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Opinniytetyon kuvaus: Tyon tarkoituksena on kurkistaa huonokuuloisen ikdihmisen
arkeen. Mitd huonokuuloisuus merkitsee ikdihmisen eldmédssd? Onko arki muuttunut
kuulon huononnuttua? Tarkoitukseni ei ole tuottaa yleistettavaa tietoa, vaan ldhinnd ke-
ratd kokemuksia ja perehtyd ikddntymiseen ja huonokuuloisuuteen ikdihmisen nakokul-
masta késin.

Teoreettinen ja kisitteellinen esittely: Kisittelen tydssd erikseen ikddntymistd ja huo-
nokuuloisuutta. Tarkastelen ikddntymistd fyysisend, psyykkisend ja sosiaalisena proses-
sina. Kéyn ldpi ikdantymismuutokset ja pohdin ikdihmisten keinoja mukautua niihin.
Selvitdn millaisista asioista ikdihmisen arkipdiva koostuu ja pohdin huonokuuloisuuden
merkitystd ikdihmisen eldaméssd. Nden tarpeelliseksi esitelld myds keskeisimmaét kuulon
apuviélineet.

Metodologinen esittely: Kiytdn tydssdni kvalitatiivista tutkimusmenetelméé. Aineistoni
koostuu kahdesta perusteellisesta haastattelusta. Haastateltavana oli kaksi kemiléistad 70-
80 — vuotiasta kotona asuvaa huonokuuloista rouvaa, joista toisella on ollut kuulokoje
kymmenen vuotta ja toisella kolme kuukautta.

Keskeiset tutkimustulokset: Haastatteluista ilmeni, ettd fyysinen terveys ja toimintaky-
ky ovat ikdihmisille tdrkeimpiéd asioita. Palvelujen keskelld asuminen tukee itsendistd
selviytymistd. Huonokuuloisuus lisdd turvattomuutta, jolloin rauhallisen asuinympéris-
ton merkitys korostuu. Julkisille paikoille kaivataan toimivia induktiojérjestelmid. Ha-
lyssé ja kaikuvissa tiloissa kuuleminen koettiin erityisen hankalaksi. Puolison rooli on
merkittidva sekd turvan antajana ettd elamyksien ja arjen jakajana.

Johtopéitokset: Huonokuuloisuus tuo eldmidén lukuisia rajoitteita. Oma asennoitumi-
nen vaikuttaa siithen, miten niistd selvida. Ikdihmiset kaipaavat péiviin sisdltoa ja ottavat
mielelldéin osaa erilaisiin aktiviteetteihin.
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Thesis description: The purpose of this survey is to peek into the lives of old people.
What kind of a role does the inability to hear have in old people’s everyday life? Has
something changed after the impairment of hearing? I will not try to produce general-
izing facts but rather try to collect some experiences and find out about aging and the
inability to hear well.

Theoretical summary: I will handle aging and the inability to hear well as their own
themes. I will consider aging as a physical, psychic and social process. I will also go
trough the changes of aging, and reflect on the methods that old people are using to
cope with aging. I will clarify what kind of things old people’s day consist of. I will
discuss the meaning of the inability to hear well in old people’s weekday, and I also
find it necessary to introduce the most important hearing aids.

Methodological summary: I use qualitative research method in my research. The
research material consists of two complete and thorough interviews. I interviewed two
70 to 80 years old ladies living at home, who are both hard of hearing. They both live
in the center of Kemi. One of them has had hearing aid for ten years; the other has had
it for three months.

Main results: It became clear that physical health and functional capacity are the
most important things to old people. Living among services supports old people’s in-
dependent survival in life. The inability to hear well adds insecurity, which is when
the importance of a peaceful living environment is emphasized. People want working
induction systems in public places. Hearing in noisy and resounding conditions is
considered as especially difficult. The role of a partner is significant as a support giver
and as a sharer of experiences.

Conclusions: Inability to hear limits old people’s life very much. A person’s own atti-
tude affects the way of survival. The aged are looking to add content in their days.
They also like participating in different activities.

Key words: inability to hear well, ageing, everyday life, living at home, ability to
function
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” Vanhuus on kuin vuorikiipeilyd. Kiipedt ulkonemalta ulkonemalle. Mitd korkeammalle

pédset, sitd hengédstyneemmaéksi tulet, mutta ndkoalasi laajenevat.”

(Ingrid Bergman)



1. JOHDANTO

Vieston ikdrakenteen muutos on moninkertaistamassa ikdéntyvien osuuden Suomessa nope-
ammin kuin monissa muissa maissa. Ténd pdivdnd yhd suuremmalla osalla véestostd on kuulo-
ongelmia, etenkin ikédihmisilli. Maailman terveysjirjeston, WHO:n mukaan maailmassa on
250 miljoonaa kuulovammaista, eli 4.2 prosenttia maailman véestostd. Kuulovamma on maa-
ilman 15. suurin terveysongelma, kun otetaan huomioon eniten haittaa aiheuttavat sairaudet.
Suomessa joka kolmannella yli 75- vuotiaista arvioidaan olevan jonkin asteinen kuulovamma.

(Kuulonhuoltoliitto 2006.)

Thminen tarvitsee ympdrilleen toisia ihmisié ja vuorovaikutusta. Thmiselld on luontainen tarve
vaihtaa ajatuksia, keskustella ja viestid. Vuorovaikutus vaikeutuu, jos kuulemisessa ilmenee
muutoksia. Kuulo on ihmisen térkein aisti ja sitd tarvitaan paitsi ddnien vastaanottamiseen,
my0s puheen tuottamiseen. Kuulo voi olla heikentynyt eri eliménvaiheissa ja eri tavoin. Osa
thmisistd on huonokuuloisia, osa kuuroutuneita, osa tdysin kuuroja. Ikdihmisille tyypillistd ién
aitheuttamaa kuulohermon rappeutumaa kutsutaan ikdkuuloksi. Tarkastelen tutkimuksessani

nimenomaan ikdkuuloa ja sen vaikutusta arkeen, korostaen ikdéntyvien omia kokemuksia.

Ikdihmisten asioista, kuten koetusta yksindisyydestd, on alettu viime vuosina puhumaan 44-
neen. Internetin keskustelupalstoilla pohditaan idkkdiden eldmié ja arjen selviytymistaistelui-
ta. Muuan kirjoitus erityisesti pisti ajattelemaan: “Mitd on vanhusten arki tind pdivind? Miten
toimii ruokapalvelu, kodinhoito, asioilla kdynti, siivous, lddkkeiden annostelu.. ndmd ovat tdr-
keitd asioita arjesta selvidmisessd. Liian usein vanhus jdd yksin asuntoonsa "vangiksi", kun ei
ole hissid. Yksindisyys onkin vanhusten suurin ongelma nykyddn. Sukulaiset, tuttavat eivdt asu
ldhelld. Onpa sosiaaliviraston viranomaisille tullut vanhuksilta yhteydenottoja muun muassa
siitd, kuka soittaa tai tarkistaa onko vanhus vield elossa? Jos vanhus selviytyy omillaan, kuka
hdntd silloin kaipaa, jos ei ole turvaverkkoa ympdrilld. Entd sitten vanhusten kéyhyys - eldk-
keet eivdt ole suuria ja esimerkiksi lddkkeet ja asuminen maksavat maltaita. Vanhuksilla
on oltava mahdollisuus hyvdcdn ja turvalliseen eldmddn. Yksindisyys ja turvattomuus eivdt ole

hyvid kumppaneita! --” (Marttila 2008.)

Kemisséd, Lieksassa ja Kokkolassa kdynnistettiin vuonna 2005 kolmivuotinen Onnistuva



8
Ikddntyminen — projekti, jonka sanomana on, ettd kuulovamma ei ole este osallistumiselle.
Projektitydryhmissd ovat edustettuina terveyskeskukset, palvelukeskukset, sosiaali- ja terve-
ysalan oppilaitokset ja Kuulonhuoltoliiton paikallisyhdistykset. Projektin kohderyhminé ovat
yli 70- vuotiaat huonokuuloiset ikdihmiset, vanhustyon ammattihenkil6std, omaishoitajat ja
sosiaali- ja terveydenhuollon opiskelijat. Projektin kautta pyritddn saamaan aikaiseksi konk-
reettisia tuloksia: vanhustyontekijéiden osaamista kuuloasioissa halutaan lisété, (etenkin kuu-
lon apuvilineiden ja niiden kdyton suhteen) ja tiedonsaantia pyritdin edistdmiin. Huonokuu-
loinen ikdihminen voi saada kuuloon liittyvéd tietoa ja palveluja esimerkiksi oman alueensa

palvelutalosta. (Kuulonhuoltoliitto ry, 2007.)

Onnistuva Ikddntyminen- projektin suurimpana tavoitteena on turvata ikihuonokuuloisille hy-
va arki, muun muassa helpottamalla palvelujen saantia. Erikoissairaanhoidon palveluja tuo-
daan mahdollisuuksien mukaan perusterveydenhuoltoon, jolloin kotikunnan terveyskeskukses-
ta voi saada puhelimen soitonilmaisimen tai television ddnenvahvistimen. Ikdhuonokuuloisen
erityistarpeet on huomioitava nykyistd paremmin niin terveydenhuollossa, vanhustenhuollossa,
kuin kaikissa ikdihmisille suunnatuissa palveluissa. Esimerkiksi tarkoituksenmukaisia apuvé-
lineitd on oltava saatavilla. Yhtend OI- projektin tavoitteena on kehittdd toimintamalli, jossa
eri kuulonhuollon- ja kuntoutuksen toimijat tuntevat toistensa osaamisalueet. (Kuulonhuolto-

liitto ry, 2007.)

Olin mukana osassa projektin kokoontumisista lukuvuonna 2006 - 2007. Projektin myd&té aloin
miettimddn ikdihmisten tavallista arkea ja sitd, miten paljon ylimdirdistd ponnistelua pieneltd-
kin tuntuva asia voi ikdihmiseltd vaatia. Projekti ei pyytdnyt opinndytetyoté, eikd silld ollut
tyoni suhteen mitdén vaatimuksia. Kerroin erddssd kokouksessa projektiryhmadlle tekevini ai-
hetta sivuavan opinndytteen. Projektin puheenjohtaja Anne Jokelainen (sosionomi AMK 2007)
teki tyOnsa itse projektista, enkd halunnut toistaa hdnen tekemisiddn. Ajattelin, ettd oma tyoni
keskittyy huonokuuloisena ikdihmisend eldmiseen, kun taas Annen ty0sséd késitellddn enem-
mén OI- projektia ja sen aikaan saannoksia. Omassa tuttavapiirissédni miltei kaikilla hieman
1akkaammilla on alkanut kuulo heiketd. Valitsin tdiméan aiheen senkin vuoksi, ettd saisin lisda
tietoa huonokuuloisuudesta ja pystyisin ymmartiméén millaista on eldé ikdihmisend ja huono-
kuuloisena. Nuori ja hyviakuuloinen ei valttamétté tiedosta kaikkea, mitd tulee huomioida vaik-

kapa keskustellessa huonokuuloisen kanssa.
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Kasittelen tyossdni ensiksi ikddntyminen - teemaa. Pohdin ikdantymistd fyysisend, psyykkise-
nd ja sosiaalisena prosessina, sosiaalinen néisté tirkeimpind. Tarkastelen ikddntymisen vaiku-
tusta toimintakykyyn ja arjen sujumiseen, ja pohdin sosiaalisten verkostojen merkitystd osana
ikdantyvén itsendistd selviytymistd. Téstd siirryn varsinaiseen aiheeseeni kuuloon ja huono-
kuuloisuuteen. Koska kuulokojeiden ja muiden apuvilineiden on todettu parantavan ikdanty-
vén itsendistd selviytymistd ja hoidettavuutta niin kotona kuin laitoksessa, kdyn lépi kuulemis-
ta helpottavat apuvélineet. Tutkimuksen toteuttaminen — kappaleessa kerron laadullisesta tut-
kimusmenetelmasté, teemahaastattelusta, ja tutkimusprosessista. Mainitsen myds aikaisempia
tutkimuksia ja ldhteitd, joiden aineistoa kdytdn tdssd tutkimuksessa seké tiedon saantiin ettd

tulosten vertailemiseen. TyOn parasta antia ovat tutkimustulokset ja oma pohdinta.
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2. IKAANTYMINEN

2.1 Ikéantyminen prosessina

Vanheneminen on elinikdinen prosessi, joka alkaa hedelmdityksesta ja jatkuu aina kuolemaan
saakka. Sitd selittdvét solujen vanheneminen ja geeniperimd. Geneettisen perimén merkitys on
suurempi nuoruusidssd, koska elinympéristo ja eldméntapa vaikuttavat terveyteen ja elinikdén
myo6hemmalld idlld. Mik&dén teoria ei anna suoraa vastausta vanhenemiseen, vaan ne tiydenté-
vit toisiaan. (Koskinen ym. 1998, 92.) ”Vanheneminen muodostuu biologisista (=fyysisistd),
psyykkisistd ja sosiaalisista prosesseista siten, etti kaikki ndmé prosessit ovat vanhenemisessa

yhtdaikaisesti ldsnd.” (Salonen 2007, 50).

Alla olevasta kuvasta nikyy ikdéntyminen Kari Suomalaisen silmin: (Suomalainen 1993, 33)

Kuva 1. Vanhenemisen taito



11
”Kun kaukana on liian kaukana, korkealla on liian korkealla ja alhaalla on liian alhaalla, on
pysédhdyttivd, sopeuduttava ja orientoiduttava eldmédin uudella tavalla.” (Heikkinen 2003,
198.) Fyysinen vanheneminen nikyy elimiston biologisena vanhenemisena ja sairauksina. Bio-
logiset muutokset nikyvét pdillepdin; tukka harmaantuu, askel hidastuu ja otsaan ilmaantuu
ryppyjé. Fyysistd vanhenemista voi yrittdd hidastaa terveiden eliméntapojen kautta. Kun fyy-
sinen toimintakyky paranee, sairaudetkin on helpompi vélttd4. Vanhetessa ikdihmisen on vai-
keampi selviytyd normaalia suuremmasta rasituksesta. Fyysinen ja psyykkinen toimintakyky
kulkevat kési kddessi. Jos ikddntynyt on fyysisesti hyvin sairas, voi myds henkinen puoli jark-
kyéd. Tai jos vanhus on oikein masentunut, myds fyysinen toimintakyky voi heiketé. (Koskinen

ym. 1998, 91- 97.)

Psyykkiseen vanhenemiseen liittyvét muutokset dlyllisissé eli kognitiivisissa toiminnoissa, joi-
ta ovat muun muassa ajattelu, havaitseminen, muisti ja oppiminen. Sanotaan, ettd ’vanha koira
ei opi uusia temppuja”. Oppii kylld, oppimiseen tarvitaan vain enemmaén aikaa ja kérsivilli-
syyttd. Psyykkisesti vanhus saattaa muuttua esimerkiksi masentuneeksi, vaikka hén olisi aina
aiemmin ollut mitd hyvantuulisin. (Koskinen ym. 1998, 17, 102—-104.) Erik H. Eriksonin mu-
kaan vanhuus on yksi kehitysvaihe, jolla on oma kehitystehtédvinsd: minén eheytyminen. Tama
tarkoittaa oman eldmén hyviksymistd hyvine ja huonoine puolineen. Vanhuuden tirkein haas-
te on Eriksonin mukaan kokonaisndkemyksen saavuttaminen omasta eldmisté ja elaminkulun
suhteuttaminen laajempaan perspektiiviin. Loytdmalla eldmin merkityksen ihminen kykenee
kohtaamaan vanhuuteen liittyvét luopumiset ja pystyy suhtautumaan my0s kuolemaan osana

eldmin kiertokulkua. (Aejmelaeus ym. 2007, 15- 16.)

Monilla ikdihmisilld on positiivinen mindkuva, eli he uskovat voimavaroihinsa ja kykyynsi
tehdi erilaisia asioita. Usein ikdéntyneiden oma késitys vanhenemisesta on myonteisempi kuin
vallitseva yhteiskunnallinen kisitys ikdihmisistd. ”Terdsmummot ja — vaarit” ovat paljastaneet
pitkdn ikédnsd salaisuudeksi kovan tyonteon elimén aikana. He ovat katsoneet tulevaisuuteen
valoisasti, pieni pilke silmdkulmassa. Heilld on my®s ollut sddnnollinen ruokavalio ja muuten-
kin terveelliset eliméntavat. Toisilla kristillisen vakaumus on vienyt eteenpdin elimén myrs-
kyissd, toiset ovat selvinneet perheen tuella. Pitkdikéisille on tirkedd pyrkid eldmésséd eteen-
pdin ja nédhda asioiden positiiviset puolet. He ovat my0s kiinnostuneita siitd, mitd ymparistossa
tapahtuu. Osalla ikdihmisistd on kielteinen mindkuva, jolloin asiat ndhdddn negatiivisessa va-

lossa. Omaa toimintakykyéd ja osaamista vdhdtelldén ja aliarvioidaan. Vanhuuden péivid pela-
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tadn, koska toimintakyky heikkenee ja voi aiheuttaa avuttomuutta ja riippuvuutta. Toisten taa-
kaksi ei haluttaisi joutua. Kuoleman pelko ja erindiset sairaudet, kuten dementia, saattavat joh-

taa masennukseen. (Koskinen ym. 1998, 11-12.)

Ikddntyminen tuo tullessaan monia muutoksia. Toiset sopeutuvat muutoksiin helposti, eikd
ikddntyminen hidasta tahtia sen kummemmin. Toisilla muutosten hyvidksyminen teettid
enemmain toitd. Onnistunut ikddntyminen edellyttdd aina muutoksen tunnistamista. Muutokset
tapahtuvat usein véhitellen ja salakavalasti, jolloin niihin tiedostamattaan mukaudutaan. Usein
tarvitaan silti tietoisia strategioita, jotta muutokset eivdt aiheuttaisi eldmddn minkédnlaisia
konflikteja. Arkipdivin selviytymiskeinot (coping skills) ovat mukautumisen kannalta tirkeita.
Simo Koskinen (2004) on nimennyt erilaisia keinoja, joiden kautta ikdihmiset kompensoivat

ikdantymistadn. (Koskinen 2004, 48)

Jatkuvuus on yksi mukautumisstrategia. Se jaotellaan sisdiseen ja ulkoiseen jatkuvuuteen. Si-
sdiseen jatkuvuuteen kuuluu muistot ja késitys itsestd. Ulkoinen jatkuvuus kasittdd tutun
asuinympdriston ja tutut ihmiset. Ennakointi tarkoittaa asioita, joiden avulla ikdihminen varau-
tuu vanhuudenpdiviin etukéteen. Eldkkeelle valmennus tai rahalliset sddstot ovat ennakointia.
Tulevaisuuden tapahtumat pyritdén pitdméaan mahdollisimman positiivisina. Valikointi merkit-
see voimavarojen keskittdmistd kaikkein tirkeimpiin asioihin. Pitddkseen ylld hyvéa eldmisen
tasoa, ikdihminen valikoi mihin osallistuu, koska ei pysty ottamaan osaa kaikkiin tapahtumiin.

(Koskinen 2004, 49)

Ikéantymiseen liittyvid muutoksia voidaan kompensoida myds opiskelemalla ja apuvélineiden
avulla. Joskus ihmiset alentavat vaatimustasoaan vanhetessaan, todeten ettei toimintakyvyn
enéd tarvitsekaan olla hyva. Jotkut valitsevat keinoksi sopeutumisen sijasta paon, mikd merkit-
see kielteisid keinoja. Kaikki eivit vain suostu hyviksyméén, ettei ikuista nuoruutta ole ole-
massa. Joku saattaa vield 80- vuotiaana pukeutua nuorekkaasti ja toisten mielesté jopa ikdisek-
seen sopimattomasti. Surullisimmissa tapauksissa vanhenemismuutoksia pakenevat saattavat

etsid lohtua alkoholista tai eristdytyd omaan asuntoonsa. (Koskinen, 2004, 49.)

Sosiaaligerontologian professorin Jyrki Jyrkdméin mukaan sosiaalisen vanhenemisen késite
laajentaa vanhenemisen tarkastelun ikdihmisestd hdnen ympdéristonsd ja koko yhteiskunnan

vélisen suhteen erittelyyn. Thmiset vanhenevat aina tietyssa yhteiskunnassa, miké tarkoittaa
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ikdihmisten jasenyyttd erilaisissa yhteisoissd ja ryhmissd. Yhteisot ja ryhmét ovat yhteiskun-
nallisia toimijoita, jolloin se, millainen yhteiskunnallinen ja historiallinen tilanne kulloinkin
vallitsee, vaikuttaa ikdihmisen eldmdén. Yksilon sosiaalinen ympéristd ja yhteiskunta ovat siis
jatkuvassa muutoksessa. (Salonen 2007, 30). Eldkkeelle jadminen on merkittivd muutos eld-
missé. Ikddntyvd ihminen muodostaa jo ennen varsinaista siirtymévaihetta mielikuvia ja odo-
tuksia tulevista eldkevuosista. Realistiset odotukset auttavat sopeutumisessa uuteen elaméin-
vaiheeseen. Eldkeldisend elintaso, terveys, vapaa- aika ja ihmissuhteet korostuvat ja saavat uu-
sia ulottuvuuksia. Parhaimmassa tapauksessa eldkevuosista muodostuu ihmisen onnellisinta
aikaa, jolloin ihmiselld on aikaa myds itselleen, ja hin voi esimerkiksi aloittaa uuden harras-

tuksen (Seetula 1999, 15- 16).

”Sosiaaliseen vanhenemiseen kiinnittyvit inhimillisen eldmén ja yhteiskunnan katkos- ja mur-
roskohdat. Néissd katkos- ja murroskohdissa yksilon asema, tehtivét ja roolit muuttuvat laa-
dullisesti eldmédnkulun edetessd. Yhteiskunta jakaa ja vaiheistaa yksilon eldménkulkua ja luo
jarjestystd biologisen ja psyykkisen ién etenemiselle” (Salonen 2007,30). Sosiaaliseen vanhe-
nemiseen kuuluvat menetykset ja siirtymét, mutta myds voimavarojen lisddntyminen. Sosiaa-
listen roolien muutoksia ikéihmisilld ovat esimerkiksi leskeytyminen ja mahdollinen tulojen

aleneminen (Koskinen, 2004, 48).

Sosiaaliseen vanhenemiseen liittyy vanhuskisitys eli se, arvostetaanko vanhuutta, miten
ikdihmisiin suhtaudutaan, mitd heiltd odotetaan, ja mitd he vastaavasti voivat odottaa muilta
(Koskinen ym. 1998, 118, 122-124). Jokainen haluaa olla tarpeellinen ja hyvéksytty, ilman
ehtoja. Ikdihmisen oman ddnen kuulemisen ja ndkemysten huomioimisen pitdisi olla arkipéi-
vad, mutta onko se? Hyvén eldmin toteutuminen vanhuudenpdivind ei olekaan itsestddn sel-
véa. Silti siind on kyse thmisarvosta. Tdmén péivén yhteiskunnassa nuoruus ja tehokkuus ovat
valttia. Ikdéntyminen aiheuttaa pelkoa, joten sitd pyritddn valttdimaan. Juhlapuheilla ei vield
helpoteta ikdihmisten arkea, vaan tarvitaan laajempaa kehittdmistyotd. Vanhustyontekijét voi-
vat osaltaan olla suuna, silmind ja korvina niille, joiden &éni ei muuten tule kuuluville. Arvos-
tuksen tulee ndkyd kiytdnnossd; virkamiesten asenteissa ja tyontekijoiden arvostavassa ja kau-

niissa kohtelussa ikééntyvid kohtaan. (Takala 2008)

Valitettavasti tyontekijoilla on nykyédén valtava kiire. Asiakkaita on paljon, hoiva- ja hoito-

henkil6kuntaa vdhédn. Sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen ensisijaisia tavoitteita ovat eet-
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tinen kohtelu ja asiakkaan huomioiminen seké asiakkaan tarpeista lahtevit palvelut. Hoitokdy-
tantdjen tulee perustua hyvin hoidon osoittamiseen ja suosituksiin, milloin vain on mahdollis-
ta. Sosiaali- ja terveyspalvelujen, muiden palveluntarjoajien, ikdihmisten perheiden ja muiden

ldheisten kanssa tulee tehdd saumatonta yhteistyotd. (Vaarama & Luomahaara & Peiponen ym.

2001, 14-15.)

Jyrki Jyrkdmén mukaan ihmisen on voitava olla aktiivinen toimija omassa eliméssddn. [hmi-
nen itse rakentaa vanhenemistaan ja vaikuttaa ympéristoonsd omalla toiminnallaan ja valin-
noillaan. Sosiaalisella vanhenemisella tarkoitetaan siis yksilon ja yhteiskunnan vélistd vasta-
vuoroista suhdetta. (Salonen 2007, 30) Ikdihmisten hyvinvointi edellyttda yksilollista ja julkis-
ta eettistd toimintaa. Se on koko yhteison asia. Julkisen toiminnan etiikan siséltdjen perusta on
oikeudelliset periaatteet, kuten yhdenvertaisuusperiaate, vastuullisuus, oikeudenmukaisuus,
avoimuus ja ihmisarvon kunnioittaminen. Siithen ei kuulu alistamista tai tiedon pimittdmista.
Ikdihmiset ovat yhteiskunnan voimavara; myos heiddn rikkindisyytensd, kummallisetkin elé-
minkokemukset ja sairaudet. Téarkein askel eettisyyteen ja ikddntyvien hyvinvointiin on ihmi-

sen ja hdnen eldménsé aito kunnioittaminen”. (Gothdoni 2007.)

Sosiaali- ja terveysalan kehittimiskeskus, Stakes, on mééritellyt 300 kriteerid palvelujen laa-
dusta suomalaisten ja kansainvilisten asiantuntijoiden avulla. Niiden mukaan idkkaille asiak-
kaille pitdisi tarjota viivytteleméttd ja ammatillisesti sellaista hoitoa ja palveluja, jota he tarvit-
sevat. Yksilolliset tarpeet tulee huomioida. Esimerkiksi erityisryhmien (kuten muistisairaat)
itsemddrddmisoikeudesta tdytyy huolehtia. Myds jirjestelmillinen asiakaspalaute olisi hyva
ottaa kayttoon. Valitukset pitdisi kasitella ja kirjata, sekd riskien hallintaa parantaa. (Vaarama,

Luomahaara & Peiponen ym. 2001, 14-15.)

Vanhuskaésitys on nykyédn erilainen kuin ennen: 65- 74 vuoden ikiisid kutsutaan “nuoriksi
vanhoiksi”, 75- 84 vuoden ikdisid “’varsinaisiksi vanhoiksi” ja yli 85 vuoden ikiisid “vanhoiksi
vanhoiksi”. Nykyédn puhutaan my0s kolmannesta ja neljannestd idstd. Kolmannen idn késite
viittaa eldkkeelle vasta jddneisiin, toimintakyvyltddn vield melko hyvékuntoisiin, virkeisiin
ikddntyviin. Neljannelld i4lld tarkoitetaan varsinaista vanhuutta, jolloin hoidon tarve ja riippu-
vuus muista lisdéntyvit. (Koskinen ym. 1998, 17, 102—104; Seppanen ym. 2007, 169.) ”"Vanha
thminen ei ole koskaan yksinomaan vanha, vaan myds hdnen nuoremmat minénsi ovat ldsna

hénen nykyisyydessddn. Kahdeksankymmenvuotias on samalla viisikymmenvuotias, kolme-
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kymmenvuotias, kahdeksantoistavuotias ja kahdeksanvuotias. Menneisyys kulkeutuu nykyi-
syyteen eldménhistoriallisina kokemuksina ja henkilokohtaisina muistoina.” (Gothoni, Raili

2007, 13-14)

2.2 Tkdantymisen merkitys toimintakykyyn ja arjen selviytymiseen

Arkea on vaikea kasitteistdd. Suomen kielen perussanakirjan mukaan arjella kisitteend tarkoi-
tetaan jokapdivdisyyttd ja tavallisuutta. Eeva Jokisen (2005, 11- 12, 31) mukaan rutiinit ja
rytmisyys liittyvét arkeen. Vaikka arjen késite jo sinéinsd viittaa tavanomaiseen, puhutaan ta-
vallisesta arjesta, ikdén kuin olisi olemassa tavallinen ja ei- tavallinen arki. Jokinen on mééri-
tellyt arkea seuraavanlaisesti: Arkisuus on inhimillisen toiminnan ja olemassaolon muoto, joka
on mahdollisimman ldsnd missd tahansa. Arki on sitd, mitd tavalliset ihmiset tekevdt tajuamat-
taan. Arki ei ole vapaata, mutta ei tdysin sdaddeltydkddn. Arkea elivd ja muokkaava subjekti

tekee pienid tekoja ja arjesta itselleen elettdvdd.

Arkeen liittyy tiettyjen asioiden ja kaavojen toistaminen, kodintuntu ja tavanomaisuus. Arkea
voi 10ytdd kaikkialta; se ei rajoitu vain kodin piiriin tai tiettyihin instituutioihin. Arjen merki-
tys korostuu silloin, kun se alkaa ”tokkid”, eli kun jokapéiviiset asiat eivdt sujukaan kuten en-
nen. Esimerkiksi kun sdngystd nouseminen ei ota sujuakseen, tai kun ennen niin houkutteleva
kahvin tuoksu ja aamulehden lukeminen eivit innosta yhtdan. Suurten muutosten aikaan arki
saa tavallaan turvasataman roolin: arki muuttuu hitaasti ja suojaa ndin ihmisid liian nopeilta
muutoksilta. Jatkuvuus luo eldméén ryhtid ja levollisuutta, silld arkipdivén rutiinien toistami-

nen koetaan turvalliseksi. (Heikkinen & Rantanen 2003, 197; Jokinen 2005, 9, 11, 27.)

Ikdihmisten péivan keskeiset siséllot muodostuvat arkiaskareista, jotka ldhtevit liikkeelle he-
rddmisesti ja aamutoimista, paittyen illalla nukkumaanmenoon. Ajallisesti tdhdn viliin sisél-
tyvét ruuanlaitto tai sen tuonti kotiin, kevyt siivous, kodin ulkopuolisten asioiden toimittami-
nen, ihmisten tapaaminen, mahdolliset harrastukset ja television katselu. Ikdihmiset voivat
my0s olla kodeissaan tekemétti yhtdédn mitédén, “viettdd hiljaista ja normaalia eldmia”. Kotona
asuville vanhuksille on tyypillistd mielekds, itselle sopiva tekeminen. (Salonen 2007, 83) Van-

hoilla ihmisilld on usein péivéssé tarkka sddnndllinen rytmi. Joka aamu noustaan ylos samaan
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aikaan, syoddidn aamupala, otetaan ladkkeet jamptisti, heti syonnin jélkeen tiskataan ja niin
edelleen. Mummoilla on usein kudelma kesken tai he huolehtivat kukkien hoidosta, papat voi-
vat nikkaroida pihalla tai tehdd kalastusverkkoja... Ikddntyessd vapaa-aikaa on enemmin, joten
péiviin tdytyy kehitelld siséltod. Arkea on pullan leipominen, tiskaus, kassajonossa seisomi-
nen.. Paitsi! Ikdihmiselle kaupassa kdynti voi olla pdivin kohokohta: kassaneidin hyvéntuuli-
nen tervehdys tai tuttavan ndkeminen piristdd yksindistd. Ikddntyessi ja toimintakyvyn heike-
tessd arkipdivin asioiden arvostus muuttuu. Oman kokemukseni mukaan ihan perusasiat, ku-
ten juuri kaupassa kdynti, ovat ikdihmisille hirveédn téirkeita asioita. Kaapissa on hyvé olla kah-
vileipéd, jos joku poikkeaa ylldttden kylddn. Ikdihmisten arki liittyy vahvasti kotiin ja kotona

tehtdviin asioihin, kuten kotit6ihin ja ruuanlaittoon.

Toimintakyvylld on olennainen merkitys arjen selviytymisesséd. Sosiaaligerontologian profes-
sori Jyrki Jyrkdméd puhuu toimintakyvyn yhteydessd toimijuudesta, jonka ulottuvuudet ovat
kykeneminen, osaaminen, haluaminen, tdytyminen, voiminen ja tunteminen. Eri ulottuvuudet
eivit saisi olla keskendén ristiriidassa. Toimijuus- mallin avulla voidaan mééritelld erilaisia
arjen tilanteita. Jyrkdma kayttdd esimerkkind ikdihmisen suhdetta pankkiautomaattiin. Ikéih-
minen osaa tai ei osaa kiyttdd automaattia. Han kykenee tai ei kykene kdyttiméén sitd. Hén

haluaa tai ei halua kiyttaa sitd, jne. (Heikkinen 2003, 270- 271.)

Toimintakyky jaetaan psyykkiseen, fyysiseen ja sosiaaliseen. Psyykkinen on kykyéa suorittaa
henkistd ponnistelua vaativia tehtévid, kun taas fyysinen on sitd, mitéd ikdintyva kykenee konk-
reettisesti tekemddn. Toimintakyvyn heiketessd apuvilineiden, hissien ja muiden itsendistad
toimintaa helpottavien asioiden rooli korostuu. Sosiaalinen toimintakyky késittdd ihmissuhteet,
roolit ja sosiaaliset taidot. Se on péivittdisistd toiminnoista selviytymistd ja eldmin tdysipainot-
teisuutta ja siséltorikkautta. Pidivittdisiin toimiin eli ADL- toimintoihin (activity of daily li-
ving) vaikuttavat eldmintapa, sairaudet ja ikddntymisen tuomat muutokset. Arjen sujuminen

riippuu myos ympériston toimintaedellytyksistd. (Heikkinen 2003, 270- 271.)

Muun muassa Oulun kaupungin vanhustenhuollon strategiassa on ensisijaiseksi tavoitteeksi
kirjattu vanhusten kotona selviytyminen mahdollisimman pitkdén, edellyttden ettd toiminta ja
palvelut tukevat kotona asumista. (Koistinen, Antikainen & Komulainen ym. 2003.) Tar-

keimmaét kotona asumista tukevat tekijit ovat ikdihmisten ndkokulmasta terveydenhuollon,
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kuntoutuksen ja kotihoidon palvelut, mukaan lukien yliméérdiset palvelut. Kun ikdihmiset ei-
vit endd selvid kotona, he pitdvét parhaimpana vaihtoehtona palveluasumista ja pienhoitolai-
toksia, joissa on ympérivuorokautiset palvelut. Sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut pyrkivit
takaamaan hyvén terveyden ja hyvinvoinnin kansan keskuudessa niin hyvin kuin oikeuden-
mukaisesti on mahdollista. Palveluiden tarkoitus ikdihmisille voi olla rajattu tuen antamiseen,
jolloin painopisteet ovat ikdihmisten hyvd elimédnlaatu, itseméédrddmisoikeus ja itsendinen

eldmi. (Vaarama, Luomahaara & Peiponen ym. 2001, 14.)

yleissairaudet ‘ [k lutust ]
e oulutustaso

| ty |
taloudellinen ‘

tilanne

saatavilla oleva
apu ja kuntoutus ‘

motoriikan
ongelmat

likunta- ja tasa- : |
paino-ongelmat [ asumisolosuhteet ]

kognitiiviset |

toiminnot, itsendinen Y

dementia selviytyminen elarpan.tllann.e,

sosiaalinen tilanne
kuulo- ja naké- aistin |
heikkeneminen persoonallisuus,
itsetunto
kommunikaatio kognitiiviset pykososiaalinen ‘_‘
toiminnot tilanne

Kuva 2. Kuulovika, muut vanhenemismuutokset ja sairaudet itsendisen selviytymisen riskite-
kijoiné. (Huttunen 2008, 165)

Itsendinen asuminen edellyttdd suoriutumista erilaisista arjen askareista ja asioimisesta kodin
ulkopuolella. Tutkimusten mukaan yksin asuvat ja sairaat vanhukset suoriutuvat muita huo-
nommin paivittdisistd toiminnoista. Huonokuuloisuus voi vaikeuttaa kommunikaatiota ja itse-
ndistd asiointia esimerkiksi virastoissa. Kommunikointiongelmat ovat yleisimpiéd itsendisen
eldmén hankaloittajia. Huonokuuloisuus taas on ikdihmisten tavallisimpia kroonisia terveys-
ongelmia. Se, missd mdéirin kuulon alenema vaikuttaa ikdihmisen arjen sujumiseen, riippuu
lukuisista ulkoisista tekijoistd. Esimerkiksi elaméntilanteen vaikutus koettuun kuulohaittaan on

suuri. Henkisesti virked selvidd huonon kuulon kanssa kohtalaisen hyvin. Hyvidndkodinen voi



18
hyodyntdd huuliolukua, ilmeité ja eleitd. Kognitiivisten toimintojen hidastuminen, esimerkiksi
muistivaikeudet, voivat osaltaan pahentaa huonokuuloisuuden aiheuttamaa haittaa ja heikentda

itsendistd selviytymistd. Hoitamatta jaéinyt kuulovika taas altistaa sosiaaliselle eristdytymiselle

ja masennukselle. (Huttunen 2008, 163—-164.)

2.3 Arjen sosiaaliset verkostot

Stakesin ulkomaanavun yksikon projektipddllikké Minna- Maria Sinkkonen pohtii Dialogi-
lehdessé (7/2007) sosiaalisia suhteita seuraavasti: ” Olen huomannut etten itse asiassa olekaan
perheeton ja ettd minulla on ympdarilldni hyvin paljon tukea. Samalla olen alkanut pohtia sosi-
aalisen turvaverkon merkitystd meille kaikille paitsi kriiseissd myds than normaalissa arjen
selviytymisessd. Mitké olisivat ne toimet, joilla todella voitaisiin luoda ja tukea erilaisia sosi-

aalisia turvaverkkoja meille kaikille?”

Sain ystévéltini kauniin viestin ystdvanpdivand: ”Arjen keskelld antoisinta on yhteinen aika.
Ystdvyys antaa ajalle siivet ja vahvistaa kestdimdin my6s yksin.” Sosiaaliset verkostot ovat
arjen voimavara. Sosiaalisen verkoston késitteelld tarkoitetaan niitd vuorovaikutussuhteita,
joiden avulla yksilo ylldpitdd sosiaalista identiteettidéin. Verkoston keskeisimmait roolit ovat
niilld henkilGilld, jotka tuntevat ikddntyvén arjen ja aktivoituvat erilaisissa arjen ongelmatilan-
teissa. He ovat samalla ikdihmiselle itselleen ldhimpid henkildité: puoliso, lapset ja lastenlap-
set. Naméd henkilot muodostavat perheyhteison. He ymmartévit henkilolle merkitykselliset,
yksilolliset asiat ja tietdvdt hénen tapansa. “Perheyhteison tunnesiteet, huolenpito, hoito ja
kunnioitus ovat vanhuuden voimavara ja turvallisuus. Perheyhteison asenteiden laadulla on
merkittdvd vaikutus vanhuksen eldméén.” (Noppari & Tanttinen 2004, 24). Perheyhteiso ja

tyontekijat muodostavat yhdessi sosiaalisen verkoston sisimmén kehén. (Salonen 2007, 84.)

Sosiaalinen verkosto liittdd yksilon yhteisoon ja toimii turvaverkkona stressitilanteissa. Thmi-
nen tarvitsee toisia ihmisid jaksaakseen. Verkoston tukemana ikdihminen rohkaistuu léhte-
maédn liikkeelle ja ottamaan osaa erilaisiin tapahtumiin, koska tietdd saavansa tarvittaessa apua
ja tukea. Ikdédntyneilld sosiaalinen verkosto on helposti vieras ja ulkopuolinen. Itse luodut suh-
teet ovat vihentyneet, kun taas suhteet virallisiin auttajiin ovat lisdéntyneet. Perheyhteison li-

saksi verkostoon kuuluu naapureita, tyontekijoitd, puolituttuja, ja ylipddnsd sellaisia ihmisié,
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joita ikdihmiset arjessaan tapaavat. Ikdihminen tulee helposti riippuvaiseksi verkostostaan.
Télloin voi syntyé ristiriitoja, vaatimuksia, syyllisyyttd ja pettymyksid. Ikdihmisen pettyessa
omiin odotuksiinsa, tunne avun puuttumisesta aiheuttaa hdnessi epavarmuutta ja turvattomuut-

ta. (Rajaniemi 2006, 170 - 179, Salonen 2007, 84.)

Ikédntyneiden tarvitsema sosiaalinen tuki on yleensd toimintakykyongelmiin liittyvad kiytén-
non apua tai erilaisten menetysten yhteydessi tarvittavaa emotionaalista tukea, kuten 1dheisyy-
den ja lohdun tarjoaminen. Toimintakykyongelmissa keskeisid ovat ne arjen tilanteet, joissa
ikdihmiselle tdrkedt rutiinit, heikentynyt toimintakyky, ja toimintaympériston rajoitteet koh-
taavat toisensa. Jos esimerkiksi radion kuuntelu on vanhalle ihmiselle tirked, pdivittdinen
ajanviete, mutta kuulo on alkanut heiketd, toimintaympériston ja saadun avun rooli on keskei-
sessd asemassa. Ikdihmisilld on taipumus viahéttelyyn, joten he saattavat myos vaikka lopettaa
kokonaan radion kuuntelun, kun ei kuule normaalisti, sen sijaan ettd 1dhtisivdat hakemaan apua.

(Rajaniemi 2006, 170- 179.)

”Subjektiiviseen hyvinvointiin liitetddn onnellisuus ja optimistisuus. Ne syntyvét ilosta seké
koetusta mahdollisuudesta rakastaa ja olla rakastettu” (Gothoni 2007, 15.) Osalla ikdihmisistad
on vield todella idkkéind laaja ystivipiiri ja vilkas sosiaalinen eldmad, kun taas toiset istuvat
paivista toiseen yksin pienessd asunnossaan. Ikdihmiset tapaavat ystdvidédn mieluiten omassa
kodissaan, koska silloin paitosvalta asioista on heilld itselladn. Koti mahdollistaa ympéristond
thmisten kohtaamisen ja sosiaalisten suhteiden ylldpidon. Thmisid tavataan myds erilaisissa

tilaisuuksissa ja asioita toimitettaessa, esimerkiksi kaupassa ja apteekissa. (Salonen 2007, 86).

Usein ikdihmiset haluavat pitda ihmissuhteita yll4, ja ldhtevit ulos siind toivossa, ettd nakisi
jonkun tutun. Ulos ldhteminen voi olla hidasta ja hankalaa, mutta sité ei yleensd ndhdé esteek-
si. Puhelimesta on tullut ikdihmisille tirked yhteydenpidon véline. Jos ei péése itse paikalle,
voi soittaa ja kysyéd kuulumiset puhelimessa. Se ei ole sama kuin nékisi kasvotusten, mutta pa-
rempi kuin se, ettd ei kuulisi toisesta yhtddn mitdan. Puhelin tuo my0s turvaa; hiddan tullen on
mahdollista hélyttdd apuun hoitohenkilokunta. Omaiset voivat myos soittaa ikdihmiselle tar-
kistaakseen, ettd kaikki on kunnossa. (Salonen 2007, 88.) Kainuussa asuva kasvatti-ditini soit-
taa usein Muhoksella asuvalle omalle didilleen, ja opastaa samalla mummua kaytdnnon asiois-
sa. Mummun kokiessa yksindisyyttd, hdn voi rohkaista mummua ldhteméan naapuriin kahville

tai kutsumaan jonkun tutun kyldén.
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Raili Gothoni on tutkinut ikdihmisten eldmaéntilanteita, sosiaalisia verkostoja ja tuen saamista,
sekd ndissd esiintyvid mahdollisia puutteita ja ristiriitoja. Hinen mukaansa sosiaalisten verkos-
tojen (erityisesti perhe ja suku) antama apu ja tuki on erittdin merkittdvad. Silti suurimmat
odotukset kohdistuvat sosiaali- ja terveydenhuoltoon. Ikdihmiset eivit halua olla ldheisilleen
taakaksi. Gothonin mukaan yksin asuvat eivit vélttdmitta ole yksindisimpid. Hénen tutkimuk-
sessaan naimattomat naiset kokivat vihemmain yksindisyyttd kuin lesket. Puolison menettami-

nen lisdd yksindisyyden tunnetta, kun taas yksin asuva on tottunut olemaan yksin. (Gothdéni
1990, 71, 110.)
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3. KUULON MERKITYS IHMISELLE

3.1 Huonokuuloisuus

Kun suljet silmési ja keskityt kuuntelemaan, kuulet monenlaisia 44nid. Esimerkiksi lasten nau-
rua, ohi ajavan auton hurinan, tai musiikkia radiosta. Kuuloaisti luo yhteyksid ympéroivaén
maailmaan. Ympéristossd on sekd matalia ettd korkeita ddnid, kuten ukkosen jyrind ja hyttysen
inind. Kuulojérjestelméd pystyy muokkautumaan tilanteen mukaan, se esimerkiksi herkistyy
darimmilleen heikossa ##niympiristdssi. Kuulolla on ihmiselle erityinen merkitys. Adnet si-
sdistetddn voimakkaammin kuin nékdaistin avulla aistittu ulkoinen esinemaailma. Koettu -
nimaailma on yksil6llinen ja &dnien kokeminen ja mieltiminen on keskeinen osa ihmisti itse-
adn. Muistiin painuneet ddnet on mahdollista palauttaa mieleen ja tavallaan tuottaa uudestaan.
Kuulon varassa ihminen oppii viestimdin d4nilld ja puhekielelld. Kun kuulee ddnen, siité tie-

dostamattaan muodostaa jonkin toimintaa ohjaavan mielikuvan. (Jauhiainen 2007, 9-15.)

Ikédhuonokuuloisuus eli presbyakusia on ikddntymisen myd6td kehittyvd kuulonalenema, joka
johtuu sisdkorvan ja kuulohermon aistinsolujen rappeutumisesta. Ikédkuuloa esiintyy noin 25
prosentilla 65-75 vuotiaista ja 40 prosentilla yli 75- vuotiaista. Englannin kielessd kéytetdan
késitteitd hearing impairment ja hard of hearing. Perinnélliset tekijat vaikuttavat kuulon heik-
kenemiseen ja sen tahtiin. Kuulo alkaa heiketd vihitellen jo varhaisessa keski-idssd. Kuulo
heikkenee aluksi korkeilta taajuuksilta, jolloin on vaikea kuulla muun muassa lintujen laulua
tai puhelimen soittoa. Kuulon heiketessd yhd enemmén, se alentuu myos puhetaajuuksilla, jol-
loin puheesta ei tahdo saada selvdd. Ikdkuuloa ei voi parantaa lddkkeilld tai leikkauksilla.

(Ahola 2003; Kuulonhuoltoliitto 2006; Vaitdinen 2005, 22.)

’Tédkkééan ihmisen kuuloon vaikuttavat tietenkin aikaisemmat korvasairaudet ja kuuloa mahdol-
lisesti vaurioittaneet tekijit” (Sorri & Huttunen 2008, 160.) Esimerkiksi meluisa ty6 erilaisten
koneiden parissa altistaa kuulo-ongelmille. Tornion kuulon varapuheenjohtaja Frans Méntyne-
nidn mukaan (PS 17.4.08) nuoriso ei ymmarrd asian vakavuutta. ”Kadulla menevésti autosta
kuuluu sisélle asti kamala jytke. Mind en laittaisi niin valtavia stereoita autoon”, Méntynend

kritisoi. Hénen mielestddn desibelit tdytyy tansseissa ja konserteissa pitdd tarpeeksi matalalla.
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Mintynend itse on kérsinyt tinnituksesta yli 30 vuotta, koska hdnen nuoruudessaan kuulosta ei

juuri huolehdittu. Nykyéén kuulosuojaimet ovat onneksi pakollisia.

Kuulovamma ei ndy ulospdin, joten se voi tuntua vihdpétdiseltd muiden sairauksien rinnalla.
Huonokuuloiselle kuulemisen vaikeudet ovat kuitenkin monissa toiminnoissa haitaksi, joten
kuulo-ongelmaa ei pidd viheksya. Kuulemisen vajavuus, epatarkkuus ja epdvarmuus johtavat
muutoksiin tavassa, jolla koemme itsemme ja miellimme ympéristomme. Kuulon aleneminen
vaikuttaa myds sithen, miten hankimme tietoa ja opimme, viestimme muiden kanssa, ja tapaan
jolla toimimme ja kdyttdydymme. Huonokuuloisuudella on laaja vaikutus suoritus- ja toimin-

takykyyn. (Jauhiainen 2007, 5, 9-10, 42.)

I4n mukaiset kuulomuutokset ovat yksilollisid sekd laadultaan ettd vaikeusasteeltaan. Yleensa
puheen kuulee, mutta sanoista ei saa selvdd. Ikdhuonokuuloisella voi ilmetd my0s korvien
soimista eli tinnitusta. Télldin korvissa kuuluu “ilman ddnti”, eli jonkinlaista kohinaa, humi-
naa, vihellysté, vinkunaa tai suhinaa. Tinnitus on yleensd tdysin vaaratonta, mutta noin 8 - 10
prosentilla se on niin jatkuvaa, ettd hdiritsee jokapdivéistd elaméi. Tinnituksen kestdessd yli
viikon on aika ldhted ladkariin. Kuulonkuntoutus hoituu julkisen terveydenhuollon kautta. Kun
ikddntyva huomaa kuulossaan selkeitd muutoksia, hidnen tulee ottaa yhteyttd oman alueensa
terveyskeskukseen. Ladkirintarkastuksen ja alustavan kuulontutkimuksen jalkeen 14d4kéri oh-
jaa asiakkaan tarvittaessa jatkotutkimuksiin alue- tai keskussairaalaan, jossa selvidé tarvitsee-
ko ikdihminen kuulokojeen tai jonkin muun kuulemista helpottavan apuvilineen. Niiden saa-
miseen vaikuttavat kuulovamman haitta-aste, yksilollinen tarve, eldmaéntilanne, ikdéntyvén
oma motivaatio sekd kojeesta saatu hyoty. (Jauhiainen 2007, 41; Kuulonhuoltoliitto 2006;

Viitdinen 2005, 25-26.)

3.2 Huonokuuloisena elaminen

Kuulon merkitys kommunikoinnin ja itsendisen selviytymisen perustekijani on korostunut té-
mén paivan informaatioyhteiskunnassa. Kuulemisvaikeudet muuttavat viestintdkayttaytymista.
Vaikka kuulonalenema on fyysinen vamma, se aiheuttaa sosiaalisia vaikeuksia. Huonokuuloi-
selle puhedédnen tunnistaminen on vaivalloista ja vaatii ylimaédrdistd keskittymistd ja ponniste-

lua. Hetken jaksaa pinnistdd, pian tyytyy epdvarmuuteen ja seuraa keskustelua arvailun ja
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paéttelyn varassa. Jos asia ei ole riittdvan kiinnostava, huonokuuloisella voi olla houkutus jaa-
da tilanteesta syrjdédn. Moni toteaa, ettei vanhana tarvitse kaikkea kuullakaan. Huonokuuloisel-
la on sellainen olo, kuin olisi vieraskielisessd ymparistdssd, jossa vitsille nauraa muiden mu-

kana, vaikka ei ole varma mille varsinaisesti nauretaan. (Jauhiainen 2007, 14.)

Huonokuuloinen altistuu monille psykososiaalisille ongelmille. Koska keskusteluissa taytyy
olla erityisen keskittynyt, tarkkaavainen ja kérsivdllinen, ikdéntynyt vasyy ja értyy helpolla.
Kahdenkeskisissa keskusteluissa huonokuuloinen selviytyy kohtuullisesti, mutta ryhmatilan-
teissa hdnen on jo huomattavasti vaikeampi osallistua aktiivisesti keskusteluun. Myds normaa-
likuuloisilla voi olla hankaluuksia puheenymmartdmisessd, kun useat ihmiset puhuvat yhti
aikaa. Kuulojérjestelmidlld on yhteys ndkdjirjestelméddn. Ne toimivat yhdessd ddnten paikan-
tamisessa ja puheen erottamisessa kuulon ja huulioluvun yhteistyoni. Niinpd huonokuuloista
auttaa siirtyminen l&hemmaéksi puhujaa ja hdnen huulenliikkeidensd seuraaminen. Huonokuu-
loisella tosin on usein samanaikaisia nd6n ongelmia, jolloin huulioluku ei tahdo luonnistua.
Huono kuulo ja ndkd yhdessd voivat vaikeuttaa myos ympdristoon orientoitumista tai lisdtad
liikkkumisarkuutta. (Jauhiainen 2007, 27; Sorri & Huttunen 2008, 162-164, Toivanen
2001,14.)

Ikddntyneen aistivammaisuus ei rajoitu pelkistiddn esimerkiksi kuulo tai — ndkévammaan, vaan
se tulee ymmartia laajempana kokonaisuutena. Ikddntyvin muu terveys ja toimintakyky vai-
kuttavat siithen, miten esimerkiksi kuulovamman kanssa selvida. Yleisin aistivammaisuuteen
liittyvd uhka on sosiaalinen eristdytyminen. Huonokuuloinen ik&ihminen voi hivetd kuulo-
ongelmaa, jos hdn vaikka joutuu usein keskustelun aikana kysymaan “mitd”. Han saattaa myos
kokea, ettei tule ymmarretyksi. Eristyneisyys ja yksindisyys ovat suurin yksittdinen riskitekija
kuulovammaisen mielenterveyden horjumiselle. (Lupsakko 2000, 14—17; Toivanen 2001, 15.)
”Kuulemisvaikeuksien seurauksena voi olla turhautuneisuutta, ahdistuneisuutta, epéluuloja,
pelkoja, yksindisyyttd, masennusta, hipedd, mindkuvan ongelmia sekd eliménhallinnan tun-
teen ja elaméinlaadun heikkenemistd. Ndiden ongelmien vuoksi ikdintyneen riippuvuus toisista

thmisisté voi lisdantyd.” (Sorri & Huttunen 2008, 163)

Aluksi kuulon heikkenemistd on hirvedn vaikea hyvéksya. Sitd hivetddn ja koetetaan salailla;
halutaan pysya kuulevan ihmisen roolissa. Télldin huonokuuloinen on ymmaértavindan puheen,

nyoOkkdiilee, ja ndyttdd kiinnostuneelta, vaikka tosi asiassa ei saa toisten puheesta selvdd. Han
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joutuu pinnistelemdén, arvailemaan ja padtteleméadn mistd on kyse. Tutuista, péivittdisista asi-
oista puhuttaessa, pystyy jonkin verran arvaamaankin, mutta harvinaisemmat asiat voivat se-
koittua ja syntyy helposti vaidrinkésityksid. Esimerkiksi: Huonokuuloiselta pyydettiin: ”Voisit-
ko tuoda kaupasta sillid ja uusia perunoita?” Hén toi kaupasta tillid ja perunoita. Lause "Ju-
hannuksena poltetaan kokkoa”, tulkittiin > Haluatteko palvilihaa”. (Jauhiainen 2007, 64; Toi-
vanen 2001, 15; Vaitdinen 2005, 21.)

Kuulon sopeutumisen vuoksi huonokuuloinen ei itse huomaa ldheskédén heti kuulossaan tapah-
tuneita muutoksia. Hén voi silti kokea puheen erottelun hankalammaksi, kun ymparillé on hé-
lydénid, ja voi ajatella keskustelukumppanin mumisevan ja puhuvan normaalia epidselvemmin.
Nuori normaalikuuloinen pystyy seuraamaan puhetta vaivattomasti vield kohtuullisen voimak-
kaassa hdlyssd. Kuuleminen ja kuunteleminen ovat kaksi eri asiaa. Kuuleminen on passiivista
ddnien vastaanottamista, kuunteleminen taas aktiivista huomion keskittimistd ja tarkkaavai-
suuden suuntaamista kuulemiseen. Kuuloaisti poimii puheesta paitsi sanallisen siséllon, myds
danenpainotuksen, puheen rytmin ja sidvelkulun muutokset. Ainensivysti kuullaan millaisella
padlld toinen on. Kuulon avulla kontrolloidaan myds omaa puhetta. (Huttunen & Sorri 2008,

158, Jauhiainen 2007, 12- 15.)

Joskus huonokuuloiset ikdihmiset alkavat véltelld niité tilanteita, joissa ei kuule hyvin, tai jois-
sa huonokuuloisuus heréttdisi huomiota. Ovikellon ja puhelimen hélytysdénien vaimeneminen
voi lisdtd turvattomuuden ja yksindisyyden tunteita, ja vaikeuttaa ldheisten yhteydenpitoa.
Kuulovammaisen arkeen vaikuttavat kuulovamman vaikeusaste, ympériston ja perheen suh-
tautuminen, sekd se miten erityistarpeet huomioidaan. Omaisetkin voivat visya huomioimaan
jatkuvasti huonokuuloista. Huonokuuloinen voi tarvita omaisen mukaansa kodin ulkopuolella
asioidessaan, tai jopa luovuttaa vastuun kokonaan ldheisilleen. On henkisesti raskasta puhua
jatkuvasti selkedsti ja toistaa sanomaansa monta kertaa. Omaisilla voi olla kuuloasioissa myds
tiedonpuutetta, jolloin huonokuuloisen kiyttdytymistd ei ehkd “oikeuteta”. Pahimmillaan huo-
nokuuloinen saatetaan leimata dementikoksi tai vanhuuden hoppéanéksi. (Kuulonhuoltoliitto

2006; Sorri & Huttunen 2008, 163, Toivanen 2001, 13.)
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— Kolmannenkymmenennen ja viimeisen kerran, tahtooko isoaiti littya mukaan radion kuuntelulau-
takuntaan? 11

Kuva 3. Huonokuuloisen huomioiminen voi olla turhauttavaa. (Suomalainen 1993, 151)

Puhetta on helpompi kuulla, jos puhuja déntdé selvésti ja puhuu rauhallisesti ja riittdvén hitaas-
ti. Huonokuuloisen kanssa keskusteltaessa on katsottava hantd kohti ja kiinnitettdvad hdnen
huomionsa. Kuulovammainen tdydentdd kuuloaan nikoaistilla ja lukee huulilta. Taustamelu
vaikeuttaa kuulemista, joten huonokuuloisen voi esimerkiksi ohjata rauhalliseen paikkaan kes-
kustelemaan. On térkedd huomioida huonokuuloinen ja suoda hénelle normaalit puitteet kans-
sakdymiseen. On silti pysyttdvd kohtuudessa, silld huonokuuloista ei saa nolata huutamalla

liian kovalla déanellé. (Jauhiainen 2007, 66; Kuulonhuoltoliitto 2006.)

Kuulonhuoltoliitolla on noin 40 paikallisyhdistysti eri puolilla Suomea. Yhdistysten jdrjesta-
mélld kuuloldhipalvelulla tuetaan huonokuuloisen ikdihmisen toimintakykyé ja itsendistd elé-

maid. Palvelukeskuksissa jéarjestetddn ldhipalvelutunteja, luentoja ja opastusta, ja se on tdysin
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maksutonta. Kemisséd, Sauvosaaren palvelutalossa, toimii Kuulonurkka. Sielld on vastaanotto
jokaisen kuukauden ensimmdisend perjantaina. Kuulonurkan tilaisuuksiin ovat tervetulleita
kaikki Kemin keskustassa asuvat huonokuuloiset omaisineen. Kuulonurkkaan on keritty esit-
teitd ja kuulokansioita, ja koulutetut vapaachtoiset antavat sielld ohjausta ja vertaistukea. Kaksi
palvelutalon hoitajaa on nimetty kuuloyhdyshenkildiksi ja he ovat mukana Kuulonurkassa.

(Peltonen 2007, 26; Kuulonhuoltoliitto ry 2006.)

Palvelutalossa tai hoitolaitoksessa asuvan huonokuuloisen ikdihmisen arkea voidaan tukea
monin keinoin. Sisétilojen hyvé akustiikka ja valaistusolosuhteet edesauttavat osallistumista
yhteisiin toimintatuokioihin. Esteettomyysasioihin olisi hyvé kiinnittdd huomiota jo palveluta-
loa suunniteltaessa. (Kuulonhuoltoliitto ry 2006) Voin vain kuvitella, miltd minusta tuntuisi
vaikkapa laulaa yhteislauluja porukalla, kun ei ole edes varma miti laulua lauletaan. Varmaan
ndyttiisin huvittavalta, miettiesséni onko timé nyt se vai se kappale. Ehké aukoisin vain suuta,
etten nolaisi itsedni laulamalla vahingossa viirdd laulua. Saattaisin jopa poistua tilanteesta ko-
konaan ja mennd omaan huoneeseen murehtimaan... Miksi en kertoisi asiasta rohkeasti toisil-
le? No, enhén halua joutua silmétikuksi ja yleisen pilkan kohteeksi. Ehka joku joskus ymméir-

tad, ettd induktiosilmukka on keksitty..

3.3 Apuvilineistd helpotusta arkeen

Apuviline on WHO:n mukaan erityisesti valmistettu tai yleisesti saatavilla oleva tuote, tarvi-
ke, varuste tai tekninen jdrjestelmi, jota toimintarajoitteinen henkilo kéyttdd lisdtdkseen itse-
ndistd suoriutumistaan. Huonokuuloisen kommunikointi paranee yleensé apuvélineiden turvin,
koska puheédénen kuuleminen, puhelimessa puhuminen ja ovikellon &énen kuuleminen helpot-

tuvat. (Kuulonhuoltoliitto 2005; Manninen 2003, 41.)

Kuulokoje on kuulovammaisen térkein henkilokohtainen apuviline. Se on vahvistin, jossa on
ddnen vastaanottoa varten mikrofoni, vahvistinpiiri virtaldhteineen, ja kuuloke, joka johtaa
vahvistetun ddnen korvakédytidvain. Kuulokojeen toimintavalitsimella valitaan joko normaaliin
mikrofonikuunteluun tarkoitettu M- asento, tai induktiiviseen kuunteluun tarkoitettu T-asento.

Jalkimmaistd voi kéyttdd puhelimessa ja televisiota katsellessa, seké niissé julkisissa tiloissa,
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joissa on induktiivinen kuuntelujarjestelma. (Ahola 2003; Kuulonhuoltoliitto ry 2006; Jauhiai-
nen 2007, 75.)

Kuulokojetta valittaessa huomioidaan kuulovamman laatu ja vaikeusaste. Suosituin malli on
korvantauskoje, joka asetetaan korvalehden taakse. Kojeesta johdetaan &éni pienen muovilet-
kun avulla korvakappaleeseen, joka asetetaan hyvin korvakaytidvédan. Korvakappale valmiste-
taan yksilollisesti, ja sen on oltava korvaan sopiva ja riittdvin tiivis. Korvakiytivikoje on pie-
ni ja huomaamaton laite, joka asetetaan korvakéytdaviin. Siind korvakappale ja kojeosa muo-
dostavat yhden kokonaisuuden, ja se vaatii pienen kokonsa vuoksi sormindppéryyttd. Kuulo-
kojeesta hyotyy vain, jos sitd oppii kéyttdméén. (Jauhiainen 2007, 78- 80; Kuulonhuoltoliitto
ry 2006; Lansi-Pohjan Keskussairaala 2006.)

Kuulokoje ei tuo "normaalia kuuloa” takaisin, mutta se auttaa hyodyntiméén omaa jiljelld
olevaa kuuloa. Se vahvistaa puhetta ja ympériston d4nid. Huonokuuloinen kuulee kojeella pu-
hetta ja saa siitd vaihtelevasti selvdd. Kuulokoje on yksilollisesti valmistettu ja siten henkilo-
kohtainen, ja sitd tulee kéyttdd péivittdin. Osan kuulon apuvilineisti saa lddkinnéllisend kun-
toutuksena julkisesta terveydenhuollosta. Kuulokojeen saa kuulontutkimuksen jalkeen maksut-
ta kayttoonsd. Se myoOnnetdédn asiakkaalle pitkdaikaislainana, ja on siis sairaalan kuulokeskuk-
sen tai kuuloaseman omaisuutta. Vaikeasti kuulovammaiselle voidaan kunnan sosiaalitoimesta
kustantaa esimerkiksi hdlytinjdrjestelmid vammaispalvelulain nojalla. (Kuulonhuoltoliitto ry

2005 & 2006; Viitdinen 2005, 11.)

Huonokuuloinen voi olla tottunut kdyttimaan huonoa rajallista kuuloaan, joten voi vieda viik-
koja ennen kuin kuulojérjestelma oppii uudelleen erottamaan puheen ja muiden dénien piirtei-
td. Kuulokojeen kdyttoon taytyy totutella. Valitettavasti kuulokoje vahvistaa myos hélydénia.
Korva oppii vasta ajan kanssa ottamaan vastaan kojeen vahvistamia &énid. Ensimmaéisiné pai-
vind opetellessaan kojeen kiyttdd, kannattaa pysya rauhallisessa ja tutussa ympéristossd. Koje
voi jadda poytilaatikkoon, jos sitd ldhtee heti testaamaan julkisille paikoille. Rautatieaseman
kiskojen kolina tai ruokakaupan hélind kuuluvat laitteen kanssa huomattavasti normaalia voi-
makkaampina. Talloin puheen erottaminen kaiken hélyn keskelld on usein uuvuttavaa. (Jauhi-

ainen 2007, 66, 85; Kuulonhuoltoliitto 2006.)

Huonokuuloisille on olemassa paljon erilaisia apuvélineitd. Kuulovammainen voi saada puhe-
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linvahvistimen sekd lanka- ettd matkapuhelimeen, tai hankkia erillisen vahvistinpuhelimen.
Television ja radion déntd auttavat kuulemaan kaulasilmukka, induktiotyyny tai koko huoneen
kiertdva induktiosilmukka, joka mahdollistaa vapaan liikkumisen. Lievésti huonokuuloiselle

voi riittdd langalliset tai langattomat kuulokkeet. (Kuulonhuoltoliitto ry 2005.)

Induktiosilmukka on kuulokojeen kayttdjille tarkoitettu apuvéline, jonka avulla ddni siirretdan
langattomasti vahvistettuna suoraan kuulolaitteeseen. Se védhentdd taustamelun ja huonon
akustiikan vaikutusta kuunteluolosuhteisiin. Induktiosilmukkaa kéytettdessd kuulokoje on séda-
dettdvd T-asentoon, jolloin kojeeseen kuuluu vain vahvistimen kautta tuleva ddni, ja hilyssa
kuunteleminen helpottuu. Julkisten tilojen induktiosilmukkajérjestelmissd on usein ongelmia.
Joko jirjestelmd on asennettu viirin tai siddetty niin, ettd sen signaali jai heikoksi. Aénensiir-
to saattaa olla katkonaista, jolloin puheesta ei saa selvdd. Induktiosilmukoita nikee isommissa
auditorio- ja kokoustiloissa, seké esimerkiksi kirkoissa ja teattereissa. Julkisissa tiloissa on in-

duktiosilmukasta kertova T- merkki. (Lounais-Lappi, 31.1.08; Vaitdinen 2005, 86.)

Halytinapuvilineet vahvistavat hdlytindénié, kuten ovikellon, herétyskellon, tai palohélyttimen
voimakasta varoitusiddntd. Ne voivat myos muuntaa hilytinddnet valomerkeiksi tai tuntoaistilla
havaittavaksi térinéksi. Akustinen ovikello vahvistaa summerin &énté, ja se asennetaan sellai-
seen paikkaan, josta se kuuluu mahdollisimman laajalle asunnossa. Ovikellon soitto voi toimia
myds valomerkkini. Herétyskello voi toimia tiristimend, jolloin se asetetaan tyynyn alle. Eri-
koispalovaroitin hélyttdd sekd danelld ettd taristimelld. Hilytinjérjestelmiin on mahdollista
kytked useampia ddnildhteitd, esimerkiksi puhelin, ovikello ja palovaroitin. (Kuulonhuoltoliitto

ry, 2005; Jauhiainen 2007, 84.)

On olemassa myds kuulokoiria, jotka on koulutettu reagoimaan sellaisiin #éniin, joista sen
omistajan tulisi olla tietoinen. Koira ilmoittaa dénistd esimerkiksi tassulla koskettamalla tai
kuonolla tondisemailld, ja palovaroittimen soidessa ohjaa omistajansa ulos asunnosta. Kuulo-
koira osaa varoittaa ldhestyvéstd ajoneuvosta ja auttaa monissa arkipdivén asioissa. Se lisdd
tunnetta oman eldmin hallinnasta ja helpottaa kuulovamman aiheuttamaa eristdytymistd. Myos
kirjoitustulkkauksen avulla voidaan helpottaa huonokuuloisen itsendistd selviytymistd ja riip-
pumattomuutta. Kirjoitus / etdkirjoitustulkkaus auttaa seuraamaan kokouksia ja tilaisuuksissa
pidettidviad puheita. Siitd on hyotya asioidessa ja teatteriesityksid katseltaessa. Kemin kaupun-

ginteatteri on kunnostautunut tdssé asiassa. (Pekkala 2008, Vééatdinen 2005, 91.)
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4. TUTKIMUKSEN TOTEUTUS

4.1 Tutkimuksen ldhtokohdat

Kéaytin tutkimukseni tausta- aineistona Onnistuva Ikddntyminen - projektissa vuonna 2006
tehtyd kyselytutkimusta ja sen tuloksia. Kyselytutkimus tehtiin 70- 80 — vuotiaille keskustassa
asuville henkildille kolmella eri paikkakunnalla, joita olivat Kemi, Lieksa ja Kokkola. Kyselyn
avulla pyrittiin selvittdmédn saavatko ikdihmiset riittivasti kuuloon liittyvai tietoa ja palvelu-
ja. Vastauksia haettiin my0s siithen, missd madrin huonokuuloisuutta ilmenee ja miten se koe-
taan. Kemildisistd vastaajista puolet koki kuulonsa heikentyneen, ja 15 prosenttia koki kuulo-
vaikeuksien haittaavan arjen toimintoja usein. Huonokuuloisista paikkakunnilla 60 prosenttia
ilmoitti kuulo-ongelmien vaikuttavan arjen sujumiseen. Kemildisistd vastaajista 42 prosenttia
koki toisinaan tai useammin yksindisyyttd. Luvut ovat mielestini sen verran suuria, ettd 1ahden
mielenkiinnolla tutkimaan mitd kuulovammaisuus ikéantyvin eldmaissa tarkoittaa ja millaisis-

sa tilanteissa se ndyttiytyy.

Ikihyvé Paijat-Hame- seurantatutkimus ja kehittdmishanke 2002 — 2008 liittyy vahvasti aihee-
seeni. Tutkimuksessa arvioidaan ikdihmisten arjen selviytymistd, ja sitd millainen vaikutus
erilaisilla muuttujilla on sithen. Hankkeessa korostuu erityisesti visymyksen ja sosiaalisten
verkostojen merkitys. Kyselylomakkeeseen vastanneista yli puolet arveli suoriutuvansa arki-
eldmin tavallisista toimista nyt ja viiden vuoden kuluttua. Noin kolmasosa vastanneista arvioi,

ettd ldhitulevaisuudessa arjesta ei selvid itsendisesti.

Tutkimukseni tarkoitus on selvittdd, mitd huonokuuloisuus ikdihmisen eldméssd merkitsee;
onko se tuonut muutoksia ja jos on, millaisia. Késittelen ty0dsséni ikddntyvén arkea ja pohdin
millaisista asioista ikdihmisen pdivd rakentuu. Tarkastelen erikseen paddkappaleitani ikddnty-
minen ja huonokuuloisuus. Pyrin selvittdmaan vaikuttaako kuulon heikkeneminen sosiaaliseen
eldmédn. Mielestdni vanhusten tavallista arjen sujumista heidédn omiin kokemuksiinsa perustu-
en ei ole tutkittu liikaa, joten pidin aihetta kiinnostavana ja tulevaisuuden tyondkymid silmal-
lapitden tarkednd. ”Vanhusasiakkuudessa korostuvat arkisten ja jokapdiviisten asioiden merki-
tysten ymmartdminen, koska yhtend keskeisend tavoitteena on vanhusten arjen sujuvuuden

turvaaminen ilman suuria katkoksia.” (Salonen 2007, 51). Vanhenemisprosessien tunteminen
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kuuluu vanhustyon perusosaamiseen. Vanhuksen asemaan ei ole helppo asettua nuoren nako-
kulmasta, joten opinndytetyoni keskeinen idea onkin millaisena vanhuus ndyttdytyy huono-
kuuloisen ikdihmisen ndkokulmasta. Keskityn tdssd tutkimuksessa ikddntyvdn omaan eldmys-

maailmaan ja subjektiivisiin kokemuksiin, ja mainitsen palvelujirjestelmésté vain lyhyesti.

Tutkimukseni kohteena ovat huonokuuloiset ikdihmiset. Haastateltavani ovat kemildisid 70—80
vuotiaita kotona asuvia, huonokuuloisia rouvashenkil6itd. Haastateltavat eldvét mielesténi tiy-
sin erilaisissa eldméntilanteissa. Toinen haastateltava on 77- ja toinen 79- vuotias. Toisella on
ollut kuulokoje kymmenen vuotta, kun toinen vasta opettelee sen kéyttdéd kolmen kuukauden
kokemuksella. Molemmat haastateltavat ovat hyvikuntoisia ja henkisesti hyvinkin virkeit.
Téssd tyosséd kaytdn késitettd ikdihminen jo reilusti eldkeidn ylittdneistd, paélle 70- vuotiaista
henkil6istd. Leimaavan vanhus- sanan sijasta puhun ikdihmisisté ja ikdéntyvistd. “Tkd&ntymi-
seen liittyvdt muutokset alkavat nékyé vasta 75. ikdvuoden jilkeen, minkd vuoksi vanhuudesta

on syytd puhua aikaisintaan vasta tdsté idstd alkaen.” (Koskinen ym. 1998, 16.)

4.2 Tutkimusmenetelmat

Tutkimukseni on kvalitatiivinen eli laadullinen tutkimus. Kvalitatiivisessa tutkimuksessa ku-
vataan todellista eldméé ja pyritddn huomioimaan kokonaisvaltaisuus. Kuten nimi kertoo,
oleellista ei ole madrd vaan laatu, eli tarkastelen pientd otosta mahdollisimman perinpohjaises-
ti. Tutkimus sisdltdd aina tiettyja ratkaisuja, jotka eivét usein ole selvid edes tutkimuksen teki-
jélle. Tutkimuksessa on olemassa erilaisia ennakko-oletuksia ja intuitiivisia kdytantdjé, joita
ohjaavat arkijarjen mukaiset paittelyketjut.” Suurin osa tieteellisestd tutkimuksesta koostuu
maalaisjdrjestd ja aiemmista kokemuksista. “Tavallinen aloittelevan tutkijan kysymys on:
kuinka monta henkil6d minun olisi haastateltava?” Vastaus: haastattele niin monta kuin on
vélttdmétontd, jotta saat tarvitsemasi tiedon. (Eskola & Suoranta 2003, 20-21; Hirsjédrvi ja

Hurme 2000, 58; Hirsjarvi ym. 2007, 157.)

Aineistonkeruun menetelméni kéytan tutkimuksessani teemahaastattelua. Teemahaastattelu on
lomake- ja avoimen haastattelun vdlimuoto, puolistrukturoitu menetelma, jossa haastattelun
aihepiirit (teemat) ovat kaikille haastateltaville samat. Eskolan & Suorannan mukaan puoli-
strukturoidussa haastattelussa kysymykset ovat kaikille samat, mutta vastauksia ei ole sidottu

vastausvaihtoehtoihin, vaan haastateltavat voivat vastata omin sanoin. Valitsin metodikseni
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haastattelun, esimerkiksi kyselylomakkeen sijaan juuri siksi, ettd haastattelun keinoin pédsen
ldhemmis tutkittavia ja heiddn kokemuksiaan, eldmyksidén ja ajatuksiaan. (Eskola & Suoranta

1998; Hirsjdrvi & Hurme 2000, 16, 47 — 48, 203.)

Haastattelussa tutkittava on subjekti, aktiivinen osapuoli. My0s ei- kielellinen viestintd luo
haastatteluun merkityksid ja auttaa ymmartiméédn vastauksia. Haastattelussa on myos huonot
puolensa. Hirsjarven ja Hurmeen (2000, 35) mukaan haastattelijan rooliin tulisi kouluttautua,
silld haastattelijalta vaaditaan taitoa ja kokemusta. Hyva valmistelu ja suunnittelu, sekd haas-
tattelijan rooliin ja tehtdviin perehtyminen, helpottavat varsinaista haastattelutilannetta huo-
mattavasti. Haastattelun miinuspuolina voidaan pitdd kustannusten mdirdd ja aikaa, jonka
haastattelun tekeminen vaatii. Aikaa ei vie pelkéstiddn kysymysten esittiminen tutkittavalle ja
hénen vastauksensa, vaan myds haastateltavien 10ytdminen, haastatteluista sopiminen, nauhu-
rien ja kasettien hankinta, niiden kdyton opettelu, sekd valmiiden haastattelujen litterointi.
Haastateltava saattaa myds vastata silld tavalla kuin olettaa haastattelijan odottavan. Haastatte-
lijakin voi erehtyd; hin voi esimerkiksi tulkita jotain aivan eri tavalla kuin haastateltava tar-

koitti. (Hirsjarvi & Hurme 2000, 35.)

Ikdihmiset ovat haastateltavina erityisid. Haastattelijan tulee pyrkid luomaan luottamukselli-
nen, hyvé ilmapiiri ja hénen on osattava kuunnella ja tehdd havaintoja. Vanhuksilla on yleensa
aikaa ja useimmat pitdvét siitd, ettd joku on kiinnostunut heiddn mielipiteistadn. Keskustelun
tulee kulkea haastateltavan ehdoilla. Ei saisi pyrkié liian nopeasti liian syvélle ikdihmisen ela-
mismaailmaan. Moni idkkdampi on tottunut teitittelyyn ja pitdd sopimattomana sitd, ettd vieras
henkild sinuttelee hiantd. Haastattelu on ennalta suunniteltu ja haastattelijan alulle panema ja
ohjaama vuorovaikutustilanne. Haastattelutilanteessa vuorovaikutus koostuu ihmisen sanoista
ja niiden kielellisestd merkityksestd ja tulkinnasta. On luontevaa kysya toiselta henkil6ltd suo-
raan héntd itsedéin koskevia asioita. Haastattelija voi joutua motivoimaan haastateltavaa. Haas-
tattelija tuntee roolinsa, haastateltava oppii sen. Haastateltavan on luotettava siihen, ettd hinen
tietojaan kisitellddn luottamuksellisesti. (Eskola & Suoranta 2003 85; Hirsjarvi & Hurme

2000, 48; 133- 134.)

Kohdennetulla haastattelulla on tietyt ominaispiirteensd. Tiedetddn, ettd haastateltavat ovat
kokeneet jonkin tietyn tilanteen, tdssd tapauksessa ikddntyminen yhdistettynd kuulon heikke-

nemiseen. Tutkimuksen tekijd on selvittdnyt alustavasti ilmidn tirkeité osia, rakenteita, proses-
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seja, kokonaisuutta, joista hdn on tehnyt tietyt oletukset. Tdmén pohjalta hdn kehittelee haas-
tattelurungon. Haastattelu suunnataan haastateltavien subjektiivisiin kokemuksiin tilanteista,
joita tutkija on ennalta analysoinut, korostaen haastateltavien eldmysmaailmaa ja heiddn mia-

ritelmidén tilanteista. (Hirsjarvi & Hurme 2000, 47.)

Valitsin analyysitavakseni teemoittelun. Teemoittelussa aineistosta erotellaan tutkimuskysy-
myksiin ndhden olennaisimmat aiheet. Se on hyvi keino silloin, kun pyritdin ratkaisemaan
kdytdnnon ongelmia. Teemoitteluun kuuluu teorian ja kidytdnnon vuoropuhelu. Runsasta sitaat-
tien kayttod on syytéd vélttaa. Sitaatit olisivat ehké tutkijalle helppo ratkaisu, mutta tutkimuk-
selta vaaditaan syvillisempéd pohdintaa ja erilaisia teorioita asioista, ei vain ihmisten puhei-
den toistamista. Teemoitellessa vertaillaan tiettyjen teemojen esiintyvyyttd aineistossa. Eniten
toistuvista asioista muodostetaan muutama keskeinen teema, joiden yhteyteen kootaan otsikon

alaisuuteen sopivat aihealueet. (Eskola & Suoranta 1999, 175-182)

Tutkimuksellani haluan nostaa esille huonokuuloisen ikéihmisen omia kokemuksia. Koska
aineistoni on varsin suppea, tulokset eivit ole yleistettdvissd. Tulokset ilmentédvit kuitenkin
hyvin millaisia ovat ne tilanteet, joissa huonokuuloisella on vaikeuksia. Rajasin aineiston nel-
jaan péadteemaan: itsendinen selviytyminen, turvallisuus / turvattomuus, osallistuminen (mu-
kanaolo), sekd suhtautuminen ikdihmisiin ja huonokuuloisiin. Késittelen jokaista pddteemaa
omana kappaleenaan, jotta saan aineistoon jonkinlaista selkeyttd. Kdytdn haastateltavista kek-
sittyjd nimid Aino ja Maija, koska haastateltava 1 ja 2- termit kuulostaisivat mielestdni liian

robottimaisilta.

4.3 Tutkimusprosessi

Aluksi minulla oli koko opinndytetyoprosessista todella sekava kisitys. Tutkimussuunnitelma,
tutkimuslupa, aiheen rajaus, relevantit ldhteet, onko tyd kvalitatiivinen vai kvantitatiivinen,
opponoijat, ohjaajat, hankkeistettu vai ei, ja niin edelleen.. Pddssini vilisi kuin muurahais-
pesdssd, kun koetin saada asiaan jonkinlaista selkoa. Aiheen keksiminen oli vaikeaa. Odotin
jonkinlaista ahaa- eldmystd ihan liian pitkddn. Lopulta ohjaajani auttoi minut alkuun ja aloin

perehtymddn aiheeseen liittyvadn kirjallisuuteen. Kirjoittamisen aloittaminen oli hankalaa.
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Tuntui kuin olisin rakentanut korttitaloa, joka voi sortua hetkelld milld hyvénsd. Luulin ensin,
etten tarvitse tutkimuslupaa ollenkaan, koska pyysin apua haastateltavien hankintaan kuulon-
huoltoliiton kautta. Yllatyksekseni heilld ei ollutkaan antaa valmista listaa henkildistd, joille

voisin soittaa ja sopia haastattelusta.

Olin yhteydessd useammankin kuulonhuoltoliiton paikallisyhdistykseen, Kemin Seudun Kuulo
ry:hyn, kuuluvan henkilon kanssa. Lopulta keksimme pyytdd haastateltavia Lansi-Pohjan kes-
kussairaalan kuuloaseman kautta. Tarvitsin sittenkin tutkimusluvan ja tutkimussuunnitelma
minun piti toimittaa kuuloaseman ylihoitajalle ja johtavalle 1adkérille. Tamén tehtyéni luulin jo
“pédsseeni palkdhastd”. Kuuloasemalta kuitenkin soitettiin, ettd tutkimussuunnitelmasta puut-
tuu monta oleellista asiaa. Korjaukset tehtydni vein suunnitelman uudelleen tarkastettavaksi.
Viikon kuluttua kirjallinen lupa tulikin postin mukana, ja sovin tapaamisesta kuuloaseman

kuulontutkijan kanssa.

Kuulontutkijan kanssa pahkéilimme sitten, milld tavalla toteuttaisin haastattelut ja millainen
on kohderyhméni, eli onko haastateltavilla esimerkiksi kuulolaitetta vai ei. Ajattelimme, ettd
olisi selkeintd kirjoittaa lyhyt saatekirje (jossa kerron kuka olen ja miksi haluan haastatella),
jonka kuulontutkija antaa asioinnin yhteydessé ikdihmiselle. Saatekirjeen lisdksi kirjoitin viela
haastatteluun suostumislomakkeen, joka ikdihmisen tuli itse allekirjoittaa. Molempia lomak-
keita vein kuuloasemalle ison nipun ja olin ajoittain yhteydessd kuulontutkijaan. Viimein viisi

haastateltavaa oli antanut suostumuksensa, joten ty0 paisi eteneméén.

Soitin marraskuussa 2007 alustavat soitot haastateltaville, jolloin erds haastateltavista kertoi
asuvansa Kemin ulkopuolella ja olevansa hankalasti tavoitettavissa. Toinen haastateltava puo-
lestaan sanoi eldmintilanteensa muuttuneen niin radikaalisti, ettei haastattelu tulisi kysymyk-
seen. Kolmas taas oli mukana niin kauan, kunnes aloin toteuttaa haastatteluja. Tarkkaa pdivaa
sopiessani hédn alkoi olla kielteisemmalld kannalla. Vililld tuntui kuin olisin puhelinmyyja,
joka yrittdd saada lehden kaupaksi, vaikka toinen koettaa sanoa, ettei halua sitd ostaa. Niinpd
padtin kunnioittaa ikdéntyvien toivetta ja jitin heidét pois listaltani. Ajattelin ettd on parempi
tehdd kaksi hyvdd haastattelua, kuin monta sellaista, joissa haastateltavat on miltei pakotettu

mukaan.

Haastattelut sujuivat hyvin, vaikka olivat keskenéén aivan erilaiset. Toisen kotona on tavallaan
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toisen omalla yksityiselld reviirill4, joten huomasin luonnostaan kdyttaytyvani sen mukaisesti.
En ollut yhtd jamerd kuin omassa kotonani, vaan ikddn kuin vieraan roolissa. Ensimméinen
haastattelu jénnitti valtavasti ja mietin miten pystyisin rauhoittumaan, niin etten tartuta her-
mostuneisuutta haastateltavaani. Olen joskus haastatellut muitakin ihmisid, mutta koskaan en

ole pitdnyt tilannetta néin virallisena. Enk& ole aiemmin nauhoittanut haastattelua.

Alkuun pééstyéni jannitys alkoi laantua, ja mikd huvittavinta, saatuani varsinaiset kysymykse-
ni kysyttyd, haastateltava vasta padsi vauhtiin. Toinen haastattelu ei endd jannittdnyt, vaan tun-
tui kuin olisin ollut jonkun vanhan ystévéin luona kyldssd. Molemmat rouvat keittivdt pulla-
kahvit ja olivat odottaneet tuloani. Jalkimmadinen haastateltavista toi esille paljon henkilokoh-
taisia asioitaan, eikd juuri malttanut pysyd aiheessa. Puhuimme siis paljon muutakin kuin olin
etukdteen suunnitellut, mutta ajattelin ettd ehkd hén halusi purkaa sydédntéén jollekulle vento-
vieraalle. Nauhuria kdynnistellessini kertasin vield mistd on kysymys ja muistutin vaitiolovel-

vollisuudestani, joten varmaan hidn sen vuoksi uskoutui juuri minulle.

Litteroin haastatteluaineiston kirjoittamalla sen sanatarkasti puhtaaksi. Koska haastatteluja oli
vain kaksi, litteroin koko aineiston. Molemmista haastatteluista tuli tulostettuna seitsemén si-
vua tekstid (A4- kokoinen arkki). Haastateltava 1, jolla on ollut kuulolaite kymmenen vuotta,
kertoi laajasti eldmisestd huonokuuloisena. Haastateltava 2, jolla kuulolaite oli haastatteluhet-
kelld ollut kolme kuukautta, painotti enemman ikddntymisti ja sen tuomia muutoksia. Mo-
lemmat haastattelut toivat timén tutkimuksen tekijdlle valtavan méérén uutta tietoa. Vaikka
olin lukenut mielesténi hyvin maarin tyohon liittyvaa kirjallisuutta, aukeni 77- ja 79- vuotiaan

maailma minulle vasta haastattelujen myota.

Haastattelurungon laadinta ei ollut helppoa. Aluksi minulla oli kolme péadkysymystd, joiden
jokaisen alla kaksi pienempdé alakysymystéd, mutta se ei tuntunut yhtdan omalta jutulta. Tuntui
paljon selkedmmaltd tehdé liuta tavallisia, helposti ymmarrettdvid avoimia kysymyksid. Tein
harjoitushaastattelun siskolleni, joka vastasi kysymyksiin 25- vuotiaan ndkokulmasta. Han aut-
toi minua muokkaamaan kysymyksidni paremmin ymmarrettdaviksi, silld alun perin muotoilin
kysymyksisté liian virallisia ja jaykkid. Pyrin tekemiin tutkimuskysymyksisténi helposti ym-

maérrettdvid ja mahdollisimman konkreettisia.

Hain haastatteluilla vastauksia moniin mieltini askarruttaneisiin kysymyksiin. Minua kiinnosti
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tietdd, kokevatko ikdihmiset todella yksindisyyttd siind méarin, kuin julkisuudessa on annettu
ymmartdd. Olin utelias selvittiméén, sujuuko huonokuuloisen arki suuremmitta kommelluksit-
ta. Minkélaisia harrastuksia ikdihmisilld on, entd mikd eldméissd on tdrkeintd? Onnistuva
Ikadntyminen — projektissa mukana olleena halusin selvittdd, millaisia muutoksia kuulon huo-
noneminen tuo eldmiin. Ja ennen kaikkea, mitkd ovat ne tilanteet, joissa huonokuuloisuus tu-
lee ilmi. Niistd teemoista muodostin pienen haastattelurungon, jonka avulla keskustelu eteni
haastateltavien kotona. Kysyin my0s, miltd kuulokojeen kéytté tuntuu ja onko apua riittdvasti

saatavilla.

4.4 Tutkimuksen reliaabelius, validius ja eettisyys

Tutkimuksen luotettavuus ja pitevyys eivit ole itsestddn selvid asioita. Tutkimusta tehtdessi
on jatkuvasti huolehdittava niiden toteutumisesta, ja pidettdvd mielessé tutkijan eettiset peri-
aatteet. Tutkimuksen reliaabelius eli luotettavuus tarkoittaa mittaustulosten toistettavuutta ja
kykyé antaa ei- sattumanvaraisia vastauksia. “Esimerkiksi jos kaksi arvioijaa paityy samaan
tulokseen, voidaan tulosta pitda reliaabelina.” Tutkijan tarkka selostus tutkimuksen toteuttami-
sesta lisdd tutkimuksen luotettavuutta. Validius tarkoittaa tutkimusmenetelmédn kyky mitata
juuri sitd, mitd on tarkoitus. Validius on kuvauksen ja siihen liitettyjen selitysten ja tulkintojen
yhteensopivuutta. Tarkat kuvaukset ovat laadullisessa tutkimuksessa tirkeitéd, esimerkiksi hen-

kiloiden, paikkojen ja tapahtumien kuvaukset. (Hirsjdrvi, Remes & Sajavaara 2007, 226- 227)

Hirsjarven ym. (2007) mukaan aineiston tuottamisen olosuhteet tulee tuoda tutkimuksessa sel-
kedsti ilmi. Esimerkiksi olosuhteet ja paikat, joissa aineistot keréttiin, tulee voida osoittaa.
“Haastatteluihin kdytetty aika, mahdolliset hdiriotekijdt, virhetulkinnat ja tutkijan oma itsear-
viointi tilanteesta” tulee kirjata tyohon. Luokittelujen tekeminen ja niiden perusteleminen on
tarkedd. Tulosten tulkinta vaatii tutkijalta kykya punnita vastauksia. Niinpd tiytyy perustellen
kertoa mihin omat pditelmit milloinkin nojaavat. Tutkimustulosten nojaan voi ujuttaa suoria
sitaatteja haastatteluista, kunhan niité ei ole liikaa. (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2007, 226-

227)

Pyrin tydsséni ilmoittamaan l&hdeviitteelld selkedsti, milloin on kyse omasta ja milloin laina-

tusta tekstistd. Tekstistd tdytyy kdyda ilmi, kenen ideoista, tuloksista, johtopaatoksisté tai ke-
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hittdmisehdotuksista kulloinkin puhutaan. Jokaisen opinndytetyon lehdille merkityn l&hteen on
16ydyttidva ldhdeluettelosta. Tekijdnoikeuslain mukaan ldahdeviitteelld ilmoitetaan kenen luo-
maa tekstid, ndkemyksid tai tutkimustuloksia tydssd hyddynnetddn. Plagiointi, eli toisen tekstin
esittdiminen omanaan, on rikos. Myds puutteellinen viittaaminen aikaisempiin tutkimustulok-

siin on hyvén tieteellisen kdytdnnon vastaista toimintaa. (Hakala 2004, 138.)

Tutkimuksen tekemisessid tdytyy huomioida eettiset kysymykset ja noudattaa hyvéa tieteellista
kaytidntod. Lahtokohtana kaikessa tulee olla ihmisarvon kunnioittaminen. On itsemaardédmisoi-
keuden kunnioittamista antaa ihmisten itse paattda, haluavatko he olla mukana tutkimuksessa.
Merkitystd on silldkin, miten suostumus hankitaan, millaista tietoa henkildille annetaan, ja
millaisia riskejd heidén osallistumiseensa sisdltyy. Tutkimukseen osallistuvilta vaaditaan usein
asiaan perehtyneesti annettu suostumus. Samalla tutkimushenkil6lle kerrotaan, mitd tutkimuk-
sessa tapahtuu. Tutkimushenkilon tiytyy kyetd ymmartdiméaén, mihin hdn nimensi laittaa.
(Hirsjarvi ym 2007, 25.) Esimerkiksi pahasti dementoitunutta ei saa yllyttda tutkimushenkilok-

si sen vuoksi, ettd hin ei kenties osaa asiasta kieltdytya.

Huolehdin osaltaan tutkimuksen eettisyydestd kirjoittamalla haastateltavistani nimettomana.
En uskaltanut kertoa nimié edes huonokuuloisten kanssa tekemisissé oleville tyontekijoille,
koska nimid kysyneet eivit ole olleet tyohoni millddn lailla kytkoksissd. Ilmoitin kohteliaasti
olevani asiassa vaitiolovelvollinen. Nauhoitin haastattelut, ja heti saatuani litteroinnit valmiik-
si, tuhosin todistusaineiston. Kirjoittamiani litteroituja haastatteluja sdilytdn toistaiseksi omas-

sa asunnossani salaisessa paikassa.

Lahes kaikki téssd tyossd kayttdmani 1dhteet ovat relevantteja. Yksi ldhde on vuodelta 1990 ja
sen mukaan ottamista harkitsin pitkdén. Tutkijalla on oikeus tehdé tiettyjd valintoja, joten otin
talld kertaa riskin. Koen, ettd kyseisestd teoksesta poimimani asiat eivit ole muuttuneet miksi-
kddn 18 vuodessa. Kyseisté kirjaa en 10ytényt kirjaston hyllyltd, vaan noteerasin sen erdén toi-
sessa kirjassa kéytetyn lainauksen pohjalta. Alkuperdistd ldhdettd hakiessani paddyin Oulun
kaupungin kirjastoon. Kirja oli viety jo kasikirjaston arkistoon. Kirjastonhoitajan soittamien
puheluiden jilkeen sain lopulta kirjan kédsiini. Kirjaa ei saanut lainata kotiin, joten kirjoitin sii-
td paikan pédlld paperillisen muistiinpanoja. Kari Suomalaiselta lainaamani kuvat ovat 1993-
vuodelta. Kuvasta saa heti erilaisen kisityksen, kuin tekstistd, joten halusin liittdd ty6hon ai-

hetta késittelevia kuvia.



37
5. TUTKIMUSTULOKSET

5.1 ”Vield pystyy itte laittaa ruokansa”

Gothonin (1990, 43, 50) mukaan ikdihmiset pitdvét terveyttd ylivoimaisesti tirkeimpané asia-
na. Sairaudet tuovat eldmiin rajoitteita, estdavit ikdihmisid tekeméstd mitd he haluavat, ja voi-
vat osaltaan eristdd muista ithmisistd. Sairaudet saavat aikaan avuttomuutta ja turvattomuutta,
jotka voivat puolestaan johtaa masennukseen. Terveyden ja toimintakyvyn merkitys toistui
haastatteluissa useaan otteeseen. Ikdihmisille on tirkedd pystyd huolehtimaan itse omista asi-
oistaan ja saada asua omassa kodissa niin pitkdén kuin suinkin mahdollista. Vapautta ei haluta
menettdd. Haastateltavilla kaikki kodin askareet siivouksesta ruuanlaittoon ja kaupassa kdyn-
tiin hoituvat omatoimisesti. Palvelujen keskelld asuminen tukee arjen sujumista. Hieman yllét-
tden palvelujen koettiin olevan jopa liian ldhelld; fyysisesti ei tarvitse ndhdd suurta vaivaa saa-

dakseen asiansa toimitetuksi.

— Ettd ei ole kaukana mikkddn. Ei kirkot, eikd kapakat, eikd Alkot eikd kaupat (naurua)..
Kaikki on ldhelld! Vaikka ei meikdldiset enndd tarvi muuta kun kauppaa tietysti tarttee ettd
kaupassa.. mutta meilld on kaupatki tdssd niin likelld ettd pystyy ihan kdvellen kdymddn mil-

lon vaan sielld.

Ikihyvé Péijat-Hame- hankkeessa kahdeksan prosenttia ikdihmisisté arvioi, ettei suoriudu arjen
askareista télla hetkelld. Arjen toimiksi tutkimuksessa rajattiin ruokakassin kantaminen, por-
taiden nouseminen yhteen tai useampaan kerrokseen, kohtuullisia ponnistuksia vaativat toi-
minnot, huomattavia ponnistuksia vaativat toiminnot, erimittaiset kdvelymatkat, kumartumi-
nen, pukeutuminen, kylpeminen, yleisten kulkuvélineiden kéytto ja asioiden hoitaminen kodin
ulkopuolella. Tutkimuksen mukaan visymys on yhteydessd huonoon arjessa suoriutumiseen
ikddntyneilld. Arkea helpottavaa apua on paremmin saatavilla niille, jotka osaavat itse hankkia

palveluja ja kykenevét maksamaan niistd. (Mékeld ym. 2006, 182 - 192.)

Maija kertoi kokeneensa aikoinaan pahan halvauksen. Sitd hén oli sdikdhtinyt niin pahasti,
ettd pelkdsi jadvansd loppueldamékseen halvautuneeksi. Halvauksen kokeminen on erikoinen

elamys, eikd sitd pysty kdsittdmadn, ellei ole itse kokenut vastaavaa. Liikuntakyvyttoméana
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vuoteessa makaaminen on raskasta, varsinkin kun ei tunne normaalisti. Tutkimusten mukaan
on ensiarvoisen tirkedd minimoida vuodelepo sitd vaativan vaiheen mentyd. Makuuttaminen
heikentdd vuodelevossa olevan ikdihmisen kuntoa ja toimintakykyd nopeasti. (Tulevaisuusva-
liokunnan kannanotto) Onnekseen Maija palautui tdysin halvauksesta, mutta se jétti silti omat

jalkensa. — Se ois kauheeta jos joutus sdngyn pohjalle. Parempi on kuolemakin sillon.

Haastateltavien pdivarytmiin kuuluu melko aikainen ylosnousu ja kunnollinen aamupala. Té-
min jélkeen ulkoillaan ja valmistetaan pédivdruoka. Loppupdivd kuluu kotiaskareita tehden ja
toisinaan my0s vieraiden kanssa seurustellen. Televisiota katsotaan suhteellisen paljon. Luon-
to-ohjelmat ja dokumentit kiinnostavat ikdihmisid eniten. Aino on vasta saanut kuulotyynyn,
joka voimistaa television ddntd ja parantaa ndin katselunautintoa huomattavasti. Hianelld on
my0s kaulasilmukka, jonka avulla matkapuhelimessa puhuminen on vaivattomampaa. Sekd
Maija ettd Aino pystyvit laittamaan ruuan itse, samoin huolehtimaan kaikista kodin hoitoon

liittyvistéd askareista.

Maija kertoi, ettei osaa vield kunnolla kayttdd kuulolaitettaan. Etenkin ddnenvoimakkuuden
sddtdminen on vaikeaa. Hén sanoi kayttédvénsa laitetta vain silloin, kun joku tulee kyléddn, tai
lahtiessddn itse asioille. Kotona yksin ollessaan hén ei pida laitetta korvassa. Kuulolaitteeseen

tulisi totutella pitdmailld laitetta korvassaan sddannollisesti, paivittdin. (Jauhiainen 2007)

— Mind illalla laitan sitten ku alkaa televisiosta ohjelma tullee ku yksin on. Tai sitten jos joku
tullee niin mind paan korvaan tdmdn.. (naurua) Ettei tartte niin kyselld.. ettei tartte vastata

monneen kerttaan.. ihmisten sanua niitd asioittaan.

5.2 “En halua kenenkéén riippakivi olla”

Ikddntymisen ja kuulon huonontumisen myotd turvattomuuden on koettu lisddntyvan. Mo-
lemmat haastateltavat toivat esille rauhallisen asuinympériston merkityksen. ”Juoppoja” ei ha-
luta naapuriin “moykkadmaan”, vaan kotona halutaan elelld kaikessa rauhassa. Maija kertoi
torminneenséd entisessd asuinympéristossddn jopa verissd pdin kulkeviin asukkaisiin. Takkaat

ovat tarpeen tullen valmiita ennemmin vaikka itse muuttamaan, kuin eldméén jatkuvan pelon
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keskella.

— Ne sielld méykkds ja huusivat, en mind oo tottunu semmoseen. Md sanon ettd kylld mind ld-
hen vaikka kuinka pieneen asuntoon, ettd pddsen pois sieltd. Ja sitte, mikd unohtu, niin sitd ei

tarvinnu enndd hakia sieltd, kaikki vietiin ja kun vietiin vield lukollisesta varastostaki--.

Talven liukkaat kelit aiheuttavat my0s turvattomuutta. Maija kertoi kaatuneensa joskus niin
pahasti, ettd ei ole sen jdlkeen uskaltanut pikku kummassa liukkaille edes yrittdd. Tdmé on
helppo ymmartéa, silld vakava tapaturma voi merkitd ikdihmisen eldmaissé ratkaisevaa kdin-
nettd huonompaan. Kaatuminen on ikdéntyvien yleisin tapaturma ja kolmasosa ikdihmisisté jaa
pysyvéin laitoshoitoon vakavan kaatumisen seurauksena. Hyvé fyysinen kunto edistdd kaatu-
mistapaturmista palautumista. Talvikelin, ympériston ja ulkoalueiden kunnossapidon merkitys
on liukastumisissa ratkaisevaa. Tyypillinen liukastumispaikka talvella on jalkakdytidvén kalte-
va 0sa, johon rinnistd valunut vesi on jadtynyt. Hiekoitus, hyvét talvikengét ja liukuesteet jal-
kineissa auttavat pysymddn pystyssd. Kaatumisen varalta olisi hyvéd pitdd matkapuhelinta ta-
kintaskussa, jotta voi mahdollisuuksien mukaan, tarvittaessa itse hdlyttdd apua. (Honkanen,

Luukinen & Liithje ym. 2001, 5-7, 15-25.)

Maijan puheissa turvattomuutta herdtti myos pelko hoitohenkilokunnan riittiméttomyydesta.
Hén ihmetteli, ettd puhutaan henkilokunnan lisddmisestd, ja kuitenkin tuntuu ettd heitd vahen-
netddn. Tutkimusten mukaan useimmat ikdihmiset toivoisivat tyontekijén voivan viipyé heidén
luonaan kauemmin. He haluaisivat mieluusti istua yhdessa alas ja vaihtaa kuulumisia, kiireet-
ta. Tehtdvien suorittamiseen keskittyminen voi olla tirkedd vanhustyontekijélle, mutta se ei
ehkd riitd vanhalle ihmiselle. Suorittamiseen keskittyvdd tekemisen kulttuuria luonnehtivat
teknisyys, tyon kohteellisuus, tehokkuuden tavoittelu ja kiire. Mitd enemmén ikdihmisten lai-
toshuollossa annetaan valtaa tehokkuuden vaatimuksille, kuten medikalisaatiovaltaisille rat-
kaisuille, sitd epavarmemmiksi kiyvit ikdantyvdan mahdollisuudet kokonaisvaltaiseen, hyvéin
arkieldaméén ja oikeuteen olla olemassa sellaisena kuin hin on. Siind on kyse sosiaalisen ka-

toamisesta. (Seppdnen ym. 2007, 272- 273, 291.)

Aino oli haastatteluhetkelld hieman huolissaan paloturvallisuudesta kodissaan. Hén pelkasi
ettei nukkuessaan, ilman kuulolaitetta kuulisi palovaroittimen &@intd. Kotipaikkakunnallani

Sotkamossa oli vasta (20.3.2008) uhkaava tulipalo ikdihmisten vuokratalossa. Taloon on asen-
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nettu palovaroitinjarjestelma, mutta se ei hddan hetkelld toiminut odotetulla tavalla. Tulipalos-
sa loukkaantui kaksi ihmisté ja kaksi asuntoa tuhoutui. Toinen loukkaantuneista hyppési asun-
tonsa parvekkeelta liekkeja pakoon, pudoten jéiselle pihamaalle. Toinen toimitettiin hoitoon
savun hengittdmisen vuoksi. Liséksi aiheutui muita pienempid vahinkoja. Tapauksen myoti
Kainuun maakunta- kuntayhtymi aikoo tarkastaa maakunnallisesti ikdihmisille tarjottavien

asuntojen turvajirjestelmait ja pelastussuunnitelmat. (Eskelinen 2008)

Turvattu vanhuus liittyy sosiaalisiin suhteisiin ja perherakkauteen. (Karvinen ym. 1995, 14.)
Haastateltavien puheissa toistuivat usein heille ldheiset henkil6t. Aino sanoi miettivinsa jos-
kus, miten hén péarjda, jos jad yksin. Omasta miehestd on paljon turvaa ja tukea varsinkin julki-
silla paikoilla liikuttaessa. Miehelld on vield hyvé kuulo ja hén pystyy vinkkaamaan mistd on
kyse, jos jostain ei itse saa selvdd. Aino arveli, ettei uskaltaisi yksin ldhted ihmisten ilmoille,

koska kuulee vain vajavaisesti mitd ymparilla tapahtuu.

Gerontologia- lehdestd (4/06) 16ytyi Jere Rajaniemen kirjoittama mielenkiintoinen artikkeli:
”Arkea tukevat verkostot — ikddntyneiden kokemuksia arjen sujumisesta”. Rajaniemi nostaa
esiin ikdihmisten omia kokemuksia ja késityksid arjesta ja arjen sujumisesta 17 ikdihmisen
teemahaastattelulla. Haastattelut toteutettiin vuonna 2004 osana Helsingin kaupungin ja
Ikdinstituutin toteuttamaa kotiin kuntoutuksen arviointihanketta. Haastateltavilla oli kaikilla
toimintakykyongelmia, joiden vuoksi heidét oli valittu kuntoutukseen. Rajaniemi painottaa
tutkimuksessaan erityisesti sosiaalisten verkostojen merkitystd arjen voimavarana. Tutkimuk-
sen mukaan ikdihmisille on konkreettisen avun liséksi tdrkedd saatavilla olon viestiminen ja
ikdihmisen tilanteen ymmaértimisen osoittaminen. “Virallisilta auttajilta” saatu apu on usein
tarkasti madriteltyd ja ammatillisesti virittdytynyttd, kun taas ldhiverkoston tuki on hienovarai-

sempaa ja ldhempédnd arjen kéytinteita.

Maija kauhisteli tapauksia, joissa idkds henkild on ldydetty asunnostaan kuolleena vasta aiko-
jen pédstd. Hiantd ihmetytti miten naapuritkaan eivédt huomaa tillaista aiemmin. Jo vuosikym-
menid leskend eldnyt rouva sanoi tuntevansa usein itsensd jotenkin turhautuneeksi. Televisiota
el viitsi aina katsella ja omaisilla on omat menonsa. Nuorempana, kun on ollut koko ajan tois-
sd ja naimisissa ja huolehtinut perheestd, ei ole kerennyt kyldilemdan. Valtaosa ystdvistd asuu
nykyédén kauempana. Yksi hyvi ystévé kuitenkin on, jonka kanssa voidaan yhdessé kahvitella

jajutella. Toisaalta vililld yksindisyydestd my0s nautitaan, eikd seuraa aina tarvitse olla.
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— En mdd oo koskaan ollukaan semmonen kyldluuta. (naurua) Ettd vihdn semmonen erakko

oon ollu. Mutta nyt kun on joutilasta aikaa niin joskus tuntuu tyhjdltd tamd eldmd--.

Molemmilla haastateltavilla asuu omia lapsia Kemissd. Maija kertoi pojan kdyvin katsomassa
ditiddn varsin usein, monta kertaa viikossa. Tétd hén todella arvostaa. Tytédrtddn Maija ei ollut
ndhnyt pariin kuukauteen. Tyton kanssa yhteyttd pidetdén harvakseltaan. Maija ei halua tup-

pautua, vaan antaa ennemmin tyttiren ottaa yhteytté sitten kun télle sopii.

5.3 ”Kyllé sitd olis mielellddn mukana kaikessa”

Molemmat haastateltavat ovat aktiivisia ihmisié, jotka haluavat olla erilaisissa tapahtumissa
mukana. Ilmaiset tapahtumat, kuten elékeldisten jumppa, koetaan mielekkadiksi ja niihin on
suhteellisen matala kynnys osallistua. Haastateltavien muita harrastuksia ovat késityot, ulkoi-
lu, hiithtaminen, lenkkeily ja pyoréily. Haastateltavilla hyvé asuinpaikka keskelld palveluita ja
luontoa tukee mahdollisuutta harrastaa. Esimerkiksi meren jailla hiihtdminen luonnistuu, kos-
ka latu ldhtee keskustan ldheisyydestd, sataman rannalta. Maija kiitteli kovasti sitd, ettd eldke-
laisten jumppa jdrjestetddn myos kesdisin. Sairaudet ja vaivat, kuten jalkasédrky vaikuttavat
osaltaan osallistumisen aktiivisuuteen. Kukapa viitsisi ldhted lenkille, jos tuntuu etté jalalla ei

kérsi astua hyvé jos muutamaa askelta.

Huonokuuloisella ikdihmiselld on normaalia korkeampi kynnys osallistua tapahtumiin, joissa
keskustelu ja puheen kuuleminen on keskeisessd roolissa. Aino kertoi pystyvédnsid kdymédin
teatterissa ja konserteissa apuvélineiden turvin, mutta sen eteen hin on itse ndhnyt paljon vai-
vaa. Hdn on muun muassa soittanut teatterisihteerille kaupungin teatterin huonosti toimivasta
induktiosilmukasta. Nykyéddn Kemin kaupungin teatterissa on herdtty huomaamaan huonokuu-
loisten erityistarpeet. Lipunvarauksen yhteydessd on esimerkiksi mahdollista saada sellainen
paikka, josta tekstitys nidkyy mahdollisimman hyvin. Myo6s induktiojirjestelmit ovat kunnos-

sa. (Tithonen 2007.)

Suomessa on muutenkin alettu selvittidd teattereiden mahdollisuuksia esittdd tekstitettyjd ndy-
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toksid. Kemin kaupunginteatteri esitti syksylld 2007 “’Seitteman veljestd”- ndytoksen kolmen
tulkin avulla, ja sitd kévi katsomassa kaikkiaan 80 kuulovammaista (Tithonen 2007.) Aino on
mielissdén tekstitetyistd ndytoksistd, mutta hinen mielestédn tekstitys saisi olla nékyvilld kau-
emmin aikaa. Télloin myos hitaammat lukijat pysyisivdt varmasti mukana. Kulttuuria paljon
harrastava Aino oli pahoillaan siité, ettei Rovaniemen modernissa teatterissa ole hianen kiy-
desséén ollut induktiosilmukkaa. Han ei tiennyt, onko tilanteeseen tullut muutosta. Téasté yllat-
tyneend tartuin puhelimeen ja soitin Rovaniemen teatterinjohtajalle, Tytti Oittiselle. Han ker-
toi, ettd teatterissa on kylld induktiosilmukka, mutta se ei toimi. Hallitus on useamman vuoden
ajan yrittanyt 16ytda tilanteeseen ratkaisua, mutta kaupungin budjetti ei ilmeisesti pidd hankin-
taa kyllin tarkednd. Oittinen kertoi, ettd huonokuuloisia on pyritty huomioimaan sijoittamalla

heidat mahdollisimman l4helle ndyttimoa.

Ainolla on ollut vaikeuksia musiikin kuuntelun suhteen. Aluksi hén ei edes halunnut kuulla
musiikkia, koska kuunteleminen oli erilaista. Nyt hén on jo tottunut ja pystyy kdyméain konser-
teissakin. Nopeasti tapahtuvassa kuulovauriossa didnihahmojen laatu ja tunnistaminen voi
muuttua, vadristyd tai saroytyd. Tuttu musiikki voi kuulostaa epdvireiseltd ja hiiritseviltd
(Jauhiainen 2007, 62). Aino mainitsi laulajista Katri Helenan artistiksi, jonka musiikkia hdnen

on vaikea kuulla “oikein”.

— Jos se joltaki mdidrdtyltd korkeustasolta tullee, esimerkiks laulu niin md en tunne ihan tuttua
laulua sdvelestd vaan sanoista kuulee ettd nyt lauletaan tuttua laulua.. Ettd semmonen, joka

on minun mielestd ihan hirvid..
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5.4 Sitd monta kertaa vaikuttaa tyhmalta”

Pitdvétké muut minua tyhméané, kun joudun koko ajan kysymdian "Mit4d”? Tallainen lause on
huonokuuloisen ikdihmisen ajatuksissa usein. Haastateltavat kertoivat joutuneensa usein no-
loihin tilanteisiin, koska eivdt ole kuulleet puhuttua ja eivét siksi ole reagoineet sanottuun
asianmukaisesti. Aino haluaisi olla enemmén mukana keskusteluissa ja tietdd missd mennéén.
Héan kokee tilanteen ahdistavana, koska on aiemmin ollut innokas keskustelija ja nyt joutuu
usein istumaan mykkéna. Varsinkin silloin, jos keskustelussa on useampia henkilgita, siitd pu-

toaa helposti pois.

Haastateltavat kaipasivat mielestdni enemmén arvostusta ja ikdvuosien kunnioitusta, vaikka
eivit kuitenkaan kaipaa varsinaista erikoiskohtelua. Aino kertoi joskus kaupassa ihmetelleen-
sd, miksi nuoret myyjét sinuttelevat vanhempia ihmisid. Hinen mukaansa osa idkkaistd on tot-
tunut teitittelyyn, ja voi loukkaantua tuttavallisesta puhuttelusta. Oma suhtautuminen itseen
huonokuuloisena ja ikdihmisend on merkityksellisti. Haastateltavat tuntuivat hyviksyneen
vanhenemisensa. Maijan mielestd eldméan kuuluukin tasoittua ja tulla hiljaisemmaksi vanhetes-
sa. Silti koettiin, ettei huonokuuloisen ikdihmisen tarvitse istua “evakossa” neljdn seinén sisdl-
14, vaan voidaan olla kuten kaikki muutkin. Aino sanoi “olevansa sinut” huonokuuloisuutensa

kanssa.

— Niinku yleensd en ole pitdiny sitd salaisuutena, ettd mie olen sanonu aina et mie olen kuulo-
vammanen. -- Oma asennoituminenhan se vaikuttaa tietysti ettd kylldhdn sitd tietysti vois
tammésenki vaivan kans ihan koppeutua tinne eikd Ildhtid mihinkddn.. (naurua) Sitdhd tulis

ihan mokkihéperoksi jos sitd vaan tddlld sisdlld ja kotona istus, ettd kylld sitd.. --

Aino sanoi huomanneensa ihmisten usein puhuvan kisi suun edessd, tai muuten epéselvisti.
Huulilta luku ei onnistu, jos suun liikkeitd ei nde tarpeeksi selvdsti. Kdhed ja matala ddni jo-

tenkin sumenee, eika siitd kuulolaitteenkaan kanssa tahdo saada selvaa.

— Aina sillon kun mie kuulen semmosen ddnen josta mie saan hyvin selvdd, mie aattelen ettd
voi mahoton, mullahan on ihan hyvd kuulo. Mutta sitte ku tullee toinen ihminen, niin huomaa

ettd eihdn mulla ookkaan.
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Huonokuuloinen ikddntyvd kaipaa julkiselle paikoille toimivia induktiosilmukoita ja muita
apuvilineitd. Ei riitd ettd silmukka on hankittu, vaan sitd on my0s osattava kéyttdd. Kaivataan
ylipddnsd enemmin “vdhemmistoryhmien” huomioimista. Aino kertoi kokevansa apteekissa
kaynnin kiusalliseksi. Sielld ei ole induktiosilmukkaa, joka poistaisi taustahilindt ja helpottaisi
intensiivistd keskustelua. Henkilokohtaisia asioita ei haluta huudella kaikkien kuullen, ja kuu-
loa saa pinnistelld, jotta kuulee oikein lddkeannostuksen ja muut tirkeét ohjeet. Tama saa huo-
nokuuloisen tuntemaan olonsa vaivautuneeksi ja turhautuneeksi. Aino sanoi ettei tahdo 1daka-

rissé saada selkoa, koska vastaanottohuoneet ovat usein kaikuvia tiloja.

Alentunut kuulo vaikeuttaa itsendistd asioimista kodin ulkopuolella, virastoissa ja etenkin ter-
veydenhuollon toimipisteissd. Hély ja kaiku vaikeuttavat kenen tahansa kuulemista, mutta vie-
12 enemmén huonokuuloisen. Laitokset ovat usein kuuntelun ja kuulemisen kannalta ongel-

mallisia ympéristdjd. (Sorri & Huttunen 2008, 163.)

5.5 Tulosten yhteenveto ja tydon hyddynnettdvyys

Tyoni tarkoituksena oli tutustua huonokuuloisen ikdihmisen arkeen ja selvittid, millaisia haas-
teita sithen liittyy. Halusin my0s syventdd osaamistani ikddntymisen suhteen. Olen tdmaén tut-
kimuksen aikana ottanut osaa muutamiin Onnistuva Ikddntyminen- projektin kokouksiin, ja
voin todeta, ettd tutkimustulokseni tukevat OI -projektissa saatuja tuloksia. Huonokuuloisen
ikdihmisen arjessa hankaluuksia tuottavat sosiaaliset tilanteet, kuten asioiminen ja vieraiden
kanssa seurustelu. Erityisen vaikea on kuulla hélyisdssd ympéristossi, tai useamman henkilén
puhuessa samanaikaisesti. Selked puhe ja apuvélineet helpottavat kuulemista. (Kuulonhuolto-
liitto ry, 2007). Myds aiemmin mainitsemassani Jere Rajaniemen tutkimuksessa (s. 39) on lu-

kuisia yhtymékohtia tdhan tyohon.

Ympériston suhtautuminen merkitsee huonokuuloiselle ikdihmiselle todella paljon. Yhteis-
kunnan suhtautuminen nékyy siind, miten huonokuuloisille on jérjestetty apuvilineitd. Julkisil-
la paikoilla tulee olla toimivat kuuntelujdrjestelmét. Omaisilta ja tyontekijoiltd odotetaan asi-

aankuuluvaa kéyttaytymistd, kuten reippaalla dénelld puhumista. Ikdihmiset eivét aina uskalla
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tuoda omia mielipiteitddn ilmi, kuten pyytda toistamaan hetki sitten kerrotun asian uudelleen.
Kuulo- ongelma voi vaikuttaa osallistumiseen yllattavdn paljon. Oma mummoni oli aiemmin
innokkaasti mukana jirjestotoiminnassa ja kavi sdénnoéllisesti uimahallissa. Kuulon heikkene-
misen ja muun toimintakyvyn alenemisen mydtd hin on selvésti harventanut aktiviteettejaan.
Hén ei silti ole halunnut myontdd huonokuuloisuuttaan. Luulen, ettd hdan kokee kuulolaitteen
jollain tapaa alentavaksi, ja olettaa sen myoOtid leimautuvansa kuulovammaiseksi. Nykyééin
kuulokojeita on kuitenkin saatavilla monenlaisia, osa hyvinkin huomaamattomia malleja, ja
katukuvassa ovat apuvilineet arkipdividistyneet. Olen huomannut, etti mummu on pitkéén yrit-
tanyt pinnistelld kuuloa ja arvailla puhuttua. Siitd on hidn on muodostanut omat johtop&atok-

sensd, ja toisinaan on syntynyt vaarinkasityksia.

Ei ole reilua, ettd esimerkiksi huonokuuloinen ei uskalla 1dhted johonkin tilaisuuteen, koska
pelkdd ettd hintd pidetddn tyhminé. Mitd jos kuulee aivan véérin ja vastaa aivan mitd sattuu.
Kukaan ei halua tulla julkisesti nolatuksi tai aistia halveksivia katseita selkdnsa takana. Maa-
ilma on yllittdvén julma, ja ikdithminen jo toimintakyvyn heikentymisen vuoksi turvaton. Me-
dia arvostaa nuoruutta ja ikdihminen voi kokea itsensd alempiarvoiseksi, vaikka kukaan ei suo-
raan osoittaisikaan sormella. Mielesténi idkké&itd pitdisi yhd enemmén tukea ja rohkaista.
Vaikka esimerkiksi Punaisella Ristilld on ystdvapalvelutoimintaa, moni ikdihminen on yha yk-
sin. Voi kun voitaisiin saada kaikille yksindisille edes yksi luottoystiva, joka kévisi ainakin
kerran viikossa ajan kanssa jututtamassa idkéstd ystdvadnsid. Tdméa voisi vihentdd masennusta

ja turvattomuutta, ja molemmat saisivat toisiltaan sitd paljon puhuttua henkisti pddomaa.

Koska tdmén pédivan yhteiskunnassa turvattomuus on lisdéntynyt, pidin parhaimpana vaihtoeh-
tona hankkia haastateltavat jonkun yhdistyksen, liiton tai esimerkiksi sairaalan kautta. Témén
padivan ikdihmiset eivat padstd kotiinsa ket tahansa, ja ovat tulleet syystékin varovaisemmiksi.
Onnistuva Ikddntyminen- projektin ammattilaisista ja kuuloaseman tyontekijoistd oli minulle
todella paljon apua. Sain heiltd paljon hyoddyllistd 1ahdemateriaalia tuekseni, ja valmis opin-

ndytety0 minun tulee toimittaa ainakin kuuloasemalle Lansi-Pohjan Keskussairaalaan.

Olisi mielenkiintoista ldhestya tdtd aihetta erilaisella kohderyhmilld. Seka OI- projektissa ettd
omassa tyOssini haastateltavat olivat keskustassa asuvia 70—80 vuotiaita, toimintakykyisid ja
henkisesti virkeitd ikddntyvid. Voitaisiin tutkia millainen vaikutus esimerkiksi syrjakylalla

asumisella tai alentuneella toimintakyvylld on arjen sujumiseen. Voitaisiin myds haastatella
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80-90- vuotiaita ikdihmisid. Luullakseni heilld on jo enemmaén rajoitteita eldmaissa, ja heissi
on jo jonkun verran dementikkoja. Télloin tulosten luotettavuus ei ehkéd ole niin varmaa. Mie-
lenkiintoinen jatkotutkimusidea olisi myos kartoittaa Kemin, ja miksipé ei laajemminkin Lapin
ld4nin alueelta, missd kaikkialla oikeasti on induktiosilmukka ja miten merkit on laitettu niky-
viin, ja kuinka monessa paikassa jérjestelmit toimivat moitteetta. Olisi ollut mielenkiintoista
tehdéd paittotyoni jokin toiminnallinen tempaus, jonka avulla olisi saanut tille aiheelle niky-

vyytta.

Huomasin tété tyota tehdesséni, ettd kulttuuri ei ole nuorten ja tydikéisten yksinoikeus. Virkeat
70- 80 - vuotiaat nauttivat saadessaan niahda hyvin teatteriesityksen ja saattavatpa kayda elo-
kuvissakin. Jotenkin sitd on muodostanut vanhuudesta sellaisen mielikuvan, etti silloin ollaan
enimmikseen kotona, katsotaan Kauniita ja Rohkeita silméd tarkkana ja kauhistellaan sarjan
tapahtumia koko naapuriston kanssa. Olin lentd4 selélleni kun erds idkds rouva kertoi hiihté-
vansd paivittdin 7- 10 kilometrid. Hén sanoi sen olevan terapiaa: mieli lepii ja kotona jaksaa-
taas passata talon isintdd. Rollaattoria ei siis automaattisesti tuoda oven eteen, kun jai elik-
keelle. Itse voi valinnoillaan jonkin verran vaikuttaa vanhuudenpdiviinsa. Terveelliset elamén-
tavat, kuten riittdvd uni ja ravitseva ruokavalio, edesauttavat jaksamista. Tdma taas edistdd
mielenterveyttd ja vaikuttaa siithen, miten erilaiset menetykset kohtaa. Satavuotiaille on tyypil-

listd positiivinen eliménasenne ja ongelmien kiddntdminen voimavaroiksi.

Molemmat haastateltavat sanoivat useasti, ettd taytyy olla kiitollinen, kun on asiat ndinkin hy-
vin. Olen huomannut, ettd ikdihmiset ovat usein todella vaatimattomia. Se johtuu varmaan sii-
td, ettd heidét on kasvatettu kurissa ja nuhteessa. Ei ole opittu valittamaan, vaan on ollut paa-
asia ettd toimeen tullaan. Molemmista haastatteluista 16ytyi paljon huumoria. Thailen sité ta-
paa, jolla Aino pystyi heittdytymédn haastateltavaksi. Hén kuvaili tilanteet niin yksityiskohtai-
sesti ja konkreettisesti, ettd pystyin itse eldytymédn hénen arkeensa. Maija puolestaan esitteli
valokuvia ja kertoili lapsuudestaan kahvin keittimisen lomassa. Olen iloinen, ettd pidddyinkin
juuri haastatteluun. Péddsin kurkistamaan Ainon ja Maijan koteihin ja sain syvéllisen kéasityk-

sen heidéan elamastaan.

Koen, ettd timéin tyon myotd olen saanut asiantuntijuutta huonokuuloisuudesta, ja pystyn hyo-
dyntdmaién sitd tulevassa tyossd. Voisin esimerkiksi hakeutua tyohon aistivammaisille suun-

nattuun piivdtoimintaan, kuten Runolan péiviakeskus Oulussa. Uskon, ettd osaan nyt parem-
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min huomioida huonokuuloisen erityistarpeet. Pyrin puhumaan rauhallisesti, kuuluvalla ja sel-
keilld danelld, kuitenkaan huutamatta. Nyt ymmarrén, miksi huonokuuloinen saattaa kayttdy-
tyd oudosti, tai vasyd keskusteluissa jo vdhdn ajan pédstd. Olen alkanut huomaamattani tark-
kailemaan ihmisten puhetapoja ja ddnen korkeutta, nuorten suhtautumista vanhempiin ihmi-
siin, ja huonokuuloisten ikdihmisten huomioimista heidin asioidessaan esimerkiksi pankissa.
Minun pitéisi vield 10ytid oikea toimintatapa hyvikuuloisen ja huonokuuloisen vililla. Kaikki
ikdihmiset eivdt ole huonokuuloisia, ja voivat loukkaantua isolla &énelld puhumisesta. Olen
tehnyt Kemin kaupungille kotipalvelun sairasloman sijaisuuksia talven mittaan, ja asiakkaat

ovat huomauttaneet minua liian kovalla volyymilla puhumisesta...

Uskon, ettd téstd tyOstd voi olla hyotyd huonokuuloisten kanssa tydskenteleville, sekd huono-
kuuloisten ikdihmisten omaisille. Toivon, ettd tyOni laittaisi ihmiset ajattelemaan ikdéntyvid ja
taistelemaan heidén puolestaan. Niin hyvé — kuin huonokuuloisten. Ikdihmisten mairin lisdin-
tyessd myos huonokuuloisten ikdihmisten mééré kasvaa, ja hoitohenkilokunnalla on oltava eri-

tyisosaamista ndissdkin asioissa.

Toivoisin tulevassa tydsséni sosionomina pddsevini taas ihmisten ldhelle. Haluaisin menna
ikdihmisen kotiin, koska koti on niin luonnollinen ympéristd. Sielld ihminen on aidoimmil-
laan. Olisin mielelldni idkké&élle raikas tuulahdus eri sukupolvesta, kuunteleva korva, ja olka-
pdd, johon nojata. Oma suhtautumiseni iékkdisiin on arvostava. Kaikki eletyt vuodet sota-
aikojen riepoteltavana, laman keskelld kukkaron nydrien kiristely, mukautuminen muihin yh-
teiskunnallisiin, suuriin muutoksiin.. Jotenkin se, ettd kaikesta on selvitty ja menty eteenpdin,

antaa toivoa. Vankimmat puun oksatkin vililld taipuvat tuulessa, mutta eivét tyystin katkea.
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6. POHDINTA

Kasvatti-ditini luki tyoni, ja sanoi ettd hanelle tuli siitd syyllinen olo. Hanen oma 4itinsé on jo
pitkddn pitdnyt television volyymia huomattavan kovalla. Mummu on my0s usein kysynyt
”mitd”, ja hdnelld on ollut sellainen ilme, kuin hin ei olisi ymmartanyt sanottua. Tdmi on he-
rattdnyt suvun kesken ihmetysti, ja jopa hilpeyttd. Vieraat ovat vihentineet kyldssd kdyntid
thmetellen mummun kéyttdytymistd. ”Joka védrin kuulee, se védrin vastaa.” Mummulle on
koetettu varovasti vihjailla hénelld olevan kuulossa vikaa, minkd hén on tdhén asti jyrkasti
kieltdnyt. Nyt hdn on menossa kuulontutkimuksiin ja on ensimméiisen kerran myontényt ettei
kuule kaikkea puhuttua. Kasvatti-diti tunnusti, ettd hénelld ja muulla suvulla ei ole ollut riitt4-
visti tietoa huonokuuloisuudesta. He ovat tehneet tietiméttdin hallaa, kun ei ole osattu ohjata
mummua jo aiemmin hakemaan apua. Suku on painostanut mummua, ikdén kuin olisi hdnen

oma vikansa etté ei kuule hyvin.

Kasvatti-dtini sanoi tyon tuoneen hinelle paljon uusia ajatuksia ja ymmaérrystd mummua koh-
taan. Hin sanoi kaivanneensa jonkinlaista opasta, josta ndkisi heti miten toimia, kun huomaa
laheisellddn kuulon vaikeuksia. Yhdessd mietimme miten tietoutta voitaisiin lisdtid. Kasvatti-
vanhempani asuvat Kainuussa, eivétki he olleet kuulleet Onnistuva Ikadéntyminen- projektista.
Huonokuuloisuutta, sen vaikutusta arjen sujumiseen ja avun hakemista voitaisiin mainostaa
vaikka joka kotiin jaettavissa Kelan Sanomissa. Siitd voitaisiin laittaa tiedotteita terveysasemi-
en ilmoitustauluille ja muihin sellaisiin paikkoihin, joista ne 16ytdisi helposti. Kasvatti- ditikin
tuumaili, ettd mielessd on kdynyt kirjastosta alan kirjallisuuden lainaaminen, mutta ei ole saa-

nut aikaiseksi lahdettya kirjastoon.

Opinndytetyon tekeminen on ollut minulle vélilld yhtd tahtojen taistelua. Muutaman kerran
olen jo meinannut lyoda hanskat tiskiin, mutta perheenjisenet ovat aina kannustaneet jatka-
maan. Vaikka itse pidén aihettani kiinnostavana, on tyohon tarttuminen aina yllattavéin hanka-
laa. Tassd tapauksessa lienee merkitysti silldkin, ettd tyon tekeminen on venynyt aina kauem-
mas ja kauemmas. Kompastuskivid tdlld oppimismatkalla ovat olleet se, misté aloittaa ja miten
paésté eteenpdin. Olen huono tarttumaan haastavilta tuntuviin tehtdviin, koska pelkdén epdon-
nistuvani. Kuitenkaan ei voi voittaa, jos ei edes uskalla yrittdd. Opinndytetyd on erdénlainen

oppimisprosessi, joka on opettanut todella paljon. Minulle lopputyd on ollut ensimmadinen var-
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sinainen tutkimus. Haastattelutilanteet olivat tydssd antoisimpia. En ole aiemmin kayttédnyt
nauhuria, joten jouduin opettelemaan ohjekirjasta vaihe vaiheelta miten toimia. Omien haastat-
telujeni jélkeen osasin jo neuvoa luokkakaveriani nauhurin kéyton perusteissa. Olen oppinut

kérsivéllisyyttd ja ettd ty0 tdytyy aloittaa ajoissa ja tehdd selked aikataulu, jossa on pysyttava.

Minun oli vaikea paattdd mika olisi yhtaikaa kiinnostava, ajan hermolla oleva, ja haasteellinen
aihe. En ole yhtddn teoreettinen ihminen, joten halusin tyon olevan kdytdnnonldheinen. Syrja-
kylien autioituminen veti entistd kyldyhteison asukkia puoleensa, ja ndin jo ihmiset odottele-
massa bussipysékeilld yhd harvemmin kulkevia onnikoita ja kulkevan leivinhakuun suksien
avulla. Aihe on kuitenkin melko tutkittu, ja koulun taholta painotettiin, ettd opinnéytteen tulee

liittyd tyoeldméan.

Jos alkaisin tehdd opinndytetyOtd nyt alusta pitden, tekisin monta asiaa paljon viisaammin. En
ryhtyisi urakkaan yksin, vaan koettaisin 16ytdd kaverikseni sellaisen henkilon, jolla olisi erilai-
sia ndkemyksid kuin itselldni. Néin tyotd tulisi tarkasteltua mahdollisimman monesta néko-
kulmasta. Olen aina ollut tarkkoja aikatauluja vastaan. Tykkddn eldd pédivan kerrallaan ja mu-
rehtia tyOtaakkaa vasta viime hetkelld. Opinndytety6 on kuitenkin niin iso prosessi, ettd jos
olisin ollut fiksu, olisin laatinut tarkan aikataulun. Jonkinlaisia, suuntaa antavia aikatauluja
laadin usein, mutta niistd on yllattdvin helppo luistaa. Kotona on aina jotain muutakin teke-
misté, kuten vaatekaappien jarjestely, ikkunanpesu tai se aiemmin viliin jadnyt varaston siivo-
us. Olisin voinut olla my6s enemmén yhteydessd kuulonhuollon toimijoihin. Toisaalta on mu-
kavaa, ettd olen tehnyt tyon pitkélld aikavaililld. Vaikka kansio on vililld ollut kaapin perim-

madiselld hyllyll4, asioita on pyoritellyt mielessién.

Koen, ettd huonokuuloisuuteen ja sen tuomiin vaikeuksiin arjessa, on vasta viime aikoina ha-
vahduttu. Huonokuuloisia ikdihmisiad on aina ollut olemassa, mutta heistd on kiinnostuttu laa-
jemmin ldhivuosina. Tamin péivédn idkkiille on runsas valikoima apuvélineitd mistd valita,
kuulolaitteet ovat pienid ja sievid ja kuulo-ongelmaisille pyritddn luomaan tasavertaiset mah-
dollisuudet osallistua. Olen kuvitellut, ettd aktiivisia idkkditd on harvassa, mutta ndyttda siltd
ettd suurin osa ikdihmisistd haluaa harrastaa ja ottaa osaa toimintoihin. Vanhuus on muuttunut.
Toki on heitédkin, jotka kiikkustuolissa keinutellen kutovat sukkaa ja heille se suotakoon. Ei
kaikkien tarvitse olla jarjestelemissd joulumyyjéisid. Edellytykset on kuitenkin luotava, jo sen

vuoksi, ettd ikdihmisid arvostettaisiin ja kunnioitettaisiin tasavertaisina kansalaisina.
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LIITE 1: Tutkimuslupahakemus
Satu Kemppainen
Valtakatu 30 b'A 9
94100 Kemi
Puh. 040 704 1366

satu.kemppainen@edu.tokem.fi

Lénsi-Pohjan sairaanhoitopiiri
Hoitoty6n hallinto
Ylihoitaja Soili Vesterinen

Tutkimuslupahakemus

Olen Satu Kemppalnen ja oplskelen Kemi-Tornion annnattlkorkeakoulussa sosiaalialaa viimeisti
vuotta, eli valmlstun sosionomiksi talvella 2007. Teen opmnaytetyétéi alheena ikdihmisten arjessa
selviytyminen. Tutkin opinniytety®ssini sellaisten 1kaantyv1en arkea, joilla on selked kuulovamma
sekd muita ikdintymisen aiheuttamia haittoja. Keskeistd tydssdni ovat ikd4ntymisprosessit ja

mukautuminen ikd4ntymisen aiheuttamiin muutoksiin.

Haen tutkimuslupaa -saadakseni tyShén ikdihmisten omaa néik('ikulmaa haastattelujen kautta.
Nauhoitan haastattelut, Ja saatuam tyon Valmnks1, lupaan havittid nauhoitetun materiaalin.
Noudatan ty§sséni tutklmuseettlslﬁ penaattelta ja ammattietiikkaa, t1edot eivit padse leviimiin
tamén tutkimuksen ulkopuolelle. - Lupaan my®s kitjoittaa henkildistd niin, ettei heitd voi tekstisti
tunnistaa. Valmistuttuani' tyéni. on Kefni-Tornion ammattikorkeakoulun sosiaalialan oppilaitoksen

kirjastossa. Tyoni ohj aajma ovat opettajat Maawit-Kairale ja Rauni Rity.
M?X‘AO\ “k\)\b% _
Kemi 14.9.2007 "~ Satu Kemppamen Rauni Rity
Oplskehja , Opettaja
P. (016) 258 627
: . _ » E-mail: rauni.raty@tokem.fi
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LIITE 2: Saatekirje

1.10.2007
Heit!

Olen sosiaalialan opiskelija Kemi-Tornion ammattikorkeakoulusta ja valmistun
sosionomiksi kevailld 2008. Teen opinndytetyondni tutkimusta huonokuuloisten
ikddntyneiden arjen selviytymisestd. Kisittelen tyOssdni ikddntymisen aiheutta-
mia muutoksia ja vanhenemisprosesseja, huonokuuloisuutta seké tavallista arkea.
Saadakseni ty0hon ikdihmisen omaa nikdkulmaa, pyydin saada haastatella Tei-
td. Minulla on vaitiolovelvollisuus saamieni tietojen kasittelyssé, eli haastattelut
tulevat vain oman tutkimukseni kayttoon, eikd haastateltavia pysty tutkimuksesta

tunnistamaan.

Haastattelut toteutan tammikuun 2008 aikana, mieluiten kotonanne. Aikaa haas-
tatteluun on hyva varata noin tunnin verran. Nauhoitan haastattelut, koska en eh-
di kirjoittaa kaikkea yl0s, ja jotta haastattelutilanteessa voimme keskittyd keskus-

telemaan.

Tulen ottamaan teihin yhteyttd pikimmiten.

ot

Syksyisin terveisin Satu

Satu Kemppainen
Valtakatu 30 b A 9
94100 Kemi

puh. 040 704 1366



57

LIITE 3: Suostumus haastatteluun
1.10.2007

Suostumus opinndytetyon haastatteluun
Olen lukenut ja ymmaértdnyt Satu Kemppaisen opinndytetyon saatekirjeen ja an-

nan suostumukseni tietojeni luovuttamiseen Satulle, jotta hdn voi ottaa minuun

yhteyttd sopiakseen haastattelusta.

Nimi :

Aika ja paikka:

Allekirjoitus:
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