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Vuonna 2018 yli 65-vuotiaiden maaré ylitti alle viisivuotiaiden mé&ardn koko maailman
védestssa ensimmaistd kertaa historiassa. lkaantyneiden kasvavan madran johdosta kaikkialla
maailmassa terveyden edistdmisestd vastaavat tahot etsivat ratkaisuja kokonaisvaltaisesti
terveiden ja aktiivisten elinvuosien tukemiseksi. Pitkdikaisilla on usein paljon terveita
elinvuosia takanaan ja he ovat eléneet aktiivista elamaa. Téman tutkimuksen tarkoituksena on
kuvata yli 90-vuotiaiden n&kemyksid pitkan idn salaisuudesta. Tutkimus koostuu 45
Tampereen yliopiston Tervaskannot 90+ tutkimuksessa kerétysta elamantarinahaastattelusta.
Puolistrukturoidut haastattelut ovat toteutettu vuonna 2012 Tampereella useamman
haastattelijan toimesta. Aineisto analysoitiin aineistolahtoisen sisallonanalyysin keinoin.

Tutkittavien mukaan pitkéikéisyys ei ole kontrolloitavissa oleva asia, mutta pitkéikaiseksi
eldmistd edesauttaa hyvan eldman tavoittelu sekd omasta hyvinvoinnista huolehtiminen.
Pitk&n ian salaisuuden olemassaoloon suhtauduttiin varauksellisesti, silla salaisuutta ei joko
ole, tai sitd oli vaikea nimetd epéar6imétta. Pitkaikaisyyteen néhtiin vaikuttavan geenien,
onnen ja johdatuksen, jotka tekevat elamén pituudesta lopulta mysteerin. Tutkittavien mukaan
pitkaikaisyytta tuki eldmassa eteenpdin pyrkiminen, haasteista yli padseminen ja myonteinen
mieliala. Lisaksi pitkédikaisyyden kannalta elamdssé olisi hyva tehda itselleen mielekkaité
asioita sekd toteuttaa terveyttd edistévia tekoja, kuten séannéllista liikkumista ja terveellisia
ruokailuvalintoja. Na&iden asioiden lisaksi pitkdikaisyytta tuki myds yhteiskunnan ja
laéketieteen kehitys.

Pitkéikaisyys syntyy omannédkdisen hyvéan eldmén eldmisestd, silla lopulta pitkan idn
saavuttaminen on kunkin omien lahtokohtien muodostama salaisuus, mysteeri, eikd sita
talloin voi kuvata yksiselitteisesti. Pitkdikaisyyttd kuitenkin edesauttaa kokonaisvaltainen
terveydestd huolehtiminen ja oman nakdisen hyvan eldmén tavoittelu. Tulosten avulla on
mahdollista lisatd ymmarrysta pitkaikéisyyttd tukevista kokonaisvaltaiseen terveyteen
vaikuttavista tekijoistd ja edistdd ikaantyneistd itsestddn lahtdisin olevaa terveyden
edistamisté.

Avainsanat: ikédantyminen, ikaantyneiden terveyden edistaminen, pitkéikaisyys, pitkén ian
salaisuus



ABSTRACT

Vanhanen, A. 2022. “It has probably been the habit of living a good life” The secret of long
life from the perceptions of 90-year-olds. The Faculty of Sport and Health Sciences,
University of Jyvaskyld, Health Education Master’s thesis, 32 pp., 5 appendices.

In 2018 the amount of people over the age of 65 years surpassed the amount of people under
the age of five globally for the first time in history. The number of elderly people is vastly
growing and therefore the search for supportive needs for healthy and active ageing is
ongoing. People who have lived a long life typically have plenty of healthy and active years
behind them. The aim of this qualitative study is to describe the perceptions of people over the
age of 90 on what is the secret to long life. The research material of this study consists of 45
life story interviews from the Vitality 90+ research project of the University of Tampere. The
semi-structured interviews were carried out by multiple interviewers in Tampere in 2012. The
material was analyzed by using the qualitative content analysis.

Results showed that longevity is not controllable. However, pursuing to live a good life and
taking care of one’s own well-being may assist in living longer. Participants were cautious
whether there exists a secret to long life because it either did not exist at all or it was hard to
put into words without hesitation. It was seen that longevity was affected by genes, guidance
and fortune, which are responsible for making the duration of life a mystery. According to the
participants, it is good to go forward and overcome the obstacles in life and have a positive
mindset. Furthermore, it was observed that longevity can be boosted by doing pleasant
activities, such as having hobbies that are good for mental health, and by promoting health by
regular exercise and healthy dietary choices. In addition, longevity is supported by
advancements in society and medicine.

Longevity arises from living a good life for oneself because achieving long life is rooted in
everyone’s individual past, therefor, making it a mystery. It cannot be described in an
unambiguous way. Achieving longevity can be supported by taking care of one’s overall well-
being and pursuing a good life fir for oneself. The results increase the understanding of the
factors that support longevity affecting overall health and advance health promotion that
comes from the elderly point of view.

Key words: ageing, older adults health promotion, longevity, secret of long life
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1 JOHDANTO

Yha enemman ihmisid elad pitkaikaiseksi ja vuonna 2018 yli 65-vuotiaiden méaara ylitti alle
viisivuotiaiden madran koko maailman vdestdssa ensimmaéistd kertaa historiassa (United
Nations 2022). Véeston ikadntyminen luo siten vagjadmatontd yhteiskunnallista muutosta
(Kamiya ym. 2020; Suzman & Beard 2011). lk&éntyneiden madran kasvu on saanut
yhteiskunnat kiinnostumaan ik&antyneiden terveyden edistdmisestd (Rantanen ym. 2019).
Ikéantyneiden eldmanlaadun, itsendisyyden, aktiivisuuden ja terveyden yllapitoon etsitdan
jatkuvasti ratkaisuja, jotta terveiden elinvuosien maéraa voitaisiin kasvattaa (WHO 2002).

Ikééntyneiden terveyden edistdmistd voidaan tarkastella pitkaikéisyyden kautta, silla
pitkéaikaiseksi elaneilld on usein paljon terveitd elinvuosia takanaan (Newman & Murabito
2013). Vuosikymmenien ajan tutkijat ovatkin Frishmanin (2019) mukaan koittaneet 16ytaa
“salaisuuksia” pitkén ién ja terveiden elinvuosien takana. Sellaisiksi on ehdotettu liikuntaa ja
ravitsemusta, riskikayttdytymisen tiedostamista ja vahentamistd, perheen ja muiden tahojen
antamaa sosiaalista tukea sekd psykologisia ominaisuuksia, kuten optimismia ja
tunnollisuutta. Myo6s yhteiskunnan ja ladketieteen kehittymisellda sekda puhtaasti onnella on

merKkitysta pitkaikaisyyteen (Frishman 2019).

Pitkan ian salaisuus muodostuu siis monista erilaisista tekijoista (Frishman 2019). Samaa
mieltd ovat myos ikaantyneet itse, kun heidan nakemyksidan pitkéikaisyyden syihin on
selvitetty (liitteet 1-3). Heidan mielestaan sellainen eldma ja varsinkin vanhuus, jossa pysyy
aktiivisena niin fyysisesti, sosiaalisesti kuin henkisesti on olennainen asia pitkéikaisyyden
kannalta. Silloin saa tehd& sellaisia asioita, joista itse nauttii (Freeman ym. 2013; Iftekhar
2017; Mackowicz & Wnek-Gozdek 2017; Willig ym. 2015). Petiin muiden vaivaksi jaédminen
nédhdaan viimeiseen asti valtettavanad asiana (Iftekhar 2017; Mackowicz & Wnek-Gozdek
2017).

Tamaén laadullisen tutkimuksen tarkoituksena on kuvata yli 90-vuotiaiden ndkemyksia pitkén
idn salaisuudesta haastatteluaineiston analyysin kautta. Tulosten avulla on mahdollista lisata
ymmarrysta pitkaikaisyytta tukevista kokonaisvaltaiseen terveyteen vaikuttavista tekijoista ja

edistaa ikaantyneista itsestaan lahtoisin olevaa terveyden edistamista.



2 PITKAIKAISYYTTA TUKEE KOKONAISVALTAINEN TERVEYDESTA
HUOLEHTIMINEN JA AKTIHVISUUS

2.1 Pitkaikaisyyden kehitys elinajanodotteessa

Suzmanin ja Beardin (2011) mukaan elinajanodote, eli se mé&ara vuosia, jonka verran ihmisen
odotetaan pysyvan hengissé, alkoi selvasti pidentyd 1800-luvulla, kun yh& enemman ihmisia
selvisi 15 vuoden ikaan. Pitkaikaiseksi ihmiset alkoivat eldé vasta 1900-luvulla, jolloin elinika
alkoi kehittyd my0s ik&antyneiden osalta. Nykypéivana elinian piteneminen johtuu pé&osin
vanhuuden pidentymisestd, silla vanhuskuolleisuus jatkaa véhenemistdédn (Jylhd 2006;
Suzman & Beard 2011; Kamiya ym. 2020). Samalla my6s syntyvyys laskee, joka korostaa
ilmiotad (Kamiya ym. 2020). Onkin ennustettu, ettd vuonna 2050 yksi kuudesta maailman
asukkaasta olisi yli 65-vuotias, kun 2019 heitd oli joka yhdestoista (United Nations 2022).

Elinajanodotteen kehitykseen on todettu vaikuttavan l&aketieteen kuten antibioottien,
kirurgian ja rokotteiden kehitys (Enroth & Halonen 2018; Frishman 2019; Jylhd 2006;
Suzman & Beard 2011). Lisaksi siihen on vaikuttanut ravitsemuksen, koulutuksen ja
elinolojen parantuminen (Jylha 2006; Newman & Murabito 2013), kuten sotien ja kdyhyyden

vahentyminen (Frishman 2019) sek& hygienian parantuminen (Jin ym. 2015).

Vuonna 2014 maailmanlaajuinen elinajanodote oli 70 vuotta (Jin ym. 2015).  Monissa
kehitysmaissa elinajanodote on kuitenkin edelleen alle 60 wvuotta (Koskinen 2021).
Pitkaikaisyyden kehitys ei olekaan ollut tasapuolista kaikissa etnisissa tai sosioekonomisissa
ryhmissg, ja maailman pitkéikaisista henkiloista valtaosa on valkoihoisia sekéd véhintaan
toisen asteen koulutuksen kéayneitd (Newman & Murabito 2013). Olshanskyn (2013) mukaan
on kuitenkin varmaa, ettd 2000-luvulla yli 100-vuotiden mé&ard tulee kasvamaan niin
kehittyneissa kuin kehitysmaissakin verrattuna edeltdvaan aikaan. Tadma ei kuitenkaan tarkoita

sitd, etta elinajanodote nousisi valittdmasti mukana (Olshansky 2013).

2.2 Milloin on pitkaikainen?

Tiettyd kaikkien hyvaksymaa pitkdikéisyyden madritelméé ei ole pystytty muodostamaan

(Newman & Murabito 2013). Pitkdikaisyyden rajan vetdminen on hankalaa, ja sitd on ajan



saatossa jatkuvasti nostettu ylospéin 60 ikavuodesta (Mackowicz & Wnek-Gozdek 2017).
Tutkimuksissa on todettu, ettd mitd vanhemmalta ihmiseltd kysyy, milloin vanhuus alkaa, sita
korkeamman luvun saa vastaukseksi (Vanhustyon keskusliitto 2018).

Tieteessd 80 vuoden ikda kéytetddn usein eldmén viimeisen ik&vaiheen rajana ja yksi
pitkaikaisyyden madritelméd onkin 80 vuoden ylittdminen (Mackowicz & Wnek-Gozdek
2017). Kaikista ik&antyneimmilld, eli vanhimmilla vanhoilla (oldest old), tieteessa
tarkoitetaan yleisesti yli 85-vuotiaita henkil6itd (Cherry ym. 2013; Newman & Murabito
2013; Suzman & Beard 2011). Yli 85-vuotias voi kuitenkin eldd viel& pitk&an, silla ihmisen
maksimi-idn on arvioitu olevan 115 ja 125 ik&vuoden vélissa (Koskinen 2021).
Pitkaikaisyyden yléaraja pystytddn asettamaan todistetusti vanhimmaksi eldneen ihmisen
avulla (Poon & Perls 2007). Vuodesta 1997 lahtien se on ollut 122 vuotta ja 164 paivéaa (Punt
2020).

Viimeisten vuosikymmenien nopea ik&&ntyneiden méérdn kasvu on saanut ik&&ntymisen
madrittelyn k&antymain numeroista enemmén kontekstisidonnaisempaan suuntaan (United
Nation 2020). Talloin pitkdikaisyyttda voidaan maéritella keskiméaardisen elinajanodotteen
ylittdmisen kautta (Enroth & Halonen 2018; Khalid ym. 2021). Suomessa tdma tarkoittaisi
vuoden 2020 tilaston mukaan miehilla yli 79 vuoden ikda ja naisilla yli 85 vuoden ik&a
(Koskinen 2021). Maailmalta 16ytyvia elinajanodotetilastoja tarkasteltaessa, voidaan yli 85-
vuotiaan katsoa ylittdneen tavanomaiset elinajanodotteet ja olevan ndin ollen pitkaikéinen
(Newman & Murabito 2013).

2.3 Vaajaamaton biologinen ikaantyminen

Biologinen ikdantyminen on hidasta elimistén suorituskyvyn heikentymistd, joka koskee
jokaista ihmistd (Jylha 2021, 29). Sitd ei voi estda terveilldkaan elintavoilla, silla elimistd
vanhenee joka hetki (Enroth & Halonen 2018). Vanhenemiseen liittyviin biologisiin
muutoksiin vaikuttavat perimé, elinolot seka elintavat monimutkaisessa vuorovaikutuksessa ja

lisaksi kaikkeen vaikuttaa myos sattuma (Jylha 2021, 33).

Vanhetessa solujen kyky korjata ja korvata aineenvaihdunnan sekd elinympariston

aiheuttamia haittoja heikkenee ja kun heikkeneminen etenee tarpeeksi pitkalle, ruvetaan



puhumaan sairauksista (Jylhd 2021, 30). Ikadntymisen tuomaan sairastuvuuteen vaikuttaa se,
ettd ikaantyneet ovat altistuneet pidemman aikaa kayttaytymisesta ja ympéristosté johtuville
sairauden aiheuttajille (WHO 2002). Biologinen ik&&ntyminen onkin tarttumattomissa
sairauksissa, kuten syovissd, sydansairauksissa ja Alzheimerin taudissa suurin yksittéinen

sairastuttava tekija (Jin ym. 2015).

Yleensd noin 75-80 vuoden idssa toimintakyky alkaa alenemaan ja sairastutaan ik&aan
liitnndisiin sairauksiin (Enroth & Halonen 2018). Tutkimukset kuitenkin osoittavat, etta
pitkaikaiset usein eldvat terveempind pidempadn. He ovat usein huolehtineet terveydestaan
lapi aikuisuutensa hyvin, jolloin he ovat pienentaneet riskidan sairastua (Newman & Murabito
2013). Mackowicz ja Wnek-Gozdekin (2017) mukaan pitkaikaisille on luotu kolme
poikkeuksellisen hyvéa terveyttd kuvaavaa luokkaa: selviytyjat (survivors), myohastyttajat
(delayers) ja pakoilijat (escapers). Selviytyjat ovat niitd, joilla on diagnosoituna jokin ikaan
liitdnndinen sairaus ennen 80 vuoden ikda. Mydhastyttdjat ovat niité, joilla diagnosoidaan
sairaus yli 80 vuoden idssé ja pakoilijat ovat niit4, jotka ovat selvinneet 100 vuoden ik&an
ilman ikaan liitdnnaisid sairauksia (Mackowicz & Wnek-Gozdek 2017).

2.4 Miten pitkaisyys saavutetaan pitkaikaisten itsensd mukaan

Pitkéikdisten ndkemyksien mukaan pitk&a ikda saavutetaan niin fyysisen, henkisen kuin
sosiaalisen hyvinvoinnin jatkuvalla huolehtimisella (Cherry ym. 2013; Freeman 2013;
Mackowicz & Wnek-Gozdek 2017; Tully-Wilson ym. 2021; Willig ym. 2015).

Pitkaikaisyytta tukee siis kokonaisvaltainen terveydesta huolehtiminen.

Pitkéikdiset nostavat esille terveyden kannalta hyvien valintojen tekemisen oleelliseksi
pitkaikaisyyden tekijaksi (Cherry ym. 2013; Freeman ym. 2013; Mackowicz & Wnek-Gozdek
2017; Willig ym. 2015). Tama tarkoittaa muun muassa terveellisen ruuan syomista (Cherry
ym. 2013; Freeman ym. 2013; Willig ym. 2015) seké fyysisesti aktiivisena pysymista (Cherry
ym. 2013; Freeman ym. 2013; Iftekhar 2017; Mackowicz & Wnek-Gozdek 2017; Willig ym.
2015). Lisaksi terveydenhuollon kéayttdminen tarpeen tullen nahtiin viisaaksi kayttaytymiseksi
(Freeman ym. 2013; Willig ym. 2015).



Pitkaikdiset korostavat myds kokonaisvaltaista aktiivisena pysymisen tarkeyttd (Freeman ym.
2013; Iftekhar 2017; Mackowicz & Wnek-Gozdek 2017; Willig ym. 2015). Aktiivisuus on
yksi ihmisen perustarpeista ja siksi sitd pitaa yllapitdd myos vanhana (Mackowicz & Wnek-
Gozdek 2017). Péivittdinen tekeminen tukee niin fyysisen, henkisen kuin sosiaalisen
hyvinvoinnin yllapitamistd (Freeman ym. 2013; Willig ym. 2015). Pitkdikdisten mielesté
tulevaisuutta olisi aina hyva suunnitella elaman lopun l&hestymisesta huolimatta (Willig ym.
2015). YhteisOissa ja ympaéristOissa tulisi pysya kiinni tekemisen kautta (Freeman ym. 2013;
Willig ym. 2015; Iftekhar 2017). Vanhuus tulisi osata n&hda samanlaisena mahdollisuuksien
aikana kuin edeltdneet elaménvaiheet (Tully-Wilson ym. 2021) ja olisi tarked jatkaa
mielihyvad antavien asioiden tekemistd (Freeman ym. 2013; Iftekhar 2017; Mackowicz &
Whnek-Gozdek 2017; Willig ym. 2015).

Pitkéikdisten mielestd vanhenemiseen tulisi my6s osata suhtautua sallivalla asenteella
(Freeman ym. 2013; Mackowicz & Wnek-Gozdek 2017). Biologinen ikadntyminen on
vadjaamatonta, mutta oman suhtautumisensa voi valita (Jylhd 2021, 24). Vanhuuden
voidaankin katsoa muutoksineen olevan ihmisen viimeinen psykologinen kehitysvaihe (Willig
ym. 2015). Sillda on merkitystd, kuinka menestyksekkaasti sopeutuu ik&antymisen myota
muuttuvaan kehoon sekd ymparistoon (Freeman ym. 2013; Iftekhar 2017; Tully-Wilson ym.
2021; Willig 2015). Pitkittaistutkimuksissa on huomattu positiivisia terveysvaikutuksia silla,
ettd tuntee itsensd nuoremmaksi kuin iéltddn on (Tully-Wilson ym. 2021; Westerhof ym.
2014). Mikali henkil6lla on Tully-Wilsonin ym. (2021) mukaan negatiivisia mielikuvia ian
tuomista sairauksista ja kyvyttdmyydestd, vaikuttavat ne lapi aikuisuuden psykologisina
odotuksina. Odotukset muokkaavat terveyskéyttaytymistd, jolloin vanhuuden mielikuvista

saattaa tulla itseddn toteuttava ennustus (Tully-Wilson ym. 2021).

Pitkéaikdisten mielestd eldmadan tulisi suhtautua optimistisuuden, ilon, onnen, seka
kiitollisuuden kautta (Freeman ym. 2013; Mackowicz & Wnek-Gozdek 2017). Heidén
mielestd positiivisuus on auttanut selviaméaan pitkaikéiseksi (Iftekhar 2017; Lapsley ym.
2016; Mackowicz & Wnek-Gozdek 2017; Willig ym. 2015). Pitkdikaiset tietavat, ettd
vaikeudet kuuluvat eldmadan, mutta ne on osattava hyvaksya osaksi sitda (Iftekhar 2017;
Lapsley ym. 2016; Mackowicz & Wnek-Gozdek 2017; Willig ym. 2015). Tutkimuksissa on
huomattu, kuinka pitkaikaiset palautuvat hyvin vaikeuksista, jolloin heilla on korkea
resilienssi (Lapsley ym. 2016). Elamén haasteissa heitd on tukenut perhe (Cherry ym. 2013;
Freeman ym. 2013; Iftekhar 2017; Mackowicz & Wnek-Gozdek 2017; Willig ym. 2015),



ystavat (Willig ym. 2015) sekd huumori (Freeman ym. 2013; Mackowicz & Wnek-Gozdek
2017; Tully-Wilson ym. 2021). Liséksi hengellinen eldménkatsomus on ikaantyneilld
eteenpéin auttava voima (Cherry ym. 2013; Freeman 2013; Willig ym. 2015; Iftekhar 2017,
Mackowicz & Wnek-Gozdek 2017). Tutkimuksissa onkin 16ydetty yhteytta pitkéikaisyyden ja
uskonnollisuuden vélilla (Cherry ym. 2013).

2.5 Aktiivinen vanheneminen

Aktiivinen vanheneminen (active ageing) on yhteiskuntiin sovellettavia prosesseja, joiden
tavoitteena on kohentaa ik&&ntyneiden kokonaisvaltaista terveyttd. WHO:n (2002)
maéaritelman mukaan aktiivisen vanhenemisen prosessit tavoittelevat terveiden elinvuosien
pidentymisté sek& eldmén laadun parantumista ikadntyville. Prosessien avulla muodostetaan
parempia mahdollisuuksia terveyteen, osallisuuteen ja turvallisuuteen. Prosesseissa
huomioidaan kunkin ikddntyneen tarpeet, tavoitteet ja voimavarat. Se on siis lahtokohdiltaan
ikdantyneet edellé eteneva. Ikaantyneilld tulee aktiivisena vanhenemisen mukaan séilyé taysi
oikeus olla osallisena yhteiskunnassa heidan tarpeiden, halujen ja kykyjen mukaisesti.
Aktiivinen vanheneminen tuleekin ymmartdd mahdollisimman laajana osallistumisena ja
itsendisen toiminnan mahdollisuuksina, johon vaikuttaa kulttuuri, sukupuoli, sote-palvelut,
yksilotekijat ja kayttdytyminen seka fyysinen, sosiaalinen ja taloudellinen ympéristdé (WHO
2002).

Aktiivista vanhenemista tukee Bowlingin (2008) mukaan hyvé terveys sekda elaménlaatu.
Ikéantyneiltd itseltd kysyttéesséd aktiivisessa vanhenemisessa tarkead on fyysisen ja henkisen
terveyden ja toimintakyvyn, vapaa-ajan aktiviteettien ja sosiaalisten suhteiden yllapito
(Bowling 2008). Rantasen ym. (2019) mukaan aktiivisen vanhenemisen prosesseissa tulisikin
etsida hyvinvointia tukevia aktiviteetteja, jotka palvelevat yksilon omia tavoitteita, todellista
tekemisen tasoa, toimintakykyé ja mahdollisuuksia. Keskidssa aktiivisessa vanhenemisessa on
se, mité ikaantynyt itse haluaa tehda, eiké vain se, mita ikaantynyt pystyy tekemaan. Talldin
oman aktiivisen toimijuuden avulla edistetddn omaa hyvinvointia (Rantanen ym. 2019).
Ikéantyneiden kannalta aktiivinen vanheneminen tarkoittaakin itselle merkityksellisten
aktiviteettien toteuttamista (Eronen ym. 2020). Yhteiskuntien kannalta aktiivisen
vanhenemisen  prosessien  avulla  ik&&ntyneet  huomioidaan  paremmin  o0sana

yhteiskuntapoliittista tavoitteenasettelua (Rantanen ym. 2019).



3 TUTKIMUKSEN TARKOITUS JA TUTKIMUSKYSYMY'S

Tamén tutkimuksen tarkoituksena on kuvata yli 90-vuotiaiden ndkemyksid pitkdn ién

salaisuudesta. Tutkimuskysymys on:

Millaisia ndkemyksié yli 90-vuotiailla on pitkéan ian salaisuudesta?



4 TUTKIMUKSEN TOTEUTUS

4.1 Metodologinen tausta

Tassd tutkimuksessa aineistoa analysoidaan laadulliselle tutkimukselle ominaisesti
tulkitsemalla sen sisaltami& merkityksid (Tuomi & Sarajérvi 2018, 31-32). Tutkittavat tuovat
analyysiin itse luomiaan merkityksid koskien pitkaikaisyyden syntymista (Kakkori 2009) ja
sitd, kuinka he ymmartavat omia kokemuksiaan (Lapsley ym. 2016). Pitkéikaisyytta
tarkastellaan siis sellaisena, kuin se ilmenee kullekin tutkittavalle hdnen tietoisuudessaan seka

omakohtaisessa maailmankuvassa, eli elamismaailmassa (Tieteen termipankki 2021).

Aineistossa tutkittavat pohtivat pitkdan ikaan johtaneita tekijoitd, eli koettua elamaa. Talléin
Heikkisen (2013) mukaan lopulta pohditaan sitd, millaista ihmisend oleminen on ihmiselle
itselleen sekd millainen ihminen on toiselle ihmiselle. Liséksi ihminen eld&d myds laajemmin
katsottuna yhteiskunnallis-kulttuurisessa kontekstissa, jolloin ihmisend olemiseen kuuluu
my0s laajempi yhteisollisyys, joka on huomioitava. Tallainen kokonaisvaltainen ihmiskasitys
on vélttdmaton, kun tutkitaan kokemuksiin perustuvia nékemyksid, kuten pitkan ién
salaisuutta (Heikkinen 2013).

Tutkittavat ovat syntyneet 1920-luvun alkupuolella. Heidan eldménsa aikana on tapahtunut
merkittdvia  historiallisia  tapahtumia, jotka vaikuttavat heiddn  nakemyksiinsa
pitkaikaisyydestd (Cherry ym. 2013; Lapsley 2016). Tutkittavat ovat kokeneet
kulttuurihistoriallisesti merkittdvat toisen maailmansodan vuodet ja monet tutkittavista olivat
toimineet sotatehtdvissa sotilaina ja lottina. Heidan kohdalleen sota osui my@haisnuoruuden
sekd varhaisaikuisuuden vuosiin. Sota leimasi opiskelua, ammatinvalikoitumista,
tyollistymistda seka rakkauseldmadd. Aikuisuudessaan tutkittavat kuuluivat Suomen
jalleenrakentajiin ja he olivat suurina ikaluokkina syntyneiden lasten vanhempia. Heidan
kohdalleen on myds sattunut teollisuuden nousu ja lasku, lamoja seka tietoteknologian valtava

kehitys.

Tutkittavien  yhteiset  sukupolvikokemukset ovat osaltaan  vaikuttaneet heidén
elamismaailmoistansa esille nouseviin taustaoletuksiin, joiden avulla he muodostavat
ndkemyksia pitkan i&n salaisuudesta. Lisdksi heiddn henkilokohtaiset kokemuksensa,

persoonallisuus, eldmén varrella olleet ihmissuhteet sekd kulttuuri nakyvéat myo6s heidan



eldmismaailmassaan ja sitd kautta n&kemyksissd pitkdn i&n salaisuudesta. lhmiset
tarkastelevat nykyisyyttd menneisyyden kokemuksien, ettd tulevaisuuden nakymien l&pi
(Heikkinen 2013).

4.2 Esiymmarrys

Tutkimuksen tekijan esiymmarrys pitkéikaisyydestda koostuu erilaisista kohtaamisista
ikdantyneiden parissa. Hoitajana tyodskentely palveluasumisessa sekd ik&éantyneiden
litkuntakurssien ohjaaminen ovat osoittaneet, kuinka erilaisessa kunnossa saman ikaisia
ikdantyneitd voi olla ja kuinka monet i&ltddn vanhemmat voivat olla nuorempiaan
paremmassa kunnossa. Kohtaamisissa on tullut esille elintapojen, mutta myds kohtalon
merkitys pitkéikdisyyteen. Sairaudet ja sattumukset voivat vaikuttaa paljonkin vanhuuden

toimintakykyyn elintapojen liséksi.

Kokemukset yhdistyvat mediassa ja opinnoissa esiin tulleisiin tutkimustietoihin ikaantymisen
erilaisista vaiheista ja siitd, kuinka ik&antymiseen voisi itse vaikuttaa. Lisaksi tutkimuksen
teoriaosuuden  Kirjoittamisen aikana ymmarrys ik&&ntymisesta kasvoi entisestéan.
Tutkimuksen tekijan esiymmaérryksen muodostavat siten yhdesséd vanhustyon kokemukset
sekd tieto pitkaikaisyyttd tukevista tekijoista. Pitkdikaisyys muodostuu lopulta tutkimuksen

tekijan nékemyksen mukaan tuurista ja yleisten terveyssuositusten mukaisista elintavoista.

4.3 Aineisto ja analyysi

Tutkimusaineisto on peréisin Tervaskannot 90+ tutkimushankkeesta, joka on ollut kdynnissa
Tampereen yliopistossa vuodesta 1995 (Tampereen yliopisto 2021). Aineistona toimii
hankkeen 45 valmiiksi litteroitua elamantarinahaastattelua. Haastattelut on toteutettu vuonna
2012 Tampereella useamman haastattelijan toimesta ja muodoltaan ne ovat olleet

puolistrukturoituja yksil6haastatteluita (liite 4).

Tutkimuksen analyysissa kaytettiin aineistolahtoistda sisallénanalyysia. Se soveltuu
haastattelussa esiintyvien pitkéikdisyyden né&kemyksien analysointiin, silld Tuomen ja

Sarajarven (2018, 87, 90, 94) mukaan siind pyritdan saattamaan hajanaisessa aineistossa oleva
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tutkittava ilmi¢ tiivistettyyn ja yleiseen muotoon kadottamatta sen sisdistd informaatiota.
Aineisto jarjesteltiin uudelleen loogisen péattelyn seka tulkinnan avulla ja néin luotiin uusia
kokonaisuuksia, eli tuloksia (Tuomi & Sarajérvi 2018, 87, 90, 94).

Aineiston analyysi eteni Tuomea ja Sarajarved (2018, 78-80) mukaillen induktiivisesti. Ensin
koko aineisto luettiin useampaan kertaan l&pi. Sen jalkeen jokaisen haastattelun sisélla
korostettiin tutkimuskysymyksen kannalta merkityksellinen sisalté. Korostus tapahtui fontin
varid muuttamalla, jolloin erotus merkityksettomaésté sisallostd oli selked, mutta tekstid ei
irrotettu sen alkuperdisesta kontekstista. Merkityksellisen sisallon koko oli kaikkiaan 22 sivua

Word tiedostossa fontilla 11 ja rivivalillg 1.15.

Merkityksellisen sisaltd pilkottiin analyysiyksikdiksi. Analyysiyksikot luotiin numerokoodien
avulla niin, ettd ensimmainen numero kertoi haastattelun numeron ja toinen analyysiyksikon
jarjestysnumeron. Analyysiyksikko rajattiin niin, etta se sisalsi aina vain yhden merkityksen.
Pituudeltaan analyysiyksikkd saattoi olla muutamasta sanasta useisiin virkkeisiin.
Analyysiyksikon sisaltdma merkitys tiivistettiin lyhyeksi kuvaavaksi tekstiksi, eli se

pelkistettiin. Tasta analyysin vaiheesta tarkentava esimerkki taulukossa 1.

TAULUKKO 1. Analyysiyksikon sisallon pelkistaminen.

Analyysiyksikot Pelkistys

H: Kai se on vaan niissa geeneissd, en mina 15.1 Geenien lisdksi vaikea
keksi mitddn muuta 15.1. lhan normaalia keksia muuta syyta
tavallista elamaa, ettd se 15.2. Ei ole sitten, en 15.2 Tavallinen elama
mina tieda 15.3. Jos tdmmoisia nyt otetaan 15 3 Ei tiedi vastausta
mukaan, en ole tupakoinut koskaan, enka

kayttanyt alkoholia enka semmoisia 15.4. Enka 15.4 Pdihteeton elama

nyt ollut muutenkaan mitenk&én kauhean, etta 15.5 Ei ole viettanyt hurjaa

T o . . elamaa
mind olisin viettdnyt semmoista hurjempaa

elaméa 15.5.

Samantapaisia merkityksia sisaltavat pelkistykset yhdistettiin omiksi ryhmiksi, eli alaluokiksi.
Muodostaminen tehtiin niin, ettei yksittdinen pelkistys voinut sopia kuin yhteen alaluokkaan.
Alaluokille annettiin niiden siséltda kuvaavat nimet. Tuomen ja Sarajarven mallista poiketen

ylaluokat jatettiin muodostamatta ja alaluokista muodostettiin  suoraan pééluokkia
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samantapaisten merkityksien ryhmittelyn kautta. Paaluokissa yksittadinen alaluokka sopi vain
yhden péaluokan alle ja yksi padluokka sisalsi aina véhintadn kaksi alaluokkaa. P&aluokat
nimettiin ilmi6ita kuvaavalla tavalla. Paéaluokat taasen ryhmiteltiin ja nimettiin saman logiikan
mukaisesti teemoiksi. (Tuomi & Sarajarvi 2018, 78-80). Téastd analyysin vaiheesta tarkentava
esimerkki taulukossa 2.

TAULUKKO 2. Analyysin rakentuminen alaluokasta teemaan.

Alaluokka Pa&luokka Teema
Elaméssa kiinni

pysyminen
loppuun saakka

Eldman Eldmassa eteenpdin
haasteista yli pyrkiminen
paaseminen Hyvan
— elamén
Myonteinen tavoittelu
asenne

Omien tarpeiden

huomioiminen Itselle mielekas

Toiden tekeminen

tekeminen

Aineisto analysoitiin kaksi kertaa niin, ettd kertojen wvélilla oli 11 péivaa eroa.
Analyysikertojen valilla ajatukset kypsyivét ja toisella analyysikerralla tulokset poikkesivat
jonkin verran ensimmaisestd. Tulokset muokkautuivat hieman myds tulosten Kirjoittamisen
vaiheessa, kun tutkimuksen tekijan ajatukset kypsyivat lisdd aineistoa lapikdydessa.
Lopullisessa analyysissa analyysiyksikdita oli yhteensa 83 ja niiden maaré vaihteli yhden ja
16 valilla haastattelua kohden. Muodostettujen alaluokkien mééra oli 19, péaluokkia

muodostui 6 ja teemoja 3 (liite 5).
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5 PITKAN IAN SALAISUUS

5.1 Pitkaikaisyys ei ole kontrolloitavissa

Tutkittavien nakemysten mukaan pitkaikéisyys ei ole lopulta kontrolloitavissa (kuva 1), silla
pitkdn idn salaisuutena voi toimia jotain sellaista, joka on selkedsti oman vaikutusvallan
ulkopuolella. Tutkittavien ndkemykset geenien, onnen tai johdatuksen merkityksestd omassa
eldmankulussa paljastavat, kuinka oma vaikutusvalta lopulliseen el&mén pituuteen on
rajallinen. Pitk&d ik& on saattanut olla perittyd pitkéikaisilta l&hisukulaisilta tai sitten
onnenkantamoiset ovat voineet auttaa selvidmadn hengissa. Toisaalta pitkéikaisyys on voinut
olla tdysin Jumalan suunnitelmien mukaista. Pitkéikaiseksi elaminen saattanut tuntua
mahdottomalta ajatukselta nuorempana, jonka vuoksi eldmaa taaksepdin katseltuna tuntuu

lopulta yllattavéalta olla yli 90-vuotias.

Pitkan ié&n salaisuuden olemassaoloon suhtauduttiin varauksellisesti. Salaisuutta ei tutkittavien
mielestd joko ollut tai sellaisia oli vaikea nimeta epardimatta. Puheissaan tutkittavat kayttivéat
paljon epavarmuutta tai omaa nakokulmaa painottavia ilmauksia, eivatka he kokeneet itsedan
oikeiksi henkildiksi madrittelemaan salaisuutta. Tutkittavien mielestd pitkaikaiseksi siis

enemman tai véhemmaén paadytaéan ilman sen suurempaa kontrollia asian suhteen.

ulkopuoliset asiat Eldmé&nkulku on johdatettua

Geenit tukevat pitkaikaisyytta
. Elaman varrella on tarvinnut olla onnea
Oman vaikutusvallan

Pitkaikaisyys tuntuu yllattavalta

Varauksellinen Tietdminen ei ole mahdollista

suhtautuminen

/\

Puheessa oman nakdkulman painotus

Pitkaikaisyys ei ole kontrolloitavissa

KUVA 1. Pitkéikaisyys ei ole kontrolloitavissa.

Tutkittavien mukaan geenit tukevat pitkaikaisyyttd. Geenien nahtiin liittyvan joko vahvasti

pitkén i&n salaisuuteen tai sitten hieman heikommin. Vahvasti geenien vaikutukseen uskovat
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kokivat, ettei muilla asioilla ollut niin paljoa vaikutusta pitkan idn salaisuudessa. Mikaéli
geeneja ei koettu niin vahvasti tukevana tekijanda, myonnettiin geenien kuitenkin jonkin
asteisesti vaikuttavan pitkédikdisyyteen. Geeneja saatettiin  pohtia sukulaisten tai
heimokansojen kautta, jolloin heitd kaytettiin geenien merkitystd vahventavana tai
heikentdvana esimerkkind. Sukulaisista lueteltiin niin pitkdan eléneitd, kuin nuorena kuolleita
ja verrattiin omaa ik&& sukulaisten kuolinikdadn. My0s kuolemaan liitannéisia sairauksia

lueteltiin ja sairauksien nahtiin osittain kumoavan geenien vaikutusta.

“Me puhutaan paljon siité geeneista, kun esimerkiksi ikad, kasitellaan. Minulla se on
vahan erikoinen tai poikkeava oikeastaan, kun isani isd kuoli vatsasyopaan 45-
vuotiaana, ja minun isani kuoli vatsasyopaan 43-vuotiaana. Ja sitten veli kuoli
vatsasy0paan 67-vuotiaana, ja toinen veli eturauhassyépaan 70 suurin piirtein. Eli
tdma tallainen geeniasia, niin mind olen monta kertaa ajatellut, ettd kas kun ei
ainakaan tanaan ole mitdan merkkeja vatsasyovasta. Mutta aiti eli 92-vuotiaaksi, etta
kai sieltd aidin puolelta mahdollisesti on ne just, kun geeneistd puhutaan, niin

perdisin” (H3)

Lisdksi tutkittavat toivat esille sitd, kuinka eldmén varrella on tarvinnut olla onnea. Onni
néhtiin tarkeéksi tekijdksi monessa asiassa, kuten eldman Kiperissd paikoissa, sodasta
selviytymisessa taikka onnettomuuksista kuntoutumisessa. Onnen vaikutusta korostettiin,

koska omien tekojen ei koettu olevan niin erikoisia.

“Kylla taytyy sanoa, ettd minulla on ollut ihmeellinen elaméa. Eika se ole sita, etta
minda tuntisin, ettd mind olen tehnyt jotain erikoista. Kylla siind on onnea ja terveytta

ja kaikkia tekijoita ollut, ettd on tapahtunut ndin, ettd mina tassa olen jne.” (H44)

Geenien ja onnen lisdksi oman vaikutusvallan elamén tapahtumiin nahtiin olevan heikkoa sen
vuoksi, ettd eldama on ollut Jumalan toimesta johdatettua. Henkilokohtaiseksi painotettujen
mielipiteiden mukaan Jumalan armo ja se, ettd elamd maaratddn ennen syntymaa vaikuttaa

siihen, millaiseksi elama lopulta muodostuu.

“Mutta minun mielestd se on se minuun istutettu nakokanta, ettd minun elaméni on
johdatettu, ja en mina voi siihen vaikuttaa millaan lailla. TAn& aamunako min& luin,

ettd se on maaratty jo ennen minun syntymaani. Mutta se, ettéd kylla siihen myds
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vaikuttaa elaman laatu, asenne. Kun mina kasitan elamén nain talla omalla suppealla
ajatuskyvyllani, ettd mind olen, kuin talutettaisi koiraa tuolla kadulla. Min& olen
sellaisessa Jumalan liekanarussa, jossa han kuljettaa, ja mind hanklaan vastaan.
Min& kierrén sitd narua paljon pensaiden ja pylvaan ympari, ja menen vaaralta

puolelta ohi. Han tulee, ja selvittad. ” (H20)

Ikdvuosien runsas kertyminen ihmetytti myos tutkittavia. Elaman vaikeudet ja sairaudet ovat
saaneet nuorempana ajattelemaan, ettei tulisi elamé&én vanhaksi. Talloin pitkéikéisyys on
tuntunut yllattavaltad. Tallaisten ajatusten muodostumiseen oli vaikuttanut stressaava olo,
yksindisyys, harrastusten puute tai risaiset lahtékohdat. Pitkaikaiseksi voi siis lopulta vain

padtyd, ilman sen suurempia pyrkimyksié el&é pitkaan.

“Mulla oli aina semmonen ajatus, ettd ma en pitkaikanen ole tota noin. Kun mulla oli
toi mieliala aina vahan semmosessa laskusuunnassa ja semmonen stressaava olo, etta
se varmaan vaikuttaa mun fyysiseenkin kuntoon. Kun m& en o semmonen,
innostuneesti harrastanu mitdan. Enka ollu missdan tuommosissa seuratoiminnassa
mukana taalla, elin semmosta yksindistd elamaa. Niin tota mulle tuli semmonen

ajatus, ettd pitkaikanen méa en ole.” (H5)

Tutkittavat pohtivatkin sitd, kuinka my6s huonoilla elaméntavoilla voi elda pitkaan. Siksi
salaisuutta pitkaikaisyyteen ei lopulta ollut mahdollista tietda. Pitkan i&n saavuttamiseen ei ole
taikakonstia, tai ihmesalaisuutta ja puheisiin pitkdn idn salaisuudesta olisi suhtauduttava

varauksella.

“Ei kai sithen nyt minkaanlaista ihmesalaisuutta voi olla pitkaan ikaan. Koska toisethan elaa

aika huonostikin kuitenkin, ja kumminkin ne elaa pitkaan, ja sairastaa paljon.” (H23)

Varauksellinen suhtautuminen pitkdn ian salaisuutta kohtaan heijastui myos tutkittavien
puheesta. He painottivat omaa nakokulmaansa erindisin tavoin. He joko kayttivat
epavarmuudesta taikka omasta mielipiteestaan kertovia ilmauksia. Tai he selkeésti pohtivat
aaneen ennen vastauksensa muodostamista. Tutkittavat kayttivat siis sellaista kertomisen

tapaa, jossa painotettiin sitd, kuinka epavarmoja he olivat puhumaan pitkaikéisyydestaan.

“Niin, nyt en osaa sanoa salaisuutta, silla sanalla.” (H6)
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“Mina en sano, ettd se, mitd mina sanon. Min& en sano, ettd mitd mind sanon, on ne.
Joita kaikkien pitdd noudattaa, tai pitéisi noudattaa, mitka olisivat. Min& luettelen

muutamia, jotka minulle ovat merkinneet apua.” (H14)

5.2 Hyvan elamén tavoittelu

Tutkittavien ndkemyksien mukaan hyvan eldman tavoittelu voi toimia salaisuutena pitk&an
ikdan (kuva 2). Hyvan eldmén tavoitteluun sisdltyvét elaméssé eteenpéin pyrkiminen seka
mielekds tekeminen. El&mé&ssé eteenpain pyrkimisessd vaaditaan eldmassa kiinni pysymista
loppuun saakka. Vanhetessa ei saisi jaddé laakereilleen, vaan pitdisi pysyé uteliaana elaméa
kohtaan. Eld&mén haasteistakin tulisi pyrkia padseméaéan yli. Se tarkoittaa sitd, etta jaksettaisiin
uskoa ihmisen kestavén vaikeuksia ja hyvaksyttdisiin haasteiden kuuluvan eldaméén. Haasteet
saattavat katkeroittaa, mutta myonteinen asenne voi suojella siltd. Tutkittavat kertoivat
olevansa iloisia ja optimistia, vaikka vélilla se on ollut rasittavaa. Silld, ettd suhtautuu
elamaan myonteisesti, eikd luovuta, voidaan tavoitella hyvéa elaméad, joka on eldmisen

arvoista vaikeuksista huolimatta.

Hyvéa eldmaa voi tavoitella myos tayttamalla elaménsa itselleen mielekkaalla tekemisella.
Talloin olisi huomioitava omat tarpeet. Se tarkoittaa sitd, ettd olisi oma itsensa, eika valittaisi
muiden elamistd liikaa. Tekee siis itsestddn hyvéltd tuntuvia asioita, kuten purjeveneiden

suunnittelua. Mielekasta tekemista voi olla myds téiden tekeminen, silld sen avulla aika kuluu

nopsaan.
3 e I m - - -
o s ef Elamassa kiinni pysyminen loppuun saakka
S amassé eteenpain . : T
g L eteenp Eldman haasteista yli pdédseminen
8 pyrkiminen
= Mydnteinen asenne
S
LU
2 Itselle mielekés Omien tarpeiden huomioiminen
S tekeminen < .
2 Toiden tekeminen
T

KUVA 2. Hyvan eldman tavoittelu.
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Eldmassa kiinni pysyminen loppuun saakka oli tutkittavien ndkemyksien mukaan tarke&a.
Eldmaa kohtaan olisi hyva olla jatkuvasti utelias, jolloin siind séilyy sisélt6d. Varsinkin
vanhetessa olisi tirked pitdad elamassdan mukana viihdyttavaa tekemistd, eikd jaada
laakereilleen lepad@maéaan. Se on lopulta osittain asennekysymys pysya hyvékuntoisena vielé
90-vuotiaana. 1&n ei saisi ajatella olevan este esimerkiksi porukoihin mukaan menemiselle,
eika saisi ajatella olevansa liian vanha. Olisi ajateltava, ettd liikuntakyvyttomanakin voisi
jatkaa aikansa seuraamista ja siind Kkiinni pysymistd. Missadn tilanteessa ei saisi jaada

voivottelemaan.

“Ennen kaikkea se, ettd yrittdd pysyd mukana, etté ei kpristy sitten sinne. Ja mina
olen monta kertaa ajatellut, ett& vaikka jaisi liikuntakyvyttoméksi. Niin ihminen voisi
silti seurata aikaansa, eika voivotella.” (H8)

Tutkittavat olivat myds onnistuneesti paasseet eldmassaan eteenpdin, vaikka se ei aina ole
ollut helppoa. He olivat kohdanneet monenlaisia haasteita sek& kolhuja, kuten
onnettomuuksia, matalapainetta ja sairastelua. Sisukkuus, oikeanlainen mieliala tai se, ettei
ollut syvasti katunut mitddn, on auttanut toipumaan vaikeuksista. Tutkittavat kuvaavat
paasseensd yli elamén haasteista melko kivasti. Haasteiden edessa tulisi ndyrtya ja hyvéaksya
ne elamaan kuuluviksi. Thminen onkin syntynyt sellaiseksi, ettd se kestdd myds elaman

kolhuja ja kipua.

“Olen sita mielta, ettd kylla se mielialastakin kiinni on jonkun verran, on minulla se.
Kyllahan sitd matalapaineita tietysti jokaiselle tulee, mutta niistd on selvitty aika
kivasti.” (H38)
Pitkén ian salaisuudeksi pohdittiin myds optimistista luonnetta, tai sité ettei ole katkeroitunut
mistddn asiasta. Myos silla, ettd rakastaa elamaa ja ihmisia voi olla ihmeellisid vaikutuksia.
Tutkittavien mielesta olisi parempi olla iloinen ja purkaa riitatilanteita vitsilla, vaikka valilla
jatkuva iloisuus on ollut myds rasittavaa. Kaiken kaikkiaan eldma koettiin taaksepdin
muisteltuna hauskaksi ja iloiseksi. Hyvéan elamén péatteeksi omaan kuolemaansakin on

helpompi suhtautua myénteisesti.

“Niin en tiedd, onko silla osuutta, ettd suhtautuu elamaan yleensa myonteisesti? Mina

en tiedd, onko silla, mutta ma en kylld o. Oikeastaan kun ma muistelen nyt
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elaménkaartani, niin en ma koskaan oikein ollu katkera tai jotakin tallaista

elamassani.” (H3)

Tutkittavat toivat esille myo6s sitd, kuinka omien tarpeiden huomioiminen on ollut heille
ominaista. Olisi tarked& olla oma itsensa ja eldd silla tavalla kuin haluaisi eldd. Tama voi
tarkoittaa kaiken kattavaa harkintaa, jolloin omia tekojaan tulisi aina harkita etuk&teen. Niin
varmistaisi itsensd ja muiden kannalta parhaan lopputuloksen asiaan kuin asiaan.
Vanhemmilta opittu harkintakyky voikin olla yksi pitkén iédn salaisuus. Omien tarpeiden
huomioiminen voi my0s tarkoittaa sitd, etta tekee itselleen hyvéltd tuntuvia asioita, kuten
nukkuu péaivaunet. Se voi myos olla tavallista tai normaalia elamad, jatkuvaa lauleskelua,
purjeveneiden rakentamista, taikka sitd ettei koskaan urheile tai tee ylitoitad. Tarkeinté olisi

harrastaa jotain henkista hyvinvointia vaalivaa ja olla valittamatta liikaa muiden elamisté.

“Niin on ihan oma itsensa. Ja elda silla lailla, kun haluaa elda. Eika valita sitten niin
kauheasti kenenk&aan muitten elamasta sillai, ettd hoitakoon jokainen itsensa niin, kun
tykkaa.” (H23)

Itselle mieleké&std tekemistd voi olla myds toiden teko. Tdissa viihtymisen néhtiinkin olevan
yksi pitkédn idn salaisuuksista tai jopa ainoa sellainen. Toiden tekemiseen oli opittu
pikkulapsesta saakka ja niiden tekeminen oli pitanyt pirteand. Tyon teon parissa aika oli
kulunut nopeasti, jopa niin, ettd tydvuodet olivat tuntuneet kuluvan 7-8 vuodessa ohi, kun
taas nuoruuden kouluvuodet kestivat 50 vuotta. Omia vanhempia kuitenkin Kkiiteltiin
kouluvuosien mahdollistamisesta. Tutkittavien mielesta tarkeintd on ollut sellaisen tyon

tekeminen, jossa viihtyy, oli vahén tai paljon kouluja kaynyt.

“Mind olin 50 vuotta nuoruudestani asti kouluilla, ja sitten mina paasin téihin. Ja olin
7-8 vuotta toissa, ja sitten pantiin elékkeelle. Tassa on lyhyesti minun. Ja se pitkéan

ian salaisuus, jos sita halutaan tietéa. ” (H20)

5.3 Omasta hyvinvoinnista huolehtiminen

Tutkittavien mukaan pitkan ian salaisuutena voi toimia omasta hyvinvoinnista huolehtiminen

(kuva 3), jossa monenlaiset kokonaisvaltaista terveytta edistavat teot ovat olleet keskeisessa
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asemassa. Ruokavalio on ollut merkittavéa siten, ettd nuoruuden niukalla dieetilld taikka
terveellisen ruuan syomisella kohtuullisesti on voinut edesauttaa pitkaikaisyyttd. Myos
lilkkumisesta pitdisi osata huolehtia l&pi eldmén. Tutkittavien kunto on rakennettu
nuoruudesta l&htien ja sitd jaksettu yllapitad vield vanhuudessakin, silla vanhanakaan ei ole
ollut soveliasta lysahtaa paikalleen.

Hyvinvoinnista huolehtimisen kannalta myods kaikenlaisia péihteitd olisi hyva valttaa, jottei
pilaa rautaista terveyttdan. Terveydestd tuleekin tutkittavien mukaan osata huolehtia
kokonaisvaltaisesti niin, ettei aseta liikaa rasitusta fyysiselle tai henkiselle terveydelle. Mikéli
jotain vaivoja kuitenkin tulee, olisi silloin osattava mennd alan ammattilaisen tykd hakemaan
hoitoa. Lé&aketieteen kehityksen nahtiinkin olevan yhteiskunnan kehittymisen kanssa yksi
pitk&n i&n salaisuus. Se on vaikuttanut varsinkin siihen, kuinka pitkaikaiseksi on nyKkyisin

mahdollisempaa el&a verrattuna aiempiin sukupolviin.

Nuoruuden niukka dieetti
Terveellisen ruuan syéminen
Terveytti edistavat Péihteiden valttdminen
teot Liikkuminen lapi elaman
Terveydestd huolehtiminen
Terveydenhuollossa asiointi tarvittaessa
d

Pitkaikaisyyttéa
mahdollistava : -
kehitys Y hteiskunnan kehitys

Laéketieteen kehitys

Omasta hyvinvoinnista huolehtiminen

KUVA 3. Omasta hyvinvoinnista huolehtiminen.

Tutkittavat pohtivat nuoruudessa sota-ajan aiheuttamaa niukkaa dieettid ja sitd, olisiko se
mahdollisesti yksi pitkan ian salaisuus. Tallaiseen nakemykseen oli inspiroinut Tieteen
Kuvalehti, jossa oli kerrottu niukan dieetin terveyshyodyisté tai sitten se oli oman pohdinnan

tulosta.

“Nyt tuosta Tieteen kuvalehdestd mind luin semmoisen, ettd niukka dieetti pitaa

ihmisen nuorekkaana ja terveend. Mina ajattelin, ettd sehan kdy kauhean hyvin. Sota-
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aikana joutui pitamaan niukkaa dieettid, ettd onko se sitten tamén pitkan iéan

salaisuus, vai mika? ” (H23)

Terveellisen ruuan syominen oli tutkittavien mielestd terveyden, ettd pitkén ian salaisuus.
Tutkittavien terveelliset ruokavaliot ovat sisaltdneet tavallisen kotiruoan, kuten hirven ja
soosin, marjojen, omenien, kaurapuuron ja salaattien syomistd sekda herkkujen valttamista.
Tarkeada olisi syoda oikein ja oikeita maarid. Terveellisestd ruokavaliosta oli huolehdittu itse
tai sitten puoliso on ollut siita tarkka.

“Ravinto on se, on. Koko ikani olen ollut sitéa mielta, etta ravitsemuksella on. Ja se on
terveyden salaisuus, ettéd sy0 oikein ja oikeita maarid. Ei mitédan liikaa maustettuja,
etté se kohtuus pitéisi olla kaikessa. ” (H36)

Tutkittavat ovat myods véltelleet pdihteitd. Alkoholia ei ollut juotu tai sitd oli nautittu
kohtuudella ja tupakan polttoa ei ollut aloitettu tai sitten se oli lopetettu. Huumeaineillakin voi

menna pilaamaan rautaisen terveyden, joten niita olisi myos hyva valtella.

“Mutta kuten mina sanoin, niin alkoholi ja tupakka. Niiden poissaolo, niin se hiukan
auttaa, luulisin. ” (H24)

Tutkittavat ovat lisaksi liikkuneet l&pi eldménsa. Ainakin uiminen, suunnistaminen,
kéveleminen, voimistelu, pyorédileminen, hiihto ja uinti  kuuluivat tutkittavien
liilkkumistapoihin. Liikunta oli auttanut parjadmaén ja se on vienyt samalla ajatuksia pois
sairauksista. Fyysista kuntoa oli kasvatettu jo kansakoulusta asti ja sitd oli vaalittu koko ika

myos kotitdiden avulla. Onkin tarkeda olla lysahtamatta paikoilleen.

“Salaisuus, liikkumisen sanoisin yhdeksi. Ja niin paljon kuin jaksaa, niin se on yksi.

Sitten ihminen parjaa, eika ajattele niita sairauksiansa niin paljon.” (H21)

Oman hyvinvoinnin kannalta pitdisi osata yleisella tasolla huolehtia omasta terveydestaan.
Talloin tulisi véltella fyysisen tai henkisen terveyden rasittamista taikka vahingoittumista ja

niin edistad omaa terveyttaan. Terveys on kaiken A ja O, ja siksi sita pitada osata huolehtia.

“El&4 siten, ettei aseta liiallisia rasitteita siihen terveydelliselle puolelle.” (H44)
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Tarked osa omasta hyvinvoinnista huolehtimisessa on myo6s terveydenhuollossa asiointi
tarvittaessa. Olisi tdrkedd osata menné ladkariin tai muun ammattihenkilon luo, jos on vaivoja

ja selvittadd mistd on kyse.

“Tietenkin sitten tuo on ehk& myos aika tarkeata, tai on oleellista. Etta jos on jotakin
vaivoja, niin menee heti ladkariin, etta saa siihen joko selvyyden tai la&kityksen tai ei
mitddn” (H3)

Léadketieteen kehitys onkin yksi inhimillinen tekija pitk& ian salaisuudeksi. Sen avulla on ollut
mahdollista eld4d pidempédan ja saavuttaa parempia geeneja. Mikali l&&ketiede olisi ollut
aikoinaan yhta kehittynyttd, olisivat tutkittavien vanhemmat taikka toisten perheiden lapset

voineet eldd pidemman eldman, eivatka kuolla asioihin, joita nyt hoidettaisiin toisella tavalla.

“Kylla mé& nyt olen sitd mieltd, ettd esimerkiksi la8ketieteen kehitys, niin totta kai se
on yksi ilman muuta. Ja ndin ollen ehka on saatu parempia geeneja. ” (H6)

Tutkittavat pohtivat myds, kuinka yleinen yhteiskunnan kehitys taikka hienossa Suomen
maassa eldminen on voinut olla syynd omaan pitkéikdisyyteen. Se on mahdollistanut

elinajanodotteen nousun ja sitd kautta vanhemmaksi elamisen.
“Silloin kun mina olen ollut nuori, niin semmoinen 60 vuotta on ollut aika korkea ik, ja

70 jo vallan. Kylla se aika lailla vuosien mittaan on kehittynyt tdma, ja sitten yleensa

tdma yhteiskunnan kehitys. Joo, semmoisia. ” (H22)
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6 POHDINTA

6.1 Tulosten tarkastelu

Taméan tutkimuksen tarkoituksena oli kuvata yli 90-vuotiaiden ndkemyksia pitkan ian
salaisuudesta. Tutkimuksen tulosten perusteella pitkdikaisyys ei ole kontrolloitavissa oleva
asia, mutta pitkdikaiseksi eldmistd voi edesauttaa hyvén eldamén tavoittelu sekd omasta
hyvinvoinnista huolehtiminen. Omia mahdollisuuksiaan el&é pitkaikéiseksi voi siis parantaa,
mutta onnistunutta lopputulosta teot eivét takaa. EI&mén lopullinen pituus on lopulta mysteeri,
silla geeneilld, onnella ja johdatuksella on omat vaikutuksensa pitk&ik&isyyteen, joita ei voi
ennakoida tai nahda tulevan. Pitkaikéisyys muodostuu siis kunkin omien laht6kohtien
mukaan. Pitkéikaisyytta edistavisté asioista ei voi vetda yhteen yhta salaisuutta, jonka avulla
pitkaikaisyyden voisi saavuttaa, silld eri tekijat sekoittuvat yhteen (Cherry ym. 2013). Taméa
johtuu siitd, ettd nakemykset pitkan ién salaisuudesta pohjautuvat omakohtaisiin kokemuksiin
ja muistoihin, jotka luovat omanlaisia merkityksien verkkoja asioiden vélille (Lapsley ym.
2016). Se mik& rakentaa toiselle pitkéikaisyyttd, ei valttamatta toimi toisella. Pitk&n i&n

salaisuus on lopulta elamén mittainen kokonaisuus.

Tutkittavat nimesivat oman kontrollin ulkopuolisia asioita, kuten geenit, onni ja johdatus
pitkan idn salaisuudeksi. Geeneilla selitettiin sitd, miksi itse on valttynyt tai selviytynyt
sairauksista, joihin toiset ovat kuolleet. Onni korostui tutkittavien elamismaailmassa varsinkin
entisilla sotilailla. Onnella on selitetty sitd, miksi itse selviytyi Kiperistd sodan paikoista,
joissa toiset kaatuivat. Johdatuksen taasen on huomattu luovan tarkoituksia eldaman
tapahtumille riippumatta siitd, mitd uskontoa edustetaan (Cherry ym. 2013; Iftekhar 2017;
Mackowicz & Wnek-Gozdek 2017; Willig ym. 2015).

Eldman tarkoituksellisuus auttaa pyrkiméan eteenpdin myds vaikeina aikoina. Vaikeudet
kuuluvat eldamédédn ja ne on osattava hyvaksya osaksi sitd, mutta niistd olisi hyva pyrkia
paasemaan yli (Iftekhar 2017; Lapsley ym. 2016; Mackowicz & Wnek-Gozdek 2017; Willig
ym. 2015). Tutkittavilla on ollut haasteita elamassaan ja varsinkin nuoruuden sotavuodet ovat
pakottaneet elaméan vaikeuksien keskelld. Sota ja sen jalkeinen jalleenrakentaminen on
saattanut muokata elamismaailmaa eteenpéin pyrkivaksi. Murheeseen ei ole ollut mahdollista

jaada. Pitkaikaiseksi eléneitd tutkittaessa on huomattu, ettd he ovat usein resilientteja, eli he
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palautuvat vaikeuksista hyvin (Lapsley ym. 2016). Selviytyjan luonne estdd luovuttamasta

ennenaikaisesti.

Myonteinen tapa nahdd ja kokea asioita on niin tutkittaville, kuin muillekin pitkaikaisille
ominaista (Freeman ym. 2013; Mackowicz & Wnek-Gozdek 2017; Willig ym. 2015).
Kohorttitutkimuksen mukaan pitkaikaiseksi elavilld on taipumusta olla positiivisia 1api
elaménsa (Lapsley ym. 2016). Menneeseen osataan suhtautua hyvélld (Cherry ym. 2013),
kaikista historiallisesta ja henkilékohtaisen elaméan tapahtumista riippumatta. Pitkaikaisyyteen
menneisyyden olosuhteilla on omat vaikutuksensa (Willing ym. 2015). Tutkittavat ovat
elaneet nykypdivaan verrattuna niukkuudessa, mutta he pohtivat tuleensa vahalla toimeen ja
niukkuus on voinut jopa edesauttaa heitd saavuttamaan pitkén ikansa.

Pitkaikaiset osaavat ndhdd myds oman ikénsa karttuminen hyvalla. Ei ole soveliasta ajatella
olevansa liian vanha johonkin (Freeman ym. 2013; Mackowicz & Wnek-Gozdek 2017).
Tallaisessa ajatustavassa heijastuu elamismaailman kokemukset selviytymisestd, resilienssi,
elaméssé kiinni pysymisen tarve sekd positiivinen eldman asenne. Pitkéikaisyyden kannalta
on oleellista tuntea itsensd nuoremmaksi kuin on, silla silloin on parempi ennuste elda
pidempééan (Westerhof ym. 2014). Mydnteinen asenne omaa ikdansa tuo mukanaan parempaa

pidempiaikaista terveytta (Tully-Wilson ym. 2021).

Myonteisyys voi auttaa myods pitdméaan itsestdén parempaa huolta. Hyviksi todetut elintavat ja
kohtuus edesauttavatkin pitkéikéisyyden saavuttamista. Erindiset terveyden edistdmisen
ohjelmat ovat Cherryn ym. (2013) mukaan saattaneet vaikuttaa siihen, etta terveyden kannalta
hyvien valintojen tekemisen, kuten aktiivisen liikkumisen ja terveellisen ruokavalion, osataan
néhda pitkaikaisyyden suhteen térkedksi. Toinen mahdollisuus on se, ettd pitkéikaisille on
ehtinyt kertya joko omia tai toisten kokemuksia huonojen elintapojen, kuten pdihteiden

kéayton tuomista terveyshaitoista (Cherry ym. 2013).

Elintavoissa ja yleisend elamanfilosofiana tutkittavat luottivat itsestd hyvalta tuntuneiden
asioiden vaikutukseen. Mielekkaan tekemisen tarkeyttd itsessddn painotettiin, mutta se myds
auttaa pysymaan aktiivisena, joka on pitkéikaisyyden saavuttamisen kannalta oleellista
(Freeman ym. 2013; Iftekhar 2017; Mackowicz & Wnek-Gozdek 2017; Willig ym. 2015).
Aktivoiva tekeminen voi vaihdella aina purjeveneiden rakentamisesta vapaaehtoisty6hon

(Freeman ym. 2013; Iftekhar 2017; Willig ym. 2015). Elama&ssa ei sovikaan kapristya tai
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sammaloitua paikoilleen, vaan on jatkuvasti pidettdva ylla omaa tarkoitustaan (Freeman ym.
2013; Mackowicz & Wnek-Gozdek 2017). Mielekds tekeminen vahvistaa eldman
tarkoituksellisuuden tunteita ja samalla antaa tarkoitusta myds tulevaisuudelle (Freeman ym.
2013). Aktiivisen vanhenemisen keskigssa onkin juuri se, mité ikaantynyt itse haluaa tehda
(Rantanen ym. 2019).

Tutkittavien nakemykset pitkdn idn salaisuudesta kiteytyvéat kokonaisvaltainen terveyden
huolehtimiseen (Cherry ym. 2013; Freeman 2013; Mackowicz & Wnek-Gozdek 2017; Tully-
Wilson ym. 2021; Willig ym. 2015). He kuitenkin toivat esille my0s sité, ettd vajaallakin
terveydelld tai toimintakyvylla voi elad itselleen mielekéstd elamdd. Heiddn ndkemyksensa
myoOtdilevat aktiivisen vanhenemisen nakemyksié siitd, miten edistad ikdantyneiden terveytta.
Tarkedd on tehdd niitd asioita mistd pitdd ja yllapitdad fyysista ja henkistd terveyttd ja
toimintakykyéd, vapaa-ajan aktiviteetteja ja sosiaalisia suhteita (Bowling 2008; Rantanen ym.
2019). Omaa toimintakykyisyyttd myotéillen (Rantanen ym. 2019). Omasta hyvinvoinnista
pitdd osata huolehtia jatkuvasti, jotta voi saavuttaa lisdd niin terveitd elinvuosia, kuin

kokonaisuudessaan elinvuosia (WHO 2002).

6.2 Eettisyys ja luotettavuus

Tutkimusta tehdessd on noudatettu Tutkimuseettisen neuvottelukunnan vuonna 2012
maéarittelemia Hyvén tieteellisen kédytannon toimintaohjeista. Tutkimuksen aikana on
ohjeistuksen mukaisesti pyritty rehellisyyteen, yleiseen huolellisuuteen seka tarkkuuteen.
Tuloksia raportoidessa, ettd muiden toéihin viitatessa on pyritty avoimuuteen ja

vastuullisuuteen (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2012).

Tutkimuksen aineisto saatiin valmiina litteraattina, jolloin aineiston kerédamisestd eettisesti
kestavélla tavalla ei tarvinnut huolehtia. Tutkittavien anonymiteetin sailymisesta huolehdittiin
lapi tutkimuksen. Tietosuoja-asioissa noudatettiin erityistd huolellisuutta. Aineisto séilytettiin
ulkoisella kovalevylla salasanalla suojattuna. Tutkimuksen aikana huolehdittiin, ettei

ulkopuoliset padsseet kasiksi aineistoon ja aineisto havitettiin heti tutkimuksen valmistuttua.

Aineiston analyysin kaikissa vaiheissa pyrittiin ymmartaméén tutkittavia heiddn omasta

eldmismaailmastaan ké&sin. Tallainen tutkittavien sanomisten ja tutkijan tulkintojen vélinen
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vastaavuus on yksi luotettavuuden ulottuvuus laadullisessa tutkimuksessa (Tuomi & Sarajérvi
2018, 120). Aineistolahtoisyyden kautta tutkimuksen tulokset nousivat puhtaasti
ikddntyneiden omasta puheesta, jolloin voidaan puhua ndkemyksistd pitkan ian salaisuuteen.
Aineistosta ei poimittu analyysiin sellaisia asioita, joita tutkittavat eivat itse tuoneet esille
ikdan tai pitkaikaisyyteen liittyvanad puheena. Esimerkiksi, jos tutkittava kertoi harrastaneensa
monipuolisesti liikuntaa nuoruudessa, ei sitd voinut ottaa mukaan analyysiin osoituksena siita,
ettd liikunnan harrastamisella on merkitystd. Téllainen puhe otettiin mukaan analyysiin,
mikali liikunnan harrastaminen tuotiin esille pitkdikaisyyden kontekstissa tutkittavan itsensa

toimesta.

Tutkimuksen tekijan esiymmarryksen vaikutusta analyysiin pyrittiin myds estamaan, silla se
on aineistolahtoisen sisallonanalyysin kannalta merkityksellistd. Analyysiin nostettiin vain
Tuomen ja Sarajarven (2018, 80-81, 84) ohjeistuksia mukaillen vain puhtaasti aineistossa
olevia asioita, jolloin tekijan kokemuksilla tai tiedoilla oli mahdollisimman véahén
vaikutusvaltaa tdman tutkimuksen tuloksiin. Kuitenkin tulokset on nahtédvé vain yhden
henkilon tulkintana kyseisestd aineistosta. Tuloksiin vaikuttaa aina tekijan tietoisesti tekemat
paatokset kaytettyjen késitteiden, tutkimusasetelman ja menetelmien suhteen. Tallgin on myos
mahdollista, ettd tekijan mukana analyysiin pdatyy jostain sellaista, jota aineistossa ei esiinny.
Nékyviin Kirjoitettu esiymmarrys onkin tésséd tutkimuksessa oleellisessa asemassa, silla
viimekadessa tekija 16ytdaa teemoja oman ymmarryksensa avulla (Tuomi & Sarajarvi 2018,
80-81, 84).

Tutkimuksen tekijan esiymmarrys tuurin ja yleisten terveyssuositusten mukaisen elintapojen
merkityksestd pitkaikéisyyteen oli melko linjassa niin tutkimusten tulosten kuin
kirjallisuuskatsauksen tutkimusten kanssa. Tama johtunee luultavimmin siitd, ettd pitkan ian
salaisuus on aiheena sellainen, ettd yleisesti ottaen ihmisilla on melko yhtenevaisia ajatuksia
siihen johtavista syistd. Esiymmarryksen aikanainen ajattelumaailma ei tutkimusprosessin
aikana varsinaisesti muuttunut, vaan ymmarrys pitkaikaisyyden ilmiosta ja sitd tukevista
tekijoistd rikastui. Rikastumiseen johti tutkittavien kertomukset, ettd muiden tutkimuksien

tutkittavien kertomukset pitkéa ikaa tukevista tekijoista.

Tutkittavilla oli paljon yhtenevéisida ajatuksia pitkan idn salaisuudesta, mutta 45
yksilohaastattelun aineisto antoi laajuudessaan my6s mahdollisuuden pitkéikaisyyden ilmion

monipuoliseen kuvaamiseen. Laadullisessa tutkimuksessa tutkimusaineiston koko ei
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kuitenkaan ole luotettavuuden kannalta merkittavé tekija, koska siiné ei pyrita tilastollisiin
yleistyksiin (Tuomi & sarajérvi 2018, 73).

Tutkimusaineistosta tulee huomioida se, ettd haastattelut eivat ole tehty puhtaasti tdamén
tutkimuksen nakokulman kautta, vaan elamantarinahaastatteluina. Tallgin
tutkimuskysymyksen kannalta merkityksellisiin asioihin ei olla panostettu. Mikéli td&man
tutkimuksen nakokulmasta olisi keratty oma haastatteluaineistonsa, on mahdollista, ettd
tulokset poikkeaisivat hieman toisistaan. Puolistrukturoidun haastattelun luoma vapaampi
aineiston hankinta tuo kuitenkin mukanaan oikeuksia myds vapaampaan tutkimusasetelmaan
(Tuomi & Sarajérvi 2018, 62). Néin ollen tutkimuksen aineiston ja tutkimuksen nédkékulman

valinen osittainen valjyys on perusteltua.

Aineiston haastatteluita suoritti useampi eri henkild, joka nédkyy rungon noudattamisen
poikkeuksina. Tama kuitenkin sallitaan puolistrukturoidussa metodissa. Tuomea ja Sarajarved
(2018, 65) mukaillen t&ssa aineiston keruun muodossa voidaan esittdd tarkentavia ja
syventavia kysymyksid. Myods kysymysten jarjestys ja se, kysytddnkd kaikkia etukateen
laadittuja kysymyksid, on haastattelijan omien paatoksien varassa (Tuomi & Sarajarvi 2018,
65). Aineiston haastattelut ovat siis hyvin toisistaan poikkeavia johtuen haastattelijoiden
persoonasta, tyylieroista sek& haastattelun luonteesta. Lisaksi eri haastattelijat kysyivat
omanlaisiaan tarkentavia kysymyksid, joka vaikutti myds aineiston lopulliseen muotoon.
Talloin pitkaikaisyydenkin teemat olivat korostetumpia toisissa haastatteluissa kuin toisissa.
Tamé yhdessa tutkittavien yksilollisten vastaushalukkuuksien kanssa selittdd sitd, kuinka

analyysiyksikéiden méara saattoi vaihdella yhden ja 16 vélill4 haastattelua kohden.

Tutkittavilta kysyttiin suoraan “mikd mielestdnne on pitkdn ikdnne salaisuus?”. Téallainen
kysymyksen muotoilu on voinut muokata puhetta tdméan tutkimuksen osalta sellaiseksi, etta
vastaamisesta on tullut haastavaa ja muotoilu on saattanut johdatella vastauksia. Tutkittavat
totesivatkin, etteivat tiedd salaisuutta ainakaan silla sanalla. Kysymyksen olisi voinut
muotoilla myos toisin. Esimerkiksi Cherryn ym. (2013) tutkimuksessa kysyttiin, mitka ovat
avaintekijoita pitkaan ikaan. Talloin pitkéaikaisyyteen vaikuttavia tekijoita olisi saattanut alkaa

pohtimaan eriavélla tavalla verrattuna salaisuuden pohtimiseen.

Aineiston suhteen oleellista on myos se, ettei tutkimuksen tekija ole tehnyt yhtdkaan aineiston

haastattelua. Analyysi on toteutettu pelkan litteroidun tekstin varassa, jolloin itse henkil6
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tekstin takana j&a piiloon. Laadullista tutkimusta tehdessé on aina pohdittava sitd, kuinka
tutkija voi ymmartaa toista henkilod (Tuomi & Sarajarvi 2018, 56). Pelkké litterointi yht&alta
heikentdd analyysissa toisen ymmartdmisen puolta, mutta toisaalta luo omanlaista
objektiivisuutta tehtyja tulkintoja kohtaan. Objektiivisuudella tarkoitetaan tdssé sitéd, ettéd
haastattelujen luomat mielikuvat henkil6ista sekd heiddn kodeistaan, jossa haastattelut on
tehty, ei vaikuta niista tehtaviin tulkintoihin. Tekstin analyysivaiheen lapikéynti ei siten
kaynnista muistoja haastattelutilanteesta. Samalla kuitenkin tulkinnasta toisaalta ja4 ulos
eleiden ja aanenpainojen luomia tulkitsemisen kannalta merkittavia savyeroja, kuten ironian
tai retorisuuden tuottamat lisdmerkitykset sanotun ympdrille. Aineiston saaminen liséksi
aanitteend olisi voinut olla analyysin kannalta hedelméllisempé&d, silla kuullussa aineistossa

tallaiset savyerot paljastuisivat kirjoitettua tekstia selvemmin.

Kirjallisuusosan tueksi tehty systemaattinen katsaus (liitteet 1-3) kuitenkin tukee tutkimuksen
tuloksia. Katsauksen tutkimuksissa melko samaan aikaan syntyneet ik&antyneet ympdri
maailman nostavat esille samanlaisia nédkemyksia pitkdn idn salaisuudesta. Maailman
kehittyminen on kuitenkin otettava mukaan yhtend ndkokulmana, silla muissakin
tutkimuksissa ikaantyneet ovat ndhneet toisen maailmansodan, kaupungistumisen ja
teknologian kehityksen. Heilla on siis yhteisia kokemuksia, jotka muokkaavat
eldmismaailmaa. Tama tutkimus kokonaisuudessaan koostuu siis aikakautensa ihmisten
nédkokulmista pitkéikdisyyteen ja sitd kautta tuloksissa kaikuu sukupolvikokemuksia.
Nykypéivéan yli 90-vuotiaat ovat kokeneet esimerkiksi sodan ja jalleenrakentamisen toisella
tavalla, silla he olivat lapsia ja murrosikéisid sodan aikana. Heiddan kokemuksensa Suomen
kehittymisesta 1930-luvusta eteenpdin on luultavimmin merkittavasti erilainen verrattuna noin
10 vuotta vanhempiin tutkittaviin. Aineiston ika sen muiden ominaisuuksien liséksi on siis

tarked huomioida osana tulosten tulkintaa.

6.3 Johtopaatokset ja jatkotutkimusehdotukset

Taméan tutkimuksen tulosten perusteella pitkan ian salaisuudesta voidaan todeta seuraavia

johtopaéatoksié:

o Pitkaikaisyys syntyy omannadkdisen hyvan eldmén eldmisestd. Hyvé eldmd rakentuu

jokaisen omien tavoitteiden mukaisesti ja oman toimijuuden avulla voidaan edist&4
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omaa hyvinvointia (Rantanen ym. 2019). Tarke&a on tehda elamastaan itselleen hyvéaa,
vaikka olisi vajaa terveys. Tutkittava muotoili ndkemyksen ndin: “Se on hyva elama
ollut luultavasti tapana.” (H36). Pitkdn i&n saavuttaminen on siten kunkin omien
lahtokohtien muodostama salaisuus, mysteeri, eikd sitd talléin voi kuvata
yksiselitteisesti tai kaiken kattavasti. Pitkéikdisyyden saavuttamista voi Kkuitenkin

tukea kokonaisvaltainen terveydesta huolehtiminen.

e Tulosten avulla on mahdollista syventdd ymmarrystd pitkaikaisyyttd tukevista
tekijoistd. Tutkittaessa ikaantymista tukevia tekijoita, on mahdollista 16ytaa vastauksia
sithen, miten edistdd ik&antyneiden terveyttd (Tully-Wilson ym. 2021) ja aktiivista
vanhenemista (Rantanen ym. 2019). lkdintyneiden mé&&rd kasvaa koko ajan ja sen
vuoksi mahdollisimman terveen ja aktiivisen vanhenemisen tukemiseksi on I0ydettavé
ratkaisuja. Ta&han tarkoitukseen myo6s pitkaikéisten nakemykset pitkan ian
salaisuudesta ovat arvokkaita, silld ne ilmaisevat ikaantyneiden omia terveyden
edistdmisen tapoja ja tavoitteita. Rantasta ym. (2019) myétéillen ikd&ntyneiden oman
aanen sisallyttdminen heitd koskevaan tavoitteenasetteluun edistdd soveltuvien
tavoitteiden luomista terveyttd ja aktiivista vanhenemista edistdvéssd tydssa.
Ikéantyneet tulee osata ndhda aktiivisina tekijoind passiivisten kohteiden sijasta
(Rantanen ym. 2019).

e Tuloksia voi tarkastella myods laajemmin terveyden edistdmisen kontekstissa. WHO:n
(2002) mukaan ihmisten tulisi osata tehda ja ympéristojen tulisi tukea hyvia valintoja
lapi eldméansd edesauttaakseen tulevaa vanhuutta. Tulokset tarjoavat nékokulmia
sithen, mitd nama hyvat valinnat voisivat olla. Kokonaisvaltaista terveyttd tukevien
tekojen avulla voidaan ehkaistd ennenaikaisia kuolemia, sairauksien aiheuttamia
toimintakyvyn muutoksia, tuottaa parempaa eldmanlaatua seka osallisuutta vanhetessa

ja laskea terveydenhuollosta muodostuvia kustannuksia (WHO 2002).

Pitkéan ian salaisuutta on mahdollista tutkia myds muilla tavoilla. Jatkotutkimusehdotuksia on

esimerkiksi:

e Pitkaikaisyyden tutkimusta olisi mahdollista vieda puhtaammin elintapatutkimuksen
puolelle. Esimerkiksi tdaman tutkimuksen aineiston voisi analysoida teorialahtoisesti tai

teoriasidonnaisesti jonkin laajasti elintapoja tai hyvinvointitekijoita kartoittavan mallin
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avulla. Téallainen voisi esimerkiksi olla WHO:n (2002) aktiivinen vanheneminen, tai
aktiivisen vanhenemisen ympdrille kehitetty mittari, kuten Rantasen ym. (2019)
UJACAS-mittari. Talloin kertomuksista nousevia hyvinvointikdyttaytymisen malleja
paastaisiin analysoimaan rikkaammin, kuin mitd tdméan tutkimuksen nékokulma antoi
myo0ten. lk&antyneillda on eldmén verran omaperdisid kokemuksia. Taman vuoksi
erilaiset tutkimustyylit ovat oleellisia heista saatavissa olevan tiedon koostamisessa
(Freeman 2013).

Pitkdn ian salaisuudesta voisi tehdd myds oman puolistrukturoidun tai avoimen
haastattelun. Tall6in saataisiin fokusoituneempaa aineistoa, kuin mitd tassa
tutkimuksessa oli kdytossd. Potentiaalisesti rikkaampi aineisto mahdollistaisi pitkan
idn  salaisuuteen  syventymisen my0s muilla  laadullisen  tutkimuksen

analyysimenetelmill&.
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LIITE 1. Systemaattinen kirjallisuuskatsaus.

Systemaattisen Kkirjallisuuskatsauksen tietokantahaku toteutettiin tietokannoissa, joihin
Jyvéskylan yliopistolla on kayttdoikeus. Tietokannoista valittiin yleistieteellinen, terveyteen
painottava ja psykologiaan painottava tietokanta. Tdmé johtuu siit4, ettd aiheena pitkaikaisyys

ei ole rajaudu millekadn tietylle n&kokannalle koskien ikdintymistd. Laajalla

tietokantaetsinnélla voitiin tuoda yhteen monen n&kokannan tutkimuksia ik&antymiseen
liittyen. Hakuajankohdan jéalkeen julkaistuja tutkimuksia ei ole huomioitu tutkimuksessa.

Prosessista tarkentava kuva alla.

aged OR senior* OR geriatric* OR elderl*
AND  longevity* OR “long life” OR “long-lived”
AND  “activ* aging” OR “aging process*”’
AND  perception* OR meaning* OR apprehension* OR supposition* OR view* OR stance*

Haku suoritettu viikolla 44 vuonna 2021 kerran kussakin tietokannassa

Vuosilukurajaus oli kaikissa tietokannoissa 2010-2021

4
Cinahl (Ebsco) n=202 Valintakriteerit Poissulkukriteerit
PsycINFO (Ebsco) n = 137 e Englanninkielinen o Ei Kkasittele valintakriteereihin
Web of science  n =79 e Avoin koko tekstin nahden ikaantymista:
saatavuus > Kasittelee ikdantymista
| = e Kaisittelee tietyn diagnoosin kautta
N2 ikadntymista »  Tutkii vain nykyhetked,
Otsikkotason rajaus ja tuplien poisto holistisesti terveyden / eika ikaantymisen prosessia
Cinahl (Eb . hyvinvoinnin, ja/tai » Tutkii vanhaksi elaneiden
inahl (Ebsco) ~ n= toimintakyvyn ja/tai jalkelaisia
PsycINFO (Ebsco) n = 15 elinajan nakokulmista »  Tutkii biomarkkereita,

esim. veriarvoja tai geeneja

Web of science  n=11 o Késittelee ikd&ntymisté - verian
kokemuksellisista » Tutkii arvioita tulevasta
N _|63 nakokulmista eliniasta
4

Abstraktin mukaan rajaus
Cinahl (Ebsco) n=7
PsycINFO (Ebsco) n=4
Web of science n=4

N =15
|

¥

Koko tekstin mukaan rajaus
Cinahl (Ebsco) n=5
PsycINFO (Ebsco) n =2
Web of science n=1
N=8

Mukaan valitut tutkimukset

Cherry ym. (2013). Perceptions of Longevity and Successful Aging in Very Old Adults

Freeman ym. (2013). Centenarian Self-Perceptions of Factors Responsible for Attainment of
Extended Health and Longevity

Westerhof ym. (2014). The Influence of Subjective Aging on Health and Longevity: A Meta-
Analysis of Longitudinal Data

Willig ym. (2015). Longevity according to life histories of the oldest-old

Lapsley ym. (2016). Life review in advanced age: qualitative research on the ‘start in life’ of
90-year-olds in the Lothian Birth Cohort 1921

Iftekhar (2017). Perceptions of Successful Aging among Older Adults in Bangladesh: An
Exploratory Study

Mackowicz & Wnek-Gozdek (2017). The process of (non) ageing in the perception of Polish
centenarians

Tully-Wilson (2021). Self-Perceptions of Aging: A Systematic Review of Longitudinal Studies




LIITE 2. Systemaattisen kirjallisuuskatsauksen tutkimukset.

TUTKIMUS

TARKOITUS

TUTKITTAVAT

TUTKIMUSASETELMA

ANALYYSI

KESKEISET TULOKSET

Cherry, K.E., Marks,
L.D., Benedetto, T.,
Sullivan, M.C. & Barker,
A.

Perceptions of Longevity
and Successful Aging in
Very Old Adults

2013, USA

Tutkia 60—74-vuotiaiden,
75-89-vuotiden ja yli 90-
vuotiaiden késityksié
pitkaikaisyyden tekijoista
ja onnistuneesta
vanhenemisesta sekéa
vertailla niita.

Yhteensa 90 i&ltaan
60-94-vuotiasta
Lousiana Healthy
Ageing tutkimuksen
osallistujaa.
Kognitiivinen
kapasiteetti
varmistettu MMSE-
testilla, seka
neurologisten
sairauksien
puuttumisella.

Laadullinen:
Ensimmaisell& tapaamisella
testattiin kognitiivinen
kapasiteetti ja toisella
toteutettiin puolistrukturoitu
kolme avointa kysymysté
siséltava haastattelu.

Grounded theoryn
mukainen
teemoitteleva
analyysityyli.
Ikaryhmat
analysoitiin
erikseen eri tiimien
toimesta ja tiimit
kokoontuivat
viikoittain
vertaamaan
aikaansaannoksia.

Fyysisen, henkisen ja
sosiaalisen hyvinvoinnin
yllapito, tavoiltaan terveellisen
eldmaén eldminen ja
uskonnollisuus vaikuttavat
pitkaikaisyyteen seka
onnistuneen vanhenemiseen
jokaisen ikdryhman mukaan.

Freeman, S., Garcia, J. &
Marston, H.R.

Centenarian Self-
Perceptions of Factors
Responsible for
Attainment of Extended
Health
and Longevity

2013, Monia
kansalaisuuksia

Kuvailla 100-vuotiaiden
omia elamankokemuksia
ja sitd kautta selvittaa
pitkaikaisyyden olemusta.

Yhteensa 19 ialtaan
100-115-vuotiasta.
14 miestd ja 5 naista.

Laadullinen:
Kerétty yhteen internetistéa
vapaasti saatavilla olevia

englanninkielisia 100-
vuotiaiden haastatteluja.

Hermeneuttisen
fenomenologian
mukainen
kehdmadinen
analyysityyli.
Sivuhenkildiden
kuten haastattelijan
kommentit poistettu
analyysista.

Eldmaénvalinnat, yhteiso ja
ymparisto, tavoitteiden
asettaminen ja saavuttaminen,
sekd asenne elamaa kohtaan
vaikuttavat ikaantymiseen
henkilékohtaisten valintojen
kautta.

JATKUU



TUTKIMUS

TUTKIMUSASETELMA

ANALYYSI

KESKEISET TULOKSET

Westerhof, G.J., Miche,
M., Brothers, A.F., Barret,
A.E., Diehl, M.,
Montepare, J.M., Wahl,
H-W. & Wurm, S.

The Influence of
Subjective Aging on
Health and Longevity:
A Meta-Analysis of
Longitudinal Data

2014, Monia
kansalaisuuksia

TARKOITUS TUTKITTAVAT
Veté&a yhteen oman Yhteensa 19
ikdidentiteetin (tunne VS.  tutkimusta USA:sta,

oikea ikd) vaikutuksia Euroopasta,

Australiasta ja Hong-
Kongista. Osallistujia
oli vaihdellen 83—
3038 valilld ja ika
vaihteli 57-85
valilla, mediaani oli
63 vuotta.

terveyden,
terveyskayttaytymisen ja
elinajan suhteen
pitkittaistutkimuksissa.

Meta-analyysi: Tutkimusten
piti raportoida
ikaidentiteetin, terveyden ja/
tai terveyskayttaytymisen ja/
tai elinajan suhteen tuloksia,
seka olla
pitkittaistutkimuksia.

Analyysiin
kaytettiin
Comprehensive
Meta-Analysis
tietokonesoftaa.
Aineistoa
analysoitiin
monipuolisesti.
Harhanriski
arvioitiin itse

kootulla mittarilla.

Omalla ikaidentiteetilld on
kaiken kaikkiaan merkitysté
(Cl 1.273-1.604; p < .001)
pitkaikaisyyden ja terveyden
suhteen. Silla on
pitk&vaikutteista erikseen
todettua merkitysté terveyden,
terveyskayttaytymisen seka
elinajan suhteen, varsinkin
mit& nuoremmista osallistujista
oli kyse.

Willig, M.H., Lenard,
M.H. & Caldas, P.C

Longevity according to
life histories of the oldest-
old

2015, Brasilia

Yhteensé 20 ialtaan
80-94-vuotiasta
perusterveydenhuollo
n asiakasta, joista 14
naista ja 6 miesta.
Kognitiivinen
kapasiteetti
varmistettu MMSE-
testilla.

Selvittaa aktiivisen
ikaantymisen seké
elamakulun nakdkulmista
mitka asiat vaikuttavat
pitkaikaisyyteen.

Laadullinen:
Kolmesta erilaisesta
osuudesta koostuva

omaeldamaéakerronnallinen
haastattelu. Aineiston kerdys
tapahtui osallistujien omassa
asumuksessa. Jokaista
osallistujaa haastateltiin 2—3
kertaa tietojen
taydentamiseksi.

Kuusivaiheinen
teemoitteleva
analyysi, josta
muodostettiin

teoreettinen malli.

Mallin mukaan
pitkaikaisyyteen vaikuttaa
menneisyyden elinolot.
Mahdollisuudella el hyvaa
elamaa nyt, ettd
tulevaisuudessa on myods
vaikutusta pitkéikaisyyteen.
Perhesuhteet toimivat linkkina
menneisyyden ja nykyisyyden
valilla.

JATKUU



TUTKIMUS

TARKOITUS TUTKITTAVAT

TUTKIMUSASETELMA

ANALYYSI

KESKEISET TULOKSET

Lapsley, H., Pattie, A.,
Starr, J.M. & Deary, 1.J.

Life review in advanced
age: qualitative
research on the ‘start in
life’ of 90-year-olds
in the Lothian Birth
Cohort 1921

2016, Skotlanti

Yhteensa 126 ialtaan
90-vuotiasta Lothian
1921
syntymakohortin
osallistujaa, joista 54
% naisia.

Kuvata, kuinka 1921
syntyneiden omat
kokemukset
elamanalkutekijoista
vaikuttavat ikd&ntymisen
kokemukseen, sekd
resilienssiin.

Laadullinen:
Osallistujat tayttivat
avoimilla kysymyksilla
varustellun kohortin
nékokulmasta suunnitellun
elamankatsauskyselyn.

Vastauksille tehtiin
temaattinen
analyysi yhden
tutkijan puolesta,
jossa luotiin
kategorioita ja
teemoja.

Suurimman osan mielesté
heilld oli hyva alku elamélle,
vaikka toinen maailmansota
varjosti sitd. Kokemukset ja

muistot luovatkin merkityksia,
joiden avulla voi saavuttaa
hyvinvointia lapi elaman.
Positiivinen ndkemys omasta
eldmaésté saattaa johtua
resilienssistd. Namé yhdessé
mahdollistavat pitkaikaisyytta.

Iftekhar, A.

Perceptions of Successful
Aging among Older
Adults
in Bangladesh: An
Exploratory Study

2017, Bangladesh

Yhteensé 12 idltaan
60-90-vuotiasta, 7
miesté ja 5 naista.

Tietoisesti valikoitu

tuttavapiirista
lumipallo-otannalla

Havainnoida, kuinka
kolmannen maailman
ikaantyneet suhtautuvat
hyvaan vanhenemiseen ja
kuinka se eroaa
lansimaisen kulttuurista

Laadullinen:
Puolistrukturoitu
keskustelunomainen
haastattelu kasvotusten tai
puhelimitse. Lisaksi
haastatteluiden yhteenvedot
soitettiin osallistujille ja
varmistettiin oikeellisuus.

Grounded theoryn
mukainen
analyysityyli.
Luotiin
késitteellisia
kategorioita ja
teemoja
koodauksen, seka
vertailun kautta.

Hyvéaan vanhenemiseen
vaikuttaa sopeutuminen
muuntuvaan kehoon,
taloudellinen vakaus, perhe ja
sukupolvien vélinen hoivan
anto, uskonnollisuus,
ikaidentiteetti, seka sosiaalinen
osallistuminen.

JATKUU



TUTKIMUS TARKOITUS TUTKITTAVAT

Mackowicz, J. & Tuoda esille ja kuvata

TUTKIMUSASETELMA

ANALYYSI

KESKEISET TULOKSET

Yhteensa 15
ialtaéan100-105-
vuotiasta. Tietoisesti
valikoitu Krakowan
kaupungista.

Whnek-Gozdek, J. 100-vuotiaiden omia

havaintoja, seka
ymmérrysté ikadntymisen
prosessista.

The process of (non)
ageing in the perception
of Polish centenarians

2017, Puola

Tully-Wilson, C., Bojack,

Laadullinen:
Syvéluotaava
teemahaastattelu. Aineiston
kerdys tapahtui osallistujien
omassa asumuksessa.

Haastatteluista
poimittiin trendeja.
Ei mainintaa
tutkimussunntaukse
sta.

Tutkittavat suhtautuvat
rennosti ikaantymiseensa,
vaalivat l&heisi& ihmissuhteita,
pitavat uskoa tarkeéna seka
omaavat positiivisen asenteen
eldmassé vastaantulevia asioita
kohtaan. He pitavét edelleen
itseddn kiireising fyysisilla
ja/tai alyllisill aktiviteeteilla.

Tutkia Yhteensa 21
R., Millear, P.M., pitkittaistutkimuksien tutkimusta 5 eri
Stallman, A.A. & Mason, avulla systemaattisesti maasta: USA (10),
J.

ikdantyneiden asennetta
omaa ikaantymista
kohtaan ja sen vaikutuksia

Saksa (7), Australia
(2), lIsrael (1), Sveitsi

Self-Perceptions of (2). Osallistujia

Aging: A Systematic

terveelliseen yhteensé 36 037,
Review of Longitudinal ikaantymiseen fyysisten, ialtdéan 50-103-
Studies kognitiivisten ja vuotiaita.
sosiaalisten
2021, Monia ominaisuuksien kautta yli
kansalaisuuksia 50-vuotiailla.

Systemaattinen katsaus:
Tutkimusten piti kayttaa
Attitudes Toward Own
Aging (ATOA) mittaria seké
mitata ikaantymisen
omakasitysta yli 50-
vuotiailla. Tutkimusten
keston oli oltava yli 12
kuukautta.

Tutkimuksille
tehtiin
sisallonanalyysi,
jolla etsittiin
teemoja ja tuloksia.
Harhanriski
arvioitiin Cochrane
Collaboration Tool
for Assessing Risk
of Bias in
Randomised Trials.

Positiivisempi asenne
ikdantymista kohtaan liittyi
parempaan pidempiaikaiseen
terveyteen, kuten parempi
itsearvioitu terveys,
normaalipainoisuus, paremmat
elintavat, pidempi-ikéisyys,
parempi péivittdisissa toimissa
selviytyminen, vahempi
masentuneisuus seka parempi
kognitiivinen kapasiteetti.




LIITE 3. Tutkimusten luotettavuuden arviointi.

o
™
9 S Te} = S
s N - 8 ¢
& g & ¢ 9§ %3
= =, . E S 8393
= £ = I3V =6
> ac > > [ ; 1
> £ =2 B3 £ 2%
. . . . o L = =~ 5
JBI-kriteerit laadulliselle tutkimukselle 2 e = & g £3
O L = 3 E =
Ovatko tutkimuksen tieteenfilosofiset lahtokohdat ja
metodologia kesken&én yhteensopivat? K K K K K K
Ovatko tutkimuksen metodologia ja tutkimuskysymys
tai tavoitteet keskendan yhteensopivat? K K K K K K
Ovatko tutkimuksen metodologia ja aineiston
keruumenetelmaét keskendan yhteensopivat? K K K K K K
Ovatko tutkimuksen metodologia, aineiston kuvaus ja
analyysi keskendan yhteensopivat? K K K K K K
Ovatko tutkimuksen metodologia ja tulosten tulkinta
keskenéan yhteensopivat? K K K K K K
Onko tutkijan kulttuuriset tai teoreettiset lahtokohdat
kuvattu? E K E E K E
Onko tutkijan vaikutus tutkimukseen ja tutkimuksen
vaikutus tutkijaan kuvattu? E E E E K E
Onko tutkimukseen osallistujat ja heidan &&nensé
(alkuperéiset ilmaisut) kuvattu asiaankuuluvasti ja K K K K K K
riittavalla tasolla?
Onko tutkimus toteutettu noudattaen nykyisia eettisia " "
periaatteita, ja onko tutkimuksella eettisen toimikunnan / NA K K K !
hyvaksynta?
Perustuvatko tutkimuksen johtopéatdkset aineiston
K K K K K K

analyysiin ja tulosten tulkintaan?

Kylla (K)

Ei (E)

Epaselva (?)

Ei sovellettavissa (NA)

JATKUU



JBI-kriteerit jarjestelmalliselle katsaukselle

Onko katsauksen kysymys esitetty selvasti ja
yksiselitteisesti?

A | Westerhof ym. 2014
A | Tully-Wilson ym. 2021

Ovatko mukaanottokriteerit asianmukaiset verrattuna
tutkimuskysymykseen?

o)
o)

Onko hakustrategia asianmukainen?

Ovatko tutkimuksen metodologia, aineiston kuvaus ja
analyysi keskendén yhteensopivat?

Ovatko kéytetyt tiedonléhteet riittavia?

Ovatko tutkimusten laadun arvioinnissa kéytetyt
kriteerit asianmukaiset? K K

Onko vahintaan kaksi arvioijaa itsendisesti toteuttanut
tutkimusten kriittisen laadun arvioinnin? K K

Onko tietojen uuttamisvaiheessa kéytetty menetelmia
virheiden minimoimiseksi? K

Onko tutkimustulosten yhdistamisessa kaytetty
tarkoituksenmukaisia menetelmia? K

Onko katsauksessa arvioitu julkaisuharhan
todennékdisyytta? K K

Ovatko katsauksessa esitetyt kdytanndn suositukset
linjassa katsauksen tulosten kanssa? K K

Ovatko katsauksessa esitetty jatkotutkimusehdotukset
linjassa katsauksen tulosten kanssa? K K

Kylla (K)
Epaselva (?)

JBI:n arviointikriteeristosta kaytettiin Hoitotydn tutkimussaation suomentamia versioita



LIITE 4. Tervaskannot 90+ tutkimuksen haastattelurunko.

TERVASKANTO-HAASTATTELUT 2012

HAASTATTELURUNKO

Voisitteko kertoa minulle oman eldmidntarinanne alusta alkaen?
- Lapsuus, vanhemmat, isovanhemmat, sisarukset, muu perhe
- Lapsuudenkoti, olosuhteet, kodin henki, vanhempien antamat eldmanohjeet, kasvatus
- Koulunkaynti, opiskelu
- Tydeldma, eldmanaikaiset tydpaikat, tyon luonne
- Avioituminen, puocliso
- Perheen perustaminen, lapset ja heiddn vaiheensa
- Sota-aika
- Laheisten kuolemat
EE T T T T S I LT T T T e e S P T
- Mika teille on ollut eldmassdnne tarkeintd? Mika on tarkeintd nylkyisin?
- Miten olette jaksanut vaikeat asiat/ajat eldmassdanne?

- Harrastukset

- Eldkkeelle jg@minen

- Tamaénhetkinen perhe ja tarkeit ihmiset, ystavat
- Paivan kulku, arki, “raha-asioiden hoitaminen”

- Tdmdén hetkinen asuminen

- Millainen teiddn mielestdnne on hyva vanhuus? Mit sithen tarvitaan? Millaisia asioita siihen kuuluu?
- Mikd mielestdnne on pitkdn ikdnne salaisuus?

- Miten voitte nykydan? (terveys, toimintakyky, muisti, mieliala, suhteessa ikdtovereihin)

- Sairaudet ja l3dkkeet [yleisell3 tasolla)

- Milld tavoin hoidatte terveyttanne

- Kokemuksia I55k3areistd ja sairaaloista

- Onko teilld kokemuksia omaishoitajuudesta? Oletteko joutuneet hoitamaan sairasta 13heistdnne
pidempid aikoja?

- Miten maailman on mielestdnne muuttunut eldmanne aikana?

- Mitk3 ovat teiddn mielestdnne suurimpia/tarkeimpid muutoksia?

- Mikd Suomessa on paremmin kuin ennen, mika huonommin?

- VWanhojen ihmisten asema ja arvostus

- Mit3 tahtoisitte sanoa tuleville sukupolville? Onko teilld joku eldmanviisaus?

Onkao vield muuta mistd haluaisitte kertoa tai onko teilld kysymyksia?



LIITE 5. Analyysikehys.

> Pitkaikaisyys ei ole kontrolloitavissa

o Oman vaikutusvallan ulkopuoliset asiat
e Geenit tukevat pitkaikaisyytta
e Eldmén varrella on tarvinnut olla onnea
e Eldménkulku on johdatettua
o Pitkaikaisyys tuntuu yllattavalta

o Varauksellinen suhtautuminen
e Tietdminen ei ole mahdollista
e Puheessa oman nékodkulman painotus

» Hyvan eldmén tavoittelu

o El&méssé eteenpdin pyrkiminen
o Eladmassa kiinni pysyminen loppuun saakka
e El&dmén haasteista yli pddseminen

o lItselle sopiva tapa el&é
e Mydnteinen asenne
e Omien tarpeiden mukaan eldminen
e Toiden tekeminen

» Omasta hyvinvoinnista huolehtiminen
o Terveyden vaaliminen
¢ Niukka dieetti voi pidentaa ikaa
e Terveellisen ruuan syéminen
e Terveydestd huolehtiminen
e Liikkuminen l&pi eldman
e Pdihteiden valttdminen
e Terveydenhuollossa asiointi tarvittaessa
o Elinolojen kehitys
o Ladketieteen kehitys
e Yhteiskunnan kehitys



