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1 Johdanto

Vaeston ikdantyessa vanhuspalvelujen tarve tulee kasvamaan. [kaantymisen
myota avuntarve kasvaa, ja erityisesti vimeisten elinvuosien aikana apuja tar-
vitaan enemman. Tavoitteena on, etta ikaihmiset pystyvat asumaan mahdolli-
simman pitkaan kotonaan ja saamaan tarvitsemansa palvelut sinne. Tavoit-
teen saavuttamiseksi on panostettava ennaltaehkaiseviin ja hyvinvointia edis-
taviin toimiin, seka kohdennettava kuntouttavia palveluja niista hyotyville.

(Muuttuvat vanhuspalvelut 2019.)

Laatusuosituksessa hyvan ikaantymisen turvaamiseksi ja palveluiden paranta-
miseksi 2017- 2019 (2017) kiinnitetdan huomiota muun muassa mahdollisim-
man toimintakykyisen ikdantymisen turvaamiseen (Laatusuositus hyvan ikaan-
tymisen turvaamiseksi ja palveluiden parantamiseksi 2017-2019, 16). Vaikka
vaeston elinian odote ja fyysinen terveys ovat parantuneet, ei mielenterveyden
kohdalla ole tapahtunut vastaavaa paranemista. Kansallinen mielenterveys-
strategia ja itsemurhien ehkaisyohjelma vuosille 2020-2030 peraankuuluttaa-
kin rakentamaan siltoja sairaanhoidon, kuntoutuksen ja mielenterveytta edista-
van seka mielenterveyden hairiitd ehkaisevan tyon valille. (Vorma, Rotko, La-
rivaara & Kosloff 2020, 11.)

Mielenterveys muodostaa perustan ihmisen yleiselle hyvinvoinnille ja auttaa
elaman hallinnassa seka ymparistdon ja muuttuviin olosuhteisiin sopeutumi-
sessa. Koska mielenterveys on erottamaton osa terveytta, sen edistamiseen
tulisi kiinnittdd huomiota kaikessa terveyden edistamisessa. (Partanen, Mo-
ring, Nordling & Bergman 2010, 24-27.)

Ikdihmisten kokonaisvaltainen ja asiakaslahtdinen toimintaterapia kartoittaa ja
tukee ikaihmisen vahvuuksia seka auttaa ikdihmista sopeutumaan ian mukana
tulevien fyysisten, psyykkisten, emotionaalisten ja sosiaalisten muutosten tuo-
miin haasteisiin (McGugh Pendleton & Schultz- Krohn 2018, 1143). Kun halu-
taan tarjota laadukasta toimintaterapiaa ikaihmisille, on mielenterveyden arvi-
ointi ja edistaminen sisallytettava aina kuntoutukseen fyysisen toimintakyvyn

arvioinnin ja edistamisen lisaksi (Chippendale 2014, 1).
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OpinnaytetyO tehtiin integroivana kirjallisuuskatsauksena, jonka tarkoituksena
oli selvittaa mielenterveyden edistamiseen soveltuvia keinoja ja interventioita,
joita voidaan integroida kotona tai kodinomaisissa ymparistoissa asuvien
ikaihmisten toimintaterapiaan. Opinnaytetyon toimeksiantajana toimi Siun
Sote, Pohjois- Karjalan sosiaali- ja terveyspalvelujen kuntayhtyma. Kotona ja
kodinomaisissa ymparistoissa toteutettavissa terapiapalveluissa tarkoituksena
on tukea asiakkaan itsenaista kotona parjaamista. Useimmiten interventioissa
keskitytaan fyysisen toimintakyvyn edistamiseen. Kaytannon tydssa esiin nou-
sevat ajoittain asiakkaan mielenterveydelliset haasteet ja huono motivaatio
seka kuntoutukseen sitoutumattomuus, jotka vaikeuttavat kuntoutusprosessin

etenemista.

2 Opinnaytetyon tarkoitus ja tavoite

Taman integroivan kirjallisuuskatsauksen tavoitteena oli tuoda tietoa ikaihmis-
ten mielenterveyden edistamisesta toimintaterapian keinoin Siun Soten tera-
piapalvelujen kayttoon. Tarkoituksena oli selvittaa toimintaterapian keinoja, joi-
den avulla voidaan tukea kodinomaisissa ymparistoissa asuvien ikaihmisten
mielenterveytta. Tavoitteena oli kuvata konkreettisia keinoja, joilla on tutkitusti
positiivinen vaikutus ikaihmisten mielenterveyteen ja jotka soveltuvat toiminta-
terapiassa kaytettaviksi. Tutkimuskysymyksena oli, kuinka toimintaterapian

avulla voidaan tukea kotona asuvan ikaihmisen mielenterveytta.

3 Toimintaterapia ikaihmisten mielenterveyden

edistamisessa

Tassa luvussa maaritelldan mielenterveyden yhteys ihmisen kokonaistervey-
teen, kuvaillaan ikaihmisten mielenterveyteen vaikuttavia tekijoita seka toimin-
taterapian roolia mielenterveyden edistamisessa. Lisaksi esitellaan Inhimilli-
sen toiminnan malli (MOHO), joka toimii tdman opinnaytetyon teoreettisena

pohjana.



3.1 Mielenterveys ja ikaihmiset

WHO (2005) maarittelee terveyden taydelliseksi fyysisen, henkisen ja sosiaali-
sen hyvinvoinnin tilaksi sairauden tai vamman puuttumisen sijaan. WHO:n
mukaan mielenterveys on oleellinen osa terveytta, eika terveytta voi olla ilman
mielenterveytta. Mielenterveyden WHO maarittelee hyvinvoinnin tilaksi, jossa
ihminen tiedostaa kykynsa ja kykenee hyodyntamaan niita, selviytyy normaa-
lin elaman stressitekijoista, pystyy tekemaan tuottavaa, hedelmallista tyota
seka tekemaan oman osansa yhteiskunnan hyvaksi. Mielenterveys on muuta-
kin, kuin pelkkda mielenterveysongelmien poissaoloa; se vaikuttaa fyysiseen
terveyteen seka ihmisen kayttaytymiseen. WHO nakee mielenterveyden yksi-
I6n ja yhteiskunnan hyvinvoinnin ja toimintakyvyn perustana ja pitaa mielenter-
veyden parantamista ensisijaisena huolenaiheena kaikissa maissa. (Promo-
ting mental health 2005, 3.)

Terveyden edistaminen on osa kansanterveystyota, jolla vaikutetaan suoraan
keskeisiin kansansairauksiin ja jonka avulla pystytaan hillitsemaan sairauksien
aiheuttamia kustannuksia (Terveyden edistaminen 2019). Mielenterveys on
erottamaton osa terveytta, joten se tulisi ottaa huomioon kaikessa terveyden
edistamisessa. Mielenterveyden edistaminen kattaa kaiken toiminnan, jolla py-
ritadn parantamaan yksilon ja vaeston mielenterveytta. Mielenterveyden edis-
tamisen voi nahda ylakasitteena, joka sisaltaa hyvinvoinnin ja mielentervey-
den edistamisen seka mielenterveyshairididen ja itsemurhien ehkaisyn. (Par-
tanen ja muut 2010, 24-25.)

WHO maarittelee mielenterveyden edistamisen positiivisen mielenterveyden
tukemisena ja mielenterveyshairididen ehkaisyn taas oireiden ja mielenter-
veyshairididen vahentamiseen tahtaavana toimintana, jonka keinona voidaan
kayttaa mielenterveyden edistamista. Kun mielenterveyden edistamista kayte-
taan yhteison positiivisen mielenterveyden lisdamiseen se voi toissijaisesti
myds vahentaa mielenterveyden hairididen esiintymista. (Tamminen & Solin
2013, 18.) Tassa opinnaytetydssa mielenterveyden edistaminen pitaa sisal-
l&aan niin mielenterveyden edistamisen ja hyvinvoinnin lisaamisen kuin mielen-

terveysongelmien ennalta ehkaisyn.
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Positiivinen mielenterveys on ihmisen hyvinvointia edistava voimavara. Positii-
visen mielenterveyden nakokulmassa lahdetaan siita, etta mielenterveys ja
mielenterveyden hairiot eivat ole saman ulottuvuuden jatkumo, vaan kaksi eri
ulottuvuutta. Nain henkild, jolla on mielenterveyden ongelmia voi silti kokea
onnellisuutta ja muita positiivisia tunteita. Positiivista mielenterveytta vahvista-
malla voidaan ehkaista sairauksia, auttaa elamaan niiden kanssa tai auttaa
niista toipumisessa. (Appelqvist- Schmidlecner, Tuisku, Tamminen, Nordling &
Solin 2016, 1759- 1764.)

"Tietoa, tyovalineita & toimintamalleja ikaihmisille ja ikdantyneiden kanssa toi-
miville” oppaassa esitellaan ikdantyneiden mielenterveyden edistamiseen so-
pivia toimintamalleja ikaihmisille ja heidan parissaan toimiville tahoille. Op-
paassa todetaan, etta mielenterveys on ikaantyneiden voimavara ja toimii tuki-
jalkana hyvalle vanhuudelle. Mielenterveyden merkitys yhtena toimintakyvyn
osa-alueena myos kasvaa, mita vanhemmaksi ihminen tulee. Vahva mielen-
terveys auttaa kestamaan vastoinkaymisia ja tukee myonteisen elamanasen-
teen sailyttamisessa. Mielenterveytta voidaan vahvistaa ja tukea. Tahan tarvi-
taan monenlaisia keinoja, koska ikaantymisen myoéta ihmisten erilaisuus ko-
rostuu. (Tietoa, tyovalineita & toimintamalleja ikdihmisille ja ikaantyneiden

kanssa toimiville 2016, 3.)

Ikdantymiseen liittyvia muutoksia voivat olla esimerkiksi elakoityminen, toimin-
takyvyn laskuun liittyvat luopumisen kokemukset, sairaudet, omaishoitajana
toimiminen, laheisen tai puolison kuolema tai kokemus oman kuoleman lahes-
tymisesta. Ikaantymiseen liittyy myds omassa kehossa tapahtuvat nakyvat ja
tuntuvat muutokset. Matala mieliala voi aiheuttaa myos kehollisia oireita kuten
unettomuutta, voimattomuutta tai kipuja. Ikaantyneen voi olla vaikeaa kertoa
mielenterveyteen liittyvista asioista eika han valttamatta tunnista oireiden liitty-
van mielenterveyteen, jonka seurauksena avun saaminen voi viipya tai estya.
Ikdantymisen seurauksena asioiden kasitteleminen hidastuu ja tasta syysta
myo0s kiireettdbmyyden tunne on edellytyksena kohtaamisen kokemuk-

selle. (Tietoa, tydvalineita & toimintamalleja ikaihmisille ja ikdantyneiden

kanssa toimiville 2016, 3.)



3.2 Toimintaterapia mielenterveystyossa

Toimintaterapeuttien keskeinen sanoma jo ammatin alkuajoista lahtien on ollut
se, etta toiminta on ihmisen perustarve ja tata kautta yhteydessa hyvinvointiin.
1900-luvun alussa laakari William Rush Dunton sanoi toiminnan olevan yhta
tarkeaa kuin juoma ja ruoka. Kaikilla tulisi olla seka henkista etta fyysista toi-
mintaa ja kaikki tarvitsevat toimintaa, josta voivat nauttia. Levon ja aktiivisen
toiminnan rytmittamista piti merkittdvana myos Adolf Meyer, joka korosti sita
ihmiselle tarkeana ja luontaisena. Hanen mukaansa useat mielenterveyson-
gelmat ovat adaptaation eli mukautumisen ongelmia, joiden ratkaisemista toi-
minta tukee. Meyer totesi, etta tarkeaa ei ole ainoastaan tyo, vaan myos nau-
tintoa tuottava vapaa-ajan toiminta. Inminen kaipaa kehon ja ajan tarkoituk-
senmukaisen kayton seka aikaansaamisen tunteen tuomaa nautintoa. Toimin-
tojen tasapainoon elamassa voi paasta vain todellisen tekemisen kautta.
(Hautala, Hamalainen, Makela & Rusi-Pyykdnen 2016, 45.)

Toiminnan terapeuttinen kayttd on toimintaterapeuttien keskeinen osaamis-
alue. Toiminnallisen oikeudenmukaisuuden varmistaminen yhteiskunnassa on
yksi toimintaterapian nakdkulma ja paamaara. Toimintaan keskittyvalla osaa-
misella toimintaterapeutit voivat edistaa inmisten terveytta ja hyvinvointia mo-
nipuolisesti. Mahdollistamalla yksil6ille tarkoituksenmukainen ja merkitykselli-
nen toiminta, voidaan parhaimmillaan tukea koko vaeston elamanlaatua.
(Hautala ym. 2016, 14.)

Toimintaterapeutit ymmartavat syrjaytymisen ehkaisemisen ja sosiaalisten
verkostojen kehittamisen merkityksen mielenterveytta edistavana ja mielenter-
veyden hairiditd ehkaisevana tekijana. Merkitykselliseen toimintaan osallistu-
minen liitetddn parempaan itsetuntoon ja hyvinvointiin. Tutkimuksista kay ilmi,
etta mielenterveysongelmista karsivat inmiset ovat usein passiivisia, eivatka
osallistu aktiivisiin vapaa-ajan toimintoihin. Toimintaterapeutit voivat olla
avainasemassa taman yhteiskunnallisen ongelman ratkaisemisessa. (Parkin-
son 2017.)



3.3 Inhimillisen toiminnan malli (MOHO)

Inhimillisen toiminnan malli (Model Of Human Occupation, MOHO) on toimin-
taterapiassa kaytetty nayttoon perustuva, asiakas- ja toimintakeskeinen, teo-
reettinen malli. MOHO selittaa, miten ihminen sopeutuu heikentyneeseen toi-
mintakykyyn ja miten han Ioytaa uusia, merkityksellisia tapoja elaa ela-
maansa. Inhimillisen toiminnan mallissa keho ja mieli nahdaan osina, joista

muodostuu kokonaisuus, ihminen. (Taylor 2017, 4- 7.)

Inhimillisen toiminnan peruselementteina nahdaan ihmiseen liittyvat tahto, tot-
tumus ja suorituskyky seka ymparisto, jossa ihminen toimii. Tekemisen ulot-
tuvuuksia ovat toiminnallinen osallistuminen, toiminnallinen suoriutuminen ja
taidot. Toiminnallinen mukautuminen on kykya muokata toimintaansa kye-
takseen jatkamaan merkityksellista toimintaa muuttuneista tilanteista huoli-
matta. (Turpin & lwama 2011, 137- 138.) Seuraavaksi kaydaan lapi MOHO:n

tarkeimmat osa-alueet ja kuvaillaan, kuinka ne vaikuttavat ihmisen toimintaan.
3.3.1 Tahto

Inhimillisen toiminnan mallissa ihmisen intensiivinen tarve toimia nahdaan kai-
ken toiminnan perustana. Tata tarvetta kutsutaan tahdoksi. Tahto motivoi ih-
mista toimimaan. (Turpin & lwama 2011,139.) MOHO sisallyttaa tahtoon ihmi-
sen ajatukset ja tunteet itsestaan toimijana omassa maailmassaan hanen en-
nakoidessaan, valitessaan, kokiessaan ja tulkitessaan toimiaan (Taylor 2017,
14). Nama ajatukset ja tunteet koostuvat kolmesta elementista, joita ovat hen-
kildkohtainen vaikuttaminen, arvot ja mielenkiinnon kohteet (Turpin & lwama
2011, 139).

Henkilokohtainen vaikuttaminen sisaltaa ihmisen kasityksen omasta toiminta-
kyvystaan ja tehokkuudestaan, eli siita, miten han kokee pystyvansa toimi-
maan tarkoituksenmukaisesti ja tehokkaasti maailmassaan ja saada aikaan
tahtomiaan asioita. Henkilokohtaiseen vaikuttamiseen liittyvat tunne omasta
toimintakapasiteetista ja usko omiin kykyihin (minapystyvyys). Positiivinen
tunne voi vahvistaa sinnikkyytta toimia, negatiivinen tunne taas voi aiheuttaa

toiminnan valttelya. (Turpin & Iwama 2011,140.)
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Arvot vaikuttavat ihmisen tahtoon toimia. Arvoja muokkaa kulttuuri, johon ihmi-
nen kuuluu ja niiden kautta ihnmiselle muodostuu kasitys siita, mika on hyvaa,
mika pahaa ja miten ihmisen kuuluisi toimia. Arvojen kautta ihminen tuntee yh-
teenkuuluvuutta ryhmaan. MOHO:ssa arvojen nahdaan koostuvan kahdesta
elementista: henkilokohtaisesta vakaumuksesta seka velvollisuuden tun-
teesta. Henkilokohtainen vakaumus kertoo siita, mita ihminen pitaa merkityk-
sellisena ja tarkeana ja velvollisuuden tunne ohjaa ihmista kayttaytymaan ar-

vojensa mukaisesti. (Turpin & lwama 2011, 140.)

Mielenkiinnon kohteet ovat asioita, joista ihminen nauttii ja saa tyydytysta.
Tama nakyy toiminnasta nauttimisena seka tiettyjen toimien suosimisena tois-
ten kustannuksella. Mielenkiinnon kohteisiin voi liittya Flow- kokemuksia,
joissa ihminen keskittyy toimintaansa unohtaen ajan. Flow- tilan saavutta-
miseksi on ihmisen toimintakapasiteetin ja toiminnan vaativuuden oltava juuri

toisilleen sopivia. (Turpin & Iwama 2011, 141.)
3.3.2 Tottumus

MOHO:n mukaan ihmisen paivittaiset, toistuvat toimet muodostuvat rutiineiksi
tottumuksen kautta. Rutiinien avulla tarve tehda paatoksia eri toiminnoista va-
henee. Rutiinien muodostuminen vaatii ymparistolta pysyvyytta ajallisten syk-
lien, sosiaalisen jarjestyksen ja fyysisten tilojen suhteen. MOHO:ssa tottumuk-
sen nahdaan koostuvan kahdesta tekijasta: tavoista ja sisaistetyisté rooleista.
(Turpin & lwama 2011, 141.)

Tavat ovat automatisoituneita, toistuvia kayttaytymisen malleja, jotka vapaut-
tavat ajatuskapasiteettia muille asioille ja tekevat toiminnasta tehokasta. Toi-
minnallisen suoriutumisen tavat viittaavat siihen, miten ihmiset tekevat rutiini-
toimintojaan paivittaisessa elamassaan. Rutiinitavat kertovat, miten ihminen
kayttaa aikaa ja tilaa, esimerkiksi paivittaiset, viikoittaiset, vuotuiset rutiinit.
Tyyliin liittyvat tavat kertovat, millainen ihminen on maailmassaan; onko han
esimerkiksi hiljainen tai puhelias, rento tai jarjestelmallinen. (Turpin & lwama
2011, 142.)

Sosiaalinen ymparistd vaikuttaa ihmisen sisaistettyihin rooleihin, ja nama puo-
lestaan vaikuttavat vahvasti ihmisen toimintaan antamalla kuvan siita, miten

ihmisen odotetaan toimivan. Roolin sisaistyessa tulee siita ja siihen kuuluvista
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teoista osa ihmisen identiteettia. Eri rooleissa toimiessaan saa ihminen toisilta
palautetta ja tama palaute vaikuttaa ihmisen minakuvaan ja itsetuntoon. Si-
saistetyt roolit vaikuttavat ihmisen toimintaan vaikuttamalla toiminnan tyyliin ja
tekoihin ja niiden sisaltdihin seka antamalla aikaraamit toiminnalle. Ihmisen si-
saistetyt roolit muuttuvat elaman aikana mukautuen muutoksiin. (Turpin &
lwama 2011, 142.)

3.3.3 Suorituskyky

MOHO:ssa suorituskyky tarkoittaa kykya tehda asioita. Objektiivinen suoritus-
kyky sisaltaa fyysiset ja kognitiiviset systeemit ja toiminnot, joita voidaan ha-
vainnoida ulkopuolelta. Subjektiivinen suorituskyky taas viittaa siihen, miten
ihminen itse toimintansa kokee. Tahan liittyy MOHO:ssa "eletty keho” kasite,
jossa keho on valine, jossa elamme ja josta kasin toimimme ja joka vaikuttaa
toimintaamme. Keho muodostaa taustan toiminnalle ja huomio suuntautuu toi-
mintaan, ei kehoon. Kun kehon suorituskyky heikkenee, huomio kaantyy
enemman kehoon pain. Ajatus eletysta kehosta yhdistaa MOHO:ssa kehon ja
mielen yhdeksi kokonaisuudeksi ja korostaa sita, etta subjektiivinen kokemus
toiminnasta on tarkea toimintaan vaikuttava tekija. Ihminen kokee toiminnan
olevan osa itseaan, eika erillinen, ulkopuolinen asia. (Turpin & lwama 2011,
144.)

3.3.4 Ymparistd

MOHO:ssa ymparistd kattaa niin fyysisen, sosiaalisen, kulttuurisen, ekonomi-
sen kuin poliittisenkin ympariston. Naista muodostuu toiminnan konteksti, joka
vaikuttaa siihen, miten yksilé motivoituu, organisoi ja suoriutuu toiminnoistaan.
MOHO:ssa ymparistd jaetaan kolmeen kategoriaan: fyysisiin tiloihin ja kaytet-
tyyn esineistdon, toiminnan muotoihin (tehtaviin) ja sosiaalisiin ryhmiin. Ihmi-
seen seka naihin kolmeen ulottuvuuteen vaikuttavat viela yhteiskunnan eko-
nominen ja poliittinen tila. Ymparisto voi toisaalta tukea, toisaalta asettaa vaa-
timuksia ihmisen toiminnalle ja on siksi oleellinen ihmisen toiminnasta suoriu-

tumiseen vaikuttava tekija. (Turpin & Iwama 2011, 144- 145.)
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3.3.5 Tekemisen ulottuvuudet

Ihmisen sisaiset (tahto, tottumus ja suorituskyky) ja ulkoiset tekijat (ymparisto)
vaikuttavat siihen, miten ihminen suoriutuu toiminnoistaan. MOHO:ssa toi-
minta, eli tekeminen, jakautuu kolmeksi ulottuvuudeksi: Toimintaan osallistu-
minen tarkoittaa ihmisen elamantilanteeseen kuuluvien, sosiokulttuurisesti
merkityksellisten ja hyvinvointia tuottavien asioiden tekemista. Se sisaltaa niin
toiminnasta suoriutumisen kuin toiminnan subjektiivisen kokemisen ja silla on
merkitysta paitsi yksilolle, myos yhteiskunnalle. Toiminnallinen suoriutuminen
viittaa itse toiminnan tekemiseen. Taidot ovat niita, joiden avulla ihminen suo-
riutuu toiminnoistaan. (Turpin & Iwama 2011, 145.) Taidot MOHO jaottelee
motorisiin, prosessuaalisiin seka viestinta- ja vuorovaikutustaitoihin (Hautala
ym. 2009, 244-246).

3.3.6 Toiminnallinen mukautuminen

Toiminnallisen mukautumisen voi nahda MOHO:n fokuksena tai tarkoituksena,
jota kohti kaikki (aiemmin kuvatut) osa-alueet johtavat (Turpin & lwama 2011,
138). Toiminnallinen mukautuminen tarkoittaa tarvittavien muutosten teke-
mista, jotta voi tehda haluamiaan toimintoja, tai uusien toimintojen opettelua.
MOHO:ssa nahtiin alun perin toiminnallisen mukautumisen tapahtuvan kah-
den toisistaan riippuvaisen elementin, toiminnallisen identiteetin ja toiminnalli-
sen patevyyden, vaikutuksesta. Naiden rinnalle on noussut 2010- luvulla kol-
manneksi tekijaksi ymparistdon vaikutus. (Taylor 2017, 30, 116.) Toiminnallinen
identiteetti muodostuu ajan kuluessa ihmisen osallistuessa eri toimintoihin
(Hautala ym. 2009, 246). Toiminnallinen identiteetti kertoo, millaisia toimijoita
olemme seka millaisiksi toimijoiksi haluamme tulla. Toiminnallinen patevyys
tarkoittaa fyysisten ja psyykkisten tekijoiden seka niiden kautta muodostuneen
toiminnan kokemuksen (eletty keho) tuomaa kykya tehda asioita. Ympariston
eri ulottuvuudet vaikuttavat aina toiminnalliseen mukautumiseen. (Taylor
2017, 19, 32,116.)
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4 Opinnaytetyon toteutus

Kirjallisuuskatsauksessa pyritaan tekemaan synteesia aikaisemmista tutki-
muksista saadusta tiedosta. Tarkoituksena on koota tutkittavasta aiheesta
aiemmin loydetyt keskeiset tiedot ja 10ytaa jatkotutkimuksen aiheita. Kirjalli-
suuskatsauksen tyyppi vaikuttaa tutkimusasetelman ja -menetelmien valin-
taan. Yksi kaytetyimmista kirjallisuuskatsaustyypeista on kuvaileva kirjallisuus-
katsaus, joka jakautuu narratiiviseen ja integroivaan kirjallisuuskatsaukseen.
(Sulosaari & Kajander-Unkuri 2015, 110.)

Tama opinnaytetyo tehtiin integroivana kirjallisuuskatsauksena. Integroiva kir-
jallisuuskatsaus on tarkasti jasennelty ja suunniteltu ja silla on monia yhtyma-
kohtia systemaattisen kirjallisuuskatsauksen kanssa (Sulosaari ym. 2015,

110). Tassa luvussa kerrotaan taman integroivana kirjallisuuskatsauksena to-

teutetun opinnaytetydn vaiheet.
4.1 Tutkimuskysymyksen asettaminen

Kirjallisuuskatsauksen tavoite ja tarkoitus ovat pohjana tutkimustehtavalle. Ta-
man kirjallisuuskatsauksen tavoite saatiin tydelaman yhteistyokumppanilta
vastaamaan tyoelaman tarpeisiin. Tutkimustehtavaa voidaan tarkentaa tutki-
muskysymyksella tai —ongelmalla, joihin etsitdan vastausta aineistosta. Tutki-
muskysymysta pohdittiin kirjoittajien ja tydelaman yhteistydokumppanin kanssa
tarkoituksena saada aikaan kysymys, joka parhaiten antaa tietoa tydelaman
tarpeeseen. Selkea tutkimustehtava helpottaa kirjallisuushaun teossa ja ai-
neiston analyysissa seka auttaa tydoskentelemaan jarjestelmallisesti. (Sulo-
saari ym. 2015, 114.)

4.2 Aineiston keruu

Aineiston haku tehdaan mielellaan kahden henkilon toimesta etukateen teh-
dyn suunnitelman mukaisesti, sovittuja hakusanoja ja tietokantoja kayttaen.
Monesti tarkastetaan myos lahteiden kirjallisuusluettelot, joista voidaan ottaa

mukaan sopivia lahteita. Tiedonhaun tuloksista pidetaan kirjaa koko aineiston
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hakemisen ajan. Potentiaalisen aineiston 10ydyttya valitaan kaytettava aineisto
tutkimustehtavan ja mukaanotto- ja poissulkukriteerien perusteella. (Sulosaari
ym. 2015, 114.)

Hakusanavaihtoehtoja etsittiin aluksi Finto- tietokannasta ja taman lisaksi
mietittiin mahdollisia hakusanoja itse. Hakusanoja pohdittiin seka suomeksi
ettd englanniksi mahdollisimman monipuolisesti aiheeseen liittyen, jotta saa-
taisiin mahdollisimman kattava aineisto (kts. Taulukko 1.). Suomenkielisia ha-
kusanoja kayttamalla ei 16ytynyt Iahdeaineistoa, joten ne hakusanat jatettiin
taulukosta pois. Kaytetyt hakusanat joko liittyivat suoraan aiheeseen tai mah-
dollistivat aiheeseen liittyvan tiedon 16ytymisen, kuten esimerkiksi mental

health promotion- mental well-being- quality of life.

Taulukko 1 Kaytetyt hakusanat

aged, elderly, community ba-  mental health occupational

elderly peo- sed, community  promotion, therapy, occu-
ple,older adult, dwelling, home  mental health, pational therapy
seniors, geriat-  based, aging in  positive mental  intervention, in-
rics place health, mental tervention, oc-
well-being, psy- cupational ther-
chological well-  apist
being, quality of
life

Hakuja tehdessa hakusanoja kaytettiin eri yhdistelmina aineiston I6yta-
miseksi. Kaytetyiksi tietokannoiksi valikoituivat sosiaali- ja terveysalan tutki-
muksia julkaisevat tietokannat PubMed, CINAHL Plus, Taylor & Francis On-
line ja opinnaytetyon suunnitelmasta poiketen mukaan valittiin myos Pro-

Quest, Jyvaskylan ammattikorkeakoulun tarjoama uusi tietokanta.
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Hakukriteereina kaytettiin ennalta sovittuja sisdanotto- ja poissulkukriteereja

(kts. Taulukko 2.) Aineistoa haettiin siten, ettd molemmat opinnaytetydn tekijat

tekivat itsenaisesti hakuja kayttaen sovittuja hakusanoja ja tietokantoja. Ta-

man jalkeen hakuja verrattiin ja valittiin otsikon ja abstraktien perusteella so-

piva aineisto. Taman lisaksi tehtiin manuaalisesti tdydentavaa hakua kayttaen

tutkimusten lahdeluetteloja seka Google ja Google Scholar hakukoneita.

Taulukko 2 Sisaanotto- ja poissulkukriteerit

Tieteellinen julkaisu

Uutinen, kolumni tms.

Kokoteksti saatavilla ilmaiseksi verkossa

Maksullinen materiaali tai saatavilla pelkka
abstrakti

Kielind suomi tai englanti

Julkaistu muulla kuin suomen- tai englannin

kielella

Julkaistu 2009- 2019

Ennen vuotta 2009 julkaistu aineisto

Sovellettavissa toimintaterapiassa kaytetta-

vaksi

Ei sovellu toimintaterapiassa kaytettavaksi

Kasittelee kotona tai kodinomaisissa ympa-
ristdissa asuville ikadihmisille tarjottavia pal-

veluja

Ei kasittele kotona tai kodinomaisissa ympa-

ristdissa asuvien ikdihmisten palveluja

Tuo tutkimuskysymyksen kannalta oleellista

tietoa

Ei vastaa tutkimuskysymykseen
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Otsikoiden ja abstraktien perusteella mukaan valikoitunut aineisto (n= 30) otet-
tiin tarkempaan lukuun ja lukemisen perusteella aineistosta karsiutui pois
muun muassa tutkimukset, joista ei saatu kokotekstia tai jotka eivat soveltu-
neet toimintaterapian interventioiksi (n= 20). Aineisto luettiin viela kertaalleen
ja pois karsiutuivat viela tutkimukset, jotka lahemmassa tarkastelussa eivat
vastanneet tutkimuskysymykseen. Jaljelle jai lopulliseen analyysiin tuleva ma-

teriaali (n= 10) (kts. kuvio nro.).

CINAHL Plus Taylor & Francis ProCluest
n= 85 Online n= 280 n=1114
PubMed Manuaalinen
n= 32 \ / haku n=2
I
n= 1513

h

Otsikoiden ja abstraktien
luku

Y

h
Ei kokotekstid, ei sovellu

toimintaterapiaan
[ n=20
v

Ei vastaa
tutkimuskysymykseen

_‘—_‘_‘_'_'_‘_‘—-—-—._., ﬂ:‘lD

Kuvio 1 Tiedonhakuprosessi
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4.3 Aineiston laadun arviointi

Kirjallisuuskatsaukseen valikoituneen aineiston laatu arvioidaan mahdollisuuk-
sien mukaan arviointikriteereja ja tarkistuslistoja hyodyntamalla. Integroivaan

kirjallisuuskatsaukseen tarkistuslistat eivat aina sovi, silla padmaarana ei aina

valttamatta ole analysoida ja syntetisoida tutkimusartikkelien tuloksia, vaan

tarkoituksena saattaa olla esimerkiksi aikaisempien tutkimusten kasitteiden

maarittely. Lahteiden huolellinen raportointi on olennaista. (Sulosaari ym.

2015, 115.)

Kirjallisuuskatsauksen aineistoksi valikoitui viisi alkuperaistutkimusta, kolme

systemaattista kirjallisuuskatsausta seka kaksi ohjeistusta (kts. taulukko 3.).

Aineiston laadun tarkistuksen apuna kaytettiin Joanna Briggs Instituutin kriitti-

sen arvioinnin tarkistuslistoja (Tutkimusten arviointikriteeristdt 2020).

Taulukko 3 Kirjallisuuskatsauksen laadun arviointi

Kirjoittajat

& mene-

telma

Julkaisun nimi

Tarkoitus

Tulokset

Chippendale | Living Legends: Ef- tutkia elamantari- elamankatselmuksen 11/13
& Bolz 2015 fectiveness of a Pro- | nan kirjoittamista kirjoittamiseen ja su-
gram to Enhance ja sukupolvien va- | kupolvien valiseen
Sense of Purpose listd kanssakay- kanssakaymiseen
RCT n=48 and Meaning in Life mista sisaltavan osallistuneiden ikaih-
Among Community- Living Legends misten koettu eldaman
Dwelling Older ohjelman terapeut- | merkityksellisyys li-
Adults. tisia vaikutuksia saantyi huomattavasti
kotona asuville
ikaihmisille
Johansson & | The impact of occu- | tutkia, voiko koto- | interventioryhmalais- 8/9

Bjorklund pational therapy and | naan asuvien ten elinvoimaisuus,

2016 lifestyle interventions | ikdihmisten hyvin- | mielenterveys ja psy-
on older persons’ he- | vointia parantaa kologinen hyvinvointi
alth, well-being, and neljan kuukauden | lisdantyivat tilastolli-

a mixed occupational adap- pituisella toimin- sesti merkittavasti

method tation. nallisella tervey-

study n=22 den edistamisoh-

jelmalla, seka tut-
kia, tukiko ohjelma
osallistujien toi-
minnallista mukau-
tumista



Mountain ym.
2017

RCT n= 288

Mulry ym.
2017

a mixed
methods
study n=52

Engel-Yeger
& Rosenblum
2017

a cross-
sectional and
correlational

study design
n= 180

Smallfield &
Molitor 2018

Systemaatti-
nen kirjalli-
suuskatsaus

Forsman ym.
2018

Systemaatti-
nen kirjallisu-
uskatsaus

Ronzi ym.
2018

A preventative life-
style intervention for
older adults (lifestyle
matters): a randomi-
zed controlled trial.

Facilitating Wellness
in Urban-Dwelling,
Low-Income Older
Adults Through
Community Mobility:
A Mixed-Methods
Study

The relationship
between sensory-
processing patterns
and occupational en-
gagement among ol-
der persons: La re-
lation entre les
schémes d'intégrat-
ion sensorielle et la
participation occu-
pationnelle chez les
personnes agées

Occupational
Therapy Intervent-
ions Supporting
Social Participation
and Leisure Engage-
ment for Community-
Dwelling Older
Adults: A Systematic
Review

Promoting mental
wellbeing among ol-
der people: techno-
logy-based intervent-
ions.

What is the impact
on health and well-
being of interven-

tions that foster re-

tutkia, voiko toi-
mintalahtéinen
elamantapainter-
ventio yllapitaa ja
parantaa ikaihmis-
ten mielenter-
veytta ja hyvin-
vointia tehok-
kaammin kuin pe-
rinteinen hoito

tutkia yhteiskun-
taan osallistumista
edistavan Let's Go
ohjelman vaikutuk-
sia kotonaan asu-
vien vahavaraisten
ikdihmisten hyvin-
vointiin ja osallis-
tumiseen

tutkia ikaihmisten
erilaisten aistien
kasittelymallien ja
toiminnallisen
osallistumisen
(IADL, vapaa-aika
ja sosiaaliset suh-
teet) suhdetta

tutkia vapaa-ajan
viettoa ja osalli-
suutta tukevien
toimintaterapi-
ainterventioiden
vaikuttavuutta ko-
tonaan asuvien
ikdihmisten pa-
rissa

tutkia teknologia-
pohjaisten inter-
ventioiden vaikut-
tavuutta ikaihmis-
ten mielentervey-
den edistamisessa

arvioida ikaihmis-
ten kunnioitusta ja
osallisuutta lisaa-
vien interventioi-

analyysissa ei ilmen-
nyt Kliinistad vaikutusta
tai kustannustehok-
kuutta, silla osallistu-
jien mielenterveys oli
hyva jo lahtétasolla,
ennaltaehkaisevien
toimenpiteiden onnis-
tumiseksi on l6ydet-
tava asiakkaat silla
hetkella, kun voinnissa
tapahtuu muutos huo-
nompaan

merkittdva parannus
osallistumisessa, itse-
luottamuksessa, julki-
silla paikoilla liikkumi-
sessa, itsendisessa
likkumisessa seka
tyytyvaisyydessa sosi-
aaliseen elamaan ja
ihmissuhteisiin

Hyva aistihavaintojen
rekister6iminen ja ais-
tihakuisuus liittyivat
parempaan toiminnalli-
seen osallistumiseen

kotonaan asuvien
ikaihmisten parissa
tyéskentelevien toi-
mintaterapeuttien suo-
sitellaan kayttavan ru-
tiininomaisesti inter-
ventioita vapaa-ajan
toimintojen ja sosiaali-
sen osallistumisen tu-
kemiseksi

hyvin toteutettuja tek-
nologiapohjaisia inter-
ventioita voidaan kayt-
taa tukemaan ikaih-
misten mielenterveytta

musiikki, tanssi, suku-
polvien valinen toi-
minta, taide ja kulttuuri
sekd monitoimintain-

12/13

6/9

7/8

10/11

11/11

11/11
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Systemaatti- | spect and social in- den terveysvaiku- | terventiot liittyivat posi-
nen kirjalli- clusion in commu- tusten naytoén as- tiivisiin terveysvaiku-
suuskatsaus | nity-residing older tetta tuksiin
adults? A systematic
review of quantitative
and qualitative stud-
ies. A systematic re-
view of quantitative
and qualitative stu-
dies.
WHO 2017 Integrated care for ohjeistaa ikdihmis- | ohjeistukset ikaihmis- 6/6
older people ten toimintakyvyn | ten fyysisen toiminta-
alenemiseen tah- kyvyn alenemisen eh-
Ohjeistus tdavien menettely- | kaisyyn, geriatristen
tapojen ja inter- syndroomien vaikutus-
ventioiden kehittd- | ten huomioimiseen ja
misessa ja kayt- omaishoitajien tukemi-
téonotossa seen
Public Health = Guidance 7. Living Tukee ja ohjeistaa | ikaihmisten mielenter- | 6/6

England 2019 | well in older years

Ohjeistus

4.4 Sisallon analyysi

mielenterveys-pal-
velujen kehittami-
sessa

veysongelmat ovat
yhté hyvin hoidetta-
vissa kuin nuorem-
pienkin.

Tavoitteena sisallon analyysissa on tarkka ja neutraali katsaukseen mukaan

otetun aineiston tulkinta ja synteesi. Analyysivaihe on hyva suunnitella etuka-

teen, koska se on kaikista haastavin ja riskialttein vaihe katsauksen teossa.

(Sulosaari ym. 2015, 115.)

Aineistoanalyysi etenee yleensa seuraavasti: ensin tehdaan vahva paatos

siita, mika aineistossa kiinnostaa. Taman jalkeen aineisto kaydaan lapi ja siita
poimitaan kiinnostuksen kohteena olevat asiat, muut tarpeettomat asiat sulje-
taan pois. Aineistosta poimitut kiinnostavat asiat kerataan yhteen ja erotetaan
muusta aineistosta. Seuraavaksi aineisto luokitellaan, tyypitelldan tai teemoi-
tellaan. Lopuksi tuloksista kirjoitetaan yhteenveto. Tama opinnaytetyo toteutet-
tiin teoriaohjaavalla aineistoanalyysilla, jossa analyysi ei pohjaudu suoraan


https://www-ncbi-nlm-nih-gov.ezproxy.jamk.fi:2443/pubmed/29382375
https://www-ncbi-nlm-nih-gov.ezproxy.jamk.fi:2443/pubmed/29382375
https://www-ncbi-nlm-nih-gov.ezproxy.jamk.fi:2443/pubmed/29382375
https://www-ncbi-nlm-nih-gov.ezproxy.jamk.fi:2443/pubmed/29382375
https://www-ncbi-nlm-nih-gov.ezproxy.jamk.fi:2443/pubmed/29382375
https://www-ncbi-nlm-nih-gov.ezproxy.jamk.fi:2443/pubmed/29382375
https://www-ncbi-nlm-nih-gov.ezproxy.jamk.fi:2443/pubmed/29382375
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teoriaan, vaan teoria toimii apuna. Analyysivaiheen alussa edetaan aineisto-

lahtdisesti, mutta loppuvaiheessa teoria ohjaa analyysia. (Tuomi & Sarajarvi
2018.)

Tassa opinnaytetyodssa lahdettiin liikkeelle siten, etta aluksi molemmat opin-
naytetyon tekijat lukivat aineiston ja tekivat siita itsenaisesti poimintoja. Taman
jalkeen poimintoja vertailtiin ja valittin yndessa analyysiin tulevat nostot. Ai-
neistosta poimittiin nostoja, joista nakyi, kuinka interventio oli edistanyt ihmi-
sen mielenterveytta. Interventiomenetelmista itsestaan ei tehty nostoja. Nain
pystyttiin poimimaan aineistosta asiat, joista kavi ilmi, kuinka ja mihin MOHO:n

osa-alueeseen interventiot olivat vaikuttaneet.

Seuraavaksi aineistosta tehdyt nostot pelkistettiin yksittaisiksi ilmaisuiksi. Sa-
mankaltaiset pelkistetyt ilmaisut yhdisteltiin alaluokkiin, joille annettiin sisal-
|0sta kertova nimi. Tama on analyysin tekemisessa kriittinen vaihe, koska
tassa vaiheessa paatetaan, mitka ilmaisut kuuluvat samaan tai eri alaluokkaan
(Tuomi & Sarajarvi 2018).

Taman jalkeen opinnaytetyon tekijat vertailivat ja yhdistelivat alaluokkia ryh-
miksi ja peilasivat sisaltda MOHO:on hakien sisaltda kuvaavia termeja ylaluok-
kien muodostamiseksi. Ylaluokkia muodostui seitseman ja ne kategorioitiin
MOHO:n kasitteiden mukaisesti: tahto, suorituskyky, ymparisto, taito, osallistu-
minen, toiminnallinen identiteetti ja toiminnallinen patevyys. Seuraavaksi yh-
disteltiin ylaluokat, joista muodostui nelja paaluokkaa: ihminen, ymparisto, te-
kemisen ulottuvuudet ja toiminnallinen mukautuminen. Myo6s paaluokat nousi-
vat MOHO:n kasitteista.
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5 Tutkimustulokset

Aineiston analyysissa mielenterveytta tukeviksi tekijoiksi MOHO:n kautta pei-
lattuna nousi tekijoita niin ihmisen, ympariston, tekemisen ulottuvuuksien kuin
toiminnallisen mukautumisenkin osa-alueilta. Inmiseen liittyvista elementeista
tahdon ja suorituskyvyn tukeminen edisti kotona asuvan ikaihmisen mielenter-
veytta ja elamanlaatua. Ympariston eri elementit seka tekemisen ulottuvuuk-
sista osallisuus ja taidot olivat suurin joukko tekijoita, joilla oli vaikutusta ikaih-
misen mielenterveyden ja hyvinvoinnin kohenemiseen. MOHO:n mukaan toi-
minnallisen mukautumisen osa-alueeseen kuuluvat ympariston lisaksi toimin-
nallinen identiteetti ja -patevyys. Naita tukemalla oli mahdollista edistaa ikaih-
misen mielenterveytta. Seuraavaksi tarkastellaan analyysin tuloksia analyy-
sista esiin nousseiden MOHO:n osa-alueiden ja kaytettyjen lahteiden esimerk-

kien kautta.

5.1 Ihminen

Ihmiseen itseensa liittyva tahdon elementti nousi useammasta lahteesta teki-
jana, jota tukemalla voitiin vaikuttaa edistavasti ikaihmisen mielenterveyteen
(kts. kuvio 2). Tahtoon liittyvana mielenterveytta edistavana elementtina ko-
rostui merkityksellisyyden kokemus. Toinen ihmiseen liittyva elementti, johon
kohdistetut toimenpiteet edistivat ikaihmisen mielenterveytta, oli suorituskyky.
Suorituskyvyn osalta korostui fyysisen toimintakyvyn paraneminen, mutta

myos aistitiedon kasittely ja havaitseminen nousivat merkittaviksi tekijoiksi.



IHMINEN

SUORITUSKYKY
TAHTO -kehon toimintojen tukeminen

-oman elaman merkityksellisyyden -mielialaoireiden vakavuuden arviointi

kokemus .
-haurauden ennaltaehkaisy

-tarpeellisuuden kokemus . o . :
-hyvien elamantapojen ohjaus

-mindpystyvyyden vahvistuminen
PYSTYVYY -positiivinen kokemus "eletysta

-itselle merkityksellinen toiminta kehosta", toiminnan ilo rajoitteista
huolimatta

Kuvio 2 Ihmiseen liittyvat elementit

Chippendale ja Boltz (2015) tutkivat elamantarinan kirjoittamisesta ja sukupol-
vien valisesta kanssakaymisesta koostuvan Living Legends- ohjelman tera-
peuttisia vaikutuksia. Muistelu ja elamantarinan kirjoittaminen seka siita kes-
kustelu nuorempien sukupolvien kanssa antoi ikaihmisille kokemuksia oman ja
toisten elaman merkityksellisyydesta. Ikaihmiset nakivat oman elamantari-
nansa merkityksellisena paitsi itselleen, myos nuoremmalle sukupolvelle, joka
hyotyi vanhemman sukupolven kokemuksista. Tahdon elementtiin sisaltyva
henkilokohtainen vaikuttaminen nakyi intervention jalkeisessa ikaihmisten uu-
dessa nakemyksessa itsestaan ja iastaan; he havahtuivat huomaamaan, etta
ikaantyneenakin voi elaa hyvaa ja antoisaa elamaa. Minapystyvyyden tunne
oli kohentunut. (Chippendale & Boltz 2015, 1, 7.)

Ronzin ja muiden (2018) tekemasta systemaattisesta katsauksesta kavi ilmi,
etta interventiot, jotka pohjautuivat sukupolvien valiseen kanssakaymiseen,
vaikuttivat positiivisesti ikaihmisten mielenterveyteen vahvistamalla heidan us-
koaan henkilokohtaisen vaikuttamisen, arvojen mukaisen toiminnan seka mie-
lenkiinnon kohteiden toteutumisen kautta. Nuorempien mentorointi auttoi
ikdihmisia jaksamaan oman elaman haasteita. Myos tanssi- interventio tuki

ikdihmisten kokemusta minapystyvyydesta koetuista terveysongelmista huoli-
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matta. ICT — interventiot tukivat ikaihmisten hyvinvointia tuomalla merkityksel-
lisyytta heidan elamaansa ja auttoivat terveyden yllapidossa seka yhteisolli-
sessa toiminnallisuudessa ja tata kautta edistivat ikaihmisten henkilokohtaista

vaikuttamista. (Ronzi ja muut 2018.)

Merkityksellisyys nousi aineistosta paitsi oman elaman merkityksellisyyden ko-
kemuksena, myos tehtavan toiminnan merkitykselliseksi kokemisena, mielen-
kiinnon kohteena. Johanssonin ja Bjorklundin (2016) tutkimuksesta kavi ilmi,
etta toiminnan merkitykselliseksi kokeminen antoi syyn olla aktiivinen ja suo-
riutua toiminnoista, jotka tahtasivat toimintaan osallistumiseen. Toimintaan
osallistuminen erilaisissa ymparistoissa tuki ikaihmisen toiminnallista mukau-
tumista, hyvinvointia ja mielenterveytta. Ikaihmiset itse kokivat tarkeaksi, etta
heilla oli tavoite, johon tahdata ja merkityksellisiksi koetut ryhmatapaamiset
antoivat taman tavoitteen, joka rytmitti paivia ja viikkoja. (Johansson & Bjork-
lund 2016, 207- 215.)

Engel- Yeger ja Rosenblum (2017) kuvailivat tutkimusartikkelissaan toiminnal-
lisuutta yhtena terveytta ja mielenterveytta edistavana tekijana. Tutkimukses-
saan he keskittyivat tarkastelemaan aistien kasittelyn vaikutusta ikaihmisten
toiminnallisuuteen. Tavalla, jolla ikdihminen kasittelee saapuvaa aistitietoa,
naytti olevan vahva vaikutus hanen toimintakykyynsa. Toisaalta aistimuksia oli
hyva kayttaa kognitiivisten ja emotionaalisten kykyjen tukemisessa, toisaalta
taas aistiyliherkkyys oli huomioitava toimintaan osallistumisessa, silla liian
suuri aistimusten maara saattoi vaikuttaa kehon systeemeihin negatiivisesti.
Tutkijat kehottivat ikaihmisten parissa tyoskentelevia huomioimaan ikaihmis-
ten aistitiedon kasittelytaitojen ja toiminnallisuuden valista suhdetta tarkasti,
silla ongelmat aistitiedon kasittelyssa voivat johtaa nopeasti toimintakyvyn ale-
nemiseen ja toiminnallisuuden vahenemiseen. (Engel-Yeger & Rosenblum
2017, 11-17.)

WHO:n (2017) ohjeistuksessa ohjattiin ihmisen suorituskyvyn tiimoilta kiinnit-
tamaan huomiota ikdihmisen liikkkumiskykyyn, ravitsemukseen, nako- ja kuulo-
aisteihin, kognitiivisten toimintojen heikkenemiseen, inkontinenssiin ja kaatu-
misen ehkaisyyn hyvinvoinnin ja mielenterveyden yllapitamiseksi ja edista-

miseksi. Samoin kehotettiin myos kiinnittdmaan ikaihmisten kanssa tydsken-
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neltdessa huomiota siihen, liittyvatko inmisella esiintyvat alakulo- ja masen-
nusoireet toimintakyvyn laskuun tai yksinaisyyteen keskivaikean tai vakavan

masennuksen sijaan. (Integrated Care For Older People 2017, 7- 21.)

Britannian hallituksen (2019) ohjeistuksessa "Living well in older years” ohjat-
tiin kiinnittamaan huomiota haurauden ennaltaehkaisyyn mielenterveytta edis-
tavana tekijana. Suositus mainitsi lihasvoiman vahvistamisen, tasapainon tu-
kemisen seka hyvien elamantapojen ohjauksen keinoiksi ehkaista ikaihmisten
haurautta. Ohjeistuksessa todettiin, etta toimenpiteet voivat kaatumisen eh-
kaisyn lisaksi parantaa yksilon itseluottamusta, likuntakykya ja itsenaisyytta.

(Living welll in older years 2019, luku 2.3.)

MOHO:ssa suorituskykyyn sisaltyvan subjektiivisen, “eletyn kehon” merkitys
nousi lahteista esille tekijana, johon vaikuttamalla voitiin tukea ikaihmisten
mielenterveytta. Esimerkiksi Ronzin ja muiden (2018) tuloksista ilmeni, etta
tanssi-interventiot olivat vaikuttaneet ikaihmisten kokemukseen eletysta ke-
hosta positiivisesti tuoden tyytyvaisyytta, nautintoa ja itsevarmuutta, parantu-
nutta liikkuntakykya seka parantuneita sosiaalisia kontakteja. He kokivat voi-
vansa hyvin terveysongelmistaan huolimatta. (Ronzi ja muut 2018.) Chippen-
dalen ja Boltzsin (2015) mukaan elamantarinan kirjoittamisen ja jakamisen
avulla ikaihmisten ajatukset itsesta ja vanhenemisesta muuttuivat ja tama vai-
kutti positiivisesti heidan kasitykseensa itsestaan. He iloitsivat siita, kuinka
elinvoimaisia he pystyivat olemaan yhdeksankymppisinakin. (Chippendale &
Boltz 2015, 7.)

5.2 Ymparisto

MOHO: n osa- alueista ymparistd oli analyysin mukaan yksi suurimmista teki-
joista, johon kohdennetut interventiot edistivat kotona asuvien ikaihmisten
mielenterveytta. Kohdentamalla interventioita ympariston eri elementteihin, el
tilaan, esineisiin, sosiaalisiin ryhmiin ja toiminnan muotoihin voitiin edistaa

ikdihmisen mielenterveytta (kts. kuvio 3).



YMPARISTO

SOSIAALISET RYHMAT
TILAT JA ESINEET -yhteis66n kuulumisen tunne

-ympériston muokkaus TOIMINNAN MUODOT [ -sukupolvien vélinen

toimintaa tukevaksi -positiivinen ilmapiiri bl e

-tukitoimien tarpeen arviointi | -positiivinen ryhmén paine

'|ka|hmlsten Ohjeistaminen _sosiaalinen Verkosto

-arvostetuksi ja hyvaksytyksi
tuleminen

e -sosiaalisesti turvallinen
-teknologian kayton -ryhmén s3annét ympéristd

harjoittelu . : s
-vertaistuki -omaishoitajien ja laheisten

-apuvalineiden kayttd ongelmanratkaisussa hyvinvoinnin tukeminen

Kuvio 3 Ymparistoon liittyvat elementit

Tilan ja esineiden osalta Johanssonin ja Bjorklundin (2016) tutkimustuloksista
kavi ilmi, etta ympariston muokkaus toimintaa tukevaksi seka ikaihmisten
opettaminen huomioimaan ja vaatimaan tarvitsemiaan tukitoimia kyetakseen
likkumaan turvallisesti ymparistossaan tuki osaltaan ikdihmisen mielenter-
veytta ja hyvinvointia (Johansson & Bjorklund 2016, 207, 215).

Mulry, Papetti, De Martinis ja Ravinsky (2017) tutkivat vahavaraisten kotonaan
asuvien ikaihmisten sosiaalista osallisuutta tukevaa Let's Go- ohjelmaa, jonka
tausta- ajatuksena oli sosiaalisen osallistumisen vaikutus ikaihmisen hyvin-
voinnin edistamisessa. Ympariston tilojen ja esineiden osalta vaikuttava tekija
oli ikaihmisten omaksuma uusi tieto ja kokemus erilaisten kulkuvalineiden
kayttdmahdollisuuksista seka yhteiskunnan tarjoamista erilaisista tukitoimista.
Tutkijat totesivatkin, etta voidakseen hyvin ihmisten on voitava osallistua yhtei-
son toimintoihin. Tahan tarvitaan ratkaisuja, jotka poistavat osallistumista es-

tavia tekijoita. (Mulry ja muut 2017, 1-5.)
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Tietokoneiden ja internetin kaytto ikaihmisten mielenterveyden edistamisessa
nousi aineistosta useasti esille. Forsman, Nordmyr, Matosevic, Park, Wahl-

beck ja McDaid (2018, 1050-1052) paattelivat systeemisen katsauksensa tu-
loksissa, etta tietokoneen ja internetymparistdjen kayton harjoittelu tuki ikaih-
misten mielenterveytta vahentamalla yksinaisyytta ja masennusoireita, seka

lisaamalla tyytyvaisyytta ja elamanlaatua. Myos Britannian hallitus ohjeisti tu-
kemaan paitsi liikkumista, myos teknologian kayttoonottoa yksinaisyyden va-

hentamiseksi (Living well in older years 2019, luku 2.2).

Smallfield ja Molitor (2018) tutkivat ikdihmisten hyvinvointia edistavien toimin-
taterapiainterventioiden tehokkuutta vapaa- ajan toimintojen ja sosiaalisen
osallistumisen tukemisessa ja totesivat, etta apuvalineiden kaytto kotona ta-
pahtuvien vapaa-ajan toimintojen tukemiseksi voi lisata ikainmisten vapaa-
ajan toimintoja. Myods Wii- Nintendo- pelikonsolilla toisen kanssa pelaaminen
vahensi yksinaisyytta enemman kuin television katselu kaverin kanssa.
(Smallfield & Molitor 2018, 5.)

Ympariston elementeista toiminnan muotojen kautta vaikuttavia tekijoita 1oytyi
myos. Johanssonin ja Bjorklundin (2016) mukaan ryhmassa toteutetut ela-
mantapa- ja toimintaterapiainterventiot vaikuttivat ikaihmisten motivaatioon
osallistua toimintaan luomalla iloisen ja positiivisen ympariston, joka tuotti po-
sitiivista painetta osallistua ja vaikuttaa ryhman toimintoihin. Osallistujat toivoi-
vat sailyttavansa uudet ystavyyssuhteet ja uuden sosiaalisen verkostonsa.
Ryhma oli myos tehnyt itselleen saannaét, joiden avulla ilmapiiri pysyi lampi-
mana ja iloisena. (Johansson & Bjorklund 2016, 214-215.)

Ikdihmisten sosiaalisen osallistumisen tukemisessa yhteisoissa liikkumisen
kautta oli tarkeaa Mulryn ja muiden (2017, 4) mukaan se, etta ryhmissa voitiin
yhdessa pohtia ratkaisuja ongelmatilanteisiin ja tukea toinen toistaan seka se,
etta ikaihmisten yksilOlliset haasteet otettiin huomioon.

Ympariston Sosiaalisiin ryhmiin liittyviin tekijoihin vaikuttamalla voitiin analyy-
sin perusteella vaikuttaa ikaihmisen mielenterveytta edistavasti. Yhteisoon
kuulumisen tunne oli seikka, joka nousi aineistosta saanndllisesti esille mie-
lenterveytta edistavana tekijana. Samoin vertaistuen saaminen ja antaminen
seka sukupolvien valinen kanssakayminen olivat ikdihmisia voimistavia teki-

joita.
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Chippendalen ja Boltzin (2015) tutkimuksesta merkityksellisina tekijoina nousi
nuoremman sukupolven taholta koettu arvostus ja kiinnostus ikaihmisten ela-
mantarinoita kohtaan. lkaihmiset kokivat pystyvansa auttamaan ja inspiroi-
maan nuorempiaan. Kokemusten jakaminen niin ikatovereiden, kuin nuorem-
pienkin sukupolvien kanssa oli tarkeaa. Toinen tarkea tekija oli hyvaksytyksi ja
kuulluksi tulemisen kokemukset, sosiaalisesti turvalliseksi koettu ymparisto

seka kokemus tuen saamisesta. (Chippendale & Boltz, 2015, 7.)

Mulryn ja muiden (2017) tuloksissa nakyi myds vertaistuen merkityksellisyys.
Ryhmassa ikaihmisten yksinaisyyden kokemus vaheni, silla he ymmarsivat
muidenkin painivan samanlaisten ongelmien kanssa kuin he itsekin. He pystyi-
vat myos jakamaan kohtaamiaan ongelmia seka ratkaisujaan niihin ja kuule-
maan toisten ratkaisuja ja vinkkeja tilanteissa parjaamiseksi. Uusien ihmissuh-
teiden ja sosiaalisten verkostojen I6ytyminen ja sailyminen koettiin myos tar-
keaksi. (Mulry ja muut 2017, 4- 5.) Ronzin ja muiden (2018) systemaattisessa
katsauksessa tarkasteltujen interventioiden mielenterveytta ja hyvinvointia
edistavaksi tekijaksi mainittiin muiden muassa ikaihmisten parantuneet vuoro-

vaikutussuhteet ja arvostetuksi tulemisen tunne.

Britannian hallituksen ohjeistuksessa (2019) ohjattiin mielenterveyden edista-
miseksi tukemaan ikaihmisia muodostamaan uusia sosiaalisia kontakteja (Li-
ving well in older years 2019, luku 2.2). Sosiaalisia suhteita, yhteenkuulu-
vuutta ja vertaistukea voitiin mahdollistaa eri tavoilla. Aiemmin kuvailtujen tut-
kimusten lisaksi esimerkiksi Forsman ja muut (2018, 1051-1052) totesivat,
etta verkossa tapahtuva yhteydenpito tuki ikaihmisten sosiaalista kanssakay-
mista mahdollistamalla kommunikaatiota seka tuomalla osallisuuden ja toimin-

nan tunnetta.

Tarkea ympariston sosiaalisiin ryhmiin liittyva, ikaihmisten mielenterveyteen
edullisesti vaikuttava tekija oli omaishoitajien ja laheisten hyvinvoinnin huomi-
oiminen ja tukeminen. Tama tuli esille muun muassa Britannian hallituksen
(2019) ohjeistuksessa, jossa todettiin, ettd omaishoitajien mielenterveysongel-
mien huomaamatta jaaminen voi haitata heidan hyvinvointiaan ja terveyttaan
(Living well in older years 2019, luku 2.4). Myés WHO:n ohjeistus (2017) suo-
sitteli, etta ikdihmisten omaishoitajille tarjottaisiin psykologisia interventioita,
opastusta ja tukea. Tuen pitaisi kohdentua omaishoitajan omiin tarpeisiin ja

tahdata hanen hyvinvointiinsa. (Integrated Care For Older People 2017, 22.)
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Esimerkki omaishoitajien tukemisesta nousi esille Forsmannin ja muiden
(2018) tutkimuksesta, jonka mukaan omaishoitajien sosiaalisia suhteita ja tue-
tuksi tulemisen kokemusta voitiin edistada teknologiaan pohjautuvilla interventi-

oilla.

5.3 Tekemisen ulottuvuudet

Tekemisen ulottuvuuden osa- alueista toiminnallisen osallistumisen nostot oli-
vat osittain paallekkaisia edellisen ymparisto- alaotsikon nostojen kanssa, silla
esimerkiksi sosiaalista osallistumista voidaan kuvata niin ympariston, kuin toi-
minnan kannalta. Paallekkaisia nostoja ei tassa toisteta, riittdkddn maininta ai-
neiston paallekkaisesta tulkittavuudesta. Toiminnallisen suoriutumisen muok-

kaaminen ja opettelu oli aineiston mukaan tarkea tekija ikaihmisten mielenter-

veyden edistamisessa (kts. kuvio 4).

TEKEMISEN ULOTTUVUUDET

TOIMINNALLINEN SUORIUTUMINEN

-uudet nakokulmat, toimintastrategiat ja

TOIMINNALLINEN OSALLISTUMINEN | °"8elmanratkaisutaidot

. . . N -stressinhallinta
-intervention oikea- aikaisuus

-vapaa- ajan merkityksellisyyden

-liikkkumisen opettelu lahiymparistossa AT T 5 e e

-osallistuminen tietokonevalitteisesti Litsestihuolehtimisen taidot

-naapurustoaktiviteetit ja
vapaaehtoistoiminta

Kuvio 4 Tekemisen ulottuvuuteen liittyvat elementit

Sosiaalinen ja toiminnallinen osallistuminen itselle mielekkaaseen aktiviteettiin
voi edistaa mielenterveytta Mountainin ja muiden (2017) mukaan. Palveluja
tarjottaessa oleellista on tunnistaa hetki, jolloin ikdihmisen voinnissa tapahtuu

interventiota vaativa muutos huonompaan. (Mountain, Windle, Hind, Walters,
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Keertharuth, Chatters, Sprange, Craig, Cook, Lee, Chater, Woods, Newbould,
Powell, Shortland & Roberts 2017, 633.) Mulry ja muut (2017, 4) totesivat, etta
likkumisen opettelu lahiymparistoissa tuki uskonnollisiin tapahtumiin ja vapaa-
ajan toimintoihin osallistumista seka sosiaalista osallistumista ja roolin mu-
kaista toimintaa, jotka kaikki edistavat ikdihmisen elamanlaatua ja hyvinvoin-

tia.

Tietokoneen ja internetin valityksella tehty interventio vaikutti ikaihmisten sosi-
aaliseen osallistumiseen. Vaikuttava tekija oli joko intervention sosiaalinen
elementti tai se, etta interventio mahdollisti sosiaalista kanssakaymista. (Fors-
man ja muut 2017,1051.)

Toiminnallisen suoriutumisen muokkaaminen ja opettelu oli aineiston mukaan
tarkea tekija ikaihmisten mielenterveyden edistamisessa. Mielenterveytta edis-
tavia vaikutuksia tuli interventioista, joissa ikaihmiset saivat uusia nakokulmia
elamaansa, oppivat uusia toimintastrategioita ja ongelmanratkaisutaitoja, oppi-
vat tai muokkasivat tapoja huolehtia itsestaan esimerkiksi stressinhallinta- tai
vapaa- ajan organisoinnin taitojen avulla. Oleellista oli my6s ymmarryksen li-
saantyminen itsesta huolehtimisen, fyysisen aktiivisuuden, toimintakyvyn ja

mielenterveyden valisesta yhteydesta.

Johanssonin ja Bjorklundin (2016) tuloksissa nakyi kaytoksen muutoksen vai-
kutus hyvinvointiin. Ikaihmiset olivat oppineet uusia, konkreettisia strategiota
kotona parjaamisessa kodin turvallisuuden, kaatumisen ehkaisyn ja itsesta
huolehtimisen saroilla. He olivat oppineet myods, kuinka nousta ylos kaatumi-
sen tapahduttua. Taman lisaksi he olivat ymmartaneet paivittaisten askarei-
den, toiminnallisuuden ja terveyden valisen yhteyden. (Johansson & Bjorklund
2016, 215.)

Myds Mulryn ja muiden (2017) tutkimus toi esiin ikdihmisten vertaisryhmana
tehdyn ongelmanratkaisun positiivisia vaikutuksia ikaihmisten yhteisssa liik-
kumiseen ja sita kautta yhteiskunnalliseen osallistumiseen. Tarvittavien toi-
mintojen tekemisen ja niihin liittyvan ongelmanratkaisutaidon oppimisella voi-
tiin tukea ikaihmisen hyvinvointia ja elamanlaatua. Kokemuksellinen harjoittelu

vahvisti oppimista. (Mulry ja muut 2017, 4.)
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Ronzin ja muiden (2018) systemaattisen katsauksen mukaan tietokoneen
kaytto tuki ikaihmisen sosiaalisia suhteita, itsesta huolehtimista seka arvostuk-
sen ja tyytyvaisyyden tunnetta. Taide- ja kulttuuri-interventioihin osallistuminen
taas auttoi ikaihmisia olemaan fyysisesti ja sosiaalisesti aktiivisia seka rentou-

tumaan. (Ronzi ja muut 2018.)

Tukemalla ja harjoittelemalla vapaa- ajan toimintojen organisointia ja hallintaa
voitiin edistaa ikaihmisten mielenterveytta Smallfieldin ja Molitorin (2018) mu-
kaan. Vapaa- ajan kayton merkityksen tiedostaminen ja arvostaminen seka
mahdollisuus itse paattaa ajanvietostaan edisti mielenterveytta. Samoin eri-
laisten vapaa- ajan viettotapojen harjoittelu vahensi koettua tylsistymista seka
lisasi hallinnan tunnetta. Vapaa- ajan toimintojen harjoittelulle on vahvaa nayt-
toa ja sita tulisi kayttaa ikaihmisten sosiaalisen osallistumisen ja vapaa-ajan

toimintojen tukemisen keinona. (Smallfield & Molitor 2018, 5.)

Britannian hallituksen ohjeistuksessa vuodelta 2019 kehotettiin kiinnittdmaan
huomiota ikaihmisten kokemuksiin ihmissuhteista psykologisten interventioi-
den kautta. Ohjeistus suositteli mahdollistamaan naapurustoaktiviteetteja seka
ikaihmisten mahdollisuutta osallistua vapaaehtoistoimintaan, joka tukisi heidan
kokemustaan elaman merkityksellisyydesta seka tukisi itsetuntoa ja auttaisi
merkityksellisessa kanssakaymisessa. (Living well in older years 2019, luku
2.2))

5.4 Toiminnallinen mukautuminen

Aineiston analyysin perusteella kavi ilmi, etta toiminnallisen mukautumisen
osa- alueeseen kuuluvaan toiminnalliseen identiteettiin voitiin vaikuttaa positii-
visesti tukemalla ikdihmisen itsetuntoa ja lisdamalla turvallisuuden tunnetta.
Ikaihmisen itsetunnon tukemisessa merkittavia tekijoita olivat kuulluksi ja ar-
vostetuksi tuleminen. Usko omiin kykyihin, ikaantymisen positiivisten puolten
nakeminen seka mahdollisuus auttaa toisia ihmisia, olivat tekijoita, joilla oli it-
setuntoa vahvistava vaikutus. Lisaksi lisdantynyt toiminnan ilo ja varmuus, pa-
rantunut itsesta huolehtiminen, itsearvostus ja vahentynyt yksinaisyys tukivat
ikaihmisen itsetuntoa. Turvallisuuden kokemusta lisaaviksi tekijoiksi aineiston
analyysissa nousivat tieto yhteison tuesta, turvallinen ilmapiiri keskustelulle

seka ikaihmisen omien tarpeiden esille tuominen (kts. kuvio 5).
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TOIMINNALLINEN MUKAUTUMINEN

TOIMINNALLINEN IDENTITEETTI

-itsetunnon vahvistuminen TOIMINNALLINEN PATEVYYS

-turvallisuuden tunteen . . .
-Itsenainen suoriutuminen

vahvistuminen
-kyky tehda itselleen merkityksellisia

el e ) Ve asioita toimintarajoitteista huolimatta

-merkityksellisissa rooleissa

D -yhteisoissa toimiminen
toimiminen

-arvostetuksi ja kuulluksi tuleminen

Kuvio 5 Toiminnalliseen mukautumiseen liittyvat elementit

Living Legends- ohjelmasta, jonka vaikutuksia ikdihmisten hyvinvointiin Chip-
pendale ja Boltz (2015) tutkivat, I0ytyi useita ikdantyneen toiminnallista identi-
teettia tukevia tekijoita. Tutkimuksen tuloksista kay ilmi, etta Living Legends-
ohjelma oli tuottanut ikdihmisille iloa, he kokivat tulleensa kuulluiksi ja arvoste-
tuiksi seka tunsivat voivansa auttaa nuoria kertomalla omista eldamankoke-
muksistaan heille. Tutkimukseen osallistuneet ikaihmiset kokivat yhteisolta
saamansa tuen turvallisuutta lisdavaksi tekijaksi. (Chippendale & Boltz 2015,
7.)

Mulryn ja muiden (2017) mukaan, Let's Go- ohjelma vahensi ikdantyneiden
yksinaisyytta lisaamalla heidan mahdollisuuksiaan osallistua yhteison toimin-
taan ja tukemalla ihmissuhteita. Ikaihmisten usko itseen seka toiminnan ilo ja
varmuus lisaantyivat. Pienryhmissa toimien osallistujat saivat vertaistukea ja
rohkaisivat toisiaan esimerkiksi kokeilemaan erilaisia uusia likkumistapoja yh-
teisdssa. Ohjelmaan osallistuminen mahdollisti ikdantyneille osallistumisen
erilaisiin tilaisuuksiin ja toimimisen heille merkityksellisissa rooleissa. (Mulry ja
muut 2017, 4-5.)
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Ronzin ja muiden (2018) tekeman tutkimuksen tuloksista kavi ilmi, etta useilla
erilaisilla interventioilla oli mahdollista tukea ikaihmisten itsetuntoa ja tata
kautta vahvistaa heidan toiminnallista identiteettiaan. Ikaihmisten itsetunto,
tyytyvaisyys, luottamus, vuorovaikutus ja ihmissuhteet parantuivat, ja he koki-
vat olevansa arvostettuja osallistuessaan heille jarjestettyihin rynmainterventi-
oihin. Tallaisia tuloksia raportoitiin esimerkiksi tutkimuksista, joiden interventi-
oissa oli kaytetty mentorointia, sukupolvien valista kanssakaymista, tanssia

seka musiikkia ja laulua. (Ronzi ja muut 2018.)

Johansson ja Bjorklund (2016) toivat esille, kuinka suuri merkitys ikaihmisten
itsetunnolle oli ryhmainterventioissa koettu arvostus ja kuulluksi tuleminen.
Jopa yllattavan merkitykselliseksi oli noussut myds ryhmanohjaajien asenne ja
tapa kohdella ikdantyneita. (Johansson & Bjorklund 2016, 217.)

Toiminnallisen patevyyden kannalta ikaihmiselle merkittaviksi tekijoiksi aineis-
ton analyysissa nousivat itsenaiseen suoriutumiseen liittyvat tekijat. Naita oli-
vat kyky olla itsenainen ja kyky tehda itsenaisesti samoja asioita kuin ennen-

kin, asioita, joita haluaa ja taytyy tehda.

Britannian hallituksen ohjeistuksessa (2019) sanottiin, etta erityistd huomiota
tulisi kiinnittaa niihin ikaantyneisiin, joiden mieliala ja itsenaisyys heikentyvat
esimerkiksi tiettyjen elamankokemusten tai olosuhteiden vuoksi, koska talla on
vaikutusta ikaantyneen psyykkiseen- ja fyysiseen terveyteen seka sosiaali-
seen kanssakaymiseen. Riskiryhmiin kuuluvia ovat esimerkiksi viimeisen kah-
den vuoden aikana leskeksi jaaneet, omaishoitajat, yksin asuvat, joilla on va-
han sosiaalisia kontakteja, hiljattain sairastuneet ja yli 80-vuotiaat. Ikaantynei-
den parissa tydskentelevien tulisi kyeta tunnistamaan riskiryhmaan kuuluvat ja
mielenterveyden suojatekijoita yllapitamalla tukea heidan mielenterveyttaan.

(Living well in older years 2019, luku 2.1.)

Let's Go- ohjelmalla pystyttiin vaikuttamaan positiivisesti myds ikaihmisten
toiminnalliseen patevyyteen, tukemalla heidan itsenaista liikkumistaan yhtei-
sOssa. Harjoiteltuaan ensin pienryhmissa julkisilla kulkuvalineilla liikkumista,
ikdihmiset uskaltautuivat liikkumaan niilla myds itsenaisesti. (Mulry ja muut
2017, 5.)
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Ikaihmisten toiminnalliseen patevyyteen vaikuttavia tekijoita olivat kyky tehda
asioita sairauksista huolimatta ja mahdollisuus saavuttaa haluamiaan asioita.
Nama mainittiin esimerkiksi tanssi-, musiikki- ja laulu interventioiden tulok-

sissa. (Ronzi ja muut 2018.)

Itsenaisyyden ja kyvyn selviytya asioista, joita haluaa ja taytyy tehda, merkitys
korostui Johanssonin ja Bjorklundin (2016) tutkimuksen tuloksissa. lkaihmisilla
oli tarve nayttaa seka itselleen etta toisille, etta korkeasta iastdan huolimatta

he pystyivat tekemaan asioita. (Johansson & Bjorklund 2016, 214.)

5.5 Tulosten yhteenveto ja johtopaatokset

Analyysissa Ioytyi kaikilta kasitellyiltda MOHO:n osa-alueilta ikdihmisten
mielenterveyteen vaikuttavia tekijoita, joihin voitiin toimintaterapiaintervention
avulla vaikuttaa ja ndin edistaa ikaihmisen mielenterveytta ja hyvinvointia. Ai-
neistosta tehdyt nostot voitiin tulkita kuuluvaksi moneen eri MOHO:n element-
tiin. Nama elementit ovat jatkuvassa vuorovaikutuksessa keskenaan ja vaikut-

tavat siten toinen toisiinsa.

Kotona asuvien kaihmisten mielenterveytta edistavia
toimintaterapiainterventioita suunniteltaessa ja toteutettaessa on arvioitava
asiakaskohtaisesti, mihin MOHO:n osa- alueisiin interventio on kohdennettava
seka millaisesta interventiosta asiakas hyotyy eniten (Kts. kuvio 6). Ihmisen
kohdalla tuloksissa korostuivat oman elaman ja toiminnan merkityksellisyys,
tarvittavien yksilotekijdiden huomioiminen ja tukeminen seka positiivinen
kokemus omassa kehossa elamisesta ja toimimisesta. Ympariston muokkaus
toimintaa tukevaksi seka ikaihmisten ohjaaminen ymparistossa toimimiseen
tukivat mielenterveyttd mahdollistamalla osallistumista. Sosiaalisiin ryhmiin
kuuluminen, vertaistuen, arvostuksen ja hyvaksynnan saaminen olivat
merkittavia mielenterveytta edistavia tekijoita. Omaishoitajien hyvinvoinnin
huomioiminen tuki ikaihmisten mielenterveytta. Itsetuntoa vahvistamalla,
itsenaista toimintakykya mahdollistamalla seka tarkeissa rooleissa toimimista

edistamalla tuettiin toiminnallista mukautumista.
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Kuvio 6 Kuinka kotona asuvan ikaihmisen mielenterveytta voidaan tukea
toimintaterapiassa

Analyysin perusteella nayttaa silta, etta nykyiset kotona asuvien ikaihmisten
mielenterveytta edistamaan pyrkivat toimintaterapiainterventiot ovat
suurimmaksi osaksi asiakaslahtoisia ja top- down nakokulmasta lahtevia, el
keskittyvat eri tavoin mahdollistamaan ikaihmisten toimimista itselleen
merkityksellisissa toiminnoissa seka itselleen tarkeissa rooleissa eri
ymparistodissa. Toki yksilotekijoitakin huomioitiin varsinkin
mielenterveysongelmia ehkaisevana ja hyvinvoinnille perustan antavina

tekijoina.
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6 Pohdinta

Tulevaisuudessa ikaihmisten maaran voimakas kasvu tulee aiheuttamaan
enenevassa maarin painetta myos terapiapalveluihin, jotta I0ydettaisiin vaikut-
tavia keinoja ja interventioita, joilla voidaan tukea ikaihmisten kokonaisval-
taista terveytta. Hyva mielenterveys on merkittava terveyden osatekija, kun
pohditaan niita seikkoja, jotka tukevat ikaihmisen kokonaisvaltaista hyvinvoin-
tia, sosiaalisia suhteita, fyysisen toimintakyvyn yllapitamista ja itsenaista ko-

tona asumista.

Taman opinnaytetyon tavoitteena oli etsia nayttoon perustuvaa tietoa teki-
jOista, joita toimintaterapiaan sisallyttamalla voidaan tukea kodinomaisissa
ymparistdissa asuvien ikaihmisten mielenterveytta. Koimme aiheen tarkeaksi,
koska ikaihmisten kotona tapahtuvassa kuntoutuksessa keskitytdan monesti
fyysiseen kuntoutukseen ja mielenterveyteen liittyvat asiat jaavat helposti va-
hemmalle huomiolle. Siun soten terapiapalveluiden kotikuntoutuksen piiriin
asiakkaat tulevat yleensa fyysisen toimintakyvyn akillisen laskun takia. Kuiten-
kin monella heistd on myds mielenterveydellisia haasteita, jotka voivat olla
seurausta akillisesta toimintakyvyn romahtamisesta tai sitten taustalla voi olla
jo pitkaaikaisia mielenterveyteen liittyvia haasteita. Siun soten kotikuntoutuk-
sessa korostuu myos pyrkimys ennaltaehkaisevaan ja hyvinvointia edistavaan

toimintaan, jota opinnaytetydbmme aihe tukee.

Toimintaterapiassa tavoitteena ei ole pelkastaan asiakkaan parjagaminen, vaan
my0s asiakkaan elamanlaadun koheneminen. Ottamalla mielenterveyden
edistamisen nakyvaksi osaksi ikdihmisten kuntoutusta, voitaisiin lisaksi paasta
parempiin ja pitkaaikaisempiin tuloksiin. Asiakaslahtdinen toimintaterapia ja
merkityksellisten toimintojen kayttd tukee paitsi ikdantyneen psyykkista, myos
fyysista terveytta ja hyvinvointia edistdamalla asiakkaan sitoutumista kuntoutu-

miseen.

Asiakaslahtbisessa toimintaterapiassa ensisijaisena asiakkaana on kuntou-
tuja itse, mutta hanen lisdkseen asiakkaita ovat myos kuntoutujan laheiset
seka kuntoutusta tukevat yhteistydokumppanit. Asiakkaan ainutlaatuisuus ja
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autonomia luovat pohjan asiakaslahtoisyydelle. Lahtokohtana terapialle ovat
asiakkaan omat tavoitteet ja tarpeet seka paatokset ja valinnat. Asiakaslahtoi-
syyden toteutuessa asiakas ja terapeutti etsivat vuorovaikutuksessa yhteista
ymmarrysta siitd, mika kyseisen asiakkaan terapiassa on tarkeaa. (Hautala ja
muut 2016, 89-91.)

Opinnaytetydmme tuloksissa korostuivat ympariston eri elementit, kuten sosi-
aaliset ryhmat ja niiden merkitys ikaihmisten mielenterveydelle. Asiakaslahtoi-
sessa lahestymistavassa huomioidaan kuitenkin myos se, etta kaikki eivat
viihdy ryhmissa, ja heidan kanssaan toteutetaan yksiloterapiaa hyddyntaen

heille merkityksellisia toimintoja.

Nykyisin puhutaan paljon luonto- ja eldinavusteisista menetelmista kaiken-
ikaisten ihmisten terapiassa. Olimme yllattyneita siita, ettei aineistoomme
noussut yhtaan tata aihepiiria kasittelevaa materiaalia. Halusimme nostaa
nama esille pohdinnassa, jotta nama menetelmat muistettaisiin huomioida

vaihtoehtona, kun kartoitetaan asiakkaalle merkityksellisia toimintoja.

Kari Kuusisto (2012) on tutkinut kaupungin viheralueilla kaymisen merkitysta
ikdihmisten hyvinvoinnille Helsingissa. Hanen tutkimustulostensa mukaan vai-
kuttaa silta, etta viheralueilla kayminen vahensi ikaihmisten yksinaisyyden ko-

kemuksia. Lisaksi paatoksentekovaikeudet, aloitekyvyttomyys, pelot, ahdistu-

neisuus ja aloitekyvyttomyys vahenivat, mita useammin ikdantyneet kavivat vi
heralueilla. (Kuusisto 2012, 51.)

Ikaihmisten mielenterveyteen ja elamanlaatuun liittyen on tutkittu myos
elainavusteisia interventioita seka lemmikin omistamiseen liittyvia hyotyja
ikdihmiselle. Gee, Mueller ja Curl (2017) toteavat kirjallisuuskatsauksessa,
etta useissa tutkimuksissa ahdistuksen ja masennuksen on katsottu helpottu-
van elainavusteisten interventioiden yhteydessa monilla eri asiakasryhmilla,

mukaan lukien ikdantyneet.

Tutkimustuloksista kavi ilmi, etta ollakseen vaikuttava interventio tulee kohdis-

taa oikea-aikaisesti oikealle asiakkaalle. Taman vuoksi ikaantyneen toiminta-
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kyvyn lasku ja elamantilanteen aiheuttamat riskitekijat, kuten esimerkiksi les-
keksi jaaminen, tulisi pystya huomioimaan ja tarjota palvelua kohdennetusti oi-
keaan aikaan. Toisaalta jos seuranta-aika ei ole riittavan pitka, ei voida toden-

taa onko interventiolla ollut ennalta ehkaisevia vaikutuksia.

Tulemme molemmat tydskentelemaan Siun soten Terapiapalveluiden kotiin
vietavissa kuntoutuspalveluissa. Taman opinnaytetyon tekemisen myota
meille on konkretisoitunut se, kuinka kokonaisvaltaisesti asiakkaan elamanti-
lannetta ja toimintakykya tulee tarkastella ja kuinka moneen eri asiaan vaikut-
tamalla voidaan edistaa mielenterveytta ja elamanlaatua. lkaihmisille suunna-
tuista ryhmainterventioista, kuten esimerkiksi Lifestyle Redesign ohjelmasta,
on paljon hyvaa nayttéa ja vakuutuimme ryhmainterventioiden tarpeellisuu-
desta. Tuleva tydomme tulee sisaltamaan toimintaterapeutin tyonkuvan kehitta-
mista ja olisi mielenkiintoista sisallyttaa siihen myds erilaisia toimintatera-

piaryhmia.

6.1 Tutkimuksen luotettavuus ja eettisyys

Hirsjarvi ja muut (1996) toteavat, etta tutkimustoiminnan eri vaiheissa tulisi
tehda tietoisia ja eettisesti perusteltuja ratkaisuja. Ensimmainen eettinen rat-
kaisu on tutkimusaiheen valitseminen. (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 1996,
27.) Opinnaytetydbmme aihe on ajankohtainen ja yhteiskunnallisesti tarkea.
Mielenterveyden edistamisella on vaikutusta seka yksilo- etta yhteiskunnalli-

sella tasolla.

TutkimustyOssa ei tule kayttaa eparehellisia keinoja. Opinnaytetyota tehdessa
plagiointia on valtetty ja aineistona kaytetyt lahteet on merkitty huolellisesti ja
asianmukaisesti. Tulokset on kirjoitettu totuudenmukaisesti ja kaytetyt mene-

telmat selitetty huolellisesti. (Hirsjarvi ja muut 1996, 29.)

Tutkimuksen luotettavuutta voidaan pohtia muun muassa uskottavuuden ja
siirrettavyyden kautta. Taman opinnaytetyon tulokset tarjoavat vastauksen esi-
tettyyn tutkimuskysymykseen; tuloksissa nousi esiin tekijoita, joilla voidaan
edistaa toimintaterapiassa ikaihmisten mielenterveytta. Tutkimustulokset ovat

tarvittaessa siirrettavissa toisiin terapiaymparistoihin tai toisille asiakasryhmille
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kuten esimerkiksi laitoksessa asuvien ikdihmisten terapiaan. (Tuomi ja Sara-
jarvi 2018.)

6.2 Jatkotutkimusaiheet

Tutkimusaineistosta nousi useasti esiin etakuntoutuksen mahdollisuudet ikaih-
misten mielenterveyden edistamisessa. Etakuntoutusta voidaan kayttaa seka
yksilo- etta ryhmaterapiassa ja olisi mielenkiintoista kartoittaa, miten eri tavoin
sita voitaisiin kaytannossa hyodyntaa ikaihmisten parissa. Ryhmamuotoinen
kuntoutus voisi mahdollistaa muun muassa yhteisoon kuulumista, sosiaalisia
kontakteja ja vertaistukea, seka sukupolvien valista kanssakaymista. Etakun-
toutuksen avulla voitaisiin myos ohjata terveellisia elamantapoja tai tukea

omaishoitajia.

Ikaihmisten kohdalla etakuntoutukseen voi liittya ennakkoluuloisuutta. Ikaih-
miset eivat kuitenkaan ole homogeeninen ryhma vaan heissakin 16ytyy ihmi-
sia, jotka ovat kiinnostuneita ja avoimia etakuntoutuksen mahdollisuuksille.
Olisikin hyva pohtia, kuinka voitaisiin tarjota eettisesti kestavia ja vaikuttavia
interventioita ikaihmisten mielenterveyden edistamiseksi myos etakuntoutuk-
sen avulla. Etakuntoutus kuntoutuksen muotona voi mahdollistaa kuntoutuk-
sen paremman saavutettavuuden ja olla kustannustehokas menetelma aika-

kautena, jolloin ikaihmisten hoitoa ja kuntoutusta on tehostettava.
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