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Ikédantyminen Suomessa 2010-luvulla on nopeaa. Tama kehitys haastaa yhteiskunnan
pohtimaan keinoja, joilla ikdantyneiden ihmisten palvelut voidaan toteuttaa sek& arvok-
kaasti ja asiakasta kunnioittavasti ettd vaikuttavasti ja taloudellisesti kestévasti.

Opinnaytetyon tarkoituksena oli perehtyd yhdessd Lempéaalan Ehtookoto ry:n tyonteki-
joiden kanssa logoterapeuttiseen ajatteluun ja sen k&ytannon soveltamisen mahdollisuuk-
siin vanhusasukkaiden hyvinvoinnin tukemiseksi. Opinnédytetydn tavoitteena oli 16ytaa
kehittdmiskohteita logoterapeuttisen ajattelun soveltamiseksi péivittdisessé hoitotydssé
tukemaan vanhusasukkaiden henkistd hyvinvointia. Tyon teoreettisena viitekehyksena
olivat elaménlaatu, henkinen hyvinvointi ja logoterapia. Tassé laadullisessa tutkimuk-
sessa oli toimintatutkimuksellinen ndkokulma. Aineiston muodosti kehittamisiltapaivissa
tehdyt ryhmétyot ja yhteisestd loppukeskustelusta tehdyt koosteet. Kehittdmisiltapaivia
jarjestettiin kolme ja niihin osallistui yhteensa 76 henkil6a. Keratty aineisto analysoitiin
aineistoléhtdisen sisallénanalyysin avulla.

Ikdihmisen henkisen hyvinvoinnin tukemisen nékokulmiksi nousivat yksilollisyyden
huomioiminen, eldmanmuutoksissa tukeminen, voimavaral&dhtoisyys ja yhteisollisyys.
Yksilollisyyden huomioimisen ndkdkulmasta osallistujat nostivat kolme kehittdmiskoh-
detta, jotka olivat asukkaan eldménhistoriaan tutustuminen, huoneentaulun tekeminen
muistisairaalle asukkaalle merkityksellisista asioista seka palvelutaloalueen ulkopuolisen
elaméanpiirin séilyttdmisen mahdollistaminen. Vastuuhoitajan rooli eldamédnmuutoksessa
tukijana, asukasmentoritoiminta sek& mahdollisuus tutustua asuntoon ennen muuttopéa-
tosta nousivat kehittdmiskohteiksi palvelutaloon muuton aiheuttaman eldméanmuutoksen
tukemisen ndkokulmasta. Voimavaraldhtdisyyden n&kokulmasta kehittdmiskohteiksi
nostettiin asukkaan oman asiantuntijuuden hyddyntaminen arjen tilanteissa seka kiireen
nakymaéttomyys asukkaalle. Kehittdmiskohteeksi yhteisollisyyden ndkdkulmasta valittiin
asukkaiden yksindisyyden lieventaminen.

Ihmisarvoa ja elaman tarkoitusta korostava logoterapia sopii hyvin ikdantyneiden ihmis-
ten hyvén hoidon ja palvelun eettisten periaatteiden sek& lain ikéd&ntyneen véeston toi-
mintakyvyn tukemisesta seké idkkaiden sosiaali- ja terveyspalveluista (28.12.2012/980)
toteuttamisen taustalle.
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ABSTRACT
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Finland is aging rapidly in the 2010s. This trend is challenging the society to reflect on
the ways in which the elderly services can be implemented with respect for the customer,
effectively and economically.

The purpose of this study was to orientate to logotherapeutic thinking and its applications
in practical work with the employees of Lempaalan Ehtookoto ry. The aim of this study
was to develop new ways to support the mental well-being of the aged residents. The
theoretical framework of this study was quality of life, spiritual well-being and logother-
apy. This study was a qualitative study with the features of action research. The data were
collected through the results of the group works and discussions in three training after-
noons in which were 76 participants. The collected data were analyzed using content
analysis.

The supporting of an elderly person’s mental well-being was defined as an attention to
individuality, support in changes of life, empowerment and support in sense of commu-
nity. From the perspective of individuality the participants chose three development tar-
gets which were the knowledge of a resident’s life history and the meaningful things in
life especially when a person has a dementing illness and enabling a resident to visit out-
side the service housing area. From the perspective of life changes the participants chose
also three development targets which were the important role of a practical nurse when a
new resident is moving to the service house, starting the resident-mentor action and a
person’s possibility to visit the apartment before decision making. From the perspective
of empowerment the participants chose two development targets which were the use of a
resident’s own expertise in everyday life and not to show to a resident if a nurse is in
hurry in house help calls. From the perspective of sense of community was chosen one
development target. It was the alleviation of a resident’s loneliness.

Logotherapy emphasizes the human dignity and the meaning and purpose in life. The
logotherapeutic thinking is a suitable framework for the good and ethical care and ser-
vices of the aged.

Key words: aged, quality of life, mental well-being, logotherapy
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1 JOHDANTO

Ik&&ntyminen Suomessa 2010-luvulla on nopeaa. Tdmé& kehitys haastaa yhteiskunnan
pohtimaan keinoja, joilla ikdantyneiden ihmisten palvelut voidaan toteuttaa sek& arvok-
kaasti ja asiakasta kunnioittavasti ettd vaikuttavasti ja taloudellisesti kestavésti. lakkailla
ihmisilla on oltava mahdollisuus eldd omannakdistaan hyvéaa elamaa omissa yhteisois-
séan. Hyvén eldman edistdminen tarkoittaa hyvan elaménlaadun ja toimivan arjen turvaa-
mista hyvinvointia ja terveytta edistamalla sek& palvelujen laatua parantamalla. (Laatu-
suositus hyvan ikaantymisen turvaamiseksi ja palvelujen parantamiseksi 2013) Lakiin
ikdantyneen véeston toimintakyvyn tukemisesta seké iakkaiden sosiaali- ja terveyspalve-
luista (28.12.2012/980) on kirjattu, etté pitkaaikaista hoitoa ja huolenpitoa turvaavat so-
siaali- ja terveyspalvelut on jdrjestettdva siten, etta idkds ihminen voi kokea eldmansa
turvalliseksi, merkitykselliseksi ja arvokkaaksi ja ettd han voi yllapitaa sosiaalista vuoro-
vaikutusta ja osallistua mielekkaaseen, hyvinvointia, terveytta ja toimintakykya yllapita-

vaan toimintaan.

Logoterapeuttisen ajattelun keskidssa on elaman tarkoituksellisuus filosofisena kysymyk-
send. Logoterapian kehittajan, ladketieteen ja filosofian tohtorin seké psykiatrian ja neu-
rologian professorin Viktor E. Franklin (1905-1997) mukaan ihmisen hyvinvoinnin, ter-
veyden ja mielenterveyden turvaamiseen ei riitd pelkk& olemassaolo. Ihminen kaipaa ih-
misarvoista elamaa, johon liittyy voimakkaasti tahto tarkoitukselliseen elaméan ja mah-
dollisuus ainutkertaisten tarkoitusten tayttamiseen. Franklin mukaan ihmisen eldméssa on
iasta tai toimintakyvysta riippumatta aina asioita, joiden kautta han voi kokea elédvansa
merkityksellistd ja arvokasta elaméa. (Laine 2013, 167.) Ihmisarvoa ja elamén tarkoitusta
korostava logoterapia tukee hyvin ikdéntyneiden ihmisten hyvan hoidon ja palvelun eet-

tisten periaatteiden seké ns. vanhuspalvelulain kirjausten toteuttamista.

Hoitoty0 ja siihen liittyvét kohtaamiset vaativat hoitajalta laajaa hoitotydn osaamista ja
ymmarrystd ihmisend olemisesta, joita hdn voi vahvistaa logoterapeuttiseen ajatteluta-
paan perehtymalld. Logoterapeuttinen nakdkulma lis&é hoitajan ymmarrysta tyonsa tar-
koituksellisuudesta innostaen parempien toimintakédytantdjen rakentamiseen ja ihmisen
arvoa vahvistavan, tarkoituskeskeisen hoitokulttuurin luomiseen. Logoterapeuttisen ajat-

telun sisdistdminen edellyttdd hoitajan omaa kasvuprosessia, koska logoterapeuttisessa
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ajattelussa on kysymys monitasoisesta ajattelusta ja asennoitumisesta, joka ei anna val-
miita vastauksia tai yksinkertaisia toimintaohjeita kohtaamisiin. Hoitajan on perehdyttava
logoterapian keskeisiin kasityksiin ihmisesta ja elamén tarkoituksellisuudesta ymmar-
tadkseen logoterapeuttisen ajattelun mahdollisuudet hoitoty6ssd. Hoitajan on etsittdva
henkilokohtaisia vastauksia esimerkiksi seuraaviin kysymyksiin: Millaisen ihmiskasityk-
sen varassa kohtaan ik&&ntyneen ihmisen? Uskonko, ettd muistisairaan ihmisen eldmé voi
olla tarkoituksellista loppuun saakka? Misté I6ytyy tyoni henkilékohtainen tarkoituksel-
lisuus? Logoterapian teoreettinen perusta hyvén hoidon kehyksend nakyy kaytannon hoi-
toty6ssd ihmisen ainutlaatuisuuden kunnioittamisena, tarkoituksellisen arjen tukemisena,
hoitajan tarkoituksellisten valintojen tekemisend ja tyon tarkoituksellisuuden kokemi-
sena. (Laine 2015, 129, 131.)

Oma kiinnostukseni logoterapeuttista ajattelua kohtaan herasi osallistuessani Ik&instituu-
tin Mahdollisuuksien Matka — Logoterapeuttinen ajattelu muistisairaan ihmisen hoidossa
—koulutukseen vuonna 2013. Koulutus oli osa Ikéinstituutin Vanhuuden Mieli —hanketta
(RAY 2011-2014), jossa tuotettiin tietoa ja vélineitd ikdantyvan ihmisen mielen hyvin-

voinnin vahvistamiseksi. (www.ikainstituutti.fi) Koulutuksessa l6ysin kdytdnnonlaheisen

ja elamanmyonteisen filosofian muistisairaan ihmisen hyvan elaménlaadun ja hoidon tu-
kemiseksi. My0s tarve ymmaértaa logoterapian perusteita syvemmin herési. Siihen tarjou-
tui mahdollisuus samana vuonna alkaneessa logoterapiaohjaajakoulutuksessa, josta val-
mistuin vuonna 2014. Mielestani logoterapeuttisella ajattelulla on paljon annettavaa seké
ikdihmisten hyvan elaméanlaadun tukemisessa ettd vanhusty6té tekevien ty0on ja oman elé-

man merkityksellisyyden ja tarkoituksellisuuden tunteen vahvistamisessa.

Opinnaytetyossani perehdyin yhdesséd Lempaaldn Ehtookoto ry:n tyontekijoiden kanssa
logoterapeuttiseen ajattelutapaan ja sen soveltamisen mahdollisuuksiin péivittaisessé hoi-
toty0ssé kolmessa kehittamisiltapdivassa. Opinndytetyon toteutuksessa hyddynnettiin toi-
mintatutkimuksellista nakdkulmaa oman tydn kehittdmiseen. Toimintatutkimuksessa
keskeistd on tuottaa tietoa kaytannon kehittdmiseksi entistd paremmaksi sosiaaliseen toi-

mintaan ja vuorovaikutukseen keskittymalla.



2 TOIMINTAYMPARISTON KUVAUS

2.1 Vanhustyon nykytilasta

Vanhustyon nykytilanne herattda paljon erilaisia ajatuksia ja keskustelua julkisessa me-
diassa. Vanhustyon ja hoivan toimintaympéristot ovat suurten muutosten keskelld. Pu-
hutaan uudesta hoivapolitiikasta, jossa esimerkiksi uusi julkisjohtaminen, palveluiden
markkinoistaminen ja yksityistaminen sekd ylipaataén julkisen ja yksityisen vastuun uu-
delleen madaritteleminen ohjaavat sosiaalipolitiikkaa aikaisempaa vahvemmin. Yritys-
maailmasta omaksuttu tehokkuusajattelu on johtanut siihen, ettd kustannusten lasken-
nasta ja toiminnan tehostamisesta on tullut hyvinvoinnin hallinnan kulmakivi. Uuden hoi-
vapolitiikan keskeisimmén tavoitteen, so. vanhuspalveluiden tehostamisen avulla pyri-
tdan turvaamaan kuntien taloudellista kykya selviytya kasvavan vanhusvaeston palvelu-
tarpeisiin vastaamiseksi. Menoleikkausten valttamattomyytta on perusteltu globaalin Kil-
pailutalouden kiristymiselld, valtion velkaantumisella, véeston ikdantymiselld sek& kun-

tien ja valtion tulopohjan kiristymisella. (Virkki, Vartiainen & Hanninen 2012, 253.)

Ns. vanhuspalvelulakiin on kirjattu, ettd kunnan on toteutettava idkkaan henkilén arvo-
kasta elamaa tukeva pitkdaikainen hoito ja huolenpito ensisijaisesti hanen kotiinsa annet-
tavilla ja muilla sosiaali- ja terveydenhuollon avopalveluilla. (Laki ik&&ntyneen vées-
ton... 14 8) Avohuollon palveluja on lisatty tukemalla kotona asumista ja tehostettua pal-
veluasumista laitoshoitoa véahentamélla. Ongelmaksi on muodostunut laitospaikkojen vé-
hentdminen nopeammin Kkuin resursseja on saatu lisattya kotihoitoon tai korvaaviin pal-
veluihin. Avohuollon lisd&dntyminen, vaeston vanheneminen, huonokuntoisten vanhusten
madrén lisddntyminen ja resurssipula ovat johtaneet monissa kunnissa kotihoidon saami-
sen tarveharkinnan tiukentamiseen seké kunnalliseen kotipalveluun perinteisesti kuulu-
vien palveluiden siirtdmiseen yksityisten yritysten tukipalveluiksi. Kokonaisvaltaisesta
hoivapalveluajattelusta on luovuttu ja siirrytty lukuisten palvelutuottajien jarjestelmaén,
joka vaikeuttaa kokonaisndkemyksen muodostamista vanhuksen hyvinvoinnista. (Virkki
ym. 2012, 253.)

Muutokset ovat aiheuttaneet sen, ettd aikanaan universaaliksi tarkoitettua kotipalvelun
kohderyhméé on rajattu kohdistamalla kunnalliset palvelut entistd valikoidummin vain

kaikkein kipeimmin apua tarvitseville. Valtion lisatessa kunnille yhad uusia velvoitteita,
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kunnat ovat alkaneet hillitd menojaan. Vanhushoidon arjessa tdimé ndyttaytyy esimerkiksi
tiukkoina henkilostomitoituksina, odotusaikojen pidentymising, kéyntiaikojen lyhenty-
misina ja kiristyneina palvelujen mydntamiskriteereina. Laitoshoidon purkaminen ja ko-
tona hoidettavien vanhusten mééran lisddntyminen ovat johtaneet monissa kunnissa koti-
palvelun ja kotisairaanhoidon yhdistdmiseen kotihoidoksi, jossa painottuu terveyden- ja
sairaanhoidolliset tehtdvat. Toimintakulttuuri korostaa ladketieteellista ja taloushallinnol-
lista ajattelua kokonaisvaltaisemman hoivan kustannuksella. Se on kaventanut kotiin saa-
tavien palvelujen siséaltoja, koska tydsta on vahennetty kodinhoidollisia ja sosiaaliseen
puoleen liittyvié tyotehtévid. Sosiaalihuollon perinteinen tehtdva arjen tukijana on joutu-
nut vaistymaan ja sen myo6ta varhainen ongelmiin puuttuminen on vaikeutunut. (VirkKki
ym. 2012, 253-254.)

Vanhustyon toimintaympériston, kuten organisaatioiden rakenteiden, tydn organisoinnin
muotojen ja toiminnan tavoitteiden, muutokset vaikuttavat hoivatyon tekemisen puittei-
den liséksi myds hoivatydn luonteeseen. Toiminnan eetoksen muuttuessa tyontekijén on
sovitettava oma eettinen ajattelu- ja toimintatapansa uuteen toimintaympéristoon. Hoito-
tyontekijalle ominainen hoivan etiikka, joka tarkoittaa vastuunottoa toisen hyvinvoinnista
jasiita valittamistd, joutuu koetukselle tydntekijén joutuessa tekeméan tyotaan tiukkojen
resurssien, palvelujen kayttajien kasvavien tarpeiden ja priorisointipaineiden keskella.
Tutkimukset antavat viitteita siita, ettd tyontekijat pyrkivat noudattamaan hoivan etiikkaa,
mutta joutuvat ajan mittaan tekemddn enemmaén tai vahemman osittaisia myonnytyksia
uuden julkisjohtamisen mukaisten ajattelu- ja toimintatapojen suuntaan. Tutkimuksessa
(Virkki & al. 2011), jossa tarkasteltiin muutoksia kunnallisissa sosiaalipalveluissa, Kiin-
nitettiin huomiota talouden nékdkulman keskeisyyteen esimiestason haastatteluissa ja
vastaavasti talouden nakdkulman kritiikkiin tydntekijéhaastatteluissa. VVanhustyontekijat
korostivat asiakkaista huolehtimisen ja inhimillisen hoivan tarkeytta. (Virkki ym. 2012,
254.)

Vanhustyd on suurten haasteiden ja muutosten keskelld. Vanhuspalvelulaki velvoittaa
ikaantyneiden ihmisten kokonaisvaltaisen, hyvan eldaménlaadun tukemiseen. Valtion ja
kuntien huono taloustilanne asettaa vaatimuksia tyon kustannustehokkuudelle ja vaikut-
tavuudelle. Logoterapeuttinen ajattelu korostaa ihmisarvoa ja ihmisen kohtaamista, joka
voi toteutua pienissékin hetkissa. Ihmisen kohtaaminen ei ole riippuvainen taloudellisista
resursseista. Vanhusty0 tarvitsee uusia innovaatioita ja eettisesti kestavia valintoja, jotta

niukkenevilla resursseilla pystytédan tarjoamaan ikaantyville ihmisille hyvaa hoitoa.
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2.2 Lempaaléan Ehtookoto ry

Lempaalan Ehtookoto ry on vuonna 1965 perustettu yleishyddyllinen yhdistys, joka tuot-
taa asumis- ja tukipalveluja vanhuksille, vammaisille ja mielenterveyskuntoutujille. Eh-
tookodon alueella on 79 vuokra-asuntoa, jotka sijaitsevat yhdekséssa rivitalossa ja paara-
kennuksessa sijaitsevassa muistityon yksikdssa. Asumisvaihtoehtoina ovat palveluasumi-
nen, johon liittyy keskeisesti palveluiden tarve seka tehostettu palveluasuminen, jossa
henkildsto on paikalla ympari vuorokauden. Ehtookodon kotihoito toimii rivitaloalueella
tuottaen hoivapalvelut. Muistitydn yksikko tarjoaa tehostettua palveluasumista ik&ihmi-
sille, joilla on diagnosoitu muistisairaus. Lempaalaldisille ja lahikuntien tyoikaisille mie-
lenterveyskuntoutujille suunnattuja sosiaalipsykiatrisia kuntoutuspalveluja tuottaa mie-
lenterveyspalveluiden yksikkd Kunnari. Sen toiminta koostuu kuntouttavasta ryhmatoi-
minnasta, palvelu-, tuki- ja asumisvalmennusasumisesta seké asiakkaiden kuntoutumisen

yksilollisesta tukemisesta. Mielenterveyskuntoutujia Ehtookodon alueella asuu noin 10.

Kolme sairaanhoitajaa vastaa asukkaiden terveyden- ja sairaanhoidosta yhteistydssé
Lempéalan terveyskeskuksen kanssa. Ehtookodossa toimii palveluohjaaja, jonka tehta-
viin kuuluvat mm. kotihoidon asukkaiden palvelutarpeen arviointi, hoitoneuvotteluihin
osallistuminen seka ohjaus ja avustaminen palveluihin, sosiaaliturvaan ja etuuksiin liitty-
vissé asioissa. Ehtookodon kuntopalvelu tarjoaa kuntoutusta seké Ehtookodon asukkaille
ettd alueen ulkopuolella asuville elékeldisille. Asukkaiden ateria- ja siivouspalveluista
huolehtivat ulkopuoliset yrittdjat. Ryhma- ja viriketoimintaa jarjestavat virikeohjaaja, va-

paaehtoistyontekijat seka hoitohenkilokunta.

Ehtookodon visiona on olla Pirkanmaan laadukkain, monipuolisia ja asiakaslahtéisia asu-
mis- ja hyvinvointipalveluja tuottava elinvoimainen hyvinvointikeskus. Ehtookodon ar-
vot ovat ihmisen kunnioittaminen, oikeudenmukaisuus, tasa-arvoisuus, turvallisuus, yk-
silollisyys ja yhteisollisyys. Ideologiana on mahdollistaa asukkaille arvokas ja oman tah-

don mukainen eldmd, missé asukkaan hyvinvointi ja aktiivisuus ovat keskiossa.
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3 ELAMAN LAATU

3.1 Henkinen ihmisessa

Ihmiskasityksista puhuttaessa psyyke tai sielu ja henki ovat aina olleet keskeisia kasit-
teitd. Psyyken ja hengen késitteet ovat erittdin monimerkityksisia eiké niille ole pystytty
esittdmaidn yhtd ainoaa madritelmad, joka olisi yhdenmukainen kaikissa kéayttoyhteyk-
sissd. Jokainen aikakausi on antanut ndille kasitteille oman merkityssiséltonsa ilman ké&-
sitteen entisen merkityssiséllon yhteensopivuuden analysointia. Psyyke tai psyykkinen
voi olla koko ihmisen psyykkis-henkisen olemuspuolen nimend ilman tasoeroja. Kasitetta
henkinen voidaan kéyttdd yleisnimend kaikelle kehollisuuden vastapoolina esiintyvélle
ihmisen olemassaololle. Joissakin ihmiskasityksissd ihmisen olemassaolo voidaan esitt&a

siten, ettd ihminen on sosiaalinen, kehollinen ja henkinen olento. (Rauhala 2014, 63, 65.)

Psyykkinen ja henkinen usein my0s erotetaan toisistaan. Psyykkinen voidaan néhdé alem-
piasteisena tassa ihmisen olemassaolon muodossa. Psyykkisessa tilassa ihminen vain ko-
kee elamyksid, tunteita, mielipahaa, mielihyvaa, erilaisia yllykkeitd, pyyteitd, haluja yms.
Hén ei tarkastele niitd itsessaan ilmidind, vaan on taydellisesti kokemuksensa mukana
olemisen tilassa ilman asiallistavaa etéisyytta tajunnassa tapahtuvaan. lhminen on esimer-
Kiksi suuttumuksen tilassa ja saattaa myos kayttaytya suuttumuksensa edellyttamalla ta-
valla. Ihminen voi tajunnallisen asenteen muutoksen avulla saattaa tunteensa asiallistavan
tarkastelun kohteeksi. Tata tajunnallisen tapahtumisen tasoa voidaan kutsua henkiseksi.
Omasta psyykkisesta tajunnan tilasta tulee talléin objekti, jolloin henkisen funktio voi-
daan madritelld asiallistavaksi tai objektivoivaksi. Ihminen etdéntyy tajunnassaan esimer-
kiksi suuttumuksen mukana olemisen tilasta korkeampaan tasoon, jossa hén voi arvioida
kokemustaan. (Rauhala 2014, 65-66.)

Ihminen voi henkisesséan kasitteellistaa tunteensa. Késitteen avulla ihmisen on mahdol-
lista palauttaa tdiman ilmién yleinen olemus tietoisuuteensa ja ymmartaa, mitd esimerkiksi
suuttumus on, tarvitsematta elda sitd kokemuksellisesti uudestaan. Kasitteiden avulla ih-
minen voi myds kommunikoida psyykkisista tiloistaan toisille ihmisille. Henkisyyden
olennaisimpina tunnusmerkkeind voidaankin nahda késitteellistdminen ja ilmididen yleis-

tavén tiedollisen hallinnan mahdollisuus. Psyykkinen ja henkinen ovat erilaisuudestaan
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huolimatta niin toisiinsa kietoutuneita, etta niitd joudutaan tarkastelemaan yhdessé tajun-
nan kokonaisuutena. Psyykkis-henkinen olemuspuoli on myds sidoksissa kehollisuuteen,
koska psyykkis-henkisté ei voi olla olemassa ilman kehollisuutta. Ihmisen kaikki inhimil-
linen kehitys tapahtuu ensisijaisesti tajunnan tasolla ja se edellyttdd henkisen funktion
hyvaksikayttod. Ihmisen itsekasvatus tai héanen kasvatuksensa on mahdollista vain siten,
ettd ihminen henkisessaan asiallistaa primaarista psyykkista kokemistaan. Vain arvioi-
malla kokemisensa inhimillisyyden asteita ihminen voi minimoida ala-arvoiset kokemuk-

sensa ja niista seuraavat toimintansa. (Rauhala 2014, 66-67.)

Puhetta henkisesté kasvusta ja kasvattamisesta hdmartaé henkisyyden kasitteen liika epa-
maadraisyys, jonka vuoksi sille ei voida antaa riittdvan selkeitd tavoitteita. Rauhalan
(2014) mukaan henkisyyden voidaan ndhda olevan olemassa ainakin seuraavissa funkti-

oissa;

o tietdminen, kasitteellisyys,

e arvotajunta (so. arvojen asettaminen, ihmisarvon ja eldmén yleensé kunnioittami-
nen, arvoihin perustuvat valinnat),

e vastuullisuus (itsestd, l&himmadisistd, luonnosta, jopa kosmisesta harmoniasta),

e itsensd kehittamistehtavén tiedostaminen ja toteuttaminen (itsensa hyvéaksyminen,
kasvupotentiaaliensa elavoittaminen, rakkauden ja kauneuden kokemisen herkis-
tdminen),

e oman olemassaolon transsendenttisen ulottuvuuden tiedostaminen (mikrokos-
moksen saattaminen korkeampien voimien tai kaiken olevaisen makrokosmiseen
yhteyteen joko uskonnollisen tai maallisen henkilokohtaisen elamanfilosofian
avulla),

o aidoksi yksilollisyydeksi tuleminen (tavoitteina itseohjauksellisuus omassa elé-
maéssaan, kriittisyys massavaikutuksiin, itsendinen luovuus omien mahdollisuuk-
sien rajoissa),

e sosiaalistuminen (eettisten periaatteiden toteuttaminen omassa elamasséan, tois-

ten ihmisten hyvan edistdminen, rakentava kansalaistoiminta).

Edella mainitut henkiset toiminnot ovat inhimillisen kehitystason arvioinnin l&htokohtia
itsessamme ja toisissa. Kasvu on pyrkimystéd vapautua inhimillisista rajoituksista ja heik-
kouksista, kuten esimerkiksi itsekkyydesta ja rajoittuneesta kokemistavasta. Kun kasva-

tuksessa ja kasvamisessa yritetddn tavoitella henkisyyden hyveitd, kuten esimerkiksi
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epéitsekkyyttd, noyryytta ja palvelualttiutta, kdsitetddn yleisesti, ettd se voi tapahtua vain
kokemuksen viljelyn avulla. Henkisyys on talléin inhimillisen kokemuksen laatua eiké

minkadanlaista eteeristd utua. (Rauhala 2014, 68-69.)

Henkisen olemuspuolen asema ja toiminta ihmispersoonassa voidaan néhda parhaiten,
kun sen olemassaoloa tarkastellaan valintoina. Thmisena olemista ja ihmiseksi tulemista
voidaan kuvata jatkuvina valintaprosesseina. Osa elaméaa rakentavista valinnoista tapah-
tuu kohtalonomaisesti, jolloin ihminen ei voi itse niihin vaikuttaa. Osa valinnoista tapah-
tuu henkisen olemuspuolen tietoisessa ohjauksessa, silla henkinen on yhdeltd puoleltaan
vapautta valita. Ihmisen on kuitenkin vaikeaa joka hetki tiedostaa, ettd han valitsee ja elaa
joka hetki valinnoissa. Tehdyt valinnat ovat liian lahella jokapéivaista arkea, jotta niité
ilman erityistd havahtumista voi oivaltaa. Ihminen voi vahéatelld itseohjauksellisuuden
merkitystd omassa elamassaan. Myos tietoisilla valinnoilla on taipumus urautua, koska
on helppoa tehda niin kuin aina ennenkin. Ihminen ei valttamétta halua puhua valinnoista,
koska se tuo korostuneesti esiin vastuullisuuden. Tekemisia voidaan selittdd ulkoisilla te-
kijoilla tai henkinen valinta- ja ratkaisuvalta voidaan halvaannuttaa palauttamalla toi-
minta menneisyydesta johdettuihin kausaaliketjuihin. Nain ihminen voi oikeuttaa itsek-
kaat ja alhaisetkin tekemiset. (Rauhala 2009, 118.)

Henkisten toimintojen eldmaa johtavan tehtavan ymmartamiseksi on havaittava se, ettéd
jokainen véhdpatoinenkin arkieldman toiminto edellyttda valintojen tekemistd. On aina
toteutettava jokin vaihtoehto, jolloin on suljettava pois toinen vaihtoehto tavoitteeseen
etenemiseksi. Valinnat voivat ndyttadd ohjaavan ihmisen omaa eldaméa vain hetken, mutta
valinnoilla voi olla my6s vahitellen toteutuvia muita ihmisia koskettavia vaikutuksia. Téal-
laisia valittdmasti huomaamattomia seuraamuksia aiheutuu esimerkiksi siitd, mita ihmi-
nen ostaa tai mité litkennettd han suosii. Henkisid valintoja on vaikea havaita, koska ih-
misen olemuspuolien yhteen kietoutuminen voi peittdd tietoisten henkisten valintojen
osuuden ja merkityksen. Esimerkkina edellisesta voi olla kehollisuuden alueella todettu
fyysinen pahoinvointi, joka voidaan ymmartéé situaatiossa olleen sopimattoman ruoka-
aineen nauttimisen kautta tai henkisessé koetusta inhosta k&sin. Pahoinvointi voidaan ym-
martaa fysiologisena reaktiona tai henkisessa esiintyneen symbolisen tason virittdmana
tapahtumaketjuna. Elintoiminnalliset reaktiot voidaan nahda viestina henkiselle tiedotuk-
selle toimia ohjaavasti tuoden ymmarrysta siihen, miten kehollista hyvinvointia olisi vaa-
littava. Henkinen voi vélillisesti edist&é elintoimintojen edullista toimivuutta tuottamalla

rauhoittavia, asiallistavia ja lohduttavia merkityskokemuksia. (Rauhala 2009, 119-121.)
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Henkinen toimii Rauhalan (2009) mukaan yleisimmin pienin askelin, vaikka siitd on mo-
nissa yhteyksissé tehty jotakin korkealentoista ja yliylevaa. Han toteaa, etté liian hienoksi
hahmoteltu henkinen menettad helposti eldmanlaheisyytensa, jolloin sitd ei enda tunnis-
teta elaman osaksi eika sit4 osata realisoida arkitodellisuuden tapahtumissa. Naenndisesti
pienet henkiset ilmentymaét eivat ole valttdmattd vaikutuksiltaan véahaisia. Erityisesti sel-
laiset valinnat, jotka liittyvat suhteisiin toisten ihmisten kanssa, ovat merkittavia, esimer-
Kiksi perheen sisélla henkisina valintoina toteutettavat pienet huomaavaisuudet. Suuret
omaa eldmad koskevat valinnat havaitaan luonnollisesti paremmin, koska ne askarrutta-
vat, aiheuttavat epdrdintid ja usein etukateispelkoa, kuten esimerkiksi ammatinvalinta,
perheen perustaminen tai elaméankatsomuksellisten peruslinjojen etsintd. Joskus ne saat-
tavat ratketa kuin itsestdén, mutta ne voidaan kokea useasti myos vaikeina ja voimia vaa-
tivina ratkaisuina. (Rauhala 2009, 122-123.)

Joskus ihminen voi tehda jalkikateen hankalasti korjattavia virhevalintoja ja karsia pit-
kaan epaonnistumisen ja tappion tunteista. Onnistuneen, epaonnistuneen tai vaaran valin-
nan Kriteeriksi ei riitd l&heskaan aina se, ettd se on ollut edullinen tai epéedullinen itselle.
Rauhala (2009) toteaa, ettd kehittynyt henkinen itsetiedostus on lahjomattoman oikea-
mielinen ja ettd valinnan on oltava hyva kaikkien kannalta katsottuna, jotta se saa tallaisen
henkisen itsekritiikin hyvaksynndn. Han tuo esiin, ettd ihmisten henkinen arviointikyky
on keskiméaarin riittdvan valpas valintojen eettisen hyvaksyttavyyden tai paheksuttavuu-
den toteamiseen. Taydellinen moraalinen sokeus on harvinaista. Jos toiminta ja sen tu-
lokset eivat vastaakaan hyvaksyttdvyyden vaatimuksia, henkisen ohjannan ovat tallgin
voittaneet muut alemmat tekijat motivaatioperustassa. Téallaisissakin tapauksissa katumus
ja syyllisyys osoittavat henkisen toimivuuden, vaikka se on ollut viel& ko. tilanteessa voi-
maton. (Rauhala 2009, 123.)

Kehittyneellekin henkiselle toimintatasolle valinnan tekeminen on erittdin vaikeaa tie-
tyissé tilanteissa, koska valintojen seuraukset eivét ole arvioitavissa tulevaisuuden tunte-
mattomuuden takia. Kulttuurissa ei ehka ole yleista ohjeellista normistoa tai se on liian
ylimalkainen tietyssa yksittaistapauksessa sovellettavaksi. Téllaisia ongelmia kohtaavat
viranomaiset tydssaan ja myos kansalaiset, kuten esimerkiksi se, milloin lapsi otetaan
yhteiskunnan huostaan, onko armokuolemaa pyytavan auttaminen hyvaksyttavaa tai mi-
ten sosiaalihuollon tai terveydenhoidon niukkenevat kayttOvarat olisi kohdennettava.
Y leista periaatteellista normistoa esimerkkien tapaisille henkisille ratkaisuille voidaan ke-

hitella tieteellisten asiantuntijoiden, viranomaisten ja lainséatdjien kanssa yhteistydssa.
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Ohjeiden, sdantdjen ja lakien kattavuutta ja toimivuutta kaikissa yksittaisissé tapauksissa
on kuitenkin syyta epailla. Rauhala (2009) toteaakin, ettd ne tulevat aina tarvitsemaan
taydennykseksi korkeatasoisen yksildllisen henkisen toimintatason, joka viime kédessa

soveltaa yleist4d normistoa. (Rauhala 2009, 124.)

Vaikka voi tuntua utopialta toivoa sellaisen tilanteen saavuttamista, jossa ihmisten hen-
kiset valinnat olisivat niin korkeatasoisia, etta he niiden avulla kykenisivat ohjaamaan
omaa eldmaansé eika edelld mainitun kaltaisia ongelmia paljon syntyisi, muuta tavoi-
teihannetta tuskin on. Rauhala (2009) mainitsee eri tahoilla ja tasoilla toteutettavan kas-
vatuksen ihmisen henkisten toimintojen kehittdmiseksi voivan vieda lahemmaéksi tata ide-
aalitilaa. Rauhalan (2009) mukaan siind ihmisyksilét mahdollisimman pitkalle ohjaavat
henkisissd valinnoissaan eettisesti hyvéksyttavalla tavalla elaméansa ja vastuulliset aut-
tajat tukevat epdonnistuneita oman kehityksensa antaman oivalluksen varaisesti. (Rau-
hala 2009, 124-125.)

3.2 Eldamanlaadun sisaiset ja ulkoiset laatutekijat

Ikéihmisten hoidon ja palvelujen keskeisend tavoitteena on tukea asiakkaan elaménlaa-
tua. Elamanlaadun yksiselitteinen maarittely on vaikeaa, koska eldménlaatu on jokaiselle
yksil6lle erilainen ja yksilon kasitys elaménlaadusta voi vaihdella ajallisesti ja elamanti-
lanteiden mukaan. Eldmanlaatu liittyy eldman kaikkiin ulottuvuuksiin, joita ovat terveys
ja hyvinvointi, aineellinen elintaso, sosiaaliset suhteet, elaman mielekkyys, tyytyvaisyys
ja viihtyisa ymparistd, ja edellisiin liittyen myds suhtautuminen omaan sairauteen, toi-
mintakyvyn laskuun, hoitoon ja palveluun sekd hengelliset kysymykset. Eldmanlaatua

voidaan tarkastella seuraavien neljan kokonaisuuden kautta:
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Ihmisen sisdiset laatutekijat Eldamén ulkoiset laatutekijat
Elaman mahdollisuudet | o  terveys e asunnon soveltuvuus ja varustetaso
ja edellytykset e toimintakyky e taloudelliset resurssit
e tieto ja osaaminen e asuinympdristdn esteettomyys
e eldamanhallinta o |ahipalvelumatkat
e sopeutumiskyky e sosiaaliset verkostot
e elintavat e  kuuluminen yhteis66n
e asenteet o osallistuminen
e itsensd arvostaminen e riittdva, tarpeita vastaava palvelu-
e itsemaarddminen jarjestelma
Elamé&n mielekkyys ja e oman eldmén arvostaminen | e  odotettavissa oleva elinika
omien voimavarojen e onnellisuus e aktiivinen vanhuus
kaytto o tyytyvaisyys e itsendinen selviytyminen
e turvallisuus o arkipaivan mielekkyys
e asema yhteiskunnassa
e moraalinen kiinnittyminen yhteis-
kuntaan

KUVIO 1. Eldménlaadun hahmottamisen nelja kokonaisuutta. (\Vaarama, 2002)

Eldmanlaatu siséltaa laajasti mééritellen kaiken sen, mitd ihminen tarvitsee voidakseen
hyvin. Elamanlaadusta puhuttaessa voidaan kayttaa myos késitteita objektiivinen ja sub-
jektiivinen elamanlaatu. Objektiivista elaménlaatua arvioi joku ulkopuolinen. Tall6in tar-
kastellaan havaittavissa olevien hyvan elaman” kriteerien tayttymisté yksilon kohdalla,
kuten esimerkiksi pitkaaikaishoidossa olevan ikaihmisen elamanlaadun mittaaminen hoi-
don laadun kautta. Subjektiivinen eldmanlaatu on ihmisen oma kokemus omasta eldmas-
tdéan. Subjektiivista elaménlaatua voidaan mitata tyytyvaisyydella eli sill4 miten tyytyvai-
nen ihminen on omaan eldmaansa. Tyytyvdisyyden voidaan olettaa ilmenevén siing, etta
ihminen on onnellinen elamasséan seké sopusoinnussa itsensa ja ympariston kanssa. Tyy-
siitd vaikeasti lahestyttavissa olevan asian. Yksilon kannalta tyytyvaisyys on elamanlaa-
dun keskeinen mittari, johon tulee pyrkida myos ik&&ntyneiden hoidossa ja palveluissa.
(Vaarama 2002, 11-13.)

3.3 Hoidon ja palvelun laatu elamanlaadun tukemisessa

Eldmanlaatu ja hoidon laatu ovat kaksi eri asiaa. Ammattitaidosta ja kohtaamisesta koos-
tuva hoidon ja palvelun hyva laatu on yksi keino yksilon elaménlaadun tukemisessa. Hoi-
don ja palvelun laatu elaménlaatua tukevana ja yllapitdvana keinona on sita tarkeampi,
mit& riippuvaisempi yksild on ulkopuolisesta avusta ja mitd enemman hanen elamanpii-

rinsa kapenee. Hoito- ja hoivatydssé hyvéan elaménlaadun tukeminen ja toteuttaminen
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edellyttad ikaantyneiden asiakkaiden erityisyyden tunnistamista ja tietoa heille hyodylli-
sistd hoito- ja palvelumuodoista. My0s arvot ja asenteet ovat tarkeitd. Vanhustyossa tyota
tekevan tulee kysya itseltdan, millaiseen vanhuskasitykseen hén tydnsa perustaa ja miten
hé&n arvostaa vanhuutta ja omaa ty6tdén. Kéytanndssa vanhustydssa toimivan arvopohjaa
koetellaan siind, annetaanko ikaihmisen itse antaa sisalté omalle elamalleen vai mééritte-

levatko hanen eldaménlaadulleen térkeat asiat ulkopuoliset henkil6t. (Vaarama 2002, 13.)

Ik&antyneiden hoidossa ja palveluissa tulee l&hteé liikkeelle heidan vahvuuksistaan, kuten
esimerkiksi elaménkokemuksesta, aikuisen viisaudesta ja sosiaalisista taidoista. lhmisen
ainutkertaisuuden, itseméaradmisoikeuden ja loukkaamattomuuden kunnioittaminen so-
veltuvat vanhustyon johtotahdiksi pyrittdessa asiakkaan hyvaan elaménlaatuun. Aito asia-
kasl&htoisyys mahdollistaa oman el&méan subjektina toimimisen sek& vahvistaa asiakkaan
rilppumattomuutta ja itsendisyyttd. Vanhustydssa tarkeé lahtokohta on ikaihmisen omat
voimavarat. Fyysisten toimintojen liséksi on yhtda tarkeéa tukea ikéantyneen henkisia toi-
mintoja. (Vaarama 2002, 13-14.)

3.4 Eldamanlaatu yksilo-, yhteiso- ja yhteiskuntatasolla seka toimijuus

Jyrkamaé (2005, 5) toteaa, ettd elaméalaatu on keskeinen asia ikdantymisen ja sen tutkimi-
sen ndkokulmasta. Eldmanlaatu liittyy hyvaan vanhuuteen ja onnistuneeseen vanhenemi-
seen. Eldmanlaatua tulee ikdantymisen ja vanhuuden nédkokulmasta tarkastella usealla ta-
solla lahtien yksilosta ja paatyen yhteiskuntatasolle. Yksilotasolla elamanlaatuun liittyvia
kysymyksia ovat kysymykset elamanlaadun perussisallosta, ulottuvuuksista ja niiden mit-
taamisesta: onko eldmanlaatu ja missa méaarin jotakin, jota voidaan ja on syytd mitata
objektiivisin mittarein vai onko se jotakin perustavasti subjektiivista, yksilon omaa koke-
musta. Yksil6tasolla voidaan tarkastella myds eldménlaadun ja toimintakyvyn suhdetta,
esimerkiksi onko ikaihmisen mahdollista el&é laadullisesti hyvaa elamaa jopa totaalisen
toimintakyvyn menetyksen jéalkeen. Jyrkdma (2005, 5) toteaa, ettd on toki oletettavissa
elaménlaadun vankka yhteys elamanhallintaan ja sita kautta esimerkiksi ennakoitavuu-

teen, luottamukseen ja turvallisuuteen. (Jyrkama 2005, 5.)

Yhteiso- ja ryhmatasolla eldmanlaatu kasitteend liittyy kysymyksiin sosiaalisesta tuesta,
sosiaalisista verkostoista ja asioista, jotka yksil6tasolla tuottavat esimerkiksi luottamusta

ja turvallisuutta. Ik&&ntymisen nakdkulmasta voitaisiin puhua myds “institutionaalisesta
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paédomasta”, jolla Jyrkdman (2005, 5) mukaan voidaan viitata esimerkiksi hoidon ja hoi-
van saatavuuteen, sen laatuun ja vanhuspalveluiden toimintakulttuureihin. Y hteiskunta-
tasolla elamanlaatua maarittavat arvot ja kulttuuriset késitykset. Yhteiskunnassa tapahtu-
vat muutokset vaikuttavat elaménlaatuun esimerkiksi yhteiskunnallisten voimavarojen
suuntaamisen kautta. Ikdantyneiden elaménlaatuun vaikuttavista yhteiskunnallista valin-
noista Jyrkama (2005, 5) mainitsee esimerkkind Suomessa tehdyn vanhuspoliittisen suun-

nanvalinnan laitoshoidosta kotihoitoon. (Jyrkdma 2005, 5.)

Yksil6-, yhteiso- ja yhteiskuntataso nivoutuvat toisiinsa. Elamanlaatu ilmenee ja toteutuu
kuitenkin siind, missd ihmiset eldvéat jokapdivaista arkeaan. Ikaantyva véaestd on hetero-
geenista, jonka vuoksi on jossain maarin ongelmallista esittaa yleisia maareitd ikaanty-
neiden arkieldmé&stad. Monesti ikd&dntyminen tuo kuitenkin tullessaan muutoksia, kuten
esimerkiksi palvelutaloon muuttaminen. Ik&&ntyminen voi merkitd usein myas fyysisten
ja ehka psyykkistenkin resurssien véhenemistd sekda muutoksia sosiaalisissa suhteissa.
Ikéantyvéan ihmisen elamaa luonnehtivat niin jatkuvuudet kuin myds joskus akilliset tai
ennakoidut katkokset ja murtumat. Tat4 ik&antyvéan ihmisen arkieldman monisuuntaista
dynamiikkaa voidaan ldhestya toimijuuden kasitteelld, joka keskittyy siihen, miten ikaan-
tyvét ihmiset kayttavat toimintakykyaén eri tilanteissa. Fokus siirretdan yksiloista yksi-
I6iden toimintaan, tekemiseen ja toimintatilanteisiin eli arkiseen elamédnmenoon. Paino-
piste siirtyy myds mitattavasta toimintakyvysta enemman koettuun néhtyyn, tulkittuun,
oletettuun ja odotettuun toimintakykyyn, joita voi lahestyd toiminnan ja toimintatilantei-
den modaalisten ulottuvuuksien kautta. (Jyrkdma 2005, 5-7.)

Toiminnan ja toimintatilanteiden modaalisten ulottuvuuksien analysoinnissa on mahdol-
lista erottaa kasitteellinen ero ensinnakin osaamisen, ts. erilaisten taitojen ja tietojen,
toiseksi kykenemisen, ts. perinteisesti nahdyn fyysisen ja psyykkisen toimintakyvyn, kol-
manneksi haluamisen, ts. motivaation ja tavoitteellisuuden, neljanneksi téaytymisen, ts.
tilanteen, toiminnan kontekstin tuottamien fyysisten, sosiaalisten, normatiivisten, moraa-
listen tai institutionaalisten pakkojen ja viidenneksi voimisen, ts. tilanteen avaamien ja
tuomien mahdollisuuksien, valilla. Kyvyt, taidot, haluamiset, pakot ja mahdollisuudet
nahdaan kulttuurisesti, historiallisesti, paikallisesti ja tilanteellisesti muotoutuneina ja
muotoutuvina. Eldmanlaatu on jotakin, joka ilmenee, maarittyy ja eletddn naissa tilan-
teissa. Toiminnan ja toimintatilanteiden modaalisia ulottuvuuksia voidaan kéayttaa arkiti-

lanteiden ja sitd kautta myo6s elaméanlaadun tarkastelun pohjana. (Jyrkamé 2005, 7.)
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Ulottuvuuksien tarkastelun voi kohdistaa toimijoihin, jolloin tarkastellaan mité toimija tai
toimijat osaavat, kykenevét, haluavat, mita on pakko ja mik& on mahdollista. Ulottuvuuk-
sien avulla voidaan tarkastella my0s arjen eri toimintoja, joka siséltda sen, mitd on osat-
tava, kyettava ja haluttava, millaisia pakkoja toiminto tuottaa tai sisalta tai millaisia mah-
dollisuuksia se avaa. Tarkastelukehikkoa voidaan kéayttdd myos esimerkiksi fyysisen tai
sosiaalisen tilan tutkimiseen eli mitd on osattava, voitava jne. Kehikon avulla voidaan
tarkastella myos paikallista kulttuuria, kuten esimerkiksi sita, mité jollakin laitososastolla
ikdan kuin itsestadan selvésti ajatellaan ja odotetaan asukkaiden osaavan, kykenevén ja
haluavan. (Jyrkdma 2005, 7.)

Eldmanlaatua tarkastellessa perustavanlaatuinen kysymys on se, mita hyvé elamanlaatu
ja elamd on vanhuudessa. Eldmanlaatua voi lahestya edelld kuvatun tarkastelukehikon
avulla. Voidaan olettaa, ettd kokemuksellisesti hyva vanhuus on elamisen ja eri tilantei-
den tuomia hetkellisia tyytyvaisyyden, onnen, ilon ja myonteisyyden tuntemuksia. Niita
ei kuitenkaan voi nahdé pysyvina, vaan tilanteellisina ja muuttuvina. Em. tuntemuksia
voi saada aikaan edelld esitettyjen ulottuvuuksien muuttuva eheys ja sopusointu. Kun
ikaantyvan ihmisen arkielaméssa osaaminen, kykeneminen, haluaminen ja taytyminen
ovat sopusoinnussa, saattaa vanheneminen olla hyvaa ja myonteistd. Ulottuvuudet sisal-
tavat myds oman, toisiinsa kietoutuvan logiikkansa. Thmisen on mahdollista opetella uu-
sia taitoja ja haluta uusia asioita. Elaméaan voi tulla myds uusia taytymisia. Keskeisté tal-

16in on ik&&ntyva ihminen valintoineen, tahtoineen ja tekemisineen. (Jyrkamé 2003, 271.)

3.5 Henkisen hyvinvoinnin ja elamanlaadun tukeminen

Henkisen hyvinvoinnin ja eldaménlaadun tukemista méaarittelevat mm. lait ja niiden poh-
jalta valmistellut ohjelmat. Vuoden 2012 joulukuussa tuli voimaan laki ikadntyneen va-
eston toimintakyvyn tukemisesta seké iakkaiden sosiaali- ja terveyspalveluista (ns. van-
huspalvelulaki). Vuonna 2013 sosiaali- ja terveysministerio ja Suomen Kuntaliitto julkai-
sivat laatusuosituksen hyvan ikadntymisen turvaamiseksi ja palvelujen parantamiseksi.
Laatusuosituksen tarkoituksena on tukea kuntia vanhuspalvelulain toimeenpanossa. Seu-
raavassa on esitetty lyhyesti vanhuspalvelulain, ikdihmisten laatusuosituksen, sosiaali- ja
terveydenhuollon kansallisen kehittdmisohjelman (KASTE) ja valtakunnallisen tervey-
denhuollon eettisen neuvottelukunnan (ETENE) Vanhuus ja hoidon etiikka —raportin kir-
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jaukset liittyen ikdantyneiden ihmisten henkisen hyvinvoinnin ja elamanlaadun turvaami-
seen. Liséksi on esitetty Maailman terveysjarjest6 WHO:n henkisen terveyden mééri-

telma.

Maailman terveysjarjestd WHO madrittelee henkisen terveyden hyvinvoinnin tilana,
jossa jokainen yksilo ymmértdd oman potentiaalinsa, selviytyy eldmén normaaleista stres-
sitilanteista ja voi tehda ty6ta tuottavasti seké pystyy antamaan oman panoksensa yhtei-

sOlle. (Mental health: a state of well-being)

Lakiin ik&d&ntyneen véeston toimintakyvyn tukemisesta seké idkkéiden sosiaali- ja ter-
veyspalveluista (ns. vanhuspalvelulaki) on kirjattu pitkaaikaisen hoidon ja huolenpidon
periaatteista (14 8) mm. seuraavaa: ’Pitkdaikaista hoitoa ja huolenpitoa turvaavat sosi-
aali- ja terveyspalvelut on toteutettava niin, etta iakas henkilé voi kokea elamansa tur-
valliseksi, merkitykselliseksi ja arvokkaaksi ja ettd han voi yllapitéad sosiaalista vuoro-
vaikutusta seka osallistua mielekkd&seen, hyvinvointia, terveytta ja toimintakykya edista-
vaan ja yllapitavaan toimintaan.” (Laki ikdantyneen véeston toimintakyvyn tukemisesta
seka idkkaiden sosiaali- ja terveyspalveluista 28.12.2012/980)

Laatusuosituksessa hyvan ikaantymisen turvaamiseksi ja palvelujen parantamiseksi tode-
taan, etta iakkailla ihmisilla tulee olla iasté ja toimintakyvysta riippumatta mahdollisuus
eldd omannékaistaan hyvaa elamaa omissa yhteisoissaan. Laatusuosituksen mukaan hy-
vassa eldménlaadussa on kyse laajasti hyvan eldmanlaadun ja toimivan arjen turvaami-
sesta. Hyva eldmanlaatu ei tarkoita pelkéstdén hyvinvoinnin ja terveyden edistamista tai
eriasteisen hoidon ja huolenpidon arviointia ja tahan tarpeeseen vastaamista. (Laatusuo-

situs hyvéan ikdantymisen turvaamiseksi ja palvelujen parantamiseksi 2013, 15.)

Sosiaali- ja terveydenhuollon kansallisen kehittdmisohjelman (KASTE) 2012-2015 ta-
voitteena on hyvinvointi- ja terveyserojen kaventaminen seka sosiaali- ja terveydenhuol-
lon rakenteiden ja palvelujen jarjestdminen asiakasléhtoisesti. Kaste-ohjelmassa painote-
taan fyysisen, henkisen ja sosiaalisen hyvinvoinnin aktiivista edistdmisté ja ongelmien
ehkaisemistd koko véestdssd ongelmien hoitamisen sijaan. Osallisuus ja asiakaslahtoi-
syys ovat Kaste-ohjelman keskeisid periaatteita, jotka tarkoittavat esimerkiksi ihmisten
kuulemista ja vaikutusmahdollisuuksien lisdéamistd itsed koskevassa paatoksenteossa,
palveluissa ja niiden kehittdmisessa. Ihmisten vaikutusmahdollisuuksia voidaan lisata yh-

teisollisilla tyomenetelmilld, kuten kokemusasiantuntijuus, asiakasraadit, neuvostot ja
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foorumit. (Sosiaali- ja terveydenhuollon kansallinen kehittdmisohjelma KASTE 2012-
2015, 18-19.)

Valtakunnallisen terveydenhuollon eettisen neuvottelukunnan (ETENE) Vanhuus ja hoi-
don etiikka —raportissa todetaan, ettd hyvassa hoidossa tuetaan ja vahvistetaan vanhuksen
olemassa olevia fyysisié ja henkisia kykyja ja voimavaroja. Vanhusta on kohdeltava ai-
nutkertaisena yksilona hédnen nakemyksensd, tarpeensa, toiveensa ja eldmanhistoriansa
huomioiden. Vanhuksella on oikeus osallistua omaa hoitoa koskevaan paatoksentekoon
ja hén tarvitsee tietoa eri vaihtoehdoista ja niiden vaikutuksista padtoksentekonsa poh-
jaksi. Itsemaard@misen kunnioittaminen tarkoittaa myds muiden hoivaan ja arjen toimin-
taan liittyvien toiveiden huomioimista. (ETENE 2008, 7, 17.)

Tassé luvussa esitetyt elaman laadun teoreettiset 1ahtokohdat on koottu kuvioon 2.

ELAMAN LAATU

Yksilo-, yhteiso- ja yhteiskuntataso

Henkinen Subjektiivinen

ihmisesss ja objektiivinen Maailman terveysjarjestd WHO:n

henkisen terveyden maaritelma

Laki ikaantyneen vdestdn toiminta-
kyvyn tukemisesta seka idkkdiden
sosiaali- ja terveyspalveluista
28.12.2012/980

Ihmisen sisaiset laatutekijat
Elaman ulkoiset laatutekijat
Elaman mahdollisuudet ja
edellytykset

Elaman mielekkyys ja omien

voimavarojen kaytto Laatusuositus hyvan ikaantymisen

turvaamiseksi ja palvelujen paranta-
miseksi 2013

Toimijuus: o.saamiien, kyken(_ami— Sosiaali- ja terveyden huollon kansal-
sen, haluamisen, tdytymisen ja linen kehittdmisohjelma (KASTE)
voimisen sopusointu

Vanhuus ja hoidon etiikka -raportti

(ETENE)
Hoidon ja palvelun laatu elaman-

laadun tukemisessa: ammattitaito
ja kohtaaminen

KUVIO 2. Elamén laatu
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4 LOGOTERAPIA

4.1 Logoterapian taustaa

Logoterapian kehittaja on Itdvallasta kotoisin oleva l&éketieteen ja filosofian tohtori seké
psykiatrian ja neurologian professori Viktor Emil Frankl (1905-1997). Han oli juutalainen
ja joutui toisen maailmansodan aikana keskitysleirille. Juuri ennen joutumistaan keski-
tysleirille vuonna 1942 Frankl oli saanut paateoksensa Arzliche seelsorge lahes valmiiksi.
Frankl oli kolme vuotta neljalla eri keskitysleirilla ja joutui &&rimmaisissé olosuhteissa
testaamaan kyseisessé teoksessaan esittdmia ajatuksia. Vapauduttuaan vuonna 1945 hén
alkoi sanella Arzliche seelsorge —teosta, jonka kisikirjoituksen han oli menettanyt keski-
tysleirille joutuessaan. Teos julkaistiin seuraavana vuonna. Suomeksi se ilmestyi vuonna
1983 nimell& Olemisen tarkoitus ja vuonna 2014 uutena kadnnoksena nimella Oleminen
ja tarkoitus. Heti paateoksensa jalkeen Frankl saneli kirjan keskitysleirikokemuksistaan.
Suomenkielisend se julkaistiin vuonna 1978 nimell& Ihmisyyden rajalla. (Méller 2012, 7-
11.) Seuraavissa alaluvuissa esitetddn logoterapian ihmiskasitys taydennettynd Lauri
Rauhalan situationaalisuuden kasitteelld. Ihmiskasityksen liséksi kerrotaan logoterapian
kolmesta perusoletuksesta, jotka ovat tahdon vapaus, tarkoituksen tahto ja elamén tarkoi-

tus. Viimeisessé alaluvussa on kuvattu kolme reittia tarkoitusten I6ytamiseen.

4.2 Logoterapian keskeiset kasitteet

4.2.1 Logoterapian ihmiskasitys

Logoterapiassa ihminen nédhdaan kokonaisuutena, jonka ulottuvuudet ovat kehollinen,
psyykkinen ja henkinen. Naiden ulottuvuuksien liséksi logoterapiassa korostuu ihmisen
avoimuus maailmaan. (Purjo 2015, 32.)

Kehollinen ulottuvuus tarkoittaa ihmista eldvana organismina. Psyykkinen ulottuvuus
liittyy ihmiseen kokevana olentona; ihmisen tunteisiin, vietteihin ja vaistoihin. Henkinen
ulottuvuus késittada ihmisen ainutlaatuisena persoonana, kuten ihmisen ajattelun, tahdon,

ratkaisut, suhtautumisen ja tarkoituksellisuuden kokemisen. Ulottuvuudet muodostavat
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jakamattoman kokonaisuuden ja ne ovat jatkuvassa vuorovaikutuksessa kesken&an.
(Purjo 2010, 202-203.)

Jokainen ihminen on ainutkertainen ja ainutlaatuinen yksilé muiden yksildiden joukossa.
Ihmisen olemassaolo ajassa on ainutkertaista. Ihminen on myos epétéydellinen. Jos kaikki
ihmiset olisivat taydellisi&, olisivat he kaikki samanlaisia ja jokainen ihminen olisi kor-
vattavissa kenelld tahansa. Juuri ihmisen epataydellisyydestd on seurausta se, etté jokai-
nen ithminen on véalttdmaton ja korvaamaton. Jokainen on epataydellinen omalla yksil6l-
liselld tavallaan. Ihmisen olemukselliseen ainutlaatuisuuteen liittyy siis myos toisin kuin
muut oleminen. Frankl on puhunut mosaiikista, jonka jokainen yksittdinen pala on muo-
doltaan ja variltdén epatdydellinen ja sellaisenaan vajavainen. Yksittainen pala saa mer-
Kityksensa vain kokonaisuudesta ja vasta kokonaisuudelle se merkitsee jotakin. Myos ih-
misen henkil6kohtaisen ainutlaatuisuuden tarkoitus muodostuu sen merkityksesta koko-
naisuudelle. (Purjo 2010, 205.)

Jokaisen ihmisen eldmé on joukko ainutkertaisia tilanteita, jotka tarjoavat juuri kyseessa
olevalle ihmiselle ainutkertaisia tilaisuuksia elaman tarkoitusten tayttamiseen. Tarkoitus-
ten tayttdminen suuntautuu itsen ulkopuolelle hyvan tekemisena toisille ihmisille tai jon-
kin asian puolesta. Tata kutsutaan logoterapiassa itsen transsendenssiksi. Tarkoitukset
voidaan ldytaa arvojen avulla. (Purjo 2012, 69) Ihmisen avoimuus maailmalle tarkoittaa
toisia ihmisia kohti kurkottautumista, ihmisten kohtaamista ja tarkoitusten toteuttamista.
(Frankl 2005, 45, 61, 65.)

Frankl on toivonut logoterapian kehittdmisen jatkuvan ajassa. Hanen mukaansa siihen voi
liittdd kaikkea, joka ei ole ristiriidassa logoterapian ihmiskasityksen ja perusoletusten
kanssa. Purjo on tadydentanyt Franklin ihmiskasitysta liittamalla siihen Lauri Rauhalan
situationaalisuuden kasitteen, joka tarkoittaa eldmantilanteisuutta ja olemassaoloa suh-
teina todellisuuteen. Rauhalan ihmiskasitys on kolmijakoinen koostuen situationaalisuu-
desta, kehollisuudesta ja tajunnallisuudesta. Purjon mukaan vaikka Frankl ei sisallyta
situationaalisuutta ihmisen olemuspuoleksi, han tuo esiin ihmisen jatkuvan suhteissa ole-
misen situaatioonsa eli eldman tilanteeseensa ja valttaméattdmyyden ottaa siihen kantaa.
Ihmiskésitykseen siséltyvéat sosiaalinen todellisuus ja sosiaaliset tilanteet ovat suppeam-

pia késitteitd kuin Rauhalan situationaalisuuden kasite eksistenssissa eli ihmisen olemas-
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saolossa toteutuvana kanssaolemisena. Franklin lahestymistavassa ihmiset kohtaavat ih-
misille yhteisessa henkisessa ulottuvuudessa ja Rauhalan lahestymistavassa situationaa-
lisessa ulottuvuudessa. (Purjo 2010, 145, 203; Purjo 2012, 18.)

Ihmisen eettinen oleminen toteutuu h&nen situaatiossaan. Kun ihminen 16ytaa jonkin tar-
koituksen, hén ottaa sen situaationsa komponentiksi eli rakennetekijaksi ja toteuttaa tar-
koituksellisen teon situaatiossaan. Silloin kun ihmisella on vapaus vaikuttaa valintoihinsa
situaatiossaan, han on samalla vastuullinen situaatioonsa valitsemistaan ihmisista, el&i-
mistd, luonnosta ja muista asioista. Ihminen kehittyy situaatiossaan kaiken sen myota,
johon hén joutuu tai hakeutuu kosketuksiin. Situaatioon kuuluu konkreettinen todelli-
suus, kuten esimerkiksi yhteiskunta ja kulttuuri, tietty fyysinen elinymparisto ja kanssaih-
miset. Situaation ideaalista todellisuutta ovat esimerkiksi yhteiskunnan ja kulttuurin arvot
janormit seké elinympaéristossa vallitsevat aatteelliset ja uskonnolliset virtaukset. Situaa-
tioon liittyy myos historiallinen ulottuvuus. Ihminen voi vaikuttaa moniin situationaali-
siin tekijoihin omilla ratkaisuillaan. Naita tekijoita ovat esimerkiksi ystavat, koulutus ja
ammatti. Osa situaatioon liittyvista tekijoista mééaraytyy kohtalonomaisesti, kuten esimer-
kiksi perintétekijat ja perhetilanteet. (Purjo 2012, 132, 134-136, 140-141.)

4.2.2 Tahdon vapaus

Tahdon vapaus tarkoittaa ihmisen vapautta tehda valintoja. Ihmiset ovat vapaita valitse-
maan suhtautumisensa eldman tilanteisiin. Ihmisen vapaus ei ole vapautta olosuhteista,
vaan vapautta valita asenteensa olivat olosuhteet minkalaiset hyvénsa. Jokainen ihminen
madrittelee hetkestd toiseen tekemillddn valinnoilla sen, minké&laiseksi héanen eldmansé
muodostuu. Tdmé antaa jokaiselle ihmiselle mahdollisuuden muuttaa elaménsa suuntaa.
(Graber 2004, 63-64.)

Ihmiselld on vapautensa rajoissa mahdollisuus toteuttaa erilaisia tarkoituksia ja arvoja.
Ihminen voi suhteellisen vapaasti valita hyvén ja huonon seka oikean ja vaaran valilla.
Logoterapiassa ei ole kysymys siitd, mistd ihminen on vapaa, vaan mihin hén on vapaa.
Vapauteen liittyy aina vastuullisuus. Vapauden on oltava vastuullista, koska vastuuton
vapaus johtaa tarkoituksettomaan elamaan. (Purjo 2010, 216-217, 221, 298.)
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Frankl erottaa vastuullisuuden ja vastuullisena olemisen toisistaan. Vastuullisuus liittyy
enemman ulkopuolelta asetettuihin velvoitteisiin vastuun kantamisesta. Vastuullisena
oleminen on Franklin mukaan omantunnon ohjaamaa péaatoksentekoa vastuullisena ole-
miseksi. Tallgin ihminen tarttuu mahdollisuuksiin toteuttaa hanelle kunakin hetken4 tar-
jolla olevia tarkoituksia. Vapauteen liittyvét tavoitteet, suunta, pyrkimys ja ponnistelu jo-
honkin. Ihmisen tulee tiedostaa oma ainutlaatuinen eldméntehtévénsa ja elda tietoisena

omasta vastuullisuudestaan sen toteuttamiseksi. (Purjo 2012, 144, 147-148.)

Frankl méaérittelee omantunnon ihmisen intuitiiviseksi kyvyksi 16ytaa tilanteen tarkoitus
ja koska tarkoitus on aina ainutkertainen, sen pystyy hahmottamaan vain intuitiivisen ky-
vyn, omantunnon avulla. Héan toteaa, ettd omantunnon danen kuunteleminen edellyttaa
vain ihmiselle ominaista kykyé& nousta itsensé ylapuolelle arvioimaan omia tekojaan eet-
tisesti ja moraalisesti. Frankl kutsuu tata kykya itsensd etdannyttdmisen kyvyksi, jonka
avulla ihminen voi saada etaisyytta seké itseensa etté tilanteeseen. Omatunto on Frankin

mukaan ehdottoman inhimillinen ilmid ja siksi myds erehtyvainen. (Frankl 2005, 33, 75.)

4.2.3 Tarkoituksen tahto

Logoterapian mukaan ihmisté ensisijaisesti motivoiva voima on tahto tarkoituksen 16yta-
miseen. Frankl toteaa, ettd yksilén 16ytdma tarkoitus on ainutlaatuinen ja yksil6llinen ja
ettd sen voi toteuttaa vain yksilo itse. Yksil6llisen todellisen tarkoituksen voi 10ytéa toi-
mimalla aktiivisesti vuorovaikutuksessa toisten ihmisten kanssa, ei pelkéstéén itsetutkis-
kelun kautta. Tahto tarkoitukseen herdé haastaen ihmista tayttdmaan mahdollisen tarkoi-
tuksen. Franklin kasitys eroaa Freudin ja Adlerin ndkemyksista ihmisen toimintaa moti-
voivista voimista. Freudin mukaan ihmisen toimintaa ohjaa ensisijaisesti mielihyvan ta-
voittelu ja Adlerin mukaan vallanhalu. (Graber 2004, 64-65.)

Ihminen kokee turhautumisen tunnetta ja elaman tarkoituksettomuutta, jos hanen tahtonsa
oman eldman tarkoitusten l6ytdmiseen estyy. Tall6in ihminen ajautuu eksistentiaaliseen
tyhjioon. Eksistentiaalisen tyhjion kohtaaminen tuo esille ihmisen henkisen hadan, ylei-
sen toivottomuuden, eldmaén sisallottdmyyden ja ikavystyneisyyden. Thminen kaipaa nor-

maalia eldmansiséltod ja haluaa ponnistella sen saavuttaakseen. (Purjo 2012, 28.)
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Ihmisen jatkuvana tehtavéna on eldmén hetkien tarkoitusten I6ytdminen ja toteuttaminen.
Ihmisen tulee huomata jokaisessa tilanteessa piileva ainutkertainen ja ainutlaatuinen tar-
koitus. Ihmisen on tiedostettava, ettd tdysin tarkoituksetonta eldaméntilannetta ei ole.
My0s néenndisesti negatiiviset tilanteet, esimerkiksi k&rsimykseen ja syyllisyyteen liitty-
vét, on mahdollista muuttaa myonteisiksi mahdollisuuksiksi ja tarkoituspitoisiksi aikaan-

saannoksiksi oikeanlaisella asennoitumisella ja suhtautumisella. (Purjo 2012, 29.)

Elamalle tarkoitusta ei luo asia, joka on ihmiselle itsellenséd hyodyllinen, mielekas tai
merkityksellinen. Logoterapiassa kytkeytyvét yhteen seuraavat kaksi kysymysta: miké
tekee ihmisen eldamésta tarkoituksellisen ja mikéd on arvokasta eldméssa yleispéatevien ar-
vojen valossa. Tarkoitukset perustuvat sellaisiin arvoihin, jotka eivét ole keneltdk&én
pois, eivat suuntaudu ketddn vastaan ja eivat kaanny kenenk&én vahingoksi. Ihminen to-
teuttaa olemassaolonsa tarkoitusta suuntautumalla yksil6llisend persoonana omien rajo-
jensa ulkopuolelle yhteis66n. Jokaisen ihmisen ainutlaatuisuuden tarkoitus on hanen mer-
kityksessdan kokonaisuudelle. Kaikki tarkoitukset suuntautuvat itsen ulkopuolelle. Teon
tarkoituspitoisuuteen vaikuttaa teon arvo muille ja kaikille yhteisesti. Teko ei ole tarkoi-
tuspitoinen, jos silld on merkitysta tai arvoa vain henkil6lle itsellensa. (Purjo 2012, 30-
33)

Franklin mukaan ihmisyyteen liittyy olemisen ja tarkoituksen vélinen jannite, joka on
jannitettd sen vélilla mitd ihminen on ja mitd hanen tulisi olla. Ihmisen tulisi el&& arvoja
ja tarkoituksia toteuttaen suostumalla olemaan niiden esittdmien vaatimusten kohteena.
(Purjo 2012, 33.)

4.2.4 Elaman tarkoitus

Eldman tarkoitus muodostuu jokapéivaisen elamén konkreettisista teoista. Jokaisella ih-
misell4 on oma erityinen eldman tarkoitus taytettdvanaan ja jokainen ihminen on ainut-
laatuinen ja korvaamaton. Ihmisella ei ole toista mahdollisuutta tayttaa sité erityista teh-
tavaa, josta hén on vastuussa. Tehtéva on erityinen ja ainutlaatuinen aivan niin kuin sen
toteuttaminenkin. Jokainen eldman tilanne on haaste tai se esittaa yksilolle ongelman rat-
kaistavaksi. EI&ma kysyy ihmiseltd ja ihminen voi vapaasti valita vastauksensa elamalle.

Logoterapia nakee vastuullisuuden inhimillisen olemassaolon olennaisena osana. El&man
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tarkoitus muuttuu jatkuvasti, mutta se ei koskaan lakkaa olemasta. EI&malla on aina tar-

koitus, myos kaikkein vaikeimmissa tilanteissa. (Graber 2004, 66.)

Eldméan tarkoitus voidaan jakaa hetken tarkoitukseen ja perimmaiseen tarkoitukseen.
Edellisten liséksi voidaan puhua ainutkertaisen ja ainutlaatuisen ihmisen elamén koko-
naistarkoituksesta. Hetken tarkoituksia ihminen 16ytad péivittdisen eldman konkreetti-
sissa tilanteissa. Ne ovat ainoita tarkoituksia, joita ihminen voi kaytdnndssa etsia ja joita
han voi toteuttaa. Hetken tarkoitukset ovat 16ydettévissa arvojen avulla. Tarkoituksellinen
eldmé on arvojen toteuttamista k&ytannossa. Perimmainen tarkoitus ei ole ihmisen ym-
marrettavissa oleva. Se koetaan universaalina jarjestyksend, jossa jokaisella ihmisella on
paikkansa. lhmisen maailmankatsomuksesta riippuen universaalia jarjestysta voidaan ku-
vata uskonnollisin tai maallisin kasittein. (Purjo 2010, 215-216, 254.)

Eldman mielekkyys ja merkitys tarkoittavat eri asioita kuin eldman tarkoitus, jota on
avattu kahdessa edellisessé kappaleessa. Ensin ihmisen on koettava maailma ja siina ela-
minen yleisesti mielekkaaksi. Ihmisen on n&htava itsensé tarpeellisena ja vaikutusmah-
dollisuuksia omaavana. Silloin kun ihminen kokee eldmén mielekk&aksi, han voi kokea
olevansa arvokas osa kokonaisuutta ja kokea myds oman elamansa merkityksellisena. Ih-
minen toteuttaa eldménsa tarkoitusta yhdessé toisten kanssa toimien niin, ettd maailmasta
tulee parempi paikka elda. Keskeistd on se, mita juuri kyseinen ihminen voi antaa omasta
erityislaadustaan maailmalle eik& se, mitd han voi odottaa saavansa maailmalta. (Purjo
2015, 17-18.)

4.25 Tarkoitusreitit

Frankl on maaritellyt kolme reittid tarkoituksen I6ytdmiseen. Tarkoitusreitit ovat tekemi-
nen ja luominen, eldytyminen ja kokeminen seké asennoituminen ja suhtautuminen. Te-
keminen ja luominen ovat yhteiso6n suuntautuvia aikaansaannoksia, kuten yksittainen
teko, tyOsuoritus tai jokin ihmisen luomus. On kysymys myos siitd, miten esimerkiksi
tyon tekee, tyon tekemisen laadusta, eli siitd millaisia kokemuksia tydllaén synnyttéé toi-
sissa. (Purjo 2012, 49-51.)
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Elaytyminen ja kokeminen tarkoittavat jonkin asian tai jonkun ihmisen ainutkertaisuuden
ja ainutlaatuisuuden kokemista. Ne tarkoittavat sitd, mitd ihminen saa maailmalta koke-
muksina ja kohtaamisina. Ihmisen ainutkertaisuuden ja ainutlaatuisuuden kokeminen tar-
koittaa h&nen rakastamistaan. Myos taideteokset ja luonto voivat koskettaa ihmisen si-
sintd. Naissé kohtaamisissa ihmiselle syntyy oivalluksia, tajunnallisia merkityskokemuk-
sia, jotka on erotettava yleiskielessa kaytettavista elamyksellisyyden ja kokemuksellisuu-
den kasitteistd. Fenomenologisen filosofian mukaan eldmys ja kokemus ovat erilaisia ih-
misen tajunnan tiloja. Fenomenologinen elamys ei tarkoita elamyksié aikaan saavia ob-
jektien joukkoa, vaan se tarkoittaa itse elamystéa kokijan nakokulmasta, etenkin tajunnal-
lisen kokemuksen laatua ja merkityksid. Tajunnallinen kokemus ei ole rinnastettavissa

elamaéssa saatuun, elettyyn kokemukseen. (Purjo 2012, 54-57.)

Asennoitumisen ja suhtautumisen tarkoitusreitti liittyy siihen, ettd ihminen voi aina jol-
lakin tavalla muokata osakseen tullutta kohtaloa joko muuttamalla muutettavissa olevia
asioita tai hyvaksymalla sen, mité ei voi muuttaa. Ihmisella on mahdollisuus kasvaa ja
kehittyd henkisesti ja eettisesti kdantamalla karsimys asennoitumista toteuttamalla joksi-
kin positiiviseksi. Karsimyksen tarkoituksellisuus mééraytyy sen mukaan, muuttaako se
ihmista henkisesti ja eettisesti paremmaksi. Franklin mukaan karsimysta ei tarvita tarkoi-
tuksen Ioytdmiseksi, mutta tarkoitus on mahdollista 16ytaa karsimyksestd huolimatta ja
sen kautta. Vain sellaisella karsimykselld on tarkoitus, jota ei voi poistaa. Karsimyksen
tarkoitus liittyy ihmisend kasvuun sekd rohkeuden ja elamanmyonteisyyden séilyttami-
seen vastoinkdymisista huolimatta. Ihminen voi sdilyttda asennoitumisen avulla elaménsa
tarkoituksellisuuden. (Purjo 2012, 62- 63.)
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5 TUTKIMUKSEN TARKOITUS, TAVOITTEET JA TUTKIMUSTEHTAVA

Opinnaytetyon tarkoituksena on perehtyéd yhdessa hoitotyontekijoiden kanssa logotera-
peuttiseen ajatteluun ja sen kdytdnnon soveltamisen mahdollisuuksiin vanhusasukkaiden
hyvinvoinnin tukemiseksi. Opinndytetyon tavoitteena on I0ytéa kehittdmiskohteita logo-
terapeuttisen ajattelun soveltamiseen paivittaisessa hoitotydssa tukemaan vanhusasukkai-
den henkistd hyvinvointia. Tutkimustehtdvana on selvittaa sitd, miten logoterapeuttista
ajattelua voi soveltaa paivittaisessa hoitotydssé vanhusasukkaiden henkisen hyvinvoinnin

tukemisessa.
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6 MENETELMALLISET LAHTOKOHDAT

6.1 Tutkimuksen menetelmallinen maarittely

Tama tutkimus on laadullinen. Laadullisen tutkimuksen Idhtékohtana on moninaisen to-
dellisen elaman kuvaaminen. Laadullisessa tutkimuksessa kohdetta pyritdén tarkastele-
maan mahdollisimman kokonaisvaltaisesti. Tutkijan omat arvostukset muovaavat sita,
miten h&n pyrkii ymmartdméaan tutkimiaan ilmigit4. Tutkija ei voi olla taysin objektiivi-
nen. Laadullisen tutkimuksen tavoitteena on 16ytaa tai tuoda esiin tosiasioita olemassa
olevien vaittamien todentamisen sijaan. Laadullisen tutkimuksen aineistosta tehtévat paa-

telmat eivét ole yleistettavissa. (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2007, 157, 177.)

Tutkimuksessa on kyse oman tydyhteisén vanhustyon tutkimisesta ja kehittdmisesté lo-
goterapeuttiseen ajatteluun liittyvan henkisen hyvinvoinnin tukemisen nakdkulmasta.
Tutkijan ei ole mahdollista olla taysin objektiivinen, vaikka hanen pyrkimyksen&én on,
ettd toimijat tuottavat sisallon tutkimuksen kohteesta. Tutkija on pohtinut omaa esiym-
marrystaan, jotta han ei vaikuttaisi tutkimuskohteeseen. Tutkimuksessa on kyse oman

tydyhteison tyon kehittdmisestd, joten tutkimuksen tulokset eivat ole yleistettavissa.

6.2 Toimintatutkimuksellinen nakokulma

Tutkimuksen tavoitteena on juurruttaa logoterapeuttista ajattelua kdytdnndn hoitotyéhon
vanhusten palveluasumisessa toimintatutkimuksellista nékokulmaa kayttaen. Tutkimuk-
sessa perehdytaan erityisesti vanhusasukkaiden henkisen hyvinvoinnin tukemisen keinoi-
hin. Ensimmaéisessa kehittamisiltapaivéssa on kartoitettu osallistujien nykyisia kasityksia
siitd, mitd henkinen hyvinvointi tarkoittaa seka siitd, miten sitd voi tukea. Kartoituksen
perusteella tutkijan on mahdollista havaita eroja nykykaésitysten ja logoterapeuttisen ajat-
telutavan valilla ja tuoda esiin logoterapeuttisen ajattelun erityispiirteitd em. eroihin liit-

tyen seuraavissa kehittamisiltapaivissa.

Toimintatutkimuksen tavoitteena on tuottaa tietoa kaytannon kehittdmiseksi tutkimalla

ihmisten toimintaa. Sen avulla toimintakdytantoja pyritdédn kehittdamaéan entista parem-
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miksi. Toimintatutkimus keskittyy erityisesti sosiaaliseen toimintaan ja vuorovaikutuk-
seen. IThmiset toimivat yhdessé toisensa huomioiden. Heidan toimintaansa ohjaa yhteinen
nakemys toiminnasta ja sen tarkoituksesta. Pienimillaan toimintatutkimus on oman tyon
kehittdmistd. Useimmiten tyotehtdvien hoitaminen edellyttdd yhteisty6tad toisten kanssa,
jolloin tyon kehittdminen edellyttdd ihmisten valisen vuorovaikutuksen ja yhteistyon
edistamistd. Laajimmillaan toimintatutkimus on yhteiskunnallista ja poliittista kehitta-
misté. (Heikkinen 2010, 16-17.)

Tutkija on laatinut logoterapeuttiseen ajatteluun perehtymiseksi kolmeen kehittdmisilta-
paivaan diaesitykset sekd suunnitellut niihin ryhmaty6t ja pariharjoitukset. Tutkija on
muokannut toisen ja kolmannen kehittamisiltapaivén sisaltoa ryhmaétdista nousseiden na-
kdkulmien pohjalta korostaen logoterapeuttisen ajattelutavan erityispiirteitd. Tutkimus-
materiaali on muodostunut ryhmien laatimista ryhmatyotehtdvien vastauksista seka tut-
kijan tekemista muistiinpanoista kolmannen kehittamisiltapaivén yhteiskeskustelujen yh-
teydessa. Liséksi tutkija on Kirjoittanut tutkimuspaivékirjaa havainnoistaan. Tutkijan ym-

marrys tutkimuksen aiheesta on kehittynyt aiheen yhteisen kasittelyn myota.

Toimintatutkimuksen tekija osallistuu itse tutkittavaan toimintaan tehden tarkoitukselli-
sen muutosintervention tutkimuskohteeseen. Toimintatutkimuksen tekija on aktiivinen
vaikuttaja ja toimija. Hanen tavoitteenaan on kdynnistdd muutos ja rohkaista ihmisié tart-
tumaan siihen. Tutkija k&yttdd omia ja muiden havaintoja tutkimusmateriaalinaan. Hanen
ymmarryksensa tutkimuskohteesta muodostuu hiljalleen. Tallaista vahittdisen ymmarté-
misen ja tulkinnan prosessia kutsutaan hermeneuttiseksi kehéksi. (Heikkinen 2010, 19-
20.)

Toimintatutkimusta on mahdollista kuvata itsereflektiivisella kehalla, jossa toiminta, sen
havainnointi, reflektointi ja uudelleensuunnittelu seuraavat toisiaan. Toimintatutkimuk-
sen sykli alkaa uuden toimintatavan suunnittelulla ja toteuttamisella ja jatkuu toteutuksen
havainnoinnilla ja reflektoinnilla kdytannon aikana ja sen paatyttya. Saatujen kokemusten
perusteella suunnitellaan paremmin toimiva uusi toimintatapa. (Heikkinen 2010, 35.)

Seuraavassa kuviossa esitetddan toimintatutkimuksen perusmalli:
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Suunnittelu

/

Reflektointi

N\

Toiminta

/

Havainnointi

KUVIO 3. Toimintatutkimuksen perusmalli

Tutkimuksen toimintatutkimuksellisia piirteitd on ollut tavoite tuottaa tietoa kdytannon
kehittdmiseksi tutkimalla nykyisiéd toimintakdytantoja seka pyrkimys kehittda toiminta-
kaytantoja entista paremmiksi vuorovaikutuksessa osallistujien kanssa. Tyota tehdéan yh-
teistydssa toisten kanssa, jolloin tydn kehittdminen vaatii ihmisten vélisen vuorovaiku-
tuksen ja yhteistyon edistdmistd. Tutkimuksessa on havainnoitu ja reflektoitu toiminta-
kaytantdjen nykytilannetta seka suunniteltu sen pohjalta entistd parempia toimintakaytan-
toja vanhusasukkaiden henkisen hyvinvoinnin tukemiseksi logoterapeuttisen ajattelun na-
kdkulmasta. Toimintatutkimuksen perusmalliin sisaltyvat uusien toimintatapojen toteut-
taminen, toteutuksen havainnointi ja reflektointi sek& uusien saatujen kokemusten perus-
teella toimintatapojen edelleen muokkaaminen on jaanyt tutkimuksen ulkopuolelle tutki-

muksen lyhyen keston takia.

6.3 Tutkimusprosessin kuvaus ja aineiston keruu

Palveluasumisen piirissé olevat vanhukset kohtaavat eldmassaan tilanteita, jotka voivat
heikentad elamén tarkoituksen tunnetta, kuten omasta kodista luopuminen, avuntarpeen
lisadntyminen, leskeksi jadminen, vakava sairastuminen tai terminaalivaiheen hoito. EI&-
man tarkoituksen tunnetta heikentavissa tilanteissa korostuu tarve henkisen hyvinvoinnin

tukemiseen ja tuki elaman tarkoitusten 16ytamiseen. Tuen tarpeen havaitseminen ja siihen
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vastaaminen vaativat hoitohenkilokunnalta pysédhtymistd vanhuksen vierelle. Logotera-
peuttisen ajatteluun keskidssé on ihmisarvo ja elaman tarkoitus, jotka antavat hyvan pe-
rustan tarkastella ihmisen henkiseen hyvinvointiin ja elaman tarkoituksellisuuteen liitty-
vid kysymyksid. ldea koko tyoyhteisélle jarjestettavéstd logoterapeuttisen ajattelun kou-
lutuksesta syntyi tutkijan aikaisemmasta logoterapiakoulutuksesta ja siihen liittyvien op-

pimistehtavien yhteisesta kasittelysta muistityon yksikossé.

Logoterapeuttinen ajattelu asukkaiden henkisen hyvinvoinnin tukemisessa —kehittamisil-
tapdivat jarjestettiin kolmena kertana syys- ja lokakuun 2015 aikana. Kunkin iltapaivén
kesto oli kaksi tuntia sisaltden 10 minuutin tauon. Kehittdmisiltapéiviin osallistui henki-
|0stOd seuraavista yksikoista: kotihoito, muistityon yksikkd, mielenterveyspalvelut, kun-
topalvelut ja hallinto. Osallistujien tehtdvanimikkeet olivat l&hihoitaja, sairaanhoitaja,
kuntohoitaja, virikeohjaaja, palveluohjaaja, lahihoitajaopiskelija, palvelup&éllikko, vas-
taava ohjaaja, ohjaaja, vastaava esimies, toimistosihteeri ja johtaja. Kokonaisosallistuja-

madré oli 76 henkil6a eli noin 25 osallistujaa per kerta.

6.3.1 Ensimmainen kehittdmisiltapaiva

Ensimmaiselld kerralla aiheeseen perehdyttiin logoterapian lyhyen esittelyn, ns. vanhus-
palvelulain ja sen toteuttamisen tukemiseksi laaditun laatusuosituksen, Ehtookodon arvo-
jen sekd logoterapiaan liittyvien aikaisempien projektien ja tutkimusten pohjalta. Johdan-

non jalkeen osallistujat pohtivat viidessa eri ryhméssa

e mitd henkinen hyvinvointi tarkoittaa,
e missa eldmantilanteissa vanhusasukkaiden henkinen hyvinvointi voi jarkkya,
e miten kukin voi tukea vanhusasukkaan henkista hyvinvointia ja

e miten asukkaat tukevat tai voisivat tukea toistensa henkista hyvinvointia.

Kukin ryhmaé Kirjasi vastauksensa flappipapereille ja esitteli ne muille ryhmille. Vastaus-
papereita kertyi kahdeksan kappaletta. Tutkija esitti vastauksista joitakin tarkentavia ky-
symyksié ja kokosi koulutusiltapdivan jalkeen kaikkien ryhmien vastaukset kunkin kysy-
myksen alle seuraavan kerran jatkokésittelyé varten. Ryhmétyon jalkeen perehdyttiin ké-

sitteisiin mielekkyys, merkitys ja tarkoitus seka logoterapian perusoletuksiin, jotka ovat
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tahdon vapaus, tahto tarkoitukselliseen eldméén ja elaman tarkoituksellisuus. Liséksi ka-
siteltiin eldmén tarkoitusta hetken tarkoituksen ja perimmaisen tarkoituksen nékokul-

masta.

6.3.2 Toinen kehittdmisiltapaiva

Toisessa kehittdmisiltapdivassé kasiteltiin ihmisen kohtaamista yksilol&dhtoisyyden, voi-
mavarakeskeisyyden ja tarkoituksellisuuden tukemisen nakokulmista. Kohtaamistee-
maan liittyen osallistujat tekivét pareina Minuutin merkitys —harjoituksen, jossa toinen
osapuoli kertoi haluamistaan asioista parilleen yhden minuutin ajan. Kuuntelija ei saanut
puhua, vaan hdnen tuli kuunnella keskittyen olemaan l&snd vain puhujaa varten viestien
valittdmista ja hyvéaksyntaé. Harjoituksen tarkoituksena oli kiinnittdd huomio siihen, etta
kohtaaminen ei ole resurssikysymys. Keskeisté ei ole se, paljonko aikaa on, vaan miten
tarkoituksen mukaisesti sen kayttdad. Minuutissa ehtii paljon ja minuuteista kertyy hyva
péiva, hyva eldma. (Laine & Heimonen 2011, 44-45.) Harjoituksen kommenteissa nousi
esiin kuulluksi tulemisen tunne, minuutin tuntuminen pitkalta ajalta ja kuuntelijan vai-

keus olla puhumatta.

Harjoituksen jalkeen perehdyttiin logoterapian kolmeen reittiin, joilla voi 16ytaa elamaan
tarkoituksia. Tarkoitusreitit ovat tekeminen ja luominen, eldytyminen ja kokeminen seka
asennoituminen ja suhtautuminen. Tarkoitusreitteja kasiteltiin myos tarkoituksellisen ar-
jen ja sen tukemisen nakokulmasta. Tamén jalkeen tehtiin Minun aamuni —harjoitus,
jonka tarkoituksena oli herattaa ajatuksia siitd, mik& merkitys arjen elamanlaadulle ja hy-
vinvoinnille on silla, ettd itselle tarkedt asiat ja rutiinit ovat lasnd. Harjoitus tehtiin pari-
tyond. Jokainen osallistuja piirsi arkiaamunsa kulun siitd hetkestd, kun heraa siihen het-
keen, kun l&htee ovesta ulos. Tdman jélkeen ne kerrottiin toiselle. Harjoitus kiinnitti huo-
mion siihen, ettd osallistujien aamut olivat erilaisia, vaikka niissé olikin samanlaisia ele-

menttejé.

Lopuksi jatkettiin edellisen kerran ryhmaétyovastausten tydstamistd. Vanhustyotd teke-
vista osallistujista muodostettiin nelja ryhmaé. Ryhmia pyydettiin edellisen kerran vas-
tausten perusteella nostamaan omasta tyostaan keskeisimmat asiat, joiden kautta he voi-
vat tukea vanhusasukkaiden henkistd hyvinvointia. Mielenterveyspalveluiden tyontekijat

muodostivat oman ryhmansé, koska he tekevét tyota alle 65-vuotiaiden parissa. He saivat
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mielenterveystyohon liittyvad kirjallista materiaalia oman tyonsé logoterapeuttisen tar-
kastelun pohjaksi. Heidan ryhmétdiden tulokset on rajattu tdman tutkimuksen ulkopuo-
lelle. Lopuksi jokainen ryhma esitteli lyhyesti tyonsa tulokset. Tutkija lahetti séhkdpos-
titse toisen kehittdmisiltapaivan jalkeen ensimmaisen ja toisen kerran diaesitykset palve-

lupééllikélle osallistujille edelleen toimitettavaksi.

6.3.3 Kolmas kehittdmisiltapaiva

Kolmannessa kehittamisiltapaivéssa kasiteltiin logoterapian ihmiskasitysta tdydennettyna
Lauri Rauhalan ihmiskasityksen situationaalisuudella. Lisaksi kerrattiin lyhyesti aikai-
semmilla kerroilla kasiteltyja asioita. Taman jalkeen tydskentelyd jatkettiin tutkijan edel-
lisen kerran ryhmatydsta tekeman yhteenvedon perusteella. Yhteenvedossa oli ryhmien
vastaukset seka tutkijan tekema kooste vastauksista nousseista keskeisimmista asioista,

jotka olivat

aito kiinnostus ihmisesta itsestéan,

e Kkodista luopuminen ja palvelutaloon muuttaminen,
e toisten avun varaan jaaminen,

e yksindisyys ja

e rutiinien sailyttaminen.

Edella mainittujen henkisen hyvinvoinnin tukemiseen liittyvien asioiden pohjalta lahdet-
tiin yhdessd keskustellen miettimaan, mitd voidaan tehda entistd paremmin, jotta van-
husasukkaan henkistd hyvinvointia voidaan tukea néissa tilanteissa nykyistd enemman.
Jokainen kohta kéytiin keskustellen 1pi ja tutkija kirjoitti osallistujien tuottamat vastauk-
set flappitaululle. Liséksi keskusteltiin siitd, mitd mahdollisuuksia ja mahdollisia esteita
on logoterapeuttisen ajattelun soveltamiseen arjen tydssa seka sitd, miten mahdollisia es-
teitd voidaan poistaa tai niiden vaikutusta vahentad. Osallistujat totesivat, ettd logotera-
peuttista ajattelua sovelletaan jo nyt arjen tydssa. Esteend logoterapeuttisen ajattelutavan
soveltamiselle nahtiin rutinoituneet ty6tavat, joita tarkastelemalla niiden vaikutusta voi-
daan véahentaa. Myos talla kerralla mielenterveyspalveluiden yksikkd pohti kysymyksia
oman tyonsa ndkokulmasta omassa ryhmassé. He esittelivat muille osallistujille saamansa
tulokset. Viimeisella kerralla kerattiin myds osallistujapalaute kaikista kolmesta kehitta-

misiltapaivasta. Viimeisen kehittamisiltapaivén jalkeen tutkija Kirjasi vanhustyon osalta
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saadut vastaukset ja sovitut toimenpiteet viimeisen kerran diaesitykseen seka l&hetti ai-

neiston séhkopostilla palvelupaallikdlle osallistujille edelleen toimitettavaksi. Seuraa-

vassa on esitetty tiivistettyna kolmen iltapdivan kokonaisuuden muodostuminen:

21.9.2015

SISALTO

MENETELMAT

Luento

MATERIAALI

OSALLISTUJAT

Kotihoito 17

Johdanto aiheeseen:

vanhuspalvelulaki ja Eh-
tookodon arvot
Projektit

5 ryhmééa: Ryh-
maty6t ja niiden
tulosten esittely

Diaesitys
Ryhmatyot: 8
flappipaperia
Tutkijan muis-

Muistityd 4
Kuntopalvelu 1
Mielenterveystyd 3

Tutkimukset tiinpanot Hallinto 2
Ryhméty6: henkinen hy-
vinvointi ja sen tukeminen Yhteensé 27
Mielekkyys, merkitys ja
tarkoitus
Logoterapian perusoletuk-
set
Hetken tarkoitus ja perim-
madinen tarkoitus

5.10.2015 | Ihmisen kohtaaminen Luento Diaesitys Kotihoito 17
Pariharjoitus ja kommen- | Pariharjoitus: Ryhmatyét: 8 Muistityo 4
it Minuutin merki- Ad-paperia Kuntopalvelu 1
Tarkoitusreitit tys Tutkijan muis- | Mielenterveysty6 3
Tarkoituksellinen arki ja Pariharjoitus: tiinpanot Hallinto 2
sen tukeminen Minun aamuni
Pariharjoitus ja kommen- | 4+1 ryhméa: Yhteensa 27
tit Ryhmatyot ja nii-
Ryhmétyd: henkinen hy- | den tulosten esit-
vinvointi ja sen tukeminen | tely
Ehtookodossa

21.10.2015 | Logoterapian ihmiskasitys = Luento Diaesitys Kotihoito 14
Lyhyt kertaus edellisten Yhteiskeskustelu  Yhteiskesku- Muistityo 3
kertojen aiheista telu: 5 flappipa- ~ Kuntopalvelu 1
Edellisen kerran ryhma- peria Mielenterveystyd 3
tydvastausten tydstaminen Tutkijan muis- = Hallinto 1
kaytannon kehittdmistoi- tiinpanot
menpiteiksi Palaute 19 osal- = Yhteensé 22
Logoterapeuttisen ajatte- listujalta

lun soveltamisen mahdol-
lisuudet sekd mahdolliset
esteet ja niiden véhenta-
minen tai poistaminen
Palautteen kera@minen

KUVIO 4. Kehittdmisiltapéivien aikataulu ja sisaltd

6.4 Aineiston analyysi

Tassa tutkimuksessa aineiston analyysiin on kaytetty aineistoléhtoista sisallénanalyysia.
Laadullisen tutkimuksen aineisto kuvaa tutkittavaa ilmiota. Tutkittavasta ilmiosta luo-
daan analyysin avulla sanallinen ja selke& kuvaus. Sisallénanalyysin tavoitteena on jar-

jestaa aineisto tiiviiseen ja selkedd@n muotoon sen sisaltdmaa informaatiota kadottamatta.
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Analyysilla aineistoon saadaan selkeytta luotettavien johtopaatosten tekemiseksi tutkitta-
vasta ilmidstd. Aineiston laadullinen késittely on loogista péattelya ja tulkintaa. Aluksi
aineisto hajotetaan osiin, késitteellistetdan ja kootaan uudelleen uudella tavalla loogiseksi
kokonaisuudeksi. Laadullisessa aineistossa analyysin tekeminen liittyy tutkimusprosessin
jokaiseen vaiheeseen. Aineistolédhtdisen laadullisen aineiston analyysin voi jakaa karke-
asti kolmeen vaiheeseen, jotka ovat aineiston pelkistdminen, ryhmittely ja teoreettisten
kasitteiden luominen. (Tuomi & Sarajérvi 2009, 108.)

Tassa tutkimuksessa hyddynnettiin toisessa ja kolmannessa kehittdmisiltapéivassa kerty-
nyttd aineistoa, joita kertyi kahdeksan A4-kokoista paperia ryhmatoisté ja 5 flappipaperia
yhteiskeskustelusta. Ensimmaisen kehittdmisiltapaivén aineistoa hyddynnettiin vain toi-
sen kehittamisiltapaivan ryhmétdiden tekemisen pohjana, koska ensimmadisella kerralla
vanhusten henkistad hyvinvointia kasiteltiin yleisella tasolla ja aiheeseen oli perehdytty
vain aikaisempien tutkimusten valossa. Osa aineiston sisallosté oli hyddynnettévissa toi-
sen kehittdmisiltapdivan ryhmatoissa, joissa kasiteltiin vanhusasukkaiden henkisen hy-
vinvoinnin tukemista Ehtookodossa. Tutkimuksen aineistojen ulkopuolelle on jatetty alle
65-vuotiaille mielenterveyspalveluja tuottavan yksikon tuottama aineisto, koska tutki-

muksessa haluttiin keskittya vanhusten henkisen hyvinvoinnin tukemisen nakokulmaan.

Ryhmétdista ja yhteiskeskustelusta saadut Kirjalliset aineistot, joita kertyi viisi A4-sivua
1,5:n rivivalilla, Kirjoitettiin puhtaaksi tietokoneelle. Tdmén jélkeen aineistoja luettiin
useaan kertaan ja ilmaukset pelkistettiin. Tekstiin merkittiin korostusvarilld samankaltai-
set ilmaukset. Korostusvareilld merkityt samankaltaiset ilmaukset yhdistettiin ja niille
luotiin alaluokat. Alaluokat yhdistettiin ylaluokiksi. Lopulliset luokittelut tehtiin tutki-

musprosessin jalkeen.



38

7 VANHUSASUKKAAN HENKISEN HYVINVOINNIN TUKEMINEN ARJEN
TYOSSA

7.1  Yksilollisyys

Seuraavissa alaluvuissa on kuvattuna kehittdmisiltapéivien osallistujien nakemykset siita,
miten he voivat soveltaa logoterapeuttista ajattelua arjen tydssé. Vanhusasukkaan henki-
sen hyvinvoinnin tukemisen ndkdkulmasta tutkimusaineistosta nousivat yksilollisyyden
(kuvio 5), elamé&nmuutoksissa tukemisen (kuvio 6), voimavaraléhtoisyyden (kuvio 7) ja
yhteisollisyyden (kuvio 8) teemat, jotka on tiivistetty kunkin alaluvun lopussa olevaan

kuvioon.

Tutkimuksen tuloksissa korostui asukkaan yksilollisyyden huomioiminen (kuvio 5).
Asukkaan arvojen ja elamankatsomuksen tuntemisen todettiin tukevan yksiléllista koh-
taamista, esimerkiksi tyon, perheen tai uskonnollisen vakaumuksen merkitys. Myds asuk-
kaan elamé&nhistorian tuntemista pidettiin tarkednd, koska tietdmys eldmanhistoriasta voi
esimerkiksi selittdd asukkaan reagointia johonkin asiaan. EIlamanhistorian tuntemisen to-
dettiin tukevan asukkaan ajatusten ohjaamisessa mieluisiin asioihin, kuten esimerkiksi

harrastuksiin ja ammattiin.

”’Asukkaan tunteminen.”

’Elamanhistoriaan tutustuminen: lapsuus, nuoruus, tyéelama, harrastukset jne.”

Yksilollisyyden toteutumisen edellytyksind nostettiin esiin asukkaan tapojen ja tottumus-
ten tunteminen ja niiden jatkuvuuden mahdollistaminen. Asukkaan tuttujen rutiinien to-
dettiin rytmittdvén asukkaan péivaa ja tuovan turvallisuutta arkeen. Esimerkiksi aamutoi-
met tehd&an asukkaan haluamassa jarjestyksessa tai asukas saatetaan tutulle istumapai-
kalle ruokasalissa, jolloin h&n voi keskustella h&nelle tutuksi tulleiden ihmisten kanssa.
Rutiinien n&htiin myos yllapitavan toimintakykyé, josta hoitajilla tulee olla yhtendinen
nakemys ja toimintakéytannot, jotta toimintakyvyn tukeminen arjessa toteutuu. Kaytéan-
non esimerkkeina arjen rutiinien huomioimisesta mainittiin mm. asukaslahtoiset ruo-

kailu-, herd&mis-, paivalepo- ja nukkumaanmenoajat.

Tuttu istumapaikka kotona/ruokasalissa, tutut kaverit.”
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Tiimin kanssa sovitaan asioita, etta rutiinit sailyvat.”

Yksilollisyyden huomioimiseen liitettiin asukkaan kiinnostuksen kohteiden tunteminen,
jolloin hoitohenkil6kunta pystyy yksilollisemmin tarjoamaan vaihtoehtoja erilaiseen asu-
kasta mahdollisesti kiinnostavaan toimintaan, kuten erilaisiin ryhmiin, tilaisuuksiin ja ta-
pahtumiin. Yksilollisyyden nakokulmasta esiin nousi myds ajan jarjestaminen asukkaalle
tarkeille kysymyksille ja asioille seké eri ndakdkulmien esittdminen niihin silloin, kun asu-

kas ilmaisee haluavansa keskustella tai hoitaja havaitsee mahdollisen tuen tarpeen.

’Omien kiinnostuksen kohteiden 16ytyminen.”

’Ollaan asiakkaan luona ja jarjestetaan aikaa.”

Eldmanhistorian tunteminen

Asukkaan tapojen ja tottumusten tunteminen ja
niiden jatkuvuuden mahdollistaminen

Kiinnostuksen kohteiden tunteminen AITO KIINNOSTUS
IHMISESTA

Yhteinen sopiminen tiimissa asukkaan rutiinien ITSESTAAN

toteutumiseksi YKSILOLLISYYS

Ajan jarjestaminen asukkaalle tarkeille kysymyksille

ja asioille RUTIINIEN

SAILYTTAMINEN
Asukasta askarruttavissa asioissa eri nakokulmien
esittdminen

KUVIO 5. Yksilollisyys

7.2 Elamanmuutoksissa tukeminen

Eldmanmuutoksissa, téssa tapauksessa kodista luopuminen ja palvelutaloon muuttami-
nen, tukemiseen liittyvina tekijoind tuotiin esiin tunteiden kuuleminen ja niiden hyvaksy-
minen seké& vélittdminen ja sen osoittaminen (kuvio 6). Elamanmuutoksessa tukemisessa
néhtiin tarkeédksi myds asukkaan historiaan ja tapoihin tutustuminen sek& hanen rutii-

niensa sailymisen mahdollistaminen. Todettiin, ettd asukas tarvitsee aikaa kotiutumiseen
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ja elamé@nmuutokseen sopeutumiseen. Kotiutumista ja sopeutumista helpottavina teki-
j6ina tuotiin esiin naapureihin, taloon ja toimintaan tutustuminen yhdessé asukkaan
kanssa seka mielekkadseen toimintaan ja erilaisiin ryhmiin osallistumisen kannustami-
nen. Kun asukasta opitaan tuntemaan, on mahdollista tukea toisiin asukkaisiin tutustu-
mista saattamalla samanhenkisid asukkaita yhteen yhteisen toiminnan ja ryhmien puit-

teissa.

Aidosti 1&sng, istua hetki, tuntea tunteet, pysahtya; yksilollisesti tilanteen mukaan.”
Tutustuttaa asukas naapureihin, taloon ja talon toimintoihin, kun on ensin saanut rau-

hassa kotiutua.”

Eldmanmuutoksessa todettiin auttavan sen, ettd asukkaalla on oikeat palvelut suhteessa
palvelujen tarpeeseen. Omaisten ja l&heisten aktivoiminen kotiutumisen tueksi nostettiin
myads esiin. Liséksi muistisairaiden asukkaiden osalta néhtiin tarkeaksi laheisiin ihmisiin

yhteydenpidossa tukeminen, esimerkiksi l&heiselle soittamisessa avustaminen.

’Omaiset mukana kotiutumisessa/sopeutumisessa, omaisille aktiivisempi rooli olla asuk-

kaan arjessa mukana.”

Tunteiden kuuleminen ja hyvaksyminen
Valittdminen ja sen osoittaminen

Asukkaan historiaan ja tapoihin
tutustuminen

Asukkaan rutiinien sailymisen
mahdollistaminen

Ajan antaminen kotiutumiseen ja
sopeutumiseen
KODISTA o
LUOPUMINEN JA ELAMANMUUTOKSISSA
PALVELUTALOON TUKEMINEN
Mielekkaaseen toimintaan, erilaisiin ryhmiin MUUTTAMINEN
kannustaminen

Naapureihin, taloon ja toimintaan
tutustuminen yhdessa asukkaan kanssa

Samanhenkisten asukkaiden yhteen
saattaminen

Oikeat palvelut suhteessa palvelujen
tarpeeseen

Omaisten aktivoiminen kotiutumisen tueksi

Laheisiin ihmisiin yhteydenpidossa
tukeminen muistisairailla asukkailla

KUVIO 6. Elamanmuutoksissa tukeminen
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7.3 Voimavaralahtoisyys

Toisten ihmisten avun varaan jaddmisen nakdkulmasta korostettiin voimavaralahtdisyyden
merkitysta (kuvio 7). Asukasta tuetaan ja kannustetaan tekemaan itse ne asiat, joihin ha-
nelld on toimintakykyaé jaljella. Hanta tuetaan myds I0ytamaan uusia voimavaroja. Asuk-
kaan itse tekemistd ja uusien voimavarojen I0ytdmista tuetaan riittdvan ajan antamisella
tekemiseen. Vain sellaiset asiat, joista asukas ei yksin selviydy, tehdaén yhdessa. Joskus
avun vastaanottaminen voi olla asukkaalle vaikeaa, vaikka han sitd tarvitsisikin. Tall6in
voidaan keskustella asukkaan kanssa siité, ett4 avun tarpeen lisdantyminen on luonnolli-
nen ikadntymiseen liittyva asia ja ettd henkilokunta on ty6ssa juuri sitd varten, ettd he
voivat auttaa. Esiin nostettiin liséksi, ettd toisten avun varaan jaatdessa omien tapojen ja

tottumusten jatkuminen mahdollisuuksien mukaan on tarkeéa.

’Kuntouttava tyoote, jaljella olevan toimintakyvyn ja voimavarojen yllapitaminen, yh-
dessa tekeminen.”

’Autetaan loytdmaan jaljelld olevat voimavarat.”

Todettiin, ettd asukkaalla tulee olla mahdollisuus vaikuttaa itse hoidon ja palvelujen suun-
nitteluun. Tasa-arvoinen kohtaaminen, jolla viitattiin siihen, etta hoitaja ei asetu asukkaan
ylapuolelle fyysisestikdan, mainittiin myos tassé yhteydessd. Myonteisen palautteen an-
tamisen merkitys asukkaalle eli "kolme K:ta” (kiittdminen, kannustaminen ja kehuminen)
sekd huumorin kayttdminen tuotiin esiin keinoina voimavarojen kayton tukemisessa.
Huumorin avulla on mahdollista kevent&a arjen tilanteita. Huumorin kayttoon liittyen to-

dettiin, ettd asukas on tunnettava hyvin ennen kuin sité voi kayttaa.

’Ollaan samalla tasolla, fyysisestikin, tasa-arvoisesti, ei asetuta ylapuolelle.”

’Pitaa tuntea asukas ennen kuin huumoria kayttaa, jollekin sopii paremmin.”
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Olemassaolevan toimintakyvyn kayttamiseen
tukeminen ja kannustaminen

Uusien voimavarojen I6ytamisessa tukeminen
Mahdollistetaan itse tekeminen aikaa antamalla
Yhdessa tekeminen tilanteen mukaan

Avun tarpeen lisddntyminen on luonnollinen
ikdantymiseen liittyva asia

Henkilokunta tydssa asukkaita varten TOISTEN AVUN VOIMAVARA-

Omien tapojen ja tottumusten jatkuminen VARAAN JAAMINEN CAERRE
mahdollisuuksien mukaan

Mahdollisuus vaikuttaa itse hoidon ja palvelujen
suunnitteluun

Tasa-arvoinen kohtaaminen
Kiittaminen, kannustaminen ja kehuminen

Huumorin kdyttaminen arjen kohtaamisissa
yksilollisesti

KUVIO 7. Voimavaralahtoisyys

7.4 YhteisOllisyys

Yksinaisyyden lieventamisen keinoksi nousi yhteiséllisyys (kuvio 8). Siihen liittyy asuk-
kaan kuulumisten kysely ja kuuntelu arjessa seka toimintaan ja tapahtumiin osallistumi-
seen kannustaminen ja niihin saattaminen tarvittaessa. Todettiin, ettd asukkaalle voidaan
tarjota mahdollisuutta saada oma ystdva myds Suomen Punaisen Ristin ystavéapalvelun

vapaaehtoistoiminnan kautta yksindisyyden lieventamiseksi.

’Kannustetaan ja haetaan osallistumaan yhteisiin tapahtumiin ja toimintaan.”

Kuulumisten kysely ja kuuntelu arjessa

Kannustetaan ja haetaan osallistumaan yhteisiin
tapahtumiin ja toimintaan YKSINAISYYS \GUENIINGS

Ystavapalvelun vapaaehtoistoiminta
mahdollisuutena

KUVIO 8. Yhteisollisyys
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8 KEHITTAMISKOHTEET

8.1 Yksilollisyys

Seuraavissa alaluvuissa on esitetty yksilollisyyteen, elamédnmuutoksissa tukemiseen, voi-
mavaralahtdisyyteen ja yhteisollisyyteen liittyvat kehittamiskohteet (kuviot 9-12). Niita
on tarkasteltu teoreettisten lahtokohtien ja logoterapeuttisen ajattelun nakékulmista. Li-
séksi kehittamiskohteiden tarkasteluun on liitetty joiltakin osin syventévéaa tietoa, esimer-
kiksi yksindisyydesta, jota kasitellaan yhteisollisyyden yhteydessa luvussa 8.4. Yksilolli-
syyden ndkdkulmasta kehittdmiskohteiksi nostettiin elamanhistorian tunteminen, elamén-
piirin sailyttdminen ja muistisairaille ihmisille merkityksellisten asioiden tunteminen (ku-
vio 9).

8.1.1 Elaméanhistorian tunteminen

Kehittdmisen kohteeksi nostettiin asukkaan eldmanhistorian tunteminen ja elamanhisto-
riatietojen kirjaaminen asiakastietojarjestelmaan asukkaan suostumuksella. Elamanhisto-
riasta voidaan keskustella esimerkiksi kotikayntien yhteydessa. Todettiin, ettd ensimmai-
sessa hoitoneuvottelussa hoito- ja palvelusuunnitelmaa laadittaessa asukkaan elamanhis-
toriasta kysytdan lyhyesti. Koska hoitoneuvottelussa on yleensé paljon muita kasiteltavia
asioita, elaménhistoriasta ei ehdita keskustella silloin laajemmin.

Hyvén hoidon ja palvelun on todettu olevan sidoksissa ikdihmisen yksil6llisen elaméan-
historian tuntemiseen. El&ménhistorian tunteminen liittyy myos ikd&ntyneen ihmisen yk-
silolliseen kohtaamiseen. (Backman, Paasivaara & Voutilainen 2002, 21, 25) Ola (2014,
32) on liittanyt tutkimuksessaan muistisairaan ihmisen eldménhistorian tuntemisen ihmi-
sen ainutlaatuisuuden kunnioittamiseen. Han on tutkinut pro gradussaan ik&antyneen
muistisairaan psyykkisen eldamanlaadun tukemista logoterapian keinoin. Mielestani ela-
manhistorian tunteminen korostuu erityisesti muistisairaiden ihmisten kohdalla, koska he
eivat pysty muistisairauden edetessa itse kertomaan elaméstéén ja joskus myoskaan omai-
set eivat tiedd paljon muistisairaan ihmisen elamasté tai omaisia ei enada ole kertomassa

muistisairaan ihmisen tarinaa.
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Logoterapeuttisessa ajattelussa ihmisen eldméanhistoriaa verrataan vilja-aittaan, jossa on
tallessa eldmén varrella tapahtuneet asiat, tehdyt tehtévét, kohdatut rakkaudet ja kestetyt
vaikeudet. Ikdihmista voidaan tukea ndiden vilja-aittojen tarkastelussa ja 10ytaa sielté voi-
mavaroja nykyhetkeen. Huomio voidaan kiinnittada ik&ihmisen eldmanhistorian rikkaa-
seen kokonaisuuteen, kuten esimerkiksi edelleen olemassa oleviin hyviin asioihin ja
aiemmista kriiseista selviytymisen tapoihin. (Laine & Heimonen 2011, 21-22.) Tutkimus-
tuloksissa elaménhistorian tunteminen tuli esiin voimavarojen l6ytamisen nakokulmasta.
Osallistujat toivat esiin sen, ettd eldménhistorian tuntemisen kautta asukkaan ajatuksia
voidaan ohjata mieluisiin asioihin, kuten ammattiin tai harrastuksiin, ja etta sen tuntemi-

sen kautta hoitajan on mahdollista ymmaértaa asukkaan reagointia johonkin asiaan.

Hoitajan tulkitessa asukkaan reagointia on huomattava eldmantapahtumien merkitysten
yksil6llisyys ja ndkemysten mahdollinen eroavaisuus hoitajan ja asukkaan vélilla. EI&-
mantapahtumien merkitykset ovat aina yksilollisié ja ne voivat poiketa hoitajan nakemyk-
sistd. Liséksi ihmisen eldmahistorian tarkastelussa on oltava hienovarainen, koska sielta
voi loytya vaikeita asioita, kuten esimerkiksi ep&onnistumisia, rikoksia tai vékivaltaa.
Talléin hoitajan tulee olla valppaana, jotta han ei tulkitse tapahtumia tai tuomitse ihmista

omien arvojensa ja tunteidensa pohjalta. (Laine & Heimonen 2011, 22.)

Hoitaja voi tukea asukasta vaikeiden elamanhistorian tapahtumien kasittelyssa logotera-
peuttisen ajattelutavan avulla tiedostamalla ihmisen henkisen ulottuvuuden mahdollisuu-
det elaman tarkoituksellisuuden loytamisessa sekd logoterapian tarkoitusreitit. Purjo
(2012, 62-63) toteaa, ettd ihminen voi kasitelld kokemiaan kéarsimyksia henkisessa ulot-
tuvuudessaan ja muuttaa muutettavissa olevia asioita tai hyvaksya ne asiat, joita ei voi
muuttaa. Hoitaja voi tukea asukasta muuttamaan ne asiat, joita voidaan muuttaa tai auttaa
asukasta 16ytaméan uuden asennoitumistavan karsimysta aiheuttaneeseen elaman tapah-
tumaan. Hoitaja voi esimerkiksi olla tukena katkenneen ihmissuhteen uudelleen alkuun
saattamisessa. Menneeseen tapahtumaan, jota ei voi muuttaa, hoitaja voi auttaa asukasta
I0ytdmaan negatiivisten puolien tilalle tai rinnalle positiivisia. Esimerkiksi jos puolison
kuolemasta on jo pitka aika, voi asukkaan kanssa keskustella kaikesta hyvastd, jota han
on puolisonsa kanssa kokenut. Silloin kun puolison menetys on tapahtunut hiljattain, on

annettava tilaa surulle ja tuettava suruty6ssa.
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Ihmisen yksil6llisen eldmanhistorian tuntemisella on vanhusty6ssa suuri merkitys. El&-
manhistorian tunteminen on yhteydessa asukkaan yksil6lliseen kohtaamiseen seka hoi-
don ja palvelun laatuun. Eldménhistoriasta on mahdollista nostaa voimavaroja nykyhet-
keen. Sité tarkastellessa on oltava hienotunteinen ja ymmarrettava eldamén tapahtumien
merkitysten yksilollisyys. Ihmisen yksil6llisen eldménhistorian tunteminen on térkeda
erityisesti muistisairaan ihmisen kohdalla, koska varsinkin muistisairauden edetessé eléa-
man tarkoituksellisuuden tukeminen on paljolti ympérilla olevien ihmisten varassa. Lo-
goterapeuttinen ajattelu korostaa kaikkea hyvaa, mitd ihminen on eldméansa aikana tehnyt
ja tallettanut eldaménsa vilja-aittaan. EIamén vilja-aittaan kertyneesté hyvasta voi ammen-
taa voimavaroja nykyhetkeen. Logoterapeuttinen ajattelu tukee myds menneiden kérsi-
mysta aiheuttaneiden tapahtumien kasittelyd. Thminen voi tehda asioille jotakin tai viime
kadessa hanella on rajoittamaton suhtautumisen vapaus, jonka avulla ihminen voi séilyt-
taa elamén tarkoituksellisuuden vaikeuksista huolimatta. Vaikka elamén tarkoitukselli-

suus on jokaisen ihmisen itse 16ydettéva, kanssaihmiset voivat siind toisiaan tukea.

8.1.2 Elamanpiirin sailyttaminen

Yksilollisyyden nakdkulmasta kehittdmisen kohteena tuotiin esiin asukkaan tapojen ja
tottumusten jatkumisen mahdollistaminen entistd paremmin myds palvelutaloalueen ul-
kopuolella. Todettiin, ettd palveluasumisen piiriin muutettaessa monet palvelut ovat tar-
jolla palvelutaloympadristdssé ja haluttiin korostaa sitd, ettd ”eldamaa on myos palvelutalon
ulkopuolella”. Esimerkkeinéd “palvelutalon ulkopuolisesta eldmésta” mainittiin asukkai-
den palvelutaloon muuttoa edeltavien harrastusten tai tutulla kampaajalla k&ynnin jatku-

misen mahdollistaminen esimerkiksi vapaaehtoistyontekijéiden avulla.

Kun asukas muuttaa palvelutaloon, monia palveluja saa palvelutaloymparistostd. Taman
vuoksi asukkaan elaménpiiri voi kaventua. Syyt elaménpiirin kaventumiseen voivat liit-
tya esimerkiksi fyysisen tai kognitiivisen toimintakyvyn muutoksiin, joiden vuoksi hen-
kil6 voi tarvita tukea asiointiin kodin ulkopuolella. Kognitiiviseen toimintakykyyn kuu-
luvat kaikki tiedon ké&sittelyssa tarvittavat toiminnot havainnoista toimenpiteitd koskeviin
ratkaisuihin, kuten havainto-, muisti- ja kielelliset toiminnot sekd oppiminen ja ajattelu.
(Ruoppila 2002, 119.)
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Ulkona litkkumisella ja kodin ulkopuolelle lahtemiselld on havaittu olevan ikdihmisen
terveyttd ja toimintakykya edistévia vaikutuksia. Mahdollisuuden ldhted oman asuinalu-
een ulkopuolelle on todettu olevan yhteydessa positiivisiin vaikutuksiin mm. fyysisessa
ja kognitiivisessa toimintakyvyssa. (Portegijs, Tsai, Rantanen & Rantakokko 2015, 2.)
Ulkona liikkumisella ja kodin ulkopuolelle ldhtemiselld voidaan n&hdd mydos elamanlaa-
tuun liittyvid merkityksid. Vanhus voi kokea hallitsevansa eldmaansé paremmin pystyes-
séan osallistumaan kodin ulkopuolisiin aktiviteetteihin. Han voi tuntea tyytyvaisyytta ja
onnellisuutta voidessaan osallistua mielekk&éseen toimintaan ja voidessaan pitéé ylla so-
siaalisia kontaktejaan. Kodin ulkopuolelle 1ahtemisté tukevat palvelut ja elinympariston

esteettomyys voivat tukea vanhuksen kokemaa eldmanlaatua. (Vaarama 2002, 12.)

Ulkona liikkumisen, kodin ulkopuolelle lahtemisen ja oman asuinalueen ulkopuolelle 1&h-
temisen positiiviset vaikutukset fyysiseen, psyykkiseen, sosiaaliseen ja henkiseen toimin-
takykyyn on tarked tiedostaa ja toimia niin, ettd asukkaalle mahdollistetaan palvelutalo-
alueen ulkopuolelle lahteminen silloin, kun han tarvitsee siihen toisten ihmisten tukea.
Asia on hyva nostaa tavoitteeksi asukkaan hoito- ja palvelusuunnitelmaan ja sopia keinot
tavoitteen toteutumiseksi. Palvelutaloalueen ulkopuolelle Iahtemisen mahdollistaminen
vaatii hoitajilta sitoutumista tavoitteen toteuttamiseen ja kaytdnnon jérjestelyjen teke-
mistd. Hoitajan sitoutumista tavoitteen toteuttamiseen voi logoterapian kasitteiden kuvata
vastuullisuudella ja vastuullisena olemisella. Vastuullisuus liittyy ulkopuolelta asetettu-
jen velvollisuuksien hoitamiseen, vastuullisena oleminen ihmisen itsensa valitsemaan

eettiseen toimintatapaan.

Elamanpiirin sailyttamisen voi kytked myds toimijuuden késitteeseen, jolloin keskitytaan
ikadntyneen ihmisen toimintakyvyn kayttoon eri tilanteissa. Toimijuuden tarkastelussa
painopiste siirtyy yksiloista yksildiden toimintaan, tekemiseen ja toimintatilanteisiin eli
arkiseen eldamanmenoon. Mitattavasta toimintakyvysté siirrytddn enemman koettuun,
nahtyyn, tulkittuun ja oletettuun toimintakykyyn, joita lahestytdén toiminnan ja toiminta-
tilanteiden modaalisten ulottuvuuksien kautta. Ulottuvuuksien analysoinnissa on mahdol-
lista erottaa osaaminen, kykeneminen, haluaminen, tdytyminen ja voiminen. (Jyrkdma
2005, 5-7.) Ulottuvuuksien tarkastelun voi kohdistaa toimijoihin, esimerkiksi haluaako,
kykeneeko ja voiko asukas lahteéd palvelutaloalueen ulkopuolelle. Ulottuvuuksien avulla
voi tarkastella myds toimintakulttuuria, esimerkiksi odotetaanko asukkaan haluavan
kaikki palvelut palvelutaloympéristossa, ajatellaanko asukkaalla olevan kykya lahte&

asuinalueen ulkopuolelle tai halutaanko asukkaalle jarjestdd mahdollisuuksia lahtea
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asuinalueen ulkopuolelle. Jyrk&ma (2003, 271) toteaa, etté silloin kun ikaantyneen ihmi-
sen arkieldaméssd osaaminen, kykeneminen, haluaminen ja tdytyminen ovat sopusoin-

nussa, voi ikdantyneen ihmisen eldmanlaatu olla hyvaa. (Jyrkama 2003, 271)

Logoterapeuttisen ajattelun ytimessé on eldmén tarkoituksellisuus filosofisena kysymyk-
send. Pelkk& olemassaolo ei turvaa ihmisen hyvinvointia, terveytté ja mielenterveytta. Ih-
misen elaméan nahdaan liittyvan voimakkaasti tahto tarkoitukseen ja mahdollisuus tar-
koitusten tayttdmiseen. 1&sté tai toimintakyvysta riippumatta eldméssa on asioita, joille
voi omistautua kokeakseen elaménsa merkitykselliseksi ja arvokkaaksi. Tarkoitusten lah-
teiden I0ytdmisen tukemiseksi on tarkeéé tuntea kyseessa olevan ihmisen elaméanhistoria,
odotukset seka hanelle hyvinvoinnin kokemuksia tuottavat asiat. (Laine 2013, 167, 170-
171.) Asukkaalle elamaan tarkoitusta voi tuoda esimerkiksi lasten tai lastenlasten luona
vierailu tai kotona asuvan ystavan auttaminen, joiden toteutumista tulee tukea silloin, kun
asukas tarvitsee niissé apua. Logoterapeuttinen ajattelutapa tuo syvyytta sinansa tavalli-
silta vaikuttavien asioiden tarkasteluun liittden niihin kysymykset ihmisen tahdosta tar-
koitukseen ja tarkoitukselliseen elamé&an. IThmisen henkisen hyvinvoinnin kannalta em.

kysymykset ovat keskeisié.

8.1.3 Muistisairaalle asukkaalle merkitykselliset asiat

Yksilollisyyden ndkékulmasta kehittdmisen kohteeksi nostettiin esiin asukkaalle tarkei-
den ja merkityksellisten asioiden tuntemisen ja huomioimisen lisédminen. Asukas ja vas-
tuuhoitaja voivat tehdd yhdessa huoneentaulun, johon asukkaalle merkitykselliset asiat
Kirjataan. Huoneentaulu on jokaisella asukkaalla omannakdinen ja se toimii hoitohenki-
I6kunnan muistin tukena kyseisen asukkaan yksilollisessé kohtaamisessa. Huoneentaulun
tekemisté korostettiin erityisesti muistisairaiden asukkaiden osalta, koska he eivat muis-

tisairauden edetessé pysty enad itse kertomaan merkityksellisind kokemistaan asioista.

Ola (2014, 32-33) toteaa tutkimuksessaan muistisairaan ihmisen yksilollisyytta tukevan
hoidon koostuvan hanen ainutlaatuisuutensa kunnioittamisen lisdksi merkityksellisyyden
tunteen tukemisesta. Merkityksellisyyden tunnetta voidaan hdnen mukaansa tukea mah-
dollistamalla muistisairaalle ihmiselle merkityksellisten asioiden kokemuksia ja merki-
tyksellista tekemistd. (Ola 2014, 32-33.)
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Muistisairauksien kdypa hoito -suosituksessa todetaan, ettd muistisairaan ihmisen hoidon
merkittdvana tavoitteena on eldménlaadun turvaaminen sairauden kaikissa vaiheissa.
Hoito sisaltda muistisairaan ihmisen eldmantavan ja taustan vaalimisen, arvokkuuden ja
sosiaalisen verkoston yllapitdmisen sekda autonomian turvaamisen. (Muistisairauksien
kaypé hoito —suositus 2010, 25.) Kansalliseen muistiohjelmaan 2012-2020 on Kirjattu,
ettd asenneilmapiirid on muutettava, jotta muistisairaat ihmiset voivat olla yhteiskunnan
yhdenvertaisia jasenid, elda mielekasta elaméaé ja saada ajoissa tarvitsemaansa tukea seka
kuntoutumista edistdvéa hoitoa ja palveluja. Siind todetaan, ettd kaikkien ihmisten kan-
nustavat ja hyvéaksyvét asenteet vaikuttavat siihen, ettd muistisairaat ihmiset voivat el
tasavertaisina muiden kanssa ja ettd muistisairaiden ihmisten ja heidan omaistensa yh-
denvertaisuuden ja itseméaaradmisoikeuden turvaaminen on yhteiskunnan erityinen teh-
tava. (Kansallinen muistiohjelma 2012-2020, 10-11.)

Laine (2013, 167) toteaa, ettd muistisairauteen liittyy monia tekij6itd, jotka asettavat ela-
man tarkoituksellisuuden kysymykset koetukselle. Elaméan tarkoituksellisuuden koke-
musta voivat horjuttaa sairastuminen parantumattomaan sairauteen, sairauden etenemisen
my0td heikentyva toimintakyky ja arjessa selviytymisen muutokset sekd muistisairauk-
siin liittyvat asenteet ja kielteinen leima. Muistisairaan ihmisen eldmassé tarkoitukselli-
suuden kysymykset ovat keskeisid elamén jatkuvuuden tunteen yll&pitamisessa, tulevai-
suuden toivon virittdmisessa ja sairauden aiheuttamien muutosten kohtaamisessa. Logo-
terapian soveltaminen muistisairaiden ihmisten hoitoon perustuu logoterapian kolmelle
perusoletukselle, joiden mukaan ihmisell& on tahdon vapaus ja tahto tarkoitukselliseen

elaméan ja ettd elaméll& on tarkoitus kaikissa tilanteissa. (Laine 2013, 167-168.)

Muistisairauden etenemisen aiheuttaman toimintakyvyn heikkenemisen myota tarkoituk-
sellisten asioiden 16ytdminen voi vaikeutua tai se voi muuttaa aikaisemmin tarkoituksel-
liseksi koettujen asioiden merkitystd. Muistisairauden eteneminen ei kuitenkaan poista
mahdollisuutta tarkoitukselliseen elamaan. Hyvan hoidon ja ihmista arvostavan kohtaa-
misen ytimessé on aina ensisijaisesti ainutlaatuinen ihminen, ei sairaus. Logoterapeutti-
sen ajattelun mukaan kokemus tarkoituksellisuudesta on aina hyvin henkil6kohtainen
eikd sitd voi antaa toiselle, vaan se taytyy itse I0ytédad. Muistisairaan ihmisen lahelld olevat
ihmiset voivat kuitenkin luoda tilaisuuksia, tarjota vaihtoehtoja ja valaista erilaisia mah-
dollisuuksia tarkoitusten I6ytdmiseen, jolloin on tarkedd tuntea kyseinen ihminen. (Laine
2013, 168-170.)
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Laine (2013, 177) toteaa, ettd mitd pidemmalle muistisairaus etenee, sitd vahvemmassa
yhteydessé tarkoituksellisen arjen toteutuminen on muistisairasta ihmist& hoitavien ih-
misten kasityksestd ihmisend olemisesta ja tarkoituksellisesta elamasta. Siksi hoitajan on
ajoittain syyta pysahtyd pohtimaan omaa ihmiské&sitystdén ja kasitystddn hyvasta ela-
mastd. Riittadko hyvén elaman sisélloksi se, ettd muistisairas ihminen on puhdas, ravittu
ja turvassa? Tarkoituksellisen arki voi toteutua pienissakin kohtaamisissa ja sen toteutu-
misessa on usein kyse siitd, millaiseksi hoitaja hahmottaa tehtavéansa. Asennoitumista on
aina mahdollista tarkistaa, hetkien tarkoitusten tunnistamisen kykya herkistaa ja rohkeutta
tarttua niihin vahvistaa. Hetkissé voi tukea muistisairaan ihmisen eldman tarkoitukselli-
suuden kokemuksia seka l0ytaa tarkoitusta omaan ty6honsé ja elamaansa. (Laine 2013,
177.)

Muistisairaan ihmisen tarkoituksellinen arki voi toteutua logoterapian kolmea tarkoitus-
reittid pitkin. Ne ovat asennoituminen, tekeminen ja toimiminen seka eldytyminen ja ko-
keminen. Muistisairausdiagnoosin saaminen haastaa ihmisen katsomaan tulevaisuuttaan
uudessa valossa ja etsiméan muuttuneessa elaméntilanteessa kannattelevia voimavaroja.
Muistisairauden alkuvaihetta kuvaa yhtaalta selviytyminen ja sopeutuminen, toisaalta
luopumisten ja menetysten kasittely. Logoterapeuttisen ajattelun ndkdkulmasta ihmisen
selviytymisen keinona on asennoituminen tilanteeseen, jota ei voi muuttaa. (Laine 2013,
171-172.)

Muistisairauden alkuvaiheessa erilainen tekeminen ja toiminta voivat antaa kosketuspin-
taa totuttuun eldmaén ja tarjota monenlaisia hyvinvoinnin kokemuksia. Y leisesti logote-
rapeuttisessa ajattelussa teon tarkoituspitoisuus riippuu sen merkityksesta ja arvosta toi-
selle ihmiselle, ei ihmiselle itselle. Muistisairauden edetessa ihmisen on vaikea tunnistaa
omien tekojensa merkitysté ja arvoa toisille ihmisille. Lisdksi muistisairaus edetessédén
heikentad ihmisen kykya tietoisesti ja tavoitteellisesti edistad kanssaihmisten hyvinvoin-
tia tai yhteista hyvaa. Edella mainittujen seikkojen takia muistisairaiden ihmisten tarkoi-
tuksellisuuden kokemusten mittana ei voida pitda tekojen merkitysta tai arvoa muille ih-
misille. Keskeista on, ettd muistisairaan ihmisen arvojen, eldmanhistorian, mielenkiinnon
kohteiden sek& kykyjen ja voimavarojen mukaan suunniteltu toiminta on muistisairaalle
ihmiselle itselleen tarkoituksellisuuden lahde. (Laine 2013, 174.)

Muistisairaalle ihmiselle kokemukset ja elaytyminen ovat tarkoituksen lahteitd sairauden

kaikissa vaiheissa ja erityisesti muistisairauden vaikeassa vaiheessa, koska ne eivét
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yleensd aiheuta vaatimuksia pystyvyydesta tai muistuta muistisairasta ihmista kykene-
mattomyydestd. Esimerkiksi kaunis ja hyva kohtaaminen voi jattda muistisairaaseen ih-
miseen vahvan myoénteisen tunnemuiston. Myds yhteenkuuluvaisuuden kokemus ja yh-
teinen ilo voivat antaa muistisairaalle ihmiselle térkeitd tarkoituksen lahteitd. (Laine
2013, 174-175.)

Huoneentaulun tekeminen muistisairaan ihmisen kanssa on erittdin hyvé valinta kehitta-
misen kohteeksi. Siind keskitytadan ainutlaatuiseen ihmiseen, hénen eldméntarinaansa ja
hanelle merkityksellisiin asioihin, jotta niitd voidaan kaytannon arjessa hyédyntad. Huo-
neentaulun tekeminen asettaa myds haasteen niiden toteuttamiselle, koska ilman merki-
tyksellisten asioiden toteuttamiseen sitoutumista, huoneentaulu on muistisairaan ihmisen
elaménlaadulle merkitykseton. Merkityksellisten asioiden tekemisen tukeminen on tar-
kedd muistisairauden kaikissa vaiheissa, mutta erityisesti muistisairauden edetessa, koska
talloin tarkoituksellinen arki on yhd enemman ymparilla olevien ihmisten varassa. T&mén
vuoksi hoitajan on hyvé aika ajoin pysahtya tarkastelemaan omaa ihmiskasitystaan ja ké-

sitystaan hyvé elamasté, jolloin niit4 voi my0s muuttaa tarpeen vaatiessa.

Eldmanlaatua tukeviin ja hyvinvointia tuottaviin asioihin perehtymiseen ja toteuttamiseen
on asetettu velvoitteita esimerkiksi ns. vanhuspalvelulaissa, jossa todetaan, ettd pitkaai-
kaista hoitoa ja huolenpitoa turvaavat sosiaali- ja terveyspalvelut on toteutettava niin,
etté iakas henkild voi kokea elamansa turvalliseksi, merkitykselliseksi ja arvokkaaksi ja
etta han voi yllapitéaa sosiaalista vuorovaikutusta seka osallistua mielekk&aseen, hyvin-

vointia, terveytta ja toimintakykya edistavaan ja yllapitavaan toimintaan.

Logoterapia keskittyy vahvasti ainutlaatuiseen ihmiseen, ihmisen tarkoituksellisen ela-
man tahtoon ja eldman tarkoituksellisuuteen eldmén loppuun saakka. Logoterapiassa on
myo6s méaaritelty kolme reittid, jotka auttavat ihmisté 16ytamaan tarkoituksia tai tukemaan
toista ihmisté tarkoitusten 16ytamisessa. Logoterapeuttinen ajattelu- ja asennoitumistapa

tarjoaa ndin vahvan arvopohjan ja viitekehyksen hoitoty6hon ja sen kehittdmiseen.
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1. Eldménhistorian tuntemuksen lisaédminen

2. Palvelutaloalueen ulkopuolisten toimintojen sailyttdmisen

mahdollistaminen
3. Huoneentaulun tekeminen yhdessa muistisairaalle asukkaalle

merkityksellisista asioista

Kuvio 9. Yksilollisyyteen liittyvat kehittamiskohteet

8.2 Elamanmuutoksissa tukeminen

Eldmanmuutoksissa tukemista késiteltiin omasta kodista luopumisen ja palvelutaloon
muuttamisen nédkokulmasta. Kehittdmiskohteiksi nostettiin vastuuhoitajan rooli ja asu-
kasmentoritoiminta muuton aiheuttamassa elamanmuutoksessa tukemisessa seka asun-

toon ja palvelutaloon tutustuminen ennen muuttopaatosté (kuvio 10).

8.2.1 Vastuuhoitajan rooli muuton aiheuttamassa elamanmuutoksessa tukemi-
sessa

Kehittdmiskohteiksi kodista luopumisen ja palvelutaloon muuton aiheuttaman elaman-
muutoksen tukemisessa nostettiin vastuuhoitajuuden nakokulmasta kaksi asiaa. Ensim-
maéisena kehittdmisen kohteena mainittiin vastuuhoitajan tutustumiskaynti tulevan asuk-
kaan luokse ennen muuttoa. Tutustumiskdyntiin tarjotaan mahdollisuus ja se toteutetaan
asukkaan niin halutessa. Toiseksi kehittdmiskohteeksi nostettiin vastuuhoitajan ja uuden
asukkaan yhteinen tutustumiskierros palvelutalon ympéristoon sopeutumisen helpotta-

miseksi.

Noppari & Leinonen (2005, 55) ovat todenneet, ettd ikaihmisen siirtyesséd omasta kodista
palvelutaloon, huomio tulisi kiinnittdd muuttotilanteeseen liittyviin tekijéihin, kuten
ikdihmisen ja omaisten ennakkoasenteisiin, tilojen kodinomaisuuteen ja fyysisiin puittei-
siin, viihtyvyyteen, ilmapiiriin ja henkilokunnan kykyyn huomioida ja kohdata ik&antyva
ihminen hénen eldmansd yhdessa tarkedssd muutostilanteessa yksil6llisesti tukien.
Omasta kodista luopuminen ja palvelutaloon muuttaminen voivat aiheuttaa kuormitusta,
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joka aiheutuu uusien rutiinien ja toimintatapojen opettelusta ja uusien ihmissuhteiden sol-
mimisesta. Uusi ympdristo voi tuottaa avuttomuuden tunnetta ja elamanhallinnan tunteen
menettdmistd, joita on mahdollista lieventaa tulotilanteeseen liittyvissa keskusteluissa.
(Noppari & Leinonen 2005, 55.)

Vastuuhoitajan tutustumiskaynti vanhuksen luona ennen muuttoa voi vahentéa epatietoi-
suutta tulevasta ja lisata turvallisuuden tunnetta. Kaynnin aikana on kummankin osapuo-
len mahdollista tutustua toisiinsa ja kysya tarpeellisia tietoja. Samalla voidaan alustavasti
kartoittaa vanhuksen yksilollisia tarpeita muuton jéalkeista tulokeskustelua varten. Van-
huksen yksil6llisyys, oma tahto ja vaikuttamisen mahdollisuudet tulevat talléin huomioi-
duksi hoidossa ja hoivassa alusta alkaen. Muuton jalkeen ymparistoon, ihmisiin ja toi-
mintaan tutustuminen yhdessa vastuuhoitajan kanssa voi turvallisuuden tunteen lisaanty-
misen lisdksi madaltaa kynnysté lahted itsendisesti tutustumaan ymparistéon ja toimin-
taan. Palvelutalossa voi asua vanhukselle ennestéén tuttuja henkil6itd, jolloin vastuuhoi-

taja voi yhteisella tutustumiskaynnilld tukea heidén tapaamistaan, mikali sille on tarvetta.

Logoterapeuttiseen ajattelu- ja asennoitumistapaan liittyy itsen transsendenssi eli ajatus
itsestd ulospdin suuntautumisesta toisiin ihmisiin ja hyvien tekojen tekemisesta heille.
Logoterapeuttinen ajattelu- ja asennoitumistapa korostaa tekojen tarkeytta. Yhteison kir-
jatut arvot ja periaatteet eletdén todeksi kohtaamisina ja tekoina ja ihmisen arvostaminen
tehdaan nékyvaksi teoissa. Tehdyilla valinnoilla ilmennet&én arvoja, esimerkiksi sitd mi-
ten olemme l&snd toista ihmisté varten arjessa tai haasteellisissa elamanmuutoksissa, ku-

ten esimerkiksi muuttotilanteessa. (Laine ym. 2011, 74.)

8.2.2 Asukasmentoritoiminta elamanmuutokseen sopeutumisen tukena

Tutkimuksessa kehittdmisajatuksena esiin nousi asukasmentoritoiminnan aloittaminen,
jonka avulla muuton aiheuttamaan eldmanmuutokseen sopeutuminen voisi helpottua.
Asukasmentoritoiminnan aloittamiseen liittyi myos kutsun Idhettdminen uusien asukkai-
den kahvitilaisuuteen aktiivisille aikaisemmin alueelle muuttaneille asukkaille, joilla on
Kiinnostusta toimia uusien asukkaiden mentoreina. Kahvitilaisuuksissa uusien asukkai-
den on mahdollista tutustua ”vanhoihin” asukkaisiin ja tavata ehk& vanhoja tuttuja. Asu-
kasmentorit tutustuvat uuteen asukkaaseen, kertovat talon toiminnasta ja lahtevat tutus-

tumaan hanen kanssaan esimerkiksi ryhméatoimintaan.
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Mielesténi asukasmentoritoiminnan kéynnistdminen vaatii selkedn suunnitelman, aika-
taulun ja vastuuhenkilén nimedmisen, jotta toiminta saadaan hyvin alkuun. Asukasmen-
toritoimintaa tulee suunnitella yhdessa siita kiinnostuneiden asukkaiden kanssa. Toiminta
tarvitsee selkeéat pelisdannot ja asukasmentorin roolin méarittelyn tuekseen seka henkilo-
kunnasta tukihenkilon mentoreille. Asukasmentoritoiminnan tarkoituksena olisi uuden
asukkaan alkuvaiheen sopeutumisen tukeminen. Asukasmentori voisi kertoa mm. palve-
lutalosta ja sen toiminnasta omien kokemustensa pohjalta tai lahted uuden asukkaan

kanssa lounaalle tai ryhmiin.

Eldmanlaatuun liitettynd mentoritoiminnan vaikutukset kohdistuvat myénteisesti esimer-
kiksi elaménhallintaan, turvallisuuden tunteeseen, yhteisoon kuulumisen kokemukseen,
arkipaivan mielekkyyteen ja osallistumisen mahdollisuuksiin (kuvio 1). Logoterapeultti-
sen ajattelun ndkokulmasta asukasmentoritoiminnan voi ndhdé yhtena mahdollisuutena
tarkoituksen tahdon toteutumiseen ja elamaén tarkoituksellisuuden kokemiseen puolin ja
toisin. Mahdollisuus olla tukena uudelle asukkaalle voi lievittda esimerkiksi yksinéisyy-
den tunnetta ja lisatd fyysista aktiivisuutta. Uusi asukas voi tuntea olonsa turvallisem-
maksi ja arkipaivan mielekkadmmaksi, jolloin sopeutuminen uuteen asuinympéristoon
helpottuu. IThmisen onnellisuus on tarkoituksen toteuttamisen sivutuote, joka logotera-
peuttisen ajattelun mukaan voi syntyé vain itsen transsendenssissa. (Salo 2013, 71.) Itsen
transsendenssin merkityksen tiedostaminen ihmisen onnellisuudelle ja sen toteuttamiselle

tilaisuuksien luominen on tarkeaa.

8.2.3 Asuntoon ja palvelutaloon tutustuminen ennen muuttopaatosta elaman-

muutokseen sopeutumisen tukena

Kehittamisen kohteena tuotiin esiin asunnonhakijan kéynti asunnossa ennen muuttopaa-
toksen tekemista. Todettiin, ettd asukkaan tulisi kdyda itse katsomassa asuntoa ja tutustu-
massa palvelutaloon ennen muuttopadtoksen tekemistd, jota kotiutuminen ja muutokseen
sopeutuminen helpottuisi. Jossain tapauksissa muutto tapahtuu ilman, ettd asukas kéy tu-
tustumassa asuntoon. Myds siséisissa muutoissa kotihoidon puolelta muistitydn yksik-

koon tutustumiskaynnin todettiin olevan térkea.
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Lempéalan Ehtookoto ry:n omavalvontasuunnitelmassa tutustumiskaynteja suositellaan,
koska ne helpottavat asukkaaksi tulevan kotiutumista. Siiné todetaan, ettd toimintaan on
mahdollista tutustua myos esitteiden ja kotisivujen kautta. (Sosiaalipalvelujen omaval-
vontasuunnitelma 2013, 6.) Mielestani joissakin tapauksissa, kun tulevan asukkaan hen-
kilokohtainen kaynti vaikeasti toteutettavissa, voidaan toimintaan tutustua esitteiden ja
kotisivujen kautta. Jos tulevan asukkaan henkilékohtainen kéynti ei onnistu, vastuuhoita-

jan tutustumiskaynti asukkaan luona on erityisen tarkeaa.

Elaméanlaadun ja arvojen nakdkulmasta mahdollisuus k&yda asunnossa ennen muuttopaa-
toksen tekemisté liittyy itseméaaraédmisoikeuteen. Valtakunnallisen terveydenhuollon eet-
tinen neuvottelukunta (ETENE) on esittanyt vanhuuteen ja hoidon etiikkaan liittyvana
kannanottonaan mm. sen, ettd vanhuksen kohtelu yksilona on eettisesti kestdvan hoidon
perusta ja ettd hoidon tulee perustua vanhuksen omiin toiveisiin ja tarpeisiin sekd van-

huksen arvojen ja nakemysten kunnioittamiseen. (ETENE 2008, 3.)

Lakiin sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista on Kirjattu, ettd sosiaalihuoltoa
toteutettaessa on ensisijaisesti otettava huomioon asiakkaan toivomukset ja mielipide ja
muutoinkin kunnioitettava hanen itsemaéaraamisoikeuttaan. (Laki sosiaalihuollon asia-
kaan asemasta oikeuksista 28.12.2012/980, 8 § 1 mom.) Niin sanotun vanhuspalvelulain
tarkoituksena on mm. vahvistaa idkkaan henkilén mahdollisuutta vaikuttaa hanelle jar-
jestettavien sosiaali- ja terveyspalvelujen siséltdon ja toteuttamistapaan sekd osaltaan
paattaa niita koskevista valinnoista. (Laki ikaantyneen védeston toimintakyvyn... 2012)

Yksi logoterapian perusoletuksista on tahdon vapaus. Se tarkoittaa ihmisen vapautta
tehdd valintoja ja valita suhtautumisensa eldman tilanteisiin olivatpa ne minkélaisia hy-
vansd. (Graber 2004, 63-64.) Koska ihminen on logoterapian mukaan henkinen olento,
jolla on valinnan vapaus ja vastuu tekemistaén valinnoista, vastuuta ei saisi koskaan ottaa
ihmiseltd pois. (Erdmaja, Heinola, Hoverfélt, Jaatinen, Kettunen, Rouvari, Saario-Impo-
nen, Vehri, Visa & Vare 2005, 21.) Ihmiseltd ei saa ottaa vastuuta pois silloin, kun han
on taysivaltainen. Myds muistisairas ihminen voi pystya tekeméén itsedan ja omaisuut-
taan koskevia paatoksia. Muistisairaus ei automaattisesti vie muistisairaan ihmisen itse-
madaraadmisoikeutta. (Méki-Petéja-Leinonen & Nikumaa 2012, 5.) Tulevaan mahdolliseen
kotiin tutustuminen ja muuttopaatoksen tekeminen liittyy oleellisesti ihmisen tahdon va-

pauden ja vastuullisuuden kunnioittamiseen sekd muuton aiheuttamaan muutokseen so-
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peutumiseen, jonka vuoksi on tarkedd, ettd vanhuksella on mahdollisuus tutustua asun-
toon ja palvelutalon ympéristdon ennen muuttopaatoksen tekemistd. Toisaalta on myds

varmistuttava siita, ettd vanhusta ei jateta heitteille.

Reker (1997) on tutkinut mm. henkilokohtaisen tarkoituksen, valintojen, vastuullisuuden
ja optimismin (eksistentiaaliset muuttujat) seka sosiaalisten voimavarojen ja fyysisen ter-
veyden (perinteiset muuttujat) yhteyksia laitoksissa ja kotona asuvien ikdihmisten masen-
nuksen ennusmerkkeind. Tutkimuksen tulosten mukaan kotona asuvien ikaihmisten
osalta merkittavin eksistentiaalinen masennusta estdva tekija oli valinnan vapaus ja vas-
tuu tehdyista valinnoista. Laitoksissa asuvien ikdihmisten masennusta ehkaisevia tekijoita
olivat tarkoituksen olemassaolo, hallinnantunne, olemassaolon syy ja optimistinen
asenne. (Reker 1997, 709, 714, 715.)

1. Vastuuhoitajan tutustumiskaynti asukkaan luona ennen muuttoa
2. Uuden asukkaan ja vastuuhoitajan tutustumiskierros talossa
3. Asukasmentorihaku asiakastoimikunnassa seka uusien asukkaiden

kahvitilaisuuteen kutsuttujen ”vanhojen” asukkaiden parista

4. Asunnonhakijan kdynti asunnossa ennen muuttopaattsta

KUVIO 10. Elamanmuutoksissa tukemiseen liittyvat kehittdmiskohteet

8.3 Voimavaralahtoisyys

Voimavaralahtoisyyteen liittyviksi kehittdmisen kohteiksi toisten avun varaan jadmisen
nédkokulmasta osallistujat halusivat nostaa asukkaan omien kokemusten ja tietdmyksen

hyddyntamisen arjen toimissa seké kiireen nakymattomyyden asukkaalle (kuvio 11).



56

8.3.1 Asukkaan asiantuntijuuden hyddyntaminen

Toisten avun varaan jadmisen nakokulmasta kehittdmiskohteeksi nostettu asukkaan oman
asiantuntijuuden hyddyntdmisen néhtiin lisddvan asukkaan eldménhallinnan ja tarpeelli-
suuden tunnetta sek& vastavuoroisuutta. Todettiin, etta hoitaja voi kysya asukkaalta neu-

voa erilaisissa yhteisissé arjen tilanteissa.

Backman (2002, 24) toteaa, etté ikadntyneen omista voimavaroista lahteminen ja elaman-
kokemuksen huomioon ottaminen sekd omanarvontunnon tukeminen ja vahvistaminen
toimintaan kannustamalla ja vahvoja puolia rohkaisemalla liittyvét ikaantyvien ihmisten
kunnioittavaan kohtaamiseen. (Backman ym. 2002, 24.) Asukkaan oman asiantuntijuu-
den hyddyntaminen on tarke&a kaikissa hanté koskevissa asioissa ja tilanteissa, ei aino-

astaan silloin, kun toisten avun varaan jddminen on vaikeaa.

Toisten avun varaan jaddessaan asukas saattaa miettia, “onko minusta endd mihinkaan,
kun joudun olemaan toisten vaivoina”. Logoterapeuttisesti ajatellen kysymys voi liittya
elamén tarkoituksellisuuden ja uuden asennoitumistavan loytamiseen, johon asukas saat-
taa tarvita tukea. Eld&mén tarkoituksellisuuteen liittyy kokemus osaamisesta ja tarpeelli-
suudesta, tekeminen ja avuksi oleminen. (Laine ym. 2011, 23) Asukkaan jaljella olevia
voimavarojen kayttdminen tulee mahdollistaa ja vastavuoroiselle auttamiselle luoda tilai-
suuksia. On huomattava, ettd myos uusia voimavaroja voidaan 10ytd4 menetettyjen tilalle.
Mikali toimintakyvyn lasku ja avun tarve on pysyvaa, voi asukasta tukea asennoitumisen
muuttamisessa. Asukasta voidaan tukea kiinnittdmaan huomiota jéljella oleviin voimava-

roihin ja hyviin asioihin elamassa.

8.3.2 Kiireen nakymattomyys asukkaalle

Kehittdmisen kohteeksi nostettiin huomion kiinnittdminen kiireettdomyyden tuntuun koti-

kaynneilla erityisesti silloin, kun asukkaan on vaikea ottaa vastaan tarvitsemaansa tukea

jaapua.

Backman ym. (2002, 24) toteavat, ettd ik&dihmisen kohtaamisen tulee olla kunnioittavaa
ja arvokasta kaikissa tilanteissa. Palomaki & Toikko (2007, 279-280) mainitsevat, ettd
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ikd&ntyneen ihmisen alentuneen toimintakyvyn myo6t4 voi vahvistua kykeneméttomyy-
den ja riippuvuuden tunne, joka johtaa taitojen menetykseen ja edelleen avuttomuuden ja
tarpeettomuuden kokemiseen. Tassa tilanteessa henkiloston ja laheisten konkreettinen
tuki ovat tarkeitd, mutta merkityksellistd on myds se, miten toimintakyvyltdan heikenty-
nyt ihminen kokee tulleensa kohdatuksi. Hoivan ja hoidon tarpeen liséksi ik&antyneen
ihmisen nykyisyydessa on kuitenkin mukana hénen koko eldmanhistoriansa tunteineen,

toiveineen ja merkityksineen. (Paloméki ym. 2007, 279-280.)

Paloméki & Toikko (2007, 271-272) esittdvat, ettd monissa vanhustydn kaytannoissa pai-
nottuu tyotehtavien suorittaminen kohtaamisen kustannuksella. He toteavat, ettd nykypai-
vana tyohon ja tekemiseen on ladattu tehokkuutta, teknologiaa ja kiirettd. Samalla ihmi-
sen kohtaamisen elementit ovat ohentuneet. Tekemisen tapa ja logiikka tuottavat oman
kulttuurinsa, joka uusiutuu tekemisessé johtaen tydyhteisojen eettisen ja kulttuurisen koo-
din pysyvyyteen ja sen murtamisen vaikeuteen. Vanhustyontekijalle tehtdvien suoritta-
miseen keskittyminen voi tuottaa tyydytystd, mutta siita ei seuraa riittavasti iloa vanhuk-
selle. (Palomaki & Toikko 2007, 271-272.)

Mikkolan (2014, 118) mukaan kiire on monimerkityksinen aihe, joka voidaan nahda yk-
silo- ja yhteisotason kysymyksena tai erilaisten selviytymis- ja sopeutumiskeinojen 16y-
tdmisen ja kehittdmisen kysymyksend. Kiirettd voidaan tarkastella myods tyéhon kiiretta
aiheuttavien prosessien ja mekanismien nakokulmasta. (Mikkola 2014, 118.) Asukkaan
kiireeton kohtaaminen on hoidon ja palvelun hyvai laatua ja silla on oleellinen vaikutus
asukkaan elamanlaatuun. Siksi kiirettd on tydyhteisossé hyva tarkastella ja etsia keinoja

sen vahentamiseksi em. nakékulmien avulla.

Logoterapiassa puhutaan hetken tarkoitusten I6ytdmisestd ja toteuttamisesta. Hoitaja voi
miettid, mit4 haneltd odotetaan juuri tassa hetkessa ja pyrkia l6ytaméaan erilaisia vaihto-
ehtoja valiten sen vaihtoehdon, jonka ajattelee olevan kohtaamalleen ihmiselle tarkoituk-
sellisin. Hetken tarkoitus toteutetaan konkreettisilla teoilla, esimerkiksi kohtaamisen tapa.
Keskeistd ei ole se, paljonko aikaa on, vaan se, miten tarkoituksenmukaisesti sen kayttaa.
Tarkoitus voi toteutua myds hoitotoimien yhteydessa. (Laine ym. 2011, 76, 44-45.)
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1. Asukkaan oman asiantuntijuuden hyédyntdminen

2. Kiireen ndkymattomyys asukkaalle

KUVIO 11. Voimavaral&htoisyyteen liittyvat kehittdmiskohteet

8.4 Yhteisollisyys

Tutkimuksessa kehittdmisen kohteeksi nostettiin asukkaiden yksindisyyden lieventami-
nen yhteisollisyyteen kannustamalla (kuvio 12). Siiné korostui vastuuhoitajan ja muiden
hoitajien rooli. Yksinéisyyden lieventdmisen keinona tuotiin esiin asukkaan kohtaami-
seen liittyvi tekijoitd, kuten kuulumisten kysyminen ja kuuntelu arjessa seka vastuuhoi-
tajan ja asukkaan kahdenkeskisen ajan jarjestaminen. Yksinaisyyden lieventamisen kei-
noiksi esitettiin toimintaan mukaan lahtemiseen kannustaminen erilaisia vaihtoehtoja tar-
joamalla sek& pyynnon esittdminen omaisille ilta-aikaan sijoittuvista kdynneista laheisen
luona, koska asukkaat tuntevat usein illalla olonsa yksindiseksi toiminnan keskittyessa

aamu- ja paivaaikaan.

Yhteiso6on kuulumisen tunteen merkitys ikaihmisen elaméssa on suuri. Erilaisissa asu-
mismuodoissa, kuten palveluasumisessa, ikdihmiset voivat asua kodinomaisesti ja saada
monenlaista apua. Yksi palveluasumisen hyvisté puolista on turvan ja varmuuden tarjoa-
minen sairauden sattuessa ja ik&antymisen edetessd. Liséksi palveluasumisessa on mah-
dollista saada henkildkohtaisia palveluja suojatussa ymparistossa seka luoda sosiaalisia
suhteita samalla sdilyttden mahdollisuuden yksindisyyteen ja intimiteettiin. Palveluasu-

misessa my0s yhteys ympérill4 olevaan yhteiskuntaan séilyy. (Kurki 2008, 99.)

Routasalon & Pitkélan (2005, 19, 23) mukaan ikaantyneiden henkildiden yksinéisyys on
tavallista. He toteavat, ettd yli 75-vuotiaiden kotona tai palvelutalossa asuvien ik&énty-
neiden yksindisyydesta tehdyn kyselytutkimuksen (Routasalo ym. 2003) mukaan kotona
tai palvelutalossa asuvista ikdantyneista noin 40 % kérsii yksindisyydesta ja etta yksinai-
syys lisdéntyy ian mukana toimintakyvyn laskun ja vahenevén sosiaalisen vuorovaiku-
tuksen seurauksena. Henkil0 voi kokea yksindisyyttd, vaikka hanen ympaérillaan olisikin
paljon ihmisid. Koettu yksinéisyys ja kanssakédymisten maara ovat eri asioita. Yksindi-

syyden kokemuksen tunnistaminen voi olla vaikeaa, koska yksindisyyden mydntamiseen
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saattaa liittya hapedd. Liséksi jo koetusta yksindisyydestd on helpompi puhua kuin kasilla
olevasta yksindisyydestd. Monesti yksindisyys, masentuneisuus ja sosiaalinen eristynei-
syys liittyvat yhteen johtaen vahitellen toimintakyvyn heikkenemiseen, avun tarpeen li-
sadantymiseen, laitoshoitoon ja ennenaikaiseen kuolemaan. Sosiaalisen eristyneisyyden ja
yksindisyyden n&hddin ennakoivan my0s dementoitumista. Yksindisyyden ahdistavan
kokemuksen lievittamiselld hoitotyon keinoin on suuri merkitys ikaantyneen ihmisen hy-
vinvoinnille. (Routasalo & Pitkéld 2005, 19, 23.)

Yksindisyys kasitteend on moniulotteinen. Tutkimuksissa yksindisyys madritelladn
yleensé ihmisen omaksi sisdiseksi kokemukseksi siitd, ettei hanella ole riittavasti tyydyt-
tavia ihmissuhteita. Yksinaisyyden kokemus ja tunne liittyvat ihmisen odotuksiin ympé-
ristéltaan ja kanssaihmisiltdan. Henkild odottaa jotakin muuta tai enemman kuin mit& han
kokee ympaéristoltaan ja kanssaihmisiltdan saavansa. Toisaalta objektiivisesti tarkastellen
yksin ja eristyksissé asuvat eivét valttamatta koe itseddn yksindiseksi. (Routasalo & Pit-
kala 2005, 19-20.)

Yksindisyys voi merkitd myonteistd kokemusta, vapaaehtoisuutta ja toivottua tilaa.
Myonteinen yksindisyys mahdollistaa oman eletyn eldman tarkastelun rauhassa, asioiden
arvottamisen eldaménkokemuksen antamalla viisaudella ja mielenrauhan saavuttamisen.
Myonteisesta yksindisyydesta padsee muiden ihmisten pariin silloin, kun henkil6 itse tun-
tee siihen tarvetta. Yksindisyys voi merkitd my0s ei-toivottua tilaa, pakonomaisuutta ja
karsimysté. Kielteinen yksinéisyys voi olla pelottavaa silloin, kun ihminen joutuu koh-
taamaan yksin suuria elamanmuutoksia tai ahdistavia oman elaman tosiasioita, kuten l&-
heisen ihmisen menettaminen, oman toimintakyvyn heikkeneminen tai vieraaseen asuin-
ymparistoon muuttaminen. Kielteiseen yksindisyyteen liittyy havaittava yksin jadminen
tai tunne ulkopuolisuudesta ja yksin jattamisesta. (Routasalo & Pitkala 2005, 19-20.)

Yli 75-vuotiaiden kotona tai palvelutalossa asuvien ikdéntyneiden yksindisyydesta teh-
dyn kyselytutkimuksen (Routasalo ym. 2003) tulosten mukaan masentuneisuus, pessi-
mistinen el&ménasenne, ystdvien ja lasten tapaamisiin liittyvien odotusten toteutumatto-
muus, yksin asuminen, leskeys, tarpeettomuuden tunne ja heikentynyt subjektiivinen ter-
veydentila selittivat yksindisyydesta kédrsimista. Tutkimukseen vastaajien mukaan heidén
kokemansa yksindisyyden syyt olivat puolison kuolema, oma sairaus ja heikentynyt ter-
veydentila, ystavien vahyys ja eldmén tarkoituksettomuus. (Routasalo & Pitkald 2005,
25.)
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Edella mainitun Routasalon ym. (2003) tutkimuksen mukaan yksinéisyytta aiheuttavat
mm. puolison kuolema ja elaman tarkoituksettomuus. Koren & Lowenstein (2008, 152)
ovat tutkineet idkkaana leskeksi jaamista ja elaman tarkoitusta logoterapeuttisesta viite-
kehyksestd kasin. Heidan tutkimuksessaan todetaan, ettd leskeksi jadminen heikent&a
merkittavasti elamén tarkoituksen tunnetta vanhuudessa verrattuna avioliitossa elaviin
vanhuksiin. He toteavat tutkimusaineistonsa vahvistavan sité, ettd logoterapian kolmen
tarkoitusreitin avulla ihminen voi 16ytaa tarkoituksia elamélleen. Tarkoitusta eldméén voi
I6ytad toimimalla tai luomalla, kokemalla eldman arvokkaaksi ihmisten valisen vuorovai-
kutuksen kautta sekd asennoitumalla vaistamattomaan karsimykseen. Koren & Lowen-
stein (2008, 152) esittdvat, ettd logoterapia voi auttaa etenkin leskeytyneiden ikéihmisten
parissa tyoskentelevid ammattilaisia tukemaan leskeksi jaaneitd auttamalla heitd 16yta-
maan eldmaan tarkoituksia. Leskeksi ja&dminen voi aiheuttaa eparointia elamén tarkoituk-
sen suhteen, mutta se voi olla myds askelma uusien elamén tarkoitusten 10ytdmiseen ak-
tiivisuuden lisddmisen ja uusien ihmissuhteiden luomisen tai vanhojen vahvistamisen
kautta. (Koren & Lowenstein 2008, 152.)

Yksindisyydesta kertominen tai sen myontdminen ei ole aina helppoa, koska siihen voi
liittyd hapeéda siita, ettd on hylatty ja jatetty yksin. Hoitoty0dssé tarvitaan ammattitaitoa
yksindisyyden hienotunteiseen lahestymiseen. Kun yksindisyys on tunnistettu ja siita pys-
tytddn puhumaan, siihen voi pyrkia vaikuttamaan. Ikdihmisen kokemaa yksindisyyden
tunnetta voidaan lievittd, jos henkild on itse valmis luomaan uusia tai elvyttdmaén van-
hoja ihmissuhteita. Ammatti-ihminen voi harvoin korvata oikeaa ystavéa, vaikka autta-
missuhde olisikin ldmmin ja molempia osapuolia tyydyttavé. Yksinaisyyden kokemuksen
lievittymisen esteiden tunteminen, kuten esimerkiksi aikaisemmissa ihmissuhteissa koe-
tut pettymykset tai ystavien huonokuntoisuus, auttavat hoitoty6ssa tarkastelemaan yksi-
naisyyden kokemusta ja sen lievittdmiseen liittyvien hoitotyon tavoitteiden realistisuutta.
(Routasalo ym. 2005, 27-28.)

Hoitajan tehtdvéna on kuunnella ja kuulla, miten henkild puhuu yksinéisyydestéan ja siité
selviytymisestddn. Ikaantyneen henkilén omien voimavarojen tunteminen ja tukeminen
ovat hoitotyon lahtokohta. Ennen hoitotydn tavoitteiden asettamista hoitajan on tunnis-
tettava omat ikaantyneen henkilon yksindisyyteen liittyvat asenteensa, ymmartaa henki-
I16n ndkemys eldménlaadustaan sekd hahmotettava ik&&ntyneen henkilon elamisen ympa-

ristd. HoitotyOn tavoitteista sovitaan hdnen kanssaan yhdessa. Olennaista on kaikkien
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osapuolien tietoisuus tavoitteista ja sitoutuminen niiden saavuttamiseen. Hoitajan sitou-
tuminen tavoitteiseen tarkoittaa ikdéntyneen ihmisen voimavarojen tukemista hoitajan
kaikessa toiminnassa. Kun ikdantyneelld on voimavaroja, mutta ulkoiset tekijat estavét
niiden kayttoa, hoitajan tehtaviin kuuluu selvittad kaikki mahdolliset keinot ulkoisten es-
teiden poistamiseksi ja sen valvominen, ettd esteet poistetaan. Kéytannossa tdmé voi tar-
koittaa esimerkiksi kuulolaitteen hankkimista huonokuuloiselle tai taksikortin hankki-
mista henkil6lle, joka ei pysty liikkumaan julkisilla kulkuneuvoilla. Hoitaja voi myds li-
sété laheisten ymmarrysté ik&dantyneen henkilon yksindisyydesta ja pyrkid siten vaikutta-
maan laheisten kayttaytymiseen. (Routasalo ym. 2005, 28-29.)

Logoterapeuttisen ajattelutavan mukaan jokainen ihminen on ainutlaatuinen yksild, jonka
vuoksi hoitajan on tarkeéd kuulla minka merkityksen kyseessé oleva ihminen antaa yksi-
naisyydelleen ja siita selviytymiselle. Onko yksindisyys asukkaalle myonteinen vai ei-
toivottu kokemus? Mitad mahdollisuuksia han nékee yksindisyyden lieventdmiseksi? Té-
man jalkeen asukkaan kanssa voidaan yhdessa miettid keinoja ja asettaa tavoitteita ei-
toivotun yksinaisyyden lieventamiseksi. Jos yksindisyys on henkiseen hyvinvointiin liit-
tyvé eldman tarkoituksettomuuden kysymys, hoitaja voi tukea asukasta 10ytdméaén tarkoi-
tuksia elamaénsa tarkoitusreittien kautta. Logoterapeuttisessa ajattelussa korostetaan ih-
misen tahdon vapautta ja vastuullisuutta elaméan tarkoitusten toteuttamisessa. Se koskee
sekd hoitajan ettd asukkaan sitoutumista yksinaisyyden lieventamisen tavoitteiden toteut-
tamiseen. Toivoa tilanteeseen antaa logoterapian perusoletus siit4, ettd ihmisen eldmassa
ei ole koskaan taysin tarkoituksetonta tilannetta.

1. Vastuuhoitajan ja asukkaan yhteisen ajan jarjestaminen

2. Asukkaan kuulumisten kysyminen ja kuuntelu arjessa
3. Toimintaan osallistumiseen kannustaminen

4. Omaisten tuki asukkaalle

KUVIO 12. Yhteisollisyyteen liittyvat kehittamiskohteet
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9 POHDINTA

9.1 Opinnaytetyon tarkastelua

Opinnéaytetyon tavoitteena oli 16ytaa keinoja ja kehittamiskohteita logoterapeuttisen ajat-
telun soveltamiseen péivittdisesséd hoitotydssa vanhusasukkaiden henkisen hyvinvoinnin
tukemiseksi. Logoterapeuttiseen ajatteluun ja sen soveltamiseen perehdyttiin kolmessa
kehittdmisiltapdivassé. Osallistujat olivat kiinnostuneita aiheesta ja toivat sekda ryhma-
tOissé ettd yhteisissa keskusteluissa aktiivisesti esiin ndkemyksiaan ja ajatuksiaan. Logo-
terapeuttisen ajattelutavan kasittelyn tiimoilta nousi télla hetkella kaytannon arjen tydssa
toteutettavia ndkokulmia, kuten esimerkiksi yksilollisyyden huomioiminen ja voimava-

raléhtoisyys. Osallistujat 10ysivat niihin myos tarkoituksen mukaisia kehittdmiskohteita.

Viimeisella kerralla osallistujilta keratyissa palautteissa nousi esiin osallistujien tyytyvéi-
syys mahdollisuudesta pyséhtya pohtimaan omaan ty6téén ja asukkaan kohtaamista. Yh-
teiset keskustelut ja ryhmaty6t koettiin hyvind mahdollisuuksina ajatusten jakamiseen ja
uusien ndkdkulmien I6ytdmiseen. Osassa palautteita yhteisille keskusteluille olisi haluttu
enemman aikaa, osassa taas luento-osuuksien suhde ryhmatoéihin ja keskusteluihin nahtiin
sopivaksi. My0s toiveita logoterapeuttisen ajattelutapaan perehtymisen jatkamiselle ja sy-
ventamiselle esitettiin sekd valittuihin kehittdmiskohteisiin palaamista kehittdmiskohde
kerrallaan esimerkiksi tydyhteisopalavereissa. Palautteissa esitettyjd muita kehittamis-
kohteita olivat mm. koulutuksen jérjestdminen aamupdivastd, jolloin osallistujien vireys-
taso pohdinnoille olisi parempi, koulutusten jarjestiminen pienemmissé ryhmissa seka

koulutusmateriaalin antaminen etukateen muistiinpanojen tekemista varten.

Osallistujat nostivat yksilollisyyden huomioimisen nakdkulmasta kolme kehittdmiskoh-
detta, jotka olivat asukkaan eldménhistoriaan tutustuminen, huoneentaulun tekeminen
muistisairaan asukkaan kanssa hanelle merkityksellisista asioista seké palvelutaloalueen
ulkopuolisten toimintojen sailyttdmisen mahdollistaminen. Mielesténi ne tukevat hyvin
ns. vanhuspalvelulain Kirjausta sosiaali- ja terveyspalvelujen toteuttamisesta niin, etta ia-
kas henkil6 voi kokea eldménsa merkitykselliseksi ja arvokkaaksi voiden yllapitaa sosi-
aalista vuorovaikutusta seka osallistua mielekk&éseen, hyvinvointia, terveytta ja toimin-
takykyé yllapitdvaan toimintaan. (Laki ikddntyneen véeston... 14 §) Elaméanlaatu on jo-

kaiselle ihmiselle erilainen ja kasitys siitd voi vaihdella ajallisesti ja elamantilanteiden
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mukaan (Vaarama 2002, 11), jonka vuoksi asukkaan yksil6llinen tunteminen on térkeaa.
Hoidon ja palvelun hyva laatu syntyy yksil6llisestda kohtaamisesta ja ammattitaidosta ja

se on yksi keino yksilén eldménlaadun tukemisessa. (Vaarama 2002, 13)

Logoterapeuttinen lahestymistapa korostaa jokaisen ihmisen ainutlaatuisuutta, hénen tah-
toaan el&a tarkoituksellista elamaa ja elamén tarkoituksellisuutta eldmén loppuun saakka.
On térkedd tutustua ainutlaatuiseen ihmiseen, h&nen elamanhistoriaansa seka hénelle el&-
maan merkitysta ja tarkoitusta tuottaviin asioihin, jotta niiden toteutumista voidaan tukea.
Tiedetd&nko, mité ikdantynyt ihminen arvostaa ja mitka asiat tuottavat hénelle iloa, miten
hanen oman nékoisté elaméaa voidaan tukea ja mitd voimavaroja voidaan 16ytdaa mennei-
syyden vilja-aitasta nykyhetkeen? Vanhetessa ihmisen situaatio kapenee. Miten ikaanty-
nyttd ihmista voidaan tukea elaménpiirin sdilyttdmisesséd mahdollisimman laajana? Miten
hoitaja voi tukea uusien merkitysten ja tarkoitusten I0ytdmisessé? Erityisesti muistisai-
raiden ihmisten osalta edelld mainittuihin asioihin tulee perehtyd, koska muistisairauden
edetessa tarkoituksellisen arjen tukeminen on enenevassd méaarin ymparilla olevien ih-

misten varassa.

Logoterapiassa puhutaan ihmisen vastuullisuudesta ja vastuullisena olemisesta. Vastuul-
lisuus liittyy enemman ulkopuolelta asetettuihin velvoitteisiin vastuun kantamisesta jos-
takin ihmisesté tai asiasta. Vastuullisena oleminen on omantunnon ohjaamaa paatoksen-
tekoa kunkin hetken tarkoituksen toteuttamiseksi. Vastuullisena olemisessa kantavana
ajatuksena on, etté jokainen ihminen tekee itse omat valintansa ja ratkaisunsa riippumatta
siitd ehdottaako niita hanelle jokin ulkopuolinen taho, kuten esimerkiksi yhteiskunta nor-
meina ja lakeina, vai ottaako hén paatoksen omaehtoisesti kannettavakseen ja kontolleen.
Vastuullisena oleminen on eettistd kyvykkyytta kaytdnndssa osoittavaa. (Purjo 2012,
147-149.) Hoitajan on tarkeaa tiedostaa vastuullisuutensa ja vastuullisena oleminen ai-

nutlaatuisen ikdantyneen ihmisen hyvan elaménlaadun tukemisessa.

Vastuuhoitajan rooli eldmanmuutoksessa tukijana, asukasmentoritoiminta sek& mahdol-
lisuus tutustua asuntoon ennen muuttopd&tosta nousivat kehittdmiskohteiksi palveluta-
loon muuton aiheuttaman el&mé&nmuutoksen tukemisen ndkdkulmasta. On térke&a tiedos-
taa, miten kuormittava asia ikdihmiselle omasta kodista luopuminen ja muutto palveluta-
loon voi olla, jotta siind voidaan tukea hantd mahdollisimman hyvin. Kuormitusta voi

aiheuttaa uusien rutiinien ja toimintatapojen opettelu ja uusien ihmissuhteiden solminen
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sekd uuden ympériston tuottama avuttomuuden ja eldménhallinnan menettamisen tunne.
(Noppari ym. 2005, 55)

Kuormitusta tulevalle asukkaalle aiheuttaa myds se, jos hanelld ei ole ollut mahdollisuutta
tutustua asuntoon ja ymparistoon etukéteen. Lisaksi kysymys on ikdantyneen ihmisen it-
semaaraamisoikeudesta, jota tulee kaikissa tilanteissa kunnioittaa silloin, kun henkild ky-
kenee ilmaisemaan tahtonsa ja ottamaan vastuun toiminnastaan. Logoterapian nakokul-
masta voidaan puhua tahdon vapaudesta, jonka k&&ntdpuolena on vastuullisuus valin-
noista ja valitsematta jattdmisistd. Vastuuhoitajan tehtavéksi méadritelty tutustumiskaynti
tulevan asukkaan luona ja yhteinen tutustumiskierros palvelutaloalueella muuton jélkeen
ovat hyvia keinoja elamanmuutoksen aiheuttaman kuormituksen lieventamisessa. Myds
asukasmentoritoiminnan kdynnistdminen on mielestani hyvé ajatus, koska siiné toteutuu
logoterapeuttisen ajattelun ytimessa oleva ajatus itsestd ulospdin suuntautumisesta kohti
toisia ihmisia ja hyvan tekemisesta heille sekd mahdollisuus elamén tarkoituksellisuuden

kokemiseen.

Osallistujat toivat esiin, etta asukkaalle avun vastaanottaminen ei ole aina helppoa, vaikka
han sité tarvitsee. Kehittdmiskohteiksi haluttiin siksi voimavaral&dhtéisyyden nakokul-
masta nostaa asukkaan oman asiantuntijuuden hyédyntdminen arjen tilanteissa seka Kii-
reen nakymattomyys asukkaalle. Avun vastaanottamista helpottaa asukkaan kunnioittava
kohtaaminen, joka ldhtee asukkaan jéljell& olevien voimavarojen kdyton mahdollistami-
sesta, eldmankokemuksen huomioon ottamisesta sekd toimintaan kannustamisesta
omanarvontuntoa tukemalla ja vahvoja puolia rohkaisemalla. (Backman ym. 2002, 24.)
Jos avun vastaanottaminen on asukkaalle vaikeaa, on tarkead, ettd han voi kayttaa jaljella
olevia voimavarojaan mahdollisimman laajasti. Voimavarojen kayttoéon tulee rohkaista ja
kannustaa. Omien voimavarojen kayttdmisen mahdollisuus luo kokemusta oman elaman
hallinnasta ja pystyvyydesta. Hoitajan on hyva huomata myds asukkaalle mahdolliset
vastavuoroiset avuksi olemisen paikat ja pyytaa asukkaalta apua. Tekeminen, avuksi ole-
minen ja kokemus osaamisesta ja tarpeellisuudesta liittyvat elamén tarkoituksellisuuden
kokemiseen. (Laine ym. 2011, 23)

Kiireen nakyméattomyys asukkaalle on aina tarkedd. Toisten avun varaan jaamisen vai-
keus ja hoitajan kiireisyys voivat vahvistaa entisestaan asukkaan kykenemattomyyden,
riippuvuuden ja turvattomuuden tunnetta, jonka vuoksi vaikutettavissa oleviin kiireen syi-

hin tulee etsia ratkaisuja esimerkiksi t6itd uudelleen organisoimalla. Logoterapeuttisen
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ajattelun n&kokulmasta voi pohtia tarkoituksen mukaista ajankaytt0d. VVoiko asukkaan
kohdata lyhyessékin ajassa? Voiko tarkoitus toteutua myds hoitotoimien yhteydessa?
(Laine ym. 2011, 44-45.) Voinko toimia kiireettéman ja rauhallisen tuntuisesti juuri ky-

seiseen ihmiseen ja hetkeen keskittyen? (Eloniemi-Sulkava 2002, 29)

Mielestani kohdatuksi tuleminen ei ole aikakysymys, vaan kyse on logoterapeuttisesti
ajatellen tarkoituksen mukaisesta ajankéytostd. Toisessa kehittamisiltapaivassa tehdyn
Minuutin merkitys —pariharjoituksen tavoitteena oli huomion kiinnittdminen siihen, etté
ihmisen kohtaaminen ei ole resurssikysymys. Harjoituksessa toinen osapuoli kuunteli pu-
humatta mitéan ja keskittyi olemaan lasna vain puhujaa varten valittamista ja hyvaksyntéa
viestien. Harjoituksen herattdmista ajatuksista keskusteltaessa osallistujat nostivat esiin
kuulluksi tulemisen tunteen ja minuutin tuntumisen pitkalta ajalta. Myods kuuntelijan vai-
keus olla puhumatta nousi esiin. Mielestani harjoitus oli hyva ajatusten herattdja kohtaa-
misen ja Kiireen teemaan liittyen. Kohtaamisen merkityksen ymmartaminen ohjaa pois
tehtdvakeskeisyydesté ainutlaatuisen ihmisen kohtaamiseen ja hetken tarkoitusten toteut-
tamiseen. Jokainen kohtaaminen jatta4 jaljen ihmiseen. Voikin kysya itseltdén, minkélai-
sen jéljen haluaa kohtaamaansa ihmiseen jatta4. Jos asukas kokee tulevansa aidosti koh-

datuksi jokaisella kotikaynnilla, sill& on suuri merkitys hédnen elamanlaadulleen.

Kehittamiskohteeksi nostettiin yhteisollisyyden ndkdkulmasta asukkaiden yksindisyyden
lieventaminen. Siind korostui hoitajien rooli asukkaan kohtaamisessa, toimintaan mukaan
lahtemisen kannustamisessa, kahdenkeskisen ajan jarjestdmisessé sekd omaisten kanssa
tehtdvassé yhteistydssa. Jos yksindisyys on ei-toivottu tila, sill& voi olla vakavia vaiku-
tuksia ikdantyneen ihmisen eldmanlaatuun. Yksindisyyden ja sosiaalisen eristyneisyyden
voidaan néhda jopa ennakoivan dementoitumista. On huomattava, etta koettu yksinéisyys
on eri asia kuin kanssakdymisten mééra. lhminen voi kokea olevansa yksindinen, vaikka
ymparilld olisi paljon ihmisié. Yksindisyyden lieventdmisella on suuri merkitys ikaanty-
neen elaméanlaadulle. (Routasalo & Pitkéla 2005, 19, 23.)

Yksindisyyden lieventdmisen nouseminen kehittdmiskohteeksi palveluasumisessa yllatti,
samoin Routasalon ym. (2003) tutkimuksen tulos siitd, etta yli 75-vuotiaista palveluta-
lossa asuvista ikadntyneista ihmisista 40 % karsii yksindisyydesta. Yksindisyyden lieven-
tdmisen ndkokulmasta herési seuraavia kysymyksia: Tiedetddnkd minka merkityksen
asukas antaa yksindisyydelleen? Onko se toivottu vai ei-toivottu tilanne? Tiedetd&nkd
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mitd mahdollisuuksia han nakee yksinaisyyden lieventdmiseksi? Missd maéarin ei-toivo-
tun yksinaisyyden lieventdminen on nostettu tavoitteeksi hoito- ja palvelusuunnitelmaan?
Onko kysymys eldmaén tarkoituksettomuuden kokemuksesta? Jos kysymys on elaman tar-
koituksettomuuden kokemuksesta, hoitaja voi tukea tarkoitusten I0ytdmisessé elaméaan
tarkoitusreittien kautta. Tamé edellyttada ainutlaatuiseen ihmiseen tutustumista.

Leskeksi jadminen, vakava sairastuminen ja terminaalivaiheen hoito eivét nousseet kehit-
tamisiltapéivissé esiin, vaikka ennakkoon niin oletin kdyvén. Ne ovat kuitenkin tilanteita,
joita hoitajat tydssaan kohtaavat. Leskeksi jddmiseen ja vakavaan sairastumiseen liittyen
I0ytyi kirjallisuuskatsauksen perusteella tutkimukset, joissa teoreettisena viitekehyksené
oli kaytetty logoterapiaa. Koren & Lowenstein (2008, 152.) tutkivat idkkaana leskeksi
jaamista ja eldman tarkoitusta logoterapian periaatteiden mukaisesti ja tulivat siihen tu-
lokseen, ettd leskeksi jadminen heikentdd merkittavasti elamén tarkoituksen tunnetta van-
huudessa verrattuna avioliitossa elaviin vanhuksiin. He toteavat, ettd logoterapia voi aut-
taa ikaihmisten parissa tyoskentelevid ammattilaisia tukemaan leskeksi jaaneita autta-
malla heitd 10ytdma&an elaméén tarkoituksia ja ettd ihminen voi 16ytad elaméan tarkoituk-
sia logoterapian kolmen tarkoitusreitin kautta. Baldacchino (2011, 108) on tutkinut poti-
laiden havaitsemia eldman tarkoituksia viiden ensimmaisen vuoden aikana sydaninfark-
tiin sairastumisesta. H&n esittéd, ettd ihminen voi aktivoida tahtonsa tarkoitukselliseen
elaméaan Ioytaen tarkoituksen kaikissa elaménolosuhteissa. Tama merkitsee sitd, etta ih-
minen voi 0yt&a tarkoituksia sek& eldman kriisitilanteissa ettd myonteisissa jokapéivai-
sen eldman tilanteissa. Ihmisen tulee kuitenkin aktivoida tarkoituksen tahtonsa 10ytaak-

seen tarkoituksia.

Seuraavissa kahdessa kappaleessa on pyritty tiivistimaén keskeiset logoterapiaan liittyvét
tekijat perustuen opinndytetyon lukuun 4. Purjo (2014, 14) toteaa, ettd sek& oman it-
semme ihmisend kehittdmisen ettd toistemme arvokkaan kohtaamisen mahdollistamiseksi
tarvitsemme mahdollisimman selkean ja kohdallisen ihmiskasityksen. Logoterapian vah-
vuus ik&antyneiden ihmisten hoitotyossa liittyy kokonaisvaltaiseen ihmiskasitykseen.
Hoitoty6té tekevien on syytd aika ajoin pysahtya pohtimaan omaa ihmiskasitystaan ja
muuttaa sitd tarvittaessa. Logoterapian erityisena antina on ihmisen henkisen ulottuvuu-
den avaaminen. Se kiinnittdd huomion ainutlaatuiseen ihmiseen, jolla on tahdon vapaus
ja tahto tarkoitukseen. Toivon nakdkulman avaa perusoletus, jonka mukaan ihmisen ela-
malla on tarkoitus eldmén loppuun saakka. Logoterapeuttinen ajattelu ja asennoituminen

luovat pohjan ik&éntyneen ihmisen yksil6lliseen ja voimavaralédhtdiseen kohtaamiseen.
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Tarkoitusreitit avaavat hoitajalle ndkdkulmia ik&intyneen ihmisen eldman tarkoitusten
I0ytamisen tukemiseksi. Tarkoituksia elamaan ihminen voi |0yt&é tarkoitusreittien avulla

tekemalld ja toimimalla, eldytymalla ja kokemalla seka asennoitumalla ja suhtautumalla.

Elamaén tarkoituksia ihminen voi toteuttaa hetken tarkoituksia toteuttamalla. Hetken tar-
koitukset ovat l6ydettavissa arvojen avulla ja tarkoituksellinen eldma on arvojen toteut-
tamista kaytannossa. Tarkoitukset perustuvat sellaisiin arvoihin, jotka eivat ole kenelté-
k&én pois, eivat suuntaudu ketédén vastaan eivatkd k&d&nny kenenkaan vahingoksi. Logo-
terapeuttinen ajattelu- ja asennoitumistapa antaa taten ikaantyvien ihmisten hoitotyélle
vahvan arvopohjan. Logoterapiassa tarkoitukselliset teot suuntautuvat itsen ulkopuolelle
ja teon tarkoituspitoisuus perustuu teon arvosta muille ja kaikille yhteisesti. Tdma ohjaa
hoitajaa toimimaan eettisesti ja yhteisoon suuntautuen. Logoterapia korostaa ihmisen
omaa vastuullisuutta eettisestd toiminnastaan. Logoterapian mukaan ihmisen tulisi elda
vastuullisesti arvoja ja tarkoituksia toteuttaen suostumalla olemaan niiden esittdmien vaa-
timusten kohteena. Ihmisend kehittymiseen kuuluu eldminen jannitteisessa kentdssa sen
valilla mit& han on ja miksi hanen pitaisi tulla. Edelld esitettyyn viitaten logoterapeuttinen
ajattelu-ja asennoitumistapa sopii mielestani erittdin hyvin ik&antyneen ihmisen hyvén
hoidon filosofiaksi. Se tukee my6s oivallisesti ns. vanhuspalvelulain toteuttamista. Li-
séksi logoterapeuttinen ajattelu- ja asennoitumistapa auttaa hoitajaa kokemaan oman

tyonsa ja elaménsa tarkoitukselliseksi, jolloin hanen hyvinvointinsa lisaantyy.

Haasteet logoterapeuttisen ajattelu- ja asennoitumistavan soveltamiseen liittyvat sen filo-
sofiseen luonteeseen. Se ei ole menetelmd, joka antaa hoitotyontekijoille valmiita vas-
tauksia, vaan se vaatii asioiden kasittelyd ja sisdistamistd seka tahtoa ihmisena kasvuun.
Logoterapiaa on arvosteltu mm. siit4, ettd sen mukaan ihmisen on oltava suhteellisen ehj&
kokonaisuus kyetékseen kantamaan kokonaisvaltaisen vastuun kaikesta tekemisestaan ja
ettd se liioittelee ihmisen vapaata tahtoa véhéatellen lapsuudenkokemusten ja ympariston

vaikutusta. (www.academia.edu)

Olen erittéin iloinen siit4, ettd kehittdmisiltapdiviin osallistujilla oli halu syvallisesti poh-
tia tyotaan logoterapeuttisesta ndkdkulmasta. Mielestani yhteisia tilaisuuksia arjen tydsta
irrottautumiseen ja ik&antyneen ihmisen henkisen hyvinvoinnin tukemisen tarkasteluun
tulisi olla useammin. My0s hoitajan oma tekemisen pohtiminen sekd kollegojen kanssa
keskustelu arjessa tehtdvista valinnoista on tarkeéd, koska arvot eletddn todeksi kaytan-
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non teoissa ja on syytd tiedostaa, mitd arvoja valinnoilla tai valitsematta jattamisella to-
teutetaan. Ohjaavatko yhteiset arvot toimintaa? Vaikka logoterapia korostaa ihmisen hen-
Kistd ulottuvuutta, sen ihmiskasitys on holistinen. IThmisen ulottuvuudet ovat jatkuvassa
vuorovaikutuksessa keskendén ja ihmistd tulee auttaa ja tukea silla ulottuvuudella, milla
ongelma on. Oikean ulottuvuuden 16ytdminen ei ole aina helppoa, mutta siihen tulee pyr-
kid. Esimerkiksi toistuva fyysisista vaivoista valittaminen voi viestia henkisella ulottu-
vuudella olevasta eldman tarkoituksettomuuden tunteesta. Mielesténi on tarke&a enene-
vassa madrin tiedostaa my0ds henkisen hyvinvoinnin merkitys ikd&ntyvalle ihmiselle seka

mahdollisuudet sen tukemiseen.

9.2 Tutkimuksen luotettavuus ja eettisyys

Laadullisen tutkimuksen luotettavuutta lisaa tutkijan tarkka selostus tutkimuksen toteut-
tamisen kaikista vaiheista. Laadullisessa aineiston analyysissa keskeista on luokittelujen
tekeminen, joiden syntyminen ja perusteet on kerrottava lukijalle. (Sarajarvi ym. 2007,
227.) Taman tutkimuksen toteuttamisen vaiheet ja luokittelujen tekeminen on kuvattu yk-
sityiskohtaisesti opinndytetyon 6. luvussa. Tutkimukseen osallistujien tuottama aineisto
ja tutkijan niisté tekemat luokittelut on esitetty selkeésti 7. ja 8. luvussa. Tutkimusta teh-
téessd on pyritty noudattamaan hyvié tieteellisid toimintatapoja, joita ovat rehellisyys ja
yleinen huolellisuus, tarkkuus tutkimustyossd, tulosten tallentamisessa ja esittamisessa
seké tarkkuus tutkimuksen tulosten arvioinnissa. Tutkimuksen tekemisessé on noudatettu
eettisesti kestévid tiedonhankinta-, tutkimus- ja arviointimenetelmia. Tutkimuksen tulok-
set on julkaistu avoimesti. Muiden tutkijoiden tyd ja saavutukset on otettu asianmukai-
sesti huomioon antamalla heidan saavutuksilleen niille kuuluva arvo ja merkitys omassa
tutkimuksessa ja sen tuloksia julkaistaessa. Tutkimus on suunniteltu, toteutettu ja rapor-
toitu yksityiskohtaisesti. Tutkimuslupa on hankittu ennen tutkimuksen aloittamista ja tut-
kimuksen aineistojen séilyttamiseen liittyvat sopimukset ja kirjaukset on tehty kaikkien
osapuolien hyvaksymaélla tavalla ennen tutkimuksen aloittamista. (Hirsjarvi ym. 2007,
24.)

Taman opinndytetyon aiheen valinnassa huomioitiin eettinen nakékulma. Tutkimuksesta
haluttiin olevan hyotya vanhusasukkaiden hoitotyon kehittdmisessé Lemp&élan Ehtoo-
koto ry:ssa. Logoterapeuttinen l&hestymistapa valittiin tutkimuksen tekijadn oman mielen-

kiinnon pohjalta. Ensimmaisen kehittdmisiltapaivan alussa tutkimukseen osallistujille
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kerrottiin osallistujien tuottamien aineistojen kdyttamisesta opinndytetyéhon. Osallistu-
jilta ei pyydetty erillista kirjallista suostumusta tutkimuksen osallistumisesta, vaan kehit-
tamisiltapéiviin osallistuminen Kkatsottiin suostumukseksi tutkimukseen osallistumiseen.
Osallistujien nimet keréttiin jokaisesta kehittamisiltapaivésta osallistujamaaran ja yksi-
koiden selvittdmiseksi tutkimuksen toteuttamiseen liittyvin tietoina. Tutkimukseen osal-
listuneiden tuottamaa aineistoa ei milldén tavalla yhdistetty yksittéisiin osallistujiin, vaan

ne kasiteltiin osallistujien tuottamana yhteisena tuotoksena. (Hirsjarvi ym. 2007, 24-25)

Tutkimusmenetelmaksi valittiin toimintatutkimuksellinen nakoékulma, koska sen avulla
voidaan tuottaa tietoa toiminnan kehittamiseksi tutkimalla ihmisten toimintaa. Pienim-
milladn toimintatutkimus on oman tyon kehittdmista. Hoitotydssa tyotehtavien hoitami-
nen edellyttdd yhteisty6ta toisten kanssa, jonka vuoksi ihmisten vélistd vuorovaikutusta
ja yhteisty0ta on edistettava tyon kehittdmiseksi. (Heikkinen 2010, 16-17.) Toimintatut-
kimus mahdollistaa melko suuren joukon osallistumisen tutkimukseen, jolloin kaikkien
aiheesta kiinnostuneiden on mahdollista osallistua kehittamistyéhon. Tallgin myds ai-
neistoa saadaan enemman. Kehittdmisiltapéiviin osallistui myos jonkin verran tyonteki-
JOité yksikoista, joissa ei tehdd vanhusten hoitoty6td. VVoidaankin pohtia, olisiko kohde-
joukon rajaus vanhusten hoitoty6ta tekeviin tuottanut enemmén tai syvallisempaa aineis-

toa tai olisiko kohdejoukon rajaus antanut enemman aikaa aiheen yhteiseen késittelyyn.

Laadullisessa tutkimuksessa tutkija ei voi olla taysin objektiivinen, koska tutkija ei voi
irtisanoutua omista arvoldhtokohdistaan ja koska tutkija ja se, mitd tiedetdan kietoutuvat
saumattomasti toisiinsa. Tulokseksi voidaan saada vain aikaan ja paikkaan rajoittuvia eh-
dollisia selityksia johonkin asiaan. (Hirsjarvi ym. 2007, 157.) Taméa opinnadytety0 tehtiin
omassa tydyhteisossd, joten tutkimustulokset eivét ole yleistettavissa tai suoraan siirret-
tavissa. Tuloksia voidaan soveltaa Lempaéldn Ehtookoto ry:n vanhusasukkaiden hoito-

ja hoivatydn kehittamiseen.
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9.3 Jatkotutkimusaihe

Mielenkiintoinen jatkotutkimuksen aihe olisi selvittda ikdantyneiden ihmisten omia na-
kdkulmia elaman tarkoituksellisuuteen ja henkiseen hyvinvointiin liittyen. Miten heidan
mielestaan palveluasumisessa voidaan parhaiten tukea yksil6llista, merkityksellistd ja tar-
koituksellista elam&&? Mielenkiintoista olisi myds verrata ik&&ntyneiden ihmisten esille
tuomia nakdkulmia hoitajien esittamiin. Mitd yhtenevéisyyksia ja eroavaisuuksia nako-

kulmissa on?
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