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Esipuhe

Esipuhe
Hyva lukija,

Mielenterveys ja mielen hyvinvointi ovat osa hyvdd vanhenemista. Kaikilla tulee ol-
la mahdollisuus voida ikadntyéd arvokkaasti ja hyvistd elinvuosista nauttien. Mielen-
terveys on jokaisen oikeus ja ikdihmiselld on oikeus nauttia eldmistd, olla osallinen,
tehda paatoksid, vaikuttaa ja olla omanlaisensa sekd saada tukea ja apua, kun sille on
tarvetta. Mielenterveyden tukeminen on osa eldménkaarta ja usein siihen riittévét ar-
jen tavalliset teot; vélitimme ikddntyneistd kanssaihmisistimme, olemme ldsna arjes-
sa, teemme yhdessd asioita, kysymme kuulumisia ja huolehdimme niistd, jotka koke-
vat surua ja yksindisyytta.

Kiinnostus mielenterveyteen on lisddntynyt voimakkaasti viime vuosina, ja osin
tdhdn ovat syynd maailmaa ravisuttaneet kriisit, jotka koettelevat ihmisten mielenter-
veyttd. Elamme jatkuvissa muutoksissa ja muutokset vaikuttavat myds mielentervey-
teen. Ikd kartuttaa elaméankokemuksia ja meilld on paljon opittavaa ikddntyneiltd hei-
dén kyvystaan selviytyd muutoksista ja hallita niitd. Mielenterveyteen liitetddn myos
useita kisitteitd ja tdssd raportissa niitd avataan erityisesti ikdantyneiden nakokulmas-
ta. Tarkastelun kohteina ovat esimerkiksi positiivisen mielenterveyden nelikenttd ja
positiivisen mielenterveyden hyddyt ja mittaaminen. Ikdihmiset kertovat omin sanoin
kuinka mm. omat ponnistelut, parjadminen, kérsivallisyys, elamankokemukset ja vas-
toinkdymisistd selviytyminen ovat olleet tirkeitd mielen hyvinvoinnille arjen muutos-
ten keskelld.

Viéestotutkimuksen silmin raportti antaa kuvaa ikddntyneiden eldméntilantees-
ta, elintavoista, koetusta fyysisestd terveydestd ja toimintakyvystd, avun tarpeesta ja
sen saamisesta, turvallisuuden tunteesta ja taloudellisesta tilanteesta. Mielentervey-
den haasteina esille nousevat yksindisyys ja psyykkinen kuormittuneisuus. Raportis-
sa esitetyt tutkimustulokset ajoittuvat aikaan, jolloin yhteiskuntaa ja vdestod koetteli
koronapandemia niin kansallisesti kuin maailmanlaajuisestikin. Jalkeenpdin voimme
todeta, ettd ikddntyneet kohtasivat itsestddn riippumattomia rajoittamistoimia muuta
vdestod enemmain. Mielen hyvinvointi on hyvin yksiléllinen kokemus, miki tulee esil-
le ikdihmisten kommenteissa. Terveys, toimintakykyisyys, aktiivisuus ja hyvit ihmis-
suhteet ovat tdrkeitd voimavaroja ikdihmisille, kun tyoura on jaanyt taakse ja aikaa on
uusiin harrastuksiin ja mielekkdaseen tekemiseen.

Vieston ikddntymiskehitystd, ikdrakennetta ja elinidn pidentymistd tarkastellaan
usein kapeasta ja uhkakuviakin maalailevasta nakokulmasta. Tdmad ei ole riittdvad ei-
ki tuo esille ikddntyneitd voimavarana ja moninaisena ihmisryhmand, jolla on tér-
ked merkitys mm. yhteiskunnan resilienssin vahvistamisessa ja aktiivisessa yhteis-
kunnallisessa vaikuttamisessa ja toimijuudessa. On viimeinkin aika tunnistaa ikddn
liittyva eri tavoin ilmeneva syrjintd seka siirtyd ihmiskeskeiseen ja yksil6lliseen kun-
kin ikddntyneen voimavaroja vahvistavaan lahestymistapaan. Tdma koskee my0s iak-
kaille tarkoitettuja hoidon tarpeeseen perustuvia erilaisia palveluja. Voimavara- ja rat-
kaisukeskeinen lahestymistapa on toivoa herittavd, yksilollisid askeleita kunnioittava
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ja keskindistd luottamusta edistéva niin ikdihmiselle kuin palveluja tuottaville ammat-
tilaisillekin.

Mielenterveys on kaiken terveyden perusta ja eldmén ajan kehittyvd. Tami on
rohkaisevaa, koska se antaa kaikille mahdollisuuden olla mukana vaikuttamassa sii-
hen, kuinka huolehdimme tdstd arvokkaasta pddomasta — mielenterveydestd. Niin
kansalliset strategiset asiakirjat, kuten esimerkiksi Kansallinen mielenterveysstrategia
ja itsemurhien ehkaisyohjelma 2020-2030 ja paikalliset hyvinvointisuunnitelmat ja
-kertomukset, linjaavat tavoitteita ja konkreettisia toimenpiteitd myos ikdantyneiden
mielenterveyden edistamiseksi erilaisissa ympéristoissé ja arjen toiminnoissa. Jarjes-
tot, seurakunnat, kuntien toimialat, hyvinvointialueet ja monet muut toimijat tekevit
yhdessé niitd toimia, joilla vaikutetaan my6s ikddntyneiden hyvinvointiin, terveyteen
ja turvallisuuteen. Ei ole yhdentekevdi, miten poliittisessa paatoksenteossa sanoite-
taan ikddntyneet ja kuinka heidin aitoa osallisuuttaan tuetaan paitosten valmistelus-
sa. On tirkedd, ettd ikdantyneilld on todellinen mahdollisuus vaikuttaa mm. erilaisten
palvelujen, asuinalueiden ja liikenneratkaisujen kehittdmiseen. Ikddntyneen mielen
hyvinvoinnin edistimisen kdytdnnonldheiset tyokalut ja toimintamallit sekd suosituk-
set antavat meille kaikille vdlineitd tahdn yhteiseen ty6hon.

Toivotan elamyksellisid ja innostavia lukuhetkid Ikdantyneiden mielen hyvin-
voinnin nykytila Suomessa —raportin parissa. Syddmellinen kiitos kaikille kirjoittajil-
le erinomaisesta tyosta!

Soile Ridanpéa
Sosiaali- ja terveysministerio
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Pia Solin, Sirkkaliisa Heimonen, Minna-Liisa Luoma, Nina Tamminen, Elli Lukka-
rinen & Satu Vierti6 (toim.). Ikddntyneiden mielen hyvinvoinnin nykytila Suomes-
sa. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL). Raportti 8/2023. 118 sivua. Helsinki 2023.
ISBN 978-952-408-123-8 (verkkojulkaisu)

Ikdantyneiden hyvinvoinnin, toimintakykyisyyden ja osallisuuden edistiminen on
ikddntyvissd Suomessa ajankohtainen tavoite. Ikddntyneiden mairin kasvaessa ja pit-
kaikdisyyden yleistyessd on oleellista hahmottaa, mitka tekijét tukevat ikddntyneiden
hyvinvointia ja toimintakykyisyyttd. Mielen hyvinvointi on yhteydessd muun muassa
parempaan eldménlaatuun ja fyysiseen terveyteen. Tdmén takia ikddntyneiden mie-
len hyvinvoinnin vahvistamiseksi tarvitaan tietoa ja ymmarrysta ilmiostd. Tdma ra-
portti toimii keskustelun avauksena aiheeseen, josta puhutaan ja tiedetddn vield vdahén.

Raportti kokoaa kattavan tilannekuvan ikddntyneiden mielen hyvinvoinnista.
Laaja-alaisessa raportissa hahmotellaan, mitd mielen hyvinvointi on, mistd nakokul-
masta ikddntymistd usein tarkastellaan ja keitd timén pdivan ikddntyneet ovat vées-
totutkimuksen silmin. Lisdksi raportissa kasitellddn ikddntyneiden mielenterveyden
edistdmistd useista eri ndkokulmista seki esitellddn kdytannon tyokaluja mielen hy-
vinvoinnin huomioimiseen.

Raportissa hahmotellaan mielen hyvinvointia kuvaamalla mielen hyvinvoinnin eli
positiivisen mielenterveyden taustaa ja erityisesti ikddntymisen nidkokulmasta olen-
naisia ulottuvuuksia. Keskeistd on ndhdd mielen hyvinvointi mielenterveyden myon-
teisend osa-alueena. Huomiota kiinnitetddn siihen, ettd mielen hyvinvointi koostuu
monista eri tekijoistd, jotka ovat sidoksissa toisiinsa. Ikdédntyneiden mielen hyvinvoin-
nin kannalta oleellista on myds tarkastella, mistd ndkokulmista ikdantymista ja ikdan-
tyneitd yhteiskunnassamme usein kuvataan.

Suomalaista ikddntynyttd viestod kuvataan vdestotutkimusaineistoa hyddyntéen.
Aineistona kaytettiin Kansallisen terveys-, hyvinvointi- ja palvelututkimus FinSoten
vuoden 2020 tuloksia. Kyselyn vastauksia tarkastellaan monipuolisesti ja luoden ku-
vaa, keitd tdmén pdivin ikddntyneet henkil6t ovat. Tuloksia esitellddn mielen hyvin-
vointiin ja my6s mielenterveyden haasteisiin liittyen, lisiksi kuvataan muun muas-
sa sosiodemografisia ja toimintakykyd kuvaavia muuttujia. Mielen hyvinvointi on
65-74-vuotiailla varsin hyvilld tasolla, mutta erityisesti titd vanhempien mielen hy-
vinvointiin on kiinnitettdvd huomiota. Raportissa tarkastellaan my6s ikddntyneiden
palveluiden kayttod ja palveluiden roolia mielen hyvinvoinnin vahvistamisessa.

Omana lukunaan raportissa esitelladn ikddntyneiden mielenterveyden ja mie-
len hyvinvoinnin edistdmistd. Edistdmisen tyon nahdadn tapahtuvan useilla eri yh-
teiskunnan osa-alueilla ja on huomioitavaa, ettd mielen hyvinvoinnin vahvistamista
tehdddn huomattavassa méarin sosiaali- ja terveyspalveluiden ulkopuolella. Osana ra-
portin kokoamista tarkasteltiin hyvinvointialueilla ja kunnissa tehtyja hyvinvointitys-
td ohjaavia asiakirjoja ja sitd, miten ikdantyneiden mielen hyvinvointi niissd nakyy.
Strategisissa asiakirjoissa on vield suurta vaihtelua ikddntyneiden mielen hyvinvoin-
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nin huomioimisessa. Raporttiin on koottu my6s ikddntyneiden mielenterveyden edis-
tamisessd hydodynnettdvid tyovilineitd, oppaita ja toimintamalleja.

Raportin loppuun on koottu tyéryhman muodostamia suosituksia ikddntyneiden
mielen hyvinvoinnin vahvistamiseksi. Suositukset ovat perdisin raportin keskeisistd
sisédlloistéd ja kokoavat osaltaan yhteen ikddntyneiden mielen hyvinvoinnin nykytilaa.
Suositukset kohdentuvat aina kansalliselta tasolta ikddntyneiden parissa tyoskentele-
vien ammattilaisten toimintaan.

Avainsanat: ikddntyneet, ikdantyminen, mielen hyvinvointi, mielenterveys, mielen-
terveyden edistiminen.
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Sammandrag

Pia Solin, Sirkkaliisa Heimonen, Minna-Liisa Luoma, Nina Tamminen, Elli Lukkari-
nen & Satu Viertio (red.). Ikdantyneiden mielen hyvinvoinnin nykytila Suomessa. [En
nuldgesbild av psykiska vilbefinnandet hos éldre i Finland] Institutet for hilsa och
valfard (THL). Rapport 08/2023. 118 sidor. Helsingfors, Finland 2023.

ISBN 978-952-408-123-8 (nitpublikation)

Framjandet av de édldres vilbefinnande, funktionsformaga och delaktighet ar ett ak-
tuellt mal i Finland eftersom befolkningen blir allt dldre. I takt med att antalet &dldre
personer 0kar och det blir vanligare att man lever linge &r det viktigt att forsta vilka
faktorer som stoder de éldres valbefinnande och funktionsférmaga. Det psykiska val-
befinnandet har bland annat samband med battre livskvalitet och fysisk hilsa. Dér-
for behovs information och forstaelse for fenomenet i syfte att starka det psykiska val-
befinnandet hos dldre. Rapporten fungerar som ett anférande i dmnet, om vilket man
fortfarande talar och vet relativt lite.

Rapporten ger en heltdckande bild av de éldres psykiska vélbefinnande. Rappor-
ten dr omfattande och i den gestaltas vad psykiskt vdlbefinnande innebdr, ur vilket
perspektivaldrandet ofta granskas och vilka som idag betraktas som édldre personer in-
om befolkningsundersokningen. Rapporten behandlar dessutom framjandet av dldre
personers psykiska hilsa ur flera olika synvinklar samt presenterar praktiska verktyg
for hur man beaktar det psykiska vilbefinnandet.

I rapporten gestaltas psykiskt valbefinnande genom att beskriva de underliggande
orsakerna till psykiskt vilbefinnande, dvs. till en positiv psykisk halsa, och i synnerhet
de dimensioner som ér vasentliga vid dldrande. Det centrala 4r att se det psykiska val-
befinnandet som ett positivt delomrade inom den psykiska hédlsan. Uppmarksamhet
fasts vid att psykiskt védlbefinnande bestdr av ménga olika faktorer som 4r kopplade till
varandra. Da det giller de édldres psykiska vilbefinnande ar det ocksa viktigt att grans-
ka ur vilka perspektivaldrandet och de dldre ofta beskrivs i vart samhille.

Den éldre befolkningen i Finland beskrivs med hjilp av befolkningsundersok-
ningsmaterial. Som material anvéndes resultaten fran den nationella enkédtundersok-
ningen om hilsa, vélfard och service FinSote 2020. Resultaten av enkdten granskas
mangsidigt och man skapar en bild av vilka som idag betraktas som aldre personer.
Resultaten presenteras i anslutning till det psykiska vélbefinnandet och &ven i anslut-
ning till utmaningarna med den psykiska halsan. Dartill beskrivs bland annat socio-
demografiska variabler och variabler som beskriver funktionsférmagan. Det psykiska
vilbefinnandet 4r pa en mycket god nivéd bland 65-74-aringar, men det &r skl att fasta
sarskild uppmarksamhet vid dldres psykiska vilbefinnande. I rapporten granskas ock-
sd hur tjanster for dldre anvdnds och tjansternas roll for att stirka det psykiska vélbe-
finnandet.

Som ett eget kapitel behandlas frimjandet av de éldres psykiska vélbefinnande.
Arbetet med att framja det psykiska vilbefinnandet pagéar inom flera olika delomra-
den i samhallet och det dr viktigt att forsta att arbetet med att starka det psykiska val-
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befinnandet i betydande utstrackning sker utanfor social- och hélsovérdstjansterna.
Som ett led i ssammanstéllningen av rapporten granskades ocksa de dokument som up-
préttats inom kommunerna och vélfirdsomradena och som styr vélfirdsarbetet samt
hur de éldres psykiska vilbefinnande syns i dem. De strategiska dokumenten innehal-
ler fortfarande stora variationer da det giller att beakta de dldres psykiska valbefinnan-
de. Rapporten innehaller ocksé verktyg, handbocker och verksamhetsmodeller avsed-
da som stod vid beaktandet av de édldres psykiska vilbefinnande.

I slutet av rapporten presenteras arbetsgruppens rekommendationer for att starka
de dldres psykiska vilbefinnande. Rekommendationerna har hérletts fran rapportens
centrala innehall och sammanfattar nulidget dd det géller de édldres psykiska vélbefin-
nande. Rekommendationerna ges alltid p& nationell niva for att tas i bruk av de yrke-
sutbildade personer som arbetar med aldre personer.

Nyckelord: dldre, aldrande, psykiskt vilbefinnande, psykisk halsa, fraimjande av psy-
kisk hadlsa
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Abstract

Abstract

Pia Solin, Sirkkaliisa Heimonen, Minna-Liisa Luoma, Nina Tamminen, Elli Lukka-
rinen & Satu Viertié (ed.). Ikdintyneiden mielen hyvinvoinnin nykytila Suomessa
[Mental Wellbeing in Older Age; Current State of Affairs in Finland]. National Institu-
te for Health and Welfare (THL). Report 08/2023. 118 pages. Helsinki, Finland 2023.
ISBN 978-952-408-123-8 (online publication)

Promoting wellbeing, functional ability, and inclusion among older adults is an impor-
tant goal in Finland considering that the average age of the population is currently on
the increase. As longevity is becoming progressively more common, a deeper under-
standing what factors support wellbeing in older age is important. As mental wellbeing
has links with other health related factors such as better physical health and improved
quality of life, a deeper understanding of mental health promotion in all age groups is
needed. The current report explores how mental health can be promoted in older age,
which regrettably remains an under-reported topic.

Taking a comprehensive account of mental wellbeing in older age, the current re-
port begins with defining what mental wellbeing is, and how old age is approached
within demographic research. Different dimensions of mental wellbeing specifically
relating to older age are outlined, recognising mental wellbeing as a positive construct
comprising of many different and interlinked factors. The current report also explores
how mental wellbeing is approached on a societal level, how we talk about older age, as
well as describing a variety of practical tools for mental health promotion in older age.

Comprehensive results from the National Survey of Health, Wellbeing, and Ser-
vice Use (FinSote), is examined from different contexts, providing a detailed pictu-
re of what it is like to be an older adult in Finland today. Results include attention to
risk factors to mental health and wellbeing, as well as outcomes relating to socio-de-
mographics and functional ability. Findings indicate mental wellbeing to be generally
good among older adults aged 65-74, although older age groups are in need of further
attention. The report also describes what kinds of services older adults tend to use, as
well as examining their relevance in terms of mental health promotion.

Mental health promotion specifically for older adults is presented as a separate
chapter, emphasising interdisciplinary and intersectoral approaches. As mental health
promotion often takes place outside social and health care services, the current report
makes use of material stemming from municipalities and the wellbeing services coun-
ties. There is significant variation in terms of how mental health and wellbeing is ap-
proached within strategic and policy documentation. The current report also compi-
les various tools, guides, and operating models which may be used to promote mental
health in older age.
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The current report concludes with some key recommendations for mental health
promotion in older ages. The recommendations are based on findings from the diffe-
rent chapters included in the report, providing a broad synthesis of the status quo of
mental health promotion for older adults. The recommendations are intended to be
implemented nationally by various professionals working with older adults.

Key words: older adults, ageing, mental wellbeing, mental health, mental health pro-
motion
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liittynyt eldménlaatuun, ikddntyneisiin ja vammaisiin henkil6ihin kohdistuneeseen
vikivaltaan sekd palveluihin.

Nina Tamminen

TtT, MA, LitM, erityisasiantuntija. Han tyoskentelee Terveyden ja hyvinvoinnin lai-
toksessa Mielenterveystiimissd. Hénelld on laaja-alainen kokemus mielenterveyden
edistimisen ja mielen hyvinvoinnin vahvistamisen tutkimus- ja kehittimishankkeista
niin kansallisella kuin kansainviliselld tasolla.

Satu Viertio

FT, erikoistutkija. Han tyoskentelee Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksessa Mielenter-
veystiimissd. Hdn on tutkinut muun muassa psykoosiin sairastuneiden henkil6iden
fyysistd toimintakykyd, mielenterveyspalveluja ja tyoikdisten psyykkistd kuormittu-
neisuutta.

Elli Lukkarinen

TtM, suunnittelija. Han tyoskentelee Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksessa Mielen-
terveystiimissa. Hén aloitti korkeakouluharjoittelijana Ikddntyneiden mielen hyvin-
voinnin nykytila Suomessa -hankkeessa, ja on valmistumisensa jilkeen tyoskennellyt
THL:n mielenterveyden edistimisen hankkeiden parissa.

Marika Tammeaid

HTT, voimavara- ja ratkaisukeskeinen kouluttaja-coach, tydnohjaaja ja johtamiskou-
luttaja. Hén tyoskentelee Itla-sddtiossd, ja on valmentanut julkista sektoria ekosys-
teemimdiseen ja ihmisldhtoiseen uudistumiseen yli 20 vuoden ajan. Hén kouluttaa
voimavara- ja ratkaisukeskeisid coacheja ja tyonohjaajia yliopistollisissa tdydennys-
koulutusyksikdissé, ja on vastikddn julkaissut kaksi kirjaa julkisen johtamisen uudis-
tamisesta.
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Kiitokset

Lampimat kiitokset Sosiaali- ja terveysministeriolle sekd Kansalliselle ikdohjelmalle
Ikdantyneiden mielen hyvinvoinnin nykytila Suomessa -raportin mahdollistamisesta.

Kiitos kaikille raportin koostamisessa avustaneille THL:n asiantuntijoille seké ra-
portin luonnoksen kommentointiin osallistuneille tutkijoille, asiantuntijoille ja am-
mattilaisille - teitd oli runsas joukko ja kommenttienne avulla raportti 16ysi lopullisen
muotonsa. Kiitos my®6s niille tahoille, joiden kehittdimid toimintamalleja ja ty6valinei-
td saimme luvan jakaa.

Haluamme kiittdd my0s niitd ikddntyneitd henkil6itd, jotka jakoivat ajatuksiaan
mielen hyvinvoinnista joko kirjoituksin tai haastatteluihin osallistuen. Kirjoitusten ja
haastatteluiden sitaatit rikastavat raporttia. Kiitos myos kaikille niille tahoille, jotka
osallistuivat kirjoituspyyntdjen ja haastatteluiden kerddmiseen.

Kiitokset sosiaali- ja terveysministerion erityisasiantuntija Soile Ridanpaille esi-
puheesta. Kiitimme lampimadsti arkkiatri Risto Pelkosta ja ikédfilosofi Anneli Sarvima-
ked raportin arvokkaista loppusanoista.

Helsingissd 13.11.2023

Pia Solin, Sirkkaliisa Heimonen, Minna-Liisa Luoma, Nina Tamminen, Elli Lukkari-
nen ja Satu Viertio
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Keskeiset kasitteet

Keskeiset kasitteet

Mielenterveys

Mielenterveys on hyvinvoinnin tila, jossa ihminen tunnistaa omat kykynsé, pystyy sel-
viytyméadn normaaleista elimédn kuuluvista paineista ja pystyy tyoskentelemédan tu-
loksia tuottavasti sekd ottamaan osaa yhteisonsa toimintaan.

Mielen hyvinvointi eli positiivinen mielenterveys

Mielen hyvinvointi tai positiivinen mielenterveys viittaa ihmisen omaan kokemuk-
seen hyvinvoinnistaan ja mielen tasapainosta. Mielen hyvinvointi liittyy usein hyvdan
mielenterveyteen ja psyykkiseen toimintakykyyn, mutta mielen hyvinvointia voi ko-
kea my®6s henkild, jolla on mielenterveyden hairid.

Positiivisen mielenterveyden mittari

Positiivisen mielenterveyden mittari (Warwick-Edinburg Mental Well-being Sca-
le, WEMWRBS) keskittyy yksinomaan positiivisen mielenterveyden eli mielen hyvin-
voinnin mittaamiseen. Mittari sisaltdd viittamid myonteisistd tunteista, psykologisesta
toimintakyvysti ja tyydyttavista ihmissuhteista. Mittaria voidaan kayttad esimerkiksi
viestotutkimuksissa, interventiotutkimuksissa, erilaisten toimintojen arvioinnissa ja
asiakastyon apuvilineend. Mittarin tuloksia tarkastellaan yleensd pistemdaran keski-
arvona tai kolmiluokkaisena muuttujana, joka jakaa tutkittavat matalan, kohtuullisen
tai korkean positiivisen mielenterveyden ryhmiin.

Resilienssi

Resilienssilld tarkoitetaan selviytymis- ja sopeutumiskyvykkyyttd, joka ilmenee, kun
kohdataan vastoinkdymisid. Resilienssilld viitataan erityisesti myonteiseen selviyty-
miskykyyn, jonka muodostumiseen vaikuttavat myos henkilon aiemmat kokemukset
ja hdnen ymparistonsa.

Mielenterveystaidot

Mielenterveystaidot ovat tunne-, tietoisuus- ja vuorovaikutustaitoja, joustavuutta sel-
viytyd elaménkriiseistd ja kykya saddelld kuormitusta ja stressid sekd luoda merkityk-
sellisid suhteita muihin ihmisiin. Mielenterveystaitoihin sisdltyvat myds arjen taidot
sekd itsessd ja muissa olevien psyykkisten voimavarojen tunnistaminen ja niiden hyo-
dyntdminen tasapainon rakentamisessa tyon, opiskelun, levon ja vapaa-ajan vililla.

Mielenterveyden edistiminen

Mielenterveyden edistiminen on toimintaa, jolla tuetaan ja vahvistetaan kaikenikais-
ten positiivista mielenterveyttd eli mielen hyvinvointia. Mielenterveyden edistdmisen
tavoitteena on tukea mielen hyvinvointia vahvistamalla yksilon ja yhteison voimavaro-
ja, osaamista ja selviytymis- ja sopeutumiskykya (eli resilienssid) vastoinkdymisid koh-
datessa sekd luomalla mielen hyvinvointia tukevia asumisoloja ja -ympéristdja. Mie-
lenterveyden edistimisen toimien keskiossd on mielenterveyttd suojaavien tekijoiden
lisidaminen ja vahvistaminen ja niitd voidaan toteuttaa yksilon, perheen ja yhteison se-
ka yhteiskunnan tasoilla.
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Mielenterveysosaaminen

Mielenterveysosaaminen tarkoittaa tietoa ja ymmarrystd mielenterveydestd voimava-
rana ja terveyden osa-alueena, mielenterveyden suoja- ja riskitekijoistd sekd keinoista
vahvistaa mielenterveyttd. Mielenterveysosaamiseen sisdltyy mielenterveyteen liitty-
vien asenteiden ja késitysten tunnistaminen ja ymmértdminen. Mielenterveysosaami-
seen kuuluu myos tieto ja ymmarrys mielenterveyden héirioistd sekd niiden hoito-
mahdollisuuksista ja mielenterveyspalveluista.

Ehkiisevid mielenterveystyo
Mielenterveyden hiirididen ehkdisylld pyritddn vihentdmain tai poistamaan sekd yk-
silon ettéd yhteis6jen mielenterveyttd vaarantavia tekijoitd ja rakenteita.

Mielenterveyden hiiriot

Mielenterveyden hdiri6 on yleisnimike erilaisille psykiatrisille hairisille. Ne ovat oi-
reyhtymid, joissa on kliinisesti merkitsevid psyykkisid oireita, joihin liittyy kdrsimystd
tai haittaa. Mielenterveys voi kuormittua joissain eldméan vaiheissa ja tilapdinen henki-
nen pahoinvointi vaikeassa eliméantilanteessa on normaalia. Mielenterveyden jarkky-
essd on kuitenkin tarkedd, ettd hdirié tunnistetaan ja ettd sithen saadaan sopivaa hoi-
toa.

Kisitteiden madritelmat ovat perdisin tai mukailtuja alan kirjallisuudesta ja julkaisuis-

ta, kuten Maailman terveysjirjest6 WHO:n, Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen ja
Kansallisen mielenterveysstrategian 2020-2030 sisdlloista.
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Johdanto

Johdanto

Sirkkaliisa Heimonen, Elli Lukkarinen ja Pia Solin

Suomen véesto ikddntyy ja vdeston ikdrakenne muuttuu. Vuonna 2021 véestostam-
me oli 23 prosenttia vahintddn 65-vuotiaita ja vuonna 2030 heiddn osuutensa nousee
ennusteiden mukaan 26 prosenttiin. Vahintdan 75-vuotiaita oli 10 prosenttia, ja hei-
dédn osuutensa on ennustettu olevan 14 prosenttia vuonna 2030. Hyvin idkkdiden ih-
misten maara kasvaa nopeasti. Ikdédntyneen vdeston hyvinvoinnista huolehtiminen on
tarkedd niin inhimillisestd, kansantaloudellisesta kuin koko yhteiskunnan hyvinvoin-
nin ndkokulmasta.

Ikddntyneiden ihmisten hyvinvoinnin, toimintakykyisyyden ja osallisuuden edis-
tdmisen tavoite on ajankohtainen, ja koskettaa kaikkia yhteiskunnan sektoreita ja eri
alojen toimijoita. Téhdn tavoitteeseen vastaamiseksi tarvitaan kokonaisvaltaista ym-
marrystd hyvinvoinnista ja sithen vaikuttavista tekijoistd. Ikdédntyneiden fyysisen toi-
mintakyvyn tukemisen merkitys on jo hyvin tunnistettu, ja sithen on olemassa toimivia
kaytant6ja, monisektorista yhteisty6td sekd vakiintuneita toiminta- ja arviointitapo-
ja. Vaikka mielen hyvinvointi on keskeistd ikdantyneiden kokonaishyvinvoinnille, toi-
mintakykyisyydelle ja osallisuudelle, on se jaanyt vield vahdiselle huomiolle.

Téssd raportissa syvennytddn ikdantyneiden ihmisten mielen hyvinvointiin eli
positiiviseen mielenterveyteen. Teemalla on uutuusarvoa, ja se on myos kiytinnon
ndkokulmasta merkittava. Raportti on koottu osana pddministeri Marinin hallitus-
ohjelmassa olleen Kansallisen ikdohjelman toimeenpanoa sosiaali- ja terveysminis-
terion rahoituksella. Raportin koostaneen tyéryhmén ovat muodostaneet Terveyden
ja hyvinvoinnin laitos ja Ikdinstituutti. Aihetta on tarkasteltu ndin laaja-alaisesti vie-
14 vdhéan. Raportissa kuvataan ikdantyneen vdeston mielen hyvinvointia Kansallisen
terveys-, hyvinvointi- ja palvelututkimuksen tuloksia hyddyntden (FinSote 2020), tut-
kimuskirjallisuuteen pohjautuen, mielen hyvinvoinnin tukemiseen hyvid toimintakay-
tantojé ja -malleja kooten sekd hyvinvointialueiden ja kuntien hyvinvointikertomuksia
ja -strategioita peilaten. My6s ikddntyneiden omia ndkemyksid mielen hyvinvoinnis-
ta koottiin kirjoituspyynnollé ja haastatteluilla. Heiddn nidkemyksidén tuodaan rapor-
tissa esiin sitaatein.

Mielen hyvinvointia on tyypillisesti kuvattu mielenterveyden héiriéiden ja saira-
uksien puuttumisena. Tdmé nakokulma ei anna tilaa mielen hyvinvoinnin moniulot-
teisuudelle tai avaa sen vahvistamisen monia mahdollisuuksia. Edistdvin toiminnan
perustana tulisi olla on ymmarrys mielen hyvinvoinnin kokonaisuudesta ja sithen kyt-
keytyvisté tekijoistd. Taméan raportin tuottama ajantasainen ja kattava tieto luo poh-
jaa ikdantyneiden mielen hyvinvoinnin vahvistamiselle seka ikddntyneille suunnattu-
jen palvelujen kehittdmiselle ja uudistamiselle.

Kansallinen mielenterveysstrategia médrittelee mielen hyvinvoinnin yksilolliseksi
kokemukseksi hyvinvoinnista ja mielen tasapainosta. Siihen liitetddn monia tekijoit,
kuten esimerkiksi tyytyvaisyys elamaan, merkityksellisyyden kokemus, toiveikkuuden
tunne, eldménhallinta ja mindpystyvyys. Koska kyse on yksiléllisestd kokemuksesta,
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on tarkedd tavoittaa ikddntyneiden ihmisten oma ndkokulma ja ne merkitykset, joi-
ta he itse antavat omalle mielen hyvinvoinnilleen ja sitd rakentaville tekijoille. Ndiden
kautta 16ytyy avaimia voimavarojen ja selviytymiskyvykkyyden tukemiseen ja mielen
hyvinvoinnin vahvistamiseen.

Mielen hyvinvointi on dynaaminen, suhteessa toisiin ihmisiin ja ymparistoon ra-
kentuva. Arjen ympéristdjen ja olosuhteiden, niin fyysisten, kulttuuristen kuin so-
siaalisten, rakentaminen mielen hyvinvointia tukeviksi on oleellinen nikokulma
ikddntyneiden mielen hyvinvointiin. Ikddntyneilld eldménkulun aikana kiteytyneet
elamankokemukset ja -taidot ovat mielen hyvinvoinnin voimavara, erityisesti, kun
kohdataan haastavia eldiméntilanteita.

Vanheneminen ja vanhuus tuovat mielen hyvinvoinnille haasteita yksiléllisten
muutosten ja menetysten kautta. Ikddntyneet kohtaavat vuosien myo6td oman tai ldhei-
sensd sairastumisen, toimintakyvyn heikentymisen tai leskeytymisen ja ystdvien me-
nettdmisen. Olennaista on, miten ndm4 tilanteet kohdataan omia ja ympdriston voi-
mavaroja hyddyntéen, kuinka tilanteiden kanssa eletdan, miten niistd selviydytdan tai
mitka keinot auttavat sopeutumaan niihin. Yksilotasolla ikddntyneiden ihmisten mie-
len hyvinvoinnin vahvistaminen kytkeytyy erityisesti heidan selviytymiskyvykkyyten-
s eli resilienssin ja elaman merkityksellisyyden tunteen vahvistamiseen. My6s ympé-
riston rakenteineen ja palveluineen tulisi olla nditd tukevia.

Mielen hyvinvoinnin kokemus ikddntyessd ei tarkoita elimddn kuuluvien kuor-
mittavien tilanteiden poissaoloa tai myoskédan poissulje hetkittdistd mielialan laskua
vaikeuksia kohdatessa. Toisaalta on hyvd muistaa, ettd mielen hyvinvointi kuuluu
myos niille ikdantyneille, joilla on mielenterveyden hdirioitd tai sairauksia. My6s hei-
dén kohdallaan on mahdollista vahvistaa tyytyvdisyyden tunnetta, parjadmisen koke-
musta sekd mielekkyyttd ja merkityksellisyytté arjessa. Mielen hyvinvointi kuuluu kai-
kille.

Raportti kiteyttdda mielen hyvinvoinnin vahvistamisen toimintaa ja sen merkitystd
osana ikddntyneiden hyvinvoinnin ja terveyden edistdmistéd sekd kuntien, hyvinvoin-
tialueiden, sote-keskusten ja jérjestdjen tyotd. Raporttiin koottu tieto on tarkoitettu
hy6dynnettaviksi esimerkiksi laadukkaiden palvelujen toteuttamisessa ja kehittami-
sessd, hyvinvointialueiden ja kuntien toiminnassa, sosiaali- ja terveydenhuollon pai-
toksenteon tukena sekd jarjestoissa.

Mielen hyvinvoinnin vahvistamiseen liittyvda tietoa kannattaa soveltaa kdytdn-
toon. Mielen hyvinvoinnin ja sen tukemisen nikékulma on ikdantyneiden tervey-
den, hyvinvoinnin ja toimintakykyisyyden edistamisessd vield alihyddynnetty resurssi
sen moninaisista myotévaikutuksista huolimatta. Mielen hyvinvoinnin vahvistaminen
tuottaa inhimillista hyvai, ja on siten jo itsessddn arvokasta, mutta se myos kytkeytyy
esimerkiksi toimintakykyisyyteen, fyysiseen terveyteen ja aktiivisuuteen, sosiaalisiin
suhteisiin, kotona pérjaamiseen seki terveyspalvelujen kdyttoon ja elimanlaatuun.

Raportin toivotaan toimivan ldhtékohtana tulevaisuuden toimille. Ikddntyneiden
mielen hyvinvointi ja sen edistimisen mahdollisuudet tulee ottaa kiyttoon, ja toimin-
ta kiinnittad kiintedksi osaksi ikdihmisten ja ikdantyneen vdeston terveyden, hyvin-
voinnin ja toimintakykyisyyden edistimisen kdytintoja sekd niihin liittyvid rakentei-

THL — Raportti 08 | 2023



Johdanto

ta. Mielen hyvinvoinnin nikokulma avaa yksilotasolla, yhteisoissé ja yhteiskunnassa
monia mahdollisuuksia, joihin kannattaa tarttua juuri nyt. Raportin loppuluvut pai-
nottavat ikddntymisen ymmérrystd, ikddntyneiden voimavaraisuuden arvostamista
sekd heidan omien kokemustensa kuulemista.
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Mita mielen hyvinvointi on?

Pia Solin, Sirkkaliisa Heimonen ja Elli Lukkarinen

Johdanto

Mielenterveys kisitteend on hyvin monitulkintainen. Riippuen midrittelijastd, mie-
lenterveyden synonyyminéd voidaan kiyttdd monia kasitteitd, ja puhua esimerkiksi
psyykkisestad tai henkisestad terveydestd, mielenterveyden héiriostd tai mielen pahoin-
tai hyvinvoinnista. Tésséd raportissa korostetaan mielenterveyden myonteista puolta ja
puhutaan mielen hyvinvoinnista eli positiivisesta mielenterveydesta.

Mielen hyvinvointia pidetddn yksilon kokemuksena. Mielenterveyden edistdmis-
td voidaan taas ajatella toimintana, johon yksilon lisdksi voivat myos muut osallistua.
Mielen hyvinvointiin liittyen voidaan tarkastella siihen vaikuttavia tekijoitd, voimava-
roja tai ominaisuuksia. Siksi tdssi luvussa puhutaan mielen hyvinvoinnin ulottuvuuk-
sista, joista osa voi olla osittain rinnakkaisia tai paéllekkdisidkin. Esimerkiksi mah-
dollisuus toisten auttamiseen lisdd yksilon merkityksellisyyden tunnetta, joka taas
osaltaan vahvistaa mielen hyvinvointia ja lisdd eldmanlaatua. Yhden osatekijan vah-
vistuminen néikyy yleensd myo6s jonkin muun ulottuvuuden myonteisend taustatekija-
nd. Vastaavasti jokin heikentynyt osa-alue saattaa vaatia ponnisteluja my6s muilla osa-
alueilla tai saattaa heijastua niitd heikentévana tekijana.

Mielen hyvinvointia lahestytdadn tdssd luvussa positiivisen mielenterveyden ka-
sitteen kautta, joka pitda sisalladn sekd hedonisen (subjektiivinen kokemus onnelli-
suudesta, hyvinvoinnista ja tyytyvaisyydestd elaméin) ettd eudaimonisen (psyykkinen
toimintakyky) nakékulman. Kun mielen hyvinvointia katsotaan psyykkisen toiminta-
kyvyn valossa, voidaan tarkastella mielialaa, persoonallisuutta, psyykkisid voimavaro-
ja tai eldménhallintaa. Mielen hyvinvoinnin ulottuvuuksia on mahdollista tarkastella
myos muista ndkékulmista eri osa-alueita painottaen. Mielen hyvinvointiin vaikutta-
vat tai sitd selittdvit tekijat, ulottuvuudet, persoonallisuuden piirteet tai ominaisuu-
det ja voimavarat sekd ik ja eldimén aikaiset tapahtumat muodostavat monipintaisen
kudelman, joka tekeekin aiheen tarkastelun haastavaksi. On my6s hyvd muistaa, et-
ta ikdantyneiden, eli tissd raportissa 65-vuotiaiden ja vanhempien, ryhméin kuuluu
toimintakyvyltddn, terveydeltddn, eliméantilanteeltaan, toiveiltaan ja tarpeiltaan hyvin
monenlaisia ikdantyneita.
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Mitd mielen hyvinvointion?

Positiivinen mielenterveys eli mielen hyvinvointi

Mielenterveys ei ole pysyva tila, vaan pikemminkin dynaaminen prosessi, jossa voi-
daan erottaa erilaisia vaiheita ja eldméntilanteita. Vililld voidaan kokea mielen hyvin-
vointia runsaasti, kun taas vililla koetaan sen vihyytta.

Ikddntyminen on luonnollinen osa eldmaéa ja siihen liittyvit, kuten mielen hyvin-
vointiinkin, monet tekijat, esimerkiksi yksil6lliset, sosiaaliset ja kulttuuriset eroavai-
suudet. Henkilon luonteenomainen myonteinen eldménkatsomus ja opitut selviyty-
mistaidot voivat vaikuttaa siihen, ettd myds ikdantyminen ja sen mukanaan tuomat
muutokset voidaan kokea myonteisemmin. Vastaavasti kulttuurilla on oma vaikutuk-
sensa yksilon elamankatsomukseen. Myds muuttuva ympéristd ja yhteiskunnalliset
rakenteet vaikuttavat ikddntymiseen ja mielen hyvinvointiin.

Kuviossa 1 esitetddn mielen hyvinvointiin yhteydessé olevia tekijoitd. Niiden voi-
daan katsoa myds vaikuttavan eri tavoin elimdnkulun aikana. Ikddntymisen myoté
kohdattavat vaikeat tapahtumat voivat haastaa mielen hyvinvointia ja vaatia paljon re-
silienssid. Elakkeelle jadminen voi tarkoittaa sosiaalisten verkostojen ja osallistuvan
roolin kaventumista tai jopa menettdmistd. Ikddntymisen my6ta fyysinen toimintaky-
ky ja terveys alkavat heiketd. Leskeksi jadminen, ldhimmaisten kuolema, yksindisyys
sekd kognitiivisen suorituskyvyn heikkeneminen ovat haasteellisia ja stressid lisadvia
elimédntapahtumia ja kokemuksia, joihin suurin osa ikdantyvistd voi joutua jossain
vaiheessa sopeutumaan. Liséksi voi pelko elaman merkityksellisyyden ja itsendisyyden
menetyksestd kasvaa. Ympériston muutokset, kuten esimerkiksi kotoa palvelutaloon
muuttaminen, voi vaatia paljon mielen voimavaroja. On myds mahdollista, ettd edelld
mainitun tyyppinen muutos on turvallisuuden tunnetta lisdavad, kun esimerkiksi avun
saannin mahdollisuus lisdantyy. Vaikkakin mielen hyvinvointi voi toimia suojaavana
tekijand edelld mainituissa haasteellisissa elamantapahtumissa (Keyes 2005), on muis-
tettava, ettd mielen hyvinvointi on arvokasta itsessadn, lisditen muun muassa eldmén-
laadun kokemusta, eikd sen merkitysté voi jattad huomiotta.

,’ Nyt on tullut tarve taas vihdn suunnitella arkea ja
tavata ihmisid sekd miettid ja ihmetelld mikd olisi
minulle hyvd arki.” N65-69’

1 Tunnistettavuuden viahentdmiseksi sitaattien yhteydessé esitetdan ikdryhma.
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Mielen hyvinvointi
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Kuvio 1. Mielen hyvinvointiin vaikuttavat tekijat

Maailman terveysjdrjeston (2004) mukaan mielenterveys on psyykkisen hyvin-
voinnin tila, jossa yksilé ymmartad oman potentiaalinsa, selviytyy eliman normaaleis-
ta stressitilanteista, pystyy tyoskentelemaan tuotteliaasti ja hedelmallisesti seké pystyy
antamaan oman panoksensa yhteisoénsé hyvaksi (WHO 2004).

Positiivisen mielenterveyden kdsitteelld viitataan juuri myonteiseen mielenter-
veyteen; mielen hyvinvointiin. Positiivisen mielenterveyden ulottuvuuksia ovat muun
muassa resilienssi, onnellisuuden kokemus, kyvykkyyden ja merkityksellisyyden tun-
teet ja tyytyvaisyys itseen.

Korkean positiivisen mielenterveyden omaavia ihmisid Keyes (2005) kutsuu ku-
koistaviksi (flourishing), kun taas henkildit4, joilla on alhainen positiivinen mielenter-
veys, kutsutaan riutuviksi (languishing) (kuvio 2). Kuvion mukaisesti henkil6lla, jolla
on mielenterveyden hiirié voi olla jonkin verran positiivista mielenterveyttd, jolloin
hén pirjad paremmin sairautensa kanssa, pystyy toimimaan arjessaan ja voi kokea so-
siaalista, emotionaalista ja psyykkistd hyvinvointia. Vastaavasti henkilolld, jolla ei ole
diagnosoitua mielenterveyden hiiriétd, voi kuitenkin olla kielteinen tunne-eldma, ala-
kuloisuutta tai hin ei endd kykene nauttimaan aiemmin iloa tuottaneista asioista. T4l-
16in henkilolld ei puuttuvasta mielenterveyden hiiristd huolimatta ole myoskéan po-
sitiivista mielenterveyttd eli mielen hyvinvointia. Kuten aiemmin on mainittu,
kokemus mielenterveydestd ja mielen hyvinvoinnista voivat vaihdella eldménkulun ai-
kana kohdattavien tapahtumien myota.

’ Mielen hyvinvointi on tdrkeintd, ettd
jaksaa piiivdistd toiseen!” N65-69
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Kuvio 2. Positiivisen mielenterveyden nelikentta

Léhde: Keyes, 2005, 2007, THL 2020

Korkealla positiivisella mielenterveydelld on tutkitusti paljon mydnteisid hyoty-
ja (kuvio 3). Mielenterveydeltddn kukoistavilla eli korkeaa positiivista mielenterveytta
omaavilla ihmisilld on idsté riippumatta parempi fyysinen terveys, ja esimerkiksi sy-
dén- ja verisuonitautien riski on pienempi. (Keyes 2005; Keyes & Simoes 2012.) Mie-
len hyvinvointi pidentdi elinikdd, myotavaikuttaa parempaan eldméanlaatuun ja run-
saampaan elaménilon ja myonteisemmain olon kokemukseen (kuvio 3).

Kuvio 3. Positiivisen mielenterveyden hyodyt
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Ikddntyneiden mielen hyvinvoinnin nykytila Suomessa

Mielen hyvinvoinnin moniulotteisuus haastaa myds sen mittaamista. Usein on
mitattu esimerkiksi joko hedonista tai eudaimonista hyvinvointia tai jotakin mielen
hyvinvoinnin ulottuvuutta, kuten resilienssid. Mielen hyvinvointia kokonaisuudes-
saan on kehitetty mittaamaan Warwick-Edinburg Mental Well-being Scale (WEM-
WBS). Suomessa siitd kdytetddn nimed Positiivisen mielenterveyden mittari. Se sisél-
tad viittamid koskien hedoniaa (esim. rentoutuneisuus ja toiveikkuus), eudaimoniaa
(esim. selked ajattelu ja ongelmien ratkominen) sekd ihmissuhteita (esim. laheisyyden
tunteminen toisiin ja rakastetuksi tulemisen kokemus) (Tennant ym. 2007). Mittarin
lyhyen version (SWEMWRBS) tuloksia tarkastellaan tdimén raportin luvussa Ikdanty-
neet vdestotutkimukset silmin.

Positiivinen mielenterveys, hedoninen ja eudaimoninen
nakokulma

” Mielen hyvinvointi tarkoittaa minulla tasapainoa,
vapautta, rentoutta ja iloa sekd oman ndkéistd
eldimdd.” N65-69

” Mielen hyvinvointi on hyvdd oloa ja hyvdd mieltd,
tyytyvidisyyttd kaiken kaikkiaan eldmdidn. Siind se on
minun ymmdrtdcdkseni. Mielen hyvinvointi. Terveyttd
tietysti myoskin.” N85-89

Positiivinen mielenterveys on tutkimuksissa useasti operationalisoitu yksilollisen hy-
vinvointikasitteen kautta. T4td voidaan tarkastella hedonisesta tai eudaimonisesta na-
kokulmasta, jotka ovat osin paillekkidisid. Hedonisessa ndkokulmassa tarkastellaan
henkilon yksilollistda kokemusta onnellisuudesta, hyvinvoinnista ja tyytyvaisyydes-
td itseen, eldmadn sekd eldmin eri osa-alueisiin, esimerkiksi taloudelliseen tilantee-
seen tai sosiaalisiin suhteisiin. Hedonisella hyvinvoinnilla viitataan siis emotionaali-
sesti tyydyttdvadn ja miellyttdvadn elimddn. (Ryan & Deci 2001.) Korkea hedoninen
hyvinvointi, erityisesti tyytyvaisyys eldméin, on yhteydessd muun muassa henkil6iden
viliseen toimintaan, joka liittyy esimerkiksi siihen, ettd henkil6 arvostaa muita ja suh-
tautuu heihin myonteisesti. Ikddntyneiden hedonisen hyvinvoinnin ja tyytyviisyyden
elamddn on myo6s ehdotettu liittyvdn muun muassa optimismiin, fyysiseen terveyteen
ja mielenterveyteen, eldménlaatuun, sosiaaliseen tukeen ja pystyvyyden tunteeseen li-
siten niiden kokemusta (Diener ym. 2002; Lara ym. 2020).

Useissa yhteyksissd on havaittu ikddntyneiden hedonisen hyvinvoinnin olevan
varsin hyvalld tasolla, ja ikddntyneet henkil6t nayttaisivat kokevan tyytyvaisyytta ela-
main ja onnellisuutta enemmain kuin keski-ikdiset (Steptoe ym. 2015; Blanchflower
2021). Hyvinvoinnin on osoitettu jopa lisddntyneen idn myota (esim. Keyes ym. 2002).
Téstd myos onnellisuuden U-muotoiseksi kéyrdksi kutsutusta ilmidstd on kuitenkin
eridvid tutkimustuloksia. Joissain tutkimuksissa hedonisen hyvinvoinnin osa-alueiden
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on havaittu heikentyvén kaikista vanhimmilla ikdantyneilld, noin 75-80 ikdvuoden
jalkeen (Frijters & Beatton 2012; Kalseth ym. 2022).

Eudaimoninen hyvinvointi katsoo yksilollistd mielen hyvinvointia laajemmin
psyykkisen toimintakyvyn kautta. Télloin tarkastellaan autonomiaa, pystyvyyttd tai
niihin liittyvid tekijoitd, kuten persoonallisuutta, psyykkisid voimavaroja tai elamén-
hallintaa. (Peterson & Seligman 2004.) Yksi kokonaisvaltaisimmista psykologisen hy-
vinvoinnin malleista jakautuu kuuteen ulottuvuuteen; itsensa hyvaksymiseen, henkil6-
kohtaiseen kasvuun, elimin merkityksellisyyteen, mydnteisiin sosiaalisiin suhteisiin,
ympadriston hallintaan sekd autonomian kokemukseen. Mallia on yleisesti hyodyn-
netty erityisesti ikdantyneiden hyvinvoinnin tarkastelussa olettaen, ettd ulottuvuuk-
sien painotukset vaihtelisivat ikdadntymisen myo6td. Onkin osoitettu, ettd ikdantymi-
sen myotd henkilokohtaisen kasvun ja eldmén merkityksellisyyden painotus vihenee,
kun taas ympériston hallinnan ja autonomian kokemus kasvavat. (Ryff 1989a; 1989b.)

Kuten ylld mainitun Ryffin (1989a; 1989b) mallissa, myo6s aihetta positiivisen psy-
kologian nidkokulmasta tarkastelevassa Seligmanin (2011) PERMA-mallissa selitetdan
hyvinvoinnin kokemisen, eli kukoistamisen, rakentuvan useiden eri tekijéiden koko-
naisuutena. PERMA-malliin siséltyvit myonteiset tunteet, sitoutuminen toimintaan,
ihmissuhteet, elimén merkityksellisyys ja aikaansaamisen tunne. My®os yksi usein kay-
tetty ndkokulma hyvinvointiin on itseohjautuvuusteoria. Teoriassa yksilollisen hyvin-
voinnin nidhdédn liittyvin kokemuksiin vaikutusmahdollisuuksista omassa elamassa,
mahdollisuuksiin kiyttdad omia kykyjd ja yhteenkuuluvuuden kokemiseen. Néiden
psykologisten perustarpeiden tdyttyminen liittyy hyvdan elamaén ja yksilolliseen hy-
vinvointiin. On havaittu, ettd kokemus autonomiasta ja kyvykkyydesti olisi heikompi
niilld ikddntyneilld, joilla on jo toimintakyvyn heikkenemisti ja autettavuuden lisdan-
tymistd. (Ryan & Deci 2000; Ryan & Deci 2001; Ryan & Deci 2017.)

’, Mielen hyvinvoinnille on térkedd, ettd herdd
kutakuinkin terveend joka aamu. Pienet kankeudet
tai muut krempat tietenkin kuuluvat asiaan. Mutta
mahdollisuus liikkua ja toimia itsendisesti tai jonkun
avustamana on ensisijainen tarve.” N70-74

Erilaiset elaméntapahtumat ja muutokset ikdantyessd, esimerkiksi toimintakyvyn
heikkeneminen, voivat siis heikentdd kokemusta autonomiasta ja kyvykkyydesta (Ry-
an & Deci 2000; Ryan & Deci 2001; Ryan & Deci 2017), ja siksi tulisikin selvittda kei-
noja nédiden kokemusten ylldpitimiseen. Esimerkiksi muiden auttamisen oman toi-
mintakyvyn rajoissa, on esitetty olevan osatekija, jolla on myds suuri vaikutus yksilon
hyvinvointiin ylli mainittujen liséksi (Dendle ym. 2021). Muiden pyyteetoén auttami-
nen voi lisatd kyvykkyyden, oman kehittymisen, merkityksellisyyden ja yhteenkuulu-
vuuden tunteita, kun yksilo voi toimia hy6dyllisend osana yhteiskuntaa ja samalla olla
osa muuta aktiivisten toimijoiden ryhmaia. Lisdksi muiden auttaminen voi auttaa pita-
madn omat ongelmat tai puutteet poissa ajatuksista (Lee 2006). Ikdantyneelld on mah-
dollisuus tarjota aikaa ja omaa kokemusmaailmaansa muiden auttamiseksi ja samalla
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kompensoida omia mahdollisia vajavuuksia muilla osa-alueilla mielen hyvinvoinnin
yllapitdmiseksi.

,, Itselleni ja myos monille muille tuottaa tyydytystd
myos se, ettd tekee edelleen jotakin hyodyllistd
muiden hyvdksi. Osallistumme paljon myos
vapaaehtoistoimintaan.” N70-74

Ryanin ja Decin (2001) mukaan itsemyététunto liittyy eudaimonisen hyvinvoin-
nin kokemiseen. Homan (2016) on esittdnyt, ettd itsemyotatunnolla voi olla suuri
merkitys ikddntyneille yksilon eudaimonisen hyvinvoinnin eli tissd tapauksessa oman
potentiaalin toteuttamisessa. Itsemy6tatunnon yhteys mielen hyvinvointiin nékyy on-
nellisuuden ja elamantyytyvdisyyden lisdédntymisend. Lisaksi se on yhteydessd opti-
mismiin ja uteliaisuuteen. (Leary ym. 2007; Neff ym. 2007a, 2007b; Neff 2011; Mac-
Beth & Gumley 2012.)

’ Ja se tuottaa minulle aina iloa, kun mind huomaan,
ettd mindhdn pdrjddn. Ne ovat sellasia pienid
testauksia omasta mielenterveydestd.” N85-89

,, Ja sitten toisaalta se, ettd on sopusoinnussa oman
eldmdn kohtaloittensa kanssa, ja omien tapahtumien
kanssa mitd on sattunut, ettd pystyy hyviksymddn
niin. Ettd, ei koko ajan mieti, ettd miksi minulle kévi
ndin.” N9o+

Itsemyotatunto voi lisitd resilienssid kohdata eldmén haasteita, ja siten lisdta yk-
silon kokemusta mielen tasapainoisuudesta (Neff ym. 2007a; 2007b; Neff 2011). It-
semyotatunto liittyy myos useisiin hedonian ulottuvuuksiin, kuten optimismiin, kii-
tollisuuteen ja vahvempaan kokemukseen onnellisuudesta. Lisdksi se on liitetty
emotionaaliseen alykkyyteen, viisauteen, aloitteellisuuteen, uteliaisuuteen, alylliseen
joustavuuteen, elamin tyytyvéisyyteen sekd sosiaalisen yhteenkuuluvuuden tuntee-
seen. Edelld mainitut kuuluvatkin merkityksellisen elaimén osatekijoihin. (Neff ym.
2007b.)

Elaman merkityksellisyys, resilienssi ja koherenssin tunne

Eldaman merkityksellisyyden pohtiminen on osa elami ja ihmisyyttd, ja sen myota py-
rimme ymmartdmédn eliman mielekkyyttd. Siten eldimdn merkityksellisyys voidaan
liittdd myos eldmédn laatuun (Sarviméki 2015) ja erityisesti mielen hyvinvointiin. El4-
mén merkityksellisyys kuvaa yksilon tavoitteita eldméssi ja hanen péaattavaisyyttdan
sekd haluaan tavoitella niitd. Merkityksellisyyden kokemus ei valttamattd vaadi itse ta-
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voitteen saavuttamista, sithen voi riittdd myds pyrkimys sithen (Nordenfeld 1991).
Ikddntyessd loppueldamin merkityksellisyyttd saatetaan pohtia uudelleen; mihin pys-
tyn, mitd ehdin vield tehdd. Myds jo eletyn eldman merkityksen pohdinta kuuluu
ikddntymiseen (Sarvimdki 2015). Itsen ymmaértdminen menneisyyden kautta on
ikdantymisen myotd avautuva mahdollisuus, joka voi olla suuri voimavara, kun sen
avulla voidaan pédstad irti myos ikévistd asioista ja huomata itsestéd 16ytyvit tunne- ja
selviytymistaidot (Haarni 2014).

” Ole kiitollinen kaikesta hyvdstd, mitd olet saanut
kokea matkallasi tdssd eldmdssd tdhdn mennessd, ja
dld sure sitd mihin et voi itse vaikuttaa.” N75-79

Elimén merkityksellisyyden kokemus voi motivoida parempiin elintapoihin
ikddntyessd, ja siten sen edistdminen voi olla avainasemassa toimintakykyiseen ikdan-
tymiseen. Kokemus elaman merkityksellisyydesta liittyykin parempaan terveyteen ja
hyvinvointiin ikdantyneilld (Irving ym. 2017).

Merkityksellisyyden tunteeseen on lisatty myos aikomukset ja kokemukset loppu-
elimén suunnasta (Ryft 1989a). Viimeksi mainittuihin voidaan liitt44 teoria onnistu-
neesta ikddntymisestd, joka korostaa sitd, ettd ikdantyessd mukaudutaan nykyiseen eld-
mintilanteeseen tekemilld omien voimavarojen mukaisia valintoja. Talloin yksilo
tarpeen tullen mukauttaa ja korvaa toimintaa itselleen sopivaksi. (Baltes & Baltes
1990.) Kyseisen valikoivan optimoinnin ja kompensaation strategian mukaisen toi-
minnan avulla voidaan jatkaa itselle mielekkaiden ja merkityksellisten asioiden teke-
mistd, ja tdlla on todennédkdisesti mielen hyvinvoinnin kannalta myonteisid vaikutuk-
sia.

,, Ongelma voi tietysti olla rapistuva terveys, joka
saattaa rajoittaa osallistumista eri rientoihin. Mieli
pysyy todenndkaisesti parhaassa vireystilassa, kun
mitoittaa mielenvirkistyksen omaan kuntoon ja
olosuhteisiin.” M70-74

Ylld mainittua mukautumista voidaan pitdd myos resilienssin merkkind. Resi-
lienssilld tarkoitetaan selviytymis- ja sopeutumiskyvykkyyttd, joka ilmenee, kun koh-
dataan vastoinkdymisid. Silld viitataan erityisesti myonteiseen selviytymiskykyyn, jon-
ka muodostumiseen vaikuttavat myos ihmisen aiemmat eldménkokemukset ja hanen
ympéristonsa sekd niista kumpuavat voimavarat. (Windle 2011; Rutter 2012.) Kuten
positiivisen mielenterveyden nelikentéstd (kuvio 2) havaitaan, henkil6, jolla on mie-
lenterveyden hiirio, voi kokea mielen hyvinvointia. Resilienssi ei kuitenkaan ole syno-
nyymi mielen hyvinvoinnille, vaan positiivisen mielenterveyden nidkokulmasta se on
yksi mielen hyvinvoinnin ulottuvuus.

Eldmén aikana koettujen tapahtumien voidaan ndhdé toimivan puskurina silloin,
kun kohdataan uusia kielteisid tapahtumia (Rutter 2012). Tdmén ajatuksen mukaan
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ikddntyneiden elimankokemus vahvistaisi heitd kohtaamaan ja selviytymaén vaikeista
tilanteista. Lisdksi on ehdotettu, ettd nykyinen ikdantynyt vdesto voi olla sukupolvea,
joka on sietokykyisempi vastoinkdymisille. Ikddntyneet, joilla on pitkdaikaissairauksia
tai vammoja, ovat voineet rakentaa itselleen “selviytyjan” roolin, johon liittyy korkea
resilienssi (Rybarczyk ym. 2012).

Ikdantyneet saattavat kohdata nuorempaa ikdpolvea enemman menetyksid, ter-
veyden ja toimintakyvyn heikkenemistd, sekd elinpiirin ja sosiaalisten suhteiden su-
pistumista. Ikddntyneen resilienssin vahvistamisessa on tirkeda huomioida hénen ela-
miénkokemuksensa ja vahvuutensa.

,, Kokemus ja pitkdhké eldmd on opettanut, ettd vaikeista
ajoista kylld selvitddn, vaikka vaatiikin ponnisteluja ja
kérsivdllisyyttd, kdrsivillisyyttd!” N7o-74

,, Niin paljon tdmmodsid isojakin tapahtumia on ollut.
Ettd, niistd sitten saa, niistd kun on selviytynyt, niistd
saa sitten voimaa siihen seuraavaan pdivddn.” Ngo+

Mielenterveyteen ja mielen hyvinvointiin liittyy ldheisesti myds koherenssin tun-
ne. Antonovskyn (1979) mukaan koherenssin tunteella tarkoitetaan sitd, ettd yksilo
nakee ympar6ivan maailman merkityksellisend, ymmarrettivéina ja hallittavana. Ym-
marrettivyydelld tarkoitetaan uskoa siihen, ettd asiat tapahtuvat jarjestelmallisesti ja
ennustettavasti, jolloin ne ovat myds jossain méirin hallittavissa. Hallinnan kokemuk-
sella taas viitataan yksilon tunteeseen siitd, ettd hinelld on tarvittavat taidot tai kyvyt,
tukikeinot, apuvoimat tai resurssit, joilla asioista voidaan huolehtia. Kokemus eldmén
ymmirrettdvyydestd ja hallinnan tunteesta voi heikentya esimerkiksi toimintakyvyn
muutosten vuoksi. Toisaalta voi olla my6s mahdollista, ettd eliménkokemus tuo eld-
ménymmarrystd ja hallinnan tunnetta vahvistuneen itsetuntemuksen ja tunneséatelyn
kautta.

,, Mielenterveys eli henkinen terveys, ennen kaikkea
siis, ettd ajatus pysyy koossa. Sitten, kun se rupee
lipeemdidin, niin sitten on aika vaikeeta.” N85-89
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Koherenssin tunteen on havaittu olevan suhteellisen pysyva suhtautumistapa, jo-
ka auttaa késittelemain haasteellisia eliméntilanteita. Oleellisena voidaan ndhdd my6s
se, miten voimavaroja osataan jakaa ja kdyttdd. Esimerkiksi Suominen (2016) on ku-
vannut vahvaa koherenssin tunnetta tilaksi, "jossa yksild, jolla on valmius koordinoida
omia voimavarojaan, kokee elimadnsd ymmarrettavind, hallittavana ja mielekkdana”.
Korkea koherenssin tunne ndyttai ennustavan parempaa elamanlaatua ja itsearvioitua
terveyttd eri sairausryhmissd (Eriksson & Lindstrom 2007). Lisdksi se liittyy pidem-
pédn elinikddn ja parempaan toimintakykyyn (Boeckxstaens ym. 2016). Koherenssin
tunteen on myds havaittu liittyvan merkittavasti eldmantyytyvéisyyteen (Wiesmann &
Hannick 2013). Tutkittaessa ikdantyneitd omaishoitajia havaittiin, ettd korkea kohe-
renssin tunne nédyttdd toimivan hoitotaakalta suojaavana tekijana. Potieran ym. (2018)
edelld mainitussa tutkimuksessa 69 prosenttia omaishoitajista koki hoivan antamisen
mahdollisuutena toteuttaa itseddn. Ndin ollen hoivan antamista ei tulisikaan katsoa
ainoastaan Kkielteisend ja stressaavana tilanteena, vaan myos mahdollisuutena edistd
omaishoitajan mydnteisid tunteita, kuten voimaantumisen tunteita tai itsetuntoa. (Po-
tiera ym. 2018.) Tietenkin on huomioitava omaishoidon ulkoisten rakenteiden toimi-
vuus ja riittavyys.

Lopuksi

Téssd luvussa on esitelty erityisesti ikddntymiseen useimmin liitettyjd positiivisen mie-
lenterveyden ulottuvuuksia. Positiivista mielenterveyttd eli mielen hyvinvointia voi-
daan tarkastella eri painotuksin, ja sen ndhdédian olevan moniulotteinen kokonaisuus.
Riippumatta ndkokulmasta se on voimavara, jota voi ja kannattaa tukea ja vahvistaa
lapi eldmin. Korkea positiivinen mielenterveys tukee toimintakykyd, auttaa selviyty-
mdédn eldimén haasteista, edistdd fyysista terveyttd ja lisad elimédnlaatua. Siten positii-
visen mielenterveyden nakokulma on erityisen térkedd ottaa huomioon tarkasteltaes-
sa ikdantymistd ja ikddntyneitd ihmisid.

Keskeiset viestit

o Mielen hyvinvointi kuuluu kaikille idstd riippumatta.

« DPositiivinen mielenterveys ja mielen hyvinvointi ovat synonyymeja.

o Positiivisen mielenterveyden nikokulmasta tarkasteltuna kaikkien mielen
hyvinvointia voi ja tulee edistaa.

o Positiivisen mielenterveyden nelikentdn mukaan mielen hyvinvointia voi
kokea my®os silloin, kun ihmiselld on mielenterveyden hiirié. Vastaavasti
ihminen, jolla ei ole diagnosoitua mielenterveyden hiiri6td, voi kokea ala-
kuloisuutta tai hdnen voi olla vaikea nauttia aiemmin iloa tuottaneista asi-
oista. Talloin mielen hyvinvoinnin kokemus on heikentynyt. (Kuvio 2.)
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o Ikddntymiseen voi liittyd sopeutumista vaativia tapahtumia, kuten fyysisen
toimintakyvyn ja terveyden heikkeneminen tai leskeksi jadminen. Sopeutu-
minen haastaa mielen hyvinvointia ja vaatii paljon resilienssid, siksi on tar-
kedd tukea ja vahvistaa niitd myds ikddntyneena.

o Mielen hyvinvoinnilla on paljon tutkittuja hy6tyjd. Vahva mielen hyvin-
vointi on yhteydessd muun muassa parempaan fyysiseen terveyteen, pidem-
pédn elinikddn, parempaan elimanlaatuun sekd runsaampaan eldménilon ja
myonteisemman olon kokemukseen.

o Mielen hyvinvoinnin ulottuvuuksia on mahdollista tarkastella monista ni-
kokulmista eri osa-alueita painottaen.

Lahteet

Antonovsky, Aaron (1979) Health, stress and coping. San Francisco: Jossey-Bass Publishers.

Baltes, Paul & Baltes, Margret (1990) Psychological perspectives on successful aging: the model of se-
lective optimization with compensation. Teoksessa Paul Baltes & Margret Baltes (toim.): Successful
aging. Perspectives from the behavioral sciences. Cambridge: Cambridge University Press, 1-34.

Blanchflower, David G. (2021) Is happiness U-shaped everywhere? Age and subjective well-being
in 145 countries. Journal of Population Economics, 34(2), 575-624.

Boeckxstaens, Pauline; Vaes, Bert; De Sutter, An; Aujoulat, Isabelle; van Pottelbergh, Gijs; Mathei, Cat-
harina & Degryse, Jean-Marie (2016) A High Sense of Coherence as Protection Against Adverse
Health Outcomes in Patients Aged 80 Years and Older. Annals of Family Medicine, 14(4), 337-43.

Diener, Ed; Richard E. Lucas & Shigehiro Oishi (2002) Subjective well-being: The science of happi-
ness and life satisfaction. Teoksessa C.R. Snyder & Shane J. Lopez (toim.): Handbook of Positive
Psychology. New York: Oxford University Press, 63-73.

Eriksson, Monica & Lindstrém, Bengt (2007) Antonovsky’s sense of coherence scale and its relation
with quality of life: a systematic review. Journal of Epidemiology & Community Health, 61,
938-44.

Frijters, Paul & Beatton, Tony (2012) The mystery of the U-shaped relationship between happiness
and age. Journal of Economic Behavior & Organization, 82(2-3), 525-542.

Haarni, Tlka (toim.) (2014) Ikdantyvd mieli. Mielen hyvinvointia vanhetessa. Helsinki: Suomen
Mielenterveysseura.

Homan, Kristin J. (2016) Self-Compassion and Psychological Well-Being in Older Adults. Journal
of Adult Development, 23, 111-119.

Irving, Justine; Davis, Sandra & Collier, Aileen (2017) Aging with Purpose: Systematic Search
and Review of Literature Pertaining to Older Adults and Purpose. The International Journal of
Aging and Human Development, 85(4), 403-437.

Kalseth, Jorid; Donisi, Valeria; Miret, Marta; Forsman, Anna. K. & Cresswell-Smith, Johanna
(2022) Exploring the Association between Welfare State and Mental Wellbeing in Europe: Does
Age Matter? International Journal of Environmental Research and Public Health, 19(17).

Dendle, Kelli; Buys, Laurie; Vine, Desley & Washington, Tracy (2021) Fears and freedoms: A quali-
tative analysis of older adults’ basic psychological needs for autonomy, competence, relatedness
and beneficence. Australasian Journal on Ageing, 41(2), 229-236.

Keyes, Corey (2005) Chronic physical conditions and aging: is mental health a potential protective
factor? Ageing International, 30(1), 88-104.

Keyes, Corey; Shmotkin, Dov & Ryff, Carol (2002) Optimizing well-being: The empirical encounter
of two traditions. Journal of Personality and Social Psychology, 82(6), 1007-1022.

Keyes, Corey & Simoes, Eduardo (2012) To flourish or not: Positive mental health and all-cause
mortality. American Journal of Public Health, 102(11), 2164-2172.

Leary, Mark; Tate, Eleanor; Adams, Claire; Batts Allen, Ashley & Hancock, Jessica (2007) Self-
compassion and reactions to unpleasant self-relevant events: The implications of treating oneself
kindly. Journal of Personality and Social Psychology, 92, 887-904.

THL — Raportti 08 | 2023



Mitd mielen hyvinvointion?

Lee, Michele (2006) Promoting mental health and well-being in later life. A first report from the
UK Inquiry into Mental Health and Well-being in Later Life. Age Concern and Mental Health
Foundation, London. http://www.mhilli.org

MacBeth, Angus & Gumley, Andrew (2012) Exploring compassion: A meta-analysis of the associa-
tion between self-compassion and psychopathology. Clinical Psychology Review, 32, 545-552.

Neff, Kristin (2011) Self-compassion, self-esteem, and well-being. Social and Personality Psycholo-
gy Compass, 5(1), 1-12.

Neff, Kristin; Kirkpatrick, Kristin & Rude, Stephanie (2007a) Self-compassion and adaptive psycho-
logical functioning. Journal of Research in Personality, 41, 139-154.

Neff, Kristin; Rude, Stephanie & Kirkpatrick, Kristin (2007b) An examination of self-compassion
in relation to positive psychological functioning and personality traits. Journal of Research in
Personality, 41, 908-916.

Nordenfelt, Lennart (1991) Hélsa och virde. Stockholm: Thales.

Peterson, Christopher & Seligman Martin E.P. (2004) Character strengths and virtues: a handbook
and classification. New York: Oxford University Press and Washington, DC: American Psycho-
logical Association.

Potiera, Florence; Degryseb, Jean-Marie; Henrardb, Séverine; Aubouya, Genevieve & de Saint-
Hubert, Marie (2018) A high sense of coherence protects from the burden of caregiving in
older. Archives of Gerontology and Geriatrics, 75, 76-82.

Lara, Raquel; Vazquez, Luiza; Ogallar, Adelaida & Godoy-Izquierdo, Débora (2020) Psychosocial
Resources for Hedonic Balance, Life Satisfaction and Happiness in the Elderly: A Path Analysis.
International Journal of Environmental Research and Public Health, 17(16), 5684.

Rutter, Michael (2012) Resilience as a dynamic concept. Development and Psychopathology, 24(2),
335-344.

Ryan, Richard & Deci, Edward (2000) Self-determination theory and the facilitation of intrinsic
motivation, social development, and well-being. American Psychologist, 55(1), 68-78.

Ryan, Richard & Deci, Edward (2001) On happiness and human potentials: A review of research on
hedonic and eudaimonic well-being. Annual Review of Psychology, 52, 141-166.

Ryan, Richard & Deci, Edward (2017) Self-Determination Theory: Basic Psychological Needs in
Motivation, Development, and Wellness. London: Guilford Press.

Rybarczyk, Bruce; Emery, Erin; Guequierre, Liza; Shamaskin, Andrea & Behel, Jay (2012) The role
of resilience in chronic illness and disability in older adults. Annual Review of Gerontology &
Geriatrics, 32(1), 173-187.

Ryff, Carol (1989a) Happiness is everything, or is it? Explorations on the meaning of psychological
well-being. Journal of Personality and Social Psychology, 57, 1069-1081.

Ryff, Carol (1989b) Beyond Ponce de Leon and life satisfaction: new directions in quest for success-
ful aging. International Journal of Human Development, 12, 35-55.

Sarvimaki, Anneli (2015) Eldmén tarkoitus, merkitys ja mielekkyys vanhuudessa. Teoksessa Sirkka-
liisa Heimonen & Suvi Fried (toim.) Vanhuuden mieli. Helsinki: Ikainstituutti, 9-20.

Seligman, Martin (2011) Flourish: A visionary new understanding of happiness and well-being.
New York, NY: Free Press.

Steptoe, Andrew; Deaton, Angus & Stone, Arthur (2015) Subjective wellbeing, health, and
ageing. The Lancet, 385(9968), 640-648.

Suominen, Sakari (2016) Koherenssin tunne - valmius tunnistaa ja kéyttia erilaisia voimavaroja.
Teoksessa Marita Sihto & Sakari Karvonen (toim.) Terveyden edistdiminen ja eriarvoisuus: ldhes-
tymistapoja ja ratkaisuja (EPUB). Helsinki: Terveyden ja hyvinvoinnin laitos.

Tennant, Ruth; Hiller, Louise; Fishwick, Ruth; Platt, Stephen; Joseph, Stephen; Weich, Scott; Par-
kinson, Jane; Secker, Jenny & Stewart-Brown, Sarah (2007) The Warwick-Edinburgh mental
well-being scale (WEMWBS): Development and UK validation. Health Qual Life Outcomes,
5(1), 1-13.

World Health Organization (2004) Promoting mental health: concepts, emerging evidence, practi-
ce. Summary report. Geneva: World Health Organization. https://www.who.int/publications/i/
item/9241562943

Wiesmann, Ulrich & Hannich, Hans-Joachim (2013) The Contribution of Resistance Resources
and Sense of Coherence to Life Satisfaction in Older Age. Journal of Happiness Studies, 14,
911-928.

Windle, Gill (2011) What is resilience? A review and concept analysis. Reviews in Clinical Geronto-
logy, 21(2), 152-169.

THL — Raportti 08 | 2023

31


http://www.mhilli.org/

32

Ikddntyneiden mielen hyvinvoinnin nykytila Suomessa

Mista nakokulmasta ikaantyneita ja mielen
hyvinvoinnin edistamista katsotaan?

Sirkkaliisa Heimonen ja Marika Tammeaid

Mielenterveyden ja mielen hyvinvoinnin edistimisen perustana on idkkdiden yhden-
vertaisuuden turvaaminen ja ratkaisukeskeisen liahestymistavan omaksuminen idk-
kdiden toimintakyvyn tukemisessa ja yhteiskunnan ikdasenteissa.

Viéeston ikadntymistd kisitelladn yhteiskunnassa monissa yhteyksissd. Usein se
néyttaytyy kansantalouteen vaikuttavana kysymyksena. Sitd tarkastellaan myos palve-
lujen tarpeen kasvun nidkokulmasta ja ikdihmisten toimintakyvyn yllapitamisen ja tu-
kemisen haasteena. Néiden lisdksi ikddntyvan vdeston moninaisista rooleista on aiem-
paa enemman ryhdytty keskustelemaan my6s voimavarandkokulman kautta.

Viéeston ikddntyminen haastaa hahmottamaan ikdihmisten kokonaishyvinvoin-
tiin, toimintakykyyn ja osallisuuteen mydtavaikuttavia tekijoitd, ja kehittimdan niita
tukevaa yhteiskuntapolitiikkaa ja toimintatapoja. Véeston ikdantymiseen varautumi-
seksi pddministeri Marinin hallitusohjelmaan sisdltyneen vuosille 2020-2030 ulottu-
van Kansallisen ikdohjelman vaikuttavuustavoitteisiin siséltyivit ennaltaechkaisevit ja
toimintakykyd parantavat toimet idkkaalle véestélle ja riskiryhmille (Sosiaali- ja ter-
veysministerio 2020).

Ohjelmaan tehdyssa periaatepaitoksessd linjattiin jatkotavoitteita. Keskeisid tee-
moja olivat ikddntyneiden henkildiden ihmisoikeuksien, itsemédrdamisoikeuden,
osallisuuden, voimavarojen ja eliménlaadun vahvistaminen yhteiskunnassa. Esiin
nostettiin myds ikdantyneiden yhdenvertaisuuden parempi huomioiminen kaikilla
yhteiskunnan osa-alueilla, ikdantymiseen liittyviin asenteisiin vaikuttaminen seka va-
eston ikddntymiseen liittyvien mahdollisuuksien tunnistaminen ja kdyttdminen. (Val-
tioneuvosto 2022.)

Maailman terveysjarjesto (WHO) on yhdessd Yhdistyneiden kansakuntien (YK)
kanssa nimennyt kuluvan vuosikymmenen terveen ikdantymisen vuosikymmeneksi.
Elinidn pidentyminen on merkittavé yhteiskunnallinen saavutus ja erittdin arvokas re-
surssi. Se tarjoaa mahdollisuuden hahmottaa uudesta ndkokulmasta ei vain sitd, mitd
vanhuus tai vanheneminen on, vaan kuinka koko inhimillinen eldimdmme voi kehit-
tyd. (WHO & YK 2020.) Véeston ikddntymiskehityksen myoti tarvitaan entistd enem-
mén keskustelua idkkaiden ihmisten asemasta yhteiskunnassa ja yhteisoissa. On térke-
a4 tunnistaa, minkalaisia yleisia késityksid vanhenemisesta ja vanhuudesta on vallalla,
ja minkdlaisia asennoitumisen tapoja ndma kisitykset pitavit sisalldan. Yleisessd tar-
kastelutavassa on havaittavissa kahtia jakautuneisuutta, joka nékyy siten, ettd vieston
ikddntymiskehitysta katsotaan helposti joko uhkakuvia esiin nostavasta tai ikdédntyvan
vdeston voimavaraisuutta ja mahdollisuuksia kuvaavasta nakokulmasta. (Heimonen &
Pajunen 2012; Vaarama 2022.)

Yleinen kuva ikddntymisestd, ikdihmisten elamistéd sekd heille suunnatuista pal-
veluista painottuu varsin usein ikdihmisten toimintakyvyn heikentymisen ja sairauk-
sien tarkasteluun. Tétd kautta syntyy véeston ikddntymiskehityksen yhteiskunnalle ai-
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heuttamien haasteiden nakokulma. My6s idkkdiden palveluissa ja hoidossa esiintyvit
epdkohdat ja hoivapalveluiden henkilostoresurssien riittaméattomyys ovat usein esilld.
Julkisessa keskustelussa toistuu idkkdiden nikeminen hoivataakkana, huoltosuhteen
heikkenemisend ja taloudellisena kestévyysvajeena (Vaarama & Jylhd 2020). On tarke-
ad tunnistaa palveluiden kehittdimiskohdat ja tehdé toimia palveluiden parantamisek-
si, mutta samaan aikaan kiinnittad my6s huomiota ikdantymisen myo6nteiseen merki-
tykseen ja idkkdiden voimavaraisuuteen. Yleisen keskustelun muodostama kuva voi
kapeuttaa ja vinouttaa késitystd vanhuudesta sekd myo6tavaikuttaa myds ikdihmisten
omiin ajatuksiin elimistdin ja vanhenemisesta (Heimonen 2013).

Hyvian ikdantymisen mahdollistaminen edellyttdd nakokulman muuttamista si-
ten, ettd huomio ei kiinnity sairauksien poissaoloon vaan toimintakyvyn vaalimiseen
niin, ettd ikdihmisilld on mahdollista eldd omanndkoistadn elamaa ja tehdéd arvostami-
aan asioita (WHO & YK 2020). Taméan saavuttamiseksi tarvitaan toimia kaikilla yh-
teiskunnan tasoilla ja sektoreilla. Vaikka mahdollisuudet hyvéin ikddntymiseen tun-
nistetaan entistd paremmin ja hyvad ikdantymista myos edistetddn, varjostuvat yleiset
kasitykset ikddntymisestd yha usein kielteisilld ja varsin muuttumattomilla yleistyksil-
14 (Stirling 2016).

Vanhenemista ja vanhuutta voidaan tarkastella monesta nikokulmasta, myos sai-
rauskeskeisesti (Saarenheimo 2012). T4lloin painotetaan kielteisia muutoksia, mene-
tysten ja luopumisten nakokulmaa, toimintakyvyn heikentymisté ja kasvavaa palvelu-
jen tarvetta. Tdma koskee sekd yleisid asenteita ettéd palveluja, silla myos palveluissa voi
olla tapana tarkastella ikdihmisid rajatusta ndkékulmasta ongelmakeskeisesti ja am-
mattikunnittain siiloutuneesti palvelujen kiyttajan jéljelld olevan toimintakyvyn vah-
vistamisen sijaan. Seké yhteiskunnassa ettd palveluissa on tarve moniulotteisemmal-
le ja myonteisemmalle ndkokulmalle sekd puhumisen tavalle, joka tuo esiin idkkdiden
voimavaraisuutta.

Jos vanhuutta kuvataan painottaen toimintakyvyn ja sosiaalisten suhteiden hei-
kentymistd ja menetyksid, ikddntyneiden voimavaraisuus ja heidédn tirkeét roolinsa
yhteisdiss ja yhteiskunnassa jadvit varjoon (Kokko & Heimonen 2022). Talléin myos-
kddn ikddntyneiden moninaisuus ja yksilolliset elamankulut eivit tule tunnistetuiksi.

Ilkaihmiset ovat moninainen joukko

Ikdihmisid kuvataan tyypillisesti yhtendisend ryhménd. On kuitenkin tarked tunnistaa,
ettd he ovat moninainen joukko eri-ikdisid ja erilaisissa yksilollisissd eldméntilanteissa
olevia ihmisia. Jokaisella on oma ainutkertainen elamanhistoriansa sekd henkil6koh-
taisia voimavaroja ja tarpeita. Ikdihmisten joukkoon kuuluu ihmisid 65-vuotiaista ai-
na yli 100 vuotta tayttineisiin saakka. Tdhdn noin neljankymmenen vuoden aikaviliin
kuuluu eri sukupolvia, erilaisia ikdvaiheita sekd monenlaisia elimédnkulun nivelkohtia.

Takkaat ihmiset kasvattavat monin eri tavoin niin omia yksityisid kuin yhteisid voi-
mavaroja. Heiddn voimavaransa ja panoksensa ovat monin tavoin yhteiskunnan kay-
tossd. He tuottavat ja turvaavat materiaalista hyvinvointia, auttavat ja hoitavat ldheisi-
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adn sekd toimivat vapaaehtoisina. Idkkait toimivat usein laheisensd omaishoitajina. He
valittavat muille myos elimédnkokemustaan ja kulttuuriperintédan. Tamaé aktiivisuus
vahvistaa samalla ikdihmisten omaa identiteettid, antaa mahdollisuuden omien kyky-
jen edelleen kehittdmiseen ja yhteenkuuluvuuden kokemiseen. (Topo & Jyrkdma
2020.) Ikddntyneet ihmiset my0s yllapitavat ja tuottavat kulttuuria monin tavoin (Tai-
pale 2014).

,, Tunnen kuuluvani enemmdin tyéntekijoiden joukkoon
kuin eldkeldisten joukkoon. Palasin tyéeldmdidn, koska
olen niin pettynyt eldkeldgisyhteiséihin.” N65-69

Kuten tdmén raportin luvussa Ikddntyneet vdestotutkimuksen silmin kuvatussa
FinSote-aineistosta kdy ilmi, ovat idkkddt myos toimintakyvyltddn ja palvelutarpei-
den nidkokulmasta moninainen joukko. Osa heisté selviytyy tdysin itsendisesti arjessa,
osalle avun ja tuen tarve on satunnaista, ja osa idkkaisté tarvitsee saannollistd ja jatku-
vaa apua parjatakseen arjessa. Yhi useampi idkds eldd kuitenkin terveend ja toiminta-
kykyisend entistd pidempdin, ja varsinainen vanhuus on lddketieteessd tapahtuneiden
edistysaskeleiden ja yleisten elinolojen parantumisen myo6téd siirtynyt mychempéan
ikdan (Rantanen & Koivunen 2022).

Hyvén ikddntymisen edistimiseksi tarvitaan kokonaisvaltaista ymmaérrystd ikdih-
misten hyvinvoinnista ja sithen kytkeytyvistd tekijoistd. Niilld voidaan tukea ikiih-
misten eldiménhallinnan vahvistumista ja kotona asumista mahdollisimman pitkéan.
Kokonaisvaltainen nakemys hyvinvoinnista sisdltdd fyysisen toimintakyvyn lisak-
si psykologisen toimintakyvyn eri ulottuvuudet ja niiden merkityksen tunnistamisen
hyvinvoinnin kannalta. (Jyvakorpi ym. 2020.)

Vanhuus on erityinen eldimédnvaihe. Vanhenemiseen liittyy niin haavoittuvuutta
aiheuttavia muutoksia ja menetyksid kuin myonteisid kehityskulkuja. Ikddntyminen
tarkoittaa aina myds eldménkokemuksen karttumista, ja ldpi eldimén jatkuvaa kasvun
mahdollisuutta. Vanhuuteen liittyy niin haavoittuvuus kuin eliménkokemus ja viisa-
us. (Sarvimaki & Stenbock-Hult 2010.)

Eldménkokemuksen ja voimavarojen myo6td kiteytyneiden selviytymiskeinojen
tarkastelu voi tuottaa kiinnostavaa tietoa laajemminkin mielen hyvinvoinnin ylldpita-
misen keinoista ja taidosta kohdata vastoinkdymisid (Kokko & Heimonen 2022). Ark-
kiatri Risto Pelkonen kuvaa korkeaa ikdd nikoalapaikkana, josta voi katsoa mennee-
seen, tahdn hetkeen ja tulevaan. "Mitd kauemmin on eldnyt, sitd enemmain on kokenut
ja ndahnyt. Ajan myota viisaudeksi sanottua hiljaista tietoa on karttunut eldmistd ja
kuolemasta, ihmisistd ja itsestd.” (Pelkonen 2020).
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Ikasyrjinta mielen hyvinvointia horjuttamassa

Huolimatta idkkdiden ihmisten moninaisuudesta sekd heiddn erilaisista panoksis-
taan yhteiskuntaan, negatiivisia ikddntyneitd ihmisia koskevia yleistyksié ja asenteita
kyseenalaistetaan harvoin. Kyse on kuitenkin hyvinvoinnin ja osallisuuden kannalta
kriittisestd asiasta. Yleinen asenneilmasto vaikuttaa myds ihmisten omiin kokemuk-
siin itsestddn, ja kielteisen vanhuskuvan korostuminen on siten mielen hyvinvoinnin
riskitekija. Ennakkoluulot ja syrjivit kiytannot idkkaitd kohtaan vaikuttavat ikddnty-
neiden ihmisten terveyteen ja hyvinvointiin. (WHO 2021.) Ikédsyrjintddn on tirked
puuttua. Yhdenvertaisuuslain (1325/2014 §8) mukaan idn perusteella tapahtuva syr-
jintd on kiellettya.

Ikésyrjinnalla eli ageismilla tarkoitetaan mihin tahansa ikdryhmaén kohdentuvaa
stereotyyppistd ajattelua, tyypittelevdd arviointia ja syrjayttavid kiytant6ja (Iversen
ym. 2009). Silld on kauaskantoiset seuraukset terveyteen, hyvinvointiin ja ihmisoi-
keuksien toteutumiseen sekd mahdollisuuksiin kéyttad omaa potentiaaliaan. Ikdihmi-
silld ikdsyrjintd on yhteydessa lyhyempaén elinikddn, heikompaan fyysiseen tervey-
teen ja mielenterveyteen, hitaampaan toipumiseen ja kognitiivisen kapasiteetin
heikentymiseen. Ikdsyrjintd heikentdd eliménlaatua ja lisdd sosiaalista eristyneisyyttd
ja yksindisyyttd. (WHO 2021.) Mielen hyvinvoinnin ollessa alentunut, ovat ikésyrjin-
nén vaikutukset vielakin haitallisempia.

,, lloa tuottaa se minulle, ettd minut otetaan vastaan ja
otetaan mukaan, ettd minun ajatuksiani arvostetaan.
Ettd, niille osoitetaan sellaista kunnioitusta ja
katsotaan, ettd niilld on jotain merkitystd.” N8o-84

Ikédsyrjintda esiintyy yhteiskunnassa ja organisaatioissa eri muodoissa. Se ilme-
nee sosiaalisissa normeissa ja sddnnoissa, ihmisten vilisessd suorassa vuorovaikutuk-
sessa ja puhumisen tavoissa. Yksilotasolla ihminen voi sisdistdd omaan ikddnsa tai
edustamaansa ikdryhmadn yhdistyvan syrjivin asenteen. Téhén liittyy esimerkiksi
taakka-ajattelu, omien kykyjen véhittely tai ajatukset omaan ikaén liittyvistd toimin-
tarajoitteista. (WHO 2021.) Erityisen haasteellista ikdsyrjintd on silloin, kun se lomit-
tuu muuhun, esimerkiksi kulttuuriseen, kielelliseen tai muun vihemmistéaseman pe-
rusteella tapahtuvaan syrjintdan (Rask ym. 2022).

Ikddntyneiden sivuuttaminen monissa kyselyissd on herittinyt viime aikoina kes-
kustelua. Apulaisoikeusasiamies Sakslin on ottanut asiaan kantaa lausunnossaan edus-
kunnan tulevaisuusvaliokunnalle. Lausunnossaan Sakslin painottaa jokaisen oikeutta
osallistua ja vaikuttaa yhteiskunnan ja elinympariston kehittimiseen. Tiedon kerda-
misen kdytannoissa on noudatettava yhdenvertaista kohtelua. Ikddntyneiden henkil6i-
den rajaaminen ulkopuolelle ei ole hyviksyttavaa. (EOAK/6297/2023.)

Vanhustyon keskusliiton vuonna 2022 toteuttamassa kansalaiskyselyssa selvitet-
tiin kansalaisten mielipiteitd ja ndkemyksid idkkdiden asemasta Suomesta. Kyselyssd
tarkasteltavina teemoina olivat muun muassa suhtautuminen ikddntymiseen ja van-
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huuteen, idkkiiden osallisuus ja ikdsyrjintd, vanhuuteen varautuminen sekd kansalais-
ten mielikuvat hyvastd vanhuudesta. Vastaajat kokivat, ettd ikdsyrjintda oli nahtavilld
ja yhteiskunnan suhtautuminen vanhuuteen oli kielteistd. Vanhuuden toivottiin nah-
tdvdn yhteiskunnassa normaalina elimdnvaiheena, ja ettd pitkaikaisyyttd kuvattavan
saavutuksena taakkandkokulman sijaan. (Vaarama 2022.) Samalla tavalla sosiaali- ja
terveyspalvelut voidaan nahdéd kulujen sijaan investointeina, jotka ennaltaehkaisevit
vakavampia ongelmia mychemmin (Dufva & Rekola 2023).

Kohti positiivista puhetta

Vanhenemisesta ja idkkaistd ihmisistd kdytetty toimintakyvyn heikentymisté ja toi-
minnan rajoituksia ilmentévé kieli ja sanat voivat valittdd vadrintulkintoja ja vahvis-
taa ikédsyrjintddn johtavia merkityksia (WHO 2021). Varsinkin silloin, kun tilanne ei
tallaista sanoitusta edellyttdisi. Tarkedd on tunnistaa ihmisten yksilolliset tilanteet.
Takkadt eivét ole vain palveluiden kayttdjid, vaan aktiivisia kansalaisia. Ikésyrjintad
ilmentévid termejé, kuten julkisessa keskustelussa kéytettyjd kustannustaakka tai kes-
tavyysvaje, tulisi valttaa.

Muuntuva kuva vanhuudesta on tuonut tarvetta uudenlaisille termeille sekd eld-
ménvaiheiden ja roolien rikkaammalle kuvaamiselle. Esimerkiksi kdsitettd myo6his-
keski-ikd on kaytetty kuvaamaan ikévuosia 65-80. (Rantanen & Koivunen 2022.) T4-
mén piivan ikdihmiset ovat parempikuntoisia, aktiivisempia ja koulutetumpia kuin
saman ikdiset aiemmin. Syrjdyttdvien mekanismien purkaminen seki aktiivisuuteen
ja tdysivaltaiseen kansalaisuuteen rohkaiseminen on yhteiskunnan etu. On kuiten-
kin hyvaksyttav, ettd idkkaiden avuntarve on edelleen olemassa. Vaikka sdadnnéllisen
avun tarve on myohentynyt, se liittyy edelleen viimeisiin elinvuosiin. (Vaarama & Jyl-
hi 2020.)

Sanat voivat kantaa raskaitakin merkityksid (Gendron ym. 2016; Jylhd 2021). Ne
kertovat kdyttdjansd ajatusmaailmasta ja antavat puheen kohteena olevalle ominai-
suuksia, jotka voivat tuntua hénestd sopivilta tai vierailta (Jylhd 2021). Ikésyrjintd voi
ilmentya my6s puhetapoina tai kdyttaytymisend. Ilmaistujen periaatteiden ja todelli-
sen kdytannon vililld esiintyvét eroavaisuudet voivat kertoa rakenteellisesta ikésyrjin-
nastd (Tamminen & Pirhonen 2021).

Ikédsyrjinnan kokemuksen haitallisuus on tarkea tunnistaa, kun mietitdan mahdol-
lisuuksia auttaa idkkditd ihmisid eldméddn onnellisempaa ja terveempad eldmaa ja tu-
kea positiivista mielenterveyttd eli mielen hyvinvointia (Lyons ym. 2018). Myds Ikdan-
tyva mieli 2050-visio nostaa mielenterveyden ja mielen hyvinvoinnin vahvistamiseksi
esiin ikdystdvillisen asenneilmapiirin merkityksen. Eriarvoistumisen ehkiisemiseksi
on tirked tuoda ikddntyviin kohdistuva syrjintd nakyviksi ja turvattava yhdenvertai-
set oikeudet. (MIELI ry 2023.)
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Hyvan ikaantymisen edistaminen ja mielen hyvinvointi

Vieston ikddntymiseen varautuminen laaja-alaisella ja kestévilld tavalla on tavoite, jo-
hon pddministeri Marinin hallitusohjelmaan liittynyt Kansallinen ikdohjelma 2020-
2030 tahtdsi. Kokonaisuudessaan ohjelma asetti raamit idkkdiden hyvinvoinnin, ter-
veyden ja turvallisuuden edistdmiselle. Ohjelman tavoitteena oli ikidkyvykds Suomi.
Ikddntyneiden toimintakykyisyyden edistiminen oli keskeinen tavoite. Terveelliset
elintavat ja hyvinvointia tukevat toimet edistavit toimintakyky ja vahentévit saira-
uksia. Ehkiistavind ongelmina mainitaan muun muassa mielenterveyden ongelmat ja
yksindisyys. (Sosiaali- ja terveysministerio 2020.)

My6s idkkdiden mielen hyvinvoinnin tarkastelua on leimannut hairiolahtdisyys.
Mielen hyvinvointia on usein kuvattu mielenterveyden héiriéiden puuttumisena. Hy-
vinvointi ei kuitenkaan ole sairauden poissaoloa vaan jotain enemmin. Ikddntyneiden
mielen hyvinvointiin liittyvissd kuvauksissa vahvuudet ja voimavarat, persoonallisuu-
den kasvun, optimistisuuden ja tarkoituksellisuuden ja merkityksellisyyden kokemuk-
set sekd mielen kimmoisuuden ndkokulma, tuovat esiin myonteiset merkitykset. (Jy-
vakorpi ym. 2020.)

Mielen hyvinvoinnin nakokulma liittyy keskeisesti hyvédan ikddntymiseen ja sen
edistimisen kaytdntoihin sekd laajemmin ikddntyneiden toimintakykyisyyden tu-
kemiseen (Kokko & Heimonen 2022). Myonteiset ulottuvuudet sisiltdvd mielen hy-
vinvoinnin kokonaisvaltainen tarkastelu auttaa ymmartdmaan, millaisiin asioihin on
hyvé panostaa hyvinvoinnin edistimiseksi ja mielenterveyden héirididen ennaltaeh-
kaisemiseksi. Myonteinen ja kokonaisvaltainen lahestymistapa on inhimillisesti mer-
kityksellinen, haivyttda osaltaan ikdantymiseen liittyvdd negatiivista leimaa, ja pois-
taa ikdsyrjivid asenteita ja puhetapoja. Myonteisten ulottuvuuksien ymmértaminen on
tarkedd myos silloin, kun tarkastellaan ikdantymiseen linkittyvid haastavia eliménti-
lanteita ja avun tarvetta. (Jyvakorpi ym. 2020.)

Hyvinvoinnin ja terveyden edistimisessd yksi tirkeimmista asioista on ikdanty-
neiden osallistumisen ja osallisuuden lisddminen. Kansallisen ikdohjelman periaate-
padtoksen mukaisesti ikddntyneiden osallisuuden ndkokulma kattaa sekd oman hyvin-
voinnin ja terveyden ylldpitdmisen ettd palveluiden kehittdmiseen ja toteuttamiseen
osallistumisen (Valtioneuvosto 2022). Rantanen ja Koivunen (2022) nostavat myon-
teisend kehityksend esiin sen, ettd yhd enemmain on alettu pohtia idkkdiden ihmisten
mahdollisuuksia edistdd entistd enemmé&n omaa ja muiden hyvinvointia seki osallis-
tua yhteiskunnan toimintoihin monipuolisesti.

” Minusta on kauhean kiva, ettd minulle myos
osoitetaan, tai mind ymmdirrdn ne osoituksina, ettd
ihmiset haluavat olla minun kanssa kanssakdymisissa.”
N85-89
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TIakkédiden mahdollisuus osallisuuteen néyttaytyy kaksitasoisena ilmiona. Yhtaalta
se on ikdantyneiden erityistarpeiden huomioimista yhteiskuntapolitiikassa ja suunnit-
telussa ja toisaalta yksil6tasolla hyvinvoinnin, sosiaalisten suhteiden tai eliméntavoit-
teiden tarkastelua toimintakyvyn vajausten, yksindisyyden ja palvelutarpeen rinnal-
la. Osallisuuden, itsemédédrdamisoikeuden ja yksilollisyyden huomioimisen tavoitteissa
onnistuminen edellyttdd myos syvillistd pohdintaa siitd, mitd hyvinvointi pohjimmil-
taan on, kuinka sitd tuotetaan ja arvioidaan. Palvelujirjestelmilta se edellyttda siirty-
maa hoitokeskeisestd toimintamallista ihmiskeskeiseen ajattelutapaan.

Hoitosuoritteista ihmiskeskeisyyteen ja elaman laadun
parantamiseen

Edelld kuvatut yhteiskunnan ikdasenteet ovat ldsnd myos palvelujarjestelmén sisélla,
joten on tarked pohtia, minkalaisia ajattelu- ja toimintatavan muutoksia tarvitaan ai-
dosti ikdkyvykkddn toiminnan mahdollistamiseksi. Ihmiskeskeisyys ajattelu- ja orga-
nisoitumistapana murtaa osittunutta hallinnonala- ja ammattikuntakohtaista tyo- ja
péaatoksenteko-orientaatiota (Virtanen 2018). Se asettaa ihmisen ja hdnen yksilolliset,
ja usein moninaiset, tarpeensa keskioon. Tdsté syystd ihmiskeskeinen ajattelutapa so-
veltuu hyvin myds ikdryhmittéisten ennakkoasenteiden ja muiden stereotyyppisten
lahestymistapojen purkamiseen. Thmiskeskeisessd palvelujen organisoinnissa ldhde-
tadn siitd, ettd palvelut tuotetaan palveluekosysteemiin kuuluvien palvelun tuottajien
toimesta organisaatiorajat ylittden ja ihmisten todellisiin tarpeisiin yhteisesti vastaten.
Yksittdisen ammattilaisen tyossd ihmiskeskeisyys nakyy fokuksen siirtymisessa hoito-
suorite- ja toimintamallikeskeisyydestd aitoon kohtaamiseen ja palvelun kéyttdjin na-
kokulmasta kiinnostumiseen ja asiakkaan elimédnlaadun edistdmiseen.

Ihmiskeskeisyydessd on kéytdnnossd kyse ihmisten tarpeiden erilaisuuden huo-
mioimisesta. Palveluita kdyttdvdt ovat oman eldménsd asiantuntijoita, joten parhai-
ta ratkaisuja erilaisiin tilanteisiin saadaan aikaan palveluntarjoajan ja palvelun kayt-
tdjan yhdenvertaisen vuorovaikutuksen kautta (Virtanen ym. 2011). Thmiskeskeisyys
toteuttaa asiakkaan arvostamiseen, ymmartdmiseen, kunnioittamiseen ja avoimeen
kommunikaatioon liittyvid palvelukulttuurin metatavoitteita, jotka ovat keskeisid te-
kijoitd palvelukokemuksen ja palvelujen vaikuttavuuden kannalta (Tammeaid & Vir-
tanen 2020). Thmiskeskeisyys tarkoittaa kdytdnnossa idkkdan ihmisen yksilollisten
tarpeiden tunnistamista ja niihin vastaamista sekd hanen omien kokemustensa ja na-
kemystensa kuuntelemista eliméantilannettaan koskien. Asiakas nahdadn kokonaisval-
taisena ihmisend ja aktiivisena toimijana sekd ammattilaisen ja asiakkaan vuorovaiku-
tussuhde vastavuoroisena ja yhdenvertaisena.

Kéytannossd kyse on asennemuutoksesta, joka nostaa esiin palvelujen kayttéjan
oman toimijuuden. Asiakkaat ndhdddn kokonaisvaltaisemmin - ei oireensa tai vai-
vansa mukaan médriteltyind hoidon kohteina. Thmiskeskeisessd toimintakulttuurissa
asiakkaan omat arvot, mielipiteet, toiveet, tarpeet ja tavoitteet ovat tirked osa hoidon
suunnittelua ja toteutusta. Parhaimmissa ihmiskeskeisen hoidon ja hoivan malleissa

THL — Raportti 08 | 2023



Mistd nakokulmasta ikdantyneitd ja mielen hyvinvoinnin edistamista katsotaan?

my0s asiakkaan ympirilld oleva lahiyhteiso ja asiakkaan hyvinvointia tukeva luontai-
nen sosiaalinen elinpiiri otetaan mukaan hoidon tai tuen tarpeen suunnitteluun alus-
ta asti ja toimijuutta ja kulloiseenkin kontekstiin sopivia ratkaisuja rakennetaan eri ta-
hojen yhteistyond (Tammeaid & Virtanen 2020).

Palvelutoiminnan johtoajatuksena ihmiskeskeisyys edellyttdd panostusta ajan-
tasaiseen tiedonkulkuun saman henkilén asioita hoitavien eri tahojen vélilld. Lisak-
si tarvitaan tietoista sillanrakennusta yli organisaatio- ja ammattikuntarajojen, jotta
eri tulokulmista katsovat ammattilaiset tydskentelevit yhteisen pddmaréin eteen toi-
mia yhteen sovittaen, eivétkd ainoastaan oman asiantuntemusalueensa ndkokulmasta.
Kéytannossé tdma tarkoittaa yhteiskehittdmisen asenteen ja osaamisen lisadmista pal-
veluissa sekd yhteistyon ja ihmisten johtamisen kyvykkyyksiin panostamista palvelu-
jen johtamisessa. Hyvinvointipalvelujen johtamisessa on tarked nostaa katse oman or-
ganisaation niakokulmasta palvelujen kéyttdjiin ja palveluekosysteemiin. (Virtanen &
Tammeaid 2020; Centre for Public Impact 2021.)

Voimavara- ja ratkaisukeskeisyys toiminnan perustana

Iakkadt joutuvat usein kohtaamaan menetyksid ja muutoksia. Néissa haasteena on 16y-
tad selviytymistd rakentavia toimintatapoja tai tunnistaa keinoja sopeutua niihin. Toi-
mintakyvyn heikentyminen tai sairastuminen saattavat usein kiinnittad kapeasti kat-
seen siithen, mikd ei ole endd mahdollista. Tama vie ikddntyneen voimavaroja ja tuo
esiin oman arkiselviytymisen muuttumisen seka heréttda huolta tulevasta.

TIakkdiden toimintakyvyn kavetessa ja terveysongelmien kasaantuessa ongelmia on
luonnollisesti tirked hoitaa. Samalla on tarkeda huomata, ettd hoidon orientaatio ja esi-
merkiksi toimintakyvyn arvioinnin mittarit kiinnittyvit pddosin ongelmien ja vajeiden
tunnistamiseen ja arviointiin. Tamé on omiaan kapeuttamaan ammattilaisten nakokent-
tad ja tekemddn asiakaskohtaamisista ongelmakeskeisid. Ongelma- ja puutenakokulmas-
sa pitdytyva hoito ja hoiva siirtyvit valitettavan helposti myos asiakkaan omaksi itse-
ymmarrykseksi, vaikka toimintakykyd ja voimavaroja olisi edelleen paljonkin jéljella.
On siis iso kysymys, kuinka saadaan ammattilaiset kiinnittdméin enemmén huomio-
ta asiakkaan mahdollisuuksiin, voimavaroihin ja vahvuuksiin. Ongelmien ja rajoittei-
den kanssa toimeen tulemisen rakentaminen ikdantyneen henkilén voimavarojen ja
vahvuuksien varaan, edellyttdd hoivahenkilostoltd voimavara- ja ratkaisukeskeistd osaa-
mista. Palveluita ja hoivaa tuottavan henkiloston ikdasenteiden tarkastelu ja ongelma-
keskeisyydestd irtautuminen ovat térkeité askelia siind, ettd iakkaat voivat osallistua tay-
sipainoisemmin yhteiskunnan toimintaan ja sailyvét toimintakykyisempind pidempéén.

Voimavara- ja ratkaisukeskeiseen asennoitumiseen panostaminen vahvistaa pal-
velun kayttdjien resilienssid heiddn omista lahtokohdistaan ja tilanteeseen sopivalla
tavalla (Cocoran 2004). Voimavara- ja ratkaisukeskeisyyden voi mééritelld tilanneldh-
toiseksi, positiiviseen muutokseen ja toimijuuteen orientoituneeksi ajattelu-, vuoro-
vaikutus- ja toimintavaksi, jolla on positiivisia vaikutuksia hoidon ja hoivan laatuun,
hyvin vuorovaikutussuhteen syntymiseen, asiakkaan omaan vastuunottoon ja aktiivi-
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suuteen sekd mielen hyvinvoinnin edistimiseen (Grant 2003; Grant ym. 2012; Patto-
ni 2012; D’Abate 2016; Vermeer & Wenting 2016; Grant & O’Connor 2018; Abdulla &
Woods 2020; Giosa ym. 2022). Se edesauttaa palvelujen kiyttdjien toimintakyvyn ja
kapasiteetin vahvistumista eli niitd samoja tekijoitd, jotka ovat tarkeitd laatukriteereitd
onnistuneelle hoivalle ja palveluille.

Voimavara- ja ratkaisukeskeisyydelle tunnusomaisia ndkokulmia ovat:

o Thmisilld on itsellddn kykyjd ja taitoja ratkaista isojakin ongelmia ja luoda uu-
sia ratkaisumalleja. Thmisten omien kykyjen esille padaseminen riippuu paljon sii-
td, kiinnitimmeko huomion siihen, mitd ihmiset osaavat ja millaisista vaikeuksista
he ovat jo selvinneet, vai mietimmekd vain sitd, mihin he eivit nyt pysty. Ammatti-
laisena voimme myds helposti ldhted ratkaisemaan asioita toisen puolesta. Ratkai-
sut, joiden luomiseen asiakkaat itse osallistuvat, ovat kestavampid.

o Tamin hetken ja tulevaisuuden mahdollisuudet eiviit ole riippuvaisia mennei-
syyden tapahtumista. Tulevaisuus ei valttdmaéttd ole menneisyyden ja nykyhetken
jatkumo, vaan meilld on mahdollisuuksia kehittdd uusia toimintamalleja, jotka kat-
kaisevat huonon kierteen ja luovat tulevaisuudesta valoisan kuvan. Thminen oppii
ja uudistuu koko elaiménsa ajan.

o Thmisten erilaisuus on hyodyllistd. Thmisten erilaiset vahvuudet, osaamiset, koke-
mukset ja taustat ovat hyddyksi, kun rakennetaan uudenlaisia ratkaisuja. Useampi
silmépari nikee paitsi enemmén, my®s eri lailla. Oleellista on dialogi eri ndkékulmi-
en vililld ja sen havaitseminen, ettd samaan padmadradn padsee montaa tietd.

o Ratkaisupuhe luo ratkaisuja ja ongelmapuhe vahvistaa ongelmia. Ongelmapu-
he kaventaa niakokulmaa ja tuo lisdé tietoa ongelman syistd. Ratkaisupuhe tuo li-
sdd tietoa erilaisista ratkaisumahdollisuuksista ja auttaa padsemadn ongelmatilan-
teesta eteenpdin. Samalle asialle tai tilanteelle voi antaa negatiivisen tai positiivisen
maireen; kannattaa miettid, kumpi on hyddyllisempi etenemisen ja toimintaky-
vyn nikokulmasta.

o Tavoitellun tulevaisuuden hahmottaminen yhdessd on avain uusiin ratkaisui-
hin. Ainoastaan samaan tulevaisuuskuvaan tdhtddva yhteistyo voi tuottaa tulok-
sia, on siis tarked puhua yhdessi ja sopia siitd, millaista tulevaisuutta tavoitellaan.

o Tavoiteltu tulevaisuus on jo monelta osin olemassa timin hetken toimintata-
voissa. Tavoiteltu muutos voi olla iso, mutta sen idut ja aihiot ovat jo olemassa ar-
jen toiminnassa. Ne huomaamalla ja niitd vahvistamalla muutos saa voimaa ja ldh-
tee nopeasti liikkeelle.

o Thmisilld ja organisaatioilla on enemmin voimavaroja ja vaikutusmahdolli-
suuksia, kuin mité he itse ajattelevat. Tiukkojenkin reunaehtojen keskelld meilla
on paljon vaikutusvaltaa siihen, miten tilanteeseen suhtaudumme ja millaisia toi-
mintatapoja valitsemme.

o Tulevaisuus ei “tule” tai ole vidjadmitti jonkinlainen, se luodaan timin hetken
teoilla. Kaikki uusi syntyy ensimmadisistd askelista, jotka otetaan tinddn.
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’, Koitan kohdata nykydcdn asiat herkemmin rauhassa, oli
sitten hyvdd taikka pdinvastoin.” N75-79

Kuten yllé olevasta listauksestakin on péaateltdvissd, voimavara- ja ratkaisukeskei-
nen toimijuuden ja muutosmahdollisuuksien tarkastelu vie huomion kiytannon tilan-
teisiin ja arjen toimintoihin. Se auttaa luopumaan asiantuntijakeskeisyydests ja tarkas-
telemaan hyvinvoinnin osatekijoitd kulloisenkin tilanteen ja henkilon ehdoilla (Heino
2020). Tutkimusten mukaan ammattilaisten omaksuma voimavara- ja ratkaisukeskei-
nen vuorovaikutus palveluiden kéyttdjien kanssa auttaa asiakkaita havaitsemaan pa-
remmin omia tarpeitaan, huomaamaan uudella tavalla toimimisen mahdollisuuksia,
luottamaan omiin mahdollisuuksiin ja kykyihin parantaa (ongelmallista) tilannetta,
sopeutumaan paremmin ongelmiin ja arjen hankaluuksiin, joita ei voi parantaa tai
poistaa, ja keksiméin itse uusia, erilaisia ja luovia ratkaisuja omaan tilanteeseensa se-
ka viemaan oman eldmaénsa tarinaa haluamaansa suuntaan (Cocoran 2004; Polaschek
& Polachek 2007; Simm ym. 2013).

Ratkaisukeskeisyys ei tarkoita sitd, ettd kaikkiin asioihin olisi l6ydettavissa ratkai-
su tai ettd se loytyisi asiantuntijan ndkokulmasta. Asiakastilanteessa tarvitaan myon-
teistd ja luovaa suhtautumista, joka auttaa ndkemddn vaihtoehtoja ja suhtautumaan
myotituntoisesti. Ratkaisukeskeisen lahestymistavan ja vuorovaikutuksen keskiossé
on ihminen ja hdnen tilanteensa ainutkertaisuus. Olennaista on kiinnostus toivottuun
tilanteeseen ja pystyvyysuskon vahvistaminen toiveikkuutta tukemalla seki yksilolli-
sid voimavaroja ja vahvuuksia hyodyntdmalla. Iakastd ihmistd autetaan véhitellen paa-
semddn hdnen itsensd asettamaan tavoitteeseen tai hénelle itselleen sopivaan suun-
taan. Myonteisesti médritetty konkreettinen tavoite kiinnittdd katseen tulevaan.
(Heimonen ym. 2017.)

,, Voimaa antaa luottamus ja toivo. Toivo = huominen
on hyvd ja kiinnostava, voin katsoa vaikeitakin asioita
luottavaisesti.”

Voimavara- ja ratkaisukeskeinen vuorovaikutustapa auttaa ammattilaisia ja tuki-
henkil6ita rakentamaan luottamuksellisen suhteen palvelujen kéyttdjien kanssa, tyds-
kentelemddn aidossa kumppanuussuhteessa heiddn ja muiden ammattilaisten kanssa
sekd saamaan parempia tuloksia aikaan yksittdisissd tapaamisissa palvelujen kayttdjien
kanssa (Cocoran 2004; Smith ym. 2011; D’Abate 2016). Tydotteen voimavara- ja rat-
kaisukeskeisyyden merkitys olisi tdrkedd huomioida lépi sosiaali- ja terveydenhuollon
kentdn ja muissa ikddntyneiden hyvinvointia edistdvissa toiminnoissa.

Ratkaisukeskeinen vuorovaikutus kuuluu osaksi mielen hyvinvoinnin osaamisen
kokonaisuutta idkkdiden palveluissa. Iikkddn ihmisen arvostava kohtaaminen, huo-
mion suuntaaminen myonteiseen sekd vahvuuksien tunnistaminen ovat my®os taitoja,
joita idkkdiden mielen hyvinvoinnin vahvistamisessa tarvitaan (Bjorkqvist ym. 2022.)
Ratkaisukeskeisen ldhestymistavan soveltaminen esimerkiksi muistisairauteen sairas-
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tuneen henkilon ohjauksessa sairauden alkuvaiheessa voi tukea voimaantumista, luo-
da toiveikkuutta tulevaan seki vahvistaa itseluottamusta (Heimonen ym. 2022).

TIakkdiden mielen hyvinvoinnin ja toimintakykyisyyden nikokulmasta on tarke-
ad, ettd hoiva- ja palvelujdrjestelmét oppivat palvelemaan ihmisid paremmin. IThmis-
keskeisyydelld ja voimavara- ja ratkaisukeskeisyydelld on merkittivid positiivisia vai-
kutuksia hyvinvointitavoitteiden toteutumiseen seka yksittdisen asiakkaan tasolla ettd
jarjestelmitasolla.

Ongelma-, diagnoosi- ja rakennevetoisessa sosiaali- ja terveydenhuollon maail-
massa ihmiskeskeisyys sekd voimavara- ja ratkaisukeskeisyys jaavit kuitenkin helposti
taka-alalle ilman, ettd niihin tietoisesti panostetaan. Koulutus voimavara- ja ratkaisu-
keskeiseen ldhestymistapaan on todettu vaikuttavaksi tavaksi lisatd tatd palvelukoh-
taamisissa (Medina ym. 2022). Idkkiiden kanssa tyoskenteleville se avaa tirkedn viy-
lan idkkdiden mielen hyvinvoinnin ja toimintakyvyn edistimiseen ja yhteiskunnan
arvoilmaston tuottamien negatiivisten ikdasenteiden purkamiseen. Kokemusten mu-
kaan ensimmaisen asiakastapaamisen voimavara- ja ratkaisukeskeisyys ennustaa on-
nistumista kumppanuuteen perustuvan vuorovaikutuksen luomisessa ja tulevien on-
nistumisten kivijalan luomisessa (Medina & Beyebach 2014).

Houkuttelevaksi voimavara- ja ratkaisukeskeisen lahestymistavan tekee se, ettd
hyvien asiakas- ja hyvinvointitulosten liséksi sen on todettu edistdvin parempaa yh-
teistyotd kollegojen vililld ja edistavin ammattilaisten omaa hyvinvointia (Grant 2011;
Smith ym. 2011; Grant ym. 2012; Simm ym. 2013; Medina & Beyebach 2014; D’Abate
2016; Neipp ym. 2016; Abdulla & Woods 2020; Neipp ym. 2021). Timé on merkitt4-
v asia hoiva-alan henkilston saatavuutta, alalla pysymisté ja hyvinvointia ajatellen -
ja sitd kautta myos keskeinen idkkdiden hyvinvoinnin ja mielen hyvinvoinnin edelly-
tyksid edistava tekija.

Keskeiset viestit

o Vanhuus on erityinen ja tirkeéd elimadnvaihe. Vanhenemisen ja vanhuuden
sairauskeskeinen tarkastelu peittad alleen sen, kuinka moninaisin keinoin
ikddntyneet osallistuvat ja voivat osallistua yhteiskunnan toimintaan.

o Voimavara- ja ratkaisukeskeinen suhtautuminen ikdédntymiseen ja ikddnty-
neisiin muuttaa yleisid asenteita, vdhentda syrjivia kaytantoja sekd edistda
yhdenvertaisuutta ja osallisuutta.

o Ikddntyneiden hoivan ja palveluiden piirissé esiintyvien ikdasenteiden kriit-
tinen tarkastelu on tarkeda.

o Voimavara- ja ratkaisukeskeinen asenne ja tyote hoivassa ja palveluissa
vahvistaa ikddntyneiden mielen hyvinvointia, toimintakykyé ja elimén mie-
lekkyyden kokemusta.

o Voimavara- ja ratkaisukeskeinen asenne ja tydote edistda kollegojen vilista
yhteisty6td ja ammattilaisten ty6hyvinvointia.

THL — Raportti 08 | 2023



Mistd nakokulmasta ikdantyneitd ja mielen hyvinvoinnin edistamista katsotaan?

Lahteet

Abdulla, Adam & Woods, Ruth (2020) Obstacles vs. Resources - Comparing the Effects of a
Problem-Focused, Solution-Focused and Combined Approach on Perceived Goal Attainability
and Commitment. International Journal of Applied Positive Psychology, 6(2), 175-194.

Bjorkqvist, Tamara; Virkola, Elisa; Westerholm, Saara & Heimonen, Sirkkaliisa (2022) Mielen
hyvinvointi idkkaiden palveluissa. Helsinki: Ikdinstituutti ja Sosiaalitaito.

Centre for Public Impact (2021) Human Learning Systems: Public Service for the Real World.
Viitattu 25.10.2023. https://realworld.report/

Cocoran, Jaqueline (2004) Building Strengths and Skills: A Collaborative Approach to Working
with Clients. Ebook Central - Academic Complete; Scopus.

D’Abate, Dominic A. (2016) Use of solution-focused and family narrative approaches in working
with high conflict families: Strategies and techniques that can be utilized in parenting coor-
dination and co-parenting coaching. Journal of Child Custody, 13(4), 269-288.

Dufva, Mikko & Rekola, Sanna (2023) Megatrendit 2023. Ymmarrystd yllatysten aikaan. Sitran
selvityksid 224. Viitattu 25.10.2023. https://www.sitra.fi/julkaisut/megatrendit-2023/

EOAK/6297/2023. Apulaisoikeusasiasmies Sakslinin lausunto 4.10.2023. Ikaantyneiden oi-
keuksien toteutuminen. Viitattu 10.11.2023. https://www.oikeusasiamies.fi/r/fi/ratkaisut/-/
eoar/6297/2023

Gendron, Tracey L.; Welleford, E. Ayn; Inker, Jennifer & White, John T. (2016) The Language of
Ageism: Why we need to use words carefully. The Gerontologist, 56(6), 997-1006.

Giosa, Justine; Byrne, Kerry & Stolee, Paul (2022) Person- and family-centred goal-setting for older
adults in Canadian home care: A solution-focused approach. Health & Social Care Community,
30(5), e2445-e2456.

Grant, Anthony M & O’Connor, Sean A. (2018) Broadening and building solution-focused coa-
ching: feeling good is not enough. Coaching: An International Journal of Theory, Research and
Practice, 11(2), 165-185.

Grant, Anthony M. (2003) The impact of life coaching on goal attainment, metacognition and
mental health. Social Behavior and Personality An International Journal, 31(3), 253-263.

Grant, Anthony M. (2011) The Solution-Focused Inventory: A tripartite taxonomy for teach-
ing, measuring and conceptualising solution-focused approaches to coaching. The Coaching
Psychologist, 7(2), 98-106.

Grant, Anthony; Cavanagh, Michael; Kleitman, Sabina; Spence, Gordon; Lakota, Michaela & Yu,
Nikolas (2012) Development and validation of the Solution-Focused Inventory. The Journal of
Positive Psychology, 7(4), 334-348.

Heimonen, Sirkkaliisa & Pajunen, Hannu (2012) Johdanto. Teoksessa Sirkkaliisa Heimonen &
Hannu Pajunen (toim.) Mielen terveys vanhuudessa. Helsinki: Edita, 11-17.

Heimonen, Sirkkaliisa (2013) Ikdihmisten mielen hyvinvointi ajankohtaisena teemana. Teoksessa
Suvi Fried, Sirkkaliisa Heimonen & Pirjo Jokinen (toim.) Ikddntyminen ja mielen hyvinvointi.
Katsaus kirjallisuuteen. Helsinki: Ikdinstituutti.

Heimonen, Sirkkaliisa; Issakainen, Mervi; Nedlund, Ann-Charlotte; Boger, Jennifer; Astell, Arlene;
Miki-Petdji-Leinonen, Anna & Nygard, Louise (2022) Applying a solution-focused approach
in counselling for working aged people living with mild cognitive impairment or young-onset
dementia. The SFiO InterAction Collection vol 14.

Heimonen, Sirkkaliisa; Juote, Mari; Rasanen, Leena & Bjorkqvist, Tamara (2017) Avaimia voimaan-
tumisen vahvistamiseen. Helsinki: Ikdinstituutti. Viitattu 25.10.2023. https://www.ikainstituutti.
fi/content/uploads/2018/01/Avaimia-voimaantumisen-vahvistamiseen-_Valmis.pdf

Heino, Tarja (toim.) (2020) Miki auttaa? Tutkimusperustaiset ja kiytinnossd toimivat tydmenetel-
mat teinind sijoitettujen lasten hoidossa. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos. Raportti 12 / 2020.
https://urn.fi/URN:ISBN:978-952-343-569-8

Iversen, Thomas Nicolaj; Larsen, Lars & Solem, Per Erik (2009) A conceptual analysis of Ageism.
Nordic Psychology, 61(3), 4-22.

Jylhd, Marja (2021) Vanhuustutkijan koronavuosi. Myohaiskeski-ika ja pitkiikdisyyden vallanku-
mous. Tampere: Vastapaino.

Jyvikorpi, Satu; Strandberg, Timo; Urtamo, Annele; Pitkald, Kaisu; Suominen, Merja, Kokko, Katja
& Heimonen, Sirkkaliisa (2020) Tkdantyneiden terveys, eliménlaatu, toimintakyky ja mielen
hyvinvointi. Gerontologia 34(4), 339-344.

THL — Raportti 08 | 2023

43



44

Ikddntyneiden mielen hyvinvoinnin nykytila Suomessa

Kokko, Katja & Heimonen, Sirkkaliisa (2022) Mielen hyvinvointi ja positiivinen mielenterveys.
Teoksessa Taina Rantanen, Katja Kokko, Sarianna Sipild & Anne Viljanen (toim.) Gerontologia.
Helsinki: Duodecim, 298-305.

Lyons, Anthony; Alba, Beatrice; Heywood, Wendy; Fileborn, Bianca; Minichiello, Victor; Barret,
Catherine Hincliff, Sharron; Malta, Sue & Dow, Briony (2018) Experiences of ageism and the
mental health of older adults. Aging and Mental Health 22(11),1456-1464.

Medina, Antonio & Beyebach, Mark (2014) The Impact of Solution-focused Training on Professio-
nals’ Beliefs, Practices and Burnout of Child Protection Workers in Tenerife Island. Child Care
in Practice, 20(1), 7-36.

Medina, Antonio; Beyebach, Mark & Garcia, Felipe (2022) Effectiveness and cost-effectiveness of a
solution-focused intervention in child protection services. Children and Youth Services Review,
143, 106703.

MIELI ry (2023) Ikdantyvéa mieli 2050. Kohti kestdvaa hyvinvointia ja resilienssid. Viitattu
25.10.2023. https://mieli.fi/wp-content/uploads/2023/06/Ikaantyvamieli2050_aukeamat.pdf

Neipp, Marie-Carmen; Beyebach, Mark; Nufiez, Rosa M & Martinez-Gonzalez, Marie-Carmen
(2016) The Effect of Solution-Focused Versus Problem-Focused Questions: A Replication. Jour-
nal of Marital and Family Therapy, 42(3), 525-535.

Neipp, Marie-Carmen; Beyebach, Mark; Sanchez-Prada, Andrés; Delgado, A. & del Carmen, Maria
(2021) Solution-Focused versus Problem-Focused Questions: Differential Effects of Miracles,
Exceptions and Scales. Journal of Family Therapy, 43(4), 728-747.

Pattoni, Lisa (2012) Strengths-based approaches for working with individuals. Insight 16. Viitattu
25.10.2023. https://www.iriss.org.uk/resources/insights/strengths-based-approaches-working-
individuals

Pelkonen, Risto (2020) Kaikki me olemme yhti - sind, mind, me ja he. Ikdopisto. Ikdinstituutti.
Viitattu 25.10.2023. https://ikaopisto.fi/kaikki-olemme-yhta-sina-ja-mina-he-ja-me/

Polaschek, Linda & Polaschek, Nick (2007) Solution-focused conversations: a new therapeutic stra-
tegy in well child health nursing telephone consultations. Journal of Advanced Nursing 59(2),
111-119

Rantanen, Taina & Koivunen, Kaisa (2022) Vanhenemisen tutkiminen. Teoksessa Taina Ranta-
nen, Katja Kokko, Sarianna Sipild & Anne Viljanen (toim.) Gerontologia. Helsinki: Duodecim,
12-22.

Rask, Shadia; Mankinen, Katariina; Nykdnen, Sanna & Terdsaho, Mia (2022) Monimuotoisuutta
edistava rekrytointi ja kielitietoisuus ratkaisuina osaajapulaan. Ty6n tuuli 2/2022, 50-58.

Saarenheimo, Marja (2012) Yleistd ikddntymisestd. Teoksessa Sirkkaliisa Heimonen & Hannu Paju-
nen (toim.) Mielen terveys vanhuudessa. Helsinki: Edita, 18-55.

Sarvimaki, Anneli & Stenbock-Hult, Bettina (2010) Vanhuus, haavoittuvuus ja hoidon eettisyys.
Teoksessa Anneli Sarviméki, Sirkkaliisa Heimonen & Anna Miki-Petdja-Leinonen (toim.) Van-
huus ja haavoittuvuus. Helsinki: Edita, 33-58.

Simm, Rebecca; Hastie, Laura & Weymouth, Emma (2011) Is training in solution-focused working
useful to community matrons? British Journal of Community Nursing 16(12), 598-603.

Smith, Steve; Adam, Dorothy; Kirkpatrick, Pamela & McRobie, Gillian (2011) Using solution-
focused communication to support patients. Nursing Standards 25(52), 42-47.

Sosiaali- ja terveysministerio (2020) Kansallinen ikdohjelma vuoteen 2030. Tavoittee-
na ikdkyvykds Suomi. Sosiaali- ja terveysministerion julkaisuja 2020:31. http://urn.fi/
URN:ISBN:978-952-00-6865-3

Stirling, Elspeth (2016) Ageing, Health and Positive Psychology. Teoksessa Chris Clarke & Emma
Wolverson (toim.) Positive Psychology Approaches to Dementia. London: Jessica Kingsley
Publishers, 16-40.

Taipale, Vappu (2014) Vanhuuden voimavarat. Teoksessa: Lotta Uusitalo-Malmivaara (toim.) Posi-
tiivisen psykologian voima. Jyvaskyld: PS-kustannus, 160-178.

Tammeaid, Marika & Virtanen, Petri (2020) Yhdessd ohjautuminen julkisessa hallinnossa. Tyon
tuuli 2/2020, 87-91.

Tamminen, Outi & Pirhonen, Jari (2021) Puheita ja tekoja - osallisuuden haasteet vanhuudessa.
Sosiaalildaketieteellinen Aikakauslehti, 58(4), 384-395.

Topo, Pdivi & Jyrkdama, Jyrki (2020) Iakkaat kasvattamassa yhteisid ja yksityisid voimavaroja. Ge-
rontologia 34(4), 323-327.

THL — Raportti 08 | 2023



Mistd nakokulmasta ikdantyneitd ja mielen hyvinvoinnin edistamista katsotaan?

Vaarama, Marja & Jylhd, Marja (2020) Syrjinté pois ja palvelut kuntoon - kohti tietoon perustuvaa
ikdantymispolitiikkaa. Gerontologia 34(4), 317-322.

Vaarama, Marja (2022) Toiveena tavallinen, hyva elimé. Suomalaisten mielikuvat ja kokemukset
vanhuudesta. Vanhustyon keskusliitto. Helsinki. Viitattu 25.10.2023. https://www.vanhenemi-
nen.fi/wp-content/uploads/sites/3/2023/01/Raportti_Toiveena_tavallinen_hyva_elama_FI-
NAL_PDEpdf

Valtioneuvosto (2022) Kansallinen ikdohjelma 2030. Tavoitteena ikdkyvykéds Suomi: Periaatepdétos.
Valtioneuvoston julkaisuja 2022:70. http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-383-535-1

Vermeer, Astrid & Wenting, Ben (2016) Self-management. How it does work. Amsterdam: Reed
Business Information.

Virtanen, Petri (2018) Palvelujen yhteiskunta - Yhteisty6ldhtéinen arvonluominen ja palveluperus-
teinen toimintalogiikka. Helsinki: Tietosanoma.

Virtanen, Petri; Suoheimo, Maria; Lamminmaki, Sara; Ahonen, Piivi & Suokas, Markku (2011)
Matkaopas asiakaslédhtoisten sosiaali- ja terveyspalvelujen kehittdmiseen. Tekesin katsaus
281/2011. Tekes: Helsinki.

WHO & YK (2020) UN Decade of Healthy Ageing: Plan of Action 2021-2030. Viitattu 25.10.2023.
https://www.who.int/publications/m/item/decade-of-healthy-ageing-plan-of-action

WHO (2020) Decade of Healthy Ageing: baseline report. Geneva: World Health Organization.
Viitattu 25.10.2023. https://www.who.int/publications/i/item/9789240017900

WHO (2021) Global Report on Ageism. Geneva: World Health Organization. Viitattu 25.10.2023.
https://iris.who.int/bitstream/handle/10665/340208/9789240016866-eng.pdf?sequence=1

Yhdenvertaisuuslaki 1325/2014.

THL — Raportti 08 | 2023

45



46

Ikddntyneiden mielen hyvinvoinnin nykytila Suomessa

lkaantyneet vaestotutkimuksen silmin

Satu Viertio ja Elli Lukkarinen

Aineiston yleinen kuvaus

Téassd luvussa kuvataan taulukoin ja kuvioin vuoden 2020 FinSote -kyselyn 65 vuotta
tayttdneiden vastauksia terveydestd ja hyvinvoinnista. FinSote-kyselyt kuuluvat Ter-
veyden ja hyvinvoinnin laitoksen toteuttamiin vdestdkyselyihin, joita on tehty muu-
taman vuoden vélein vuodesta 2010 léhtien, ja joissa seurataan suomalaisen aikuis-
vieston terveyttd ja hyvinvointia. Vuodesta 2022 alkaen FinSote-tutkimusta vastaava
aikuisvdeston kyselytutkimus toteutetaan osana laajempaa Terve Suomi -tutkimusta.

Kun tarkastellaan tuloksia 90 vuotta tayttdneiden osalta, on syytd huomioida pie-
nen otoskoon vaikutus. Otoksen epdtarkkuutta pyrittiin vahentdmddn poimimal-
la aineistoon 75 vuotta tdyttineitd kaksinkertaisella poimintatodennékoisyydelld, ja
analyyseissd on kdytetty painokertoimia, jotta aineisto vastaisi perusjoukkoa. Naissd
ikdryhmissd vastaajien toimintakyky ja hyvinvointi ovat my6s todenndkéisesti kes-
kimaaraistd ikiryhman edustajaa parempi vastaajien valikoitumisen vuoksi. FinSote
2020 -aineistosta ei ole aiemmin julkaistu 80 vuotta téyttdneiden ja sitd vanhempi-
en vastauksia erikseen ikdryhmittdin. Vastaajien yleisen kuvauksen lisdksi kuvataan
65 vuotta tdyttineiden elintapoja, terveyttd, mielenterveyden haasteita ja mielen hy-
vinvointia.

Taulukossa 1 on ikddntyneiden sosiodemografiset tiedot. Siviilisadty muuttui huo-
mattavasti 65-69-vuotiaiden ikdryhmésta yli 90-vuotiaiden ikdryhmiaén seké naisilla
ettd miehilld. Vain naimattomien naisten osuus pysyi suhteellisen samana. Leskien ja
eronneiden osuus oli jo 65 vuotta tdyttaneiden ryhmissd naisilla suurempi kuin mie-
hilla. 80 vuotta tdyttaneiden ryhmissé parisuhteessa eldvien miesten maéra oli yli kak-
sinkertainen parisuhteessa eldvien naisten maéraén verrattuna. Naiset siis eldvat ilman
kumppania useammin kuin miehet. Tdimé nakyy myds siini, ettd naiset asuivat mie-
hid useammin yksin. Miehet asuivat naisia useammin vanhusten asumispalveluissa.

Virallisena omaishoitajana toimi alle 85-vuotiaista useammin nainen kuin mies.
Ikdryhmiéssd 85-89 vuotta tilanne oli painvastainen ja omaishoitajana toimi useam-
min mies kuin nainen. Kaikista vanhimmassa ikdryhmadssé tilanne jdlleen kadntyi.
Vanhimmassa ikdryhmassd 8,7 prosenttia naisista toimi virallisena omaishoitajana,
kun miesten vastaava luku oli 5,9 prosenttia.
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Taulukko 1. Sosiodemografiset muuttujat

Ika 65-69 | 70-74| 75-79 | 80-84| 85-89 90+ | Yhteensd | P-arvo
Vastanneiden lkm. 1289 1359 2113 | 1294 536 155 6 746
Siviilisaaty

Avio/avoliitossa 779 78,6 76,7 72,3 63,5 41,5 75,4 | <0,001
Eronnut/leski 10,7 13,4 17,9 20,8 32,0 54,4 16,6
Naimaton 1,4 8,0 5,4 6,9 4,5 4,1 8,0

Asuu yksin 21,3 21,5 24,5 28,2 35,1 53,4 24,5| <0,001
Asuu vanhusten 0,4 0,4 0,6 1,5 2,6 79 4,6 | <0,001
asumispalvelussa

Toimii omaishoitajana 4.3 5,2 6,6 7.8 8,3 5,9 6,0 0,20
Ika 65—-69 | 70-74| 75-79 | 80-84| 85-89 90+ | Yhteensd | P-arvo
Vastanneiden [km. 1516 1541 2617 1676 865 367 8582
Siviilisaaty

Avio/avoliitossa 67,3 60,7 49,2 32,5 18,3 6,8 49,7| <0,001
Eronnut/leski 25,0 33,6 43,2 61,2 73,6 84,9 43,3
Naimaton 7.7 5.7 76 6,3 8,1 8,3 7,0

Asuu yksin 33,4 38,2 50,0 63,8 75,4 79,2 48,2| <0,001
Asuu vanhusten 0,05 0,6 0,5 1,5 3,6 5,2 1,0| <0,001

asumispalvelussa

Toimii omaishoitajana 6,7 7,8 8,1 10,6 73 8,7 8,0 0,43

p-arvo ilmoittaa ikdryhmien valisen tilastollisen merkitsevyyden (<0,05)

Elintavat

Taulukosta 2 nahdéan, ettd tutkimukseen osallistuneista 65-69-vuotiaista miehista yli
17 prosenttia ja naisista yli 12 prosenttia tupakoi. Tupakointi oli kuitenkin harvinai-
sempaa vanhimmissa ikdryhmissd, joissa vain muutama prosentti tupakoi paivittdin.

AUDIT-C-kyselyssd 65 vuotta tdyttdneille alkoholin riskikdyton raja on véhintddn
4 pistettd (Bush ym. 1998). Osalle ikdihmisistd tdmd raja voi olla liian korkea. Ladki-
tys, pitkdaikaissairaudet ja heikentynyt tasapaino saattavat aiheuttaa alkoholin kanssa
yllattavid riskeja idkkaillda. AUDIT-C-kyselyn kolme kysymysta ovat: 1) Kuinka usein
juot olutta, viinid tai muita alkoholijuomia? 2) Kuinka monta annosta alkoholia yleen-
sd olet ottanut niina péiving, jolloin kaytit alkoholia? 3) Kuinka usein olet juonut ker-
ralla kuusi tai useampia annoksia?

65-69-vuotiaista miehistd yli puolet ja naisista runsas neljannes ylitti riskikdyton
rajan. Naisilla alkoholin riskikéytt6d oli kuitenkin vihemmén vanhemmissa ikaryh-
missd. Miehilld muutos ikdryhmien valilld tapahtui hitaammin ja vield 90-vuotiaista
miehistd melkein 10 prosentilla oli alkoholin riskikdyttoa.

Naisilla oman ilmoituksensa mukaan tarpeeksi nukkuvien mééra pieneni van-
hemmissa ikdryhmissé, paitsi aivan vanhimmilla. Miehilld se pysyi suhteellisen sa-
man tasoisena.
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Taulukko 2. Elintavat

Ika 65—-69| 70-74| 75-79| 80-84| 85-89 90+| Yhteensd| P-arvo
Vastanneiden lkm. 1289 1359 2113|1294 536 155 6 746
Tupakointi 17,3 10,9 8,0 4,2 2,8 1,9 10,6| <0,001
paivittain tai satunnaisesti

Alkoholin riskikdytto 54,3 41,2 31,5 19,3 15,7 9,8 37,9| <0,001
(Audit-C >=4 pistetta)

Nukutko tarpeeksi

Kylla 84,2 84,6 84,7 85,1 83,4 829 856 078
En 10,1 11,0 11,0 9,9 1,2 13,7 10,7

En osaa sanoa 5,7 4.4 4,3 5,0 5.4 3.4 4,9

Naiset

Ika 65—-69| 70-74| 75-79| 80-84| 85-89 9o+| Yhteensd| P-arvo
Vastanneiden [km. 1516 1541 2617 1676 865 367 8582
Tupakointi 12,6 8,1 5,3 3,0 1,6 0,7 70| <0,001
paivittain tai satunnaisesti

Alkoholin riskikdytto 22,9 15,2 9,1 4,5 2,8 2,8 12,7| <0,001
(Audit-C >=4 pistetta)

Nukutko tarpeeksi

Kylla 83,1 82,6 79,7 77,4 73,9 72,0 81,2| <0,001
En 12,1 11,0 12,7 14,4 16,4 21,2 13,0

En osaa sanoa 4,8 6,4 7,6 8,2 9,7 6,8 6,8

p-arvo ilmoittaa ikdryhmien valisen tilastollisen merkitsevyyden (<0,05)

Suurin osa vastaajista ilmoitti harrastavansa vahintdan verkkaista ja rauhallista lii-
kuntaa, 65-69-vuotiaista miehistd 83 prosenttia ja naisista 87 prosenttia. Verkkaisel-
la litkunnalla tarkoitetaan tassa yhteydessi liikuntaa, joka ei aiheuta hikoilua tai hen-
gityksen kiihtymistd. Liikunnan maird oli pienempi vanhemmissa ikdryhmissd, mutta
vield 90 vuotta tayttineistd miehistd 59 prosenttia ja naisista 50 prosenttia harrasti jon-
kinlaista liikuntaa.

Rasittavaa ja lihaskuntoa yllapitavad liikkuntaa harrasti 65-69-vuotiaista miehis-
td 20 prosenttia ja naisista 17 prosenttia. Vanhimmat vastaajat harrastivat vihemman
kuin nuoremmat, mutta huomioitavaa on, ettd 90-vuotiaista miehisté vield 3 prosent-
tia ja naisista 2 prosenttia ilmoitti harrastavansa rasittavaa liifkuntaa.

Koettu terveydentila ja toimintakykyrajoitukset

Kuvio 1 kuvaa ikddntyneiden omaa ilmoitusta terveydentilastaan. 65-74-vuotiaista
naisista sen ilmoitti hyvaksi tai melko hyvéksi vdhdn useampi kuin miehistd, mutta
vanhemmissa ikdryhmissi eroa ei ollut, tai se oli miesten hyvaksi. Myos huonoksi tai
melko huonoksi ilmoittaneiden maarét olivat vanhimmissa ikaryhmissd samat miehil-
14 ja naisilla. Kuviosta 2 ndhdédan, miten vastaajat raportoivat fyysisen terveydentilan
aiheuttamista rajoituksista arkipdivan toimiinsa. Vanhimman ikdryhmén naiset koki-
vat miehid enemman toimintakyvyn rajoituksia. Ero ikdryhmien vililld on tilastolli-
sesti merkitseva sekd naisilla ettd miehilla kummassakin muuttujassa.
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Miehet
65-69
70-74
75-79
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20 [ D 45 [ e 27
21 [ D 43 [ e s

= Hyva tai melko hyva = Keskitasoinen = Huono tai melko huono

Kuvio 1. Millainen terveydentilasi on nykyisin? (%).

Miehet
65-69
70-74
75-79
80-84
85-89
90+

58 [N N s
50 [N e o e 1o p
<IN e o
38 [ N 47 e 15 e
26 [ N 54 e e 20 e
20 [ D 51 e e 20 e

Naiset
65-69
70-74
75-79
80-84
85-89

90+

so [N N o —" s
55 N P <o —s
4s NN N e o n
35 [ . s e 13
23 [ N 54 e 23 e
16 [N N 41 I . g -

= Ei rajoita = Ei rajoita vakavasti = Rajoittaa vakavasti

Kuvio 2. Rajoittaako terveydentila toimissa, joita ihmiset tavallisesti tekevat? (%).
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Sosiaalinen ja fyysinen aktiivisuus

Sosiaalista ja fyysistd aktiivisuutta kysyttiin osallisuuden nidkokulmasta. Noin puolet
alle 90-vuotiaista vastaajista sekd miehissd ettd naisissa ilmoitti, ettei osallistu yhtei-
sOn tai jarjeston jarjestdmadn toimintaan. Sddnnollisesti harrastustoimintaan osallis-
tuvia oli 65-79-vuotiaissa vajaa kolmannes ja suunnilleen yhtd moni osallistui silloin
talloin. Aktiivisesti tai vahintdan silloin talloin osallistuvien méaaré oli 90 vuotta taytta-
neiden ryhmadssd huomattavasti pienempi kuin nuoremmilla. (Kuvio 3.)

Miehet
65-69 2¢ [ N 2« N T sc
70-74 26 I N 27 N 47
75-79 26 I N 2 N T 46
80-84 23 [ D 3o N e 47
85-89 21 [ N o7 N e s2 .
90+ 15 [ 15 [ P o -
Naiset
65-69 33 [ N 2 N 44
70-74 33 [ N 24 [ T 43
75-79 30 [ N 2 [ e —
80-84 26 I D 32 N e 4
85-89 18 [ N 2o N P 54
90+ 11 [ 2c N P e -

= Aktiivisesti = Silloin talldin = En osallistu

Kuvio 3. Osallistuminen jonkin kerhon, jarjeston, yhdistyksen, harrastusryhman tai hengelli-
sen tai henkisen yhteison toimintaan (%).

Avun tarve ja saaminen

Yli 70 prosenttia 65-79-vuotiaista ei kokenut tarvitsevansa apua ja 4-9 prosenttia ko-
ki, ettei saa apua tarpeeksi. Niiden osuus, jotka kokivat saavansa liian vihén apua, oli
suurempi vanhemmissa ikdryhmissd. Yli 85-vuotiaista miehistd 14 prosenttia ja nai-
sista 22 prosenttia koki néin. Toisaalta vanhemmissa ikdryhmissd my6s niiden maa-
rd, jotka ilmoittivat saavansa tarpeeksi apua, oli korkeampi kuin nuoremmissa. (Ku-
vio 4 ja 5.)
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%
100
80
60
40
20

65-69 70-74 75-79 80-84 85-89 90+

Miehet
= En tarvitse enka saa apua = En saa apua tai en saa sita tarpeeksi
m Saan tarpeeksi apua m Selviytyisin vahemmalla avulla

Kuvio 4. Tarvitsetko ja saatko heikentyneen toimintakykysi vuoksi apua arkipdivan askareis-
sa? (Miehet %).

%
100

80

1L L d

" 65-69 70-74 7579 | 80-84 | 8589 | 90+

Naiset
= En tarvitse enka saa apua = En saa apua tai en saa sita tarpeeksi
m Saan tarpeeksi apua m Selviytyisin vahemmalla avulla

Kuvio 5. Tarvitsetko ja saatko heikentyneen toimintakykysi vuoksi apua arkipdivan askareis-
sa? (Naiset %).

Miehet ilmoittivat auttavansa naisia merkitsevésti enemmaén samassa taloudessa
asuvaa puolisoa. 75 vuotta tayttdneiden ikdryhmdstd ldhtien ero on tilastollisesti mer-
kitsevd ja ero miesten ja naisten valilld kasvaa 80 vuotta tdyttineiden ikdryhmista lah-
tien. (Kuvio 6.)

THL — Raportti 08 | 2023

51



52

Ikddntyneiden mielen hyvinvoinnin nykytila Suomessa

= Miehet = Naiset
%

35

65-69 70-74 75-79 80-84 85-89 90+

Kuvio 6. Auttaa samassa taloudessa asuvaa toimintakyvyltdan heikentynytta tai sairasta
puolisoa (%).

Turvallisuus ja taloudellinen tilanne

Turvallisuuden tunne oli hyvilla tasolla 65-69-vuotiailla, jolloin miehistd 71 prosent-
tia ja naisista 67 prosenttia tunsi olonsa hyvin tai erittdin turvalliseksi, eikd tdma osuus
laskenut vanhemmissakaan ikdryhmissd kovin alas. Turvattomaksi tuntevien maaré
ei ollut korkea miehilld vanhemmissakaan ikdryhmissd, mutta naisten kahdessa ylim-
mdsséd ikdryhmdssé se oli korkeampi, ollen kuitenkin reilusti alle 10 prosenttia. Ero
ikdryhmien vililld oli erittdin merkitsevé sekd miehilld ettd naisilla. (Kuvio 7.)

Miehet
65-69 71 I T 27 e 2
70-74 6s NI P o e 2
75-79 6c NI N s -2
80-84 63 I N o4 e s
85-89 54 [ N 4 e s
90 + s0 [ P a7 e 4
Naiset
65-69 o7 I e . 2
70-74 o4 I D s
75-79 55 [ D 2 e s
80-84 52 [ P 45 e s
85-89 44 I N s e s
90 + 42 I 5t e e 7

= Hyvin tai erittain = Kohtuullisen = En lainkaan tai vahan

Kuvio 7. Kuinka turvalliseksi tunnet olosi paivittaisessa elamassasi? (%).
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Epdvarmuus siité, riittdvéitko rahat ruokaan, ladkkeisiin tai ldakarikdynteihin oli
suurinta 65-69-vuotiaiden ryhmassa. Heistd yli 7 prosenttia pelkisi, ettei padse laaka-
riin, ja noin 5 prosenttia pelkdsi, ettd rahat eivit riitd ruokaan. Alle 75-vuotiaat miehet
olivat merkitsevésti enemmin huolissaan rahan riittdmisestd lddkkeisiin ja ruokaan, ja
alle 70-vuotiaat rahan riittamisesté ladkarikdynteihin kuin vanhemmat ikdryhmat. 90
vuotta tayttdneiden ikdryhmassd luottamusvilit ovat levedt pienemmén vastaajamaa-
ran vuoksi. (Kuvio 8.)

% madkkeet mLaakarikdynnit mRuoka
10

9

8

7

6

5

4

3

2

| ] o al

0

65-69 70-74 75-79 80-84 85-89
Miehet

Kuvio 8. Oletko joskus 12 viime kuukauden aikana pelannyt, etta sinulta loppuu ruoka, en-
nen kuin saat rahaa ostaaksesi lisaa, joutunut tinkimaan ladkkeiden ostosta rahan puutteen
vuoksi tai jattanyt rahan puutteen vuoksi kdymatta ladkarissa? (Miehet %).

Naisilla huoli rahan riittamisestd oli suurin 65-69-vuotiailla, joista yli 9 prosent-
tia pelkési, ettei padse ladkariin ja 7,5 prosenttia pelkdsi, ettei saa ladkkeitd. Verrat-
tuna 65-69-vuotiaisiin naisilla huolet vdhenivat merkitsevésti vasta 80 vuotta taytta-
neilld ladkkeiden ja ruoan suhteen, ja 75 vuotta tdyttdneilld ladkarikdyntien suhteen.
(Kuvio 9.)
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mLaakkeet mlLaakarikaynnit ®Ruoka
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65-69 70-74 75-79 80-84 85-89
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Kuvio 9. Oletko joskus 12 viime kuukauden aikana pelannyt, etta sinulta loppuu ruoka, en-
nen kuin saat rahaa ostaaksesi lisaa, joutunut tinkimaan ladkkeiden ostosta rahan puutteen
vuoksi tai jattanyt rahan puutteen vuoksi kdymatta laakarissa? (Naiset %).

Mielen hyvinvointi

Positiivinen mielenterveys

Mielen hyvinvointia eli positiivista mielenterveyttd tarkasteltiin FinSote 2020 -tutki-
muksessa Warwick-Edinburgh Mental Well-being Scale -mittarin seitseman kysymyk-
sen versiolla (SWEMWBS) (Tennant ym. 2007). Mittari rakentuu mielen hyvinvoin-
nin keskeisten ulottuvuuksien ympdrille: myonteiset tunteet, tyydyttavit ihmissuhteet
ja hyvd psykologinen toimintakyky, painottaen viimeistd. Positiivisen mielentervey-
den mittarin viittamiin vastataan viisiportaisella asteikolla: ‘en koskaan, "harvoin }, ’sil-
loin tdlloin; usein ’ja ’koko ajan.

Positiivisen mielenterveyden mittarin tuloksia tarkastellaan téssd yhteydessd pis-
temadrdn keskiarvona ja kolmiluokkaisena muuttujana. Lisdksi tehddan havainnol-
listavaa tarkastelua viittdmittdin. Mittarista voi saada pistemddran 7-35 siten, ettd
suurempi pistemédrd merkitsee korkeampaa positiivista mielenterveyttd. Kolmiluok-
kainen muuttuja rakennettiin erottelemaan matalan (0-20 pistettd) ja korkean (yli 29
pistettd) positiivisen mielenterveyden ryhmit. Positiivisen mielenterveyden mittari on
validoitu eli sen toimivuus on tutkittu suomalaisessa viestdssé (Sarasjarvi ym. 2023).

Positiivisen mielenterveyden mittarin korkeimmat pistemddrdt havaittiin
65-74-vuotiailla (miehet 24,9, naiset 25,5), jonka jilkeen pistemédrin keskiarvot laski-
vat melko tasaisesti ikiryhmien valilla vanhimpiin ikiryhmiin siirryttdessd. Alhaisim-
mat keskiarvot havaittiin 90 vuotta tayttaneilld, jolloin pistemédaran keskiarvo miehil-
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14 oli 22,5 ja naisilla 21,8. 65-74-vuotiailla naisilla oli merkitsevasti miehid korkeampi
positiivisen mielenterveyden pisteméard, muissa ikdryhmissé ei ollut eroa. (Kuvio 10.)

m Miehet mNaiset

65-69
70-74
75-79
80-84
85-89

90+

|

2

o

21 22 23 24 25 26

Kuvio 10. Positiivista mielenterveytta kuvaavan SWEMWBS-mittarin keskiarvot ikaryhmittain
ja sukupuolittain.

Erityisesti nuorimmissa ikdryhmissd enemmisté kuului kohtuullisen positiivisen
mielenterveyden ryhmién ja noin viidennes kuului korkean positiivisen mielenter-
veyden ryhmadén. Sekd miehilld ettd naisilla kohtuullisen ja korkean positiivisen mie-
lenterveyden yleisyys viaheni vanhimpiin ikdryhmiin siirryttdessd. Vanhimmissa ika-
ryhmissd melkein puolet tutkittavista kuului matalan positiivisen mielenterveyden
ryhméan. (Kuvio 11.)
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Miehet
65-69 10 I N o2 1o .
70-74 18 I N o2 I e 20 -
75-79 17 [ N 63 — 20 .
80-84 12 [ N o1 I e 27 -
85-89 [l 10 H N 7 I e 33—
90+ M s NI o I 44
Naiset
65-69 20 [ I oo I I 14
70-74 21 [ o2 a7 -
75-79 15 [ I o+ I e 22 -
80-84 12 [ N o0 I e 28 —
85-89 |l o H N 53 I - s —
90+ | o | Y 47 I 47—

= Korkea = Kohtuullinen = Matala

Kuvio 1. Positiivinen mielenterveys kolmiluokkaisena (%).

65-69-vuotiailla miehilld korkeaa ja matalaa positiivista mielenterveyttd esiintyi
yhtd paljon (kuvio 12). Naisilla samassa ikdryhmasséd sen sijaan korkea positiivinen
mielenterveys oli tilastollisesti merkitsevasti yleisempdd kuin matala (kuvio 13). Seki
miehilld ettéd naisilla matala positiivinen mielenterveys yleistyi suhteessa korkeaan po-
sitiiviseen mielenterveyteen, joskin naisilla hiukan aikaisemmin kuin miehilla.

65-69
70-74
75-79
80-84
85-89

90+

Miehet = Korkea = Matala

Kuvio 12. Korkean ja matalan positiivisen mielenterveyden osuudet. (Miehet %).
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65-69
70-74
75-79
80-84
85-89

90+

Naiset
I = Korkea = Matala

Kuvio 13. Korkean ja matalan positiivisen mielenterveyden osuudet. (Naiset %).

Viittamittdin tehdyn havainnollistavan tarkastelun mukaan sekd miesten ettd naisten
joukossa 'usein’ tai 'koko ajan’ vastanneiden osuudet olivat suurimpia selkedd ajatte-
lua ja pdatoksenteon kyvykkyyttd koskevissa vdittdmissd. Ndissa vaittdmissa ‘usein’ tai
’koko ajan’ vastanneiden osuudet pysyttelivat noin 70-90 prosentin vililld niin, et-
td vanhimmissa ikdryhmissd osuudet olivat alhaisimpia. Laheisyytté toisiin tuntevien
osuuksissa ei miehilld havaittu eroa ikdryhmien valilld (p=0.127). Naisilla eroa ikdryh-
mien valilld havaittiin jonkin verran enemman kuin miehilld, mutta kuitenkin vdhem-
man kuin muissa vaittimissa. (Kuvio 14.)

Suurin ero ikdryhmien vililld havaittiin itsensd usein tai koko ajan hyodyllisek-
si tuntevien osuudessa. Nuorimmassa naisten ikdryhmaissa itsensa hyodylliseksi usein
tai koko ajan tunsi noin 70 prosenttia ja vanhimpien ikdryhméssi sama osuus oli endé
noin 25 prosenttia. Miehistd puolestaan nuorimmista 65 prosenttia koki itsenséd usein
tai koko ajan hyodylliseksi, kun vanhimmista miehistd samoin koki noin 30 prosent-
tia. (Kuvio 14.)
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%
100
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65-69 70-74 75-79 80-84 85-89 90+ 65-69 70-74 75-79 80-84 85-89 90+

Miehet Naiset

—x— Olen ollut toiveikas tulevaisuuden suhteen Olen tuntenut itseni hyodylliseksi

— — Olen tuntenut itseni rentoutuneeksi —o— Olen ratkonut ongelmiani hyvin
Olen ajatellut selkeasti —o— Olen tuntenut laheisyytta toisiin ihmisiin
----- Olen kyennyt tekemaan paatoksia asioista

Kuvio 14. Positiivisen mielenterveyden mittarin vaittamiin vaihtoehdoin usein tai koko ajan
vastanneet (%).

Positiiviseen mielenterveyteen yhteydessa olevat tekijat

Tarkempaan tarkasteluun valittiin muuttujia, joiden néihtiin voivan olla yhteydessd
positiiviseen mielenterveyteen.

Logistisen regressioanalyysin mukaan korkeaan positiiviseen mielenterveyteen oli yh-
teydessé:

o ei-yksindiseksi itsensd tunteminen (kerroinsuhde: 15,7; 95 % luottamusvali: 7,2—
34,3),

o hyvi fyysinen terveys (9,7; 5,7-16,9),

o tyytyviisyys toimintakykyyn (3,1; 1,8-5,5),
o turvallisuuden tunne (3,0; 1,3-7,0),

e 70-74 vuoden ika (2,7; 1,1-6,3),

o kasvisten syominen (2,4; 1,5-3,7),

o hedelmien syominen (2,1; 1,0-4,1),

o aktiivinen osallistuminen (2,1; 1,6-2,9),

o tyytyviisyys ihmissuhteisiin (1,8; 1,1-3,1) ja
o naissukupuoli (1,3; 1,0-1,8).
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Sen sijaan siviilisdadylld, yksinasumisella ja lihansyonnilld ei ollut tilastollisesti
merkitsevdd yhteyttd korkeaan positiiviseen mielenterveyteen. Suluissa on ensin ker-
roinsuhde ja sitten 95 % luottamusvili. Lukua yksi (1) isompi kerroinsuhde tarkoittaa,
ettd tapahtuman, eli tdssd tapauksessa muuttujan, vaikutus korkean positiivisen mie-
lenterveyden todennikoisyyteen kasvaa. Luottamusvili kertoo, milld arvoilla tulos on
sama 95 % todennakoisyydelld koko véestossa.

Onnellisuus

Osana FinSote-kyselyd on MHI-5-mittari (Mental Health Inventory), joka kartoittaa
ahdistuneisuutta, masentuneisuutta ja positiivista mielialaa (McHorney ym. 1995).
Mittarin viidestd kysymyksesta yksi koskee onnellisuutta: "Kuinka suuren osan ajas-
ta olette neljan viime viikon aikana ollut onnellinen?” Miehistd 11-16 ja naisista 7-14
prosenttia koki itsensd koko ajan onnelliseksi, eikd miehilld heiddn osuutensa laske-
nut vanhemmissakaan ikdryhmissa. Kuitenkin vain jonkin tai vdhin aikaa onnellisek-
si tuntevien osuudet olivat sekd miehilld ettd naisilla suuremmat vanhemmissa ikédryh-
missd, samoin ei lainkaan onnelliseksi tuntevien osuudet. Ikiryhmien vilinen ero oli
tilastollisesti erittdin merkitseva. (Kuvio 15.)

Miehet

65-69 14 [ N o4 I e e
70-74 16 I N o1 1o .
75-79 15 [ N o [ e 20 .
80-84 14 I I 57 I e 24 .
85-89 [l 11 [ I 5o I P 26 .
90 + 14 [ N 45 I e e s

a b~ b~ W

~

Naiset

65-69 13 [ N s I . 17 e 2

70-74 14 [ D o I e s e s

75-79 |l 10 H I o3 I e 2 e s

80-84 | 10 H NN oo N 25 e s

85-89 |l 10 [} I 54 I . o . s

90+ [ 7 I 51 I s e s

= Koko ajan = Huomattavan tai suurimman osan aikaa

= Jonkin tai vahan aikaa = En lainkaan

Kuvio 15. Kuinka suuren osan ajasta ollut 4 viime viikon aikana onnellinen? (%).

Tyytyviisyyden voidaan ndhdé olevan yksi mielen hyvinvoinnin ulottuvuus ja sen
voidaan ndhdid kuvastavan henkilén tilannetta suhteessa hinen toiveisiinsa. Asuinalu-
een olosuhteisiin (miehet p=0.112, naiset p=0.442) ja miesten osalta myos ihmissuh-
teisiin (p=0.075) melko ja erittdin tyytyviisten osuudet eivit merkitsevésti eronneet
ikdryhmien vililld. Asuinalueeseen ja sosiaalisiin suhteisiin melko ja erittdin tyyty-
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viisten osuus oli noin 80-90 prosenttia. Sen sijaan tyytyvéisyydessd itseen, terveyteen
ja kykyyn selviytyd péivittaisistd toimista nédkyi tilastollisesti merkitsevé ero tyyty-
vidisten osuuksissa. Vanhimmissa ikdryhmissa tyytyvéisten osuudet olivat pienimmit.
(Kuvio 16.)
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Miehet Naiset

—o— ltseen Ihmissuhteisiin
—x— Terveyteen — — Kykyyn selviytya paivittaisista toimista
----- Asuinalueeseen
Kuvio 16. Melko tai erittain tyytyvaisten osuus itseen, terveyteen, asuinalueeseen, ihmissuh-
teisiin ja kykyyn selviytya paivittaisista toiminnoista (%).

Osana FinSote 2020 -kyselya kysytddn "Onko sinulla riittavésti tarmoa arkipdivan
eldimédsi varten?”. Tarmo voi viitata muun muassa asennoitumiseen ja sinnikkyyteen.
65-74-vuotiaiden ikdryhmissé yli 70 prosenttia ilmoitti omaavansa tarmoa tdysin tai
ldhes riittdvasti arkipdivin elamain, ja noin 20 prosenttia ilmoitti tarmoa olevan koh-
tuullisesti. Sekd miesten ettd naisten vanhimmassa ikdryhméssd noin 30 prosenttia ko-
ki omaavansa tdysin tai ldhes riittavésti tarmoa.

Mielenterveyden haasteet

Yksinaisyys

Melko usein tai jatkuvasti yksindiseksi tuntevien osuus oli vanhemmissa ikdryhmissé
suurempi kuin nuoremmissa, ollen noin 20 prosenttia 85 vuotta tayttdneilld ja noin 26
prosenttia 90 vuotta tayttineilld naisilla. Miehilld selvésti suurin osuus melko usein tai
jatkuvasti yksindisid oli 90 vuotta tdyttaneiden ikdryhmissi, noin 20 prosenttia. Ero
ikaryhmien valilld oli tilastollisesti merkitsevé sekd miehilld ettd naisilla. Selvésti suu-
rin osa nuoremmista vastaajista ilmoitti kuitenkin, ettd he eivit olleet koskaan tai vain
hyvin harvoin yksindisid. Vanhemmissa ikdryhmissd heiddn osuutensa oli pienempi.
(Kuvio 17.)
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Miehet
65-69
70-74
75-79
80-84
85-89

90+

oo [N N 2o | e )
72 [ . ot . v
oo [N N 2o -
o3 [N . o7 . e
5o [N N s - s
45 [N N 30 [ 22 -

Naiset
65-69
70-74
75-79
80-84
85-89

90+

o7 [N N 2c | s |
o7 [N N o
sc NN N ;e e
48 [N N a7 e 1 e
3o [ D 41 e e 20 e
35 [ N o I e 26 e

= En koskaan tai hyvin harvoin = Joskus = Melko usein tai jatkuvasti

Kuvio 17. Tunnetko itsesi yksindiseksi? (%).

Psyykkinen kuormittuneisuus

Psyykkistd kuormittuneisuutta kartoitettiin MHI-5-kyselylld (Mental Health Invento-
ry) (McHorney ym. 1995). Mittarista muodostuva tulos sijoittuu jatkumolle, jonka toi-
nen adripdad edustaa psyykkistd kuormittuneisuutta ja toinen positiivista mielialaa. Tu-
lokset on raportoitu jatkuvana muuttujana katkaisukohtana pisteméaré 52, jolloin 52

tai vdhemmin pistettd saavilla on jo kliinisesti merkittavaa oireilua.

Varsinkin naisten joukossa psyykkisesti kuormittuneiden osuus kasvoi tasaises-
ti ikdryhmien vélilld, ollen korkeimmillaan noin 18 prosenttia 90 vuotta tiyttineiden
ryhmadsséd. Miehilld osuudet olivat pienempid useimmissa ikdryhmissd, ollen korkeim-
millaan noin 13 prosenttia. Tilastollisesti merkitsevad eroa sukupuolten vililld ei ol-

lut. (Kuvio 18.)
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Kuvio 18. Psyykkisesti kuormittuneet (MHI-5 <=52 eli kliinisesti psyykkisesti kuormittuneet)
(%).

ltsemurha-ajatukset

Miehilléd itsemurha-ajatukset olivat useimmissa ikaryhmissd jonkin verran, mutta ei-
vit tilastollisesti merkitsevisti, yleisempié kuin naisilla. Itsemurha-ajatusten méara oli
pienempi vanhemmissa ikdryhmissd. Tulosten luotettavuutta vihentdd pieni vastaaja-
madrd 85 vuotta tdyttaneiden ryhmissd, mikd nakyy myos luottamusvilien suuruute-
na. 85-89-vuotiaista miehistd 13 ja 90 vuotta tayttaneistd miehistd 6 kertoi itsemurha-
ajatuksista. Vastaavat luvut olivat naisilla 15 ja 10. (Kuvio 19.)

= Miehet = Naiset

65-69 70-74 75-79 80-84 85-89 90 +

Kuvio 19. Niiden osuus, joilla on ollut itsemurha-ajatuksia 12 viime kuukauden aikana (%).
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Pohdinta

FinSote 2020 -kysely toteutettiin koronapandemian aikaan. Tuloksia analysoitaes-
sa tulee siksi ottaa huomioon poikkeusolot, jolloin varsinkin idkkdampi véesto joutui
suurten rajoitusten kohteeksi. Heitd kehotettiin valttiméaan ihmisjoukkoja seka ystavi-
en ja sukulaisten tapaamista. Tamai saattoi vaikuttaa siihen, miten vastaajat raportoivat
muun muassa sosiaalisista suhteistaan. My6s toimintakykya ylldpitavit toiminnot oli-
vat keskeytettyna (Kestild ym. 2021). Kaiken kaikkiaan poikkeusoloilla on voinut ol-
la vaikutuksia tassd luvussa esiteltyihin tuloksiin. Kuitenkin, kun aikaisemmin verrat-
tiin positiivisen mielenterveyden mittarin 14-osaisella versiolla keréttyjd vuoden 2017
ja vuoden 2020 tuloksia, niin positiivisen mielenterveyden havaittiin pysyneen jok-
seenkin ennallaan. Psyykkisesti merkittavasti kuormittuneiden mairé sen sijaan kas-
voi kaikissa ikdryhmissé tdlla aikavililld tarkasteltuna (Suvisaari ym. 2021a). Vdesto-
tutkimuksiin vastaavien toimintakyky ja hyvinvointi ovat todennékéisesti parempia
kuin vastaamatta jattdvien. Tama on niin ikdén hyvé ottaa huomioon tuloksia tarkas-
teltaessa.

Ian ja hyvinvoinnin eri nakokulmien yhteydet ovat kiinnostaneet pitkaan. Valloil-
la on kisityksid niin onnellisuuden U:n muotoisesta kdyristd kuin hyvinvoinnin para-
doksista, joissa ndhdédan yksilollisen hyvinvoinnin lisddntyvdn tai pysyvan ennallaan
vanhuudessa (ks. esim. Blanchflower 2021). Tutkimustulokset eivit kuitenkaan ole yk-
siselitteisid (Schilling 2006; Galambos ym. 2020). Ikdantyneiden positiivisen mielen-
terveyden tarkastelu tuo laajemman nakékulman ikddntyneiden hyvinvoinnin tutki-
mukseen.

Téssd tutkimuksessa mielen hyvinvointia havaittiin olevan eniten 65-74-vuotiail-
la. T4td vanhempien joukossa matalan positiivisen mielenterveyden ryhméan kuulu-
minen oli yleisempdi verrattaessa nuorempiin. Positiivisen mielenterveyden mittarin
keskiarvoa tarkasteltaessa havaittiin, ettd miehilld positiivinen mielenterveys oli kor-
keammalla tasolla kuin véestolld yleisesti 80-84-vuotiaisiin asti ja naisilla 75-79-vuo-
tiaisiin asti (FinSote 2020). 80 vuotta tayttineiden haastattelututkimuksen perusteella
mielen hyvinvoinnin térkeiksi tekijoiksi on aiemmin kuvattu muun muassa hyvi ter-
veys, merkitykselliset ihmissuhteet sekd aktiviteetit, jotka tarjoavat mahdollisuuksia
niin henkilokohtaiseen arkisen eliman virkistamiseen kuin tuotteliaisuuteenkin (La-
ra ym. 2020). Muutokset edelld mainituissa voivat lisdantya ikdantymisen my6td mah-
dollisesti selittden my0s tédssd tutkimuksessa havaittua vihdisempéd mielen hyvinvoin-
tia vanhimmissa ikdryhmissa.

Ténd pdivand yhd useammalle ikdvuodet 65-80 ovat aikaa, jolloin eletdédn terveend
ja toimintakykyisend sekd ollaan aktiivisia monilla elimén osa-alueilla (Rantanen &
Koivunen 2022). Témén ikdryhmin korkeaa mielen hyvinvointia voi selittdd mahdol-
lisesti lisddntynyt vapaa-aika taakse jadneen tybeldmén myotd, mahdollisuus toteut-
taa itseddn, uudet mieluisat sosiaaliset roolit ja elimankokemusten tuoma ymmarrys.

Ikdantymisti ja ikddntyneitd tutkittaessa on huomioitavaa kuitenkin mahdolliset
aika- ja kohorttivaikutukset. Tamén péivdn 65- ja 90-vuotiaat ovat kasvaneet ja elaneet
erilaisissa olosuhteissa, ja tima voi osaltaan selittdd tassa tutkimuksessa havaittuja ero-
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ja ikdryhmien vililld niin terveydessd, toimintakyvyssd kuin mielen hyvinvoinnissa-
kin. Viimeaikaisissa tutkimuksissa on havaittu, ettd my6hemmin syntyneiden idkkai-
den fyysinen toimintakyky oli 75 ja 80 vuoden idssd parempi kuin aikaisemmin
syntyneiden idkkédiden (Koivunen ym. 2021). Mydhemmin syntyneen kohortin edus-
tajat olivat myos tyytyvéisempid elettyyn eldméinsd, ja heilld oli vihemmén masen-
nusoireilua kuin aikaisemmin syntyneen kohortin edustajilla (Kekaldinen ym. 2023).
Tutkimuksissa vertailtujen kohorttien syntyman vilissi oli noin 30 vuotta (Koivunen
ym. 2021; Kekéldinen ym. 2023). Mielenkiintoista olisikin esimerkiksi tutkia, millai-
nen mielen hyvinvoinnin taso tdmén tutkimuksen 65-74-vuotiailla on esimerkiksi 15
vuoden padstd heidan ollessa 80-vuotiaita ja vanhempia.

, Tdlld hetkelld on ollut ihanaa se, ettei ole tarvinnut
miettid aikatauluja ja toiden paddllekkdisyyksid sekd
miten kaikki hommat toteutan ja missd jdrjestyksessd.
Oisin on tullut aika hyvin nukuttua, kun tyéasiat eivdt
pyori mielessd.” N65-69

Aiemmin on havaittu 75-, 80- ja 85-vuotiaiden suomalaisten hyvén fyysisen toi-
mintakyvyn yhteys korkeampaan eldméntyytyviisyyteen (Pynnonen ym. 2021). El4-
mantyytyvéisyyden nidhdédin olevan yksi mielen hyvinvoinnin ulottuvuuksista. Toi-
mintakyvylld voidaan nahd4 olevan merkitystd mielen hyvinvoinnin kannalta, ja my6s
taman tutkimuksen mukaan hyvi itsearvioitu terveys sekd tyytyvaisyys toimintaky-
kyyn olivat korkeaa positiivista mielenterveytta selittdvid tekijoitd. Toisaalta toiminta-
kyky ei noussut haastattelututkimuksessa kaikista keskeisimméksi tekijiksi suomalais-
ten 80 vuotta tdyttdneiden mielen hyvinvoinnissa (Nordmyr ym. 2020). Kyseisessd
tutkimuksessa havaittiin muiden tekijoiden ohella myds myonteisten asenteiden ja po-
sitiivisen katsomuksen olevan merkityksellisid mielen hyvinvoinnin kannalta - monet
80 vuotta tayttineet ndkevit itsensd aktiivisina toimijoina ja tukevat omalla toiminnal-
laan mielen hyvinvointiaan (Nordmyr ym. 2020).

,, On monia tekijoitd, jotka ovat pienid, mutta kuitenkin
tdrkeitd. Minusta tuntuu tdrkedltd mainita, ettd olisi
avoin sellaisille uusille ajatuksille ja asioille. Ettd,
mielen hyvinvointi on myds omatekoista, jotain mitd
itse luodaan koko ajan. Se ei tule tuolta vaan, taivaasta
putoa. Vaan me teemme sitd itsellemme.” N80-84

Téssd tutkimuksessa tyytyvdisten osuudet ihmissuhteisiin sekd asuinalueen olo-
suhteisiin eivdt juurikaan eronneet ikdryhmien vililld. Miehilld tilastollisesti merkitse-
vai eroa ei havaittu, naisilla merkitseva ero havaittiin tyytyvdisyydessd ihmissuhteisiin.
Tyytyviisyys ihmissuhteisiin oli kaikissa tdmén tutkimuksen ikdryhmissé yleisempad
kuin védestossa keskimdérin, ja myos tyytyvéisyys asuinalueeseen oli yleisvdestod ylei-
sempéd kaikista vanhinta ikdryhméa lukuun ottamatta (FinSote 2020). Kuitenkin mie-
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len hyvinvoinnin tavoin havaittiin ikdryhmien valilld merkitsevé ero tyytyvaisyydes-
sd itseen, terveyteen ja toimintakykyyn. Vanhimpien ikdryhmisséd tyytyvéisten osuus
oli pienempi kuin nuorempien ikdryhmissa. Namé erot voivat kuvastaa osaltaan ikdan
liittyvid muutoksia terveydessd ja toimintakyvyssa.

Sosiaalisen hyvinvoinnin ndhdadn olevan yksi mielen hyvinvoinnin ulottuvuus
(Keyes 2005). Sen voidaan ndhdé tarkoittavan muun muassa sosiaaliseen ymparis-
toon liittyvid tekijoitd, kuten sosiaalista liittymistd yhteisdon ja yhteiskuntaan, ja tun-
netta sosiaalisen ympériston hallinnasta (Keyes 1998). Mielen hyvinvoinnin eli posi-
tiivisen mielenterveyden mittarissa (WEMWBS) kysytdan ihmissuhteisiin liittyvistd
myonteisistd tunteista: laheisyyden tuntemisesta toisiin ihmisiin, kokemuksesta siit,
ettd on kiinnostunut muista ihmisist4, ja ettd tunteeko tulevansa rakastetuksi (Tennant
ym. 2007). Mittarin lyhyessé versiossa (SWEMWBS) kysytddn yhté néistd, ldheisyyden
tuntemisesta toisiin ihmisiin.

Sosiaalisten verkostojen, osallistumisen ja yhteenkuuluvuuden tunteen on havait-
tu olevan ikdantyneiden henkildiden mielen hyvinvoinnin kannalta térkeitd (Forsman
ym. 2013; Lara ym. 2020). Sosiaaliset suhteet voivat tarjota muun muassa edelld mai-
nittuja verkostoja seké osallistumisen ja yhteenkuuluvuuden tunnetta. Thmissuhtei-
siinsa tyytyviisten osuus oli tdssd tutkimuksessa sekd miesten ettd naisten joukossa
varsin korkea kaikissa ikdryhmissa (n. 80-90 %). Ikddntyneet olivat ihmissuhteisiin-
sa tyytyvdisempid kuin vdesto keskimdirin (FinSote 2020). My0s positiivisen mielen-
terveyden mittarin véittdmid tarkasteltaessa havaittiin, ettd ldheisyyden tunteminen
toisiin ihmisiin ei eronnut ikdryhmien vililld yhté paljon kuin muut vaittimat. Lisak-
si ei-yksindiseksi itsensd tuntemisen havaittiin olevan yhteydessd korkeaan positiivi-
seen mielenterveyteen.

Yksindisyys voi tarkoittaa sekd sosiaalisen verkoston puutetta ettd emotionaalis-
ta yksindisyyttd, sitd ettd ei ole hyvad ystdvad, jonka kanssa jakaa asioita. Kyselysséd
esitetylld kysymykselld ”Tunnetteko itsenne yksindiseksi” tarkoitetaan emotionaalis-
ta yksindisyyttd. Kysymyksen voi ymmartdd myds siten, ettei ole ihmisid, joihin turva-
ta hadan hetkelld. Joskus yksindisyyden taustalla voi olla, erityisesti vanhimmissa ika-
ryhmissd, ettd oman ikaisia laheisid ei endd ole. Kyselyn vanhimmat vastaajat kokivat
eniten yksindisyyttd. Melko usein tai jatkuvasti yksindisyyttd kokevien osuus oli kor-
keimmillaan noin neljannes vastaajista. Ikddntymiseen liittyvit fyysiset vaivat, kuten
kuulon heikkeneminen, voivat johtaa sosiaalisten verkostojen pienenemiseen ja eris-
taytymiseen (Ogawa ym. 2019). Pitkddn jatkunut yksindisyys voi johtaa ahdistunei-
suuteen, masentuneisuuteen ja itsetuhoisuuteen (Korja 2022).

Sosiaalinen aktiivisuus eli esimerkiksi harrastusryhmissd kdyminen, vapaaehtois-
ty0 tai vain sukulaisiin ja tuttaviin yhteyden pitdminen vaikuttaa mielen hyvinvoinnin
lisaksi my6s kognitioon ja vihentdd dementian riskid (Fratiglioni ym. 2004). Vuonna
2021 noin 20 prosenttia 65 vuotta tayttaneistd henkil6istd ilmoitti tehneensa vapaaeh-
toistyotd. Se sisdlsi muun muassa urheiluseuroissa, asuinalueyhdistyksissd, taloyhti-
Oissd, jarjestoissa ja uskonnollisissa yhdistyksissd tehtavan vapaaehtoistyon (Tilasto-
keskus 2021).
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,, lloa tuottaa se, ettd md jaksan Idhted vield johonkin
ja kdydd jossakin. --- Vaikka ostoksille. Tietysti
iloa tuottaisi se, ettd md jaksaisin Idhted sellaisiin
harrastuksiin ja yhteyksiin, jossa olen kdynyt ennenkin.”
N80-84

Ikdantyvéan véeston perhe- ja asuinolosuhteissa tapahtuu muutoksia, jotka voi-
vat vaikuttaa mielen hyvinvointiin. Puoliso voi kuolla, miké johtaa usein yksinasu-
miseen. Jos puoliso sairastuu vakavasti, yhtend vaihtoehtona voi olla omaishoitajuus.
Oma sairastuminen tai raihnastuminen voi johtaa oman kodin vaihtumiseksi palve-
lutaloon. Kaikissa ndissd muutoksissa on tarkedd, ettd ikdihminen saa tukea ja hdnen
mielipiteitddn kuunnellaan. Useimmat ikdihmiset haluavat eldd omassa kodissa mah-
dollisimman pitkédan toimintakyvyn vajauksista huolimatta (Kariniemi ym. 2020). Yh-
teisbasuminen, jossa iakkaat asukkaat asuvat omissa asunnoissaan, mutta ottavat osaa
yhteisiin aktiviteetteihin ja tukevat toinen toisiaan, voisi olla yksinasumisen ja palvelu-
asumisen valimuoto, joka kohentaisi hyvinvointia, mutta sailyttdisi asumisen itsendi-
syyden (Rusinovic ym. 2019).

Terveellisten elintapojen, kuten terveellisen ruokavalion, liikunnan harrastamisen
sekd tupakoinnin ja alkoholin vélttdmisen, on todettu olevan yhteydessd mielen hy-
vinvointiin (Glabska ym. 2020). FinSote 2020 -kyselyn mukaan 65-74-vuotiaiden al-
koholinkaytt ylittaa riskirajan useammin kuin véest6lld keskimaérin. Miehilld riski-
kaytto sdilyi korkealla tasolla vanhimmissakin ikdryhmissd, mutta naisilla se vaheni
huomattavasti. Alkoholin riskikédyttoon liittyy kohonnut fyysisten sairauksien ja ta-
paturmien riski (Alkoholiongelmaisen hoito. Kdypé hoito -suositus). Jos alkoholiin
on tullut riippuvuus, myds masennus- ja ahdistuneisuusoireet ovat todennikdisempié
kuin raittiilla (Ross 1995).

Fyysinen aktiivisuus paitsi alentaa riskid syddn- ja verisuonisairauksiin (Jakovlje-
vic 2018), my6s vaikuttaa positiivisesti elamanlaatuun ja mielen hyvinvointiin iakkail-
14 (Vagetti ym. 2014; Ohrnberger ym. 2017). Hyvéksi tai vdhintadn keskitasoiseksi fyy-
sisen terveytensd ilmoitti kyselyssd suurin osa jopa 90 vuotta tdyttdneistd. Osa
idkkaistd kuitenkin altistuu fyysisen haurastumisen my6ta muun muassa kaatumisille,
jotka aiheuttavat paljon sairaalahoidon tarvetta. Yleisimmat suositukset idkkiille kaa-
tumisten ehkaisemiseksi sisdltavit muun muassa ldakityksen uudelleenarviointia, lii-
kunnan lisddmistd, fysioterapiaa, ympériston turvallisemmaksi muokkaamista, naon-
tarkastuksia sekd jalkineisiin huomion kiinnittdmistd (Montero-Odasso ym. 2021).

, , Nyt kuntoutus: venyttely, jumppa ja lenkkeily voimien
mukaan kuuluvat erottamattomasti pdivddni. Ja
kun onnistun koukistamaan, taivuttamaan tai
pyordilemddn kuntopyordlld isommalla vaihteella
saan palkkion. Enkd vihempdd enkd enempddi, kuin
paremman eldmdn laadun. ” N75-79
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Avun tarve kasvaa idn myotd, varsinkin 75 vuoden jilkeen (Kehusmaa 2014) ja
FinSote 2020 -kyselyn perusteella myos niiden osuus, jotka kokivat, etteivit saa tar-
peeksi apua, on suurempi idkkdammilla. 85 vuotta tayttineistd joka kymmenes mies ja
joka viides nainen koki ndin. Kun puolisot asuvat samassa taloudessa, varsinkin van-
himpaan ikdryhméan kuuluvat miehet ilmoittavat naisia paljon useammin auttavan-
sa toimintakyvyltdan heikentynyttd tai sairasta puolisoaan. Yhtend selitykseni siihen,
ettd miehet ilmoittavat auttavansa puolisoaan useammin kuin naiset, voi olla se, ettd
ne miehet, jotka ovat eldneet yli 80-vuotiaiksi, ovat hyvikuntoisempia kuin vastaavan
ikdiset naiset. Toisaalta voi olla, ettd miehet ja naiset tulkitsevat auttamisen eri tavalla.
Naiset voivat kokea ldheisten auttamisen useammin tavanomaiseksi toiminnaksi, jo-
ta ei huomata raportoida.

Ikddntynyt véestd tuntee olonsa védhintddn kohtuullisen turvalliseksi ja niiden
osuus, joilla on huoli rahojen riittdmisestd ruokaan, ladkkeisiin ja ladkarikdynteihin
on pienempi kuin yleisviestossd (FinSote 2020). Huoli siitd, padseeko lddkarille, on
suurin taloudellinen huoli. Koko viestdstd suurempi osa (10,4 prosenttia) pelkad, et-
td rahat eivit riitd ruokaan, joten idkkaat ovat luottavaisempia rahojen riittdmiseen.

Vaikka raportti koskee mielen hyvinvointia, néhtiin olevan tarpeellista katsoa
myds hyvinvointia kuormittavia tekijoitd. Korkea mielen hyvinvointi voi toimia suo-
jaavana tekijand haasteita kohdatessa (ks. luku Mitd mielen hyvinvointi on?).

Psyykkinen kuormittuneisuus vihenee nuoruuden jilkeen, mutta alkaa taas li-
sadntya 65 vuotta tayttdneilld (Suvisaari ym. 2021b). Véestotutkimuksissa (mm. Fin-
Sote, FinTerveys) on todettu, ettd nuoret, vahan yli kaksikymmenvuotiaat ovat kaik-
kein kuormittuneimpia. Tdmén kyselyn mukaan psyykkinen kuormittuneisuus oli
harvinaisinta 65-69-vuotiailla miehilld. Yleisvdestdssd sen yleisyys oli miesten joukos-
sa 13,6 ja naisten 14,9 prosenttia (FinSote 2020), joten suurin osa 65 vuotta tdyttdneis-
td on vahemmén kuormittuneita kuin yleisvdestd. Kuormittuneisuus liitetadn yleensé
stressiin, eikd ikdihmisten eldmassd ole endd tyohon ja perheen ruuhkavuosiin liittyvid
kiireitd. Kuormittuneisuus alkaa kuitenkin jélleen yleistyd myohemmalla iélld, joten
eldiméddn saattaa tulla uusia haastavia ja stressid aiheuttavia tekijoitd. Toimintakyvyn
aleneminen fyysisen aktiivisuuden vihenemisen takia (Awick ym. 2017) ja taloudel-
lisen tilanteen huononemisen seuraukset (Darin-Matsson ym. 2018) voivat aiheuttaa
huolta ja lisdta psyykkistd kuormittuneisuutta.

Itsemurhakuolleisuus koko véestossd on puolittunut 1990-luvun huippuvuosis-
ta (Vorma ym. 2020). Itsemurha-ajatuksia FinSote 2020 -tutkimuksen mukaan koko
viestOstd oli 6,7 prosentilla (FinSote 2020). Takkailld niitd on vihemman kuin vies-
tolla keskimaarin. Harvinaisimpia itsemurha-ajatukset ovat 85-89-vuotiailla miehilld
ja 70-74- ja 80-84-vuotiailla naisilla. Vaikka nuoremman véeston itsemurha-ajatuk-
set lisdantyivat Terve Suomi -tutkimuksen mukaan vuodesta 2020 vuoteen 2022, yli
65-vuotiailla eroa ei havaittu.

Itsemurha-ajatukset kertovat siitd, ettd ihminen ei voi hyvin ja tarvitsee sosiaali-
ja terveydenhuollon ammattilaisten apua. Vaikka idkkailld itsemurha-ajatukset eivat
ole niin yleisid kuin nuoremmalla vdestolld, niihin taytyy kiinnittdd huomioita, ja hy-
vinvoinnin kohentamiseen taytyy panostaa. Suomalaisen tutkimuksen mukaan se, et-
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td pystyy selviytymdin ja nauttimaan jokapdivaisistd askareistaan, suojaa itsemurha-
yrityksiltd, vaikka olisi itsemurha-ajatuksia (Palmu ym. 2023). Tutkimus on nuorista
aikuisista, mutta sama ilmi6 on todennikdinen myds idkkadmmilld henkil6illd. Vaik-
ka eldma olisi joskus raskasta, se, ettd selviytyy arkielimdn rutiineista, voi saada aja-
tukset kuitenkin pysymaén elamissa. Iikkadn vdeston arkieldmén toimintakyvyn ylla-
pitdminen on siksikin tarkeaa.

Téssd tutkimuksessa havaitun vanhimpien ikdryhmien heikomman mielen hyvin-
voinnin selittdmiseksi tarvitaan lisdtutkimusta. On esitetty, ettd usein kdytetyt hyvin-
voinnin mittarit siséltavat vaittimid, jotka osa ikddntyneista kokee epdolennaisiksi hy-
vinvointinsa kannalta, ja osa voi kokea viittamat myos hankalasti ymmaérrettiviksi
(Penton ym. 2022). Toisaalta on esitetty, ettd 80 vuotta tdyttineiden mielen hyvinvoin-
nin rakentuminen on vertailukelpoinen nuorempien ikdantyneiden mielen hyvin-
voinnin kanssa (Donisi ym. 2021). Positiivisen mielenterveyden mittarin soveltuvuut-
ta kaikkein idkkdimpien mielen hyvinvoinnin tutkimiseen taytyy tarkastella
kriittisesti. Lisdtutkimusta tarvittaisiin myos sosiaalisten suhteiden roolista mielen hy-
vinvointia selittdvina tekija.

,, Mitd mielen hyvinvointi mielestdnne tarkoittaa? "Mun
on pakko sanoa, ettd minusta se on ddrettémdn vaikea
ja varmasti jokaisella vihdn erilainen ajatus.” N8o-84

FinSote-kyselyn vuoden 2020 tulosten perusteella ikddntyneiden mielen hyvin-
vointi on varsin hyvilld tasolla. Ikdantyneiden mielen hyvinvoinnin vahvistamiseksi
tarvitaan tietoa hyvinvoinnin tilasta yksilotasolla ja taitoa kehittad toimia osallisuuden
vahvistamiseksi. Siten saadaan edellytyksia sille, ettéd idkkaat voivat kokea itsensd hyo-
dylliseksi ja elamansd merkitykselliseksi.

Keskeiset viestit

o Suurin osa 65 vuotta tdyttaneistd tuntee itsensd onnelliseksi, ja on tyytyvai-
nen ihmissuhteisiinsa sekd omaan asuinalueeseen.

o Ikédntyneistd eniten mielen hyvinvointia on 65-74-vuotiailla.
o Hyvailla fyysiselld terveydelld, toimintakyvylld ja elintavoilla on yhteys kor-

keaan mielen hyvinvointiin.

o Avun tarve heikentyneen toimintakyvyn vuoksi kasvaa 75 ja 80 ikdvuoden
valilla.

o Psyykkinen kuormittuneisuus on yleisintd 85 vuotta tayttineilla.

+ Ikéddntyneen véeston mielen hyvinvoinnin tarkastelu osana véestotutki-
muksia tuottaa arvokasta tietoa sekd mielen hyvinvoinnista ilmiond ettd
mielen hyvinvoinnin tasosta vdestossa.
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Palvelut ja niiden kaytto tilastotietojen valossa

Minna-Liisa Luoma, Elli Lukkarinen, Sirkkaliisa Heimonen, Pia Solin ja Satu Viertio

Pitkaikdisyyden vallankumous merkitsee ihmiskunnan historiassa ennennakemétontd
kehitystd. Hyvin vanhojen, yli 85-vuotiaiden ihmisten maéra kasvaa Suomessa. Lisak-
si myo6hdiskeski-ikd on ilmaantunut uutena elimdnvaiheena noin 65-75-vuotiaiden
kohdalla ja yha useammin he ovat aktiivisia toimijoita. Tdmén paivan 75-80-vuotiaat
ovat fyysiseltd (Koivunen ym. 2021) ja kognitiiviselta (Munukka ym. 2021) suoritus-
kyvyltdan parempikuntoisia kuin vastaavan ikdiset kolme vuosikymmenti sitten. Li-
siksi he ovat elettyyn elimdidnsé tyytyvéisempid kuin ikdtoverinsa 1990-luvulla (Ke-
kéldinen ym. 2023).

Toimintakyvyn heikentyessd omanlaisesta elimistd nauttiminen vaatii usein apua
ja erilaisia palveluita (Luoma 2017). Suurin osa 75 vuotta tdyttaneistd ei tarvitse ko-
ti- tai ympdrivuorokautista hoitoa. Vuoden 2022 lopussa 8 prosenttia 65 vuotta tdyt-
taneista, 15 prosenttia 75 vuotta tayttaneista ja 34 prosenttia 85 vuotta tdyttaneista
oli sdannollisen kotihoidon, tavallisen tai tehostetun palveluasumisen, vanhainkoti-
hoidon tai terveyskeskusten vuodeosastojen pitkdaikaishoidon piirissd (THL 2023a).
Hoivapalvelujen tarvitseminen on yleisintd elimin viimeisind vuosina (Forma ym.
2017). Suurin osa ikddntyneistd kdyttda samoja sosiaali- ja terveyspalveluja kuin vées-
to yleisesti. Siten tietoa mielen hyvinvoinnista ja sen edistdmisesta tarvitaan kaikissa
palveluissa, joissa ikddntyneitd kohdataan.

Kun ikddntynyt tai hdnen ldhipiirinsd tarvitsee tietoa tai tukea arkielimdn ky-
symyksiin liittyen, keskitetty neuvonta on ensimmadinen askel. Keskitetty neuvon-
ta auttaa asiakkaita saamaan tarvitsemaansa tukea ja 10ytdmadn mielekkaitd sisalto-
ja arkeensa, esimerkiksi paikallisten yhdistysten ja seurakuntien tarjoaman toiminnan
kautta. Silloin kuin idkds tarvitsee sdannollistd apua ja tukea arkeensa, kdynnistetdan
asiakasohjauksen prosessi. Se on palvelu, joka auttaa asiakasta saamaan tarvitsemansa
palvelut ja ohjaa asiakasvirtoja. Asiakasohjaus selvittdd yhdessd idkkaan ihmisen kans-
sa hdnen kokonaistilanteensa, arvioi palvelutarpeen kattavasti ja yksilolliset tarpeet
tunnistaen, laatii asiakassuunnitelman, tekee paitokset suunnitelluista palveluista se-
ké koordinoi ja seuraa palvelujen toteutumista. (THL 2023b.)

Iakkaille tarjottaviin palveluihin katsotaan usein kuuluvaksi neuvontapalvelut,
erilaiset tukipalvelut, perhehoito, sddnnoéllinen kotihoito, tavallinen palveluasumi-
nen, tehostettu palveluasuminen, vanhainkotihoito ja terveyskeskusten vuodeosasto-
jen pitkdaikaishoito. Asiakkaiden palvelutarve mairittda palveluihin padsyd ja samalla
osittain ndiden palveluiden resurssointia.
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Kotiin saatavat palvelut

Suomessa palvelujen rakennetta on muutettu vihentien laitospalveluiden maéarda. Sen
sijaan ikddntyneille tarjottavien palveluiden painopiste on siirtynyt kotiin tarjottaviin
palveluihin. FinSote 2020 -kyselyn mukaan kotiin saatavien sosiaalipalvelujen maa-
rd alkaa kasvaa 75 vuotta tayttineiden joukossa. Ikdryhmien vililld palveluita kotiin
saavien osuudet kasvoivat tasaisesti miehilld, ettd naisilla siten, ettd yli 90-vuotiaista
miehistd 30 prosenttia ja naisista 35 prosenttia ilmoitti saavansa kotiin tuotuja sosiaa-
lipalveluja. FinSote 2020 -kyselyssa vastaajalle annettiin esimerkkeiné palveluista ko-
tihoito, ateria- ja muut tukipalvelut, kuntoutuspalvelut ja kodinmuutostyot. Tuloksia
tulkittaessa on hyvd huomioida vanhimpien ikdryhmien pienestd otoskoosta johtuva
epatarkkuus. (Kuvio 1.)

% u Miehet = Naiset
50

40 .

30

20

10

65-69 70-74 75-79 80-84 85-89 90+

Kuvio 1. Kotiin saatavat sosiaalipalvelut (%) (THL, FinSote 2020).

Hoitoilmoitusrekisterin (Hilmo) tietojen mukaan vuonna 2022 sadnnollisen ko-
tihoidon asiakkaita oli yhteensd noin 114 000, joista noin 105 000 oli 65 vuotta tdyt-
taneitd. Kotihoidon palveluiksi katsotaan tdssd yhteydessd kotihoito, kotisairaanhoi-
to, kotipalvelu ja kotisairaalatoiminta. Sddnnéllisen kotihoidon tarve on vanhimmissa
ikdryhmissé yleisempéd. 75-84-vuotiaista 8 prosenttia, 85-94-vuotiaista 30 prosenttia
jayli 95-vuotiaista 57 prosenttia ikiryhmén véestdsta sai sadnnollisen kotihoidon pal-
veluja. Sdannollista kotihoitoa saavista asiakkaista yli puolet sai niitéd palveluja paivit-
tain. Paljon palveluja saavia oli kotihoidon asiakkaista 46 prosenttia (89 552 asiakasta).
Heidan luokseen tehtiin 98 prosenttia kdynneistd. (THL 2023c.)

Kotihoidon asiakkaista 48 prosenttia oli 75 vuotta tdyttineitd, joiden kotihoidon
asiakkuus jatkui edelliseltd vuodelta. Uusia kotihoidon asiakkaita vuonna 2022 oli 40
prosenttia kaikista asiakkaista. 75 vuotta tayttineiden kotihoidon uusien asiakkaiden
osuus oli 26 prosenttia. (THL 2023c.)

Kotihoidon kdyntien médrdssa oli merkittdvd pudotus vuonna 2022 (ensimmais-
td kertaa historiassa) samaan aikaan, kun apua tarvitsevien idkkaiden maara lisddntyy.
Kotihoidon kdyntien mééran pudotusta on seurannut palveluiden saavutettavuuden
suuria ongelmia. Lahes joka kuudes ikdantyneistd, jotka tarvitsevat apua paivittaisiin
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toimiin, ei saa sitd riittdvasti (Demography 2023). Kun on laskettu yhteen palvelun
riittdmattomaksi arvioineiden kuntien ja kuntayhtymien 75 vuotta tayttanyt vdesto,
asui koko maassa 12 prosenttia idkkadstd viestostd alueella, jossa kotihoitoa arvioitiin
olevan riittdmattomasti (Kauppinen ym. 2023).

Vanhuspalvelujen asiakastyytyviisyydestd tullaan kerddmain saannollisesti ja yh-
denmukaisesti tietoa vuodesta 2024 alkaen. Kevailld 2022 THL toteutti tdhédn tiedon-
keruuseen valmistavan Kerro palvelustasi - Kansallinen vanhuspalvelujen asiakastyy-
tyviisyys -kyselyn kaikille vanhuspalvelujen sdannéllisille ja pitkdaikaisille asiakkaille.
Kyselyyn vastasi 42 000 asiakasta. Kyselyyn vastanneista 2 prosenttia ilmoitti, etta jai-
vt usein ilman palveluita, koska heiddn rahansa eivit riittdneet. Vastanneista 13 pro-
senttia ilmoitti olevansa tdssa tilanteessa joskus. Hyvinvointialueilla on velvollisuus
tehdd maksuvapautuksia tilanteissa, joissa asiakkaan rahat eivit riitd palvelujen hank-
kimiseen. Kyselyn tulokset osoittavat, ettd hyvinvointialueilta vaaditaan pikaisia toi-
menpiteitd. (Kehusmaa ym. 2022.) Tilanne, jossa henkil6 ei saa tarvitsemaansa pal-
velua, voi olla uhka mielen hyvinvoinnille, ja voi aiheuttaa turvattomuuden tunnetta
sekd huolta parjadmisestd ja tulevaisuudesta.

Asumispalvelut

75 vuotta tdyttdneitd asiakkaita oli tehostetussa palveluasumisessa 38 226 vuonna
2022. Tama vastasi 6,4 prosenttia 75 vuotta tdyttdneestd viestostd. Vanhainkodeissa
oli 2 232 asiakasta (0,4 %) ja terveyskeskusten pitkdaikaishoidossa 361 (0,1 %). (THL
2023a.) Iakkédiden palveluiden keskimédrdinen hoitojakson pituus oli noin kymme-
nen kuukautta, ja yli vuoden kestédneitd hoitojaksoja oli neljannes kaikista hoitojak-
soista (THL 2023a). Ympérivuorokautinen hoito on eldmén loppuvaiheen hoitoa, ja se
kohdentuu erityisesti edennyttd muistisairautta sairastaville. Asiakkaista 95 prosentilla
on muistisairaus tai muistioireita (THL Idkkdiden sadnnollisten palvelujen RAI-tieto-
kanta 2022). RAI arvioiduista ympérivuorokautisen hoivan asiakkaista (n=33 006) 34
prosentilla on masennusepiily ja 35 prosentilla masennusldakitys (THL RAI-HC eas-
yRAIder- ja RAI-LTC easyRAIder-tietokanta 2022). Palliatiivisen hoidon tavoitteena
on vahentda kirsimysté ja vaalia eldménlaatua (Kdypé hoito -suositus). Se pyritdan-
kin entistd useammin toteuttamaan siten, ettd asiakkaan on mahdollista saada hoito
omassa hoitoyksikossadn.

Yksi palvelurakenteeseen tuleva muutos on vuoden 2023 alussa voimaantullut
vanhuspalveluiden lakiuudistus (Laki sosiaalihuoltolain muuttamisesta 790/2022,
21 b §), joka mahdollistaa yhteisollisen palveluasumisen luomisen niin, ettd iakkaille
henkiléille voidaan tarjota joustavia, yhteisollisié ja toimintakyvyn sdilymistd tukevia
asumis- ja palveluratkaisuja kotona asumisen ja nykyisen tehostetun palveluasumisen
viliin. Tdmén tyyppisessd palvelumallissa on mahdollista tukea mielen hyvinvointia,
varsinkin niilld asiakkailla, jotka kokevat itsensé yksindiseksi. Joustavat ratkaisut mah-
dollistavat ikddntyneiden mielen hyvinvoinnin tukemisen, kunhan ne ovat ikdanty-
neen tarpeen mukaisia. Palvelut yhteisolliseen asumiseen voidaan tuottaa kokonaan
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tai osin kotihoitona. Yhteisollinen asuminen helpottaa myos kotihoidon jérjestdmist,
esimerkiksi y6-kotihoitoa pystytdan tarjoamaan enemmaén, ja osa palveluista voidaan
tuottaa ryhméamuotoisina.

Kotiin saatavien palveluiden ja asumispalveluiden lisiksi omaishoito on vakiintu-
nut osa palvelujarjestelmédd. Omaishoidolla tarkoitetaan tilannetta, kun ikadntyneen,
vammaisen tai sairaan henkilon hoidon ja huolenpidon jérjestdd kotioloissa omainen
tai muu laheinen henkil6 (Laki omaishoidon tuesta 2.12.2005/937, 2 §). Samalla se on
monelle ldheistddn hoitavalle sitoumus, joka vaikuttaa monella tavoin hoitajan eld-
médn, mahdollisuuteen kiyd4 tyossi ja jaksamiseen arjessa. Suomessa yhteiskunta tu-
kee omaishoitajia palkkiolla ja palveluin seki vapailla.

,, Mutta vastuuntunto, huoli ja ehkd rakkaus ja
yhdessda vietetty eldmd auttavat myés jaksamaan
omaishoitajuutta.” N65-69

Omaishoidettavan, mutta myds omaistaan hoitavan, mielen hyvinvointiin on tar-
kedd kiinnittda huomiota. Omaishoito on yleensi pitkékestoista ja intensiivistd hoivaa
ja huolenpitoa vaativaa. Omaishoitajan mielen hyvinvoinnin tukeminen voi lisité ar-
jen sujuvuutta ja tyytyvaisyyttd eldmadn sekéd auttaa kohtaamaan muutoksia ja kuor-
mittavia tilanteita (Koponen ym. 2023).

Terveyspalvelut

FinSote 2020 -kyselyn mukaan terveyspalvelujen kaytto pysyi melko samanlaisena
65-vuotiaasta yli 90-vuotiaaksi. 65-69 -vuotiaista miehistd 85 prosenttia ja naisista 88
prosenttia vastasi kdyttdneensd terveydenhuollon palveluja ja 90 vuotta tiyttaneistd
miehistd osuus oli 81 prosenttia ja naisista 84 prosenttia. Naiset ja miehet kayttivat siis
suunnilleen yhti paljon palveluja. (THL 2020.) Sdannollisen kotihoidon asiakkailla oli
eniten perusterveydenhuollon kdynteja ldakérin vastaanotolla idkkdiden palvelujen 75
vuotta tdyttaneistd asiakkaista. Sosiaalihuollon laitos- ja asumispalvelut 2022 tilastora-
portin mukaan palvelujen ulkopuolella olevilla 75 vuotta tdyttaneilld oli idkkéiden pal-
velujen kéyttdjiin verrattuna suhteessa enemman lddkarin seké sairaanhoitajan ja ter-
veydenhoitajan vastaanotto- ja etdkayntejd. (THL 2023a.)

Ikddntyneille kohdennettuja mielenterveys- ja paihdepalveluja arvioi olevan riitta-
visti 25 prosenttia tai melko riittévésti 22 prosenttia Vanhuspalvelujen tila -seurannan
jarjestajakyselyyn vastanneista kunnista ja kuntayhtymista. Jotkin kunnat ja kuntayh-
tymat kuitenkin arvioivat, ettei ikddntyneille kohdennetuille mielenterveys- ja paihde-
palveluille olisi tarvetta. (Kauppinen ym. 2023.)

FinSote 2020 -kyselyn vastaajilla mielenterveyden vuoksi tehtyjen terveyspalve-
lujen avohoitokdyntien maéra laski tasaisesti ikdiryhmien vililld. Avohoitokdyntejd oli
65-69-vuotiailla noin 80 aina 1000 asukasta kohti, mutta 85 vuotta taytténeistd endd
16 aina 1000 asukasta kohti. Muiden avohoitokontaktien (kuten kotikdynnit, puhe-
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linyhteys, sdhkoinen etdasiointi ja kirje) médrd pysyi sen sijaan samanlaisena, noin
40 aina 1000 asukasta kohti, kunnes 85 vuotta tayttaneilld niidenkin maara laski. Psy-
kiatristen osastohoitojaksojen maédrd pysyi samana 65 vuodesta yli 85-vuotiaisiin as-
ti. (Kuvio 2.)

= Avohoitokaynti = Muu avohoitokontakti = Osastohoitojakso
90

80
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40
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Kuvio 2. Kdynnit terveydenhuollossa mielenterveyden vuoksi/1000 asukasta vuonna 2021.

Mielen hyvinvoinnin vahvistaminen osaksi kaikkia palveluita

Ikddntyneiden palveluiden suurin haaste tilla hetkelld on henkiloston riittdmatto-
myys. Kuitenkin valtaosa hoivan piirissd olevista asiakkaista kokee saavansa tarpeeksi
apua ja palvelua. Vanhuspalvelujen asiakastyytyvaisyyskyselystd selvisi, ettd avunsaan-
ti on myo6s padsaantoisesti nopeaa. Vaikka hoitajat noudattivatkin sovittuja aikoja, itse
ajan riittdvyys koettiin ongelmaksi sekd kotihoidossa ettd ympérivuorokautisessa hoi-
dossa. Sekd kotihoidossa ja ymparivuorokautisessa hoidossa useampi kuin joka kym-
menes asiakas ilmaisi tyytymattomyyttd. (Kehusmaa ym. 2022.)

Léhihoitajat ovat ikddntyneiden hoivan suurin ammattiryhmi. THL:n aikamitta-
ustutkimuksen mukaan lahihoitajat tekevit tyopdivan aikana keskimaérin 10 asiakas-
kayntid, jotka ovat kestoltaan keskiméarin 24 minuuttia. Kotihoidon ty6té varjostaa
kiire, josta kertoo se, ettd toimintakyvyn ja kuntoutuksen edistdmiseen ja ulkoiluun
ldhihoitaja kayttda tyostddn vain noin 2 prosenttia. Lihihoitajalla menee asiakkaan
kanssa tapahtuvasta ty6ajasta suurin osa, noin puolet, arkitoiminnoissa auttamiseen,
johon kuuluvat muun muassa seuraavat toiminnot: péivittdiseen hygieniaan, ruokai-
luun ja asiakkaan ohjaukseen ja avustamiseen liittyvit toimet. Seuraavaksi eniten ai-
kaa lahihoitajilla menee ladkehoitoon, noin neljannes, ja kirjaamiseen vajaa kuuden-
nes. (Pesonen ym. 2022.) Asiakkaat, joiden luona kotihoito kiy kerran paivéssa, saivat
keskimédrin noin 17 minuuttia hoitoaikaa. Asiakkaat, joilla oli kotihoidon kiynteji
1-2 piivissd, saivat keskimddrin noin 44 minuuttia hoitoaikaa. Hoitoajan méara kas-
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vaa kdyntien mukaan ja asiakkaat, joiden luona kotihoito kévi kolme kertaa péivéssa,
saivat keskimédrin noin 80 minuuttia hoitoaikaa, kun taas 4 hoitokertaa péivissa tai
useammin, kerryttivét paivdan keskimédrin noin 137 minuuttia hoitoaikaa asiakkaal-
le. (Vdisdnen ym. 2022.)

Kotihoidon saatavuus néyttda heikentyneen koko maan tasolla. Vanhusten koti-
hoidossa sote-koulutettujen tyontekijoiden rekrytoinnit vdhenivit 18 prosenttia tou-
kokuun ja marraskuun 2022 vilisend aikana. Liséksi kotihoidon asiakkaiden luokse
tehtyjen kdyntien méara laski 1 800 000 kdynnilld edellisestd vuodesta. (Kestild ym.
2023). Kotihoidon yksikoistd 25 prosenttia ilmoitti tekevénsé viikoittain toitd liian vé-
hilld henkilostolld. Kuusi prosenttia kotihoidon yksikéistd kdrsi henkiloston saata-
vuusongelmista siind méarin, ettd t6itd tehtiin vajaalla henkil9stolld joka péiva tai 14-
hes joka piivéd. (Kehusmaa & Alastalo 2022.) Erityisesti tdlloin mielen hyvinvoinnin
tukeminen on tirkedd ymmartaa kiintedksi osaksi kohtaamis- ja avustamisty6td, eiké
nédhda erillisend aikaa vievdnad toimintana.

Lihes kaikki kotihoidon asiakaskédynnit on keskitetty eniten apua tarvitseville. Ti-
lastoseurannan mukaan paljon palveluja kdyttavien sddnnoéllisen kotihoidon asiakkai-
den osuus kaikista kotihoidon kdynneistd oli 98 prosenttia (THL 2023c). Kestildn ym.
mukaan (2023) kahdeksan prosenttia yli 75-vuotiaista sai ympérivuorokautista hoivaa
(vanhainkodit, terveyskeskusten vuodeosastot ja tehostettu palveluasuminen) vuoden
2020 lopussa. Médra on laskenut kymmenen viime vuoden aikana, kun palveluihin
pédsyn kriteereitd on tiukennettu. Henkildstopula voimistuu vanhuspalveluissa ja mi-
kali palvelurakenne ei muutu, on arvioitu, ettd ymparivuorokautiseen hoitoon tarvit-
taisiin 20 000 lisdhoitajaa vuoteen 2030 mennessa. (Kestild ym. 2023.)

Kotiin saatavien hoito- ja hoivapalvelujen tarve alkaa kasvaa voimakkaasti 75
vuotta tdyttdneiden joukossa. Suomessa on 1990-luvun jilkeen vdhennetty pitkiai-
kaista laitoshoitoa ja huonokuntoiset idkkéaat hoidetaan yhd useammin omassa kodis-
sa. Pitkddn kotona asuminen edellyttad kuitenkin esimerkiksi asunnolta, lahiympéris-
toltd ja kuljetuspalveluilta ominaisuuksia, jotka mahdollistavat sen. Nami ovat myds
tekijoitd, joilla voi olla ikddntyneen mielen hyvinvointiin suoraan ja vilillisesti vaiku-
tuksia.

Asiakkaiden kokemuksia palveluista

Kotihoidon palvelun piirissé olevat asiakkaat ovat varsin tyytyviisid hoitoon. Hoitajat
koetaan ystavallisiksi ja hoitajiin luotetaan. Merkittavd ongelma kotihoidossa on hoi-
tajien vaihtuvuus, miké haittaa yli puolta kotihoidon asiakkaista ainakin jossain maa-
rin. Osalle kotihoidon asiakkaista hoitajan kdynti on péivin ainoa sosiaalinen kon-
takti. (Kehusmaa ym. 2022.) Hoitajan kohtaaminen voi ndin ollen olla myds mielen
hyvinvoinnin kannalta hyvin tarkedd. Vaihtuvat hoitajat ja sijaisten suuri méaéra voi ol-
la haastavaa ikddntyneiden ndkokulmasta. Yhteyden sdilyminen tutun hoitajan kans-
sa on asiakkaille tarkedd, jolloin heiddn on helpompi kohdata hoitaja ja hoitajan koh-
data asiakkaat.
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My6s vanhuspalvelujen piirissa koetaan yksindisyytta. Viidesosa THL:n kyselyyn
vastanneista kérsii yksindisyydestd usein tai koko ajan. (Kehusmaa ym. 2022.) Palve-
lutalossa asuvien koettu yksindisyys voi liittyd entisen eldménpiirin kapeutumiseen ja
kodinomaisuuden katoamiseen (Jansson ym. 2020).

Kotihoidon ja ympérivuorokautisen palveluasumisen asiakkaista viidesosa kokee,
ettd mahdollisuuksia heille mielekkddseen tekemiseen ja ulkoiluun ei ole riittavasti
(Kehusmaa ym. 2022). Mielen hyvinvoinnin kannalta ikdéntyneen toiveiden mukai-
sen ja mielekkddn tekemisen sekd ikddntyneen kiireettomdn kohtaamisen mahdollis-
taminen on olennaista. Mielen hyvinvoinnin vahvistamisen edellytysten rakentami-
sessa on tdrked tunnistaa eri toimijoiden voimavarat ja yhteistyon mahdollisuudet.
Sekd jérjestot ja yksityiset toimijat mahdollistavat omalla toiminnallaan ikdantyneil-
le mielekistd tekemista.

,, Itselleni hyvinvointia antaa luonto, ldheiset ihmiset,
musiikki ja lukeminen.” N65-69

Ammattilaisten osaaminen

Mielen hyvinvointi ja sen vahvistaminen kuuluu osaksi idkkédiden palveluita. Laissa
ikddntyneen vieston toimintakyvyn tukemisesta sekd idkkdiden sosiaali- ja terveys-
palveluista (28.12.2012/980) todetaan, ettd pitkdaikaista hoitoa ja huolenpitoa tur-
vaavat sosiaali- ja terveyspalvelut on toteutettava niin, ettd idkds henkil voi kokea
elamansa turvalliseksi, merkitykselliseksi ja arvokkaaksi ja ettd hin voi ylldpitaa so-
siaalista vuorovaikutusta sekd osallistua mielekkddseen, hyvinvointia, terveytta ja toi-
mintakykya edistédvéddn ja yllapitdvaan toimintaan.

Mielen hyvinvoinnin vahvistamisessa tarvitaan tietotaitoa, yhteisen ymmarryk-
sen luomista, yhdessd sovittuja toimintatapoja sekd niiden suunnitelmallista toteutta-
mista ja arviointia. Mielen hyvinvoinnin vahvistamisen tulee toteutua kaikilla tasoilla:
palvelurakenteissa, yhteisojen toimintakulttuureissa ja erilaisissa arjen kdytdnnoissa.
Ikddntyneiden palveluissa tyoskentelevat ammattilaiset tarvitsevat arvostavan kohtaa-
misen ja ratkaisukeskeisen vuorovaikutuksen taitoja. Mielen hyvinvoinnin vahvista-
minen kdytdnndssé tarkoittaa esimerkiksi ikdantyneen voimavarojen ja vahvuuksien
esiin nostamista, merkityksellisen arjen tukemista ja yksil6llisten mielen hyvinvoin-
nin ldhteiden tunnistamista. (Bjorkqvist ym. 2022.) Ammattilaisen osaamiseen liit-
tyvat esimerkiksi hyvit vuorovaikutus- ja kohtaamistaidot, joihin liittyy aktiivinen
kuuleminen ja ikddntyneelle tirkeiden ja merkityksellisten asioiden tunnistaminen.
Ikddntyneen mielen hyvinvointia vahvistavat hdnen omien voimavarojensa ja vah-
vuuksiensa huomioiminen sekd onnistumisien ja arjen ilojen kokemisen vahvistami-
nen. (Luoma ym. 2023.)

Myo6s Kansallinen mielenterveysstrategia painottaa mielenterveysosaamisen ja
-taitojen lisddmistd ikddntyneiden palveluissa ja toiminnoissa koulutusten ja ohjel-
matyon avulla. Strategian linjaukset nostavat liséksi esiin tiiviissa vuorovaikutuksessa
muiden ihmisten kanssa tydskentelevien mielenterveysosaamisen ja -taitojen merki-
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tyksen. (Vorma ym. 2020.) Mielen hyvinvoinnin tyén vahvistaminen voi mahdollises-
ti lisdtd my0Os asiakastyon laatua ja antaa mielekdstd sisdltod tyon tekemiseen. Mielen
hyvinvoinnin huomioonottava tyoyhteiso voi olla myds tyopaikkana houkutteleva ja
innostava. (Westerholm & Bjorkqvist 2023.) Ikddntyneiden mielen hyvinvoinnin vah-
vistamisessa on tirkedd se, ettd he saavat tarvitsemiaan palveluita oikea-aikaisesti ja
yksilollisiin tarpeisiin vastaavalla tavalla, ja ettd ammattilaisilla on osaamista mielen
hyvinvoinnin vahvistamisesta.

Keskeiset viestit

o Mielen hyvinvoinnin vahvistaminen on keskeinen osa palveluita.

o Ikéddntyneiden palveluissa asiakkaiden kokemusten kuuleminen mielen hy-
vinvoinnista ja sitd vahvistavista tekijoistd auttavat kehittdmaan toimivia
kéiytantoja.

o Kun ikddntynyt tarvitsee palveluita, tulisi niiden piiriin paasy olla sujuvaa ja
niissé tulisi huomioida mielen hyvinvoinnin nakékulma.

o Ikddntyneiden palveluissa tyoskentelevat ammattilaiset ovat avainasemassa,
silld he voivat tukea ikddntyneiden mielen hyvinvointia kaikissa kohtaami-
sen, hoivan ja avustamisen tilanteissa.
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Ikddntyneiden mielenterveyden edistiminen

lkaantyneiden mielenterveyden edistaminen

Nina Tamminen ja Elli Lukkarinen

Mielenterveys ja mielen hyvinvointi ovat olennainen osa terveyttd ja hyvinvointia seké
niiden edistdmistd. Hyva mielenterveys ei ole vain mielen sairauksien puuttumista. Se
on yksilon itsensd ja yhteiskunnan tarked voimavara, joka lisdé niin yksilon kuin yhtei-
sOn eldmiénlaatua ja hyvinvointia. Mielenterveys rakentuu ja kehittyy vuorovaikutuk-
sessa arkiympdriston kanssa - toimivat arkiymparistot edistavit siten ikddntyneiden
mielenterveyttd ja hyvinvointia. Hyvd mielenterveys mahdollistaa eliméstd nauttimi-
sen, tukee arjessa jaksamista ja auttaa selviytymadn eldmén haasteista ja vastoinkdymi-
sistd. Hyvd mielenterveys auttaa ikddntyneitd rakentamaan yhteyttd toisiin ihmisiin,
olemaan aktiivisia toimijoita, selviytymdan ikddntymiseen mukanaan tuomista haas-
teista sekd kukoistamaan elimaissdan (kuvio 1).

Hyva mielenterveys on olennainen osa terveytta

Se auttaa meitd rakentamaan yhteytta toisiin ihmisiin, toimimaan aktiivisesti,
selviytymaan eldman haasteista ja kukoistamaan.

YHTEYS MUIHIN SELVIYTYMINEN
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Kuvio 1. Ikdantyneiden hyvan mielenterveyden osa-alueita

Mielenterveyden edistdmisen ja mielen hyvinvoinnin merkitys on tunnistettu yh-
teiskunnassamme, vaikkakin painotus mielenterveysty6ssi on ollut mielenterveyden
ongelmien ja héirididen ehkdisyssd ja hoidossa. Mielenterveyden edistimisen ja mie-
len hyvinvoinnin vahvistamisen strategioiden ja toimenpiteiden tarpeellisuutta vah-
vistavat tutkimukset, joissa on todettu mielen hyvinvoinnin tukevan niin fyysista kuin
psyykkistd terveyttd sekd elimianlaatua, ja vahentdvén riskid sairastua mielentervey-
den hiiriéihin (esim. Keyes 2005; Diener & Chan 2011; Appelqvist-Schmidlechner
ym. 2016; Santini ym. 2022). Mielenterveyden edistdmisen ja mielen hyvinvoinnin
vahvistamisen kustannusvaikuttavuutta on myos tutkittu. Isossa-Britanniassa on arvi-
oitu vaikuttaviksi osoitettujen mielenterveyden edistimisen interventioiden taloudel-
lisen hyddyn suhdetta niiden kustannuksiin. Tulokset osoittavat, ettd mielenterveyttd
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edistavat interventiot tuottavat rahallisia sddst6ja sekd sosiaali- ja terveydenhuollolle
ettd koko yhteiskunnalle (Knapp ym. 2011). My6s Tanskassa tehty tutkimus vahvistaa
mielen hyvinvoinnin vahvistamisen tuovan siastoja terveydenhuoltokuluissa (Santi-
ni ym. 2021).

Mielenterveyden edistiminen on tavoitteellista toimintaa, jolla tuetaan ja vahvis-
tetaan kaikenikdisten positiivista mielenterveyttd eli mielen hyvinvointia (ks. luku Mi-
td mielen hyvinvointi on?). Tédrked osa mielenterveyden edistdmisessid on toiminnan
arviointi ja seuranta kuvattuna esimerkiksi positiivisen mielenterveyden mittarilla (ks.
luku Mitéd mielen hyvinvointi on? ja luku Ikddntyneet vdestotutkimuksen silmin). Mie-
lenterveyden edistdmisen tavoitteena on vahvistaa mielen hyvinvointia lisdidmalld ja
tukemalla yksilon ja yhteisén voimavaroja, osaamista ja selviytymis- ja sopeutumisky-
ky4 eli resilienssid sekd luomalla mielen hyvinvointia tukevia asumisoloja ja -ympéris-
t6jd. Mielenterveyden edistimisen toimien keskiossd on mielenterveyttd ja hyvinvoin-
tia suojaavien tekijoiden lisddminen ja vahvistaminen. Niitd suojaavia tekijoitd ovat
esimerkiksi mydnteinen kisitys itsestd, hyvéa fyysinen terveys, hyvit perhe- ja ysti-
vyyssuhteet, yhteisollisyyden ja osallisuuden kokeminen, toimivat sosiaali- ja terveys-
palvelut sekd turvallinen ja viihtyisd asuinympéristo.

Ikdantyneiden mielenterveyttd voidaan edistdd ja mielen hyvinvointia vahvista-
via tekijoitd tukea ja lisdtd eri tasojen toimenpiteilld (kuvio 2). Yksilotasolla ikdanty-
neiden mielen hyvinvointia voidaan vahvistaa esimerkiksi tukemalla toimivaa arkea
ja resilienssid eli kykya selviytyd eldmén haastavista muutostilanteista. Yhteisotasol-
la ikddntyneiden mielen hyvinvointia voidaan vahvistaa edistimélld yhteisollisyyttd
ja osallisuutta esimerkiksi ystavi- ja ryhmétoiminnan keinoin, lisédamalld ikddntynei-
den asuin- ja ldhiympdristdjen turvallisuutta, saavutettavuutta ja viihtyisyyttd, seka
mahdollistamalla ikdantyneiden osallistuminen ja vaikuttamismahdollisuudet. Yh-
teiskunnan rakenteiden ja toimenpiteiden tasolla ikdantyneiden mielen hyvinvoin-
tia vahvistetaan esimerkiksi takaamalla riittava taloudellinen toimeentulo ja tekemal-
14 yhteiskunnallisia padtoksid, jotka vihentavit ikdantyneisiin kohdistuvaa syrjintdd ja
epdtasa-arvoa.

Ikdantyneiden mielen hyvinvointiin vaikutetaan titen monilla muilla kuin tervey-
den- ja sosiaalihuollon toimenpiteilld. Eri toimialojen vélinen yhteisty6 ja monitoimi-
juus on tarpeen mielenterveyden edistdmisen ja mielen hyvinvoinnin vahvistamisen
strategioiden ja toimenpiteiden toteutumiselle onnistuneesti. My6s Kansallinen mie-
lenterveysstrategia vuosille 2020-2030 (Vorma ym. 2020) painottaa mielenterveyden
kokonaisvaltaista huomioimista yhteiskunnassa ja sen eri toimialoilla ja tasoilla.

,, Yhdessd tekeminen on niin kauhean tdrkeetd.” N85-89
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Mielen hyvinvointi rakentuu kaikkien arjessa

« resilienssi (joustavuus)
« eldméntaidot
« itsetunto

« sosiaalinen tuki
« yhteenkuuluvuus
« yhteiséllisyys

« yhdenvertaisuus
« elinymparisto
« sosiaali- ja terveyspalvelut

t h I Lédhde: THL 2021

Kuvio 2. Mielen hyvinvoinnin rakentuminen yksilon, yhteison ja yhteiskunnan ja rakenteiden
tasolla

hyvinvointi

Mielenterveyden edistdmiselld voi olla yksilon ja yhteison mielen hyvinvoinnin
vahvistumisen myotd my6s mielenterveyden ongelmia ja hdiri6itd ehkaiseva vaikutus.
Mielen hyvinvoinnin vahvistaminen voi my6s tukea mielenterveyden hairioté sairas-
tavan henkilon toimintakykya ja sosiaalista ja emotionaalista hyvinvointia (ks. luku
Mitd mielen hyvinvointi on?). Mielenterveyden edistimisen toimenpiteilld (promoo-
tio) ja mielenterveyden hiirididen tai ongelmien ehkdisyn toimenpiteilld (preventio)
voi olla yhteisid rajapintoja. (esim. WHO 2004; WHO 2005; Tamminen ym. 2016.)
Mielenterveyden héirididen ehkdisyn tavoitteena on oireiden ja mielenterveyden héi-
rididen vdhentdminen, ja yhtend keinona voidaan hyédyntdd mielenterveyden edis-
tdmisen strategioita. Mielenterveyden edistdminen, mielenterveyden hairiéiden eh-
kaisy, hoito ja kuntoutus muodostavat mielenterveystyon laaja-alaisen kokonaisuuden
(kuvio 3).
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Mielenterveyden hairididen
ja ongelmien hoito
ja toipuminen

Mielenterveyden
hairididen ja

ENNALTAEHKAISY ongelmien
ennaltaehkaisy

Positiivisen
mielenterveyden
ja hyvinvoinnin
edistaminen

MIELENTERVEYDEN EDISTAMINEN

Kuvio 3. Vaestotason ldhestymistapa mielenterveyteen. Lahde: IUHPE 2021.

Mielenterveyden edistaminen kansallisessa
mielenterveysstrategiassa

Kansallisessa mielenterveysstrategiassa (Vorma ym. 2020) hyvé mielenterveys on tun-
nistettu voimavaraksi, jota voidaan tukea ja vahvistaa. Mielenterveyden kokonais-
valtainen huomioiminen yhteiskunnassa on mielenterveysstrategian lahtokohtana.
Strategian yhtend padpainopisteend on mielenterveys padomana, joka viittaa mielen-
terveyden keskeiseen merkitykseen yksiléille, yhteisoille ja yhteiskunnalle, ja sen néh-
déddn vaikuttavan kaikkeen terveyteen, sosiaaliseen ja taloudelliseen hyvinvointiin ko-
ko eldménkulun aikana.

Ikdantyneiden arvokas panos yhteisélle ja kokemuksen tuoma padoma tunniste-
taan myds strategiassa. Yhtend ehdotuksena linjausten tavoitteiden saavuttamiseksi on
ikdantyneiden mukaan ottaminen mielenterveyden edistimiseen. Liséksi tavoitteina
ovat yhteisollisen hyvinvoinnin lisddminen asuinalueilla ja toimet, jotka tdhtaavat yk-
sindisyyden vihentidmiseen, yhdessdoloon ja yhdessé tekemiseen. Néissd toiminnois-
sa my0s ikddntyneet ja heiddn osallistumisensa ja panoksensa on tirkeédssa roolissa.

Mielenterveysstrategian vuoden 2022 viliraportissa (Linnaranta ym. 2022) suo-
sitellaan useita toimenpiteitd ikddntyneiden mielen hyvinvoinnin vahvistamiseksi,
muun muassa seuraavia toimia:
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o Ikddntyneiden mielen hyvinvoinnin vahvistamiseen liittyvien toimien suunnitte-
lussa ja toteutuksessa on huomioitava se, millaisen merkityksen ikdantyneet itse
antavat mielen hyvinvoinnille arjessaan ja millaisista asioista se koostuu.

o Turvataan ikddntyneille turvallinen ja miellyttdva elinympéristd, edullinen ja hel-
posti kdytettava julkinen litkenne, liikunta- ja kulttuurimahdollisuudet, ja mahdol-
lisuus vapaaehtoistyohon tai muuhun mielekkadseen toimintaan.

o Resursoidaan toimiviksi osoitettuja, mielen hyvinvointia lisdavid, yksindisyytta vé-
hentdvid interventioita ja toimintamalleja ikdantyneille.

o Mahdollistetaan ikddntyneiden osallistumista yhteison toimintaan.

o Ikddntyneiden mielen hyvinvointia edistdvid palveluita ja toimenpiteitd suunni-
tellaan ja toteutetaan yhdessd ikdantyneiden kanssa kohderyhmaéd kuunnellen ja
kunnioittaen, sen moninaisuus huomioiden.

Osana mielenterveysstrategian toimeenpanoa julkaistiin kevaalla Mielentervey-
den edistdmisen periaatepaitoksen luonnos (Valtioneuvosto 2023). Periaatepaatok-
sessd on kuvattu poikkihallinnollisia mielenterveyden edistimisen toimenpiteitd vuo-
sille 2023-2027 ja sille tehddén erikseen toimeenpanosuunnitelma. Toimenpiteind
mainitaan muun muassa mielenterveyden edistiminen hyvinvointialueiden ja kunti-
en hyvinvointitydssd poikkihallinnollisena ja sektorit ylittivana verkostotyond, taiteen
ja kulttuurin merkityksen tunnistaminen osana koko vdeston mielen hyvinvoinnin
vahvistamista, ja eri hallinonalojen turvallisuutta ja turvallisuuden tunnetta arjessa
edistdvien toimenpiteiden tunnistaminen ja eteenpdinvieminen. Ikddntyneisiin erityi-
sesti liittyen ehdotetaan hyddynnettivan idkkiiden toimintakyvyn ja osallisuuden tu-
kemisessa ja palvelujen kehittdmisessd jo padttyneen Kansallisen ikdohjelman periaa-
tepaatoksen linjauksia ja toimenpiteitd (Valtioneuvosto 2022).

Mielenterveyden edistaminen osana laaja-alaista hyvinvoinnin,
terveyden ja turvallisuuden edistamisen toimia

Hyvinvoinnin, terveyden ja turvallisuuden edistiminen 2030-periaatepditoksen toi-
meenpanosuunnitelmassa on kuvattu toimenpiteitd neljan painopisteen mukaisesti:
1) Kaikille mahdollisuus osallisuuteen, 2) Hyvit arkiymparistot, 3) Hyvinvointia ja
terveyttd edistdva toiminta ja palvelut sekd 4) Paatoksenteolla vaikuttavuutta (Valtio-
neuvosto 2021). Periaatepdatoksen padmadrand on turvata suomalaisten kestdvé hy-
vinvointi kaikissa vdesto- ja ikdryhmissd. Mielenterveyden edistiminen sisdltyy olen-
naisesti jokaiseen painopisteeseen antaen ndin vankat perusteet mielen hyvinvoinnin
vahvistamiseen osana laaja-alaista hyvinvoinnin, terveyden ja turvallisuuden edista-
mistd. My0s ikdantyneet ja heiddn hyvinvointinsa tulevat painopisteissdé huomioitua.
Ikddntyneiden mielenterveyden edistdmiseen liittyvind toimenpiteind kuvataan muun
muassa seuraavia toimia:
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o Osallisuuden edistiminen lisdidmalla mahdollisuuksia elinikdiseen oppimiseen ja
kulttuuriharrastamiseen.

« Hyvien arkiymparistdjen toteuttaminen vahvistamalla ikdantyneiden mielenter-
veystaitoja ja lisddmaélld matalan kynnyksen liikuntamahdollisuuksia.

o Mielenterveyttd edistdvdn ja mielen hyvinvointia vahvistavan toiminnan huomioi-
minen hyvinvointisuunnitelmissa ja —kertomuksissa.

o Vertaistuen ja ryhmamuotoisten palveluiden vahvistaminen.

o Paitoksenteon vaikuttavuuden vahvistaminen toteuttamalla ikddntyneisiin koh-
distuvien pddtosten mielenterveysvaikutusten arviointia.

Hyvinvointialueilla ja kunnilla on vastuu edistdd asukkaidensa hyvinvointia ja ter-
veyttd sosiaali- ja terveydenhuollon jirjestdmisestd annetun lain mukaisesti (612/2021
§ 6 §7). Hyvinvoinnin ja terveyden edistimisen vastuuseen sisiltyy my6s mielenter-
veyden edistdiminen ja toimet hyvinvointialueiden ja kuntien asukkaiden mielenterve-
yden vahvistamiseksi. Mielenterveyden edistimisen vastuuta vahvistaa dskettdin teh-
dyt lait terveydenhuoltolain ja sosiaalihuoltolain muuttamisesta (1281/2022 § 20 ja
1280/2022 § 7 b), joissa todetaan, ettd hyvinvointialueen ja kunnan viranomaisten on
yhteistyossd kehitettdva vdeston elinolosuhteita siten, ettd ne vahvistavat mielenterve-
yttd suojaavia tekijoitd ja ehkiisevit ennalta mielenterveyden hiirididen syntya.

Mielenterveyden edistaiminen tulee ottaa huomioon monialaisesti kaikessa hyvin-
vointialueen ja kunnan toiminnassa, ja toteuttaa sitd yhteistyossé sektorit ylittavasti eri
toimialojen kesken. Kuntien ja hyvinvointialueiden tulee myds toteuttaa yhteistyotd
muiden toimijoiden, kuten jdrjestdjen, kanssa. Hyvinvointialueiden aloittamisen my6-
td mielenterveyden edistimisen rakenteiden ja toimien koordinointi ja yhdyspintojen
kehittdminen eri toimijoiden vililld on ajankohtainen tehtdva. Kuvio 4 havainnollistaa
eri toimijoiden yhteisty6té ja yhdyspintoja, joita tarvitaan mielenterveyden edistdmi-
sessd. Ikddntyneiden mielenterveyden edistiminen ja mielen hyvinvoinnin huomioi-
minen ovat ndissd toimissa keskeisia.

,, Olen kysellyt myés oman yhdistykseni jdseniltd
heiddn ajatuksiaan mielen hyvinvoinnista. Esille tuli
sellaisia asioita kuin sosiaalinen kanssakdyminen,
liikunta erityisesti yhdessd muiden kanssa sekd muu
harrastustoiminta, mukaan lukien uusien asioiden
opetteleminen, samoin pelit ja leikit.” N70-74
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Mielenterveyden edistaminen osana hyte-toimintaa

KUNTA

Liikunta ja vapaa-aika  Kasvatus ja koulutus

Kulttuuri  Johtaminen ja hallinto

HYVINVOINTIALUE Ymparisto ja kaavoitus JARJESTOT

Asuminen Tyéllisyys

Sosiaali- ja terveys- Vaikuttamistoiminta
palvelut MIELENTERVEYDEN EDISTAMINEN Kansalaistoiminta
Tekninen toimi e nl%nuu
Liikenne MUUT TOIMIJAT
(yritykset, korkeakoulut,
seurakunnat, s3atiot,
QO 4. sektori)
f@ﬂﬂ IS 1@{? Hl’ CH
W \Lu} I UJ W'
@ thl Lapset @ Nuoret e Tydikiiset o Ikdantyneet
Lahde: THL 2023

Kuvio 4. Mielenterveyden edistaminen osana laaja-alaista hyvinvoinnin ja terveyden edista-
misen toimintaa.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL) on selvittanyt hyvinvointialueiden ja kun-
tien mielenterveyden edistimisen rakenteita, jarjestaimistd ja toimintaa. Kevaalla 2021
toteutettiin verkkokysely “Hyvinvoinnin ja terveyden edistiminen tulevilla hyvin-
vointialueilla” (Kilpeldinen ym. 2021), joka lahetettiin tulevien hyvinvointialueiden
hyvinvoinnin ja terveyden edistimisen vastuuhenkil6ille. Kyselyssd selvitettiin myds
mielenterveyden edistimisen tilannetta, muuan muassa siihen liittyvid menetelmia.
Ikdéantyneille suunnattuja mielenterveyden edistimisen menetelmia mainittiin muun
muassa Mielenterveyden ensiapu -koulutukset, moninaiset vertais- ja ystavatoimin-
nan muodot (esim. liikunta- ja lukuystévitoiminta, Ystavapiiri-toiminta), seniorikes-
kusten erilaiset toimintamuodot (mm. liilkuntaryhmit, maalaus- ja kirjoitusryhmit),
kulttuuritoiminta seka kirjastopalvelut. Myos RAI-arviointi ja Ikdkeskustoiminta mai-
nittiin edistdvind menetelmina.

Kunnille toteutetussa kyselyssd vuonna 2022 (Rotko ym. 2022) tiedusteltiin kun-
tien mielenterveyden edistimisen toimia osana hyvinvoinnin ja terveyden edistimis-
td. Suurin osa vastanneissa kunnista (95 %) ilmoitti toteuttavansa naitd toimia osana
hyvinvoinnin ja terveyden edistdmistd. Mielenterveytté edistdvien ja toisaalta mielen-
terveyden ongelmia ehkiisevien menetelmien erottelu oli kuitenkin osin epéselvaa
kuntien toiminnan tarkemmissa kuvauksissa. Usea vastaaja kertoi mielenterveyden
edistdmisen ja mielen hyvinvoinnin vahvistamisen toimien olevan kirjattu hyvinvoin-
tisuunnitelmaan ja/tai -kertomukseen. Osa vastaajista ilmoitti mielenterveyden edis-
tdmistd toteutettavan moniammatillista yhteistyo6td ja poikkihallinnollisuutta hyodyn-
tden esimerkiksi kunnan yleisessa hyvinvoinnin ja terveyden edistimisen toiminnassa
(esim. liikunta- ja kulttuuritoiminnassa), elintapaohjauksessa ja matalan kynnyksen
palveluissa ja toiminnoissa. Yhteistyokumppaneina mielenterveyden edistdmistyos-
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sd mainittiin jarjestojd, mukaan lukien ikddntyneiden jarjestot. Ikdantyneille kohdis-
tettuun mielenterveyden edistdmisen tyohon kuului esimerkiksi erilaiset yhteisolliset
toiminnot, kuten ikdihmisten virkistystoiminta, ikddntyneiden péivitoiminta mielen-
terveyden tukemiseen ja yksindisyyden ehkdisyyn sekd hyvinvointi-interventiot sosi-
aalisen kanssakdymisen tukemiseen.

,, Mielen hyvinvointi on arvokas asia, jos sen saa
rakennettua oman tahtonsa mukaan.” N75-79

Ikadntyneiden mielen hyvinvointia vahvistavia palveluita ja toimia suunnitellessa
on ldhdettava liikkeelle siitd, millaisen merkityksen ikddntynyt itse antaa mielen hy-
vinvoinnille omassa arjessaan ja millaisista asioista se koostuu. On hyva muistaa, ettd
ikdantyneet muodostavat niin sosiaalisesti kuin myds koulutustasoltaan, taloudellisel-
ta asemaltaan sekd terveydentilaltaan erittdiin monimuotoisen viestoryhmén. Moni-
muotoisuuden vuoksi mielenterveyden edistdmistydssd tarvitaan laaja valikoima kei-
noja ja toimenpiteitd. Toimissa on hyvd hyodyntda idkkdiden omia vahvuuksia,
elamankokemusta ja eldiméntaitoja. Ikddntyneet hyotyvit mielenterveyden edistdmis-
tyostd siind missd muutkin ikdryhmat. Liikunnan, luovan toiminnan ja hengellisten
tapahtumien on osoitettu vahvistavan mielen hyvinvointia, samoin sosiaalisiin verkos-
toihin ja tukiverkostoihin osallistumisen sekd sosiaalisten taitojen, selviytymistaitojen
tai eldménhallintataitojen vahvistamisen. My®6s fyysisen terveyden ja toimintakyvyn
edistimiseen ja vahvistamiseen tahtdavit toimenpiteet vaikuttavat myonteisesti mie-
lenterveyteen ja mielen hyvinvointiin. Tutkimuksissa on ylipadnsé havaittu, ettd mité
vahvempi hyvinvointivaltion taso on, sitd parempi on ikddntyneiden mielen hyvin-
vointi (esim. Cresswell-Smith ym. 2022).

,, Hyvinvointi on mielenrauhaa, riittdvdsti unta,
liikuntaa luonnossa ja ystdvien seurassa oloa, Idheisid
unohtamatta. Tavalliset arjen askareet, mielenkiinto
uusiin asioihin ja ihmisiin.” N75-79

On olemassa useita tekijoitd, jotka edistdvit mielenterveyttd ja hyvinvointia van-
hemmalla idlld. Monille ikdantyneille hyvdt perhesuhteet ovat tirkein mielen hyvin-
vointia vahvistava tekija. MyoOnteinen asenne, elamén arvostaminen, muutosten hyvak-
syminen ja suvaitseminen seké halukkuus oppia ovat hyvinvointia edistavia tekijoita.
Fyysistd, psyykkistd ja sosiaalista aktiivisuutta sekd vuorovaikutusta toisten ihmisten
kanssa pidetddn myos tarkeind mielen hyvinvoinnin ylldpitdmisessd. My6s mahdolli-
suus toteuttaa seksuaalisia tarpeita on ikadntyneille tirkedd. Keskeisid ovat myd0s itse-
ndisyys ja valinnan mahdollisuus mm. eldkkeelle jaamisen ja asumisen suhteen. Hyvaa
mielenterveyttd edistdvat myos hengelliseen sekd yhteison toimintaan osallistuminen.
(Tamminen & Solin 2013.)

Hyvinvointialueet, kunnat, jarjestot ja muut toimijat voivat yhdessé ja erikseen
monin eri tavoin edistdd ikdantyneiden mielenterveyttd ja hyvinvointia. Kestiva
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ikddntyneiden mielenterveyden edistdminen vaatii toimenpiteiden ja toimintamalli-
en jalkauttamista sekd juurruttamista pysyviin rakenteisiin. Alla on esitelty ikdanty-
neiden mielenterveyden edistimisen keskeisid osa-alueita, toimintamalleja ja toimen-
piteitd sekd keskeisid toimijoita:

Terveet elintavat

Toimintamalleja ja toimenpiteita

Terveiden elintapojen edistaminen, esimerkiksi terveelli-
nen ruokavalio, tupakoimattomuus, alkoholin kohtuukaytto,
riittdva uni ja asianmukainen ladkkeiden kaytto. Esimerkik-
si elintapaneuvonta/-ohjaus, jossa mukana myos mielen hy-
vinvoinnin vahvistamisen tukitoimet.

Toimijat
Hyvinvointialueet,
kunnat, jarjestot ja
yhdistykset, yksityiset
palveluntarjoajat

Fyysinen terveys
ja liikunta

Fyysisen aktiivisuuden ja liikunnan mahdollistaminen. Esi-

merkiksi liikkuntapalveluissa ikaantyneille soveltuvat liikun-
taymparistot ja -valineet, matalan kynnyksen liikunta ja oh-
jatut ryhmat, mahdollisuus hyédyntaa lahiluontoa.

Kunnat, jarjestot ja
yhdistykset, hyvin-
vointialueet, yksityi-
set palveluntarjoajat

Sosiaalisuus ja
mielekas toi-

Myédnteisten ihmissuhteiden vahvistaminen, esimerkiksi po-
sitiiviset perhesuhteet ja vertaisryhmiin osallistuminen (ks.

Kunnat, jarjestot ja
yhdistykset, asukas-

osallistuminen

minta lisda Yhteisollinen osallistuminen). toimikunnat, hyvin-
vointialueet
Yhteisdllinen Yhteisollisen toiminnan ja osallisuuden edistamisen toimet |Kunnat, jarjestot ja

ja palvelut. Esimerkiksi vapaaehtoistoiminta, asukastoimin-
ta, vertais- ja ystavatoiminnan muodot, harrastusryhmat ja
Olohuone-toiminta.

yhdistykset, asukas-
toimikunnat

Mielenterveys-
taidot

Mielenterveystaitojen, eritoten mielen hyvinvoinnin lukutai-
don, vahvistaminen. Esimerkiksi mielenterveyden edistami-
sen ja mielen hyvinvoinnit tapahtumat, seminaarit ja kurssit,
kuntien, hyvinvointialueiden ja jarjestéjen tietosivut, mielen
hyvinvoinnin omahoito-ohjelmat.

Kunnat, hyvinvointi-
alueet, jarjestot ja yh-
distykset, kansalais-
opistot, oppilaitokset

Oppiminen ja
opiskelu

Oppimisen ja opiskelun mahdollisuudet. Esimerkiksi elinikai-
nen oppiminen, ikaihmisten yliopisto ja kirjastot.

Kunnat, jarjestot ja
yhdistykset, kansa-
laisopistot, oppilai-
tokset, korkeakoulut

Kulttuuri, taide

Luovan toiminnan mahdollisuudet. Esimerkiksi kulttuuri- ja

Kunnat, jarjestot ja

arkiymparisto

ja luovuus kirjastopalvelut (Kaikukortti, kirjastojen yhteisélliset palvelut |yhdistykset, oppilai-
ja tapahtumat), museot, luovan toiminnan kerhot ja kurssit, |tokset, kansalais-
ja ikadntyneiden toimintakeskukset. opistot

Asuminen ja Turvallisen ja mahdollisimman riippumattoman eldman mah- |Kunnat, hyvinvointi-

dollistaminen. Esimerkiksi asumisen ja liikkumisen esteet-
témyys (teknologian sovellukset kotiin, liikkumis- ja viestin-
taapuvilineet), kotipalvelun, -hoidon ja asumispalveluiden
tarjonta seka kohtuulliset asumisen taso ja kustannukset.

Elinympariston kehittaminen ikaystavalliseksi. Esimerkiksi
edulliset ja helposti kaytettavat kulkemisen ratkaisut tai julki-
nen liikenne, asuinympariston lahipuistot ja infrastruktuuri.

alueet, jarjestot ja yh-
distykset, yksityiset
palvelutarjoajat

lkdantyneiden
tarpeista lahtevat
sosiaali- ja
terveyspalvelut

Toimivat ja saavutettavat ikaantyneille kohdistetut sosiaa-
li- ja terveyspalvelut. Matalan kynnyksen mielenterveyden
edistamisen ja mielen hyvinvoinnin toiminnot. Esimerkik-

si palvelukeskusten tai muiden palveluiden avoimet kohtaa-
mis- tai keskustelupaikat (mm. paivatoiminta, mielikioski,
hyvinvointikioski, hyvinvointilahete).

Etsivan tyon menetelmien hyédyntaminen ikaantyneiden ta-
voittamiseksi (etsiva/Ioytava vanhustyd). Mielen hyvinvoin-
nin vahvistamisen sisallyttaminen osaksi Ikaneuvolan palve-
luja. Toipumisorientaation hyddyntaminen sote-palveluissa.

Hyvinvointialueet,
kunnat, jarjestot ja
yhdistykset, yksityiset
palvelutarjoajat
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Ikddntyneiden mielen hyvinvoinnin nykytila Suomessa

Hyvinvoinnin ja terveyden edistimisen palveluja ja toimintaa, asiakas- ja palve-
luohjausta sekd hyvinvointia tukevia digitaalisia ratkaisuja kehitetdan paraikaa Suo-
men Kestévan kasvun ohjelman rahoituksella. THL koordinoi kansallista kehittamis-
td yhteistydssd hyvinvointialueiden, kuntien, jarjestdjen, kansallisten toimijoiden ja
muiden sidosryhmien kanssa. Hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen (hyte) palve-
lukonseptin avulla asukkaat ja ammattilaiset 16ytavit helposti oman alueensa kuntien
ja kolmannen sektorin hyvinvointia, ty6- ja toimintakykyd, parjadvyyttd, terveytta ja
osallisuutta edistdvit palvelut ja toiminnot. Hyte-palvelukonsepti sisdltdd kuvauksen
mielenterveyden ja mielenterveystaitojen edistimisen palveluista ja toiminnasta (ks.
Hakamaki ym. 2023). Yll4 esiteltyjd osa-alueita, toimintamalleja ja toimenpiteitd voi-
daan hyddyntdd myos palvelukonseptin ikdantyneiden mielenterveyden edistamiseen
kohdistuvan toiminnan kehittamisessd ja palveluissa.

Mielenterveys hyvinvointikertomuksissa

Ikddntyneiden mielenterveyden edistiminen ja mielen hyvinvoinnin vahvistaminen
on oleellinen osa kokonaisvaltaista terveyden, hyvinvoinnin ja toimintakyvyn tuke-
mista. Vaikuttavan hyvinvoinnin ja terveyden edistimisen tyon pohjalle tarvitaan kat-
tava kuva véeston hyvinvoinnin ja terveyden tilasta sekd perustellut suunnitelmat tu-
leville toimille. Laki sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisestd (612/2021 § 6 §7)
velvoittaa hyvinvointialueet ja kunnat seuraamaan asukkaittensa hyvinvointia ja ter-
veyttd vdestoryhmittdin. Tatd seurantaa voidaan toteuttaa muun muassa hyvinvointi-
kertomuksen avulla. Hyvinvointikertomus yhdessd suunnitelmaosan kanssa muodos-
tavat hyvinvointialueiden ja kuntien hyvinvoinnin ja terveyden edistimisen kokoavan
strategisen asiakirjan, joka toimii johtamisen ty6kaluna. Usein kokonaisuudessa ku-
vataan vdeston hyvinvoinnin ja terveyden tilaa, kootaan yhteen vahvuuksia ja kehi-
tyskohteita sekd asetetaan ja kohdennetaan tavoitteita, resursseja ja toimintaa. (THL
2023a; THL 2023b.) Tassd luvussa tarkastellaan hyvinvointikertomusten ja -suunni-
telmien roolia ikddntyneiden mielenterveyden ja mielen hyvinvoinnin vahvistamises-
sa sekd tehdddn koontia, miten mielen hyvinvoinnin vahvistaminen nékyy kyseisisséd
asiakirjoissa.

Hyvinvointikertomusten lisdksi suunnitelma ikdantyneen vdeston hyvinvoinnin,
terveyden, toimintakyvyn ja itsendisen suoriutumisen tukemiseksi on lakisddteinen
(Laki ikddntyneen véeston toimintakyvyn tukemisesta sekd idkkdiden sosiaali- ja ter-
veyspalveluista 28.12.2012/980 5 §). Jatkossa kyseisestd suunnitelmasta kéytetdan ni-
mitystd ikdantyneiden hyvinvointisuunnitelma. Vuoden 2023 alusta ikdantyneiden
hyvinvointisuunnitelma on laadittava osana yleistd alueen ja kunnan hyvinvointivoin-
tikertomusta ja -suunnitelmaa. Kuntien on laadittava suunnitelma toimenpiteistdan
ikddntyneen vdeston hyvinvoinnin, terveyden, toimintakyvyn ja itsendisen suoriutu-
misen tukemiseksi. Hyvinvointialueiden on edelld mainittujen liséksi laadittava suun-
nitelma toimenpiteistddn idkkdiden henkiléiden tarvitsemien palvelujen ja omais-
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hoidon jarjestimiseksi ja kehittdmiseksi. (Laki ikddntyneen véeston toimintakyvyn
tukemisesta sekd idkkdiden sosiaali- ja terveyspalveluista 5 § 28.12.2012/980.)

Mielenterveyden edistdmisen tyo on monialaista ja sitd tehdddn yhteistyossd eri
sektoreiden vililld (ks. kuvio 4). Kuntien ja alueiden on toimittava keskenddn yhteis-
ty0ssd hyvinvoinnin ja terveyden edistdmiseksi, ja yhteistyota tulee tehdd myos mui-
den julkisten toimijoiden, yksityisten yritysten ja yleishyodyllisten yhteisojen kanssa
(Laki sosiaali- ja terveydenhuollon jérjestamisestd 612/2021 § 6 §7). Hyvinvointiker-
tomusten ja -suunnitelmien valmistelu monialaisessa tyoryhmaéssa on yksi tapa to-
teuttaa titd yhteistyotd. Monialaisessa hyvinvointikertomustyossa voi olla mukana
toimijoita esimerkiksi hyvinvointialueelta, kunnista, maakuntaliitosta, jérjestoista,
yrityksistd sekd eri ammattiryhmisté ja eri neuvostoista (THL 2023b). Yhteistyon to-
teuttamisen lisdksi hyvinvointisuunnitelmien laatiminen on kunnille ja alueille mah-
dollisuus tuoda ikdantyneiden mielenterveyden edistiminen nakyvéksi osaksi hyvin-
voinnin edistdmisen tyota.

Mielen hyvinvointi indikaattoritiedoissa

Viéeston hyvinvointia kuvataan hyvinvointikertomuksissa kéyttden indikaattoritietoja
eli tilastollisia tunnuslukuja. Tunnuslukujen avulla kuvataan muun muassa vdestora-
kennetta, terveydentilaa, terveyskayttaytymisté ja palveluiden kaytt64. Indikaattoritie-
toja kootaan maksuttomiin palveluihin kuten THL:n ylldpitdméan Sotkanet-indikaat-
toripankkiin ja Tilastokeskuksen palveluihin.

Positiivisen mielenterveyden eli mielen hyvinvoinnin mittarin Warwick-Edin-
burgh Mental Well-being Scalen (Tennant ym. 2007) tulokset kootaan indikaatto-
ritiedoksi Sotkanet-indikaattoripankkiin. Suomessa positiivista mielenterveyttd on
mitattu ensimmadistd kertaa vdestétasolla vuonna 2017. Vuoden 2017 FinTerveys-tut-
kimuksessa kéytettiin positiivisen mielenterveyden mittarin 14 véittimén versiota
(THL 2023c). Vuonna 2020 osana FinSote-kyselyd (THL 2023d) ja vuodesta 2022 al-
kaen osana uutta Terve Suomi -tutkimusta (THL n.d.) kédytetddn mittarin lyhyttd, 7
vaittdman versiota. Sotkanetin indikaattoritieto perustuu lyhyen mittarin tuloksiin, ja
tiedot ovat saatavilla vuodesta 2020 alkaen. Positiivisen mielenterveyden mittarin li-
sdksi mielen hyvinvointiin liittyvisté tekijoistd Sotkanet-indikaattoripalvelusta on saa-
tavilla tietoja esimerkiksi tyytyviisyydestd, onnellisuuden kokemisesta, eliménlaadus-
ta ja turvallisuuden tunteesta.

THL on koonnut ehdotukset hyvinvointialueiden ja kuntien hyvinvointikerto-
musten vahimmadistietosisélloistd, ja Lain sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestimisestd
29§ (612/2021) mukainen asetus vihimmadistiedoista on sosiaali- ja terveysministeri-
on kasittelyssa (tilanne lokakuussa 2023). Positiivisen mielenterveyden mittari on eh-
dolla hyvinvointikertomusten vahimmadistietosisdlloksi. Asetuksen mahdollisen anta-
misen ajankohta on vield avoin ja mys asetuksen sisilt6 voi muuttua prosessin myota.
(THL 2023e.)
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Hyvinvointikertomusten tarkastelu

Tarkastelun tavoitteena oli kuvata, miten ikddntyneiden mielenterveyttd ja mielen
hyvinvointia seké niiden edistimistd on sanoitettu ja kuvattu hyvinvointialueiden ja
kuntien hyvinvointityotd ohjaavissa asiakirjoissa. Hyvinvointikertomusten osalta tar-
kasteltiin, millaisia indikaattoritietoja kéyttden ikddntyneen vieston mielenterveyttéd
on kuvattu. Suunnitelmaosioista pyrittiin tunnistamaan erityisesti tavoitteita ja toi-
menpiteitd mielenterveyden ja mielen hyvinvoinnin edistdmiseksi. Koska oltiiin kiin-
nostuneita mielen hyvinvoinnin vahvistamisen tavoitteista ja toimenpiteistd, valittiin
tarkasteluun mukaan alueita ja kuntia, joiden laatima ajankohtainen hyvinvoinnin
edistdmisen suunnitelma oli tarkasteluhetkeen mennessa valmis ja avoimesti loydet-
tavissd internetistd. Suunnitelmat koskivat pddasiassa vuosia 2020-2025. Tarkaste-
luun valittiin asiakirjoja 8 alueelta ja 9 kunnasta. Valitut alueet ja kunnat poimittiin eri
puolilta Suomea huomioiden my6s véikiluvut. Katsauksessa otettiin mahdollisuuksien
mukaan huomioon hyvinvointikertomusten ja -suunnitelmien liséksi erilliset ikadnty-
neiden hyvinvointisuunnitelmat.

Taulukko 1. Alueet ja kunnat, joiden hyvinvoinnin johtamisen asiakirjoja oli mukana tarkas-
telussa.

Alueet Kunnat

Eteld-Karjala Heinola
Eteld-Pohjanmaa Joensuu
Kainuu Kauhajoki
Keski-Pohjanmaa Oulu
Keski-Suomi Rovaniemi
Keski-Uusimaa Salo
Kymenlaakso Sodankyld
Pirkanmaa Tampere
Turku

Tarkastelussa mukana olleissa alueellisissa hyvinvointikertomuksissa oli useim-
min mielenterveyteen ja mielen hyvinvointiin liittyvista tiedoista raportoitu ikddnty-
neiden henkildiden kokemaa yksindisyyttd ja eldménlaatua. Yksindisyyttd oli kuvattu
ldhes kaikissa kertomuksissa. Kun tarkasteltiin alueellisten hyvinvointikertomusten li-
sdksi samojen alueiden tekemid erillisid alueellisia ikdantyneiden hyvinvointisuunni-
telmia, tuotiin ldhes kaikissa esiin yksindisyys ja eldmanlaatu.

Aktiivista osallistumista yhteison toimintaan oli kuvattu yli puolessa hyvinvointi-
alueiden asiakirjoista ja tyytyvéisyyttd asuinalueen olosuhteisiin tarkasteltiin vajaassa
puolessa asiakirjoista. Mielen hyvinvoinnin yhdeksi osatekijiksi ndhtavaa onnellisuut-
ta raportoitiin noin kolmanneksessa asiakirjoista, kun ainoastaan yhdessa oli kuvattu
positiivisen mielenterveyden mittarin tuloksia ikddntyneiden kohdalla. Huomioitavaa
on, ettd osassa tarkasteltuja asiakirjoja ikdantynytta viestod oli kuvattu vdhaisella maa-
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ralla indikaattoreita. Osa tarkastelluista asiakirjoista olivat yleisempid strategioita, jol-
loin hyvinvoinnin tilaa ei ollut kuvattu lainkaan.

Kuntien hyvinvointikertomusten ja -suunnitelmien osalta havainto oli saman-
suuntainen. Yksindisyyden kokemuksia raportoitiin selkedsti eniten elimadnlaadun
ollessa toiseksi yleisin indikaattoritieto. Kaiken kaikkiaan kuntien hyvinvointiker-
tomuksissa ja ikddntyneiden hyvinvointisuunnitelmissa ikdantyneen véestén hyvin-
voinnin tilaa oli kuvattu suppeammin kuin alueellisissa asiakirjoissa, tosin vaihtelu oli
kuntien vililld suurta ja osassa hyvinvoinnin tilaa oli kuvattu hyvinkin monipuolisesti
myos ikddntyneiden mielenterveyteen liittyvien ilmididen ndkoékulmasta. Eroja voi se-
littda osaltaan hyvinvointialueiden ja kuntien erilaiset keskindisen yhteistyén muodot
hyvinvointikertomusten ja -suunnitelmien valmistelutydssa.

Mielen hyvinvoinnin vahvistaminen hyvinvointisuunnitelmissa

Hyvinvointisuunnitelmien tarkastelussa selvisi, ettd mielen hyvinvoinnin vahvistamis-
ta tehddén liittyen useisiin teemoihin ja painopistealueisiin. Vaikka mielenterveytta tai
mielen hyvinvointia ei olisi késitteend kéytetty teemojen ja tavoitteiden kuvaamisessa,
voidaan esimerkiksi osallisuuteen, yhteisollisyyteen, turvallisuuteen sekd mielekkdan
ja merkityksellisen tekemisen mahdollistamiseen asetettujen tavoitteiden nahdi ole-
van osaltaan mielen hyvinvointia vahvistavia tavoitteita.

Osallisuus ja sen edistdminen erottuivat selkedsti hyvinvointityon painopisteista.
Osallisuuden edistimiseksi asetetut tavoitteet nakyivit useissa suunnitelmissa myos
ikdantyneen vdeston kohdalla. Osallisuuden kokemuksen ndhdadn olevan yksi mie-
len hyvinvointia tukeva tekija (ks. luku Mitd mielen hyvinvointi on? kuvio 1), ja siten
my0s monien siihen liittyvien toimenpiteiden voidaan nidhdé tukevan osaltaan myos
mielen hyvinvointia. Samaan tapaan yhteiséllisyyden lisdidminen on esimerkki tavoit-
teesta, joka osassa alueita ja kuntia oli ndhty osallisuuden edistimisen tavoitteeksi, ja
osassa mielenterveyden edistdmisen tavoitteeksi.

Kuvioon 5 on koottu kisitteitd ja ilmaisuja, joita kdyttden mielenterveyden edistd-
misté ja mielen hyvinvointia oli kuvattu tarkastelluissa hyvinvointisuunnitelmien tee-
moissa ja painopisteissa. Lisdksi on esitetty mielen hyvinvointia ilmentéviin teemoihin
kuuluvia, juuri ikdantyneille kohdennettuja tavoitteita ja toimenpiteitd. Osa suunni-
telmiin nimetyistd teemoista, kuten teema “Eldmiénlaatu ja mielen hyvinvointi’, on
eriytetty kuvioon kahdeksi omaksi teemakseen, “eldménlaatu” ja “mielen hyvinvoin-
ti”. Kuvioon kootuista tavoitteista ja toimenpiteistd osa on suoria lainauksia, ja osa on
mukailtu niin, ettéd tavoitteen keskeinen sisélto on sailynyt.
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Teemoja ja painopisteita:

Mielenterveyden edistaminen Omanné&kdinen elama
Mielen hyvinvointi Merkityksellinen elama

Hyva mielenterveys Elamanlaatu

Tavoitteita ja toimenpiteita:

Ikadantyneiden mielenterveyden edistiminen
Apu mielen hyvinvoinnin kohentamiseksi
Kulttuuria mielenterveyden edistamiseksi
Ikdantyneiden mielenterveystaitojen vahvistaminen
Positiivisen mielenterveyden tukeminen mahdollisuuksilla kuljetukseen
Mahdollisuuksia kohtaamisiin ja yhteisollisyyteen: ohjatusti ja omatoimisesti

Etsiva ja loytava vanhustyo

Kuvio 5. Esimerkkeja ikddntyneiden mielen hyvinvoinnin ja sen vahvistamisen nakymisesta
hyvinvointisuunnitelmissa.

Esimerkit mielenterveyden edistimisen ja mielen hyvinvoinnin vahvistami-
sen sanoittamisesta ja ndkymisestd tavoitteissa suoraan ovat perdisin pienestd osas-
ta hyvinvointisuunnitelmia. Muutamissa hyvinvointisuunnitelmissa mielenterveyden
edistiminen oli ansiokkaasti nostettu yhdeksi hyvinvoinnin edistimisen keskeisim-
miksi painopisteeksi, myos ikddntyneen vdeston kohdalla. Tall6in se oli valittu ko-
ko viestod koskevaksi, ja siihen liittyen esitetty ikdryhmittdin tavoitteet ja toimenpi-
teet. Valtaosassa suunnitelmia ikddntyneiden mielenterveyden edistiminen tai mielen
hyvinvoinnin tukeminen ei noussut nilld ksitteilld sanoitettuna tavoitteiden ja toi-
menpiteiden kohteeksi. Osaltaan titd voi selittdd toimien monialaisuus, jolloin toi-
menpiteet on voitu valita kuuluvan osaksi muita painopisteita.

Mielen hyvinvoinnin edistdimisen sanoittamisen ja sen vahvistamiseksi tehtdvin
tyon tunnistamisen voidaan ndhda olevan oleellista hyvinvointitydn suunnittelun, to-
teuttamisen ja seurannan kannalta. Mielen hyvinvoinnin arvo itsessddn ja sen monet
yhteydet muun muassa elaménlaatuun ja fyysiseen terveyteen seké toimintakykyyn
(ks. Iuku Mitd mielen hyvinvointi on? kuvio 3) toimivat perusteena hyvinvointialueille
ja kunnille ottaa ikddntyneiden mielen hyvinvointi nakyviksi osaksi hyvinvointityon
seurantaa ja suunnittelua.
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Mielenterveysvaikutusten ennakkoarvioinnilla vaikuttavaa
mielenterveyden edistamista

Mielenterveysvaikutusten ennakkoarviointi on yksi keino ottaa mielenterveys ja mie-
len hyvinvointi huomioon péitoksenteossa eri hallinnonaloilla ja kaikilla paatoksen-
teon tasoilla, ja siten mahdollistaa vaikuttavampaa mielenterveyden edistdmisen toi-
mintaa.

Paitosten vaikutusten ennakkoarviointi on kirjattu eri nakokulmien osalta use-
ampaan eri lakiin, velvoite sisdltyy muun muassa Lakiin sosiaali- ja terveydenhuollon
jarjestdmisestd (612/2021 6 ja 7 §). Asukkaiden hyvinvointiin ja terveyteen kohdistu-
vien péitdsten arviointi ovat kunnille lakisadteisid. Myos hyvinvointialueiden tulee ar-
vioida pditostensa sekd ratkaisujensa vaikutuksia eri kohderyhmien hyvinvoinnin ja
terveyden nakokulmasta.

Yksittdisten pddtosten mielenterveyteen ja mielen hyvinvointiin vaikuttavia teki-
joitd voidaan tunnistaa ja arvioida eri tavoin; ihmisryhmittdin, yhteison, kunnan tai
alueen tasolla. Mielenterveysvaikutusten arvioinnin (MIVA) avulla pyritdan tekeméin
ndkyviksi mahdolliset myonteiset ja/tai kielteiset mielenterveyteen ja mielen hyvin-
vointiin kohdistuvat vaikutukset. Padtoksilld ja toimenpiteilld voi olla joko vilittomid
(esimerkiksi asuinalueen turvallisuus) tai valillisid (esimerkiksi asuinympériston viih-
tyisyys tai viheralueet) vaikutuksia. Ne voivat olla my6s lyhyen tai pitkdn aikavilin vai-
kutuksia. Kun niitd on ndin pystytty arvioimaan ennalta, voidaan niihin pyrkid myds
vaikuttamaan myonteisid vaikutuksia lisdamalld ja kielteisid vaikutuksia vahentdmal-
l4. Kunnassa asuvien eri ihmisryhmien, mukaan lukien ikdantyvit, mielenterveyteen
ja mielen hyvinvointiin vaikutetaan kaikkien hallinnonalojen paitoksilld ja toimilla.
Mielenterveyden tukeminen ja vahvistaminen edellyttad, ettd mielenterveyskysymyk-
set huomioidaan paitsi sosiaali- ja terveysalan pdatoksissd hyvinvointialueilla, my6s
esimerkiksi kunnan asumis- ja ymparistopolitiikkaan ja yhteisollisyyteen liittyvissd
padtoksissd. Mielenterveysvaikutusten arvioinnin tulisi olla niin kuntien kuin hyvin-
vointialueiden tehtédva.

Mielenterveysvaikutusten ennakkoarvioinnin prosessi on kuvattu kuviossa 6. On-
nistunut prosessi huomioi paitoksen tai toimenpiteen lyhyen ja pitkdn aikavilin vai-
kutukset sekd myonteiset ja/tai kielteiset kohderyhman mielenterveyteen ja mielen
hyvinvointiin kohdistuvat vaikutukset. Arvioinnissa on hyvi olla mukana kunnan tai
hyvinvointialueen eri toimialojen edustajia, ja sen tulee perustua tietoon seka sidos-
ryhmien osallistumiseen. Arvioinnille tulee kohdistaa ajallisia ja taloudellisia resurs-
seja ja se tulee tehda riittdvéin kattavasti.
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MIELENTERVEYSVAIKUTUSTEN ARVIOINNIN
TARPEEN TUNNISTAMINEN JA ORGANISOINTI
- Onko paatoksella tai toimenpiteella vaikutuksia
mielenterveyteen tai mielen hyvinvointiin?
- Mielenterveysvaikutusten arvioinnin organisointi

MIELENTERVEYSVAIKUTUSTEN ARVIOINTI
- Ratkaisuvaihtoehtojen luominen
- Tietotarpeen kartoittaminen ja tiedon keruu
- Eri ratkaisuvaihtoehtojen
mielenterveysvaikutusten arviointi

VAIHTOEHTOJEN VERTAILU JA PAATOKSENTEKO

- Eri ratkaisuvaihtoehtojen vertailu ja raportointi

- Paatoksenteko eri ratkaisuvaihtoehtojen valilla
- Tiedottaminen tehdysta paatoksesta

Kuvio 6. Mielenterveysvaikutusten ennakkoarvioinnin eteneminen (THL 2023f)

Ikdantyneiden mielenterveyden edistimiseen voidaan pédatoksenteossa vaikuttaa
monin tavoin. Paatoksilld voidaan lisdtd ikddntyneiden mielenterveyttd tukevien elin-
ja asuinympadristojen rakentumista ja saavutettavuutta, tarjota ikdantyneiden tarpeista
lahtevid sosiaali- ja terveyspalveluita, tukea yhteiséllisen toiminnan mahdollisuuksia
ja vahvistaa ikddntyneiden mielenterveystaitoja suuntaamalla resursseja mielentervey-
den edistdmiseen. Ikddntyneilld tulisi olla my6s mahdollisuus osallistua suunnitelmi-
en laatimiseen, mielenterveysvaikutusten arviointiin ja seurantaan.

,, Kirjoittaminen ja sen opiskelu vahvistaa mielen
hyvinvointia. --- Tdrkeintd on kirjoittaa ja julkaista
teksti. Siitd tulee tunne, ettd olen kertonut asiani koko
maailmalle. Sanonut sanottavani, vaikuttanut.”
N65-69
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Lakisaateiset vanhusneuvostot

Hyvinvointialueilla ja kunnissa tulee varmistaa ikddntyneen véeston osallistumis- ja
vaikuttamismahdollisuudet. Vanhusneuvostot ovat kunnanhallitusten ja aluehallitus-
ten asettamia vaikuttamiselimié, jotka tulee ottaa mukaan esimerkiksi ikdantymispo-
liittisten strategioiden ja ohjelmien sekd palvelujen suunnitteluun, toteutukseen ja ar-
viointiin.

Vanhusneuvostolle on annettava mahdollisuus vaikuttaa kunnan eri toimialojen
toiminnan suunnitteluun, valmisteluun ja seurantaan asioissa, joilla on merkitystd
ikddntyneen vieston hyvinvoinnin, terveyden, osallisuuden, elinympériston, asumi-
sen, litkkkumisen tai pdivittdisistd toiminnoista suoriutumisen tai heidan tarvitsemien-
sa palvelujen kannalta. Vanhusneuvostoista sdddetddn sekd Kuntalaissa (10.4.2015/410
§ 27) ettd Laissa hyvinvointialueesta (29.6.2021/611 § 32).

Keskeiset viestit

o Mielenterveys ja mielen hyvinvointi ovat olennainen osa terveytti ja hyvin-
vointia sekd niiden edistimisté l4pi elaménkulun.

« Hyvid mielenterveys eli mielen hyvinvointi auttaa ikddntyneitd rakentamaan
yhteytté toisiin ihmisiin, olemaan aktiivisia toimijoita, kohtaamaan ikdan-
tymisen mukanaan tuomia haasteita sekéd kukoistamaan eldmassdan.

o Ikddntyneiden mielenterveyden edistiminen vaatii monialaista yhteistyota
eri toimijoiden ja toimialojen valilla.

o Ikddntyneiden mielenterveyden edistimiseen on tarjolla erilaisia toiminta-
malleja ja toimenpiteitd, joita voidaan jalkauttaa ja juurruttaa pysyviin ra-
kenteisiin.

o Mielenterveyden ja mielen hyvinvoinnin edistimisen tyon tunnistaminen
ja niakyviksi tekeminen mahdollistaa toiminnan tuloksellisen suunnittelun,
seuraamisen ja arvioinnin.

o Mielenterveysvaikutusten ennakkoarviointi huomioi mielenterveyden ja
mielen hyvinvoinnin péitoksenteossa eri hallinnonaloilla ja kaikilla tasoil-
la, ja siten mahdollistaa vaikuttavamman mielenterveyden edistdmisen.
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Mielen hyvinvointia kdytdnnon toimissa

Mielen hyvinvointia kaytannon toimissa

Elli Lukkarinen

Edellisessé luvussa (ks. luku Tkdédntyneiden mielenterveyden edistdéminen) on kuvattu
ikdantyneiden mielenterveyden ja mielen hyvinvoinnin edistimisen periaatteita ja toi-
minnan laaja- ja monialaisuutta. Arjen sujuvuus, osallistumismahdollisuudet, turval-
liset ympéristot ja mielekds tekeminen edistédvit osaltaan ikddntyneiden mielenterve-
ytté ja vahvistavat heiddn mielen hyvinvointiaan. Mielen hyvinvoinnin vahvistaminen
voi olla osana jo olemassa olevaa toimintaa, esimerkkeina harrastusryhmien toiminta,
ikdystavillisiksi kehitetyt ympdristot ja ikddntyneiden parissa toimivien ammattilais-
ten tavat kohdata ja olla vuorovaikutuksessa.

Téssd luvussa esitelldan tyovilineitd, toimintamalleja ja ideoita, joiden avulla mie-
len hyvinvointi ja sen tukeminen voidaan huomioida ikddntyneille suunnatuissa toi-
missa. Useat tyvilineistd ovat kehittdmishankkeiden tuotoksia, ja ovat kehitetty alan
toimijoiden vilisessd yhteistydssd ikddntyneiden henkiliden kanssa. Koottuja tyovéli-
neitd ja toimintamalleja voi hyddyntaéd osana nykyistd toimintaa tai uuden toiminnan
aloittamisessa. Tyovélineiden joukossa on muun muassa konkreettisia keinoja mielen
hyvinvoinnin huomioimiseen kohtaamisen keinoin ja toimintamalleja yhteisollisyyttd
rakentavien toimintatapojen kdyttdonottamiseen. Liséksi on koottu ikadntyneille hen-
kiloille tarkoitettuja materiaaleja mielen hyvinvointiin liittyen.

Oppaita mielen hyvinvoinnin vahvistamisen ryhmatoiminnan
ohjaamiseen

Vuosien varrella on kehitetty erilaisia ty6vilineitd mielen hyvinvoinnin vahvistami-
seen tdhtddvan ryhmditoiminnan ohjaamiseen. Ryhmitoiminnassa yhdistyy yksilol-
listen voimavarojen vahvistaminen sekd sosiaalisen kanssakdymisen ja vertaisuuden

hyodyt.

Mielen hyvinvoinnin silta - Opas keskusteluryhmin ohjaajalle
Ikainstituutti

Mielen hyvinvoinnin silta -keskusteluryhmén tavoitteena on vahvistaa ikddntyvien ih-
misten mielen hyvinvointia pureutuen eldimin tarkoituksellisuuden kokemuksiin, voi-
mavaroihin sekd muutoksissa selviytymisen joustavuuteen. Ryhméanohjaajan opas on
tarkoitettu henkildille, jotka ovat kiinnostuneita ohjaamaan mielen hyvinvoinnin tee-
moja kisittelevdd keskusteluryhmaa ikdantyville ihmisille.
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Tapaamisten teemat:

1. Tervetuloa Mielen hyvinvoinnin sillalle
2. Voimanlédhteet arjessa

3. Asennoitumisen vapaus voimavarana
4. Voimaa ja oppia eldmankokemuksista
5. Vahvistavat tarinat

6. Kiitollisuus

7. Eldmassa on hyvi olla monia tirkeédksi koettuja asioita
8. Tarkoituksellinen arki

9. Tulevaisuuden nékoalat

10. Suunta eteenpdin

Esimerkkisisilto:
Voimaa ja oppia elimédnkokemuksista tapaamiskerran keskustelun aiheita:

Millaisia oppeja ja voimavaroja tai voimanladhteitd elamankulustasi 16ytyy?

Mitd oppia tai voimaa eldmékulun hyviksi koetuista ajoista voit ammentaa tdhén pai-
vaian?

Mitd raskaat ajat elamidssdsi ovat opettaneet?

Opas saatavilla:
Mielen hyvinvoinnin silta -opas

Seniori hyvinvointitreenit - Ohjaajan opas
MIELI ry

Seniori Hyvinvointitreenien tehtdvd on tuoda eldméniloa, innostaa ja luoda mielen
hyvinvointia. Hyvinvointitreenit tarjoavat mielekasti toimintaa ja virkistysté. Treenit
ovat lisidamassd elamaniloa, auttamassa oivaltamaan toinen toisestaan saatavan voi-
man merkitystd ja 16ytimdidn myds omia voimavaroja. Oppaaseen on koottu erilai-
sia harjoituksia ja vinkkeji sekd mielen hyvinvoinnin vahvistamisesta ikddntyessa ettd
ryhmétoiminnan jarjestimisestd.

Oppaan keskeinen sisilto:

Mielenterveys on ikdihmisten voimavara, jota kannattaa vahvistaa ja edistda
Seniori Hyvinvointitreeneistd saa hyvéi oloa ja mielenvirkistysta

Seniori Hyvinvointitreenien ABC

Lomakkeita toiminnan tueksi

Esimerkkisisilto:

TAMAN KODIN MUISTAN! Muistelu ei ole héperditymisen merkki. Se hoivaa miel-
td, aktivoi ja yhdistdd menneen tahdn pdivadn. Muistelua voidaan pohjustaa erilaisten
teemojen ja tehtdvien tukemana. Oikein muistaminen ei ole tirkedd. Varaa paperia ja
kynid. Piirretddn esimerkiksi lapsuudenkodin pohjapiirustus ja muistellaan pihapii-
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rid. Kuka kavi kyldssd, millaisia tavaroita kotona oli jne. Paittakaa keskustelu myon-
teisiin tunnelmiin.

Opas saatavilla:
Seniori Hyvinvointitreenit -ohjaajan opas

Mielen taitojen ja vertaistuen ryhmiit ikidintyneille omaishoitajille -
opas ryhminohjaajalle

Sovatek-sdatio

GeroCenter

Mielen taitojen -ryhmien tavoitteena on vahvistaa erityisesti ikdantyvien omaishoita-
jien mielen hyvinvoinnin taitoja. Oman hyvinvoinnin vaalimiseen kannustaminen ta-
pahtuu itsekseen ja yhdessd pohtien: vertaistuen ja oman nikoéisen eldmén, elamén-
arvojen kirkastamisen ja oman ajan vaalimisen kautta. Mielen taitojen ryhméamalli
koostuu yhteensd 6 tapaamisesta, ja se pohjautuu hyvaksymis- ja omistautumisterapi-
an (HOT) menetelmiin.

Opas kuvaa tiiviissd muodossa Mielen taitojen -ryhmien keskeiset periaatteet ja ryh-
matapaamisten kulun. Opasta voi kéyttda joko sellaisenaan tai osioita siitd. Ryhméan-
ohjaajalla on hyvi olla tietoa kohderyhmasti sekd kiinnostuneisuutta HOT-tyokalu-
jen kokeiluun.

Tapaamisten teemat:

1. Omannékoinen eldmé
2. Voimaa teoista

3. Tunteet

4. Mieli on tarinankertoja
5. Hyvéksyntd

6. Mydtatunto

Esimerkkisisilto:

Jokainen teistd muistaa varmaankin millaista on heittaa tikkaa esimerkiksi mokilla?
Omien arvojen kirkastamista voi ajatella esimerkiksi tikkatauluun tahtddmisend. Sa-
moin kuin tikkataulun kanssa, on tarkedi tietdd, mihin haluaa osua. Joskus voimme
unohtaa, mihin oikeastaan tahtdamme ja heitelld tikkoja vdhén sinne tdnne toivoen,
ettd ne menisivit maaliin. Tall6in on tirkedd pyséhtyd ja katsoa, ettd nakee oman tik-
kataulun, ennen kuin heittda. Ja samoin kuin tikanheitossa, joskus tulee huteja, joskus
osumme kymppiin. Se on inhimillistd. Tarkeintd on todellakin tietdd, minne tdhtéda,
jotta on mahdollista suunnitella tekojaan sen mukaan. Mihin asioihin sind téhtaét til-
14 hetkelld? Piirrd nyt oma tikkataulusi, joka kuvaa juuri sinulle tarkeita asioita.

Opas saatavilla:
Mielen taitojen ja vertaistuen ryhmét ikddntyneille omaishoitajille -opas
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Tyovalineita ikaantyneiden palveluiden parissa toimiville
ammattilaisille

Mielenterveyden edistiminen ikéddntyneiden asumis- ja hoivapalveluissa
Opas, THL

Tietoa ja kaytdntoja ikdantyneiden mielenterveyden edistdmisestd asumis- ja
hoivapalveluissa

Mielenterveyden edistdmisen kasikirjan tarkoituksena on innostaa kaikkia ikdantynei-
den parissa tyoskentelevid mielenterveyden edistdmistyohon. Késikirja on suunnattu
erityisesti asumispalveluja tai hoivaa tarvitsevien ikdantyneiden parissa tyoskentele-
ville tai alaa opiskeleville, kuten hoivatyon tekijoille, kotihoitajille ja sairaanhoitajille,
sekd my0s omaishoitajille.

Kisikirjan keskeinen sisilto:

1. Aihealueeseen johdatus kisitteiden ja perusteiden kautta

2. Mielenterveyden edistimistyon perusteet

3. Aiheita, menetelmid ja vilineitd ikdantyneiden mielenterveyden edistamisty6hon
4. Kaytannonlaheiset ja helposti toteutettavat harjoitukset ikddntyneiden mielenterve-
yden edistamiseen

EsimerkKkisisilto:

Mika tekee kodista kodin?

Arvot ja tarpeet muuttuvat, kun ihminen ikdantyy. Asumisolojen parantamisessa en-
simmadinen askel on selvittda, mitkd asiakkaan todelliset tarpeet ovat ja mikéd on hénel-
le kodissa ja asumisoloissa tarkeda.

Harjoituksen tekemiseksi yhdessd asukkaan kanssa on lomake, johon ikddntynyttd
pyydetddn kirjoittamaan luettelo asioista, jotka ovat hinelle tarkeitd. Hintéd pyydetdan
rastittamaan jokainen asia sen mukaan, kuinka tarked se on. Tdmén jéilkeen tarkastel-
laan asioita, jotka on arvioitu erittdin tarkeiksi. Millaiset asumisolot parhaiten tukevat
ndita toimintoja?

Opas saatavilla:
Mielenterveyden edistiminen ikddntyneiden asumis- ja hoivapalveluissa -opas
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Omaishoitajien mielen hyvinvointi puheeksi - Opas omaishoitajia
kohtaaville ammattilaisille
Omaishoitajaliitto

Oppaassa kerrotaan, miten mielen hyvinvointiin liittyviad asioita voi ottaa puheek-
si omaishoitajan kanssa. Mielen hyvinvointia voi vahvistaa kaikissa elamintilanteis-
sa. Aiheesta kannattaa keskustella jokaisen omaishoitajan kanssa. Opas sisaltda tietoa
mielen hyvinvoinnista ja sen edistimisestd sekd tarjoaa valmiita esimerkkejd kysy-
myksistd, joiden avulla voi keskustella mielen hyvinvoinnista.

Esimerkkisisilto:

Omaishoitajan kanssa on hyvd keskustella, millaiset asiat antavat hinelle voimaa ja
tuottavat iloa sekd arvioida, miten niille on tilaa pdivittdisessd eldmassd. Ajoittain
omaishoitajan arki voi tuntua kuormittavalta ja huolten varittamalta. Erityisesti sil-
loin on hyva pysihtya tarkastelemaan tilannetta laajemmin ja kiinnittad huomiota asi-
oihin, jotka toimivat.

Mitka asiat sujuvat mielestési hyvin?
Mihin olet tyytyvdinen?

Opas saatavilla:

Omaishoitajan mielen hyvinvoinnin tukeminen — opas omaishoitajia kohtaaville am-

Mielen hyvinvointia idkkiille - tietoa, taitoa ja toimintatapoja ammattilaisille
Ikédinstituutti
Mielen hyvinvointia idkkdiden palveluissa -opas

Oppaassa tarkastellaan mielenterveysosaamista mielen hyvinvoinnin vahvistamisen
néakokulmasta keskittyen sen tietopohjaan, tarvittaviin taitoihin seka yhteisiin toimin-
tatapoihin tyoyhteisdissd. Opas tarjoaa nikokulmia voimaantumista vahvistavaan oh-
jaukseen ja kuvaa idkkdiden palveluissa kehitettyjd mielen hyvinvoinnin edistimisen
hyvia kaytantoja.

Oppaan keskeinen sisilto:

1. Mielen hyvinvointi ikddntyessd

2. Mielen hyvinvointia voimaantumista vahvistavalla ohjauksella

3. Mielen hyvinvoinnin vahvistaminen idkkdiden palveluissa

4. Hyvia kédytantoja kunnista

Esimerkkisisilto:

Pystyvyyden tunnetta ja aikaansaamista.

Henkilostolle tehddan kysely, jonka avulla kartoitetaan heidén taitojaan ja osaamis-
taan, mielenkiinnon kohteita sekd mielekasta tekemista.
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Asukkaille kartoitus toteutetaan keskustellen. Asukkaan taidot, osaamiset, mielenkiin-
non kohteet ja toiveet kirjataan myos hoitosuunnitelmaan.

Mielenkiinnon ja osaamisen kohteita voivat olla esimerkiksi puutarhatyét, tietovisat
tai kasityot.

Kartoitusten pohjalta muodostetaan ryhmiit, joissa sekd tyontekijoiden ettd asukkai-
den mielenkiinnon kohteet yhdistetddn ja ndma kirjataan flapille tai valkotaululle.
Ryhmaissé sekd asukkaat ettd hoitajat saavat uppoutua itseddn kiinnostavaan toimin-
taan sekd jakaa omaa tietoaan ja taitoaan muille. Toiminnassa kaikkien taidot paise-
vit kayttoon ja jokaiselle tarjotaan sopivia tehtdvid ja rooleja.

Taulun avulla seurataan, miten asukkaat ovat osallistuneet mielekkaaseen toimintaan
viikon aikana.

Oppaan lisaksi materiaalikokonaisuus sisaltda Taitopakan, joka tarjoaa konkreettisia
esimerkkejd voimaantumista vahvistavan ohjauksen toteuttamiseen asiakastyossa se-
kd mydnteiseen suuntaavat Mielen taitojen kortit.

Materiaalit saatavilla:

Mielen hyvinvointia idkkailld — tietoa, taitoa ja toimintatapoja ammattilaisille -mate-
riaalikokonaisuus

Toimintamalleja ja ideoita yhteisollisyyden ja kohtaamisten
tukemiseen

Henkilon toiveisiin ja tarpeisiin vastaava sosiaalinen tuki ja yhteisollisyyden koke-
mukset voivat toimia mielen hyvinvointia vahvistavina tekijéind. Yhteisotasolla mie-
len hyvinvoinnin tukeminen voi kdsittdd olemassa olevien sosiaalisten suhteiden
vahvistamista, uusien sosiaalisten suhteiden syntymisen edistamist4 tai sosiaalisiin ak-
tiviteetteihin osallistumisen tukemista. Erilaiset ryhmat ja kohtaamispaikat tarjoavat
usein my6s mahdollisuuksia mielekkéddseen tekemiseen.

Seuraavaksi esitellddn esimerkkejd keinoista, joilla edelld mainittuja voidaan tu-
kea. Osa esimerkeistd on toimintamalleja, joissa on valmis rakenne, ja joiden kayt-
toonottamiseen on tarjolla koulutusta ja tukea. Néiden lisaksi esitellddn yleisempid
keinoja yhteisollisyyden tukemiseen.

Ystavipiiri-toiminta®
Vanhustyon keskusliitto
Ryhmaétoimintaa yksindisyyden uhkaa tai yksindisyytta kokeville

Ystavapiiri-ryhmien keskidssd on osallisuus ja yhteenkuuluvuus, ikdihmisten pysty-

vyyden tunteen vahvistaminen ja eldmanhallinnan lisddminen. Vertaisuudella on kes-
keinen rooli ryhmin toiminnassa. Ryhmitoiminnan tavoitteena on yksindisyyden
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lievittdminen, ryhmaan osallistuvien keskeisen kanssakdynnin lisdédminen ja ystavys-
tymisen edistiminen.

Ryhmaitapaamisten sisdllot suunnitellaan osallistujien toiveiden ja tavoitteiden
mukaan. Ystavapiiri-ryhmien tapaamiskertojen selked rakenne edistdd ryhméproses-
sin etenemistd. Ryhmétapaamisiin kuuluu yleensé virittdytyminen, toimintaosuus, aja-
tusten ja kokemusten vaihto seki toiveiden esittdminen seuraaville tapaamiskerroille.

Ystéavépiiri-toiminnan aloittamiseksi tulee kdydd Vanhustyon keskusliiton Ystava-
piiri-ryhméanohjaajakoulutus. Koulutus sopii esimerkiksi sosiaali- ja terveysalan, van-
husalan ja vapaa-ajan ja kulttuurin ammattilaisille sekd vapaaehtoisille. Koulutus on
ammattilaisille maksullinen, vapaaehtoistoimijoille maksuton.

Lisdtietoja toimintamallista:
Ystavépiiri-toiminta® -verkkosivut

Yhdessi kotikulmilla® -toiminta
Ikainstituutti
Ryhmaitoimintaa ldhelld idkkditd, erityisesti kaupunkien lahididen idkkdimmaét

Toiminnan keskiossd on idkkdiden ihmisten osallisuus ja yhteisollisyys, tuoden iloa
asukkaiden eldmédn ja vahvistaen yhteistd tekemista taloyhtidissd. Yhdessd kotikul-
milla® -ryhmétoiminta tapahtuu ldhelld idkkaitd, esimerkiksi taloyhtididen kerhoti-
loissa, pihoilla, puistoissa tai muissa soveltuvissa paikoissa. Toiminnalle on nimetty
seuraavat piirteet, joiden tulee toteutua: idkkéiden tulee suunnitella toimintaa yhdes-
sd TaloTsempparin ja mahdollisten yhteistydtkumppaneiden kanssa, toteutuksen tulee
tapahtua hyvin lahelld idkkdiden koteja ja edullisesti.

Suosittua ryhmissd on kahvittelu, kortti- ja lautapelit, tietovisat, yhteislaulu, ulko-
pelit, yhteiskavelyt, grillailu, juhlat ja vierailijoiden kéynnit, jolloin on jarjestetty esi-
merkiksi tuoli- ja parvekejumppaa, askartelua ja kuultu erilaisia luentoja.

Toimintaa luotsaavat vapaaehtoiset, Ikdinstituutin kouluttamat TaloTsempparit.
TaloTsemppari-koulutus on maksuton. Toiminnan aloittamisesta ollaan yhteydessa
Ikainstituuttiin, joka tukee toiminnan toteuttamista.

Lisitietoa toimintamallista:
Yhdessi kotikulmilla® -verkkosivut
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Esimerkkeji ideoista kohtaamisten, sosiaalisen tuen ja yhteisollisyyden tukemiseksi:

Avoimet kohtaamispaikat, ’Olohuone”-toiminta.

Kohtaamispaikkoja, joihin voi tulla viettdmédn aikaa, tapaamaan toisia sekd
osallistumaan erilaisiin tapahtumiin ja ryhmiin. Usein kuntien, yhdistysten ja
seurakuntien tiloissa jirjestettavdd toimintaa.

Esimerkiksi

Ikdihmisten Olohuone, Oulun Eldkkeensaajat ry
Naapuruuspiirit, Helsingin kaupunki

Ystivitoiminta, puhelin- ja digitoiminnan eri muodot

Useat julkiset toimijat, jarjestot ja yritykset tuottavat erilaisia ystavitoiminnan
muotoja ikddntyneille henkil6ille. Usein kyseessa on keskustelukaverin, ulkoilu-
seuran tai ei-hoidollisen arjen avun tarjoamista. Ikdantyneen henkilon toiveista
lahteva ystavitoiminta tarjoaa mahdollisuuden sosiaaliseen kanssakdymiseen,
mielekkadseen tekemiseen ja arjen apuun. Puhelinyhteyksin tai etdyhteyksin
toteutettava toiminta tarjoaa mahdollisuuden osallistua kotoa kasin. Toiminta
on erityisen hyodyllistd ikddntyneille, joille kotoa poistuminen on haastavaa tai
kasvotusten muiden tapaaminen ei ole mieluisaa.

Esimerkiksi
Ystavatoiminta, Suomen Punainen Risti

Luotsitoiminta, Innokyld

Vahvikelinja, Vanhusty6n keskusliitto
Ruutuystavit, Avain-Sdatio

Etsivi ja 16ytdvd vanhustyo

Etsivdssa ja loytdvissa vanhustydssa keskitytdan avun tarpeessa olevien ikddn-
tyneiden tavoittamiseen. Etsivin vanhustyon tédrkein ty6viline on yksilollinen
kohtaaminen. Kohtaamiseen kuuluu idkkdan omien voimavarojen tunnistami-
nen ja vahvistaminen tavoitteellisella ty6otteella. Etsivda ja l6ytavaa vanhustyo-
td tehdddn muun muassa jérjestojen, seurakuntien ja kuntien toimesta ja sen
toteuttaminen onnistuu parhaiten eri toimijoiden muodostamien verkostojen
yhteistyona.

Esimerkiksi
Etsivan vanhustyon verkostokeskus, Valli ry

Etsivdin vanhustyon verkostokeskus tukee etsivdn ja 1oytdvan vanhustyon tekijoitd ja
kehittgjia. Verkkosivuilta 16ytyy myds koottuja toimintamalleja ikdantyneiden 16yta-
misen ja osallistamisen helpottamiseksi.
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Esimerkkeja kansainvalisista ikaantyneiden mielen
hyvinvoinnin tukemisen ohjelmista

Seuraavaksi esitelldan kansainvilisestd tieteellisestd kirjallisuudesta poimittuja esi-
merkkejd ikdantyneiden mielen hyvinvoinnin tukemisen ohjelmista. Ohjelmat raken-
tavat pohjaa tulevaisuuden tutkimuksille ja kehittdmisohjelmille vaikuttavien mielen
hyvinvoinnin tukemiseen liittyvien menetelmien kehittdmiseksi ja kayttoonottami-
seksi.

Lighten UP!

Lighten UP! -ohjelman tavoitteena on edistda ikdantyneiden henkiléiden euda-
imonista hyvinvointia ryhméatoiminnan keinoin. Toiminnassa on mukana kog-
nitiivis-behavioraalisen psykoterapian perusteita.

Ohjattu suljettu ryhma tapasi kahdeksan kertaa viikoittaisissa 90 minuutin
mittaisissa tapaamisissa. Tapaamiset koostuivat keskustelusta ja tuen tarjoami-
sesta. Tapaamisten lisdksi ohjelmaan kuului kotitehtdvii ja paivakirjan pitamis-
td, jotka tukivat tapaamisten sisaltoja.

Tapaamisten teemat:
o Hyvinvointi jokapéivéisessd elimdssd. Hyvinvoinnin ja onnellisuuden tunnistami-
nen arjessa.

o Hyvinvointi menneisyydessd. Menneiden merkityksellisten hetkien tunnistami-
nen ja jakaminen.

» Hyvinvoinnin esteiden kartoittaminen.

o Automatisoidut ajatukset ja vaikutukset hyvinvointiin. Erilaisten asenteiden ja rea-
gointitapojen vaikutukset hyvinvointiin ja onnellisuuteen.

o Kognitiivinen uudelleentulkinta. Toimimattomien ajattelumallien ja kdyttdytymis-
mallien tunnistaminen ja muokkaaminen.

» Psykologisen hyvinvoinnin osa-alueet.

o Hyvinvoinnin edistdmisen strategiat. Ymmdrryksen lisddminen voimavaroista,
joilla voidaan tuottaa hyvinvointia ikddntyessa usein kohdattavista menetyksistd
huolimatta.

o Hyvinvointi ja terveys. Tietoa fyysisen terveyden ja mielen hyvinvoinnin yhtey-
destd.

Ohjelmasta on alustavia myonteisid tutkimustuloksia. Ohjelma lisési osallistujien eu-
daimonista hyvinvointia ja vaikutus siilyi 6 kuukauden seurannan ajan. Ohjelma tuki
eudaimonisen hyvinvoinnin osa-alueista erityisesti itsensd hyvaksymistd, henkilokoh-
taista kasvua ja myonteisid suhteita toisiin.
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Lisdtietoa:

Friedman, E. M., Ruini, C., Foy, R., Jaros, L., Sampson, H., & Ryff, C. D. (2017) Ligh-
ten UP! A community-based group intervention to promote psychological well-being
in older adults. Aging ¢~ Mental Health, 21(2), 199-205.

Friedman, E. M., Ruini, C,, Foy, C. R,, Jaros, L., Love, G., & Ryft, C. D. (2019) Ligh-
ten UP! A community-based group intervention to promote eudaimonic well-being
in older adults: A multi-site replication with 6 month follow-up. Clinical Gerontolo-
gist, 42(4), 387-397.

MAPEG
MAPEG-ohjelman tavoitteena on parantaa ikadntyneiden hyvinvointia ja eld-
manlaatua. Ohjelma perustuu omaeldmakerralliseen myonteiseen muisteluun
yhdess kiitollisuuden ja anteeksiantamisen vahvistamisen kanssa.

Psykologin ohjaamat pienryhmét kokoontuivat yhdeksédn kertaa viikoittai-
sissa 90 minuutin tapaamisissa. Ohjelmaan kuuluivat tapaamisten sisaltoja tu-
kevat kotitehtavit, joista keskusteltiin tapaamisissa.

Tapaamisten teemat:

1. Tutustuminen

2. MAPEG-ohjelman esittely ja johdatus positiiviseen psykologiaan

3. Kiitollisuuden teeman kasittely

4.-7. Omaeldmakerrallinen, my6nteinen muistelu ja myonteiset tunteet
8. Anteeksiantamisen teeman kasittely

9. Ohjelman paittaminen ja jadhyviiset

Ohjelmasta on alustavia myonteisid tutkimustuloksia. Pienen osallistujajoukon tutki-
muksessa havaittiin, ettd ohjelma lisdsi osallistujien eliméntyytyvaisyyttd ja onnelli-
suutta verrattuna kontrolliryhmain. Ohjelmalla saadut vaikutukset eivét kuitenkaan
olleet havaittavissa neljan kuukauden seurannan kohdalla, joten tulisi tutkia, voidaan-
ko tapaamisia jatkamalla saada pidempiaikaisia vaikutuksia.

Lisdtietoa:

Ramirez, E., Ortega, A. R., Chamorro, A., & Colmenero, ]. M. (2014) A program of po-
sitive intervention in the elderly: Memories, gratitude and forgiveness. Aging & Men-
tal Health, 18(4), 463-470.

Samankaltainen ohjelma:

Chamorro-Garrido, A., Ramirez-Fernandez, E., & Ortega-Martinez, A. R. (2021) Au-
tobiographical memory, gratitude, forgiveness and sense of humor: an intervention in
older adults. Frontiers in Psychology, 12, 731319.
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Mielen hyvinvointia kdytdnnon toimissa

Ilkaantyneille suunnattuja materiaaleja

Ikddntyneiden parissa tydskentelevien ammattilaisten lisdksi materiaalia mielen hy-
vinvoinnin tukemiseen on tuotettu ikddntyneille itselleen. Alle on koottu ikddntyneil-
le suunnattuja mielen hyvinvoinnin materiaalia sisiltavid verkkosivuja. Verkkosivujen
avulla voi pysdhtyd miettimdédn mielen hyvinvoinnin merkitystd omassa eldmassdin ja
kokeilla harjoituksia sen tukemiseksi. Materiaaleja voivat hyddyntda myds ikddntynei-
den kanssa tyoskentelevat ammattilaiset.

Terveyskyli.fi, Ikitalo

Hyva arki, Mielen hyvinvointi

Verkkosivuille on koottu tietoa mielen hyvinvoinnista ja linkkejd harjoituksiin
sen tukemiseksi.

Mielenterveystalo.fi, ikddntyneet

Verkkosivuilta 16ytyy harjoituksia ja omahoito-ohjelmia mielen hyvinvoinnin
tukemiseen, esimerkiksi Ikdihmisten mielen hyvinvoinnin omahoito-ohjelma
ja Rentoutus ja hengitys -omahoito-ohjelma.

Ikdopisto, Mielen hyvinvoinnin taitopankki
Ikainstituutti

Tietoa ja tehtdvid mielen hyvinvoinnin vahvistamiseen. Ikdopiston mielen hy-
vinvoinnin teemat sisédltédvit luettavaa ja kuunneltavaa, arjessa kokeiltavaa seka
vinkkejd pohdinnoille ja kirjoittamiselle.
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Mielen hyvinvoinnin edistamisen suositukset

Sirkkaliisa Heimonen, Elli Lukkarinen, Minna-Liisa Luoma, Pia Solin, Nina Tamminen & Satu
Viertio

Taustaksi

Ikddntyneen véeston mielen hyvinvointi on koko yhteiskunnan voimavara. Mielen hy-
vinvointi liittyy ikddntyneen véeston terveyden edistimiseen, toimintakykyisyyteen ja
kokonaisvaltaiseen hyvinvointiin. Mielen hyvinvoinnin vahvistaminen tapahtuu yh-
teistyOssd eri toimijoiden kanssa ja kaikilla yhteiskunnan tasoilla (ks. luku Ikaéntynei-
den mielenterveyden edistdiminen, kuvio 4).

Mielen hyvinvointi kuuluu kaikille. Kuten raportin luvussa Mitd mielen hyvin-
vointi on? kuvataan, mielen hyvinvointi ei ole mielenterveyden héirididen vastakohta,
vaan sen kokeminen on mahdollista my®6s silloin kun henkildllda on mielenterveyden
héiri6. Ndkokulman mukaan eldmén merkityksellisyyttd ja mielekkyyttd voi kokea ja
rakentaa my0s vaikealta tuntuvissa tilanteissa. Vastaavasti mielen hyvinvointi voi hei-
kentyd esimerkiksi haastavien eliméntapahtumien myota.

Ikddntyneiden hyvinvoinnin ja toimintakykyisyyden edistdmistd linjataan osana
kansallisia asiakirjoja ja suosituksia. Padministeri Marinin hallituskauden aikana il-
mestynyt Kansallinen ikdohjelma vuoteen 2030 (Sosiaali- ja terveysministerio 2020a)
sekd Laatusuositus hyvdn ikddntymisen turvaamiseksi ja palvelujen parantamisek-
si 2020-2023 (Sosiaali- ja terveysministerié 2020b) ovat nostaneet esille ikdantynei-
den mielenterveyteen ja mielen hyvinvointiin liittyviéd tekijoitd. Kansallinen mielen-
terveysstrategia ja itsemurhien ehkaisyohjelma vuosille 2020-2030 julkaistiin vuonna
2020, ja se painottaa mielenterveyttd yksilon, perheiden, yhteisojen ja yhteiskunnan
pddomana, josta pidetddn huolta ja johon tulisi sijoittaa kaikissa eldmén vaiheissa
(Vorma ym. 2020).

Kisilld oleva raportti tarjoaa kattavan kuvan ikdantyneiden mielen hyvinvoin-
nista. Raporttiin on koottu ajankohtaista tietoa 65 vuotta tdyttineiden mielen hyvin-
voinnista ja siihen liittyvistd tekijoistd sekd edistamisen kéytannoéistd. Kunkin luvun
loppuun kootut viestit kiteyttavit keskeisen sisallon. Nami seuraavat suositukset ko-
rostavat myonteistd nakokulmaa mielenterveyteen eli mielen hyvinvointia. Suositus-
ten toivotaan avaavan uusia tapoja tarkastella ikdantyneiden mielen hyvinvoinnin ko-
konaisuutta sekd toimivan ldhtokohtana mielen hyvinvoinnin edistdmisen toimille.
Ikddntyneiden oman dénen kuuleminen ja elimankokemuksen merkityksen tunnis-
taminen on keskeistd, ja tuo esiin heiddn arvokkaan padomansa yhteiséille ja yhteis-
kunnalle.
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Mielen hyvinvoinnin edistdmisen suositukset

Suositukset

10.

11.

12.

Mielen hyvinvointi tulee ndhdé idkkdiden hyvin elimdn perustana ja kiintedna
osana ikdantyneiden hyvinvoinnin, toimintakykyisyyden ja terveyden edistdmisté
kaikilla yhteiskunnan sektoreilla.

Ikddntyneiden mielen hyvinvoinnin vahvistamisen tulee olla tavoitteellista ja
suunnitelmallista toimintaa, joka edellyttdd monialaista yhteistyota eri toimijoiden
ja toimialojen vililld sekéd toimivien mallien ja kdytantojen soveltamista.

Ikddntyneiden mielen hyvinvoinnin nakokulma tulee siséllyttda strategioihin ja
suunnitelmiin, ja ottaa huomioon péitoksenteossa seké niiden vaikutusten arvi-
oinnissa niin kansallisella, kuin hyvinvointialue- ja kuntatasolla.

Ikdantyneiden mahdollisuuksia osallistua hyvinvointialueiden ja kuntien mielen-
terveyden edistdmisen suunnitelmien ja toimenpiteiden laatimiseen sekéd mielen-
terveysvaikutusten arviointiin ja seurantaan tulee lisata.

Hyvinvointikertomuksiin ja —suunnitelmiin tulee siséllyttda ikdantyneiden mielen
hyvinvointi, ja sen arviointi esimerkiksi positiivisen mielenterveyden mittarilla.

Ikdantyneiden osallisuutta ja vaikuttamismahdollisuuksia tulee lisatd. Ikdsyrjintda
ilmentévid asenteita, puhumisen tapoja ja kdytantojd tulee tunnistaa ja poistaa, esi-
merkiksi ulottamalla kyselyt ja gallupit myds kaikista ikddantyneimmille.

Tutkimuspohjaa ikddntyneen vdeston mielen hyvinvoinnista ja heiddn mielenter-
veyttddn edistdvistd ja mielen hyvinvointia vahvistavista toimintamalleista tulee
vahvistaa. Tutkimustietoa tulee hyodyntad padtoksenteossa, suunnittelussa ja pal-
veluissa.

Mielen hyvinvoinnin tasoa tulee seurata osana viestdtutkimuksia ja kiinnittad
huomiota erityisesti niihin ikddntyneisiin, jotka usein uhkaavat jaddd tutkimus-
ten ulkopuolelle, kuten kaikkein vanhimmat, toimintakyvyltdan heikkokuntoiset
ja vaikeissa eldméntilanteissa olevat ikddntyneet.

Mielen hyvinvoinnin mittaamisen ja arvioinnin tapoja tulee kehittaa ja ottaa kayt-
toon. Niiden soveltuvuus my0s kaikkein vanhimmille ikddntyneille tulee varmis-
taa.

Iikkédiden omia mielenterveystaitoja ja selviytymiskyvykkyytta tulee vahvistaa va-
littdmalla ja tuottamalla heille tietoa ja keinoja mielen hyvinvoinnin tukemisek-
si omassa arjessa. Tamad tulee rakentaa osaksi olemassa olevia hyvinvoinnin ja ter-
veyden edistdmisen toimintoja.

Ikadntyneiden palveluiden rakenteissa ja toimintakédytannoissd tulee huomioida
mielen hyvinvointi ja sen edistiminen.

Ikdantyneiden parissa toimivien ammattilaisten osaamista mielen hyvinvoinnista
ja sen vahvistamisen keinoista tulee lisata.
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Loppusanat

Loppusanat

Ikafilosofin mietteita mielen hyvinvoinnista

Anneli Sarvimaki

Mielen hyvinvointi — oikeus, velvollisuus, kokemus

Kun on eldnyt muutamia vuosikymmenié, mielen hyvinvoinnin palikat alkavat olla
koossa. Perimi, luonne ja eliménkokemukset ovat luoneet sen ajatus- ja tunnemaail-
man, jonka kautta ihminen kohtaa uudet eldméntilanteet ja antaa niille merkityksia.
Hyvissi ja pahassa.

Vanhuuden muutokset voivat panna mielen hyvinvoinnin koetukselle. Jos muisti-
sairaus tai kuolema vie ldheisen ihmisen tai jos oma toimintakyky heikkenee huomat-
tavasti, voi olla vaikeaa ylldpitdd eldmén turvallisuuden ja merkityksellisyyden tunnet-
ta. Jotta tima onnistuisi, on mobilisoitava kaikki sithen mennessa luodut voimavarat.
Omien sisédisten voimavarojen lisiksi ulkoiset voimavarat saattavat olla tarpeen.

Maailman terveysjirjeston mukaan terveys on ihmisoikeus. Tdmad ei tarkoita sitd,
ettd ihmisilld olisi oikeus terveyteen sindnsd, vaan ettd ihmisilld on oikeus terveyden
valttdimattomiin edellytyksiin ja terveyttd edistaviin rakenteisiin. Tama taas tarkoittaa
sitd, ettd ihmisilld - my6s vanhoilla ihmisilld - on oikeus mielen hyvinvointia edistéi-
viin toimenpiteisiin ja rakenteisiin. Ja jos jollakulla on oikeus johonkin, niin jollakulla
toisella on vastaava velvollisuus.

Olen viime aikoina joutunut tarkkailemaan ymparist6d mielen hyvinvoinnin na-
kokulmasta ja todennut, ettd sekd isot, ettd pienet asiat heijastuvat hyvinvointiin. Asi-
oita, jotka eivit vélttamattd tule mieleen, ennen kuin oma taildheisen elama alkaa han-
kaloitua.

Mielen hyvinvoinnin yksi ulottuvuus on oman arvon tunne. Millaiseksi se on
muotoutunut, riippuu tietysti paljon eletyn elimin kokemuksista, mutta myos ny-
kyhetken ympéristd vaikuttaa. Jos idkkailld ihmisilld on oikeus oman arvon tunnetta
vahvistaviin rakenteisiin, niin mitka ne ovat ja kenelld on velvollisuus toteuttaa niita?

Ikésyrjintd on mielen hyvinvoinnin merkittéva riskitekija. Se nakyy ja tuntuu ar-
jen isoissa ja pienisséd asioissa. Maailma nayttdd olevan luotu terveille ja toimintaky-
kyisille ihmisille. Miten vajaakuntoinen ikdihminen pystyy kéyttamaén julkista liiken-
nettd, kun pysédkkejd ja penkkejd harvennetaan ja kun bussien ja raitiovaunujen ovet
sulkeutuvat ja vaunu ldhtee liikkeelle niin nopeasti, ettei ehdi sisddn eikd ulos? Miten
hoitaa asioita netissd, kun samanaikaisesti pitdd valita jokin numero, téyttaa koodi jo-
honkin, kuunnella ohjeita ja hakea tekstiviesti? Miten idkds ihminen pédsee ulkoile-
maan rollaattorin kanssa, kun kadut ovat lumisia ja liukkaita?
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Téllaiset tilanteet synnyttavit helposti turhautumista ja epdonnistumisen tunnet-
ta, mikd nakertaa oman arvon tunnetta.

Kenelld on sitten velvollisuus jarjestdd joukkoliikenne niin, ettd ikdihmiset voisivat
tuntea itsensa tervetulleiksi eikd riesaksi? Liikennelaitoksella.

Kenelld on velvollisuus helpottaa toimintakyvyltadn heikentyneiden ihmisten asi-
ointia netin kautta tai ilman nettid niin, ettd syntyy onnistumisen kokemuksia? Kaikil-
la tahoilla, joihin ikdihmisilld on asiaa.

Kenelld on velvollisuus huolehtia katujen kunnosta niin, etta idkkaat ihmiset paa-
sevit ulkoilemaan, hengittdmaan raitista ilmaa ja padstd kulttuuritapahtumiin, eivétka
jad kotiensa vangeiksi moniksi kuukausiksi? Kiinteist6illd ja kunnilla.

Nima ovat vain muutamia esimerkkeja siitd, millaiset arkiset asiat saattavat vai-
kuttaa idkkdiden ihmisten mielen hyvinvointiin - asioita, joihin idkkailld pitiisi olla
oikeus ja jotka ovat jonkun velvollisuus.

Sitten on tietysti mieleen hyvinvointiin vaikuttavia tekijoitd, jotka ovat oikeuksien
ja velvollisuuksien ulkopuolella. Tutkimuksissa on todettu, ettd esimerkiksi ystavyys
on yhteydessd oman arvon tunteeseen. Voin tuntea itseni tirkedksi ja arvokkaaksi,
koska joku on valinnut minut ystavikseen. Ystdvyys ei ole kuitenkaan kenenkién oi-
keus eikd kenenkédn velvollisuus. Se perustuu ihmisten viliseen tahtoon, kiintymyk-
seen ja vapaachtoisuuteen.

Ikdihmisten mielen hyvinvointi on moniulotteinen ilmid, joka oman arvon tun-
teen lisaksi kdsittdd mm. turvallisuuden tunteen, sisdisten voimavarojen hyédyntami-
sen haastavissa elaméntilanteissa ja kyvyn nauttia hyvistd hetkistd. Kattaako siis oi-
keus terveyteen kaiken tdman? Ei suoranaisesti ja ei kaikkea. Mutta iakkaill4 on oikeus
sellaisiin ympadristoratkaisuihin, palveluihin ja kohteluun, jotka tukevat mielen hyvin-
vointia.

Kun halutaan puhua vanhuudesta ja vanhoista ihmisista positiivisin termein, esi-
tetddn usein perusteeksi, ettd me ikdihmiset olemme tarked voimavara yhteiskunnal-
le. Tama pitad sinansd paikkansa, mutta sen ei pitdisi olla ratkaisevaa, kun puhutaan
oikeudesta mielen hyvinvointiin. Ikdihmisten oikeus mielen hyvinvointiin on ihmis-
oikeus.
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Loppusanat

Vanhan arkkiatrin ajatuksia

Arkkiatri Risto Pelkonen

Vuosi vanhan vanhentaa, kaksi lapsen kasvattaa. Paras ottaa ajasta vaarin, etteivit hy-
vit vuodet karkaisi kdsistd.

Kuka sitten on vanha. Sen tietdd ihminen itse. Vanhuutta ei mééritelld Suomen laissa
eikd syntymitodistukseen merkitty vuosiluku kerro koko totuutta. Vanhuus on kult-
tuurinen kasite ja subjektiivinen kokemus.

Vanhat ihmiset eivit ole yhtendinen joukko toisia, vaan eri ikiisid, eri nakoisid
ja eri kokoisia ihmisid. Niin kuin kaikki kanssakulkijat. Mutta keskenddn erilaisem-
pia kuin nuoret. Silld pitkd taival ja sen varrella kertynyt eldmén kokemus ovat hio-
neet itse kunkin persoonallisuutta ja antanut sille rikastuttavia vivahteita ja rakastet-
tavia sarmia.

Ika on ihmisen uskollisin ystava

Ikédd on katsottava avoimin silmin ja sen kanssa on tultava toimeen, niin kuin muiden-
kin ystdvien kanssa. Kaikki me vanhenemme omalla tavallamme; yksi yhdell4, toinen
toisella. Yhdelle ikddntyminen on vapautumista nuoruuteen kuuluvasta kilvoittelusta
ja uuden eldmin alku, toiselle surullista luopumista nuoruuden riemuista. Turha hai-
kailla nuoruutta. Se ei koskaan palaa ja turha peldtd kuolemaa, joka on kaikkien edes-
sa.

On elettdvd tata paivdd omien voimien ehdoilla ja oltava kiitollinen siité, ettd on
saanut eldd vanhaksi saakka. Koota kaikki muistijdljet, valot ja varjot, ilot ja surut, saa-
vutukset ja menetykset, terveys ja sairaudet yhdeksi suureksi kertomukseksi, jota sa-
notaan eldiménkerraksi. Ndin vendldinen mestari Gogol: "Ottakaa siis mukaanne, kun
lahdette nuoruuden lempeésté idstd karuun vanhuuteen kaikki inhimilliset liikutuk-
set, alkaa jattako niitd tielle — ne eivit ole sitten endd otettavissa.”

Ihminen on ihminen toisen ihmisen kautta

Jokaisella on oma tarinansa eilisestd, tastd pdivéstd ja toivo tai pelko tulevasta. Mité
kauemmin ihminen on saanut eldd, sitd enemmén hidn on ndhnyt, kuullut ja kokenut
ja sitd vivahteikkaampi on hdnen persoonallisuutensa. Juuri siksi vanhat ihmiset ovat
suuri rikkaus ja korvaamaton sosiaalinen pddoma. Jokainen erikseen ja kaikki yhdes-
sd. Aina on ollut vanhoja ihmisid, ja aina on tarvittu vanhusten hiljaisen tiedon viisaut-
ta. Hiljainen tieto on pitkédn eldmén aikana kertyneiti arkisia kokemubksia ja sukupol-
vesta toiseen kulkevia tarinoita ihmisistd ja heiddn suhteestaan ympéristoon.
Afrikkalaisen sanonnan mukaan ihminen on ihminen toisen ihmisen kautta. Hy-
van elamdn evadt ovat viélittdmisen ja keskindisen rakkauden ilmapiirissd. Se versoo
sukupolvien vilisestd, toinen toistaan kunnioittavasta vuoropuhelusta. Anne Friedin
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sanoin: "Kulkea hetki toinen toisen rinnalla ja kuunnella, hyviksyé toinen sellaisenaan
kuin hin on - siind kaikki. On siilytettdvi toivo ja varmuus siité, ettd jotakin hyvaa
voi syntyd, jos elimme ja teemme tydtd niin, ettd jokainen péivd tuo mukanaan jota-
kin pientd uutta ja hyvaa”

Marcus Tullius Cicero kaksituhatta vuotta sitten

Kun ikda karttuu, voimat vdhenevit ja kompelyys asettuu taloksi, psyyken ja sooman
kolhut yleistyvit. Arjessa selviytymiseksi tdrkeintd ei kuitenkaan ole se osa terveyt-
td, mika sairaudessa menetetddn, vaan ne voimavarat, jotka jaavat jéljelle. Mahdolli-
suus toteuttaa itselleen tarkeitd asioita ja tulla toimeen omin voimin. “Suuria asioita ei
saavuteta ruumiin voimalla eikd ketteryydelld tai nopeudella vaan harkinnalla. Ei pi-
dé toimia vain ruumiin vaan enemmaénkin mielen ja hengen parhaaksi, silld nekin saa
vanhus sammumaan, ellei niihin ikddn kuin lamppuun tiputeta oljyd”

Nyt tiedetddn, ettd kulttuuriharrastukset ja sosiaalinen osallistuminen kartuttavat
sosiaalista padomaa, edistdvit terveyttd ja parantavat eliménlaatua. Sosiaalinen pai-
oma on yhteison sisdistd koheesiota ja osallisuutta. Se kertoo jasentensé yhteishengen
vahvuudesta ja keskindisestd luottamuksesta. Taiteiden terveysvaikutukset perustuvat
kohtaamiseen. Taide avaa sulkeutuneen oven yksindisyydestd ulkomaailmaan toisten
ihmisten pariin. Taiteen kohtaamisesta ja sen luomisesta syntyy sellainen eheytymisen
voima, joka on hyvinvoinnin perusta ja hyvan eldimén ldhde.

Yhdessa

Kumppanuuden yhteisossa kaikki ovat yhtd. Vanhat ja nuoret, vahvat ja heikot. Kump-
panuus on vuoropuhelua eri ikdisten kesken. Se alkaa kuuntelemisesta. Ehkipa taman
ajan ongelmana on, ettemme malta kuunnella toisiamme, katsella ympérillemme ja
kdyttdd omaa jarkeamme. Me kuljemme kuin kulkurit paikasta toiseen ilman selvid
padmaidrid ja kohtaamme vastaan tulevat ihmiset olosuhteina emmeké kumppaneina.

Minun piirtdmassdni vanhuuden kuvassa rypyt kertovat eletystd elamastd. Suru-
mielinen hiiva levollisessa katseessa on viesti elimdn salaisuudesta. Vakavuus kuvas-
sa syntyy uskosta oman elamadn merkitykseen ja toivosta sdilyttda arvokkuus eliméan
loppuun saakka.

Vanhenemiselle emme voi mitddn. Se on luonnonlaki. Vanhuuden kanssa on vain
opittava elamédin ja omaksuttava ikivanha stoalainen viisaus, joka on rohkeutta tehda
sitd, mikd on mahdollista ja malttia hyvéiksya ne seikat, joille ei voi mitdén.
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