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Joulun lahestyessd on ilo tuoda luettavaksenne
vuoden 2019 viimeinen Kinestetiikka-lehti. Tassa
lehdessa pdateemana on neurologinen kuntoutus,
mutta lehtemme tarjoaa myods muita artikkeleita,
joista yksi tarkea on esimiesten rooli kinestetiikan
toimintamallin tukemisessa. Lehden kaikista artik-
keleista huokuu lasndolon, kuuntelemisen taidon ja
kannustamisen aani, oli sitten vastaanottajana asia-
kas, omainen, [aheinen tai kollega. Huolimatta sosi-
aali- ja terveydenhuollon turbulensseista ja vaka-
vista ongelmista erityisesti vanhustenhoidossa
asiakkaidemme ja potilaidemme hoivan, hoidon ja
kuntoutuksen tarve jatkuu. Vuorovaikutuksen laa-
dulla, aidolla lasnaololla ja kyvylla elaa heidan sen
hetkisessa tilanteessaan on yhta suuri—joskus jopa
suurempi — merkitys kuin erilaisilla toimenpiteilla.
Sairauden tai vamman takana on aina ihminen aja-
tuksineen, toiveineen, tavoitteineen ja mahdolli-
suuksineen. Kummimme Merja Makisalo-Roppo-
sen artikkelissa kiinnitti huomiotani hanen lainaa-
mansa Paivi Vuokila-Oikkosen lause ”Jos auttaja va-
litsee potilaan kohtaamisen lahestymistavaksi on-
gelman tai sairauden ja kysyy vain niista, han saa
vastaukseksi potilaan sairauden tai ongelman. Jos
auttaja on kiinnostunut potilaana olevasta ihmises-
td ja hanen kertomuksestaan, auttaja saa vastauk-
seksi ihmisen kertomuksen.” Mielestani meidan
kaikkien sosiaali- ja terveydenhuollossa tulee si-
saistdad tama ajatus lahtokohtana tyollemme. Kat-
selin jokin aika sitten valtioneuvoston sivustoja, jois-
sa budjettineuvos Riitta Aejmelaeus ja valtiosihtee-
ri kansliapaallikkd Martti Hetemaki kirjoittavat 2-
osaisessa kolumnissaan vanhustenhuollon ongel-
mista. Meilld Suomessa kdytetdan paljon erilaisia
mittareita, joilla pyritdan varmistamaan hoidon laa-
tua. Kuitenkin jos mittarista tulee tavoite, sen kayt-
tokelpoisuus heikkenee. Mittarit eivat takaa laatua,
mutta ne ja yksityiskohtaiset sdannot voivat rajoit-
taa hoidon kehittamista ja hoitohenkilékunnan har-
kinnan ja ammattitaidon kaytt6a. Kannattaa tutus-
tua, linkit kolumneihin ovat sivun alareunassa.

Vuosi 2019 on ollut, kuten aikaisemmatkin vuodet,
taynna kinestetiikan kehittamista, tapahtumia seka
eri tasoisia kursseja kaikkialla Suomessa. Vuosi
2020 tuo mukanaan taas uusia tuulia. Kinestetiikan
peruskurssikouluttajien maara kasvaa, tutoreita on
tulossa roimasti lisaa ja yhdistyksessa alamme uu-
distaa opetusmateriaalia monissa eri muodoissa.
Tulevana vuonna laajennamme yhteistyokump-
panuuksiamme seka kaynnistimme toden teolla
esimiesten tukemisen kinestetiikan jalkauttamises-
sa. Esimiestoiminnasta vastaa perustamamme ke-
hittamistydoryhma. Vuoden alussa saamme tuloksia
kinestetiikasta lahihoitajan opetussuunnitelmassa,
jota on kehitetty ja pilotoitu Jyvaskylan Gradiassa.
Samoin alamme kehittaa kinestetiikkaa sairaanhoi-
tajan opetussuunnitelmaan yhdessa Hameenlin-
nan amk:n kanssa. Eikd unohdeta kahta opintopai-
vaa: 11.2.2020 Finlandia-talolla on kinestetiikka hie-
nosti esilla luentoina ja 11.3.2020 Tampere-talolla
pidetddan ensimmadinen opintopdiva kinestetiikan
toimintamallista akuuttihoidossa.

Lopuksi haluan kiittaa kaikkia kouluttajiamme ja tu-
toreitamme suurenmoisesta tyosta, jota olette teh-
neet taas kerran. llman teidan panostanne emme
olisi saavuttaneet merkittdvda asemaa kinestetii-
kan toimintamallin viemisessa eteenpain valtakun-
nallisesti. Suuri kiitos kuuluu yhdistyksen hallituk-
selle, jonka jasenet asuinpaikasta riippumatta ovat
valmiita kokoontumaan ja pohtimaan menneita se-
ka tulevia mahdollisuuksia. Suuri kiitos myos uudel-
le toimitotyontekijallemme Heli Ristildlle, joka on
mahdollistanut meille sujuvan asioinnin ja toimivat
kotisivut ja pannut meita hallituksessa hieman ruo-
tuun positiivisella otteella! Erityinen kiitos kaikille
teille, jotka tydssanne viette kinestetiikan mahdolli-
suuksia kaytantoon, te olette ammattilaisia, jotka
mahdollistavat toimintamallin elamisen arjessa.

Toivotan teille kaikille
rauhallista joulun aikaa
ja hyvdd vuotta 2020!

https://valtioneuvosto.fi/artikkeli/-/asset_publisher/10623/vanhusten-hoidon-ongelmat-osa-1
https://valtioneuvosto.fi/artikkeli/-/asset_publisher/10623/vanhustenhoidon-ongelmat-osa-2
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Tarinallinen
kuntoutuminen

Suomen Kinestetiikkayhdistys ry:n kummin puheenvuoro

Merja Mdkisalo-Ropponen, kansanedustaja M

Tyourallani olen toiminut useita vuosia neurologi-
sen kuntoutusosaston osastonhoitajana. Suurin
osa asiakkaistamme oli aivohalvauspotilaita. Oma
hoitofilosofiani perustui tarinallisuuden hyédynta-
miseen kuntoutusprosessissa.

Kohdatessaan vakavan sairauden ihminen jou-
tuu usein miettimaan oman elamantarinansa koko-
naisuutta aivan uudesta ndakokulmasta. Sairaus tai
vammautuminen pakottaa muuttamaan kasitysta
omasta itsesta ja haastaa kuvittelemaan erilaisia
tulevaisuuden vaihtoehtoja ja niiden saavuttami-
sen tapoja. Parhaimmillaan tulevaisuuden suunnit-
telu on kuntoutujan ja auttajan yhteistyona tapah-
tuva tulevaisuuden tarinan luomisen prosessi.

Tarinallisessa kuntotutumisessa on kyse ela-
mantarinan katkoksen umpeen kuromisesta, sen
ylittdmisestd ja elamantarinan juonen uudelleen
[6ytymisesta. Tarina ei kenties jatku enda saman-
laisena, mutta kuntoutumisen myo6ta sairaus tai
vamma saatetaan osaksi omaa eldamantarinaa ja ko-
kemus elaman mielekkyydestd, arvokkuudesta ja
jatkuvuudesta palautuu.

Tarinallisen kuntotutumisen Iahtékohtana on voi-
mavarojen korostaminen ongelmien sijaan. Tavoit-
teena on korostaa kuntoutujan omaa toimijuutta ja
tavoitteiden asettamista kuntoutujan omien ela-
manprojektien pohjalta.

Kuntotumista voidaan kuvat myos matkaksi. Mat-
ka ei kulje kaikilla samaa reittia, eika se kenenkaan
kohdalla ole suoraviivainen tai ennustettavissa ole-
va. Matkan tekeminen on usein senkin takia hanka-
laa, ettd harvoin siihen on pystynyt ennakolta val-

Merja Mdkisalo-Ropponen

mistautumaan. Lisaksi kukaan ei tieda varmuudella
tieda minne lopulta paadytdaan. Matkalle l1ahtemi-
nen edellyttda usein myos painolastin vahentamis-
tad eli usein on pystyttava luopumaan jostain van-
hasta saavuttaakseen jotain uutta.

— Jos auttaja valitsee potilaan kohtaamisen Idhestymistavaksi
ongelman tai sairauden ja kysyy vain niistd,
hdn saa vastaukseksi potilaan sairauden tai ongelman. —

Suomen Kinestetiikkayhdistys ry
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Luottamus ja toivo, joiden varassa kuntotutumi-
nen tapahtuu, ovat pitkalti tarinallisia hahmotel-
mia. Kuntoutujan persoonallisuus, hanen kykynsa
luottaa ja toivoa, kiteytyvat siihen tarinaan, jota
han kertoo itsestaan itselleen. Kukaan ei voi kun-
touttaa toista ihmista, ellei ihminen itse halua kun-
toutua ja ellei han pida kuntotumista mahdollisena
ja toivottavana elamantarinaansa kuuluvana asia-
na.

Se, mita ihminen itselleen kertoo, on riippuvais-
ta niista kokemuksellisista suhteista, joissa henkild
peilaa omaa identiteettiaan ja hakee sille vahvis-
tusta. Tarkeitad tdssa uuden identiteetin ja toipu-
misskenaarioiden rakentamisessa ovat seka ver-
taisten ja ldheisten kertomukset ja niiden savy seka
henkilokunnan osallistuminen kuntoutujan merki-
tysmaailmaan.

Tarinalliseen kuntoutumiseen sopii hyvin kines-
tetiikka, koska siina yhdessa asiakkaan kanssa koh-
dataan tassa hetkessa ja rakennetaan samalla tule-
vaisuutta. Kinestetiikka [ahtee aina liikkeelle voi-
mavaroista — ei ongelmista. Tarinallisen kuntoutu-
misen taustallakin on sama ajatus.

Paivi Vuokila-Oikkosta lainaten: “Jos auttaja va-
litsee potilaan kohtaamisen lahestymistavaksi on-
gelman tai sairauden ja kysyy vain niistd, han saa
vastaukseksi potilaan sairauden tai ongelman. Jos
auttaja on kiinnostunut potilaana olevasta ihmises-
td ja hdnen kertomuksestaan, auttaja saa vastauk-
seksiihmisen kertomuksen.”

Tarinallisuuden avulla “potilaiden” ja ongelmi-
en” sijaan areenalle astuu kohtaaminen ja keskus-
telu.

— Jos auttaja on kiinnostunut
potilaana olevasta ihmisestd ja hdnen kertomuksestaan,
auttaja saa vastaukseksi ihmisen kertomuksen. —

Suomen Kinestetiikkayhdistys ry

Tasavallan presidentti
on myoéntanyt
6.12.2019
Suomen
Kinestetiikkayhdistys ry:n
kummille

Merja
Midikisalo-Ropposelle

Suomen Leijonan
I luokan ritarimerkin.
Yhdistys onnittelee Iimpimdaisti!
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Neurologinen
sairaus
kotihoidossa

Soile Kaukola, Iéhihoitaja '
SiunSote kotihoito

Ajatuksia siitd, miten
kotihoidossa hoitotyossd
kinestetiikka tukee
neurologista sairautta
sairastavan asiakkaan
toimintakykyd ja kuntoutusta

Kotihoidon palvelua saanndllisesti tai tilapdisesti
voi tarvita henkild, joka sairastaa neurologista sai-
rautta. Paasdantoisesti asiakkaat ovat ikdihmisia,
mutta sairautta voi sairastaa myds tyoikainen ihmi-
nen. Neurologista sairautta sairastaville on yhteista
paivittdista toimintakykya haittaavat oireet mm.
lihasheikkous, jaykkyys, kémpelyys, tasapaino-
hairiot, puhehairiot. Usein myos erilaiset kivut vai-
kuttavat toimintakykyyn. Tallaisia sairauksia ovat
mm. sydan- ja verisuonisairauksien ryhmaan kuu-
luvat aivoinfarkti- tai aivoverenkiertohairiot,
Alzheimerin tauti, AVH, Parkinson ja Ms-tauti.

Kuntoutuksella on suuri merkitys neurologista
sairautta sairastavalle jo heti alkuvaiheessa.
Fysioterapian ja toimintaterapian ohella myos koti-
hoidossa tulisi tukea asiakkaan kuntoutumista. Koti-

Soile Kaukola

hoidon merkitys toimintojen yllapitamiseen koros-
tuu silloin, kun asiakas ei enda saa aktiivista kun-
toutusta muualta. Kinestetiikka hoitotydon toimin-
tamallina on voimavaraldhtoista ja toimintakykya
yllapitavas, lisdksi se keventaa hoitajan ja omaisen-
kin kuormitusta avustustilanteissa.

Asiakkaan avustamisessa ensiarvoisen tarkeaa
on sanallinen ja kehollinen vuorovaikutus; olla las-
nd, kuunnella, ymmartaa ja tulkita oikein. Edelld
mainituilla keinoilla tuetaan myos asiakkaan sosi-
aalista toimintakykya, itseilmaisua ja luodaan tur-
vallisuudentunnetta.

Asiakkaalle tulee antaa aikaa hyddyntaa jo opit-
tuja toimintamalleja myos siirtymisissa ja liikkumi-
sessa. Hoitajan tehtdva on keventaa asiakkaan lii-

— Kinestetiikka hoitotyon toimintamallina on
voimavaraldhtoista ja toimintakykyd ylldpitdvda,
liséiksi se keventdd hoitajan ja omaisenkin kuormitusta
avustustilanteissa. —

Suomen Kinestetiikkayhdistys ry
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ketta ja avustaa vain tarvittaessa. Liikkeissa ja liik-
kumisessa jo opittujen toimintamallien tukemises-
sa huomioidaan myds aivojen aktivointi toiminto-
jen palautumiseen tai uudelleen oppimiseen.
Lisaksi liikkeen ja liilkkumisen tukemisella voimava-
raldhtoisesti yllapidetdan ja vahvistetaan asiak-
kaan lihasten toimintakykya ja tasapainoa seka eh-
kaistaan jaykkyytta. Mainittakoon tassa, etta fy-
sioterapeutti on kuntouttaessaan asiakasta tuke-
nut hdanen toimintakykyddan mm. ohjaten lat-

\Y

tiatasolle siirtymista ja sielta ylosnousu harjoitteita
tehden. Mielestani erinomainen oivallus asiakkaal-
le, jolla tasapainon kanssa haasteita tai kaatumis-
riski. Sen lisdksi, ettd em. liilkesarjassa asiakas kayt-
taa kehoaan monipuolisesti liikkuen, myds hanen
pelkonsa kaatumisesta ja siitd selviytymisesta to-
dennakoisestivahenee.

Sairauden vaiheessa, jossa asiakkaan lihasten
jaykkyys/spastisuus on lisddantynyt, voidaan kines-

Kosketuksella on suuri merkitys asiakkaan tuntemukselle oman kehon hahmottamiseen ja hallintaan.

Suomen Kinestetiikkayhdistys ry
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tetiikkaa hyodyntaa rentoutumiseen, kehon tunte-
miseen seka toiminnan palautumiseen ja kivun tun-
teen lievittdmiseen kosketuksen, sivelyn, rullaami-
sen tairavistelun avulla.

Kosketuksella on suuri merkitys asiakkaan tun-
temukselle oman kehon hahmottamiseen ja hallin-
taan. Esimerkiksi pukeutumisessa avustaminen on
mielekasta aloittaa mainituin keinoin niin, ettd asia-
kas tunnistaa, tuntee ja hahmottaa omat raajansa.
Kehossa jaykkyys lievittyy ja pukeutuminen on mie-
lekkdampaa.

Liikkeen elementteihin liittyen kotihoidossa voi
haasteena kohdata toimintaympariston ulkoisen
tilan puutteita, joka voi olla liikkumista rajoittava,
esimerkkind ahtaat WC- tai suihkutilat. Toisaalta
haasteen kohdatessa hoitaja saa kayttaa mielikuvi-
tusta jatoimiitodella yhdessa asiakkaan kanssa.

Parhaimmillaan kinestetiikka auttaa neurologis-
ta sairautta sairastavan kotihoidon asiakasta oman
kehon kayttoon, paivittaisista toiminnoista selviy-
tymiseen omat voimavarat hyddyntden ja luo
asiakkaalle oman eldaman hallinnan tunteen.

TULEVIA TAPAHTUMIA

Pirkanmaan kouluttajien ja tutoreiden
tapaaminen torstaina 30.1.2020 kello 14.00 Vih-
nuskodilla Nokialla. Tapahtuman jarjestaa kineste-
tiikkatutor Minna Saariaho. Tervetuloa kaikki pir-
kanmaalaiset tutorit!

Kehittyva vanhustyo
Helsinki, Finlandia-talo 11.2.2020
Kinestetiikkayhdistys ry on nayttavasti mukana ta-
pahtumassa asiantuntijaluennoilla:
— Virpi Hantikainen, TtT, dosentti,
kinestetiikkakouluttaja:
Kinestetiikan voimavaraldhtoisen
toimintamallin kaytto ja hyodyt
vanhustenhoidon eri toimintaymparistoissa
— Tuija Saastamoinen, ft, tutor, Myllypuron
mppk: Matka kinestetiikan laatuyksikoksi —
yhdessa oppien ja yhteen hiileen puhaltaen
— Auli Kanerva, Anninpirtin esimies:
Toimintatapoja muuttamalla tyytyvaiset
asukkaat ja jaksava henkildsto ikdihmisten
palveluasumisessa
— SariJokinen ja Henna Pernu, Gradia
Jyvaskyla: Kinestetiikka lahihoitajan
opetussuunnitelmassa — rakenne ja
kokemuksia toimivuudesta.
Lisatietoja ohjelmasta jailmoittautuminen:
https://kehittyvavanhustyo.fi/vanhustyo/helsinki-
2020

Padkaupunkiseudun tutoreiden ja kouluttajien
tapaaminen

keskiviikkona 4.3.2020klo 12.30-15.00

Kivelan monipuolinen palvelukeskus, Helsinki

Kinestetiikan toimintamalli akuuttihoitotyossa
Tampere-talossa 11.3.2020

Koko paivan luentosarja kinestetiikan
mahdollisuuksista ja hyddyntamisesta
akuuttihoitotydssa. Huippuluentoja
monipuolisesti hoitotydn kentaltd, muun muassa:
Suomen Kinestetiikka-yhdistyksen puheenjohtaja,
terveystieteiden tohtori, dosentti ja
kinestetiikkakouluttaja Virpi Hantikainen,
professori Heidrun Gattinger, anestesiologian ja
tehohoidon erikoisladkari Fiia Gaddnaes ja
fysioterapeutti, kinestetiikkakouluttaja Kirsi
Hagstrom.

KLIKKAA JA KATSO LISAA SIVULTA 23! (linkki)

Kinestetiikkatyopaja vammaisten lasten perheille
Miten avustan ldheistdni

lauantaina 28.3.2020 Jaatisen Majalla,
Vellikellonpolku 1, Helsinki

[Imoittautumiset s-posti akseli@jaatinen.info tai
puhelimitse 09477 1002

Kouluttaja Minna Sulanen

https://www.kinestetiikka.fi/etusivu/ajankohtaista/
https://www.kinestetiikka.fi/koulutukset/koulutuskalenteri/
muu-koulutus-ja-tilaisuudet/

Suomen Kinestetiikkayhdistys ry
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Osastonhoitaja Mari Tervonen
tyoskentelee Roihuvuoren
monipuolisen palvelukeskuksen
Kissankulman ja Kultakukon
muistikodeissa. Roihuvuoressa on

kinestetiikkaa koulutettu jo useamman
vuoden ajan ja tdmdn vuoden lopulla
valmistuu kaksi tutoria.

Osastonhoitaja Maarit Ristolainen
tyoskentelee Myllypuron
monipuolisessa palvelukeskuksessa
osastolla 5, joka on ensimmdinen
Helsingin kaupungin toimipaikka ja
samalla mydés ensimmdiinen
monipuolinen palvelukeskus, joka on
saanut kinestetiikan laatusertifikaatin.

Esimiesten ajatuksia
kinestetiikan juurruttamisesta
tyoyhteisoissa

Maarit Ristolainen, osastonhoitaja, Mari Tervonen, osastonhoitaja,

Roihuvuoren monipuolinen palvelukeskus Myllypuron monipuolinen palvelukeskus ‘ﬁ
Halusimme ldhiesimiehina pohtia, miten kineste- alueen tuloskorttiin ja mielestamme on tarkeas, et-
tiikkaa juurrutetaan tyoyhteison toimintatavaksi ja td myos koko johtajisto kokee tdman asian tarkeak-
mita tukea ldahiesimiehet tarvitsevat onnistuak- si. Koska Helsingin kaupungin organisaatio on laaja,
seen siind. Toimimme Helsingin kaupungilla sosiaa- halusimme tarkastella, miten alueemme lahiesi-
li- ja terveystoimen sairaala-, kuntoutus- ja hoiva- miehet ovat ottaneet kinestetiikan omakseen.
palvelussa idan palvelualueella monipuolisissa pal-

velukeskuksissa lahiesimiehina. Kinestetiikan ke- Teimme kyselyn lahiesimiehille siitd, millaista tu-
hittdminen ja juurruttaminen on nostettu palvelu- kea ja ohjausta he kaipaavat. Vastauksista nousi

Suomen Kinestetiikkayhdistys ry @ KINESTETIIKKALEHTI ¢ 4/2019



Kinestetiikan juurruttamisessa on tdrkedd, etté myos Idhiesimiehelld on itsellaan
riittévésti osaamista ja oikea asenne hyddyntdd kinestetiikkaa.

esiin, etta kaikkein tarkeintd on kollegojen tuki ja
toimivan verkoston luominen ldahiesimiehista.
IIman lahiesimiehen tukea on tyoyhteison ldhes
mahdotonta kehittda ja muuttaa toimintaansa koh-
ti voimavaralahtoista toimintamallia.

Lahiesimiesten ensimmainen sparraustilaisuus
pidettiin lokakuussa ja yhteisen keskustelun alusta-
jina olivat kinestetiikkakouluttaja Pia Byysing ja ki-
nestetiikkatutor Tuija Saastamoinen. Pia ja Tuija
avasivat esimerkein, mita kinestetiikka tarkoittaa ja
miten sitd voidaan hyddyntaa omassa tyossa. Kes-
kustelu oli aktiivista ja totesimme, etta kinestetiik-
ka ei ole pelkkien temppujen tekemistd, vaan se
vaatii erilaista voimavaraldhtoista toimintakulttuu-
ria ihmisten kohtaamisessa. Tydyhteisot ovat niin

erilaisissa kehitysvaiheissa, ettd on tarkeaa jakaa
hyvaksi koettuja tapoja kehittda toimintaa. Sovim-
me, ettd jatkamme ldhiesimiesten yhteisia spar-
rauksia saannollisesti. Yhteiset tilaisuudet ovat
avoimia kaikille alueemme asumispalveluiden 13-
hiesimiehille.

Kinestetiikan juurruttamisessa on tarkeda, etta
myds lahiesimiehelld on itselldan riittavasti osaa-
mista ja oikea asenne hyoddyntaa kinestetiikkaa.
Meilla oli mahdollisuus syventdd omaa osaamis-
tamme osallistumalla kinestetiikan peruskurssille
syksylla 2019. Taas saimme uusia ajatuksia ja vah-
vistusta sille, etta kinestetiikan toteutuminen vaatii
tyoyhteisdssa yhteisen ymmarryksen.

Yhteinen matkamme Idhiesimiesten sparraajina jatkuu.

Suomen Kinestetiikkayhdistys ry
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Fysioterapeutin

rooli pitkaaikaisosastoilla

Minna Sulanen,
fysioterapeutti, kinestetiikkakouluttaja
Kivelen monipuolinen palvelukeskus, Helsinki z

Etsiessani kirjallisuutta fysioterapeutin tyosta pit-
kaaikaisosastoilla tormasin Salla Kallion opinnayte-
tyohon Moniammatillisen kuntoutuksen kehitta-
minen pitkadaikaisosastolla (2016), jossa han toteaa
”[M]ahdollisuus kuntoutua ja yllapitda toimintaky-
kya on oikeus pitkdaikaishoidossakin olevalle ikaih-
miselle.”

Nadinhan se on. Kun puhutaan neurologisista kun-
toutujista tai neurologisesta fysioterapiasta, ajatel-
laan yleensa akuuttisairaaloiden neuron osastoilla
tai avopuolella tapahtuvaa toimintaa. Sairaaloissa
akuuttineuron osastoilla fysioterapia on osa mo-
niammatillista kuntoutusta, jonka tavoitteena on
asiakkaan kuntoutuminen kotiin.

Entd pitkdaikaisosastojen idkkaat neurologiset
asiakkaat? Myos pitkdaikaisosastoilla neurologis-
ten asiakkaiden fysioterapia on osa moniammatil-
lista kuntoutusta. Mika sitten on fysioterapian ta-
voite neurologisten asiakkaiden pitkdaikaishoidon
puolella?

Akuuttihoidossa fysioterapia keskittyy potilaan
liilkkumisen ja toimintojen tutkimiseen ja arvioin-
tiin. Potilas saa yleensa ohjausta ja neuvontaa oma-
toimiseen harjoitteluun arkieldmansa sujumiseksi.
Pitkdaikaishoidossa ohjausta ja neuvontaa saavat-
kin hoitajat, ja fysioterapian tavoitteena on asiak-
kaan voimavarojen hyodyntaminen mahdollisim-
man pitkaan.

Pitkaaikaishoidossa fysioterapian tavoite on siis
iakkaan asiakkaan toimintakyvyn parantuminen
niin, etta han voijatkaa mielekasta elamaa hoitoko-
dissa. Joskus AVH-asiakas onkin kuntoutunut niin
hyvin, ettd han parjaa kevyemmassa hoitopaikassa
—joskus on jopa kdynyt niin, ettd asiakas on paassyt
takaisin kotiin, kotihoidon turvin.

Moniammatillisuus korostuu pitkdaikaishoidon
osastoilla. Kinestetiikan myota pitkaaikaishoidon
todellinen moniammatillinen yhteisty6 saa syvem-
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Minna Sulanen

man merkityksen: fysioterapeutti ei olekaan se, jo-
ka kdy vain osastolla jumppaamassa asiakasta.
Fysioterapeutilla on merkittava ja vaativa rooli ja-
senena moniammatillisessa tiimissa, jonka tarkein
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tavoite on saada yhteisty6 hoitohenkiloston kanssa
sujumaan. Fysioterapeutin tehtavaksi jaa asiantun-
tijan rooli, kun kuntouttava ja voimavaraldahtoinen
hoitotyo toteutuu. Silloin fysioterapeutti voi hyo-
dyttaa laajemmin koko osastoa ja koko taloa — kaik-
kia sen asiakkaita. My6s kehittamistyolle jaa tilaa.

Kinestetiikan myota tdma on tullut fysiotera-
peutille helpommaksi. Kun aikoinani aloitin omas-
sa tyopaikassani, mietin, miten saisin hoitajat ym-
martamaan kuntouttavan hoitotyon tarkeyden —ja
aina tdérmasin seindan.

Kinestetiikka toitdhan pohdintaan puuttuvan pa-
lasen ja seind aukesi.

Fysioterapeutin tyo
on
toimivaa
vuorovaikutusta

ennen kaikkea
asiakkaan
mutta myos
hoitajien kanssa.

Hoitajien kanssa Idysimme yhteisen savelen, jos-
saomaroolifysioterapeuttina ei enaa ollutkaan hoi-
tajien ohjaaja. Nyt voimme yhdessa miettid kunkin
asiakkaan voimavaroja ja kuinka voimme tukea nii-
ta, niin etta fysioterapeutin asiantuntijuus on las-
na.

Kinestetiikka on antanut paljon lisda neurologi-
sen asiakkaan fysioterapiaan. Pitkdaikaishoidossa
neurologiset asiakkaat ovat tyypillisesti AVH- ja Par-
kinson-potilaita ja etenkin muistisairaita monine
liitdnnaisoireineen. Kaikkien kohdalla korostuu ke-
hon hahmotuksen tukeminen ja ympdriston merki-
tys. Kinestetiikka on tuonut lisda tydkaluja ja ym-
marrysta.

Jotkut saattavat ajatella, ettd fysioterapeutteja
ei tarvita pitkaaikaisosastoilla ja harva edes tietds,
ettd heita sielld on — myds omaisille tdama saattaa
tulla positiivisena yllatyksena. Helsingin kaupungin
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juuri valmistuneessa tutorjoukossa on seitseman
fysioterapeuttia, jotka tyoskentelevat vanhustyos-
sa pitkaaikaisosastoilla monipuolisissa palvelukes-
kuksissa tai palvelutaloissa, osa paivdatoiminnassa
tai arviointi- ja kuntoutusosastoilla. Kaikki muutkin
Helsingin kaupungin tutorit, jotka ovat fysiotera-
peutteja, tydskentelevat ndissa paikoissa.

Viitan, etta kinestetiikan myo6ta fysioterapeutin
tyo pitkaaikaishoidossa nahdaan mielenkiintoise-
na ja monia mahdollisuuksia tdynna olevana tehta-
vana. Kun yhteisty6 hoitohenkildston kanssa sujuu,
kuntouttavan tydotteen ohjaaminen ja hoitajien
heratteleminen siihen onnistuvat parhaiten. Voim-
me kuitenkin antaa vain suuntaa, silla tydkulttuurin
muutos tapahtuu jokaisen hoitajan omassa pdassa.
Fysioterapeutin tyd on toimivaa vuorovaikutusta
ennen kaikkea asiakkaan mutta myds hoitajien
kanssa.

Kuntouttava hoitotyd -sanaparia ei enaa nyky-
aan juuri kdyteta, ja pitkdaikaishoidossa se voisikin
ollaennemminkin osallistavaa ja voimavaralahtois-
ta hoitotyota. Tata ei katsota pelkdstdaan asiakkai-
den nakokulmasta, silld kinestetiikasta hyotyy
my0s hoitaja: on myo6s hoitajalle osallistavaa, kun
han voi vaikuttaa omaan tyohonsa, ja voimavara-
Iahtoistd, kun han huomaa omatkin voimavaransa
tydssa onnistuessaan. Voisiko pitkaaikaishoidon
fysioterapeutille ollakin merkittava tehtava, etta
han auttaa ja kannustaa hoitajaa huomaamaan
omat loistavat voimavaransa asiakkaiden kanssa?

Olisi aika keskustella fysioterapeutin roolista ja
tyonkuvasta pitkdaikaisosastoilla, silla se on varsin
monimuotoinen.

Kuntouttava hoitoty0d sanana ei ole mielestani
mitenkaan huono, silld kuntouttava hoitotyd on
muutakin kuin fyysista hoitoa: se on asiakkaan ela-
manlaadun parantamista ja hyvan eldman mahdol-
listamista niin, ettd ihmisen eldamantarina jatkuu
hoitopaikassa. Elamantarina ei lopu siihen, etta ih-
minen joutuu tai padsee hoitokotiin.

Miten asiakkaan
eldmdntarina sitten jatkuu
hoitopaikassa?

Siihen me kaikki, jotka hdnen
parissaan tyoskentelemme,
voimme vaikuttaa.
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Toispuolihalvaus
— krooninen tilanne

Marjo Vallius-Hyttinen
yksikénjohtaja Ykkéskoti Onnela, HoivaMehildinen
kinestetiikkatutor M

Maija on 78-vuotias ja asuu hoitokodissa. Hanella
on ollut aivoverenkierron hairio nelja vuotta sitten,
ja siitd on jaanyt toispuolihalvaus kehoon. Hanet
syotetdan ja hoidetaan sankyyn. Usein vaippojen
vaihdot tehdaan kahden hoitajan avustamina, silla
Maija vastustelee vaippojen vaihtoa. Hoitokodin
omistaja paatti ostaa Maijalle kuntoutusta fysiote-
rapeutilta, jotta Maijalle ei tulisi makuuhaavoja.

Fysioterapeutti tutki Maijan tilanteen ja jutteli
omabhoitajan kanssa. He pohtivat, ettda Maijan ela-
manlaatu paranisi, jos han paasisi taas istumaan
tuoliin, vaikkapa g-tuoliin. Samalla ehkaistaisiin ma-
kuuhaavoja. Niinpa fysioterapeutti kavi kaksi ker-
taa viikossa 30 minuutin ajan Maijan luona ja neu-
voi samalla hoitajille siirtymisen sylin kautta
g-tuoliin. Marjo Vallius-Hyttinen

ldhettdd jouluterveisid arjen aherruksesta

Aluksi Maijalla ei ollut mitaan kehonhallintaa is-
tuessa, vaan han oli aivan toisten avustettavana is-
tuessaan sangyssa ja siirtyessaan sylin kautta g-
tuoliin. Hoitajat alkoivat kdyttda Maijan kanssa sy-
lisiirtymistd, ja kolmen viikon paasta Maija istui jo
paremmin siirtymisen aikana. Keskikehon hallinta
alkoi loytya. Kaksi kuukautta ensimmaisesta kerras-
ta Maija istui g-tuolissa ja ruokaili itsendisesti. Mai-
jan ei myoskaan enaa vastustellut vaipanvaihdois-
sa vaan oli niissa paljon rennompi. Pienia asioita,
saannollisestitehtyna, kinestetiikan keinoin.

— Pienid asioita, sddnndllisesti tehtynd,
kinestetiikan keinoin. —
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Stefan Knobel kertoo kinestetiikan perimmdisestd ajatuksesta

Kinestetiikan kansainvalisen
tutkimusohjelman kehittaminen

— symposiumi St. Gallenin ammattikorkeakoulussa

Sveitsissa 25.10.2019

Virpi Hantikainen
TtT, dosentti, kinestetiikkakouluttaja Z

Kinestetiikan tutkimustieto on tarpeellista mutta
viela vahaista, vaikka toimintamallia on koulutettu
Euroopassa jo yli 30 vuotta. Vuonna 2012, toimies-
sani tutkimusjohtajana St. Gallenin ammattikor-
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keakoulun hoitotieteen laitoksella, aloimme kayn-
nistaa tutkimuksellista yhteistyota Euroopan kines-
tetiikkayhdistysten kanssa. 2018 aloimme suunni-
tella kinestetiikan tutkimusohjelman rakentamis-
ta, tavoitteina priorisoida tutkimuksellisesti mer-
kittavia aiheita, systematisoida kinestetiikan tutki-
musta kansallisesti ja kansainvalisesti sekd kehittaa
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Heidrun Gattinger ja kinestetiikan tutkimuksen nykytilanne

yliopistojen ja ammattikorkeakoulujen yhteistyota Symposiumin aluksi Stefan Knobel (hoitotydn
kinestetiikan tutkimuksessa. asiantuntija, kinestetiikan kouluttajien kouluttaja,
Stiftung Lebensqualitdt Schweiz presidentti) luen-
60 kinestetiikan kouluttajaa ja tutkijaa Sveitsista, noi kinestetiikan toimintamallin perimmaisesta
Itdvallasta, Suomesta ja Saksasta tapasi sym- ideasta, jossa korostuu voimavaraldhtoinen vuoro-
posiumissa St. Gallenissa 25.10.2019. 131 kinestii- vaikutus ja yksil6llinen tukeminen. Stefanin jalkeen
kan kouluttajaa Sveitsista, Itdvallasta, Saksasta ja siirryimme tutkimuksellisiin aiheisiin.
Suomesta vastasi vuonna 2019 kesakuusta elokuu-
hun verkkokyselyymme, mitka aiheet heidan mie- "Toistaiseksi meillda on vain muutamia korkealaa-
lestadn olisivat kinestetiikan tutkimuksen keskipis- tuisia tutkimuksia kinesteetiikan vaikuttavuudes-
tepisteitd a) potilaiden ja asiakkaiden, b) hoitotydn ta”, korosti Heidrun Gattinger. Perinteisilla tutki-
ammattilaisten ja c) kinestiikan juurruttamisen na- musmenetelmilld on rajoituksia kinestetiikan vai-
kdkulmasta. Professori, hoitotieteen laitoksen joh- kuttavuuden tutkimisessa, koska kinestetiikka ei
taja Heidrun Gattinger St. Gallenista esitteli kyselyn ole tekniikka, joka voidaan standardisoida. Inter-
tulokset ja selitti tutkimusohjelman luonnosta. vention lisaksi on tarkasteltava miksi, miten ja milla
Symposium tarjosi mahdollisuuden keskustella ja ehdoilla se toimii eri yksil6illad ja eri toimintaympa-
kehittdaa yhdessa uuden tutkimusohjelman luon- ristoissa. Keskeista on ammattihenkilostdon kines-
nosta. Aamupaivalla pidimme luentoja ja iltapai- tetiikan kompetenssi. Kompetenssin mittaamiseksi
valla keskustelimme kolmessa tydpajassa saa- on nyt saatavilla Gattingerin kehittamat kompe-
miemme tutkimusaiheiden priorisoinneista seka tenssin havannointi- sekd itsearviointimittari (Gat-
tutkimusmenetelmallisista lahestymistavoista. tinger 2017 Development and evaluation of two
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instruments to assess nursing staff's competence
in mobility care based on kinaesthetics
http://urn.fi/URN:ISBN:978-951-29-6979-1)

Itse luennoin kinestetiikan tutkimuksen moni-
muotoisuudesta, josta tiedeyhteistssa kaytetdan
nimitysta “kompleksiset interventiot”. Tarkeita ky-
symyksia ovat: Milloin naemme vaikutuksen — heti
vai myohemmin? Missd muuttujissa ndemme vai-
kutuksen? Miten voimme ylipaataan tutkia ilmiota,
joka perustuu yksilollisyyteen? Millaisia innovatii-
visia tutkimusasetelmia- ja menetelmia tarvitaan?
Tarkeda on myos tiedostaa koko tutkimusprosessin
vaatimat ajalliset ja rahoitukselliset haasteet. Wie-
nin yliopiston hoitotieteen instituutin johtaja Han-
na Mayer luennoi tutkimusohjelman kehittamisen
tarkeydesta seka erilaisista mahdollisuuksista oh-
jelman kehittamisessa.

Mita seuraavaksi?

Symposiumin perusteella teemme seuraavaksi Virpi Hantikainen selvittad
luonnoksen tutkimusohjelmaksi. Lisakseni tyoryh- kinestetiikan tutkimuksen haasteita
massa ovat Professori Heidrun Gattinger ja Carola
Maurer St. Gallenista (Carola viimeistelee vaitos-
kirjaansa kinestetiikasta) ja Professori Hanna
Mayer Wienista. Tulemme tutkimusohjelman ke- A . . . . .
hittamisen edetessa julkaisemaan tutkimusohjel- Viela sydamellinen kiitos kaikille teille Suomen
man. Pidan teitd lukijoita kehittdmistydsta ajan ta- kouluttajille, jotka vastasitte kyselyyn.
salla. Panoksenne oli todella tarkea!
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Anna aikaa
ja
useampi
mahdollisuus.

Haluan kertoasinulle, |
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Minna Sulanen mansa on kiinni ymparilla olevista muista ihmisista
Annin diti, omaishoitaja ja heidan toimivasta vuorovaikutuksestaan. Kuinka
fysioterapeutti, kinestetiikkakouluttaja silloin lapsi tulee kuulluksi? Kuinka lapsi on toimija

! M eika vain passiivinen kuuntelija, sivustakatsoja?

Meidan tyton toiveet ovat pienet mutta kuiten-

EIama on pienista asioista kiinni. Oma nakoisesta kin hdanelle suuret. Anni kuulee ja ndkee kaiken ym-
elamasta, pienista rutiineista. Kun on lapsi, joka on parilla tapahtuvan, vaikka onkin osittain ndkdvam-
tdysin autettava ja puhumaton, hianen koko ela- mainen. Han huomaa ihmisten puheista danenpai-
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Anni fanittaa Frozenia

not, varsinkin minun, ja jos jokin minua huolettaa,
han ahdistuu. Jos Annia auttavat ihmiset eivat kuun-
tele hanta eivatka ota kontaktia, han muuttuu naky-
mattomaksi, lakkaa vastaamasta kysymyksiin ja on
taysin flegmaattinen. Han vetaytyy jonnekin—jassil-
loin ihmiset, jotka eivat tieda hanesta mitaan, luu-
levat hantd vammaiseksi, joka vain istuu pyora-
tuolissa. He eivat nde vamman taakse ihmista, tai
edesvamman kanssa.

Anni ei pysty puhumaan, mutta hanilmaisee itse-
dan aantelyin ja ilmein kertoakseen, jos hdnelld on
asiaa tai jokin huonosti. Han on rohkeampi kaytta-
maan aanta, kun kuulija huomioi hanet. Anni vas-
tailee kylla ja ei paan kdaannailla. Annin kanssa kay-
tetdan kommunikaatiokansiota, ja kaytdossa on
my0s katseohjattava tietokone, koska Anni ei pysty
kayttamaan kasidaan hyvin. Tietokoneen avulla han
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Hei, munn
Minulla on
tai toimim_aa_\_n
nuori ja pidan

Seura .
Siina kerrotaan _aS|

minun kanssant-

voi muun muassa kertoa itsestdan, kommentoida,
kysya kysymyksia tai pelata, jos tietokone vain ha-
nen eteensa asetetaan.

Anni on kadynyt vuoden verran tilapdishoidossa.
Silloin hdn on sielld pari yota kerrallaan, kerran pari
kuussa.

; an
imi on Annit nka vuoksi en pysty puhuma

k 0 . inen
\ukqntavg_f;‘;ns%’ l|\/\uu’cen olen inan tavallin s
itsenal Sioista Kuin

amOiSta as . oa
S kaatiopassin!.

un kommun\é, kun juttetet

malta 10ydalt THOE T 4 teta

ukea D
avalta 8= ita, joita sinun ©

Kommunikaatiokansiota ei aina kdyteta tilapais-
hoidossa, koska siella ei ole osaamista sen kayt-
téon.

Puhevammaisten ihmisten oikeudesta kom-
munikaatioon onkin puhuttu paljon viime aikoina.
Jonna Salomaa kertoo Superin verkkolehdessa:
"Jos ihmisellda on vammaisuutensa takia vaikeuksia
tulla ymmarretyksi ja kuulluksi, hanen kdytoksensa
muuttuu helposti haastavaksi. Vammaisia ihmisia
tyossaan kohtaavilla hoitajilla tulisikin olla mahdol-
lisuus paivittda ja tdydentda osaamistaan esimer-
kiksi puhetta korvaavien kommunikointimenetel-
mien kaytossa.”

Annilla on pienia toiveita, joita han toivoo tila-
paishoitopaikassa toteutettavan. Han tykkaa kylla
kdyda tilapdishoidossa — han tapaa sielld paljon ka-
vereita ja hoitajat ovat mukavia—mutta sielldkin na-
kyy, ettda alati vaihtuvien hoitajien perehdytys
asiakkaisiin jaa vahan puolitiehen. Minulla on myds
vahva tunne ja artymys siitd, etta tytosta tulee hoi-
dossa potilas vain, koska han on vammainen. Puhu-

Kuinka lapsi
tulee ymmadirretyksi

ja kohdelluksi
kodin ulkopuolella?
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taan, milloin on kuivitukset, vaikka tytto kay vessas-
sa ja jakson palautteessa kysytaan, onko ollut tar-
peeksi virikkeitd. Mitd ihmetta? Kanat tarvitsevat
virikkeitd, meidan tyttd elamaa, miellyttavia koke-
muksia ja kavereitten kanssa hengailua! Tyttd on
kuitenkin terve vammainen 12-vuotias neiti, jolla
onihansamatjutut kuin muillakin sen ikaisilla.

Koulussa alkoivat Annilta kyselld, mikd mattaa
tilapdishoidossa, kun sinne mentdessa usein vahan
hermostutti ja itketti. Mietittiin, mika voisi olla vi-
nossa. Kansion avulla tytto sitten kertoi, etta kaikki
ei ainaihan mene putkeen tilapdishoidossa, vaikka
han siella kuitenkin tykkaa kayda. Annillaon tapana
hermostua, jos asiat eivdt mene suunnilleen sa-
malla tavalla. Koulussa sitten kirjoittivat lapulle asi-
oita, johon tuli Annille tarkeita juttuja. Otsikoksi lai-
tettiin: Haluan kertoa sinulle, mikd on minulle tar-
keda. Lapulla kerrotaan muun muassa, millainen Annin kommunikaatiokansio
on hyva tai huono ruokailuhetki, vessakdynti, nuk-
kumaan meno ja niin edelleen.

Anni kertoo muun muassa ndin:

Haluan ettd minulle annetaan aikaa syodd.”

Olen joskus hidas syomddn. Hermostun, jos minulle jatkuvasti
ruokailuhetkessd jutellaan tai muille. Ei aikuisten juttelua
minun kuullen.”

Haluan olla ilman vaippaa, teen tarpeeni vessatuolissa.
Anna aikaa ja useampi mahdollisuus.

Laita minulle yépuku, kédytd minut vessassa, dld jétd minua
yksin, ole hetki minun kanssani ennen kun nukahdan.

* Anni on syétettdvd ja nieleminen vdlilld tyéldstd. Anni kdsittdd herkdsti asiat vddrin aikuisten puheesta, koska aikamddritteet eivdt ole
ihan hanskassa. Siksi hdn voi olettaa, ettd jokin asia, mité hén ei halua, tapahtuu — vaikka niin ei todellisuudessa menisikddn.

Tama koulussa tehty lappu otsikolla Haluan ker- Asia, josta jokaisen vammaisen lapsen 3iti on
toa sinulle, mika minulle on tarkeaa, sai minut lii- huolissaan, on: Kuinka lapsi tulee ymmarretyksi ja
kuttumaan jaymmartamaan, miten darimaisen tar- kohdelluksi kodin ulkopuolella?

keda tama on. Meilld jokaisella on ne omat tarkeat
asiat, jotka pitavat arjen ja elaman sujuvana — niin

on my6s vammaisilla ihmisilla, jotka eivat pysty il- Haluan kertoa smulle, mikd

maisemaan itsedan hyvin puhumalla tai joiden kog- minulle on térkedda!
nition taso on huono.
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Arja Hdlinen

fysioterapeutti, kinestetiikkatutor

Haapaveden kaupunki,

Sosiaali- ja terveyspiiri Helmi, kotihoito M

Marraskuun 22. paiva oli Oulussa Suomen Kineste-
tilkkayhdistyksen taydennuskoulutuspaiva tuto-
reille ja kouluttajille. Koulutuspdivan jarjestamises-
td vastasi tdna vuonna Pohjois- ja Itd-Suomen ki-
nestetiikkatutorit -ryhma, PIKINET. Pdivan suunnit-
telu oli aloitettu jo tammikuussa ja ohjelmaa teh-
tiin toiveiden ja edellisvuoden koulutuspalautteen
pohjalta. Suunnittelua on ohjannut muokattu van-
ha sanonta: ”Jos ei sauna, viina ja terva auta, niin
kinestetiikka auttaa”. Osallistujille oli tarjolla terva-
leijonia ja hyvia tarjoiluja, mutta paivan tarkein anti
painottuitietenkin kinestetiikkaan.

Koulutuspaikkana toimi Sokos Hotel Arinan koulu-
tustilat kauppakeskus Valkean 4. kerroksessa. Kou-
lutukseen osallistui mukava maara tutoreita ja kou-
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Arja Hdlinen kertoo luovista menetelmista,
joilla saadaan liuku vuoteessa lilkkumista
varten. Liu’utettavana Virpi Hantikainen.

luttajia Etela-Suomea mydden. Aamu alkoi ilmoit-
tautumisten ja kahvien merkeissa ja jatkui luen-
noilla.
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https://www.kinestetiikka.fi/blogi/

Aamun ensimmainen luento kasitteli muistisairaan
kohtaamista, keinoina muun muassa validaa-
tiomenetelmd, luennoitsijana toimintaterapeutti
ja asumisen esimies Jenni Karjalainen Kuusamon
kaupungilta.

Taman jdlkeen asahi-kinestetiikkajumpan merkeis-
sa kouluttaja Raimo Lappalainen houkutti meidat
kaikki liikkeelle ja verryttelemdan, huojumaan ja
horjumaan seka — kuten aina Raimon ohjatessa —
nauramaan.

Kolmantena Oulun kaupungin fysioterapeutti ja ki-
nestetiikkatutor Anne Pasanen luennoi kinestetii-
kan kuvaamisesta Rai-arvioinnissa. Taman jalkeen
Kinestetiikkayhdistyksen puheenjohtaja, koulutta-
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ja Virpi Hantikainen kertoi tutoreiden toiminnasta
vuodelta 2018. Taman kuluvan vuoden terveisia eri
alueilta kavivat kertomassa tutorit Tiia Vaisanen,
Terhi Strom, Mira Aaltonen, Heidi Lagas, Anna Yli-
maki ja Paivi Hotakainen seka kouluttaja Tarja Veh-
kaoja. Ennen lounasta kertasimme viela Virpi Han-
tikaisen johdolla yhdistyksen uusia lomakkeita ja
niiden kayttoa.

Lounaan jdlkeen osallistujat jakautuivat neljaan
ryhmaan ja ndissa ryhmissa osallistujat kiersivat
tyopajoja. Aamuisen muistisairaan kohtaaminen -
luennon jatkona yhdessa ty6pajassa oli mahdollis-
ta kaytannossa kokeilla erilaisia kohtaamistapoja
Jenni Karjalaisen ohjaamana. Pareittain tehdyissa
harjoitteissa pdasi kokemaan ja tuntemaan niin on-
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nistuneita kuin ei niin onnistuneitakin kohtaamisia

ja miettimaan, miten keskustelua voidaan vieda
eteenpain muistisairaan kohtaamisessa. Aihe koet-
tiin tarkedksi seka keskustelua ja ajatuksia heratta-
vaksi.

Toisessa pajassa kouluttaja Kirsi Hagstromin aihee-
na oli saattohoitopotilaan asentohoito. Kaytdssa
oli asentohoitomateriaaleja ja pahkinapallo. Huo-
miota kiinnitettiin muun muassa siihen, miltad asen-
non vaihto tai sangyn saatojen kaytto saattohoito-
potilaasta tuntuu. Esimerkiksi sdngyn paadyn ko-
hottaminen on tarkeda tehda vaiheittain, jolloin
asennon muutos on potilaalle miellyttavampi.
Hyva istuma-asento esimerkiksi ruokailua varten
voidaan saavuttaa vuoteen laidalla istuen, hyodyn-
tden sangyn paadyn kohottamista ja asennon tuke-
mista pallolla ja asentohoitomateriaaleilla.

Kouluttaja Raimo Lappalaisen ideapajassa aihe oli
vapaa ja tarkoituksena oliideoida kdytettavissa ole-
vien valineiden ja osallistujien toiveiden mukaan
erilaisia tapoja avustaa. Tassa pajassa kdytossa oli
muun muassa koysitikkaat, leikkuulautoja ja muita
valineita. Lisaksi harjoiteltiin muun muassa liikkeen
ohjaamista varpaasta. Avustamisessa ja ohjaami-
sessa, kaytetystd valineesta huolimatta, on tarkeaa
muistaa, ettd avustaminen ja liike on kevyempaa,
kun se tehdaan kehon osa kerrallaan.

Neljannessa tyopajassa kokeiltiin tutoreiden Virpi
Jaatisen ja Arja Halisen kanssa tapoja avustaa vuo-
teessa tapahtuvissa siirtymissa kotihoidon nako-
kulmasta. Tassa tyOpajassa avustamisen valineet
olivat helposti hankittavia tai kotoa Ioytyvia. Avus-

Suomen Kinestetiikkayhdistys ry

tamiseen kaytettiin muun muassa lakanaa, aamu-
takkia, liukuria ja kahvipusseja. Avustaminen vuo-
teessa ylospdin kevenee, kun kitkaa pienennetdan
lisaamalla liukua ja ohjaamalla luonnollisen liik-
keen suuntaan tai pienin liikkein, vahan kerrallaan.

Tyopajojen jalkeen oli pienen herkuttelun ja kahvit-
telun aika.

Paivan paatteeksi palkittiin vuoden 2019 tutor,
Oulun kaupungin fysioterapeutti ja kinestetiikkatu-
tor Anne Pasanen. Kinestetiikkatutorina Anne on
aktiivisesti tukenut ja ohjannut henkilost6a kines-
tetiikan toimintamallin kaytdssa arjen hoitotydssa.
Lisaksi hanella on ollut merkittava rooli Rajakylan
hoivan Severinkodin kinestetiikan laatukriteerien
toteutumisessa seka kinestetiikan moniammatilli-
sen toimintamallin kehittamisessa.

Viela ennen kotimatkalle [ahtoa kerattiin koulutus-
pdivasta palautetta seka sovittiin, etta seuraavan
taydennyskoulutuspadivan merkeissa tavataan Pir-
kanmaalla.

Pikinet-ryhma haluaa kiittaa padivan onnistumises-
ta: Sokos Hotel Arinaa tiloista ja tarjoiluista, vierai-
levia tdhtiamme Jenni Karjalaista ja Kirsi Hagstro-
mia seka apuvalineyrityksia Haltijaa, Lojeria ja Res-
pectaa apuvalineiden lainasta tydpajojamme var-
ten. Kiitokset myos Oulun kaupungille: osallistujille
lahjoitetut kangaskassit pakattiin paivan aikana tay-
teen oppeja ja ideoita. Ja suuri kiitos jokaiselle pai-
vaan osallistuneelle! Teimme yhdessa paivasta iki-
muistoisen.
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Kinestetiikan toimintamalli

akuuttihoitotyossa
Tampere-talo 11.3.2020

8.00-9.00 Rekisterdityminen
9.00-9.15 Tilaisuuden avaus
Virpi Hantikainen
esh, TtT, Hoitotieteen dosentti, Suomen Kinestetiikkayhdistys pj
9.15-9.45 Kinestetiikan avulla potilaasta aktiivinen toimija
Virpi Hantikainen
9.45-10.15  Potilaana teho-osastolla — kokemuksia tehohoidosta ja teho-osastosta
Marita Ritmala-Castren
TtT, Magneettiohjelman johtaja, HUS Yhtymdhallinto, hoitotyén johto
10.15-10.45 Kinaesthetics — a comprehensive perspective on the state of research
Heidrun Gattinger
Prof. Heidrun Gattinger, PhD, RN
Head of the Institut of Applied Nursing Science IPW-FHS, University of Applied Science FHS St.Gallen,
Switzerland
10.45-11.15 Tauko
11.15-11.45 Patient early mobilization can be easy!
Sitting on the edge of the bed: Kinaesthetics and "sitting aid” make it possible
Winfried Stehlin
Dipl. Expert Intensiv care, Kinaesthetics-Trainer level 1, Operative Intensivbehandlung (OIB),
University hospital Basel (USB), Switzerland
11.45-12.15 Akuutin sekavuustilan ehkaisy kinestetiikan keinoin
Marja Klasila, sh, OYS ja Elina Karjula, TtM, OYS
12.15-13.15 Lounastauko
13.15-13.45 Moniaistikanavainen vuorovaikutus ja uni tehohoitopotilaan toipumisen tukena.
Fiia Gdddnds
Anestesiologian ja tehohoidon erikoislddkdri
Keski-Pohjanmaan sosiaali- ja terveyspalvelukuntayhtymd Soite
13.45-14.15 Kinestetiikka erikoissairaanhoidon vaativan kuntoutuksen moniammatillisessa hoitotydssa
Pdivi Hotakainen, sh, kinestetiikka tutor, Vaasan keskussairaala
Eija Sorvari, ph, kinestetiikka tutor, Vaasan keskussairaala
14.15-14.45 Kinestetiikka katilon tyossa
Tuija Vekkild, kdtilé, Kymenlaakson keskussairaala, Kotka
14.45-15.15 Kahvitauko
15.15-15.45 Kinestetiikan juurruttamisen haasteet sairaalassa
Kirsi Hagstrém
ft, kinestetiikkakouluttaja, Vaasan keskussairaala
15.45-16.15 Kinestetiikka - toimintamalli Vaasan keskussairaalassa.
Anne Jaskari, sh, HTM, hoitotyén asiantuntija, Vaasan keskussairaala
16.15-16.30 P&ivan lopetus
Virpi Hantikainen

HINNAT/OSALLISTUJA

Peruslippu 59 € + alv. 24 % e Yli 30 hengen ryhmahinta 49 € + alv 24 %
Opiskelijat 39 € + alv. 24 % ¢ Yli 30 hengen opiskelijaryhmét 36 € + alv. 24 %
Osallistumishinta sisaltaa koulutuksen ja iltapdivakahvin.

ILMOITTAUDU HETI:
https://globex.fi/globexwp/kinestetiikan-opintopaiva-2020-ilmoittautuminen/
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