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Opinnaytetyon tarkoituksena oli suunnitella ja toteuttaa video opetusmateriaaliksi Centria-
ammattikorkeakoulun hoitoalan opiskelijoille. Videon aiheena oli ikaantyneen yksinaisyys
kotihoidossa. Ikdantyneiden méaard yhteiskunnassa kasvaa jatkuvasti, ja he elavat entista
pidempaan, mika tuo hoitoalan ammattilaisille lisda vastuuta. Videon tavoitteena oli tehda
opiskelijat tietoisemmaksi aiheesta ja lisata heidan valmiuksiaan tunnistaa seka tata kautta
reagoida ikaihmisen yksinaisyyteen. Ajatuksena oli nostaa esiin aiheen merkityksellisyys ja
herattdd opiskelijat huomaamaan, miten kokonaisvaltaista yksinaisyys voi olla ikaihmisen
nakokulmasta kuvattuna.

Opinnaytetyon teoriaosuus sisdalsi tietoa ikaantyneen yksinaisyyden syista ja seurauksista
seka sen tunnistamisesta. Tietoperustassa kasiteltiin kotihoidon roolia seka merkitysta yksi-
naisyyden ennaltaehkaisyssa ja siihen puuttumisessa. Siina tuotiin esille yksinaisyyden eri
muotoja ja kuvattiin, millaista vanhuksen kokema yksinéaisyys on. Opinnaytetydssa kasiteltiin
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Opinnaytetyoprosessi eteni projektin vaiheiden mukaisesti. Videon idea nousi esiin kaytan-
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sen vanhuksen arjen todellisuus ja hoitajan kdynnin tarkeys. Kuvaaminen ja viimeistely teh-
tiin yhteistydssad Centria-ammattikorkeakoulun mediasuunnittelijan kanssa. Video naytettiin
Centria-ammattikorkeakoulun hoitoty6td opiskelevalle ryhmalle ja heiltd saatu palaute ol
hyvaa. Video koettiin todenmukaiseksi, ajatuksia herattavaksi ja koskettavaksi.

Jatkokehittamisideana video voisi toimia keskustelun herattdjand myods muille hoitoalan
tyontekijoille, jolloin tavoitteena olisi lisata alalla toimivien ammattilaisten tietoisuutta koskien
ikdantyneiden yksinaisyyttd sekd saada heidat puuttumaan herkemmin ty6elamassa vastaan
tuleviin tilanteisiin.
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The purpose of this thesis was to plan and execute a video that could function as studying
material for health care students in Centria University of Applied Sciences. The theme of this
video was the loneliness of the elderly in home care. The amount of the elderly constantly
increases in our society as people live longer than before, which brings more responsibility
for health care professionals. The aim of this video was to make students more aware of this
topic and increase their abilities to recognize and that way to react to loneliness among the
elderly. The purpose was to highlight the importance of this topic and evoke students to no-
tice how profoundly loneliness can affect the elderly’s life.

The theoretical part of the present thesis contained knowledge about reasons and conse-
guences of the elderly’s loneliness and its identification. We also discussed the role and
importance of home care in the prevention and interference to loneliness. The theory
brought up different types of loneliness and described what the elderly’s loneliness was like.
This thesis also examined video as a studying method.

The thesis process advanced according to the phases of project. The idea of the video came
up from the observations made in the health care profession. The video was based on a
screenplay we wrote and people who acted in it were actors from an amateur theater. The
video brought up the reality of the lonely elderly’s everyday life and the importance of a
nurse’s visit. The filming and editing were made in cooperation with the media designer of
Centria University of Applied Sciences. The video was shown to a group of health care stu-
dents in Centria University of Applied Sciences and the feedback was good. The video was
considered realistic, thought-provoking and moving.

The study could be further developed by using the video to evoke discussion with other
health care workers, as well. The goal would be to increase health care workers” awareness
of the elderly’s loneliness and make them react more sensitively to situations in work life.

Key words
the elderly, the elderly’s loneliness, home care, product development project, identification
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1 JOHDANTO

Ikaantyneet elavat nykyaan hyvin erilaisessa toimintaymparistdssa kuin sata vuotta sitten.
1900-luvun alkupuolella perheet olivat suuria, useat sukupolvet asuivat saman katon alla ja
kylayhteisot olivat tiiviitd. Muuttoliikettd ei juuri tapahtunut. Juttuseuraa seka apua loytyi per-
heesta ja naapurit vierailivat usein. Tana paivana televisio on syrjayttanyt ajanvietteena vie-
railut ja internetissa hoidetaan suuri osa sosiaalisista suhteista. lkaantyneen jaadessa teknii-
kasta jalkeen ja laheisten muuttaessa toisille paikkakunnille, tyén tai puolison perassa, he

voivat kokea jadneensé yksin kaiken keskelle. (Nevalainen 2009, 10-11, 28-29, 40.)

Sosiaalisten normien Idyhentyminen ja kollektiivisten traditioiden korvautuminen yksilokes-
keisilla tapahtumilla on heikentéanyt aikaisempaa yhteisollisyytta. Koko kansaa tai sukua kos-
kevat yhteiset juhlat, kuten sotien uhrien muistaminen tai kastejuhlat, ovat menettdneet mer-
kitystaan, joten niiden juhlintaan ei sitouduta kuten ennen. Tekniikan kehittymisen ja yhteis-
kunnan vaurastumisen myotd, lisdksi palveluiden tarve on muuttunut; oma pesukone korvaa
pesulassa kaynnin ja televisio elokuvateatterin. Pienet muutokset arjessa johtavat sosiaalis-
ten kontaktien vahentymiseen. (Saari 2010, 17-20.)

Vanhuspalvelulaki (Laki ikdantyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta seké iakkaiden so-
siaali- ja terveyspalveluista 28.12.2012/980) turvaa palvelut idkkaille ja korostaa jarjestettavi-
en palveluiden ja hoidon hyvaa laatua. Kotihoito tukee ikaantyneiden parjaamista kotona aut-
taen asiakasta arjen asioissa, seuraten ikdantyneen vointia ja neuvoen palveluihin liittyvissa
asioissa. Kotihoidon tarkoituksena on tukea ikdantyneen toimintakykyda, terveytta, hyvinvoin-

tia, osallisuutta ja itsendista suoriutumista.

Tulevaisuudessa yha useampi ikdantynyt eldé laitoshoidon sijaan omassa kodissa kotihoidon
turvin. lkaantyneiden yksinaisyyttd on tutkittu paljon, mutta aihe tulee yha ajankohtaisem-
maksi vanhusvéeston lisaantyessa tulevaisuudessa. Yksinaisyys on suuri ongelma ikaanty-
neessé vaest0ssa, ja sen ennaltaehkaisy on tarkeda ikaantyneen toimintakyvyn ja elaman-
laadun sailyttamiseksi. Kasittelemme opinnéytetyossa yksinaisyyttd, joka ei ole ikdantyneen
oma valinta. Aihe konkretisoitui meille ollessamme opintoihimme osana kuuluvassa kotihoi-
don tydharjoittelussa, jolloin jalkeenpain juttelimme keskenamme mieleen jaéneista yksinai-

sista vanhuksista.



My6hemmin aihe nousi uudelleen esille tehdessamme opintoihimme liittyvda ryhmatyota.
Tyomme esittdmisen jalkeen jaimme juttelemaan aiheesta kotihoidon palvelupaallikon ja pai-
kalla olevien opettajien kanssa. Ajatus heratti mielenkiintoa heidan keskuudessaan, ja talléin
syntyi idea opinnaytetydbmme aiheesta. Centria-ammattikorkeakoulun lupautuessa opinnayte-
tyomme tilaajaksi rajasimme aiheen koskemaan yksinaisyytta kotihoidossa, silla kansalliset
laatusuositukset ohjaavat terveydenhuoltoa jarjestamaan palvelut enenevissd maarin ikaan-

tyneen kotiin.

Opinnaytetyon tarkoituksena on suunnitella ja toteuttaa opetusmateriaaliksi video vanhusten
yksindisyydesta. Video on kohdennettu ensisijaisesti hoitoalan opiskelijoille. Hoitajat ovat
keskeisessd asemassa koskien ikdihmisten yksindisyyden tunnistamista ja ehkaisemista.
Videon tavoitteena on nostaa esiin aiheen merkityksellisyys ja herattaa opiskelijat huomaa-
maan, miten kokonaisvaltaista yksinaisyys voi olla ikdihmisen n&kodkulmasta kuvattuna. Ta-
voitteena on tehda opiskelijat tietoisemmaksi aiheesta ja lisata heidan valmiuksiaan tunnistaa
sekd tatd kautta reagoida ikaihmisen yksindisyyteen. Tulevaisuudessa Centria-
ammattikorkeakoulu voi halutessaan tarjota videota myds muille terveydenhuollon toimijoille,
jolloin tavoitteena on liséta hoitoalan ammattilaisten tietoisuutta ikd&ntyneiden yksinaisyydes-
td seka saada heidat puuttumaan herkemmin tyéelaman tilanteisiin. Jatkoaiheena opinnayte-

tyolle voisi olla videon pohjalta jarjestetty kotihoidon tydntekijéiden koulutuspaiva.



2 IKAANTYNEEN YKSINAISYYDEN SYYT JA SEURAUKSET

Kasitteen ikaantynyt ihnminen maarittely voidaan tehda eri osa-alueiden mukaan. Vanhuspal-
velulain (Laki ikddntyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta seké idkkaiden sosiaali- ja ter-
veyspalveluista 28.12.2012/980, § 3) mukaan ikaantynyt on henkild, joka on oikeutettu van-
huuselakkeeseen tai henkil®, jonka kognitio, fyysinen, psyykkinen ja sosiaalinen toimintakyky
on alentunut idn mukanaan tuomien sairauksien tai niiden pahenemisvaiheiden myo6ta. Suo-
messa vakiintuneen kaytannén mukaan vanhuus katsotaan alkavaksi 65-vuotiaana elakeian
saavuttua. Talla hetkella maamme vaestosta noin 20 prosenttia on yli 65-vuotiaita, ja laskel-
mien mukaan ikaantyneiden maara tulee nousemaan 2030 mennessa 26 prosenttiin. Vuonna

2060 maara on jo 29 prosenttia. (Tilastokeskus 2015.)

Yksinaisyys on hyvin moniselitteinen ilmio, ja sitd esiintyy kaikenikaisilla sukupuolesta riip-
pumatta. Yksinaisyys mielletddn usein negatiiviseksi, vaikka se voi olla my6s positiivista; ko-
kemus on aina yksil6llinen. Etenkin ikdantyneiden kohdalla mydnteinen yksinédisyys koetaan
rauhana ja mahdollisuutena vapautua ihmissuhteiden tuomista velvollisuuksista. Yksinaisyys
voi olla emotionaalista tai sosiaalista yksinaisyytta. Emotionaalinen yksinaisyys esiintyy ala-
kuloisuutena ja kaipauksena, koska vanhus ei saa tarpeeksi laheisyytta. Yksindisyyden tunne
on erityisen voimakas laheisen ihmisen kuoltua. Sosiaalinen yksinaisyys liittyy tarpeeseen
olla arvokas ja hyodyllinen osa yhteiskuntaa. lkaantynyt saatetaan nahda vain avun tarpeen
kohteena ja hanen entisia sosiaalisia roolejansa ei kunnioiteta tai ne ohitetaan. Kaikille ik&&n-
tyneille yksindisyys ei ole vain mukavan seuran kaipuuta vaan osattomuuden ja oman ela-
man merkityksettomyyden raskas kokemus. (Tiikkainen & Voutilainen 2008, 110-111; Tiili-
kainen 2016, 177-182.)

Sosiaalinen eristaytyneisyys ei ole yhta kuin yksinaisyys. Yksindisyyden kokemus kumpuaa
ennen kaikkea siitd, ettd taménhetkinen elama ei vastaa asetettuja vaatimuksia sosiaalisesta
elamasta. Negatiivinen asenne sekd odotusten tayttymattomyys sosiaalisissa suhteissa li-
saavat yksindisyyden tunnetta, ja sen voimistuessa myos yhteydenotot l&heisiin lisdantyvat.
Vuorovaikutussuhteiden runsas lukumaara ei siis poista yksinaisyytta, jos suhteet eivat ole
ikaantyneelle tyydyttavia. Persoonallisuuteen liittyvat tekijat selittvat osittain kroonisen yksi-
naisyyden kokemista. (Karisto & Tiilikainen 2017, 527-537; Tiikkainen 2006, 34-50.) Ikdan-



tyneet kertovat myds omaehtoisesta sosiaalisista suhteista vetaytymisesta, vaikka tiedosta-
vat sen lisdadvan yksinaisyytta. Vetaytymisen syyné voi olla epamiellyttava seura tai fyysiset
rajoitteet, jotka koetaan esteend; naita ovat etenkin kuulovammaisuus seka liikuntavaikeudet.
Myds vastuu omasta yksinaisyydesta ja sen lievittamisesta saatetaan siirtda muille ihmisille
tai yhteiskunnalle. (Uotila 2011, 54-56.)

Myohemmalla ialla koettu yksinaisyys linkittyy yhteen elaméankulun kanssa. Yksinaisyytta li-
saavat muun muassa puolison kuolema, leskeys tai avioero, huono terveys ja heikentynyt
fyysinen toimintakyky, alhaiset tulot, yksin tai laitoksessa asuminen, kontaktien puute lapsiin
ja ystaviin, turvattomuuden kokemukset, pelot, yhteiskunnan asenteet vanhoja ihmisia koh-
taan seka merkityksellisten sosiaalisten ja yhteisdllisten roolien puuttuminen. Naiden tekijoi-
den kasaantuminen vanhuudessa on yleista. Yksindisyyden kokemus voi liittyd myds yksityis-
tyneeseen elamantapaan ja vahaiseen yhteisollisyyden tunteeseen, joka voi johtua esimer-
kiksi vieraalla paikkakunnalla asumisesta. Lisdksi puutteelliseksi koetut vuorovaikutussuh-
teet, asuinalueen sosiaalisen elaméan vahaisyys seka heikentynyt kyky kasitella omaa ela-
mantilannetta lisaavat yksindisyyden kokemusta. Ikadntyneen arjessa monet asiat saattavat
vaaristyd ja muuttua pelottaviksi sen vuoksi, ettd hanella ei ole ketdan kenen kanssa asioista
jutella. (Heimonen, M&ki-Petaja-Leinonen & Sarvimaki 2010, 107-108; Tiilikainen 2016.) Tut-

kimuksissaan samansuuntaisia tuloksia ovat saaneet myos Uotila (2011) ja Vasara (2011).

Ikaantyneilla romanttisen l&heissuhteen puute altistaa yksindisyydelle (Parkkinen 2015). Les-
keytymisen jalkeen puolisoa ja yhteista tekemista kaivataan sek& saatetaan kokea tarpeet-
tomuuden tunnetta, kun ei ole enéda ketdén kenesta pitad huolta. Puolison kuoleman jalkeen
mahdolliset ystavyyssuhteet voivat ovat harvassa tai vaikeasti solmittavissa. Uuden kumppa-
nin ldytaminen eron tai puolison kuoleman jalkeen on vaikeaa, silla vahentyneet mahdolli-
suudet liikkua ja tavata uusia ihmisia sek& mahdollisesti raskas omahoitajuuskokemus taus-
talla rajoittavat tutustumista. Kumppanittomuuteen liittyvaa yksinaisyytta kaikki eivat kuiten-
kaan kokeneet kielteisena yksindisyytena, vaan myos rauhan ja vapauden tunteena. Leskey-
tymiseen liittyva yksinaisyys kuului etenkin hiljattain leskeksi jddneiden puheesta, mutta yksi-
naisyyden kokemukset halvenivat ajan kulumisen myoéta, kun elamasta oli taas saatu kiinni.
Lapsettomat ikaantyneet kokevat ihmissuhteensa I6yhempina verrattuna perheellisiin ja ole-
vansa heihin nahden eriarvoisessa asemassa. Oman sukupolven katkeaminen lapsettomilla
tai lapsenlapsettomilla aiheuttaa yksindisyyden tunnetta, kaipuuta ja surua. Yksinaiset van-

hukset toivovat usein laheisempaa suhdetta lapsiinsa ja lastenlapsiinsa emotionaalisella ta-



solla; he toivovat enemman yhteista aikaa seka kokemusten ja muistojen jakamista. Ikaihmis-
ten puheissa olivat lasna elakoitymiseen ja etenkin elakkeelle jddmisen ajanjaksoon liittyvat
yksinadisyyden tuntemukset, vaikka elakkeelle jaamisesté saattoi olla jo vuosikymmenia. Tyo-
elaman jaadessa taakse ikaantynyt voi kokea itsensa yksinaiseksi ja paiviin on vaikea |0ytaa
mieleista sisaltda. Muuttuneeseen elamantilanteeseen on vaikea sopeutua, koska se voi ai-
heuttaa kokemuksen merkityksettomyydesta seka yhteiskunnan laidalle ajautumisesta. (Tiili-
kainen 2016, 177-182.)

Yksinaiset vanhukset kokevat terveydentilansa huonommaksi; he kayttavat enemman terve-
yspalveluita ja kayvat useammin paivystyksessa kuin muut ikaantyneet. Yksinaisyys vanhuk-
silla lisda laitoshoitoon joutumisen riskia ja edesauttaa sairaalakierteen syntymistd. Oloon
saatetaan hakea helpotusta esimerkiksi ladkkeista tai paihteista. (Heimonen ym. 2010, 107—
108; Taube, Kristensson, Sandberg, Midl6v & Jakobsson 2014.)

Heikko taloudellinen tilanne saattaa aiheuttaa ikdantyneen jaamisen kotiin. Varattomuus voi
estaa osallistumisen tapahtumiin ja kbyhyytta saatetaan piilotella, silla se voidaan kokea noy-
ryyttavana. Pohjimmiltaan ihminen on kuitenkin yhteiséllinen ja han kokee olonsa merkityk-
selliseksi vain toisten ihmisten kanssa. (Heiskanen & Saaristo 2011, 38-40, 51.) Kéyhyyden
lisdksi ikdantyneet kertovat jadvansa kotiin jaksamattomuuden ja heikentyneen fyysisen toi-
mintakyvyn vuoksi. He kertovat myds menettdneensa kiinnostuksen osallistua tapahtumiin ja
tapaamisiin. Vuodenajat vaikuttavat osaltaan sosiaaliseen osallistumiseen; talvella liukkaus ja
pelko kaatumisesta saavat vanhuksen elaman kutistumaan sisatiloihin. Talvella ulkona ei
myoskaan ole niin paljon seurattavia asioita kuin kesalla. Kesaaikaista yksinaisyytta perustel-
laan vahentyneilla sosiaalisilla suhteilla; Iaheiset matkustelevat kesalomillaan ja ik&d&antynyt
jaa tasta syysta yksin. Heikentyneen fyysisen toimintakyvyn aiheuttama yksinaisyys nahdéaéan

ikdantymiseen kuuluvana luonnollisena asiana. (Uotila 2011, 46-52.)

Lahes kolmasosa 80- ja 85-vuotiaista ikaantyneistd kokee jossain maarin yksindisyytta ja
kymmenesosalla yksinaisyyden tunteita oli usein tai aina (Tiikkainen 2006, 64—65). Myo6s va-
kava sairastuminen saattaa aiheuttaa yksinadisyyttd. Laheiset ihmiset alkavat suhtautua sai-
rastuneeseen eri tavalla kuin aikaisemmin ja voivat esimerkiksi ottaa etaisyytta. Sairastunut
voi myds kokea yhteydenpidon laheisiinsa liian raskaana ja saattaa pahimmillaan menettaa
uskon itseensa, tulevaisuuteensa ja kapertya sairauteensa. (Nevalainen 2009, 36-38.)



Syy-seuraussuhde yksindisyyden ja masennuksen valilla on vaikeasti maariteltavissa. Ma-
sennus aiheuttaa vetaytymista sosiaalisista kontakteista ja nain ollen yksinaisyyden tunteita,
mutta toisaalta yksindisyys aiheuttaa masentuneisuutta. Masennuksen oireisiin kuuluu mieli-
hyvan menettaminen, ja vanhukset kuvaavatkin aloitekyvyttémyyden, aikaansaamattomuu-
den sek& haluttomuuden tuntemuksia. Elaman mielekkyyden katoaminen selittyy ikd&ntynei-
den mielestda alakuloisuuden ja masentuneisuuden savyttdméasta yksindisyydesta (Uotila
2011, 51-52). Erityisesti ikaihmiset, jotka jaavat kotiin mielenterveysongelmien vuoksi, ovat
sosiaali- ja terveydenhuollon henkiloston mielestd huolestuttavin asiakasryhma ja vaarassa
syrjaytya palveluiden ulkopuolelle. (Heimonen ym. 2010, 109-110.) Loppujen lopuksi yksi-
naisyys, sosiaalinen eristaytyminen seka masentuneisuus liittyvat voimakkaasti yhteen ja
voivat johtaa dementoitumiseen seka ennenaikaiseen kuolemaan (Routasalo & Pitkéala 2005,
19).

Yksinaisyys aiheuttaa ikdadntyneen elamassa pysahtyneisyytta ja tapahtumakoyhyyttd. Taméa
voi johtaa hallinnan tunteen menettamiseen, jolloin yksilé kokee olevansa omassa elamas-
saan vain sivustaseuraaja. Kokemus oman paikan seka tehtavan menetyksesta lahiymparis-
tossé ja yhteiskunnassa aiheuttaa hyodyttomyyden, arvottomuuden ja turhuuden tunteita.
Yksin asuminen ja oleminen, huoli heikentyneesta toimintakyvysta ja pelko sairastumisesta
seka se, ettei apua ole saatavilla, aiheuttavat turvattomuutta ikdédntyneessa. Vaikka yksinai-
syyden aiheuttajiksi voidaan luetella yksittaisia syita, kokonaisuus on paljon moniulotteisem-
pi. Useat tekijat yhdessa aiheuttavat yksinaisyytta, eika yhta voida nostaa yli muiden. Ikaan-
tynyt voi mieltda yksinaisyyden luonnolliseksi osaksi vanhuutta, mutta taman ylikorostamisel-
la saattaa olla muita motiiveja; voidaan valttdd muiden ihmisten syyllistamista eikd haluta
leimautua yksinaiseksi. (Uotila 2011, 46-74.)

Yksinadisyytta yritetd&n selittaa myos erilaisilla teorioilla. Naitd yksinaisyyden syita selittavia
teorioita ovat psykodynaaminen, eksistentiaalinen, kognitiivinen ja interaktionistinen teoria.
Psykodynaamisen teorian mukaan yksilé hakee kiintymyssuhteita onnistumatta yllapitamaan
niitd, silla lapsuuden kielteiset kokemukset ja aikaisemmat epaonnistumiset suhteiden luomi-
sessa aiheuttavat jatkossakin epaonnistumisia. Osa ikaantyneista ihmisista kertoo olleensa
yksinaisia koko elaménsa ajan ja kertovat lapsuuden kodin ilmapiirin olleen turvaton. Hyla-
tyksi tulemisen kokemukset saattavat johtaa itsetuhoiseen kayttaytymiseen, paihteiden kayt-
toon, neuroosien kehittymiseen tai psyykkisiin sairauksiin. (Heiskanen & Saaristo 2011, 59—
62.)



Eksistentiaalisen teorian mukaan yksinaisyys kuuluu elam&én ja on olemassaolon ehto. Jo-
kainen on yksin elaman suurten kysymysten aarella. Eld&man muutosvaiheet, esimerkiksi
puolison kuolema, aiheuttavat eksistentialistista yksinaisyytta eli olemassaolon uhkaa. lhmi-
nen vieraantuu itsestdan ja muista. (Heiskanen & Saaristo 2011, 62—66.) Esimerkiksi toiseen
maahan muuttaneet voivat kokea syrjintdéa ulkomaalaisuutensa takia tai ovat hamillaan uusis-
ta tavoista eivatka paase soluttautumaan yhteis66n mukaan. Myds yhteydet omaan kulttuu-
riin ja siella oleviin laheisiin voivat katketa tai heikentya, jolloin ihminen tuntee olevansa min-
nekaan kuulumaton valiinputoaja. Kulttuurista johtuva yksinaisyys aiheuttaa henkillle tun-

teen jddvansa paitsi tarkeista asioista. (Nevalainen 2009, 16.)

Kognitiivinen teoria keskittyy prosessiin, jossa yksilé miettii, miten han kokee oman tilanteen-
sa ja sosiaaliset verkostonsa. Yksinaisyyden tunne syntyy ristiriidasta, joka vallitsee hanen
ystavyyssuhteidensa ja tarvitsemansa laheisyyden vélilla. Kognitiivisessa teoriassa tuodaan
esille myos yksilon persoonalliset piirteet yksinaisyyden aiheuttajana. (Heiskanen & Saaristo
2011, 62-66.) Hyva kognition taso auttaa toisten ihmisten kanssa toimimista: on tarkeaa, etta
ihminen ymmartaa toisen ihmisen tunteita ja tapaa kasitella asioita. Tiedonkeruun ja sen kéa-
sittelyn ongelmat johtavat siihen, ettd ihminen tulkitsee toisen sanoman virheellisesti, mika
johtaa ristiriitoihin ja toisen loukkaamiseen tahattomasti. Ihminen voi myos ohittaa sanattomia
merkkeja, joita toinen ihminen lahettaa halutessaan olla esimerkiksi yksin, kaipaavansa an-
teeksipyyntda tai tukea. Talloin joko toisen ihmisen tunnetiloja ei kyetad havaitsemaan tai niis-
ta ei olla kiinnostuneita. Tama johtaa yleensa ihmissuhteen katkeamiseen. (Nevalainen 2009,
43-45)

Interaktionistisen teorian mukaan yksindisyyteen ajavat tilanne- ja persoonallisuustekijat.
Henkild kokee hylatyksi tulemisen pelkoa ja sisaista tyhjyyden tunnetta. Inmissuhteiden muo-
dostaminen epaonnistuu yhteenkuuluvuuden tunteen puuttuessa. Yksinaisyys saatetaan kiel-
tda ja eristdytymisen seurauksena yksild tulee valinpitamattomaksi eika halua pitaa huolta
itsestadn. (Heiskanen & Saaristo 2011, 67—72.) Arka ja ujo henkild kokee ihmissuhteiden
muodostamisen vaikeaksi ja sosiaaliset taitonsa heikoksi. Erilaisuus tai ryhmasta poikkeava
kaytds saattaa erkaannuttaa yksilon muista; henkilé voidaan tietoisesti sulkea ulos ryhméasta
tai han itse kokee tarpeelliseksi irtaantua siitd. Myos kateus ja viha ajavat ihmisia erilleen;
toisen luonteenpiirteet koetaan lilan hyviksi omien rinnalla tai rikas tuomitaan ylimielisena.
(Nevalainen 2009, 30-35, 38.)



Gerotranssendenssiteoria ei ole yksinaisyysteoria, mutta se kuvaa eri nakokulmasta ikaanty-
neen yksinaisyytta. Jos ikaantynyt pakotetaan sosiaalisiin tilanteisiin useammin kuin han ha-
luaisi, tuloksena han kokee itsensa ulkopuoliseksi ja yksinaiseksi. lkaantyessaan ihminen
haluaa yllapitaa ihmissuhteita, joista han saa henkista tukea, mutta toimintakyvyn heiketessa
iakkaat joutuvat valitsemaan suhteet, joissa on saatavissa eniten fyysista tukea. Voimat eivat
valttamatta riitd kaikkien suhteiden yllapitamiseen. (Heiskanen & Saaristo 2011, 67-72.)



3 KOTIHOIDOSSA OLEVAN IKAANTYNEEN YKSINAISYYDEN ENNALTAEHKAISY,
TUNNISTAMINEN JA SIIHEN PUUTTUMINEN

Sosiaalihuoltolain (30.12.2014/1301, 8§ 20) mukaan kotihoito siséltda seka kotipalvelun etta
terveydenhuoltolain 25 8:n muodostaman  kokonaisuuden. Terveydenhuoltolaissa
(30.12.2010/1326, § 25) méaaritelty kotisairaanhoito tarkoittaa moniammatillista, hoito- ja pal-
velusuunnitelman mukaista kotona tapahtuvaa hoitoa, joka on raatéaloity asiakkaan tarpeiden
mukaisesti. Vanhuspalvelulain (Laki ikdantyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta seka
idkkaiden sosiaali- ja terveyspalveluista 28.12.2012/980, 8§ 13) mukaan kunta on velvollinen
jarjestamaan ikaantyneelle riittdvan laadukkaat ja oikea-aikaiset terveys- ja sosiaalipalvelut.
Tarjottavien palveluiden on tuettava ikdantyneen kokonaisvaltaista hyvinvointia, joka koostuu
esimerkiksi terveyden tukemisesta, osallisuudesta ja hyvasta toimintakyvysta. Erityishuomio-
ta on kiinnitettdva kuntoutumista edistaviin ja kotiin annettaviin palveluihin, jotta lisdantyvaa

palvelun tarvetta voidaan ennaltaehkaista.

lakkaiden palvelujen laatusuosituksen mukaan vanhusten hoito tulisi tapahtua mahdollisim-
man pitkaan kotona elaman laadukkuuden sailyttdmiseksi. Suosituksessa palvelujen kaytos-
sa painotetaan ikdantyneiden omaa osallisuutta. Vaeston ikarakenteessa ja toimintaymparis-
tossa tapahtuvien muutosten vuoksi ikdantyneiden hoito keskittyy kotiin tarjottaviin palvelui-
hin ja yhteiskunnan tulee mukautua ikaantyneiden tarpeisiin entista paremmin huomioiden
ikaantyneen oikeudet elad mahdollisimman tervetta ja toimintakykyista elamaa. Laatusuosi-
tuksessa on huomioitu myds ikdéntyneen tarve sosiaaliseen ymparistoon; kunnat tukevat eri
toimijoiden yhteista tekemista, yhteistyota ja ikadntyneen omaehtoista toimintaa. (Sosiaali- ja
terveysministeri6 2017.) Talla hetkella Suomessa on jo yli miljoona yli 65-vuotiasta ja palvelu-
ja saanndllisesti kayttavid on noin 150 000, joten kotihoito on kokonaisuudessaan suuren
muutoksen alla. My6s tekniikan ja uusien palvelumuotojen kehitys luo ikd&ntyneen hoitotyo-
hon tulevaisuudessa paljon muutoksia. Tutkimuksen mukaan saanndéllista kotihoitoa saavien
ikdantyneiden maara on 2010-luvulla ohittanut laitos- ja asumispalvelujen asiakkaiden luku-
maaran. Jalkimmaisten maara tulee kuitenkin nousemaan léahes kaksinkertaiseksi vuoteen
2040 mennessa, mika tarkoittaa myos kotihoidon palveluiden merkittdvaa kasvua tulevaisuu-

dessa. (Rehunen, Reissell, Honkatukia, Tiitu & Pekurinen. 2016.)
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Kotihoito tukee ikd&ntyneen sosiaalista ja emotionaalista toimintakykya sek&a antaa tukea in-
formaation muodossa. Hoitajan antama sosiaalinen tuki saa ikaantyneen tuntemaan itsensa
tarpeelliseksi seka arvostetuksi. Emotionaalisessa tuessa hoitaja keskustelee vanhuksen
tunteista ja kokemuksista sekéd antaa héanelle lohduttavaa sekd rohkaisevaa palautetta. In-
formatiivisessa tuessa ikaantyneelle kerrotaan hanen mahdollisuuksistaan avun, ohjauksen
ja tuen saantiin. Vanhus néin ollen hallitsee tilanteita seka ympéaristddan kotihoidon tarjotessa
hanelle voimavaroja. (Lahdesmaki & Vornanen 2009, 197.) Yksinaisyyden ennaltaehkaisy voi
vaatia kotihoidon kaytantéjen uudelleen organisointia, jotta ikdantyneen voimavarojen tuke-
minen seka riittdva ohjaus ovat mahdollisia. Pidemmalla aikavalilla kuntouttava tydote, selkea
omahoitajuus seké yhteistyd omaisten kanssa vahentavat kotihoidon tarvetta ja lisd&vat
ikaantyneen psyykkista, fyysista ja sosiaalista toimintakykya. (Heinola & Luoma 2007, 42—
44))

Yksinaisyys on haasteellista tunnistaa, mikali henkild ei kerro kokevansa itsensa yksinaisek-
si. Yksindisyytta ei ehka haluta tunnustaa kenellekédéan, koska se voidaan kokea hapeallisena
ja kyvyttomyytena pitaa ylla sosiaalisia suhteita. Yksinaisyyteen saattaa liittyd myds masen-
tuneisuutta, jolloin henkildlta ei valttamatta 16ydy voimavaroja aiheesta puhumiseen. Kuiten-
kin vain henkil6 itse voi kertoa yksinaisyyden kokemuksestaan ja tarvittaessa hanta on roh-
kaistava siita puhumaan. Usein jo aiheesta puhuminen helpottaa tuntemusta ja henkilé voi
huomata, ettéd kokemusta on mahdollista lievittaa. (Tiikkanen & Voutilainen. 2008, 187-188,
193.) Yksinaisyytta saatetaan salata, kun ajatellaan, ettd negatiivisista asioista ei haluta kuul-
la ja pelatddn taman vahentavan sosiaalisia kontakteja entisestaan. Hoitajien tulee olla tietoi-
sia ikdantyneiden yksinaisyyden yleisyydesta seka sen kokemiseen liittyvista tekijoista. Yksi-
naisyyden hoitamisen lahtokohtana on sen tunnistaminen ja asian aiheuttamien haittojen ar-
vioiminen esimerkiksi ikdantynyttd haastattelemalla. Talléin korostuu hoitosuhteen luotta-
muksellisuus seka oikeanlainen kysymysten asettelu. Yksinkertaisimmillaan asiasta voidaan
kysya suoraan kysymykselld "Koetteko yksinaisyytta?” (Kelo, Launiemi, Takaluoma & Tiitta-
nen 2015, 116.)

Yksinaisyytta voidaan mitata myos testien avulla, jolloin mittaamiseen kaytetddn muun mu-
assa UCLA-yksinaisyysasteikkoa (LIITE 1), joka on mittareista kansainvalisesti kaytetyin.
Testi sisdltaa 20 vaittamaa, joihin vastataan neliportaisella asteikolla yhdesta (ei koskaan)
neljdan (aina), ja mitd suurempi pistemaara tuloksena, sen voimakkaammin koettu yksinai-

syys. Mittarin avulla on mahdollista erottaa sosiaalinen ja emotionaalinen yksinaisyys toisis-
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taan, mutta se ei ota huomioon esimerkiksi syitd ihmissuhteiden puuttumiselle. Ikdantyneiden
yksindisyyttd mitattaessa on osattava ottaa huomioon kyseisen ikdryhman yksindisyyteen
littyvat erityispiirteet, kuten heidan kokemansa menetykset ihmissuhteissa. Hoitotydssa voisi
kaytannossa olla toimivaa kayttaa yksindisyyden mittaamiseen ensin yksittaista kysymysta ja
taman jalkeen tarvittaessa siirtyd mittarin kayttdmiseen tarkempien seikkojen selvittamiseksi.
Haasteen mittaukseen tuovat sairaudet, mittarin monimutkaisuuden vuoksi on hankala selvit-
taa esimerkiksi dementoituneen ikaantyneen mahdollisesti kokemaa yksinaisyytta. (Toivonen
& Suhonen 2013, 57-61.)

Sendenali (2011) on tutkimuksessaan ollut mukana aluekehitystytssa tarkastelemassa
ikdantyneiden hoitopalvelua ja sen laatua. Kehittdmistoiminnan tulosten mydta annettiin suo-
situksia puuttua ikdantyneen yksinaisyyteen kotihoidossa, jotta yksinaisyyden kokemus va-
henisi. Asetettujen suositusten mukaan ikdantyneen kanssa tulee keskustella yksinaisyydes-
ta ja sen herattamista tunteista, kertoa psykososiaalisen toiminnan mahdollisuuksista alueella
sekad ohjata ikaantynyt toisten ihmisten seuraan unohtamatta yhteisty6td omaisten, seura-
kunnan ja jarjesttjen kanssa. Esimerkiksi peruspalvelukuntayhtyma Kallio (2017) jarjestaa
asiakkailleen toimintakykya yllapitavaa paivatoimintaa, jonka tavoitteena on tukea itsendista
kotona selviamistd, tuottaa onnistumisen ja osallistumisen kokemuksia, edistdé toimintakykya
ja elamanlaatua kokonaisvaltaisesti sekd kannustaa ja motivoida ikaantynyttd oma-
aloitteellisuuteen. Hyvonen ja Rantanen (2017) tutkivat opinnaytetydssaan paivatoiminnan
merkitysta ikdantyneille. Tuloksissa kavi ilmi, ettd osallistuminen toimintaan vaikutti positiivi-
sesti ikaantyneen toimintakykyyn ja mielenterveyteen seka toi sisdltéa elamaan. Vertaisten ja
ohjaajien seura loi ikdantyneelle yhteenkuuluvuuden tunnetta ja auttoi jaksamaan paremmin

arjessa.

Ikaantyneella on mahdollisuus ottaa osaa vapaaehtoisvoimin jarjestettyihin tapahtumiin, jois-
sa on mahdollista tavata muita samankaltaisessa tilanteessa olevia ihmisid. Vapaaehtoisjar-
jestdjen avulla ikdantynyt voi saada apua arkiaskareisiin tai seuraa ja tukea ulkoiluhetkiin.
Hoitajan tehtavana on kartoittaa ikddntyneen kiinnostuksen kohteet arvioidessaan taméan so-
siaalisen tuen tarvetta, auttaa ikaantynytta loytamaan vapaaehtoistoiminnan eri mahdolli-
suuksia sekd kannustaa hantad ottamaan osaa ja tutustumaan toimintaan. (Lahdesmaki &
Vornanen 2009, 208-209.) Suomen Punainen Risti (2017) jarjestaa yksinaisille vanhuksille
ryhmatoimintaa ja tarjoaa vapaaehtoisten ystavapalvelua ympari maata. HelsinkiMissiolla

(2017) on my6s monenlaista toimintaa ikdéntyneelle yksinaiselle keskustelu- ja virkistysryh-
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mista yhteislaulutilaisuuksiin. lkaantyneen tulee kuitenkin itse olla valmis luomaan uusia ih-
missuhteita tai elvyttdmé&an vanhoja, jotta yksindisyyden tunne voi lievittyd. Hoitajan eettinen
ja henkilokohtainen tietotaito ovat pohjana toteuttaessa yhteisesti sovittuja tavoitteita. Taméa
on hoitotydn lahtokohta ja voidaan puhua kokonaisvaltaisesta hoitamisesta sekd auttamises-

ta. (Noppari & Koistinen 2005, 27-28.)
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4 VIDEO OPPIMISMENETELMANA

Liikkuvan kuvan mahdollisuuksia oppimisen ja opettamisen vélineena olisi mahdollista hyo-
dyntaa nykyista laajemmin. Tarvitaan seka teknologiaan liittyvad osaamista etta opetukseen
littyvad ymmarrysta, jotta liikkuvaa kuvaa osataan hyddyntaa menetelméana. Videoita on ny-
kyaan tarjolla runsaasti; haasteellista voi olla materiaalin lapikdyminen ja parhaiten opetus-

kayttoon sopivan videon léytaminen. (Hakkarainen & Kumpulainen 2011, 8.)

Liikkuvan kuvan tavoitteita voidaan luokitella riippuen siitd, onko ajatuksena oppia videosta
viestintavalineena vai onko median kayton tarkoituksena muiden tietojen ja taitojen oppimi-
nen. Huomionarvoista on myo6s, mita oppijat tekevat ennen videon katsomista tai tuottamista,
seka sen aikana ja jalkeen. Perusopetuksessa nuoren viestinta- ja mediataitojen kehittdmista
pidetdan olennaisena osana kasvuprosessia. Suomalaisissa yliopistoissa videoiden kaytto ei
ole saanut laajaa suosiota, tosin verkko-opetuksen myoéta digitaalisten materiaalien hyédyn-

taminen on kasvanut. (Hakkarainen & Kumpulainen 2011, 9-10.)

Videokuvaus itsessaan voi toimia oppimisen valineend, silla videon tekemisen avulla voi ko-
keilla luovuuttaan ja samalla perehtya opittavaan asiaan. Tyfelama muuttuu ja tama vaatii
samalla opetusmenetelmien muuttumista; oppiminen on aktiivista toimintaa ja my6s oppi-
misympariston tulisi olla monipuolinen. Videokamera pakottaa pois kirjan aarelta ja voi par-
haimmillaan rakentaa uusia yhteyksia asioiden valille. Opettajia tulisi kannustaa kokeilemaan

uutta opetustapaa. (Lautkankare 2014, 25-26.)

Video on hyva ratkaisu liittyen esimerkiksi tiedottamiseen, opettamiseen tai kun katsojille an-
netaan vakavampaa ajattelun aihetta. Kuvan avulla voidaan vaikuttaa tehokkaasti seka kat-
sojan tunteisiin ettd jarkeen. Video-ohjelmaa on helppo muokata ja levittaa ja sen avulla voi-
daan tavoittaa joko suuret ihmismé&arat tai ennalta tarkkaan maaratty kohderyhma. Etukéteen
on pohdittava, miksi video halutaan tehda ja mitd sen avulla halutaan katsojille kertoa. Tavoit-
teena voi olla tiedon valittdminen, asenteiden muuttaminen tai ihmisten kayttaytymisen muut-

taminen, joista viimeksi mainittu on haasteellisinta. (Aaltonen 2007, 16-17.)

Liikkuvan kuvan avulla voidaan kuvata asioita, joita muuten olisi hankala tai jopa mahdoton

nahda. Tavoitteena voi olla kohteen tutuksi tekeminen, opiskelijoiden sitouttaminen ja mie-
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lenkiinnon herattaminen. Sen avulla voidaan esimerkiksi esittéa jokin ongelmallinen tilanne,
herattaa aiheesta keskustelua ja pyrkia ratkomaan ongelmaa. Tall6in videon avulla tapahtu-
vaa oppimista arvioidaan siitd ndkokulmasta onnistuuko video herattdmaan opiskelijoissa
keskustelua ja aktivoiko se hakemaan aiheesta itse tietoa. Arvioinnin kohteena voi olla myés
se mita opiskelijat oppivat videon nayttdmisen jalkeen tapahtuvassa opetuksessa. (Hakkarai-
nen & Kumpulainen 2011, 12-13.)

Videotuottamisen avulla voidaan muun muassa lisata opiskelijoiden motivaatiota ja oppimi-
sen mielekkyytta, kehittda medialuku- ja ryhmatyotaitoja seka lisata itseohjautuvien opintojen
maaraé (Hakkarainen & Kumpulainen 2011, 16). Videon kuvaamisella on oltava pdamaara,
jotta videon hyodyt kytkeytyvat osaksi opetusta. Videokuvauksen tarkeita tavoitteita ovat tie-
don valittaminen, itseilmaisu, vuorovaikutus seké havainnointi ja kasittely. Asetettu paamaara
on pidettava mieless, jotta tydskentelya voidaan suunnitella ja arvioida. On mietittava valit-
t&dako video tietoa, onko se selkea ja onko vaikutus katsojaan suunnitellun mukainen. Kame-
ra pakottaa havaitsemaan ja analysoimaan havaintoja ja sen avulla voi vélittda tunnetiloja,
jotka olisi vaikea kuvata sanojen avulla. Videon tekovaiheessa opitaan vuorovaikutustaitoja ja
vuorovaikutus jatkuu, kun video naytetddn yleisdlle. Videon sanoma puolestaan saa katsojat
ajattelemaan ja toimimaan. (Nevala & Kiesilainen 2011, 31-34.)



15

5 OPINNAYTETYON TARKOITUS JA TAVOITE

Opinnaytetyon tarkoituksena on suunnitella ja toteuttaa opetusmateriaaliksi video vanhusten
yksinadisyydesta. Video on kohdennettu ensisijaisesti hoitoalan opiskelijoille. Hoitajat ovat
keskeisessd asemassa koskien ikdihmisten yksindisyyden tunnistamista ja ehk&aisemista.
Videon tavoitteena on nostaa esiin aiheen merkityksellisyys ja heréattaa opiskelijat huomaa-
maan miten kokonaisvaltaista yksinaisyys voi olla ikdihmisen nékdkulmasta kuvattuna. Ta-
voitteena on tehda opiskelijat tietoisemmaksi aiheesta ja lisata heidan valmiuksiaan tunnistaa
sekd tatd kautta reagoida ikaihmisen yksindisyyteen. Tulevaisuudessa Centria-
ammattikorkeakoulu voi halutessaan tarjota videota myds muille terveydenhuollon toimijoille,
jolloin tavoitteena on liséata hoitoalan ammattilaisten tietoisuutta ikdéantyneiden yksinaisyydes-
td sekd saada heidat puuttumaan herkemmin tydelaman tilanteisiin. Jatkoaiheina opinnayte-

tyolle voisi olla videon pohjalta jarjestetty kotihoidon tydntekijéiden koulutuspaiva.
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6 VIDEO IKAANTYNEEN YKSINAISYYDESTA KOTIHOIDOSSA

Tutkimus- ja kehittdamistoiminta tapahtuu nykydan yha useammin projektina eli maariteltyna
ajanjaksona. Se on aikataulutettu, kestaviin tuloksiin pyrkiva tehtavien kokonaisuus, jonka
toteuttamiseksi on perustettu organisaatio. Projektille on asetettu tavoitteet, joiden avulla ku-
vataan hyddynsaajien kannalta tavoiteltavaa muutosta. Projektin ryhman avulla toteutetaan
suunniteltua tydskentelya ennalta sovitun pddmaaran saavuttamiseksi. Projektilla on alku,
suunnitelma seka toteuttajat, ja se paattyy tiettyna ajankohtana seka sovitulla tavalla. (Heikki-
1&, Jokinen & Nurmela 2008, 25.) Tuotekehittelyprojekti on aina monivaiheinen prosessi, jota
lahdetdan tyostamaan projektin tarpeellisuuden selvittya. Projektin aloituksessa pohditaan,
miksi projekti tehdaén, kenelle se tehdaan ja mita siltd odotetaan. Tuotekehittelyvaiheessa on
viisi vaihetta, jotka jasentavat valmista tuotetta ja varmistavat vaiheittaisen etenemisen myota

tuotteen laadukkuuden. (Jamsa & Manninen 2000, 28.)

6.1 Opetusvideon toimintaymparisto

Konstruktivismilla tarkoitetaan aktiivista tekemistd. Oppiminen ndhdaan toimintana, jossa op-
pija tulkitsee uutta tietoa aikaisemman tiedon ja kokemusten toimiessa perustana. Oppiminen
litetddn myds sosiaalisiin tilanteisiin; tiedon rakentamisessa vuorovaikutus muiden kanssa on
olennaista. Konstruktiivisessa oppimisessa keskeistad on tiedon ymmartamisen painottaminen
seka tiedon tulkitseminen; sama asia voidaan nahda monella lailla. Oppimiseen voidaan liit-

taa taito asettaa tavoitteita. (Miettinen 2000.)

Sosiaali- ja terveysalalla tuotekehittelyprojektin myoéta kehitetylla tuotteella tarkoitetaan tava-
roita, palveluita tai naiden yhdistelmid. Kehitettyjen tuotteiden tulee olla rajattuja, hinnoiteltuja
ja sisalldllisesti tarkennettuja. Tuotteiden tulee edistdd sosiaali- ja terveysalan kansainvalisia
seka kansallisia tavoitteita ja huomioida alan eettiset ohjeet. Sosiaali- ja terveysalan tuotteen
siséllén on oltava suunniteltujen tavoitteiden mukainen seka tuotekehittelyssd on otettava
huomioon kohderyhma ja sen mukanaan tuomat erityispiirteet. Tuotetta mietittdessa laht6-
kohtana on aina asiakas ja kehittelyprosessin myota syntyy kilpailukykyinen, pitkaikainen ja
laadukas tuote. (JAmsa & Manninen 2000, 13-14, 16.)
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Centria on Keski-Pohjanmaalla sijaitseva ammattikorkeakoulu, jonka toiminta-alue kasittaa
Kokkolan, Pietarsaaren ja Ylivieskan kaupungit. Hoitotyon koulutusalaa voi opiskella Centria-
ammattikorkeakoulussa Kokkolan toimipisteessé; sairaanhoitajan koulutus kestaa 3,5 vuotta
tutkinnon laajuuden ollessa 210 opintopistettd ja terveydenhoitajan koulutuksen kestéaessa 4
vuotta, jolloin tutkinnon laajuudeksi muodostuu 240 opintopistettd. Hoitotyd on ihmislaheista
ja tyontekijaltéa vaaditaan sek& vuorovaikutus- ettd hoitotaitoja. Sairaanhoitajan ja terveyden-
hoitajan opinnot sisaltavat perusopintojen liséksi syventavat opinnot seka 75—-86 opintopistet-
td ohjattua harjoittelua riippuen suoritettavasta tutkinnosta. Perusopintoihin kaikilla kuuluvat
gerontologinen hoitotyd ja kotihoidon harjoittelu, joissa opitaan perusteet koskien ikdantynei-
den hoitoty6ta. (Centria-ammattikorkeakoulu 2017.) Video ik&&ntyneen yksindisyydesta on
ensisijaisesti suunnattu Centria- ammattikorkeakoulun kayttéon opetusmateriaaliksi geronto-
logiseen hoitotydhdn. Se sopii myds ikaantyneiden hoitoon suuntautuneille organisaatioille

osaksi alan ammattilaisten koulutusta.

Sairaanhoitajan eettisten ohjeiden (1996) mukaan tyohon kuuluu edistaa ja yllapitaa terveytta
sekad ehkaista ja lievittaa sairauksia. Tyota tehdaan kaikkien ikaryhmien kanssa erilaisissa
elamantilanteissa; asiakkaana voivat olla perheet, yksilot ja yhteisot. Pyrkimyksena on tukea
ja lisata asiakkaiden omia voimavaroja ja parantaa heidan elamanlaatuaan. Keskeista tyossa
on ihmiselaman suojeleminen, itsemaaraamisoikeuden kunnioittaminen, lahimmaisesta valit-
taminen ja oikeudenmukaisuus. Ammattitaidon jatkuva kehittdminen on tyén mukanaan tuo-

ma velvollisuus.

6.2 Kehittdmistarpeiden tunnistaminen

Terveydenhuolto on suuri yhteiskunnallinen haasteiden keskella oleva toimialue. Kehittamis-
valmiuksia tarvitsevat seka tyontekijat ettd organisaatiot. Terveydenhuollon tydntekij6ilta
vaaditaan kykya kehittda itsedan, tyota, tydyhteisdoa seka kouluttautumista. Kehittdmistydssa
on osattava tarkastella ja tunnistaa taustoja ilmididen takana seké& osattava tehda paatelmia
naihin liittyen. Lisaksi keskeista on taito ja halu aktiivisen tyon tekemiseksi, jotta muutos saa-
daan aikaan. Kehittamistoiminnan ydintaito on kriittinen ajattelu, jonka vuoksi se on keskei-
nen opetettava taito myos terveydenhuollon koulutukseen liittyen. llman muutoksia ei terve-
ystarpeisiin ja terveyspalveluille asetettuihin vaatimuksiin kyetd vastaamaan. Koulutus néh-
daan kehittdmismenetelmana ja sen vaikuttavuuden kannalta oppimistapa on merkitykselli-
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sempi kuin opettamistapa. Esimerkiksi erilaisiin projekteihin osallistumalla saattaa oppiminen
olla motivoivampaa ja tehokkaampaa verrattuna luento-opetukseen. (Heikkila ym. 2008, 36,
196.)

Organisaatioilta terveydenhuollossa vaaditaan oppimista; niiden on muututtava yhteiskunnan
kehityksen mukana. Terveydenhuollon kehittdmishankkeissa osatavoitteena on yleensa or-
ganisaation oppiminen ja henkiléston osaamisen kehittdminen. Muutokset aiheuttavat ter-
veydenhuoltoon kouluttautumistarpeita, jotka korostuvat hoitoa kehitettdessa, henkilékunnan
tyotehtaviin ja toimintatapoihin liittyvissa muutoksissa. Henkiloston ja opiskelijoiden tulisi kriit-
tisen ajattelun avulla ndhda itsensd oman tulevaisuutensa ja tyonsd muokkaajana. Tama
vaatii, ettd myos opiskelijat otetaan mukaan muun muassa koulutuksen suunnitteluun. Opin-
naytetyon tekeminen mahdollistaa tuleville hoitoalan ammattilaisille muun muassa ilmididen

katsomisen uusista nakokulmista. (Heikkila ym. 2008, 41-42.)

Sosiaali- ja terveysalalla tuotteen ostaja voi olla esimerkiksi kunta, kuntayhtyma tai jarjesto.
Tuotteen ostajana on huomioitava myds asiakas, joka voi yha enenevissa méaarin valita, ha-
luaako hankkia palvelun yksityiselta vai julkiselta tuottajalta. Palvelun tuottajan tulee tuote-
suunnittelussa perehtyd asiakasnakokulmaan ja eri asiakasryhmien tarpeisiin; tuotteen hyo-
dyt tulee osata kertoa siten, ettd he kokevat tulleensa kuulluksi ja huomioon otetuksi. (Jamsa
& Manninen 2000, 20.) Hyva projekti koostuu huolellisesta suunnittelusta, projektiin osallistu-
vien tahojen yhtenaisesta nakemyksesta tuotteelle, sd&nndllisesta viestinnasta osapuolten
valilla seka aikataulun noudattamisesta (Kuikka, Utriainen & Virkkunen 2012, 48-51).

Lahtokohta projektin idealle voi olla esimerkiksi toivomus asiakkaalta, nykyisessa tuotteessa
esiintyva puute, ymparistdssa tai yhteiskunnassa tapahtunut muutos tai kehittyvan teknologi-
an mukanaan tuoma mahdollisuus parantaa nykyista tuotetta. Projektitoiminnassa ideointi
koostuu olemassa olevien ratkaisujen yhdistelyst&, tietojen keraamisesta, luovuudesta ja or-
ganisoidusta asioiden kehittelysta. Projektin valintamenetelméssa arvioidaan systemaattisesti
ideoita ja niiden kannattavuutta, jolloin vain kehityskelpoisimmat ideat etenevat mahdollisesti
kuukausia kestavassa tuotekehittelyprosessissa. (Pelin 2008, 51-53.) Opinnaytetydmme pro-
jektin aihe syntyi tarpeesta tuoda esille ikdihmisten yksinaisyys, joka nékyy hoitajien paivittai-
sessa tydssa. Hoitoalan opiskelijoita koulutetaan Suomessa runsaasti; vanhusten yksinaisyys
on osattava tunnistaa ja siihen on uskallettava puuttua. Aihe on ajankohtainen, joten koimme

projektin toteuttamisen merkitykselliseksi.
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6.3 Opetusvideon eri vaiheet

Jokaisella hankkeella on omat tavoitteensa ja aikaansaannoksensa koskien tuotekehittely-
prosessia. Tuotekehittelyprojektissa on viisi vaihetta: ongelma ja kehittdmistarve, ideointivai-
he, luonnosteluvaihe, kehittelyvaihe ja tuotteen viimeistely. Siirtyminen edellisesta vaiheesta
seuraavaan ei poissulje edellisen vaiheen jatkumista. Riippuu projektin luonteesta miten sy-
vallisesti projektin vaiheita tarvitsee kayda lapi. Esimerkiksi projekteissa, joissa visio tuottees-
ta ja sen ominaisuuksista on selked, painottuu tuotteen valmistaminen. (Jamsa & Manninen
2000, 28-29.) Projektin johtaminen helpottuu, kun projekti mielletaan eri vaiheiksi, joille jae-
taan kullekin osa-alueelle johtamiseen kuuluvat tehtavat. Projektin kaikissa vaiheissa on tar-
keada yllapitdd vuorovaikutusta ja luottamusta ihmisten valilla. (Paasivaara, Suhonen & Virta-
nen 2013, 81.)

Jaoimme projektin aluksi eri vaiheisiin, jotta se olisi helpompi mieltdéa kokonaisuutena.
Etenimme vaihe kerrallaan, jotta etenemisemme olisi johdonmukaista ja tuotekehittelyprojek-
timme saadaan suunnitelman mukaisesti paatokseen. Aloitamme suoraan luonnosteluvai-

heesta, silla aihe on kehitelty itse huomattuamme esiin nousseen tuotteen kehitystarpeen.

6.3.1 Opetusvideon luonnosteluvaihe

Luonnosteluvaiheessa otetaan huomioon kaikkien osapuolien tarpeet ja nédkemys tuotteelle.
Odotukset luonnostellaan selkeéksi suunnitelmaksi, johon kaikki ovat tyytyvaisia. (Jamsa &
Manninen 2000, 42-52.) Suunnitteluvaihe on tarkein tutkivan kehittamisen vaiheista. Suunnit-
telun varsinainen osuus alkaa, kun aiemmat vaiheet on prosessoitu ja arvioinnin kautta paa-
dytty siihen, ettd projektin toteutumismahdollisuudet ovat hyvét. Projektisuunnitelmalla voi-
daan kartoittaa kehittAmistavoitteet, sen sisaltd ja tarvittavat resurssit seké projektiin osallis-
tuvat osapuolet. Huolellisesti tehdyn suunnittelutydén avulla tavoitteet voidaan asettaa niin,
ettd kustannukset, aikataulu ja lopputuloksen laatu ovat tasapainossa. Lisdksi suunnitelma
on sopimus, josta ilmenee projektiin osallistujilta vaadittu osaamistaso ja tydpanos, jotta pro-
jektin tavoitteet saavutetaan. Ty6laasta suunnittelutydsta huolimatta lopputulos ei valttamatta
viela kokonaisuudessaan hahmotu. Alun perin suunnittelussa esiin tulleet asiat vaikuttavat
lopputulokseen, vaikka ne eivat valmiissa tydsséa toteutuisikaan. Suunnitelman avulla on

mahdollista verrata suunniteltuja tavoitteita toteutuneisiin. Tarkoitus ei ole orjallisesti seurata
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tehtya suunnitelmaa, vaan sita tulee olla valmis muokkaamaan projektin etenemisen ja ko-

kemuksen lisdantymisen myota. (Heikkila ym. 2008, 68—69.)

Tyémme luonnosteluvaihe alkoi tapaamisesta yliopettajan kanssa, jolloin esittelimme ideam-
me ikdantyneen yksindisyyttd koskevasta videosta. Opettaja selvitti Centria-
ammattikorkeakoulun kiinnostusta projektia kohtaan ja Centrian varmistuessa tilaajatahoksi
videon kohderyhméksi tarkentuivat hoitotydén opiskelijat. Keskustelun pohjalta lahdimme
suunnittelemaan videoprojektiamme. Olimme yhta mielta siita, etta videon tulee olla tunteisiin
vetoava ja todenmukainen, jotta se herattaa opiskelijan pohtimaan aihetta. Videon tarkoituk-
sena on toimia osana opetusta ja synnyttdd keskustelua aiheesta, ei kasitella ikdantyneen

yksinaisyyteen liittyvia ratkaisumenetelmia.

Projektin suunnittelu lahti kayntiin miettiessamme, kuka videon kuvaa ja ketka olisivat siihen
sopivia nayttelijoita. Halusimme videolle ikaantyneen lisdksi hoitajan, jotta kotihoidon merki-
tys ilmenee videolla. Kokkolan kaupunginteatterista elékkeelle jaanyt nayttelija olisi ollut ha-
lukas esiintyméaan videollamme, mutta talléin kuvaaja ei ollut viela selvilla. Tama aiheutti ai-
katauluongelman, jonka vuoksi yhteistyd nayttelijan kanssa ei onnistunut. Myéhemmin ku-
vaajaksi lupautui Centria-ammattikorkeakoulun mediasuunnittelija, jolloin aloimme pohtia yh-
dessd hanen kanssaan videon sisaltdéa ja toteutusmahdollisuuksia. Saimme my6s neuvoja
kasikirjoituksen, kuvausaikataulun ja -suunnitelman teossa. Paadyimme kysymaan Nivalan
harrasteteatterin jasenia nayttelijoiksi projektiin ja saimme kaksi vapaaehtoista, joista toinen
nayttelee vanhusta ja toinen hoitajaa. Kuvauspaikaksi valittiin Nivalassa sijaitseva vapaa-ajan

mokki, jossa oli jo valmiiksi sopiva sisustus ja vanhan ajan tunnelma.

6.3.2 Opetusvideon kehittely

Projektin toteutusvaiheessa alkaa konkreettinen tyoskentely, jolloin suunnitelma laitetaan
kaytantoon, ratkaistaan eteen tulevia ongelmia ja testataan niitd kaytannossa. Projektipaalli-
kon vastuulla on toteuttaa projektia suunnitelmassa asetettujen tavoitteiden mukaisesti ja
hanen on oltava perilla mita seuraavaksi tapahtuu ja miksi. Toteutusvaihe etenee kerroksit-
tain, ja vaiheet sisaltavat erilaisia tehtavia, kuten projektin organisointi, osallistujien sitoutta-
minen, tiedon kerddminen, uuden tiedon tuottaminen, seuranta ja dokumentointi, viestinta,

valvonta ja arviointi. (Heikkila ym. 2008, 99.) Ohjaus on hyva, vakiintunut kasite kuvaamaan
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projektin paatoksentekoa ja suunnittelua. Tahan ei kiinnitetéa yleensa tarpeeksi huomiota asi-
an liittyessa resurssien niukkuuteen tai vahaisiin projektity6taitoinin. Kokonaisuuden hallin-
nasta puuttuvat keinot sen toteuttamiseksi eika ohjauksen merkitystd ymmarreta. Ohjauksella
on kuitenkin suuri rooli suhteessa projektin laatuun ja onnistumiseen. (Paasivaara ym. 2013,
87-89.)

Videon kuvaamista ennen aiheeseen tulee paneutua ja tehda kasikirjoitus. Kuvausryhméa
pohtii aihetta etukateen yhdessa, jotta aihe saadaan tyOstettya yhteisesti toivottuun muotoon.
Tama tarkoittaa kokonaisuuden pilkkomista osiin, kykya visualisoida ja hahmottaa olennai-
nen. On myds pohdittava, millaista tunnelmaa tai viestia videolla halutaan valittd&. Proses-
sointi voi johtaa syvdlliseen oppimiseen ja asian sisaistamiseen. Muutaman minuutin kohtaus

on saattanut vaatia useiden tuntien edesta toita. (Lautkankare 2014, 4-5).

Kasikirjoitus toimii tydsuunnitelmana, jonka mukaan suoritetaan kuvaus ja leikkaus. Yksityis-
kohtainen ja toimintaa kuvaileva kasikirjoitus takaa tuotannon sujuvuuden. Sita kirjoitetaan
pyrkien valttdmaan epajohdonmukaisuuksia, poistamaan virheitd seka tuotannollisesti liian
kalliita, hankalia tai merkityksettomia kohtauksia. Loppua kohden kasikirjoitus tiivistyy toteu-
tuskelpoiseksi. (Pirila & Kivi 2010, 59, 62.) Kasikirjoituksen tekemiseen vaikuttaa kohderyhméa
ja videon kayttotarkoitus. Kohderyhma on rajattava tarkasti, jotta videolle asetettu tavoite
saavutetaan. Videota voidaan lisaksi nayttaa muissakin yhteyksissa eri kohderyhmille, mutta
paaasiallinen kohderyhma on pidettavd mielessa. Kohderyhmasta on aiheellista miettia esi-
merkiksi ikdjakauma, sukupuolijakauma, ammattiryhmé&, mité he tietavat entuudestaan ja mil-
laisia asenteita heilld on aihetta kohtaan. Opetusohjelmia suunnitellessa on mietittdva ope-
tuskokonaisuutta, kuinka paljon materiaalia ohjelmaan on tarkoitus siséllyttdd vai toimiiko se
osana kokonaisuutta. (Aaltonen 2007, 18-19.)

Kasikirjoituksen ideoiden l&htokohtana olivat teoriaosuudessa esille tulevat vanhuksen yksi-
naisyytta lisdavat tekijat, kuten leskeys, huono terveys, yksin asuminen ja kontaktien puute
lapsiin sek& ystaviin. Halusimme videossa tuoda esille hoitajan ka&ynnin suurta merkitysta
vanhukselle. Ikdantyneiden yksinaisyys konkretisoitui opintoihimme kuuluvan kotihoidon har-
joittelun ja kotihoidossa tehdyn ansioty6én ansiosta. Opintoihimme liittyen olimme aiemmin
katsoneet internetista videoita koskien vanhusten yksinaisyytta, mutta kasikirjoitusta mietties-
samme teimme tietoisen valinnan olla perehtymaétta niihin, jotta omasta videostamme ei tulisi

samankaltainen.
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Kuvaajan kanssa kdvimme |api videoon haluamiamme asioita ja jatkoimme kasikirjoituksen
tyostamista hdanen antamiensa ohjeiden mukaan. Kasikirjoitukseen haluttiin selked juoni ja
ideointivaiheessa tarpeettomia kohtauksia poistettiin, jotta video pitdé otteessaan alusta lop-
puun asti. Kasikirjoitusta tehdessdmme pidimme mielessa koko ajan kohderyhmén eli hoito-
alan opiskelijat. Kuvaaja suositteli tekemé&an kasikirjoituksen rinnalle kuvausaikataulun seka
kuvaussuunnitelman. Kuvausaikataulussa huomioitiin ajomatkat kuvauskohteeseen, tutustu-
minen kuvauspaikkaan, kuvauslaitteiden purkaminen, lepo- ja ruokatauot seka nayttelijoiden
harrastepohja. Kuvaussuunnitelmassamme tavoitteena oli ikdihmisen yksindisyyden esille-
tuominen lahikuvaamalla ilmeitéd sek& kuvaamalla yleisesti asumisen alkeellisuutta ja syrjai-
syyttd. Kuvaussuunnitelmaan paneutuminen jai pitkadlti kuvaajan ammattitaidon vastuulle,
koska omat taitomme kuvauskulmista ja kuvausetaisyyksien arvioinneista olivat varsin rajalli-
set. Opinnaytetyon lopussa on kasikirjoitus, kuvaussuunnitelma (LITE 3) seka kuvausaika-
taulu (LITE 4) liitteena.

Kasikirjoituksen tekeminen olisi ollut hankalaa yksin, mutta yhdessa tekstin kirjoittaminen su-
jui hyvin. llmapiiri oli ajatuksille suotuisa ja ideoiden kehittdminen videon juonta varten oli in-
spiroivaa. Kasikirjoituksen tekeminen eteni nopeasti, koska olimme asettaneet kuvauspéaiva-
maaran jo ensimmaisella tapaamisella kuvaajan kanssa. Kasikirjoitusta muokattiin pienin as-
kelin niin, ettd muutokset hyvaksytettiin yksi kerrallaan kuvaajalla. Kasikirjoituksen tydstamis-
vaiheessa kuvaajan ammattitaito sek& hanen kannustava otteensa olivat merkittavassa roo-
lissa. Vuorosanojen kaytdsta luovuimme harmonisen tunnelman luomiseksi ja kaytimme vi-
deon taustalla mediasta I6ytynytta vapaasti kaytettavissa olevaa musiikkia. Hoitajan kohtaa-
miset ovat yksinéiselle vanhukselle tarkeitd, joten halusimme tuoda taman esiin hymahdyk-

sin, jotka viestivat empatiaa ja valittamista.

Kuvauspaikan tulisi vastata kasikirjoituksen luomaa mielikuvaa ja odotuksia. Tarke&a on ot-
taa huomioon kuvaustilanteessa haittatekijat, jotka saattavat vaikuttaa kuvaukseen; valo-
olosuhteet, s&hkon saanti, likenteen melu, pysakdintimahdollisuudet ja saniteettitilat. (Pirila &
Kivi 2010, 72.) Valitsimme kuvauspaikan kahdesta vaihtoehdosta, jotka molemmat sijaitsivat
Nivalassa. Kuvausymparisto toi kuvauksiin haastetta, silla kuvauspaikka oli ahdas, alkeelli-
nen ja sdhkdverkko puuttui. Toinen vaihtoehto olisi ollut moderni asunto mukavuuksilla, mutta
valitsimme kuvauspaikaksi mokin ilman mukavuuksia, koska tila oli mielestdmme tunnelman

kannalta ihanteellinen. Kuvauspaikan varmistuttua kasikirjoitus oli helpompi viimeistella. Ku-
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vaajan lahteminen kuvauspaikalle Nivalaan ei ollut meille itsestdan selvdd, mutta héanelle

matkanteko ei ollut ongelma, kun autokyyti jarjestyi.

Kuvauspaiva ajoittui kevaalle, ja nayttelijéille ilmoitimme paivamaaran hyvissa ajoin. Kuvaaja
ja nayttelijat tapasivat kuvauspaikalla ensimmaisen kerran, joten sujuvan yhteistyon varmis-
tamiseksi kaytimme hetken aikaa tutustumiseen. Taméan jalkeen perehdyimme tarkemmin
miljooseen seka valmistelimme yhdessé kuvauksen aloitusta. Huolellisesta suunnittelusta
huolimatta rekvisiitasta jai vaarinkasityksen vuoksi puuttumaan valokuva-albumi, joka korvat-
tiin kuvauksissa valokuvan avulla. Kohtausten kuvaaminen vei aikaa hieman suunniteltua
enemman ja kasikirjoitusvaiheessa yksityiskohtien huomioon ottamisen tarkeys korostui. Jo-
kaisen kohtauksen jalkeen aanet nauhoitettiin erikseen, jotta videon aanenlaatu saatiin pa-
remmaksi. Kuvauksissa osa aanista oli lahella jadda nauhoittamatta, koska kuvaajan vali-
neista oli irronnut piuha kenenk&&n huomaamatta. Asia kuitenkin huomattiin kuvausten lop-
puvaiheessa ja tarvittavien kohtausten aéanet nauhoitettiin jalkikateen uudelleen. Edella mai-
nituista seikoista huolimatta kuvaus onnistui yhden paivan aikana ja olimme tyytyvaisia kuva-
uspaivan antiin. Saimme nayttelij6iltd ja kuvaajalta palautetta, ettéd kuvauspéaiva oli myos heil-

le antoisa ja kanssamme oli ollut mukava tehd& yhteistyo6ta.

Kuvausten jalkeinen prosessi sisdltaa monenlaisia @aneen ja kuvaan liittyvia tyévaiheita, ku-
ten leikkaus, varimaarittely, visuaalisten efektien luominen, musiikin sovittaminen ja jalki-
aanitettyjen aanten synkronointi. Leikkaajan vastuulle jaa kuvattavan tarinan sujuva kerronta
seka huolellinen ulkoasu, johon olennaisesti liittyvat otosten valinta, kohtausten valisten siir-
tymien ja aanikerronnan sujuvuus. (Pirila & Kivi 2010, 95-96.) Kuvausmateriaalin leikkaus
hoitui kuvaajan toimesta. Leikkaus kesti useamman viikon, koska kuvaajan oli tehtava tama
oman tyonsa ohessa. Videon raakaversiota katsoessamme kerroimme mielipiteemme muu-
toksista, koskien esimerkiksi kohtauksien pituutta ja videon &animaailmaa. Katsoimme videon
seka varien kanssa ettd mustavalkoisena ja paadyimme tekemaan videosta mustavalkoisen

oikean tunnelman luomiseksi.

Musiikilla voidaan luoda vahva sidos kuulijaan emotionaalisella tasolla, ja se toimii psyykkis-
ten tunnetilojen kuvaajana. Yhtenainen musiikki myos yhdistaa erilliset kohtaukset saumat-
tomasti toisiinsa ja luo aina voimakkaan dramaturgisen siséallén. (Pirila & Kivi 2010, 99-100.)
Musiikin valitseminen videolle vei oman aikansa. Alun perin ajatuksena oli kayttaa videolla

ennalta mietittya, videon sisaltoén sopivaa kappaletta. Toinen vaihtoehto oli musiikin avulla
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kunnioittaa ajankohtaa, 100-vuotiasta Suomea. Tekijdnoikeuslakiin perustuen tekijanoikeus
paattyy 70 vuotta tekijan kuoleman jalkeen (Heikkila ym. 2008, 51). Lakiin perehdyttydmme
nama molemmat vaihtoehdot osoittautuivat mahdottomiksi toteuttaa videolla. Tekijanoikeuk-
sista vapaata musiikkia etsimme internetista. Useiden kappaleiden kuuntelun jalkeen l6y-

simme videon taustalle yksinkertaista pianomusiikkia, joka loi juuri oikean tunnelman.

Kaytimme videolla aitoja, edesmenneen vanhuksen paivakirjamerkintdja, joista valitsimme
lauseet alku- ja lopputeksteihin. Kaytdssamme oli kaksi paivakirjaa, jotka luimme ja valitsim-
me videolle sopivat, mielestamme vanhuksen yksinadisyyttd osuvasti kuvaavat lauseet. Pai-
vakirjamerkinnat toivat videoon todellisuuden tuntua ja koskettavuutta. Tekstit tuovat myds
videoon selkean alun ja lopun. Paivakirjojen antaminen kayttodmme oli huomaavainen ja
luottavainen ele paivéakirjojen lainaajilta, ja paivakirjojen omistajat olivat puolestaan iloisia,

etta paivakirjat olivat hyodyksi.

Mitddn yleispatevaa saantda videon hyvasta pituudesta ei ole. Pituuden tulisi olla kokonai-
suuden kannalta sopiva, niin ettd mitdan ei voi siihen lisata tai poistaa rytmin, ajoituksen ja
ajatuksen kustannuksella. Kymmenen minuutin mittaiseen videoon mahtuu runsaasti sisal-
toa. Lyhyt ohjelma on helppo esittaa eri yhteyksissa ja asian tehokas ja painokas esittaminen
on usein hyva valinta. Ohjelma ei saa olla liian lyhytkaan; tarina alku, juonen kehittyminen ja
loppu vaativat vahintdan kuuden minuutin mittaa, jotta tarina saadaan kerrottua. (Aaltonen
2007, 20.) Lopullisen videomme pituudeksi muodostui hieman yli kahdeksan minuuttia, mika
on hieman suunniteltua lyhyempi. Videon pituus on kuitenkin mielestamme kayttdtarkoitusta

ajatellen sopiva.

Projektin kustannukset pidettiin mahdollisimman pienina. Kaikki kuvauksiin tarvittavat vaat-
teet ja tavarat hankittiin [&hipiiriltd lainaamalla; mokkia sisustettiin tauluin ja valokuvin kuvaus-
tarkoitukseen sopivammaksi. Hoitajan vaatetus ja hanen tydnkuvaansa liittyvat tavarat lainat-
tiin kotihoidosta ja samoin vanhukselle hankittiin hdnen ikdansa sopivat vaatteet. Kustannuk-
sia tuli ainoastaan matkakuluista seka kuvaajalle ja nayttelij6ille kuvauspaivan aikana tarjo-

tusta ruokailusta ja kahvituksista, jotka maksoimme itse.
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6.3.3 Opetusvideon viimeistely

Arviointivaiheessa on varmistettava, etta projektille asetetut tavoitteet on saavutettu. Keskus-
telun koskien tavoitteita on koko projektin ajan oltava avointa kaikkien osapuolten kesken,
mutta sen lopulla saavutetut asiat konkretisoituvat. On myos varmistettava henkiléston mu-
kanaolo projektin loppuun saakka, mika liittyy vahvasti projektin johtamiskykyyn. Paattamis-
vaiheessa projektin toiminta on lopetettava ja siirryttava tulosten hyddyntamisen pohtimiseen
ja varmistettava niiden kayttéonottaminen. (Paasivaara ym. 2013, 91-92.) Viimeistelyvai-
heessa tuotetta tarkastellaan huolellisesti, jotta se vastaa osapuolien vaatimuksia ja tarpeita.
Yksityiskohdat tarkennetaan saatujen arvioiden seka palautteiden mukaisesti. Taman jalkeen

tuote on kayttévalmis. (Jamsa & Manninen 2000, 80-82.)

Opinnaytetydbmme ohjaavan opettajan avustuksella valitsimme videomme koekatsojiksi ai-
kuisopiskelijoiden ryhmén. He opiskelivat toista vuotta sairaanhoitajiksi ja usealla heista oli jo
kokemusta ikaantyneiden kotihoidosta. Videon nayttamisen kohderyhmalle koimme tarkeak-
si, jotta palaute saataisiin siind vaiheessa, kun videota oli viela mahdollisuus muokata. Nay-
timme videon oppitunnin alussa ja pyysimme palautteen opiskelijaryhmalta kirjallisena. Anne-
tun palautteen mukaan videosta valittyi hyvin ikdantyneen yksinaisyys ja ainoastaan yhdessa

alla olevassa kommentissa tuotiin esille kehitysidea videota koskien.

Enemman olisi voinut tuoda esille miehen olemassa olevaa(?) lahipiiria, joka asui
kaukana tai ei pitanyt juurikaan yhteyttd. Esim. talla saisi paremmin esille yksi-
naisyyden. Hienosti tuotu kuitenkin esille kotihoidon tarkeys vanhan ihmisen
elamassa ja sen asema sosiaalisessa kanssakaymisessa.

Pohdimme kehitysideaa ja alun perin suunnitelmana olikin tuoda ikdantyneen l&hipiiria esille
valokuva-albumin avulla, mutta tama jai inhimillisen erehdyksen vuoksi kuvauspdaivan tava-
roista puuttumaan. Puuttuva valokuva-albumi korvattiin kuvauksissa kehystetylla valokuvalla.
Kokonaisuudessaan opiskelijoilta saatu palaute vahvisti kasitystamme, ettd video onnistuu
viestimaan sille tarkoitettua sanomaa; video koskettaa, saa katsojan ymmartdmaan yksinai-
sen vanhuksen arkea ja valittad miten merkityksellinen lyhytkin hoitajan kaynti voi olla. Kom-
menttien mukaan video onnistui pitamaan otteessaan alusta loppuun asti ja se koettiin sopi-

van pituiseksi. Ohessa on suoria lainauksia opiskelijoilta saadusta kirjallisesta palautteesta.
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Yksinkertaisuudessaan video viestii koskettavalla tavalla kotihoidon tarkeydesta
yksindisilla vanhuksilla. Video on sopivan pitkéa ja hyvin toteutettu. Videoon on
hyvin tiivistetty kotona asuvan vanhuksen arkea ja kotihoidon vaikutus vanhuk-
sen mielentilaan.

Video kokonaisuudessaan ajatuksia heréttava ja pysayttava. ldeana hyva tuoda
esille vanhusten yksinaisyys ja pysayttaa miettimaan, ettd hoitajan kohtaaminen
on tarkea asia potilaalle.

Heratti mielenkiinnon katsoa loppuun asti. Ajatuksia herattava.

Musiikki mielestani toimii hyvin tdssé. Myds mustavalko -teema hyva. Videolta
pystyi poimimaan asioita, joita juurikin nékee ikaihmisten arkielaman kulussa,
kun paivissa ei oikein ole mitdan sisaltoa.

Koskettava tarina. Hyvin tuotu esiin useita yksin asuvia vanhuksia koskettava
yksinaisyys. Hyva aihe ja hienoja oivalluksia, joilla kuvasitte yksinaisyyteen liitty-
vaa ahdistusta ja ajankulua silloin, kun ei ole mitaan tekemista ja odottaa kovasti
jotain.

6.4 Tekijanoikeudet, tuotteen patentointi ja elinkaari

Tutkimus- ja kehittamistoimintaan liittyvat tekijanoikeudet ja omistusoikeudet projektien tulok-
siin seka tuotoksiin ovat monimutkaisia. Tekijanoikeudet syntyvat, kun projektin tuotos on
aikaansaatu, ja ne suojaavat esimerkiksi kirjallisia tuotoksia, raportteja ja audiovisuaalisia
sisdltotuotteita. Suomen tyd- ja elinkeinoministerion tekijanoikeuksien mukaan luovan tyon
tuloksena syntyneen tuotteen tekijanoikeuksista vastaavat tuotteen tekijat. Niitd ei tarvitse
hakea mistaan eik& niiden saaminen vaadi kirjaamista mihinkaan rekisteriin. Tekijanoikeudet
kuuluvat tekijalle automaattisesti ja ovat voimassa koko elinian seka 70 vuotta kuoleman jal-
keen. Tekijanoikeudet koskevat myds opinnaytetditd, joten myds opinnaytetydn tekijalla on
oikeudet tyohonsa. TekijAnoikeudet ovat myos siirrettavissa yrityksille tai yhteisolle nain sovit-
taessa ja niiden puitteissa tekijat voivat antaa luvan kayttaa teosta julkisesti. Tuote voidaan

my0s suojata patentilla, joka estaa sen kopioinnin tai jaljittelyn. (Heikkila ym. 2008, 50-52.)

Videoiden keskimaarainen kayttoika ei ole kovin pitk&; esittelyvideolla parisen vuotta ja ope-
tusohjelmalla ehk& hieman kauemmin. Videot vanhentuvat organisaatioiden vaihtuessa, tuot-
teiden ja yritysfilosofioiden muuttuessa. Videoita on mahdollista muokata, mutta tama ei pi-
temman paalle ole hyddyllistd; katsoja aistii vanhahtavuuden esimerkiksi videolla nakyvasta

vaatetuksesta. Mikali tiedetdan, etta videota tullaan kayttamaan pitkdan, on tama mahdollista
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huomioida kasikirjoitus- ja tekovaiheessa. Kameralle puhuvia henkilditd kannattaa valttaa ja
kuvausajankohtaan viittaaviin yksityiskohtiin voi kiinnittd&d etukateen huomiota. (Aaltonen
2007, 19.)

Videon tarkoituksena on olla ajaton, joten sen elinkaari on niin pitka kuin Centrian opettajat
haluavat. Kuvausympaéristonsa puolesta video soveltuu todennakoisesti pitkaan naytettavaksi
opiskelijoille, mutta todellinen kayttoika muotoutuu sen mukaan mitkd ovat opettajien koke-
mukset videon toimivuudesta osana opetusta. Videon tekijanoikeudet luovutettiin Centria-
ammattikorkeakoululle opinnaytetydsopimuksessa toukokuussa 2017. Centria-
ammattikorkeakoulun eli videon tilaajan logo taytyi nakya tuotteessa ja luonnollisin kohta ol

mielestdmme videon lopussa.
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7 PROJEKTIN LUOTETTAVUUS JA EETTISYYS

Toiminnallisen opinnaytetydn tekijan on tiedostettava omat henkiset, ajalliset ja taloudelliset
voimavarat. Taytyy myds osata tunnustaa ja tunnistaa oma osaaminen. Opinnéaytety6n lop-
puun saattaminen vaatii joustavuutta seka opinnaytetyon tekijalta etta toimeksiantajalta. Tie-
don keraamisen keinot ovat samat seka toiminnallisissa etta tutkimuksellisissa opinnaytetois-
sd, mutta tutkimuskaytannot eivat ole niin tiukkoja; toiminnallisessa opinnaytetyéssa laadulli-
sesti keratyn aineiston analysointia ei esimerkiksi tarvitse tehda samalla tarkkuudella ja jar-
jestelmallisyydella. Tiedon kokoaminen voi tapahtua haastattelemalla asiantuntijoita, jolloin
tietoa hyodynnetddn lahdeaineiston tapaan eli perustelujen tukena ja tuomaan teoreettista
syvyyttd. Haastattelut lisaavat teoriaosuuden luotettavuutta. (Vilkka & Airaksinen 2003, 56—
58.) Yhteisty0 ty6elaman asiantuntijoiden kanssa auttoi yksinaisyytta aiheuttavien tekijoiden
havaitsemisessa sek& vahvisti kasitystamme kotihoidon tarkeydesta ikaantyneen arjessa.
Tyo6skentely kotihoidossa ja useat keskustelut kokeneiden hoitajien kanssa ovat avartaneet ja

tuoneet esiin uusia ndkdkulmia opinnaytetydmme aihetta koskien.

Luotettavuutta parantaa tarkka ja selked kuvaus tutkimuksen eri vaiheista seké toteutukses-
ta. lIhmisten kokemuksia tulee kuvata mahdollisimman kokonaisvaltaisesti sek& todenmukai-
sesti. Naita tietoja kerataan esimerkiksi haastatteluilla ja havainnoimalla. Luotettavuus muo-
dostuu teoriatiedon ja kdytannon sujuvasta yhdistamisestd. Kun kyse on kulttuurista ja ihmi-
sistd, kuvaukset ovat aina ainutlaatuisia eivatka niiden arviointiin sovi perinteiset arviointime-
netelméat. (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2009, 26.) Projektin kaikki vaiheet kuvataan selke-
asti opinnaytetydssamme. Opinndytetydssdmme vanhuksia ei ole haastateltu eivatka he ole
osallistuneet opinnaytetydprosessiin. Hyddynsimme kokemuksiamme toisen vuoden opintoi-
hin kuuluvasta kotihoidon harjoittelujaksosta ja kotihoidossa kertyneesta tyokokemuksesta.
Tall6in havainnoimme vanhusten kokemaa yksindisyytté ja keskustelimme heidédn kanssaan

aiheeseen liittyen.

Videon kasikirjoitus oli mielestdmme onnistunut ja siina kuvataan todenmukaisesti ikaanty-
neen yksinaisyytta kotihoidossa. Opinnaytetyon teoriatiedon lisaksi perustana kasikirjoituksel-
le olivat aikaisemmat omakohtaiset kokemuksemme kotona asuvien ikaantyneiden yksinai-

syyden ilmenemisestad. Kasikirjoitusta tyostaessdmme keskustelimme myds kotihoidon tyon-
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tekijoiden kanssa, jotka toivat esille ndkemyksiaan siitéa, miten vanhuksen yksinaisyys heidan

mielestaan ilmenee.

Videolla toimme elavan kuvan ja autenttisten paivakirjamerkintdjen avulla esiin asioita, jotka
altistavat ikdantyneen yksinaisyyden kokemukselle. Kuvasimme yksinaisyyteen liittyvia teki-
jOita, kuten leskeytta, tuomalla valokuvia ja kaipausta esiin. lkdantyneen heikentynytta terve-
ytta kuvasimme ladkkeiden ottamisella ja kavelykepilla seka yleisella likkumisen hitaudella.
Kuvasimme vanhuksen asuvan yksin ja syrjassa erillaan muista. Ymparisto oli hieman alkeel-
linen, mik& viestii pienituloisuudesta. Heikko taloudellinen tilanne saattaa aiheuttaa ikaanty-
neen jddmisen kotiin. Talviolosuhteet tuodaan esille videon alun ja lopun ulkokuvauksissa.
Talvisen liukkauden johdosta ikaantyneen arki saattaa kutistua sisatiloihin. Kontaktien puute
l&heisiin ja ystaviin tuotiin esille sen avulla, ettéd vanhus odotti puhelimen soivan. Yksinaisyys
tuntuu usein pahempana juhla- ja merkkipaivina ja videon lopussa tyttareltd saatu postikortti
osoitti, etté oli hanen syntymépaivansa. Syntymapaivan suurta merkitysta tuotiin esille juhla-
vaatteilla ja leivoskahveilla. Tyttarelta saapuneella syntymapaivakortilla osoitettiin laheisyy-
den kaipuuta seka seikkaa, etta valit tyttareen olivat etaiset. Vanhuksen arjen yksitoikkoisuut-
ta ja ajan kulumisen hitautta toimme esille muun muassa kellon tikityksella, viipyilevilla koh-
tauksilla ja arjen yksitoikkoisuuden kuvaamisella kun paivissa ei ole paljonkaan sisalt6a. Ta-

man pohjalta videolla korostuu kotihoidon hoitajan kaynnin suuri merkitys vanhukselle.

Kuvauksien aikana herasi huoli videon katsojille valittyvasta virheellisesta vaikutelmasta, etta
vanhuksen ja hoitajan valilla olisi romanttinen suhde. Leikatussa videossa tata ei kuitenkaan
tullut mielestamme esille eikd myodskaan opiskelijoilta saadussa palautteessa. Ihanteellisessa
tapauksessa videolla vanhusta esittdva nayttelija olisi ollut iakkdaampi ja hoitajaa naytteleva
nainen nuorempi, jotta ikaero olisi tullut selkedmmin esille ja opiskelijat olisivat voineet sa-
maistua hoitajaan paremmin. Tama olisi todennakoéisesti lisdnnyt videon uskottavuutta enti-
sestaan. Ennen kasikirjoituksen kirjoittamista nayttelijaksi videolle oli valittuna yhden opin-
naytetyon tekijan idkas sukulaismies, mutta kasikirjoituksen valmistuttua totesimme kohtaus-

ten vaativan nayttelemistaitoa ja myos kuvauspaivan pituus askarrutti.

Tutkimuksen oikeutuksen lahtékohtana on sen hyddyllisyys. Hyoty ei aina kohdistu tutkitta-
vaan henkil6on, vaan tutkimuksella saatuja tuloksia voidaan hyddyntda vasta tulevaisuudes-
sa. Tutkittava henkild saattaa myods saada hyddyn eri muodossa, esimerkiksi lisddntyneena

tietoisuutena itsestdan. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2013, 218.) Ikdéntyneet hyoty-
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vat opiskelijoille suunnatusta videostamme; vanhusten kokema yksinaisyys saatetaan opis-
kelijoiden tietoon, jotta he voivat my6hemmin hyddyntaa tietoa hoitotyota tehdessaan.

Luotettavuutta voidaan arvioida tyon vahvistettavuudella eli tyéssa on tuotava ilmi, mita tut-
kimuksia on kaytetty ja miksi (Kylm& & Juvakka 2007,128). Riippuen siitd mihin kysymyksiin
tai ongelmiin halutaan saada vastauksia, valitaan tutkimuslahteet. Lahteiden valinta voi oh-
jailla tutkimusta ja pahimmillaan vinouttaa sitd. Kuvailevaan tutkimukseen liittyen on lahteita
haettaessa kiinnitettdva huomiota niiden monipuolisuuteen. On arvioitava, onko lahdemaara
riittdva ja ovatko kaytetyt lahteet laadukkaita. Uudet l&hteet lisd&vat opinndytetyon luotetta-
vuutta. Harkittava on myos, voiko tutkimustuloksia yleistad kaytettyjen lahteiden perusteella.
Tutkimuksen eettinen turvallisuus lisdantyy perusteellisen lahdekritiikin myota. (Heikkila ym.
2008, 44; Leino-Kilpi 2014, 367.)

Hyvaan tieteelliseen kaytantoon ei kuulu piittaamattomuus, joka ilmenee puutteellisina viitta-
uksina, tulosten huolimattomana tai puutteellisena kirjaamisena sekd samojen tulosten julkai-
semisena useita kertoja, naenndisesti uusina; lahdeviitteet tulee merkita tarkasti ja huolelli-
sesti seka tekstiin ettéd lahdeluetteloon. Luotettavuuden perustana on plagioimattomuus eli ei
esitetd toisen tekstia omana. Sepittaminen, luvaton lainaaminen tai anastaminen sekd ha-
vaintojen vaaristely ovat vilpillistd toimintaa. Tutkimuksessa tulee myds ilmeta selkeésti rahoi-

tuslahteet ja taméan kaltaiset sidonnaisuudet. (Leino-Kilpi 2014, 365.)

Tietoperustan laatiminen loi pohjan koko projektille. Tietoa koskien ikaihmisten yksinaisyytta
oli runsaasti, ja sita oli suhteellisen helposti saatavilla, joten aiheen rajaaminen muodostuikin
ajoittain haastavaksi. Olemme hankkineet tietoa muun muassa Kokkolan kaupunginkirjastos-
ta, kaukolainaamalla muista kirjastoista, maakuntakirjastoista, Kokkolan yliopistokeskus Chy-
deniuksen kirjastosta seka Theseuksesta. Teoriatiedon hahmottaminen ja siihen syventymi-
nen on olennaista, jotta ikd&ntyneen kokeman yksindisyyden osaa kasittdéd osana laajempaa
kokonaisuutta. Lahteita lapikaydessamme huomasimme samojen teemojen toistuvan, mika
kertoi aineiston olevan riittavaa ja luotettavaa. Tietoperustassa paatimme ottaa esille ikaan-
tyneen yksindisyyden lisaksi myos yksinaisyyden syihin perehtyvia teorioita, silla ne kuuluvat
olennaisena osana yksinaisyyden kasittelyyn. Muita tietoperustan aiheita olivat kotihoidon ja
hoitajan merkitys yksinaisyyden ennaltaehkaisyssa, tunnistamisessa ja siihen puuttumisessa.
Koimme tarkeéksi tuoda esille sen, milla eri keinoilla hoitaja voi puuttua ikdantyneen yksinai-

syyteen sen tunnistettuaan. Yhtenéa aiheena tietoperustassamme oli my6s video oppimisme-
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netelmana, silla opinnéytetyon video on suunniteltu hoitotyon opiskelijoille. Jotkut l&hteet ovat
yli kymmenen vuotta vanhoja, mutta ne ovat hyvia perusteoksia, silla niissa oleva tieto sovel-
tuu viela tahankin paivaan. Lahdemerkinndissa olemme noudattaneet suurta huolellisuutta

emmeka ole plagioineet saati esitténeet toisen tutkimaa tietoa omanamme.

Eettisyys on tarkeaa ottaa huomioon tyon jokaisessa vaiheessa, silla sen toteutumattomuus
vie pohjan koko tydltd. Opinnaytetyon prosessissa tehdaan paljon etiikkaan liittyvia paatok-
sida. (Kylmad & Juvakka 2007,128-149.) Tutkimukseen osallistuville on myf6s taattava
anonymiteetti, toisin sanoen henkildtietoja ei paljasteta. Tutkimustietoja ei saa luovuttaa ke-
nellekaan tutkimusprosessin ulkopuoliselle. Tutkimusetiikassa on otettava huomioon haavoit-
tuvat ryhmat, joiden tietoinen suostumus tutkimukseen osallistumiseen voi olla kyseenalaista.
Talloin on erikseen arvioitava, miten heiltd voi saada tietoisen suostumuksen tutkimukseen.
(Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2013, 221-222.)

Projektin alussa harkitsimme vaihtoehtoa, ettd kotihoidon palveluiden piirissa oleva ikaanty-
nyt olisi kertonut omista yksinaisyyden kokemuksistaan. Olisi kuitenkin ollut eettisesti arvelut-
tavaa ottaa projektiin mukaan ikaantynyt kertomaan omista kokemuksistaan, joten videolla
esiintyy nayttelija. Hoitoalan opinnaytetoissa etiikka on korostetussa roolissa, mika nousi esil-
le videolla kayttamiemme paivékirjalainausten kohdalla. Vanhuksen péaivéakirjamerkintéjen
lainauksien etiikan ja anonymiteetin varmistimme Centria-ammattikorkeakoulun asiantuntija
Pekka Hulkolta. Mielestamme oli lauseiden kaytén kannalta merkityksellistd, etta videolla
olevat lainaukset ovat alkuperdisella murrekielella ja etta kirjoittajan nimi ja paivamaara ovat
nakyvilld, vaikkakin muutettuina. Suullinen lupa omaisilta, paivakirjan kirjoittajan nimen vaih-
taminen ja paivAmaaramerkintéjen muuttaminen oikeuttivat lainauksien kayttboikeuteen vi-
deolla. Kyseiset muutokset varmistavat, ettei paivékirjan kirjoittajaa pystyta tekstista tunnis-
tamaan. Videolla esiintyvilta nayttelij6iltda saimme suullisen luvan heiddn nimiensd kayttoon
lopputekstissa, jossa myos videon tekijat mainitaan. Alla ovat videossa kaytetyt paivakirja-

lainaukset:

Vesikeli, kauhian liukasta. On kurjaa, kun ei taho paéasta mihinkaan!
Kylla on kurjaa, kun tulee vanhaksi. On niin yksin kuin voi olla!

Kukaan ei kysy paasetkd kauppaan tai mihinkaan! Kun ei ole mikaan...
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Nimi ja syntymapaiva tana paivana, eipas kukaan muistanut, ei sen mitaan valia!
Pikku pakkanen, mittari nayttaa -5 astetta.
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8 AMMATILLINEN KEHITTYMINEN JA OPPIMISKOKEMUKSET

Opinnaytetyon tarkoituksena oli suunnitella ja toteuttaa opetusmateriaaliksi video vanhusten
yksinaisyydesta. Video oli kohdennettu ensisijaisesti hoitoalan opiskelijoille, koska hoitajat
ovat keskeisessa asemassa ikaantyneiden yksindisyyden tunnistamisessa, ehkaisemisessa
ja siihen puuttumisessa. Videon tavoitteena on nostaa esiin aiheen merkityksellisyys ja herat-
tad opiskelijat huomaamaan miten kokonaisvaltaista yksinaisyys voi olla ikaihmisen nako-
kulmasta kuvattuna. Projektin tuotoksena tehtyyn opetusvideoon olemme tyytyvaisia. Projekti
on ollut vaativa, mutta aihe oli motivoiva ja olemme kokeneet videon tekemisen tarkeaksi.
Mielestamme aiheen merkityksellisyys ja kokonaisvaltaisuus onnistuttiin valittamaan videos-
sa onnistuneesti. Opiskelijoilta saamamme kirjallinen positiivinen palaute vahvistaa kasitys-
tamme siitd, ettd video viestii oikeaa sanomaa. Videolta on havaittavissa ikdantyneen yksi-
naisyytta aiheuttavia tekijoita, joita olemme kéasitelleet tietoperustassa ja se onnistuu aitoudel-
laan koskettamaan katsojaa. Vetoamalla tunteisiin se heréattda pohtimaan aihetta ja auttaa
tilanteen tullen toimimaan. My6hemmassa vaiheessa palautteen kuuleminen opettajilta ja
opiskelijoita olisi mielenkiintoista; miten videomme nayttaminen kaytanndssa toimii osana

opetustilannetta ja mitka ovat oppimiskokemukset.

Projekti on opettanut meille suunnitelmallisuutta ja organisointitaitoja. Projektin aikataulutta-
minen osoittautui haasteelliseksi, silla yksi meista opinnaytetyon tekijoista oli kolme kuukaut-
ta harjoitteluvaihdossa ulkomailla. Video oli alun perin tarkoitus kuvata ennen harjoitteluun
lahtéd alkuvuodesta 2017, mutta se viivastyi kevaalle kuvaajan puuttumisen vuoksi. Taman
vuoksi kuvaukset toteutettiin kahden opinnaytetyon tekijdn toimesta. Jaoimme tydosuuksia ja
sovimme keskenamme, etta jokaisen oli mahdollisuuksien mukaan osallistuttava projektiin.
Nykyaikaisten yhteyksien ja keskinaisen tyénjakomme suunnittelun ansiosta yhteistydmme
sujui onnistuneesti valimatkasta huolimatta. Kaikki opinnaytetyon tekijat eivat asu samalla
paikkakunnalla, joten joustavuus ja yhteiseen tavoitteeseen sitoutuminen on ollut todella tar-
keda. Useinkaan ei ole ollut mahdollista tehda opinnaytettd konkreettisesti yhdessa, joten
itsendisesti tehdylla tydlla on ollut keskeinen merkitys. Projekti on ollut aikaa vieva ja tyonjako
osoittautui valilla haasteelliseksi. Pitkajanteisyys on ollut opinnaytetydprosessissa avaintekija,
jotta projekti on saatu paatokseen onnistuneesti.
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Tietoperustaa rakentaessamme ja materiaalia kartoittaessamme olemme oppineet aiheesta
runsaasti. Myos tiedonkeruun taidot ovat kehittyneet. Projekti on kasvattanut uskoa omiin
kykyihimme ja kehittdnyt yhteistyotaitojamme. Alussa ajatus videon tekemisesta innosti, mut-
ta samalla my6s huolestutti, koska meilla ei ollut asian tiimoilta entuudestaan kokemusta.
Kuitenkin huolellisesti tehdyt alkuvalmistelut helpottivat kuvauksia. Oma ammattitaitomme ja
asiantuntijuutemme ikaantyneen yksinaisyydestd nousivat tarkeiksi elementeiksi kuvauksia
suunniteltaessa ja pohtiessamme mitd asioita haluamme videolla tuoda néakyviin. Kuvauk-
seen liittyva prosessointi vaati aiheeseen paneutumista, luovaa ideointia seka kykya tiivistaa
ja keskittya olennaiseen. Sidosryhmiin pidimme aktiivisesti yhteytta ja huolehdimme, etta asi-
at etenevat aikataulun mukaisesti. Projektin edetessa vahvistui mielikuva sen onnistumisesta,
mika antaa tulevaisuudessakin varmuutta osallistua mahdollisesti vastaan tuleviin projektei-
hin.

Ennen projektin aloittamista pohdimme kotihoitoa ja sen roolia vanhusten yksinaisyyden lie-
vittdmisessa. Aikaisempien kokemuksiemme mukaan kotihoidon piirissa vaikutti olevan pal-
jon yksinaisia ikaihmisia. Miten aktiivisesti ja milla keinoin kotihoidon piirissa olevien vanhus-
ten yksinadisyyteen oli todellisuudessa tartuttu? Kokemustemme mukaan ongelman laajuus
tiedostetaan, aiheeseen suhtaudutaan vakavasti ja aidon kiinnostuneesti. Aihe puhututtaa,
mutta kaytanndssa hoitajille on varattu asiakaskaynneille aikaa vain perushoitoon, joten ai-
kaa ei valttamatta jaa riittavalle lasnaololle. Kaikilla hoitajilla ei ole mytskaan tietoa saatavilla
olevista palveluista, joiden avulla on mahdollista puuttua ikdantyneen yksinaisyyteen. Paa-
osin hoitajat aktivoivat kotihoidon parissa olevia ikaihmisia esimerkiksi osallistumaan kunnan
jarjestamaan paivatoimintaan, joka osoittautui monelle ikdihmiselle hyvin tarkeaksi viikoittai-
seksi tapahtumaksi. Kuitenkaan kaikki yksinaiset ikd&ntyneet eivat halua osallistua ryhma-
muotoiseen toimintaan vaan haluavat jonkun, joka kay kotona saannollisesti. Esimerkiksi
Suomen Punaisen Ristin ystavapalvelu on tdhan hyva vaihtoehto, mutta ystavat koostuvat
vapaaehtoisista eivatkd ole aina saatavilla. SPR yllapitéd myods seniorikahvilaa eri kaupun-
geissa, kuten Kokkolassa. Kahvila on avoinna kerran viikossa ja toimintaan on kenen tahan-
sa mahdollista osallistua. Helsinki Missiolla on puhelinpalvelu "aamukorva", johon voi soittaa
ympari Suomea joka aamu kello 5-9 vélisena aikana. Kotihoidolla ei ole resursseja kayda
ikdantyneen luona ylimaaraisia kertoja tai tehda pidempia kaynteja yksinaisyyden lievittymi-
seksi. Yhteistyota kotihoidon ja kolmannen sektorin kanssa tulisikin kehittédd, jotta apu loytaa
jokaisen kohdalla perille.
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Aihe on yhteiskunnallisesti ajankohtainen ja kotihoidon piirissé olevien ikaihmisten maaréa
tulee kasvamaan sosiaali- ja terveysalalla tapahtuvan uudistuksen myo6ta. Oletuksena vaikut-
taa olevan, etta mikali kotihoidon palvelutaso on laadukas, haluavat ikdihmiset asua mahdol-
lisimman pitkdan kotona. Kotihoidon palvelutasosta huolimatta ikdihmisten parista l6ytyy kui-
tenkin henkildita, jotka haluaisivat muuttaa palvelukotiin ensisijaisesti ystavien tapaamisen
seka sosiaalisten virikkeiden toivossa. Mikali ikdihmisten halutaan viihtyvan yha kauemmin
omassa kodissaan, on yksinaisyyden tunnistamista ja siihen puuttumista parannettava. Tule-
vaisuudessa teknologian lisddminen tuo myds omat haasteensa, silla ihmisella on tarve olla

l&helld, tuntea kosketus ja kommunikoida kasvokkain toisen kanssa.

Vanhenemisen mukanaan tuomien muutosten lisaksi ikddntyneen elamassa on paljon asioi-
ta, jotka vaikuttavat yksindisyyteen. Useat tekijat persoonassa, asenteissa ja sosiaalisissa
taidoissa vaikuttavat ikdihmisen kokemaan yksinaisyyden tunteeseen. Olemme tyéssamme
havainneet yksinaisyyden monet kasvot ja eletyn elaman sen takana. Jokaisella ikaantyneel-
& on oma kasityksensa yksindisyydesta seké sen kokemisesta ja tunnetta tulee kunnioittaa,
mutta samalla aihe heréttaa ristiriitaisia tunteita. Osa ikdantyneista kokee itsenséa yksinaisek-
si siitd huolimatta, ettd heilla on laheisid ihmissuhteita, paljon sosiaalisia kontakteja ja he
saavat tukea kolmannen sektorin seka kotihoidon palveluilta. Toisaalta |0ytyy ikdihmisia, jot-
ka eivat koe olevansa yksinaisia tai eivat halua tai osaa ottaa vastaan hoitajan ehdotusta yk-
sindisyyden lieventamisesta. Ikdantyneen mahdollista yksinaisyyttd on myos valilla haasteel-
lista selvittaa, asiasta kaydyistad keskusteluista huolimatta. Saattaa olla vaikea tunnistaa, on-
ko kyse yksindisyydesta vai masennuksesta; mika on syy ja mik& seuraus. Yksindisyys on
subjektiivinen kokemus, eika hoitaja saa tehdd omia oletuksiaan tai paattdd asioita toisen
puolesta. Tarkedd on kuunnella ik&dantynyttd ja tarjota vaihtoehtoja, lopullisen valinnan tekee

vanhus itse.

Yksinaisyys voi johtaa ikaantyneen psyykkiseen ja fyysiseen sairastumiseen. Omaa tervey-
dentilaa ja vaivoja on kotona yksin aikaa pohtia, jolloin vanhus saattaa ottaa herkasti yhteytta
terveydenhuoltoon ilman syytd. Hoitoon voidaan hakeutua vain siksi, etta on tarve jutella toi-
sen ihmisen kanssa. Sosiaali- ja terveydenhuollossa ei valttamatta osata tai haluta kiinnittaa
huomiota syyhyn hoitoon hakeutumisen taustalla, joten vanhuksen tilanne ei muutu. lkaanty-
nyt hakeutuu yha uudestaan hoitoon ja tilanne muistuttaa pyo6roovi-ilmiotd. Tunnistamalla
yksindinen vanhus ja tilanteeseen puuttumalla voidaan ehkaista turhia terveydenhuollon

kaynteja, ikaantynyt kokee itsensa kuulluksi ja yksinadisyys lievittyy. Ikdéntyneet saattavat
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my0s vierittdd yhteiskunnan syyksi oman yksinaisyyteensda, vaikka kyse on omasta itsestd,
elamasta ja valinnoista. Yhteiskunta voi hoitaa oman osuutensa tarjoamalla palveluita, mutta
ikdantyneen on itse niihin paatettava tarttua. Vastuu yksinaisyyden ehkéaisemisesta on myds

ikaantyneella.

Projekti on kasvattanut ammatti-identiteettiamme ja kykydmme kohdata ikaantynyt arvokkaa-
na yksiloné ottaen huomioon hanen tarpeensa, persoonansa ja tunteensa. Varmuutemme
tunnistaa yksinainen ikaantynyt on lisaantynyt ja osaamme ottaa asian hanen kanssaan esil-
le. Olennaista on oivallus puuttumisen merkityksellisyydesta. Havaittu yksinaisyys on helppo
sivuuttaa, mutta vahvan ammattietiikan sisaistanyt hoitaja ottaa asian esille avoimesti ja hie-
novaraisesti. lkdihmisen yksinaisyyden havaitseminen ja siihen puuttuminen kuuluu hoitajan
tyonkuvaan. Yksindisyydessa ei ole havettavaa eikd se kuulu luonnollisena osana vanhuu-

teen.

Tulevaisuudessa Centria—ammattikorkeakoulu voisi halutessaan tarjota videota myds muille
terveydenhuollon toimijoille, jolloin tavoitteena olisi lisata hoitoalan ammattilaisten tietoisuutta
ikaantyneiden yksinaisyydesta seka saada heidat puuttumaan herkemmin tyéelaman tilantei-
siin. Jatkoaiheena opinnaytetyélle voisi olla videon pohjalta jarjestetty kotihoidon tyontekijoi-

den koulutuspaiva.
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YKSINAISYYSKYSYMYS

A) Tata kysymysmuotoa on kaytetty mm. Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen Alueellisessa terveys-
ja hyvinvointitutkimuksessa:

Tunnetteko itsenne yksinaiseksi:
1. en koskaan

2. hyvin harvoin

3. joskus

4. melko usein

5. jatkuvasti

B) Tata kysymysmuotoa on kaytetty mm. Ikivihreat-projektissa (Tiikkainen 2006):

Karsittekd yksinaisyydesta?
1. en koskaan / hyvin harvoin
2. harvoin

3. usein

4. melkein aina

C) Tata kysymysmuotoa on kaytetty mm. Ikaantyneiden yksindisyys -tutkimuksessa (Routasalo, Pit-
kala, Savikko, Tilvis 2003):

Karsittekd yksindisyydesta?
1. harvoin tai ei koskaan
2. toisinaan

3. usein tai aina

D) Naita kysymysmuotoja on kaytetty mm. Jyvaskylan yliopiston Ikivihreat-projektissa 1988—2004:

Oletteko mielestéanne yksinainen?
1. en ole mielestani yksindinen
2. olen yksinainen silloin talléin
3. olen aika yksin&inen

4. olen hyvin yksinainen

Ajatellessanne elamaanne ja sen aikana mahdollisesti kokemaanne yksindisyytta, mika seuraavista
vaihtoehdoista parhaiten kuvaa Teita itseanne?

1. en ole juurikaan kokenut yksindisyytta

2. elamasséani on ollut joitakin yksin&isia vaiheita

3. olen koko elamani ajan tuntenut itseni yksinaiseksi

Lahteet:

Alueellinen terveys- ja hyvinvointitutkimus: www.thl.fi/ath Tiikkainen, Pirjo (2006): Vanhuusian yksindisyys — Seuruututkimus
emotionaalista ja sosiaalista yksindisyyttd maarittavista tekijoista, Jyvaskylan yliopisto
https://jyx.jyu.fi/dspace/bitstream/handle/123456789/13494/9513925374.pdf?sequence=1 Routasalo P, Pitkdla K, Savikko
N, Tilvis R. Ikdantyneiden yksindisyys. Kyselytutkimuksen tuloksia. Tutkimusraportti 3. Saarijarvi: Vanhustyon ke skusliitto,
Saarijarvi. 2003. Ikivihreat-projekti: https://www.jyu.fi/sport/laitokset/tutkimusyksikot/sgt/Tutkimus/ikiv
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VIDEON KASIKIRJOITUS JA KUVAUSSUUNNITELMA

7.3.2017
Video alkaa lainauksilla paivéakirjasta.

1. kohtaus
Vanhus makaa sangysséa peiton alla hdméarassé makuuhuoneessa (séleverhot kiinni). Han herdilee hiljalleen.
Katsoo ydpoydalla olevaa heratyskelloa, joka on 6.30. Ottaa peiton paaltdan. Nousee istumaan sangyn reunal-
le. Istuu hetken rauhassa. Nousee seisomaan ja laittaa aamutakin paalleen. Kavelee ikkunan luo ja avaa séle-
kaihtimet.

- Mokki ulkoa

- Kamera-ajo tuvasta kamariin yleiskuva, kun vanhus liikkuu ja havittelee heratyskelloa

- puolikuva vanhuksesta peittojen alla, kun katsoo kelloa

- Kellosta kokokuva

- Kokokuva kamarin ovelta, kun nousee istumaan sangyn reunalle

- Istuu sangyn reunalla kuvattuna suoraan edesta -> nousee seisomaan

- Sivusta kuvattuna, kun seisoo sangyn edessa ja laittaa aamutakin

- Kamerapanorointi sangyn edesta ikkunalle

2. kohtaus
Vanhus kévelee ikkunan luota kavelykeppid apuna kayttden hellan luo. Sytyttda hellan pesassé valmiina olevat
puut. Kaantyy tiskipdytéa kohti ja laittaa valmiiksi pannukahvitarpeet pannuun. Laittaa pannun hellalle. (Dosetti
poydalld)

- kuvattuna olohuoneesta kamarin ovelle, kun vanhus tulee kepin kanssa ja kaantyy hellalle

- sytyttda tikun puolikuva edesta niin etté kasvot nakyy

- lahikuva kadesta, kun sytyttaa hellan

- Kokokuva ja puolikuva pannun valmiiksi laittamisesta

- Puolikuva sivusta, kun laittaa pannun hellalle

3. kohtaus
Vanhus nojaa lipastoon ja katsoo ikkunan ulkopuolella ndkyvaa lampomittaria. Merkitsee lukeman seindlla ole-
vaa kalenteriin, jossa nakyy kuukauden tapahtumat eli siivoojan kaynti kerran kuussa ja kotihoidon kaynti kah-
den viikon valein. Tamé& 11.4. paivamaara ympyroity. Menneiden paivien paalle laitettu ruksi tussilla.

- Puolikuva/lahikuva vanhuksesta ja ikkunasta, kuvattuna sieltd puolelta, mista kalenteri kuvakin (lampo-

mittari taustalla)

- lahikuva kalenterista, kun kirjaa lukemat
4. kohtaus
Vanhus istuu pirttipdydan &aressé juoden kahvia kulahtaneesta kupista. Poydalla lautasella muutama siivu pul-
lapitkosta. Istuu ja katselee ulos ikkunasta.

- Puolikuva vanhuksesta poydéan aarella

5. kohtaus
Makuuhuoneessa vanhus valitsee itselleen kauluspaitaa kahdesta mahdollisesta. Hanella on paallaan jo alus-
paita, pyh&housut ja paremmat tossut jalassa. Arkivaatteet ovat tuolilla ja arkitossut tuolin vieressa lattialla. Va-
littuaan kauluspaidoista toisen alkaa pukea sita. Miettii laittaako viela puvun takin, mutta valitseekin villatakin.

- Lahikuva tuolista, jossa on vanhuksen asken paalla pitAmansa vaatteet

- Kokokuva takaa, kun vanhus laittaa kauluspaitaa paallensa, toinen kauluspaita on sangyn paalla

- Etusivusta kuvattuna, kun suoristaa toisen kalupaidan ja laittaa sen roikkumaan oveen henkarissa.

6. kohtaus
Vanhus keittidssa kattamassa poytaan parempaa kahviastiastoa. Pyyhkii polyja astiapyyhkeella ja Kiillottaa lusi-
kat. Ottaa esille parempaa tarjottavaa, leivoksia. Laittaa natisti esille serviettien kera. Katsoo kelloa ja vilkaisee
ulos ikkunasta.
- Samasta pain kuvattuna poydan kattaus puolikuvana kuin kahvilla olokin
(astiat poydassa — kavelee tuoden leivoksia)
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- Polyjen pyyhkiminen ja lusikoiden Kiillottaminen puolildhikuvana etuviistosta ja kamera panoroinnilla
(kiillotus — poytaan laitto)

- Puolildhikuva kellon katsomisesta

- Lahikuva kellosta

- Puolikuva/kokokuva, kun katsoo ikkunasta

- Kellon katsominen ja ikkunasta katsominen kaikki samassa koko/puolikuvassa

7. kohtaus
Vanhus istuu keinutuolissa. Laittaa radion p&alle. Radiosta kuuluu jokin vanha kappale. Keinuu silméat kiinni
musiikkia kuunnellen. Hetken kuluttua ottaa puhelimen kateensa ja tarkistaa toimiiko puhelin. J&& kiikkumaan
keinutuoliin. Loytaa haakuvan/kuvan vaimostaan ja silittda vaimonsa kuvaa sormella.

- kokokuva vanhuksesta, kun han keinuu hitaasti musiikin soidessa (radio ja puhelin vieressa)

- Kokokuvassa ottaa luurin kateen ja laskee

- L&hikuva, kun luuri on korvalla

- Puolilahikuvassa edestapain kiikkuu vahan aikaa

- Kuvan silitys

- Lahikuva vanhuksen kasvoista, kun katsoo valokuvaa

8. kohtaus

Oveen koputetaan. Vanhus ilahtuu, ottaa kamman taskustaan ja siistii nopeasti hiukset. Kavelee ovelle ja avaa
oven hoitajalle, joka hymyilee saapuessaan. Hoitaja kyselee vanhuksen voinnista ja kuluneesta paivasta. Hoita-
ja laittaa dosetit poydalle ja ottaa tyhjat poydalta. Ihastelee katettua poytaa ja yllattyy, kun pyydetaan kahville.
Huomaa valokuva-albumin ja alkavat katsoa sitd yhdessa. Vanhus hymyilee. Hidas haivytys mustaan.

- Koputus kuuluu kiikkutuolissa kokokuvassa, vanhus havahtuu — kamera-ajolla nousee — albumi poydal-
le — peilin eteen kampaamaan tukkaa

- Puolilahikuva takaa peilin kautta, kun kampaa hiukset

- Oven avaus niin, etta hoitaja puolilahikuvassa hymyilee

- Vanhuksen kasvot lahikuvassa hymyilee

- Kokokuvassa kamera-ajossa molemmat, kun tulevat sisalle ovelta. Ovelle pain kuvattu. Samassa ku-
vassa vanhus kehottaa hoitajaa poytaan kahville. Hoitaja laskee tavaransa ja istuu poytaan yllattyneena
jailoisena.

- Hoitajan edesta kuvattu puolikuvaa, kun istuu pdydassa ja vanhus kaataa hanelle vieresta kahvia. Hoi-
taja ottaa samalla albumin. Vanhus vie kahvipannun pois ja tulee istumaan hoitajan viereen nayttaen
kuvia albumista.

- Lahikuvat molemmista sivulta niin, ettd albumikin néakyy, iloiset iimeet

9. kohtaus
Vanhus yopuku paalla. Istuu séangyllda makuuhuoneessa. Ottaa kortin kateensa. Kortissa teksti: Hyvaa syntyma-
paivaa isa! Toivottavasti paivasi on taynna onnea ja iloa! Toivottaa tyttaresi Pirjo. Halauksia! Vanhus laittaa
kortin takaisin poydalle. Laittaa k&det ymparilleen ja antaa itselleen pitk&n halauksen. Laittaa kalenteriin ruksin
paivan paalle.

- Alaviistosta/edesta kuvattu puolikuva, kun vanhus istuu kortti kddessaan ja lukee sita

- Vanhuksen takaa kortista lahikuva

- Alaviistosta/edesta puolikuva, kun rutistaa itsedan ja nousee

- Kalenterista lahikuva, kun laittaa raksin

- Kameran panorointi puolikuvasta kokokuvaan kalenterilta kavely makkariin hitaasti

10. kohtaus

Kuvaa yksindisesta mokista.
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Puvus
tus Hen-
Aika |Kohtaus lyhyesti Rekvisiitta kilét |Ainet
klo
7.30 |Ajo Nivalaan
klo Tutustuminen kuvaus-
8.50 | paikkaan ja kahvit
30
min
klo Kuvauslaitteiden pur-
9.20 | kaminen
30
min
klo
9.50[] 1. kohtaus
herdaminen ja ylésnou- aamu- | Van- | peiton kahina, sangyn narina,
su kamarissa vuodevaatteet takki |hus |tuhina
30 tos- askeleet (aamutossuilla), séle-
min heratyskello sut kaihtimet
valokuva seinalle yOpu-
(hdakuva tms.) ku
klo
10.20 | 2. kohtaus
keittiossa kahvin laitta- aamu- | van- | kavelykepin kolahdukset, tuliti-
minen puuhellalle kavelykeppi takki |hus |kun raapaisu,
tulen ja puiden syttyminen,
kahvipannu tossut kahvipurupussin rapina,
30 takka, puita, tuliti- |yopu- pannun kolahdus hellalle laitet-
min kut ku taessa

vesi
dosetit
kahvipurupussi
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klo
10.50 | 3. kohtaus
ikkunan luona [ampdmittariin | [amp6- Van
katsominen ja mittari | aamutakki |[hus [tussin dani, vaatteiden kahinaa
kalenteriin merkitseminen +
merkinnat tussi tossut
20
min kalenteri| yopuku
lipasto
klo
11.10 | RUOKATAUKO
30
min
klo
11.40 | 4. kohtaus
kahvi- Van |kupin kolahduksia, mahd. kahvin
kahvinjuonti poydan daressa | kuppi Aamutakki | hus |horppaysaania.
15
min lautanen | Tossut
pullaa Yopuku
soke-
riastia
klo
11.55 | 5. kohtaus
makuuhuoneessa aluspaita
20 valitsee paremmat vaatteet Van
min |ja pukeutuu housut hus | henkarin kolahdus oveen
(arkivaatteet tuolilla) puvuntakki vaatteiden kahinaa
villatakki
tavalliset
tossut
paremmat
tossut
arkivaat-

teet
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klo
12.15 | 6. kohtaus
parempi kah- | pyhavaatteet |Van |astioiden kolinaa ja pyyh-
poydan kattaminen viastiasto paalla hus | kimisen aania
odottavaa katselua ulos lusikat kaapin ovien kolahtelua
30
min servetit laatikoiden avausta
tarjottavat tarjottavien leivospaketti-
leivokset en avausta
seindkello askeleita
astiapyyhe
tuvan poyta ja
tuolit
klo
12:45 |7. kohtaus
keinutuolissa kuuntelee pyhadvaatteet | Van
musiikkia radio paalla hus | musiikki
puhelin ja valokuva-
albumin katsominen lankapuhelin keinutuolin narina
30 valokuva-
min albumi albumin rapina
) keinutuoli
valokuvia
klo
13:15 | KAHVITAUKO
15

min
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8. kohtaus
klo vanhus pyhdvaatteet Van-
13.30 | hoitaja saapuu | kampa paalla hus sivujen kaantoa
hoitajan laukku ja tar- hoita-
vikkeet hoitajan vaatetus ja koputus
vaatteiden ka-
30 min dosetit hinaa
kohtauksen 6. kattaus askeleita
termospullo "hyminaa"
dosettien koli-
valokuva-albumi naa
naurua
klo
14.00 |9. kohtaus
makuuhuo- Van-
neessa kortti yopuku hus hengittelya
lukee kortin tussi aamutakki sangyn narinaa
30 min kalenteri tussin aani
askeleet
klo
14.30 10. kohtaus
kuvaa mokista
10 min
klo Ajomatka ko-

14.40

tiin




