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Hyvä mieli - parempi terveys! 

 
Vapaasti valittava kurssi 1 ov 

 
 

 
Ajatus ” Hyvä mieli - parempi terveys!” -virikekurssin tekemisestä syntyi Hanako-verkoston 

ensimmäisellä tutustumismatkalla Japaniin. Meihin teki vaikutuksen vanhusten kunnioittami-

nen ja vanhainkotien iloisuus ja värikkyys, joka syntyi runsaasta viriketoiminnasta.  

Suunnittelimme lähihoitajaopiskelijoille vapaasti valittavan 1 ov:n kurssin, jonka kautta he voi-

vat harjoitella erilaisia viriketoimintoja. Kurssin avulla opiskelijat saavat kokemusta ja rohkeutta 

käyttää ja soveltaa virikkeellisiä auttamismenetelmiä osana lähihoitajan työtä.  

Mukavia hetkiä kurssin parissa! 

 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
KURSSIN KUVAUS 
 
Kurssin tavoitteet 

 
Kurssin tavoitteena on antaa opiskelijalle tietoa erilaisista terapiamuodoista ja niiden käy-

täntöön soveltamisesta lähihoitajana ilman terapiakoulutusta.  

 

Opiskelija ymmärtää erilaisten toiminnallisten menetelmien merkityksen hoito/hoivatyössä.    

 

Opiskelija saa valmiuksia ja rohkaistuu käyttämään ja kehittämään uusia toiminnallisia 

työskentelytapoja. 

 



 

2 

 

Kurssin sisältö ja kuvaus 
 

Kurssilla perehdytään siihen miten lähihoitajan työssä voidaan soveltaa erilaisia terapia-

muotoja ja vaihtoehtoisia toiminnallisia menetelmiä. Tavoitteena on asiakkaan mielen piris-

täminen, yleisen hyvinvoinnin parantaminen ja merkityksellisten hetkien antaminen asiak-

kaalle. 

 
Kurssin tehtävät ja arviointi 
 
Opiskelijalla on läsnäolovelvollisuus kontaktitunneilla.  Ensimmäisillä tunneilla esitellään 

kurssin tavoitteet, sisältö ja tehtävät. Opiskelija perehtyy lähemmin viiteen (5) itse valitse-

maansa aihealueeseen. Näistä valitsemistaan aihealueista hän laatii kirjallisen käytännön 

toteuttamissuunnitelman. 

Toteuttamissuunnitelmissa hän kuvaa kohderyhmänsä, ajankäytön, toiminnan tavoitteet ja 

kuinka toiminta toteutetaan (ihanteellinen ryhmäkoko, materiaalit, tilat, ohjaus, yhteydenot-

to toimintapaikkaan ja luvat).  Kohderyhmä saa vaihdella. 

 

Näistä viidestä valitsemastaan aihealueesta hän toteuttaa yhden noin tunnin pituisen toi-

mintatuokion kohderyhmästä riippuen. Toimintatuokion voi halutessaan tehdä ryhmätyönä.  

 

Opettaja tarkistaa ja arvioi kaikki suunnitelmat ennen toimintatuokion toteutusta. Toteutu-

neesta toimintatuokiosta opiskelija pyytää kirjallista palautetta itse asiakkailta, henkilökun-

nalta ja tekee itsearvioinnin kehittämisehdotuksineen opettajalle. 

 

Opettaja arvioi kurssin oppilaitoksen käytännön mukaan arvosanoin tai hyväksytty/hylätty -

periaatteella. 

 

 

Kurssin aiheet 
 
 Luovat terapiat 
 

1. Kuvataideterapia 

 

2. Puutarhaterapia 

 

3. Ravitsemusterapia ja ruokailu  

 

4. Eläinavusteinen terapia  

 

5. Musiikkiterapia  

 

6. Sadutus ja leikkiterapia 

 

7. Valokuvaterapia  
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8. Elokuvaterapia  

 

9. Muistelu 

 

10. Estetiikka hoitotyössä 

 

11. Askartelu ja käsityö  

 

12. Liikunta  

 

13. Opiskelijan itse esittämä aihe (opiskelijan itse esittämä aihe esim. hemmottelu, 

kauneudenhoito, kirjallisuus ja runous, puutyöt, luonto ym.) 

 

 
Luovat ja toiminnalliset menetelmät (luovuusterapiat) ovat toiminnallisia 
 

 kun osallistuja on itse luomassa ja toimimassa: 
maalaa, musisoi, näyttelee, liikkuu, tanssii, tekee elokuvaa, ottaa valokuvia, muotoi-
lee savella, kirjoittaa, hoitaa puutarhaa jne. 
 

 käytetään myös valmiita teoksia toiminnan lähtökohtana 
 
 
 
Toiminnallisen menetelmän vaiheet 
 

Virittäytyminen 
 
- luodaan tunnelma 
- herätetään kiinnostus 
- lämmitellään toimintaan 
 
Toimintavaihe 
 
- hyväksyntä 
- yhdessä olo, vuorovaikutus 
- toimiminen 
 
Toiminnan lopettaminen 
 
- jakaminen 
- palautteen antaminen 
- palautuminen 
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Ohjaajan ominaisuuksia: 
 

 Herkkyys aistia ilmapiiri ja tunnelma 

 Improvisointitaito 

 Positiivisuus, innostavuus, kannustavuus, hyväksyvyys, aitous 

 Kyky suunnitella toimintaa 

 Kyky erilaisuuden hyväksymiseen 

 Empaattisuus  

 
 
 

 
 
 
 

1. Kuvataideterapia 
 
Mitä on kuvataideterapia  
 
Kuvataideterapia on hoitomuoto, joka yhdistää kuvallisen luomisprosessin ja psykoterapi-

an. Kuvataideterapian tarkoituksena on antaa potilaalle mahdollisuus yksilöllisen kehityk-

sen täydentymiselle ja korjaantumiselle. Sen työskentelyalueena on potilaan mielen maa-

ilma, joka ilmenee hänen terapian aikana tuottamissaan kuvissa. Kuvataideterapiassa on 

merkityksellistä sekä potilaan kuvallinen työskentely että hänen suhteensa kuvataidetera-

peuttiin. Ryhmäkuvataideterapiassa on merkittävää myös potilaan suhde ryhmän muihin 

jäseniin. Kuva ja sen emotionaalisen sisällön vastaanottaminen muodostavat potilaan ja 

kuvataideterapeutin välisen kontaktin ja työskentelyn perustan.  

(http://www.kuvataideterapia.fi/.) 

http://www.kuvataideterapia.fi/
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Kuvataideterapian tavoitteet  

Kuvallinen työskentely on monitasoinen tapahtuma, joka antaa mahdollisuuden työstää 

psyykkisiä vaikeuksia symbolisessa muodossa. Se toimii siltana ulkoisen ja sisäisen todel-

lisuuden sekä tietoisen ja tiedostamattoman välillä. Kuva toimii kommunikaatio- ja ilmaisu-

välineenä, mutta sillä on myös itsenäinen, potilaan sisäistä maailmaa jäsentävä ja koosta-

va tehtävä. (http://www.kuvataideterapia.fi/.) 

 

Terapeutti ja potilas tutustuvat terapiatunnin aikana syntyneisiin piirustuksiin, maalauksiin, 

veistoksiin ym. niistä keskustellen. Yhdessä tehtävä tulkinnallinen työ auttaa niin vaikeuk-

sien tunnistamisessa ja ymmärtämisessä kuin psyykkisten vahvuuksien löytymisessä. Tä-

mä tulee mahdolliseksi säännöllisessä ja jatkuvuuteen perustuvassa hoitokontaktissa, jos-

ta potilaan kanssa sovitaan. Terapian pituus voi vaihdella hoidon tavoitteista riippuen; 

yleensä on kuitenkin kyseessä useamman vuoden kestävä hoitosuhde. 

(http://www.kuvataideterapia.fi/.) 

 

Sovellusmahdollisuudet: lähihoitajan työssä voidaan soveltaa kuvataidetta asiakkaiden 

kanssa siten, että se tekee näkyväksi heidän omaa elämäänsä, antaa kokemuksia ja mer-

kitystä elämän arkeen. Lähihoitajan toiminta on virikkeitä ja mielihyvää antavaa, mutta il-

man terapeuttikoulutusta ei ole mahdollista tulkita.   

 

Toiminta voi olla taiteen tuottamista erilaisin menetelmin, taiteen ja kuvien katselemista 

sekä kanssaelämistä. 

 

Kohderyhmät: 

Eri- ikäiset asiakkaat ja toimintakyvyltään erilaiset asiakkaat. 

 

Liitteet, linkit, viitteet: 

http://www.kuvataideterapia.fi/ 

 
 
 
 
 
 
 
 

http://www.kuvataideterapia.fi/
http://www.kuvataideterapia.fi/
http://www.kuvataideterapia.fi/
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2. Puutarhaterapia 

 
Mitä on puutarhaterapia 

Puutarhaterapia on toimintaterapian muoto, jossa kasveja, niiden aistimista ja havainnoin-

tia sekä hoitamista käytetään tavoitteellisina terapeuttisina interventioina.  Puutarhaterapia 

kuuluu ns. Green care –interventioihin, joissa luontoa ja luonnollisia ympäristöjä käytetään 

terveyden ja hyvinvoinnin edistämiseen sekä sairauksien hoitamiseen. Terapeuttinen puu-

tarhatoiminta soveltuu erityisesti henkilöille, joilla sairauden tai ikääntymisen vuoksi on 

kognitiivisia ongelmia sillä luonnonympäristöt ja niissä tapahtuva toiminta ovat helposti 

ymmärrettäviä runsaiden aistivirikkeiden ja niiden tuottamien affektiivisten vasteiden kaut-

ta. Puutarhaterapian vaikutukset aiheutuvat toiminnasta sinänsä, sen tuottamasta yhteisöl-

lisyydestä sekä yhteydestä luontoon. Puutarhatoimintaa käytetään terapeuttisesti etenkin 

mielenterveystyössä ja vanhustenhoidossa. 

 

Puutarhaterapian tavoite 

Puutarhaterapian tavoitteena on hyödyntää potilaan omia voimavaroja ja tuottaa itsetuntoa 

sekä elämänhallintataitoja edistäviä kokemuksia ja taitoja vuorovaikutuksessa fyysisen ja 

sosiaalisen ympäristön kanssa. Puutarhaterapiaa voidaan toteuttaa joko yksilö-, ryhmä- tai 

yhteisöterapiana erilaisissa ympäristöissä sekä avokuntoutuksessa että laitoshoidossa. 

Puutarhatoiminnan avulla voidaan vaikuttaa samanaikaisesti niin fyysiseen, psyykkiseen 

kuin sosiaaliseenkin toimintakykyyn. Ymmärrettävä ja esteettistä mielihyvää tuottava ym-

päristö sekä mielenkiintoinen, tulevaisuusorientoinut toiminta auttavat potilasta suuntaa-

maan huomion oman itsen ulkopuolelle, jolloin näkökulma ongelmiin voi muuttua. Jo pelk-

kä oleskelu puutarhassa tai sen katselu ikkunasta voi elvyttää ja parantaa mielialaa. Toi-

mintaa toteutettaessa on tärkeää tukea potilaan autonomiaa antamalla hänelle aitoja va-

linnanmahdollisuuksia, joilla hän voi osoittaa omia mieltymyksiään.  Puutarhan ja siihen 

liittyvän toiminnan avulla voidaan sanallistaa sairauteen liittyviä tunnetason kokemuksia ja 

asenteita ja saada ne tiedostetuiksi, näkyviksi ja jaetuiksi. 

 

Sovellusmahdollisuudet 

Lähihoitajan työssä puutarhaterapiaa voidaan soveltaa sekä sisä- että ulkotiloissa. Poti-

laan kanssa voidaan tehdä aistiharjoitteita tunnustelemalla ja haistelemalla erilaisia kasvi-

materiaaleja vuodenaikojen mukaan, jolloin saadaan vahvistettua ajallista orientaatiota. 

Aisteja aktivoivissa kävelyissä kiinnitetään huomio niin näkymiin, reitin varrella oleviin 
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tuoksuihin ja ääniin, lämpötilan, ilmavirtausten sekä valon ja varjon vaihteluihin ja tunnus-

tellaan erilaisia materiaaleja. Jalkapohjaa aktivoidaan kävelemällä vaihtelevilla pinnoitteilla, 

jolloin tasapainoaisti saa harjoitusta. Aistimukset, etenkin tuoksut, aktivoivat muistoja ja 

mielikuvia, joista keskustelemalla tuetaan potilaan identiteettiä ja omanarvontuntoa sekä 

rakennetaan luottamusta ja yhteisöllisyyttä. Kasvien lisäys kylvämällä, sipuleista tai pistok-

kaista antaa mieluisaa odotettavaa tulevaisuuteen luoden toivon tunnetta. Kasvien hoita-

minen (kastelu, kuivien kukkien nyppiminen) on monelle tuttua motorista ja kognitiivista 

toimintaa joka synnyttää tarpeellisuuden tunteita. Vuodenaikakellon avulla voi rakentaa 

koko vuoden mittaisen kokonaisuuden, jossa toiminta aloitetaan suunnittelemalla mitä 

kasvatetaan, sitten hankitaan tarvikkeet, kasvatetaan kasvit ja korjataan sato, joka käyte-

tään hyväksi joko ruokana tai askartelu- ja koristemateriaalina. 

 

Kohderyhmät: 

Mielenterveyspotilaat ja -kuntoutujat, kehitysvammaiset henkilöt, muistiongelmaiset henki-

löt, liikunta- ja aistivammaiset henkilöt, ylivilkkaat lapset, päihdekuntoutujat, vangit. 

 

Verkkolähteitä: 

www.thrive.org.uk 

http://www.htinstitute.org/ 

www.ahta.org 

http://www.chta.ca/ 

 

Kirjallisuutta: 

Rappe, E., Lindén, L. & Koivunen, T. 2010. Puisto, puutarha ja hyvinvointi. VYL, julkaisu 

28. 

Salovuori, T. 2009. Vihreyden keskellä. Kirjapaja. 

 

 

 

 

 

 

 

 

http://www.thrive.org.uk/
http://www.htinstitute.org/
http://www.ahta.org/
http://www.chta.ca/
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Green care mielenterveystyössä 

 

Erja Rappe1 ja Minna-Helena Malin2 

1 Marttaliitto, Lapinlahdenkatu 3, 00180 Helsinki, erja.rappe@martat.fi 

2 Maataloustieteiden laitos, PL 27, 00140 Helsingin yliopisto, minna-

helena.malin@helsinki.fi 

 

Tiivistelmä 

Green care –interventioissa luontoa ja luonnollisia ympäristöjä käytetään tavoitteellisesti 

sairauden hoitoon, terveyden edistämiseen, kuntoutukseen ja koulutukseen. Mielenterve-

ystyössä maatalous-, puistoja puutarhaympäristöt ovat olleet laitoshoidon alkuajoista lähti-

en merkittävä hoidollinen resurssi. 

Luontoympäristö aistien kautta koettuna rauhoittaa, parantaa keskittymiskykyä ja lievittää 

ahdistusta. Merkityksellinen ja onnistunut toiminta vahvistaa itsetuntoa ja luottamusta 

omiin kykyihin. 

Vuorovaikutus elollisen luonnon kanssa kehittää vastuuntuntoa, kykyä tuntea empatiaa ja 

kiinnittää huomion pois omista ongelmista. Toiminta ryhmässä, jossa on avoin ja tasa-

arvoinen ilmapiiri, tuottaa yhteisöllisyyttä. Mielenterveystyössä green care –interventioita 

voidaan käyttää sekä laitos- että avohoidon terapiamuotoina. Ympäristöt, joita voi käyttää 

psyykkiseen itsesäätelyyn ja terveyttä tukevaan toimintaan, voivat myös ennaltaehkäistä 

mielenterveysongelmia mikä tulisi ottaa yhdyskuntasuunnittelussa huomioon nykyistä pa-

remmin. 

 

Asiasanat 

green care, mielenterveys, luonto, ympäristö, maatalous, puutarha, puisto, terapia, kuntou-

tus 
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3. Ravitsemusterapia ja ruokailu 

 
Ravitsemusterapia 
 
Ihmisen hyvä ravitsemus ylläpitää terveyttä, toimintakykyä ja elämänlaatua. Hyvä ravitse-

mustila myös nopeuttaa sairauksista toipumista. Ravitsemukselliset tarpeet otetaan huo-

mioon ikääntymisen eri vaiheissa. Ravitsemustila ja ravinnonsaanti kuitenkin usein heik-

kenevät iän ja sairauksien seurauksena. Ravitsemushoidon toteuttamiseen ja ruokailutilan-

teen käytännön järjestämiseen sisältyy ruokailun ajoittaminen (ruoka-ajat), ruokailuympä-

ristö (fyysinen, sosiaalinen) ja ruuan laatu. Ravitsemusterapeutin asiantuntemuksella 

suunnitellaan yksilölliset erityisruokavaliot ja -tarpeet sekä ohjataan ja seurataan ruokava-

lion toteutumista käytännössä. Ravitsemusterapeutti toimii yhdessä muun henkilökunnan 

ja ravintokeskuksen kanssa, sekä tarvittaessa neuvoo, ohjaa ja tukee yhteistyötä eri sekto-

reiden välillä. 

Ruoalla ja ruokailulla on myös tärkeä psykososiaalinen merkitys. Viihtyisä ja esteettinen 

ympäristö lisää ruokailun nautittavuutta ja parantaa ruokahalua.   

 

Ruokailun tavoitteet 

 

Yhtenä ruokailun tavoitteena on huolehtia riittävästä 

ravinnonsaannista sekä tarjota ja tuottaa vanhuksille 

nautintoa ja mielihyvää, päivän kohokohtia. Avuntarve 

syömisessä arvioidaan, tarvittaessa muistutetaan 

syömisestä. Ruokalistan suunnittelussa huomioidaan 

ikääntyneiden toiveet ja mieliruoat. Ruokailutilanteen 

kodinomaisuutta arvostetaan ja siihen kiinnitetään eri-

tyishuomiota, esim. siisteys, pöytäliinat, kukat, asian-

mukaiset ruokailuvälineet, rauhallisuus, ruokaseura. 

Myös hoitajien tulisi istua ja ruokailla yhdessä ikääntyneiden kanssa, sekä huolehtia oman 

”pöytäkunnan” tarjoilusta, viihtyisyydestä, kannustamisesta ja tarvittaessa auttamisesta 

sekä muista yksilöllisistä tarpeista (ruoan ja juoman laatu, määrä ja rikastaminen, ruoan 

rakenne, lämpötila). Toisaalta on kunnioitettava niiden vanhusten toiveita, jotka haluavat 

syödä yksin. Myönteinen, positiivinen ympäristö luo puitteet hyvälle ruokahalulle sekä mie-

len ja kehon terveydelle.  
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Keinot ja sovellusmahdollisuudet  

 

Ruokailun tavoitteiden saavuttamisessa tarvitaan hoitajilta ennen kaikkea ravitsemuksen 

tärkeyden ymmärtämistä ja keinojen oivaltamista. Lämmin tunnelma rauhoittaa ja auttaa 

keskittymään ruokahetkeen. Ruoka ja ruokailutilanne ovat monelle myönteinen mielihyvän 

lähde. Ruoka tarjoillaan houkuttelevan näköisenä ja sopivan lämpöisenä. Kukin ruokalaji 

asetetaan lautaselle erikseen, myös soseutetut ruoat. Ikääntyneille kerrotaan, mitä ruokaa 

ja juomaa on tarjolla. Huolehditaan raittiista ilmasta ja tuuletuksesta. Ruokapöytä siistitään 

ja annetaan asianmukaiset ruokailuvälineet (ottimet, lautaset, muki/lasi, ruokaliina, ser-

vietit, apuvälineet). Kannustetaan omatoimisuuteen, mutta huomataan avun ja ohjauksen 

tarve. Syötettävää vanhusta kohtaan tulee olla hienotunteinen, eikä vanhusta saa syöttää 

väkisin. Ruokahalu saattaa vaihdella sekä päivän että päivien aikana. Ruokailuun varataan 

riittävästi aikaa ja ikääntyneiden annetaan syödä rauhassa omaan tahtiin. Ruokahetket 

antavat päivälle rytmin. Lääkkeet tulisi antaa ruokailun jälkeen. Varsinkin huonosti syövien 

vanhusten ruokailua seurataan ja ongelmat kirjataan ja raportoidaan. Tarvittaessa anne-

taan rikastettua ruokaa ja/tai lisäravintovalmisteita (tarvittavan ajan). Pyritään palaamaan 

”normaaliin”, maukkaaseen kotiruokaan mahdollisuuksien mukaan. Ikääntyneiden hoito- ja 

ruokailumyönteisyys paranevat, kun ruoka ja ruokailu perustuvat hänen omiin ruokatottu-

muksiin ja elämäntilanteen tuntemiseen. Näitä tehostavat myös hyvän olon ja mielen tun-

temukset, kunnon koheneminen ja elämänlaadun paraneminen. 

 
Kohderyhmä:  
 
Ympärivuorokautisessa hoidossa olevat ikääntyneet. 
 
Lähteet: 
 
STM:Ravitsemushoito ja ruokailu 
VRN: Ravitsemussuositukset ikääntyneille 
SL:Ravitsemuskäsikirja 
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4. Eläinavusteinen terapia                               
 
Tavoitteet 

Perehdytään siihen miten lähihoitajan työssä voidaan soveltaa 

erilaisia eläinavusteisia  terapia- ja toimintamuotoja.  Tavoitteena on saada käsitys miten 

näillä toimintamuodoilla/terapioilla piristetään asiakkaiden mieltä, parannetaan yleistä hy-

vinvointia, toimintakykyä ja annetaan merkityksellisiä hetkiä asiakkaalle. 

 

Mitä on eläinavusteinen terapia 

Eläinavusteinen terapia jaetaan ammatilliseen eläinavusteiseen terapiaan (animal-assisted 

therapy), johon liittyy terapiaeläinkoulutus sekä eläinavusteiseen toimintaan (animal-

assisted activities), joka on vapaamuotoisempaa 

(www.deltasociety.org/Page.aspx?pid=320). 

 

Eläinavusteisessa terapiassa (AAT) ammattihenkilö käyttää eläimiä apuna työssään. 

Eläinavusteinen terapia vaatii kouluttautumista ammattihenkilöltä ja eläimeltä.  Se on ta-

voitteellista toimintaa, jossa ihmisen ja eläimen välinen vuorovaikutus on osa hoitoa 

(www.deltasociety.org/Page.aspx?pid=320). 

  

Eläinavusteinen toiminta (AAA) on eläinavusteista terapiaa vapaamuotoisempaa toimintaa. 

Asianmukaisen koulutuksen saaneet ihmiset ja eläimet toimivat vapaaehtoistoiminnan 

kautta. Eläinavusteinen toiminta on spontaania: tapaamiskertoja ei erikseen suunnitella, 

niille ei määritellä tavoitteita, aikarajaa eikä niistä raportoida 

(www.deltasociety.org/Page.aspx?pid=320). 

 

Eläinavusteisen terapian tavoitteet  

Hoidon tavoitteena on edistää yksilön fyysistä, sosiaalista, emotionaalista tai kognitiivista 

toimintaa yksilötasolla tai ryhmässä. Toiminnalle on määritelty tavoitteet, joiden edistymis-

tä seurataan(www.deltasociety.org/Page.aspx?pid=320, Mattila, Rautiainen 2011). 

 

Eläinavusteisen toiminnan tavoitteet  

Vapaaehtoisten koulutettujen ohjaajien ja eläinten palkatonta työskentelyä, jolla tuodaan 

iloa ja elämyksiä ihmisille sekä parannetaan elämänlaatua 

(http://www.kennelliitto.fi/FI/koira/kaverikoira/,http://www.alat.fi/). 

http://www.deltasociety.org/Page.aspx?pid=320
http://fi.wikipedia.org/wiki/Ihmisen_ja_el%C3%A4imen_v%C3%A4linen_vuorovaikutus
http://www.deltasociety.org/Page.aspx?pid=320
http://www.deltasociety.org/Page.aspx?pid=320
http://www.deltasociety.org/Page.aspx?pid=320
http://www.kennelliitto.fi/FI/koira/kaverikoira/
http://www.alat.fi/
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Sovellusmahdollisuudet: 

Suomessa ratsastusterapia alkoi 1988. Se on ehkä tunnetuin ja tutkituin eläinterapia, jo-

hon on kehitetty omat kuntoutumista mittaavat testit. Ratsastusterapia on kokonaisvaltai-

nen kuntoutusmuoto. Tavoitteet ovat kasvatuksellisia, psykologisia, mieleen tasapainoa 

rauhoittavia ja psyykkisiä valmiuksia tukevia. Suomessa ratsastusterapiaan kuuluu hevo-

sen hoitaminen ja tallityöt, jos siihen on mahdollisuuksia. Ratsastusterapiaa käytetään 

esimerkiksi liikuntavamman tai mielenterveyden ja käyttäytymisen säätelyn hoidossa. 

(Mattila, Rautiainen 2011).  

Vapaamuotoisempaa eläinavusteista toimintaa on alpakkaterapia ja kaverikoiratoiminta. 

Keltahuiviset kaverikoirat vierailevat sairaaloissa ja vanhainkodeissa potilaiden ja vanhus-

ten luona.  Koiran silittäminen laskee verenpainetta, koira vähentää stressiä ja auttaa sy-

dänleikkauksesta toipumisessa. Koiran omistajilla on muita alhaisempi kolesterolitaso. 

Vammaisten ihmisten opas- tai avustajakoirien avulla on saavutettu positiivisia muutoksia 

psykososiaalisessa hyvinvoinnissa ja sosiaalisessa vuorovaikutuksessa 

(http://www.kennelliitto.fi/FI/koira/kaverikoira/,http://www.alat.fi/). 

v. 2007 perustettiin Terapia-alpakat ja -laamat, lyhyesti ALAT ry. edistämään näiden eläin-

ten valvottua ja ammattimaista terapiakäyttöä. Eläinavusteista ALAT- terapiaa antaa ter-

veydenhuolto- tai sosiaalialan ammattihenkilö. Terapialle määritellään tavoitteet, edisty-

mistä seurataan ja siitä raportoidaan. Yhdistys kouluttaa terapiaeläinten ohjaajat, pereh-

dyttää ammattiterapeutit alpakoiden ja laamojen käyttöön. ALAT - yhdistys on kehittänyt 

terapia-alpakoille ja -laamoille soveltuvuustestin (http://www.alat.fi/). 

Kohderyhmät: Kohderyhmänä ovat eri- ikäiset asiakkaat ja toimintakyvyltään erilaiset 

asiakkaat: lapset, kehitysvammaiset ja vanhukset laitoksissa, kouluissa, päiväkodeissa ja 

päiväkeskuksissa (www.deltasociety.org/Page.aspx?pid=320. 

 

Liitteet, linkit, viitteet: 

http://www.alat.fi/ 

http://www.sirpucca.fi/sitenews/view/-/nid/71/ngid/1 

http://www.kennelliitto.fi/FI/koira/kaverikoira/ 

http://joensuunymparistonkaverikoirat.blogspot.fi/ 

http://taikatassut.wordpress.com/ 

 

http://fi.wikipedia.org/wiki/Ratsastusterapia
http://www.kennelliitto.fi/FI/koira/kaverikoira/
http://www.alat.fi/
http://www.alat.fi/
http://www.deltasociety.org/Page.aspx?pid=320
http://www.alat.fi/
http://www.sirpucca.fi/sitenews/view/-/nid/71/ngid/1
http://www.kennelliitto.fi/FI/koira/kaverikoira/
http://joensuunymparistonkaverikoirat.blogspot.fi/
http://taikatassut.wordpress.com/
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http://itahelsinginkaverikoirat.vuodatus.net/ 

http://www.sathy.fi/terapiakoirahelmi.html 

https://publications.theseus.fi/bitstream/handle/10024/26358/Reini_Sini.pdf?sequence=2 

Dosa David: Hoivakodin kissa Oscar. Otava 2011. 

Mattila- Rautiainen, S. (toim.)2011.Ratsastusterapia, Juva. 

Reini,S. Eläinavusteinen toiminta osana sosiaali- ja terveysalaa - Pirkanmaan Hali-Bernit 

tuottamassa hyvää oloa. Opinnäytetyö .Helmikuu 2011. 

 

 
 

Oman tehtävän suunnittelun tueksi 

Apukysymyksiä haastatteluun 

 

 Mikä on kyseessä: eläinavusteinen terapia vai toiminta? 

 Mitä edellytetään henkilöltä, joka toimii eläinavusteisessa terapiassa tai toiminnas-

sa? 

 Miten toiminta sai alkunsa? 

 Millainen koulutus toimijalla on?  

 Mitä ominaisuuksia edellytetään eläimeltä? Miksi? 

 Kuinka kauan toiminta on jatkunut? 

 Millaisia ovat asiakkaat? 

 Miellyttävin kokemus uran varrelta?  

 Mitä tuloksia toiminta on tuottanut? 

 Miten toiminta sopii suomalaiseen yhteiskuntaan? 
 

Tehtävä: 

 

1. Tutustu oman alueesi eläinavusteiseen terapiaan.  

Mitä erilaisia eläinavusteisia terapiamuotoja löysit?   

Käy tutustumassa johonkin niistä, haastattele yhtä toimijaa. 

Pyydä lupaa osallistua johonkin toimintatapahtumaan ja raportoi kokemuksistasi. 

Raportin muoto on vapaa: powerpoint, posteri, lehtiartikkeli, koulun nettisivu, blogi, juliste 

tms 

  

2. Tutustu oman alueesi eläinavusteiseen toimintaan. 

 Mitä erilaisia eläinavusteisia toimintamuotoja löysit? 

 Käy tutustumassa johonkin niistä ja haastattele yhtä toimijaa.  

Pyydä lupaa osallistua jollekin asiakasvierailulle ja raportoi kokemuksistasi 

Raportin muoto on vapaa: powerpoint, posteri, lehtiartikkeli, koulun nettisivu, blogi, juliste 

tms 

Onnea tehtävän tekemiseen!  

http://itahelsinginkaverikoirat.vuodatus.net/
http://www.sathy.fi/terapiakoirahelmi.html
https://publications.theseus.fi/bitstream/handle/10024/26358/Reini_Sini.pdf?sequence=2
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5. Musiikkiterapia                               
 
Tavoitteet 
 
Perehdytään siihen miten lähihoitajan työssä voidaan soveltaa musiikkiterapiaa tuomaan 

asiakkaille nautintoa. Musiikkiterapialla tuetaan kommunikaatiota, ongelmanratkaisua ja 

ihmissuhdetaitoja sekä vahvistetaan terveyttä ja hyvinvointia erilaisille asiakasryhmille.  

 

 

Mitä on musiikkiterapia 
 
Musiikkiterapia on koulutuksen saaneen terapeutin antamaa yksilö- tai ryhmäterapiaa joko 

hoidon osana tai muiden hoitomuotojen kanssa. Musiikkiterapia voi soveltua tilanteisiin, 

joissa henkilö ei sanallisesti kykene käsittelemään asioitaan .Musiikkiterapia on kuntoutus- 

ja hoitomuoto, jossa musiikin eri elementtejä (rytmi, harmonia, melodia, äänensävy, dyna-

miikka jne.) käytetään vuorovaikutuksen keskeisenä välineenä yksilöllisten tavoitteiden 

saavuttamiseksi. Musiikin avustuksella voi puhua tärkeistä elämäntapahtumista. Psyykki-

sesti sairaita asiakkaita musiikki auttaa rentoutumaan. Musiikki on väline: musiikkiterapian 

menetelmiä ovat mm. musiikin kuuntelu (aktiivinen ja passiivinen), laulaminen, soittami-

nen, improvisointi (tunteiden purkaminen), liikkuminen musiikin mukaan, laulujen tekemi-

nen musiikkimaalaus (musiikin herättämä tunne maalataan), toiminnallinen musiikkiterapia 

ja fysioakustinen hoito (matalaääninen, värähtelevä musiikki). 

(http://www.musiikkiterapia.net/index.php?option=com_content&view=article&id=54&Itemi

d=65 .) 

 

 
Toiminnan tavoitteet  

 

Behavioristinen musiikkiterapia muokkaa sopivaa käytöstä ja sosiaalisia taitoja musiikin 

liittyvien palkitsemisten avulla esimerkiksi ryhmässä soittaminen. Kehityksellinen musiikki-

terapia on suosittua henkilöillä, joilla on kehitysviivästymiä ja vammoja esimerkiksi laula-

minen.  Musiikkipsykoterapia tukee itsetietoisuuden, konfliktien ratkaisemisen, itseilmai-

sun, asenteiden, tunteiden ja vuorovaikutustaitojen kehitystä ja muutosta esimerkiksi im-

provisaation harjoittelu. Medikalistinen musiikkiterapia keskittyy fysiologisen hyvinvoinnin 

parantamiseksi, palauttamiseksi, ylläpitämiseksi tai lääketieteelliseen hoitoon esim. odo-

http://www.musiikkiterapia.net/index.php?option=com_content&view=article&id=54&Itemid=65
http://www.musiikkiterapia.net/index.php?option=com_content&view=article&id=54&Itemid=65
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tushuoneen taustamusiikki. Humanistinen musiikkiterapia auttaa asiakkaita toteuttamaan 

itseään esimerkiksi musiikkikokemus kokonaisuutena.  

  

Asiakkaalla on mukana itselleen tärkeää musiikkia, jota soitetaan, lauletaan, kuunnellaan 

tai maalataan musiikin avulla. Toiminnallisessa musiikkiterapiassa musiikin tahdissa im-

provisoidaan esimerkiksi soittamalla soittimia tai liikkumalla musiikin tahdissa vaikkapa 

tanssien. Asiakkaan toimintakyvyn mukaan musiikkia voidaan kuunnella radiosta tai tallen-

teilta. Musiikkiesityksiin asiakas voi osallistua konserteissa tai laulamalla kuorossa tai soit-

tamalla bändissä. Levyraati on myös yksi musiikkiterapian mahdollisuuksista (Hovilainen-

Kilpinen T., Oksanen H. 2011). 

 

Sovellusmahdollisuudet: 
 
Musiikkiterapian sovellusalueita ovat psykiatria ja kehitysvammaisten kuntoutus, kommu-

nikaatiohäiriöt, neurologiset ongelmat (Altzheimer), päihteisiin, työuupumukseen ja kipuun 

liittyvät ongelmat. Musiikkiterapia soveltuu keskosille, lapsille, nuorille, aikuisille ja vanhuk-

sille ja musiikkiterapeutteja työskentelee erikoissairaanhoidossa, sosiaalihuollossa, kehi-

tysvammalaitoksissa, kouluissa, vanhustenhoidossa ja vankiloissa 

(http://www.musiikkiterapia.net/index.php?option=com_content&view=article&id=54&Itemi

d=65). 

 

 

Liitteet, linkit, viitteet: 

 
Malchiodi C. (toim.)2011. Ilmaisuterapiat. The Guilford Press A Division Publications, Inc. 
 
Hovilainen-Kilpinen T., Oksanen H. Lähihoitajan käsikirja. Tammi.kariston Kirjapaino Oy, 

Hämeenlinna 2011. 
 
http://www.musiikkiterapia.net/index.php?option=com_content&view=article&id=54&Itemid
=65 
http://www.kela.fi/in/internet/suomi.nsf/NET/160508131347HL?OpenDocument 
 
http://www.youtube.com/watch?v=2eDW7W_au6Y 
 
Tutkimuksia musiikista: 
 
http://www.tohtori.fi/?page=2632093&id=8379817 
http://yle.fi/uutiset/vaitos_musiikki_lievittaa_kipua/6402188 
https://jyx.jyu.fi/dspace/handle/123456789/38138# 

http://www.musiikkiterapia.net/index.php?option=com_content&view=article&id=54&Itemid=65
http://www.musiikkiterapia.net/index.php?option=com_content&view=article&id=54&Itemid=65
http://www.musiikkiterapia.net/index.php?option=com_content&view=article&id=54&Itemid=65
http://www.musiikkiterapia.net/index.php?option=com_content&view=article&id=54&Itemid=65
http://www.kela.fi/in/internet/suomi.nsf/NET/160508131347HL?OpenDocument
http://www.youtube.com/watch?v=2eDW7W_au6Y
http://www.tohtori.fi/?page=2632093&id=8379817
http://yle.fi/uutiset/vaitos_musiikki_lievittaa_kipua/6402188
https://jyx.jyu.fi/dspace/handle/123456789/38138
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http://publications.theseus.fi/bitstream/handle/10024/29575/Silvast_Sari_Urpi_Elena.pdf?s
equence=1 
http://batman.jamk.fi/~voyager/opin/index.php?nayta=5373 
 
 
Oman tehtävän suunnittelun tueksi 

 

Kysy lupa toimintatuokioon, mieti tehtävään aika, paikka, tila 

Mieti kohderyhmän toimintakyky ja koko, Aihepiiri kohderyhmän mukaan 

Mikä on toimintasi tavoite – laadi itsellesi tavoitteet 

Tilaisuuden aikataulutus, kutsut ja tilaisuuden juontaminen 

Kysy osallistujilta palautetta 

Käytä luovuutta! 

 

Tehtävä: 

 

Lue tutkimuksia musiikin voimasta ihmisen hyvinvointiin, yllä on joitakin lähteitä.  

Yllättikö jokin tutkimus sinut? Miksi? 

 

Toteuta yksin tai ryhmän kanssa musiikkituokio valitsemallesi asiakasryhmälle: levyraati, 

karaoketuokio, musiikkimaalaus, rentoutustuokio, musiikkiliikunta, teemalauluilta, konsertti 

tms ja laadi musiikkituokiosta vapaamuotoinen raportti, jossa käytät musiikkia esityksesi 

tukena. 

 

Onnea tehtävän tekemiseen! 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

http://publications.theseus.fi/bitstream/handle/10024/29575/Silvast_Sari_Urpi_Elena.pdf?sequence=1
http://publications.theseus.fi/bitstream/handle/10024/29575/Silvast_Sari_Urpi_Elena.pdf?sequence=1
http://batman.jamk.fi/~voyager/opin/index.php?nayta=5373
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6. Sadutus ja leikkiterapia 

 
Tavoitteet 
 
Perehdytään siihen miten lähihoitajan työssä voidaan soveltaa sadutusta ja leikkiterapiaa 

tuomaan hyvinvointia. ”Lapsen leikki on hänen puhettaan ja lelut ovat hänen sanojaan”. 

Lähihoitajan työssä saduttaminen on vuorovaikutuksen ja kuuntelun menetelmä eri ikäisillä 

ja erilaisilla ihmisillä.  

 
 
Mitä on leikkiterapia ja sadutus 
 
Leikkiterapia on vanhin ja suosituin lapsiterapian muoto. Leikkiterapiassa lapsen ilmaise-

vat asioita, joihin heillä ei ole sanoja tai kykyä kertoa hämmentävistä tai lamaannuttavista 

kokemuksista. Leikki on lapsen kommunikaatiota. Lelut ovat symboleita, joilla voi näyttää 

mitä on tapahtunut. Leikkiterapia huomioi lapsen kehitykselliset seikat: kunnioittaa lasta, 

luo hyväksyvän sosiaalisen ilmapiirin ja rajat leikille, pyrkiä kohti positiivista toimintaa ja 

ongelmanratkaisua, tukea lapsen valmiuksia ja luovuutta (Malchiodi C. (toim.)2011). 

Sadutus on narratiivinen menetelmä, jossa uusi satu tai tarina syntyy kertojan ja sadutta-

jan välillä.  Sadutus on kaiken ikäisten - erityisesti lasten - kuuntelua ja osallisuutta koros-

tava työväline. Siinä kuunnellaan lasta, nuorta tai aikuista. 

(http://www.edu.helsinki.fi/lapsetkertovat/Sadutus/sadutus_paa.htm). 

 
Toiminnan tavoitteet  

Leikkiterapialla autetaan lapsia ja nuoria selviytymään erilaisten traumaattisten ja vaikei-

den kokemusten yli käsittelemällä tunteet ja kokemukset turvallisessa ilmapiirissä. Tavoit-

teena voi olla esim. työstää mieleen painuneita, raskaita kokemuksia, tukea itsetuntoa ja 

lisätä turvallisuuden tunnetta, luoda selkeyttä maailmankuvaan tai keskittyä jokin tietyn 

ongelma-alueen kanssa työskentelyyn. (http://terapiat.net/leikkiterapia/.) 

Saduttaminen perustuu ajatukseen, että jokaisella iästä, sukupuolesta, kulttuurista, koulu-

tustasosta tai vammaisuudesta huolimatta, on sanottavaa ja että jokainen, myös pieni lapsi 

ja iäkäs vanhus osaavat pukea ajatuksensa sadun muotoon. Jokaisen ihmisen ajatukset 

ovat arvokkaita kuunneltavaksi. Sadutus on erityisesti kuuntelemisen menetelmä. Sadu-

tuksella tarjotaan läheisyyden ja turvallisuuden tunnetta ja se löytyy opetushallituksen krii-

http://www.edu.helsinki.fi/lapsetkertovat/Sadutus/sadutus_paa.htm
http://terapiat.net/leikkiterapia/
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siohjeistakin. Kriisin hetkellä on hyvä kuunnella sitä, mitä toinen haluaa kertoa. 

(http://www.edu.helsinki.fi/lapsetkertovat/Sadutus/sadutus_paa.htm). 

 

 

 

Sovellusmahdollisuudet: 

 Lasten ja nuorten mielenterveyttä vahvistava menetelmä: leikkiterapiassa lapsella on käy-

tössään leluja, jotka ovat joko standardoituja tai muuten valittuja niin, että lapsi voi niillä 

leikkien ilmentää erilaisia tilanteita ja tunnetiloja (leluja mielikuvitusmaailman ja tarinoiden 

luomiseen, kuvia, taidetarvikkeita, instrumentteja, musiikkia, rooliasuja ym.). Koululaisten 

terapiassa peleillä on samantapainen merkitys kuin pienten lasten leikillä 

(http://www.terveysportti.fi/dtk/ltk/koti?p_haku=leikkiterapia). 

Sadutusta käytetään lasten, nuorten, aikuisten ja vanhusten kanssa. Se poikkeaa sadun-

kerronnasta siinä, että henkilön tai ryhmän kertoessa saduttaja kirjaa tarinan sellaisenaan 

ja lukee sen kertojalle/kertojille, jotta tämä/nämä voi/voivat tehdä korjauksia, mikäli se on 

tarpeellista. Henkilö saa itse päättää, mistä haluaa satuilla. Sadut on mukava kerätä lap-

sen omaan satukirjaan tai käydä satukirjeenvaihtoa naapurien ja sukulaisten kanssa. Ker-

tomuksen voi kirjata, taltioida videolle, valokuvasarjana, äänikasetille tai vain muistin so-

pukoihin. Vanhusten kertomuksia on antoisaa taltioida: tietoa, kokemuksia ja näkemyksiä 

mahtuu elämään! (http://www.edu.helsinki.fi/lapsetkertovat/Sadutus/sadutus_paa.htm).  

 

 

 

 

http://www.edu.helsinki.fi/lapsetkertovat/Sadutus/sadutus_paa.htm
http://www.terveysportti.fi/dtk/ltk/koti?p_haku=leikkiterapia
http://www.edu.helsinki.fi/lapsetkertovat/Sadutus/sadutus_paa.htm
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Liitteet, linkit, viitteet: 

 
Malchiodi C. (toim.)2011. Ilmaisuterapiat. The Guilford Press A Division Publications, Inc. 
 
http://www.terveysportti.fi/dtk/ltk/koti?p_haku=leikkiterapia 
 
http://www.iltalehti.fi/perhe/200905179602238_pr.shtml 
 
http://www.playtherapyaustralia.com/ 
 
http://www.edu.helsinki.fi/lapsetkertovat/Sadutus/sadutus_paa.htm 
 
http://www.edu.fi/page.asp?path=498,1329,1330,17955,35388,35392 
 
http://www.edu.helsinki.fi/lapsetkertovat/Sadutus/sadutus_kriisitilanteessa.html 
 
 
 
Oman tehtävän suunnittelun tueksi 

SADUTUKSEN OHJE  

Kysy: Tulisiko sinulta satu? Kerro satu (tai tarina).  
Kirjaan sen juuri niin kuin sen minulle kerrot. 
Lopuksi luen tarinasi ja voit muuttaa tai korjata sitä mikäli haluat 

Tehtävä: 

1.Tee oma oma lelu- ja leikkikirjasesi, max 6 sivua. Voit haastatella vanhempiasi, suku-
laisiasi tai ystäviäsi  

Mikä oli unilelusi lapsena?  Voit kertoa muistakin mieleisistä leluistasi. Oliko sinulla mieli-
kuvituskaveria ja kuka hän oli? Mitä roolileikkejä leikit mielelläsi? Kuvaile muutamia lempi-
leikkejäsi eri-ikäisenä? Mikä oli lempimusiikkiasi? Mitä piirsit mielelläsi? Havainnollista  
kirjaasi valokuvin, piirroksin tms. 

2. Toteuta yksin tai ryhmän kanssa sadutushetki valitsemallesi asiakasryhmälle ja talleta 

se haluamallasi tavalla.  

Kysy lupa sadutukseen, mieti tehtävään aika, paikka, tila 

Mieti kohdehenkilö tai- ryhmä  

Mikä on sadutuksen tavoite – laadi itsellesi tavoitteet 

Kysy osallistujilta palautetta: miltä tuntui sadutus? Anna heille valmis satu ja ota itsellesi 

kopio sadusta. Liitä se lelu- ja leikkikirjaasi 

Käytä luovuutta! 

 

 Onnea tehtävän tekemiseen! 

 

 

http://www.terveysportti.fi/dtk/ltk/koti?p_haku=leikkiterapia
http://www.iltalehti.fi/perhe/200905179602238_pr.shtml
http://www.playtherapyaustralia.com/
http://www.edu.helsinki.fi/lapsetkertovat/Sadutus/sadutus_paa.htm
http://www.edu.fi/page.asp?path=498,1329,1330,17955,35388,35392
http://www.edu.helsinki.fi/lapsetkertovat/Sadutus/sadutus_kriisitilanteessa.html
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7. Valokuvaterapia 

 
Mitä valokuvaterapia on 

Valokuvaterapia on valokuvan ja valokuvauksen menetelmällistä käyttöä psykoterapiassa 

tai terapeuttisessa työssä.  

 

Valokuvaterapian menetelmiä ovat: 

1. asiakkaan omaelämäkerrallisten valokuvien käyttäminen,  

2. symbolisten, assosiatiivisten valokuvien käyttäminen ja  

3. uusien valokuvien ottaminen ja niiden käyttäminen terapeuttisena välineenä. 

 

Valokuvaterapia ei ole Suomessa itsenäinen psykoterapiamuoto. Valokuvaterapeutti -

nimikettä ei myöskään näin ollen käytetä.  

 

Valokuvaterapian tavoite 

Psykoterapeutin käyttäessä valokuvaterapian menetelmiä tavoitteena on poistaa ja lievit-

tää ihmisen psyykkisiä häiriöitä ja niihin liittyvää kärsimystä, tukea psyykkistä kasvua ja 

kehitystä sekä lisätä henkilön valmiuksia ratkaista itse ongelmiaan.   

 

Sosiaali-, kasvatus- ja terveysalan ammattihenkilöiden käyttämä valokuvaterapia on ennal-

taehkäisevää, hoitavaa ja kuntouttavaa. Tästä on esimerkkinä Voimauttava valokuva –

menetelmä. 

 

Kohderyhmät: 

Psykoterapeutin käyttämä valokuvaterapia soveltuu eri-ikäisille henkilöille, jotka ovat elä-

mässään kohdanneet vaikean tilanteen, esimerkiksi sairastumisen, avioeron, omaisen 

menettämisen tai traumaattisten kokemuksen. 

 

Lähteet ja linkit: 

Halkola Ulla: Mitä valokuvaterapia on? kirjassa Valokuvan terapeuttinen voima. Kustannus 

Oy Duodecim 2009. Toimittaneet Ulla Halkola, Lauri Mannermaa, Tarja Koffert, Leena 

Koulu. 

http://www.valokuvaterapiayhdistys.net/ 

 

http://www.valokuvaterapiayhdistys.net/
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Voimauttava valokuva –menetelmä 

 

Voimauttava valokuva on taide- ja sosiaalikasvattaja Miina Savolaisen kehittämä terapeut-

tisesti suuntautunut sosiaalipedagoginen menetelmä. Valokuvia ja valokuvaamista käyte-

tään menetelmässä välineinä vuorovaikutussuhteiden parantamiseen. Menetelmässä hyö-

dynnetään neljää keskeistä näkökulmaa:  

 

1.albumikuvia,  

2. valokuvaustilanteen vuorovaikutusta,  

3. omakuvaa sekä 

4. arkielämän teemojen kuvaamista. 

 

Menetelmän käyttäminen edellyttää kouluttautumista.  

 

Voimauttava valokuva -menetelmän tavoitteet 

Valokuvaamalla tehdään näkyväksi ja vahvistetaan sellaisia asioita, jotka tuottavat voi-

mautumista; moniulotteisena ihmisenä ymmärretyksi tulemisen tunnetta sekä oman elä-

män merkityksellisyyden kokemusta.  

 

Yleensä voimauttavat valokuvausprojektit perheessä liittyvät ajankohtaisiin perhetilantei-

siin ja perheenjäsenten välisiin suhteisiin. Työyhteisössä taas kuvaamisen tavoitteena voi 

olla oman työn ja vuorovaikutustapojen reflektointi, työilmapiirin parantaminen tai asiak-

kaan elämäntilanteeseen keskittyvät voimauttavat kuvausprojektit. 

 

Kohderyhmät:  

Erilaiset asiakasryhmät tai yksilöt, jotka ovat asiakkaina hoitavilla ja kasvattavilla aloilla.  

 

Lähteet ja linkit: 

Savolainen Miina. Maailman ihanin tyttö. Kustannus Blink Entertainment Oy Helsinki 2009  

http://www.voimauttavavalokuva.net  

 

 

 

 

http://www.voimauttavavalokuva.net/
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Henkilökohtaiset valokuvat 

Lähihoitaja voi hyödyntää vanhustyössä valokuvia. Asiakkaan oma valokuva-albumi on 

erinomainen lähde, jonka avulla lähihoitaja voi saa aikaan luontevan vuorovaikutustilan-

teen iäkkään ihmisen kanssa. Valokuvat toimivat muistikuvina ja aktivoivat muistamaan. 

Valokuva innostaa yleensä kerrontaan, jos tarinoilla on kuulija. Valokuvassa on aina tarina;  

esimerkiksi koulukuvat, kihlajais- ja vihkikuva, ristiäiset ja muut suvun tai ystävien kanssa 

olleet tilaisuudet kertovat jokainen omaa tarinaansa ja punoutuvat osaksi kertojan sosiaa-

lista historiaa. Henkilökohtaisilla valokuvilla kerrotun elämäntarinan rakentaminen voi edis-

tää prosessia, jonka kautta iäkäs ihminen voi luoda ja vahvistaa omaa identiteettiään. Va-

lokuvat ja elämäntarinat auttavat ”yksityisen elämän” tunnistamista hoitoyksikössä ja myös 

vanhusten yksilöllisyyden esille tulemista hoitotyössä. 

Lue lisää:www.sosiaalipoliittinenyhdistys.fi/.../Janus_01_2010_Kohtamaki_ym... 

 

Postikortit, lehtileikkeet ja kuvakirjat 

Erilaisten kuvakirjojen tai vaikka postikorttien katseleminen ja niistä keskusteleminen on 

helposti toteutettava ja suosittu aihe muistisairaiden ihmisen virikeryhmissä. Tärkeää sen 

suunnittelussa on yksilöllisten kykyjen huomioiminen niin, että toiminta on osallistujilleen 

riittävän haastavaa ja toisaalta vältetään epäonnistumisen kokemuksia. Yksinkertaisimmil-

laan kortteja voi käyttää siten, että osallistuja voi valita mieleisensä ja kortissa olevasta 

aiheesta keskustellaan ryhmässä. Kortteja ja kuvakirjoja voi kerätä aihealueittain. Vuoden-

aikaan liittyvät luontokuvat ovat aina ajankohtaisia. Luontokirjoista löytyy paljon erilaisia 

variaatioita.  Myös ns. ”miesten jutut” moottoripyörät, autot, työkalut ovat käyttökelpoisia 

aiheita. Kuvien selkeyteen kannatta kiinnittää huomioita. 
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Spectro valokuvakortit 

Valokuvaterapian uranuurtaja, psykoterapeutti ja valokuvaaja Ulla Halkola on kehittänyt 

erityiset Spectro –valokuvakortit. Ne on tarkoitettu käytettäväksi opetuksessa, ohjauksessa 

ja terapeuttisessa työssä. Kortit soveltuvat sekä yksilö- että ryhmätilanteisiin. Korttisarjan 

valokuvat ovat luonteeltaan assosiatiivisia ja ne tuovat katsojan mieleen omaan elämään 

liittyviä mielikuvia, tunteita, ajatuksia ja muistoja. Syntyneiden mielikuvien pohjalta on luon-

tevaa sanallistaa menneitä kokemuksia, nykyhetken tilanteita ja tulevia toiveita sekä kertoa 

tarinoita. Kuvien käyttö edistää avointa ja luovaa vuorovaikutusta sekä ryhmissä että myös 

yksilötyössä. 

 

Linkki: http://www.spectrovisio.net/etusivu/index.php/spectrovisio-etusivuKortit 

ovat luonteeltaan assosiatiivisia, ne kiehtovat mielikuvitusta, tuovat esiin tunteita ja stimu-

loivat avoimeen  

 
Kuvat ovat Dementiakoti Villa Tapiolasta Voimauttava valokuva  -menetelmän koulutuksen aikana toteutetusta harjoitte-
lutyöstä. 
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8. Elokuvaterapia 

 

Mitä on elokuvaterapia 

Elokuvaterapia tarkoittaa elokuvan käyttämistä hoitamisen ja itseymmärryksen välineenä: 

parantavasti, eheyttävästi, hyvinvointia edistävästi ja esteitä ennalta estävästi. 

 

Elokuvaterapiassa voidaan liikkua kolmella eri tasolla: 

1. vastaanottajana eli katsomalla valmiita tallenteita 

2. toiminnallisesti eli tekemällä itse elävän kuvan tallenteita 

3. interaktiivisesti eli pelaamalla pelejä ym. 

 

Terapeuttisessa elokuvan katsomisessa tulisi noudattaa seuraavia periaatteita: 

1. elokuvaa katsotaan yhdessä muiden kanssa 

2. elokuvaan tulee keskittyä täysin, kaikilla aisteilla ilman häiriötekijöitä 

3. elokuvan herättämiä ajatuksia ja tunteita tulee jakaa kaikessa rauhassa muiden 

kanssa heti katsomisen jälkeen 

 

Elokuvaterapian tavoitteet 

Kaikkien taiteen lajien avulla on mahdollista hahmottaa omaa minuuttaan ja maailmaa se-

kä käsitellä vaikeita asioita ja jopa lähestyä käsityskyvyn ylittäviä asioita.  

Elokuva on usean eri taiteenlajin synteesi, jossa kaikki nämä osaltaan vaikuttavat. Sen 

erityispiirre on elämänkaltaisuus ja mahdollisuus vaikuttavat tunteisiin ja syviin vaistojen 

kerroksiin. 

 

Elokuva pystyy ohittamaan tietoisuuden esteet ja voi olla alkusysäys traumojen, kipeiden 

muistojen, fobioiden, pakkomielteiden tai manioiden käsittelyyn. 

Mikael Saarinen ohjaa valitsemaan nimenomaan niitä elokuvia, joita on syystä tai toisesta 

aikaisemmin vältellyt, sillä juuri ne saattavat sisältää oman kehityksen kannalta oleellisia 

aineksia.  Esimerkiksi pelkojen voittamiseksi niitä on uskallettava katsoa ja ajatella. Ihmis-

ten ajattelun käynnistäminen onkin elokuvaterapian tärkein tavoite. 

Toisaalta elokuvaa voi käyttää myös puhtaasti tuottamaan hyvää oloa. 

 

 



 

25 

 

Sovellusmahdollisuudet hoito- ja hoivatyössä 

Lähihoitaja voi työssään käyttää elokuvaa ryhmätoimintana, jossa osallistujat yhdessä va-

litsevat, katsovat ja analysoivat elokuvia ja voivat ryhmänä käsitellä erilaisia elämän ilmiöi-

tä valintansa mukaan yleisellä tai henkilökohtaisella tasolla. Lähihoitaja toimii toiminnan 

käytännöllisenä toteuttajana ja keskustelun johtajana varoen kuitenkin esittämästä omia 

tulkintojaan osallistujien esiin tuomista ajatuksista. 

 

Kohderyhmät: 

Elokuvien katselua on mahdollista käyttää sekä lasten, nuorten että aikuisten kanssa toi-

miessa. Lapsille ja dementoituneille vanhuksille hoitaja voi valita sopivan elokuvan, mutta 

nuoret ja aikuiset voivat itse ehdottaa elokuvia tai valita hoitajan tekemästä listasta. 

 

Liitteet, linkit, viitteet: 

 

Lehto, Pekka: Elokuvaterapia. Elokuvan hoidollinen käyttö. KuuMaa 1996 

Saarinen, Mikael: Leffaterapiaa – tunneälyä ja itsetuntemusta kotisohvalta. kirjapaja 2006 

Taivassalo, Lea & Slotte Nora: Elokuvalla käsiksi tunteisiin. Opettaja 22-23/2010 

www.yle.fi/akuutti/arkisto2007: Elokuvaterapia: onko leffasta parantajaksi? 

www.cinematherapy.com  

www.pekkalehto.com/eetee/eetee.htlm  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

http://www.yle.fi/akuutti/arkisto2007
http://www.cinematherapy.com/
http://www.pekkalehto.com/eetee/eetee.htlm
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9. Muisteluterapia 

Mitä on muisteluterapia 

Muisteluterapia on hoitomuoto, jossa erilaisia virikkeitä hyväksi käyttäen stimuloidaan 

muistia ja kannustetaan asiakasta palauttamaan mieleen menneitä tapahtumia. Terapiaa 

voidaan toteuttaa yksilökohtaisesti, ryhminä tai vaikka pariskunnille. Muistelun menetel-

mänä käytetään yleensä keskustelua – ryhmässä tai kahden kesken – mutta myös esi-

merkiksi maalaaminen sopii menetelmäksi. 

 

Muisteluterapian tavoitteet 

Muistin herättämiseen voidaan käyttää valokuvia (henkilökohtaisia tai muiden kuvia), elo-

kuvia, musiikkia, tuoksuja, esineitä tms. 

Yksilöllisellä muistelulla tavoitellaan oman identiteetin vahvistumista, traumaattisten koke-

musten uudelleen elämistä ja ongelmien ratkaisemista. Muistelemisen on todettu vähentä-

vän apaattisuutta, masennusta ja sekavuutta. Se myös helpottaa sopeutumista vanhuu-

teen ja auttaa kriiseistä ja menetyksistä selviämisessä. 

Ryhmässä muistelemisella on tavoitteena yhteisten kokemusten jakamisen kautta lisätä 

sosiaalista vuorovaikutusta, yhteisöllisyyttä ja yhteenkuuluvuuden tunnetta. Muistelija voi 

myös lisätä itseluottamustaan kertomalla muille kokemuksista, joita muilla ei ole. Osallistu-

jat voivat tätä kautta myös innostua uudestaan entisistä harrastuksistaan tai kokonaan uu-

sista. 

Muisteluterapian avulla asiakkaille voidaan tarjota merkityksellistä ja nautinnollista aktivi-

teettia ja positiivista vuorovaikutusta. 

Lähihoitaja voi työssään soveltaa muisteluterapiaa kahdenkeskisessä vuorovaikutuksessa 

asiakkaan kanssa kannustamalla häntä kertomaan itsestään ja elämästään esimerkiksi 

esimerkiksi esillä olevien valokuvien tai muiden esineiden kautta. Nuori hoitaja voi myös 

kysellä vanhemmalta asiakkaalta yleisiä kysymyksiä entisten aikojen elämänmenosta ja 

kannustaa häntä muistelemaan niitä. 

 

Lähteet: 

Alkio, Anne:Minun elämäni.Kymenlaakson terapiapalvelut.fi 

Sederholm, Helena (toim.): Parantava taide. Taideoppikirja lähi- ja perushoitajille. Toimi-

henkilöjärjestöjen sivistysliitto. 

 



 

27 

 

10. Estetiikka hoitotyössä 
 
 
Mitä on hoidon estetiikka  

  

Nykyaikaisen sairaanhoidon perustaja Florence Nightingale 

kiinnitti jo 1800-luvun lopulla erityistä huomiota sellaisiin 

ympäristötekijöihin kuten potilashuoneen järjestykseen, hoi-

tajan käytökseen ja raittiiseen ilmaan. Hän piti sairaanhoi-

toa taiteena, joka kohdistuu ihmisruumiiseen ja vaatii täy-

dellistä antaumusta työlle. 

 

1970-luvulla hoitotieteilijä Barbara Carter kehitti teorian hoi-

totyön neljästä tiedon lajista. Yksi näistä tiedon lajeista oli 

esteettinen tieto, joka on mahdollista saavuttaa intuition, 

tulkinnan ja empatian avulla. Esteettisessä hoitotyössä 

huomioon tulee ottaa potilaan kaikki aistit. haju-, maku-, 

tunto-, näkö-. kuulo-ja lihastuntoaisti sekä eri aistimistapo-

jen ristikkäisyys ja yhteisvaikutus.  

 

Hoitotyön estetiikan tavoite 

Hoidon alalla on alettu enenevässä määrin kiinnittää huomiota esteettisesti korkeatasoi-

seen hoitoympäristöön. Vaikka näiden tekijöiden myönteinen vaikutus terveyteen on tie-

detty jo kauan, ja myös tieteellisesti todistettu, eivät potilaan olosuhteet ja hänen saaman-

sa kohtelu läheskään aina vastaa tämän tietämyksen tasoa. 

On tehty paljon tutkimusta estetiikan vaikutuksista potilaan paranemiseen ja todettu esi-

merkiksi, että potilashuoneesta avautuva maisema puistoon edistää toipumista leikkauk-

sen jälkeen paremmin kuin ikkunasta näkyvä vastapäisen talon tiiliseinä. 

Hoitaja voi olla potilaan tärkein ympäristötekijä, joka eläytymällä potilaan asemaan voi aut-

taa hänen kuntoutumistaan. Hoitajan persoonan terapeuttinen käyttö ja aito läsnäolo edel-

lyttävät jatkuvaa oppimista ja harjaantumista. Edistyessään hoitaja voi opastaa hoidettavi-

aan näkemään ympärillään pieniä arkea elävöittäviä ja merkityksellisiä asioita ja tapahtu-

mia. 
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Estetiikkaa voi hoitotyössä käyttää esimerkiksi huolehdittaessa hoitoympäristön väreistä, 

valaistuksesta, äänimaailmasta ja tilasuunnittelusta sekä vuoteesta näkyvästä näkymästä, 

potilasvaatetuksesta ja muista tekstiileistä sekä ruokailuun liittyvästä estetiikasta. Esteetti-

seen hoitoon liittyy myös hoitajan oma käytös ja huoliteltu ulkonäkö. 

 

Sovellusmahdollisuudet: 

Estetiikkaa voi hoidossa soveltaa hyvin laajasti niin hoitajan omassa käytöksessä ja ulko-

näössä kuin myös hoitoympäristön estetiikassa. 

 

Mahdollisia harjoitustehtäviä ovat esim. 

 

1. Opiskelijat tekevät opintokäyntejä eri aikoina rakennettuihin hoitolaitoksiin ja jäl-

keenpäin pohditaan yhdessä miten eri aikakausien vallitsevat hoitoideologiat ovat 

vaikuttaneet laitoksien suunnitteluun ja arkkitehtuuriin. Voidaan myös keskustella 

miten entisaikojen hoitolaitoksia voitaisiin muuttaa paremmin vastaamaan nykyistä 

hoitokulttuuria. 

2. Opiskelijat suunnittelevat potilasvaatteita, jotka ovat sekä käytännöllisiä että ilo sil-

mälle. Esimerkiksi voidaan suunnitella pyörätuolissa istuvalle vanhukselle vaatteet 

arkeen, juhlaan, ulkoiluun ja lepoon. 

3. Opiskelija tutustuu tarkemmin yhden esimerkiksi vanhainkodin osaston tiloihin aset-

tuen asukkaan asemaan. Hän valokuvaa näkymät vuoteessa maatessa, päiväsalin 

tuolista jne. ja miettii, miten tiloja, värejä, valaistusta yms. voisi parantaa ilman 

isompaa remonttia. 

4. Opiskelija kuvaa videolle esim. potilaan saapumisen sairaalaan maaten itse paareil-

la. Hän pohtii miltä näyttää sairaalan sisäänkäynti ja potilaan polku sairaalassa ja 

miltä hoitajat näyttävät vuoteessa makaavan potilaan näkökulmasta. Lopuksi pohdi-

taan mitä videosta voisi oppia. 

5. Opiskelija tutustuu tarkemmin dementiaan ja sairauden ympäristölle asettamiin vaa-

timuksiin ja suunnittelee hankkimansa tiedon pohjalta ihanteellisen dementiayksi-

kön. 
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Lähteitä: 

Autio Ari: Melu ja melun kokeminen sairaalaympäristössä. Seinäjoen AMK 2010 

Bergström, Matti: Luovuus ja aivotoiminta. Teoksessa Luovuuden ulottuvuudet. Toim. Rit-

va Haavikko & Jan-Erik Ruth. Weilin & Göös, Espoo 1984 

Berleant, Arnold: Mitä on ympäristöestetiikka? Yliopistopaino, Helsinki 1995 

Carper, Barbara: Fundamental Patterns of knowing in nursing. Advances in Nursing Sci-

ence, vol.1, no.1, 1978 

Hunt, R.: Väreillä parantaminen.1993 

Karkulahti et al: Tänään haluan näyttää hyvältä. Vaatetus ja vanheneminen. Suomen kun-

taliitto. 1999. 

Kokkola, Anita & Kotilainen, Helinä: Pieni on kaunista -projekti vuosina 1994-1996. Suo-

men kuntaliitto. Stakes. Helsinki 1997 

Kotilainen, Helinä: Hukassa ympäristössä. Suomen lääkärilehti 25-26/2004 

Luukkonen, H.: Parantava sateenkaari: väriterapiaopas. 1991. 

Rihlama, R.: Värioppi.1997 

Ruohonen, Eila: Hoitaminen – Taiteista kaunein. Kirjasta .Sederholm, Helena et al: Paran-

tava taide. Toimihenkilöjärjestöjen sivistysliitto. 

Westerlund Emma: Art and Design in the Interest of Well-Being. Aalto University. 2012 
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11. Käsityö ja askartelu 

 

Käsillä tekeminen on kuulunut ihmisten arkeen kautta aikojen. Aikaisemmin valmistettiin 

käsin vaatteet, kodin tekstiilit, ruokailuvälineet, astiat ja työvälineet. Monille ihmisille käsi-

työ on kuin hyvä ystävä, joka kulkee mukana erilaisiin paikkoihin. Itse tehty tuotos antaa 

hyvän mielen ja onnistumisen tunteen tekijälleen. Käsityön tekeminen rentouttaa ja antaa 

mahdollisuuden irtautua mieltä painavista asioista. Jotkut ihmiset kokevat, että he pystyvät 

keskittymään paremmin esimerkiksi luennon kuuntelemiseen tehdessään samalla käsityö-

tä. Askarteleminen on monille ihmisille keino koristaa ympäristöään ja tuottaa itse tehtyjä 

tarvikkeita, kuten onnittelukortteja, koruja, muistoalbumeita jne. Käsityön tekemisen ja as-

kartelemisen voi kokea terapeuttisena, koska sen avulla voi rentoutua ja vapautua stres-

sistä tai jännityksestä. Sen lisäksi käsillä tekeminen edistää asiakkaan toimintakyvyn yllä-

pitämistä.  

 

Hoidollisen, opetuksellisen ja kasvatuksellisen toi-

minnan avulla voidaan lisätä ihmisen kasvua, terveyt-

tä ja hyvinvointia.  Käsityötä on käytetty kuntoutuk-

sessa esimerkiksi psykoterapia-asiakkaiden parissa 

ja vammaisten toimintaterapiana. Käsityötä ei aina 

määritellä terapiaksi, vaikka sen vaikutukset ihmiseen 

voivat olla eheyttäviä, kuntouttavia ja hoidollisia. Van-

husten palvelutaloissa, päihdekuntoutuslaitoksissa, 

sairaaloissa, mielenterveyskuntoutujien ryhmissä ja erityisryhmien opetuksessa käsityötä 

ja askartelua tarjotaan yhtenä toiminnan muotona. Käsityössä ja askartelussa hyödynne-

tään luovuutta ja toiminnallisuutta. 

 

Käsityöprosessi, eli se vaihe kun käsityötä valmistetaan, tai valmis tuotos voi olla terapiaa 

tai terapeuttista. Terapeuttinen toiminta vahvistaa ihmisen minuutta ja edistää itsensä il-

maisua ja psyykkistä terveyttä. Siinä on keskeistä itse käsityö ja käsillä tekeminen. Käsi-

työtä tehdessään ihmiselle muodostuu suhteita erilaisiin asioihin, kuten materiaaleihin, 

välineisiin, käytettävään tekniikkaan sekä ihmisiin, joiden kanssa toimii. Materiaalien valin-

nassa ihminen pohtii, mistä väreistä hän pitää ja minkälaiset materiaalit, välineet ja teknii-

kat tuntuvat omilta. Toinen pitää enemmän pehmeistä materiaaleista ja toiselle taas kovat 
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materiaalit ovat mieluisia. Käsityö voi olla väline keskusteluun muiden kanssa tai omaan 

sisäiseen ajatteluun. Toisten valmistamat tuotteet tai omat valmiit käsityöt ja askartelut 

herättävät ajatuksia ja muistoja, joita voidaan jakaa toisten kanssa. On ehkä helpompaa 

ilmaista itseään kertomalla omasta käsityöstä kuin puhua pelkästään yhteisen aiheen poh-

jalta. Vaikka käsityön tekeminen saattaa olla yksin tekemistä, ovat ryhmässä käytävät töi-

den esittelyt ja keskustelut tärkeitä sosiaalisia tilanteita. Ryhmässä saatu palaute ja onnis-

tumisen tunteen kokeminen vahvistavat minäkäsitystä ja osaamisen tunnetta.  

 

Käsityö ja askarteleminen toimivat useilla ihmisillä itsehoitomenetelmänä. Tällä tarkoite-

taan sitä, että toimintaa ei ohjaa toinen henkilö, kuten terapeutti tai ohjaaja. Kivistö (2009) 

tutkii opinnäytetyössään ihmisten erilaisia kokemuksia käsityöhön. Hänen tutkimukses-

saan muutama vastaaja totesi kangaspuilla kutomisen olevan oivallinen keino purkaa kiu-

kun tunnetta. Voimakkaasti kangaspuita paukuttelemalla saattoi alkuperäinen kiukunaihe 

unohtua ja mieli vapautua muihin ajatuksiin ja tunteisiin. Jotkut ihmiset pyrkivät käsityön 

avulla hallitsemaan stressiä ja ahdistuneisuuden tunnetta. Monet vastaajat kokivat, että 

neulominen, virkkaaminen ja käsin ompelu olivat rauhoittavia, koska niiden liike oli tasaista 

ja rauhallista.  

 

Kivistön tutkimuksessa joidenkin vastaajien mie-

lestä käsityön pitäisi olla tarpeeksi helppo, jotta 

sen tekemiseen halutaan ryhtyä ja uskotaan on-

nistumiseen.  Oli myös vastaajia, jotka kokivat, 

että kun käsityössä on haastetta, unohtuvat mur-

heet ja huolenaiheet, kun pitää keskittyä ohjee-

seen.  

 

Käsityötieteen professori Sinikka Pölläsen mielestä henkisen hyvinvoinnin ja käsillä teke-

misen välillä on vahva yhteys. Pölläsen tutkimuksessa tuli esille, että masennusta kokevat 

henkilöt käyttivät käsityötä itsehoitomenetelmänä. Käsityö saattoi olla vahvistamassa ihmi-

sen minäkäsitystä. Dementiapotilaiden kuntoutuksessa on käsityö toiminut siltana muiste-

lemisessa ja helpottanut dementian oireita.  

 

Ihmisen ympäristö ja arki on muuttunut automaattiseksi ja koneelliseksi, jonka vuoksi käsil-

lä tekeminen on vähentynyt huomattavasti. Käsillä koskettaminen ja käsin työstäminen on 



 

32 

 

tärkeää myös ajattelutoimintojen kannalta. Kun on tutkittu ihmisen aivoissa eri ruumiinosi-

en osuutta, on käsien osuus todettu olevan valtava. 

 

Lähihoitaja voi työssään toteuttaa erilaisia kädentaitojen tilanteita.  

 

Ohjatessa voit ottaa huomioon seuraavia seikkoja: 

 

 Pyri luomaan rento ja miellyttävä ilmapiiri 

 Aloita ohjaaminen itsellesi tutusta ja varmasta asiasta, etene vähitellen vieraam-

paan 

 Kysy asiakkaiden omaa kiinnostusta, harrastuneisuutta ja osaamista sekä hyödyn-

nä sitä ohjauksessasi 

 Huolehdi, että materiaalit ja välineet ovat hyväkuntoisia ja laadukkaita 

 Käytä apunasi kirjoja, lehtiä ja muuta lähdemateriaalia (esim. käsityö – ja askartelu 

blogit) 

 Opettele erilaisia tekniikoita ja tutustu materiaaleihin etukäteen 

 

 

 

 

 

Lähteet: 

Kivistö Tiina.  2009. Terapeuttinen käsityö. Turun yliopisto, Asklepios-ohjelma. 

Laine Anne ym. 2012. Opi ja ohjaa sosiaali- ja terveysalalla. Sanoma Pro. 

Pöllänen Sinikka. 2008. Käsityö terapiana ja terapeuttisena toimintana. 

http://sokl.joensuu.fi/verkkojulkaisut/monitiet/pollanen.htm  

 

http://sokl.joensuu.fi/verkkojulkaisut/monitiet/pollanen.htm
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12. Ulkoilu ja liikunta 

 
Miksi ulkoilua ja liikuntaa? 

Ympäristökokemukset ovat vanhuksille tärkeitä. Ulkoilu lähiympäristössä tuo tunteen osal-

lisuudesta ja paikkakuntaan kuulumisesta. Voima- ja tasapainoharjoittelu pitää ikäihmisen 

jaloillaan ja tukee hyvää elämää kotona. Ohjatuissa liikuntaryhmissä mieli piristyy, yksinäi-

syys karisee ja itsetunto kohenee. Vertaistuki ja uudet ystävät lisäävät elämäniloa. Liikun-

nalla on kiistattomia suotuisia vaikutuksia iäkkään ihmisen terveyteen. Voima- ja tasapai-

noharjoittelulla ehkäistään tehokkaasti kaatumisia. ( www.voimaavanhuuteen.fi )  

  

           
 
Suositukset iäkkäiden turvallisen ja säännöllisen ulkona liikkumisen edistämiseksi 

 

Ulkoilu on ihmisen perustarve ja kuuluu osaksi iäkkään ihmisen arkea myös toimintakyvyn 

heikentyessä. Ulkona liikkuminen lisää iäkkään toimintakykyä, elämänlaatua ja itsemää-

räämisoikeutta. Iäkkäiden ulkoilun edistäminen edellyttää laaja-alaista yhteistyötä eri taho-

jen kesken. 

Suositukset sisältävät ohjeet toimijoille säännöllisen, turvallisen ja esteettömän ulkona liik-

kumisen järjestämiseksi kaikille iäkkäille.  

 

Suositukset perustuvat Voimaa Vanhuuteen -ohjelmassa (2005–2010) ja Liikkeessä-

projektissa (2002–2005) kehitettyihin hyviin toimintatapoihin sekä Julkilausumaan iäkkäi-

http://www.voimaavanhuuteen.fi/
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den ulkona liikkumisen edistämiseksi (2007). Suositukset on päivitetty Valtioneuvoston 

periaatepäätöksen (STM 2008:10) toimeenpanosuunnitelman mukaisesti ja ne on hyväk-

sytty Terveyttä edistävän liikunnan neuvottelukunnassa. 

Tutustu koko suositukseen http://www.voimaavanhuuteen.fi/binary/file/-/id/22/fid/53/ 

 

 

 

Oman tehtävän suunnittelun tueksi 

 

 Tutustu ”Vie vanhus ulos” – kampanjaan. Mitä ajatuksia kampanja sinussa herät-

tää? 

 Onko omassa kaupungissasi ikäihmisille suunnattuja lähiliikuntapaikkoja? Tutustu 

niiden toimintaan 

 Haastattele vanhuksia (2-3) ja selvitä heidän ulkoiluharrastuksiaan. Minkälaisia 

muistoja ja toiveita heillä liittyy ulkoiluun? 

 

Tehtävä: 

 

Suunnittele ulkoilutapahtuma vanhuksille yksin tai ryhmän kanssa. Ota jo suunnitteluvai-

heessa huomioon vanhusten toimintakyky, ympäristön esteet ja mahdollisuudet sekä 

mahdollinen avuntarve. Pohdi ajankohtaa, vuodenaikaa ja valmisteluun käytettävää aikaa. 

Mitä haluat tarjota vanhukselle tällä ulkoilutapahtumalla? Liittyykö ulkoilutapahtumaan 

muuta toiminnallista tapahtumaa (makkaranpaisto, torilla, taidenäyttelyssä tai museossa 

käynti)? Mieti tarvittavat varotoimenpiteet ja henkilöstöresurssit. 

http://www.voimaavanhuuteen.fi/binary/file/-/id/22/fid/53/

