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toimintansa vuonna 2016.

Opinndytetyon tietoperusta koostuu ikddntymisen ja toimintakyvyn teemoista,
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The purpose of the thesis was to find out the satisfaction and experiences of family co-
operation betveen the relatives and the staff of the nursing home. Also to find out, what
development ideas and wishes the relatives have regarding the cooperation, focusing
especially on communication and interaction.

The client of the thesis is Attendo Kehrddmokoti. Kehrddmokoti is a nursing home with 40
client places, ten for service housing and 30 for enhanced service housing. The nursing home
has started operations in 2016.

The knowledge base of the thesis consists of the themes of aging and functional capacity of
older people, a description of the service housing and the service path of the resident,
including the laws and regulations governing housing services. The operating methods,
development and quality factors of family co-operation are presended from many different
perspectives.

The research of the thesis was carried out as qualitative research. The method chosen is a
thematic interview. The interviews were conducted as group interviews during the summer
of 2021. Thematic design was utilized in the analysis of the material.

Based on the results of the research, relatives were satisfied with the cooperation with the
staff. The co-operation was perceived as smooth and flexible. Relatives appreciate the fluent
and easy information, openness and flexibility. Relatives find the staff easily approachable
and friendly, and they are treated well and appreciated as relatives. They also felt that they
had been heard and that the issues they raise up are taken seriously. However, the biggest
factor in satisfaction was perceived to be the fact that they oculd be sure that the care of their
family member was good and they received sufficient information about well-being and
everyday life.

Keywords: service housing, enhanced service housing, family co-operation, development,
communication, interaction
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1 JOHDANTO

Ikdéntyneiden osuus viestostd tulee kasvamaan tulevaisuudessa. Vuonna 2018 65 vuotta tayt-
téneitd on noin 20 prosenttia véestdstd ja ennusteiden mukaan luku voi olla jopa 26 prosenttia
vuoteen 2030 mennessd. My0s tdtd vanhempien, eli 75 ja 85 vuotta tiyttineiden osuus kasvaa,
vuonna 2030 joka neljén asukas on tiyttdnyt 75 vuotta isossa osassa Suomen kunnista. (STM
2020, 14) Néin ollen entistd tarkemmin tdytyy miettid, miten ikddntyneiden palvelut hoidetaan
niin, ettd thmiset saavat riittdvisti hoivapalveluita sdilyttien mahdollisimman pitkd4n toimijuu-

den ja eldméanlaadun.

Vanhuspalveluiden yhteydessd on alettu entistd enemmén puhua eldiménlaadusta ja siitd mitd
se ikddntyneiden kohdalla on. Eldmén loppuaikoja eldvilld eldméinlaatu voi kérsié erityisen hel-
posti. Toimintakyvyn heikkenemisest ja erilaisista sairauksista huolimatta tulee saada vanheta
arvokkaasti ja omia voimavaroja hyddyntiden. (Rédsédnen 2019, 17) Ikédédntyneille tarjottavissa
palveluissa tulee entistd enemmain huomioida, miten toimintakyky4, toimijuutta ja osallisuutta

voidaan ylldpitéa ja tukea.

Nykyisin tavoitteena on, ettd ikdidntyneet ihmiset voivat asua kotona mahdollisimman pitkadan
ja heiddn tarvitsemat palvelut toimitetaan kotiin kotihoidon ja muiden toimijoiden toimesta.
Mikéli kotona asuminen ei endd onnistu tdysimiirdisen kotihoidon turvin, hoito ja huolenpito
toteutetaan avohoidon asumispalveluiden avulla, kuten palveluasumisen tai tehostetun palvelu-
asumisen yksikoissd. Sekd kotihoidon ettd palveluasumisen kehittiminen on térkedd, ettd ne
vastaavat ikdihmisten tarpeita ja tukevat toimijuutta ja hyvéié eldménlaatua (THL 2022, Kunta-

liitto 2020.)

Kevailld 2019 useissa mediaotsikoissa puhuttiin hoivakotien hoidon ja hoivan laadusta ja niissa
olevista epdkohdista. Sen myd6td kdynnistyi myos vilkas keskustelu aiheesta. Koronapandemian
alkaminen kevéilld 2020 nosti entisestddn omaisten huolta palvelu- tai tehostetun palveluasu-
misen piirissd olevista omaisista. Viimeistddn ndma nostivat tarvetta omaisyhteistyon kehitté-
miselle ja uusille kdytanteille sekd luottamuksen vahvistamiselle. Kevéén ja kesdn 2020 monet
hoitokodit miettivit kiivaasti eri tapoja mahdollistaa asukkaiden ja omaisten tapaamisia ja yh-
teydenpitoa rajoitteiden estéiessd tai vihentdessd perinteisid tapoja toimia. Myds omaisyhteis-
tyotd mahdollistavia digitaalisia palveluita otettiin kidyttoon nopeasti, samoin kuin kehitettiin
turvallisia kohtaamispaikkoja, hyodyntden mm. kontteja tai uudelleensisustettavia autoja (Ko-

tiranta 2020). Omaiset ja muut ldheiset ovat suuri voimavara ikdéntyneelle ja on tirkeda, ettd

HUMANISTINEN AMMATTIKORKEAKOULU



omaiset kokevat olevansa aktiivisesti mukana myos hoivakotiin muuton jélkeen. Hyvin toimi-
valla omaisyhteistyolld, sen seurannalla ja kehittimiselld vastaamaan tarpeita, toivotetaan

omaiset mukaan luontevaksi osaksi hoivakodin arkea.

Tassd opinnédytetyOssd kuvataan omaisyhteistyotd, sen laatua ja merkitystd palveluasumisen ja
tehostetun palveluasumisen yksikoissd. Millaisia hyOtyjd onnistunut yhteistyd tuo seké hoiva-
kodin asukkaalle, mutta myds omaisille, tyontekijdille ja koko hoivayksikolle. Tyon osana teh-
tiin laadullinen tutkimus omaisten kokemuksista yhteisty0std yhdessd hoivakodissa, Orimatti-
lassa sijaitsevassa, Attendo Kehrddmokodissa. Tutkimukseen on haastateltu Kehrddmdokodin
asukkaiden omaisia kesdkuussa 202 1. Haastatteluissa selvitettiin omaisten tyytyvaisyyttd ja ko-
kemuksia omaisyhteistyOstd, ja toiveista sen kehittdmiseksi. Tuloksia voidaan hyodyntda Keh-

rddmokodin, mutta myds muiden hoivakotien kehittdmisessa.

Aihe on minulle tirked myds omakohtaisesti, kun oma ldheiseni muutti tehostetun palveluasu-
misen yksikk6on opinndytetydprosessin aikana. Kyseinen yksikko ei ole milldén tavalla mu-
kana tutkimuksessa, mutta oma kokemus terdvditti kykyini huomioida omaisten kanssa tehta-
vain yhteistyotd. Samalla huomasin, kuinka tarkeda hyvin toimiva omaisyhteistyd on, samoin
kuin sen jatkuva seuranta ja kehittdminen. Toimintaa e1 mydskédén voi kehittdé ilman aitoa pa-
lautetta ja asiakkaiden kuulemista. Siksi omaisten kokemuksilla ja osallisuudella on merkitysti

ja niiden syventdminen opinndytetyon avulla tuntui merkitykselliselta.
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2 IKAANTYNEIDEN ASUMISPALVELUT

2.1 Ikaantyminen ja toimintakyky

Suomessa yhteiskunta ikddntyy, ikdantyneen vieston maird kasvaa samalla kun tyoikéisten ja
lasten madrd vihenee. Ennusteiden mukaan erityisesti vanhimmissa ikdryhmissi olevien maara
tulee kasvamaan voimakkaasti (Kuntaliitto 2020.) Vuonna 2026 Suomessa tulee olemaan noin
400 000 80 vuotta tdyttdnyttd ihmistd. Useammalla 80-vuotta taytténeelld on jo heikentynyt
toimintakyky, mik4 haastaa itsendisen kotona parjaamisen. Ymparivuorokautiseen hoitoon paa-
dytddn nykyisin keskimédrin 82—83 vuoden idssd. (Halminen & Linna & Silander & Mikkola
& Tyni & Koivuranta & Horhammer 2019, 7-8.)

Vanhuspalvelulaissa (980/2012) ikddntyneelld videstolld tarkoitetaan vanhuseldkkeeseen oi-
keuttavassa idsséd olevaa viestod. [dkkaalld henkilolld tarkoitetaan puolestaan henkildd, jonka
fyysinen, psyykkinen, kognitiivinen tai sosiaalinen toimintakyky on heikentynyt korkean ién
my6td. Toimintakyvyn heikkenemiseen voi olla syyni idn mydté alkaneet tai pahentuneet sai-

raudet tai ikdédn liittyvd rappeutuminen.

Opinnéytetyossé kdytdn termejad vanhus, kun puhutaan vanhustyostd termind. Muutoin kédytan
termejd ikddntynyt tai idkds ihminen, jotka ovat mielestdni neutraalimpia ilmaisuja, eivatko luo

mielikuvaa ihmisen toimintakyvysti tai aktiivisuudesta.

Eldménlaatuun ja hyvidin ikddntymiseen liittyy vahvasti usein toimintakykyisyys ja sen sdily-
minen. Eldmén laadun kannalta onkin tirkedd pyrkid vahvistamaan ikdéntyneiden itsendistd
selviytymistd ja aktiivista toimijuutta, jolla tarkoitan kykyé ja mahdollisuutta vaikuttaa omiin
olosuhteisiin ja toimintaan. On tirkedd, ettd sekd omaiset ettd hoitohenkilokunta toiminnallaan
kannustavat ikdéntyneen toimijuutta niin pitkélti kuin se on mahdollista. Kevyt liikunta, hyvé
ruoka ja pieni puuhastelu pitdvat ylld toimintakykyd, kun taas toimintatavat, joissa ikdéntynyt
jad vuoteeseen, heikentavit toimintakykya nopeasti. Omaiset saattavat tarvita ohjausta ja tukea
ammattilaisilta, jotta he osaavat tukea ikddntynyttd hdnen voimavarojensa aktiivisessa kaytossa,
eivitkd tee asioita puolesta. Niin ammattilaisten kuin ikdihmisten omaisten pitédisi muistaa myds
se, ettd jokainen, vanhakin, on oikeutettu padttdmiin oman eldmén asioista. (Résédnen 2019,

18-22.)
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2.2 Asumispalvelut

Sosiaalihuoltolain (1301/2014) mukaan asumispalveluita jarjestetddn henkiloille, jotka tarvit-
sevat erityisistd syistd tukea tai apua asumisensa jarjestimisessd. Ensisijaisesti palveluja pyri-
tddn jarjestdmiin kotiin ilman muuttotarvetta, mutta tarpeen vaatiessa palvelujen saatavuus
edellyttdd muuttoa paikkaan, joka tarjoaa sekd asumisen ettd palvelut. Asumispalveluita ovat

tuettu asuminen, palveluasuminen seké tehostettu palveluasuminen.

Tuettu asumista jérjestetdén ihmisille, jotka tarvitsevat tukea itsendisessd asumisessa tai sithen
siirryttdessd. Sosiaalitoimi jarjestdd asunnon kunnan toimintatavoista riippuen ja jarjestdd asu-
mista tukevat palvelut, kuten sosiaaliohjauksen ja muut tarvittavat sosiaalipalvelut. (Kuntaliitto

2020.)

Sosiaalihuoltolaissa (1301/2014) maéaritelmén mukaan palveluasuminen tarkoittaa palvelu-
asunnossa jarjestettivad asumista ja asukkaalle tarjottavia palveluita. Asiakkaan tarpeeseen pe-
rustuvia palveluita ovat hoito ja huolenpito, toimintakyky4 yll4pitava ja edistdva toiminta, ate-
riapalvelut sekd vaatehuolto ja siivous sekd peseytymispalvelut. Palveluasumista jérjestetdén

ikddntyneille henkildille, jotka tarvitsevat hoitoa ja huolenpitoa sekd asunnon.

Palveluasuminen sopii ikdihmisille, jotka tarvitsevat tukea arkeensa, mutta pérjddvat ilman ym-
périvuorikautista hoivaa. Avuntarve voi olla mm. apua lddkehuollossa, peseytymisessd, ruoan-

laitossa tai muissa paivittdisissd asioissa. (Attendo 2022.)

Sosiaalihuoltolaissa (1301/2014) tehostetun palveluasumisen asukkaan tarve palvelutarve on
madritelty ymparivuorokautiseksi, ja palvelut ovat ndin ollen my0s saatavissa kellon ympéri
tarvittaessa. Tarve on hoivalle ja tuelle useassa péivittdisessd toiminnossa kuten litkkumisessa,
peseytymisessd, ruokailussa jne. Yleensd tehostetun palveluasumisen asiakkaalla on muisti-
sauraus tai fyysisid toimintarajoitteita. Palvelu sisédltdd my0s perussairaanhoidon, eli sairaan-
hoitajan palvelut, pitkdaikasisairauksien hoitotoimenpiteet ja terveydentilan seurannan. (At-

tendo 2022.)

Palveluasumisen ja tehostetun palveluasumisen yksikdissa asukkailla on oma asunto tai huone,
jonka lisdksi yhteisia tiloja, kuten ruokailu- ja oleskelutilat yms. Tehostetun yksikdissd henki-

l6kuntaa on paikalla ympéri vuorokauden. (Béacklund, Manka, Ranta & Vehovaara 2018, 14.)
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Seké palveluasuminen, ettd tehostettu palveluasuminen ovat avohoitoa, ja asukas maksaa pal-
veluasunnosta vuokrasopimuksen mukaisen vuokran, myos palveluista peritddn asiakasmak-
suja. Kunnat voivat jarjestdd palveluasumisen joko omana toimintona, ostopalveluna tai palve-
lusetelin avulla. Tehostetun palveluasumisen osuus on kasvanut viime vuosina. (Kuntaliitto

2020.)

Sosiaalihuoltolaissa (1301/2014) painotetaan, ettd viranomaisten on huolehdittava aina siit4,
ettd henkilon yksityisyyttd ja oikeutta osallistumiseen kunnioitetaan asumispalveluita suunni-

teltaessa ja ettd hin saa tarpeenmukaiset kuntoutus- ja terveydenhuollon palvelut.

2.3 Tavoitteena hyvan ja arvokkaan vanhuuden tukeminen

Laki ikddntyneen véeston toimintakyvyn tukemisesta seki idkkdiden sosiaali- ja terveyspalve-
luista eli (980/2012) vanhuspalvelulaki on tullut voimaan 2013, ja siti on sen jdlkeen tdyden-
netty. Lain tarkoituksena on tukea ikdintyneen vieston terveyttd ja hyvinvointia, seké yllépitda
toimintakyky4 ja itsendistd suoriutumista. lailla myds varmistetaan ikdéntyneen véeston osalli-
suutta paitoksenteossa ja parantaa idkkdan henkilon sosiaali- ja terveyspalveluiden laatua ja
saavutettavuutta sekd ohjausta tarpeiden mukaisten palvelujen piirin riittdvén ajoissa. lakkaalla
henkil6lla tulee my0s olla mahdollisuus vaikuttaa omien palveluiden siséltoon ja toteuttamis-

tapaan.

Ikaintyminen luonnollisesti heikentdd edellytyksid monista tehtdvistd suoriutumiseen, mutta
toimintakyvyn sédilymistd voidaan edistdd monin tavoin ja alenemista hidastaa. Palvelut tulee
joka tilanteessa toteuttaa niin, ettd ne tukevat itsendistd suoriutumista ja jaljelld olevaa toimin-

takykyd. (Backlund ym. 2018)

Vanhustyolle on médritelty eettiset arvot. Ndiden arvojen tulisi toteutua kaikessa hoiva- ja hoi-
totyOssd asiakkaan kohdalla. Jokaisella on oikeus hyvéén hoitoon, hoivaan ja huolenpitoon.
Sosiaali- ja terveydenhuollon palveluita tulee saada niiden tarpeessa oleva ilman kohtuuttomia

viivytyksid. (Backlund ym. 2018, 17.)

Ihmisarvon kunnioitus on huomioitava kaikessa hoidon suunnittelusta sen toteutukseen. Jokai-
sella ihmiselld on yhtéldinen ja ainutkertainen ihmisarvo. Thmisarvon kunnioitukseen kuuluu
inhimillinen kohtelu, luottamuksellisuus ja yksityisyyden suoja, hyvé vuorovaikutus seké yksi-
16n itsemadrddmisoikeuden ja vaikutusmahdollisuuksien edistiminen. (Bécklund ym. 2018,

17.)
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Itsemédraamisoikeus, eli jokaisella tulee olla oikeus pddttdd asioistaan oman ajatus- ja arvo-
maailmansa mukaan. Hoivatyossd asukkaan kanssa on haettava yhteisymmarrysta ilman pai-
nostusta, johdattelua tai pakkoa ja hoidettavan tahtoa tulee kunnioittaa. (Backlund ym. 2018,
17.) On térkedd kuunnella idkkdén ihmisen ajatuksia ja toiveita ja niitd tulee kunnioittaa. Niisté
muodostuu kokonaiskuva hinen eliméntilanteestansa, voimavaroista, haasteista ja tavoitteista.
Erityisen tirkedd on selvittdd myods eldmdn loppuvaiheeseen liittyvét tahdonilmaisut. (THL

2022.)

Oikeudenmukaisuuden tiytyy toteutua. Oikeus hyvéén hoitoon ja hoivaan ei saa riippua asuk-
kaan idstd, asuinpaikasta, sosiaalisesta asemasta tai muista tekijoistd. Marittdva peruste on hoi-

don tarve. (Backlund ym. 2018, 17.)

Hyva ammattitaito ja hyvinvointia edistdvi ilmapiiri. Jokaisen sosiaali- ja terveysalalla tyds-
kentelevin oikeus ja velvollisuus on oman ammattitaidon ylldpitiminen ja kehittiminen. Silla
edistetddn hyvaa hoitoa ja huolenpitoa. Jokaisella tydyhteison jasenelld on my0s vastuu omasta
ja toisten hyvinvoinnista, mutta suurin merkitys on oikeudenmukaiseksi koetulla ja kannusta-
valla johtamisella. Yhteisty0 ja keskindinen arvonanto ovat tdrkeitd niin eri ammattiryhmien
kuin kentén ja hallinnon vililla. Hyva yhteisty0 kaikkien kesken takaa paremman ja inhimilli-

sen palvelun asiakkaille. (Backlund ym. 2018, 18.)

Vanhuksen kohtelu yksiloné on eettisesti kestdvan hoidon perusta. Hoito on suunniteltava ko-
konaisvaltaisesti yhteisty0ssé eri sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisten kesken. Hyvéain
hoitoon kuuluu mm. turvallinen lddkehoito, turva ja tuki ldpi elamén ja itsemédrddmisoikeuden

kunnioittaminen. (Bécklund ym. 2018, 18.)

2.4 Asukkaan palvelupolku

Vanhenemisen ymmaértdminen luonnolliseksi eldmankulun vaiheeksi on pohjana idkkadan ithmi-
sen eldménlaadulle. Hyvd eldminlaatu tai oikeus hyvédn eldméén eivit saa olla idstd kiinni
olevia asioita, jokaisella tulee olla kyky ja oikeus nauttia eldmistdan. (Résénen 2019, 17.) Van-
huspalvelulaissa (980/2012) velvoitetaan palvelut jarjestettaviksi niin, ettd 1dkkaéit henkilot ko-
kevat elaménsd arvokkaaksi, merkitykselliseksi ja turvalliseksi. Idkkddn ihmisen palveluita

madriteltdessd tdllad on suuri merkitys.
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Kunnissa on vield vaihtelevaa, miten asiakkaan palvelupolku méérittyy. Osana ikdihmisten ko-
tihoidon ja kaikenikéisten omaishoidon kérkihanketta vuosina 2016—2018 kehitettiin keskitet-
tyd asiakas- ja palveluohjauksen toimintamallia, missi keskeisend periaatteena on yhden luu-
kun periaate. Asiakkaan ei tarvitse itse tietdd, mité palvelua tarvitsee tai misté sitd haetaan, vaan
yksi yhteydenotto asiakasohjaukseen riittdd. Tarkoituksena on helpottaa tukien ja palveluiden
hakemista ja tehostaa palveluiden oikeaa kohdentumista (STM 2020, 50.) Sosiaali- ja terveys-
palveluiden siirtyessd hyvinvointialueiden vastuulle, kuntien tehtéviksi jaa asukkaiden hyvin-

voinnin ja terveyden edistdminen (THL 2021a).

Keskitetyn neuvonnan ja asiakasohjauksen tavoitteena on, ettd asiakas saa kattavasti tietoa ja
yksi yhteydenotto riittdd. Palvelut vastaavat tarpeita ja palveluprosessi on joustava. Ajatuksena
on, ettd 1akkaalla asiakkaalla tai hinen ldheisillddn on matala kynnys ottaa yhteyttd neuvontaan
ja tarvittaessa palvelutarpeen arviointiprosessi kdynnistyy, kun neuvonnan ammattilainen tun-

nistaa tarpeen kotihoidolle tai ympérivuorokautiselle hoidolle. (THL 2021a.)

Esimerkkikuvaus idkkddn asiakkaan palvelupolusta (THL 2021b):

Idkas tai omainen Yhteydenotto Palvelutarpeen
havaitsee ongelman asiakasohjaukseen arviointi
Arviointi. T
Toimintakyvyn, tarI\z/ﬂilt(s:nigﬁsa Laaditaan hoito- ja
tilan ja hoidon palvelut palvelusuunnitelma

seuranta

Mahdolliset muutokset
hoitosuunnitelmaan tarpeiden
muututtua

1. Ikdantynyt, hinen omaisensa tai liheisensd havaitsee ongelmia arjessa selviytymi-
sessd. Syynd voi olla muistiin tai liikkkumiseen liittyvét ongelmat.

2. lkééantynyt tai omainen ottaa yhteyttd asiakasohjaukseen.
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3. Asiakasohjaaja tekee palveluntarpeen arvioinnin yhdessa asiakkaan ja mahdollisen
omaisen tai ldheisen kanssa, minka jdlkeen asiakas ohjataan oikeisiin palveluihin.

4. Asiakkaan toimintakykyai ja palveluiden toimivuutta seurataan uusien arviointien
avulla.

5. Palvelutarpeen muuttuessa mééritellddn myos tarvittavat muutokset hoidossa ja palve-
luissa.

(THL 2021b.)

Asiakasohjaajan tehtidvana on selvittdd yhdessd idkkaén ihmisen ja hinen omaistensa kanssa
hinen kokonaistilanteensa, arvioida palvelutarve, laatia asiakassuunnitelma, tehda paétokset
suunnitelluista palveluista sekd seurata ja koordinoida palvelujen toteutumista (THL 2021b).
Eri viranomaisten toiminta ja palveluiden saatavuus ovat voineet olla haastavia ikdihmisille
ha heiddn omaisilleen. Asiakkaan oikeuksien takaamiseksi on tirkedd, ettei asiakkaan itse tar-
vitse ymmartdd mitd palvelua tarvitsee ja osata hakea sitd, vaan palvelutarve arvioidaan ja
suunnitellaan moniammatillisesti, mutta myos asiakasta kuunnellen. Téarkedd on myos se, etti

ammattilaiset osaavat tunnistaa tarpeet, ettei asiakas jda vaille tarvitsemaansa hoitoa.

Vanhuspalvelulain (980/2012) mukaan kunnat ovat velvoitettuja hyddyntdméaén RAI-arvioin-
tivdlineistod idkkaian henkilon palvelutarpeen méérittamisessa ja hoito-, kuntoutus- ja palvelu-
suunnitelmien laatimisessa. Siirtymaaikaa vilineiston kdyttoonotolle on 1.4.2023 asti. RAI tu-
lee englannin kielen sanoista Resident Assessment Instrument, eli asukkaan arviointivélineistd.
Arvioinnissa kerétdédn tietoa mm. terveydentilasta ja lddkityksestd, arkisuoriutumisesta, kogni-
tiivisesta toimintakyvystd, sosiaalisesta osallisuudesta, psyykkisistd oireista, voimavaroista

sekd omaisilta ja muusta ldhipiiristd saatavan tuen madrdsta (THL2021b).

Suomessa on vihennetty pitkdaikaista laitoshoitoa ja pyritty tarjoamaan palvelut kotiin niin
pitkidlle kuin mahdollista. Arviolta noin yksi prosentti 75 vuotta tdyttineista tarvitsee ladketie-
teellisilld perusteilla pitkdaikaista laitoshoitoa, joka muodostuu nykyisin padasiassa tehoste-
tusta palveluasumisesta. (STM 2020.) Kansallisen linjauksen mukaan idkkiille ihmisille pyri-

tddn takaamaan mahdollisuus asua kotona kotiin tuotavien palvelujen avulla (THL 2021Db).

Ikadntyneen muuttaessa palvelutaloon takana saattaa siis olla useita erilaisia vélivaiheita, jotka

sijoittuvat kotona asumisen ja laitosasumisen vilille. Sithen mahtuu terveyskeskus-, tai sairaa-
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lajaksoja, ensiapukdynteja tai lyhytaikaisjaksoja asumis- tai kuntoutusyksikoissd. Seka ikédih-
misen ettd omaisten voimavarat saattavat olla jaksojen vélilld koetuksella epdvarmuuden kes-
kelld. Palveluasumiseen paidseminen koetaan usein lopulta helpottavana ja odotettuna. (Pikka-

rainen 2019, 196.)

Iakkaiden asiakkaiden osalta on tarpeen tehdd sdénndllisesti riittdvin laajoja toimintakyvyn ja
palvelutarpeen arviointeja, jotta hdn péésee tarvittavien palveluiden piirin ajoissa. Mutta myds
jo palveluiden piirissd olevien muutostarpeisiin tulee reagoida nopeasti. Tavoitteena on ajanta-

saiset hoito- ja palvelusuunnitelmat, mitké vastaavat sen hetkiseen tarpeeseen. (STM 2020, 44)

Osana hoitopolkua olisi tirked my0s keskustella riittdvin ajoissa asiakkaan hoitoon liittyvistd
toiveista ja toimintavaihtoehdoista, my6s hoitotahdosta ja edunvalvontavaltuutuksesta ajoissa,
ettei ndma jad vaiheeseen, missd asiakas ei osaa endd itse ottaa kantaa tai kertoa toiveistaan.

(STM 2020, 44.)

Tutkimusten mukaan yleisin ymparivuorokautiseen hoitoon siirtymiseen vaikuttava tekija on
Alzheimerin tauti tai muut muistisairaudet, niin kansainvilisesti kuin meilld Suomessa. Jopa 80
prosentilla ympérivuorokautisen hoidon asukkaista on diagnosoitu muistisairaus tai muistioi-

reita. (Halminen ym. 2019.)
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3 TYON TILAAJA

3.1 Tyon tilaajan esittely ja toiminta

Attendo Kehrddmokoti on Orimattilassa sijaitseva ikdintyneiden hoivapalveluita tarjoava yk-
sikko. Kehradgmokodissa on yhteenséd 40 asiakaspaikkaa, joista 30 on tehostetun palveluasumi-
sen paikkoja ja 10 kevyemmaén palveluasumisen paikkaa. Yksikko koostuu kolmesta ryhméko-
dista, Villasta, Myllysti ja Kutomosta, néistd kaksi ensimmaéistd on 10 huoneen ja viimeinen
20 huoneen ryhmikoti. Asukkaan huoneessa on sihkdinen hoivasianky, muutoin asukas saa ka-
lustaa huoneen mielensd mukaan. Ryhmékodeissa on yhteiset oleskelu- ja ruokailutilat, sauna

ja pesutilat ovat kaikkien kaytossa.

Kehrdamokodissa tyoskentelee suositusten ja lupaviranomaisen mukainen henkildkunta. Yksi-
kossd hoitohenkilomitoitus on tehostetun palveluasumisen osalta 0,58 tyontekijdd ja palvelu-
asumisen osalta 0,3 tai 0,4 tyontekijad. Yksikossa tyoskenteli hoivakodin johtajan lisdksi kaksi
sairaanhoitajaa ja 17 ldhihoitajaa tutkimuksen tekovaiheessa. Sen lisdksi vahvuuteen kuuluu
oppisopimusopiskelijoita ja satunnaisia opiskelijoita eri oppilaitoksista. Hoitohenkilokunnan

lisdksi yksikossd tyoskentelee siistijoitd ja kokki.

Kehrdadmokodin tavoitteena on varmistaa, ettd jokaisella asukkaalla on mahdollisuus osallisuu-
den kokemukseen sekéd arvostavaan ja yksilolliseen eldméén. Tdhén tavoitteeseen pyritdén var-
mistamalla henkilokunnan osaaminen ja ammattitaito, hyvd omaisyhteistyd sekd kuntouttava

tyoote. (Kehrddmokoti 2022.)

2015 vanhuspalvelulakiin kirjattiin julkisten palveluiden tuottajille velvollisuus ottaa kdytt6on
suunnitelmallinen omavalvonta. Toimintayksikoissa tulee olla omavalvonta palveluiden asian-
mukaisuuden, laadun ja turvallisuuden varmistamiseksi. Valvontaa varten tulee laatia omaval-
vontasuunnitelma, joka on julkisesti saatavilla. Suunnitelman seurantaan ja kehittdmiseen osal-
listuvat toimintayksikon henkilokunnan liséksi ikdihmiset itse sekd heiddn omaisensa tai 14hi-

piirinsd. (Béacklund ym 2018.)

Yksikon omavalvontasuunnitelman (Kehrddmokoti 2022) mukaan Kehradmokodissa hoiva ja
hoito pyritdén rddtdloimadn asiakkaan yksilollisen tarpeen mukaisesti, huomioiden asukkaan
fyysiset, psyykkiset ja sosiaaliset voimavarat. Ndiden kartoittamiseksi jokaiselle asukkaalle
tehddén palvelutarpeen arvio asukkaan muuttaessa hoivakotiin ja laaditaan yksilollisen hoivan

varmistamiseksi voimavaraldhtdinen hoito- ja palvelusuunnitelma. Siihen kirjataan yksilollisen
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hoivan toteuttamisen keinojen lisdksi asukkaan toiveet, toimintakyky voimavaroineen ja haas-

teineen. Toimivuuden varmistamiseksi pyritddn suunnitelma laatimaan yhteistydssd asiakkaan,

Jokaiselle asukkaalle nimetdidn omahoitaja, joka on tirked linkki my®&s asukkaan omaisille pdin.
Omahoitajan vastuulla on vahvistaa asukkaan osallisuutta ja varmistaa asukkaan tuleminen
kuulluksi hintd koskevissa asioissa. (Kehradmokoti 2022.) Omahoitaja jarjestdd viimeistdin
kuukauden kuluessa asukkaan muutosta hoivatapaamisen, mihin osallistuvat myos asukkaan
omaiset. Hoivatapaamisessa sovitaan asukkaan hoivan tavoitteista. Laadittavan henkilokohtai-
sen hoiti- ja palvelusuunnitelman tavoitteena on edistdd asukkaan hyvinvointia ja toimintaky-
kyé. Hoivatapaamisessa kidyddin 14pi myos asukkaan muita toiveita ja odotuksia. (Attendo
2022.) Ajattelisin, ettd etenkin muistisairaan asukkaan hoivan kannalta on tdrkedd, ettd omaiset

voivat kuvailla mieluisia rutiineja ja mieltymyksid, jos asukas itse ei osaa niitd endd sanoittaa.

3.2 Kehraamokodin arvot ja toimintaperiaatteet

Omavalvontasuunnitelmassa (Kehrddmokoti 2022) hoivakodin toimintaa ohjaaviksi arvoiksi
on madritelty osaaminen, sitoutuminen ja valittiminen. Niitd pyritddn noudattamaan niin asuk-
kaan kuin omaisten ja lheisten suhteen, palvelun tilaajan ja sidosryhmien kohtaamisissa seké

tyOyhteison sisélla.

Osaaminen maddritellddn jokaisen asukkaan tarpeiden ja toiveiden ymmaértamiseksi. Tulosten
avoin jakaminen ja ylpeys tehdystd ty0std ndkyvit toiminnassa. Sitoutuminen pitdd sisdllddn
sitoutumisen Attendon ketjun toimintaan sen osana. Yksikon toiminnassa tavoitteena on olla
luotettava ja pitdé tehdyt lupaukset, toimia odotukset ylittavisti. Vilittdminen nikyy siind, ettd
thmiset kokevat olonsa turvalliseksi, ja ettd heiddn omatoimisuuttaan tuetaan. Ihmisié kohdel-

laan kunnioittaen ja kuunnellen, ja toimintaa mukautetaan tarpeiden mukaisesti.

Yksikkdmme arvojemme mukaiset toimintaperiaatteet ovat oikeudenmukaisuus ja
tasa-arvo, yksilollisyys, ihmisarvon kunnioittaminen, yksityisyyden kunnioittami-
nen, itsemédrddmisoikeus ja autonomia sekd hyvén tekeminen ja vahinkojen valt-
tdminen. (Kehrddmokoti 2022.)

Viestinndn osalta omavalvontasuunnitelmassa linjataan, etti toiminnalla ja avoimella viestin-
ndlld halutaan varmistaa, ettd seki asukkailla, ettd heiddn omaisillansa on turvallinen olo ja he
voivat luottaa sithen, ettd heiddn asiansa ovat hyvissd hoidossa ja tiedotus on ajantasaista.

Avoin viestintd varmistaa osaltaan asukkaiden hyvéé ja laadukasta hoitoa.
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4 LAADUKAS OMAISYHTEISTYO

4.1 Omaisyhteistyo

Omaisyhteisty6ll4 tarkoitetaan hoivakodin, hoivakodissa asuvan ikdéntyneen ja hédnen omais-
tensa vilistd yhteistyotd. Luottamus, turvallisuus ja avoimuus ovat keskeiset kdsitteet puhutta-
essa omaisten kanssa tehtdviasti yhteistyostd. Ikddntyminen, toimintakyvyn tai terveydentilan
heikkeneminen lisddvét helposti turvattomuuden tunnetta ja stressid, joita on mahdollista vé-

hentéa hyvalla yhteistyolld. (Kotiranta 2012)

Omaisyhteistyd muodostuu erilaisista yhteistyon toimintatavoista, ja ne voivat vaihdella hyvin-
kin paljon yksikostd ja henkildistd riippuen. Yhteistyd on kuitenkin aina merkittdvai ja sen
kokemukset heijastuvat myods kokemukseen hoidon ja hoivan laadusta. Ikdintyneiden palve-
luissa niin hoitamisen, kuin siithen liittyvén omaisyhteistyon keskeisin tavoite on vanhuksen

hyvé eldma. (Kotiranta 2012.)

Alkuvaiheessa aktiivinen yhteydenpito on ennen kaikkea tyontekijéiden vastuulla. Omaisille
on tirkedd avata organisaation kdytdntdjd, koska ne voivat olla ulkopuolisille vieraita. Ensim-
mdisten kontaktien merkitys on suuri, niilld luodaan seké asukkaalle ettd omaisille késitykset
yhteisestd olemisesta ja tavoista. Tarkedd on myds huomioida omaisten tarve hetken rauhoittu-
miselle muutosvaiheessa, mutta kannustaa aktiivisuuteen ja muistuttaa uudenlaisesta suhteesta

hoidettavan omaisensa kanssa. (Pikkarainen 2019, 208)

Kotiranta on kirjoittanut useita julkaisuja omaisyhteistyon kehittdmisestd ja hyodyistd (Koti-
ranta 2011a). Onnistuneella omaisyhteistyo6lld hidn nikee saavutettavan seuraavia hyotyja eri
osallistujien ndkokulmasta. Asukkaalle hyvilld yhteisty6lld on eldiménlaadulle ja hyvinvoin-
nille suuri merkitys. Perheldhtoisyys ja kodinomaisuus lisdédntyvét ja samalla tunnetuki sekd
laheisyyden ja turvallisuuden tunteet vahvistuvat. Sekd omaisen ettd tyontekijét roolit selkiyty-
vit, tyontekijoiden osaaminen on vahvaa, samoin yhteisty0 omaisten kanssa. My0s tyonteki-
joiden ty6hyvinvoinnin on nidhty paranevan. Omaisen ndkdkulmasta tieto ja osaaminen lisdén-
tyvét, samoin tunnetuki sekd luottamus ja turvallisuuden tunne, hénen ollessa hyvin perilld

omaisensa hoidosta.

Hyvin toimivalla omaisyhteisty6lld on my6s merkitystd koko yksikolle. Hoidon ja hoivan laatu

paranevat, avoimuus ja luottamus lisddntyvét keskustelukulttuurin parantuessa. Ndiden myd6ta
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myos yksikon julkisuuskuva on myonteinen. Yhteiskunnallista merkitystd ndhdddn koko van-
hustyon laadun paranemisena ja sitd mydten myds vanhustydn vetovoimaisuutena alana. (Ko-

tiranta 2011a.)

4.2 Perheyhteyksien merkitys

Kun ihminen muuttaa omasta kodistaan palveluasumiseen, perheyhteyksien sdilyminen ja nii-
den edistdminen on merkityksellistd asukkaan hyvinvoinnin ja hoitomyonteisyyden kannalta.
Omaisilla on myds tdrked tehtdva tuoda esille ldheiselleen hoitoon ja huolenpitoon liittyvid
merkityksellisid asioita. Nimé ovat tirked huomioida hoitosuunnitelmia tehtdesséd, samoin kuin
pohtia, miten huomioidaan esimerkiksi puolisona tai perheend toimiminen hoitoyhteisdssa.
(Kotiranta 2015, 16) Kuten yll4 on todettu, hyvin toimivalla omaisyhteisty6lld on iso merkitys
sekd asukkaan ettd omaisten hyvinvointiin. Kun perheldhtdisyys vahvistuu hyvin toimivan

omaisyhteistyon avulla, sekd asukkaan ettd omaisten hyvinvointi kohenee (Kotiranta 2011a).

Erityisen tirkedd on huomioida omaisten ja ldheisten rooli muutosvaiheessa, he ovat ikdanty-
neelle useimmiten tarkeimpid ihmisié, eikd heitd voi korvata. Alusta ldhtien omaisten ja laheis-
ten vierailut ja oleminen yksikossé pitdd tehdd luontevaksi. On térkedd, ettd omaiset eivit koe
olevansa tielld tai vilttelevit kdyntejé, koska ajattelevat olevansa héirioksi. (Pikkarainen 20219,
207.) Hoivakotiin muuton my6td asukkaan omaisen muuttunut rooli vaatii sopeutumista ja ai-
kaa, samoin kuin osallisuus hoivakodin muiden ihmisten arkeen. Yhteydet muihin asukkaisiin
ja heidén ldheisiinsa liittyvit elamiin uudessa yhteisossé, eikd uudenlainen yhteisollisyys suju
aina ongelmitta. Toisaalta sen ymmartdminen, ettd yhteisollisyys tuo uutta sisdltod ja virkistysta

asukkaan arkeen, on tdrkeédd. (Kotiranta 2015, 22.)

Vaikka hoivakodeissa pyritddn edelleen kodinomaisuuteen ja arkea rakentamaan asukkaan mu-
kaan, ei laitosmaisuutta voida vilttdd. Omaisilla ja perheen perinteilld ja rutiineilla on iso mer-

kitys uuteen asuinyhteis66n kotiutumisessa.

4.3 Sujuva tiedonkulku

Henkil6kunnan ja omaisten vélinen yhteisty konkretisoituu hoivakodin arjessa erilaisissa koh-
taamisissa. Omaiset ovat myo0s tiedon tarpeiltaan erilaisia, osalle riittdd lyhyt kuvaus ldheisensa
terveydessd tapahtuneista muutoksista, kun taas toiset kaipaavat enemmén tietoa l&dheisensd

mielialasta tai hoivaan ja arkeen liittyvistd tilanteista. On tdrkedd, ettd nimai toiveet kidydaan
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lapi, vaikka hoitoneuvottelussa tai omahoitajalle muissa yhteyksissé, samoin kuin toiveet omai-
sen hoitoa koskevista asioista. Erityisen tirked omaisten rooli on hoidettavan osalta, joka ei

endd itse kykene kommunikoimaan tai sanoittamaan toiveitaan. (Kotiranta 2015, 18.)

On tirkedd, ettd omaisten huolenaiheita kuunnellaan ja ymmarretdén. Omaisilla tulee olla tunne
siitd, ettd he pystyvit vaikuttamaan ldheisensd hoitoon ja heitd tulee kannustaa ottamaan her-
késti yhteyttd hoitohenkilostoon. Hoitotyon kaytinndistd saattaa puuttua luontevat yhteisen ja-
kamisen mahdollisuudet, jolloin tiedonkulku koetaan riittdmattomaksi. Tiedottamisen tavoista

ja kdytannoistd on kuitenkin helppo sopia omaisten kanssa. (Kotiranta 2012.)

Tutustuminen omaiseen ja omaisen tarpeisiin ja toiveisiin on tirkedd, jotta voidaan varmistaa
sujuva ja kaikkia osapuolia palveleva tiedonkulku. Than ldhtien perusteista, mitéd viestintavéli-
neitd toivotaan kéytettdvin ja mistd kaikista asioista omainen haluaa ja kokee tarvetta saada
tietdd. Osalle omaisista riittdd hyvinkin peruskuulumiset ja toinen haluaa saada paljon tarkem-
pia kuvauksia omaisen voinnista ja arjen sujumisesta. Kuten todettua, ihmiset ovat tiedontar-
peen suhteen hyvinkin erilaisia, oppimalla tuntemaan ja kysymaélld rohkeasti 16ytyy varmasti

hyvé tasapaino.

4.4 Kohtaaminen ja vuorovaikutus

Toimiva vuorovaikutus niin henkilokunnan ja asukkaan, mutta my0s omaisten ja liheisten kes-
ken on ddrimmadisen tdrkedd. Toimiva vuorovaikutus muodostuu aidosta kohtaamisesta ja hy-
vistd vuorovaikutustaidoista. Jokaisella ithmiselld on tarve tulla kuulluksi, ndhdyksi ja hyvék-
sytyksi. Asennoituminen toista ihmistd kohtaan on yhteydessa sithen, kokeeko hédn tulevansa

kohdatuksi ja kuulluksi. (Pynnonen 2019, 243.)

Hyvissd vuorovaikutuksessa on kyse kohtaamisesta. Kohtaaminen ei ole ainoastaan tapa puhua
tai keskustella, vaan siihen liittyy vahvasti kyky olla aidosti ldsnd. Kohtaaminen edellyttda us-
kallusta ja osaamista, kykyé katsoa silmiin puhuttaessa. (Rdsdanen 2019, 26) Ihmisarvon vah-
vistaminen ja toisen arvostamisen osoittaminen vuorovaikutuksessa on sitd tirkeampid, mité

haavoittuvampi thminen on.

Vuorovaikutuksen tydkalut ovat yksittéisid taitoja, jotka yhdistyvit toisiinsa. Mutta yhté tér-
kedd kuin taidot, on asenne seké itsedén ettd toista kohtaan. Vuorovaikutustaitoja hyddyntden

mahdollistetaan toiselle kohdatuksi tuleminen, mikéa on tirkedd. Taitojen lisdksi tarvitaan toista
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thmistd kunnioittava ja tasa-arvoinen asenne. Kun huomaamme, ettd meitéd arvostetaan ja kun-
nioitetaan, alamme toimia samoin. Vuorovaikutustaitojen osuus korostuu erityisesti ongelma-
tilanteissa, niiden avulla varmistetaan, ettd kunnioittava asenne toista kohtaan myos nikyy.

(Klemola & Talvio 2017, 88.)

On tarkedd, miten hoivakodin henkilokunta kohtaa asukkaan omaiset. Keskeista ldheisten koh-
taamisessa on hyvéksyvi ja arvostava kohtaaminen sekd sen ymmaértdminen, ettd myos omais-
ten hyvinvoinnin tukeminen on tirkedd hyvin hoitokokonaisuuden osana. Tervehtiminen ja
ldammin vastaanotto kuulumisineen kuuluu asiaan osana normaalia kanssakdymistd. Omaisten
luottamus hoidon hyvyyteen ja yhteinen ymmaérrys rakentuvat kohtaamisissa. Siksi on tirked
miettid, miten nédissd toimitaan, mitd niissi kerrotaan ja miten. (Pynnonen 2019, 248.) Hyvi ja
toimiva vuorovaikutus helpottaa luottamuksellisen suhteen syntymistid omaisten ja hoitohenki-
16kunnan vililld, kun taas sithen liittyvét ongelmat vaikeuttavat. Usein omaiselle voi olla myos
vaikeaa ymmartdd ammattisanastoa tai osata kysya asioista virallisissa kohtaamisissa. Omaiset
kaipaavat epdvirallisia keskusteluja hoitajien kanssa, niiden on todettu my0s lisddvin luotta-

musta omaisten ja tyontekijoiden vililld. (Kotiranta 2015, 19)

Usein asukkaan tai omaisen vuorovaikutukselliset ongelmat heijastuvat tiedonkulkuun tai luot-
tamuksen syntymiseen osapuolten kesken. Usein ensimmiinen kohtaaminen jittdd vahvan
muistijédljen ja vaikuttaa seuraaviinkin tapaamisiin ulkopuoliseen hoitoon siirryttdessa. (Koti-
ranta 2015, 19) Olisikin erittdin tirkedd varmistaa, ettd kohtaamiset ovat sujuvia ja vuorovai-

kutuksellisia alusta ldhtien. Ensikohtaamisen epdonnistuminen vaikuttaa pitkéén.

Sosiaalisen vuorovaikutukseen saattaa liittyd myos kielteisid asioita, kuten epdasiallista kay-
tostd tai kaltoinkohtelua. Epéasiallista kohtelua voi olla huutaminen, ilked kielenkdytto, nuh-
telu, rankaisu ja uhkailu. Lievempid, mutta yhtd tuhoisia voivat olla ylipdétdan vuorovaikutuk-
sen niukkuus, toisen ohittaminen, tahallinen hiljaisuus tai vdheksyvien ilmeiden ja eleiden
kaytto. (Réasdnen 2019, 27.) Meilla kaikilla on varmasti kokemuksia tilanteista, missd meidat
on ohitettu tai sanomamme mitétdity silmien pyorittelylld, vaikenemisella tai hyméhdykselld,
puhumattakaan tilanteista, missé meille tiuskitaan tai jopa huudetaan. Tulemmeko silloin koh-
datuksi? Joskus epdasiallista kdytostd perustellaan my0s kiireelld tai kuormituksella. Taytyy

kuitenkin muistaa, ettei mikdin oikeuta epdasiallista tai huonoa kéytosta.

Hoivakodin asukkaan ldheiset tulisi myos kohdata omana itsenddan. Omaiset tai ldheiset voivat

tarvita tukea my0Os omien tunteidensa kasittelyssé tai uuden eldmintilanteen hyviaksymisessa.
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Usein puolison tai vanhempien siirtyminen hoivakotiin saattaa aiheuttaa monenlaisia tunteita,

jopa syyllisyyttd. (Pynnénen 2019, 248.)

Kaikessa kohtaamisessa, mutta erityisesti toisen kertoessa ongelmasta tai haasteesta, tdytyy
valttdd ns. auttamisen kompastuskivid. Hyvéstd tahdosta huolimatta ihminen saattaa helposti
tarjota valmiita ratkaisuja, neuvoa ja opastaa, luennoida tai séélitell4, yrittdd vaihtaa puheenai-
hetta tai lyoda asian leikiksi. Néissd helposti kdy niin, ettd toinen ei tule kuulluksi tai autetuksi.
Ongelmien tai haasteiden kuuntelulle pitdd antaa aikaa. Myos lohduttelun tai kehumisen kanssa
pitdd olla tarkkana, ettei synny tilannetta, missd toinen kokee, ettei hdntd ymmarretd tai hanta
manipuloidaan. (Pynnénen 2019, 251.) Kompastuskivien kaytto viestii toiselle, ettd hinet si-
vuutetaan tai hanen ongelmaansa vaheksytéén, vaikka niiden kéyttdjé ajattelisikin ratkaisevansa
ongelman, vaihtavan puheenaihetta tai keventdvansi tunnelmaa huumorilla. (Klemola & Tal-

vio, 89.)

4.5 Omaisyhteistyon kehittaminen hoivayksikossa

Johtamisella on suuri merkitys toimintatapojen kehittymisessé ja tyontekijoiden osaamisen var-
mistamisessa, kuten my0ds henkiloston hyvinvoinnista ja jaksamisesta huolehtimisessa. Johta-
mistydlle tdytyy varata riittdvésti aikaa. Jotta henkildstd voi hyvin tydssdén, tarvitaan henkilos-
tod osallistavaa johtamistapaa, mikd lisdd myos luottamusta tydyhteisossd. Henkilostolla taytyy
olla my6s mahdollisuus oman tyonsé kehittimiseen. Vaikutusmahdollisuus omaan tyohén lisdi
hyvinvointia ja motivaatiota. Henkildston osaamisen kehittimisessd voidaan perinteisen tdy-
dennyskoulutuksen lisdksi hyddyntdd vertaiskehittdmistid, erilaisia kokeiluja ja kehittdmis- tai

tutkimushankkeita tai kehittdjatyontekijoiden lisddmistd tydyhteisoihin. (STM 2020, 55-57.)

Hoitoyksikon esimiehelld on mahdollisuus vaikuttaa kehittimiskohteisiin yksikossddan. Omai-
syhteistyon kehittdmistd voidaan toteuttaa tiimi- tai l&hiesimiehen johdolla, esimerkiksi yksi-
kon henkilokunnan kokousten aiheena tai erillisind kehittimistehtdvind. Omaisyhteistyon ke-
hittdminen vahvistaa myds hoitajien ammatti-identiteettid ja kykyé kohdata esimerkiksi muu-

tostilannetta ldpikdyva asiakas ja hdnen omaisensa. ((Kotiranta & Laikio 2016,

Omaisyhteistyon kehittimiseen on luotu erilaisia malleja, jotka ovat sindlladn hyodynnettavissa
tai yksikon tarpeista 1dhtoisin muokattavissa. Poimin tdhén tyohon mukaan kaksi, omaisia osal-

listavaa mallia.
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Tuija Kotirannan kehittelemidn Omaisyhteistyon toimintamalli vanhuspalveluissa tavoitteena
on selkiyttdd omaisten roolia hoidon ja hoivan kokonaisuudessa, jolloin osapuolten keskindinen

luottamus vahvistuu ja myds hoidon laatu paranee (Kotiranta 2020).

Pilottivaiheen toteuttamistapa muodostuu 1) ammattihenkildstolle suunnatuista kehittdmistyo-
pajoista omassa tyOyhteisOsséd, 2) omaisille suunnatuista tilaisuuksista, missd kdyddin lapi
omaisten toiveita, 3) toiminnan vakiinnuttua yhteistyota tukevista yhteisisté tilaisuuksista ja 4)
tarvittaessa omaisille suunnatuista vertaisryhmistd tai muusta vertaistoiminnasta, hyddyntaen
kolmannen sektorin toimijoita. Mallia voi toteuttaa sellaisenaan tai soveltaa tilanteesta, tar-

peista ja resursseista riippuen. (Kotiranta 2020.)

Ymmaérryksestd yhteistyohon — toimintamalli ja sithen laadittu kédsikirja syntyivét osana Kérk-
kéisen ja Rantasen opinnéytetyotd vuonna 2021. Toimintamalli on tarkoitettu hoivakotien kéyt-
toOn, mutta on sovellettavissa muihinkin hoitoyksiksikodihin, joissa halutaan kehittdd omaisyh-
teistyotd. Toimintamalli on kaksivaiheinen, joista ensimmadinen keskittyy eri toimijoiden tar-
peiden ymmadrtdmiseen ja toinen arvoa tuottavien toimintatapojen tunnistamiseen. Tydskentely
on vaiheistettu ja sitd varten on tuotettu tyoskentelypohja, joka ohjaa prosessia, mutta myos
auttaa tekemain tarpeita nakyvéksi ja konkreettisiksi sekd hahmottamaan toimintatapoja ja 16y-

tdmain kehittdmiskohteita. (Kédrkkdinen & Rantanen, 2021a.)

Oivaltavaa ndissd molemmissa malleissa on se, ettd henkilokunnalla on vahva rooli toiminnan
kehittamisessd ja hyvien kdyténteiden jakamisessa tydyhteisossd, mutta myods omaisten ddni ja
kokemukset nousevat esiin. Tyodskentelymallit jo itsessddn rakentavat toimivaa ja tiivistd yh-

teistyotd hoivakodin ja omaisten vélilla.

On téirkedd, ettd henkilostd padsee osallistumaan tyonsé kehittdmiseen ja toimintamallien luo-
miseen. Vaikutusmahdollisuudet lisddvit tyohyvinvointia ja nden, ettd hyvinvoivalla henkil6-
kunnalla on my®s paremmat resurssit hyvddn yhteistyohon ja vuorovaikutukseen omaisten
kanssa. Uskon, ettd hyvé kehittdva henki tydyhteisossd luo avoimuutta ja luottamuksellisuutta

kaikille osapuolille.
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5 OPINNAYTETYON TARKOITUS

5.1 Aiheen valinta ja tutkimuskysymykset

Opinndytetyon aihe syntyi eri tutkimusaiheiden pallottelulla Kehrddmokodin johtaja Topi Vi-
hervaaran kanssa kevéadlld 2021. Sopivaa aiheenrajausta kasiteltiin monesta eri ndkokulmasta

ja pohdittiin, misté olisi eniten hy6tyd hoivakodin toiminnan kehittdmisen kannalta.

Keskustelimme Vihervaaran kanssa toiminnan kehittimisestd, nimenomaan henkildston osaa-
miseen, jaksamiseen ja tydyhteison kehittdimiseen liittyvien teemojen osalta. Vihervaaran mu-
kaan Attendo ketjuna on tarttunut toiminnan laadun varmistamiseen ja kehittdmiseen koko or-
ganisaation tasolla. Kevailld 2021 heilld on kdynnistynyt kehittimishanke, Muutosmatka, mita

toteutetaan myos Kehradmokodissa.

Muutosmatka-valmennuksen osa-alueena ovat myds asiakaskokemuksen ja -tyytyviisyyden
sekd omaisyhteistyon kehittdiminen. Siksi rajasimme opinndytetyon aiheen tyytyvéisyyden ja
toiveiden kartoittamiseen haastattelemalla. Ratkaisu tuntui mielekkailta tekijén mielestd ja tar-

joaa my0s Kehrddmokodin toiminnan kehittimiseen jatkossa tarkeéa tietoa.

Opinndytetyon aihe johdatteli minut sinénsd vieraaseen tyOymparistoon. Toisaalta aihepiiri ris-
tesi yllattden myds omaa eldméddni, oman ldheiseni muuttaessa samoihin aikoihin tehostettuun
palveluasumiseen. Siindkin mielessd aihe tuntui mielekkaaltd, toisaalta myds haastavalta. En
tuonut omaa taustaani vertaisena esiin haastatteluissa, mutta siitd oli hyotyé tarkentavia kysy-
myksid tehtdessd. Omat ndkemykseni eivét juurikaan olleet ristiriidassa haastateltavien vastaus-
ten kanssa ja tunsin voivani samaistua omaisten kertomaan. Aineistoa kisiteltdessa pidin kui-
tenkin mielesséd objektiivisuuden, omat painotukset esimerkiksi jonkun asian tirkeydestd eivit

vaikuttaneet tulkintaan.

Tietopohjan kokoamisen yhteydessd omaisyhteistyon merkitys ja toisaalta haasteet sen toteut-
tamisessa arjen hoiva- ja hoitotyon ohessa nousivat vahvasti esiin. Myos Vihervaara totesi ai-
hepiirin olevan sellainen, mistd he tarvitsevat enemmaén tutkimustietoa nimenomaan oman yk-
sikon osalta. Ndkokulmaksi valikoitui omaisten tyytyvéisyys omaisyhteistyohon, painottuen
viestinndn ja vuorovaikutuksen toteutumiseen. Yhteistyon onnistumisella on todella suuri mer-

kitys niin asukkaan, omaisten kuin hoivakodin henkildkunnankin ndkokulmasta.
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OpinndytetyOssé haluttiin saada selville, millaisia kokemuksia omaisilla on yhteistyon ja vuo-
rovaikutuksen suhteen Kehrddmokodin henkilokunnan kanssa ja toisaalta mitd kehittdmiside-

oita ja toiveita omaisilla on yhteistyon, viestinndn ja vuorovaikutuksen osalta.

Naihin tutkimuskysymyksiin lahdettiin hakemaan vastauksia ohjeellisen teemoitetun haastatte-
lurungon mukaan. Suunniteltu kysymysten jérjestys ja sisdllot saattoivat vaihdella sen mukaan,
onko haastateltavilla kokoemusta juuri kyseisestd teemasta tai mikéli keskusteluun nousee uu-

sia teemoja haastateltavien toimesta.

5.2 Tutkimus- ja aineiston kerdysmenetelmat

Opinndytetyon tutkimus omaisten kokemuksista ja toiveista toteutettiin laadullisena, eli kvali-
tatiivisena tutkimuksena. Menetelméksi valittiin teemahaastattelu. Haastattelut toteutettiin ryh-

mahaastatteluina kesan 2021 aikana.

Kvalitatiivisen tutkimuksen tavoite on nostaa kohteena olevien toimijoiden omat kokemukset
ja tulkinnan keskioon. Kvalitatiivisilla menetelmilla pyritddn usein antamaan dani tietylle raja-
tulle ryhmaille. (Hakala 2018, 21.) Tutkijana minusta on tiarked nostaa esiin omaiset kohderyh-
ména ja tarkastella yhteistyotd heidén kokemusten, ajatusten ja toiveiden kautta. Koen, ettd he
jaavat helposti sivustakatsojiksi hoivakotien toiminnassa tai yhteiskunnallisessa keskustelussa.
Tutkimuksessa saatu tieto koskee ainoastaan ko. tutkimusta, eiki sitd voi eikd ole tarpeellista
yleistdd. Néin ollen saamme tietoa nimenomaan tdméinhetkisten asukkaiden omaisten koke-
muksista ja toiveista, joita voidaan hyddyntdd nimenomaan timén yksikon toiminnan kehitti-
misessd. Toisaalta omaisten kokemuksia ja toiveita voidaan hyddyntdd myos yleisemmin omai-

syhteistyon kehittdmisessa.

Hakala (2018, 13) kuvaa kvalitatiivisen tutkimuksen suorittajaa sisdpiirin tarkkailijaksi. Han
varoittaa liian ldheisestd aihevalinnasta, jolloin tutkija saattaa syyllistya tulosten lukkoon ly6-
miseen ennen varsinaista tutkimusta. Tutkijan onkin térked tunnistaa subjektiivisuuden vaara.
Tiedostin timdn mahdollisuuden aihetta valitessani ja koko tutkimuksen ajan. Toisaalta havait-
sin atheen avautuvan myd0s aivan eri tavalla, koska haastattelijana pystyin myds samaistumaan
haastatteluun osallistuvien asemaan. Seké haastatteluissa ettd aineistoa analysoidessa kiinnitin

erityistd huomiota siihen, ettei omat ajatukset véritd aineiston tulkintaa.

Teemahaastattelu, eli tutkimushaastattelu on suosittu menetelma kerdta laadullista aineistoa.

Suosiota selittdd sen yksinkertaisuus, kun halutaan tietdd, mitd joku ajattelee jostain asiasta,
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tehokkainta on kysyéd suoraan hénelté. (Eskola, Latti & Vastaméki 2018, 27). Taémén perusteella
teemahaastattelu on valittu menetelméksi myo6s tdhédn tutkimukseen, omaisten kokemukset ja
ajatukset saadaan haastattelulla selville ja teemoja voidaan késitelld syvillisemmin kuin mita

pelkalld kyselytutkimuksella.

Viime vuosikymmenten aikana ajatus haastattelututkimukseen osallistuvien keskindisisti suh-
teista ja vuorovaikutuksesta haastattelutilanteessa on muuttunut, ja haastattelijan osallisuutta ei
pidetd haitallisena, vaan aktiivinen rooli on jopa suositeltavaa. Toki haastattelu eroaa keskus-
telusta, se 1dhtee tutkijan aloitteesta ja useimmiten nauhoitetaan. (Eskola &Létti & Vastamaki

2018, 28).

Teemahaastattelu sijoittuu menetelménd strukturoidun ja strukturoimattoman haastattelun véa-
limaastoon, puhutaan puolistrukturoidusta haastattelumenetelmaésti (Hirsjarvi & Hurme 2015,
48). Myos teemahaastattelussa teema-alueet, eli aihepiirit on ennalta miératty, mutta siitd puut-
tuu kuitenkin tarkka jirjestys ja muotoilu, eikd kaikille vastaajille néin ollen esitetd tiysin sa-
moja kysymyksii tai vastausvaihtoehtoja. (Eskola ym. 2018, 29.) Hyddynsin haastatteluissa
teemaluetteloa, jotka halusin kédyda l4pi kaikissa haastatteluissa, ja kdytin my0s apukysymys-

listaa, mutta jérjestys apukysymysten hyddyntdminen vaihteli eri tilanteissa.

Haastattelija voi tavoitella keskustelunomaista tilannetta, mutta haastattelijan on luotava omat
rajansa, miten hdn kohtaa haastatteluihin osallistujat ja kuinka paljon jakaa itsestdin haastatte-
lutilanteessa. (Eskola ym. 2018, 28.) Omassa tutkimuksessa pyrin antamaan tilaa haastatelta-
ville ja luomaan luontevan ja vuorovaikutteisen tilanteen osallistuen keskusteluun, jolloin myds
haastatteluihin osallistujat toivottavasti kokivat tilanteen helposti osallistuttavana ja asioista

padstiin puhumaan syviéllisestikin.

Teemahaastattelu nimeni ei sido haastattelua mihinkdén tiettyyn tutkimusmenetelmaéan, eiki se
ota kantaa sithen, miten syvélle aiheen kisittelyssd mennddn tai haastattelukertojen madraan.
Teemahaastattelussa oleellisinta on, ettd haastattelu etenee keskeisten teemojen varassa yksi-
tyiskohtaisten kysymysten sijaan. Tdma mahdollistaa tutkittavien dénen tuomisen esiin tutkijan
ndkokulmasta vapautuen. Teemahaastattelu myods huomioi sen, ettd ihmisten tulkinnat asioista
ja heiddn antamat merkitykset ovat keskeisid, ja tunnustaa vuorovaikutuksen merkityksen.

(Hirsjédrvi & Hurme 2015, 49.)

Haastatteluihin voivat osallistua kaikki omaiset, joiden omainen asuu joko palvelu- tai tehoste-

tussa palveluasumisessa Kehradamokodissa. Omainen saattoi olla puoliso, lapsi tai joku muu
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lahiomainen. Ryhmien maksimikooksi médriteltiin kuusi henkild4 ja yksittdistd asukasta kohti

omaisten maaré oli rajattu kahteen.

Haastatteluryhmid suunniteltiin pidettdvéksi neljd, joista kolme toteutettavaksi ldsnéd olevina
Kehrdadmokodin tiloissa, silloisia kokoontumisrajoituksia ja terveysohjeita noudattaen. Yhtd
haastatteluista tarjottiin pidettavéksi etdyhteyksin Teams-sovelluksella, jolloin kauempana asu-

vat tai kokoontumisia tdlld hetkella valttavit voivat osallistua haastatteluun.

Tavoitteena oli saada haastattelutilanteista luottamuksellisia ja avoimia, jolloin myos hankalista
tai vaikeista asioista voidaan keskustella ryhmissi. Haastattelutilaisuuksille oli varattu aikaa
kaksi tuntia ryhméda kohden, jolloin alkuun j&a aikaa myds luottamuksellisen ilmapiirin raken-

tamiselle kahvien ja vapaamman keskustelun avulla.

Teemahaastattelua kiytettidessd haastatteluteemojen suunnittelu on tirkeimpia tehtavid. Yksi-
tyiskohtaisen kysymysluettelon sijaan haastattelurunko muodostuu teema-aiheluettelosta.
Haastattelutilanteessa ne toimivat haastattelijan muistilistana. Varsinaisessa haastattelutilan-

teessa niité tarkennetaan kysymyksilla. (Hirsjarvi & Hurme 2015, 67.)

Teemoja ldhdettiin hakemaan teoriatiedon ja aiempien tutkimusten perusteella. Alustava tee-
maluettelo apukysymyksineen kéytiin 14p1 Kehrddmokodin johtaja Topi Vihervaran ja Atten-
don asiakaskokemuksen asiantuntija Minna Linnan kanssa. Heilld oli muutamia teemoja, joita
he toivoivat mukaan haastatteluun, mutta muuten teemat ovat tutkimuksen tekijén omia. Sa-
massa palaverissa kaytiin 1api myds Attendon vaatimukset tietosuojan ja vastausten kasittelyn

osalta. Asukkaiden ja heiddn omaisten tietojen suojaus on organisaatiossa tirkedi.
Teemaluettelo:

1. Kokemukset
* Yhteistyo henkiloston kanssa

* Yhteistyon sujuvuus ldheisenne omahoitajan kanssa

= Alkuvaiheen sujuvuus ja toiveet sen suhteen

* Vaikuttaminen omaisen hoidon suunnitteluun

» Arkipdivin yhteistyon ja vuorovaikutuksen sujuminen
» Tiedonkulun sujuvuus

= QOsallistuminen yhteiseen toimintaan

= Poikkeukselliset vuodet / rajoitukset tapaamisissa yms.
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= Arvojen toteutuminen

2. Kehittdmisideat ja toiveet

5.3 Haastattelujen toteutus

Kutsut haastatteluun (liite 1) toimitettiin kaikille pitkdaikaisessa hoidossa olevien asukkainen
omaisille kirjeitse. [lmoittautuminen ryhmiin tapahtui joko sdhkdiselld ilmoittautumisella tai
hoivakodin johtajan kautta. Kutsuissa painotettiin vapaaehtoisen osallistumisen merkitysta ja

mahdollisuutta kertoa omista kokemuksista ja toiveista koskien vuorovaikutusta ja yhteistyota.

Haastattelut toteutettiin kesdkuun 2021 alussa. Haastatteluja oli suunniteltu toteutettavaksi yh-
teensd neljd. Kolme paikan pédlld Kehrddmokodin ulkotiloissa, olemassa olevia terveysturval-
lisuusohjeita noudattaen. Yksi tilaisuuksista oli tarkoitus jarjestdd etdyhteyksin Teams-sovel-

luksen kautta, tité tarjottiin erityisesti kauempana asuville omaisille.

Haastatteluista toteutui kolme paikan pailla toteutettua haastattelua ja niihin osallistui yhteensa
yhdeksan henkilod. Etdyhteyksin tarjottu haastattelutilaisuus ei toteutunut. Jalkikateen mietit-
tynd olen tyytyviinen, ettei etdtoteutus toteutunut. Kokemukseni mukaan etdyhteyksin toteu-
tettuihin tilaisuuksiin on vaikeampi luoda avointa ja luottamuksellista ilmapiirid ja kontaktia
keskustelijoiden vilille. Haastattelu ryhméhaastatteluna olisi saattanut jidda suppeaksi. Toi-
saalta etdtoteutuksena tehdyssd haastattelussa keskustelu olisi saattanut pysyé tehokkaammin
aihepiirissé, eikd ronsyilld muihin. Kahdenkeskisend etdhaastattelu olisi ollut varmasti toimiva

toteutustapa.

Haastatteluiden aluksi kerdttiin kaikilta osallistujilta vield lupa (Liite 2) haastatteluiden tallen-
tamiseen ja aineiston kisittelyyn. Alussa kiytiin vield ldpi jo haastattelukutsussa (Liite 1) olleet
pelisddnnot, koskien tilaisuuksien luottamuksellisuutta ja osallistujien sitoutumista vaitioloon

haastatteluissa esiin tulleiden asioiden osalta.

Haastattelutilanteissa viltettiin virallista tunnelmaa ja pyrittiin avoimeen, luottamukselliseen
sekd keskustelevaan ilmapiirin. Haastattelijana ohjailin keskustelua etukéteen valmistellun run-
gon mukaisesti, mutta teemojen jérjestys vaihteli ryhmaista riippuen. Haastateltavat keskusteli-
vat my0Os keskendén heille tirkeistd aiheista, jolloin itse pysyin taka-alalla kuunnellen ja tark-

kaillen, mutta myds tarvittaessa ohjaten keskustelun takaisin aihepiirin pariin.

Haastateltavat osallistuivat haastatteluun vapaasti, ilman puheenvuoropyyntdjd, mikd myShem-

min huomattuna oli hieman haastava vaihtoehto, vaikka toikin rentoutta haastattelutilanteisiin.
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Ryhmit olivat kuitenkin sen verran pienid, ettd koin haastattelijana tilanteen hallinnan helpoksi
ja kontrolloitu puheenvuorojen pyynto olisi tehnyt tilanteesta helposti vikindisen. Haastatteli-
jana pidin mielessé tirkeén roolin huolehtia, ettd kaikki saivat mielipiteensé esiin, eikd kukaan
dominoi keskustelua litkaa. Ilman puheenvuoropyyntja padllekkéin puhumista ei voinut tiy-
sin vélttad. Kaikki osallistuivat aktiivisesti keskusteluun, joskus jouduin jakamaan vuoroja kes-
kustelun edetessd vauhdilla. Tunnelma pysyi kaikissa haastatteluissa avoimena ja vapautu-

neena. Haastattelijana minulle jii vaikutelma, ettd kaikki saivat ddnenséd kuuluville.

Haastattelut kestivét tunnista kahteen tuntiin ja paittyivit, kun valikoiduista teemoista tuntui
kaikki tulleen sanotuksi, ja myds haastateltavat kokivat, ettei mitddn teemoihin liittyvad jadnyt

sanomatta.

5.4 Aineiston analysointi

Hirsjérvi ja Hurme (2015) kuvaavat analyysin alkavan jo usein jo haastattelutilanteessa, mikali
tutkija tekee itse haastattelut. Han voi tyypitelld tai hahmotella malleja syntyneistd havainnoista

tai kerdtd lisdd aineistoa tarkastaakseen jonkin kehitteleméinsd mallin.

Aineisto kirjoitetaan puhtaaksi haastatteluiden jélkeen. Yleinen tapa on litterointi, eli aineiston
puhtaaksikirjoitus sanasanaisesti. Litterointi voidaan tehdd koko haastattelukeskustelusta, tai se
voidaan tehdd valikoiden, vaikka vain haastateltavan osuuksista tai teema-alueista. (Hirsjirvi

& Hurme 2015, 139.)

Aineisto litteroitiin heti haastatteluiden jdlkeen. Tdmaé oli ty6ldin vaihe, yhden kahden tunnin-
haastattelun purkamiseen meni useampi péivi, johtuen osittain myos siité, etten tutkija ole ru-
tinoitunut kirjoittamaan sanasta sanaan kuulemaani tekstid. Haastatteluissa oli paljon keskuste-
lua aiheen vierestd, mutta haastattelut kirjoitettiin siltd kokonaan puhtaaksi, mika ei tutkimuk-

sen kannalta ollut oleellista, eiki jarkevaa.

Haastatteluaineiston analyysivélineend kdytin teemoittelua. Teemoittelu tarkoittaa sitd, ettd
analyysivaiheessa tarkastellaan esiin nousevia piirteitd, jotka ovat yhteisid usealle haastatelta-
valle. Esiin saattaa nousta teemahaastattelun teemoja, mutta lisdksi muita kiinnostavia teemoja,
jotka toistuvat aineistossa. Esiin nostetut teemat ovat tutkijan tulkintoja haastateltavien ilmai-
suista, jotka harvemmin ovat samanlaisia, mutta kuuluvat samaan luokkaan. (Hirsjarvi &

Hurme 2015, 174).
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Aineistoa analysoitaessa pidin jatkuvasti mielessd tutkimuskysymykset ja mitd vastauksia ai-
neisto antaa niihin. Analysointia helpotti haastatteluiden ja niihin osallistuneiden pieni maara,
vaikka kirjoitettua tekstid syntyikin runsaasti. Tarkoituksena oli 16ytdd aineistosta vastaukset
tutkimuskysymyksiin. Koska haastatteluiden teemallinen runko oli jo asetettu vastaamaan nii-

hin, aineisto oli hyvin hyddynnettivissé ja vastauskokonaisuudet muodostuivat helposti.

Aloitin aineiston analysoinnin lukemalla haastatteluita useampaan kertaan. Kirjoitetun tekstin
lisdksi kuuntelin haastatteluita uudelleen useamman kerran, jotta tavoitin myos tilanteiden il-
mapiirin ja haastateltavien d4nensdvyt. Ndilld keinoin siitd alkoi nousta esiin vastauksia ja ko-

konaisuuksia eri teemojen alle.

Kokosin aineistosta nousevia aihepiirejd eri teemojen alle vastaamaan kustakin teemasta nous-
seisiin kysymyksiin. Aineiston ollessa pieni, vastaukset ja havainnot sekd niiden toistuminen ja

samankaltaisuus nousivat helposti esiin.

Tutkimuksen tuloksiin kirjoitettuja teemojen alle hahmoteltuja havaintoja peilataan tutkimuk-
sen teoriaan johtopaatoksissd. Koska tavoitteenani oli saada esiin omaisten kokemuksia, hyo-

dynsin my0s yksittdisid vastauksia.

Tutkimuksen tulokset kéytiin 1api ensin Kehrddmdokodin johtajan ja myohemmin my6s henki-

l6kunnan kanssa heidén viikkopalaverinsa yhteydessa syksylld 2021.

5.5 Tutkimuksen eettisyys ja luotettavuus

Tutkimuksen tavoitetta ja teemoja késiteltiin tyon tilaajan kanssa, mutta organisaation edustajat
eivit vaikuttaneet tutkimuksen tekijdn toimintaan ohjailevasti tai tutkimuksen eettisyytta vaa-
rantaen. Tutkijana olen tehnyt itse ratkaisut tutkimuksen vaiheista ja valinnoista. My0dskdén

haastatteluryhmien muodostumiseen tai ajankohtiin ei organisaation edustajat ole vaikuttaneet.

Hirsjéarvi ja Hurme (2015, 21) erittelevit tutkimuksen toteuttamiseen liittyvid eettisid kysymyk-
sid, jotka taytyy huomioida tutkimuksen eri vaiheissa. Tutkimuksen eri vaiheissa korostuu tut-
kimuksen kohteina olevilta saatu suostumus seki se, ettd he ymmaértavéat, mihin tutkimukseen
ovat luutuneet ja miten heiddn antamaa aineistoa kasitellddn. Luottamuksellisuus kulkee tér-
kednd koko tutkimuksen ajan ja ilmenee niin haastatteluiden toteutuksessa kuin tutkimustulos-

ten luotettavana ja todellisuuteen perustuvana raportointina.
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Tarkeimmat eettiset periaatteet ovat ihmisiin kohdistuvassa tutkimuksessa ovat informointiin
perustuva suostumus, luottamuksellisuus, seuraukset ja yksityisyys (Hirsjarvi & Hurme 2015,

21)

Osallistuminen tutkimukseen oli tdysin vapaaehtoista ja mahdollisuutta osallistumiseen tarjot-
tiin kaikille omaisille. Ennen ilmoittautumista omaisille ldhetettiin kirje, missa on kuvattu tut-
kimuksen tarkoitus seki yksityisyyden ja luottamuksellisuuden merkitys haastatteluissa ja ai-
neiston kdsittelyssid. Jokainen sai ilmoittua haluamaansa ryhmaién, jolloin ryhmét muodostuivat
satunnaisesti. Kaikki ryhmait olivat keskustelevia ja niissé vallitsi avoin ilmapiiri, joten voimme
olettaa, ettd esitetyt vastaukset olivat aitoja ja kokemuksen mukaisia. Haastattelijana en koke-
nut, ettd joku asia tai mielipide olisi jadnyt esittdmaétta tai etti joku ryhmaista olisi ohjaillut mui-
den ryhmaéliisten ajatuksia. Toki haastattelutilanteessa liitytdén edellisen puhujan aloittamaan

siséltdon, ja se ohjaa keskustelun kulkua omalta osaltaan.

Haastattelut toteutettiin kaikki samassa tilassa, joka ei ehki ollut paras mahdollinen. Terveys-
turvallisesta tilanteesta ja sen tuomista rajoituksista johtuen tilaisuudet jérjestettiin ulkona,
avoimella terassilla, jolloin keskeytyksid tuli jonkun verran asukkaiden tai henkilokunnan
vuoksi. Namé keskeytykset eivdt kuitenkaan rikkoneet ilmapiirid, ennemminkin vapauttivat
keskustelua. My0s néissd kohtaamisissa omaisten ja tyontekijoiden vililld ndyttaytyi véliton
suhteutuminen puolin ja toisin ja se vahvisti omalta osaltaan syntynyttd mielikuvaa avoimesta

ja toimivasta ilmapiirista.

Aineistoa kisittelin tunnollisesti ja hyvié tutkimustapaa noudattaen, siitd tehdyt havainnot ja
tulokset perustuvat todellisiin kommentteihin. Tulokset on raportoitu niin, ettei yksittdistd vas-

taajaa voida tunnistaa.

Haastattelututkimukseen osallistui pieni midrd omaisista, mutta he edustavat eri tilanteissa ole-
via omaisia, osan omainen on ollut asukkaana pidempéddn, osalla lyhyemmain aikaa. Jokainen
my0s kuvasi asioita omasta kokemuksestaan ja nakdkulmastaan. Tutkimuksessa ei ndy poisjda-
neiden mielipiteet eikd kokemukset, joten emme tiedd, noudattelevatko ne nyt esitettyjd. Tut-
kimustulokset kuvaavat timénhetkista tilannetta ja toimintaa tissd yksikdssd ndiden omaisten

kertomana.
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6 TULOKSET

6.1 Yleinen tyytyvaisyys

Haastatteluihin osallistuneet omaiset olivat todella tyytyviisid hoivakodin toimintaan ja yhteis-
tyohon. Tyytyvaisyys nousi keskusteluissa esiin monta kertaa eri puheenvuoroissa ja asiayh-
teyksissd. Omaiset kokivat, ettd heihin omaisena suhtaudutaan hyvin ja arvostavasti ja heille on

aikaa. He kokivat my0s tulevansa kuulluiksi ja ettd heidén esittimat asiat otetaan vakavasti.

Suurimpana tekijanad tyytyvdisyyteen koettiin olevan se, ettd omaiset kokivat hoidettavan omai-
sen hoidon olevan hyvii ja arvostavaa. Kysyttdessi tdiman merkitysté jokainen kertoi sen nou-
sevan tarkeimmaiksi tekijéksi. Kun nidkee omaisen voivan hyvin, voi olla luottavaisin mielin.
Kokemus hyvésti hoidosta ja hoivasta muodostuu omien havaintojen, omaisen kertoman, mutta
myds sen perusteella, mitd henkilokunta kertoo ja miten he kuvaavat hoivakodissa asuvan omai-

sen kuulumisia ja vointia.

Useampi haastateltavista kertoi, ettd itselld ja tuttavilla oli hieman negatiivinen ennakkokésitys
Attendon hoivakoteja kohtaan. He kertoivat myos kohdanneensa ihmettelyé ja ennakkoluuloja
kertoessaan omaisensa muuttavan Attendon ylldpitimiin hoivakotiin. Mediassa nostetut ker-
tomukset yksikoistd, missd on ollut epdkohtia ovat nousseet esiin keskusteluissa. Mutta jo tu-
tustumiskdynneilld ja viimeistddn omaisen asuttua Kehrddmokodissa, negatiiviset ennakkoki-

sitykset ovat muuttuneet positiivisiksi.

Ennen kaikkea omaiset arvostavat sujuvaa arjen yhteistyotd. Tavoitettavuus ja se, ettd asioista
otettiin selvdd, olivat erityisesti arvostettuja asioita. Tiedonkulku koettiin hyviksi, sujuvaksi ja
yksinkertaiseksi. Se kerrotaan, mitd tidytyy saada tietdd ja mikd on merkityksellistd. Myos hoi-
vakodissa asuvan omaisen arjen kulusta kuullaan mielelldén, varsinkin silloin, jos omaisen oma
kyky ilmaista asioitaan on heikentynyt esimerkiksi muistisairauden tai muun vuoksi. Myds epi-

viralliset keskustelut ja kuulumisten vaihto vierailuiden yhteydessa koettiin toimiviksi.

Haastatteluihin osallistuneet omaiset kokevat viestinndn avoimeksi ja sujuvaksi. He kertovat
saavansa riittdvisti tietoa omaisensa terveydentilasta, mielialasta, hoidosta ja kuulumisista.
Omaiset mainitsivat puhelimen ensisijaiseksi viestivilineeksi, myds Whatsapp-sovellus ja teks-

tiviestit ovat kaytossa.
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Vuorovaikutus koettiin hyvina ja helppona, Tété edistdvid seikkoja olivat avoimuus, aito kuun-
teleminen, oikea asenne seka halu tehda yhteistyotd. Henkilokunta koettiin ystidvéllisend ja hel-

posti ldhestyttidvina.

Haastattelijan mielikuva haastatteluihin osallistuneista omaisista on se, ettd he ovat itsekin ak-
tiivisia pitimiédn yhteyttd. Néin asian myonnettiin olevan, he soittavat, kun on tarvetta tai lait-
tavat viestid hoivakotiin pdin. Se kertonee myds matalasta kynnyksesté olla yhteydessi, mutta
samalla herittdd ajatuksen siitd, miten yhteydenpito toimii vihemman aktiivisten omaisten

kanssa?

Alkuvaiheen sujuvuus omaisen ndakdkulmasta sai haastateltavilta paljon kiitosta. He kokivat
saavansa riittdvisti tietoa ja ohjeistusta ja yhteydenpito oli sujuvaa. Omaisen muuttaessa pal-
veluasumiseen tai tehostettuun palveluasumiseen moni asia on uutta ja himmentiavaa, mutta
ndma kéytiin omaisten mielestd hyvin ja selkedsti 14pi ja kaikkiin kysymyksiin saatiin vastauk-
sia. Alkuvaiheessa pidetyt hoitopalaverit koettiin hyvéksi, missd tietoa ja toiveita vaihdettiin
puolin ja toisin. Omaisille oli tirkedd, ettd he saivat kuvailla omaisensa arkea, mieltymyksié ja

toiveita sen lisdksi, mitd asukas itse kertoi.

6.2 Ilmapiiri, luottamus ja kohtaaminen

Haastatteluissa nousi vahvasti esiin Kehrddmokodin kodinomainen ja hyvé ilmapiiri. Omaiset
kokevat, ettd he ovat tervetulleita saapuessaan katsomaan omaistaan ja ettd heihin suhtaudutaan
luontevana osana hoivakodin arkea. Henkilokunnan suhtautuminen omaisiin koettiin avoimeksi
ja ystavilliseksi ja henkilokunta tervehtii iloisesti. Omaiset kokivat, ettd he tulevat kuulluiksi

kohtaamisissa ja heille on aikaa.

Omaiset kertoivat voivansa nostaa myos hankalampia asioita esiin henkilokunnan kanssa ja he
kokivat, ettd palautteeseen suhtaudutaan vakavasti ja mikili mahdollista, sithen puututaan ja
tilanne korjataan. Haastatteluihin osallistuneet omaiset tunnistavat toisaalta sen, ettei kaikkea
voi tehdd asukkaan tai omaisten toiveiden mukaisesti, koska kyseessd on kuitenkin hoivakoti
omine toimintatapoineen ja sddntdineen. Mutta he kokivat, ettd asiat on myds heille perusteltu,

miksi ne tehddan kuten tehdaan.

Omaiset kuvailivat useita tilanteita, missd heiddan mielestddn nousee esiin hoivakodin henkil6-
kunnan joustavuus ja halu saada asukkaat vithtymain. Kertomuksissa kuvailtiin juhlapdivien

viettoa, kisakatsomoita jadkiekkopeleissd tai yksittdisid tapahtumia, joista on jaényt hyvé mieli
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joko hoitajien tai asukkaan itsensd kertomana. Myds aikataulujen joustavuus on jdényt omaisten

mieleen, mikd luo kodinomaisuutta ja helpottaa yhteistyota.

Erddn omaisen mielestd hoitajien asennetta kuvaa hyvin tilanne, miti asukas oli kuvannut myo-
hemmin omaiselleen. Han oli kertonut ndhneensé unta herkullisesta korvapuustista ja herates-
sadn hinelld oli mielessé vield vahva mielikuva tuoksuvasta korvapuustista. Hin oli tdstd unesta
kertonut hoitajille. Ylldtys oli ollut mieleinen, kun paivédkahville hénelle oli hoitaja kdynyt os-
tamassa ison korvapuustin. Téllaiset esimerkit kuvasivat omaisten mielestd hyvin henkilokun-
nan asennoitumista tyohonsé ja asukkaisiin. Arjen pienilld teoilla ollaan valmiita tuottamaan

hyvéé mielta.

Joissain puheenvuoroissa nousi esiin ajoittain ilmennyt kired ilmapiiri. [lmapiirin kireys on né-
kynyt omaisille pdin myds henkilokunnan keskindisessé kayttdytymisessd, mikd on tuntunut
vihén epamukavalta. [lmi6 ajoittui enemmaén edelliseen vuoteen (2020), nyt omaiset kertoivat
tilanteen olevan tiltd osin parempi, eikd my6hemmin tulleiden asukkaiden omaiset maininneet

asiasta.

Mielenkiintoisena ilmi6na nousi kommentit siitd, ettd vahan vitsaillen kerrottiin, ettd mielessi
oli joskus kdynyt, ettd vaikuttaako omaien antama negatiivinen palaute asukkaan hoitoon ne-
gatiivisesti. Voiko palautetta antaa avoimesti, vai onko silld hoitoa huonontavia vaikutuksia?
Mutta ldhes samaan hengenvetoon kerrottiin, ettei nédin ole tapahtunut, vaan negatiivinenkin

palaute on otettu hyvin vastaan.

Aineistosta nousevia ja puheenvuoroissa toistuvia hoitajien tydskentelyd kuvaavia termeja oli-
vat ammatillisuus, persoonallisuus, avoimuus, luottamus, asenne ja kokemus. Monessa yhtey-

dessé korostuivat my0s tekemisen meininki ja joustavuus.

Haastatteluissa keskusteltiin kohtaamisesta ja vuorovaikutuksen sujuvuudesta. Omaiset koki-
vat, ettd he tulevat kohdatuiksi ja kuulluiksi henkilokunnan osalta. Useampi vastaajista kertoi
myd&s huomioineensa sen, ettd myos heiddn omaistaan kuunnellaan ja huomioidaan, asukas on

osallisena keskusteltaessa hinen asioistaan hianen lasnédollessaan.

6.3 Viestinnan sujuvuus

Kehrdadmokodissa jokaisella asukkaalla on nimetty omahoitaja, jonka vastuulla on myds yhtey-
denpito omaisten kanssa ja asukkaan asioista viestiminen. Yhteistyd omahoitajan kanssa nousi

haastatteluissa ehkd isoimpana asiana, missé ei ole onnistuttu tasalaatuisesti suhteessa omaisiin.
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Asukkaana olevan omaisen hoivaa ja hoitoa kohtaan ei omaisilla ollut huomautettavaa, mutta
yhteydenpito omaisiin pdin kangerteli osassa tilanteita. Siind missd osa omaisista kuvailee hy-
vai ja aktiivista yhteydenpitoa, toisessa ddripddssd on omainen, joka ei tiedd kuka omaisen
omahoitaja on. Omahoitajan vaihtuminen koettiin myds tilanteena, missa uusi nimetty omahoi-

taja olisi voinut olla aktiivisempi omaisten suuntaan.

Hoitotyo6td tehddin vahvasti my0s omalla persoonalla ja toimintatavoissa on paljon eroavai-
suuksia, miké saattaa korostua nimenomaan omahoitajan ja omaisten vilisessd viestinnéssa.
Omaisten kertomuksista vilittyy se, ettd heille on tirkeé, ettd omahoitaja tuntee hoidettavansa,
ja osaa kuvailla muutokset voinnissa tai mielialassa. Omaiset, joilla ei ollut muodostunut kon-
taktia omahoitajan kanssa, kuvasivat saavansa riittavésti tietoa muulta henkilokunnalta puheli-

mitse tai kiydessadn hoivakodissa.

Vaikka koronapandemia on lisdnnyt hoitohenkilokunnan tyomairéad, kiirettd ja kuormitusta
(Kérkkdinen & Rantanen 2021, 44), omaiset kokivat kiireen nidkyvén toiminnassa vain ajoittain,
mutta aiheuttaen silloin helposti tunteen, ettei halua hairitd. Toisaalta omaiset kokivat, ettd hen-
kilokunnan saa kiinni ja heidén kysymyksiinsd on aikaa vastata my0s arjen toiminnan lomassa.
Usein asukkaana olevan omaisen kuulumiset kdydéén 14pi vierailuiden yhteydessd, mitk ajoit-
tuvat kenelld mihinkin aikaan pdivéstd. Omaiset ymmarsivét hyvin hoivakodin péivérytmin vai-
kuttavan siihen, milloin voidaan vaihtaa nopeat kuulumiset ja milloin on aikaa puhua pidem-

paan.

Koronapandemia rajoituksineen toi muutoksia my0s viestinnén tarpeeseen. Vaikka tiedonkul-
kuun oltiin padsddntoisesti tyytyviisid, osa omaisista koki, ettd vierailujen ollessa rajatumpia,
kosketus omaisen arkeen viheni ja he kokivat jddvéansa hieman ulkopuolisiksi. Siini tilanteessa
olisi toivottu tehostetumpaa viestintdd hoivakodin toiminnasta, arjen sujumisesta ja omaisen

voinnista.

Viestintd nousee entistd suurempaan arvoon tilanteessa, missd tapaamisia ja normaalia arjen
toimintaa joudutaan rajoittamaan. Omaiset kuvasivat saaneensa yleistietoa rajoitusten vaiku-
tuksista ja toimintamalleista niin hyvin kuin se tilanteessa oli mahdollista, mutta omaisen hy-
vinvointi herétti kysymyksié ja huolta. Osa omaisista kuvaili myds asukkaana olevan omaisen
hdmmennysti tilanteesta, ettei voidakaan tavata tai tavattiin aidan yli. Tilannetta oli vaikea se-
littdd varsinkin muistisairaudesta karsivélle, miksi ei voida tulla sisélle tai edes pihalle, vaan

jutellaan aidan yli. Myohemmin kdytossé oli bussi, missd omaiset saattoivat tavata.
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Keskusteltaessa digitaalisten viestintdkanavien hyodyntdmisestd, niiden lisddmiselle ei ndhty
erityisesti tarvetta. Toisaalta aineistosta nousee esiin jo kdytdssd olevia digitaalisia alustoja,
kuten Whatsapp-sovelluksen hyddyntdminen tai kodin toiminnasta kertova Instagramin kéytto
kuulumisten kertomisessa. Osa omaisista mainitsi erityisen mukavaksi asiaksi WhatsApp-vies-
teind tulevat kuvat ja kuulumiset heiddn omaisensa voinnista ja tekemisistd. Vaikka he myds
vierailevat omaisensa luona sddnndéllisesti, tuo ndma viestit hyvéd mielté ja luottamusta siihen,

ettd omaisella on kaikki hyvin ja hdn saa hyvii hoitoa.

6.4 Toiveet ja odotukset

Vaikka omaiset kokivatkin tiedonsaannin olevan riittdvii ja tiedonkulun sujuvaa, esiin nousi
toiveita myos erilaisista viestinndn muodoista. He kertovat haluavansa pysy4 tietoisina hoiva-

kodin kuulumisista ja toivovat saavansa kuulla niista.

Omaiset ovat halukkaita osallistumaan hoivakodin jarjestdmiin juhliin ja tilaisuuksiin, kun niitd
padstddn jdlleen pandemian jilkeen pitdméin. Toiveena on henkil6kunnan jarjestamaét tilaisuu-
det, joihin he voivat osallistua, kuten erilaiset vuodenaikoihin liittyvét juhlat tai pienimuotoiset
kokoontumiset pihalla kesdaikaan. Omaiset voisivat olla hyvé lisd tapahtumien suunnittelussa
ja toteutuksessa, mutta tima ei tuntunut haastatteluun osallistujista olevan mielekéstd, mikd on
ymmarrettdvid jo etdisyyksien ja muiden ajankdyttoon liittyvien asioiden takia. Suurin osa
omaisista kertoi kuitenkin olevansa valmis auttamaan tilaisuuksien aikana, vaikka asukkaiden
pienimuotoisessa avustamisessa, tarjoiluissa tai muissa tehtdvissd. Jirjestelyvastuun haluttiin

kuitenkin pysyvén henkilokunnan kéasissa.

Omaiset, joiden omainen on asunut Kehrddmokodissa pidempéén, muistelivat ennen pande-
mian mukanaan tuomia rajoituksia mukavia yhteisié tilaisuuksia, mitd kodilla on jérjestetty.
Niiden toivottiin jatkuvan rajoitusten poistuttua. My0dskin omaiset, jotka eivit ole olleet vas-
taavissa tilaisuuksissa mukana, totesivat niiden kuulostavan sellaiselta toiminnalta, mihin hekin

mielelladn osallistuisivat.

Vasta vihdn aikaa hoivakodissa asuneen omaiset eiviat osanneet vield kuvata, mitd toiveita

heillad yhteistoiminnan suhteen voisi olla, vaan he olivat ehké vield odottavaisella kannalla.

Tiedotuksen osalta esiin nousivat sddanndllisesti tai tarvittaessa ldhetettdvit tiedotteet, joissa

voisi olla ajankohtaisia talon kuulumisia ja tiedotuksia. Muutama omainen nosti esiin toiveen
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saada nykyistéd tarkempaa tietoa pdivaohjelmasta ja asukkaiden virkistys- tai kuntoutustoimin-

nasta.

Esiin nousi toive epdvirallisista omaisten kahvi- tai muista tilaisuuksista, joissa esimerkiksi ko-
din johtaja voisi kertoa talon kuulumisista tai muista ajankohtaisista kaikkia koskevista asioista.
Naéissé olisi mukava tavata myos muiden asukkaiden omaisia. Kaikki eivét ole innokkaita osal-

listumaan, mutta mahdollisuutta voisi tarjota.
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7 JOHTOPAATOKSET

Omaiselle ldheisen hoitoon saattaminen ei valttdmattd ole helppoa, ja sithen saattaa liittyd mo-
nenlaisia negatiivisiakin tunteita, kuten syyllisyyttd, epdonnistumista tai turhautumista. Toi-
saalta tilanne saattaa olla helpotus, omien voimavarojen ollessa lopussa ldheisestdin huolehti-
misesta ja jatkuvasta huolesta. Tilanne saattaa olla uusi ja himmentéva, jolloin on tirkedd, ettd
vastuu sujuvan yhteistyon kdynnistymisesta ja asioiden selvittimisestd on hoivakodin henkil6-
kunnalla. (Kotiranta 2015.) Mité selkedmmin kdytdnnot, ohjeet ja toimintatavat saadaan kiytya
lapi ja toisaalta omaisille saatua tunne, ettd he edelleen ovat tirked osa asukkaan eldmai, sitd

paremmin asuminen uudessa ympdristossé lahtee liikkeelle kaikkien osalta.

Haastatteluun osallistuneista useammat kuvasivat 1&hinnd helpotusta, kun tarkeélle ihmiselle
16ytyi turvallinen paikka, jossa asua. Hoitovastuu siirtyy ammattilaisille, mik helpottaa omais-
ten huolta. Helpotuksen ja ilon tunnetta lisési asioiden sujuvuus alusta ldhtien ja tunne siitd, ettd
omaista hoidetaan hyvin ja hin on turvassa. Tdma korostui varsinkin omaisten kohdalla, joiden
hoivakotiin muuttaneella omaisella oli muistisairaus tai vahvasti heikentynyt fyysinen kunto,

jajoilla pelko katoamisesta tai kaatumisista oli jatkuvasti ldsnd ennen muuttoa.

Omaiset kokevat kuuluvansa osaksi Kehrddmokodin arkea ja ovat yleisesti tyytyvéisid viestin-
tddn ja vuorovaikutukseen. Jatkossa on tirkedd huolehtia, ettd tyytyviisyys sdilyy samalla ta-
solla. Tyoilmapiirin heikentyminen tai muut hoivakodin ongelmat heijastuvat nopeasti myos
omaisille. Téarkeintd luonnollisesti on se, ettd asukkaan hoito ja huolenpito on laadukasta, ja
ndyttdytyy myos omaisille laadukkaana ja asukasta arvostavana. My0s suhtautuminen omaisiin

tarkednd voimavarana ja heiddn kuuntelemisensa tulee olla kunnossa.

Vaikka tekniikan hy6dyntdminen yhteydenpidossa ja tiedottamisessa ei noussut haastateltavien
ryhmadssé tarkedén rooliin, nékisin sen itse mahdollisuutena. Hyvéni esimerkkind esiin noussut
Whatsapp-sovelluksen kayttd kuvakuulumisten vilittdjand asukkaan ja omaisten vélilla voisi
olla kaikilla kédytossé ja sovittu toimintatapa. Myos videopuhelut omaisille voisivat olla muka-

via asukkaille, varsinkin niille, joiden omaiset padsevit kiyméén harvemmin.

Tarkedksi kehittimiskohteeksi haastattelututkimuksen perusteella nousi omahoitajasysteemin
laadun varmistaminen. Vastaajien ndkemykset erosivat tdssa asiassa jonkin verran toisistaan,
eikd kaikilla ollut ymmaérrystd, miten kéytintd toimii. Toiminta ei ndyttidydy tasalaatuisena,

vaan tyontekijoiden kokemus, persoona ja tydskentelytapojen eroavaisuudet saattavat korostua.
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Omahoitajan roolin ja tehtdvien kirkastaminen sekd hyvien toimintamallien jakaminen on tar-
kedd. TyOpajatydskentely voisi olla toimiva ratkaisu, kun ldhdetddn miettiméén roolia ja tehta-
vid. Omabhoitajien kdytinnoissa tdytyy myds huolehtia, ettd hoitajalla on mahdollista hoitaa teh-
tdvéinsa ja ettd hénelld on aidosti riittdvisti aikaa viettdd asiakkaansa kanssa. Perehdyttdmisen
kaytdnnot on myds hyva kiyda lapi, saako tydntekija riittdvén selkeén ja yksityiskohtaisen mal-

lin, minka pohjalta hin voi rakentaa oman tapansa toimia sovittujen toimintatapojen puitteissa?

Kotiranta (2015) pitdé tarkednd epdvirallisten keskusteluiden merkitystd arjessa hoitolaitok-
sissa. Hén toteaa sen lisddvin myos luottamusta omaisten ja henkilokunnan vélill4. Tdma koet-
tiin tirkeéksi myos haastatteluissa. Omaiset kokivat tarkedksi saada jutella henkilokunnan
kanssa samalla kun he kdyvit tapaamassa omaistaan. Néissd epdvirallisissa kohtaamissa vaih-
detaan niin asukkaan kuulumiset kuin toiveetkin ja tarpeet puolin ja toisin. Tdmé on tirked
huomioida, etté jatkossakin niille kohtaamisille on tilaa ja niitd kannattaa myos jirjestdd sopi-
vasti. Omaiset ymmaértdavit myos hoivakodin arjen ja kiireen, mutta arvostavat sitd, ettd heille

on aikaa.

Ylipaitadn hyvien kdytintdjen ja osaamisen jakamiselle pitéisi olla tilaa tydyhteisdssi ja hen-
kilostolld vahva rooli toiminnan kehittdimisessd. Yhtendisid toimintatapoja kannattaa juurruttaa
osaksi koko henkilokunnan toimintaa. Omaisyhteystyotd kannattaakin tarkastella yhtena jatku-
vana kehittdmiskohteena, osallisina kaikki osapuolet, eli asukkaat, omaiset ja henkilosti. Koti-
rannan (2020) kehittima toimintamalli omaisyhteistyon kehittimiseen voisi toimia jatkossakin

laadun varmistamiseksi ja omaisyhteistyon kaytidntdjen kehittimiseen.

On térkedd, ettd henkilosta padsee osallistumaan tyonsé kehittimiseen ja toimintamallien luo-
miseen. Vaikutusmahdollisuudet lisdavit tydhyvinvointia ja nien, ettd hyvinvoivalla henkil6-
kunnalla on my0s paremmat resurssit hyvdin yhteistyohon ja vuorovaikutukseen omaisten
kanssa. Uskon, ettd hyvé kehittdva henki tydyhteisossd luo avoimuutta ja luottamuksellisuutta

kaikille osapuolille.

Kuten omaiset kuvasivat, Kehrddmokoti ndyttdytyi myods minulle yksikkond, missd on hyva
tunnelma ja tekemisen meininki. [lmapiiri oli myodnteinen ja minutkin ulkopuolisena tutkijana
otettiin hyvin vastaan. Myds vierailuiden aikana havainnoimani asukkaiden, henkilokunnan ja

omaisten kohtaamisissa nékyi hyvé vuorovaikutus ja 1dmpd, aito vélittdminen.

Omaisten kertoman mukaan Kehrddmokodin henkilokunta tekee tyotddn syddmelld ja ammat-

titaidolla, asukkaista vélittien. Namé omaisten kiitokset ja havainnot on tirked kirjoittaa ylos.
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Olen iloinen, ettd sain vilittda positiivista palautetta ja aitoa arvostusta myos henkilokunnalle,
kun kidvimme tulokset lépi. Positiivinen palaute voimaannuttaa ja vahvistaa my0s ammatilli-
sesti. Haastatteluiden lopuksi puhuimme omaisten kanssa myds kiitoksen merkityksesté ja toi-

von, ettd myds arjen kohtaamisissa kiitos on ddnensanottu sana, puolin ja toisin.

7.1 Omaisten saannolliset tapaamiset toimintatavaksi

Omaisten rooli idkkdiden ihmisten elimasséd on edelleen tirked hoivakodissa asuttaessa ja hei-
dit tulee ndhdd voimavarana hoitotydssd. Omaisten kokemuksia, palautetta ja toiveita on mie-
lestdni térked kerdtd jatkossakin. Omaiset toimivat usein myds asukkaan hoidon laadun mitta-

reina ja arvioijina, varsinkin tilanteissa, missi hoidettava ei eni itse pysty sitd sanoittamaan.

Havaitsin haastatteluiden toimivan osaltaan myos vertaistuellisina kohtaamisina omaisten kes-
ken, eikéd senkddn merkitystd voida viheksyd. Omaiset kokevat monenlaisia tunteita varsinkin
hoitosuhteen alussa, mutta myds myohemmin, ja my6s ndiden jakaminen vertaisten kesken voi

olla hyodyllistd ja omaisille voimaannuttavaa.

Useimmiten omaiset tarvitsevat aikaa ja paikan puhua kokemuksistaan ennemmin kuin asian-
tuntijaluentoja. (Kotiranta 2020). Kokemusten jakaminen ja vertaistuki ovat tirkeitd, varsinkin
mielestédni niille omaisille, joilla e1 omia verkostoja ole, missé asioista voi luottamuksellisesti

puhua.

Kehittimisehdotuksena nikisinkin, ettd tillaisissa tilaisuuksissa voisi olla mallia myos jatku-
valle palautteen kerddmiselle ja yhteistoiminnan kehittamiselle hoivakodissa. Esimerkiksi ker-
ran tai kaksi kertaa vuodessa toteutettava omaisten tapaaminen voisi olla hyva tapa kiireetto-

maélle kohtaamiselle, mutta myds tavoitteellisesti palautteen kerddamiselle.

Omaisten tapaamiset palvelisivat monenlaisia tarpeita, ja muun kohtaamien lisdksi voidaan ke-
vyelld haastattelurungolla kdydé ldpi myos omaisten kokemuksia ja toiveita yleisesti tai ajan-
kohtaisista, valituista teemoista. Teemat voivat olla arjen tilanteista esiin nousseita, henkil-
kuntaa tai omaisia puhuttaneita teemoja tai yleisesti omaisyhteistyohon liittyvid. Samalla tar-
joutuu tilaisuus kertoa hoivakodin ajankohtaisista kuulumisista ja tulevaisuuden suunnitel-

mista.

Kaikki omaiset eivit luonnollisesti koe tarvetta tapaamisille, ja kynnys osallistumiselle voi olla
korkea. Mutta osa voisi kokea tdmén hyvinkin tarpeellisena ja hyddyllisend, puhumattakaan

siitd, kuinka arvokasta tietoa hoivakoti saa toiminnan kehittimiseksi.
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LIITTEET

Liite 1: Kutsukirje haastatteluihin omaisille

Hei!

Olen Piritta Kerdnen ja opiskelen Humanistisessa Ammattikorkeakoulussa yhteisépedago-
giksi, tarkemmin tyOyhteisojen kehittajaksi.

Osana opintojani teen opinnaytetyon Attendo Kehriaamokodin toiminnan kehittdmiseksi
omaisyhteistyon osalta. Tyon tavoitteena on kehittda yhteisty6ta ja -toimintaa Kehraamoko-
din ja sen asukkaiden omaisten kanssa. Jotta saamme tarkeimpien henkiloiden, eli teidan aa-
nenne kuuluville, haluan kutsua teidat osallistumaan omaisille tarkoitettuihin keskusteluti-
laisuuksiin. Niissa kartoitetaan tarkemmin kokemuksianne, ajatuksia ja toiveita, erityisesti
yhteistyon osalta.

Tilaisuudet toteutetaan pienryhmahaastatteluina viikoilla 22 ja 23 Kehraamokodin tiloissa,
silloin voimassa olevien kokoontumisrajoitusten puitteissa turvallisesti, todennakoisesti ul-
koterassia hyodyntden. Yksi tilaisuuksista toteutetaan etayhteyksin Teams-sovelluksella
(tama on ensisijaisesti varattu kauempana asuville omaisille). Yhdelle ryhmalle on varattu
aikaa aina n. 2 tuntia.

Tilaisuuksien ajankohdat:

o keskiviikko 2.6. klo 17.30, Kehraamokoti
o torstai 3.6. klo 13.00, Kehraamokoti
o keskiviikko 9.6. klo 13.00, Kehraamaokot
o torstai 10.6. klo 17.30, Etdyhteyksin Teams
Jokaisen asukkaan omaisista tilaisuuteen voi osallistua 1-2 henkil64. Voitte ilmoittautua it-
sellenne sopivaan ryhmaan.
Ilmoittautuminen sahkoisesti: https://link.webropol.com/s/kehraamokotihaastattelu2o21
tai puhelimitse: Topi Vihervaara p. XXX XXXxXxXX.

Ryhmahaastatteluun osallistuminen on vapaaehtoista ja ajatuksia ja kehittdmisideoita hyo-
dynnetidan ainoastaan toiminnan kehittdmisessa ja opinnaytetyossa. Haastattelut aanitetaan,
mutta tallenne jaa ainoastaan opiskelijan kayttoon. Jatkotyoskentelyssa haastattelujen ai-
neisto on kasitelty muotoon, jossa yksittdista vastaajaa tai hinen omaistaan ei voida enia
tunnistaa.

Haastattelutilaisuudet ovat luottamuksellisia, eli niissa esiinnousseita asioita ei ryhmaan
osallistuneet saa kertoa ulkopuolisille tahoille. T4ta taytyy jokaisen osallistujan kunnioittaa.

Henkilotietoja kasitellaan Attendon tietosuojakaytantojen mukaisesti. Tietosuojaseloste 10y-
tyy: https://www.attendo.fi/tietoa-attendosta/tietosuoja/ .Taman mukaisesti teidan yhteys-
tietojanne kiytetddn ainoastaan yhteydenpitoon niiden tilaisuuksien osalta ja ne poistetaan

tilaisuuksien jalkeen.
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Toivon tapaavani teidit kesikuussa, ajatuksenne ja ideanne ovat todella tarkeita sekd minulle
ettd Kehradmokodille! Yhdessa voimme tehdi yhteistyosta entistd sujuvampaa.

Mikali teilld herad kysymyksia tai muuta, minut tavoittaa sahkopostista piritta.kera-
nen@kymp.net.

yhteistyGterveisin,

Piritta Keranen
Yhteisopedagogi -opiskelija
Humanistinen Ammattikorkeakoulu
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Liite 2: Tutkimuslupalomake omaiset

TUTKIMUSLUPA

Tutkimuksen kohde: Kehrddamdkodin omaisyhteistydn kehittdminen omaisten kokemusten ja toiveiden perus-
teella.

Toteutus: Teemahaastattelu, joiden tulosten perusteella kehitetdén Kehrddmokodin toimintaa.

Ryhmaihaastatteluun osallistuminen on vapaaehtoista ja ajatuksia ja kehittdmisideoita hyodynnetddn ainoastaan
toiminnan kehittdmisessd ja opinnédytetydssid. Haastattelut dédnitetdén, mutta tallenne jd4 ainoastaan opiskelijan
kayttoon. Jatkotyoskentelysséd haastattelujen aineisto on késitelty muotoon, jossa yksittdistd vastaajaa tai hinen
omaistaan ei voida enéé tunnistaa. Tyon valmistuttua haastattelunauhoitteet tuhotaan.

Haastattelutilaisuudet ovat luottamuksellisia, eli niissd esiinnousseita asioita ei ryhméén osallistuneet saa kertoa
ulkopuolisille tahoille. Tété tiytyy jokaisen osallistujan kunnioittaa.

HenkilGtietoja  kasitellddn  Attendon  tietosuojakdytdntéjen  mukaisesti.  Tietosuojaseloste  10ytyy:
.Tamén mukaisesti teidén yhteystietojanne kéytetddn ainoas-
taan yhteydenpitoon niiden tilaisuuksien osalta ja ne poistetaan tilaisuuksien jalkeen.

Annan suostumukseni haastattelun tallentamiseen kylla / ei

Sitoudun luottamuksellisuuteen ja vaitioloon
haastatteluissa nousseiden asioiden osalta kylla / ei

Nimen selvennys

HUMANISTINEN AMMATTIKORKEAKOULU


https://www.attendo.fi/tietoa-attendosta/tietosuoja/
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