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Puheenvuoro

Ei kriitikko vaan toivottu vieras — laheisten vierailut

tukevat hyvaa elamaa

Hoivakotien henkilsto ja ldheiset ovat vaarassa etaantya toisistaan. Koska toimiva
yhteisty¢ lisdd sekad asukkaiden ja heidan laheistenséa etta hoitohenkiléstén hyvinvointia,
yhteytta tulee yllapitaa suunnitelmallisesti. Suomessa hoitohenkilésté on velvoitettu
toimimaan laheisten kanssa yhteistydssa hoidon jarjestamiseksi.
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saston summeri soi. Vierailuaikavarauksen mukaan

oven takana on pitkaaikaisen asukkaan puoliso,

jolla on tapana kayda hoivakodissa useita kertoja

viikossa. Hoitotyontekijdiden keskuudessa rouva

tunnetaan vaativana kyselijana, ja summerin dani
aloittaa keskustelun siita, kuka menee tanaan ottamaan hanet
vastaan. Hoitaja kdy saattamassa rouvan asukkaan huoneeseen
ja poistuu paikalta vedoten kiireiseen aikaan. Koronapande-
mian johdosta vierailuaika kestaa vain tunnin, ja sama hoitaja
saapuukin tdsmallisesti saattamaan rouvan ulos.

Edella oleva tapauskertomus ei toivottavasti ole arkipaivaa,
mutta yksi esimerkki siita, kuinka hoivakotiasukkaiden laheis-
ten ja hoitotyontekijoiden valilla voi olla kuilu. Etaantymista
voi vauhdittaa nyt monta paallekkaista asiaa. Yhtaalta meneil-
|aén oleva hoivakriisi ohjaa resurssit vain valttamattémimpaan
hoitoon, mika paitsi koettelee laheisten luottamusta hoitoa
kohtaan my6s uuvuttaa henkiloston, joka ei kykene tekemaan
tyétaan niin hyvin kuin osaisi. Toisaalta my6s koronapande-
mia-ajan ratkaisut ovat etaannytténeet laheisia ja hoivakotien
henkil6stoa toisistaan. Laheisten ndkdkulmasta vierailukiellot

Laheisilla on tutkitusti merkittava vaikutus
hoivakotiasukkaan vointiin ja hoitoon, ja
Suomessa heidat tulee ottaa mukaan hoidon
suunnitteluun ja laadunarviointiin.

Tutkiva
Hoitotyo



ja tarkkaan saadellyt vierailut ovat aiheuttaneet mielipahaa,
huolta ja voimakasta stressia (Paananen ym. 2021). Osassa
hoivakoteja yhteisty6 ja yhteydenpito ovat vahvistuneet korona-
aikana, mutta riskina on, etta joissakin paikoissa vierailujen
rajoittamisesta ei luovuta jatkossakaan.

Ikaéntyneiden hoitoon kohdistunut kielteinen mediahuo-
mio saattaa myds edistaa laheisten ja henkiloston vastak-
kainasettelua, silla arkielamassa syyllisen viitta on helpointa
asettaa sen harteille, johon ylettaa; jarjestelman ongelmia ei
paase kohtaamaan kasvoista kasvoihin. Eettisesti sosiaali- ja
terveydenhuolto perustuvat asiakaskeskeisyyteen ja yksil6l-
liseen hoitoon, mutta niiden toteuttaminen kaytannéssa on
edelleen haastavaa.

LAHEINEN YKSILOLLISEN HOIVAN MAHDOLLISTAJANA
Laheisilla on tutkitusti merkittava vaikutus hoivakotiasukkaan
vointiin ja hoitoon, ja Suomessa heidat tulee ottaa mukaan
hoidon suunnitteluun ja laadunarviointiin (Lao ym. 2019,
STM 2020). Erityisesti muistisairaiden asukkaiden kohdalla
|aheisten merkitys korostuu. Muistisairauden edetessa pitkalle
laheisten tehtavana on huolehtia, etta asukkaan omat toiveet ja
ajatukset tulevat kuulluksi, vaikkei tama niité itse pystyisikaan
ilmaisemaan. Laheinen tietaa, millainen ihminen asukas on
ja mikd on hanen eldménhistoriansa. Laheisilta saatava tieto
tukee yksilollista hoitoa (Fazio ym. 2018). Lisaksi laheisten
|dsndolo tuottaa sosiaalista hyvinvointia ja voi myds vahentaa
muistisairaiden asukkaiden kaytosoireita (Robison ym. 2007,
Lao ym. 2019).

Lain mukaan pitkaaikaishoito on suunniteltava niin, etta
iakas henkilod voi yllapitéda vuorovaikutussuhteitaan ja osallis-
tua mielekkaaseen ja toimintakykya yllapitavaan toimintaan
(Laki ikdantyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta seka
iakkaiden sosiaali- ja terveyspalveluista 980/2012,14 §). Yhteys
laheisiin on siis hoivakotiasukkaan perustavanlaatuinen oikeus,
ja kontaktin pitamiseen on tarjottava tukea silloin, kun asukas
ei itse kykene olemaan asiassa aloitteellinen. Vaikka tapaa-
misten ja puhelujen jarjestémiseen kuluukin aikaa, on tarkeaa
huomata, etta hyvinvoivan ihmisen hoitoon resursseja kuluu
vahemman kuin huonokuntoisen ja voimakkaasti oirehtivan,
jaikaantyneen hyvinvointi on aina hoidon helppouteen ndhden
etusijalla.

KOMMUNIKAATIO RAKENTAA MAINETTA JA ILMAPIIRIA
Laheisten kokemukset yhteistydsta hoivakodin kanssa heijas-
tuvat laheisten kasityksiin hoidon laadusta. N&in ollen laheisen
kielteiset kokemukset hoitotyontekijdiden kanssa kommu-
nikoimisesta voivat saada aikaan mielikuvan, etta asukkaan

kohtaaminen on samanlaista, kun taas ystavallinen viestinta
lisda luottamusta my6s hoitoa kohtaan. Suomessa laheisten
palaute on huomioitava laadunarvioinnissa (Laki ikdantyneen
vaeston toimintakyvyn tukemisesta seka iakkaiden sosiaali- ja
terveyspalveluista 980/2012, 23 §).

Kommunikaatioon panostaminen, samoin kuin sen puute,
heijastuu ldheisten kautta vaistamatta myds hoivakodin ima-
goon ja sita kautta ikaantyneiden palvelujen julkisuuskuvaan
yleisesti. Vaikka hoidon laadusta huomauttava laheinen olisikin
tehnyt virheellisia paatelmia, palautetta ei kannata ohittaa.
IlIman avointa keskustelua ja yhteisen linjan rakentamista hoi-
tosuunnitelman suhteen laheinen voi pitéa kiinni tulkinnastaan
ja valittaa sita ulkopuolisille viela pitkaan.

Onnistuneiden kohtaamisten myoénteiset vaikutukset
koskettavat viime kadessa jokaista osapuolta. Laheiset saa-
vat vuorovaikutuksesta kaipaamaansa tukea, ja ystavallinen
ilmapiiri vaikuttaa myos hoitotyontekijoiden tydssa jaksa-
miseen (Robison ym. 2007). Koska sosiaali- ja terveysalalle
ennustetaan vakavaa tydntekijapulaa (Honkatukia ym. 2018),
olisiilmeisen tarkeata kohdistaa kehittdmistoimenpiteité juuri
naihin asioihin.

SUUNNITELMALLISUUTTA VIESTINTAAN

Yksilétasolla vuorovaikutus lahtee pienista asioista. Esimer-
kiksi Alongside Dementia -hankkeessa haastatellut l1aheiset
toivoivat, etta vierailuilla heita tervehdittaisiin ja etta joku
henkilostosta tulisi kertomaan heille asukkaan ja hoivakodin
kuulumisista. Moni kaipasi selkeaa tietoa siita, kenelta ja milloin
asioita voi kysya. Jokaisessa hoivakodissa olisikin hyva olla
viestintdsuunnitelma, jossa huomioitaisiin myds mahdolliset
erikoistilanteet (esim. koronapandemia, vrt. Paananen ym.
2021). Suunnitelmaan kirjataan esimerkiksi, milloin ja miten
laheisiin otetaan yhteyttd, mistéa asioista tiedotetaan kaikille
yhteisesti ja ketka ovat vastuussa viestinnasta. Hoivakodissa
tapahtuvan yhteisty6n ja ldheisten osallistumisen suhteen on
hyvé kuunnella kunkin l&heisen toiveita.

Organisaation tasolla vuorovaikutuksen kehittdmisessa
on viela ratkaistavana suuria kysymyksia. Yksilokeskeisen
hoidon tarjoamisen kannalta kriittiset muutostarpeet liittyvat
tiedonkulkuun hoivayksikon sisélla seka léheisten ja palve-
luntarjoajien valilla. Hoivayksikon sisélla tiedonvalitys toimii
joissakin paikoissa padasiassa sahkoisesti, jolloin kasvokkaiset
vuoronvaihtokokoukset ovat harvinaisempia. Potilastietojarjes-
telmat eivat kuitenkaan nykyisellaan riittavasti tue asiakkaan
sosiaalisen verkoston ja henkilokohtaisten toiveiden tunnista-
mista, vaan hoitosuunnitelmia tehdaan melko yleisella tasolla
(Hamiduzzaman ym. 2020). Jos jarjestelmiin ei kirjata paivan
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pienid tapahtumia tai asukkaan muistinpilkahduksia, vuoron
vaihtuessa hoitohenkildstdn voi olla mahdotonta antaa léhei-
sille heidan kaipaamaansa tietoa asukkaan kuulumisista.
Viestinnan kehittamisessa ja tyén organisoinnissa tulee
kuitenkin aina huomioida, ettd itseméaaraamisoikeuden vuoksi
asukkaan tulee voida paattas itse, kenelle hénen terveyden-
tilaansa ja hoitoaan koskevia tietoja kerrotaan (Laki potilaan
asemasta ja oikeuksista 1992/785). Tietosuojan, kirjaamisen
ja edunvalvojille kuuluvan tiedon periaatteita tulisi kerrata

organisaatioissa saannollisesti, jotta viestinta toteutuu tar-
koituksenmukaisesti.

Potilaskeskeiseen, yksildlliseen hoitoon siséltyy myos aja-
tus siita, etta hyvinvointi on kokonaisvaltaista eika ihmista
tule ndhda ainoastaan sairautensa kautta (Fazio ym. 2018).
Hoivakoti voi olla tarpeen iakkaan toimintakyvyn ja sairauk-
sien vuoksi, mutta sen tarkoitus on myds tarjota edellytykset
turvalliselle ja ihmisarvoiselle loppuelamalle, johon laheiset ja
perhe edelleen kuuluvat.
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