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TIIVISTELMA

Tutkimuksen tarkoituksena oli kuvata opintonsa alkaneiden ja opintonsa péittivien 14-
hihoitajaopiskelijoiden vanhuskuvaa ja mahdollisia vanhuskuvassa esiintyvid eroja. Ai-
he on ajankohtainen, silld ikd4ntyneiden ihmisten mé4rs lisdéntyy ja yhd useampi sosi-
aali- ja terveysalan tyontekijé tulee tydskenteleméin ikddntyneen vieston keskuudessa.

Tutkimuksessa selvitettiin, arvostetaanko opiskelijoiden mielestd vanhusty6td, minki
ikdiseksi opiskelijat ajattelevat vanhan ihmisen, minkilaisia mielikuvia opiskelijat liit-
tdvét vanhenemiseen ja ikdintyneisiin ihmisiin sekd mahdollisia stereotypioita ikéznty-
neitéd ihmisié kohtaan.

Tutkimukseen osallistui yhteensd 112 lihihoitajaopiskelijaa yhdesti sosiaalialan oppi-
laitoksesta, 56 ensimmdisen lukukauden opiskelijaa ja 56 viimeisen lukukauden opiske-
lijaa. Tutkimusaineisto koottiin kyselylomakkeella ja sitd kuvailtiin frekvenssi-, pro-
sentti-, keski- ja hajontalukujen avulla. Khin nelittestin, ristiintaulukoinnin ja faktori-
analyysin avulla tutkittiin ryhmien vilisié eroja vanhenemiseen liittyvissd mielikuvissa
ja stereotypioissa.

Opiskelijoiden vanhuskuva on tulosten perusteella kohtuullisen mydnteinen ja erot
ryhmien vililld opiskeluvaiheen suhteen ovat hyvin véhdisid. Yli 30-vuotiaat opiskelijat
olivat asenteiltaan sallivampia kuin nuoremmat opiskelijat erityisesti ikdintyneiden ih-
misten seksuaalisuuden ja rakastumisen suhteen. Alle 30-vuotiaiden mielikuva vanhe-
nemisesta oli myonteisempi kuin yli 30-vuotiaiden opiskelijoiden. Opintojen alkuvai-
heessa olevat ldhihoitajaopiskelijat pitivét ikédédntyneits ihmisid sairaampina ja eristiy-
tyneempind kuin valmistuvat opiskelijat. Valmistuvat opiskelijat pitivdt ik#déntyneitd
ihmisid optimistisempina ja tyytyvdisempini kuin opintonsa aloittaneet opiskelijat. Suu-
rin osa opiskelijoista koki, etti vanhustyStid arvostetaan jonkin verran ja vain 19 %
opintonsa aloittaneista oli kiinnostunut vanhustydsti suuntautumisvailitoehtona. Suurin
osa valmistuvista ldhihoitajaopiskelijoista ilmoitti vanhuskuvansa muuttuneen aikai-
sempaa myOnteisemmaéksi opintojen aikana tiedon ja kokemuksen lisdéintyessé.

Ryhmien viliset vihdiset erot voivat johtua ldhihoitajatutkinnon laaja-alaisuudesta ja
siité, ettei tutkimuksessa mukana olleilla opiskelijoilla ollut vanhustyotd suuntautumis-
vaihtoehtona. Liséksi lahihoitajaopiskelijat ovat yleensd motivoituneita eri ikéisten ih-
misten kohtaamiseen koko opiskeluajan. Tutkimus antaa tietoa oppilaitoskohtaiseen so-
siaali- ja terveysalan opetussuunnitelmaty6hon vanhustyon opetussisiltéjen kehittémi-
sessd vastaamaan tulevaisuuden haasteisiin.



SISALTO
1 JOHDANTO
2 VANHUSKUVAN MUOTOUTUMINEN
2.1 Esimerkkejd vanhuskuvasta
2.2 Vanhuskasitys
2.3 Tiedotusvilineiden tuottama vanhuskuva
2.4 Ikastereotypiat
3 TUTKIMUKSIA STEREOTYYPPISISTA ASENTEISTA
3.1 Arsykehenkilon herittimat mielikuvat
3.2 Opiskelijoiden mielikuvia ikd4ntyneisti henkilGistd
4 LAHIHOITAJAKOULUTUS
4.1 Toisen asteen tutkintojen uudistaminen
4.2 Lahihoitajakoulutuksen rakenne
4.3 Lahihoitajakoulutuksen tavoitteet
4.4 Vanhustyon opetus ldhihoitajakoulutuksessa
4.5 Lahihoitajan tyon piirteet
4.6 Lahihoitajakoulutuksen arviointia
5 TUTKIMUKSEN TARKOITUS JA TUTKIMUSONGELMAT
6 TUTKIMUKSEN TOTEUTTAMINEN
6.1 Mittarin laatiminen ja tutkimusaineiston kerdZiminen
6.2 Tutkimuksen luotettavuus
6.3 Aineiston késittely ja analysointi
7 TULOKSET
7.1 Tutkimuksen kohderyhmé
7.2 Lahihoitajaopiskelijoiden késitys vanhusty6n arvostuksesta
7.3 Minki ikdinen ihminen on vanha
7.4 Vanhan ithmisen kuvailu
7.5 Mielikuva vanhenemisesta
7.6 Stereotyyppiset asenteet
7.7 Ajatuksia vanhustenhuollon opiskelusta ja vanhuskuvan muuttumisesta
8 POHDINTA
LAHTEET
LITTEET

N N n b

10
11
14
14
14
15
16
17
18
19
20
20
21
23
25
25
27
28
30
32
34
38
41
45



1 JOHDANTO

Vanhusten mairén lisddntyminen on yleismaailmallinen ilmi6. Kriteerit, joiden perus-
teella ihmiset luokitellaan vanhoiksi, vaihtelevat tilanteen, ajan ja paikan mukaan. Yli
65-vuotiaiden osuus véestdstd on maassamme noin 14 % ja ennusteiden mukaan se on
vuonna 2030 jo 25 %. Voimakkainta lisdys on vanhimmissa ikdluokissa ja yli 75-
vuotiaiden méirdn ennustetaan kaksinkertaistuvan nykyisestd vuoteen 2030 mennessi.
(Jyrkdma 1990, Koskinen ym. 1992, Suomen vanhuspoliittisen tavoite- ja strategiatoi-

mikunnan mietintd 1996.)

Vanhuskuva on ollut kaksijakoinen. Vanhuus on néhty seesteisyyden ja tyytyvdisyyden
aikana, mutta toisaalta vanhuus on kuvattu sairauden ja voimattomuuden ajaksi. Raa-
mattu korostaa vahvasti juutalaiseen traditioon kuuluvaa vanhempien kunnioitusta “jotta
menestyisit ja kauan eldisit maan p#illd”. Toisaalta Raamattu antaa synkén kuvan van-
huudesta. “Muista luojaasi nuoruudessasi, ennen kuin pahat péivit tulevat ja joutuvat ne

vuodet, joista olet sanova: Ndmi eivit minua miellytd”. (Sihvola 1994.)

Suomessa ja pohjoismaissa vanhuus on yhd selvemmin erottunut omaksi eldminvai-
heekseen ja alueekseen. Siihen kuuluu kohtuullisen kulutustason turvaava elike ja jat-
kuva vapaa-aika. Vanhuudesta on muodostunut kuva uusia mahdollisuuksia tarjoavana
ja elatushuolista vapaana aikana, jonka ihminen on aikaisemmalla panoksellaan ansain-
nut. Ikdryhmien vilisen eron kasvaessa myos kielteinen kuva toisesta ryhmésti terd-
voityy. (Soikkanen, 1994.)

Téssd tutkimuksessa tarkastellaan opintonsa aloittaneiden ja opintonsa péittivien lihi-
hoitajaopiskelijoiden vanhuskuvaa, jolla tarkoitetaan vanhenemiseen liittyvia késityksid,
mielikuvia ja stereotypioita. Véestorakenteen muuttuessa vanhusvoittoisemmaksi yhi
useampi sosiaali- ja terveysalan tyontekijd tulee tyOskenteleméin vanhusten parissa.
Hoitajien késitykset muovaavat myos hoidettavien vanhusten kokemuksia. Opetussuun-
nitelmien kehittdmistydssa tarvitaan tietoa opiskelijoiden vanhuskuvasta, jotta koulutus

vastaisi yksildiden ja yhteiskunnan asettamiin odotuksiin.



2 VANHUSKUVAN MUOTOUTUMINEN

2.1. Esimerkkejd vanhuskuvasta

Ihmisen ikd sanan erilaisissa merkityksissi ei ole itsestdéinselvyys. Vanheneminen on
perustaltaan sosiaalista, koska yhteiskunta normittaa sen, keti pidetdin vanhana. Kysy-
mys ei ole kuitenkaan yksisuuntaisesta prosessista, vaan ihmisen omat kokemukset ja
eliméntavat muovaavat vanhuuden ilmenemismuotoja. Vanhuus mééritellisin myos
toisten ihmisten ndkokulmasta, joten se miti sanotaan vanhuudeksi, ei vilttiméttd ole
henkilokohtainen kokemus. (Tikka 1994a, 1994b.)

Vanhuuden kaksijakoisuus tulee ilmi jo antiikin kreikkalais-roomalaisessa perinteessi.
Marcus Aurelius tuo esiin ideaalista kuvaa vanhuuden mahdollisuuksista ja optimistista
uskoa siind vield ilmenevéstd kauneudesta ja voimasta, mutta myods pessimismin si-
vyistd alistumista. Vanhan Testamentin késitys vanhuudesta on ristiriitainen. Toisaalta
Raamattu korostaa vanhempien kunnioittamista ja vanhuus ja viisaus rinnastetaan,

mutta toisaalta kuva vanhuudesta on paikoin synkki. (Sihvola 1994.)

Kari Suomalaisen teoksessa “Kolmivarpainen sammakko™ on karrikoiden jaettu ik#in-
tyneet naiset kolmeen ryhmién. Ensimméinen on kilttimummo, joka on lemped, eli-
ménmyonteinen, punaposkinen, harmaahiuksinen puuroa keittdvi isoditihahmo. Toinen
on kirttymummo, joka nékee kauhut kaikkialla ja kaikki maailmassa on védrin. Kértty-
mummon mukaan l4gkérit eivét tiedd mitdén, nuoriso on hunningolla, loskakeli pilaa
vaatteet ja aurinko silmét. Kolmas tyyppi on kdnttimummo, jonka rasvapanssari on teh-
nyt tunnottomaksi. Hdn istuu bussissa tuijottacn nidkyméttdméén kiintopisteeseen.
Konttimummojen alalaji ovat kuolemanmummot, joilla on musta hattu, krimiturkki ja

joiden henki haisee hautausmaalle. (Lanér-Sihvola & Sihvola 1983.)

Stokes (1995) kuvaa Reichardin ym. (1962) tyypittdmid viittd ikdintyneiden ryhmas,

joista jokainen suhtautuu vanhuuteen omalla tavallaan. Ensimmdisend ovat kypsit ja



myonteiset, jotka ovat joustavia, huumorintajuisia ja tietoisia tulevaisuuden mahdolli-
suuksistaan. Toisen ryhmidn muodostavat riippuvaiset eli keinutuoliryhmélaiset, jotka
ovat tyytyvéisid saadessaan vetdytyd sosiaalisesta elimisti. Kolmannen ryhmén muo-
dostavat puolustusvalmiit, jotka pelk#dvit riippuvuuksien muodostumista ja myonteis-
ten puolustusmekanismien avulla yllapitavat mieleistdén eldmintyylid. Neljéanteen ryh-
méén sijoittuvat vihamieliset, joilla on taipumus syyttdd olosuhteita ja toisia ihmisii
epdonnistumisistaan. Viidenteen ryhméén kuuluvat itsedén vihaavat, jotka suhtautuvat
myo6s moniin asioihin kielteisesti, mutta kifntivit aggressiivisuutensa itsedén vastaan.
Kuvatut suhtautumistavat eivéit ole jyrkkirajaisia toisiaan poissulkevia, vaan voivat

liitty4 toistinsa erilaisina yhdistelmind (Stokes 1995).

Ikasntymistd voidaan tarkastella maskina, joka kiitkee yksilén olennaisen identiteetin.
Maski-mielikuva on toisaalta yritys heikentis perinteisid ikdin liittyvid luokituksia. En-
siksi maski saa meiddt huomaamaan ristiriidan kehon ulkoisen olemuksen ja toiminnal-
lisen kyvyn sekd sisdisen subjektiivisen tunteen tai kokemuksen vililld, josta ik#intyes-
sd tulemme enemmin tietoisiksi. Toiseksi on olemassa sanastollisia puutteita erottamas-
sa stereotyyppisid késityksid ja vaatimuksia. Ikdintyvit ihmiset liitetidin usein rooleihin,
jotka eivit tee oikeutta heididn yksil6lliselle olemukselleen ja persoonallisuudelleen.
Kolmanneksi tulee sukupolvien muutos. Vaikka mielikuva maskista on olemassa niin
kauan kuin nykyinen ikd#ntyneiden ihmisten sukupolvi on olemassa, on kuitenkin ha-
vaittavissa muutoksia asteittain tietyn kansanosan tullessa keski-ikééin. Uusi ikdéntymi-

sestd kertova kieli tulee esiin. (Featherstone & Hepworth 1989.)

2.2 Vanhuskisitys

Yksilon tietoon ja kokemukseen perustuvaa kuvaa vanhuudesta sanotaan vanhuskuvaksi
(Lindqvist 1985). Vanhuskasitykseen liittyvit ikddntyneen ihmisen mahdollisuudet ja
asema yhteiskunnassa. Vanhuskasityksen ja vanhuskuvan rinnalla kirjallisuudessa ja
tutkimuksessa kiytetdén vanhuksiin liittyvid Késitteitd, asenteita, asennoitumista ja

yleistd suhtautumista. (Koskinen 1994.)



Vanhuskisitys on mielikuva, jonka muodostumiseen vaikuttavat arvot. Kisitys ikéénty-
neestd ihmisestd muodostuu kulloisenkin vanhenemisilmi6ihin liittyvén tietimyksen ja
ikésintyneisiin ihmisiin kohdistuvien asenteiden ja arvojen perusteella. Vanhuskésitys
vaihtelee aikakausittain, sithen vaikuttavat yhteiskunnan rakenne ja kulttuuri ja se saat-
taa vaihdella samassakin yhteiskunnassa. (Hervonen & Ruth 1983, Rauhala 1989, Lind-
qvist 1992.)

Yksilén omaa vanhuskasitystd muovaavat omat asenteet ja yhteiskunnan asenneilmasto
(Sarola 1993). Vallitsevat kisitykset ja mielikuvat vanhuudesta ovat osa laajempaa iké-
kausiin liittyvd4d mielikuvamaailmaa ja sen muutosta. Mielikuvat muodostuvat tiedoista,
kokemuksista sekd ennakkoluuloista ja ne perustuvat usein vastakohtaisuuksille. (Ran-

tamaa 1996.)

Ik&kausiin liittyvit mielikuvat ovat muuttuvia ja niitd voidaan muokata ja manipuloida
tarpeen mukaan. Mielikuvat eivit kuitenkaan muutu dkkinéisesti ja tdydellisesti toisiksi.
Esimerkiksi ne mielikuvat, joita tdndin liitimme vanhuuteen, olivat jo viime vuosisa-

dalla olemassa. (Featherstone & Hepworth 1989.)

2.3 Tiedotusvilineiden tuottama vanhuskuva

Joukkotiedotus heijastaa ja samalla my6s ohjaa yleisid kisityksid ja asenteita. Joukko-
tiedotuksella ei ole ei ole yhtendistd vanhuskuvaa ja usein vain kielteiset tapahtumat
ylittavit vutiskynnyksen. (Lanér-Sihvola & Sihvola 1983.) Julkisuuden vanhuskuvassa
on kysymys ikéédntyneiden ja nuoremman sukupolven vilisestd suhteesta. Tdmid muo-
dostaa perustan sille, mitd vanhana oleminen yhteiskunnassa merkitsee. (Sarola 1991.)
Ikddntyneitd ihmisid koskevissa uutisissa korostuvat ongelmakeskeisyys ja ikdéntynei-
den ndkeminen yhtend joukkona (Tornstam 1983, Sarola 1991, Hjelt 1993).

Suomalaisessa sanomalehdist6ssé ikéddntyneet ihmiset ovat esilld tyytyvéisind palvelu-
jen kayttdjind, aktiivisina harrastajina, merkkipdivien viettdjini tai parempia oloja vaati-

vina sotaveteraaneina, toimeliaina ja poliittisesti aktiivisina (Hjelt 1992, 1993).



Myonteisten yleistysten myotéd on alettu puhua positiivisesta diskriminaatiosta (Koski-
nen 1994). Puhuminen “vanhuksista” herittid mielikuvan ihmisisté, jotka tietyn tun-
nusmerkin perusteella voidaan erottaa muista. Yhtendisend ryhméné vanhuksista puhu-
minen on stigmatisoivaa; yksilolliset biologiset, sosiaaliset, ammatilliset, taloudelliset ja
historialliset erot jadvit hiviolle. Lopulta sukupuolikin hividd. Puhutaan ”vanhuksista”.

(Sarola 1991.)

Eri sukupolvien asenteet ja arvostukset vaikuttavat tulevaisuuden ikddntyneiden ihmis-
ten asemaan yhteiskunnassa. My6s ikdintyneiden ihmisten hyvinvointiin on nuorempi-
en ikdluokkien vanhuskuvalla vaikutusta, koska he ottavat vaikutteita muiden ikiluok-

kien asenteista mindkuvaansa. (Ruoppila 1992).

2.4 Ikidstereotypiat

Stereotypialla tarkoitetaan johonkin tiettyyn ryhméin kohdistuvaa, usein virheellistd ja
liioiteltua yleistynyttd uskomusta. Stereotypia voi olla joko myonteinen tai kielteinen.
(Palmore 1990.) Nikemyksid, jotka perustuvat negatiivisiin stereotypioihin on vaikea

muuttaa (Kirk 1994).

Uotisen (1995) mukaan igkkéisiin ihmisiin ja vanhuuteen liitettyjen uskomusten sisil-
16istd on kirjallisuuden perusteella tehtidvissd kaksi keskeistd huomiota. Ensiksi ihmi-
silld on taipumus yliarvioida vanhuuteen liittyvid vaikeuksia ja ongelmia ja jiljelld ole-
va eliméd n#hdddn enimmikseen toimintakyvyn ja terveyden heikkenemisen aikana.
Toiseksi Palmoren (1990) tekemid yhteenveto yhdysvaltalaisista survey-tutkimuksista
osoittaa, ettd yleisimmat idkk&isiin ihmisiin liitetyistd uskomuksista ovat keskenéin ris-

tiriitaisia siséltden seké kielteising ettd myonteisind pidettdvid piirteitd. (Uotinen 1995.)

Ikdsyrjintdd on kutsuttu d4rimméiseksi ennakkoluuloksi, viimeiseksi syrjinnéksi ja jul-
mimmaksi hylkdidmiseksi (Palmore 1990). Ikdsyrjinti siséltidd sekd ennakkoluuloja, joi-
hin kuuluvat uskomukset ja mielipiteet etti erilaisia toimenpiteitd. Ikdsyrjinnéssi voi-

daan erottaa neljd perustyyppié: negatiiviset ennakkoluulot, negatiivinen syrjinté, posi-



tiiviset ennakkoluulot seki positiivinen syrjintd. Vanhoihin ihmisiin ja vanhuuteen lii-
tetddn kielteisissid stereotypioissa mm. alentunut psyykkinen toimintakyky, sairaudet,
sukupuolinen kyvyttémyys, epamiellyttivd ulkonidké, hyédyttomyys, kdyhyys, masen-
tuneisuus sekd mielenterveydelliset ongelmat. Mydnteisten stereotypioiden mukaan
vanhat ihmiset ovat kilttejd, viisaita, luotettavia, varakkaista, poliittista valtaa kayttavia,

vapaita ja onnellisia. (Palmore 1990.)

Yhdysvaltalaisissa tutkimuksissa on osoitettu, ettd tietynlaiset stereotypiat liittyvét usein
yhteen. “Tédydelliseen isovanhempaan” liittyy myonteisid ominaisuuksia, kuten kyky
nauttia eldméstd, perhekeskeisyys, empaattisuus ja viisaus. Ei-toivotut ominaisuudet
liittyvét “dképussiin”, joka on katkera ja huumorintajuton. (Schmidt & Boland 1986,
Hummert 1990, 1994.)

Ikéastereotypiat kielteisyydestdén huolimatta eivit vilttimitti vaikuta kielteiselld tavalla
yksittdistd vanhaa ihmisti koskevaan arvioon (Uotinen 1995). Ihmisilid on koulutukseen
ja ammattiin katsomatta yleensd kielteinen ja yksipuolinen nikemys vanhenemisesta.
Vanheneminen ja raihnastuminen néhdéédn uhkaavina. Kuitenkin jokaisen tuttavapiirin
vanhukset ovat keskimé&érdistd viredmpid ja muita vanhuksia omatoimisempia. (Hiltu-
nen 1997.) Jyviskylédssd toteutettuun Ikivihre&t-projektiin liittyen Uotinen (1995) ha-
vaitsi, ettd kielteiset kuvaukset hyviksyttiin vanhoille ihmisille tyypillisiksi piirteiksi.
Uotinen katsoo tulosten tukevan Shaverin (1978) tulkintaa, jonka mukaan ithmisilld voi
olla paljonkin kokemuksia stereotypian vastaisista henkildistd, ilman, ettd niméi koke-

mukset muuttaisivat jo syntyneitd késityksia.

Ikadntyneisiin naisiin liittyvét stereotypiat ovat toisaalta neutraaleja, toisaalta hyvin ne-
gatiivisia. [kd4ntyvit naiset ndhdéén “harmittomina pienind vanhoina rouvina”, joilla ei
ole valtaa eikd sosiaalista merkitysti. Toisaalta vanhat naiset kuvataan vanhana eukko-
na, lohikddrmeend, dmménd, vanhana homssuna ja perinteisesti satujen noita-akkana.
(Hockey & James 1995.) Ikédntyvit miehet kuvataan seké positiivisesti ettd negatiivi-
sesti. Negatiiviseen stereotypiaan liittyy sanonta “vanhat likaiset miehet”, jolla kuvataan
ikasntymisen aiheuttamaa pilaantumista ja epijérjestystd, mutta vertauksellisesti vanhan

miehen epétarkoituksellisia yrityksid ldhestyi vastakkaista sukupuolta. Myonteinen ste-



reotypia kuvaa “vanhaa poikaa”, vaikka viittaakin lapsuuteen. Sanonta kuvaa miehen

ikddntymisen hyviksymisti ja arvovaltaa. (Hockey & James 1995.)

Seksuaalisesti sekd ikddntyvit miehet etti naiset ndhddin passiivisina. Osoittaessaan
seksuaalista aktiivisuutta heidét todenndkoisesti leimataan, heille nauretaan ja heitd ar-
vostellaan. (Griffitt 1981, Hockey & James 1995.) Miesten seksuaalinen aktiivisuus hy-
viksytddn helpommin kuin naisten, mikd helpottaa miesten sukupuolisen aktiivisuuden

jatkumista leskeytymisen jélkeen (Kiveld & Salmi 1995).
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3. TUTKIMUKSIA STEREOTYYPPISISTA ASENTEISTA

3.1 Arsykehenkilon herittamsit mielikuvat

Yhdysvaltalaisessa tutkimuksessa selvitettiin opiskelijoiden (n=510) iké#n liittimia ste-
reotypioita 25-vuotiaan, 52-vuotiaan ja 72-vuotiaan saman miespuolisen drsykehenkil6én
valokuvista. Luonteenpiirteitd arvioitiin 7-portaisella asteikolla. Sekd mies- ettd nais-
opiskelijat arvioivat drsykehenkilon viehittivyyden vihdisemmaksi idkkdidnd kuin nuo-
rempana. Kaksi kolmasosaa opiskelijoista arvioi idkk#4n henkilon negatiivisemmin kuin
nuoremman henkil6n luovuuden, joustavuuden, varmuuden, miellyttivyyden ja tyyney-

den suhteen. (Levin 1988.)

Yhdysvalloissa Big Tenin yliopistossa 1992 toteutetun tutkimuksen (n=490) tulokset
olivat vastakkaisia aikaisemmille ik#stereotypiatutkimusten tuloksille. Tutkimuksessa
vanhimmat #rsykehenkil6t saivat positiivisemman arvion kuin Levinin (1988) tutki-
muksessa. Tutkimuksessa oli drsykehenkilond kolme naista, jotka olivat iéltddn 29-, 47-
ja 63-vuotias. Viehittdvyys oli sidoksissa ikd4n siten, ettd nuorin drsykehenkilo arvioi-
tiin myonteisimmin. My6s koehenkilén sukupuoli voi vaikuttaa arvioihin. Téssi tutki-
muksessa nuoret miespuoliset koehenkil6t arvioivat nuoren naisen myodnteisemmin kuin
vanhimman &rsykehenkilén. Henkilokohtainen kontakti vaikuttaa myonteisesti suhtau-
tumiseen ikédntyneisiin ihmisiin. Tutkimuksen tulokset tukevat Kogan (1979) ja Austi-
nin (1985) oletusta, ettd ikéstereotypiat muuttuvat myénteisiksi, eli suuntaus on nahdi

ik#dntyvit ihmiset samoin kuin nuoremmat ikdryhmét. (Mac Neil ym. 1996.)

Yhdysvaltalaisessa tutkimuksessa Stolte (1996) osoitti, ettid drsykehenkildn ikd vaikut-
taa vastaajan arviointiin, kun informaatio #drsykehenkilén ollessa nuori, keski-ikdinen
tai vanha vilitetd4n nonverbaalisesti esimerkiksi valokuvin. Iill4 ei ole vaikutusta drsy-
kehenkilon arviointiin, kun informaatio vilitetidéin sanallisesti. Tutkimuksen taustalla oli
Paivion (1986) kaksoiskooditeoria, jonka mukaan &drsykehenkilon ikd verbaalisesti ja

abstraktisti ilmaistuna vaikuttaa vain vihin toisten ihmisten tekeméin arvioon. Sanaton
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konkreettinen kommunikaatio, esimerkiksi kasvokuva, nostaa enemman tunteita ja vai-

kuttaa enemmin ulkopuolisen tekeméin arviointiin kuin verbaalinen kuvaus.

3.2 Opiskelijoiden mielikuvia ikdéntyneistd ihmisistd

Yhdysvaltalaisessa Hawkinsin (1996) tutkimuksessa selvitettiin collegeopiskelijoiden
(n=420) mielipiteitd ikaintyneistd ihmisisté, jotka oli jaettu kolmeen ikéryhméén: 65-
74-vuotiaat, 75-99-vuotiaat ja yli 100-vuotiaat. Tutkimuksessa selvitettiin, onko mieli-
piteisséd eroja sukupuolen, kotipaikkakunnan koon ja vanhuskontaktien mukaan. Mit4
idkkaampi drsykehenkild oli sitd negatiivisemmin opiskelijat hinti arvioivat. Kuitenkin
tulokset jéivit neutraalien mielipiteiden rajoihin. Sekd mies- ettd naiskohderyhmit sai-
vat positiivisen vastauksen alle neljdsosaan osioista terve - sairas, joustava - joustama-
ton, vapaamielinen - vanhoillinen, vieh#ttdvd - epimiellyttivé, sietokykyinen - huono
sietokyky, optimistinen - pessimistinen ja tyytyvidinen - nurisija. Alle neljdsosa mies-
kohderyhmisté sai positiivisen vastauksen kohtaan siisti - epdsiisti. Lisdksi alle neljés-
osa kahdesta vanhimmasta mieskohderyhmésti sai positiivisen vastauksen neljdéin koh-
teeseen onnellinen - surullinen, aktiivinen - passiivinen, tuottelias - tuottamaton, riip-
pumaton - riippuvainen. Miesopiskelijat arvioivat merkitsevisti negatiivisemmin nais-
vanhuksia ja 65-74-vuotiaita miehid kuin naisopiskelijat. Osallistujien ik, tyoskentely
vanhusten parissa tai kotipaikkakunnan koko eivit merkitsevisti olleet yhteydessa mie-
lipiteisiin vanhuksista. Koehenkil6t, joilla oli liheinen kosketus vanhukseen olivat
myonteisempid mielipiteissédn vanhuksista. T#ssd tutkimuksessa osallistujat kokivat
kohteensa negatiivisemmin sukupuolen ja ikdryhméin mukaan useammalla alueella kuin
1984 tehdyssd Sanders'n tutkimuksessa. Miti idkkdammasti ryhmésté oli kyse sitd ne-
gatiivisempi mielipide oli vastaajilla. Tutkimukssa tulevat esiin stereotypiat ik#d4nty-

neistd ihmisistd konservatiivisina, pessimistisini ja valittajina.

Kanadalaisen tutkimuksen (n=458) mukaan opiskelijat, joilla on voimakas uskonnolli-
nen vakaumus tai uskonnollinen kriisi suhtautuvat muita opiskelijoita rajoittuneemmin
ikddntyneiden ihmisten seksuaalisuuteen. Uskonnollisuus ja viralliset tavat voivat ra-

joittaa sallivien mielipiteiden kehittymistd. (Hillman ja Stricker 1996.)
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Poulinin ja Misharan (1996) mukaan seké aikuisten lasten ettd heidéin vanhempiensa
uskonnollisuus aiheutti negatiivista suhtautumista seksuaalisuuteen yleensd. Aikuisten
lasten mielipiteet seksuaalisuudesta ldhenivit vanhempien ryhmad, mité ldhempéné hei-

dén ikénsd oli vanhempien ikéa.

Trehanen (1990) mukaan Englannissa vanhuuteen on liitetty negatiivisia mielikuvia ja
asennoituminen vanhuksiin on ollut neutraalia tai kielteistid. Stressi- ja asennemittarien
avulla Trehane selvitti sairaanhoitajaopiskelijoiden (n=40) ja geriatrisella osastolla
tydskentelevin hoitohenkilokunnan (n=25) suhtautumista vanhuksiin. Hanen mukaansa
opiskelijoiden suhtautuminen vanhuksiin muuttui vanhustenosastolla toteutetun kdytan-
nollisen opiskelujakson aikana hieman negatiivisemmaksi kuin alussa, mutta ero ei ollut
merkitsevd. Opiskelijat suhtautuivat vanhuksiin hieman positiivisemmin kuin valmiit

hoitajat, mutta kummankin ryhmén asennetta voidaan luonnehtia sanalla neutraali.

Slevinin (1991) tutkimuksessa kartoitettiin yhteiskunnassa esiintyvin ikésorron vaiku-
tusta nuorison asenteisiin ikédntyneitd ihmisié kohtaan ja sitd, miten nimé asenteet vai-
kuttavat hakeutumiseen hoitotyohon. Liséksi kartoitettiin professioon sosiaalistamisen
vaikutuksia sairaanhoitajien asenteisiin vanhuksia kohtaan. Aineisto kerittiin perus-
koulun oppilailta (n=154), sairaanhoidon opiskelijoilta (n=85) sekd sairaanhoitajilta
(n=85). Tuloksista ilmeni, ettd yldasteen oppilaiden asenteet olivat yleensd negatiivisia
vanhuksia kohtaan. Poikien asenteet olivat merkitsevisti negatiivisempia kuin tyttdjen.
Sairaanhoidon opiskelijoilla oli erittdin positiiviset asenteet vanhuksia kohtaan, miki
aiheutti merkitsevit erot yldasteen oppilaiden ja sairaanhoidon opiskelijoiden vilille.
Valmiiden hoitajien asenteet olivat merkitsevisti negatiivisemmat kuin sairaanhoidon
opiskelijoiden ja yldasteen oppilaiden. Tulosten perusteella korostuu laadullisen ja jat-
kuvan koulutuksen tirkeys, jotta positiivisemmat asenteet vanhuksia kohtaan lisdéntyi-

sivit. (Slevin 1991.)

Pro gradu-tutkielmassa Lehto (1994) kuvaa valmistuvien kodinhoitajien ja perushoitaji-
en asennetta ja valmiutta vanhusty6hon. Tutkimuksessa selvitettiin, millainen oli opis-

kelijoiden vanhuskdsitys, arvostavatko opiskelijat vanhusty6téd, ovatko he ajatelleet ha-



13

keutua vanhustyohon ja pitdvitko he opiskeluaikana vanhusty6hén saamiaan valmiuk-
sia riittdvénd. Tulosten mukaan opiskelijoiden vanhuskésitys oli melko neutraali, mutta
vanhuuteen ikdkautena liitettiin enemmén positiivisia kuin negatiivisia mainintoja.
Opiskelijat arvostivat vanhusty6td, mutta vanhusty6hon ensisijaisesti oli valmis hakeu-
tumaan alle 30 % vastanneista. Suurin osa halusi tydskennelld avohuollossa eri-ikédisten
ihmisten parissa. Valmistuvien kodinhoitajaopiskelijoiden vanhuskisitys oli vidhin
myonteisempi ja halukkuus hakeutua vanhustychén vihin suurempi kuin perushoitaja-
opiskelijoiden, mutta perushoitajaopiskelijat kokivat omaavansa paremmat valmiudet

tehdd vanhusty6ti eri toimipisteissd kuin kodinhoitajaopiskelijat. (Lehto 1994.)

Kuivaksen (1996) pro gradu-tutkielmassa 13-14-vuotiaiden koululasten (n=133) oman
vanhuuden kuvauksissa on tunnistettavissa vanhuuteen pelolla suhtautuvia, vanhuuden
véistimattomand hyviksyvid ja vanhuuden mahdollisuutena kokevia ryhmid. Kuvates-
saan omia isovanhempiaan koululaiset painottivat elimin toiminnallisuutta, sosiaali-

suutta ja eldmén puitteitta.



14

4 LAHIHOITAJAKOULUTUS

4.1 Toisen asteen tutkintojen uudistaminen

Lahihoitajien koulutusuudistus alkoi 1990-luvun alussa. Opetusministerion 1992 aset-
tama tyOoryhmaé selvitti sosiaali- ja terveysalojen koulutuksessa kidynnissé olevien ke-
hittdmishankkeiden yhteensovittamista. Syksylld 1992 alkoi kolmessa sosiaali- ja ter-
veysalan oppilaitoksessa kokeiluopetussuunnitelmien mukainen lihihoitajakoulutus.
Terveydenhuoltohenkildstod koskevassa laissa (559/94) ja asetuksessa (564/94) uudek-
si ammattiryhméksi méériteltiin nimikesuojatut ammattihenkil6t, joihin myos ldhihoi-
taja médriteltiin kuuluvaksi. Heindkuusta 1995 1shihoitaja on ollut ainoa toisen asteen

sosiaali- ja terveydenhuollon ammattitutkinto. (Rintala & Elovainio 1997.)

Lahihoitajia koulutetaan ensisijaisesti sosiaalialan- ja terveydenhuolto-oppilaitoksissa,
mutta myds ammatti-instituuteissa, aikuiskoulutuskeskuksissa, kotitalous- ja sosiaa-
lialan oppilaitoksissa sekd diakoniaopistoissa. Lahihoitajia valmistuu eniten terveyden-
huolto-oppilaitoksista ja sosiaalialan oppilaitoksista. (Rintala & Elovainio 1997.) L#hi-
hoitajatutkinnon my&td on hédvinnyt kolme sosiaalihuollon tutkintoa, joita ovat kodin-
hoitaja, péivahoitaja ja kehitysvammaistenhoitaja. Terveydenhuollon tutkinnoista pois-
tetiin perushoitaja, lastenhoitaja, mielenterveyshoitaja, kuntohoitaja, jalkojenhoitaja,

lagkintdvahtimestari-sairaankuljettaja ja hammashoitaja. (Rintala & Elovainio 1997.)

4.2 Lahihoitajakoulutuksen rakenne

Lahihoitajien koulutus kestds peruskoulupohjaisena 2,5 vuotta ja ylioppilaspohjaisena
1,5 vuotta. Yksittdisen opiskelijan tutkinnon suorittamiseen kuluva aika voi vaihdella
etenemisvéylédn ja aikaisempien opintojen tai tyokokemuksen mukaan, vaikka tutkinnon

nimellislaajuus on aina sama 100 opintoviikkoa. (Rintala & Elovainio 1997.)
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L#hihoitajan perustutkinto koostuu erilaisista opintokokonaisuuksista. Tutkinto siséltds
kaikille yhteisid opintoja 20 opintoviikkoa. Ammatillisia perusopintoja tutkintoon kuu-
luu 50 opintoviikkoa, ammatillisia suuntautumisopintoja 20 opintoviikkoa ja vapaasti
valittavia opintoja 10 opintoviikkoa. Perustutkintoon siséltyy véhintdzn 25 opintoviik-

koa ohjattua ja tavoitteellista kiytinnon opiskelua. (Opetushallitus 1995.)

L&hihoitajakoulutuksessa on pyritty yksinkertaistamaan koulutusrakennetta poistamalla
rinnakkaisia opintokokonaisuuksia. Tdmi on toteutettu suuntautumisvaihtoehdoilla,
joilla laajennetaan perusosaamista. Ammatilliset suuntautumisvaihtoehdot ovat ensi-
hoitotyd, lasten ja nuorten hoito ja kasvatus, mielenterveys-, kriisi- ja paihdetyd, sai-
raanhoito ja huolenpito, suun hoito, vammaisty6 ja vanhustyd. (Opetushallitus 1995.)
Suomen perushoitajaliiton teettimén selvityksen mukaan ldhihoitajien yleisin suuntau-
tumisvaihtoehto oli hoito ja huolenpito ja harvinaisin vammaistyo ja ensihoito (Kullas

1996).

4.3 Lihihoitajakoulutuksen tavoitteet

Lahihoitaja on tavoitteellinen laaja-alainen tutkinto, joka antaa pétevyyden perustason
auttamistehtéviin erilaisissa muuttuvissa sosiaali- ja terveysalan toimintaympéristoissa.
Ammatin tavoitteet ja tehtivit madrdytyvét joustavasti organisaation ja tehtdvien mu-
kaan. Tutkinnon tavoitteena on kouluttaa laaja-alaisia ammattilaisia, joilla on valmiudet

toimia seké sosiaali- ettd terveydenhuollossa. (Opetushallitus 1995.)

Sosiaali- ja terveydenhuollon keskeisid arvoja ovat ihmisen kunnioittaminen, itseméas-
rdémisoikeus, tasa-arvo ja oikeudenmukaisuus. Ihminen ndhdéén toisaalta padmaérdha-
kuisena, tietoisena ja vastuullisena toimijana, joka pystyy oppimaan ja kehittymaén sekd
vaikuttamaan omaan eldmaéntilanteeseensa, toisaalta rajallisena ja tarvitsevana yksilona.

(Opetushallitus 1995.)
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Yhteiskunnassa tapahtuneet muutokset, kuten vanhusvieston lisdéintyminen ja ty6voi-
man ikdéntyminen asettavat haasteita sosiaali- ja terveysalan tyontekijille. Keskeisid
osaamisen alueita ovat hyvisséd palvelussa tarvittavat ihmissuhdetaidot ja kyky vuoro-
vaikutukseen erilaisten ja eri-ikdisten ihmisten kanssa. Kéytinnén tydssid korostuvat
avun tarpeen tunnistaminen, ongelmanratkaisukyky ja eettisesti kestivid paiatoksenteko,

luotettavuus ja vastuuntunto sekd omien rajojen tunnistaminen. (Opetushallitus 1995.)

4.4 Vanhustyon opetus lghihoitajakoulutuksessa

Valtakunnallisessa ammatillisen koulutuksen opetussuunnitelman perusteissa koroste-
taan vanhustyon suuntautumisopinnoissa sitd, ettd opiskelija tukee vanhusten toiminta-
kykyd aktiivisuuden ja omatoimisuuden ylldpitdmiseksi ja edistdmiseksi kodeissa, lai-
toksissa ja muissa vanhustenhuollon yksikoissd. Opiskelija auttaa vanhuksia selviyty-
méén itsendisesti kotona ja auttaa heitd vahentdmééin tai poistamaan aktiivisen ja itse-
ndisen eldmén fyysisid, psyykkisid, sosiaalisia, taloudellisia ja elinympéaristostd johtuvia
esteitd. Ikdantymiseen liittyvit fyysiset, psyykkiset ja sosiaaliset muutokset aiheuttavat
erityistarpeita asiakkaiden tuelle ja ohjaukselle, hoidolle ja huolenpidolle seki kuntou-
tukselle. (Opetushallitus 1995.)

Oppilaitoskohtaisessa opetussuunnitelmassa kohdennetaan vanhustyon opetusta siten,
ettd kokonaisvaltainen vanhusasiakkaan kohtaaminen on mahdollista. Opiskelijat suo-
rittavat perusopintojen yhteydessd vanhustenhuoltoon ja vanhusten terveydenhoitoon
liittyvié teoriaopintoja, joihin integroituvat vanhusten ravitsemus, liikunta ja viriketoi-
minta. Liséksi perusopintoihin liittyy viiden viikon ohjattu ja tavoitteellinen kiytinnon
opiskelu vanhustenhuollossa joko avohoidossa tai laitoksissa. Suuntautumisopinnoissa
laajennetaan perusosaamista geriatriseen sairaanhoitoon ja kadytdnnon opiskelu toteute-
taan perusterveydenhuollossa ja geriatrisissa hoitoyksikoissd. (Ylivieskan sosiaalialan

oppilaitos 1995.)
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4.5 Lahihoitajan ty6n piirteet

Lahihoitajan ammattia voidaan pitdi osoituksena ty6n laajentamisesta (Rintala & Elo-
vainio 1997). Tyon laajentamisessa on kysymys tyon vaatimien taitojen ja tydkokonai-
suuksien kehittdmisestd, joka toteutetaan yhdistdmalld toisistaan erotettuja tehtdvid ja
osatehtédvid uusiksi ja laajoiksi kokonaisuuksiksi. Kun ty6tehtivit on yhdistetty toisiin-

sa, tybkokonaisuuden tekee yksi tyontekija (Hackman & Oldham 1976).

Tyon yhdistdminen eli laajentaminen voidaan toteuttaa sek#d horisontaalisesti ettd verti-
kaalisesti. Horisontaalinen tyon laajentaminen toteutetaan yhdistdmalld ajattelutavaltaan
samantasoisia tehtéivii toisiinsa. Vertikaalinen tyon laajentaminen toteutetaan lisdamalla
tyontekijén tehtdviin vaatimustasoltaan vaativampia tehtivid. Vertikaalista tyon laajen-
tamista kutsutaan myos tyon rikastamiseksi. Tyon laajentamisella pyritdfin lisddméian
tyon vaihtelevuutta, pidentdméén tySsuorituksen kestoa ja luomaan aikaisempaa koko-
naisempia tyonkuvia. Tyon rikastamisella pyritdédn lisddméén tyon itsendisyyttd. (Varti-
ainen 1994.)

Lahihoitajakoulutuksessa ammatissa horisontaalinen tyon laajentaminen toteutettiin
koulutuksessa yhdistimélld ammattiryhmien kvalifikaatiovaatimuksia, jotta tyontekija
voisi joustavasti siirtyd tyopisteesti toiseen. Ty6n laajentamien myoté tyontekijén taito-
vaatimukset kasvavat ja varsinkin ty6n rikastaminen edellyttii tietoja, monitaitoisuutta
ja itsendistd ajattelua. Kvalifikaatioiden kasvun myénteisind seurauksina voidaan pitidd
kykyjen ja taitojen laajempaa kiyttod. Kielteisind seurauksina voidaan pitdi rajoittu-
nutta patevoitymistd uusiin tydmuotoihin ja tyévoiman monikdyttéd ilman ammattiin

samaistumista. (Rintala & Elovainio 1997.)

Ammatin asema tydmarkkinoilla on vield epéselvé, vaikka se on ainoa sosiaali- ja ter-
veydenhuollon toisen asteen koulutustutkinto. Tdmé johtuu osaltaan koulutusammatin
uutuudesta ja osaltaan siitd, ettd 1dhihoitajan ammatissa ei ole yksittiisii erityispiirteitd,
jotka erottaisivat sen muista entisistd sosiaali- ja terveydenhuollon kouluasteen amrha-
teista. Lahihoitajilla pitdisi olla jonkinlainen subjektiivinen kisitys ammattitaidoistaan.

(Rintala & Elovainio 1997.)
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4.6 Lahihoitajakoulutuksen arviointia

Lihihoitajakoulutusta on arvioitu eri ndkokulmista. Lahihoitajaopiskelijat arvioivat
omia valmiuksiaan péittokokeen yhteydessd 1995. Opiskelijat arvioivat osaamisensa
vanhusty6hon melko vahvaksi. Puutteelliseksi he arvioivat erilaisten toimenpiteiden
osaaminen. Lahihoitajaopiskelijoiden opettajat arvioivat opiskelijoiden vahvuuksiksi
laaja-alaisuuden, oma-aloitteisuuden, vuorovaikutusosaamisen ja asiakaskeskeisyyden.
Lis#ksi opettajat arvioivat opiskelijoiden osaavan yhdistdd mielenterveyteen ja virik-
keellisyyteen liittyvit kysymykset potilaan hyviin hoitoon. Parhaan osaamisen koulu-

tuksen katsottiin tarjoavan vanhustyohén. (Vuorenmaa & Réiséinen 1997.)

Sosiaali- ja terveysalan tydeldmén edustajien mukaan ldhihoitajaopiskelijoiden vah-
vuuksia ovat vuorovaikutusosaaminen, pyrkimys yksilélliseen potilaan ja asiakkaan
kohtaamiseen, pyrkimys laaja-alaisuuteen, kuntouttava ja virikkeellistdvd osaaminen.
Eniten kehitettdvad nihtiin kiden taitojen vahvistamisessa. Vanhusty0ssd tarvittava teo-

riapohja néhtiin suhteellisen vahvaksi. (Vuorenmaa & Réisdnen 1997.)

L&hihoitajakoulutus muuttuu 1.8.1999 kolmivuotiseksi 120 opintoviikon laajuiseksi ko-
konaisuudeksi, jossa aikaisempi 20 opintoviikon suuntautuminen muuttuu 40 opintovii-

kon laajuiseksi koulutusohjelmaksi (Opetusministerié 1998).
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5 TUTKIMUKSEN TARKOITUS JA TUTKIMUSONGELMAT

Kyseessd on tilastollisempiirinen kyselytutkimus, jonka tarkoituksena oli selvittdd
opintonsa aloitteiden ja opintonsa péittdvien ldhihoitajaopiskelijoiden vanhuskuvaa.
Kyselyn perusteella selvitettiin, onko opintonsa aloittaneiden ja péittévien ldhihoitaja-
opiskelijoiden vanhuskuvassa eroja késitysten, asenteiden ja mielikuvien tuottamien
stereotypioiden suhteen. Tutkimuksen tarkoituksena oli myds tuottaa tietoa oppilaitos-

kohtaiseen opetussuunnitelmaty&hon.

Tutkimusongelmat:

1. Minkélainen on ensimmaéisen lukukauden l4hihoitajaopiskelijan vanhuskuva?
2. Minkilainen on opintonsa pééttavan ldhihoitajaopiskelijan vanhuskuva?

3. Miten opintonsa aloittavien ja opintonsa péittivien vanhuskuvat eroavat toisistaan?
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6 TUTKIMUKSEN TOTEUTTAMINEN

6.1 Mittarin laatiminen ja tutkimusaineiston kerddminen

Tutkimusaineisto kerittiin kyselylomakkeella, joka jaettiin opintonsa alkaneille ja
opintonsa péittiville ldhihoitajaopiskelijoille Ylivieskan tekniikan ja sosiaalialan oppi-
laitoksessa. Kyselylomake on suunniteltu tité tutkimusta varten ja laadinnan lahtokoh-
tana olivat vanhenemiseen liittyvit mielikuvat ja stereotypiat Liite 1). Aikaisemmissa
tutkimuksissa kidytetyistd mittareista hyodynnettiin tihdn tutkimukseen soveltuvia osia.
Myos opetustyosséd ilmenneitd opiskelijoiden esittdmid ajatuksia vanhenemisesta hyo-

dynnettiin kysymysten laadinnassa.

Kyselylomakkeessa on sekd strukturoituja ettd avoimia kysymyksid. Strukturoidut ky-
symykset on rakennettu Likertin-asteikon tyyppisiksi viittdmiksi. Likertin asteikolla
voidaan mitata esimerkiksi asenteita, uskomuksia, mielipiteitd ja arvoja (McLaughin ja
Marascuilo 1990). Strukturoiduissa osioissa vastaajat ympyrdivéat mielipidettésin par-
haiten kuvaavan vaihtoehdon. Avointen kysymysten jilkeen oli jétetty tilaa opiskelijoi-
den vastauksille. Kysymykset 1-5 olivat taustakysymyksid, opiskelijoiden vanhuskuvaa
kartoitettiin luokitellulla kysymykselld 6, johon vaadittiin myds perusteluja sekd avoi-

milla kysymyksilld 7 ja 8.

Mielikuvaa ik#fntyneitd ihmisid kartoitettiin kysymykselld 9, johon liittyi 17 Likertin
asteikon tyyppistd osiota. Kysymys 10 mittasi opiskelijoiden asenteita ja stereotypioita
ikddntyneitd ihmisid kohtaan. Kysymykset 11 ja 12 oli kohdistettu opintonsa alkaneille
lahihoitajaopiskelijoille ja kysymykset 13 ja 14 opintonsa paittéville lihihoitajaopiske-
lijoille. Kysymys 11 kartoitti opiskelijoiden ajatuksia vanhustenhuollon jaksoon liittyen
ja 12 mahdollista suuntautumisvaihtoehtoa. Kysymys 13 kartoitti valitun suuntautumis-

vaihtoehdon ja 14 vanhuskuvassa tapahtuneet muutokset opiskelun aikana.
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Ennen aineiston kerdamistd kyselylomake esitestattiin kolmannen lukukauden ldhihoi-
tajaopiskelijaryhmalld, jotka eivit osallistuneet tutkimukseen. Esitestauksen jidlkeen ky-

symyksiin tehtiin tarkennuksia ja kysymysten jirjestystd vaihdettiin.

Oppilaitoksen koulutusohjelman osastonjohtaja myonsi tutkimusluvan marraskuussa
1998. Luokanvalvojia ja lukujérjestyksen tekijdéd informoitiin hankkeesta. Tutkimuksen
tekija kerési aineiston ryhmittdin siten, ettd valmistuvat luokat olivat yhti aikaa tdytt4-
méssd lomaketta ja he saivat suulliset ohjeet lomakkeen tiyttAmisesti ja tarkoituksesta.
Samoin opintonsa aloittaneet opiskelijat tdyttivit lomakkeen omana ryhménisin lukuun
ottamatta aikuisopiskelijoita, jotka vastasivat Kyselyyn tammikuussa 1999 tutkimuksen
tekijédn ohjauksessa. Opiskelijat palauttivat lomakkeen vilittdmésti tiytettydin tutkijal-

le.

6.2 Tutkimuksen luotettavuus

Luotettavuutta voidaan tarkastella koko tutkimukseen liittyen ettdi mittausmenetelmé-
kohtaisesti. Koko tutkimuksen luotettavuuden tarkastelussa on kyse siitd, kuinka péte-
véd ja kéyttokelpoista tietoa saamme. Validius mééritelldéin yleensi mittarin kyvyksi
mitata sitd, mitd sen on tarkoitettu mittaamaan. Tutkimuksen reliabiliteetti kuvaa mitta-
usmenetelmien luotettavuutta ja painottuu mittarin ominaisuuksien tarkasteluun. Re-
liabiliteetti ja validiteetti muodostavat yhdessd mittarin kokonaisluotettavuuden. Mitd
korkeampi reliabiliteetti ja validiteetti ovat, siti luotettavampana tutkimusta voidaan

pitdd. (Moody 1990, Soininen 1991, Alkula ym. 1994, Nummenmaa ym. 1997.)

Tassd tutkimuksessa itse laaditun kyselylomakkeen osioiden siséllét muodostettiin ai-
kaisempien tutkimustulosten, opetussuunnitelmien ja opetuksessa esille tulleiden koke-

musten pohjalta. Vaikeutena oli késitteiden operationalisointi sopiviksi muuttujiksi.

Huolellisesti tiytettyjen lomakkeiden perusteella voi patelld, ettd opiskelijat ymmérsi-

vit kysymykset, mutta siitd, ovatko tulkinneet sanoja ja kisitteiti tutkijan tarkoittamalla



22

tavalla, ei voida olla varmoja. Vastaajien opiskelu sosiaali- ja terveysalalla saattoi luoda

mielikuvan toivottavista ikédntymiseen liittyvistd késityksista.

Ulkoisesti aineisto on luotettavaa silloin, kun tutkimusjoukko edustaa perusjoukkoa
(Moody 1990, Alkula ym. 1994). Tutkimukseen osallistui opiskelijoita yhdestd oppi-
laitoksesta, joskin he tulevat eri paikkakunnilta ja ovat eri ikdisid. Tulokset antavat viit-
teitd sosiaali- ja terveysalan opiskelijoiden vanhuskuvasta, mutta aineiston pienuuden
vuoksi yleistyksid ei voida tehdd. Tutkimuksessa mukana olleet opintonsa aloittaneet
lahihoitajaopiskelijat eivit olleet aloittaneet vanhustenhuollon opintoja. Toisaalta val-
mistuvat opiskelijat vastasivat kyselyyn valmistumisviikolla. Korkeaan vastausprosent-
tiin (93 %) vaikutti lukukauden pdittymiseen liittyvit tehtdvit ja se, ettd opiskelijat sai-

vat vastata ty6pdivén aikana.

Reliabiliteetti osoittaa menetelmén tarkkuuden ja kuvastaa mittausvirheettémyyttd ja
toistettavuutta. Reliabiliteetin testaamiseen voidaan kiyttid esimerkiksi rinnakkais- tai
uusintamittauksia. (Moody 1990, Alkula ym. 1994.) Téssé tutkimuksessa kiytettiin seki
strukturoituja ettd avoimia kysymyksié, joiden avulla tarkasteltiin tutkittavaa ilmi6té eri
nékokulmista. Kysytyt asiat olivat vastaajille ajankohtaisia ja heilld oli tarvittavat tiedot
kyetidkseen vastaamaan kysymyksiin.

Reliabiliteetti on yhteydessé otoksen heterogeenisuuteen. Tutkimuksia toistettaessa tuli-
si 16ytéd mahdollisimman samanlaiset vastaajat, jotta tulokset olisivat vertailukelpoisia.
(Polit & Hungler 1989.) Viimeinen tutkimusjoukon kanssa samalla opetussuunnitel-
malla opiskeleva ryhmé valmistuu joulukuussa 2000. Seuraavat ryhmét noudattavat 14-
hihoitajien 120 opintoviikon opetussuunnitelmaa. Olisi mielenkiintoista tutkia, tuoko
koulutuksen pidentyminen selkeiti eroja opintonsa alkavien ja péittivien opiskelijoiden

vanhuskuvaan.
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6.3 Aineiston kiésittely ja analysointi

Kyselylomakkeen palautti sekd 56 opintonsa aloittanutta ettd 56 opintonsa padttavad
ldhihoitajaopiskelijaa. Kaikki palautetut 112 lomaketta olivat mukana tutkimuksessa,
vaikka jotkut vastauksista olivat puutteellisia. Puutteelliset vastaukset on huomioitu tu-
loksia késiteltdessd. Molempien ryhmien vastaukset kisiteltiin ja analysoitiin omana
ryhméndédn, ryhmien vilisid vastauksia verrattiin keskendin ja aineistosta laskettiin

kaikkien vastausten yhteiset tunnusluvut.

Tutkimusaineiston késittely aloitettiin kyselylomakkeiden numeroinnilla ja muuttujien
muodostamisella kysymyksistd ja viittimistd. Muuttujat koodattiin ja strukturoidut ky-
symykset analysoitiin SPSS-ohjelmalla. Avointen kysymysten vastaukset kirjoitettiin

alkuperidisessd muodossaan ja jaettiin sisélt6jen perusteella muodostettaviin luokkiin.

Tilastollisen analyysin aluksi tutkittiin muuttujien frekvenssi- ja prosenttijakaumia sekd
keski- ja hajontalukuja. Muuttujien ristiintaulukoinnilla selvitettiin, toimiko joku taus-
tamuuttujista tietyn muuttujan selittdjdnd. Taustamuuttujat opiskelijan ikd, aikaisempi
ammatillinen koulutus ja tyokokemus ristiintaulukoitiin vanhuskuvaa mittaavien muut-
tujien kanssa. Khin nelittestilld testattiin muuttujien vilisid yhteyksid. Khin nelitesti
on tilastollinen tunnusluku, jossa muuttujaksi riittdi nominaaliasteikon muuttuja. Khin
nelidtestissd on kaytettéivad absoluuttisia frekvenssejd ja niiden on oltava toisistaan riip-
pumattomia. Edelleen korkeintaan 20 % teoreettisista frekvensseistd saa olla pienempid
kuin viisi ja jokaisen teoreettisen frekvenssin on oltava suurempi kuin yksi. Khin nelio-
testid voidaan kdyttds samoin edellytyksin myos riippumattomuustesting, jolloin selvi-
tetddn, riippuvatko tarkasteltavat muuttujat toisistaan vai eivit. (Helenius 1989, Karja-
lainen & Ruuskanen 1991, Nummenmaa ym. 1997.) Verrattacssa ryhmien vilisid eroja
vanhuuteen liittyvid mielikuvia, asenteita ja stereotypioita mittaaviin muuttujiin, Khin
nelidtestin edellytykset eivit tdyttyneet viisikohtaisella mittarilla, joten asenteita ja ste-

reotypioita kuvaavien muuttujien luokkia yhdistettiin kolmekohtaiseksi.

Viittdmaépatteristojen 9 ja 10 summamuuttujien keskiarvojen vertailu ryhmittiin toteu-

tettiin riippumattomien muuttujien t-testilld. T-testi edellyttdd, ettd otokset ovat riippu-
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mattomia ja muuttujat ovat vihintdsn vilimatka-asteikon muuttujia (Karjalainen &
Ruuskanen 1994). Tarkasteltaessa muuttujia viisiportaisena eroja ryhmien vilille ei
muodostunut lukuun ottamatta sairautta, ahdistuneisuutta ja optimistisuutta kuvaavia

muuttyjia.

Viittdmédosioihin 9 ja 10 kéytettiin eksploratiivista faktorianalyysia. Faktorianalyysi on
menetelmd, jolla muuttujien taustalta 16ytyvid ulottuvuuksia voidaan selvittdd (Alkula
ym. 1994). Analyysin vaiheet voidaan jaotella faktoreiden lukumééréin arviointiin, fak-
torien eristdmiseen, rotaatioon ja tulkintoihin sekd faktoripistemédrien laskemiseen.
Faktoreiden lukumé&érdd voidaan arvioida otoskorrelaatiomatriisin R avulla, jolloin va-
litaan niin monta faktoria kuin on yli yhden menevid ominaisarvoja. Faktoreiden luku-
mairdd voidaan arvioida myos tilastollisella Khin neli6testilld, jos muuttujajoukon voi-
daan olettaa noudattavan moniulotteista normaalijakaumaa ja jos faktorointi on suori-

tettu suurimman uskottavuuden menetelmills. (Nummenmaa ym. 1997.)

Faktoreiden eristdmisessd faktorilataukset johdetaan alustavassa ratkaisussa esimerkiksi
padakseliratkaisuna, jota tdssd tutkimuksessa kidytettiin. Faktoroinnin yhteydessid saa-
daan my®ds lopullisia tuloksia eli kommunaliteetteja, jotka koskevat x-muuttujien kykya
~ mitata faktoreita. Kommunaliteetit on rajoitettu vilille 0-1. Mitd suurempi on x-
muuttujan kommunaliteetti sitd paremmin se mittaa faktorirakennetta. (Nummenmaa

ym. 1997.)

Rotaatioiden avulla pyrittiin faktoriratkaisu muuntamaan siséll6llisesti tulkinnalliseen
muotoon, jolloin faktorit voidaan nimetd uusien latausten perusteella Tutkimusaineis-
tossa kéytettiin vinokulmaista rotatointia, joka sallii faktoreiden keskindisen korrelaati-

on (Nummenmaa ym. 1997).
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7 TULOKSET

7.1 Tutkimuksen kohderyhméa

Tutkimusjoukko koostui yhden oppilaitoksen joulukuussa 1998 valmistuneista 14hihoi-
tajaopiskelijoista ja syksylld 1998 ja tammikuussa 1999 opintonsa aloittaneista 14hihoi-
tajaopiskelijoista. Valmistuvien ryhméin kuului 59 opiskelijaa ja opintonsa aloittanei-
den ryhméain yhteensd 62 opiskelijaa. Tédssd tutkimuksessa ryhmé 1 on opintonsa alka-
neet ldhihoitajaopiskelijat ja ryhmi 2 opintonsa paittavit 1dhihoitajaopiskelijat.
Kyselyyn vastasi 95 % valmistuvista ldhihoitajaopiskelijoista ja 90 % opintonsa aloitta-
neista opiskelijoista. Tutkimukseen osallistuneiden opiskelijoiden ikd vaihteli 17 ja 49
vuoden vililld (Taulukko 1). Jallé ei ryhmien vélilla ollut tilastollisesti merkitsevéd eroa
(p=0.065).

TAULUKKO 1 Opiskelijoiden idn jakautuminen ryhmittdin

Tkdiryhmd Ryhmdl Ryhma2

17-19 17 8
20-24 13 26
25-29 7 5
30-34 4 7
35-39 7 5
40-49 8 5
Yhteensd 56 56

Opiskelijat olivat aloittaneet joko nuorisoasteen peruskoulupohjaisessa viiden lukukau-
den (100 ov) koulutusohjelmassa, ylioppilaspohjaisessa kolmen lukukauden (80 ov)
koulutusohjelmassa tai neljan lukukauden (100 ov) aikuiskoulutusohjelmassa. Kaikkien

opiskelijoiden keski-ikd oli 26.3 vuotta. Taustamuuttujien osalta ryhmit olivat saman-
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kaltaisia. Pohjakoulutus kéy ilmi taulukosta 2. Ryhmien vililld pohjakoulutuksen suh-

teen ei ollut tilastollisesti merkitsevés eroa (p=0.089).

TAULUKKO 2 Lahihoitajaopiskelijoiden pohjakoulutus ryhmittdin

Pohjakoulutus Ryhma 1 Ryhmé 2 yhteensd

N % N % N %
Peruskoulu 29 52 42 75 71 64
Kansalaiskoulu 4 7 2 4 6 5
Keskikoulu 6 11 3 5 9 8
Lukio 17 30 9 16 26 23
Yhteensd 56 100 56 100 112 100

Aikaisempi ammatillinen tutkinto oli noin puolella vastanneista. Aikaisemmat tutkinnot
olivat toisen asteen ammatillisia tutkintoja, kuten laitoshuoltaja, keittdjd, maatalouslo-
mittaja, pdivdhoitaja ja parturi-kampaaja. Alle vuoden tyokokemus ennen opintoja oli
i3 prosentilla vastaajista, yli vuoden ty6kokemus oli 21 prosentilla, yli viiden vuoden 7

prosentiila ja yli 10 vuoden tyokokemus 21 prosentilla vastaajista.

TAULUKKO 3 Lahihoitajaopiskelijoiden aikaisempi ammatillinen tutkinto

Ammatillinen tutkinto Ryhma 1 Ryhmi 2 Yhteensd

N % N % N %
Ei 30 54 27 48 57 51
Kylla 26 46 29 52 55 49
Yhteensd 56 100 56 100 112 100

Vanhustyokokemusta ennen opintojen alkamista oli 32 % :lla vastanneista ja yli viiden
vuoden ty6kokemus vanhustydsti oli alle kuudella prosentilla vastanneista. Opiskelijoi-

den vanhustyokokemus taulukossa 4.



TAULUKKO 4 Lahihoitajaopiskelijoiden vanhustykokemus

Vanhustyokokemus |Ryhma 1 Ryhmi 2 Yhteensd
N % N % N %

Ei 40 71 36 64 76 68
Alle vuosi 8 14 8 14 16 14
Vuosi tai yli 6 11 8 14 14 13
Viisi vuotta tai yli 2 4 1 2 3 3
10 vuotta tai yli - - 3 5 3 3
Yhteensd 56 100 56 100 112 100

Léahipiiriin kuului ikdéntyneitd ihmisiéd 87 prosentilla vastanneista ja he olivat sdinndlli-
sesti vuorovaikutuksessa kesken#diin. Vastanneista 13 prosentilla ei ollut sdinnollisiéd

kontakteja ikddntyneisiin ihmisiin.

7.2 Léhihoitajaopiskelijoiden k&sitys vanhusty6n arvostuksesta

Kysymykselld 6 mitattiin arvostetaanko Suomessa tyoskentelyd vanhustenhuollossa.

Opiskelijoiden mielestd vanhusty6td arvostetaan (Taulukko 5). Kaikista opiskelijoista
38 % oli sitd mieltd, ettd vanhusty$td arvostetaan erittdin paljon tai paljon, 62 % oli sitd
mieltd, ettd vanhustyotd arvostetaan jonkin verran tai vdhidn. Yhdenkidin opiskelijan
mielestd ty6td vanhustenhuollossa ei arvosteta ollenkaan. Ryhmien vililli ei ollut tilas-
tollisesti merkitsevdd eroa. Opiskelijoista 81 % perusteli vastauksensa. Perusteluina
erittdin paljolle tai paljolle arvostukselle tulivat esiin esimerkiksi tiedottamisen lisién-
tyminen vanhusten tilanteesta ja vanhuksille jérjestetty viriketoiminta ja palvelut. Opis-
kelijat kokivat hoitohenkilokunnan arvostavan tekeméinsi vanhusty6td, mutta ulkopuo-
liset eivit nde tyon arvokkuutta. Jos arvostusta koettiin olevan jonkin verran tai vihin
perusteluina nousivat esimerkiksi se, ettei vanhustyohon palkata riittévésti tyovoimaa,

palkkaus on huono ja kuntatason supistukset kohdistuvat vanhustenhuoltoon. Vanhus-
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tenhoidon koettiin huonontuneen, eiké vanhuksista pidetd hyvai huolta. "Nykyisin ku-

vitellaan, ettd vanhukset ovat aikaa jdljessd ja ettd he ovat sairaita ja valittavat.”

TAULUKKO 5 Lahihoitajaopiskelijoiden arvioima vanhustyon arvostus Suomessa

Vanhustyon arvostus Ryhma 1 Ryhma2 Yhteensd

N % N % N %
Paljon 19 34 23 41 42 38
Jonkin verran/vdhdn 37 66 33 59 70 62
Yhteensd 56 100 56 100 112 100

Jaettaessa vastanneet henkilot alle ja yli 30-vuotiaisiin ei arvioissa vanhustyon arvostuk-
sessa havita eroja. Khiin neli6testillé ei saada ifin yhteyttd arvostukseen esille (Taulukko
6).

TAULUKKO 6 Lihihoitajaopiskelijoiden vanhustyon arvostus ikdryhmittéin

Vanhustyon arvostus Ikdryhmd alle 30 v.  Ikdryhméd yli 30 v.  Yhteensd

N % N % N %
Paljon 29 38 13 36 42 38
Jonkin verran/vdhdan 47 62 23 64 70 62
Yhteensd 76 100 36 100 112 100

7.3 Minki ik#dinen ihminen on vanha

Vastauksista kysymykseen 7 vanhan ihmisen idstd muodostui neljd luokkaa. Yli puolet
opiskelijoista oli sitd mieltd, ettd vanhuus alkaa 70-vuotiaana. Alkavan ja paéttavin 14-
hihoitajaryhmin vililld on tilastollisesti merkitsevi ero (p=0,030). Opintonsa aloittanei-
den ryhmissd 25 % ja valmistuvien ryhméssi 5 % vastanneista oli sitd mieltd, ettd van-

huus alkaa 80-vuotiaana.
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TAULUKKO 7 Mink4 ikidinen on vanha

Mink3 ikdinen on Ryhma 1 Ryhmé 2 yhteensd
Vanha ihminen N % N % N %
60> 11 20 11 20 22 20
70> 27 48 35 63 62 55
80> 14 25 3 5 17 15
Ei voi médritelld 4 7 7 12 11 10
Yhteensd 56 100 56 100 112 100

Verrattaessa ryhmittdin alle ja yli 30-vuotiaiden arviota siitd, minké ikédinen on vanha
ihminen, valmistuvassa ryhmissd oli eroa ryhmén jésenten idn mukaan. Valmistuvan
ryhmén alle 30-vuotiaista opiskelijoista neljdnnes arvioi ihmisen vanhaksi 60 iké&vuo-
desta eteenpdin ja yli 30-vuotiaista vain 6 %. Aloittaneessa ldhihoitajaryhméssé alle 30-
vuotiaista vajaa viidennes ja yli 30-vuotiaista runsas viidennes arvioi 60-vuotiaan van-
haksi. Valmistuvan ryhmén alle 30-vuotiaat jdsenet arvioivat vanhuuden alkavan nuo-

rempana kuin yli 30-vuotiaat (Taulukko 8).
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TAULUKKO 8 Lihihoitajaopiskelijoiden kisitys vanhuuden alkamisiésti kahdessa iké-
ryhmésséd

Kisitys vanhuuden alkamisiésté Ikaryhmé yhteensé
Ryhmi 1 Alle 30-vuot. Yli 30-vuot
N % N % N %
60> 7 19 4 21 11 20
70> 19 51 8 42 27 48
80> 7 19 7 37 14 25
Ei voi 4 11 - - 4 7
médritelld
—wy};teensa T 37 - 1 00 19 _ 100-56- : ,Al&_)___
Ryhmai 2 Alle 30-vuot. Yli 30-vuot.
60-> 10 26 1 6 11 20
70> 24 61 11 65 35 62
80> - - 3 18 3 5
Ei voi 5 13 2 12 7 13
madritelld
yhteensi 39 100 17 100 56 100
7.4 Vanhan ihmisen kuvailu

Kysymyksen 8 vastauksissa opiskelijat kuvailivat vanhaa ihmistd. Kaikki opiskelijat
vastasivat kysymykseen. Kuvaukset luokiteltiin ryhmiin sen mukaan, mikd ominaisuus
médritti vanhaa ihmisté ja saatiin yhteensi 7 luokkaa, joihin oli vahintdén 15 viittausta.
Suurimmassa osassa vastauksia kuvailtiin vanhaa ihmisti useilla méaéreilld, joten yhden

opiskelijan kuvauksesta saattoi tulla merkint4 useaan luokkaan.

Eniten vanhaa ihmisté kuvattiin ulkoisen olemuksen perusteella, yhteensi 36 viittausta.

Ulkoisessa olemuksessa korostuivat ihon ryppyisyys ja hiusten harmaus.
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”Harmaahiuksinen, ryttyjd naamassa, muistelee vanhoja.”

Seuraavaksi eniten (33 kpl) oli toimintakykyyn viittaavia kuvauksia, joissa korostui fyy-
sisen toimintakyvyn heikentyminen.

"Ei tule toimeen yksin, jotkut huonokuntoisia, voi olla visynyt yms.”

"Ei pysty huolehtimaan omista asioistaan tarvitsee pdivittdistd apua.”

"Alamdki alkanut, ei selvid yksin jokapdivdisessd eldmdissd.”

Eldménkokemusta painotettiin 32 kuvauksessa.
"Viisas, laaja sekd rikas eldmdnkokemus. Muille paljon annettavaa.
"Viisas, valmis”

" Arvokas, viisas, kokenut valkokutrinen ihminen.”

Vanhaa ihmisté kuvattiin terveydentilaan liittyvien muutosten perusteella, josta oli yh-
teensd 26 viittausta.
" Elimellisid sairauksia, aivojen toiminta heikkenee ja lihi- ja kaukomuisti heikkenee.”

“Sairaudet vaikeuttavat jokapdivdistd eldmdid”

Persoonallisia piirteitd, kuten herttainen, ldmpoinen, miellyttdva, vahddn tyytyviinen,
mutta myds oikutteleva kérsimiton ja katkera, kiytettiin kuvaajana 24 tapauksessa.
"Eldmdd kokenut, herttainen kiikkutuolissa istuva, eldmdnmyonteinen. On nuorille
paljon annettavaa.”

"Tyytyvdinen, ei valita turhasta.”

Liikkumiseen viittaavia kuvauksia oli 23; niissd korostui liikkeiden ja liikkumisen hi-

dastuminen.

" Liikkuminen huonontunut, ei silld idlld muuten vilid. Dementia on aika rassaavaa.”

Muistin heikentyminen vanhan ihmisen kuvaajana tuli 15 tapauksessa, samoin avuntar-
peeseen viittaavat kuvaukset.

”Muisti voi padtkid. ”
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Vanhaa ihmisté kuvattiin my6s mielialan, muistelun, dementoitumisen, asumisen ja jél-

keldisten kautta.

7.5 Mielikuva vanhenemisesta

Ikddntyneen ihmisen kuvauksessa Likert-asteikollinen mittari (kysymys 9) sisélsi 17
osiota. Niitd tarkasteltiin ristiintaulukoimalla muuttujia ryhmittdin sekd faktorianalyy-
silld ryhmittéin. Ristiintaulukointi ja Khin neliétesti osoittivat aloittaneiden ja péattivi-
en ryhmien vililld eroja kysymyksessd 9 vain kahden muuttujan suhteen viittdméssa

optimistisuudesta (3) ja tyytyviisyydesti (14), miki ilmenee kuviossa 1.

Mielikuva vanhenemisesta

—e—ryhma 1
~@—ryhma 2

12 3 456 7 8 910111213 14 1516 17
muuttujat

KUVIO 1 Mielikuva vanhenemisesta ryhmittéin

Aloittaneista lahihoitajaopiskelijoista 11 % ja valmistuvista 34 % piti ikéintyneiti ih-
misiéd optimistisina. Molemmissa ryhmissé noin puolet ei osannut mieltdd ikdéntyneitd
optimistisiksi eikd pessimistisiksi. Pessimistisiksi ikd#intyneet ihmiset arvioi aloitta-
neista opiskelijoista 39 % ja valmistuvista opiskelijoista 16 %. Valmistuvan ryhmin
opiskelijat arvioivat ikddntyneet ihmiset (p=0.003) optimistisemmiksi kuin aloittaneet
opiskelijat (Taulukko 9).
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TAULUKKO 9 Ikdéntyneiden ihmisten optimistisuus

Optimistisuus Ryhmai 1 Ryhmé?2 Yhteensd

N % N % N %
Optimistisia 6 11 19 34 25 23
En osaa sanoa 27 50 28 50 55 50
Pessimistisid 21 39 9 16 30 27
Yhteenséd 54 100 56 100 110 100

Ikdsntyneiden ihmisten tyytyviisyyttd eldméinsd arvioivat valmistuvat 1dhihoitajaopis-

kelijat mySnteisemmin kuin aloittaneet opiskelijat (p = 0.049) (Taulukko 10).

TAULUKKO 10 Ik#intyneiden ihmisten eldm#in tyytyvéisyys

Tyytyvéisyys Ryhmi 1 Ryhmi 2 yhteensd
eldmain N % N % N %
Tyytyviisid 18 32 29 52 47 42
En osaa sanoa 34 61 21 37 55 49
Tyytyméttémia 4 7 6 11 10 9
Yhteensd 56 100 56 100 112 100

Faktorianalyysissd muodostui kysymyksessd 9 molemmille 13hihoitajaryhmille kolmen
faktorin ratkaisu. Opintonsa aloittaneille 1dhihoitajaopiskelijoille kommunaliteettien pe-
rusteella faktorimalliin otettiin mukaan kaikki osion muuttujat, vaikka neljin muuttujan
kommunaliteetti jii alle 0.2 raja-arvon. Faktorien méérdksi yli yhden olevien ominaisar-
vojen perusteella tarjottiin kuuden faktorin ratkaisua, mutta vain kolmen faktorin seli-
tysaste oli mielekds. Namé kolme faktoria selittdvit 46.5 % analyysissd mukana ollei-
den muuttujien vaihtelusta. Ensimmdéisessd faktorissa korkeimmat lataukset saavat
muuttujat yhteiskunnallisten tapahtumien seuraaminen, tasa-arvo ja eldméntilanteen tur-
vallisuuden kokemus. Niistd muodostuu yhteiskunnan sosiaalisuuden kokemista ku-
vaava faktori. Toinen faktori muodostuu kirsivéllisyydestd, itsetunnosta ja kiinnostuk-

sesta lahiympéristén asioihin ja kuvaa itseluottamusta. Kolmannessa faktorissa korkeat
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lataukset ovat muuttujilla optimistisuus, sosiaaliset kontaktit ja elimién tyytyvaisyys,
jotka kuvaavat mydnteisyytti. Opintonsa alkaneiden lahihoitajaopiskelijoiden vanhus-
kuvasta tulee esiin yhteiskunnan sosiaalisuuden kokemista, itseluottamusta ja myontei-

syyttd kuvaavat faktoriratkaisut.

Valmistuvat ldhihoitajaopiskelijat kuvaavat kolmen faktorin ratkaisussa ikddntynyttd
ihmistd itseluottamuksen, ulospiiin suuntautuneisuuden ja aktiivisuuden ulottu-
vuuksilla. Itseluottamusta kuvaavat muuttujat varmuus mielipiteissd, optimistisuus, it-
setunto ja sitkeys. Ulospéin suuntautuneisuutta kuvaavat faktorissa kaksi yhteiskunnal-
listen tapahtumien seuraaminen ja kiinnostus ldhiympéristén asioihin. Korkea lataus on
myods luottamuksella hoitohenkildstoon faktorissa kaksi. Kolmannessa faktorissa, joka
kuvaa aktiivisuutta korkeat lataukset tulevat muuttujille harrastusaktiivisuus, sosiaaliset

kontaktit, paitoksentekokyky ja sopeutuminen terveydentilan muutoksiin.

Muodostettaessa summamuuttuja kysymyksestd 9 pienin mahdollinen arvo on 17 ja
suurin mahdollinen 85. Pieni summapistemdird kertoo myonteisistd vanhenemiseen
liittyvistd mielikuvista ja suuret pisteméirit kielteisistd mielikuvista. Opiskelijoiden
pistemaéirét vaihtelivat 28 ja 73 pisteen vililli. Summamuuttujan keskiarvo oli 46, me-
diaani 46 ja moodi 50. Verrattaessa ryhmien vilisid eroja Levenen testilld saadaan va-
rianssien yhtd suuruus 5 %:n merkitsevyystasolla. T-testi keskiarvojen yhtd suuruuden
testauksessa antaa p:n arvoksi 0.136, joten ryhmien vililld ei summamuuttujan suhteen
ole eroja vanhenemiseen liittyvissd mielikuvissa. Verrattaessa opiskelijoiden ikéds van-
henemisen mielikuvaan liittyvddn summamuuttujaan oli alle 30-vuotiaiden mielikuva

vanhenemisesta mydnteisempi kuin yli 30-vuotiaiden (p = 0.017).

7.6 Stereotyyppiset asenteet

Kysymykselld 10 mitattiin opiskelijoiden stereotyyppisid asenteita ikdéntyneitd ihmisié
kohtaan. Ryhmien vilisid eroja tuli esille kysymyksessd 10 neljdssd viittaméassi:
Ikasntyneet ihmiset ovat yleensi sairaita, seksuaalisuus on yhti luonnollista ikaintynei-
den ihmisten keskuudessa kuin nuorempien, hyviksyn vanhojen ihmisten vélisen ra-

kastumisen ja ikdfntyneet ihmiset yleensi eristdytyvit ympéroivistd eldmasta.
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KUVIO 2 Stereotyyppiset asenteet ikddntyneitd ihmisid kohtaan

Opintonsa aloittaneet ldhihoitajaopiskelijat pitivdt vanhoja ihmisid sairaampina kuin

opintonsa péittavit 1dhihoitajaopiskelijat (Taulukko 11). Tilastollinen ero tulee esiin 5-

luokkaisella asteikolla (p = 0.034).

TAULUKKO 11 Vanhuus ja sairaus

Vanhat ihmiset Ryhmai 1 Ryhmi 2 yhteensi

ovat sairaita N % N % N %
Téysin eri mieltd 4 7 2 4 6 5
Jokseenkin eri mieltd 20 36 26 46 46 41
En osaa sanoa 2 4 7 13 9 8
Jokseenkin samaa mieltd 24 43 21 38 45 40
Taysin samaa mielta 6 11 - - 6 5
Yhteensd 56 100 56 100 112 100

Valmistuvat opiskelijat kokivat ikdintyneiden ihmisten seksuaalisuuden luonnollisem-

pana kuin aloittaneet opiskelijat (Taulukko 12). Ryhmien vilinen ero tuli esiin seki 3-
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luokkaisella (p = 0.014) ettd 5-luokkaisella asteikolla (p = 0.023) 5 %:n merkitsevyysta-

solla.

TAULUKKO 12 Ikdintyneiden ihmisten seksuaalisuuden luonnollisuus

seksuaalisuuden Ryhm4 1 Ryhméa?2 Yhteensd
luonnollisuus N % N % N %
Samaa mieltd 36 64 48 86 84 75
En osaa sanoa 13 23 4 7 17 15
Eri mieltd 7 13 4 7 11 10
yhteensd 56 100 56 100 112 100

Ik4sntyneiden ihmisten rakastumisen hyviksymisessid valmistuva ryhmé oli suvaitsevai-

sempi kuin aloittanut ryhma (Taulukko 13). Ryhmien vililld ei kuitenkaan ole tilastolli-

sesti merkitsevii eroa (p = 0.133).

TAULUKKO 13 Ik#dntyneiden ihmisten rakastumisen hyvéksyminen

Rakastumisen Ryhmi 1 Ryhma2 yhteensi
hyviksyminen N % N % N %
Samaa mielti 55 98 53 95 108 96
En osaa sanoa 1 2 - - 1 1
Eri mieltd - - 3 5 3 3
yhteensi 56 100 56 100 112 100

Viittaméassé ikddntyneiden ihmisten eristdytymisestd ryhmit eroat 5-luokkaisella as-

teikolla (p =0.027), mutta eivit kolmiluokkaisella (p = 0.09). Aloittavan ryhmén mie-

lestd ikéddntyneet ihmiset eristdytyvét ympéaroivistd eldmistd enemmén kuin valmistu-

van ryhmén mielestd (Taulukko 14).
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TAULUKKO 14 Ikéantyneiden ihmisten eristiytyminen ympéroivéstd elamésta

Eristdytyminen Ryhma 1 Ryhmi 2 yhteenséd

N % N % N %
Taysin eri mieltd 10 18 4 7 14 13
Jokseenkin eri mieltd 12 21 25 45 37 33
En osaa sanoa 19 34 9 16 28 25
Jokseenkin samaa mieltd 14 25 17 30 31 28
Taysin samaa mieltd 1 2 1 2 2 2
yhteensi 56 100 56 100 112 100

Kysymyksessd 10 kartoitettiin opiskelijoiden mahdollisia stereotyyppisid asenteita
ikddntyneitd ihmisid kohtaan. Faktorianalyysia varten véittdmét koodattiin uudelleen
samansuuntaisiksi. Alhaisista kommunaliteeteista huolimatta kaikki kysymyksen osiot
otettiin mukaan analyysiin. Ensimméisen lukukauden lidhihoitajaopiskelijoille saatiin
kolmen faktorin ratkaisu, jossa ensimmdiselld faktorilla korkeat lataukset tulivat muut-
tujille vanhuuden epamiellyttivyydestd, sairaudesta ja avuttomuudesta. Faktori kuvaa
negatiivisia ominaisuuksia, faktori kaksi kuvaa eliiminkokemusta ja se sai korkeim-
mat lataukset muuttyjilla vanhuus on viisautta, ikd4ntyneiden ihmisten anti nuoremmille
sukupolville seké seksuaalisuudesta ja rakastumisesta. Kolmas faktori kuvaa mielenter-
veytti; korkeat lataukset tulivat muuttujille ikdintyneiden eristiytymisestd ja masentu-

neisuudesta. Faktorit selittdvit vajaan 40 % vaihtelusta.

Valmistuville 1dhihoitajaopiskelijoille faktorianalyysi stereotypioista tuotti kahden fak-
torin ratkaisun. Ensimmadinen faktori kuvaa mielenterveytti, kun muuttujat avuttomuu-
desta, mielenterveysongelmista ja masentuneisuudesta saivat korkeimmat lataukset.
Faktori kaksi kuvaa kunnioitusta, kun muuttujat ik4sintyneiden ihmisten annettavasta
nuoremmille sukupolville, seksuaalisuus ja rakastuminen saivat korkeimmat pisteet.

Faktorit selittdvit vajaan 30 % vaihtelusta.

Muodostettaessa kysymyksen 10 osioista summamuuttuja pienin pistemaédrd voi olla

19 ja suurin 95. Opiskelijoiden vastausten pistemadrat vaihtelivat 25 ja 57 valilld. Pienet
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pisteméirdt kuvastavat myonteisyyttd stereotypioissa tai sité, ettei stereotypioita esiinny.
Summamuuttujan keskiarvo oli 40.4, mediaani 40 ja moodi 34. Verrattaessa alle ja yli

30-vuotiaiden summamuuttujia ei idll4 ollut vaikutusta stereotyyppiseen ajatteluun.

Riippumattomien muuttujien t-testilld saadaan ryhmien vélille ero myds stereotyyppi-
sissd asenteissa (p = 0.036). Valmistuvan ryhmén késitykset ikdéntyneistd ihmisistd ovat

myonteisemmét kuin alkavan 14hihoitajaryhmén.

7.7 Ajatuksia vanhustenhuollon opiskelusta ja vanhuskuvan muuttumisesta

Kysymys 11 oli osoitettu opintonsa aloittaneille opiskelijoille. Vanhustenhuollon jaksoa
odotti innostuneena 46.4 % vastanneista. Aikaisempaa ty6kokemusta omaavista opiske-
lijoista 59.4 % odotti innostuneena jakson alkua ja 31,8 % niist4, joilla ei ollut tydko-
kemusta. 14114 tai tyokokemuksella yleensé ei ollut tilastollisesti merkitystd vanhusten-

huollon jaksoon liittyviin ajatuksiin (Taulukko 15).

TAULUKKO 15 Lahihoitajaopiskelijoiden ajatuksia vanhustenhuollon jaksosta

Ajatukset vanhusten- tyokokemus tyokokemus Yhteensd
huollon jaksosta Fi Kylla

N % N % N %
Odotan innostuneena 7 32 19 59 26 48
En ole ajatellut vield 9 41 3 9 12 22
Kuten muukin opiskelu 5 23 7 22 12 22
Olen huolissani - - 2 6 2 4
En ole kiinnostunut 1 4 1 3 2 4
yhteensi 22 100 32 100 54 100

Vanhustyén mahdollisena tulevana suuntautumisvaihtoehtona ilmoitti viidennes vastan-
neista. Sairaanhoidon ja huolenpidon ilmoitti vaihtoehdokseen 14.3 % vastanneista. Yli

neljdsosaa vastanneista kiinnostaa lasten ja nuorten hoito ja kasvatus suuntautumis-
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vaihtoehtona. Vastanneista 8.9 % ei vield tiedd suuntautumisvaihtoehtoaan ja saman
verran jétti vastaamatta kysymykseen. Opintonsa paittivien suuntautumisvaihtoehdot
olivat lasten ja nuorten hoito ja kasvatus, mielenterveys-, kriisi- ja pdihdetyd, sairaan-

hoito ja huolenpito sekd vammaistyd.

! Mahdollinen suuntautumisvaihtoehto

1 2 3 4 5 6 7 8
1=lasten ja nuorten hoito ja kasvatus, 2=mielenterveys-, kriisi-
ja pdihdetyd, 3=sairaanhoito ja huolenpito, 4=vammaistyo,
5=vanhustyd, 6=ensihoito, 7=en tiedd, 8=tyhji

KUVIQO 3 Tuleva suuntautumisvaihtoehto

Valmistuvien opiskelijoiden vanhuskuvassa ei opintojen aikana ollut tapahtunut negatii-
visia muutoksia. Vastanneista 62 % ilmoitti vanhuskuvan olevan myonteisempi kuin

opintojen alussa, 38 % :1la vanhuskuva ei ollut muuttunut opintojen aikana.

Perusteluina mydnteisille vanhuskuvan muutoksille nousivat omien positiivisten val-
miuksien tiedostaminen sekd myonteisten kokemusten ja ymmérryksen lisddntyminen
erilaisten vanhusten keskuudessa. Koulutuksen my6ti on opittu arvostamaan ja hyvak-
syméin vanhuutta ja vanhusten kunnioitus on lisdéntynyt. Vastaajien mielestd vanhuk-
set ovat onnellisia ja tyytyvéisid, kun saavat apua kotiin. Laitoksissa asuvilla vanhuk-
silla vaikeaa jo terveydellisistd syistd ja se vaikuttaa heiddn mielenterveyteensd. Van-

hukset koettiin persoonallisina yksil6in4, joista aina 16ytyy hyvié puolia.

”Monipuolistunut, turhat stereotypiat ovat jddneet pois, osaa arvostaa paremmin yksi-

lona.”
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”On helpottavaa kun tietdd enemmdn.”

”Opiskelijana on kokenut paljon kiitollisuutta ja hyvdksyntdd vanhuksilta ja saanut

myonteistd palautetta.”

“Jédnnitin hirvittdvdsti vanhusharjoittelua, koska en ollut ollut huonokuntoisten van-
husten kanssa tekemisissd. Loppujen lopuksi pidin harjoittelusta ja vanhuksis-
ta....Huono kuvani vanhuksista on tullut lapsuudesta. Vanhukset olivat ilkeitd. Nyt on-
neksi mieleni on muuttunut, ei kaikki ole ilkeitd, vaikka jotkut ovatkin. Vanhuksetkin

ovat ihmisid.”

Vanhuskuvan muuttumattomuutta perusteltiin sills, ettd on aina arvostettu vanhuksia ja
ajateltu heistd myonteisesti ja luonnollisesti. Omat isovanhemmat ovat olleet my6ntei-
sen vanhuskuvan mallina. Vanhukset on koettu aitoina omina persoonina ja yksilind ja

heistd on aina pidetty ja heidin kanssaan on oltu paljon tekemisissé.

”Se ei ole muuttunut koska olen aikaisemminkin ollut hyvin paljon vanhusten kanssa
tekemisissd. Aion erikoistua vield vanhuksiin, koska ne ovat niin ihania. Kdyn viikoit-
tain vanhainkodilla katsomassa pappaani ja kidyn ilahduttamassa samalla myos muita

vanhainkodin asukkaita.”
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8§ POHDINTA

Tamaén tydn tarkoituksena oli selvittdd opintonsa aloittaneiden ja opintonsa péittdvien
ldhihoitajaopiskelijoiden vanhuskuvaan liittyvid késityksid ja sitd, eroavatko opintonsa
aloittaneiden ja opintonsa péittivien opiskelijoiden vanhuskuvaan liittyvit késitykset
toisistaan. Tutkimusaineisto kerittiin 14 osioisella kyselylomakkeella. Taustatietoja sel-
vittdvid kysymyksii oli viisi, avoimia kysymyksi kaksi ja vaihtoehtokysymyksid nelji,
joista kaksi sisilsi viisiluokkaisia véittdmid. Kaksi kysymysti oli tarkoitettu opintonsa
aloittaneille opiskelijoille ja kaksi opintonsa péittiville. Kyselyyn vastasi 112 opiskeli-
jaa yhdestd oppilaitoksesta. Opiskelijoista 58 % oli alle 25-vuotiaita, heididn keski-
ikinsd oli 26 vuotta, eikd ryhmien vélilld idn suhteen ollut merkitsevdd eroa. Opiskeli-
joista 63 %:lla oli aikaisempaa tydkokemusta ja vanhustydkokemusta 32 %:1la. Tausta-
muuttujista opiskelijan ialla ja aikaisemmalla tyokokemuksella oli vaikutusta joihinkin
mielikuvaa ja stereotypioita mittaaviin viittdmiin ja suhtautumiseen vanhustenhuollon

tulevaan opintojaksoon.

Sekd opintonsa aloittaneiden ettd opintonsa pdittdvien ldhihoitajaopiskelijoiden vanhus-
kuva oli tissd tutkimuksessa kohtuullisen mydnteinen. Ryhmien viliset tilastollisesti
merkitseviit erot olivat vdhédisid. Syynd vihisiin eroihin voi olla ldhihoitajatutkinnon
laaja-alaisuus. Tutkinto antaa pétevyyden perustason auttamistehtéiviin muuttuvissa so-
siaali- ja terveysalan toimintaympéristdissd. Toiseksi tutkimuksessa mukana olleilla
opiskelijoilla ei ollut vanhustydtd suuntautumisvaihtoehtona ja kolmanneksi ldhihoita-
haopiskelijat ovat yleensd motivoituneita eri ikdisten ihmisten kohtaamiseen koko opis-

keluajan.

Kun verrattiin opiskelijoiden ién vaikutusta mielikuvaan vanhenemisesta, eroja ilmeni
alle ja yli 30-vuotiaiden vastauksissa riippumatta opiskeluvaiheesta siten, ettd alle 30-
vuotiaiden mielikuva vanhenemisesta oli myonteisempi kuin yli 30-vuotiaiden. Suurin
osa valmistuvista opiskelijoista ilmoitti vanhuskuvansa muuttuneen myonteisemmaksi

opintojen aikana tietojen ja kokemusten lisdantyessa.
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Vanhustyon arvostukseen yleensd Suomessa kaikki opiskelijat vastasivat ja 38 % oli sité
mieltd, ettd tyotd arvostetaan paljon tai erittdin paljon. Vastanneista 63 % vastasi van-
husty6téd arvostettavan jonkin verran, vihén tai erittdin vdhdn. Lehdon (1994) tutkimuk-
sessa kodinhoitaja- ja perushoitajaopiskelijat arvostivat vanhustyotd riippumatta siitd

hakeutuvatko vanhustyohon vai ei.

Kysyttidessd minkd ikdinen on vanha ihminen 20 % vastanneista ilmoitti 60-vuotiaan
vanhaksi, 55 % piti 70-vuotiaita vanhana, 15 % 80-vuotiaita ja 10 % vastanneista oli sitid
mieltd, ettei iéin perusteella voi mééritelld vanhuutta. Opiskelijoista puolet perusteli
médrittelemisen vaikeutta ilmoittacssaan ik#dvuosia, jolloin ithminen on vanha. Uotisen
(1995) tutkimuksessa todetaan vanhan ihmisen méérittelemisen vaikeus, kun kronologi-

nen ikd, toimintakyky ja nuorekkuus eivit vilttimiittd ole sidoksissa toisiinsa.

Vanhan ihmisen kuvauksessa nousivat keskeisimmin esiin ulkoinen olemus, toiminta-
kyky, litkkuminen, terveydentila, persoonallisuus, muisti ja eliméinkokemus. Uotisen
(1995) tutkimuksessa vanhan ihmisen kuvauksessa esille tulleet piirteet on jaettu kah-
teen ryhméén terveys, fyysinen toimintakyky ja ulkon#ké sekd psyykkinen toimintaky-
ky ja asenteet, joiden sisdlld on samansuuntaisia kuvauksia kuin ldhihoitajaopiskelijoil-
la. Sinervon (1994) tutkimuksissa vanhainkodeissa toteutetun tyén sisillon kehittéimis-
projektin vaikutuksia ty6hon, ty6yhteis66n ja organisaatioon, tydntekijoiden vanhusku-
vauksissa painottuivat avuntarve, fyysinen kunto, dementia, persoonalliset ja sosiaaliset
tekijit sekd kayttdytyminen. Rimolan (1991) tutkimus peruskoulun oppikirjojen van-
huskuvasta osoitti, ettd peruskoulussa kuvataan vanhuutta sosiaalisesta perspektiivisti,
ala-asteen oppikirjoissa isovanhemmuutena ja yliasteella eldkeldisyytend. Fyysisissid
ominaisuuksissa korostuivat toimintakykyi heikentiviit rappeutumisoireet. Psyykkisiltd
kyvyiltdsin vanhukset kuvattiin asiantuntijoina kokemustensa perusteella, mutta har-

vemmin kuitenkaan nykyhetken ongelmien ratkaisijoina.

Ik&#ntynyttd ihmistd parhaiten kuvaavien vaihtoehtojen kohdalla vastauksissa oli eroja
ryhmien vililld optimistisuuden ja tyytyvéisyyden suhteen siten, ettd valmistuvat opis-
kelijat arvioivat ik&#ntyneet optimistisemmiksi ja tyytyvdisemmiksi kuin opintonsa
aloittaneet opiskelijat. Alle 30-vuotiaiden mielikuva vanhenemisesta oli mydnteisempi

kuin yli 30-vuotiaiden. Trehanen (1990) tutkimus sairaanhoitajaopiskelijoiden ja geriat-
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risella osastolla tyoskentelevin henkilokunnan suhtautumisesta vanhuksiin osoitti, ettd
opiskelijoiden suhtautuminen muuttui vanhustenosastolla toteutetun kaytdnnollisen
opiskelujakson aikana negatiivisemmaksi kuin alussa. Opiskelijat suhtautuivat vanhuk-
siin hieman positiivisemmin kuin valmiit hoitajat. Slevinin (1991) tutkimuksen mukaan
yldasteen oppilaiden asenteet vanhuksia kohtaan olivat negatiivisemmat kuin sairaan-
hoitajaopiskelijoiden ja sairaanhoitajien asenteet merkitsevésti negatiivisemmat kuin
sairaanhoidon opiskelijoiden ja yldasteen oppilaiden. Hartleyn ym. (1995) mukaan
opiskelu hoivaosastolla koulutuksen alkuvaiheessa ei vaikuttanut epdedullisesti opiske-

lijoiden asenteisiin vanhuksia kohtaan.

Tassd tutkimuksessa 46 % opiskelijoista arvioi ikd4ntyneet ithmiset tasa-arvoisikst mui-
den ikdryhmien kanssa, 27 % ei osannut sanoa mielipidettdéin ja nuoria huonompaan
asemaan arvioi 25 % vastanneista. Kankaanrannan (1997) tutkimuksessa, joka koski
lahihoitajaopiskelijoiden toteuttamia hoitotoimintoja ja edellytyksid vanhustenhoito-
tyosséd 89 % opiskelijoista ilmoitti huomioivansa aina tai erittdin usein vanhukset mieli-
piteitd omaavina ihmisind ja 95 % ilmoitti kohtelevansa vanhuksia usein tai aina tasa-

puolisesti.

Stereotyyppisissd asenteissa valmistuvat ldhihoitajaopiskelijat arvioivat alkavia ldhi-
hoitajaopiskelijoita mydnteisemmin ikdintyneiden ihmisten sairastavuuden, seksuaali-
suuden luonnollisuuden, rakastumisen hyviksymisen ja eristdytymisen. Poulinin ja
Misharan (1996) tutkimuksessa aikuiset lapset yleensi suhtautuvat vanhempiensa fyysi-
seen seksuaalisuuteen merkitsevésti vanhempiaan positiivisemmin. Uskonnollisuus ai-
heutti negatiivista suhtautumista seksuaalisuuteen yleensd. Myos aikuisten lasten mieli-
piteet ldhenivét vanhempien ryhméi sitd enemmén, mitd 1ihempéné heidén ikénsé oli
vanhempien ik#4. Hillmanin ja Strickerin (1996) tutkimuksen mukaan opiskelijoiden
voimakas uskonnollinen vakaumus tai uskonnollinen Kkriisi voivat rajoittaa sallivien
mielipiteiden kehittymistd ikddntyneiden ihmisten seksuaalisuudesta. Seksuaalisuuden
luonnollisuuden ja rakastumisen hyviksymisessd voisi olettaa uskonnollisuuden vai-

kuttavan my0s ldhihoitajaopiskelijoiden vastauksiin. Opiskelijoiden uskonnollista taus-

taa ei kysytty.
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Tutkimuksessa oli mukana vain naisopiskelijoita. Olisi mielenkiintoista tutkia mies- ja
naisopiskelijoiden vanhuskuvan eroja, samoin saman ryhmin vanhuskuvaa opintojen
alussa ja opintojen péittyessd, jolloin saataisiin tietoa koulutuksen aikana tapahtuneesta

kehittymisesta.

Tutkimuksen tuloksia voidaan hyédyntdé oppilaitoskohtaisesti opetussuunnitelmaty6ssi
vanhustyén kehittimisessd. Vanhustyon monimuotoisuutta ja ikdintymiseen liittyvia
kokemuksellisuutta on painotettava jo ammatillisissa perusopinnoissa, jotta opiskelijat
kiinnostuvat jatkamaan vanhustydn suuntautumisvaihtoehdossa ja uuden opetussuunni-
telman mukaan vanhustyon koulutusohjelmassa. Saadut tulokset tukevat kisitysti, ettd
opiskelijat kokevat ikédsdntymisen subteellisen myonteisend eldménvaiheena, johon kui-
tenkin liittyy sairautta ja toimintakyvyn alenemista, mutta myos paljon eldménkoke-

muksia ja annettavaa nuoremmille sukupolville.
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Téydenni ja rengasta oikeat vaihtoehdot: Liite 1

1. Ikisi on vuotta.

2. Pohjakoulutuksesi on
a. peruskoulu b. kansa- tai kansalaiskoulu
c. keskikoulu d. lukio

3. Onko sinulla aikaisempaa ammatillista tutkintoa?

a. el b. kylld. Mita?
4. Tyokokemuksesi ennen nykyistd opiskelua v, josta tyoskentelya vanhusten
parissa v

S. Kuuluuko lahipiiriisi ikaéntyneit4 ihmisié, joiden kanssa olet sdannollisesti tekemisis-
sid? a. ei b. kylla

6. Arvostetaanko Suomessa yleensi tyoskentelyd vanhustenhuollossa?

a. erittiin paljon

b. paljon

c. jonkin verran

d. vihian

e. erittdin vahin

Perustele vastauksesi

7. Minki ikidinen ihminen on vanha?

8. Kuvaile vanhaa ihmisti.




9. Ympyroi ikdantyneitd ihmisia mielestisi parhaiten kuvaava vaihtoehto.

1. karsivillisid 1
2. varmoja mielipiteissdgn 1
3. optimistisia 1
4. aktiivisia harrastamaan 1
5. hyvin itsetunnon omaavia 1
6. sitkeita yrittaméén 1
7. hoitohenkilostoon luottavia 1

8. rittévasti sos. kontakteja 1

9. yhteiskunnan tapahtumia 1
seuraavia

10. itsendisid paatoksid 1
tekevid

11. persoonallisuuksia 1

12. kiinnostuneista ldhi- 1
ympiriston asioista

13. sopeutuneet hyvin tervey- 1
dentilansa mahdollisiin
muutoksiin

14. tyytyviisia elamééinsa 1

15. yhti luovia kuin 1

nuoremmat

16. tasa-arvoisia kansalaisia 1

17. elamintilanteensa 1
turvalliseksi kokevia

DN NN NN NN

W W W W W w W W

LR R . T - - N

W i v v W v W W

kérsimgttomia
epivarmoja
pessimistisid
passiivisia
heikko itsetunto
luopujia
epiluuloisia
yksinaisyyttd

kokevia

menettineet
kiinnostuksen yhteis-
kunnallisiin asioihin

muiden pésitoksiin
alistuvia

kaikki samankaltaisia

menettineet kiinnos-
tuksen lahiympé-
riston asioihin

sopeutuneet huo-
nosti muutoksiin

tyytymattomia
elaméaansa

luovuutensa
menettineet

nuorempia huonom-
massa asemassa

turvattomia



10. Ympyroi mielipidettisi parhaiten kuvaava vaihtoehto

1=téiysin samaa mielti, 2=jokseenkin samaa mielt4, 3=en osaa sanoa,
4=jokseenkin eri miclti, S=tdysin eri mielta

1. Vanhuus on viisautta 1 2
2. Vanhuus tuntuu epamiellyttivalta 1 2
3. Ikaantyneet ihmiset ovat yleensi sairaita 1 2
4. Vanhuus on avuttomuuden aikaa 1 2
5. Vanhan naisen olemus on epamiellyttivi 1 2
6. Vanhat miehet ovat charmikkaita 1 2
7. Lahihoitajalla on mahdollisuus vaikuttaa 1 2
ikééntyneiden ihmisten hyvinvointiin
8. Vanhusten nikeminen ahdistaa minua 1 2
9. Huonomuistisuus alentaa ihmisarvoa 1 2
10. Ikéantyneilld ihmisilld on paljon 1 2
annettavaa nuoremmille sukupolville
11. Seksuaalisuus on yhta luonnollista 1 2
ikéantyneiden ihmisten keskuudessa
kuin nuorempien ihmisten

12. Hyviksyn vanhojen ithmisten vilisen 1 2
rakastumisen

13. Vanhukset tarvitsevat yleensd apua 1 2
selviytydkseen uusista asioista

14. Vanhusten psyykkinen toimintakyky 1 2
on heikko

15. Ikéantyneet ihmiset ovat yhteiskunnalle 1 2
hyodyttomia

16. Ikdantyneet ihmiset yleensi eristaytyvit 1 2

ympéroivista elamisti

17. Tkaantyneilld ihmisilld on muuta viestod 1 2
enemmin mielenterveydellisid ongelmia

18. Tkadntyneet ihmiset ovat muuta viestoa 1 2
masentuneempia

19. Tkaidntyneet ovat sukupuolisesti 1 2

kyvyttomia



Ensimmaisen lukukauden lahihoitajaopiskelija vastaa kysymyksiin 11 ja 12.
11. Minkdlaisia ajatuksia sinufla on vanhustenhuollon jaksoon liittyen

a. odotan innostuneena

b. en ole ajatellut vield vanhustenhuolion jaksoa

c. suhtaudun, kuten muuhunkin opiskeluun

d. olen huolissani, miten tulen toimeen vanhusten parissa

e. en ole kiinnostunut vanhustenhuollosta

12. Mahdollinen suuntautumisvaihtoehtosi on

Joulukuussa 1998 valmistuva ldhihoitajaopiskelija vastaa kysymyksiin 13 ja 14.
13. Suuntautumisvaihtoehtosi on

a. lasten ja nuorten hoito ja kasvatus (LNK)

b. mielenterveys-, kriisi- ja paihdetyé (MKP)

c. sairaanhoito ja huolenpito (SHH)

d. vammaistyo (VMT)

14. Miten vanhuskuvasi on mielestdsi muuttunut koulutuksen aikana?
a. myOnteisempi kuin opintojen alussa

b. ei ole muuttunut

c. kielteisempi kuin opintojen alussa

Perustelu:




	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

