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1 JOHDANTO

Kehittamistehtavaksemme jarjestimme Helsingin Elokoon kaksi paivaa kesta-
van terveystapahtuman. Elokolo on Ehyt:ry:n ja Kunnon Elama ry:n yllapitama
paihteeton kohtaamispaikka. Aiheina paiville oli ravitsemus ja painonhallinta,
seka arjen hallinta, liikunta ja levon merkitys. Halusimme aiheiden olevan konk-
reettisia ja jokaisen ihmisen terveyteen vaikuttavia asioita, joihin omalla toimin-
nallaan voi vaikuttaa. Molempina paivina asiakkailla oli mahdollisuus verenpai-
neen ja verensokerin mittaukseen. Jarjestimme paiviin toiminnallisia havainnol-
listavia tapoja tuoda ilmi terveyteen vaikuttavia arkisia asioita ja painotuksemme
terveysneuvonnassa oli, kuinka taloudellisesti voi toteuttaa terveellista elaman-

tapaa arjessaan.

Suomen terveyspolitikka tavoittelee koko vaestén mahdollisimman hyvaa ter-
veytta ja pienia terveyseroja. Jotta terveys jakautuisi mahdollisimman tasaisesti
koko vaeston kesken, on kavennettava eri vaestoryhmien valisia terveyseroja ja
edistettava etenkin sairaimpien ryhmien terveytta. (Melkas, Lehto, Saarinen &
Santalahti 2005.) Terveyserot eri sosioekonomisten ryhmien valillda ovat epaoi-
keudenmukaisuutta tasa-arvoon tahtaavassa yhteiskunnassa. Terveyserot ai-
heuttavat pahoinvointia ja ennenaikaisia kuolemia vaestossa ja turhia kustan-
nuksia yhteiskunnalle. Vaeston terveystietouden lisdamisella voidaan kaventaa
terveyseroja. Palveluiden kohdentaminen heikoimmassa asemassa oleville
edistaa heidan terveyttaan (THL 2013)

Terveystapahtumalla halusimme lisata Elokolon asiakkaiden terveystietoutta ja
osallisuutta omaan terveydenhoitoon. Tarkoituksena oli motivoimalla asiakkaita
heidan omista lahtokohdistaan ja voimavaroistaan hoitamaan omaa terveyttaan.
Jalkautuvalla terveydenhoitotydlla halusimme menna sinne, missa kohtaa ihmi-
sia, jotka saattavat olla heikossa asemassa elamassaan ja pyrkia terveystietou-

den lisdamiseen tassa ihmisryhmassa, jotta heidan elamanlaatu paranisi.



2 TERVEYDEN EDISTAMINEN

2.1 Terveyden edistaminen kasitteena

Perustuslain mukaan julkisen vallan on turvattava kaikille riittavat sosiaali- ja
terveyspalvelut seka edistaa vaeston terveytta (Finlex, Suomen perustuslaki 19
§).Terveyden edistamisella tarkoitetaan terveyden ja toimintakyvyn lisdamista,
sairauksien vahentamista ja terveyserojen kaventamista. Kunnissa terveyden

edistdmiseen osallistuu monet eri hallinnonalat. (Perttila, Kerttu 2006)

Terveyden edistamiseen kuuluu monta eri osa-aluetta: elintavat ja elinymparis-
to, liikunta ja ravinto, tapaturmat, tartuntatautien torjunta, terveyserojen kaven-
taminen ja seksuaaliterveyden edistaminen. Elintavoilla tarkoitetaan Iahinna
ravitsemusta, liikunnan maaraa ja laatua, tupakointia seka paihteiden kayttoa.
Elinympariston terveellisyyteen vaikuttaa mm ilman puhtaus, veden laatu seka
melu. Tapaturmat ovat suuri terveydellinen haitta, josta aiheutuu vuosittain suu-
ria kustannuksia, tapaturmia ehkaisemalla edistetdan myods terveytta. Tartunta-
tautien torjunnalla pyritaan pysayttamaan tautien leviaminen sekd ehkaisemaan
niitd. Seksuaaliterveyden edistaminen seka rokottaminen ovat osa tartuntatau-

tien torjuntaa. (STM i.a)

2.2 Terveydenhoitaja terveyden edistajana

Terveydenhoitajan tydhon kuuluu terveytta edistavan toiminnan rakentaminen
yhteiskunnassa yhdessa muiden tahojen kanssa. Terveydenhoitaja toteuttaa
kansallisten ohjelmien ja suositusten toimeenpanoa terveyspalveluissa ja vah-
vistaa terveyden edistamisen nakokulmaa. terveydenhoitajan on oltava ajan
hermoilla, jotta pystyy toteuttamaan aina uusimpia terveyspoliittisia muutoksia
tydssaan. (Haarala&Mellin 2008, 42)



Terveydenhoitajan toteuttama terveyden edistamistyd on usein preventiivista,
eli ennaltaehkaisevaa ja valistavaa terveyden edistamistyota. Tama kasitetaan
usein myos terveyskasvatuksena. Terveyskasvatuksella pyritadan muuttamaan
ihmisen terveyskayttaytymista kasvatuksen keinoin. Terveyskasvatusta on esi-
merkiksi verenpaineen seuranta, terveysneuvonta ja rokottaminen. Terveyskas-
vatusta voidaan tarkastella myos promotiivisella, eli voimavaroja tukevalla taval-
la. Taman kaltaista terveyskasvatus on, kun se kohdistuu ryhman ohjaamiseen.
(Savola & Koskinen-Ollongvist 2005, 15). Kehittamistydossamme halusimme
edistda Elokolon asiakkaiden terveytta ja terveystietoutta, joten painopisteena
on preventiininen terveyden edistamistyo. Jarjestamassamme terveystapahtu-
massa annoimme tietoa asiakkaiden terveysriskeja ja lisdsimme tietoutta ter-

veellisista elintavoista.

Terveydenhoitajan onnistuneen tyon tuloksena on yksilon oma vastuunotto
omasta ja lahimmaisen terveydesta. Hyvan terveydenhoitajan tyon seurauksena
ihmisten itsehoito kehittyy ja yhteisdjen ja yksiloiden terveys kohenee. Tervey-
denhoitajan tyo on vaativaa. Laadukas terveydenhoitoty0 vaatii terveydenhoita-
jalta laajaa teoreettisen tiedon hallintaa ja terveydenhoitotydon osaamista. Lisak-
si ammatti vaatii hyvaa heittaytymiskykya ja kaytannon terveydenhoitotyon taito-

ja. (Terveydenhoitajaliitto i.a.)

Kehittamishaasteita riittaa terveysalalla tulevaisuudessa globaalisti, kansallises-
ti, alueellisesti, laitoksittain ja yksikoittain. (Heikkila, Jokinen & Nurmela 2008,
14.) Terveydenhoitaja pystyy kehittamaan jatkuvasti itseaan paremmaksi omas-
sa tydssaan ja syventaa ammattitaitoaan. Oman tydn ja ammattitaidon kehitta-
minen tuo rikkautta tydhon ja lisda asiantuntijuutta terveysalalla. (Haarala, Hon-
kanen, Mellin & Tervas-kanto-Maentausta 2008, 453—-558.)

2.3 Tyodikaisen terveyden edistaminen

Tyoikaisiksi luokitellaan 18—68-vuotiaat. Terveyden ja tyon valilla on nahtavissa

selkea yhteys. Hyvaan terveyteen ovat yleensa yhteydessa korkea koulutustaso



ja haastavat asiantuntijatehtavat, kun taas heikkoon terveyteen seka varhaiseen

elakkeeseen on yhteydessa matala koulutustaso. (Pietila 2010, 166-167.)

Tyoikaisilla ihmisilla on paasaantodisesti mahdollisuus saada terveydenhuollon
palveluja opiskelija- tai tyoterveyshuollosta. Tyottomille palveluja tarjoaa lahinna
kunnan tarjoama perusterveydenhuolto, talldin kysymys on enemmankin sai-
rauden hoidosta, kuin terveyden edistamisesta. Tyoikaisella vaestolla suurim-
mat ongelmat terveystottumusten kannalta ovat paihteiden riskikaytto, ylipaino
ja likunnan vahaisyys seka stressi. Pitkaan jatkuva stressi toimii vastaan hyvien
terveystottumusten myonteisia vaikutuksia. Kansanterveydellisia haasteita tyo-
ikaisilla ovat etenkin tuki- ja liikuntaelimiston sairaudet, mielenterveyshairiot,
sydan- ja verisuonitaudit seka tyypin 2 diabetes. Tyoikaisilla terveytta edistavan
toiminnan lahtokohtana olisi hyva olla tasapaino levon, aktiivisuuden, ravitse-

muksen, liikunnan, sosiaalisten suhteiden ja tyon valilla. (Pietila 2010, 166-167.)



3 TERVEYSEROT SUOMESSA

Tutkimukset osoittavat etta viimeisten muutamien vuosikymmenien aikana
Suomessa terveyserot ovat pysyneet ennallaan tai jopa kasvaneet. Eri tuloryh-
mien valinen elinajanodote on kasvanut selkeasti 90-luvulta lahtien. Alimmassa
tuloviidenneksessa elinajanodote on pysynyt suunnilleen ennallaan, kun korke-
ammissa tuloluokissa elinajanodote on noussut. (Rotko, Aho, Mustonen & Lin-
nanmaki 2011, 13.) Sairastavuudessa on myods eroja. Alemmissa koulutus- ja
sosiaaliryhmissa pitkaaikaissairastavuus on noin 50 prosenttia yleisempaa kuin
korkeammissa ryhmissa. (Sosiaali- ja Terveysministerion julkaisuja 2008:16,
23.)

Terveyseroihin vaikuttavat monet yhteiskunnan rakenteelliset seikat. Nama ra-
kenteet muokkaavat esimerkiksi asumis- ja tyooloja, elinymparistdja, elintapoja
seka sosiaali- ja terveyspalveluja. Nailla tekijoilla on suuri yhteys ihmisten ter-
veyteen. Sosioekonominen asema vaikuttaa taas siihen, etta altistuuko ihminen
elinymparistossaan terveytta vaarantaville tekijoille. Elintapoja ohjaavat myods
sosioekonomiseen asemaan liittyvat perinteet, arvot, asenteet ja sosiaaliset
verkostot. Sosioekonomisten terveyserojen syy-seuraussuhteita on vaikea maa-
rittaa, silla ne kehittyvat elamankulun aikana useiden tekijoiden seurauksena.
Riskitekijoiden kasautuminen alkaa jo raskauden ja varhaislapsuuden aikana.
Lapsena koettu pitkaaikainen altistuminen kuormittaville kokemuksille voi vai-
kuttaa lapsen kasvuun ja kehitykseen. Lapsena koetut asiat vaikuttavat myos
koulutukseen, tyollistymiseen, elintapoihin ja terveyteen. Syrjaytymista kuvataan
asteittain syvenevaksi prosessiksi, jossa erityiset taloudelliset, sosiaaliset ja
terveydelliset ulottuvuudet kohtaavat. Tallainen syveneva jatkumo aiheuttaa
erilaisten riskien ketjuuntumista. Syrjaytymisvaarassa ovat erityisesti sellaiset
ihmiset, joilla on elamassa niukasti suojaavia tekijoita tai jotka eivat osaa kayt-
taa naita resursseja hyvakseen. (Rotko, Aho, Mustonen & Linnanmaki 2011, 13-
16.)



Perusedellytyksina terveyteen ja hyvinvointiin voidaan pitaa riittavaa taloudellis-
ta toimeentuloa, asuntoa, ja mahdollisuutta tydohon tai muuhun mielekkaaseen
toimintaan. Luottamus yhteiskuntaan seka turvallisuuden tunne vahvistavat ter-
veyteen vaikuttavia tekijoita. (Sosiaali- ja Terveysministerion julkaisuja 2008:16,
31.) Suomessa tuloerot ovat kasvaneet nopeasti1990-luvun puolivalista alkaen.
Tuloerot johtavat yhteiskunnassa eriarvoisuuteen, mika puolestaan johtaa lyhy-
empaan, sairaampaan ja onnettomampaan eldamaan. (Rotko, Aho, Mustonen &
Linnanmaki 2011, 21.)

Mikali huonotuloisuus vaikuttaa terveyteen niin sama toimii myos toisinpain,
sairastuminen vaikuttaa tuloihin. Suomessa sairaiden taloudelliset ongelmat
ovat lisaantyneet 1990-luvulta 1ahtien. Laman aikana tehdyt leikkaukset palve-
luihin ja tulonsiirtoihin ovat vaikuttaneet tahan, silla myohemmassa vaiheessa
leikkauksia ei ole kompensoitu. Sairas koyhyys -tutkimuksessa on tarkasteltu
sairautta, huono-osaisuutta seka terveyspalvelujen ongelmakohtia diakoniatyon
kokemusten perusteella. Tutkimuksessa—— nousi esille sairaiden taloudelliset
ongelmat, haastattelujen perusteella sairaus voi kaataa aiemmin vakaasti toi-
meen tullen talouden. Yksi talous kestaa yleensa yhden toimeentuloa heikenta-
van kriisin, mutta ei enaa toista. Sairastuminen itsessaan lisaa kustannuksia ja
mikali perheessa on vain yksi elattaja tai perheella on velkaa tai sairaus vie ky-
vyn toimia entisessa ammatissa ollaan ongelmallisessa tilanteessa. Tutkimuk-
sessa huomattiin, ettd diakoniatyon asiakkailla on vakavia puutteita perustar-
peissa. Taloudellinen ahdinko aiheuttaa sen, etta joudutaan tinkimaan monipuo-
lisesta ravinnosta, turvallisesta asumisesta, terveyspalveluista seka sosiaalisis-
ta suhteista. Monilla diakoniatydn asiakkailla havaittiin olevan mielenterveyson-
gelmia, jotka osaltaan lisaavat taloudellista syrjaytymista ja syrjaytyminen aihe-
uttaa noyryytysta seka hapeaa, mika puolestaan ruokkii mielenterveysongelmia.
(Kinnunen 2009, 212-216)
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4 ELAMANTAVAT

4.1 Terveellinen ruokavalio

Hyvinvoinnin ja terveyden perus edellytyksena on monipuolinen ja terveellinen
ruokavalio. Terveellinen ravitsemus pitaa kehon toimintoja ylla ja ehkaisee mo-
nia sairauksia. (Ravitsemusterapeuttien yhdistys Ry 2006,10.)Epaterveelliset
ruokailutavat ja tottumukset aiheuttavat vuosien saatossa monia sairauksia
(Terveyskirjasto 2012). Terveellinen ruokavalio auttaa ehkaisemaan monia elin-
tapasairauksia, kuten osteoporoosia, 2-tyypin diabetesta, sydan- ja verisuoni-
tauteja, tuki- ja likuntaelinsairauksia, useita syopia seka ylipainoa. (THL i.a.)

Terveellisen ruokavalion kulmakivena on tasapaino. Terveellinen monipuolinen
ruokavalio sisaltaa riittavasti ravintoaineita, seka energiansaannin ja kulutuksen
valilla vallitsee tasapaino. Terveellinen ruokavalio sisaltaa hiilihydraatteja, vita-
miineja, kivennaisaineita, proteiineja ja rasvoja. Hyvassa ruokavaliossa yhdistyy
monipuolisuus, varikkyys, maukkaus ja vaihtelevuus. Kasvirasvojen suosiminen
ja sopiva hiilihydraattien saanti, seka maltillinen suolan kayttd ovat avainase-
massa terveelliseen tasapainoiseen ruokavalioon. Alkoholia kayttavilla kayton
kohtuullisuus on osa terveellista ruokavaliota. (Lahti-Koski & Rautavaara 2012,
236-240.)

4.2 Terveysliikunta

Saannollista likuntaa harjoittavilla on osoitettu olevan pienempi vaara sairastua
yli 20 eri sairauteen, kuin fyysisesti passiivisilla henkilGilla. (Fogelholm, Mikael;
Vuori, llkka; Vasankari Tommi (toim) 2010, 12). Terveyden edistamisessa ja
ihmisen toimintakyvyn yllapitamisessa liikkunnalla on suuri merkitys. Terveyslii-
kuntaa edistaessa pyritaan vaikuttamaan yksilotasolla kayttaytymiseen, jotta

ihmiset liikkuisivat terveytensa kannalta riittavasti. Liikkumiseen ja liikkumatto-
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muuteen vaikuttavat monet asiat. Ihmisen lahiyhteisélla on merkitysta asentei-
siin ja liikkkumismahdollisuuksiin. Yhteiskunnallinen paatdoksenteko vaikuttaa
myoOs yksildiden liikuntakayttaytymiseen. Yhteiskunnallinen paatdoksenteko vai-
kuttaa ymparistdodon, missa ihmiset elavat ja ymparistod voi tukea tai haitata ter-
veytta ja liikkumista. (UKK-instituutti 2013)

Kestavyysliikunnalla tarkoitetaan aerobista liikuntaa. Tamankaltaisia urheilulaje-
ja ovat esimerkiksi kavely, holkka, uinti ja pyoraily. Kestavyysliikunnan harjoit-
tamisella on monia tarkeita terveyshyotyja. Hengitys- ja verenkiertoelimistd ke-
hittyy ja sydamen, verisuonten ja keuhkojen terveys paranee. Kestavyysliikun-
nalla on positiivinen vaikutus veren rasva- ja sokeritasapainoon. Lisaksi kesta-
vyysliikunta auttaa painonhallinnassa. Kestavyysliikunnan tuomat hyodyt ehkai-
sevat riskia sairastua moniin tauteihin kuten esimerkiksi metaboliseen oireyhty-
maan, 2-tyypin diabetekseen, valtimotauteihin ja verenpainetautiin. (UKK-
instituutti 2012)

Lihaskunnon ja liikehallinnan kehittaminen on tarkeaa. Inminen tarvitsee lihas-
voimaa kehonsa kannatteluun. Lihasten tehtava on myos suojata nivelia. Heikot
lihakset altistavat myds kehon vaarin kayttoon ja virheasentoihin. Hyva lihas-
kunto on voimavara arjessa jaksamiselle. Lihaskuntoharjoittelu vaikuttaa positii-
visesti kehon koostumukseen. Lihaskudoksen lisaantyessa rasvan osuus pie-

nenee, joka edistaa aineenvaihduntaa ja energiankulutusta. (Suomen sydanliitto

ry i.a.)

4.3 Liikuntasuositukset

Terveysliikuntasuositukset perustuvat tieteelliseen nayttoon liikunnan ja tervey-
den vastesuhteista. Suosituksissa otetaan huomioon kohdemaan liikuntakult-
tuuri ja viestinnalliset nakdkulmat. Suosituksiin vaikuttavat myos kansantervey-
dellisesti keskeiset sairaudet. ((Fogelholm, Mikael; Vuori, llkka; Vasankari
Tommi (toim) 2010,67)
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UKK-instituutti on laatinut liikuntasuositukset 18—64-vuotiaille. Suositukset on
jaoteltu kestavyyskuntoon, lihaskuntoon ja liikehallintaan. Suositusten mukaan
ihmisen tulisi harjoittaa kestavyyskuntoaan useana vahintaan 2h 30min reip-
paasti liikkuen tai 1h 15min rasittavasti. Lihaskuntoa ja liikehallintaa suositellaan

harjoitettavaksi vahintaan kaksi kertaa viikossa. (UKK-instituutti 2013)

Terveyden ja hyvinvoinninlaitoksen terveys 2011-tutkimuksesta selvisi, etta
vuonna 2011 vain yksi kymmenestd suomalaisesta liikkui terveysliikun-
tasuositusten mukaisesti. Tutkimuksessa ilmeni, etta naiset liikkuivat vapaa-
ajallaan ja tyomatkoillaan miehia aktiivisemmin. Lisaksi selvisi, etta miesten va-
paa-ajan liikkuminen oli vahentynyt ja naisten tydmatkaliikkuminen vahentynyt.
(Makinen, Valkeinen, Borodulin & Vasankari 2011, 55)

4.4 Arjen hallinta

Mielenterveydesta huolehtiminen on tarkea osa arjen hallintaa. Mielenterveys
koostuu itseluottamuksesta, elinvoimaisuudesta, elamanhallinnasta ja henkises-
ta vastustuskyvysta. Ihminen joka kokee mielenterveytensa hyvaksi, kokee it-
sensa muutenkin hyvinvoivaksi. Hyvinvoivalla ihmisella on hyva toimintakyky
seka kyky luoda ihnmissuhteita. Hyva mielenterveys auttaa kestamaan vastoin-
kaymisia ja mahdollistaa elamanilon. Mielekas elama ja hyvinvointi koostuvat
pienista palasista. ltsensa arvostamiseen kuuluu huolenpito fyysisesta ja psyyk-
kisesta kunnosta. (hyvinvointipolku.fi i.a.) Liikunta, lepo, itsensa hyvaksyminen,
sosiaaliset suhteet, uuden oppiminen ja tarvittaessa avun pyytaminen lisaavat

elinvoimaa ja auttaa arjen hallinnassa.(Arjen Aapinen i.a.)

Arjen saanndllisyys on tarkeaa hyvinvoinnille. Rutiinit ja paivan rytmittaminen
lisdavat turvallisuuden tunnetta ja helpottavat arjesta selviytymista. Aikatauluista
ei tulisi tehda liian tiukkoja, vaan olisi hyva muistaa, etta tauot ja hiljentyminen
kuuluvat kiireisiinkin paiviin. Hyva fyysinen ja psyykkinen kunto tukevat toisiaan.
Terveellinen ruokavalio, liikunta ja lepo tekevat hyvaa keholle ja virkistavat miel-

ta.(Arjen Aapinen i.a.)
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4.5 Lepo

Tarpeeksi pitkd ja hyvalaatuinen uni on hyvinvointimme peruspilareita (hyvin-
vointipolku.fi. i.a). Virkistava uni eheyttda ja antaa energiaa. Unen aikana mieli
tydstaa paivan kokemuksia ja elimistomme toipuu fyysisesta rasituksesta. Riit-
tava uni on hyvin tarkeaa psyykkisen tasapainon sailyttamisessa. Univaje vai-
kuttaa mielialaan lisdantyneena artyisyytena ja alakuloisuutena tai sitten yliaktii-
visuutena. Uni vaikuttaa merkittavasti myos fyysiseen terveyteen. Syva uni pa-
rantaa vastustuskykya ja korjaa hormoni- ja aineenvaihdunnan tasapainoa. Pit-
kaaikainen univaje altistaa sairauksille, kuten verenpaine- ja sepelvaltimotaudil-
le seka liikalihavuudelle ja aikuisian diabetekselle. Univaje saattaa myos altistaa
tapaturmille, silla se heikentaa merkittavasti huomio- ja reaktiokykya.(Hannula,
Mikkola & Tikka 2009, 5.)

Unentarve on hyvin yksildllista, keskimaarin aikuinen ihminen nukkuu n. 8 tuntia
vuorokaudessa. Joillekin ihmisille riittda 6 tunnin younet ja jotkut tarvitsevat unta
n. 10 tuntia. Erityisen tarkeaa olisi, etta ihminen nukkuisi yossa 3-4 tuntia syvaa
unta, jotta aivot saisivat riittavasti lepoa ja elimistd elpyisi paivan rasituksista.
(Duodecim i.a. Viitattu 14.11.2013)

Kun elaman perustarpeet ovat tasapainossa, ihminen yleensa nukkuu hyvin.
Ajoittain stressi voi kuitenkin aiheuttaa lyhytaikaista unettomuutta, joten olisi
tarkeda oppia tunnistamaan stressin oireet ja myos hellittdmaan niita. Omien
voimavarojen Idytaminen on stressin hallinnassa avainasemassa. Tarkeaa olisi
likkua saannollisesti ja muistaa myos rentoutua. Rentoutuminen voi olla mita
vaan mika tuottaa itselleen mielihyvaa, kuten luonnossa liikkkuminen, musiikin
kuunteleminen tai kirjan lukeminen. Nukkumisympariston tulisi olla rauhallinen
ja miellyttdva. Makuuhuoneen olisi hyva olla hieman viileampi, kuin muun
asuinhuoneiston ja makuuhuone on hyva saada myds tarpeeksi pimeaksi. Sa-
mana toistuvat iltarutiinit saattavat myos helpottaa unen saantia. Ruokavalio
vaikuttaa myos oleellisesti uneen. Saanndllinen ja terveellinen ruokavalio auttaa

pitamaan paivalla ylla vireystilaa ja illalla sitten taas nukahtamaan. Ennen nuk-
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kumaanmenoa ei olisi hyva sydda raskaasti, mutta nalkdisenakaan ei kannata
menna nukkumaan, jottei uni hairiinny. Piristavat aineet, kuten alkoholi, kofeiini
ja tupakka heikentavat unen laatua. Mikali karsii uniongelmista, kannattaa ky-

seiset tuotteet jattaa kokonaan pois.(Hannula, Mikkola & Tikka 2009.)
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5 TARKOITUS JA TAVOITTEET

Terveystapahtumamme tarkoituksena on lisata Elokolon asiakkaiden terveystie-
toutta ja motivoida heidan mahdollisuuksiaan ja voimavarojaan elamantapojen
muutoksiin. Tarkoituksenamme on kohdata asiakaita yksildllisesti ja tukea heita
oman arkensa hallinnassa terveysnakokulmasta. Haluamme positiivisella asen-
teella ja vapaamuotoisella keskustelulla luoda mukavan ilmapiirin, jossa tervey-
den edistamisesta tulisi asiakkaille mukava ja konkreettinen mahdollinen asia.
Ihmisten tekemat terveysvalinnat vaikuttavat terveyteen ja myodnteiset koke-
mukset vahvistavat tunnetta, ettd elama on hallinnassa (Pietila ym. 2008, 156-
158). Halusimme tehda terveydenhoitotydn nakyvaksi ja auttaa asiakkaita 10y-

tamaan terveyspalveluiden pariin.

Tavoitteena oli jarjestaa kaksi paivainen terveystapahtuma Helsingin Elokoloon,
antaa asiakaslahtoista terveysneuvontaa Elokolon asiakkaille ja ohjata Elokolon
asiakkaita tarvittaessa terveyspalveluiden pariin seka antaa konkreettisia vink-
keja/tyOkaluja terveellisiin valintoihin arjessa. Asiakasryhma huomioon ottaen,
tavoitteena ei ollut valttdamatta saada aikaan suurta muutosta kerralla, vaan mie-
luummin vaikka vain yksi pysyvampi muutos, mika parantaa asiakkaan elaman-

laatua.
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6 YMPARISTO JA KOHDERYHMA

6.1 Elokolo

Elokolot ovat paihteettomia kohtaamispaikkoja, joita yllapitaa EHYT ry yhdessa
jasenjarjestojensa kanssa. Helsingin Elokolo on toiminut Kallion Toisella linjalla
vuodesta 1991. Ehyt Ry yhdessa Kunnon Elama ry:n kanssa yllapitaa Helsingin
Elokoloa. Elokoloissa asiakkaat voivat viettaa aikaa, lukea paivan lehdet, naut-
tia edullisia virvokkeita, kayttaa Internetia tai vaikkapa katsella televisiota. Hel-
singin Elokolo on auki vuoden jokaisena paivana. Elokolossa on mahdollisuus
erilaiseen vapaaehtoistoimintaan ja tyoharjoittelu- ja tyollistymispaikkoihin. (Ehyt

ry i.a.)

Helsingin Elokolo tarjoaa asiakkailleen ilmaisen aamupuuron paivittain. Eloko-
losta on mahdollisuus lainata kavelysauvoja ja siella palvelee myos pieni kirjas-

to. Elokolossa jarjestetaan erilaista toiminnallista ohjelmaa ja tapahtumia. ( Ehyt

ry i.a.)

6.2 Ehytry

Ehkaiseva paihdetyd EHYT ry aloitti toimintansa vuonna 2012, kun Elamanta-
paliitto ry, Elama on parasta huumetta ry ja Terveys ry yhdistyivat. Jarjestdlla on
laaja asiantuntemus paihdepolitiikasta ja paihdetyosta. Ehyt ry pyrkii olemaan
tukija ja vaikuttaja, seka innovatiivinen tyokumppani. Ehyt ry toimii myos vapaa-
ehtoistydn ja vertaistuen kenttana, jossa ihmisten kohtaaminen mahdollistuu.
Perustana toiminnalle on vapaaehtoistyon ja jarjeston henkiloston osaamisen

yhteensovittaminen. (Ehyt ry. i.a.)
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6.3 Kunnon Elama ry

Kunnon Elama ry on ehkaisevan paihdetyon kansalaisjarjestd. Kunnon Elama
ry:n tavoitteena on parantaa yhteiskuntaa edistaen terveyspainotteista elamaa

ja pyrkiavahentamaan riippuvuuksista aiheutuvia onglmia yhteiskunnassa.

6.4 Elokolon asiakkaat kohderyhmana

Toinen kehittamistehtavan tekijoista oli tyoharjoittelussa Elokolossa kevaalla
2013 ja sai hyvan katsauksen Elokolon asiakkaisiin harjoittelunsa aikana. Elo-
kolossa kay monenlaisia ihmisia. Asiakkaita on eri sosio-ekonomisista luokista,
mutta suuri osa asiakkaista on pienituloisia tai tyottomia. lkahaarukka on laaja.
Kahvilassa kay nuoria opiskelijoita jonkin verran, tyoikaisia ja elakeikaisia ihmi-
sid. Osa asiakkaista on maahanmuuttajia, eika kaikki valttamatta osaa suomen

kieltd. Osa asiakkaista on tydelamassa ja osa tyottomia.

Elokolon asiakaskunta on todella laaja ja se tuo omat haasteensa terveysneu-
vontaan. Osalla asiakkaista elamantilanne on haasteellinen, eikd omaa asuntoa
ole tai asunnossa ei ole mahdollisuutta ruoan kylmasailytykseen. Osa asiak-
kaista on vaha-varaisia, eika heilla ole rahaa investoida terveyteen Kkalliilla vi-
hanneksilla ja liikuntaharrastuksilla. Terveysneuvontaa antaessa on otettava
huomioon yksilon mahdollisuudet toteuttaa terveellista elamantapaa omassa

arjessaan.
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7 SUUNNITTELU

Kehittamistehtavan aihe nousi toisen opiskelijan ollessa harjoittelussa Elokolos-
sa. Asiakkailla on tarvetta terveysneuvontaan, mutta moni on jaanyt taikka jat-
taytynyt terveyspalveluiden ulkopuolelle. Paadyimme alustavien keskustelujen
pohjalta pitamaan Elokolossa kolmipaivaisen terveystapahtuman. Pohdimme
asiakasryhman tarpeita ja mietimme mista aihe-alueista he hyotyisivat eniten.
Monet Elokolon asiakkaista ovat vahavaraisia ja heilla on paihdetaustaa. Mie-
timme, ettd lahestymistavan tulisi olla melko selkea ja konkreettinen. Aihe-
alueiden tulisi koskettaa asiakkaita lahelta, eika olla vain korkealentoista teori-
aa. Paadyimme aihe-alueisiin, jotka vaikuttavat terveyteen kokonaisvaltaisesti;

ravitsemus, liikunta ja lepo seka paihteet.

Tarkoitus oli pitaa eri aihe-alueista eri paivina neuvontaa. Mietimme, mita konk-
reettisia keinoja voisimme ottaa neuvontaan mukaan, jotta asiakkaat saataisiin
osallistumaan, eika vain passiivisesti kuuntelemaan. Toivoimme myds, etta oli-
simme asiakkaiden nakdkulmasta helposti lahestyttavia ja ilmapiiri olisi rento ja
avoin. Ravitsemuspaivaan paatimme ottaa muun muassa erilaisia julisteita ter-
veellisesta ruoasta seka ruokien energiamaarista. Ajattelimme myos jarjestaa
toiminnallisen pisteen, jossa asiakkaat voisivat arvata esimerkiksi, paljonko elin-
tarvikkeessa on sokeripaloja. Mietimme my0s, ettd voisimme antaa vinkkeja
edullisista ruoista ja elintarvikkeista seka ruoka-avustuksista. Liikunta- ja lepo-
paivana mietimme, miten toisimme arkilikuntaa esiin ja painottaisimme levon
tarkeytta. Tarkoituksena oli tastakin aiheesta antaa vinkkejd muun muassa
edullisiin ja ilmaisiin liikuntapaikkoihin.

Keskustelimme Elokolon tydntekijoiden kanssa paihde-osion sisallyttamisesta
terveyspaiviin. Esille nousi, ettd suurimmalla osalla Elokolon asiakkaista on ollut
tai on paihdeongelmaa ja asiasta on puhuttu todella paljon. Paihteettomyys on
keskeinen osa Elokolon toimintaa ja kahvilassa on runsaasti tarjolla tietoa asi-

asta, joten paadyimme jattamaan paihteet erillisena osiona pois. Paatimme, etta
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sivuamme aihetta muun neuvonnan ohella, silla alkoholin kayttdé vaikuttaa kui-
tenkin olennaisesti hyvinvointiin. Elokolo pohti voisiko aiheissa nakya jotenkin
mielenterveysasiat. Paatimme lahestya liikunta ja lepoasiaa myos arjen jaksa-
misen ja hallinnan kannalta, jotta mukaan saataisiin myos toivottu mielenterve-

ysaspekti.

Tapahtumapaiviksi suunnittelimme 14 ja 15.10. Maanantai ja tiistai paivat ovat
Elokossa vilkkaita ja niina paivina ei ole elintarvikejakelua lahiymparistossa,
joten mahdollisimman moni asiakkaista kayvat Elokolossa niina paivina. Tapah-
tuman aikaan paadyimme yhdessa Elokolon tyontekijoiden kanssa keskustel-
lessa. 10-14 valisella ajalla useat asiakkaat ehtivat paikalle ja me ehdimme aa-
mulla jarjestelemaan paikat hyvin. Ennen tapahtumaa kokosimme materiaalia,

joista Elokolon asiakkaat voisivat hyotya.

7.1 Osallistavat menetelmat

Terveyden edistamisessa ihmisten osallistaminen nahdaan hyvin arvokkaana.
Yhteison terveyden edistaminen on sita vaikuttavampaa, mitd enemman ihmisia
on osallisena ja mitd paremmin osallistujat edustavat yhteison sosiaaliryhmia.
(Savola &Koskinen-Ollongvist 2005, 63.)

Osallistuvat menetelmat ovat tyokaluja, joilla pyritaan edistamaan osallisuutta,
innostamaan ihmisia seka lisaamaan heidan vaikutusmahdollisuuksia. Ihmisten
mahdollisuuksien ja vallan kayton taito kasvaa, kun he saavat lisaa keinoja,
voimavaroja seka uskoa itseensa ja omiin kykyihin vaikuttaa omaan elamanti-
lanteeseen. Asiantuntijan rooli on kaynnistaa prosessi, mutta myohemmin jaada

hieman taka-alalle, antaen prosessissa olevan ottaa suurimman roolin. (INT i.a.)

Osallistuvilla menetelmilla pyritdan nostamaan ohjattavan ryhman energiatasoa.
Tarkoitus on luoda myonteinen ilmapiiri ja lisata ryhman jasenten valista luotta-
musta. Osallistuvia menetelmia on paljon erilaisia, mutta paamaara on kaikissa
sama. Ohjaajan rooli on saada ryhman jasenet osallistumaan keskusteluun ja

tehtaviin, jotka he kokevat merkityksellisiksi ja mielenkiintoisiksi. Ohjaaja opas-
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taa osallistujia yhteistydn hengessa ja antaa mallia ongelmanratkaisussa, tilan-
teen analysoinnissa, tavoitteiden asettamisessa, tulevaisuudenkuvien luomi-

sessa seka tiedon aktiivisessa etsimisessa ja tulkitsemisessa. (KSL i.a.)

7.1.1 Havainnollistaminen

Terveyspaivina havainnollistimme teoriatietoa konkreettisilla asioilla, kuten tau-
lukoilla ja kuvilla. Lisaksi halusimme esittaa kasin kosketeltavasti joidenkin yleis-
ten elintarvikkeiden sokerimaaraa sokeripaloilla. Maarat tuoteselosteissa eivat
valttdmatta havainnollista tai konkretisoi tuotteen sisadltdamaa maaraa, mutta kun
esimerkiksi sokerimaara on silmien edessa ja kasin kosketeltavissa se saattaa
yllattaa ja iskostua mieleen. Tama saattaa auttaa valintoihin kaupassa, kun

miettii tuotteiden sisaltamia energiamaaria ja siten edesauttaa painonhallintaa.

7.1.2 Motivoiva haastattelu

Kongitiivisena tydmenetelmana voisi kayttaa motivoivaa haastattelua. Menetel-
massa vahvistetaan henkildon motivaatiota positiiviseen muutokseen ja tuetaan
henkilon omaa arvomaailmaa. Motivoivalla haastattelulla pyritaan loytamaan
ratkaisuja kaytoksen ristiriitoihin. Motivoivan haastattelun 1ahtékohtana on ihmi-
sen kohtaaminen, kuunteleminen, arvostaminen, luottaminen ja myotatunto.
(Paihdelinkki 2010)

Motivoiva haastattelu on haastava menetelma, jossa on tarkeaa, etta yksilon
omia muutospuheita ja tahtoa vahvistetaan ja avoimilla kysymyksilla osalliste-
taan ihminen itse pohtimaan ja oivaltamaan muutoksen konkreettisuutta ja
mahdollisuutta omassa elamassaan. Terveyskayttaytymisen muutos vaatii pal-
jon motivaatiota, jotta muutos on pysyva. Vuorovaikutuksen tarkein tyokalu on
kuuntelu, katsekontakti, empatia ja asiakkaan nakokulman ymmartaminen ja
kunnioittaminen. (Absetz 2010.)
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8 TOTEUTUS

Tapahtumaamme mainostettiin Elokolon omassa tapahtumakalenterissa ja laa-
timallamme mainoksella Elokolossa (LIITEG). Mainos laitettiin esille viikkoa en-
nen tapahtumaa. Tapahtumaamme mainostettiin myos Helsingin Elokolon omil-

la Facebook-sivuilla.

8.1 Ravitsemuspaiva

Elokolo aukeaa yhdeksaltd aamulla ja tapahtumamme oli suunniteltu alkavaksi
kymmenelta. Tapasimme Elokololla yhdeksalta aamulla, jotta meilla oli riittavasti
aikaa valmistella ja jarjestella tapahtumapaikkaa. Olimme ostaneet tarjottavaksi
porkkanoita, jotka laitoimme esille. Lisaksi jarjestelimme poydat niin, ettd ke-
radmamme materiaali olisi kauniisti esilla ja toimintapaikka mahdollisimman

houkuttelevan nakoinen.

Asettelimme osan keskeisista materiaaleista standeille, jotta ne olisivat hyvin
esilla ja jotta meidan oli helppo kayttaa niita apuvalineena terveysneuvontaa
havainnollistaessa. Herattelevaksi ja toiminnalliseksi menetelmaksi asettelimme
eri elintarvikepakkauksia ja niiden sisaltamat sokerimaarat sokeripaloilla ha-
vainnollistettuina eri pusseihin poydalle. Asiakkaat saivat, arvata mika sokeri
maara sisaltyi mihinkin elintarvikkeeseen. Sivupoydalle asettelimme maljaan
vihanneksia, joiden kokonaishintaa asiakkaat saivat leikkimielisesti arvioida.
Maljan viereen asettelimme keraamaamme materiaalia vapaasti otettavaksi.
Poydalla oli keradmamme lista ilmaisista ja edullisista ruoanjakelupisteista Hel-
singissa (LIITE1). Pdydalle asettelimme myds monisteen, jossa oli esimerkkeja
edullisista vaihtoehdoista lisata kasviksia ruokavalioon ja jaoteltu vihanneksien

ja hedelmien kausia, jolloin ne ovat edullisimmillaan.(LITE2).

Mittauspisteen asettelimme pOydan viereen, johon asiakas paasi istumaan kes-
kustelun ajaksi. Kaytossamme oli Elokolon puolesta verenpainemittari ja veren-

sokerimittari. Kirjoitimme asiakkaiden tulokset ylos paperille, jotta seuranta olisi
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mahdollista tai mahdollisia tuloksia asiakas pystyi nayttamaan terveysasemalla.
Otimme kannettavan tietokoneen mukaan ja kaytimme sita antaessa palveluoh-
jausta. Asiakkailla oli kysymyksia ja epaselvyyksia esimerkiksi influenssaroko-
tusten alkamisajankohdista ja oman terveysaseman puhelinnumerosta ja sijain-

nista.

Palautelaatikon asettelimme erikseen sivupdydalle hieman suojaisampaan
paikkaan, jotta palautteen antajilla olisi rauha kirjoittaa palaute mahdollisimman

rehellisesti.

Elokolo tarjoaa asiakkailleen ilmaisen aamupuuron, ja asiakkaat saivat tulla
poydan aareen syomaan ja samalla keskustelemaan heitd askarruttavista asi-
oista. Itse aktiivisesti tarjosimme mahdollisuutta verenpaineen- ja sokerin mit-
taamiseen ja usein siita ihmiset alkoivat keskustella oma aloitteisesti omasta
ruokavaliostaan ja syOmistottumuksistaan. Moni otti tekemiamme esitteita ja
iimaisivat olevansa tyytyvaisia saamaansa tietoon ja palveluun. Sokerimaarien
arviointi oli leikkimielinen ja moni asiakkaista oli aidosti yllattyneita elintarvikkei-
den sisaltamista sokeri maarista. Ohjeistimme miten elintarvikepakkauksista
luetaan tuoteselostusta ja miten siita voi tarkistaa tuotteen sisaltdmat ravintoar-
vot. Kolestroli-asiat kiinnostivat monia ja sydanliiton esitteen avulla saimme hy-

vin havainnolistettua mitka asiat vaikuttavat veren kolestroliarvoihin.

Paivan tunnelma oli rentoutunut ja mukava. Elokolon tyontekijat toivottivat mei-
dat tervetulleiksi ja kavivat itsekin mittauttamassa verenpainettaan ja verenso-

keriaan.

8.2 Arjen hallinta-paiva

Aloitimme paivan valmistelun yhdeksalta aamulla paikkojen jarjestamisella.
Asettelimme tekemamme materiaalin poydille asiakkaiden saatavaksi ja mitta-
uspisteen jarjestimme samaan paikkaan kuin edellisenakin paivana. Aihealu-
eemme oli hieman laajempi toisena paivana ja se mahdollisti keskustelun arjen

hallinnasta laajana kokonaisuutena. Standeille asettelimme tekemamme kuviot
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riittdvan unen tuomista hyodyista (LIITE3) ja liilan vahaisen unen haitoista
(LIITE4). Laitoimme esille myds liikuntasuositukset (LIITES) seka edullisia lii-

kuntamahdollisuuksia.

Monia asiakkaita kiinnosti kovasti liikunta-asiat ja monet kertoivatkin harrasta-
vansa paljon hyotyliikuntaa, kuten kavelya. Muutama asiakas kavi saannollisesti
juoksulenkeilla. Monille oli uutta tietoa, etta kaupungin kirjastot lainaavat joitakin

urheiluvalineita ja pihapeleja.

Mittauspisteella kavi runsaasti asiakkaita ja siina oli usein hyva tilaisuus puhua
likunnan ja saannodllisen elamanrytmin vaikutuksista verenpainearvoihin. Uni ja
lepo olivat sellaisia asioita, joissa monilla oli haastetta. Suurin ongelma oli liian
vahainen uni ja epasaannollinen paivarytmi. Yot menivat monilla valvoessa,
eika paivallakaan tollut oikein aikaa levata. Asiakkaat kokivat myds vaikeaksi
niin suurten muutosten tekemisen elamassaan, etta arki olisi sdanndllista ja un-
ta saisi riittavasti. Arjan jaksamista ja hallintaa helpotti monilla, jokin mieleinen

tekeminen tai harrastus, myos sosiaaliset suhteet koettiin tarkeana tekijana.

Toisena paivana teimme myos jonkinlaista yhteenvetoa kaikista aiheista, silla
asiakkaatkin huomasivat, etta mitkaan terveyteen vaikuttavat asiat eivat ole toi-
sistaan irrallisia, vaan kaikki vaikuttavat toisiinsa. Terveyteen liittyy monta eri

osa-aluetta ja kaikkiin alueisiin olisi syyta kiinnittaa huomiota.
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9 ARVIOINTI

Menetelmien toimivuuden ja oman toiminnan kehittdmiseksi on tarkeaa kerata
palautetta omasta toiminnastaan. Toiminnan arviointi auttaa arvioimaan saavu-
tettiinko kehittamistehtavalle asetetut tavoitteet ja onnistuivatko kaytannonjar-
jestelyt halutulla tavalla. Palaute mahdollistaa ja antaa pohjaa myods mahdolli-

selle jatkokehittamiselle ja uuden tapahtuman jarjestamiselle. (KVTL i.a.)

Tapahtumamme sisallon ja onnistumisen tarkeytta arvioitiin kirjallisella arviointi-
lomakkeella. Paadyimme toteuttamaan arvioinnin niin, ettd tapahtumaan osallis-
tuneet saivat nimettdmasti antaa palautelomakkeen (LIITE 7) avulla palautetta,
jotka he jattivat Elokolossa tapahtumapaivina olevaan palautelaatikkoon. Paa-
dyimme ratkaisuun, jossa palaute annetaan nimettdmasti, koska halusimme
saada mahdollisimman totuudenmukaista arviota omasta toiminnastamme.
Ajattelimme, etta henkilokohtaisista terveysasioista puhuttaessa olisi myos eet-
tisempaa, etta arvioitsijat saisivat antaa palautteen tapahtuman hyodyllisyydes-

ta nimettomasti.

9.1 Arvioinnin tulokset

Palautekyselyyn vastasi seitseman henkildéa. Kovin innokkaasti ei palautteisiin
vastattu, mutta halusimme pitaa vastaamisen vapaaehtoisena, jotta tilaisuuden
luonne ei karsisi. Palaute oli paaasiassa positiivista. Melkein jokainen vastan-
neista koki saaneensa uutta tietoa terveyspaivilta, ainoastaan yhden vastauk-
sen mukaan uutta tietoa ei saatu. Terveyspaivat koettiin hyddylliseksi, vain yksi
vastanneista koki, ettei kokonaisuudesta ollut hanelle hyotya. Suurin osa vas-
tanneista pystyisi toteuttamaan terveyspaivilla kaytyja asioita omassa elamas-
sa. Kaksi vastanneista oli epavarma toteutuksen suhteen ja yksi oli sita mielta,
etta joitain asioita pystyisi toteuttamaan ja joitain asioita ei. Vastanneet kokivat,
ettd kokonaisuudesta ei jaanyt mitaan uupumaan. Muutama vastanneista oli
jaanyt ilman mittauksia, mika ilmeisesti harmitti, mutta muuten asiasisalto oli

onnistunut. Jokainen vastanneista toivoisi Elokolossa jatkossakin jarjestettavan
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vastaavanlaisia tilaisuuksia. Palautteiden mukaan terveyspaivat olivat kaiken

kaikkiaan onnistuneet ja asiakkaat olivat tyytyvaisia.
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10 POHDINTA

10.1 Eettisyys

Eettisyyden periaate omissa tekemisissa merkitsee sita, etta yrittaa saada ai-
kaan hyvaa ja valttaa aiheuttamasta vahinkoa. Asiakkaan etu, ja mika hanelle
on hyvaksi taytyy pitaa mielessa toimintaa toteuttaessa. Terveyttd edistaessa
eettisyyttd on asiakkaan ihmisyyden kunnioittaminen ja riittava tietoperusta ter-
veyteen liittyvista asioista. (Pietila ym 2008, 68-69) Terveydenhoitajan koulutuk-
sessamme olemme saaneet vankan perustan tiedoista, mitka liittyvat ihmisen
terveyteen. Halusimme terveystapahtuman terveysneuvonnan kohdistuvan asi-
akkaiden tarpeisiin ja siten myos kunnioittaa heita heidan omassa elamantilan-

teessaan.

Tapahtuman raportointi on sen jarjestajien eettinen velvoite. Olemme raportissa
pyrkineet esittelemaan tapahtuman suunnittelun toteutuksen ja arvioinnin, seka
teoreettista taustaa kayttamistamme menetelmistd ja tiedoista johon toimin-
tamme nojaa. Olemme pyrkineet olemaan kaikessa toiminnassamme eettisia.
Lahteina olemme kayttaneet julkisia materiaaleja ja kayttaneet niita eettisesti.

Tapahtuman arvioinnin toteutimme niin, etta arvioitsijat pysyivat nimettomina.

10.2 Luotettavuus

Suunnittelussa ja toiminnassamme olemme pyrkineet avoimuuteen. Yhteistyo
Elokolon tyontekijoiden kanssa ja heidan esittamiin tarpeisiin vastaaminen on
ollut ohjaava tekija tydon suunnittelussa ja toteuttamisessa. Arvioinnilla pyrimme
saamaan tietoa omasta toiminnastamme, jotta saisimme tietoa tapahtuman on-
nistumisesta ja siten voisimme kehittda oma toimintaamme tulevaisuudessa.
Arviointilomakkeesta pyrimme tekemaan mahdollisimman neutraalin, jotta se ei

johdattele kysymyksilla asiakkaan vastausta.
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Tiedonhankintaprosessin on oltava suunnitelmallista ja lahdemateriaaliin tulee
osata suhtautua myos kriittisesti. Lahdemateriaalin tietoa on osattava kasitella
ja kayttaa eettisesti oikein. Lahdemateriaaliin tutustuessa on osattava huomioi-
da esimerkiksi lahteen kaupallisuus, tuoreus ja tarkoitus. (Aalto-yliopisto i.a.)
Pyrkimyksenamme oli terveyden edistaminen ja siihen tahdatessamme olemme
kayttaneet aineistona luotettavina pidettyja lahteita ja kunnioittavia tehokkaaksi
todettuja menetelmia. Terveyssuosituksista kertoessa kaytimme tuoreimpia ter-

veyden ja hyvinvoinninlaitoksen suosituksia.

10.3 Kehittamisideat

Diakonia-ammattikorkeakoulun arvojen saavuttamiseksi on laadittu strategioita.
Diakissa osaamisalueilla asetetaan etusijalle kehittamishankkeet, jotka liittyvat
osallisuuteen, terveyteen, kdyhyyteen ja huono-osaisuuteen Suomessa, Euroo-
passa ja kehittyvissa maissa. (Diak i.a.) Yhteistyd Elokolon kanssa sopii Diakin
strategiaan ja arvoihin. Elokolo on paikkana hyva terveydenhoitotyon jalkautu-

miselle ja siten terveydenhoitotyon kehittamiselle.

Yhteistyd Elokolon kanssa on ollut antoisaa ja opettavaista meille opiskelijoina
ja palautteesta kavi ilmi, etta olimme onnistuneet toiminnassamme ja Elokolon
asiakkaat pitivat terveyspaivia hyodyllisina. Diak voisi kehittaa yhteistyotaan
Elokolon kanssa niin, etta toiminta olisi jarjestelmallista ja jatkuvaa. Siten toimin-
taa pystyisi arvioimaan luotettavammin pitkalla tahtaimella. Elokolo toimintaym-
paristona terveydenhoitajaopiskelijoille on loistava, koska siella opiskelija koh-
taa ihmisia, joiden terveyden edistaminen ja hoitamisen taidot syventyvat. Yh-
teistyosta hyotyisi molemmat Diakonia-ammattikorkeakoulun opiskelijat ja Elo-
kolon asiakkaat.

Yhteistyd voisi tapahtua monella eri tavalla. Elokolo voisi toimia syventavan ter-
veydenhoitotyon harjoittelupaikkana tai osana viimeisten opintojaksojen koko-

naisuutta esimerkiksi terveystapahtuminen jarjestamisen muodossa.
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10.4 Ammatillinen kasvu

Terveystapahtuman jarjestaminen on ollut meille opettavainen kokemus. Am-
matillisen kasvumme kannalta kehittamistehtavan toteuttaminen tapahtumanjar-
jestamisen muodossa on ollut monipuolinen ja haastava ratkaisu. Terveyden-
hoitajan tyd on usein hyvin itsenaista ja siina ammattilainen tarvitsee kykya heit-
taytya ja tieto-taitoa soveltaa teoriatietoa kaytantdoon. ltsendinen tyd ihmisten
parissa vaatii myos huolellisuutta ja suunnitelmallisuutta, jota olemme oppineet
taman kehittamistehtavan parissa. Yhteistyo eri tahojen kanssa on myos tarke-

aa terveydenhoitajan tydssa.

10.5 Tavoitteiden saavuttaminen

Mielestamme onnistuimme saavuttamaan asettamamme tavoitteet tapahtuman
suhteen. terveystapahtuman suunnittelu ja toteutus tapahtui aikataulujen puit-
teissa ja onnistuimme toteuttamaan mukavan ja antoisan tapahtuman Elokolon
asiakkaille. Terveysvaikutusten tuloksia pitaisi mitata pitkalla aikavalilla ja siten
terveyskasvatuksemme tehokkuutta, mutta saamistamme palautteista ilmeni,
etta moni oli saanut uutta tietoa ja kokivat terveyspaivat hyodyllisiksi yhteydessa

omaan elamaansa
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12 LITTEET

LITE1

TERVEYSPAIVAT ELOKOLOSSA!

Tervetuloa kaksi paivaisille terveyspaiville Helsingin Elokoloon
ma14.10.13 ja 1i.15.10.13

14.10.13 Luvassa keskustelua painonhallinta-asioista ja terveellises-
ta edullisesta ruokavaliosta

15.10.13 Esilla elamanhallinta, lepo ja liikunta-asioita

Terveydenhoitajaopiskelijat Diakonia-ammattikorkeakoulusta jarjes-
tavat tapahtuman! Paikan paalla mahdollisuus verenpaineen ja ve-
rensokerin mittaukseen seka keskusteluun mielta askarruttavista

terveysasioista.

Diak
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LIITE2

Ruoka-avustuksia

Maanantaisin:
Herttoniemen seurakunnan ruokajakelu. MYLLYPUROSSA. Myllypurontie 1.

Liikkuntamyllyn paadyssa. Paikalla viimeistaan 9:30

Malmin seurakunnan lahjoitusleivan jako. TAPULINKAUPUNGISA Klo 11:00.

Maatullinkuja 4, Tapulin seurakuntakoti

Tiistaisin:
Malmin seurakunnan lahjoitusleivan jako PIHLAJAMAESSA klo. 9:00. Liuskon-
tie 1, Pihlajamaen kirkko

Keskiviikkoisin:
Herttoniemen seurakunnan ruokajakelu. MYLLYPUROSSA. Myllypurontie 1.

Liikkuntamyllyn paadyssa. Paikalla viimeistaan 9:30

Malmin seurakunnan lahjoitusleivan jakaminen JAKOMAESSA klo 11:00. Ja-

komaenpolku 7, Jakomaen kirkko

Hurstin ruoka-ja vaatejakelu KALLIOSSA Klo 12. Helsinginkatu 19

Torstaina:

Perjantaina:

Malmin seurakunnan lahjoitusleivan jako MALMILLA klo 9:00. Kunnantie 1,
Malmin kirkko

Herttoniemen seurakunnan ruokajakelu MYLLYPUROSSA viimeistaan 9:30.
Myllypurontie 1, Liikkuntamyllyn paadyssa

Hurstin ruoka-ja vaatejakelu KALLIOSSA klo 12 Helsinginkatu 19
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LIITE3

Kasviksia edullisesti ruokavalioon

Y2 kg = 6 kourallista

Paras tapa on jakaa kasvikset paivan ruokavalioon

Esim:

e ensimmainen kourallinen marjoina puuron, viilin tai jo-
gurtin joukossa aamupalalla

e toinen ja kolmas kourallinen salaattina ja lampimana
lisakkeena lounaalla

e neljas kourallinen hedelmana valipalalla

e viides kourallinen erivarisia kasviksia vaihdellen esim.
wokki-, laatikko- tai pataruoassa, keitossa tai kastik-
keessa

e kuudes kourallinen tomaatti-, kurkku- ja paprikaviipa-
leina ja salaatinlehtina iltapalaleivalla tai yhtena pork-

kanana

Ruokalaskun pienennysvinkkeja

kaikkina vuodenaikoina edullisia kasviksia ovat: porkkana, kerakaali,

lanttu, sipuli, kiinankaali
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SYKSYISIN:
kesakurpitsa, kukkakaali, parsakaali, rapea kerasalaatti
KESAISIN:

tomaatti, kurkku, paprika, marjat

seuraa hintoja ja hyddynna tarjoukset
valmista kerralla enemman ruokaa ja pakasta
sailyta kasvikset oikein ja kayta mahdollisimman nopeasti havikin

vahentamiseksi

kayta ne, mita ostat

Tuontihedelmat kausittain

Tammi-maaliskuu: appelsiinit ja mandariinit

Maalis-toukokuu: omenat

Kesaaika: melonit, nektariinit, persikat, aprikoosit

Syys-marraskuu: omenat (etenkin kotimaiset lajikkeet)

Marras-joulukuu: mandariinit ja jouluomenat

Banaanit ja rypaleet kuuluvat ympari vuoden nautittaviin suomalais-

ten suosikkeihin.
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LITE4

Jaksaminen ja
mieliala

Sairauksien Stressin
ennaltaehkaisy sietokyky

Riittava

uni




LITES

Korkea
verenpaine,
diabetes

Huono

vastustuskyky/
sairastuminen

Piihteet

Vasymys ja
stressi

Alakuloisuus
IE
artyneisyys

Liian
vahainen
uni

Sosiaaliset
suhteet
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LITEG

Terveysliikunnan suositus
LIIKUNTAPIIRAKKA

Tdsmiliikuntaa 2-3 tuntia viikossa, joka toinen piivd

® uinti * lanssi
» soutu * kuntosali
= jucksu + laskeltelu

= hiihto = pallopelit
= pybirdily = 2-skitfvk  =1-3krtfvk ® voimistelu

= reipas kiively * 2o-Gominfkrt = 20-60 min/krt * kuntojumpat

Ota ainakin puolet!
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LIITE7
Elokolon terveyspéivien 14.-15.10 palautekysely

1. Saitko uutta tietoa?
1. kylla

2.¢el

3. en 0saa sanoa

2. Oliko péivéan kokonaisuudesta sinulle hyotya?
1. kylla
2. ei

3. en osaa sanoa

3. Pystyisitko toteuttamaan terveyspdivilld kdytyjd asioita omassa arjes-
sa?
1. kylla
2. el
3. en osaa sanoa

4. Jaiko mielestési jotain uupumaan?
1.kylld, mita?

2.¢el

3. en 0saa sanoa

5. Toivoisitko Elokolossa jatkossa jarjestettdvian vastaavanlaista tilai-
suutta?
1. kylla
2. el

3. en osaa sanoa
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LIITE8




