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1 Johdanto

Sosiaali- ja terveysministerion valtioneuvostolle tekeméan kuntoutusselonteon 2002
tausta-aineistosta kuntoutuksen kustannuksista ja vaikuttavuudesta kay selville, etta
Kelan osuus mielenterveyskuntoutuksesta valilla 1997 — 2000 on kasvanut. Mielenter-
veyskuntoutujien maara ja osuus on kasvanut Kelan ammatillisessa, vaikeavammaisten
ladkinnallisessa ja harkinnanvaraisessa kuntoutuksessa. Vuonna 2000 joka viidennella
Kelan ammatillisen kuntoutuksen piirissd olevalla oli mielenterveysongelma ja heidan
madaransa oli kasvanut 30 % vuodesta 1997. Eniten kasvoi tydhtnvalmennusta saanei-
den mielenterveyskuntoutujien maara. Samoin tyokykya yllapitava kuntoutus (TYK) ja
ammatilliseen koulutukseen osallistuneiden mielenterveyskuntoutujien maaréa kasvoi.
(Raassina, Anne 2002: 5)

Invalidiliton Jarvenpdan koulutuskeskus on Invalidiliton yllapitAma ammatillinen eri-
tyisoppilaitos. Koulutuskeskuksen tehtavana on jarjestdd ammatillista erityisopetusta
sekd valmentavaa ja kuntouttavaa opetusta ja ohjausta. Koulutuskeskus toimii opiskeli-
jalahtoisesti ja Invalidiliiton periaatteiden mukaisesti vammaisten ihmisten ihmisoikeuk-
sien, yhdenvertaisten mahdollisuuksien ja hyvan arjen puolesta. Kaikki Jarvenpaan
koulutuskeskuksen opiskelijat ovat erityisopiskelijoita. Yleisimmat perusteet erityisope-
tukselle ovat psyykkiset pitkaaikaissairaudet (24 %) seka liikkumisen ja motoristen

toimintojen vaikeus (16 %). (Invalidiliiton Jarvenpadn koulutuskeskus 2011: 4 — 14.)

Mielenterveyskuntoutujille suunnattu Meku-koulutus on ammatilliseen peruskoulutuk-
seen valmentava koulutus. Tama koulutus on tarkoitettu opiskelijoille, jotka pohtivat
millainen koulutus, ty6 tai ammatti olisi heille mahdollinen. Koulutus antaa tietoa erilai-
sista ammateista ja koulutusvaihtoehdoista, ty6elamastéd ja omista mahdollisuuksista.
Koulutus tukee arjen hallintaa ja vahvistaa luottamusta omiin kykyihin. Meku-
koulutuksessa jokaisella opiskelijalla on jokin mielenterveyden diagnoosi. (Invalidiliiton

Jarvenpaan koulutuskeskus 2011: 4 — 10.)

Opinnaytety6n aiheena on Basic Body Awareness Terapia osana mielenterveyskuntou-
tujien ammatillista kuntoutusta. Tavoitteena on selvittda, hydtyykd mielenterveyskun-

toutuja Basic Body Awareness Terapiasta osana toimintakykya edistavid oppiaineita.



Opinnaytety0ssa kaytetadn Basic Body Awareness Rating Scale (BARS) liikkeen laadun

ja kehityksen tutkimusmetodia seka yhden Meku- luokan opiskelijan haastattelua.

Basic Body Awareness Terapia eli BBAT on fysioterapiamenetelmé, jonka perustana on
Ranskalaisen liikepedagogi, psykoterapeutti Jacques Dropsyn kehittdma Psykotonia
menetelm&. Dropsyn ajatusten pohjalta ruotsalainen fysioterapeutti Gertrud Roxendal
alkoi 1970-luvulla kehittdd metodista fysioterapiamenetelma&. 1970-luvun lopussa Ro-
xendal perusti BBAT:sta kiinnostuneiden fysioterapeuttien ryhman. Tasta ryhmasta
kehittyi vahitellen BBAT opettajaryhma4, joka tapasi Jacques Dropsyn vuosittain syven-
tamis- ja tydnohjausjaksoilla vuodesta 1987 lahtien. Nykyadn menetelmésté on eri va-
riaatioita: Ruotsissa Body Awareness Therapy (BAT) ja Basal kroppskdnnedom (BK)
seka Norjassa ja Suomessa koulutettava Basic Body Awareness Therapy (BBAT). Ny-

kyisin BBAT on levinnyt laajalti pohjoismaihin. (Roxendal — Winberg 2006: 16 — 20.)

Mielenterveyskuntoutujien toimintakyky on heikentynyt heiddn sairaudestaan johtuen.
Usein jo pienikin toimintakyvyn lisdantyminen mahdollistaa kuntoutujille osallistumisen
ammatilliseen kuntoutukseen. Valmentavan koulutusvuoden aikana on tarke&a tukea ja
lisata opiskelijan toimintakykyd, jotta han pystyisi hakeutumaan tutkintotavoitteiseen
ammatilliseen kuntoutukseen tai ty6elamad. Ammatillisen kuntoutuksen oikea-aikaisuus
on erittéin tarke&a, ettei kuntoutuja joudu kokemaan lisdd pettymyksia koulutuksen

keskeytyessa. (Veijalainen — Vuorela 2004: 10 — 31.)

Mielenterveyden hairidista karsii arviolta noin 15 — 20 prosenttia suomalaisista. Mielen-
terveyden hairioista aiheutuu paljon inhimillista karsimysta, elaméanlaadun huononemis-
ta, toimintakyvyn seka tyokyvyn heikkenemista ja ne alkavat usein paljon aikaisemmin
kuin muut krooniset sairaudet. Naista syistd on psykiatrisen palvelujarjestelman ja mie-
lenterveyskuntoutuksen kehittamiseen kiinnitettdvd huomiota. (Heikkinen — Joukomaa
— Lénnqvist 2009: 678, Harajarvi - Pirkola — Wahlbeck 2006: 16) Mielenterveyskuntou-
tujien ammatillisella kuntoutuksella on yksilén ja yhteyskuntamme kannalta merkittéava

vaikutus.

Erityisoppilaitoksessa opiskelevan opiskelijan jaksamiseen vaikuttavat hyvin monenlai-
set tekijat, kuten fyysinen tai psyykkinen sairaus tai vamma, tunne-elAman hairiot tai

erilaiset oppimisvaikeudet. Vaikka opiskelijoita tuetaan ammatillisessa erityisopetuk-



sessa monipuolisesti ja yksilollisesti, on tarkeda, etta oppimisymparistot ja menetelmét

kehittyvat edelleen yha opiskelijalahtdisempaan ja yksiléllisempaan suuntaan.

Invalidiliiton Jarvenp&aan koulutuskeskuksen Meku- luokan opiskelijoilla on ollut mahdol-
lisuus kokeilla psykofyysisen fysioterapian menetelmid vuodesta 2000 lahtien osana
itsetuntemus ja sosiaaliset taidot oppitunteja. Lukuvuoden 2010-2011 aikana opiskeli-
joiden ohjauksessa ja opetuksessa kahdessa eri toimintakyvyn edistamisen oppiainees-
sa kokeiltiin Basic Body Awareness menetelmé&a. Opiskelijoita saatu mydnteinen palau-
te ja ohjaajan havainnot opiskelijoiden itsetunnon, sosiaalisten taitojen ja vuorovaiku-
tus tilanteiden kehittymisesta herattivat kiinnostuksen tutkia BBAT menetelméan sovel-

tuvuutta mielenterveyskuntoutujien toimintakykya edistévissa oppiaineissa.

Invalidiliton Jarvenpaan koulutuskeskuksen valmentava I:n opetussuunnitelmassa
maaritelladn ammatilliseen peruskoulutukseen valmentavan ja kuntouttavan opetuksen
ja ohjauksen tavoitteet ja toteuttaminen. Yhten& osa-alueena naissa suunnitelmissa on
opiskelijan toimintakyvyn edistaminen. Oppiaineet, jotka kuuluvat toimintakyvyn edis-
tamisen kategoriaan ovat, yhteiskunnassa toimiminen, itsetuntemus ja sosiaaliset tai-
dot, arkielamén taidot, vapaa-aika, liikunta ja motoriset taidot, terveystieto seka taide
ja kulttuuri. Edella esitettyjen opintojen laajuus on yhteensé 18 opintoviikkoa. Naissa
oppiaineissa yhtend menetelméana voidaan kayttaa Basic Body Awareness Terapiaa.

Tavoitteena BBAT harjoittelussa on opiskelijan omien kokemusten kautta mahdollistuva
oppimisen kehd, jossa opiskelijan oivaltaminen johtaa itsetietoisuuden lisaédntymiseen

ja oppimiseen omasta kehosta ja mielesta sek& niiden vuorovaikutuksesta.

2 Basic Body Awareness Terapian teoreettiset lahtokohdat

Ty0On teoreettinen viitekehys koostuu kasitteisté Basic Body Awareness Terapia, mielen-
terveyskuntoutuja ja mielenterveyskuntoutujien ammatillinen kuntoutus. Mielenterve-
yskuntoutujan toimintakyky, kehonkuva ja motorinen kayttaytyminen ovat usein mo-
nella tapaa héiriintyneet. Kuntoutujilla saattaa esiintya kehon tiedostamiseen ja tunte-
muksiin liittyvid ongelmia. Basic Body Awareness Terapian keinoilla voidaan saada kun-
toutuja l6ytamaan kosketus omiin voimavaroihinsa seka fyysiseen, psyykkiseen ja sosi-

aaliseen toimintakykyynsa.



Valitsin opinnaytety0honi Basic Body Awareness Terapeutti -koulutukseni yhteydessa
esiin tulleista tieteellisista tutkimuksista seuraavat kolme tutkimusta, joissa on tutkittu
Basic Body Awareness Terapian vaikutusta mielenterveyskuntoutujiin. Naiden tutkimus-
ten tulosten perusteella nayttaisi olevan perusteltua soveltaa Basic Body Awareness

Terapiaa my06s osana mielenterveyskuntoutujien ammatillista kuntoutusta.

Vuonna 2001 Amanda Gyllensten julkaisi tutkimuksen, jossa han, Hansson ja Ekdahl
tutkivat psykiatrisessa avohoidossa olevia potilaita, joilla oli mieliala- ja persoonalli-
suushairioitd sekd psykosomaattisia oireita. Tutkimuksessa verrattiin Basic Body Awa-
reness Terapian ja tavanomaisen hoidon yhteisvaikutuksia pelkastadn tavanomaista
hoitoa saaneiden potilaiden kehotietoisuuden, terveyden ja selviytymisstrategioiden
kannalta. Tavanomainen hoito koostui erilaisista hoitomenetelmista, jotka olivat yksilon
tarpeen mukaan hoitotiimissa suunniteltu ja sovittu. Tavanomainen hoito saattoi sisél-
tad esimeikiksi ladkehoitoa, keskustelu apua tai psykoterapiaa. Tulokset osoittivat, etta
BBAT ja tavanomaisen hoidon yhdistelma paransi lyhyella aikavalilla potilaiden kehotie-
toisuutta, asenteita omaa kehoa kohtaan sek& uskoa omiin kykyihin. Tulosten perus-
teella myds potilaiden uni, myonteinen suhtautuminen kehoonsa sek& fyysiset ominai-

suudet kayttaa kehoaan kohenivat. (Gyllensten — Hansson — Ekdahl 2003a: 179 — 190.)

Hedlund ja Gyllensten (2010) tutkivat vuonna skitsofreniaa tai vastaavaa psyykkista
sairautta sairastavien potilaiden kokemuksia ja hoitovaikutuksia Basic Body Awareness
Terapiasta. Tutkimuksen tuloksissa nousi esiin tutkittavien kohentunut tunteiden sééte-
lykyky, lisdéntyneeseen sosiaaliseen kanssakaymiseen liittyvat tekijat seka terapian
myonteiset vaikutukset potilaan ajatteluun, kehotietoisuuteen ja itseluottamukseen.
(Hedlund — Gyllensten 2010:14:245-254.)

Johnsen ja Raheim (2010) tutkivat psykiatristen potilaiden kokemuksia osallistumisesta
Basic Body Awareness Terapia ryhmaan. Tutkijoiden tarkoituksena oli syventaa tieta-
mystaan ja ymmarrystaan potilaiden kasityksistd BBAT harjoittelumuodosta. Tutkimuk-
sen tuloksista nousi potilaiden lisdantynyt keho- ja itsetietoisuus sekd rohkeus ryhtya
muutosta vaativiin prosesseihin. Tuloksista ilmeni my6s potilaiden parantunut suhde
itseen ja muihin ihmisiin. (Johnsen — Raheim 2010: 12: 166- 174.)



Basic Body Awareness Terapialla on teoreettiset yhteydet Kirgegaardin, Heideggerin ja
Sartren eksistentialismiin, Freudin, Reihin, Jungin, Lowenin ja Piagetin psykologisiin
teorioihin, eurooppalaisiin liikeperinteisiin mm. Alexanderiin ja Feldenkreisiin sek& mo-
derniin tanssiin, teatteri-ilmaisuun, Zen-meditaatioon, Taijiihin ja moderniin fysioterapi-
aan. Basic Body Awareness Terapiassa tarkkaavainen oman itsensa kuuntelu on kes-
keisessa asemassa seka teoreettisen taustan etta harjoiteltavien harjoitusten ymmar-
tamiseksi. Harjoittelussa huomio kohdistuu itsen tutkimiseen ja kokemuksiin. Terapia
on yksinkertaisesta perusliikkumisesta ja olemisesta lahtevd menetelma. Menetelman
avulla pyritdan ottamaan kayttdoon ihmisen kykyja ja voimavaroja. Kaikessa pyritaan
salutogeenisyyteen eli keskittymaan niihin asioihin, jotka edistavat terveytta. Liikkeita
harjoitellaan makuulla, istuen ja seisten. Harjoitusten keskeisind elementteind ovat
tasapaino, vapaa hengitys ja tietoisuus. Ajatuksena on henkisen lasndolon lisdantymi-
nen harjoitusten aikana, jolloin harjoittelija tulee tietoisemmaksi itsestaan ja oppii kayt-
tamaan kehoaan taloudellisemmin. Liikeharjoituksissa tarkeaa on liikkeen alkaminen
kehon keskustasta. Kun harjoituksia tehdaan usein ja toistuvasti, henkinen lasn&olo

lisdantyy arjessa ja ihminen elaa tietoisemmin. (Skatteboe 2005: 10,15; Niskala 2010.)

Basic Body Awareness Terapian (BBAT) teoriataustaa

1) Teoria neljasta ihmisyyden olemassaolon ulottuvuudesta.
2) Teoria ihmisen kolmiosaisesta kontaktiongelmasta.
3) Teoria liikkeiden laadusta.

4) Teoria hengityksesta.

2.1 lhmisyyden nelja olemassaolon ulottuvuutta

Nelja ulottuvuutta on jaettu liikkumisen taustalla olevien liikkkumisen tunnusmerkkien
mukaan. Naista kaksi ruumiillista ulottuvuutta ovat anatominen ja fysiologinen nako-
kulma. Kaksi henkistd ulottuvuutta ovat psykologinen ja puhtaasti ihmisméainen, hu-
maani ndkokulma. (Skatteboe 2005:15-16; Skjaerven 2002 a: 33.)

Fyysinen, anatominen ulottuvuus tarkoittaa fyysista, anatomista kehoa ja kasitte-
lee luurankoa, lihaksia, janteitd, ligamentteja, verisuonia ja hermoja. Tata tasoa voi-

daan kutsua kehon materiaaliseksi ulottuvuudeksi. Tarkasteltaessa liikkumista talla



tasolla, huomioidaan miten luuranko on rakentunut ja miten nivelet sallivat meidan
likkua. Tama liikkumisen taso on yhteydessa siihen tietoisuuteen, miten liikkua ava-
ruudellisesti suhteessa tilaan. (Skjaerven 2002a: 33; Skatteboe 2005: 16.) Dropsy kayt-
taa tasta ulottuvuudesta nimitysta kivi-ihminen, Man of Stone. Tarkeimmat elementit
tarkasteltaessa seisoma-asennossa olevaa fyysista kehoa ovat tasapainoinen pysty-
asento, jossa lantiorenkaan asento on vapaa ja normaali seka selkdrankaan saumatto-
masti, vapaasti ja ilman jannityksia yhdistyva niskanasento ja paé, joka on tasapainoi-
sessa asennossa ensimmaiseen kaularangan nikamaan suhteen. ( Skatteboe 2005: 16.)
Tasapainoisessa seisoma-asennossa kehon massaan vaikuttavat painovoima ja asentoa
yllapitavat refleksit. Asentoon vaikuttavat millaisessa suhteessa kehon eri osat ovat
toisiinsa. Vakaa kehon keskusta on perusta vapaalle ariosien kaytolle. Mita vakaampi,
vapaampi ja yhdistyneempi pystyakseli on, sita toimivampi ja taloudellisempi on esi-

merkiksi ylarajojen koordinaatio. (Skjaerven 2002a: 34.)

Fysiologinen ulottuvuus tarkoittaa elaméan fysiologisia prosesseja verenkiertoa,
hormonieritysta, ruuansulatusta, aineenvaihduntaa ja hengitysta. Tama ulottuvuus
keskittyy liikkuvuuden fysiologiseen tasoon ja tietoisuuteen siitd miten liikkkua suhteessa
aikaan ja kuinka virtaus, joustavuus ja rytmi ilmenevat liikkkumisessa. Lisdantynyt tie-
toisuus vapaammasta hengityksesta ja omista sisaisista rytmeistéa tuo liikkumiseen vir-
tausta, rytmia ja antaa liikkkeistéa johdonmukaisen yhtenaisyyden kokemuksen. (Skjaer-
ven 2002a: 37 — 38; Skatteboe 2005: 16.) Dropsy kayttaa tasta ulottuvuudesta nimi-
tysté vesi-ihminen, Man of Water. Téalla tasolla liikettéd tarkasteltaessa huomio kiinnite-
taan tasapainoisen lihaksiston elastisuuden laatuun, asentotasapainoon, vapaaseen
hengitykseen seka liikkeiden virtaukseen ja rytmiin. Fysiologiset toiminnot ovat aktiivi-
set, jopa silloin kun ihminen on tajuton. Vapaa hengitys on luonteenomaista joustavien
vatsalihasten toimintaa, joka saa aikaan pallean toiminnan. Sydamen rytmi, hengitys ja
kehon eritteet liittyvat yhteen luoden rytmin elamalle, kun taas asentoa yllapitavat ref-

leksit ja keskushermosto yllapitavat ja vastaavat tasapainosta. (Skatteboe 2005:16.)

Anatomisen ja fysiologisen ulottuvuuden keskindisté suhdetta on tarked tarkas-
tella liikkeisiin vaikuttavan painovoiman ja vapaiden asentoa yllapitavien refleksien
ymmartamiseksi. Painovoima vaikuttaa liikkeeseen alaspain vievien voimien kautta ja
vapaa asentoa yllapitava refleksi taas vaikuttaa liikkeeseen yldspéin vievien voimien

kautta. Nama kaksi ulottuvuutta neutralisoivat toisiaan. Alas ja yl6spain vievien voimien



ollessa tasapainossa likkuminen on kevytta. Taman voi myds havaita hyvin koordinoi-
tuna lilkkkumisena. (Skjaerven 2002a: 37 — 38.) Kun liikkeeseen yhdistyvat virtaus,
joustavuus ja rytmi, siité tulee elinvoimainen. Talla pystytaan vaikuttamaan paaasiassa
vapaaseen hengitykseen. Kehotietoisuuden harjoittaminen keskittymalla kokemaan
virtausta, joustavuutta ja rytmia luo mahdollisuuden oppia tunnistamaan ja hyodyntéa-
maan oman kehonsa fysiologisia mahdollisuuksia eri elamén tilanteissa. (Skjaerven
2002a: 38.)

Psykologinen ulottuvuus tuo liikkkumiseen psykologisen ja suhteuttavan tason. Té-
man tason mukaan ihminen ilmaisee ajatuksia, tunteita ja haluja, jotka ovat yksilollisia,
sosiaalisia ja kulttuurillisia. Tah&n tasoon liittyy tietoisuus siitd, kuinka mieli vaikuttaa
likkumiseen ja kuinka paljon energiaa tarvitaan liikkeisiin. Talla tasolla mielen esityksil-
le, kuten pelontunteille, mielihyvélle ja toiminnan impulsseille tulee kehollinen ilmene-
mismuoto. Esimerkiksi tunteet, halut ja mielihalut ilmenevat kehollisina jokapaivaisessa
elaméassamme. (Skjaerven 2002a: 39.) Dropsy kayttaa tasta ulottuvuudesta nimitysta
ilma-ihminen, Man of Air. Liikkkumisen ulottuvuudessa voidaan tarkastella ilmaisun ja
sen eri vaikutusten vapautta seka tietoisuutta vuorovaikutuksessa toiseen ihmiseen tai
ihmisryhmaan. Psykologinen taso vaikuttaa meidan likkumisemme laatuun ja antaa
sille persoonallista vivahteikkuutta. Esimerkiksi automaattisen reaktion aikaansaaman
likkumisen tai tarkkaavaisen, selvan ja avoimen mielen aikaansaaman liikkkumisen valil-
I& on suuri ero. (Skjaerven 2002 a: 39) Kaikki kehollinen liike ja oleminen saavuttavat
my6s psykologisen tason, liikkeet aktivoivat kehon energiaa ja ovat yhteydessa mieli-
alaan. Tarkkaavaisena oleminen on mielen sisdinen toiminto, jota voidaan tarkastella
harjoittelemalla. Mielelle ja keholle on haastavaa luoda liike toistuvasti uudelleen. Kay-
tannon toteutumiseen vaikuttaa tietoisuuden taso. Olettamus on, ettd jokainen uudes-
taan luotu liike jaa elavaksi suhteessa tilanteeseen. Harjoitellaan sopeutumiskykya ti-
lanteiden aina muuttuessa. Se on mielen ja kehon taidetta, jonka tarkoituksena on
pystya vastaamaan muuttuvaan tilanteeseen aina tarkalla ja vaikuttavalla tavalla ja
juuri tilanteen vaatimalla energialla. Ergonomia on télle hyvin laheinen nakdkulma.
(Skjaerven 2002 a: 39-40.)

Eksistentiaalinen ulottuvuus kasittda tietoisuuden, kyvyn tietda, etta tietda seka
tietoisuuden itsessdan. Tama taso keskittyy olemiseen ja itsen toimintaan, itsetietoi-

suuteen. Tama taso on puhtaasti humaani ilman mitaéan elaimellistd. Se osoittaa ihmis-



tietoisuutta “minéa olen” - kokemusta, “tassa ja nyt” - olemisen kokemista seka pohdis-
kelua ja itsereflektointia. Itsereflektointi saa ihmisen ndkemaan itsensa tietoisesti.
(Skjaerven 2002 a: 40.) Dropsy kayttaa tasta ulottuvuudesta nimitysta tuli-ihminen,
Man of Fire. Dropsyn mukaan tama ulottuvuus on "mielen mieli” ja tietoisuutta itsesta
voidaan kuvata vastasyntyneena lapsena meissa. Tietoisuus on meissa viela lapsi ja
kuten lapsi, sekin nukkuu paljon. On mahdollista olla ikdan kuin enemman valveilla
harjoittelemalla tietoisuutta itsestd. Taméa saa mielen kirkkaammaksi, pysyvammaksi ja
avoimemmaksi. Itsen parempi kdytto vaikuttaa epéasuorasti liikkumisen laatuun ja pain-
vastoin. (Skjaerven 2002 a: 40.) Neljas ulottuvuus keskittyy kokemukseen itsen tietoi-
suudesta - siita etta olen, liikkumisen ykseydesta ja selkeydesta. Tama tietoisuus itses-
ta antaa katsojalle kuvan liikkumisen helppoudesta ja rauhallisuudesta seka sen tarkoi-
tuksenmukaisuudesta, pehmeasti, luonnollisesti ja hyvin koordinoidulla tavalla. N&ita
elementteja voidaan tarkastella esimerkiksi tanssijan tai nayttelijan korkeatasoisessa

esityksessa. (Skjaerven 2002 a: 41.)

Seuraavassa taulukossa esitetdan yhteenveto neljasta ihmisen olemisen ulottuvuudesta
esitettyna neljana liikkumisen luonteenomaisina luokkana sek& Dropsyn nimitykset
ulottuvuuksille. Naita elementteja hyodynnetaan Basic Body Awareness Terapiaan liit-

tyvassa tutkimusmetodissa seka fysioterapeuttisessa harjoittelussa.

Taulukko 1. Ihmisen olemisen ulottuvuudet ja Dropsyn nimitykset ulottuvuuksille.
( Skjaerven 2002a: 41.)

Ihmisen olemisen ulottuvuudet Liikkumisen tunnusmerkit

I Fyysinen/anatominen ulottuvuus Liikkumisen tapa ja muoto

Kivi-ihminen, Man of Stone

Il Fysiologinen ulottuvuus Virtaus, joustavuus, rytmi

Vesi-ihminen, Man of Water

111 Psykologinen ulottuvuus Huomio, aikomus, ilmaisukyky

lIma-ihminen, Man of Air

IV Eksistentiaalinen ulottuvuus Itsetietoisuus, koordinoituneet liikkeet,
Tuli-ihminen, Man of Fire luovuus, rauhallisuus

Vapaus ja pysyvyys




2.2 lhmisen kolmitahoinen kontaktiongelma

Dropsyn mukaan ihmiset karsivat kolmitahoisesta kontaktiongelmasta. Han vaittaa,
ettd puutteellinen tietdmys itsesta tai "mindsta” on perustavanlaatuinen ongelma mo-
nilla héanen potilaistaan. Dropsy mainitsee, ettd huono itsensa tunteminen ja ymmar-
taminen ilmenevat ihmisessa seka fyysisesti ettéd ihmisen suhteessa ympéaristoonsa.
Kolmitahoisessa kontaktiongelmassa on kyse siitd, ettd ongelmat yhteydessad omaan
kehoon aiheuttavat ongelmia yhteydessa muiden ja ympargdivan todellisuuden kanssa
ja painvastoin.
Nama kolmentahoiset ongelmat koostuvat kolmesta laheisesti yhteenkuuluvista osa-
alueista.

1. Ihmiselld on vahéinen kontakti itseen, omaan fyysiseen kehoonsa ja omaan si-

sdiseen maailmaansa luovuuteensa ja mielikuviinsa.

2. lhmisella on vahainen kontakti muihin ihmisiin ja haasteita vuorovaikutuksessa.

3. lhmisella on véhainen kontakti fyysiseen todellisuuteen tilassa ja ajassa.
Dropsy tarjoaa mahdollisuuden persoonalliseen kasvuun huomioiden kaikki inhimillisen

olemassa olemisen tasot. (Dropsy 1993: 25 - 27.)

2.3 Liikkeen laatu

Liv Skjaerven pohtii kirjassaan monipuolisesti, miten liikkeen ja liikkkumisen laatu voi-
daan ymmartaa. Kirjassa lilkkkumisen ja liikkeen laatua lahestytdan seuraavasti. Tasa-
paino, hengitys ja tietoisuus ovat avain asemessa maadriteltdessa liikkkumisen ja liikkeen
laatua sen rakenteellisella tasolla. Objektiivisesti likkumisen laatu ndhdéan kehon ja
mielen koordinaation yhtenaisyytena. Subjektiivisesti likkumisen laatu voidaan ndhda
siind miten tasapaino, vapaa hengitys ja tietoisuus yhdistyvéat kokonaisuutena ja miten
nama avainkohdat elavat ja muuttuvat liikkumisessamme suhteessa aikaan, tilaan ja
energiaan. (Skjaerven 2002: 32.) Naita liikkumisen laadun avainkohtia voidaan yhdis-
telld ja harjoitella yksinkertaisilla harjoituksilla makuulla, istuen, seisten, kavellen seka
aanta kayttaen. Kaytannossa harjoitellaan suhdetta alustaan, suhdetta vertikaaliseen
akseliin, suhdetta liikekeskukseen ja hengitykseen seka harjoitellaan tietoisuutta ja
koko kokonaisuuden tiedostamista. Asentotasapaino, vapaa hengitys ja tietoisuus ovat

kaikki hyvassa ja laadukkaassa koordinaatiossa ilmenevia tekij6itd. Dropsya mukaillen,
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nama kolme ovat avaimia toimivampaan, rytmisempaan ja taloudellisempaan lilkkkumi-
seen. Tydskenneltdessa ndiden kolmen elementin kanssa, tavoitetaan ja tyoskennel-

laan koko persoonallisuuden kanssa. (Skjaerven 2002: 32.)

2.4 Hengitys

Hengitys on prosessi, joka vaikuttaa yksilé6n hanen fysiologis-kemialliselta tasolta aina
tiedostavalle tasolle saakka. Hengitys on osin tietoista ja osin tiedostamatonta. Hengi-
tysté ohjaa autonominen hermosto, ja hengitykseen voidaan vaikuttaa tahdonalaisen
hengitysmekanismin valityksella. Tunteiden tukahduttaminen vaikuttaa hengitykseen.
Esimerkiksi tukahdutettu pelon ja ahdistuksen tunne lisdd jannitystd myds hengitysli-
haksissa. Jos téllainen tilanne jatkuu pitkaén, ihmisen ulkoinen olemus voi alkaa muut-
tua. Tama muutos voi ilmetd asennossa, asentomallissa ja yksil6llisessa tavassa toimia.
Véhitellen tietoisuus itsestd sekd omasta kehosta alkaa muuttua ja mukautua muuttu-
neeseen malliin, jonka taustalla ovat pelko ja ahdistus. (Herrala — Kahrola — Sand-
strom: 2008:58.) Hengitys on silta tietoisen ja tiedostamattoman vélilla ja se kertoo
mitd kehossamme tapahtuu. Hengitys on myds silta kehon ja mielen valilla. Keskitty-
malla hengitykseen voimme tulla tietoisemmaksi koko olemassaolostamme. Hengitys

voi vapauttaa koko kehon rytmisell& liikkeella ja virtauksella. ( Dropsy 1997: 18 — 23.)

3 Mielenterveyskuntoutujien ammatillinen kuntoutus

Mattila on todennut, ettd mielenterveysongelmista kuntoutuminen on termi, joka kuvaa
psyykkisesté sairaudesta kuntoutumista kuntoutujan, asiakkaan nakékulmasta. Kuntou-
tuminen on sita, mita kuntoutuva ihminen itse tekee. Kuntoutuminen on aktiivista toi-
mintaa, oppimista, kasvua, kehitysta, toivon herdamisté, osallistumista ja myonteisen
mindkuvan luomista. Kuntoutuminen voi olla pitkédkestoinen eldméanvaihe, jossa tarvi-
taan sinnikkyytta ja kykya sietédd pettymyksia. Kuntoutuminen on ihmisessa tapahtuva

muutosprosessi. (Mattila 2002: 13.)

Psyykkisestad sairaudesta toipuvasta henkilostéa kdytetddn usein nimitystd mielenterve-

yskuntoutuja. Mielenterveysongelmilla tarkoitetaan laajaa ryhmaa erilaisia oireyhtymia,
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jotka vaikuttavat erityisesti tunne-elaméan ja ajatteluun. Mielenterveysongelmiin sai-
rastuminen on monitahoinen psyykkinen, sosiaalinen ja biologinen prosessi. Mielenter-
veyskuntoutujan kuntoutumisessa paavastuu tulee olla kuntoutuvalla henkilolla itsel-
laén ja hoito seka tuki ndhdaan resursseina. Edella esitetyn ajatuksen taustalla on hu-
manistinen ihmiskasitys, jonka mukaan kasvatus- ja hoitotapahtumat suunnitellaan
yhdessa toimijoiden kanssa. Humanistinen ihmiskasitys voidaan nahda myods vapaussi-
donnaisena ihmiskasityksend, jonka mukaan ihmiseltd odotetaan vastuuta itsestaan tai
luopumista. IThmiskasityksen mukaan ihminen on omin silmin maailmaa katsova oppija,
joka valikoi, hylkaa ja hyvaksyy tietoa, ja jonka elama rakentuu tarkoituksista, merki-

tyksista, kokemuksista, elamyksisté ja valinnoista. (Tiainen — Vuorela 2004: 20 — 24.)

Asiakaslahtoisessa kuntoutuksessa kuntoutusprosessin keskitssa nahdaan kuntoutuja.
Kuntoutuva henkild on tunnistettava oman kuntoutusprosessinsa tarkeimmaksi asian-
tuntijaksi ja ainoaksi mahdolliseksi toteuttajaksi. Ammattiauttaja voi tukea kuntoutujaa
kuntoutusprosessin eri vaiheissa. Edellytyksenda onnistuneelle muutosprosessille on
kaikkien siihen osallistuneiden valmius- ja mahdollisuus muutokselle seka refleksiivinen

tydskentely. (Tiainen — Vuorela 2004: 20 — 24.)

Ammatillisessa koulutuksessa toteutettava valmentavan ja kuntouttavan opetuksen ja
ohjauksen tehtédvéand on antaa vammaisuuden, sairauden, tunne-eldman hairion tai
muun syyn johdosta erityistukea tarvitseville opiskelijoille valmiuksia ammatilliseen
koulutukseen, ty6hon sijoittumiseen ja oman elaman hallintaan (Daavittila — Manty
2001: 143). Mielenterveyskuntoutujien ammatilliseen koulutukseen tahtadvaa opetusta
ja ohjausta on toteutettu maassamme usean vuoden ajan seka erillisryhmina etta in-
tegroidusti toisen asteen koulutuksessa. Kuntoutujan tarve osallistua yhteiskuntaan sen
taysivaltaisena jasenena seké mielenterveyskuntoutuksen ja koulujarjestelman kehitys
ovat vauhdittaneet ammatilliseen koulutukseen ja ty6elamaan valmentavien koulutus-

ohjelmien kehittamista. (Miettinen 2001: 9 — 14.)

Mielenterveyskuntoutujien toiminta — ja tyokyky on heikentynyt heidan sairaudestaan
johtuen. Usein jo pienikin toimintakyvyn lisdantyminen mahdollistaa néille kuntoutujille
osallistumisen valmentavaan ja kuntouttavaan ammatilliseen opetukseen ja ohjauk-

seen. Valmentavan koulutuksen aikana on tarkeé tukea ja lisata opiskelijan toimintaky-
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kya, jotta han pystyisi hakeutumaan ammatillisen koulutuksen piiriin. Ammatillisen kun-
toutuksen oikea-aikaisuus on erittain tarked, ettei kuntoutuja joudu kokemaan lis4a

pettymyksid koulutuksen keskeytyessa. ( Veijalainen — Vuorela 2004: 10 — 31.)

4 Opinnaytetyon tarkoitus ja tavoite

Opinnaytety6n tavoitteena on selvittdd mielenterveyskuntoutujan kokemuksen perus-
teella hyotyykd Meku- luokan opiskelija Basic Body Awareness Terapiasta (BBAT) me-

netelméasta osana ammatillisen kuntoutuksen toimintakykya edistavia oppiaineita.

Opinnaytety6n tarkoitus on Basic Body Awareness Terapiaa (BBAT) kayttden mahdollis-
taa opiskelijalle omakohtainen, kokemuksellinen omaan kehoon ja mieleen vaikuttavien

harjoitusten oppiminen.

5 Opinnaytetyoprosessin kuvaus

Opinnaytety6 suunniteltiin syksylla 2011 ja toteutettiin Invalidiliton Jarvenpaan koulu-
tuskeskuksen Meku luokan opiskelijalle ajalla 13.1.2012 — 27.4.2012. Opinnaytetyo
toteutettiin yhden opiskelijan toiminnallisena tapaustutkimuksena. Toiminnallisella
tutkimuksella tarkoitetaan todellisessa maailmassa tehtdvaa pienimuotoista interventio-
ta (Metsdmuuronen 2006:102). Vilkka toteaa teoksessaan, ettd tapaus on tutkittava
kohde ja se valitaan yleensd edustamaan jonkinlaista tutkimusaineistoa. Tapaus on
rajattu esimerkki suuremmasta aineistosta. Tapauksen valinnan ldhtékohta voi olla
teoreettinen tai kdytéannéllinen. Tapaustutkimus soveltuu tutkimukseen, jossa tutki-

muskohteen rajaus voidaan suorittaa tdsmallisesti. (Vilkka 2005: 130 -131)

Opinnaytetytssa tarkastellaan Basic Body Awareness Terapian toteutumista yhtena
osana opiskelijoiden toimintakykya edistavissad oppiaineita. Tutkimusmenetelmind kay-
tettiin Body Awareness Rating Scale (BARS) tutkimusmetodia alku- ja loppumittaukses-
sa (liitel ja 2) sekd BARS loppumittauksen yhteydessa tehtya teemahaastattelua (liite
4).

Teemahaastattelulla haluttiin tuoda opinnaytety0hon opiskelijan omakohtainen koke-

mus. Teemahaastattelu antaa haastattelun toteuttamiseen joustomahdollisuuksia ja
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siina korostuvat haastateltavan henkilokohtainen nadkemys ja kokemus. (Hirsijarvi ym.
2000:191.)

5.1 Body Awareness Rating Scale (BARS)

Body Awareness Rating Scale (BARS) on fenomenologinen ldhestymistapa, jonka juuret
ovat psykiatrian puolella ja menetelm& on saanut vaikutteita toiminnallisesta psykote-
rapiasta. Tutkimusmetodin edelleen kehittdjina ja sen tieteellisind testaajina ovat olleet
Ulla-Britt Skattebutoe, Friis ym. (1989) seké& Liv Skjaerven. Metodia ovat edelleen ke-
hittaneet Liv Skjaerven ja Ulla-Britt Skatteboe. (Skjaerven 2002: 2.) BARS siséltaa kaksi
osaa (1) kvantitatiivisen osan, joka sisdltaa liikkkeen laadun havainnoinnin ja pisteytyk-
sen, sekd (2) kvalitatiivisen osan, joka sisaltda tutkittavan subjektiivisen kokemuksen

jokaisen testiliikkeen jalkeen.

BARS kasittad 12 valikoitua liikettd, joiden on todettu erottavan selkeimmin patologi-
suuden terveellisesta liikkeesta. Naiden liikkeiden on todettu kuvaavan kaikista eniten
ihmisen hyvinvointia. Liikkeiden valinnan taustalla oli useiden vuosien kliininen ty6.
Naissa 12 testiliikkeessa havainnoidaan millainen tutkittavan suhde on alustaan, millai-
nen suhde on pystysuoraan eli vertikaaliseen akseliin, tapahtuuko liike liikekeskuksesta,
kuinka vapaa hengitys on liikkeessé ja kuinka l&sna oleva tutkittava on liikkeité tehdes-
sdan. Liikkeet tehdéaan selin-makuulla, istuen, seisten, kdvellen ja pariharjoituksena.
Havainnoinnissa padhuomio on tasapainossa, hengityksen vapaudessa ja lasnéolossa.
(Skjaerven 2002: 2.)

BARS:n 12 liikkeen laadun havainnointi osassa jokainen testiliike arvioidaan seitseman

portaisella asteikolla. BARS lomake on liitteena. (ks. liite 2 ja 3)

1= liike on jaykka, kuollut, nykiva.

2= epayhtendinen, mekaaninen liike.

3= hieman liikkeharmoniaa; rytminen mutta mekaaninen.

4= jonkin verran liikkeharmoniaa hieman flowta, rytmia ja intentiota.

5= kohtalainen liikkeharmonia; flow rytmi, ilmaisu ja intentio.

6= hyva liikeharmonia; flow, rytmi kokonaisuus, tasapaino, intentio.

7=liike soljuu, se on rytmikas, kokonaisvaltainen, vapaa ja optimaalisesti keskustasta
lahtoisin. (Skjaerven 2002: 1- 3.)
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Pistemaara 7 kertoo hyvasta terveydesta ja 1 heikosta terveydesta. Pistemaara nelja
on keskiarvo ja se edustaa koordinoitua liikettd, jossa tasapainoinen asento, vapaa
hengitys ja tietoisuus kohtaavat, yhtenaisyys on yha heikko, mutta se on havaittavissa.
(Skjaerven 2002: 2 - 3.)

BARS asteikko edustaa ihmisen neljaa olemassaolon- ja liikkumisentasoa.

Asteikolla numerot 1 — 3 edustavat liikkeen biomekaanista tasoa: muotoa.

Asteikolla numerot 3 — 5 edustavat liikkeen biomekaanisen ja fysiologisen tason integ-
raatiota: virtaavuutta, joustavuutta ja rytmia.

Asteikolla numerot 5 — 7 edustavat lilkkeen psykologista ja eksistentiaalista integraatio-
ta: tarkkaavuutta, tarkoitusta, ilmenemismuotoa ja itsetietoisuutta. (Skjaerven 2002: 1-

3.) Taulukossa 2 kuvataan 12 testiliiketta ja niiden havainnointi.

Taulukko 2 BARS testiliikkeet ja niiden havainnointi

Alkuasento

Testiliike ja numero

Havainnointi

Selinmakuu 1 Makaa paikallaan selinmakuulla. Kontakti alustaan ja suhde painovoimaan.
Selinmakuu 2 Jalkkojen lahennysliike. Jalat vieddan | Jannityksen ja rentouden valinen suhde.
yhteen pitkin keskilinjaa ja vapautetaan | Liikkeen laht6 liikekeskuksesta. Hengityk-
Liike lahtee liikekeskuksesta. sen vapaus ja tietoisuus.
Selinmakuu 3 Ohjattu kehon yhtaaikainen venytys. | Liikkeen I&ht6 liikekeskuksesta.
Kéadet paan vieressad. Rauhallinen kasien | Yla- ja alavartalon sekd oikean ja vasem-
ja jalkojen erisuuntainen venytys ja liik- | man puolen liikesymmetria. Liikkeen vir-
keen vapautus. taavuus lilkkenopeuden kasvaessa.
Selinmakuu 4 Ohjattu kehon vuoroittainen venytys. | Liikkeen I&ahto liikekeskuksesta.

Kadet paan vieressd. Rauhallinen kehon

puoliskojen venytys liikkeen vapautus.

Yla- ja alavartalon sekd oikean ja vasem-
man puolen likesymmetria. Liikkeen vir-

taavuus lilkkenopeuden kasvaessa.

Istuma asento

5 Tuolilla istuen. (istuma asennon proses-

sointi)

Tapapainoisen istuma-asennon hakemista.
Paan asento suhteessa rinta- ja lanneran-

kaan. Hengityksen vapaus ja tietoisuus. M-

&anen laatu.
Seisoma- 6 Seisten ylos-alas liukuminen. Liikkeen kulku pitkin keskilinjaa. Liikkeen
asento Varpaille nousu ja kyykistys. ja hengityksen yhdistyminen. Liikkeen
virtaavuus, rytmi ja tietoisuus.
Seisoma- 7 Haara-asennossa sivusuuntainen liuku- | Keskilinjan ylitys. Yla- ja alavartalon liikkei-
asento minen. den yhdistyminen. Liikkeen ja hengityksen

yhdistyminen. Liikkeen virtaavuus, rytmi ja

tietoisuus.
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Seisoma- 8 Pystyakselin ympéri tapahtuva kierto- | Kierto pystyakselin ympari. Liikkeen ja

asento kaanto liike. hengityksen yhdistyminen. Liikkeen virtaa-
vuus, rytmi ja tietoisuus.

Seisoma- 9 Kasien aaltoliike. Yl&a- ja alavartalon liikkeiden yhdistyminen.

asento Liikkeen ja hengityksen yhdistyminen.
Liikkeen virtaavuus, rytmi ja tietoisuus.

Seisoma- 10 Vartalon koukistus-ojennus liikke. Var- | Yl&- ja alavartalon liikkeiden yhdistyminen

asento talon sulkemis- ja avaamisliike. AAA- | sik-sak liike. Liikkeen ja hengityksen yhdis-

aanen kayttaminen liikkeessa.

tyminen, virtaavuus, rytmi ja tietoisuus.

Pariharjoitukset

11 Pariliike-"push hand” kahden ihmisen

veto ja tyonto liike.

Pystyakselin vakaus. Liikkeen lahto liike-
keskuksesta. Kasien ja jalkojen yhdistymi-

nen kokonaiseksi liilkkuvaksi ihmiseksi.

Kavely

12 Ympyréasséa kavely kaksistaan. Suuntaa

vaihtaen.

Pystyasennon vakaus ja tasapaino. Liike-

keskuksesta lahteva, virtaava, rytminen ja

tietoinen liike.

Lahde: (Skatteboe 2005: 64 - 65 — Skjaerven 2002: 7 — 35.)

BARS:ssa ohjataan, havainnoidaan ja kuvataan liikkeet. Liikkeiden pisteytyksen perus-
teet ovat toiminnallisuudessa ja siind havainnoidaan ja pisteytetddn paras suoritus.
Liikkeista saatujen pisteiden yhteenlaskettu summa vaihtelee 12 — 84 pisteen valilla.

BARS:n avainmuuttujat ovat tasapaino, hengityksen vapaus ja lasndolo. Avainmuuttuji-

en pisteytys kuvataan seuraavaksi.

A: Tasapainoisen asennon arviointiin kaytetéaan testiliikkeiden 5, 6, 7 ja 11 pisteiden
summaa.

B: Liikekeskuksesta lahtevaan virtaavan liikkeen ja vapaan hengityksen arviointiin kay-
tetdan testiliikkeiden 2, 3, 4, 8, 9, 10 ja 12 pisteiden summaa.

C: Lasnéaolon arviointiin kdytetaan testiliikkeiden 1 — 12 pisteiden summaa.

(Skatteboe 2005: 65 - 66 — Skjaerven 2002: 5 - 6.)

BARS:n kvalitatiivisessa osassa potilas kuvaa kokemuksiaan jokaisen liikkeen jalkeen.
Potilaalta kysytéaan: Miten tama liike vaikutti sinuun? Millainen oli kokemuksesi liikkees-
ta4? Fysioterapeutti kirjoittaa yl6s suoran sitaatin ja tiedot kasitelldan ilman pisteytysta.

Terapeutin haasteena on kuunnella hiljaisuutta ja olla aidossa vuorovaikutuksessa.

Ruotsalaisen fysioterapeutti Gertrud Roxendalin kehittdméan Body Awareness Scale ky-

selylomakeen pohjalta on muunneltu Bergenin University Collegen kansainvélisen Basic
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Body Awareness Terapeutti koulutuksen k&yttoon englanninkielinen lomake. Taman
lomakkeen on suomeksi kadantanyt BBAT- opettaja Kirsti Niskala yhdessa opettajansa
Liv Helvik Skjaervenin kanssa. Opinndytetytssa kyseista lomaketta kaytettiin BARS:n
lisaksi sek& alku- ettd loppumittauksissa. (ks. liite 1) Muunnellun BAS:in tarkoituksena
on kartoittaa ja antaa tietoa subjektiivisesti opiskelijan kehotietoisuudesta ja kehon

hallinnasta sekéa opiskelijan psyykkisista oireista ja niiden vaikutuksesta.

Kyselylomakkeessa kysymykset on jaettu seuraavanlaisiin osioihin:
e Psykologinen osio, jossa kysymykset liittyvat koettuun mielialaan. (Kysymykset
1-12)
o Fysiologinen osio, jossa kysymykset liittyvat kehon fysiologisiin toimintoihin.
(Kysymykset 13 — 20)
o Kehon merkitykseen, jossa kysymykset liittyvat tyytyvaisyyteen omasta kehos-
ta. (Kysymykset 21 — 23)

Vastausasteikko on 4-portainen (0= ei, 1= hieman, 2= toisinaan, 3= jatkuvasti).

Vastausten summapisteitd, joita kerattiin 1&hto- ja seurantavaiheissa, kdytetaan tehta-
essa tutkimuksesta johtopaatoksia. (Niskala 2011) Loppumittauksen yhteydessa opis-
kelijalle esitettiin vielda yksi Basic Body Awareness Terapiaan liittyva kysymys: "Miten
olet kokenut Basic Body Awareness Terapian harjoitukset osana Meku opiskeluvuotta-
si?” (ks. liite 4). TAhan kysymykseen annettu vastaus nauhoitettiin kokonaisuudessaan

ja siihen oli varattu aikaa 15 minuuttia.

5.2 Opinnaytetydn toteutus ja Basic Body Awareness Terapia harjoitukset

Basic Body Awareness Terapia toteutettiin Invalidiliiton Jarvenpdan koulutuskeskuksen
liikuntatilassa. Ensimmadisella tapaamiskerralla 13.1.2012 opiskelijalle teetettiin Body
Awareness Rating Scale (BARS) tutkimusmetodilla tehty mittaus sekd muunneltu BAS-
kyselylomake. Tdman jalkeen opiskelijalla oli kolme yksil6llisid 45 minuutin Basic Body
Awareness Terapia kertaa ajalla 20.1 — 30.1.2012. Liséksi opiskelija osallistui kahdek-
san kertaa 90 minuuttia kestavddn ryhméamuotoiseen Meku-luokan Basic Body Awa-

reness Terapia tapaamiseen ajalla 7.2 — 25.4.2012.
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Naiden jalkeen opiskelijalle tehtiin uudestaan 27.4.2012 BARS, muunneltu BAS-
kyselylomake sek& nauhoitettu 15 minuutin haastattelu, jonka kysymyksena oli miten
olet kokenut Basic Body Awareness Terapia harjoitukset osana Meku opiskeluvuottasi.
Tutkittava osallistui vapaaehtoisesti tutkimukseen. Ennen kirjallisen suostumuksen pyy-
tamisté tutkittavalle selvitettiin sek& suullisesti ettd kirjallisesti tutkimuksen tarkoitus,

mahdolliset haitat ja epamukavuudet, koituva hyoty ja tutkimuksen raportointi.

Basic Body Awareness Terapiassa harjoitellaan mahdollisimman kokonaisvaltaista liiket-
ta, joka lahtee liikkekeskuksesta ja etenee koko kehoon. Seuraavassa kuvaan joitakin
Basic Body Awareness Terapiassa kaytettavid harjoituksia. Harjoitukset aloitetaan
yleensa selinmakuulla. Harjoittelija asettuu alustalle makaamaan silmét suljettuina.
Tarvittaessa kaytetddn mukavan ja hyvan asennon I6ytadmiseksi pienia tyynyja paan ja
polvien alla. Tasséa asennossa kaikki epéolennainen karsiutuu pois mielesta ja harjoitte-
lijan on helpompi suunnata huomio sisdiseen maailmaan seké saada helpommin yhte-
yttd unohdettuihin ja torjuttuihin tunteisiin ja ajatuksiin. Asennossa voi kiinnittda huo-
miota kehon moniin viesteihin ja oppia tuntemaan itsensa uudella tavalla. Selinmakuu
harjoitukset auttavat valmistautumaan muihin harjoitteisiin. (Roxendal — Winberg
2006: 103.)

Lisaa selinmakuulla tehtéavid harjoituksia

1. Keskusta harjoitus- nakymaton liike- kuolleen miehen asento

Asetu mukavaan asentoon, laita silmat kevyesti kiinni. Paasta hengitys niin vapaaksi
kuin se talla hetkella on mahdollista. Harjoitus palauttaa vapaan hengityksen.

Té&ssa harjoituksessa hengitys toimii sisdisena terapeuttina. Harjoitus edellyttaa, etta
voi luottavaisin mielin asettautua makuuasentoon. Pikkuhiljaa harjoittelija oppii ole-
maan ja kuulostelemaan omaa sisintdan ja tulemaan tietoiseksi siitd mitd mielessa liik-

kuu ja olemaan lasné harjoituksessa.

2. Symmetrinen venytysharjoitus

Makaa selin-makuulla jalat suorina ja kéddet padn molemmin puolin ylh&alla. Tuo kadet
rauhallisesti ylds, ihan kuin tekisit lumienkeleité. (Jos olkapéissa on ongelmia tuo ne
vain sinne missa ei tunnu kipua). Liikkeen voi tehdéa myo6s kadet vartalon vierella. Pyri
saamaan aikaan hidas, rau hallinen venytysliike, joka lahtee liikekeskuksesta (hieman
navan ylapuolelta) ylos ettd alas kehon keskilinjaa pitkin. Venytyksen jalkeen p&aasta

venytys nopeasti vapautumaan. Tdma vaihtelevalla nopeudella tehtdva symmetrinen
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venytysharjoitus on koko rangan lapi kulkeva harjoitus. Harjoituksen tavoitteena on

helpottaa hengitysrefleksia ja vapauttaa fysiologisia prosesseja.

3. Epasymmetrinen venytysharjoitus

Alkuasento on sama kuin askeisessa liikkeessa. Pyri saamaan aikaan hidas, rauhallinen
venytysliike vuorotellen kehon oikealle ja vasemmalle puolelle. Liike lahtee liikekeskuk-
sesta (hieman navan ylapuolelta) ylos etté alas kehon keskilinjaa pitkin. Tama vaihtele-

valla nopeudella tehtava epasymmetrinen venytysharjoitus tapahtuu vuorotellen oikeal-
la ja vasemmalla puolella keskilinjaa pitkin. Tavoitteena on |0ytaa liikkeeseen tasapai-

no, vapaus, lasnéolo ja rytmi liikkeen nopeuden kasvaessa.

Jokaisen harjoituksen jalkeen harjoitellaan I0ytaméaan haukotusrefleksi, joka saa kehon
rentoutumaan jannityksen jalkeen. Haukotusrefleksin I0ytaminen saattaa aluksi olla
tydlasta, mutta ajan kanssa se helpottuu. Haukotus on luonnollinen tapa vapauttaa

paahengityslihastamme palleaa.

Istuen tehtavia harjoituksia

1. Istuen tehtavat harjoitukset voi tehda seka tuolilla etta meditaatiotyynylla tai
-jakkaralla.

Tuolilla tehtava harjoitus. Istu tuolin etuosassa. Tunnista istuinkyhmyt tuolia vasten.
Paino on istuinkyhmyilla tai hieman edempéna niista. Tunnustele painonsiirtojen avulla
paan ja vartalon ojennusta painovoimaan vasten. Aseta alaraajat hyvaan ja tukevaan
asentoon. Anna vatsallesi tilaa niin, ettd hengitys tapahtuu luonnollisesti ja vapaasti.
Tule tietoiseksi jalkapohjistasi alustaa vasten. Koko ajan pyri olemaan tietoinen kehos-
ta, jalkapohjista, lantiosta aina paalakeen asti. Hae hyva, symmetrinen, ergonominen
ja helppo istuma-asento. Hengitys kulkee vapautuneesti. Tunnustele ja ole tietoinen
rintarangan ja kaularangan liikkeista ja niiden vaikutuksesta kehoon ja hengitykseen.
Harjoittele tunnustelemaan ja tiedostamaan yléaraajojen ja pdan asentoa. Tiedosta
my0s silmien ja katseen merkitys asentoon. Tiedosta tapasi hengittaéd. Anna hengityk-

sen tapahtua niin vapaasti kuin mahdollista.
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2. Aktiivinen istuminen / zen meditaatio jakkaralla tai tyynyll&.

Harjoittelijan silméat ovat puoliavoimina katse luotuna noin metrin etéisyydelle. Kadet
muodostavat ympyran vartalon eteen peukalot koskettavat kevyesti toisiaan. Késien
annetaan olla rennosti ilman liiallista lihastyota. Selkarangassa pyritaan pitamaan nor-
maalit mutkat. Harjoituksessa pyritddn olemaan lasné, tassa ja nyt. Mieli pidetaan tyh-
jana turhista ajatuksista. Ollaan kuitenkin tietoisia mielen tavasta toimia, kun huoma-
taan mielen laukkaavan menneessd, tulevassa tai tapahtumassa. Tiedostetaan mielen
tila ja palataan tahan hetkeen aktiiviseen istumiseen. Hengityksen annetaan kulkea
vapaasti eteen ja taakse, oikealle ja vasemmalle seka yl0s ja alas. Opitaan olemaan

tassa ja nyt seka luottamaan vapaaseen hengitykseen.

Seisten keskustasta lahtoisin olevien harjoitusten tavoitteena on 16ytaa vapaa, vakaa ja
luonnollinen dynaaminen tasapaino. Harjoituksien lahtokohtana on loytaa yhteys ja
harjoittaa kokonaisuutta. Tavoitteena on tehda yhtenaista harjoitusta, jossa huomioi-
daan liike paasta jalkoihin, pysty- eli vertikaaliakseli, vapaa hengitys, tietoisuus ja las-

naolo likkkeessa.

1. Pomputtelu

Aloita seisomalla mukavasti ja helposti. Etsi asennolle luonnollinen tasapaino. Etsi sita
siirtdmalla painoa puolelta toiselle. Tuo polviin pieni vapaus siirtdmalla painoa pakidille.
Nosta kantapéaat irti alustasta ja anna niiden tulla takaisin alustaan. Pida paino koko
ajan péakioilla. Tee liike mahdollisimman pienena (Kantapdat nousevat noin sentin alus-
tasta). Anna liikkeen l6ytdd oma luonnollinen rytmi. Tunne ja ole tietoinen liikkeen ede-
tessa koko kehoon. Pomputteluharjoituksella lisataan vertikaaliakselin stabiliteettia.

Liike syntyy nilkkanivelesta ja jalkaterasta. Liike sopii hyvin kantapdaseisojille.

2. Seisten ylos - alas pystysuoraa akselia pitkin

Etsi hyva seisoma-asento. Koukista polviasi ja laskeudu alas. Al4 koukista vartaloasi.
Palaa takaisin laht6asentoon. Tarkoituksena on harjoittaa herkkyytta aistia tasapainoa
vertikaaliakselilla. Liike kulkee pitkin sisdistad pystyakselia, keskilinjaa. Jalat ovat kuin
joustava jarjestelma kantaen péan, vartalon ja lantion. Liike on kevyt ja koko ihminen
liikkuu yl6s ja alas kuin hissi. TAma harjoitus mahdollistaa molempien alaraajojen oman

liikereitin kokemisen. Harjoitus varmistaa koko kehon tasapainoa.
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Edellisissa harjoituksissa kiinnitetdan huomio posturaaliseen stabiliteetiin ja keskilinjan,
polvien joustavuuden, liikkeen ja hengityksen véliseen suhteeseen seka liikkeen virtaa-

vuuteen, rytmiin ja tietoisuuteen liikkeessa. ( Skjaerven 2002 b: 19.)

3. Kierto- kaantoliike

Kokonaiskoordinaation perusliikkeista, kiertoharjoitus harjoittaa kiertoa keskilinjan ym-
péari. “Koko min& kaantyy” eli kaikki kehon osat alkavat ja lopettavat lilkkkeen yhta ai-
kaa. Henkinen aikomus kdéantya ohjaa ja saa kaikki kehon osat liikkkumaan yhdessa.
Tassa harjoituksessa kiinnitetdadn huomio posturaaliseen stabiliteettiin suhteessa keski-
linjaan, liikkeen lahtemiseen keskustasta, liikkeen ja hengityksen valiseen yhteyteen,
virtaukseen, rytmiin, tietoisuuteen, liikkkeen kokonaisvaltaisuuteen seka keskustan ja

aariosien valiseen yhteyteen. (Skjaerven 2002b: 21 — 22.)

4. Vartalon sulaminen ja kasvaminen. Liike AAA-aanella.

Tama lilke on tarke& kokonaiskoordinaation harjoitus. Talla harjoituksella on laheinen
yhteys hengitykseen ja sita kautta se on myos yhteydessa elaménkokemukseen. Psyko-
logisen nakdkulman mukaan harjoituksen tarkoitus on saada tuntemus periksi antami-
sesta ja uudelleen yrittamisesta. Toisin sanoen tavoitteena on saada kontakti luovut-
tamisen ja uudelleen yrittdmisen valiseen dynaamisuuteen ja polaarisuuteen. Tama
tarkoittaa sita, ettd kehon etupuolen sulkeminen on passiivinen, kun annat periksi. Kun
ojentaudut, sisainen keskilinja aktivoituu kantaen sinua ilman aariosien kompensaatio-
ta. Liikkeessa keho jarjestyy suhteessa keskustaan. Tassa harjoituksessa kiinnitetaan
huomio posturaaliseen stabiliteettiin suhteessa keskilinjaan, yla- ja alavartalon yhdis-
tamiseen lilkkeessa, liikkeen ja hengityksen yhdistamiseen niin, ettd ne yhdessa tuotta-

vat AAA- daneen, virtaus, rytmi ja tietoisuus liilkkeessa. (Skjaerven 2002b: 24-25.)

5. Kasien aaltoliike

Tama harjoitus on monimutkainen yla- ja alakehon yhteistyoliike, joka tapahtuu varta-
lon keskustan ymparilla. Liike on syvassa koordinaatioyhteydessa fysiologisella, motori-
sella tasolla, hengityksen tasolla ja tietoisuuden tasolla. Tassa harjoituksessa kiinnite-
tadn huomio posturaaliseen stabiliteettiin suhteessa keskilinjaan, yla- ja alavartalon
yhdistamiseen liikkeessa, liikkeen ja hengityksen yhdistamiseen, virtaus, rytmi ja tietoi-
suus liikkeessa (Skjaerven 2002b: 23.)
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6. Kavelyharjoitukset, jotka tehdaan alussa ryhmassa piirissa kavellen

Kavelyssa kontakti alustaan, pystyasento, hengitys, lilkkekeskukset ja keskilinja tulevat
yhta aikaa esiin. Kavelyssa tilan kaytosta kertovat muun muassa askelpituus, vartalon
kierron laajuus ja kasien myotéliikkeiden kaaren leveys. Yla- ja alavartalo kiertyvat vas-
takkaisiin suuntiin kavelysyklin aikana kuten jalkojen ja kasien liikekin. (Herrala
ym:2008:100 - 101.) My6hemmin kéavelyharjoituksen voi liittda ulkoiluun, ty6- tai opis-
kelumatkoihin. Pyri kdvelemaan nopeudella, jolla kavely tapahtui kuin itsestaan. Mieli-
kuvana kayta kavelya tuulta vasten. Jalkapohjan rullatessa, reisista tulee moottori ja
kavelyn voimanlahde. Kavelyn lahtiessa keskustasta rintakehén ja lantion liike on va-
paata. (Roxendal — Winberg 2002: 155- 159.)

7. Aaniharjoitukset

Menetelmassa yhtena harjoituselementtind ovat 4anen kanssa tehtavat harjoitukset.
Aéani on jokaisella ihmisilla persoonallinen. Tiedostamattamme voimme kayttaa aan-
tamme my0s haitallisesti. Voimme huutaa tai puhua jannittamalla aanihuuliamme.
Hengitys, joka on @anen moottori, reagoi aédnen voimakkuuteen ja korkeuteen. Kun
pyrkii hengittamaan liian tietoisesti oikein, voi samalla héiritéa vapaata fysiologista hen-
gitysta. Hengitys voi selventya, kun tekee 4anen uloshengityksen aikana. Hengitys tu-
lee tehokkaammaksi ja samalla &anen varahtely hieroo kehoa sisaltapain ja varahteleva
hengitys vapauttaa kehoon energiaa. Adniharjoitusten ensimmaéisena tavoitteena on
havainnollistaa luonnollista hengitysta ja tehda siita tehokkaampaa seka lisata siséelin-
ten hierontaa. Toisena tavoitteena aaniharjoituksilla pyritdan havainnollistamaan aénen
alkuperaista luonnetta ja sen persoonallista ilmaisua. Dropsyn mukaan aani lahtee kes-
kustasta ja auttaa ratkaisemaan asennon ja jannittyneisyyden ongelmia. Kolmas tavoi-
te harjoitteilla on yhdistéda hengitys ja liike. Osa &aniharjoitteista tehdaan yhtéaikaisesti
liikeharjoitteiden kanssa. Adni selventia hengitysta ja liikkeista tulee tehokkaampia.
Aanensa kuuluvaksi tekeminen antaa henkista voimaa. Keskustasta lahteva dani on
kirkas ja taytelainen. (Roxendal — Winberg 2002: 84 - 88; Dropsy 1997: 100-122.)
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6 Tulokset ja johtopaatokset

Opinnaytetytssa kaytettiin tapaustutkimus- tyyppista raportointia ja kuvailevaa tutki-
musotetta. Tydssa raportoitiin yhden opiskelijan kokemuksia ja terapian sisaltoa.
Opinnaytety6hon osallistui yksi Invalidiliiton Jarvenpéaan koulutuskeskuksen opiskelija.
Haastattelu tehtiin 13.1.2012 sek& 27.4.2012. Haastattelun kokonaisasteikon pistemaa-
ran vaihteluvéli on 0 — 69 pistetta. Psykologisen osion pistemaéaran vaihteluvéli on 0 —
36. Fysiologisen osion pistemaaran vaihteluvéali on 0 — 24. Kehon merkitykseen osion
pistemaaran vaihteluvali on 0 — 9. Vastausasteikko oli 4-portainen (0= ei, 1= hieman,
2= toisinaan, 3= jatkuvasti). Taulukossa 3 on koottuna opiskelijan haastattelupisteet.

Taulukko 3 Opiskelijan alku- ja loppuhaastattelun pisteet.

Kysymys Alkuhaastattelu Loppuhaastattelu
13.1.2012 27.4.2012
1 P* Levottomuutta, Ahdistuneisuutta? 1 1
2 P Pelkoja? 1 1
3 P Huolestuneisuutta? 3 2
4 P Vihan tunteita? 1 0
5 P Kiinnostamattomuutta asioihin? 2 2
6 P Alakuloisuutta? 1 1
7 P Aloitekyvyttomyytta? 1 2
8 P Uupumista? 0 1
9 P Keskittymisvaikeuksia? 1 1
10 P Vaikeuksia ilmaista ajatuksia ja | O 1
mielipiteita?
11 P Tarvetta toistaa jotain asioita ritu- | 3 2
aalinomaisesti?
12 P Huolestuneisuutta terveydentilasta- | 2 1
si?
13 F Lihasjannityksia? 2 2
14 F Kipuja ja sarkyja? 3 2
15 F Unihairioita? 2 0
16 F Vasymysta? 2 1
17 F Autonomisen hermoston ylivilkkaut- | 1 2
ta?
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18 F Liikuntaharrastukset? 1 1
19 F Sydmiseen liittyvia hankaluuksia? 1 0
20 F Hyvan olon tunnetta ruokailun jal- | 2 3
keen?

21 Km Tyytyvaisyyttd omaan olemuksee- | 2 2
si?

22 Km Tyytyvaisyytta kehosi toimintaan? | 2 1
23 Km lloa liikkumiseen? 2 1

*P =psykologinen, F = fysiologinen, Km = kehon merkitys.

Haastattelumuotoisen kyselylomakkeen pisteissa oli tapahtunut muutoksia Basic Body
Awareness Terapia intervention jalkeen. Opiskelijan pisteet olivat laskeneet Kkaikilla
mitatuilla osa-alueilla. Kokonaisasteikon pisteet olivat alkutilanteessa 36 ja lopputilan-
teessa 30. Psykologisen osion pisteet olivat alkutilanteessa 16 ja lopputilanteessa 15.
Fysiologisen osion pisteet olivat alkutilanteessa 14 ja lopputilanteessa 11. Kehon merki-

tyksen osion pisteet olivat alkutilanteessa kuusi ja lopputilanteessa nelja.

Body Awareness Rating Scale (BARS) liikkeenlaadun ja havainnoinnin pisteytys tehtiin
13.1.2012 sek& 27.4.2012. Taulukossa 4 on koottuna opiskelijan BARS:sta saamat pis-

teet.

Asteikko on 0 — 84 pistettd.

A: Tasapainoisen asennon arviointi asteikko 0 — 28 pistetta.

B: Liikekeskuksesta lahtevaan virtaavan liikkeen ja vapaan hengityksen arviointi asteik-
ko 0 — 49 pistetta.

C: Lasnéaolon arviointi asteikko 0 — 84 pistetta.

Taulukko 4. Opiskelijan alku- ja loppu mittauksen BARS:n pisteet.

Testiliike alkutilanne | lopputilanne
13.1.2012 | 27.4.2012

1. Selinmakuu — kontakti alustaan 4 5
2. Selinmakuu- vie jalat yhteen 3%2 4
3. Selinmakuu- symmetrinen venytys 3 3Y2
4. Selinmakuu- vuorottainen venytys 4 41
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5. Istuminen- ja sen prosessointi 4 455
6. Seisten- ylos-alas liukuminen 3 5
7. Seisten/haara-sivusuuntaan liukuminen 2 3
8. Seisten- kierto-kaantd/vertikaaliakselin ympéri 3% 4
9. Seisten- kasien aaltoliike 3 4
10. Seisten- vartalon fleksio-extensio 3% 4
11. Pariliike-"push hand” 3 4
12. Kavely 4 5

A: Tasapainoisen asennon summapisteet olivat seuraavat: alkutilanne 12/ 28 ja loppu-
tilanne 16v2/28.

B: Liikekeskuksesta lahtevaan virtaavan liikkkeen ja vapaan hengityksen summapisteet

olivat seuraavat: alkutilanne 24%2/49 ja lopputilanne 29/49.

C: Tietoisuuden summapisteet olivat alkutilanteessa 40%2/84 ja lopputilanteessa
50%%/84.

Kuvio 1. Opiskelijan BARS-pisteet liikkeittain.

opiskelijan BARS-tulokset

m BARS-alkumittaus 13.1.2012, summapistemaara 40,5/84
m BARS-loppumittaus 27.4.2012, summapistemaara 50,5/84

Alku- ja lopputilanteen pistemaarien vertailu osoitti ettd Basic Body Awareness Terapia

intervention jalkeen opiskelijan saamat liikkeen laadun havainnointi pisteet olivat li-

saantyneet. Opiskelijan pisteet olivat nousseet kaikilla mitatuilla osa-alueilla.
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Basic Body Awareness Terapialla aikaansaatu tasapaino, hengityksen vapaus ja lasna-
olon lisdantyminen auttoivat opiskelijaa hyodyntamaan terapiassa oppimiaan liikkeita,
vapaata hengitysta ja lasnaoloa arkielamassaan. BARS:n kvalitatiivisessa osassa opiske-
lijan liikkeen jalkeisissa kokemuksissa ilmeni eroja alku- ja lopputilanteessa, mutta nai-
ta tietoja ei tulkita tai pisteytetd. Seuraavassa muutama esimerkkikommentti, jotka

kuvaavat tutkittavan esiintuomia asioita.

Jokaisen liikkkeen jalkeen opiskelijalta kysyttiin seuraavat kysymykset. Miten tama liike

vaikutti sinuun? Millainen oli kokemuksesi liikkeesta?

Liikkeen 1 alkutilanteessa: "Tuntui, ettd vatsa pompottaa. Selassa tuntui jannitysta ja
kaarisilta aika isolta.”

Lopputilanteessa:” Ihan o.k. Tuntui, etta ylakroppa liikkkui. Tunsin kuinka hengitys ete-
ni.”

Testiliike 11 alkutilanne: ” Janna ja vaikea liike.”

Lopputilanne: ” Liike oli rennompi tehda ja kun tamé& on tullut tutuksi niin oikein kiva
liike:”

Testiliike 12 alkutilanne: ” Tuntui oudolta kavella ympyraa.

"Lopputilanne: ” olen harjoitellut kavelya paljon ja se tuntuu mukavalta.”

Miten olet kokenut Basic Body Awareness Terapian harjoitukset osana Meku opiskelu-

vuottasi?

Opiskelijalle esitetyssa avoimessa kysymyksessd, miten olet kokenut Basic Body Awa-
reness Terapian harjoitukset osana Meku opiskeluvuottasi, tuli esille, etta opiskelijan
tietoisuus omasta kehosta lisdantyi. Opiskelija piti opetussiséltdja ja -menetelmaa hyo-
dyllisena. Opiskelija piti tarkeand oman kehon kuuntelun oppimisen seka keinojen op-
pimisen oireiden hallintaan ja rentoutumiseen.

Opiskelijan omin sanoin:” Sit kun on huomannut, ett pda tyéntyy eteenpdin, sun muu-
ta, niin yrittdd korjailla niitd. Samoin kun asemilla odotellessa on aikaa, niin seisoma-

asentoa ldhtee korjaamaan tekemélld juttuja: juu- juuta ja ei- eitd.”
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Opiskelija kertoi kehontuntemuksensa lisddntyneen ja tarkkailevansa kehoaan enem-
man seka yleisesti etta erityisesti asentojensa osalta. Kehotietoisuuden lisddntyminen
oli opettanut opiskelijaa l6ytamaan mukavampia asentoja. Opiskelija kertoi tunnista-
vansa paremmin jannittyneisyyden ja rentouden eron: ” Mut silloin kun k&dvelee noi
matkat, niin talvella huomasin yhtdkkid ett sormet oli rennommat, I6tkémmét. Se oli
semmonen ahaa elamys ainakin.”

Opiskelija oli motivoitunut ja alkanut tehda harjoitteita kotona ja vapaa-aikana: "Talvel-
la mulla oli sellainen, herdsin parin viikon ajan varmaan aamulla neljélta tai puoli viidel-
td ihan niinku piirteend ja sit katkonaista unta. Nukkumaan mennessd aloin tekee sitd
rentoutusjuttua.”

“Kotona nukkumaan mennessd hengitystd tarkkailee ja on pari kertaa ollut aika ainut-
laatuinen tunne, jota ei ole ollut tdn 30-vuoden aikana aikaisemmin kokenut. Sen on
oppinut tekemé&édn kevyemmin ja jos huomaa jénnityksid sitékin ldhtee muistuttamaan

itsed enemmdn. Kiireessd nda saattaa vield unohtua.
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7 Pohdinta

Basic Body Awareness Terapia intervention jalkeen opiskelijan kehotietoisuus ja tietoi-
suus omasta liikkkumistavasta lisdantyi. Opiskelijan pisteet olivat nousseet kaikilla BARS
tutkimusmetodin osa-alueilla. Basic Body Awareness Terapialla aikaansaatu kehotietoi-
suuden lisddntyminen auttoi opiskelijaa hyddyntdm&an terapiassa kaytettyja menetel-
mia myo6s arkielaméassa. Haastattelumuotoisen kyselylomakkeen pisteissa oli tapahtu-
nut myonteisid muutoksia Basic Body Awareness Terapia intervention jalkeen. Opiskeli-
jan pisteet olivat laskeneet kaikilla arvioiduilla osa-alueilla. Haastattelussa tuli esille,
ettéd opiskelijan kehotietoisuus lisdéntyi. Opiskelija piti opetussisdltéja ja menetelméaa
hyotdyllisena. Opiskelija piti tarkednd oman kehon kuuntelun oppimisen sekad keinojen

oppimisen oireiden hallintaan ja rentoutumiseen.

Tulokset vahvistavat olettamusta, ettd Basic Body Awareness Terapialla on myonteista
vaikutusta opiskelijan kehotietoisuuden ja itsetuntemuksen lisdantymiseen. Tulosten
perusteella on kuitenkin vaikea paatelld, etté pelkastdan Basic Body Awareness Terapi-
an harjoitukset olisivat aikaan saneet muutokset. Opiskelija osallistuu saanndéllisesti
my6s muuhunkin kuntoutustoimintaan ja myds nailla saattaa olla vaikutusta lopputu-
lokseen. Opiskelijan kokemukset, haastatteluiden ja BARS:n tulokset huomioiden nayt-
taa silta, ettd Basic Body Awareness Terapialla olisi mydnteisid vaikutuksia opiskelijan
ammatillisessa kuntoutuksessa. On kuitenkin vaikea arvioida yhden tapauksen perus-
teella kuka ja minkélainen opiskelija hy6tyisi parhaiten Basic Body Awareness Terapia
menetelmastd. Opiskelijan subjektiivinen tuntemusten ja kokemusten kuuleminen an-
tavat kuitenkin arvokasta tietoa menetelmén kaytosta. Opiskelijan myonteinen ja moti-

voitunut asenne saattoi vaikuttaa saatuihin tutkimustuloksiin.

Opinnaytetydn tulokset palvelevat Invalidiliton Jarvenpaan koulutuskeskuksessa opis-
kelevia mielenterveyskuntoutujia sekd monipuolistavat oppilaitoksemme valmentavassa
ja kuntouttavassa opetuksessa ja ohjauksessa toimintakykyéa lisddvien oppiaineiden

opetuksessa kaytettavid menetelmia.

Opinnaytety6n tekemisen oli mielenkiintoista ja haasteellista, koska Basic Body Awa-
reness Terapian hyddyntaminen opetusmenetelmdnd ammatillisen kuntoutuksen yh-

teydessa ei ole tavanomaista. Opinnaytetyo toi esille menetelman kayttokelpoisuuden.
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Opinnaytetyon tekemisen kaikissa vaiheissa huomioitiin tutkimuksen eettisyys ja luotet-
tavuus. Tyon lahtokohtana olivat tietoiset ja eettiset valinnat. Tutkimuksen teossa on
tarkead, etta tutkittavan anonyymius sailyy. Tutkimukseen osallistujalle kerrottiin tut-
kimuksen teosta ja sen mahdollisista riskeista. Opinnaytetyohon haettiin kirjallinen lupa

Invalidiliiton Jarvenp&aan koulutuskeskuksesta. (Liite 5)

Tutkimus oli yhden opiskelijan tapaustutkimus, joten tuloksia ei voida luotettavasti
yleistad koskemaan kaikkia Meku-luokan opiskelijoita. Jatkossa on tarkoitus kerata
valmentavan ja kuntouttavan opetuksen ja ohjauksen eri luokilta ryhmia, joille tehdaan
Basic Body Awareness Rating Scale mittaukset seka toteutetaan Basic Body Awareness
Terapiaa yhtend osana toimintakykya lisdavia oppiaineita. Naiden mittausten perusteel-

la on tarkoitus kerété aineistoa jatkotutkimuksia varten.

On myo6s tarpeen pohtia onko kohdejoukon toimintakyvyn tukemisessa perusteltua
rajoittua kayttamaan vain BBAT:ia vai olisiko hyva laajentaa menetelmé koskemaan
laajemmin psykofyysisen fysioterapian keinoja. Basic Body Awareness Terapia soveltuu
parhaiten mielenterveyskuntoutujille ja vahaisilla liikkuntarajoituksilla oleville opiskelijoil-
le. Koulussamme Invalidiliiton Jarvenpaan koulutuskeskuksessa on kuitenkin opiskeli-
joina erittain vaikeasti liikuntavammaisia opiskelijoita ja heidan kokeiluluonteisesta psy-
kofyysisesta ryhmasta saatiin my0s hyvia ja hyodyllisia tuloksia. Vaikeavammaiset opis-
kelijat kokivat, etta ryhma auttoi ja opetti tuntemaan omaa kehoaan. Ryhmaéssa tehta-
vat hengitysharjoitukset auttoivat rentoutumaan ja opiskelijat kokivat kehonsa enem-

man kokonaisena.

Tyossani Invalidiliiton Jarvenpaédn koulutuskeskuksen Meku-luokan ohjaajana olen ym-
martanyt fyysisen ja psyykkisen hyvinvoinnin yhteyden toisiinsa. Havainnoissani olen
huomannut miten mielenterveyden hairiot heijastuvat kehoon ja sen toimintaan. Tésta
johtuen on erittain tarkedd huomioida mielenterveyskuntoutujien ammatillisen kuntou-
tuksenprosessissa my0s fysioterapeutin ammattitaito. Fysioterapeuteilla on rooli mie-

lenterveys kuntoutuksessa, mutta tahan asti se on ollut melko vahainen.

Jatkotutkimuksena olisi hyva selvittaa laajemmin Basic Body Awareness Terapian kayt-

tomahdollisuudet yhteiskunnassa, jossa masentuneisuus ja muut psyykkiset ongelmat
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jatkuvasti lisaantyvat ja lisaavat ammatillisen kuntoutuksen tarvetta. Erityisoppilaitok-
sessa toteutettavan ammatillisen kuntoutuksen tueksi olisi hyva kehittaa ja luoda uusia

laadukkaita menetelmia.
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Muunneltu BAS - kyselylomake
( Liitteind olevien menetelmien kiyttd terapiassa ilman asianmukaista
koulutusta ei ole suotavaa.)

ALKUKYSELY BASIC BODY AWARENESS / MUUNNELTU BAS /
ROXENDAL 1997 / NISKALA 2013

EHDOTTOMAN LUOTTAMUKSELLINEN

NIMI PAIVAMAARA
ESIINTYYKO SINULLA / TUNNETKO: ympyréi sopivin vaihtoehto!
0 = El, 1 = HIEMAN, 2 = TOISINAAN, 3 = JATKUVASTI

1. Levottomuutta, ahdistuneisuutta? 0 1 2 3
2. Pelkgja? 0 1 2 3
3. Huolestunelsuutta? 0 1 2 3
4, \/ihan tunteita? 0 1 2 3
5. Kiinnostamattomuutta asioihin? 0 1 2 3
8. Alakuloisuufta? 0 1 2 3
7. Aloitekyvyttsmyytta? 0 1 2 3
8. Uupumusta? 0 1 2 3
9. Keskittymisvaikeuksia? 0 1 2 3
10. Vaikeuksia ilmaista ajatuksia ja 0 1 2 3
mielipiteita?
11. Tarvetta toistaa jotain asioita 0 1 2 3
rituaalinomaisesti?
12. Huolestuneisuutta terveydentilastasi? 0 1

—_

13. Lihasjénnityksia? Miss& kehon osissa? 0

14. Kipuja ja sérkyja? Missé kehon osissa? 0 1 2 3
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ESIINTYYKO SINULLA / TUNNETKO: rastita sopivin vaihtoehto!

0 =El, 1 =HIEMAN, 2 = TOISINAAN, 3 = JATKUVASTI

15. Unihairisita? 0 1 2 3
16. Vasymysta? 0 1 2 3
17. Sydémentykytysté, huimausta, kylmié kasia tai jalkoja, suun kuivumista, levotonta vatsaa,
hengitysvaikeuksia? 0 1 2 3
18. Liikuntaharrastukset? 0 1 2 3
Mita teet? Kuinka usein?
19. Syémiseen liittyvia hankaluuksia? Mitad? 0 1 2 3

20. Hyvén olon tunnetta ruokailun jalkeen?
21. Tyytyvéisyyttd omaan olemukseesi?
22, Tyytyvaisyytta kehosi toimintaan?

23. lloa likkumiseen?

o o o o
R R~ S
N N NN
W W w w

KIITOS VASTAUKSESTASI!

(Niskala 2012.)



Body Awareness Rating Scale (BARS)

Skjesrven 2011, Niskala 20.8.2011

BARS = BODY AWARENESS RATING SCALE

BBAT ~LIIKEVARIAATIOIDEN YLEISLUONTEINEN ARVIOASTEIKKO

Liite 2
1(2)

Toiminnallinen liikkeen laatu todella hyva. Vertikaaliakseli on todella

hyvin tasapainossa, vakaa, luja ja luonnollisen vapaa. Liikkeelle luontaista: liike
on todella tarkoituksenmukainen, sujuva, kimmoisa ja hyvérytminen. Liikkeen
suunta ja tarkoitus on todella selkea. Liikkeeseen kéytetty energian maara on
todella tarkoituksenmukainen tehtavaan nahden. Liike lahtee selkessti vartalon
keskustasta ja sille on luonteenomaista yhtenéisyys ja eheys. Liikkeet koko
kehossa tapahtuvat kokonaisuudessaan samanaikaisesti. Liikkeet ovat
sopusoinnussa keskenaan, ovat yhtenisia ja hyvin integroituneita. Hengitys on
luonnollisen vapaa. Liikkeesta nakyy, ettd ihminen on taysin l&sna kehossaan
koko ajan. Tietoisuus likkeessa ja liikkeests nékyy. Liikeharmonia loistaa
selkeasti esiin likkeessa.

Toiminnallinen liikkeen laatu hyva. Vertikaaliakseli on hyvin tasapainossa,
vakaa, luja ja luonnollisen vapaa. Liikkeelle luontaista: hyvin
tarkoituksenmukainen, sujuva, kimmoisa, hyvarytminen liike. Liikkeen suunta ja
tarkoitus ovat hyvin selkeét. Lilkkeeseen kaytetty energian mééré on
tarkoituksenmukainen tehtévasdn nahden. Like lahtee vartalon keskustasta ja
sile on luonteenomaista yhtensisyys ja eheys. Liikkeet koko kehossa
tapahtuvat kokonaisuudessaan samanaikaisestl. Liikkeet ovat sopusoinnussa
kesken&én, ovat yhtenaisié ja hyvin integroituneita suurimman osan aikaa.
Hengitys on vapaa. Liikkeiss& nékyy ldsnéolo ja tietoisuus tekemisesta. Hyvéa
likeharmonia liikkeessa.

Likkeen laatu kohtalaisen toiminnallinen. Vertikaaliakseli on useimmiten
tasapainossa, vakaa, luja ja vapaa. Likkeelle luontaista: kohtalaisen
tarkoituksenmukainen, sujuva, kimmoisa ja kohtalaisesti rytmittyva. Liikkeen
suunta ja tarkoitus on melko selked. Liikkeeseen kaytetty energian méaara on
kohtuullisen tarkoituksenmukainen tehtdvéén nahden. Likkeen léhtemisesta
vartalon keskustasta on kohtalaisesti merkkejd. Likkeessd on havaittavissa
yhtensisyytts, eheyttd sopusointua ja integroitumista useimmiten. Hengitys on
vapaa. Liikkeissé nékyy kohtuullisesti l&snéoloa ja fietoisuutta tekemisests.
myds liikeharmoniaa néhtévissé kohtuullisesti,

Jonkin verran toiminnallista liikkeen laatua nahtavisss. Vertikaaliakseli on
ajoittain tasapainossa, vakaa, luja ja vapaa. Lilkkeelle luontaista: ajoittain liike
on tarkoituksenmukainen, sujuva, kimmoisa ja rytmikés. Liikkeen suunta ja
tarkoitus tulee aika ajoin esiin. likkeeseen kaytetty energian maara on ajoittain
tarkoituksenmukainen tehtévédn néhden. Liikkeen l&hteminen vartalon
keskustasta on vililld havaittavissa. likkeessd on havaittavissa ajoittain
yhtéldisyytts, eheyttd, sopusointua ja integroitumista. Liikkeissg nékyy ajoittain
ldsnéolo ja tietoisuus tekemisestd seké hengityksen vapaus. Lilkeharmoniaa
néhtévissa ajoittain,
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Skjeerven 2011, Niskala 20.8.2011

3:

Liikeharmoniaa heikosti nahtévissé. Vertikaaliakselissa on tasapainottomuutta,
vahan vakautta, lujuutta ja vapautta. Liikkeelle luontaista: liike on jonkin verran
epatarkoituksenmukainen, jonkin verran mekaaninen, katkonainen, jéykka,
rytmiton ja eloton. Liikkeen suunta ja tarkoitus tulee heikosti esiin, like voi olla
liian pieni ja suljettu tai liian iso ja avoin. Lilkkkeeseen kaytetty energian mééra
on epasuhdassa tehtévaén néhden ollen joko liian suurta tai liian véhéista. Liike
lhtee enemminkin periferiasta kuin vartalon keskustasta. Liikkeessd on
havaittavissa vain vahén yhtendisyytté, eheyttd, sopusointua tai integroitumista.
Liikkeissd nakyy vain hieman l&sn&oloa ja tietoisuutta tekemisestéd seka
hengityksen vapautta.

Likeharmoniaa ei ole nahtévissé. Vertkaaliakseli on useimmiten vailla
tasapainoa, vakautta, lujuutta ja vapautta. Yhtendisyys kehon ylé- ja alaosan
vélilla puuttuu. Liikkeelle luontaista: like on useimmiten
epétarkoituksenmukainen, mekaaninen, katkonainen, jaykka, rytmiton ja eloton.
Elastisuus puuttuu. Liikkeen suunta ja tarkoitus puuttuu useimmiten, like voi
olla liian pieni ja suljettu tai liian iso ja avoin. Liikkeeseen kéytetty energian
maéara on useimmiten epasuhdassa tehtévaén nahden ollen joko liian suurta tai
liian vahaista. Liike lahtee useimmiten periferiasta kuin vartalon keskustasta.
Lilkkeessd on tuskin havaittavissa yhtenéisyytta, eheyttd, sopusointua tai
integroitumista. Hengitys pidattyy, on pinnallista tai on muuten luonnotonta.
Liikkeiss& nakyy tuskin ollenkaan lésn#oloa ja tietoisuutta tekemisesta.

Liikkeet ovat ristiriitaisia. Vertikaaliakseli on horjuva ja epayhtenainen. Liikkeelle
luontaista: epétarkoituksenmukainen muoto, like on jaykk&d, mekaaninen,
eloton, elastisuus puuttuu. Liikkeelta puuttuu suunta ja tarkoitus. Liikkeet
|ahtevat periferiasta ja ovat epéyhtendisid toisinsa nahden. Liikkeet koko
kehossa ovat epdyhtenéisid ja epésuhdassa toisiinsa nahden seké vaikuttavat
toisiaan vastaan, tehokkuus on poissa.

(Skjesrven. 2002, 1 - 3; Niskala 2011)
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BARS -tutkimusiomake

BODY AWARENESS RATING SCALE

Skatteboe/Skjmrven 02/05, Niskala 2011

1: Selinmakuu - konfukti alistann | Totkittavan omathokemubsct

Huomiot:

2: Selinmakuu ~ vie jalat yhteen  Ttkisthvian st kalecuiilit

L i) 1 | | 1 Y |
I [} 1 l I I 1
1 2 3 4 5 6 7
Huomiot;

3: Selinmakuu — symmetrinen venytys | Tutkittavan omat kokemukset:

Huomiot:




Body Awareness Rating Scale

4: Selinmakuu — vuorottainen venytys

Huomiot:

Tutkittavan omat kokemukset:

5: Istuminen - ja sen prosessointi

Huomiot;

Tutkittavan omat kokemukset:

6: Seisten ~ yls — alas liukuminen

Huomiot:

Tutkittavan omat kokemukset:

2(4)
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7 Seisten/haara — liuku sivusuuntaan

Tutkittavan omat kokemiikset:

8: Seisten - kierto-kiifintd
vertikaaliakselin vmnérilld

Huomiot:

Tutkittavan omat kokemukset:

9: Seisten — kiisien aaltoliike

Huomiot:

Tutkittavan omat kokemukset:

3(4)



Body Awareness Rating Scale

10: Seisten — vartalon flexio - extensio

—
2
—

Huomiot:

Tutkittavan omat kokemukset:

11: Pariliike - "push hand”

-
-

-

Tutkittavan omat kokemukset:

Huo‘mioﬁ

12: Kiively Tutkittavan omat kokemukset:
L 1 | | 1 i |

T | P I | 1 ] I

1 2 3 4 5 6 7

Huomiot:

- -

(Skjearven. 2002, 40 - 43; Niskala. 2011.)
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Loppumittauksen kysymys

Miten olet kokenut Basic Body Awareneass Terapia harjoitukset

osana Meku opiskeluvuottasi?
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m Invalidiliiton Jdrvenpéan koulutuskeskus TUTKIMUSLUPAHAKEMUS 1(2)

Hakijan Nimi Henkilétunnus
tiedot
Katuosoite Postinumero  |Postitoimipaikka
Puhelin : Sahkopostiosoite
Tutkimuslaitos, oppilaitos tai muu yhteiso Hakijan tehtava/virka-asema
Tutkimuksen |Nimi Oppiarvo ja ammatti
ohjaaja
Toimipaikka ja osoite
Puhelin Sahkopostiosoite

Tutkimuksen |Tutkimuksen laajuus ov/op/sivumé&éara tms.

laajuus
Tutkimus kuuluu osaksi suorittamaani koulutusta/tutkintoa/opintoja
Pdiviys ja |Paikka ja paivamaara Allekirjoitus

allekirjoitus /|

[1 Puolian tutkimusluvan mysntamisté [J En puolla tutkimusluvan my&ntamista

Perustelut

Paikka ja paivamééara Allekirjoitus
o/ |
Tutkimusluvan myéntdminen
[J Tutkimuslupa my8nnet&an [ Tutkimuslupaa ei myénneta

Mydntamisen ehdot
] Hakijan tulee toimittaa valmis raportti tutkimuksen valmistuttua ja esitella tutkimuksen tulokset

suullisesti
] Muut ehdot

Perustelut myontamatta jattamiselle

Paattajan nimi

Paikka ja paivaméaéara Allekirjoitus
I

[esittelijalle [Ttutkimusluvan hakijalle [CImuulle henkilélle, kenelle?
[Crehtorille [koulutusjohtajille




Invalidiliiton Jirvenpain koulutuskeskus THVISTELMA
e TUTKIMUSSUUNNITELMASTA 2 (2)

Tutkimuksen
tekijal -t

Tutkimuksen
nimi

Tutkimuksen
tausta

Tutkimuksen
tavoitteet ja
tutkimusong-
elmat

Tutkimuksen
aikataulu

Invalidiliiton
Jérvenpiidn
koulutuskes-
kuksen rooli
tutkimuksessa

|(vastuut,
velvollisuudet ja
hybty)

Tutkimuksen
mahdollinen
rahoitus,
rahoittajat ja
budjetti

Tehdadnkd
tutkimus
tydajallalvapaa
-ajalla

allekirjoitus I,

‘Tjﬁiv&y ja Paikka ja paivamaara Allekirjoitus

D Liitteend hyvaksytty/alustava tutkimussuunnitelma



