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1 JOHDANTO

Suomen viesto vanhenee nopeasti tulevina vuosikymmenini. Vuonna 2000 suomalaisista 15
prosenttia oli tayttinyt 65 vuotta, mutta vuonna 2030 samaan ikdryhmiin kuuluu jo yli nel-
jinnes viestostd. Yli 65 -vuotiaiden osuus viestossid kasvaa tuona aikana noin 600 000
ikdihmiselld. Vaikka samansuuntaista muutosta tapahtuu muuallakin Euroopassa, Suomessa

ikarakenteen muutos on Euroopan nopeimpia. (Ruonakoski 2004, 7.)

Ikddntyvistd yhteiskunnastamme puhutaan usein sanoin, jotka viittaavat pelottavaan tulevai-
suuteen. Puhutaan ikdihmisten lisddntyvin madrin synnyttimastd taloudellisesta taakasta,
hoivan tarpeen rijahdysmiisestd kasvusta seka lisdadntyvasta passiiviviestostd. Kyseiset asen-
teet ovat perusteettomia; on pidettivd mielessd, ettd pitkd ikd on ollut yhteiskuntapoliittinen
tavoitteemme. Suurin osa ikdihmisistd elda itsendisesti tarvitsematta hoivaa tai apua. Ei sovi
my6skain unohtaa, kuinka monet ikdihmiset osallistuvat merkittavalld tavalla hoivaamalla
omaisiaan ja ldheisiddn. (Voutilainen, Vaarama, Backman, Paasivaara, Eloniemi-Sulkava &

Finne-Soveri 2002, 3.)

Ikdihmisilli on voimavaroja, joiden tunnistaminen ja tukeminen ovat oleellinen osa tervey-
den edistimistd. Ikddntyneiden autonomian kunnioittaminen on tirkedd. Heiddn on saatava
osallistua omaan elimainsa liittyvdan paitoksentekoon. Jokainen ikdihminen on yksilo ja yk-
sil6t ovat erilaisia. Kaikilla on takanaan pitkd eldimi ja heilld on my6s omat tavat ja tottumuk-
set. Tukemalla voimavaroja mahdollistetaan ikdantyneiden pidempi elinikd sekd hyvin eld-
minlaadun ja itsemaidraamisoikeuden jatkuminen mahdollisimman pitkadn. (Lyyra, Pikkarai-

nen & Tiikkainen 2007, 26.)

Tein sairaanhoitajaopintoihini liittyvin opinndytetyon atheesta viisi- ja kuusivuotiaiden ker-
tomuksia neuvolakdynnistd saduttamalla. Tein opinnéytetyon yhdessd sairaanhoitajaopiskeli-
jaystavini kanssa. Halusimme selvittdd, mitd lapset ajattelevat neuvolakiynnistd. Alusta asti
meille oli selvid, ettd haluamme keritd aineiston opinniytteeseemme jollakin erilaisella, va-
hin kdytetylld menetelmalld. Piddyimme kéyttimadn sadutus -menetelmai, eli pyysimme lap-
sia kertomaan sadun neuvolakidynnistd. Lapset kertoivat luotettavasti ja tarkasti neuvolassa
tehtivistd tutkimuksista. Lisiksi lapset kiinnittavit yllattavan paljon huomiota neuvolaympa-
rist6on. Lapset kertoivat myOs kokemuksistaan ja he kokivat neuvolakdynnin padsidntoisesti

mielekkdiana.



Terveydenhoitajan suuntautumisvaihtoehdossa tehdain kehittimistyé terveydenhoitajan
ammatillisen osaamisen lisddmiseksi ja terveydenhoitajan tyon ja ammatin kehittdmiseksi
(Opetusministerio 2006, 92). Miettiessani aihetta kehittimistehtaville, halusin ettd se liittyy
jotenkin varsinaiseen opinndytteeseen. Paidyin selvittimain, millaista palautetta ikdihmiset

antavat seniorineuvolakaynnista kerrotuttamalla.

Kehittaimistehtavan tavoitteena on selvittad ikdithmisten ajatuksia seniorineuvolakiynnista.
Tarkoituksena on vilittdd seniorineuvolan terveydenhoitajalle ikdihmisten antama palaute.
Tutkimustehtiva: Millaista palautetta ikdihmiset antavat seniorineuvolakdynnistd kerrotutta-
malla. Tyon aineisto kerittiin neljaltad 70 - tai 75 -vuotiaalta ikdihmiseltd, jotka kavivat terve-

ystarkastuksessa Kiuruveden seniorineuvolassa.



2 IKATHMINEN SENIORINEUVOLASSA

Ikdihmisid voidaan jakaa kahteen eri padryhmain. Seniorit ovat padosin terveitd, aktiivisia ja
yleensi alle 80 -vuotiaita. Vanhukset ovat tukea ja palveluja tarvitsevia ja yleensa yli 80 -

vuotiaita. (Sonkin, Petakoski-Hult, Ronka & Sédergard 2000, 1.)

Vuosina 2000-2004 kehitettiin Ikdihmisten kuntoutusneuvola -projektissa toimintamalli, jo-
ka tarjoaa vaihtoehtoja ehkiisevan kuntoutustoiminnan jarjestimiseksi. Kuntoutusneuvolassa
tuetaan ikdthmisen myonteistd ikddntymistd sekd havaitaan varhaisessa vaiheessa asioita, jotka
uhkaavat heikentda ikdthmisen toimintakykyéd. (Harri-Lehtonen, Isosaari, Laitinen, Luoma-

ranta, Talvenheimo-Pesu, Tartia-Jalonen & Viippola 2005, 8.)

Ikdihmisten kuntoutusneuvolassa asiakkaiden kuntoutumista ja toimintakykya edistiva toi-
minta sisaltdd vastaanottotoimintaa, johon kuuluvat henkilokohtainen kuntoutusohjaus ja -
neuvonta sekd toimintakyvyn arviointi. Lisiksi kuntoutusneuvolan tyontekijat tekevat koti-
kiyntejd, jotka voivat olla kartoittavia, ehkiisevid, kuntoutumista edistdvid tai vastaanoton
pitimista asiakkaan kotona. Kuntoutusneuvolan tyontekijit jarjestavat kuntoutumista edista-
vid ryhmitoimintoja toimintakyvyn parantamiseksi ja my6s teematilaisuuksia ja tiedottavia

tilaisuuksia. (Harri-Lehtonen ym. 2005, 9.)

2.1 Kiuruveden seniorineuvola

Kiuruveden terveyskeskuksen seniorineuvolassa tehdddn terveystarkastuksia 70 - ja 75 -
vuotiaille kiuruvetisille. Kevailld 2008 aloitettiin 80 -vuotiaille suunnatut ennaltachkiisevit
kotikdynnit. Seniorineuvolatarkastusten kutsumenettelyssa kaytetdan tarveharkintaa. Jos kut-
suttava on hoitokodin tai kotisairaanhoidon asiakas, hinti ei kutsuta terveystarkastukseen.
Syyni menettelylle on piillekkiisten terveyspalvelujen minimointi. Aluehoitajan palveluja
kayttivit kutsutaan tarkastukseen, jos edellisestd kaynnistd aluehoitajan luona on aikaa
enemmin kuin vuosi. Kotipalvelun asiakkaat kutsutaan terveystarkastukseen. (Kiuruveden

kaupunki 2008.)

Terveystarkastukset toteutetaan neuvolassa. Asiakkaalle lahetetddn kutsukirje (Liite 1), terve-
ystarkastus on vapaachtoinen ja maksuton. Terveystarkastusten tavoitteena on vahvistaa

omatoimisuutta, ylldpitdd toimintakykyd sekéd ehkaistd sairauksia ja lisdvaivoja. Kiynnilld sel-



vitetidin my6s mahdollista palvelutarvetta keskustelemalla sosiaaliseen ja henkiseen hyvin-
vointiin sekd toimintakykyyn liittyvistd asioista. Terveystarkastuksessa kdydain lidpi asiakkaan
terveydentilaa sekd annetaan jatko-ohjeita ja neuvontaa asiakkaan tarpeen mukaan. (Piippo

2006.)

Toimintaperiaatteena on, ettd seniorineuvola on toimintakykyé ylldpitdvi, sairauksia ja lisa-
vaivoja ehkiiseva, kuntouttava, omatoimisuutta vahvistava, itsemairdamisoikeutta kunnioit-
tava sekd palveluohjausta antava. Seniorineuvolatarkastuksen tavoite on asiakkaan kokonais-
terveydentilan selvittiminen, terveysneuvonnan antaminen ja mahdollisen palvelutarpeen

selvittiminen. (Kiuruveden kaupunki 2008.)

Ikdihminen saa postissa kutsukirjeen, josta kdy ilmi hinelle varattu aika. Lisdksi hintd pyyde-
tadn tdyttdmdan kutsun mukana tullut esitietolomake (Liite 2) ja ottamaan se mukaan vas-
taanotolle. Ikdihmistd ohjeistetaan ottamaan kdynnille mukaan my6s mahdolliset ladkeresep-
tit ja/tai ladkekortti. Kutsukitjeen toisella puolella on seniorineuvolakiynnin tutkimustulok-

set — lomake (Liite 3), johon terveydenhoitaja kirjaa tekeminsa mittaukset ja muut huomiot.

2.2 Fyysisen toimintakyvyn tukeminen

Fyysinen vanheneminen tarkoittaa elimiston toimintojen hidastumista. Kun vanhenemista
tarkastellaan fyysisestd nikokulmasta, elimist jactaan osiin ja osia tarkastellaan erikseen. Sai-
ras nivel tai syddn ei kuitenkaan maarita sitd, kuinka sairas koko ihminen on. Fyysistd vanhe-
nemista el voi estdd ja se tulisikin nahda ithmisen kehittymisen luonnollisena osana. (Vallejo

Medina, Vehvildinen, Haukka, Pyykko & Kiveld 2005, 22.)

Ikddntyneen ihmisen hyvinvointiin ja terveyteen vaikuttaa oleellisesti se, miten hin selvida
paivittdisesta elimistddn. Toimintakykya voidaan tarkastella joko toiminnanvajauksena tai
jaljelld olevana toimintakykyna. Fyysisen toimintakyvyn mairittelyssd korostuvat tuki- ja lii-
kuntaelimiston sekd hengitys- ja verenkiertoelimistdn toimintakyky. Fyysistd toimintakykya
kuvaavat kavelynopeus, lihasvoima sekd maksimaalinen hapenottokyky. (Lyyra ym. 2007,
21.) Seniorineuvolan esitietolomakkeessa fyysiseen toimintakykyyn liittyvit kysymykset ovat
kodin kunnossapidosta, kotiaskareiden hoitamisesta ja asioinnista seka yksinkertainen kysy-
mys: Liikutteko paivittiin. Terveydenhoitaja voi ohjata ikdithmisen esimerkiksi erilaisiin lii-

kuntaryhmiin ja jumppiin. Asiakkaalle voidaan antaa KKI- Kuntokalenteri 60+, jossa on oh-



jeita liikunnan harrastamiseen. (OpetusministeriO, Sosiaali- ja terveysministerio, Metsahalli-

tus, Ymparistoministerié & Liikenne- ja viestintiministerié 2004.)

Seniorineuvolakaynnilld tarkastellaan asiakkaan fyysistd terveydentilaa esitietolomakkeen seké
tutkimusten avulla. Asiakkaan perussairaudet ja ladkitys tarkastetaan ja pdivitetdin asiakkaan
potilaspapereihin. Silld, millaiseksi ikdthminen miarittelee itse terveydentilansa, on merkittdva
vaikutus. Jollakin ikdihmiselld saattaa olla monta perussairautta ja paljon ladkkeitd sekd hinen
toimintakykynsi el vilttimittd ole kovin hyvi. Silti hin voi kokea terveydentilansa tyydytta-
vind tal jopa hyvind. Kun taas ithminen, jolla ei ole perussairauksia tai muita terveydellisid
ongelmia, voi kokea terveydentilansa vilttivina, jopa huonona. Itsearvioitu terveys on pa-
rempi jéljelld olevan elinajan ennustaja kuin monet objektiiviset terveyden mittarit. Tervey-
den itsearviolla on yhteys myos terveyspalvelujen kayttoon, koettuun elimanlaatuun ja terve-

yskayttaytymiseen. (Lyyra ym. 2007, 20.)

Ikddntyneen ihmisen hyva ravitsemustila yllapitdd toimintakykya ja terveyttd, ehkiisee saira-
uksia sekd hidastaa sairauksien pahenemista. Ravitsemushoidolla ehkiistdan lisiksi painon
laskua. Iin my6ti virhe- ja aliravitsemuksen riski lisddntyy. Yli 65 -vuotiailla virhe- tai alira-
vitsemusta esiintyy 5-8 prosentilla, kun taas 80 ikdvuoden jilkeen ongelmat yleistyvit nope-
asti. On tirkedd muistaa, ettd myos ylipainoinen ikdihminen voi olla aliravittu. Ikdantyneiden
ravitsemustila voidaan arvioida MNA-testilld (Mini Nutritional Assesment). Testin avulla on
mahdollista 16ytda ne ikdantyneet, joiden riski virheravitsemukselle on kasvanut. (Lyyra ym.

2007, 184-185; Vanhustyon keskusliitto 2007.)

Ikdihmisen ravintoaineiden saanti ja ruokavalion terveellisyys kartoitetaan seniorineuvola-
kaynnilld. Ikaihmiseltd kysytdan hinen ruokahalustaan. Lisaksi kaydaan lipi hanen paivittiiset
ateriansa ja niiden sisdlto. Erityistd huomiota kiinnitetddn maitovalmisteiden ja suolan kiyt-
to6n sekd rasvojen laatuun. Asiakkaalle annetaan ohjausta terveellisempain ruokavalioon ja
lisaksi hin saa Elimianmakua -lehtisen. Lehtisessd on tietoa ikddntyvin ravinnosta, elimiston
muutoksista, ruokahaluttomuudesta, erityisruokavalioista sekd esimerkiksi nesteiden juomi-

sen tirkeydesta. (Saarioinen & Vanhustyon keskusliitto ry. 2004.)

Toisin kuin monesti oletetaan, ikdihmiset kayttdvit alkoholia. Iakkdiden alkoholinkaytto ei
eroa merkittavisti tyoikdisten alkoholinkiytostd. Alkoholia voidaan kayttda fyysiseen riippu-
vuuteen, psyykkisen mielihyvin vuoksi tai sosiaalisessa riippuvuudessa alkoholi tuottaa sosi-
aalista tyydytystd. Alkoholinkdytté aiheuttaa elimistGssd monenlaisia haittoja. Ikddntyessa

elimist6 reagoi herkemmin alkoholin vaikutuksille. Alkoholi voi aiheuttaa ruoansulatuksen ja



verenkiertoelimiston hairiéitdi. Myos hormonitoiminta voi hairiintyd ja lisiksi voi esiintyi
unihdiriéitd ja psyykkisid oireita. Runsas ja jatkuva alkoholinkiytt aiheuttaa lisiksi paljon
sosiaalisia ongelmia. Seniorineuvolan asiakkaan piihteiden kiytto kartoitetaan kysymalld hi-
nen alkoholin ja tupakan kaytostdan. Annosmaarit ja alkoholin laatu kysytdin tarkasti. Tar-
vittaessa apuna voidaan kayttid AUDIT -kyselyd alkoholin kidyton tarkemmaksi selvittimi-
seksi. Jos ikdihmisen alkoholikdytté on runsasta, asiasta keskustellaan ja mukaan voidaan an-
taa erilaisia esitteitd, kuten Otetaan selviil -lehtinen tai Alkoholinkidyton vaikutukset elimis-
to6n ja terveyteen -lehtinen. (Vallejo Medina ym. 2005, 326; Sosiaali- ja terveysministerid

2005; Alko 2002.)

Fyysistd toimintakykyd turvataan keskustelemalla asiakkaan kanssa hinen kotinsa turvallisuu-
desta. Hinelle annetaan mukaan lehtinen, jossa on tietoa kotitapaturmista, lehtisen lopussa
on myos hyodyllinen tarkastuslista kotitapaturmien ehkiisemiseksi. Terveydenhoitaja voi
suositella ikdihmiselle erilaisia apuvilineitd, jotta koti olisi toimivampi ja turvallisempi. Apu-
vilineasioista huolehtii yleensd fysioterapeutti, joka voi kdyda ikdihmisen kotona kartoitta-
massa apuvilineiden tarpeen. (Sosiaali- ja terveysministerio, Sisdasiainministerid, Kansanter-
veyslaitos, Suomen Pelastusalan Keskusjirjestd, Suomen vakuutusyhtididen Keskusliitto,

Terveyden edistimisen keskus, Suomen Punainen Risti & Suomen Kuntaliitto 2005.)

Terveystarkastukseen kuuluvia tutkimuksia ovat verenpaineen ja pulssin mittaaminen. Lisdksi
tunnustellaan kisin pulssin tasaisuus. Ikdihmisen pituus ja paino mitataan ja lisidksi lasketaan
painoindeksi (BMI). Asiakkaalta tarkastetaan nako E-taulun avulla laseilla ja ilman. Lisiksi
tarkastetaan kuulo, jota ennen kuitenkin tarkastetaan korvat korvalampulla, ettei korvissa ole
esimerkiksi tulehdusta tai litkaa korvavaikkua. Ikdihmisen rokotteiden ajantasaisuus tarkaste-
taan ja jos jaykkikouristus- kurkkumitirokote ei ole endd voimassa, terveydenhoitaja voi pis-
tid rokotteen. Naisilta otetaan tarvittaessa papa -niyte seka tutkitaan rinnat ja/tai opetetaan
rintojen omatoiminen tutkiminen. Tarpeen mukaan asiakkaalle tehdddn lihete laboratorio-

tutkimuksiin. (Piippo 2006.)

Fyysisen terveydentilan osalta selvitetddn myos ikdthmisen suun terveys. Esitietolomakkeessa
on asiaan liittyen kaksi kysymysta, joilla selvitetdan, milloin ikdihminen on viimeksi kidynyt
hammasliddkirissid ja onko hidn huomannut suussaan vaivoja. Suun ja hampaiden hoito on
tarked osa hyvinvointia. Hampaat tulisi pestd vihintidn kaksi kertaa péivassa. Huono suuhy-
glenia ja esimerkiksi hankaavat proteesit voivat edistid suun sienitulehduksen syntymista.
Sairaus tai lddkkeet saattavat aiheuttaa syljenerityksen vihenemistd ja suun kuivumista. Tar-

vittaessa terveydenhoitaja ohjaa ikdthmisen hammashoitoon. Terveydenhoitaja voi antaa asi-



akkaalle Hammas hampaalta — kirjan, jossa on hyvid neuvoja hampaiden ja suun hoitoon.

(Lappalainen & Turpeinen 1999, 40—41.)

Seniorineuvolan esitietolomakkeessa kysytdan, kuinka ikdithminen nukkuu. Siind kysytddn
my6s mahdollisesta uniladkkeen kdytosta. Riittdva lepo ja uni ovat ikdithmisen terveyden ja
toimintakyvyn sdilymisen kannalta vilttamattomid. Pelkkd unen midrd ei takaa riittivda le-
poa, my0Os unen laadulla on merkittava vaikutus. Vuorokaudessa tarvittavan unen maari ei
muutu ikddntyessa. Ikdihmisten on kuitenkin vaikeaa olla yhtijaksoisesti valveilla pitkid aiko-
ja. Sen myotd ikdihminen nukkuu piivdunia ja youni lyhenee. Jos ikdihminen kirsii unetto-
muudesta, siitd voi seurata erilaisia ongelmia, kuten vasymysti, kisien vapinaa ja lisidntynytta
kipuherkkyyttd, kdyttaytymisen hiirioitd kuten itkuisuutta ja keskittymiskyvyttomyyttd seka
tunteen, ettei ole nukkuessaan levinnyt ja virkistynyt. Moniin sairauksiin voi liittyd union-
gelmia, esimerkiksi diabeetikolla voi esiintyd aamuheriilya, jos verensokeritaso on litan mata-
la. Ladkkeet ja nautintoaineet voivat aiheuttaa unettomuutta tai unen hiiriitd. Olennaista

ikdithmisten unettomuuden hoidossa on erottaa normaalit unen muutokset varsinaisesta

unettomuudesta. (Vallejo Medina ym. 2005, 114-115.)

2.3 Psyykkisen toimintakyvyn tukeminen

Psyykkinen toimintakyky tarkoittaa sitd, miten hyvin ikdihmisen henkiset voimavarat riittavat
arkielimin vaatimuksiin. Psyykkinen toimintakyky vaikuttaa my6s sithen, miten ikdihminen
selviytyy elimin kriisitilanteissa. Psyykkinen toimintakyky tarkoittaa siis kykyd suoriutua

henkistd ponnistelua vaativista tehtivista. (Vallejo Medina ym. 2005, 58.)

Ikdihmisten yksindisyys on yleistd; naiset ja maaseudulla asuvat ovat yksindisempid kuin mie-
het ja kaupungissa asuvat. Maaritelmastad ja mittaustavasta riippuen jopa 70 prosenttia ikaih-
misistd kokee yksindisyyttd. Yksindisyyden tunteet vaihtelevat ja yksindisyydestd voi myo6s
toipua. Yksindisyyttd saattaa esiintyd kausiluontoisesti esimerkiksi terveyden muutosten ja
thmissuhteiden menetyksen yhteydessd. Suurin osa ikdihmisistd on sopeutunut elimintilan-
teeseensa, mutta osa heistd kokee itsensi tarpeettomaksi. Tommy Tabermann kertoo runos-
saan Pieni laulu ihmisestd: ”Thminen tarvitsee ihmistd ollakseen ihminen ihmiselle, ollakseen
itse thminen.” Toisen ihmisen kanssa keskustelu ja oleminen auttavat jaksamaan ja se myos
virkistdd mieltd. Keskustellessa toisen kanssa my6s oma arkielimin tilanne suhteutuu. (Valle-

jo Medina ym. 2005, 58; Lyyra ym. 2007, 146; Lappalainen & Turpeinen 1999, 77.) Seniori-



neuvolan esitietolomakkeessa selvitetdin ikdihmisen asumismuoto, sekd asuuko hin keskus-

tassa vai syrjakyldlld. Lisaksi selvitetddn asuuko hin yksin vai jonkun kanssa.

Masentunut mieliala on inhimillinen reaktio menetyksiin ja pettymyksiin. Masentuneisuus on
normaalia mielialan laskua, jonka voi aiheuttaa esimerkiksi liheisen ihmisen menettiminen
tai omien tirkeiden tavoitteiden saavuttamattomuus. Jos masentunut mieliala saa yliotteen ja
jad haittaamaan elimai, tarvitaan ammattiapua. Ilman tukea oireilu voi muuttua vakavaksi
masennukseksi. Masennus on siis psyykkinen hiiri6 ja se voidaan jakaa lievdin, keskivaikeaan
ja vaikeaan masennukseen. Masennuksen oireita ovat esimerkiksi alakuloinen mieli, eldimai-
lon katoaminen, vasymys, keskittymisvaikeudet, itsetunnon heikkeneminen seka itsetuhoiset

ajatukset. (Lyyra ym. 2007, 133; Heikkinen 1998, 13; Vallejo Medina ym. 2005, 304.)

Seniorineuvolassa ikdthmisen henkistd hyvinvointia kartoitetaan kysymalld hineltd, mitké asi-
at tuottavat hanelle huolta tai mieliharmia. Lisiksi kysytddn asioita, jotka tuottavat hanelle
iloa. Esitietolomakkeessa on kysymys, tuntecko ikdihminen olonsa turvalliseksi. Tarvittaessa
terveydenhoitaja voi pyytda asiakasta vastaamaan Myohiisian depressioseulan kysymyksiin.
Kysymyksid on yhteensi 15, vastausvaihtoehdot ovat kylld tai ei. Jokainen kysymys pisteyte-

tadn erikseen. Jos asiakas saa yli kuusi pistettd, on aihetta epiilli masennusta. (Gernet 2003.)

Normaaliin vanhenemiseen kuuluvat muistin ja tiedon kasittelyn muutokset ovat yleensa va-
hiiset. Ikdihmiset kykenevit oppimaan uusia asioita, vaikkakin hitaammin kuin nuoremmat.
Hidastuminen voi johtua ikaihmisille tyypillisestd varovaisuudesta, joka ilmenee esimerkiksi
ajan merkityksen muuttumisesta kiireen vihetessa tai jos ikdithminen pyrkii virheettomain
suoritukseen. Muistin selked heikkeneminen voi olla merkki alkavasta dementiasta. Sen taus-
talla voi olla my6s parannettava sairaus tai se voi johtua ladkkeiden haittavaikutuksesta. Muis-
tiongelmien syyni voi olla esimerkiksi vitamiinien puutostila, masennus, matala verenpaine
tai aineenvaihduntahdirit. Tarvittaessa terveydenhoitaja voi tehdéd ikdihmiselle MMSE -
testin (Mini-Mental State Examination), jossa on muistiin ja alyllisiin toimintoihin liittyvia
tehtivid. Tarpeen mukaan ikdithminen voidaan ohjata laboratoriokokeisiin tai muistipoliklini-
kalle tarkempia tutkimuksia varten. (Lyyra ym. 2007, 118; Vallejo Medina ym. 2005, 100—
101.)



2.4 Sosiaalisen toimintakyvyn tukeminen

Sosiaalinen toimintakyky liittyy oleellisesti fyysiseen ja psyykkiseen toimintakykyyn. Sosiaali-
nen toimintakyky voi olla yhteiskuntaan sopeutumista. Sitd voidaan tarkastella my6s sosiaa-
listen voimavarojen kautta, kuten esimerkiksi ystivyys- ja perhesuhteiden, koulutuksen tai
tulojen kautta. Till6in sosiaalinen toimintakyky perustuu sosiaalisiin taitoihin. Sosiaalista
toimintakykya voidaan tarkastella seuraamalla, kuinka hyvin ikdihminen kykenee sailyttimain

vuorovaikutussuhteitaan ja roolejaan yhteiskunnassa. (Vallejo Medina ym. 2007, 59.)

Ikdihmiset pitdvit tirkeimpind ihmissuhteinaan omia lapsiaan. Naiset ovat sosiaalisesti aktii-
visempia kuin miehet, mutta my0s heilld terveydentila ja ikddntyminen vihentivit sosiaalisia
kontakteja. Naiset osallistuvat miehid useammin erilaisiin uskonnollisiin tilaisuuksiin. Laaja
sosiaalinen verkosto vaikuttaa myonteisesti niin fyysiseen kuin psyykkiseen hyvinvointiin.
Seniorineuvolan esitietolomakkeessa kysytddn, pitddko ikdihminen yhteyttd omaisiinsa ja ys-
taviinsd. Jos ikdihminen on vastannut kieltdvisti, selvitetddn yhdessa syitd ja kartoitetaan so-

siaalisten kontaktien lisaidmisen mahdollisuuksia. (Vallejo Medina ym. 2007, 59.)

Ikddntyneen sosiaaliseen verkostoon kuuluu perheenjisenid, ystivid, sukulaisia, naapureita
sekd usein my6s ammattiauttajia. Sosiaalisen verkoston tulee tukea yhteisollisyyden tunnetta
ja mahdollistaa osallistuminen. Ikdihmisen sosiaalisten suhteiden selvittimisessd voidaan
kayttdd apuna verkostokarttaa. Verkostokartta on ympyrin muotoinen, ja se on jaettu erilai-
siin  lohkoihin, kuten perhe, ystivit, harrastus ja vapaa-aika sekd ammattiautta-
jat/viranomaiset. Ympyrin keskelld on ikdihminen itse. Aluksi ikdihminen listaa kuhunkin
lohkoon kuuluvat ihmiset. Sen jilkeen hin sijoittaa ne ympyridn, liheisen ihmisen ldhelle
itseddn ja jos thminen ei ole kovin liheinen, hinet voidaan sijoittaa lihemmaksi ympyran ul-
koreunaa. Verkostokartan tayttimisessa kiytetddn apuna my0s erilaisia merkkejd kuvaamaan
vuorovaikutussuhteen laatua. Verkostokartta antaa konkreettisen kuvan ikdithmisen sosiaali-

sesta verkostosta. (Lyyra ym. 2007, 80-81.)

Esitietolomakkeessa kysytddn, miten ikdihminen viettdd aikaansa kotona. Lisdksi selvitetdin,
millaisiin kodin ulkopuolisiin toimintoihin hin osallistuu. Sosiaali- ja terveysministerion Ter-
veyden edistimisen laatusuositusten mukaan (2006) kuntien tehtivini on kuntalaisten hy-
vinvoinnin edistiminen liikuntapalvelujen ja kulttuuritoiminnan avulla. Tédrkedd on esimer-
kiksi opiskelun, litkunnan seké kulttuuri- ja jirjestétoiminnan tukeminen. Kyseisten toimin-

tojen kautta ikdithmiset lisddvit luontaisesti fyysistd aktiivisuuttaan ja sosiaalisen kontaktit li-
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saantyvit. Tdten fyysinen toimintakyky paranee ja syrjdytymisen seka yksindisyyden riskit

pienenevit.
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3 SADUTUS ELI KERROTUTTAMINEN

Sadutus -menetelmid on psykologi Monika Riihelin kehittima. Sen tavoitteena on erityisesti
lasten ajatusten esille saaminen. Sadutettaessa pyydetdin henkil6d kertomaan satu, se luva-
taan kirjata ylos juuri niin kuin sadutettava sen kertoo. Lopuksi tarina luetaan kertojalle ja
hin voi halutessaan muuttaa tai korjata sitd. Kirjaamisen yhteydessi saduttaja joutuu joskus
pyytamain: ’Odota hetki, en ole vield ehtinyt kirjoittaa.” Tama ei yleensa hiiritse kertojaa,
koska hin huomaa miten hidasta kirjaaminen on. Tauon aikana hin saa my0s aikaa miettid

jatkoa kertomukselleen. (Karlsson 2005, 47; Karlsson 2003, 52.)

My06s aikuiset ja ikdihmiset nauttivat sadutuksesta. Se avartaa, lihentad, helpottaa, nostaa
olennaiset asiat esiin ja antaa ilmaistaville ajatuksille konkreettisen muodon. Usein aikuisetkin
tahtovat kertoa mielikuvitussatuja. Aikuisten keskindinen sadutus vapauttaa huumorin ja ilon.

Sen avulla uskaltautuu heittaytymaan leikkimieliseksi. (Karlsson 2003, 154-155.)

Kehittimistehtdvissani paddyin kdyttimadn sadutuksen sijasta termid kerrotuttaminen. Mie-
lestini se sopii paremmin kaytettavaksi ikdthmisten kanssa. En pyytinyt ikdihmisid kerto-
maan seniorineuvolakdynnistd satua, vaan tarinan. Kaytin menetelmina aihesadutusta. Siind
pyydetdidn kertomaan tarina jostain tietystd aitheesta, tissd tapauksessa seniorineuvolakaynnis-
ta. Kerrotuttaessa ikdithmiselle sanottiin: ”Kerro tarina seniorineuvolakaynnistisi. Kirjaan sen
ylos juuri sellaisena kuin minulle sen kerrot. Lopuksi luen tarinasi ddneen ja voit halutessasi

muuttaa tai korjata sitd.” (Karlsson 2005, 47.)

Riiheldn (2002) mukaan sadutuksessa kertoja paattad mika on satu. Joskus se voi olla muu-
taman sanan mittainen tai toisinaan pieni kirja. Luonteeltaan se voi olla runo, niytelma tai
tosikertomus. Satu on sellainen kuin kertoja sen haluaa ilmaista ja yleensd omat mielenkiin-
non kohteet tulevat esille sadussa. Sadussa ajatukset jisentyvit tarinoiksi ja mielikuvitus mo-
nipuolistaa arjen kokemuksia. Tarinoissa yhdistyvit tunne, ajatus, teko ja mielikuvitus. Se

sopii kaikenikdisille ja saduttaa voi missd vaan.

Kerrotuttamisessa yhdistyvit ikdihmisen arvostus, kunnioitus ja kuuntelemisen taito. Siind
halutaan tietad, mitd juuri kyseinen ikdthminen ajattelee ja kuinka hidn jonkin asian kokee.
Ikdihmisen kertomaa tarinaa ei arvostella, korjata tai huomauteta sen sisillostd. Ikdihminen
huomaa, ettd hinen kertomansa tarina on ainutlaatuinen ja ettd hanti ja hinen mielipiteitdan

on kuunneltu.
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Ikdihmisen omanarvontunto ja itsekunnioitus riippuvat pitkalti siitd, miten hinen ympiris-
tonsa arvostaa hintd ja miten hintd kohdellaan. On tirkedd, ettd ikdithminen saisi ainakin 14-
hiympiristossaian kokea, ettd hin on korvaamaton, ja ettd hin voi antaa jotain sellaista, mitd
kukaan muu ei pysty antamaan. Aktiivisella kuuntelulla tarkoitetaan kykyé kuulla ja huomioi-
da ikdihmisen tuottamat sanalliset ja sanattomat viestit. Aktiivisessa kuuntelussa ammattilai-
sella suositellaan hiljaista roolia. Se, ettd kuuntelija ei tuo esille omia mielipiteitadn tai ratkai-
suehdotuksiaan, ei tarkoita passiivisuutta tai neutraalisuutta. Kun ikdihminen pyrkii ilmaise-
maan kokemuksiaan ja tunteitaan mahdollisimman ymmirrettivisti, hin kisittelee asiaa en-
nen kaikkea itse ja nikee tilanteensa selvemmin. Kuuntelijan hiljainen rooli mahdollistaa ide-
an kehittymisen ikddntyneessi itsessddn. (Kankare & Lintula 2004, 17; Lyyra ym. 2007, 224—
225.)
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4 TAVOITE, TARKOITUS JA TUTKIMUSTEHTAVA

Kvalitatiivisessa tutkimuksessa tutkittava ilmi6 tai ongelma saattaa muuttua (Hirsjarvi, Remes
& Sajavaara 2004, 114). Varauduin siihen, ettd kehittimistehtdviprosessin edetessid joudun

todennakoisesti muokkaamaan tutkimustehtavaa useaankin otteeseen.

Kehittimistehtavian tavoitteena on selvittda ikaihmisten ajatuksia seniorineuvolakaynnista.

Tarkoituksena on vilittdd seniorineuvolan terveydenhoitajalle ikdihmisten antama palaute.

Tutkimustehtavi:

Millaista palautetta ikdihmiset antavat seniorineuvolakdynnistd kerrotuttamalla.
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5 KEHITTAMISTEHTAVAN TOTEUTUS

Kehittimistehtdvd on laadullinen eli kvalitatiivinen, tutkin ikdihmisten ajatuksia seniorineu-
volakdynnistd. Kerisin aineiston athesadutus -menetelmin avulla ja analysoin tarinat aineisto-

lihtoiselld sisallonanalyysilla.

5.1 Laadullisen tutkimuksen lahtokohdat

Hirsjarven ym. (2007, 157) mukaan lihtokohtana kvalitatiivisessa tutkimuksessa on todellisen
elimin kuvaaminen. Laadullisessa tutkimuksessa pyritddn tutkimaan kohdetta mahdollisim-
man kokonaisvaltaisesti. Yleisesti voidaan sanoa, ettd kvalitatiivisessa tutkimuksessa on ta-

voitteena lOytaa tai paljastaa tosiasioita, kuin todentaa jo olemassa olevia totuuksia.

Koska kehittimistehtivd on kvalitatiivinen eli laadullinen, tarkoituksena ei ole etsid keski-
midriisid yhteyksid eikd tilastollisia sidannénmukaisuuksia (Hirsjarvi ym. 1997). Laadullisessa
tutkimuksessa ei pyritd yleistettdviin tuloksiin, eikd mittaamiseen. Tutkimuksen tehtivini ei
ole selittdd, vaan ymmartdd ja tulkita. Nimensd mukaisesti laadullinen tutkimus on kiinnostu-
nut laadusta, eikd niinkaidn maarista. Kvalitatitvisen tutkimuksen avulla voi paista lihelle yk-
silén elimysmaailmaa ja tapaa antaa merkityksid asioille. (Koivula, Suihko & Tyrviinen ym.

1996, 27.)

Laadullinen tutkimus vaatii vahvan teoreettisen pohjan. Ilman teoriaa siitd tulee helposti joko
vaiston tai mielipiteiden varaan pohjautuva tulkinta tutkittavasta asiasta. (Koivula ym. 1996,
27.) Koen, ettd minun oli helpompi liittdd teoriatieto kiytinnén tyohon, koska olin kaytin-
non harjoittelujaksolla seniorineuvolassa. Sain tehdd terveystarkastuksia itsendisesti ikaithmi-
sille. Sen ansiosta pystyn ymmirtimiin ja sisdistimadn paremmin niin ikdihmisiin liittyvan

teoriatiedon, kuin heididn kertomansa tarinat.

5.2 Aineiston keruu

Kehittimistehtdvin toteuttamisympiristond toimi Kiuruveden seniorineuvola. Aineisto on

keritty tammi- helmikuussa 2008.
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Laadulliselle tutkimukselle on tyypillista, ettd tiedonhankinta on kokonaisvaltaista ja aineisto
hankitaan luonnollisissa ja todellisissa tilanteissa. Tiedon keruun kohteena on yleensd thmi-
nen sekid tutkittavilta saatuja tietoja kasitellddn ainutlaatuisina. Tutkimuksen kohdejoukko
valitaan tarkoituksenmukaisesti ja suositaan tutkimusmetodeja, joissa tutkittavien nakokul-

mat ja ’dani” paasevat esille. (Hirsjarvi ym. 2004, 155.)

Kiytin tiedonkeruumenetelmina athesadutusta. Siind ihmistd pyydetddn kertomaan satu jos-
tain tietystd asiasta, tissd tapauksessa seniorineuvolakdynnistd. Sadutustilanteessa saduttaja
sanoi ikaithmiselle: ”Kerro tarina seniorineuvolakaynnistisi. Kirjaan sen ylos juuri sellaisena
kuin minulle sen kerrot. Lopuksi luen tarinasi ddneen ja voit halutessasi muuttaa tai korjata
sitd.” Merkityksellinen kertominen, lukeminen ja kirjoittaminen yhdistyvit sadutuksessa. Se
on ennen kaikkea vuorovaikutuksellista kuuntelua, kerrontaa ja toisen ajatusten vakavasti
ottamista sekd yhdessd tekemistd. Sadutus on keino, jonka avulla saa tietoa ja mahdollisuu-

den kertoa omista ajatuksistaan ilman arviointia. (Karlsson 2003, 11.)

Aineisto on keritty kahdelta 70 — vuotiaalta naiselta ja kahdelta 75 — vuotiaalta mieheltd, jot-
ka kivivit terveystarkastuksessa seniorineuvolassa. Ikdithmistd pyydettiin kertomaan tarina
seniorineuvolakdynnistddn. Kolmelle tarinan kertoneista tein terveystarkastuksen itse, yhdelle
tarkastuksen teki seniorineuvolan terveydenhoitaja. Terveystarkastuksen alussa kysyin alusta-
vasti halukkuutta osallistua kehittdmistehtivddni. Terveystarkastuksen lopuksi ikdithminen
luki ja allekirjoitti suostumuksen (Liite 5), ettd hinen kertomaansa tarinaa saa kayttda kehit-

tamistehtavassa.

5.3 Aineiston analysointi

Laadullisessa tutkimuksessa aineiston kasittely ja analysointi aloitetaan mahdollisimman pian
aineiston keruun jilkeen. Kuitenkin laadulliselle aineiston analyysille on tyypillistd, ettd aineis-
toa analysoidaan my6s pitkin aineiston keruuta. Kerdtyn aineiston analysointi, tulkinta ja joh-
topadtokset ovat tyon ydinasia. Analysointivaiheessa tutkijalle selviad, millaisia vastauksia hin

saa tutkimustehtivdan. (Hirsjarvi ym. 2007, 216- 218.)

Sisallénanalyysimenetelma on laadullisen tutkimusmenetelméin metodi. Sisallonanalyysia voi-
daan toteuttaa joko aineistoldhtGisend tai teorialdhtoisend sisallonanalyysind. Kehittimisteh-
tavissd kaytin induktiivista eli aineistoldhtdistd sisdllonanalyysid, jossa liht6kohtana on ai-

neiston monitahoinen ja yksityiskohtainen tarkastelu. Aineistoldhtéinen sisallénanalyysi voi-
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daan jakaa kolmivaiheiseksi prosessiksi. Vaiheet ovat aineiston redusointi eli pelkistdiminen,
aineiston klusterointi eli ryhmittely sekd abstrahointi eli teoreettisten kasitteiden muodosta-

minen. (Hirsjarvi ym. 2004, 155; Tuomi & Sarajarvi 2002, 110-111.)

Ennen aineiston analysointia tulee sisdllon analyysissd maarittdd analyysiyksikko, jonka maa-
rittdmistd ohjaa tutkimustehtivi ja aineiston laatu. Aineiston redusoinnilla tarkoitetaan sitd,
ettd tutkittavaa aineistoa pelkistetddan niin, ettd aineistosta karsitaan epaolennainen informaa-
tio pois. Pelkistiminen voi olla tiedon tiivistamista tai pilkkomista. Aineiston redusointia oh-
jaa aina tutkimustehtdvi, jonka mukaan aineistoa pelkistetddn litteroimalla tai koodaamalla
niin pitkddn kunnes aineistosta nousevat esille tutkimustehtivalle olennaiset ilmaisut. Seuraa-
vassa vaiheessa eli aineiston klusteroinnissa aineistosta koodatut alkuperdisilmaisut kdydain
ldpi uudestaan ja niistd etsitdidn samankaltaisuuksia tai eroavaisuuksia kuvaavia kisitteitd. Sen
jalkeen samaa tarkoittavat asiat ryhmitellddn ja yhdistetadn alaluokaksi, mikd nimetadn sisil-
t6d kuvaavalla kisitteelld. Klusterointi luo pohjaa tutkimuksen perusrakenteelle ja antaa alus-

tavia kuvauksia tutkittavasta ilmiostd. (Tuomi & Sarajarvi 2002, 111-113.)

Abstrahointi eli kisitteellistiminen on aineiston analysoinnin viimeisin vaihe. Siind erotetaan
tutkimuksen kannalta olennainen tieto. Valikoiduista tiedoista muodostetaan puolestaan teo-
reettisia kasitteitd. Abstrahoinnissa jatketaan yhdistelemalld luokituksia, niin kauan kuin se on
aineiston nikékulmasta mahdollista. Eli muodostetaan alaluokista yliluokkia ja ylaluokista
puolestaan pailuokkia. Lopulta pailuokista muodostetaan vield yksi yhdistavd luokka, mika
kuvaa osuvasti koko analysoitua aineistoa. AineistoldhtOisessa analyysissd ideana on se, ettd
yhdistelldan kasitteitd ja ndin saadaan vastaus tutkimustehtivddn. (Tuomi & Sarajarvi 2002,

114-115.)

Analysoin tarinat aineistoldhtoiselld sisallonanalyysilld. Sadutustilanteessa ikdihmisen tarina
kirjattiin kdsin ylos paperille. Litterointia eli auki kirjoittamista ei tarvinnut tehdd analysointi-
vaiheessa, silld tarinat olivat melko lyhyitd ja valmiiksi kirjoitetussa muodossa. Valmiit tarinat
kirjoitin puhtaaksi tietokoneella ja sen jilkeen luin tarinat useaan kertaan lipi kokonaiskuvan
saamiseksi. Aineiston analyysin aikana tyotini ohjasi tutkimustehtiva. Etsin aineistosta vas-
tauksia tutkimustehtdviian, millaista palautetta ikdihmiset antavat seniorineuvolakiynnista

kerrotuttamalla. (Hirsjarvi ym. 2004, 155.)

Luin tarinat useaan kertaan lipi etsien yhtiléisyyksia ja eroavaisuuksia. Kuviossa 1. on esitetty
aineiston pohjalta muodostuneet ala- ja yliluokat. Redusoin alkuperiisilmaukset pelkistetyiksi

ilmauksiksi. Jatkaessani analysointia, yhdistin pelkistetyt ilmaisut alaluokiksi, joita muodostui
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viisi kappaletta: Kutsumenettely, Positizvinen kokemus, Jatkohoitoon objaaminen, Palante opiskeljjalle ja

Palaute seniorinenvolan terveydenhoitajalle.

Alakasitteiden kautta muodostin kaksi yldluokkaa: Yleinen palaute ja Palaute henkilokunnalle.
Yleinen palante yliluokan alle sijoitin alaluokat: Kutsumenettely, Positiivinen kokemus seki Jatkohoi-
toon objaaminen. Ylaluokassa Palaute henkilikunnalle on kaksi alaluokkaa, jotka ovat Palaute opis-
keljjalle seki Palaute seniorinenvolan terveydenhoitajalle. Aineiston perusteella nimesin yhdistavin

luokan: Lkdibmisten antama palante seniorinenvolakdynnisti (Kuvio 1.).

Kutsumenettely

Positiivinen koke-

Ikiihmisten Yleinen palaute s
antama pa-
la'ut(? e Jatkohoitoon oh-
o jaaminen
neuvola-
kaynnistd — —
. alaute opiskeltjalle
Palaute henkilo- J—]
kunnalle R

\ Palaute seniorineu-

volan terveydenhoi-
tajalle

Kuvio 1. Ikdihmisten antama palaute seniorinenvolakdynnistd
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6 TULOKSET JA JOHTOPAATOKSET

Tarkastelen kehittimistehtidvin tuloksia ja johtopditoksid yliluokkien avulla selostaen. Ai-
neiston tulkinnalla tarkoitetaan sitd, etta tutkija pohtii analyysin tuloksia ja tekee niista johto-
paatoksia. Tulkinta on aineistosta esiin nousseiden merkitysten selkiyttdmisti ja pohdintaa.
Johtopéatoksissi tutkijan on pohdittava saatujen tulosten merkitystd tutkimusalueelle ja ha-
nen tulee pohtia, mika laajempi merkitys tutkimuksen tuloksilla voisi olla. (Hirsjarvi ym.
2007, 224-225.) Keskeisten kisitteiden tulosten tulkinnan pohjalta muodostin kehittimisteh-

tavan johtopaitokset.

Kasittelen tuloksissa aineiston analyysissa esille nousseita kahta yliluokkaa: YZeinen palante ja
Palante henkilikunnalle. Niiden yliluokkien auki purkamisen kautta vastaan kehittdmistehta-
vin tutkimustehtaviin, joka on Millaista palautetta ikdithmiset antavat seniorineuvolakdynnis-

ta kerrotuttamalla.

6.1 Yleinen palaute

Yliluokassa Yleinen palaute (Kuvio 2.) kuvataan niitd asioita, jotka nousivat esille ikdihmis-

ten tarinoista liittyen seniorineuvolakdynnistd annettuun yleiseen palautteeseen.

”...on todella hyvi ettd kutsutaan
Kutsumenettely s
meita.
”...on kylld hieno, etti tillasia tarkas-
tuksia on yleensa jarjestetty.”
Yleinen palaute Positiivinen ko- ”Koen timan hyvin hyodyllisena ja
tarpeellisenakin.”
kemus

”Tami on hyvin hauska...tapaus. Ettd
paasin tinne tutkimuksiin...”

”...slitd ruettiin, ettd otetaan nyt kont-

Jatkohoitoon oh- e .,
rolli, ettd tahystetddn tuo vatsa.

jaaminen

”...on tosiaan hyva ettd eteenpain
ohjataan, jos on tarvetta, ladkariin tai
lisdtutkimuksiin.”

Kuvio 2. Yleinen palante



19

Ikdihmiset kutsutaan terveystarkastukseen seniorineuvolaan kutsukirjeelld. Kutsun saavat ne
70 - ja 75 -vuotiaat, jotka eivit esimerkiksi asu hoitokodissa tai ole kotisairaanhoidon asiak-

kaita. Ikdihmisista kaksi kertoi tarinassaan saamastaan kutsusta terveystarkastukseen.
"...on todella hyvd ettd kutsutaan meitd.”
V.. on kylld hieno, ettd tillasia tarkastuksia on yleensd jarjestetty.”

Kaikki tarinan kertoneet ikaihmiset kokivat seniorineuvolakiynnin positiivisena. Kayntia ku-
vailtiin hyodyllisend, tarpeellisena ja miellyttivand. Yksi ikdihminen antoi kdynnille ar-
vosanaksi kymmenen ja toinen tdydet pisteet. Kiyntid kuvailtiin my6s kiireettomaksi. Toinen
tarinan kertoneista naisista koki hyviana asiana sen, ettd oli aikaa rupatella, kun ei ollut kiire.
Hin totesi my®0s, ettd lddkarilld on usein kiire. 75 -vuotias mies koki ettéd terveystarkastukses-
sa asiat oli selvitetty, sellaisetkin asiat, joihin hin ei ollut itse osannut kiinnittda huomiota.

Hinelle oli tullut hyva mieli ettd asiat olivat myo6s tulleet hoidetuksi.
"Koen taman hyvin hyodyllisend ja tarpeellisenakin.”

"Tdmd on hyvin hauska...tapans. Ettd pddsin tanne tutkinmnksiin...”

)

", Rdynnistd on mulle jéanyt hyvin posititvinen kuva....’

"Kaikki on hyvin ndtisti kyselty...Sellaiset on tadlld selvitetty ja on tullut hyvd mieli ettd tidlla on

asiat tulln hoidetuks. Arvosana tiys kymppi”

Seniorineuvolan terveystarkastuksessa terveydenhoitaja voi tarvittaessa ohjata ikdihmisen
esimerkiksi laboratoriokokeisiin, ladkirille tai fysioterapiaan. Kaksi tarinan kertoneista koki
hyvin positiivisena asiana sen, ettd heidit oli ohjattu jatkotutkimuksiin tarpeen mukaan. Esi-
merkiksi toiselle tarinan kertoneista miehista ohjelmoitiin syopédkontrolli. 70 -vuotias nainen

kertoi, kuinka hyva on, kun ohjataan eteenpiin, lidkarille tai lisdtutkimuksiin.

)

la siitd ruettiin etta otetaan nyt kontrolli, ettd tahystetdan tuo vatsa.’

“la on tosiaan hyvd ettd eteenpdin objataan, jos on tarvetta, lidkdriin tai lisdtutkimuksiin. Mitd

FEullakin on tarvetta.”
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6.2 Palaute henkilokunnalle

Palaute henkil6kunnalle yliluokasta (Kuvio 3.) kdy ilmi ikdihmisten opiskelijalle ja seniori-

neuvolan terveydenhoitajalle antama palaute.

”Nuori ja kirkassilmainen tytto
kyselee ja ohjaa.”

Palaute opiskelijal-

le ”...olit hyvin ystivillinen, kuuntelit
ja kirjasit ylos tarkasti... Saat tiydet

Palaute henkild- pisteet ja suuret kiitokset palkaks.”

kunnalle

”...kaynnistd on mulle jadnyt hyvin
positiivinen kuva, niin sairaanhoi-
tajan kuin opiskelijankin kohdal-

b

Palaute seniori-
neuvolan tervey-
denhoitajalle

ta

Kuvio 3. Palaute henkilokunnalle

Ikadihmisistd kaksi antoi palautetta seniorineuvolan henkil6kunnalle, jotka tdssd tapauksessa
tarkoittavat opiskelijaa, (kehittimistehtdavin tekijad) joka oli kdytinnon harjoittelujaksolla se-
niorineuvolassa seka seniorineuvolan terveydenhoitajaa. 70 -vuotias nainen antoi kertomansa
tarinan avulla arvokasta palautetta opiskelijalle. Hin kuvaili opiskelijaa ystivilliseksi seka ha-
nen mielestadn opiskelija suoritti toimenpiteet hyvin ja huolellisesti. Hin antoi opiskelijalle
taydet pisteet ja kiitti hantd. Toinen tarinan kertoneista miehista koki, ettd hanelle oli jadnyt
hyvin positiivinen kuva niin sairaanhoitajan kuin opiskelijankin kohdalta. Sairaanhoitajalla

hin tarkoitti seniorineuvolan terveydenhoitajaa.
"Nuori ja kirkassilmdinen tytti kyselee ja objaa.”

"...olit hyvin ystavillinen, kuuntelit ja kirjasit ylos tarkasti. Hyvin ja buolellisesti suoritit kaikki

toimenpiteet mitd Rayntiin sisaltyi. Saat tiydet pisteet ja suuret kiitokset palkaks.”

"Kdynnista on munlle jaanyt hyvin positiivinen kuva niin sairaanhoitajan kuin opiskelijankin kob-

dalta.”
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7 POHDINTA

Kehittimistehtdvin tavoitteena on selvittdd ikdihmisten ajatuksia seniorineuvolakiynnista.
Tarkoituksena on vilittdd seniorineuvolan terveydenhoitajalle ikdthmisten antama palaute.
Tyo6ni tulokset koostuvat kahdesta pailuokasta, jotka ovat Yleinen palaute ja Palaute henki-

16kunnalle.

7.1 Yleista pohdintaa

Aloitin kehittimistehtivin tekemisen vuoden 2008 alussa. Tyotd on tiytynyt tehdd melko
nopealla tahdilla ja se on asettanut haasteita. Kehittdmistehtdvin tulisi olla laajuudeltaan viisi
opintopistettd, tyotunteina se on 20+110. Koska tein kehittdmistehtavina tutkimuksen, tyoni
laajeni ja kyseinen tuntimaira ei riittdnyt tehtdvin tyostimiseen. Tutkimuksessa on kuitenkin
oltava hyva teoriapohja, tulokset ja johtopaitokset ovat oleellisia, lisiksi tulee pohtia esimer-
kiksi tutkimuksen luotettavuutta ja eettisyytta. Vaikka tyon tekeminen on ollut aikaa vievia ja

haastavaa, mielenkiinto aiheeseen on sdilynyt lipi prosessin.

Tutkimustehtdvd muuttui prosessin aikana kerran. Aluksi tutkimustehtiva oli: Voiko kerro-
tuttamalla saada ikdihmisiltd palautetta seniorineuvolakiynnistd. Kun olin analysoinut aineis-
ton, huomasimme ohjaavan opettajan kanssa, ettd tutkimustehtdvd on turhan vaatimaton
verrattuna aineiston analyysiin. Tutkimustehtavain olisi riittinyt vastaukseksi kylld tai ei. Ta-
ten pdadyin muokkaamaan tutkimustehtivid sellaiseksi, ettd se vastaa paremmin saatuja tu-

loksia.

Kehittimistehtdvin tavoitteena on selvittdd ikdithmisten ajatuksia seniorineuvolakiynnista.
Mielestini saavutin tavoitteen hyvin, silld jokaisen ikdihmisen tarina on yksildllinen ja tarinas-
ta ilmenee, kuinka juuri tarinan kertoja on kokenut seniorineuvolakidynnin ja mitd hin ajatte-
lee siitd. Tyoni tarkoituksena on vilittdd seniorineuvolan terveydenhoitajalle ikdihmisten an-
tama palaute. Seniorineuvolan terveydenhoitaja saa kansitetun version kehittimistehtivasti,
jolloin hin voi milloin tahansa palata lukemaan kannustavia tarinoita ja kokea, kuinka tarkeaa
ty6td hin tekee. MyGs kehittimistehtivan lihdeluettelosta on hy6tyd hoitotyontekijille. Lah-
deluettelossa on useita ikdthmisten hoitotyhon liittyvia teoksia. Ikdihmisten kertomien tari-

noiden perusteella voidaan sanoa, ettd kerrotuttaminen on oivallinen keino saada ikdihmisilta
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palautetta seniorineuvolakiynnistd. Kerrotuttamalla voi saada palautetta seniorineuvolakdyn-

nisté yleensi. Lisdksi kerrotuttamalla voi saada my6s henkil6kohtaista palautetta.

Tein kehittdmistehtdvin yksin, toisin kuin opinnaytetyon. Vililli on ollut haastavaa, kun ku-
kaan ei ole ollut motivoimassa ja patistamassa toihin. Toisen opinndytetyon tekijan kanssa
kiydyt keskustelut koin arvokkaina opinniytetyprosessissa. Jalkeenpiin voin sanoa, ettd on
mielekkaimpidad tehdd opinndytety6 tai kehittimistehtdvd toisen opiskelijan kanssa. Télloin

pystyy vertailemaan nikemyksidan ja pohtimaan asioita yhdessa.

Jossain vaiheessa kehittimistehtdviprosessia, pohdin olisiko ty6td mahdollista toteuttaa jol-
lakin toisella tavalla. Keskustelin asiasta ensin ohjaavan opettajani kanssa, puhuimme mah-
dollisuudesta tehdd kehittimistehtdvin tuloksista ja johtopdatoksistd lehtiartikkeli. Ehdotin
asiaa toimeksiantajalle, mutta tulimme siithen tulokseen, etta informanttien tietosuojan kan-

nalta ei olisi jarkevaa tehda lehtiartikkelia.

Valitsin kehittdmistehtivin aineistonkeruumenetelmiksi sadutuksen. Opinnidytetyon aineisto
kerdttiin samalla menetelmilld onnistuneesti. Halusin kokeilla, kuinka sadutus -menetelmi
toimii ikdihmisten parissa. Opinniytetyossihdn aineisto kerattiin 5-6 -vuotiailta lapsilta. Ke-
hittdmistehtivin tulokset vahvistavat ajatusta, ettd sadutus sopii kaikenikdisille. Seké lapset

ettd ikdithmiset osaavat kertoa sadun tai tarinan muodossa kokemuksistaan ja ajatuksistaan.

Kehittimistehtdvad varten varattujen resurssien (5 op) vuoksi en voinut analysoida tarinoita
niin tarkasti ja perusteellisesti kuin olisin halunnut. Olisin voinut analysoida tarinat samalla
tyylilld kuin opinndytetydssa. Siten aineistoa ja analysoitavaa olisi kuitenkin ollut resursseihin
peilaten aivan litkaa. Aineiston analyysivaiheessa olisin voinut vertailla saatuja tuloksia opin-
naytetyoni tuloksiin, mutta se olisi taas vaatinut enemmin aikaa ja resursseja. Olisin my06s
voinut keritd aineiston useammalta ikdihmiseltd. Tuolloin olisin todennakéisesti muotoillut
ainakin kaksi tutkimustehtdvai. Mielestdni ikdihmisten antama palaute on kuitenkin oleellisin
asia, mita tarinoista kavi ilmi. Haluan vilittda palautteen seniorineuvolan terveydenhoitajalle.

Sita kautta seniorineuvolan toimintaa voidaan kehittaa.

Jatkotutkimuksena voisi selvittaa, millaisena 80 -vuotiaat kokevat terveydenhoitajan tekemin
ennaltachkaisevian kotikdynnin. Aineistonkeruumenetelmini kaytettiisiin athesadutusta. Olisi
mielenkiintoista tietid my0s terveydenhoitajien kokemuksia sadutuksen kidytostd esimerkiksi
ikaihmisten parissa. Toiminnallinen opinnéytetyo voisi olla sadutuspiivin jirjestiminen neu-

volaan. Sadutuksesta voisi tehdd opaslehtisen neuvolaan, ja sitd voisi jakaa niin odottaville
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dideille, lapsille kuin ikdihmisillekin. Lehtisesséd olisi tietoa sadutuksesta, sen ideasta ja hyo6-

dyistd seki tietenkin ohje, miten sadutetaan.

7.2 Kehittimistehtidvin luotettavuus ja eettisyys

Tutkimuksen luotettavuuteen vaikuttaa moni asia. Laadullisessa tutkimuksessa olennaisinta et
ole yleistettivyys, joten tutkimustulokset eivit ole verrattavissa aikaisempiin vastaavanlaisiin
tutkimustuloksiin. Kvalitatiivisen tutkimuksen luotettavuutta lisad se, ettd tutkija kuvaa tar-
kasti tutkimuksen toteuttamisen. Tamai tarkoittaa sitd, ettd aineiston tuottamisen olosuhteet

tulee kertoa selvisti ja totuudenmukaisesti. (Hirsjarvi ym. 2007, 227).

Kehittimistehtavdani varten etsin teoriaa ikaihmisen fyysisestd, psyykkisestd ja sosiaalisesta
toimintakyvystd sekd niiden tukemisesta seniorineuvolassa. Lisiksi etsin teoriatietoa sadutuk-
sesta eli kerrotuttamisesta. Hyvin koottu teoriatieto auttaa aineiston analysoinnissa ja tulkin-
nassa. Kehittimistehtdvin luotettavuutta lisda se, ettd kerron tarkasti ja totuudenmukaisesti,
miten olen toteuttanut aineistonkeruun, analysoinnin sekd miten olen muodostanut tulokset

ja johtopaitokset.

Olin kiytinnon harjoittelujaksolla seniorineuvolassa, ja sain tehda terveystarkastuksia itsendi-
sesti ikdithmisille. Tein terveystarkastuksen kolmelle tarinan kertoneista ikdihmisistd. Yhdelle
henkil6lle tarkastuksen teki seniorineuvolan terveydenhoitaja. Henkild, jolle en tehnyt terve-
ystarkastusta itse, kertoi melko lyhyen tarinan, lisdksi hanelld oli kiire joten hén ei ehkd malt-
tanut heittdytyd tarinan kertomiseen aivan tidysilli. Ikdihmisten tarinat ovat tyoni liitteend

(Liite 6).

Toinen 70 -vuotiaista naisista kertoi tarinassaan omaa eliminhistoriaansa, eikd juurikaan se-
niorineuvolakaynnistd. En puuttunut asiaan, silld kerrotuttamisen ideana on antaa kertojalle
vapaat kadet, ja kyseinen nainen halusi kertoa itselleen merkittavasti asiasta. Uskon, ettd hin
koki vapauttavana, kun sai heittdytyd muistoihin ja jakaa ajatuksensa jonkun kanssa. Tarinan-
sa alussa hin kuitenkin viestitti, ettd koki hauskana asiana, kun paisi seniorineuvolaan tutki-
muksiin. Toinen tarinan kertoneista michistd oli terveystarkastuksen aikana hyvin puhelias,
mutta kun pyysin hintd kertomaan tarinan seniorineuvolakaynnistiddn, han hakeltyi ja joutui
miettimadn melko kauan aloitusta tarinalleen. Pyrin olemaan sadutustilanteissa rauhallinen ja

osoittamaan kaytokselldni, ettd ikdthminen voi luottaa minuun. En kommentoinut tarinaa
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kesken kertomuksen, enka ohjaillut ikdihmistd, vaan annoin hinen rauhassa kertoa juuri sel-

laisen tarinan, kuin hin itse halusi.

Periaatteena tutkimuksessa on, ettd tutkittavia thmisid kohdellaan rehellisesti ja kunnioitta-
vastl. Tirkedd on se, ettd tutkittavilta pyydetddn suostumus tutkimukseen osallistumisesta.
(Leino- Kilpi & Vilimaki 2003, 290.) Pyysin luvan kehittimistehtivan toteuttamiseen Kiuru-
veden terveyskeskuksen ylildakariltda Aulis Kirkkaiseltd (Liite 4). Kehittimistehtidvin eetti-
syyttd ja luotettavuutta lisdd se, ettd ikdihmisiltd kysyttiin lupa kerrotuttamiseen ja kerrotun

tarinan kdyttimiseen kehittimistehtivissa (Liite 5).

Kuulan (2006, 200, 214) mukaan tutkimusaineiston informanttien tunnistettavuuteen liittyy
oleellisesti tunnisteiden poistaminen tai muuttaminen eli anonymisointi. Kvalitatiivisessa tut-
kimuksessa anonymisointi tarkoittaa yleensa henkiléiden nimien poistamista tai muuttamista,
arkaluotoisten tietojen poistamista seka taustatietojen luokittelua kategorioihin. Kehittimis-
tehtavin tekijana minulla on vaitiolovelvollisuus. Kisittelin ikdihmisten tarinat luottamuksel-

lisesti ja havitin alkuperaiset tarinat aineiston analyysin jilkeen.

Aineiston analyysivaiheessa kéytin vain kehittimistehtiville olennaisia ilmaisuja tarinoista.
Tutkimukseen osallistuvien ikdithmisten nimet eivat ilmene kehittimistehtidvissa missdan vai-
heessa, vaan kaytin heiddn tarinoista kertoessa ilmaisuja henkil6, nainen tai mies. Jossakin
yhteydessd olen maininnut myds ikdthmisen idn, 70 - tai 75 -vuotta. Téten ikdithmiset pysyvit

nimettémind, eikd kenenkain henkil6llisyys tule esille.

Annoin kehittimistehtivin luettavaksi mahdollisimman usealle tuttavalleni, silli he voivat
huomata virheet, joita en itse ole huomannut (Bell 1999, 213). Kehittimistehtavin luotetta-
vuutta lisdd se, ettd sen on lukenut usea henkilé prosessin eri vaiheissa. He ovat huomautta-
neet, jos olen esittinyt jonkin asian niin, ettei sitd ymmarri, tai jos athe on lihtenyt ronsyile-
main litkaa. MyOs ohjaavalta opettajalta sekd toimeksiantajalta olen saanut arvokasta palau-

tetta.

7.3 Oman oppimisen pohdintaa

Kehittaimistehtdvan teko tukee ammatillista kasvuani hyvin. Tyon tekeminen on kehittinyt
ammattitaitoani ja kehittimistehtdvin tulosten avulla voidaan kehittad terveydenhoitajan ty6-

td. TyOssdni tiivistyy teoriatiedon hallinta seki terveyden edistiminen. Tekoprosessi on ollut
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haastava, mutta antoisa ja opettavainen. Koen olevani asiantuntija kehittdmistehtivini suh-
teen. TyOssini pyrin luomaan ikdihmisistd ja vanhenemisesta positiivisen kuvan. Toivon, ettd
thmisille, jotka lukevat tyotini, valittyy sama positiivinen suhtautuminen. Siten edistin hyvaa

ja arvokasta ikddntymistd ja voin vaikuttaa thmisten asenteisiin.

Opetusministerion (2006, 87) laatimien osaamisvaatimuskuvausten mukaan terveydenhoita-
jan tulee hallita keskeiset terveyden edistimisen sisdltdalueet, joithin kuuluvat mielenterveys,
ravitsemus, terveysliikunta, tupakointi, piihteet, seksuaalisuus sekd uni ja lepo. Kehittimis-
tehtdvadn kokosin teoriatietoa kaikista edelld mainituista asioista, paitsi seksuaalisuudesta.
Syyna tille on se, ettd seniorineuvolan terveystarkastuksessa ei rutiininomaisesti keskustella

ikaihmisen seksuaalisuudesta. T4ssa olisi ehka aihetta muutokselle.

Terveydenhoitajan tulee hallita tutkimus- ja kehittimistyon perusvalmiudet. Sekd opinnéyte-
tyon, ettd kehittdmistehtavin teko on vahvistanut tutkimus- ja kehittimisosaamistani. Tarvit-
taessa osaan tehdi tutkimuksen sairaan- tai terveydenhoitajan tyohon liittyvistd asioista. Ter-
veydenhoitajan tulee seurata oman tyonsi tuloksellisuutta ja vaikuttavuutta. Tyon vaikutta-
vuutta tutkin kehittimistehtdvissani kysymalld ikdithmisiltd palautetta seniorineuvolakdynnis-
td. Aineistoa keritessini sain my0s itse arvokasta palautetta suorittamistani terveystarkastuk-
sista. Kaytin tyOssini erilaista tydmenetelmaa ikaihmisten ajatusten esille saamiseksi, se osoit-

taa luovuutta ja kehittdmiskykya. (Opetusministerié 2006, 88, 90).

Kerdimini teoriatiedon ja kaytinnon harjoittelujakson ansiosta tunnen ikdithmisten terveys-
tarpeet ja terveysneuvonnalliset erityispiirteet. Ikdihmisen fyysisen, psyykkisen ja sosiaalisen
toimintakyvyn tukeminen ovat tulleet tutuiksi. Tarvitsen tietoja tyOskennellessani terveyden-
tai sairaanhoitajana ikdthmisten parissa. Tietous siitd, mitd sadutus on ja miten sitd kdytetdan
antaa minulle valmiudet ja mielenkiinnon jatkaa sen kdytt6d tyossani ja ndin annan ikdihmisil-
le mahdollisuuden ilmaista itseddn erilaisella tavalla. Sadutus on oiva tyoviline terveydenhoi-

totyohon, silld se on terveyttd edistavaa.

Olen oppinut paljon itsestini kehittdmistehtaviprosessin aikana. Ty6skentely on kasvattanut
itsetuntemusta, uskoa omaan osaamiseen ja kykyd ottaa myo6s kriittistd palautetta vastaan.
Teoriatiedon hallintani on vahvistunut selvdsti. Oman itsensd tuntemisesta seka yhteistyotai-
tojen karttumisesta on hyotyd tulevaisuudessa niin hoitoalan kuin muidenkin alojen ty6ta

tehdessa.
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&

Kiuruveden kaupunki
Terveyskeskus/Neuvola
Nivankatu 31

74700 KIURUVESI

puh. 017 - 272 900 (vaihde)

Arvoisa vastaanottaja !

Teille on varattu aika terveydenhoitajan vastaanotolle terveyskeskuksen neuvolaan
_/__ 2008 Klo: 70 / 75 -vuotiaiden terveystarkastukseen.
Terveystarkastusta varten pyydamme Teitd tiyttiméasn oheisen terveydentilaanne
koskevan kyselylomakkeen ja ottamaan sen mukaanne vastaanotolle. Ottakaa
mukaanne myds mahdolliset ladkereseptit ja/tai lddkekortti. Terveystarkastus on
maksuton ja vapaaehtoinen.

Terveystarkastuksessa esille tulevat asiat ovat salassa pidettavia. Pyyddmme
terveystarkastuksen yhteydessa Teiltd Kirjallista suostumusta terveystarkastuskéynnilla
saatujen tietojen siirtdmiseen sosiaali- ja terveydenhuollon asiakas- ja
potilasasiakirjoihin, joita kdyttavat kanssanne asioiva sosiaali- ja terveydenhuollon
henkilokunta.

Jos annettu aika ei sovi Teille, ottakaa yhteytts tarkastuksen tekevaan
terveydenhoitajaan.

Terveydenhoitaja Marja Leena Piippo

puh. 017 - 272 9507 ma klo 12.30-16, ti-to klo 9-16, pe klo 9-13

puh. 017 - 272 9482 ma klo 8-12, ti-pe klo 8-9. Paivystyksen hoitajalle voi tarvittaessa jattaa
soittopyynnén,
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@ Kiuruveden kaupunki /Terveyskeskus
ESITIETOLOMAKE SENIORINEUVOLAKAYNTIA VARTEN

Tolvon, ettd ystavélisesti téytatte tamén lomakkeen kotona ennen neuvolavastaanottoa ja
tuotte mukananne vastaanotolle.

HENKILOTIEDOT

Nimi:

Syntyméaika:

ASUMINEN JA TOIMEENTULO

Asumismuotonne: [ kerrostalo [Drivitalo  [] omakotitalo
Astitteko: [ yksin U jonk(m muun kanssa, kenen?

Onko toimeentulonne mielestanne riittavi (] kylti [ ei

TOIMINTAKYKY

Tarvitsetteko apua kodin kunnossapitoon liittyvissa tdissa?

Hoidatteko itse seuraavat kotlaskareet?

kylla en  kuka hoitaa
Ruoanvamistus [] [

Tiskaus 0 0
Siivous 0O O
Pyykinpesu 0 o

Tarvitsetteko apua kauppa-, pankki-, posti- yms. asioinneissa?




Liikutteko paivittain?

SOSIAALINEN JA HENKINEN HYVINVOINTI

Miten vietitte aikaa kotona?

Oletieko yhteydessi omaisiinne?

Oletteko yhteydessi ystéviinne?

Millaisiin kodin ulkopuelisiin toiminteihin osallistutte?

Tunnetteko olonne turvalliseksi? ] kylia [Jenaina

Mitka asiat aiheuttavat teille huolta tai mieliharmia?

[Ten

Mitka asiat tuoftavat teille iloa?

TERVEYS

Onko terveydentilanne?

[ hyva O tyydvitava [ valttava [] huono
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Onko ruokahalunne?

[] hyva [] alentunut
Tupakoitteko?
(1 ei L] kyll

Kaytatteko alkoholia?
[] e U kylla

Miten nukutte?

[ hyvin {J huonosti

{7 huono

[] kaytan sagnnollisesti unildaketts

O’letteko huomannut arkipaivin askareita haittaavaa muistin heikkenemisti?

Onko teilld todettuja sairauksia?

Milloin viimeksi kivitte hammaslazakarissa?

Oletteko huomannut suussanne vaivoja?

LOPUKSI

Mité muita asioita haluaisitte kaynnin aikana kasitella?

KIITOS VAIVANNAOSTANNE JA TERVETULOA TARKASTUKSEEN!
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SENIORINEUVOLAKAYNNIN TUTKIMUSTULOKSET

Asiakkaan nimi:

Syntymaaika:

Pituus cm Paino kg BMI (suhteellinen painoindeksiluku)
Verenpaine ___ [ Pulssi

Nako

Laseitta Oikea Vasen Yhteisnakd

Laseilla Oikea Vasen Yhteisnakd

Kuulo

Rokotukset:

Jaykkakouristus-kurkkumata (DiTeBooster):

Annettu . . Rokotus on voimassa 10 vuotta.

65-vuotta téyttineilld on halutessaan mahdollisuus saada maksuton influenssarokotus
omasta terveyskeskuksesta. Influenssarokotuksen saa vuosittain loka-marraskuussa.
Yieiset rokotuspaivat imoitetaan paikallislehdessa.

Laboratorioldhete annetaan tarvittaessa terveystarkastuksessa.
Laboratoriokokeet ovat valmiit seuraavana arkipaivana/viikon kuluttua.
Huom! Verikokeisiin ravinnotta edellisesti illasta klo 20 alkaen. Virtsaamatta 4 tuntia.

Papandyte (naiset) otetfu . .2007; vastaus valmis 2 viikon kuluttua.

TERVEEN TYYLIN AAKKOSET
Terveellinen tyyli eldé on avain sydén- ja verisuonitautien ehkaisyyn.
Pienetkin péivittaiset muutokset ovat hyvaksil

A Eroon liikapainosta

B Likunta osaksi péivérytmia

C Ravinnoksi véhemmén eléinrasvaa, suolaa ja sokeria.
Enemman kuituja, vihanneksia, marjoja ja hedelmia
Eroon tupakasta

Kohtuullinen alkoholikaytto (jos kaytat)

Hyvét inmissuhteet, eldmanilo ja -laatu

mm g

Kiuruvesi__._ 2008 Marja Leena Piippo
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KAJAANIN AMMATTIKORKEAKOULU LUPA-ANOMUS

Sosiaali-, terveys- ja liikunta-ala
Hoitotyon koulutusohjelma
Ketunpolku 4

87100 Kajaani

Luvan antaja: Kiuruveden terveyskeskuksen yliladkari Aulis Karkkdinen
LUPA-ANOMUS AINEISTON KERAAMISEEN KEHITTAMISTEHTAVAAN

Opiskeluuni Kajaanin ammattikorkeakoulussa hoitotyon koulutusohjelmassa, terveydenhoi-
totyon vaihtoehtoisissa ammattiopinnoissa liittyy kehittimistehtdva. Anon lupaa keritd ai-
neiston kehittimistehtivai varten Kiuruveden seniorineuvolasta.

Kehittimistehtavin tarkoituksena on saada tietoa kerrotuttamisen avulla ikdihmisten ajatuk-
sista seniorineuvolakiynnisti. Aineisto keritidn neljiltd seniorineuvolassa terveystarkastuk-
sessa kdyneeltd ikdihmiseltd. Kerrotuttamisessa ikdihmistd pyydetddn kertomaan tarina se-
niorineuvolakaynnistd. Tutkija kirjaa tarinan sanatarkasti ylos ja hin lukee sen ddneen ja lo-
puksi kertoja voi muuttaa tai korjata tarinaansa. Tutkimuksessani en tarvitse ikdihmisen ter-
veyteen liittyvid lddketieteellisid tai hoidollisia tietoja, koska tutkin ikdihmisten kokemuksia.
Aineisto kisitellddn ja raportoidaan niin, ettei ikdthmisten henkil6llisyys paljastu.

Tutkimuksella selvitetddn vain Kiuruveden seniorineuvolassa asioivien ikdihmisten koke-
muksia ja ajatuksia seniorineuvolassa kdynnistid. Valmis tutkimusraportti luovutetaan neuvo-
lan kayttoon.

Noudatan kehittimistehtdvissani arkisto-, salassapito- ja tietosuojasdadoksia. Kehittimisteh-
tivd on nihtavilli Kajaanin ammattikorkeakoulun verkkosivuilla toukokuussa 2008.
Opinndytetyon ohjaaja

Sirkka-Iiisa Niskanen

Kehittimistehtivin tekiji

Jenna Kamunen

Paitos: Hyviksytty / Hylatty

Paikka ja aika  Luvanmyontijin allekirjoitus
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HYVA SENIORINEUVOLAN ASIAKAS

Opiskelen Kajaanin ammattikorkeakoulussa hoitotyon koulutusohjelmassa terveydenhoita-
jaksi. Terveydenhoitajaopintoihini liittyy opinndytetyon tekeminen. Tutkin kerrotuttamisen
avulla ikdthmisten ajatuksia ja kokemuksia seniorineuvolassa kaynnistd. Teitd pyydetddn ker-
tomaan tarina seniorineuvolakdynnistinne. Saatte kertoa sellaisen tarinan kuin itse haluatte ja
tutkija kirjaa sen ylos sellaisena kuin sen kerrotte. Lopuksi tutkija lukee tarinan dineen ja

voitte halutessanne muuttaa tai korjata sita.

Tutkimustulosten perusteella saadaan selville, millaisena ikdthmiset ovat kokeneet seniori-
neuvolassa kiynnin ja millaisia ajatuksia kdynti heritti. Tutkimus toteutetaan Kiuruveden
neuvolan yhteydessd toimivassa seniorineuvolassa. Tutkimukseen osallistuminen on vapaa-

chtoista.

Tutkimuksessa ei kiytetd terveyteenne liittyvid lddketieteellisid tai hoidollisia tietoja.

Tiedot kisitellian ehdottoman luottamuksellisesti, eikd henkilollisyytenne paljastu.

Jenna Kamunen
(osoite)

puh. 044— xxxXXXX

Olen lukenut ja ymmairtanyt ylld olevan selvityksen tutkimuksesta ja annan titen luvan, ettd

kertomaani tarinaa saa kayttid opinnaytetyOssa.

allekirjoitus
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Nainen, 70 vuotta

No ensinnikin timi on todella hyvi ettd kutsutaan meitd. Koen timin hyvin hy6dyllisena ja
tarpeellisenakin. Tdmin ikdnen thminen monesti unohtaa itsensd ja vaivat tuntuu pienilti.
Niin kun minullakin tuo selkdjuttu. Sitd tottuu niihin omiin pikku vaivoihinsa eikd niitd ees
vaivoina pidkkddn. Ainakin meilld naisilla monesti mietitddn ettd kaikki liittyy ikddn, vaihe-
vuosiin ja vanhuuteen. Ettd se on niinku luonnollista. Eikd kovin herkasti tule lihettyd tai
valitettua lddkarille. Sitd jotenki arastelee pikkuvaivan takia lihtee. Tdmmonen tarkastus on
hy6dyllinen ettd siind tulee sitten rupateltua kun ei oo kiire ku ladkirilld on usein kiire. Ja sit-
ten timd on miellyttdva tapahtuma. Nuori ja kirkassilmiinen tytt kyselee ja ohjaa. Siindpa
sitd itekkin tulee sitten aateltua, ettd onko minulla vaivoja, vai mitd ne on. Ja on tosiaan hyvi
ettd eteenpiin ohjataan, jos on tarvetta, ladkiriin tai lisaitutkimuksiin. Mita kullakin on tarvet-
ta. Koin timan kaynnin silld tavalla ettd olit hyvin ystivillinen, kuuntelit ja kirjasit ylos tar-
kasti. Hyvin ja huolellisesti suoritit kaikki toimenpiteet mitd kdyntiin sisaltyi. Saat tiydet pis-

teet ja suuret kiitokset palkaks.

Nainen, 70 vuotta

Tama on hyvin hauska...tapaus. Ettd padsin tinne tutkimuksiin, koska tietdvit minun sairau-
teni. Tdstd kivusta, sirystd, kaikesta olen oppinut. Minulla on kolme lddketiedon kirjaa koto-
na seka sotakirjoja, niitd mind en lue. Kuule ku Aurajoen kartanossa istuin, sielld oli pyhikou-
lu, sielld oli askartelukoulu, kutomakoulu, kurssimainen seki karjanhoito. Niin, siitd se lihti.
Nyt mullon kaappi, semmonen kaappi, ettd olin vasta sillon viisvuotias. Siitd mind oon oppi-
na tyonteon. Sieltd mind sain lantuntaimia, kaalintaimenia, tupakkakasveja. Sitten koulun ka-
vin. Sitten 12-vuotiaana menin sairaalaan. Kolme vuotta kesti se sairaalareissu. Kotia ei las-
kettu, oli niin huono koti. Mini kiavin karjakkokoulun. Ja sitten olin tota karjakkona ja mina
kavin...Nivelid hierotaan, niskanivelid, jalkanivelid, selkdnivelid ja semmosta. Sitten tuli jo
penskoja. Sitten tulin kotiin sairaalasta. Joukko oli pienessdi mokissd. Mind menin kotiin ja

mina sanoin 4itille ettd mind menen omaa leipaa hankkimaan. Voikaa hyvisti.
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Mies, 75 vuotta

Siellihdn kaytiin koko eliminkerta melkein. Ja toi meikildisen terveyshistoria kaytiin lapi,
mitd kaikkee sitd on tihdn ikkadn jo. Ja toi syGpdjuttuki, mulla leikattiin tossa kuus vuotta
sitten, perdsuolisyopaki. Ja siitd ruettiin, ettd otetaan nyt kontrolli, ettd tahystetdin tuo vatsa.

Ja eipi siind sitte sen kummempia tainnu olla.

Mies, 75 vuotta

Minusta on kylld hieno, etti tillasia tarkastuksia on yleensi jirjestetty. Ja kdynnistd on mulle
jaanyt hyvin positiivinen kuva, niin sairaanhoitajan kuin opiskelijankin kohdalta. Kaikki on
hyvin nitisti kyselty, sellaisetkin asiat joista en ole ite osannut kysyikkadn. Sellaiset on tadlld

selvitetty ja on tullut hyva mieli ettd tddlld on asiat tullu hoidetuks. Arvosana tays kymppi.



