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Suomessa suurimmat syyt sairauspoissaoloihin vuon-
na 2015 olivat selkakivut, mielenterveysongelmat
seka flunssa ja hengitystieongelmat. Talla hetkella
elamme kansanterveyden ns. viidetta aaltoa, jolloin
kansantaudit ovat muuttuneet tieteen edistymisen
ja yhteiskunnan kehittymisen myota. Nyky-Suomessa
on yha enemman eriarvoisuutta, alkoholin kaytto on
lisaantynyt ja ylipaino ja mielenterveysongelmat
vaikuttavat terveytta ja toimintakykya alentavasti.
Masennus on yleisin syy tyokyvyttomyyselakkeisiin
ja on tunnettua, etta kivulla ja mielialalla on yh-
teys. Pitkittynyt liikuntaelinten kipu altistaa ma-
sennukselle ja vastaavasti masentuminen altistaa
kivunkokemuksille.

KELAn sairauspaivarahoja maksettiin vuonna 2015
reilut 826 miljoonaa euroa. Tyonantajille sairauslo-
mien vuoksi menetetyn tyopanoksen kustannukset
olivat noin 6,8 miljardia euroa. Tyokyvyttomyys-
elakkeet muodostavat lisaksi noin 8 miljardin euron
edesta tulonmenetyksia.

Taiteella ja taidelahtoisilla menetelmilla on toden-
netusti saatu aikaan hyodyllisia terveysvaikutuksia.
Taidelahtoisilla menetelmilla tarkoitetaan useita eri
taiteenaloja ja tyoskentelymuotoja, joilla pyritaan
vaikuttamaan ja saamaan muutoksia toimintaan
osallistuvien ajattelussa ja toiminnassa. Tassa teks-
tissa kasitellaan tanssin, musiikin, kuvataiteen ja
luovan kirjoittamisen hyvinvointivaikutuksia. Kivun-
hoidossa visuaaliset taiteet ja musiikki ovat toimi-
neet kipua alentavasti tutkituissa olosuhteissa, mm.
sairaalahoidon yhteydessa. Musiikin kuunteleminen
vahentaa kivun kokemisen voimakkuutta siten, etta
huomio keskittyy johonkin muuhun, kuin kipuun, ja
tama saa elimistossa aikaan pienemman neuroniakti-
vaation. Selka-, liikunta- ja tukielinten hoidossa
tanssi edistaa lihaskuntoa, vaikuttaa myonteisesti
kehonhallintaan ja parantaa tasapainon hallintaa.
Tanssin avulla voidaan lisata lihasvoimaa ja kehon
joustavuutta. Tanssiin liittyva musiikki auttaa va-
hentamaan kivun tunnetta ja oikeanlainen ja asi-
antuntevasti ohjattu tanssi sopii selka- ja tukielin
vaivoista karsivan perusliikunnaksi. Tanssin fyysisista
vaikutuksista tunnetaan sydameen ja verenkiertoon
kohdistuva positiivinen rasitus.

Tanssia voidaan tarkastella taiteena ja liikuntamuo-
tona. Kun tanssia tarkastellaan lilkkuntamuotona, ko-
rostuvat tanssin sosiaalisuutta ja luovuutta edistavat
seikat. Tanssi edistaa tyohyvinvoinnin kannalta oleel-
lista me-henkea ja auttaa poistamaan mahdollisia
tunteita joukkoon kuulumattomuudesta. On todettu,

etta kulttuurilahtoiseen toimintamuotoon sitoudu-
taan joissakin tapauksissa paremmin, kuin sellaiseen
toimintaan, johon ei liity kulttuurisisaltoa.

Mielenterveyden edistamisessa ja masennuksen hoi-
dossa on saatu hyvia tuloksia visuaalisiin taiteisiin
ja tanssiin ja musiikkiin perustuvien menetelmien
kaytosta. Suomalainen tutkimus (Erkkila et al. 2011)
on osoittanut, etta kun musiikkiterapiaa yhdistetaan
tavanomaiseen masennuksen hoitoon, osallistujat
toipuvat masennuksesta paremmin, kuin ainoastaan
tavanomaista hoitoa saaneet.

Visuaalisia taiteita on kaytetty sairaalaolosuhteis-
sa mm. hoitotapahtuman aiheuttaman ahdistuksen
lievittamiseen. Masennuksen hoidossa visuaalisiin
taiteisiin pohjautuva menetelma ”Arts on Prescription”
perustuu taidetyopajatoimintaan, johon osallistu-
taan suunnitelmallisesti ennalta sovitun aikajakson
ajan. Jo vuosia Iso-Britanniassa jarjestetyn toimin-
nan arviointiraportissa todetaan, etta taidetyopa-
joihin osallistuneiden henkildéiden hyvinvointi ja
itsevarmuus ovat lisaantyneet, eristaytyneisyys on
vahentynyt, samoin laakarikaynnit ja sairaalahoidot
ovat vahentyneet. Toiminta on vahvistanut hyvien
elintapojen valintaa. Lisaksi osallistuneiden tyotai-
dot ja tyollistettavyys lisaantyivat seka yhteiskun-
nallinen osallisuus kasvoi.

Tanssi- ja liiketerapian soveltuvuutta kuntoutusmuo-
tona on tarkasteltu tuoreessa (2016) arviointitutki-
muksessa. Vahvin tutkimusnaytto tukee tanssi- ja
liilkuntaterapian vaikutusta koettuun elamanlaatuun
ja sen kohenemiseen. Asiakkaat kokivat elamanlaa-
tunsa parantuneen siita riippumatta, oliko tervey-
dellisten ongelmien taustalla pitkaaikaissairaus,
psyykkinen ongelma tai elamantilanteeseen liitty-
va kohonnut stressitila. Asiakkaiden sitoutuminen
terapiaan oli vahvaa ja tanssi- ja liiketerapian
havaittiin myos kannustavan yleisesti liikuntaan.

Musiikki vaikuttaa serotoniinin ja beta-endorfiinin
tuotantoon ja nailla on yhteys immuunisysteemiin.
On todettu, etta kun musiikki vaikuttaa rentout-
tavasti, se vaikuttaa autonomiseen hermostoon ja
verenpaine laskee seka pulssi hidastuu. Rentoutumi-
sen vaikutuksena kortisolitasot laskevat ja vaikutus
ulottuu immuunivasteeseen.

Katso tarkemmin lkalainen 2017, Taiteesta tukea
tyohyvinvointiin.




-

”Taidelahtoinen
toiminta
tyoyhteisoissd
vahvistaa
tiimihenkead
ja vahentaa
poissaoloja”

| W)



Yksilon hyvinvoinnin kannalta hyva tyoterveys on tar-
keaa ja kansantaloudellisesti tarkasteltuna saamme
moninkertaisen hyodyn, jos pystymme lyhentamaan
sairauslomien pituutta ja jo ennaltaehkaisemaan
mahdollisia sairauslomia. Koko vaeston terveyden-
tilasta puhuttaessa viitataan kansanterveyteen ja
kansantauteihin. Kansantaudeilla tarkoitetaan kaik-
kia sellaisia sairauksia, joilla on suuri merkitys koko
vaeston terveydentilalle (Terveyden ja hyvinvoinnin
laitos, 2015). Kansantaudit eivat ole pysyvia, vaan
ne muuttuvat ajan myota. Yhteiskunnan muutok-
set, laaketiede ja muut keksinnot vaikuttavat ih-
miskunnan terveyteen ja kansantauteihin. Suomessa
aiemmin laajasti vaikuttaneet tartuntataudit ovat
jaaneet taka-alalle tai jopa kokonaan pois. Vaeston
elinika on pidentynyt ja mm. muistisairaudet ovat
yleistyneet ja niista on tullut kansantauti. Suomessa
luokitellaan kroonisiin kansantauteihin sydan- ja
verisuonisairaudet, diabetes, astma ja allergia,
krooniset keuhkosairaudet, syopasairaudet, muisti-
sairaudet, tuki- ja lilkuntaelimiston sairaudet seka
mielenterveysongelmat. (Terveyden ja hyvinvoinnin
laitos, 2015)

Kansainvalisesti tarkasteltuna kansantaudeissa voi-
daan havaita historiallisesti erilaisia aikakausia. Nama
aikakaudet liittyvat teollisen vallankumouksen, kul-
jetusvalineiden, insindoritieteiden ja laaketieteen
kehittymiseen vaiheittain. Aikojen saatossa on siir-
rytty suurista tartuntatautien maarista ymmarta-
maan bakteeriperaisia tauteja ja hoitamaan niita
antibioottien keksimisen kautta. Kansantaudit ovat
muuttuneet myos vaeston kasvun, erilaisten elinta-
pojen ja yhteiskunnallisten muutosten myota. Talla
hetkella elamme kansantautien ns. viidetta aaltoa.
Yhteiskunnan sisalla on yha enemman eriarvoisuut-
ta, alkoholin kaytto on lisaantynyt ja ylipaino ja
mielenterveysongelmat vaikuttavat terveytta ja
toimintakykya alentavasti. (Hanlon, Carlisle 2016)

Tyoterveyshuoltolain (1383/2001) mukaan tyonan-
tajalla on velvoite jarjestaa henkilostolleen terveys-
palveluja. Tassa apuna kaytetaan tyoterveyshuollon
ammattihenkiloita. Lakisaateiseen tyoterveyshuoltoon
sisaltyy lisaksi tyokykya yllapitava toiminta, ns. TY-
KY-toiminta. (Finlex)

TYKY-toiminnan tarkoituksena on yllapitaa tyokykya
ja nain toimia myos sairauksia ennaltaehkaisevana.
Taiteella on osoitettuja terveysvaikutuksia. On myos
todettu, etta taidelahtoinen toiminta avaa erilaisia or-
ganisaatiokulttuureita nakyvaksi ja mahdollistaa taten
niiden kehittamisen. Kun taidelaht6isen toiminnan

avulla etaannytaan oman tyoyhteison totutuista
rooleista ja tyotavoista, pystytaan kokeilemaan uu-
sia asioita ja testaamaan jotain sellaista, jota ei
ole aikaisemmin tehnyt. Parhaiten onnistuessaan
tama aktivoi tyoyhteison yksilot osallistumaan ja
ottamaan vastuuta kehittamishankkeissa. (Hiltunen,
Rantala, 2009) Uudenlaisilla nakokulmilla voidaan
kehittaa tyota ja lisata tyohyvinvointia.

Tyohyvinvointia tarkasteltaessa on tarkeaa panostaa
hyvinvoinnin edistamiseen ja sairauslomien ennalta-
ehkaisemiseen. Taidelahtoista toimintaa on sovellet-
tu jo pitkaan tyoyhteisoissa ja saatu hyvia tuloksia.
Tyoyhteisoissa on havaittu, etta taidetoiminta on
parantanut yhteison sisaisia suhteita, vahvistanut
tiimihenkea ja rakentanut luottamusta. Organisaa-
tiotasolla vaikutukset ovat nakyneet poissaolojen va-
hentymisena ja tyohenkiloston stressitason laskemi-
sena. Nailla on ollut vaikutusta myos tuottavuuden
paranemiseen ja liiketoiminnan kasvuun. (Berthoin
Antal, Ariane & StrauB, Anke ,2013a ja 2013b)

Taiteilijoiden interventiot tyoyhteisoissa ovat ke-
hittaneet ja lisanneet yhteison kommunikointia.
Taiteellisten tyotapojen on todettu edistavan sel-
laisia tyotapoja, jotka ovat tarpeellisia innovaati-
oiden luomisessa erityisesti silloin, kun ilmassa on
epavarmuutta ja muutosta. Taidelahtoinen toiminta
tyoyhteisoissa on sitouttanut ihmisia tunteiden pe-
rusteella ja auttanut nain tyontekijoita reflektoi-
maan positiivisia ja negatiivisia tunteita, joita tyo-
hon liittyy. (Berthoin Antal, Ariane & StrauB, Anke,
2013a ja 2013b)

Taidelahtoisen toiminnan tuloksista tyoyhteisoissa
lisaa: Cecilia von Brandenburg, 2008; Ronka Anu-Lii-
sa et al. 2011; Malte-Colliard & Lampo, 2013; Ronka
Anu-Liisa et al., 2013; Rantala & Korhonen, 2012;
Rantala & Jansson, 2013; Karpavicikité, S., & Ma-
cijauskiené, J. 2016.

Tassa materiaalikatsauksessa tarkastellaan taidelah-
toisia menetelmia kahdesta eri nakokulmasta: hoi-
tomuotona, eli taideterapiana, seka tyohyvinvointia
edistavana ja sairauksia ennaltaehkaisevana taide-
toimintana. Taideterapian osalta tutkimustietoa on
julkaistu runsaasti ja tassa materiaalikoonnissa ha-
luttiin tuoda esille myos naita tuloksia. Taidelahtois-
ten hoitomuotojen tulisi olla entista keskeisemmassa
asemassa tukemassa tyokyvyn yllapitamista silloin-
kin, kun sairausloma on keskeyttanyt tyon teon. On
kaikkien kannalta etu, jos sairauslomalta voidaan
palata nopeammin takaisin tyohon.



Taiteen ja kulttuurin osuus hyvinvoinnin edistamises-
sa on jatkuvasti lisaantynyt, mutta maksimaalinen
kayttoaste on viela kaukana. Suomessa on 1990-luvun
puolivalista lahtien kehitelty terveys- ja sosiaalialan
seka taidesektorin yhdistavia rakenteita ja toteutet-
tu laadukkaita palveluita taidelahtoisten menetel-
mien kayttamiseksi terveydenhoidossa. Taiteilijat ja
taiteen asiantuntijat, sosiaali- ja terveysalan orga-
nisaatiot ja toiminnan kohderyhmat ovat jo pitkal-
la aikavalilla tuottaneet laajaa ja monivivahteista
aineistoa, jonka pohjalta on saatu tutkimustietoa
taidelahtoisista menetelmista. Me olemme valmiita
ammattimaiseen taidetoimintaan tyohyvinvoinnin
edistamisessa.




2 SAIRAUSPOISSAOLOT,
SYYT JA KUSTANNUKSET

Oikeanlaisella terveydenhoidolla ja liikunnalla py-
ritaan parantamaan fyysisia ja psyykkisia voimava-
roja, jotka ovat hyvan tyoterveyden peruskivia. Julki-
nen terveydenhoito ja tyoterveyden yllapitaminen
ovat jarjestelmallisesti organisoituja palveluita ja
litkuntaharrastuksiin on mahdollisuus likimain kai-
killa kansalaisilla. Kulttuurin saavutettavuuteen on
my0s kiinnitetty huomiota ja parannettu kaikkien
mahdollisuutta kulttuurin ja taiteen osallisuuteen.
Kaikista toimenpiteista huolimatta sairastaminen
ja tyosta poissaolot ovat merkittava taloudellinen
menoera Suomessa. Sairauspoissaoloja tilastoivat
mm. Elinkeinoelaman keskusliitto EK, Kela, Tilasto-
keskus seka yksityiset terveyspalvelujen tarjoajat.

Tyoterveyspoissaoloja vuonna 2015 tilastoinut Terve-
ystalo kertoi tiedotteessaan, etta tyoterveysasiak-
kailla Suomessa suurin sairauspoissaoloja aiheuttanut
tekija olivat selkakivut. Toiseksi eniten sairauspois-
saoloja aiheuttivat mielenterveysongelmat. Kolman-
neksi suurin maara sairauslomia aiheutui flunssan ja
hengitystieinfektioiden vuoksi. (Terveystalo, 2015)
Selkakipuja todettiin olleen toimistotyontekijoilla
ja kivun yleisimmaksi aiheuttajaksi tuntuu nouse-
van liikkkumattomuus ja liika istuminen. Ratkaisuksi
suositellaan liikkkumista, joka vaikuttaa suotuisasti
paitsi selkavaivoihin myos unen laatuun. Hyva youni
on keskeinen tekija stressin torjumisessa ja hyvassa
yleiskunnossa. (Terveystalo, 2015)

Kun tarkasteltiin yleisimpia syita, joiden vuoksi
terveydenhuollon palveluihin hakeuduttiin, niin
listalla ensimmaiseksi nousivat flunssa ja muut
hengitystieinfektiot. Toiseksi suurin syy hakeutua

ladkarihoitoon olivat tuki- ja liikuntaelinten vaivat
ja kolmantena selkakivut. Mielenterveyssyiden vuok-
si laakariin hakeuduttiin vasta neljanneksi eniten.
(Terveystalo, 2015) Mielenkiintoinen huomio on, etta
vaikka selkakivut ja mielenterveyden ongelmat ovat
kaksi suurinta sairauspoissaolojen syyta, niin niiden
kanssa oireillaan ja kipuillaan muita syita kauemmin
ennen laakarille hakeutumista.

Terveystalon asiakasrekisterissa on tietoja yli 3,5
miljoonan suomalaisen terveydesta ja sairauksista,
joten tama kertoo hyvin laajan otoksen pohjalta suo-
malaisten sairauslomien syista. (Terveystalo, 2015)

Kelan tilastojen mukaan vuonna 2015 sairauspaiva-
rahan saajia oli 292 706 henkiloa ja sairauspaivara-
hoja maksettiin yhteensa 826 131 620 euroa. (Kela,
2016) Sosiaali- ja terveysministerio (2014) on puo-
lestaan julkaissut tilastoja menetetyn tyopanoksen
kustannuksista tyonantajalle. Menetetty tyopanos
on maaritetty tyontekijan palkan ja sithen kuuluvien
sivukulujen mukaan. Tyéryhma on laskenut menete-
tyn tyopanoksen kustannukset sairauspoissaolojen,
presenteismin ja tyokyvyttomyyden tapauksissa.
Presenteismilla tarkoitetaan sairaana tyoskentelya.
Vajaakuntoisena tyoskennellessa tyopanos jaa al-
haisemmaksi ja tama aiheuttaa kustannuksia tyon-
antajalle. (Sosiaali- ja terveysministerio, 2014).
Yhteenvetona todetaan, etta vuosittain menetetyn
tyopanoksen kustannukset ovat sairauspoissaolojen
johdosta noin 3,4 miljardia euroa, presenteismi ai-
heuttaa 3,4 miljardin euron kustannukset ja tyokyvyt-
tomyyselakkeet 8,0 miljardin euron kustannukset.
(Rissanen & Kaseva, 2014)



selkakivut, mielenterveysongelmat,
flunssa ja hengitystiesairaudet
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Tyohyvinvoinnin edistaminen
taidelahtoisten menetelmien avulla

FLUNSSA

TANSSI MUSIIKKI VISUAALISET TAITEET
Rauhallinen liikunta, Laskee kehon Alentaa
my0s rentoutuksena stressitasoa: ahdistuneisuutta
vaikuttaa beta-endorfiinin
Auttaa litkuntamuotona tuotantoon ja Madaltaa kivun
hyvan yleiskunnon immuunijarjestelmaan tuntemuksia
yllapitamista ja
vahvistaa nain Lisaa serotoniinin ja
vastustuskykya oksitosiinin tuotantoa

Vaikuttaa autonomiseen
hermostoon: alentaa
pulssia ja verenpainetta

Rauhoittaa, lievittaa oloa

LAHTEEET: Ahonen, 2000; Alarannan, 2014 mukaan Nilsson, 2005; BUPA, 2011; Chandaé&Levitin, 2013;
Selkdkanava, 2016; Staricoff et al. 2002



3 TAIDELAHTOISET
MENETELMAT TERVEYDEN JA
HYVINVOINNIN EDISTAMISESSA

Taidelahtoisilla menetelmilla tarkoitetaan useita eri
taiteenaloja ja tyoskentelymuotoja, joilla pyritaan
vaikuttamaan ja saamaan muutoksia toimintaan
osallistuvien ajattelussa ja toiminnassa. Toimintaan
osallistuvat eivat ole taiteen ammattilaisia, sen si-
jaan ryhmaa ohjaavat henkilot ovat taidelahtoisten
menetelmien hallitsevia taiteilijoita. Taidelahtoisessa
toiminnassa on mahdollista tuoda esille sellaisia
asioita, joita on muutoin vaikea konkretisoida ja
voidaan kasitella yhteisoon liittyvia, syvallisiakin,
aiheita. Naille aiheille etsitaan ilmaisuja taiteen
keinoin. Ryhman osallistujat ovat toiminnassa ta-
savertaisia, irti aiemmista (tyo)yhteisonsa rooleista
ja kaavoista. Taidelahtoisten menetelmien avulla
etsitaan yhdessa erilaisia nakokulmia ja ratkaisuja
nakyvaksi tehtyihin asioihin. (Korhonen, 2013)

On tunnettua, etta mielialalla ja kivulla on yhteys.
Pitkittynyt liikuntaelinten kipu altistaa masennuk-
selle. Masentunut henkilo on vastaavasti tilantees-
sa, jossa kivulle herkistyminen on yleisempaa, kuin
heilla, joilla ei ole masennuksen oireita. Psyykkisten
voimavarojen vahentyessa myos kivun hoitamisen
voimavarat vahenevat ja kipuoireet pitkittyvat.
(Selkakanava, 2017)

Taide- ja kulttuuriharrastusten seka taidelahtoisten
menetelmien kayton on todettu vaikuttavan lieven-
tavasti koettuun fyysiseen kipuun (esim. Vaajoki,
2016; Ahonen, 2000). Masentuneisuuden vahenta-
miseen ja psyykkisten voimavarojen vahvistamiseen

on loydetty ratkaisuja taiteen ja kulttuurin keinoin.
Esimerkiksi tanssi on todettu paitsi hyvaksi fyysisen
kunnon yllapitajaksi, niin myos oivalliseksi psyykkisen
hyvinvoinnin edistajaksi sosiaalisen ulottuutensa
vuoksi. (ks. esim. Huotilainen, Peltonen 2017)

Tutkittaessa masentuneita henkilGita on havaittu,
etta heilla esiintyy kivun ja kipuun liittyvien tun-
teiden saatelyjarjestelmassa hairioita. Nama hairiot
saattavat lisata kivun aiheuttamia negatiivisia tun-
teita. Onkin todettu, etta masennuksella ja kivulla
on yhteisia biologisia mekanismeja ja ne liittyvat
mm. hermosolujen valittajaaineisiin, kuten seroto-
niiniin ja noradrenaliiniin. (Kuusinen, 2004)

Tyoelama on yha enemman pirstaloitunutta ja purs-
keista ja tyo koostuu useista pienista osioista. Di-
gitalisaatio on tuonut merkittavan muutoksen tyon
kaytantoihin ja tyossa vaaditaan jatkuvaa uudistu-
vaa osaamista ja yhtaaikaisten prosessien hallintaa.
Tyon kuormittavuus lisaantyy juuri niilla terveyden
alueilla, joilla aiheutuu eniten sairauslomia: sel-
kakivut seka mielenterveysongelmat, jotka usein
heijastelevat kasvaneen stressin ja tyouupumuksen
tiloja. Tyohyvinvoinnin edistamisessa kaytettavat
luovuutta hyodyntavat menetelmat auttavat janni-
tysten purkautumista ja lisaavat ajattelun jousta-
vuutta. Lisaksi taidelahtoisten menetelmien avulla
on mahdollista tuottaa tyohyvinvointia, joka eheyt-
taa ja voimaannuttaa seka lisda vuorovaikutusta.
(Tuisku, 2012)



Tyohyvinvoinnin edistaminen
taidelahtoisten menetelmien avulla

MIELENTERVEYSONGELMAT

TANSSI
Auttaa masennuksen
ehkaisemisessa

Edistaa tyoyhteison
sosiaalisuutta ja
me-henked

On vastapaino
tyorutiinille
Lisda ja monipuolistaa
lilkuntaa

Tanssi- ja liiketerapia on
hoitomuoto

MUSIIKKI
Rauhoittaa, lievittaa
masentuneisuuden
tunteita, myos innostaa
ja aktivoi

Lisaa serotoniinin ja
oksitosiinin tuotantoa

Muodostaa sosiaalista
padaomaa lujittaa
yhteisollisyytta ja
auttaa vastoinkaymisten
voittamisessa

Vaikuttaa autonomiseen
hermostoon: alentaa
pulssia ja verenpainetta

selkakivut, mielenterveysong

LAHTEET: Erkkild et al. 2011, Matinheikki-Kokko et al., 2016;
Suomen tanssiterapiayhdistys, 2016; Willis Newson, 2013

flunssa ja hengitystiesairaudet

VISUAALISET TAITEET
Alentaa
ahdistuneisuutta

Vahvistaa hyvien
elintapojen
valintaa

Lisaa itsevarmuutta ja
hyvinvointia
Vahentaa
eristaytyneisyytta

Auttaa tyokyvyn
yllapitamisessa

Lisda tyotaitoja ja
tyollistettavyytta




Taiteen terveytta edistavia vaikutuksia tarkastellaan
tassa luvussa kahden erilaisen toimintamuodon kautta:
taideterapian ja osallistavan taidetoiminnan nakokul-
mista. Taideterapiaa kasittelevat kappaleet esittelevat
psykoterapeuttisia hoitomuotoja, jotka pohjautuvat
kukin johonkin taiteenlajiin (tassa tanssi ja musiikki).
Naissa esimerkeissa pohditaan taideterapiaa hoitomuo-
tona, mutta tanssiin ja musiikkiin pohjautuvia mene-
telmia kaytetaan myos tyohyvinvointia edistavassa ja
sairauksia ennaltaehkaisevassa toiminnassa (ks. esim.
Heimonen, 2011; Yla-Soininmaki, 2011)

Kuvataiteen soveltavaa kayttoa kasittelevassa esi-
merkissa kuvataiteen avulla on edistetty mielen-
terveytta toteuttamalla taidenayttelykaynteja ja
taiteen tekemisen tyopajoja. Toisessa tapausesimer-
kissa luovaa kirjoittamista tarkastellaan taideperus-
taisena tyomuotona, jonka avulla on mahdollista
parantaa laakareiden ja hoitajien tyoprosesseja ja
nain ennaltaehkaista tyouupumusta. Luovaa kirjoit-
tamista on tassa sovellettu myos potilaiden koetun
hyvinvoinnin edistamiseksi.

Tanssi- ja liiketerapian soveltuvuutta kuntoutus-
muotona on arvioitu Kelan kustantamassa arvioin-
titutkimuksessa (Matinheikki-Kokko et al., 2016).
Tutkimuksessa arvioitiin tanssi- ja liiketerapian
(myohemmin TLT) vaikuttavuutta asiakkaiden toi-
mintakyvyn ja hyvinvoinnin edistamisessa. TLT ei ole
kuulunut Kelan kuntoutuksen piiriin ja tutkimuksen
tarkoituksena on ollut arvioida TLT:n soveltuvuutta
osaksi Kelan tarjoamaa kuntoutusta. Kelan korvaa-
masta laakinnallisesta kuntoutuksesta on maaratty,
etta se perustuu kuntoutuksen vaikuttavuudesta
saatuun tieteelliseen nayttoon. Arvioinnin mukaan
tanssi- ja liiketerapia soveltuvat Kelan kuntoutus-
muodoksi. (Matinheikki-Kokko et a.l 2016, 5-6).
Taiteet ja niihin pohjautuvat taidelahtoiset mene-
telmat ovat perustuneet taiteelliselle professiolle
ja toisaalta taiteen vastaanottajien osalta puhtaasti
inhimillisille kokemuksille. Tieteellisella naytolla ei
ole pitkia perinteita taiteen parissa, vaikka tieteel-
listen tutkimusten maara taiteen hyvinvointivaiku-
tuksista on lisaantynyt huomattavasti.

Tanssi- ja liilketerapiaa voidaan hyodyntaa laajasti ja se
soveltuu kaikille ikaryhmille. Tanssi- ja liiketerapia on

yksi psykoterapian muoto ja sita toteutetaan koulu-
tetun tanssiterapeutin johdolla. TLT auttaa asiakasta
ymmartamaan tunteisiin liittyvia fysiologisia proses-
seja ja se kehittaa kehotietoisuutta ja kehonhahmo-
tusta. (Suomen tanssiterapiayhdistys, 2016)

Arviointitutkimuksessa kuvattiin tanssi- ja liike-
terapian prosessit, toiminnan rakenteet seka tulos-
tekijat. Nama kaikki avattiin niin terapiaa saaneiden
henkiloiden nakokulmasta kuin terapiaa antaneiden
ammattilaistenkin. Tutkimuksessa myos kuvattiin TL-
T:n vaikutuksia ja hyotyja tieteellisesta nakokulmas-
ta. Tutkimukseen osallistuneet asiakkaat ja ammatti-
laiset haastateltiin. (Matinheikki-Kokko et al. 2016, 10)

Tutkimuksen haastatteluaineiston mukaan tuloksia
voidaan tarkastella yhteenvedonomaisesti. Asiak-
kaiden kokemuksessa korostuivat hallinnantunteen
lisaantyminen, itseymmarryksen laajentuminen ja
kehollisten oireiden helpottuminen. Ammattilaiset
havainnoivat eniten liikkeen merkitysta asiakkaan
kuntoutusprosessissa. Molempien kohderyhmien tu-
loksissa arvostettiin suuresti tasa-arvoista lahestymis-
ja tyoskentelytapaa. Asiakas voi olla kuntoutuksessa
aktiivinen osapuoli ja vaikuttaa oman terapiaproses-
sinsa kulkuun. Vastuu prosessin onnistumisesta jakau-
tui nain osaltaan asiakkaalle ja se koettiin hyvaksi.
Asiakkaiden tuntemuksissa pidettiin hyvana sita, etta
tulee kohdatuksi omana itsenaan, ei vain tiettyna
tapauksena. Oman liikkeen kautta kohdatuksi tule-
minen oli koettu positiivisena. Liike taydensi myos
puhuttua kielta ja toi nain lisaymmarrysta terapia-
prosessiin. (Matinheikki-Kokko et al. 2016, 20-21)

Arviointitutkimukseen sisaltyi kirjallisuuskatsaus,
jossa luotiin nakemys tanssi- ja liikerapiasta tieteel-
lisen nakokulman kannalta. Katsauksessa todetaan
yleisesti, etta suurin osa saatavilla olevista tieteel-
lisista julkaisuista lahestyy TLT:ta laadullisten tut-
kimusmenetelmien avulla (Matinheikki-Kokko et al.
2016, 28). Tutkimuksia tanssi- ja liiketerapiasta on
tehty mm. syopaa sairastavien kohderyhmissa, kuin
my0s depressiota, skitsofreniaa ja dementiaa sairas-
tavien asiakkaiden terapioissa. Tutkimuskatsaukses-
sa korostuukin asiakkaiden valikoituminen tanssi- ja
lilketerapiaan tietyn sairausdiagnoosin perusteella.
Tutkimuskatsauksen kohteena olleet terapiat olivat
ryhmamuotoisia ja osallistujina naisia oli enemman
kuin miehia. (Matinheikki-Kokko et al 2016, 31) Kriit-
tisena huomiona useissa tutkimuksissa todetaan, etta
seurantajaksot keskittyvat usein verrattain lyhyisiin,
noin kolmen kuukauden mittaisiin ajanjaksoihin.
(Matinheikki-Kokko et al. 2016, 32)



Vahvin tutkimusnaytto tukee tanssi- ja liikuntate-
rapian vaikutusta koettuun elamanlaatuun ja sen
kohenemiseen. Asiakkaat kokivat elamanlaatunsa
parantuneen siita riippumatta, oliko terveydellisten
ongelmien taustalla pitkaaikaissairaus, psyykkinen
ongelma tai elamantilanteeseen liittyva kohonnut
stressitila. (Matinheikki-Kokko et al. 2016, 33) Asiak-
kaiden sitoutuminen terapiaan oli vahvaa ja TLT tera-
pian havaittiin myos kannustavan yleisesti liikuntaan.
(Matinheikki-Kokko et al. 2016, 34)

Yleisesti tutkimuksessa todetaan, etta TLT:n ytimena
olevat kokonaisvaltainen kehollisuus, luova ilmaisul-
linen litke ja laajentunut liikekasitys, ovat teemo-
ja, joiden arvo ymmarretaan nykyisin paremmin ja
laajemmin terveyden ja hyvinvoinnin edistajina.
Tanssi- ja lilketerapia korostaa perinteisen liikunnan
sijaan ihmisen perustarpeita monipuolisemmin ja tuo
motorisen lilkkunnan rinnalle tarkeat ja merkitykselli-
set puolet kehollisesta kommunikaatiosta ja luovasta
ilmaisusta. (Matinheikki-Kokko et al. 2016, 38)

Musiikin ja musiikkiterapian vaikutukset masennuksen
hoidossa ovat tunnettuja ja laajasti tutkittuja aiheita.
Jyvaskylan yliopiston tutkijoiden johdolla suoritetussa
tutkimuksessa (Erkkila et al. 2011) tarkasteltiin mu-
siikkiterapian vaikutuksia tilanteessa, jossa musiik-
kiterapia yhdistettiin tavanomaiseen masennuksen
hoitoon. Tahan tutkimukseen liittynyt tavanomainen
masennuksen hoito sisalsi masennuslaakityksen, 5-6
kayntikertaa yksiloterapiassa seka lisaksi keskusteluja
psykiatrin kanssa. Tutkimuksessa oli mukana yhteensa
sai tavanomaisen hoidon lisaksi musiikkiterapiaa ja
46 henkiloa osallistui vain tavanomaiseen hoitoon.
Musiikkiterapiaa saavat osallistuivat kaksi kertaa vii-
kossa yksilomusiikkiterapiaistuntoon, jonka kesto oli
60 minuuttia kerrallaan. Istuntojen kokonaismaara
oli 18 kertaa. Terapiat toteutettiin ammattimaisten,
koulutettujen musiikkiterapeuttien toimesta. 88%
musiikkiterapiaa saaneista osallistui vahintaan 15
istuntoon. Istunnoilla kaytettiin improvisoitua mu-
siikkia, jota tuotettiin erityisilla ja helposti lahes-
tyttavilla mallet-soittimilla seka myos erilaisia rum-
puja kayttaen. Mallet-soittimia ovat mm. ksylofoni,
kellopeli ja marimba. (Erkkila et al.2011)

Kummankin ryhman edistymista masennuksen ja ahdis-
tuksen suhteen arvioitiin kolme kuukautta ja kuusi
kuukautta lahtotilanteen jalkeen. Kolmen kuukauden
jalkeen tehdyissa arvioinneissa havaittiin, etta mu-
siikkiterapiaa saaneen ryhman jasenilla oli vahemman
masennuksen ja ahdistuksen oireita, kuin ainoastaan
tavanomaista hoitoa saaneilla. Kuuden kuukauden
kohdalla edistyminen oli edelleen havaittavissa, mut-
ta ryhmien valisilla tuloksilla ei ollut enaa tilastolli-
sesti merkittavaa eroa. (Erkkila et al. 2011)

Tutkimus osoitti, etta kun musiikkiterapiaa yhdis-
tetaan tavanomaiseen masennuksen hoitoon, osal-
listujat toipuvat masennuksesta paremmin, kuin
ainoastaan tavanomaista hoitoa saaneet. ”"Musiikki-
terapialla on erityisia ominaisuuksia, jotka mahdol-
listavat ei-kielellisen ilmaisun ja vuorovaikutuksen
- jopa sellaisissakin tilanteissa, kun henkilo ei loyda
sanoja kuvaamaan kokemuksiaan”, professori Gold
kertoo. (Erkkila et al. 2011) Tutkijat, Erkkila et al.
(2011) huomasivat myos, etta tunteita ja sisaisia
paineita ilmaistiin musiikkiterapiassa rumpujen ja
soitinten avulla. Tama koettiin voimauttavaksi ja
ainutlaatuiseksi joidenkin osallistujien kertomissa
kuvauksissa.

Musiikkiterapian viitekehyksessa on erittain tar-
keaa, etta terapiaprosessista vastaavat henkilot
ovat asianmukaisesti koulutettuja. Muissa, kuin
hoidollisissa tilanteissa musiikin kayttomahdollisuu-
den masennuksen lievittamisessa ovat myos laajat.
Tallaisia yhteyksia ovat itsehoidolliset menetelmat
seka ryhmamuotoinen, hyvinvointia edistava toimin-
ta. Tyohyvinvoinnin yllapitamisessa merkittavaa on
muusta hyvinvoinnista huolehtimisen lisaksi tyoyhtei-
son hyvinvointi, jaksaminen ja motivaatio.

Taiteesta terveytta -toimintaa (Arts for Health) on
kehitetty Iso-Britanniassa 1990-luvun loppupuolelta
alkaen. Taidetta ja taidelahtoisia menetelmia on
sovellettu esimerkiksi sairaalatiloihin, joissa taide
toimii ympariston viihtyvyyden edistajana, mutta
myos osana hoitotapahtumaa mm. lasten hoitotoi-
menpiteissa. Taidelahtoisia menetelmia on kaytetty
fyysisen ja psyykkisen toimintakyvyn parantamiseen.
Tassa esitellaan yksi naista toimintamalleista, joka
tunnetaan nimella Arts on Prescription (myohemmin
AoP). Suomenkielella voidaan puhua taidereseptista.

MK Arts for Health Charity, eli lahjoitusvaroihin pe-
rustuva toiminta, aloitettiin Milton Keynesin kaupun-
gissa Kaakkois-Englannissa vuonna 2004. Hankkeen
perusta pohjautuu kaupungin sairaalassa aloitettuun
vapaaehtoispohjaiseen toimintaan, jonka ansiosta
sairaalaan hankittiin taideteoksia. Taideteoksista
siirryttiin taidelahtoiseen toimintaan vuonna 2011.
Taideresepti (AoP) toimii mielenterveyden edista-
misen tukena ja sita on sovellettu lievan ja keski-
vaikean masennuksen ja ahdistuneisuuden hoitoon.
(Willis Newson, 2013)

Taideresepti sisaltaa taidelahtoista, ohjattua, ryhma-
muotoista toimintaa kymmenen viikon ajan. Toimin-
taan osallistutaan kaksi tuntia viikossa ja ryhmaan
voi kuulua enintaan 15 jasenta. Taidetoimintaa joh-
taa kohderyhmaan orientoitunut taiteilija ja hanta
avustaa projektiassistentti. Taidetyopajoissa tutus-
tutaan erilaisiin taidetekniikoihin mm. piirtamiseen,



taidemaalaukseen ja grafiikkaan. Jokainen osallis-
tuja saa valita mieleisensa tekniikan ja saa ohjausta
omien taideteostensa valmistamiseen. Taidetyopaja
toimii Milton Keynesin keskustassa ja sijaitsee tai-
degallerian laheisyydessa. Tama mahdollistaa myos
taidenayttelyissa vierailut ilman erityisia jarjeste-
lyja. Tyopajatoiminnan edetessa perustettiin myos
taidekerho, Art Club, henkilgille, jotka olivat osal-
listuneet kymmenen viikon taidetyopajaan ja halu-
sivat jatkaa taiteen tekemisen harrastustaan. (Willis
Newson, 2013)

On tiedossa, etta joka neljas aikuinen Iso-Britanniassa
kokee vuosittain masennusta (raportin mukaan Sing-
leton, 2001, 32). Alhaiset tulot, tyottomyys, asu-
misolojen heikko laatu seka alhainen kouluttautumi-
sen aste altistavat masennukseen sairastumiselle ja
mielenterveysongelmille (raportin mukaan Meltzer,
2002). Ihmisilla, joilla on heikko fyysinen kunto, on
suurempi riski mielenterveysongelmille. Vastaavasti
mielenterveysongelmia kokevilla on suurempi to-
dennakoisyys menettaa fyysinen terveytensa. (Willis
Newsonin mukaan Halliwell, 2007)

Taideresepti -toiminnan arviointiraportissa (Willis
Newson, 2013) todetaan, etta taidetyopajan vaiku-
tukset ovat olleet positiivisia ja vaikuttaneet laajalti
toimintaan osallistuneiden henkiloiden kuntoutumi-
seen. Toiminnan arvioinnissa kerattiin tietoa osallis-
tujien tilanteesta ja tuntemuksista toiminnan alussa,
sen aikana ja tyopajajaksojen paatteeksi. Naiden
lisaksi ns. fokus-ryhmaa monitoroitiin valokuvaamalla.
Osalle tyopajoihin osallistuneista tehtiin puhelin-
haastattelu. Raportissa yhteen vedetaan vaikutuksia
seuraavanlaisesti: hyvinvointi ja itsevarmuus ovat
lisaantyneet, eristaytyneisyys on vahentynyt, samoin
laakarikaynnit ja sairaalahoidot ovat vahentyneet.
Toiminta on vahvistanut hyvien elintapojen valintaa.
Tyotaidot ja tyollistettavyys lisaantyivat seka yhteis-
kunnallinen osallisuus kasvoi.

The Royal College of General Practitioners (RCGP)
Iso-Britanniassa mahdollisti rahoituksellaan luovan
kirjoittamisen koulutusta laakareille Sheffieldin
kaupungissa. Laakarit saivat koulutusta kirjoitta-
miseen ja vinkkeja, kuinka rohkaista potilaitaan
hyodyntamaan luovaa kirjoittamista osana hoitoja
ja kommunikaatiota laakarin kanssa. Laakareiden
nakokulmasta tama on osoittautunut olemaan hyva
lisa kommunikointiin. Laakarin vastaanotolla olles-
saan potilaat eivat useinkaan pysty palauttamaan
mieleensa, mita olivat ajatelleet kertoa oireistaan
tai millaisia kysymyksia heilla on omaan sairauteen-
sa liittyen. Taman lisaksi potilaat saattavat esittaa
monia psykologisia oireita ja ongelmia, mutta ne
johtuvat jostakin muusta sairaudesta tai sen aiheut-
tamasta kivusta. Vapaiden tekstien avulla laakarin

on mahdollista ymmartaa paremmin potilaan koko-
naistilannetta. Jotkin potilaista nayttavat tekemansa
tekstin laakarille, toiset keskustelevat tekstin poh-
jalta. (Bolton 2000, 158)

Laakarit saivat koulutuksen lisaksi luovasta kirjoit-
tamisesta kertovia esitelehtisia, joita he saattoivat
antaa potilaille. Kirjoittamiseen ohjaaminen tuotti
aluksi ladkareille hieman lisaa vaivaa, tavanomaisen
potilaskohtaamisen rinnalla, mutta tulokset ja koke-
mukset olivat kuitenkin positiivisia. Potilaat kokivat
saaneensa lisaa autonomiaa omaan hoitoprosessiin-
sa. He tunsivat, etta heidan itsetuntemuksensa kasvoi
ja etta heidan arvostuksensa potilaana lisaantyi.
Laakarit kokivat saaneensa uudenlaisen mahdollisuu-
den kommunikaatioon potilaidensa kanssa. (Bolton
2000, 158)

Potilaat kokivat saaneensa erilaista arvoa ihmisena,
ei vain potilaana, itsekunnioitusta ja toveruutta tois-
ten potilaiden kanssa. Hoitajat pitivat ensisijaisen
tarkeana sita, etta olivat itse saaneet kosketuksen
kirjoittamiseen. Se oli lahtokohta sille, etta pystyi
ymmartamaan toisten ihmisten kirjoittamisen pro-
sesseja. Osa potilaista halusi kasitella hoitoproses-
siinsa kuuluneita ikavia asioita ja osa halusi tuoda
esille elamaansa kuuluvaa hyvaa. Joissakin tilanteis-
sa kirjoittaminen tuli osaksi hoitajien keskinaista
tyoprosessia ja se haluttiin ottaa osaksi tiimityota.
(Bolton 2000, 164)

Tallainen kirjoittaminen ei kuitenkaan ole sinansa
terapiamuoto ja se onkin luovan kirjoittamisen etu.
Teksteja ja niiden luomiseen ja jakamiseen liittyvia
prosesseja ei tarvita tulkita kenenkaan ulkopuolisen
toimesta. Prosessiin ei kuulu kirjoittamisen, eika
psykologian ammattilaisen interventiota. Tassa yhtey-
dessa kirjoittaminen on tarkoitettu laakarin ja potilaan
valisen kommunikaation valineeksi ja potilaan para-
nemisprosessin osaksi. (Bolton 2000, 27).

Useissa yhteyksissa on todettu, etta taiteen paran-
tava voima ei perustu tulkintaan. Taiteen terveytta
edistavat vaikutukset eivat aina ole riippuvaisia
ulkopuolisen tulkinnasta. Taide omakohtaisena ko-
kemuksena on hyvinvointivaikutuksia aikaansaavan
prosessin ydin. Taidekokemus vaikuttaa mieleen ja
kehoon. Taiteen tekeminen ja kokeminen antavat
tilaa epajarjestykselle ja luovat siten mahdollisuuk-
sia kohdata eri asioita ja ilmioita uudessa valossa.
Erotuksena tulee kuitenkin muistaa, etta ammatti-
mainen taideterapia on eri asia. Se perustuu psyko-
terapiaan perehtyneen ammattilaisen toimintaan.

Sheffield Hallam University tarjosi hoitajien koulutuk-
seen 12:n viikon koulutusmoduulin, jossa opiskeltiin
luovan kirjoittamisen soveltamiseksi osaksi hoitajan
tyota. Hoitajat saivat koulutusta kirjoittamiseen ja
opastusta, kuinka rohkaista osastolla hoidossa olevia
potilaita kirjoittamaan. (Bolton 2000, 162)




Tyohyvinvoinnin edistaminen
taidelahtoisten menetelmien avulla

LUOVA KIRJOITTAMINEN
HOITOTYOSSA




Tanssin hyvinvointivaikutukset ovat kokonaisvaltaisia.
Tanssi edistaa kehon hyvinvointia monella tavalla
myos silloin, kun ei ole kyse terapiakontekstissa
tapahtuvasta tanssista eli aiemmassa luvussa kasi-
tellysta tanssi- ja liiketerapiasta. Tanssin fyysisista
vaikutuksista tunnetaan sydameen ja verenkiertoon
kohdistuva positiivinen rasitus. Kehonhallinta ja
lihaskunto paranevat ja edistavat tasapainon hal-
lintaa. Tanssin avulla voidaan lisata lihasvoimaa ja
kehon joustavuutta. Musiikki auttaa vahentamaan
kivun tunnetta ja oikeanlainen ja asiantuntevasti
ohjattu tanssi sopiikin myos selka- ja tukielin vai-
voista karsivan perusliikunnaksi.

Tarkasteltaessa tanssin terveysvaikutuksia suhteessa
urheiluun korostuvat tanssissa sosiaalisuutta ja luo-
vuutta edistavat seikat. Paritanssi tai yksilotanssi,
joka tanssitaan ryhmassa, luovat sosiaalista kanssa-
kaymista. Tanssin lajilla ei sinansa ole merkitysta.
Tanssi edistaa tyohyvinvoinnin kannalta oleellista
me-henkea ja auttaa poistamaan mahdollisia tunteita
joukkoon kuulumattomuudesta. On todettu, etta
kulttuurisidonnaiseen toimintamuotoon sitoudutaan
joissakin tapauksissa paremmin, kuin sellaiseen toi-
mintaan, johon ei liity kulttuurisisaltoa. Yhteiset
muistot ja esimerkiksi eri-ikaisia ihmisia yhdistavat
tanssisuuntaukset saavat innostumaan yhteisesta
lilkkeesta ja lisaavat toiminnan kokonaisvaltaisia
vaikutuksia fyysisesti, psyykkisesti ja sosiaalisesti.
Tanssi on myos sellainen lilkkunnan muoto, johon
ei harrastuksena kohdistu kilpailullista asetelmaa.
Tanssi myos luo mahdollisuuden ilmaisunvapaudelle
ja oman itsensa ilmaisulle. Nain se sopii erinomai-
sesti hyvinkin heterogeenisille ryhmille. (BUPA, 2011.
Trinity Laban Conservatoire of Music and Dance, 2011)

Selkavaivojen ja muiden tuki- ja liikuntaelinsairauk-
sien syina on monenlaisia seikkoja. Tyohyvinvoinnin
ja sairauspoissaolojen nakokulmasta yksi suurim-
mista selkasairauksien aiheuttajista on istumatyo,
vaikeat tyoasennot, liian vahainen liikunta ja ruu-
miillisesti raskaat tyotehtavat, jotka kuormittavat
kehoa. Ylipaino, tupakointi, stressi, masennus ja
heikentynyt tyotyytyvaisyys ovat myos selkakivun
riskitekijoita. (Selkakanava, 2016)

Tanssin avulla on mahdollista jarjestaa helposti
lahestyttavaa ja liikuntaan aktivoivaa toimintaa.
Amerikkalaisessa tutkimuksessa perustettiin tanssiin
pohjautuva painonhallintaryhma, joka koostui yli

35-vuotiaista afro-amerikkalaisista naishenkiloista.
(Murrock et al., 2010) Ryhma kokoontui kaksi kertaa
viikossa yhteensa kahdeksan viikon ajan. Tanssiryh-
man toiminta jarjestettiin paikallisessa kirkossa ja
tanssin koreografia oli sovitettu gospel-musiikkiin.
Toiminnan tuloksissa kerrotaan, etta BMI-arvo (Body
Mass Index) laski huomattavasti kaikilla niilla ryhman
jasenilla, jotka osallistuivat saannollisesti kaikkiin
jarjestettyihin tanssitilaisuuksiin. Tutkimuksessa
painotetaan toiminnan mielekkyytta ja kohde-
ryhman huomioimista toimintaa suunniteltaessa.
(Murrock et al., 2010)

Musiikin on todettu vahentavan kirurgisten leikkausten
jalkeista kipua. Kuopion yliopistollisessa sairaalassa
tehdyssa tutkimuksessa tarkasteltiin musiikin vaiku-
tusta aikuisten potilaiden mahaleikkauksen jalkeisen
kivun voimakkuuteen ja epamiellyttavyyteen levos-
sa, syvaan hengittaessa seka asentoa vaihtaessa.
Tutkimuksessa arvioitiin myos musiikin kuuntelun
vaikutusta potilaan verenpaineeseen, syketasoon ja
hengitystiheyteen. Tutkimuksessa kiinnitettiin myos
huomiota kipulaakityksen maaraan, kipulaakityksen
aiheuttamiin haittavaikutuksiin ja sairaalassaoloai-
kaan. Toteutuksessa oli mukana yhteensa 168 henki-
l0a ja heista oli muodostettu koe- ja kontrolliryhmat.
(Vaajoki, 2016)

Vaajoen (2016) mukaan tutkimustulokset osoittavat,
etta ensimmaisena leikkauksen jalkeisena paivana
musiikkia kuuntelevien potilaiden hengitystiheys ja
verenpaine olivat intervention jalkeen tilastollisesti
merkittavasti alemmat, kuin kontrolliryhman poti-
lailla. Kivun voimakkuus ja epamiellyttavyys levossa
ja asentoa vaihtaessa aleni toisena leikkauksen jal-
keisena paivana musiikkia kuunnelleiden ryhmassa
tilastollisesti merkittavasti verrattaessa sita kontrol-
liryhmaan. Hengityksen tiheys ja verenpaine olivat
myos toisena leikkauksen jalkeisena paivana alhai-
sempia musiikkia kuunnelleiden ryhmassa. Kolman-
tena leikkauksen jalkeisena paivana havaittiin, etta
hengitystiheys ja verenpaine olivat musiikkiryhmassa
alemmat kontrolliryhmaan verrattuna. Musiikin
kuuntelulla ei havaittu olleen vaikutusta kipulaaki-
tyksen maaraan, sen aiheuttamiin haittavaikutuksiin
tai sairaalassaoloaikaan. (Vaajoki, 2016)
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Kirurgisten leikkausten yhteydessa musiikin vaikutus-
ta tarkastelleiden tutkimusten perusteella musiikkia
ennen anestesiaa kuunnelleet kokivat vahemman ah-
distuneisuutta tulevaa leikkausta kohtaan. Musiikin to-
dettiin myos voimistavan leikkausta ennen annettavan
esilaakityksen, midatsolaamin, vaikutusta. Leikkauk-
sen aikana musiikin todettiin vahentavan rauhoittavien
laakkeiden tarvetta potilailla, joiden leikkaus tehtiin
regionaalisessa anestesiassa eli spinaali- tai epiduraa-
lipuudutuksessa. Valttamatta rauhoittavaa laaketta ei
tarvittu lainkaan musiikkia kuunnelleilla henkilgilla,
edellyttaen, etta puudutus on ollut toimiva. (Alaran-
nan, 2014 mukaan Ganidagli ym. 2005).

Myo0s sairaalassaolon aiheuttamaan ahdistukseen ja
masennukseen on katsottu saatavan apua musiikin
kuuntelusta. (Alarannan, 2014 mukaan Bernatzky
ym. 2011)

Aiemmissa tutkimuksissa on todettu, etta musiikin
kuunteleminen vahentaa kivun kokemisen voimak-
kuutta mm. siksi, etta huomion keskittaminen jo-
honkin muuhun, kuin kipuun, saa aikaan pienemman
neuroniaktivaation ja siita syysta vahentaa kipua.
(Ahonen, 2000). Kun musiikki vaikuttaa rentoutta-
vasti, se vaikuttaa autonomiseen hermostoon ja ve-
renpaine laskee seka pulssi hidastuu. Rentoutumisen
vaikutuksena kortisolitasot laskevat ja vaikutus ulottuu
immuunivasteeseen (Alarannan mukaan Nilsson ym.
2005). Naiden mekanismi on kuitenkin tuntematon.

Musiikin aiheuttamiin fysiologisiin ilmioihin vaikutta-
vat osaltaan musiikin kuuntelijan ika, terveys, ylei-
nen suhtautuminen musiikkiin seka emotionaalinen
herkkyys. Aiemmat musiikilliset kokemukset, mu-
siikkimaku ja motivaatio tilanteeseen tuovat myos
omat vaikutuksensa. (Ahonen, 2000) Musiikilla on
vaikutusta silloin, kun se on kuulijansa musiikkimaun
mukaista, muutoin musiikkityylilla ei ole tassa yh-
teydessa merkitysta.

Iso-Britanniassa on tutkittu visuaalisen taiteen
ja musiikkiesitysten vaikutusta hoitotilanteissa.
Aidoissa olosuhteissa suoritetussa tutkimuksessa
testattiin taiteen vaikutuksia mm. poliklinikalla
tapahtuvassa hoidossa, kipuklinikalla, synnytysosas-
tolla seka HIV/AIDS-potilaiden hoitojen yhteydessa.
(Staricoff et al. 2002, 3-4). Musiikkiesityksia jar-
jestettiin hoitotilassa, odotushuoneissa ja muissa
potilaiden oleskelutilojen valittomassa laheisyy-
dessa. Musiikki oli kevytta klassista musiikkia ja ns.
maailman musiikkia. Musiikkia esittivat harpisti,
kitaristi ja pianisti seka jousikvartetti. Visuaalinen
taide puolestaan oli kokoelma viikoittain vaihtuvia
teoksia, jotka oli valittu erityisesta sairaaloihin
tarkoitetusta kokoelmasta (”Paintings in Hospital”).
(Staricoff et a.l 2002, 13)

Tutkimuksen aikana potilaat olivat jaettuna kolmeen
eri ryhmaan. Yhdelle ryhmalle tarjottiin musiikki-
esityksia, yksi ryhma sai hoitoja sellaisissa tiloissa,
joissa oli esilla visuaalista taidetta. Yksi ryhma asioi
ns. normaaleissa tiloissa, joissa ei ollut taidetta eika
musiikkia. Testin aikajakso oli yhteensa 24 viikkoa
ja jokainen koeryhma osallistui testiin kahdeksan
viikon ajan. (Starricoff et al. 2002, 13) Tutkimusryh-
ma suunnitteli testien lapiviennin yhdessa sairaalan
laakari- ja hoitohenkilokunnan kanssa ja tyoskenteli
sairaalan johdon ja eettisen lautakunnan hyvaksyn-
nan alaisena. (Staricoff et al. 2002, 3)

Ns. paivapoliklinikan toiminnan osalta huomattiin,
etta musiikkiesityksia saaneet koeryhmat raportoivat
kyselylomakkeen pohjalta ahdistuneisuuden ja ma-
sennuksen maaran alemmaksi, kuin verrokkiryhma,
jotka eivat saaneet musiikkiesityksia. 32% musiik-
kiesityksia hoitojensa aikana saaneista vastaajista
arvioi ahdistuneisuuden maaran alemmaksi, kuin
verrokkiryhmassa. Vastaajista 31% arvioi masennuk-
sen ja alakulon tunteet alhaisemmaksi, kuin verrok-
kiryhmassa. (Staricoff et al. 2002, 13)

Vastaavalla klinikalla visuaalisen taiteen koeryhmassa
18% vastaajista tunsi ahdistuneisuuden alhaisempana
kuin verrokkiryhmassa. 34% koki masentuneisuuden
tunteet verrokkiryhmaa alhaisempina. (Staricoff et
al. 2002, 13)

HIV/AIDS-klinikalla tutkittiin elavan musiikin vaiku-
tusta lymfosyytteihin. Koeryhman potilailta otettiin
verikokeita ennen musiikkiesityksia ja niiden jal-
keen. Havaittiin, etta yksi tunti musiikkiesityksen
jalkeen CD8 lymfosyyttien maara oli lisaantynyt.
Nama lymfosyytit ovat ns. tappajasoluja, jotka tu-
hoavat viruksen infektoimia soluja. Testin tarkoituk-
sena oli tuottaa tietoa siita, kuinka taiteen avulla
voitaisiin tukea laaketieteellista hoitoa ja nain pa-
rantaa potilaan jokapaivaista elamaa ja hyvinvointia.
Tutkimusraportissa todetaan, etta loydos on hyvin
mielenkiintoinen, vaikka se ei tutkimustuloksena
viela olekaan vahva naytto. Klinikan aikataulujen ja
muiden muuttuvien tekijoiden johdosta otos jai aiot-
tua pienemmaksi ja kokeeseen osallistui aiotun 40:n
henkilon sijaan vain 17 henkiloa. Toisaalta nostettiin
esille myos, etta prosentuaalisesti suhteutettuna
valkosolujen kokonaismaara ei muuttunut. Tutkimus-
tulos on kuitenkin naytto, joka on peruste jatkotut-
kimukselle. (Staricoff et al. 2002, 38-40)

Taman tutkimustuloksen mukaan musiikin kuuntelu
vaikuttaa tunteisiin, stressitasoa alentavasti, im-
muunisysteemiin ja sosiaalisessa kanssakaymisessa.
Flunssa ja hengitystieinfektiot ovat merkittava syy
sairauspoissaoloille ja tata taustaa vasten on mielen-
kiintoista pohtia musiikin aikaansaamaa vaikutusta
mm. serotoniinin ja beta-endorfiinin tuotantoon.
Nama ovat yhteydessa immuunivasteeseen. (Chanda,
Levitin, 2013)



6 PAATANTO

Taide ja taidelahtoiset menetelmat tukevat tyoter-
veyshuollon kautta saatavia palveluita ja voivat si-
ten osaltaan auttaa ennaltaehkaisemaan suurimpia
sairauspoissaoloja aiheuttavia sairauksia. Tyoter-
veyshuollon toimijat voisivat ottaa taidelahtoiset
menetelmat osaksi toimintaansa. Merkittavimpien
sairauspoissaolojen, selkakipujen ja masennuksen
ennaltaehkaisemisessa taidelahtoiset menetelmat
ovat osoittautuneet tehokkaiksi.

Sosiaali- ja terveys- seka kulttuuri- ja taidesektorin
kiintean yhteistyon mahdollistavia rakenteita kehi-
tetdaan parhaillaan valtakunnallisesti. Taiteen edista-
miskeskus toteuttaa Taiteen kayton ja hyvinvoinnin
kehittamisohjelmaa, jonka tavoitteena on luoda
taiteen hyvinvointia tukevalle toiminnalle laaja ja
vakiintunut rahoituspohja seka muuttaa nykyisia toi-
minnan rakenteita ja asenteita (Taike, 2017).

Taideyliopiston koordinoima ArtsEqual-hanke tutkii,
kuinka taide julkisena palveluna voisi lisata yhteis-
kunnallista tasa-arvoa ja hyvinvointia 2020-luvun
Suomessa. Hanketta rahoittaa Suomen Akatemian
Strategisen tutkimuksen neuvosto (ArtsEqual, 2017).
Taikusydan on taiteen ja hyvinvoinnin yhteyksien
kehittamisen ja viestinnan yhteistyoverkosto. Hanke
kehittaa ja levittaa verkostonsa kanssa ratkaisuja,
joilla taiteen, sosiaali- ja terveysalan ammattilais-
ten yhteistyo saadaan pysyvaksi osaksi hyvinvointia
valitystoimisto on ESR-rahoitteinen Turun ja Jyvas-
kylan seuduilla seka Kaakkois-Suomessa toimiva val-
takunnallinen kehittamishanke. Hankkeessa kehite-
taan Hyvinvoinnin valitystoimistoa, verkostoa, jonka
kautta taiteen ja kulttuurin hyvinvointipalveluita
olisi tulevaisuudessa mahdollista valittaa (Hyvinvoin-
nin valitystoimisto, 2017). Hanketoiminnan lisaksi
jo lukuisa joukko taiteilijoita tyoskentelee tai on
tyoskennellyt sosiaali- ja terveyssektorilla erilaisissa
taidehankkeissa.

Taidelahtoisia menetelmia hyodyntamalla on mah-
dollista vaikuttaa tyohyvinvointiin. Tanssin avulla
voidaan ennaltaehkaista kehon ja selan ongelmia.
Sosiaalisen ja kulttuurisidonnaisen aspektinsa vuoksi
tanssi sopii hyvin my6s tyohyvinvoinnin edistami-
seen ja sosiaalisen kommunikoinnin vahvistamiseen.
Tanssin ja musiikin neurologiset vaikutukset auttavat
lieventamaan kipua ja ahdistuneisuuden ja masen-
nuksen oireita. Musiikin neurologisia vaikutuksia tut-
kittaessa on havaittu muutoksia mm. serotoniinin
ja beta-endorfiinin tuotannossa. Nama vaikutukset
kytkeytyvat myos immuunisysteemiin. Tyopaikoille,

terveydenhoidon fyysisiin tiloihin ja muihin julkisiin
tiloihin sijoitetut taideteokset auttavat stressin ja
ahdistuneisuuden alentamisessa. Ohjattu taidetoi-
minta voi olla hyvin monimuotoista ja sen avulla
voidaan lujittaa tyoyhteison me-henkea, lisata lii-
kuntaa, motivoida terveyden yllapitamiseen ja tukea
tyoterveydenhuollon kautta saatavia terveyspalve-
luita. Masennuksen hoidossa ammattimaisesti ohjat-
tu taidetoiminta on tehokasta yhdistettyna muuhun
hoitoon.

Taidetta ja taidelahtoisia menetelmia tulisi hyodyn-
taa laaketieteellisen hoidon rinnalla ja tukena myos
tyoterveyshuollossa. Sairauspoissaolot ja kansan-
seikkoja. Siksi tarvitaan lisaa tutkimuksia ja nayttoa
kustannussaastoista, joita voidaan saavuttaa tai-
delahtoisten menetelmien hyodyntamisesta. Suo-
messa ja kansainvalisesti on runsaasti seka kokemuk-
sellista etta tutkimuksellista nayttoa taidelahtoisen
toiminnan tehosta muun hoidon rinnalla. Meilla on
osaava taiteilijakunta ja mahdollisuudet tehda
kansantaloudellisesti merkittavia saastoja yhdista-
malla taiteellinen ja laaketieteellinen osaaminen.
On mahdollistettava taidelahtoisten menetelmien
kayttaminen ja vakiinnuttaminen terveyspalveluiden
tuottaman hoidon tueksi.
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