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TIIVISTELMA:

Lievé stressi lisdd ihmisen tuottavuutta ja saattaa siten edesauttaa tydeldmissd suoriutumista. Mikali
stressi on pitkékestoista ja raastavaa, se alkaa vaikuttamaan negatiivisesti hyvinvointiin. Jotta ihmisen
kokonaisvaltainen hyvinvointi ei kérsisi, elimistd tarvitsee stressin vastapainoksi palautumista ja lepoa.
Itsensd johtamisen kautta on mahdollista oppia parempaa eldménhallintaa ja kiinnittdd paivan aikana
huomiota niihin asioihin, jotka edesauttavat palautumista. Hyvinvointi ei ole pelkdstién yksilon asia, silld
kaikki pdivdn aikana tehtdvit paatokset vaikuttavat myos ympéristoon sekd tydpaikalla ettd vapaa-ajalla.
Tédmad on tdrkedd huomioida etenkin organisaatioiden johtohenkildiden suhteen, silld heidén
hyvinvointinsa heijastuu potentiaalisesti koko tydyhteisdn hyvinvointiin.

Tein tdmén tutkimuksen yhteistydsséd kansainvilisen hyvinvoinnin, huippu-urheilun ja kuluttajatuotteiden
parissa toimivan Firstbeat-yrityksen sekd tyohyvinvointiyritys Awenin kanssa. Tutkimuksessa testattiin
uudenlaista tyonohjauksellista hyvinvointi-prosessimallia, jossa tarkasteltiin kuuden tutkimukseen
osallistuneen johtohenkilon stressin ja palautumisen vélistd tasapainoa. Lisdksi tutkimuksessa haluttiin
selvittdd kuinka itsensd johtamisen kautta on mahdollista edistdd kokonaisvaltaista hyvinvointia ja
palautumista, sekd mitka tekijét vaikuttavat laadukkaaseen uneen ja palautumiseen.

Tutkielman hyvinvointiprosessiosuus kesti kolme kuukautta; sen aikana tutkittavia tavattiin yhteensa viisi
kertaa tyonohjauksellisten tapaamisten muodossa. Téssd interventiotutkimuksessa aineistonkeruu-
menetelmind toimivat Firstbeatin Hyvinvointianalyysi sekd kyselylomakkeet ja palautekaavakkeet.
Niiden aineistonkeruumenetelmien avulla haluttiin selvittdd tutkittavien kokonaisvaltaisen hyvinvoinnin
kehittymistd sekd objektiivisesti ettd subjektiivisesti mitattuna. Hyvinvointianalyysimittaukset suoritettiin
sekd tutkimusjakson alussa ettd lopussa, jolloin mittausten véliseksi ajaksi muodostui kolme kuukautta.
Mittauksissa taltioitiin tutkittavien sykevélivaihtelu yhtdjaksoisesti aina kolmen vuorokauden ajan. Niistad
kerdtyn informaation avulla Hyvinvointianalyysiohjelma muodosti analyysin mm. stressin ja
palautumisen vilisestd tasapainosta.

Tutkimuksen tulokset osoittivat, ettd tyonohjauksellisen hyvinvointiprosessin ja itsensd johtamisen avulla
on mahdollista saavuttaa selkeitd palautumista ja kokonaisvaltaista hyvinvointia parantavia vaikutuksia.
Firstbeatin Hyvinvointianalyysin ja tydnohjauksellisen hyvinvointiprosessin avulla tutkimukseen
osallistuneiden johtohenkildiden itsetuntemusta seké itsensd johtamisen taitoja pystyttiin kohentamaan.
Témé tutkimus oli merkityksellinen, silld toisaalta se avasi itsensd johtamisen keinoja parempaan
kokonaisvaltaiseen hyvinvointiin ja toisaalta se osoitti, ettd tydonohjauksellinen hyvinvointiprosessimme
oli pilotointiprojektina onnistunut. Tutkimus sai aikaan erittdin vaikuttavia tuloksia tutkimukseen
osallistuneiden johtohenkildiden hyvinvoinnissa, silld palautumisen laadussa heilld tapahtui noin 23 %:n
ja palautumisen méaardssd 120 %:n parannus kolmen kuukauden ajanjaksolla.

AVAINSANAT: Itsensd johtaminen, kokonaisvaltainen hyvinvointi, stressi ja palau-
tuminen, tyonohjauksellinen hyvinvoinvointiprosessi, johtohenkil6t






1. JOHDANTO

Ihmisten hyvinvointi on asia, joka puhuttaa paljon ja koskettaa meitd kaikkia. Silloin
kun voimme hyvin, selviydymme paremmin sekd arjen ettd tydeldmin tuomista haas-
teista. Jatkuva kuormittava eldméntapa ja negatiivinen stressi kuluttavat pidemmaén
paélle voimavarojamme vaikuttaen samalla jaksamiseemme haitallisesti. Tdméan vuoksi
on selvdd, ettd elimistomme kaipaa my0s palautumista ja lepoa stressin vastapainoksi.
Hyvinvointi ei ole pelkéstddn yksilon asia, vaikka se yksildllinen asia onkin. Nimittdin
kaikki ne paitokset, joita ihminen arjessa tekee, vaikuttaa myos hdnen ympéristoonsa.
Yksilon hyvinvoinnilla on positiivisia vaikutuksia hdnen ldhipiirinsd hyvinvointiin —

sama pétee myds pahoinvointiin. (Leskinen & Hult 2010: 19—20; Salmimies 2008: 21.)

Pohtiessani pro gradu -tutkielman aihetta kiinnostukseni kohteena oli yhdistdd
hallinnollista tematiikkaa psykologian ja hyvinvoinnin teemaan. Sain viime vuonna
suorittaessani  yliopisto-opintojeni  ohessa  Personal Trainer -koulutusputkea
kouluttajaltamme Lasse Seppéseltd suosituksen ottaa yhteyttd jyvéskyléldiseen Firstbeat
-nimiseen yritykseen pro gradu -tutkimuksen aihetta miettiesséni. Firstbeatilti sain
idean ldhted tutkimaan tyOntekijoiden stressid ja palautumista heiddn kehittimalld ja
patentoimalla Hyvinvointianalyysilla, jossa hyddynnetdén sykevilivaihtelua mittaavaa
Bodyguard 2 -laitetta. Sain tutkimusprojektiin yhteistyokumppanikseni vaasalaisen
tyOhyvinvointiyritys Awenin, jonka kanssa suunnittelimme projektista interventio-
tutkimuksen, jossa mukana olisi kuusi tutkittavaa koostuen eri organisaatioiden

avainhenkilOista.

Yhteistyd Awenin kanssa antoi minulle mahdollisuuden oppia tyonohjauksellisista
prosesseista. Samalla tdimé oli myds Awenille uudenlainen pilotointiprojekti, vaikka
heilld oli itse tyonohjauksista ja valmennuksista jo vuosien kokemusta. Suunnittelimme
yhdesséd hyvinvointiprosessin toteutusta, ja saimme kehiteltya siitd toimivan tuntuisen
kokonaisuuden. Vastaavanlaisista aiemmista prosesseista meilld ei ollut tietoa, joten

tdiman kehittelemamme mallin toimivuus oli meille etukéteen arvoitus.



Tutkimuksen mitattavat osuudet koostuivat Hyvinvointianalyysin tuottamasta datasta
sekd alkukartoitus- ja loppukyselylomakkeista. Ennen tutkimuksen aloittamista kévin
Helsingissé Firstbeatin jérjestdméssd asiantuntijakoulutuksessa, jotta oppisin analysoi-
maan Hyvinvointianalyysin tuottamaa dataa tutkimuksessani. Varsinaisessa tutkimuk-
sessa Hyvinvointianalyysin avulla saatiin selvitettyd objektiivisesti tutkittavien stressin
ja palautumisen vilistd suhdetta. Mittaus suoritettiin yhtdjaksoisesti kolmen vuorokau-
den ajanjaksolta, jonka jilkeen tutkittavien kanssa kiytiin kolme tydnohjauksellista
ryhmaéistuntoa noin kuukauden vilein. Kolmen kuukauden kuluttua ensimmaéisestd mit-
tauksesta tutkittaville tehtiin Hyvinvointianalyysin toinen osa, ja sen tuloksia verrattiin
ensimmaiseen mittaukseen. Itse lomakkeiden tarkoituksena oli puolestaan keriti tietoa
tutkittavien subjektiivisista kokemuksista stressiin ja palautumiseen liittyen. Tdmén
kolme kuukautta kestdneen hyvinvointiprosessin tavoitteena oli lisdtéd tutkittavien itsen-
sd johtamisen taitoja ja kohentaa heidédn stressin ja palautumisen vilistd voimavarasuh-

detta mm. pienten eldimédntapamuutosten kautta.

Téssd tutkimuksessa on piirteitd sekéd hallinnon, psykologian ettd hyvinvoinnin aloilta.
Tutkimuksen tekeminen on lisénnyt omaa ammatillista kehittymisténi, silld tydskentelen
opintojeni ohessa psykiatrisen hoitotyon ja liikunnan parissa. Uskon tulevaisuudessakin
tyoskentelevdni ndiden alojen keskuudessa, joten tidmédn vuoksi minulle oli erittdin

mielekésti tutkia aihetta, jossa yhdistyvét ndma kaikki teemat.

Pro gradu -tutkielmani tutkimusongelmat ovat seuraavat:
1) Mitid itsensd johtaminen sisdltdd, ja kuinka sitd voidaan hyddyntdd hyvinvoinnin
ja palautumisen edistdmisessd?
2) Mitka tekijit vaikuttavat laadukkaaseen palautumiseen, ja kuinka unen laatua on
mahdollista parantaa?
3) Kuinka tyonohjauksellisella hyvinvointiprosessilla voidaan vaikuttaa ohjattavien

palautumiseen ja kokonaisvaltaiseen hyvinvointiin?



2. KOKONAISVALTAINEN HYVINVOINTI TYON JA ARJEN KESKIOSSA

2.1. TyShyvinvointi ja merkityksellinen ty0

Tyohyvinvoinnin kisitettd on melko vaikea mééritelld, silli se on ilmiond hyvin
moniulotteinen. TyShyvinvoinnilla voidaan tarkoittaa esimerkiksi tyotyytyviisyyttd,
tydilmapiirid, innostusta omaa tyotd kohtaan, tyOstd saatavaa henkistd tyydytysti,
tyopaikan ihmissuhteita, tyokykyd sekd tasapainoa tyon ja muun eldmédn vililld,
tyoturvallisuutta, mielekdstd fyysistd tyOympéristdd, palkkauksen sopivaa tasoa
suhteessa tyotehtéviin tai esimerkiksi stressin ja tyduupumuksen vélttamistd (Blom &

Hautaniemi 2009: 21).

Luukkalan (2011: 19) mukaan tydhyvinvointi on ihmisen ja tydn sopivuutta, joka
koostuu tyon siséllostd ja vaativuudesta sekd sopivista ulkoisista olosuhteista, jotka
rakentuvat fyysisistd, taloudellisista ja sosiaalisista puitteista. Mitdén yleispatevad
médritelmad tyohyvinvoinnille ei kuitenkaan ole, silld se siséltdd erilaisia painotuksia eri
maissa. Kehitysmaissa painotetaan usein ihmisoikeusasioita, kun puolestaan meilld

teollisuusmaissa mm. ty9ssd jaksamista. (Ojala & Jokivuori 2012: 26.)

Madritelmistd riippumatta ty0 on ehkd kaikkein tdrkein sosiaalisen pddoman ldhde
aikuisille ihmisille, silld tyOympéristossd ihmiset voivat tuntea saavansa haasteita ja
tukea samalla kun heilldi on mahdollisuus oppia uutta ja hyddyntdd taitojaan
monipuolisesti (Csikszentmihalyi 2003: 70). Merkityksellisend tyond voidaan pitdd
sellaista, josta tyontekijd voi kokea iloa ja ylpeyttd ja johon panostaminen on vaivan
arvoista. Varsinaista tyOtyytyvéisyyttd koetaan yleensd vain tyon siséltoon liittyvien

tekijoiden kautta. (Jdrvensivu & Piirainen 2012: 87, 91.)

Herzberg tutki tyotyytyvdisyyttd ja erotti kaksifaktoriteoriassaan tyon hygieniatekijit
(eli olosuhdetekijat) ja tydon motivaatiotekijdt toisistaan. Hygieniatekijit liittyvét
tyontekijin tyotyytymittomyyteen ja motivaatiotekijat tyOtyytyvéisyyteen. Hyvin
hoidetut hygieniatekijit eivit sindnsd motivoi huippusuorituksiin, vaan ne eliminoivat

tyosuorituksen  esteitd ja  ehkdisevdt tyontekijoiden irtisanoutumisajatuksia.
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Motivaatiotekijét puolestaan ratkaisevat sen pyrkiiko tyontekija hyvain tydsuoritukseen.
Hygieniatekijoistd tarkeimpid ovat: organisaation polititkka, hallinto, johto, palkka,
tyopaikan  keskindiset ihmissuhteet sekd tyOturvallisuus ja  tydolosuhteet.
Motivaatiotekijoistd tirkeimmét ovat: tyontekijan henkilokohtaiset saavutukset, saatu
tunnustus, mielenkiintoinen ja kiinnostava tyd (eli tyd itsessdén), kokemus vastuusta
sekd mahdollisuudet uralla etenemiseen. Kiinnostava huomio palkan suhteen on sen
vaikuttavuus sekd tyOtyytyvdisyyteen ettd tyOtyytyméttomyyteen, mutta silli on
vahvempi vaikutus tyotyytymittomyyteen. Palkka itsessdén ei tee tyOstd kiinnostavaa,
vaan ihminen tarvitsee tunnetta, etti hinen taitojaan ja panostaan tarvitaan tyOssa.

(Herzberg, Mausner, Snyderman 1967: 79—-83, 88, 118.)

Motivaatiotekijdt ja hygieniatekijait ovat molemmat vaikuttavia voimia, mutta
motivaatiotekijit ovat nidistd kuitenkin voimakkaampia. Hygieniatekijit eivét tuota
tyontekijille perustavanlaatuista tyytyvdisyyden tunnetta, vaan itse tyOsuoritus on se
tekijd, joka motivoi ja antaa tyOntekijélle vahvistavaa voimaa. Mitd vdahemmaén
motivaatiotekijoitd tyopaikka tarjoaa, sitdi enemmén vaaditaan kunnossa olevia
hygieniatekijoité, jotta tyd olisi siedettdvdd. (Emt. 96, 114—115.) Herzberg (1987: 9)
kutsuu motivaatiotekijoité sisdisiksi (intrinsic) ja hygieniatekijoitd ulkoisiksi (extrinsic).
Sisdinen motivaatio on kauaskantoista, ja se kumpuaa ihmisen omasta halusta tehda
asioita. Ulkoinen motivaatio on sen sijaan ympdristostd tulevaa kontrollointia. Siséista
motivaatiota edistdd autonomian, vapauksien ja valintojen antaminen. Pakottaminen ja

uhkaukset puolestaan tuhoavat sisdistd motivaatiota. (Ojanen 2007: 67—69.)

2.2. Itsetuntemus johtajan kokonaisvaltaisen hyvinvoinnin tukijalkana

Johtajaan kohdistuu tydeldméssd huomattavia henkisid paineita kun héneltd vaaditaan
monenlaisia ominaisuuksia. Omia odotuksiaan asettavat aina sekd omat tyOntekijét etti
asiakkaat aiheuttaen jatkuvan ristiriitatilanteen, jossa johtajan on osattava tasapainoilla.
Johtajan tulisi toimia erdéinlaisena paineentasauskattilana, jonka kestdvyyteen luotetaan,
ja peilind, joka antaa tyontekijoille mahdollisuuden ehjdn kuvan rakentumiseen. Siksi

johtajan tulee ajatella myOs omaa jaksamistaan, silld pahintahan olisi, ettd tdmé astia
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sarkyy tai ettéd peili pirstoutuu. Johtajan tulee tunnistaa omat rajansa, tietonsa ja taitonsa,
jotta hin kykenee voittamaan ongelmat ja epidvarmuustekijit. Johtajalta vaaditaan
tunnedlyd, ja hinen tulee kyetd hyddyntiméddn myo6s muiden tukea ja ulkopuolisia
voimavaroja. Mikéli ihminen on kykenevé tukeutumaan luontevasti muihin kokematta
itseddn riittimattoméksi, kertoo se vain riittdvdn terveestd itsetunnosta. (Paasivaara

2010: 63—64, 111-112.)

Itsetuntemus tydeldmadssd tarkoittaa huolehtimista omasta jaksamisesta, tyokyvysti,
motivaatiosta, osaamisesta ja jatkuvasta kehittymisestd. Tietoisuus omista tunteista on
johtajille erityisen térkedd, koska toista ihmistd voi ymmaértda korkeintaan siind méairin
kuin itseddn. Yksi keino vahvistaa itsetuntemusta on itsearviointi, silldi se auttaa
ymmértiméadn paremmin omaa itsed ja toimintaa. (Emt. 7, 74, 115-116.) Tidmén
tutkimuksen empiirisessd osassa tutkittavat pédédsivit tekemdin itsearviointia sekd
kirjallisesti ettd suullisesti. Kirjalliset itsearvioinnit tehtiin ennen ja jélkeen
Hyvinvointianalyysin mittausosioita. Tutkittavat tekivit suullista itsearviointia koko

prosessin ajan jokaisella tapaamiskerralla.

Ahmanin (2004: 110—115) mukaan menestyneiti yksilditd yhdisti hyvi itsetuntemus ja
oppimisjoustavuus. Menestyneelld ihmiselld Ahman ei tarkoita asemaa, rahaa tai valtaa,
vaan yksilon oman potentiaalin toteuttamista ja eldmidn tasapainotilaa. Menestyneet
ihmiset pyrkivédt haastamaan itsedéin sekd 10ytdméaan uusia ajattelu- ja oppimistapoja.
Téllaiset yksilot tuntevat hyvin itsensd ja rajoituksensa sekd oppivat virheistdén.
Itsetuntemus on nédhty menestymisen edellytyksend, ja menestyneiden yksildiden on
havaittu hakevan muita enemmaén palautetta itseensd liittyen, jolloin he parantavat
samalla itsetuntemustaan. Naitd tekijoitd tavoiteltaessa oman mielen johtamisesta on
apua. Téhin kuuluu vahvasti oman ajattelun sekd tekemisen analysointia, haastamista,
tiedostamista ja uudistamista. Myos positiivisella ajattelutavalla on tutkitusti erittdin
suuri merkitys sekd yksilon terveyteen ettd tyOeldmissd pérjadmiseen. Paasivaaran
(2010: 56) mukaan ihmiset, jotka ajattelevat myonteisesti itsestdén, suhtautuvat

optimistisesti tulevaisuuteensa ja pystyvét asettamaan itselleen realistisia padmaaria.

Henkisen hyvinvoinnin yksi merkittdvimmistd osatekijéistd on oman eldméntavoitteen
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16ytdminen. Eldmintavoitteen l0ytdmiseen tarvitaan hyvidd itsetuntemusta, silld sen
avulla saadaan tyokalut tavoitteen médrittdmiseen ja toiminnan ohjaamiseen.
Tavoitteiden asettamisessa erityisen tirkedd on se, ettd ne tukevat meidén arvojamme.
Tosin tavoitteita asetettaessa on aina muistettava se, ettd joskus olemme sellaisessa
eldmaéntilanteessa, jossa emme ehké kykene saavuttamaan itsellemme térkeitd tavoitteita

siind médrin kuin haluaisimme. (Leskinen & Hult 2010: 31-36.)

2.3. Itsensd johtaminen kokonaisvaltaisessa hyvinvoinnissa

Oman mielen johtaminen voidaan néhdd osana laajempaa kokonaisuutta eli itsensd
johtamista. Oman mielen johtamisessa painottuu yksilon kyky ohjata omia tunteitaan,
ajatuksiaan, tahtoaan sekd uudistaa omia asenteitaan ja toimintaa. Se on itsetuntemusta,
innostuksen 10ytdmisti, tavoitteellisuutta, muiden huomioimista, muutosten hallintaa
sekd positiivista asennoitumista mm. erilaisten mahdollisuuksien l19ytdmiseen. Se on
ikddn kuin itsensd johtamisen psyykkinen puoli. Itsensd johtaminen siséltdd oman
mielen johtamisen lisdksi mm. fyysisestd kunnosta huolehtimista, itsensd toteuttamista,
ammatillista osaamista, ajanhallintaa, sosiaalisia suhteita seké taloudellista parjadmista.

(Ahman 2004: 122-124.)

Itsensé johtamisen teoreettiseen viitekehykseen ei ole olemassa mitddn yhtd ainoaa
kaiken kattavaa médritelmdd. Itsensd johtamisesta kidytetddn myds termejd
itsejohtaminen ja itsen johtaminen. Tdssd tutkimuksessa kéytetdén itsensd johtamisen
termid, koska se kuulostaa luontevalta ja se on ndistd termeistd vakiintunein.
Salmimiehen (2008: 21) mukaan itsensé johtaminen sisdltdd mm. jatkuvaa muuttumista,
uuden oppimista ja vanhan poisoppimista. Pirhosen (2015: 11) mukaan kyse on yksilén
sisdisen maailman johtamisesta. Siihen liittyy vahvasti mm. omien voimavarojen
hyodyntdmistd ja vastuunottamista omasta eldmadstd. Paasivaara (2010: 18, 34, 57)
esittdd, ettd itsensd johtamisessa painottuvat itsensd kehittiminen, omien tunteiden
hallinta ja tulkinta sekd omien rajojen tunnistaminen. Johtajat, joilla on téllaista taitoa ja
kompetenssia, kykenevédt analysoimaan ja parantamaan johtamistoimintaansa.

Ydinajatuksena on se, ettd tuntemalla itsensd saavuttaa paremmin tavoitteensa ja tilldin
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myOs eri osapuolia arvostava yhteistyd mahdollistuu. Myds tyon hallinta, tydssd
vithtyminen ja ty0dssd jaksaminen vahvistuvat. Oman ammatti- ja johtamistaidon
kehittdminen onnistuu paremmin johtajan tunnistaessa omat heikkoutensa ja

vahvuutensa

Itsensd hyvin tunteva johtaja pystyy saamaan tasapainon tyon ja vapaa-ajan vilille siten,
ettd molempiin riittdd voimavaroja. Néin ollen itsensd johtamisessa on kyse myds
jaksamisesta ja oman tyokyvyn huolehtimisesta. Sen ydintaito piilee nimensd
mukaisesti siind, ettd kykenee johtamaan itsedén, jolloin tyon hallinnan tunne liséédntyy,
tyopéivit pysyvit kohtuullisena, tybuupumuksen vaara vihenee ja stressin médrd pysyy
hallinnassa. (Paasivaara 2010: 33-34.) Yksi tidrked keino hallinnan tunteen
kehittamiseen on kéyttdd energiaa sellaisiin asioihin, joihin on mahdollista vaikuttaa.
Mikéli thminen pyrkii sinnikk&ésti vaikuttamaan saavutettavissa oleviin asioihin, hdn
alkaa kokea hallinnantunnetta. Esimerkiksi onnistumiset aletaan kokea omaksi ansioksi
eikd vain onnenpotkuiksi ja huomataan, ettd alun perin toivottomiltakin tuntuviin
tilanteisiin on mahdollista vaikuttaa. Téllaiset onnistumisen johtavat siihen, ettd huomio
kiinnittyy koko ajan enemmén itsensé johtamiseen ja ymmaérretdén, ettd omissa asioissa
voidaan tehdd itsendisid pddtoksid. Sen sijaan asiat, joihin ei yksinkertaisesti vain ole

mahdollista silld hetkelld vaikuttaa, jatetddn vihemmaélle huomiolle (ks. kuvio 1).
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En voi vaikuttaa, joten en
haaskaa tdhdn energiaani

Voin vaikuttaa hyvin, joten

kiytéin energi Gihdn oin osittain vaikuttaa, joten

olen sinnikds ndiden kanssa

Kuvio 1. Hallinnan tunteen kehittiminen (mukaillen Salmimies & Ruutu 2009: 124).

Ahman (2004: 124125, 138) tutki viitdskirjassaan oman mielen johtamisen yhteyksii
yksilon menestymiseen postmodernissa organisaatiossa. Viitdskirjan tutkimustuloksissa
oman mielen johtamista pidettiin tirkednd kaikille organisaatiossa toimiville yksildille,
mutta kaikkein tarkeimpénd sitd pidettiin johtaja- ja esimiesasemassa oleville. Itsensd
johtaminen edistdd koko organisaation tehokkuutta ja sen koko potentiaalin
hyodyntamistd. Oman mielen johtamisen perusperiaatteena on se, ettd ihmiselld on
mahdollisuus muuttaa kokemustaan ulkoisesta maailmasta muuttamalla siséisti
maailmaansa, vaikkei ulkoisessa maailmassa mikdidn muuttuisikaan. Oman mieclen
johtamista on mahdollistaa edistdd henkilokohtaisen valmennuksen kautta.

Valmennuksessa voidaan etsid ja 10ytdé uusia ndkokulmia ja toimintamalleja.

Ihmisen mieli voidaan jakaa kahteen kerrokseen. Toinen kerros on tietoinen mielemme
ja toinen on alitajuntamme eli tiedostamaton mielemme. Tietoinen mieli sisdltdd mm.
tietoa, taitoa, visioita, pddmaddrid ja tavoitteita. Tiedostamattomaan kuuluvat ihmisen

arvot, asenteet, uskomukset, tunteet, normit ja vuorovaikutus. Alitajunnasta 16ytyy
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paljon asioita, joita emme muista tietoisen mielen tasolla, mutta ne vaikuttavat kuitenkin
toimintaamme. Oman mielen johtamisessa mielelld on merkitystd seki tietoisella ettd
tiedostamattomalla tasolla, ja mielen ajatusmalleihin pyritddn vaikuttamaan niin
tiedostamisen kuin oman itsen analysoinnin kautta. Mielestimme l0ytyvét erilaiset
kasitykset ja ajatukset ovat siis osittain tiedostettuja ja osittain tiedostamattomia.

(Ahman 2004: 126—127; Salmimies 2008: 29.)

Vaikka osa ihmisen ominaisuuksista on synnynnéisid ja vaikeammin muutettavissa, on
osa taidoista ja kyvyistd puolestaan opittuja ja siksi esimerkiksi itsensd johtamiseen
liittyvid asenteita, kdyttdytymisté ja ajattelua on mahdollista muuttaa. (Syddnmaanlakka
2007: 274; Salmimies 2008: 24-25.) Esimerkiksi ajattelumalleja on mahdollista
muuttaa siksi, koska alitajunnalla ei ole kykyd erottaa mielikuvia todellisista
tapahtumista. Positiivisen ajattelutavan opetteluun liittyen voi tehdd vaikka
mielikuvaharjoituksia, joissa ndkee itsensd onnistumassa. Urheilupsykologiassa
tallaisen keinon kdyttdminen on hyvin yleisti ja tdtd tekniikkaa tulisi hyddyntdd myos
thmisten tydeldméddn ja muuhun arkeen. Esimerkkind tdstd tekniikasta annettakoon
tilanne urheilukontekstista, jossa korkeushyppéédjd tekee mielikuvan onnistuneesta
hypystd, jolloin alitajunta luulee hénen oikeasti hyppédédvin ja se lahettdd mitattavissa
olevia hermoimpulsseja niihin lihaksiin, joita oikeassakin suorituksessa kéytetdén.
Samalla kun kuvitellaan onnistunutta suoritusta, alitajunta uskoo tapahtuneen todeksi,
vaikka kyse onkin vain mielikuvasta. Kun alitajuntaan piirtyy onnistuneen suorituksen
malli, se lisdd varmuutta itse suoritukseenkin, vaikkei tietenkédén aina takaa onnistunutta

suoritusta. (Ahman 2004: 127-129, 138.)

My0s organisaatiot hyoOtyvdt huomattavasti yksilotasolla tapahtuvien asenteiden,
uskomusten ja ajattelumallien uudistamisesta. Ensinndkin ajattelu- ja toimintamallien
rakentava haastaminen lisdéintyy sekd voidaan ndhd4 tuoreita ja uusia mahdollisuuksia
tai uhkia paremmin. Tdhén liittyen vahvuuksia pystytddn hyodyntdmadn ja heikkouksia
hallitsemaan eri tilanteissa. Uudistuminen helpottuu ja organisaation potentiaalia
voidaan hyodyntdd jatkossa tehokkaammin samalla kun organisaation strategia

vauhdittuu niiden edelld mainittujen tekijoiden kautta. (Ahman 2004: 166.)
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Lehtisen ja Hultin (2010: 25—27) mukaan itsensd johtamista voidaan rinnastaa oman
hyvinvoinnin johtamiseen. Hyvinvoiva yksild kokee onnistumisen kokemuksia
useammin kuin ihminen, joka ei voi hyvin. Onnistumiset puolestaan lisddvit
hyvinvoinnin tuntemuksia, joten hyvinvoinnin kehd voimistaa ja ruokkii tdlld tavalla
itseddn. Tyon tdytyy olla oikein mitoitettua, jotta voimavaroja jdd myds muiden
hyvinvoinnin osa-alueiden ylldpitdmiselle. Toisaalta on hyvd valttdd yleistd ajatusta
siitd, ettd ty0 vie vain aikaa eldmadltd, silld tdlloin myos mieli alkaa automaattisesti
ajatella tyotd negatiivisena asiana. Rohkea asennoituminen voi puolestaan johtaa siihen,

ettd tyd voi muodostua mielekkédksi ja toimia myds voimavarana hyvinvoinnille.

Salmimiehen ja Ruudun (2009: 174, 177) mukaan menestyksellinen itsensd johtaminen
on asioiden laittamista tédrkeysjdrjestykseen oman arvomaailman mukaisesti.
Ajanhallinnan perustana on tutkia, mihin aikaa kuluu. Seuraavaksi on tirkedd paéttaa,
mitkd asiat omassa eldméssd ovat panostamisen ja sitoutumisen arvoisia. Itse
ajankdytdssd on helppo tehdd valinta tdrkeédn ja vihemmin tirkedn vaihtoehdon vélilla,
mutta asia on monimutkaisempi silloin, kun hyvid vaihtoehtoja on useampia. Thmisille
syntyy usein kiire siitd, kun asiaa miettiméttd reagoi muiden ihmisten odotuksiin. On
hyvé miettid ensin, mihin on ryhtymaéssd. On my0s muistettava, ettd mikali haluaa jotain
tiettyd asiaa eldmdssi, tarkoittaa se usein jostain toisesta asiasta luopumisesta. Itsensd
johtaminen on eldmintapa ja prosessi, joka jatkuu lépi eldmaén, ja joka sisdltdd jatkuvaa

itseen tutustumista eldmén mielekkyyden 16ytdmiseksi. (Salmimies 2009: 36.)

Johtaminen ei ole pelkdstddn juridiikkaa ja taloushallintoa, vaan myds psykologiaa.
Itsensd hyvin tunteva johtaja toimii myds koko tydyhteison voimavarana. Hin sietdd
tyontekijoiden erilaisuutta ja pystyy vaikuttamaan ty6ilmapiiriin myonteisesti.
Sokrateen sanat: “Tunne itsesi” (Nosce te ipsum), kitkee sisédlleen hyvin tdrkedn
viisauden. (Paasivaara 2010: 7—-8.) Salmimiehen (2008: 22) mukaan psyykkisen
olemuksen perusulottuvuuksia ovat: ajattelu, tunne ja tahto. Henkinen kypsyys ja
itsensd johtamisen taito ilmenee siind, kuinka hyvin on 10ytdnyt tasapainon ndiden

kolmen ulottuvuuden vilille.

Paasivaaran (2010: 112—113) mukaan itsensd johtamisen ydin lienee siini, ettd kykenee
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véilld asettamaan eldminsd ja tyonsd suurennuslasin alle huolehtimalla mm. omien
tyovapaiden toteutumisesta. Tutkimuksissa on osoitettu, ettd itsensé realistisesti tunteva
johtaja suojelee myos alaisiaan uupumukselta. Kun on myonteiselld tavalla tietoinen
omasta rajallisuudestaan, pystyy asennoitumaan asioihin joustavasti ja oppimaan myds
muilta. Itsensd kanssa voi tehdd myos sovinnon ja sanoa: “Teen parhaani, timi saa
luvan riittdd.” Kdytdnnossd tdmé ndkyy mm. siten, ettei johtajana tarvitse ottaa vastaan

kaikkia haasteita ja on tdysin hyvéksyttivid pyytdd muilta tukea.

Vertaistuki on yksi hyvi tyokalu itsensd johtamiseen. Vertaistuella tarkoitetaan samassa
eliméntilanteessa olevien henkildiden antamaa vastavuoroista, tasavertaista ja
luottamuksellista tukea. Siind on kyse kokemusten ja tunteiden jakamisesta. (Paasivaara
2010: 138.) Vaikka tdmin tutkimuksen empiirisessd osiossa tutkimukseen osallistujat
eivdt tarkoituksenmukaisesti toimineet toistensa vertaistutoreina, jaettiin tapaamisissa
kuitenkin omia tunteita ja kokemuksia, joista oli varmasti jokaiselle osallistujalle
hyotyd. Thmiselld on luonnostaan tarve kuulua ryhméién ja sosiaalinen tuki vastaa tdhdn

tarpeeseen. (Paasivaara 2010: 138—139.)

Itsensd johtaminen (self-leadership) perustuu poikkitieteelliseen ajattelutapaan ja se
huomioi sekd ihmisen fyysistd, édlyllistd, tunteellista ettd hengellistd puolta. Se juontaa
juurensa modernista psykologiasta ja siind on yhdistetty monia oivalluksia eri
johtamisteorioista. Itsensd johtamisen viitekehyksen (the Self Ltd model) on kuvailtu
koostuvan viidestd ulottuvuudesta: kehosta, tunteista, mielestd, arvoista ja tyOsti.
(Syddnmaanlakka 2007: 29, 68.) Leskisen ja Hultin (2010: 30) mukaan kestdvédn
hyvinvoinnin perustana on kokonaisvaltaisesti hyvinvoinnin eri osa-alueiden
huomioiminen, ja ndmi osa-alueet ovat: henkinen hyvinvointi, fyysinen hyvinvointi,
ravitsemus, lepo ja palautuminen sekd tydsséd onnistuminen. Salmimies (2008: 21, 32)
painottaa, ettd itsensd johtamista tarvitaan sekd psyykkisen, fyysisen ettd sosiaalisen
hyvinvoinnin osa-alueilla. Itsensd johtamisessa sana “itse” on ns. persoonallisuuden

ydin, joka tekee itsendisid padtoksid ja valintoja vastuullisesti.

Esimerkiksi kehon ulottuvuuteen liittyy fyysisid toimintoja, kuten syOminen,

kuntoileminen, lepddminen, nukkuminen ja rentoutuminen. Oman kehon kuunteleminen



18

on jokaiselle tdrked taito opittavaksi, silld kehon sanotaan olevan psyykeen temppeli,
jonka siitd on pidettivdd hyvdd huolta. (Syddnmaanlakka 2007: 30.) Téssd
tutkimuksessa kehon palautumisen tutkiminen oli hyvin olennaisessa roolissa, silld siti
mitattiin tutkittavilta sekd objektiivisesti sykevilivaihtelusta saadun informaation avulla

ettd subjektiivisesti kyselykaavakkeiden kautta.

2.3.1. Flow-kokemukset osana itsensd johtamista

Itsensd johtamista on kansainvélisesti tutkinut mm. Csikszenmihalyi, joka on
keskittynyt itsensd johtamisen tutkimuksissa siihen, kuinka ihminen parhaiten 10ytaa
onnellisuuden eldmadinsa. Sitd hdn kuvaa kasitteelld flow. Asiat ikddn kuin vain virtaavat
eteenpdin ilman suurempia vastusteluja ja sen kokeminen tuottaa ihmiselle suurta
nautintoa ja onnellisuuden tunnetta. (Syddnmaanlakka 2007: 35, 42.) Flow-ilmi6ti voi
kokea ldhes kaikessa toiminnassa (Csikszentmihalyi 1994: 189). Tutkimusten mukaan
tyd toimii ihmiselle kaikkein parhaimpana flow-kokemusten tuojana, silld se sisdltdd
tavoitteita ja tarkoituksia ja vaatii keskittymistd, luovuutta ja taitojen hyddyntamisti
(Csikszentmihalyi 1997a: 59). Flow’n aikana aivojen neuronitoiminta toimii tehokkaasti
synnyttden adrenaliinivirtauksia. Thminen voi saavuttaa flow’n tilanteissa, joissa hdn
padsee kiyttimaddn kaikkia kykyjddn ja venymédn tdmén jilkeen vield hieman lisaa.
Talloin ithminen syventyy haasteisiin ja ty6honsa siten, ettd kaikki ongelmat tuntuvat

selvidvin ilman suurempia ponnisteluja. (Goleman 1998: 117-119.)

Ihmiset kokevat flow-ilmién hyvin samankaltaisena riippumatta heiddn idstddn, suku-
puolestaan, kulttuuristaan tai sosiaalisesta asemastaan. (Csikszentmihalyi 1994: 177).
Kun on tutkittu ihmisid, jotka nauttivat tekemisestdin (mm. urheilijoita, artisteja, tutki-
joita ja tavallisia tyontekijoitd), ldhes kaikki ovat kuvailleet kaikkein palkitsevimpia
kokemuksiaan hyvin samankaltaisesti. Néissd flow-kokemuksissa toiminnalla on selked
tavoite, toiminnasta saa valitontd palautetta (sisdisté tai ulkoista), toiminnan haasteet ja
tekijén taidot ovat tasapainossa, toiminta vaatii tarkkaavaisuutta, tekemisté eivit vaivaa
héiriotekijat, epdonnistumista tai egon haavoittumista ei pelétd, ajantaju katoaa ja teke-
minen on autotelista eli mielekésti itsessddn. (Csikszentmihalyi 1997b: 110—-113.) Vali-

tettavasti jokapdiviisessd tyOeldmédssd ihmiset eivit kuitenkaan usein tiedd, miké heidén
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tyonsa tarkoitus on ja kuinka hyvin he tekevit sitd (Csikszentmihalyi 1994: 179).

2.3.2. Hyvinvoinnin kehédmalli

Tie hyvinvointiin ei ole pelkkdd suorittamista, vaan enemminkin huolenpitoa ja
armollisuutta, joka kumpuaa itsensd arvostamisen kautta. Kuviossa 1 (ks. s. 20)
ihmisen kokonaisvaltaista hyvinvointia on kuvattu hyvinvoinnin kehémallina, jossa
yksilon kyvyt, taidot ja voimavarat vaikuttavat sithen, kuinka hin selviytyy erilaisista
eldimdn haasteista ja saavuttaa tavoitteitaan. Mikéli yksilon itse maéérittelemét
eliméntavoitteet toteutuvat, hin kokee ecldminsd mielekkddksi. Eldamidn kokeminen
mielekkddksi vaikuttaa puolestaan yksilon tekemiin pditoksiin, tekoihin ja valintoihin
arjessa eli ns. toimintasuunnitelmaan. Tavoitteen saavuttaminen on palkitsevaa ja se taas
vaikuttaa positiivisesti yksilon uusiin toimintasuunnitelmiin sekd voimavaroihin, jotka
koostuvat henkisestd ja fyysisestd hyvinvoinnista, ravitsemuksesta, levosta ja
palautumisesta seké tydssd onnistumisista. Jos jokin tdmén kehén osa ei ole kunnossa,
hyvinvoinninkehd ei toimi itsedén voimaannuttavalla tavalla. (Leskinen & Hult 2010:

75-76, 154.)
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Paatokset,
Mielekés teot ja
elima valinnat
arjessa
Tavoite Toimintasuunnitelma
Henkinen TyGssd
hyvinvointi onnistuminen
Voimavarat
Lepo ja Fyysinen
palautuminen hyvinvointi
Ravitsemus

Kuvio 2. Hyvinvoinnin kehdmalli osana kokonaisvaltaista hyvinvointia (mukaillen

Leskinen & Hult 2010: 76).

2.4. Tyonohjausmenetelmét hyvinvoinnin tukena

Tyonohjaus on ilmiond vuosituhansia vanha, mutta kisitteend sitd on kaytetty 1800-
luvulta ldhtien kokeneemman osaajan opastaessa aloittelijaa. Varsinainen tydnohjaus
juontaa juurensa 1920-luvulta ja Suomeen se rantautui 1950-luvulla sosiaalityon, kirkon
ja terapeuttisen hoitotyon kautta. (Punkanen 2010: 12.) Néitéd toitd yhdistdd henkisesti
vaativa asiakasty0 ja sen tueksi kokeneempi tyontekija antoi koulutusta nuoremmille

kollegoilleen. Vihitellen tdstd tavasta muodostui jatkuvan ammatillisen kasvun ja tyon
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laadullisen kehittimisen viline. Tydnohjaajan tehtdvissd alkoi painottua kyky auttaa
ohjattavaa mm. kuormittavan tyon sdételyssd ja ammatillisen kehityksen edistimisessa.
Tyonohjaajista tuli ammatillisen pohdinnan ammattilaisia, joiden ei valttdmaitta
tarvinnut olla endd samalta alalta eikd ohjattaviaan huomattavasti kokeneempi.

(Alhanen, Kansanaho, Ahtiainen, Kangas, Soini & Soininen 2011: 15—-17.)

Tyonohjaukselle ei kuitenkaan ole vield onnistuttu luomaan kokonaisvaltaista teoriaa tai
yleistd mallia sopimaan laajasti kaikille tydeldmén alueille. Tutkimusten mukaan
nykyaikaisilla tyonohjauksilla on pystytty parantamaan tyon laatua ja ohjattavien
tyohyvinvointia. (Emt. 16—17.) Ollila (2014: 198—199) korostaa artikkelissaan, ettd
tyonohjauksen tulee suuntautua myds johtajille tdmédn pédivin kompleksisessa
tydeldmdympéristossd. TyOeldmén ja organisaatioiden kompleksisuus kuormittaa yha
enemman johtajia ja myds heilld on oikeus hyvinvointiin omassa ty9ssddn. Esimerkiksi
henkildston tarpeisiin vastaaminen ja oman ajan hallinta voivat kuluttaa johtajan
voimavaroja, jolloin tydon kuormittavuus voi vihitellen kasvaa litkaa. Tdmén vuoksi
johtajien hyvinvoinnin takaamiseksi tarvitaan voimavaraléhtoisyyttd vahvistavia keinoja

ja menetelmia.

Tyonohjaukselta odotetaan tdnd pdivind entisti enemmidn psyykkistd energiaa
vahvistavaa tukea, jolla on positiivisia vaikutuksia mm. tyoén imuun (Piispanen &
Sannamo 2010: 19). Tutkimusten mukaan ty6 vie psyykkistd energiaa eniten silloin, kun
tyontekijin arvot, osaaminen ja kyvyt eivdt ole tasapainossa ty0n vaatimusten ja
paineiden kanssa, eikd tyontekijilld ole mahdollisuuksia kehittyd tyotehtdvissddn. Tyon
imun kokemisessa ja leipddntymisen (boreout-ilmion) vélttdmisessd ihanteellisin tilanne
on optimaalinen stressi eli sopivan haastavan tyon tekeminen. Télloin tyontekijélle
syntyy hallinnan tunnetta omasta tydstddn ja hidnelld on mahdollisuus ns. flow-

kokemuksiin. (Koivuniemi 2012: 23, 31-34; Salmimies 2008: 116.)

Tyonohjaajana ei voi toimia kuka tahansa, silli tyOnohjaajalta vaaditaan
tyonohjaajakoulutuksen lisdksi riittdvdn laajaa pohjakoulutusta ja osaamista.
Tyonohjaajan tulee toimia tehtdvidssddn supportiivisesti ja konfrontoivasti.

Supportiivisella kommunikoinnilla tarkoitetaan tukea antavaa keskustelua, jossa
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esimerkiksi ohjattavalle annetaan paljon positiivista palautetta ja vahvistetaan ndin
hidnen myodnteisid puoliaan. Konfrontoivalla keskustelulla pyritddn puolestaan
osoittamaan ohjattavalle hinen toimintansa epdjohdonmukaisuutta. Ohjattavan toiminta
saattaa esimerkiksi olla puutteellista tai epdasianmukaista. (Punkanen 2010: 7, 133,
136.) Golemanin (1998: 161—162) mukaan ohjaustilanteet toimivat parhaiten silloin,
kun ohjaaja on aidosti kiinnostunut ohjattavastaan, ymmartéd hénti ja tuntee empatiaa

hinti kohtaan.

Punkasen (2010: 7) mukaan tyonohjaus on ihmisten ammatillisten ja persoonallisten
valmiuksien lisdédmistd reflektiivisen keskustelun avulla. Tyonohjauksen keskiossd on
ty0 ja tyontekijdn itsensd tutkiskelu. Se perustuu aina tyontekijdn omaan tarpeeseen ja
haluun saada tyonohjausta ja sen tavoitteena on tydsséd kehittyminen ja korkealaatuisen
toiminnan varmistaminen. Tydnohjaus on tavallisesti melko pitkékestoinen prosessi,
mutta joskus tydonohjaus voi olla konsultatiivista ja hyvinkin lyhytkestoista. Englannin
kielessd tyonohjausta kutsutaan nimelld work-counselling, supervision tai counselling.
Lahikésitteitd tyonohjaukselle ndkokulmasta riippuen ovat esimerkiksi coaching,

sparraus, vertaistuki, terapia, konsultointi ja mentorointi (Ollila 2014: 191).

2.4.1. Refleksiivisyys ja dialogisuus tyonohjaustilanteissa

Tyonohjaus tulisi késittdd omassa tydssd oppimiseksi. Oppiminen syvenee myods
ohjaustilanteiden ulkopuolelle, kun siihen yhdistetddan ammatillista reflektiota, jossa
tyontekijit pysdhtyvit pohtimaan toimintaansa. TyOnohjaajan on reflektiivisyyden
lisdksi kyettdvd tuomaan dialogista vuorovaikutusta ohjaustilanteisiin. Télld tavoin hdn
kykenee auttaa ohjattavia tuomaan keskusteluun uusia ndkokulmia, jolloin ohjattavat
voivat hyddyntdd myo0s toistensa kokemuksia. Dialogi tdhtdd luovuuteen, oppimiseen ja
muutokseen. TyOnohjaajan on hyvd kertoa ohjauksen alkaessa, minkélaiseen
vuorovaikutukseen  ohjauksessa  tdhddtddn ja  millaista apua  dialogisesta
vuorovaikutuksesta voi syntyd. Onnistuneen dialogin elementtejd ovat turvallinen ja
avoin ilmapiiri. Tyodnohjaajan tapa ohjata keskustelua on olennaisessa roolissa.
Ohjaustapaan sisdltyy mm. sanotut siséllot, sanomisen tavat sekd sanattomat ilmeet ja

eleet. Tyonohjaaja voi valmistautua ohjaustilanteeseen parhaiten rauhoittamalla oman
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mielensd, jotta hidn kykenee ohjaustilanteessa pysdhtymiddn ja kuuntelemaan sekd

itseddn ettd muita. (Alhanen ym. 2011: 17, 64—65.)

Dialoginen vuorovaikutus eroaa arjen vuorovaikutuksestasiten, etti siind pidattaydytaan
tietoisesti tulkintojen ja johtopddtOsten esittimisestd eikd yritetd muuttaa toisten
mielipiteitd, vaan arvostetaan jokaisen osallistujan ajatuksia. Ryhmémuotoisessa
tyonohjauksessa ohjaajan on huolehdittava, ettd jokainen saa puheenvuoronsa ja toiset
kuuntelevat. On tirkedd varmistaa, ettd ohjattavat eivdt puhu “toistensa péaélle”. Lisdksi
ohjaajan on hyvi viedd vuorovaikutusta dialogin suuntaan kysymalld, millaisia ajatuksia

jonkun ohjattavan kertomat kokemukset heréttdvit muissa ryhmaéldisissd. (Emt. 67—68.)

2.4.2. Ryhmityonohjaukset reflektiovilineend

Ryhmaétyonohjauksessa on kyseessé tilanne, jossa ohjattavana on ryhmé ihmisid, jotka
eivdt arkityOssddn toimi samassa tyOyhteisdssd. Tdlloin arjen tyOyhteison suhteet ja
sithen liittyvdt vuorovaikutusilmiét eivdt padse vaikuttamaan ryhmén jaseniin samalla
tavalla kuin yhteisotyonohjauksessa. Tillainen voi parhaimmillaan olla jénnitteista

vapaa reflektiivinen oppimisympdristd. (Emt. 155—156.)

Ryhmaétydnohjauksessa ryhma toimii yksilolle peilind, joka hyvédnd reflektiovélineend
herdttdd osallistujilla itsetutkiskelun tarvetta. Ryhmissd toimiminen voi auttaa yksilod
16ytdimddn omimman omasta itsestdin. Ryhmétyonohjauksen etuna on se, ettd siind
osallistujat voivat samanaikaisesti oppia toistensa kokemuksista, ja lisdksi jakaa omia
sekd toisten erehtymisid ja onnistumisia. (Punkanen 2010: 32—33.) Salmimiehen (2008:
259) mukaan reflektion kautta voi oppia havaitsemien ilmididen ja omien kokemusten

suhteellisuuden.

Ensimmadisten ryhmétyonohjausistuntojen tavoitteena on turvallisen ja kannustavan
ryhmaétilanteen luominen mm. ohjattavien keskindisen tutustumisen ja tavoitteiden
loytdmisen kautta. Ohjattavia voi esimerkiksi pyytdd kertomaan toisilleen, miksi he
ovat tulleet tyOnohjaukseen. Aloituksessa tulee kéyttdd rauhassa aikaa siihen, ettd

16ydetddn ohjattavia kiinnostavia yhteisid aiheita ja kysymyksid. (Alhanen ym. 2011:



24

158.) Jokaisella ryhmilld on aina oma ainutlaatuinen yhteistoiminta, jollainen
ohjauksessa on kehittynyt. Kun ohjattavat palaavat aina istuntojen vélissd arkityon
kuvioihinsa, he eivit vilttimattd seuraavalla kerralla muista, mihin edelliselld kerralla
jaatiin. Tdmén vuoksi ohjaajan on hyvé auttaa ohjattavia palauttamaan mieleen edellisen
kerran teemoja. Samalla hdnen kannattaa jokaisen istunnon alussa antaa aikaa
ohjattavien keskindisten suhteiden kehittymiselle toteuttamalla esimerkiksi lyhyt

kuulumiskierros. (Emt. 160—163.)

Kun pohditaan ryhmétyonohjausprosessin kokonaisuutta, tulee alussa asetettuja
tavoitteita verrata matkan varrella tarkistettuihin tavoitteisiin. On hyva keskustella
yhdessd, onko mahdollisesti ryhmén yhteinen tavoite saavutettu ja kuinka vastaavasti
ohjattavien henkilokohtaiset tavoitteet ovat toteutuneet prosessin aikana. Ohjattavia voi
pyytdd my0s arvioimaan toisiltaan oppimia asioita. Ryhmityonohjauksen lopussa on
syytd kdantdd katsetta tulevaisuutta kohti esimerkiksi pyytdmélld ohjattavia miettiméén,
milld tavalla he voivat jatkaa oman tyonsd reflektointia ja siitd oppimista. Viimeisen
istunnon loppuun tydnohjaajan on hyvéd varata aikaa vapaalle keskustelulle, jossa
voidaan pohtia mm. millaisia ajatuksia tyonohjausryhmédn loppuminen herdttdd
osallistujissa. Palautteen ja mahdollisen kiitollisuuden ilmaiseminen toisille

ryhmaldisille ja ohjaajalle on tdrkedd. (Emt. 164—165.)

Tyonohjaukselliset ryhmdinterventiot

Vehvildinen (2014: 19, 22, 28) kirjoitti artikkelissaan tydnohjauksellisista
ryhméinterventiosta, joissa oli tutkittu yliopisto-opettajien pedagogisen osaamisen
vahvistamista  erilaisissa ~ ryhmissd.  Artikkelin ~ mukaan  ohjauksellisten
ryhméinterventioiden mahdollisuudet piilevit tuessa, reflektioissa  ja
ongelmanratkaisuissa. Vehvildisen ohjaamassa vertaistukiryhméssd osallistujat kokivat
tarkedksi saada puhua itsed askarruttavista asioista turvallisessa ympdristossé, jossa ei
ollut kilpailua tai valta-asemia, kuten omassa tyOyhteisOssd saattaa monesti olla.
Tyonohjaukselliset ryhmit voivat olla metodisesti fokusoituneita tai véljid. Viljissd
tyonohjauksellisissa ryhmissd huomio on siind, mitd ryhmastd nousee ja mitd ryhmén

jdsenet vaikuttavat tarvitsevan tai jaksavan. Sen mukaan piditetidn myos mitd
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toimintatapoja harjaannutetaan ja milld tavoilla tilanteita toteutetaan. Téssd
tyonohjauksellisessa hyvinvointiprosessi -tutkimuksessa meilld oli valmiit aiheraamit
tapaamisille, mutta ne olivat kuitenkin hyvin joustavia ja ryhmin jésenten pohdinnat ja

reflektiot pyrittiin nostamaan aina pddhuomion kohteeksi.

2.5. Muutoksen kautta parempaan hyvinvointiin

Muutoksesta on aina helppo pdittdd, mutta usein ihminen luisuu takaisin vanhaan
kdytosmalliinsa. Totuttujen rutiinien muuttaminen on vaikeaa ja se vaatii tietoista
harjoittelua. Muutoksesta tulee pysyvdd vasta silloin, kun kdyttdytymismallista tulee
automaattinen. (Paasivaara 2010: 119.) Muutoksen pysyvyyteen vaikuttaa lisdksi oma
tahto. Muutoksesta tulee harvoin pysyvéd, mikili se perustuu pakkoon ja jatkuvaan
sinnittelyyn. Vasta siind vaiheessa, kun yksilo kokee sisdistd motivaatiota ja aitoa
tarvetta muutokseen, hdn on valmis muuttamaan vanhoja kidytosmallejaan. Ajatusten on
aluksi muututtava, ennen kuin on mahdollista muuttaa kéyttdytymistd. Muutosprosessin
aikana tulee ldhes poikkeuksetta myds takapakkeja, mutta ne eivit tarkoita
epdonnistumista, vaan ne ovat osa prosessia ja niiden kautta ihminen oppii tunnistamaan
muutosta vaikeuttavia tilanteita osana uuden toimintatavan omaksumista. (Salmimies &

Ruutu 2009: 208—209; Salmimies 2008: 138.)

Mikali yksilo haluaa saavuttaa pysyvian muutoksen toimintaansa, muutoksen tulee olla
proaktiivista eikd reaktiivista. Proaktiivisessa toiminnassa ihmisen toimintaa ohjaavat
hinen arvonsa, kun taas reaktiivisessa toiminnassa muutos méérdytyy olosuhteiden,
tunteiden, eldméntilanteen tai ympdriston mukaan. Muutoksen onnistumiseen
vaikuttavat my0s yksilon fyysiset, psyykkiset ja sosiaaliset voimavarat. (Salmimies

2008: 139-141.)

Yksi tyokalu muutoksen saavuttamiseen on huolella laaditut vélitavoitteet. Hyva tavoite
on konkreettinen, mitattava, realistinen, sidottu tiettyyn aikaan ja sithen saa muilta
tukea. (Salmimies 2008: 224.) Téssé tutkimuksessa tutkittavien antamissa palautteissa ja

kehittamisehdotuksissa toivottiin jatkossa mittauksiin seurantamahdollisuutta, joka voisi
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olla esimerkiksi noin puolen vuoden kuluttua varsinaisen hyvinvointiprosessin
paittymisen jdlkeen. My0s Salmimies ja Ruutu (2009: 210) kannattavat teoksessaan
elimdntapamuutosten seuraamista elinikdisen jatkuvuuden takaamiseksi, silld
hyvinvoinnin kokonaisuus on sen verran suuri, ettd sen pilkkominen pienempiin osiin

on valttdmatonta.
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3. LAADUKKAAN PALAUTUMISEN AVAINTEKIJAT

Téassd kappaleessa késitellddn tarkeimpid palautumiseen vaikuttavia tekijoitd. Aluksi
kerrotaan, miksi palautumisella on nykyédan hyvin suuri merkitys eldmassémme. Tamén
jédlkeen avataan hieman, mitd stressin ja palautumisen vélinen tasapainoilu siséltdad seka
mikd merkitys unella on palautumisessa ja kuinka laadukasta unta on mahdollista
saavuttaa. Kappaleen lopussa késitellddn vield lyhyesti erilaisia palautumisen

avaintekijoita.

Palautumisella tarkoitetaan stressitilasta toipumista. Fysiologisesti kysymys on
elimiston vireystason palautumisesta kuormitusta edeltdvélle tasolle. Palautuminen on
mahdollista jaotella sekd fyysisen ettd psyykkisen tason palautumiseen, ja ndiden
molempien puute on uhka jaksamiselle. Palautumisen on osoitettu olevan yhteydessi
terveyteen ja hyvinvointiin. Mikédli palautuminen epdonnistuu, silli on negatiivisia
seurauksia seki yksilon terveyteen ettd hyvinvointiin. (Peltomaa 2015: 82.) Nykyaikana
erilaiset aistidrsykkeet teknistyneessd eldménpiirissimme keinotekoisine &dénineen
aikaansaavat hermostollisen vireystason nousua, minkd vuoksi palautuminen ja
luonnollinen lepo saattavat kérsid. Kun hermosto on liian kauan ylivirittyneessa tilassa,
syntyy helposti henkisen pahoinvoinnin oireita, kuten mm. masennusta, stressid ja
loppuun palamista. Mikédli ihminen kokee rentoutumisen olotiloja liian vdhin, on
vaarana tunteiden sammuminen ja rentoutumisen taidon herdttiminen uudelleen vie

aikaa ja energiaa. (Kataja 2003: 23—24.)

Uni on hyvin tavallinen stressin hoitokeino, vaikka se onkin passiivinen olomuoto.
Unen merkitys on suuri myos palautumisen edistéjénd ja vireyden aikaansaajana. My0s
pienet siestan tyyppiset rentoutumishetket ovat tutkimusten mukaan ihmiselle suotuisia,
silld niiden on todettu edistdvin palautumista ja lisddvin ihmisten voimavaroja. (Emt.
30, 178-179.) Puolestaan unen puute ja etenkin krooninen unettomuus vaikuttaa
ihmisen eldménlaatuun ja se ndkyy mm. yksilon suorituskyvyssd ja sitd kautta myds

tyotehokkuudessa (Silvestri 2012: 3—4).
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3.1. Tasapainoilu stressin ja palautumisen suhteen

Stressi voidaan médritelld fyysiseksi, mentaaliseksi, emotionaaliseksi tai kdyttdytymisen
reaktioksi ylikuormittuneessa tai muuten uhkaavaksi koetussa tilanteessa (Salmimies &
Ruutu 2009: 100). Leskisen ja Hultin (2010: 36) mukaan stressin tunne syntyy silloin,
kun vaatimukset nousevat niin suuriksi, ettdi omat keinot ja taidot eivdt riitd endd
tilanteen hallitsemiseen. Stressid termind kéytti ensimméisen kerran kanadalainen
stressitutkija Selye. Stressiin yhdistetddn usein jotain negatiivista, mutta stressid voi
kokea mydGs positiivisessa mielessd esimerkiksi silloin kun on innostunut jostain.
Positiivinen tai hetkellisesti koettu stressi saa meidédt toimimaan ja tekemdin asioita
paremmin, eli se parantaa ihmisen suorituskykyd. Stressi muodostuu negatiiviseksi
silloin kun stressitasot nousevat liian korkealle ja suorituskykymme alkaa heikentya.

(Syddnmaanlakka 2007: 122; Salmimies & Ruutu 2009: 100.)

Ihmisen elimistd reagoi stressiin kahden eri mekanismin myd6td. Toinen niistd on ns.
HPA-akseli eli hypotalamus-aivolisike-lisimunuaisakseli, jonka aktivoituminen lisdd
kortisoli stressihormonin eritystd. Toinen mekanismeista on sympaattisen hermoston
aktivoituminen, joka lisdd adrenaliinia ja noradrenaliinia, jotka ovat kortisolin tapaan
stressihormoneja. Lyhytaikaisesti stressistd on apua, silld sen avulla saamme hetkelli-
sesti voimavaroja vaativista tilanteista selvidmiseen, mutta pitkdaikaisesti stressi voi

uuvuttaa meidét eldessimme ns. jatkuvassa hdlytystilassa. (Harmé & Sallinen 2004: 70.)

On varsin epérealistista valttdd stressid tydeldmadssd kokonaan, mutta on kuitenkin ole-
massa keinoja lievittdd stressid tydyhteisoissd. Stressitutkija Levin mukaan stressid voi-
daan pitdd tyOyhteisoissd kurissa mm. antamalla tyontekijoille riittdvasti aikaa suoriutua
tyOstddn tyydyttavilld tavalla, luoda kaikille tyontekijdille selked tyonkuva, palkitsemal-
la tyontekijoitd hyvéstd tyodsuorituksesta, mahdollistaa tyontekijdille toimivat palaut-
teenantokanavat, varmistaa ettd tyontekijdn vastuut ja toimivallat ovat tasapainossa kes-
kendin, sovittaa tyontekijén ja organisaation arvot ja padmadrit yhteen mahdollisimman
hyvin, antaa tyontekijélle mahdollisuus vaikuttaa tyohonsd sekd edistdéd tyOyhteisdssd
suvaitsevaisuutta, turvallisuuden tunnetta ja oikeudenmukaisuutta. Pitkdksi venyneet

tyOvuorot vidsyttidvit ja tyOstd palautumista heikentdd myos liian lyhyet tydvuorojen
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vilit. (Emt. 73, 77.)

Hyvinvointimme kannalta on tirkedd, ettd opimme tunnistamaan omat
varoitussignaalimme stressin suhteen ennen kuin siitd aiheutuu terveysongelmia, silld
stressin torjumiseksi voimme tehdd ennaltachkdisevid toimia. Toisaalta stressireaktiot
eivdt edes ole ongelma silloin, jos muistaa vastapainoksi rentoutua ja ottaa riittdvéasti
palautusjaksoja oman hyvinvoinnin huolehtimiseksi. (Salmimies & Ruutu 2009:

101-103; Salmimies 2008: 108.)

Tiivistelmé kuormittavan stressin varoitussignaaleista (mukaillen Salmimies 2008: 108).

% Suolisto-ongelmat ja ruuansulatusvaivat

% Ruokahaluttomuus ja vatsakivut

% Rytmihiiriot ja pdénsirky

% Lihasjinnitys seka selki- tai niskakivut

¢ Tupakoinnin tai alkoholinkdyton lisddntyminen
% Uniongelmat ja yollinen hampaiden narskuttelu
¢ Levottomuus ja ahdistuneisuus

¢ Tiuskiminen ja drtyneisyys

% Voimattomuuden tunne ja asioiden murehtiminen
% Ailahtelevaisuus ja keskittymisvaikeudet

% Luovuuden puute ja muistihdiriot

** Yleton itsekritiikki ja pessimistiset ajatukset.

On kuitenkin hyvd muistaa, ettd tdydellinen stressittomyys ei ole tavoiteltava tila.
Stressid tarvitaan sopivasti, jotta henkinen huippusuoritus on mahdollista, koska télloin
aivojen vilittdjdaineista noradrenaliinia ja dopamiinia erittyy juuri ideaalisti. N&itd
viélittdjdaineita on mahdollista manipuloida my0s keinotekoisesti, silld esim.
adrenaliinia saadaan nostettua visualisoimalla itsensd tilanteeseen, johon liittyy pientd
pelkoa. Dopamiinitasoja voidaan nostaa mm. huumorin kautta tai luomalla sellaisia

mielikuvia, joissa on pian tapahtumassa jotain uutta ja positiivista. (Rock 2009: 70—71.)



30

3.2. Laadukas uni palautumisen perustana

Unitutkijat ovat yhtd mieltd siitd, ettd suurin osa ihmisistd tarvitsisi 40—90 minuuttia
nykyistd enemmidn unta yleisen terveydentilan, suorituskyvyn ja valppauden
kohenemiseksi. Suomalaisissa tutkimuksissa uni on véhentynyt vajaalla tunnilla
viimeisen kolmenkymmenen vuoden aikana. Amerikkalaisissa tutkimuksissa viimeisen
sadan vuoden aikana uni on vihentynyt jopa kaksi tuntia, vaikka unentarve ei ole

muuttunut. (Heller 2002: 20, 57, Stenberg 2007: 13.)

3.2.1. Miksi nukumme?

Unen tarkoitukselle ei ole 10ydetty yhtd hyvéksyttdvda selitystd, mutta erilaisia funkti-
oita unelle ovat mm. energiansiésto ja aivojen energiavarastojen tdydentdminen, tiedon-
késittelyn ja muistitoimintojen vahvistaminen sekd soluvaurioiden korjaaminen. (Jirne-
felt & Hublin 2013: 16.) Unen kautta pystymme ns. lataamaan sekd vahvistamaan eli-
mistdodmme ja mieltimme. Neurofysiologian ndkdkulmasta nukkumista on selitetty bio-
logisilla rytmeilld ja ns. kaksiprosessisella mallilla, joka koostuu homeostaattisesta pro-

sessista ja sirkadiaanisesta rytmisté. (Yaremchuk & Wardrop 2011: 2.)

Homeostaattisen sddtelyn mukaan mité pidempédn valvotaan, sitd syvempéa uni seuraa-
van kerran tulee olemaan, ja sitd pidempédn nukutaan (Stenberg 2007: 14). Homeostaat-
tinen prosessi koostuu erilaisten neuroneiden yhteistoiminnasta hypotalamuksen etu-
osassa. Homeostaattisissa prosesseissa tdrkedd on aivojen sisdldmpdtilan sddtelyrytmi.
Aivojen lampdtila on korkeimmillaan aamupiivélld klo 10-12 vélisend ajankohtana, ja
se nousee uudelleen illalla. Mitd korkeampi on aivojen ldmpdtila, sitd aktiivisempi ih-
minen on. (Partiainen & Huovinen 2007: 49; Yaremchuk & Wardrop 2011: 2-3.) Sirka-
diaaniset rytmit ovat noin vuorokauden mittaisia biorytmejd. Samassa rytmissd niiden
kanssa erittyvidt my0s valtaosa hormoneistamme. Kortisolipitoisuudet ovat usein korke-
alla univelkaisilla, stressaantuneilla ja masentuneilla ihmisilla. Ne saattavat tuhota aivo-

hermosolujamme, mikéli ne ovat jatkuvasti koholla. (Partiainen & Huovinen 2007: 49.)
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Tiivistelm& unen ja aivojen palautumisen keskeisisté tehtévistd (Kataja 2003: 31).

% Aivojen energia- ja glykogeenivarastojen tdydennys
¢ Luovuuden, joustavuuden ja oppimisen edistiminen
% Yksilon kehittymisen edistiminen

“* Yllédpitda aivojen synapsiverkoston rakennetta

% Muistitoimintojen toteuttaminen ja jdsentiminen

+* Unikuvien tuottaminen

Unen puutteen haitat

Pitkdén jatkunut unen puute aiheuttaa paljon haittavaikutuksia ihmisen toimintaan. Psy-
komotorista suorituskykyd mitattaessa noin yhden vuorokauden yhtédmittaisen valvomi-
sen vaikutukset elimistdon ovat vastaavat kuin promillen humalatilassa. Mikéli tdhdn
lisdtddn vield 12 tunnin valvominen, ollaan jo 1,5 promillen humalatasolla. Unen puut-
teessa alkoholinkdytostd syntyy lisdd haitallisia vaikutuksia. Yhden oluen juominen vas-
taa noin kuutta pullollista olutta, mikéli edellinen pdiva on valvottu kokonaan ja timén

jédlkeen on nukuttu alle neljdn tunnin younet. (Partiainen & Huovinen 2007: 64—65.)

Pitkittyneen valvomisen haittavaikutuksia kognitiivisen suorituskyvyn suhteen ovat
mm. tarkkaavaisuuden, keskittymiskyvyn, oppimiskyvyn, havaintojen tarkkuuden, hah-
motuskyvyn, pédttelykyvyn ja lyhytaikaismuistin heikkeneminen. Lisédksi ajan taju, ja
kyky laskutoimituksien tekemiseen heikkenee. My®s illuusiot ja hallusinaatiot eli aisti-
hairahdukset ja harha-aistimukset ovat mahdollisia. Psykomotoriseen suorituskykyyn
univaje vaikuttaa mm. heikentdmélld monimutkaisten toimintojen suorituskykyd ja
koordinaatiokykyd. Lisdksi reaktioaika pitenee ja virhesuoritukset yleistyvéit. Fyysiseen
puoleen univaje vaikuttaa mm. huonontuneella sokerin sietokyvylld (insuliiniresistenssi)
ja vastustuskyvyn heikkenemiselld. Yleisen toimintakyvyn kannalta alttius stressireak-
tiohin ja muihin psykiatrisiin hdiridihin suurenee. Mieliala saattaa olla alavireinen ja
thminen voi kokea hallitsemattomia negatiivisia tunteita. Lisdksi piittaamattomuus, tur-

hat riskinotot ja laiminlyonnit lisdéntyvét samalla kun pédatoksenteko vaikeutuu ja vaa-
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ristyy. (Partiainen & Huovinen 2007: 66—68.)

Mikéli younet ovat viitend perdkkéisend pdivind maksimissaan neljdn tunnin mittaisia
yOtd kohti, syntyy téstd negatiivisia seurauksia sekd aivoille ettd muualle elimistoon.
Kaikkein selvin seuraus on lisddntynyt vdsymys, jonka vuoksi ihminen saattaa nukahtaa
tahattomasti jopa yrittdessddn olla valveilla. Toinen negatiivinen seuraus on suoritusky-
vyn ja reaktiokyvyn laskeminen. Jos henkiloé on nukkunut edellisend yoné vain kahden
tunnin yOunet, suorituskyky laskee jopa kolmanneksella. Kolmanneksi univelkainen ja
vésynyt ihminen kérsii oppimis- ja muistivaikeuksista. On havaittu, ettd tietojen varas-
toiminen pitkdaikaiseen muistiin mahdollistuu helpommin, kun oppimista seuraa nuk-
kuminen. Neljdnneksi lyhyilld younilla on seurauksia mielenterveydelle, silld ihmiset
kokevat usein mielialansa alavireiseksi tai &drtyvit helposti huonosti nukuttujen Giden
jédlkeen ja my0s tutkimukset ovat osoittaneet varovaista yhteyttd uniongelmien ja dep-

ressiivisen mielialan viélille. (Klockars & Porkka-Heiskanen 2009: 34—36.)

Ideaalia unen tarpeen kestoa ei pystytd tarkasti méadritteleméén, silld unen tarve vaihte-
lee thmisilld yksiloittdin. Arvioiden mukaan noin 90 % aikuisista tarvitsevat viahintdan
seitsemén tunnin laadukkaat younet. Thmiset, jotka nukkuvat titd vihemmin, kérsivit
mm. tarkkaavaisuushiiridistd. (Reading 2013: 3; Edinger & Carney 2008: 20.) War-
wickin yliopistossa tehdyn metatutkimuksen mukaan aikuisen ihmisen tulisi saada unta
7-8 tuntia vuorokaudessa. Alle kuusi tuntia nukkuneilla kuolleisuusriski kasvoi 12
%:1la, ja yli yhdeksin tuntia nukkuneilla se kasvoi jopa 30 %:1la. Toisaalta ihmiset, joil-
ta l10ytyy DEC2-geenimutaatio, selvidvit tutkimusten mukaan jopa kaksi tuntia

lyhyemmilld unilla. (Arina, Halmetoja & Sovijérvi 2014:13).

Unen tarpeen lisdksi ihmiset eroavat toisistaan siind, ovatko he rytmiltddn aamu- vai
iltavirkkuja. Noin 40 prosenttia ihmisistd on aamuvirkkuja ja iltaisin vdsyneitd, ja puo-
lestaan 30 prosenttia iltavirkkuja ja aamuisin vésyneitd. Perintotekijoilld selittyy néistd
ominaisuuksista noin puolet. Kun tydeldmé on péddosin tahdistettu aamuvirkkujen mu-
kaan, voi aamu-unisten toimintakyky olla tdlloin selvésti alentunut. (Jarnefelt & Hublin

2013: 18.)
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Unen eri vaiheet

Univaiheita on mahdollista tutkia unipolygrafialla, jossa yhdistyy aivosdhkokdyrédn
(EEQG), silmien liikkeiden (EOG) ja lihasten janteydestd (EMQG) saatavaa tietoa. Mene-
telmén kautta on mahdollista erottaa unen kaksi erilaista padvaihetta. Toinen niistd on
ns. perusunivaihe (NREM, non rapid eye movement, kutsutaan myds N-uneksi) ja toi-
nen REM-vaihe (rapid eye movement, kutsutaan my0s R-uneksi). Perusunivaihe jaetaan
uuden luokituksen mukaan ykkdsvaiheen uneen (valve, W), kevyeen uneen (N2) ja sy-
véddn uneen (N3). Aiemmin kiytetyssd luokituksessa kolmos- ja nelosunivaiheet on ny-

kydan yhdistetty yhdeksi kokonaisuudeksi. (Jarnefelt & Hublin 2013: 12.)

Unen eri vaiheet seuraavat toisiaan 90—110 minuutin unisykleind. Alkuy0dstd syvén vai-
heen osuudet ovat pidempid verrattuna REM-vaiheeseen ja loppuydstd ndiden suhde
muuttuu pdinvastaiseksi. (Yaremchuk & Wardrop 2011: 174.) Nukkumaan menemista ei
kannata venyttéad turhaan, silld mikéli valvoo normaalia nukkumaanmenoaikaa pidem-
péén, voi télloin olla vaikea nukahtaa unijunan” mentyé jo ohitse. Ns. unijuna toimii
parhaiten juuri edelld mainittujen unisyklien mukaan, joten jos junasta nukahtaa, voi
seuraava juna saapua mahdollisesti vasta 1 72 tuntia mydhemmin. (Jerneldv 2008: 189.)
Tadma johtuu siitéd, ettd ihmisilld normaali vasymisvéli on juuri edelld mainittu 1 % tun-
tia. Nukahtamisen jdlkeen univaiheet alkavat seurata toisiaan noin 90 minuutin vélein,
ja nditd vaiheita on yhden yon aikana 4—6 ja sama rytmi jatkuu myos pdivasaikaan. Jos
esimerkiksi olemme illalla vasyneitd klo 21 aikaan, emmekd mene tilloin nukkumaan,
visymys viistyy, ja seuraavan kerran vdsymyksen tunne voimistuu klo 22.30 aikaan.

(Partiainen & Huovinen 2007: 49.)

Nukahtamisen yhteydessé siirrytddn unisykleissd aluksi valveen ja unen viliseen ykkds-
vaiheen uneen, joka kestdd vain muutaman minuutin. Tétd vaihetta seuraa noin 10—15
minuuttia kestdvd kakkosvaihe, jolloin usein koetaan subjektiivisesti nukahtaminen.
Téstd vaiheesta siirrytdén syvin unen vaiheeseen, jonka kesto on noin 20—40 minuuttia.
Tdmédn kolmosvaiheen unen jéilkeen uni alkaa jélleen keventyd ja siirrytdin REM-
uneen. REM-unen jilkeen unisykli alkaa jdlleen alusta ja ndiden unisyklien vélissd ha-

vahtumiset ja herdilyt ovat tavallisia. Herdilyt ovat tavallisia my&s unijakson loppuvai-
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heen aikaan, silld kevyen unen jaksot pitenevit aamuydtd kohden. (Jarnefelt & Hublin

2013: 13))

Syvénunen aikana aivot ja samalla koko elimistd lepdd, syddmen syke on matalampi ja
verenpaine laskee eli parasympaattisen hermoston toiminta on télldin vallalla. REM-
unessa puolestaan sympaattinen eli ns. stressihermosto aktivoituu ajoittain ja aivojen
aktivaatiotaso muistuttaa hieman valvetilaa syddmen sykkeen kiihtyessi ja verenpaineen

kohotessa. (Emt. 13.)

Hyvinvointimme kannalta on olennaista, ettd nukumme mahdollisimman paljon syvii
unta, mutta my6s REM-uni on tirkedd mm. oppimisen, muistin ja mielialan vuoksi.
(Partiainen & Huovinen 2007: 23.) Oppimisen suhteen alkuydn uni edistii tietojen op-
pimista ja loppuyon uni puolestaan taitojen oppimista. Lisdksi pidempi uni johtaa usein
tehokkaampaan oppimiseen tiettyyn rajaan asti. (Hirmd & Sallinen 2004: 58.) Muistin
osalta REM-unella vaikuttaisi olevan merkitystd etenkin tunnepuolen kokemuksiin.
Taman lisdksi on havaittu, ettd kognitiivisten tehtivien ratkaiseminen sujuu helpommin
laadukkaiden REM-univaiheiden jidlkeen. Mikdli REM-univaiheet estyvét pitkdén, silld
saattaa olla kohtalokkaita seurauksia. (Reading 2013: 3.)

3.2.2. Nukahtamisen ja laadukkaan unen ainekset

Hyvi uni ei ratkaise kaikkia eldmén ongelmia, mutta huono uni sitd vastoin altistaa mo-
nille ongelmille ja pahentaa jo niitd olemassa olevia. Useimmilla ihmisilld unen laatu
vaihtelee mm. eldménvaiheiden ja -sattumusten mukaan, mutta voimme my®ds itse vai-
kuttaa unemme laatuun ja méérdén omilla eldméntaparatkaisuillamme, silld suurin osa
uniongelmista ei ole lddketieteellisid. Uneen liittyvdt ongelmat ovat enemmaén elinta-

poihin ja valintoihimme liittyvid tekijoitd. (Stenberg 2007: 11—-12.)

Laadukkaan unen saavuttamiseksi kahvin madrda tulisi rajoittaa noin kolmeen kuppiin
pdivassd ja sitd tulisi valttdd etenkin iltapdivén jélkeen, silld kofeiini voi sdilyd eli-
mistossd jopa seitsemin tuntia sen nauttimisen jilkeen. Kofeiinin juomiseen voi myos

syntyé toleranssia, eli tdlloin tdytyy juoda yhd enemmén piristivan vaikutuksen saami-
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seksi. Mitd enemmén kofeiinia elimistdssd on, sitd vaikeampaa nukahtaminen on.

(Edinger & Carney 2008: 24; Jernelov 2009: 188.)

Pieni médrd alkoholia (1—2 ravintola-annosta) helpottaa joskus nukahtamista, mutta
suuremmat annokset aiheuttavat kuitenkin unen keventymistd, silli REM-uni lisdédntyy
tarpeettomasti ja unen virkistavyys heikkenee (Partiainen & Huovinen 2007: 90-91;
Edinger & Carney 2008: 25.) Lisdksi alkoholi vaikuttaa uneen epédedullisesti siksi, ettd
se lisdd kohonneiden stressihormonipitoisuuksien takia hikoilua, yollistd herdilyd ja pai-
najaisunia. Samalla alkoholi véhentdd pimedhormonin eli melatoniinin ja kasvuhormo-
nin eritystd. (Harmi & Sallinen 2004: 90, 95.) My6s tupakoinnin on todettu vaikuttavan
haitallisesti unen rakenteeseen. Tupakoitsijoilla on vihemmén syvéd unta kuin tupakoi-
mattomilla, ja lisdksi he nukkuvat vihemmén yossd nikotiiniin liittyvien vieroitusoirei-

den vuoksi. (Partiainen & Huovinen 2007: 195.)

Aerobisen kunnon kehittyminen ja sdédnndllinen liikunta iltapdivistd tai alkuillasta joh-
tavat usein laadukkaampaan ja syvempdin uneen (Edinger & Carney 2008: 25). Ras-
kasta liitkuntaa on kuitenkin véltettdvad noin 3 tuntia ennen nukkumaanmenoa, silld nu-
kahtaminen ei onnistu kehon lampétilan ollessa selvésti koholla (Partiainen & Huovinen
2007: 61; Jarnefelt & Hublin 2013: 76). Pieni y0Opala, esimerkiksi lasillinen maitoa,
maapihkindvoi tai juuston sydminen ennen nukkumaan menoa, saattaa helpottaa nukah-
tamista, silld ndmi ruoat sisdltivat kemikaaleja, joita elimistd kayttdd nukahtamiseen.
Muita unta tukevia kdytannon keinoja ovat esimerkiksi makuhuoneen pitdminen pimeé-
ni, hiljaisena ja viiledna (alle 24 C°:ssa). (Edinger & Carney 2008: 25.) REM-uni héi-
riintyy jos nukkuessa taustalla on yli 35 desibelin &édnitaso (Partiainen & Huovinen

2007: 108).

Unilddkkeiden kéytto unihdirididen hoitoon on suositeltavaa korkeintaan lyhytaikaiseen
kayttoon. IThanteellisesti unilddke lisdisi syvdd unta eikd vdhentdisi REM-unta, mutta
valitettavasti markkinoilla olevat unilddkkeet lisdévit vain ns. subjektiivisesti parempaa
unta. Todellisuudessa unildékkeet vihentdvit syvdd unta ja REM-unta. Tdmédn vuoksi
ladkkeettomid hoitomahdollisuuksia tulisi suosia unihdirididen hoidossa. (Partiainen &

Huovinen 2007: 91, 155.) Melatoniinilla tehostettu youni vaikuttaa lisdévin syvid unta
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normaaliin verrattuna. Melatoniini on luonnollisesti aivoissa erittyvd hormoni, jonka
erittyminen on synkronoitu sirkadiaaniseen kelloon. Tdmé saattaa olla yksi syy siihen,
miksi sitd lisdravinteena kéyttdvien ihmisten ydunet jadvit usein lyhyemmiksi. (Pank-

sepp 1998: 134; lochimescu 2011: 53.)

Hiilihydraattien nauttiminen illalla helpottaa nukahtamista. Illallisella ei tulisi kuiten-
kaan nauttia kovin raskasta ateriaa, silld tdimd huonontaa younien laatua. (Partiainen &
Huovinen 2007: 194—195.) UKK-instituutin tutkimusten mukaan kevyt liikunta esimer-
kiksi lenkkeilyn tai iltakdvelyn muodossa helpottaa nukahtamista ja parantaa unen laa-
tua. Thmiset, jotka harrastavat sddnndllisesti litkuntaa ja omaavat hyvén hapenottoky-
vyn, nukahtavat muita nopeammin, ja heilld unta riittdd pitempéén kuin fyysisesti huo-
nokuntoisilla henkil6illd. (Harmi & Sallinen 2004: 95.) Liikunnan rasitustasoa on kui-
tenkin hyvi nostaa véhitellen, silld litkuntaa harrastamattomilla on havaittu unen katko-
naisuutta ja levottomuutta heiddn aloittaessa liikuntaharrastusta (Jarnefelt & Hublin
2013: 76). Liikunta on my®ds siksi suositeltavaa, ettd mukavaksi koettu litkuntaharrastus
johtaa myds mydnteisiin tunteisiin ja sitd kautta vahentdd stressid ja parantaa itsetuntoa.
Siitd saatavat myOnteiset kokemukset voivat ndin véhentdd ahdistuneisuudesta johtuvaa
unettomuutta. Muita unen laatua parantavia tekijéitd ovat mm. lukeminen, musiikin
kuuntelu, sddnndllinen eldmi, myonteiset tunteet sekd kylpeminen ja sauna. (Hirmad &

Sallinen 2004: 95.)

Myds samojen iltarutiinien tekeminen joka ilta suunnilleen samaan aikaan auttaa nu-
kahtamisessa, silld téllaiset rutiinit vaikuttavat elimiston sisdiseen kelloon ja valmistavat
sitd yoaikaan (Jernelov 2008: 191). On kuitenkin muistettava se, ettd tirkein asia unen
méérin ja laadun paranemiseen ei riipu aina siitd, miten toimimme nukkumaan mennes-
samme tai yOlld, vaan ratkaisu 16ytyy usein siitd, kuinka toimimme péivilld (Hirmé &

Sallinen 2004: 99).

3.2.3. Kognitiivis-behavioraalisia keinoja nukahtamiseen

Psyykkisesti vaativia toimintoja tulisi vilttdd noin 1-2h ennen nukkumaanmenoa. Esi-

merkiksi jonkin paljon ajatteluty6td vaativan tehtdvan ratkominen juuri ennen nukku-
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maanmenoa tekee nukahtamisesta vaikeampaa. Yksi tirkeimpid asioita nukahtamisen
kannalta on, ettd herdédmisajankohta on joka pédivd mahdollisimman sama riippumatta
siitd, kuinka paljon unta on kulloinkin saanut. Tdmé keino auttaa jatkossa hyvén uni-
rytmin ylldpitimiseen siten, ettd pian joka ilta alkaa visyttdd suunnilleen samaan aikaan
ja tdmd taas mahdollistaa jokailtaisen nukahtamisen helpommin. (Edinger & Carney

2008: 17-18.)

Mikdli asioita pyoOrii kovasti mielessd ennen nukkumaanmenoa, voi stressin vihentdmi-
seen kokeilla seuraavanlaista huolenkadsittelytaktiikkaa. Harjoitukselle varataan 15 mi-
nuuttia aikaa, ja se tulisi tehdd vdhintddn kaksi tuntia ennen nukkumaanmenoa. Tehta-
véssi tulee kirjoittaa ylos mieltd painava ongelma, joka mahdollisesti tulee vaivaamaan
nukkumaan mennessd. Ongelman viereen kirjoitetaan mahdollisia ratkaisuvaihtoehtoja.
Jos ongelmaan ei ole olemassa silld hetkelld mitdén hyvaé ratkaisua, on tirkeda kirjoit-
taa tdmédkin ylos pienen muistutuksen kera — siten ehki ldhiaikoina sind tai joku muu
henkil keksii ongelmaan jonkin ratkaisun. Siihen asti tilanteen kanssa pitdd vain pystyd
eldmdin. Tdmédn jdlkeen paperi kddnnetddn kahtia ja jatetddn poydélle yon ajaksi. Sén-
gyssd sitd ei endd tarvitse miettid sen enempédd. Mikali kuitenkin asia vield palaa mie-
leen, voit kertoa itsellesi jo kisitelleesi asian kyseisen pdivén osalta niin hyvin kuin juu-
ri kyseisend pdivdnd osasit. Voit lisdksi muistuttaa itsedsi, ettd jatkat asian pohtimista
seuraavana pdivdnd, etkd endd vdsyneend, silld visyneend asian murehtimisesta ei ole

hyo6tyd. (Edinger & Carney 2008: 30.)

Yksi tirkeistd nukahtamisen nyrkkisddanndistd on, ettd sdnkyé ei tulisi kdyttdd mihink&an
muuhun toimintaan kuin nukkumiseen. Esimerkiksi tv:n katsominen, sydminen, kidnny-
kén kéytto ja jopa lukeminen johtavat tahtomattamme siihen, ettd yhdistimme sdngyn
pian valvomiseen. Néiden toimintojen vilttiminen puolestaan opettaa meitd yhdisté-
méédn sdangyn sellaiseksi paikaksi, johon on helppo nukahtaa. Sankyyn ei tulisi myds-
kdédn jadda pyorimadn mikali uni ei tule noin 20 minuutin sisélld sénkyyn menemisesta.
T&lloin on parempi nousta hetkeksi ylos ja vdsyttdd itseddn toisessa huoneessa kunnes
yrittdd vasyneempind uudestaan nukahtamista. Mikili sdngyssé viettdd nukkumisen li-
saksi huomattavasti aikaa, téstd kirsivdt sekd sirkadiaaninen ettd homeostaattinen rytmi.

Vaikka tdstd taktiikasta saattaa seurata lyhytaikaista univajetta, se palkitsee pidemmallad
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aikavililld nopeammalla nukahtamisella ja syvemmaélld unella. On kuitenkin oltava
tarkkana mitd tekee silloin kun nousee sidngystd unettomuuden vuoksi, silld kaikenlai-
nen fyysinen aktiviteetti, jdnnittdvien tv-sarjojen tai kirjojen lukeminen vain pahentavat
tilannetta. Toiminnan tulisikin olla mahdollisimman paikallaanolevaa seki rentouttavaa,
jotta sen voi helposti keskeyttdd sitten kun vdsymys voimistuu. (Edinger & Carney

2008: 18—19; Iochimescu 2011: 33; Jernelov 2008: 186—187.)

Séngyssé ei tulisi yrittdd murehtia asioita tai ratkaista mielesséd olevia ongelmia. Parem-
pi vaihtoehto on esimerkiksi nousta ylos ja mennd toiseen huoneeseen miettiméédn ja
palata sinkyyn kun asiaa ei tarvitse endd miettié tai vaihtoehtoisesti laittaa herétyskello
aamulla herdttimédn hieman aiottua aikaisemmin miettimisté ja suunnittelemista varten.
Paivitorkkujen ottamista tulisi vilttdd, silld ne tyydyttavét yollistd unen tarvetta ja hei-
kentdvit sen laatua. Sdngyssé tulisi viettdd vain se aika, miké on ydunien tarve. Sinkyyn
tulisi siis mennd silloin kun tuntee olevansa visynyt. Sdngyssé vietettyyn aikaan tulisi
todellisen uniajan lisdksi viettdd maksimissaan 30 minuuttia. (Edinger & Carney 2008:

19-21; Jernelov 2008: 188.)

3.3. Muita palautumiseen vaikuttavia tekijoitd

Muita mainittavia palautumista parantavia keinoja ovat mm. liikunta, ravitsemus sekd
erilaiset rentoutumisharjoitukset. Ravitsemukseen ei tdssé tutkielmassa syvillisemmin
paneuduta, mutta mainittakoon siitd kuitenkin sellainen kiistaton fakta, ettd jaksamisen
kannalta sddnnoéllinen ateriarytmi varmistaa energian tasaista saantia pdivén aikana
kaikkein parhaiten. Saddnnolliselld rytmilld tarkoitetaan noin 3—4 tunnin vélein
ateriointia ja tdssd myds vilipalat lasketaan ateriointikerroiksi. (Leskinen & Hult 2010:

52.)

Litkunta

Terveys 2011 -tutkimuksen mukaan suomalaisten fyysinen aktiivisuus on terveyden

ndkokulmasta selvésti liian vahaistd (Mékinen, Valkeinen, Borodulin & Vasankari 2012:
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58). Fyysisen kunnon parantuessa ihminen palautuu myos stressistd paremmin ja sitd
kautta stressin haitalliset vaikutukset voivat olla lievempid. Hyvédn fyysisen
toimintakyvyn ansiosta arjen rasitteetkaan eivdt vaadi yhtd suuria ponnistuksia ja
hengitys kulkee vaivatta. Yksilon panostaessa aktiivisesti fyysiseen hyvinvointiin
hénelld on huomattavasti paremmat mahdollisuudet voida kokonaisvaltaisesti paremmin
ja samalla menestyd myo0s tyossddn. Hyvid fyysinen kunto vaikuttaa positiivisesti myos
kehon aineenvaihduntaan, verenpaineeseen ja vastustuskykyyn. Fyysisen hyvinvoinnin
hyodyt ulottuvat usein myods ravitsemukseen ja lepoon. Liséksi liikunta vapauttaa
kehossa hormoneja, joilla on positiivisia vaikutuksia mielialaan. (Leskinen & Hult

2010: 4042, 44.)

Liikunnan vaikutukset ihmiselle ovat huomattavia. Ihminen pysyy virkedmpana péivalla
ja nukkuu paremmin yo6ll4. Liikunta antaa energiaa ja palkitsee sen jélkeiselld
rentoutuneisuuden tunteella. Tutkimuksessa, jossa aikuiset ihmiset harrastivat liikuntaa
neljasti viikossa 30—40 minuutin ajan, koehenkilét huomasivat unensa laadun
parantuneen, nukkuivat melkein tunnin pitempéén, nukahtivat nopeammin ja nukkuivat
harvemmin pdivdunia kuin verrokkiryhmidn koehenkil6t, jotka eivdt harrastaneet
litkuntaa lainkaan. Etenkin iltapdivén liikuntatuokiot ndyttdvit olevan paras valinta
uniongelmista kérsiville. Mikéli nukkumaanmenoaikaan on endd kolme tuntia, tulisi

keholle antaa jo mahdollisuus hidastaa kierroksia. (Heller 2002: 105, 107.)

Liikunta kuuluu ns. aktiivisiin rentoutusmenetelmiin. Jos kuitenkin litkunnan
harrastamisesta tulee “pakko”, sen rentouttavat vaikutukset vahenevit. Niin kauan kun
litkunta koetaan hauskaksi ja miellyttiviksi, se toimii mieltd rentouttavana toimintana.
Hermostollisesti parasympaattisen hermoston toiminta vahvistuu liitkuntasuorituksen
jélkeen, jolloin olokin muuttuu levolliseksi ja rauhalliseksi. Tahén riittdd jo muutaman

kymmenen minuutin paivittdinen harjoitus. (Kataja 2003: 68, 70.)

Rentoutumisharjoitukset

Palautumista elimiston jatkuvasta taistele tai pakene -reaktiosta voidaan edesauttaa

my0s rentoutumisharjoituksilla. Palauttavaa rentoutumista voidaan ajatella olevan itse
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lepddamisen ja rentoutumisharjoitusten lisdksi sellaiset asiat, joita itse haluamme tehdai.
Oppiessamme tunnistamaan palautumisen olotilaa kehossamme kykenemme jatkossa
helpommin tunnistamaan merkkeji siitd, jos vauhtia tulisi hidastaa. (Leskinen & Hult
2010: 64.) Salmimiehen (2008: 243-244) mukaan palautumisessa tdrkeintd on kyetd
irrottautumaan toistd psykologisesti vdhintdén viikonloppuisin. Harrastusten suhteen
ratkaisevaa ei ole harrastuksen muoto, vaan oma asenne titd toimintaa kohtaan.
Palautumisen kannalta suotuisimmat harrastukset ovat kuitenkin sellaisia, joissa on
mahdollisuus saada flow-kokemuksia tai muuten vain rentoutua. Eduksi on myos
kontrolli omasta vapaa-ajasta — siten ihminen voi olla omaehtoinen siitd mitd ja milloin

harrastaa.

Rentoutustila aktivoi parasympaattista hermostoa, jonka kautta kyky stressinhallintaan
paranee. Kun kuvittelee rentoutuneena selviytymistd stressaavasta tilanteesta,
stressinhallinta alkaa onnistua paremmin kdytdnnon tilanteessakin. Luovuuskin paranee
rentoutuneessa tilassa kun aivojen sdhkodinen taajuus laskee ns. alfa-tasolle
mahdollistaen sen, ettd ihmistd kontrolloiva puoli antaa tilaa uusille ajatuksille. Yhtend
rentoutusmenetelménd voidaan kiyttdd ns. suggestiorentoutusta, jossa toinen henkild
antaa  rentoutettavalle henkilolle ohjeita eli  suggestioita rentoutumistilan
saavuttamiseksi. Henkild voi vaihtoehtoisesti myds itse antaa itselleen johdattelevia

ohjeita rentoutustilaan padsemiseksi. (Kataja 2003: 35, 86.)

Keskittyneisyyden olotila on térked edellytys rentoutumistilan saavuttamiselle. Mikali
pystyy keskittyméén tiettyyn tehtdvain tai asiaan, osaa myds keskittdd ajatustoiminnan
omaan itseensd rentoutumisen muodossa. Ajatuksista on rentoutuessa hyva valita yksi
asia, johon huomio siirretddn. Téllainen voi olla esimerkiksi hengityksen havainnointi.
Myds tyoeldmaéssi yksi jaksamisen kannalta tirked tehtdva on oppia keskittymisen taito,

jossa osataan siirtdd muut ajatukset syrjdén. (Kataja 2003: 33.)

Rentoutumista voidaan rinnastaa flow-kokemuksiin. Se on yksilollistd ja itselle
parhaiten soveltuvan menetelmén 10ytdmiseksi on hyvd kokeilla erilaisia
rentoutumistapoja. Harjoittelun alkuvaiheessa rentoutumisdinite toimii monesti

parhaiten ja niistd voidaan véhitellen siirtyd mielikuvapohjaisiin suggestiomenetelmiin.
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Valittua menetelmid tulee harjoitella sdénnollisesti, jotta asiat kytkeytyvit alitajuntaan.
Oppimisen tuloksena rentoutumista voi kdyttdd tarvittaessa kesken tyOpdivin tai

valmistautuessa esimerkiksi johonkin vaativaan tehtidvain. (Kataja 2003: 48—53.)

Kaikkia rentoutusharjoituksia yhdistdd oikeanlainen hengitystapa. Mikéli hengitimme
vain keuhkojen yldosalla ns. rintahengitystd, kdytdmme noin puoli litraa ilmaa.
Puolestaan palleahengityksesséd ilmaa kulkee keuhkoihin kaksi kertaa enemmaén, jolloin
happea kulkee paremmin elimiston polttoaineeksi mm. aivoille ja lihaksille. Hyvén
hengityksen kautta parasympaattinen hermosto aktivoituu, jonka myo6td tunteetkin

rauhoittuvat. (Kataja 2003: 55.)
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4. TUTKIMUKSEN MENETELMAT JA AINEISTOT

Téssd luvussa kerrotaan tdmén pro gradu -tutkielman tutkimusmenetelmésté, aineiston-
keruumenetelmistd sekd tutkimuskohteesta. Témén tutkimuksen tarkoituksena oli tar-
kastella organisaatioiden johtohenkil6éiden kokonaisvaltaisen hyvinvoinnin kehittymista
kolme kuukautta kestdvdn tyonohjauksellisen hyvinvointiprosessin aikana. Tutkimus-
menetelmdnd kiytettiin interventiotutkimusta, ja aineistonkeruumenetelmind toimivat
Firstbeatin Hyvinvointianalyysi sekd tutkijan itse laatimat kyselylomakkeet ja palaute-
kaavakkeet. Néilld aineistonkeruumenetelmilld haluttiin selvittdd tutkittavien kokonais-

valtaisen hyvinvoinnin kehittymistd sekd objektiivisesti ettd subjektiivisesti mitattuna.

4.1. Toimintatutkimuksen interventio tutkimusmenetelméina

Toimintatutkimuksella tarkoitetaan tutkimusmenetelmais, jossa tutkimuksen avulla pyri-
tadn vaikuttamaan haluttuun toimintaan. Kun mukaan liitetdin muutokseen tehtidvii
viliintuloa, kyseessd on interventio. Interventiossa tavoitellaan muutosta tekemaéllé asi-
oita eri tavalla kuin ennen on tehty, jonka jélkeen tilannetta tarkastellaan uudelleen. Toi-
mintatutkimuksen etenevisséd prosessissa toimintaa sekd tavoitteita pohditaan ja kehite-
tadn jatkuvasti. Toimintatutkimuksessa tarkoituksena on saada muutosta nimenomaan
parempaan suuntaan, jolloin toiminnan kehittdiminen ja tutkimus molemmat hydtyvit

toisistaan. (Heikkinen & Jyrkdmé 1999: 44-45; Bradbury Huang 2010: 93, 98.)

Toimintatutkimuksella on melko kompleksinen historia, silld sen juuret koostuvat mo-
nelta eri alalta. Toimintatutkimuksen késitteen (action research) otti kdyttoon ensimmai-
send Lewin 1940-luvulla Yhdysvalloissa. Hén ei pitdnyt yleistettdvid teorioita kovin
tarkednd; sen sijaan hdn painotti, ettd on tirkedd kehittdd ja ymmairtdd olemassa olevaa
toimintaa. 1980-luvulla Schon lisdsi toimintatutkimuksen menetelméén ndkemyksensi
toiminnan reflektoinnin merkityksesté (reflection-in-action). Yhdeksi toimintatutkimuk-
sen suuntaukseksi muodostui osallistava toimintatutkimus (participatory action re-
search), jossa tutkimuskohteena olevan yhteison jésenet osallistuvat tutkimukseen ja

muuttavat toimintakdytdntdjaian. (Brydon-Miller, Greenwood & Maguire 2003: 2; Jais-
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keldinen 2013: 64-65.)

Téssa toimintatutkimuksessa interventio oli keskeisessé roolissa, silld tutkittavat osallis-
tuivat prosessiin, jotta saisivat omaan hyvinvointiinsa muutosta parempaan suuntaan.
Hyvinvointiprosessin alussa tehtiin 1dhtdtason mittaus ja kolme kuukautta myéhemmin
prosessin péddttymisen yhteydessd suoritettiin toinen mittaus, jonka jalkeen tulokset ana-
lysoitiin ja niitd vertailtiin keskendén. Palauteprosessissa tarkasteltiin, oliko tutkittavien
subjektiivisessa hyvinvoinnin kokemisessa tapahtunut muutoksia ja tukivatko objektii-
viset Hyvinvointianalyysin tuottamat tulokset heidén subjektiivisia arvioitaan mittaustu-

loksista.

Reflektoinnilla oli tidssd toimintatutkimuksessa suuri merkitys ryhmédynamiikan ansios-
ta. Hyvinvointiprosessin tapaamiset toteutettiin ryhmétapaamisina, jolloin tutkittavilla
oli oiva mahdollisuus reflektoida omaa toimintaansa muiden ryhméldisten kautta. Té-
mén johdosta heille tarjoutui mahdollisuus samaistua muiden ryhméliisten ajatuksiin,
tuntemuksiin sekd toimintaan ja kehittdd samalla myds omaa toimintaa ja ajattelutapoja
itsetuntemuksen kehittymisen myo6td. Ryhmildisid kannustettiin ryhmétapaamisissa
osallistumaan keskusteluun ja tuomaan rohkeasti omia ajatuksiaan ja kokemuksiaan
julki. Jokaiselle ryhméliiselle annettiin tasapuolisesti puheenvuoroja ja tapaamisiin py-
rittiin luomaan luottamuksellinen ja hyvéksyvd ilmapiiri, jossa osallistujat kokevat
olonsa miellyttavéksi. Ndiden tekijoiden johdosta titd tutkimusta voidaan kutsua osallis-

tavaksi toimintatutkimukseksi, jossa reflektiivisyys ja interventio olivat keskidssé.

4.2. Hyvinvointianalyysi ja kyselylomakkeet aineistonkeruumenetelmind

Tutkimuksen tekemistd varten osallistuin 30. syyskuuta 2015 Firstbeatin asiantuntija-
koulutukseen Helsingissd, jossa koulutusteemana olivat Hyvinvointianalyysin hyddyt ja
kayttokohteet, raporttien tulkinnan perusteet, menetelmén fysiologinen tausta seki sy-
kevilimittausten toteutus ja niiden analysointi. Koulutuksen ansiosta olin patevé teke-
méédn tutkittaville Hyvinvointianalyysin ja soveltamaan sen tuloksia pro gradu -

tutkielmaani. Hyvinvointianalyysin tarkoituksena oli tuoda tutkimuksen empiiriseen
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osuuteen informaatiota tutkittavien palautumisen laadun tilasta objektiivisen mittaami-
sen osalta. Mittauksen ansiosta mm. palautumisen laadun arvoa oli mahdollista verrata
hyvinvointiprosessin alku- ja loppuvaiheen vililld. Firstbeatin Hyvinvointianalyysista

on tarkemmin informaatiota luvusta 4.3.3.

Tutkimuksen aineistonkeruussa kaytetyt kyselylomakkeet koostuivat kolmesta kaavak-
keesta, joiden tarkoituksena oli tuottaa tietoa tutkittavien subjektiivisista kokemuksista
heidin kokonaisvaltaisesta hyvinvoinnistaan. Ennen tutkimuksen ensimmaisid objektii-
visia mittauksia, tutkittavat tdyttivét alkukartoituslomakkeen (liite 4), ja ennen toisen
mittauksen tuloksia, he tayttivit tutkielman loppukartoituslomakkeen (liite 5). Lomak-
keiden avulla saatiin vertailukelpoista informaatiota tutkittavien subjektiivisista tunte-
muksista heiddn kokonaisvaltaisessa hyvinvoinnin kokemisessa. Tutkielman loppu-
kyselylld (liite 6) kartoitettiin tutkittavien henkilokohtaista arviota siitd, oliko heidin
sykevilivaihteluun liittyvéssd palautumisenlaadussa tapahtunut negatiivisia vai positii-
visia muutoksia kolme kuukautta kestdneen hyvinvointiprosessin aikana. Hyvinvointi-
analyysin palautumisenlaatua (RMSSD-arvoa) haluttiin kartoittaa siksi, koska se peilaa
kaikkein parhaiten juuri pitkdaikaista sympaattisen ja parasympaattisen hermoston tasa-
painotilaa. Sympaattisen ja parasympaattisen hermoston toiminnasta kerrotaan lisdd

kappaleissa 4.3.1. sekd 4.3.3.

4.3. Tutkimuskohteen kuvaus

Téssa tutkielmassa tutkimushenkildinéd oli mukana kuusi vaasalaista naishenkildd, jotka
kaikki tyoskentelivit prosessin aikana organisaatioissaan joko johtotehtdvissd tai muissa
avaintehtivissd. Tutkimukseen osallistuminen oli vapaaehtoista, mutta vaati tutkittavilta
kolmen kuukauden sitoutumista projektiin. Tutkimuksen hyvinvointiprosessiin osallistu-
minen edellytti tutkittavia osallistumaan kahteen kolmen vuorokauden mittaiseen mitta-
usprosessiin. Ensimmaéinen néisti mittauksista suoritettiin hyvinvointiprosessin alussa ja
toinen kolme kuukautta ensimmadisen mittauksen jélkeen ennen prosessin péadttymista.
Ohjeistuksena tutkittavia pyydettiin tekeméédn mittaus kolmen vuorokauden yhtémittai-

sena ajanjaksona joko kahtena tyOpdivind ja yhtend vapaapdivéni tai yhtend tyOpdivand
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ja kahtena vapaapdivand. Mittaus ohjeistettiin tekemddn samalla tavalla molempien mit-

tauskertojen aikana, jotta mittausten vertailukelpoisuus olisi mahdollisimman luotettava.

Hyvinvointiprosessiin osallistuneiden tutkittavien nimilista tullaan sdilyttdmain tutkiel-
man tarkastajien kdytdssd anonymiteetin suojaamiseksi. Nimilistaa ei 16ydy tdmén tutki-
muksen liitteistd, koska tdmén tutkimuksen toteutustapana on yksilon eldmintapaan
liittyvd mittaus ja analyysi, joka sisdltdd hyvin henkilokohtaista ja salassa pidettdvai

informaatiota.

4.3.1. Sykevilivaihtelu voimavarojen peilikuvana

Ihmisen sykkeessd tapahtuu jatkuvasti pientd vaihtelua, jota kutsutaan sykevélivaihte-
luksi. Yksinkertaistetusti sykevélivaihteluksi kutsutaan vaihtelua perdkkéisten syddmen-
lyontien vilisesséd ajassa. Nykyédn tietotekniikka on mahdollistanut syddmen sykkeen
syklisen vaihtelun mittaamisen osaksi tutkimuksia ja kliinisid mittauksia. Sykevilivaih-
telua kuvataan aika- tai taajuuskenttdanalyysin avulla, joista aikakenttdanalyysin muut-
tujat mittaavat lahinnd hermoaktiivisuutta ja hengityksesti johtuvaa vaihtelua. Taajuus-
kenttdanalyysi mittaa sykevilivaihtelun tehoa eri syketaajuusalueilla ja sitd kéytetdén
kuvaamaan autonomisen hermoston tasapainoa. (Berntson, Nagaraja, Porges, Saul, Big-
ger, Eckberg, Grossman, Kaufman, Malik, Stone & Van Den Molen 1997: 625-632;
Laitio, Scheinin, Kuusela, Madenpad & Jalonen 2001: 249—-250; Hossen, Al-Ghunaimi &
Hassan 2003: 238—239.)

Ihmisen hermojérjestelmd jakaantuu kahteen toistensa kanssa vuorovaikutuksessa ole-
van jdrjestelmddn: keskushermostoon ja ddreishermostoon. Keskushermostoon kuuluvat
aivot ja selkiydin. Aireishermostoon kuuluvat somaattinen hermosto ja autonominen
hermosto. Néistd somaattinen hermosto sditelee tahdonalaisia ja autonominen hermosto
tahdosta riippumattomia toimintoja. (Kataja 2003: 18—19.) Sykevilivaihtelu on seura-
usta autonomisen hermoston syddmen séételystd, jossa sympaattisen ja parasympaatti-
sen hermoston neuraalinen toiminta tasapainottelee (Hossen & Ghunaimi 2010: 166).
Sympaattinen ja parasympaattinen hermosto eivét toimi toisistaan erillddn, vaan ne ovat

jatkuvassa vuorovaikutussuhteessa keskenédén (Laitio ym. 2001: 249-250).
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Autonomisen hermoston tydnjaossa sympaattinen hermosto on energiaa kuluttava orga-
nismi ja sen kiihotusvaikutuksista tunnetaan hyvin ns. taistele tai pakene (fight or flight)
-oire. Se kiihdyttda stressihormonin tuottamista ja kdy aktiivisena ihmisen kokiessa mm.
tunnekuohuja (esim. pelkoa ja vihaa), voimakasta kipua, rauhattomuutta, stressid tai
iloa. Niissd tilanteissa syddmen lyontitiheys kasvaa, keuhkoputket laajentuvat ja mui-
den vihemmin tarpeellisten elinten, kuten suoliston verisuonet supistuvat. Parasympaat-
tisella hermostolla on puolestaan energiaa varastoivia vaikutuksia. Rentoutumisella voi-
daan lisdtd parasympaattisen hermoston aktiivisuutta ja sen vaikutuksesta ihminen pa-
lautuu ja voimavarat latautuu. Samalla mm. syddmen syke ja hengitys hidastuvat, ve-
renpaine ja veren kortisolitasot alenevat seké aivoissa alfa-aallot lisdéntyvét. Ns. alfa-
tilassa tunnemme olomme turvalliseksi ja koemme mielihyvdd. Kun aivojen taajuus
laskee alfa-tilasta theetta-rytmiseksi, kyseessé on joko syvirentoutuminen, kevyt uni tai

hypnoositila. (Kataja 2003: 19-20, 26—27, 30; Wéhrborg 2003: 118.)

Useissa tutkimuksissa parasympaattisen hermoston véhentynyt toiminta on yhdistetty
thmisten kokemaan tyostressiin ja korkeisiin verenpaineisiin (Kiviméki, Vahtera & Elo-
vainio 2005: 473). Esimerkiksi kroonisessa stressissd autonomisen hermoston toimin-
taan syntyy epétasapaino. Epitasapaino on seurausta siitd, kun parasympaattisen her-
moston toiminta vaimenee, sympaattisen hermoston toiminta vahvistuu ja ndiden myota
sykevilivaihtelu vdhenee. (Takasea, Akimaa, Satomura, Ohsuzu, Mastui, Ishihara &
Kurita 2004: 39.) Nayttod edelld mainittujen tekijéiden riippuvuuksille vahvistaa myos
suomalaisurheilijoille tehty tutkimus, jonka mukaan sykevélivaihtelu (RMSSD) voimis-
tuu kun parasympaattinen hermosto on sympaattista hermostoa aktiivisempi (Uusitalo,

Tahvainen & Rusko 1996: 581).

Stressin liséksi sympaattinen hermosto aktivoituu mm. silloin, kun ihminen on masentu-
nut, vihainen tai sosiaalisesti eristdytynyt. Tdlloin parasympaattisen hermoston toiminta
passivoituu ja sykevilivaihtelu laskee. (Williams 2011: 90—91.) Kroonisesti ahdistu-
neilla ihmisilld sykevélivaihtelu on matalampaa psyykkisesti hyvinvoiviin ithmisiin ver-
rattuna. Kliinisten tutkimusten mukaan masennus ja matala sykevailivaihtelu ovat jopa

potentiaalisia riskitekijoitd dkillisiin sydédnperdisiin kuolemiin infarktipotilaiden keskuu-
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dessa. (Stansfeld & Fuhrer 2001: 117, 119.) Matalan sykevélivaihtelun on todettu ole-
van yksi sepelvaltimotautia ennustavista tekijoistd. Ihmisen ikdéntyessd sympaattisen
hermoston toiminta muuttuu aktiivisemmaksi ja sykevélivaihtelu vdhenee. (Brunner
2011: 185; Hossen & Ghunaimi 2010: 166.) Yhteyksid matalaan sykevélivaihteluun on
saatu tutkittaessa sosiaalisesti eristdytyneitd ja matalakoulutettuja yksiloitd sekd thmisid,

joille on vaikeaa puhua omista vihantunteistaan (Hemingway 2001: 243).

Sympaattisen hermoston aktivoitumista on havaittu unitutkimuksissa, joissa ihminen on
kérsinyt unen puutteesta. Univelan my&td noradrenaliini- ja kortisolitasot nousevat, jon-
ka myo6td riski sairastua syddn- ja verisuonitauteihin kasvaa. Thmiset, jotka nukkuvat
alle viiden tunnin ydunia, ovat normaalin younen nukkujiin verrattuna selvdsti suurem-
massa riskissd menehtyé dkillisesti sydidn- ja verisuonitautien seurauksiin. (Surani &
Subramanian 2011: 26—27.) Sykevilimittausta voidaan kdyttdd unen laadun mittaami-
sessa kehon stressitilan ja palutumisen arvioimiseen. Parasympaattinen hermosto on
aktiivinen ns. ortounen (NREM-unen) aikana ja sympaattinen hermosto puolestaan vil-
keunen (REM-unen) aikana, mutta miesten kohdalla timé ero on vield huomattavampaa.

(Arina, Sovijarvi & Halmetoja 2014: 36; Elsenbruch, Harnish & Orr 1999: 1067—-1071.)

Ihmisen kehossa tapahtuva stressireaktio ei aina vilttimattd ole negatiivista ja thmisen
sympaattinen hermosto aktivoituu hetkellisesti myos esimerkiksi visuaalisissa ongel-
manratkaisutilanteissa. Talloin mm. lisddntyneen adrenaliinin ja noradrenaliinin erityk-
sen johdosta ihmisen syke, verenpaine ja aineenvaihdunta kiihtyvit samaan aikaan kun
kehossa tapahtuva sykevilivaihtelu laskee. (Steptoe & Willemsen 2011: 169.) Matalat
sykevilivaihteluarvot voivat joskus johtua myds erilaisista sairauksista, jotka on hyvi
poissulkea. Sydinperdisten sairauksien liséksi tdllaisia voivat olla esim. diabetes, keuh-
koahtauma ja metabolinen oireyhtymd. Enemmisto tutkimuksista yhdistdd myds korke-

an painoindeksin sykevélivaihtelun alenemiseen. (Peltomaa 2015: 37.)

4.3.2. Sykemuuttujat sykevélivaihtelun tarkastelussa

Sykevilivaihtelun (heart rate variability, HRV) kuvantamisessa kéytetdén erilaisia syke-

muuttujia riippuen siitd, mitd halutaan mitata. Lyhenteelld RR tarkoitetaan sykevilid, eli
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kahden perédkkdisen syddmenlyonnin (R-piikin) vélistd aikaa millisekunteina (ms). Sy-
kemuuttujien lyhenteissd RR on merkitty usein kirjaimin NN (normal to normal). Syke-
vilien keskihajontaa kuvataan lyhenteelld SDNN (the standard deviation of the RR-
intervals). SDANN (standard deviation of the avarages of NN intervals in all 5 min
segments of the entire recording) kuvaa koko mittausjakson keskihajontaa 5 minuutin
RR-intervalleista. Perdkkdisten sykevilien keskimédrdistd vaihtelua kuvataan muuttu-
jalla RMSSD (the root mean square of the difference between successive normal inter-
vals). Muita yleisid lyhenteitd sykemuuttujissa ovat mm. taajuuskenttdanalyyseissa kay-
tettavat: HF, LF, VLF. Niistd VLF (very low frequency) on kaikkein matalataajuisinta
sykevaihtelua (0-0.04Hz). LF (low frequency) on matalataajuista (0.04-0.15Hz) ja HF
(high frequency) korkeataajuista (0.15-0.40Hz). Kokonaissykevaihteluun kaytetddn
puolestaan lyhenteiden yhdistelmidd LF+HF (0.15-0.40Hz). (Takasea ym. 2004: 35—39;
Peltomaa 2015: 2627, 39.)

4.3.3. Firstbeatin Hyvinvointianalyysi stressin ja palautumisen seurannassa

Firstbeatin stressinmittaus kehitettiin alun perin urheilijoiden ylikuntomittauksia varten.
Autonomisen hermoston sédtelyd tutkittiin jo 1990-luvulla osana ylikuntotutkimuksia.
Ylikuntomittausten jélkeen alettiin selvittdd, voitaisiinko ylikuntotestid kdyttdd myos
tyOstressin ja tyduupumuksen mittaamiseen. Havaittiin, ettd sykevilimuuttujat heijasti-
vat tyduupumusten psyykkistd kuormittumista. Tutkimustyon ansiosta onnistuttiin ke-
hittimdin seurantamenetelmid, joiden avulla on nykyddn mahdollista analysoida syke-
rekisterdinnistd autonomisen hermoston toimintaa normaalin ympéarivuorokautisen toi-

minnan aikana. (Firstbeat Technologies Oy 2015: 43.)

Firstbeatin Hyvinvointianalyysissa hyddynnetdén ns. aikakenttdanalyysia, joka mittaa
sykevilien keston ajallista vaihtelua. Muuttujana Hyvinvointianalyysin raporteissa kay-
tetddn perdkkéisten sykevilien keskiméddrdistd vaihtelua (RMSSD). Hyvinvointianalyy-
sia varten tarvitaan sykevélivaihtelua mittaava syketallennin. Firstbeat on kehittidnyt
tahdn Bodyguard 2 -mittalaitteen, joka kiinnitetdéin kahdella elektrodilla iholle. Body-
guard 2 tallentaa sykevilin lisdksi testattavan henkilon litkedataa. Laitetta on suositelta-

vaa pitdd yhtdjaksoisesti kolme vuorokautta siséltden kaksi tyOpdivad ja yhden vapaa-
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pdivan. Itse lopullinen analyysi perustuu tietokoneohjelmaan, joka tunnistaa sykeviéli-
vaihtelusta erilaisia fysiologisia tiloja syddmen syketiedon analysoinnin avulla. Tieto-
koneohjelma muodostaa henkildkohtaiset taustaparametrit usean eri vaiheen jélkeen.
Némai vaiheet ovat: sykesignaalin késittely, fysiologisten muuttujien muodostaminen,
syketiedon osittaminen, fyysisen aktiivisuuden huomioiminen, stressitilojen ja palautta-
vien tilojen tunnistus, informaation koostaminen ja lopulta graafisen esityksen tuottami-

nen. (Firstbeat Technologies Oy 2015: 3, 6, 37, 40.)

Hyvinvointianalyysin avulla on mahdollista kannustaa yksilditd eldmadntapamuutoksiin
auttamalla heitd mm. hallitsemaan stressid, palautumaan paremmin ja liikkkumaan oi-
kein. Analyysin kautta voidaan saada informaatiota yksilon unen laadusta seki tunnistaa
kunkin ihmisen yksilollisia kuormitustekijoitd ja voimavaratekijoitd. My0Os tyonantaja
hyo6tyy Hyvinvointianalyysista samalla kun onnistutaan edistdméén tyontekijoiden tyo-
ja toimintakykyd sekd kehittdimédn terveyttd tukevia tyotapoja. Ndiden johdosta mm.
sairaslomista koituvia kustannuksia saadaan pienennettyé. (Firstbeat Technologies Oy

2015: 4.)

Tyohon liittyvddn stressiin ja kuormittavuuteen on olemassa Hyvinvointianalyysin
lisdksi muitakin erilaisia tydkaluja ja arviointimenetelmid, jotka tosin tyontekijoiden
henkilokohtaisten arviointien vuoksi ovat mittareina enemmén subjektiivisia kuin
objektiivisia. Téllaisia arvioinnin tydkaluja on hyvd kayttdd esimerkiksi tilanteissa,
joissa tyontekijdlla tai tyOyhteisdssd on epdmiirdinen tydpahoinvoinnin tila, johon ei
vield ole 10ytynyt syytd. Yksi hyvéksi koettu tydkalu on Tyoterveyslaitoksen kehittdma
Tyostressikysely, joka on melko nopea ja yksinkertainen kdyttdd. Toinen hyvéaksi
kehuttu kyselymenetelmd on QPSNordic, joka antaa hyvin tietoa organisaation
mahdollisista stressitekijoistd. Tydolosuhteista aiheutuvia psykofyysisid terveysriskeji
voidaan  puolestaan  arvioida  helppokiyttdiselld =~ PSYFYRIX-menetelmalla.
Ty6uupumuksen mittaamiseen merkittdvimpid mittausmenetelmida ovat MBI (Maslach
Burnout Inventory), BBI-15-mittari (Bergen Burnout Indicator) sekd CBI (Copenhagen
Burnout Inventory). (Koivuniemi 2012: 93, 102—104, 111-114.)
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5. TYONOHJAUKSELLINEN HYVINVOINTIPROSESSI ORGANISAATION
AVAINHENKILOIDEN TUKENA

Tama kappale toimii tutkielman tuloslukuna, jossa tarkastellaan tutkielman empiirisen
osion tuloksia. Ensimmaéisend tuloksista késitellddn Hyvinvointianalyysin objektiivisia
mittaustuloksia ja sen jdlkeen kyselykaavakkeiden ja tyonohjauksellisten tapaamisten
perusteella laadittuja subjektiivisia tuloksia. Néiden jdlkeen tuloksia tarkastellaan yhte-
néd kokonaisuutena, jossa tutkimuksen objektiivisia ja subjektiivisia tuloksia vertaillaan
keskendén. Tutkittavien toivomuksesta loppuun on koostettu vield keinoja, kuinka ko-
hentaa omaa kokonaisvaltaista hyvinvointia. Ennen varsinaista tulososiota, kappaleessa
avataan hieman tutkimuksen empiirisen prosessin sisiltod, aikataulua ja Hyvinvointi-
analyysin tuottamaa dataa. Empiiristd prosessia kuvataan tdssé luvussa sen vuoksi, jotta
lukijalle muodostuisi mahdollisimman kokonaisvaltainen kuva siitd, minkilaiseen in-

formaationkeruuprosessiin timén tutkimuksen tulokset perustuvat.

Tdméan tutkielman empiirinen osuus sisdlsi tyonohjauksellisen hyvinvointiprosessin,
joka koostui kahdesta Hyvinvointianalyysin mittausosuudesta, kyselylomakkeiden tiyt-
tamisestd ja tyonohjauksellisesta osuudesta, joka kisitti yhteensd viisi tapaamiskertaa.
Ennen tutkimusten aloittamista tutkittaville annettiin tietoa tutkimuksen tarkoituksesta
(liite 2) ja heiltd pyydettiin kirjallinen suostumus ja sitoutuminen tutkimukseen (liite 3).
Tutkielman empiirisen osuuden térkein tavoite oli selvittdd, kuinka tyonohjauksellisella
hyvinvointiprosessilla voidaan parantaa ohjattavien stressin ja palautumisen vélistid

voimavarasuhdetta sekd palautumisen laatua.

Tutkielman tyonohjauksellisen hyvinvointiprosessin aikataulu oli seuraava:

- Joulukuun alussa testiryhmalle pidettiin lyhyt infotilaisuus, jossa jaettiin Body-
guard 2 -mittauslaitteet Hyvinvointianalyysia varten. Jokainen tutkittava teki
my0s itsearvioinnin omasta eldmaintilanteestaan vastaamalla alkukartoituslomak-
keeseen

- Joulukuussa infotilaisuuden jélkeen tutkittaville suoritettiin ensimmdinen Hy-

vinvointianalyysin mittausosuus
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- Tammikuun alussa annettiin palaute mittauksen tuloksista ja samalla pidettiin
ensimmadinen tyonohjauksellinen tapaaminen

- Helmikuussa pidettiin toinen tydnohjauksellinen tapaaminen

- Maaliskuussa oli vuorossa kolmas tyonohjauksellinen tapaaminen, jonka perdin
tutkittaville tehtiin toinen Hyvinvointianalyysin toinen mittausosuus

- Mittauksesta noin viikon kuluttua vuorossa oli hyvinvointiprosessin kokonaisar-
viointi, jossa tutkittavat saivat palautteet toisen mittauksen tuloksista ja samalla
pidettiin yleinen palautekeskustelu kuluneesta prosessista. Tydnohjauksellinen

hyvinvointiprosessi saatiin pditokseen

Seuraavaksi avataan hieman Hyvinvointianalyysin tuottamaa dataa. Kuviossa 3 (ks. sivu
52) on esittelyssd Hyvinvointianalyysin tietokoneohjelman muodostama kuvaaja, joka
havainnollistaa mm. stressireaktioiden ja palautumisen mairdd, vuorokauden sisilla
tehtyjd liikuntasuorituksia sekd niiden harjoitusvaikutuksia, unijakson pituutta ja
sykkeiden tasoa. Palautumisen mddrdd kuvataan tdssd kuvaajassa vihredlld ja
stressireaktioita punaisella vérilld. Liikuntaa kuvataan siniselld ja arkiaktiivisuutta
vaaleansiniselld vérilld. Lisdksi kuvaajasta on mahdollista havaita reaktioiden
voimakkuuksia ja sykkeiden tasoa. Hyvinvointianalyysin raportista on saatavilla

tallainen kuvaaja jokaisen kolmen mittauspdivén osalta.



52

HYVINVOINTIANALYYSI

§ Henkild Mittaus:
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(Harjoitusvaikutus 3.0) ajalla tukee jaksamista.

Tama harjoitus paransi
aerobista kuntoa.

& 333 keal

Kuvio 3. Esimerkki Hyvinvointianalyysin tuottamasta datasta (osio 1).

Hieman yksityiskohtaisempaa dataa on mahdollista tarkastella kuviossa 4, jossa on
eriteltynd maééarillisesti mm. stressireaktioiden ja palautumisen suhteellisia osuuksia
vuorokaudessa. Hyvind tuloksena stressireaktioiden suhteellisessa osuudessa pidetddn
alle 40 %:n lukuja ja heikkona tuloksena yli 60 %:n osuuksia. Palautumisen suhteen
hyvénd tuloksena pidetddn yli 30 %:n ja heikkona alle 20 %:n lukuja. Stressin ja
palautumisen lisdksi tdstd osiosta on saatavissa monenlaista informaatiota mm.

vuorokauden sisdisestd unijaksosta, energiankulutuksesta, litkunnasta ja tydajasta.

Unijakson osalta Hyvinvointianalyysi tuottaa dataa unijakson pituudesta, palautumisen
midrdstd sekd sykevilivaihteluun perustuvasta palautumisen laadusta. Tdmén
tutkimuksen kannalta huomioita keskitettiin erityisesti palautumisen mééraan ja laatuun.
Palautumisen méérd kuvaa unijaksosta sitd osuutta, jossa parasympaattinen hermosto
toimii sympaattista hermostoa aktiivisemmassa roolissa. Hieman hitaammin muuttuva

funktio on palautumisen laadun arvo, jossa sykevilivaihtelun yksikkond kéytetdan
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millisekunteja (ms). Siihen piivittdiset tapahtumat eivdt vaikuta yhtd selvdsti kuin
palautumisen mé&drdd kuvaavaan funktioon. Mitd suurempia (ms-) arvoja
sykevilivaihtelussa on, sitd korkeataajuisemmasta sykevélivaihtelusta on kyse, jolloin
palautuminenkin on laadukkaampaa. Kaikki tdmén osion tiedot ovat saatavissa edellisen

osion tapaan jokaiselta kolmelta mittauspéivilti erikseen.

& & STRESSI JA PALAUTUMINEN

Normaalia Normaalia
® Stressireaktiot (8h 21min) suurempi Normaali pienempi
8 & Stressireaktioiden madra / vrk: 35% > 60% 40 - 60%
i il e o [Coox [ 0-o0x | IEETEN
.. X 7
® Likkunta (41min) 39 Heikko Kohtalainen Hyvé
Arkiaktiivisuus (1h 37min) & Palautumisen maara / vrk: 37% 20-29%
OMuu tila (4h 26min) 37%
o1v0 € UNI
Tyojakson pituus: 8h 10min Itse raportoitu unenlaatu:
Heikko Kohtalainen Hyvé
Palautumisen maéra tydjakson aikana: 2h 56min Unijakson pituus: 7hasmin [ <ssh || ssh-7h
Heikko Kohtalainen Hyva . S
r—cw_o—;n'—n_—'l[ ST T —-m Palautumisen maéra
. : unijaksosta: 72% m
Palautumisen laatu
(sykevalivaintelu): 33 ms
&0 LIIKUNTA ¢ ENERGIANKULUTUS
Liikunnan kokonaiskesto oli 41min, josta kuntoa Energiankulutus yhteensa:
kehittavaa likuntaa oli 18min. Lisaksi arkiaktiivisuutta
esiintyi Th 37min. 2056 kcal |
Liikuntapisteet: 74/100 O Liikunta 249 keal 1 Muu kulutus 1467 keal
Heikko Kohtalainen Hyvd O Arkiaktiivisuus 339 kcal

Con ) »s s

Kuvio 4. Esimerkki Hyvinvointianalyysin tuottamasta datasta (osio 2).

Seuraavassa kuviossa 5 on esitetty malli kolmen péivin Hyvinvointianalyysin
yhteenvedosta. Tamé kuvaaja havainnollistaa viivadiagrammin avulla konkreettisesti
sen, mihin suuntaan stressin ja palautumisen vélinen voimavarasuhde liikkuu kolme
pdivad kestdvin mittausajanjakson aikana. Kuvaajan alapalkista nékee tiivistetysti
kaikkien kolmen pidivdn palautumisen ja stressin véliset vaihtelut véreind, joissa
edelleen vihred véri kuvaa palautumista, punainen stressireaktioita, sininen liikuntaa ja

vaaleansininen arkiaktiivisuutta. Mikédli jakson aikana on ollut kuntoa kehittivid
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litkuntasuorituksia, néistd on funktiossa erillinen maininta. Jos pdivén aikana on ollut
merkittdvid ja voimakkaita palautumisenjaksoja, ndmd kohdat ovat saaneet

viivadiagrammissa erityismerkinnin vihreélld plussalla (+).

HYVINVOINTIANALYYSIN YHTEENVETO

# Henkilo: Kartoitus: 10.03.2016 - 12.03.2016
Ika Aktiivisuusluokka 4.0 (Kohtalainen)

Pituus (cm) Leposyke 60

Paino (kg) Maksimisyke 184

Painoindeksi

@Voimavarat

t010.3. pe 11.3. a12.3.

/ Voimavarat
lisaéntyivat

Voimavarat
véhenivat

LANtOtaS0 Mmoo e ]

@y Kehittava !
TE 3.0, 1h 42min

10:00 1400 1800 22:00 0200 06:00 1000 1400 1800 2200 0200 0600 10:00 1400 1800 22:00 0200 06:00

& Stressireaktiot & Palautuminen & Liikunta Arkiaktiivisuus + Merkittéva palautumisjakso

Kuvio 5. Esimerkki Hyvinvointianalyysin tuottamasta datasta (osio 3).

Kuviossa 6 on esimerkki kolmen pdivdin mittausjakson loppukoosteesta. Tdma osio
titvistdd uneen, energiankulutukseen, litkuntaan seki stressiin ja palautumiseen liittyvit
tiedot yhteen pakettiin. Unijakson pituuksia kolmen pdivin ajanjaksolta kuvaa
viivadiagrammi, josta on helppo tarkastella, ovatko unijaksojen médrdt ajallisesti
riittdvalld tasolla. Samoin palautumisen méérin ja palautumisen laadun funktiot ovat
esitettynd vastaavanlaisena diagrammina. Energiankulutusosiosta ndhddén jokaisen
mittauspdivan kokonaisenergiankulutuksen, liikuntakaloreiden sekd otettujen askelten
médrdt. Péivittdisten liikuntasuoritusten perusteella Hyvinvointianalyysi antaa
litkuntapisteitd liikkunnallisen aktiivisuuden mukaan ja kertoo ohessa myds, millaisia
harjoitusvaikutuksia niilld on saatu aikaan. Stressin ja palautumisen suhdetta kuvaava

pylviasdiagrammi ndyttdd sen, mihin suuntaan voimavarasuhteen mdird liikkuu aina
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kunkin pdivdn osalta. Téassd esimerkkikuvassa stressin ja palautumisen vilinen
tasapaino on varsin hyvé ihmisen hyvinvoinnin kannalta. Samoin palautumisen mééra,
palautumisen laatu ja unijakson pituus ovat kaikki ihmisen hyvinvointia tukevalla
pohjalla. Liikunnan suhteen ensimmaéisen ja viimeisen mittauspdivén liikkumiset olivat

harjoitusvaikutuksiltaan kuntoa kehittdvid harjoituksia.

& 4 STRESSI JA PALAUTUMINEN

€ UNI

Stressin ja palautumisen tasapaino:

Voimavarat lisdantyivat
- I =
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Palautumisen madara / vrk:

.__’__—4-—4 I\
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Heikko
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to - a on 25%. to Ge a on 54%.
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o+
to pe la to pe la

& Kokonaiskulutus: 2055 1759 2014
!! Askeleita: 3067 1090 4399

€ Mittaukseen sisaltyi 2 kuntoa kehittdvaa harjoitusta
(harjoitusvaikutus 3.0 tai korkeampi).

Kuvio 6. Esimerkki Hyvinvointianalyysin tuottamasta datasta (osio 4).

5.1. Hyvinvointianalyysin objektiiviset tulokset

Tamén tutkimuksen Hyvinvointianalyysissa yhtend tarkednd tarkkailun kohteena oli
pitkdnaikavédlin palautumisenlaadun tulokset. Pitkénaikavélin palautumisenlaadun
RMSSD-arvo (Root Mean Square of Successive Differences in RR intervals) on

aikakenttimuuttuja, joka kertoo ensisijaisesti parasympaattisen eli autonomisen
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hermoston toiminnan voimakkuudesta. Tdssd muutokset tapahtuvat melko hitaasti, silld
sithen vaikuttavat mittauspdivin sisdisten tapahtumien lisédksi myds edellisten péivien,
viikkojen ja kuukausien tapahtumat. Perimén ja yksildllisten erojen vuoksi henkildiden
vilistd suoraa arvojen vertaamista ei ole erityisen kannattavaa tehda.

(Hyvinvointiasiantuntija Jaakko Kotisaari, sdéhkdpostikonsultaatio 27.4.2016.)

Taulukko 1. Hyvinvointianalyysin tulokset palautumisen laadusta (1.mittauskerta).

Tutkittava 1.vrk 2.vrk 3.vrk 2/3vrk:n
keskiarvo
A 47ms 51ms 49ms
B 25ms 24ms 31ms
C 33ms 42ms —
D 24ms 25ms 23ms
E 14ms 13ms 6ms
F 34ms 38ms —

Taulukossa 1 on tarkasteltu jokaisen kuuden tutkittavan (tutkittavat A—F) palautumisen
laatua ensimmadisen mittauskerran osalta. Tarkastelussa on eritelty jokaisen kolmen
mittauspédivin osalta RMSSD-arvo millisekunteina (ms) ja oikeanpuolimmaisessa
sarakkeessa on esitetty kolmen mittauspdivin RMSSD-keskiarvo.
Hyvinvointianalyysissa palautumisen laadun heikkoon kategoriaan luokitellaan alle

19ms:n arvot. Kohtalaisena pidetdin 19ms—38ms:n arvoja ja hyviné yli 38ms:n arvoja.



57

Kaikkia kappaleen 5.1. taulukkoja on havainnollistettu vireilld siten, ettd punaisella
varilld on merkattu heikkoon, siniselld kohtalaiseen ja vihreédlld hyvéddn kategoriaan
lukeutuvat arvot. Vérien kdyton tarkoituksena on selkeyttdd Hyvinvointianalyysin
tuloksia lukijalle. Kahdella tutkittavista oli ongelmia mittauslaitteiden kanssa
kolmannen péivin osalta, joten heiddn mittaustuloksista on otettu mukaan ainoastaan
kaksi mittauspdivdd. Tédtd mittausongelmaa on pohdittu johtopédatoksissd tutkimuksen

luotettavuuden arvioinnin yhteydessa.

Kuten taulukko 1 osoittaa, yhdelld tutkittavista kolmen mittauspdivin RMSSD-
keskiarvo menee kategoriaan heikko, neljélld kategoriaan kohtalainen ja yhdelld se
voidaan luokitella hyviksi. Taulukko 2 esittdd palautumisen laadun mittaustulokset
toisen mittauskerran osalta. Yhdelldkddn tutkittavista ei ole tdssd endd heikoksi

luokiteltavaa tulosta, kahdella se on hyvé ja lopuilla neljdlld kategoriassa kohtalainen.

Taulukko 2. Hyvinvointianalyysin tulokset palautumisen laadusta (2.mittauskerta).

Tutkittava 1.vrk 2.vrk 3.vrk 2/3vrk:n
keskiarvo
A 57ms 61ms 66ms
B 26ms 26ms 29ms
C 61ms 45ms —
D 33ms 34ms 35ms
E 20ms 15ms 25ms

F 31ms 31ms -
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Taulukkoja 1 ja 2 vertaamalla kéy ilmi, ettd viidelld tutkittavasta oli palautumisenlaadun
keskiarvo noussut kolmen kuukauden hyvinvointiprosessin aikana ja yhdelld se oli
laskenut. Tdma on havainnollistettu taulukossa 3, johon on koottu tutkittavien RMSSD-

arvoissa tapahtuneet suhteelliset muutokset ensimmaisen ja toisen mittauskerran vélilla.

Taulukko 3. Palautumisenlaadun vertailua ensimmaéisen ja toisen mittauskerran valilla.

Tutkittava 1. Mittauksen 2. Mittauksen Muutos 3kk:n
keskiarvo keskiarvo aikana
A 49ms 61,3ms

B 26,7ms 27ms
C 37,5ms 53ms
D 24ms 34ms
E 11ms 20ms
F 36ms 31ms

Taulukko 3:n mukaan hyvinvointiprosessin objektiivisia tuloksia voidaan pitdd varsin

onnistuneina RMSSD-arvojen kehittymisen valossa, silld kolmessa kuukaudessa
tutkittavien yhteiskeskiarvossa tapahtui 22,8 %:n muutos parempaan. RMSSD-arvoon
ei voida midrddnsd enempdd vaikuttaa, mutta oikeanlaisilla terveellisilld elaméntavoilla

jokaisen henkilon henkilokohtaista tasoa on mahdollista nostaa jopa 40 %:lla 3—8kk:n
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ajanjakson aikana (Hyvinvointiasiantuntija Jaakko Kotisaari, sdhkdpostikonsultaatio

27.4.2016).

Hyvinvointianalyysin mittaustuloksissa tarkasteltiin RMSSD-arvon lisdksi tutkittavien
palautumisen mddrdd. Palautumisen méédrd korreloi vastakkaisesti stressireaktioiden
madrddn siten, ettd palautumisen madridn laskiessa stressireaktioiden méérd yleensd
nousee. Hyvinvointianalyysi ei kykene kuitenkaan erottamaan positiivista ja negatiivista
stressid, joten télldin esimerkiksi flow-kokemukset jaavit tissd mittaustulosten huomion
ulkopuolelle. Kuten aiemmin todettua, palautumisen méédrdd kuvaavat tulokset ovat
huomattavasti herkempiid péivittdisille vaihteluille kuin RMSSD-arvot. Tdmé sama on

ndhtdvissi tutkimuksen mittaustuloksissakin, kuten seuraavissa kappaleissa osoitetaan.

Taulukko 4. Hyvinvointianalyysin tulokset palautumisen méérasta/vrk (1.mittauskerta).

9 % 8 % 8 %

B 6 % 12 % 20 %
C 7 % 13 % -

D 24 % 31 % 21 %
E 6 % 14 % 0 %

F 14 % 16 % —
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Taulukossa 4 on esitetty ensimmdisen mittauskerran tulokset jokaisen kuuden
tutkittavan (tutkittavat A—F) osalta. Tdmidn funktion prosentuaalinen arvo kuvaa
jokaisen vuorokauden osalta palautumisen méadrdd suhteessa vuorokaudessa olevaan
aikaan. Heikkona arvona pidetiin alle 20 %:n jaédvid arvoja, kohtuullisena 20 %—30 %:n
vilissd olevia arvoja ja hyvénd yli 30 %:n arvoja. Taulukon 4 mukaisesti viidelld
tutkittavalla palautumisen midrdn keskiarvot jddvit heikoksi ja yhdelld se on
kohtuullisella tasolla. Aiemmin kiytetyt vérit havainnollistavat téssd jédlleen taulukkojen
tuloksia, eli punainen kuvastaa heikkoa, sininen kohtalaista tulosta ja vihred hyvéa

tulosta.

Taulukko 5. Hyvinvointianalyysin tulokset palautumisen méérasta/vrk (2.mittauskerta).

28 % 23 % 20 %
B 16 % 38 % 42 %
C 22 % 7 % -
D 37 % 58 % 53 %
E 22 % 21 % 29 %
F 39 % 18 % -

Taulukossa 5 on tarkasteltu palautumisen médrdd kolme kuukautta mydhemmin

ensimmadisestd mittauskerrasta. Taulukon perusteella voidaan todeta, ettd toisen
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mittauskerran yhteydessd ainoastaan yhdelld tutkittavalla palautumisen midrd jai
heikolle tasolle. Kahdella tutkittavalla se oli noussut jopa kategoriaan hyvé ja kolmella
se luokiteltiin kohtalaisen kategoriaan. Taulukossa 6 palautumisen miirdd on
mahdollista  verrata  rinnakkain  ndiden  kahden  mittauskerran  valilla.
Oikeanpuolimmaisessa sarakkeessa on esitetty mittauskertojen véliset suhteelliset erot

kolmen kuukauden ajanjaksolla.

Taulukko 6. Palautumisen médrin vertailua ensimmaéisen ja toisen mittauskerran valilla.

8,3 % 23,7 %
B 12,7 % 32 %
C 10 % 14,5 %
D 25,3 % 49,3 %
E 6,7 % 24 %

15 % 28,5 %

Taulukosta 6 ilmenevien tulosten perusteella on todettava, ettd hyvinvointiprosessilla

saatiin aikaiseksi varsin positiivisia vaikutuksia tutkittavien palautumisen méaardén.

Parhaimmillaan yhden tutkittavan palautumisen midrd kasvoi perdti 258 %:lla
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ensimmaisestd mittauksesta toiseen verrattuna. Kaikkien tutkittavien yhteenlaskettu
keskiarvo palautumisen médrdssd parani 121 %:lla kolmen kuukauden ajanjakson
aikana. Ensimmaéisen mittauksen yhteiskeskiarvo oli heikkoon kategoriaan lukeutuvassa
13 %:ssa, mutta toisen mittauksen yhteiskeskiarvossa se nousi kohtuullisen ja hyvén
kategorian rajalle eli 28,7 %:iin. Jilleen on kuitenkin muistettava, ettd palautumisen
médrdd kuvaavassa funktiossa voi tapahtua pdivittdisistd eldméntavoista riippuen
hyvinkin suuria ja nopeita heittelyitd suuntaan tai toiseen. Siitdkin huolimatta nididen
tulosten myd6td on perusteltua olettaa, ettd tutkittavat ovat hyvinvointiprosessin aikana

sisdistineet terveellistd eldmédntapaa, joka tukee heidén kokonaisvaltaista hyvinvointia.

Tutkittavien palautumisen laadun tulokset kohenivat tdmédn kolmen kuukauden
hyvinvointiprosessin aikana keskimddrin 22,8 %:lla ja vuorokauden aikainen
palautumisen madrd parani perdti 121 %:la. Nidin ollen ndiden objektiivisten
mittaustulosten  perusteella voidaan melko perustellusti todeta, ettd tilla
tyonohjauksellisella hyvinvointiprosessilla saatiin aikaan varsin positiivisia muutoksia

tutkittavien hyvinvointiin.

5.2. Tutkittavien subjektiiviset kokemukset prosessista

Tutkimuksen empiirisessd osiossa kartoitettiin objektiivisten mittausten lisdksi
tutkittavien subjektiivisia kokemuksia hyvinvointiprosessista. Nditd kokemuksia
kartoitettiin sekd suullisesti ettd kirjallisesti. Kirjallisesti kartoitukset tehtiin alku- ja
loppukartoituslomakkeilla. Alkukartoituslomake oli ndistd hieman laajempi (ks. liite 4)
ja perusteellisempi kysely, kun puolestaan loppukartoituslomakkeeseen (ks. liite 5) oli
poimittu vain olennaisimpia kysymyksid alkukartoituslomakkeesta, jotta viltyttdisiin

turhalta toistolta.

Tutkittavien vastausten perusteella voidaan todeta, ettd kolmen kuukauden
hyvinvointiprosessin aikana jokaisen osallistujan subjektiivinen kokemus omasta
terveydentilastaan koheni. Likertin asteikolla tehdyn kyselyn mukaan viidelld

tutkittavasta terveydentila koheni yhdelld pykalélld ja yhdelld tutkittavalla jopa kahden
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pykéldn verran. Puolet tutkittavista koki, ettd heiddn keskittymiskykynsa oli parantunut
jakson aikana ja lopuilla kolmella se oli pysynyt samalla tasolla. Kaksi tutkittavista koki
itsensd onnellisemmaksi kolmen kuukauden jakson jélkeen ja lopuilla onnellisuuden
taso oli pysynyt samana. Nukkumiseen liittyen jopa nelja tutkittavaa koki, ettd heiddn
nukkumisensa médrdssd oli tapahtunut positiivisia muutoksia kolmen kuukauden
ajanjakson aikana ja lopuilla sen taso oli sdilynyt samana. Kaksi tutkittavista oli lisdnnyt
litkkunnan méérdd ajanjakson aikana ja lopuilla neljilld liikunnan taso oli sdilynyt

samana.

Negatiivisten muutosten suhteen kolme tutkittavaa koki olonsa jénnittyneemmaksi ja
kireammaéksi, mutta toisaalta kaksi tutkittavista tunsi olonsa rentoutuneemmaksi
ensimmdiseen  kyselykertaan  verrattuna.  Kaksi  tutkittavaa  koki  olonsa
tyytymdttomammaksi ja yksi sitd vastoin tyytyvdisemmaiksi prosessin aikana.
Molemmat henkil6t, jotka kokivat olonsa tyytymattomdmmaksi, olivat kédyneet lépi
jonkin henkilokohtaisen kriisin tdmén kolmen kuukauden ajanjakson aikana. Samalla
vastauksista kdvi ilmi, ettd heidén tyon ulkopuolella oleva elaméntilanne oli muuttunut
raskaammaksi. Toisella heistd raskas eldméntilanne oli vaikuttanut ydllinen valvomisen
lisddntymiseen huolien ja murheiden vuoksi. Yhdelld tutkittavista eldméntilanne oli

puolestaan muuttunut helpompaan suuntaan hyvinvointiprosessin aikana.

Tutkittavien antamat palautteet hyvinvointiprosessista

Hyvinvointiprosessin loppukyselyn (ks. liite 6) yhteyteen annettiin sekd suullinen ettd
kirjallinen mahdollisuus palautteenantamiseen. Tutkittavat olivat varsin tyytyviisid
hyvinvointiprosessiin. He pitivdt konseptia toimivana ja kokemusta hyoddyllisena.
Projektin tdydennykseksi toivottiin mittausten seurantamahdollisuutta ja tyokalupakkia,

josta voisi saada kootusti vinkkeja terveyttd ja hyvinvointia tukevaan toimintaan.

"Kiitos, tosi hyvd ja hyodyllinen kokemus! Mahdollisuus jonkinlaiseen
Jjalkimittaukseen 6—12kk kuluttua kiinnostaisi myos.”

"Konsepti on hyvd ja herdttivd. Seuranta voisi olla esim. vuoden kuluttua
2.mittauksesta. Lisdind voisi olla tyokalupakki, mitd voi tehdd jos luvut on .. X"
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"Hyvi prosessi. Ndytti konkreettisesti mihin asioihin pitdisi puuttua ja mitd
eldmdntapoja pitdisi muuttaa.”

“Mittaus on varmasti hyvd toistaa myohemmin uudelleen, ettd ndikyyko projektin
herdttimien  muutosten  toteutuminen, ndkyyko se jatkossa omassa
palautumisessa.”

“Seuranta jatkossa? Ettd opit tai niiden noudattaminen ei unohdu. Tyokalupakki:
mihin paneutua tulosten perusteella? Voisi lisdtd.”

Hyvind asiana pidettiin myds sitd, ettd mittauksia oli kaksi, jolloin kehitystd pystyi
seuraamaan. Ilahduttavana asiana pidettiin myds sitd, ettdi muutokset omassa

toiminnassa heijastuivat myos testituloksiin.

2 )

ittaus hyvd kun on aloitus ja lopetus, voi seurata kehitystd.’

"Oli mukavaa, ettd muutokset omassa kdytoksessd ndkyivit myos positiivisina
testituloksina”.

Vaikka kaikkia osallistujia prosessi ei varsinaisesti kannustanut, se toimi heille
kuitenkin herdttavind kokemuksena. Positiivista oli myds se, ettd tutkittavat olivat
saaneet luvan kanssa varata itselleen ja omalle hyvinvoinnilleen aikaa.

2

erdtti ajattelemaan mikd on palauttavaa ja miten eldmddnsd suunnittelee levon
tyon ja harrastusten suhteesta.”

“Ei varsinaisesti tsempannut, mutta olen automaattisesti alkanut noudattamaan
parempaa eldmdd, antanut ajateltavaa voiko jotakin tehdd toisin. Kun pysdhtyy
miettimddn, miten kohentaa omaa oloansa.”

“Suurin hyoty on siind, ettd on varannut sen ajan itselleen ja voi pysdhtyd.”

Hyvinvointiprosessin yhteisid tapaamisia arvostettiin oman eldmédntapamuutoksen
kannalta tdarkedksi. Projektia pidettiin varteenotettavana omaa terveyttd edistdvind
keinona esimerkiksi tydterveyden rinnalla ja kiitosta saivat my0s tiimin vetdjit

osaamisestaan.
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Tekeminen muuttuu paremmin kun on istuntoja, asioita prosessoi ja miettii
oikeasti niitd omia tavoitteita.”

”Ennaltaehkdisyd, labratulokset eivdt vdilttamdttd ndytd mitddn hdlyyttavda.”

"Vaihtoehtoinen polku tyoterveyden lisdksi. Investointi iskukykyyn”

“Tiimissd oli paljon osaamista, personal trainer ja tyénohjaus.”

“Tdamd hyvinvointiprosessi oli investointia iskukykyyn”

5.3. Objektiivisten ja subjektiivisten tulosten vertailua

Hyvinvointiprosessin loppukyselyssd (ks. liite 6) tutkittavia pyydettiin arvioimaan,
oliko heiddn palautumisen laadussa (RMSSD-arvo) tapahtunut muutoksia kolmen
kuukauden ajanjakson aikana. Viisi tutkittavaa kuudesta uskoi, ettd palautumisen
laadussa oli tapahtunut muutoksia positiiviseen suuntaan ja yksi tutkittavista oli jattdnyt
vastaamatta tdhdn kysymykseen. Kun néitd subjektiivisia vastauksia peilataan
Hyvinvointianalyysin objektiivisiin tuloksiin, voidaan niiden todeta peilaavan todella
hyvin toisiaan. Kaikilla tutkittavilla, jotka arvelivat palautumisen laadun kehittyneen
positiiviseen suuntaan, oli ndin myo6s kdynyt. Sen sijaan tutkittavalla, joka ei ollut
kysymykseen vastannut, palautumisen laadun arvo oli hieman pudonnut. Kyseiselld
tutkittavalla palautumisen laadun putoamista saattaa osittain selittdd hdnen raskas
eldméntilanne kyseisen ajanjakson aikana, mikd tuli esille loppukartoituslomakkeen

vastauksista.

Subjektiivisten  tulosten perusteella jokaisen tutkittavan kokemus omasta
terveydentilastaan oli kehittynyt positiiviseen suuntaan. Tamé oli kyselylomakkeissa
ilmenneistd muutoksista selvdsti merkittivin asia hyvinvointiprosessin aikana.
Objektiivisten mittausten tuloksissa palautumisen laatu oli noussut viidelld tutkittavalla
ja kokonaismuutos oli 22,8 % positiiviseen suuntaan. Palautumisen méérd puolestaan

oli parantunut kaikilla kuudella tutkittavalla ja kokonaismuutosta tuli perdti 121 %.
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Vaikka koettu terveydentila onkin vain yksi osa ihmisen kokonaisvaltaista hyvinvointia,
sen osuutta hyvinvoinnissa ei voida kuitenkaan véhitelld. On toki selvdi, ettd mm. oma
henkilokohtainen eldméntilanne vaikuttaa kokonaisvaltaiseen hyvinvointiin hyvin
voimakkaasti. Negatiivisesti tdhdn vaikuttavia tekijoitd ovat mm. eroaminen,

taloudellinen kriisi, 1dhipiirissd tapahtuneet sairastumiset / kuolemat jne.

Peltomaan (2015: 16) mukaan stressi voi aiheuttaa joko pahoinvointia tai hyvinvointia,
mutta palautumista tukevat asiat lisddvat kiytdnndsséd vain hyvinvointia, ja sitd jokainen
voi lisdtd omaan eldmédnsd omilla valinnoillaan. Kun tdmén tutkimuksen subjektiivisia
ja objektiivisia tuloksia tarkastellaan yhdessd, on mielestdni tdysin perusteltua todeta,
ettd tdmédn tutkimuksen tydnohjauksellisella hyvinvointiprosessilla saavutettiin hyvin
vaikuttavia tuloksia tutkittavien kokonaisvaltaisen hyvinvoinnin kehittymisen kannalta.
Yksi olennaisimmista asioista positiivisiin tuloksiin on varmasti ollut tutkittavien
itsensd johtamisen taitojen kasvaminen mm. parantuneen itsetuntemuksen mydtd. Naitd

asioita pohdin lisdd timéan tutkimuksen johtopaétokset luvussa.

5.4. Tyokalupakki kokonaisvaltaiseen hyvinvointiin

Hyvinvointiprosessin  loppupalautteissa  useat tutkittavat toivoivat prosessin
kehittamiseksi tyokalupakkia, joka sisdltdisi tiivistetysti hyvid kéytdnnon vinkkejd
itsensd johtamiseen osana oman kokonaisvaltaisen hyvinvoinnin kehittdmistd. Koska
tapaamisten yhteydessd meilld ei tdllaista ollut vield tarjota, koostin sellaisen tdhdn
kappaleeseen, jotta tutkittavat voivat myohemmin tutustua siithen pro gradu -tutkielman

valmistumisen jilkeen.

Tavoitteiden asettaminen

Eldma ilman tavoitteita saattaa olla mielenterveydellisesti vaarallista. IThmiset, joilla on
jokin tavoiteltava pddmadidrd, voivat yleensd hyvin. Tavoitteet ja pddmidrat luovat
jérjestystd tietoisuuteen lisdten samalla ihmisen omaa eldménhallinnan tunnetta. Mikéli

ihmiselld ei ole mitdén tavoitteita tai padmaddrid, johtaa se helposti mielivaltaiseen
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eldmain. (Kataja 2003: 181.)

Priorisointi

Priorisointi on yksi tirkeimmistd mentaalisista prosesseista. Asioiden laittaminen
tarkeysjérjestykseen vaatii kuitenkin paljon keskittymiskykyd ja sen vuoksi muita
energiavievid aktiviteetteja tulisi vdlttdd ennen sen tekemistd. Téllaisiksi aktiviteeteiksi
luetaan mm. sdhkopostien selaileminen. Hyvdvoimaisena kannattaa aloittaa paljon
keskittymiskykyéd vaativista toiminnoista. Aivoja ei kannata kuormittaa liikaa
varastoimalla muistiin liikaa asioita, silld aivojen tyomuistin kapasiteetti on paljon
pienempi mitd on aiemmin luultu. Mitd vihemmaén tyOmuistissa pidetdéin asioita sitd
parempi. Siksi onkin hyddyllistd kdyttdd visualisointia pdivdn projekteista tekemalld
niistd vaikka listan. On myds huomioitava, ettd uudet asiat vievdt tyOmuistista aina
paljon enemmaén kapasiteettia kuin asiat, jotka tiedetdin entuudestaan. Muistitoiminnot
alkavat heikentymdin aina kun mielesséd pidetdén useita ideoita kerrallaan. On esitetty,
ettd optimaalinen méaard pitdé erilaisia ideoita kerrallaan mielessd on kolmesta neljdén.
Mikéli informaatiota on litkaa saatavilla, se kannattaa jakaa erilaisiin ryppdisiin tai
lohkoihin ja kannattaa keskittyd vain sen tarkeimpiin elementteihin. (Rock 2009: 18,

30-31.)

Aivojen kuormittaminen

Aivojen toiminnan kannalta on aina hyddyllisempdd keskittyd kerrallaan vain yhteen
tehtidvadn. Mikéli tehtdvien tekemistd vaihtaa koko ajan, alkaa virheiden méaird kasvaa
ja aivoilta kuluu toimintaan paljon enemmin energiaa. Jos puolestaan tekee useita
tehtdvid kerrallaan, alkaa suorituskyvyssd tapahtua virheitd. Useiden tehtdvien
yhtdaikainen tekeminen on kuitenkin mahdollista tilanteissa, joissa on kyse

rutiininomaisista tehtdvista. (Rock 2009: 43—44.)

Erilaiset héiriotekijat voivat helposti viedd omaa keskittymiskykyé ja huomiota muualle,
silld aivojen etuotsalohkon kuoren kapasiteetti on rajallinen. Mikili ihminen on aina

tavoitettavissa (esimerkiksi yhteydessd muihin ihmisiin teknologian vélitykselld), voi
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tamén seurauksena yodunet kérsid ja jopa dlykkyysosamédrd laskea. Aina kun ihminen
keskeyttdd jotakin, madaltuu keskeyttdmiskynnys jatkossakin. Tamén wvuoksi on
suositeltavaa poistaa kaikki ulkoiset hdiridtekijét aina kun on tarve keskittyd johonkin.
Tilanteissa, joissa hdiriotekijoitd kuitenkin esiintyy, ne pitdisi pystyd poistamaan
mahdollisimman nopeasti ennen kuin niiden vaikutukset pddsevit voimistumaan. (Emt.
58—59.) Laadukkaiden younien kannalta on tdrkedd irrottautua tydasioista aina
tyopdivén jdlkeen. Edes innostavaan tai mieluisaan tyohon ei ole suositeltavaa palata,
silld se wvirittdd mielen taas stressimoodiin ja aktiiviseen tilaan. Ydunien laatu on
parempaa, kun irrottautuu tyosté ja viettdd sekd palauttavaa ettd virkistdvdd vapaa-aikaa

tyon vastapainoksi. (Peltomaa 2015: 57.)

Tunteet, ajattelu ja tulkinnat

Hyvinvointiin ja itsensd johtamiseen on mahdollista vaikuttaa tunteiden, ajattelun ja
tulkintojen kautta. Yksi tunne, jota ihmisten tulisi ajattelussa hyodyntdd enemmén, on
uteliaisuus. Uteliaisuuden on tutkitusti osoitettu lisddvdn ihmisten hyvinvointia ja
tyytyvdisyyden tunnetta sekd tuovan tarkoitusta ihmisten eldméén (Kashdan & Steger
2007: 169). Kun ajattelua ldhdetddn tarkastelemaan yksilon voimaantumisen kannalta,
on hyvin tidrkedd suunnata ajatuksia sithen, mitd halutaan verrattuna sithen, mitd ei
haluta. Tulkintojemme suhteen meidén tulisi tiedostaa, ettd kaikki lukitut negatiiviset
tulkinnat haittaavat hyvinvointiamme. Esimerkiksi onnellisella ja onnettomalla
ihmiselld eldmén tapahtumat voivat olla hyvinkin samanlaisia, mutta heidédn tulkintansa
ja havaintonsa omasta eldméistddn ovat erilaisia. Tdmédn vuoksi tarvitaan mielen
harjoittamista, jossa rajoittavista uskomuksista uskalletaan vapautua ja juurtuneita

tulkintoja kyseenalaistaa. (Salmimies & Ruutu 2009: 31-33.)

Jooga

Yhtend tyokaluna parempaan itsensd johtajuuteen toimii jooga, silld se auttaa meitd
kehittdméén tietoisuuttamme itsestimme holistisella tavalla. Se sisédltdd paljon ohjattuja
rentoutumisharjoituksia, joissa huolletaan kehon mieltdi mm. hengitysharjoitusten ja

meditaation avulla. Henkisen ulottuvuuden lisdksi jooga sisdltdd fyysisen ulottuvuuden,
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jossa on mahdollista kehittdd mm. fyysistd voimaa ja litkkuvuutta. Joogan avulla on
mahdollista purkaa kehosta jénnitystiloja ja negatiivisia tunteita sekd kehittdd mieltd

oppimaan keskittyméén tdhin hetkeen. (Sydanmaanlakka 2007: 50.)

Tietoisuustaidot

Tietoisuustaidoista (mindfulness) voi olla joskus apua esimerkiksi elimén
kriisitilanteissa, kun ollaan ajatusten vallassa ja ajatukset harhailevat vain asiasta
toiseen. Tietoisuustaidot auttavat itsensd johtamisessa ymmartdmadin ja ohjaamaan mm.
sitd, miten ulkopuolelta tulevaan informaatioon reagoidaan, silld ajatuksilla on usein
mahtava voima. Tietoisuustaitojen avulla on mahdollisuus parantaa omaa itsetuntemusta
sekd hyviksymdidn omat rajoitukset ja puutteet, jolloin luottamus késitelld omaa

tunneperdisté kipua kasvaa. (Salmimies & Ruutu 2009: 33—34.)

Keinot negatiivisen stressin lieventimiseen

Terveyden ja hyvinvoinnin kannalta on tirkedd tiedostaa tekijoitd, joilla negatiivista
stressid voidaan lieventdd ja elimistdn vireystaso saadaan palautettua kuormitusta
edeltaville tasolle. Kuten kuvio 7 (ks. sivu 71) osoittaa, stressinlievityskeinot voidaan
karkeasti jakaa fyysisiin, kdyttdytymisen, tunnetason ja ajattelun keinoihin. Fyysisten
keinojen osalta liikkuminen on yksi parhaita keinoja véhentdi stressid, mutta liikunnalla
ei pidd kuitenkaan ylirasittaa itsed, silld silloin siitd saattaa aiheutua hyvinvoinnin
kannalta enemman haittaa kuin hyotyé. Liikunnan vastapainoksi riittdva lepo on térkeda.
On hyvd tiedostaa, ettd mitd vanhemmaksi tulee, sitd hitaammaksi rasituksista

palautuminen muodostuu. (Syddnmaanlakka 2007: 122; Salmimies 2008: 11—-12.)

Kéyttdytymisen keinoihin liittyen on tidrkedd opetella sanomaan jamékisti EI ja
yleensidkin pitéé asioissa oma ndkdkanta rakentavalla tavalla. Omat realistiset tavoitteet
on hyvd maédritelld siten, ettei yritd saavuttaa kaikkea tdssd ja nyt” -periaatteella.
Ikdvien asioiden tekemistd ei kannata liiaksi lykité, silld tekeméttomat tyot stressaavat
usein mieltd, mutta ihminen tarvitsee kuitenkin vélilld pysdhtymistd ja rentoutumista

tekemisen vastapainoksi. Olennaista on myds vahvistaa omia sosiaalisia taitoja ja
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varmistaa, ettd tukiverkostosta 10ytyy ihmisid, joille voi puhua omista vaikeuksistaan.
Tunnetason ja ajattelun keinoihin liittyen on hyddyllistd kehittdd omaa itsetuntemusta ja
omia asenteita. On hyvd muistaa, ettd mikédli olosuhteita ei ole mahdollista muuttaa,
voidaan asioiden tarkastelutapoja kuitenkin muuttaa ja yrittdd etsid tilanteisiin uusia
nékokulmia. Lisdksi yksi kultaisista neuvoista on opetella olemaan itselleen armollinen

ja antamaan itselle anteeksi. (Syddnmaanlakka 2007: 122; Salmimies 2008: 11-12.)

/ Fyysiset keinot:

- Saanndllinen ja terveellinen ruokavalio

- Rentoutumiskeinot, esim. jooga, hieronta
ja rentoutusohjelmat

- Harrastukset, esim. liikunta ja ulkoilu

- Hengitystekniikoiden ja syvéhengittdmisen
harjoittelu

- Ajankdyton suunnittelu ja itselle mukavien
asioiden tekeminen

- Riittdva maéré lepoa ja unta

- Tahdin hidastaminen

- Kahvinjuonnin véhentdminen
- Ergonomiset tydasennot

f Kiyttaytymisen keinot:

- Aikalisén ottaminen ja itsensd
rauhoittaminen

- Jokaista tehtdvaa ei tarvitse ottaa vastaan,
joten on hyvé opetella sanomaan ”Ei”

- Aggressioenergian suuntaaminen johonkin
hyodylliseen
- Suhteuttaminen (onko asiat oikeasti niin
huonosti kuin milté se ndyttda?)

- Aktiivinen toimeen tarttuminen ja oman
ajankdyton tehokas suunnittelu

- Hyvén tukiverkoston etsiminen (perhe,
ystévit, tyokaverit, terapeutti)
- Huumori ja nauraminen

f Ajattelun keinot:

-Perfektionismista luopuminen ja itsensa
hyvéksymisen harjoitteleminen

- Sisdisen puheen muuttaminen kielteisesta
myonteisemmaksi

- Nautittavien asioiden tekeminen ja
realistiset tavoitteet

- Optimistisuus ja huomion kiinnittdminen
onnistumisiin
- Muistilistojen hyodyntdminen ja asioiden
hyvé suunnittelu

- Kauhuskenaarioiden realisointi (pohditaan
miké on pahinta mitd voisi tapahtua ja onko

se todennakoistd?)

f Tunnetason keinot:

- Tunteiden saételyn keinot
- Omien kisitysten kyseenalaistaminen ja
arvopohdinnat

- Omista tunteista ja tarpeista kertominen
jollekin omaan tukiverkostoon kuuluvalle

<

Kuvio 7. Negatiivisen stressin lievittdminen (mukaillen Salmimies & Ruutu 2009:

103—104, 108—110).
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6. JOHTOPAATOKSET

6.1. Tyonohjauksellisella hyvinvointiprosessilla kokonaisvaltaista hyvinvointia

Ihmisen jaksaminen tyGssé ja arjessa on riippuvainen siitd, kuinka hyvéssa tasapainossa
hénelld on stressin ja palautumisen vélinen suhde. Mikéli palautumista ei padse pdivin
aikana syntymdidn ja ns. “taistele ja pakene” -tilan yliaktiivisuus jatkuu pitkédén,
vaikuttaa se vdistdmittd yksilon terveyteen ja kokonaisvaltaiseen hyvinvointiin.
Ihminen ei aina tunnista pitkdin jatkuneen stressin oireita, jolloin mittaamalla
autonomisen hermoston tilaa saadaan informaatiota secllaisista stressin vaikutuksista,

jotka muuten saattaisivat jdad4d huomaamatta.

Jotta yksilon kokonaisvaltaisen hyvinvoinnin kehittiminen olisi mahdollista, on tarkedd
kyetd johtamaan itsedéin. Téssd tutkimuksessa tyonohjauksellisen hyvinvointiprosessin
ja Firstbeatin Hyvinvointianalyysin avulla tutkimukseen osallistuneiden johtajien
itsetuntemusta, itsensd johtamisen taitoja sekd ndiden myotd palautumista ja
hyvinvointia voitiin kehittdd. Ryhméitapaamisten yhteydessd tutkittaville pyrittiin
16ytdmaddn erilaisia terveyttd tukevia tyokaluja, joiden avulla voimavaroja riittdisi niin
vapaa-ajalle kuin tydajallekin. Sellainen johtaja, joka huolehtii itsestdéin ja omasta
jaksamisestaan, kykenee paremmin huolehtimaan my0s muista. Jos johtaja ei itse voi

hyvin, eivét todenndkoisesti muutkaan tydyhteisdssd voi hyvin.

Téssd tutkimuksessa ensimmadisend tutkimuskysymyksend oli, mitd itsensd johtaminen
siséltdd ja kuinka sitd voidaan hyddyntdd hyvinvoinnin ja palautumisen edistimisessi?
Itsensé johtamisen ytimeen kuuluu se, ettd kykenee sananmukaisesti johtamaan itseddn
sekd kuuntelemaan omaa kehoa kokonaisvaltaisesti. Esimerkiksi arjessa se ndkyy
itsensd arvostamisen ja huolenpitimisen kautta sellaisena armollisuutena, jossa ei
tarvitse koko aikaa suorittaa. Tydeldméssd se ndkyy mm. kykynd tarkastella tyon ja
vapaa-ajan vélistd suhdetta oman jaksamisen kannalta siten, ettd niithin molempiin riittda
voimavaroja. Kun ty0eldmissd kykenee johtamaan itsedén, tyon hallinnan tunne
lisddntyy, tyopdivien pituudet pysyvét kohtuullisina, tyduupumuksen vaara vdhenee ja

stressin miéré pysyy hallinnassa. Toisaalta itsensé johtamiseen kuuluu seké tydeldmassi



72

ettdi vapaa-ajalla sopivien haasteiden ottaminen vastaan omaan osaamiseen ja
voimavaroihin ndhden. Télloin on mahdollista pdéstd ns. flow-tilaan, jota voidaan pitdd
yhtend onnellisuuden ja kokonaisvaltaisen hyvinvoinnin osatekijand. Itsensd johtamisen

teoriaa kisiteltiin tdssé tutkimuksessa laajemmin kappaleessa 2.

Tutkimuksen empiirisesséd osiossa pyrkimyksend oli saada aikaan positiivisia muutoksia
tutkittavien palautumiseen ja kokonaisvaltaiseen hyvinvointiin kyseisen ajanjakson
aikana. TyOnohjauksellisilla tapaamiskerroilla tutkittaville painotettiin itsensd
johtamisen taitoja: tavoitteena oli saada heitd johtamaan itseddn. Ohjaustilanteissa
haluttiin, ettd tutkittavat pysdhtyvit miettimdin omaa toimintaansa ja kehittdvit omaa
itsetuntemustaan ryhmén kautta tapahtuvan reflektion ja ohjaustilanteisiin
suunniteltujen  kysymysten kautta. Ohjaustilanteiden kysymysrungot 16ytyvét

liiteluettelosta kohdasta liite 1.

Muita tekijoitd, jotka auttoivat tutkittavia lisddméddn omaa itsetuntemustaan, olivat
tutkimuksessa kdytetyt objektiiviset ja subjektiiviset mittaukset. Objektiivisina
mittauksina kaytettiin Firstbeatin Hyvinvointianalyysin mittauksia, joita tehtiin
tutkittaville kahteen otteeseen. Subjektiivisina mittauksina kiytettiin kvantitatiivisia
kyselylomakkeita, joissa tutkittavat padsivit arvioimaan omia tuntemuksiaan ja
kokemuksiaan hyvinvointiin liittyvissd tekijoissd. Lomakkeet ovat ldydettdvissd
liiteluettelosta (liite 4, liite 5 ja liite 6). Jokainen tutkittava oli mukana tdssd kolmen
kuukauden hyvinvointiprosessissa omasta tahdostaan, ja ehkd sen vuoksi heiltd

16ytyikin vahvasti motivaatiota titd hyvinvointiprosessia kohtaan.

Toisena tavoitteena téssd tutkimuksessa oli selvittdd, mitkd tekijdt vaikuttavat
laadukkaaseen palautumiseen, ja kuinka unen laatua on mahdollista parantaa.
Palautuminen on ihmisen kokonaishyvinvoinnin kannalta tiarkedd mm. siksi, ettd mikali
hermosto on liian kauan ylirasittuneessa tilassa, syntyy helposti uupumista ja muita
henkisen pahoinvoinnin oireita. IThmisen ollessa jatkuvasti stressaantuneessa tilassa
elimiston  kortisolipitoisuudet ~ nousevat  korkealle, minka seurauksena
aivohermosolumme saattaa alkaa tuhoutumaan. Tdydellinen stressin vélttdminen ei

kuitenkaan ole tavoiteltavaa, silld ihminen saa lyhytaikaisesti stressaavista tilanteista
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apua hetkellisesti vaativiin tilanteisiin. Ihminen kykenee henkisesti huippusuorituksiin
yleensi silloin, kun stressid on sopivasti. Silloin kun ihminen on esimerkiksi innostunut
jostain asiasta kovasti, hidn saattaa kokea stressid positiivisessa mielessd, jolloin on
mahdollista ldhestyd jo aiemmin mainittua flow-tilaa. Stressireaktiot eivét ole
lyhytaikaisesti terveydelle haitallisia, mikdli vain muistamme vastapainoksi ottaa

riittdvasti palautusjaksoja ja kerdtd voimavaroja oman hyvinvointimme tueksi.

Uni on yksi tehokkaimmista stressin hoitokeinoista, ja se toimii valttimattoméana
palautumisen sekd vireyden edistdjand. Unen merkitys on suuri, silld se tdydentdd
energiavarastoja, korjaa  soluvaurioita sekd vahvistaa muistitoimintoja ja
tiedonkisittelyd aivoissamme. Thmisen tulisi nukkua hyvinvoinnin kannalta riittdvésti
syvaid unta, mutta saada tarpeeksi myds REM-unta, silld se vaikuttaa mm. oppimiseen,
muistiin ja mielialaan. Jotta unenlaatu olisi mahdollisimman hyvdd, on ihmisen
elintapojen oltava kunnossa, silli kaikki asiat, joita pdivin aikana tehddin, vaikuttavat

sekd nukkumiseen etti sitd kautta palautumiseen.

Nykyédén ihmisilld on paljon erilaisia uniongelmia. Niihin vaikuttavat mm. elintavat
seké erilaiset mieltd kuormittavat huolet ja murheet. Esimerkiksi nukahtamisongelmiin
saattaa vaikuttaa lisddntyneen informaatioteknologian vuoksi jatkuva tavoitettavissa
oleminen, silld sen vuoksi aivot joutuvat kdymddn koko ajan ylikierroksilla. Tdmén
vuoksi monelle ihmiselle muutaman péivin luontoretki ilman kénnykoité ja tietokoneita
voisi tehdd erittdin hyvdd. Myos ravitsemuksen, liikunnan, rentoutumisharjoitusten ja
erilaisten kognitiivis-behavioraalisten keinojen avulla uniongelmiin ja laadukkaampaan
palautumiseen on mahdollista saada apua. Nukkumiseen on kaikkien ihmisten syytd
panostaa, silld ilman unta palautuminenkaan ei olisi mahdollista. Palautumista ja
nukkumista késiteltiin timan tutkimuksen teoriaosuudessa tarkemmin kappaleessa 3 (ks.

5. 23).

Hyvinvointiprosessin ryhmitapaamisissa palautumisesta keskusteleminen oli yksi
tairkeimmistd teemoista ja tutkittavat jakoivat toisilleen palautumiseen liittyvid
kokemuksiaan. Suurin osa ihmisten palautumisesta tapahtuu unen aikana, mutta

laadukkaamman unen ja palautumisen laadun kannalta on usein rakentavampaa
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keskittyd niihin asioihin, joita pdivén aikana tapahtuu. Edellisen tutkimuskysymyksen
tapaan, tdssdkin kysymyksessd hyOdynnettiin reflektiivistd oppimisymparistod.
Reflektiovdlineend toimi ryhmi, jonka tarkoituksena oli peilin tavoin herdttdd

tutkittavissa itsetutkiskelun tarvetta.

Tutkimuksen kolmantena tavoitteena oli selvittdd, kuinka tyonohjauksellisella
hyvinvointiprosessilla ~ voidaan  vaikuttaa  ohjattavien  palautumiseen  ja
kokonaisvaltaiseen hyvinvointiin. Interventiotutkimuksissa on mahdollista saada hyvid
tutkimuksia aikaan reflektiota ja ryhmééd hyodyntdmalld. Reflektion kautta osallistujilla
on mahdollisuus oppia havaittujen ilmididen ja omien kokemusten suhteellisuutta.
Ryhmadsséd tapahtuvan tyonohjauksellisen toiminnan etuna on se, ettd osallistujilla on
mahdollisuus oppia toistensa kokemuksista ja jakaa sekd omia etté toisten erehtymisid ja
onnistumisia. Ryhmékeskusteluissa tdhdittiin refleksiivisyyden lisdksi dialogiseen
vuorovaikutukseen, jonka avulla jokainen ryhmildinen sai mahdollisuuden tuoda
keskusteluun uusia nidkokulmia ja télld tavoin auttaa toisia ryhmaildisid oppimisessa ja

muutoksessa.

Ryhmaistuntojen tavoitteena oli pyrkid luomaan turvallinen ja kannustava ryhmaétilanne.
Téllainen ryhmi, jossa ei ollut tyontekijoitd samasta organisaatiosta, takasi sen, ettei
ryhmétapaamisissa ollut kilpailua tai valta-asemia, kuten omissa tydyhteisdissd saattaa
monesti olla. Toisaalta tuntemattomiin ihmisiin saattaa olla vaikea luottaa noin lyhyen
tutustumisen perusteella, ja sen vuoksi henkildkohtaisista asioista puhuminen voi olla
vaikeaa. Ryhmadistunnoissamme oli aistittavissa ehkd pientd varauksellisuutta
ryhmaéldisten keskuudessa, mutta siitd huolimatta kaikki uskalsivat tuoda hyvin omia

kokemuksiaan ja mielipiteitddn esille.

Tdmdn hyvinvointiprosessin avulla kyettiin vaikuttamaan positiivisesti tutkittavien
palautumiseen ja kokonaisvaltaiseen hyvinvointiin. Jokainen tutkittava koki oman
subjektiivisen terveydentilansa kohentuneen jakson aikana. Palautumisen méérd oli
noussut kaikilla tutkittavilla kolmen vuorokauden mittausjaksojen vertailussa
keskimédrin 121 %:lla ja palautumisen laatu oli parantunut yhtd tutkittavaa lukuun

ottamatta kaikilla tutkittavilla keskimddrin ldhes 23 %:lla. Seuraavassa pohdin
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mahdollisia onnistumisen syité tdhdn prosessiin.

Tama tydnohjauksellinen hyvinvointiprosessi oli tdysin uudenlainen kokemus sekd
itselleni ettd Awenille. Prosessissa huomioitiin tydhyvinvointiulottuvuuden liséksi myos
kokonaisvaltaiseen hyvinvointiin liittyvid tekijoitd. Yksi osatekijd prosessin positiivisiin
vaikutuksiin on epédilemittd ollut ammattitaitoiset ja osaavat ohjaajat. Minulle oli kunnia
saada tehdé tutkimusta tyohyvinvointiyritys Awenin kanssa koko tdmén prosessin ajan,
silld Awenin henkildstolld on runsaasti ammattitaitoa ja useiden vuosien kokemusta sekd
tyonohjaamisen ettd tyShyvinvoinnin teemoista. Yksi tirked onnistumisen kulmakivi
prosessille oli mielestdni tukea tutkittavia médrittelemddn itselleen realistiset ja
saavutettavissa olevat tavoitteet ja sen jdlkeen saada heiddt ohjautumaan niitd kohti.
Jokaisella tapaamiskerralla tutkittavia pyydettiin peilaamaan heiddn omaa toimintaansa

suhteessa heidin asettamiin tavoitteisiin.

Tutkittavien antamien palautteiden mukaan tdmé prosessi toimi heille ikddn kuin
herdtyksend kohti parempaa hyvinvointia. Uskon, ettd téllainen tutkittavien kuvaama
herdtys on ollut heille ehkd jopa se kaikkein suurin muutosta aikaansaava voima.
Tallaiseen heridtykseen liittyen Lindebergin (2010: 17) mukaan interventiotutkimuksissa
on varsin yleistd, ettd tutkimukseen osallistuvat henkilot korjaavat enemmaén tai
vihemmain tietoisesti omaa toimintaansa kohti parempaa eldméntapaa. Korjaus saattaa
tapahtua siksi, ettd tutkimuksessa heidén toimintaan odotetaankin tietynlaisia korjaavia
toimenpiteitd, tai siksi, ettd he motivoituvat tutkimuksen ansiosta parantamaan
terveyttddn. Muutos voi myds tapahtua yksinkertaisesti sdikdhdyksen vuoksi heiddn

huomatessa minkélaista eliméntapaa he ovat sithen saakka noudattaneet.

6.2. Tutkimusprosessin ja sen vaikuttavuuden tarkastelua

Kuviossa 7 avataan tdmédn tutkimuksen empiiristd osiota, jossa on prosessina
havainnollistettu liittymdkohtia tutkimuksen teoriaosuuteen ja koottu yhteen sen
tairkeimmit vaikutukset tutkittavien elamédn. Empiirinen osio on kuvattu prosessina,

joka on ldhtenyt liikkeelle tutkittavien henkilokohtaisesta huolesta tai mielenkiinnosta
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omaa terveydentilaa ja hyvinvointia kohtaan. Tutkittavat lihtivdt vapaaehtoisesti
mukaan tdhdn tyonohjaukselliseen hyvinvointiprosessiin, minkd vuoksi lédhtokohdat

muutokselle olivat suotuisat.

Osallistuminen
Huoli omasta hyvinvoinnista tydnohjaukselliseen

e e hyinvoiniprosesin.
Valmiustila muutokseen

Ensimmadinen
e 2 Hyvinvointianalyysi-mittaus
ja palautteet mittauksista

Ryhmaistunnot. Ryhm3 Itsetutkiskelua ja sen mydta
"Heradminen” ja toimii hyvana itsetuntemuksen
ajattelemaan pysdhtyminen reflektiovilineens ja tukena lisadntymista
muutokseen -> itsens4 johtaminen

Vanhojen ajatusmallien ja
Tavoitteiden asettaminen. Ryhmalsisten kokemusten toimintatapojen
Motivaatio kohentaa omaa . ."V"d?:ﬁgm ja . uudistamista
: SRR oimenpide-ehdotukset.
terveytta ja hyvinvointia prosessin vetsjilts <> muutoksen

toimeenpanoa

Palautteet kuluneesta

Toinen Hyvinvointianalyysi- Tutkittavilla kohentunutta gy :
mittaus ja palautteet terveydentilaa, hyvinvointiprosessista ja

keskustelua muutoksen

mittauksista palautumista ja hyvinvointia pys osts

Kuvio 8. Hyvinvointiprosessin eteneminen ja sen vaikutukset tutkittavien hyvinvointiin.

Prosessin alussa tutkittavat suorittivat kolme vuorokautta kestdneen mittauksen
Firstbeatin Bodyguard 2 -laitteilla, jonka jdlkeen he saivat palautteiden kautta tietoa
mm. kehon parasympaattisen ja sympaattisen hermoston toiminnasta, eli kdytdnnossa

siitd, kuinka hyvin he palautuvat suhteessa stressiin ja millainen voimavaratasapaino
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heilld on. Moni tutkittavista kertoi tdlloin tulosten toimineen heille “herdtyksend”, jossa
he ymmarsivit, ettd jotain on alettava tekeméédn toisin. Usein ihmiset tarvitsevat
tallaiseen herdtykseen jotain konkreettista dataa, jotta he oikeasti todella pysédhtyvit
ajattelemaan tilannettaan ja ymmartdvdt tarvitsevansa muutosta. Tutkimuksen
tyonohjauksellisissa tapaamisissa hyddynnettiin ryhmdd reflektiovélineend. Ryhmén
kautta osallistujilla oli mahdollisuus peilata omia tuntemuksiaan toistensa kokemuksiin
ja saada samalla toisilta tukea omaan muutosprosessiin kohti parempaa terveyttd ja
hyvinvointia. Ryhmadtilanteiden tarjoaman reflektion kautta tutkittaville rakentui
mahdollisuus tarkempaan itsetutkiskeluun ja sen myo6té itsetuntemuksen lisddntymiseen,
joka toimii itsensd johtamisen perustana. Ryhmityonohjauksia, itsetutkiskelua ja
itsetuntemusten kehittdmistd kdsiteltiin tarkemmin tdmén tutkimuksen luvuissa 2.2 ja

24.2.

Tamaén jélkeen tyonohjauksellisissa tapaamisissa tutkittavat saivat tehtdvikseen pohtia
itselleen realistisia ja konkreettisia tavoitteita kohti parempaa kokonaisvaltaista
hyvinvointia. Tavoitteiden asettamisella on positiivisia vaikutuksia ihmisten
motivaatiotekijoihin ja tdimdn vuoksi prosessissa haluttiin hyddyntéé niiden positiivista
voimaa. Ryhmiistuntojen yhteydessé tutkittavien asettamien tavoitteiden toteutumista
tarkasteltiin tietyn kysymysrungon mukaisesti (ks. liite 1). Tavoitteiden asettamista ja
niiden merkitystd késiteltiin  teoriaosuudessa mm. luvuissa 2.5 ja 5.4.
Ryhmaékeskustelujen agendana oli keskustella niistéd asioista, jotka vaikuttavat ihmisten
palautumiseen ja kokonaisvaltaiseen hyvinvointiin. Ryhmaldiset saivat kukin tuoda
henkilokohtaisia mittaustuloksiaan esille juuri sen verran kuin halusivat ja pohtia ddneen
niitd asioita, jotka toimivat heiddn eldmissddn negatiivisina stressitekijoind ja
mahdollisesti  haittaavat palautumista. Tutkittavilla oli tapaamisten ansiosta
mahdollisuus hyddyntdd muiden kertomia kokemuksia ja vinkkejd sekd asiantuntijoiden

antamia toimenpide-ehdotuksia.

Yksi olennainen asia muutoksen aikaansaamisessa osana itsensd johtamista on omien
toimintatapojen kyseenalaistaminen. Ryhmén tarjoaman reflektion avulla omia
ajattelumalleja ja toimintatapoja on usein helpompi muuttaa, silli ryhmaéldisten

tarjoamien uusien perspektiivien kautta ihminen voi huomata, ettd asioita on
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mahdollista tehdd toisellakin tavalla, kuin mihin itse on tottunut. Ryhméléisille
ldhetettiin  tapaamisten vélissd kannustusviestejd  sdhkOpostitse ennen toista
mittauskertaa, joka suoritettiin kolmen kuukauden kuluttua ensimmadisestd mittauksesta.
Mittaustulosten perusteella tutkittaville annettiin Hyvinvointianalyysin henkilokohtaiset
palautteet kirjallisina ja mahdollisuus keskustella omista tuloksistaan ryhmén kuullen tai
henkilokohtaisesti tapaamisen jélkeen. Samassa yhteydessd tutkittavat tdyttivdt myos
loppukyselylomakkeet, joissa kartoitettiin osallistujien subjektiivista hyvinvoinnin
kokemusta. Kyselylomakkeiden perusteella jokainen tutkittava koki terveydentilansa
kohentuneen hyvinvointiprosessin aikana. Tdméd on kokonaisvaltaisen hyvinvoinnin
kannalta tirked asia, silld terveyttd voidaan pitdd yhtend hyvinvoinnin peruspilarina
(Salmimies & Ruutu 2009: 202). Kun tarkastellaan tutkimuksen vaikuttavuutta
objektiivisten mittaustulosten osalta, tutkittavien palautumisessa oli tapahtunut selvii

positiivista kehitysté, kuten seuraavasta kappaleesta ilmenee.

Kuvio 8 koostaa yhteen kaikkien tutkittavien yhteenlasketut keskiarvot sekd
palautumisen médrin ettd palautumisen laadun osalta. Palautumisen méird vuorokautta
kohden oli ensimmaéisen mittauksen yhteydessd 13 %, kun se toisessa mittauksessa oli
peréti 28,7 %. Niin ollen kolmen kuukauden muutos ensimmaéisen ja toisen mittauksen
vililld oli perdti 121 %. Palautumisen laadun suhteen kehitystd oli tapahtunut 22,8 %
kolmen kuukauden ajanjakson vililld. Ensimméisessd mittauksessa tutkittavien
keskiarvo oli 30,7 ms vuorokautta kohden ja toisessa se oli 37,7 ms/vrk. Muutokset
palautumisen laadussa tapahtuvat hitaammin ja perimén tuoman vaikutuksen vuoksi
sithen ei voida méérdinsd enempdd vaikuttaa, mutta noin 40 %:n parannus on realistista
terveellisten eldméntapojen myotd. Maksimaaliset tasot saavutetaan tissd yleensd 3-8
kk:n ajanjakson aikana kérsivéllisen toiminnan ja oikeanlaisen toiminnan kautta.
(Hyvinvointiasiantuntija Jaakko Kotisaari, sdhkopostikonsultaatio 6.4.2016). Edelld
mainittujen tulosten perusteella voidaan todeta, ettd hyvinvointiprosessilla on ollut
positiivisia  vaikutuksia osallistujien hyvinvointiin ~ sekd subjektiivisesti ettd

objektiivisesti mitattuna.
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Kuvio 9. Tutkittavien palautumisessa tapahtuneet muutokset mittausjaksojen vélissa.

6.3. Tutkimuksen luotettavuus

Seuraavassa pohditaan tdmidn tutkimuksen luotettavuutta parantavia ja heikentdvid
tekijoitd. Tutkimuksen luotettavuutta lisdd ensinnidkin se, ettd empiiriset mittaukset
tehtiin  standardoidusti ja kaikilta tutkittavilta kysyttiin samat asiat. Téssd
tutkimusprojektissa saatiin sekd objektiivista ettd subjektiivista informaatiota
tutkittavien stressiin ja palautumiseen liittyen osana kokonaisvaltaista hyvinvointia.
Subjektiiviset kyselytulokset ja objektiiviset mittaustulokset vahvistivat toinen toisiaan,
mikd my0s toimi luotettavuutta lisddvind tekijdnd. Kolmanneksi luotettavuuden
kannalta oli tidrkedd se, ettd ennen tutkimuksen empiirisen osion aloittamista,
mittausmenetelmien toimivuutta tarkistettiin pilottimittauksella ja esikyselylomakkeilla.
Pilottimittauksessa yksi vapaachtoinen testihenkild osallistui kolme vuorokautta
kestdneeseen Firstbeatin Hyvinvointianalyysiin ja vastasi sen jéilkeen kirjallisiin

kyselylomakkeisiin. Mittauksen suorittaminen sujui ongelmitta Firstbeatin Bodyguard 2
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-laitteen avulla. Lopuksi testihenkild antoi palautetta kyselylomakkeisiin, joihin tehtiin

sen perusteella pienid muutoksia lopullista versiota varten.

Tutkimuksen luotettavuutta heikensi puolestaan se, ettd kahden tutkittavan mittauksissa
oli teknisid ongelmia toisen mittauskerran viimeisend péivind. Toisella tutkittavalla oli
loppunut mittauslaitteesta akku, ja toisella tutkittavalla mittausdata oli katkonaista
jostain tuntemattomasta teknisestd syystd. Akun loppuminen oli hieman odottamaton
tilanne, jonka hoitamiseen tutkittavat eivdt olleet saaneet tarpeeksi ohjeistusta. Sen
vuoksi otan siitd tutkimuksen vetdjdnd itse vastuun. Tutkimuksen luotettavuus saattoi
kérsid hieman myos siitd, ettd ensimmaiset mittaukset tehtiin joulukuun alussa, jolloin
osalla koehenkildistd on saattanut olla joulustressid. Lisdksi pimed vuodenaika saattaa

vaikuttaa monen ihmisen ajatuksiin ja mielialaan.

Jatkotutkimuksena objektiivisten mittausten osalta olisi mielenkiintoista suorittaa
mittaukset uudelleen tasan vuoden kuluttua ensimmaiisesti mittauksesta eli ensi
joulukuussa. Télloin sekd ajankohta ettd olosuhteet olisivat mahdollisimman
samankaltaiset kuin tdmén tutkimuksen ensimmdiisessd mittauksessa. Samalla tidméin
tutkimuksen kaltaista tyonohjauksellista toimintaa olisi hyvd jatkaa ja huomioida
tuloksissa myds kaikki yksilon eldmintilanteessa tapahtuneet merkittavét asiat, silld
esimerkiksi raskaat eldminkriisit vaikuttavat hyvin suurella todennédkdisyydelld
Hyvinvointianalyysin mittaustuloksiin. Tdmén vuoksi subjektiivista informaatiota
tuottavat kyselykaavakkeet olisi aina hyvéd pitdd mukana tdménkaltaisia mittauksia

tehtidessa.

Jatkotutkimuksiin olisi mielekdstd saada myos toisen sukupuolen edustajia mukaan,
silld tdssd tutkimuksessa kaikki tutkittavat olivat naisia. On hyvé tiedostaa, ettd ihmisten
stressitekijit vaihtelevat hieman sukupuolen mukaan. Naiset nimittdin kokevat perhe-
eldmddn liittyvét stressitekijdt usein raskaammin kuin tyoeldméédn liittyvat. Yksi
selittava tekijd voi 10ytyd siitd, ettd naiset ottavat kotona yleisesti suurempaa vastuuta

perhe-eldmédn liittyvisté tehtdvistd. (Wéhrborg 2003: 78—79.)
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LIITE 1. Tyonohjauksellisten tapaamiskertojen runko

Hyvinvointiprosessin infotilaisuudet (7.12.2015 ja 8.12.2015)

Infotilaisuuksissa hyvinvointiprosessin kulkua kdydédn ldpi ja sovitaan aikataulut.
Tutkimukseen osallistujat saavat Hyvinvointianalyysia varten mittauslaitteet ja
elektrodit mukaansa. Lisdksi he saavat esitdytetyt pehmustetut kirjekuoret, joissa
tutkittavat voivat palauttaa mittauslaitteet postin kuljetettavaksi mittauksen pédtyttya.
Infotilaisuudet pidetdin kahtena eri pdivdnd aikataulujen vuoksi. Molempiin
infotilaisuuksiin osallistuu kolme tutkittavaa. Loput tapaamiskerroista pidetddan koko
porukalle.

1. Valmennuskerta (14.1.2016)

Tutkittavat saavat aluksi omat Hyvinvointianalyysituloksensa, joita Juhani avaa ja kiy
lapi yleiselld tasolla. Tutkittavat saavat halutessaan esittdd kysymyksid ja jakaa
tuloksiaan yhteiseen keskusteluun. Pohditaan mm. oliko tulokset ylldttdvid vai osasiko
niitd odottaa jne.

Tadmaén jélkeen Anu ja Taina avaavat tavoitekeskustelua. Osallistujat saavat tehtdvaksi
miettid itselleen 1-3 tavoitetta, mitd he haluavat l14hted tulosten ja alkukartoituksen
pohjalta muuttamaan. Tavoitetta tarkastellaan huolellisesti eri ndkokulmista ryhméaa
samalla hyddyntéen.

Kysymyksii tavoitteen rajaamiseen ja tarkentamiseen:

. Mitd hyodyn tistd muutoksesta?

. Mistd joudun muutoksessa luopumaan?

. Mité uutta luopuminen mahdollistaa?

. Mitka asiat pysyvét samoina luopumisesta huolimatta?

. Miti esteitd tavoitteen saavuttamisella voi olla?

. Mité voin tehda esteistd huolimatta?

. Mika olisi pieni asia, jonka voisin tehdd heti tdnddn tavoitteeni eteen?

~N N D AW

2. Valmennuskerta (4.2.2016)

Kartoitus asteikolla 0-10, mink arvosanan antaisin itselleni nyt tavoitteeni suhteen?

. Mihin olen tyytyvéinen?

. Miké on toiminut hyvin ja mikd on ollut vaikeaa?

. Koenko, etti tavoitetta pitdisi muuttaa?

. Mistd kdytdnnon asioista tiedén edistyneeni?

. Mink& numeron haluaisin antaa janalla? Milti asiat silloin ndyttavat?
. Miti aioin tehdé seuraavaksi?

. Kuka huomaa ensimmaisend, ettd olen menossa kohti tavoitettani?

~N N B W N~
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8. Keneltd haluaisin saada palautetta toiminnastani?
3. Valmennuskerta (10.3.2016)

Suunnataan ajatus tulevaisuuteen ja tavoitteen ylldpitdmiseen sekd pysyvdin
muutokseen.

1. Mitd mahdollisia esteiti tavoitteen saavuttamiseen voi tulla?

2. Mika voisi olla varasuunnitelmani mahdollisten vastoinkdymisten varalta?

3. Kuvittele itsesi asettamasi tavoitteiden kautta vuoden pédstd tdhdn tilanteeseen ja
kysy itseltdsi: Miten koen muuttuneeni? Miten muut huomaavat sen minusta?

4. Mistd saan tukea?

5. Miki antaa minulle luottamusta ja voimia jatkaa kohti tavoitetta?

6. Miten aion ylldpitdd onnistunutta muutosta?

Hyvinvointiprosessin lopputapaaminen ja palautteenanto (17.3.2016)

Tutkimukseen osallistuvat saavat Hyvinvointianalyysin toisen mittauksen tulokset ja
niitd késitellddn yleiselld tasolla. Tutkittavat saavat halutessaan esittdd kysymyksid ja
jakaa tuloksiaan yhteiseen keskusteluun. Osallistujat antavat myds palautetta

hyvinvointiprosessista seki suullisesti etté kirjallisesti.
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LIITE 2. Informointilomakkeet tutkimukseen osallistuville

Juhani Riihola
juhani.rithola@gmail.com
0440580550

UNEN JA PALAUTUMISEN VAIKUTUKSET TYOHYVINVOINTIIN
Hyvinvointianalyysin hyodyntiminen tyonohjauksessa

Tamad tutkimus on osa pro gradu -tutkimustani Vaasan yliopistossa sosiaali- ja
terveyshallintotieteen ohjelmassa. Tyon ohjaajana toimii professori Pirkko Vartiainen. Tutkimuksen
tarkoituksena on selvittdd mm. kuinka tdistd palautumista voidaan edistdd, mitkd tekijit vaikuttavat
laadukkaaseen yoduneen, kuinka valmennuksella/tyonohjauksella voidaan vaikuttaa tyontekijoiden
stressinhallintakeinoihin ~ sekd  tarkastella  tydssd  ilmenevid  tyOtyytyvéisyys-  ja
tyytyméttdmyystekijoitd. Tutkimuksen kohderyhméni ovat organisaation johto- ja avaintehtdvissa
olevat henkil6t. Tutkimuksen aineisto kerdtddn alkukartoituslomakkeella sekd Firstbeatin
hyvinvointianalyysimenetelmalla.

Firstbeatin hyvinvointianalyysi mittaa ihmisen sykevilivaihtelussa tapahtuvia muutoksia ja sen
avulla voidaan selvittdd objektiivista stressin ja palautumisen tasoa. Sitd kautta on mahdollista
selvittdd mm. unen laatua seké eri tyotehtdvien tai vapaa-ajan kuormittavuutta ja palautumista. Olet
osallistumassa vapaaehtoisesti tutkimukseen, jossa kartoitetaan néiden tekijoiden esiintymisti
omalla kohdallasi. Mittaus suoritetaan kaksivaiheisesti. Ensimméinen mittausvaihe suoritetaan
joulukuussa 2015 ja toinen maaliskuussa 2016. Tédmin ajanjakson vilissd olet oikeutettu
osallistumaan kolmeen valmennuskertaan, jossa valmennuksesta vastaavat tutkimuksen tekija
Juhani Riihola sekd vaasalainen tyShyvinvointiyritys Awen. Tutkimukseen osallistuvien
henkildiden tiedot ovat luottamuksellisia. Tutkimustulokset analysoidaan siten, ettd osallistujien
anonymiteetti taataan.

Tutkimukseen osallistuja suostuu pitdmdin mittauslaitetta kolmen (3) vuorokauden ajan. Mittaus
aloitetaan aamulla ja lopetetaan kolmen vuorokauden kuluttua samaan aikaan. On suositeltavaa
valita mittaukseen kaksi tyOpdivda ja yksi vapaapdivd. Mittauslaitetta ei saa kdyttdd suihkussa tai
saunassa, mutta liikuntasuorituksien ajaksi sitd ei tarvitse ottaa pois (uintia lukuun ottamatta).
Mittaus alkaa automaattisesti kun elektrodit asetetaan ihoon ja laite kiinnitetddn nithin. Elektrodit
kiinnitetddn oikealle puolelle solisluun alapuolelle ja vasemmalle puolelle kylkikaareen (laitteessa
on lisdksi pieni kuva sijoittelusta). Jotta mittauksesta saadaan irti paras mahdollinen hyéty, on
tutkimukseen osallistujan tiytettdva pdivin aikana pdivékirjaa, johon merkataan kellonajan lisdksi
aina silloinen tekeminen. Linkki péivékirjaan ldhetetddn sdhkopostitse ja sitd on mahdollista tayttaa
reaaliaikaisesti kdnnykalld. Pdivékirjan tdyttdminen on tutkimuksen kannalta hyvin olennaista ja
erityisen tirkedd on muistaa merkata piivikirjaan nukkumisen ajankohdat. Mittauksen
aloittamiseen 16ytyy myos opastusvideo YouTubesta hakusanoin: ”Niin aloitat Firstbeat -
mittauksen". (https://www.youtube.com/watch?v=o0jTUdYTCG6F Q)

Tutkimukseen osallistujalla ei tule olla syddmen sykkeeseen vaikuttavaa lddkitystd (esim.
beetasalpaajat) eikd syddmen tahdistinta, koska hyvinvointianalyysin tulokset ovat tuolloin
epéluotettavia. Myoskdin kuumeisena mittausta ei kannata suorittaa.

Mittauksen jélkeen laite postitetaan pehmustetulla kirjekuorella osoitteeseen:

Juhani Riihola, ..., 65100 Vaasa.
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SYKEVALIVAIHTELU — MITA SE ON?

Ihmisen sykkeessd tapahtuu jatkuvasti pientd vaihtelua, jota kutsutaan sykevélivaihteluksi.
Yksinkertaistetusti sykevélivaihteluksi kutsutaan vaihtelua perékkéisten syddmenlyontien vélisessa
ajassa. Nykyaidn tietotekniikka on mahdollistanut syddmen sykkeen syklisen vaihtelun mittaamisen
osaksi  tutkimuksia ja  kliinisid = mittauksia.  Sykevilivaihtelua kuvataan aika- tai

taajuuskenttianalyysin avulla.

Ihmisen hermojarjestelmd jakaantuu kahteen toistensa kanssa vuorovaikutuksessa olevan
jarjestelmadn: keskushermostoon ja direishermostoon. Keskushermostoon kuuluvat aivot ja
selkdydin. Adreishermostoon kuuluvat somaattinen hermosto ja autonominen hermosto. Niisti
somaattinen hermosto sédtelee tahdonalaisia ja autonominen hermosto tahdosta riippumattomia
toimintoja. Sykevélivaihtelu on seurausta autonomisen hermoston syddmen sditelystd, jossa
sympaattisen ja parasympaattisen hermoston neuraalinen toiminta tasapainottelee. Sympaattinen ja
parasympaattinen hermosto eivdt toimi toisistaan erilliin, vaan ne ovat jatkuvassa
vuorovaikutussuhteessa keskendén. Autonomisen hermoston tyonjaossa sympaattinen hermosto on
energiaa kuluttava organismi ja sen kiihotusvaikutuksista tunnetaan hyvin ns. taistele tai pakene -
oire. Se kiihdyttdd stressihormonin tuottamista ja kdy aktiivisena mm. ihmisen kokiessa pelkoa,
vihaa, rauhattomuutta tai iloa. Parasympaattisella hermostolla on puolestaan energiaa varastoivia
vaikutuksia. Rentoutumisella voidaan vaikuttaa parasympaattisen hermoston aktiivisuuteen ja sen

vaikutuksesta ihminen palautuu ja voimavarat latautuu.

Useissa tutkimuksissa parasympaattisen hermoston vihentynyt toiminta on yhdistetty ihmisten
kokemaan tyostressiin ja korkeisiin verenpaineisiin. Esimerkiksi kroonisessa stressissd autonomisen
hermoston toimintaan syntyy epétasapaino. Epitasapaino on seurausta siitd, kun parasympaattisen
hermoston toiminta vaimenee, sympaattisen hermoston toiminta vahvistuu ja ndiden myo6ta
sykevilivaihtelu (RMSSD) vidhenee. Sykevilivaihtelu voimistuu puolestaan silloin, kun

parasympaattinen hermosto on sympaattista hermostoa aktiivisempi.
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FIRSTBEATIN HYVINVOINTIANALYYSI

Firstbeatin  stressinmittaus kehitettiin alun perin urheilijoiden ylikuntomittauksia varten.
Autonomisen hermoston saddtelyd tutkittiin jo 1990-luvulla osana ylikuntotutkimuksia.
Ylikuntomittausten jilkeen alettiin selvittdméan, voitaisiinko ylikuntotestid kayttdd myos
tyOstressin  ja tyduupumuksen mittaamiseen. Havaittiin, ettd sykevédlimuuttujat heijastivat
tyduupumusten psyykkistd kuormittumista. Tutkimustyon ansiosta onnistuttiin kehittimain
seurantamenetelmid, joiden avulla on nykyddn mahdollista analysoida sykerekisterdinnistd

autonomisen hermoston toimintaa normaalin ymparivuorokautisen toiminnan aikana.

Firstbeatin hyvinvointianalyysissa hyddynnetddn ns. aikakenttidanalyysia, joka mittaa sykevilien
keston ajallista vaihtelua. Muuttujana hyvinvointianalyysin raporteissa kiytetddn perdkkdisten
sykevilien keskiméérdistd vaihtelua (RMSSD). Hyvinvointianalyysia varten tarvitaan
sykevilivaihtelua mittaava syketallennin. Firstbeat on kehittédnyt tdhdn Bodyguard 2 -mittalaitteen,
joka kiinnitetddn kahdella elektrodilla iholle. Bodyguard 2 tallentaa sykevilin lisdksi testattavan
henkilon liikedataa. Laitetta on suositeltavaa pitdd yhtdjaksoisesti kolme vuorokautta siséltiden kaksi
tyopdivdd ja yhden vapaapédivin. Itse lopullinen analyysi perustuu tietokoneohjelmaan, joka
tunnistaa sykevélivaihtelusta erilaisia fysiologisia tiloja syddmen syketiedon analysoinnin avulla.
Tietokoneohjelma muodostaa henkilokohtaiset taustaparametrit usean eri vaiheen jidlkeen. Naméi
vaiheet ovat: sykesignaalin kaisittely, fysiologisten muuttujien muodostaminen, syketiedon
osittaminen, fyysisen aktiivisuuden huomioiminen, stressitilojen ja palauttavien tilojen tunnistus,

informaation koostaminen ja lopulta graafisen esityksen tuottaminen.

Hyvinvointianalyysin avulla on mahdollista auttaa yksilditd mm. hallitsemaan stressid, palautumaan
paremmin ja liikkkumaan oikein. Lisdksi analyysin kautta voi saada informaatiota yksilon unen
laadusta sekd tunnistaa kunkin ihmisen yksilollisid kuormitustekijoitd ja voimavaratekijoita.
Tyontekijoiden lisdksi myos tyonantaja hydtyy hyvinvointianalyysista, kun onnistutaan edistiméin
tyontekijoiden tyo- ja toimintakykya sekd kehittdméén terveyttd tukevia tyOtapoja. Nédiden johdosta

mm. sairaslomista koituvia kustannuksia saadaan pienennettya.
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LIITE 3. Tutkimukseen suostumuslomake

Juhani Riihola
juhani.rithola@gmail.com
0440580550

SUOSTUMUS TUTKIMUKSEEN

Tami tutkimus on osa pro gradu -tutkimustani Vaasan yliopistossa sosiaali- ja
terveyshallintotieteen ohjelmassa. Tutkimuksen tarkoituksena on selvittdd mm. kuinka toistd
palautumista voidaan edistdd, mitkd tekijit vaikuttavat laadukkaaseen youneen, kuinka
valmennuksella/tyonohjauksella voidaan vaikuttaa tyontekijoiden stressinhallintakeinoihin sekd
tarkastella tyOssd ilmenevid tyOtyytyvdisyys- ja tyytymittomyystekijoitd. Tutkimuksen
kohderyhménd ovat organisaation johto- ja avaintehtdvissd olevat henkilot. Tutkimuksen aineisto
kerétddn alkukartoituslomakkeella seké Firstbeatin hyvinvointianalyysimenetelmalla.

Firstbeatin hyvinvointianalyysi mittaa ihmisen sykevélivaihtelussa tapahtuvia muutoksia ja sen
avulla voidaan selvittdd objektiivista stressin ja palautumisen tasoa. Sitd kautta on mahdollista
selvittdd mm. unen laatua seké eri tyotehtdvien tai vapaa-ajan kuormittavuutta ja palautumista. Olet
osallistumassa vapaaehtoisesti tutkimukseen, jossa kartoitetaan ndiden tekijoiden esiintymisti
omalla kohdallasi. Mittaus suoritetaan kaksivaiheisesti. Ensimmadinen mittausvaihe suoritetaan
joulukuussa 2015 ja toinen maaliskuussa 2016. Témédn ajanjakson vilissd olet oikeutettu
osallistumaan kolmeen valmennuskertaan, jossa valmennuksesta vastaavat tutkimuksen tekija
Juhani Riihola sekd vaasalainen tyShyvinvointiyritys Awen. Tutkimukseen osallistuvien
henkildiden tiedot ovat luottamuksellisia. Tutkimustulokset analysoidaan siten, ettd osallistujien
anonymiteetti taataan.

Tutkimukseen osallistuja suostuu pitimédn mittauslaitetta kolmen (3) vuorokauden ajan. Mittaus
aloitetaan aamulla ja lopetetaan kolmen vuorokauden kuluttua samaan aikaan. On suositeltavaa
valita mittaukseen kaksi tyOpdivdd ja yksi vapaapdivd. Mittauslaitetta ei saa kéyttdd suihkussa tai
saunassa, mutta liikuntasuorituksien ajaksi sitd ei tarvitse ottaa pois (uintia lukuun ottamatta).
Mittaus alkaa automaattisesti kun elektrodit asetetaan ihoon ja laite kiinnitetdén niihin. Elektrodit
kiinnitetddn oikealle puolelle solisluun alapuolelle ja vasemmalle puolelle kylkikaareen (laitteessa
on lisdksi pieni kuva sijoittelusta). Jotta mittauksesta saadaan irti paras mahdollinen hydty, on
tutkimukseen osallistujan tiytettdva pdivén aikana pdivékirjaa, johon merkataan kellonajan lisdksi
aina silloinen tekeminen. Linkki péivékirjaan ldhetetddn sdhkopostitse ja sitd on mahdollista tayttaa
reaaliaikaisesti kannykalld. Paivdkirjan tiyttdminen on tutkimuksen kannalta hyvin olennaista ja
erityisen tarkedd on muistaa merkata paivékirjaan nukkumisen ajankohdat.

Tutkimukseen osallistujalla ei tule olla syddmen sykkeeseen vaikuttavaa lddkitystd (esim.
beetasalpaajat) eikd syddmen tahdistinta, koska hyvinvointianalyysin tulokset ovat tuolloin
epéluotettavia. Myoskddn kuumeisena mittausta ei kannata suorittaa.

Suostun tutkimukseen edelld mainituin ehdoin.

Paikka ja aika /

Allekirjoitus

Nimenselvennys
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LIITE 4. Tutkielman alkukartoituslomake

Juhani Riihola
juhani.rithola@gmail.com
0440580550

PRO GRADU -TUTKIELMAN ALKUKARTOITUS

Hei! Olet osallistumassa Firstbeat-hyvinvointianalyysimittaukseen. Mittaus on osa pro gradu -
tutkimustani Vaasan yliopiston sosiaali- ja terveyshallintotieteen ohjelmassa. Tyon ohjaajana toimii
professori Pirkko Vartiainen. Toteutan tutkimuksen yhteistydssd tydhyvinvointiyritys Awenin
kanssa. Tutkimuksen tarkoituksena on selvittid mm. kuinka toistd palautumista voidaan edistda,
mitkd tekijat vaikuttavat laadukkaaseen yduneen, kuinka valmennuksella/tydnohjauksella voidaan
vaikuttaa tyontekijoiden stressinhallintakeinoihin seké tarkastella tyosséd ilmenevid tyotyytyvaisyys-
ja  tyytymattomyystekijoitd. Tutkimuksen kohderyhménd ovat organisaation johto- ja
avaintehtdvissd olevat henkilot. Tutkimuksen aineisto kerdtdén alkukartoituslomakkeella sekd
Firstbeatin hyvinvointianalyysimenetelmalla.

Mittausta ennen sinua pyydetddn tdyttdméin oheinen alkukartoituslomake. Alkukartoituksen
tarkoituksena on saada tietoa taustoistasi liittyen mm. stressin ja palautumisen kokemiseen. Tamén
kyselylomakkeen tdyttiminen vie alle 10 min. Vastaathan kysymyksiin huolella, silli ne ovat
tirkeitd tutkimuksen onnistumisen kannalta. Tutkimustulokset analysoidaan siten, ettd osallistujien
anonymiteetti taataan.

Kiitos jo etukdteen tutkimukseen osallistumisesta!

ALKUKARTOITUSKYSELY
Taustatiedot:

1) Nimesi

2) Ikasi vuotta

3) Miké on ammattisi ja nykyinen tyotehtéivisi?

4) Kuinka monta vuotta olet ollut nykyisessi tyopaikassasi? vuotta

5) Kuinka kauan olet toiminut nykyisessi tyotehtivissési? vuotta



6) Onko tyosi

[] Kokopiivityd
[] Osa-aikatyo

7) Paljonko kiytit keskiméirin aikaa ansiotehtiivien hoitoon (normaali ty6aika, ylityot
tyopaikalla ja kotona ja sivutyot mukaan lukien)?

noin tuntia tyopdivéssi

noin tuntia viikossa

8) Miki on tavanomainen tyoaikamuotosi?

Sadnnollinen paivityod

Kolmivuoroty®

Saannollinen tyd

Ooogn

Muu episddnndllinen tyd

Vuoroty0 ilman y6vuoroja (kaksivuorotyd)

Miten hyvin seuraavat viittamét kuvaavat tyotiasi? Rastita mielipidettasi
parhaiten kuvaava vastausvaihtoehto kussakin vaittamassa.

9) Voin tehdi paljon itsendisid paatoksia
tyOssini

10) Minulla on paljon sanavaltaa omiin tihini

11) Pystyn vaikuttamaan tyopdivéni alkamis- ja

loppumisajankohtaan

12) Sisdinen yhteisty tydpaikallani onnistuu

erinomaisesti

13) Tyoni perustehtdvé on itselleni hyvin selvd

tdysin  jokseenkin eisamaa jokseenkin
samaa samaa eika eri eri
mieltad mieltd mieltd mieltd

0 0 0 U

tdysin
eri
mieltad

O
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tdysin  jokseenkin eisamaa jokseenkin tdysin

samaa samaa eikd eri eri eri
mieltd mieltd mieltd mieltd mieltd
14) Olen tyytyviinen ldhiesimieheni
johtamiseen L] Ll Ol ] ]
15) Organisaatiossani johtaminen on
oikeudenmukaista ja johdonmukaista L] L] L] L] L]
16) Voin vaikuttaa tyoténi koskeviin
muutoksiin paljon L] L] L] L] L]
17) Viimeisen 6 kk:n aikana tyontekoani on
haitannut usein jatkuva kiire ja aikapaine L] L] L] L] L]
18) Tyontekoani rasittaa jatkuvat
keskeytykset L] L] L] L] L]
19) Tyohoni liittyy epdvarmuustekijoitd, kuten
lomautuksen tai irtisanomisen uhka L] L] L] L] Ll
20) Pelkain toissd tyomaaran lisddntymistd
yli sietokykyni ] (] ] ] L]
21) Tyodpaikallani esiintyy usein henkista
vikivaltaa tai tydpaikkakiusaamista L] L] L] L] L]
22) Koen saavani arvostusta ja tunnustusta
tyOpaikallani ] ] L] L] U]

Seuraavat kysymykset koskevat hyvinvointiasi:

23) Koen, ettd terveydentilani on hyva ] L] L] L] L]

24) Olen viime aikoina kyennyt keskittyméaan
paivittiisiin asioihin hyvin L] L] L] L] L]

25) Olen viime aikoina valvonut paljon
huolieni ja murheideni vuoksi L] L] L] L] L]
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tdysin  jokseenkin eisamaa jokseenkin tdysin

samaa samaa eika eri eri eri
mieltd mieltd mieltd mieltd mieltd
26) Olen viime aikoina kokenut pystyvéni
tekeméddn paitoksid hyvin ] ] ] L] L]
27) Olen viime aikoina tuntenut olevani
ylirasittunut [] (] (] L] Ll
28) Minusta on viime aikoina tuntunut,
etten voi selviytya vaikeuksista L] L] L] L] L]

29) Olen viime aikoina kyennyt

nauttimaan paivittdisista toimistani

30) Koen itseni onnelliseksi

Seuraavat kysymykset koskevat nukkumistasi:

31) Nukun yleensé vuorokaudessa tuntia
32) Nukun mielesténi tarpeeksi [l ] L] [l U]
33) Minulla on usein nukahtamisvaikeuksia ]

34) Herdilen useita kertoja yon aikana

35) Minulla on vaikeuksia pysyé unessa
(siséltden liian aikaisin herddmisen) L] L] L] L] L]

36) Tunnen usein itseni vasyneeksi ja uupuneeksi
herittydsi tavallisen younen jalkeen [l ] L] U] U]

37) Tunnen usein voimakasta visymysté
A) tyOajalla

0o
0o
0o
0o

[]
B) vapaapdivind L]

38) Koen olevani enemméin aamuihminen
(aamuvirkku) kuin iltaihminen ] L] L] L] L]
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tdysin  jokseenkin eisamaa jokseenkin tdysin

samaa samaa eikd eri eri eri
mieltd mieltd mieltd mieltd mieltd
39) Olen kérsinyt viimeisen 3kk:n aikana usein
A) unettomuudesta tydvuorojen yhteydessa [ L]

O O O
B) unettomuudesta vapaapiivien yhteydessi ] Ul [] [] []

40) Tapaan ottaa alkoholia yomyssyksi”?

En koskaan  Satunnaisesti ja harvoin Melko usein Saannollisesti ja jatkuvasti

L L] L] L]

Kuinka hyvin seuraavat viittimat kuvaavat itseisi?

tdysin  jokseenkin eisamaa jokseenkin tdysin

samaa samaa eikd eri eri eri

mielti mieltd mieltd mieltd mieltd
41) Tunnen oloni rentoutuneeksi L] L] L] L] L]
42) Koen olevani jannittynyt ja kireé [] [] (] (] [
43) Olen tyytyvéinen [l [l L] L] L]

Seuraavat kysymykset kartoittavat eliméntilannettasi ja vapaa-aikaasi:

44) Mika on siviilisddtysi?

45) Asuuko kotitaloudessasi lisaksesi:

A) 0-6 vuotiaita lapsia ~ Kylld [ Ei []
B) 7-18 vuotiaita lapsia  Kylla [] Ei [
C) muita aikuisia? Kylla [ Ei [

46) Kuinka usein perhe-elimaisi vie sinulta aikaa, jonka haluaisit kayttd4 tyohon tai
uraan liittyvissé toiminnoissa?

Eisovi/eiperhetti [ 1 FEikoskaan [1 Harvoin [] Usein [] Hyvinusein []
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47) Kuinka usein koet, ettd tyosi vie litkaa aikaa tai energiaa perheeltési tai muulta
eldmalta?

Ei sovi/eiperhettd [] FEikoskaan [] Harvoin [J Usein [] Hyvinusein []

48) Miten raskas on eldmaéntilanteesi ollut tydn ulkopuolella viimeisen vuoden aikana?

Helppo L] Melko raskas L]
Melko helppo L] Raskas L]
Jonkin verran raskas ] Adrimmdisen raskas ]

49) Onko sinulla ollut viimeisen vuoden aikana jokin henkilkohtainen kriisi? (esim.
eroaminen, taloudelliset kriisit, ldhipiirissd tapahtuneet sairastumiset/kuolemat jne.)

Kylla [] Ei [
Mikaéli vastasit kyll4, niin koetko tdmén vaikuttavan edelleen jaksamiseesi?

Kylla [] Ei [

50) Kuinka paljon olet keskimédarin litkkunut kuluneen vuoden aikana?

Liikunnan rasittavuus Liikunnan miéré yhteensé viikossa
(vastaa kaikkiin kohtiin)

ei lainkaan alle 1 h 2-3h 4 h tai enemmén
Kévelyé vastaavaa litkuntaa L] ] L] ]
Reipasta kivelyé vastaavaa L] L] L] L]
Kevyttd hengdstymistd vastaavaa [ [] [ ]
Reipasta hengéstymisté vastaavaa O] ] L] ]

KIITOS KYSELYYN VASTAAMISESTA!
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LIITE 5. Tutkielman loppukartoituslomake

Juhani Riihola

juhani.rithola@gmail.com
0440580550

HYVINVOINTIPROSESSIN LOPPUKARTOITUSKYSELY

Hei! Kiitos kun olet ollut mukana hyvinvointiprosessissamme. Prosessin onnistumisen arvioinnissa
kiytetddn sekd Firstbeatin hyvinvointianalyysimittauksen ettd tdyttdiménne kyselylomakkeiden
tuloksia. Ensimmédinen mittaus suoritettiin  noin 3kk sitten ja samalla vastasitte
alkukartoituslomakkeeseen. Toivomme teiddn vastaavan nyt oheiseen loppukartoituslomakkeeseen,
jonka tarkoituksena on kartoittaa hyvinvoinnissanne tapahtuneita mahdollisia muutoksia viimeisen
3kk:n aikana. Tutkimustulokset analysoidaan siten, ettd osallistujien anonymiteetti taataan.

Vastaaminen vie aikaa noin S5min.

Kiitos!
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LOPPUKARTOITUSKYSELY

1) Nimesi

Seuraavat kysymykset koskevat hyvinvointiasi viimeisen 3kk:n aikana:

tdysin
samaa
mieltd
2) Koen, etté terveydentilani on hyva L]
3) Olen viime aikoina kyennyt keskittymaan
péivittiisiin asioihin hyvin ]
4) Olen viime aikoina valvonut paljon
huolieni ja murheideni vuoksi [l
5) Olen viime aikoina kokenut pystyvéni
tekemién padtoksid hyvin [l
6) Olen viime aikoina tuntenut olevani
ylirasittunut []
7) Minusta on viime aikoina tuntunut,
etten voi selviytya vaikeuksista ]

8) Olen viime aikoina kyennyt
nauttimaan péivittdisista toimistani

9) Koen itseni onnelliseksi L]

jokseenkin
samaa
mieltd

[

eisamaa jokseenkin

eika eri
mieltd

O

eri
mieltd

O

tiysin
eri
mielta

O
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Seuraavat kysymykset koskevat nukkumistasi viimeisen 3kk:n aikana:

10) Nukun keskimdirin vuorokaudessa

11) Nukun mielesténi tarpeeksi
12) Minulla on usein nukahtamisvaikeuksia

13) Heriilen useita kertoja yon aikana

14) Minulla on vaikeuksia pysyé unessa

(siséltden liian aikaisin herddmisen)

tuntia

taysin
samaa
mieltad

[

[

[

15) Tunnen usein itseni vdsyneeksi ja uupuneeksi

heréttyani tavallisen younen jélkeen

16) Tunnen usein voimakasta visymysté
A) tydajalla

B) vapaapéivind

17) Olen kérsinyt viimeisen 3kk:n aikana usein
A) unettomuudesta tydvuorojen yhteydessi

B) unettomuudesta vapaapdivien yhteydessa

[
U

jokseenkin
samaa
mieltd

O

[

0o

Kuinka hyvin seuraavat viittimat kuvaavat itseasi?

18) Tunnen oloni rentoutuneeksi
19) Koen olevani jannittynyt ja kired

20) Olen tyytyviinen

O

O

ei samaa jokseenkin

eika eri
mieltd

O

O

O O

eri
mieltd

O

O

O O

tdysin
eri
mieltad

O

O

O O
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Seuraavat kysymykset kartoittavat eliméntilannettasi ja vapaa-aikaasi:

21) Miten raskas on eldmaéntilanteesi ollut tydn ulkopuolella viimeisen 3kk:n aikana?

Helppo L] Melko raskas L]
Melko helppo ] Raskas ]
Jonkin verran raskas ] Asrimmdisen raskas ]

22) Onko sinulla ollut viimeisen 3kk:n aikana jokin henkilokohtainen kriisi? (esim.
eroaminen, taloudelliset kriisit, ldhipiirissd tapahtuneet sairastumiset/kuolemat jne.)

Kylla [] Ei [J

23) Kuinka paljon olet keskimé&arin liikkunut kuluneen 3kk:n aikana?

Liikunnan rasittavuus Liikunnan miéré yhteensé viikossa
(vastaa kaikkiin kohtiin)

ei lainkaan alle 1 h 2-3h 4 h tai enemmén
Kivelyi vastaavaa liikuntaa L] L] L] L]
Reipasta kévelyé vastaavaa L] L] L] L]
Kevyttd hengéstymisté vastaavaa L] ] L] ]
Reipasta hengéstymisté vastaavaa L] L] L] L]

KIITOS KYSELYYN VASTAAMISESTA!
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LITE 6. Tutkielman loppukysely

HYVINVOINTIPROSESSIN LOPPUKYSELY

1) Mika on arviosi toisen mittauksen unenaikaisesta palautumisen laadusta (RMSSD-arvo)
verrattuna ensimmaiseen mittaukseen?

Negatiivinen kehitys

Pysynyt samana

0o

Positiivinen kehitys

2) Vapaata sanaa: mitd mielté olet téstd kuluneesta hyvinvointiprosessista?

Lampimat kiitokset mukanaolostasi!



