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Tama opinnaytetyo toteutettiin Laurea-ammattikorkeakoulu Lohjan yksikdssa, yhteistyo-
kumppanina oli Perusturvakuntayhtymé Karviainen. Tassa opinnaytetytssa tarkoituksena oli
kartoittaa Perusturvakuntayhtymd Karviaisen ja osaksi Laurean sairaanhoitajaopiskelijoiden
toteuttamaan painohallintaryhmaan osallistuvien kokemuksia motivoitumisesta, sitoutumises-
ta, voimaantumisesta ja ryhméssa olemisen vaikutuksista painonhallintaan. Opinnaytetyon
tavoitteena oli painonhallintaryhmalaisten kokemusten kautta mahdollisten kehityskohteiden
ldytaminen. Opinnaytetyd kuului osaksi Pumppu-hanketta, joka paattyi kevaalla 2014.

Taman opinnaytetyon kohderyhmana oli painonhallintaryhma, jossa oli alun perin kaksitoista
jasenta. Painonhallintaryhma kokoontui kevaasta 2013 kevaaseen 2014. Teoreettinen viiteke-
hys muodostui ylipainon, painonhallinnan, voimaantumisen ja ryhméaohjauksen kasitteiden
maarittelysta. Opinnaytetyd toteutettiin laadullista tutkimusmenetelmaa kayttaen. Aineis-
tonkeruumenetelminé kaytettiin seka puolistrukturoitua kyselylomaketta etté focus group -
haastattelua. Aineisto analysoitiin deduktiivisen sisallonanalyysin avulla.

Opinndytetydssa etsittiin painonhallintaan sitouttavia, motivoivia ja voimaantumista edistavia
tekijoita sekd mahdollisia kehityskohteita. Tuloksista kavi ilmi, etta teoriatieto, laheisilta
saatu tuki, vertaistuki, oma tahto ja mahdollisuudet vaikuttaa painonhallintaryhmén tapaa-
misten sisaltoon edesauttoivat painonhallintaa. Painonhallintaryhméan kehittamiskohteiksi
ryhmalaiset ehdottivat yksil6llisesti laadittuja ohjeita ruokavalioon ja liikuntaan.

Tarkeimmiksi kehittamiskohteiksi nousivat esille psykologisen avun ja stressinhallintaohjelman
liittdminen osaksi painonhallintaryhmid. Useimmiten painonhallintaryhmissa painotetaan ra-
vitsemuksen ja lilkkunnan merkitysta, yksilollisten ja psykologisten tekijoiden jaadessa taka-
alalle. Saannolliset terveystarkastukset ja yksilollisemmin réataloidyt ohjelmat voisivat paran-
taa painonhallintaryhmien tuloksellisuutta.

Tulevaisuuden tutkimuskohteena voisi olla painonhallintaryhmien ohjaajien ndkemysten kar-

toittaminen. Talldin voitaisiin yhdistdd molempien seké ohjaajien etté painonhallintaryhma-
laisten ndkemyksiad toimivampien painonhallintaryhmien luomiseen tulevaisuudessa.

Asiasanat: ylipaino, painonhallinta, ryhméaohjaus, voimaantuminen, motivaatio, sitoutuminen.
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This thesis has been carried out in Laurea University of Applied Sciences Lohja in co-operation
with Karviainen Joint Municipal Authority for Health Care and Social Services’ (hence, JMA
Karviainen). The objective of this thesis is to chart the experiences of the participants of a
body weight management group concerning motivation, commitment, empowering and the
impact of being in a body weight management group. The body weight management group
was carried out by JMA Karviainen with nursing students of Laurea Lohja. The aim of this the-
sis was to find possible targets of development through the experiences of the participants of
the body weight management group. This thesis was part of Pumppu project which ended in
spring 2014.

The target group of this thesis was a body weight management group which originally had
twelve participants. The body weight management group met from spring 2013 till

spring 2014. The theoretical framework consisted of the definition of overweight, body
weight control, empowerment and group counselling. The study was carried out using qualita-
tive research method. The survey was carried out in a form of a half structured questionnaire
and focus group interview. The empirical data was analysed by using a deductive content
analysis.

The thesis sought factors affecting commitment, motivation and empowering in body weight
control and possible targets of development. The results of the study indicated that theoreti-
cal knowledge, support of the people close to you, peer support, one™s own will to lose
weight and possibilities to influence the content of the group meetings enhanced body weight
management. To improve body weight management groups in the future, group members sug-
gested individually tailored programmes for diet and exercise.

Inclusion of psychological support and stress management programme as part of the weight
management groups came up as the most important targets of development. Usually in
weight management groups the significance of diet and exercise are emphasized causing indi-
vidual and psychological factors being left behind. Regular health checks and more individual-
ly tailored programmes could improve the results of the body weight management groups.

In the future a research subject could be surveying the views of the weight management
group instructors. Then it would be possible to combine views from the instructors and the
weight management group members to create better functioning weight management groups
in the future.

Keywords: overweight, weight control, group counselling, empowerment, motivation, com-
mitment.
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1 Johdanto

Opinnaytetyon tarkoituksena oli kartoittaa Perusturvakuntayhtyma Karviaisen ja osaksi Laure-
an sairaanhoitajaopiskelijoiden toteuttamaan painohallintaryhmaan osallistuvien kokemuksia
motivoitumisesta, sitoutumisesta ja ryhmassa olemisen vaikutuksista painonhallintaan. Tama
opinnaytetyo oli osa ylimaakunnallista Pumppu-hanketta, joka oli EAKR-rahoitteinen teema-
hanke. Pumppu-hanke paattyi kevaalla 2014. Yhteistydkumppaneina opinnaytetydn osalta oli-
vat Perusturvakuntayhtyma Karviainen sekd Laurea-ammattikorkeakoulu Lohja. Pumppu-
hanke pyrki kehittdmaén ja edistaméaan kansalaislahtoisia monituottajamalleja hyvinvointi-
palveluissa neljan eri maakunnan alueella. (Pumppu-hanke 2013.) Opinnaytetydn tavoitteena
oli painonhallintaryhmalaisten kokemusten kautta mahdollisten kehityskohteiden Ioytaminen.
Kartoittamalla painonhallintaryhmalaisten kokemuksia painonhallinnasta ja ryhmassa olemi-
sesta, saadaan kansalaisnédkdkulma kehittamistydhon. Kansalaislahtoisen kehittamistyon eri
vaiheissa korostuvat kansalaisten oma asiantuntijuus ja omat kokemukset. (Rantanen & Toik-
ko 2006, 406).

Opinnaytetyon aiheeksi haettiin ”” Kohti voimaannuttavaa painonhallintaa”, koska aihe kiin-
nosti meité kaikkia ja ylipaino on paljon kustannuksia yhteiskunnalle aiheuttava aina ajankoh-
tainen ongelma. Aikuisten lihavuuden kaypa hoito -suositus (2013) viittaa Finriskin vuonna
2007 kokoamaan aineistoon, josta kay ilmi, ettd suomalaisista yli 2 miljoonaa ty6ikaista on

ylipainoisia.

Teoriassa painonhallinta on helppoa, pitdd syéda vihemman kuin kuluttaa. Kéaytanndssa nain
ei kuitenkaan ole. Painonhallintaan liittyy useita monimutkaisia tekijéita, kuten ravinto-
oppia, liikkumisen fysiologiaa, energia-aineenvaihduntaa ja psykologiaa. Ihminen tarvitsee
naista asioista tietoa pystyakseen toteuttamaan painonhallintaa kaytannossa. (Mustajoki
1999, 11.)

Opinnaytetyo tehtiin laadullisena tutkimuksena kayttaen tiedonkeruumenetelmina kyselylo-
maketta ja focus group -haastattelua. Nailla menetelmilla kartoitettiin painonhallintaryh-

maan osallistuneiden kokemuksia. Tulokset analysoitiin deduktiivisen sisalldnanalyysin avulla.



2  Teoreettiset lahtokohdat

Opinnaytetyo aloitettiin keskeisten kasitteiden maarittelylla ja haulla. Kaytossa olivat LAU-
RUS-, Medic-, CINAHL-, Suomen L&akarilehti- ja Pubmed-tietokannat. Hakusanoina kaytettiin
termeja painonhallinta, ryhmaohjaus, ylipaino, motivaatio, sitoutuminen, empowerment,
weight control, self-help group, obesity, self-empowerment, weight loss, weight loss group ja
motivation sek& niiden yhdistelmia. Poissulkukriteerind kaytettiin vuotta 2005 vanhempia tut-
kimuksia, koska tyossa haluttiin kayttda mahdollisimman tuoretta tietoa viimeisen kymmenen

vuoden ajalta.

2.1  Ylipaino

Kéypa hoito -suositus madrittelee lihavuuden rasvakudoksen méaaran mukaan; siind rasvaku-
doksen ylimaara tarkoittaa lihavuutta. Ylipainon maarittamiseen yleisimmin kaytetyt hyvaksy-

tyt mittausmenetelmat ovat painoindeksi ja vyotaronymparysmitta. (Kaypa hoito 2013.)

Painoindeksin kayttdkelpoisuuden todisteena on sen suora yhteys rasvakudoksen maaraan.
Kaikissa maissa noudatetaan yhteista kéytantoa, jossa ylipaino alkaa arvosta 25 kg/m?. Pai-
noindeksi on paino jaettuna metreina mitatun pituuden neli6lla, kg/m?. Laskettaessa painoin-
deksia, yleisesti BMI (body mass index), on kuitenkin otettava huomioon, etta esimerkiksi nes-

teiden kertymisesta aiheutuvat turvotukset eivéat erotu laskelmissa. (Kaypé hoito 2013.)

Vaikea Sairaalloinen
lihavuus lihavuus
35,0-39,9 40 tai yli

Normaalipaino Ylipaino Lihavuus

18,5-24,9 25,0-29,9 30,0-34,9

Kuvio 1: BMI-indeksi (mukaillen kaypa hoito 2013)



Kuviossa 1 on havainnollistettu eri painoindeksiarvot (BMI-arvot). Kaypa hoito -suosituksen
(2013) mukaan normaalipaino rajoittuu arvojen 18,5 ja 24,9 valille. Ylipainon kerrotaan alka-
van arvosta 25,0, lihavuuden arvosta 30,0 ja vaikean lihavuuden arvosta 35,0. Kyseessa on
sairaalloinen lihavuus, jos painoindeksi on 40 tai sen yli. Mita suurempi painoindeksiarvo, sitéa
suurempi riski on henkil6lla sairastua johonkin liitdnnaissairauteen. Naita liitdnnaissairauksia

ovat mm. diabetes, astma, maksasairaudet, uniapnea ja verenkiertoelimiston sairaudet.

Vyotarénymparysmitta kertoo vaarallisesta vatsaonteloon kertyvasta rasvakudoksesta ja sita
kaytetdan taydentdmaan painoindeksimadritysta. Myds vyotarénympéarysmitasta on olemassa
yleisesti kaytetyt raja-arvot. Vyotarolihavuus alkaa naisilla 90 senttimetrista ja miehilla 100
senttimetrista. Muitakin menetelmi& on olemassa, mutta niiden hyodyllisyydesté ei ole tie-

teellista nayttda. (Kaypa hoito 2013.)

2.2 Painonhallinta

Lihavuuden hoito voidaan jakaa kahteen vaiheeseen, laihduttamiseen ja painonhallintaan
(Kaypa hoito 2013). Painonhallinta ei siis ole laihduttamista, vaan silla tarkoitetaan saavute-
tun painon yllapitamistd. Painon laskiessa myds energiankulutus laskee. Jotta saavutettu pai-
no pysyisi hallinnassa, elamantavat tulee muuttaa uutta energiankulutustasoa vastaavaksi.
Painonhallinnassa yksi tarkeimmisté tavoitteista on pystya tekeméén itselleen sopivia pysyvia
muutoksia elaméantavoissa, jotka tahtdavat energian saannin pienenemiseen ja kulutuksen
lisddntymiseen. (Mustajoki & Lappalainen 2001, 14-17.) Painonhallinta nykypaivana on haas-
tavaa. Teknologian kehittymisen myodté fyysinen aktiivisuus on vahentynyt, mutta ruokavalio

on entista energiapitoisempaa. (Mustajoki 1999, 20.)

Liikunta on tarkea osa painonhallintaa, ja silla on monia positiivisia terveysvaikutuksia niin
fyysisesti kuin psyykkisestikin. Tarkeinta liikunnassa on sen jatkuvuus ja sen mielekkyys yksi-
16n kannalta. (Paronen & Nupponen 2011, 187-189.) Ylipainoon vaikuttaa myos osaksi geeneis-
s& saamamme perima. Geenitutkimuksia on tehty esimerkiksi kaksois- ja adoptiolasten kes-
kuudessa. Niiden tuloksista ilmenee, etta perimalla on suuri vaikutus ylipainon ilmaantumi-
seen. Lapsuudessa opituilla ruokailutottumuksilla on myds oma osuutensa. Monista eri osa-
alueista koostuva painonhallinta ei siis ole yhta helppoa kaikille, vaan toisten on tehtava pal-

jon enemman ty6ta pystydkseen pitdméaan paino hallinnassa. (Mustajoki 2008, 18-22.)
2.2.1 Onnistunut painonhallinta ja painonhallinnan riskitekijat
Onnistuneella painonhallinnalla tarkoitetaan painon laskua tai sen pysymista samana. Jotta

tahan paastaisiin, on energiankulutuksen oltava suurempi kuin energian saannin. Liikunnan ja

oikeanlaisen ruokavalion avulla voidaan vaikuttaa yksilon painoon. (Mustajoki 2008, 63-66.)



Sitoutuminen painonhallintaan on edellytyksen& onnistuneelle lopputulokselle. Sitoutumiseen
vaikuttavat monet eri tekijat, jotka voidaan jakaa péapiirteittéin yksilosta ja ymparistosta
johtuviin tekijoihin. Yksilon psyykkiset, fyysiset ja sosiaaliset voimavarat yhdessa arvojen,
tietojen, taitojen ja kokemuksien kanssa vaikuttavat sitoutumiseen. Motivaatiota pidetéan
yhtena keskeisimmista tekijoista sitoutumisessa. Sitoutumiseen vaikuttavat ymparistotekijat
muodostuvat muun muassa ohjauksesta, vuorovaikutuksesta, emotionaalisesta tuesta, konk-
reettisesta ja tiedollisesta tuesta seka laheisten ja vertaisten tuesta. (Kyngds & Hentinen
2008, 26-34.)

Painonhallinnan riskitekijoita ovat Mustajoen (2008, 15-21) mukaan mm. koulutus ja elamanti-
lanne, tupakointi, raskaus, youni ja perinndllisyys. Lansimaissa on havaittu, etté lihavuutta
esiintyy enemman vahan koulutetuilla ja kdyhilla ihmisilla. Tupakoinnin lopettamisen jalkeen
lepoenergiankulutus pienenee ja ruokailutottumukset usein muuttuvat ruoan maistuessa pa-
remmalta, jolloin paino helposti nousee. Raskauden aikana normaali painonnousu on noin
kymmenen kiloa. Monilla paino nousee kuitenkin huomattavasti enemman, koska monet sy6-
vat ”kahden edestd” ja raskauteen liittyy monenlaisia mielitekoja. Lyhyen ydéunen on huomat-
tu aiheuttavat hormonaalisia ja aineenvaihdunnallisia muutoksia, jolloin ihminen lihoo hel-

pommin. Tutkimuksien perusteella ympéaristd ja geenit vaikuttavat yhdessa perinndllisyyteen.

2.2.2 Motivaatio ja sitoutuminen

Motivaatio jakaantuu sisdiseen ja ulkoiseen motivaatioon. Ulkoinen motivaatio on ymparistos-
té riippuvaista ja pohjautuu yleensa palkkioihin. Palkkiot tai saavutukset toimivat hyvaa miel-
ta antavina tekijoind, mutta ovat kestoltaan lyhyita. Sisdinen motivaatio puolestaan nousee
esille ihmisesté itsestddn. Siind hyvanolontunne ja tyydytys saavutetaan toiminnan kautta.
Siséinen motivaatio on pitkakestoista ja edellytys minké tahansa toiminnan onnistumiselle.
(Terveysverkko 2011.)

Niermeyer ja Seyffert (2002, 12-23) jakavat motivaation yleiseen ja erityiseen motivaatioon.
Yleinen motivaatio muodostuu halusta kehittda tai saavuttaa jotain tai halusta vaikuttaa jo-
honkin yleisella tasolla. Kaikista ihmisista 16ytyy tama halu, joiltain voimakkaammin kuin toi-
silta. Erityinen motivaatio puolestaan saa ihmisen sitoutumaan johonkin tiettyyn asettamaan-
sa tavoitteeseen. He maarittelevat motivaation prosessiksi, johon vaikuttavat nelja eri osate-
kijaa. Naitd osatekijoité ovat vaikuttimen voimakkuus, usko omiin vaikuttamismahdollisuuk-
siin, aikaperspektiivi ja tunnedly. Vaikuttimen voimakkuus on ihmisen oma siséinen tahto toi-
mia tietyssa tilanteessa. Omiin vaikutusmahdollisuuksiin uskominen edistéda motivaation muo-
dostumista. Uskomalla saavamme toiminnallamme jotain aikaan, pystymme sitoutumaan pa-
remmin. Aikaperspektiivi maaraa esimerkiksi elamantilanteen, ian tai kasvatuksen perusteella

millaiset tavoitteet ovat merkityksellisia ja kuinka pian haluamme niita saavuttaa. Ajallisesti



10

voidaan suuntautua menneisyyteen, nykyisyyteen tai tulevaisuuteen. Tunneély puolestaan
toimii ihmisen ”’siséisend neuvonantajana”. Tunteet ovat keskeisessd asemassa motivaation

syntymisessd, mutta yhdistettéessa tunteet ja jarki toiminnan onnistuminen mahdollistuu.

Sitoutumista voi lujittaa monin eri tavoin, mutta se perustuu aina motivaatioon. Sitoutumista
vaaditaan mink& tahansa tavoitteen saavuttamiseksi. Sitoutumista tarvitaan muutosten ai-
kaansaamiseksi, koska vanhojen toimintatapojen noudattamisesta irti pAdseminen on vaikeaa.
Kirjallisesti laadittu sopimus joko itsensa tai jonkun muun kanssa on tehokas keino sitoutumi-
seen. Omaa paatosta voi vahvistaa ja hahmottaa lausumalla sen 4édneen. Laheisten ihmisten

tuki helpottaa sitoutumista ja auttaa yli vaikeiden hetkien. (Suomen Sydanliitto 2014.)

Hoitoon sitoutumisen kasite kuvaa ihmisen aktiivista roolia omassa hoidossaan. Asiakkaan ja
terveydenhuollon ammattilaisen valisen vuorovaikutuksen keinoin saavutetaan yhteisymmar-
rys hoidosta ja sen tavoitteista. Vuorovaikutuksen tulee olla kaksisuuntaista, jotta saavutet-
taisiin parhaat tulokset. WHO:n tydéryhma, joka on pohtinut hoitoon sitoutumista, maarittelee
sen seuraavasti: se, kuinka henkilon kayttaytyminen - ladkkeen ottaminen, ruokavalion nou-
dattaminen ja/tai elamantapojen muuttaminen - vastaa terveydenhuollon henkilén kanssa
yhdessé sovittuja ohjeita”. Hoitoon sitoutumista on ollut vaikea tutkia, koska tutkimuksiin
osallistuvat todennékdisesti enimmakseen vapaaehtoiset ja hoitomydnteisimmat ihmiset. Hoi-
totutkimuksen hoitotulosten ja kaytannon elaméan hoitotulosten vélilla saattaakin olla merkit-
tavia eroja. (Savikko & Pitkala 2006.) Hoitoon sitoutumista voidaan verrata painonhallinta-

ryhmalaisten sitoutumiseen painonhallintaan.

2.2.3 Tutkimustuloksia painonhallinnasta

Pieni Paatos Paivassa-hankkeella Suomen Sydanliitto ja Diabetesliitto haluavat viestittaa mi-
ten pienilla paatoksilla jokapaivaisessa elaméssa voi vaikuttaa suuresti omaan terveyteen ja
hyvinvointiin. PPP-koulutuksia ryhméohjaajille on jarjestetty jo 10 vuoden ajan. Koulutettuja
ohjaajia on noin 1700. (Suomen Sydanliitto 2013.) Hankkeella on my®s omat sivunsa, joilla
kerrotaan muun muassa liikunnan, terveellisen ravitsemuksen ja henkisen hyvinvoinnin merki-
tyksesta painonhallinnassa. Sivustolla voi suorittaa testeja esimerkiksi liikkumis- ja ruokailu-

tottumuksista ja niiden perusteella kartoittaa muutostarpeita. (Pieni Paatos Paivassa 2014.)

Eeva-Liisa Kovalainen ja Kati Multanen (2006, 36-39) selvittivat Pro gradu-tutkielmassaan PPP-
painonhallintaryhmiin osallistuneiden kokemuksia onnistumisista painonhallinnassa. Painon-
hallintaryhmalaisten teemahaastatteluista saatujen tulosten perusteella eri tahoilta saatu
sosiaalinen tuki ja yhteiseen pdamaaraan pyrkiminen ryhmasséa edesauttoi sitoutumista ja mo-
tivoi painonhallintaan. Painonhallintaryhmé&an osallistuneet kokivat saaneensa tietoja ja taito-

ja kaikista painonhallintaan vaikuttavista osa-alueista kuten liikunnasta ja ravitsemuksesta.
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He saivat myds tydkaluja ongelmien ratkaisemiseen, painonhallinnan jatkuvuuteen ja erilai-
siin toimintamenetelmiin. Tulokset nékyivat elintapojen muutoksina, onnistumisen kokemuk-
sina ja tiedon lisaantymisend. Keskimaaraisesti painonhallintaryhmiin osallistuneiden paino
aleni 2,9 kg. Onnistumisen esteiné osa painonhallintaryhméalaisista koki ryhman toimimatto-
muuden tai tuen ja motivaation puutteen. Haastateltujen kokemuksista nousi esille myos se,
ettd epérealistisesti asetut tavoitteet, veiviat motivaatiota painonhallinnalta. Myds yksindi-
syys, seka tyytymattémyys omaan itseensa ettd ryhméén, koettiin esteind painonhallinnan
onnistumiselle. Painonhallinnan esteiden poistamiseksi ryhmalaiset pohtivat yhdessa olemassa
olevia ongelmatilanteita ja etsivat niihin yksil6llisia ratkaisumalleja. Ongelmatilanteiden hal-

linta oli niiden tiedostamisen jalkeen helpompaa.

Maija Alahuhdan (2010, 54-57) tekemassa tutkimuksessa, jossa tarkoituksena oli kuvata tyypin
2 diabeteksen riskiryhmaan kuuluvien tydikaisten henkildiden painonhallinnan ja elintapamuu-
toksen tunnuspiirteitd, tulokset olivat samansuuntaisia kuin Pieni Paatos Paivassa-hankkeessa.
Tassakin tutkimuksessa painonhallinnan esteena olivat muun muassa sosiaalisen tuen ja moti-
vaation puute. Painonhallintaa edesauttoivat vastuunottaminen omasta toiminnasta seka rat-
kaisujen etsiminen elintapamuutoksiin. Tutkimuksessa analysoitiin myds painonhallinnan pit-

kaaikaistuloksia, joista selvisi tuen ja kannustuksen tarve painonhallintaryhmien paatyttya.

K.J. Perryn, M. Hicksonin ja J. Thomasin (2011) tekeméssa tutkimuksessa ”Factors enabling
success in weight management programmes: systematic review and phenomenological ap-
proach” tutkittiin Hammersmithin sairaalassa toteutettua painonhallintaryhmaa. Tutkimuk-
seen valittiin kuusi osallistujaa, joista kaksi keskeytti. Tutkimuksessa keskityttiin 16ytamaan
painonhallintaa edistavia ja estavia tekijoita. Jokaiselle ryhman jasenelle raataloitiin oma
henkilokohtainen ruokavalio- ja liikuntaohjelma kuudeksi kuukaudeksi. Ohjelmaan siséaltyi
myds ravintoneuvojan toteuttamaa motivoivaa ohjausta ja uusien kayttaytymismallien opette-
lua ohjatusti. Tutkimuksessa kéavi ilmi, etta tarkeimmat painonhallintaa edistavat tekijat oli-
vat sdannolliset tapaamiset, realistiset tavoitteet, oman vastuun tunnistaminen, positiivinen
asenne ja tuki muilta ryhmalaisilté seka ravintoneuvojalta. Suurimmaksi estavaksi tekijaksi

nousi esiin vaikeus liikuntaan. (Perry, Hickson & Thomas 2011, 301-302.)

Kreikassa Ateenan yleisen sairaalan lihavuusklinikalla tehdyssa tutkimuksessa "Stress mana-
gement can facilitate weight loss in Greek overweight and obese women: a pilot study" tutkit-
tiin stressinhallinnan vaikutuksia laihdutukseen. Tutkimukseen osallistui 34 ylipainoista naista
ja tarkoituksena oli saada selville, kuinka stressinhallintaohjelma vaikuttaa painonpudotuk-
seen seka syomiskayttaytymiseen. Kahdeksan viikon kestoiseen stressinhallintachjelmaan
sisaltyi lihasten rentoutusharjoituksia ja palleahengitysta. Stressinhallintaryhmé&én osallistu-
neiden tuloksia verrattaessa kontrolliryhman tuloksiin kavi ilmi, etta stressinhallinnalla oli

huomattavia vaikutuksia seké painonpudotukseen, ettd syomiskayttaytymiseen. Kontrolliryh-
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maan verrattaessa stressinhallintaryhman jasenet pudottivat enemman painoa, seka onnistui-

vat muuttamaan haitallista syomiskayttaytymistaan. (Christaki ym. 2013, 133-139.)

Meilahden sairaalassa on hoidettu sairaalloista lihavuutta (BMI 40 tai yli) vuodesta 1984 lahti-
en painonhallintaryhmien avulla, jotka sisaltavat niukkaenergisen ruokavalion liséksi ohjattuja
ryhméatapaamisia. Huolestuttavana suuntana on ollut se, etté osallistujien I&htépaino on vuo-
sien mittaan kohonnut. Painonhallintaryhmisté vuosilta 1984-2013 on tehty laaja tutkimus
ryhmahoidon tuloksellisuudesta painonhallinnassa. Tuloksista kavi ilmi, etté hoidon keskeyt-
téneet laihtuivat jo hoidon alussa vdhemman kuin hoitoon sitoutuneet. Tosin on vaikeaa sanoa
johtuiko keskeyttaminen sitoutumattomuudesta vai huonosta laihdutustuloksesta. Tutkimuk-
sen mukaan motivaatio on keskeinen tekija painonhallintaryhméén sitoutumisen kannalta.
Tutkijat pohtivat, ettd motivaatiota olisi hyva kohentaa ennen ryhmén aloittamista esimerkik-
si kirjeella jossa kerrotaan ryhmasta ja sen vaatimuksista, ennakkoilmoittautumisella seka

pienelld osallistumismaksulla. (Rongonen ym. 2014, 1633-1641.)

2.3 Painonhallintaryhmé ja ryhméaohjaus

Painonhallintaryhm&n muodostavat joukko ihmisid, joiden yhteisend padméaéarana on painon-
hallinta elaméantapamuutosten avulla. Ryhméaan osallistuvilla tulee olla tarpeeksi omaa sisais-
té motivaatiota ja osallistumisen tulee olla vapaehtoista. Osallistujille tulee kertoa ryhméan
toimintaperiaatteista ja tavoitteista. Sopiva ryhmén koko on 10-15 henked. Painonhallinta-
ryhmassa on monia etuja verrattuna yksildohjaukseen. Ryhmassa ihmiset voivat oppia toisil-
taan sekd saada vertaistukea ja jakaa kokemuksia keskendén. (Mustajoki & Lappalainen 2001,
29-33.) Ryhmanohjaus usein vahentaa yksiléohjauksen tarvetta, joten sen eduksi voidaan las-
kea tehokkuus (Haarala, Honkanen, Mellin & Tervaskanto-M&entausta 2008, 258-260).

Yleiskasitteend ryhmaohjaus tarkoittaa kaikkea toimintaa, joka tapahtuu ryhmasséa. Siihen
sisaltyy seka ryhméohjausta ettéd ryhméneuvontaa, joiden tavoitteena on vaikuttaa ryhméan
jasenien kayttaytymiseen, tunteisiin ja ajatuksiin paatosten takana. On olemassa erilaisia
ryhmi& moniin eri tarkoituksiin ja jokaisella ryhmalla tulee olla omat tavoitteet ja pyrkimyk-

set seka yhteiset normit. (Vanska, Laitinen-vVaananen, Kettunen & Makela 2011, 87-88.)

Ryhman ohjaaminen tarjoaa ohjaajille aina uusia tapoja kasitella asioita ja uusia nakdkulmia,
silla jokaisella ryhmalaiselld on oma tapansa oppia ja tydskennelld. Ryhman tarkoituksena ei
olekaan olla ohjaajakeskeinen. Ryhmassa toimiminen lisda osallistujan ndkdkantaa ja tietoi-
suutta siita, miten ja millaisena muut hanet nékevat. Ryhman jasenet yksildityvat, kun he
tiedostavat omat ainutlaatuiset tapansa toimia, ja samalla voivat peilata niitd muiden ryhméan
jasenten toimintatapoihin. (Haarala ym. 2008, 258-264.) Ryhma ei pysy samanlaisena, vaan se

kehittyy ja muuttaa muotoaan koko sen elinkaaren ajan. Ryhméaprosessi voidaan jakaa useaan
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vaiheeseen, jotka vaihtuvat ryhman elinkaaren kuluessa. Se elaa, kehittyy ja tuntee. Naiden
eri vaiheiden tuntemus on erittéin tarkedd ryhmén ohjaajan kannalta, varsinkin konfliktitilan-
teita ratkottaessa. Ryhméan ohjaaminen vaatiikin ohjaajalta vankkaa ammattitaitoa ja kykya

muuntautua juuri kyseessa olevan ryhméan vaatimuksiin. (Vanska ym. 2011, 87-89.)

Ryhmé&ohjaajan tarkeimpané ominaisuutena voidaan pitdd hénen sitoutumistaan ja motivoi-
tumistaan tyohonsa. Ryhméohjaajan taytyy olla perehtynyt ryhméan dynamiikkaan ja hénen
tulisi tunnistaa erilaisia ryhméaprosesseja. Jokaisessa ryhmassa on tunnistettavat kehitysvai-
heet, jotka ovat tutustuminen, kuohunta, ristiriitojen rakentava kasittely, kypséan tydskente-
lyn vaihe ja paattyminen. Ammattitaitoisella ohjaajalla on seké kyky etta valta toimia joh-
donmukaisesti kaikissa tilanteissa, ja taito reagoida muutoksiin nopeasti ja joustavasti ryhméan

tarpeen mukaan. (Haarala ym. 2008, 258-264.)

Ryhmén alkaessa on tarkedd valita sellaiset yhdessa sovitut toimintatavat, joihin kaikki ryh-
man jasenet sitoutuvat. Alun perin yhdesséa sovitut periaatteet vahentavat ristiriitatilanteita
ryhman sisalla. Ryhmén kannattaa yhdessa sopia seuraavista asioista: luottamuksellisuus ja
vaitiolovelvollisuus, tilan antaminen, epaselvyyksien esille tuominen, vastuu itsestaan ja
muista, osallistuminen tapaamisiin seka vastuu tehtavien tekemisesté. Naihin periaatteisiin

voidaan tarvittaessa palata mydhemmin. (Vanska ym. 2011, 94-95.)

Terveydenhuollossa puhutaan nykydan ryhméohjauksen tarpeellisuudesta etenkin elaménta-
paohjauksen kohdalla. Taustalta l16ytyvat myos taloudelliset syyt, silla ryhmassa kyetaan oh-
jaamaan useita henkilditéa samanaikaisesti. Ryhmaohjauksella voidaan tukea ohjattavien au-
tonomiaa ja parhaimmassa tapauksessa voimaannuttaa sekd ohjattavia etta ohjaajia. Auto-
nominen ryhm@ tarkoittaa tasa-arvoa ryhméan ohjaajan sekéa sen osanottajien valilla. Osallistu-
jien luopuessa kasityksesta, etté ohjaaja osaa ja tietda kaiken auttaa heitd uskomaan omiin

kykyihinsa ja ottamaan vastuuta itsestdan ja omista teoistaan. (Vanska ym. 2011, 87-93.)

Haasteita painonhallintaryhmalle luovat muun muassa, etta siella ei voida kasitella henkil6-
kohtaisia ongelmia, se ei sovellu kaikille ja siihen tarvitaan valmis ohjelma. Ohjaajan ryhma-
ohjaustaidot ja kyky motivoida ryhméaa ovat suoraan verrannollisia ryhméan onnistumiseen ja
paamaaran saavuttamiseen. (Mustajoki & Lappalainen 2001, 33-34.) Positiivisen, avoimen ja
luottamuksellisen ilmapiirin luominen on yksi suurimmista ja tarkeimmista ryhméan haasteista.
Jos téllaisen ilmapiirin luominen ei jostain syysta onnistu, ryhmén on mahdotonta toimia te-
hokkaasti eika se lisdé sen osanottajien hyvinvointia. (Vanska ym. 2011, 92-93.) Ongelmia
ryhmissa voi syntya silloin, kun yksi tai kaksi henkil6d dominoi ryhmaa. Ryhman sisaisella dy-
namiikalla ja valtahierarkialla on osuutta siihen kuka uskaltaa puhua ryhméssa ja mité uskal-
letaan sanoa. Talldin korostuvat ryhmanohjaajan taidot johdatella keskustelua siten, etta

kaikki saavat danensa kuuluville. (Hirsjarvi & Hurme 2009, 63.)
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2.4 Voimaantuminen

Kielitoimiston sanakirjan mukaan voimaannuttaminen on henkisen vahvistumisen myo6téavai-
kuttamista, voimavarojen antamista sekd omavoimaistamista. Voimaantuminen maaritellaan
vahvistumiseksi, henkisten voimavarojen saanniksi sekd omavoimaistumiseksi. (Kielitoimiston
sanakirja 2006, 602).

Juha Siitosen (1999, 91) tekemén vaitoskirjan mukaan empowerment-sanaa kaytetaan yleises-
ti suomenkielisissa yhteyksissa tarkoittaen voimaantumista. Vaitoskirjassaan Siitonen pohjaa
teoriansa kehitettyyn voimaantumisteoriaan, jonka keskeisend ajatuksena on se, etta voi-
maantuminen on lahtdisin ihmisesta itsestaan. Voimaantuminen on henkilékohtainen ja sosi-

aalinen prosessi, eika sitd voi tehda toisen puolesta.

Siitonen (1999, 82-83) muodosti oman kasityksensa empowerment-sanan kaytosta tutkien eri
tieteen lajeja analysoiden kasvatustieteen, yhteisdpsykologian, sosiologian, hoitotieteen ja

liilke-elaman kirjallisuutta. Siitosen tekeman grounded theory-tutkimuksen empiirisen aineis-
ton analyysissa luomiensa kategorien mukaan ydinkasitteeksi muodostui siséinen voimantun-

ne.

Vaitoskirjassaan Siitonen (1999, 83-96) viittaa useisiin tutkijoihin monilta eri tieteenaloilta.
Hoitotieteen ja terveyden edistamisen kannalta yksi merkittdvimmista on viittaus Rodwellin
(1996) tekeméaan kirjallisuuskatsaukseen, jonka mukaan voimaantuminen edellyttdd molem-
minpuolista luottamusta ja kunnioitusta, koulutusta ja tukea seka osallistumista ja sitoutu-
mista. Rodwellin (1996) mukaan voimaantumisprosessiin voidaan tarjota tydkaluja ja taitoja
kehittda oman hallintansa tunnetta, mutta ne yksin eivat ole riittévia. Lisaksi tarvitaan ihmi-
sestd itsestdan lahtevad motivaatiota. lhmisen voimaantuminen ilmenee oman eldméansa ja
sen muutoksien hallinnan tunteena, parantuneena itsetuntona seké toiveikkuutena tulevai-

suutta kohtaan.

Rasanen (2006, 77-113) teoksessaan ’Voimaantumisen mahdollistaminen ja ratkaisut™ toteaa,
ettad paljon kaytetylle empowerment” sanalle ei lI6ydy yht& ainoaa oikeaa kd&dnndsta suomen
kielelle. Valtaistuminen ja voimaantuminen sekd voima ja voimaantuneisuus liittyvat laheises-
ti toisiinsa. Rasdsen mukaan voimaantuminen muodostuu yksilon itselleen asettamista paa-
maarista, hanen tuntemuksistaan, omasta identiteetista ja kontekstiuskomuksista. Hanen teo-
riansa voimaantumisprosessista muodostuu tiedosta, taidosta, tunteesta ja tahdosta. Han

myds tarkastelee voimaantumista yksilo-, yhteis6 ja yhteiskuntatasolla.
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3 Opinnaytetyon tavoitteet, tarkoitus ja tutkimuskysymykset

Opinnaytetyon tarkoituksena oli kartoittaa Perusturvakuntayhtyma Karviaisen ja osaksi Laure-
an sairaanhoitajaopiskelijoiden toteuttamaan painohallintaryhmaan osallistuvien kokemuksia
motivoitumisesta, sitoutumisesta ja ryhmassa olemisen vaikutuksista painonhallintaan. Ta-
voitteena oli painonhallintaryhmal&isten kokemusten kautta mahdollisten kehityskohteiden
loytaminen. Aineisto kerattiin kyselylomakkeella ja focus group -haastattelulla. N&illa haet-

tiin vastauksia seuraaviin tutkimuskysymyksiin:

1. Mitka tekijat sitouttavat painonhallintaan?

2. Mitka tekijat motivoivat painonhallintaan?

3. Mitka tekijat edistavat painonhallintaryhmalaisten voimaantumista?

4. Miten painonhallintaryhmid voidaan kehittda painonhallintaryhmélaisten kokemuksiin pe-

rustuen?

Ensimmaiseen tutkimuskysymykseen haettiin vastauksia kyselylomakkeella (Liite 1). Toiseen,
kolmanteen ja neljanteen tutkimuskysymykseen selvitettiin vastauksia focus group -
haastattelun avulla. Teemat haastatteluun ja haastattelurunko olivat ennalta suunniteltuja
(Liite 3).

4 Opinnaytetyon toteuttaminen

4.1 Toimintaymparisto

Tama opinnaytety6 on osa ylimaakunnallista Pumppu-hanketta, joka oli EAKR-rahoitteinen
teemahanke. Sen rahoittajana toimi Paijat-Hameen liitto, Etela-Suomen maakuntien EU-
yksikkd. Taté hanketta toteutettiin Etela-Suomen EAKR-alueella vuosina 2011-2014. Muiden

osatoteuttajien liséksi Laurea-ammattikorkeakoulu oli siind osallisena. (Pumppu-hanke 2013.)

Pumppu-hankkeen teemoja olivat hyvinvointipalvelut, kansalaislahtdisyys, monituottajuus,
saumattomuus, yhteistyon edistdminen seké uudet palvelukonseptit ja palvelutuotteet.
Pumppu-hanke pyrki kehittamaan ja edistaméaéan kansalaislahtoisia monituottajamalleja hy-
vinvointipalveluissa neljan eri maakunnan alueella. Sen tavoitteena oli monituottajuuden
toimintatapojen kehittdminen ja kansalaislahtdisemmiksi suunniteltujen palvelukonseptien
syntyminen ja saumattomuus. Pumppu-hankkeella vahvistettiin kansalaisen roolia ja palvelu-

prosessien tarvelahtdisyytta. (Pumppu-hanke 2013.)

Opinnaytetyon tutkimuksen kohteena ollut painonhallintaryhma toteutettiin Nummelan terve-

ysasemalla Vihdin kunnassa. Perusturvakuntayhtyma Karviainen on Vihdin kunnan ja Karkkilan
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kaupungin muodostama perusterveydenhuollon ja sosiaalitoimen kuntayhtyma Lansi-
Uudellamaalla. Karviaisen kuntayhtyman vaestopohja on noin 37 800 asukasta. Henkilékuntaa

on noin 450 henkiléa kuntayhtyman eri tehtévissa. (Perusturvakuntayhtyma Karviainen 2013.)

Toiminnan jarjestdminen kuntayhtymassa perustuu elaméankaarimalliin. Palvelukokonaisuudet
on jaoteltu ikaryhmittéin Karviaisen sisdlla. Naita palvelukokonaisuuksia nimitetéan palvelu-
linjoiksi, ja ne ovat lasten ja nuorten, tydikaisten ja ikdihmisten palvelujen linja. (Karviainen
2013.) Taman opinnaytetydn tavoitteena on osaltaan Vihdin ja Karkkilan alueen hyvinvointi-

palvelujen kehittdaminen.

4.2 Otos

Tutkimukseen osallistujat, jotka muodostavat tutkittavan kohderyhman, voidaan valita useal-
la eri tavalla. Perusjoukosta valitaan otos joko systemaattisesti tai satunnaisesti tutkimukses-
ta riippuen. (Paunonen & Vehvildinen-Julkunen 1997, 23-24.) Tutkijan suorittama valinta hen-
kiloistd, jotka osallistuvat tutkimukseen, lumipallo-otanta ja saturaatio ovat lahestymistapo-

ja, joita Hirsjarvi ja Hurme (2009, 58-60) mainitsevat kohdejoukon valitsemiseen.

Otoksena tassa opinnaytetydssa on painonhallintaryhma, jossa oli ryhmaa perustettaessa kak-
sitoista jasentd. Painonhallintaryhma kokoontui kevaasta 2013 kevaaseen 2014. Kyselylomak-
keeseen vastasi helmikuussa 2014 jaljella olevat ryhman jasenet (n = 4). Focus group -
haastattelussa maaliskuussa 2014 ryhmalaisia oli yksi vahemman (n = 3). Kyselylomakkeella
haettiin vastauksia painonhallintaan sitouttavista tekijoista. Focus group -haastattelulla kar-
toitettiin heidan kokemuksiaan motivoitumisesta ja voimaantumisesta, seka etsittiin osallistu-

jien kokemuksien pohjalta mahdollisia kehityskohteita painonhallintaryhmiin.

4.3 Opinnaytetydn muoto

Opinnaytetyo toteutettiin laadullisen tutkimuksen menetelmalla. Laadullisen eli kvalitatiivi-
sen tutkimuksen lahtdkohtana on kuvata todellista elamaa ja pyrkia ymmartaméaéan tutkittavaa
kohdetta kokonaisvaltaisesti (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 1997, 161). Olettamuksena on,
etta todellisuus tavoitetaan kokemuksen kautta, tulkitsemalla ja ymmartamalla ihmisten ko-
kemuksia seka todellisuutta. Laadullisessa tutkimuksessa ilmidita ja asioita tarkastellaan nii-
den luonnollisessa yhteydessa ja tutkittavien ndkodkulmasta. (Paunonen & Vehvildinen-
Julkunen 1997, 20.) Laadullisella tutkimuksella tarkoituksena ei ole todistaa jo olemassa ole-
via vaittamia oikeiksi, vaan l6ytaa tai paljastaa olemassa olevia tosiasioita (Hirsjarvi ym.
1997, 161). Laadullisessa tutkimuksessa on tavoitteena saada vastaus tutkimuskysymykseen
tai -ongelmaan ja saatujen tulosten kautta kehittéa teoreettisia rakenteita (Paunonen & Veh-
vildinen-Julkunen 1997, 20).
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Laadullinen tutkimus perustuu teoriatietoon, mutta se on tutkimustyypiltddn empiirista tut-
kimusta. Teoreettisessa osuudessa kuvataan tutkimuksen keskeisiéa kasitteita seka niiden vali-
sia suhteita. (Tuomi & Sarajarvi 2009, 18-19.)

Tilastotieteellisessa tutkimuksessa on tapana asettaa tutkimushypoteesi ennen aineiston han-
kintaa. Laadullisessa tutkimuksessa néin ei kuitenkaan menetella. Hypoteesittomuus laadulli-
sessa tutkimuksessa kasitetaan niin, etta tutkimusten tuloksista tai tutkimuskohteista tutkijal-
la ei ole valmiita ennakko-olettamuksia. (Eskola & Suoranta 1998, 19.) Laadullisen tutkimuk-
sen tulokset ovat kuitenkin riippuvaisia sen kayttajasta ja kaytettavasta havaintomenetelmas-
ta. Tutkimustulokset eivat siis koskaan voi olla téysin objektiivisia, koska taustalla on tutkijan
subjektiivinen nakemys tutkimusasetelmasta. (Tuomi & Sarajarvi 2009, 20.) Laadulliseen tut-
kimukseen keratadan aineistoa useimmiten haastattelulla, kyselylla, havainnoinnilla ja erilai-
siin dokumentteihin perustuvalla tiedolla. Tutkittava ongelma maaréda mitd menetelmaa kay-
tetaan. Aineistonkeruumenetelmia voi kayttad myods useampaa, jos tutkimus sita edellyttaa.
(Tuomi & Sarajarvi 2009, 71.)

Siséllénanalyysia voidaan kayttaa kaikissa laadullisissa tutkimuksissa analyysimenetelmana,
myds taysin strukturoimattomassa aineistossa. Sisalldnanalyysin tavoitteena on saada kuvaus
tutkittavasta ilmidsta tiivistettyna ja yleisessd muodossa. Siséllonanalyysilla saaduista tulok-
sista on tutkijan tarkoitus vetaa johtopaatokset tutkittavasta aiheesta. (Tuomi & Sarajarvi
2009, 91-103.)

Opinnaytetyo toteutettiin laadullisen tutkimuksen periaatteita noudattaen. Tassa tyossa ku-
vataan ja analysoidaan painonhallintaryhméén osallistuneiden kokemuksia. Tasté tutkimukses-
ta saatuja tuloksia voidaan kayttéa hyvaksi kehitettdessa painonhallintaryhmia kansalaislah-

toisimmiksi.

4.4  Aineistonkeruumenetelmat

Aineistonkeruun perusmenetelmia ovat kysely, haastattelu, havainnointi ja dokumenttien
kaytto. Niitd kutsutaan perusmenetelmiksi, koska ne ovat hyvin tunnettuja, yhteisia ja kay-

tettyja monissa tutkimusotteissa ja lahestymistavoissa. (Hirsjarvi ym. 1997, 191-192.)

Aineistonkeruumenetelmina tassa opinnaytetydssa kaytettiin perusmenetelmisté kyselya ja
haastattelua. Laaditulla kyselylomakkeella (Liite 1) kartoitettiin painonhallintaryhmalaisten
kokemuksia sitoutumisesta painonhallintaan. Ennen kyselyyn ja focus group -haastatteluun
vastaamista, painonhallintaryhmaléiset allekirjoittivat suostumuslomakkeen (Liite 2). Toisena

aineistonkeruumenetelmana oli focus group -haastattelu (Liite 3), jonka avulla kartoitettiin
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ryhmalaisten motivoitumista ja voimaantumista, seka etsittiin osallistujien kokemuksien poh-
jalta mahdollisia kehityskohteita painonhallintaryhmiin. Focus group -haastattelu nauhoitet-

tiin ja litteroitiin.

4.4.1 Focus group -haastattelu

Focus group -haastattelulla tarkoitetaan ryhmassa tapahtuvaa keskustelunomaista haastatte-
lua. Ryhmahaastattelu voidaan toteuttaa ohjatusti, jolloin haastattelija ohjaa keskustele-
maan ennalta valituista teemoista. Haastattelu voidaan toteuttaa myds vapaammin, jolloin

haastattelija on enemmankin havainnoitsijan roolissa. (P6tsénen & Pennanen 1998, 1.)

Menetelméana ryhméahaastattelu on erityisen hyvéa, kun halutaan selvittaa haastateltavien mie
lipiteita ja kulttuurisia jasennyksid. Ryhméahaastattelulla on mahdollisuus kerétéa moniulottei-
sesti tietoa tutkittavasta aiheesta: ei ainoastaan mité on tapahtunut tai mité mielta ollaan,

vaan myds miten ja miksi. Lisaksi voidaan selvittaa osallistujien nakemyksia, asenteita, koke-
muksia ja odotuksia jotka liittyvéat tutkittavaan aiheeseen. (P6tsdonen & Pennanen 1998, 2-3.)
Haastateltavan ryhman jasenet valitaan tutkimuksen tarkoituksen ja kohderyhman mukaisesti.
Parhaimmillaan haastateltavan ryhméan koko olisi neljastd kymmeneen henkil6d. Ryhman tulisi
olla tarpeeksi pieni, jotta kaikki saisivat danensa kuuluviin. Toisaalta, jos ryhma on liian pie-

ni, vastausten kirjo voi jaadda suppeaksi. (Potsonen & Pennanen 1998, 6.)

Ryhmaéahaastattelun etuina ovat vuorovaikutuksellisuus, joustavuus, nopeus ja taloudellisuus.
Ryhmé&haastattelu vaatii haastattelijalta kykya luoda luotettava ja innostava ilmapiiri, jossa
kaikkia kuunnellaan ja erilaiset mielipiteet sallitaan. Haastattelijan tulee osata hyva haastat-
telutekniikka sek& huomioida ryhmaldisten keskindinen vuorovaikutus, myds sanaton viestinta.
Hyvat taustatiedot ja haastattelijan kiinnostus aiheeseen vaikuttavat myds onnistuneeseen
lopputulokseen. Rajoituksena ryhméhaastattelussa on se, ettd ryhmassa yksildllisyys voi kado-
ta ja ryhmén jasenet voivat vaikuttaa toisiinsa. Haastattelijalla on vaitiolovelvollisuus koskien
kaikkea haastatteluissa esiin tulleita asioita. Vaitiolovelvollisuus ei kuitenkaan koske haasta-
teltavia. Taméa on myos kerrottava ryhméahaastatteluun osallistuville. (P6tsonen & Pennanen
1998, 4-8.)

Teoksessaan “Focus groups, theory and practise” Stewart, Shamdasani ja Rook (2007, 46-47)
luettelevat myods monia etuja, joita focus group -haastattelut tarjoavat. Ryhméssa saadaan
paljon tietoa samanaikaisesti usealta henkil6ltd, ryhmé& kannustaa spontaanin keskustelun

syntymiseen ja haastattelijan rooli keskustelun luotsaajana korostuu.

Tassa opinnaytetydssa kaytettiin itse laadittua haastattelurunkoa, joka oli jaoteltu teemoit-

tain vastaamaan opinndytetyon tutkimuskysymyksiin. Teemoina olivat motivaatio, sitoutumi-
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nen, voimaantuminen, kansalaislahtéisyys ja ryhman vaikutukset painonhallintaan. Haastatte-
lun teemojen pohjalta syntyneen keskustelun avulla saatiin vastaukset sisallén analyysin kaut-
ta tutkimuskysymyksiin motivoivista ja edistavista tekijoista painonhallinnassa sekéa mahdolli-
sista kehityskohteista. Tydnjako oli suunniteltu haastattelutilaisuuteen siten, ettd kaksi meis-
ta toimi haastattelijoina ja yksi keskittyi havainnointiin, muistiinpanojen tekemiseen seka
nauhoitukseen. Focus group -haastattelun alussa teemat oli jaettu haastattelijoiden kesken
siten, etté yksi haastattelija keskittyi yhteen teemaan. Focus group -haastattelu pidettiin
Nummelan terveysasemalla maaliskuussa 2014. Tama oli painonhallintaryhman viimeinen ta-
paamiskerta. Ryhma oli kokoontunut kevaasta 2013 lahtien. Focus group -haastattelun alussa
haastattelija auttoi lisakysymyksilla keskustelun viemista eteenpain. Haastattelun loppupuo-
lella ryhmésséa kaytiin keskustelua vilkkaammin ja kaikki osallistuivat siihen tasapuolisesti.

Kaiken kaikkiaan haastattelutilanne oli rento ja ilmapiiri positiivinen.

4.4.2 Kyselylomake

Yksi tapa keraté aineistoa on kysely. Silla tarkoitetaan tapaa, jolla aineistoa keratéan stan-
dardoidusti ja jossa kyselyyn vastanneet muodostavat naytteen tai otoksen tietysta perusjou-
kosta. Kyselyja on monia erilaisia taysin strukturoidusta kyselylomakkeesta avoimiin kyselyihin
ja havainnointiin. Kysely on menetelmana tehokas ja sen avulla saadaan kerattya laaja tutki-
musaineisto. Myds aikataulujen ja kustannusten arviointi voidaan suorittaa etukateen melko
tarkasti. Heikkouksina kyselytutkimuksissa pidetéan aineiston pinnallisuutta ja teoreettista
vaatimattomuutta. Ei mydskaan voida olla varmoja miten vakavasti vastaajat ovat suhtautu-
neet tutkimukseen tai ovatko annetut vastausvaihtoehdot olleet vastaajien ndkdkulmasta on-
nistuneita. Kyselylomakkeen laatiminen on aikaa vievaa. Tarkeinta on laatia selked lomake,
jotta saataisiin patevia tuloksia. Kysymysten tulisi merkitéa samaa kaikille vastaajille. Moni-
merkityksellisia sanoja kuten usein” tulisi valttaa kyselylomakkeissa. Se, miten hyva lomak-
keesta tulee, on suoraan verrannollinen tutkijan tietoihin ja taitoihin. (Hirsjarvi ym. 1997,
184-195.)

Téassa opinnaytetydssa kaytettiin itse laadittua kyselylomaketta. Lomakkeen alussa kartoitet-
tiin vastaajien taustatietoja, jotta saatiin esitietoja ryhméaan osallistuneista. Kyselylomak-
keen (Liite 1) varsinaiset kysymykset laadittiin siten, etté saataisiin vastaus opinnaytetyon
ensimmaiseen tutkimuskysymykseen painonhallintaan sitouttavista tekijoista. Kysymyksina

kaytettiin seka strukturoituja monivalintakysymyksia etta avoimia kysymyksia.

4.5 Aineiston analyysi

Tutkimusongelmat ohjaavat tiukasti analyysien ja menetelmien valintaa. Tutkimusprosessin

alkuvaiheessa aineiston tulkinta ja kasittely riippuvat tutkijan valinnoista. Tutkimuksen kes-
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keisimmat asiat ovat aineiston analyysi, tulkinta ja johtopaatosten teko. Analyysivaiheessa
tutkijalle selvida vastaukset tutkimuskysymyksiin ja tutkimusongelmiin. Vaarien tutkimusky-
symyksien tai tutkimusongelmien valinta voi kéyda ilmi analyysivaiheessa. Laadullisessa tut-
kimuksessa tulee tiedot tarkistaa, tdydentda ja aineisto jarjestdd ennen paatelmien tekemis-
ta. Aineisto on hyva litteroida eli kirjoittaa puhtaaksi sanatarkasti, jolloin aineiston analysoin-
ti helpottuu. (Hirsjarvi ym. 1997, 221-222.)

Analyysimenetelmia on monenlaisia ja ne voidaan jakaa karkeasti kahteen osaan. Ne ovat se-
litthmiseen ja ymmartamiseen pyrkivat lahestymistavat. Tilastollista analyysia ja paatelmien
tekoa kutsutaan selittamiseen pyrkivaksi lahestymistavaksi. Laadullista analyysia ja paatelmi-
en tekoa puolestaan kutsutaan ymmartamiseen pyrkivaksi lahestymistavaksi. Tutkimuksen
tekijan olisikin valittava sellainen analyysitapa, joka toisi parhaiten vastauksen ongelmaan tai
tutkimuskysymyksiin. (Hirsjarvi ym. 1997, 224-225.)

Sisallén analyysi on laadullisten tutkimusten perusanalyysimenetelma, joten sita voidaan
kayttaa kaikissa laadullisissa tutkimuksissa. Laadullinen analyysi jaetaan monesti induktiivi-
seen ja deduktiiviseen analyysiin. Talla voidaan tarkoittaa joko jakoa yksittéisesta yleiseen tai
yleisesta yksittaiseen, tai jakoa aineistolahtoiseen ja teorialdhtdiseen analyysimenetelméaan.
(Tuomi & Sarajarvi 2009, 91-95.)

Kaytettdessa induktiivista paattelytapaa konkreettisesta aineistosta siirrytédan sen kasitteelli-
siin kuvauksiin. Teoria tai teoreettiset kasitteet ovat deduktiivisen paattelyn lahtékohtana, ja
niiden ilmenemista tarkastellaan konkretiassa. (Janhonen & Nikkonen 2001, 24-33.) Tassa
opinnaytetydssa kaytettiin deduktiivista eli teoriapohjaista sisallénanalyysia tutkimuskysy-

myksiin pohjautuen.

Teorialdhtoisessa sisallonanalyysissa aineisto luokitellaan teorian, teoreettiseen viitekehyksen
tai kasitejarjestelman perusteella. Analyysia ohjataan talldin teemojen, mallin tai kasitekar-
tan avulla. Joskus lahtokohtana voivat olla myos ennakkokasitykset tutkittavasta aiheesta.
Ensimmaisend teorialahtdista sisallonanalyysia aloittaessa muodostetaan analyysirunko, joka
voi olla hyvin tiukasti strukturoitu tai valja. Analyysirungon ollessa valja, muistuttaa analyysi
aineistoléhtoistéa sisdllonanalyysia. Aineiston pelkistaminen ja luokittelu toteutetaan etsimal-

1& analyysirungon mukaisia ilmauksia aineistosta. (Janhonen & Nikkonen 2001, 24-33.)

Deduktiivinen sisallonanalyysi aloitettiin nauhoitetun focus group -haastattelun litteroinnilla.
Kaikki alkuperaiset ilmaukset eli koko haastattelu kirjoitettiin sanatarkasti ylds ja tutkimusky-
symyksia apuna kayttéen vastaukset pelkistettiin. Pelkistetyt ilmaukset luokiteltiin ana-

lyysirungossa motivoivien tekijéiden ja voimaantumista edistavien tekijoiden osioihin seka
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kehityskohteisiin. Myds kyselylomakkeiden analysoinnissa kaytettiin deduktiivista sisallénana-

lyysia. Saadut tulokset on esitetty myohemmin kuviona tuloksia tarkasteltaessa.

4.6 Eettisyys ja luotettavuus

Tutkimuseettisen neuvottelukunnan (2009,4) laatimien ohjeiden mukaan kaikissa tutkimuksis-
sa on noudatettava eettisid periaatteita. lhmisiin kohdistuvissa tutkimuksissa on otettava
huomioon kolme eri osa-aluetta; tutkittavan itsemaaraamisoikeuden kunnioittaminen, vahin-

goittamisen valttdaminen ja tutkittavan yksityisyys ja tietosuoja.

Tutkittavien osallistuminen perustuu vapaaehtoisuuteen, ketdén ei voi pakottaa osallistumaan
tutkimukseen. Tutkittavalle tulee myés antaa tarvittavat tiedot tutkimuksesta, sen vaiheista
ja siihen osallistumisesta. Tutkittavalta voidaan pyytaa kirjallinen suostumus ja hanelle myos
kerrotaan tutkimuksesta poistumisen mahdollisuudesta kesken tutkimusta. (Tutkimuseettinen
neuvottelukunta 2009, 4-5.)

Tutkimuksesta ei saa aiheutua tutkittavalle henkista, taloudellista, sosiaalista tai fyysista
haittaa. Tutkimuksissa, joista voidaan olettaa aiheutuvan haittariskeja, on aina pyydettava
lupa eettiseltéd toimikunnalta. Tutkittavan henkil6llisyys ei saa paljastua tutkimusaineistoa
keratessa, aineistoa kasiteltiessa tai tuloksia julkaistaessa. Tutkimusta tehdessd on mainitta-
va keinot, joita kaytetdan tutkimusmateriaalin sailytyksessa ja sen havittamisessa. (Tutki-

museettinen neuvottelukunta 2009, 7-13.)

Tutkimuksissa on aina noudatettava hyvaa tieteellista kaytantda. Tutkimusprosessin kaikissa
vaiheissa tutkijan tulee toimia rehellisesti, huolellisesti ja tarkasti. Suunnittelu, toteutus ja
yksityiskohtainen raportointi suoritetaan asetettujen vaatimusten edellyttamalla tavalla. Pla-
giointi, tulosten vaaristaminen tai harhaanjohtava raportointi ovat esimerkkeja eparehellises-

ta toiminnasta tutkimustyossa. (Hirsjarvi ym. 1997, 23-24.)

Téassa opinnaytetydssa noudatettiin eettisid periaatteita pyytamalla kirjallinen suostumus seka
haastatteluun etta kyselylomakkeeseen (Liite 2). Kyselylomake ja haastattelu toteutettiin
nimettdmina. Painonhallintaryhméén osallistujille kerrottiin osallistumisen vapaaehtoisuudes-
ta. Kyselylomakkeet ja focus group -haastattelumateriaalit havitettiin Pumppu-hankkeen oh-

jeiden mukaisesti.

Kaytettaessa haastattelua aineistonkerdadmismenetelmana sen luotettavuus on suoraan riippu-
vainen keratyn aineiston laadusta. Aineiston laadukkuutta voidaan parantaa tekemalla hyva
haastattelurunko, jolloin kasiteltavat teemat ja mahdolliset lisakysymykset on mietitty etuka-

teen. Mikali haastattelun suorittaa useampi henkil, haastattelukoulutus auttaa paneutumaan
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haastattelurunkoon ja luomaan itsevarmuutta haastattelijoille. Haastatteluvalineet, kuten
nauhurit tai videokamerat on testattava ennen haastattelutilannetta, jotta valtytaan ikavilta
yllatyksilta juuri ennen haastattelun alkua. Muistiinpanojen tekeminen haastattelun aikana
myds helpottaa aineiston myéhempdaéa analysointia, joka puolestaan edesauttaa luotettavuu-

den paranemisessa. (Hirsjarvi & Hurme 2009, 184-185.)

Paunonen ja Vehvildinen-Julkunen (1997, 206-211) korostavat laadullisessa tutkimuksessa kay-
tettyjen mittarien tarkeytta. Heiddn mukaansa tutkimuksen tuloksen luotettavuus on suoraan
riippuvainen kaytetyista mittareista. Mittareiden tulee olla tarkkoja ja tasmaéllisia, seka nii-
den avulla on pystyttéava erottelemaan kasitteista eri tasoja. Huolellisella suunnittelulla ja
mittareiden tarkalla laatimisella varmistetaan vastauksien saaminen tutkimuskysymyksiin.
Mittareiden kykya antaa tuloksia nimitetaan reliabiliteetiksi. Sen parantamiseksi voidaan mit-
tarit esitestata pienemmalla joukolla ennen varsinaista tutkimusta. Laatimalla selke&t ohjeet
ja minimoimalla kohteesta aiheutuvat virhetekijat parannetaan tulosten luotettavuutta. Mikéa-
li aineistonkeradjia on useampia, tulisi heidat kouluttaa siten, etté kaikki toimivat samalla
tavalla tilanteissa, joissa aineistoa kerataan. Laadullisen tutkimuksen tuloksia arvioitaessa on
syyta tarkastella myos niiden luotettavuutta. Sisdisessa validiteetissa on kyse haittatekijéiden

minimoinnista ja ulkoisessa validiteetissa on térked osuus tutkimustulosten yleistettavyydella.

Tutkimusmenetelmissé validiteetilla tarkoitetaan sitd, etté tutkimuksessa on tutkittu juuri
sitd mitd on luvattu. Reliabiliteetti puolestaan tarkoittaa tutkimustulosten toistettavuutta.
Laadullisissa tutkimuksissa naiden kasitteiden kayttda on kyseenalaistettu, koska ne on alun
perin luotu maarallisen tutkimuksen tarpeisiin ja niitd on kdytetty lahinnd vain méaarallisen
tutkimuksen piirissa. Suomen kielessa on otettu kayttoon muita termeja kuvaamaan luotetta-
vuuden kriteereja laadullisessa tutkimuksessa. Naisté termeistd esimerkkeina ovat kaytetta-
vissd muun muassa uskottavuus, vastaavuus, siirrettavyys, varmuus ja vakiintuneisuus. (Tuomi
& Sarajarvi 2009, 136-139.)

Triangulaatiolla tarkoitetaan eri menetelmien kayttda tutkimuksessa. Se jaotellaan neljaan
tyyppiin kayttamalla tutkimuksessa monia menetelmid, monia tutkijoita, monia aineistoja tai

monia teorioita. (Hirsjarvi & Hurme 2009, 39.)

Opinnaytetyon luotettavuutta vahvistettiin kdayttamalla triangulaatiota eli téssa tapauksessa
kayttamalla kahta eri aineistonkeruumenetelméad, seka focus group -haastattelua etta kysely-
lomaketta. Aiheeseen paneuduttiin syvéllisesti, haastattelurunko valmisteltiin huolellisesti,
eikd mahdollisten ennakkoasenteiden annettu vaikuttaa opinnaytetyon kulkuun. Nauhoituk-
sessa kaytettavat vélineet tarkistettiin ennen varsinaista haastattelutilaisuutta. Tyonjako oli
suunniteltu haastattelutilaisuuteen. Kaksi meista toimi haastattelun johdattelijoina ja yksi

keskittyi havainnointiin ja muistiinpanojen tekemiseen.
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Téassa opinnaytetydssa kolmen tekijan osallistuminen vaikutti opinnaytetydprosessin luotetta-
vuuteen myonteisesti, koska asioita tarkasteltiin monesta nakékulmasta. Tall6in saatiin hel-
pommin karsittua pois henkilokohtaiset asenteet ja ennakkokasitykset opinnaytetydta tehtéa-
essa seka tutkimustuloksia analysoitaessa. Seka kyselytutkimukseen etta focus group -
haastatteluun osallistuneiden anonymiteetti sdilytettiin ja tuloksia tarkasteltiin totuudenmu-
kaisesti. Tutkimusmateriaalia myds sailytettiin ja kasiteltiin asianmukaisesti ja sen nakivat
vain opinnaytetyon tekijat. Tutkimuksen loputtua tutkimusmateriaali havitettiin ohjeiden
mukaisesti. Jokaisessa opinnaytetydn vaiheessa kiinnitettiin huomioita objektiivisuuteen,

tarkkuuteen ja rehellisyyteen.

Opinnaytetydssa on kaytetty eettisesti hyvan tutkimuksen periaatteita ja tapoja. Kyselylo-
makkeiden aineiston kasittelyssé on noudatettu eettisid ohjeita l1api koko opinnaytetyon eri
vaiheiden. Kyselyisté ja haastatteluista saadut tulokset ja aineisto esitettiin oikeina eika sita
vaaristelty. Tassa opinnaytetydssa ei myodskaan esitetty keksittyja tuloksia tai havaintoja eika
alkuperdisia tuloksia muokattu mihinkdan suuntaan. Focus group -haastattelu litteroitiin sa-
nasta sanaan ja analysoitiin tarkasti ja totuudenmukaisesti. Opinnaytetyon tekijat keskittyivat
koko tutkimuksen keston ajan siihen, etteivat mahdolliset henkilokohtaiset mielipiteet tai
ennakkoasenteet paasseet vaikuttamaan tutkimusprosessiin. Taten tulokset ovat mahdolli-
simman luotettavia ja noudattavat eettisia tutkimusohjeita. Eettisyyden ja luotettavuuden
kannalta tassa opinnaytetydssa nousi ongelmaksi otoksen pienuus, johon opinndytetyon teki-

jat eivat tosin voineet vaikuttaa.

5  Tutkimustulokset

Hyddynnettaessa tutkimusta esille nousevat tutkimuksesta lahtevat tarpeet ja siitd saadun
tiedon sovellettavuus. Tuotto ja hydty, jotka saadaan tutkimuksesta, ovat riippuvaisia tutki-
mustulosten kayttdéonottamisesta ja leviamisesta. Tuloksia voidaan hyddyntéa esimerkiksi jul-
kaisuissa, teknisissa raporteissa seka erilaisissa tapahtumissa, kuten seminaareissa, koulutuk-
sissa ja kokouksissa. (Tuominen ym. 2005, 36.) Taméan opinnaytetyon tulokset toivat esille
kehittdmismahdollisuuksia, joita voidaan hyddyntaa tulevia painonhallintaryhmia suunnitelta-

essa.

Painonhallintaryhmé& kokoontui noin vuoden ajan. Alussa ryhméalaisia oli kaksitoista, mutta
helmikuussa suoritettuun kyselylomakekyselyyn vastasi endé nelja jaljella olevaa ryhman ja-
senta. Kaikki nelja olivat naisia, ialtdan 35 - 40-vuotiaita. Kaksi heisté oli terveydenhoitoalal-
ta ja kaksi ravintola-alalta. Kaikilla oli tavoitteena pudottaa painoa 10-15 kg. Yksikéaan ryhma-
lainen ei paassyt asettamaansa painonpudotustavoitteeseen. Suurin henkilékohtainen painon-

pudotusmaara oli 2 kg. Kaikki ryhmaléaiset onnistuivat painonhallinnassa siten, ettei kenen-
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kadan paino noussut. Muita painonhallintaryhmalaisten asettamia tavoitteita olivat paremman

olon saavuttaminen seka liikunnan ja ravintotietouden lisddntyminen.

Ensimmaisessé vaiheessa deduktiivisessa sisallonanalyysissa alkuperdiset litteroidut haastatel-
tavien ilmaukset pelkistettiin. Nama pelkistetyt ilmaukset luokiteltiin tutkimuskysymyksien
mukaan niille kuuluvaan osioon sitouttavista tekijoista, motivoivista tekijoistd, voimaantumis-
ta edistavista tekijoista ja kehityskohteista. Seuraavassa kuviossa (Kuvio 2) on néakyvilla ai-
neiston luokittelu. Liitteessa (Liite 5) on osoitettuna, miten vastaajien suorista lainauksista

muodostettiin pelkistettyja ilmauksia, jotka luokiteltiin omiin kategorioihinsa.
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painonhallinta

sitouttavat
tekijat

-elamanlaatu
- terveys
- oma tahto
- ulkonako
- muut ihmiset

- ryhman tuki

motivoivat
tekijat

- ohjaaja
- teoriatieto

- vaikutus-
mahdolliisuudet

-ruokapaivakirja
- ryhmahenki
- painonseuranta
- tapaamis-
kertojen kesto

- kannustus

Kuvio 2: Aineiston luokittelu

voimaantu-

mista
edistavat
tekijat

- hyva henki
- tuki
- kannustus

- tsemppaus

- jaetut kokemukset

- vertaistuki
- teoriatieto

- pman vastuun
tiedostaminen

kehitys-
kohteet

- raataloidyt
ohjelmat

- yksilollisyys

- psykologia
- valmiit reseptit

- fietoa unesta ja
levosta

- enemman
liikkuntalejeja

- investointi
- tapaamistiheys

-terveystarkastus
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5.1 Painonhallintaan sitouttavia tekijoita

Ensimmaiseen tutkimuskysymykseen painonhallintaan sitouttavista tekijoista etsittiin vastauk-
sia kyselylomakkeella (n = 4). Kyselylomakkeiden vastauksista nousivat sitouttaviksi tekijoiksi
deduktiivisessa sisallénanalyysissa elaméanlaatu, terveys, oma tahto, ulkondkd, muut ihmiset

ja ryhman tuki.

Odotukset elamanlaadun kohentumisesta sitouttivat ryhmaléisia painonhallintaan. Painon pu-
dottamisella ja paremman yleiskunnon saavuttamisella odotettiin saavan liséa keinoja arki-

elaman haasteista selviytymiseen. Nain uskottiin elaman olevan kaikin puolin rikkaampaa.

Terveyden nakokulma nousi esille kyselylomakkeen vastauksista. Painonhallintaryhmalaiset
halusivat valttdad mahdolliset ylipainosta johtuvat sairaudet painonpudotuksen avulla. Kaikki
vastanneet pitivat terveysndkokulmaa erittéin olennaisena ja oleellisena osana painonhallin-

taa.

Sisaista, itsesta lahtevaa halua sitoutua painonpudotukseen kuvattiin sanoilla ”oma tahto™.
Jotta painonhallinta onnistuisi, on sita itse oikeasti haluttava. Pelkk& ulkoinen motivaatio ei
koskaan riita sitouttamaan pidemmalla aikavalilla vaan sisainen motivaatio on valttamatonta.
Myds ulkonadn paraneminen painonpudotuksen myota koettiin yhtend merkittéavana tekijana.
Normaalipainon koettiin olevan ulkoisesti viehattdvampaa kuin ylipainon. Monet ryhmén jase-
net mainitsivatkin ulkonaén olevan yksi tarkeimmista sitouttavista tekijoista ja syyn miksi liit-

tyivat painonhallintaryhmaan.

Perheenjéasenten ja laheisten ihmisten kannustus sekéa ryhmasséa koettu vertaistuki edistivat
sitoutumista painonhallintaryhmaan. Monet kokivatkin pudottavansa painoa, ei vaan oman
itsensd, vaan myds muiden laheisten ihmisten vuoksi. Kannustusta saatiin ja jaettiin myos

ryhman sisalla.

5.2 Painonhallintaan motivoivia tekijoita

Focus group -haastattelutilaisuuteen saapui kolme ryhman jésenté. Haastattelulla haettiin
vastauksia toiseen, kolmanteen ja neljanteen tutkimuskysymykseen. Naita olivat painonhallin-
taan motivoivat tekijat, voimaantumista edistavat tekijat sekd mahdolliset kehityskohteet
painonhallintaryhmaén osallistuneiden kokemusten perusteella. Ryhmaldiset haastateltiin
heidan viimeisella tapaamiskerrallaan, jolloin ryhma oli ollut toiminnassa vuoden ajan. Toi-
seen tutkimuskysymykseen, jossa etsittiin motivoivia tekijoita, pelkistamalla alkuperaiset il-
maukset saatiin seuraavat késitteet: ohjaaja, teoriatieto, vaikutusmahdollisuudet, ruokapéi-

vékirja, ryhmahenki, painonseuranta, tapaamiskertojen kesto ja kannustus.
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Ryhmaléaisten mielestéd ohjaaja oli ammattitaitoinen ja toiminnallaan mahdollisti heidan moti-
voitumistaan. Ohjaaja veti ryhmaa rajoitetuilla resursseilla ryhmalaisten mielesté niin hyvin
kuin oli mahdollista. Kaikki ryhmalaiset kokivat ohjaajan toimivan kannustavasti ja tukea an-

tavasti.

Teoriatietoa ryhmél&iset kokivat saaneensa paljon. He kertoivat sen olleen hyvin merkityksel-
lista ja auttaneen heidan motivoitumistaan. Vaikka kaikilla ryhman jasenilla oli paljon teoria-
tietoa jo ennen ryhmaén liittymistd, he tunsivat saaneensa uutta ja hyddyllista teoriatietoa,
jolla oli edesauttava merkitys painonhallinnan ja motivoitumisen kannalta. Saadessaan lisaa
tietoa seké ravitsemuksesta etta liikunnasta seka niiden merkityksesta painonhallinnassa pai-
nonhallintaryhmal&disten motivaatio kasvoi. Liséa teoriatietoa olisi kuitenkin kaivattu muun

muassa psykologiasta ja unen vaikutuksesta painonhallintaan.

Ryhman jasenet yhdessa ohjaajan kanssa suunnittelivat ryhman alkaessa tapaamiskertojen
sisaltda ja saivat vaikuttaa omilla mielipiteillaan tulevaan ohjelmaan. Vaikutusmahdollisuuk-
sien koettiin kohottavan seka ryhman yhteista etta jokaisen omaa sisaistd motivaatiota. Pys-
tyessdan vaikuttamaan tapaamiskertojen sisdltoon ryhmal&iset kokivat olevansa aktiivisia

toimijoita passiivisten vastaanottajien sijaan.

Ruokapaivakirjan pitdmisen motivoivasta vaikutuksesta painonhallintaryhméal&disten mielipiteet
jakaantuivat. Toiset kokivat sen hyodylliseksi, mutta yhden mielesta paivakirjan pitamisesta
ei ollut hyotya motivoitumiseen. Kaiken péaivan aikana nautitun ravinnon yl6s kirjoittaminen
auttoi ryhmalaisia havainnollistamaan ruoan konkreettista maaraa. Tama auttoi heita karsi-
maan pois niin sanotut turhat kalorit ja syoméaan terveellisesti. Tamé& puolestaan edesauttoi

motivoitumista.

Ryhmé&hengen koettiin olleen erinomainen koko ryhméan keston ajan. Tapaamiskerroilla pai-
nonhallintaryhmal&iset pystyivat jakamaan kokemuksiaan ja saamaan tukea toisiltaan. Kaikki
pystyivat olemaan ryhméssa omina itsendén ja puhumaan avoimesti. Vaikka ryhméssa oli seka
hiljaisempia etta danekkaampia henkiloita, kaikki saivat kuitenkin ilmaista itsedan tasa-

arvoisesti. Vallitseva ilmapiiri ja hyva ryhméhenki edesauttoivat motivoitumista.

Ryhmén tapaamisiin liittyivat sdédnndélliset punnitukset joka tapaamisella. Painonseuranta toi
mielipiteitéd seka puolesta etta vastaan. Joidenkin mielestd sdédnndllinen painonseuranta lisasi
motivaatiota painonpudotukseen. Tama loi jopa lievaa kilpailuhenkea siita kuka pudottaisi
eniten painoa. Toisia se kuitenkin ahdisti. Kukaan ryhmalaisista ei onnistunut saavuttamaan

painonpudotustavoitteitaan varsinkin ryhman alussa valinneesta motivaatiosta huolimatta.
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Ryhmalaiset kertoivat motivaation loppua kohden hiipuneen johtuen muun muassa kiireisesta

elamantilanteesta ja ajan puutteesta.

Kokoontumisten kestoon kaikki kertoivat olleensa tyytyvaisid. Ajan puitteissa ryhmaldiset eh-
tivat suorittamaan kulloisenkin suunnitellun aktiviteetin, mutta aikaa jai myés vapaalle kes-

kustelulle. Mikali aikaa olisi ollut vdhemman, olisi aikataulusta tullut liian kiireinen. Jos taas
tapaamiset olisivat olleet kestoltaan pidempid, olisi ollut vaikeaa jarjestaa niille aikaa jo

muutenkin kiireiselta elamalta ja yllapitaa tarvittavaa vireystilaa koko tapaamisen ajan.

Ryhman jasenet saivat kannustusta ja tukea sekd ryhman ohjaajalta etta toinen toisiltaan.

Perheenjéasenten kerrottiin myos olleen painonhallintaryhmalaisten tukena. Ainoana motivaa-
tiota vaikeuttavana tekijana koettiin se, ettd muut perheenjasenet eivat noudattaneet samaa
ruokavaliota kuin painonpudotukseen pyrkivat ryhmélédiset. Repsahduksille altistavina tekijana

koettiin muiden perheenjéasenten herkuttelu.

5.3  Voimaantumista edistavia tekijoita

Tutkimuskysymyksessa kolme haettiin ndkékulmia voimaantumista edistaviin tekijoihin. Haas-
tattelussa tulivat esille seuraavat voimaantuvista edistavat tekijat: hyva henki, tuki, kannus-

tus ja tsemppaus, jaetut kokemukset, vertaistuki, teoriatieto ja oman vastuun tiedostaminen.

Ryhmalaisten mielestéd hyva henki oli tarkea ja auttoi I6ytamaan sisaisia voimavaroja seka
tydkaluja painonhallintaan. Tapaamisissa vallitseva positiivinen ilmapiiri auttoi jokaista henki-
Iokohtaisesti I6ytamaan oman sisdisen energiansa. Haasteellisena pidettiin energian yllapita-

mista ja kohdentamista painonhallinnan kannalta oleellisiin seikkoihin.

Voimaantuminen oli helpompaa ryhmassa. Koska kaikilla rynmalaisilla oli sama tavoite ja
paamaara, olivat toisten tukeminen ja tuen saaminen tarkedd myds oman voimaantumisen

kannalta.

Kaikki haastatellut ryhmalaiset kertoivat saaneensa kannustusta muilta ryhmalaisilta, ohjaa-
jalta ja laheisiltdan. Voimaantumisen I6ytyminen on helpompaa toisten kannustamana ja tu-
kemana. Kannustava ilmapiiri vallitsi kaikissa tapaamisissa. Huonojen hetkien ja repsahdusten
koetellessa ryhmaldisia auttoivat toisten tsemppaus” heitéd jatkamaan painonhallintaa. Myds
muiden “tsemppaaminen” lisési omaa jaksamista seka auttoi olemaan armollinen itsellekin

vaikeina hetkina. Vaikeudet ja niiden ylittdminen kasvattivat omaa voimaantumista.

Kokemusten jakamisen ryhmasséa haastatellut kokivat hyvin tarkedaksi ja vertaistuki oli erityi-

sesti psykologiselta kannalta helpottavaa ja voimaa antavaa. He pystyivat jakamaan kokemuk-
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sia ja vinkkeja muiden samassa tilanteessa olevien kanssa. Vastoinkdymiset ja repsahdukset
oli helpompi laittaa realistisiin mittasuhteisiin, kun niisté pystyi keskustelemaan muiden kans-
sa. Myds onnistumisen kokemukset jaettiin ryhman kesken, ja ryhmalaiset tukivat toinen toi-
siaan ja iloitsivat yhdessa toistensa saavutuksista. Ryhmalaiset kertoivat heilla kaikilla olevan
samankaltaiset kiireiset elamantilanteet ja heidéan oli helppo samaistua toistensa kokemuk-
siin. Yhdesséa he pystyivat keskustelemaan ja miettimaén keinoja, kuinka yhdistaa elaméan
ruuhkavuodet ja painonhallinta. Vertaistuen avulla ryhmaléiset vahvistuivat psyykkisesti ja
saivat taas voimia jatkaa painonpudotustaan. Haastatellut kertoivat luottaneensa toisiinsa ja

ryhméhengen olleen voimaannuttavaa koko ryhmén keston ajan.

Teoriatietoa painonhallintaryhméléiset kertoivat saaneensa paljon. Heilla kaikilla oli sita
myds ennen ryhmaan liittymista. Vaikeinta heille olikin toteuttaa teoriaa konkreettisesti kay-
téanndssa. Vankka teoriapohja kuitenkin helpotti painonhallintaa osaltaan, koska kaikki tiesi-
vat teoriassa kuinka tulisi syoda ja harrastaa liikuntaa, jotta saavuttaisi optimaalisen painon-
pudotuksen. Teoriatieto tarvitseekin mukaansa aina myds psykologisen halun ja henkisen val-

miuden muutokseen ollakseen voimaannuttavimmillaan.

Haastattelun perusteella oman vastuun tiedostaminen nousi esille yhtena tarkeana voimaan-
tumista edistavana tekijana, mutta kaytantoon se ei heijastunut. Jokaisen on itse otettava
vastuu itsestddn ja omista teoistaan. Vastuuntunto ja ymmarrys siitd, ettd vaikka ulkoapéin
annettaisiin kaikki mahdollinen tieto ja tuki painonhallintaan, on yksild itse pohjimmiltaan
vastuussa omista paatoksistaan. Onnistunut painonhallinta vaatii jokaisen oman vastuun tun-

nistamista, eikd painonpudotus pitkalla tahtdimella ole mahdollista ilman sité.

5.4  Kehityskohteet

Neljanteen tutkimuskysymykseen painonhallintaryhman kehityskohteista haettiin vastauksia
focus group -haastattelun avulla. Aineiston pelkistamisen jalkeen saatiin kehityskohteiksi seu-
raavat kasitteet: yksildllisyys, psykologia, valmiit reseptit, tietoa unesta ja levosta, enemman

lilkuntalajeja, investointi, tapaamistiheys seké terveystarkastus.

Focus group -haastattelussa osallistujat kertoivat omia mielipiteitéén siitd, miten painonhal-
lintaryhmien toimintaa voisi kehittaa, jotta tavoitteisiin padseminen olisi mahdollista. Haas-
tateltavien mielesta yksilolliset raataloidyt ohjelmat seka suositustenmukaiseen ruokailuun
ettd liikuntaan olisivat olleet hyvia. He toivoivat konkreettisia ruokaohjeita resepteineen ja
kalorimaarineen, jotta ei olisi tarvinnut kuluttaa aikaa miettimiseen, mita valmistaisi ruoaksi
kunakin péaivana. Esimerkiksi viikoittainen ruokalista, johon olisi merkittyna kaikki paivan ruo-
kailut ja niiden valmistamiseen tarvittavat raaka-aineet seka ruoanvalmistusohjeet olisivat

ryhmaldisten mielesta auttaneet heitd paljon ruokailujen suunnittelussa. Samaan tapaan val-
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miiksi laadittu liikuntaohjelma esimerkiksi viikoksi tai kuukaudeksi kerrallaan olisi voinut toi-
mia ryhmalaisten mielestd hyvin. N&in he olisivat voineet keskittya olennaiseen, eli liikkunnan

harrastamiseen.

Vaikka kaikilla painonhallintaryhmaan osallistuneilla oli tavoitteena painonpudotus, toivoivat
he yksilollisempéaa ohjausta ja toimintaa. Kaikki kylla ymmarsivat ryhméatoiminnan rajallisuu-
den, mutta erittdin tyytyvaisia siitd, ettd ryhmaa suunniteltaessa otettiin toiveita vastaan
mahdollisuuksien mukaan. Heidan mielestédan onnistumisen kannalta olisi tarkeaa saada luo-
tua jokaiselle oma, henkilokohtainen ja yksildllinen painonpudotusohjelma. He kuitenkin ym-
marsivat sen olevan hyvin haasteellista, varsinkin kun kéytdssa on vain rajallinen maararaha.
Ehdotuksena talle yksildlliselle ohjelmalle he ehdottivat alussa tehtévaa terveystarkastusta,
jonka perusteella jokaiselle luotaisiin oma painonpudotus- tai painonhallintachjelma. Toimin-
nan aikana ryhmal&ista tulisi heidan mielestdan tehda valiaikaistarkastuksia, jotta voitaisiin
maaritelld onko suunta oikea. Nailla tarkastuksilla ja mittauksilla olisi myds motivoiva ja si-

touttava merkitys painonhallintaan.

Ryhmalaiset saivat paljon teoriatietoa painonhallinnasta ja siihen liittyvista tekijoista, mutta
he olisivat toivoneet enemman psykologista ndkokulmaa asiaan. Ryhméalaiset saivat paljon
tukea ja kannustusta lahimmaisiltédan ja vertaistukea muilta ryhmalaisiltéa, mutta terveyden-
huollon ammattilaisen antama psykologinen tuki jai vahéalle. Henkista tukea kaivattiin lisaa.
Haastattelutilanteessa pohdittiin syémisen taustalla olevia syitd, jotka ehka juontavat juuren-
sa jopa lapsuuden ajasta. Myds kotona opitut mallit mainittiin. Kaikkeen tahan pohdintaan
olisivat he halunneet ammattiauttajan apua. Samoin unen ja levon merkityksesté painonhal-

lintaan olisi kaivattu lisaa tietoa.

Joidenkin ryhmalaisten mielesta tapaamisia olisi voinut olla tihedammin. Alussa tapaamisia oli
useammin, mutta loppua kohden tapaamisten vélinen aika kasvoi. He olisivat toivoneet kerto-
ja olevan enemman, vaikka tapaamisten kesto oli heidan mielestdéan hyva. Mielenkiinto sailyi
koko tapaamisen ajan eika aika kaynyt pitkaksi. Joitain uusia liikuntalajeja kokeiltiin, mutta

osallistujien mielesta niita olisi voinut olla vield enemman.

6  Johtopaatokset

6.1  Tutkimustulosten tarkastelu

Painonhallintaryhmaldiset kertoivat saaneensa kannustusta ja tukea muilta ryhmalaisilta, oh-
jaajalta seka laheisiltdan. Laheisilta saatua tukea sekd muilta painonhallintaryhmalaisilta saa-

tua vertaistukea pidettiin motivoivina ja sitouttavina tekijoind. Monista motivoivista tekijoista

huolimatta, asetettuihin tavoitteisiin ei paasty. llman oman vastuun tunnistamista painonhal-
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linta vaikeutuu. Samansuuntaisiin tuloksiin tultiin Eeva-Liisa Kovalaisen ja Kati Multasen
(2006, 36-39) Pro gradu-tutkielmassa PPP-painonhallintaryhmiin osallistuneiden kokemuksia
onnistumisista painonhallinnassa seka Maija Alahuhdan (2010, 54-57) tekemasséa tutkimukses-
sa, jossa tarkoituksena oli kuvata tyypin 2 diabeteksen riskiryhmaan kuuluvien tydikaisten
henkildiden painonhallinnan ja elintapamuutoksen tunnuspiirteita. Molemmissa tutkimuksissa
painonhallinnan esteind olivat muun muassa sosiaalisen tuen ja motivaation puute. Painonhal-
lintaa edesauttoivat vastuunottaminen omasta toiminnasta ja ratkaisujen etsiminen elintapa-

muutoksiin

Perryn ym. (2011, 301-302) tekemassa tutkimuksessa “Factors enabling success in weight
management programmes: systematic review and phenomenological approach” tutkittiin
Hammersmithin sairaalassa toteutettua painonhallintaryhmaa. Tutkimuksessa keskityttiin 16y-
tamaéan painonhallintaa edistavia ja estavia tekijoita. Tutkimuksessa kavi ilmi, ettd tarkeim-
mét painonhallintaa edistavéat tekijat olivat séanndlliset tapaamiset, realistiset tavoitteet,
oman vastuun tunnistaminen, positiivinen asenne ja tuki muilta ryhmalaisilta seka ravinto-
neuvojalta. Suurimmaksi estavaksi tekijaksi nousi esiin vaikeus liikuntaan. Tassé opinnayte-
tydssa saatiin samansuuntaisia tuloksia koskien ryhman tukea, sdanndllisia tapaamisia, realis-
tisia tavoitteita seka positiivista asennetta. Tutkimukseen osallistuneilla oli tavoitteena pai-
nonpudotus 10-15 kg, jota voidaan pitaa realistisena tavoitteena. Kuitenkaan tama tavoite ei
toteutunut yhdelldkdén painonhallintaryhmé&an osallistuneella. Focus group -haastattelussa
kavi ilmi, ettd he olivat pudottaneet painoa 1-2 kg. Painonhallintaa vaikeuttavaksi tekijaksi
he mainitsivat ajan puutteen, johon kaikki ryhmalaiset vetosivat. He kokivat arjen pyoéritta-
misen” ja painonhallinnan yhteensovittamisen hankalaksi. Tama varmasti on haastavaa, mutta
hyvalla suunnittelulla painonhallinta arjessa on mahdollista. Haastattelun perusteella kavi
ilmi, ettd oman vastuun tunnistaminen oli puutteellista kaikilla ryhmén jasenilla. Tama tuli
esiin siing, etta syita vahaiselle painonpudotuksille etsittiin ulkopuolisista tekijoista kuten

kiireesta.

Kreikassa Ateenan yleisen sairaalan lihavuusklinikalla tehdyssa tutkimuksessa "Stress mana-
gement can facilitate weight loss in Greek overweight and obese women: a pilot study" tutkit-
tiin stressinhallinnan vaikutuksia laihdutukseen. Tutkimuksen tarkoituksena oli saada selville,
kuinka stressinhallintaohjelma vaikuttaa painonpudotukseen ja syomiskayttaytymiseen.
Stressinhallintaryhmaéan osallistuneiden tuloksia verrattaessa kontrolliryhman tuloksiin kavi
ilmi, etta stressinhallinnalla oli huomattavia vaikutuksia sekéa painonpudotukseen etta syomis-
kayttaytymiseen. Kontrolliryhmaan verrattaessa stressinhallintaryhmén jasenet pudottivat
enemman painoa, seka onnistuivat muuttamaan haitallista syémiskayttaytymistaan. (Christaki
ym. 2013, 133-139.) Tassa opinndytetydssa painonhallintaryhmal&iset kokivat stressid muun
muassa ajan puutteesta ja toivat esille, miten térkeaa olisi saada painonhallintaryhméaan psy-

kologinen puoli painonhallinnasta.
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6.2 Kehittdmisehdotukset

Téassa opinnaytetydssa kartoitettiin Perusturvakuntayhtymé Karviaisen ja osaksi Laurean sai-

raanhoitajaopiskelijoiden toteuttamaan painohallintaryhmaan osallistuvien kokemuksia moti-
voitumisesta, sitoutumisesta ja ryhméssa olemisen vaikutuksista painonhallintaan. Tavoittee-
na oli painonhallintaryhméldisten kokemusten kautta mahdollisten kehityskohteiden 16ytami-
nen. Tuloksista tuli selkeasti esille ryhman positiivinen vaikutus painonhallintaan. Positiivisia
tekijoita ryhmasséa olivat muuan muassa hyva henki, vertaistuki seké kannustus. Nama tekijat

toimivat niin sitouttavina, motivoivina kuin voimaatumistakin edistéavina tekijoina.

Painonhallinnan psykologista puolta ei voi vaheksya. Tama tuli myos ilmi tekemassamme focus
group -haastattelussa. Sen tulisi olla osa painonhallintaohjelmaa, jos halutaan saada pysyvia
muutoksia aikaan. Useimmiten painonhallintaryhmissa painotetaan ravitsemuksen ja liikunnan
merkitysta, yksiléllisten ja psykologisten tekijoiden jaddessa taka-alalle. Se, etta tavoitteeksi
asetettuun painonpudotukseen ei paasty, ei voi johtua teoriatiedon puutteesta. Painonhallin-
taryhmalaiset tunsivat jo entuudestaan terveellisen elaméan periaatteet ja saivat kattavan
teoriapaketin terveellisestd ruokavaliosta ja liikunnasta. Tulevissa painonhallintaryhmissa oli-
sikin pystyttava tarjoamaan psykologista ammattihenkilén antamaa tukea, jonka avulla 16y-
dettdisiin ylipainon taustalla olevat syyt. Viitaten aikaisemmin mainittuun Kreikassa tehtyyn
tutkimukseen, (Christaki ym. 2013, 133-139) stressinhallintaohjelma olisi myos hyva lisa pai-

nonhallintaryhman ohjelmaan.

Tulevaisuudessa tutkimuskohteena voisi olla painonhallintaryhmien ohjaajien nakemysten kar-
toittaminen. Tallin voitaisiin yhdistdd molempien sekd ohjaajien etté painonhallintaryhméa-

laisten nakemyksia toimivampien painonhallintaryhmien luomiseen tulevaisuudessa.
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Kyselylomake

Taman kyselyn tarkoituksena on kartoittaa tdmanhetkisia ajatuksianne painonhallintaryhmaéan

osallistumisesta. Vastaaminen on vapaaehtoista.

ka
Mies Nainen

Ammatti

Montako kertaa osallistuitte ryhméan tapaamisiin

1. Miksi osallistuitte painonhallintaryhméaén?

2. Mité painoon liittyvia tavoitteita asetitte itsellenne liittyessanne ryhmaéan?

a) painon pysyminen samana
b) painon pudotus 1-5 kg

¢) painon pudotus 5-10 kg

d) painon pudotus 10-15 kg
e) painon pudotus yli 15 kg

f) ei painoon liittyvia tavoitteita
3. Oliko teilla muita kuin painoon liittyvia tavoitteita ryhmaan liittyessanne?
a) kylla

b) ei

Jos vastasitte kylla, mita?

4. Oletteko saavuttaneet tavoitteitanne painonhallintaryhméssa?

a) kylla
b) ei

5. Mitka asiat saivat sitoutumaan painonhallintaan?
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Miké& helpotti sitoutumistanne painonhallintaan?

Miké vaikeutti sitoutumistanne painonhallintaan?

Mitka asiat ovat motivoineet teitd painonhallintaan?
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Hei,

Olemme 3. vuoden sairaanhoitajaopiskelijoita Laurea ammattikorkeakoulusta Lohjalta.
Teemme opinndytety6td aiheesta ”” Kohti voimaannuttavaa painonhallintaa”, joka on osana
Pumppu-hanketta. Pumppu-hanke on ylimaakunnallinen EAKR-rahoitteinen teemahanke, jossa
kehitetdén hyvinvointipalveluita yhteistydssa perusturvakuntayhtyma Karviaisen kanssa hyo-
dyntéen julkisen, yksityisen ja kolmannen sektorin osaamista mahdollisimman tehokkaasti
kansalaisten parhaaksi. Opinndytetyon tarkoituksena on kartoittaa painohallintaryhmaan
osallistuvien kokemuksia motivoitumisesta, sitoutumisesta ja ryhméssa olemisen vaikutuksista
painonhallintaan. Tavoitteena on painonhallintaryhmalaisten kokemusten analysointi ja mah-
dollisten kehityskohteiden l6ytdminen. Tutkimusmenetelming tulemme kayttdmaan focus

group -haastattelua sekéa kyselylomaketta.

Vastaaminen kyselylomakkeeseen ja osallistuminen haastatteluun on vapaaehtoista ja voitte
halutessanne keskeyttaa osallistumisenne missa vaiheessa tahansa. Luvallanne tulemme nau-
hoittamaan focus group -haastattelun. Osallistuessanne tutkimukseen henkil6llisyytenne tulee
pysymaan salassa koko prosessin ajan. Kaikki vastaukset tullaan kasitteleméaan luottamukselli-
sesti Pumppu-hankkeessa ja opinndytetydsséa siten, ettd henkildllisyys ei ole tunnistettavissa
yksittaisista vastauksista. Tutkimusmateriaali tullaan havittdmaan Pumppu-hankkeen ohjeiden

mukaisesti.

Kiitos vastauksestanne!

Tiina Silvennoinen Heli Vanhala Taina Viitanen

sairaanhoitajaopiskelija  sairaanhoitajaopiskelija  sairaanhoitajaopiskelija

Annan luvan siihen, ettéa téssa kyselyssa ja/tai focus group -haastattelussa antamiani tietoja

voidaan kayttaa painohallintaryhmien kehittdmiseen.

Annan suostumukseni tietojen kayttoon kyselylomakkeesta

Lohjalla / 2013

Annan suostumukseni tietojen kayttéon focus group -haastattelusta

Lohjalla / 2013
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Teemat focus group -haastatteluun

Motivaatio

o Mitka tekijat edistivat / estivat motivaatioita ryhmassa ja yksilo tasolla?
e Mika sai sinut liittymaé&n painonhallintaryhmaan?

Sitoutuminen

e Mitka tekijat edistivat / estivat sitoutumista ryhmassa ja yksilo tasolla?

e Mika sai sinut jatkamaan ryhmassa?
e Mitéa olisit muuttanut ryhméssa?

Voimaantuminen

e Mitka asiat edistivat / estivat voimaantumista ryhmassa ja yksilétasolla?
o Yllatyksid/oivalluksia/vaikeuksia painonhallinnassa?

Kansalaislahtoisyys
e Mit& toivoisit lisda / muuttaisit ryhmaan? (tietoa ravinnosta, liikunnasta, psykologias-

ta)
e Miten koit ryhman koon, tapaamiskertojen tiheyden ja keston?

Ryhman vaikutukset painonhallintaan

e Negatiiviset / positiiviset vaikutukset?
e Sisaltd tarpeeksi yksilollista?

e Ryhman edut?
e Ryhman haitat?
e Mita keinoja sait painonhallintaan ryhmasta?



Tutkimuslupahakemus

Opinnaytetyon tekijat

Opinnaytetyon tekijoiden yhteystiedot

Organisaatio/yksikko
Lohja

Organisaation/yksikon yhteystiedot
Lohja

Koulutusohjelma
Opinnaytetyon ohjaajat

Opinnaytetydn ohjaajan yhteystiedot

Opinnaytetyon nimi

Opinnaytetyon tavoitteet/tutkimusongelma

Opinnaytetydn aineisto, menetelmét
ja aikataulu

Tutkimussuunnitelman tiivistelma liitteena

Paikka ja aika
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Tiina Silvennoinen
Taina Viitanen
Heli Vanhala

tiina.silvennoinen@laurea.fi, tai-
na.viitanen@laurea.fi,
heli.vanhala@laurea.fi

Laurea-ammattikorkeakoulu, Laurea

Laurea-ammattikorkeakoulu, Laurea

Nummentie 6, 08100 Lohja

Hoitotydn koulutusohjelma
Liisa Ranta & Anne Makkonen

lilsa.ranta@laurea.fi,
anne2.makkonen@laurea.fi

Kohti voimaannuttavaa
painonhallintaa

Tavoitteena on kehittéa painonhal-
lintaryhmi& voimaannuttavimmiksi
jJa kansalaislahtdisemmiksi.

Laadullinen tutkimus, kyselylomake
focus group -haastattelu,

kysely ja focus group -haastattelu
syksylla 2013, tulosten analysointi
kevaalla 2014.

Opinnaytetyon tekijan/tekijoiden allekirjoitus/allekirjoitukset

Opinnaytetydn ohjaajan allekirjoitus

Tutkimuslupa on myénnetty

Paikka ja aika

Allekirjoitus
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Opiskelijalla on opinnaytetyoté tehdessadn samanlainen vaitiolovelvollisuus kuin sosiaali- ja
terveysalan virkasuhteisella tyéntekijalla. Han on velvollinen ehdottomasti turvaamaan opin-
naytetydssaan tarkastelemiensa henkildiden intimiteetin ja anonymiteetin.

Tutkimussuunnitelman tiivistelma liitteena

wd . 200

Paikka ja aika

Opinnaytetydn tekijan/tekijoiden allekirjoitus/allekirjoitukset
Opinnaytetydn ohjaajan allekirjoitus

Tutkimuslupa on mydnnetty

Paikka ja aika

Allekirjoitus
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Alkuperainen ilmaus Pelkistetty Tutkimuskysymys Yhdistava tekija
ilmaus
Niinku aikaisemmin oli puhetta

ohjelmaan saimme vaikuttaa ——  » vaikutus-
mahdollisuuksien mukaan. mahdollisN
motivoivat

/ tekijat
Meilld oli tosi hyva henki. —» ryhmahenki
Kylla tdma ryhman tuki p vertaistuki
oli parasta. \vmmaantummta

edistavat tekuat
Paljon on itsesta kiinni. » oman vastuun / painonhallinta
tiedostaminen

Ettd olis ollu erikseen ohjeet

paivittdiseen ruokailuun

ruokailuresepteineen ja > raataloidyt »kehityskohteet
treeniohjelma. Sillon ei olis ohjelmat

tarvinnu miettia ja laskea kaloreita

vaan tehda ohjelman mukaan.

Parempi terveys painon > terveys —sitouttavat
pudotuksen myota. tekijat

Kuvio 4: Esimerkki aineiston analyysista
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