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Tama opinnaytetyd on toteutettu Loimaan Yksityisyrittdjien Vanhainkotisdation alaiselle
Tuulensuun Palvelu Oy:lle, joka on hoivapalveluita tuottava yritys Loimaalla.

Opinnaytetyd koostuu Tuulensuun Palvelu Oy:n kuntouttavan paivatoiminnan muistikerhon
asiakkaiden omaisille laaditusta kehittdmiskartoituksesta ja sen tuloksista sekda omaistenillasta
muistikerhon asiakkaiden omaisille ja omaishoitajille.

Opinnaytetydn tarkoituksena oli selvittdd kehittdamiskartoituksella Tuulensuun Palvelu Oy:n
muistikerhossa kayvien asiakkaiden omaisten ja omaishoitajien mielipiteitda tarjottavaan
palveluun Tuulensuussa seka kartoittaa heidan toiveitaan ja tarpeitaan palveluntarjontaan
tulevaisuudessa.

Opinnaytetyd  siséalsi  kehittamiskartoituslomakkeen  suunnittelun, laadinnan, tulosten
yhteenvedon ja niiden pohjalta syntyneen omaistenillan jarjestdmisen. Kehittdmiskartoituksen
tuloksista ilmeni hyva tyytyvaisyys palveluntarjontaan eikd uudelle toiminnalle nahty tarvetta.
Kehittamiskartoitukseen vastanneista 85 % koki muistikerhon toiminnan palvelevan omaa
kotona jaksamista.
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OFFERED AT TUULENSUUN PALVELU LTD'S
MEMORY CLUB AS SEEN BY THE
PARTICIPANTS' FAMILIES

This thesis has been carried out for the benefit of Tuulensuun Palvelu Ltd, a company providing
care services in Loimaa, and which is governed by the local entrepreneurs’ retirement housing
foundation.

The thesis contains the results of a survey conducted at Tuulensuu Palvelu Ltd memory club
(orig. "'muistikerho”) concerning the development of its rehabilitative day activities, as well as an
account of a special evening organized for the memory club participants' families and
caregivers.

The main goal of this study was to use the development survey as a means to investigate how
the memory club participants' relatives and caregivers viewed the services provided at
Tuulensuu Palvelu Ltd, as well as to identify their wishes and needs for the services offered in
the future.

The work carried out for this thesis included the planning and creation of the questionnaire for
the development survey, summarizing the results, as well as organizing the evening event for
the relatives and caregivers of the participants at memory club. The results of the development
survey showed good satisfaction with the offered services and there was no apparent need for
new activities. 85% of the respondents felt that the services of the memory club support
them in their ability to cope at home.

KEYWORDS: caregiver, informal care, dementia care, day activities
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1 JOHDANTO

Opinnaytetyoni aiheena oli selvittda kehittdmiskartoituksella toimeksiantajan
Tuulensuun Palvelu Oy:n muistikerhon asiakkaiden omaisten mielipiteita
muistikerhosta. Kehittamiskartoituksen tuloksena syntyi tarve omaistenillalle,

jonka jarjestaminen oli osa opinnaytetyotani.

Kehittamiskartoituksen tarkoituksena oli selvittdd Tuulensuun Palvelu Oy:n
muistikerhossa kayvien asiakkaiden omaisten ja omaishoitajien mielipiteita
tarjottavaan palveluun Tuulensuussa seka kartoittaa heidan toiveita ja tarpeita
palveluntarjontaan tulevaisuudessa. Kehittdmishankkeen tarkoituksena oli
selvittdd nykytilannetta Tuulensuun Palvelu Oy:ssa ja asettaa tavoitteita joihin
pyritddn. Tuulensuun Palvelu Oy:lla oli ajatuksena kehittda uutta palvelua,

mikali tdhan ilmenisi tarvetta.

Opinnaytetydhoén sisaltyi opinnaytetydsuunnitelmassa hankesuunnitelman
laatiminen, jonka pohjalta olisi voitu hakea projektirahoitusta Raha-
automaattiyhdistykseltd Tuulensuun Palvelu Oy:n nimissa. Opinnaytetydhon
siséltyneen kehittdmiskartoituksen tulosten perusteella projektirahoituksen

hakemiselle ei kuitenkaan nahty tarvetta.

Kehittamiskartoituslomakkeissa nousi selvasti esille tarve omaistenillan
jarjestamiseen. Toimeksiantaja katsoi parhaaksi keskittyd omaistenillan
jarjestamiseen muistikerhon asiakkaiden omaisille ja omaishoitajille. Toteutettu
toiminnallinen opinnaytetyo sisalsi lopuksi kaksi osuutta: kehittamiskartoituksen

laadinta ja omaistenilta.



2 OPINNAYTETYON LAHTOKOHDAT

2.1 Toimeksiantaja

Toimeksiantajana opinnaytety6lle toimi Tuulensuun Palvelu Oy. Tuulensuun
Palvelu Oy on Loimaan Yksityisyrittajain Vanhainkotisdation alainen,

hoivapalveluita tuottava yritys Loimaalla.

Tuulensuun Palvelu Oy:n toiminta pohjautuu Loimaan YKksityisyrittdjain
Vanhainkotisaation saantbjen maarittamaan toimintatarkoitukseen. Saation
toiminnan tarkoituksena on toimia vanhusten, elakeldisten ja vammaisten elin-
ja asuinolojen parantamiseksi sekd heidan fyysisen, psyykkisen ja sosiaalisen
hyvinvointinsa edistamiseksi. (Tuulensuun Palvelukeskus 2011.)

Tuulensuun Palvelu Oy tarjoaa tehostettua palveluasumista, tuettua
kotipalvelua sekd avopalveluita, paivatoimintaa, mahdollisuuden kayttaa
keittiopalveluita.  Henkilokunta tukee asukkaan kotona selviytymista
kuntouttavalla tyootteella kunnioittaen asiakkaan omaa kotia, toiveita ja tarpeita
yhteistydsséd omaisten ja muiden yhteistydkumppaneiden kanssa. Henkilokunta
huolehtii asiakkaan turvallisuudesta ja hyvinvoinnista. Tuulensuun Palvelu
Oy:ssa tyoskentelee ammattitaitoinen, osaava ja motivoitunut henkilékunta, joka
mahdollistaa toimintakykya yllapitavalla toiminnallaan ja avullaan asiakkaan
turvallisen selviytymisen jokapdivaisista toiminnoistaan, nykyteknologiaa avuksi
kayttaen rikastaen samalla heidan elaméansa olemalla aidosti lasna ja
kunnioittaen heitd ja heidan tarpeitaan seka toiveitaan tasapuolisesti.
Tuulensuulla on [&&ninhallituksen lupa tehostettuun palveluasumiseen

ryhmakoti Idassa ja palveluasunto Martassa.

Ryhmakoti Ida on tarkoitettu dementoituville ja henkilékuntaa on paikalla
ymparivuorokautisesti. Ryhmakoti Idan palvelulupaus on, ettd ammattitaitoinen
henkilokunta  kohtaa jokaisen asiakkaan yksilona tarjoten  hyvan

ymparivuorokautisen  perushoidon  lisdksi  mahdollisuuksien  mukaan



monipuolista viriketoimintaa kodinomaisessa ja turvallisessa ympéaristossa

asiakkaan omatoimisuutta tukien ja itsemaaraamisoikeutta kunnioittaen.

Palveluasunto Martta, on tarkoitettu saanndllista kotiapua tarvitseville. Martan
palvelulupaus on, ettd ammattitaitoinen, osaava ja motivoitunut henkilékunta
mahdollistaa toimintakykya yllapitavalla toiminnallaan ja avullaan asiakkaan
turvallisen selviytymisen jokapaivaisista toiminnoistaan ymparivuorokautisesti,
osin uusissa tiloissa nykyteknologiaa avuksi kayttaen rikastaen samalla heidéan
elamaansé olemalla aidosti lasna ja kunnioittaen heita ja heidan tarpeitaan seka
toiveitaan tasapuolisesti.

Rivitalot tarjoaa tuettua kotipalvelua. Kotipalveluja suunnitellaan yksilollisesti
ammattitaitoisen henkilokunnan kanssa. Kotipalveluja ovat henkildkohtainen
huolenpito ja tukeminen seka tukipalvelut (esimerkiksi siivous- ja pesupalvelut).
Asuntoihin voi hakeutua joko yksityisesti tai kaupungin osoittamana. Asiakkaan
turvallisuudesta ja hyvinvoinnista huolehditaan tarvittaessa

ymparivuorokautisesti.

Avopalvelut tapahtuvat ihmisten kotona arki- ja pyhapaivind. Avopalveluita on
mahdollisuus saada aamusta iltaan. Avohoidon palvelut on tarkoitettu kotona
asumisen ja omaishoitajan tueksi, sotainvalideille, vammaispalvelujen piirissa
oleville, lapsiperheille ja kaikille tarvitseville. Kaikki toiminnon suunnittelu ja
toiminta lahtevat asiakkaiden tarpeista. Palveluita kehitetdan asiakkaiden
yksildllisia tarpeita kuunnellen seka itsemaaraamisoikeutta ja valinnanvapautta
kunnioittaen. Avopalveluihin voi saada julkista tukea ja palveluseteleita. Julkista
tukea voi olla esimerkiksi vammaispalveluntuki. Valtionkonttori kustantaa
sotainvalidien kaynnit. Omaishoitajat saavat kaupungilta palveluseteleita, joilla
avopalveluita voi ostaa. Avohoidon palveluista saa kotitalousvahennyksen, jos
asiakas ei saa samaan palveluun julkista tukea, vaan kustantaa kaynnit itse.
Avopalveluiden veloitus tapahtuu tuntimaaraisesti, joten lyhyempiaikaiset
palvelutapahtumat ovat myds mahdollisia. (Tuulensuun Palvelukeskus 2011.)



Tuulensuun Palvelun toiminta-ajatuksena on kehittdd ja tuottaa palvelutalon
asukkaille ja asiakkaille heidan tarvitsemiaan palveluita tiedostaen ympariston
jatkuvan  muutoksen.  Toiminnan jatkuvuutta  pyritddn  turvaamaan
kustannustietoisuudella ja hallitulla tavalla. Toiminnan tavoitteena on
asiakkaiden omatoimisen ja itsendisen elaméan tukeminen mahdollisemman
pitkd&n. Palveluita kehitetédn asiakkaiden tarpeita kuunnellen ja
itsemaaraamisoikeutta ja valinnan vapautta kunnioittaen. Toiminta on
luonteeltaan yleishy6dyllista. Liikevoittoa ei tavoitella, vaan palvelut tuotetaan
omakustannus periaatteella. Tavoitteiden saavuttamiseksi Tuulensuun Palvelu

tuottaa avopalveluita. (Tuulensuun laatukasikirja.)

2.2 Muistikerhon asiakkaat ja omaiset

Tuulensuun Palvelu Oy jarjestda kuntouttavaa paivatoimintaa ikinuorille.
Muistikerhno toimii  viitenda arkipaivana viikossa. Muistikerho jarjestaa
virikkeellista ja muistia virkistavaa toimintaa. Muistikerhon tavoitteena on tarjota
mielekédsta ja kuntouttavaa toimintaa pdaivien piristykseksi, kunnon
yllapitamiseksi ja yksinaisyyden ennaltaehkéisemiseksi huomioon ottaen
asiakkaan vyksilolliset toiveet ja tarpeet. Paivatoiminta tarjoaa my0s

omaishoitajille vapaa-aikaa silloin, kun hoidettava omainen on kerhossa.

Muistikerhossa ryhmid on seitsemén ja asiakkaita yhteensd on noin 55
henkil6a. Asiakkaiden kayntikerrat viikossa vaihtelevat tapauskohtaisesti. Osa
asiakkaista kay viitena paivana viikossa muistikerhossa, osa kerran viikossa.
Muistikerhon toimintaa ohjaa kaksi paivatoiminnan ohjaajaa. Asiakkaiden
toimintakykya rajoittavat muun muassa eritasoiset muistisairaudet ja fyysisen

toimintakyvyn vajavuudet seké yksinaisyys.

Elaméanlaatuun vaikuttavat monet asiat. Ikaihmisen elamanlaatuun liittyvat mm.
terveys, tyytyvaisyys elamédan, toimintakyky, mielihyvan ja onnellisuuden
kokeminen sekd muiden ihmisten arvostuksen kokeminen ja kuuluminen osana

sosiaalista yhteisda. (Heimonen & Tervonen 2004, 65.)
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Kuntouttava paivatoiminta tarjoaa fyysisen, psyykkisen ja sosiaalisen
kuntoutuksen jokaisen asiakkaan yksilolliset tarpeet ja toiveet huomioon ottaen.
Muistikerhossa muun muassa muistellaan yhdessa, keskustellaan, jumpataan,
askarrellaan, visaillaan, leivotaan, pelataan, lauletaan seka juhlitaan juhlapaivia.
Toimintaa vaihdellaan viikoittain. Jumppa, lounas ja kahvit kuuluvat jokaiseen
kerhopaivaan. Muistikerhon tavoitteena on, etta toiminnan avulla ikdihminen
pystyisi asumaan kotonaan itsenaisesti mahdollisimman pitkdan esimerkiksi
omaisten ja kotihoidon turvin, jotta laitostuminen siirtyisi kauemmaksi

tulevaisuuteen.

Jokainen ihminen haluaa toteuttaa itsedan ja kokea mielihyvaa tekemisesta ja
onnistumisesta. Kun on kyse ikdantyneista, tulee tarpeiden saavuttaminen ottaa
huomioon erityisesti suhteessa heidén toimintakykyynsa ja elinymparistoonsa.
Arkipaivien tulisi sisaltéa mahdollisuuksia toimintaan ja tekemiseen, ei
pelkastaan olemiseen. Osallistuminen mielekkédéseen, aikuisen mindkuvaa
tukevaan toimintaan tukee elaman normaaliutta. Siséllyksekds arkipaiva
toimintoineen voi my6s osaltaan lievittaa ikaantyneiden ahdistuneisuutta ja
masentuneisuutta.  Ikdantyneelle on annettava mahdollisuus valita
osallistumisensa ja kunnioitettava hanen yksil6llista tapaansa osallistua. (Holma
ym. 2002, 45.)

Dementian edetessa, lisaantyy avuntarve. Selviytydkseen paivittaistoiminnoista
tarvitsee dementiaa sairastava apua seka valvontaa turvallisuuden
takaamiseksi. Koska sairaus aiheuttaa kognitiivisten toimintojen heikentymista,
vaikuttaa se myds dementoituneen ihmisen selviytymisen edellytyksiin. Avun
tarpeeseen vaikuttavat muun muassa sairauden oirekuva ja vaikeusaste. Avun
tarve on arvioitava yksilollisesti. Sairauden lievassa vaiheessa avun tarve on
satunnaista kun taas keskivaikeassa vaiheessa avun tarve on jo keskimaarin 10
tuntia vuorokaudessa. Avun tarpeen kohteita voivat olla pukeutumisessa, ruoan
valmistuksessa, kaupassa kaynnissd tai hygienian hoidossa. Turvallisuuden
varmistaminen on tarkeatd oireiden ja oiretiedostuksen heikennyttya.
(Heimonen & Tervonen 2004, 64—65.)
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Omaiset ovat tarkedssa osassa ammattihenkiléston ohella. Omaishoitajat ovat
itsekin tuen tarvitsijoita ja tulisi huomioida, ettei omaishoitajaa aseteta
kohtuuttomaan asemaan sairastuneen laheisen hoidossa. Kun sairaus etenee
ja avun sekd tuen tarve lisdantyy, myods omaishoidon sitovuus ja
kuormittuminen lisaantyy. Omaishoitajat voivat kokea syrjaytymista jonka vuoksi
he tarvitsevat vahvistusta omiin sosiaalisiin suhteisiin ja verkostojen luomiseen.
Nama auttavat omaishoitajan omaa jaksamista. Ammattihenkilon tulisi tarjota
omaishoitajalle tietoa ja valineellista tukea seka tukea henkisesti. (Heimonen &
Tervonen 2004, 70.)

Muistikerhon asiakkaasi voi tulla kotihoidon kautta, omaiset voivat ottaa yhteytta
tai asiakkaat voivat itse ottaa yhteytta. Laitoksista muistikerhoon ei tulla, koska
kerhon tarkoituksena on tukea kotona selviytymistd ja omaisten jaksamista.
Muistikerhon esitteitd on jaettu muun muassa muistineuvolaan ja Tuulensuun
Palvelu Oy:lla on omat nettisivut, josta tietoa loytyy. Ohjaajat tekevat

tarvittaessa kartoittavan kotikaynnin ja arvioivat palvelun tarpeen.

2.3 Opinnaytetytn tavoitteet

Toimeksiantajalla oli opinnaytetydlle tarvetta ja heidan toiveenaan ol
kehittamistyd. Kehittdmiskartoituslomakkeella haluttiin selvittéd muun muassa
tarvetta ja kiinnostusta uudelle toiminnalle. Uudelle toiminnalle nahtiin myés
tarvetta toimeksiantajan osalta. Muistikerhon asiakkaiden omaisille ei ollut
aikaisemmin tehty tyytyvaisyyskyselya ja kehittdmiskartoituksella saataisiin
muistikerhon asiakkaiden omaisten mielipiteet ja mahdolliset tarpeet esille, kuin

my0s tyytyvaisyys tarjottavaan palveluun.

Omaisten tukeminen ja tuen keinojen I6ytaminen olivat keskeisimpia tavoitteita.
Muistikerhon asiakkailla on monessa tapauksessa omaishoitaja. Muistisairaiden
ihmisten kotona selviytyminen on hankalaa joten omaiset ovat suuressa
merkityksessa selviytymisen kannalta. Vaikka asiakkaalla ei olisi omaishoitajaa,
on monella omainen auttamassa ja hoitamassa paivittaisissa askareissa. Osalla

omainen asuu kaukana, jolloin paivittaisissé asioissa auttaminen ei onnistu.
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Muistikerhon asiakkailla on eriasteisia muistisairauksia tai aivovammoja.
Palvelun laadun kartoittamisessa taytyy tama asia ottaa huomioon. Monelle
asiakkaalle jo pienikin asia voi olla haasteellinen suorittaa. Omaiset ja
omaishoitajat ovat lahelld asiakasta ja huomaavat hanessa muutoksia ja tunne-
tiloja. Asiakkailta voidaan kysyd mielipidetta ja tyytyvaisyyttd toimintaan
paivittain toiminnan aikana, mutta tyytyvaisyyden Kkysyminen pidemmalta
aikavaliltd on hankalaa, jopa mahdotonta muistisairauksien vuoksi. Tuloksia ei
voitaisi pitaa luotettavina, koska muistisairas ihminen ei valttamattad muista
edes, mitd paivan aikana on tapahtunut. Omaiset ovat suuressa merkityksessa

tyytyvaisyyskyselyssa muistisairaiden ihmisten kohdalla.

Omaiset ovat pystyneet seuraamaan muistisairaan ihmisen muistin ja
kaytannon taitojen huononemista jo ennen dementian diagnosointia. Yleensa
omaisten tekemat huomiot muistisairaan ihmisen alyllisestd suoriutumiskyvystéa

ovat olleet luotettavia. (Erkinjuntti & Huovinen 2001, 120.)

Dementoituville omaisen tuki on tarkeata ja keskeista. Koska omaisella on hyva
tuntemus laheiseensd, on héanella edellytykset sairastuneen laheisensa
tarpeiden valottamiseen. Omaisilla on mahdollisuus yllapitdd sairastuneen
ihmisen totuttuja elamanrakenteita, arvoja ja uskomuksia toimimalla

yhteistydssa ammattilaisten kanssa. (Heimonen & Tervonen 2004, 69-70.)

Hyva yhteistydn luominen omaisten kanssa on antoisaa ja siihen tulisi panostaa
ja pyrkia moniammatillisen tyéryhman tasolla. Omainen on tarkea hoidon ja
palvelun laadun arvioija. Tutkimuksissa on ilmennyt, ettd omaiset suhtautuvat
sitd kielteisemmin hoidon ja palvelun laatuun, mitd vahemman heilla on
mahdollisuuksia osallistua omaistensa hoitoon ja saada tietoa. (Vaarama &
Voutilainen 2002, 77.)
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3 MUISTIHAIRIOT

3.1 Muistihairididen ryhmat

Muistihairion taustalla voi olla ohimeneva syy, esimerkiksi aivoverenkiertohdirio,
psyykkiset syyt tai lievd aivovamma. Muistihairididen hoito on sidoksissa itse
sairauden hoitoon ja useimmilla muisti palautuu ennalleen. Hoidettavissa oleva
syy voi olla lahtdisin muun muassa sairaudesta tai aineenvaihdunnan hairiosta.
Hoidettavissa oleva muistihdiri6 voi johtua myds masennuksesta tai
uupumuksesta. Aivovamma ja aivoverenkiertohairiot ovat pysyvia jalkitiloja
jonka seurauksena on syntynyt muistihairiditd. Pysyvien jalkitilojen ei pitéisi
edetd, jolloin potilasta ohjataan ja kuntoutetaan tarpeen mukaan. Alzheimerin
tauti, vaskulaariset eli verisuoniperaiset dementiat, Lewyn kappale — dementia
ja dementiasairaudet, jotka vaurioittavat aivojen otsalohkoa ovat etenevien
muistihairididen syitd. Etenevien muistisairauksien hoidossa on tarkeatd muun
muassa laakehoidon toteuttaminen, toissijaisesti muistihairidita pahentavien
tekijoiden hoito sek& tarvittavien palveluiden jarjestaminen. Muistihairididen
syind voivat olla myds paikallinen vaurio, aineenvaihdunta- eli metabolinen
hairio, hermosoluun liittyvd hé&irid ja toiminnallinen hairio. (Erkinjuntti &
Huovinen 2001, 49-51.)

3.2 Suorituskykyyn vaikuttavia tekijoita

Muistisairaan ihmisen suorituskykyyn voi vaikuttaa monet tekijat. Oikeanlainen
ladkitys on erittdin tarkeata, silla jos laakitys on vaaranlainen, saattaa se
vaikuttaa lamaannuttavasti. Alkoholin runsas kaytt6 lisaa likkumisen vaikeutta.
MyOs erilaiset tulehdukset tai alhainen verenpaine voivat vaikuttaa
suorituskykyyn. Jos muistisairaalla ei ole tarpeeksi ymparistovirikkeita tai héan
on sosiaalisesti eristaytynyt, on nailla pahentava merkitys muistisairauteen.
Dementian edetessa voi entiset taidot huonontua, jos ei ole mitaan tekemista tai
ymparistd on liian taynna tekemista, ettei muistisairas osaa tarttua mihinkaan.

Muistisairas ihminen saattaa jattaytyd pois harrastuksistaan, jottei kokisi
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kiusallisia tilanteita jotka johtuvat muistihairidista. Edella mainittuja asioita on
mahdollisuus hoitaa ja parantaa. (Erkinjuntti & Huovinen 2001, 52-53.)

Aivoverenkierohairiét voivat vaikuttaa pelkastadan rajattuihin kognitiivisiin
oireisiin kuten puheeseen liittyen. Talloin ei ilmene laaja-alaisia alyllisen kyvyn
tai muistin  heikkenemistd. Jos aivojen syvemmissa osissa on
verenkiertohairioita, voi ajallisten suhteiden ymmartaminen vaikeutua
esimerkiksi muistisairas ei muista mika vuodenaika tai vuosi on tai vaikka minka
ikdinen on itse. Vanhat asiat kuitenkin sailyvat usein muistissa.
Verenkiertohairiot ovat toiseksi yleisin keskivaikean ja vaikean dementian syy.
(Erkinjuntti & Huovinen 2001, 53,72.)

3.3 Dementia

Dementia ei ole sairaus vaan oireyhtyma johon liittyy muistihairié sek& muiden
korkeampien aivotoimintojen heikentyminen. Dementia voi olla ohimeneva,
eteneva tai pysyva tila ja se voidaan luokitella lievaksi, keskivaikeaksi tai
vaikeaksi. Henkinen suorituskyky heikkenee dementian myoéta ja lopulta
dementiaa sairastava on toisten ihmisten avun tarpeessa melkein kokonaan.
Puhuminen vaikeutuu ja havaintokyky heikkenee ja lopulta tuttujen esineiden
tarkoitus unohtuu. Dementia on sidoksissa ikdan ja esiintyvyys on yleisinta
iakkailla inmisilla. (Erkinjuntti & Huovinen 2001, 54-57.)

Alzheimer on yleisin dementiaa aiheuttava sairaus ja sen esiintyvyys lisaantyy
idn myota. Alzheimer etenee vaiheittain ja se alkaa muistihairi6illa. Taudissa
toimintakyvyn lasku on kiinteasti yhteydessa alyllisten toimintojen hairiéihin ja

kaytosoireet vaihtelevat taudin eri vaiheissa. (Pirttila & Erkinjuntti 2001, 122.)

Vaikka ihminen sairastaisi etenevdd muistisairautta, on hanella edelleen
erilaisia hyodynnettdvid voimavaroja jaljella. Olisi tarkeéata l0oytda sellaisia
asioita jotka tuottavat nautintoa, iloa ja onnistumisen kokemuksia
muistisairaalle. Esimerkkind mielihyvad tuottavasta toiminnasta on muistelu,
joka liittyy muistisairaan elaman tarkeisiin tilanteisiin ja vaiheisiin. (Muistiliitto
2011)
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4 OMAISHOITO SUOMESSA

4.1 Omaishoidon maarittelya

Suomen omaishoidon verkosto maarittelee omaishoidon seuraavanlaisesti:
"Omaishoitaja on henkild, joka pitaa huolta perheenjasenestaan tai muusta
laheisestaan, joka sairaudesta, vammaisuudesta tai muusta erityisesta hoivan
tarpeesta johtuen ei selviydy arjestaan omatoimisesti” (Salanko-Vuorela 2010,
7).

Laki omaishoidon tuesta (937/2005) on maaritellyt omaishoitajan sellaiseksi
henkiloksi, joka on hoidettavan omainen tai muu hoidettavalle 1aheinen henkilg,
joka on tehnyt omaishoitosopimuksen. Laki maéaarittelee omaishoidon
tarkoittavan vanhuksen, vammaisen tai sairaan henkilon hoidon ja huolenpidon
jarjestamista kotioloissa omaisen tai muun hoidettavalle laheisen henkilon

avulla.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen selvityksen mukaan Suomessa on noin
miljoona ihmistd, jotka auttavat laheistdén, joka ei selviydy kotioloissa ilman
apua. Selvityksessa 300 000 omaistaan hoitavaa elda tilanteessa, jossa
hoitotehtava sitoo ja vaatii paljon. Nama 300 000 kuuluvat Suomen
omaishoidon verkoston maaritteleméan omaishoitajan maarittelyn piiriin. Arviolta
60 000 omaista hoitaa taysin laitoskuntoista ldheistadan ja Suomalaisen
hyvinvointitutkimuksen mukaan 30000 omaishoitajaa suorittaa myo6s

sairaanhoidollisia tehtdvia osana omaishoitoa. (Meriranta 2010, 7.)

Omaishoito on tullut suomalaisten ihmisten tietoisuuteen ilmiéna vasta 1990-
luvulla. Suomessa on ennenkin pidetty huolta omaisista ja laheisistd, mutta
omaishoitajan nimitys on tullut kaytt6én kahden viime vuosikymmenen aikana.
Suomessa ei ole hoitovelvoitetta, vaan kunnilla on perustuslain mukaan
velvollisuus huolehtia apua tarvitsevista kansalaisista. Suomessa on kuitenkin
hyvin vahvat juuret pitdd yhtda myds vaikeissa elaméantilanteissa.

Omaishoitotilanteen tulisi kuitenkin olla aina hoitajan ja hoidettavan yhteinen,
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vapaaehtoinen valinta. Se ei saa olla hoitomuoto, johon ajaudutaan pakon
edessa, koska muuta hoitoa ei ole tarjolla. (Meriranta 2010, 10-11.)

Suurin osa Terveyden- ja hyvinvoinninlaitoksen selvityksen yli miljoonasta
suomalaisesta, jotka huolehtivat laheisistdan ilman omaishoidon tukea, ovat
"etdomaishoitajia”.  Etdomaishoidolla  tarkoitetaan, ettd  huolehditaan
saanndllisesti kauempana asuvan laheisen (esim. idkkdat vanhemmat)
hyvinvoinnista ja asioista. Etdomaishoidolle ei ole mitdan virallista tarkkarajaista
maaritelmaa. Usein etdomaishoitajat ovat tyossakayvia, jotka eivat useinkaan

ajattele olevansa omaishoitotilanteessa. (Purhonen ym. 2011, 15.)

4.2 Omaishoidon kriteerit

Omaishoitajat eivat ole yhdenvertaisessa asemassa Suomessa. Kunnilla on
erilaisia suhtautumisia omaishoitoon ja sen tukeen varattuihin maararahoihin.
Suomen perustuslaissa (11.6.1999/731) on saadetty, etté julkisen vallan on
turvattava jokaiselle riittdvat sosiaali- ja terveyspalvelut sekd edistettava
vaeston terveytta. Jokaisella on myods oikeus valttaméattémaan toimeentuloon ja
huolenpitoon jos ei itse kykene hankkimaan ihmisarvoisen elaman edellyttamaa
turvaa. Kunnille on kuitenkin jatetty melko vapaat k&det hoivan toteuttamiseen
omassa kunnassa. Kuntalaisilla ei ole oikeuksia vaatia tiettyjd hoitomuotoja,

vaan kunta maaraa palvelut omalla riittdvan tasokkaalla katsomallaan tavalla.

Valtakunnalliset laatusuositukset ja sosiaalihuollon asiakaslaki edellyttavat
asiakaslahtoisyyttd. Asiakaslahtbisyydessa asiakas saa valita kunnassa silla
hetkella olevista vanhusten huollon palveluista itselleen sopivimman. Kuntien

resurssit kuitenkin usein rajaavat tarjolla olevia mahdollisuuksia vahaisiksi.

Omaishoitolaissa on pyritty tdsmentamaan omaishoidon tuen kriteerejad mm.
kansalaisten yhdenvertaisen kohtelun varmistamiseksi. Myontokriteerit ovat
kuitenkin edelleen valjat ja kuntakohtaisia. (Kalliomaa-Puha & Mattila 2010, 23—
24.)
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4.3 Omaishoitajien oikeudet ja tuen tarve

Vuoden 2006 alusta on sdadetty laki omaishoitajan tuesta (937/2005). Lain
1§:ssa sanotaan, etta lain tarkoituksena on edistaa hoidettavan edun mukaisen
omaishoidon toteuttamista turvaamalla riittavat sosiaali- ja terveydenhuollon
palvelut sekd hoidon jatkuvuus ja omaishoitajan tyon tukeminen. (Laki
omaishoitajan tuesta 937/2005)

Laki koskee pdaasiassa omaishoitajaa ja omaishoitosuhdetta, kun sen sijaan
hoidettavan osalta voivat tulla sovellettavaksi esimerkiksi terveydenhuoltoa
koskevat saannokset, laki potilaan asemasta ja oikeuksista, sosiaalihuoltolaki,
vammaispalvelulaki ja monet muut sosiaali- ja terveydenhuoltoa koskevat
saannokset. (Kalliomaa-Puha & Mattila 2010, 20-21.)

Vuonna 2008 tehdystd, henkilokohtaisiin haastatteluihin perustuneesta,
Omaishoitotutkimuksessa selvitettin - mm. omaishoitajien tuen tarvetta.
Omaishoitotutkimuksessa haastatellut omaisiaan hoitavat toivoivat muun
muassa tuekseen erilaisia palveluja itselle tai hoidettavalle laheiselle, tietoa ja
ohjausta, vapaa-aikaa, vertaistukea ja joustoa tydaikoihin. Ylivoimaisesti eniten
eli lahes puolet auttajista (48 %) ei kuitenkaan osannut sanoa, minkalaista
tukea tai apua toivoisivat tilanteeseensa. Ohjausta ja tietoa vastaajat saivat
kunnasta ja nykyaan yhad enemman Internetista ja mediasta. Erittain tarkea tuen
ja tiedon lahde olivat omaiset ja perhe seka ystavat ja naapurit. Moni koki, ettei

tietoa ole mistaan saatavilla. (Purhonen 2011, 21.)

Omaishoitajat ja Laheiset Ry:n kirja Omainen hoitajana maarittelee
omaishoidon tarvitsevan tuekseen nelja tukipilaria:
e tuki ja palvelut hoidettavalle

¢ hoidon onnistumiseksi tarvittavat hoitotarvikkeet, apuvalineet ja asunnon
muutostyot

¢ riittava taloudellinen tuki ja palvelut omaishoitajalle

e omaishoitajalle henkista tukea ja vapaa-aikaa omaishoidosta
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Kunta voi tukea omaishoitoperhetta myontamalla kotona selviytymisen ja
hoidon onnistumisen tueksi erilaisia palveluja sek&d hoitotarvikkeita, apuvalineita
ja kodin muutostoitd apua tarvitsevalle. Palveluiden jarjestaminen jakaantuu
kunnan sosiaalitoimen ja terveystoimen vastuulle. Omaishoidon tuki on
sosiaalitoimen vastuulle kuuluva, sitovan ja vaativan omaishoidon tueksi

myonnettava palvelukokonaisuus. (Jarnstedt ym. 2009, 9.)

Omaishoidon tuki on kokonaisuus, johon kuuluu hoitopalkkio omaishoitajalle,
palveluita hoidettavalle ja hoitajalle sek& sitovassa hoitotilanteessa oleville
omaishoitajille kolme vapaapaivaa kuukaudessa. Hoitopalkkio kartuttaa elaketta
ja tukea saavat omaishoitajat ovat vakuutettuja omaishoitoon liittyvan

tapaturman varalta. (Jarnstedt ym. 2009, 9.)

5 ASIAKASLAHTOISYYS

Jokaisella ikaihmisella on oma yksilollinen elaméanhistoriansa ja siihen liittyva
tapa huolehtia itsesta seka suhtautua sosiaali- ja terveydenhuoltohenkilostoon.
Ikdantyneelle on eldamé&n aikana muodostunut oma nakemys niista tekijoista,
jotka edistavat hanen hyvinvointiaan ja elaméanlaatuaan. Hyva hoito ja palvelu
perustuvat  ikaihmisten  yksil6llisten  elamanhistorioiden  tuntemiseen.
Ikdantyneilla asiakkailla on yksildlliset voimavarat ja erilaiset odotukset

suhteessa hoitoon ja palveluun. (Backman ym. 2002, 21.)

Dementoituneen ihmisen kohtaamisessa on ensiarvoisen tarkea suhtautua
haneen ennen kaikkea aikuisena ihmisend. Dementoituneen kohtaamista
helpottaa jos ymmartdd hanen tilanteensa, joka perustuu tietoon sairaudesta ja
sen moninaisista vaikutuksista toimintakykyyn. Dementoitunut ihminen
sanoittaa nykytunteitaan ja -toiveitaan niilla asioilla, jotka ovat viela muistissa.
Dementoituneen kohtaamista auttaa, jos tietdd hanen eldménhistoriasta tai

kiinnostuksen kohteista jotain. (Eloniemi-Sulkava 2002, 26.)
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Dementoitunut ihminen tarvitsee onnistumisen kokemuksia ja positiivisen
palautteen saamista. Dementoitunut voi kohdata péivan aikana lukuisia
tilanteita, joissa han ei selvid tai toimii virheellisesti. Ammattitaitoa on nahda
dementoituneessa  henkildssa ihminen, ohi sairauden aiheuttamien

vajavuuksien. (Eloniemi-Sulkava 2002, 28.)

Asiakaslahtoisyys tarkoittaa ikaihmisten hoidossa ja palvelussa, ettd hoitoa ja
palvelua saava ikaantynyt asiakas on ’ytimessad”, eli kaiken lahtokohta,
keskeinen ja tarkea. Hoitoa ja palvelua tarkastellaan asiakkaan kannalta.
Erityisen tarkedd on ottaa huomioon ne tilanteet, joissa hoitoa ja palvelua
saavan asiakkaan toimintakyky tai edellytykset ilmaista tarpeensa ja

mielipiteensé ovat alentuneet. (Voutilainen ym. 2002, 38.)

Asiakaslahtéinen toiminta voidaan varmistaa asiakaspalautteen keraamisella ja
hyodyntamisella. Jotta asiakaslahtoisyys toteutuu, tarvitaan
asiakaspalautekanavia ja yhteistoiminnallisia toimintatapoja. Keinoja ovat
erilaiset paneelit, asiakasneuvostot, asiakkaiden mukaan ottaminen toiminnan
suunnitteluun, toteuttamiseen ja arviointin sekd palautteiden pohjalta
tapahtuvaan toiminnan kehittdmiseen. Asiakaslahtdisyydessa huomioidaan, etta
yritys on olemassa asiakkaan tarpeita varten ja asiakkaita kuunnellaan.
Asiakaslahtdisen hyvan hoidon ja palvelun turvaaminen edellyttaa, etta
kaytettavissa on tietoa siitd, mita asiakkaat pitavat hyvana ja tavoiteltavana.
(Voutilainen ym. 2002, 38.)

Asiakaslahtoisessa ajattelussa asiakas on hoidon ja palvelun laadun suhteen
kokija, kontrolloija, konsultti ja kehittaja. Tyytyvaisyysmittaukset ovat
esimerkkind kokijan roolista. Tyytyvaisyysmittausten kautta asiakkaat voivat
tuoda julki kokemuksiaan. Kontrolloijjan roolissa asiakas toimii laadun
varmistajana - kontrollina sille, ettei laatu laske alle hyvaksytyn tason.
Konsulttina asiakas on silloin, kun haneltd kysytddn arviota toteutuneesta
hoidosta tai jostakin sen osasta. Kun asiakas toimii laadun kehittdjana,
osallistuu h&n aktiivisesti oman hoitonsa laadun kehittamiseen, esimerkiksi

asettamalla laatutavoitteita omalta osaltaan, suunnittelemalla hoidon tai
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palvelun toteutusta ja osallistumalla oman hoitonsa arviointiin. (Voutilainen ym.
2002, 38-39.)

Asiakkaat arvioivat hoito- ja palvelutilanteita oman kokemuksensa kautta.
Dementiaa sairastavien osalla tdmén kokemusmaailman tavoittaminen on
vaikeaa. Ikaantyneiden ihmisten on todettu olevan varsin haluttomia arvioimaan
omaa hoitoaan. Syyna tahan haluttomuuteen on ensinnékin se, etté ikdantyneet
ihmiset nakevat henkilokunnan kiireen ja useimmat kokevat, ettd henkilokunta
tekee parhaansa. Toiseksi, he voivat pitaa ulkopuolista tutkijaa epéluotettavana,
eivatka halua kertoa kokemuksiaan. Kolmantena syyna voidaan pitaa iakkaiden
ihmisten kokemaa riippuvuutta henkildkunnasta. Henkilo, joka on riippuvainen
toisen henkilobn avusta, on taipuvainen ilmaisemaan vain myonteiset
kokemuksensa, koska pelkdd auttavan henkilon vetaytymista ja avun
loppumista. Nama asiat tekevat idkkéiden ihmisten hyvan hoidon
mahdollistamisesta  haasteellisen tehtdvan, johon tarvitaan kaikkien
vanhustydssa toimivien sitoutumista ja hyvaa yhteistyotd. Asiakaslahtoisen
toiminnan kehittaminen on haasteellinen tehtava. Kehittamisessa on kyse
asiakkaan voimavarojen esiin nostamisesta ja vahvistamisesta seka sellaisten
tyotapojen kehittdmisesta, joissa asiakas on tasa-arvoisesti mukana.
(Voutilainen ym. 2002, 39.)

6 KEHITTAMISKARTOITUSLOMAKKEEN

SUUNNITTELU JA TOTEUTUS

Kehittamiskartoituslomakkeen suunnitteleminen alkoi tutustumalla asiakkaiden
taustatietoihin. Halusin selvittdéda muun muassa, onko asiakkaalla omaishoitajaa,
asuuko asukas yksin tai kuuluuko asiakas kodinhoidon piiriin. Halusin tutustua
tarkemmin asiakkaisiin, jotta kokonaiskuva kysymysten tarpeesta ja niiden
suuntaamisesta selvenisi minulle henkilokohtaisesti. Selvitystyon tapaamisissa
olimme keskustelleet kysymysten oikeanlaisesta suuntaamisesta, silla

halusimme vastausprosentin olevan mahdollisimman suuri. Toimeksiantajalla oli
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tiedossa, ettd omaisten ja omaishoitajien joukossa on myds hyvin idkkaita, joille
vastaaminen ei saisi olla hankalaa tai uuvuttavaa. Taman vuoksi
kehittamiskartoituskyselyn ulkonddssa oli hyvin tarkeata yksinkertaisuus ja
selvyys. Kysymyksiad ei saanut olla paljon, jottei vastaaminen olisi tuntunut liian
raskaalta. Kysymysten tuli olla hyvin selkeitd ymmartaa, jotta myos
vastaaminen olisi helpompaa. Kehittdmiskartoituslomakkeen lopussa oli tieto
omaistenillasta ja vastanneiden kesken arvottavasta lahjakorista. Talla haluttiin
lisdtd vastausprosenttia. Lomakkeen suunnittelussa olivat minun lisakseni
mukana Tuulensuun Palvelu Oy:n henkildst6- ja palvelutoiminnanjohtaja Tiina

Laksy ja muistikerhon vastaava ohjaaja Sanna Yl6smaki.

Muistikerhon asiakkaista oli tehty aikaisemmin henkildtietokartoitus, jota kaytin
tietolahteena tutustuessani asiakastietoihin. HenkilGtietokartoitus toimi myos
apuvalineena lahettéaessani kehittamiskartoituskyselyt omaisille ja
omaishoitajille. Henkilotietokartoituslomakkeissa ilmeni puutteita osoite- ja
puhelinnumerotiedoissa,  jotka paivitin heindkuun aikana. llIman
henkilotietolomakkeiden paivittamistda en olisi saanut |&hetettyd kaikille
kehittamiskartoituslomaketta. Henkilotietolomakkeiden péivittamisessa kaytin
tiedonhakukanavana Eniro -numeropalelua, Tuulensuun Palvelukeskuksen
yksikdiden henkilttietojarjestelmia seka hyvakuntoisia muistikerhon asiakkaita
haastattelin henkil6kohtaisesti.

Aloitin kehittamiskartoituslomakkeen tekemisen 27.6.2011. Laadin saatekirjeen
(LIITE 1) kehittamiskartoituslomakkeen mukaan. Saatekirjeen tarkoituksena oli
tuoda tietoon kyselylomakkeen alkupera ja tarkoitus. Saatekirjeen allekirjoitti

minun lisakseni henkildsto- ja palvelutoiminnanjohtaja Tiina Laksy.

Kehittamiskartoituskyselyn ja saatekirjeen mukaan liitettin  postimerkilla
varustettu  vastauskuori.  Vastauskuori  oli  varustettu = Tuulensuun
Palvelukeskuksen osoitteella. Nailla haluttiin helpottaa vastaamista ja lisata
vastausprosenttia. KehittAmiskartoituskysely lahetettin 55 omaiselle tai
omaishoitajalle 13.-15.7.2011. Kyselylomakkeen palautuspaivaméaarana oli

29.7.2011 eli vastausaikaa oli noin kaksi viikkoa. Pohdin pidempaa
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vastausaikaa, mutta tulin siihen tulokseen, ettd pidempi vastausaika olisi voinut

saada ihmiset unohtamaan kyselylomakkeen.

7 KEHITTAMISKARTOITUKSEN TULOKSET

Muistikerhon asiakkailla on omaishoitajia, l1ahella asuvia omaisia, jotka pystyvat
auttamaan usein, kaukana asuvia omaisia, jolloin tuen antaminen on
hankalampaa. Kehittamiskartoituksessa tuli esille, ettei osalla muistikerhon
asiakkaiden omaisilla ja omaishoitajilla ollut tietoa muistikerhon toiminnasta tai
palveluista. Osa kehittamiskartoitukseen vastanneista totesi, ettei tieda, mita
muistikerhossa tapahtuu, koska asuu itse omaisesta niin kaukana tai etta
omaisen tultua kotiin kerhosta, ei han enda muista, mita kerhossa tehtiin. Koska
osalla vastaajista oli ollut epaselvyyksia muistikerhon toiminnasta, oli tdméa

myo6s hankaloittanut vastaamista.

Kehittamiskartoituksen palautettuja vastauskuoria saapui 34 kappaletta ja
vastausprosentti oli 62 %. Vastausprosenttia voidaan pitdd hyvana, silla
lomakkeiden alkusuunnittelussa huomioitiin osan vastaajista olevan iakkaita ja
tdman vaikutus vastaamiseen tiedostettiin. Palautelomakkeita saapui kaksi

kappaletta tyhjana, joita ei otettu huomioon tulosten tarkastelussa.

Yhteenvedon koostin Excel- taulukkoon. Kirjoitin taulukkoon Kkirjalliset avoimet
vastaukset seka laskin numeroitujen vaihtoehtojen keskiarvot.
Kehittamiskartoituksen tuloksista selvisi, ettd vastaajista 31,3 % oli
omaishoitajia. Suurin osa (68,7 %) vastanneista ei siis ollut omaishoitaja.
Yhdessa vastauslomakkeessa oli kirjoitettuna, ettd vastaaja oli merkinnyt
itsensd omaishoitajaksi, vaikka virallisesti hdn ei ole omaishoitaja, koska

omaishoitajan kriteerit eivat tayty.

Kehittdmiskartoituksessa kysyttiin  olikko omaisella muita yhteisty6tahoja
muistikerhon  lisédksi. Vastanneista 66,7 % oli muita yhteisty6tahoja.

Yhteistydtahoja olivat muun muassa kotipalvelu, ruokapalvelu, aikuisneuvolan
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palvelu, kuulokerho, uimahalli Vesihovi ja kuntosalipalvelut. Yhteisty6tahot olivat

hyvin erilaisia toisistaan.
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Kuvio 1. Omaisten tyytyvaisyys muistikerhon palveluun.

Kysyttaessa tyytyvaisyyttd muistikerhon taman hetkiseen palveluun asteikolla 1-
10, jossa numero 10 tarkoitti erittéin tyytyvaista ja numero 1 tyytymatonta,
vastauksien keskiarvoksi saatiin 8,75 (KUVIO 1). Yksi vastanneista oli

ympyroinyt numeron viisi ja kirjoittanut viereen, ettei tunne toimintaa.

Tulosta voidaan pitdd hyvana. Kohtiin 1-4 ei ollut vastattu kertaakaan.
Enemmistd vastaajista oli rastittanut kohdan kahdeksan, yhdeksén tai
kymmenen. Tyytyvaisyys palveluun on siis hyvaa, eikd tulosten perusteella
tarvitse lahteda parantamaan palvelua, jotta tyytyvaisyys lisdéantyisi. Jotta
tyytyvaisyys saadaan pidettya hyvana, tulee toiminnan jatkua yhta laadukkaana

kuin se on nyt.
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Kuvio 2. Muistikerhon toiminnan hyodyllisyys ja tarpeellisuus ajatellen omaisen

kotona selviytymista.

Kun kysyttiin muistikerhon toiminnan hyddyllisyytta ja tarpeellisuutta ajatellen
omaisen kotona selviytymista asteikolla 1-10, jossa humero kymmenen tarkoitti
erittdin hyodyllistd ja numero 1 hyddytonta, saatiin keskiarvoksi 8,5 (KUVIO 2).
Myds tassa kysymyksessa oli yhdessa lomakkeessa ympyroity numero viisi, ja

Kirjoitettu viereen omaisen asuvan Tuulensuussa.

Keskiarvo on hyva ja tuloksesta voidaan paatelld, ettd muistikerhon toiminta on
suurimmalle osalle kerhon asiakkaista tarkeata ajatellen juuri omaisen kotona

selviytymista.
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Kuvio 3. Muistikerhon vaikutus omaisen hyvinvointiin

Lomakkeessa kysyttiin lisddkd muistikerho omaisen hyvinvointia asteikolla 1-10,
jossa numero 10 tarkoitti erittain paljon ja numero 1 ei yhtdan. Tuloksen
keskiarvoksi saatiin 8,9 (KUVIO 3). Tassakin kysymyksessa oli yhdessa
lomakkeessa ympyrdity numero viisi, ja Kkirjoitettu viereen, ettd ilahduttaa
hetkellisesti.

Koska naissd kolmessa kysymyksessa oli samassa vastauslomakkeessa
kirjoitettu asteikon viereen, heradsi pohdintaa olisiko vastausasteikon lisaksi

pitanyt olla my6s avoimen vastauksen mahdollisuus.

Kyselyyn vastanneista 85 % vastasi muistikerhon toiminnan palvelevan omaa
kotona jaksamista. Vastanneista nelja oli tarkentanut saavansa omaa aikaa.
Esimerkkind yksi vastanneista kertoi saavansa hetken omaa aikaa asioiden
hoitoon, kuntoiluun ja muiden tapaamiseen. Omaishoitajille osoitettuun
kysymykseen, olisiko omaishoitajalla tarvetta lepohetkiin muina aikoina
muistikerhon ajan ulkopuolella, ndki puolet vastanneista tarpeen lepohetkiin.
Yhtena vastauksena oli tarve vesijumpalle keskiviikkoisin tai torstaisin klo:14—
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16. Kyselyssa kysyttin myo6s tarvetta muistikerhon paivan pidentamiselle.
Suurin osa vastanneista eli 96,5 % ei nahnyt tarvetta tah&n toimenpiteeseen.

Kehittamiskartoituksen perusteella voidaan paatella, etta tyytyvaisyys palveluun
on hyvaa. Tuloksissa ei tullut esille yllattavia asioita. Kehittamisideoita kohdassa
ei ilmennyt uusien palveluiden tarpeita. Kehittdmisideat koskivat
paasaantoisesti vastanneen omaisen omia tarpeita. Toiveena oli muun muassa
omaisen mahdollisuus paasta kolmena kertana viikossa kerhoon tai
mahdollisuutta kerhon alkamisen porrastukseen, koska omainen on aamu-
uninen. Kahdessa vastauslomakkeessa oli ilmoitettu, ettei vastaaja tunne
toimintaa. Vastanneista 72 % ei myodskaan nahnyt toiveita tai tarpeita

muistikerhon sisaltéon jatkossa.

Koska kysymysten vastauksissa ilmeni henkilokohtaisia tarpeita vastaajan tai
vastaajan omaisen kannalta, n&htiin omaistenilta hyvana tilaisuutena kertoa

palveluista ja palveluiden lisddmisen mahdollisuuksista asiakkaille.

7.1 Kehittamiskartoituksen arviointi

Tulosten yhteenvedossa huomattiin mahdollisia kehittamisideoita
palautelomakkeen laatimisessa. Kolmeen lomakkeessa olevaan kysymykseen
oli tarkennettu vastausta kirjallisesti. Kysymysten lisdksi ndiden kolmen kohdalle
olisi voinut laatia avoimen vastauksen mahdollisuus, mutta silloin

tyytyvaisyyden mittaaminen olisi ollut hankalaa.

Palautelomakkeeseen olisi voitu laatia mahdollisuus ilmoittautua omaisteniltaan
rastittamalla. Palautteiden saavuttua olisi ollut helppoa laskea osallistujat, eika
soittokierrosta olisi tarvinnut tehda. Toisaalta jos soittokierrosta ei olisi tehty,
olisi omaisteniltaan osallistujien maara voinut olla pienempi. Vastauslomakkeen
palautuksen ja omaistenillan valilla oli noin kuukausi valia. Soittokierrosta
tehdessa selvisi, ettd osa oli unohtanut omaistenillan paivamaaran ja kutsu oli
kadonnut. Kuukauden vali palautuksen ja omaistenillan valilla on saattanut

saada osan unohtamaan omaistenillan. Vastaajien ikd on saattanut saada
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unohtamaan paivamaaran ja osa kertoi puhelimessa, ettd kutsun havittya ei

endad muistanut ilmoittautumispaivaa ja puhelinnumeroa.

Palautetuista vastauslomakkeista kaksi oli tyhjia. Toisen palautelomakkeen
mukana oli lappu jossa luki vastaajan olleen 87-vuotias ja tdman vuoksi
katsonut, ettei héanen tarvitse vastata kyselyyn. Lomakkeen suunnittelussa oli
otettu huomioon, ettd osa omaisista on iakkaitd, mutta on ymmarrettavaa, ettei
kovin vanha jaksa enaa vastata lomakkeisiin. Ei voida tietaa kuinka moni ol

jattanyt vastaamatta ikdnsa vuoksi.

Kehittamiskartoituksen tekeminen osoittautui tarpeelliseksi, vaikkei uudelle
toiminnalle nahty tarvetta tulosten perusteella. Lomakkeen nimi olisi voinut olla
my0s tyytyvaisyyskysely, mutta toimeksiantajan toiveena oli kehittdmiskartoitus,

koska lomakkeella haluttiin selvittda tyytyvaisyyden ohella kehittamistarpeita.

8 OMAISTENILTA

8.1 Omaistenillan suunnitteluprosessi

Toimeksiantajalla oli ollut jo opinnaytetydon suunnittelun alkuvaiheessa idea
omaistenillan jarjestamisesta, mutta kehittdmiskartoituksen tulosten perusteella
omaistenilta tuli entista tarkeammaksi. Omaistenillan suunnitteluvaihe alkoi

kehittdmiskartoituslomakkeiden vastausten saavuttua.

Omaistenillan paateemana oli esitys muistikerhon toiminnasta. llitaan sisaltyi
myoOs osallistava toiminnallinen osuus, joka oli toimeksiantajan toiveena.
Toiminnallisen osuuden tavoitteena oli omaisten osallisuuden lisdaminen muun
muassa illan keskusteluun. Toiminnalliseksi osuudeksi valitsin véarikorteilla
tyoskentelyn. Omaisteniltaan osallistuvat eivat tunteneet toisiaan, joten
tyoskentelya mietittdessd minun tuli valita sellainen tyGskentelytapa, johon
kaikkien olisi helppo osallistua. Pidin kuitenkin korttitydskentelya parhaimpana

toiminnallisena menetelma omaisteniltaan. Korttitydskentelylla halusin tuoda
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keskustelua ja ajatustenvaihdantaa iltaan, jottei vuoropuhelu olisi jaanyt vaille

huomiota.

Omaistenilta oli kutsutilaisuus. lllan ruokatarjottavan suunnittelin yhdessa
Tuulensuun Palvelukeskuksen ruokalaemannan kanssa. Olin kysynyt lupaa
tarjottaville henkilosto- ja palvelutoiminnanjohtajalta Tiina Laksylta, joka
hyvaksyi kahvitarjoilun. Koska omaistenilta oli syyskuussa, halusin tarjota
kahvin kanssa mustikkapiirakkaa.

Omaistenillan ilmoittautumispaivan ja itse omaistenillan paivan valille jatettiin
viilkko valia, jotta tarjottaviin tarvittavat aineet pystyttaisiin hankkimaan ja
yleisessd valmistelussa, kuten ruokasalin istumapaikkojen jarjestelyssa,
pystyttaisiin ottamaan huomioon osallistujien maara. Koska ilmoittautumisia ei
ollut tullut kuin muutama viimeiseen ilmoittautumispaivddn mennessa, varmistui
suurin osa osallistujista puhelinsoittokierroksella. Min&a soitin henkilokohtaisesti
omaisille, koska omaistenillan kutsu, joka lahetettiin
kehittamiskartoituslomakkeen yhteydessd, oli minun allekirjoittama ja mina
vastasin omaistenillan jarjestamisestd. Puhelinsoittokierrokseen paadyttiin,
koska haluttin  varmistaa omaisten tulo omaisteniltaan vé&haisen
ilmoittautumismaaran vuoksi. Soittokierroksella ilmoitin, ettd on viela
mahdollisuus palauttaa kehittdmiskartoituslomake.  Viimeisin vastauskuori
saapuikin viikolla 36 eli viisi viikkoa palautuspadivamaarasta 29.7.2011.
Soittokierros osoittautui hyvéksi, silla osa oli jo unohtanut omaistenillan ja

kehittdmiskartoituslomakkeen.

PowerPoint -esitykseen kokosin tarpeelliset ja tarkeat tiedot muistikerhosta ja
sen toiminnasta, Tuulensuun Palvelukeskuksen palvelutarjonnasta seka
kehittamiskartoituslomakkeiden yhteenvedon, josta tarkemmin luvussa 7.
PowerPoint-esityksessa esiteltin  muun muassa muistikerhon toimintaa el
toiminnan siséltéa, muistikerhon tarkoitus ja mitd muistikerhoon osallistuminen
maksaa. Tarkeintd PowerPoint-esityksesséd oli tiedon jakaminen eteenpéin
selkedlla tavalla ja antaa vastaus niihin epaselviin kysymyksiin, joita omaisilla oli
kehittamiskartoituksen tulosten perusteella. Osalla omaisista ei ollut tietoa

esimerkiksi, mitd muistikerhossa pdaivan aikana tehdaan. Omaistenillan
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tavoitteena oli lisata informaatiota ja luoda rento vuorovaikutukseen ja
vertaistukeen perustuva toiminnallinen ilta. Halukkaat saivat ottaa kotiin mukaan

palveluista kertovan esitelehtisen.

Kehittamiskartoituslomakkeessa luvattiin osallistujien kesken arvottavasta
yllatyskorista, jonka toimeksiantaja lahjoitti arvontaan. Yllatyskorissa oli muun
muassa ihovoiteita, hiustenhoitotuotteita, kahvipaketti ja avaimenpera.
Yllatyskori arvottaisiin omaistenillan lopuksi nimilapuilla. Jokainen osallistuja
saisi tyhjan lapun, johon kirjoitettaisiin oma nimi ja laput kerattaisiin yhteen.

8.2 Omaistenillan toteutus

Omaistenilta jarjestettiin keskiviikkona 7.9.2011 Tuulensuun
Palvelukeskuksessa. Omaisia saapui paikalle illan aikana kaksikymmenta.
Omaisteniltaan osallistui  minun lisdkseni Tuulensuun Palvelukeskuksen
tyontekijoista Tiina Laksy, Sanna Ylésmaki seka Ritva Henttinen, joka esiteltiin
illan aikana muistikerhon uutena tyontekijand. Mina ja Sanna Yl6smaki olimme
vastaanottamassa omaisia aulassa. Esittelimme itsemme, toivotimme
tervetulleeksi ja ohjasimme ruokasalin puolelle, jossa omaistenilta pidettiin.
Jokainen sai ottaa tarjottavaa saavuttuaan paikalle. Tarjoilua hoiti Ritva
Henttinen. Koska omaisia alkoi tulla pikkuhiljaa, oli toisia odotellessa mukava

nauttia tarjottavista.

Kun kaikki olivat paasseet paikanpaalle, omaistenilta voitin aloittaa.
Omaistenilta aloitettiin tervetulotoivotuksella ja henkildkunnan esittelylla. Taman
jalkeen siirryttiin  PowerPoint-esitykseen. PowerPoint-esitys oli selkein tapa
esitella toimintaa omaisteniltaan osallistuneille, sanallisen kerronnan ohella.
Omaiset saivat kommentoida ja kysya kysymyksia esityksen aikana. Kun esitys
oli ~saatu paatokseen, siirryimme  toiminnalliseen  osuuteen  eli
korttitydskentelyyn. Koska omaistenillassa esiteltiin  muistikerhon toimintaa,
halusin korttien avulla tuoda esiin omaisten mielipiteet ja ajatukset
Muistikerhosta. Kortit olivat tavallisia pahvisia ja varillisid kortteja. Vareja oli
mustasta hyvin vaaleisiin ja kirkkaisiin vareihin. Korttitydskentelyssa jokainen

omainen sai valita yhden kortin sen mukaan, mik&a vari kuvasti parhaiten omia
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ajatuksia muistikerhosta. Lopuksi kaikki saivat esitella, minka varisen kortin oli
valinnut ja kertoa omat ajatuksensa. Tyoskentely onnistui, silla omaistenillan
aikana ei Korttityéskentelyyn asti ollut monikaan omainen uskaltanut
kommentoida tai kertoa omia mielipiteitdédn. Korttitydoskentely antoi jokaiselle
tasapuolisesti mahdollisuuden omaan mielipiteeseen ja uskon, ettd yhdessa
tehty tyoskentely toi myds monelle rohkeutta asioiden toteamiseen.

Aivan omaistenillan lopuksi arvoimme nimilappujen avulla yllatyskorin.
Onnettarena toimi henkilost6- ja palvelutoiminnanjohtaja Tiina Laksy. Arvonnan
jalkeen omaisilla oli mahdollisuus tutustua Tuulensuun Palvelukeskuksen
kuntosaliin ja uusittuun pesu- ja saunatilaan. Omaiset saivat tulla myds

keskustelemaan mieltd askarruttavista asioista.

8.3 Omaistenillan hyddyt

Omaistenillan aikana syntyi paljon keskustelua muistikerhon toiminnasta ja sen
tarkeydesta. Omaistenillan jalkeen on tullut yhteydenottoja koskien
palveluntarjontaa, jota voidaan pitdd yhtend onnistumisena omaistenillan
tarkoituksen suhteen. Omaistenillan ansiosta Tuulensuun avopalveluihin on

tullut yksi uusi asiakas.

lllan aikana omaiset kertoivat hyvin henkilokohtaisesti omasta elaméastaan ja
siitd millaista on eldd muistisairaan ihmisen kanssa. Keskusteluja ohjasi
muistikerhon vastaava ohjaaja Sanna Ylosmaki. MyGs henkilosto- ja
palvelutoiminnan johtaja Tiina Laksy ja muistikerhon tyontekija Ritva Henttinen
vastasivat kysymyksiin. Koska osallistujilla oli samanlaisia kokemuksia
omaishoitajuudesta ja omaisen hyvinvoinnin turvaamisesta, liittyivat keskustelut
toisiinsa. lllan aikana keskusteltin muun muassa muistikerhon kaltaisen
palvelun yleisyydestd Suomessa ja sen tarkeydesta niin asiakkaalle kuin
asiakkaiden omaisille ja omaishoitajille. Keskusteluteemoja ei ollut laadittu
etukateen, ainoastaan Kkorttitydskentelyn aihe oli ennalta paatetty. Tarkeinta

keskusteluissa oli mahdollistaa vertaistuen saaminen omaisille.
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Vertaistuella on suuri merkitys omaishoitajan arjessa. Vaikka omaishoito on
palkitsevaa iloineen ja suruineen, on omaishoito myds psyykkisesti ja fyysisesti
kuluttavaa. Vastuu arjen sujumisesta ja huoli laheisistd kuormittavat
omaishoitajia. Vasymys on omaishoitajille tuttua, ja omista tarpeista ja
hyvinvoinnista  huolehtiminen jd&4 wusein toissijaiseksi. Omaishoitajien
jaksamisessa sosiaalisten verkostojen vahvistaminen ja rakentaminen ovat
merkityksellisia. Mitd paremmin omaishoitaja pystyy kasittelemaan erilaisia
muuttuvia elamantilanteita, sitd enemman hanella on voimavaroja kasitella
myO0s omaishoidossa tapahtuvia muutoksia. Omaishoitajan  itsesta
huolehtiminen ja oma jaksaminen on myo6s hoidettavan laheisen etu.
Omaishoitajien tekema tyd on usein yksinaista ja kotiin sidottua. Taloudellisen
ja konkreettisen avun lisdksi omaishoitajat tarvitsevat ennen kaikkea henkista
tukea. Vertaistukitoiminta tarjoaa omaishoitajille mahdollisuuden jakaa omia
kokemuksiaan ja tunteitaan toisten samassa elamantilanteessa elavien kanssa.
Vertaistuki voi olla ryhméassa tapahtuvaa keskustelua ja toimintaa tai yksil6llista
tukea. (Meriranta 2010, 170-171.)

Toimeksiantajalla on jatkossa tarkoitus jarjestda omaisteniltoja saanndllisesti.
Talla tavoin muistikerhon omaisille ja omaishoitajille muodostuu oma ryhma,
jossa saa vaihtaa kuulumisia. Omaistenilloissa toteutuu myds tyontekijoiden ja
omaisten vuorovaikutus. Omaishoitajilla on mahdollisuus vertaistukeen
saanndllisesti Loimaalla, Loimaan seudun Omaishoitajat ja Laheiset ry:n
jarjestamana. Yhdistys auttaa omaishoitajia jaksamisessa jarjestamalla
vertaistoimintaa, virkistystilaisuuksia, retkid seka koulutuksia. Vertaistoiminta
sisdltéd yhdistyksen maaritelman mukaan kaikki tilaisuudet ja tapahtumat,
joissa omaishoidon asiat laheisiksi kokevat voivat tavata toisiaan. (Loimaan

seudun omaishoitajat 2011)
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9 POHDINTA

Opinnaytetyd onnistui kokonaisuudessaan ja asetettuihin tavoitteisiin paastiin.
Tavoitteena oli omaisten tukeminen ja tuen keinojen loytaminen. Omaistenilta
osoittautui hyvaksi menetelméksi omaisten tuen kannalta. Omaistenillassa
omaisilla on mahdollisuus saada tietoa palveluntarjonnasta ja tuen saaminen
samassa tilanteessa olevilta on tarkeatd. Uudelle toiminnalle ei néhty tarvetta,
mutta omaisten ja omaishoitajien tyytyvaisyys ja mielipiteet saatiin esille.
Palvelutarjonta sai nakyvyyttd omaistenillassa ja omaiset saivat vaihtaa
ajatuksiaan vertaisryhmésséa. Kehittdmiskartoitus oli ensimmainen tyytyvaisyys-
selvitys muistikerhon asiakkaiden omaisille ja omaishoitajille, muistikerhon
yhdeksanvuotisen toiminnan aikana. Jatkossa voidaan tulevia selvityksia

verrata nyt saatuihin tuloksiin ja laadun arviointi on helpompaa.

Kehittamiskartoitukseen vastanneista omaishoitajia oli vain 31,3 %. Suurin osa
kyselyyn vastanneista ei hoitanut omaistaan kotona. Pohdintaa herattda onko
omaishoitajien pieneen vastausprosenttiin vaikuttanut ajan puute tai
omaishoitajuuden tuoma kiire ja uuvuttavuus, jolloin kyselylomake on paassyt
unohtumaan. Puhelinsoittokierrosta tehdesséni, muutama omainen kertoi
unohtaneensa lomakkeen, eikd enaa jalkeenpain ollut lahtenyt lahettamaan

lomaketta.

Tuloksissa ei ilmennyt mitdan yllattavaa ja tyytyvaisyyttad voidaan pitdd hyvana
toiminnan kannalta. Omaistenillan aikana jaettin tietoa muistikerhon
toiminnasta ja tarkoituksesta. Seuraavassa tyytyvaisyysselvityksessa voidaan
ottaa huomioon omaisten lisaantynyt tieto muistikerhosta. Taman selvityksen
yhteydessé osa vastaajista oli kokenut hankalaksi vastata kyselyyn, koska
toiminnasta ei ollut tarkkaa tietoa. Jatkokehittdmishankkeena voisi olla tiedon
yllapitaminen omaisille esimerkiksi kouluista tutun reissuvihon muodossa ja sen
toimimisesta muistisairaan ihmisen kanssa. Reissuvihkoon kirjattaisiin
tarvittaessa paivan tai viikon aikana tulleet tarkeét, asiakkaaseen liittyvéat asiat.
Reissuvihko kulkeutuisi asiakkaan kotiin ja sieltd takaisin kerhoon. Ongelmaksi

reissuvihon toimimiseen voisi muodostua vihon unohtuminen kotiin tai kerhoon.
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Myo6s muistikerhon ohjaajien ajan riittdminen kerholaisten asioiden kirjaamiseen

kerhopéaivan aikana saattaisi olla hankalaa.

Omaistenillan suunnittelussa pohdittiin  mahdollisuutta median saapumiseen
paikalle. Median avulla olisi saatu opinnaytetylle ja toimeksiantajalle
nakyvyyttd. Pohdimme median vaikutusta omaisten reaktioihin. Tulimme
toimeksiantajan kanssa siihen johtopdatokseen, ettei median kutsuminen
paikalle olisi ollut omaisten edun mukaista. Omaisteniltaa pidettiin hyvin
yksityisena ja intiimina tapahtumana ja median tulo paikalle olisi jopa saattanut

haitata omaistenillan onnistumista.

Tulosten perusteella voidaan olettaa, ettd muistikerho lisda muistisairaan
hyvinvointia ja on osaksi edistamassa kotona selviytymista. Asiakkaiden
yhteisty6tahot ovat edistamassa muistikerhon ohella kerholaisten hyvinvointia.
Samalla kun huolehditaan kerholaisten hyvinvoinnista, saavat omaiset ja
omaishoitajat tukea omaan jaksamiseen. Hyvan yhteistydon luominen ja
yllapitaminen asiakkaan, paivatoiminnan ohjaajan ja asiakkaan omaisen valille
luo hyvan perustan asiakkaan hyvinvoinnin sailymiselle. Jos ohjaaja ei ole
tietoinen asiakkaan elaman muutoksista, voi hanen olla vaikea ottaa tilanne
huomioon, jos muistisairas ei pysty omin sanoin sanomaan, mika hanella on,
mutta kayttaytymisestd huomaa selvasti, ettei asiakas ole oma itsensa. Myo6s
omaisen on helpompi huomioida tarpeet kotona, kun h&n on tietoinen
kerholaisen paivastd muistikerhossa, jos on esimerkiksi huomattu asiakkaassa
uusia kayttaytymisen piirteita tai asiakas on ollut huonovointinen. Saanndélliset
omaistenillat auttavat osaltansa tiedon yllapitamisessa asiakkaiden omaisille.
Kun jokainen taho on tietoinen asiakkaan hyvinvoinnista, voidaan turvata hyva
ja mielekas paiva.
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MUISTIKERHON ASIAKKAIDEN OMAISILLE 13.7.2011

Olen Sini Sempila, 23-vuotias ja opiskelen sosiaalialaa Turun Ammattikorkeakoulussa,
Loimaan yksikdssa. Olen valmistumassa sosionomiksi jouluna 2011. Teen parhaillani
opinnaytetydta Tuulensuun Palvelu Oy:lle ja toimin kesasijaisena Tuulensuun
Muistikerhossa.

Opinnaytetydni aiheena on selvittaa kehittamiskartoituskyselylla muistikerholaisten
omaisten tyytyvaisyys Tuulensuun Muistikerhoon, seka kartoittaa toiveita ja tarpeita seka
kehittdmisideoita Tuulensuun Muistikerhoon jatkossa, joka tukisi paremmin mm.
omaishoitajan jaksamista ja asiakkaiden selviamista arjessa.

Tarkeata on saada teidan ja omaishoitajien nakemys palveluihin, jotta palvelut osataan

suunnata oikein ja kehittaa niité oikealla tavalla.

Toivon teidan vastaavan kyselyyn, silla vastauksenne ovat erittain tarkeitd toiminnan
kehittamisen kannalta.

VASTAUKSENNE TULLAAN KASITTELEMAAN LUOTTAMUKSELLISESTI JA
NIMETTOMASTI!

Jarjestamme Tuulensuussa keskiviikkona 7.9.2011 klo:18.00 alkaen muistikerholaisten
omaistenillan, jossa kehittdmiskartoituskyselyn tulosten yhteenveto julkaistaan. Illan
aikana on yhteistd ohjelmaa, kahvitarjoilu sekd esitelladan muistikerhon toimintaa.
Osallistujien kesken arvotaan yllatyskori. Olette sydamellisesti tervetulleita viettdmaan iltaa

kanssamme.

Sitovat ilmoittautumiset omaisteniltaan 1.9.2011 mennesséa puhelinnumeroon:

040 7666 321 / Sini

YSTAVALLISIN TERVEISIN:

TIINA LAKSY SINI SEMPILA

( palvelutoiminnan johtaja ) ( muistikerhon ohjaaja )
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Tuulensuun Palvelu Oy

Muistikerhon kehittamiskartoituslomake 13.7.2011
1. Oletteko omaishoitaja? Kylla |:| En |:|
Muu, mika?

2. Onko omaisellanne Muistikerhon lisaksi muita yhteisty6tahoja? ( esim. kotihoidon

palvelut, kotisairaanhoidon palvelut)
kylla [ ] E [ ]

Jos vastasitte kyll&a, niin mita yhteisty6tahoja?

3. Kuinka tyytyvainen olette tamén hetkiseen palveluun, jota Muistikerhon toiminta
tarjoaa asteikolla 1-10? (10 =erittéin tyytyvainen, 1=tyytymaton) Ympyroi

vastauksesi.

4. Oletteko kokeneet Muistikerhon toiminnan hyodylliseksi ja tarpeelliseksi ajatellen
omaisenne kotona selviytymista? (10 =erittain hyodyllinen, 1=hyddyton) Ympyroi

vastauksesi.

5. Lisddko Muistikerho omaisenne hyvinvointia? (10=erittain paljon, 1=ei yhtaan)

Ympyroi vastauksesi.
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. Jos olette omaishoitaja, palveleeko Muistikerhon toiminta kotona jaksamistanne?

kyla ] g [ ]

Miten?

. Milla tavoin Muistikerhossa kdayminen vaikuttaa omaiseenne?

. Jos olette omaishoitaja, olisiko teilla tarvetta lepohetkiin vuorokauden muina aikoina

Muistikerhon ajan ulkopuolella?
kyls [ E [ ]

Jos vastasitte kylla, niin milloin, mihin aikaan ja miksi?

. Onko Muistikerhon paivan keston pidentaminen mielestasi tarpeellinen?

kylla ] oL

Miksi?
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10.0nko teilla toiveita tai tarpeita Muistikerhon sisaltoon jatkossa?
kya [ g ||

Jos vastasitte kylla, niin millaisia toiveita ja tarpeita?

11.Kehittamisideoitanne?

12.Ruusut ja Risut

Kiitos vastauksistanne ja vaivannadstanne ja tervetuloa omaisteniltaan, jossa

kaikkien osallistujien kesken arvotaan yllatyskori! ©

Palautathan lomakkeen viimeistaan 29.7.2011 mennessd, kirjeen mukana

tulleella palautuskuorella. ( Postimaksu on maksettu! )



