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Suunnittelimme ja toteutimme Voi Hyvin! — hankkeen osaprojektina uni- ja tyo-
stressipisteen Suomenlahden Merivartioston terveyspaivaan. Terveyspaiva to-
teutettiin 25.3.2010 Suomenlahden Merivartioston tiloissa Katajanokalla. Koko
hankeen tavoite oli heratella ihmisia ajattelemaan terveystottumuksiaan ja tarjo-
ta tyoikaisille terveystietoa ravitsemuksesta, liikunnasta, unesta ja tyostressista.

Uni- ja tyostressi pisteemme tavoitteena oli valittaa tietoa uneen ja tyostressiin
vaikuttavista tekijoistd, antaa tietoa keinoista, joilla saadaan aikaan muutoksia
elamanoloissa tai kayttaytymisessa. Tavoitteenamme oli myds voimaannuttaa
ja motivoida yksiloita ja tydyhteista terveyden kannalta myodnteisiin paatoksiin
seka palvella kayttajaryhman tarpeita. Liséksi pisteemme tavoitteena oli herat-
taa mielenkiintoa ja luottamusta seka luoda hyvaa tunnelmaa.

Terveyden edistamisen menetelmiksi valitsimme terveysneuvonnan, terveys-
viestinndn ja rentoutuksen. Menetelmien kaytdn tavoitteena oli antaa tietoa
unen merkityksesta terveyteen ja antaa neuvoja tyontekijdille siitd mita he itse
voivat tehda hyvan unen edistamiseksi. Menetelmien avulla annoimme tietoa
myos tyostressin ehkaisemisesté ja sen terveysvaikutuksista. Toiminnallisena
menetelmana pisteessamme jarjestimme tyontekijoille rentoutushetkia.

Uni- ja tyOstressiaiheet innoittivat osaa tyontekijoistd tutustumaan pisteeseem-
me. Terveyden edistdmisen tydyhteisoon kohdistuva vaikuttavuus ei osallistu-
jamaaran takia kasvanut kovin suureksi. Koemme kuitenkin tavoitteidemme
mukaisesti vaikuttaneemme yksiléiden terveystietoon unesta, tyostressista seké
tarjosimme motivoiden keinoja saada aikaan muutoksia elaménoloissa tai kayt-
taytymisessd. Saamamme palaute vahvistaa, etta tyontekijat kokivat saaneensa
tietoa unesta ja tyostressista ja aihe oli kohderyhmalle tarpeellinen. Pitkaaikai-
sempaa vaikuttavuutta emme pystyneet todentamaan hankkeen aikataulusta
johtuen. Yhteisty6tahomme Terveystalon tydterveyshuolto on tarkeassa roolissa
terveyden edistamisen jatkuvuuden ja vaikutusten seurannassa.

Asiasanat: Hanke, terveyspaiva, tyoikaiset, terveyden edistdminen, uni ja ty6-
stressi.
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JOHDANTO

Voi Hyvin! — terveyspdaiva hanke kaynnistyi Suomenlahden Merivartioston ty6-
terveyshoitajan havaitsemasta terveyden edistdmisen tarpeesta tyOpaikalla.
Tyo6terveyshoitaja oli havainnut terveystarkastusten yhteydessa asioita, joista oli
syntynyt tarpeita terveysneuvontaan talle kohderyhmalle. 1an my6ta henkinen
innostus vahenee painonhallintaan ja likuntaan. Paatetyd, joka altistaa muun
muassa sydan- ja verisuonitaudeille ja tuki- ja liikkuntaelinsairauksille. Uni- ja vi-
reystilan muutokset ovat yleistymassé aikuisvéeston parissa. Tyoterveyshoitaja
oli my6s havainnut etta tupakointi on vahentynyt mutta nuuskankaytto on lisaan-

tynyt tyontekijoiden keskuudessa.

Kohderyhmé&namme oli Suomenlahden Merivartioston esikunnan, vartioalusten
ja johtokeskuksen tyontekijat. Esikunnan tyontekijat tekevat toimistotydtd mutta

vartioaluksilla ja johtokeskuksessa tydskentelevét tekevat vuoroty6ta.

Hankkeen suunnitteluun ja toteuttamiseen osallistui kuusi terveydenhoitajaopis-
kelijaa. Valitsimme koko pdaivan teemoiksi ravitsemuksen, liikunnan, paihteet,
tydstressin, unen ja vireyden. Paadyimme pilkkomaan ndméa teemat osaprojek-
teiksi joita suunnittelimme, toteutimme ja raportoimme pareittain. Osaprojektit
olivat ravitsemuspiste, liikkunta ja paihdepiste seka uni ja tydstressipiste. Osa-
projektimme raportointi kuvaa uni ja tyostressipistettd. Voi hyvin! — terveyspai-
van yhteysty6 kumppanit olivat Suomenlahden merivartiosto, Suomen Terveys-
talo, Helsingin Sydanpiiri, Suomen terveysmaailma, Hengitysliitto ja Syopéajar-

jestot.



1 TAVOITTEET

Voi hyvin! — terveyspaivan uni, vireys ja tyostressi pisteella oli selkea ja konk-
reettinen terveys- ja hyvinvointitavoite. Tavoitteenamme oli, ettéa pisteemme va-
litti tietoa uneen ja tyostressiin vaikuttavista tekijoista, antaa tietoa keinoista, joil-
la saadaan aikaan muutoksia eldménoloissa tai kayttdytymisessa. Tavoit-
teenamme oli myds voimaannuttaa ja motivoida yksil6ita ja tydyhteista tervey-
den kannalta myonteisiin paatoksiin seka palvella kayttajaryhman tarpeita. Li-
saksi pisteemme tavoitteena oli herattad mielenkiintoa ja luottamusta seka luo-

da hyvaa tunnelmaa.

Terveyden edistamisen menetelmiksi valitsimme terveysneuvonnan ja terveys-
viestinndn ja rentoutuksen. Menetelmien kaytdn tavoitteena oli antaa tietoa
unen merkityksesta terveyteen ja antaa neuvoja tyontekij6ille mita he itse voivat
tehda hyvan unen edistamiseksi. Menetelmien avulla annoimme tietoa myo6s
tyostressin ehkaisemisesta ja sen terveysvaikutuksista. Toiminnallisena mene-
telmana pisteessamme jarjestimme tyontekijoille rentoutushetkiéa. Tarkoitus ol

heratella tyontekijoita ajattelemaan terveystottumuksiaan.

2 UNETTOMUUS JA TYOSTRESSI TYOIKAISILLA

Noin kolmanneksella tydvoimasta on pitk&aikaisia tai toistuvasti tyéhon liittyvia
oireita. Samoin kolmanneksella esiintyy pitkdaikaissairauksia, joiden yleisyys
lisdantyy ian mukana. Viime vuosina on tunnistettu myds uusia ongelmia, joiden
hallintaan on kehitettava uusia keinoja ja menetelmia. Naita ovat muun muassa
psyykkisen kuormituksen, kiireen, jatkuvan muutoksen ja epavarmuuden hallin-
ta ja mielenterveyden tukeminen, edistaminen ja yllapitaminen seka tietointen-
siivisen tyon seka toimistotydn ja henkisen tydon ergonomiaongelmien hallinta
seka tydssa jaksaminen. (STM 2004, 30-31) Terveyden edistamisen politikka

ohjelma ottaa myo6s kantaa mielenterveyden ongelmien kasvuun sairauspoissa-



olojen syyna ja lisdéntyviin unihairidihin seka pitkiin tyéttomyyskausiin tai saira-
uslomiin johon voi liittyd ty6elamasta syrjaytymisen vaara. Tyontekijan henkista
hyvinvointia voidaan parantaa hdnen voimavarojaan tukemalla ja tydpaikan tyo-

olosuhteita kehittamalla. (Valtioneuvosto 2007, 12.)

Tyostressin kasvaminen ja poikkeavien tyodaikojen lisaantyminen seka tyoela-
massa tapahtuvat muutokset nakyvat tyoperaisten unihairididen lisdantymisena.
Tyo6olotutkimukset kertovat suomalaisten univaikeuksien kasvamisesta. Vuonna
2003 tehdyssa selvityksessa ilmoitti 36 prosenttia naisista ja 27 prosenttia mie-
hista karsivansa univaikeuksista vahintaan kerran viikossa. (Partinen & Huovi-
nen 2007, 25.) Poikkeavat tyGajat ovat Suomessa kansainvalisesti arvioiden
my0s yleisia. Yolla tyoskentely, vuorotyd seka tydaikojen alkamisen joustavuus
olivat EU-maista Suomessa vuonna 2000 yleisimpid. TietotyOn ja epasaannol-
listen tydaikojen leviaminen ajoittuivat Suomessa 1980-90- luvuille samanaikai-
sesti tydon henkisen kuormittavuuden ja unihairididen yleistymisen kanssa. Unet-
tomuus on lisdéantynyt vuodesta 1977 vuoteen 2003 viidessd perakkaisessa

tyoolosuhdetutkimuksessa. (Harma & Sallinen 2004 a, 137.)

Vuorotydn ja epasaanndllisten tybaikojen aiheuttamien unihairididen vahenta-
minen on tarked ja ajankohtainen tehtava useissa yrityksissad. Uuden ty6terve-
yshuoltolain ja sen asetuksen mukaisesti terveystarkastukset ovat tulleet yoty6-
ta tekeville pakollisiksi. Uusi ty6turvallisuuslaki edellyttaa myos tydnantajalta ky-
kya arvioida tyon siis myos tydaikojen aiheuttamaa kuormittavuutta, ja yotyon-
tekijalle on jarjestettdva mahdollisuus ty6tehtavien vaihtamiseen, milloin tama
on tarpeellista yotyon terveydelle aiheuttaman vaaran torjumiseksi. Vaikka laki
pyrkii suojaamaan erityisesti yotyon tekijaa, haittojen vahentaminen tulisi koh-
distaa myds vuoroty6laisiin ja muita poikkeavia tydaikoja tekeviin. (Harma &
Sallinen 2004a, 141-142.)

Kansanterveyslaitoksen tekemassa kyselytutkimuksessa vuonna 2008 viiden-
nes seka miehista ettd naisista koki itsensd muita enemman stressaantuneeksi.
Yleisintd stressin kokeminen oli ty6ttdmien ja johtavassa asemassa olevien
keskuudessa. Kansalaiset kokivat stressin olevan myos eras tarkeimmista syis-

ta sairastavuuteen yleensa. (Helakorpi, Prattala & Uutela 2008.)



Kasittelemme tyoikdisten unettomuutta ja tyostressia ennaltaehkéaisyn nakokul-
masta. TyOperdisen stressin tunnistaminen ei aina ole helppoa. Vinkkeja tyope-
raisesta stressista antavat esimerkiksi korkeat poissaoloméaréat, tyontekijoiden
suuri vaihtuvuus tai henkil@ristiriidat. Yksilotasolla halytysmerkkeja voivat olla
muun muassa paihteiden kayton lisddntyminen, laihtuminen ja lihominen tai jat-
kuva vasymys. Ennaltaehkaisy on keskeista tyOperdisen stressin hallinnassa.
Liialliseen kuormitukseen puututtaessa ajoissa, ongelmat eivat muodostu yli-
voimaisiksi. Ennaltaehkaisevassa tydssa seké kehityskeskusteluilla voidaan
saavuttaa paljon. Tyontekijan ja tyonantajan luottamuksellinen keskustelu edis-
taa koko tyodyhteisoén hyvinvointia. Ydinasia stressin ennaltaehkaisemisessa on
tyopaikan tyojarjestelyt ja tydolot, joiden tulee olla kunnossa seka viestinté toimii
ja tyontekijoiden yksilélliset tekijat huomioidaan. Tybnantajaa sitoo tyoturvalli-
suuslaissa maaritellyt toimenpiteet huolehtia tyontekijdiden turvallisuudesta ja
terveydesta. (Tyo6turvallisuuskeskus 2008, 2.)

Aikuisten terveyden huollossa oma merkittavd kokonaisuutensa on tyoterveys-
huolto. Tyo6terveyshuollon toiminnan painopisteita ovat tyohon liittyvien sairauk-
sien ja tapaturmien ehkaisy, terveyden seuranta ja edistaminen tytpaikalla ja
tyokyvyttomyyden uhkan varhainen tunnistaminen. Tyokykya uhkaaviin tekijoi-
hin puututaan ja ryhdytd&n toimenpiteisiin yksil6- ja yhteisdtasolla jo ennen kuin
sairautta ilmenee. (STM 2004, 10, 22.) Varhainen puuttuminen on mydnteinen
toimintatapa, jolla on merkittava vaikutus myoés terveydenhuollon palvelujen tar-
peeseen, varhaiseen elakoitymiseen, sairauspoissaoloihin ja naista aiheutuvien
kustannusten kasvun hillintdan. Vaikuttamalla kansansairauksien syihin ennal-

taehkaisevasti saavutetaan myos kansantaloudellista hyotya. (STM 2008, 30.)



3 TYOSKENTELYPROSESSI

3.1 Suunnittelu ja aikataulu

Jarjestimme Voi hyvin! — paivdn 25.3 Suomenlahden merivartioston tiloissa.
Hankkeen suunnittelu alkoi 3.2.2010 tydterveyshoitajan tapaamisesta. Tallgin
selvitimme kohderyhman tarpeita seka yhteistyétamme tyoterveyshuollon kans-
sa. Saimme tiedoksemme Suomenlahden Merivartioston tyoterveyshoitajalta,
ettd tyopaikalla oli tarvetta saada tietoa tupakoinnista ja nuuskasta. Tasta lahto-
kohdasta lahdimme rakentamaan Voi hyvin! — terveyspaivaa tyopaikalle. Toi-
minnallisen opinnaytetyén lopullinen tuotos on aina jokin konkreettinen tuotos,
kuten tietopaketti tai tapahtuma. Toteutustapaa valittaessa taytyy miettia, mik&
muoto palvelee parhaiten kohderyhmé&a. Tyoeldmastd saatu opinnaytetybaihe
tukee opiskelijan ammatillista kasvua ja siina opiskelija paasee peilaamaan tie-
toja ja taitoja tybelamé&an ja sen tarpeisiin. (Vilkka & Airaksinen 2003, 17, 38.)
Hankkeen suunnitteluun ja toteuttamiseen osallistui kuusi terveydenhoitajaopis-
kelijaa. Valitsimme koko pdaivan teemoiksi ravitsemuksen, liikunnan, paihteet,
tydstressin, unen ja vireyden. Paadyimme pilkkomaan ndméa teemat osaprojek-
teiksi joita suunnittelimme, toteutimme ja raportoimme pareittain. Osaprojektit
olivat ravitsemuspiste, liikunta ja paihdepiste seka uni ja tydstressipiste. Voi hy-
vin! — terveyspaivan yhteystyd kumppanit olivat Suomenlahden merivartiosto,
Terveystalo, Helsingin Sydanpiiri, Suomen terveysmaailma, Hengitysliitto ja

Syopajarjestot.

Kohderyhmé&namme oli Suomenlahden Merivartioston esikunnan, vartioalusten
ja johtokeskuksen tydntekijat. Esikunnan tyontekijat tekevat toimistotyotd mutta
vartioaluksilla ja johtokeskuksessa tydskentelevat tekevat vuoroty6ta. Suomen-
lahden Merivartiosto on miesvoittoinen ja puolisotilaallinen tyépaikka mutta esi-
kunnassa tytskentelee muutamia naisia toimistotydssa. Miesten keski-ika ty6-
paikalla on noin 40 vuotta. (Liikuntakasvatusupseeri Arto Heikkinen, 2010.)

Osaprojektimme raportointi kuvaa uni ja tyostressipistettd. Tarjosimme itse tyo-

terveyshoitajalle uni ja tyostressi aihetta osaksi terveyspaivaa, koska aihe on



mielestdmme ajankohtainen. Unettomuus on kasvanut viidessa perakkaisessa
tyoolotutkimuksessa ja Tyo6terveys 2015 — ohjelmassa toivotaan kehitettavan
uusia menetelmid ja keinoja muun muassa psyykkisen kuormituksen, kiireen,
tyossa jaksaminen ja tietointensiivisen tyon seka toimistotyon ja henkisen tyon
ergonomiaongelmien hallintaan. (STM 2004.) Ty6terveyshoitaja vahvisti meidan
ajatuksemme aiheiden tarpeellisuudesta télle ty6paikalle.

Kohderyhméan tarpeita selvitimme my6s tapaamalla tydpaikan edustajan
1.3.2010. Esittelimme uni ja tyostressi aiheemme tyopaikan edustajalle. Han
koki aiheemme ajankohtaiseksi ja tarpeelliseksi, joten saimme vahvistuksen sil-
le ettéd aiheemme oli kohderyhmaa koskettava. Kohderyhman tarpeiden pohjalta
lahdimme hankkimaan teoriatietoa unesta, vuorotydsta ja stressin ehkaisysta.
Tutustuimme terveyspoliittisiin ohjelmiin ja tutkimuksiin teemojen pohjalta. Ih-
misten vastuuta omasta ja l&heistensa hyvinvoinnista ja terveydesta on koros-
tettava. Yhteison ndkodkulmasta korostetaan terveyttd edistavien ymparistojen
kehittamista, hyvien vuorovaikutussuhteiden yllapitamista esimerkiksi tydyhtei-
soissa seka moniammatillisen yhteistyon toimivuutta yksildiden tukemiseksi ter-
veysvalinnoissaan ja vastuun ottamisesta terveydestaan. Tarkeda on ottaa yh-
teis6 mukaan terveyden edistamiseen. (Koponen, Hakulinen & Pietila 2002,
122.)

Suomen Terveystalosta fysioterapeutin ja ravitsemusterapeutin aloittavat paivan
asiantuntijaluennoilla Perinnetilassa. Luentoja jarjestetddn kaksi, jotta kaikilla
tyontekijoilla olisi mahdollisuus osallistua. Perinnetilaan teimme terveystoripoy-
tia paivan teemojen mukaisesti. Terveystoripdytimme kuulijat pystyvét tutustu-
maan luentojen lomassa. lltapaivaksi eriydymme kahteen eri tilaan. Ravitsemus
ja liikuntapiste Bryggatilaan ja uni ja tyostressi Kajuuttatilaan. Paivan paattaa

yhteinen kévely sauvoilla tai ilman.
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3.2 Voi Hyvin! -terveyspaivan uni- ja tydstressipisteen suunnittelu

Suunnitellessamme Voi hyvin! -terveyspaivan osaprojektimme uni- ja tyostres-
sipistettd valitsimme terveyden edistdmisen tydmenetelmat kohderyhmaa palve-
leviksi. Terveyden edistaminen ei ole kuitenkaan rutiiniluontoista toimintaa, jon-
ka voi toistaa sellaisenaan eri tilanteissa. Se on toimintaa, jossa aina uudelleen
tilannekohtaisesti ja toimintaymparisté huomioon ottaen on arvioitava sopiva
menetelma. (Pelto-Huikko, Karjalainen & Koskinen-Ollonqvist 2008, 3.) Mene-

telmamme ovat terveysneuvonta, terveysviestinta ja rentoutumisharjoitus.

Uni ja tydstressi pisteeseen suunnittelimme tietoa unihygieniasta, tydstressin
ehkdisemisestad ja vuorotyostd ja unesta sekd pidimme rentoutumistuokioita.
Liséksi pyysimme yhteisty0kumppaniksi pisteeseemme Suomena terveysmaa-
iima Oy edustajan esittelemaan Dugem patjoja ja tyynyja. Hdn myo6s tarjoutui
esittelemaan kavijoille uniergonomiaa. Terveyspdaivan aikana pisteemme on
kahdessa eri tilassa Perinnetilassa ja Kajuutta tilassa, koska suurempi Perinne-

tila on varattu iltapaivaksi muuhun toimintaan.

3.2.1 Terveysneuvonnan suunnittelu

Terveysneuvonnan paatehtava on edistdd kokonaisvaltaista terveytta ja tukea
sairautta ehkaisevia valintoja. (STM 2009). Terveysneuvonnalla tarkoitetaan
terveydenhuollon ammattihenkilon antamaa terveyttd edistavaa, sairautta eh-
kaisevaa seka hoitoa koskevaa neuvontaa. Neuvonnassa olennaista on tiedon
ohella vuorovaikutus. On ymmarrettava ettéa ihmisten tiedot ja ajattelutapa ra-
kentuvat heidan omille elaméankokemuksilleen joten ndma ovat erilaisia jokaisel-
la ihmisella (Vertio 2003,130).

Poskiparran mukaan ihmisten terveyskayttaytymista voidaan tukea voimavara-
keskeisella terveysneuvonnalla, johon kuuluu useita vaiheita. Vuorovaikutuksel-
lisiin keinoihin siséltyy asiakkaan aktiivinen kuuntelu, terveysneuvonnan myon-

teisyys ja ilmapiiri sekd neuvonnan rakentaminen asiakkaan omista tarpeista ja
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nakdkulmista lahtien. Neuvontaprosessin aikana asiakas ndhdaan tasavertai-
sena, jonka tulee olla mukana terveyttddn koskevassa paatoksenteossa. Neu-
vonnassa on hyvin tarkeaa terveydenhuollon ammattilaisen kuuntelutaidot, ja
ettd han pystyy puheenvuoroissaan ottamaan kuulemansa huomioon ja muok-
kaamaan neuvontaa asiakkaalle sopivaksi. (Poskiparta 2002, 24, 29.) Terveys-
paivaa suunnitellessamme ajatuksemme oli myonteisessa ilmapiirissa vuoro-
vaikutuksellisin keinoin keskustella kavijoiden kanssa hyvasta ja riittavasta
unesta seka stressin ehkaisykeinoista. Halusimme suunnitella tilaamme rauhoit-
tavan ja rennon ilmapiirin, jossa kavijat viihtyisivat ja pystyisivat keskustelemaan

kanssamme.

Asiakkaan terveysosaamisen vahvistamiseen hoitajan tulee toimia ammatillises-
ti ja ottavan huomioon yksildiden tiedolliset asenteet, motivaatio, toiminnan in-
tentiot ja persoonalliset taidot sek& kyky saavuttaa tuloksia. Vuorovaikutuksen
haasteena on antaa asiakkaalle hanen tarvitsemansa tiedollisen, sosiaalisen ja
emotionaalisen tuen. Vuorovaikutuksen luonteeseen ja sisaltoon vaikuttavat yk-
silon ik&, elaméntilanne, tarpeet ja odotukset. Vuorovaikutus koostuu kyvysta
empatiaan ja kuunteluun. (Hirvonen, Pietilda & Eirola 2002, 219, 220.) Haasteita
terveyspaivan suunnitteluun toi, se ettd saimme vain kapean kuvan tyoterveys-
hoitajilta millaiseen ihmisjoukkoon olemme terveyspaivaa menossa pitdmaan.
Suunnittelussa emme voineet ottaa huomioon ihmisjoukon persoonallisia taitoja
tai motivaatiota vaan suuntasimme terveysneuvonnan suuremmalle joukolle,

tavoitteenamme saada osa joukosta kiinnostumaan aiheestamme.

Normaalisti terveyttd edistadvassa toiminnassa ja toimivan vuorovaikutuksen pe-
rustana on asiakkaan hyva tuntemus. (Hirvonen, Pietila & Eirola 2002, 219.)
Tama on menetelmén vahvuus mutta myos heikkous. Asiakkaan hyva tuntemus
ei valttamatta toteudu, jos neuvontaa toteutetaan suurelle joukolle ihmisia tai
joukko on ennestaan tuntematon. Asiakkaan tuntemattomuuden voi myo6s kaan-
taa vahvuudeksi. Pyrimme terveystapahtumassa luomaan ja avaamaan vuoro-
vaikutuksellisen suhteen kavijoiden kanssa luottamusta herattavalla keskuste-
lulla. Vuorovaikutussuhteessa, jossa osapuolet eivat entuudestaan tunne toisi-
aan voi molemmat usein puhua avoimemmin, ja ndin saattaa kavija uskaltaa

kertoa jotakin, jota ei ehka tutulle hoitajalle uskaltaisi kertoa.
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Terveydenhuollon ammattilaiset ovat saaneet Poskiparran mukaan vahan konk-
reettisia ohjeita ja neuvoja miten asiakkaiden terveyskayttaytymisen muutosta
tuetaan ja ohjataan terveysneuvonnassa. (Poskiparta 2004, 24.) Tama voidaan
pitdd menetelman heikkoutena, koska suurin osa terveyskayttaytymisensa muu-
tosta harkitsevista tarvitsee pitkgjannitteista ohjausta ja tukea ammattilaiselta.
MyOs terveyspaivassamme pyrimme linkittdmaan tukea ja ohjausta vaativat

asiakkaat tyoterveyshuoltoon, jotta jatkotuki tulisi automaattisesti sielta.

3.2.2 Terveysviestinnan suunnittelu

Terveysviestinta on valine terveyden edistamisessa ja terveydenhuollon toimin-
nasta tiedottamisessa. Terveysviestinndn tavoitteiksi maaritelladn terveyden
edistaminen, sairauksien ehkaisy, hoitaminen ja kuntoutus. (Torkkola 2002,
6,10.) Terveyden edistamisen keskuksen mukaan terveyttd edistavan viestin-
nan lahtokohdat ovat puolueettomuus ja asiantuntemus. Terveysviestinnan tu-
lee pohjautua joko hyvaan tutkimusnayttdon tai luotettavaan kokemukseen poh-
jautuvaan tietoon. Terveysviestinndssa korostuu eettisyys, totuudellisuus ja ter-
veyden tasa-arvon edistaminen. Yleisin terveysviestinnan arvo on ihmisen oike-
us saada oikeaa tietoa hanelle tarkeasta asiasta. (Terveyden edistamisen kes-
kus 2005, 5.) Maailman terveysjarjestdo WHO maarittelee terveysviestinnan po-
sitiivisena terveyteen vaikuttamisena seka keinona valittda terveystietoa ja ylla-
pitdd keskustelua terveyskysymyksista. Terveysviestintad maaritellaan laajem-
min terveytta ohjaavaksi ja positiiviseksi terveyteen vaikuttamiseksi seka vies-
tinnaksi, joka liittyy jollain tavalla terveyteen, sairauteen, terveydenhuoltoon tai
ladketieteeseen. (Torkkola 2002, 5.)

Terveysviestintdd suunnitellessamme pyrimme ottamaan huomioon positiivisen
asenteen valittaa terveystietoa. Kerdsimme luotettavista lahteista tietoa riitta-
vasta ja hyvasta unesta seka vinkkeja tyostressin ehkaisyyn, joiden pohjalta
teimme posterit sek& PowerPoint esityksen. Torkkolan mukaan terveyden edis-
tamisen nakokulmasta tarkastellen voivat viestitettavat asiat olla positiivisia tai
negatiivisia. (Torkkola 2002, 6). Negatiiviseksi viestinnan voi tehda, ettei tuotos

ole keratty luotettavasti tai sen sanoma ei ole totuudenmukainen. Lahteisiin ja
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luotettavuuteen tulee kiinnittd& huomiota, jotta viestinndn sanoma on positiivi-

nen ja luotettava.

Terveysviestintdan kuuluu muun muassa terveydenhuollon suullinen sekéa kirjal-
linen viestinta. Terveysviestinnan kehittaminen on tulevaisuudessa yksi keskei-
simmista kehittamiskohteista, jonka avulla voidaan terveydenhuollon toimintata-
paa muuttaa potilaskeskeisimmaksi. (Torkkola 2008, 44, 45, 87.) Halusimme
tarjota terveystietoa unesta ja tyostressista myds visuaalisesti seké kirjallisesti.
Mielestdmme posteri on hyva tapa esitella ihmisille terveystietoa. Suunnittelim-
me postereita luomaan viihtyvyyttd Kajuuttatilaan.

Posteri on yleinen tapa esittda tutkimustyota ja — tuloksia tai asioita, joita esitta-
ja on pitanyt tarkednd. Posterin tulee olla tyylikas, selked, informaatiota antava.
Posterit kannattaa suunnitella AO-kokoon sekd huomiota herattavaksi ja tekstin
tulee olla kooltaan niin suurta, ettd sen nakee muutaman metrin paasta. Koko-
naisuus tulisi pitaa tyylikkédana, selkeys on valttia. Postereista suositellaan teh-
tavaksi kavijoille jaettavia esitteita. (Pitkdnen 2003.) Suunnitteluvaiheessa mie-
timme postereiden kokoa, ja varitysta. Mietimme postereiden vérien olevan
kirkkaita ja huomiota herattavia. Kavijoille suunnittelimme annettavan posterei-

den kopiota A5 koossa.

PowerPoint esityksen suunnittelimme samalla linjalla postereiden kanssa, peri-
aatteena selkeys ja nostavamme esitykseen vain tarkeimmat asiat. PowerPoint
esityksen taustavari oli rauhoittava haalean sini-liila, ja esityksen diat olivat kuvi-
tettu tietoiskun mukaan erilaisin kuvin. Suunnittelimme tydntekijoita ajatellen
kellotaulun havainnollistamaan ajankayttoa. Kellotaulusta pystyisimme osoitta-
maan aikuisen ihmisen tarvitseman unen tuntimaaran ja ndin antaa havainnol-

listettua terveystietoa.

Ennakkotiedon mukaan kohderyhméan ollessa suurimmaksi osaksi olevan mie-
hid ja osa vuorotyota tekevia, heita ajatellen suunnittelimme mallin 24 tunnin
univajeesta. 24 tunnin univajetta verrataan yhden promillen humalatilaan. Noin
80 kiloa painavalla miehelld, tama tarkoittaa noin kuutta pulloa keskiolutta. Ter-

veysviestinnan tehostamiseksi laitoimme esille kuusi pulloa olutta, johon kiinni-
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timme tietoiskun: Tiesitko, ettd 24 tunnin univaje vastaa yhden promillen huma-

laa?

Torkkolan mukaan terveystietoa voidaan jakaa kaikissa viestinnan muodoissa.
Terveysviestinnan tarkoitus on levittda ihmisille hyodyllista terveysinformaatiota
sekad lisata tietoa yksilon ja yhteison terveyden merkityksestd kehitykseen.
(Torkkola 2002, 5, 8.) Taméa on menetelman vahvuus, koska viestinnan kanavia
on niin monia, etta nadin ihmiset saadaan jotakin kautta kiinni ja kuuntelemaan

terveysviestinnan sanomaa.

3.2.3 Rentoutushetken suunnittelu

Rentoutuminen on kokonaisvaltainen tapahtuma. Rentoutumisella tarkoitetaan
elimiston ja ihmisen rauhoittamista. Rentoutuminen alentaa veren laktaattipitoi-
suutta ja verenpainetta, alentaa hengitysfrekvenssia ja sydamen lyontitiheytta.
Monien tutkimuksien tuloksena on todettu, ettd rentoutuminen on hyddyllista
stressin hallinnassa ja stressin ennaltaehkaisyssa. Rentoutuksen aikana elin-
toiminnot kuten hengitys ja pulssi rauhoittuvat ja hidastuvat. Rentoutuminen
tuottaa levollisuuden tunnetta, joka johtuu isojen aivojen kuorikerroksen etta
limbisen jarjestelman toiminnan rauhoittumisesta. Kaikki rentoutumisharjoitukset
tuottavat melkein saman tuloksen, mutta merkitystd on silla kuinka usein ja
kuinka syvaan tilaan harjoitellussa mennaan. (Kataja 2004, 172.) Suunnittelim-
me havainnollistavamme kavijoille terveyspaivan aikana yhden rentoutustavan
rentoutumisaanitteen avulla. Samalla rentoutustuokio olisi hyva aloitus, jossa
voisimme keskustella toisista aiheisiimme riittdvasta unesta ja tydstressin eh-

kaisysta.

Rentoutumisen mahdollistamiseksi aloittelijan on hyva huomioida asioita kuten
asento, lampétila, ympariston aanet. Tarkeinta rentoutumisessa on kuitenkin
oma motivaatio ja suhtautuminen rentoutukseen. Suositeltava asento rentoutu-
miseen on istuva asento, jossa paan voi nojata johonkin, kuten selk&nojaan tai
seindan. Istuimen tulisi kuitenkin olla pehmeda. Lampdétilan tulisi olla riittdvan

korkea ja vetoisuuden minimissaan. A&nien vaikutusta kuten tuulettimen danta
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rentoutumiseen voidaan kayttdaa hyvaksi ja keskittyd aanen, jolloin se edistda
rentoutumista. Motivaatiota rentoutumista kohtaan voidaan lisata oikealla infor-
maatiolla ja tiedon jakamisella. (Kataja 2004, 33-34.) Rentoutushetkea suunni-
tellessamme otimme huomioon tilat, jotka saimme merivartiostolla kayttéomme.
Pystyimme hyddyntdm&an toista huonetta ja tilassa olevia tuoleja rentoutumis-
hetkeen. Rentoutushetken ilmapiiria suunnittelimme parantavamme informoi-
malla kavijoita kokeilemaan yhta menetelmaa rentoutuksessa ja menemalla itse

mukaan rentoutushetkeen.

Rentoutumistilan kokeminen liittyy tunteisiin ja emootioihin sek& se voidaan
ymmartad myads vireystilan muutoksena. Rentoutuminen on vireystilassa tapah-
tuva muutos seka tunnetason tila. Rentoutumisen oppimista edistaa jatkuva,
mieluiten paivittdinen harjoittelu. Paivittdisen harjoittelun haittoja ovat kuitenkin
sen sovittaminen esimerkiksi tyorytmiin. TyOpaivan lomassa rentoutumisharjoi-
tuksesi suositellaan mielikuvaharjoitusta. Rentoutumishetken pituus riippuu ta-
voitteista, henkilon vireystilasta ja kunnosta seka kuinka hyvin han osaa rentou-
tua. (Kataja 2004, 46, 126-127.) Rentoutumiseen voi kayttdd aanitteita tai
CD:ita apuna. Nama tuotteet auttavat aloittavaa rentoutujaa oppimaan keinoja
itsensd rentouttamiseen. (Kataja 2004, 134.) PaAivittédinen vireystaso saattaa
vaihdella monen asian johdosta, kuten unen laadusta tai maarasta. Paivittaista
vireystasoa nostaa erilaisten taukojen pitdminen tyon lomassa seka taustamu-
siikki ja liikunta. (Kataja 2004, 188.) Suunnittelimme rentoutushetkesséa kaytet-
tavan apuna rentoutusaanitetta, koska kummallakaan tekijalla ei ollut kokemus-
ta rentoutuksen pitamisesta entuudestaan. Kuuntelimme rentoutusaanitteita lapi
ennen varsinaisen aanitteen valitsemista. Adnitteen toimivuutta tilanteessa lisa-
si se, etta se oli sopivan pituinen ja miellyttava kuunnella. Pyrimme rentou-
tushetkelld osoittamaan tydntekijdille, ettei rentoutumiseen tarvita pitkia aikoja
vaan riittdd alle kymmenen minuutin tauko tydén lomassa virkistamaan kehoa ja

mielta.

Menetelman heikkoutena voidaan pitda ihmisten rentoutumismetodien erilai-
suuden, kaikille ei kdy samat metodit. Vahvuutena menetelmassa on kayton

helppous. Rentoutumisharjoituksia pystyy tekem&an milloin ja missa vain.
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3.3 Toteutus

Aamupaivan pisteemme oli pienimuotoisempana toripdytana perinnetilassa lu-
entojen yhteydessa. Nain kuuntelijoilla oli mahdollisuus tulla tutustumaan en-
nen ja jalkeen luentojen pisteisimme ja keskustelemaan uni, vireys ja tydstressi
asioista. Perinnetila oli tydpaikan isompi kokoontumis- ja juhlatila. Toripbydéassa
jacimme unihygienia ja vinkkeja tydstressin ehkaisemiseen ohjeita. Olimme
asetelleet unihygienia, tydstressin ehkéiseminen ja vuorotyd posterimme esille,
jotta ihmiset voivat tutustua myds niihin. Naiden lisaksi toripdydallamme oli kan-
nettavatietokone, josta esitimme PowerPoint esitystimme, joka sisalsi tietoisku-
ja unesta, nukkumisesta, tyostressista ja stressin ehkaisemisesta. Toripdydan
aaressa tyontekijoiden kanssa kaytyjen keskustelujen aihepiirit koskivat muun
muassa kirkasvalolamppua, uniapneaa, unihygieniaa. Luentoaikataulun vuoksi
keskustelut jaivat lyhyiksi ja pyysimme heitd tulemaan iltapéaivalla uudelleen Ka-

juutta tilaan.

lltapaivaksi siirryimme Kajuutta tilaan, johon siirsimme Perinnetilan toripdydan
materiaalit. Kajuutta sijaitsi tydpaikan kellarissa ja se koostui eteisesta ja kah-
desta perakkaisestd huoneesta. Kajuutassa meilla oli mahdollisuus heijastaa
PowerPoint esitys seinélle ja nain ihmisilla oli parempi mahdollisuus tutustua
tietoiskuihin. Naiden liséksi jarjestimme tilan perimmaisessa huoneessa rentou-
tumistuokioita. Tilassa soi taustalla rauhallista tunnelmaa luomassa rentoutus-

musiikki.

3.3.1 Terveysneuvonnan toteutus

On tarkeaa kayttdd sellaisia tybmenetelmid terveysneuvonnassa, josta asiak-
kaat saisivat tarvittavan tuen terveysvalinnoilleen ja tavoilleen. (Pietila, Eirola &
Vehvildinen-Julkunen 2002, 164-165). Aloitimme terveysneuvonnan kertomalla
hyvasta unesta ja mahdollisesta tydstressista ja sen ehkaisysta ennen rentou-
tumistuokion alkua ja jatkoimme keskustelua rentoutuksen loputtua. Pyrimme
pisteessamme tarjoamaan jokaiselle henkilokohtaista terveysneuvontaa unesta

ja tyostressista. Yritimme vuorovaikutuksellisin keinoin saada ihmisid keskuste-
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lemaan kanssamme ja terveysviestinnan tuotteita apuna kayttden havainnollis-
tamaan tyostressin ehkaisykeinoja ja unihygieniaohjeita. Apuna menetelman
toteutuksessa oli molempien jarjestgjien puheliaisuus. Saimme luotua kontakte-

ja kavijoiden kanssa luonnollisesti ja terveysneuvonta sujui jouhevasti.

Pyrimme toiminnallamme ja keskusteluilla luomaan positiivisen ilmapiirin, johon
kavijoiden on luonnollinen ja mukava tulla. Terveysneuvontaa koetimme antaa
kavijajoukolle neutraalisti, tuomitsematta tai arvostelematta. Toimimalla talla ta-
voin pyrimme saavuttamaan suuremman osan kavijoista kuuntelemaan ja si-
saistamaan sanomaamme. Hankaluutta terveysneuvontaan toi, se ettemme
tunteneet asiakaskuntaa ennen terveystapahtumaa, joten kohdensimme terve-
ysneuvonnan suuremmalle joukolle. Nain tosin kavijat saivat terveyspaivasta
suuremman hyddyn, kun pystyimme jokaiselle kavijalle kertomaan informaatiota
jostakin, joka juuri hanta kosketti.

Yhteis6n nakokulmasta korostetaan terveyttd edistéavien ymparistojen kehitta-
mistd, hyvien vuorovaikutussuhteiden yllapitamista esimerkiksi tydyhteisoisséa
sekd moniammatillisen yhteistydn toimivuutta yksildiden tukemiseksi terveysva-
linnoissaan ja vastuun ottamisesta terveydestaan. Tarkeda on ottaa yhteiso
mukaan terveyden edistamiseen. (Koponen, Hakulinen & Pietila 2002, 122.)
Terveyspaiva tehtiin yhteistydssa tyoterveyshuollon kanssa. N&in pystyimme
terveyspaivassa ohjaamaan pitkdaikaisempaa tukea tarvitsevat kavijat tyoterve-

yshuoltoon.

3.3.2 Terveysviestinnan toteutus

Terveysviestintdd toteutimme monin eri tavoin. Kajuuttatilan ensimmaiseen
huoneeseen laitoimme esille posterimme ja esitteemme. Mietimme suunnittelu-
vaiheessa mita haluamme posterissa kertoa ja ndiden pohjalta kokosimme pos-
terit unihygieniaohjeista ja vinkeista tyostressin vahentamiseen seka vinkeista
vuorotyolaisille. Tiemme posterit A2-kokoon ja printtasimme tekstit tarpeeksi
suuriksi seka laitoimme postereihin elavoittavia kuvia. Unihygienia ohjeet esitte-

limme vuorokauden aikojen mukaan, ensimmainen posteri esitteli vinkkeja aa-
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muun. Varind tassa kaytimme oranssia, joka kuvastaa aamun sarastusta. Toi-
nen posteri antoi vinkkeja millaisin toimin voi paivalla edistédé hyvaa unta. Tassa
posterissa kaytimme varind kirkasta keltaista, joka muistuttaa keskipaivan au-
ringosta. Kolmas posteri esitteli illan toimia hyvan unen edistamiseen. Téhan
kaytimme tummansinista varia, joka antaa ihmisille mielikuvan ydsta. Esittelim-
me unihygienia aiheen lisdksi postereina vinkkeja tydstressin ehkaisemiseen ja
vinkkeja vuorotyoélaisen uneen. Seinélle oli heijastettu PowerPoint esitys, jossa

oli tietoiskuja unesta, nukkumisesta, tydstressista ja stressin ehkaisemisesta.

Jaoimme jokaiselle kavijalle unihygienia esitteen ja kavimme niita |api. Kellotau-
lu oli erittdin hyva havainnollistamaan ajankayttoa ja aikuisen ihmisen unentar-
vetta. Kerroimme esimerkiksi, jos aamuisin heraa kello kuusi, niin kahdeksan
tuntia unta tarvitsevan henkilon taytyisi olla unessa jo kymmenelta. Kerroimme,
ettd nain monilta jaisi kello yhdeksén ja kymmenen valilla esitettavat hyvat tele-
visiosarjat katsomatta. Riittamattéman younen ja sita kautta kasautuvan univa-
jeen ehkaisyssa tulisi kayttaa monipuolisia keinoja yksilotasolta aina yhteiskun-
nalliselle tasolle saakka. Riittdmaton youni ei ole varsinainen sairaus, koska riit-
tamatonta younta valittava henkild pystyy tarvittaessa nukkumaan aivan nor-
maalisti esimerkiksi viikkonloppuisin ja loma-aikoina. Kyseessa on ennen kaikkea
ajankayttéon ja unen arvostamiseen liittyvd ongelma, jossa ajankayton vaaris-
tyma voi toisaalta olla yhteydessad myo6s |ahipiirin, perheen, yrityksen tai koko
yhteiskunnan muuttuneeseen ajankayttoon. RiittAmattoman ydunen ehkaisyssa

tulisi pyrkid unen arvostuksen lisaamiseen. (Harma & Sallinen 2004.)

Vuoroty6hon liittyva unihairio nayttdd 16 eri tutkimuksen mukaan lisdavan se-
pelvaltimotaudin riskia vajaalla puolella seka miehilla etta naisilla. Vuoroty6n on
joissakin tutkimuksissa todettu liittyvan myds metaboliseen syndroomaan ja ai-
kuisian diabetekseen. Jopa neljdsosa kolmivuorotydlaisista tuntee itsensa jat-
kuvasti uneliaaksi tai vasyneeksi. Vasyneimmaksi ihmiset kokevat itsensa yo6-
vuorojen aikana. (Harma & Sallinen 2004A.) Ennakkotiedon mukaan kohde-
ryhmé&n ollessa suurimmaksi osaksi olevan miehid ja osa vuorotyota tekevia,
heitd ajatellen teimme mallin 24 tunnin univajeesta. 24 tunnin univajetta verra-
taan yhden promillen humalatilaan. Noin 80 kiloa painavalla miehelld, tama tar-

koittaa noin kuutta pulloa keskiolutta. Terveysviestinnan tehostamiseksi lai-
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toimme esille kuusi pulloa olutta, joissa oli tietoisku: Tiesitko, ettéa 24 tunnin uni-

vaje vastaa yhden promillen humalaa?

3.3.3 Rentoutumishetken toteutus

Stressin hallintaan on erilaisia keinoja, kuten kiireen luomisen ja elaman tem-
mon poistaminen tai vdhentaminen, stressid aiheuttavan tilanteen muuttaminen,
johon kuuluu suurien muutoksien tekeminen kuten ty6paikan tai asunnon vaih-
taminen. Stressin hallinnassa voidaan myos opetella stressia aiheuttaman reak-
tion hallintaa, seka rentoutumista. (Kataja 2004, 170). Rentoutumishetken idean
mukaan toteutimme kavijéiden kanssa mukavan, positiivisen hetken, jossa ren-
touduimme ryhméssa. Toteutuksen tarkoitus oli mallintaa kavijoille yksi stressin
ehkaisy tai hallintakeino, jota he voivat kayttaa tybnsa lomassa.

Pisteemme vetonaula oli rentoutumistuokiot. Rentoutumistuokiossa kavi yh-
teensa 11 henkil6a. Rentoutumistuokioita jarjestimme puolentunnin valein, kello
12 alkaen. Tuokioita oli tarjolla yhteensa viisi, mutta kavijoita tuli kolmeen tuoki-
oon. Tyontekijat pystyivat edeltavasti ilmoittautumaan rentoutumishetkiin lis-
taan, joka sijaitsi tydpaikan kahvihuoneessa. TyOpaikan yhteyshenkilomme oli
toimittanut listan sinne muutamaa paivaa aiemmin. Rentoutumishetken tarkoi-
tuksena oli tutustuttaa tyontekijat erilaisiin rentoutumismenetelmiin, joista toteu-
timme yhden ohjatun rentoutumisharjoituksen &anitteen avulla. Aanitteen nimi
oli Tie tarinoihin josta valitsimme Pikarentoutuminen nimisen rentoutumisharjoi-
tuksen. Harjoituksen kesto oli 6 minuuttia 20 sekuntia. Valitsimme harjoituksen
siksi, ettd se oli sopivan pituinen ja se sisalsi rentoutumisen seka lopuksi virkis-
tavan osion. Tama harjoitus sopii hyvin tehtavaksi esimerkiksi tyopaivan aikana.

Rentoutumishetkelle oli varattu oma huone.

Huoneeseen veimme tuolit, suljimme kattovalon ja jatimme pienen valon péaalle.
Keskustelimme ensin tyontekijoiden kanssa heidan tarpeesta rentoutua ja eri
rentoutumismenetelmista seka kerroimme &aanitteen sisallosta, jonka jalkeen
rauhoituimme rentoutumaan. Tuokion ohjaajina rohkaisimme tyontekijoita ren-

toutumaan omalla lasnaolollamme ja esimerkillamme, koska monille voi tuottaa
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vaikeutta paasta rentoutumisen tilaan. Rentoutumisen jalkeen keskustelimme

heidan kokemuksista rentoutumisesta, seka sen hetken tuntemuksista.

4 ARVIOINTI

4.1 Voi hyvin! — terveyspaivan uni, vireys ja tyostressi pisteen arviointi

Paivan paatavoite oli heratella tyontekijoita ajattelemaan terveystottumuksiaan.
Voi hyvin! — terveyspéaivan uni, vireys ja tyostressi pisteen tavoitteenamme oli,
ettd pisteemme valitti tietoa uneen ja tydstressiin vaikuttavista tekijoista, antaa
tietoa keinoista, joilla saadaan aikaan muutoksia elamanoloissa tai kayttaytymi-
sessa. Tavoitteenamme oli myos voimaannuttaa ja motivoida yksil6ita ja tyoyh-
teisba terveyden kannalta myonteisiin paatoksiin seka palvella kayttajaryhman
tarpeita. Lisdksi pisteemme tavoitteena oli herattdd mielenkiintoa ja luottamusta
seka luoda hyvaa tunnelmaa. Néiden tavoitteidemme toteutumista ja niiden vai-
kuttavuutta pyrimme tuomaan nakyvammaéksi kerddmamme palautteen avulla
sekd omalla havainnoinnillamme ja arvioillamme. Terveyden edistamisen arvi-
oinnissa haastavimpia ovat yhteisolliset hankkeet. Arviointia voidaan toteuttaa

kyselytutkimuksen ja osallistuvan havainnoinnin kautta. (Vertio 2003, 153.)

Palautetta tyotekijoilta kerasimme nimettomilla kaavakkeilla, jotka jatettiin loke-
roon liikuntapisteeseen. Palautekaavakkeessa kysyimme antoivatko uni- ja
stressipisteet Sinulle vinkkeja itsesi hoitoon, koitko uni- ja stressiaiheet tarpeel-
lisiksi seka koitko rentoutumishetken hyddylliseksi? 12 palautelomakkeesta vas-
tauksia saimme 11 lomakkeesta. Vastaus annettiin muodossa kylla tai ei.

Yhdeksan (n=12) vastaajaa koki saaneensa vinkkeja itsensa hoitoon uni- ja
stressipisteesta. Yksi vastaaja koki, ettei saanut vinkkeja itsensa hoitoon uni- ja
stressipisteessa. Kaksi vastaajaa eivat vastanneet tdhan kysymykseen. Vasta-
uksien perusteella tyontekijat kokivat saaneensa vinkkeja itse hoitoon uni- ja

stressipisteesta.
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10 (n=12) tyontekijad koki uni- ja stressiaiheet tarpeellisiksi. Kaksi vastaajaa jat-
ti kohdan tyhjaksi. Suurin osa vastaajista piti uni- ja stressiaihetta tarpeellisena.

Rentoutushetken hyoédyllisena koki 10 (n=12) vastaajaa. Yksi vastaaja ei koke-
nut sitéd hyodyllisena ja yksi jatti vastaamatta kysymykseen. Melkein kaikki vas-

taajat kokivat rentoutumishetken hyodyllisena.

Terveysneuvonta ajoittui luentojen yhteyteen seké rentoutumishetkia ennen ja
jalkeen kaytaviin keskusteluihin. Keskustelut unesta ja tydstressista olivat antoi-
sia, koska pystyimme keskittymaan osallistujien tarpeisiin. Terveyspaivan aika-
na ei tullut esille ongelmia toteuttaa terveysneuvontaa, koska olimme tutustu-
neet aihesisaltdihin teorian pohjalta hyvin. Huomioimme myds, etta keskuste-
lemme asiakkaiden kanssa arkikielella, jotta valitmamme tieto olisi ymmarret-
tavaa ja jaisi mieleen. Ammattitermien kayttd saattaisi heikentdd ymmarretta-
vyytta. Henkilokohtaiset keskustelut mahdollistuivat Kajuuttatilassa hyvin, koska
kavijamaara jai odotettua pienemmaksi. Nain pystyimme tarjoamaan terveystie-
toa jokaisen omista lahtokohdista ja tarpeista ndhden. Emme olisi varmasti ky-
enneet tarjoamaan niin henkilékohtaisia keskusteluja, jos tilaan olisi tullut odote-
tut yli 70 henkil6a.

Antamamme tieto unesta ja tydstressistd koettiin tyontekijdiden palautteissa
tarpeellisena ja he kokivat saaneensa vinkkeja itsenséd hoitoon. Nain ollen
olemme saavuttaneet tyontekijdiden palautteen perusteella terveydenedistami-
sellamme vaikuttavuutta. Tyontekijoiden kokemus aiheidemme hyddyllisyydesta
kertoo tyontekijoiden kiinnostuksesta kuulla aiheista. Omakohtainen havainnoin-
ti terveysneuvontaa annettaessa vahvisti myds tyontekijdiden kohtaavan tyo-
elamassaan tyostressia ja uni- ja vireystilavaikeuksia. Omakohtaisten havainto-
jemme seka palautteen pohjalta tyontekijat saivat pisteestamme tietoa mita he

itse voivat tehda hyvan unen edistamiseksi.

Toteuttamastamme terveysviestinnasta tyontekijat kiinnostuivat vaihtelevasti.
Terveysviestinnan keinoista kiinnostusta eniten heréttivat keskiolut pullot, jotka
kuvasivat 24 tunnin univajetta ja unen maaraa kuvaava kellotaulu. Kellotaulu oli
kaytannossa erittain hyva havainnollistamaan aikuisen tarvitsemaa unen maa-

raa. Tama mielestdimme pysaytti monet miettimaan nukkuuko han itse tarpeek-
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si. Talta osin tavoitteemme heratella ihmisia ajattelemaan terveystottumuksiaan

toteutui hyvin.

Vahiten kiinnostusta heratti posterimme. Ihmisia sai houkutella katsomaan uni-
hygieniaohjeita, vinkkeja tyostressin ehkaisemisen ja PowerPoint esitystd. Poh-
dimme oliko posterit tarpeeksi houkuttelevia ja selkeita. Liian monien varien ja
pienen tekstin kayttd voi tuottaa liian kirjavan lopputuloksen (Pitkdnen 2003).
PowerPoint pyori taustalla, joten se ei juuri avannut keskusteluja aiheista. lhmi-
set silmailivat esitysté ollessaan Kajuutassa mutta yksi nainen halusi katsoa ko-
ko PowerPoint esityksen. Vaikka kiinnostavuutta emme saavuttaneet postereil-
la, niin pyrimme kuitenkin esittelemaan niiden sisaltéa keskustellessamme tyon-
tekijoiden kanssa. Pyrimme jakamaan tekemiamme esitteita kaikille kavijoille ja
kiinnostuneimmat ottivat esitteitd myds omatoimisesti. Eraskin tyontekija vei
unihygieniaohjeet vaimolle kotiin. Pyrimme tehostamaan tietoisesti suullista ter-
veysneuvontaamme kirjallisen materiaalin avulla. Taméa mielestdamme edistaa
terveysneuvonnan vaikuttavuutta, koska asiakas voi palata saamiinsa suullisiin
tietoihin myohemmin kirjallisessa muodossa. Mielenkiintoista olisi tietda onko
tyontekijat ottanut saamansa terveystiedon kayttoon ja hyotyvatko he siita.

Vinkkeja vuorotyblaisen uneen posteri ei herattanyt kavijoissa mielenkiintoa,
koska kukaan kavijoista ei tehnyt vuorotyotad. Ennakkotietojen mukaan péaivaan
piti osallistua myds vuorotyota tekevia henkil6ita vartioaluksilta ja johtokeskuk-
selta. Heille suunnittelimme vinkkeja vuoroty6laisen uneen esitteen ja posterin.
Tapahtumaan ei ennakkotiedoista huolimatta osallistunut yhtakaan tyontekijaa,
joka olisi tehnyt vuorotydta. Pidimme tata harmillisena mutta yksi kavija otti esit-
teen puolisolleen, joka teki vuoroty6ta. Olimme myo6s suunnitelleet 24 tunnin
univajetta havainnollistavan olutpullot vuorotyota tekevien miesten nakokulmas-
ta. Pohdimme, etta olutpullot olisivat olleet miehille kohdistettua terveysviestin-

taa.

Rentoutumishetkia oli suunniteltu viisi, mutta ilmoittautuneita oli kolmeen het-
keen. Rentoutumishetket olivat osallistujaméaéarasta johtuen rauhallisia ja ohjaa-
jina pystyimme luomaan tunnelman joka edesauttoi rentoutumista. Myds Kajuut-

tatilaan luomamme rentouttava tunnelma auttoi rauhoittumaan ennen rentoutu-



23

mistuokion alkua. Rentoutumistuokion koki melkein kaikki palautteeseen vas-
taajista hyodyllisend. Menetelman vahvuuksina oli kavijdiden mielenkiinto ren-
toutushetkea kohtaan. Kaikki Kajuutta-tilassa kayneet tyotekijat tulivat myoés
rentoutukseen. Menetelméan heikkoudet olivat, ettéa rentoutushetki sitoi aina toi-
sen jarjestajistd mukaan. Vaikkakin se, ettd toinen jarjestaja oli rentoutushet-
kessa tyontekijoiden mukana, edesauttoi keskustelun aloitusta rentoutujien
kanssa, olisi suuremman yleisémaaran paikalle tullessa, toisessa huoneessa

ollut yksi jarjestaja lilan vahan.

4.2 Hankkeen arviointi

Yhteistydbmme terveydenhoitajaopiskelijoiden kesken sujui hyvin. Hankkeemme
toteutus ja suunnittelu aikataulu oli nopea mutta saimme aikaiseksi Voi hyvin! -
terveystapahtuman joka mielestamme onnistui tavoitteemme mukaisesti heré-
telld ihmisia miettiméaan terveystottumuksiaan. Hankkeen aikana teimme yhteis-
tyota eri asiantuntijatahojen kanssa. Yhteistyd tuntui sujuvan hyvin ja yhteistyo

oli paivan toteutuksessa korvaamatonta.

Voi hyvin! -paiva tavoitti vain pienen osan kohderyhmasta. Ennakko tietojen
mukaan paivaan piti osallistua noin 70 henkil6a esikunnasta seka tyontekijoita
vartioaluksilta ja tarkkailupisteesta. Paivan aikana pisteessamme kéavi noin 11
henkil6a ja luennoille osallistui noin 25 henkil6d. Samana paivana tyontekijoilla
oli kehityskeskusteluja ja koulutusta seka tyontekijoita oli lomalla. Tyodntekijat
vartioaluksilta ja johtokeskuksesta eivét tulleet paikalle. Tama vaikutti paivan
kavijamaariin. Osallistujat olivat suurimmaksi osaksi tyOpaikan naisia vaikka
tyontekijoista valtaosa on miehia. Muutama mieskin saapui kuitenkin paikalle.
Tassa yhteydessa on mietittava oliko tydbnantajan puolesta valittu péaiva sopiva,
koska tyontekijat eivat padsseet paikalle. Pohdittava on myds ennakkomainon-
nan vaikutusta kavijamaariin. Terveyspdaivan valmisteluun oli lyhyt aika, joten
IImoitukset paivasta jokaisen tyontekijan sahkopostiin ja ovimainokset tyopaikan
kaytavilla saatiin julkaistua tapahtumaa edeltavalla viikolla. Tama oli melko lyhyt

aika mainostaa tapahtumaa. Pohdimme myoés, ettd kiinnostaako tdmantyyppi-
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nen terveyspaiva miehia ja milla tavoin olisimme voineet lisata paivan houkutte-

levuutta.

Paiva toteutui kolmessa eri tilassa. Havaitsimme aamupaivalla luentojen yhtey-
dessa, etta toripbyddssamme kavi tutustumassa suurin osa luennoille osallistu-
neista kuuntelijoista. Olisiko uni ja tyostressipiste saanut enemman kavijoita il-
tapaivalla, jos olisimme olleet kokopaivan samassa tilassa? Kajuuttatila oli kella-
rissa, joten ihmiset tulivat tutustumaan pisteeseemme vain ennen ja jalkeen
rentoutumistuokiota. Tilan syrjaisen sijainnin vuoksi, tyontekijat eivat tulleet
muulloin kdymaan. Pisteeseen ei tullut muita osallistujia, kuin rentoutumishet-
keen ilmoittautuneet. Kavij6itd oli enemman liikunta, ravitsemus ja péaihteet pis-
teessd, joka sijaitsi rakennuksen toisessa kerroksessa. Mietimme tavoittiko pis-
te enemman kavijoita, koska samassa kerroksessa sijaitsi tyontekijoiden ty6-
huoneet.

Tyo6terveyshoitaja ja tyopaikan yhdyshenkilo liikuntakasvatusupseeri antoivat
my0Os palautetta hankkeestamme tapahtuman jalkeen. Tyo6terveyshoitajan mie-
lesta toimimme ryhmé&na erinomaisesti ja jakaneet tehtavat keskenamme seka
kaytetty eri asiantuntijatahoja. Kiitosta saimme myds yhteistydn sujuvuudesta.
Tyo6terveyshoitajan mielesta teemapaivan sisaltdé vastasi hyvin tavoitteeseen,
joita olimme asettaneet paivalle. Tyoterveyshoitaja seka liikkuntakasvatusupseeri
harmittelivat vahaista osallistuja maaraa. Liikuntakasvatusupseeri kuvasi han-
kettamme laadukkaaksi ja ammattitaitoiseksi. Pisteidemme nayttelyt koettiin ha-
vainnollistaviksi, konkreettisiksi, monipuolisiksi ja tietoa antaviksi. Tietoiskut oli-
vat sopivan mittaisia, asiapitoisia ja mielenkiintoisia. Perinnetilassa samanaikai-

nen luento ja nayttelyyn tutustuminen koettiin hairitsevana.

Tyo6terveyshoitaja ja liikuntakasvatusupseeri toivoivat samantapaisen toiminnan
jatkuvan Suomenlahden merivartioston tyopisteissa "likkuvana nayttelyna” seka
ensi vuoden opiskelijat toivotettiin tervetulleeksi jarjestamaéan tapahtumaa raja-
tarkastusyksikkoon lentokentalle.
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5 POHDINTA JA JOHTOPAATOKSET

Voi hyvin! — paiva antoi meille ja toivottavasti kohderyhmalle paljon. Oma am-
matillisuutemme kehittyi hankkeen myota. Terveystapahtuman jarjestaminen ja
neuvonnan antaminen tuntui meista luonnolliselta ja saimme hyvaa kokemusta
vuorovaikutuksesta. Meidan terveyden edistamisen menetelmaosaaminen on
vahvistunut ja tulemme hyédyntdmaéan hankkeessa kaytettyja menetelmia tule-
vissa tyotehtavissamme. Olemme pyrkineet kuvaamaan Voi Hyvin! -péivan osa-
raportissa yksityiskohtaisesti paivan suunnittelua, toteutusta ja arviointia. TAma
tekee raportistamme luotettavan ja muutkin pystyvat toteuttamaan osaprojek-

timme tapaisen tapahtuman raporttimme perusteella.

Pisteemme tavoitti 11 henkilod 70:std. Tassa mittakaavassa terveyden edista-
misen tyoyhteis6on kohdistuva vaikuttavuus ei kasvanut kovin suureksi. Koem-
me kuitenkin tavoitteidemme mukaisesti vaikuttaneemme yksildiden terveystie-
toon unesta, tyostressistd sekd tarjosimme motivoiden keinoja saada aikaan
muutoksia elamanoloissa tai kayttaytymisessa. Valillisesti tarjotut tiedot ja kei-
not leviavat mahdollisesti esimerkiksi muille ty6tovereille ja heidan perheilleen.
Saamamme palaute vahvistaa, etta tyontekijat kokivat saaneensa tietoa unesta

ja tyostressista ja aihe oli kohderyhmalle tarpeellinen.

Pitkdaikaisempaa vaikuttavuutta emme pysty todentamaan milla&n hankkeen
aikataulusta johtuen. Yhteisty6tahomme Terveystalon ty6terveyshuolto on tér-
kedssa roolissa terveyden edistdmisen jatkuvuuden ja vaikutusten seurannas-
sa. Kehittdmisehdotuksenamme on, ettd terveyden edistdmisen vaikutusten
seurannalle on tehty suunnitelma. Vaikuttavuuden arvioinnissa on kyse asetet-
tujen tavoitteiden ja saavutettujen tulosten ja vaikutusten valisen suhteen tar-
kastelusta. Terveyden edistdmisen vaikuttavuus tarkoittaa kykya vaikuttaa asi-
oiden tilaan, kuten esimerkiksi vaeston terveyteen ja terveysvalintoihin tavoittei-
den mukaisesti. Vaikuttavuus tarkoittaa yhteisollisella tasolla tydmenetelmien
kykya lisata elinympariston terveellisyyttd sekd myos terveydenhuollon laatuna,
millainen terveydentilan muutos potilaalle voidaan tuottaa terveytta edistamalla.
(Hakulinen, Pietila & Kurkko 2002, 284.)
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Hallitus ja kunnat tekevat jatkuvasti tyota, jotta kansanterveys saavuttaisi mah-
dollisimman hyvan tason, ja nain ollen siihen kiinnitetddn huomiota kaikissa so-
siaali- ja terveydenhuollon palveluissa. (STM 2003, 3.) Monissa eri terveyspoliit-
tisissa ohjelmissa korostetaan terveyden edistamisen tarkeyttd ja terveyden
edistamista pyritdan tukemaan myos kaikissa yhteiskunnan rakenteissa. Sosi-
aali- ja terveydenhuollon kansallisen kehittdmisohjelman eraana tavoitteena on,
ettd julkinen, yksityinen ja kolmas sektori seké oppilaitokset, yliopistot, tutkimus-
laitokset, sosiaalialan osaamiskeskukset ja ministeri¢ tekisivat yhteisty6ta hank-
keiden ja kehittamistyon merkeissa. Nain eri puolille kehitettyja hyvia kaytantoja
levitetddn taman verkoston avulla. (STM 2008.) Merivartioston Tyéterveyshuolto
on toteuttanut tata ajatusta pienimuotoisemmin pyytdessdan meitd opiskelijoita
yhteiseen terveyden edistdmisen hankkeeseen. Vaikuttavuus mielestamme li-
saantyy, kun eri alojen asiantuntijat hyodyntavat toisiaan terveyden edistamis-
tyossa. Meidan yhteistyd heratti terveydenhoitajalle ajatuksen jatkaa samanta-
paista pienimuotoisemmin kohdennettua toimintaa Suomenlahden Merivartios-
ton eri toimipisteisiin. Meidankin keittamisehdotuksena on, etta terveyspaiva
toimintaa voisi vieda suoraan tyopisteisiin esimerkiksi vartiolaivoille. Nain tavoi-

tetaan kohderyhmat paremmin kuin eri yksikdiden yhteisella tapahtumalla.
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LIITE 1: Vinkkeja tyostressin ehkaisemiseen

VINKKEJA TYOSTRESSIN EHKAISEMISEEN

Stressireaktio on luonnollinen ja primitiivinen mielen ja kehon valmiustila, joka suojelee
meitd "vaaratilanteissa” kuten villieldimen hyokkayksessa, lahestyvasséa deadlinessa tai
likenneruuhkassa.

Tunnista stressi ajoissa ja koeta vahentaa kiiretta.

Opettele sanomaan EI!

Tavoittele kohtuullisuutta, ala vaadi itseltasi taydellisyytta. Jaa vastuuta.
Valta tarpeetonta murehtimista.

Keskity valilla itseesi ja tarpeisiisi.

Nauti muiden seurasta, ala erakoidu.

Tee selva ero tyd- ja vapaa-ajalle.

Liiku ja pid& huolta kunnostasi. Toiselle paras stressin purkukeino voi olla leppoisa ul-
koilu, toiselle aggressiivinen kamppailulaji tai sosiaalinen palloilu.

Sy6 saanndllisesti ja terveellisesti.
Tee tarvittavat muutokset elamantavoissasi ja pysy aikomuksissasi!

Pitkittyessa stressi saattaa muuttua haitalliseksi. Mikali stressista palautuminen ei enaa
onnistu on uhkana uupumustila. Kuormitus vaatii vastapainokseen lepoa, jotta elimisto
paasee palautumaan kiireen aikaansaamasta rasituksesta.

Lahde: Aalto, Riku 2006. Ty6elaman selviytymisopas — Kaytannén ohjeita tydhyvin-
vointiin. Suomen terveystalo. WSOY: Porvoo.
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LIITE 2: Vinkkeja vuoroty6laisen uneen

VINKKEJA VUOROTYOLAISEN UNEEN

Kannattaa tarkistaa etta seuraavat asiat ovat kunnossa:

« Perhe ymmartaa, etta yovuoron jalkeen nukkuminen on tarke&da. Perheellisen
kannattaa hankkia seindkalenteri, johon on merkitty vanhempien yévuorot. Ka-
lenterista lapset nakevét, milloin koulusta tullessa taytyy olla hiljaa, radiota ei
saa soittaa eik& kavereita kutsua.

¢ Nukkumisymparistoé on pimeé, viileahko ja rauhallinen

« Silmalaput ja korvatulpat ovat monille tarked apu

« Puhelimet ovat pois paalta.

< Ennen nukkumaan menoa ei kannata juoda paljon, koska taysi rakko herattaa
helposti.

e Unilaéketta tulee kayttdad vain poikkeustapauksissa.

Lahde: Harmé&, Mikko & Sallinen, Mikael 2004. Hyva uni - hyva tyd. Tyo6terveyslaitos
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LIITE 3: Vinkkeja uneen ja vireyteen
VINKKEJA UNEEN JA VIREYTEEN

AAMULLA

Heraa joka paiva suunnilleen samaan aikaan myds vapaapaivina, niin elimistosi
tottuu oikeaan rytmiin.

2. Herattyasi nouse ylos sangysta eli ala jaa aamulla viettamaan aikaa tai loikoi-
lemaan sankyyn.

3. Aamulla heraamista auttavat kirkas valo, riittdva aamupala ja fyysinen aktivi-
teetti.

PAIVALLA

1. Noudata saanndllista rytmia tyon, ruokailun yms. suhteen.

2. Harrasta liikuntaa. Saanndéllinen tai rentouttava liikkunta helpottaa unensaantia.
Valta kuitenkin raskasta liikuntaa alle kaksi tuntia ennen nukkumaanmenoa,
ettei elimistosi kay ylikierroksilla.

3. Jos koet paivaunen tarpeelliseksi, niin pida ne lyhyina (15-20min) ja sijoita nuk-
kuminen alkuiltapaivaan.

4. Valta ja/tai rajoita kofeiinin, alkoholin ja nikotiinin kayttoasi. Pienetkin alkoholi-
maéarat huonontavat voimakkaasti unen laatua, vaikka niihin
ei liittyisikaan varsinaista "krapulaa”.

5. Ala pida itseasi liian kiireisena. Pida paivan aikana riittavasti taukoja, joiden ai-
kana voit rentoutua ja/tai pohtia ja ratkoa ongelmiasi/huoliasi.

ILLALLA JA YOLLA

1. Rauhoitu noin 2 tuntia ennen nukkumaanmenoa.

2. Syo illalla kevyesti, mutta riittavasti, jotta et herad yolla nalkaan. Juo vain va-
han.

3. Tee makuuhuoneestasi unen kannalta mukava. Pimea, viiled, hyvin tuuletettu ja
meluton makuuhuone, hyva patja ja raikkaat vuodevaatteet auttavat nukahta-
mista.

4. Tee makuuhuoneestasi ajaton vyohyke nukkumaanmenon ja yldsnousemisen
valiseksi ajaksi (kellon seuraaminen on tehokas tapa pysya hereilld).

5. Sanky on vain nukkumista ja seksia varten, sinne eivat kuulu esim. huolet, tyot
jariidat. Tee vuoteessa vain unta edistavia asioita.

6. Mene vuoteeseen vasta, kun olet vasynyt. Jos uni ei tule noin 15 minuutissa,

nouse Yylos vuoteesta ja tee jotain rauhoittavaa (esim. lue), kunnes olet uudel-
leen riittavan vasynyt.

Lahteet: Suomen unihoitajat seura ry 2006. Unihygieniaohjeet. Partinen, Markku &
Huovinen, Maarit 2007. Terve uni. WSOY



