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Abstract

The nutrition of elderly people is an important topic, which nursing students must also
learn. The amount of elderly people is large and healthy nutrition is of great importance for
their health and performance. This gave the idea to increase knowledge of or at least
arouse interest in the nutrition of elderly people among nursing students. The aim was to
make a poster for nursing students on the nutrition of elderly people living at home. The tar-
get was to increase students’ gerontological knowledge of the nutrition of elderly people.

This thesis was conducted as a product development process. The first stage was called
the recognition of problems and development needs. In this stage topic of the thesis be-
came clear and was directed towards nursing students’™ need to get more information about
the nutrition of elderly people. The second stage was called the stage of ideas where
benchmarking was selected as the method of generating ideas. In that stage | examined
posters dealing with nutrition, compared them with each other and generated ideas for my
own poster. The third stage was called the drafting stage where the needs of nursing stu-
dents for the poster were surveyed. Especially the dissertation of Satu Tohmola about ger-
ontological skills of nursing students gave information about how students estimated their
skills, and in which matters they though most development was needed. The fourth stage
was the developing stage, during which the appearance and content of the text in the
poster was decided on. In the fifth stage or the finishing stage | made sure that the poster
looked like | had planned it to look. The essential tool was a theme interview, which was
implemented by interviewing a nursing teacher. When the interview was analyzed, | found
out which kinds of matters about nutrition must be included in the poster for nursing stu-
dents to benefit from it.

The outcome of the development work was the poster. | think, | managed to make an un-
derstandable, clear poster, which can be useful to nursing students in Xamk when they
guide elderly people about healthy nutrition.
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1 JOHDANTO

Opinnaytetyoni aiheena on kotona asuvien ikaihmisten ravitsemus. Keskityn
lahinna hyvakuntoisiin ikaihmisiin, joilla ei ole merkittavia sairauksia ja joiden
toimintakyky on hyva. He parjaavat siis omin avuin ilman ulkopuolista apua.
Onhan tosiasia, etta paljon ikaihmisia, siis yli 65-vuotiaita asuu kotona, ja he
ostavat ja tekevat itse ruokansa ja nain vastaavat itsenaisesti omasta ravitse-

muksestaan.

Hyvan ravitsemuksen tavoitteena on turvata riittdva ravintoaineiden ja ener-
gian saanti. Hyva ravitsemustila on edellytys iakkaiden toimintakyvyn sailymi-
selle. Se takaa paivittdisen elaman sujumisen, parantaa elamanlaatua ja mah-
dollistaa kotona asumisen yha vanhemmaksi asti. He pysyvat terveemping,
sairastavuus vahenee, sairauksista toipumisen kesto lyhenee ja he tarvitsevat
vahemman terveyspalveluja. Nain saastyy myos yhteiskunnan varoja. (Ter-
veyden ja hyvinvoinnin laitos 2018.)

Aihe on mielestani kiinnostava, koska ravitsemus on niin keskeinen asia ela-
massamme. Jyvakorven (2016) mukaan yha vanhemmaksi kdyva vaestomme
tarvitsee tietoa siita, miten parhaiten edistaa omaa terveyttaan ravitsemuksen
keinoin varsinkin asuessaan kotona. lkaantyneilla saattaa olla suuriakin puut-
teita tiedoissa siita, mita on terveellinen ravinto, ja siita, miten kauaskantoiset

seuraukset hyvalla ravitsemustilalla heille on. (Jyvakorpi 2016.)

Taman opinnaytetyon tarkoituksena on laatia huoneentaulu eli posteri kotona
asuvien ikaihmisten ravitsemuksesta tutkimus- ja teoriatiedon pohjalta sai-
raanhoitajaopiskelijoiden kayttoon gerontologisen hoitotyon kurssille. Tavoit-
teena on lisata sairaanhoitajaopiskelijoiden tietoja ikaihmisten hyvasta ravitse-

muksesta.

Huoneentaulussa tuon esille keskeisimmat asiat ikaihmisten hyvasta ravitse-
muksesta. Toivon siita olevan apua tuleville sairaanhoitajille heidan ohjates-

saan ikaihmisia heidan ravitsemusasioissaan.
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Tassa tyossa en kasittele aiheita lihavuus, aliravitsemus tai erityisruokavaliot,
vaan keskityn hyvaan ravitsemukseen ja siihen mita se tarkoittaa kotona asu-

vien ikaihmisten kannalta.

2 TOIMEKSIANTAJAN KUVAUS

Kaakkois-Suomen ammattikorkeakoulu eli Xamk toimii neljalla paikkakunnalla:
Kotkassa, Kouvolassa, Mikkelissa ja Savonlinnassa. Ammatit, joihin terveys-
alalta voi valmistua, ovat sairaanhoitaja, naprapaatti, jalkaterapeutti, tervey-
denhoitaja, ensihoitaja ja fysioterapeutti. Savonlinnassa voi valmistua tervey-
denhoitoalalta fysioterapeutiksi, jalkaterapeutiksi, geronomiksi ja sairaanhoita-
jaksi. Sairaanhoitajakoulutuksen laajuus on 210 opintopistetta, ja koulutus

kestaa 3 72 vuotta. (Kaakkois-Suomen ammattikorkeakoulu 2021a.)

Gerontologisen hoitotydn opintojakson sisaltod kasittelee gerontologiaa ja ge-
riatriaa, gerontologisen hoitotyon etiikkaa, fyysisia, psyykkisia ja sosiaalisia
vanhenemismuutoksia, iakkaiden terveyden ja toimintakyvyn edistamista, ge-
riatrisia sairauksia ja vanhusten sairauksien erityispiirteita, vanhusten ladke-
hoitoa, iakkaan kuntouttavaa hoitoa ja vanhusten palvelujarjestelmaan tutustu-
mista. (Kaakkois-Suomen Ammattikorkeakoulu 2021b.)

Opintojakson osaamistavoitteet ovat, etta opintojakson suoritettuaan opiskelija
osaa toimia asiakkaan ja hoitotydn asiantuntijana erilaisissa tydryhmissa, tie-
taa tarvittavat keskeiset toimenpiteet ja tutkimukset potilaan kokonaishoidon
osalta, osaa toteuttaa ravitsemushoitoa ja ravitsemusohjausta yhteistyossa
asiantuntijoiden kanssa, osaa tukea iakkaan inmisen terveyden- ja toimintaky-
vyn saavuttamista ja yllapitamista, osaa toteuttaa ja arvioida iakkaan asiak-
kaan laakehoitoa, osaa toteuttaa saattohoitoa ja antaa tukea omaisille, osaa
hyodyntaa tieteellista tietoa paatoksenteossa, osaa ohjata ja opettaa sairaan-
hoitajan tydmenetelmana gerontologisessa hoitotydssa, osaa ehkaista ter-
veytta ja toimintakykya heikentavia riskitekijoita, osaa ohjata asiakasta kaytta-
maan tarkoituksenmukaisia terveydenhuollon palveluja, hallitsee gerontologi-
sessa hoitotyossa kaytettavien keskeisten hoito- ja valvontalaitteiden kaytta-
misen ja osaa kayttaa kotihoidon potilastietojarjestelmia. (Kaakkois-Suomen
ammattikorkeakoulu 2021b.)



8

Xamkissa panostetaan korkealaatuiseen opetukseen, yksilolliseen opintojen
ohjaukseen, toimiviin tiloihin ja hyvaan yhteistydohon. Savonlinnan kampus on
melko pieni, joten siella on helppo lahestya henkildkuntaa ja saada neuvoja ja

tukea omiin opintoihinsa. (Kaakkois-Suomen ammattikorkeakoulu 2021a.)

3 KOTONA ASUVA IKAIHMINEN JA RAVITSEMUKSEN HAASTEET

Suomi vanhenee nopeasti: vuonna 2030 vaestéennusteen mukaan joka neljas
suomalaisista on yli 65-vuotias (THL 2018). Ikdantyneet maaritelladn Suomen
lainsdadanndssa vaestoksi, joka on oikeutettu saamaan vanhuuselaketta, siis
yli 65-vuotiaiksi (VRN 2020). Vanhuuden ikaraja on viimeaikaisten mielipide-
kyselyjen perusteella koko ajan siirtynyt entistda myohemmaksi. Vanhustyon
keskusliiton ikagallupissa tuli ilmi, ettd mitd vanhemmilta henkildilta kysyttiin,

sitd mydhemmin vanhuuden kerrottiin alkavan. (Saarenheimo ym. 2019.)

Ikaa voi maaritella biologisen, fysiologisen, psykologisen, sosiaalisen ja sub-
jektiivisen maaritelman kautta. Kronologinen ika on vuosien karttumista. Biolo-
ginen ja fysiologinen ika kertovat, minkalainen kunto ihmisella on. Subjektiivi-
nen ja kulttuurinen ikd maaraytyvat yhteison odotusten ja omien tuntemusten
mukaan. (Saarenheimo ym. 2019.) Psykologinen ika kuvaa ihmisen sopeutu-
mista haasteisiin ymparistdssa, johon voivat vaikuttaa muisti ja persoonalli-
suus. Sosiaalinen ika liittyy rooleihin, kuten suvun vanhin tai elakelainen. (Par-
tala 2009.) Inhminen saattaa vanheta ian erilaisilla merkitystasoilla eri tavoin

(Saarenheimo ym. 2019).

Yksi asumiseen, toimintakykyyn ja elamanlaatuun vaikuttavista tekijoista on
ravitsemustila. Tavoitteina ravitsemuksessa ovat hyva ravitsemustila, riittavat
ravintoainevarastot, toimintakyvyn sailyminen ja hyva elamanlaatu. Oikea ra-
vitsemus auttaa toimintakyvyn sailyttamisessa, parantaa elamanlaatua seka
vahentaa ja ehkaisee sairauksia. Sairauksista toipumisenkin kannalta on
oleellista, etta ikdihmisella on riittdvat ravintoainevarastot.

Yllattavan monella hyvakuntoisella, kotona asuvalla ikaihmisella on puutteelli-
set tiedot hyvasta ravinnosta. Tiedon puute, vanhat tavat ja tottumukset voivat
johtaa huonoon ravinnon saantiin. Nain ollen raataldity ravitsemusneuvonta
parantaa ikaantyneiden ruokavalion laatua ja tarpeellisten ravintoaineiden

saantia. (Jyvakorpi 2016.)
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Nykyaan ikaihmiset Suomessa syovat enemman hedelmia, vihanneksia ja
marjoja. Sita vastoin tyydyttyneita rasvoja, kuten voita, syodaan liikaa. Vitamii-
nilisista eniten kaytetdan D-vitamiinia ja kalsiumia. Ne tulisi mieluummin saada
ravinnosta eika valmisteina, mutta mikali ravinto ei ole riittdvan monipuolinen,

tulee vitamiinilisia kayttaa. (Jyvakorpi 2016.)

Vajaaravitsemuksesta seuraa monia ongelmia. Erityisesti lilan vahainen prote-
iinien, D- vitamiinin ja pehmean rasvan saanti aiheuttavat usein lihaskatoa,
joka puolestaan heikentaa liikuntakykya ja kehon hallintaa. Tama johtaa hel-
posti kaatumisiin ja murtumiin ja toimintakyvyn laskuun. Myos alttius infekti-
oille lisdantyy. (Schwab 2020a.)

Kansallisissa ravitsemussuosituksissa on maaritelty terveytta ja kestavyytta
edistava ruokavalio ikdantyneiden ruokavalion perustana. Ikaihmisille suositel-

laan ennen kaikkea monipuolista ja maistuvaa ravintoa. (VRN 2020.)

Valtaosa ikaihmisista asuu kotona korkeaan ikaan asti ilman saannollisia pal-
veluja. lkaihmiset arvostavat itsenaista kotona asumista ja haluavat asua
mahdollisimman pitkaan kotonaan. Silla on myds elamanhallinnan kannalta
keskeinen merkitys. Tarkeimpia kotona selviytymiseen vaikuttavia tekijoita on
toimintakyky. Suuri osa ikaihmisista elaa kotonaan itsenaisesti apua tarvitse-
matta. He ovat padosin hyvassa fyysisessa kunnossa ja saavat satunnaisesti
apua lapsiltaan, muilta laheisiltaan tai naapureilta. Laheisten tuki auttaa ikaih-
misen kotona selviytymista. Varsinkin laheisten apu ruokaostosten tekemi-
sessa edesauttaa itsenaista kotona selviytymista. (Peltomaki 2014.)

Kotona asuvat ikdihmiset tarvitsevat tukea ja neuvoja hyvan ravitsemustilan
yllapitoon. Melkein kaikkien ravitsemustieto- ja ruoanvalmistuskursseille osal-
listuneiden tutkittavien ruokavalion laatu, kuidun saanti, C-vitamiinin saanti ja

myos psykologinen hyvinvointi paranivat. (Jyvakorpi 2016.)

Ikdihmisten ruokailukaytanteissa korostuu itse tekemisen kulttuuri. Ruokaos-
tosten tekeminen ja ruoan valmistus edesauttavat fyysista ja psyykkista toi-
mintakykya, joka tukee itsenaista parjaamista. Ruokailuun liittyvat tottumukset
nayttavat olevan sellaisia arkisia toimia, joista halutaan pitaa kiinni mahdolli-

simman kauan. (Mikkonen 2018.)
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Ravitsemustilanteeseen ja sydomiseen vaikuttaa myos se, asuuko ikaihminen
yksin vai puolisonsa kanssa. Uusiseelantilaisen tutkimuksen, WWhamin ja Bow-
denin (2011) mukaan eritoten iakkaat miehet, jotka asuvat yksin, ovat ravinto-
asioissa heikommilla kuin vastaavassa tilanteessa olevat naiset. Miehilla il-
meni puutteita tiedoissa terveellisesta ravitsemuksesta ja ruuanlaittotaidot oli-
vat myos puutteelliset. Nain heidan ravitsemustilansa uhkasi huonontua.
(Wham & Bowden 2011.) Myo6s Mikkosen pro gradu -tutkielman (2018) mu-
kaan miesten ravitsemustila ja ruokailukaytanteet muuttuivat puolison kuole-
man myota. Eras leskimies kertoi laihtuneensa parikymmenta kiloa. Toisaalta
kerrottiin aterioiden muuttuneen raskaammiksi ja usein syo6tiin samanlaista
ruokaa. Koettiin, etta ruokailutapahtuman kuuluva sosiaalisuus katosi ja ateri-

ointi kuvattiin pelkaksi syomiseksi. (Mikkonen 2018.)

Heikon ravitsemuksen suhteen riskiryhmia ovat myos kotona asuvat ikaanty-
neet pariskunnat, joissa mies on omaishoitajana. Omaishoitajana toimivat
miehet ovat oman ravitsemuksensa lisaksi vastuussa hoidettavan puolisonsa
ruokailusta, mika saattaa olla monelle miehelle uusi tilanne. (Paavola & Suo-
minen 2018.) Varsinkin kodeissaan yksinasuvien ikaihmisten toimintakykya
heikentavia tekijoita ovat yksinaisyys, likunnan puute, lieva masennus, heikko

ravinnon saanti ja virheravitsemus (Salo 2012).

Elakeikaa saattaa kestaa 30 vuotta elinian pidentymisen vuoksi. Suomessa
jaa elakkeelle terveita ja aktiivisia henkiloita, joilla on runsaasti hyvia elake-
vuosia jaljelld. (Vatanen 2018.) Juuri elakkeelle siirtyneilla kotonaan asuvilla
henkil6illa on yleensa hyva ravitsemustila ja silla on selva yhteys hyvaan ter-

veyteen ja toimintakykyyn (Suominen ym. 2012).

4 IKAIHMISEN LAADUKKAAN RAVITSEMUKSEN KOOSTAMINEN

Tassa luvussa kerron muun muassa ravintoaineista, ruokailutottumuksista,
ikdantymisen vaikutuksesta ravitsemukseen, suun terveydesta ja laakkeista.
Mainittakoon, etta energiaravintoaineita ovat proteiinit, hiilihydraatit ja rasvat,

ja suojaravintoaineita ovat vitamiinit ja kivennaisaineet.

4.1 Ravintoaineiden saanti

Proteiinit
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Valkuaisaineet eli proteiinit koostuvat aminohapoista. Niita tarvitaan etenkin
luuston ja lihasten rakennusaineiksi. (Hakala 2015.) Proteiinit toimivat kudos-
ten, lihasten, valittdjaaineiden ja elimistdon hormonien rakennusaineena, ja kun
niitd saadaan riittavasti ravinnosta, toimintakyky sailyy hyvana ja kotona sel-
viydytaan pidempaan (Leino 2013). Proteiinit ovat valttamattomia rakennusai-
neita keholle. Elimisto ei kykene varastoimaan proteiineja, joten proteiineja tu-
lisi nauttia joka aterialla. (Sundell 2014, 150.)

Proteiinien riittdva saanti siis suojaa luu- ja lihaskadolta. Samalla taytyisi huo-
lehtia D-vitamiinin ja kalsiumin saannista ja liilkuntaa tulisi myos harrastaa.
Nama tekijat auttavat ikaantynytta pysymaan omatoimisena mahdollisimman
kauan. (Hakala 2015.) Liian vahainen proteiinin saanti altistaa infektioille, hei-
kentaa immuunipuolustusta ja hidastaa toipumista. Proteiini huolehtii kudosten

uusiutumisesta. (Kelo ym. 2015, 35.)

Hyvia proteiinin lahteitd ovat liha, kala, kananmuna, maitotuotteet, hernekas-
vit, taysjyvavilja, pahkinat ja sienet. Proteiinien tarve kaksinkertaistuu akuu-
tissa sairastumisessa. Tietyissa munuaissairauksissa taytyy proteiinin saantia
rajoittaa. (Kelo ym. 2015, 35.) Proteiinien tarve seka terveilla etta sairauksista
karsivilla ikaihmisilla on suurempi kuin nuoremmilla aikuisilla. Tdma johtuu
siita, etta elimistdon mahdollisuudet sen hyvaksikayttoon heikkenevat ian
myota. (Salo 2012.)

Proteiinien saantisuositus ikaantyneille on 1,2-1,4 grammaa painokiloa koh-
den vuorokaudessa, mika tarkoittaa kaytannossa 80 -100 grammaa paivassa
(Pusa 2020).

Hiilihydraatit

Hiilinydraatit koostuvat monosakkarideista kuten glukoosista, jotka ovat liitty-
neet ketjuiksi. Tyypillisia hiilihydraatteja ovat sokerit, tarkkelys ja selluloosa.
Hiilihydraatit jaotellaan nopeasti ja hitaasti imeytyviin. (Pakeman 2012, 72.)
Niiden paatehtava on toimia solujen energianléhteena ja toisaalta turvata glu-
koositasapaino verenkierrossa. Aivot, hermojarjestelma ja lihakset tarvitsevat
energianlahteeksi glukoosia. Ravintokuitu on elimistéon imeytymatdnta hiili-

hydraattia, jota saadaan kasvikunnan tuotteista esim. taysjyvaviljasta. (Leipa-
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tiedotus 2020.) Ikaantyneet tarvitsevat energiaa suhteessa kulutukseen. Ener-
giantarve riippuu hormonaalisista tekijoista, fyysisesta aktiivisuudesta ja lihas-

massan maarasta. (VRN 2020.)

Hitaasti imeytyvat hiilihydraatit ovat useimmiten ravintoainerikkaita ruoka-ai-
neita, kun taas nopeasti imeytyvat hiilihydraatit eivat juurikaan sisalla muita ra-
vintoaineita. Hitaasti imeytyviin hiilihydraatteihin kuuluu muun muassa taysjy-
vaviljatuotteet, vihannekset, hedelmat, marjat, pavut, pahkinat, siemenet ja
mantelit. Nopeasti imeytyviin hiilihydraatteihin kuuluu esimerkiksi vaaleat vilja-
valmisteet, leivokset ja virvoitusjuomat. (Pakeman 2012.)

Kuitupitoiset, hitaasti imeytyvat hiilihydraattien lahteet ovat suositeltavia. Ne
sisaltavat kuidun lisaksi vitamiineja, kivennaisaineita ja myds muita suojaravin-
toaineita esimerkiksi flavonoideja. Liukoinen kuitu pienentaa kolesterolipitoi-
suutta ja tasaa aterianjalkeista verensokeripitoisuutta. Erityisesti ikaantyneilla

kuidun saanti edistaa suolen toimintaa. (VRN 2020.)

Lautasmallin mukaisesta ateriasta saadaan paljon kuitua. Se yllapitaa suolis-
ton terveytta. Kuitu edistaa suolen toimintaa ja nain ehkaisee ummetusta.
Myds sokerin imeytyminen hidastuu ja siten verensokerin nousu vahenee.
Kuidut vaikuttavat rasva-aineenvaihduntaan sitomalla sappihappoja. Koleste-
rolin poistuminen elimistosta myos vauhdittuu. Kannattaa suosia monenlaisia
kuitupitoisia elintarvikkeita. Runsaasti kuitua on taysjyvaviljoissa, kasviksissa,
juureksissa, marjoissa ja hedelmissa. (Kuva 1.) Sokeri- ja rasva-aineenvaih-
duntaan on eduksi marjoista ja hedelmista peraisin oleva geeliytyva kuitu. Vil-
jat sisaltavat paljon ligniinia ja muitakin kuituja. Ikaantyvalle on syyta muistut-
taa, etta varsinkin leivan syonnin yhteydessa kannattaa nauttia runsaasti nes-
teitd. Nain kuitu edistaa vatsan hyvinvointia. Kuidun lahteitd ovat muun mu-
assa vehnaleseet, kauraleseet, ruisleipa, sampyla, paaryna, appelsiini, pella-
vansiemenet, herne, ruispuolukkapuuro ja silakkalaatikko. (Remes 2016.) Kui-
tuyhdisteita on monenlaisia silla kaikki ruoan sisaltama kuitu ei ole saman-
laista. Taman vuoksi kuitupitoisia ruokia tulisi kayttaa vaihtelevasti. Kuitujen
monipuolinen saanti yllapitda monipuolista suolistomikrobistoa ja ne pitavat
ylla vastustuskykya. Naisten tulisi saada kuitua paivittain vahintaan 25 gram-
maa ja miesten 35 grammaa. (Korpela-Kosonen 2020.)
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Kuva 1. Ruisleipa sisaltaa runsaasti kuitua (lkainstituutti 2014).

Rasvat

Rasvat jaetaan tyydyttamattomiin ja tyydyttyneisiin rasvoihin. Rasvojen hiiliket-
jun pituus, hiiliatomien valisten sidosten laatu, kaksoissidosten sijainti ja luku-
maara maarittavat rasvojen ominaisuudet. Tyydyttyneissa rasvahapoissa ei
ole kaksoissidoksia. Ne ovat huoneenlammossa kiinteita ja tasta johtuu nimi-
tys kovat rasvat. Kertatyydyttamattomissa rasvahapoissa on yksi kaksoissi-
dos, monityydyttamattomissa rasvahapoissa on kaksi tai useita kaksoissidok-
sia. Runsaasti tyydyttamattéomia rasvahappoja kutsutaan pehmeiksi rasvoiksi.
(Schwab 2020b.)

Elimistd kayttaa kovaa rasvaa vain energiaksi eika silla ole korvaamattomia
tehtavia elimistdssa. Liiallinen kovien rasvojen kayttaminen on epaterveellista
ja voi johtaa suurentuneisiin veren LDL-kolesteroliarvoihin ja sen myo6ta sy-
dantautiriskin suurentumiseen. Kovia rasvoja saadaan maito- ja lihavalmis-

teista, leiparasvoista ja leivonnaisista. (Schwab 2020b.)

Pehmeat rasvat ovat terveyden yllapitamisen kannalta suositeltavia. Ne vai-
kuttavat edullisesti seerumin kolesteroliarvoihin, glyseridipitoisuuksiin, glukoo-
siaineenvaihduntaan ja hillitsevat matala-asteista tulehdusta. Ne edistavat
myos luuston kuntoa ja lihasmassan sailymista ikaantyneillda. Pehmea rasva
edistdd myos kognition sailymista ja verenpaineen hoitoa. (VRN 2020.)
Pehmeaa rasvaa on juoksevissa kasvioljyissa kuten rypsioljy, kasvioljypohjai-

sissa kasvisrasvavalmisteissa, kalassa, pahkinodissa ja siemenissa. (VRN
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2020.) Ravinnon kasvidljyt kannattaisi nauttia kylmapuristettuina. Pellavansie-
men-, rypsi- ja camelinadljysta seka saksanpahkindista saa kasviperaisia
omega- 3- rasvahappoja. E- vitamiinia on runsaasti kasviperaisissa rasvoissa.
Rasvaisessa kalassa on elimistdlle valttamattdmia omega- 3- rasvahappoja.
(Kelo ym. 2015, 35.) (Kuva 2.)
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Kuva 2. Kala sisaltaa hyvia rasvahappoja (Ruokatuotanto 2017).

lakas nainen tarvitsee rasvaa noin 60 grammaa paivassa, josta ainakin 40
grammaa tulisi olla pehmeaa rasvaa. lakas mies tarvitsee rasvaa noin 85
grammaa paivassa, josta pehmean rasvan osuus tulisi olla ainakin 60 gram-
maa. (VRN 2020.)

Vitamiinit ja kivennaisaineet

Vitamiinit ovat yhdisteitd, jotka ovat elimiston toiminnalle valttamattomia. Vita-
miinit tulee saada ravinnosta, silla elimisto ei valmista niita riittavasti itse. Vita-
miineja on rasvaliukoisia ja vesiliukoisia. Rasvaliukoiset vitamiinit varastoituvat
elimistdon ja niiden liiallinen saanti voi aiheuttaa erilaisia oireita. Vesiliukoiset
vitamiinit taas eivat varastoidu elimistoon paitsi poikkeuksena B12-vitamiini.
(Schwab 2021.) A-, D-, E- ja K-vitamiini ovat rasvaliukoisia, B-vitamiinit kuten
tiamiini, riboflaviini. niasiini, biotiini, pantoteenihappo, B6-vitamiini, folaatti,
B12-vitamiini eli kobalamiini ja C-vitamiini ovat vesiliukoisia. (Schwab 2021.)
Vitamiinien tehtavat elimistossa liittyvat aineenvaihduntareaktioihin, saatelyte-

kijoihin ja antioksidanttien muodostamiseen. (Schwab 2021.)

Rasvaliukoisia vitamiineja saadaan kananmunasta, kalasta, rasvaa sisalta-

vista maitovalmisteista, vitaminoiduista leiparasvoista, kasviksista, joistakin
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sienista, marjoista ja hedelmista. Vesiliukoisia vitamiineja saadaan hedel-
mista, marjoista, vihanneksista, taysjyvaviljoista, pavuista, pahkinodista, sieme-

nista, lihasta, kalasta ja maitovalmisteista. (Schwab 2021.) (Kuva 3.) (Kuva 4.)

Kivennais- ja hivenaineet ovat alkuaineita, jotka ovat peraisin maaperasta.
Niita tarvitaan paaosin elimiston aineenvaihdunnassa. Hivenaineet ovat kiven-
naisaineita, joita elimistd tarvitsee vain hyvin pienia maaria. Tarkeimpia hiven-
aineita ovat rauta, jodi, sinkki ja seleeni. (Puhti 2021.) Tarkeimpia kivennaisai-
neita ovat kalsium, kalium, magnesium, natrium ja fosfori. (Puhti 2021.) Kal-
sium on luuston rakennusaine ja se vaikuttaa veren hyytymiseen. Sita saa-
daan maitotuotteista, lehtivihanneksista ja kaloista. (Fineli 2021a.) Rauta toimii
hapenkuljetuksessa ja on hemoglobiinin rakenneosa. Parhaimpia lahteita ovat
liha, sisdelimet ja taysjyvavilja. C- vitamiini edistda raudan imeytymista sa-
manaikaisesti otettuna. (Fineli 2021b.) Jodia on kilpirauhashormonissa. Sita
saadaan merikaloista ja jodioidusta ruokasuolasta. (Fineli 2021c.) Kalium vai-
kuttaa verenpaineen saatelyssa ja lihasten toiminnassa. Kaliumia saadaan eri-

tyisesti perunasta ja maitotuotteista. (Fineli 2021d.)

Mikali nautittu ruoka ei ole riittavan monipuolista on syyta turvautua ravintoli-
sien kayttoon. Rautalisaa tarvitaan, jos hemoglobiinipitoisuus on alhainen tai
maha-suolikanavassa on vuotoja. Kalsiumlisaa tarvitaan, mikali ikdantynyt ei
kayta riittavasti maitovalmisteita ja C-vitamiinilisaa, jos kasvikset, hedelmat ja
marjat eivat maistu. (VRN 2020.) D-vitamiinin ja B12-vitamiinin ravintolisatar-

peesta kerron myohemmin.

= \ _4 .«' ; : 3
Kuva 3. Kasviksista saa vitamiineja ja kivennaisaineita (Kotimaiset kasvikset

ry)
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Magnesiumin tehtavat liittyvat elimiston entsymaattisiin reaktioihin ja hermo-
lihasimpulssien syntymiseen. Sitd saadaan lihasta, kasviksista ja taysjyvavil-
jasta. (Fineli 2021e.) Natrium on sitoutuneessa muodossa ruokasuolaa. Sita
tarvitaan elimistdossa nestetasapainon ja osmoottisen paineen saatelyssa ja

hermoimpulssien kuljettamisessa. (Fineli 2021f.)

Matala plasman natriumpitoisuus eli hyponatremia tarkoittaa solunulkoisessa
nesteessa olevaa veden maaran ja elimiston kokonaisnatriumin valista suh-
detta. Tila ei tarkoita suolan puutetta eika sita korjata antamalla suolalisaa.
Syita hyponatremialle ovat usein alkoholinkaytto, Iadkkeet tai joskus kortisolin
puute. Se saattaa olla yhteydessa myoés joihinkin sairauksiin. Tilan hoito vaatii
l&aakarin tutkimuksen. (VRN 2020.)

Fosforia on luustossa ja se on tarpeellinen solujen yhdisteiden rakenteessa ja
happo- emastasapainon saatelyssa. Sita saadaan viljavalmisteista ja mai-
dosta. (Fineli 2021g.) Seleenia tarvitaan rasva-aineenvaihdunnassa ja se
my0s sitoo raskasmetalleja elimistdssa. Sita saadaan kalasta, lihasta ja tays-
jyvaviljasta. (Fineli 2021h.) Sinkkia tarvitaan aineenvaihduntareaktioissa. Sita

saadaan naudanlihasta, pahkinoista ja taysjyvaviljasta. (Fineli 2021i.)

Mikali paivittdinen energiansaanti on pienentynyt, on vitamiinien ja kivennais-
aineidenkin saanti riittamatonta. Jos ikaihmisen ruokahalu on liikunnanpuut-
teen vuoksi huono, voi huono toimintakyky ja vahainen liikunta johtaa vahai-
seen vitamiinien ja kivennaisaineiden saantiin. Tama ei johda valttamatta puu-
tostilan kehittymiseen, mutta sen mahdollisuus on ehka syyta selvittaa. (Kelo
ym. 2015, 36.) MyOs runsas alkoholin kaytto johtaa usein liian yksipuoliseen
ruokavalioon ja valttamattomien ravintoaineiden saanti voi jaada niukaksi.
Ikdantynyt karsii talldin vitamiinien puutostiloista. (VRN 2020.) Ikdantymisen
myo6ta kalsiumin imeytyminen huononee. Laktoosi-intoleranssi ja laksatiiveina
kaytettavien kuituvalmisteiden runsas kulutus lisdavat negatiivisen kalsiumta-
sapainon mahdollisuutta. (Kelo ym. 2015, 36.) B12-vitamiinin puutteen aiheut-
taa yleensa imeytymishairid. Sen aiheuttaa mahalaukun runko-osan limakal-
von surkastuma. Anemiaa, hermosto-oireita tai muistisairautta saattaa aiheut-
taa pitkaaikainen B12-vitamiinin puute. Siita karsii yksi kymmenesta yli 65-

vuotiaasta suomalaisesta juuri imeytymishairion vuoksi. B12 vitamiinin pitoi-
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suutta voidaan tutkia verikokeella ja jos sen pitoisuus on vahainen, sita anne-
taan pistoksina tai tabletteina. (Salonen 2019.) Foolihappo eli folaatti on tar-
peen hemoglobiinin muodostuksessa ja sen puute aiheuttaa anemiaa. Sen
puute johtuu usein puutteellisesta ravitsemuksesta ja erityisesti runsaasti alko-
holia kayttavat ikdihmiset saattavat karsia sen puutteesta. (Salonen 2019.)

1-6 prosentilla ikaihmisista esiintyy raudanpuutetta. Sen syyna ei ole raudan

liian vahainen saanti, vaan syyna on yleensa maha- suolikanavan verenvuoto.

D- vitamiini on tarpeen luuston rakennusaineena ja kalkkiaineenvaihdun-
nassa. D- vitamiinin saantisuositus on ikaantyneilla suurempi kuin nuorem-
milla silld sen imeytyminen aktiiviseen muotoon munuaisissa heikkenee. Li-
saksi ikaihmisille suositellaan 1 g kalkkilisaa koska se ehkaisee tutkitusti luun-
murtumia. (Jyvakorpi ym. 2014.) Yli 75-vuctiailla riittdva D-vitamiinin saanti tu-
lee turvata vahintaan 20 mikrogramman D-vitamiinilisalla koko vuoden. Mikali
ikaantynyt syo saanndllisesti maitovalmisteita, joissa on lisana D-vitamiinia tai
sy0 kalaa 2-3 kertaa viikossa riittda 10 mikrogramman lisdannos. (VRN 2020.)
D-vitamiinin imeytyminen on yksildllista, joten olisi hyédyllista mitata sen pitoi-

suutta nykyistd enemman (Pitkala & Strandberg 2018).

C-vitamiinin saannin turvaa runsas kasvisten sydminen (Kelo ym. 2015, 36).
C- vitamiinia tulisi saada paivittain 75 mg. C- vitamiinin ja kasvisten riittavalla

saannilla on merkitysta vireystilaan. (Jyvakorpi ym. 2014.)

Kuva 4. Hedelmia ja marjoja kannattaa sy6da runsaasti (lkainstituutti 2014).
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Jyvakorven (2016) vaitostutkimuksen mukaan myos hyvassa ravitsemusti-
lassa olevilla ikaantyneilla on seka proteiinin ettd suojaravinteiden saanti liian
vahaista. Vitamiineista saanti on riittamatonta D- ja E- vitamiinin, folaatin ja ti-
amiinin kohdalla. C- vitamiinin ja kuidun saanti seka psykologinen hyvinvointi
paranivat niilla ikaantyneilla, jotka osallistuivat ravitsemustieto- ja ruoanvalmis-

tuskursseille. (Jyvakorpi 2016.)

4.2 Ateriatiheys, taysipainoinen ateria ja riittava nesteiden saanti

Ateriatiheys tarkoittaa sita, kuinka monta ateriaa sy6 paivassa ja miten usein
(Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2018). Ikaantyneen ateriatiheydeksi suositel-
laan kuutta ateriaa, jotka ovat aamiainen, lounas, paivallinen, iltapala ja 1-2
valipalaa. On suositeltavaa, ettei yolla paasto venyisi yli 11 tunnin mittaiseksi
vaan ikaantynyt nauttisi vield ennen nukkumaan menemista yhden valipalan.
(VRN 2020.) Kun ateriarytmi on saanndllinen, sailyy vireystila hyvana koko
paivan. Myos verensokeritaso pysyy hyvana, kun aterioiden valit eivat ole liian

pitkia. (Jyvakorpi ym. 2014.)

Hyvinvoinnin perusta on ravintoaineiden sopiva ja tasapainoinen saanti, jolloin
paino pysyy normaalina ja likkuminen on helpompaa, kun ravinnosta saadaan
sopivasti energiaa. Monipuolinen ruoka on riittdva hyvinvoinnin kannalta, eika
lisdravinteita tarvita. (Jyvakorpi ym. 2014.) Lautasmalli ikaantyvalle on hyva
apu monipuolisen ruokavalion hahmottamisessa. Siina lautasesta kolmannes
koostuu lihasta, kalasta, kanasta tai kananmunasta, kolmannes koostuu peru-
noista, pastasta, riisista tai suurimoista ja kolmannes raasteista tai kypsenne-
tyista kasviksista. Ateriaa tdydennetaan viela taysjyvaleivalla, pehmealla kas-
vimargariinilla, dljypohjaisella salaatin kastikkeella ja lasillisella maitoa, piimaa
tai kasvijuomaa. (Heikkinen 2020.) Jalkiruuaksi sopii marjat tai hedelmat sel-
laisenaan tai niista valmistettu jalkiruoka (Lihavuus 2020).

Taysipainoisiin aterioihin kuuluu riittdva nesteen saanti. Ikaantyneen elimistd
on herkka nestevajauksen kehittymiselle ja se on vahingollisempaa heille kuin
nuoremmille henkilGille. Siihen vaikuttavia tekijoita ovat janon tunteen vaime-
neminen, kehon suuri rasvapitoisuus ja liian vahainen syominen, jolloin ravin-
non kautta saatava nesteiden maara on vahaisempaa. (VRN 2020.) Elimiston
kuivumista saattaa lisata ikdantyneen kayttamat laakkeet silla useat ladkkeet

edistavat nesteiden poistumista kehosta. Talldin on vaarana huimauksen
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tunne ja kaatumisten lisaantyminen. Ikaantyneen tulisi nauttia nesteita 1-1,5
litraa eli 5-8 lasillista juomaa paivassa. Taman maaran lisaksi jokaisen aterian
kanssa tulee nauttia nesteita. Juomaksi suositellaan vetta tai maitoa/ hapan-
maitotuotteita. (Schwab 2020a.) (Kuva 5.)

Kuva 5. Maito on terveellinen ruokajuoma (Maitotieto).

4.3 Ruokailutottumukset ja ruokakasitykset

Terveelliset ruokailutottumukset tarkoittavat sita etta, valtetaan epaterveellisia
ruoka-aineita ja suositaan terveellista ruokaa. Siihen kuuluu my6s saannalli-
nen ateriointi. Vihannesten, hedelmien ja taysjyvaviljavalmisteiden runsas syo-
minen ja sokeripitoisten ruoka-aineiden valttaminen tarkoittavat terveellisia

ruokailutottumuksia. (Viljakainen 2020.)

Mikkosen pro gradu tutkimuksen (2018) mukaan ruoka ei ole vain ravintoa
vaan se liittyy myos kulttuuriin, sosiaalisuuteen ja hyvinvointiin. Ruoalla yllapi-
detaan yhteista kulttuuria ja pidetaan ylla vuorovaikutusta toisten ihmisten
kanssa aterioimalla yhdessa. Ikaihmiset haluavat usein vaalia lapsuudenko-
dissa omaksuttuja perinteita myos suhteessa ruokaan. (Mikkonen 2018.)
Mikkosen pro gradu tutkimuksen (2018) mukaan kotona asuvien ikaihmisten
keskusteluissa tulee ilmi erilaisia mielipiteita ja nakdkohtia esimerkiksi aterian
maarittamiseen naisten ja miesten valilla. Naiset maarittivat aterian tarkeim-
maksi ominaisuudeksi sen, etta se on lammin. Ne olivat heidan itsensa val-
mistamia ja usein keittoa koska siita riitti useammalle paivalle ja se oli helppoa
valmistaa. Naiset kummeksuivat nuorten tapaa sydda ateria kylmana. Miehet
kertoivat, ettd heidan ateriansa ovat paaosin muiden valmistamia. Ainoastaan
leskimiehet sanoivat tekevansa ateriansa itse. Miehet myos korostivat etta,
ateriaan kuuluu liha tai kala, peruna, riisi tai pasta ja vihannekset. Myos kahvia

kuuluu nauttia aterian jalkeen. Naiset kertoivat aterian sisallésta myds usein
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miehen mieltymysten ja toiveiden mukaisesti. Valipaloja ei pidetty aterioina ja
ateria syddaan nimenomaan ruokapdydan aaressa, ei minka tahansa poydan.
Valmisruokia ei erityisemmin arvostettu ja ruokahavikkiin suhtauduttiin kieltei-
sesti. Naiset vartioivat miehia enemman linjojaan, kun taas miehet kertoivat

herkuttelevansa mielellaan. (Mikkonen 2018.)

Elakdityminen ja miesten leskeksi jaaminen olivat muuttaneet heidan ruokailu-
tottumuksiaan. Myds sairaudet olivat vaikuttaneet omiin ruokailutottumuksiin.
Naisilla etenkin lasten kotoa pois muuttaminen oli vaikuttanut siihen, etta ate-
ria-ajat eivat enaa olleet niin tarkat kuin aikaisemmin. (Mikkonen 2018.)
Ruokaan on suhtauduttu kunnioittavasti, itse kerattyja ruoka-aineksia on ar-
vostettu ja yhteista ruokailuhetkea on pidetty tarkeana. (Mikkonen 2018.)

Kun ihminen ikdantyy, varsinkin lapsuuden aikaiset mieliruoat, muistot ja
muistelu valtaavat ihmisen mielen. Jopa erilaiset hajut, maut, tunnelmat ja
tuoksut palauttavat mieliin muistoja ja nama muistot ovat iakkaille merkityksel-

lisia silla ne heijastavat elaman jatkuvuutta. (Perttula ym. 2015.)

Monet ikaantyneet ovat kiinnostuneita ravitsemuksesta ja sen yhteydesta ter-
veyteensa. He ovatkin otollinen ryhma ravitsemusohjaukselle. Esteina hyvalle
ravitsemukselle voivat olla puutteellinen tieto terveellisesta ruokavaliosta ja
hyvasta ravitsemustilasta. (Paavola & Suominen 2018.) Ruokailutottumuksiin
ja ravitsemustilaan vaikuttavat mieltymykset, elamantilanne, sosiaaliset tekijat,
varallisuus mutta myos mahdollisen sairauden ja vanhenemisen mukanaan

tuomat fyysiset ja psyykkiset muutokset (Lahtinen & Suhonen 2017).

Ateriat riittavan usein

Ikdihmisten on tarkeaa sydda useaan kertaan paivassa, silla he eivat jaksa
sy6da kerrallaan suuria aterioita. Ruuansulatuselimisto ei enaa kykene vas-
taanottamaan ja kasittelemaan isoja ruokamaaria samalla kertaa. (Sundell
2014, 153.) Ikdihmiselle sopiva ruoka-annos on yleensa pieni ja niita on lyhyin
valiajoin. Valipaloilla on suuri merkitys ja nain lounaalla ja paivallisella syédyn
ruuan maara voi vahentya. Ateriat kannattaa jakaa paivalle tasaisesti. Aterioita
ja valipaloja voi yhdistaa tai jaotella useammaksi valiateriaksi. (Jyvakorpi ym.
2014.) Paivittainen energiantarve tulee tyydytetyksi, kun ikaihminen syo aami-

aisen, kaksi paaateriaa, valipalat ja iltapalan. Paaateriat tyydyttavat noin 30
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prosenttia, aamiainen noin 20 prosenttia ja vali- ja iltapala noin 20 prosenttia
paivan energiantarpeesta. (VRN 2020.)

4.4 lkaantymisen vaikutukset ravitsemukseen ja nestetasapainoon

Ikdantymisen myota kehon koostumuksessa tapahtuu muutoksia, jotka altista-
vat ravitsemushairidille. Kehon paino alenee ikaantymisen myota asteittain
naisilla ja miehilla. Tama johtuu paaosiltaan kehon rasvattoman kudoksen ja
nesteen vahenemisesta. Vanhemmiten rasvakudoksen suhteellinen osuus siis
kasvaa, kun taas rasvattoman kudoksen, paaosin lihaskudoksen maara vahe-
nee. Taman takia perusaineenvaihdunta pienenee. (Lahtinen & Suhonen
2017.)

Ruokahalua ja nalan- ja janontunnetta saateleva jarjestelma heikkenee. Maku-
ja hajuaisti heikkenee koska maku- ja hajuaistireseptoreiden lukumaara vahe-
nee. Seurauksena voi olla ruokahaluttomuutta ja nain liilan alhainen energian
saanti. Myds ruuasta nauttiminen vahenee. Syljen eritys vahenee ja ikdantynyt
karsii usein kuivasta suusta. Joskus my0s pureskelu tai nieleminen vaikeutuu.
(VRN 2020.)

Mahalaukku tyhjenee hitaammin kuin nuorempana ja sen vuoksi kyllaisyyden
tunne sailyy kauemmin. Mahanesteen erittyminen vahenee, jolloin proteiinin
pilkkoutumiseen vaikuttava pepsiini myds vahenee ja heikentaa proteiinin hy-
vaksikayttoa. Jotkin 1aakkeet tai sairaudet voivat osaltaan vaikuttaa mahalau-
kun eritykseen ja saattavat vahentaa B12- vitamiinin, kalsiumin, raudan ja
magnesiumin imeytymista. Myds pitkakestoisen helikobakteeritulehduksen
seurauksena on samanlaisia imeytymishairiita. (VRN 2020.) Ikdantyneella
maksan verenkiero ja eliminaatiokyky hidastuu, jolloin |adkeaineiden poistumi-
nen elimistosta kestaa kauemmin kuin nuoremmilla. Ravinnon kulkeutuminen

suolistossa hidastuu ja lisdd ummetusta. (VRN 2020.)
Ruoan aistimiseen ja ruokahaluun vaikuttavat tekijat
Makuaisti sisaltaa nelja perusmakua, makea, hapan, suolainen ja karvas. Ma-

kujen aistimisessa tarkea osuus on hajuaistilla. Hajuaistilla aistitaan ruoan

tuoksu ja my6s monia vivahteita ruoan maussa. (Findus 2018.)
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Maku- ja hajuaistin lisdksi ruoan aistimiseen vaikuttaa myos muut aistit eli
nako, tunto ja kuulo. Ruoka ei ole vain ravinnon saantia, vaan syomiseen kuu-
luu myds kulinaarinen laatu. Se on moniaistisuutta, tunteita, terveytta, estetiik-

kaa ja merkityksia. (Hopia 2020.)

Ruoan rakenteet on ryhmitelty neljagan ryhmaan: pehmea, karkea, silea sose-
mainen ja nestemainen. Rakennemuutetut ruoat soveltuvat ikaihmisille, joita
vaivaavat esimerkiksi kuiva suu, suun tai hampaiden ongelmat tai pureskelu-

tai nielemisongelmat. (VRN 2020.)

Ruoan rakenteesta ja lampdtilasta kertoo tuntoaisti. Kuumana kesapaivana
maistuvat parhaiten kylmat ruoat ja juomat. Osan ruoan houkuttelevuudesta
vie ruoan rakenteen rikkoutuminen. Kauniit kattaukset ja variyhdistelmat
ruoissa havaitaan nakdaistilla. Ruoan makua aistitaan seka maku- etta haju-
aistimuksena. Siihen vaikuttavat myos ruoan rakenne ja ruoan lampdtila. Ha-
juaistimuksia on paaosa niista aistimuksista, joita luullaan makuaistimuksiksi.
20 prosenttia ruoan mausta koostuu perusmauista ja niiden yhdistelmista. 80
prosenttia ruoan mausta muodostuu erilaisista hajuista ja aromeista. (Suomi-
nen 2008, 34.)

Ikdihmisten ruokahaluun vaikuttaa monet tekijat. Maku- ja hajuaistin muutos-
ten lisaksi kielteisia vaikutuksia aiheuttavat nakdaistin muutokset, suun ja
hampaiden huono kunto, muutokset ruoansulatuskanavassa ja monilaakitys.
(Wallenius 2018.) Myo6s ymparistd, ruokaseura ja mieliala vaikuttavat ruokaha-
luun. Ruoan ulkomuoto, kaunis kattaus ja varit luovat viihtyisyytta ruokahetkiin
ja toisen ihmisen kanssa syominen vaikuttaa usein ruokahalua lisaavasti. Ul-
koilu ja liikunta kohentaa mielialaa, lisaa energiankulutusta ja ruoka voikin

maistua paremmin. ulkoilun jalkeen. (Alho 2020.)

Ruuan tulisi olla sopivan lamminta syomiseen. Mikali ikaihminen sy0 hitaasti,
jaahtyy ruoka helposti. Jaahtynyt ruoka tuntuu epamiellyttavalta ja menettaa
makunsa. Jaahtynyt ruoka kannattaa laittaa jadkaappiin ja lammittaa uusi an-

nos tarpeen mukaan. (Jarnstedt ym. 2009.)

Mikali ikaihmisen ruokahalu on erittain huono, tarkeinta on turvata riittava

energian saanti. Kevyttuotteita ei kannata kayttaa, vaan syoda sita, mika
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maistuu. Enemman suolaa, sokeria, kermaa tai rasvoja voi lisata ruokaan.
Nain ollen ruoan terveellisyydesta taytyy tinkia. (Jarnstedt, ym. 2009.) Raaka-
raasteisiin ja sosekeittoihin lisatty 6ljy korostaa ruokien aromeja, lisda niiden
energiapitoisuutta ja ravintoaineiden maaraa. Oljy raakaraasteessa pehmen-
taa ruoan helpommin pureskeltavaksi. Pienia, helposti nautittavia suupaloja
saa keitetyista kasviksista. Marjoihin ja hedelmasoseisiin kannattaa lisata mai-
toa, kermaa tai jaatelda. Nain saadaan energiaa, valkuaisaineita, kivennaisai-
neita ja vitamiineja. Valmiit lasten marja- ja hedelmasoseet ovat helppo vali-
pala. Jos ruoka ei oikein maistu, valipalat ja jalkiruoat ovat tarkeita paivittai-
sessa ravinnossa. (Jarnstedt, ym. 2009.)

Suun terveys

Ihmisen kokonaisterveyteen kuuluu myos suun terveys. Suun terveyteen kuu-
luu purentaelimen, suun Kiinnityskudosten, suun limakalvojen ja hampaiston
terveys. (Suomen Hammaslaakariliitto 2020.) Suussa ja suun alueella tapah-
tuu vanhenemisen my6ta monia muutoksia, joilla on merkitysta sydmisessa ja
nielemisessa. Syljeneritys vahenee ja ikaantynyt voi karsia kuivasta suusta.
Syljeneritysta heikentaa erityisesti usean ladkkeen samanaikainen kayttami-
nen. Paivittaistd suun kuivuuden tunnetta ilmoittaa kokeneensa noin 30 pro-
senttia ikaantyneista. lkdantyneiden suun kuivuuteen ovat syyna ennen kaik-
kea sairaudet ja ladkkeet. Suun kuivuutta voivat aiheuttaa myds tupakointi,
hengittaminen suun kautta tai liilan vahainen nesteen saanti. (VRN 2020.)

Ikaihmisilla limakalvojen oheneminen ja suun kuivuus altistavat suun sairauk-
sille ja siksi myos hampaat reikiintyvat herkasti. Mikali hampaiden puhdistami-
sessa on puutteita ja ruoka sisaltaa runsaasti sokeria sisaltavia tuotteita, reikia
kehittyy vauhdilla. Ikdantyneilla saattavat reiat kasvaa suuriksi ilman kiputun-
temusta, silla hampaiden tuntoherkkyys on vahentynyt. Ne, jotka kayttavat
happamia makeisia ja juomia usein, karsivat kuivasta suusta. Ne lisaavat rei-
kiintymista ja hammaseroosiota, joka kuluttaa hampaiden pintoja ja aiheuttaa
hampaiden lohkeamisia. (Kelo 2015, 39.) Mikali suu on aristava tai proteesi is-
tuu huonosti, valttaa ikaihminen helposti purentaa vaativia ruokia esim. hie-
nontamattomia tai karkeaksi raastettuja juureksia ja kokolihaa. Jos ruoka on
liian helposti purtavaa, vahentaa se syljeneritysta entisestaan ja nain vain li-

saa purentavaikeuksia. (THL 2018.)
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Ravitsemustilaan vaikuttaa merkittavasti huono suun terveys. Suun terveys
vaikuttaa myos yleisterveyteen. Suun oireettomien ja piilevien tulehdusten
tarkkaileminen on tarkeaa. lkdantyneen tulee kayda saanndllisesti hammas-
laakarilla vaikkei omia hampaita enaa olisikaan. Hampaiden ja proteesien
puhtaudesta tulee huolehtia. (Suomen Hammaslaakariliitto 2020.)

Laakkeiden vaikutus ravitsemustilaan

Ikaihmiset kayttavat enemman laakkeita kuin muut ikaryhmat. Tama johtuu
ikdantymisen mukanaan tuomista oireista ja sairauksista. Eniten kaytettyja
laakkeita ovat sydan- ja verisuonitautien hoitoon tarkoitetut 1adkkeet ja sarky-
laakkeet. Myos diabetes-, astma- ja muistisairauden laakkeet ovat yleisia. On-
gelmia aiheuttavat iakkaiden alentunut Iaakkeiden sietokyky, useiden laakkei-
den samanaikainen kayttaminen ja tasta aiheutuva lisaantynyt sivuvaikutus-
riski. (Niskanen 2013.) Jos ikaihmisen ravitsemustila on hyva ja han syé moni-
puolisesti, lyhytaikainen ladkkeen kayttdminen ei juurikaan vaikuta ravitse-
mustilaan. Jos taas ikdihminen kayttaa laakkeita jatkuvasti ja Iadkkeita on
useita, vaikuttavat ne ravitsemustilaan enemman. (Mursu & Jyrkka 2013.)

Laakeaineilla saattaa olla seuraavia vaikutuksia ruokahaluun ja ravitsemusti-
laan. Maku- ja hajuaistimukset voivat muuttua ja silla saattaa olla vaikutusta
ruokahaluun. Syljeneritys saattaa vahentya ja siita seuraa usein kuiva suu,
joka vaikuttaa pureskeluun, nielemiseen ja ruoansulatukseen. Myds paha
maku suussa laakkeiden ottamisen jalkeen saattaa olla niin epamiellyttavaa,

etta ruokahalu vahenee taman vuoksi. (Mursu & Jyrkka 2013.)

Ravinto ja Iadkkeet yhdessa otettuna joko vahentaa tai tehostaa ladkkeen te-
hoa. Koska ikdantyneet ovat herkempia laakkeiden haittavaikutuksille, voivat
ravinnon ja laakkeiden yhteisvaikutukset herkasti korostua. Ruoan vaikutusta
laheskaan kaikkien lagkkeiden imeytymiselle ei ole tutkittu, joten yhteisvaiku-
tukset tunnetaan viela vajavaisesti. Ennen ladkkeenottoa on hyva tarkistaa oh-
jeet aterioinnin ja ladkkeenoton ajoittamiseen ja huomiot ruuan ja ladkkeiden
merkittavista yhteisvaikutuksista. (Mursu & Jyrkka 2013.) Verenpaine saattaa

laskea ja kaatumisalttius lisaantya (Hakala 2015).
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4.5 Ravitsemustilan itsearviointi

Ikaihmisen olisi hyva arvioida itse omaa ravitsemustilaansa saannollisesti.
Jos hanella on vaaka, olisi hyva punnita itsensa kerran kuukaudessa. Hyva
mittari on tarkkailla omia vaatteitaan. Tuntuvatko vaatteet kireammalta tai I0y-
semmalta kuin ennen. Nain saa karkean arvion siitd, onko mahdollisesti liho-
nut tai laihtunut viime aikoina. (Kautiainen 2020.) Nestetasapainosta kertoo
virtsan vari. Jos se on vaaleaa, on nesteita saatu riittavasti. Jos virtsa on tum-
maa ja sita erittyy vuorokaudessa vain pienia maaria, on nesteita nautittu liian
vahan. (Sane 2011.) Mikali paino laskee tahattomasti yli 3 kg kolmen kuukau-
den kuluessa, taytyy asiaan puuttua ja saada selvyys, mista tama johtuu (Jy-
vakorpi ym. 2014). Ikaihmisella pieni ylipaino ei ole haitallista, pikemminkin
painvastoin. Lieva ylipaino ehkaisee muun muassa lihaskatoa ja sen myéta
raihnaisuutta. Ikaantyneella normaalipainon alaraja on korkeampi kuin nuo-
remmilla. Mikali painoa on kertynyt liikaa, saattaa maltillinen laihduttaminen
olla paikallaan. TallGin tulee pyrkia pienempaan kalorimaaraan ja liikunnan li-

saamiseen. (Mustajoki 2020.)

Painoindeksin voi maarittaa laskurin avulla itsekin (Mustajoki 2020). lkainsti-
tuutin laatima ravitsemuksen itsearviointi- lomake on myds kayttokelpoinen ar-
viointikeino omasta ravitsemuskayttaytymisestaan. Siina esitetaan 10 to-
teamusta, joita rastitetaan sen mukaan, mika tuntuu pitavan paikkansa omalla
kohdalla. Toteamukset liittyvat asioihin kuten esimerkiksi lampimien aterioiden
lukumaara paivassa, ruoan maistuminen, suun tai hampaiden ongelmat ja

laihntuminen. (Jyvakorpi ym. 2014.)

5 HUONEENTAULU

Huoneentauluja on ollut ihmisten kodeissa jo kauan. Ne ovat usein olleet kan-
kaalle ommeltuja kuvia ja teksteja. Ne ovat valittaneet elamanonhjeita, rohkais-
seet ja kannustaneet. (Vanhustyon keskusliitto ry s.a.) Niita voi kayttaa orien-

taatioihin ja ryhmatoiminnan tukena ja hoivan apuna. Esimerkiksi Lauran huo-
neentaulu intervallijaksolle on kehitetty Uudenmaan Muistiluotsin vertaistuki-

ryhmissa, ja sen tarkoituksena on tukea muistisairasta hanelle hoitajan kanssa
yhdessa tehdyn huoneentaulun avulla. Siina on lueteltu paivittaisia asiakkaalle

tarkeita rutiineja ja toiveita. (Vanhustydn keskusliitto ry s.a.)
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Posterit ovat tietotauluja, jotka voidaan jaotella eri tyyppeihin kayttotarkoituk-
sen mukaan. Tyyppeja ovat tieteellinen, kaytanndllinen ja mainostava posteri.
Kaytannollisella tai ammatillisella posterilla kuvataan esimerkiksi kehittamis-
hankkeen kokonaisuutta tai ohjaustoimintaa. Sisaltdo on vapaamuotoinen. (Ka-
jaanin ammattikorkeakoulu 2021.)

Olennaista on miettia, mita posterilla halutaan kertoa. Sen tulisi olla selkea ja
informoiva. Sita voi elavaittaa kuvilla, kuvioilla tai taulukoilla. Liika varien tai
liika tekstin kayttaminen saattaa tuottaa sekavan lopputuloksen. Suunnitte-
lussa kannattaa luonnostella selkea ja mielenkiintoa heratteleva kokonaisuus,
ja siita kannattaa pyytaa muilta palautetta. (Kajaanin ammattikorkeakoulu
2021.)

Posterin laadintaa kannattaa kayttaa graafiseen suunnitteluun tarkoitettua oh-
jelmaa. Myos tekstinkasittely- tai esitysgrafiikkaan tarkoitettuja ohjelmia, kuten
Word tai Power Point, voidaan kayttaa. (Kajaanin ammattikorkeakoulu 2021.)
Posterin otsikkoon ja tekstiin tulee valita oikeankokoinen fontti, kirjasinlaji,
palstoitus ja marginaalit. Rivivalit ja tekstin koko suhteutetaan posterin ko-
koon. Rivivali kannattaa olla vahintaan pistetta suurempi kuin kirjainkoko. Ka-
peaa fonttia on helpompi lukea kuin leveaa. Teksti on selkeaa luettavaa, kun

kaytetaan pienaakkosia. (Perttila 2013.)

6 OPINNAYTETYON TARKOITUS JA TAVOITE

Opinnaytetyoni tarkoituksena on laatia sairaanhoitajaopiskelijoita varten huo-

neentaulu tai oikkeammin posteri kotona asuvien ikaihmisten ravitsemuksesta

tutkimus- ja teoriatiedon pohjalta. Tavoitteena on lisata sairaanhoitajaopiskeli-
joiden tietoisuutta siitd, mika on hyvaa ravitsemusta ikaihmisille ja parantaa

sen kautta kotona asuvien ikaihmisten ravitsemustilaa.

7 HUONEENTAULUN LAATIMINEN TUOTEKEHITYSPROSESSINA

Opinnaytetyoni toteutin toiminnallisella menetelmalla eli tuotekehityksena.

Tuotekehityksen toteutin viisivaiheisena.
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Tuote voi olla tavaran ja palvelun yhdistamista. Sen taytyy olla selkeasti rajat-
tavissa, hinnoiteltavissa ja sisalloltdan tasmennettavissa. Sosiaali- ja terveys-
alan tuotteiden sisaltd on kyseisen alan tavoitteiden mukainen, ja kun tuotetta
kehitetaan, tulee ottaa huomioon kohderyhman erityispiirteiden tuomat vaati-
mukset. Tuotteen tulee edistaa terveytta, hyvinvointia ja elamanhallintaa.
Tuotteiden suunnittelu ja kehittaminen etenee tuotekehityksen vaiheiden mu-
kaan, joita on viisi. Ensimmaisena vaiheena on kehittamistarpeen tai ongel-
man tunnistaminen. Toisena vaiheena on ideointivaihe, jolloin etsitaan ratkai-
suvaihtoehtoja. Kolmantena vaiheena on luonnosteluvaihe, jolloin on hyva ot-
taa asiakkaaseen yhteytta kehittamistarpeen tasmentamiseksi. Neljantena vai-
heena on kehittelyvaihe ja viidentena viimeistelyvaihe. (Jamsa & Manninen
2000, 29).

7.1 Ongelmien ja kehitystarpeiden tunnistaminen

Ongelmalahtoisten lahestymistapojen tavoitteena on parantaa jo kaytossa ole-
vaa palvelua ja tuotetta, jos se ei ole laadultaan tarkoitustaan vastaava. Ta-
voitteena voi olla myds uuden materiaalisen tuotteen, palvelutuotteen tai nai-
den yhdistelman kehittaminen sellaiseksi, ettd se voi paremmin vastata nykyi-
sen tai uuden asiakaskunnan tarpeita. (Jamsa & Manninen 2000, 29, 30.)

Keskeista on selvittda ongelman laajuus ja keitd asiakasryhmia ongelma kos-
kettaa ja kuinka yleinen se on. Myds on syyta selvittda ongelman esiintymisen
olosuhteet ja kausiluonteisuus. Sosiaali- ja terveysalalla on riippumatta toimi-
paikasta samansuuntaisia kehittamistarpeita. Naita synnyttavat asiakkaiden
terveystarpeet, yhteiskunnallisesta paatoksenteosta seuraavat muutokset,
uusi tieto ja ymmarrys toiminnan tavoitteista ja lahtokohdista. (Jamsa & Man-
ninen 2000, 31, 32.)

Aiheeni opinnaytetydhdn on herannyt tarpeesta muistuttaa sairaanhoitajaopis-
kelijoita siita, mika on hyvaa ravitsemusta nimenomaan ikaihmisten kannalta.
Ravitsemussuosituksia paivitetdan aika ajoin koska uutta tutkimustietoa jul-
kaistaan saanndllisesti. Ravitsemussuositukset ikaihmisille eroavat nuorem-
mille sukupolville tarkoitetuista. Keskiddn nousee erityisesti riittava proteiinin,

vitamiinien, kivennaisaineiden ja nesteiden saanti. (VRN 2021.)
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7.2 ldeointivaihe

Ideointiprosessi alkaa, kun kehittdmistarpeesta on saatu varmuus. Siina tutus-
tutaan eri vaihtoehtoihin. Ongelmanratkaisujen etsimiseen voi kayttaa erilaisia
|ahestymis- ja tydmenetelmia. Luovan toiminnan ongelmanratkaisun menetel-
mia kaytetaan paljon. (Jamsa & Manninen 2000, 35.)

Menetelmina voi kayttaa luovan ongelmanratkaisun menetelmaa, ideapankkia
ja benchmarkingia. Luovan ongelmanratkaisun menetelmissa etsitaan avoi-
mella ja sallivalla otteella vastauksia kysymykseen, millainen tuote vastaa eri
tahojen tarpeeseen ja mika edistaa ongelman ratkaisua.
Ideapankkimenetelmassa kerataan asiakkailta, heidan omaisiltaan ja tyonteki-
joilta ehdotuksia ja toiveita siita mita asioita on korjattava ongelman ratkaise-
miseksi. (Jamsa & Manninen 2000, 37.)

Kaytin ideointimenetelmana benchmarkingia. Tutustuin erilaisiin huoneentau-
luihin ravitsemukseen liittyen, joita sitten vertailin toisiinsa. Esitan taulukossa 1
muutamia esimerkkeja ravitsemukseen liittyvista huoneentauluista ja tuon

esille keskeisimpia havaintojani niista. (Taulukko 1.)



Taulukko1. Ravitsemukseen liittyvia huoneentauluja
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Sain etsia aika kauan ennen kuin 10ysin ravitsemukseen liittyvia postereita.
Nama taulukossa esitellytkin liittyivat ravitsemuksen lisaksi myos hyvinvointiin,
painonhallintaan ja ekologisuuteen. Erot niissa liittyivat 1ahinna mielenkiinnon
herattamiseen ja kuvien ja tekstinasettelun selkeyteen.

Erilaisiin postereihin tutustumisen jalkeen mietin, millainen huoneentaulu pal-
velisi parhaiten sairaanhoitajaopiskelijoita. Aikomuksena on tehda huoneen-

taulu, joka on ytimekas, helposti ymmarrettava ja mieleen jaava.

7.3 Luonnosteluvaihe

Tassa vaiheessa on selvilla ajatus siita, millainen tuote aiotaan suunnitella ja
tehda ja mita eri nakokohtia ja asioita on huomioitava tuotteen suunnittelussa
ja tekemisessa.

Seuraavassa on esitetty tarkeimmat osa-alueet, mitka taytyy selvittaa luon-
nosteluvaiheessa. Tuotteen laatu turvataan, kun otetaan huomioon eri osa-

alueiden tarkeimmat nakokohdat. (Jamsa & Manninen 2000, 43.)

Asiakasprofiilin selvittaminen: Palvelun tai tuotteen luonnostelu, jossa selvi-
tetaan asiakkaiden hyvinvointiin ja terveyteen liittyvat tarpeet ja odotukset.
Maaritellaan, ketka ovat tuotteen ensisijaiset hyodynsaajat ja millaisia he ovat
tuotteen tai palvelun kayttajina. Tuote palvelee asiakkaita parhaiten, kun sen

suunnittelussa huomioidaan kayttajien tarpeet. (Jamsa & Manninen 2000, 44.)

Asiakasprofiilin muodostavat sairaanhoitajaopiskelijat, joiden gerontologista
osaamista halusin tukea ja vahvistaa. Olen tutustunut Satu Tohmolan (2021)
vaitoskirjan tuloksiin. Vaitoskirja kasittelee sairaanhoitajaopiskelijoiden geron-
tologista osaamista. lkaihmisten ravitsemusosaaminen kuuluu gerontologien
hoitotyon kliinisen osaamisen alueeseen. Sairaanhoitajaopiskelijan tulee ym-
martaa, mita tarpeita ikaihmisella on koskien riittavaa ja terveellista ravitse-
musta. Hanen tulisi muun muassa ymmartaa riittavien ateriakertojen merkitys,
osata arvioida lisdravinteiden mahdollista tarvetta ja ravitsemusohjauksen
merkitysta. Sairaanhoitajaopiskelijoiden itsearvioidussa osaamisessa tuli ilmi,
etta he arvioivat ravitsemuksellisen osaamisensa keskitasoiseksi. (Tohmola
2021.)
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Tuotteen asiasisallon selvittaminen ja rajaaminen: Kehittamistehtavan tai
tuotteen sisallon selvittaminen edellyttaa ehka tutustumista aiheen tutkimustie-
toon. Ratkaisevaa saattaa olla viimeisinpien laaketieteellisten tutkimustulosten
ja hoitokaytantojen tunteminen. Muiden tieteenalojen tutkimusten avulla saat-
tavat asiakkaiden erityispiirteet ja tarpeet tasmentya. Ulkomaiset tutkimukset
saattavat olla alan kehittamisen karjessa. (Jamsa & Manninen 2000, 47.)

Tiedonhakuprosessi: Kasitteet aiheeseeni liittyen ovat ravitsemus, ravinto,
ikaihmiset, vanhukset ja kotona asuvat. Kotimaisissa tietokannoissa kaytin ha-
kusanoja ikaihminen mus. Ulkomaisissa tietokannoissa kaytin hakusanoja el-
derly people ja nutrition. Sisaanottokriteerit olivat ne tutkimukset, jotka kasitte-
levat ravitsemusta ikaihmisten kannalta tai yleisia ravitsemusta kasittelevia tut-
kimuksia. Poissulkukriteereina olivat tutkimukset, jotka kasittelevat laitoksissa
asuvia tai huonokuntoisia Tiedonhakuprosessi: Kasitteet aiheeseeni liittyen
ovat ravitsemus, ravinto, ikdihmiset, vanhukset ja kotona asuvat. Kotimaisissa

tietokannoissa kaytin hakusanoja ikaihminen ikaihmisia.

Hakua suoritin tietokannoista Medic, Finna, Theseus, Ebsco ja Google Scho-
lar. Medicissa kaytin sanan katkaisua ravitsem* ja ikdihm* ja muissa kirjoitin
hakusanat kokonaan. Medicissa otin mukaan kaikki julkaisutyypit ja kaikki kie-
let. Aikavaliksi asetin vuodet 2013-2021. Naista valikoitui kolme tutkimusta.
Finna tietokannassa rajasin hakua ensin verkossa saatavilla, josta otin mu-
kaan kaksi tutkimusta. Sitten rajasin hakua koskemaan ylempia opinnayte-
toita, vaitoskirjoja ja pro-graduja, joista valitsin mukaan nelja tutkimusta.
Theseuksesta asiasanaksi/avainsanaksi valitsin ikdantyneet, opinnnaytetyon
tasoksi ylempi AMK-opinnaytetyo, koulutusalaksi hoitotyo ja aikavali oli vuodet
2010-2021. Ulkomaisia tutkimuksia hain tietokannoista Ebsco ja Google Scho-
lar. Google Scholarista sain esille paljon tutkimuksia mutta ne eivat juurikaan
kasitelleet hyvakuntoisia, kotona asuvia ikaihmisia. Ebscossa rajasin hakua
full text ja scholarly tai peer reviewed journals. Aikavaliksi asetin tutkimukset
vuosilta 2011-2021. Sielta valikoitui yksi tutkimus mukaan.

Kaiken kaikkiaan tutkimuksia 16ytyi, mutta suurin osa kasitteli ikdihmisten ravit-

semusta kotihoidon tai laitoshoidossa olevien asiakkaiden nakokannalta.
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Aluksi otin tiedonhakuun myos hakusanat kotona asuva ikdihminen mutta
nailla sanoilla sain lahes ainoastaan esille kotihoidossa olevat asiakkaat.
Tiedonhaun rajauksilla pyrin saamaan esille mahdollisimman laadukkaita, asi-
antuntevia ja uudehkoja tutkimuksia. Se myds helpotti tutkimusten selaamista
ja valintatyota. Tarkemmat tiedot |0ytyvat tiedonhakutaulukosta numero 5, liite
2.

Tutustuin aihetta kasittelevaan kirjallisuuteen ja uusimpaan tutkimustietoon ja
lisdksi haastattelen Xamkin hoitotydn opettajaa saadakseni kasityksen siita,

minkalaista tietoa sairaanhoitajaopiskelijat eniten tarvitsevat.

Olen miettinyt, millainen olisi hyva huoneentaulu. Tarkeaa olisi, etta teksti sii-
hen kirjoitetaan tarpeeksi suurella fontilla. Huoneentaulun koko olisi A4, pals-
toja olisi kaksi ja tausta valkoinen. Teksti olisi helposti luettavaa, mieleen
jaava. Siina voisi olla myos aiheeseen sopivia kuvia. Naita asioita kuvataan

hyvan posterin ilmeena (Kajaanin ammattikorkeakoulu 2021).

Haastattelin Xamkissa toimivaa hoitotyon opettajaa. Teemahaastattelu sisalsi
aikaisemmasta tutkimustiedosta nousseita teemoja liittyen ikaihmisten ravitse-
muksen erityispiirteisiin. Haastattelun toteutin 13.4.2022 puhelimitse ja nau-
hoitin sen. Ennen haastattelun toteutumista lahetin etukateen kutsun haastat-
teluun (Liite 3) seka kysymykset (Liite 4), tietosuojalomakkeen (Liite 5) ja tie-

toisen suostumuslomakkeen (Liite 6).

Tarkoitus oli haastattelemalla hanta saada selville, minkalainen huoneentaulu

palvelisi parhaiten sairaanhoitajaopiskelijoita. Esitin hanelle avoimia kysymyk-
sia, jotka olin miettinyt etukateen valmiiksi. (Liite 4). Esitin hanelle myds muu-

tamia luonnoksia tekemistani huoneentauluista. Haastattelu kesti 50 minuuttia.
Asiakasprofiilin mukaisesti halusin saada selville, minkalaista ravitsemustietoa
sairaanhoitajaopiskelijat eniten tarvitsisivat, jotta heidan tietonsa terveellisesta
ravinnosta iakkaille ihmisille lisaantyisi ja jota he voisivat kayttaa vaivattomasti

ohjatessaan iakkaita asiakkaita ravitsemusasioissa.

Litterointi tarkoittaa puheen ja toiminnan kirjoitettuun muotoon purkamista ja
se on osa laadullisen aineiston analyysiprosessia. Talla tavoin tutkija voi tutus-
tua aineistoonsa tarkemmin ja tehda siita havaintoja ja tulkintoja. Litteraatio

kuvaa sita, mita tilanteessa tapahtuu. Sen tulee vastata kysymykseen "mita
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sanotaan”? Ennen litterointia tulee paattaa, puretaanko puhe sanatarkasti vai
riittdako ylimalkaisempi litterointi. (Kallinen & Kinnunen s.a.)

Haastatteluaineistoja keratessa mielenkiinto kohdistuu siihen, mita puhe sisal-
taa. Kun asia tulee ymmarretyksi, on se riittava litteraatiotarkkuus. On kuiten-
kin huomioitava se, etta haastattelu on sosiaalinen tilanne ja taman vuoksi
my0s haastattelijan kysymykset litteroidaan. Nain kyetaan tarkastelemaan,
kuinka haastattelijan kysymyksien muotoilu vaikuttaa haastateltavan vastauk-

siin. (Kallinen & Kinnunen s.a.)

Litteroin aineistoni kayttaen ylimalkaisempaa litterointitapaa. Keskityin siihen,
mita puhe sisalsi ja mita haastateltava tarkoitti vastauksillaan. Asia tuli ymmar-
retyksi, joten arvioin tdman olevan riittava litterointitarkkuus. Litterointi kasitti 2

Y2 sivua ja fonttina oli arial 12.

Haastattelun aineisto analysoitiin teemoittelun menetelmaa kayttaen. Jyvasky-
lan yliopiston mukaan (2016) teemat ovat aiheita, jotka esiintyvat aineistossa
toistuvasti. Ensin muodostetaan ja ryhmitellaan teemat ja sen jalkeen niita tar-
kastellaan kutakin tarkemmin. (Jyvaskylan Yliopisto 2016.) Siina siis pilkotaan
ja ryhmitellaan laadullinen aineisto erilaisten aihepiirien mukaan. Teeman si-
saltd on tarkein tarkastelun kohde. Se, mita teemasta on sanottu tai mita asi-
oita siihen sisaltyy. Ensin aineisto luokitellaan alustavasti ja seuraavaksi siita
etsitaan varsinaisia teemoja. Teemakortiston tarkoituksena on helpottaa tee-
moittelua. Siihen aineisto pilkotaan eri aihealueittain. Aineistosta etsitaan tiet-
tya teemaa kuvaavia nakemyksia. Nakemykset viedaan kortistoon sita kuvaa-
van teeman alle. Nain voi luokitella sisalldllisia nakemyseroja, joita eri tee-

moilla on. (Kajaanin ammattikorkeakoulu s.a.)
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Taulukko 2. Aineiston teemoittelu

Alkuperainen ilmaisu

Pelkistetty ilmaisu

Alateema

Ylateema

“Proteiinit vaikuttavat
monella tavalla ikéih-
misen terveyteen.
Kuitu edistéé suoliston
toimintaa. D- vitamiinin
tarve voi vaihdella
ikdihmisen sairauksista
riijppuen. Juotu maéréa
on se 1-2 litraa/vrk. Li-
s&ksi muu nesteméi-
nen ravinto, esim. kei-
tot.”

Proteiinien monipuo-
liset terveysvaikutuk-
set, kuitusuoliston
toiminnan edistgjana,
D- vitamiinin tarve

vaihtelee.

Nesteen maara 1-2
I/vrk. Lisaksi keitot.

lkaihmisen laaduk-
kaan ravinnon kes-

keiset tekijat.

Ikaihmisen laadu-

kas ravitsemus.

"Aistit muuttuvat ikdan-
tyessé. Ruoka ei
maistu enéé niin kuin
aikaisemmin. Ikdihmi-
nen ei ehké tunne ja-

”

noa.

Aistit muuttuvat,
ruoka ei maistu, ja-
non tunteen heikke-

neminen.

Suun kunnon vaiku-
tus, makuaistin
heikkenemisen vai-
kutus, janon tun-
teen heikkenemisen

vaikutus.

Ikdantymisen vai-
kutukset ravitse-
mukseen ja neste-

tasapainoon

“Né&lén tunne saattaa
puuttua kokonaan.
Ruoansulatus on hi-
taampaa kuin ennen.
Suoliston toiminta on

usein hidastunut.”

Nalan tunteen puut-
tuminen. Ruoansula-
tus hidastuu. Suolis-

ton toiminta hidastuu.

Haasteet nalan tun-
temisessa, ruoansu-
latuksessa, suolis-

ton toiminnassa.

Ikdihminen ja ravit-
semuksen haas-
teet

“lkdihminen voi kertoa
olevansa laihtunut.
Painonseuranta tulisi

olla sdéannollista.”

Kokemus laihtumi-
sesta, painonseuran-

nan tarkeys.

Vaatteiden sopi-
vuus, painon mittaa-

minen.

Ravitsemuksen it-

searviointi

“Saa olla pelkistetty.
Valkoinen tausta on
selked. Kuvat kannat-
taa olla tekstin koh-
dalla. Kuvat tarkoituk-

senmukaisia.”

Selkea, kuvia, pals-

toitus

Huoneentaulu

Huoneentaulu sai-
raanhoitajaopiske-
lijoille
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Ravinnon koostamisessa nousi esiin proteiinit tarkeimpana ravintoaineena.
Sen tarve on suuri, joten proteiinipitoisia ruoka-aineita tulisi nauttia jokaisella
aterialla. Myds kuidun saanti suoliston toiminnan kannalta on tarkeaa. Vitamii-
neista erityisesti D- vitamiini ja kivennaisaineista kalsium ovat keskeisia ravit-
semuksessa. lkdantymisen vaikutukset ravitsemukseen ja nestetasapainoon
painottuivat makuaistin heikkenemisen vaikutukseen ja nesteiden riittavaan
nauttimiseen. lkdantyminen ja ravitsemuksen haasteet keskittyivat kehon toi-
mintojen muutoksiin kuten suoliston toimimisen hidastumiseen. Myos nalan
tunteen heikkeneminen on keskeinen haaste koska ikaihminen voi sen vuoksi
jopa jattaa aterioita valiin. Ravitsemuksen itsearvioinnissa tarkeinta on painon

mittaamisen saanndllisyys.

Luonnosteluvaiheen aikana hahmottui huoneentaulun sisaltd ja ulkonaké.
Teemoittelun tuloksena sain selville, mitka asiat nousivat tarkeimmiksi ottaa
mukaan huoneentauluun ja minkalainen huoneentaulu olisi tarkoituksenmukai-
sin. (Taulukko 2.) Hyva huoneentaulu on selkea ja siina olevat kuvat tukevat

tekstia.

7.4 Kehittelyvaihe

Tuotteen kehittely etenee luonnosteluvaiheessa valittujen periaatteiden, ra-
jausten, ratkaisuvaihtoehtojen ja asiantuntijayhteison mukaan. Ensimmainen
tydvaihe voi olla ns. tydpiirustusten tekeminen. Kun tuotteen ominaisuus ei ole
aineellisuus vaan esim. sen valittama informaatio, tyOpiirustusta vastaa asiasi-
sallosta tehty jasentely. Informaation valittdmisessa kaytetyt tuotteet: Monet
terveys- sosiaalialan tuotteet on tarkoitettu informaation valitykseen asiak-
kaille, organisaatioiden henkildkunnalle tai yhteistydtahoille. Naita periaatteita
voidaan soveltaa, kun laaditaan toimintaohjeita henkilokunnalle ja tiedotus- ja
esittelymateriaalia yhteistyotahoille. Sisaltd muodostuu tosiasioista, jotka ker-
rotaan mahdollisimman ymmarrettavasti, tasmallisesti ja vastaanottajien tie-
dontarve huomioiden. Kaikille yhteisia ongelmia ovat asiasisallon valinta ja
maara ja tietojen muuttumisen tai vanhentumisen mahdollisuus. (Jamsa &
Manninen 2000, 54.)

Wiion (1984) kehittdman viestinnan mallin mukaan viestinnan osapuolia ovat

viestin lahettaja ja vastaanottaja. Lahettaja Iahettaa sanoman, johon hanella
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on tarve ja taito ja vastaanottajalla on tarve ja taito sanoman vastaanottami-
seen. Sanoman vastaanottamista voi hairita sisaiset tai ulkoiset hairidtekijat.
Vaikka sanoma menee perille, sen vastaanottaminen saattaa olla valikoituvaa.
Voi syntya tilanne, jossa vastaanotettu sanoma poikkeaa lahetetysta sano-
masta. Silloin voi sanoman seuraukset olla toisenlaiset kuin mika oli [ahettajan
tarkoitus. (Jamsa & Manninen 2000, 55, 56.)

Painotuotteita ovat esimerkiksi ohjelehtiset ja esitteet. Sen suunnittelu etenee
tuotekehityksen vaiheiden mukaan. Varsinaisessa tekovaiheessa tehdaan
tuotteen lopullista sisaltda ja ulkoasua koskevat valinnat. Siita kenelle ja missa
tarkoituksessa ja mittakaavassa tietoa valitetaan, riippuu asiasisallén valinta.
(Jamsa & Manninen 2000, 56.)

Sosiaali- ja terveysalan painotuotteiden tavoitteena on antaa tietoa viestin
vastaanottajalle ja sen vuoksi tekstityyliksi valikoituu asiatyyli. Sen on auettava
ensilukemalta lukijalle ja tekstin ajatus tulee olla selkea. Myos hyva jasentely
ja otsikoiden muotoilu selkeyttavat ydinta. Tekstista tulee ilmi ammattikunnan
arvoihin, ihmiskasityksiin ja kulttuuriin liittyvia nakokohtia. Ne tunnistaa tekstin
tyylista, asioiden perusteluista ja kieltojen ja kaskyjen kaytosta.

Toinen asia, mika tulee ratkaista, on painoasu, joka on myds osa oheisviestin-
taa. Valittavana on monia kirjaintyyppeja-, kokoja, palstoitus- ja kuvitusmah-
dollisuuksia. Lisaksi voidaan kayttaa vareja. (Jamsa & Manninen 2000, 56,
57.)

Pohdin palautteen my6ta viela tarkemmin tekstin sisaltdéa. Kaytin tekstissa
asiatyylia ja ammattikieltd koska huoneentaulu on tarkoitettu sairaanhoitaja-
opiskelijoiden kayttoon. En kayttanyt tekstissa lyhenteitda enka myoskaan kiel-
toja tai kaskyja. Paatin huoneentaululle aihetta kuvaavan otsikon, palstojen lu-
kumaaran, miten teksti etenee, mista lahteesta ja mita kuvia siihen laitan.
Ty0ostin ja kehittelin huoneentaulua viela opinnaytetyotani ohjaavien opettajien
kanssa.

Halusin elavéittaa huoneentaulua kuvilla ja mielestani piirretyt kuvat sopivat

tahan tarkoitukseen parhaiten. Posterin kuvat piirretyista henkildista otin Pho-
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tolamusista ja Istockista, Yhden ruoka-aine kuvan otin ekopaaston sivulta. Lu-
vat kuvien kayttoon tarkistin kuvien julkaisijalta. Muut ruoka-aineiden kuvat

otin papunetista, joiden kuvia voi kayttaa.

7.5 Viimeistelyvaihe

Jokaisessa kehittelyn vaiheissa taytyy tehda arviointia saada palautetta. Tuo-
tetta olisi hyva testata tai kokeilla ennen kuin se valmistuu. Koekayttajiksi so-
veltuu parhaiten tuotteen tilaajat ja asiakkaat. Tuote on heille tuttu, siksi arvos-
telu on usein vahaista. Taman vuoksi palautetta on parasta pyytaa sellaisilta
tuotteen loppukayttgjilta, jotka eivat aikaisemmin tunne kehitettavaa tuotetta.
Palaute- ja koekayttotilanteiden tulisi olla mahdollisimman todellisia arjen tilan-
teita. Vertailtaessa tuotteen hyvat ja huonot ominaisuudet korostuvat. Testaaja
voi esittaa itse myds omia ratkaisujaan ja ehdotuksiaan siita, mita pitaisi muut-
taa. Kun tuote valmistuu, sen viimeistely alkaa pohjautuen saatuihin palauttei-
siin tai koekaytosta saatuihin kokemuksiin. Viimeistelyssa tarkistetaan viela
yksityiskohdat, ohjeiden laadinta ja suunnitellaan huoltot6ita tai paivittamista.
(Jamsa & Manninen 2000, 80, 81.)

Talloin tarkistin, etta teksti huoneentaulussa on oikein kirjoitettua, teksti on sel-
keaa ja hyvin luettavaa, palstoitus toimii ja kuvat ovat selkeita ja oikeassa pai-
kassa. Tein yleissilmayksen huoneentauluun ja sen pitaisi nayttaa nyt silta
kuin sen olen suunnitellut ja mita nakemyksia teemahaastattelun analysoinnin
tuloksena sain selville ja mita ideoita ja ajatuksia olen saanut sen toteuttami-
seen ohjaavilta opettajlta. Kun tyd oli valmis, pyysin siita viela palautetta hoito-
tydn opettajalta. Olin laatinut saatteen ja palautelomakkeen (Liite 8) tata var-
ten. Palautelomake sisalsi kuusi kysymysta koskien posterin asiasisaltéa, to-

teutusta ja kaytettavyytta.

Palautekyselyn toteutin [ahettamalla jo valmiin posterin hoitotyon opettajalle
arvioitavaksi. Palautekysely koostui seuraavista kysymyksista; 1. Sisaltaako
posteri keskeisia asioita ikdihmisten ravitsemuksesta, joita toit esiin teema-
haastattelussa? 2. Onko posteri selkea ja hyvin luettava? 3. Onko se toteutuk-
seltaan sellainen. etta se herattaa kiinnostusta ja mielenkiintoa sairaanhoitaja-

opiskelijoissa? 4. Mita olet mielta tekstin maarasta, varien kaytdsta ja kuvista?
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5. Olisiko sen toteutuksessa voinut tehda jotakin toisin? 6. Miten sita voi hyo-
dyntaa gerontologian oppitunneilla ja voiko sitd hyddyntaa muussa yhtey-

dessa?

Palautteen analysoimiseen kaytin teemoittelun menetelmaa. (Taulukko 3.) Lit-
teroin palautekyselyn ja tekstia siita tuli 1 sivu fonttina arial 12. Ylateemat
muodostuivat kunkin kysymyksen aihealueen mukaan, joita olivat posterin
asiasisaltd, posterin ulkoasu, posteri mielenkiinnon herattajana, posterin ilmi-
asu, posterin toteutuksen vaihtoehdot ja posterin hydodyntaminen. Asiasisaltd
muodostui alateemasta keskeiset asiat ravitsemuksesta, posterin ulkonako
muodostui alateemasta posterin selkeys ja luettavuus, posteri mielenkiinnon
herattdjana muodostui alateemasta toteutus niin, etta se herattaa sairaanhoi-
tajaopiskelijoissa mielenkiintoa, ilmiasu muodostui alateemasta tekstin maara,
varien kaytto, kuvat, toteutuksen vaihtoehdot muodostui alateemasta muita
hyvia keinoja toteuttaa posteri ja hydédyntaminen muodostui alateemasta pos-
terin kayttaminen gerontologian oppitunneilla tai muussa yhteydessa. Alkupe-
rainen ilmaisu on lainaus opettajan antamasta vastauksesta ja pelkistetty il-

maisu pelkistaa taman vastauksen ytimen.

Teemoittelun tuloksena sain selville, etta posteri on selkea ja tekstin maara on
sopiva. Erityisesti proteiinien saanti ja nesteiden nauttimisen merkitys on tullut
hyvin esille. Sommittelussa olisi voinut olla tarkempi. Posteri voi toimia kes-
kustelun herattajana oppitunneilla tai toimia kertauksena siita, mika olikaan
tarkeaa muistaa ikaantyneiden ravitsemuksesta. Posteri ei voikaan olla erityi-
sen informatiivinen. Opettaja ei voinut mielestdan arvioida posterin mahdol-
lista mielenkiinnon herattamista sairaanhoitajaopiskelijoissa. Kysymykseen 5
han ei vastannut. [Imeisesti han oli edellisissa vastauksissa kertonut toteutuk-
seen jo vaihtoehtoja.

Koska posteri oli valmis, en tehnyt siihen enaa suurempia muutoksia. Palaute-
kyselyn tuloksena suurensin toista puhekuplaa, jotta teksti mahtuu siihen hy-
vin kokonaan ja sommittelin oikean reunan niin, etteivat kuvat ja puhekupla ol-

leet liian lahella reunaa.
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Alkuperainen ilmaisu

Pelkistetty ilmaisu

Alateema

Ylateema

”Proteiinien ja nes-
teiden tarve tulee
hyvin esille.”

Proteiinien ja nestei-
den tarve

Keskeiset asiat ravit-
semuksesta

Posterin asiasisaltod

"Kylld on. Ehk& som-
mittelua voisi hie-
man miettia.”

Vaatii sommittelua,
muuten hyva.

Posterin selkeys ja
luettavuus

Posterin ulkoasu

"Tuohon en osaa
heidén puolestaan
vastata”.

Ei pysty vastaa-
maan.

Toteutus niin, etta se
herattaa sairaanhoi-
tajaopiskelijoissa
mielenkiintoa.

Posteri mielenkiin-
non herattajana

"Posteriksi ihan so-
piva maéré tekstia.
Mabhtuisiko puhekup-
lan teksti kokonaan
puhekuplan sisdan?
Entéa oikean reunan
tekstin sommittelu?
On aika reunassa.”

Tekstin maara so-
piva. Puhekuplan
teksti kokonaan pu-
hekuplan sisaan ja
oikean reunan som-
mittelu.

Tekstin maara, va-
rien kayttd, kuvat

Posterin ilmiasu

Muita hyvia keinoja
toteuttaa posteri

Posterin toteutuksen
vaihtoehdot

"Keskustelun herét-
t&jané toimii. Mita
tiedét jo aiheesta?
Tai kertauksena
opiskelijoille, etta
kertovat parille, mita
asioita ikdéntyneen
ravitsemuksessa
taytyy huomioida.
Posteri ei voikkaan
olla kovin informatii-
vinen mutta voi nos-
tattaa keskustelua.”

Toimii keskustelun
herattajana tai ker-
tauksena opiskeli-
joille ikadihmisten ra-
vitsemuksesta.

Posterin kayttami-
nen gerontologian
oppitunneilla tai
muussa yhteydessa

Posterin hyodynta-
minen
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7.6 Valmis huoneentaulu ikdihmisten ravitsemuksesta sairaanhoitaja-
opiskelijoille

Valmis huoneentaulu on yksisivuinen, kuvia sisaltava posteri, jonka tekstisi-
saltd koostuu neljasta ikaihmisten ravitsemukseen liittyvasta teemasta. Tee-
mat ovat ikdihmisen laadukkaan ravitsemuksen koostaminen, ikdantymisen
vaikutukset ravitsemukseen ja nestetasapainoon, ikdantyminen ja ravitsemuk-
sen haasteet ja ravitsemuksen itsearviointi. Posteriin on merkitty tekijan nimi

ja laatimisvuosi. Siind on myds Xamkin logo.

IKAIHMISTEN RAVITSEMUKSESSA
HUOMIOITAVAA- SAIRAANHOITAJAOPISKELIJALLE
Sasnnollinen OHJAAMISEN TUEKSI

ateriointi, 5-6
kertaa paivassa
\ auttaa Ikadantyneen proteiinin tarveon 1,2-14 g
jaksamaan painokiloa kohti, siis aika paljon. Proteiinin saant
paremmin. )
o & Oon tarkeaa, koska se yllapitaa lihasvoima
“ toimintakykya ja edistaad sa rauksista toipumista
' ¢ yada joka aterialla. Parhaimp teit
at Ka ) 10

t £ £ %]
3anty 1 )a NIsto
nestetasa irkk =
nu rﬁl‘ )
duJ d
jugessa malia
En saisi laihtua, lieva
"t lihominen ei niinkaan
haittaa. Minua
kehotettiin

tarkkailemaan

Sirkku Koiranen 2022
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8 POHDINTA
8.1 Opinnaytetyon tuotoksen tarkastelu

Opinnaytetyon tuloksena syntyi huoneentaulu Xamkissa opiskelevien sairaan-
hoitajaopiskelijoiden kayttéon yhtena tydkaluna gerontologisen hoitotydn kurs-
silla. Tarkoituksena on, etta he voisivat hyddyntaa sita ohjatessaan ikaihmisia
ravitsemuksessa harjoittelujaksoillaan ja tulevina sairaanhoitajina tyoela-
massa.

Huoneentaulusta nakee melkeinpa yhdella vilkaisulla ne tarkeimmat asiat,
mita ainakin tulee huomioida ohjatessaan ikaihmisia ravitsemusasioissa. Ra-
vintoaineista erityisesti proteiinin riittava saanti, vitamiineista D- vitamiinin
saanti ja kuidun merkitys ravinnossa nousivat teorialahteissa ja myos teema-
haastattelussa tarkeiksi asioiksi ottaa mukaan huoneentauluun. Nesteiden riit-
tava nauttiminen, paivittaisten aterioiden saannéllinen nauttiminen ja oman
painon tarkkailu olivat myOs asioita, jotka tuli ottaa huoneentauluun mukaan.
(VRN 2020.) Posterin toteutin pitden mielessa posterin laadintaan maaritellyt
ohjeet. Sen tuli olla tarkoitustaan vastaava, silla tuli olla jokin sanoma, sen tuli

olla selkea ja hyvin luettavissa oleva (Kajaanin ammattikorkeakoulu 2021).

Mielestani onnistuin laatimaan selkean, ymmarrettavan posterin, jossa on tar-
keaa tietoa ikdihmisten ravitsemuksen keskeisista tekijoista sairaanhoitaja-
opiskelijoille. Toteutin posterin Power-Point ohjelmaa kayttaen koska silla to-
teutettuna sain kuvat ja tekstit sijoitettua mielekkaammalla tavalla verrattuna
esimerkiksi Word-ohjelmaan. Idea piirretyista kuvista syntyi jo posterin suun-
nittelun alkuvaiheessa ja halusin mukaan myds kuvat sairaanhoitajaopiskeli-
jasta ohjaajan roolissa ja ikdihmisen kuvan ohjauksen vastaanottajana. Mie-

lestani kuvat tukevat hyvin asiasisaltoa.

8.2 Menetelmien tarkastelu

Tuotekehityksen eri vaiheiden myé6ta syntyi huoneentaulu lopulliseen muo-
toonsa (Jamsa & Mainninen 2000, 29). Mielestani tuotekehityksen vaiheet ja

menetelmat antoivat raamit tuotteen kehittdmiseen vaihe vaiheelta.
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Tuotekehityksen ensimmaisena vaiheena oli kehitystarpeen tai ongelman tun-
nistaminen eli ongelmana oli sairaanhoitajaopiskelijoiden puutteellinen geron-
tologinen osaaminen. (Tohmola 2021). Tasta lahti ajatus siita, voisiko tieta-

mysta lisata esimerkiksi posterin avulla.

Ideointivaiheessa toteuttamani benchmarking oli menetelmana hyodyllinen.
Siina etsin ja valitsin lahempaan tarkasteluun muutamia ravitsemukseen liitty-
via huoneentauluja. Tarkastelin niita tiettyjen kriteereiden mukaisesti ja nain
sain selville, minkalainen huoneentaulu on puhutteleva, selkea ja palvelee tar-
koitustaan. Eroja 10ytyi Iahinna selkeydessa, varien kaytossa ja tekstin ja ku-

vien asettelussa. (Taulukko 1.)

Luonnosteluvaihe ja kehittelyvaihe olivat mielestani tuotekehityksen vaiheista
tarkeimmat, koska luonnosteluvaihe maaritteli rajat ja ratkaisuvaihtoehdot ja
kehittelyvaiheessa paatin huoneentaulun ulkonakoon ja sisaltoon liittyvat
asiat. Teemahaastattelun toteuttaminen ja sen analysointi teemoittelulla avasi-
vat aiheen painotuspisteita ja selkeyttivat sita, mita asioita kannatti ottaa mu-
kaan huoneentauluun (Jyvaskylan yliopisto 2016). Aihe on laaja eika huo-
neentauluun voi ottaa liikaa asioita mukaan, joten nuo tarkeimmat ja keskei-
simmat ikdihmiselle ohjattavat asiat ovat siind mukana. Ajatus oli toteuttaa
huoneentaulu yksisivuisena. Tietysti jos se olisi tehty kaksisivuisena, olisi siina
ollut tietoakin enemman. Halusin ottaa siihen mukaan kuvia, jotta huoneen-

taulu olisi varikas ja mielenkiintoa herattava.

Teemahaastattelu oli mielestani hyva menetelma saada asiantuntijan kasityk-
set siita, mita asioita ikdihmista ohjatessa tulee tietaa ja mita asioita ravitse-
muksesta kannattaa painottaa. Han toi myos esille sen, etta gerontologisella
opintojaksolla on paljon eri aihealueita ikdihmisten hoitotyosta eika ravitse-
musta ehka kasitella riittavasti. Han antoi myds hyvia vinkkeja siita, millainen
huoneentaulu olisi selkea ja miten kuvat suhteessa tekstiin kannattaa sijoittaa.
Viimeistelyvaihe oli lahinna posterin tarkistamista, etta se naytti sellaiselta, mi-

ten olin sen suunnitellutkin.

Pyysin palautekyselylla viela opettajalta palautetta valmiista huoneentaulusta.
Toinen mahdollisuus olisi ollut ottaa tietty maara sairaanhoitajaopiskelijoita
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mukaan palautteen antamiseen ja nain saada heidan mielipiteensa mukaan

huoneentaulun ulkonadsta ja hyotykaytosta.

8.3 Opinnaytetyon eettisyys ja luotettavuus

Arene Ry on ammattikorkeakoulujen rehtorineuvosto. Se maarittelee ammatti-
korkeakoulujen opinnaytetodiden eettiset suositukset. Sen mukaan opinnayte-
tyon tekijan on hallittava hyva tieteellinen kaytanto, tieteellisen kaytannon vas-
tuukysymykset, ihmisiin kohdistuvan tutkimuksen yleiset periaatteet ja eettinen
ennakkoarviointi, joita ovat tarpeellisuus ja ennakkoarviointimenettely. (Arene
2019.)

Opinnayteyon prosessiin kuuluu opinnaytetyésopimus toimeksiantajan
kanssa, henkildtietojen kasittely ja tietosuoja, plagiaatintunnistus. Opiskelijan
muistilista sisaltaa asioita kuten esteellisyyden selvittaminen, aiheeseen pe-
rehtyminen, tyon edellyttamat resurssit, tutustuminen tutkimuseettisiin ohjei-
siin, tutustuminen tietosuojaan ja henkilétietojen kasittelyyn liittyviin ohjeisiin.
Lisaksi listassa muistutetaan tarvittavista sopimuksista, aineiston sailyttami-
seen kuuluvisat asioista, rahoituksen ilmoittamisesta ja tekijan oikeudesta laa-
dukkaaseen opinnaytetyoprosessiin. (Arene 2019.)

Tutustuin Arene ry:n antamiin ohjeisiin ja erityisesti muistilistaa kayttaden kavin
yhdessa ohjaajan kanssa lapi eettiset ohjeistukset ja kaytannét ja tarkensin
asioita, mitka nakokohdat minun opinnaytetyoprosessissani tuli ottaa erityi-
sesti huomioon.Tein opinnaytetydsopimuksen Xamkin kanssa ja selvitin, etten
ole esteellinen tekemaan tata opinnaytetyota enka tarvinnut eettistda ennakko-

arviointia enka tutkimuslupaa.

Aineiston keruumenetelmana minulla oli teemahaastattelu, jonka toteutin
haastattelemalla xamkin hoitotydn opettajaa. Ennen teemahaastattelua laadin
kutsun haastatteluun osallistumisesta (Liite 3), haastattelurungon (Liite 4), tie-
tosuojaselosteen (Liite 5) ja tietoisen suostumuslomakkeen (Liite 6) ja tallen-
sin haastatteluaineiston tietoturvallisesti. Tallensin sen omaan puhelimeen, en
jakanut aineistoa ulkopuolisille ja poistin aineiston opinnaytetyon valmistumi-

sen jalkeen.
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Analysoin aineiston kayttamalla teemoittelun menetelmaa. Haastattelu pidet-
tiin puhelimen valityksella. Nauhoitin haastattelun puhelimen nauhoitusmene-

telmalla. Nauhoitus tapahtui kotonani ennalta sovittuna ajankohtana.

Ihmisoikeudet muodostavat ihmisiin kohdistuvan eettisen perustuksen laadulli-
sessa tutkimuksessa. Tutkittavien suojaan kuuluu tiettyja asioita. Tutkijan tu-
lee selvittaa osallistujille tutkimuksen tavoitteet ja menetelmat, osallistujien va-
paaehtoisen suostumuksen, heidan oikeutensa keskeyttaa tutkittavana olemi-
nen, oikeus kieltaa myohemmin itsedan koskevan aineiston kayttaminen tutki-
musaineistona. Hanella on myos oikeus saada tietoonsa nama asiat. Tutkijan
on varmistauduttava siita, ettd osallistuvat tietavat, mista tutkimuksessa on
kyse ennen kuin antavat suostumuksensa. Tutkittavien suojaan sisaltyy myos
heidan hyvinvointinsa ja oikeuksiensa turvaamisesta huolehtiminen. Tutkimus-
tiedot ovat luottamuksellisia eli saatuja tietoja ei anneta ulkopuolisten kayttoon
ja tietoja kaytetaan vain siihen, mihin niita on luvattu kayttaa. Myoskaan tutkit-
tavan nimea ei tutkimuksessa saa julkaista. Tutkimukseen osallistuvilla on oi-
keus odottaa etta, tutkija on vastuuntuntoinen, tutkija noudattaa sopimuksia

eika vaaranna tutkimuksen rehellisyytta. (Tuomi & Sarajarvi 2009.)

Varmistin eettisyyden toteutumisen selvittamalla haastateltavalle kaikki edella
mainitut tutkittavan suojaan kuuluvat asiat ja toimimalla vastuullisesti ja pita-
malla huolen siita, etta kaikki eettisyyden vaatimukset toteutuvat ja niista pide-

taan kiinni.

Laadullisessa tutkimuksessa on tarkeaa arvioida tutkimuksen luotettavuutta ja
uskottavuutta. Tutkimuksessa kaytetyilla menetelmilla on pystyttava tutkimaan
sita, mita on aiottu tutkia. Kaytetyt kasitteet taytyy sopia tutkimusongelman ja
aineiston sisaltdihin. Tutkimuksen tulokset taytyy myos olla siirrettavissa tai
yleistettavissa joihinkin muihin kohteisiin tai tilanteisiin. (Jyvaskylan yliopisto
2010.)

Luotettavuuden varmistin silla, etta kaytin opinnaytetydssani paaosin tuoreita,
asiantuntevia ja vertaisarvioituja lahteita.
Vertaisarvioitu artikkeli on tieteellisessa lehdessa oleva julkaisu, joka on lapi-

kaynyt arviointiprosessin ennen julkaisua. Englanniksi sana peer-reviewed tar-
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koittaa vertaisarvioitua. Joillakin kotimaisilla tieteellisilla lehdilla on vertaisarvi-
ointitunnus, josta sen voi varmistaa. Ulkomaisissa tieteellisissa lehdissa sita ei
ole kaytdssa mutta maininta vertaisarvioinnista tulisi olla I16ydettavissa. Sanat
journal ja scholarty viittaavat myos vertaisarviointiin. Jokaisesta tutkimusartik-
kelin rakenteesta taytyy |0ytya vahintaan johdanto, menetelmat, tulokset ja
pohdinta. (Kaakkois-Suomen ammattikorkeakoulu 2021c.)

Teemahaastattelun luotettavuuden varmistin silla, etta esitin haastateltavalle
valmiiksi miettimiani, teoreettisesta viitekehyksesta nousevia keskustelunai-
heita ja kysymyksia ja varoin tekemasta omia tulkintoja haastateltavan vas-
tauksista ja ajatuksista. Siis kuuntelin hanta tarkoin ja pyrin ymmartamaan
juuri sen, mita han on tarkoittanut. Nauhoitin haastattelun haastateltavan lu-
valla omalla puhelimellani ja poistin nauhoitteen opinnaytetydn valmistumisen

jalkeen.

Huoneentaulun tekstin luotettavuus perustui teoreettisesta viitekehyksesta
nousseisiin lahteisiin. Siind on mukana keskeisid huomionarvoisia ikaihmisten
ravitsemukseen liittyvia asioita, jotka nousivat esille teemahaastattelun tulok-
sena. Luotettavat lahteet ja hoitotyon opettajan asiantuntijuus varmistivat pos-

terin luotettavuuden.

Palautekyselyn luotettavuus ilmenee kysymyksilla, jotka kasittelivat hyvan
posterin ominaisuuksia kuten selkeys, luettavuus ja kaytettavyys. (Perttila
2007). Palautekyselyn vastaukset ovat hoitotydn asiantuntijan antamia vas-
tauksia ja sen vuoksi luotettavia. Kysymykseen koskien hanen arviotaan siita,
voisiko posteri herattda mielenkiintoa sairaanhoitajaopiskelijoiden keskuu-
dessa, han ei mielestaan voinut vastata. Tama hieman laskee posterin luotet-
tavuutta koska posteri on suunnattu nimenomaan sairaanhoitajaopiskelijoille.
Myds kysymykseen posterin toteuttamisesta muulla tavoin, han ei vastannut.

Toisaalta han kertoi jo muiden kysymysten yhteydessa toteutusvaihtoehtoja.

8.4 Johtopaatokset ja jatkokehittamisehdotukset

Opinnaytety6 oli kohdallani pitka prosessi ja tarvitsin sen tekemiseen paljon
ohjausta ohjaavilta opettajiltani. Myos posterin lopullisen ulkoasun toteuttami-

seen sain koululta tietoteknista apua. Koin kuitenkin opinnaytetyon tekemisen
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antoisana ja kiinnostavana kokemuksena, josta opin paljon. Koska tyoskente-
len vanhusten parissa aihe ikaihmisten ravitsemuksesta kiinnostaa minua ja
koen sen hyvin tarkeaksi asiaksi sairaanhoitajaopiskelijoiden koulutuksessa.
Posterin tekeminen aiheesta tuntui kiinnostavalta projektilta ja siina onkin ne
tarkeimmat ydinasiat, jotka sairaanhoitajaopiskelijan tulee vahintaan tietaa oh-
jatessaan ikaihmisia. Aiheeni kasittelee hyvakuntoisia kotona asuvia ikaihmi-
sia, jotka voivat pidentaa terveena sailymistaan ja hyvakuntoisena pysymis-
taan noudattamalla terveellisia ravitsemussuosituksia siis syomalla terveelli-
sesti. Hoitohenkilokunnalla on tarkea rooli taman tiedon jakajana. Heidan tulee
tietaa keskeiset asiat koskien ravitsemusta ja osata ohjata ikaihmisia tassa

asiassa.

Niin kuin palautekyselyssa tuli ilmi, posteri voi toimia opetustydssa keskuste-
lun herattajana ja johdatuksena aiheeseen. Posterin avulla voi mielestani pai-
naa asioita paremmin mieleen ja se nostaa esille ne tarkeimmat asiat ai-
heesta, joista voi sitten etsia lisaa tietoa ja syventaa osaamistaan.

Tata posteri-ideaa voisi laajentaa koskemaan eri ikaisia henkil6ita kuten laati-
malla lasten-, nuorten ja aikuisten ravitsemuspostereita, joita sairaanhoitaja-
opiskelijat voisivat kayttaa ohjaamisensa tukena. Ehka posterit voisivat olla
kaksisivuisia, jotta tekstia sopisi enemman. Pidan kuitenkin tarkeana kuvien

merkitysta posterin yleisilmeen ja kiinnostavuuden luomisessa.
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Liite 2

Hakukéasite 1

Ikaihminen, vanhukset

Hakukasite 2

Ravitsemus, sydminen

hakusana 1 OR ikaihm*
hakusana 2 OR ikaihmis-
ten

hakusana 3 OR elderly

hakusana 1 OR ravits*
hakusana 2 OR ravitse-
mus

hakusana 3 OR eating

AND

mukset

people

Tietokanta Finna Medic Theseus Ebsco
Osumat 289 34 18 588
Otsikon perusteella hy- 7 5 2 3
vaksytyt

Tiivistelman perusteella 6 4 1 2
hyvaksytyt

Haetut kokotekstit 4 1 2
Tehtavaan valitut tutki- 0
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KUTSU GERONTOLOGIAN OPETTAJAN HAASTATTELUUN OSALLISTUMISESTA

Kotona asuvien ikdihmisten ravitsemus. Huoneentaulu
sairaanhoitajaopiskelijoiden kayttoon.

Opinnaytetyon tekija

Sirkku Koiranen, sairaanhoitajaopiskelija.

Xamk - Kaakkois-Suomen ammattikorkeakoulu, Savonniemen kampus,
Savonniemenkatu 6., 57100 Savonlinna

Yhteyshenkilo tutkimukseen liittyvissa kysymyksissa:

Sirkku Koiranen, sh opiskelija, Puh. 0440454174, osiko006@edu.xamk.fi

Opinnaytetyon tarkoitus

Taman opinnaytetyon tarkoituksena on laatia huoneentaulu kotona asuvien
ikdihmisten ravitsemuksesta sairaanhoitajaopiskelijoiden kayttéon.
Gerontologisen hoitotydn opettaja voisi kertoa kasityksiaan siita, millaista
sairaanhoitajaopiskelijoiden osaaminen on ja millaista tietoa he tarvitsisivat
kyseisessa asiassa.

Pyynto osallistua opinnaytetyohon

Pyydan sinua osallistumaan tdhan opinnaytetyéhon. Sinulla on mahdollisuus tehda
kysymyksia opinnaytetydsta, kun olet perehtynyt tahan tiedotteeseen ja tiedotteen
litteena olevaan tietosuojaselosteeseen, mikali opinndytetydssa kasitelldan
henkilétietoja. Taman jalkeen sinulta pyydetaan suostumus opinnaytetyéhon
osallistumisesta.

Vapaaehtoisuus

Opinnaytetyohon osallistuminen on taysin vapaaehtoista ja voit keskeyttaa
opinnaytetydn osallistumisen koska tahansa. Mikali keskeytat opinnaytetyo-
hon osallistumisen tai peruutat suostumuksen, keskeyttamiseen ja suostu-
muksen peruuttamiseen mennessa kerattyja tietoja ja naytteita voidaan kayt-
taa osana opinnaytetyota.

Opinnaytetyon tuloksista tiedottaminen

Opinnaytetyon tuloksia ja kerattya aineistoa voidaan kayttaa ja hyodyntaa sel-
laisessa muodossa, jossa yksittaista tutkittavaa ei voida tunnistaa. Kyseessa
on opinnaytetyo.

Tutkittavan oikeudet

Henkildtietojen kasittelyperuste: Tutkittavan suostumus

Oikeus saada paasy tietoihin

Oikeus oikaista tietoja

Oikeus tietojen poistamiseen (tietosuoja-asetus sisaltaa tutkimustarkoitukseen
littyvan erityisen poikkeuksen tahan liittyen)

Oikeus rajoittaa tietojen kasittelya

Oikeus siirtaa tiedot jarjestelmasta toiseen (ei koske taysin manuaalista henki-
IGtietojen kasittelya)

Henkildtietojen kasittelyperuste: Kasittely on tarpeen yleista etua koske-
van tieteellisen tutkimuksen suorittamiseksi

Oikeus saada paasy tietoihin

Oikeus oikaista tietoja

Oikeus rajoittaa tietojen kasittelya
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Oikeus vastustaa henkilotietojen kasittelya
LIITE: Tietosuojaseloste (mikali kasitellaan henkilctietoja)
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Haastattelun teemat

SAIRAANHOITAJAOPISKELIJAN HUONEENTAULU KOTONA ASUVIEN
HYVAKUNTOISTEN IKAIHMISTEN RAVITSEMUKSESTA

Teema 1: RAVINNON LAADUKAS KOOSTAMINEN
Mita asioita laadukkaasta ravinnosta pitaisi olla huoneentaulussa sairaanhoi-
tajaopiskelijoille?

- Mita asioita energiaravintoaineista (proteiinit, rasvat, hiilihydraatit)?
- Mita asioita suojaravintoaineista (vitamiinit ja kivennaisaineet)?

- Mita asioita nestetasapainosta?

- Mita asioita ateriatiheydesta?

Teema 2: IKAANTYMISEN VAIKUTUKSET RAVITSEMUKSEEN JA NESTE-
TASAPAINOON

Mita asioita ikdantymisen vaikutuksesta ravitsemukseen ja nestetasapainoon
pitaisi olla huoneentaulussa sairaanhoitajaopiskelijoille?

- Mita asioita ruokailutottumuksista?

- Mita asioita ikdantymisesta?

- Mita asioita ruoan aistimisesta?

- Mita asioita suun terveydesta?

- Mita asioita ladkkeiden vaikutuksista?

Teema 3: IKAIHMINEN JA RAVITSEMUKSEN HAASTEET
Mita asioita ikaantymisen ja ravitsemuksen haasteista pitaisi olla huoneentau-
lussa sairaanhoitajaopiskelijoille?

Teema 4: RAVITSEMUKSEN ITSEARVIOINTI
Mita asioita ravitsemuksen itsearvioinnista pitaisi olla huoneentaulussa sai-
raanhoitajaopiskelijoille?

- Mita asioita painon mittaamisesta?
- Mita asioita vaatteista?

Teema 5: HUONEENTAULU SAIRAANHOITAJAOPISKELIJOILLE

Millainen on hyva huoneentaulu sairaanhoitajaopiskelijoille?
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1. Opinnaytetyon rekisterinpitaja

Taman opinnaytetyon rekisterinpitaja on
Sirkku Koiranen
osiko006@edu.xamk.fi

2. Opinnaytetyon suorittajat
Sirkku Koiranen
3. Mihin tarkoitukseen henkil6tietojani kerataan ja kasitellaan?

Osalllistut haastatteluun, jossa saan tietoa ja lisdvalaistusta
sairaanhoitajaopiskelijoiden ravitsemusosaamisesta ja sen puutteista koskien
ikdihmisten ravitsemusta. Naiden tietojen pohjalta laadin huoneentaulun
sairaanhoitajaopiskelijoiden kayttoon.

4. Milla perusteella henkil6tietojani kasitelldan opinnaytetyossa?

HenkilGtietoja kasitelladn seuraavalla yleisen tietosuoja-asetuksen (EU 679/2016 6.1 a)
mukaisella perusteella:

[ ] tutkittavan suostumus. Tdman rastitan.

[ ] rekisterinpitajan lakisaateisen velvoitteen noudattaminen

[ ] yleista etua koskevan tehtavan suorittaminen (tieteellinen tai historialli-
nen tutkimus tai tilastointi tai aineiston arkistointi) rekisterinpitajalle kuulu-
van julkisen vallan kayttdminen

[ ] rekisterinpitajan tai kolmannen osapuolen oikeutettujen etujen toteutta-

minen.
5. Opinnaytetyon aihe ja kesto
Opinnaytetyon aihe: Kotona asuvien ikdihmisten ravitsemus, huoneentaulu
sairaanhoitajaopiskelijoiden kayttéén
Opinnaytetyon kesto: Haastattelu kestaa korkeintaan tunnin. Sen jalkeen sailytan
aanitetta n. kuukauden ajan.

6. Mita tietoja minusta kasitellaan?

A. Nimi ja puhelinnumero.
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B. Kerataanko ja kasitellaanko opinndytetydssa arkaluonteisia tietoja? Ei

[ ] Opinnaytetydssa ei keréata ja kasitella arkaluonteisia henkilbtietoja.
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TAI

OpinnaytetyOssa kasitellaan seuraavia arkaluonteisia henkilGtietoja:

[] Rotu tai etninen alkupera

[] Poliittiset mielipiteet

[] Uskonnollinen tai filosofinen vakaumus

[ ] Ammattiliiton jasenyys

[ ] Geneettiset tiedot

[ ] Biometristen tietojen kasittely henkildn yksiselitteista tunnistamista var-
ten

[ ] Terveys

[ ] Luonnollisen henkildn seksuaalinen kayttaytyminen tai suuntautuminen

Mika on arkaluonteisten henkilotietojen kasittelyperuste?

[] Tutkittavan/osallistujan suostumus

[ ] Tieteellinen tai historiallinen tutkimus, tilastointi tai aineiston ar-

Kistointi

[] Tutkittava/osallistuja on saattanut kasiteltavat arkaluonteiset
tiedot julkisiksi

[ ] Muu peruste (mik&?):

7. Mista lahteista tietoni kerataan?

Mista henkildtiedot saadaan? Xamkista.

8. Luovutetaanko henkil6tietojani kolmansille osapuolille?
Rekisterista ei luovuteta tietoja kolmansille osapuolille.

9. Kasitellaanko tietojani EU:n tai ETA:n ulkopuolella

Ei kasitella.

Xamkissa kaytetaan tallennustilana pilvipalveluita (Teams ja OneDrive). Microsoft
saattaa siirtda naihin palveluihin tallennettua tietoa tai niiden varmuuskopioita EU:n
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tai ETA-alueen ulkopuolelle. Microsoftin tietosuojalauseke on luettavissa osoitteesta:
https://privacy.microsoft.com/fi-Fl/privacystatement

10. Kuinka kauan henkilotietojani sailytetaan?

Henkilotietoja sailytetaan opinnaytetyon julkaisemisesta yhden kuukauden verran
eteenpain.

11. Miten henkil6tietoni sailytetdan ja suojataan?

Henkildtiedot ovat sdhkodisessa muodossa ja ne suojataan
kayttajatunnuksen/salasanan taakse.

12. Miten voin kayttaa tietosuoja-asetuksen mukaisia oikeuksiani?

Yhteyshenkilo tutkittavan oikeuksiin liittyvissa asioissa, johon voi ottaa yhteytta on:
Sirkku Koiranen, osiko006@edu.xamk.fi

a) Suostumuksen peruuttaminen (tietosuoja-asetuksen 7 artikla)

Sinulla on oikeus peruuttaa antamasi suostumus, mikali henkil6tietojen kasittely
perustuu suostumukseen. Suostumuksen peruuttaminen ei vaikuta suostumuksen
perusteella ennen sen peruuttamista suoritetun kasittelyn lainmukaisuuteen.

b) Oikeus saada paasy tietoihin (tietosuoja-asetuksen 15 artikla)

Sinulla on oikeus saada tieto siita, kasitellaankd henkilbtietojasi ja mita
henkilbtietojasi kasitellaan. Voit myds halutessasi pyytaa jaljenndksen kasiteltavista
henkilGtiedoista.

c) Oikeus tietojen oikaisemiseen (tietosuoja-asetuksen 16 artikla)
Jos kasiteltavissa henkilétiedoissasi on epatarkkuuksia tai virheita, sinulla on oikeus
pyytaa niiden oikaisua tai taydennysta.

d) Oikeus tietojen poistamiseen (tietosuoja-asetuksen 17 artikla)
Sinulla on oikeus vaatia henkil6tietojesi poistamista tietyissa tapauksissa.

e) Oikeus kasittelyn rajoittamiseen (tietosuoja-asetuksen 18 artikla)
Sinulla on oikeus henkiltietojesi kasittelyn rajoittamiseen tietyissa tilanteissa kuten,
jos kiistat henkilGtietojesi paikkansapitavyyden.

f) Vastustamisoikeus (tietosuoja-asetuksen 21 artikla)

Sinulla on oikeus vastustaa henkilotietojesi kasittelya, jos kasittely perustuu yleiseen
etuun tai oikeutettuun etuun. Talléin ammattikorkeakoulu ei voi kasitella
henkilétietojasi, paitsi jos se voi osoittaa, etta kasittelyyn on olemassa huomattavan
tarkea ja perusteltu syy, joka syrjayttaa oikeutesi.

Oikeuksista poikkeaminen
Tassa kuvatuista oikeuksista saatetaan tietyissa yksittaistapauksissa poiketa
tietosuoja-asetuksessa ja Suomen tietosuojalaissa saadetyilla perusteilla siltd osin,
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kuin oikeudet estavat tieteellisen tai historiallisen tutkimustarkoituksen tai tilastollisen
tarkoituksen saavuttamisen tai vaikeuttavat sita suuresti. Tarvetta poiketa oikeuksista
arvioidaan aina tapauskohtaisesti.

Valitusoikeus

Sinulla on oikeus tehda valitus erityisesti vakinaisen asuin- tai tydpaikkasi sijainnin
mukaiselle valvontaviranomaiselle, mikali katsot, ettd henkilttietojen kasittelyssa
rikotaan EU:n yleista tietosuoja-asetusta (EU) 2016/679. Suomessa
valvontaviranomainen on tietosuojavaltuutettu.

13. Tietosuojavastaavan yhteystiedot

Xamkin tietosuojavastaava on Markus Hakkinen. Haneen saa yhteyden
sahkdpostiosoitteesta tietosuojavastaava@xamakfi
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SUOSTUMUS HENKILOTIETOJEN KASITTELYYN OPINNAYTETYOSSA
JA

OPINNAYTETYOHON OSALLISTUMISESTA

Kotona asuvien ikdaihmisten ravitsemus. Huoneentaulu
sairaanhoitajaopiskelijoiden kayttoon.

Sirkku Koiranen

Olen lukenut ja ymmartanyt saamani opinnaytetyotiedotteen ja tietosuojaselosteen.
Tiedotteesta olen saanut riittdvan selvityksen opinnaytety6sta ja tietosuojailmoituksesta tar-
kemman kuvauksen opinnaytetydn yhteydessa suoritettavasta henkildtietojen kerddmisesta,
kasittelysta ja luovuttamisesta. Ymmarran, etta tietojani kasitelldan luottamuksellisesti. Minulla
on ollut mahdollisuus esittda kysymyksia ja olen saanut riittdvan vastauksen kaikkiin tutki-
musta koskeviin kysymyksiini.

Minulla on ollut riittavasti aikaa harkita osallistumistani opinnaytetyéhon. Olen saanut riittavat
tiedot oikeuksistani, tutkimuksen tarkoituksesta ja sen toteutuksesta seka tutkimuksen hyo-
dyista ja riskeista. Minua ei ole painostettu eika houkuteltu osallistumaan tutkimukseen.
Ymmarran, etta osallistumiseni on vapaaehtoista ja etta voin peruuttaa tdman suostumukseni
koska tahansa syyta ilmoittamatta. Olen tietoinen siita, ettd mikali keskeytan tutkimuksen tai
peruutan suostumuksen, minusta keskeyttdmiseen ja suostumuksen peruuttamiseen men-
nessa kerattyja tietoja ja naytteitd voidaan kayttaa osana tutkimusaineistoa.

Allekirjoituksellani vahvistan, ettd annan suostumukseni henkilétietojeni kasittelyyn ja tutki-
mukseen osallistumiseen.

Paivays ja paikka Tutkittavan allekirjoitus
Tutkittavan nimenselvennos

Tutkijalle. Alkuperdinen allekirjoitettu tutkittavan suostumus seka kopio tutkimustiedotteesta jaavat tutkijan
arkistoon. Tutkimustiedote ja kopio allekirjoitetusta suostumuksesta annetaan tutkittavalle.

Mikali tutkimuksen kohteena on alaikdinen, mutta henkilotietoja ei kerdta, vanhemmille tai sosiaalityontekijoille
tms. annetaan tutkimustiedote sekd pyydetdaan suostumus tutkimukseen osallistumisesta, mutta tietosuojailmoi-

tusta ei ole valttamatonta tehda
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PALAUTEKYSELYN SAATEKIRJE JA PALAUTELOMAKE

Pyydan ystavallisesti viela arvioimaan valmista posteria vastaamalla muutamaan kysymykseen palautelomakkeessa ja lahettamaan sen s-
postitse minulle osoitteeseen osiko006@edu.xamk.fi viikon sisalla tasta paivamaarasta. Kiitos jo etukateen! Sirkku Koiranen

PALAUTEKYSELY

1.

Sisaltaako posteri keskeisia asioita ikaihmisten ravitsemuksesta, joita toit esiin teemahaastattelussa?

Onko posteri selkea ja hyvin luettava?

Onko se toteutukseltaan sellainen, etta se herattaa kiinnostusta ja mielenkiintoa sairaanhoitajaopiskelijoissa?
Mita olet mielta tekstin maarasta, varien kaytosta ja kuvista?

Olisiko sen toteutuksessa voinut tehda jotakin toisin?

Miten sita voi hyodyntaa gerontologian oppitunneilla ja voiko sitd hyddyntaa muussa yhteydessa?
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