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Taide ja kulttuuri
sosiaali- ja terveystoimen
maaperalla

Tutkimukset ovat osoittaneet, etti osallistuminen
taiteen ja kulttuurin tekemiseen ja kokemiseen lisdd
terveyden ja elimissa kiinni olemisen tunnetta. Alun
perin Yhdistyneiden Kansakuntien kulttuurikehi-
tyksen vuosikymmenen hankkeena alkaneen Arts in
Hospital -aatteen pohjalta Suomeenkin perustettiin
Terveyttd kulttuurista -verkosto jo vuonna 1992.
Ty6n painopisteeni on ollut taide- ja kulttuuritoi-
minnan levittiminen sosiaali- ja terveydenhuollon
hoitolaitoksiin. Helsingin Diakonissalaitos on ollut
Terveyttd kulttuurista -verkoston jisenend vuodesta
2001. Valitettavasti verkoston tydskentely on ollut ra-
hoituksen puutteessa “siastoliekilli” vuodesta 200s5.
Toiminta on jatkunut, mutta varsinainen kehitta-
misty6 on katkennut. Vuonna 2003 valtioneuvoston
antama periaatepdatos Taide- ja taitelijapolitiikasta’,
jonka mukaan taiteen saavutettavuutta lisdttdisiin,

ei valitettavasti lisainnyt taloudellisia resursseja.
Yhteisty0, joka toimii kahdella niinkin erilaisella
kentilld kuin kulttuuri ja taide sekd sosiaality6 ja
terveydenhoito, jad helposti ei kenenkdin maalle.
Osana terveyden edistimisen politiikkaohjelmaa on
my06s kiynnistetty kulttuurin hyvinvointivaikutus-
ten toimintaohjelma, joka toimii eri hallinnonalojen
yhteistyond. Sen koordinoinnista vastaa opetus- ja
kulttuuriministerio. Toimintaohjelma kattaa muun
muassa kulttuurin osallisuuden, yhteisollisyyden, ar-
jen toimintojen ja ympiristojen edistdjand. Se esittdd
periti 18 toimenpide-ehdotusta, joiden avulla taide
ja kulttuuri edistéisivit terveyttd ja hyvinvointia.
Toimenpide-ehdotukset on jaoteltu 1) lainsiadanto3,
hallintoa ja rahoitusta, 2) julkisen, yksityisen ja kol-
mannen sektorin vilisti yhteisty6td, 3) tutkimuksen

1 Valtioneuvoston periaatepaatds Taide- ja taitelijapolitiikasta.
Opetusministerion julkaisuja 2003:20.

ja tietopohjan lisidmisti, 4) koulutusta ja 5) tiedon
levittimisti koskeviin ehdotuksiin. Toimintaohjelma
sijoittuu vuosille 2010-2014. Toimintaohjelman to-
teutumisen viliraportti on tarkoitus julkaista vuoden
2012 lopussa, joten se ei ole vield titd kirjoitettaessa
kaytettdvissi.

Yhteiskunnassa keskustelu vanhustenhuollosta
on ollut vilkasta. Huoli vanhusten elimin laadusta
hoitolaitoksissa on suuri?. Hyvinvointipolitiikassa
keskustelu on avautunut taiteelliseen toimintaan.
Terveyden ja hyvinvoinnin laitos THL:n tutkimus-
professori Marjatta Bardy puhuu taide - ja kulttuu-
rildhtoisestd kehityssuunnasta, jossa taide nivotaan
arkeen ja ihminen nihdian kokonaisvaltaisesti. Taide
ei ratkaise hinen mukaansa mittavia yhteiskunnalli-
sia ongelmia, mutta sithen ei pysty mikain muukaan
yksittdinen menetelmad tai strategia. Taide muodostaa
kuitenkin vastavoiman, joka tukee monipuolista
ihmiskisitystd ja epavarmuuden kohtaamista.?

Hanna-Liisa Liikasen tutkimus Taide kohtaa eld-
madn. Arts in Hospital -hanke ja kulttuuritoiminta itd-
suomalaisten hoitoyksikdiden arjessa ja juhlassa (2003)
on yksi merkittiva suomalainen tutkimus taiteen
merkityksestd hoitoyhteis6ssi. Tutkimuksen mukaan
kulttuuriharrastukset paransivat seki asukkaiden ettd
hoitohenkilokunnan eliménlaatua. Taide- ja kulttuuri-
toiminta koettiin signaaliksi vilittimisesti ja arvosta-
misesta, mika puolestaan synnytti luottamusta omaan
itseen ja yhteisoon. Lisiaksi Markku T. Hyyppa on
tutkinut erityisesti Suomen ruotsinkielisten kulttuuri-
harrastuksia ja sen vaikutusta eliménlaatuun. Hin on
todennut esimerkiksi kuorolaulun lisddvan elinvuosia.*

Luonnontieteessd B.B. Koonlan® on osoittanut esi-

2 Helsingin Sanomissa on ollut esimerkiksi seuraavia artikkeleita:
Marja Vaarama ja Maria Rysti, Hoivapalvelujen tuettava omatoi-
mista vanhuutta 30.7.2008; Anja Lehtonen, Ikddntyvd ihminen
passivoidaan liian aikaisin sdngyn pohjalle.30.3.2008; Maaria
Suomi, Ikddntyneiden laitoshoidolle kasvava tilaus. 5.7.2008, Nina
K.Hyttinen, Sosiaalisten hankkeiden vaikuttavuutta vaikea arvioi-
da. 3.11.2007.

3 Marjatta Bardy, Mitd meille ja meissd tapahtuu? Tuula Helne &
Markku Laatu (toim.), Vddryyskirja. 2006, 251-252.

4 Markku T. Hyyppa & J. Maki. Kulttuurin ja taidetoiminnan yhteisél-
linen merkitys kuolleisuuteen ja koettuun terveyteen Pohjanmaan
rannikolla. 1997-2005.

5  Koonlan, B.B. Cultural Experiences and Health. 2003.



merkiksi verenpaineen vaihtelua mittaamalla taiteella
olevan positiivista vaikutusta terveyteen.

Taiteen paikan, sen mahdollisuuden kysyminen eri
yhteis6issi on ajankohtaista. Taide hyvinvointiyhteis-
kunnan uudistamisessa -hanke on johtanut teokseen,
joka sisaltdd lukuisia taiteilijoiden, tutkijoiden, taide-
kasvattajien nikemyksid ja kokemuksia.® Kirsi Heimo-
sen artikkeli Tanssin lahja sisiltyy julkaisuun. Siind hin
kuvailee toimintaansa ja sen periaatteita tanssitaiteili-
jana Helsingin Diakonissalaitoksen diakoniatoimessa.
Taide hyvinvointiyhteiskunnan uudistamisessa -ohjel-
mahankkeessa ovat mukana Terveyden ja hyvinvoin-
nin laitos, Nykytaiteen museo Kiasma, Teatterikor-
keakoulu, Kuvataideakatemia, Sibelius-Akatemia ja
Terveytti kulttuurista -verkosto.

Hanna-Leena Liikanen on hahmotellut taide- ja

kulttuuritoiminnan kokemuksellista ja vilineellistd

6 Marjatta Bardy, Riikka Haapalainen, Merja Isotalo, Pekka Korho-
nen (toim.), Taide keskelld eldmdd. 2007.
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merkitystd hyvinvoinnin kehikossa. Taide ja kult-
tuuri ovat sellaisinaan kokemuksellisia ja elimyksel-
lisid, mutta niilli on my®s vilineellista merkitysta.
Kulttuurinen paioma kartuttaa fyysistd, psyykkist,
sosiaalista, emotionaalista ja ekologista piiomaa’.

Taide- ja kulttuuritoiminnalla on havaittu ainakin
nelja vilineellistd vaikutusta ihmisen hyvinvointiin.
Ensimmadinen on taide elimyksend ja nautintona
sellaisenaan. Toisena on taiteen ja kulttuurin yhteys
hyviain terveyteen. Kolmantena on toiminnan myo6ta
syntynyt yhteisollisyys ja verkostot. Neljintend on
taide, arkkitehtuuri ja sisustaminen viihtyisin ympa-
ristén luomiseksi.®

Tutkimukset taide- ja kulttuuritoiminnasta hoi-
toyhteisOissi sekd taiteen aseman merkitys laajasti

7 Hanna-Liisa Liikanen, Taide kohtaa eldmdn, Arts in Hospital
-hanke ja kulttuuritoiminta itdsuomalaisten hoitoyksikéiden arjes-
saja juhlassa. 2003, 151.

8  Markku T. Hyyppé & Hanna-Liisa Liikanen. Kulttuuri ja terveys.
2005, 113.
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yhteiskunnassa ovat jakaantuneet ainakin kahteen
suuntaan. Toisaalta tutkimukset ovat kohdistuneet
“koettuun terveyteen” ja toisaalta lddketieteelliseen
todistusaineistoon esimerkkini sykkeen ja verenpai-
neen mittaus.

Helsingin Diakonissalaitos on ollut edellakavija

Helsingin Diakonissalaitos on ollut edelldkavija taiteen
ja kulttuurin tuomisessa hoitavaan arkeen vuodes-

ta 2000 lihtien, jolloin tanssitaiteilija aloitti ty6nsa
Diakonissalaitoksella. Samaan aikaan Munkkisaaressa
ravintola Herne ja Nauris aloitti Helsingin Diakonis-
salaitoksen ainutlaatuisena kansalaisareenana, jonka
tavoitteena oli tasoittaa eri ihmisryhmien vilisid
ennakkoluuloja ja asennekuiluja’. Ravintolatoiminta on
sittemmin lopetettu, mutta monipuolinen kulttuurin-
tarjonta on laajentunut ja siirtynyt Kansalaistoiminta-
areenalle Helsingin Diakonissalaitoksen Alppikadun
kortteliin. Tédhan ymp4rist66n perustettiin vuonna 2007
asumisvalmennuksen kehittimisprojekti, joka kiyt-

tdd kansalaistoiminnan lisiaksi my6s toiminnallisia ja
taiteellisia menetelmid. Kansalaistoiminta-areenalla on
monenlaisia tapahtumia, jotka on tarkoitettu Alppika-
dun korttelissa ja Helsingin Diakonissalaitoksen muissa
yksikoissd asuville sekd ymparoivian kaupunginosan
suurelle yleisolle. Laaja yhteisollisen menetelmin kehit-
tamis- ja koulutushanke on alkanut vuoden 2008 aikana
ja se koskee ajan my6ti suurta osaa Helsingin Diakonis-
salaitoksen toimijoita. Tavoitteena on 16ytid uudenlaisia
menetelmii, jotka voimaannuttavat ja aktivoivat eri
yksikoissd asuvia ihmisid vahvistamalla heidan kykyain
itsendiseen asumiseen. Helsingin Diakonissalaitos on
avoin uudelle ja sielld on voinut toteuttaa uraauurtavia
tapoja toimia — on ollut mahdollista olla utelias.

Ajatus taiteen ja kulttuurin tuomisesta hoitoko-
tiin kumpusi osittain Helsingin Diakonissalaitoksen
omista ldhtokohdista ja osin sen toteuttajien mielen-
kiinnosta uudenlaisten toiminnallisten menetelmien
kokeilemisesta hoitoyhteisossi. Se liittyi laajempaan
kehityssuuntaan asukkaiden mukaan ottamisesta
toiminnan suunnitteluun ja aktiiviseen tekemiseen.

Hanketta kiynnistettiessd myos muualla Eu-
roopassa oli kiinnostusta taiteen merkitykseen ja

9  Toimintakertomus ja tilinpaatos vuodelta 2003, Helsingin Diakonissa-
laitos

vaikutukseen hoito- ja hoivaty6ssi yleisemminkin.
Euroopassa kiydyissa keskusteluissa todettiin, ettd
taiteen lasndolon, uudenlaisen ajattelu- ja toiminta-
tavan kokeilu sekd juurruttaminen vakiintuneisiin
rutiineihin tarvitsevat rinnalleen tutkimusta, joka
avaa kiytintoji ja mahdollisuuksia laajemmalti. Jon-
kin verran tutkimusta Suomessa on tehty. Tulokset
ovat olleet rohkaisevia. Aloitettaessa nyt arvioitavana
olevaa Taide tuo sdrdjd hoitokodin arkeen -hanketta
Helsingin Diakonissalaitoksella paitettiin myos arvi-
oida mitd toiminnalla saadaan aikaan ja 16ytyyko siitd
sellaisia uusia rakenteita, joita muut yksikot voisivat
kiyttia osana yhteisollistd ty6tian.

Taiteen luovuus seki sosiaali- ja terveydenhuollon
toimenpidekeskeisyys saattavat olla vaikeita yhdistaa.
Taiteellinen toiminta herittelee ja kysyy itsessddn
ihmisen tapaa olla instituutiossa asukkaana tai tyon-
tekijdna. Se saattaa paljastaa ei-toivottuja kiytintoja,
mutta ajatuksena ei olekaan taiteen ylivertainen
pelastajan rooli. Olennaista on se, miten taide voi
kytkeytya arkeen ja muuttaa kommunikaation tapaa.

Taide tuo saroja
hoitokodin arkeen
-hanke

Taide tuo sir6jd hoitokodin arkeen oli Helsingin
Diakonissalaitoksen taide- ja kulttuurihanke, joka
toteutettiin vuosina 20082009 Sanervakodissa.
Hankkeen tavoitteena olivat pitkdjinteisen taide- ja
kulttuuritoiminnan vakiinnuttaminen Sanervakodis-
sa; vaikuttavuustutkimus Sanervakodin asukkaiden

ja henkilokunnan parissa; lyhytelokuva Sanervakodin
asukkaiden todellisuudesta; ja parhaiden kdytintéjen ja
tulosten levittiminen. Hankkeen rahoittivat opetus- ja
kulttuuriministeri6 ja Helsingin Diakonissalaitos.

Lahtokohdat

Hankkeen lahtokohtana oli uteliaisuus. Voiko taide-
ja kulttuuri vaikuttaa hoitokodin arkeen? Ja jos voi,



niin miten? Ovatko vaikutukset positiivisia, niin kuin
monet tutkimukset ovat osoittaneet vai sekoittaisi-
vatko ne vain arkirutiinit kielteisella tavalla. Hoito- ja
hoivaty6ssa on korostunut asiantuntijuus, miki on
heikentinyt ihmisen oman d3nen kuulemista, hiljai-
sen tiedon viisautta. Hankkeessa tuotiin hoitohenki-
16ston asiantuntijuuden rinnalle yhteisollinen taide
jakulttuuri, jolloin lavennetaan osallisuutta elimdin
ja uskallusta antautua vuorovaikutuksen prosessei-
hin. Rajat, mahdollisuudet ja elintila 16y tyvit viime
kidessd vuorovaikutuksessa toisiin'®.

Vaikutuksiltaan taiteen ja kulttuurin tuomi-
nen hoitokodin arkeen voi parhaimmillaan toimia
seki henkilokunnan ettd asukkaiden hyvinvoinnin
edistdjind ja lisitd eliman ja tyonteon mielekkyytti.
Toiminta saattaa jopa innostaa nuoria hakeutumaan
vanhustyohon, jos se ei ole pelkkid pesemisti, vaip-
pojen vaihtoa, sy6ttimistd ja muita hoitotoimenpi-
teitd. Viime vuosina on ollut havaittavissa hoivatyon
suuntautuminen entisti enemman hoitoty6hon.
Yksikoihin on siirtynyt toimintatapoja ja rutiineja
terveydenhuollosta ja samalla on menetetty hoiva-
kulttuurin vapaampi ja pehmeampi luonne.

Taide tuo sdrdjd hoitokodin arkeen -hanke keskit-
tyiihmisten elettyihin kokemuksiin sek toisaalta
tarkasteli toimintaa sosiokulttuurisessa yhteydes-
sd, toiminnan yhteisollisyyttd ja yhteisollisyyden
kehittymisti tissd kontekstissa. Hankkeen toteuttivat
tanssitaiteilija asumispalveluista'' ja erityisasiantun-
tija kehittamispalveluista'?. Tanssitaiteilijan aluetta
oli taiteellisen toiminnan suunnittelu ja toteutus
taiteilija-tutkijan ominaisuudessa. Hin on omassa
osiossaan kuvannut perusteellisesti taiteen ja kult-
tuurin vaikutuksia seki asukkaisiin ettd henkil6st66n.
Erityisasiantuntijan rooli oli osallistuvan havainnoi-
jan ja henkilGston haastattelijan. Ajatuksena hanketta
kaynnistettiessi oli katsoa, mitd ja miten taidetta ja
kulttuuria saadaan vietyd sosiaali- ja terveydenhuol-
lon arkeen. Samalla haluttiin my6s pohtia kysymysta,

10 Péivi Ké&nkénen & Ulla Tiainen, Omaa tilaa etsimdssd. Marjatta
Bardy et al., Taide keskella elaméaa. 2007, 81-87.

11 Kirsi Heimonen on julkaissut tanssin fenomenologiaan kuuluvan
vaitoskirjan Sukellus liikkeeseen - liikeimprovisaatio tanssimisen
ja kirjoittamisen Idhteend. Acta Senica 24. 2009. Teatterikorkea-
koulu, Esittavien taiteiden tutkimuskeskus / tanssitaiteen laitos.
Kirsi Heimosen tutkimus Koska olet. Taidetoiminta muistisairaiden
hoitokodissa tarkastelee hanketta taiteilijan ndkdkulmasta. Ks.
HDL raportti #4 / 2012

12 VTM Ritva Creutz on erityisasiantuntija Helsingin Diakonissalaitok-
sen kehittamispalveluissa.
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miksi tuoda taidetta ja kulttuuria hoidon ja hoivan
rinnalle.

Hanke toteutettiin Sanervakodissa, joka tarjoaa te-
hostettua palveluasumista haastavasti kiyttiytyville
helsinkildisille, joille ei ole 16ytynyt muuta asumis-
vaihtoehtoa. Kodin asukkaat ovat alle 65-vuotiaita
pitkdaikaissairaita ja muistisairaita henkil6itd, joiden
fyysinen ja psyykkinen terveydentila sekd sosiaali-
nen toimintakyky ovat huomattavasti alentuneet.
Sanervakodin toiminnan liht6kohtina ovat kodin-
omaisuus, turvallisuus ja yhteisollisyys. Se tarjoaa
asukkailleen ympirivuorokautisen hoidon ja tuen,
laakiripalvelut sekda muut tukipalvelut yhteisty6ssi
julkisen terveydenhuollon kanssa. Sanervakodin
asukkaista huolehtii moniammatillinen ty6ryhma,
johon kuuluu muun muassa sairaanhoitajia, lihihoi-
tajia ja sosionomeja. Vaikeahoitoisimmat asukkaat
eivit voi litkkua yksikon ulkopuolella ilman saattajaa
ja kerrosten ovet ovat lukossa.” Asukkaat asuvat
Sanervakodissa useimmiten koko loppueliminsi eli
se on heidin kotinsa. Jokaisella asukkaalla on oma
huone, keittosyvennys ja kylpyhuone. Huoneen oven
voi halutessaan lukita.

Projektia kiynnistettiessi tehtiin suunnitelmia
sekd henkilokunnan kanssa ettd ilman. Tama3 jitti tilaa
spontaanille toiminnalle, joka rikkoi rajoja ja arjen
rutiineja. Taiteilija jarjesti yllattdvid tilanteita, joihin
henkil6kuntakaan ei ollut valmistautunut. Ne olivat
pienimuotoisia arjen rakenteita rikkovia tuokioita.
Toiseksi henkilokunnan kanssa sopien jirjestettiin
pienissd ryhmissd tapahtumia, joko esiintymisia tai
osallistavia toimintoja. Osa tapahtumista jirjestettiin
Sanervakodissa ja osa sen ulkopuolella, mm. nyky-
taiteen museo Kiasmassa, tiedekeskus Heurekassa ja
Helsingin Luonnontieteellisessd museossa. Kolman-
tena osuutena tanssitaiteilija jarjesti henkil6kunnalle
rentoutus- ja aktivointitapahtumia seka liikeimprovi-
saatiota henkilokunnalle ja asukkaille yhdessa.

Hankkeen paamaarat
Hankkeessa haluttiin ensinnikin selvittis, parantuu-

ko asukkaiden elimin laatu aktivoimalla heiti erilai-
seen toimintaan — nakemain, kuulemaan, tekemain?

13 https:/www.hdl.fi/fi/asuminen-artikkelit/212-palvelut/asumi-
nen-artikkelit/8-sanervakoti
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Parantuuko asukkaiden elaman laatu aktivoimalla

heita erilaiseen toimintaan - nakemaan,
kuulemaan, tekemaan?

Ravisteleeko toiminta rajoja siten, ettd hoitokodin
asukkaat virkistyvit ja laitostumisen riski vihenee?
Toiseksi haluttiin tietdd, voiko vakiintuneita amma-
tillisia toimintatapoja ravistella etsimalld perusteita
hyviksi havaittujen metodien kehittimiseen seki
toimivan keskustelun herittimiseen? Jinnitteitd ja
monenlaisia kannanottoja syntyy asioiden tormitessi
toisiinsa totutusta poikkeavissa yhteyksissi — mutta
syntyyko taiteen aktiivisesta osuudesta uudenlaisia
elementtejd hyvinvoinnin ja eliminlaadun rakenta-
jana? Ja kolmanneksi kysyttiin, voidaanko perustella
tilan raivaamista luovaan toimintaan arjen kiireiden
keskelld, kun tybvoima vihenee ja tulostavoitteet
kasvavat? Hanna-Liisa Liikanen on todennut haas-
tattelujen perusteella, ettd henkilokunnan toive on
saada "lisad kisid ja sydimii” hoitoty6hon, jossa risti-
riitaiset paineet sopivat huonosti elimyksellisyyteen
ja kokemuksellisuuteen.

Paamairid tukeviksi tavoitteiksi asetettiin:

* Hyvinvoinnin tuottaminen taiteen ja kulttuurin
keinoin

e Uudenlainen aktiivinen ja aito yhteiséllisyys, joka
madaltaa asukkaiden ja henkilokunnan vilista
kuilua, niin ettd kommunikaatio ty6ntekijoiden ja
asukkaiden vililli muuttuu

¢ Asukkaat toimivat omien valmiuksiensa ja voima-

varojensa mukaan

14 Hanna-Liisa Liikanen, Taide kohtaa eldmdn, Arts in Hospital-
hanke ja kulttuuritoiminta itdsuomalaisten hoitoyksikdiden arjessa
ja juhlassa. 2003, 126.

* Henkilokunta pitdd ty6tian mielekkdinid ja luovana
ja he voivat hy6dyntdi omia taiteellisia ja taidollisia
taipumuksiaan

Taide tuo saroja
hoitokodin arkeen
-hankkeen toteuttaminen

Hankkeen varsinainen toteutus tapahtui vuosina
2008 ja 2009, mutta kiytinndssi toiminta on jat-
kunut tahdn pdivian asti. Tapahtumat olivat luon-
teeltaan erilaisia —jotkut hyvinkin pienimuotoisia ja
toiset isompia tapahtumia. Tanssitaide oli tirkedssa
roolissa, mutta my6s muut taidemuodot saivat
osansa. Taiteellinen toiminta ndhtiin my®os erilaisina
tekoina, joissa ihminen tulee kuulluksi. Hyvin tirkei
osa oli my0s osallistuva taiteenteko, jossa asukkaat
saivat tehdd itse asioita tai lahted ulos hoitokodista.
Toteutus tapahtui mahdollisimman kevyella
organisaatiolla. Tanssitaiteilija vastasi taiteellisesta
toteutuksesta (oma taiteen tekeminen, yhteydenpito
muihin taiteilijoihin ja toimijoihin seki esimer-
kiksi museoihin), dokumentoinnista (kenttapaiva-
kirja, ddnitys, valokuvaus) ja budjetista. My6s muut
taideteokset — kuten asukkaiden puheeseen perus-
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Yhteisollisyyden, taiteen ja kulttuurin ja ylipaataan
toiminnallisuuden tuominen asuinyksikkoon vaatii
erilaista asennetta tyontekijoilta kuin perinteinen

hoito- ja hoivatyo.

tuva lyhytfilmi — kuuluivat hinen toimenkuvaansa.
Erityisasiantuntija vastasi toteutuksen seurannasta
ja dokumentoinnista (valokuvaus, kenttipaivikirja).
Teemat ja suunnitelmat tarkentuivat koko ajan yh-
teistyOssd Sanervakodin asukkaiden ja henkil6ston
kanssa. Asukkaiden ja henkilokunnan kuuleminen
oli olennaista, jotta taide juurtuisi arkeen ja muotou-
tuisi my0s asukkaiden ja henkilokunnan toiveiden ja
tarpeen mukaan.

Yhteisollisyys ja yhteis6hoito

Taide ja kulttuuri rakentuvat yhteisollisyydelle.
Yhteisollisyys pitdd erottaa yhteischoidosta, joka on
vaativa mm. paihdeongelmaisten kuntoutusmenetel-
mi ja vaatii vankkaa asiantuntemusta ja koulutusta.'s
Yhteisohoidossa kuntoutus mahdollistuu kayttiy-
tymisen muuttumisella ja se onkin luonut otollisen
maaperan kehittdd yhteisollisyyttd myo6s kansalais- ja
vertaistoimintana.

Yhteisollisyys sekoitettiin vield titd hanketta
aloitettaessa usein temaattisesti yhteischoitoon. Myo6s
yhteisid piirteitd 16ytyy, mutta ne on kuitenkin tirkeda
pitdi erillian. Yhteisollisyys on lahestymistapa, jota
voidaan soveltaa kaikkeen toimintaan. Se on yhteis-
kunnallinen kisite, jotamm. Lehtonen'®jo 1990-luvun
alussa madritteli termein sosiaalisen vuorovaikutuksen
ominaisuus, tapa tai periaate. Yhteisollisyyden edelly-
tys on, ettd on olemassa joku toisiinsa vuorovaikutuk-
sessa oleva ryhmi, johon voi syntya yhteenkuuluvuus.
Se muodostaa jasenilleen sosiaalisen verkoston ja tuen.
Yhteisollisyytta hoitoty6ssi kuvattiin silloin mm.
Kalkaksen ja Sarvimien'” mukaan siten, ett sithen
liittyy piirteitd altruismista — pyyteettdmyydests, jo-

15 http:/community.stakes.fi/blogs/neuvoa-antavat/archi-
ve/2009/05/05/Kalevi-Kaipio_3A00_-Yhteis_F600_hoito-levi_
E400E400_-maailmalla-tuloksellisuutensa-vuoksi.aspx

16 Lehtonen, Heikki 1990. Yhteisé. Jyvaskyla: Gummerus

17 Kalkas, H & Sarvimaki, A. 2002. Hoitotydn etiikan perusteet.
WSOY, Helsinki

hon liittyy aito vilittdminen ja hyvintahtoisuus. Nama
muodostavat hyvan hoitoilmapiirin, jossa on yhdessi
sovitut arvot, johdonmukainen toiminta, keskindinen
tuki, erilaisuuden sietokyky, luovuus ja mahdollisuus
inhimilliseen kasvuun.

Ammatillisen tyon vastuut ja tehtivit ovat ja
niiden tiytyy olla tyontekijéiden vastuulla. Yhteisol-
lisyyden, taiteen ja kulttuurin ja ylipdatidin toimin-
nallisuuden tuominen asuinyksikk66n vaatii erilaista
asennetta tyontekijoiltd kuin perinteinen hoito- ja
hoivatyo. Yhteisollisyydessi toimitaan ammatilli-
suuden ja kansalaisuuden rajapinnoilla, joka parhaim-
millaan muuntuu uudeksi ammatillisuudeksi, jossa
yhdistyvit diakoninen tyGote ja asiakaslihtoisyys.
Tavoitteena on voimavaraistuminen ja kuntoutumi-
nen. Kannustamalla asukkaita toiminnallisuuteen ja
aktiivisuuteen saadaan aikaan joskus odottamatonta-
kin kuntoutumista.

Oletuksena on, ettd taiteen lisndolo arjessa hor-
juttaa laitosmaisuutta. Taiteelliset prosessit voivat
olla tukemassa uudenlaista ihmisen kohtaamista,
jossa perinteiset hoitaja-hoidettava -roolit voidaan
kyseenalaistaa ja jokainen jasen 16ytdi ainutlaatuisen,
omista lihtokohdistaan sopivan aktiivisen paikkansa
yhteison jaseneni. Onko mahdollista hiivyttda tark-
kaa kahtiajakoa asukkaiden ja tyontekijoiden vililld?

Henkil6kunnalta kysytaan taiteen
ja kulttuurin vaikutuksista

Arviointiaineisto ja -menetelmat

Hankkeessa arvioitiin laajentaako ja rikastuttaako tai-
teen ja kulttuurin tarjonta henkiléston ja asukkaiden
vuorovaikutusta asumisyksik6ssi ja muuttaako se
tyborientaatiota. Tdssd rportissa tarkastellaan osallis-
tavien ja toiminnallisten menetelmien kannustusvai-
kutuksia yksil6iden ja yhteis6jen osallistuessa oman



ja yhteisonsi elimin aktiiviseen rakentamiseen.

Tyontekijit ovat avainasemassa tyonkuvan muutta-
misessa yhteisollisempain suuntaan. [lman positiivista
asennetta yhdessi tekemiseen ei synny uutta amma-
tillisuutta. Helsingin Diakonissalaitos on jo pitkdan
pyrkinyt ty0ssddn lisidamadn kansalaisten aktiivisuutta,
osallisuutta ja vertaisuutta. Yksikoissd vierailee entista
enemman ulkopuolisia, kun vapaaehtoiset tulevat
sinne omine odotuksineen ja tehtivineen. Asukkaiden
kanssa muodostuu uudenlainen yhteys, joka huomioi
kunkin yksilollisid tarpeita ja taitoja.

Henkil6ston reaktioita pyrittiin selvittamian
koko hankkeen ajan, jotta my0s voitaisiin suunnata
toimintaa uudelleen tarvittaessa. Tétd tehtiin osallis-
tuvalla havainnoinnilla ja pdivikirjaa kirjoittamalla.
Kirsi Heimonen on omassa tutkimuksessaan rapor-
toinut henkildston reaktioista ja toiminnan suuntaa-
misessa siltd pohjalta. Lisdksi yksikon tyontekijoita
haastateltiin maaliskuussa 2009 ja joulukuussa 2009.
Haastatteluiden avulla pyrittiin selvittimian, mita
vaikutuksia tai merkitysti taiteella oli Sanervakodin
asukkaille ja henkilostélle, henkilokunnan roolia ja
suhtautumista taiteelliseen ja kulttuuriseen toimin-
taan asukkaiden parissa ylipadtddn ja asennoitumi-
sen muutosta vuoden aikana. Haastattelut olivat
kaksiosaisia: puolistrukturoitu kysymysosio seki
asennekartat. Asennekartoissa peilattiin omaa roolia
asukkaisiin nihden seki asukkaiden roolia yhteisén
jasenini. Ensimmaiisessi kartassa piti nimetd niitd
rooleja, joita koki itsellian olevan suhteissa asukkai-
siin arkipdivan tyossa. Toisessa kartassa arvioitiin
asukkaan rooleja yhteisossi ja millaisiin asioihin
haastateltavat kiinnittivat huomiota arkipdivin
tilanteissa. Nami kysymykset esitettiin samanlaisina
molemmilla kerroilla. Kartat ovat raportin liitteina.

Analyysissd pohditaan kuinka suuri osa tyonte-
kijin roolista nakyy suorituksen ja asiantuntijuuden
kautta ja kuinka suuri osa elimysten ja kokemusten
kautta. Siirtyvitko yhdessi koetut elimykset ja koke-
mukset vuorovaikutukseen ja hoitoty6hon. Lisaksi
pohditaan kuinka paljon suoritus ja asiantuntijuus
korostuvat. Henkil6ston kannalta merkitykselliseksi
noussee myos se, kokevatko tyontekijit yhteisollisyy-
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den korostamisen hoito- ja hoivatydssi olevan uhka
tyolle vai mahdollisuus tyon sisillon kehittimiseen.

Tarkoitus ei ole arvioida yksittdisten tyonteki-
joiden kykyjd tai osaamista, vaan yhteisollisyytta.
Henkilokunnan vaihtuvuus on ollut suurta, joten
vuoden vilein tehtiviin haastatteluihin valikoitui eri
henkiloita. Silld ei kuitenkaan ole merkitystd, kun tar-
kastellaan kokonaisuutta. Hyva yhteis6llisyys kantaa
my06s yli henkilston vaihtuvuuden. Se on metodista
osaamista, joka on yksikon yhteistd osaamista yksit-
tdisistd toimijoista riippumatta.

Kaikilta Sanervakodissa hankkeen toteuttamiajan-
kohtana asuvilta on saatu lupa seki taiteelliseen toi-
mintaan ettd sen dokumentointiin. Niiden asukkai-
den osalta, jotka eivit ole oikeustoimikelpoisia, luvat
on saatu omaisilta.

Osallistuva havainnointi

Osallistuvan havainnoinnin perusteella voi todeta,
ettd erityisen himmentivid henkil6kunnalle tun-
tuivat olevan tilanteet, joihin taiteilija tuli ennalta
ilmoittamatta. Henkil6sto saattoi vetdytya kokonaan
taukotiloihin tai kansliaan. Asukkaat olivat till6in
taysin yksin oleskelutiloissa — tai siis taidetempauksen
toteuttajien kanssa. Henkil6sto ei halunnut osallistua
kaikkiin tilanteisiin. Niitd ei koettu arkeen sisilt6a
tuottavina vaan ennemminkin hiiriotekijani. Toisaal-
ta moni suunniteltu tilanne, mm. maalaus tai muu
tekeminen oli hyvin onnistunut. Seki henkildsto ettd
asukkaat osallistuivat niihin aktiivisesti. Sellaisetkin
asukkaat, jotka olivat olleet tdysin passiivisia, saattoi-
vat alkaa maalata tai tanssia musiikin tahdissa. Hen-
kiloston suhtautuminen vaihteli osittain riippuen
my0s tapahtumisen luonteesta. Ehka onnistuneimpia
olivat Sanervakodin ulkopuolelle suuntautuneet
retket museoihin tai niyttelyihin. Henkil6éstokin koki
saaneensa niistd jotain mielenkiintoista ja antoisaa
lisdd tyohonsa. Vaikka retket olivat ty6liitd, kun jou-
kon litkutteluun tarvittiin invatakseja, pyorituoleja ja
rollaattoreita, toivat ne sisdll6lldan uutta pohdittavaa
kaikille. Lisdksi asukkaat kdyttaytyivit kaikissa pai-
koissa erittiin hienosti, ilman minkainlaisia hairioita.
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Ensimmainen haastattelukierros

Ensimmaiiset haastattelut tehtiin maaliskuun alussa
2009. Niihin osallistuivat silld hetkelld vuorossa
olevat tyontekijit. (Haastattelulomakkeet, ks. liitteet
1jaz)

Ensimmaiselld haastattelukerralla osallistujat
kertoivat, etteivit he tienneet misti haastattelussa
oli kyse ja he luulivat, ettd sithen oli pakko osallistua.
Kun haastattelun luonne selvitettiin ja se todettiin
tdysin vapaaehtoiseksi, kukaan ei kuitenkaan pois-
tunut kesken haastattelun. Henkil6kuntaa ei toisin

sanoen ollut valmistettu asiaan.

Haastattelukysymykset:

1. Jos kuvaisit yhteisollisyyttd viidelld avainsanalla,
mitka ne olisivat?

2. Loytyviatko nimi elementit tyostisi nyt?

3. Voitko kiyttid omia erityisosaamisia tyOssasi?

4. Onko sinulla mielestisi mahdollisuus vaikuttaa

ty0si sisdltoon?

Yhteisollisyydestd henkilosto 16ysi useita maaritel-
mii: se on yhteistd toimintaa, yhdessdoloa ja yhdessi
asumista ja osallistumista yhteisiin asioihin, arjen ja
juhlan vuorottelua, kuulumista johonkin ja sopeutu-
mista joukkoon seki toistensa tuntemista ja vuoro-
vaikutusta, samanarvoisuutta asukkaiden kanssa. Li-
siksi se haastateltujen mukaan piti sisillddn vastuun
ottamisen itsesti ja toisista ja asioihin vaikuttamisen.
Yhteisollisyyteen liitettiin myos se, ettd ollaan osa
yhteiskuntaa ja Helsingin Diakonissalaitoksen palve-
lujérjestelmaa.

Henkil6sto oli sisdistinyt tai ainakin toi ilmi
yhteisollisyyden yhtend elementtind tydssiin. Koska
kyse oli suljetusta yksikostd, yhteisollisyys koettiin
pitkalti seinien sisille sijoittuvana tapana tyoskennel-
14. Yhdessi tekeminen oli nimenomaan arjen toimin-
toja. Kaikkien haastateltujen mielestid nimi elementit
16ytyivit ja niiden pitdd 16ytyd omasta tyOsta.

Henkil6sto koki, ettd tyonantaja sallii erityisosaa-
misen kiyton ja antaa puitteet erilaiselle tekemiselle.

Siitd ei kuitenkaan hyodyti vilittomaisti, koska se

ei nidy esimerkiksi palkkauksessa. Joku sanoi jopa,
ettei jaa omaa erityisosaamistaan hyvii hyvyyttiin.
Useimmat pitivit kuitenkin siitd, ettd saivat jarjes-
tda toimintaa oman osaamisensa puitteissa. Omia
erityistaitoja kylla kiytetdan, esimerkkeini piirtami-
nen, laulaminen, leipominen, ulkoilu, hiustenlaitto
tai kynsienlaitto. Henkil6ston mielestd jo heidan
ty6nsi sisilto6n kodinomaisuuden mukaan kuuluvat
tallaiset erilaiset toiminnot. Niiti ei valttimittd ollut
edes ajateltu erityisind omien voimavarojen kayttona.
Tyonkuvaa pidettiin sininsa laajana ja timintyyppi-
nen toiminta koettiin osaksi hoitoty6ti ja erityisesti
dementoituneiden ihmisten hoitoa.

Kaikkien haastateltujen mielesti heilld oli tietyin
varauksin mahdollisuus vaikuttaa tyonsa sisilt6on.
Dementoituneiden ihmisten hoitoon kuuluu paljon
sellaista, joka on pakko tehdi jo hoidettavien perus-
hyvinvoinnin ja -terveyden takia. Tyontekijit pitivit
itseddn ja tyGtovereitaan avoimina ja ideoivina. Uusia
asioita saa kokeilla ja testata. Jos ne koetaan hyviksi,
voidaan ne ottaa kiytt66n, mutta se vie paljon aikaa.
Tassd kuitenkin koettiin johdon tekevin lopulliset
paatokset. Eniten vaikuttamismahdollisuuksia oli
tyontekijoiden mukaan vapaamuotoisempaan toi-
mintaan, kuten ryhmissi tapahtuviin kiddentaitojen
tai yhdessdolon toimintoihin. Ajoittainen henkil6-
kuntavajaus vaikeutti nditd vapaampia toimintoja.
Lisiksi uskottiin, ettd my6s asukkaat haluavat olla
joskus rauhassa. Sama koski henkil6st64, joskus pitad
voida istahtaa vain alas omien tyGtoverien kanssa.

Asennekarttoja oli kaksi. Ensimmaisessd asen-
nekartassa kysyttiin, minkalaisia rooleja henkil9sto
kokee itsellddn olevan suhteissa asukkaisiin arki-
pdivan tyossd. Vastaukset voi jakaa kahteen osaan:
asiakaslihtoisiin (asukas tekijand) ja yhteisollisiin
(me tekijoind) tai ammattilaislihtoisiin (tyontekija
tekijana).

Tyontekijit kokivat olevansa ammattilaisia ja koko-
naisvaltaisia hoitajia, auktoriteetteja, rajojen asettajia
ja vastuunkantajia sekd yhdyshenkil6itd ja asuk-

kaan puolustajia omaisiin ja viranomaisiin nihden.



Tyontekijat kokivat myos olevansa realisteja. Monia
tekemisen rooleja tuli esille, kuten siivooja, ruoka-
huoltaja, ulkoiluttaja, opettaja, ohjaaja, neuvoja, rajaa-
ja, hoivaaja, sekatyomies, auttaja, kuuntelija, puhuja,
koordinaattori, palvelija ja jarjesteliji. Hoidettavan ja
hoitajan suhde tuli selvisti esille ndissd arjen toimissa.
Hoitaja on se, joka tekee ja hoidettava ottaa vastaan
tai saa jotain. Luottamukseen ja puolesta puhumiseen
jaasukkaiden etujen ajamiseen tulleet vastaukset
kuvaavat siti, ettd hoitajat kokevat olevansa aikuisen
tai vanhemman roolissa asukkaisiin nahden.

Lahimmis asukkaita mentiin, kun maariteltiin oma
rooli liheiseksi, mukaan ottajaksi, kannustajaksi, rin-
nalla kulkijaksi, asukkaiden turvaksi tai positiiviseksi
auktoriteetiksi. Nditd voidaan pitdd merkkeind yhtei-
sollisyydestd, jossa pyrkimys on lihemmis asukasta
jaasukkaan oman roolin esille nostamiseen. Kovin
aktiivisia rooleja ei ainakaan tissi annettu asukkaille.
Puuttuu vield yhteisollisyyden molemminpuolisuus,
jota uusi ammattilaisuus edellyttiisi.

Toisessa asennekartassa selvitettiin asukkaan roo-
lia yhteisossi. Vastaukset voi tassikin jakaa kahteen
osaan. Ensinnikin asukkaaseen liittyvit passiiviset,
vastaanottavat roolit ja toiseksi asukkaan aktiiviset
roolit. Passiivisia rooleja asukkaille 16ytyi runsaam-
min. Tyontekijit kuvasivat asukkaita neutraaleilla
sanoilla asukas, asiakas, alle 65-vuotias, helsinkilii-
nen, asunnoton, kadulta tuleva, yksindinen, apuun
oikeutettu, tyon kohde, holhottava, huollettava.
Toisaalta osa vastauksista kuvasi asukkaita melko
negatiivisilla miireilld kuten itsekis, huomionhakui-
nen, vaativa, malttamaton, omassa maailmassa oleva,
ikuisesti meilld oleva, piivi kerrallaan elavi, hoivat-
tava, holhottava, palveltava, neuvottava, ohjattava,
sairas. Koettiinpa asukkaat myo6s yhteiskunnalle
kalliiksi, mutta my6s henkilostolle tairkeimmaksi
“palkan maksajaksi”.

Aktiivisia rooleja asukkaille olivat paikkansa ja
reviirinsi tunteva, taistelija, tiettyyn rajaan asti itse-
kaveri, ystdvd, verkoston jisen. My®s joitakin asuk-
kaiden siviilielimaan liittyvid rooleja annettiin, kuten
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perherooli tai muun omaisen rooli.

Vastaukset osoittavat kaiken kaikkiaan, etti
ammattilaiset kokevat itsensa usein auktoriteeteiksi,
joilla on ja pitddkin olla viimeinen sana hallussaan.
Asukkaiden annetaan toteuttaa oikkujaan tiettyyn ra-
jaan saakka, mutta vastuun kantaa hoitaja tai ohjaaja.

Toinen haastattelukierros

Haastattelut uusittiin joulukuussa 2009. Osa tyonte-
kij6istd oli ollut jo edellisessi haastattelussa ja osa oli
uusia. Toisella kerralla haastateltavat halusivat tulla
haastatteluun kaikki yhtd aikaa.

Toisen haastattelukerran kysymykset olivat:

1. Miten kuvailisit yhteisollisyyttd?

2. Mitd hankkeen aikaisten kuukausien aikana on
mielestdsi tapahtunut?

3. Mitka asiat mielestisi lisdavit yhteisollisyyttd?

Nyt yhteisollisyys kuvattiin osallisuutena, liheisyyte-
ni, yhdessd tekemiseni ja olemisena, toisen huomioon
ottamisena, vastuuna toisesta ja jakamisena. Tahdn
liittyvat kuitenkin siannot ja rajaaminen sekd sank-
tiot, joiden koettiin tuovan turvallisuutta yhteis66n.
Verrattuna ensimmaiseen haastatteluun mukaan oli
tullut termi osallisuus. Osallisuuden ilmaantuminen
sanastoon voi olla seurausta myos kiydystd yleisestd
keskustelusta Helsingin Diakonissalaitoksella. Kulu-
neiden kahden vuoden aikana oli toimintaympiristds-
sd tapahtunut paljon muitakin muutoksia kuin Taide
tuo sdrdjd hoitokodin arkeen -hanke.

Hankkeen ajalta henkil6st6 nosti esille jossain
miirin negatiivisia asioita, kuten ty6n kuormittavuu-
den lisaantymisen, kun oli ollut enemman tekemistd
asukkaiden kanssa. Retket ja muut toiminnat olivat
lisddntyneet selvisti. Henkil6sto koki myds, ettd
asukkaat olivat mm. retkien ja tapahtumien jilkeen
levottomampia, heiti oli vaikea saada asettumaan.

Toisaalta henkil6sto toi esille pidsseensd paremmin
selville asukkaiden tarpeista, ja siitd ketkd hyotyvit
mistakin toiminnoista. Henkil6st6 oli saanut tapahtu-
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mista itselleen voimavaroja ja positiivista energiaa seki
uusia ideoita. Asukkaat olivat saaneet eniten energiaa
tanssitaiteilijan liikeimprovisaatioista. Tyontekijit
kokivat, ettd vuorovaikutuksellisuus oli lisiantynyt ja
asukkaista oli tullut uusia puolia esille. Henkil6ston
nikemys asukkaista oli muuttunut monipuolisem-
mabksi ja yksil6llisemmaksi. Yksikon ulkopuolinen
tapahtumajirjestija koettiin hyviksi, koska silloin oli
helppo menni mukaan. Tama oli osaltaan vihentinyt
tyon kuormittavuutta. Plussapuolelle tulivat my6s
sellaiset seikat kuin jirjestely- ja organisointitaitojen
lisiantyminen. My®0s toisten kerrosten tyontekijoihin
ja asukkaisiin tutustuminen koettiin hyviksi asiaksi.
Ympiristossa oli huomioitu Sanervakodin tapahtu-
mat, miti pidettiin hyvini asiana. Mm. Sairaanhoitaja
lehti oli kirjoittanut artikkelin hankkeesta.

Yhteisollisyyden kehittymisestd tyontekijat ker-
toivat, ettd heidan mielestian asukkaat oli kohdattu
enemmin yksiloind hankkeen aikana. He kuvasivat
yhteisollisyytti yksilolliseni yhteisollisyytena. Vi-
rikkeet tukevat perusyhteisollisyyttd, joka oli heidin
mielestddn lisiantynyt. Silli tarkoitettiin henkil6s-
ton ja asukkaiden yhteisii tuokioita ja tekemisid. Ne
olivat toisaalta tukeneet tyOyhteisod ja toisaalta koko
yksikon yhteis6d. Samalla henkil6sto koki kuitenkin
yhteisollisyyden my6s vihentyneen, koska asukkaat
olivat tulleet entistd huonokuntoisemmiksi. Asuk-
kaat usein karttavat toistensa seuraa tai eivit huomioi
toisiaan lainkaan ja herittivit toisissaan jopa aggres-
siivisuutta. Tama on sellainen muuttuja, jolle ei ole
paljon tehtdvissd. Sanervakodin toiminnan luonteen
mukaisesti sen asukkaille ei vaikeahoitoisuuden takia
ole 16ytynyt muuta asuinpaikkaa ja he saavat asua
sielld elaminsa loppuun saakka.

Tassa toisessa haastattelussa kysyttiin my6s, mika
tyontekijoiden mielesti lisdd yhteisollisyyttd. Heiddan
mukaansa yksilén vastuu on suuri. Voi olla joko
hyvilla tai huonolla tuulella, mutta sen ei saisi antaa
vaikuttaa omaan toimintaan. Henkilston pitdisi
voida yllapitid kiireettémyyden tuntua, vaikka tyossa
olisikin kiirettd. Tahin auttaa, kun rutiinit tunnetaan
ja tiedetddn, milloin tehdddn mitikin ja pidetddn tietyt

rajat. Yhteisollisyys lisdd motivaatiota tehdi tyota
hyvin ja luoda luottamuksellista ja hyvii ilmapiiria.

Haastattelussa otettiin my6s uudelleen esille
asennekartat ja kdytiin lipi samat asiat kuin ensimmai-
selld kerralla. Tyontekijan suhde asukkaisiin kuvattiin
sellaisilla sanoilla kuin rajaaja ja kannustaja, rinnalla
kulkija, samalla tasolla oleva, lihelld oleva, turvallinen
liheinen, “3iti”, aikuinen, vastuullinen vallankiyttdja,
auttaja, “muisti”, ohjaaja, hoitaja seki vihan, surun tai
ilon vastaanottaja. Yllittivii kylld nyt eivit korostuneet
kiytinnon osastoty6hon liittyvit asiat kuten ensim-
miaiselld kerralla. Yksikk66n ja asukkaiden huoneisiin,
ruokailuun ym. kdytettiva aika ei ainakaan nikynyt
tdssd kohtaa vaan enemminkin ihmissuhteisiin kiytetty
aika. Oliko se vain sattumaa vai onko asenteissa tapah-
tunut sen verran muutosta, etti tirkeimmiksi tehtiviksi
ovat nousemassa ihmisten kanssa oleminen.

Asukkaan roolin kuvaamisessa oli vield selvem-
min nihtivissd muutos. Asukkaista kuvattiin paljon
yksilollisemmin ja virikkiammin termein. Mukana
olivat passiivinen autettava, rajattava kaytoshdirioi-
nen, ravinnon, puhtauden ja muiden perustarpeiden
vastaanottaja, kuten ensimmadiselldkin kerralla. Mutta
sitten tulivat yksilollisemmat kuvailut. Herra Hidalgo
vartioi, ettei kukaan mene toisten huoneisiin, yksi on
toisten perdin katsoja, huolehtija. Toinen on haus-
kuttaja, joku aktiivinen vairassi tilanteessa, yksi lyo
kepilld ja toinen on oma persoonansa, oma itsensa.
On harmiton ja hiirioton tai rauhallinen ja joku
auttaa muita. Kuvailut olivat selvisti moninaisempia
kuin ensimmaiselli kerralla. Tyontekijat kokivat, ettd

osasta asukkaita oli tullut yhteison jasenia.

Johtopaatokset

Haastateltujen otos oli hyvin pieni, mutta niistd saatu
tieto on sindnsi arvokasta, vaikka mitian laajoja johto-
padtoksid ei voi tehdi. Hanke varmasti ravisteli joitakin
asenteita ja toimintakaytint6ja yksikossd. Osana laitos-
maisuuden purkamista ja kodinomaisuuden rakenta-
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mista kaikenlainen arjen rakenteita rikkova toiminta
on tirkedd. Samanaikaisesti Helsingin Diakonissalaitos
on kehittinyt koko ajan kansalais- ja vertaistoimintaa
yhteisollisyyden hengessd ja tima kehitys jatkuu.

Parantuiko asukkaiden eliminlaatu hankkeen
aikana? Tapahtumahetkilld asukkaat olivat selvisti
mukana toiminnassa ja vaikuttivat siltd, ettd he naut-
tivat tilanteista ja yllattivit vililli my6s henkilokun-
nan aktiivisuudellaan. Vaikutusten pitkidaikaisuudes-
ta, erityisesti muistisairaista puhuttaessa on vaikea
sanoa, mutta hetkellisesti taide ja kulttuuri ainakin
toivat sisiltod asukkaiden elamdin.

Henkilostolle taide ja kulttuuri toivat vaihtelua,
mutta toisaalta my®0s lisdd tyotd. Asukkaiden aktivoi-
minen oli joskus kovan ty6n takana ja heiddn liikutte-
lunsa paikasta toiseen tyolisti. Haastattelujen perus-

teella uskaltaa vetdd johtopaitoksen, ettd vaikutukset
jaivit positiivisen puolelle. Henkil6kunta tutustui
asukkaisiin uudella tavalla yksil6ini ja yhteisona.

Voiko sitten perustella tilan raivaamista tillaiselle
toiminnalle kaiken kiireen keskelld? On erityisen
tarkedd, ettd sdilytetddn ammatillisuuteen liittyvit
vastuut ja tehtivit oikeissa kisissi eli henkilokun-
nalla. Toisaalta on uskottavaa, etti usealta taholta
tulevat drsykkeet ja virikkeet ohjaavat kehitystd yha
yhteis6llisempidn ja moniarvoisempaan suuntaan
sekd suuntaavat tyontekijoitd kohti uutta ammatil-
lisuutta, jossa tyontekijoiden ja asukkaiden vilinen
kuilu madaltuu.
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Liite 1
Kysely Sanervakodissa
Joulukuu 2009

Jos kuvaisit yhteisollisyytta viidella avainsanalla, mitka ne olisivat
1.

g M D>

Mita mielestasi tydyksikdssanne on tapahtunut kuluvan vuoden aikana?
Onko se ollut mielestasi yhteisollista

Onko mielestéasi yhteisollisyys koko tydyksikossa

» Pysynyt ennallaan

» Lisdantynyt

» Véahentynyt?

Mita yhteisollisyys mielestasi merkitsee tydyhteisolle?
» Yhdentekevaa

» Hyva asia

» Huono asia

» En osaa sanoa

Mika mielestési eniten lisda koko tydyhteisdn hyvinvointia (tyontekijat ja asukkaat)

Minkélaisia rooleja koet itsellasi olevan suhteissa asiakkaisiin arkipaivan tyossa?

..

Mika on mielestéasi asukkaan rooli yhteisdsséa ja millaisiin asioihin kiinnitdt huomiota arkipaivén tilanteissa?

..
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Liite 2
Kysely Sanervan 4. Krs:n henkil6kunnalle 2009

Jos kuvaisit yhteisollisyytta viidella avainsanalla, mitka ne olisivat
1.

2

3.

4.

5

Loytyvatké nama elementit tyostasie

Voitko kayttda omia erityisosaamisia tyossasi?

Onko sinulla mahdollisuus vaikuttaa tydsi sisaltéon?

Minkalaisia rooleja koet itsellasi olevan suhteissa asiakkaisiin arkipaivan tydssa®

..

Mika on mielestési asukkaan rooli yhteisdssa ja millaisiin asioihin kiinnitdt huomiota arkipéivan tilanteissa¢

..
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