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Tutkimuksellisen kehittamistyon tarkoituksena oli kehittaa yhteistoimintaa tehostetussa pal-
veluasumisessa muistisairaiden henkildiden toimijuuden edistamiseksi. Yhteistyékumppa-
nina tutkimuksellisessa kehittAmistyossa oli erdan sosiaali- ja terveysalan organisaation
ikdantyneiden muistisairaiden tehostetun palveluasumisen yksikko. Tutkimuksellisessa ke-
hittamistydssa kaytettiin toimintatutkimuksellista lahestymistapaa. Aineisto keréttiin laadulli-
sin menetelmin. Ensimmaisen kehittamistehtavan aineisto kerattiin asukkaiden laheisten yk-
sildllisilla teemahaastatteluilla. Toisen kehittdmistehtavan aineisto kerattiin moniammatilli-
sen kehittajaryhman ja johdon yhteiskehittelytilaisuudessa kayttaen Learning cafe-metodia.
Kolmannen kehittamistehtavéan aineisto kerattiin kuntoutusalan tyontekijdiden ja johdon yh-
teiskehittelytilaisuudessa kayttaen Aivoriihi-metodia. Tarkoituksena oli tiedon kumuloitumi-
nen tutkimuksellisen kehittamistyon edetessa. Kaikkien kehittamistehtavien aineistot analy-
soitiin aineistolahtoisella siséllonanalyysilla.

Tutkimuksellisen kehittamistydn tuloksien mukaan asukkaiden laheisten ehdottamat uudet
kaytannot asukkaiden toimijuuden edistamiseksi liittyivat yhteydenpitoon ja yhteistydhon
asukkaiden ldheisten kanssa, aktiiviseen ja toiminnalliseen arkeen seka asukkaiden vaiku-
tusmahdollisuuksiin. Moniammatillisen kehittajaryhman ja johdon yhteiskehittelyn tuloksena
oli tarkoituksena saada selville heidan nakdkulmansa siita, mitéd on muistisairaiden asukkai-
den toimijuutta edistéva yhteistoiminta tehostetussa palveluasumisessa. Yhteiskehittelytilai-
suudessa muodostui nelja laajempaa teemaa, joita olivat yhteisty ja yhteydenpito asukkai-
den laheisten kanssa, aktiivinen ja toiminnallinen arki, asukkaan vaikutusmahdollisuudet
seka henkilokunnan koulutus ja osaaminen. Kuntoutusalan tyontekijoiden ja johdon yhteis-
kehittelyn tuloksena oli tarkoituksena saada selville heidéan nakékulmansa siitd, mitd uusia
yhteistoiminnan kaytantoja tarvitaan tehostettuun palveluasumiseen muistisairaan henkilon
toimijuuden edistamiseksi. Yhteiskehittelytilaisuuden tuloksena muodostui seitseman laa-
jempaa teemaa. NAma teemat olivat yhteydenpito ja yhteistyd asukkaiden laheisten kanssa,
yhteisty0 tydyhteisdssa, tydntekijoiden koulutus ja osaaminen, asukkaan voimavarojen hyo-
dyntaminen, asukkaan mielenkiinnon kohteet, ohjattu toiminta sekd asukkaan vaikutusmabh-
dollisuudet.

Tutkimuksellisen kehittamistydn tuotoksena muodostui kuvaus yhteistoiminnan keskeisista
tekijoistd muistisairaiden henkildiden toimijuuden edistamiseksi tehostetussa palveluasumi-
sessa. Yhteistoiminnan keskeisiksi tekijoiksi muistisairaiden henkildiden toimijuuden edista-
miseksi tehostetussa palveluasumisessa nousi aktiviinen ja toiminnallinen arki, asukkaan
vaikutusmahdollisuudet, yhteistyd ja yhteydenpito asukkaiden l&heisten kanssa seka henki-
I6kunnan koulutus, osaaminen ja yhteisty6 tydyhteistssa. Tutkimuksellisen kehittamistyén
tuloksia voidaan hyddyntdd yhteistoiminnan kehittdmisessa tehostetussa palveluasumi-
sessa.

Avainsanat yhteistoiminta, toimijuus, tehostettu palveluasuminen
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The purpose of this study was to develop collaboration in enhanced service housing to pro-
mote human agency of people with memory disorders. A social and health care organization
was the working life partner in this study. The organization has a unit for enhanced service
housing for the elderly with memory disorders. An action research approach was used in the
study. The material was collected using qualitative methods. The material of the first devel-
opment task was collected from individual thematic interviews with relatives of the residents.
The material for the second development task was collected in a joint development event
for care workers and management using the Learning Cafe method. The material for the
third development task was collected in a joint development event for rehabilitation workers
and management using the Brainstorming method. The purpose was to accumulate
knowledge as this study progressed. The materials of all development tasks were analyzed
by material-based content analysis.

According to the results of the study, new practices proposed by the residents' relatives to
promote residents' involvement were related to communication and cooperation with rela-
tives, active and functional everyday life, and residents' opportunities to influence. As a re-
sult of the joint development of a multi-professional development group and management,
the aim was to find out their perspectives on what is the collaboration that promotes hu-
man agency of people with memory disorders in enhanced service housing. The co-devel-
opment event consisted of four broader themes, which were co-operation and communica-
tion with relatives, active and functional everyday life, the resident's opportunities to influ-
ence, and staff training and competence. As a result of the joint development of rehabilita-
tion workers and management, the aim was to find out their perspectives on what new col-
laboration practices are needed for enhanced service housing, for a person with memory
disorder to promote human agency. As a result of the joint development, seven broader
themes emerged. These themes were communication and co-operation with the residents’
relatives, co-operation in the work community, training and competence of the employees,
utilization of the resident's resources, the resident's interests, guided activities, and the
resident’'s opportunities to influence.

The outcome of this study was a description of the key factors of collaboration to promote
human agency of people with memory disorders in enhanced service housing. According
to the results, active and functional everyday life, resident's opportunities to influence, co-
operation and communication with relatives of the residents, and training, competence and
co-operation of staff in the work community became the key factors in co-operation to pro-
mote human agency of people with memory disorders.

The results of this study can be utilized in the development of collaboration in enhanced
service housing.

Keywords collaboration, human agency, enhanced service housing
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1 Johdanto

Muistisairaiden henkildiden méaéra on kasvussa niin Suomessa kuin maailmanlaajui-
sestikin vaeston ikaantymisen my6ta. Arvioiden mukaan Suomessa muistisairaus on
190 000 ihmisella, kun taas koko maailmassa heita arvioitiin vuonna 2015 olevan 50
miljoonaa. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2019.) Muistisairauksien hoidosta tulee
suuria kustannuksia yhteiskunnalle, ja ymparivuorokautisen hoidon on arvioitu aiheutta-
van néaista kustannuksista 85 % (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2018). Yli 85-vuotiaat
ovat nopeimmin kasvava ikdryhmé Suomessa. Kuitenkin heidén kuntoutuspalvelunsa
kaipaavat viela kehittamista. (Pikkarainen & Pydria & Savikko 2016: 177-178.) Eri lah-
teissa tuodaan esiin, kuinka kuntoutukselle jaettavat resurssit on perinteisesti kohden-
nettu muihin ikaryhmiin, vaikka vaesto ikaéntyy jatkuvasti. (Pikkarainen 2020: 15; Rin-
tanen & Salminen 2014: 116.)

Marinin hallituksen karkihankkeina ovat vanhuspalvelulain muuttaminen, sitova henki-
|6stomitoitus seka hoitoisuuden arviointi ymparivuorokautisen hoivan yksikdissa ja kol-
mantena idkkaiden palveluiden uudistaminen. (Valtioneuvosto 2020.) Vuonna 2019 ni-
mitettiin tydéryhma valmistelemaan esityksia idkkaiden henkildiden palvelujen uudista-
miseksi ja vaeston ikaantymiseen varautumiseksi seka valmistelemaan idkkaiden pal-
veluiden laatusuositusta. Kuntoutuksen nakdkulmasta oleellisia pohdittavia asioita ovat
raportin mukaan idkkaiden toimintakyvyn yllapitaminen, henkiléston maara ja osaami-
nen. (Huhta & Karppanen 2020: 7, 12.) Laatusuosituksen mukaan iakkéaiden kuntoutus-
palveluissa tulee huomioida muun muassa kuntoutusalan ammattilaisten hyédyntami-
nen asiakkaiden toimintakyvyn seka henkildkunnan tukemisessa, moniammatillisuus,
palvelutarpeen arviointi seké asiakkaan omassa ymparistdssa tapahtuva kuntoutus
(Sosiaali- ja terveysministerié & Kuntaliitto 2020: 46-47, 56.)

Kuntoutuksen ja kuntoutumisen tulisi olla osa ik&dantyneen hoitoa. Sen tavoitteena on
ikdantyneen kunnon ja toimintakyvyn paraneminen, yllapitdminen ja sen heikkenemi-
sen hidastuminen. Kuntouttavaa ja toimintakykya edistavaa ja yllapitavaa toimintamal-
lia ehdotetaan hyddynnettavaksi myods ymparivuorokautisessa pitkaaikaisessa hoi-
dossa. Avainkasitteita ovat kuntoutujan arjessa parjaaminen, aktiivinen osallistuminen
seka kuntoutuksen ndkeminen prosessina. (Kuntoutuksen uudistamiskomitea 2017: 4,
57.)



Kuntoutuksessa nahdaéan olevan keskeistda muun muassa moniammatillinen toiminta,
nayttéon perustuvuus, vaikuttavuus, merkityksellisyys ja tuloksellisuus. Kuntoutuksen
tulisi olla asiakaslahtdista siten, etté kuntoutujan tarpeet seka myds héanen lahipiirinsa
voisivat mahdollisuuksien mukaan olla osallisia kuntoutuksessa. Ikaantyvien kuntoutuk-
sen osalta tuodaan esiin ammattilaisten kuntouttavan ja voimavaraléhttisen toimintata-
van olevan merkittdvaa. Huomiota tulee kiinnittaa siihen, etta pitkaaikaista kuntoutusta
tarvitsevat ikdihmiset saavat kuntoutusta. Kuntoutus tulisi aloittaa heti sen tarpeen
esiintyessé, jotta jaljella olevaa toimintakykya voidaan palauttaa ja yllapitaa. (Sosiaali-
ja terveysministeri¢ 2020: 22-23, 63-64.)

Muistisairaiden hoidon tulisi olla toimintakykya ja kuntoutumista edistavaa. Tassa on
keskitssa muistisairaan henkildn voimavarojen tavoitteellinen kayttd, jolla tavoitellaan
hanen toimijuutensa tukemista. Hyvaan elaménlaatuun tahtaavien toimien perustana
ovat asiakkaiden terveydentilan, toimintakyvyn ja voimavarojen monipuolinen arviointi
seka toimintakyvyn ja kuntoutuksen yllapitaminen ja edistiminen. Asiakkaiden voima-
varojen, mielenkiinnon kohteiden, tapojen ja roolien kartoitus toimii pohjana mielekkaan
tekemisen suunnittelulle ja toteutukselle. T&mé& on toimintakykya ja kuntoutumista edis-
tavan hoidon perusta. (Loppdnen & Voutilainen 2016.)

Taman tutkimuksellisen kehittamistyon keskeisia kasitteita ovat yhteistoiminta tehoste-
tussa palveluasumisessa ja muistisairaan henkilén toimijuuden edistaminen. Kuntou-
tusparadigman muutos vajavuuslahtdisesta ajattelusta kohti kokonaisvaltaisempaa
ajattelumallia vaatii moniammatillista yhteistoimintaa oppimisen, kehittamisen ja yhtei-
sen ymmarryksen muodostamisen saralla. Tulevaisuusnakdkulmasta katsottuna mo-
niammatillisten tiimien liséksi toimivat verkostot ovat tarkeita. Kuntoutustoiminnassa
asiakas on keskidssa aktiivisena osallistujana. Ammattilaisten toiminnassa nakyy jat-
kuva kehittamisty® sekd ammattilaisten osaamisen yhdistaminen ammattirajat ylittaen.
Kuntoutus toteutuu yhteistydssa verkoston kanssa yhteisollista osaamista ja yhdessa

rakennettua asiantuntijuutta hydédyntaen. (Makinen & Sipari 2012: 6, 12-14, 33.)

Toimijuuden kasitteen on nostanut esiin professori Jyrki Jyrkdma, joka on kasitellyt ai-
hetta gerontologian julkaisuissa. Toimijuuden ndkodkulmasta katsottuna ihmisen toimin-
takykya tarkastellaan keskittyen taitojen, kykyjen ja osaamisten nékymiseen ihmisen
toiminnassa. (Hamaélainen & Savolainen 2016: 282.) Pikkaraisen (2020) vaitoskirja
puolestaan kasittelee ikdantyneiden aikuisten toimijuutta kuntoutuksessa (Pikkarainen
2020).



Tutkimuksellisessa kehittamistydssa kaytettiin toimintatutkimuksellista lahestymistapaa
ja aineisto kerdattiin laadullisin menetelmin teemahaastatteluilla ja yhteiskehittelytilai-
suuksissa. Tiedontuottajina tutkimuksellisessa kehittdmistytssa olivat muistisairaiden

asukkaiden laheiset, hoito- ja kuntoutusalan tydntekijat seka johdon edustajia.

Ikaantyneiden kuntoutuksen tulevaisuutta kuvaavia nakokulmia ovat ennaltaehkaisy,
ikdantyneiden omissa ympaéristoissa tapahtuva kuntoutus seka ikaantyneiden kuntou-
tuspalveluiden suunnittelu ja kehittdminen aihetta koskevan tiedon pohjalta. Tamén tut-
kimuksellisen kehittamistydn kannalta tarkea nakokulma on, etta tavoitteena nahtaisiin
ikdantyneen ihmisen toimijuuden jatkuminen koko elamén ajan. (Pikkarainen & Pyoria
& Savikko 2016: 185, 190-191.)

Yhteistydkumppanina tutkimuksellisessa kehittdmistytssa on erdaan sosiaali- ja terveys-
alan organisaation ikdantyneiden muistisairaiden tehostetun palveluasumisen yksikkd.
Taman tutkimuksellisen kehittamistydn tarkoituksena on kehittaa yhteistoimintaa tehos-

tetussa palveluasumisessa muistisairaiden henkildiden toimijuuden edistamiseksi.

2 Muistisairaan henkildén toimijuuden edistaminen

Toimijuuden ja toimintakyvyn kasitteiden erona nahdaan toimijuuden merkitsevan sita,
miten henkild kayttaad toimintakykyaén ja miten se ilmenee hénen toiminnassaan. Toi-
mijuuteen on olemassa erilaisia maaritelmid. Elamankulun nékdkulmasta katsottuna sii-
hen ndhdaan vaikuttavan henkilon elamén aikana tapahtuneet asiat. Kunkin ihmisen
elaman aikana tapahtuneet kokemukset ovat tarkedssa asemassa, ja niilla on vaiku-
tusta hanen toimijuuteensa. Ihmisella katsotaan olevan mahdollisuus arvioida elettya
elaméaansa seka suunnitella tulevaisuuttaan. Muistisairaista henkildistd puhuttaessa tu-
lee huomioida heikentyneiden kognitiivisten taitojen vaikutus hanen toimijuuteensa.
Kuitenkin jokaisella ihmisella on taustallaan oma historiansa mahdollisesta muistisai-
raudesta huolimatta. Toimijuuteen vaikuttavat myods ymparoivat rakenteet, ymparistoon
liittyvat tekijat sekd henkilon yhteiskunnallinen asema, iké ja sukupuoli. Eri ik&iset ihmi-
set ovat erilaisissa elamantilanteissa ja esimerkiksi ikdantyneistéa muistisairasta puhut-
taessa kohdistuu heihin erilaisia odotuksia, oikeuksia ja velvollisuuksia. (Jyrkama 2013:
422-423.)

Toimijuutta voidaan maaritella myds toimijuuden modaalisten ulottuvuuksien kautta,
jossa lahtokohtana on toimijuuden maatrittely yksilosta ja tilanteista kasin. Naita ulottu-

vuuksia ovat osata, voida, kyetd, taytya, tuntea ja haluta. Osata sisdltaa henkilon tiedot



ja taidot, kyeta maaritelladn ruumiillisena kykenemisena, taytya sisaltaa pakot, valtta-
mattdmyydet, esteet ja rajoitteet, voida sisaltdd mahdollisuuksia ja vaihtoehtoja, tuntea
sisédltaa tunteet, arvot, arvostukset seka haluta sisaltaa tavoitteet, paamaarat ja moti-
vaatiot. Tulkinnoista riippuen pitkalle edennyttd muistisairautta sairastavan kohdalla
voidaan tarkastella suhtautumistapoja hanen toimijuuteensa, eli miten se nayttaytyy ja
nahdaanko toimijuutta olevan. (Jyrkama 2013: 423-425.) Alla olevassa kuviossa on

esiteltyna toimijuuden modaaliset ulottuvuudet Jyrkaméan mukaan (Jyrkaméa 2013: 423).

— Kye*ta"\\‘

Osata < » Taytya

Haluta < > Voida

v

Tuntea

Kuvio 1. Toimijuuden modaaliset ulottuvuudet Jyrkdmaa mukaillen (Jyrkdma 2013: 423).

Pehkonen & Martikainen & Kinni & Ménkkénen (2019) tuovat esiin toimijuuden méaarit-
telya, jossa siihen nahdaan tavallisesti kuuluvaksi henkilon kyky valintojen tekemiseen
ja ympariston muokkaaminen tekemiensé valintojen mukaisesti. Yksilo on aina yhtey-
dessa yhteisd0nsa, joten on katsottava, minkalaisia toimintamahdollisuuksia hanella
on. Toimijuus muokkaa identiteettia, itsendiseksi toimijaksi kasvamista, sosiaalista
osallisuutta ja valintoja. Esimerkiksi muistisairaisiin voi liittya rajoittunut tai rajoitettu toi-
mijuus. Artikkelin kirjoittajat tuovat lahdeviittein& esiin Giddensin (1984) ja Banduran
(1977) méaaritelmia toimijuudelle. Giddensin mukaan toimijuus viittaa siihen, etta ihmi-
set ymmarretddn asioista ymmartaviksi tai pystyviksi. Banduran mukaan toimijuus voi
olla muodoltaan henkilokohtainen tai l&heis- tai kollektiivista toimijuutta. Henkilékohtai-
nen toimijuus ndhdéén muotoutuvan henkilon omiin kykyihinsa liittyviin uskomuksiin ja
mahdollisuuksistaan vaikuttaa tapahtumiin. Laheistoimijuudessa oletusarvona on mui-

den ihmisten antama apu. Ammattilaisilla ja l&heisilla on mahdollisuus vahvistaa henki-



[6n toimijuutta tukemalla hdnen mahdollisuuksiaan muutoksien aikaan saamiseksi. Asi-
akkaan on oltava mukana oman hoitonsa ja kuntoutuksensa suunnittelussa, on tarkas-

teltava millaista identiteettid ja asemaa héanelle tarjotaan seka kiinnitetddn huomiota ha-
nen voimavaroihinsa ja lahipiirin rooliin asiakkaan elaméssa. (Pehkonen & Martikainen

& Kinni & Ménkkénen 2019: 99-110.)

Pikkarainen (2020) tarkastelee vaitoskirjassaan ikdantyneen henkildn toimijuutta kun-
toutuksessaan. Yhtena vaitoskirjan nakdkulmana on kuntoutustyontekijoiden puhetavat
ikdantyneista ja heidan toimijuudestaan kuntoutuksessaan. Puhetapojen ndhdééan vai-
kuttavan konkreettisesti tekoina ja asenteina. Puhetapoja maaériteltiin olevan viisi; arvi-
ointi-, ohjaus-, riski-, toiseus- ja oivalluspuhe. Néaista kahdessa viimeksi mainitussa pu-
hetavassa kyseisen asiakasryhman toimijuus oli tyontekijéiden nakékulmasta kokonais-
valtaisempi ja yllatyksellisempi. Tamé& myds haastoi heité niin ammatillisesti kuin laa-
jemmin kuntoutusrakenteiden nakoékulmasta. Etenkin oivalluspuheessa ikaantyneiden
nahtiin olevan tasavertaisempia tyontekijoiden kanssa. Tyontekijat saivat myds kehittaa
itseaan ammatillisesti joutuessaan pohtimaan roolejaan, tydnteon tapoja seka miettia
ratkaisuja tydnsa kehittamiseen. Talla tavoin ikdantyneet nahtiin yksiléllisemmin ja eri-

laisia tarpeita ja elamanhistorioita omaavina henkildina. (Pikkarainen 2020: 56-57.)

Pikkaraisen (2020) kuvaamat tulokset puhetapojen vaikutuksesta tekoihin ja asenteisiin
kuvaavat myos sita, miten ikaantyneiden kanssa tyota tekevien pitéisi tarkastella omia
asenteitaan ja pyrkid kohtaamaan jokainen arvostavasti huomioiden sen hetkisen tilan-
teen lisaksi eletty elama ja sen tuoma kokemus. Pikkarainen tuokin vaitoskirjansa joh-
topaatoksissa esiin, miten ikaantyneen ymparilla olevat rakenteet voivat edistaa tai es-
téda heidan toimijuutensa toteutumisen. Han nakee, etté toimijuuteen perustuvassa kun-
toutuksessa mahdollistetaan heidan toimijuutensa heidan elaméssaan ja heille tar-
keisséd ymparistdissd. Myos ammattilaisten pitdad pyrkia uudistamaan omia toimintata-

pojaan seka kuntoutusrakenteita laajemminkin. (Pikkarainen 2020: 63—64.)

Marshall kasittelee artikkelissaan henkilon toimijuutta ja sosiaalista rakennetta ikaanty-
misen ja elaméankulun tutkimuksessa ja kirjallisuudessa. Toimijuudella on useita merki-
tyksia liittyen ikdantymiseen ja elamankulkuun. Toimijuuteen vaikuttavina tekijéina nah-
daan olevan ihmisen kyky tehda valintoja, eli toisin sanoen toiminnan tarkoitukselli-
suus. Toimijuuteen vaikuttavina asioina nahdaan myés olevan yksilon kaytettavissa
olevat resurssit toiminnassaan, henkilon kayttaytyminen aikomustensa suuntaisesti
seka valintojen sosiaalinen ja fyysinen jasentaminen. Valintojen tekeminen kehittyy ih-

misen koko historian ajan ja on perustavanlaatuinen oleva ulottuvuus ihmisluontoa.



Henkilon kaytettavilla resursseilla kuvataan sekéa henkilén henkilékohtaista kapasiteet-
tia ettd hanen kaytettavissa olevia resursseja. Ensimmaiseksi mainittuun katsotaan
kuuluvaksi esimerkiksi opitut taidot, tiedot tai kyvyt. Resurssit puolestaan voivat olla ta-
loudellisia tai sosiaalisia. Henkilon kayttadytyminen aikomustensa suuntaisesti kuvaa
sitd, miten han toimii elamassaan. Valintojen sosiaalisella ja fyysisella jasentamisella
viitataan erilaisiin elamanaikaisin mahdollisuuksiin, jotka ovat henkilélle mahdollisia.
(Marshall 2016: 2, 11-12.)

Laatusuosituksessa hyvan ikdantymisen turvaamiseksi ja palvelujen parantamiseksi
mukaan ikdantyneiden palveluasumisen ymparistojen tulisi olla toiminnallisia, aktivoivia
ja itsendisyytta tukevia. Ikdéntyneiden palveluiden lahtokohtana on niiden asiakaslah-
toisyys ja asiakkaiden aito kuunteleminen. Palveluissa tulisi kiinnittdd huomiota siihen,
ettd ne ovat toimintakykya ja kuntoutumista tukevia. Muistisairaiden hoidossa ja kun-
toutuksessa pitaisi pystya huomioimaan sairauteen kuuluvat erityiset tarpeet. Johdon
roolina on varmistaa, etta idkkaiden asiakkaiden hoito on arvostavaa ja kuntoutumista
edistavaa. Jotta idkkaiden palvelut ovat asiakaslahtoisia, tarvitaan moniammatillista
tyota. Kuntoutusalan ammattilaisia tulisi hyddyntaa asiakkaiden toimintakykyyn liitty-
vissa asioissa seka myos hoitohenkilokunnan tukemisessa. (Sosiaali- ja terveysminis-
terid & Kuntaliitto 2020: 38, 43, 46, 56.)

Edella mainitun suosituksen mukaan myés yhteiskunnassa on tehtava vaikuttamistyota
muistisairaiden tasavertaisen aseman edistamiseksi. Talla tarkoitetaan yhteiskunnan
ika- ja muistiystavallisyyden huomiointia ja etta muistisairailla on mahdollisuus mielek-
kaddseen elamaan seka saada tarvitsemansa palvelut oikea-aikaisesti. Asiakaslahtoi-
syyden toteutumisen edellytyksend on ikdéntyneen aito osallisuus ja hanen mielipi-
teidensa kuuntelu. Palveluissa tulisi kiinnittaa erityista huomioita siihen, etté ne tukevat
toimintakykya ja kuntoutumista. (Sosiaali- ja terveysministerio & Kuntaliitto 2020: 22,
24, 43, 45))

3 Yhteistoiminta tehostetussa palveluasumisessa

Ikdantyneiden tehostetulla palveluasumisella tarkoitetaan asumismuotoa, jossa hoitoa
ja apua on saatavilla ympari vuorokauden. Tehostettu palveluasuminen on tarkoitettu

henkildille, jotka tarvitsevat ymparivuorokautista hoivaa. Kyseisen palvelun tarve arvioi-



daan moniammatillisesti. Kunnat tarjoavat tehostettua palveluasumista joko itse tai os-
topalveluna. (Ikaantyvan palveluasuminen 2020.) Tehostetun palveluasumisen piirissa
oli vuonna 2018 noin 43 500 henkilda (Huhta & Karppanen 2020: 11).

Ikaantyneiden palveluita jarjestetdan usealla tavalla, joista tehostettu palveluasuminen
on yksi muoto. Muistihairiot ja -sairaudet ovat merkittavimmat syyt ikaantyneiden palve-
luiden tarpeeseen. Ikdantyneistd suuri osa kykenee asumaan itsenéisesti omassa ko-
dissaan ilman saanndllista tukea tai palvelua. Tehostetun palveluasumisen liséksi
ikdantyneiden palveluvalikoimaan kuuluvat kotihoito, omaishoidon tuki, idkkaiden per-
hehoito seka vanhainkotien ja terveyskeskusten pitk&aikainen laitoshoito. Viimeisen
kahdenkymmenen vuoden aikana on tapahtunut muutos laitoshoidon vahenemisesta
tehostetun palveluasumisen kasvuun. (Sosiaali- ja terveysministerio ja Suomen Kunta-
liitto 2020: 16-17, 19.)

Laatusuosituksessa hyvéan ikdantymisen turvaamiseksi ja palvelujen parantamiseksi
otetaan kantaa ikaantyneiden palveluiden kehittamiseen johtamisen ja henkildkunnan
kehittamisen ja osaamistason kannalta. Suosituksen mukaan johtamistavan tulisi olla
henkildkuntaa osallistavaa ja henkilokunnalla pitaisi olla mahdollisuus osallistua oman
tyonsa kehittdmiseen. Henkilokuntaa olisi tarkea saada osalliseksi kehittdmistyon kai-
kissa vaiheissa; suunnittelussa, toteutuksessa ja seurannassa. Talla on vaikutusta
myds henkilokunnan tyéhyvinvointiin ja sen myota myds ikaéntyneiden saamien palve-
luiden laatuun. Tyon kehittamiseen liittyen tuodaan esiin koulutuksen ja tutkitun tiedon
hyddyntaminen. Suosituksessa tuodaan esiin moniammatillisten tiimien hyédyntaminen
seka hoito- ja kuntoutusalan tyontekijoiden yhteistyd. Suositeltavia kehittdmismuotoja
nahdaan olevan muun muassa vertaiskehittaminen, osallistuminen kehittamis- ja tutki-
mushankkeisiin seka kehittajatyontekijoiden hyddyntadminen. (Sosiaali- ja terveysminis-
teri0 ja Suomen Kuntaliitto 2020: 55-57.)

Harran (2014) vaitdskirjassa tuodaan esiin Denningin ja Yaholkovskin (2008) nakemys
yhdessa toimimisen tasoista. Talla nelivaiheisella tasolla ndhdaan yhteistoiminnan tar-
koittavan sita, etta ryhma tydskentelee yhdesséa saavuttaakseen ratkaisuja tai toiminta-
suunnitelmia. Tassa tutkimuksellisessa kehittAmistydssa talla ryhmalla tarkoitetaan
asukkaiden laheisia, tyontekijoitd ja johtoa, jotka yhdessa kehittavat toimintatapoja ta-
voitteellisesti. Yhteistoimintaan vaikuttavia vuorovaikutuksellisia tekijoitd on useita,
joista tutkimuksellisessa kehittamistydssani nden tarkeimpina eri osapuolten kyvyn
tydskennella tavoitteellisesti yhteistydssa, tarpeen ndkemisen yhteistoiminnan kehitta-

miselle seka vallan jakamista eri tahojen valilla. Yhteistoimintaan kuuluu oleellisesti



pyrkimys yhdessa toimimalla muuttaa nykyisia kaytanteita tavoitteen suuntaisesti. Yh-
teistoimintaprosessi edellyttdd muun muassa vastuun, tiedon ja toteutuksen jakamista,
vastavuoroisuutta, yhteistydssa tehtyja tavoitteita ja suunnitelmia seké kykya vuorovai-

kutukseen yhteisten toimintatapojen kehittdmiseksi. (Harra 2014: 33-35.)

Jeglinsky ja Kukkonen (2016) mé&arittelevat yhteistyon, tiimitydn ja moniammatillisen
yhteistyon ké&sitteita. He kuvaavat kuinka tiimitydn n&dhdaan tahtadavan yhteisen tehta-
van tai ongelman ratkaisuun aktiivisesti ja yhdessa toimien. Tiimissa hyddynnetaan jo-
kaisen taitoja ja osaamista seka luotetaan muihin tiimin jaseniin. Tavoitteet on laadittu
yhdessa ja jokainen kantaa vastuuta tavoitteiden saavuttamisesta. Tehokkaalla tiimi-
tyolla tavoitellaan luonnollisesti asiakkaan saaman hoidon ja palveluiden parempaa
laatua. Nain asiakkaan tarpeisiin pystytddn vastamaan ja toisaalta hyddyntdmaan eri
alojen osaajien ammattitaitoa monipuolisesti ja tarkoituksenmukaisesti. Toiminnan ke-
hittdmiseen ja muutosty6hon vaikuttavat useat tekijat, kuten johtajuus, koulutus seka
erilaiset rynmadynamiikkaan ja -prosesseihin liittyvat tekijat ja niiden ymmartaminen.
(Jeglinsky & Kukkonen 2016: 393—-394, 397-400.)

Muistisairaiden kanssa tydskennellessd ammattilaisten tuki asiakkaille korostuu. Asiak-
kaat ovat heitd ympardivien ihmisten varassa, silla heilla on rajalliset mahdollisuuden
toimia itsendisesti. Pehkosen, Martikaisen, Kinnin ja Monkkdsen (2019) mukaan henki-
[6kunnan pitda pystya tukemaan heidan toimijuuttaan, osallistumistaan ja osallisuut-
taan. Palveluita ja toimintaa on suunniteltava asiakkaiden kanssa yhdessa. Asiakkai-
den saamien laadukkaiden palveluiden varmistaminen tulisi olla kaiken toiminnan lah-
tokohta. Taman tavoitteen saavuttamisessa auttaa se, etta hanen ymparillaan olevat
ammattilaiset ja muut tahot tekevat yhteisty6td. On hyva tiedostaa miten kussakin tyo-
yhteisssa ja asiakkaan saamissa palveluissa merkitysta on kunkin organisaation toi-
mintatavoilla ja silla, miten asiakasta arvioidaan ja palveluita suunnitellaan. (Pehkonen
& Martikainen & Kinni & Ménkkoénen 2019: 89, 92-94.)

Laheisten ottamisella mukaan asukkaan kuntoutukseen on useita hyotyja. Ymparistolla
on merkitysta kuntoutujan osallistumiseen yhteiskunnan jasenené. Laheiset tuntevat
usein kuntoutujan hyvin ja heilla on sellaista tietoa hdnen menneesta elamastaan, jota
tyontekijoilla ei valttamatta ole. Laheiset voivat tarvita tukea tietdakseen miké voisi aut-
taa kuntoutujan tilannetta. Laheisten mukaanotto kuntoutukseen voi vahvistaa kuntou-
tujan suhdetta laheiseensa. Laheisten kanssa tulisi yhteistydssa suunnitella millaiset
kuntoutusmuodot tukevat myds laheisten jaksamista. Kuitenkin kuntoutusprosessiin
osallistuminen tai kuntoutujan avustaminen koetaan yleensd myonteisena ja luonnolli-

sena osana perheen vuorovaikutusta. (Juntunen 2016: 402, 404—405.)



4 Tutkimuksellisen kehittamistyon toimintaymparisto

Toimintaymparisténa tutkimuksellisessa kehittdmistydssani on eraan sosiaali- ja ter-
veysalan organisaation ikaantyneiden muistisairaiden tehostettu palveluasuminen. Or-
ganisaatiossa tydskentelee seka hoito- ettéa kuntoutusalan henkilokuntaa. Tutkimuksel-
lisen kehittamistydn aihe on muotoutunut yhteistydssa organisaation ja kollegoiden

kanssa kaydyissa keskusteluissa.

Kuntoutukseen liittyvat toiminnan tavoitteet on tassé organisaatiossa ryhmitelty ensin-
nakin asukkaan saamaan yksilollisesti toteutettavaan hoito- ja kuntoutustyéhén. TAma
pitda sisélladn asukkaan tarpeiden, toiveiden ja mieltymysten huomioimisen sekd mah-
dollisuuden osallistua mielekké&seen ja toiminnalliseen arkeen. Siihen sisaltyy monen-
laisia toimia alkaen paivittaisista arkirutiineista aina erilaisiin toiminnallisiin ryhmiin.
My@s yhteisdllisyys ja osallisuus ovat keskeisia osa-alueita toiminnassa. Yhteisollisyy-
den ja osallisuuden alueella tavoitellaan sita, ettd asukas pystyy osallistumaan asuin-
paikkansa toiminnan suunnitteluun, osallistumaan asuinpaikkansa ulkopuoliseen toi-
mintaan ja tekemaan valintoja arjessa. Asukkaille jarjestetdaan heidan toiveistaan lahte-
vaa toimintaa ja asukkaiden yhteydenpitoa laheistensa kanssa tuetaan. Kuntoutuksen
ja asukkaiden toimijuuden nakékulmasta on olemassa tavoitteita, jotka tukevat tyonte-

kijdiden osaamisen kehittymista seké asukkaiden toimintakyvyn tukemista.

5 Tutkimuksellisen kehittdmistyon tarkoitus, tavoite, kehitta-
mistehtavat ja tuotos

Tutkimuksellisen kehittamistydn tarkoituksena oli kehittaa yhteistoimintaa tehoste-

tussa palveluasumisessa muistisairaiden henkildiden toimijuuden edistamiseksi.
Kehittamistehtavat olivat seuraavat:

1. Kuvata mita uutta tarvitaan yhteistoimintaan tehostetussa palveluasumisessa muisti-

sairaiden asukkaiden toimijuuden edistamiseksi asukkaiden laheisten ndkdkulmasta.

2. Mitd on muistisairaiden asukkaiden toimijuutta edistava yhteistoiminta tehostetussa

palveluasumisessa moniammatillisen kehittajaryhman ja johdon nakodkulmasta?
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3. Mitd uusia yhteistoiminnan kaytantoja tarvitaan muistisairaiden henkiléiden toimijuu-

den edistamiseksi kuntoutusalan henkiléstdn ja johdon nakdékulmasta?

Kehittamistydn tuotoksena on kuvaus yhteistoiminnan keskeisista tekijoista muistisai-

raiden henkildiden toimijuuden edistamiseksi tehostetussa palveluasumisessa.

6 Menetelmalliset ratkaisut

6.1 Tutkimuksellinen lahestymistapa

Tutkimuksellisena lahestymistapana kehittamistydssa oli toimintatutkimus. Kananen
(2014) tuo esiin, etta toimintatutkimuksessa ei ole tarkoitus vain tehda kuvausta tutki-
musprosessista. Tydelaman kannalta oleellista on saada aikaan muutosta, johon talla
tyolla pyritddn. Myo6s tutkimuskysymyksissa on nahtavissa pyrkimys toimintatapojen ke-
hittdmiseen. On huomioitava johdon positiivisempi suhtautuminen tutkimusta kohtaan,
jos tutkimuksen tuloksien arviointi on mahdollista ja siitd on hyotya yhteistyékumppa-
nille. (Kananen 2014: 52, 54.) Tutkimuksellista kehittamistyota tehtiin yhteistytssa tyo-
elaméan kumppanin kanssa, jotta heidat saatiin sitoutumaan tutkimukselliseen kehitta-
misty6hon ja jotta heidan ndkemyksensa tulivat huomioiduiksi. Kaikkea ei voi kuiten-
kaan muuttaa kerralla, joten on oleellista valita realistiset kehittdmiskohteet, joista aloi-

tetaan.

Toimintatutkimukselle tyypillisia piirteita ovat toiminnan kehittaminen kohti muutosta,
yhteistoiminta, tutkimus seké tutkijan mukana olo. Toimintatutkimuksen kuvataan ole-
van jatkuva prosessi, jonka tdhtdimena on jatkuvana eteneva muutos ja kehittdminen.
Tassa tutkimuksellisessa kehittdmistydssa toteutettiin toimintatutkimuksen syklin en-
simmainen suunnitteluvaihe ja muut vaiheet eli toiminta, havainnointi ja seuranta toteu-
tuvat suunnitteluvaiheen valmistumisen jalkeen. Toimintatutkimuksellinen lahestymis-
tapa valittiin, koska se soveltuu ryhmien toiminnan kehittdmiseen ja muutokseen. Tutki-
jan rooli on toimintatutkimuksessa erilainen muihin tutkimuksiin nahden. Toimintatutki-
muksessa tutkijan roolin n&hdaan olevan aktiivinen toimija, kun taas muissa tutkimuk-
sissa tutkijan roolina on olla ulkopuolinen havainnoija tai ulkopuolinen osallistuja. (Ka-
nanen 2014: 11-16, 24, 28.)

Tassa tutkimuksellisessa kehittamistydssa tutkimuksen tekijan rooli on ollut fasilitoijan

rooli. Tarkoituksena oli antaa kehittdmiseen osallistujien olla enemman aanessa, jotta
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he saivat tuoda esiin ideoitaan ja ajatuksiaan. Toimintatutkimuksessa tutkija ja tutki-
mukseen osallistuvat henkil6t ovat aktiivisia toimijoita, joten myoés tutkimuksellisen ke-
hittdmisty6n tekija on ollut tutkimustilanteissa vuorovaikutuksessa kommentoiden, ky-

sellen ja tarkentaen osallistujien sanomaa. (Kananen 2014: 67, 69.)

Tiedon intressina tutkimuksellisessa kehittdmistytssa oli piirteita seka praktisesta etta
kriittisesta, emansipatorisesta tiedon intressista. Praktisessa l&hestymistavassa pyrki-
myksend on ymmartaminen. Tiedon intressilla on tarkoitus vastata siihen, minkalaista
tietoa ollaan tavoittelemassa. Praktista lahestymistapaa kayttaen taman tutkimukselli-
sen kehittamistyon tekija maaritteli yhdessa muiden kehittdmiseen osallistuvien kanssa
l[ahtotilanteen haasteet ja keinot niiden ratkaisemiseksi. Tama toimintatapa on proses-
simaista, ja suunnitelmaa voidaan korjata ja muokata prosessin aikana. Tavoitteena oli
tutkimuksellisessa kehittamistytéssad mukana olleiden saavuttama uusi ymmarrys toi-
minnastaan seka sen muuttuminen jatkossakin itsendisempaan ja tietoisempaan suun-
taan. Emansipatorisessa lahestymistavassa pyrkimyksena on toiminnan kehittdminen
ja muutos. Jokainen tutkimuksellisessa kehittamistydssa mukana oleva osallistuu kehit-
tamiskohteena olevan asian méaarittelyyn ja ratkaisujen l6ytamiseen. (Toikko & Ranta-
nen 2009: 44-46; Vilkka 2015: 63—65.)

6.2 Tiedontuottajien valinta ja kuvaus

Tiedon tuottajiksi valittiin organisaation johdon edustajia, hoitotytén ammattilaisia
(hoiva-avustajat, lahihoitajat, sairaanhoitajat), kuntoutusalan ammattilaisia (toiminta- ja
fysioterapeutit) sekd asukkaiden laheisia. Tutkimukselliseen kehittamistydhon osallistu-
minen oli vapaaehtoista. Toikon ja Rantasen (2009) mukaan tiedon tuottajia valittaessa
tulee miettia, keiden osallistuminen on tarke&é seka saada mukaan kaikki, joita asia
koskee. Eri tahojen osallistuminen on monella tapaa hyddyllistd. N&ain saadaan moni-
puolista tietoa, kun jokainen voi tuoda oman nékemyksensa esiin ja yhteistydssa mui-
den kanssa ndkemykset kehittyvat. Osallistavassa kehittamistoiminnassa tavoitteena
on vuorovaikutuksen avoimuus seka prosessimainen dialogi, jotka mahdollistavat yh-

dessa kehittamisen ja muilta oppimisen. (Toikko & Rantanen 2009: 90-93.)

Omaisten kohdalla valintakriteereina olivat sellaiset omaiset, joilta voitiin olettaa saavan
parhaiten tietoa tutkimuksellisen kehittdmistydn aiheesta ja joilla on taito itsensé ilmai-
semiseen sanallisesti (Tuomi & Sarajarvi 2018: 99). Taman valinnan tekemisesséa saa-

tiin apua myo6s hoitajilta. Perukankaan (2014) mukaan omaisia on tarked ottaa mukaan
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hoivakodin arkeen. Heilla on usein arvokasta tietoa asiakkaasta, hdnen tavoistaan ja
tottumuksistaan seka hanen historiastaan. Heiddn osaamistaan voisi hytdyntaa enem-
man, silla usein omaisilla on motivaatiota edistdd oman laheisensa toimintakykya.
Heilla voi olla erilaisia ja uusia ideoita toiminnan kehittdmiseen seka halua jarjestaa toi-
mintaa hoivakodissa. (Perukangas 2014: 20-21, 25.) Tahan tutkimukselliseen kehitta-
misty6hon saivat osallistua omaiset riippumatta asukkaan muistisairauden vaiheesta.
Talloin oli mahdollisuus saada omaisten kautta ajatuksia muistisairaan henkilén toimi-
juuden edistamisesta siinakin vaiheessa, kun asukas ei pysty enaa itse kommunikoi-

maan.

Hoitoalan tydntekijoiden kohdalla valintakriteerina oli, ettd he ovat vakituista henkil®-
kuntaa tai vakituisia sijaisia. Kuntoutusalan tydntekijoiden kohdalla valintakriteerina oli
se, ettd he tydskentelevét kuntoutusalan tyontekijoind organisaation yksikoissa.

Tutkimukselliseen kehittamistydhon osallistuville annettiin tietoa sen siséllosté ja toteu-
tuksesta seka henkilttietojen kasittelysta (litteet 1-5). Heille annettiin tarpeeksi aikaa
muodostaa mielipiteensa tutkimukselliseen kehittdmistython osallistumisesta ja heilla
oli oikeus saada lisatietoja siihen liittyen. Tutkittavilla oli oikeus peruuttaa osallistumi-
sensa tutkimukselliseen kehittdmistyohoén misséa tahansa vaiheessa. Osallistumisesta
tai osallistumatta jattamisesta ei koitunut heille mink&énlaista haittaa. (Kohonen &
Kuula-Luumi & Spoof 2019: 8-9.) Taméan raportin liitteend ovat tutkimushenkilGtiedot-

teet, suostumusasiakirja ja tietosuojaseloste (liitteet 1-5).

Tiedontuottajille 1ahetettiin kutsu osallistua tutkimukselliseen kehittamistyohon seka ke-
rattiin suostumukset kaikilta tutkimukseen ilmoittautuneilta ennen kehittamistilannetta.
Kutsun lahettaja oli tutkimuksellisen kehittamistyon tekija. Asukkaiden omaisille lahetet-
tiin kutsu osallistua tutkimukseen sahkopostitse tai suullisesti kysymalla halukkuutta
osallistumiseen. He saivat luettavakseen tutkimustiedotteen, suostumuslomakkeen ja
tutkimuksellisen kehittamistyodn tietosuojaselosteen. Luettuaan lomakkeet ilmoittivat he
suoraan tutkimuksellisen kehittamistyon tekijalle suostumuksestaan osallistua tutkimuk-
selliseen kehittAmistyohon. Haastatteluaika sovittiin tamén jalkeen. Kutsut kumpaankin
henkilokunnan yhteiskehittelytilaisuuteen |ahetettiin sdhkodpostitse. Tutkimuksellisesta
kehittamistydsta ja tulossa olevista yhteiskehittelytilaisuuksista oli kerrottu henkilékun-
nalle myds viikkopalavereissa. Tutkimuksellisen kehittamistyon tekija l&hetti kutsut yh-
teiskehittelyyn, tutkimustiedotteen, suostumuslomakkeen seka tutkimuksellisen kehitta-

mistyon tietosuojaselosteen molempiin henkildkunnalle tarkoitettuihin tilaisuuksiin kahta
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viikkoa ennen tilaisuuden jarjestamista. Haastattelutilanteiden ja yhteiskehittelytilai-
suuksien alussa kaikilta osallistujilta kerattiin allekirjoitetut suostumuslomakkeet. Jokai-
nen osallistuja sai itselleen kopion suostumuslomakkeesta ja toinen kopio jai tutkimuk-
sellisen kehittdmistyon tekijalle. Tiedon tuottajien allekirjoittamia suostumuslomakkeita
sdilytettiin lukollisessa laatikossa, johon oli avain vain tutkimuksellisen kehittdmisty6n

tekijalla.

6.3 Aineiston keruu

Aineiston keruu tapahtui laadullisin menetelmin. Ensimmaisen kehittamistehtavan ai-
neisto kerattiin asukkaiden laheisten yksildllisilla teemahaastatteluilla. Toisen kehitta-
mistehtavan aineisto kerattiin moniammatillisen kehittajaryhman ja johdon yhteiskehit-
telytilaisuudessa. Kolmannen kehittamistehtévan aineisto keréttiin kuntoutusalan tyon-
tekijoiden ja johdon yhteiskenhittelytilaisuudessa. Tarkoituksena oli tiedon kumuloitumi-
nen tutkimuksellisen kehittdmistydn edetessa.

Asukkaiden laheisten haastattelut olivat puolistrukturoituja teemahaastatteluita, jossa
kysymykset oli laadittu etukateen valittujen teemojen perusteella. Jokaiseen teemaan
liittyi my0s tarkentavat kysymykset. Haastattelun aikana kysymyksia pystyi viela tarken-
tamaan haastateltavien vastausten perusteella. Kriteerind haastattelun teemoissa ja
kysymyksissa oli, ettéd ne pohjautuivat tutkimuksessa kaytettyyn viitekehykseen. (Tuomi
& Sarajarvi 2018: 87—-88.) Tassa tutkimuksellisessa kehittamistydssa viitekehyksena oli
Jyrkdman (2013) toimijuuden modaliteetit sekéa yhteistoiminta. Asukkaiden laheisten

teemahaastattelun runko on kuvattu liitteessa 6.

Yhteiskehittelylla tarkoitetaan aktiivista kehittdmista aidossa ty6elamayhteistytssa,
jossa yhdessa tuotetut ratkaisut ja oivallukset ovat parempia kuin ennen ja hy6dyt tule-
vat nakyvaksi kaytdnndssa. Kehittelyyn osallistuvat kaikki asianosaiset, jotta jokainen
voi tuoda ndkemyksensa ja osaamisensa kehittamistyohon. Yhteiskehittelyssa tavoite
on yhteinen ja sen avulla tarkoituksena on kehittda yhdessa parempia toimintatapoja,
jotka nakyvat kaytanndssa tyoyhteison arjessa. Yhteiskehittelyn kuvataan muun mu-
assa edistavan yhteisollistd osaamista, aktiivista tiedon tuottamista, tarjoavan uusia oi-
valluksia sek& matalan kynnyksen osallistumiseen. Yhteiskehittely sopii tydelaman ke-
hittAmistoimintaan, jossa on tarkoituksena esimerkiksi tydyhteison toiminnan kehittami-
nen. Yhteiskehittelyn hyotyind kuvataan olevan tiedon tuottamisen syveneminen, kehit-

tamistoiminnan laadun parantuminen sek& hyvinvoinnin lisdéaminen. Yhteiskehittelyyn



14

osallistuvien tietdmys ja osaaminen muodostavat yhteiskehittelyn kautta uutta tietoa,
joka edistaa yhteisen tavoitteen saavuttamista. Yhteiskehittelyssa on oleellista yhdessa
muodostettu padmaara ja asetetut tavoitteet. Kehittamisessa on myos oleellista tehty-
jen suunnitelmien kaytannon toteutus. Yhteiskehittelyn onnistumista voidaan arvioida
siihen suunnitelulla lomakkeella. (Harra & Makinen & Sipari 2012: 4-11, 16-17.)

Engestrom tuo teoksessaan esiin yhteiskehittelyn historiaa Victorin ja Boyntonin (1998)
maaritelman mukaan. Yhteiskehittelyn tarkoituksena on tiedon tuottamisen kannalta
dialoginen tieto. Yhteiskehittelyssa tietoa jasennetéaén ja kehitetdén verkostoissa, yh-
teistydssa muiden kanssa eri rajapinnoilla. Tata voidaan ajatella esimerkiksi siten, etta
eri ammattiryhmat, johto ja asiakkaat kehittavat toimintaa yhdessa. Eri toimijat siis ta-
voittelevat parempaa toimintamallia yhteiseen kehitettavaan asiaan. (Engestrém 2004:
80, 85—-87.) Tutkimuksellisen kehittdAmistytn kehittAmistehtavien sykli kuvataan alla ole-

vassa taulukossa 1.

Taulukko 1. Tutkimuksellisen kehittamistydn kehittdémistehtéavien sykli

Kehittamistehtavat

Aineiston keruu ja analysointi

Tulos

Kehittamistehtava 1. Kuvata
mité uutta tarvitaan yhteistoi-
mintaan tehostetussa palvelu-
asumisessa muistisairaiden
asukkaiden toimijuuden edista-
miseksi asukkaiden laheisten
nakokulmasta?

Teemahaastattelu asukkaiden
laheisille

— > Aineistolahtdinen sisal-
I6nanalyysi

Kuvaus asukkaiden |&heisten
ajatuksista mita uutta tarvitaan
yhteistoimintaan tehostetussa
palveluasumisessa muistisairai-

den asukkaiden toimijuuden
pggtémiseksi.

Kehittdmistehtava 2. Mité on
muistisairaiden asukkaiden toi-
mijuutta edistava yhteistoiminta
tehostetussa palveluasumi-
sessa moniammatillisen kehit-
tajaryhman ja johdon nakokul-
masta?

Muistisairaiden asukkaiden toi-
mijuutta edistava yhteistoiminta
tehostetussa palveluasumi-
sessa. Taustalla kehittdmisteh-
tava 1. tulokset

Kehittamistehtava 3. Mité uusia
yhteistoiminnan kaytantoja tar-
vitaan muistisairaiden henkil6i-
den toimijuuden edistamiseksi
kuntoutusalan henkildston ja
johdon néakdkulmasta?

Mitd uusia yhteistoiminnan kay-
tantoja tarvitaan muistisairaiden
henkildiden toimijuuden edista-
miseksi. Taustalla kehittamis-
tehtava 1 ja 2 tulokset.

/

Kuvaus yhteistoiminnan keskei-
sista tekijoistd muistisairaiden

henkildiden toimijuuden edista-
miseksi tehostetussa palvelu;
asumisessa.
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Ensimmaiseen kehittdmistehtavaan aineistoa keréattiin asukkaiden laheisten yksilo-
muotoisilla teemahaastatteluilla (Saaranen-Kauppinen & Puusniekka 2006). Kutsu
haastatteluun osallistumiseksi lahetettiin yhdelletoista henkil6lle, joista kuusi ilmoitti ha-
luavansa osallistua haastatteluun. Laheisten teemahaastattelut toteutuivat 14.6.-
23.8.2021. Haastattelijana toimi tAman tutkimuksellisen kehittamistyon tekija. Haastat-
telut nauhoitettiin digitaalisella aaninauhurilla. Nauhoitettua materiaalia kertyi yhteensa
3 tuntia 28 minuuttia. Aanitetyt haastattelut litteroitiin tekstimuotoon. Teksti& syntyi yh-
teensé 36 sivua fontilla Arial 1, rivivali 1.

Haastatteluita oli tavoitteena tehdé 6—8 kappaletta, joka on Eskolan (2007) ohjeistuk-
sen mukaan opinnaytetdissa sopiva maara. Opinnaytetdissa aineiston koko on tyypilli-
sesti pienempi méaaralliseen tutkimukseen nahden. (Tuomi & Sarajarvi 2018: 98—-99.)
Vilkan (2015) mukaan laadullisessa tutkimusmenetelman aineiston keruussa on tavoit-
teena enemmankin aineiston sisalléllinen laajuus kuin tiettyyn lukumaaraén nojaami-
nen (Vilkka 2015: 129).

Ennen teemahaastatteluiden toteuttamista tehtiin koehaastattelu, jonka avulla pystyttiin
varmistumaan kysymysten ymmarrettavyydesta. Nauhurin kayttda harjoiteltiin ennen
haastattelua. Haastattelutilaksi valikoitiin rauhallinen tila, jossa pystyttiin minimoimaan
erilaiset hairidtekijat. (Vilkka 2015: 130, 133.)

Toisen kehittamistehtavan aineiston keruu toteutui 8.9.2021. Aineiston keruussa kay-
tettiin suunnitelman mukaisesti Learning cafe- eli oppimiskahvila-metodia (Learning
cafe, Innokyla). Kutsu kehittdmistilaisuuteen lahetettiin 15:lle henkildlle, joista 11 osal-
listui tilaisuuteen. Tilaisuudelle oli varattu aikaa 1,5 tuntia. Yhteiskehittelytilaisuus toteu-
tui sille erikseen varatussa rauhallisessa tilassa. Tilaisuus alkoi suostumuslomakkeiden
kerdadmiselld, alustuksella aiheeseen seka tydskentelyohjeiden antamisella. Taman jal-
keen yhteiskehittelyyn osallistujat jaettiin kolmeen 3—4 hengen ryhm&an. Pienryhmat
saivat vuorollaan kaikki miettia ja kirjata ylos ajatuksensa ja ideansa kartongeilla ole-
vista kysymyksista. Aihekokonaisuudet oli jaettu neljalle kartongille ja ne sisalsivat jo-

kainen 3—4 kysymysta. Yhteiskehittelytilaisuuden kysymykset ovat liitteessa 7.

Yhteiskehittelytilaisuuden loppukeskustelu nauhoitettiin digitaalisella @aninauhurilla.
Nauhoitettua materiaalia kertyi 25 minuuttia. Aanitetty yhteiskehittelyn loppukeskustelu

litteroitiin tekstimuotoon. Tekstid syntyi yhteensa kuusi sivua fontilla Arial 1, rivivali 1.
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Liséksi aineistona toimi pdytakuntien neljalle kartongille, kartonkien koko 50x65 cm,

tuottama aineisto.

Kolmannen kehittamistehtavan aineiston keruu toteutui 30.9.2021. Aineiston ke-
ruussa kaytettiin suunnitelman mukaisesti Aivoriihi-metodia (Aivoriihi, Innokyld). Kutsu
kehittamistilaisuuteen lahetettiin viidelle henkil6lle, joista kaikki osallistuivat tilaisuuteen.
Tilaisuuteen oli varattu aikaa 1,5 tuntia ja se toteutettiin sille erikseen varatussa rauhal-
lisessa tilassa. Tilaisuus alkoi suostumuslomakkeiden keraamiselld, alustuksella aihee-

seen ja tydskentelyohjeiden antamisella.

Yhteiskehittely nauhoitettiin digitaalisella &aninauhurilla. Nauhoitettua materiaalia kertyi
58 minuuttia. Aanitetty yhteiskehittely litteroitiin tekstimuotoon. Tekstia syntyi yhteensa
14 sivua fontilla Arial 11, rivivali 1. Lisaksi aineistona oli yhdelle kartongille tuotettu ai-
neisto.

Taulukko 2. Yhteenveto aineiston keruusta ja aineiston koosta

Aineiston keruumenetelmat ja osallistujat | Aineiston koko

Kehittamistehtava 1
Yksilolliset teemahaastattelut, 6 kpl

Haastattelu 1 47 m?n 12 sek., 4,5 s_ivua _Iitterqitua teks_t?a
Haastattelu 2 39 min 39 sek, 6,5 sivua I!ttero!tua tekst!g}
Haastattelu 3 35 min 31 sek, 6,5_S|vue_1 I|tter0|tua tek_s_pa
Haastattelu 4 37 min 21 sek, 8 sivua I!ttero!tua tekst!§
Haastattelu 5 21 min 10 sek, 5 sivua I!ttero!tua tekst!§
Haastattelu 6 27 min 44 sek, 5 sivua litteroitua tekstia

Yhteensa 3 h 28 min, 36 sivua

Kehittamistehtava 2

Learning cafe eli oppimiskahvila 25 min, 6 sivua litteroitua tekstia
11 osallistujaa ' 4 kpl 50x65 cm kartonkeja poytakuntien muis-
tiinpanoja

Kehittamistehtava 3

Aivoriihi 5, osallistujaa 58 min 35 sek, 14 sivug Iitter.oitu_g teksti.a )
1kpl 50x65 cm kartonki osallistujien muistiinpa-
noja
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6.4 Aineiston analyysi

Ensimmaisessa kehittdmistehtavéssa analyysikysymyksena oli Mita uutta tarvitaan yh-
teistoimintaan tehostetussa palveluasumisessa muistisairaiden asukkaiden toimijuuden
edistamiseksi asukkaiden laheisten ndkokulmasta? Analyysiyksikkona oli ajatuskoko-

naisuus.

Toisessa kehittdmistehtdvassa analyysikysymyksena oli Mitd on muistisairaiden asuk-
kaiden toimijuutta edistava yhteistoiminta tehostetussa palveluasumisessa moniamma-
tillisen kehittajaryhman ja johdon nakoékulmasta? Analyysiyksikkona oli ajatuskokonai-

Suus.

Kolmannessa kehittdmistehtavassa analyysikysymyksena oli Mita uusia yhteistoimin-
nan kaytantoja tarvitaan muistisairaiden henkiléiden toimijuuden edistamiseksi kuntou-

tusalan henkiléston ja johdon nakoékulmasta? Analyysiyksikkdna oli ajatuskokonaisuus.

Kaikkien kehittdmistehtavien aineistot analysoitiin aineistolahtoisella siséllonanalyysilla.
Aineistojen litterointien jalkeen aineistoon tutustuttiin huolellisesti, jonka jalkeen etsittiin
maariteltyihin analyysikysymyksiin vastaavia ajatuskokonaisuuksia. Analyysitaulukossa
aineistosta Kirjattiin ensin alkuperéiset ilmaukset, taman jalkeen pelkistetyt ilmaukset,

jonka jalkeen lahdettiin muodostamaan alaluokkia ja alaluokista lopulta ylaluokkia. Jois-

takin ylaluokista muodostui viela p&aaluokkia. (Tuomi & Sarajarvi 2018: 122-127.)

6.5 Tutkimuksellisen kehittamistyon eteneminen

Tutkimuksellisen kehittamistyon aihe alkoi muodostua syksylla 2020. Aiheesta kaytiin
keskusteluja tydyhteisdssd, kuntoutusalan kollegoiden seka johdon kanssa. Tutkimuk-
sellisen kehittAmistyon aiheen muotoutuminen lopulliseen muotoonsa syntyi ohjauskes-
kustelujen ja Metropolia ammattikorkeakoulun aihe- ja suunnitelmaseminaarien myota.
Talvi 2021 kului tutkimussuunnitelmaa muokatessa saadun palautteen pohjalta. Yhteis-
tydorganisaatio myonsi tutkimusluvan tutkimukselliselle kehittamistyolle 20.5.2021. Tut-
kimusluvan myontamisen jalkeen alkoi haastateltavien rekrytoiminen ensimmaista ke-
hittAmistehtavaa varten. Haastattelut toteutuivat kesé-elokuussa 2021. Haastattelujen
analysoinnin jalkeen sovittiin toisen ja kolmannen kehittdmistehtavan aineiston keruita
varten yhteiskehittelytilaisuudet, jotka toteutuivat syyskuussa 2021. Tutkimuksellisen

kehittdmistyon aikataulu on kuvattu alla olevassa taulukossa 3.
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Taulukko 3. Tutkimuksellisen kehittdmistydn aikataulu

Aika Toteutus ja osallistujat Paikka

Syksy 2020 KehittAmistyon ideointia, tarve- | Metropolia AMK
ja aiheanalyysit

Tammikuu 2021 Tutkimussuunnitelman tekemi- | Metropolia AMK
nen, suunnitelmaseminaari

tely ja tutkimusluvan hakeminen | ganisaatio
ja hyvaksytty tutkimuslupa

Helmi-toukokuu 2021 Tutkimussuunnitelman viimeis- | Metropolia AMK ja yhteisty6or-

Touko-kesakuu 2021 Aineiston keruiden suunnittelu

Keséa-syyskuu 2021 Kehittamistehtavien aineistojen | Yhteistydorganisaatio
keruut ja niiden analysoinnit

Elo-marraskuu 2021 Aineistojen analysointi ja rapor-
tin kirjoittaminen

Marraskuu 2021 Tutkimuksellisen kehittAmistyon | Metropolia AMK
esittely kuntoutuksen sympo-
siumissa. Tutkimuksellisen ke-
hittamistydn palautus ja kyp-
syysnayte.

Joulukuu 2021 Tutkimuksellisen kehittdmistyon | Theseus
Julkaisu. Metropolia AMK

Tutkimuksellisen kehittamistydn raporttia on kirjoitettu samaan aikaan aineiston kerui-
den ja analysointien kanssa. Tutkimuksellisen kehittdmistytn tulokset esiteltiin Metro-
polia ammattikorkeakoulun kuntoutuksen symposiumissa 10.11.2021. Tutkimuksellinen
kehittamistyd valmistui marraskuussa 2021 ja julkaistiin Theseuksessa joulukuussa
2021.

7 Muistisairaiden asukkaiden toimijuuden edistaminen tehos-
tetussa palveluasumisessa

7.1 Uudet yhteistoiminnan kaytannot asukkaiden laheisten n&kodkul-
masta

Tulosten mukaan asukkaiden laheiset ehdottivat uusia k&ytantdja toimijuuden edistami-

seen. Nama kehittdmisehdotukset liittyivat yhteydenpitoon ja yhteistydhon asukkaiden
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laheisten kanssa, aktiiviseen ja toiminnalliseen arkeen seka asukkaiden vaikutusmah-

dollisuuksiin. Alla olevassa kuviossa havainnollistetaan laheisten haastatteluiden tulok-

sia.

-Yhteydenpito
-Yhteistyd
-Tiedottaminen

Yhteistyo ja

yhteydenpito

asukkaiden
laheisten kanssa

-Mielenkiinnon kohteet
-Fyysinen toimintakyky
-Toimintakyvyn yllapita-
minen

-Paivarytmi
-Sosiaaliset suhteet

-Ohiattu toiminta

Asukkaiden -Mielipiteen kysyminen

vaikutus- U .
mahdollisuudet |:> -Valintojen tekeminen

Kuvio 2. Yhteistoiminta tehostetussa palveluasumisessa muistisairaiden asukkaiden toimijuuden

edistamiseksi laheisten nakdkulmasta

Yhteisty6ssa ja yhteydenpidossa asukkaiden laheisten kanssa tarkeaksi kehitta-
miskohteeksi koettiin yhteydenpitoon, yhteistyohon ja tiedottamiseen liittyvat teemat.
Tulosten mukaan omaiset toivoivat yhteydenpidon toteutuvan ryhmakodista pain. Yh-
teydenpidon toivottiin olevan aktiivista ryhmakodin puolelta liittyen hoitoneuvotteluista
sopimiseen, voinnista ja sen muutoksista seka toimintakyvysta tiedottamiseen. Arjen
tapahtumista toivottiin myds tietoa seka miten ja minkalaiseen toimintaan asukas osal-
listuu. Omaisten toiveena oli saada tietoa, mikéli huomataan asukkaan erityisesti pita-
van jostakin tai tarvitsevan jotakin. Talléin omainen voisi mahdollistaa tdmén toteutumi-
sen. Yhteydenpitoa toivottiin omahoitajan kanssa, ja etenkin omahoitajan vaihtuessa
yhteydenpitoa kaivattiin. Yhteydenpitoa toivotiin myds asukkaan tarvitsemista seka toi-
mintakykya tukevista palveluista. Esimerkkeja mainittiin fysioterapiasta, jalkahoidosta,

kampaajasta ja Kelan korvaamista palveluista.



20

Tulosten mukaan yhteisty6hon liittyen koettiin tarkeéksi asukkaan hoidon ja kuntoutus-
tarpeen suunnittelu yhdessa. Omaisten illoissa toivottiin kuulumisten vaihtoa muiden
laheisten kanssa, tietoa ryhmakodin toiminnasta seka asiantuntijoiden ja laakarin pu-
heenvuoroja muistisairauteen liittyvista asioista. Osa haastateltavista toi esiin haluk-
kuutensa osallistua yhteisille retkille, tapahtumiin tai muuhun toimintaan yhdessa asuk-

kaan kanssa seké avustajan roolissa.

Tiedottamiseen liittyen omaiset toivovat saavansa tietoa ryhmékodin toiminnasta,
viikko-ohjelmasta ja arjesta esimerkiksi kuukausittaisen kirjeen muodossa. Kehittamis-
ideana oli myds asukkaan omahoitajan valokuvan ja yhteystietojen I6ytyminen asuk-
kaan huoneesta. Myds muiden tydntekijoiden kuvien ja tiedon henkilokunnan tyénku-
vista ja heid&n yhteystiedoistaan toivottiin olevan esilla. Toivetta tuli myos ulkopuolista
palveluntuottajista tiedottamisesta seka mikali huomataan asukkaan hy6tyvan néista
palveluista.

Aktiiviseen ja toiminnalliseen arkeen liittyvié kehittamiskohteita olivat paivarytmiin,
toimintakyvyn yllapitamiseen seka fyysisen toimintakyvyn ja sosiaalisten suhteiden tu-
kemiseen, ohjatun toiminnan jarjestamiseen seka mielenkiinnon kohteisiin liittyvat tee-
mat. Paivarytmin toivottiin olevan saanndllinen ja ohjelmaa siséltava. Haastateltavat
toivat esiin toiveensa siita, etta paivat ovat toiminnallisia ja siséaltavat mielekasta, ohjat-
tua tekemista. Asukkaiden aktivointia toimintaan pidettiin tarkedna. Asukkaiden san-
gyssa oloaika herétti toiveita sen suhteen, etta sangyssa vietetty aika ei olisi paivan ai-
kana liilan suuri. Toisaalta my@s sita tuotiin esiin, ettd miten "sankyvetoiset” asukkaat
saisi houkuteltua mukaan toimintaan. Tarkeana nahtiin myos asukkaan paatantavalta

omasta paivarytmistaan ja esimerkiksi nukkumaanmenoajastaan.

Asukkaiden fyysisen toimintakyvyn osalta toiveena oli heidén fyysisen toimintakykynsa
tukeminen ja yllapitdminen. Paivittdisessa arjessa nahtiin tarkeana likkkumiseen kan-
nustaminen seka liikuntakyvyn, liikkuvuuden ja tasapainon yllapitaminen. Keinoina ta-
h&an nahtiin olevan ohjattu yksilollinen ja ryhnmamuotoinen liikuntaharjoittelu, k&velyhar-
joitukset ja kavelyttaminen seka ulkoilu. Pydratuolia kayttavien kohdalla toiveena ol
kiinnittd& huomiota siihen, ettei pyoratuolissa istumisaika ole liian pitka. Toiveena oli
myds, etta jos liikuntakyvyn suhteen ilmenee ongelmia, otetaan kayttoon toimenpiteita

tilanteen korjaamiseksi.

Toimintakyvyn yllapitamisessa néahtiin tarkedna omatoimisuuden tukeminen jéljella ole-
via voimavaroja hyddyntaen. Toimintakyvyn yllapitaminen ja sen sailyminen loppuun

asti olisi tarke&é. Asukkaita pitéaisi myds kannustaa toimintaan osallistumiseen.
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Sosiaalisten suhteiden osalta toiveena oli asukkaiden sosiaalisten suhteiden yllapito
omaisten ja muiden asukkaiden kesken. Liséksi toivottiin omalla l&heisella olevan sosi-
aalista kanssakaymista muiden asukkaiden kanssa seka kohtaamisten mahdollista-
mista muiden ihmisten kanssa. Paivittdiseen arkeen toivottiin kuuluvan yhdessa teke-
mista ja yhdessa olemista muiden kanssa. Keinoina nahtiin olevan keskusteleminen ja
keskusteluseuran tarjoaminen asukkaille, lasnéolo seké harjoituksia puhekyvyn yllapi-

tamiseksi.

Ohjatun toiminnan toivottiin olevan saanndéllista ja ettd asukas osallistuu toimintahetkiin
ja yhteisiin tuokioihin ja ettd h&nt& kannustetaan osallistumaan niihin. Ryhméatoiminnan
toteutumista pidettiin tarkeé&na seka sita, ettd ohjelma on asukkaille mielekasta. Erityi-
sesti musiikki- ja lauluhetket, kasilla tekeminen, ulkoilu ja jumppatuokiot n&htiin tar-

keana. Myos retkien tekeminen ja asukkaiden osallistuminen niihin oli toivomuksena.

Mielenkiinnon kohteisiin littyen omaiset toivoivat mielenkiinnon kohteiden selvittamista
asukkailta. Haastateltavat toivat esiin asukkaiden yksil6llisid mielenkiinnon kohteita,
joita mainittiin olevan luonto, kirjallisuus, ulkoilu, musiikki, kasity6t, valokuvat, kaupassa
kayminen ja musiikkiesitykset. Osa haastateltavista kaipasi tietoa, mitka ovat asukkaan
nykyiset mielenkiinnon kohteet. Toiveena oli asukkaiden kannustamista mielenkiinnon
kohteiden tekemisen pariin tai ettéa asukkaalla on mahdollisuus tehda mielenkiinnon

kohteitaan avustettuna jonkun kanssa.

Asukkaiden vaikutusmahdollisuuksiin liittyvat teemat olivat mielipiteen kysyminen
asukkaalta seka valintojen tekeminen. Asukkaiden laheisten vastauksissa tuli esiin se,
ettd asukkaiden mielenkiinnon kohteet, mielipiteet ja tahto saataisiin selvitettya. Mieli-
pide toivottiin saavan selville seka mitd asukas haluaa tehda ja mista han pitaa. Tar-
ke&na néhtiin tahdon saaminen selville, vaikka asukkaan puhekyvyssa ja muistissa
olisi ongelmia. Tarke&ksi koettiin saada asukkaan mielipide siitd, onko han oikeasti pi-
tanyt toiminnasta, johon on osallistunut. Asukkaat tarvitsevat tukea mielipiteensa ilmai-
suun. Ehdotuksia tuli asukkaalle annettavaan tukeen mielipiteensa ilmaisussa esimer-
kiksi hymynaama-asteikkoa kayttaen. Mielipiteen voi saada esille myos kysymalla, jut-

telemalla ja vaihtoehtojen antamisella.

Valintojen tekemisen suhteen tarkeédna nahtiin asukkaiden mahdollisuus niiden tekemi-
seen, valinnan mahdollisuuteen arjessa ja mahdollisuus vaikuttaa valintoihin. Esimerk-
kein& tasséa on vaatteiden valitseminen itse ja paivarytmiin vaikuttaminen esimerkiksi
paattamalla omasta nukkumaanmenoajastaan ja kaikesta, mihin pystyy viela vaikutta-

maan.
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7.2 Muistisairaiden asukkaiden toimijuutta edistava yhteistoiminta mo-

niammatillisen kehittajaryhman ja johdon nakdkulmasta

Moniammatillisen kehittajaryhmaén ja johdon yhteiskehittelytilaisuudessa muodostui

nelja laajempaa teemaa, joita olivat yhteisty0 ja yhteydenpito asukkaiden laheisten

kanssa, aktiivinen ja toiminnallinen arki, asukkaan vaikutusmahdollisuudet seka henki-

I6kunnan koulutus ja osaaminen. Alla olevassa kuviossa on havainnollistettu naita tee-

moja.

-Kehittamistilaisuu-
det

-Yhteiset kdytannot
-Henkilékunnan ny-
kyinen koulutus- ja
osaaminen seké kou-
lutus- ja osaamistar-
peet

-Toiminnan kehitta-
minen
-Henkilékunnan vai-
kutusmahdollisuudet
-Ty6hyvinvointi

Kuvio 3. Muistisairaiden asukkaiden toimijuutta edistéava yhteistoiminta tehostetussa palveluasu-

Asukkaiden
vaikutus-
mahdollisuudet

U

-Omaisten mukaan otta-
minen

-Omaisten huomioimi-
nen vierailujen yhtey-
dessa

-Yhteydenpito omaisten
kanssa

-Omaisten kutsuminen
tapahtumiin

U

Mielipiteen kysyminen
Toiveiden kysyminen
Valintojen tekeminen
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misessa moniammatillisen kehittajaryhman ja johdon nakokulmasta

Henkilékunnan koulutus ja osaaminen siséltaa kehittamistilaisuudet, yhteiset kay-
tannoét, henkildkunnan nykyisen koulutuksen ja osaamisen, henkildkunnan koulutus- ja
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osaamistarpeet, toiminnan kehittamisen, henkilékunnan vaikutusmahdollisuudet seka

tydhyvinvoinnin.

Kehittamistilaisuuksia ovat henkilokunnalle jarjestettavat kehittamispaivat, yhteispala-
verit, koulutukset ja hoitotiimit. Tulosten mukaan yhteiskehittelyyn osallistuneet toivat
esiin yhteisten kaytantdjen tarkeyden. Merkittavaa oli yhteisista toimintatavoista sopimi-
nen, yhdessa tekeminen ja avoin keskustelu. My6s henkildkunnan nykyista koulutusta
ja osaamista selvitettiin yhteiskehittelyssa. He toivat esiin osaamistaan, joka liittyi hoito-
tydn osaamiseen, vuorovaikutus- ja yhteistyotaitoihin seka muuhun heidan saamaansa
osaamiseen. Hoitotyon osaamiseen liittyen tuotiin esiin lahihoitajakoulutus, vanhustyon
erikoistumisjakso, ladkehoidon koulutus, muistihoitajakoulutus, kipu- ja haavahoitaja-
koulutus, palliatiivisen hoitotydn koulutus ja saattohoitokoulutus. Vuorovaikutus- ja yh-
teistyOtaitoihin liittyvaa osaamista olivat keskustelu- ja kuuntelutaidot, empatiakyky, on-
gelmanratkaisutaidot, yhteisty6 sidosryhmien kanssa ja kokonaiskuvan hahmottami-
nen. Muuta osaamista olivat muun muassa ensiapukoulutus, hygieniapassikoulutus,

tydvuorosuunnittelu ja palveluohjaus.

Tulosten mukaan henkilokunnan kokemia koulutus- ja kehittamistarpeita sekd osaami-
sen ja kehittamisen tapoja olivat erilaiset koulutukset liittyen hoitotydn osaamiseen, kie-
likoulutukseen, omavalvontaan, tydskentelytaitoihin sek& muistisairaan hoitoon ja kun-
toutukseen. Hoitotydn osaamiseen liittyvat koulutukset ovat haavahoitokoulutus, ravit-
semus- ja ladkehoitokoulutus, hoidontarpeen ja -kiireellisyyden arviointi, viriketoimin-
nan ohjaus seka ergonomia- ja kinestetiikkakoulutus. Tytskentelytaitoihin liittyvia osaa-
mis- tai kehittdmistarpeita olivat tydssa jaksamisen kehittdminen, yhtenaiset toimintata-
vat, sitoutuminen, kommunikointi ja kunnioittava ja arvostava vuorovaikutus asukkaiden
ja kollegoiden kesken. Muistisairaan hoitoon ja kuntoutukseen liittyvat osaamis- ja ke-
hittdmistarpeet olivat asukkaan arvostava kohtaaminen ja empatia, ymmarrys muisti-
sairaan kohtaamisesta seka tiedon saaminen muistisairauksista. Henkilokunnan koulu-
tustarpeita nahtiin tarkeana suunnitella tydyhteisdssa. Taméa helpottaa koulutussuunni-

telman laatimista seuraavalle vuodelle.

Toiminnan kehittamisen osalta nahtiin sen vaativan ty6td, jalkauttamista, sitoutumista,
ymmarrysta ja yhteisty6ta. Toiminnan koordinoinnin n&htiin tapahtuvan johtoryhmassa
ja kehittdmiskohteita on tarkea kayda lapi timipalavereissa. Tavoitteet pitaisi pilkkoa

osiin seké tehda yhdessa tydnjakoa ja toimintasuunnitelma. Talldin mietitdén kuka mi-
tékin asioita tekee ja milloin. On my6s hyva suunnitella, miten ne viedaén kokonaisval-
taisesti yksikkdon tai ryhmékotiin. Henkilokunnan osaamisen hyddyntaminen ja henki-

[6kunnan vaikutusmahdollisuudet ovat myos térkeitd toiminnan kehittdmisen kannalta.
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Ihmisen n&htiin sitoutuvan eri tavalla hanen saadessaan olla mukana kehittdmassa.
Tyo6hyvinvointiin liittyen tydssa jaksaminen ja yhteiset virkistyspaivat nahtiin merkityk-
sellisina. Virkistyspaivien nahtiin kehittavan henkilokunnan yhteishenkeda, milla on posi-

tiivisia vaikutuksia tydyhteisoon.

Yhteisty6 ja yhteydenpito asukkaiden laheisten kanssa pitaa sisalladn omaisten
mukaan ottamisen arkeen, heidan huomioimisensa vierailujen yhteydessa, yhteydenpi-
toa omaisten kanssa seka tapahtumien jarjestamista, joihin omaisetkin kutsutaan mu-
kaan. Yhteyttéd omaisten kanssa voidaan pitaa monin eri tavoin. Yhteiskehittelyssa ide-
oina syntyi Whatsapp-videopuheluiden ja Teams-palavereiden hyddyntamisen omais-
ten kanssa. Omaisille voidaan myds lahettaa valokuvia asukkaasta arjen puuhissa,
minka ajateltiin lammittavan omaisen mieltd. Omahoitajan tulisi myos ottaa yhteytta
omaisiin kerran viikossa ja tuoda esiin myds mukavia asioita. Omaisten tullessa vierai-
lulle kerrotaan automaattisesti asukkaan kuulumiset seka tarjotaan esimerkiksi kahvia.
Uuden asukkaan omaisille ehdotettiin tehtdvan "Tervetuloa taloon”-kirje. Omaisilta voi-
daan my0s saada tietoa asukkaan mieltymysten suhteen. Asukkaita tulisi myds avus-
taa yhteydenpidossa, tukea heidan sosiaalisia suhteitaan ja antaa heille mahdollisuuk-

sia soittaa laheiselleen.

Asukkaiden vaikutusmahdollisuuksiin kuuluvat valintojen tekeminen sekéa mielipi-
teen ja toiveiden kysyminen asukkaalta. Yhteiskehittelyssa nahtiin, etta asukkaat voivat
valita omat vaatteensa, paattaa kuinka paljon he sydvét, mita juovat, paattaa omasta
nukkumaanmeno ja -herddmisajastaan, paivarytmistaan, paattaa kenet hoitajan haluaa
hoitavan itsedén seka halukkuudestaan osallistua jarjestettyyn toimintaan. Valintoja
tehdessa on tarkeéé asukkaan toiveiden kysyminen, huomioiminen ja niiden toteutta-
minen. Asukasta voidaan auttaa valintojen tekemisessa esimerkiksi antamalla sopiva
maara vaihtoehtoja. Nain asukas saa kokemuksen mahdollisuudesta itse vaikuttaa asi-
oihin. Vaihtoehtoja ei kannata antaa liikkaa, silla se voi aiheuttaa muistisairaassa henki-
l6ssa hdmmennysta. Asukkaiden kanssa on tarkeda kuunnella ja keskustella heidén
toivomuksistaan ja mielipiteistaan. Asukaskokousissa voidaan kysyé esimerkiksi asuk-

kaiden toiveita viikon ohjelmasta. Omaisilta voi myds kysya asukkaan mieltymyksista.

Aktiivinen ja toiminnallinen arki pitda sisallaédn asukkaan voimavarojen tukemisen,
ymparistotekijat, paivarytmin, mielekkaan tekemisen seka hyvan ja monipuolisen

ruuan. Lisdksi asukkaan historiaan on tutustuttu ja arki on asukkaan nakdoista.
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Asukkaan voimavarojen tukemisessa tarkeda on, ettad henkilékunnalla on ymmarrys kun-
touttavasta eli voimavaroja huomioivasta hoivasta seka muistisairaan maailmasta. Asuk-
kaan puolesta ei tehda asioita, ja mikali han esimerkiksi kykenee itse syémaan, ei hanta
sy0tetd vuoteessa. Asukkaalle annetaan aikaa tehda asioita, ei kielletéa hanté, panoste-
taan ja yritetddn sekd nahdaan vaivaa jaljella olevan toimintakyvyn yllapitamiseen. Asuk-

kaalle annetaan my6s positiivista palautetta.

Ymparistolla ja siihen vaikuttavilla tekijoilla tarkoitetaan asukkaan toimintaympéristoa te-
hostetussa palveluasumisessa. Ympariston tulee olla turvallinen, rauhallinen, tukeva,
kannustava ja kodinomainen. Asukkaan omat tavat tulisi pitd& kunniassa ja henkilokun-
nalla pitda olla ymmarrys, ettd he ovat asukkaan kotona. Riittavat resurssit, henkilékun-
nan pysyvyys ja sitoutuminen sekd omahoitajan rooli nahtiin hyvin tarkeina.

Paivarytmin tulisi olla séannéllinen ja asukkaan nakdinen. Mielekkdan tekemisen toteut-
taminen edellyttd& asukkaan historiaan tutustumista. Paivassa tulisi olla tekemistg, jotta
arki ei ole vain istumista ja olemista. Mielekasta tekemista voi toteuttaa yhteistoiminnalla
asukkaiden kanssa seka tekemalla mielenkiinnon kohteita yhdesséa. Mielekas tekeminen
voi olla valokuvamuisteluja, muistelutuokioita tai musiikin kuuntelua. Asukkaille tulee

luoda erilaisia tapahtumia ja tilanteita.

7.3 Uudet yhteistoiminnan kaytannot kuntoutusalan henkiléston ja joh-
don nakokulmasta

Yhteiskehittelyn tuloksena muodostui seitseman laajempaa teemaa. Naméa teemat oli-
vat yhteydenpito ja yhteistyd asukkaiden laheisten kanssa, yhteistyo tyoyhteisdssa,
tyontekijoiden koulutus ja osaaminen, asukkaan voimavarojen hyédyntaminen, asuk-
kaan mielenkiinnon kohteet, ohjattu toiminta sek& asukkaan vaikutusmahdollisuudet.

Alla olevassa kuviossa on havainnollistettu naita teemoja.
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Kuvio 4. Uudet yhteistoiminnan kéytannoét tehostetussa palveluasumisessa muistisairaan henki-

I6n toimijuuden edistamiseksi

Yhteisty6 ja yhteydenpito asukkaiden laheisten kanssa jakaantuu seka yhteydenpi-

toon etta yhteistyéhon asukkaiden laheisten kanssa. Ajatuksia yhteydenpitoon laheis-

ten kanssa ovat yhteydenpito puhelimitse ja sdhkopostitse. Jossakin yksikossa oli

otettu kayttoon laheisille kuukausittain l&hetettava laheiskirje, joka koostuu arkisista

asioista, kuulumisista ja kuvista. Kirjeeseen on kirjoitettu kuulumisia eri nakdkulmista,

kuten hoitajien ja kuntoutusalan tyontekijan terveisia. Kirjeesta on saatu hyvaa pa-

lautetta. Tarkedna nahtiin yhteydenpitokynnyksen madaltaminen ja ajatus siitg, ettei

aina tarvitse olla jotain isoa tarkeaa asiaa ennen yhteydenottoa. Hyvia yhteydenpitota-

poja nahtiin olevan myts Whatsapp-viestien ja kuvien lahettdminen asukkaasta lahei-

selle. Osallistujilla oli kokemusta my6s asukkaan huoneessa olevasta viestivihkosta,

johon on kirjoitettu missa tapahtumissa asukas on ollut mukana. Uuden asukkaan

muuttaessa yksikkéon voisi laheiselle antaa "Tervetulopaketin”, jossa on koottuna yk-

sikkda koskevia tietoja. Tassa yhteydessa voisi myos antaa laheisille taytettavaksi

asukkaan elamankaarikyselyn. Yhteistyota nahtiin voitavan tehda laheisten kanssa
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myaoskin siten, ettd asukkaan mielenkiinnon kohteita ja taustaa kaydaan lapi hoitoko-
kouksissa. Omaiset voisivat myds mahdollisuuksien mukaan osallistua asukkaan pai-

vittaisiin toimiin niin halutessaan.

Yhteisty6 tydyhteistssa sisaltaa tiedonkulkuun ja moniammatillisuuteen liittyvia asi-
oita. Tiedonkulun parantamiseen oli erilaisia kokemuksia ja ehdotuksia ja siihen on ole-
massa useita kanavia. Tiedonkulku voi toteutua suullisesti, sahkdisesti asukastietojar-
jestelmén, sdhkopostin tai teamsin valityksella. Kokemuksia oli myos fysioterapeutin
viestivinkon kaytosta. Tarke&na koettiin jonkun yhteydenpitokanavan lI6ytaminen. Osa
oli mukana hoitajien aamu- ja iltapaivaraporteilla. Tyovuoron alkaessa mydhemmin ei
aamuraportille ehdi mukaan. Viikkopalaverien liséksi tarpeellisena pidettiin timinveta-
jan tiimia tai asukasasioihin keskittyvaa tiimia. Tiedonkulun parantamisen néakokul-
masta tiimin olemassaolo nahtiin hyddyllisend samoin kuin lAsnéolo raporteilla. Tiedon-
kulun kannalta on térkeda raportointi vuoronvaihdon yhteydessa. Raporteilla voi vaih-
taa nakemyksia ja tarkeana pidettiin myos asioiden eteenpdin viemista. Vuorovaikutuk-
sen ja tiedonkulun parantaminen on tarkedd myos toiminnan kehittdmisen kannalta.

Huomiona oli yhteistytn sujuminen paremmin tutustuessa tydtovereihin.

Moniammatillisuutta voidaan hyodyntaa yksikdissa enemmankin. Kuntoutusalan tydnte-
kija ja hoitaja voivat tydskennelld tydparina. Kokemuksia oli fysioterapeutin mukana
olosta aamutoimilla, jolloin fysioterapeutti voi ohjata esimerkiksi siirtymisissa. Silloin
han paasee olemaan mukana nayttamassa ja ohjaamassa. Talla oli vaikutusta myos
tiedon siirtymiseen kaytanndssa. Apuvalineosaamista pystyy siirtdmaan kaytannon har-
joituksia tehdessa eteenpain. Ergonomia-asioihin liittyvaa pohdintaa tuli myds tyofy-
sioterapeutin hyddyntamisessa. Yhteistyon tekemisessé korostettiin sita, etté asioita
mietitdan ja suunnitellaan yhdessa ottaen huomioon erilaisia nakemyksia. Tarpeen on,
etta yhteistythetkissa olisi enemmaén vakea paikalla, silla asioita ei pysty yksilollisesti
kasittelem&én jokaisen kanssa. Vastuunjakamista toivottiin viriketoiminnan jarjestami-

sen osalta, ettei se ole vain yhden inmisen harteilla.

Henkilokunnan koulutus ja osaaminen siséltaa henkilokunnan koulutustarpeet, toi-
minnan kehittdmisen, kuntoutusalan tyontekijéiden tydonkuvan kehittamisen sekd muis-
tisairaan kohtaamisen. Koulutuksen ja osaamisen koettiin tukevan tydssa jaksamista.
Oppimisessa on tarkeda se, etta kysyy apua, mikali ei jotakin asiaa hallitse seka muis-

taa, ettd itse tekemalla kaytannossa oppii parhaiten.
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Henkilokunnan koulutustarpeita koettiin olevan viriketoiminnan ohjaamisen koulutuksen
jarjestaminen hoitohenkilékunnalle, apuvélineosaaminen, ergonomia- ja kinestetiikka-

koulutuksen jarjestaminen seké toiminnan kehittdminen

Hoitohenkilokunnalta on tullut tarve koulutuksen saamiseen viriketoiminnan ohjaami-
sesta. Erilaisten ryhmien ohjaaminen vaatii osaamista ja mikali sellaista ei ole, voi kyn-
nys ryhman ohjaamiselle olla korkea. My0s kielitaitoon liittyvat haasteet on hyva huomi-
oida. Hoitajat voisivat pitaa ryhmid myos kahdestaan, jolloin tukea saa toiselta. Hoito-
henkilokunnalle voisi myds tehda ideavihkoja, joihin kootaan erilaisia ohjeita ryhmien
jarjestamiseksi.

Apuvdlineosaamisen kehittamiseen liittyen on eri yksikdissad kokemus, etta hoitohenki-
I[6kunnalla apuvalineiden kayttd on suppeaa. Niita ei kaikilta osin osata kayttaa, jolloin
niiden kayttod on tyolasté ja hankalaa. Talloin lahdetaan tekeméén esimerkiksi manuaa-
lisia siirtoja. Apuvalineopastuksen koetaan olevan tarpeellista hoitajille. Apuvalineiden
maailma koetaan laajaksi ja olisi hyva tietdd, minkalaisia apuvalineita on olemassa ja
saatavilla. Olisi tarke&é osata kayttaa yksikoista l6ytyvia ja kaytdssa olevia apuvali-
neitd. Osittain myds kuntoutusalan tyontekij6illa oli toiveena laajemman osaamisen
saaminen apuvalineistd. Kokemuksena on, etté pitaisi itse olla osaava apuvalineiden

tuntija, ennen kuin voi siirtda osaamistaan muille.

Ergonomiaan ja kinestetiikkaan liittyva koulutus ja osaaminen on tarpeellista seka kun-
toutusalan tydntekijoiden ettd hoitohenkildkunnalta tulleiden toiveiden perusteella. Kun-
toutusalan tydntekijdille tulee myds toiveita kinestetiikasta ja sen opastamisesta. Koulu-

tusta kaymatta sita ei kuitenkaan voi opettaa, vaikka joitakin periaatteita tietaisikin.

Toiminnan kehittamistavoiksi 16ytyi myds ajatuksia. Apuvalineosaamisen lisaksi nahtiin
hyvana ajatuksena apuvdlineopastuksen jarjestaminen hoitajille, jotta kuntoutusalan
tyontekija voi siirtdd omaa osaamistaan muille. Ergonomiakoulutuksia voisi jarjestaa
pareittain hytdyntéen jo olemassa olevaa osaamista. Koulutuksissa voisi tehda myos
kaytannon harjoituksia. Ehdotuksena tédhan oli yhteisen projektin suunnitteleminen. Ké&-
sitteen& ergonomia on laaja, jolloin on suunniteltava koulutusten jarjestdmistapa. Tar-
kedna néhtiin ergonomian ja kinestetiikan vieminen kaytannon tasolle seka kinestetiik-
kaosaamisen saaminen osaksi toimintakulttuuria. Kinestetiikkakoulutusta tulisi olla pit&a-
massa ulkopuolinen kinestetiikkakouluttaja. Vaikka tyontekija olisi itse kaynyt kineste-
tikkakoulutuksen, ei han kuitenkaan ole itse kinestetiikkakouluttaja. Omaa osaamista ja

tietoa nahtiin voivan levittdd myo6s paivittdisessa tydssa yhteistydssa hoitajien kanssa.
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Kuntoutusalan tyontekija voi olla hoitajan tydparina asukkaan aamutoimilla, jolloin voi-
daan olla apuna esimerkiksi siirtymisten ohjaamisessa. Toiminnan kehittdmisen osalta
syntyi pohdintaa myds, miten sita viedaan eteenpdin isommissa yksikoissa ja mitka
ovat hyvat toimintatavat sen toteuttamiseksi. Vaatii yhteista pohdintaa toteutuvatko

nama palavereina ja miten kuntoutusalan tydntekija saa organisoitua naita tilanteita.

Kuntoutusalan tyontekijoiden tyonkuvaan liittyen nahtiin ensinnékin tarpeen luoda tyon-
kuva. Kuntoutusalan tydntekijoité on ollut organisaatiossa melko vahan aikaa, joten
oman tydnkuvan hahmottaminen on vienyt aikaa. Jonkinlainen yleinen tyénkuva oli ole-
massa, mutta nahtiin, ettei se ole suoraan sovellettavissa. Tyonkuva olisi hyva tehda
yhdessa, siten etté sille saadaan tehtya runko. Tata runkoa voisi hyodyntaa siten, etta
otetaan huomioon kuntoutusalan tyontekijoiden erilaiset taustat, osaaminen ja yksikoi-
den valiset erot. Tyénkuvan kehittdminen vaatii yhteistydssa suunnittelua ja kehitta-
mist4, jotta se saadaan toimivaksi. Siind tulee huomioida myds tyénkuvan rajaamiseen

liittyvat asiat.

Muistisairaan kohtaamiseen liittyvaa osaamista ja siihen liittyvia huomioita tuotiin myoés
esiin. Tarkeana muistisairaan henkilén kanssa toimiessa nahdaan, etta tyontekija
omalla toiminnallaan pystyy rauhoittamaan itsensa ja tilanteen. Muistisairaalle on tar-
kea kertoa mita ollaan tekemassa ja toiminnassa toimintojen osittaminen on oleellista.

Lasnaolo on tarkeaa.

Asukkaan voimavarojen hyddyntamiseen kuuluu asukkaan voimavarojen ja kykyjen
selvittdminen seka jaljella olevien voimavarojen tukeminen. Asukkaan voimavaroja voi-
daan hyddyntda laajemminkin toiminnassa. Pesutilanteissa asukkaalle voi antaa oman
pesulapun kateen, vaikka hoitaja avustaisikin pesuilla. Samoin ruokailuissa asukkaalla
voi olla oma lusikka k&dessé, vaikka han saisikin apua syomiseensa hoitajalta. Asuk-
kaan olisikin hyva saada tehda mahdollisimman paljon itse. Asukkaan voimavarojen ja
kykyjen selvittdminen auttaa myds voimavarojen tarkoituksenmukaisessa hyddyntami-
sessd. Toiminnan suunnittelemisen kannalta on hyva tuntea asukkaan tausta ja ty6his-
toria, jotta se voidaan ottaa huomioon. Ty6n merkitys osana asukkaiden identiteettia on
hyva tiedostaa ja tata voidaan toiminnassakin hyddyntéa. Asukkaiden vahvuudet voivat

tulla esiin heidan saadessaan tehda itselleen mielekasta toimintaa.

Mielekas tekeminen siséltaa asukkaan mielenkiinnon kohteet seka ohjatun toiminnan
jarjestamisen. Asukkaan mielenkiinnon kohteiden osalta on ensinnékin tarkeda selvit-

taa hanen taustansa, kiinnostuksen kohteensa, mieltymyksensa, tarkeat tavat ja rutiinit.
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Kehittamiskohteena on asukkaiden taustan ja mielenkiinnon kohteiden parempi kirjaa-
minen asukastietojarjestelmaan. Tahan liittyen olisi oleellista, ettéd asukkaan tausta ja
mielenkiinnon kohteet saadaan esiin kyselyisté ja asukastietojarjestelmasta hyédynnet-
tavaksi arjessa. Asukkaiden tuntemisesta on hyétya toiminnan suunnittelussa ja asuk-
kaan taustan ja kiinnostuksen kohteiden parempi tuntemus voi auttaa hyvan yhteistytn
alkuun asukkaan kanssa. Huoneentaulu asukkaan huoneessa nahtiin yhdeksi keinoksi
tuoda asukkaiden persoonaa ja mielenkiinnon kohteita esiin. Huoneentaululla olisi hyva
olla tietty runko.

Ohjatun toiminnan jarjestamisen kannalta muistisairaiden asukkaiden kanssa hyviksi
osoittautuneita toiminnan muotoja ovat olleet "vanhat jutut®, kuvat, keskustelu, musiikki,
likunta ja erilaiset tietovisailut. Laulajat ja musiikkivierailut koettiin antoisiksi. Musiikkia
on tarked hyddyntdd muistisairaiden kanssa ja hyvéa alku on lempimusiikin selvittami-
nen. Toimintojen jarjestamisessa voi kayttdd myos luovuutta ja niita voi soveltaa
omaan toimintaymparistoon sopivaksi. Menneiden muistelun tueksi voi esimerkiksi si-
sustaa kokonaisen tilan tai vaihtoehtoisesti koota asiaan sopivia tavaroita pienempaan

muistelumatkalaukkuun tai -laatikkoon.

Asukkaiden mielenkiinnon kohteiden toteuttamiseksi on térkea tehda virikesuunnitel-
maa, mutta myds ymmartaa, ettei se aina toteudu suunnitelmien mukaan. Ex tempore-
hetkia voi hyddyntaa ja muistaa, etta valilla "pienikin riittda”. Viriketoimintaa on tarkea
my0s kehittdd. Ryhman jalkeen saa yleensa suoran palautteen osallistujilta. Ryhmatoi-
minnan toteutumista voidaan kehittaa kirjaamalla erilaisia ideoita ja ohjeita ryhmia var-
ten. Hoitohenkildkunnan jarjestdessa ryhmatoimintaa, voisi kynnysta siihen madaltaa

juuri valmiiden ohjeiden avulla ja ryhmien pitdmisella pareittain.

Asukkaan vaikutusmahdollisuudet kasittavat teemat liittyen asukkaan mielipiteisiin,

valintojen tekemiseen seka valintojen tekemisen mahdollistamiseen.

Asukkaiden mielipiteitd on tarked saada esiin. Niitd voidaan kysya esimerkiksi asukas-
kokouksissa. Asukkaiden toiveiden pohjalta henkilékunta voi vieda idean toteutukseen.
Henkilokunnan tehtdvana on olla naiden ajatusten mahdollistaminen. Asukkaiden mieli-

piteiden pohjalta voidaan jarjestaa myos heidan toiveisiinsa perustuvia ryhmia.

Valintojen tekemisen suhteen on muistettava asukkaan paatantavalta toimintaan osallis-
tumisessa. Toimintaan osallistumisen tapana voi olla myds, ettd asukas haluaa seurata

ryhmatoimintaa kauempaa.
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Muut henkilét voivat tukea asukasta valintojen tekemisen mahdollistamisena. Apuna
tassé on rajatumpien vaihtoehtojen antaminen paatéksenteon tueksi, suunnittelulle raa-
mia tahdon ilmaisun tueksi ja huomioimalla, ettei kysyta liian laajoja kysymyksia, jotta

asukkaalla on mahdollisuus vastata niihin.

8 Yhteistoiminnan keskeiset tekijat muistisairaiden henkil6i-
den toimijuuden edistamiseksi tehostetussa palveluasumi-
sessa

Taman tutkimuksellisen kehittamistyon tuloksista muodostui kuvaus yhteistoiminnan
keskeisista tekijoistéa muistisairaiden henkildiden toimijuuden edistamiseksi tehoste-
tussa palveluasumisessa. Kuvaus on muodostunut kaikkien kolmen kehittdmistehtavan
tuloksien pohjalta. Tuloksissa oli nahtavissa nelja laajempaa kokonaisuutta, jotka olivat
aktiviinen ja toiminnallinen arki, asukkaan vaikutusmahdollisuudet, yhteisty6 ja yhtey-
denpito asukkaiden laheisten kanssa seké henkilokunnan koulutus, osaaminen ja yh-
teistyd tyoyhteistssa. Tutkimuksellisen kehittamistydn tuotos on esitelty alla olevassa

kuviossa.
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Henkildkunnan nykyinen koulutus ja
osaaminen, henkildkunnan koulutus-
tarpeet, muistisairaan henkilon koh-
taaminen, kehittdmistilaisuudet, yhtei-
set kaytannot, henkildkunnan vaiku-
tusmahdollisuudet, ty6hyvinvointi, toi-
minnan kehittdminen, kuntoutusalan

tyontekijéiden tyonkuva
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Yhteydenpito, yhteistyo,
tiedottaminen

Paivarytmi, asukkaan toimin-
takyvyn yllapitdminen, voima-
varojen tukeminen ja hyddyn-
tédminen, fyysisen toimintaky-
vyn ja sosiaalisten suhteiden
tukeminen, ymparistétekijat,

mielekas tekeminen

Asukkaan vaikutus-
mahdollisuudet

Mielipiteen ja toivei-
den kysyminen asuk-
kaalta, valintojen te-
keminen, valintojen
tekemisen mahdollis-
taminen

Kuvio 5. Yhteistoiminnan keskeiset tekijat muistisairaiden henkildiden toimijuuden edistamiseksi
tehostetussa palveluasumisessa.

Aktiivinen ja toiminnallinen arki siséltaa paivarytmiin, asukkaan toimintakyvyn yllapi-
tamiseen, voimavarojen tukemiseen ja hyodyntamiseen seka fyysisen toimintakyvyn ja
sosiaalisten suhteiden tukemiseen, ymparistotekijoihin ja mielekkddseen tekemiseen
littyvat asiat.

Asukkaiden paivarytmin tulisi olla sdanndllinen, asukkaan nakdinen, toiminnallinen
seka sisaltaa mielekasta ohjattua tekemista. Asukkaiden aktivointia toimintaan pidettiin
tarkeanda. Ohjatun toiminnan toivottiin olevan saanndllista ja ettéa asukas osallistuu ja
hanta kannustetaan osallistumaan toimintahetkiin ja yhteisiin tuokioihin halutessaan
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Ryhmatoiminnan toteutuminen ja sen mielekkyys asukkaille on tarkeda. Asukkaan mie-
lenkiinnon kohteiden osalta on ensinnakin tarkeaa selvittdd hanen taustansa, kiinnos-
tuksen kohteensa, mieltymyksensa, tarkeat tavat ja rutiinit. Nama asiat tulisi 16ytya
my0Os asukastietotietojarjestelmaan kirjattuina, josta ne on viety edelleen hyddynnetta-
viksi arjessa. Asukkaiden tuntemisesta on hyétya toiminnan suunnittelussa ja asukkaan
taustan ja kiinnostuksen kohteiden parempi tuntemus voi auttaa hyvéan yhteistydn al-
kuun asukkaan kanssa. Mielekasta tekemisté voi toteuttaa yhteistoiminnalla asukkai-
den kanssa seka tekemalla mielenkiinnon kohteita yhdessa. Asukkaiden vahvuudet
voivat tulla esiin heidan saadessaan tehdéa itselleen mielek&sté toimintaa. Asukkaiden
sosiaalisia suhteita voidaan tukea seka asukkaiden omaisiin etta muihin asukkaisiin ja
ihmisiin. Paivittdiseen arkeen toivottiin kuuluvan yhdessa tekemista ja yhdessa ole-

mista muiden kanssa.

Asukkaiden fyysista toimintakykyé voidaan yll&pitd& monin tavoin. Paivittaisessa ar-
jessa nahtiin tarke&na liikkkumiseen kannustaminen seka liikuntakyvyn, likkuvuuden ja
tasapainon yllapitaminen. Keinoina tdhan nahtiin olevan ohjattu yksildllinen ja ryhma-
muotoinen liikuntaharjoittelu, kavelyharjoitukset ja kdvelyttdminen seka ulkoilu. Py6ra-
tuolia kayttavien kohdalla toiveena oli kiinnittdd huomiota siihen, ettei pyoratuolissa is-
tumisaika ole liian pitka. Toiveena oli myds, etta jos liikuntakyvyn suhteen ilmenee on-

gelmia, otetaan kayttddn toimenpiteita tilanteen korjaamiseksi.

Toimintakyvyn yllapitamisessa nahtiin tarkednd omatoimisuuden tukeminen jaljella ole-
via voimavaroja hyddyntden. Toimintakyvyn yllapitaminen ja sen sailyminen loppuun
asti olisi tarke&a. Asukkaita pitaisi myds kannustaa toimintaan osallistumiseen. Asuk-
kaan voimavarojen tukemisessa tarkeaa on, ettad henkilokunnalla on ymmarrys kuntout-
tavasta eli voimavaroja huomioivasta hoivasta seka muistisairaan maailmasta. Asuk-
kaalle annetaan aikaa tehda asioita ja tuetaan jaljella olevaa toimintakykya. Asukkaan
olisikin hyva saada tehd&d mahdollisimman paljon itse. Asukkaan voimavarojen ja kyky-

jen selvittdminen auttaa my6s voimavarojen tarkoituksenmukaisessa hyddyntamisessa.

Tehostetun palveluasumisen tulisi ympéaristona olla turvallinen, rauhallinen, tukeva,
kannustava ja kodinomainen. Asukkaan omat tavat tulisi pitaé kunniassa ja henkil6kun-
nalla pitaa olla ymmarrys, ettd he ovat asukkaan kotona. Riittéavat resurssit, henkilokun-

nan pysyvyys ja sitoutuminen seka omahoitajan rooli nahtiin hyvin tarkeina.

Asukkaiden vaikutusmahdollisuuksissa korostuivat mielipiteen ja toiveiden kysymi-
nen asukkaalta, valintojen tekeminen seka valintojen tekemisen mahdollistaminen.

Nama teemat nousivat esiin kaikkien kolmen kehittdmistehtavan tuloksissa.
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Asukkaiden mielenkiinnon kohteet, mielipiteet ja tahto on tarked saada selvitettya.
Asukkaat tarvitsevat tukea mielipiteidensa ilmaisuun ja valintojen tekemiseen heikenty-
neen muistinsa ja puhekykynsa vuoksi. Mielipiteen ilmaisua voidaan tukea kysymalla,
juttelemalla, kysymyksen asetteluun huomiota kiinnittden ja antamalla sopiva maara
vaihtoehtoja. Omaisten kanssa voidaan kayda keskustelua asukkaiden mieltymyksista

ja toiveista.

Valintojen tekemisen suhteen tarkeéana nahtiin asukkaiden mahdollisuus niiden tekemi-
seen, valinnan mahdollisuuteen arjessa ja mahdollisuus vaikuttaa valintoihin. Valintoja
tehdessa on tarkeaéa asukkaan toiveiden huomioiminen ja toiveiden toteuttaminen.
Asukkaan vaikutusmahdollisuuksia on tuettava kaikessa siina, mista han kykenee viela
paattamaan, esimerkiksi vaatteiden valinta, toimintaan osallistuminen seka paivarytmiin

liittyvat toiveet.

Yhteisty6 ja yhteydenpito asukkaiden laheisten kanssa nousivat esiin kaikkien kol-
men kehittamistehtavan tuloksissa. Asukkaiden laheisten haastatteluiden tulokset kes-
kittyivat aiheen tiimoilta teemoihin yhteydenpidosta, yhteistyosta ja tiedottamisesta.
Kahdessa henkilokunnan yhteiskehittelytilaisuudessa muodostui uusia ideoita yhtey-
denpidon ja yhteistydn parantamisesta.

Yhteydenpitoon liittyen omaiset toivoivat sen toteutuvan ryhmékodista péin. Yhteyden-
pidon toivottiin olevan aktiivista ryhmakodin puolelta liittyen hoitoneuvotteluista sopimi-
seen, voinnista ja sen muutoksista seké toimintakyvysta tiedottamiseen. Arjen tapahtu-
mista toivottiin myos tietoa sekd miten ja minkalaiseen toimintaan asukas osallistuu.

Omaisten toiveena oli saada tieto, mikéli huomataan asukkaan erityisesti pitavan josta-

kin tai tarvitsevan jotakin. Talldin omainen voisi mahdollistaa tAméan toteutumisen.

Yhteisty6hon liittyen koettiin tarkedksi asukkaan hoidon ja kuntoutustarpeen suunnittelu
yhdessa. Omaisten illoissa toivottiin kuulumisten vaihtoa muiden laheisten kanssa, tie-
toa ryhmakodin toiminnasta seké asiantuntijoiden ja ladkéarin puheenvuoroja muistisai-
rauteen liittyvistd asioista. Osa haastateltavista toi esiin halukkuutensa osallistua yhtei-
sille retkille, tapahtumiin tai muuhun toimintaan yhdessa asukkaan kanssa seka avus-

tajan roolissa.

Asukkaiden laheiset toivoivat yhteydenpitoa omahoitajan kanssa, ja etenkin omahoita-
jan vaihtuessa yhteydenpitoa kaivattiin. Kehittamisideana oli myds asukkaan omahoita-
jan valokuvan ja yhteystietojen 16ytyminen asukkaan huoneesta. My6s muiden tyonte-
kijoiden kuvien seké tiedon henkilokunnan tydnkuvista ja heidan yhteystiedoistaan toi-

vottiin olevan esilla. Henkilokunnan yhteiskehittelyissa tuli esiin, ettd omahoitajan roolia
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pidettiin tarkedna yhteydenpidossa. Omabhoitajan tulisi ottaa yhteyttd omaisiin kerran

viikossa, tai sopimuksen mukaan, ja tuoda esiin myds mukavia asioita.

Tiedottamiseen liittyen omaiset toivovat saavansa tietoa ryhmakodin toiminnasta,
viikko-ohjelmasta ja arjesta esimerkiksi kuukausittaisen kirjeen muodossa. Toivetta tuli
my0s ulkopuolista palveluntuottajista tiedottamisesta sekd mikali huomataan asukkaan
hyotyvan ndista palveluista. Yhteydenpitoa toivotiin myds asukkaan tarvitsemista sekéa
toimintakykya tukevista palveluista. Henkilokunnan yhteiskehittelytilaisuuksissa muo-
dostui uusia ideoita yhteistyon ja yhteydenpidon parantamiseksi. Asukkaiden l&heisiin
voidaan pitaa yhteyttd monin eri tavoin; puhelimitse, sahkopostitse, valokuvia lahetta-
malla, viestivihkolla, kuukausittain lahetettavalla laheiskirjeella tai hyédyntaen What-
sappia ja Teamsia.

Yksikon ja ryhmakodin toiminnasta voisi kertoa uudelle asukkaalle "Tervetuloa taloon”-
kirjeen tai tervetulopaketin muodossa, jossa on koottuna yksikkda koskevia tietoja.
Tassa yhteydessa voisi myds antaa laheisille taytettadvaksi asukkaan elaméankaariky-
selyn. Yhteisty6ta nahtiin voitavan tehda laheisten kanssa mydskin siten, ettd asuk-
kaan mielenkiinnon kohteita ja taustaa kaydaan lapi hoitokokouksissa. Omaisia tulisi
ottaa enemman mukaan myds arkeen ja mahdollisuuksien mukaan he voisivat osallis-
tua asukkaiden paivittaisiin toimiin niin halutessaan. Omaisia tulee huomioida vierailu-
jen yhteydessa. Yksikdssa voidaan myos jarjestaa sellaisia tapahtumia, joihin omaiset-
kin kutsutaan mukaan. Omaisilta voidaan myds saada tietoa asukkaan mieltymysten
suhteen. Asukkaita tulisi my6s avustaa yhteydenpidossa ja antaa heille mahdollisuuk-
sia soittaa laheiselleen. Tarkeédna nahtiin yhteydenpitokynnyksen madaltaminen ja aja-

tus siitd, ettei aina tarvitse olla jotain isoa ja tarke&a asiaa ennen yhteydenottoa.

Henkilokunnan koulutus, osaaminen ja yhteisty6 tydyhteiséssa nousivat esiin mo-
lemmissa henkilokunnalle jarjestetyisséa yhteiskehittelytilaisuuksissa. Tydntekijoiden yh-
teiskehittelytilaisuuksissa syntyi paljolti samankaltaista pohdintaa koulutukseen ja
osaamiseen liittyen. Tahan sisaltyy henkilokunnan nykyinen koulutus ja osaaminen,
henkilokunnan koulutustarpeet, muistisairaan henkilon kohtaaminen, kehittamistilaisuu-
det, yhteiset kaytannot, henkilokunnan vaikutusmahdollisuudet, tydhyvinvointi seka toi-
minnan kehittamisen. Kuntoutusalan tyontekijoiden kohdalla korostui viela kuntoutus-
alan tyontekijoiden tydnkuvan kehittaminen. Koulutuksen ja osaamisen koettiin tukevan
tydssa jaksamista. Tydhyvinvointiin liittyen tydssa jaksaminen ja yhteiset virkistyspaivat

nahtiin tarkeina.
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Yhteistydn tydyhteisossa nahtiin sisaltavan tiedonkulkuun ja moniammatillisuuden hyo-
dyntamiseen liittyvia tekijoita. Tiedonkulku voi toteutua usein eri tavoin ja tarke&a on jo-
kaisessa yksikdssa l0ytaad toimivat tavat tiedonkulun edistamiseksi. Tiedon kulkua tyo-

yhteisdissa edistavat raportit, vilkkkopalaverit sekd muut tarpeellisiksi katsotut palaverit.

Yhteytta voidaan pitaa tyotovereihin suullisesti tai erilaisin sdhkoisin kanavin. Vuorovai-
kutuksen ja tiedonkulun parantaminen on tarkeda myds toiminnan kehittamisen kan-

nalta. Yhteisty0 nahtiin sujuvan paremmin, kun kollegoihinsa tutustuu.

Henkildkunnan koulutustarpeita koettiin olevan viriketoiminnan ohjaamisen koulutuksen
jarjestaminen hoitohenkilokunnalle, apuvélineosaaminen, ergonomia- ja kinestetiikka-
koulutuksen jarjestdminen seka toiminnan kehittdminen. Koulutustarpeita nahtiin ole-
van myos hoitajien kohdalla hoitotydén osaamiseen, osalla kielikoulutukseen, omaval-
vontaan, tydskentelytaitoihoin sek& muistisairaan hoitoon ja kuntoutukseen. My6s hen-
kilokunnan nykyisté koulutusta ja osaamista selvitettiin yhteiskehittelyssa. He toivat
esiin osaamistaan, joka liittyi hoitotydn osaamiseen, vuorovaikutus- ja yhteistyotaitoihin
sekd muuhun saamaansa osaamiseen. Henkilokunnan koulutustarpeita nahtiin tar-
kedna suunnitella tydyhteistssa. Hoitohenkilokunnalta on tullut tarve koulutuksen saa-
miseen viriketoiminnan ohjaamisesta. Erilaisten ryhmien ohjaaminen vaatii osaamista
ja mikali sellaista ei ole, voi kynnys ryhman ohjaamiselle olla korkea. My6s kielitaitoon
liittyvat haasteet on hyva huomioida. Hoitajat voisivat pitaa ryhmia myos kahdestaan,
jolloin tukea saa toiselta. Hoitohenkildkunnalle voisi myds tehda ideavihkoja, joihin koo-

taan erilaisia ohjeita ryhmien jarjestamiseksi.

Kehittdminen voi tapahtua tydyhteisdissd monin eri tavoin. Ehdotuksina tuli henkilékun-
nalle jarjestettavat kehittamispaivat, yhteispalaverit, koulutukset ja hoitotiimit. Henkilo-
kunnan laajaa ja monipuolista osaamista on myos tarkea hyddyntaa tyodyhteisdssa. Si-
saisia koulutuksia voidaan jarjestdad myds pareittain. Ideoina syntyi henkilékunnan itse
jarjestamana toteutettavat koulutukset apuvalineosaamisesta ja ergonomiasta. Koulu-
tuksissa voisi tehd& myos kaytannon harjoituksia. Ehdotuksia tuli myds yhteisen projek-
tin suunnittelemisesta yli yksikkdrajojen. Ergonomiakoulutuksen ohella myds kineste-
tiikkkakoulutusta on toivottu laajasti. Kinestetiikkakoulutusta tulisi olla pitaméassa ulko-
puolinen kinestetiikkakouluttaja. Vaikka tyontekija olisi itse kaynyt kinestetikkakoulutuk-
sen, ei han kuitenkaan ole itse kinestetiikkakouluttaja. Tarke&na nahtiin ergonomian ja
kinestetiikan vieminen kaytannon tasolle seké kinestetiikkaosaamisen saaminen osaksi

toimintakulttuuria. Omaa osaamista ja tietoa néhtiin voivan levittdd myds paivittdisessa
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tydssa yhteistytssa hoitajien kanssa. Moniammatillisuutta voidaan hyddyntaa yksi-
kdissd enemmankin. Kuntoutusalan tyéntekija ja hoitaja voivat tydskennella myos tyo-

parina.

Toiminnan kehittamisen osalta syntyi pohdintaa myds, miten sita viedaan eteenpain
isommissa yksikdissa ja mitka ovat hyvat toimintatavat sen toteuttamiseksi. Vaatii yh-
teista pohdintaa toteutuvatko naméa palavereina ja miten niiden jarjestaminen toteute-
taan. Toiminnan kehittdmisen osalta ndhtiin sen vaativan tyota, jalkauttamista, sitoutu-
mista, ymmarrysta ja yhteistyota. Toiminnan koordinoinnin n&htiin tapahtuvan johtoryh-
massa ja kehittdmiskohteita on tarkea kayda lapi timipalavereissa. Tavoitteet on tarkea
pilkkoa osiin seka tehda yhdessé tydnjakoa ja toimintasuunnitelma. Henkilokunnan
osaamisen hyddyntadminen ja henkilokunnan vaikutusmahdollisuudet ovat myos téar-
keitd toiminnan kehittdmisen kannalta. Yhteiskehittelyyn osallistuneet toivat esiin yh-
teisten kaytantojen tarkeyden. Merkittdvaa oli yhteisista toimintatavoista sopiminen, yh-

dessa tekeminen ja avoin keskustelu.

Kuntoutusalan tyontekijdiden kohdalla esiin nousi tarve tydnkuvan luomiselle. Ole-
massa olevaa runkoa voidaan hyddyntaa siten, etté otetaan huomioon kuntoutusalan
tyontekijoiden erilaiset taustat, osaaminen ja yksikdiden valiset erot. Tydnkuvan kehit-

taminen vaatii yhteistydssa suunnittelua ja kehittamista, jotta se saadaan toimivaksi

Muistisairaan kohtaamiseen liittyvaa osaamista ja siihen liittyvid huomioita tuotiin myos
esiin. Tarkeana muistisairaan henkilén kanssa toimiessa nahdaan, etta tyontekija
omalla toiminnallaan pystyy rauhoittamaan itsensa ja tilanteen seké olemaan lasna.
Muistisairaalle on tarkea kertoa mité ollaan tekemassé ja toiminnassa toimintojen osit-

taminen on oleellista.

9 Pohdinta

9.1 Tulosten tarkastelua

Tutkimuksellisen kehittamistyon tulokset vastaavat tarkoitukseen, tavoitteeseen ja ke-
hittdamistehtaviin. Tutkimuksellisen kehittamistydn tarkoituksena oli kehittaa yhteistoi-
mintaa tehostetussa palveluasumisessa muistisairaiden henkiléiden toimijuuden edista-

miseksi. Tuotoksena syntyi kuvaus yhteistoiminnan keskeisistéa tekijoista muistisairai-



38

den henkiléiden toimijuuden edistamiseksi tehostetussa palveluasumisessa. Kehitta-
mistehtavissa haettiin ndkemyksia aiheeseen seka asukkaiden laheisten etta hoito- ja
kuntoutusalan seka johdon nakodkulmasta. Tutkimuksellisen kehittdmistyon aineiston
keruussa saatiin vastauksia kehittamistehtaviin asukkaiden laheisilta, hoito- ja kuntou-
tusalan henkilékunnalta seka johdolta. Tutkimuksellisen kehittamistydn tuloksien mu-
kaista tietoa 16ytyy myos teoriakirjallisuudesta, jossa samat teemat ovat esilla niin kan-

sallisesti kuin kansainvalisestikin.

Tutkimuksellisen kehittamistyon tulokset ilmentavat sita, ettd asukkaiden laheiset tulee
nahda yhteistybkumppanina ikaantyneiden hoidossa ja kuntoutuksessa. Heihin tulee
luoda vastavuoroinen ja aktiivinen suhde, jossa panostetaan yhteisty6hon ja yhteyden-
pitoon. Haastatteluiden ja yhteiskehittelyn tuloksissa nakyy painotus aktiivisen ja toi-
minnallisen arjen kehittdmiseen yhteistoiminnassa eri tahojen kanssa. Yhteistoiminta
asukkaiden, heidan laheistensd, hoito- ja kuntoutusalan tyéntekijoiden ja johdon
kanssa mahdollistaa aktiivisen ja toiminnallisen arjen toteutumisen asukkaille. Tulok-
sissa ilmenee myo6s henkilokunnan osaamisen ja koulutuksen merkitys. Asukkaiden
vaikutusmahdollisuudet ja niiden tukeminen nahdaan merkittavana, ja taman toteutumi-
seen voidaan niin ikdan vaikuttaa yhteistoiminnalla asukkaiden, heidan laheistensa ja

tyontekijoiden kesken.

Yhteiskehittelyista ensimmaisessa, moniammatillisen kehittajaryhmén ja johdon yhteis-
kehittelytilaisuudessa, oli alkuperaisen suunnitelman mukaan tarkoituksena olla my6s
kuntoutusalan tyontekija mukana. Yhteiskehittelytilaisuuden aikaan tdma ei kuitenkaan
ollut mahdollista. Tutkimuksellisen kehittdmistydn tekija puolestaan ei osallistunut yh-
teiskehittelyyn muutoin kuin tutkimuksellisen kehittamistyon toteuttajan ominaisuu-
dessa. Mikali yhteiskehittelytilaisuudessa olisi ollut kuntoutusalan tyontekija, olisi tulok-

sissa mahdollisesti ndkynyt enemman myads erityisesti kuntoutusalan nakokulma.

Tutkimukselliseen kehittamistydhon saatiin asiakasnakokulmaa asukkaiden laheisilta.
Asukkaita ei sen sijaan haastateltu. Topon (2006) mukaan tutkimustiedon saaminen
muistisairailta ja muistisairaan kuuleminen on kuitenkin oleellista palveluiden kehittami-
sen ndkokulmasta. Muistisairasta henkil6a haastateltaessa heihin suhtaudutaan aikui-
sina, jotka kykenevat kertomaan itselleen tarkeista ja itsedén koskevista asioista. Muis-
tisairaan turvallisuuden tunnetta haastattelutilanteessa voi lis&td omaisen lasnéolo, tut-
kimuspaikan valinta ja tiedonkeruutapa. Muistisairasta haastateltaessa on erityisesti
kiinnitettdva huomiota kysymysten selkeyteen ja ymmarrettavyyteen. (Topo 2006: 24—
26, 28.)
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Asukasnakokulma on huomioitu tutkimuksellisen kehittamistydn haastattelukysymyk-
sissa ja yhteiskehittelyiden kysymyksissa. Asukkaiden laheisten teemahaastatteluiden
seka henkilokunnan yhteiskehittelyiden kysymykset ovat luettavissa liitteista 6—8. Kysy-
mykset keskittyvat asukkaiden toimijuuden edistamiseen ja yhteistoiminnan kehittami-
seen seka tyontekijoiden kohdalla myds heidan osaamiseensa ja koettuihin osaamis- ja

kehittamistarpeisiin.

Koronarajoitukset vaikuttivat aineiston keruuseen. Mikali henkildkunta olisi pystynyt ko-
koontumaan vapaammin, olisi ollut hyodyllisté jarjestaa yhteinen kehittelytilaisuus esi-
merkiksi useammasta yksikosté koostuvan henkilokunnan jasenten kanssa. Mahdolli-
suutena olisi ollut myds ottaa eri yksikoissa tydskentelevid kuntoutusalan tyontekijoita
samaan yhteiskehittelytilaisuuteen hoitohenkilékunnan kanssa.

Asukkaiden laheisten vastauksissa tuli esiin pitkdan jatkunut koronatilanne ja sen tuo-
mat rajoitukset. Erilaiset vierailuihin riittyvét rajoitukset seké koronatilanteen vaikutus
jarjestetyn toiminnan vahenemiseen nakyivat laheisten vastauksissa. Koronarajoitukset
ovat aiheuttaneet sen, ettei l&heisilla ole ollut etenkin tiukimpien rajoitusten ollessa voi-
massa mahdollisuutta olla niin paljon lasné ryhméakodin arjessa. Korona-aikana laheis-
ten vastauksissa korostui tiedon saamisen ja yhteydenpidon tarkeys. Koronatilanne oli
vaikuttanut myds laheisten suunnitelmiin hakea asukas esimerkiksi kotiinsa kylaile-

maan tai suunnitelmiin osallistua tapahtumiin tai muuhun toimintaan.

Koronaviruksen ja koronarajoitusten vaikutuksesta ikaantyneiden elamaan on julkaistu
useita tutkimuksia ja selvityksia niin Suomessa kuin kansainvalisestikin. Terveyden ja
hyvinvoinnin laitoksen tutkimuksen mukaan koronarajoitukset ovat vaikuttaneet ympari-
vuorokautisessa hoivassa ja kotihoidossa olevien vanhusten elamaan. Koronarajoituk-
set ovat vaikuttaneet naiden palveluiden piirissa olevien itsemaaraamisoikeuteen, liik-
kumiseen, harrastus-, ulkoilu- ja virkistysmahdollisuuksiin ja mahdollisuuteen tavata |&-
heisiaan. Kuitenkin ymparivuorokautisessa hoivassa asukkaiden toimintaa oli pystytty
jarjestamaan kotihoidon piirissé olevia enemman ja asukkaiden yhteydenpitoa lahei-
siinsa on mahdollistettu etayhteyksin ja erillisia tapaamispaikkoja tarjoamalla. Sosiaa-
listen suhteiden yllapito on ollut rajallista ja yksinaisyys on yleistynyt. (Kehusmaa, Silta-
nen & Leppaaho 2021: 1, 3-4, 7.)

Australialaisessa tutkimuksessa tutkittiin koronapandemian vaikutusta kotihoidon pii-
rissa asuvien ikdantyneiden elamanlaatuun ja sosiaalisiin suhteisiin. Tutkimuksen mu-
kaan ikdantyneiden elamanlaatu laski merkittavasti verrattuna pandemiaa edeltavaan

vuoteen, mutta ei kuitenkaan ollut huonompi kahden vuoden takaiseen tilanteeseen.
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Suurin osa hyddynsi teknologiaa yllapitaakseen sosiaalisia suhteitaan, jotka eivat
muuttuneet rajoitusten takia. Ikaantyneet ihmiset ovat toimintakykynsa vuoksi haavoit-
tuvassa asemassa sosiaalisen eristaytymisen my6ta. Elamanlaadun laskun syyt ovat
monimuotoiset liittyen fyysiseen, psyykkiseen ja kognitiiviseen toimintakykyyn seka sai-
rauksiin. (Siette ym. 2021: 84, 87-88.)

Irlannissa on tutkittu hoivakodissa asuvien laheisten kokemuksia koronarajoituksista.
Tutkimus keskittyi psykososiaalisten vaikutusten, koettu yksinaisyys, hyvinvointi, ela-
manlaatu, esiintymiseen. Tulosten mukaan useat laheiset kokivat alentunutta psyko-
sosiaalista ja emotinaalista hyvinvointia koronarajoitusten takia. Vaikutukset nakyivéat
l&heisten hyvinvoinnissa ja yksindisyyden ja eristaytyneisyyden kokemuksena. Laheis-
ten mielialaan vaikutti myos kokemukset heidan oman laheisensa saamasta hoidosta
ja siihen liittyvista huolista. (O” Caoimh ym. 2020: 1-2, 5, 7.)

Tulosten mukaan aktiivisessa ja toiminnallisessa arjessa oli nahtavissa yhdenmu-
kaisesti se, ettd asukkaiden paivarytmin tulisi olla sdannéllinen, asukkaan nakéinen,
toiminnallinen seka sisaltaa mielekasta ohjattua tekemista. Asukkaiden muistisairau-
desta ja muista toimintakyvyn haasteistaan johtuen he tarvitsevat useimmiten toisen
henkilon tukea pystyakseen tekemaan itselleen mielekkaitd asioita paivan aikana. Yh-
teistoiminnassa henkilokunnan ja asukkaiden laheisten kanssa voidaan tukea muisti-
sairaan henkildn jaljella olevan toimintakyvyn sailymista eri tavoin. Tuloksista ilmeni jal-
jella olevan toimintakyvyn sailymisessa tarkeéna sen, etta sen tukeminen toteutuu pai-
vittdisessa arjessa. Fyysisen ja sosiaalisen toimintakyvyn tukeminen seka muun jaljella
olevan toimintakyvyn tukeminen niin pitkalle kuin mahdollista on lasna jokaisessa koh-
taamisessa muistisairaan henkilon kanssa toimiessa. Taman edistamiseksi tarvitaan

yhteistoimintaa asukkaiden, henkilokunnan ja asukkaiden laheisten kesken.

Tuloksissa tuli nakyvaksi myds muistisairaan henkilon toimijuuteen vaikuttavana asiana
hanen asuinympadristénsa. Tehostetun palveluasumisen tulisi ymparisténa olla turvalli-
nen, rauhallinen, tukeva, kannustava ja kodinomainen. Asukkaan omat tavat tulisi pitaa
kunniassa ja henkilokunnalla pitdé olla ymmarrys, ettéd he ovat asukkaan kotona. Riitta-
vat resurssit, henkilokunnan pysyvyys ja sitoutuminen sek& omabhoitajan rooli néhtiin
hyvin tarkeind. Toteutuessaan nailla tekijoilla on suuri merkitys muistisairaan henkilén

toimijuuden edistamisessa.

Asumisen yhteisoéllisyys ja hyva vanhuus- raportissa kuvataan eri tutkimuksiin peilaten
fyysisen ja psykososiaalisen ympariston merkitystd muistisairaan henkilon elaménlaa-

tuun. Rappe & Topo & Rajaniemi (2017) tuovat esiin, ettd Topon & Kotilaisen (2012),



41

Kalvidisen (2013), Stadnykin ym. (2013) seka Charrasan ym. (2016) mukaan fyysisen
ympariston tulisi olla muun muassa viihtyisa, esteetén, mahdollistaa kohtaamisia mui-
den kanssa seka olla helposti hahmotettavissa. Rappe & Topo & Rajaniemi tuovat esiin
mya@s, etta Brookerin ym. (2011) mukaan Iso-Britanniassa on todettu eraan ohjelman
my6ta positiivisia vaikutuksia muistisairaiden asukkaiden koettuun elamanlaatuun ja
masennusoireiden vahentymiseen ymparivuorokautisessa hoidossa asuvilla. Tassé oh-
jelmassa henkilokuntaa ja johtoa on valmennettu ihnmiskeskeiseen dementiahoitoon ja
kaytetty paikalliseen yhteisd6n integroivaa, asukkaan tarpeita ja kykyjé vastaavaa akti-
voivaa ohjelmaa. Ikdantyneiden hoivakulttuurin ollessa asukkaiden itsemaaraamisoi-
keutta, osallisuutta, toimijuutta, vastavuoroisuutta sekéa arjen ja ihmissuhteiden jatku-
vuutta tukevaa, voivat asumisen fyysiset ja toimintatapoihin liittyvat tekijat tukea muisti-
sairaan henkilon hyvinvointia ja yhteisollisyytta. (Rappe & Topo & Rajaniemi 2017: 67—
68.)

Muistisairaiden henkildiden tarpeet vaihtelevat rijppuen sairauden etenemisesta ja toi-
minnallisen itsendisyyden heikentyessa. Viela keskivaikeassa ja vaikeassa muistisai-
raudessa vaiheessa erilaiset kuntoutuspalvelut voivat parantaa muistisairaiden toimin-
takykya. Elamanlaadun nahdaan olevan paatekijana onnistuneessa muistisairaiden
hoidossa tehostetussa palveluasumisessa. Siihen vaikuttavat muun muassa sosiaaliset
suhteet, tunteet ja mieliala, aktiviteeteista saatu mielihyva seka ymparistd. Muistisai-
raan hoidossa pidetaan tarkeana mielekkaiden ja tarkoituksenmukaisten aktiviteettien
jarjestamista, ihmiskontakteja, turvallisuutta ja yksilollista hoitoa. Sosiaalisen ja fyysi-
sen ympadristdn rooli on merkittava, ja merkitykselliset sosiaaliset kontaktit [&heisten,
hoitohenkilokunnan ja muiden asukkaiden kanssa seka mielekkaat aktiviteetit paivan
aikana vaikuttavat elamanlaatuun. Osallistumismahdollisuudet esimerkiksi vapaa-ajan
aktiviteetteihin, sosiaaliseen kanssakaymiseen ja kotitdihin ovat tarkeitéa. Merkitykselli-
seen toimintaan osallistuminen saa aikaan mielihyvantunnetta, tunteen yhteydestd, yh-
teenkuuluvuudesta, autonomiasta ja henkilokohtaisesta identiteetista. (Finni & Bottom-
ley 2013: 14, 16-18.)

Asukkaiden vaikutusmahdollisuuksien tukeminen nousivat tuloksissa esiin. Muisti-
sairauden, heikentyneen toimintakyvyn ja itseilmaisun haasteiden vuoksi muistisairaat
asukkaat tarvitsevat muiden henkildiden tukea mielipiteidensa ja tahtonsa ilmaisuun
seka valintojen tekemiseen. On kiinnitettava huomiota, ettéa asukas voi vaikuttaa kaik-
keen siihen, mihin hanella on vield mahdollisuuksia. Mielipiteen ja tahdon selvittdmisen
tueksi on olemassa vaihtoehtoja, ja tdssa kannattaa tehda tiivista yhteistyota asukkai-
den laheisten kanssa. Hyvia keinoja ovat antaa sopiva méaéra vaihtoehtoja, huomion

kiinnittdminen kysymyksen asetteluun. Tuloksista voi paatella sen, etta mitd vahemman
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mahdollisuuksia muistisairaalla henkildlla on vaikuttaa elamééansa, sita tarkedmpéana
korostuvat kaikista yksinkertaisimmatkin vaikutusmahdollisuudet. Monet pystyvat viela
iimaisemaan mielipiteensa esimerkiksi mielekkaasta tekemisesta, vaatteiden valinnasta

tai lempiruuastaan tai -juomastaan.

Hyvaan ikdantymiseen voidaan nahda liittyvan itsendisyys, toimijuus, valintojen tekemi-
nen, suhde terveyteen ja hyvinvointiin seka yksilén, perheen ja valtion rooli. Fenton
(2014) tuo esiin Biggsin (2004) pohdinnan valintojen tekemisesté ja toimijuudesta. Ha-
nen mukaansa toimijuus liittyy lisdantyneeseen henkilokohtaiseen integraatioon seka
kykyyn ilmaista itse&dan erilaisissa olosuhteissa. Ikdantyneen toimijuuteen vaikuttavat
ruumiilliset haasteet, sosiaaliset ennakkoluulot ja ymmarrys elaman rajallisuudesta. Hy-
valla fyysisella ja psyykkisella terveydentilalla on vaikutusta itsendisyyteen. ltsenéisyys
merkitsee eri ihmisille ja eri kulttuureista tuleville erilaisia asioita. Siita syysta sita tulee-
kin tutkia enemman, jotta saadaan selville mité se henkilokohtaisesti kenellekin merkit-
see. (Fenton 2014: 1-4.)

Yhteistytssa ja yhteydenpidossa asukkaiden laheisten kanssa korostuivat yhtey-
denpito, yhteisty0 ja tiedottaminen. Toimivan ja luottamuksellisen suhteen rakenta-
miseksi asukkaiden laheisten kanssa on tarkeaa ja se auttaa pitamaan heidat mukana
asukkaan arjessa. Asukkaiden laheisilla on paljon tietoa asukkaan eletysta elamasta ja
halua olla mukana asukkaan hoidon ja kuntoutuksen suunnittelussa. Naita tietojen hyo-
dyntaminen on tarkead, jotta asukkaan hoito ja kuntoutus on tarkoituksenmukaista ja
suunnitelmallista. Asukas ei mydskaan aina itse kykene kertomaan omasta elamas-

taan tai itselleen merkityksellisista asioista, jolloin laheisten sanoma korostuu.

Etenkin nain koronarajoitusten aikana pitdisi huomioida hyvan ja ajantasaisen yhtey-
denpidon tarkeys asukkaiden laheisten kanssa. Laheiset viettavét usein vain pienen
hetken asukkaiden kanssa, eivatkd nae koko paivan kaarta. Asukkaat eivat myoskaan
valttamatta pysty muistisairautensa vuoksi kertomaan laheisilleen kuulumisiaan ja pai-
van aikana tapahtuneita asioita samalla tavoin kuin muut ihmiset. Asukkaiden laheisten
mukana oleminen tukee asukkaiden toimijuutta. Monilla I&heisilla on halua mahdollistaa
asukkaalle mielekkaiden asioiden tekeminen, vieda hantéa toisinaan vierailuille tuttuihin
paikkoihin tai muilla tavoin edistaa asukkaiden toimijuutta. Tama kaikki vaatii hyvaa yh-
teistydta asukkaan kanssa paivittdin tekemisissa olevan henkilokunnan kanssa. Asuk-
kaiden laheisten kokemuksiin hyvasta yhteistydsta ja osallisuudesta asukkaan elamaan
vaikuttavat monet asiat. Suurin osa liittyy tavanomaiseen vuorovaikutukseen; tervehti-
miseen, yhteydenpitoon sek& asioista tiedottamiseen. Nama kaikki yllapitavat luotta-

musta l&heisten ja henkilokunnan valilla.
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Eraan tutkimuksen mukaan omaisten osallisuuden kokemukseen ikaantyneiden laheis-
tensa hoidossa vaikuttavat informaation saaminen; kommunikointi ja suhteet hoitohen-
kilokuntaan, seka turvallisuuden tunne, joka ilmenee tuen saamisen mahdollisuutena.
Henkilbkunnalta on tarkea saada tietoa laheisen voinnista, mihin aktiviteetteihin lahei-
nen on osallistunut ja miten tulevaa hoitoa suunnitellaan. Henkildkunnan sitoutuminen
ja kommunikointitavat nahdaan hyvin tarkeina. Merkityksellisena laheiset nakivat mah-
dollisuutensa olla mukana laheisenséa hoidossa. Tulosten mukaan laheiset tulee ndhda
myds resurssina omaisensa hoidossa seké kohdata heidat arvostaen ja kunnioittaen.
Henkilokunnan tydskennellessa yhteistydssé laheisten kanssa yhdessa laadittujen ta-
voitteiden mukaisesti, tulevat resurssit hyddynnettyé parhaalla tavalla. (Andersson &
Pallin 2015: 2, 3, 8-11, 15.)

Hoivakodissa asuvien muistisairaiden henkildiden tarpeiden ja toiveiden nakyvaksi te-
keminen vaatii yhteisty6ta asukkaiden l&heisten ja tyontekijoiden kesken. Hyva kom-
munikaatio on tarkeda luottamuksen luomiseksi. Laheisten mukaan yhteistyon syntymi-
seen vaikuttivat kommunikaatio henkilokunnan kanssa, luottamus ja osallisuus. Kom-
munikointi voi olla seka muodollista ettd epamuodollista. Kommunikointiin kuuluu la-
heisten olon tekeminen tervetulleeksi, kuulumisten kysyminen, yhteydenpito, tiedotta-
minen esimerkiksi paivan tapahtumista ja voinnin muutoksista seka laheisten kutsumi-
nen yhteisiin tapahtumiin. Luottamus on yksi tarkea tekija hyvaan yhteistyéhon. Asuk-
kaiden saaman hoidon vuoksi on tarkeda saada myos heidén laheisensa enemman
osaksi hoitoa ja nahda heidat yhteistybkumppaneina. (Hoek ym. 2020: 1631, 1636—
1639, 1642.)

Toimiva kommunikaatio muistisairaiden asukkaiden laheisten ja henkilokunnan valilla
on oleellista, silla asukkaat itse eivat valttamatta kykene ilmaisemaan tarpeitaan, huoli-
aan ja toiveitaan. Laheisten osallisuus hoidossa voi antaa hoitohenkilokunnalle tar-
keata tietoa asukkaasta, hdnen tarpeistaan ja historiastaan. Yhteisty6 laheisten kanssa
parantaa asukkaan fyysista ja emotionaalista toimintakykya, hyvinvointia ja elamanlaa-
tua. Toimiva yhteisty0 liséé laheisten osallisuuden kokemusta ja voi lisata tyytyvai-
syytta hoitopaikkaa kohtaan. Henkilokunnan tyotyytyvaisyys ja motivaatio voivat puo-
lestaan lisaantya yhteistyon myota. Avain tdhan on tehokas kommunikaatio ja vahvat
suhteet henkilékunnan ja laheisten valilla. (Nguyen & Pachana & Beattie & Fielding &
Ramis 2015: 52, 53.)

Henkilokunnan koulutus- ja osaamistarpeissa tuli samansuuntaisia tarpeita molem-

missa henkilokunnan yhteiskehittelytilaisuudessa. Koulutustarpeet liittyen ergonomi-
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aan, kinestetiikkaan, apuvalineosaamiseen, viriketoiminnan ohjaukseen, toiminnan ke-
hittdmiseen, omavalvontaan seka muistisairaan hoitoon ja kuntoutukseen nakyvat
my0s teorian kautta. Sosiaali- ja terveysministerion ja Kuntaliiton (2020) mukaan tyon-
tekijoiden osaamista tulee lisata muistisairauksien hoitoon ja kuntoutukseen, laakehoi-
toon, saattohoitoon, kivun hoitoon, palvelutarpeen ja toimintakyvyn arvioinnista seka
kuntouttavaan ja asiakaslahtdiseen toimintatapaan liittyen. Omavalvonnan tuntemisen
merkitys nousi esiin ensimmaisessa henkilékunnan yhteiskehittelytilaisuudessa. Oma-
valvonnan tulee olla jatkuvaa toiminnan laadun ja turvallisuuden arviointia. Omaval-
vonta toimii valineen& toiminnassa esiintyvien puutteiden ennaltaehkaisyssa ja niihin
puuttumisessa. Jokaisella tydntekijalla tulee olla osaamista omavalvontaan liittyen. (So-
siaali- ja terveysministerio & Kuntaliitto 2020: 57, 61.)

Hoitajien tyon nédkodkulmasta katsottuna tyon fyysinen kuormitus korostuu vanhusten-
hoidossa tytskentelevilla hoitajilla. Tydyhteistssa vallitseva toimintakulttuuri ja tyotavat
vaikuttavat siihen, miten henkilokunta avustustilanteissa toimitaan. Hallitessaan hyvat
avustustaidot kykenee tyontekija toimimaan tavalla, joka tukee ja hyédyntaa asiakkaan
omia voimavaroja. Tydntekija pystyy toimimaan avustustilanteessa suunnitelmallisesti
alusta loppuun, jolloin han kykenee hyédyntamaan omien ja asiakkaan voimavarojen
lisaksi apuvalineita ja toimintaympadristda. Hoitajilla on kuitenkin tutkimusten mukaan
kaytdssa haitallisia toimintamalleja, jolloin avustustilanteissa kaytetddn suositusten
vastaisia toimintatapoja. Naméa aiheuttavat haittoja seka asiakkaalle etta tydntekijalle.
(Fagerstrom 2013: 24-25.)

Ergonomisessa avustamisessa hyddynnetaén tarkoituksenmukaisesti erilaisia apuvali-
neitd. Apuvalineita on siirtymiseen ja kaantymiseen, kavelyyn, tukeutumiseen seka
henkildiden nostamiseen nostimilla. Apuvdlineiden kayttd vahentaa tydntekijan koke-
maa kuormitusta ja myods asiakkaiden kannalta niiden hyédyntdminen on usein manu-
aalisia siirtoja parempi vaihtoehto. Apuvdlineiden kayton valinnassa huomioidaan asi-
akkaan toimintakyky ja tydntekijan taidot. Apuvdlineiden kayttoon ja kayttamatta jatta-
miseen vaikuttavat useat syyt. Niiden oikeaoppista kayttda lisaavat osaamisen, pereh-
dyttamisen ja koulutuksen lisdédminen, johdon toiminta, asenteisiin vaikuttaminen seka

apuvalineiden saatavuus. (Fagerstrom 2013: 32-35.)

Hantikainen (2018) tuo esiin Hantikaisen ja Hoivalan (2017) maaritelman siita, etta ki-
nestetiikka on voimavaralahtdinen kuntoutumista ja toimintakykya edistava lahestymis-
tapa. Kinestetiikkaa hyédyntaen toimintatapoja pyritdéan kehittdmaan siten, etta ne tu-
kevat seké asiakkaiden, tyontekijoiden etté laheisten voimavaroja, tydtapoja, kuntoutu-

mista seké psyykkista ja fyysista tyohyvinvointia. Hantikaisen ja Lappalaisen (2015)
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mukaan kinestetikka tarjoaa kokonaisvaltaisen tavan vuorovaikutukseen, inmisen luon-
nolliseen liikkumiseen, voimavarojen hyddyntamiseen seka aistitoimintoihin liittyvia te-
kijoita. (Hantikainen 2018: 15-16.) Suomen Kinestetiikkayhdistys jarjestaa jatkuvasti

eritasoisia koulutuksia ja infotilaisuuksia kinestetiikasta (Koulutukset 2021).

Ty6nantajalla on vastuu varmistaa henkilokuntansa osaaminen. Toiminnan kehittami-
sen kannalta lahijohtamisen tulisi toteutua siten, ettéa esimiehet tydskentelevat lahella
asiakasryhmaa ja henkilokuntaa. Esimiehen pitéisi olla tietoinen tyohon liittyvista kehit-
tamistarpeista seké huolehtia toiminnan olevan ikdantyneitéd kunnioittavaa ja kuntoutta-
vaa. Riittavat henkildstoresurssit ja henkilokunnan osaamisen kehittdminen vaikuttavat
myds tyGhyvinvointiin ja tydturvallisuuteen. Johtamisen tulee olla osallistavaa siten, etta
henkilokunta on mukana kehittamisesséa. Henkilokunnan mahdollisuudet osallistua
tyonsa suunnitteluun ja kehittamiseen lisdavat myos tyohyvinvointia. Riittavat resurssit,
moniammatilliset tiimit ja kuntoutusalan tyontekijat osana tydyhteisoa lisdavat toimin-
nan laatua niin asiakkaiden toimintakyvyn edistamisessé kuin myos henkilbkunnan tu-
kemisessa. Tyon johtamisen tehtavana on edistaa henkildkunnan sitoutumista, moti-
vaatiota ja tyytyvaisyyttaan tyota kohtaan. Hyvin toimivassa tydyhteisdssa paamaarat,
tavoitteet ja tyon- ja vastuiden jako on selkeasti sovittuja. (Sosiaali- ja terveysministerio
& Kuntaliitto 2020: 55-56, 59.)

Kehittdmistapoja on useita, jotka tulivat esiin myds tutkimuksellisen kehittamistyon tu-
loksissa. Henkilokunta toi esiin toiminnan kehittamisessa erilaisten koulutusten ja tii-
mien liséksi ajatuksiaan toiminnan kehittamiseen vaikuttavia tekijéita. Naita ovat toimin-
tasuunnitelmien tekeminen yhteistyssa, toiminnan koordinointi, tavoitteiden pilkkomi-
nen osiin seka tyénjaon tekeminen. Henkilokunnan osaamista ja vaikutusmahdollisuuk-
sia tulee hyddyntaa kehittdmisessa seka sopia yhteisista kaytanndista. Toiminnan ke-
hittdminen vaatii koko henkilokunnalta johtoa myéten sitoutumista, ymmarrysta, yhteis-
tyota ja jalkauttamista. Tyon ollessa vuorotydta vaatii toiminnan kehittaminen viela
enemman organisointia, jotta tavoitteet ja toimintatavat sisdistyvat kaikille. Jokaisella
tyontekijalla on myos oltava tydnkuva, jotta tyon teolle on selkeéat tavoitteet. Sosiaali- ja
terveysministerion (2020) mukaan osaamisen kehittAminen voi toteutua tdydennyskou-
lutuksina, yhteisena kehittamisend, tydnkiertona ja erilaisina kehittamishankkeisiin

osallistumisena. (Sosiaali- ja terveysministerié & Kuntaliitto 2020: 57.)

Ruotsissa on koronakriisin my6ta tullut uutta keskustelua vanhusten hoivan olosuh-
teista ja hoivan laadusta. Jotta toimintaa voidaan kehittaa, asettaa se vaatimuksia hen-
kilostoresursseille ja tyontekijoiden osaamiselle. Laatu on asiakaskeskeista huolimatta

siitd, ettd laadusta on vastuussa useita henkil6itd. Ruotsin olosuhteissa pandemian
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esiintuomat puutteet ja kehittamistarpeet ovat keskittyvat henkilostéresursseihin, osaa-
mistasoon, rutiineihin, rakenteisiin ja dokumentaatioon. Hoitoa tulisi pystya toteutta-
maan laadukkaasti siitd huolimatta, etté vastuut jakaantuvat useammalle ammattilai-
selle. (Wigzell 2020.) Henkilokunnan koulutuksen ja osaamisen tason kehittdminen on
haasteena myos Ruotsissa. Tydnantajan vastuulla on varmistaa, etta hoivatytssa tyos-
kentelevilla on riittava koulutus, kokemus ja osaaminen tyéhdnsa seka mahdollisuus
kehittdd osaamistaan. Tama edellyttaa tyopaikoilla olevan riittavasti henkilokuntaa ja
aikaa koulutusten jarjestamiselle. Henkilokunnan kokemusta ja koulutusta on hyddyn-
nettava ja tyoyhteisoissa tulee olla eri ammattiryhmien edustajia. (Huupponen 2020:
39, 41)

Yhteistyon tydyhteisdssé nahtiin sisaltavan tiedonkulkuun ja moniammatillisuuden
hyddyntamiseen liittyvia tekijoita. Tiedonkulku voi toteutua usein eri tavoin ja tarke&é
on jokaisessa yksikdssa l6ytaa toimivat tavat tiedonkulun edistamiseksi. Tiedon kulkua
tyoyhteisdissa edistavat raportit, viikkopalaverit sek& muut tarpeellisiksi katsotut pala-
verit. Yhteytta voidaan pitaa tyotovereihin suullisesti tai erilaisin sahkoisin kanavin.
Vuorovaikutuksen ja tiedonkulun parantaminen on tarkeaa myos toiminnan kehittami-
sen kannalta. Yhteistydn katsottiin sujuvan paremmin, kun kollegoihinsa tutustuu. Mo-
niammatillisuutta on tarkea hytdyntaa enemman ja yhteiselle kehittdmiselle pitaisi 16y-

tya mahdollisuuksia.

Tiedonkulkuun liittyvat ongelmat ovat hyvin tavallisia. Tieto kulkee niin ihmisten vali-
sissa keskusteluissa ja tapaamisissa kuin erilaisten sahkdisten viestimien valityksella.
Parempaa tiedonkulkua voidaan tukea johtamisella, jarjestamalla tilanteita tiedon kul-
kemiseksi seka edistamalla avointa keskustelukulttuuria muun muassa tyontekijoita
osallistavilla menetelmilla. Jokaisen tydyhteistn jasenen tulisi kuitenkin olla vastuussa
seka tiedon siirtdmisesta ettd sen vastaanottamisesta. Tama edellyttéda yhteisesti sovit-
tujen kaytantéjen noudattamista ja jokaisen huolehtimista siita, etté saa tarvittavat tie-
dot ja omalla toiminnallaan edistaa tiedonkulkua. (Jarvensivu & Nykanen & Rajala
2010: 44-45.)

Tarkoituksenmukaisessa kuntoutustoiminnassa on tarkeaa tunnistaa erot moniammatil-
lisuuden, ammattien valisen yhteistyon seka poikkiammatillisuuden vélilla. Kuntoutusta
ajatellen jokaisella tiimin jasenelld olisi tarkeda olla tarvittavat tiedot toimia tydssaan
pystydkseen edistaméaan asiakkaiden toimintakykya. Tavoitteet ja toimenpidesuunnitel-
mat pitaisi tehdé yhdessa ja jokaisen pitdisi ottaa myos vastuuta suunnitelmien toteu-
tuksesta. Kunkin ammattilaisen erityisosaamista kannattaa hyodyntaa seké jakaa osaa-
mista myds muille. (Jeglinsky & Kukkonen 2016: 394-397, 399.)
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Toimiva vuorovaikutus ja eri alojen asiantuntijoiden osaamisen hyédyntaminen vievat
kohti toimivaa moniammatillista tydskentelya. Luottamuksellinen ja kunnioittava ilma-
piiri, asiantuntijuuden rajojen tunnustaminen ja niiden ylittaminen, yhteinen keskustelu
ja reflektio tydntekijoiden valilla edistavéat yhteista tydskentelya. Avaintekijoina ovat
tyontekijoiden oma asenne, yhteistytn koordinointi ja tavoitteiden asettaminen yhtei-
selle tyolle. Jokaisella tydntekijalla on koulutuksestaan riippuen erilaista osaamista,
joita on tarkeé& hyodyntad. Tama vaatii moniammatillisten toimintatapojen ja tydmuoto-
jen kehittamisté. On hyva tuoda julki mita kunkin tyontekijan vastuulle ja toimenkuvaan
kuuluu. Keskidssa on yhteisen tavoitteen maarittely ja ymmartaminen, ettd sen saavut-
tamiseen vaaditaan erilaisia tekoja. Tama lisaa myos asiakkaan saamaa hyotya.
(M6nkkodnen & Kekoni & Jaakola & Profiam Sosiaalipalvelut Oy:n henkilostd & Pehko-
nen 2019: 138-141.)

Taman tutkimuksellisen kehittamistyon keskeiset késitteet olivat toimijuus ja yhteistoi-
minta. Jyrkdma (2013) tuo esiin ikdantyneiden ihmisten olevan osa ymparistéaan, yh-
teiskuntaa ja aikaansa. Vanheneminen tuo ihmisen elaméssa eteen monenlaisia muu-
toksia, joilla on vaikutusta hanen toimijuuteensa. Toimijuuden kasitteen mukaan ihmi-
sen toiminnassa on oleellista se, miten han pystyy kayttamaan toimintakykyaan. Se,
miten ihmiset suhtautuvat ja nékevat toisensa, vaikuttaa esimerkiksi siihen, miten muis-
tisairaita henkilditd kohdellaan ja miten heidan toimijuutensa nahdaan. Mikali ihmisella
on pitkalle edennyt muistisairaus, on hdnen toimijuutensa erilaista. Kuitenkin elamanai-
kaiset tapahtumat ovat muodostaneet hanen toimijuutensa perustan. (Jyrkama 2013:
421-423.)

Toimijuuden mallia voidaan hy6édyntaa niin paikallisesti kuin laajemminkin vanhuspal-
veluiden kehittdmisessa. Toimijuuden viitekehystéa hytdyntéen voidaan ikéd&ntyneen
toimintaa tarkastella h&nen henkilokohtaisten ominaisuuksiensa ohella myds huomioi-
den erilaiset toimintakaytannot ja henkilon suhde ympéristoonsa. Jyrkdma tuo esiin né-
kokulman siitd, ettd hyvaa vanhuutta voi eldad myds muistisairaiden hoivakodissa.
Tama edellyttda toimijuuden teoriaan peilaten sita, etta toimijuuden ulottuvuudet; kyeta,
taytyd, voida, tuntea, osata ja haluta ovat tasapainoisessa kokonaisuudessa ihmisen
elamassa. (Jyrkama 2013: 424-425.)

Pikkarainen (2020) tuo vaitdskirjassaan esiin, etté ikdantyneiden palveluissa tulisi hyo-
dyntaa toimijuuslahtoista lahestymistapaa. Toimintakykylahtdisen kuntoutuksen rinnalle

tarvitaan toimijuuden ymmartamista. Ikdantynyt henkil6 on aina vuorovaikutuksessa
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ymparistonsa kanssa, ja ulkopuoliset rakenteet voivat joko mahdollistaa tai estaé hei-
dan toimijuuttaan. Ikaantyneen kuntoutuksen ollessa toimijuuslahtdista, pyritaan ympa-
ristotekijoitd myos uudistamaan. Ikaantyneen toimijuus voi ilmentya eri tavoin riippuen
henkilon yksildllisista tekijoista tai ymparistotekijéiden vaikutuksesta. Jokaisella ihmi-
sella on kuitenkin oikeus toimijuuteensa koko hanen elamansa ajan. (Pikkarainen
2020: 6, 63-64, 95.)

Syvanen (2004) tuo artikkelissaan esiin vanhusten hoidon laadun parantuneen, kun ke-
hittdminen ja vanhustyd on ollut yhteistoiminnallista ja kun vanhusten mielipiteité on
kuunneltu ja ne on otettu vakavasti. Esimerkkind mainitaan hanke, jossa hyddynnettiin
yhteistoiminnallista kehittamista ja jossa kehittdjina olivat tyontekijat, asiakkaat ja omai-
set. Oleellisena kyseisessa hankkeessa nahtiin myés ylemman johdon sitoutuminen.
Myo6s moniammatillinen yhteistyd nahtiin tarkeana, jotta jokaisen osaaminen pystyttiin
hyodyntamaan. Monesti tydntekijdilla on intoa kehittdmiseen, mutta mahdollisuudet sen
toteutumiseen voivat vaihdella. Yhdessa toteutettu kehittdminen voi lisatd myoés tyonte-
kijdiden motivaatiota tyotaan kohtaan. (Syvanen 2004: 57-58, 61-62, 67.)

Laatusuositus hyvéan ikdantymisen ottaa kantaa siihen, etta vanhuspalveluissa johta-
mistapa on henkildstod osallistavaa. Henkiléstdlla tulee olla mahdollisuus osallistua
oman tydnsa kehittamiseen. Kehittdmisen tapoja on useita, ja henkildsto on tarkea pi-
tda mukana toimintatapojen suunnittelussa, toteuttamisessa ja seurannassa. Kehitta-
mistapojen ehdotuksissa on erilaisia yhteistoimintaa lisdavia tapoja, kuten vertaiskehit-
taminen ja erilaisiin kehittamishankkeisiin osallistuminen. (Sosiaali- ja terveysministerio
& Kuntaliitto 2020: 56-57.)

9.2 Tutkimuksellisen kehittamistydn etenemisen ja menetelmallisten rat-
kaisujen arviointi

Asukkaiden laheisten yksilblliset teemahaastattelut olivat mielestani toimiva ratkaisu,
silla voimassa olivat edelleen koronarajoitukset, jolloin yhteista tapaamista omaisten
kanssa ei olisi voitu jarjestdd. Nyt haastateltavat [0ytyivat hyvin, mutta en tieda olisiko
yhteiseen kehittelyyn 16ytynyt yhté hyvin haastateltavia. Myosk&aéan etayhteyksilla to-
teuttavaa haastattelua en harkinnut omaisten kanssa, silla kaikkien potentiaalisten
haastateltavien kohdalla ei voi olettaa etdyhteyksilla toteutettavien vélineiden hallintaa.

Toisaalta osa olisi varmasti mielellaan osallistunut haastatteluun etana. Jos omaiset oli-
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sivat olleet kaikki yhdessa tilaisuudessa olisi myds kysymyksia taytynyt muokata. Olisi-
vatko omaiset kertoneet eri asioita, jos olisivat olleet kaikki samassa kehittelytilaisuu-

dessa?

Henkilokunnan yhteiskehittelyitilaisuuksissa Learning cafe oli toimiva isolle ryhmalle ja
Aivoriihi pienemmalle ryhmalle. Alkuperaisena ajatuksena oli nauhoittaa aivoriihessa
loppukeskustelu, mutta hyvin alkuvaiheessa paadyttiin yhteisymmarryksessa siihen,
etta nauhoitan koko yhteisen pohdinnan, silla osallistujat kokivat hankalaksi keskustella
samalla ja muotoilla ajatuksiaan paperille. Kaytettdvan metodin valinnassa on hyotya
kohdejoukon tuntemisesta. Learning cafe oli sopiva valinta isommalle ryhmalle. Pien-
ryhmissa syntyi ilmeisen paljon keskustelua ja papereille tuli paljon aineistoa. Loppu-
keskustelussa kaytiin yhteisesti 1api papereille tulleet aiheet ja vedettiin ajatuksia yh-
teen. Loppukeskusteluun osallistuivat muutamat tilaisuuteen osallistuneet. Learning
cafe oli sopiva valinta myos siksi, ettd isommassa porukassa on tapana, etté osa osal-
listuu keskusteluun ja osa on hiljaa. Learning cafessa kaikki saivat tuotua ajatuksensa

esiin vahintaankin kirjoittamalla ne.

Eri tahojen osallistaminen tutkimukselliseen kehittamistydhdn oli onnistunutta. Asukkai-
den laheisten nakokulmat tulevat nékyvaksi, ja henkilokunnan ja johdon yhteiskehittelyt
toteutuivat niihin pohjautuen. Valitut tiedonkeruutavat kehittivat jo itsessdan yhteistoi-
mintaa tehostetussa palveluasumisessa. Osaltaan koronarajoituksista johtuen asukkai-
den laheisten kanssa ei voitu toteuttaa yhteiskehittelya. Pidan erittdin tarkeéna sita,
ettd tiedontuottajina oli monipuolinen joukko asukkaiden laheisid, hoito- ja kuntoutus-
alan henkilokuntaa seka johtoa. Henkilokunnan ja johdon yhteiskehittelytilaisuuksissa
kaikki olivat tasavertaisina kehittdjind mukana, eika tuloksista ilmene erikseen mita ku-

kakin on sanonut.

Kehittamistilaisuuksiin varattu aika oli mielestani sopiva, mutta jatkossa kiinnittaisin
huomiota siihen, ettei kysymyksia ole liikaa. Molempiin yhteiskehittelytilaisuuksiin oli
varattu aikaa 1,5 tuntia, mutta molemmissa suunniteltu aika ylittyi noin 15 minuutilla.
Mikali aika olisi ollut pidempi, olisi kesken kehittdmistilaisuuden taytynyt pitaa tauko,
jotta osallistujien keskittymiskyky olisi riittdnyt. Ajan ylittdminen johtui mielestani siita,
ettd kysymyksia oli suhteessa kaytettavissa olevaan aikaan liian monta. Eri kysymyk-
sista olisi varmasti riittanyt keskustelua pidempé&énkin, mutta aikataulun takia kysymyk-
sissa piti kuitenkin edeta siten, etta kaikki kysymykset ehditaan kayda lapi. Asukkaiden
l&heisten haastattelut kestivat keskimaarin 30-45 minuuttia. Tama aika riitti hyvin haas-

tatteluiden tekemiseen.
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Learning cafe oli palautteen mukaan osallistava ja se koettiin hy6dylliseksi ja loista-
vaksi metodiksi tallaiseen pohdintaan. Se nahtiin myds kayttokelpoisena tulevaisuu-
dessa. Aihe koettiin monipuoliseksi ja tarkeaksi ja yksi osallistujista kommentoi yhteis-
kehittelysséa tulleen kokonaisvaltaisesti esiin mité pitaisi tehda, jotta seké asukkaat,
asukkaiden laheiset etta tyontekijat kokisivat olonsa hyvéaksi. Kokemuksena oli myds
se, ettd moni on varmasti miettinyt samoja asioita itsekseen, mutta yhdesséa pohdittuna
ja paperille kirjattuna asioille voi olla helpompi lahtea tekemé&én asioille jotakin. Hyvaa
palautetta tuli myos ryhmassa toimimisesta ja asioiden miettimisesta yhdessa, jolloin
on mahdollisuus kuulla sekd muiden ajatuksista ettéd synnyttda uusia ajatuksia yhdessa
pohtien. Palautteessa kommentoitiin myos, etté kun asioita on konkreettisesti avattu,
Voi niitd ymmartaé eri nakokulmasta, milla voi olla vaikutusta itse kunkin tyontekoon.
Tarke&na koettiin se, ettd jokaisella on mahdollisuus vaikuttaa asioihin, ja vaikuttamaan
paastessaan ihminen sitoutuu eri tavalla. Aivoriihen palautteen keruu jai pois ajan lop-
pumisen vuoksi. Asukkaiden l&heisilta ei kysytty erikseen palautetta varsinaisesti haas-
tatteluihin osallistumisesta. Osa kuitenkin halusi antaa palautetta, ei niinkdan haastatte-

luista, vaan kokemuksiaan laheisensa hoidosta.

9.3 Tutkimuksellisen kehittamistyon eettiset kysymykset ja luotettavuus

Tutkimuksellisessa kehittamistydssa noudatettiin hyvaa tieteellista kaytantda, jolla tar-
koitetaan rehellisyytta, huolellisuutta ja tarkkuutta kaikissa tutkimusprosessin vaiheissa.
Tiedonhankinta-, tutkimus- ja arviointimenetelmaét olivat eettisia ja ne perustuivat tie-
teellisen tutkimuksen kriteereihin. Tutkimukselliseen kehittdmistydhon osallistuvien ta-
hojen kanssa sovittiin tutkimukseen liittyvisté oikeuksista, vastuista, velvollisuuksista,
tiedon keruusta ja tietojen tallentamisesta. Tietosuojaan liittyvia asioita noudatettiin tut-
kimuksellista kehittamistyota tehdessa. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta; Tuomi &
Sarajarvi 2018: 150-151.)

Tutkimuksellista kehittamisty6ta ohjanneet Metropolia ammattikorkeakoulun yliopettajat
Salla Sipari ja Pekka Paalasmaa hyvaksyivat tutkimussuunnitelman. Taméan jalkeen
tutkimuksellisen kehittamistydn tutkimuslupa haettiin tutkimuksellisessa kehittamis-
tydssa mukana olevalta organisaatiolta. Tutkimuksellisesta kehittamistytsta laadittiin
sopimus Metropolia ammattikorkeakoulun, ty6eldman yhteisty6kumppanin ja tutkimuk-
sellisen kehittAmistyon tekijan valilla. Tutkimuksellisessa kehittamistydssa noudatettiin
organisaation laatimaa opinnaytetydsuunnitelmaa seka sen asettamia ohjeita eettisista

kysymyksisté ja salassapitoon liittyvista asioista. Tutkijan tekemat eettiset ratkaisut kyt-
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keytyvat tutkimuksen uskottavuuteen, joka perustuu hyvan tieteellisen kaytannén nou-
dattamiseen. Lahteita kaytettdessa lahdeviittaukset tehtiin asianmukaisesti. (Tutkimus-

eettinen neuvottelukunta; Tuomi & Sarajarvi 2018: 150-151.)

Eettisyyteen liittyen huomioitiin tutkimuksellisen kehittamistydn laatu alkaen tutkimus-
suunnitelman teosta, tutkimusasetelman hyvasta suunnittelusta seké tutkimuksen asi-
anmukaisesti tehdysta raportoinnista. Eettisyys liittyy myods kriteereihin tutkimuksen
luotettavuudesta ja arvioinnista. (Tuomi & Sarajarvi 2018: 149-150.)

Tutkimukselliseen kehittamistyohdn osallistuville annettiin tiedoksi tutkimuksellisen ke-
hittdmisty6n tavoitteet ja menetelmat. Tutkimukselliseen kehittdmistyéhon osallistumi-
nen perustui vapaaehtoisuuteen ja jokaiselta osallistujalta pyydettiin kirjallinen suostu-
mus siihen osallistumisesta. Tutkimukselliseen kehittdmistydhon osallistuneilla oli
missa tahansa vaiheessa mahdollisuus keskeyttda osallistumisensa ja kieltda tuotta-
mansa aineiston kayttd. Tama tehtiin selvaksi tutkimukselliseen kehittamistydhon osal-
listuville. Jokaisen osallistujan on tiedettava mihin on osallistumassa. Osallistujille ei ai-
heutunut minkaanlaista haittaa tutkimukselliseen kehittdmistyohon osallistumisesta.
Tutkimukselliseen kehittamistydhon osallistuvia ei voi tunnistaa lopullisesta aineistosta
eika heidan nimiaan kerata ylés. Tutkimustiedot ovat luottamuksellisia. (Tuomi & Sara-
jarvi 2018: 155-156.)

Tutkimukselliseen kehittamistydhon osallistuneille annettiin ennen suostumuslomak-
keen allekirjoittamista luettavaksi tutkimuksellisen kehittamistydn tietosuojaseloste (liite
5.) Siina kuvataan yksityiskohtaisesti tiedontuottajien henkil6tietojen kasittelyyn liittyvéat

asiat tassa tutkimuksellisessa kehittamistydssa.

Tutkimusaineisto kasiteltiin huolellisesti. Seka kirjallinen etta nauhoitettu materiaali sai-
lytettiin asianmukaisesti ja niité kasitteli vain tutkimuksellisen kehittamistyon tekija.
Haastattelutilanteet 4aninauhoitettiin, litteroitu aineisto sdilytettiin tietokoneella salasa-
nan takana. Kaikki tutkimuksellisen kehittdmistyon aikana keratyt tiedot havitettiin asi-
anmukaisesti tutkimuksen valmistuttua. Nama koskevat allekirjoitettuja suostumuslo-
makkeita, ddninauhoitettuja haastattelutallenteita seka haastatteluista litteroituja aineis-
toja. Lopulliselle raportille tehtiin tarkastus Turnit-ohjelmassa ja tarkastuksen tulos an-
nettiin tiedoksi tutkimuksellisen kehittAmistyon ohjaajille. Tutkimuksellisen kehittamis-
tyon raportti julkaistiin sen valmistuttua Theseus-tietokannassa, jossa julkaistaan Suo-

men ammattikorkeakoulujen opinnaytetoita.
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Tutkimuksellisen kehittamistydn luotettavuus koostuu useista tekijoista. Tutkimukselli-
sen kehittamistyon tiedontuottajien valinnoilla pyrittiin edistamaan tutkimuksellisen ke-
hittamisty6n luotettavuutta. Aineisto oli monipuolinen ja tiedontuottajia oli niin asukkai-
den laheisista kuin hoito- ja kuntoutusalan tyontekijoista ja johdostakin. Tiedontuotta-
jien kannalta tutkimukselliseen kehittamistydhon osallistuminen tai osallistumatta jatta-
minen ei vaikuttanut heidan asemaansa tai kohteluunsa milldan tavoin. Tiedontuotta-
jiksi pyydettiin henkil6ita, joiden arveltiin soveltuvan haastateltaviksi. Haastattelut ja yh-
teiskehittelytilaisuudet nauhoitettiin ja molemmissa yhteiskehittelytilaisuuksissa kerattiin
my@s kirjallista materiaalia. Tutkimuksellisen kehittdmisty6n toteutukselle varattiin riitta-
vasti aikaa. Eniten aikaa kului tutkimussuunnitelman tekemiseen, joka loi hyvan pohjan
tutkimuksellisen kehittamistyon toteutukselle. Eri kehittdmistehtavien aineistot ehdittiin
hyvin analysoimaan ennen seuraavaan kehittamistehtéavaan siirtymisté. Aineiston ana-
lysoinnista on nayte liitteessa 9. Aineiston keruun jalkeen kaikki 4anitetysséa muodossa
ollut aineisto litteroitiin ja analysoitiin kayttden aineistolahtoista sisallonanalyysia. Ta-
man jalkeen litteroidusta materiaalista poimittiin analyysikysymyksiin vastanneet ajatus-
kokonaisuudet, jotka siirrettiin taulukoihin. Taulukoissa oli kuvattuna alkuperéinen il-
maisu, pelkistetty ilmaisu, alaluokka, yldluokka ja osassa paaluokka. (Tuomi & Sara-
jarvi 2018: 162-165.) Aineiston analysoinnissa on hyddynnetty aiheeseen liittyvaa kir-

jallisuutta seka tutkimuksellista kehittamistyéta ohjanneiden opettajien apua.

Tutkimuksellisen kehittamistydn tekemisessa on luotettavuuteen liittyen tarpeen kasi-
tella validiteettia ja reliabiliteettia. Tassa tutkimuksellisessa kehittamistydssa tutkittiin
sitd, mita luvattiinkin ja tulokset vastasivat kehittdmistehtaviin. Tuotoksena syntyi ku-
vaus yhteistoiminnan keskeisista tekijoistd muistisairaiden henkildiden toimijuuden
edistamiseksi tehostetussa palveluasumisessa. Tama tutkimuksellinen kehittdmisty6
kuvaa juuri tdssa yhteydessa haastateltujen kokemuksia ja nakemyksia. Mikali tama
tutkimuksellinen kehittdmistyo toistettaisiin samoja aineiston keruumenetelmia kayttaen
jossakin toisessa yksikdssa, voisivat tarkemmat tulokset erota, silla tiedontuottajatkin
olisivat eri ihmisid. (Tuomi & Sarajarvi 2018: 160.) Tama tutkimuksellinen kehittamistyo
on kuitenkin mahdollista toteuttaa muissakin ymparistdissa, silla tassa tydssa on esi-

telty tarkasti tutkimuksellisen kehittamistyon vaiheet.
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9.4 Tutkimuksellisen kehittdmistyon hyddynnettavyys ja jatkokehittamis-
tarpeet

Tutkimuksellisen kehittamistyon hyddynnettavyytta pohdittiin kolmannen kehittamisteh-
tavan yhteiskehittelytilaisuudessa, joka toteutui kuntoutusalan ammattilaisten ja johdon
kanssa. Siina kaytiin pohdintaa tulosten yleistettavyydesta muihinkin yksikohin. Osallis-
tujilla oli yndenmukainen ndkemys samojen teemojen esiintymisesta myds heidan
omissa tydskentely-ymparistdissaan. He kokivat teemojen kuulostavan tutuilta seka

asukkaiden laheisten etta tyontekijéiden nakokulmasta.

Tutkimuksellisen kehittamistydn tuloksia voidaan hyddyntaa tehostetun palveluasumi-
sen toiminnan kehittdmisessa. Jokaisessa yksikossa ja tydskentely-ymparistdssa ko-
rostuvat varmasti omat kehittamistarpeet, mutta asukkaiden laheisten haastatteluiden,
yhteiskehittelyjen seké teoriaan tutustumisen myoéta tassa tutkimuksellisessa kehitta-
mistydssa esitetyt tulokset saattavat soveltua myos muiden tehostetun palveluasumi-
sen yksikdiden kehittamiseen. Tassa raportissa on kuvattu kehittdmistyon kulku ja saa-
dut tulokset, joiden teemoja voidaan kehittamisessa hyodyntaa. Tutkimuksellisen kehit-
tamistydn valmistumisen jalkeen jatkokehittamistarpeena on kehittamistyon tulosten jal-
kauttaminen seka henkilokunnan, l&heisten ja asukkaiden pitaminen mukana kehittami-

sessa.

Henkilokunnan yhteiskehittelyssa tulleita ajatuksia kehittdmiseen tulisi myds hyodyn-
téaa. Tulosten jalkauttamisessa ja kehittdmisesséa on hyva huomioida toiminnan koordi-
nointi, toimintasuunnitelmien tekeminen yhteistydssa, tavoitteiden pilkkominen osiin ja
tyonjaon tekeminen. Toiminnan kehittaminen vaatii koko henkildkunnalta johtoa my6ten

sitoutumista, ymmarrysta, yhteistyota ja jalkauttamista.

Ikaantyneiden palveluita voidaan kehittda I&hijohtamiseen ja henkilokunnan koulutuk-
seen ja osaamiseen panostamalla. Palautteen keradmisellda asukkailta, laheisilté ja
henkildkunnalta voidaan 16yta& kehittAmista tarvitsevia alueita. (Sosiaali- ja terveysmi-
nisterio ja Suomen Kuntaliitto 2020: 55-57, 59.) Kaypa hoitosuositus hyvasta ympéri-
vuorokautisesta hoidosta ottaa kantaa tekij6ihin, jotka nakyvat hyvin toimivan ympari-
vuorokautisen yksikon toiminnassa. Naihin kuuluvat ndkyva, osaava ja osallistava joh-
taminen, yhteisoéllisyys, hoidon laadun parantaminen jarjestelmallisesti seka mahdolli-
suudet perehdytykseen ja osaamisen jatkuvaan kehittdmiseen. (L6ppdnen & Voutilai-
nen 2016.)
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Yhteistoiminnan ja muistisairaiden toimijuuden edistamisesta l16ytyy runsaasti teoriatie-
toa ja tutkimuksia. My6s erilaiset ikdantyneiden palveluita ohjaavat suositukset ottavat
kantaa naiden palveluiden laadun kehittdmiseen, joten naita on tarkea hyodyntaa kehit-

tamistoiminnassa.
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Tutkimushenkildtiedote asukkaiden laheisille — Teemahaastat-

telu

Tervetuloa mukaan kehittamaan yksikkomme toimintatapoja!

Olen tekemassa tutkimuksellista kehittamistyota, jonka tarkoituksena on kehittéé yh-
teistoimintaa ikaantyneiden muistisairaiden tehostetussa palveluasumisessa idkkaiden
toimijuuden edistamiseksi.

Kehittamistydn toteuttamiseksi kutsutaan mukaan teita asukkaiden laheisia. Haastat-
telu on teemahaastattelu, jolloin keskustelemme etuké&teen laatimieni kysymysten poh-
jalta. Haastattelun tarkoituksena on saada selville Teidan nakemyksianne aiheeseen
littyen. Haastattelu aaninauhoitetaan. Teidan ei tarvitse valmistautua haastatteluun
etukateen. Haastattelu tehdaan Teille sopivana ajankohtana. Haastattelutilanteeseen ei
osallistu muita kuin allekirjoittanut.

Asukkaiden laheisten haastatteluiden jalkeen kehittamistyd jatkuu tyontekijoiden kes-
ken kahdessa eri tilaisuudessa. Kaikki kehittamistilaisuudet toteutetaan vuoden 2021
aikana.

Kehittamisty® on osa Metropolia Ammattikorkeakoulun Kuntoutuksen ylemman amk-
tutkinnon opintoja. Kehittamistyon tutkimussuunnitelman ovat hyvéksyneet yliopettajat
Salla Sipari ja Pekka Paalasmaa. N N on mydntanyt kehittdmistyolle tutkimusluvan
20.5.2021.

Kehittamistydhon osallistuminen on vapaaehtoista ja jokaisella osallistujalla on oikeus
keskeyttéaa osallistumisensa milloin tahansa syyta ilmoittamatta. Kaikki keréttava tieto
kasitellaan luottamuksellisesti eikd ketaan yksittaista henkilvé voida tunnistaa lopulli-
sesta raportista. Tutkimusaineiston analysointiin ei osallistu ulkopuolisia henkildité ja
kaikki taltioitu materiaali havitetaan kehittamistytn valmistuttua. Valmis ty6 on saata-
vissa sahkdisena versiona Metropolia Ammattikorkeakoulun kirjaston Theseus -tieto-
kannasta ja se I0ytyy myds kansitettuna koulun kirjastosta.

Annan mielellani lisatietoa kehittdmistydsta. Yhteystietoni ovat tamén tiedotteen ala-
laidassa.

Ystavallisin terveisin,

Laura Koivisto

Toimintaterapeutti (AMK), Kuntoutuksen YAMK-opiskelija
puh.

S-posti.
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Tutkimushenkildtiedote tydyhteisélle — Learning cafe

Tervetuloa mukaan kehittamaan yksikkomme toimintatapoja!

Olen tekemassa tutkimuksellista kehittamisty6té, jonka tarkoituksena on kehittaé yh-
teistoimintaa ik&&ntyneiden muistisairaiden tehostetussa palveluasumisessa idkkaiden
toimijuuden edistamiseksi.

Kehittamistydn toteuttamiseksi kootaan yksikkémme henkilokunnasta seka organisaa-
tion johdosta koostuva kehittajaryhma, joka kokoontuu X:ssa keskiviikkona 8.9. klo
13.00-14.30. Tyoskentely perustuu kehittdmisen aiemmassa vaiheessa asukkaiden
omaisilta kerattyyn tietoon seka organisaatiomme tavoitteisiin. Tilaisuuteen ei tarvitse
valmistautua etukateen.

Kehittamistyd on osa Metropolia Ammattikorkeakoulun Kuntoutuksen ylemman amk-
tutkinnon opintoja. Kehittamistyon tutkimussuunnitelman ovat hyvéksyneet yliopettajat
Salla Sipari ja Pekka Paalasmaa. N N on myodntanyt kehittdmistyolle tutkimusluvan
20.5.2021.

Kehittamistybhon osallistuminen perustuu vapaaehtoisuuteen ja jokaisella osallistujalla
on oikeus keskeyttda osallistumisensa milloin tahansa syyta ilmoittamatta. Kehittdmis-
tyoryhman loppukeskustelu daninauhoitetaan. Kaikki kerattava tieto kasitellaén luotta-
muksellisesti, eika ketdan yksittaista henkilda voida tunnistaa lopullisesta raportista.
Tutkimusaineiston analysointiin ei osallistu ulkopuolisia henkil6ita ja kaikki taltioitu ma-
teriaali havitetddn kehittamistyon valmistuttua. Valmis tyé on saatavissa sahkdisena
versiona Metropolia Ammattikorkeakoulun kirjaston Theseus -tietokannasta ja se |6ytyy
my0s kansitettuna koulun kirjastosta.

Annan mielellani lisatietoa kehittdmistydsta. Yhteystietoni ovat taman tiedotteen ala-
laidassa.

Ystavallisin terveisin,

Laura Koivisto

Toimintaterapeutti (AMK), Kuntoutuksen YAMK-opiskelija
puh.

S-posti.
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Tutkimushenkildtiedote kuntoutusalan ammattilaisille — Aivo-
riihi

Tervetuloa mukaan kehittAmaan organisaatiomme toimintatapoja!

Olen tekemassa tutkimuksellista kehittamisty6td, jonka tarkoituksena on kehittaé yh-
teistoimintaa ik&&ntyneiden muistisairaiden tehostetussa palveluasumisessa iakkaiden
toimijuuden edistamiseksi.

Kutsun sinut mukaan kuntoutusalan ammattilaisten ja organisaatiomme johdon yhtei-
seen kehittamistapaamiseen. Tydskentely perustuu kehittamistydn aiemmissa vai-
heissa asukkaiden omaisilta kerattyihin tietoihin, erdan ryhmékotimme tyoyhteison ke-
hittdmistilaisuuteen seké organisaation tavoitteisiin. Tarkoituksena on yhdessa miettia
miten kuntoutusalan henkiléstd voi olla mukana edistamassa ikaéntyneiden asukkaiden
toimijuutta seka olla mukana yhteistoiminnan kehittdmisessa. Tapaaminen toteutuu
torstaina 30.9.2021 klo 8.00-9.30 X:ssa. Osoite on XXX. Aineisto tuotetaan yhteiskehit-
telylla kayttaen aivoriihimenetelmaa. Aivoriihen loppukeskustelu aaninauhoitetaan.

Kehittamistyd on osa Metropolia Ammattikorkeakoulun Kuntoutuksen ylemman amk-
tutkinnon opintoja. Kehittamistyon tutkimussuunnitelman ovat hyvéksyneet yliopettajat
Salla Sipari ja Pekka Paalasmaa. N N on myodntanyt kehittdmistyolle tutkimusluvan
20.5.2021.

Kehittamistydhon osallistuminen perustuu vapaaehtoisuuteen ja jokaisella osallistujalla
on oikeus keskeyttaa osallistumisensa milloin tahansa syyta ilmoittamatta. Kehittamis-
tydryhman tapaamiset taltioidaan. Kaikki kerattava tieto kasitellaén luottamuksellisesti
eika ketdan yksittaista henkiléa voida tunnistaa lopullisesta raportista. Tutkimusaineis-
ton analysointiin ei osallistu ulkopuolisia henkildita ja kaikki taltioitu materiaali havite-
taan kehittamistydn valmistuttua. Valmis tyd on saatavissa sahkoisena versiona Metro-
polia Ammattikorkeakoulun kirjaston Theseus -tietokannasta ja se 16ytyy myés kansitet-
tuna koulun kirjastosta. Annan mielellani lisatietoa kehittamistyosta. Yhteystietoni ovat
taman tiedotteen alalaidassa.

Ystavallisin terveisin,
Laura Koivisto
Toimintaterapeutti (AMK), Kuntoutuksen YAMK-opiskelija

puh., s-posti.
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Suostumusasiakirja

Suostumus tutkimukseen osallistumiseen

Olen saanut, lukenut ja ymmartanyt "Yhteistoiminnan kehittdminen tehostetussa palve-
luasumisessa muistisairaan henkilon toimijuuden edistamiseksi” — tutkimuksellista kehit-
tamistyota koskevan tutkimushenkilo-tiedotteen. Tiedotteesta olen saanut riittdvan selvi-
tyksen tutkimuksen tarkoituksesta, tietojen kerddmisesta ja sailytyksesta, ja minulla on

ollut mahdollisuus saada lisatietoja suullisesti.

Ymmarran, etta osallistumiseni tutkimukseen on vapaaehtoista ja voin perustelematta
keskeyttda osallistumiseni tutkimukseen milloin tahansa. Keskeytyksen ilmoitan tutki-
muksellisen tekijalle Laura Koivistolle joko suullisesti tai kirjallisesti. Tutkimuksen tekijan
yhteystiedot I0ytyvat taman suostumuslomakkeen alalaidasta.

Suostun osallistumaan tutkimukseen vapaaehtoisesti.

Paikka ja aika Suostumuksen antajan allekirjoitus

Paikka ja aika Suostumuksen vastaanottajan allekirjoitus

Laura Koivisto, toimintaterapeutti (AMK), Kuntoutuksen YAMK-opiskelija
puh.

S-posti.

Suostumus allekirjoitetaan kahtena kappaleena, yksi suostumuksen antajalle ja yksi

suostumuksen vastaanottajalle.
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Tutkimuksellisen kehittamistyon tietosuojaseloste: HenkilGtieto-

jen kasittely tutkimuksessa

Olet osallistumassa Metropolia Ammattikorkeakoulu Oy:n opintoihin kuuluvan tutkimuk-
selliseen kehittamistydhon. Tama tietosuojaseloste kuvaa, miten henkilotietojasi kasitel-
laan kehittamistydsséa. Selosteessa kerrotaan tarkemmin, mitd oikeuksia sinulla on ja
miten voit vaikuttaa tietojesi kasittelyyn. Tutkimuksellisessa kehittamistydssa kasitellaan
teitd koskevia henkilttietoja voimassa olevan tietosuojalainsaadannon (EU:n yleinen tie-
tosuoja-astus, 679/2016, ja voimassa oleva kansallinen lainsédadantd) mukaisesti. Seu-

raavassa kuvataan henkilttietojen kasittelyyn liittyvat asiat.
1) Tutkimuksellisen kehittamisty®dn tekija

Metropolia ammattikorkeakoulun opiskelija Laura Koivisto.
Kuntoutuksen tutkinto-ohjelma, Ylempi ammattikorkeakoulututkinto.
Sahkopostiosoite:

Puhelinnumero:
2) Tutkimuksellisen kehittdmistydn rekisterinpitdja

Rekisterinpitajalla tarkoitetaan tahoa, joka yksin tai yhdesséa toisten kanssa méaarittelee
henkilotietojen kasittelyn tarkoitukset ja keinot.

Tassa tutkimuksessa henkildtietojen rekisterinpitaja on:

Metropolia ammattikorkeakoulun opiskelija Laura Koivisto
Voitte kysya lisatietoja henkildtietojenne kasittelysta rekisteripitdjan yhteyshenkilolta.

Rekisterinpitdjan yhteystiedot: Laura Koivisto
Organisaatio: Metropolia ammattikorkeakoulu
Puh.

Sahkoposti:
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3) Tutkimuksellisessa kehittamistydssa teistéd keratdan seuraavia henkildtietoja

Henkilotietojen kasittely on oikeutettua ainoastaan silloin, kun se on tutkimukselle valtta-
matonta. Kerattavat henkilétiedot on minimoitava, niitd ei saa keréta tarpeettomasti tai

varmuuden VUoksi.

Tutkimuksellisen kehittamistydn suostumusasiakirjaan tulee teidan nimenne. Tutkimuk-
selliseen kehittamistydhon osallistumisen kriteerind asukkaiden laheisten kohdalla on
se, ettd heidan omaisensa asuvat organisaation yksikdssa. Laheisen on oltava asuk-
kaan tietoihin maaritelty laheinen. Haastattelut danitetdan. Tyontekijoiden yhteiskehitte-
lyjen tydskentely aanitetaan loppukeskustelujen osalta ja siitd tehdaan kirjallisia muistiin-

panoja.

Teilla ei ole sopimukseen tai lakisaateiseen tehtavaan perustuvaa velvollisuutta toimittaa

henkilétietoja, vaan osallistuminen on taysin vapaaehtoista.
Tutkimuksellisessa kehittdmistytssa ei kerata henkilétietojanne muista lahteista. Tutki-
muksellisessa kehittamistydssa ei kerata tai kasitella arkaluonteisia henkilétietoja.
4) HenkilOtietojenne suojausperiaatteet
Tiedot ovat salassa pidettavia.

Manuaalisen aineiston suojaaminen: Aineisto sailytetdan lukitussa tilassa, lukollisessa

kaapissa, johon on avain vain tutkimuksellisen kehittdmistyon tekijalla.

Tietojarjestelmissé kasiteltavét tiedot:
kayttajatunnus salasana kayton rekisterginti

|:| kulunvalvonta |:| muu

Suorien tunnistetietojen kasittely:
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Suorat tunnistetiedot poistetaan analysointivaineessa

Litteroidut, tutkimuksen tekijan kaytdssa olevaan Word- ohjelmalla aukikirjoitetut haas-
tatteluaineistot tallennetaan tutkimuksen tekijan henkilékohtaiselle, vahvalla salasanalla
suojatulle kannettavalle tietokoneelle, joka on vain tutkimuksen tekijan kaytéssa ja hal-

linnassa tutkimuksen teon ajan. Aaninauhoitteet tuhotaan litteroinnin jalkeen.

Paperiset suostumuslomakkeet sailytetaan lukollisessa kaapissa, johon on avain vain

tutkimuksellisen kehittamistyon tekijalla.

Muu mahdollinen paperimateriaali valokuvataan ja havitetdén silppuamalla. Valokuvat
tallennetaan tekijan henkilokohtaiselle, vahvalla salasanalla suojatulle kannettavalle tie-
tokoneelle.

Tutkimuksellisen kehittamistyon raportissa ei mainita nimeltd yhteistyéorganisaatiota,

eikd mitdan muitakaan tunnistetekijoita, joista tutkimukseen osallistuneet voisi tunnistaa.

5) Kuvaus tutkimuksellisesta kehittamistydsta ja henkilotietojenne kasittelyn tar-
koitus

Tutkimuksellinen kehittamistyd tehdaan aiheesta ”Yhteistoiminta tehostetussa palvelu-

asumisessa muistisairaan henkilon toimijuuden edistamiseksi”.

Tutkimuksellisen kehittamistydhdén haastateltavat henkilét ovat yhteistybkumppanina

olevan organisaation tyontekij6ita ja asukkaiden omaisia.

Tutkimuksellisen kehittamistydn aineisto saadaan tutkittavilta henkilokohtaisesti. Suos-

tumuslomake kerataan paperisena ja tutkittavien haastattelut aaninauhoittamalla.

Tutkimukselliseen kehittamistyéhon osallistuvat tyontekijat tulevat mukaan vapaaehtoi-
sesti oman kiinnostuksensa perusteella. Tyontekijoille kerrotaan mahdollisuudesta osal-
listua tutkimukselliseen kehittdmistyohon viikkopalaverissa ja jokaiselle tutkimukseen
pyydettavalle tyontekijalle lahetetddn sahkopostitse tai annetaan paperiversiona tutki-
mushenkilttiedote. Hoitohenkilokunnan Learning cafe-tydskentelyn loppukeskustelu 8-
ninauhoitetaan. Kuntoutusalan tyontekijéiden Aivoriihen loppukeskustelu daninauhoite-

taan. Seka hoitohenkilokunnan ettd kuntoutusalan tydntekijoiden tydskentelysta tehdaan
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kirjalliset muistiinpanot ja poytéakuntien tydstdma materiaali on kirjallisessa muodossa.

Asukkaiden laheisten teemahaastattelukeskustelut aaninauhoitetaan.

Suostumuslomakkeita, &anitallennetiedostoja seka teemahaastatteluista, Aivoriihesté ja
Learning-cafe tytskentelyssa kertyvaa kirjallista materiaalia kasitellaan luottamukselli-
sesti ja niita kasittelee vain tutkimuksellisen kehittamistyon tekija. Suostumuslomakkeet,
aanitallennetiedostot, tutkittavien yhteystiedot ja muu kirjallinen materiaali havitetaan
asiaankuuluvalla tavalla viimeistaan tutkimuksellisen kehittamistyon valmistumisen jal-

keen.
6) Henkilotietojenne kasittelyperuste
Henkilttietoja kasitelladn seuraavalla yleisen tietosuoja-asetuksen 6 artiklan 1 kohdan
mukaisella perusteella:
tutkittavan suostumus

|:| rekisterinpitajan lakisdateisen velvoitteen noudattaminen

|:| yleista etua koskeva tehtava/rekisterinpitajalle kuuluvan julkisen vallan

|:| tieteellinen tai historiallinen tutkimus tai tilastointi
|:| tutkimusaineistojen arkistointi
D rekisterinpitjan tai kolmannen osapuolen oikeutettujen etujen toteuttami-

nen

Mika oikeutettu etu on kyseessa?

7) Tutkimuksellisen kehittdmistyon nimi ja kestoaika (henkiltdtietojenne kasittely-

aika)
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"Yhteistoiminta tehostetussa palveluasumisessa muistisairaan henkilén toimijuuden

edistamiseksi”. Kertatutkimus, jonka kesto on toukokuu 2021-joulukuu 2021.

8) HenkilOtietojen kasittely tutkimuksellisen kehittamistydn paattymisen jalkeen

Tutkimusrekisteri tai muu rekisteri havitetaan

| Tutkimusrekisteri tai muu rekisteri arkistoidaan:

|:| ilman tunnistetietoja |:| tunnistetiedoin
Mihin aineisto arkistoidaan ja miten pitkéksi aikaa: ___

9) Tietojen luovuttaminen tutkimusrekiserista

Henkilbtietoja ei luovuteta eika siirreta tutkimusrekisterista muille.

10) Henkildtietojenne mahdollinen siirto EU:n tai ETA-alueen ulkopuolelle

Henkilotietoja ei luovuteta eika siirretéd EU:n tai ETA-alueen ulkopuolelle.

11) Rekisterdityna teilld on oikeus

Koska henkildtietojanne kasitellaén tassa tutkimuksessa, niin olette rekisterdity tutkimuk-

sen aikana muodostuvassa henkilorekisterissé. Rekisterdityna teilla on oikeus:

* saada informaatiota henkilétietojen kasittelysta

+ tarkastaa itseanne koskevat tiedot

* oikaista tietojanne

* poistaa tietonne (esim. jos peruutatte antamanne suostumuksen)

* peruuttaa antamanne henkilttietojen kasittelyd koskeva suostumus

* rajoittaa tietojenne kasittelya

» rekisterinpitdjan ilmoitusvelvollisuus henkilétietojen oikaisusta, poistosta tai ka-
sittelyn rajoittamisesta

* siirtdd tietonne jarjestelmasta toiseen

» sallia automaattinen paatéksenteko nimenomaisella suostumuksellanne
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* tehda valitus tietosuojavaltuutetun toimistoon, jos katsotte, etta henkilétietojanne

on kasitelty tietosuojalainsaadannon vastaisesti

Jos henkildtietojen kasittely tutkimuksessa ei edellyté rekisterdidyn tunnistamista ilman
lisatietoja eik& rekisterinpitaja pysty tunnistamaan rekisteroitya, niin oikeutta tietojen tar-
kastamiseen, oikaisuun, poistoon, kasittelyn rajoittamiseen, ilmoitusvelvollisuuteen ja
siirtamiseen ei sovelleta.

Voitte kayttaa oikeuksianne ottamalla yhteytta rekisterinpitajaan.

Tutkimuksessa kerattyja henkilttietoja ei kayteté profilointiin tai automaattiseen paatok-
sentekoon

12) Henkilotietojen k&sittely aineistoa analysoitaessa ja tutkimuksen tuloksia ra-

portoitaessa

Teista kerattya tietoa ja tutkimusaineistoa kasitellaan luottamuksellisesti lainsdddannén
edellyttamalla tavalla. Yksittaisille tutkittavalle annetaan tunnuskoodi ja hanta koskevat
tiedot sailytetaan koodattuina tutkimusaineistossa. Aineisto analysoidaan koodattuna ja
tulokset raportoidaan ryhmatasolla, jolloin yksittdinen henkild ei ole tunnistettavissa il-
man koodiavainta. Koodiavainta, jonka avulla yksittaisen tutkittavan tiedot ja tulokset voi-
daan tunnistaa, sailyttavat tutkimuksellisen kehittdmistyon tekija aineiston analysointiin
asti, eika tietoja anneta tutkimuksen ulkopuolisille henkildille. Lopulliset tutkimustulokset

raportoidaan ryhmaétasolla eiké yksittaisten tutkittavien tunnistaminen ole mahdollista.

Tutkimuksellisessa kehittamistydssa keréattyja tietoja ei kaytetd myohemmin misséaéan tar-

koituksessa.
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Teemahaastattelun runko — Asukkaiden laheiset

1. Kuvata mit& uutta tarvitaan yhteistoimintaan tehostetussa palveluasumisessa muisti-
sairaiden asukkaiden toimijuuden edistamiseksi asukkaiden ldheisten ndkékulmasta?
Kysymysten teemat on laadittu Jyrki Jyrkamé&n toimijuuden modaliteettien pohjalta:

kyeta, osata, taytya, voida, tuntea ja haluta.

TUNTEA: (tunteet, arviot, arvostukset) ja HALUTA: (tavoitteet, padmaaréat, motivaatiot)

Mik& on omaisesi mielesta mukavaa tekemista?

Mitk& asiat ovat omaisellesi tarkeita?

Miten voisimme paremmin mahdollistaa omaisellesi tarkeiden asioiden tekemisen?
Minkalaista on mielestasi toiminnallinen ja mielekas arki?

Miten voisimme yhteistydssa kehittaa siitd viela paremman?

Minkélaisia asioita omaisesi haluaa tehda paivan aikana?

Mitk& ovat omaisellesi téarkeita rutiineja ja tapoja?

Miten henkilokunta voisi paremmin mahdollistaa sen, ettd omaisesi saisi tehda itselleen

tarkeita asioita?

Miten omaisesi tarpeesi, toiveesi ja mieltymyksesi toteutuvat?

Miten laheisten ja ryhmakodin valinen yhteistyo voisi toteutua viela paremmin?

Minkalaisia yhteistydn muotoja kaipaat omaisten, asukkaiden ja henkilokunnan valille?

OSATA: (taidot, tiedot) ja KYETA: (ruumiilliset kykenemiset)

Mink&laisia asioita omaisesi pystyy viela tekemaan itsenaisesti?

Miten hoitajat/laheiset voivat tukea nykyistd enemmadan ndaiden taitojen sailymista?

Miten omaisesi itsendista suoriutumista voisi tukea néissa paivittaisissa toiminnoissa?
a) pukeutuminen

b) peseytyminen
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c) syéminen
d) liikkuminen

e) sosiaalisten suhteiden yllapito

Minkéalaista apua omaisesi tarvitsee muilta inmisilta?

VOIDA: (mahdollisuudet, vaihtoehdot)

Minkalaisia valintoja omaisellasi on mahdollista tehda ryhméakodissa?

Miten voisimme tarjota omaisellesi viela paremmin mahdollisuuksia vaikuttaa omaan ar-
keensa ryhmékodissa?

Milla tavalla omaisesi voisi vaikuttaa viela paremmin ryhméakodin toiminnan suunnitte-
luun?

Onko sinulla toiveita ryhmékodin rutiinien muuttamiseksi?

Minkalaiset mahdollisuudet omaisellasi on osallistua ryhmékodin ulkopuoliseen toimin-

taan?

TAYTYA: (pakot, valttamAattomyydet, esteet, rajoitteet)

Mitka asiat rajoittavat omaisesi itsenaista parjgamista?
Minkalaisia rajoituksia ryhmakotiympéristd asettaa omaisesi itsendiselle parjaamiselle?

Miten naita rajoituksia voisi helpottaa?
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Yhteiskehittelyn teemat tyontekijat ja johto — Learning cafe

2. Mita on muistisairaiden asukkaiden toimijuutta edistava yhteistoiminta tehostetussa
palveluasumisessa hoito- ja kuntoutusalan tyontekijoiden seka johdosta koostuvan ty6-

ryhman nakokulmasta?

KYETA ja OSATA

Milla tavalla voisimme tukea paremmin asukkaidemme taitojen sailymista seuraavissa

asioissa?

a) pukeutuminen
b) peseytyminen
C) sydminen

d) liikkuminen

e) sosiaalisten suhteiden yllapito

Minkélaista osaamista ja koulutusta sinulla on, jota voit hyédyntaa tyossasi?

Minkélaista osaamista tai koulutusta sinun pitéisi saada?

Minkélaista osaamista tai kehittdmistapoja tarvitsemme ryhmakotiin?

Miten voisimme kehittéda yhteistyétamme tyontekijdiden kesken, jotta se edistaisi asuk-

kaidemme toimintakykya heidan arjessaan?

Milla tavalla voisimme kehittdd yhteistydtamme ja yhteydenpitoa asukkaiden laheisten

kanssa?

TAYTYA
Mink&laiset tekijat rajoittavat asukkaidemme toimintakyvyn tukemista?

Miten voisimme paremmin huomioida asukkaidemme yksildlliset tarpeet ja toiveet?

VOIDA
Minkalaisia valintoja asukkailla on mahdollisuus tehda?
Milla tavalla voisimme paremmin mahdollistaa asukkaiden osallistumisen ryhmékodin

toiminnan suunnitteluun?
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Miten voisimme viela paremmin tukea asukkaiden suhteita laheistensa kanssa?

TUNTEA ja HALUTA

Minkalaista on toiminnallinen ja mielekas arki?

Miten voisimme yhteistydssé kehittaa siita viela paremman?

Kysymysten jaottelu Learning cafessa:

Teema 1: Aktiivinen ja toiminnallinen arki

N

Minkalaista on toiminnallinen ja mielekéas arki?

Miten voisimme yhteistydssa kehittaa siita viela paremman?

Milla tavalla voisimme tukea paremmin asukkaidemme toimintakyvyn sailymista
seuraavissa asioissa?

-Pukeutuminen

-Peseytyminen

-Sybminen

-Liikkuminen

-Sosiaalisten suhteiden yllapito

Minkalaiset asiat rajoittavat asukkaidemme toimintakyvyn tukemista?

Teema 2: Yhteydenpito ja yhteistyo

Milla tavalla voisimme kehittda yhteistyétamme ja yhteydenpitoa asukkaiden la-
heisten kanssa?

Milla tavalla voisimme kehittéda yhteistyotdmme tyontekijdiden kesken, jotta se
edistaisi asukkaidemme toimintakykya heidén arjessaan?

Miten voisimme viela paremmin tukea asukkaiden suhteita laheistenséa kanssa?

Teema 3: Asukkaan vaikutusmahdollisuudet

8. Minkalaisia valintoja asukkailla on mahdollisuus tehda?

9. Milla tavalla voisimme paremmin mahdollistaa asukkaiden osallistumisen ryh-

makodin toiminnan suunnitteluun?
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10. Miten voisimme paremmin huomioida asukkaidemme yksil6lliset tarpeet ja toi-
veet?

Teema 4: Koulutus ja osaaminen

11. Mink&laista osaamista ja koulutusta sinulla on, jota voit hyédyntaa tydssasi?

12. Minkalaista osaamista tai koulutusta sinun pitéisi saada?
13. Minkéalaista osaamista ja kehittamistapoja tarvitsemme ryhméakotiin?



Liite 8
1(1)

Yhteiskehittelyn runko kuntoutusalan tyontekijat ja johto — Aivo-

riihi

3. Mita uusia yhteistoiminnan kaytéantoja tarvitaan muistisairaiden henkildiden toimijuu-

den edistamiseksi kuntoutusalan henkiloston nakdkulmasta?

Aivoriihen kysymykset:

KYETA:

1.Milla tavalla voisimme paremmin tukea ja edistaa asukkaidemme jaljella olevaa toimin-
takykya seuraavissa asioissa, hyddyntden moniammatillista yhteisty6ta ja omaisia?

a) pukeutuminen

b) peseytyminen

c) syéminen

d) liikkuminen

e) sosiaalisten suhteiden yllapito

HALUTA, VOIDA, TUNTEA:

2.Miten voisimme kehittdd asukkaiden arkea toiminnallisemmaksi ja mielekkaammaksi?

3.Milla tavalla voisimme edistda asukkaiden osallistumista ryhmakodin toiminnan suun-
nitteluun?
4.Miten voisimme edistdd asukkaiden mahdollisuuksia tehda itselleen tarkeité asioita ja

toteuttaa rutiinejaan ja tapojaan?

OSATA:

5.Miten osaamistasi ja koulutustasi voitaisiin hyédyntaa paremmin tydyhteisfssasi?
6. Miten kuntoutusalan henkiloston tydnkuvia voisi kehittdd ryhmakodissa?
7.Minkalaista osaamista tai lisakoulutusta tydyhteistssasi tarvitaan?

8.Miten yhteistydtd muiden ammattiryhmien kanssa voisi kehittda?

9.Miten yhteistyota omaisten kanssa voisi kehittaa?



Liite 9
14

Esimerkki aineistolahtdisesta sisallonanalyysista

Mit&d on muistisairaiden asukkaiden toimijuutta edistéava yhteistoiminta tehostetussa
palveluasumisessa moniammatillisen kehittdjaryhmén ja johdon nékdkulmasta? Ana-

lyysiyksikkéna ajatuskokonaisuus

Pelkistetty il- Alaluokka Ylaluokka Paaluokka
maisu

Uuden asukkaan Uuden asuk- RYhteydenpito Yhteisty6 ja yhtey-
"tervetuloa taloon” | kaan “tervetu- | jasukkaiden la- | denpito asukkai-

kirje omaisille, loa taloon” kirje | heisten kanssa | den laheisten
omahoitajan yhtey- | omaisille kanssa
denpito 1x/vko, ki-

vat asiat myds, Omabhoitajan

enemman tapahtu- | yhteydenpito
mia, mihin omaiset | 1x/vko
mukaan, teams-pa- | Kivat asiat
laverit, whatsapp- myos esille
videopuhelut

Teams-palave-

rit
Whatsapp-vi-
deopuhelut |
Annetaan asuk- Annetaan
kaalle mahdolli- asukkaalle
suus soittaa omai- | mahdollisuus
selle. soittaa omai-
selle

Autetaan asukasta | Asukkaan
yhteydenpidossa avustaminen
yhteydenpi-
dossa

Viestina saatu va- Valokuvan la-
lokuva omasta |a- hettaminen
heisesta saattaa omaiselle
lammittadd arjessa
enemman kuin -
pitk& kirje, vaikka
niillakin on var-
maan paikkansa.
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Konsertit

Huomioidaan
omaiset, kun he tu-
levat vierailulle.
Esim. kysytdan ha-
luavatko he kahvia
ja kerrotaan auto-
maattisesti asuk-
kaan kuulumiset.
Kiitetdan vierai-
lusta omaisten lah-
tiessa kodista.

Tapahtumia,
joihin omaiset-
kin kutsutaan.

Omaisten huo-
mioiminen vie-
railujen yhtey-
dessa. Kerro-
taan automaat-
tisesti asuk-
kaan kuulumi-
set ja tarjotaan
kahvia.

Asukkaan mielty-
myksista kysymi-
nen omaiselta ja
asukkaalta kysymi-
nen toiveistaan.

Omaisten mukaan

Asukkaan
mieltymyksista
kysyminen
omaiselta

Omaisten mu-

Yhteistyd asuk-
kaiden laheisten
kanssa

Yhteisty6 ja yhtey-
denpito asukkai-
den laheisten
kanssa

ottaminen kaan  ottami-

nen
Kuunnellaan asuk- | Asukkaiden Asukkaan mieli- | Asukkaan vaiku-
kaan mielipiteita, mielipiteiden piteet tusmahdollisuudet

kysytaan niita.

kysyminen ja
kuunteleminen

Asukaskokousten
lisaksi keskustelua
asukkaiden kanssa
heiddn toivomuk-
sistaan.

Asukkaan toiveiden
kuuntelu ja havain-
nointi.

Asukkaan mielty-
myksista kysymi-
nen omaiselta ja

Keskustelua
asukkaiden toi-
veista

Asukkaan toi-
veiden kuun-
telu ja havain-
nointi

Toiveiden ky-
syminen asuk-
kaalta

TWAsukkaan toi-

veet

Asukkaan vaiku-
tusmahdollisuudet
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asukkaalta kysymi-
nen toiveistaan.

Asukkaan
mieltymyksista
kysyminen
omaiselta

Vaatteiden valinta,
ruokailussa saa va-
lita esim. ruokajuo-
man, saa syoda
sen verran kuin
jaksaa, asukas saa
valita osallistuuko
toimintaan, asuk-
kaan toiveita ote-
taan huomioon ja
mahdollisuuksien
mukaan niita toteu-
tetaan, esim. kasi-
tyot, kotity6t ja ul-
koilu, saa paattaa
omasta nukku-
maanmenoajasta
tai herdaamisajasta,
kuka hoitaa, valin-
nanvapaus paiva-
rytmisséa, asukas-
kokoukset, toiveita
viikkoon, esim.
saunominen.

Muistisairaiden
kohtaamisesta
kouluttavat suosit-
tavat antamaan va-
hemman vaihtoeh-
toja. Silla tavalla
voi tulla kokemus
siitd, ettd pystyy
itse vaikuttamaan.

Vaatteiden va-
linta

Ruokajuoman
valinta

Syéminen sen
verran kuin
jaksaa

Toimintaan
osallistumi-
sesta paatta-
minen
Asukkaan toi-
veiden huomi-
ointi ja toteut-
taminen

Omasta nuk-
kumaanmeno-
ja heraamis-
ajasta paatta-
minen

Hoitajan va-
linta

Valinnanva-
paus paivaryt-
missa

Asukasko-
koukset

Sopiva méaara
vaihtoehtoja.
Kokemus mah-
dollisuudesta
itse vaikuttaa.

Valintojen teke-
minen

Asukkaan vaiku-
tusmahdollisuudet
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Muistisairaalle on
lempea tilanne, jos
ei ole lilkaa vaihto-
ehtoja. Han saat-
taa hammentya ja
voi tulla enemman
haittaa, jos anne-
taan liilkaa vaihto-
ehtoja. Mieliala sai-
lyy hyvana, kun
pystyy tekemaan
valinnan.

Valintojen

te-

kemisessa aut-
taminen. Ei lii-
kaa vaihtoeh-

toja, jotta
kas ei
menny.

asu-
ham-




