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Kunnon Hoitaja, Sinua tarvitaan!  

T
ämä opaskirja on tarkoitettu vanhustyön ammattilaisille. Se sisältää tietoa fyysi-

sen aktiivisuuden ja liikuntaharjoittelun merkityksestä iäkkään ihmisen elämäs-

sä sekä ideoita liikuntaharjoittelun nivellyttämisestä hoito- ja vanhustyöhön. 

Lisäk si kerrotaan erityisesti voima- ja tasapainoharjoittelun vaikutuksesta iäk-

kään liikkumis kykyyn, harjoittelun perusteista ja ohjaamisesta.

Oppaassa keskitytään etupäässä kotona tai palvelumuotoisen asumisen piirissä oleviin 

ihmisiin, joilla on jo ennakoivia tai pysyviä liikkumiskyvyn ongelmia tai jotka ovat tottu-

mattomia harrastamaan liikuntaa. On hyvä muistaa, että kaikille iäkkäille – olivatpa he 

liikkumiskyvyltään missä kunnossa tahansa – on hyvinvoinnin kannalta tärkeää liikku-

mattomuuden välttäminen. Myös pitkäaikaishoidossa olevat vanhukset ovat oikeutettuja 

päivit täiseen fyysiseen aktiivisuuteen. 

Fyysisen aktiivisuuden ja liikuntaharjoittelun merkitys iäkkäälle perustuu tutkittuun tie-

toon. Itse määräämisoikeutta tuetaan parantamalla liikkumiskykyä. Liikunta lisää hoidon 

laatua ja on edullista; tarvitaan vain tietoa, osaamista ja samansuuntaista tekemisen halua 

niiltä, jotka ovat lähellä iäkästä ihmistä. 

Iäkkäiden säännöllisen liikuntaharjoittelun tueksi tarvitaan monenlaista yhteistyötä 

sosiaa li- ja terveydenhuollossa, erityisliikunnan palveluita sekä runsaasti vapaaehtoisia 

ohjaajia ja liikunnan vertaisvetäjiä. Myös omaisten ja läheisten mukana olo iäkkään ihmi-

sen liikkumisessa on tärkeää.

Oppimateriaalin on tuottanut Ikäinstituutti. Kunnon Hoitaja -koulutusohjelma oppi mate-

riaaleineen on pilotoitu vuoden 2015 aikana Ikäinstituutin kouluttajaverkoston avulla. 

Toivomme oppaan innostavan sinua keksimään yhä uusia tapoja iäkkäiden 

liikunnan lisäämiseksi. Pidäthän huolta myös omasta kunnostasi! 

Elina Karvinen
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Liikunnasta toimintakykyä ja sisältöä iäkkään ihmisen elämään

Elämänvoimaa arkiliikkumisesta
ja ravitsemuksesta

Hyvinvoinnin kannalta erityisen merkittävää on iäk-

kään kokemus omasta fyysisestä toimintakyvystään. 

Kokemus omasta pätevyydestä ohjaa toiminnalli-

suutta. 

Fyysisen toimintakyvyn kokemukseen vaikuttavat

 terveydentila, fyysinen kunto 

 mieliala 

 ympäristötekijät 

 persoonallisuus ja asennoituminen

 henkilökohtaiset tavoitteet 

 sosiaalinen vuorovaikutus ja saatu palaute 

Vanhuudessa toimintakykyä pidetään tärkeänä hyvin-

voinnin mittana. Toimintakyky koostuu ihmisen fyysi-

sistä, psyykkisistä ja sosiaalisista voimavaroista. Osa-

alueet ovat vahvassa vuorovaikutuksessa keskenään ja 

ikääntyessä niiden yhteisvaikutus korostuu. 

Toimintakyvyllä tarkoitetaan iäkkään kykyä huolehtia 

itsestään, selviytyä päivittäisen elämän askareista sekä 

toteuttaa omalle elämälle asetettuja tavoitteita.

Liikkumiskyky on tärkeä osa toimintakykyä ja avain 

monien arkitoimien, mieltymysten ja suunnitelmien 

toteuttamiseen.
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Raihnastumisen riski 

Vanhenemismuutosten sekä erilaisten infektioiden, 

kroonisten sairauksien ja lääkkeiden käytön myötä 

lihas voima heikkenee. Tämä johtaa vaikeuksiin liik-

kua esimerkiksi portaissa ja ulkona. Vähäinen liikunta 

aiheut taa nopeasti lihasvoiman alenemista ja liikku-

miskyvyn rajoittumista, jolloin avun tarve päivittäisis-

sä toiminnoissa kasvaa. 

Raihnastumisen noidankehä johtaa lopulta toimin-

nan vajaukseen, jolloin iäkäs ei enää selviydy itse-

näisesti. Toiminnanvajaus voi syntyä nopeastikin 

joko alkaneen sairauden tai sen pahenemisen myö-

tä. Myös täydellinen liikkumattomuus – esimerkiksi 

vuodelepo sairauden yhteydessä – tuottaa lyhyessä 

ajassa toimin nanvajavuutta. Monelle toimintakyvyl-

tään heiken tyneelle, mutta vielä omassa arjessaan 

pärjäävälle iäkkäälle, fl unssa tai muu akuutti tulehdus 

vuodelepoineen voi merkitä fyysisten voimavaro-

jen romahdusta alle itsenäisen suoriutumisen tason. 

Vuode lepo heikentää yli 75-vuotiaiden lihasvoimaa 

3–5 % päivässä ensimmäisen viikon aikana. 

Liikkumista rajoittavat muutkin asiat kuin liikkumison-

gelmat. Esimerkiksi iäkkään ihmisen muistin heikke-

neminen, masennus, yksinäisyys, yli- tai alipaino, huo-

noksi koettu terveys, heikko näkö ja jalkojen voimat-

tomuus voivat olla fyysisen passiivisuuden syitä. Iäkäs 

ei muista lähteä ulos, pelkää eksyvänsä, häntä huimaa, 

hän pelkää kaatuvansa tai hänen aloitekykynsä ei riitä 

toiminnan toteuttamiseen.

Toimintakyky on tärkeä hyvinvoinnin mitta

HYVINVOINTI, TERVEYS

TOIMINTAKYKY

FYYSINEN PSYYKKINEN SOSIAALINEN

  liikkumiskyky älylliset toiminnat sosiaaliset kontaktit

  päivittäiset toiminnat tunteet, mielenterveys sosiaaliset roolit

Raihnastuminen

VANHENEMINEN

KROONISET SAIRAUDET

LIHASVOIMAN HEIKKENEMINEN

Toiminnan vajaus

•  riippuvuus ulkopuolisesta avusta

Liikkumiskyvyn rajoittuminen

•  päivittäiset toiminnot kotona 

 vaikeutuvat

• avun tarve kasvaa

Liikkumiskyvyn ongelmia

•  ulkona liikkuminen hankalaa

• portaissa kulkeminen raskasta

• sosiaalinen osallistuminen vaivalloista

Mukaeltu Verbrügge ja Jette 1994
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Iäkkään ihmisen tyytyminen iän myötä kehitty-

viin liikkumisongelmiin voi nopeuttaa raihnai seksi 

muuttumista. Hän alkaa karttaa toimintoja, jotka 

tuntu vat fyysisesti raskailta tai aiheuttavat kipua. Täl-

laisia toimintoja voivat olla esimerkiksi rappusissa 

kulkeminen tai kaupassa käynti. Harrastukset ja yhte-

ydenpito ihmisiin saattaa tyrehtyä, apuakaan ei aina 

haluta pyytää. 

Vähentynyt fyysinen aktiivisuus ja sen myötä virik-

keiden menettäminen heikentävät toimintakykyä ja 

liikkumiskykyä edelleen. Vähitellen vaikeudet alka-

vat ilmetä tavallisissa arjen toiminnoissa. Itsenäinen 

ruokailu, WC:ssä käynti, pukeutuminen ja peseyty-

minen puhumattakaan saunassa käymisestä, tuotta-

vat ylitsepääsemättömiä ongelmia. Iäkäs ihminen ja 

omaisetkin saattavat pitää muuttunutta tilaa normaa-

lina vanhenemisena. Ilman tukea ikäihmisestä voi 

tulla lyhyessä ajassa passiivinen ja toimintakyvytön. 

Raihnastumisen ehkäiseksi

... olennaista on

  liikuntaa rajoittavien tekijöiden minimointi

  tarpeettoman vuodelevon ja ’yliauttamisen’  

  välttäminen

  riittävä ruoka ja juoma

  lääkelistan jatkuva ja kriittinen arviointi

  vanhojen rutiinien kyseenalaistaminen ja 

  uusien mallien omaksuminen, joilla 

  parannetaan potilaan oloa, hoitotiimin 

  motivaatiota ja säästetään rahaa. 

 

 

 (Kortebein 2008)

Liikkumiskyky paranee vain liikkumalla

Liikkumiskyvyn heikkeneminen ei ole aina vanhene-

mista, sillä vanhenemisella tarkoitetaan peruutta-

matonta muutosta. Arvioidaan, että 1/3:ssa heikkene-

minen johtuu vanhenemisesta ja 2/3:ssa on kyseessä 

eri ominaisuuksien käytön puute ja siihen voidaan 

vaikuttaa harjoituksella. 

Fyysisen toimintakyvyn harjoitettavuus on hyvä 

kaikkein vanhimmillakin ihmisillä. Yläikärajaa ei ole. 

Vähäi nen kin liikkumisen lisäys tuo tuloksia erityi-

sesti vähän liikkuneilla ihmisillä. Harjoitusvaiku-

tukset näkyvät nopeimmin heikkokuntoisissa ikäihmi-

sissä.

Ikäihmiset, jotka toimintakyvyn ja liikkumiskyvyn 

ongel mista huolimatta harrastavat liikuntaa, tarvitse-

vat vähemmän ulkopuolista apua. 

Yhteisvaikutuksesta johtuen yhden toimintakyvyn 

osa- alueen paraneminen heijastaa myönteisesti muil-

le osa-alueille. Esimerkiksi, jos iäkkään jalat vahvistu-

vat, hän lähtee mielellään liikkumaan ja tapaa myös 

muita ihmisiä.

”Sänky on vaarallisempi paikka 

kuin kuntosali.” 

(Leena Timonen: 2007)
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Liikunnan hyödyt ikäihmiselle

Yleinen fyysinen aktiivisuus ja liikuntaharjoittelu ovat 

monipuolisia keinoja tuettaessa ikäihmisen toiminta-

kykyä. Niiden vaikutukset ulottuvat fyysisen toiminta-

kyvyn lisäksi myös psykososiaaliselle puolelle.

Liikunnan fyysisiä vaikutuksia ovat mm.

 mahdollistaa itselle mieluisan, 

 täysipainoisen elämän

 antaa voimia arkiaskareisiin ja vähentää 

 kaatumistapaturmia

 ehkäisee ja hoitaa useita sairauksia ja/tai 

 vähentää niiden oireita sekä tukee kuntoutumista

 auttaa tunnistamaan oman jaksamisen rajat

Liikunnan psyykkisiä vaikutuksia ovat mm.

 suojaa masennukselta ja ahdistukselta sekä 

 lisää elämäniloa ja itsearvostusta

 parantaa mielenvireyttä ja muistin toimintaa

 helpottaa sopeutumista vanhenemismuutoksiin

 auttaa sisäistämään tiedon liikunnan ja toiminta- 

 kyvyn välisistä yhteyksistä

Liikunnan sosiaalisia vaikutuksia ovat mm.

 tukee ja lisää sosiaalista vuorovaikutusta 

 sekä tarjoaa sosiaalisia rooleja 

 parantaa aloitekykyä

 torjuu yksinäisyyttä

 lisää ystävyyssuhteita ja laajentaa tukiverkostoa 

Liikunta on lääke moniin sairauksiin

Ikäihmisillä on usein monia sairauksia, jotka vaikeut-

tavat fyysistä aktiivisuutta ja liikuntaharjoittelua. 

Useimmissa sairauksissa ja autonomisen hermoston 

säätelyhäiriöissä liikunnalla on kuitenkin parantava tai 

ainakin hyvinvointia edistävä vaikutus.

Liikunta on keskeinen
 sydän- ja verisuonitautien

 tyypin 2 diabeteksen

 keuhkosairauksien

 degeneratiivisten tuki- ja liikuntaelin-

 sairauksien sekä

 mielenterveysongelmien

ehkäisyssä, hoidossa ja kuntoutuksessa 

yhdistettynä muihin elintapamuutoksiin ja 

hoitoihin. 

Liikunta on tärkeää myös Alzheimerin taudin, 

depression ja keuhkoahtauman hoidossa.   

 

(Käypä hoito -suositus, Duodecim 2012) 

Palvelukotiasukkaiden kommentteja fyysisen aktiivisuuden lisäämisestä.  (Kainlauri, Lappeenrannan Palvelukeskus)

”Onks tää miun oma jumppa? Eihän se ole kun 

kymmenen ylösnousua, voin mie sen tehä.”
”Kultaiset kiitokset!”

”Ihan hyvä että hyppäsin!”
”Hyvä, otan haasteen vastaan, 

mie inhoan istumista!”
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Liikunnalla on paljon terveyshyötyjä 
  hidastaa lihaskatoa sekä lihasvoiman, -tehon  

  ja -kestävyyden pienenemistä ja notkeuden 

  vähenemistä.

  ylläpitää tasapainoa ja estää kävelykyvyn 

  huononemista.

Liikuntaharjoittelu vaikuttaa edullisesti älyllisiin 

toimintoihin ja pitää mielen virkeänä.

(Käypä hoito -suositus, Duodecim 2012) 

Liikunta on tärkeää myös 
  Aineenvaihdunnalle (ruokahalu ja 

  vatsantoiminta paranevat)

  Hermostolliselle säätelylle (unen saanti 

  helpottuu ja laatu kohenee)

  Kipukynnykselle (kivut vähenevät usein 

  liikunnan myötä)

  Elimistön puolustusmekanismeille 

  (vastustuskyky paranee)

(Alen 2009)

Hoito- ja palvelusuunnitelmista selviävät iäkkäi den 

sairaudet. Olennaista on, mikä vaivoista häiritsee 

eniten liikkumista ja miten sen voi ottaa huomioon 

liikun taan kannustettaessa.

Monet iäkkäät ovat itse tietoisia rajoituksistaan, tunte-

vat oman vastuunsa ja säätelevät rasitusta omien 

tunte mustensa mukaan. Usein on kuitenkin voinut 

jäädä mieleen myös vanha varoitus, joka ei enää ole-

kaan ajankohtainen. Kannustus, rohkaisu ja keskinäi-

nen luottamus takaavat parhaat tulokset.

Kaikilla on oikeus liikuntaan

Liikkuminen on väline, joka mahdollistaa osallistu-

misen eri elämänalueisiin, mutta jolla on myös itseis-

arvo. Liikunnan harrastus on ihmisenmukainen, iloi-

nen asia.

Kävely on iäkkäiden tärkein harrastus. Myös voimiste-

lu on suosittua niin kotona kuin jumpparyhmissäkin. 

Monilla ikäihmisillä on omat tärkeät aamuvoimiste-

luliikkeensä, joilla päivä käynnistyy mukavasti. Jokai-

Liikunnan riskit ovat aina
 pienemmät kuin siitä saatava 
hyöty!  

sella ikäihmisellä – asuipa hän missä tahansa – tulee 

olla oikeus sekä kuntouttavaan että virkistyksel-

liseen liikuntaan kykyjensä mukaan.

Liikuntaan on oikeutettu

 toimintakykyinen, oma-aloitteinen henkilö

 toimintakyvyltään heikentynyt, kannustusta ja 

 ohjausta tarvitseva henkilö

 toimintakyvyltään huomattavasti heikentynyt,  

 osittain tai runsaasti apua ja ohjausta tarvitseva  

 henkilö

 toimintakyvyltään huomattavasti heikentynyt,  

 osittain tai täysin avustettava henkilö

Läheskään kaikki iäkkäät ihmiset eivät tunne liikun-

nan monipuolisia mahdollisuuksia. Tiedot liikunnan 

merkityksestä hyvinvoinnille saattavat olla puutteelli-

set. Iäkäs tarvitsee asiallisen tiedon liikunnan vaiku-

tuksista sekä oman kokemuksen liikunnasta voidak-

seen aidos ti valita toiminnallisuutensa tason. Myös 

asuinympäristöön liittyvillä ratkaisuilla vaikutetaan 

– kannus tavasti tai rajoittavasti – iäkkäiden liikkumi-

seen.    

Eri liikuntamuotoja voidaan soveltaa hyvinkin 

huono  kuntoisille iäkkäille. Yhdessä valitaan liikun ta-

muoto, joka tuntuu iäkkäästä mielekkäältä.
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■ Valitse erityishuomion kohteeksi iäkäs ihmi-

nen, jonka kanssa otat puheeksi liikkumissiat. 

Listaa iäkkään omia, hyväksi kokemia tapo-

ja, jotka luontevasti nivoutuvat hänen arki-

elämäänsä. Ehdotus voi olla joko arkiliikunta-

idea tai jokin jumppaliike. Käytä apunasi VoiTas 

keksiä Niksi! -lomaketta (s. 56).
 

■ Seuraa valitsemasi iäkkään fyysisen aktiivi-

suuden määrää kahden viikon ajan. Pidä päivä-

kirjaa liikkumisen määrästä. 

Päiväkirja fyysisen aktiivisuuden määrästä 

(lomake sivulla 53). 

Kahden viikon seuranta: 

tuntia ja minuuttia/ päivä

– Pystyasennossa (ei makuulla eikä 

 istumassa) oleminen

– Liikkeellä kävellen/pyörätuolilla

 arjen toiminnoissa

– Ulkoilu

– Omaehtoinen liikuntaharjoittelu

– Osallistuminen ryhmäliikuntaan 

■ Millaisia liikkumisen mahdollisuuksia työyk-

sikkösi tarjoaa iäkkäille sisällä ja ulkona? Entä 

millaiset ovat iäkkäiden osallistumismahdolli-

suudet ohjattuun liikuntaan?

Liikkuminen – avain toimintakykyä 

ja hyvinvointia edistävään hoitoon

Toimintakykyä edistävästä hoidosta on puhuttu 

 kauan ja se on kirjattu moniin suosituksiin ja lakei-

hin. Mitä se lopulta on ja toteutuuko se käytän nössä? 

Vasta voimana on vanha toimintakulttuuri, jossa iäk-

käät olivat paremminkin kohteina kuin osallisina 

ja hoitotapa oli säilyttävää eikä toiminnallisuuteen 

kannus tavaa. 

Avain toimintakykyä ja hyvinvointia edistävään hoi-

toon löytyy fyysisestä aktiivisuudesta. Se on kaik-

kea liikettä, mitä ihminen pystyy tuottamaan tuki- ja 

liikun taelimistönsä avulla. Liikkumisen edistämi-

nen on tärkeä hoidollinen menetelmä, jonka avulla 

voidaan havannoida ja lisätä kaikkien vanhusten –  

myös muistisairaiden, masen tuneiden ja yksinäisten 

– voima varoja sekä auttaa heitä erilaisissa toiminta-

ympäristöissä. 

Vanhustyöntekijän tehtävänä on tarjota kaikille 

iäkkäille mahdollisuus omien fyysisten voima-

varojen käyttöön ja niiden kohentamiseen. Hyvin-

vointivaikutuksia voidaan nähdä nopeasti jo vähäi-

silläkin liikkeen lisäyksillä. Mikäli liikkuminen on liian 

vähäistä, ei voida puhua toimintakykyä edistä västä 

hoidosta.  Liikkumiskyvyn paraneminen kohentaa 

elämän laatua ja sen heikkeneminen koetaan elämän-

laadun uhkaksi.

Itsemääräämisoikeutta voidaan tukea antamalla iäk-

käälle mahdollisuus parantaa omaa toiminta- ja liikku-

miskykyään erilaisten liikuntaohjelmien avulla, muok-

kaamalla ympäristöä esteettömäksi, hyödyntämällä 

teknologiaa sekä tarjoamalla sosiaalista tukea. 

Pienetkin asiat, joita iäkäs pystyy tekemään kokonaan 

tai osittain sairauksista ja toiminnanvajavuudesta 

huolimatta, auttavat häntä säilyttämään itsekun nioi-

tuksensa ja elämän tarkoituksellisuuden tunteen. 

Arkiliikkuminen on iäkkäälle luonteva ja mielekäs 

tapa toimia. Sen myötä päästään selville iäkkään 

muistakin voimavaroista. 

VÄLITEHTÄVIÄ
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POHDINTAA

Lisääntyneen liikkumisen myötä iäkäs alkaa usein 

kommentoida ympäristöään, jutella muille, ja esittää 

toiveita. Vuorovaikutus rikastuu ja piilossa olevat voi-

mavarat tulevat esiin.

  

Arkiliikkumisessa on tärkeää 
 makaamisen/istumisen vähentäminen

 omatoimisuus kaikessa, mihin itse pystyy 

 runsas liikkuminen sisällä

 arkiaskareisiin osallistuminen 

 hyvät mahdollisuudet olla ulkona

Arkiliikkumisen tukeminen ei kuitenkaan yksin riitä. 

Toimintakykyä edistävä hoito edellyttää sen lisäksi 

myös hyvin suunniteltua liikuntaharjoittelua. Sen 

avulla mm. lisätään lihasvoimaa ja parannetaan tasa-

painoa myös siltä varalta, että iäkäs joutuu tilapäisesti 

vuodelepoon. Toipuminen sairauksista ja paluu nor-

maaliarkeen on nopeampaa, jos voimaa on varastos-

sa. Monipuolinen liikuntaharjoittelu tuottaa iäkkäälle 

myös paljon iloa ja tarjoaa sosiaalisia kontakteja.

 

Monipuolinen liikuntaharjoittelu
sisältää esimerkiksi 
 itsenäistä tai tuettua harjoittelua 

 seisten/istuen/maaten

 ulkoliikuntaa

 elämysliikuntaa ja -liikkumista

 (mm. spontaanit liikuntatuokiot)

 liikuntaryhmään osallistumista

Monipuolisuus = iäkkäälle tarjottujen liikuntamuo-

tojen tulee edistää monipuolisesti lihasvoimaa, liike-

sujuvuutta ja tasapainoa, nivelliikkuvuutta sekä 

hengi tys- ja verenkiertoelimistön kuntoa.

Nousujohteisuus = liikuntaharjoitteiden rasittavuu-

den on ylitettävä arjen taso ja sen tulee kasvaa portait-

tain ikäihmisen toimintakyvyn edistyessä. Esimer kiksi 

kävelylenkkejä voi pidentää tai valita reitille pieni 

mäki, kulkea portaita tai lisätä painoja lihasvoima-

harjoittelussa. 

Laadullisuus = iäkkäällä tulee olla mahdollisuus 

harjoit taa liikuntaa turvallisesti toimintakykynsä salli-

missa rajoissa. Yksilöllisesti suunniteltu ohjelma, jossa 

on otettu iäkkään omat toiveet ja rajoitukset huomi-

oon, lisää turvallisuuden tunnetta ja varmistaa laatua.  

Mielenkiintoisuus = iäkkäällä tulee olla oikeus harjoit-

taa liikuntaa, josta hän nauttii. Tulee valita sellaisia 

harjoitteita, jotka innostavat ja motivoivat iäkästä. Va-

linnan pohjana ovat keskustelut hänen toiveistaan ja 

tarpeistaan.  Onnistumisen kokemukset ovat tärkeitä.

Toimintakykyä edistävän liikunnan 

kulmakivet

Liikuntaharjoittelun on hyvä täyttää tietyt kriteerit, 

jotta raihnastumisen noidankehää voidaan hidastaa. 

Kritee reitä ovat

Tiheys = iäkkäällä tulee olla mahdollisuus harjoittaa 

liikuntaa päivittäin.

Säännöllisyys = iäkkäälle on taattava jatkuva mahdol-

lisuus liikuntaan niin, etteivät esimerkiksi omahoitajan 

lomat keskeytä harjoittelua.

   

■ Mitä edellä mainittujen kriteereiden 

täyttyminen edellyttää työkäytännöiltä ja 

omilta valmiuksiltasi?
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Kunnon Hoitaja edistää iäkkäiden toimintakykyä liikkumisen avulla

Keinoja motivointiin kannattaa pohtia yksilöllisesti 

kunkin iäkkään kohdalla. Liikkeisiin voi innostaa vaik-

kapa loruilla ja lauluilla hoito toimien ohessa!  

 Iäkkään ihmisen fyysisen aktiivisuuden summa syntyy 

usean häntä lähellä olevan ihmisen yhteispanoksesta. 

Johdonmukaisesti ja pitkäjänteisesti toimivat lähei-

set ja henkilökunta motivoivat parhaiten ikäihmistä 

toime liaisuuteen.

Toimintakyvyltään heikentyneet iäkkäät ihmiset 

tarvit sevat paljon tukea liikuntaharjoitteissa. Monet 

asiat täytyy tehdä yhdessä. Apua annetaan tarvittaes-

sa ja juuri sen verran, kun se on tarpeellista.  Oleellista 

on, että iäkkään toimintakyky voi kehittyä eikä hän-

tä aute ta avuttomaksi.

 

Monia hyviä liikuntaharjoituksia voi liittää hoitotoi-

miin. Esimerkiksi lantionnostoja voi tehdä kääntymis-

ten ja siirtymisten yhteydessä. Voimien karttuessa ja 

liikkuvuuden paranemisen myötä iäkkään ihmisen 

mieliala kohe nee, omatoimisuus lisääntyy ja näin hoi-

totoimetkin helpottuvat.

Toimintakykyä edistävä toiminta ja 

kuntoutu misen mahdollisuus ovat iäkkäälle 

ihmiselle tärkeitä toivon lähteitä.
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Kunnon Hoitaja edistää 
iäkkäiden toimintakykyä 

Arkiliikkumisessa

 kannustamalla ja tukemalla iäkkäiden 

 liikkumista sisällä ja ulkona

 ohjaamalla iäkkäitä tekemään päivittäiset 

 toiminnat mahdollisimman itsenäisesti

 muokkaamalla sisä- ja ulkoympäristöä 

 liikkumiseen innostavaksi 

 arvioimalla iäkkäiden liikkumiskykyä ja 

 kirjaamalla tulokset 

 laatimalla liikkumissuunnitelman osaksi 

 hoito- ja palvelusuunnitelmaa

Liikuntaharjoittelussa

 avustamalla iäkkäitä oman liikuntaohjelman  

 toteuttamisessa

 houkuttelemalla iäkkäitä spontaaneihin 

 liikuntatuokioihin 

 järjestämällä säännöllistä ja monipuolista 

 liikuntaohjelmaa omassa yksikössä

 tukemalla iäkkäitä osallistumaan ryhmä-

 liikuntaan ja muuhun harrastustoimintaan

POHDINTAA

Minkälaisia oivalluksia tai haasteita sinussa 

herättävät seuraavat väittämät?

■  Turvallisuus vähenee, jos iäkkäät liikkuvat  

 nykyistä aktiivisemmin.

■  Hoitaja voi muuttaa iäkkään asenteita 

 liikuntamyönteisiksi.

■  Omaiset suuttuvat, jos iäkkäiden liikkumista  

 pyritään lisäämään.

■  Iäkkäät liikkuvat kykyihinsä nähden liian 

 vähän.

■  Fyysisen aktiivisuuden tukeminen kuuluu  

 perushoitoon.

■  Iäkkäiden kanssa ulkoilu ei kuulu hoitajan  

 tehtäviin.

■  Useimmat iäkkäät eivät ole kiinnostuneet  

 liikunnasta.

■  Liikunnanohjaus kuuluu vain kuntoutuksen  

 ammattilaisille. 

Mieti, miten iäkkään liiallista makaamista/

istumista voi vähentää

■  hoito- ja tutkimustilanteissa (lääkäri, hoitaja)

■  liikkumisen apuvälineiden käytössä

■  arjen vuorovaikutustilanteissa

■  arkitoimissa (pukeutuminen, riisuminen, 

 peseytyminen, ruokailu, WC-käynnit, 

 siirtymiset)

■  iäkkään päiväohjelmassa

■  liikkumiseen, liikuntaharjoitteluun ja 

 ulkoiluun liittyvissä toiminnoissa

■  liikkumista edistävän ympäristön 

 muokkaamisessa
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VÄLITEHTÄVÄ

TEHTÄVÄ

■  Täytä Kysely vanhustyöntekijöille -lomake 

(s. 54). Se on hyvä keino tarkastella omia 

asenteita ja työskentelytottumuksia.

Motivoituakseen liikkumaan 

iäkäs tarvitsee tukea ja rohkaisua

Kaikkein vanhimmilla vanhuksilla ei ehkä ole koke-

musta liikuntaharjoittelusta. Heidän elämäänsä ja 

arvo maailmaansa ei ole kuulunut vapaa-aika harras-

tuksineen. Aikaisemman tiedon mukaan liikuntaa 

pidet tiin iäkkäille jopa vaarallisena.

Motivoituakseen liikkumaan iäkäs tarvitsee

 pätevää tietoa liikunnan vaikutuksista ja 

 liikkumattomuuden seurauksista 

 liikuntaan ohjausta tarjolla oleviin arkiliikunnan 

 ja liikuntaharjoittelun mahdollisuuksiin

 myönteisiä kokemuksia niin tutuista ja 

 turvallisista liikuntamuodoista kuin uusista ja 

 vetovoimaisista liikuntalajeistakin

 tukea ja kannustusta oman liikkumis-

 suunnitelman toteuttamisessa (katso s. 40)

 seurantaa ja edistymisen myötä tavoitteiden 

 tarkistusta arkiliikunnan ja liikuntaharjoittelun 

 toteutumisessa 

  

POHDINTAA

■  Mitä yllä olevia tapoja voit hyödyntää, 

kun  motivoit iäkästä ihmistä liikkumaan? 

Miten teet sen?

Tärkeää iäkkään ihmisen motivoitumisessa liikuntaan 

on hoitavan henkilökunnan luottamus iäkkään kykyi-

hin sekä tieto ja taito liikunnasta.

Rentouttavat ja virkistävät liikuntahetket ohjatta viinsa 

luottavan hoitajan avulla lisäävät iäkkään ihmisen 

itse luottamusta ja oman arvon tuntoa.

■  Täytä VoiTas kertoa muillekin! -lomake 

(s. 56) Listaa iäkkäitä koskevia liikuntaideoita, 

joita olet menestyksekkäästi kokeillut/käyttä-

nyt hoitaessasi iäkästä. Ehdotuksesi voi olla joko 

hoitotoimenpiteisiin ja/tai arkiliikuntaan liittyvä 

toimintatapa tai voimisteluliike. 

 

Liikkuminen ja ravitsemus

Fyysinen aktiivisuus ja liikunta ovat liikkumiskyvyn 

perus ta, mutta ikäihmisten kunnon säilyminen ja 

kohen tuminen edellyttää myös täysipainoista ravin-

toa. 

Ikääntyessä energiankulutus ja ruokahalu pienenevät 

fyysisen aktiivisuuden vähentyessä. Ravintoaineiden 

kuten proteiinien, vitamiinien ja muiden suoja-

ravintoaineiden tarve voi kuitenkin kasvaa. Tahatto-

man laihtumisen tai huonon ruokavalion seurauksena 

ravitsemustila voi heiketä. Kunnon Hoitajan tärkeä 

tehtävä onkin huolehtia siitä, että iäkäs syö hänelle 

tarjotun ruuan.
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Riittämätön ravintoaineiden saanti ja huono ravitse-

mustila voivat johtaa lihaskatoon eli sarkopeniaan, 

toimintakyvyn heikkenemiseen, ravintoaineiden 

puutoksiin ja infektiokierteeseen. Hyvä ravitsemus 

nopeuttaa myös sairauksista toipumista ja haavojen 

paranemista. 

Iäkkäille laadittujen ravitsemussuositusten johto-

ajatuksena on, että ikääntyneiden ravitsemuksen 

haasteet muuttuvat sairauksien lisääntyessä ja toimin-

takyvyn heikentyessä. Suosituksissa painotetaan myös 

liikunnan tärkeyttä. Riittävästä nesteen saan nista 

sekä hampaiden ja suun kunnosta tulee huolehtia.

Suosituksiin voi tutustua tarkemmin osoitteessa 

www.ravitsemusneuvottelukunta.fi . 

Proteiinien merkitys

Proteiinit ovat välttämättömiä rakennusaineita lihak-

sissa, luustossa ja sisäelimissä. Ruoasta saatavia 

proteii neja tarvitaan lihaskunnon ja voiman säilyt-

tämiseen sekä kudosten uudistumiseen ja kasvuun. 

Ikääntyessä elimistön kyky käyttää proteiineja heik-

kenee. Ikääntynyt tarvitseekin proteiineja suhteelli-

sesti enemmän kuin nuoremmat. Riittävä proteiini-

en saanti auttaa säilyttämään lihasmassaa ja siten 

edesauttaa liikkumiskyvyn säilymistä. Ikääntynyt 

tarvitsee vähintään 80 g proteiinia päivässä (1,2–1,4 

g/painokg/vrk).  Proteiinien merkityksestä ikäihmisten 

lihasvoimaharjoittelussa kerrotaan sivulla 34.

Lisää tietoa hyvistä proteiinin lähteistä löytyy 

Gerontologinen ravitsemus Gery ry:n verkkosivuilta 

www.gery.fi /julkaisuja.

POHDINTAA

■  Miten omassa työssäsi voit tukea 

 erikuntoisten ikäihmisten hyvää 

 ravitsemusta?

■  Miten voit ehkäistä ravitsemustilan 

 heikentymistä?

■  Miten asiakkaidesi suun ja hampaiden  

 tervey destä huolehditaan?

VÄLITEHTÄVÄ

■  Seuraa 3–4 päivän ajan asiakkaasi 

 ateria rytmiä ja ruokailun toteutumista sekä 

 proteiinien ja nesteiden saantia.

Liikkumisympäristö 

houkuttaa ja harjoittaa 

– sisällä ja ulkona

Esteetön ja virikkeellinen ympäristö

Ympäristöllä on suuri merkitys iäkkäiden liikkumi-

sessa. Turvalliseen liikkumiseen innostetaan varmis-

tamalla siirtymisten ja kulkemisen helppous. Leväh-

dyspaikat kulkureittien varrella lisäävät turvallisuuden 

tunnetta. Houkuttelevat kohteet ja vireä sosiaalinen 

toiminta motivoivat liikkuvaan elämäntapaan. Viher-

ympäristö ja luonto eri vuodenaikoina kannustavat 

iäkkäitä liikkumaan ulkona.
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Merkittävä osa iäkkäiden kuntoa ylläpitävästä liikun-

nasta syntyy arkipäivän toimien yhteydessä sisällä. 

Kotien ja palvelutalojen sisätilojen esteettömyydellä 

ja turvallisuudella voidaan vaikuttaa siihen, että iäk-

käät pystyvät mahdollisimman pitkään itsenäisesti tai 

avustettuina liikkumaan ja toimimaan arjessa. Arkilii-

kuntaa tukevat tilaratkaisut vähentävät usein avun 

tarvetta. Myös virikkeellisyyteen, esteettisyyteen ja 

kodinomaisuuteen tulee kiinnittää huomiota.  

Monissa palvelutaloissa on kuntosali ja/tai liikuntasali. 

Monitoimitilan voi myös varustaa liikuntaharjoittelua 

varten. Mikäli varsinainen liikuntatila puuttuu, kannat-

taa käyttää luovuutta. Jokainen huonetila on liikun-

tatila. Portaikoissa voi tehokkaasti vahvistaa jalka-

lihaksia. 

Palvelutalon käytävän molemmin puolin sijoitetut 

kaiteet auttavat kävelyharjoituksissa ja lisäävät liik-

kumisen turvallisuutta. Seinille kiinnitetyt voimistelu-

ohjeet ja kauniit maisemakuvat sekä näkymät ulos ja 

seurustelutilat viherkasveineen lisäävät mielenkiintoa 

ja innostavat liikkumaan. 

Toiminnallisuuteen ja sosiaaliseen elämäntapaan voi-

daan vaikuttaa houkuttelevilla tilaratkaisuilla. Käy-

tävän päässä olevassa nurkkauksessa voi toteuttaa 

mukavan voimistelutuokion tai vaikkapa rakentaa 

boccia pelipaikan iäkkäille ja heidän läheisilleen. 

Sisällä liikkumiseen vaikuttavia 
ympäristötekijöitä

 Tuolien, vuoteen sekä muiden kalusteiden 

 laatu ja sijoittelu

 Kodikkaat seurustelu- ja lukutilat

 Liikkumista helpottavat apuvälineet

 Ruokailu-, kasvien hoito- ja/tai liikkumis-

 mahdollisuus parvekkeella

 Kaiteet, lepopaikat, hissi, riittävä valaistus 

 portaissa / käytävillä

 Kalusteet palvelutalon aulassa/ salissa

 Varustus palvelutalon kuntopisteessä/ 

 salissa
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■  Liiku iäkkään (ja hänen omaisensa) kanssa 

hänen kodissaan /palvelutalossa ja sen lähi-

ympäristössä. Arvioikaa yhdessä, miten yllä 

olevat asiat on turvallisen ja mielekkään liikku-

misen kannalta hoidettu. Keksikää parannus-

ehdotuksia ja miettikää, mitä niiden toteutumi-

nen edellyttää.

VÄLITEHTÄVÄ

Ulkoilu kuuluu hyvään vanhuuteen

Sisällä liikkuminen harjoittaa liikkumiskykyä, mutta se 

ei harjoita riittävästi ulkona liikkumisessa tarvittavaa 

liikkumiskykyä. Ulkoilu on iäkkäiltä kysyt täessä hei-

dän rakkain harrastuksensa ja jokaisen perusoikeus.  

Se on paitsi hyöty liikuntaa myös nautinto, joka tar-

joaa luontokokemuksia, virkistää ja rentouttaa sekä 

lisää ruokahalua.  Ulkona liikkuminen lisää itseluotta-

musta. Ulkoilun on todettu myös parantavan unen 

laatua ja kestoa sekä vähentävän uni- ja mielialalääk-

keiden käyttöä. Verenpainekin laskee luonnossa.

Ulkona liikkuminen vaikuttaa 
monipuolisesti
 tukee koettua terveyttä, elämänlaatua ja  

 autonomiaa

 vaikuttaa myönteisesti fyysiseen, psyykkiseen  

 ja sosiaaliseen toimintakykyyn

 harjoittaa monipuolisesti kehon eri rakenteita  

 ja järjestelmiä

 tukee elimistön normaalitoimintoja 

 (esim. hormonitasapaino)

 vahvistaa luontaista immuunipuolustusta  

 antaa myönteisiä virikkeitä aivoille ja aisteille

 tuo vaihtelua ja kokemuksia elämään

 liittää omaan lähiympäristöön ja ihmisiin

(Haahtela: Luonto lähelle ja terveydeksi:2015)

Suuri osa iäkkäistä ei  voi tai uskalla mennä yksin ulos. 

Kun ulkona liikkuminen vähenee tai lakkaa, vaikeutuu 

myös itsenäisen arkielämän hallinta. Kotiin tuodut 

palvelut ovat osalle iäkkäistä tervetulleita ja tarpeel-

lisia, Varsinkin jos ne innostavat heitä käyttämään jäl-

jellä olevaa toimintakykyään parhaalla mahdollisella 

ta valla. 

Haasteet ulkoillessa kasvavat iän myötä

Ulkona liikkuminen vähenee 75–80-vuotiaana. 

Vaikeuksia ulkona liikkumisessa on yli 75-vuotiail-

la 1/2 naisista, 1/3 miehistä. Ulkoilun loppuminen 

lisää riippuvuutta sekä tarvetta kotihoidon palve-

luihin ja laitosasumiseen. 

Hyvää vanhuutta ja laadukasta vanhustenhoitoa 

ei ole ilman mahdollisuutta päästä ulos. On tärke-

ää, että ulkoilu on kirjattu iäkkään hoito- ja palve-

lusuunnitelmaan ja että sen toteutumista seurataan 

säännöllisesti.  Iäkkään ulkoilun tukena ovat tärkeässä 

roolissa omaiset, lähei set ja vapaaehtoiset. 
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Penkkilenkille tai kulttuurikävelylle voivat iäkästä vie-

dä myös koulutetut ulkoiluystävät, joiden toimintaa 

kunnissa koordinoivat useimmiten sosiaali- ja ter-

veystoimi, liikuntatoimi, seurakunta tai SPR. Kannat-

taa selvittää, mikä kohde milloinkin motivoi iäkäs-

tä ulkoilijaa. Joskus on tarpeen käydä apteekissa tai 

terveyskeskuksessa, joskus houkuttaa tutustuminen 

senioripuiston kuntoilu pisteisiin. Ulkoilun mielipaik-

koja voivat toisille olla puistot, kasvit ja linnut kun taas 

toisia kiinnostavat kauniit talot, rakennustyömaat ja 

autot.

Palvelutalojen pihalle rakennetut viihtyisät oles-

kelu- ja liikuntapaikat rohkaisevat asukkaita lähte-

mään ulkoilemaan. Reiteistä voi muodostaa lenkkejä, 

joita asukkaat voivat kuntonsa mukaan kiertää joko 

yksin tai avustettuina. On tärkeää, että asukkaat tie-

tävät kulkureittien pituudet ja voivat mitata päivittäi-

sen liikkumisen määrän tavoitteellisesti.  Täytyy myös 

varmistaa etukäteen, että reitillä on riittävästi leväh-

dyspaikkoja.  Talvella tulee myös ennakoida, että reitti 

on varmasti aurattu ja hiekoitettu ja että penkitkin on 

puhdistettu lumesta.

 Pihan lyhin lenkki tulisi olla sisäänkäynnin yhteydessä 

huonokuntoisimpia asukkaita varten. Ohjattu kävely-

ryhmä mahdollistaa myös apua tarvitsevien osallistu-

misen yhteisiin kävelyretkiin.

Sisäänkäyntiin liittyvä parveke, katettu terassi tai 

raken nuksia yhdistävä käytävä voi tarjota ulkoilu-

mahdollisuuden niille, joiden liikkuminen on hyvin ra-

joittunutta. Viherhuoneet tai talvipuutarhat ilahdut-

tavat heitä, jotka eivät pysty lähtemään kauemmaksi. 

Kontulan vanhustenkeskuksen asukkaiden 

kommentteja ulkoilusta:

‘Saa raitista ilmaa’ 

‘Ei kangistu jalat’ 

‘Nukuttaa paremmin’ 

‘Pääsee ihmisten ilmoille’ 

‘Pääsee näistä ympyröistä pidemmälle, 

on avartavaa’ 

‘Näkee ihmisiä’ 

‘Olen aina tykännyt ulkoilusta’ 

‘Saa seurata luontoa’ 

‘Käyn tuttavia tapaamassa’     
 

(Karvinen 2000)
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Ulkona liikkumiseen vaikuttavia 
ympäristötekijöitä

 Parvekkeen oviaukko, kynnys, lasitus, 

 kalusteiden laatu ja sijoittelu

 Ulko-oven oviaukko ja oven avaamisen 

 helppous/hankaluus

 Kävelyreittien jalkakäytävät ja penkit 

 sekä niiden kunnossapito

 Valaistus

  WC:n läheisyys ja saavutettavuus

 Pihan liikunta- ja levähdyspaikat, mahdollisuus  

 kasvien hoitoon ja luonnon tarkkailuun: 

 kukat, puut, suihkulähde…

 Puisto ja sen kasvit sekä mahdolliset liikunta-

 välineet ja kuntoilupisteet

VÄLITEHTÄVÄ

■  Tarkastele iäkkäiden ja työkavereidesi kans-

sa, miten yllä olevat asiat on hoidettu työyksikös-

säsi ja sen lähiympäristössä. Pohtikaa kriittisesti 

ja luovasti ideoiden, mitä asioita voitte muuttaa 

liikuntaystävällisempään suuntaan. Kirjatkaa 

muutosehdotukset ja miettikää, kenelle ne tulee 

esittää, jotta ne toteutuisivat.
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Minne mennään tänään?

Apteekki

Terveysasema

Kirjasto

Kauppa

Palvelulinja

Kuntosali

Uimahalli

Puisto

Virkistysalue

Kulttuurikohde:

Konsertti

Teatteri

Näyttely

Muistomerkki

Esteetön kävelyreitti

Pi
irr

os
 K

ris
ta

 Jä
nn

är
i
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Kunnon Hoitaja liikunnan 

tukena

Liikunnallinen toiminta on tärkeä osa vanhustyötä. 

Iäkkäiden kannalta on olennaista, että liikunnan 

harras taminen on vaivatonta. Helppous syntyy 

hyvis tä lähi palveluista, esteettömistä tiloista, oikeista 

varus teista, kuljetus- ja avustuspalveluista, riittäväs-

tä tiedosta sekä liikuntaan kannustavista läheisistä ja 

lähi työntekijöistä. Iäkkäät tarvitsevat mahdollisuu-

den harjoittaa liikuntaa päivittäin. 

Kunnon Hoitaja voi toteuttaa yksittäisen liikkeen tai 

houkutella spontaaneihin liikuntatuokioihin. Ohja-

us voi tapahtua yksilöllisesti tai ryhmissä. Ennen sitä 

on hyvä selvittää iäkkään taustatiedot esimerkiksi 

Esitietolomakkeella (s. 57) ja Fyysisen toimintakyvyn 

arvioin ti/haastattelu -lomakkeella (s. 59).

Kannustava Kunnon Koitaja on myös verraton liikun-

taryhmän vetäjä, joka saa tarvitessaan tukea liikunnan 

ja kuntoutuksen ammat tilaisilta. 

Kunnon Hoitaja sisällyttää 

liikuntaharjoituksia hoitotyöhön

Monenlaisia liikuntaharjoitteita voi sisällyttää hoito-

työn lomaan ja arjen askareisiin.  Muiden tehtävien 

lomassa tai niihin liittyen voi harjoittaa mm.

 jalkojen ojennuksia

 käsillä kurkottelua

 vartalonkiertoja

 tuolista nousua

 varpaille nousua

 kävelyä sisällä ja ulkona    

 kuntopyörän tai restoraattorin polkemista

 kodinhoitotöitä

 kotivoimisteluohjelmaa

 portaissa kävelyä

Toimintatavat

■ Yksilöllinen liikunta

Yksilöllisen liikunnan harjoittaminen voi olla suunni-

teltua tai spontaanisti tilanteessa syntyvää. Hoitotyö-

hön tarvitaan osaavia ihmisiä ja liikunnan sisällyttä-

mistä arkeen. Esimerkiksi kävelyharjoitukset, ulkoilu ja 

voimistelu ovat hyviä yksilöllisen liikunnan muotoja. 

Pienimuotoinen liikunta hoitajan tuella onnistuu hy-

vin muun hoidon lomassa, jos taitoa ja kekseliäisyyttä 

on riittävästi.

■ Spontaanit ryhmäliikuntatuokiot

Ryhmäliikunnan voi käynnistää myös spontaanisti 

jonkun koolla olevan ryhmän kanssa ilman erityisiä 

ennakkovalmisteluja. Tarvitaan vain liikunnanohjaus-

ta osaava henkilö, joka toteuttaa liikunnallisen tuoki-

on. Sisältönä voi olla vaikkapa hartiajumppa, istuma-

tanssi tai pienpeli. 

Palvelutaloissa tämän tyyppiselle toiminnalle on suuri 

´tilaus´. Iäkkäät saattavat tulla päiväsaleihin istumaan, 

mutta mitään varsinaista syytä yhdessäololle ei ole. 

Liikunta on erinomainen ´herättäjä´ ja yhdistäjä. Se 

saattaa innos taa iäkkäät jatkamaan yhdessäoloa esi-

merkiksi keskus tellen. 

Liikuntaharjoittelu ja virkistysliikunta 
osana hoitoa



22

On arvokasta tarjota liikkumisen mahdollisuuksia 

otollisella hetkellä, koska iäkkään vointi vaihtelee 

päivittäin – ja jopa tunneittain. Ohjaustaitojen lisäksi 

tämän tyyppinen toiminta vaatii Kunnon Hoitajalta 

kykyä irrottautua meneillään olevasta muusta rutiinis-

ta. Pieni jumppahetki voi toimia taukoliikuntana ja on 

mitä parhainta virkistäytymistä myös hoitajalle. 
 

■ Ohjattu ryhmäliikunta

Tiettyyn aikaan, paikkaan ja tuttuun ohjaajaan sidottu 

ryhmäliikunta takaa toiminnan jatkuvuuden sekä lisää 

turvallisuuden ja yhteisöllisyyden tunnetta. Palvelu-

muotoisessa asumisessa järjestetyn liikunnan tulisikin 

kuulua päivittäisiin toimintarutiineihin. Kotona asuvil-

le iäkkäille tieto kodin ulkopuolella järjestetystä, sään-

nöllisestä toiminnasta on osallistumisen edellytys.

Iäkkäiden ihmisten 

ryhmäliikunnan ohjaus

Iäkkäiden liikunnan ohjauksen tavoitteet jaetaan 

fyysi siin, psyykkisiin ja sosiaalisiin tavoitteisiin. Ikään-

tyminen antaa kullekin tavoitteelle erityissisällön. Sen 

lisäksi ryhmälle syntyy omia ryhmätavoitteita ja jokai-

sella yksilöllä on lisäksi omia tavoitteitaan. 

Liikunnanohjauksen tavoitteet

FYYSISET

 Fyysisen toimintakyvyn paraneminen

 Liikkumiskyvyn paraneminen

 Oman suorituskyvyn tuntemus

 Liikuntataitojen oppiminen

 Sairauksien ennaltaehkäisy ja hoito

PSYYKKISET

Tunne-elämä

 Ilo ja virkistys

 Onnistuminen ja itsetunto

 Kaatumispelon väheneminen

 Yksilöllisyyden kokemus

 Myönteinen ruumiinkuva

Tiedollinen toiminta

 Liikunnan ja terveyden yhteydet

 Liikunnan harjoitusvaikutukset

 Muisti ja päättelykyky

 Luovuus ja kekseliäisyys

SOSIAALISET

 Vuorovaikutus

 Ystävyyssuhteet

 Yhteisöllisyys

 Itsenäisyys ja aloitekyky

 Erilaisissa rooleissa toimiminen

 Vertaistuen antaminen ja vastaanottaminen

SOSIAALISET

 Vuorovaikutus

 Ystävyyssuhteet

 Yhteisöllisyys

 Itsenäisyys ja aloitekyky

 Erilaisissa rooleissa toimiminen

 Vertaistuen antaminen ja vastaanottaminen
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Liikuntatuokion rakenne

Liikuntatuokio koostuu aina kolmesta osa-alueesta, 

jotka ovat lämmittely, harjoittelujakso ja jäähdytte-

ly. Jokainen osa on tärkeä, jotta liikunta olisi miellyttä-

vää ja turvallista.

Aluksi lämmitetään keho ja kuvainnollisesti myös 

mieli harjoittelua varten. Ryhmän kokoontuessa on 

tärkeä saada ihmiset motivoitumaan ja huomaamaan 

toisensa. Lämmittelyllä ehkäistään rasitusvammoja ja 

tapaturmia.

Harjoittelujakso sisältää fyysisesti ja psykososiaalises-

ti vaativimpia harjoitteita. Silloin työskennellään te-

hokkaammin kuin lämmittelyvaiheessa. Merkkinä täs-

tä voivat olla hengästyminen ja hikoilu, väsymyksen 

tunne lihaksissa tai keskittyminen. Harjoittelujaksoon 

kuuluu myös uusien liikkeiden ja harjoitusten oppimi-

nen. Harjoittelujaksolla voidaan käyttää vaihtelevasti 

eri työskentelytapoja.

Jäähdyttelyn aikana puretaan elimistöön kertynyttä 

rasitusta ja palaudutaan kohti lähtötasoa. Hengitys ta-

saantuu ja sydämen syke laskee. Lihakset rentoutuvat 

tehdystä työstä. Jäähdyttelyllä ehkäistään harjoitte-

lusta aiheutuvia rasituskipuja. Tarkoituksena on myös 

tavoittaa psyykkisesti sopiva vireyden ja tyyneyden 

taso. Mielikuviin perustuvat rentousharjoitukset sopi-

vat hyvin tuokion lopuksi.

Kehon ja mielen 
virittelyä

Paluu
lepotasolle

Tehokasta
työskentelyä ja
keskittymistä

LÄMMITTELY JÄÄHDYTTELY

HARJOITUSJAKSO

Toiminnan aloittaminen

Ohjaajan tutustuminen omaan ryhmäänsä on välttä-

mätöntä, jotta liikunnan moninaiset hyödyt toteutu-

vat sekä ryhmä- että yksilötasolla. Mikäli ryhmän osal-

listujilla on paljon eroja terveyden, toimintakyvyn ja 

liikkumiskyvyn suhteen, sopiva ryhmäkoko on 5–10 

henkilöä.

Uuden ryhmän alkaessa tärkeä vaihe on ryhmäläisten 

keskinäinen tutustuminen. Esimerkiksi verryttely-

vaiheessa voidaan tehdä pienryhmä- tai pari-

harjoitteita, joissa ihmiset luontevasti ottavat kontak-

tia toisiin sa ja opettelevat toistensa nimiä. 

Iäkkäiden ryhmäliikunnan ohjaus vaatii ohjaajalta 

pereh tyneisyyttä paitsi liikuntaan myös ikääntymi-

seen, toimintakykyyn ja iäkkäiden ohjauksen erityis-

piirteisiin. 

Hyvä ohjaaja
 opettelee tuntemaan ryhmänsä hyvin

 sopii ryhmäläisten kanssa yhteisistä tavoitteista

 on avoimessa vuorovaikutuksessa

 ryhmän kanssa 

 tarjoaa turvallisuutta ja jatkuvuutta 

 toiminnalle. 
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Taitava ohjaaja osaa valita sisältöjä, jotka paitsi autta-

vat oppimaan liikuntaharjoitteita, myös tukevat osal-

listujia toimimaan ryhmänä. Vähitellen sidonnaisuus 

ohjaajasta vähenee ja ohjaajasta tulee entistä enem-

män ohjattavien rinnalla kulkija, kannustaja ja tuki.

 

Huomio voimavaroihin

Liikuntaryhmä koostuu ihmisistä, jotka ovat keske-

nään erilaisia niin fyysiseltä toimintakyvyltään kuin 

psykososiaalisilta taidoiltaankin. Ryhmään mahtuu 

monenlaisia persoonallisuuksia.

Ohjaajan tehtävänä on huolehtia, että kaikilla on 

ryhmäs sä tilaa, vapautta ja valinnan mahdolli suutta. 

Hän varmistaa, että arimpienkin osallistujien itseluot-

tamus kasvaa ja jokainen voi osallistua toimintaan 

omana itsenään. 

Turvallisuus on tärkeää

On tärkeää ennakoida tarvittavat tukitoimenpiteet, 

kuten apuohjaajat, lepopaikat, kullekin sopivat har-

joitteet ja ensiapuvalmius. Liikuntatilan tulee olla 

riittävän tilava ja mahdollisimman häiriötön, hyvin 

ilmastoitu ja valaistu. Lisäksi sen tulisi olla viihtyisä ja 

aktiivisuuteen houkutteleva. Aina tulee olla tarjolla 

juotavaa nestetasapainon ylläpitämiseksi.

Liikuntatilanteessa tulee huolehtia siitä, että kaikki 

osallistuvat alkuverryttelyyn ja tuokion päättävään 

jäähdyttelyyn. On annettava aikaa liikkeiden omak-

sumiselle ja tarjota vaihtoehtoisia liikkeitä tarpeen 

mukaan. Tärkeää on tarkkailla osallistujien kasvojen 

värimuutoksia ja hengityksen kulkua – pystyvätkö he 

keskustelemaan liikesuoritusten aikana? 

Liikuntaharjoitteluun voi kuulua – varsinkin aloitteli-

joilla – rasituksen ja kiristyksen tunne. Vain äkillinen, 

tuskainen kipu keskeyttää harjoituksen.  Oman kont-

rollin merkityksestä kannattaa muistuttaa.

Oppimisen edellytyksenä on 

hyvä ilmapiiri

Ohjaaja luo innostavan, avoimen ja turvallisen ilma-

piirin, jossa toiminta on palkitsevaa. Keskeistä on 

hallita tilanteita, joissa ilmenee negatiivista kilpailua, 

häirintää tai syrjintää. Hyvässä ryhmässä ohjaajan ja 

osallistujien kesken vallitsee tasa-arvoinen ja avoin 

vuorovaikutus. Turvallisuudesta tulee huolehtia. Sitä 

lisää esitietokysely, jonka tietoja säilytetään asian-

mukaisesti.

Turvallisuudesta huolehtiminen on ohjaajan tehtävä, 

mutta myös kaikkien osallistujien vastuulla. On tärkeä 

korostaa osallistujien omaa kontrollia ja fyysisten 

tuntemusten tarkkailua liikuntasuorituksissa. Toimin-

nan organisointi ja toteutus turvallisuusnäkökulmas-

ta on tärkeää, samoin välineiden ja tilojen kunnosta 

huolehtiminen. 
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Liikkeiden ohjaaminen

Harjoitteiden ohjaamisessa on erilaisia vaiheita: liik-

keen selostus ja näyttäminen, harjoituksen käynnis-

täminen, harjoituttaminen, palautteen antaminen ja 

harjoittelun lopetus. 

Liikkeen selostus ja näyttö

Runsas selitys ennen suorituksen näyttämistä ei kan-

nata. Yleensä mainitaan vain alkuasento ja liikkeen 

nimi tai yhdistetään selostus näyttöön. Hyvä puhe on 

kuuluvaa, lyhyttä ja ytimekästä sekä selkeää ja konk-

reettista (esim. ´käsi kattoa kohti´). Puheessa on tär-

keää kiinnittää huomio myös äänensävyyn. Ryhmää 

ohjataan tasa-arvoisella otteella, jota heijastaa myös 

tapa puhua. 

Näyttö on tärkeä osa uusien harjoitteiden oppimista 

sekä korjausvaiheessa. Tutut harjoitukset sujuvat il-

man näyttöäkin. Liikkeen näyttäminen edistää oppi-

mista, jos se on oikea ja havainnollinen, suoritetaan 

luonnollisella nopeudella ja rytmillä ja jos se on kaikki-

en nähtävissä. Ohjaajan tulee asettua ryhmäänsä näh-

den siten, että liike on helppo omaksua katsomalla. 

Liikuntataitojen oppimiseen liittyy muutamia yleisiä 

asioita. Iäkkäiden on helpompaa palauttaa mieleen 

sellaisia liikkumisen malleja ja liikkeitä, joita he ovat 

joskus tehneet ja osanneet. Yleensä ihmisillä on varsin 

hyvät liikemallit perusliikuntamuodoista ja joillakin 

on lisäksi eriytyneitä liikuntataitoja. Iäkkäille osallis-

tujille täysin uuden liikesuorituksen, vaikkapa pallon 

käsittelyn, oppiminen on hitaampaa kuin nuorilla ih-

misillä. 

Pitkien liikesarjojen oppiminen (esimerkiksi seniori-

tanssi kaikkine vuoroineen), on vaikeampaa kuin 

nuorilla, varsinkin jos itse liikkeetkin ovat vieraita 

(esimerkiksi vaihtoaskel). Myös runsas yhtäaikainen 

informaatio tekee oppimisen vaikeaksi ja oppimisti-

lanne häiriintyy helposti. Reagointi liikettä tuottaviin 

ärsykkeisiin on iäkkäillä hidastunut. 
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Harjoituksen käynnistäminen, 

harjoituttaminen ja lopetus

Harjoitus voidaan aloittaa antamalla ensin pieni hetki 

aikaa kokeilla uutta liikettä. Kokeiluvaiheen jälkeen 

liike käynnistetään tehtäväksi joko yhteisessä ryt-

missä tai vapaasti harjoitellen. Yhteinen rytmi lisää 

turvallisuuden tunnetta ja yhteisöllisyyttä. Harjoitus 

aloitetaan sanomalla selvästi esim. ´valmiina – nyt´ 

ja lopetetaan sanomalla ´seis´. Vapaassa harjoittelus-

sa annetaan yleensä joku tavoite, esim. ´tehkää niin 

kauan, kun tuntuu hyvältä´.

Palautteen antaminen

Harjoittelusta annetaan aina palaute. Hyvä palaute 

on myönteinen ja korostaa suorituksen ydinkohtia. 

Selvät virheet, jotka häiritsevät suoritusta, korjataan. 

Korjaus voidaan tehdä yleisesti tai yksilöllisesti. Uuden 

näytön ja selityksen avulla kiinnitetään huomio korjat-

tavaan kohtaan. Vapaassa harjoituksessa tai musiikin 

rytmittäessä liikettä, ohjaaja voi kiertää antamassa 

henkilökohtaista opastusta.

Harjoitus lopetetaan sanomalla selvästi ´seis´ ja anta-

malla riittävästi aikaa orientoitua seuraavaan harjoi-

tukseen.

Ohjaajan muistilista

  Pidä katsekontakti osallistujiin

  Luota yksinkertaisiin harjoituksiin

  Käytä reilusti ääntä

  Ole rohkea näyttäessäsi liikkeitä

  Osallistujien kyvyt esii

  Myönteinen tunnelma on tärkeä 

Palaute liikuntatoiminnasta

Iäkkäiden liikuntaryhmän osallistujilta tulee kerätä 

säännöllisesti palaute, esimerkiksi kunkin toiminta-

jakson puolivälissä ja lopuksi. Osallistujien tulee voida 

mm. arvioida tavoitteiden saavuttamista, ohjaus-

toiminnan pätevyyttä, ryhmän ilmapiiriä sekä toi-

minnan saavutettavuutta. Palautteessa kannuste-

taan toiveiden esittämiseen. 

Palautteiden avulla saadut ideat otetaan seuraavan 

kauden suunnittelussa huomioon ja osallistujil-

le kerro taan, miten heidän antamansa palaute on 

vaikut tanut toimintaan.
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Liikunnan sisältövaihtoehtoja 

■ Ulkoilu, luontoliikunta 

Ulkoilu on ihmiselle luonnollinen tarve. Siinä koros-

tuvat hyvien varusteiden merkitys ja turvallinen lähi-

ympäristö. Luonto on erityisesti suomalaiselle tärkeä 

mielenterveyden ja tasapainon lähde. Myös iäkkäille 

voidaan järjestää koskettavia luontoelämyksiä. Ulko-

liikunnan avulla voidaan harjoittaa erityisesti hengi-

tys- ja verenkiertoelimistöä sekä tasapainoa. Ulkoilus-

ta voi nauttia myös vuodepotilas.

■ Voimistelu

Voimistelua voidaan harjoittaa turvallisesti erikuntois-

ten iäkkäiden ihmisten kanssa. Liikkumiskyvystä riip-

puen voidaan voimistella seisten, istuen tai makuulla. 

Oman voimisteluohjelman oppiminen kiinnostaa mo-

nia ikäihmisiä. Voimistelu on hyvä liikuntamuoto ni-

velten liikkuvuuden ja lihaksiston kunnon ylläpitämi-

selle. Oikein valitut liikkeet edistävät myös vuoteessa 

liikkumista ja siirtymisiä.

■ Tanssi

Tanssi eri muodoissaan (mm. lavatanssit, senioritanssi, 

kansantanssit, luova tanssi) kiinnostaa monia. Musiikki 

houkuttelee liikkumaan ja tanssin taito on monilla iäk-

käillä tallella. Tanssin avulla harjoitetaan ennen kaik-

kea liikesujuvuutta ja tasapainoa, mutta myös hengi-

tys- ja verenkiertoelimistön kuntoa. Koreo grafi oita on 

kehitetty erikuntoisille iäkkäille: seisten, istuen ja vuo-

teessa maatenkin voi tanssia.

■ Pelit 

Peleissä korostuvat vuorovaikutus, kilpailu ja jännitys. 

Pelejä voidaan hyvin soveltaa huonokuntoisillekin. 

Liikaa suorituspainetta vähennetään valitsemalla lep-

poisia seurapelejä. Peleissä tarvitaan välineitä, joiden 

valinnassa on syytä kiinnittää huomiota turvallisuu-

teen. Peleissä kehittyvät ketteryys, koordinaatio ja 

tasa paino.

■ Kuntosaliharjoittelu 

Voiman hankinta on raihnaisillekin iäkkäille välttämä-

töntä. Kuntosaliharjoittelu sopivin painoin ja asian-

tuntevalla opastuksella motivoi monia ikäihmisiä. 

Kuntosaliharjoittelulla kehitetään lihasvoimaa tehok-

kaimmin. Harjoittelusta enemmän sivulla 33.

■ Vesiliikunta

Vesiliikunta on ihanteellinen harjoittelumuoto toimin-

takyvyltään heikentyneille ikäihmisille. Vesi keventää, 

kannattaa, vastustaa ja vähentää kivun tunnetta. Ve-

siliikuntaan voi soveltaa monia liikuntamuotoja kuten 

voimistelua, pelejä ja tansseja. Vesiliikunta edistää eri-

tyisesti nivelten liikkuvuutta ja lihasten kuntoa.

■ Välineliikunta 

Voimistelutuokioissa käytetään usein välineitä liikkei-

den tehostajana tai motivaation lisääjänä. Iäkkäille 

sopivia välineitä ovat mm. pehmeäpintaiset pallot, 

ilmapallot, hernepussit, huivit, jumppanauhat, narut, 

kepit, keilat, tasapainotyynyt ja -laudat. Välineet tuke-

vat valitun liikuntamuodon harjoitusvaikutuksia ja 

motivoivat osallistujia.
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■ Laululeikit, istumatanssit 

Voimistelua voidaan elävöittää istumatansseilla tai 

laululeikeillä, joissa tuttuihin lauluihin laaditaan tari-

nan mukainen koreografi a. Niiden avulla on helppo 

harjoittaa mm. nivelliikkuvuutta. Laululla tehostetaan 

hengitystä. Musiikin ja sosiaalisten tilanteiden taju säi-

lyy myös muistisairailla ihmisillä pitkään. 

■ Ruumiinhallinnan harjoittelu 

Ruumiinhallinnan harjoittelu on motivoivaa, koska 

tasa painoa tarvitaan kaikissa arkitilanteissa. Tasa-

painoa harjoitetaan sopeuttamalla liikunta erilaisiin 

esteisiin, liikkumaan eri asennoissa ja reagoimalla 

erilaisiin ärsyk keisiin (väline, ääni, kosketus jne.). Ruu-

miinhallinnan harjoittelu sisältää erityisesti tasapaino- 

ja koordinaatioharjoituksia. Siitä enemmän sivulla  36.

■ Muut lajit 

Useista muistakin lajeista, esimerkiksi Taijista, voi lajia 

harrastanut Kunnon Hoitaja poimia ohjaustyöhönsä 

sopivia elementtejä. Uudet asiat sopivina kokonai-

suuksina kiinnostavat osallistujia.

POHDINTAA

VÄLITEHTÄVÄ

■ Liikuntatoiminnan ajankohdan suunnittelu 

on tärkeää. Mikäli ajoitus epäonnistuu, hyväkin 

toiminta loppuu. Kannattaa pohtia useita näkö-

kulmia:

– Milloin iäkkäät ovat virkeimmillään?

– Miten ruokailu ajoittuu liikuntaan nähden?

– Miten muut harrastustoiminnat ajoittuvat?

– Mitkä hoitotyön rutiinit tulee ottaa 

 huomioon ryhmätoimintaa 

 suunniteltaessa?

– Milloin iäkkäitä on luontevasti koolla 

 spontaaniin liikuntatuokioon?

– Milloin ohjaus sujuu parhaiten oman työn  

 kannalta?

■ Toiminnasta tiedottaminen on elinehto 

toimin nan käynnistymiselle. Tiedon tarvitsevat 

iäkkäät, hoitohenkilöstö (joka ohjaa iäkkäitä 

osallistumaan), omaiset ja läheiset sekä muut 

toiminnan järjestäjät ja yksikön esimiehet.

– Miten tiedotat iäkkäille uudesta 

 toiminnasta?

– Miten tiedotat muulle henkilöstölle 

 toiminnasta?

– Miten omaiset ja läheiset saavat tietää?

– Kenen muun tarvitsee tietää uudesta 

 toimintatavasta tai liikuntaryhmästä?

■ Valittavana olevaa liikunnallista toimintaa 

pitäisi olla paljon ja sen tulisi olla monipuolista. 

Etsi omassa yksikössäsi ja sen lähiympäristössä 

tarjolla olevan toiminnan aukkopaikat. Mihin 

mielestäsi tarvitaan lisää toimintaa? Millaista 

toimintaa kaivataan? Millaista toimintaa sinä ha-

luaisit järjestää?
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Liikkumiskyvyn arviointi

Iäkkäiden fyysistä toimintakykyä voidaan mitata 

kirjal lisilla kyselyillä, haastattelulla ja havainnoi-

malla sekä erilaisilla suoritustesteillä. Kokonaiskuva 

testattavan liikkumiskyvystä ja fyysisen toiminnan 

tasosta saadaan yhdis tämällä useita arviointimene-

telmiä. 

Miksi mitataan?

Testit antavat luotettavaa tietoa sekä ennustavat 

toimin takyvyssä tapahtuvia muutoksia. Tällöin heik-

kenemiseen voidaan puuttua jo varhaisessa vaihees-

sa. Mittaukset antavat tärkeää tietoa vanhustyön-

tekijälle, mitkä toiminnot iäkkäällä sujuvat ja mitkä 

ovat heiken tyneet niin paljon, että testattava tarvit-

see apua.  

Monien iäkkäiden mielestä testit innostavat ja moti-

voivat liikkumaan ja seuraamaan omaa liikkumis-

kykyä. Niiden avulla voidaan seurata liikkumiskyvyn 

paranemista säännöllisen liikuntaohjelman myötä. 

Testit toimivat parhaiten silloin, kun seurataan saman 

ihmisen muutoksia tietyn jakson aikana. Olennaista 

on, että testattava henkilö vertaa saatuja tuloksia 

ainoas taan omiin edellisiin tuloksiinsa.

Arvioitaessa iäkkään ihmisen selviytymistä koti-

oloissa, voidaan saada hyvinkin eri tuloksia riippu-

en siitä, käyte täänkö itsearviointia vai ulkopuolisen 

havainnointia. Testattavaa henkilöä voidaan pyytää 

arvioi maan selviytymistään päivittäisistä toimin-

noista, minkä jälkeen häntä pyydetään toteuttamaan 

ne käytännössä. Testaaja seuraa ja arvioi asiakasta ko. 

toimin noissa sekä kirjaa arvionsa paperille. Arvioinnis-

ta saadut tiedot ovat pohjana yksilöllisille liikkumis-

suunnitelmille sekä erilaisten ohjelmien laadinnalle. 

Fyysisen toimintakyvyn itsearviointiin ja havainnoin-

tiin liittyvä lomake löytyy sivulta 60.

Itsearviointi on suuntaa antava, jota havainnointi 

ja testaus tarkentavat. Huomio kannattaa kiinnit-

tää myös siihen, mitkä arjen toiminnot sujuvat hyvin 

ja mitkä pienellä avustuksella. Voimavaralähtöinen 

ajattelu myös kirjaamisessa tukee hyvin toimintaky-

kyä edis tä vän työotteen toteutumista käytännön hoi-

totyössä. 

Miten mitataan? 

Lihasvoiman ja tasapainon mittaamiseen tulee 

valmis tautua huolella. On syytä tutustua huolellisesti 

testattavan taustatietoihin, jotka löytyvät Esitieto-

lomakkeesta. Lomakkeen allekirjoittaja vahvistaa 

osallistuvansa toimintaan omalla vastuullaan. Testaa-

ja on salassapitovelvollinen eikä luovuta testituloksia 

ulko puoliselle. 

Mittaustilanteen ja -ympäristön tulee olla mahdol-

lisimman rauhallinen ja mittausvälineet toiminta-

kunnossa. Testattavalle kerrotaan lyhyesti ennen 

testiä, miksi testi tehdään ja mitä sillä mitataan. On 

tärkeää antaa selkeät ohjeet siitä, mitä mittauksessa 

tapahtuu ja minkälaiseen suoritukseen testattavan 

tulee pyrkiä.

Iäkkäiden voima- ja tasapainoharjoittelun 
perusteet ja toteutus
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Testattavaa kannattaa valmistella tilanteeseen an-

tamalla hänelle ohjeita ruoan ja levon tarpeesta. Tes-

tiin kannattaa tulla levänneenä ja kylläisenä niin, että 

edeltävästä ruokailusta on jonkun verran aikaa. On 

myös hyvä kiinnittää huomiota testattavan asianmu-

kaiseen pukeutumiseen ja jalkineisiin. Mikäli testat-

tavalla on liikerajoituksia ja/tai keinoniveliä tai hän 

tarvitsee apuvälineitä, niistä tehdään merkintä tulos-

lomakkeeseen. 

Mittaukset toteutetaan huolellisesti ja aina täsmäl-

leen samalla tavalla. Testiin vaikuttavien tekijöiden 

tulisi olla mahdollisimman samankaltaiset. Tuloksiin 

voivat vaikuttaa mm. lämpötila, kosteus, vuorokau-

denaika, testaaja, päivän muu ohjelma, edeltävä ra-

vinto, uni, vammat, lääkkeet sekä testattavan moti-

vaatio ja vireys tila.

Tulokset kirjataan lomakkeelle, mihin merkitään 

myös mittauksen aikana tapahtuvat poikkeavuudet. 

Testat tavaa kannustetaan mahdollisimman hyvään 

suori tukseen ja kiitetään lopuksi hyvästä suorituk-

sesta. Testattavalla on oikeus kuulla ja nähdä kaikki 

testi tuloksensa. 

Muistettavat asiat voi kerrata mittauk sen työohjeesta 

(s. 61). Kun halutaan edistää liikkumiskykyä, valitaan 

harjoitteluohjelman suunnittelun pohjaksi jalkojen li-

hasvoimaa ja tasapainoa kuvaavia testejä.  Seuraavas-

sa on kuvattu toimintakyvyltään heikentyneille ikäih-

misille soveltuvia suoritustestejä. Vanhustyöntekijät 

käyttävät niitä yleisesti ja saavat tarvittaessa tukea 

kuntoutushenkilöstöltä. Testit on valittu niin, että ne 

voidaan toteuttaa eri olosuhteissa.

Liikkumiskyvyn testaussuosituksia

Voimaa vanhuuteen -ohjelmassa on laadittu suosi-

tukset kotona asuvien tai palveluasumisen piirissä 

olevien, toimintakyvyltään heikentyneiden ikäihmis-

ten liikkumiskyvyn testaamiseen. Tälle kohderyhmälle 

suositellaan ensisijaiseksi testiksi SPPB-testiä. 

Testistö, suoritusohje ja pisteytyslomake 

ovat tulostettavissa THL:n sivuilta www.thl.fi  -> 

hakukohtaan kirjoitetaan SPPB tai suora linkki:

www.thl.fi /fi _FI/web/pistetapaturmille-fi /

iakkaat/kaatumisten-ehkaisy/toimintakyky/

lyhyt-fyysisen-suorituskyvyn-testisto-sppb. 

Sivuilta löytyy myös video, jossa kerrotaan, mitä väli-

neitä testauksessa tarvitaan sekä näytetään yksityis-

kohtaisesti testisuoritukset ja millaiset ohjeet mittaaja 

antaa testattavalle. 

Kunnon Hoitajan on hyvä perehtyä testeihin ja kokeil-

la niitä, vaikka ei itse omassa työssään tällä hetkellä 

testaisi asiakkaita. Tärkeintä on ymmärtää voima- ja 

tasapainotestien perusidea sekä harjoittelun peri-

aatteet. 
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Lyhyt fyysisen suorituskyvyn 

testistö (SPPB)

Lyhyt fyysisen suorituskyvyn testistö (SPPB, Short Phy-

sical Performance Battery) on vakiintunut ja luotettava 

alaraajojen suorituskykyä mittaava testistö. Testi aut-

taa tunnistamaan ne iäkkäät, joilla on kaatumisvaaraa 

lisäävä liikkumisvaikeus tai heikentynyt tasapaino. 

Heikko tulos SPPB-testissä ennustaa liikkumiskyvyn 

heikkenemistä tulevaisuudessa. 

SPPB-testistö muodostuu kolmesta osasta: tasapaino-

testistä, kävely nopeuden mittaamisesta sekä tuolilta 

ylösnousu -testistä. Kustakin osioista saa 0–4 pistettä, 

kokonaistulos on 0–12 pistettä. Mitä suuremman pis-

temäärän henkilö saa, sitä parempi on hänen liikku-

miskykynsä. 

Liikkumiskyvyn heikkenemistä ennustaa alle 10 pis-

teen testitulos. Jos testitulos on 7 pistettä tai vähem-

män, henkilöllä on erittäin suuri vaara liikkumiskyvyn 

heikkenemiseen lähitulevaisuudessa. Tällöin on hyvä 

olla yhteyksissä kuntoutusalan ammattilaiseen, joka 

valitsee sopivat harjoitteet. Kokonaispistemäärän 

lisäk si kannattaa tarkastella henkilön suoriutumista 

yksittäisistä testiosioista. Se kertoo, millä liikkumis-

kyvyn osa-alueella henkilöllä on tarvetta harjoitte-

luun.

Kotona ja kerhotiloissa tehtäviä 

mittauksia

Lisävahvistusta ja tarkempaa tietoa iäkkään liikkumis-

kyvyn ongelma-alueista antaa koti- ja kerhotiloihin 

soveltuvat viisi Bergin testin osiota (s. 63)

 Istumasta seisomaan nousu

 Siirtyminen

 Seisominen silmät kiinni

 Seisten esineen nostaminen lattialta

 Kääntyminen 360 astetta

TEHTÄVIÄ

■ Harjoittele lihasvoima- ja tasapainotestejä 

yhdessä parin kanssa niin, että kumpikin on sekä 

mittaajan että mitattavan roolissa.

■ Harjoittele testausta pienryhmässä siten, 

että yhtä henkilöä testaa kaksi tai useampia tes-

taajia. Vertailkaa saamianne tuloksia keskenään.

VÄLITEHTÄVIÄ

■ Toteuta haastattelu ja havainnointi valitse-

masi ikäihmisen kanssa (s. 60).

■ Teetä lihasvoima- ja tasapainotestit valitse-

mallesi iäkkäälle henkilölle. Kerro hänelle testien 

tarkoitus. Kirjaa toimintasi testauslomakkeelle .

■ Täytä Mittauksen laadun tarkistuslista 

(s. 61) suorittamasi mittaamisen yhteydessä.

Vastuksesta voimaa 

– miksi ja miten? 
  

Ikääntyminen ja lihasvoima

Lihasmassa ja lihasten suorituskyky ovat huipussaan 

20–30 vuoden iässä. Ikääntyessä hermolihasjärjestel-

mässä ilmenee sekä rakenteellisia että toiminnallisia 

muutoksia. Lihasvoiman heikentymiseen vaikuttavat 

lihasmassan väheneminen ja liikehermojen toimin-

nan heikkeneminen. 

Aluksi lihasvoima- ja -massa vähe nevät hitaasti, mut-

ta 50–60 ikävuoden jälkeen tapahtuu selvä käänne 

alaspäin. Miesten lihasmassa on noin 30 % suurempi 

kuin samankokoisten naisten.

Jalkojen lihasvoimatestiksi sopii hyvin Toimiva -testis-

tön  tuolilta ylösnousu -testi. Testaajina voivat toimia 

liikunnan ja kuntoutuksen ammattilaisten lisäksi Kun-

non Hoitajat.
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Lihasten koostumuksen muuttuminen heikentää voi-

maa. Ikäännyttäessä side- ja rasvakudoksen suhteel-

linen osuus kasvaa, jolloin lihaskudoksen määrä vähe-

nee. Naisten lihasvoima heikkenee nopeammin kuin 

miesten. Tärkeä syy ikäihmisten lihasvoiman heiken-

tymiseen on vähentynyt fyysinen aktiivisuus. 

Liikkumiskykyyn vaikuttava tekijä on lihasvoiman ale-

neminen erityisesti jalkalihaksissa. Esimerkiksi istu-

masta seisomaan nouseminen ja kulkeminen kynnys-

ten yli vaikeutuvat. Keittiöjakkaran askelmalle nousu 

voi vaatia iäkkäältä jo suuria ponnistuksia. 

  

Portaiden nousu vaatii kykyä astua 20 cm:n korkeu-

delle, bussiin tai junaan nousu 35 cm:n korkeudelle. 

Voimaa tarvitaan myös nopeassa kadun ylityksessä ja 

ostoskassin kantamisessa kaupasta kotiin.

Voimaharjoittelun muotoja ja välineitä

Ikäihmisten lihasvoimaharjoitteluun on useita vaih-

toehtoja riippuen siitä, missä harjoitellaan ja millaisia 

välineitä on käytössä.

Huonokuntoisemmille iäkkäille oiva tapa voima-

harjoittelun aloittamiseen on oman kehon painon 

hyödyntäminen painovoimaa vastaan. Esimerkiksi 

Kävely kevyemmäksi -voimisteluohjelma (s. 52) sisäl-

tää hyviä ja yksinkertaisia jalkojen voimaharjoittelu-

liikkeitä tähän tarkoitukseen. Yksinkertaisimmillaan 

iäkäs voi aloittaa voimaharjoittelun lisäämällä arkeen-

sa istumasta seisomaan nousuja tai kulkemalla mah-

dollisuuksien mukaan portaissa. 

 

Voimaharjoittelua voidaan suorittaa myös 

 kuntosalin voimaharjoituslaitteilla, 

 jotka toimivat joko ilmanpaineella tai 

 mekaanisesti painopakkojen avulla

 vetolaitteilla

 vapailla painoilla

 vastuskumeilla

 

Erityisesti liikuntasaleissa, kerhotiloissa ja koti-

oloissa käytettävät vapaat painot, tarrapainot ja 

vastuskumit tarjoavat Kunnon Hoitajalle mahdolli-

suuden teettää monipuolisia ja tehokkaita liikkeitä. Ne 

ovat hyviä välineitä jalkojen, käsien ja vartalon liikkei-

den tehostamisessa. 

Tarrapainojumppa onnistuu 

hyvin pienissäkin tiloissa.
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Painojen suuruuteen vaikuttavat ikäihmisen lihaskun-

to, sukupuoli sekä harjoitteen laatu. Ikäihmisille sopi-

van kokoisia painoja ovat 0,5–4 kg:n painot. Vastus-

kumeja löytyy eri vahvuisina, jolloin nousujohteinen 

harjoittelu mahdollistuu. 

 

Kuntosaliharjoittelu on turvallista 

ja tehokasta

Kuntosalilaitteiden suurin etu on laitteiden helppo-

käyttöisyys ja turvallisuus. Arjessa selviytymisen näkö-

kulmasta iäkkäille suositellaan lihasmassaa kasvatta-

vaa ja nopeusvoimaa lisäävää voimaharjoittelua. 

Harjoittelussa käytettävän kuormituksen tulee ylit-

tää riittävästi päivittäinen kuormitustaso. Hyvin 

raihnaisilla iäkkäillä hyvä tavoite voi olla lihas voiman 

säilyminen tai heikkenemisen hidastuminen. Voima-

harjoittelua voi toteuttaa, jos rasitus ei aiheuta sydän-

oireita. Rakenteelliset muutokset eli todellinen voi-

man kasvu, vaativat vähintään parin kuukauden 

säännöllisen harjoittelun kaksi kertaa viikossa. 

Voiman kehittyminen edellyttää oikeanlaista rasituk-

sen ja levon suhdetta, sillä voima kehittyy pääasias-

sa harjoitusta seuraavan lepovaiheen aikana. Mikäli 

harjoi tukset tapahtuvat liian harvoin, saattaa harjoi-

tusvaikutus jäädä liian pieneksi eikä kehittymistä 

tapahdu. Mikäli harjoittelutiheys on liian suuri, ei eli-

mistö välttämättä ehdi palautua riittävästi edellisestä 

harjoituksesta, vaan ylikuormittuu. Ylikuormituksesta 

voi seurata suorituskyvyn lasku.

Liikkumiskyvyn kannalta tärkeimmät harjoitettavat 

liikkeet ovat: polven ojennus ja koukistus, lonkan 

lähennys ja loitonnus, kyykky/jalkaprässi, varpaille 

nousu. Harjoitteissa on sopiva vastus, kun iäkäs jaksaa 

tehdä toistoja kymmenen kertaa (= yksi sarja). Sarjoja 

voi olla 1–3.          
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VÄLITEHTÄVÄ

Toteuta iäkkäälle jokin seuraavista

■  Ohjaa Kävely kevyemmäksi 

 -voimisteluohjelma (s. 52)

■  Ohjaa ykkösosa Voimisteluohjelma 

 iäkkäälle 1,2,3 (s. 50)

■  Laadi voimasisältöinen harjoitteluohjelma  

 käyttäen apuna verkkosivustoa 

 www.voitas.fi 

POHDINTAA

■ Mitkä arkitilanteet toimivat iäkkäälle ihmisel-

le lihasvoimaharjoituksina. Mikä tilanne edellyt-

tää lihasvoimaa? Miten voit edesauttaa harjoi-

tustilanteiden syntyä?

■ Miten asiakkaasi voimaharjoittelu mahdollis-

tuisi? Olisiko työyksikköösi mahdollista hankkia 

muutama iäkkäille sopiva kuntosalilaite tai pien-

välineitä voimaharjoitteluun?

■ Tiedätkö oman paikkakuntasi iäkkäiden oh-

jattujen kuntosaliryhmien tarjonnasta? Mikäli 

ryhmiä on, kuka niitä järjestää ja miten esimer-

kiksi oman asiakkaasi olisi mahdollista osallistua 

ryhmään? Tarvitseeko hän saattoapua ja kulje-

tusjärjestelyjä?

Maksuttomalta voitas -liikepankkisivustolta 

(www.voitas.fi ) löytyy hyviä liikkeitä iäkkäiden 

voimaharjoitteluun. 

Voimaharjoittelu ja ruokavalio 

Lihasvoiman kasvu edellyttää olemassa olevien ra-

vitsemussuositusten mukaista ruokavaliota. Lihas-

voima lisääntyy oikealla harjoittelulla, jos ruokavalio 

on moni puolinen. Erityisesti proteiinien saanti on 

tär keää. Lihasmassan kehittymiseksi voi olla eduksi 

saada proteiinia 1,4–1,6 g/painokg/vrk. 

Viikoittainen voimaharjoittelu vaatii myös suurem-

pia ruoka-annoksia ja riittävää juomista. Liikkuva ikä-

ihminen saa syödä enemmän. Mikäli kokonaisener-

giansaanti ruoasta on niukkaa, ravinnosta saatavaa 

proteiinia käytetään energianlähteenä. On siis huomi-

oi tava, että jos voimaharjoittelua suorittavan ikäihmi-

sen ruokavaliossa on niukasti proteiinia, lihasmassa 

vähentyy voimaharjoittelusta huolimatta. 

Proteiinipitoista ruokaa suositellaan nautittavaksi 

noin 1–1,5 tuntia erityisesti ennen kuntosalilla tapah-

tuvaa lihasvoimaharjoittelua. Myös harjoittelun jäl-

keen on hyvä syödä proteiinipitoinen välipala tunnin 

sisällä voimaharjoittelusta. 

”Kyllähän mie paljon paremmin 

pystyn liikkumaan.”

”Raputkin jaksan 

paremmin nousta”

”Mie oon jo pesut ite tehnyt”

”Tää kävelykii sujuu nyt näin hyvin”

”Roskat mie nyt ihan ite 

suan vietyä.”

”Mielialaan vaikutti, kun näkkee

muita ihmisiä ja saapi

tarinoija ... ihan tuntuu ku muistiki 

pelaisi paremmin.”

Iäkkäiden kokemuksia kuntosaliharjoittelusta. 

Kempas 2000
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Tavoitteena tasapaino ja 

kaatumisten ehkäisy

Tasapaino ei ole erillinen ilmiö vaan aina läsnä arkitoi-

minnoissa. Tasapaino on taitoa pysyä pystyssä sekä 

hallita asentonsa paikalla ja liikkeessä. Tasapainoa 

vaaditaan esimerkiksi ruokaa laittaessa ja tiskatessa 

tai seistessä kaupan kassajonossa. Liikuttaessa tasa-

painon hallinta vaikeutuu. Seisomaan nousu, kahvi-

kupin kurkottaminen ylähyllyltä, pukeutuminen, sa-

nomalehden nostaminen lattialta ja käve ly ovat esi-

merkkejä arjen tavallisista toiminnoista, jotka edellyt-

tävät tasapainoa. 

Ulkona liikuttaessa tasapainoa tarvitaan vielä enem-

män. Esimerkiksi pihojen epätasaisuus ja vaihtelevat 

maastonmuodot vaikeuttavat oleellisesti tasapainon 

hallintaa ja pystyssä pysymistä. 

Tasapainoa tarvitaan pystyssä pysymiseksi ulkoisten 

voimien horjuttaessa. Esimerkiksi jonkun tönäis tessä 

horjahdetaan helposti, jolloin vain nopeat suoja-

reaktiot mahdollistavat pystyssä pysymisen. Myös 

alustan liikkuessa äkillisesti (esim. nytkähtäen liikkeel-

le lähtevät rullaportaat tai bussi) ja hyvä tasapaino on 

tarpeen. 

Tasapainon hallinta  ja sen muutokset

Aistijärjestelmien kautta kulkee tieto ihmisen asen-

noista ja liikkeistä keskushermostoon. Näön avulla 

ihmi nen saa tietoa ympäristöstä sekä hahmottaa 

itsen sä ja asentonsa suhteessa siihen. Lisäksi näön 

avulla ennakoidaan tulevat esteet ja maastonmuutok-

set, kuten kynnykset, maton reunat ja kuopat. 

Nivelten, lihasten, jänteiden ja ihon asentoa aistivat 

solut muodostavat tuntojärjestelmän. Silmät suljet-

tuinakin ihminen tietää melko tarkasti, missä asen-

nossa on ja seisooko kovalla vai pehmeällä alustalla. 

Jalkapohjissa on painetta aistivia soluja. Esimerkiksi 

eteenpäin kallistuksessa paino siirtyy päkiöille, jolloin 

keskushermostolle lähtee tieto asennon muutok sesta. 

Tasapainon kannalta tärkeitä niveliä ovat nilkat ja 

niska. Ne toimivat herkästi ja aistivat kehon asennon 

muutoksia. 

Tuntopalaute kehon asennosta ja liikkeistä muuttuu 

iän myötä epätarkemmaksi. Jalkapohjien tuntosolut 

reagoivat huonommin, jolloin keskushermostolle 

menevä tieto kehon asennosta heikkenee. Kiertohui-

maus on korvien tasapainoelimien toimintahäiriö 

ikääntyessä. Huimaus tekee liikkumisesta epävarmaa.

Tasapainon hallinta

KESKUSHERMOSTO

AISTIJÄRJESTELMÄT/
SENSORISET JÄRJESTELMÄT

LIIKKEEN TUOTTAMINEN /
MOTORISET JÄRJESTELMÄT

–  näkö

– tuntojärjestelmä

– tasapainojärjestelmä

–  tuki- ja liikuntaelimistö
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Sisäkorvien tasapainojärjestelmä aktivoituu aina, kun 

päätä liikutellaan. Tasapainoelimet aistivat pään liik-

keet ja välittävät tiedon keskushermostolle.

Keskushermosto säätelee koko tasapainojärjestel-

män toimintaa. Siellä aistijärjestelmistä tulevat tiedot 

yhdistetään ja laaditaan suunnitelma tarvittavista ke-

hon liikkeistä tasapainon säilymiseksi. Käskyt lähtevät 

lihaksille. Keskushermosto säätelee liikkeiden voiman 

ja nopeuden tarvittaviin liikkeisiin sopiviksi. 

Ikääntyessä keskushermoston toiminta hidastuu. 

Ikääntyminen vaikuttaa sen kykyyn yhdistää aistien 

tuomaa tietoa vartalon asennosta. Kyky valita tarkoi-

tuksenmukaiset liikkeet tasapainon säilymiseksi heik-

kenee. 

Tuki- ja liikuntaelimistö tuottaa tasapainon hallintaan 

tarvittavan lihastyön ja liikkeet. Tarvittava lihastyö ja 

liikelaajuudet vaihtelevat tuskin havaittavasta jänni-

tyksestä isoihin ja nopeisiin koko kehossa tapahtuviin 

liikkeisiin, esimerkkeinä seisoma-asennon säilyttämi-

nen ja liukastumisesta selviytyminen. Tasapainon hal-

linnassa korostuu lantiota tukevien lihasten hallinta. 

Tuki- ja liikuntaelimistön ikääntymismuutokset vai-

kuttavat tasapainoon. Esimerkiksi ryhdin huonone-

minen, lihasten heikentyminen ja nivelten kangistu-

minen vaikeuttavat tasapainon hallintaa ja pystyssä 

pysymistä.  

Ikääntyminen vaikuttaa tasapainon 

säätelyyn

Tasapaino kehittyy lapsuuden ja nuoruuden aikana. 

Parhaimmillaan se on varhaisessa aikuisuudessa. 

Monet ikääntymiseen liittyvät muutokset vaikeutta-

vat tasapainon hallintaa. Aistitoiminnot heikentyvät ja 

erityisesti näköaistissa tapahtuvat muutokset vaikut-

tavat tasapainoon. Näön tarkkuus ja kyky havaita 

syvyys eroja heikkenee. Tällöin esimerkiksi portaissa 

on vaikeampi kävellä. Ikäihmisille näköaisti on tärkein 

tasapainoa säilyttävä tekijä. On tärkeää pitää silmä-

lasit puhtaina ja käydä säännöllisesti tarkistuttamassa, 

että niiden voimakkuudet ovat oikeat.   

Ikääntymismuutokset ovat aina yksilöllisiä. Kukin van-

henee tavallaan. Ei ole kahta samanlaista iäkästä, mut-

ta molemmat hyötyvät tasapainoharjoittelusta.

Iäkkään tasapaino paranee 

Kunnon Hoitajan keinoin

Tasapainoa voi harjoittaa usealla tavalla niin koti- kuin 

hoivaoloissakin, liikuntasaleissa ja kerhotiloissa. Sään-

nöllisen harjoittelun varmistamiseksi olisi tärkeää 

löytää iäkkäälle itselle mieluisa tapa harjoitella. Tasa-

paino on opittu taito, jota voi parantaa tietoisesti 

harjoittelemalla, iästä riippumatta. Tasapainohar-

joittelun avulla tuntemus omasta kehosta sekä sen 

liikkeistä parantuu, ryhti kohenee ja liikkumisvarmuus 

kasvaa. 

TEHTÄVIÄ

Tutustu omaan tasapainoosi

■ Seiso haara-asennossa. Piirrä toisella kädel-

lä etukautta laajaa ympyrää ja seuraa katseella 

sormia. Vie jalat yhteen ja jatka pyörittämistä. 

Sulje vielä silmäsi ja jatka pyörittämistä. Keskity 

tuntemaan, miten tasapainosi hallinta muuttuu 

eri vaiheissa. 

■ Koeta seistä yhdellä jalalla – keskity tunte-

maan, millaista liikettä nilkassa tapahtuu.



37

Toimintakyvyltään huomattavasti heikentyneelle iäk-

käälle jo kävely on hyvää tasapainoharjoitusta. Ikä-

ihmistä kannattaa ohjata harjoittamaan tasapainoa 

arkitoimintojen ohessa. Myös toiminnallinen tasapai-

noharjoittelu, jossa jäljitellään arjen toimintoja, on iäk-

käille erittäin hyödyllistä. 

Toiminnallisia tasapainoharjoituksia ovat esimer-

kiksi jalan nostot ja kyykistymiset, kurkotukset eri 

suuntiin, pyörimiset paikalla ja esteiden ylitykset.  

Mielikuvat helpottavat ja elävöittävät liikesuorituksia. 

Mukavia, myös parin kanssa tehtäviä toiminnallisia 

tasa painoharjoituksia, löytyy www.voitas.fi .

Kotivoimisteluohjelmat sisältävät hyviä tasapaino-

harjoitteita (s. 49–52). Myös monissa liikuntaryhmissä 

saadaan monipuolista taitoharjoittelua. Useat liikun-

tamuodot kuten tanssi ja pallopelit kehittävät liike-

sujuvuutta ja tasapainon hallintaa. Ulkona kävele-

minen, varsinkin ylä- ja alamäessä sekä epätasaisessa 

maastossa haastaa ja harjoittaa tehokkaasti tasapai-

noa.

POHDINTAA

■ Mieti joitakin omia asiakkaitasi. Mitkä arkiset 

toiminnat ovat juuri heille tasapainon säilyttämi-

sen kannalta erityisen vaativia?

■ Minkä arkitoimintojen yhteyteen on luonte-

vaa liittää tasapainoharjoittelua?

Tasapainoharjoittelun välineitä

Tasapainoharjoittelu on monipuolista taitoharjoit-

telua. Erilaisilla välineillä saadaan paitsi vaikeutta 

myös hauskuutta tekemiseen. Välineiden avulla voi-

daan toteuttaa monenlaisia heitto- ja koordinaatio-

harjoituksia sekä vaihtelevia harjoituksia liikkuvalla, 

pehmeällä tai kapealla alustalla. 

Välineiden käyttö harjoittaa 
tasapainojärjestelmää 

 erimuotoiset ja -pehmoiset matot: kävelyä  

 erilaisilla, matoista tehdyillä reiteillä

 tasapainolaudat ja -tyynyt: seisten tai istuen  

 paikalla pysymistä ja keinuntaa

 erikokoiset ja -painoiset pallot: pomputtelua  

 itsekseen, parin kanssa ja ryhmässä

 voimistelupenkit ja steppilaudat: jalan 

 nostoja penkin reunalle, askelluksia

 puomit ja lankut (voi myös tehdä rajat esim.  

 teipillä): kävelyä kapealla tukipinnalla

 trampoliini: ohjaajan tukemana keinuntaa  

 puolelta toiselle

Ilmapallot ovat iäkkäille hyviä välineitä silmien ja 

pään liikkeiden harjoitteluun. Ilmapallolla voi pompu-

tella itsekseen, parin kanssa tai ryhmässä, myös istuen 

tai maaten. Ilmapallo sopii hyvin myös erilaisiin pelei-

hin, esimerkiksi sulka- tai lentopallopeliin. 
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POHDINTAA

Kaatumisia ehkäistään liikunnalla ja 

vaaratekijöihin vaikuttamalla

Kaatumistapaturmat ovat iäkkäiden yleisin tapatur-

ma. Iäkkäiden kuolemaan johtavista tapaturmista 

suurin osa aiheutuu kaatumisista. Kotona asuvista yli 

65-vuotiaista henkilöistä joka kolmas kaatuu vähin-

tään kerran vuodessa. Yli 80-vuotiaat kaatuvat lähes 

kaksi kertaa useammin kuin sitä nuoremmat, ja nai-

set kaatuvat useammin kuin miehet. Suomalaisista 65 

vuotta täyttäneistä henkilöistä vuosittain noin 7 000 

murtaa kaatumisen seurauksena lonkkansa. 

 

■ Kuinka moni asiakkaasi on kaatunut 

 viimeisen vuoden aikana?

■ Kuinka moni asiakkaasi on huolissaan 

 kaatumisesta? 

Kaatumiseen vaikuttavat tekijät voidaan jakaa hen-

kilöön itseensä liittyviin eli sisäisiin vaaratekijöihin 

ja ympäristöön liittyviin eli ulkoisiin vaaratekijöihin. 

Lähes aina kaatumiseen vaikuttavat sekä ulkoiset että 

sisäiset vaaratekijät, mutta mitä vanhempi ihminen 

on, sitä suurempi osuus on sisäisillä tekijöillä.  Alle 

80-vuotiaiden kotona asuvien ikäihmisten kaatumiset 

aiheutuvat useammin ulkoisista vaaratekijöistä.
Harjoituksiin saadaan tehoa muuntelemalla jo opit-

tuja harjoitteita. Esimerkiksi nopeuden muutokset 

lisää vät vaihtelua ja vaikeutta harjoituksiin. Vaati-

vuutta saadaan lisää harjoitteilla, joissa keskitytään 

useaan asiaan yhtä aikaa. Hyödyllistä on yhdistää 

tiedollisia tehtäviä tasapainoharjoitteisiin. Niitä voivat 

olla esimerkiksi helpot laskutehtävät, lorujen ääneen 

hokeminen, kuukausien luetteleminen palloa pompo-

tellessa tai huivia heilutellessa jne.

Kaatumisille altistavat myös henkilöön itseensä liitty-

vät persoonallisuuden piirteet. Toiset ovat luonteel-

taan hätäisempiä, ja toiset ottavat herkemmin tietoi-

sia riskejä esimerkiksi liukkaalla kelillä. 

Tasapainoratoja voidaan ideoida ja rakentaa yhdes-

sä iäkkäiden kanssa. Välineitä käytetään kierrettävinä 

ja ylitettävinä esteinä tai reittiä ohjaavina merkkeinä. 

Hyppynarut ja voimistelukepit sekä vanteet ja kar-

tiot ovat hyviä välineitä tähän tarkoitukseen. Herne-

pusseja, huiveja ja pehmeitä arpakuu  ti oita voi käyt-

tää myös erilaisissa heittoharjoituksissa. Harjoit telussa 

voidaan hyödyntää Kunnon tasapainorata -aineistoa 

(www.ikainstituutti.fi/tuotteet/terveys lii kun  nan-

+aineistot/).
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Kaatumisen sisäisiä ja ulkoisia 
vaaratekijöitä

Sisäisiä vaaratekijöitä

 liikkumisvaikeudet

 aiemmat kaatumiset

 sairaudet

 lääkitys

 kivut

 kaatumisen pelko

 heikentynyt näkö

 alkoholi

Ulkoisia vaaratekijöitä

 liukas tai epätasainen kävelypinta sisällä 

 tai ulkona

 mattojen reunat, kynnykset

 vähäinen valaistus

 tilanteeseen sopimattomat jalkineet

 epäsopiva tai huonokuntoinen apuväline

Kaatumisia voidaan ehkäistä. Tehokkainta on, kun 

vaikutetaan useaan vaaratekijään samanaikaisesti. 

Kaatumisten ehkäisyssä tärkein yksittäinen kei-

no on liikuntaharjoittelu. Kaatumisia ehkäisevään 

harjoit teluun tulee kuulua etenkin tasapaino- ja lihas-

voimaharjoittelua.  

Kodin ja asuinympäristön turvallisuus on hyvä kar-

toittaa. Kaatumisen ehkäisyä on sairauksien hyvä hoi-

taminen, turhien lääkkeiden karsiminen, säännölliset 

näkö- ja kuulotutkimukset sekä monipuolisesta ra-

vitsemuksesta huolehtiminen. Kenkien liukuesteet ja 

lonkkasuojaimet ovat hyödyllisiä ja liikkumisen apu-

välineiden tulee olla kunnossa.

 

POHDINTAA

■ Onko työyksikössäsi keskusteltu 

 ikäihmisten kaatumisten ehkäisykeinoista? 

Tutkimuksista vinkkejä kaatumisten 
ehkäisyyn liikuntaharjoittelulla:

 Ikäihmisten kaatumisten ehkäisyyn on laa-

dittu OTAGO -liikuntaohjelma. Harjoitusohjelma 

muodostuu helpoista, kotona toteutettavista 

tasapainoa sekä alaraajojen lihasvoimaa ja liik-

kuvuutta kehittävistä harjoitteista. Harjoitteluoh-

jelman voi opettaa hoitaja, joka on perehtynyt 

harjoitteluohjelmaan ja sen ohjaukseen. 

Tutustu ohjelmaan osoitteessa 

www.thl.fi /kaatumisten ehkäisy

 Australialaisessa LIFE- ohjelmassa iäkkäiden 

kaatumisia saatiin ehkäistyä liittämällä päivittäi-

siin toimintoihin tavoitteellisesti ja systemaatti-

sesti tasapainoa ja voimaa harjoittavia liikkeitä. 

Ideana oli, että päivittäisten toimintojen yhtey-

dessä harjoitteita tulisi tehtyä useita kertoja päi-

vässä. 

Tutustu tutkimustiivistelmään osoitteessa 

www.ukkinstituutti.fi /terveysliikuntauutiset; 

Tasapaino- ja voimaharjoitteet osaksi iäkkäiden 

päivittäisiä toimia 10/2012.

VÄLITEHTÄVIÄ

■ Tee omalle asiakkaallesi tasapainosisältöi-

nen harjoitteluohjelma käyttäen apuna verkko-

sivustoa www.voitas.fi .

■ Tutustu myös: THL on julkaissut Iäkkäiden 

kaatumisten ehkäisy -oppaan (Pajala 2012), jos-

sa annetaan tietoa ja työvälineitä kaatumisvaa-

ran tunnistamiseen sekä kaatumisten ehkäisyyn. 

Opas löytyy osoitteesta www.thl.fi .
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L
iikkumissuunnitelman laatiminen on osa hy-

vää ja laadukasta hoitoa. Se auttaa konkre-

tisoimaan, miten iäkkään liikkumiskykyä voi-

daan tukea mielekkäällä tavalla ja minimoida 

liikkumattomuus. Parhaimmillaan liikkumissuunni-

telma myös rikastuttaa ja keventää hoitajan työtä 

lisää mättä työtehtäviä. 

Liikkumissuunnitelman avulla iäkkään kunto, tervey-

dentila, liikunnan rajoitukset, kaatumis- ja muut riskit 

sekä liikuntamahdollisuudet ja -mieltymykset voidaan 

ottaa asianmukaisesti huomioon. Liikkumissuunni-

telma koskee sekä iäkästä ihmistä itseään että iäk-

kään parissa työskentelevää henkilökuntaa. Iäkkään 

kohdalla tavoitteena on motivoituminen omaehtoi-

seen liikkumiseen ja liikuntaharjoitteluun. Erityishuo-

mion kohteena ovat iäkkään voimavarat ja kaikki 

päivittäiset toiminnat, joissa iäkäs voi olla aktiivisesti 

mukana.

Liikkumissuunnitelma kirjataan asiakkaan hoito- ja 

palvelusuunnitelmaan, jotta kaikilla asiakkaan hoi-

toon osallistuvilla on sama tieto suunnitelman sisäl-

löstä ja toteutuksesta. 

Liikkumissuunnitelma osana hoito- ja 
palvelusuunnitelmaa

Liikkumissuunnitelmassa kiinnitetään 
huomio neljään asiaan:

 liikkumattomuuden välttämiseen

 fyysisen aktiivisuuden lisäämiseen arjessa

 ulkona liikkumiseen

 liikuntaharjoitteluun: erityisesti voima- ja  

 tasapainoharjoitteluun
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Mikä on liikkumissuunnitelma?

Liikkumissuunnitelma perustuu asiakkaan ja hä-

nen omaisensa tai läheisensä, hoitotyöntekijän ja 

kuntoutusalan ammattilaisen yhteistyössä laati-

maan sopimukseen asiakkaan arkiliikkumisen ja 

liikuntaharjoittelun tavoitteista, toteutuksesta ja 

seurannasta. 

Liikkumissuunnitelman laatiminen on prosessi, jos-

sa aluksi kartoitetaan haastattelun, havainnoinnin 

ja testien avulla asiakkaan fyysinen toimintakyky ja 

voimavarat koti- tai laitosympäristössä sekä iäkkään 

henkilön liikkumisen tarpeet, toiveet ja mieltymykset. 

Neuvotteluvaiheessa päätetään yhdessä seuranta-

jakson pituudesta. Sovitun toteuttamisjakson jälkeen 

arvioidaan iäkkään toimintakyvyssä tapahtuneita 

muutoksia sekä kirjataan jatkosuunnitelma hoito- ja 

palvelusuunnitelmaan.

Liikkumissuunnitelmaa laadittaessa 
selvitetään: 

 Missä toiminnoissa iäkäs on itsenäinen ja 

  missä tarvitsee apua?

  Minkälaista harjoittelua ja mihin 

  harjoittelulla pyritään?

Kokeiluista käytännöiksi

Liikkumissuunnitelman (lomake sivulla 66) käyttä-

minen on yhteinen päätös työyhteisössä. Samalla 

sovitaan, kuka ja/tai ketkä sen laativat ja miten sen 

toteutumista seurataan. Luonnollinen vastuuhenki-

lö on iäkkään omahoitaja, joka vastaa liikkumissuun-

nitelman toteutumisesta ja reagoi iäkkään kunnossa 

tapahtuviin muutoksiin ryhtyen vaadittaviin toimen-

piteisiin. Tärkeää on myös tiivis yhteistyö omaisten ja 

läheisten kanssa, jotta hoidon kannalta olennainen 

tieto tavoittaa molemmat osapuolet. 

    

Tarkoituksellinen ja mielekäs arki 

syntyy pienistä hetkistä! 
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Elämänhistoriaan tutustuminen 

liikkumissuunnitelman taustalla

Liikkumissuunnitelman laatimisen lähtökohtana on 

perehtyminen iäkkään elämänhistoriaan, liikkumistot-

tumuksiin, toiveisiin ja tarpeisiin. Kannattaa selvittää, 

mitkä asiat iäkäs kokee merkityksellisiksi riippumatta 

siitä, minkä kuntoinen hän on ja missä ympäristössä 

hän asuu. Näin Kunnon Hoitaja voi edistää iäkkään 

motivaatiota ja sitoutumista arkiliikkumiseen ja liikun-

taharjoitteluun. 

Mikäli iäkäs ei esimerkiksi lähde mukaan harjoituk-

seen, voi yrittää löytää jonkin yhteyden hänen tär-

keimpään unelmaansa tai mieleiseen harrastukseen 

sa ja hyödyntää sitä harjoittelussa. Iäkkäälle on tär-

keää kokea, että hän on edelleen pystyvä ja kykenevä 

iän tuomista rajoituksista huolimatta. 

Mikäli iäkäs ei osaa ilmaista toiveitaan (esim. muisti-

sairaus, kokemuksen puute, arkuus), tarjotaan hänelle 

mahdollisuus kokeilla erilaisia liikkumisen mahdolli-

suuksia. Saatuihin tietoihin ja kokemuksiin yhdiste-

tään eri ammattiryhmien erityisosaaminen. Omais-

ten merkitys on tärkeä, koska he tietävät ikäihmisen 

taustan ja kiinnostuksen kohteet. Olennaista on, että 

iäkäs saa liikkua arvojensa mukai sesti. 

Iäkkäiden liikuntasuositukset

liikkumattomuuden välttäminen 

kävelyä tai muuta kohtuullisesti 

 kuormittavaa liikuntaa vähintään 2,5 tuntia 

 viikossa tai liikkumalla rasittavasti 1 tunti 

 15 minuuttia viikossa (tai näitä yhdistellen, 

 lyhyemmissä ajanjaksoissa kerrallaan)

voima- ja tasapainoharjoittelua vähintään 

 2 x viikossa

venyttelyä ja liikkuvuutta edistäviä 

 harjoitteita vähintään 2 x viikossa

huomioidaan yksilöllinen terveystilanne 

yksilöllinen suunnitelma ja päivitys 

 säännöllisesti 

(Physical Activity Guidelines for Americans 2008, 

WHO 2010, www.kaypahoito.fi )

POHDINTAA

■ Tunnetko iäkkään asiakkaasi? 

■ Mitä liikkumiseeen kannustavia tai sitä  

 ehkäiseviä asioita tiedät hänestä? 

Iäkkäiden liikuntasuositukset 

ohjaavat suunnittelua

Iäkkäille laadittujen liikuntasuositusten mukaiseen 

harjoittelumäärään pääsee hyvin harva: Reilu 1/4 

liikkuu kestävyyskunnon kannalta riittävästi, noin 

1/10 täyttää lihaskuntoliikunnan suosituksen, vain 

muutama prosentti liikkuu sekä kestävyys- että lihas-

kunnon kannalta riittävästi ja  tasapainoharjoittelu 

on paitsiossa. Vähäinenkin liikunta saa aikaan koke-

muksellisia muutoksia. Vaikka harva liikkuu suosi-

tusten mukaisesti, kevyen liikunnan aloitta minen voi 

toimia sytykkeenä liikunnalle.

VÄLITEHTÄVIÄ

■ Haastattele valitsemaasi iäkästä ja laadi liik-

kumissuunnitelma ottaen huomioon hänen elä-

mänhistoriansa ja liikunnalliset tottumuksensa. 

Käytä apunasi lomaketta sivulla 66.

■ Selvitä, mitä toiminnan ja tekemisen mah-

dollisuuksia ympäristö tarjoaa haastattelemalle-

si iäkkäälle. Mieti myös, miten voisit kannustaa ja 

motivoida häntä.
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Yhteinen tavoite auttaa puhaltamaan yhteen hiileen

Kuntoutushenkilöstö vastaa useimmiten liikuntatoi-

minnan koordinoinnista vanhustenhuollon yksiköissä. 

On myös tavallista, että hoitajista koulutetaan liikun-

tavastaavia eri yksikköihin. Toimintakyvyltään heiken-

tyneiden iäkkäiden liikunta toteutuu parhaimmillaan 

vanhustyöntekijän tukemana ja rohkaisemana. Monil-

la hoitajilla on lisäksi muita vahvuuksia ja erityistaitoja, 

joita voidaan hyödyntää liikkumisen edistämisessä. 

Apua liikuntatoiminnan kehittämiseen, kouluttau-

tumiseen ja esimerkiksi välinehankintaan kannattaa 

kysyä kunnan erityisliikunnasta vastaavilta henkilöil-

tä. Heidän tehtävänään on auttaa liikuntapalveluiden 

järjestämisessä niille henkilöille, jotka iän, vamman tai 

pitkäaikaissairauden vuoksi tarvitsevat erityisjärjeste-

lyjä liikuntaharrastuksessaan. 

Iäkkäät liikkeellä yhteisvoimin

Jokainen iäkkään lähellä oleva henkilö voi omien 

mahdollisuuksiensa mukaan yrittää vähentää iäkkään 

vuoteessa vietettyä aikaa sekä minimissään kannustaa 

ja innostaa häntä liikkeelle. Iäkästä motivoivat parhai-

ten liikkumista yhdenmukaisesti ja pitkäjänteisesti 

tukeva henkilökunta ja läheiset. Motivoitumiseen 

vaikuttaa paljon myös kannustajan oma suhtautu-

minen ja ymmärrys arkiliikkumisen ja liikuntaharjoit-

telun merkityksestä.  

  

Hyvä hoitotyö perustuu asianmukaiseen tietoon, 

Kunnon Hoitajan myönteiseen asenteeseen sekä 

hyviin kokemuksiin. Keskeisessä asemassa ovat myös 

työyksikön toimintakulttuuri ja asenteet sekä yhtei-

nen tahtotila. Esimiehen ja johdon tuki on tärkeää 

silloin, kun mietitään Kunnon Hoitajan työn uudelleen 

organisointia iäkkään liikkumista paremmin tukevak-

si. Paras tapa puhaltaa yhteen hiileen on se, että kaik-

ki osallistuvat ideointiin. 
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Mitä kukin voi tehdä?

Tukea iäkkään omatoimisuutta päivittäisessä 

elämässä: kaikki iäkästä lähellä olevat henkilöt

Auttaa iäkästä osallistumaan fyysisesti akti-

voiviin arkiaskareisiin: hoitohenkilöstö, omahoi-

tajat, vapaaehtoiset, laitoksissa siivous-, keittiö- 

ja kiinteistöhenkilöstö yhteistyössä hoitohenki-

löstön kanssa

Avustaa iäkästä omaehtoisen liikunnan to-

teuttamiseen: hoito- ja kuntoutushenkilöstö, 

omahoitajat, omaiset, vapaaehtoiset

Tukea ja avustaa/kuljettaa iäkästä osallis-

tumaan ryhmäliikuntaan omassa ja/tai muissa 

yksiköissä, kuten palvelukeskuksissa ja erityislii-

kunnan ryhmissä: hoitohenkilöstö, omahoitajat, 

omaiset, vapaaehtoiset

Järjestää säännöllistä ja monipuolista ryhmä-

liikuntaa omassa yksikössä (esim. voimisteluryh-

mät, kuntosaliryhmät, vesiliikunta, tanssi, istu-

matanssi, peliryhmät, ulkoilu, tasapainoryhmät): 

kuntoutushenkilöstö, liikuntavastaavat ja muu 

hoitohenkilöstö

                                        

Iäkäs ja hänen omaisensa tarvitsevat usein rohkai-

sua ja kannustusta, jotta kuntoutuminen voisi edetä 

toivotulla tavalla. Erityisesti sitä tarvitaan toiminta-

kyvyn äkillisissä muutoksissa, kuten iäkkään joutuessa 

lonkkamurtuman tai infarktin vuoksi sairaalahoitoon. 

Kannustava tapa on laatia iäkkäälle konkreettinen lis-

ta, esimerkiksi seuraavasti: 

Yhteistyökumppanit

KUNNON HOITAJA

Kunnan

erityisliikunta

Omaishoitaja

Muu vanhustyön

henkilökunta

Kuntoutushenkilöstö

Omaiset

Vapaaehtoiset

POHDINTAA

■ Minkälaista yhteistyötä sinä voit tehdä yllä 

olevissa asioissa ja kenen kanssa?

■ Onko sinulla tai jollakin työkaverillasi eri-

tyistaitoja erilaisten tuokioiden järjestämiseen, 

esimerkiksi käsityö- tai laulutaitoja, lintujen tun-

temusta jne.

Ole omatoiminen, pyydä apua 
tarvitessasi!
 Osallistu hoitoon ja kuntoutukseen vointisi  

 mukaan

 Tee oma osuutesi toipuaksesi nopeammin

 Tee voimisteluliikkeitä vuoteessakin

 Nouse istumaan, seisomaan ja kävelylle 

 itsenäisesti, avustettuna tai arvioiden 

 apuvälineen turvin

 Aterioi vuoteen reunalla tai tuolissa istuen

 Huolehdi puhtaudestasi

 Ole kiinnostunut hoidostasi osastolla ja 

 jatkohoitosuunnitelmistasi

 Muista myös levätä

Omainen, kysy hoitajilta, voitko auttaa läheistäsi 
esimerkiksi ruokailussa ja liikkumisessa! 

Yhteistyön onnistuminen edellyttää mahdollisimman 

tarkkaa tietoisuutta yhteistyökumppaneiden teke-

misistä, asenteista ja osaamisesta.  Hyvin toimivalla 

yhteis työllä ja huolellisesti mietityllä työnjaolla pyri-

tään siihen, että iäkkäät voisivat elää itselleen mieluis-

ta elämää mahdollisimman pitkään.

(Päijät-Hämeen keskussairaala: Savinainen, Salo)
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Terveysliikunnan toimijat yhteistyöhön

Iäkkäiden liikuntatoimintaa järjestävät useat organi-

saatiot kunnissa. Toiminnan kehittäminen, resurssi-

en saaminen toimintaan ja resurssien järkevä käyttö 

edellyttää yhteistä tavoitetta ja tiivistä yhteistyötä 

mm. seuraavien tahojen kanssa:

  muut sosiaali- ja terveydenhuollon yksiköt   

  (kuntoutus)

  kunnan erityisliikunta

  kolmas sektori (eläkeläis-, liikunta- ja 

  kansanterveysjärjestöt, SPR ja muut vapaa-  

  ehtoisjärjestöt, kyläyhdistykset)

  kansalais- ja työväenopistot

  sosiaali- ja terveydenhuollon oppilaitokset   

  ja ammattikorkeakoulut

  kuntoutuslaitokset ja kylpylät

  yksityiset palveluntuottajat (kuntosalit, 

  liikuntakeskukset)

Lisäksi on tahoja, jotka eri syistä tavoittavat tehok-

kaasti iäkkäiden ryhmiä ja ovat näin tärkeitä kumppa-

neita tiedon jakajina ja palvelun ohjauksessa. Tällaisia 

ovat esimerkiksi apteekit, kirjastot, erilaiset harrastus-

piirit sekä seurakunta. Apua ja tukitoimia iäkkäiden 

liikkumisen tukemiseen voi saada myös monilta, 

yllättäviltäkin tahoilta. Kannattaakin kartoittaa kaikki 

mahdollisuudet ja ideoida yhdessä lisää. 

Tärkeää on, että iäkkäiden parissa työskentelevät ovat 

tietoisia toisistaan ja tekevät yhteistyötä erikuntoisten 

iäkkäiden saamiseksi liikunnan piiriin. Myös iäkkäiden 

siirtyminen tarpeen vaatiessa toiminnasta toiseen 

edellyttää toimintajärjestelmän joustavuutta, hyvää 

palvelukulttuuria ja saumatonta liikuntapalveluket-

jua. On myös muistettava, että iäkäs toivoo useinmi-

ten voivansa jatkaa samassa paikassa ja osittain samo-

jen ihmisten kanssa. 

Löydä ja hyödynnä kaikki 
mahdolliset resurssit iäkkään 
liikunnan tukemiseksi!

TEHTÄVIÄ 

■ Laatikaa työkavereiden kanssa yhdessä 

oma kuvio tahoista, joiden kanssa teette yhteis-

työtä. Kirjatkaa oma yksikkönne keskiöön ja si-

joittakaa sen ympärille lähemmäksi tai kauem-

maksi yhteistyötahot sen mukaan, miten sään-

nöllistä yhteistyö on. 

■ Millaisia konkreettisia toimenpiteitä tarvi-

taan, jotta yhteistyö vapaaehtoisten tai iäkkäi-

den liikuntapalveluja tuottavien tahojen kanssa 

paranisi?

■ Miettikää yhdessä oman yksikön työnjako-

kysymyksiä iäkkäiden toimintakyvyn edistämi-

sen kannalta. Mitä uusia haasteita itse kukin on 

valmis ottamaan vastaan? 

■ Mikä on oma lupauksesi iäkkäiden liikkumi-

sen tukemiseksi hoitotyössä (s. 46)?
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VÄLITEHTÄVÄ

■ Piirrä ”huoneentaulu”: Oma lupaukseni iäkkäiden liikkumisen tukemiseksi hoitotyössä.

46

VÄLITEHTÄVÄ

■ Piirrä ”huoneentaulu”: Oma lupaukseni iäkkäiden liikkumisen tukemiseksi hoitotyössä.
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L
iikunnan laaja-alaisista hyödyistä ikäihmi sille 

on vankkaa näyttöä.  Liikunta on todettu tutki-

muksissa ja käytännön työssä toimivaksi ja kus-

tannustehokkaaksi keinoksi ennalta ehkäistä 

ja hidastaa ikäihmisten toiminta- ja liikkumiskyvyn 

heikentymistä. Toimintakykyisemmän ikä ihmisen 

elämänlaatu on parempi, ja hän tarvitsee vähem män 

ulkopuolista apua. Emeritusprofessori Ilkka Vuori on 

todennut: ”Liikunnalla ei voida estää vanhe nemista, 

mutta sen avulla on mahdollista vähen tää tavanomai-

sen normaalin vanhenemisen aiheuttamien muutos-

ten astetta ja seurauksia, edistää onnistuvaa vanhene-

mista ja vähentää tai kokonaan ehkäistäkin sairauksis-

ta johtuvaa vanhenemista.” 

Suomessa on laadittu runsaasti lakeja, erilaisia linjauk-

sia ja suosituksia, jotka ohjeistavat ja kannustavat 

vanhustyön ammattilaisia ottamaan huomioon ikä-

ihmisten fyysisen aktiivisuuden ja liikunnan edistä-

misen arjen työssä. Lait ja suositukset antavat hoitajille 

perusteluja toteut taa liikuntaneuvontaa ja liikunnalli-

sia ratkaisuja työssään ikäihmisten parissa. Toisaalta 

niiden tarkoituksena on taata ikäihmisille oikeus saa-

da tietoa fyysisen aktiivisuuden ja liikunnan hyödyistä 

sekä oikeudesta liikkua ja harrastaa kykyjensä mukais-

ta liikun taa eri ympäristöissä.

Liikuntalaki (390/2015). Toukokuussa 2015 voimaan 

tulleessa liikuntalaissa korostuu terveyttä ja hyvin-

vointia edistävän liikunnan asema. Lain tavoitteena 

on muun muassa edistää eri väestöryhmien mahdol-

lisuuksia harrastaa liikuntaa, väestön hyvinvointia ja 

terveyttä sekä fyysisen toimintakyvyn ylläpitämistä ja 

parantamista. Laissa tarkoitetaan terveyttä ja hyvin-

vointia edistävällä liikunnalla elämänkulun eri vai-

heissa tapahtuvaa kaikkea fyysistä aktiivisuutta, jonka 

tavoitteena on terveyden ja toimintakyvyn ylläpitämi-

nen ja parantaminen. 

Lain mukaan ”Kunnan tulee luoda edellytyksiä kun-

nan asukkaiden liikunnalle mm. järjestämällä liikun-

tapalveluja sekä terveyttä ja hyvinvointia edistävää 

liikun taa eri kohderyhmät huomioon ottaen.” Laki 

antaa hyvää pohjaa toiminta- ja liikkumiskyvyltään 

heikentyneiden ikäihmisten liikunnan kehittämiselle.

Laki ikääntyneen väestön toimintakyvyn tukemi-

sesta sekä iäkkäiden sosiaali- ja terveyspalveluista 

(28.12.2012/980). Lain tarkoituksena on:

 tukea ikääntyneen väestön hyvinvointia, terveyttä, 

toimintakykyä ja itsenäistä suoriutumista.

 parantaa ikääntyneen väestön mahdollisuutta osal-

listua elinoloihinsa vaikuttavien päätösten valmiste-

luun ja tarvitsemiensa palvelujen kehittämiseen kun-

nassa.

 parantaa iäkkään henkilön mahdollisuutta saada 

laadukkaita sosiaali- ja terveyspalveluja sekä ohjausta 

muiden tarjolla olevien palvelujen käyttöön yksilöllis-

ten tarpeittensa mukaisesti ja riittävän ajoissa silloin, 

kun hänen heikentynyt toimintakykynsä sitä edellyt-

tää. 

 vahvistaa iäkkään henkilön mahdollisuutta vaikut-

taa hänelle järjestettävien sosiaali- ja terveyspalvelu-

jen sisältöön ja toteuttamistapaan sekä osaltaan päät-

tää niitä koskevista valinnoista.

Laatusuositus hyvän ikääntymisen turvaamiseksi ja 

palve lujen parantamiseksi (Sosiaali- ja terveysminis-

teriön julkaisuja 2013:11). Laatusuositus on laadittu 

tukemaan Vanhuspalvelulain toimeenpanoa. Suosi-

tuksessa korostetaan ”mahdollisimman terveen ja 

toimintakykyisen ikääntymisen turvaamista, oikea-

aikaisia ja monipuoliseen palvelujen tarpeen selvittä-

miseen perustuvia palveluja, palvelurakenteen muu-

tosta, tarkoituksenmukaista henkilökunnan määrää ja 

osaamista sekä johtamista.” 

Terveydenhuoltolaki (30.10.2010/1326). Lain mu-

kaan ”Kunnan on järjestettävä alueensa asukkaiden 

tervey den ja hyvinvoinnin edistämistä sekä sairauk-

sien ehkäi syä tukevaa terveysneuvontaa. Terveysneu-

vonta on sisällytettävä kaikkiin terveydenhuollon pal-

veluihin”. Ikäihmisille annettava liikuntaneuvonta on 

terveysneuvontaa.

Lait, valtakunnalliset linjaukset ja suositukset 
tukena Kunnon Hoitajan työssä
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VÄLITEHTÄVIÄ

Ikäihmisten liikunnan kansallinen toimenpideohjel-

ma. Liikunnasta terveyttä ja hyvinvointia. (Opetus- 

ja kulttuuriministeriön julkaisuja 2011:30). Ohjelman 

tavoit teena on edistää ikääntyvien ja iäkkäiden suo-

malaisten hyvinvointia liikunnan avulla. Ohjelmassa 

on laadit tu 16 toimenpide-ehdotusta ja ne koskevat:

 Eläkkeelle siirtyviä 60+ -ikäisiä ihmisiä, joiden 

elämän tapaan liikunta ei ole kuulunut ja joiden liikku-

minen vähenee entisestään eläkkeelle siirtymisen 

myötä.

 75+ -ikäisiä ihmisiä, jotka asuvat vielä itsenäisesti 

tai kevyen tuen varassa kotona, mutta joiden itsenäis-

tä selviytymistä uhkaavat alkavat liikkumisongelmat, 

muistisairaudet, masennus ja/tai yksinäisyys.

 Kotihoidon, palveluasumisen tai pitkäaikaisen 

laitoshoidon piirissä olevia toimintakyvyltään heiken-

tyneitä ja terveytensä kannalta liian vähän liikkuvia 

ikäihmisiä.

Ehdotusten lähtökohtana ovat ikäihmisten fyysisen 

aktiivisuuden tarpeet. Toimenpide-ehdotukset koh-

dennetaan päättäjille ja eri toimijoille valtakunnalli-

sesti, alueellisesti ja paikallisesti. Ehdotuksia on laadit-

tu seuraaville osa-alueille: 

1.  Poikkisektorinen yhteistyö ja työnjako

2.  Liikkumisympäristöt ja -olosuhteet 

3.  Liikuntaneuvonta ja liikuntatoiminta

4.  Yleinen tietoisuus, asenteet ja osaaminen

5.  Tutkimuksen ja kehittämistyön vuoropuhelu

6.  Toimenpideohjelman koordinointi, 

 seuranta ja arviointi

Muutosta liikkeellä! Valtakunnalliset yhteiset 

linjauk set terveyttä ja hyvinvointia edistävään 

liikun taan 2020 (Sosiaali- ja terveysministeriön julkai-

suja 2013:10). Julkaisussa todetaan, että ”Suomen 

väestö tarvitsee kaikis sa ikävaiheissa läpäisyperiaat-

teella, kaikkien hallin nonalojen myötävaikutuksella 

ja kumppanuudella fyysisen aktiivisuuden edistämis-

tä ja liikkumattomuuden vähentämistä terveytensä 

ja hyvin vointinsa parantamiseksi. Yhteiskunnan sekä 

sen organisaatioiden ja päätöksentekijöiden tulee 

kannustaa, tukea ja ohjata yksilöitä ja yhteisöjä liikun-

nalliseen ja terveelliseen elämäntapaan.

Ikääntyneiden ihmisten ohjatun terveysliikunnan 

laatusuositukset (Sosiaali- ja terveysministeriön op-

paita 2004:6) laadittiin Ikäinstituutin, UKK-instituutin 

ja Suomen Gerontologisen tutkimuskeskuksen yh-

teistyönä. Laatusuosituksen on tarkoitettu palvelevan 

kaikkia, jotka päättävät, suunnittelevat, järjestävät 

sekä ohjaavat ikääntyneiden ihmisten terveysliikun-

taa tai opastavat asiakkaitaan liikuntapalveluiden pii-

riin.

Ikäihmisten liikuntasuositusten lähtökohtana on, 

että ikäihmisten tulisi ennen kaikkea välttää liikku-

mattomuutta.  Suositusten mukaan ikäihmisen kanssa 

tulee laatia liikkumissuunnitelma, jossa otetaan huo-

mioon iäkkään terveystilanne ja omat mieltymykset. 

Liikuntasuositukset löytyvät sivulta  42.

■ Tutustu johonkin yllä mainituista tarkem-

min. Pohdi valitsemasi asiakirjan merkitystä 

omalle työllesi ja iäkkäälle asiakkaallesi.
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IKÄIHMISEN HAASTATTELU LIIKKUMISSUUNNITELMAA VARTEN 

Nimi                     Syntymävuosi 

Haastattelija                   Pvm   

 

Onko lääkäri todennut Teillä jonkun liikkumiseen vaikuttavan sairauden, minkä? 

 

Mahdollinen lääkitys 

 
Päivittäiset toiminnat (peseytyminen, pukeutuminen, ruokailu) 
 
Mitkä päivittäiset toiminnat sujuvat edelleen hyvin? 
 
 
 
 
Missä päivittäisissä toiminnoissa on vaikeuksia (yksityiskohtaisia esimerkkejä)?  
 
 
 
 
Missä päivittäisissä toiminnoissa erityisesti haluaisitte harjaantua? 
 
 
 
 
 
Arkiaskareet (esim. siivous, ruoanlaitto, pihatyöt, ostoksilla käynti) 
 
Mitä arkiaskareita teette nykyisin? 
 
 
 
 
Mitä arkiaskareita haluaisitte nykyisin tehdä enemmän itse/avustettuna?   
 
 
 
 
 

Tämän sivun kopiointi sallittu.
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Kunnon Hoitajan opas 1 on tarkoitettu kaikille vanhustyön ammattilaisille heidän oman työnsä 

tueksi. Opas kannustaa työntekijöitä iäkkäiden arkiliikkumisen ja liikuntaharjoittelun toteuttami-

seen sekä yksilöllisen liikkumissuunnitelman laatimiseen. On hyvä muistaa, että raihnaistenkin 

iäkkäiden on mahdollista kohentaa liikkumis- ja toimintakykyään. Liikahdus voi johtaa liikkee-

seen. Jokaisella askeleella ja seisomaan nousemisella on merkitystä!

Opas sisältää tietoa arkiliikkumisen ja liikunnan merkityksestä ikäihmisten elämässä. Siinä anne-

taan konkreettisia vinkkejä liikkumisen lisäämisestä sekä terveysliikuntasuositusten mukaisten 

voima- ja tasapainoharjoitteiden nivel lyttämisestä osaksi arjen hoito- ja vanhustyötä. Lisäksi 

paneu dutaan erilaisten liikkumisympäristöjen ja ulkoilun moniin mahdollisuuksiin. 

Pohdintatehtävien avulla haetaan uusia virikkeitä oman työn ja monisektorisen yhteistyön kehit-

tämiseksi. Selkeät voimisteluohjelmat ja eri teemoihin liittyvät lomakkeet auttavat toimintojen 

juurtumisessa. 

Samaan sarjaan kuuluva Kunnon Hoitajan opas 2 – Iloa ja ideaa ikäihmisten liikuntaan antaa 

vinkkejä liikuntaneuvontaan, ulkoiluun ja liikuntaharjoittelun organisointiin. Se sisältää runsaasti 

erityyppisiä liikuntaohjelmia ja -liikkeitä, joita voidaan toteuttaa yhden tai useamman ikäihmisen 

kanssa yhdessä; kotioloissa, palvelukeskuksissa tai sairaaloissa.

Liikkuminen on avain toimintakykyä ja hyvinvointia edistävään hoitoon.

Liikkuminen on jokaisen ikäihmisen oikeus.

www.ikainstituutti.fi 
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