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Ihmisarvoinen kuntoutus

Tuulikki Sjogren, kuntoutuksen dosentti, Tampereen yliopisto

Tiivistelma

Laaja-alaisesti ymmarretty kuntoutus kohdistuu sellaisiin fyysisiin, psyyk-
kisiin, sosiaalisiin ja kognitiivisiin tekijoihin, joiden ndhdédédn rajoittavan
yksiloiden toimintakykyd. Kuntoutuksen kehittdmiseen kohdistuu monista
syistd sellaisia odotuksia, joita nykyisen kuntoutuksen tutkimuksen valta-
virta ei tdysimittaisesti tue. Tama tutkimus keskittyy lahinna terapeuttisten
palvelujen vaikutusten tutkimiseen yhdelld toimivalla alalla (esimerkiksi
fyysinen tai psyykkinen) ja usein vain yhdelld toimintarajoituksella (esi-
merkiksi tasapaino tai kévely). Tassé artikkelissa korostetaan tarvetta mo-
nialaiseen tieteidenviliseen tutkimukseen, koska myos kuntoutuksen tulisi
olla monialaista ja moniammatillista toimintaa, joka pystyy ottamaan huo-
mioon kuntoutujien yksilolliset tarpeet ja tarkastelemaan toimintakykya
monitahoisena biopsykofyysisend kokonaisuutena.

Kuntoutustutkimukselle ja sen kehittdmiselle on lisddntyva tarve, silla
kuntoutuksen tarve on nopeasti kasvamassa jo yksin demografisten muu-
tosten vaikutuksesta. Jotta kuntoutukseen kéytettavien resurssien kasvu ei
vaaranna kuntoutuksen ja yleisemmin terveydenhoitojirjestelman kanto-
kykya ja heikennd sen laatua, on ryhdytty korostamaan tarvetta kehittda
toimivia etd- ja virtuaalikuntoutusmenetelmid, joiden ohella pyritddn edis-
tdmadn ns. omakuntoutusta. Namé uudet menetelmit ja niiden kayttoon
liittyvd kuntoutusammattilaisten koulutustarve edellyttdd kuntoutuksen
tutkimuksellisen pohjan vahvistamista.

Eté- ja virtuaalikuntoutuksen vaikuttavuus edellyttad kuntoutujien vah-
vaa motivaatiota ja sitoutumista omaan kuntoutusprosessiinsa. Tutkimuk-
sen perusteella kuntoutujien on tilloin tarkedta nahda, ettd kuntoutus tukee
vahvasti heiddn ihmisarvonsa ja autonomisuutensa sailyttamista, jotka ovat
avaimia merkityksellisen elamén kokemukselle. Kuntoutuksen keskitssa on
talloin oltava yksilollisend ihmisend kohdatuksi tuleminen, itsendisyyden ja
vapauden mahdollistuminen, tavalliseen elaméadn osallistuminen seka tule-
vaisuuden toivon ja uskon herdédminen ja yllapysyminen.

Téllaisen ihmisarvoinen kuntoutumisen toteutuminen vaatii onnistuak-
seen laaja-alaista ja monitahoista toimintaa: tutkimus-, kehitys- ja innovaa-
tiotoimintaa, monitieteistd, monialaista, moniammatillista toimintaa seka
moniasiantuntijuutta, yhteistyoté ja vuorovaikutusta. Ihmisarvoisen kun-
touksen varmistamiseksi tarvitaan kuntouksen koulutuksen jatkuvaa uu-
distamista ja tulevaisuuden osaamisen varmistamista.
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Kuntoutus ja kuntoutustutkimus

Kuntoutuksen kisite tuo ehka ensimmaiseksi mieleen toiminnan, joka aut-
taa sairauden ja tapaturman kokeneita henkil6itd saavuttamaan joko osit-
tain tai kokonaan sen fyysisen toimintakyvyn, mika heilld oli ennen kun-
toutuksen tarpeeseen johtanutta tapahtumaa. Téma toki on yksi esimerkki
kuntoutuksesta, mutta kuntoutuksen kentté voidaan hahmottaa, ja on syy-
takin hahmottaa, paljon téitd laajemmin. Fyysisen toimintakyvyn rajoittei-
den lisdksi kuntoutus voi kohdistua myds sellaisiin psyykkisiin, sosiaalisiin
ja kognitiivisiin tekijoihin, joiden ndhd&én rajoittavan yksiléiden toimintaa.
Téllaiset toimintakyvyn rajoitukset voivat olla joko synnynniisié tai ne koh-
taavat yksiloitd jossakin heiddn eliménsd myohemmaésséd vaiheessa. Nain
ymmiarrettynd kuntoutus on laaja-alaista ja monikerroksellista toimintaa,
joka kytkeytyy ihmisen hyvinvointiin, tyokykyyn ja arjessa toimimiseen ja
jonka ymmartdminen edellyttdd monella eri tieteenalalla tehtdvan tutki-
muksen panosta (Piirainen & Sjogren 2016).

Kuntouttavat toimenpiteet voidaan katsoa hyoddyllisiksi jo siind vai-
heessa, jolloin yksilolld ei ole vield mitdén selkeitd oireita, mutta hénelld
on havaittavissa riskitekijoitd, jotka luultavasti myohemmin johtaisivat toi-
mintakykya ja hyvaa terveyttd rajoittaviin oireisiin, ellei tehdd ehkaisevia
toimenpiteitd, esimerkiksi lisatd liikuntaa. Télloin puhutaan primaarista
kuntoutuksesta. Sekundaarisestd kuntoutuksesta puhutaan, kun henkilolla
on jo alkavia oireita, esimerkiksi selkedsti kohonnut verenpaine. Tertidéari-
sestd kuntoutuksesta puolestaan puhutaan tilanteissa, joissa toimintakyky
on jo huomattavasti heikentynyt, esimerkiksi sydéninfarktin seurauksena.
Kuntoutus voidaankin ndhda todella laaja-alaisena toimintakenttdnd, jossa
tarkoituksena on tukea yksilod ja taimén kaikinpuolista toimintakykya. On-
kin esitetty arvio, ettd vahintadn joka kolmas ihminen maailmassa tarvitsee
kuntoutusta jossain eliménséd vaiheessa. (Cieza et al. 2020.) Taménkaan
arvion esittajat eivat valttdmattd ole hahmottaneet kuntoutusta aivan niin
laajana kuin miten sitd on edelld pyritty kuvaamaan.

Ottaen huomioon kuntoutuksen kentén laaja-alaisuuden on selvaa, etta
kuntoutus tarvitsee moniammatillisen toimijajoukon, johon kuuluu esi-
merkiksi pedagogian, sosiaalityon ja terveydenhoidon alojen ammattilaisia.
Olen tehnyt viisi maata kasittdvan vertailun kuntoutuksen korkeakouluta-
soisesta koulutuksesta ja keskeisend teemana tuli esille moniammatillisen
toimijajoukon saumattoman yhteistydon merkitys, jopa niissa koulutusoh-
jelmissa, jotka keskittyivit yhden kuntoutuksen alan ammatilliseen koulu-
tukseen, esimerkiksi fysioterapiaan. (Sjogren 2023.) Suomessa julkaistiin
vuonna 2017 Kuntoutuksen uudistamiskomitean raportti, jossa kuntou-
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tuksen nykytilaa arvioitiin toteamalla, ettd nykyinen kuntoutusjirjestelma
on hyvin hajanainen ja yhteisty6 eri palveluntarjoajien vililld on riittdima-
tontd. Komitea esitti tyonsé tuloksena raportissaan yhteensa 55 kehittami-
sehdotusta, joista yhdessi esitettiin kuntoutustutkimuksen lisdédmist4, jotta
ndyttoon perustuvaan kehittdmiseen saataisiin lisdd resursseja. (Kuntouk-
sen uudistamiskomitean ehdotukset kuntoutusjarjestelméan uudistamiseksi
2017.)

Kuntoutuksen uudistamiskomitean raportin toteamus kuntoutuskentin
hajanaisuudesta pitee myos suomalaiseen kuntoutuksen tutkimukseen.
Vaikka kuntoutus on syyta nahdé laaja-alaisena eri tieteenaloille ulottuvana
toimintana, joka kytkeytyy monin tavoin ihmisen hyvinvointiin, tyokykyyn
ja arjessa toimimiseen, kuntoutukseen liittyvien viimeaikaisten tutkimus-
temme (Korpi ym. 2022, Sjogren ym. 2022a, Sjogren ym. 2022b) perusteel-
la monitieteistéd ja monialaista kuntoutusta koskeva tutkimus on Suomessa
vield varsin vdhaistd. Tehty tutkimus on pédasiassa hajanaista ja keskittyy
lahinna terapeuttisten palvelujen vaikutusten tutkimiseen yhdella toimival-
la alalla (esimerkiksi fyysinen tai psyykkinen) ja usein vain yhdelld toimin-
tarajoituksella (esimerkiksi tasapaino tai kévely). Metodisesta lahtokoh-
dasta kuntoutukseen liittyvit tutkimukset ovat valtaosaltaan painottuneet
madrillisiin vaikuttavuutta tutkiviin satunnaistettuihin kontrolloituihin eli
RCT- (randomized controlled trial) tutkimuksiin. Lisaksi kuntoutuksen vai-
kuttavuutta koskevassa tutkimuksessa keskitytdéan yleensd lyhyen aikavalin
hyo6tyihin terapiasta, ja pidemman aikavélin seurantatutkimuksia on verrat-
tain vahan. Vaikka vaikuttavuustutkimuksilla on toki oma térkea merkityk-
sensd, perdankuulutan kuitenkin kuntoutustutkimuksen kokonaisuudelta
otteeltaan monialaisempaa ja monimenetelmallisempédd tutkimusotetta,
jossa tutkimus ulottuu useille eri tieteenaloille ja hyodyntaa useita erilaisia
metodologisia ldhestymistapoja. Kuntoutuksen tarpeen kasvaessa maail-
manlaajuusesti laaja-alaisempi tutkimus tukisi uusien toimintatapojen ke-
hittdmistd ja omaksumista.

Kuntoutuksen uudistamiskomitean havainnot kuntoutusjdrjestelmén
hajanaisuudesta néyttdisivit olevan ensisijaisesti nimenomaan jérjestel-
matason ongelma. Ruohonjuuritasolle eli kuntoutusalan opettajille, opis-
kelijoille ja ammattilaisille suunnatun tutkimuksen tuloksissa korostui ni-
mittdin selkedsti tarve kuntoutuksen yhteiseen tieteelliseen tietoperustaan,
eettisyyteen, ammattien keskindiseen yhteistyohon ja alueellisen tasa-ar-
von kehittdmiseen. Lisdksi kuntoutuksen koulutus néhtiin merkittavéna
tekijand osaavan kuntoutushenkiloston alueelliselle saatavuudelle ja aluei-
den tyeldmaén kehittymiselle. Kuntoutus ja kuntoutuksen koulutus néhtiin
vaikuttavana ja merkittdvéna toimintana myos tulevaisuudessa, vaikkakin
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kuntoutuksen tarpeiden muutosten koettiin tuovan lisdéd haasteita kuntou-
tuksen palvelujarjestelmaille ja kuntoutuksen koulutukseen. (Piirainen &
Sjogren 2016.)

Kuntoutuksen ja kuntoutumisen yhteiskunnallinen
merKkitys

Yksilolliset tarpeet huomioon ottava ja vaikuttava kuntoutusjarjestelma on
tietenkin tdrkedtd kuntoutusta tarvitsevalle yksilolle. Talld hetkelld Suo-
messa on kuitenkin ndhtdvissd monia véestotasolla vaikuttavia haasteita,
jotka asettavat suuria vaatimuksia koko terveydenhuoltojérjestelman koko-
naisuudelle, mukaan lukien kuntoutuspalveluille. Suomen vieston nopea-
tahtinen ikddntyminen kasvattaa merkittdvésti nimenomaan vanhimpien
ikaryhmien védestoosuutta (Tilastokeskus, StatFin-tietokanta, Viesto), ja il-
man merkittdvid toimenpiteitd vaarana on vanhustenhoidon kustannusten
tuntuva kasvu. Ei ole riittdvdd kohdistaa toimenpiteitd yksin vanhusidssa
oleviin tai sitd lahestyviin ihmisiin, vaan on pystyttava ylldpitamadn — ja
mieluummin — parantamaan kaikenikéisten terveydentilaa seka tyo- ja toi-
mintakykyd. Tama on tirkedtd jo siksi, ettéd terveysongelmista ja heikenty-
neestd toimintakyvysté karsivistd nuorista tai keski-ikéisista harvoin tulee
hyvinvoivia vanhuksia.

Vieston ikdantymisen vaikutuksista kdyddadan Suomessa paljon keskus-
telua, ja huomiota on kiinnitetty erityisesti tydvoiman saatavuuteen. Laak-
keeksi on ehdotettu maahanmuuton lisdédmistd entisestdadn. Tamé onkin
tarked keino, mikéli tavoitteena on erityisesti puuttua ns. demografisen
huoltosuhteen heikkenemiseen nykyisessd alhaisen syntyneisyyden tilan-
teessa. Vihemmaén huomiota tuntuu sen sijaan saavan se, miten pidetdin
parempaa huolta jo maassa asuvan tydikdisen tai sitd ikdkautta lahestyvén
védestonosan terveydentilasta ja toimintakyvystd. Parantamalla ja pitamal-
1a ylla kaikenikédisten terveyttd ja toimintakykyéd voidaan edistda kilpailu-
kykyisen tyovoiman saatavuutta myds kotimaisista ldhteistd sekd samalla
estdd kansanterveyden kannalta merkittdvien sairauksien ja aikanaan myos
vanhustenhoidon kustannusten nousua. (Kuntouksen uudistamiskomitean
ehdotukset kuntoutusjirjestelmidn uudistamiseksi 2017.) Huolestuttavaa
on se kansainvilisen tutkimuksen huomio siitd, ettd kuntouksen tarve on
kasvanut viime vuosikymmenind eniten 15-65-vuotiaiden keskuudessa,
koska samanlainen kehitys nayttéisi koskevan yleisesti ottaen myos Suo-
mea. Eniten kuntoutusta tarvitsevat tuki- ja liikuntaelinten sairauksista,
mielenterveyden ongelmista ja neurologisista sairauksista karsivit henki-
l6t. (Cieza et al. 2020.)
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Téssa kasiteltyihin yhteiskunnallisiin muutoksiin vastatakseen kuntou-
tustutkimuksen on tarkedtd omaksua nykyistd suuremmassa méérin koko-
naisvaltainen ja monitieteisyyttd korostava ote aihepiirin tutkimuksessa.
Olen omassa tutkimustoiminnassani alkanut tarkastella toimintakykya mo-
nitahoisena biopsykofyysisend kokonaisuutena, joka siséltdd myos kogni-
tiivisen toimintakyvyn. Tdhdn holistiseen ihmiskésitykseen suhteutettuna
tdaméanhetkinen kuntoutustutkimuksen valtavirta nayttaytyy kapea-alaisena
tutkimussuuntauksena, jossa tarkastellaan erikseen fyysista tai psyykkista
tai sosiaalista toimintakykyé (Sjogren ym. 2022). Holistisempi nakokulma
auttaa myos hahmottamaan laaja-alaisemmin kuntoutustutkimuksen yh-
teiskuntarelevantteja tutkimuskysymyksid, joita voisivat olla muun muassa
seuraavat:

+ Millainen on kuntouksen vaikuttavuus yksiloiden toimintakyvylle
niin arjessa, ty0elamdssd kuin muussakin osallisuudessa yhteis-
kunnan toimintoihin?

« Miten eri tieteenaloja ja niissd kertynyttéd tutkimustietoa voidaan
kayttad kuntoutuksessa, jotta pystytddn tukemaan myos yhden-
vertaisuutta, tasa-arvoa ja yleisemmin hyvinvointia?

+ Mika on kuntoutuksen yhteinen ydin moniammatillisessa toimin-
nassa?

+ Mika on kuntouksen kustannusvaikuttavuus, ja paljonko kuntou-
tuksesta ollaan halukkaita maksamaan?

+ Miten kuntoutuksella voidaan vastata niin kansallisiin kuin glo-
baaleihin tulevaisuuden haasteisiin?

Kuntoutuksen ja kuntoutustutkimuksen uusi paradigma

Koska kuntoutuksen tutkimuksen valtavirta on resurssikeskeistd ja keskit-
tyy kuntoutuksen osa-alueiden, kuten esimerkiksi terapeuttisten tekniikoi-
den vaikuttavuuden tutkimiseen, se ei ole omiaan edistiméddn kdytannon
kuntoutustyossa toimintaa, jossa otetaan aktiivisesti huomioon kuntoutu-
jien omat yksilolliset mieltymykset tai tarpeet kuntoutuksen ldhtokohtana.
Kuntoutuksesta toki puhutaan kuntoutettavaa osallistavana toimintana,
mutta ndhddkseni tdssd jaddaan vahintaankin puolitiehen. Kuntoutuksessa
korostuu helposti melko yksisuuntainen kommunikaatio kuntoutusammat-
tilaisilta kuntoutettaville sen sijaan, ettd kuntoutuksen usein varsin pitkidn
prosessin aikana jatettdisiin sijaa aidolle dialogisuudelle seka reflektiiviselle
toiminnalle ammattilaisten ja kuntoutettuvan seka hianen léheistensa vilil-
la.
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Jo yksin resurssien riittdvyyden ndkokulmasta tulevaisuudessa halutaan
painottaa yhéd enenevissd méadrin ns. omakuntoutusta ja kayttdd kuntou-
tuksen vilineind erilaisia etdteknologioita. Téllainen muutos edellyttaa
kuntoutettavan omaa aloitteellisuutta ja vahvaa sitoutumista kuntoutuk-
seen. Tarvittavan vahvan motivaation saavuttaakseen kuntoutettavien on
pystyttiavéd yhdessd ammattilaisten kanssa luomaan selked ymmarrys kun-
toutuksen tavoitteista ja sen toivotuista hyodyistd. Tama voidaan saavuttaa
vain ottamalla huomioon kuntoutettavan yksilolliset arvot, asenteet, tar-
peet, mieltymykset sekéd toimintamahdollisuudet, jotka liittyvét niin kun-
toutettavaan itseensd kuin hdnen ympéristoonsa.

Teknologia-avusteisessa kuntoutuksessa ammattilaisen on dialogin
kautta opittava ymmartdmadn myos kuntoutettavan suhtautumista tekno-
logioiden kédyttoon. Olen tutkimusryhmaéni kanssa haastatteluin selvittéanyt
sydankuntoutukseen tulevien suhtautumista teknologioiden kayttoon ylei-
selld tasolla. Kuntoutujien suhtautumisessa oli suurta vaihtelua, ja analyy-
simme perusteella jaoimme kuntoutujat neljadn ryhméaan. Osa oli pelok-
kaita tarkkailijoita, osa innottomia, osa taas harkitsevia toteuttajia ja loput
aktiivisia kayttdjia (Anttila ym. 2019, Anttila ym. 2021a, Anttila ym. 2021b).
Haastattelimme myo6s kuntoutuksen ammattilaisia ja totesimme, ettei vir-
tuaalisesti toteutettu kuntoutus ole helppoa heillekddn. Jotkut omaksui-
vat virtuaaliteknologiat helposti ja ottivat ne osaksi omaa tyotaan. Toiset
suhtautuivat ndiden teknologioiden kaytt6on kriittisemmin, ja kolmannet
epdilivit, tuleeko ndin radikaalisti muuttuvasta tyostd endd mitdan (Sjogren
ym. 2022).

Tutkimustuloksiemme perusteella ndemme tarkedna, ettd eté- ja virtuaa-
likuntoutuksessa ei vain kiinnitetd huomioita teknologioiden kehittdmisel-
le. Kuntoutuksen asiakkaille on mahdollistettava oma ohjauksellinen pol-
kunsa ottaen huomioon heidén teknologian kéytt6on liittyvd osaamisensa
ja motivaationsa seké halukkuutensa teknologioiden kéayttoon. Tulevaisuu-
dessa on kiinnitettava nykyistd suurempaa huomiota kuntoutujien vaihtele-
vaan teknologiaosaamiseen, sen kidyttoonottoon liittyvddan kuormitukseen
sekd annettava riittavad tukea ja ohjausta teknologian kayttoonotossa. Tut-
kimuksessamme kuntoutujat toivoivat teknologioilta helppokayttoisyytta.
Erityisen haastavaksi osoittautui tilanne, jossa oli samanaikaisesti kaytos-
sd useita jdrjestelmid ja oli tarvetta synkronoida useamman eri ohjelman
kaytto kuntoutusprosessin osaksi. Lisdksi tutkimuksessa havaittiin viittei-
td siitd, ettd teknologian kaytto kuntouksessa saattaa aiheuttaa liian suur-
ta stressid niille kuntoutujille, joilla ei ole riittavasti teknologiaosaamista
ja kiinnostusta teknologian omaksumiseen tai joilla sairauden tai muiden
henkilokohtaisten syiden vuoksi ei ole siihen riittavaa kykya tai motivaatio-
ta. (Sjogren ym. 2022.)
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Ammattilaisten haastattelujen tulosten pohjalta havaittiin toisaalta tar-
kedksi, ettd myos henkilokunnan riittdvd osaaminen on varmistettava, jotta
etidkuntoutuksen onnistuminen voidaan varmistaa. Teknologioiden kayt-
toon ja verkkotyoskentelyyn liittyvien ohjaus- ja valmennusmenetelmien
hallintaan on niin ollen tarjottava tdydennyskoulutusta, joka ei rajoitu yk-
sinomaan teknisiin asioihin, vaan joka myos tukee teoriapohjaisesti ja ai-
dossa toimintaympaéristossa toteutetun kdytannon harjoittelun keinoin tek-
nologioiden kidytdnnon soveltamista kuntoutukseen. (Sjogren ym. 2022.)

Nykyiseen kuntoutuksen ja kuntoutustutkimuksen ajatteluuni ovat mer-
kittavasti vaikuttaneet ne tulokset, jotka saimme tutkimusryhmaéni teke-
man laajan systemaattisen kirjallisuuskatsauksen laadullisesta analyysista.
Aineistona oli niin suomalaista kuin kansainvilistd tutkimusta, joka liittyi
fysioterapiaan, mutta jonka tuloksia voi yleistda laajemminkin kuntoutuk-
seen. Voi jopa sanoa, ettd aineistosta l0ytyneiden aivoverenkiertohdirio-
td (AVH) ja multippeliskleroosia (MS) sairastavien fysioterapiaan liittyvi-
en kokemusten analyysi toi meidét tutkijoina laaja-alaisen kuntoutuksen
ja kuntoutumisen ddrimmadisen tdrkeiden laadullisten kysymysten &érelle.
Perimmadisend kuntoutujien odotuksena oli, ettd kuntoutuksen prosessin
ytimessa olisi tunne ihmisarvoisesta toiminnasta ja ettd kuntoutus tukisi
merkityksellisen ja ihmisarvoisen elamén tunnetta siindkin tapauksessa,
ettd kuntoutuksen fyysinen tai muu toimintakykyyn vaikuttava seikka ei
pysty palautumaan tai parantumaan sille tasolle, milld se aiemmin oli ollut
tai mitéd pidetddn yksilon verrokkiryhmaéssé tavanomaisena.

Ihmisarvon yllapysymisté tukee kuntoutusprosessissa yksilollisenéd ihmi-
send kohdatuksi tuleminen, itsendisyyden ja vapauden mahdollistuminen,
tavalliseen eldmaan osallistuminen seké tulevaisuuden toivon ja uskon he-
rddminen ja yllapysyminen. AVH- ja MS-kuntoutujat kokivat fysioterapian
merkitykselliseksi fyysiselle, psyykkiselle, sosiaaliselle ja kognitiiviselle toi-
mintakyvylle. Fyysisen toimintakyvyn lisadntyminen liittyi muun muassa
parempaan kehon hahmottamiseen, fyysisen aktiivisuuden lisddntymiseen
ja esteettomddn ymparistoon. Fysioterapia kokonaisvaltaisena toimintana
lisasi psykososiaalista toimintakykyd, muun muassa psyykkista hyvinvoin-
tia, mindpystyvyyttd ja itseluottamusta seké sosiaalista yhteenkuuluvuut-
ta, jossa oli tirkedd tasavertainen yhdessé tekeminen ja arjen kokemusten
jakaminen. Kuntoutujat arvostivat fysioterapiassa tasavertaista, ammatti-
taitoista, laaja-alaista ja oikeudenmukaista toimintaa, jossa huomioidaan
fysioterapian merkityksellisyyden yllapysyminen seké kuntoutumiseen liit-
tyvien haasteiden voittamisen mahdollistuminen. Merkityksellisessa kun-
toutumisessa olivat keskeisid yksilolliset tavoitteet, itselle merkitykselliset
harjoitteet sekd kuntoutumiseen motivoituminen ja sitoutuminen. Haastei-
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den voittamisessa oli tiarkeda kuntoutumista estévien tekijoiden nakyvéksi
tekeminen seké niiden yhdessa tyostaminen (Korpi ym. 2022, Sjogren ym.
2022a, Sjogren 2022b). Olemme hahmotelleet tutkimuksemme laadullisen
analyysin tulokset ihmisarvoista kuntoutusta kuvastavaksi kuvioksi, joka
on esitetty alla.

Tasavertainen, ammattitailoinen,
laaja-alainen ja oikeudenmukainen
kuntoutumisen prosessi

Tulevaisuuden-
uskon ja tolvon

hsenaisyyden
ja vapauden

mahdollistuminen heraaminen/
Kehollisuuden yllapysyminen
ja tyysisen -
- “mk!' = & Frgvinvoinnin
parantuminen ihmisarvon =

. Mativoitumines mi o vahvistuminen
:!ukﬁmmw yllapysyminen seka itse-

- : r luottamuksen
lisaantyminen ja / lisaantyminen
esteeltomyyden
huomigiminen |/ Tavalliseen Yisilollisena

elamaan ihmisena
osallistuminen kohdatulsi
tuleminen
F i i
Kuntoutumiseen lsEttyvien Yhdessa tekemisesta Kuntoutuksen merkitywsellisyyden

haasteiden woittaminen voimaantuminen yllapysyminen

Kuvio: Yksilollinen ihmisarvokeskeinen kuntoutus yhteiskunnassa: Tutkimukseen pe-
rustuva synteesi (Sjogren ym. 2022).

On selvaa, ettd tdssd hahmoteltu ihmisarvoisen kuntoutuksen toteutta-
minen edellyttdd kuntoutukseen liittyvien eri aloilla tydskentelevien am-
mattilaisten vahvaa ydinosaamista sekd kykyéd toimia kuntoutuksen ken-
tallda moniammatillisina ryhmind. Ammatillisen osaamisen kehittdmisen
puolestaan téaytyy tukeutua tutkimusperdiseen tietoon. Koska ammattilai-
set joutuvat toimimaan jatkuvan muutoksen maailmassa, johon kietoutu-
vat yhteiskunnan muutokset, tieteen uudet saavutukset seka teknologiset
innovaatiot, kuntoutukseen liittyvien alojen peruskoulutuksen uusiutu-
miskyky seka tdydennyskoulutusten arvo tulevat entisestdadn korostumaan.
Koulutuksessa korostuu myds tarve eri alojen yhteiselle kielelle (Piirainen
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& Sjogren 2016, Rintala ym. 2017, Sjogren ym. 2022). Fysioterapeutin tutki-
mukseen perustuva ydinosaaminen tukee yhtend esimerkkina kuntoukseen
liittyvén ydinosaamisen tarvetta tdimén tieteen- ja koulutusalan nékokul-
masta. Fysioterapian keskeistd ydinosaamista ovat kuntoutujan fyysisen
toimintakyvyn arviointi, ohjaus ja neuvonta, terapia-, teknologia-, saavutet-
tavuus-, esteettomyys- ja yhteiskuntaosaaminen seké eettisyys. Terapeutti-
sen harjoittelun tarkoituksena on palauttaa elinjarjestelmien toiminta nor-
maaliksi sairauden tai vamman jalkeen, tai sdilyttdd toimintakyky riittavalla
tasolla. (Fysioterapeutin ydinosaaminen 2016.)

Téassd kuvatut tutkimustulokset, jotka pureutuvat kuntoutujien koke-
muksiin ja merkityksellisyyteen, ovat selkeéd esimerkki siitd, miten moni-
tieteiset tutkimukset pystyvat lisdédmaééan sellaista kuntoutuksen ymmarrys-
td, mitd tarvitaan kuntoutusjirjestelmin kehittamiseksi. Monitieteiset ja
monimenetelmdiset tutkimusasetelmat ovat haasteellisia toteuttaa, mutta
samalla ne antavat arvokasta tutkimukseen perustuvaa tietoa kuntoutujien
kokemuksista ja niiden merkityksistd ja kuntouksen vaikuttavuudesta arjen
toimintaymparistoissd sekd kuntoutushenkilokunnan ammatillisen osaa-
misen tasosta ja tdydennyskoulutuksen tarpeista. Vasta viime aikoina on
Suomessa ryhdytty enemmén panostamaan kuntoutukseen liittyvdan mo-
nitieteisen ja monialaisen tutkimukseen.

Vuonna 2020 Sosiaali- ja terveysministerio julkaisi kuntoutuksen uu-
distamiskomitean ehdotusten perusteella kuntoutuksen uudistamisen toi-
mintasuunnitelman, johon on koottu keskeiset keinot, joiden avulla kun-
toutusta tulisi uudistaa vuosina 2020-2022 (Kuntoutuksen uudistamisen
toimintasuunnitelma vuosille 2020-2022). Toimintasuunnitelmassa on
sisdltojd, jotka liittyvat kuntoutuksen tutkimukseen ja koulutukseen seka
kdytdnnon toiminnan kehittdmiseen. Kuntoutuksen tutkimuksen ja koulu-
tuksen osalta raportissa madritettiin muun muassa., ettd kansallinen kun-
toutuksen koulutuksen ja tutkimuksen kehittdmisfoorumi, jonka OKM ja
STM perustivat vuonna 2021, laatii suunnitelman kuntoutuksen tutkimuk-
sen ja koulutuksen kehittdmiseksi.
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