolista ja tuoreinta saatavilla olevaa tietoa, niin ettd ohjelehtisesta tuli



mahdollisimman mielenkiintoinen ja ajankohtainen. K&ytimme suomalaisia ravitsemussuosituksia ja

UKK-instituutin litkuntasuosituksia ohjelehtisen perustana.



2 TIETOPERUSTA

Opinnaytetyon tietoperustassa késittelemme tydhyvinvointia, vuorotyotd, liikuntaa ja ravitsemusta.
Ty6hyvinvoinnista ja vuorotyosta kerroimme keskeisia asioita. Liikunnan jaoimme alaotsikoihin, jotka
olivat aerobinen liikunta, lihaskunto ja liikunta vuorotytssa. Ravitsemuksen jaoimme alaotsikoihin
suomalaiset ravitsemussuositukset, energiantarve ja -saanti, hiilihydraatit, proteiinit ja rasvat seké ra-

vitsemus vuorotydssa. Namé késitteet tukevat opinndytetydn aihetta seké ohjelehtisen tekoa.

2.1 Ty6hyvinvointi

Tyo6hyvinvoinnilla tarkoitetaan, ettd tyo, jota tehddén, on mielek&sta ja sujuvaa, seka sita tehdaan tyo-
ympéristossa ja tyoyhteisossa, mika on turvallinen sekd tukee tyGuraa ja edistda terveytta. Menesty-
neissa yrityksissa tydhyvinvointia kehitetdan jatkuvasti. Yhteiselld tahtotilalla tyontekijat ja tyonantajat
luovat hyvan tyopaikan ja edistdvat tydelamaa. Tyossadn hyvinvoiva tyéntekija on motivoitunut, rei-
pas, tehokas ja viihtyy tydssaan. Tyohyvinvoinnin avulla vahentyvét terveysriskit, ty6tapaturmat, am-
mattitaudit, sairauspoissaolot, ennenaikaiset eldkditymiset ja kuolemat, taloudelliset menetykset seka
inhimilliset karsimykset. (Tyd6terveyslaitos 2012, 1.)

Terveellisia elintapoja ja tyokykyé voidaan edistéa tyopaikalla monin eri tavoin. Valinnat, joita teem-
me henkilokohtaisesti, vaikuttavat niin omaan, tydtovereiden kuin laheistenkin hyvinvointiin. Epéter-
veellinen ruokavalio, liikunnan puute, tupakointi, mielenterveysongelmat ja liiallinen alkoholin kaytté
heikentavat terveytta ja toimintakykyd. Nama altistavat useille kansansairauksille seké ennenaikaiselle

kuolemalle. (Tyoterveyslaitos 2014.)

Tyo6hyvinvoinnin muodostaa tyopaikalla yksilon suorituskyky sek& hénen hyvinvointinsa, osaaminen,
johtaminen ja tydyhteison hyvinvointi. Tydpaikoilla tydhyvinvointi on keskeinen osa strategiaa ja se
on jopa ratkaiseva Kilpailukykytekija. Tyohyvinvoinnilla on tuottavuutta parantava merkitys. Taloudel-
lisesti kustannustehokkuus lisaantyy, kun sairaspoissaolot ja tapaturmat vahenevat. Laatu paranee, kun
tyytyvéinen henkilokunta ja sen ilmapiiri valittyvét asiakkaille. llmapiiri myds kannustaa uusille ide-
oille ja kehitykselle. Tyontekijoiden on kehitettdva jatkuvasti ammattitaitoaan, jotta kehityksen haas-
teisiin kyetéd&n vastaamaan. Osaamisesta on hyotyd vasta sitten, kun siiti tulee koko organisaation

osaamista. Lahin esimies ja johtaminen ovat tarkeimpid tekijoita tyohyvinvoinnissa. Esimiehelld tulee



olla hyvat ihmistaidot, ja johtamisen tulee olla tasapuolista ja selkedd. Johtamisen tarkeimpia tehtavia
on osaamisen johtaminen seké tyontekijoidensé potentiaalien kehittdminen. Tyodyhteison hyvinvoinnin

muodostavat tydssa oleva ilmapiiri, yhteistyo, tyoterveys ja tyéturvallisuus. (Otala 2003, 14-17.)

Tyohyvinvoinnin mahdollistaa hyvinvoivat tyontekijat. Ihmisen hyvinvointi koostuu fyysisestd,
psyykkisesta ja sosiaalisesta hyvinvoinnista, ja siihen vaikuttavat myos henkilon arvopohja, ammatti-
taito ja osaaminen. Fyysisella hyvinvoinnilla tarkoitetaan, ettd ihminen on terve, hén jaksaa fyysisesti
ja hanen fyysinen kuntonsa on hyva. Psyykkisella hyvinvoinnilla tarkoitetaan jaksamista ja sitd, etta
tyon ja muun elamaén valilla vallitsee tasapaino. Sosiaalisella hyvinvoinnilla tarkoitetaan sité, etta hen-
kilolla on hyvat suhteet tyokavereihin, perheeseen ja ystéviin. Lisaksi hanell4 on vuorovaikutussuhtei-
siin tarvittavia taitoja, ja han kuuluu ammatillisiin sekd muihin verkostoihin. Arvopohjalla tarkoitetaan

henkil6kohtaisia arvoja ja asenteita seka niita asioita, mitk& motivoivat ihmisté. (Otala 2003, 15.)

Yksilon tyohyvinvoinnin yksi osatekija on fyysinen hyvinvointi. Fyysinen hyvinvointi koostuu yksilon
terveydesta ja hénen terveellisistd elaméntavoistaan. Ravinnolla, levolla ja fyysisellda kunnolla on mer-
kittava rooli terveydentilassa. Ravinnon tulisi olla terveellistd ja ateriarytmin sédannéllista. Unen tulisi
olla riittavaa. Fyysisen kunnon tulisi olla hyva. Jos fyysinen hyvinvointi ontuu, on yksil6ll& suurempia
riskeja terveydessaan. H&nté voi vaivata jatkuva vasymys, jolloin myos onnettomuusriski kasvaa seka
luovuus vahenee. Hanen oppimiskykynsd huononee. Riskind on myos, ettd koko tydyhteison suoritus-
kyky alenee. Tyo6paikoilla voidaan auttaa tyontekijoita fyysisen hyvinvoinnin tukemiseen. Ty6tavoit-
teiden rinnalle voidaan asettaa myo6s kuntotavoitteet. Liikuntakortit, kuntotestit, liikuntaharrastusten
tukeminen, painonhallintakampanjat ja liikuntapisteiden kerd&minen voivat tukea fyysisen kunnon
kehittdmistd. Lisdksi tyontekijad voidaan oheistaa sdanndlliseen liikkumiseen, terveelliseen ravitse-
mukseen ja riittdvaan lepoon ja tarvittaessa myos tuettava naihin. Tyopaikka voi kerata ja seurata yksi-
I16n kehitystd mm. sairaspoissaoloilla, tyotapaturmilla, tyokyvyn kasvulla, kuntokavelylld, liikuntapis-
teillg, erilaisilla mittauksilla, kuten vyotaronymparys-, verenpaine- ja kolesterolimittauksella seka tyo-
kykyindeksin ja uupumisindeksin avulla. (Otala 2003, 20.)

Psyykkinen hyvinvointi muodostuu useista eri tekijoista. Psyykkistd hyvinvointia tukee selkeét tavoit-
teet ja sitoutuminen niihin sek& ty6hon. Tukevia asioita ovat my0ds innostus ja arvostuksen tunne.
Psyykkisesti hyvinvoivalla on tunneélya. Lisaksi han kokee, ettd voi hallita elamadnsd, hanelld on
mahdollisuuksia vaikuttaa tyohonsg, sen tekemiseen ja tuloksiin, seka tyoaikajarjestelyihin. Henkil6-
kohtaiset harrastukset tukevat myos psyykkistéd hyvinvointia. Jos tydhyvinvointi ontuu, voi se aiheuttaa

psyykkisia riskeja tyontekijoille. Riskeja voi olla stressi, uupumus ja unihdiriét. Tydssa voi tulla huo-



limattomuutta, tapaturmia ja tyokyky laskea. Samalla voi kadota ammattiosaaminen, motivaatio ja
sitoutuminen. Myo6s oppimiskyky voi heikentyéd. Tyontekijalla voi esiintyd lisadntyvéaa alkoholinkéayt-
t0d, tupakointia ja huumeriippuvuutta. (Otala 2003, 21.)

Sosiaalinen hyvinvointi muodostuu hyvista suhteista muihin ihmisiin. Liséksi kuuluminen eri verkos-
toihin lis&& sosiaalista hyvinvointia. Sosiaalista hyvinvointia edistaé yhteisty6taidot, vuorovaikutustai-
dot seka avarakatseisuus. Jos tydhyvinvointi on huono, se aiheuttaa sosiaalisia riskitekijoitd. Riskeina
on tydilmapiirin heikkeneminen, kehityksesta putoaminen, syrjaytyminen, yksipuolistuminen, yhteis-

tyotaitojen heikkeneminen seké tiedon kulun ja sen jakamisen vaikeutuminen. (Otala 2003, 22.)

2.2 Vuorotyo

Vuorotyota on monenlaista. Kaksi- tai kolmivuorotyon rinnalla on pelkkaa yotyota, jaksotyotd, matka-
tyota sekd useimmiten yrittdjilla epasaanndllista tyotad. (Miettinen 2008.) Hoitoalalla tydtd tehdaan
yleisimmin viikon jokaisena péivana ympéri vuorokauden. Tyovuorot jaksotetaan kolmen viikon mit-
taisiksi. Yleensa yksi viikonloppu kolmesta on vapaa. (Hakola & Kalliomaki-Levanto 2010.) Jaksotyo-
t4 voidaan jarjestad sairaaloissa, terveyskeskuksissa ja muissa samankaltaisissa laitoksissa, jolloin
kolmessa viikossa tyotunteja tulee enintdén 120 (Tydaikalaki 9.8.1996/605 78).

Vuoroty6 on ty6td, jossa vuorojen tulee vaihtua sdéannollisesti sekd vuorot sovitaan etukateen. Yovuo-
roksi maéritelladn vuoro, joka kestédé vahintadn kolme tuntia kello 23:n ja 6:n valilla. Tyonantaja saa
teettdd vain seitsemén yovuoroa perdkkéin tyontekijallaan. Tyontekijalle tulee antaa tydajan paattymi-
sestd seuraavan tyodajan alkamiseen véhintdan 11 tunnin keskeyttdmaton lepotauko. Liukuvassa tyo-
ajassa lepoaika voi olla vahempi, mutta sen tulee olla véhintaan seitseman tuntia. Jos vuorokaudessa
tehdaan useita tydvuoroja, lepoajan on kuitenkin oltava vahintdan viisi tuntia ja vahennetty lepoaika
tulee mahdollisuuksien mukaan korvata niin nopeasti kuin pystyy, viimeistadn kuukauden kuluessa.
Jokaisessa tydpaikassa tulee olla tyovuorolista, josta kdy ilmi tyontekijan tydajan alkamisen, paattymi-
sen ja lepoajan ajankohdat. (Tyoaikalaki 22.12.2009/1518, §27, §29, §35.)

Ihmisen elimistdssé oleva biologinen rytmi sadtelee ihmisen toimintaa siten, ettd ihminen on hereilld
valoisaan aikaan ja nukkuu y6lla. Noin 25 prosenttia suomalaisista tyontekijoisté tekee vuoroty6ta tai
noudattaa epasaannollisté tydaikaa. Tutkimusten mukaan vuoroty6hon liittyy terveysriskeja. (Partinen

2012.) Usein vuorotyotlaiset kérsivat vasymyksesté. lltavuoro vaikeuttaa unensaantia illalla, minka



vuoksi aamuvuorossa toimimme vasyneend seuraavana paivana. Mitd enemmaén tyontekijéalla on stres-
sig, sitd vaikeampaa on palautua tyovuorosta. (Ojala 2016, 32.) Pitkalla aikavalill&a vuorotyo voi altis-

taa diabetekselle, ylipainolle seka sydéan- ja verisuonisairauksille (Perttula 2016, 28).

Hoitotydssa tehdddn yovuoroja suhteellisesti vahemman kuin normaalissa kolmivuorotyossé. Yovuo-
rojen véhdisempi maara pienentdd rintasyopariskia. Monet tyontekijat kokevat vuorotyon mukavaksi.
Hyvié puolia ovat muun muassa rahallinen korvaus seké rauhallinen tydrytmi yovuoroissa. Vuorotyos-
ta koetaan olevan myds haittoja. Téllaisia ovat muun muassa vuorokausirytmin hairiintyminen, yksi-
I6llisen vapaa-ajan ja perhe-eldmén hairiintyminen, pdivisin vaivaa vasymys, unettomuus, kuukautis-
kierron hairiot sek& psykosomaattisten oireiden ilmaantuvuus. (Agge 2006.) Liséksi tydsuoritus hei-
kentyy, tapaturmariski kasvaa, sepelvaltimotaudin ja aikuisian diabeteksen riski suurenee ja rintasyo-
van riski kasvaa. Naihin kaikkiin riskeihin voi kuitenkin itse vaikuttaa ja on mahdollista 16ytaa itselle

paras mahdollinen tapa toimia, etteivat haitat ole suuria. (Tyoterveyslaitos 2011a, 3.)

Etela-Afrikan julkisissa sairaaloissa tutkittiin vuorotyon vaikutuksia sairaanhoitajiin. Tutkimuksen
mukaan yoévuoroa tekevat hoitajat raportoivat eniten painonnoususta, tarttuvista taudeista, verenpai-
neesta ja diabeteksesta. Heillda oli my6s suurentunut pelko sairastua tuberkuloosiin, monil&a-
keaineresistenssiin ja tartuntatauteihin seka huolenaiheena olivat tuki- ja litkuntaelinkivut seka selké-
kivut. Ajan puute, pitkat tyOajat ja vasymys ovat haaste terveellisille elamantavoille. Hoitajat kokivat,
ettei heilld ole aikaa valmistaa terveellisia aterioita, jonka vuoksi he ostivat usein epéaterveellisia pika-
ruokia. Tyoperéisen stressin vuoksi monet hoitajat kertoivat syovansa koko ajan. Syyksi sy6da jatku-
vasti mainittiin myos se, ettd immuunijarjestelma toimii paremmin taydella kuin tyhjalla mahalla. Kii-
reen keskelld hoitajat syovét sitd, mita ehtivat, jolloin terveellisempié ruokavalintoja ei ehditd teke-
maan. Lisaksi sairaaloiden kahvilat myyvét padasiassa epaterveellisida ruokia, kuten uppopaistettua
kanaa, ranskanperunoita ja piirakoita. Terveellisimmaét ruoat, kuten hedelmat ja salaatit ovat kalliim-
pia. Liséksi hoitajat kokivat, ettd tydkavereiden ruokavalinnoilla oli vaikutusta myds omiin ruokavalin-
toihin. (Phiri, Draper, Lambert & Kolbe-Alexander 2014.)

Tutkimuksessa ilmeni my0s, ettd vuorotyon haittoina hoitajat kokivat vasymyksen, jonka johdosta
ybvuorossa tapahtui enemman esimerkiksi neulanpistotapaturmia. Toisaalta tyduupumusta esiintyi
enemman paivavuorossa kuin yovuorossa. Vuoroty6td tekevien hoitajien perhevelvollisuudet vaikutti-
vat kielteisesti tyohon, koska hoitajilla on rajoitetusti aikaa olla perheen kanssa vuorotyon ja pitkien

tybaikojen vuoksi. Sairaanhoitajat ovat ehdottaneet sellaisten tukiryhmien saamista, joista saa ammatil-



lista keskusteluapua sekd fyysisté toimintaa, kuten kuntosalilla kdymista ja aerobista liikuntaa. (Phiri,
Draper, Lambert & Kolbe-Alexander 2014.)

Koreassa tehdyssa poikkileikkaustutkimuksessa kavi ilmi, ettd mita kauemmin on tehnyt vuorotyota,
sitd korkeampi riski suuremmalle painoindeksille on. Toisaalta naimisissa olevilla on korkeampi pai-
noindeksi kuin sinkuilla, kun taas parempituloisilla ja paremmin kouluttautuneilla on matalampi pai-
noindeksi. Liikalihavuuteen johtavia merkittavia tekijoita ovat ikd, aamiaisten valiin jattd, tupakointi,
liikunta ja alkoholin kéyttd. Tulokset osoittivat, ettd myds unihiriot liittyvat liikalihavuuteen. 27 pro-
sentilla vuorotyodntekijoisté oli vaikeuksia nukkua tai he nukkuivat liikaa jopa viimeisen kahden viikon
ajan. Kauemmin vuorotyota tekevilla on suurempi riski sairastua hyperlipidemiaan. Vuoroty6ll4 ei ole
suoraa yhteytta painoindeksin kasvuun, mutta sitd pitdisi tutkia enemman. (Kim, Son, Park, Choi,
Yoon, Lee, Cho & Cho 2013.)

2.3 Liikunta

Liikunta on aina tavoitteellista. Liikuntaa voidaan luokitella useisiin eri muotoihin, esimerkiksi ty6-
matkaliikuntaan, hyotyliikuntaan ja terveysliikuntaan. Liikuntaa on mahdollista harrastaa monilla eri
tavoilla, ja jokainen voi valita itselle mieleisen liikkumismuodon. (Louhevaara & Smolander 1995, 7.)
Liikunnalle on oma lakinsa: liikuntalaki. Sen tehtdvand on edistdd liikunnan harrastamisen mahdolli-
suuksia eri véestdjen keskuudessa, terveyden ja hyvinvoinnin edistaminen, fyysisen toimintakyvyn
yllapito ja parantaminen, lasten ja nuorten kasvun kehittdminen, huippu-urheilun edistdminen, edistada
eettisyytta ja rehellisyytté liikunnassa ja huippu-urheilussa, eriarvoisuuden vahentdminen seké edistaa
kansalaistoimintaa ja seuratoimintaa liikunnan saralla. Laissa liikunnalla tarkoitetaan omatoimisesti ja
jarjestetysti tapahtuvaa liikkumista ja urheilua, mukaan lukematta huippu-urheilua. Huippu-urheilulla
tarkoitetaan taas tavoitteellista liikuntaa. (Liikuntalaki 390/2015, §2-3.)

UKK-instituutilla on monia erilaisia liikuntasuosituksia: raskaana oleville, synnyttéaneille, lapsille ja
nuorille, ik&&ntyneille, osteoporoosia sairastaville sekd aikuisille. UKK-instituutti on kehittanyt aikui-
sille liikuntapiirakan (KUVA 1), josta nakyy viikoittaisen terveysliikunnan suositus. (UKK-instituutti
2017.)
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KUVA 1. Liikuntapiirakka aikuisille (UKK-instituutti 2017)

Aikuisen (18-64 v) liikuntasuositus viikossa on kaksi ja puoli tuntia reipasta kestavyysliikuntaa tai
rasittavaa liikuntaa yhden tunnin ja vartin verran. Lihaskuntoa ja liikehallintaa tulisi kehittda ainakin
kahdesti viikossa. (Tarnanen, Kesaniemi, Kettunen, Kujala, Kukkonen-Harjula & Tikkanen 2010.)
Reipas liikunta voi siséltaa reipasta kévelya, sauvakévelya tai hidasta pyorailya ja rasittavaa liikuntaa
voi olla aerobic, vesijuoksu, juoksu tai maastohiihto. Lihaskuntoa ja liikehallinta voivat sisaltaa esi-
merkiksi kuntosaliharjoittelua, jumppaa, venyttelyd, tanssia, kuntopiiria tai pallopeleja. (UKK-
instituutti 2015.)

2.3.1 Aerobinen liikunta

Aerobinen liikunta tarkoittaa padosin sellaista liikuntaa, joka parantaa hapenottokykya. Tallaisia lii-
kuntamuotoja ovat esimerkiksi lenkkeily, pyoréily ja hiihto. Lihaskuntoharjoittelua pidetédan vastapari-
na aerobiselle liikunnalle. Aerobista liikuntaa voi kuitenkin harrastaa anaerobisen kynnyksen ylapuo-
lella, jolloin liikunta ei ole end& aerobista, vaan anaerobista. Liikkuessa aerobisella tasolla, hapen las-
nadolossa lihaskudos pilkkoo rasvoja ja hiilihydraatteja. Taas kun liikutaan anaerobisessa tilassa, niin

lihaskudos pilkkoo rasvoja ja hiilihydraatteja ilman happea, jolloin lihaksiin kertyy maitohappoja. Jos



maitohappoja ei saada poistettua lihaksista nopeasti, sitd kertyy sinne enemmén ja tdmén takia syntyy
lihaskipuja. Tdmé& on normaalitilanteessa harmitonta, mutta aerobisessa liikunnassa tdma ei ole tarkoi-

tuksenmukaista. (Terveysguru 2016.)

Aerobisessa liikunnassa syke nousee korkeammaksi, ja yleensa liikutaankin alueella, jolla syke on 60-
80 % maksimisykkeestd. Kun syketaso nousee, silloin parannetaan hapenottokykyé, tehostetaan eli-
miston verenkiertoa seka vahvistetaan sydanlihasta. Toisin sanoen aerobisella liikkumisella vahviste-
taan keuhkoja ja sydénta. Aerobisella liikunnalla on suuri hyéty normaalielamaankin. Esimerkiksi
hengdastyminenkin vaatii enemman rasitusta. Aerobinen liikunta sopii kaikille tavoitteista riippumatta,
mutta se sopii my6s hyvin laihdutuksen tueksi, koska se hapenottokyvyn lisdksi tehostaa rasvanpolttoa
ja aineenvaihduntaa. Aerobinen liikunta vahentdé ennenaikaisen kuoleman riskia ja ehkaisee monilta
elintasosairauksilta sekd parantaa veren kolesteroliarvoja. Aerobisen liikunnan hyddyt tulevat usein
nopeasti nakyville litkunnan aloittamisen jalkeen. Pitkan aikaa aerobista liikuntaa harrastaneet nékevat
kuitenkin suuremmat hyédyt, mutta kehitys on helppoa huomata. (Terveysguru 2016.)

Yksi keskeisisté terveyskunnon osa-alueista on kestavyyskunto. Mité parempi kestavyyskunto on, sita
vahvempia on sydén, verenkierto ja keuhkot. N&diden tehtdvana on huolehtia ettd lihakset ja muut eli-
met saavat tarpeeksi happea. Hyvélla kestdvyyskunnolla on valtimosairauksilta suojaava vaikutus. Kun
sydadmen syke on matalampi ja iskutilavuus suurempi seka valtimoiden elastisuus parempi, niin valti-
mosairauksien riski pienenee. Hyvé kestavyyskunto vahentda valtimotauteihin, tyypin 2 diabetekseen
ja metaboliseen oireyhtymé&én sairastumista sekd alentaa kohonnutta verenpainetta. Maksimaalisen
hapenottokyvyn arvioimisella on mahdollista mitata kestdvyyskuntoa. Mitd enemman elimisté pystyy
tuottamaan happea, sitd parempi on kestavyyskunto. Maksimaalisen hapenottokyvyn arvioimisen li-
séksi on mahdollista mitata epasuorilla menetelmilla kestdvyyskuntoa. Epédsuoria menetelmid ovat
Cooperin testi, 2 km:n UKK-kavelytesti sekda kolmivaiheinen polkupyoraergometritesti. UKK-
kévelytestissd on ikarajahaarukka, joka on 20-65 v. (UKK-instituutti 2014a.)

2.3.2 Lihaskunto

Lihaskuntoharjoittelussa lihakset tydskentelevat vastusta vastaan, jonka seurauksena lihaksen kesta-
VYYs ja voima paranevat. Toistojen ja painojen maaré kertoo sen, onko harjoitus kestavyys- vai voima-
harjoittelua. Kestavyys on sitd, kuinka monesti lihas pystyy perékkéin supistumaan. Maksimiharjoitte-

lu taas kertoo siit4, miten suurta voimaa vastaan lihas kykenee tydskentelemadén. Lihaksen kestovoi-
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malla on suuri merkitys arjessamme esimerkiksi lasten nostamisessa ja kauppakassien kantamisessa.
Maksimivoimallakin on oma tarked merkityksensé. Ik&éntyessa ihmisen lihasvoimakin alkaa pienen-
tyd. Noin 55 ikdvuoden jalkeen lihasvoima alkaa heikentyd enemman lihasten proteiinimaaran véhe-
nemisen vuoksi. Lihaskuntoharjoittelun seurauksena tapahtuvalla lihasten ylikuormittumisella on posi-
tilvisia vaikutuksia; tarkeiden mitokondrioiden sek& entsyymien mééra kasvaa, tiheys hiussuoniverkos-
tossa kasvaa ja voima lihassupistuksissa kasvaa. Naisten lihaskasvu on pienempéé verrattuna miesten
lihasten kasvuun. Miehilla lihasten kasvu on tehokkaampaa isomman testosteronimaéran takia. Naisilla
lihasvoiman paraneminen nékyy koordinaatiokyvyn kehittymisena seka taitona keskittaa liike tiettyyn
lihasryhmaan. Lihaskuntoharjoittelulla on terveydellisid hyotyj4, joita ovat esimerkiksi voiman kasva-
minen, luumassan kasvaminen, rasvattoman lihaskudoksen mééran kasvu, yleiskunnon paraneminen,
glukoositoleranssin paraneminen seka tasapainon paraneminen. VVoiman kasvamisella on vaikutusta
elamanlaatuun. Taman avulla esimerkiksi naiset pystyvat kaveleméan pitemmaén aikaa ja nopeammin.
Luumassan kasvu vahent&a riskid osteoporoosille. Rasvattoman lihaskudoksen méaarén lisdantyminen
aiheuttaa aineenvaihdunnan kiihtymistd, joka taas tarkoittaa sitd, ettd nukkuessasikin voit kuluttaa
enemman kaloreita mitd aiemmin. Lihaskuntoharjoittelu véhentad rasvakudosta vyotarolta ja tdméa on
tutkittu parantavan glukoositoleranssia. Glukoositoleranssin parantuessa riski aikuisidn diabetekselle
pienenee. (Hall 2003, 62-64.)

Hyvé lihaskunto vahvistaa luustoa, suojaa nivelid, parantaa tasapainoa, lykkaa dementiaa, suojaa sy-
déantd, tasaa verensokeria ja helpottaa nukkumista. Hyva lihaskunto vahvistaa luustoa lisédamalla luun
mineraalitiheyttd. Lihakset ja luut ovat kiinnittyneitd toisiinsa janteiden avulla. Luut aktivoituvat lihak-
sien voimistuttua. Tamén tapahtuessa lihasten mineraalitiheys lisddntyy, joka ehkéisee luiden hauras-
tumista ja jopa luukatoa. Lihakset ympardivéat luita ja taten suojaavat nivelien vaantymisen véaariin
asentoihin. Syitd hyvan lihaskunnon ja dementian lykkaantymisen vélilla ei tiedeta tarkkaan. Tutki-
musten mukaan kuitenkin hyva lihaskunto voi ehkéistd dementiaa. Hyva lihaskunto parantaa veren
triglyseridi-arvoja ja kasvattaa hyvan kolesterolin maarad. Nama muutokset vahentavat riskid sairastua
sydan- ja verisuonitauteihin. Nukkuminen helpottuu lihaskunnon yll&pidolla, silla se vasyttéa ja lau-
kaisee stressid. Tutkimusten mukaan unen kesto pitenee seké unen syvyys paranee treenauksen avulla.
(Valkila 2017.)

Tapa, jolla lihaskuntoa voidaan parhaiten kehittdd, on kestovoimaharjoittelu. Tavoitteena kestovoima-
harjoittelussa on kehon tukilihasten, lajissa tarvittavien lihasten sekd normaalissa lajiharjoituksessa
vahille harjoituksille ja&neiden lihasten kunnon kehittdminen. Usein kestovoimaharjoittelu toteutetaan

kuntopiirind. Kuntopiirissa on usein 6-12 eri harjoitusta, joita toistetaan yleensa 2-6 kierrosta. Vaihte-
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lemalla toistoja, lisdpainoja, tempoa, lihasty6tapaa ja palautusta voidaan harjoituksen vaikutusta siirtad

haluttuun suuntaan. (Kasva Urheilijaksi.)

2.3.3 Liikunta vuoroty6ssa

Liikuntaa suunniteltaessa vuorotyéléiselle on otettava huomioon tyévuorot, yksilllinen unirytmi seké
ruokailu. Liikuntaa voidaan suositella vuorotyoléiselle siksi, koska se parantaa vireystilaa tyévuorossa,
rentouttaa seka saannollistdd unirytmid. (UKK-instituutti 2014b.) Nukahtamisen helpontumiseen, unen
keston pidentymiseen ja parantumiseen auttaa lilkunnan harrastaminen noin 2-4 tuntia nukkumaanme-
noa ennen. Unen paranemisen liséksi vuorotyontekijan vireystaso ja parempi suoriutuminen paranevat
tyovuorojen aikana. Auringon valon vaikutuksesta syntyvé paivarytmin tahdistus auttaa oikeanlaisen
paivarytmin séilymisessa. Esimerkiksi talvella auringon valon vaikutuksesta saatava tahdistus on vé-
haisempéa, ja taman vuoksi paivarytmi voi helpommin viivastya. Taukoliikunnalla ty6vuorojen aikana
on merkittdva vaikutus tydvuorojen aikaiseen vireystasoon. Taukoliikunta piristad ja tuo fyysista ja

henkisté vaihtelua tyévuoron sisaltoéon. (Tyoterveyslaitos 2000.)

Saannollinen litkunta auttaa unen laatuun, vireystasoon sek& jaksamiseen toissé ja vapaa-ajalla. Lii-
kunta auttaa myos vireyteen yovuoron aikana. Vuorotyota tekevalla tyontekijalla olisi hyva olla mie-
luinen liikuntamuoto, joka kannustaisi mielekkaéaseen liikkumiseen ja hyvaan oloon. Liikuntamuodon
tulisi olla sellainen, mika sopisi epasaannolliseen tyérytmiin. Liikuntaa olisi hyvé harrastaa 2-5 kertaa
viikossa 20-60 minuutin ajan. Myo6s hyotyliikuntaa olisi suositeltavaa harrastaa. Hyotyliikuntaa on
esimerkiksi portaiden kavely hissin sijaan ja tyopaikalle pyordily tai kévely autolla ajon sijaan. Hyoty-
liikuntaa tulisi harrastaa aina, kun siihen on mahdollisuus. Yo6vuorojen vélissa liikuntaa harrastavan
olisi hyvd nukkua ennen seuraavaa yovuoroa parin tunnin nokoset. Ydévuoron jalkeen péivarytmiin
palaamista auttaa auringonvalossa liitkunnan harrastaminen. (Tyoterveyslaitos 2011a, 20-21.) Ennen
yovuoroja olisi hyva olla harrastamatta liikuntaa, silla liikunta voi vésyttaa entistd enemman muuten-
kin raskaan vuoron aikana. Tydpaivina suositellaan kevyemman, aerobisen liikunnan harrastamista,
jotta kipedt lihakset eivat huononna unen laatua. VVapaapaivana taas suositellaan raskaamman liikunnan
harrastamista. (Kataja-Lian 2014.) Liikuntaa olisi hyvé harrastaa vuorotydssa heti aamu- ja paivavuo-
rojen jalkeen, mutta rasittavaa litkuntaa tulisi valtta4 2-3 tuntia ennen nukkumaan menoa, sill& rauhoit-

tuakseen rasituksesta elimisto tarvitsee aikaa palautua (Ty6terveyslaitos).
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Pysyakseen terveend ihminen tarvitsee liikuntaa. Liikunnallisesti aktiivisella tyontekijalla on véhem-
maén sairauspoissaoloja, pidempi tyoura ja han on tehokkaampi tydssdén. On todettu, ettd liikunta vai-
kuttaa positiivisesti aivoterveyteen. Liikunta parantaa aivojen verenkiertoa, hapensaantia ja vélittajaai-
neiden méaéraa. Aivojen hiussuonten maéra kasvaa ja uusia hermosoluja syntyy sédénndllisen liikunnan
avulla. Tybelaméssa tarvitaan oppimista, muistamista, tarkkaavaisuutta, luovuutta ja motivaatiota, joi-
hin tarvitaan aivojen toimintaa ja edelld mainittujen asioiden avulla tyokyky sailyy. (Valtion liikunta-
neuvosto 2012, 3.) Tyodntekijé, joka on liikunnallinen, on myds aktiivinen ja vired sekéd hanelld on
voimavaroja kehittdd itseddn ja tyotaan. Liikunta vaikuttaa tyontekijan ammatilliseen edistymiseen,
hyvinvointiin ja eldamanlaatuun. (Louhevaara & Smolander 1995, 10.) Fyysisien voimavarojen ohella
liikunta edistdd my0s psyykkisia voimavaroja (Tyoterveyslaitos 2011b).

2.4 Ravitsemus

Ihminen tarvitsee energiaa lammontuotantoon, fyysisiin toimintoihin ja perusaineenvaihduntaan (Nie-
mi 2006, 8). Ravinnon tulisi olla monipuolista, hyvdn makuista ja sisaltda runsaasti vitamiineja ja ki-
venndisaineita. Suomen ravitsemussuositukset perustuvat paljolti pohjoismaisiin suosituksiin, jotka
ovat laadittu laajojen tutkimustuloksien pohjalta. (Haglund, Huupponen, Ventola & Hakala-Lahtinen
2007, 9-10.) Yksi terveellisten elamantapojen kulmakivistd on ravitsemus. Ravitsemuksella voidaan
vaikuttaa omaan terveyteen, kuten painonhallintaan sekéd ehkaiseméén sairauksien riskitekijoitd, esi-

merkiksi kohonnutta verenpainetta. (Niemi 2006, 72.)

2.4.1 Suomalaiset ravitsemussuositukset

Suomen viralliset ravitsemussuositukset ovat Valtion ravitsemusneuvottelukunnan laatimat (Tervey-
den ja hyvinvoinnin laitos 2016). Ravitsemussuositukset pyrkivat parantamaan véeston terveytta.
Vuonna 2014 uudistettu ravitsemussuositus siséltdd ruokakolmion (KUVA 2) ja lautasmallin (KUVA
3), joiden avulla on helppo havainnollistaa terveyttéd edistavé ruokavalio. (Evira 2017.) Ruokakolmio
on kolmio, joka on jaettu leveyssuunnassa kuuteen eri lohkoon. Ruokakolmion periaatteena on, etta
paivittaisen ruokavalion tulisi perustua ruokakolmion alaosassa oleviin ruoka-aineisiin ja mita ylem-
méksi kolmiota mennéén, sitd vahemman niitd tulisi siséltyd paivittaiseen ruokavalioon. Ylimpéana
ovat sattumat, joita tulisi syoda vain satunnaisesti, tallaisia ovat esimerkiksi karkit ja leivonnaiset.

(\altion ravitsemusneuvottelukunta 2014, 19.)
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KUVA 2. Ruokakolmio (Valtion ravitsemusneuvottelukunta 2014, 19)

Lautasmallissa on terveyttéd edistavan ravitsemuksen nakdisateria. Lautasesta puolet tulisi olla kasvik-
sia, yksi neljasosa perunaa, taysjyvapastaa tai muuta taysjyvalisakettd ja yksi neljasosa lihaa, kalaa,
munaruokaa tai kasvissyojill&4 palkokasveja, siemenid tai pahkingita. Aterian tulisi sisaltaa taysjyvalei-
paa kasvidljypohjaisella rasvalevitteelld voideltuna. Ruokajuomana suositellaan piiméé tai rasvatonta
maitoa. Ateriaa tdydentdvana jalkiruokana olisi hyva olla marjoja tai hedelma. (Valtion ravitsemus-
neuvottelukunta 2014, 20.)
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KUVA 3. Lautasmalli (Valtion ravitsemusneuvottelukunta 2014, 20)

Ruokakolmion alimmalla tasolla ovat kasvikset sekd marjat ja hedelmét. Suomalaisten ravitsemussuo-
situsten mukaan paivassa tulisi syoda ainakin puoli kiloa vihanneksia, marjoja, juureksia, hedelmia ja
sienid. Annoksia tulisi syoda 5-6, niin etta yksi annos tarkoittaa esimerkiksi keskikokoista hedelmaa tai
desin marjoja. Annoksista puolet tulisi olla hedelmi& ja marjoja ja puolet vihanneksia ja juureksia.
Suositeltavaa olisi, ettd nditd syotaisiin seka raakoina ettd kypsennettyind. Suosituksiin eivét kuulu
sokeroidut ja suolatut valmisteet. Marjoja, kasviksia ja hedelmié suositellaan syétavaksi etenkin siksi,
ettd ne sisaltdvat vitamiineja, kivenndisaineita, kuituja sek& monia hyodyllisid sairauksilta suojaavia

vaikutuksia. (Valtion ravitsemusneuvottelukunta 2014, 21.)

Ruokakolmion toisiksi alimmalla tasolla ovat taysviljavalmisteet, perunat seka puurot, leivat ja myslit.
Viljavalmisteita suositellaan naisille kuusi ja miehille yhdeksén annosta péivassa. Taysjyvaviljaa tulisi
olla vahintdéan puolet viljamaarasta. Yhdell&d annoksella tarkoitetaan esimerkiksi yhté leipéaviipaletta tai
desia keitettyad pastaa, ohraa tai riisia. Leipien kuitupitoisuuden suositellaan olevan ainakin 6 g/100 g.
Véhasuolaiset vaihtoehdot ovat suositellumpia. Perunaa suositellaan sydmaan nykyisella tasolla, sill&
se siséltad hiilihydraatteja, kivenndisaineita ja C-vitamiinia. Suositeltavaa on sy0dé peruna keitettyna
ja on véltettdva kerman tai rasvan lisdédmista perunaruokiin. (Valtion ravitsemusneuvottelukunta 2014,
21.)
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Ruokakolmion kolmanneksi alimpaan osioon kuuluvat vahdrasvaiset maitovalmisteet, kasvioljyt, mar-
gariinit sekd siemenet ja pahkinat. Maitovalmisteet sisaltavat proteiineja, kalsiumia, jodia seké vita-
miineja kuten D-vitamiinia. Elimiston kalsiumin tarpeet tulee péivittdin taytettyd, jos maitovalmisteita
juodaan 5-6 dl sek& sy6daan 2-3 juustoviipaletta. Maitovalmisteista suositellaan vahérasvaisia vaihto-
ehtoja, silla maitovalmisteissa maidon rasvasta 2/3 on tyydyttynyttd rasvaa. Rasvaosuuksista suositel-
laan, ettd juusto sisaltaisi enintddn 17 % rasvaa ja jogurtti, maito, piima ja viili siséltaisi enintdan 1 %

rasvaa. (Valtion ravitsemusneuvottelukunta 2014, 22.)

Rasvoista suositellaan tyydyttyneiden sijaan kaytettavéksi tyydyttymattomid ja monityydyttyméattomia
vaihtoehtoja. Leipdrasvan, salaatinkastikkeen ja ruoanvalmistusrasvan kaytossa suositellaan kasvioljy
pohjaisia tuotteita. Melkein kaikissa kasvidljypohjaisissa tuotteissa tai pelkéastaan kasvioljyissa on pal-
jon tyydyttyméttdmia rasvoja sekd E-vitamiinia. Liséksi kasvidljypohjaisissa rasvalevitteissa on D-
vitamiinia. Hyvia tyydyttymattomien rasvojen lahteitd ovat myds péahkinét ja siemenet, mutta néistéa
suolattuja, sokeroituja tai muuten kuorrutettuja ei suositella. Pahkingita ja siemenia suositellaan syota-
vaksi noin 30 g péaivéssa lajeja vaihdellen. N-3-sarjan rasvahappojen saannin turvaamiseksi suositel-

laan kaytettavan rypsi- ja rapsioljyja. (Valtion ravitsemusneuvottelukunta 2014, 22-23.)

Ruokakolmion neljanneksi alimpana eli kolmanneksi ylimpéana ovat kala ja siipikarja. Toisiksi ylimpa-
na ovat muut lihavalmisteet, punainen liha ja kananmuna. Proteiinin lahteind nama ovat tarkeita ravin-
nossa. Kalaa tulisi syodad 2-3 kertaa viikossa niin, etta eri kalalajeja syotaisiin vaihdellen. Proteiinien
lisdksi kalasta saa monityydyttymattomia rasvoja seka D-vitamiinia. Viikossa ei tulisi syodé lihaval-
misteita ja punaista lihaa enempaa kuin 500 g. Maaré lasketaan kypsennetysta lihasta, mika on hieman
kevyempaa kuin raaka liha. Yksi annos on noin 100-150 g. Punainen liha on rasvaisempaa kuin vaha-
rasvaisempi siipikarjan liha, ja lihoista suositeltaisiin valitsemaan vaharasvaisemmat ja vahasuolai-
semmat vaihtoehdot. Proteiinien I&hteen lisaksi liha on myds hyvé raudan lahde. Kananmunien suosi-
teltu kdyttd maara viikossa on 2-3 munaa. (Valtion ravitsemusneuvottelukunta 2014, 22.)

Nesteen saannin suosituksiin vaikuttavat monet asiat, kuten ik&, fyysinen aktiivisuus ja ympariston
lampotila. Usein nesteiden saanti on riittdvad, kun juodaan janon mukaan. Yleisesti suositellaan juo-
maan 1-1,5 litraa nesteitd paivassd. Janojuomaksi suositellaan vettd. Ruokajuomaksi suositellaan mai-
toa, piiméaa, kivenndisvetta tai vettd. Taysmehuja ei suositella juotavaksi enempéé kuin yksi lasillinen
paivassd ja mieluiten aterian yhteydessa. Saannollisesti ei tule kdyttdd juomia, joita on sokeroitu tai

sokeroimattomia happamia tuotteita. Alkoholia ei suositella kéytettdvaksi joka péiva, ja runsasta kerta-
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juomista tulisi valttdd. Runsaalla kertajuomisella tarkoitetaan yli 5 tai 6 annosta. Naisilla alkoholin
paivittainen kaytto tulisi olla enintdén yksi annos ja miehill& enintédan kaksi annosta. Annoksella tar-
koitetaan 0,33 | pulloa keskiolutta tai 4 cl vakevéé alkoholijuomaa. Alkoholia ei tule kdyttaa lainkaan,

jos kyseessd on lapsi, raskaana oleva tai imettava. (Valtion ravitsemusneuvottelukunta 2014, 23.)

Vuorokaudessa tulisi syoda séannéllisesti niin, ettd joka péiva tulisi syoda aamupala, kaksi ateriaa,
iltapala ja tarvittaessa vield valipaloja. Saannollinen ateriarytmi tukee veren glukoosipitoisuuden py-
symistd tasaisena, hillitsee nélantunnetta sekd suojaa hampaiden reikiintymista. Saannollinen ate-
riarytmi tukee kohtuullista syomistd sek& véhentda napostelun ja ahmimisen taipumusta. Nain ate-
riarytmin saannollisyys tukee myds painonhallintaa. Ydpaaston tulisi kestad enintadn 11 tuntia. (Valti-

on ravitsemusneuvottelukunta 2014, 24.)

2.4.2 Energiantarve ja -saanti

Ravinnon térkein tehtavé on antaa elimistélle energiaa. (Aro 2015a). Energiaa tarvitaan ihmisen kaik-
kiin elintoimintoihin. Normaalipainon yll&pitoon energian saannin ja kulutuksen tulee olla tasapainos-
sa. Hiilihydraatit, proteiinit ja rasvat ovat energiaravintoaineita, joista elimiston aineenvaihdunta tuot-
taa energiaa. Alkoholiakin elimistd voi kéayttaa energiantuotantoon. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
2015.)

Energiansaannista on tehty energiansaannin viitearvot, mutta ei varsinaisia suosituksia. Viitearvot on
tehty niin, ettd lahtokohtana on perusaineenvaihdunta, joka vaihtelee i&n, sukupuolen ja painon mu-
kaan. Saantisuositukset tukevat normaalipainon yll&pitoa. Péivittdisen energiansaannin laskemisessa
otetaan huomioon perusaineenvaihdunnan lisdksi myods fyysinen aktiivisuus. Energiaravintoaineiden
saantisuositukset liikkuvat vaihteluvaleissg, ja tavoitteena olisi, ettd suurin osa suomalaisista saisi
energiaravintoaineensa ndista vaihteluvaleistd. Hiilihydraattien saantisuositus on 45-60 % energian-
saannista, rasvojen osuus on 25-40 % energiansaannista ja proteiinien osuus on 10-20 % energiansaan-
nista. Rasvojen saantisuositus on jakautunut siten, ettd tyydyttymattomié rasvoja tulisi olla 2/3 rasvo-
jen energiansaannista. Hiilihydraattien saantisuosituksen tulisi tayttya laadukkaista ja kuitupitoisista
hiilihydraateista ja lisattya sokeria tulisi valttaa niin, etté lisatyn sokerin saanti jaisi alle 10 % energian-

saannista. (Valtion ravitsemusneuvottelukunta 2014, 25-26.)
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Suomalaisten hiilihydraattien saanti painottuu edelleen liikaa runsaasti sokereita sisaltaviin elintarvik-
keisiin, kun taas ravintokuitua sisaltavia hiilihydraatteja saadaan liian vahan. Hiilihydraattien saannissa
laatu olisi maaraa tarkedmpéa. Runsaskuituisten ja sokeripitoisten hiilihydraattien terveysvaikutukset
ovat erilaiset. Hiilihydraattien ldhteinéd suositellaan taysjyvéavalmisteita, hedelmid, kasviksia, marjoja
seké véahasokerisia ja vaharasvaisia maitovalmisteita. Kuitupitoisella ruokavaliolla on useita hyvia ter-
veysvaikutuksia. Tyydyttymattomien rasvojen kanssa kuitupitoinen ruokavalio auttaa painonhallinnas-
sa sekd ehkaisee lihavuuden liitdnndissairauksia. Liséksi kuitupitoinen ruokavalio edistdaa suoliston
toimintaa ja sill4 saattaa olla paksusuolen syopaa ehkéiseva vaikutus. Kuitupitoinen ruokavalio sisaltaa
my0s useita hyvié ravintoaineita, kuten vitamiineja, kivenndisaineita ja hyvia proteiineja. (Terveyden

ja hyvinvoinnin laitos 2014.)

Vélttamattomien elintoimintojen yllapitoon tarvitaan my6s vitamiineja ja Kivenndisaineita. Naiden
saanti on tarke&d, silla niiden niukka saanti on yhdistetty suurentuneeseen riskiin sairastua pitkaaikais-
sairauksiin. Kuitenkaan vitamiineja ja kivennéisaineita ei tulisi syoda yli suositusten. Vitamiinien ja
kivennaisaineiden tarve vaihtelee yksil6llisesti, joten saantisuositukset on laadittu niin, ettd ne kattaisi-

vat 97-98 % vaestosta. (Valtion ravitsemusneuvottelukunta 2014, 26-27.)

2.4.3 Hiilihydraatit, proteiinit ja rasvat

Hiilihydraatit ovat yhdisteitd, jotka ovat muodostuneet sokeriyksikoistd. Sokeriyksikoitd voi esiintyé
itsendisend, tai ne voivat olla satojenin yksikdiden muodostamia molekyylejé. Yksinkertaisimpia soke-
reita ovat glukoosi eli rypalesokeri seké fruktoosi eli hedelmasokeri, joita esiintyy marjoissa j hedel-
missa. Kahden sokerimolekyyli yhdisteitd on ruokosokeri eli sakkaroosi seka maitosokeri eli laktoosi.
Hiilihydraattien tavallisin muoto on térkkelys, joka muodostuu kymmenista tai jopa sadoista glukoo-
simolekyyleista. Tarkkelysta esiintyy runsaasti muun muassa perunassa, viljassa ja juureksissa. Tark-
kelys sekd muut imeytyvét sokerimolekyylit pilkkoutuvat yksinkertaisiksi sokereiksi suolistossa, ja
sokerit imeytyvat verenkiertoon. Nain elimisto ja elimet saavat nopeasti energiaa. Hiilihydraattivaras-
tot ovat pienehkot, vain muutaman paivan saantia vastaavat, joten hiilihydraattipitoisia ruokia tarvitaan
saannollisesti. (Aro 2015a.) Hiilihydraatteja on myods ihmisen suolistossa imeytyméattomié sokeriyhdis-
teitd. Yksi tallainen yhdiste on selluloosa, joka muistuttaa rakenteeltaan tarkkelysta. Naitd imeytymaét-
tomid hiilinydraatteja kutsutaan ravintokuiduiksi. Sokerin imeytymisnopeuden kannalta ei ole juuri
vaikutusta syoko tarkkelystd vai yksinkertaisempia sokereita. Energian saannin kannata ei ole juuri

eroa millaisia hiilihydraatin lahteitad syd. Enemman kokonaisravinnon kannalta merkitysté on silla, etta
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puhdistamattomissa tuotteissa on runsaasti myds muita ravintoaineita, kuten kuituja, vitamiineja ja
kivenndisaineita. (Aro 2015b.)

Hiilihydraatteja on parempia ja huonompia. Sokereista huonompana vaihtoehtona pidetdan sakkaroo-
sia, joka hajoaa fruktoosiksi, glukoosiksi. Naiden huonompi vaikutus perustuu muun muassa siihen,
ettd ne ovat niin puhtaita raaka-aineita, eli niissa on paljon energia eiké lainkaan kuituja, vitamiineja
tai hivenaineita. Tutkimuksissa on kaynyt ilmi, ettd etenkin néill& sokereilla on terveydelle haitallisia
vaikutuksia. Sokeripitoiset juomat lihottavat vaestod, koska niiden juonti ei juuri véhenné ruokahalua,
jolloin péivittdinen energiansaanti kasvaa liian suureksi. Ndain myo6s sokerijuomat lisdavéat tyypin 2
diabetekseen sairastumisen riskid. Hedelmé&sokerin on todettu aiheuttavan rasva-aineenvaihdunnan
muutoksia, maksan rasvoittumista ja suurentuneita veren glukoosi- ja insuliinipitoisuuksia. Sokereiden
uskotaan olevan merkittava syy vyotardlihavuudelle seka siihen liittyvaan metaboliseen oireyhtymaéan.
Muita runsaan sokerin k&yton terveysuhkia ovat riski sairastua sepelvaltimotautiin, lisdéntynyt tuleh-
dusalttius seka mahdollisesti lisdantynyt alttius syddnoireisiin. (Huttunen 2013.)

Ihminen tarvitsee proteiineja, silla niistd saadaan vélttdmattomia aminohappoja elimistémme toimin-
taan. Aminohappoja tarvitaan kudosten rakentamiseen, hormoneihin, entsyymeihin ja vasta-aineisiin.
Ihminen tarvitsee ravinnosta yhdeksaa valttamatonta aminohappoa, ja nditd saadaan helposti eldinpe-
raisista ruoista. Yleisesti suomalaiset saavat ravinnosta kylliksi proteiineja. Ravinnosta saatu proteiini
hajoaa aminohapoiksi ruoansulatuskanavassa, josta sita voidaan kayttaa elimiston tarpeisiin, tai muo-
dostaa niitd muita aineita. Osa aminohapoista kaytetddn energia-aineenvaihdunnassa tai se voidaan
varastoida hiilihydraateiksi tai jopa muuttaa rasvaksi. Ylisuuri proteiinien saanti tyydyttaa energiantar-
vetta hiilihydraattien tavoin. (Aro 2015c.)

Rasvoja on erilaisia, ja niiden rakenteet vaikuttavat niiden koostumukseen, tehtaviin ja vaikutuksiin
elimistossd. Rakenteidensa mukaan rasvat jaotellaan tyydyttyneisiin ja tyydyttyméattdmiin rasvahap-
poihin. Tyydyttymattémat rasvahapot voivat olla kertatyydyttymattomia tai monityydyttymattomia.
Liséksi monityydyttyméattomat rasvahapot vaihtelevat rakenteeltaan viela niin, ettd ne voidaan jaotella
n-6 ei omega-6 ja n-3 ei omega-3-rasvahapoiksi. Ndiden liséksi on vield trans-rasvahappoja. Rasvat,
jotka sisaltavét runsaasti tyydyttyneité- ja trans-rasvahappoa, ovat niin sanottuja kovia rasvoja, ja ne
ovat koostumukseltaan kiinteitd. Tyydyttymattémat rasvahapot ovat taas niin sanottuja pehmeita ras-
Voja, ja ne ovat kiinteydeltaan juoksevia. Rasvahapoilla on erilaisia tehtévia elimistossé. Oikeiden ras-
vahappojen saannin suositus perustuu terveyden kannalta merkitykselliseen kolesteroliaineenvaihdun-

taan, jonka kohoaminen lisaa riskia sairastua sepelvaltimotautiin. Kolesterolia nostaa tyydyttyneet seké
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trans-rasvahapot. Taméan liséksi monityydyttyméattomia sekd omega- 3 ja -6-rasvahappoja tulisi saada
ravinnosta, koska ihmisen aineenvaihdunta ei kykene itse rakentamaan naita sidoksia. (Aro 2015d.)

2.4.4 Ravitsemus vuorotyossa

Saannollinen ruokailurytmi on avainasiana ravitsemuksessa. Ruokailurytmi on térkeéd jaksamisen ja
vireyden osalta, vatsavaivojen ennaltaehkdisemiseksi, elimiston vuorokausirytmin ja muun vuorokau-
sirytmin tahdistamisessa. Vuorotyoté tekevan tydntekijan ravitsemuksen tavoitteita ovat vatsavaivojen
ennaltaehkaisy, hyvélaatuisen ja pitkdn unen varmistaminen, vasymyksen, lihavuuden, sydén- ja veri-
suonitautien riskien ennaltaehkéisy seké oikeiden ravintoaineiden ja hyvén energian saannin varmis-
taminen. On hyva valita ruokia, jotka eivéat aiheuta vatsavaivoja. Jos jokin ruoka aiheuttaa narastysté,
on hyvé vaihtaa tallainen ruoka vastaavaan ruoka-aineeseen. (Tyoterveyslaitos 2011a, 15-16). Vireys-
taso ja tyokyky pysyvat yll& kun ruoka valmistetaan hyvistd raaka-aineista oikeaoppisella tavalla.
Ruoka sulaa paremmin ja kylldisen olon ehtii havaita jo ruokailun aikana, kun ruoka pureskellaan kun-
nolla. Aterian ei tule olla raskas tai tukeva, silla se aiheuttaa vasymysta ja téten se laskee tydtehoa ja
kasvattaa onnettomuusriskid. Jos aterioita jatetadn véliin, syodaan helposti vélipaloja, jotka siséltavat
paljon energiaa. Tallgin tarvittavat vitamiinit, hivenaineet ja ravintoaineet jadvat saamatta. Tyopaikka-
ruokalassa kayvét tyontekijat sydvat muita tyontekijoité terveellisemmin. He sydvat myds muita use-

ammin kasviksia ja kalaa. (Tyoterveyslaitos 2015.)

On suosituksia, miten syoda aamu-, ilta ja yovuorossa. Kun on aikainen aamuvuoro, joka alkaa klo 3-
6, olisi suositeltavaa syoda aamupala vasta tyOpaikalla. Ennen iltavuoroa tai sen alussa olisi hyva naut-
tia ateria, ja sen jalkeen sydda tauoilla kevyemmin. Yodvuorossa on tarkedé sydda pienid ja monipuoli-
sia aterioita sdannollisin véliajoin. Vuoron padateria olisi hyvé sydda vuoron alkupuolella, jolloin vi-
reystaso séilyy paremmin vuoron loppuun saakka. YG@vuorossa on tarke&d valttda rasvaisia ja runsaita
aterioita. Juominen on tarkedd vuorotydssd. On térkedd nauttia runsaasti nesteitd, mutta yovuorossa

aamuyolla on suositeltavaa valttaa liiallista juomista. (Tyoterveyslaitos 2011a, 15-16.)

Ydvuoroaikoina ateriarytmin tulisi olla sellainen, ettd paivaunilta herattyd syoddédn aamupala ja illan
suussa, eli normaalin iltaruoan aikaan syodaéan paivaruoka. Ennen tyévuoron alkua tulisi sydda valipa-
la. Kofeiinipitoisia juomia voi nauttia vield tydvuoron alussa, mutta myéhemmin juotuna niiden juonti
voi vaikeuttaa unen saantia mydéhemmin. Ty0dvuorossa noin puolen yon aikaan tai viimeistaan yhdelta

syodaan péivan toinen ateria, jonka olisi hyva olla kevyt ateria. Kolmen ja neljan valissé olisi hyva
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syoda vélipalaa. Tahén aikaan yleensd vasymys on voimakasta. Ennen nukkumaan menoa syédaan
vield iltapala. YO6lI4 tulisi valttaa aterioita ja vélipaloja, jotka sisaltdvat runsaasti energiaa. Runsasener-
giset ruoat aiheuttavat helposti vatsavaivoja ja vasyttavat. Yo6lla olisi véltettava aterioita ja valipaloja,
jotka siséltavat runsaasti energiaa, koska ne aiheuttavat vatsavaivoja ja vasymystd. (Valtion ravitse-
musneuvottelukunta 2014, 8, 19, 24.)

Ravitsemusterapeutti Anette Palssa on antanut ohjeita ydvuorolaisen ateriarytmiin. Aamupala syodaan
herddmisen jalkeen, noin kello 14. Aamupalaksi voi sydda puuroa, myslia tai taysjyvaleipaa leikkeleel-
14. Ndiden kanssa tulisi olla maitotaloustuotteita, kuten maitoa, jogurttia, viilid tai leivan paalle juustoa.
Hedelmid, marjoja seka kasviksia tulisi sisallyttdd aamupalaan. Aamukahvin tai teen liséksi tulisi juoda
vettd, silld nestetasapaino on unen jaljiltd huonommassa kunnossa. Péivallinen syodaan kello 17-18
aikoihin. Péivallinen on pdivan paaateria, ja se tulisi nauttia lautasmallin mukaisesti. Valipalan aika on
kello 20 korvilla. Valipala koostuu omien toiveiden sekd naldntunteen mukaan. Vélipalaksi kelpaa
muun muassa hedelmd, rahka, jogurtti, taysjyvéleipd, pahkinat ja kasvikset. Suositeltavaa olisi, etta

valipala sisaltaisi jotain proteiinipitoista syotavaa seka kasviksia. (Palssa 2017b.)

Illallinen syoddan kello 23-24 aikoihin. Illallisen olisi hyvé olla kohtalaisen kevyt ateria tai vaikka
runsaampi valipala. Hyvia illallisia ovat erilaiset keitot kuten kalakeitto tai pinaattikeitto kananmunan
kera tai runsaampana valipalana esimerkiksi taysjyvéleipa ja rahka. Ydpala syddaan kello 3-4 aikoihin,
silla vireystila on alimmillaan aamuyo6n tunteina, jolloin on hyva sydda ja pitaa taukoa. Yopalaksi suo-
sitellaan syomaan esimerkiksi rahkaa, jogurttia tai viilid marjojen kera. Nama sisaltavét hiilinydraatteja
kohtuullisesti ja sulavat helposti. Runsas hiilihydraattipitoista ateriaa ei suositella syoméaén, silla se voi
aiheuttaa haasteita hereilld pysymiseen. Raa at kasvikset ja hedelmét voivat lisatd vatsaoireita. Vat-
saystavéallisempié vaihtoehtoja ovat marjat, sdilykehedelmaét tai hedelmésoseet. Herkkévatsaisten kan-
nattaa valttaa ruisleipdd, koska se sulaa aika huonosti ja voi aiheuttaa vatsaoireita. Viljatuotteiden ys-

taville puuro tai mysli maidon tai jogurtin kera on hyva vaihtoehto. (Palssa 2017b.)

Ydvuorossa napostelun tarpeeseen suositellaan pahkindita ja manteleita, silla ne eivét vasyta ja ne nos-
tavat verensokeria maltillisesti. Y0naikana tulisi muistaa juoda vetta tai kivennaisvettd, silld nestehu-
kan seurauksena tulee uupumusta ja mieliteot voivat lisddntyd. Aamupala syodaan kello 6-7 aikoihin,
ennen nukkumaan menoa. Aamiainen auttaa nukkumaan paremmin ja estdd heradmasta nélk&an kesken
unien. Tosin aamukahvi kannattaa jattda juomatta. Kello 24 ja 6 valill4 kannattaa syodéa kevyesti, jotta
vatsavaivoilta valtyttdisiin. Ruoansulatuselimistd on talldin lepotilassa, miké tarkoittaa sitd, ettei se

toimi yoll& samalla lailla kuin péivalla. Vireyden kannalta on hyva syddd, mutta sokeripitoiset tuotteet
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virkistvat vain hetken ja lisddvat myohemmin vasymystd. Napostelua ja makeita juomia kannattaa

valttad myos siksi, ettd hampaat reikiintyvat helpommin yo6ll&. (Palssa 2017b.)
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3 OPINNAYTETYON TARKOITUS JA TAVOITTEET

Opinnaytetyémme tarkoituksena oli tehdé ohjelehtinen liikunnasta ja ravitsemuksesta vuorotyoté teke-
valle hoitohenkiltstolle. Tavoitteena oli antaa hoitohenkildstolle tietoa ohjelehtisen avulla litkunnasta
ja ravitsemuksesta vuorotyd huomioon ottaen, niin etta ravitsemus ja liikunta yhdessa tukisivat heidén

tyohyvinvointia.
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4 TUOTEKEHITTELYPROJEKTIN TOTEUTTAMINEN

Toteutimme tuotekehittelyprojektin yhdessa Tydplussan tyoterveyshuollon kanssa. Tydplussalta meilld
oli kolme tydeldm&ohjaajaa: tydterveyshoitaja seké kaksi fysioterapeuttia. Tydeldmaohjaajamme olivat
yhteydessé Tunkkarin terveyskeskuksen hoitohenkilokunnan kanssa ohjelehtisessé esille tulevista asi-
oista. Yhteistyd toimi enimmaékseen sahkopostin valityksella. Taman liséksi pidimme yhteispalaverin

ennen ohjelehtisen tekoa. Teimme tuotekehittelyprojektin tuotekehittelyn vaiheiden mukaisesti.

4.1 Tuotteen toimintaymparisto

Ohjelehtinen tuli saataville Peruspalveluliikelaitos Jytan ty6terveyshuoltoihin. Jytaan kuuluivat vuo-
teen 2017 saakka Halsuan, Kaustisen, Toholammin, Perhon, Lestijarven ja Vetelin kunnat seka Kan-
nuksen kaupunki. Jyta muuttui vuoden 2017 alussa Soiteksi. Kun Soite tuli Jytan tilalle, muuttui tyo-
terveys Tyoplussan alaiseksi. Soiteen kuuluvat Kokkolan, Kannuksen, Kruunupyyn, Kaustisen, Vete-
lin, Toholammin, Halsuan, Perhon ja Lestijarven kunnat. Teimme opinndytetyota yhteistydssé Tyop-
lussan tyoterveyshuollon kanssa. Ohjelehtinen on suunnattu hoitotyon vuorotyd6léisille. Ohjausryh-
maamme kuului tydterveyshoitaja ja kaksi fysioterapeuttia Tyodplussan tyéterveyshuollosta, ohjaava

opettaja seka projektipaéllikkdind toimimme me itse.

4.2 Yleista tuotekehittelyprojektista

Projektina tehdyn opinnéytetydn tuotoksena on aina tuote. Tuote voi olla muun muassa ohjeistus, ta-
pahtuma tai kirja. Tuotteen toteutustapa tulee suunnitella niin, ettd se palvelee kohderyhmé&éa. Tuotteen
tulee olla sisalléltdén ja ulkoasultaan kohderyhmadn tavoittava. Tuotekehittelysté tulee raportoida tuot-
teen tekemiseen kaytettyja keinoja. Tuotekehittelyprojektin alussa on tiedettdva padmaard, mita kohti
mennéén. (Vilkka & Airaksinen 2003.) Teimme opinndytetyoné ohjelehtisen yhteistydssé Tyodplussan
kanssa, koska heilld ei aiemmin ole ollut vastaavanlaista ohjelehtistd. He kokivat ohjelehtisen tarpeel-
liseksi vuorotyo6ta tekevalle hoitohenkilostolle. P&adyimme laittamaan ohjelehtiseen Tyoplussan netti-
sivuille, josta sen on helposti saatavilla. Lisaksi tydeldmanohjaajamme saavat sellaisen version ohje-

lehtisestd, jota he voivat tarvittaessa muokata ajankohtaiseksi.
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4.3 Tuotekehittelyprojektin vaiheet

Tuotteen suunnittelu ja kehittdminen etenevét sosiaali- ja terveysalalla perusvaiheiden mukaan. Eri
vaiheet painottuvat eri lailla sen mukaan mitd tuotekehittelyprojekti ja sen aikaansaannokset edellytta-
vat. Jos alkuvaiheessa on jo tiedossa, mik& tuote on, p&apaino projektissa on tuotteen valmistus. Tuo-
tekehittelyprojektissa on viisi erottuvaa vaihetta, jotka ovat ongelman tai kehittdmistarpeen tunnista-
minen, ideavaihe, tuotteen luonnostelu, kehittely ja viimeistely (Jams&d & Manninen 2000, 28). Aloi-
timme opinnaytetyoprojektin opinndytetydsuunnitelman tekemiselld. OpinnaytetyGsuunnitelman hy-
vaksyi yliopettaja, minka jalkeen haimme tutkimuslupaa. Tutkimusluvan saatuamme aloimme edeté
tuotekehittelyprojektin vaiheiden mukaisesti. Projektia teimme yhteistydssa tydeldmanohjaajien ja

ohjaavan opettajan kanssa. Valmis ohjelehtinen annettiin tydelamanohjaajille sahkoisena versiona.

4.3.1 Kehittamistarpeen tunnistaminen

Kun sosiaali- ja terveyspalveluja kehitetdan, on kéytossa useita erilaisia laadun kehittdmisen menetel-
mié. Kehitystarvetta voidaan kartoittaa esimerkiksi kyselyilla. Kyselyjen tekemisell& tai valmiina ole-
villa tiedoilla voidaan maéritella kehittdmistarpeet. Ongelmalahtoista lahestymistapaa kaytetdaan, kun
halutaan parantaa jo olemassa olevaa palvelua tai tuotetta. Tavoitteena voi olla myds taysin uuden
tuotteen kehittdminen. Kehittdmistarpeen selvittdmisessd on keskeista ottaa huomioon, ketd asiakas-
ryhmé&an kuuluu ja kuinka yleisia ongelmat ovat. Olisi hyva huomioida myos se, ovatko ongelmat kau-
siluonteisia ja missé olosuhteissa ongelmat syntyvét. Eri osapuolilla voi olla erilainen nakemys ongel-
mista ja kehittdmistarpeista. Nain ollen esi- ja lisaselvityksia voidaan tarvita. Kehittdmistarpeita syn-
nyttdvat muun muassa asiakkaiden terveystarpeet, yhteiskunnalliset muutokset ja uusi tieto. (JAmsa &
Manninen 2000, 28-33.)

Opinnéaytetyon aiheen valitsimme aihepankista. Aiheen valinnan jalkeen teimme suunnitelman, jonka
saimme palautettua ja hyvéksytettyd toukokuussa 2016. Aihepankissa oli madritelty tarve ohjelehtises-
t4, josta vuorotyontekijé saisi tietoa lilkunnasta ja ravitsemuksesta. Rajasimme itse aiheen koskemaan
kolmivuoroty6téd tekevaa hoitohenkilostod, jottei aihe paisuisi liikaa. Lisdksi koimme itse, ettd halu-
amme tehdd aiheen juuri hoitoty6té tekeville, koska néin aihe koski lahemmin meidédn omaa tulevai-
suuttamme tyoeldmdssd. Halusimme rajata aiheen koskemaan myds kolmivuorotyotd, koska mieles-

tdmme kolmivuoroty6 aiheuttaa paljon haasteita liikunnan ja ravitsemuksen yhteensovittamiselle. Lai-
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toimme séhkopostia aihepankista saamalle yhteishenkilélle, jonka mielesta idea aiheen rajaamisesta oli
hyva. Vuorotyossa tulee huomioitua monta eri tydvuoroa, joten myos paivavuorolaisetkin voivat tar-
peen mukaan hyddyntda ohjelehtistd. Asiakasryhmé on todella iso alueella, jonne ohjelehtinen tulee
kayttoon. Vuorotyohon liittyvasta ja ravitsemuksesta ja liikunnasta on lehtiartikkeleita ja julkaisuja,
mutta halusimme koota aiheesta yhtendisen tietopaketin. Koska meill& oli aihe ja kohderyhmé jo val-
miina, meidéan ei tarvinnut etsid kehittdmistarvetta tai tehda lisaselvityksid asiasta. Tutkimusluvan

haimme marraskuussa 2016.

4.3.2 ldeavaihe

Ideavaihe kaynnistyy, kun kehittdmistarve on tunnistettu, mutta paatosta ratkaisukeinosta ei viela ole
tehty. Erilaisilla innovaatioilla tai vaihtoehdoilla pyritdén 16ytamaan ratkaisu ajankohtaisiin ongelmiin.
Ideavaihe voi olla lyhyt, jos tavoitteena on uudistaa jo olemassa olevaa tuotetta. Jos suoraa ratkaisua ei
I0ydy, joudutaan siihen kayttdmaan erilasia menetelmid, kuten aivoriihta ja tuplatiimid. Ratkaisuja
voidaan myos etsid keradmalla palautteita ja aloitteita ja viemalla niitd ideapankkiin. Ratkaisun etsin-
néssd on kaytettdva avointa ja luovaa mielta niin ettd I0ydettdisiin sellainen ratkaisu, mik& vastaa eri
tahojen tarpeisiin. Organisaatioiden olisi hyva kehittdd ideapankkimenetelmé&a, johon keratdan eri ta-
hoilta tulleita toiveita ja ehdotuksia ongelmien ratkaisuksi ja kehittamiseksi. (Jamsd & Manninen 2000,
35-37.)

Aihepankissa oli madritelty tarve ohjelehtiselle, joten meilld oli tuote jo tiedossa, kun aloitimme tuote-
suunnitteluprojektin. Tammikuussa 2017 pidimme palaverin tyéelaméohjaajina toimivien kahden fy-
sioterapeutin kanssa, jossa suunnittelimme ohjelehtistd. Palaverissa ideoimme ohjelehtisen sisaltéa ja
ulkoasua. Kéavimme lapi erilaisia sisdltoehdotuksia ja rajasimme aiheen kohderyhmaélle sopivimmaksi.
Kévimme lapi myo6s ldhdevaihtoehtoja, joiden perusteella saimme kattavaa tietoperustaa seka vinkkejé
ohjelehtisen tekemiseen. Paatimme yhdessé tydeldmaohjaajien kanssa, ettd ohjelehtisestd tehdéan sah-
kdinen ja tulostettava versio. Painettua ohjelehtistda emme tehneet kustannussyista ja lisaksi séhkoista
versiota on helpompi péivittdé. Ideoimme, ettd kysymme kohderyhman tarpeita toivomuspaperin avul-
la ohjelehtista varten. Sovimme, etta ty6eldmaohjaajamme vievat toivomuspaperin Tunkkarin terveys-

keskuksen vuodeosastolle hoitajien kansliaan.

Teimme avoimen toivomuspaperin Tunkkarin terveyskeskuksen vuodeosastolle hoitajille. Toivomus-

paperissa oli saatekirje hoitajille, joten he sité kautta saivat tietoon, mitd varten toiveita kerataan. Tyo-
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eldmédohjaajamme huolehtivat toivomuspaperin osastolle ja taas takaisin meille. Toivomuspaperi oli
osastolla noin viikon ajan. Toiveita tuli vain muutama. Ensimmaisen toiveena haluttiin lisatietoa yo-
vuoron ruokavaliosta: Miké pitadé parhaiten virkednd? Vatsa usein sekaisin ja turvottaa, mika avuksi?
Toisessa toivomuksessa haluttiin tietoa vasymyksen ennaltaehkaisemisesta ja mita keinoja siihen 0y-
tyy? Kolmantena toivomuksena oli nostettu esille palelu, mit4 keinoja olisi véhentaa tai valttaa sitad?
Toivomuspaperista oli keskusteltu yleisella tasolla henkilékunnan kesken, mutta muita toiveita ei ollut

erityisesti noussut pinnalle.

Konsultoimme Ty6plus Oy:n hallintosihteerid ohjelehtisen ulkoisista kriteereistd. Ainoana kriteerin
hallintosihteeri esitti Tyoplussan logon esiintymisen ohjelehtisessé. Liséksi hén antoi vinkin kayttaa
ohjelehtisen tekemiseen netista 10ytyvaa ohjelmaa, jonka avulla ohjelehtisen tekeminen helpottuisi.
Emme Kkuitenkaan osanneet kayttdaa kyseistd ohjelmaa, joten sen hyddyntdminen jai kokonaan pois.
Yritimme ottaa yhteyttd useampaankin ravitsemusterapeuttiin, jolta kysyé asiantuntijatietoa vuorotyo-
ldisen ravitsemukseen. Useista yrityksistd huolimatta emme saaneet yhtddn vastausta ravitsemustera-
peuteilta. Tyoplussalla ei ole omaa ravitsemusterapeuttia, joten taman takia yritimme ottaa yhteytta

ulkopuoliseen ravitsemusterapeuttiin.

4.3.3 Luonnosteluvaihe

Tuotteen luonnostelu alkaa siitd, kun suunnittelu- ja valmisteluvaiheet ovat loppuneet ja on tehty lopul-
linen paatos siitd, millainen tuotteesta tulee. Luonnostelussa on analysoitava siihen vaikuttavia eri teki-
JOité ja ndkokohtia, jotka méaarittavat tuotteen suunnittelua ja valmistamista. Tutkimuksen luonnostelu-
vaiheessa on selvitettava tarkeimmat osa-alueet, joita ovat asiakasprofiili, sidosryhmat, saddokset ja
ohjeet, toimintaympaéristd, arvot ja periaatteet seka asiantuntijatieto. Kun nama tarkeimmaét osa-alueet
otetaan tutkimuksessa huomioon, turvataan suunniteltavana olevan tuotteen laatu. Lisdksi luonnostelu-
vaiheen osa-alueita ovat tuotteen asiasisaltd, palvelujen tuottaja ja rahoitusvaihtoehdot. Tuotteen laatu

muodostuu siitd, kun eri ndkokohdat yhdistetaan ja ne tukevat toisiaan. (Jamsa & Manninen 2000, 43.)

Opinndytetyoprojektin aluksi kirjoitimme tietoperustan. Marraskuussa 2016 aloittaessamme tietoperus-
tan kirjoittamista, k&vimme kirjastosta lainaamassa asiaan liittyvia kirjoja ja selasimme internetisté
asiaan liittyvid opinnéytetoitd, julkaisuja, artikkeleita ja tutkimuksia. Tietoperustan kasaamisen jalkeen
sekd tutkimusluvan saatuamme tapasimme ty0eldman ohjaajamme. Tapaamisessa allekirjoitimme

opinndytetydsopimusluvat seké salassapitosopimuksen. Palaverissa aloimme myds suunnitella ohjeleh-
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tistd. Palaverin jalkeen kokosimme saamamme tiedot ja teoriat yhteen, joiden avulla aloimme ty0st&a
ensimmaistd luonnosta ohjelehtisesta. Ohjelehtisen tekemisen aloitimme tammikuussa 2017. Tavoit-
teenamme oli, ettd ohjelehtinen vastaisi kohderyhman tarpeita mahdollisimman hyvin. Ohjelehtisen
tekemisessd kaytimme apuna aikaisemmin valmistettuja ohjelehtisid, joista saimme esimerkkeja ja
vinkkejd oman ohjelehtisen tekoon. Kun ensimmainen luonnos ohjelehtisesta oli valmis, lahetimme
sen tyGeldmaohjaajille arvioitavaksi. He hyvaksyivat ensimmaisen luonnoksen, jonka jalkeen aloimme

kehittda ohjelehtistd tydelaméohjaajilta saamien kehittdmisehdotuksien mukaisesti.

4.3.4 Tuotteen kehittely

Luonnosteluvaiheessa tehtyjen ratkaisuvaihtoehtojen, rajausten, periaatteiden ja asiantuntijayhteistyon
perusteella voimme aloittaa tuotteen kehittelyn. Useimmiten ensimmainen tuotteen valmistamisvaihe
on tyopiirustusten tekeminen tai asiasisallon jasentelyn laatiminen tuotteissa, joissa oleellisempaa on
sisalté. Useimmiten terveys- ja sosiaalialan tuotteet ovat informaatio painotteisia. Talloin sisélléssa
tulee esiin tosiasioita, jotka esitetdan tasmallisesti ja ymmarrettavasti sekd huomioiden vastaanottajan
tiedontarve ja taustatekijat. Informaatiopainotteisten tuotteiden haasteena on asiasisallon valinta, maa-
ré, tietojen mahdollinen muuttuminen tai vanhentuminen seka kohderyhman erilainen tiedontarve. Oh-
jelehtinen on yksi tavallisimmista informaatiopainotteisista tuotteista. Hyvéssa ohjelehtisessa tieto on
annettu niin, ettd vastaanottaja ymmartaa ja sisaistaa asian helposti ja pystyy hyddyntamaan tietoa kay-
tannossa. (Jamsé & Manninen 2000, 54-55.)

Hyvéssa ohjelehtisessé kerrotaan, mika ohjelehtisen tarkoitus on ja kenelle se on suunnattu. Ohjeet
tulisi esittdd konkreettisesti, jotta niitd olisi helppo noudattaa. Ettei ohjelehtisessé olisi liikaa tietoa,
tulisi siind esittdd vain péaasiat. Ohjelehtisen tulisi olla selked, ymmarrettava, ajankohtainen ja tarkka
ja sen tulee vastata selkeisiin kysymyksiin. Kirjasinkoon tulee olla riittdvan suuri, vahintaan 12. Teks-
tin tulee olla selkedasti jaoteltu ja aseteltu. Yhden tekstikappaleen tulee siséltdd vain yksi asia, jonka
padasia sijoittuu ensimmaiseen virkkeeseen. Ymmarrettavyyden lisddmiseksi sanojen ja virkkeiden
tulisi olla lyhyit4, sanojen tulisi olla yksiselitteisid, eik& esimerkiksi ladketieteellisten tai vaikeiden
sanojen sisaltoa tulisi jattda marittelemattd. Ohjelehtisen teossa aktiivimuoto on parempi kuin passii-
vimuoto. Ymmarrettavyyttd avustavat esimerkiksi kuvat, kuviot, kaaviot ja taulukot. Alleviivauksilla
tai muilla korostuskeinoilla voidaan painottaa tarkeita asioita. Ulkoasussa myos ohjeen vérityksella ja
koolla on merkitystad. (Kyngés, Kaaridinen, Poskiparta, Johansson, Hirvonen & Renfors 2007, 126-
127))
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Kun raakaversio ohjelehtisesta oli kdynyt tydelamdohjaajilla ja he olivat hyvéaksyneet ohjelehtisen run-
gon, aloimme kehittdmaan ohjelehtista. Jo tdssé vaiheessa saimme tydeldmaohjaajilta kehittdmisehdo-
tuksia. Kehittdmisehdotuksia olivat esimerkiksi muutaman lauseen sanamuotojen korjaaminen, fontin

vaihtaminen ja suurentaminen seké joidenkin asioiden perusteleminen.

Ohjelehtisen kehittamisen alkuvaiheessa mietimme ohjelehtisen ulkondkéa kohderyhmén nakokulmas-
ta. Kohderyhmana ovat tydelamaikaiset henkil6t, joten heilla on yleensa hyva nakd sek& normaali tie-
don vastaanottokyky. Lisaksi kohderyhmadmme koostuu hoitohenkilokunnasta, joilla on jo valmiiksi
suhteellisen hyva ymmarrys fyysisesta terveydestd ja ravitsemuksesta. Ohjelehtisen koko on A5, jol-
loin sitd on helppo kasitelld. Fontin koko vaihtelee tiedon méaaran mukaan. Pienin fontti on 13 ja suurin
16. Otsikot ovat isommalla fontilla. Tekstiosiot ovat suhteellisen lyhyitd, helppolukuisia ja sisélldltaén

rikkaita. Késkevan muodon sijaan olemme kéyttaneet suosittelevaa muotoa.

Ohjelehtista kehittdessd huomioimme, ettd ulkoasusta tuli Kiinnostusta herattavampi lisaéamalla siihen
kuvia seka varipohjan. Aluksi valitsimme ohjelehtiseen piirroskuvia, jotka totesimme yhdessa tyoela-
maohjaajien kanssa liian lapsellisiksi. Tdman jalkeen lisdsimme ohjelehtiseen aitoja valokuvia. Valit-
simme kuviksi ruoka- ja liikunta-aiheisia kuvia, jotka tukevat ohjelehtisen siséltfa. Kuvat 16ysimme
ilmaisesta internetin kuvapankista seka kuvahausta, jonka kautta 16ytamiimme kuviin kysyimme erilli-

sen luvan sivuston yllapitajilta.

Siséltoon Kirjoitimme teoriatietoa vuorotyosta, ravitsemuksesta ja liikunnasta. Lisaksi meilla oli jaotel-
tu aamu-, ilta- ja yovuoro erillisille sivuille. Kunkin vuoron kohdalle teimme vuorokohtaisen kelloja-
nan, johon asetimme ruoka-ajat seka liikunnan osuuden. Tama mielestimme selkeyttda kohderyhmaa
suunnittelemaan paivén rytmin. Lisaksi vuorojen kohdilla oli tiiviit teoriaosuudet, joissa kerrottiin tar-
keimmat tiedot liikunnasta ja ravitsemuksesta. Ohjelehtinen kehittyi eteenpédin useamman palautus- ja
korjauskerran jalkeen. Kehitimme sisaltoa ymmaérrettdvampaan muotoon muokkaamalla ohjeita yhte-
nevaisemmiksi ja selkedmmiksi. Joitakin lauseita poistimme kokonaan, koska koimme ne tarpeetto-

miksi yhdessé tyoeldmdaohjaajien kanssa.

4.3.5 Tuotteen viimeistely
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Jotta tuotteesta tulisi mahdollisimman hyvg, siitd tarvitaan palautetta eri vaiheissa sekd mahdollisesti
sité tulee esitestata tuotetta valmisteluvaiheessa. Esitestaus tulee suorittaa henkil6illg, jotka eivat ole
aiemmin olleet tekemisissé valmistettavan tuotteen kanssa. Valmistettavan tuotteen esitestauksessa on
hyva olla rinnalla aiempi tuote, jotta palautteen anto on helpompaa. Tuotteita vertailtaessa tuotteen
haitat ja hyvét puolet tulevat paremmin esille. Palautteen antaja voi itse ehdottaa muutosehdotuksia
sekd ratkaisuvaihtoehtoja. Saatujen palautteiden pohjalta tuotetta kehitetddn hiomalla yksityiskohtia,
laatimalla kaytto- tai toteutusohjeita seké suunnittelemalla huoltotoimenpiteitd ja paivittdmista. Lisék-
si viimeistelyvaiheeseen sisaltyy suunnittelu tuotteen jakelusta ja tehokas markkinointi. (Jamsd &
Manninen 2000, 81.)

Tuotteen viimeistelyvaiheessa tydeldmaohjaajat kayttivat ohjelehtista kohderyhmalld, eli vuoroty6ta
tekevalla hoitohenkilostolla. Saimme vield muutamia vinkkejé liittyen ruokailuaikoihin, muutamaan
teoriaosuuden perusteluun sekd muutaman kuvan vaihtamiseen. Teimme muutokset korjausehdotusten
perusteella sekd laadimme ohjelehtisen tulostettavaan muotoon. Emme saaneet tulostettua ohjelehtisté
varilliselld taustalla. Tyoelamaohjaajat hyvaksyivét ohjelehtisen ja sanoivat ohjelehtisen olevan raik-
kaampi valkoisella taustalla. Taman jalkeen vaihdoimme siis taustavarin valkoiseksi. Lisaksi jou-
duimme vield vaihtamaan pari kuvaa ohjelehtisestd kuvien kopioimisluvan vuoksi. Kaikkiin kuviin
saimme kayttoluvan. Valmiin ohjelehtisen lahetimme tydeldmdohjaajille tulostettavassa seka internet-
sivuille sopivassa esikatselumuodossa. Opinndytetydémme oli valmis lokakuussa 2017, jolloin palau-

timme sen.

4.3.6 Tekijanoikeudet, tuotteen patentointi ja elinkaari

Tekijanoikeudet kuuluvat automaattisesti tekijoille. Koulu ja opinndytetydn ohjaaja ei omista tekijan-
oikeuksia, vaikka olisitkin kéyttanyt koulun materiaalia ja ohjaaja olisi auttanut tyéssa. Koulu ei saa
hyoOtya taloudellisesti opinndytetyostasi ilman kirjallista lupaa. Tekijdnoikeus suojaa vain lopullista
opinndytetydn muotoa, ei tutkimustuloksia, yksittaisia tietoja, opinndytetyon ideaa eika véittamia. Te-
kijanoikeudet voidaan luovuttaa toisille osapuolten vélisella sopimuksella. (Vilkka & Airaksinen 2003,
162.) Patentointi tarkoittaa keksinndn kéyton yksinoikeutta. Ammattimainen hyddyntdminen on kek-
sinndn kayttamistd, esimerkiksi kun tuotetta valmistetaan, myyd&an, maahantuodaan tai kaytetaan.
(Patentti- ja rekisterihallitus 2016.) Opinndytetydomme tuotetta ei patentoitu. Tuotteen tekijanoikeudet

jaivét opinnaytetyon tekijoille sek& Tyoplussan tyoterveyshuollolle. Tuotteen elinkaari ei ole tiedossa,
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mutta Tyoplussalla on oikeudet paivittdd ohjelehtistd ajankohtaisemmaksi. Ohjelehtisen paivittdminen
on helppoa, koska se on s&hkoisessd muodossa.
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5 PROJEKTIN EETTISYYS JA LUOTETTAVUUS

Tieteellisen toiminnan ydinasia on tutkimuksen eettisyys. Tutkija voi kéyttaa listaa kahdeksasta eetti-
sesta vaatimuksesta. Kahdeksan eettistd vaatimusta ovat alyllisen kiinnostuksen vaatimus, tunnollisuu-
den vaatimus, rehellisyyden vaatimus, vaaran eliminoiminen, ihmisarvon kunnioittaminen, sosiaalisen
vastuun vaatimus, ammatinharjoituksen edistdminen ja kollegiaalinen arvostus. Tutkimusetiikka voi-
daan jaotella niin tieteen siséiseen kuin sen ulkoiseen etiikkaan. Tieteen sisaisella etiikalla tarkoitetaan
kyseisen tieteen alan luotettavuutta ja totuudellisuutta. Nain varmistetaan, ettd tutkimusaineisto ei ole
vadrennettya tai luotu tyhjastd. Tieteen ulkopuolisessa etiikassa tarkastellaan asioita, jotka vaikuttavat
tutkimusaiheen valintaan ja siihen, milla tavoin asiaa tutkitaan. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen
2009, 172-173.)

Lahteitd valittaessa ja tulkitessa tulee kdyttaa harkintaa ja lahdekritiikkia. Lahteind tulisi kayttaa tuo-
reita ja alkuperdisia lahteitd. Lahteiden tulee olla uskottavia ja objektiivisia. Tutkimuksen loppuun on
laadittava lahdeluettelo, josta ilmenee mita lahteitd tutkimuksessa on kéytetty. Tutkimuksessa tulee
kayda ilmi, mik& on tutkijan itse tuottamaa tekstid ja mik& on viitattua tekstid. Tekstid ei saa kopioida
suoraan. Tutkimuksessa tulee kuvata tarkasti tyon tekeminen, niin ettd tutkimusta voidaan arvioida sen

mukaisesti ja tutkimus on toistettavissa. (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2007, 110-111, 262, 265.)

Opinnaytetychon etsimme luotettavia ja ajankohtaisia lahteitd. Kayttdmamme lahteet opinnédytety0ssé
merkitsimme lahdeviittein ja loppuun lahdeluetteloon. Oman tekstin erotimme selvésti lahteiden jou-
kosta. Luotettavuutta lisési se, ettd opinnadytetyota teki kaksi henkildd, jolloin lahteiden sisallét meni-
vat kahden seulan lapi. Kédytimme opinndytetyossamme lakeja, jotka lisadvat tyon uskottavuutta. Ke-
rasimme tarkeimmat tiedot opinnaytetydhon seké ohjelehtiseen plagioimatta tekstid. Kerdsimme tietoa
monipuolisesti seké katsoimme aihettamme eri nakdkulmista ja ilman ennakkoasenteita. Tiedon kulku
tyoelaméohjaajien kanssa sujui erinomaisesti ja sdadnnollisesti. Kirjasimme projektin vaiheet niin, etta
lukija pystyy seuraamaan projektin etenemista vaihe vaiheelta, ndin projektissa nédkyy uskottavuus ja

rehellisyys.
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6 POHDINTA

Opinnaytetyémme tietoperustaan valitsimme péékasitteet tydhyvinvointi, vuorotyd, liikunta ja ravit-
semus opinndytetyon suunnitteluvaiheessa yhdessa suunnitelman hyvaksyvén yliopettajan kanssa.
N&ma késitteet kuvasivat mielestimme parhaiten opinndytetyémme aihetta sek& antoivat meille tietoa
ohjelehtisen tekemista varten. Alaotsikoita mietimme yhdessa tyéelaméohjaajien kanssa. Ohjelehtises-
s& kerroimme lyhyesti ja ytimekkéaasti vuorotyosta, liikunnasta ja ravitsemuksesta. Ohjelehtisesta ja-
timme tyohyvinvointikasitteen pois, mutta mielestdmme se oli tarpeellinen opinndytetydomme paakaésit-
teend summaten muiden késitteiden sisallon. Aloimme Kirjoittaa tietoperustaa, jossa erityisen paljon
meitd auttoivat Valviran ravitsemussuositukset sekd UKK-instituutin liikuntasuositukset. Saimme Val-
viralta ja UKK-instituutilta luvan kayttdd kuvia opinndytetyossamme. Tietoperustaa varten saimme
hyvia vinkkeja tyoelaméohjaajilta eri kasitteiden laajentamiseen, kuten liikunnan eri muotojen avaami-
sen. Heiltd saimme idean, miten toteuttaa eri vuorotyon ravitsemus- ja liikuntasuositukset ohjelehtises-
sd. He ehdottivat, ettd kutakin vuorotyopéivaa kuvaisi kello, johon sijoittaisimme tydajan, lepoajan,
liilkunnan ajankohdan ja ruokailuajankohdat. Olimme yhdessa tydeldmaohjaajien sekd opinnédytetyo-
suunnitelman hyvaksyneen yliopettajan kanssa samaa mieltd siitd, ettd ohjelehtisen tekemiseen sai-
simme lisé4 tietoa konsultoimalla ravitsemusterapeuttia. Emme kuitenkaan saaneet useista yhteydenot-
topyynndista huolimatta yhtdén ravitsemusterapeuttia kiinni. Tydplussalla ei ole omaa ravitsemustera-
peuttia, jota olisimme voineet hyddyntaa. Loysimme kuitenkin internetistd luotettavan ravitsemustera-

peutin Kirjoittamia artikkeleita, jotka sopivat aiheeseemme erinomaisesti.

Alun perin tarkoituksenamme oli tehda ohjelehtisestd neljasivuinen niin, ettd yksi A4 olisi taitettuna,
mutta totesimme tietoméaéran jadvan silloin liian pieneksi tai tekstin olevan liian tiivistd. Paadyimme
tekemaan kahdeksansivuisen ohjelehtisen niin, ettd kaksi A4:sta olisi taitettuna. Talldin teksti ja kuvi-
tus paasivét oikeuksiinsa ja ohjelehtisesta tuli helppolukuinen. Yhdessa ty6eldmaohjaajien kanssa so-
vimme, ettd ohjelehtinen tulisi internettiin, josta sitd on helppo tulostaa ja tarvittaessa muokata ajan
myota. Opinnaytetydohjaajilla oli toiveena, ettd ohjelehtinen olisi selked ja tiivis paketti niin, etta vain
tarkeimmat asiat tulisivat esille, eik&d vahemman térkeitd asioita siind tarvitse esittdd. Tyoelamén edus-
tajilta oli myos tullut tdmén suuntaista toivetta. Heiltd tuli toive selkedstd ohjelehtisestd, jossa olisi
paljon kuvia, silld kun ohjelehtinen on helppolukuinen ja ymmérrettava, sitd on helpompi kayttaa ar-

jessa.
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Yhteistydomme tyoeldméohjaajien kanssa sujui loistavasti. Vuoden 2016-2017 vaihteessa ongelmia
tuotti Peruspalveluliikelaitos Jytan muuttuminen Keski-Pohjanmaan sosiaali- ja terveyspalvelu kunta-
yhtymé Soiteksi, jolloin sahkopostit eivét kulkeneet véhaan aikaan. Saimme kuitenkin lopulta tiedot
uudistuneista sahkopostiosoitteista, ja ndin ollen yhteistyo alkoi taas sujua. Ohjelehtisen alkuvaiheessa
tapasimme tyoelamaohjaajina toimivat fysioterapeutit, minka jalkeen meill& oli valmiuksia alkaa tyos-
taa ohjelehtistd. Taman jalkeen pidimme yhteytta tyoeldaméohjaajin sahkdpostitse ja he vastasivat no-
peasti kysymyksiimme ja antoivat jatkuvasti korjausehdotuksia ohjelehtisen kehittdmiseen. Tydeldma-
ohjaajat myos kéyttivét ohjelehtista vuodeosaston hoitohenkilstolld, josta vield saimme liséé vinkkeja
ohjelehtisen kehittdmiseen. Ndin ohjelehtisestd muokkautui selked ja tiivis paketti, jota on helppo hyo-

dyntéé arjessa.

Opinnéaytety6td ohjaavan opettajan kanssa kdvimme ohjauskeskustelun heti, kun olimme saaneet opin-
naytetyosuunnitelman hyvaksytyksi. Han antoi meille ohjeita salassapito- ja opinnaytetydsopimuksen
tekemiseen seka tutkimusluvan hakemiseen. Ohjaava opettaja myds neuvoi meitd opinnéytetyon ete-
nemisessa. Opinndytetydprosessin aikana kdvimme muutaman kerran keskustelemassa ohjaavan opet-
tajan kanssa opinnaytetyon tekemiseen liittyen ja haneltd saimme apua projektin etenemiseen. Liséksi
hé&n antoi meille kommentteja liittyen opinnédytetyon tietoperustaan. Opinndytetydmme ollessa jo mel-
kein valmis ohjaava opettajamme yllattaden vaihtui, joten uuden ohjaavan opettajan kanssa emme ehti-
neet ollenkaan tehda yhteisty6td ennen opinndytetyon palautusta. Ohjaavan opettajan vaihdos ei kui-

tenkaan hankaloittanut opinnaytetyon tekemista tai etenemistd, vaikka tieto tulikin yllatyksena.

Aluksi opinndytetyon tekeminen oli haastavaa. Meill& ei ollut tietoa, millainen opinnédytetyon tulisi
olla ja miten aloittaa opinndytetydn tekeminen. Saimme apua opinnaytetyon suunnitelman hyvaksy-
neeltd yliopettajalta, jonka luona kdvimme useammankin kerran keskustelemassa. Keskustelut auttoi-
vat paljon opinndytetydsuunnitelman ja itse opinnédytetydn ja ohjelehtisen tekemiseen ja hahmottami-
seen. Ohjelehtisen tekeminen ja tietoperustan loppuun saattamiseen saimme paljon apua tyéelaméoh-
jaajien kanssa pidetysté palaverista. Taman jélkeen jaoimme tietoperustan kahtia niin, ettd kumpikin
perehdyimme omien osien Kirjoittamiseen. Tydnjako sujui hyvin. Tydn etenemisessa oli haasteita,
koska meilla oli juuri samaan aikaan kaksi pitk&a tyoharjoittelua ja tdman jalkeen vield kesdloma. Oh-
jelehtisen ja osittaisen opinndytetydn tekemisen haasteina meilla oli se, ettd asuimme eri paikkakunnil-
la ja valimatka oli pitkd. Liséksi aikataulujen yhteensopivuus oli haastavaa. Ndin ollen jouduimme
tekemé&an opinndytety6té ja ohjelehtista osittain itsekseen sekd olemalla paljon yhteyksissé toisiimme

tekstiviestein ja puheluin.
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Opimme paljon uutta opinndytety6té ja ohjelehtista tehdessa. Vaikka liikunta ja ravitsemus ovat arki-
paivéisia asioita, tietoperustaa kasaamisessa oppimisemme syventyi huomattavasti. Hyodyllisimmaéksi
koimme oppia sen, miten liikunnan, ravitsemuksen ja vuorotyon voi sovittaa yhteen niin, ettd tyohy-
vinvointi séilyy ja kenties paranee. Liikunnan ja vuorotyén yhteen sovittamisesta I0ytyi yllattdvan va-
han tietoa. Eri tydvuorojen sisaltamiin paivarytmeihin oli haastavaa sijoittaa liikunnan osuutta, mutta
lopulta 16ysimme tarpeeksi tietoa liikunnan sijoittamiseen pdivarytmiin. Opinnaytetyon tekemisesta on
meille molemmille hyotyéd tulevaisuudessa tydeldmassa. Lisdksi voimme ohjeistaa muita hoitoalan

vuorotyontekijoitd oman oppimisemme pohjalta.

Ohjelehtisessa emme kasitelleet ollenkaan hyotyliikuntaa, jota tulee hoitotyontekijoilla tyévuoron ai-
kana. Omasta kokemuksesta olemme huomanneet, ettd hyotyliikunnan osuus hoitotyéssa on suuri.
Usein tydpaivan jalkeen ei ole enda voimia muuhun liikuntaan. Hyo6tyliikunnan osuus riippuu kuiten-
kin tyOpaikasta ja tyonkuvasta. Lisdksi lahihoitajilla on monesti fyysisesti raskaampaa tyota kuin sai-
raanhoitajilla. Kehittdmisideana voisi tutkia enemman hy6tyliikunnan osuutta hoitotydssa ja siita riip-

puvan liikunnan tarvetta tydajan ulkopuolella.
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Tekijat: Marika Niemi ja Janna Jylha

CEP TYOPRPLUS

Terveyden ja tyohyvinvoinnin edistdja
For hdlsa och vilmaende i arbetslivet

OHJELEHTINEN LIIKUNNASTA JA RA-
VITSEMUKSESTA VUOROTYOTA TEKE-
VALLE HOITOHENKILOSTOLLE

Lahde: llmainen kuvapankki Pixapay.
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VUOROTYON TERVEYSRISKEJA

Vasymys

Univaikeudet

Vuorokausirytmin hairiintyminen
Vatsavaivat

Sosiaalisten suhteiden hairiintyminen
Kuukautiskierron hairiot

Pidemmalla aikavalilla vuorotyd altistaa eri-
laisille kansansairauksille:

e Diabetekselle

e Ylipainolle

e Sydan- ja verisuonisairauksille

e Rinta-, eturauhas- ja paksusuolensydvdlle

Ldhde: Sastamalan Nuoret.

RAVITSEMUS

Esimerkkeja suositeltavista ruokavalinnoista:

v' Aamupalalla taysjyvéleipad, puuroa tai myslia. Li-

saksi maitotaloustuotteita; maito, jogurtti. Marjoja,
hedelmia ja kasviksia mukaan aamupalalle.

v" Lounas ja péivéllinen lautasmallin mukaisesti; puo-

let salaattia, Vapastaa tai riisia tai perunaa, Y4lihaa
tai kanaa tai kalaa.

v’ Vilipalalla hedelmaa, jogurttia, pahkinéita, kasvik-

sia ym:s.

Saannodllinen ateriarytmi 3-4h valein

O O O O O

Tukee kohtuullista syémista
Vahentdd ahmimista

Hillitsee nalantunnetta

Suojaa hampaiden reikiintymiselta
Pitda verensokerin tasaisena

Lahde: Kuvapankki Shutterstock.

Ydunien aikaisen paaston olisi suositeltavaa kestaa
enintaan 11h, ettei verensokeri paase liikaa laskemaan.

¢/T AL



LIIKUNTA

Terveysliikuntasuositus
=liikuntamaara viikossa, jolla on positiivisia vaikutuksia
terveyteesi;

v 2h 30min kestavyysliikuntaa
(kavelya, pyorailya...)
TAI

v" Th 15min rasittavaa liikuntaa
(juc_)_ksu, hiihto, aerobic...)
LISAKSI Lahde: limainen kuvapankki Pixapay.

v' Kahdesti viikossa lihaskuntoa tai liikehallintaa
(kuntosali, jumppa, venyttelyt...)

Liikunnan hyétyja:

Yllapitaa terveytta

Véahentaa sairauspoissaoloja

Pidentaa tyduraa

Tehostaa tydskentelya

Yllapitaa aktiivisuutta ja vireytta

Antaa voimavaroja kehittaa itsed ja tyota
Parantaa unenlaatua

O O O O O O O

AAMUVUORO (klo 7-15)

v' Liikuntaa olisi suositeltavaa harrastaa heti aamu-
vuoron jalkeen

v TyOpaéivina suositellaan harrastamaan kevyem-
paa, aerobista liikuntaa, silla kipeat lihakset hei-
kentavat unta

v Vapaapadivina suositellaan raskaamman liikunnan
harrastamista

e/ 3L



ILTAVUORO (klo 13-21)

v’ Rasittavan liikunnan harrastamista tulisi valt-
taa iltavuoron jalkeen, silla keho tarvitsee 2-3
tuntia aikaa palautuakseen liikunnasta ennen
nukkumaan menoa

Lahde: llmainen kuvapankki Pixapay.

YOVUORO (klo 21-7)
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Ruoansulatuselimistd on yélla lepotilassa, joten aterioiden
tulisi olla kevyita

Yolla tulisi valttada runsasenergisia ja hiilihydraattipitoisia
vélipaloja, silld ne saattavat vasyttaa ja aiheuttaa vatsavai-
voja

Kofeiinipitoisia juomia suositellaan juomaan vain yévuo-
ron alussa, silld niiden nauttiminen voi vaikeuttaa unen
saantia mydhemmin ydvuoron jélkeen

Yolla suositellaan sydmaan rahkaa, jogurttia tai viilid mar-
jojen kera, sdilykehedelmia, hedelmasoseita seka viljanys-
taville puuroa tai myslid maidon tai jogurtin kera.
Raskasta liikuntaa tulisi valttaa juuri ennen yévuoroa, silla
se saattaa vasyttaa entistd enemman

IZIER
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KESKI-POHJANMAAN ERIKOISSAIRAANHOITO- JA PAATOS 1
PERUSPALVELUKUNTAYHTYMA

Tutkimuslupapaatos
Viranhaltija ja virka-asema Paivamaara / pykala .
Tarja Oikarinen-Nybacka 14.12.2016/§ 38

Peruspalvelujohtaja

IAsia

TUTKIMUSLUPA, JANNA JYLHA JA MARIKA NIEMI:OHJELENTINEN LIIKUNNASTA JA
RAVITSEMUKSESTA VUOROTYOTA TEKEVALLE HOITOHENKILOSTOLLE

Paatos ja sen peruste-
lut

Centria ammattikorkeakoulun opiskelijat Janna Jylha ja Marika Niemi hake-
vat tutkimuslupaa otsikon mukaiselle opinnaytetydlleen. Suunnitelma on lit-
teena.

Paatds: Myonnan anotun tutkimusluvan.

Allekirjoitus

(I /DL
VG

Peruspalvelujohtaja Tﬁ Oikarinen-Nybacka

(Oikaisuvaatimus-oi-
keus

paatokseen tyytymaton voi tehda kirjallisen oikaisuvaatimuksen .
Oikaisuvaatimuksen saa tehdéa se, johon paatos on kohdistettu tai jonka oikeuteen, velvollisuuteen tai etuun péa-
tos valittsmasti vaikuttaa (asianomainen) sekd kunnan jasen.

Oikaisuvaatimusvi-
ranomainen

Peruspalvelulautakunta
Mariankatu 16-20 67200 KOKKOLA

Oikaisuvaatimusaika
ja sen alkaminen

Oikaisuvaatimus on tehtava 14 paivan kuluessa paatoksen tiedoksisaannista. Kunnan jasenten katsotaan saaneen
paatoksesta tiedon kun pdytakirja on asetettu yleisesti nahtavaksi. Asianosaisen katsotaan saaneen paatoksesta

tiedon, jollei muuta naytetd, seitseman paivan kuluttua kirjeen ldhettamisesta, saantitodistuksen osoittamana aika-
na ja erilliseen tiedoksisaantitodistukseen merkittyna aikana.

Oikaisuvaatimuksen
isalto ja toimittami-
nen

Oikaisuvaatimuksesta on kaytava ilmi vaatimus perusteluineen ja sen tekijan allekirjoitettava. Oikaisuvaatimus on
toimitettava oikaisuvaatimusviranomaiselle ennen oikaisuvaatimusajan paattymista.

Paatoksen nahtavaksi
asettaminen

Paivamaara 30.12.2016

Tiedoksianto asian-
osaiselle

Asianosainen

_X__ Léahetetty tiedoksi kirjeella
Annettu postin kuljetettavaksi, pvm/tiedoksiantaja

15.12.2016
Luovutettu asianosaille Asianosainen
Paikka, pvm
Tiedoksiantajan allekirjoitus ja virka-asema Vastaanottajan allekirjoitus

Muulla tavoin, miten

Lisatietoja

Liitteet

Sisdinen jakelu

Sirpa Peltola

Postiosoite / Postadress:

Kayntiosoite / Besoksadress: Puhelin / Telefon: S-posti / E-post: Internet:

Mariankatu/Mariegatan 16-20 Keskussairaala/Centrtalsjukh.  (06) 826 4111 etunimi.sukunimi@kshp.fi www.kpshp.fi
67200 KOKKOLA / KARLEBY Mariankatu/Mariegatan 16-20  Fax: (06) 826 4650 fornamn.efternamn@kpshp.fi
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ANMMATTIKORKEAKOULU

SALASSAPITOSOPIMUS

LITE 4

Opinnaytetyon tekija

Jacna Jyha &k Marica Niem

Opinndytetyon nimi

ORIEWRNIN  Uitunnosta Yoo Fon TSt onukses oy
vwordhyeYa  Yecaa e noil\enkilestille

Toimeksiantajan
nimi

T plus Oy

Salassapito

Yllamainittuun opinndytety6hén kuuluvat liike —
ja/tai ammattisalaisuuksia sisaltavat osiot ovat
salaisia. Opinnaytetyon ohjaajilla ja tekstinohjaajalla
on oikeus lukea salattu aineisto, mutta ei julkistaa
eikd sailyttaa sita.

Opinnaytetyd on salattu, pvm: 31.12-20TF asn

Paivaykset ja
allekirjoitukset

Hyvaksymme ylla olevat periaatteet.

Toimeksiantaja

Aika, paikka, nimi ja nimen selvennys

Tt 2.0 p P

Opinndytetyon
ohjaaja/ohjaajat/tekstin-
ohjaaja

Aika, paikka, nimi ja nimen selverinys

f@ééo/q/ Ko 7 Ko7

%% A,

Opinndytetyon tekija

Aika, paikkaknimi ja nimen selvennys

9.2.61%  Kekkda A
e g gl L

o MARKA NitEM|
JARNA - JYakh

Sopimus laaditaan kolmena kappaleena, yksi kullekin osapuolelle. Opiskelija hankkii
allekirjoitukset ja huolehtii alkuperdiskappaleen toimittamisesta toimeksiantajalle.
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ANMMATTIKORKEAKOULULS

OPINNAYTETYOSOPIMUS
Opinndytetyon tekija/t Aloituspdivamaara
JQ\'\‘\Q \\ﬂ\\r\d & S\A\,\(\(\\\\{,\M*‘jﬁ ot ¥y
Moo Wieon TrGmapa mgsaody 1L 20l

Koulutusohjelma

Sairacnhoita jo

Koulutusohjelman yliopettaja Opinndytetyon ohjaaja
Wda  Timbin WMa Oieslin

Opinndytetyon tyonimi (aihe) ,
Onjdanhinen  Ulcunnagta (o Cavitsemuleesta
vuorotvyord Reevalle  Wwortowenkil & srolle

Tutkimusongelma/kehittamistehtava

Tovoitkena  on  antaa hoa‘-hhen\dlésﬁ}le -’}\‘OL\?Q fkjelakh‘sm
avulla i Kunnasta j’a ravrharwtses"rd Vuom"r\:)t» s
hwomicon  oftatn, nin  ekd  hikunvta jo ravibemus hdesséa

Musivat  hadan — hihginveintaan

Opinndytetydn tavoite ja rajaus/tutkimustulokset .

TouoideNd.  on  GAtaa Voirehendlosielle  hidoo

M{UNEARRO ovuwha  icunnosta | hqvk\"x&ﬁjg\ﬁ'&@&*ﬁ
WWOroivE  Wuermieon  okaen | nin efra rawlh-erjf\V&

a Uikcunta \5'\@\%35\ wosivar  Wweidan ~\\36\r\3v1/\\10m+561q0




LIITE 5/2

¢ Centria

AMMATTIKORKEAKOULU

OPINNAYTETYOSOPIMUS

Opinndytetyon alustava aikataulu (pvm:t kuukauden tarkkuudella)

Aloituspalaveri (ohjaaja, tydn tekija, tydelamaohjaaja) [2/1017]
Toteutussuunnitelman esittdminen [5/2¢1k ]

Véliraportointi [“/1017 ]

Ohjaajan tarkastus ja/tai loppupalaveri [5/70(% ]
Opinnaytetydn hyvaksyttavaksi jattéaminen [5 /23]
Opinndytetyén seminaariesitys [16/2017 ]

Kypsyyskoe [11/7017 ]

Toimeksiantajan yhteystiedot (yritys, yhteyshenkildn nimi, osoite, puhelin, séhképosti)

Tama sopimus on laadittu kolmena kappaleena. Sopimuskappaleet toimitetaan
opinnaytetydén tekijdlle, toimeksiantajalle sekd tyon ohjaajalle. Centria-
ammattikorkeakoulun opiskelija sitoutuu tekemé&an toimeksiantajan toimeksiannosta
edelld mainitusta aiheesta opinnaytetyon 21.0. 201 mennessa.

Toimeksiantaja sitoutuu antamaan opiskelijan kaytt6on tydssa tarvittavaa tietoa
seka arvioimaan opinndytetydn valmistuttua sen hyddynnettévyyttd toiminnassaan.

Toimeksiantaja maksaa materiaali-, postitus-, maka- ym. mahdolliset kulut laskun
mukaan. Toimeksiantaja voi maksaa opinnaytetyon tekijalle palkan.

Taman sopimuksen osapuolet ovat velvolliset pitémaan salassa kaiken, mitd he
toimeksiannon yhteydessa ovat saaneet tietoonsa asioista, joita voidaan pitéa toisen
sopijapuolen liikesalaisuutena. Opinndytetyo kaydaan lapi ammattikorkeakoulun
opinndytetydseminaarissa ja se on julkinen asiakirja. Toimeksiantajan tulee erikseen
pyytaa tyon salausta.

Ammattikorkeakoulu ei vastaa opinndytetyon tekijan mahdollisesti aiheuttamasta
haitasta tai vahingosta.

Paiva : Al
Vekt'  1h.2. 2077
Tyoelamav ]ana Ilekurjmtus

ek (o iy

Opiskelijan élleklrjmtus
/mmmﬁ‘_—\ Mg Jin /%/ /0,./ MAeika  Niem |
Opin éif.t on ghjaajan allekirjoitus

E /4//1’) //)7&,6‘:\

’VQ‘(,{)EW\ olkeudet  \uovulioon T\{ © P\\&SS a\le bL10 \g
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Heil

Olemme sairaanhoitaja opiskelijoita Kokkolan Centriasta. Teemme opinnaytetyoté aiheesta:
Onhjelehtinen liikunnasta ja ravitsemuksesta vuorotyéta tekevalle hoitohenkilstolle.

Tahan A4:selle voi laittaa ideoita ja asioita joita haluaisitte etté ohjelehtinen sisaltaa.



