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ESIPUHE

Suomi ikaantyy nopeasti. Vuonna 2018 meilld oli noin 1,2 miljoonaa yli 65-vuo-
tiasta henkiloa. Tilastokeskuksen vdestdennusteen mukaan yli 65-vuotiaiden
osuus vaestosta nousee vuoden 2020 vajaasta 23 prosentista vuoteen 2060
mennessa yli 31 prosenttiin. [kddntyminen on haaste myds sosiaali- ja tervey-
denhuollolle. Monet sairaudet ja toimintakyvyn rajoitteet lisdantyvat ikaantyes-
sd. Myos yksindisyys ja elamantilanteiden muutokset, kuten eldkoityminen tai
leskeys, voivat vahentda mielenterveyden voimavaroja ja aiheuttaa mm. univai-
keuksia ja masentuneisuutta. Ikaantyneet ihmiset ovatkin merkittdva sosiaali- ja
terveyspalvelujen kayttdjaryhma. Taman vuoksi on tarkeda loytda ratkaisuja,
joiden avulla voimme kustannustehokkaasti pitda ylla ikdantyvien ihmisten ter-
veytta ja hyvinvointia. Nain mahdollistamme ikaantyvien ihmisten selviytymisen
entistd pidempdan kotona ja omassa lahiymparistdossa seka mydhennamme ras-
kaiden palvelujen tarvetta.

Miina Sillanpaan Saation toteuttamassa Virkeytta ja vireytta kotikulmilla -hank-
keessa tavoitteena oli edistda ja vahvistaa Helsingin Pikku Huopalahdessa
asuvien yli 65-vuotiaiden elakeldisten mielenhyvinvointia ja arjen aktiivisuutta.
Hankkeessa hyodynnettiin Social Return on Investment -menetelmaa (SROI) ta-
loudellisten vaikutusten arvioinnissa. Raportissa esitellaan SROI-menetelman
kayttoa ja siita saatuja kokemuksia Virkeytta ja vireyttd kotikulmilla -hankkeessa.
Toivomme, etta raportista on hydtya muille toimijoille, jotka haluavat hyodyntaa
hankearvioinnissaan SROI-menetelmaa.

Kiitdmme lampimasti sosiaali- ja terveysministeriotd, jonka terveyden edistami-
sen madararahasta myontama avustus mahdollisti hankkeen toteuttamisen. Kii-
tamme myos hankkeen koordinoinnista vastannutta Terveyden ja hyvinvoinnin
laitosta (THL) sekd& hankkeen yhteistyokumppaneita Meilahden ylaastetta, Pik-
ku Huopalahden alueen urheiluseura Pihausta, Helsingin kaupungin liikunnan
edistamisyksikkoa, Pikku Huopalahden Asukastaloa, T60l6n seurakuntaa, Pikku
Huopalahden nuorisotaloa, Pikkis Juhlii ry:ta, Fysios Oy:ta seka Wilhelmiina Pal-
velut Oy:ta. Suuret kiitokset hankkeen toteuttamisesta kuuluvat tdman raportin
kirjoittajille tutkimuspaallikkd Anne Rahikalle ja kehittdja Tuija Tuormaalle seka
hankkeen ohjausryhmalle. Osoitamme erityiskiitokset myos hankkeen ryhmatoi-
mintaan osallistuneille eldkeldisille.



Lopuksi haluamme kiittaa valtiotieteiden maisteri Juha Klemelaa kehittavasta tu-
esta SROI-prosessin aikana. Juhan vinkkien, kysymysten ja ideoiden ansiosta
etenimme SROI-prosessissa aikataulun mukaisesti ja saimme raporttimme sy-
vyyttd ja moniulotteisuutta.

Helsingissé 29.11.2019
Eija Sorvari
Toimitusjohtaja

Miina Sillanpdén S&atié

THVISTELMA

Virkeytta ja vireyttd -hankkeessa (2018—-2019) ryhmatoiminnan tavoitteena oli
yllapitda ja edistaa itsendisesti asuvien eldkeldisten sosiaalista, psyykkista ja
fyysista toimintakykya. Ryhmatoiminnan teemoina olivat mielen hyvinvointi ja
matalan kynnyksen liikkuminen. Vahan liikkuvat ja yksinaisyyden kokemuksia
omaavat ikdantyneet muodostavat riskiryhman, jonka palveluntarve kasvaa, jos
tilanteeseen ei puututa ennakoivasti. Osalla ryhmatoimintaan osallistuneista
henkiloista (n=30) yksindisyyden kokemukset lieventyivat, psyykkiset voimava-
rat ja yleinen lihaskunto kohentui seka arkiaktiivisuus lisdantyi. Ryhmatoiminnan
SROIl-suhdeluvuksi saatiin 2,75. Nayttaa silta, etta lyhyelld aikajanteella lyhytkin
ryhmainterventio (10—12 viikkoa) vaikuttaa positiivisesti eldkeldisten eri toiminta-
kyvyn ulottuvuuksiin, mikd kohentaa henkildiden elaméanlaatua ja voi osaltaan
myohent&a sosiaali- ja terveyspalveluiden kayttoa.
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JOHDANTO
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Sosiaali- ja terveysministerido myonsi terveyden edistémisen maararahoista val-
tionavustuksen Miina Sillanpaan Saation Virkeytta ja vireytta kotikulmilla -hank-
keelle vuosille 2018-2019. Hankkeen péaatavoitteena oli edistéa ja vahvistaa
Helsingin Pikku Huopalahdessa ja sen lahialueilla asuvien yli 65-vuotiaiden ela-
keldisten mielen hyvinvointia ja arjen aktiivisuutta ryhméatoiminnan avulla (kuvio
1.). Pikku Huopalahden alue on puistomainen ja sijaitsee merenlahden pohju-
kassa, jossa asui vuonna 2018 yhteensa 7 341 asukasta, joista eldkeikaisia oli
17 %. Alue on p&aaasiallisesti kerrostaloaluetta. Omistusasuntoja oli vuonna 2017
yhteensa 1 027 ja arava- tai korkotuettuja vuokra-asuntoja 1 776. Alueen tyotto-
myysprosentti oli 11,5 % ja ylemman korkeakoulutukinnon oli suorittanut 16 %.
Mediaanitulot yksin asuvalla elakelaiselld olivat 24 066€ vuodessa. (Helsingin
seudun aluesarjat.)

”On taa ollut sellainen inspiroiva, ettd on saanut
erilaisia rakennuskivida omaan elamaan.”

Interventioryhmien tavoitteena oli ohjata osallistujia tekem&an positiivisia muu-
toksia arjessaan. Ryhmatoimintaa ohjasi asiakaslahtdisyys, joka painotti ela-
keldisten omien voimavarojen vahvistamista. Hankkeen |ahtdkohtia olivat ver-
taisuus, yhdessa tekeminen ja toisilta oppiminen. Arjen aktiivisuutta ja mielen
hyvinvointia edistettiin liikunnan, ulkoilun, keskusteluiden ja eri sukupolvien va-
listen kohtaamisten avulla.

Vaikutukset: Elakelaisten terveydentila pysyy ennallaan tai kohenee,
mika vaikuttaa toimintakyvyn sdilymiseen eldkevuosien aikana.

Tulokset: Yksinaisyys vahenee uusien sosiaalisten kontaktien
myo6ta, mieliala kohenee ja arkiaktiivisuus lisaantyy.

Ratkaisu: eldkeldisten ryhmatoiminta kerran viikossa kahden tunnin
ajan. Yhden ryhman kesto 10-12 viikkoa. Teemoina mielen hyvinvointi
ja matalan kynnyksen liilkkuminen.

Tarve: itsenaisesti asuvien eldkelaisten mielialan lasku,
yksindisyyden kokemukset ja vahdinen fyysinen aktiivisuus.

>

Kuvio 1. Itsendisesti asuvien eldkeldisten toimintakyvyn
kohentaminen Virkeyttd ja vireytta ryhmatoiminnan avulla.



Hankkeen ohjausryhman muodostivat Miina Sillanpaan Saation toimitusjohtaja,
tutkimuspaallikkd ja hankkeen kehittdja, Pikku Huopalahden alueen eldkeldisten
edustaja, Helsingin kaupungin liikunnan edistamisen yksikon suunnittelija, Wil-
helmiina Palvelut Oy:n palvelup&allikkd, Pikku Huopalahden alueen urheiluseu-
ra ry:n (Pihaus) puheenjohtaja ja Terveyden ja hyvinvoinnin laitokselta hankkeen
rahoittajan edustaja.

Yhteistydokumppaneita olivat Meilahden ylaaste, Pikku Huopalahden Asu-
kastalo seka Pihaus. Lisaksi yhteisty6ta tehtiin To6l6n Seurakunnan, Pikku Huo-
palahden nuorisotalon, Pikkis Juhlii ry:n, Fysios Oy:n, Wilhelmiina Palvelut Oy:n
ja Helsingin kaupungin liikunnan edistamisen yksikdn kanssa. Miina Sillanpaan
Saation tutkimus- ja kehittdmishankkeiden kanssa yhteistyd perustui kokemus-
ten- ja tietojenvaihtoon.

"Tad nimi Virkeytta ja vireytta on ihana,
kuvastaa hyvin tan tarkoitusta.”

Miina Sillanpaan Saation tavoitteena on positiivisten hyvinvoinnin muutosten
aikaansaaminen ikaantyvien elamassa seka vaikuttava hanketoiminta. Taméan
johdosta hankkeen ryhmatoiminnan taloudellisia ja yhteiskunnallisia vaikutuksia
arvioitiin Social Return on Investment -menetelman (SROI) avulla. Hankkeessa
SROI oli osa hankkeen kokonaisarviointia, jonka ohella keréttiin myds muuta
kehittavaa arviointitietoa. Arviointi toteutettiin jalkikateen kohdistuen kuuteen
Virkeytta ja vireytta -ryhmaan. Hankkeen kehittdjan tydparina kehittdmistydssa
ja SROI:n tydstamisessa toimi Miina Sillanpaan Saation tutkimuspaallikkd. Ryh-
matoiminta valittiin arvioinnin kohteeksi, koska se oli hankkeen padasiallinen
toimintamuoto.
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2.1 Hankkeen viitekehys

Mielen hyvinvointi on mielenterveyden mydnteista ulottuvuutta kuvaava termi.
Se koostuu tyytyvaisyydesta itseen, elamanlaadusta ja merkityksellisyyden ko-
kemuksista. Ikdantymisen mukanaan tuomien toimintakyvyn muutosten ja koe-
tun yksinadisyyden on todettu heikentdavan mielen hyvinvointia (Nicholson 2012;
Steptoe, Shankar, Demakakos & Wardle 2013).

Mielen hyvinvointiin voidaan vaikuttaa |api eldman erilaisin tavoin. Voimava-
ralahtéinen nakokulma nostaa esiin sen, miten olemassa olevien vahvuuksien ja
voimavarojen avulla voidaan valmistautua kohtaamaan toimintakyvyn muutok-
set ja mahdolliset vastoinkaymiset. Elamankokemuksen voima tarkoittaa vuo-
sien myota kasvanutta kokemusta omista vahvuuksista ja voimavaroista. Tar-
ked elementti muutosten kohtaamisessa on mydnteinen suhtautuminen omaan
ikdadntymiseen ja optimistinen eldamanasenne (Bolier ym. 2013; Fredrickson &
Joiner 2002).

Aaron Antonovskyn (1924—1994) salutogeeninen teoria tarjoaa nakokulman
tavoitteelliseen terveyden edistamiseen. Teorian perustana on koherenssin-
tunne (Sence of Coherence, SOC), jota voidaan pitda yleisena elamanasentee-
na. SOC:n lahtokohtana on nakemys, jonka mukaan ihmiselamalle on tyypillista
erilaisten stressitekijoiden ja vastoinkdaymisten kohtaaminen. (Aldwin & Igarashi
2016). Ratkaisevaa on, miten olemassa olevien voimavarojen avulla kohdataan
elamassa tapahtuvat muutokset. SOC koostuu kolmesta ulottuvuudesta (Kuvio
2), jotka ovat ymmarrettavyys, hallittavuus ja merkityksellisyys.

Ymmarrettavyys:
Kokemani asiat ovat
ymmarrettavia ja johdonmukaisia

Hallittavuus: Merkityksellisyys:
Minulla on voimavaroja Olen motivoitunut sitoutumaan
selvitd vastoinkdymisista asioihin ja ihmisiin

Kuvio 2. SOC:n kolme ulottuvuutta (Antonovsky 1996).

Koherenssintunne keskittyy ratkaisukeskeisyyteen ja omien voimavarojen kayt-
toon. Riippumatta elaman ongelmista, rajoituksista tai muutoksista, on mahdollis-
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ta elda@ omannakaista ja hyvaa elamaa. Virkeytta ja vireytta -ryhmainterventiossa
painopisteena olivat mielen hyvinvointi ja ymmarrys siita, ettd elamanmuutokset
ja vaikeudet ovat osa jokaisen elamankulkua. Jokainen meistd kokee mene-
tyksia tai muutoksia, esimerkiksi elakdityminen ja laheisten kuolema ovat muu-
tostilanteita, jolloin on tdarkeda omata selviytymiskeinoja elamassa eteenpadin
paasemiseksi. Erilaisia selviytymisstrategioita voidaan myos harjoittaa kautta
elamankulun. SOC:in ulottuvuudet muodostivat Virkeytta ja vireyttda -ryhmaéatoi-
minnan viitekehyksen (kuvio 3).

Ymmarrys mielen hyvinvoinnin ja likkumisen merkityksesta
osana hyvinvointia

Kokemus omista voimavaroista, joiden avulla voidaan kohdata ikaantymisen
mukanaan tuomia muutoksia, ja etsia niihin sopivia selviytymiskeinoja.

Oman eldamaan sopivien merkityksellisyyden kokemusten I6ytaminen.

Kuvio 3. SOC:n ulottuvuudet hankkeen ryhmdtoiminnassa.

2.2 Tutkimustietoa ryhmadinterventioiden vaikuttavuudesta

Tutkimusnayttoa ryhmatoiminnan vaikutuksista eldkelaisten sosiaaliseen, psyyk-
kiseen ja fyysiseen terveyteen on julkaistu laajalti. Tutkimusten laatu ja metodo-
logiset lahtokohdat vaihtelevat suuresti ja siksi tulokset eivat aina ole keskenaan
vertailukelpoisia (Dickens, Richards, Greaves & Campbell 2011; Smith, Banting,
Eime, O’Sullivan & van Uffelen 2017; Ronzi, Orton, Pope, Valtorta & Bruce 2018).
Ryhmatoiminnan paattymisen jalkeisesta fyysisen ja psyykkisen terveyden ko-
hentumisesta on nayttod, jonka on todettu olevan kytkdksissa osallistujien seu-
ranta-ajan pituuteen. Mitd pidempi seuranta-aika on, sitd pienemmat positiiviset
vaikutukset ryhmainterventiolla saavutetaan. (Windle, Hughes, Linck, Russell &
Woods 2010; Best, Miller, Eng & Routhier 2016; Olanrewaju, Kelly, Cowan, Bray-
ne & Lafortune 2016; Schuch ym. 2016). Tutkimusten mukaan ryhmé&toiminnan
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aikana voidaan saavuttaa muutoksia osallistujien fyysisessd, sosiaalisessa ja
psyykkisessa terveydessa (esim. Olanrewaju ym. 2016; Schuch ym. 2016; Bau-
man, Merom, Bull, Buchner & Fiatarone Singh 2016). Jotta ryhméaintervention
vaikutukset ovat pysyvia tai pitkakestoisia, tulisi ryhmiin osallistujien jatkaa posi-
tiivista toimintaa systemaattisesti ryhmatoiminnan paattymisen jalkeen.

Subjektiivisella hyvinvoinnilla ja elamantyytyvaisyydelld on yhteys mielen hy-
vinvointiin (Forsman, Nordmyr & Wahlbeck 2011; Harkonen 2012). Subjektiiviset
hyvinvoinnin kokemukset lisdavat elakeikaisten fyysista ja psyykkista terveytta
ja vahentavat ennenaikaista kuolleisuutta (Harkonen 2012; Steptoe, Shankar,
Demakakos & Wardle 2013). Ryhméatoiminnalla voidaan lieventaa yksindisyyden
kokemuksia ja lisata arjen sosiaalista kanssakaymista (Poscia ym. 2018; Ronzi
ym. 2018). Jos sosiaaliset kontaktit sdilyvat ryhmatoiminnan jalkeen, voivat yk-
sindisyyden kokemukset lieventya pitkallakin aikavalilla, jolloin sosiaalinen ja
psyykkinen hyvinvointi kohentuvat.

Tutkimusten mukaan fyysiset ryhmainterventiot voivat myohentaa terveyden
heikentymista, koska lihaskunto ja fyysinen kunto sailyvat pidempaan parem-
pana. Hyvassa fyysisessa kunnossa olevat eldkeldiset kayttavat vahemman ras-
kaita sosiaali- ja terveyspalveluita, mika saastaa omalta osaltaan yhteiskunnan
varoja (Gillespie ym. 2012; ElI-Khoury, Cassou, Charles & Dargent-Molina 2013;
Bauman ym. 2016). Hyva kunto tukee myo6s pidempéaéa kotona asumista, jos inter-
ventio johtaa pysyvaan kayttaytymisen muutokseen arjessa (Gillespie ym. 2012;
El-Khoury ym. 2013; Komatsu, Yagasaki, Saito & Oguma 2014; Fielding ym. 2017).

A

RYHMAINTERVENTIOT VOIVAT
OLLA VAIKUTTAVIA, JOS TOIVOTTU

KAYTTAYTYMINEN JATKUU
INTERVENTION PAATTYMISEN JALKEEN.

Tutkimusndyttda on siita, ettd eri sukupolvien valilla toteutetut ryhmainterventiot
voivat vaikuttaa positiivisesti eldkeldisten mielen hyvinvointiin, yksindisyyden ko-
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kemuksiin ja ymmarrykseen toisia sukupolvia kohtaan (Gaggioli ym. 2014; Jarrott
& Savla 2016; Teater 2016). Sukupolvien valiset ennakkoluulot saavat usein uutta
perspektiivia ja stereotypiat voivat héalveta. Ylisukupolviset kohtaamiset voivat
vaikuttaa positiivisesti myos nuorten mielialaan, itsetuntoon ja lisatd ymmarrysta
vanhempia sukupolvia kohtaan (Park 2015; Thompson & Weawer 2016). Nuorten
itsetunnon kohentumisen taustalla on usein vanhempien sukupolvien elaman-
kokemus ja mentorointi, josta nuori voi saada vahvistusta itsetuntonsa kehitty-
miseen.

2.3 Virkeytta ja vireytta -ryhmat
Ryhmadtoiminnan sisallon ja rungon suunnittelussa hyddynnettiin aikaisemmin

kehitettyja toimintamalleja ja muokattiin niitd hankekontekstiin sopiviksi. Hank-
keen péaaasiallinen toimintamuoto perustui ryhmatoimintaan (kuvio 4).

—

RYHMATOIMINNAN TAVOITTEET TOTEUTUS VAIKUTUKSET

« Psyykkiset voimavarat - Eldkelaisten pienryhmat « Uusien sosiaalisten
vahvistuvat « Kesto 10-12 viikkoa, 1 krt/vko suhteiden [6ytyminen

. I?y.)'/?inen arkiaktiivisuus . Teemoina mielen hyvinvointi . Yksinéisyyderll .
lisaantyy ja matalan kynnyksen kokemusten lieveneminen

- Toimintakyky kohenee likkuminen « Lisaantynyt arjen

. Lihaskunto ja tasapaino . Osallistujien kannustaminen aktiivisuus
parantuvat arkiaktiivisuuteen ryman

« Koherenssintunne aikana ja sen jalkeen

vahvistuu « Pikku Huopalahden
« Yksinaisyys lieventyy alueeseen tutustuminen

« Ymmarrys nuoria
kohtaan kasvaa

Kuvio 4. Ryhmatoiminnan tavoitteet, toteutus ja vaikutukset.

Interventioryhmia oli yhteensa seitseman, joista ensimmainen oli pilottiryhma,
jossa testattiin vaikutusten arvioinnissa kaytettavia mittareita ja ryhméakertojen
teemojen toimivuutta. Pilottiryhman kokemusten pohjalta ryhman sisaltoa ja mit-
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tareita muokattiin tarkoituksenmukaisemmiksi. Ryhmatapaamisia oli kerran vii-
kossa 10—12 viikon ajan. Ensimmaisissa ryhmissa interventiojakson kesto oli 10
viikkoa, mutta saadun palautteen perusteella kestoa pidennettiin 12 viikkoon.
Yhden tapaamisen kesto oli kaksi tuntia, josta ensimmainen tunti keskusteltiin ja
toinen tunti liikuttiin. Hankkeen aikana ryhmiin osallistuneille jarjestettiin kolme
yhteista juhlaa, joissa alueen eldkeldiset tutustuivat toisiinsa.

"Tamad ryhma on elvytystd, kutsun tata elvytysryhmaksi.”

Ryhmalaisten rekrytoinnissa kaytettiin laajasti erilaisia markkinointikanavia, ku-
ten lehti-ilmoittelua paikallislehdissa, kauppojen ilmoitustauluja, kirjastoja, terve-
ysasemaa, seurakuntien ilmoitustauluja ja séhkdkaappeja. Naiden lisdksi ryhmid
markkinoitiin omien verkostojen ja aikaisempien ryhmalaisten avulla.

”Olen muillekin sanonut, et tama on mahtava,
kun ensimmadinen tunti hopdotellaan ja sitten
toinen tunti liikutaan!”

Ryhmatoiminnan sisallon muotoutumiseen vaikuttivat seka tutkimuskirjallisuus
ettd kohderyhman tarpeet. Ryhmalaisten ika, tausta, ja toiveet huomioaitiin, jo-
ten jokaisen ryhman sisaltd muodostui hieman erilaiseksi. Myds vuodenajalla
oli merkitysta ryhmakertojen sisaltdjen suunnittelussa. Talvikuukausina liikuttiin
enemman sisalla ja kevaalla seka syksylla taas ulkona.

A

RYHMAN TEEMOINA OLIVAT
MIELEN HYVINVOINTI JA MATALAN
KYNNYKSEN LIIKKUMINEN.

T N A e W S
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Mielen hyvinvointiin liittyvia sisaltdja olivat elamanarvot, kiitollisuus sekd omat
vahvuuteni, heikkouteni, pelkoni ja mahdollisuuteni. Ryhmissa pohdittiin myds
sitd, kuinka itse voin vaikuttaa omaan hyvinvointiini ja elamaani eldakeldisena,
mitka ovat voimavarani sekad elamantaitoni. Kaikista aiheista keskusteltiin seka
pareittain ettd ryhmassa, ja lisaksi ryhméatapaamisissa hyodynnettiin toiminnalli-
sia elementteja.

Ryhmakertojen liikkuntaosuudessa oli mm. joogaa, tuolijumppaa, lihaskunto-
harjoittelua ja ulkoilua. Osallistujia kannustettiin arkiaktiivisuuteen, jotta osallis-
tujien liilkunnallinen aktiivisuus sailyisi myos ryhman paattymisen jalkeen.

Ylisukupolvisilla ryhmakerroilla yhteistydkoulun liikkunnan-, kotitalouden- tai
taideaineiden opettaja vastasi ryhmakerran sisallosta ja ryhmakerran toteutus oli
osa oppilaiden normaalia kouluopetusta. Yhden ryhman osalta ei ylisukupolvista
yhteiskertaa toteutettu, koska ryhmaldiset eivat kokeneet yhteiskertoja tarpeel-
lisiksi.

2.4 Kuvaus osallistujista

Hankkeen interventioryhmien tavoitteita olivat sosiaalisen, psyykkisen ja fyysi-
sen hyvinvoinnin kohentaminen ja sosiaalisen kanssakaymisen lisaéaminen, min-
ka vuoksi tavoiteltu ryhmakoko oli 5-8 elakelaista.

Ryhmadtoimintaan osallistuneiden inkluusiokriteereitd olivat
« Vanhuseldkkeelld olo
- ltsendinen asuminen omassa kodissa
« Yksinaisyyden kokemukset
« Tarve liikkunnan lisdamiselle

Eksluusiokriteereita olivat
« Vakava aistivamma (kuulo, n&ko)
- Lilkkkumisen apuvalineiden kaytto (pyoratuoli tai rollaattori)
- Raskaiden kotihoitopalveluiden kaytto
« Muistisairaus
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Ryhmé&kohtainen toteutunut osallistujamaara oli 3—7 henkildd. Hankkeen aikana
ryhmiin osallistui yhteensa 30 elakeldist, joista kaksi oli miehia (taulukko 1).

Ryhm&numero Aloittaneet Keskeyttaneet Ryhméan osallistuneet
1. 7 1 6
2. 6 2 4
3 n 5 6
4 4 0 4
5 7 0 7
6 4 1 3
n=30

Taulukko 1. Ryhmiin osallistuneet elakeldiset.

Lisaksi hankkeen pilottiryhmaan osallistui 5 eldkeldisnaista. Pilottiryhman mit-
taustuloksia ei otettu mukaan SROI-raporttiin, koska mittareita muokattiin pilotti-
ryhmdan kokemusten perusteella. Ryhmat toimivat suljetun ryhman periaatteella,
eli alkumittausten ja ensimmaisen ryhmatapaamisen jalkeen uusia osallistujia ei
otettu mukaan. Varsinaisista ryhmista kaksi ensimmaistd kokoontui 10 kertaa,
mutta saadun palautteen vuoksi ryhmakertoja lisattiin myohemmin toteutetuissa
ryhmissa.

Ryhmalaisten rekrytointi ei ollut helppoa edella mainituilla inkluusiokriteereil-
Ia. Erityisesti yksinaisyytta kokeville, vahan liikkuville ja ei-aktiivisille elakelaisille
osallistumiskynnys on korkea. Lisdksi seka ryhmalaisten etta toteutuksen kan-
nalta olisi ollut hyddyllisempé&a, jos osallistujat olisivat olleet toimintakyvyltaan ja
idltaan mahdollisimman samanlaisia. Tama olisi todenndkdisesti edistanyt sitou-
tumista, vertaisuutta ja sosiaalisten kontaktien I16ytymista. Osa ryhmista oli hyvin
heterogeenisia, eika vertaisuuden tai sosiaalisen koheesion tunnetta paassyt
syntymaan.

Keskeyttaneitd oli yhteensa yhdeksan. Kolmannessa ryhmassa heita oli eni-
ten, eli viisi. Tassa ryhmassa keskeyttamisen syina olivat huono kuulo, halutto-
muus jatkaa huonokuuloisen vaimon lopetettua, liikuntarajoite, sairauskohtaus
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seka ryhma ei vastannut tarpeita. Muissa ryhmissa keskeyttamisen syina olivat
muistisairaus ja kolmen henkilon osalta ryhma ei vastannut heidan tarpeitaan.

2.5 Ryhmatoiminnan tulosindikaattorit

Virkeytta ja vireytta -ryhmainterventioiden lyhyen keston vuoksi (10—12 viikkoa)
hankkeessa ei pyritty arvioimaan intervention pitkan aikavalin vaikutuksia. Arvi-
ointi kohdistui ensisijaisesti ryhmatoiminnan aikaisiin vaikutuksiin kohderyhman
sosiaalisessa, psyykkisessa ja fyysisessa terveydessa.

Jokaisessa ryhmassa tehtiin ennen ryhman alkua yhteyttd ottaneille elake-
laisille puhelimitse alkuhaastattelu. Haastattelun tarkoituksena oli selvittaa hen-
kilon soveltuvuus ryhmaan. Osallistujille tehtiin alku- ja loppukyselyt seka alku-
ja loppumittaukset. Jokaisen ryhmaldisen kanssa sovittiin erikseen yksildlliset
tapaamisajat alku- ja loppumittauksille. Lisdksi neljassa ryhmassa osallistujille
tehtiin seurantasoitot 4—6 kuukautta ryhman paattymisen jalkeen (n=19). Seuran-
tasoittojen tarkoituksena oli selvittaad sen hetkista elamantilannetta ja selvittaa
ryhmaintervention aikana tapahtuneiden muutosten pysyvyytta. Osallistujilta ky-
syttiin yksindisyyden kokemuksista, ryhmalaisten tapaamisesta ryhman jalkeen,
liikkumisen muutoksista, iloa tuottavista asioista elamassa ja ylisukupolvisten
yhteiskertojen kokemuksista. Naiden ryhmien kohdalla oli mahdollista arvioida
ryhmatoiminnan jalkeistad vaikutusta. Seurantatietoa hyddynnettiin arvioitaessa
ryhmatoiminnan vaikutusten vaimenemista (drop-off) intervention paattymisen
jalkeen. Mittauksista ja haastatteluista vastasi hankkeen kehittdja.
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SROI-MENETELMAN KUVAUS

&3
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3.1 SROI:n periaatteet

SROI on lyhenne englanninkielisistd sanoista Social Return on Investment, mika
tarkoittaa sijoitetun paaoman sosiaalista ja yhteiskunnallista tuottoa. Suomes-
sa SROI ei vield ole kovin laajalle levinnyt, eikd menetelmalle ole toistaiseksi
Ioytynyt vakiintunutta suomenkielistda nimea. SROIl:n metodologiasta, kaytto-
kokemuksista ja menetelman kaytostd erilaisten hankkeiden arvioinnissa on
saatavilla 1ahinnd englanninkielisia raportteja, tutkimuksia ja systemaattisia kir-
jallisuuskatsauksia (ks. Banke-Thomas, Madaj, Charles & van den Broek 2015).
Rajoituksena raporttien vertailtavuudelle on kuitenkin niiden laadullinen vaihte-
levuus (Banke-Thomas ym. 2015; Yates & Marra 2016; Cooney 2017). Hankkeen
SROIl-analyysia suunniteltaessa perehdyttiin julkaistuihin SROI-raportteihin ja
aihetta kasitteleviin tutkimuksiin, mika syvensi sen menetelmallistda ymmarrysta.

SROI:n etuna muihin kustannus-hydtyanalyyseihin ndhden on sen holistinen
tarkastelutapa ja sidosryhmien vahva kuuleminen (Laing & Moules 2017). SROI
pyrkii ymmartamaan, mittaamaan ja raportoimaan seka sosiaalisia, taloudellisia
ettd ymparistoon liittyvia arvoja, joita organisaatio tai interventio on saanut ai-
kaan (Banke-Thomas ym. 2015; Leck, Upton & Evans 2016; Nicholls 2017; Laing
& Moules 2017).

Menetelman avulla on mahdollista

Selventaa ja ymmartaa hankkeen tai jarjeston toimintaa

Mitata toiminnan ja toimenpiteiden vaikutuksia ja vaikuttavuutta
Auttaa toiminnan ohjaamisessa ja kehittamisessa

Tehda jarjeston tekema tyo nakyvaksi

Osoittaa rahoittajille toiminnan hyodyt

N

Osoittaa toimenpiteen tarpeellisuus kohderyhman hyvinvoinnin
edistamisessa.

SROI:n avulla voidaan osaltaan kuvata, missa maarin organisaatio tai hanke hyo-
dyttdad kohderyhmaa, kuntaa, ymparistod, valtiota tai Iahiyhteisdja. Toiminnan
hyddyt, eli rahallistettu vaikutus tai vaikuttavuus, suhteutetaan hyddyn tuottami-
sesta aiheutuneisiin kustannuksiin laskemalla SROI-arvo eli hyotyjen ja kustan-
nusten suhde. (Klemeld 2016; Leck ym. 2016).

Rahallistamisella pyritdadn saamaan konkreettisella tavalla nakyviin organi-
saation, toiminnan tai hankkeen tuottama arvonlisdys tai hyoty. Menetelma ei
ole pelkastaan kustannus-hyodtyanalyysi, vaan sen avulla voidaan dokumentoida

23



lapindkyvasti koko toiminnan vaikutusketju (Nicholls 2017; Hamelmann, Turatto,
Then & Dyakova 2017).

Jarjestotoiminnan ns. "pehmeiden vaikutusten” arvottaminen rahallisesti ei
ole helppoa tai yksiselitteista. Kaikille vaikutuksille (esim. yksinaisyyden vdahen-
tymiselle, fyysisen aktiivisuuden lisdantymiselle tai mielialan kohenemiselle) ei
ole suoraa rahallista arvoa. Talloin kaytetaan korvikemuuttujia (proxy), joiden
avulla voidaan osoittaa toiminnan valillinen rahallinen arvo. On muistettava, etta
SROI ei anna yksiselitteistd, tieteelliseen tietoon perustuvaa tietoa, vaan lahinna
suuntaviivoja ja mahdollisuuksia toiminnan rahalliseen arvottamiseen. (Fujiwara
2015; Klemeld 2016; Yates & Marra 2016).

Menetelmé& voidaan toteuttaa joko ennakoivana (forecast) tai taaksepdin
katsovana eli jo toteutunutta toimintaa arvioivana (evaluative). Ennakoivassa
tehd@an ennuste olettamalla, etta toiminta saavuttaa tavoitteensa. Kyseessa on
silloin spekulatiivinen arvio toiminnan vaikuttavuudesta. Toimintaa arvioiva SROI
mittaa jo toteutuneen toiminnan vaikutuksia. Virkeytta ja vireyttd -hankkeessa
kyse oli toimintaa arvioivasta arvioinnista (evaluative).

SROI:n periaatteet

1. Osallistaminen: sidosryhmien ottaminen mukaan analyysiin
2. Ymmartaminen: tiedettdva mitd mitataan ja mihin halutaan vaikuttaa
3. Arvottaminen: selvitetddn minka arvoisia toiminnan tulokset ovat
4. Olennaisuus: analyysiin otetaan mukaan vain sisalldllisesti
tai maarallisesti olennaiset asiat
5. Ansiot: toiminnan ansioiksi luetaan vain se, mita itse toiminta on
oikeasti tuottanut
6. Lapindkyvyys: asiat kuvataan ja selitetdan selkeasti ja kattavasti
7. Varmentaminen: annetaan riippumattoman tahon tarkastaa tulokset.
(Klemelé 2016)

3.2 SROI:n suoritusvaiheet
SROI ei etene lineaarisesta vaihe kerrallaan, vaan samanaikaisesti voi olla me-

neillddn useita tydvaiheita. SROl-opaskirjassa (Klemelda 2016) vaiheet on kuiten-
kin eroteltu toisistaan selkeyden vuoksi (kuvio 5).
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Tulosten
hyodyntaminen

Raportoi ja viesti tuloksista,
kehita toimintaa

Laske vaikuttavuus
Laske SROI-suhdeluku
Tee herkkyysanalyysi

Laskeminen

Selvitd vaikuttavuustekijat ja -prosessi

Muodosta tulosindikaattorit
Keraa aineisto

Arvota mittaustulokset rahallisesti (proxy)

Aloitustus-
toimet

Maarittele analyysin kohde tai tarkoitus

Tunnista sidosryhmat ja konsultoi niitd

Kuvio 5. SROI:n suoritusvaiheet.

Mikaan taloudellisen vaikutuksen arvioinnin tydkalu ei ole aukoton tai yksitul-
kintainen, ei myoskaan SROI (Fujiwara 2015; Yates & Marra 2016; Gargani 2017,
Cooney 2017). Taman vuoksi SROL:n periaatteissa korostetaan analyysin lapi-
nakyvyyden merkitysta (Banke-Thomas ym. 2015). Oleellista menetelméassa on
raportoida SROI:n vaikutusketjun prosessi ja tulokset lapinakyvasti ja huolelli-
sesti, jotta vaikutusketjuajattelu valintoineen voidaan perustella tyhjentavasti.
Raportin loppuun (luku 6.) on koottu SROI:n kayttokokemuksia Virkeytta ja vi-
reytta -hankkeessa.
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SROI-ANALYYSI
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4.1 Analyysin tavoitteet

SROI-analyysin tavoitteena on osoittaa intervention tuottamat toivotut hyodyt
kohderyhmalle. Toivottujen tulosten osoittamiseksi, vaikutuksia tulee kyeta mit-
taamaan. SROI valittiin ryhmatoiminnan arviointimenetelmaksi, koska Miina Sil-
lanpdan Saatiossa haluttiin saada kayttokokemusta SROIl:sta toiminnan vaiku-
tusten mittaamisessa ja lisdksi oletimme sen sopivan hankkeen maarallisten ja
laadullisten tulosten mittaamiseen (kuvio 6). SROI-menetelmassa vaikuttavuutta
mitataan rahamaaraisena (Nicholls 2017). Raha on menetelmassa valine, jonka
avulla keskendan hyvin erilaisten tekijoiden arvo voidaan tuoda konkreettisel-
la tavalla nakyvaksi. Menetelma soveltuu hyvin jarjestosektorin kayttoon, koska
jarjestojen paaasiallinen tehtdavana on edistdd kohderyhman hyvinvointia (Kle-
meld 2016).

Selvittda ryhmatoiminnan vaikutuksia kohderyhmélle
Arvioida ryhmatoiminnan taloudellisia ja yhteiskunnallisia vaikutuksia
Tehda hanketyo lapinakyvaksi ja systemaatiseksi
Osoittaa ryhmatoiminnan vaikutuksia sidoryhmille

Saada kokemusta SROI:n kaytosta ja arvioida sen sopivuutta
jarjestolahtodisessa kehittamistoiminnassa

Osoittaa toiminnan vaikutukset rahoittajalle

Kuvio 6. Miina Sillanpaan Saation SROI-menetelman kayton tavoitteet.

Muutosteoria eli hankkeen toimintaperiaate — se, milla tavalla toiminta tuottaa
haluttuja hyvia muutoksia kohderyhmassa — tiivistetdan SROI-menetelmassa vai-
kutuskarttaan (impact map) (Klemela 2016). SROl-analyysi on esitetty vaikutus-
kartan mukaisesti taulukkona siten, ettd ensin kuvataan keskeiset sidosryhmat,
taman jalkeen tulosindikaattorit ja viimeiseksi kasitellaan vaikutusta vahentavia
tekijoita.
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4.2 Sidosryhmat

Sidosryhmat ovat tahoja, joihin organisaation toiminta vaikuttaa tai joiden toimin-
ta vaikuttaa vastavuoroisesti organisaation omaan toimintaan (Banke-Thomas
2015 ym.; Leck ym. 2016; Nicholls 2017). Sidosryhmat voivat olla hankkeen ul-
kopuolisia, kuten esimerkiksi yhteistybkumppaneita ja kohderyhmia, tai sisaisia,
kuten jarjeston muita tyontekijoita. Sidosryhmiksi valikoituvat tahot, joilla on kah-
densuuntaisia vaikutuksia toisiinsa.

SROI:n alustavaan analyysiin valittiin keskeisiksi sidosryhmiksi:
- ryhmatoimintaan osallistuvat elékeldiset
- Meilahden ylaaste
« Pikku Huopalahden Asukastalo
- Pikku Huopalahden alueen urheiluseura (Pihaus)
- hankkeen rahoittaja
- hankkeen tyontekija

Sidosryhmien odotukset ja panostukset ryhméatoiminnan osalta on eritelty seu-
raavassa taulukossa (taulukko 2). Jokainen sidosryhma tavattiin hankkeen kayn-
nistyessa kevaalla 2018 ja heiltd kysyttiin heidan odotuksiaan ja panostuksiaan
ennen ryhmien kdynnistymistd. Ryhmiin osallistuneilta eldkelaisilta kerattiin seka
suullista etta kirjallista tietoa heidan odotuksistaan.

A

HANKKEEN KESKEISIN
SIDOSRYHMA

OLIVAT ELAKELAISET.

Lopulliseen analyysiin valittiin kaksi sidosryhmaa eli ryhmatoimintaan osallis-
tuvat eldkeldiset ja Pihaus. Meilahden ylaastetta, Asukastaloa, rahoittajaa ja
hankkeen tyontekijaa ei sisallytetty lopulliseen analyysiin, koska hankkeen ryh-
matoiminnan ei todettu vaikuttavan riittavan merkittavasti ndiden sidosryhmien
konkreettiseen ja arkiseen toimintaan. Tata valintaa tukee SROI:n kayttod kos-
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keva tutkimustieto, jonka mukaan analyysiin tulee valita sidosryhmien joukosta
todelliset hyodynsaajat ja jattada vahemman merkittavat sidosryhmat analyysin
ulkopuolelle. Valinta edistda realistisen analyysin aikaansaamista. (Banke-Tho-
mas ym. 2015).

SIDOSRYHMA

Ryhmaétoimintaan
osallistuneet
elakelaiset*

Pikku Huopalahden
Urheiluseura
(Pihaus)*

Pikku Huopalahden
Asukastalo

Meilahden ylaaste

Hankkeen tyontekija

Rahoittaja;
STM TE-rahoitus ja
MSS:n
omarahoitusosuus

Panostus yhteensa

PANOSTUS RYHMATOIMINTAAN

Osallistuminen
ryhmatoimintaan

Pihaus jarjesti kaksi jooga-kertaa
ja kaksi Lavis-lavatanssi
kertaa /ryhma
Ryhmien mainostaminen
Tilojen antaminen
ryhmatoimintaan ja ryhmien
mainostaminen

720€= 20 opetustunnin hinta
yhteisilld ryhmékerroilla (& 36€)
Ylisukupolvisten
ryhmékertojen jérjestaminen

Tyopanos sisaltyy hankkeen

rahalliseen avustukseen

157079 €

157 799€

ODOTUKSET RYHMATOIMINNALTA

Yksindisyyden
kokemukset vahenevat
Psyykkiset voimavarat vahvistuvat
Fyysinen aktiivisuus
arjessa lisaantyy
Yleinen lihaskunto paranee

Lisaa osallistujia Pihauksen
liikuntaryhmiin

Alueen yhteiséllisyys lisaantyy

Asukastalon tunnettavuus kasvaa

Sukupolvien kohtaaminen
ja ymmarryksen
lisédminen

Merkityksellinen tyo

Yksindisyyden kokemukset
kohderyhmalla vahenevat

Vaikuttava ryhméatoiminta

Taulukko 2. Hankkeen sidosryhmien ryhmatoimintaan kohdistamat panostukset ja
odotukset. *merkityt valikoituivat lopulliseen analyysiin.
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4.3 Tulosindikaattorit vaikutusten arvioinnissa

Ryhmalaisille tehtiin alku- ja loppumittaukset ennen ryhman alkua ja heti ryhman
paattymisen jalkeen. Lisdksi heilta kerattiin kirjallista ja suullista palautetta ryh-
matoiminnan aikana ja sen jalkeen.

Alku- ja loppumittauksissa tehtiin viiden kerran tuoliltanousutesti, 10 sekun-
nin tasapainotesti koko- tai puolitandemissa ja puristusvoimatesti dominoivalla
kddelld. Hankkeen alku- ja loppukyselyt sisalsivat seuraavia kysymyksia: osal-
listujien taustatiedot, syy ryhmaan osallistumiseen, sosiaaliset suhteet, yksinai-
syyden kokemukset, elaman merkityksellisyyden kokemukset seka fyysista ter-
veydentilaa koskevat kysymykset. Naiden lisdksi ryhmien nro 1-4 osallistujille
(n=19) tehtiin seurantahaastattelut. Puhelimitse tehdyt haastattelut toteutettiin
4—6 kuukautta ryhman paattymisen jalkeen. Niissa kysyttiin yksindisyydesta,
ryhmalaisten tapaamisesta ryhman jalkeen, liikkumisen muutoksista, iloa tuot-
tavista asioista elamassa seka haastateltavan kokemuksia ylisukupolvisista yh-
teiskerroista.

Alku- ja loppukyselystd SROIl-analyysiin valittiin kolme kysymystd, jotka mittasi-
vat yksindisyyden kokemusta, psyykkisia voimavaroja ja fyysista arkiaktiivisuut-
ta. Nama kysymykset olivat:

1. Tunnen itseni yksindiseksi. Vastausvaihtoehdot: en koskaan,
hyvin harvoin, joskus, melko usein, jatkuvasti.

2. Olen tuntenut itseni toiveikkaaksi tulevaisuuden suhteen?
Vastausvaihtoehdot: en koskaan, harvoin, joskus, usein, koko ajan.

3. Oletko viime aikoina ollut toimelias ja vired? Vastausvaihtoehdot:
en koskaan, melko harvoin, silloin talloin, melko usein, usein.

Psyykkisia voimavaroja mitattiin kysymyksella: Olen tuntenut itseni toiveikkaaksi tu-
levaisuuden suhteen, koska arvioimme sen mittaavan henkilon sen hetkisia psyyk-
kisia voimavaroja. Fyysista arkiaktiivisuutta mitattiin kysymyksella: Oletko viime
aikoina ollut toimelias ja vired. Fyysisistd mittauksista huomioitiin dominoivan ka&-
den puristusvoima. Dominoivan kaden puristusvoimatestia kaytetdan yleisesti,
kun arvioidaan muutoksia lihasvoimatasossa, koska sen on todettu olevan validi
indikaattori liikkumisen ja yleisen toimintakyvyn mittaamisessa.
Seurantahaastatteluita kaytettiin apuna pohdittaessa vaikutusten vaimene-
mista (drop off) rynméatoiminnan paattymisen jalkeen. Viimeisten kahden ryhman
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kohdalla seurantahaastatteluita ei tehty, koska seuranta-aika heidan kohdallaan
olisi jaanyt liian lyhyeksi.

A

INTERVENTION JALKEISET
VAIKUTUKSET VAIMENEVAT

AJAN KULUESSA.

Korvikemuuttujien (proxy) valinnassa ja seka vaimenemisessa (drop off) tukeu-
duttiin gerontologisen, ladketieteellisen ja terveyden edistamisen tutkimusartik-
keleihin. Tietoa etsittiin ryhmatoiminnan lyhyen ja pitkan keston vaikutuksista
yksinaisyyteen, psyykkiseen hyvinvointiin, arkiaktiivisuuteen, lihaskuntoon ja
tasapainoon. Jokaisen vaikutuskartan tuloksen kohdalla tehtiin sama arviointi
tutkimuskirjallisuuden, internetléahteiden ja aiemman tiedon perusteella. Muu-
toksen keston arviointiaikana kaytettiin SROl-analyyseissa yleisesti kaytettavaa
yhden vuoden kestoa.

4.4 Muutokset mittaustuloksissa

Ryhmadtoiminnan aikana osalla ryhmaldisista tapahtui positiivisia muutoksia yk-
sindisyyden kokemuksissa (n=4), psyykkisissa voimavaroissa (n=3), fyysisessa
aktiivisuudessa (n=8) ja yleisessa lihaskunnossa (n=10). Pihauksen osalta muu-
toksia liikuntaryhmiin osallistujien maarassa ei tapahtunut (taulukko 3). Mittaus-
tuloksissa tapahtuneet muutokset saatiin vahentamalla positiivisista muutoksista
mahdolliset negatiiviset muutokset. Nain valtettiin mahdollinen ryhméatoiminnan
vaikutusten yliarviointi.
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KUINKA MUUTOKSEN

SIDOSRYHMA TULOS MITTARI MONELLA KESTO
TAPAHTUI 1VUOSI RYHMAN
MUUTOKSIA PAATTYMISEN
JALKEEN
Ryhma- yksindisyyden alku- ja
toimintaan kokemukset ovat loppu- 4 1
osallistuneet vahentyneet kysely
Ryhmaé- psyykkiset alku- ja
toimintaan voimavarat ovat loppu- 3 1
osallistuneet vahvistuneet kysely
Ryhma- fyysinen alku- ja
toimintaan aktiivisuus arjessa loppu- 8 1
osallistuneet on lisaantynyt kysely
Ryhmaé- yleinen dominoivan
toimintaan lihaskunto on kdden 10 1
osallistuneet parantunut puristus-
voimatesti
Pihaus ryhmaldiset puhelinseu-
osallistuvat ranta 4-6kk 0 1
Pihauksen ryhman
ohjattuun paattymisen
liikuntaan jalkeen

Taulukko 3. Mittaustuloksissa tapahtuneet muutokset ryhmiin osallistujilla.

4.5 Korvikemuuttujat sidosryhmittdin

Tuloksen arvon mittaaminen toteutettiin ryhmalaisille tehdyilla alku- ja loppu-
mittauksilla, alku- ja loppukyselyilla seka seurantahaastatteluilla. Alku- ja loppu-
kyselyiden tiedot syotettiin Surveypal- ohjelmaan, josta alku- ja lopputilanteen
valinen muutos saatiin SROI-laskukaavaa varten. Osassa tuloksia kaytettiin vain
yhta korvikemuuttujaa ja osassa proxykoria, eli usean korvikemuuttujan yhdistel-
maa, josta laskettiin valittujen korvikemuuttujien keskiarvo.
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KORVIKEMUUTTUJALLA

MITATTIIN TULOSTEN
RAHALLISTA VALINEELLISTA ARVOA.

Korvikemuuttujien (proxy) valinnassa tukeuduttiin gerontologisen, ladketieteel-
lisen ja terveyden edistamisen tutkimuskirjallisuuteen, 1ahinna systemaattisiin
kirjallisuuskatsauksiin. Tieteellisen kirjallisuuden lisaksi korvikemuuttujissa hyo-
dynnettiin lehtiartikkeleita, sairaanhoitopiirien hinnastoja, aiempaa kertynytta
tietoa, seké Helsingin kaupungin ja eri palveluntarjoajien www-sivuja.

Ryhmatoimintaan osallistuvat eldkeldiset
Ensimmainen tulos eli yksindisyyden kokemukset ovat vahentyneet, rahallistettiin
proxykorilla, joka muodostui seuraavista tekijoista:
« perusterveydenhuollon kaynnit 479€/hl6/v
- laakekatto (verenpaine, kolesteroli, klonatsepaami,
masennusladke/uniladke 572€/hl6/v)
- kotihoidon asiakkuus (Hki/1v/1krt/pva 353,20e/kk x 12kk= 4 238,40€.

Perusterveydenhuollon kaynti/hlé/vuosi valittiin sen vuoksi, etta selvitysten mu-
kaan yksindiset kuormittavat perusterveydenhuoltoa kdynneilla, jotka eivat lii-
ty somaattisiin ongelmiin, vaan yksindisyyteen. Ladkekattoproxy valittiin, koska
ikdantyneiden yksinaisten on todettu kayttavan muuta vaestéd enemman resep-
tiladkkeita. Ladkekaton sisaltamat ladkkeet ovat tutkimusten mukaan yleisesti
kaytettyja laakkeita. Kotihoidon asiakkuusproxy valittiin sen vuoksi, etta yksinai-
syyden on todettu vaikuttavan negatiivisesti toimintakykyyn. Yksindisten elin-
tavat (ravitsemus, liikkkuminen, pdihteiden kaytto, sosiaaliset suhteet) ovat hei-
kommat kuin ei-yksindisilla. Toimintakyvyn heikentyessa yksindisyytta kokevalla
elakeldisella on suurempi riski paatya aiemmin kotihoidon asiakkaaksi verrattu-
na ei-yksindiseen.

Toinen tulos: psyykkiset voimavarat ovat vahvistuneet, rahallistettiin omakustan-
teisena voimavarakeskeisena lyhytterapiana (1 krt/vko, 4 kk, 8 95€ x 16 = 1520¢€).
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Psyykkisen hyvinvoinnin yllapitamiseksi valittiin voimavarakeskeinen lyhyttera-
pia. Omakustanteisuus sen johdosta, etta eldkelaisten on vaikeaa paasta Kelan
korvaaman psykoterapian piiriin. Valinta kohdistui lyhytterapiaan myos tutkimuk-
sissa osoitetun vaikuttavuuden takia.

Kolmas tulos: fyysinen aktiivisuus arjessa on lisddntynyt, rahallistettiin neljalla
proxylla.
« Aikuistyypin diabetes ja sen lisdsairauksien aktuaaliset
hoitokustannukset (8 332 €/potilas/v)
« Helsingin kaupungin kustantama taksikortti: iakkaiden kuusi kuukau-
sittaista yhdensuuntaista vapaa-ajan matkaa vuodessa
(35€/15km x 72 = 2520€/V)
- Elakeldisten opastettu kiertomatka Baltiassa (5pva/1hlo = 350€)
« ei-komplisoituneen ateroskleroosin hoitojakson hinta/potilas
(KYS 1600€/TAYS 925€/0YS 535€. Keskiarvo: 1020€).

Diabetes/potilas/vuosi valittiin, koska tutkimusten mukaan henkildlle, joka ei
ole fyysisesti aktiivinen, on suurentunut riski sairastua aikuistyypin diabetek-
seen. Helsingin kaupungin iakkaiden taksikortti/hlo/vuosi mahdollistaa iakkaalle
taksimatkat kodin ulkopuolelle, vaikka hanen terveytensa olisikin jo heikentynyt.
Talloin hanen hyvinvointinsa ja osallistumisen mahdollisuutensa voivat kasvaa.
Opastettu kiertomatka valittiin siita syysta, etta ryhmassa virkistyminen aktivoi
osallistumaan ryhmamatkalle. Ateroskleroosin hoitojakson keskiarvo valittiin,
koska idakkaalle henkildlle voi passiivisten elintapojen seurauksena kehittya
ateroskleroosi.

Neljas tulos: yleinen lihaskunto on parantunut, rahallistettiin kahdella proxylla.
« Kaatumisen kokonaiskustannus (sis. paivystys Haartman 485€ +
ensihoito 820€ + lantion, lonkan ja/tai reiden laaja magneetti-

tutkimus 335€, HUS 2 vrk sairaala a 425€/pva = 850€,
yhteensa 2490€/kaatuminen)

« Tehostettu palveluasuminen Helsingissa 2 kk ajalta
(172€/vrk. 30pva x 172= 5160€. 5160€ x 2kk =10 320€/2Kkk).

Kaatumisen suorat, vélittdmat kokonaiskustannukset valittiin siksi, etta heikot li-
hasvoimat indikoivat suurempaa kaatumisriskid ja riski muutaman paivan tarkkai-
lu- ja tutkimusjaksolle kasvaa. Heikot lihasvoimat ovat yksi riskitekija paatya liian
aikaisin tehostettuun palveluasumiseen, kun toimintakyky heikentyy lihasheik-
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kouden vuoksi. Syyt lihasheikkouteen ovat moninaisia, mutta yksi niista on lihas-
kuntoharjoittelun puute. Muita syita ovat esimerkiksi reseptilaakkeet, pdihteiden
runsas kaytto, heikko proteiininsaanti ja tietyt perus- ja syopasairaudet.

Pihaus

Pihauksen osalta toivottu tulos oli, ettd he saisivat lisda osallistujia ohjatun liikkun-
nan ryhmiinsa Virkeytta ja vireytta -ryhmien avulla. Osallistuminen rahallistettiin
Pihauksen ohjatun liikunnan vuosimaksulla, koska se kuvasi parhaiten ryhma-
laisten mahdollista osallistumista Pihauksen liikuntaryhmiin ryhmé&toiminnan jal-
keen. Taman lisdksi Pihauksen tulos rahalllistettiin joogaohjaajan ja Lavis-lava-
tanssiohjaajan kertapalkkioilla, josta Pihauksen ja hankkeen valinen yhteistyo
muodostui. Jooga- ja laviskertoja oli hankkeen ryhmatoiminnan aikana yhteensa
12. Koska Pihaus ei saanut uusia osallistujia ryhmiinsa ryhmatoiminnasta, ei Pi-
hauksen osalta tapahtunut muutoksia proxyn arvossa.

Sidosryhmista elakeldisten panostus oli ryhmatoimintaan osallistuminen ja
Pihauksen osalta panos oli ohjatun joogan ja Lavis-lavatanssituntien tarjoami-
nen ryhmalaisille.

Taulukossa 4. on esitetty sidosryhmékohtaisesti vaikutuskartan seuraavat
osat: ryhmaintervention tavoitteet, tulokset, korvikemuuttujat ja niiden rahallinen
arvo.
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SIDOSRYHMA TAVOITE TULOS MAARA PROXY YHTEENSA (€)
Ryhma- Yksinaisyyden Yksinai- perusterveyden-
toimintaan kokemukset syyden huollon kdynnit/1v/ 176310
osallistuneet vdhenevat kokemukset 4 potilas + laakekatto x4
ovat v/potilas + =7052,40
vahentyneet kotihoidon
asiakkuus
1v/henkild
Ryhma- Psyykkiset Psyykkiset voimavara- 1520
toimintaan voimavarat voimavarat 3 keskeinen x3
osallistuneet vahvistuvat ovat lyhytterapia =4560
vahvistuneet 4 kk/henkild
Ryhma- Fyysinen Fyysinen Aikuistyypin 3055,50
toimintaan aktiivisuus aktiivisuus 8 diabetes/potilas/iv x8
osallistuneet arjessa arjessa on +6 yhdensuun- =24 444
lisddntyy lisdantynyt taista vapaa-ajan
taksimatkaa +
kiertomatka Baltiassa
+ ateroskleroosin
hoitojakso/potilas
Ryhma- Yleinen Yleinen yhden kaatumisen
toimintaan lihaskunto lihaskunto 10 kokonaiskustan- 6405
osallistuneet paranee on nukset + tehostettu x 10
parantunut palveluasuminen =64 050
2kk/henkilo
Pihaus Lisaa Ryhméléiset Pihauksen
osallistujia kayvat 0 ohjatun liikunnan 740
liikuntaryhmiin Pihauksen vuosittainen
ohjatussa hinta + ohjaajien
likunnassa palkkiot

Taulukko 4. Virkeyttd ja vireytta rynmatoiminnan tulosmuuttujien

4.6 Turha panostus, muun toiminnan vaikutus ja vaimeneminen

korvikemuuttujat (proxy) rahallisine arvoineen.

kohteen mukaan tarpeelliset 1-4 tekijaa, joita ovat turha panostus (deadweight),
muun toiminnan vaikutus (attribution), syrjayttaminen (displacement) ja vaimene-
minen (drop off). Vaimenemis-tekijan kohdalla aikajaksoksi valittiin 1 vuosi ryh-
matoiminnan paattymisen jalkeen.

Vaikutusta vahentavien tekijoiden prosentuaaliset arviot perustuvat tutkimus-
kirjallisuuteen ja ryhmaldisten seurantahaastatteluihin, lisaksi syrjayttdminen-te-
kijaan kerattiin paikallistietoa alueen tilanteesta. Vaimenemisen (drop off) osalta
tietoa etsittiin ryhmatoiminnan lyhyen ja pitkan keston vaikutuksista yksinaisyy-
teen, psyykkiseen hyvinvointiin, arkiaktiivisuuteen, lihaskuntoon ja tasapainoon.
Jokaisen vaikutuskartan tuloksen kohdalla tehtiin sama arviointi tutkimuskirjalli-

suuden, internetldahteiden ja aiemman tiedon perusteella.

Ryhmatoiminnan aikana tapahtuneet muutokset ryhmaldisten mittaustuloksis-
sa eivat tapahdu pelkastdan ryhmatoiminnan ansiosta, vaan tuloksissa tulee
ottaa huomioon myds ryhman ulkopuolisten seikkojen ja toimijoiden vaikutuk-
set (taulukko 5). SROI-analyysissa jokaisesta tuloksesta vahennetdaan toiminnan
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TURHA MUUN
SIDOS- PANOS- ' TOIMIJAN SYRJAYT-  VAIME-
RYHMA TULOS € TUS ANSIOT  TAMINEN = NEMINEN @ VAIKUTUS
(%) (%) (%) (%) €
Ryhma- Yksindi-
toimintaan syyden
osallistu- kokemukset | 7052,40 25 25 0 25 15 867,90
neet ovat
vahentyneet
Ryhma- Psyykkiset
toimintaan = voimavarat
| aED 4560 25 25 0 30 7695
neet vahvistuneet
Ryhma- Fyysinen
toimintaan aktiivisuus
S — arjessa on 24 444 30 30 0 30 95 820,48
neet lisaantynyt
Ryhma- Yleinen
toimintaan lihaskunto 64 050 30 30 0 30 313 845
osallistu- on
neet parantunut
Pihaus Lisaa
osallistujia 740 0 0 0 0 740
liikunta-
ryhmiin
Yhteensa 433 968,38

Taulukko 5. Ryhmatoiminnan tulosten vaikutusta vdahentdvat
tekijat ja lopullinen rahallinen vaikutus.
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VAIKUTUSTA VAHENTAVAT TEKIJAT OVAT:

TURHA PANOSTUS, MUUN TOIMIJAN ANSIOT,
SYRJAYTTAMINEN JA VAIMENEMINEN.

Yksindisyys-tuloksessa turhan panostuksen osuudeksi arvioitiin 25%, koska voi
olla, etta elakelainen olisi osallistunut joka tapauksessa jonkin toisen tahon tarjoa-
maan toimintaan. Yksindisyyden kokemusten osalta muun toiminnan ansiot ar-
voitiin 25% suuruisiksi. Ryhmaldinen voi olla mukana myods muussa toiminnassa,
joka mydtavaikuttaa tuloksiin. Syrjayttaminen tarkoittaa, ettd hankkeen ryhma-
toiminta syrjayttaa alueella toteutuvaa muuta liikunta-, yhteisollisyys-, tai hyvin-
vointitoimintaa. Syrjayttémisen osuudeksi arvioitiin 0%, koska hanke ei syrjayta
Pikku Huopalahdessa muuta toimintaa. Ryhmatoiminnan vaikutus ajan kuluessa
vaimenee noin 25%, jos eldkeldinen ei ole saanut uusia sosiaalisia kontakteja
ryhmdan aikana ja hdanen elamantilanteessaan ei tapahdu sosiaalisia muutoksia
ryhman jalkeen.

Psyykkiset voimavarat vahvistuvat -tuloksessa turha panostus oli 25%, kos-
ka elakeldinen olisi mennyt joka tapauksessa mukaan jonkun toisen toimijan
toimintaan ilman hankkeen olemassa oloa. Muun toiminnan ansiot -kohdassa
arvioimme, ettd voimavarat voivat vahvistua 25% muuta kuin ryhméan kautta,
jos henkild saa tukea esimerkiksi toisen ryhman tai henkilén toimesta. Hanke
ei syrjayta Pikku Huopalahdessa muita toimijoita, jolloin syrjayttaminen on O %.
Ryhmatoiminnan vaikutus psyykkisiin voimavaroihin vaimenee jo lyhyen ajan ku-
luessa 30%, jos eldkelainen ei ole saanut uusia sosiaalisia kontakteja ja toiminta
ei ole tuottanut pysyvia positiivisia muutoksia.

Fyysinen arjen aktiivisuus lisdantyy -tuloksessa turha panostus oli 30%, kos-
ka elékeldinen olisi joka tapauksessa mennyt mukaan johonkin toiseen mata-
lan kynnyksen toimintaan tai olisi voinut aktivoitua arjessaan oma-aloitteisesti.
Muun toiminnan ansiot -tekijan osalta arvioitiin, ettd aktiivisuus voi lisdantya 30
% esimerkiksi Helsingin palvelukeskusten tai tydvaenopistojen ohjatun liilkunnan
avulla. Hanke ei syrjayta Pikku Huopalahdessa muita toimijoita, jolloin syrjaytta-
minen on O %. Ryhmé&toiminnan vaikutus arjen aktiivisuuteen vaimenee jo lyhyen
ajan kuluessa 30 %, jos elékeldinen ei saa uusia liikunnallisia virikkeita arkeensa
ja hanen aktiivisuustasonsa palaa ryhmdatoimintaa edeltéaneeseen tilanteeseen.

38

Yleinen lihaskunto kohenee tuloksen osalta turha panostus oli 30%, koska
elakeldinen olisi joka tapauksessa voinut osallistua johonkin matalan kynnyksen
ryhmaliikuntaan ja siten kohentaa lihaskuntoansa. Muun toiminnan ansiot -koh-
dassa arvioitiin, ettd 30 % lihaskunnosta voi kohentua muilla keinoin, esimerkiksi
omaehtoisen lihaskuntoharjoittelun, tydvaenopiston tai Helsingin kaupungin Se-
niori-infon tarjoamien lilkkuntamahdollisuuksien myota. Hanke ei syrjayta Pikku
Huopalahdessa muita toimijoita, jolloin syrjayttdminen on O %. Ryhmatoiminnan
vaikutus lihaskuntoon vaimenee jo lyhyen ajan kuluessa 30 %, jos eldkeldinen ei
jatka systemaattisesti lihaskunnon yllapitoa.

Pihauksen osalta vaikutusta vahentavia tekijoitad ei huomioitu, koska ryhma-
toiminta ei tuottanut uusia osallistujia Pihauksen liikuntaryhmiin.

4.7 SROI-suhdeluku ja herkkyysanalyysi

Rahalliseksi hyddyksi saatiin 433 968,38€, josta vahennettiin investointi el
rahoittajan ja Meilahden yldasteen opettajien rahallinen panostus 157 799€.
Nain Virkeytta ja vireyttd ryhmien suhdeluvuksi saatiin 2,75 (taulukko 6.). Kun
SROI-suhdeluku on yli 1, hyodyt riittavat kattamaan investoinnit (Klemela 2019).

Vaikutus (hy6ty) 433 968,38€
Panostus (investointi) 157 799€
Vaikutus (hyodyt) 275
jaettuna panostuksilla (investointi)
SROI-suhdeluku 2,75

Taulukko 6. SROI-suhdeluku

Panostamalla matalan kynnyksen ryhmatoimintaan kahden vuoden ajan yh-
teensa 157 799€, rahallisen panostuksen saa takaisin kaksi ja puolikertaisena.
Suhdeluvun mukaan ryhmatoiminnalla nayttaisi olevan positiivisia vaikutuksia.
Valitut proxyt vaikuttivat siihen, ettd suhdeluku on suhteellisen korkea lyhytkes-
toisessa ryhmdinterventiossa. Jos analyysiin olisi valittu edullisempia proxyja,
suhdeluku olisi ollut alhaisempi, eikd ryhman hyoty olisi ndin moninkertainen.
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KUSTANNUKSILTAAN KALLIS

PROXY KASVATTI LASKETTUA
SROI-SUHDELUKUA.

Analyysin perusteella ryhmatoiminta on vaikuttavaa, kun tarkoituksena on toi-
mintakykyisten el&kevuosien lisddminen ja toimintavajeiden ehkaiseminen.
Koko hankkeen panostus oli 157 799€ ja silla tavoitettiin yhteensa 30 elakelais-
ta, joista osalla tapahtui positiivisia muutoksia arkiliikkumisessa, lihaskunnossa,
psyykkisissa voimavaroissa ja yksinaisyyden kokemuksissa. Ennaltaehkéisy voi
saastaa pitkalla aikavalilla yhteiskunnan rahallisia panoksia siirtamalla myohem-
maksi sosiaali- ja terveyskulujen tarvetta. Lisaksi yksilon nakokulmasta elaman-
laadun ja hyvinvoinnin kohentuminen ovat arvokkaita tuloksia.

Herkkyysanalyysi

Korvikemuuttujia tai vaikutusta vahentavia tekijoita muuttamalla, saadaan selvil-
le SROI-suhdeluvun vaihteluvali. Herkkyysanalyysin tarkoituksena on selvittaa,
mika on kunkin laskennassa tehdyn ratkaisun ja laskennassa kaytetyn tekijan
merkitys lopputuloksen kannalta (Klemela 2016).

Herkkyysanalyysissa laadittiin kaksi erilaista skenaariota. Ensimmaisessa
muutimme yleisen lihaskunnon parantumisen korvikemuuttujan arvoa matalam-
maksi (6758,40€). Teimme proxykorin, jossa oli Helsingin kaupungin maksamana
eldkeldisten 6 yhdensuuntaista vapaa-ajan taksimatkaa vuodessa ja kotihoidon
asiakkuus yhdelta vuodelta. Taman lisaksi muutimme yksinaisyyden, psyykkis-
ten voimavarojen ja yleisen lihaskunnon osalta turhaa panostusta ja vaimene-
mista jokaista 50 %. Talloin saimme suhdeluvuksi 0,86. Toisessa skenaariossa
pidimme kaikki proxyt ennallaan, mutta muutimme yksinaisyyden, psyykkisten
voimavarojen ja yleisen lihaskunnon osalta turhaa panostusta ja vaimenemista
jokaista 50 %. Talloin saimme suhdeluvuksi 2,13.

Suurin muutos herkkyysanalyysissa saatiin muuttamalla kallein lihaskun-
toproxy edullisemmaksi. SROIl-analyysin vaihteluvaliksi saatiin siis 0,86-2,75.
Heikko lihaskunto indikoi vahvasti kustannuksiltaan kalliiden tehostettujen so-
siaali- ja terveyspalveluiden tarvetta, joten oli perusteltua valita rahallisesti arvo-
kas korvikemuuttuja yleisen lihaskunnon arvoksi.
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SROI-suhdeluvun perusteella voidaan todeta, ettd mielen hyvinvointiin ja mata-
lan kynnyksen liikkumiseen tahtaava ryhmatoiminta vaikuttaa ainakin lyhyella
aikajanteelld positiivisesti itsendisesti asuvien elékeldisten sosiaaliseen, psyyk-
kiseen ja fyysiseen toimintakykyyn. Taloudellisen vaikuttavuuden nakdkulmasta
tarkasteltuna toiminta tuottaa noin 2,5 euroa hyotya jokaista sijoitettua 1 euroa
kohti.

"Tallainen ryhmd antaa vahvuutta ja voimavaroja,
kun saa jakaa omia tuntojaan ja ajatuksiaan.”

Hankkeen tulosten perusteella ryhmamuotoinen matalan kynnyksen liilkkumi-
nen yhdistettyna mielen hyvinvointiin liittyviin keskusteluihin, on toimintakykya
edistdvaa ja yllapitavaa. Jo suhteellisen lyhyen intervention aikana osalla ryhma-
laisista tapahtui positiivisia muutoksia. Liikkumiseen ja mielialaan vaikuttamalla
on mahdollista saavuttaa yhteiskunnallisia hy6tyja toimintakyvyn pysyessa ylla
pidempaan, mikd osaltaan siirtaa ikaantyvilla raskaampien sosiaali- ja terveys-
palveluiden tarvetta.

Terveyden edistamista on tarkasteltu kriittisesti ja todettu, ettd esimerkiksi
ryhmé&toimintaan osallistumisella ei valttamatta ole mullistavia vaikutuksia kohe-
renssintunteeseen (Antonovsky 1996). Tama on SROl:ssa huomioitu siten, etta
vaikutusten kesto on rajattu yhteen vuoteen. Ryhmaan osallistuminen voi kuiten-
kin auttaa I0ytdmaan uusia voimavaroja, jotka pitkalla tdhtaimella mahdollistavat
elaméankulun mukanaan tuomien haasteiden kohtaamisen. Muutosten pysyvyy-
teen vaikuttaa osaltaan se, missa maarin osallistujat jatkavat ryhman jalkeen toi-
mintakykya yllapitavaa arkiliikuntaa ja ovatko he |oytaneet uusia voimavaroja.
Joissakin tapauksissa ryhmatoiminta kdynnistdaa isomman elamanmuutoksen,
joka realisoituu vasta myohemmin elamassa.

"Tulin ryhmdan, toivoin I0ytavani ystavan. Loysin. Omassa eldmdssa
puhkesi kriisi, jota voin tyostda osin vetdjan ansiosta.”

SROI-menetelmassa tahdataan "pehmeiden” hyotyjen tuomiseen samalle viival-
le "kovien” hyotyjen kanssa (Klemela 2016). Tehdyssa SROl:ssa paadyttiin siihen
ratkaisuun, etta kaikki tulokset rahallistettiin. Taman lisaksi osallistujilta keréattiin
yksildllista arviointipalautetta ryhmatoiminnasta. Palautteen kerdamisen tavoit-
teena oli saada tietoa osallistujien subjektiivisista kokemuksista ja vertaisuu-
teen liittyvista merkityksista. Tama arviointipalaute tdydentaa kuvaa toiminnan
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tuloksista, koska vain sen avulla on mahdollista tavoittaa niitd merkityksia, jotka
kuvaavat henkilokohtaista sosiaalista muutosta. Ryhmalaisilta keratty palaute
kertoo siitd, kuinka Virkeytta ja vireyttd -ryhmiin osallistuminen on antanut voi-
mavaroja kohdata elaman mukanaan tuomia haasteita. Vertaisuus, toisilta oppi-
minen ja ryhman tuki ovat auttaneet pohtimaan omaa eldmaa ja tulevaisuutta.
Saatuja palautteita on kaytetty tassa raportissa sitaatteina lukujen yhteydessa.

"Suruprosessi puolison kuolemasta on vield kesken, mutta koen etta
virkeysryhma on antanut toivoa elamantielle jatkossa. Kiitos.”
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KOKEMUKSIA
SROI:N KAYTOSTA
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Virkeytta ja vireyttd -hankkeen SROI-analyysin kohteeksi valittiin keskeinen toi-
mintamuoto eli ryhmatoiminta. SROI toteutettiin paasaantdisesti saation omana
arviointina. Ulkopuolisena tukena toimi SROIl-laskentaan perehtynyt Juha Kle-
meld. Kokemuksemme mukaan ensimmaista kertaa SROI-menetelméaa sovellet-
taessa ulkopuolinen apu on tarkeéaa ja auttaa menetelmaan perehtymisessa.

Miina Sillanpaan Saatiossa SROI oli kaytossa ensimmaistad kertaa ja ulko-
puolisesta konsultoinnista huolimatta menetelmaan perehtyminen vei runsaas-
ti aikaa. Ajallisesti SROL:n laatimiseen kannattaa varata riittéavasti aikaa, ainakin
ensimmaiselld kerralla. SROI:n laatijoiden on hyva rauhassa prosessoida oppi-
maansa ja kehittya uuden osaajaksi. Kun periaatteet ja prosessi tulevat tutuksi ja
toistokertoja on tarpeeksi, ei SROI todennakdisesti vie kohtuuttomasti tydaikaa.
Menetelman kdyttodnoton etuna on, ettd se mahdollistaa pitkdjanteisen toimin-
nan ohjauksen ja kehittdmistoimenpiteiden suuntaamisen keskeisille kehittami-
sen osa-alueille.

Liséksi se pakottaa systemaattisuuteen hanketyossa. SROl:n kayttd ohjaa
sidosryhmé&kohtaisesti odotusten, panosten, toivottujen tulosten ja mittareiden
analysoinnissa. Sidosryhmien tunnistamiseen kannattaa varata riittdvasti aikaa
ja olla rehellinen sen suhteen, kuinka konkreettisesti ja aidosti sidosryhma vai-
kuttaa arvioitavaan toimintaan ja vastavuoroisesti arvioitava toiminta sidosryh-
man omaan toimintaan. Konkreettisten toimien reflektointi auttaa lopulliseen
analyysiin paatyvien sidosryhmien valinnassa. Sidosryhmien konsultointi on
hyva tehda hyvissa ajoin ennen toimenpiteiden alkua. Menetelman etuna on
juuri sidosryhmien huomioiminen ja kytkeminen osaksi hankeprosessia.

"Onneksi tuli lahdettya mukaan, tastd sai niin
paljon hyvad ja vinkkeja omaan arkeen.”

Toiminnan arviointi SROI:n avulla on tydtavaltaan pikemminkin prosessimainen
kuin lineaarisesti eteneva. SROI-oppaassa (Klemela 2016) esitelty vaiheistus esit-
telee karkeasti suoritusten aikajarjestyksen. Oppaassa todetaan kuitenkin, etta
kaytannon analysointityossa tehtavat voivat olla paallekkaisia ja samanaikaisia.
Samanaikaisesti voidaan kerdta aineistoa, pohtia korvikemuuttujia ja vaikutus-
ten ajallista kestoa, etsia tietoa vaikutusta vahentdvista tekijoistd ja kirjoittaa
SROIl-raporttia. Vaikka arvioivassa SROl:ssa mitataan jo toteutunutta toimintaa,
on hyva heti toiminnan kaynnistyessa huomioida esimerkiksi tulosmuuttujia kos-
kevat arviointimenetelman asettamat vaatimukset.
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SROIl-analyysin aikana kannattaa hyddyntaa laajalti tieteellistad kirjallisuutta,
mieluiten meta-analyyseja ja systemaattisia kirjallisuuskatsauksia, joiden avulla
pystytdan varmemmin arvioimaan tulosten luotettavuutta ja yleistettavyytta. Eri
tietokannoista |0ytyy runsaasti kansainvalisia tutkimuksia, joista on apua analyy-
sin eri vaiheissa. Naiden lisaksi kannattaa hyodyntaa muita luotettavia lahteita
kuten viranomaistietoa ja tilastoja.

Korvikemuuttujien valintaan kaytettiin runsaasti aikaa. Menetelmaa on kriti-
soitu juuri korvikemuuttujien valinnan osalta, niihin liittyvan tulkinnanvaraisuuden
vuoksi. Virkeytta ja vireyttd -hankkeen SROI-analyysissa kaikille tulosmuuttujille
maariteltiin korvikemuuttuja, koska tuloksia ei voitu suoraan rahallistaa. Toistai-
seksi Suomessa ei ole ns. "proxypankkeja”, joita voitaisiin hyodyntaa tulosten
rahallista arvoa maariteltdessa. Proxypankkien ideana on, ettd niistd on loydet-
tavissa tuloksille relevantteja korvikemuuttujia. Tama varmistaa SROI-analyysei-
hin valittujen korvikemuuttujien yhdenmukaisuuden ja kasvattaa SROIl-analyy-
sien vertailukelpoisuutta. Talla hetkelld jokainen SROIl-analyysin tekija paattaa
itse korvikemuuttujien kaytosta. Keinoksi korvikemuuttujien tulkinnanvaraisuu-
den minimointiin on esitetty prosessin kuvaamista lapinakyvasti tavalla, jossa
SROI-prosessi ja tulokset esitelldaan selkeasti ja avoimesti (Banke-Thomas ym.
2015). Talla tavoin muiden on mahdollista paatelld, miten vaikuttavuus on synty-
nyt (Klemela 2016).

Solérzano-Garcia ym. (2019) ovat analysoineet artikkelissaan vaikutusta va-
hentavien tekijoiden raportointia. He toteavat analyysin perusteella, etta alle
kuusi kuukautta kestavissa interventioissa luotettavuus karsii liian lyhyesta kes-
tosta. Virkeytta ja vireytta -hankkeessa intervention kesto oli vain kolme kuukaut-
ta, mikd on huomioitava arvioitaessa tulosten vaikuttavuutta. Pidempi interventio
tuottaa todennakdisesti myos pidempikestoisia vaikutuksia. Arkiliikunnan ja mie-
len hyvinvoinnin vaikutusten todentaminen eroavat toisistaan. Arkiliikunnassa
tapahtuvat muutokset ovat helpommin todennettavissa eri mittareilla, kun taas
10—12 viikon mielen hyvinvointiin tahtdavan toiminnan vaikutusten osoittaminen
perustuu yksilon subjektiiviseen kokemukseen.

"Ostin kuntosalikortin ryhman
ansioista ja kayn siella.”

On hyva muistaa, etta tasmallisesta lukuarvosta huolimatta SROI-suhdeluku on
vain arvio, joka perustuu valittuihin arvoihin. Raportoinnissa on hyva selkeéasti
avata saatu suhdeluku ja tulkita sen merkitysta yhteiskunnan, talouden ja yksi-
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I6n kannalta. Suhdeluvulla on kaksoismerkitys eli se kertoo seka rahallisista etta
sosiaalisista hyodyistda (Hammelmann ym. 2017). Tulosten tulkinta on aina riip-
puvainen siitda, mita vaikutuksia arvioidaan, milla mittareilla, korvikemuuttuijilla ja
ketka tuloksia tulkitsevat (kts. Yates & Marra 2016; Cooney 2017). SROI toteutet-
tiin kahden tekijan toimesta ja nain raporttikin on kahden eri tieteellisen taustan
omaavan tekijan tyon tulos. Prosessin aikana pohdittiin, olisiko ollut hyddyllisem-
paa toteuttaa SROI-analyysi hieman isomman tiimin kanssa, jolloin esimerkiksi
toiminnan rahallistamista olisi kyetty kasittelemaan moniulotteisemmin. SROI
on tekijéidensa tulkinta toteutuneista vaikutuksista. Menetelman tuloksena syn-
tynyt suhdeluku voi toisen tydéryhman laatimana muodostua erilaiseksi, koska lo-
pulliseen suhdelukuun vaikuttavat merkittavasti valitut mittarit, korvikemuuttujat
sekd vaikutusta vdahentavat tekijat.

"Olen nyt jo alkanut enemman
ulkoilemaan ja kuntoilemaan.
Aloitin selkdajumpan, jossa kdydadn
jalkojakin paljon I&pi.”

SROI soveltuu kaytettavaksi jarjestosektorilla, koska sidosryhmien osallistami-
sen, lapindkyvyyden ja toistettavuuden ansioista se voi antaa rahoittajalle ja
organisaatiolle suuntaviivoja siita, onko arvioinnin kohteena oleva toiminta ta-
loudellisesti ja inhimillisesti kannattavaa. On kuitenkin muistettava, ettd SROI
antaa vain rajatun nakokulman hyodyista. SROl:ssa kaikkia tuloksia ei tarvitse
rahallistaa, koska joidenkin laadullisten ja “pehmeiden” tulosten osalta se ei ole
mahdollista. Virkeyttd ja vireytta -hankkeessa paadyttiin siihen ratkaisuun, etta
kaikille tuloksille maariteltiin korvikemuuttuja, jotta analyysista ei muodostuisi
liilan suppea.

Kun jarjestot hakevat toiminnalleen rahoitusta, voidaan SROIl:ta hyddyntaa
rahoitushaussa hankehakemuksen tukena osoittamaan tavoiteltavia vaikutuk-
sia. Virkeytta ja vireytta-hanke oli pieni hanke, jonka arviointiin SROI soveltui
hyvin, koska etenkin ensimmaiselld kertaa kaytettdessa pienessa hankkeessa
analyysi on helpommin hallittavissa. SROI ei myoskaan korvaa perinteistd han-
kearviointia ja SROI:n ohella on tarpeellista koota seka kehittdvaa arviointipalau-
tetta etta itsearviointitietoa.

Niin sanottuja ei-mitattavia asioita, kuten elamanlaadun kohentumista, yk-
sindisyyden lieventymistd, mielen hyvinvointia, tai onnellisuutta ei ole helppo
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rahallistaa. Lisdksi elamaan ja ihmisyyteen kuuluu asioiden ja ilmididen epavar-
muus. Edelld mainituista seikoista huolimatta SROI on kuitenkin laadullisten ar-
vojen mittarina kayttokelpoinen, koska se huomioi sidos- ja kohderyhmat, on
lapindkyva ja systemaattinen. Kuten Bahtin on todennut "Mikaan tieto ei ole mer-
kityksellisempaa kuin tieto siitd, mita ei vield ole, mutta voisi olla”.

"Aiheet oli tosi hyvia, pisti ajattelemaan
ja pohtimaan eldmaa ja itsed.”

48

LAHTEET

Aldwin, C.M. & Igarashi, H. (2016). Coping, Optimal ageing and resilience in a sociocultural
context. Teoksessa Bengtson, V.L. & Settersten, R.A. (toim.) Handbook of theories of ageing
(s. 551-576). New York: Springer Publishing Company.

Antonovsky, A. (1996). The salutogenic model as a theory to guide health promotion.
Health Promotion International, 11(1), (s. 11-18). Oxford University Press.

Banke-Thomas, A. O., Madaj, B., Charles, A. & van den Broek, N. (2015). Social Return on In-
vestment (SROI) methodology to account for value for money of public health interventions:
a systematic review. BMC Public Health, 15(582). doi:10.1186/s12889-015-1935-7

Bauman, A., Merom, D., Bull, F.C., Buchner, D.M. & Fiatarone Singh, M.A. (2016). Gerontologist.
56(S2), (s. 268—-S280). doi:10.1093/geront/gnw03.

Best, K.L., Miller, W.C., Eng, J.J. & Routhier, F. (2016). Systematic Review and Meta-Analysis of
Peer-Led Self-Management Programs for Increasing Physical Activity. International Journal of
Behavioral Medicine, 23, (s. 527-538).

Bolier, L., Haverman, M., Westerhof, G.J., Riper, H., Smit, F. & Bohimeijer, E. (2013). Positive psy-
chology interventions: a meta-analysis of randomized controlled studies. BMC Public Health,
13(119). doi:10.1186/1471-2458-13-119.

Cooney, K. (2017). Legitimation dynamics: How SROI could mobilize resources for new consti-
tuencies. Evaluation and Program Planning, 64, (s.110-115).

Dickens, A.P., Richards, S.H., Greaves, C.J. & Campbell, J.L. (201). Interventions targeting so-
cial isolation in older people: a systematic review. BMC Public Health, 11(647). doi:10.1186/1471-
2458-11-647.

El-Khoury, F., Cassou, B., Charles, M. A., & Dargent-Molina, P. (2013). The effect of fall preven-
tion exercise programmes on fall induced injuries in community dwelling older adults: systema-
tic review and meta-analysis of randomised controlled trials. BMJ (Clinical research ed.), 347,
f6234. doi:10.1136/bmj.f6234.

Fielding, R.A., Guralnik, J.M., King, A.C., Pahor, M., McDermott, M.M. & Tudor-Locke, C. (2017).
Dose of physical activity, physical functioning and disability risk in mobility-limited older adults:
Results from the LIFE study randomized trial. PLoS ONE, 12(8). doi: 10.1371/journal.pone.0182155.
Forsman, A.K., Nordmyr, J. & Wahlbeck, K. (2011). Psychosocial interventions for the promotion
of mental health and the prevention of depression among older adults. Health Promotion
International, 26(1), (s.85-107).

Fredrickson, B.L., & Joiner, T.E. (2002). Positive emotions trigger upward spirals toward
emotional well-being. Psychological science, 13(2), (s172-5).

49



Fujiwara, D. (2015). The Seven Principle Problems of SROI. Simetrica.

Gaggioli, A., Morganti, L., Bonfiglio, S., Scaratti, C., Cipresso, P., Serino S. & Riva, G. (2014). In-
tergenerational Group Reminiscence: A Potentially Effective Intervention to Enhance

Elderly Psychosocial Wellbeing and to Improve Children’s Perception of Aging. Educational
Gerontology, 40(7), (s.486—498).

Gargani, J. (2017). The leap from ROI to SROI: Farther than expected? Evaluation and Program
Planning, 64, (s.116—-126).

Gillespie, L.D., Robertson, M.C., Gillespie, W.J., Sherrington, C., Gates, S., Clemson, L.M. &
Lamb, S.E. (2012). Interventions for preventing falls in older people living in the community.
Cochrane Database of Systematic Reviews, 9. DOI: 10.1002/14651858.CD007146.pub3.

Hamelmann, C., Turatto, F., Then, V. & Dyakova, M. (2017). Social return on investment:
accounting for value in the context of implementing Health 2020 and the 2030 Agenda
for Sustainable Development. Copenhagen: WHO Regional Office for Europe. (Investment
for Health and Development Discussion Paper).

Helsingin seudun aluesarjat. http://www.aluesarjat.fi/ (viitattu 2111.2019)

Harkonen, P. (2012). Elamantyytyvaisyys ja terveys - voimavarasuuntautunut ikdantyvien
henkildiden seurantatutkimus. Vaitoskirja, Acta Universitatis Ouluensis. Juvenes Print
Tampere. D 1186.

Jarrott, S.E. & Savla, J. (2016). Intergenerational contact and mediators impact ambivalence
towards future selves. International Journal of Behavioral Development, 40(3), (s.282-288).
Klemeld, J. (2016). Jarjestot, vaikuttavuus ja raha; SROI arviointimenetelma. Helsinki:

Soste, Suomen sosiaali- ja terveys ry 1/2016.

Komatsu, H., Yagasaki, K., Saito, Y. & Oguma, Y. (2017). Regular group exercise contributes to
balanced health in older adults in Japan: a qualitative study. BMC Geriatrics. 17(190).
DOI 10.1186/512877-017-0584-3.

Laing, C.M. & Moules, N.J. (2017). Social Return on Investment. A New Approach to Understan-
ding and Advocating for Value in Healthcare. The Journal of Nursing Administration, 47(12),

(s. 623-628).

Leck, C., Upton, D. & Evans, N. (2016). Social Return on Investment: Valuing health outcomes or
promoting economic values? Journal of Health Psychology, 21(7), (s. 1481-1490).

Nicholson, N.R. (2012). A Review of Social Isolation: An Important but Underassessed Condi-
tion in Older Adults. The Journal of Primary Prevention, 33(2-3), (s. 137-152).

Nicholls, J. (2017). Social return on investment—Development and convergence. Evaluation
and Program Planning, 64, (s. 127-135).

50

Olanrewaju, O., Kelly, S., Cowan, A., Brayne, C. & Lafortune, L. (2016). Physical Activity in Com-
munity Dwelling Older People: A Systematic Review of Reviews of Interventions and Context.
PLoS ONE 11(12). doi: 10.1371/journal.pone.0168614.

Park, A. (2015). The effects of intergenerational programmes on children and young people.
International Journal of School and Cognitive Psychology, 2(1), (s. 1-5).

Poscia, A., Stojanovic, J., La Milia, D.I., Duplaga, M., Grysztar, M., Moscato, U., Onder, G., Col-
lamati, A., Ricciardia, W. & Magnavita, N. (2018). Interventions targeting loneliness and social
isolation among the older people: An update systematic review. Experimental Gerontology,
102, (s. 133-144).

Robson C., (2017). Small - scale evaluation. Principles and practice. Los Angeles: Sage.

Ronzi, S., Orton, L., Pope, D., Valtorta, N. K., & Bruce, N. G. (2018). What is the impact on health
and wellbeing of interventions that foster respect and social inclusion in community-residing
older adults? A systematic review of quantitative and qualitative studies. Systematic reviews,
7(1), 26. doi:10.1186/513643-018-0680-2

Schuch, F.B., Vancampfort, D., Richards, J., Rosenbaum, S., Ward, P.B. & Stubbs, B. (2016). Jour-
nal of Psychiatric Research, 77, (s. 42-51).

Smith, G.L., Banting, L., Eime, R., O’Sullivan, G., & van Uffelen, J.G.Z. (2017). The association
between social support and physical activity in older adults: a systematic review. International
Journal of Behavioral Nutrition and Physical Activity. 14:56 DOI 10.1186/s12966-017-0509-8.

Hamelmann, C., Turatto, F., Then, V. & Dyakova, M. (2017). Social return on investment. Ac-
counting for value in the context of implementing Health 2020 and the 2030 Agenda for Sus-
tainable Development. Copenhagen: WHO Regional Office for Europe, Investment for Health
and Development Discussion Paper.

Solérzano-Garcia, M., Navio-Marco, J. & Ruiz-Gémez, L. M. (2019). Ambiquity in the attribution
of social impact: A study of the difficulties of calculating filter coefficients in the SROI method.
Sustainability. 11, 386, (s.1-19).

Steptoe, A., Shankar, A., Demakakos, P., & Wardle, J. (2013). Social isolation, loneliness, and
all-cause mortality in older men and women. Proceedings of the National Academy of Scien-

ces of the United States of America, 110(15), 5797-5801. doi:10.1073/pnas.1219686110

Steptoe, A., Deaton, A., & Stone, A. A. (2015). Subjective wellbeing, health, and ageing. Lancet
(London, England), 385(9968), (s. 640—648). doi:10.1016/S0140-6736(13)61489-0

Teater, B. (2016). Intergenerational Programs to Promote Active Aging: The Experiences and
Perspectives of Older Adults. Activities, Adaptation & Aging, 40(1), (s. 1-19).

51


http://www.aluesarjat.fi/

. ) _ Liite 1: Alkukysely
Thompson, E.H. & Weaver, A.J. (2016). Making Connections: The Legacy of an Intergeneratio-

nal Program. Gerontologist, 56(5), (s. 909-918).

Windle, G., Hughes, D., Linck, P.,, Russell, I. & Woods, B. (2010). Is exercise effective in pro-
moting mental well-being in older age? A systematic review. Aging & Mental Health, 14(6), (s.

652-669). Kyselylld selvitimme ryhmé&an osallistuvien ajatuksia omasta hyvinvoinnista ja
yksindisyydesta seka toiveita ryhman suhteen. Rastita oma vastauksesi tai kirjoita
se sille varattuun tilaan. Vastauksia hyodynnetaan luottamuksellisesti
ryhméantoiminnan kehittdmisessa, hankkeen raportoinnissa ja -tutkimuksessa.

Yates, B.T & Marra, M. (2017). Social Return On Investment (SROI): Problems, solutions . . . and
is SROI a good investment? Evaluation and Program Planning, 64, (s. 136—-144).

1. Nimi

2. Sukupuoli I:l mies |:| nainen

3. Ikasi [ ]e06a | |6569 [ ]70-74 [ ]75-79
[ ]sosa| |8s89 [ ]90-95

4. Sain tiedon Virkeytta ja vireyttd -ryhmasta:
|:| Seurakunta |:| Annila
D Ystava/tuttava/sukulainen D Pihaus ry
I:l Pikku Huopalahden Asukastalo I:l Internet
I:l Pikku Huopalahden Kylapaja I:l IImoitustaulu: mista?

Muualta, mista?

5. Mita teemoja toivot ryhmakertojen sisaltavan?
Merkitse alla olevat tarkeysjarjestykseen: 1=tdrkein, 2=tdrked, 3=ei niin tdrked

|:| Liikunta ja ulkoilu
I:l Mielen hyvinvointi
I:l Ravitsemus

6. Odotan saavani ryhmasta:

52 53



10. Millaisia itsellesi hyvaa tekevia asioita arkielamaasi kuuluu
talld hetkelld?

7. Tunnen itseni yksindiseksi (valitse yksi vaihtoehto):

I:l En koskaan

I:l Hyvin harvoin

I:l Joskus

|:| Melko usein

I:l Jatkuvasti

11. Miten pidat huolta siitd, ettd nama hyvaa tekevat asiat pysyvat jatkossakin
eldmassasi?

Jos tunnet itsesi yksindiseksi, kuvaile minkalaista yksindisyys on ja minkalaisissa
tilanteissa se ilmenee.:

12. Seuraavaksi on esitetty vaittamia ajatuksista ja tuntemuksista. Laita ruksi
jokaisen vadittdman kohdalla siihen kohtaan, joka parhaiten kuvaa tilannettasi
viimeksi kuluneen 2 viikon aikana.

En . . Koko
i, . L . Viitelause kosk Harvoin Joskus  Usein A
8. Seuraavassa esitetdadn vaittamia, jotka koskevat tamanhetkisia ihmissuhteitasi CELEEIT clElr
eli nykyisia suhteitasi ystavien, perheenjasenten, tuttavien, naapureiden Olen tuntenut itseni toiveikkaaksi tulevaisuuden
jne. kanssa. Laita ruksi jokaisen viittimin kohdalla siihen kohtaan, joka suhteen 1 2 3 4 5
parhaiten kuvaa tilannettasi tilla hetkella. Olen tuntenut itseni hyddylliseksi 1 2 3 4 5
.. i Olen tuntenut itseni rentoutuneeksi 1 2 3 4 5
Viditelause LEVEIIGL] f] Sl Tdysin samaa mielta
mielta mielta mielta Olen kasitellyt ongelmia hyvin 1 2 3 4 5
Tunnen ihmisig, joilta tiedan saavani Olen ajatellut selke&sti 1 2 3 4 5
apua silloin, kun sitd todella tarvitsen. | 1 2 3 4
Olen tuntenut ldheisyytta toisiin ihmisiin 1 2 3 4 5
Minulla ei ole lainkaan ldheisia ihmis-
suhteita. 1 2 3 4 Olen kyennyt tekem&an omia paatoksia asioista 1 2 3 4 5
On ihmisid, jotka kdantyvat puoleeni
tarvitessaan apua. 1 2 3 4
Voin keskustella elamaani liittyvista
tarkeista paatksistd jonkun toisen 13. Oletko viime aikoina ollut toimelias ja virea?
kanssa. 1 2 3 4
En tunne ketdan, joka pitdaa samoista I:l En koskaan
asioista kuin mina. 1 2 3 4 . .
Hyvin harvoin
I:l Joskus
9. Mitka asiat tuovat merkitysta elamaasi? )
I:l Melko usein
l:l Jatkuvasti
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Liite 2: Loppukysel
14. Millainen on mielestési nykyinen ruumiillinen kuntosi? PRukysely

|:| En koskaan

I:l Hyvin harvoin

|:| Joskus Toivomme, ettd pyrit vastaamaan kaikkiin kysymyksiin. Vastaukset eivat ole julkisia.
Niita hyddynnetdan luottamuksellisesti ryhméatoiminnan kehittdmisessd, arvioinnissa

Virkeyttd ja vireytta -ryhman loppukysely

I:l Melko usein ja raportoinnissa.
I:l Jatkuvasti 1. Nimi
15. Kuinka usein kivelet ulkona vihintdin puoli tuntia? 2. Arvioi seuraavia ryhmaan liittyvia asioita

I:l En koskaan
I:l Hyvin harvoin

Ympyréi sopiva vaihtoehto jokaisen vdéittémdn kohdalla

Taysin eri Jokseenkin Jokseenkin samaa Taysin samaa
Viitelause . s e .
mieltd eri mielta mieltd mielta
Joskus
. Ryhmé oli sopivan kokoinen 1 2 3 4
I:l Melko usein
Ryhmén tapaamisia
I:l Jatkuvasti oli riittavasti ! 2 3 4
Ryhma_n kokoontumisvali 1 ) 3 4
oli sopiva

Ryhmékertojen sisallot

olivat hyvin suunniteltuja ! 2 3 4
Ryhma vastasi odotuksiani 1 2 3 4
Ryhmééan osallistuminen 1 2 3 4

lisdsi hyvinvointiani

3. Arvioi, onko ryhmaan osallistuminen omalta osaltasi
vaikuttanut seuraaviin asioihin

Ympyréi sopiva vaihtoehto jokaisen vdittémdn kohdalla

Viitelause Ei lainkaan Jonkin verran Melko paljon
Olen saanut kayttokelpoisia 1 ) 3 4
vinkkeja arkeni tueksi
OIen. ontanxt.u95|a voima- 1 ) 3 4
varoja elamaani
0|ep fganut uuden ystavan/ 1 ) 3 4
ystavia
Olen !fokfenut vertaisuutta 1 ) 3 4
ryhmassa
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4. Tunnen itseni yksinaiseksi 6. Seuraavaksi on esitetty vaittamia ajatuksista ja tuntemuksista.
Laita ruksi jokaisen vaittaman kohdalla siihen kohtaan, joka

Valitse vain yksi vaihtoehto parhaiten kuvaa tilannettasi viimeksi kuluneen 2 viikon aikana.
I:l En koskaan
I:l Hyvin harvoin Viditelause ] Harvoin Joskus Koko ajan
koskaan
I:l Joskus
. Olen tuntenut itseni toiveikkaaksi
I:l Melko usein tulevaisuuden suhteen 1 2 3 4 5
I:l Jatkuvasti Olen tuntenut itseni hyodylliseksi 1 2 3 4 5
Olen tuntenut itseni rentoutuneeksi 1 2 3 4 5
Olen kasitellyt ongelmia hyvin 1 2 3 4 5
5. Seuraavassa esitetdan vaittamia, jotka koskevat tamanhetkisia Olen aratellut selkedst . R R A .
ihmissuhteitasi eli nykyisia suhteitasi ystivien, perheenjisenten, en ajateTlt seeasti
tuttavien, naapureiden jne. kanssa. Laita ruksi jokaisen vadittaman _?Jef_‘ tuntenut I3heisyytta toisiin
kohdalla siihen kohtaan, joka parhaiten kuvaa tilannettasi tilla fmistin ! 2 3 4 >
hetkella. Olen kyennyt tekemaan omia
paatoksia asioista 1 2 3 4 5
LENED Samaa Tdysin samaa
Viitelause eri Eri mielts - e 7. Oletko viime aikoina ollut toimelias ja virea?
mielta
Tunnen ihmisig, joilta tieddn saavani apua Valitse vain yksi vaihtoehto
silloin, kun sita todella tarvitsen. 1 2 3 4

D En koskaan

Minulla ei ole lainkaan laheisia ihmissuh-

teita. 1 2 3 4 D Melko harvoin
On ihmisia, jotka kdantyvat puoleeni e et
tarvitessaan apua. 1 2 3 4 D Silloin tallSin
Voin keskustella elamaani liittyvista tar- Melko usein
keista paatoksista jonkun toisen kanssa. 1 2 3 4 |:|

En tunne ketdan, joka pitdd samoista D Usein

asioista kuin mina. 1 2 3

8. Millainen on mielestdsi nykyinen ruumiillinen kuntosi?

Valitse vain yksi vaihtoehto
Erittdin hyva
Melko hyva
Tyydyttava
Melko huono

Erittain huono

NN
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9. Kuinka usein kavelet ulkona vahintdan puoli tuntia?

Valitse vain yksi vaihtoehto
Paivittdin

4-6 kertaa viikossa
Kerran viikossa

2-3 kertaa kuukaudessa

Muutaman kerran vuodessa tai harvemmin

NN

En voi sairauden tai vamman vuoksi lainkaan kavella

10. Mita muuta haluat sanoa, sana on vapaa

Liite 3: Puristusvoimamittaustaulukko

Suuri kiitos vastaamisestasi ja ihanaa kun olit mukana
Virkeytta ja vireyttd ryhmassa!

60

Ika Sukupuoli = Alkumittaus (kg) Loppumittaus (kg) Mittayksikon muutos
1. 60-64 nainen 20 22 ei muutosta
2. 70-74 nainen 22 22 ei muutosta
3. 75-79 nainen 14 16 ei muutosta
4. 70-74 nainen 25 25 ei muutosta
58 65-69 nainen 23 26 1yksikdn kohennus
6. 65-69 nainen 23 26 1yksikdn kohennus
7 70-74 nainen 34 34 ei muutosta
8. 85-89 nainen 16 16 ei muutosta
9. 65-69 nainen 74 22 4 yksikon heikennys
10. 60-64 mies 64 56 ei muutosta
1. 80-84 nainen 24 30 ei muutosta
12. 70-74 nainen 34 34 ei muutosta
13. 60-64 nainen 32 29 1yksikon heikennys
14. 65-69 nainen 30 34 1yksikon kohennus
15. 80-84 nainen 14 17 1yksikon kohennus
16. 75-719 nainen 24 25 1yksikon kohennus
17. 90-94 nainen 13 13 ei muutosta
18. 90-94 nainen 20 19 1yksikon heikennys
19. 75-719 nainen 20 18 1yksikon heikennys
20. 85-89 nainen 15 17 1yksikdn kohennus
21. 65-69 nainen 27 27 ei muutosta
22. 80-84 nainen 18 20 1yksikon kohennus
23. 80-84 nainen 25 24 ei muutosta
24. 65-69 nainen 26 38 2 yksikon kohennus
25. 75-79 nainen 22 26 1yksikdn kohennus
26. 70-74 nainen 19 25 2 yksikon kohennus
27. 70-74 mies 32 42 2 yksikon kohennus
28. | 65-69 nainen 30 34 1yksikdén kohennus
29. 85-89 nainen 18 20 1yksikdn kohennus
30. 75-79 nainen 24 29 2 yksikon kohennus
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Liite 4: Seurantahaastatteluiden kysymykset

Seurantahaastattelukysymykset puhelimitse

Virkeytta ja vireytta -ryhmalaisille (n=19/nelja ryhmaa)

1. Tunnetko itsesi yksinaiseksi?

2. Onko lilkkumisessasi tapahtunut muutoksia ryhman jalkeen, millaisia?
3. Oletko tavannut muita ryhmalaisia ryhman paattymisen jalkeen?

4. Oletko tutustunut uusiin paikkoihin Iahiymparistossasi?
Kaytko usein uudessa paikassa?

5. Mitka asiat tuottavat iloa elaméassasi?
6. Miten koit nuorten kanssa pidetyt yhteiskerrat?

7. Tuleeko mieleen jotain muuta mita haluat sanoa?
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Liite 5: SROI-vaikutuskartta

SIDOSRYHMA

TAVOITELTU TULOS

TUOTOS

SOCIAL RETURN ON INVESTMENT — VAIKUTUSKARTTA

TULOS

TURHA

PANOSTUS %

MUUN
TOIMIJAN
ANSIOT %

SYRJAYT-
TAMINEN %

VAIMENE-
MINEN %

VAIKUTUS

MIINA SILLANPAAN SAATIO SR/ VIRKEYTTA JA VIREYTTA KOTIKULMILLA -HANKE

SROI-SUHDELUVUN LASKEMINEN

SROI-SUHDELUVUN LASKEMINEN (2)

Analysoitavat Rahallinen Maara Kuvaus Mittari Tiedon lahde Maara Kesto (v) Tulos alkaa Korvikemuuttuja Arvo Tiedon lahde Diskonttaaminen 3,5% Diskonttaaminen
sidosryhmat Mita Kuvaus arvo numeroina Alkaako tulos
tavoitellaan (n=x) Kuinka sidosryhma Mittarin kuvaus Muutosta A|k}1- ja toimer\pi}een a'ikana Rahamaaraistaminen suoraan/korvikemuuttujan Rahallinen Korvikemuuttujien lahteet Vuosi 0 Vuosi 1 Vuosi 2 Vuosi 3 Vuosi 4 Vuosi 5 Year 0 Year 1 Year 2 Year 3 Year 4 Year
kuvaa muutosta kuvaavan lopputilanteen (1) vai toimenpiteen avulla arvo
mittarin lahde erotus jalkeen (2)
Ryhmaétoimintaan yksindisyyden kokemuk- osallistuminen 30 yksindisyyden alku- ja loppukysely, yksingisyys- alku- ja 4 1 1 Perusterveydenhuollon kdynti 479//hl6/v 7052,40 Eldketurvakeskuksen tutkimuksia 02/2018, 25% 25% 0% 25% 15 867,90 15 867,90 15 867,90 0,00 0,00 0,00 0,00 15 867,90 15 867,90 0,00 0,00 0,00 0,00
osallistuvat set vahenevat ryhmatoimintaan kokemukset ovat kysymys loppukysely + kotihoidon asiakkuus Hki/1v/1krt/pvéd 353,20e/kk kela.fi, stm.fi terveyskeskusmaksut,
eldkeldiset vahentyneet x 12kk= 4 238,40e Helsingin kaupungin
+ |ddkekatto (verenpaine, kolesteroli, klonatsepaami, kotihoidon laskuri keskituloinen eldkeldinen
masennuslaédke/unilddke 572e/v)
psyykkiset voimavarat osallistuminen 30 psyykkiset alku- ja loppukysely, olen tuntenut alku- ja 3 1 1 omakustanne, voimavarakeskeinen lyhytterapia 4560,00 Palveluntarjoajien internet-sivut 25% 25% 0% 30% 7 695,00 7 695,00 7 695,00 0,00 0,00 0,00 0,00 7695,00 7 695,00 0,00 0,00 0,00 0,00
vahvistuvat ryhmétoimintaan voimavarat ovat itseni toiveikkaaksi tulevaisuuden loppukysely (Tkrt/vko, 4 kk, a 95e x 16 = 1520e).
vahvistuneet suhteen
fyysinen aktiivisuus osallistuminen 30 fyysinen aktiivisuus alku- ja loppukysely, oletko ollut alku- ja 8 1 1 Diabetes 2 lisésairauksilla 8 332 €/potilas/v. 24 444 Duodecim-artikkelit, kdypa hoito 30% 30% 0% 30% 95 820,48 95820,48 | 9582048 0,00 0,00 0,00 0,00 95820,48 | 9582048 0,00 0,00 0,00 0,00
arjessa lisaantyy ryhmatoimintaan arjessa on lisaantynyt viime aikoina toimelias ja virea? loppukysely + Hki kaupunki/idkkdiden 6 yhdensuuntaista vapaa-ajan suositukset, kela fi, thl.fi.
matkaa v. (35e/15km x 72 = 2520e/v.) Taksiyhtididen nettisivut, arvio 15km matka
+ Eldkeldisten opastettu kiertomatka Baltiassa pk.sisalld, 1/hlo.
5pvéd/1hld 350e. + ateroskleroosin hoitojakso/henkild, Matkatoimistojen ryhmamatkat Virossa ja
ei-komplisoitunut KYS 1600e/TAYS 925e/0YS 535e. Baltiassa. Hinta keskiarvo.
Keskiarvo: 1020e. KYS, TAYS ja OYS hinnasto 2019.
yleinen lihaskunto osallistuminen 30 yleinen lihaskunto lihaskunnon mittaaminen, puris- alku- ja loppu- 10 1 1 yhden kaatumisen kokonaiskustannukset (sis. 64 050,00 HUS palveluhinnasto ja kuvantamisen 30% 30% 0% 30% 313 845,00 313 845,00 = 313 845,00 0,00 0,00 0,00 0,00 313 845,00 | 313 845,00 0,00 0,00 0,00 0,00
paranee ryhmétoimintaan on parantunut tusvoima mittaus paivystys Haartman 485e + ensihoito 820e + lantion, palveluhinnasto 2019
lonkan ja/tai reiden laaja magneettitutkimus 335e, Media-artikkelit palveluasumisen hinnoista.
HUS 2 vrk sairaala & 425e/pvéa = 850e). Yhteensa
2490e/kaatuminen.
+tehostettu palveluasuminen Helsinki 172e/vrk.
30pvd x 172= 5160e. 5160e x 2kk =10 320e/2kk)
Pihaus saavat lisdé osallistujia Pihauksen kautta ohjattu jooga ja ryhméléiset alkavat puhelinhaastattelu-seuranta 4-6kk seuranta- 0 1 1 600,00 Pihauksen puheenjohtajan kanssa sovittu 0% 0% 0% 0% 600,00 600,00 0,00 0,00 0,00 0,00 600,00 0,00 0,00 0,00 0,00
liikuntaryhmiin 12 krt ohjattu jooga Lavis 12 krt kayda Pihauksen ryhman paattymisen jélkeen haastattelu palkkio
ja lavis ohjatussa
liikunnassa.
Pihaus saavat lisaé osallistujia Pihauksen kautta ohjattu jooga ja ryhméléiset alkavat puhelinhaastattelu-seuranta 4-6kk seuranta- 0 1 1 140,00 Pihauksen puheenjohtajan kanssa sovittu 0% 0% 0% 0% 140,00 140,00 140,00 0,00 0,00 0,00 0,00 140,00 140,00 0,00 0,00 0,00 0,00
liikuntaryhmiin 12 krt ohjattu Lavis 12 krt kdyda Pihauksen ryhmén paattymisen jalkeen haastattelu palkkio
jooga ja lavis ohjatussa
liikunnassa.
Hankkeen merkityksellinen ty6 ty6panos siséltyy tyontekija kokee subjektiivinen mielipide keskustelu 0% 0% 0% 0% 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
tyontekija hankkeen rahalli- tyonsa
seen avustukseen merkitykselliseksi
Rahoittaja, Miina Eldkeldisten fyysinen rahallinen avustus 24400 hankkeen oma-
Sillanpdan S&atio aktiivisuus lisaantyy ja vuonna 2018 ja vastuuosuus
yksindisyys vahenee 2019 yhteensa
Rahoittaja, yksindisyyden koke- rahallinen 132679 Terveyden
Sosiaali- ja mukset kohderyhmalla avustus vuonna edistamisen
terveys-ministerio vdhenevat 2018 ja 2019 méadrdraha
yhteensa
Meilahden ylaaste saa kokemuksia opettajat 720 20 opetustunnin yldaste saa positiivia opettajien kokemukset yhteisista palaute- 4 1 1
ylaasteen ylisukupolvisesta toimin- | jarjestavat yhteisia hinta yhteisilla kokemuksia ryhmakerroista keskustelu
opettajat nasta koulutydssa opetuskertoja yla- ryhmékerroilla ylisukupolvisesta opettajien
asteen oppilaiden (d 36e) yhteistydsta kanssa
ja eldkeldisryhman kokeilun jélkeen
kanssa
Meilahden oppilaat saavat koulutydaika 20 yhteista oppilaat ovat vapaamuotoisesti keskusteltu vapaamuotoinen 0 1 1
yldasteen oppilaat positiivisia kokemuksia opetustuntia saaneet positiivisia joidenkin nuorten kanssa yhteista- keskustelu
ylisukupolvisista kokemuksia paamisten aikana joidenkin
kohtaamisista ylisukupolvisista nuorten kanssa
kohtaamisista
Yhteensa 157 799,00 Yhteensa 433 968,38 433968,38 = 433368,38 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
Nykyarvo vuosittain 433968,38 | 418713,41 43396838 SROI-suhdeluku 2 ,15
Nettonykyarvo (Nykyarvo miinus panostus) 276 169,38




MIINA SILLANPAAN SAATIO

789518"973747

www.miinasillanpaa.fi





