Opinnaytetyd (YAMK)
Sosiaali- ja terveysalan kehittaminen ja johtaminen

Opinnaytetyon valmistumisvuosi 2019

Bettina Peltonen

SUOMALAISTEN

PALVELUASUMISEN TARVE
AURINKORANNIKOLLA

-Palvelutalon ideaali palvelukokonaisuus

Tulososa on ei julkinen (salattu) vararehtorin paatdksella 29.1.2019 perustuen julkisuus-

lakiin viranomaisten toiminnan julkisuudesta (621/1999) Saatavilla: https://www.fin-
lex.fi/fi/laki/smur/1999/19990621

TURKU AMK

TURKU UNIVERSITY OF
APPLIED SCIENCES



OPINNAYTETYO ( YAMK) | THVISTELMA

TURUN AMMATTIKORKEAKOULU

Terveys- ja hyvinvointi/ Sosiaali- ja terveysalan kehittdminen ja johtaminen
2019 | 55 + 1 liite (8 sivua)

Ohjaaja: Raija Nurminen

Bettina Peltonen

SUOMALAISTEN PALVELUASUMISEN TARVE
AURINKORANNIKOLLA

- Palvelutalon ideaali palvelukokonaisuus

Suomalaisten elakelaisten kiinnostus viettaa elakepaivia lampimassa on lisdantynyt
viime vuosien aikana, erityisesti Espanjan Aurinkorannikolla. Suomalaisia on Aurinko-
rannikolla kymmenia tuhansia. Moni haluaisi jadda Espanjaan viela senkin jalkeen, kun
itsenainen kotona selviytyminen on vaikeutunut. Suomenkielisia hoitopalveluja on tois-
taiseksi ollut heikosti saatavilla Aurinkorannikolla ja etenkin palveluasumisen mahdolli-
suus puuttuu.

Tama kehittamisprojekti tehtiin yhteistydssa kiinteistd- ja rakennusalalla toimivan orga-
nisaation kanssa ja se oli osaTurun ammattikorkeakoulun Senioreiden palvelukonsepti-
tutkimus- ja kehittamishanketta. Kehittdmisprojektin tutkimuksellisen osion tarkoituksena
oli selvittdd Espanjan Aurinkorannikolla pysyvasti tai osa-aikaisesti asuvien/lomailevien
suomalaisten tdmanhetkinen kiinnostus palveluasumiseen seka selvittdd mitad hoito- ja
tukipalveluita he tarvitsevat talla hetkella ja Iahitulevaisuudessa 3-5 vuoden sisalla. Mie-
lenkiinnon kohteena oli myds Espanjan ilmaston merkitys terveyteen.

Kehittamisprojektin tuotoksena oli Aurinkorannikolle sijoittuvan palvelutalon ideaali pal-
velukokonaisuus. Tutkimuksellisena menetelmana kaytettiin sahkoista kyselya seka li-
saksi kehittdmismenetelmina tydpajatoimintaa, asiantuntijafoorumia seka asiantuntija-
haastattelua.

Tuotoksena syntynyttd palvelutalon ideaalia palvelukokonaisuusmallia voi hyddyntaa
suuntaa antavana informaationa suunniteltaessa palvelutaloa Aurinkorannikolle. Hanke
tulee jatkumaan Turun ammattikorkeakoulun ja yhteistyOkumppanin valilla.

ASIASANAT:

Palveluasuminen, ikaihminen, Costa del Sol/Aurinkorannikko, palvelutalon ideaali
palvelukokonaisuus



MASTER’'S THESIS | ABSTRACT

TURKU UNIVERSITY OF APPLIED SCIENCES

Health and Well-being/ Management and leadership in Health care
2019 | 55 + 1 appendix (8 pages)

Instructor: Raija Nurminen

Bettina Peltonen

THE NEED OF ASSISTED LIVING AMONG FINNS
IN COSTA DEL SOL

- The ideal service concept for assisted living

The elderly Finns like to spend their retirement days more and more often in the warm
climate. Especially Spain and Costa del Sol are popular places. There are ten tousands
of Finns in Costa del Sol area nowadays. Many of them would like to stay there longer
even if they get difficulties in coping with the daily activities. There are not enough Finnish
healthcare services for them, especially the possibility to assisted living is missing.

This development project was made in co-operation with a real estate and construction
organisation and It was also part of Turku University of Applied Sciences Seniors service
concept research and development project. The purpose of the development project was
to find out are the permanent residents or part-time residents/vacationers in Costa del
Solinterested in living in assisted living facility and what kind of care and support services
they need currently and in the near future within 3-5 years. The meaning of Spanish
climate to ones health was also under interest.

The outcome of the study was an ideal service concept for assisted living in Costa del
Sol. The study of the development project was carried out using electric inquiry. The
whole project included also other development methods such as workshop, co-operating
with the experts and interviewing one expert.

One can take advantage of the resulting ideal service concept for assisted living and use
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1 JOHDANTO

Suomalaisten elakelaisten kiinnostus viettaa elakepaivia lampimassa on lisdantynyt
viime vuosien aikana, erityisesti Espanjan Aurinkorannikolla. Useat ikaihmiset haluaisi-
vat jadda Espanjaan viela senkin jalkeen, kun itsendinen kotona selviytyminen on vai-
keutunut. Suomenkielisia hoitopalveluja iakkaille tarvitaan lisaa, etenkin palveluasumi-
sesta on puutetta. (Karisto 2008, 342.)

Madridin konsulaatin karkea vuonna 2018 tekeméa arvio suomalaisten maarasta Mala-
gassa ja Costa del Solin seudulla oli noin 30 000 suomalaista (Hautamaki-Huuki 2018).

Suurin keskittyma on Fuengirolan kaupungissa (Suomi-Espanja Seura ry 2018).

Suomalaisten Espanjassa asuvien keski-ikd on noin 65 vuotta. Suomalaisilla Fuengiro-
lassa asuvilla on tarvetta palveluasumiselle ja siihen tukeutuvalle kotipalvelutoiminnalle.
Tulevaisuudessa aiempaa useammat ihmiset toivovat pystyvansa myos jatkamaan asu-
mistaan Espanjassa palveluiden turvin. Nayttaa silta, etta osa suomalaisista myos par-
jaisi Espanjassa pienten apujen turvin, kun taas Suomessa he tarvitsisivat enemman
apuja. (Karisto 2008, 177;342.)

Tutkimuksen tarkoituksena oli selvittda Espanjan Aurinkorannikolla pysyvasti tai osa-ai-
kaisesti asuvien/lomailevien suomalaisten tdmanhetkinen kiinnostus palveluasumiseen
seka selvittdd mita hoito- ja tukipalveluita he tarvitsevat talla hetkellad ja lahitulevaisuu-
dessa 3-5 vuoden sisalla. Mielenkiinnon kohteena oli myds Espanjan ilmaston merkitys
terveyteen. Tutkimus toteutettiin yhteistydssa Kiinteistd- ja rakennusalan organisaation
kanssa seka osana Turun ammattikorkeakoulun Senioreiden palvelukonsepti- tutkimus-
ja kehittdmishanketta. Tutkimustietoa on mahdollista hyddyntaa ideaalin palvelutalon

palvelukokonaisuuden suunnittelussa yhteistydkumppanin taholta.
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2 KEHITTAMISPROJEKTIN LAHTOKOHDAT

2.1 Kehittamisprojektin tausta ja tarve

Suomalaisten palveluasumisen tarvetta ulkomailla on tutkittu Espanjassa pysyvasti tai
osa-aikaisesti asuvien/lomailevien keskuudessa. (Karisto 2008; Vaalikivi-Lindholm
2008.) Aurinkorannikolle tarvitaan lisaa palvelutaloja tai asuntoja niille, joiden itsenainen
asuminen on vaikeutunut. Lisaksi tarve on kotipalvelulle, kuten kauppa-asiointiavulle,
ateriapalvelulle ja siivouspalveluille. (Karisto 2008, 342-343;311.) Tulevaisuudessa
aiempaa useammat ihmiset toivovat pystyvansa myos jatkamaan asumistaan Espan-
jassa palveluiden turvin (Karisto 2008, 177). Espanjassa asuu kymmeniatuhansia suo-
malaisia joko pysyvasti tai ajoittain. Konsulaattien 2015 tekema karkea arvio suomalais-
ten maarasta Malagassa ja Costa del Solin seudulla oli 25-30 000 suomalaista. Suurin
keskittyma on Fuengirolan kaupungissa. (Suomi-Espanja Seura ry 2018.) Maarassa ei

ole arvioitu muutoksia 2018 vuonna (Hautamaki-Huuki 2018).

Tama tutkimus toteutettiin yhteistydssa kiinteisto- ja rakennusalan organisaation ja Tu-
run ammattikorkeakoulun kanssa osana Senioreiden palvelukonsepti- tutkimus- ja kehit-

tdmishanketta.

2.2 Kehittamisprojektin tarkoitus ja tavoitteet

Kehittamisprojektin tarkoituksena oli selvittdd Espanjan Aurinkorannikolla pysyvasti tai
osa-aikaisesti asuvien/lomailevien suomalaisten tamanhetkinen kiinnostus palvelu-
asumiseen seka selvittda mita hoito- ja tukipalveluita he tarvitsevat talla hetkella ja Iahi-
tulevaisuudessa 3-5 vuoden sisalla. Mielenkiinnon kohteena oli my6s Espanjan ilmaston

merkitys terveyteen.

Kehittamisprojektin tuotoksena kuvattiin Aurinkorannikolle sijoittuvan palvelutalon ideaali
palvelukokonaisuus. Lahtokohtaisesti palvelutalolla tdssa tarkoitettiin modernia raken-
nusta, jossa asiakkaalla on oma esteeton yksio tai kaksio ja saatavilla on kattavia hoiva-

ja tukipalveluita. Tavoitteena on, etta yhteistyokumppani pystyy hyodyntamaan
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tutkimustietoa ja kehitettya ideaalia palvelutalon palvelukokonaisuusmallia palvelutalon

suunnittelussa ja toimeenpanossa.

2.3 Kehittdmisprojektin eteneminen

Suomalaisten palveluasumisen tarve Aurinkorannikolla-kehittamisprojekti eteni ideavai-
heesta teoriapohjan luomiseen ja taman jalkeen kyselylomakkeen luomiseen. Kysely pe-
rustui Kariston (2008) tutkimustuloksiin seka projektin asiantuntijoiden nakemyksiin (ter-
veydenhoitaja, sairaanhoitaja seka hankekehitysjohtaja) ja se julkaistiin kesalla 2018
kahden Aurinkorannikkoon liittyvan Facebook-ryhman sivuilla. Kyselyn tuloksista tehtiin
alustava palvelutalon palvelukokonaisuusmalli ja sen pohjalta toteutettiin tyopaja, jossa
tuloksia taydennettiin. Marraskuussa 2018 haastateltiin puhelimitse Aurinkorannikolla
toimivan muun muassa kotipalveluja tuottavan yrityksen toimitusjohtajaa. Haastattelussa
tavoiteltiin tietoa yli 70-vuotiaiden ikdihmisten kotiin tarvitsemista palveluista. Kaikki
saatu materiaali hyddynnettiin lopullisen palvelutalon ideaalin palvelukokonaisuuden ku-

vauksessa. Projektin etenemista arvioitiin koko projektin ajan.

PROJEKTIN ARVIOINTI

IDEOINTI JA
SUUNNITTELU TOTEUTUS (RS

Teoriataustan luo-

minen Kyselyn toteutus Palvelutalon ide-
03-06/2018 06/2018 aali azl;;edﬁlgoko-
Kyselylomakkeen s
y teko Kehittdmismenetel- 09-12/2018
06/2018 mat 09+11/2018

Kuvio 1. Kehittdmisprojektin eteneminen.

Projektipaallikkéna toimi ylemman ammattikorkeakoulun opiskelija, joka oli vastuussa
projektisuunnitelman tekemisesta, projektin etenemisesta ja sen tiedottamisesta seka
kehittdmisprojektin tuloksista. Ohjausryhmaan kuului kaksi Turun ammattikorkeakou-

lussa tydskentelevaa opettajaa, toinen tuutor-opettajan roolissa. Lisaksi ohjausryhmaan
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kuului tydelaman mentori seka yhteistydorganisaatiosta 3 edustajaa. He toimivat projek-

tipaallikdn tukena ja arvioivat projektin etenemista ja projektipaallikdn tyota.
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3 IKAIHMISTEN HOIVA-JA TUKIPALVELUJEN TARVE
SUOMESSA

3.1 lkaihminen

Maailman vaestd elaa keskimaarin 20 vuotta pidempaan kuin 50 vuotta sitten tdman
vuoksi vanhuus kattaa elamasta yha suuremman osan. Vanhuuteen liittyva sairastelu ja
toiminnanvajaus on siirtynyt yha vanhempaan ikaan. (Finne-Soveri 2017, 215.) Talla het-
kelld 65 -vuotta tayttanytta vaestda on Suomessa reilu miljoona. Heista suurin osa, lahes

miljoona henkil6a, elaa arkeaan itsenaisesti. (STM laatusuositus 2017.)

Ikdantymista kuvataan hyvin eri termeilld. Vanhuuspalvelulaissa ikédantyneella vaestolla

tarkoitetaan vanhuuselakkeeseen oikeuttavassa iassa olevaa vaestta (980/2012,38).

Vanhusbarometrissa (1999) selvitettiin ikdihmisten omia kasityksia siita, mika olisi paras
ilmaisu kuvaamaan yli 60-ja yli 80 vuotiaita. Barometrissa ikaantymiseen liittyvat termit
saivat eniten kannatusta. Yli 60-vuotiaiden parhaimmat nimitykset olivat elakelainen,
ikaantyneet ihmiset ja seniori. Vasta yli 80-vuotiaita haluttiin kutsua vanhuksiksi, mutta
heidan osaltaan kannatusta saivat myos kasitteet idkkaat inmiset ja ikdihmiset. (Vaa-
rama, Hakkarainen & Laaksonen 1999, 4-5.) Mielipiteet eivat ole juurikaan muuttuneet,
my0ds Rautava (2015, 57) sai samankaltaisia tuloksia ja suurin osa tutkimukseen osallis-
tuneista halusi itsedan kutsuttavan ikaihmiseksi. Riekkinen (2017, 152) toi esille kuinka
kieli vaikuttaa my6s asenteisiimme ja siten helposti laajemmin myds toimintaamme. Kieli
voi vaikuttaa myds siihen, miten vanhustyéhdn hakeudutaan. Jos puhutaan vain raihnai-
sista vanhuksista, joiden kanssa ei voida tehda mitdan, tydon raskaudesta tai kiireesta,
puhe vanhustyosta on vain negatiivispainotteista. Talléin halukkuus hakeutua vanhus-

tydhon voi vahentya.

Arajarvi (2014, 264) toteaa, etta idkkaan vaestonosan maarittelemisen kannalta on tar-
peenmukaista, ettd huomio kiinnitetaan ian sijasta toimintakykyyn. Toimintakyvyn huo-
mioiminen turvaa palvelujen saannin heillekin, jotka ikdnsa puolesta eivat viela kuuluisi

iakkaalle henkildlle oikeutettujen palvelujen piiriin.
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Geriatrian dosentti Harriet Finne-Soveri (2017, 217) nakee vanhojen ihmisten jakautu-
neen kolmeen erilaiseen osajoukkoon. Jos elakkeeseen oikeuttavaa ikaa pidetadan mit-
tarina niin yksi joukko on biologisesti, kognitiivisesti ja sosiaalisesti taysin verrattavissa
tydssa kayviin inmisiin. He huolehtivat valtavaestdn tapaan itse terveydestaan, terveys-
palveluiden saannista ja niiden valinnasta. Riippumatta iastaan, tama joukko tuskin miel-
taa itsedan vanhuksiksi. Toinen joukko muodostuu idkkaista, joiden aivosairaudet ovat
paaosin muistisairauksia ja he tarvitsevat paljon sdanndllisia palveluja. Saanndllinen ko-
tihoito ja asumispalvelut kohdistuvat heihin jo nyt. Taman ryhman tarpeita maarittaa ai-
vojen terveyden menetys pikemmin kuin vanhuus. Kolmas joukko muodostuu monisai-
raista iakkaista, joiden somaattiset sairaudet rajoittavat toimimista muista kuin aivosai-

raus syista eli ovat sitd yhteiskunnan joukkoa, joita olisi lupa kutsua vanhuksiksi.

Rautava (2017, 59-60) toteaa tutkimukseensa pohjautuen, ettd ikdihmisten omat kasi-
tykset ikaantymisestaan ovat kaksijakoiset niin kuin yhteiskunnassamme vallitsevat van-
huskasityksetkin. lkdihmiset suhtautuvat omaan ikdantymiseensa huomattavasti myon-
teisemmin kuin yhteiskunnan ja ikdantymisen valiseen suhteeseen. Ikaihmiset ovat he-

terogeeninen joukko, jossa ikdihmisyys ilmenee monin eri tavoin.

Karisto (2008, 12) tutki perusteellisesti Espanjan Aurinkorannikolla asuvia suomalaisia.
Han toi esille nakdkulman, etta olemme tottuneet samaistamaan elakeian ja vanhuuden
ja pitamaan niita ikavaiheena jota terveyden heikkeneminen hallitsee. Tallaiseen nako-
kulmaan nykyelakeldiset eivat enda sovi vaan taysin uusi ikdvaihe on syntynyt. Karisto
(2004b, 91) toi esille kolmannen ian, jolla tarkoitetaan elakeian alkupaata, tydian ja var-
sinaisen vanhuuden vélissa olevaa ikdvaihetta. Kolmas ika syntyy sisalldllisesti siita, etta

elakkeelle siirrytdan uusin odotuksin, asentein ja elamantavoin.

Ihmisten ikavaiheita on jaoiteltu kolmanteen, neljanteen ja viidenteen ikdan. Kolman-
nessa idssa arki on ei-kotikeskeista, toimintakykyista vanhuutta, omaehtoista toimintaa,
on vapaa-aikaa ja harrastuksia ja markkinayhteiskunnan nakékulma korostuu. Vanhus-
tydssa ennaltaehkaisevat palvelut korostuvat. Neljannessa iassa arki rajoittuu jo kodin
piiriin, toimintakyky heikkenee, omaisten ja vanhustydntekijéiden rooli korostuu, kansa-
laisyhteiskunnan nakdkulma korostuu ja vanhustyén avopalvelut korostuvat. Viides ika
sijoittuu jo laitokseen, toimintakyky on vajavainen, omaisten ja vanhustydntekijéiden rooli

on keskeinen ja hyvinvointivaltion ndkdkulma korostuu. (Rajaniemi 2007, 21.)

Tassa tutkimuksessa kaytetaan termia ikdihminen ja tuodaan teoriapohjassa esiin heille

suunnattuja hoiva- ja tukipalveluja. Tutkimukseen tavoiteltiin yli 60-vuotiaita vastaajia.
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Tutkimukseen osallistuneiden idkkaimpien vastaajien oletetaan kuuluvan pitkalti Finne-
Soverin kuvaamaan vanhuuden ensimmaiseen osajoukkoon kuin myos kolmannen ian
edustajiksi ja nain ollen arjen toteutuvan Rajaniemen (2007, 21) edellda mainitun kuvauk-
sen mukaisesti. Ei voida kuitenkaan unohtaa ikdantymista ja vaistamatta saapuvia nel-
jatta ja viidetta ikaa ja niiden tuomia rajoituksia ja palveluiden tulevaa tarvetta. Yksi tahan
tutkimukseen liittyva mielenkiintoinen asia onkin haluavatko ikaihmiset silloin palata ta-
kaisin Suomeen vai olisivatko he valmiita viettdmaan loppuelamansa Espanjassa sijait-

sevassa palvelutalossa, jos se olisi mahdollista.

3.2 Kotipalvelu ja kotisairaanhoito

Kotipalvelun ja kotisairaanhoidon palveluilla tuetaan kotona selviytymista. Kotihoidosta
puhutaan, kun yhdistetdan sosiaalihuoltolakiin perustuva kotipalvelu ja terveydenhuolto-
lakiin perustuva kotisairaanhoito. Kotipalveluja voivat saada ikdihmiset, vammaiset ja

sairaat tai henkilot, joiden toimintakyky on muun syyn vuoksi alentunut. (STM 2018.)

Ikadihmisille suunnatulla kotipalvelulla tarkoitetaan sosiaalihuoltolaissa (1301/2014) asu-
miseen, hoitoon ja huolenpitoon, toimintakyvyn yllapitoon, asiointiin seké muihin jokapai-
vaiseen elamaan kuuluvien tehtavien ja toimintojen suorittamista tai niissa avustamista.
(Kuntaliitto 2018.) Tukipalveluilla monesti tdydennetadan henkildkohtaiseen huolenpitoon
littyvia palveluita tai niitd kaytetaan yksindan ensimmaisina palveluina tukemaan itse-
naista selviytymista. Tukipalveluilla tarkoitetaan ateriapalvelua, siivouspalvelua, vaate-
huoltoa ja kauppa- ja asiointipalveluja seka sosiaalista kanssakaymista edistavia palve-
luja. Lisaksi liikkumista tuetaan kuljetus- ja saattajapalveluin. (STM 2018.) Yksi turvalli-
suutta ja turvallisuudentunnetta luova kaytetty apuvaline on lisdksi turvapuhelin. Se on
laitekokonaisuus, johon kuuluu seinalla/pdydalla pidettava laite seka erillinen halytys-
nappi. Nappia painamalla voi halyttdd apua ympari vuorokauden. Erillinen halytysnappi

on yleisimmin rannekkeessa tai kaulanauhassa. (KAKATE opas 2011, 5.)

Kotisairaanhoito on hoito- ja palvelusuunnitelman mukaista tai tilapaistd moniammatilli-
sesti toteutettua terveyden ja sairaanhoidon palvelua. Palvelua voidaan toteuttaa asiak-
kaan kotona, asuinpaikassa tai siihen verrattavassa paikassa. (Kuntaliitto 2018.) Saan-
noéllisen kotihoidon asiakkaita Suomessa oli vuoden 2017 marraskuussa kaikkiaan
73 806 (THL 2018).
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3.3 Hoiva- ja tukipalvelujen tarve Suomessa

Ikaihmisten palvelujen laatusuosituksen (STM 2017) tavoitteena on turvata mahdollisim-
man terve ja toimintakykyinen ikdantyminen koko vaestolle seka laadukkaat ja vaikutta-
vat palvelut niita tarvitseville ikdihmisille. Hoiva- ja hoitopalveluja tulee tarjota kevyesta

vaativaan apuun ja ikakriteeria vahvemmin palvelua saatelee toimintakyvyn arviointi.

Suurin osa iakkaista ihmisista ei tarvitse viela saanndllisia sosiaali- ja terveyspalveluita.
Avun tarvetta on eniten kaikkein vanhimpiin ikaluokkiin kuuluvilla inmisilla. Nykyaan alle
80-vuotiaiden toimintakyky on kohentunut ja koettu terveys on parempi suhteessa van-

hempien ikaluokkien toimintakyvyn ja terveyden kehitykseen. (STM laatusuositus 2017.)

Ikdihmisten palvelutarvetta on pyritty arvioimaan yhtaalta kysymalla sita heilta itseltdan
ja toisaalta mittaamalla annettujen palveluiden piirissa olevien ongelmia ja avun tarvetta.
Molempiin tapoihin liittyy omat harhansa. Toimintakyvyn vajeita ennakoivien ja sen heik-
kenemista ehkaisemaan pyrkivien palveluiden nakdkulmasta itseraportoidun tarvemaa-
rittelyn yhtenad ongelmana on, ettd omaan vanhenemiseen ja haurastumiseen liittyvaa
palvelutarvetta saattaa olla vaikea hahmottaa tai myéntaa ennen kuin akuutti tarve on jo

kasilla. (Vaarama, Moisio & Karvonen 2010, 44.)

Vaaraman, Karvosen, Kestilan, Moision ja Muurin (2014, 245-246) raportissa esille tu-
levissa tutkimuksissa havaitaan tutkimusten kertovan yha terveemmasta ja toimintaky-
kyisemmasta ikaantyneestd vaestonosasta ja palveluiden tarpeen siirtymisestd yha
myohempaan ikdan. Koettuun terveyteen vaikuttaa merkittavasti tulotaso, ylempaan tu-
loluokkaan kuuluvat arvioivat terveytensa paremmaksi kuin alempiin tuloluokkiin kuulu-
vat henkil6t (Vaarama ym. 2010, 41).

Vaarama ja Voutilainen (2002, 356—358) ovat luoneet tulevaisuusskenaarion vanhusten
hoivapalveluiden kehityksestad ja resurssitarpeista ajalle 1999-2030. Vaihtoehtoisessa
mallissaan he tuovat esille, kuinka nuorempien ikdantyneiden toimintakyky olisi tulevai-
suudessa parantumassa valineellisissa paivittaisissa toimissa, joilla tarkoitetaan puheli-
men kayttda, kaupassa kayntia, ruoan valmistusta, taloustoita, pyykin pesua, likkumista
kulkuvalineilla, rahojen kasittelya ja laakkeista huolehtimista. Jos nain on niin voidaan
olettaa kotipalvelun tukipalvelujen ja kevyemman kotipalvelun tarpeen vahenevan. Jos
ikadantyneiden asuinolot ja asuinymparistot viela tukevat itsenaista selviytymista niin
saannollisen kotihoidon piiriin tultaisiin vasta myéhemmin. Saanndllisen kotihoidon asi-

akkaista 77 prosenttia oli 75-vuotta tayttéaneitd vuonna 2017 (THL 2018). Vaarama ja
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Voutilainen (2002, 358) ennustavat vaihtoehtoisessa mallissaan, etta julkisten palvelui-
den tarpeen oletetaan vahenevan ikadantyneiden toimintakyvyn parantuessa, puolison
kanssa asumisen lisdantyessa, asumistason parantuessa ja varallisuuden kasvaessa.
Vaihtoehtomalliin sisaltyy odotus, etta yksityisten palveluntarjoajien tarjonta hoiva-alalla
kasvaa. Vaaraman ja Voutilaisen (2002, 360-361) esittelema vaihtoehtomalli olisi ny-
kyista palvelurakennetta edullisempi ja sita kohti ollaan jo menossa muun muassa koti-
hoitoa tehostamalla ja kohdentamalla palveluita niita eniten tarvitseville. (esim. STM laa-
tusuositus 2017-2019 ja vanhuspalvelulaki 980/2012.)

70. ikavuoden jalkeen tarkeiksi elamanlaatuun vaikuttaviksi asioiksi muodostuu terveys,
toimintakyky, toimeentulon riittdvyys ja/tai tyytyvaisyys asuinymparistéén (Vaarama ym.
2014, 32). Vuonna 2009 toteutetun hyvinvointi ja palvelut (HYPA) -kyselyn tulosten pe-
rusteella valtaosa ikaantyvista koki terveytensa hyvaksi. Kysely oli kohdistettu kotona
asuville yli 79-vuotiaille ikaihmisille. Sukupuolten valilla koetussa terveydessa ei ollut
merkittavia eroja (Vaarama ym. 2010, 30). Vuonna 2013 uusitussa HYPA-kyselyssa saa-
tiin vastaavia tuloksia mutta yli 80-vuotiaiden kokemus eldmanlaadustaan oli heikenty-
nyt. Valtaosa vaestdsta siis kokee eldamanlaatunsa hyvaksi korkeaan ikdan saakka. Tayt-
tdessa 80-vuotta ja sen jalkeen eldamanlaatu alkaa heiketd, vaikka tassakin ikdryhmassa
vield yli puolet arvioi elamanlaatunsa hyvaksi. Koettu elamanlaatu on selkeasti yhtey-

dessa koettuun terveyteen ja toimintakykyyn. (Vaarama ym. 2014, 32.)

Suomalaisten hyvinvointitutkimuksen (2014) mukaan avun tarvetta paivittaisissa toimin-
noissa on joka neljannelld 80—84-vuotiaalla ja joka toisella yli 85 -vuotiaalla. Apua eri
alueilla saatiin paaasiassa muilta kuin virallisilta auttajilta, ja noin kaksi viidestad apua
tarvinneesta sai sitéd kunnallisesta kotihoidosta. Laakaripalvelut ovat kaytettyja ikaihmis-
ten keskuudessa ja eniten kaytetaan terveyskeskuksen ja erikoissairaanhoidon poliklini-
koiden laakaripalveluja. Ikaryhmassa 65-74-vuotiaista noin joka kolmannella on jokin
pitkdaikaissairaus ja ikdryhmassa 85+-vuotiailla noin 70 prosentilla. Pitkdaikaissairasta-
vuus on kuitenkin vahentynyt erityisesti elakeikaisilla, sitd mydéden myos laakaripalvelu-
jen kayttdé on suhteessa vahentynyt ei-pitkdaikaissairaisiin verrattuna. Tutkimukseen
osallistuneet (kaikki ikaryhmat) kavivat 1aakarissa keskimaarin 3,1 kertaa vuoden aikana.
(Vaarama ym. 2014, 205; 240.)

HYPA-tutkimuksissa (2004 ja 2009) tarkasteltiin Iahemmin ikdihmisten (79-vuotiaiden ja
vanhempien) selviytymista kotitdistd ja ruokailusta, henkilékohtaisesta hygienian hoi-
dosta, terveyden ja sairauden hoidosta seka liikkumisesta ja asioinnista kodin ulkopuo-

lella. Tulosten perusteella kevyista kotitbista selviydytdan padosin mutta raskaat kotityot
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kuten siivous aiheuttavat jo merkittavia ongelmia. Paaosa vastaajista pystyi huolehti-
maan henkildkohtaisista toimistaan kuten pukeutumisesta, peseytymisesta ja wc-kayn-
neista. Toisaalta lahes neljdsosa naisista vastasi, ettd heilld oli jo pienia vaikeuksia
edelld mainituissa toimissa. Sairauksien hoidossa valtaosa ikdihmisista on omatoimisia.
Tutkimukseen osallistuneista lahes kaikki vastaajat liikkkuivat sisalla vaivattomasti mutta
ulkona liikkuminen tuotti jo vaikeuksia ja varsinkin talvella likkuminen. (Vaarama ym.
2010, 75.)

Vuonna 2013 suuria vaikeuksia arkitoimista suoriutumisessa koki viidennes 63 vuotta
tayttaneista. Arkitoimilla tassa tarkoitetaan kevyita kotitoita ja kodin korjaustéita, paivit-
taisista raha-asioista selviytymista ja kaupassa kaymista. Naisilla vaikeudet ovat (63-85-
vuotiaat) selvasti yleisempia kuin miehilla. Vaikeuksia arkitoiminnoista suoriutumisessa
kokee noin joka kymmenes 70-79-vuotiaista miehista, kun saman ikaryhman naisista
nain kokee noin joka neljas. Suuria vaikeuksia esiintyy 80 vuotta tayttaneiden ikaryh-
massa, miehistd 34 % (noin 30 000 henkilda) ja naisista 63 % (noin 115 000 henkil6a)
kokee arkitoimissa suuria vaikeuksia tai ei suoriudu niista lainkaan. Arkitoimissa suoriu-
tumiseen vaikuttaa heikentavasti alhainen koulutus. (Murto, Pentala, Junnila, Kaikkonen,

Koponen, Koskela, Koskinen, Luoma & Sainio 2013, 2.)

Oman aktiivisuuden sailyttaminen esimerkiksi omaa arkeaan itse pyorittamalla on ikaan-
tyvan inmisen omanarvontunnolle aarimmaisen tarkeaa. Tasta huolimatta 55-65-vuotiaat
arvioivat olevansa tulevaisuudessa kiinnostuneita esimerkiksi kuljetus-, siivous ja ate-
riapalveluista seka ulkoilutus-, pesula- ja kaupassakayntipalveluista. (Hamalainen, Kojo,
Lanne, Rytkdnen & Reisbacka 2013, 38.)

Yksinaisyyden kokeminen yleistyy 80. ja etenkin 85.ikdvuoden jalkeen. Koetun yksinai-
syyden ja heikon elamanlaadun valilla on nahty yhteyksia. Tyottomyys altistaa yksinai-
syydelle ja toisena merkittdvana riskitekijana on naissukupuoli. Naiden jalkeen ika, les-
keys ja elakelaisyys/tyokyvyttdmyys ovat huomioitavia riskitekijditd yksinadisyydelle. Pa-
risuhteen on todettu suojelevan yksinaisyydelta. Yksindisyys nayttda kasautuvan sinne

missa voimavarat ovat jo ennestaan koetuksella. (Vaarama ym. 2014, 30-31.)

Valta osa ikaihmisista haluaisi asua kotona mahdollisimman pitkaan, mutta likkumisen
ja terveyden heikkeneminen tekee asumisesta turvatonta. Suuri osa ikaihmisista elaa
arkeaan ilman ulkopuolista apua mutta iso joukko on myds apua tarvitsevia, jotka tarvit-
sevat apua paivittaiseen selviytymiseen ja asioiden toimittamiseen. Iakkaille on tarkeaa

voida luottaa siihen, ettad apua saa tarvitessaan. Avun saantiin luottaminen lisaa iakkaan
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elamanlaatua sosiaalisella ja ymparistoulottuvuudella yli 60 prosenttia verrattuna siihen,

ettei luota saavansa apua. (Vaarama ym. 2010, 71-72.)

Suomalaiset suhtautuvat [&heisapuun mydnteisesti. Laheisapu ilmenee niin, etta toisil-
leen laheiset ihmiset tukevat toisiaan arkiselviytymisessa, useimmiten niin, ettd keski-
ikaiset tukevat heitd vanhempia sukulinjassa tai iakkaat auttavat toinen toisiaan. Paaosin
avun saannin luotetaan ja odotetaan tapahtuvan valtioiden ja kuntien taholta. Vaestéta-
solla tarkasteltaessa yli 1,2 miljoonaa suomalaista —naisista joka kolmas alle 80-vuotias
ja miehista vain hieman harvempi on osallistunut [aheistensa arkeen auttaen heita tavalla
tai toisella selviytymaan vanhuuden, vammaisuuden tai sairauksien tuomien haasteiden
kanssa. Tasta maarasta puuttuu vield yli 80-vuotiaiden tarjoama laheisapu. Suuret aut-
tajamaarat kertovat laajasta lahimmaisavusta ja lahiauttajien verkostoista. (Vaarama ym.
2014, 222-225.)

Ikaihmiset arvioivat toimintakykynsa ja ennakoivat siihen liittyvan avun ja tuen tarpeen
hyvin samansuuntaisesti kuin mita ammattilaiset tekevat. lkaihminen on siis oman pal-
velutarpeensa asiantuntija, kun han sen vain saattaa toisten tietoon. (Vaarama ym. 2010,
45.)

3.4 Ikaihmisten virike- ja harrastetoiminta

Ikaihmisilld on potentiaalia monenlaiseen kuntoa ja mielenvireytta yllapitavaan harras-

tustoimintaan, jos vain siihen jarjestetdan sopivat puitteet (Ylaoutinen 2012, 135).

Vanhusten yksinaisyys on yksi suurimmista gerontologian haasteista ja yksinaisyyden
kokeminen lisaa toimintakyvyn heikkenemista ja avuntarvetta. Yksinaisyyden on myds
todettu olevan masennukselle altistava tekija. (Routsalo, Pitkala, Savikko & Til-
vis 2003,11.) Paivatoimintaan osallistumisella on ennen kaikkea yksinaisyytta lievittava
vaikutus. Toisten kanssa toimiminen, keskustelu ja ihan vain mukana olo lisda yhteen-
kuuluvuuden tunnetta ja lisda elaman tarkoituksellisuutta. Eldman tarkoituksellisuuden
lisdantyminen lisaa paitsi elamanhalua, se myds parantaa kotona selviytymisen mahdol-
lisuuksia. (Suvanto 2014, 53.)

Savikon (2008, 60-61) mukaan ryhmamuotoinen toiminta, jonka sisaltdon osallistujat
voivat itse vaikuttaa, vahentaa merkittavimmin yksinaisyytta. Ryhmatoiminnoista parhai-
ten vaikuttavat kulttuuriset kokemukset, rynmassa liikkuminen seka ryhmakeskustelut.

Tarkeimmaksi vaikuttimeksi onnistuneessa ryhmatoiminnassa nousi sen toteutustapa.

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Bettina Peltonen



18

Suunnittelussa ja toteutuksessa tarvitaan nain ollen asukkaiden osallisuuden lisaksi ter-
veydenhuollon ammattilaisten osaamista ja tuntemusta asukkaiden fyysisesta ja psyyk-

kisesta toimintakyvysta.

Siind missa paivatoiminnan merkitys on todettu idkkaille tarkeaksi niin enenevasti myos
taidetta ja kulttuuria pyritdan tuomaan osaksi ikdihmisten hoitoty6ta. Taiteella on havaittu
olevan hyoétyja ikdantyneiden hyvinvoinnille ja terveydelle. Hoitotydn ammattilaisille teh-
dyn kyselyn mukaan taiteen merkitys nakyy asiakkaiden kipujen ja masentuneisuuden
lievittymisena, motoristen taitojen, kognition, muistin ja unenlaadun paranemisena. Tai-
teella oli ikdantyvien toimintakykyyn positiivinen vaikutus. (Engstrém 2013, 23-24.) Van-
husten elamaan tarvitaan kuitenkin viela enemman kokonaisvaltaista arkielamaan integ-
roitua sosiokulttuurisuutta kuin niinkaan erillisia taide- tai kulttuuriesityksia (Riekkinen
2017, 143). Monet tutkimukset osoittavat, etta (laajasti kasitettyjen) kulttuuriharrastusten

tayttama elama on myos terveellista elamaa (Karisto 2004b, 98).

Riekkinen (2017,143) tuo esille, ettd arki vanhusten asumisymparistdissa on edelleen
hyvin paljon fyysisiin elementteihin nojaavaa. Kapealaiseen ja edelleen varsin paljon fyy-
sisyyteen ja tehtavasuuntautuneeseen tyoskentelyotteeseen kaivataan otetta joka vie

vanhustyo6ta kohti kokonaisvaltaisempaa nakemysta vanhusten elamasta.

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Bettina Peltonen



19

4 SUOMALAISTEN IKAIHMISTEN HOIVA- JA
TUKIPALVELUIDEN TARVE ESPANJASSA

4.1 Suomalainen Espanjassa

Elakelaisten talviasuminen etelassa on uudentyyppinen ilmié. limiéta ei voi katsoa van-
henemisen tutkimuksissa vallitsevasta ongelmakeskeisesta nakdkulmasta vaan se suo-
rastaan pakottaa nojautumaan toimijaperspektiiviin, lahestymaan iakkaita ihmisia valin-
toja tekevina subjekteina. (Karisto 2004b, 19.)

Espanjan Aurinkorannikosta mielenkiintoisen tekee sielld oleva suuri suomalaisten
maara seka heidan sinne rakentamansa miniyhteisd, palveluineen, yrityksineen ja yhdis-
tyksineen. Suomalainen yhteis6 on keskittynyt tietylle alueelle, siella asuvia suomalaisia
yhdistaa suomen kieli ja osaa myos kokemus suomalaiseen yhteis6on kuulumisesta.
(Pesola 2012, 36.) Tarkkaa suomalaisten maaraa Aurinkorannikolla ei tiedetd mutta
Madridin konsulaatin vuonna 2018 tekeman karkean arvion mukaan, suomalaisia olisi
talvikuukausina noin 30 000 Costa del Solin ja Malagan seudulla (Hautamaki-Huuki
2018.)

Aurinkorannikko sijaitsee Malagan kaupungin molemmilla puolilla, Espanjan etelaranni-
kolla. Costa del Solin eli Aurinkorannikon kaupunkeihin kuuluu muun muassa Torremo-

linos, Benalmadena, Mijas, Fuengirola ja Marbella. (Espanja 2018.)

Espanjassa asuvista suomalaisista osa viettaa talvet Espanjassa ja lahtee kesaksi Suo-
meen. Tyypillisesti Espanjassa vietetdan 6 kuukautta vuodesta, se ei ole kuitenkaan suo-
malaisten Espanjassa viettdman ajan keskiarvo vaan se on oleskeluluvan ja verotus-
maan maaraytymisen raja. Espanjassa on vakituisestikin asuvia suomalaisia ja osa saat-
taa viettaa esimerkiksi sapattivuotta. Suomalaisten Espanjassa asuvien keski-ika on tyy-
pillisesti noin 65 vuotta. (Karisto 2008, 174-175; 342.) Espanjaan muuttoa perustellaan
hyvin usein terveydellisilla syilla (Karisto 2004b, 25). Se on myds monelle keino muuttaa
oman elamansa suuntaa parempaan, toisille terveydellisten syiden ja toisille oman hy-

vinvoinnin takia (Pesola 2012, 59).

Karisto (2008, 12) kuvasi Espanjassa asuvia suomalaisia tyypillisesti kolmannen ian ih-
misiksi. Kolmannessa iassa ihminen on jo tyoelamasta irtaantunut mutta vanhukseksi

hanta ei voi kutsua. Kolmas ik& on nuorten eldkeldisten elamaa, joka ei ole enaa tyon
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mutta muiden toimintojen tayttdmaa. Vanhuus koittaa kolmannen ian jalkeen, silloin
energiat hiipuvat, riippuvuus muista kasvaa ja autonomia kaventuu. Karisto (2008, 175)
paattelee tutkimukseensa pohjautuen, ettd Espanjan talviasumisesta luovutaan myo-

haisvanhuuden kynnyksella.

4.2 Hoiva- ja tukipalveluiden tarve Espanjassa

Suomalaisten elama Espanjassa on hyvinkin tavallista, rutiininomaista elamaa. Siivouk-
set, kaupassakaynnit, aamupuurot ja ladkkeiden otot ovat arkea myés Aurinkorannikolla.
Talviasukkaat eivat ajattele olevansa Espanjassa lomalla vaan he asuvat siella. Moni
tuntee parjaddvansa Espanjassa paremmin sairauksiensa kanssa. Eletdan ulkoilma ela-

maa ja itsesta saadaan paljon enemman irti. (Karisto 2008, 217-218; 222;304.)

Suomalaiset tarvitsevat Espanjassa myos terveyspalveluita. Espanjalaiseen terveyden-
huoltoon ollaan hyvin tyytyvaisia ja sitd osataan hyodyntaa. (Karisto 2008, 307; Pesola
2012, 39.) Laakaripalveluja on paljon tarjolla myés suomenkielella. Aurinkorannikolla on
suomalaisia ladkareita, hoitohenkildkuntaa ja jopa erikoislaakareitd. Suomalaiset kaytta-
vat paljon suomalaisia laakaripalveluja mutta myos Espanjan julkisia terveyspalveluita.
Elakelaisilla on lisaksi laajat oikeudet iimaislaakkeisiin. Suomalaisten terveyspalvelujen

tarve on mahdollisesti vahaisempi Espanjassa, kuin Suomessa. (Karisto 2008, 304;307.)

Espanjalainen terveydenhuolto painottuu akuuttiin sairaudenhoitoon, korkeaan teknolo-
giaan ja laakitykseen sen sijaan kuntoutus, hoiva ja ennaltaehkaisy jaavat vdhemmalle
huomiolle. Espanjassa hoitohenkildston rakenne onkin erilainen. Omaisten oletetaan
huolehtivan perushoidosta. Sairaalaan joutuessa oletetaan omaisten avustavan esimer-
kiksi syottamisessa. (Karisto 2008, 307;309.)

Aurinkorannikolla annetaan naapuriapua varmasti enemman kuin suomalaisissa naapu-
riyhteisdissa. Alueella toimii muun muassa vapaaehtoistyontekijoita ja suomalainen seu-
rakunta mutta tarvetta on yha enemman Iahimmaispalvelulle, joka kohdistuisi yksinaisille
ja sairaille. Lisaksi tarvetta on palveluasumiselle ja siihen tukeutuvalle kotipalvelutoimin-
nalle. (Karisto 2008, 342; Pesola 2012, 46.)

Alkoholiongelmaa esiintyy Espanjassa asuvien talviasukkaiden keskuudessa enemman
kuin saman ikaisten suomalaisten keskuudessa. Alkoholiongelmaisille on jarjestetty

apua myos Aurinkorannikolla esimerkiksi AA-klinikan muodossa. Ei voida kuitenkaan
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paatella, ettd Espanjassa asuminen olisi ruokkinut esimerkiksi AA-klinikalla kayvan tal-
viasukkaan alkoholismia. (Karisto 2008, 360;363.)

Yksinaisyys on lasnd myos Aurinkorannikolla. Kariston (2008) tutkimukseen osallistu-
neista neljastdsadasta vastaajasta joka kymmenes koki yksinaisyytta. Mielenterveyson-
gelmilta, perhevakivallalta ja niin ikdan muilta sosiaalisilta ongelmilta ei valtyta. Diako-

nissalaitos tekee tyota naiden ongelmien parissa. (Karisto 2008, 366-367.)

Talviasukkaiden maaran kasvaessa Aurinkorannikolla mukaan mahtuu myads niita ihmi-
sia, joiden itsendinen selviytyminen on hankaloitunut. Espanjan kunnilla ei ole velvoitetta

tarjota ulkomaalaisille talviasukkaille esimerkiksi kotipalveluja. (Karisto 2008, 342.)

4.3 Espanjan limaston merkitys terveyteen

Valimeren ilmasto on yksinkertaisuudessaan kesalld kuuma ja kuiva ja talvella sateinen
ja leuto. Valimeren maissa kesa on kuuminta aikaa ja lampdétila saattaa nousta jopa 40
asteen korkeudelle. Vuorokauden keskilampdétila on kesalld kuitenkin 23-25 astetta ja
paivisin 30-35 astetta. Syksylla keskilampédtilat ovat n. 15 asteen tienoilla mutta paivisin
voi viela nauttia noin 20 asteen lampdtilasta. Talven kylmimmat kuukaudet ovat tammi-
ja helmikuu, jolloin keskilampdétila on 10 asteen tienoilla. Talvikaudella lunta on tullut vain
poikkeustapauksina. Kevat on Valimeren kauneinta aikaa, luonto puhkeaa kukkaan ja
iimat alkavat lammeta. Paivan keskilampdtilat ovat huhtikuun lopulla n. 15 asteen pa-

remmalla puolella. (Valimeri 2018.)

On ennustettu, etta tulevaisuudessa kesan lampdtila Valimeren maissa nousee yha use-
ammin yli 40 asteen. Talldin liiallinen kuumuus ja voimakas UV-sateily ovat terveyshait-
toja, jotka voivat vahentaa matkustamista Valimeren maihin. Tulevaisuudessa matkailu-
kausi mahdollisesti painottuu kevaalle ja syksylle, jolloin [ampdtilat ovat erittdin hyvia
eika kuivuuskaan ole niin suuri ongelma kuin kesalla. (llmasto-opas 2018.) Tama on
myds Aurinkorannikon suomalaisten suosima matkustusajankohta Espanjaan, jolloin
lampimasta ilmastosta saa nauttia Suomen talven sijaan ja palata takaisin Suomeen ke-
sakaudeksi. (Karisto 2008, 176.)
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Aurinkorannikolla asuvat suomalaiset mainitsevat tarkeaksi syyksi Espanjassa viihtymi-
selle ilmaston. Ympariston terveellisyydellda on myds monille suuri merkitys. (Karisto
2008, 387-388.)

Espanjan suomalaisetkin karsivat pitkdaikaissairauksista. Joka toisella 55-vuotta taytta-
neista oli jokin pitkaaikaissairaus, yleisimpind sydan- ja verenkiertoelinten sairaudet,
tuki- ja liikuntaelinten sairaudet seka hengityselinten sairaudet. Valimeren ilmastolla on
katsottu olevan naihin edelld mainittuihin sairauksiin suotuisa vaikutus. Espanjassa asu-
vat talviasukkaat kokevatkin voivansa Espanjassa paremmin kuin Suomessa. Erityisesti
ne, joilla on jokin pitkdaikaissairaus kokevat vointinsa Espanjassa paljon paremmaksi.
(Karisto 2008, 295;299.) Buddaksen (2011, 36) tutkimuksessa Aurinkorannikolla tyds-
kenteleva suomalainen laakari Juhani Sandholm listaa henkildkohtaisessa tiedonannos-
saan Espanjan ilmaston terveysvaikutuksista seuraavasti: Espanjan ilmastolla on virkis-
tava ja rauhoittava vaikutus. Hiekkarannalla kavely ei rasita nivelia, lisaksi kavely laskee
verenpainetta ja merivedessa kavely parantaa jalkojen verenkiertoa. Astmaatikolle vesi-
hdyryn hengittdminen on parasta terapiaa. Auringosta saatu d-vitamiini tekee hyvaa os-
teoporoosille ja masennukselle. Lisaksi [Bmmin ilmanala lievittda lihasjannityksia ja not-

kistaa nivelia.

Espanjan ilmasto mahdollistaa |ampimasta ja kosteasta ilmanalasta nauttimisen. Kyl-
malla ilmalla on todettu jo pitkan aikaa olevan terveyshaittoja ihmisille muun muassa
jokaisen ihmisen verenpaine nousee kylmassa ilmassa. Kylmyys voi aiheuttaa lisahait-
toja useille pitkaikaissairauksille kuten esimerkiksi sydan -ja verenkiertoelinten sairauk-
sille, tuki- ja liikuntaelin sairauksille, hengityselinsairauksille (astma, COPD) ja monille
ihosairauksille. Lisaksi kylma ilma mahdollistaa erilaiset yleiset tapaturmat, kuten liukas-
tumiset, kaatumiset ja putoamiset. Kylman aiheuttamat terveysriskit nousevat ian myota.
Aikuisvaestdsta yli kolmasosalla on yksi tai useampi sairaus, joka on "kylmaherkka”.
Ikdantyneilla tallaisia sairauksia on muita enemman. Kylma vaikuttaa myds muita sel-

vemmin naisiin, joilla on sydansairaus. (Hassi, lkdheimo & Kujala 2011,17-18;31.)

Tuki- ja liikuntaelimistdn kivut pahenevat kylmassa ilmassa. Kylma vaikuttaa liikeratojen
kaventumiseen, jaykkyyteen seka liikkuessa tuntuu vasymysta ja kipua. Nivelreumaa lu-
kuun ottamatta, tuki- ja liikuntaelimistén sairautta sairastavat henkilét ovat herkempia

kylman aiheuttamille haitallisille terveysvaikutuksille. (Hassi ym. 2011, 35.)

Myds kuumalla ilmalla on omat haitalliset terveysvaikutuksensa mutta niitd voidaan eh-

kaista oikealla kayttaytymisella (Hassi ym. 2011, 43).
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Valon terveydelle hyvaa tekeva merkitys on tunnettu jo kauan. Auringottomat talvikuu-
kaudet kuluttavat monen toimintatarmon ja laakarit ovatkin maaranneet masentuneille
hoidoksi aurinkokylpyja ja sittemmin voimakasta keinovaloa. Auringonpaiste vaikuttaa
myds mielialaan ja ajankayttéon. Harmaat paivat saattavat laskea mielialaa ja tuoda esiin
masennusoireita. Valon tiedetaan vaikuttavan mielialaan positiivisesti sen sijaan ilmas-
ton mielialavaikutuksista ei ole pitdvaa nayttéa. Valohoito onkin todellinen laaketieteelli-
nen hoito, jota on eri muotoja. Ihosairauksien hoidossa kaytetaan esimerkiksi ultraviolet-
tisateilylle altistamista. Esimerkiksi psoriasiksen hoidossa etelan ilmastolla, tarkemmin
auringon valon vaikutuksilla tiedetdan olevan positiivisia tuloksia sairauden hoidossa.
(Partonen 2002, 24—-26;29;35.)

Suomalaiset liikkuvat kevaisin ja kesaisin enemman ulkona ja nain ollen myds sosiaaliset
suhteet vilkastuvat. Kesaisin myds liikkuntaa harrastetaan enemman kuin muuna aikana
vuodesta. Saannollisen liikunnan tiedetaan pitavan mielialaa vireana ja ehkaisevan ma-
sennusoireita lisaksi pitkdaikaissairauksien kuten sydan- ja verisuonitautien ja vanhuus-
ian diabeteksen puhkeamista saadaan siirrettya. (Partonen 2002,103—105.) Ymparistdn
vaikutus on nahtavissd oman juuri kunnon hoitamisen lisdéntymisena Espanjassa asu-
villa suomalaisilla. Espanjassa suomalaiset liikkuvat enemman ulkona ja terveyden
eteen tehdaan toita. (Karisto 2018, 304;307.)

Espanjan ilmasto mahdollistaa luonnosta nauttimisen ja mielekkaan ulkoilun pidemmaksi
ajaksi kuin Suomessa. Suomessa ikdihmiset pelkdavat monesti kaatumista liukkaudesta
ja talviolosuhteista johtuen. Suomalaiset Aurinkorannikon elakelaiset ovat Espanjassa
aktiivisia ja harrastavat paljon (Buddas 2011, 42; Karisto 2008, 304.) Luonnossa oleske-
lulla ja liikkumisella on todettu olevan positiivisia vaikutuksia virkistymiseen, rauhoittumi-
seen ja lasndolon lisdantymiseen, myonteisiin tunteisiin ja stressin vahenemiseen. Li-
saksi vaikutuksia on havaittu kehon fysiologisissa toiminnoissa kuten verenpaineen, sy-
damen sykkeen ja hengitystiheyden alenemisessa. (Mao, Cao, Lan, He, Chen, Wang,
Hu, Lv, Wang & Yan 2012, 497-498; Hartig, Mitchell, Vries & Frumkin 2014, 214-217;
Mensah, Andres, Perera & Roji 2016, 151.) Luonnossa liikkuminen luo myds positiivisia
tunteita negatiivisten sijaan. Luonnolliselle ymparistdlle altistumisen vaikutukset voivat
olla ilmeisia tai vahintaankin suurempia kuin henkinen vasymys tai stressaava tapah-
tuma. (Bowler, Buyung-Ali, Knight & Pullin 2010.)

Tutkimukset osoittavat, etta ikdihmisten oleskelu puistoissa lisda fyysista aktiivisuutta,
vahentaa kroonisia ikdantymiseen liittyvia sairauksia ja pidentaa elinikda. Kaiken kaikki-

aan tukee fyysista ja psyykkista hyvinvointia. (Mensah ym. 2016, 151.)
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5 PALVELUASUMINEN

5.1 Palveluasuminen

Sosiaalihuoltolain (1301/2014, 21 §) mukaan palveluasuminen sisaltaa sekad asumisen
(vuokrasopimuksen) etta siihen liittyvat hoito- ja hoivapalvelut. Palveluasuminen voidaan
jakaa tavalliseen palveluasumiseen, jolloin henkildkunta on paikalla vain paivisin ja te-
hostettuun palveluasumiseen, jossa henkildkunta on paikalla ymparivuorokauden. Pal-
veluasumisen hoito- ja tukipalveluihin sisaltyvat kotipalvelu ja kotisairaanhoito (Kunta-
liitto 2018.) Tassa tyossa ei kasitella tarkemmin tehostettua palveluasumista, jossa hen-
kilokunta on paikalla ymparivuorokauden. Aihetta kuitenkin sivutaan ja sen tarvetta poh-

ditaan.

Tassa tyossa kaytetdan alla olevaa Anderssonin tarkemmin kuvailtua (2008, 9) maari-

telmaa palveluasumisesta:

"Vanhusten palveluasuminen on tarkoitettu ikaihmisille, jotka tarvitsevat apua asumi-
sensa jarjestamisessa ja tukea itsenadisessa suoriutumisessa. Palvelutalo tai ryhmakoti
tarkoittaa kunnan tai muun tahon omistamaa kohdetta, joka mahdollistaa palveluasumi-
sen tarjoamalla asunnon ja yhteisia tiloja ja jossa asukkaalla on saatavilla palveluja. Te-
hostettu palveluasuminen tarkoittaa, etta palvelutalossa on henkildkuntaa ymparivuoro-

kauden”.

Ennusteiden mukaan vuonna 2030 yli 65-vuotiaita on Suomessa lahes 1,5 miljoonaa.
Ymparistoministerid on kehittanyt ikdantyneiden asumisen kehittdmisohjelman, jonka
paatavoitteena on edistaa esteettoman ja muuten iakkaille soveltuvan asumisen lisaa-
mista vuoteen 2030 mennessa. (Ymparistoministerid 2011.) Yksi tulevaisuuden haas-
teista onkin miten julkinen ja yksityinen palveluntarjonta saadaan vastaamaan paremmin
entistd heterogeenisemman ikaantyneiden joukon tarpeisiin. (Jauhiainen, Kaarainen &
Koistinen 2017, 8.)

Ikdantyneiden palveluasuminen muodostaa yli puolet sosiaalihuollon asumispalveluista.
Suomessa tehostetun palveluasumisen maara ja osuus on jatkuvasti kasvanut sen si-
jaan vanhainkotien ja tavallisen palveluasumisen asiakasmaarat ovat pienentyneet.

Ikdantyneiden ja kehitysvammaisten kohdalla on menossa palvelurakenteen muutos
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laitoshoidosta avohuoltoon, mika aiheuttaa palveluasuntojen lisdantyvan tarpeen. (Ym-

paristoministerié 2011.)

5.2 Palveluasumisen tarve Espanjassa

Espanjan suomalaiset talviasukkaat ovat saman ikaisia suomalaisia terveempia. Espan-
jassa puolet pitkaaikaissairaistakin kokee terveydentilansa vahintaankin hyvaksi ja jotkut
jopa erittain hyvaksi. Huonoksi terveydentilansa kokee pienen pieni osa (7%). Muut pi-
tavat terveyden tilaansa keskinkertaisena. Aurinkorannikkoa voidaan pitaa terveellisena
elinymparistona, silla ylivoimainen enemmistd voi Espanjassa paremmin verrattaessa

vointiaan asuessaan Suomessa. (Karisto 2008, 299.)

Vaeston ikdantyessa Aurinkorannikolla, suomalaisten tarve palveluasumiselle on ilmei-
nen. Taman totesi Aurinkorannikon suomalaisia laajasti tutkinut professori Antti Karisto
(2008, 343). Kaiken kaikkiaan tutkimuksia suomalaisten palveluasumisen tarpeesta Es-
panjassa on niukasti. Kariston (2008, 342-343;311) tutkimuksessa reilu kolmasosa vas-
taajista oli sitéd mielta, ettd Aurinkorannikolle tarvitaan ehdottomasti lisda palvelutaloja tai
asuntoja niille, joiden itsendinen asuminen on vaikeutunut ja 52% oli sita mielta, ettei
lisdpalvelut olisi pahitteeksi. Samaa tasoa oli ikdihmisille tarkoitettujen kotipalvelujen el
kaupassakaynnin, ateriapalveluiden, siivouspalvelujen yms. koettu tarve. Suomalaisille
tulkin tarve on myoés yksi tukipalvelujen muoto. Usein tulkki 16ytyy lahipiiristd mutta on

tilanteita, kun tulkkia ei saada.

Palvelutalon tai vanhainkodin tarve on my6s Kanarialla talvensa viettavilla suomalaisilla.
Tutkimukseen osallistuneista vajaa puolet oli kiinnostunut palveluasumisesta. Vastaa-
jista vain 10% haluaisi asua palveluasunnossa ymparivuoden. Tutkimuksessa tulee
esille, ettd osa suomalaisista on asunut jo niin kauan poissa Suomesta, ettei heilla ole
juurikaan siteitd Suomeen. Osa my0s parjaisi Kanarialla pienten apujen turvin, kun taas
Suomessa he saattaisivat tarvita verrattain enemman apuja. (Vaalikivi-Lindholm 2008,
18.)

Vaalikivi-Lindholm (2008, 49;51) paatteli tutkimuksensa tuloksista, ettéd Kanarialla asuvat
suomalaiset arvostavat palveluasumisessa eniten yhteisdllisyytta kuin niinkaan palve-
luja. Kanarian saarilla asuvat asukkaat toivoivat, etta siella sijaitsevassa palvelutalossa

olisi tarjolla siivouspalvelua ja etta terveydenhuoltoon/hoitoon ohjataan. Vain kolmannes
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vastaajista ajatteli tarvitsevansa ruokahuoltoa, ymparivuorokautista paivystysta tai tulkin

palveluja.

Talla hetkellda Aurinkorannikolla/ Fuengirolassa kotihoitoa tarjoaa vain muutamat yksityi-

set palveluntarjoajat. Alueella ei ole suomalaisten pitdmaa palvelutaloa.

Ty6- ja elinkeinoministerion julkaisussa (2015) tutkittiin hoito- ja hoivapalvelualan tule-
vaisuudennakymia Suomessa. Alan asiantuntijat pitavat palveluvientia potentiaalisena
kansainvalistymismahdollisuutena suomalaisille sosiaali- ja terveysalan yrityksille. Esi-
merkiksi hoivakotikonseptia pidettiin sellaisena, jota voisi vieda maailmalle ja myyda suo-

raan yksityisille asiakkaille.

5.3 Ikaihmisten asumistoiveet

Ikdantyneiden asumistoiveista tiedetdan hyvinkin vahan ja tieto on kovin yleista. Yhteista
ikaantyneille on kuitenkin vaatimus esteettomasta ja viihtyisasta kodista seka palvelui-
den saatavuudesta. (Andersson 2008, 11.) Nykyaan pyritdan Iéytamaan uusia, valimuo-
toisia, asumis- ja hoivaratkaisuja kodin ja laitosasumisen valille. Vanhustyota tehdaan
my0s esimerkiksi monenlaisissa hoito- ja palvelukodeissa seka palvelutaloissa ja ryh-
makodeissa. (Sosiaalihuoltolaki 1301/2014, 21 §.)

Ikaantyneille tarvitsee edelleen kehittaa uusia asumisen ja palveluiden ratkaisuja huomi-
oiden erityisesti monien ikdantyneiden kokema yksinaisyys ja turvattomuus. Ikaantynei-
den omat kokemukset ja nakemykset luovat pohjan uuden kehittamiselle. Ikaantyvat tar-
vitsevat myds henkilokohtaista palvelunohjausta palveluiden tiedottamisen lisaksi. Pal-
velunohjauksessa on tarpeen huomioida asiakkaan tulot ja varallisuus, jotta ikaantyva
saisi kasityksen hanelle soveltuvista palveluista. (Jauhiainen ym. 2017, 28-29.) Ikaih-
miset tarvitsevat enemman todisteita siitd, missa heidan olisi paras asua (Boland,

Légaré, Perez, Menear, Garvelink, Mclsaac, Guérard, Emond, Briére & Stacey 2017).

Boland ja muut (2017) selvittivat kirjallisuuskatsauksessaan kotihoidon ja muiden vaih-
toehtoisten hoitopaikkojen vaikutusta iakkaan terveyteen. Tulokset tukivat kotihoitoon
kohdistuvia myOnteisia terveysvaikutuksia verrattuna itsenaiseen asumiseen kotona. He
eivat loytaneet riittavasti nayttoa vaihtoehtoisten hoitopaikkojen vaikutuksesta vanhus-

ten terveydelle.
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Huomioitavaa on, etta vaikka ikaihmiset viihtyvat kotonaan pitkaan (esim. Vaarama 2014
& Kleemola 2006) niin tarvittaessa muutokseenkin ollaan valmiita eikd kotona haluta
asua vakisin. Esimerkiksi muutto palvelutaloon on mahdollinen, jos avun tarve lisaantyisi
ja muutokset toimintakyvyssa sita vaatisivat. (Nordlund, Stenberg, Forsberg, Nykanen,
Ranta & Virkkunen 2014, 16). Andersson (2008, 12) toteaa, etta kysyttaessa ikaihmisilta,
palvelutalo on vanhainkotia mielekkaampi vaihtoehto, silloin kun kotona asuminen ei ole
enda mahdollista. Muutto palvelutaloon koetaan isona muutoksena. lkaantyneet toivo-
vat, ettd he pystyvat jatkamaan elamaansa mahdollisimman samanlaisena kuin kotona-
kin. Tarkeina asioina pidetaan, ettd oma paatdksenteko-oikeus sailyy, sosiaalisten suh-
teiden yllapito mahdollistuu, itse saa paattaa ajankaytdstaan ja tekemisistdan (Klemola
2006, 101). My6s Ylaoutinen (2012, 113;158) toteaa sosiaalisten suhteiden sailymisen
olevan tarkea asia hyvinvoinnille, kun muutetaan uuteen ymparistoon. Lisaksi tieto 1a-
hella olevasta avusta ja turvallisesta asumisesta toimintakyvyn heikentyessa lisaa hyvin-

vointia.

Ylaoutinen (2012,113;158) toteaa, ettd totutun eldmantavan jatkuminen palveluasumi-
sessa mahdollistuu silloin kun ikdihminen on itse voinut paattaa muuttamisesta ja on
viela tarpeeksi hyvakuntoinen osallistumaan yhteiseen toimintaan. Lieva muistihairio ei
esta palveluasuntoon kotiutumista mutta niin sanottu ”pakkomuutto” saa aikaan vierau-
den tunteen. Palveluasumiseen suhtautumiseen on useampia nakdkulmia ihmisen tilan-
teen mukaan mutta yksi suhtautumistapa korostaa turvallisuuden ndkékulmaa, jossa pal-
velutaloon halutaan muuttaa turvallisuuden tunteen voimistamiseksi. Talldin tavoitellaan

helposti saatavia palveluita ja elamasta paatetdan vield omista lahtokohdista kasin.

Palveluasuntoon muuttamiseen liittyy pelko yksityisyyden menettamisesta. Moni ikaan-
tynyt on asunut vuosia yksin ja haluaa sailyttda oman yksityisyyden ilman huonekaveria.
Palveluasumisessa onkin nykyaan tavoitteena yhden hengen huoneet. Palveluasuntoon
kaivataan lisaksi kodinomaisuutta muun muassa omien tavaroiden muodossa seka ym-
paristdn viihtyisyyttd kauniiden sisustusvarien, kukkien ja raikkaan huoneilman muo-
dossa. (Klemola 2006, 107.) Ikdantyneiden on todettu usein voivan jatkaa itsenaista asu-
mista, mikali he muuttavat sellaiseen asuntoon, jossa toimiminen on vanhalle ihmiselle
helpompaa (Laatikainen 2009, 27). Pursiainen ja Seppala (2013, 16) toteavat, ettd yh-
teiskunnallisen hyvinvoinnin kannalta on tarkeaa, ettd vanhuksille on tulevaisuudessa
tarjolla erilaisia asumismuotojen ja hoivapalvelujen yhdistelmia. Tutkimuksessa selvisi,

ettd suuret ikaluokat ovat myos valmiita kayttamaan rahaa hoivapalveluihin. Etenkin
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turvapalvelusta, viriketoiminnasta ja ateriapalvelusta ollaan valmiita maksamaan melko

paljonkin.

KAKATE- tutkimuksessa (kayttajalle kateva teknologia) selvitettin muun muassa miten
ikdihmiset haluavat asua vanhana. Tutkimukseen osallistui 400 omassa kodissaan asu-
vaa 75-80- vuotiasta. Omassa kodissa asumisen halu on vahva mutta myos muutoksille
ollaan tarpeen vaatiessa valmiita. Suurin osa (84%) tutkimukseen osallistuneista koki,
ettd asuu viela omassa kodissaan, kun ikaa tulee ja toimintakyky alkaa heiketa. Ongel-
mallisimpana iakkaat kokivat nykyisessd asunnossaan palvelujen kaukaisen sijainnin
seka liian korkeat asumiskustannukset. Ikaihmiset kertoivat arvostavansa asumisessa
esteettdmyytta, mahdollisuutta oleskella parvekkeella tai pihalla, |ahella sijaitsevia pal-
veluita seka omaa rauhaa ja yksityisyytta. Ikaihmiset arvostivat myods toimivia julkisia
liikenneyhteyksia ja asunnon turvallisuutta lisdavia apuvalineita ja omille likkumisen apu-
valineille toivottiin riittavaa sailytystilaa. Ikaihmiset ovat myos halukkaita kokeilemaan
teknologiaa arkensa avuksi ja ovat myds valmiita maksamaan siita. (Nordlund ym. 2014,
13;16.)

Terveyden ja hyvinvoinninlaitoksen tydpajassa (2018) vanhuspalveluiden kehittajat ym-
pari Suomen pohtivat ikdihmisten asumisen tarpeita ja ratkaisuja. Tyopajassa ammatti-
laiset toivat muun muassa esille, ettd moni iakkaista toivoo yhteisollisyytta asumiseensa.
Tarvitaan ryhmatoimintaan kannustavia ja helposti saavutettavia tiloja. Pihojen viheralu-
eet ja kulkureitit tulisi suunnitella niin, ettd ne houkuttelevat likkumaan. Lisdksi nako-
kulma sukupolvien valisista kortteleista/asumisratkaisuista, jossa nuoret ja vanhat voisi-

vat asua yhdessa tuli esille. (Kehusmaa & Hynynen 2018.)

Valtiontieteiden tutkimuskeskuksen teettaman tutkimuksen mukaan ikdantyneet kokevat
asumisessa tarkeiksi erityisesti ympariston helppokulkuisuuden, lahella olevat palvelut
ja harrastukset, hyvat ulkoilumahdollisuudet ja likenneyhteydet, ympariston tuttuuden ja
oman rauhan. Arkeen toivottiin piristykseksi virikkeita ja harrastusmahdollisuuksia. (Ha-
malainen ym. 2013, 38.) Lisaksi asuinymparistolta toivotaan viihtyisyytta, yksityisyytta ja
kodinomaisuutta (Klemola 2006, 98). Ikdihmiset arvostavat myods esteettdmyytta, mah-
dollisuutta oleskella parvekkeella tai pihalla, asunnon turvallisuutta lisdavia apuvalineita
ja omille liikkumisen apuvalineille toivottiin riittavaa sailytystilaa. (Nordlund ym. 2014,
13;16.)
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6 KEHITTAMISPROJEKTIN TUTKIMUKSELLINEN OSIO

6.1 Tutkimuksen tavoite ja tutkimuskysymykset

Tutkimuksellisen osion tavoitteena oli selvittda Espanjan Aurinkorannikolla pysyvasti tai
osa-aikaisesti asuvien/lomailevien suomalaisten tamanhetkinen kiinnostus palvelu-
asumiseen seka selvittda mita hoito- ja tukipalveluita he tarvitsevat talla hetkella ja Iahi-
tulevaisuudessa 3-5 vuoden sisalla. Mielenkiinnon kohteena oli myés Espanjan ilmaston

merkitys terveyteen.
Tutkimusongelmat olivat:

1. Mitd hoiva- ja tukipalveluita ikdihmiset tarvitsevat Suomessa ja Espanjassa asues-

saan?

2. Mita hoiva- ja tukipalveluita suomalaiset ikdihmiset haluavat Espanjassa sijaitsevalta

palvelutalolta?

3. Miten suomalaiset ikdihmiset kuvaavat Espanjan ilmaston merkityksen terveyteensa?

6.2 Tutkimusmenetelmat ja tutkimuksen toteutus

Tutkimuksen lahestymistapa oli maarallinen. Aineiston keruu toteutettiin puolistruktu-
roiduilla kyselylla, joka sisalsi myds avoimia kysymyksia. Kysely toteutettiin internetpoh-
jaisessa tutkimus- ja tiedonkeruuohjelmassa (Webropol®) (Liite1). Internetkyselyt sovel-
tuvat kyselyihin, joissa perusjoukon jasenilla on mahdollisuus internetin kayttéon ja nain
antaa mahdollisuuden edustavan aineiston saamiseen (Heikkila 2014). Kyselyn vastaa-
jamaaraksi tavoiteltiin 50-100 vastaajaa. Tutkimusta suunniteltiin tdydennettavan teema-

haastattelulla, jos vastaajamaara ei toteudu. Kyselyyn osallistui (n=46) vastaajaa.

Tutkimusta varten kehitettiin kyselylomake Espanjan Aurinkorannikolla osa-aikaisesti tai
pysyvasti asuville/lomaileville suomalaisille. Kysely perustuu Kariston (2008) tutkimustu-
loksiin ja projektin asiantuntijoiden nakemyksiin (terveydenhoitaja, sairaanhoitaja seka
yhteistyOorganisaation hankekehitysjohtaja). Kyselyssa kaytettiin monivalintakysymyk-

sid, Likertin asteikkoon perustuvia kysymyksia seka avointa vastausta edellyttavia
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kysymyksia. Kyselyn sisallon validiteettia arvioi (N=4) asiantuntijaryhma (sairaanhoitaja,
terveydenhoitaja ja yhteistydorganisaation edustajat). Arvioinnin kohteina olivat kysy-
mysten ymmarrettavyys, yksiselitteisyys/selkeys, asianmukaisuus, kattavuus, luku-
maara ja riittavyys. Heidan kommenttiensa jalkeen kyselylomakkeeseen tehtiin tarken-
nuksia. Kyselylomakkeiden esitestaus toteutettiin siten, ettd ensimmaiset 3 lomaketta
toimivat pilottina. Esitestauksessa ei tullut esiin muutettavaa, joten nama kolme loma-
ketta sisallytettiin aineistoon. Esitestaukseen osallistuu 3 kohderyhmaan kuuluvaa hen-

kilda kehittdmisprojektin tekijan verkostosta. Heille kysely l1ahetettiin sdhkopostitse.

Ennen tutkimuksellisen osion aloitusta haettiin toimeksiantajalta tutkimuslupa kyselyn

julkaisuun, lupa myoénnettiin 11.6.2018.

6.3 Kyselyn toteutus ja analysointi

Kysely julkaistiin kahdessa Facebook- ryhmassa nimeltaan "Fuengirolan suomalaiset
seka "Costalla mitad tahansa ja koska tahansa”. Lisaksi kyselyn linkki lahetettiin sahko-
postitse projektipaallikdon verkostoille, jotka lomailevat/asuvat Espanjan Aurinkoranni-
kolla. Kyselyn vastausaika oli 11.6—24.6.2018. Tutkimukseen osallistujia informoitiin Kir-
jallisesti kyselyn etusivulla olevalla saatetekstilla (lite 1). Kyselyyn muistutettiin vastaa-

maan, kun oli kulunut viikko kyselyn julkaisusta. Tama tuotti lisda vastauksia.

Kysely analysoitiin Webropol®- jarjestelman avulla, josta tulokset siirrettiin Excel-tieto-

jenkasittelyohjelmaan. Excel ohjelmistossa luotiin kuviot ja kaaviot.

Kyselyn avoimet vastaukset analysoitiin hakemalla samankaltaisuuksia ja eroavaisuuk-
sia. Analyysiyksikkona oli lause tai asiakokonaisuus. Analysoinnissa kaytettiin apuna

Webropol®- ohjelman Text Mining- osiota.
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7 KYSELYN TULOKSET

Tulososa on ei julkinen (salattu) vararehtorin paatoksella 29.1.2019 perustuen julkisuus-
lakiin viranomaisten toiminnan julkisuudesta (621/1999) Saatavilla: https://www.fin-
lex.fi/fi/laki/smur/1999/19990621

7.1 Taustatiedot

7.2 Espanjan ilmaston merkitys terveyteen

7.3 Hoivapalvelujen nykyinen tarve ja arvio palvelujen tarpeesta 3-5 vuoden paasta

7.4 Kiinnostus palveluasumiseen seka arvioitu palvelujen tarve palvelutalossa

7.4.1 Palvelutalon lahiymparistolta vaaditut palvelut

7.5 Palvelutalon hintataso

7.6 Syyt muuttaa palvelutaloon ja pariskuntien kiinnostus ymparivuorokautiseen

hoivaan

7.7 Yleisesti palveluasumisesta sanottua

Kuvio 2. Vastaajien ikajakauma.

Kuvio 3. Vastaajien asumisaika Espanjassa.

Kuvio 4. Vastaajien arvio omasta terveydestaan.
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Kuvio 5. Espanjan ilmaston myonteinen merkitys terveyteen.

Kuvio 6. Vastaajien hoivapalveluiden tarve.

Kuvio 7. Vastaajien arvio hoivapalvelujen tarpeesta 3-5 vuoden paasta.

Kuvio 8. Kiinnostus asua tulevaisuudessa Aurinkorannikolla sijaitsevassa palveluta-
lossa.

Kuvio 9. Palvelutalossa asumisen ajankohta.

Kuvio 10. Vastaajien kiinnostus harrastetoimintaan.

Taulukko 5. Vastaajien hoiva- ja tukipalveluiden tarve asuessaan Espanjassa.

Taulukko 6. Vastaajien arvio palvelujen tarpeesta palvelutalossa asuessa.

Taulukko 7. Palvelutalon palveluihin liittyvat mielipiteet.

Taulukko 8. Lahiymparistolta halutut palvelut.
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8 POHDINTA

Kehittamisprojektin tutkimuksellisen osion tarkoituksena oli selvittda Espanjan Aurinko-
rannikolla pysyvasti tai osa-aikaisesti asuvien/lomailevien suomalaisten tamanhetkinen
kiinnostus palveluasumiseen seka selvittda mitad hoito- ja tukipalveluita he tarvitsevat
talla hetkella ja I&hitulevaisuudessa 3-5 vuoden sisalla. Mielenkiinnon kohteena oli myds

Espanjan iimaston merkitys terveyteen.

Tutkimuksellinen osuus tuotti tietoa ideaalista Aurinkorannikolle sijoittuvasta palvelutalon
palvelukokonaisuudesta. Tutkimusongelmiin saatiin vastauksia, vaikkakin tutkimusjou-

kon otos jai toivottua pienemmaksi.

8.1 Tutkimuksen luotettavuus

Tutkimuksen luotettavuutta arvioitiin mittarin seka otoksen nakokulmasta. Mittarin luotet-
tavuutta arvioidaan mittausvirheettomyyden eli reliaabeliuden seka patevyyden eli vali-

diuden suhteen (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2016, 231).

Mittarin arvioinnin kohteina olivat kysymysten ymmarrettavyys, yksiselitteisyys/selkeys,
asianmukaisuus, kattavuus, lukumaara ja riittdvyys. Naita asioita pohdittiin asiantuntija-
ryhman kanssa ennen kyselyn julkaisua. Esitestauksessa ei ilmennyt muokattavaa. Ky-
sely antoi informaatiota ja vastasi tutkimuskysymyksiin. Kyselyn saatekirjeessa ja Face-
bookin esittelytekstissa olisi voinut tuoda esiin, ettd kyselyyn toivotaan mielellaan yli 60-
vuotiaita vastaajia, jotta vastaukset olisivat palvelleet viela paremmin tutkimuskysymyk-

sia.

Kyselyssa havaittiin analysointivaiheessa yksi tekninen virhe. Kysymys (nro 19) millai-
sesta harrastetoiminnasta olette kiinnostunut? — kysymyksesta jai puuttumaan avoin
kentta, jotta vastaaja olisi pystynyt ilmoittamaan muun kuin esitetyn vastauksen. Talla ei

kuitenkaan ollut merkittavaa vaikutusta tuloksiin.

Tulosten yleistettavyyden ja luotettavuuden tarkastelussa tulee myo6s arvioida tutkimus-
otoksen edustavuutta perusjoukkoon ndhden (Kankkunen & Vehvildainen-Julkunen 2013,
189.) Kyselyyn vastanneiden maara jai 46 vastaukseen. Kyselyn julkaisu sijoittui kesa-

kuulle mika saattoi myos karsia vastaajia. Tutkimuksia Aurinkorannikon suomalaisista ja
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palveluasumisen tarpeesta on rajallisesti. Nain ollen tutkimuksen teoriapohjaan ei saatu

monipuolisia tutkimuksia kasiteltdvasta asiasta.

8.2 Tutkimuksen eettisyys

Tutkimuksen etiikkaan liittyvat oleellisesti kysymykset tutkimuksen hyodyllisyydesta (sen
kayttdékelpoisuus ja johtopaatésten esittdminen) ja velvollisuuksista tiedon tuottamiseen
osallistuneita kohtaan (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2012.) Tama tutkimus oli yh-

teistydkumppanin tilaama ja siten osoittaa, etta tutkimukselle oli tiedostettu tarve.

Taman tutkimuksen toteutuksessa huomioitiin hyvan tieteellisen kaytannon ohjeet, mika
on perusta tutkimuksen luotettavuudelle (Hirsjarvi ym. 2016, 24). Tydskentelyssa nou-

datettiin rehellisyytta, tarkkuutta ja huolellisuutta.

Tutkimuksen vapaaehtoisuutta on syytd korostaa tutkimukseen osallistuville (Kuula
2006, 42). Tutkimukseen osallistuminen oli vapaaehtoista ja osallistujat saivat keskeyt-
taa osallistumisensa missa tutkimuksen vaiheessa tahansa. Tietoinen suostumus kat-
sottiin saaduksi, kun tutkimukseen osallistuja vastasi kyselyyn. Tietoiseen suostumuk-
seen liittyvat tiedot koskien anonymiteettid seka itsenadisyyden periaatteen toteutumista
(vapaa ja riippumattoman valinta osallistumisesta) kuvattiin kyselyn saatesanoissa. Li-
saksi tutkimukseen osallistujille selvitettiin kirjallisesti tutkimuksen tarkoitus, tulosten esit-

taminen ja tutkimuksen tulosten hyodyt (Liite 1).

Tutkimusaineistoihin ei tallentunut vastaajien tunnistetietoja ja osallistujien anonymiteetti
turvattiin tutkimuksen jokaisessa vaiheessa. Aineisto sailytettiin tutkimusprosessin ajan
asianmukaisesti lukittuna seka havitetdan raportoinnin jalkeen poistamalla se tietokan-
noista siten kuin Tutkimuseettinen neuvottelukunta (2018) maarittda. Tutkimuksiin osal-
listuvista on laadittu Henkil6tietolakiin 523/1999 perustuva tieteellisen tutkimuksen rekis-

teriseloste.

Tutkimusaineiston sisallon, keruun ja muuttujien huolellinen kuvailu on edellytys aineis-
ton kayttokelpoisuuden sailymiselle. Tutkimusaineiston perustietojen kattava kuvaus on
my0s tarkea luotettavuuden osoitus tutkimustulosten raportoinnissa. (Tutkimuseettinen
neuvottelukunta 2018.) Etiikka kattaa koko tutkimuksen prosessin lapi moraalisina valin-

toina aina aiheen valinnasta tulosten vaikutuksiin saakka (Kuula 2006, 11). Koko
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kehittamisprojekti ja sen vaiheet pyrittiin kuvaamaan mahdollisimman yksiselitteisesti ja

ymmarrettavasti.

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Bettina Peltonen



36

9 ALUSTAVA PALVELUTALON
PALVELUKOKONAISUUS MALLI

Tulososa on ei julkinen (salattu) vararehtorin paatoksella 29.1.2019 perustuen julkisuus-
lakiin viranomaisten toiminnan julkisuudesta (621/1999) Saatavilla: https://www.fin-
lex.fi/fi/laki/smur/1999/19990621
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10 TULOSTEN TARKASTELU

Tulososa on ei julkinen (salattu) vararehtorin paatoksella 29.1.2019 perustuen julkisuus-
lakiin viranomaisten toiminnan julkisuudesta (621/1999) Saatavilla: https://www.fin-

lex.fi/fi/laki/smur/1999/19990621
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11 KEHITTAMISMENETELMAT IDEAALIN
PALVELUTALON PALVELUKOKONAISUUDEN
LUOMISEKSI

11.1 Osallistava ty6paja

Ty6paja toteutettiin soveltaen ihannemalli prototyypiksi- tydpajan ohjeistusta. Ihanne-
malli prototyypiksi —menetelma soveltuu esimerkiksi palvelujen tuotteistamiseen. Tar-
kemmin sanottuna kun palvelun karkea rajaus on tehty, mutta yksityiskohtaisia suunni-
telmia ja maarityksia ei ole viela tehty. Ryhmatydskentelyn ja yksilotyoskentelyn yhdis-
telma antaa erilaisille osallistujille mahdollisuuden osallistua itselleen sopivalla tavalla.
Menetelman tavoitteena on tuottaa kuvauksia ja prototyyppeja palvelun ihannemallista.
Kyseinen menetelma on melko laaja ja suositeltu kesto on vahintaan 75-120min osallis-
tujamaarasta riippuen. Tyopaja sopii 6-20 osallistujan ryhmille. (Tuominen, Jarvi, Leh-
tonen, Valtanen & Martinsuo 2014, 87.)

TyoOpajaan osallistui yhteensa 15 henkildéa. Osallistujista 6 oli naisia ja miehia oli 9. Osal-
listujat olivat idltaan 65-80 vuotiaita. Enemmisto osallistujista oli idltaan 70-80- vuotiaita.
Tybpajaan osallistuvista enemmistd oli parisuhteessa ja matkusti yhdessa. Tyodpajaan
saatiin vahaisesti osallistujia kyselyn kautta. Projektipaallikkd sai koottua omien kontak-
tiensa kautta osallistujia, jotka viettavat osan vuodesta Kanarian saarilla asuen. Tyopa-
jan tarkoituksena oli tdydentaa kyselyn tuloksia ja luoda uusia malleja ideaalista palve-

lutalon palvelukokonaisuudesta.

Tyo6paja alkoi projektipaallikon esittelylla itsestaan ja kasiteltavasta aiheesta. Tutkimuk-
sen tarkoitus, tavoite ja taustoja tuotiin esille. Esiteltiin myds tydpajan tarkoitus ja sen
eteneminen. Alkuun projektipaallikko esitteli kyselyn tulosten perusteella kootun alusta-

van mallin palvelutalon palvelukokonaisuudesta Espanjan Aurinkorannikolla.

Mallissa esiteltiin palvelutalolta halutut palvelut, [ahiymparistolta halutut palvelut, henki-
I6kuntaan kohdistuvat odotukset/vaatimukset, toiveet harraste- ja viriketoiminnasta seka
rahoitukseen liittyvat arviot. Lisaksi tyOpajassa haluttiin kysya tarvetta tehostetulle eli ym-

parivuorokautiselle palveluasumiselle.
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Ty6paja eteni yksilotyoskentelyyn, jossa osallistujia pyydettiin taydentamaan A4 kokoi-
seen paperiin edella mainittuihin teemoihin liittyen tietoa ja luomaan oma mallinsa ihan-
teellisesta palvelutalosta. Projektipaallikkd esitti myos tarkentavia lisakysymyksia, joita

sai pohtia ja lisata vastauksen paperille.

Yksilotydskentelyn jalkeen pidettiin kahvitauko. Taman jalkeen oli tarkoituksena jakaan-
tua pienryhmiin ja luoda pienryhmassa vastaava A4 dokumentti palvelutalon ihannemal-
lista. Yksilotyoskentelyvaiheessa useampi pariskunta alkoi miettimaan asiaa yhdessa ja
tayttivatkin samaan paperiin tietoja. Kahvitauolla keskustelu kavi myds vilkkaana. Ei
nahty vastaavaa hyotya koota enaa erillisia pienryhmia ja se olisikin voinut luoda paineita
osallistujille ja olla epasopivaa tilanteeseen. Keskustelu oli avointa ja osallistujat aktiivi-
sia. Tasta johtuen paatettiin jattaa varsinainen pienryhmatydskentely vaihe pois ja koota
yhteisesti asioita yhteen teemoittain. Projektipaallikko teki yhteenvetoa ihannemallista ja

esitti tarkentavia kysymyksia yhteenvedon aikana.

11.1.1 Tydpajan tulokset

Halutut palvelut

Hoitajan lasnaolo 24/7 koettiin hyvin tarkeana. Talla tarkoitettiin enemmankin vastaanot-
tomaista toimintaa kuin niinkaan tehostettua palveluasumista. Osallistujien ajatuksena
oli, ettda hatatilanteen tullen apua tulisi saada helposti esim. nappia painamalla. Avun
saanti suomenkielelld olisi tallaisessa kiireellisessa tilanteessa hyvinkin toivottua. Koti-
palvelun tai kotisairaanhoidon palvelut eivat juurikaan nousseet esille osallistujien vas-
tauksissa vaan juuri hoitajan lasndoloa 24/7 korostettiin. Laakarin toivottiin osaavan suo-
mea mutta hoitoon ohjaus koettiin riittavaksi. Laakarin ei siis valttdamatta tarvitse olla pal-

velutalossa paikan paalla.

Turvapuhelin koettiin valttamattdomana. Osallistujissa heratti kiinnostusta myds turvapu-
helimen toiminta palvelutalon ulkopuolella. Paikannuspalvelun mahdollisuudesta kes-

kusteltiin, se toisi turvaa asioidessa palvelutalon ulkopuolella.

Palvelupaketeista peruspaketti katsottiin jo hyvinkin riittavaksi ja suurin osa ajatteli par-
jaavansa silla jo pitkalle. Enemmisto osallistujista ilmaisi kuitenkin toiveen, etta palvelut
saisi valita itse tarpeenmukaisesti, eika niinkdan haluaisi ostaa valmista pakettia. Laaka-

rin Iasnaoloa ei nahty valttamattomaksi, kunhan hoitoon ohjaus toimii.
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Muina tarkeina palveluina osallistujat toivat esiin saunan. Tasta oltiin myés valmiita mak-
samaan erikseen. Siivous nostettiin esille tarkeana palveluna. Muita mainittuja palve-
luja/toiveita palvelutalolle olivat kuntosali, pyykinpesumahdollisuus, toimivat nettiyhtey-

det ja tanssit. Lisdohjelmasta kuten tansseista oltiin valmiita maksamaan erikseen.

Palvelutaloon toivottiin myds omaa ravintolaa. Osallistujat olivat myds valmiita asioimaan
lahelld sijaitsevassa ravintolassa, jos sellainen olisi. Osallistujien mielipide oli, etta jos
palvelutalo sijaitsee haastavassa paikassa niin talléin palvelutalossa tulee olla ravintola
mutta jos palvelutalo on helppojen kulkuyhteyksien varrella niin osallistujat olivat valmiita
kaymaan myds lahiympariston ravintolassa. Tama vaihtoehto ei toisaalta ole kauaskan-
toinen, jos mietitaan, etta palvelutalossa asuttaisiin myos silloin kun toimintakyky jo heik-

kenee ja esimerkiksi kulkeminen vaikeutuu.
Léhiympéristélta halutut palvelut

Kauppa oli tarkein lahiymparistoltd haluttu palvelu tyépajan osallistujien keskuudessa.
Tybpajassa ei tullut esiin uusia kyselyssa mainitsemattomia palveluja. Mainittuina palve-

luina olivat apteekki, ravintola ja ajanvietepalvelut.
Vaatimukset henkilbkunnalta

Kyselyssa melko vahaisesti kysyttiin henkilokuntaan liittyvia asioita, siksi tydpajassa pyy-
dettiin tdsmennysta viela henkildkunnan vaatimuksiin. Henkilokunnalta vaadittiin suo-
men kielen taitoa ja toivottiin ainakin osan hoitajista osaavan suomea. Tama koettiin tar-
keana siksi, etta jos sattuu jotain yllattavaa niin apu on saatava suomen kielella. Hoitajilta
toivotiin koulutusta ja kokemusta vanhustenhoidosta. lloista mielialaa, palvelualttiutta ja

riittdvaa hoitajamitoitusta, jotta "homma sujuu.”
Toiveet harraste- ja viriketoiminnasta

Kyselyn pohjalta esitettyja harraste- ja virikemahdollisuuksia pidettiin riittavina. Vastauk-
sissa painottui myds fyysiset toiminnot kuten allasjumppa ja yleisesti voimistelu. Osallis-
tujat toivat esille, ettéd he osallistuvat paljon esimerkiksi Suomi-seuran jarjestamille ta-
pahtumille ja jarjestavat myos itse paljon yhteisdllistd ohjelmaa. Taman perusteella voisi
ajatella, ettd palvelutalossa asuessaan asukkaat tai ainakin osa heista, olisivat myos
aktiivisia itse jarjestamaan ja organisoimaan ohjelmaa palvelutaloon ja toimisivat yhtei-

sollisesti niin kuin he nytkin kertovat toimivansa.
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Rahoitus

Tybpajaan osallistujat eivat osanneet antaa poikkeavia arvioita siitd, mita he olisivat val-
miita maksamaan asumisesta tai palveluista. Osa pariskunnista oli kiinnostunut kaksi-
osta mutta osa oli valmis asumaan yksiossakin. Osallistujat olivat valmiita maksamaan
palvelutalon vuokran ympari vuoden, vaikka viettaisivat palvelutalossa esim. 8kk vuo-

desta.
Tehostetun palveluasumisen tarve

Osallistujilta tiedusteltiin tehostetun palveluasumisen tarvetta. Aihe heratti pohdintaa ja
kysymys koettiin hieman hankalaksikin, koska joutui ajattelemaan niin paljon tulevaisuu-
teen, eika tulevaisuudesta tieda kukaan. Osa naki, etta tarvetta on mahdollisesti heille,
jotka jaavat Espanjaan pysyvasti. Tydpajaan osallistujista ylivoimainen enemmisto il-
maisi, ettd haluaa tulla takaisin Suomeen, kun vointi vaatii tehostettua palveluasumista.
Koettiin myds, ettd ne joilla on omaisia Suomessa niin he vaatisivat paluuta Suomeen

tallaisessa tilanteessa.

Tybpajan tunnelmasta ja osallistujien kommenteista projektipaallikkd paatteli osallistu-
jien olevan aktiivisia ja elavansa tassa hetkessa ja varsinkin Espanjassa asuessaan ela-
vansa elamasta nauttien ja toisten suomalaisten seurasta nauttien. Lisaksi tuli sellainen
vaikutelma, ettd nama 65-80-vuotiaat osallistujat olisivat valmiita vaikka heti muuttamaan

palvelutaloon turvallisuudentunteen ja yhteisollisyyden vuoksi.

11.2 Asiantuntijafoorumi

Asiantuntijaryhma kokoontui 8.11.2018. Ryhmaan kuului yhteistydkumppanin edustajat
(3), koulun opettaja seka projektipaallikkd. Asiantuntijaryhmalta saatiin kehittdmisprojek-
tia eteenpain vievia ideoita ja pohdittiin palvelutalon ideaalia palvelukokonaisuusmallia
yhdessa. Kehittamisprojektiin paatettiin lisatd viela asiantuntijahaastattelu, saadak-
semme tarkemman kuvan ikaihmisten, yli 70-vuotiaiden palvelujentarpeesta. Haastatel-
tavaksi saatiin Espanjan, Fuengirolassa toimivan muun muassa kotipalveluja tuottavan

yrityksen toimitusjohtaja.

Haastattelun tarkoituksena oli selvittda millaisia kotihoidon palveluita kyseessa oleva yri-
tys tuottaa ikaihmisille ja selvittdd miten heidan palveluiden tarpeensa on mahdollisesti

muuttunut. Tarkoituksena oli saada tietoa kotihoidon palveluiden piirissd olevien
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maarasta seka heidan toimintakyvystaan. Haastattelusta saatavalla tiedolla tavoiteltiin
lisdarvoa palvelutalon palvelukokonaisuuteen ja maarittelemaan tarkemmin tulevaisuu-

den palveluiden tarvetta.

Foorumissa mietittiin myos projektin jatkokehitysideoita ja yhteistydkumppani tuleekin
jatkossa hyddyntamaan tassa projektissa kaytettya kyselylomaketta soveltuvin osin ja
hyddyntaa sita yli 70-vuotiaiden kohderyhmassa, jotta saadaan viela tasmallisempaa tie-

toa kyseisen kohderyhman palveluiden tarpeesta.

11.3 Asiantuntijahaastattelu

Asiantuntijahaastattelu toteutettiin 23. marraskuuta 2018 puhelimitse. Haastateltavana
oli Fuengirolassa toimivan yrityksen toimitusjohtaja. Kyseessa oleva yritys on vuodesta
2014 lahtien toiminut kotipalvelua, neuvolapalveluja ja kiinteistopalveluja tuottava yritys.
Yrityksessa on toissa yhteensa 5 henkiléa. Toimitusjohtaja toimii myds terveydenhoita-
jan roolissa, lisaksi on 3 lahihoitajaa ja 1 siivousalan tyontekija. Yrityksella on talla het-
kellad kaiken kaikkiaan noin 40 asiakasta ja lisdksi terveydenhoitaja tekee sairaanhoidol-

lisia akillisia kaynteja, joita kertyy melko paljon.

Haastattelussa keskityttiin iakkaille suunnattuihin kotihoidon palveluihin ja heidan nykyi-
seen palvelujen tarpeeseen seka tulevaisuuden tarpeisiin. Yrityksen asiakaskunta koos-
tuukin pitkalti iakkaista asiakkaista. Tarvetta on kertaluontoiselle avulle esimerkiksi leik-

kauksen jalkeiselle toipumisajalle mutta myos jatkuvalle kotihoidon avulle.

lakkaistad asiakkaista suurin osa on syntynyt 1940-1950-luvulla, ollen 68-78-vuotiaita.
Yleisimpia kotihoidon palveluja, joita ikdryhmassa tarvitaan ovat: ladkkeidenjakopalvelu,
hygieniahoidossa tarvittava apu, ruokailuun liittyva apu: joko ruuan laitto kotona tai val-
miin aterian tuonti, siivouspalvelu, asiointiapu apteekkiin, kauppaan tai laakarille. Toimi-
tusjohtaja tuo esille erityisesti lampiman ruuan merkityksen. Se saattaa unohtua mo-
nelta, ilman heidan palveluaan. Lahes kaikki asiakkaat haluavat asioida suomalaisen
Iaakarin kanssa. Yritykselld on yhteistydkumppanina suomalainen Iaakari. Jos asioidaan
terveysaseman laakarin kanssa, on mukana aina tulkki. Muina palveluina asiakkaat kayt-
tavat jalkahoitajan ja kampaajan palveluja. My6s nama lisdpalvelut toivotaan saatavan
suomenkielisen palvelujentuottajan kautta. Turvapuhelin on osalla kaytdssa, se halyttaa
suoraan hoitajalle. On myo6s asiakkaita, jotka tarvitsisivat turvapuhelimen mutta eivat

viela sita halua.
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Asiakkaina on melko hyvakuntoisia, joille riittda esim. |ladkkeenjakopalvelu tai injektioi-
den laittoapu mutta sitten on myos asiakkaita muistisairauden eri vaiheista. Hyvin muis-

tamattomat ovat usein myds puolisonsa omaishoidettavina.

Ikdihmisten palveluiden maarassa voi tapahtua hetkellisia tarpeen lisdantymisia esim.
jonkin toimenpiteen vuoksi. Seurannan avulla, havaitaan kayntien tarpeen lisdantyminen
esim. muistisairaiden kohdalla. Joiden luona on tarpeen kayda neljakin kertaa paivassa
avustamassa paivittaisissa toimissa. Enemmiston luona kaydaan 2-3x/paivassa. Yritys
pystyy myoOs tarjoamaan lyhytaikaista ymparivuorokautista palvelua, jos asiakkaan ti-

lanne sita vaatisi. Tallaisia tilanteita on ollut esim. omaishoitajan sairastuttua.

Toimitusjohtaja tuo esille, ettd monet asiakkaista ovat asuneet Espanjassa jo 20-40 vuot-
takin ja heilla olisi halu jaada lopullisesti Espanjaan. Asiakkaat ovat tuoneet esille toiveen
palvelutalosta. Palvelutaloa toivovat myds omaishoitajat, jotta he saisivat ansaitsemansa
vapaapaivat asiakkaan ollessa lyhytaikaisjaksolla. Aurinkorannikolta puuttuu suomalai-
sille suunnattu palvelutalo ja talla hetkella kyseinen yritys on omaisten kanssa yhteis-
tydssa jarjestanyt Suomesta yksityista palvelutalopaikkaa asiakkaille, jotka vaativat te-

hostettua palveluasumista ja avustanut heitd palaamaan Suomeen.

Toimitusjohtaja nakee tydssaan, etta palvelutalolle olisi suuri tarve ja nimenomaan te-
hostetulle palveluasumiselle. Suomalaisia erikoisalojen palveluita 16ytyy hyvin kuten eri-
koisalojen laakareita, gynekologeja mutta ei jatkohoitopaikkaa sita tarvitseville. Vakitui-

nen vaki Aurinkorannikolla lisdantyy ja Suomessa oleva omaisuus monesti myydaan.

Yrityksella on yhteiskumppaneina muun muassa lakimiehia, jotta byrokraattiset asiat hoi-
tuvat esimerkiksi testamentin teot. Asiakkaille myds laaditaan hoitotahtoja, niiden kanssa
jotka ovat halukkaita ja pystyvat viela ilmaisemaan asian. Valtuutus toimia omaisten
kanssa pyydetaan aina. Omaiset ovat tarkeassa roolissa ja heihin ollaan yhteydessa,
vahintaan kerran kuukaudessa. Toimitusjohtaja toi esille, ettd harvalla on omaisia paikan

paalla.
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12 PALVELUTALON IDEAALI PALVELUKOKONAISUUS

Kyselyn ja kehittdmismenetelmien kautta laadittiin lopullinen palvelutalon ideaali palve-

lukokonaisuus. Esitetty myos kuvion muodossa (Kuvio 10.)

Hoitaja tavoitettavissa
24/7 suomenkielella
YHTEISOLLISYYS JA
TURVALLISUUS

TARVITUT Laakari
PALVELUT: Siivous

Tulkinapu

Asiointiapu
Kotipalvelu

Kotisairaanhoito

Ateriapalvelu

Turvapuhelin

VIRIKETOIMINTA: Fyysiset toiminnot ensisijalla

MUUT TARPEET: SEE!
Wifi
Ravintola
LAHIYMPARISTON Kauppa
PALVELUT: Ravintola
Apteekki

PERUSTUKSET: Muutama suomea osaava hoitaja

Hoitajilla koulutus + kokemus vanhusten hoidosta

Mielellaan suomalainen laakari

Riittdva hoitajamitoitus

Kuvio 3. Palvelutalon ideaali palvelukokonaisuus.
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Edella kuvatussa palvelutalon ideaalissa palvelukokonaisuusmallissa tuodaan esiin pal-
velutalossa tarvittavat palvelut tarpeellisuus jarjestyksessa ylhaalta alaspain. Hoitajan
lasnaolo 24/7 on hyvin tarkeda. Se luo turvallisuuden tunnetta. Apua tulee saada suo-
men Kielelld etenkin hatatilanteessa. Palvelutalon henkildkunnasta kaikkien ei tarvitse
osata suomea, riittda, etta joukossa on muutama suomen kieltéd osaava hoitaja. Laakari,
jonka kanssa asioidaan tulisi olla suomalainen. Siivouspalvelu on myds palvelutalon asi-
akkaille tarpeen. Palvelutalon sijaitessa Aurinkorannikolla on siivoukseen kiinnitettavakin

erityistd huomiota hyonteisten valttamiseksi.

Kotisairaanhoidon ja kotipalvelun palvelut tulevat ikdantymisen yhteydessa lisaanty-
maan. Kotisairaanhoidon palveluista l1aakkeidenjako, injektioiden laitot, rokottamiset ja
pienet toimenpiteet olivat yleisimpia palveluita Espanjassa kotipalvelua saavilla ikaihmi-
silla. Kotipalvelun palveluista suihkutusapu/avustus hygienianhoidossa, pukeutumisapu,
ldakkeiden anto ja ruokailuista huolehtiminen korostui. Palvelutalossa tulee olla tarjolla

ateriapalvelun mahdollisuus tai valmiin aterian nauttiminen yhteisessa ravintolassa.

Tukipalveluista asiointiapu on tarpeen niin fyysisten syiden kuin tulkin avunkin vuoksi.
Turvapuhelinpalvelu tulee olla tarjolla asiakkaille. Myds palvelutalon ulkopuolella toimiva

navigoiva turvapuhelin voisi olla tarjottavana palveluna.

Palvelutalossa tulee olla tarjolla monipuolista viriketoimintaa. Fyysiset toiminnot kuten
erilaiset jumpat ovat etusijalla. Taiteeseen ja kulttuuriin kuin myos hengellisiin toimintoi-

hin on hyva kiinnittaa lisaksi huomiota.

Palvelutalon muina palveluina tulisi olla mahdollisuus saunomiseen, se on suomalaisille
tarkea palvelu ja myds terveydellisiltd merkityksiltdan hyddyllinen. Hyvat nettiyhteydet
palvelevat niin henkildkuntaa kuin aktiivisimpia asiakkaitakin ollen hyvin tarkea ominai-

suus. Lahiympariston palveluista tarkeimpia ovat kauppa, ravintola ja apteekki.

"Perustukset” palvelutalolle luo osaava ja kokenut henkildkunta, joita on oikea maara
asiakkaisiin nahden. Palvelutalossa tarvitaan lahihoitajia seka vahintaan yksi sairaanhoi-
taja toteuttamaan sairaanhoidollisia toimenpiteita. Siistimiseen tarvitaan myds osaavat

tydntekijat. Palvelutalon I&htokohtana tulee olla turvallinen ja yhteiséllinen ilmapiiri.

Palvelutalo tulee tarvitsemaan ymparilleen myos laajasti yhteistydkumppaneita. Yhteis-
tydkumppaneiksi tai tyontekijdiksi tulee 16ytda Espanjaa taitavia henkil6ita. Lakimiespal-
velut ovat tarpeen esimerkiksi testamentin laatimisessa, muut oheispalvelut kuten kam-

paaja, jalkahoitaja ja tulkki ovat tarpeen yhteistydkumppaneina. Yhteisty6ta tarvitsee
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tehda myds laheisen sairaalan kanssa. Apuvalinepalvelut tulee selvittda ja mahdollistaa
asiakkaille. Kuljetuspalvelu on hyva sopia etukateen ja valita vaikka yksi paayhteistyo-
kumppani. Lisdksi omaisten kanssa on sovittava yhteistyosta ja vaalittava sitd. On myds
pohdittava, miten tarjotaan/mahdollistetaan esimerkiksi fysioterapiapalvelut tai muut eri-

koisalojen palvelut kuten puheterapia tai toimintaterapia.

Palvelutalon ja sen ymparistdn tulee olla kodinomainen, esteetdn ja viihtyisa. Sosiaalis-
ten suhteiden yllapitoon tulee kiinnittda huomiota ja ottaa tama huomioon jo tilojen suun-
nittelussa. Talossa tulee olla yhteisollisyytta tukevia yhteisia tiloja, joissa voi tavata muita
ihmisia ja osallistua erilaisiin aktiviteetteihin. Vastapainoksi tarjotaan kuitenkin oma yk-
si0, jossa saa olla omassa rauhassa, yksityisyyden sailyttden. Sisustuksessa on hyva
muistaa kayttaa vareja, kauniita esineita ja esimerkiksi kukkia luomassa kodinomaisuutta
ja viihtyvyytta. Piha-alueella/lahiymparistdssa tulee pystya ulkoilemaan ja nauttimaan vi-

heralueista ja ulkoilun hyodyista.

Palvelutalon ideaali palvelukokonaisuusmalli sisaltden kaikki edella mainitut palvelut,
hoitajamitoitus huomioiden, on sovellettavissa myos tehostetun palveluasumisen mal-
liksi.
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13 IMPLEMENTOINTI

Kehittamisprojektissa sovelletaan juurruttamisen menetelmana niin sanottua spiraalime-
netelmaa. Spiraali kuvaa tuotekonseptin tieta ideasta markkinoille. Spiraali alkaa keski-
Osta, jossa kuvataan ajanjaksoa joka alkaa tuotteen idean synnysta ja paattyy tuotteen
leviamiseen markkinoille. Tdssd on mukana kolme ydinkysymysta, joihin on haettava
vastausta jatkuvasti. Juurruttamisprosessin ydinkysymyksia ovat: 1) tuote-palvelukon-
septin maarittely 2) toimijaverkoston osapuolten valinta seka 3) osapuolten keskinaisten
suhteiden maarittely. (Kivisaari, Kortelainen & Saranummi 1999, 7.) Kehittdmisprojektin
alussa lahdettiin spiraalin keskiodsta, luotiin alkukartoitus tuotteesta eli palvelukokonai-

suudesta ja laadittiin viitekehysta tutkimuksen perustaksi.

Tyon edetessa tuotekonsepti tasmentyy ja konkretisoituu. Toisella kierroksella on synty-
nyt jasentyneempi kasitys siita, minkalaisesta tuotteesta on kysymys. Uuden nakemyk-
sen avulla selviaa, keita jatkokehitystydhon tarvitaan ja heidat sitoutetaan projektiin.
Mahdollisesti kolmannella kierroksella tuote on saanut jo entistd selkeamman muodon
ja syntyy tarve uusien toimijoiden asiantuntemuksen ja hyvaksymisen saamiseksi hank-
keelle. (Kivisaari ym. 1999, 7). Kehittamisprojektin kehittdmismenetelmiin sisaltyi osallis-
tava tydpaja, asiantuntijafoorumi seka asiantuntijahaastattelu, jotka veivat omalta osal-
taan ideaalia palvelukokonaisuusmallia eteenpain. Kehittdmisprojektiin sisaltynyt mar-
raskuinen asiantuntijafoorumi selkiytti hankkeen jatkoa. Asiantuntijafoorumissa kaytiin
Iapi, miten hanketta jatketaan ja keita, olisi hyva saada jatkamaan hanketta ja kehitta-

mistyota.

Se kuinka monta “kierrosta™ kussakin projektissa kdydaan lapi, vaihtelee. Joskus on
myds mahdollista, ettd polku ei vie markkinoille vaan tuotekehitys keskeytetaan. (Kivi-
saari ym. 1999, 8.) Toivottavasti ndin ei kay kyseisessa hankkeessa vaan kehitystyd

tuottaa tulosta ja auttaa "tuotteen” viemisessa markkinoille.

Spiraalimallissa kuvautuu juurruttamisprosessin perusidea. Edella mainittuihin ydinkysy-
myksiin tarvitaan aina uusi ja ajanmukainen ja tilannetta vastaava ratkaisu ja toiminta-
muoto. Ydinkysymykset ovat jatkuvassa suhteessa toisiinsa. Miten tuote maaritellaan,
vaikuttaa siihen keiden panosta sen kehittdminen vaatii ja se ketkad osallistuvat kehitys-
tyéhdn vaikuttaa osapuolten valisten suhteiden muotoutumiseen. (Kivisaari ym. 1999,
8.)
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Hanke saa jatkoa, kun projektin yhteistydkumppani tulee Turun ammattikorkeakoulun
yhteistydn avulla hyédyntamaan uudelleen tdssa projektissa kaytettya kyselylomaketta
ja suuntaamaan sen yli 70-vuotiaille ikaihmisille. Juurruttamisen prosessi jatkuu toisten
toimijoiden taholta. Jatkossa pohdittavana on, tavoitettaisiinko kyseinen kohderyhma
parhaiten paikan paalla Aurinkorannikolla ja olisiko kysely toteutettava paperisena vai

onnistuuko iakkdammiltakin sahkdisen kyselyn taytto.
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14 ARVIOINTI

14.1 Kehittamisprojektin arviointi

Arviointi sisaltyy kaikkiin projektin vaiheisiin. Arviointia voi tapahtua ennen arvioitavaa
toimintaa, toiminnan aikana ja toteutuksen paatyttya. Arviointi voi sisaltaa esimerkiksi
itsearvioinnin. Kriittistd pohdintaa vaatii, eritysesti arvio tavoitteiden saavuttamisesta.
(Salonen, Eloranta, Hautala & Kinos 2017, 64.)

Kehittamisprojekti kaynnistyi Turun ammattikorkeakoulun yhteistybkumppanin tar-
peesta, joten aihe oli tydelamalahtoinen. Kehittamisprojektin viitekehysta tehtiin kevaalla
ja kesalla 2018 ja se taydentyi koko projektin ajan. Tutkimuksia Aurinkorannikon suoma-
laisista ja palveluasumisen tarpeesta oli rajallisesti. Nain ollen tutkimuksen viitekehyk-

seen ei saatu monipuolisia tutkimuksia kasiteltavasta asiasta.

Kehittamisprojektin tutkimuksellinen osuus aikataulutettiin yhteistydkumppanin toiveesta
kesalle 2018. Kyselylomake, jolla aineistoa kerattiin, osoittautui projektipaallikon mie-
lesta informatiiviseksi. Facebook aineistonkeruukanavana toimi suhteellisen hyvin. Ky-
selylomakkeen laadinnassa hyddynnettiin yhteistydkumppanin, projektipaallikon, mento-
rin seka opettajien asiantuntemusta. Kesa kyselyn ajankohtana saattoi vahentaa vastaa-
jien maaraa. Mahdollisesti myohaisempi julkaisu ajankohta olisi voinut tuoda lisaa vas-

taajia. Syksylla 2018 olisi voitu saada myds enemman kyselyn julkaisuvaylia selvitetyksi.

Kyselyn analyysivaiheessa huomattiin, etta joitain kysymyksia olisi voinut esittdd mah-
dollisesti eri tavalla (kysymykset 18, 21, 22). Esitestaus olisi voinut tuoda enemman ky-
selylomakkeen heikkouksia esiin, jos se olisi toteutettu niin, etta kehittdmisprojektin tekija
olisi ollut mukana esitestaustilanteessa. Nyt esitestaajat suorittavat testauksen omatoi-
misesti. Vastaajien laaja ikdjakauma myos yllatti. Kyselylomakkeen saatesanoissa ja
esittelytekstissa Facebookissa olisi voinut tuoda esiin toiveen vastaajien iasta, jotta olisi
paasty tarkemmin kiinni ikdihmisten palvelujen tarpeeseen. Aiheen oletettiin innostavan
Iahinna iakkaampia vastaajia osallistumaan kyselyyn. Kyselyyn ollessa vastausaikaa jal-

jella viikko, vastaamisesta muistutettiin ja se toi lisaa vastauksia.

Kehittamisprojektissa hyodynnettiin lisaksi kehittdmismenetelmina osallistavaa tyopajaa,
asiantuntijafoorumia ja asiantuntijahaastattelua. Kohderyhmaa osallistavaan tyépajaan

pyydettiin osallistujia kyselyn kautta. Kyselyn vastaajat olivat hyvin eri puolilta Suomea
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ja osa oli tydpajan aikaan parhaillaan Espanjassa tai lahdéssa sinne takaisin. Tasta
syysta kyselyyn yhteystietonsa jattaneista ei paassyt osallistumaan ty6pajaan kuin 2
henkil6a. Projektipaallikkd sai omien kontaktiensa kautta koottua ryhman Kanarialla vas-
taavasti talvensa viettavia elakelaisia. 15 osallistujan ryhma palveli projektin osallistavaa
tydpajavaihetta. Tydpajan jalkeen (2.9.2018) projektipaallikko totesi, etta projektisuunni-
telmassa ollutta teemahaastatteluosuutta ei ole mielekasta suorittaa tutkimuksen lisaar-
von saamiseksi. TyOpajassa kasiteltiin kyselyyn pohjautuvia tdydennettavia asioita ja
tydpajasta saatiin tutkimuksen tuloksia tdydentavaa tietoa. Tybdpajaan osallistui myds

haastateltaviksi suunnitellut henkil6t ja he olivat hyvin aktiivisia tydpajassa.

Asiantuntijafoorumin pohjalta paatettiin taydentaa kehittamisprojektia asiantuntijahaas-
tattelulla. Asiantuntijahaastattelu Aurinkorannikolla toimivan yrittdjan kanssa antoi lisa-
tietoa idkkaampien suomalaisten kotihoidon tarpeesta seka vahvisti palvelutalon tarpeel-
lisuutta. Haastattelussa tuli erityisesti esiin tehostetun palveluasumisen tarve. Edella
mainitut kehittdmismenetelmat tdydensivat toisiaan ja toivat lisdarvoa lopulliseen palve-

lutalon ideaaliin palvelukokonaisuusmalliin.

Arviointi on myos tiedon levittamista, koska siina viestitddn muun muassa projektin oh-
jausryhmalle, kumppaneille, sidosryhmalle ja rahoittajalle, siitd miten projekti etenee.
(Suopajarvi 2013, 9-10.) Yhteistyo yhteistydkumppanin kanssa on toteutettu sahkopostin
valityksella ja muutamilla tapaamisilla. Viestintaa on tapahtunut molempiin suuntiin ja
projektipaallikdn mielesta viestintda on toteutettu riittavasti tydn eri vaiheista informoi-

den. My6s koulun opettajia on informoitu kehittdmisprojektin etenemisesta.

Itsearvioinnin keskeisena tehtavana on varmistaa, etta kehittamistydssa on toteutettu
asetettuja tavoitteita ja tehty tavoitteisiin perusteltuja ja yhteisesti sovittuja muutoksia
seka toimenpiteet on suhteutettu naihin. Arvioinnissa tarkoituksena on saada kaikkien
osallistujien tieto, kokemukset ja nakemykset yhteiseen kayttoon kehittdmistyon resurs-
seiksi. (Sosiaalitaito 2018.) Kehittdmisprojektissa on huomioitu yhteistydkumppanin ja
opettajien nakemykset projektiin liittyen. Kehittdmisprojektin tutkimuksellinen osuus tuotti
osaltaan tietoa ideaalista Aurinkorannikolle sijoittuvasta palvelutalon palvelukokonaisuu-
desta ja kehittamismenetelmilld saatiin palvelukokonaisuutta taydentavaa tietoa. Tutki-
musongelmiin saatiin vastauksia, vaikkakin tutkimusjoukon otos jai toivottua pienem-
maksi. Tuloksilla toivotaan olevan yhteistydkumppanin tavoitteita eteenpain vievaa mer-
kitysta. Yhteistybkumppani tulee hyddyntamaan kehittdmisprojektin tuloksia ja hyédyn-

taa niita jatkotydskentelyssa.
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Projektipaallikon osaamispotentiaali kehittyi projektitydskentelyssa. Projekti opetti teki-
jalleen entisestaan tasmallisyytta ja avarsi kokonaiskuvaa projektitydsta ja kehittamis-
tydsta. Projektipaallikkd piti huolen aikataulussa pysymisesta ja viestinnasta pitamalla
ohjausryhman ajan tasalla projektin etenemisesta. Ohjausryhmaan kuului yhteistyétahon
edustajat (3), tydelaman mentori ja Turun ammattikorkeakoulun kaksi opettajaa, toinen
tuutor-opettajan roolissa. Projektiryhmalta ja etenkin tuutor-opettajalta saatu tuki oli kor-
vaamatonta. Projektin aihe oli tekijalle mielenkiintoinen ja innosti osaltaan tyon tekemi-

sessa. Projektipaallikdlle syntyi innostus projektitydhon ja kehittamistyohon.

14.2 Kehittamisprojektin merkityksen arviointi

Kehittamisprojektin tuotoksena syntyi Aurinkorannikolle sijoittuvan palvelutalon ideaali
palvelukokonaisuusmalli. Aurinkorannikon suomalaisten maara on vaikuttava, arviolta n.
30 000 talvikuukausina (Hautamaki-Huuki 2018), joten on perusteltua kiinnittda huo-
miota myos heidan hyvinvointiinsa ja terveyspalveluihinsa. Osa on luopunut jo Suo-
messa olevasta omaisuudestaan ja asuvat pysyvasti Aurinkorannikolla. Kotihoidon apu-
jen varassa on suomalaisia eldkelaisid ja muun muassa alueella toimiva kotipalveluja

tuottava yritys on havainnut palvelutalon tarpeen.

Kehittamisprojektissa syntynytta palvelutalon ideaalia palvelukokonaisuusmallia on
mahdollista hyddyntaa suunniteltaessa Aurinkorannikolle palvelutaloa. Se antaa suun-
taa tarvittavista palveluista ja palvelutalon ideaaleista ominaisuuksista. Karisto (2008,
342) totesi jo vuonna 2008 palvelutalojen ja hoitopalveluiden kehittymisen tarpeen.

Tama tutkimus osaltaan tukee tata nakemysta.

Kasilla oleva suurten ikaluokkien elakoityminen ja ikdrakenteen muuttuminen tuo sosi-
aali- ja terveysalalle suuret haasteet. Jo pelkastdan muistisairaille suunnattuja palvelu-
taloja arvioidaan tarvittavan 2000 lisda vuoteen 2030 mennessa (Ymparistoministerio
2018). Jos Espanjassa viihtyvien suomalaisten ikdihmisten vanhuspalveluita pystyttaisiin
toteuttamaan paikan paalla olisi se jo pieni apu tulevaan hoivapalvelujen lisdantyvaan

tarpeeseen.

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Bettina Peltonen



52

LAHTEET

Andersson, S. 2007. Palveluasuntoja ikaihmisille. Palveluasumisen nykytilanne ja tuleva tarve.
Sosiaali- ja terveysalan tutkimus- ja kehittdmiskeskus. Raportti 14/2007. Viitattu 15.4.2018
https://www.julkari.fi/handle/10024/75684

Arajarvi, P. 2014. Teoksessa Vanhuus ja oikeus. Toim. Maki-Petaja-Leinonen, A & Nieminen, L.
Lakimiesliiton kustannus.

Boland, L.; Légaré, F, Perez, M.; Menear, M.; Garvelink, M.; Mclsaac, D.; Guérard, G.; Emond,
J.; Briére, N. & Stacey, D. 2017.Impact of home care versus alternative locations of care on elder
health outcomes: an overview of systematic reviews. 2017. BMC Geriatrics.17:20. Viitattu
15.4.2018 https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC5237488/

Bowler, D.; Buyung-Ali, L.; Knight, T. & Pullin, A. 2010. A systematic review of evidence for the
added benefits to health of exposure to natural environments. BMC Public Health 10:456. Viitattu
17.10.2018 https://bmcpublichealth.biomedcentral.com/articles/10.1186/1471-2458-10-456

Buddas, R. 2011. ” Yksindinen muuttolintu”: Yksinasuvan suomalaisen kokemuksia Espanjan
Aurinkorannikolla. Opinnaytetyd. Sosiaalialan koulutusohjelma. Diakonia-ammattikorkeakoulu.
Viitattu 26.10.2018 http://www.theseus.fi/handle/10024/28444

Engstrom, A. 2013. Hoitotydntekijdiden ndkemyksia taiteesta ja kulttuurista vanhusten hoito-
tydssa. Pro gradu- ty6. Terveystieteiden laitos. Gerontologian ja kansanterveyden osasto. Jyvas-
kyla: Jyvaskylan yliopisto. Viitattu 10.10.2018 https://jyx.jyu.fi/bitstream/han-
dle/123456789/40684/URN:NBN:fi:jyu-201301141038.pdf?sequence=1

Espanja 2018. Viitattu 26.10.2018 http://www.espanja.com

Finne-Soveri, H. 2017. Muuttuva maailma, muuttuva vanhuus. Duodecim. nro 133, 215-9. Viitattu
13.10.2018 http://suomenaivot.fi/files/terveet aivot100v_Duodecim2017 art5.pdf

Hartig, T.; Mitchell, R.; Vries, S. & Frumkin, H. 2014. Nature and health. Public Health 35, 207-
228. Viitattu 10.10.2018 https://www.annualreviews.org/doi/pdf/10.1146/annurev-publhealth-
032013-182443

Hassi, J.; Ikdheimo, T. & Kujala, V. 2011. Terveydenhuollon kylma ja kuumaopas. Toimintamalli
kokeilualueiden toimijoiden kayttéon 2011-12. Pohjois- Pohjanmaan sairaanhoitopiiri. Viitattu
19.10.2018 http://www.kylmainfo.fi/materials/TerveydenhuollonKylmakuumaEopas.pdf

Hautamaki-Huuki, K. 2018: Konsuli Katariina Hautamaki-Huukin tiedoksianto sahkdpostin valityk-
selld. Suomen Madridin suurldhetystd. Suomalaisten maara Aurinkorannikolla. Yksityinen sahké-
posti viesti 23.10.2018. Viestin saaja: Bettina Peltonen

Hirsjarvi, S.; Remes, P. & Sajavaara, P. 2016. Tutki ja kirjoita. 21.painos. Helsinki: Tammi.

Hamalainen, P.; Kojo, H.; Lanne, M.; Rytkdnen, A. & Reisbacka, A. Ikdihmisten tulevaisuuden
asuminen. Kirjallisuuskatsaus. VTT tecnology 79. Viitattu 23.10.2018
https://www.vtt.fi/inf/pdf/technology/2013/T79.pdf

limasto-opas 2018. Viitattu 19.10.2018. https://iimasto-opas.fi/fi/iimastonmuutos/vaikutukset/-/ar-
tikkeli/b31431c9-b0f8-4da6-a3e3-0c4f5e3be40d/valimeren-matkailu.html

Jauhiainen, S.; Kaarainen, M. & Koistinen, K. 2017. Nakdkulmia ikdantyvien asumiseen ja sen
rahoitukseen. Tybpapereita 186. Pellervon taloustutkimus PTT. Helsinki.

Kankkunen, P. & Vehvilainen-Julkunen, K. 2013. Tutkimus hoitotieteessa. Helsinki: Sanoma Pro.

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Bettina Peltonen


https://www.julkari.fi/handle/10024/75684
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC5237488/
https://bmcpublichealth.biomedcentral.com/articles/10.1186/1471-2458-10-456
http://www.theseus.fi/handle/10024/28444
https://jyx.jyu.fi/bitstream/handle/123456789/40684/URN:NBN:fi:jyu-201301141038.pdf?sequence=1
https://jyx.jyu.fi/bitstream/handle/123456789/40684/URN:NBN:fi:jyu-201301141038.pdf?sequence=1
http://www.espanja.com/
http://suomenaivot.fi/files/terveet_aivot100v_Duodecim2017_art5.pdf
https://www.annualreviews.org/doi/pdf/10.1146/annurev-publhealth-032013-182443
https://www.annualreviews.org/doi/pdf/10.1146/annurev-publhealth-032013-182443
http://www.kylmainfo.fi/materials/TerveydenhuollonKylmakuumaEopas.pdf
https://www.vtt.fi/inf/pdf/technology/2013/T79.pdf
https://ilmasto-opas.fi/fi/ilmastonmuutos/vaikutukset/-/artikkeli/b31431c9-b0f8-4da6-a3e3-0c4f5e3be40d/valimeren-matkailu.html
https://ilmasto-opas.fi/fi/ilmastonmuutos/vaikutukset/-/artikkeli/b31431c9-b0f8-4da6-a3e3-0c4f5e3be40d/valimeren-matkailu.html

53

Karisto, A. 2008. Satumaa. Suomalaiselakelaiset Espanjan Aurinkorannikolla. Helsinki: Suoma-
laisen kirjallisuuden seura.

Karisto, A. 2004a. Tapasta vai karjalanpiirakkaa? Espanjassa asuvien suomalaiselakelaisten sy6-
minen elamantyylin iimentijana. Gerontologia 18 (2004) 1,4. Viitattu 16.10.2018 http://www.do-
ria.filhandle/10024/23860

Karisto, A. 2004b. Kolmas ik&: Uusi ndkdkulma vaestdn vanhenemiseen. Ikdantyminen voimava-
rana. Tulevaisuusselonteon liiteraportti. Valtioneuvoston kanslia. Viitattu 17.10.2018.
https://helda.helsinki.fi/bitstream/handle/10224/4042/kolmas_ika uusi _nakokulma2004.pdf?se-
quence=1&isAllowed=y

Kehusmaa, S. & Hynynen, R. 2018. Ikaystavallisella asuntorakentamisella vahennetaan palvelu-
jen tarvetta. Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen blogiteksti. Viitattu 17.10.2018
https://blogi.thl.fi/ikaystavallisella-asuntorakentamisella-vahennetaan-palvelujen-tarvetta/

Kivisaari, S.; Kortelainen, S. & Saranummi, N. 1999. Innovaatioiden juurruttaminen terveyden-
huollon markkinoilla. Digitaalisen median raportti 7/99. Helsinki. Viitattu 22.11.2018
https://www.vtt.fi/inf/pdf/jurelinkit/JOH Innovaatio.pdf

Klemola, A. 2006. Omasta kodista hoitokotiin. Etnografia keskipohjalaisten vanhusten siirtyma-
vaiheesta. Vaitoskirja. Yhteiskuntatieteellinen tiedekunta. Kuopio: Kuopion yliopisto. Viitattu
1.9.2018 http://epublications.uef.fi/pub/urn_isbn 951-27-0508-7/urn_isbn_951-27-0508-7.pdf

Kuula, A. 2006. Tutkimusetiikka, aineistojen hankinta, kayttd ja sailytys. Jyvaskyla: Gummerus
kirjapaino Oy.

Kuntaliitto 2018. Viitattu 20.4.2018 www.kuntaliitto.fi >Palvelujarjestelma ja tuottaminen > idkkai-
den palvelut > kotihoito

KAKATE oppaita 1/2011. Turvapuhelin opas. Helsinki: Kopio Niini Oy. Viitattu 26.10.2018
https://www.Vvtkl.fi/document/1/2228/c6671a2/Turvapuhelinopas.pdf

Laatikainen, T. 2009. Vanhustenhuollon ammattilaisten kokemuksia vanhusten kotona asumisen
vaikeutumisesta ja tukemisesta. Sosiaali- ja terveysturvan selosteita. Sastamala: Vammalan kir-
japaino Oy. \Viitattu 1.5.2018 htips://helda.helsinki.fi/bitstream/handle/10250/8156/Selos-
teita66.pdf?sequen

Mao, G-X.; Cao, Y-B.; Lan, X-G.; He, Z-H.; Chen, Z-M.; Wang, Y-Z.;Hu, X-L.; Lv, Y-D.; Wang, G-
F. & Yan, J. 2012. Therapeutic effect of forest bathing on human hypertension in the elderly.
Journal of Cardiology 60, 495-502. Viitattu 1.9.2018 https://www.journal-of-cardiology.com/arti-
cle/S0914-5087(12)00185-2/pdf

Mensah, C. A.; Andres, L.; Perera, U. & Roji, A. 2016. Enhancing quality of life through the lens
of green spaces: A systematic review approach. International Journal of Wellbeing, 6(1), 142-
163. \Viitattu 1.9.2018 https://research.birmingham.ac.uk/portal/files/36730070/Adjei Men-
sah_et al Enhancing quality of life International Journal Wellbeing.pdf

Murto, J.; Pentala, O.; Junnila, M.; Kaikkonen, R.; Koponen, P.; Koskela, T.; Koskinen, S.; Luoma,
M-L. & Sainio, P. 2013. Ikdantyneiden kokemukset toimintakyvystaan ja palveluiden saamisesta
ennen vanhuspalvelulakia. Tutkimuksesta Hiiviisti 09/2013. Viitattu 1.9.2018
https://thl.fi/fi/web/ikaantyminen/toimivat-vanhuspalvelut/vanhuspalvelujen-tila/julkaisut

Nordlund, M.; Stenberg, L.; Forsberg__, K_._; Nykanen, J.; Ranta, P. & Virkkunen, A. 2014. katekno-
logian monimuotoinen maailma. KAKATE-projektin loppuraportti 4/2014. Viitattu 19.10.2018
https://www.valli.fi/fileadmin/user upload/Julkaisut _pdf/Raportit pdf/Kakate Loppuraportti.pdf

Pesola, N. 2012. Espanjan Aurinkorannikolla asuvien suomalaisten kansalaisuudesta. Pro-
gradu—tutkielma. Itd&-Suomen yliopisto. Yhteiskunta- ja kauppatieteiden tiedekunta.

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Bettina Peltonen


http://www.doria.fi/handle/10024/23860
http://www.doria.fi/handle/10024/23860
https://helda.helsinki.fi/bitstream/handle/10224/4042/kolmas_ika_uusi_nakokulma2004.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://helda.helsinki.fi/bitstream/handle/10224/4042/kolmas_ika_uusi_nakokulma2004.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://blogi.thl.fi/ikaystavallisella-asuntorakentamisella-vahennetaan-palvelujen-tarvetta/
https://www.vtt.fi/inf/pdf/jurelinkit/JOH_Innovaatio.pdf
http://epublications.uef.fi/pub/urn_isbn_951-27-0508-7/urn_isbn_951-27-0508-7.pdf
http://www.kuntaliitto.fi/
https://www.vtkl.fi/document/1/2228/c6671a2/Turvapuhelinopas.pdf
https://helda.helsinki.fi/bitstream/handle/10250/8156/Selosteita66.pdf?sequen
https://helda.helsinki.fi/bitstream/handle/10250/8156/Selosteita66.pdf?sequen
https://www.journal-of-cardiology.com/article/S0914-5087(12)00185-2/pdf
https://www.journal-of-cardiology.com/article/S0914-5087(12)00185-2/pdf
https://research.birmingham.ac.uk/portal/files/36730070/Adjei_Mensah_et_al_Enhancing_quality_of_life_International_Journal_Wellbeing.pdf
https://research.birmingham.ac.uk/portal/files/36730070/Adjei_Mensah_et_al_Enhancing_quality_of_life_International_Journal_Wellbeing.pdf
https://thl.fi/fi/web/ikaantyminen/toimivat-vanhuspalvelut/vanhuspalvelujen-tila/julkaisut
https://www.valli.fi/fileadmin/user_upload/Julkaisut__pdf/Raportit__pdf/Kakate_Loppuraportti.pdf

54

Sosiaalipedagogiikka.  Viitattu  20.10.2018  http://epublications.uef.fi/pub/urn_nbn_fi_uef-
20130151/urn_nbn_fi uef-20130151.pdf

Pursiainen, H. & Seppala, T. 2013. Hoivakodissa vai kotihoivassa? Suurten ikaluokkien haluk-
kuus maksaa vanhuspalveluista. Tutkimukset 173. Valtion taloudellinen tutkimuskeskus. Viitattu
3.4.2018. http://vatt.fi/documents/2956369/3012249/t173.pdf/0c6b08b3-ef71-433f-b93f-
1efc64774061/t173.pdf.pdf

Rajaniemi, J. 2007. Sosiaaligerontologisia katseita ikdihmisten arkeen. Teoksessa Rajaniemi, J.;
Heimonen, S.; Sarvimaki, A. & Tiihonen, A. lkdantyneiden arki. Nakokulmia ikdihmisten arjen ky-
symyksiin. Oraita 2/2007. Helsinki: Ikainstituutti, 11-29.

Rautava, M. 2015. Unelmani on kuolla saappaat jalassa. Fenomenografinen analyysi elakeldisten
ikdantymiseen liittyvista kasitteista. Pro gradu —tutkielma. Tampereen yliopisto Yhteiskunta- ja
kulttuuritieteiden yksikka.

Routasalo P.; Pitkdla K.; Savikko N. & Tilvis R. 2003. Ikdantyneiden yksinaisyys: kyselytutkimuk-
sen tuloksia. Vanhustydn keskusliitto, tutkimusraportti 3. Helsinki.

Salonen, K.; Eloranta, S.; Hautala, T. & Kinos, S. 2017. Kehittdmistoiminta ja kehittamisen me-
netelmia ammatillisessa korkeakoulutuksessa. Turun ammattikorkeakoulun oppimateriaaleja
108. Turun Ammattikorkeakoulu.

Savikko, N. 2008. Loneliness of older people and elements of an intervention for its alleviation.
Doctoral dissertation. Department of Nursing Science, Faculty of Medicine, Turku: University of
Turku. Viitattu 1.9.2018 https://pdfs.semanticscho-
lar.org/7ff1/60f35d8fcb35ce1c442a9a5b042dbb39b1a2.pdf

Sosiaalihuoltolaki  1301/2014. Annettu Helsingissd 30.12.2014. Viitattu 26.10.2018
https://www.finlex.fi/fi/laki/alkup/2014/2014 1301

Sosiaali- ja terveysministerio. Laatusuositus hyvan ikaantymisen turvaamiseksi ja palveluiden pa-
rantamiseksi 2017-2019. Julkaisuja 2017:6. Viitattu 17.10.2018 http://julkaisut.valtioneu-
vosto.fi/bitstream/handle/10024/80132/06 2017 Laatusuositusjulkaisu fi kansilla.pdf?se-
quence=1&isAllowed=y

STM 2018. Viitattu 26.10.2018. Saatavilla osoitteesta https://stm.fi >kotihoito>kotipalvelut

Sosiaalitaito. Kehittdmisprosessi nakyvaksi. Nakdkulmia ja ohjeita itsearviointiin. 2017. Sosiaali-
taidon tyOpapereita. Viitattu 28.10.2018 http://www.sosiaalitaito.fi/ep/tiedostot/Kehittamispro-
sessi_nakyvaksi Nakokulmia ja ohjeita itsearviointiin.pdf

Suomi-Espanja Seura ry. Viitattu 2.4.2018 http://www.suomiespanjaseura.fi

Suopajarvi, L. 2013. Opas projektiarviointiin. Viitattu 26.11.2018 https://www.ulapland.fi/loa-
der.aspx?id=a6d01dd9-baad-408a-a6fb-5e131cf74ef5

Suvanto S. 2014. Vanhusten paivatoiminnan merkitys sosiaalisen hyvinvoinnin ja kotona asumi-
sen tukena. Pro gradu —tutkielma. Yhteiskuntatieteiden ja filosofian laitos. Jyvaskylan Yliopisto.
Viitattu 1.9.2018 https://jyx.jyu.fi/bitstream/han-
dle/123456789/44367/URN%3aNBN%3afi%3ajyu-201410012915.pdf?sequence=1&isAllo-

wed=y

Terveyden- ja hyvinvoinnin laitos 2018. Saanndllisen kotihoidon asiakkaat marraskuussa 2017.
Viitattu 26.10.2018 https://thl.fi/fi/tilastot-ja-data/tilastot-aiheittain/ikaantyneiden-sosiaalipalve-
lut/kotihoidon-asiakkaat

Tilastollinen tutkimus 2018. Heikkila, T. Viitattu 26.10.2018 http://www.tilastollinentutki-
mus.fi/6. WEBROPOL/Webropol-kysely.pdf

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Bettina Peltonen


http://epublications.uef.fi/pub/urn_nbn_fi_uef-20130151/urn_nbn_fi_uef-20130151.pdf
http://epublications.uef.fi/pub/urn_nbn_fi_uef-20130151/urn_nbn_fi_uef-20130151.pdf
http://vatt.fi/documents/2956369/3012249/t173.pdf/0c6b08b3-ef71-433f-b93f-1efc64774061/t173.pdf.pdf
http://vatt.fi/documents/2956369/3012249/t173.pdf/0c6b08b3-ef71-433f-b93f-1efc64774061/t173.pdf.pdf
https://pdfs.semanticscholar.org/7ff1/60f35d8fcb35ce1c442a9a5b042dbb39b1a2.pdf
https://pdfs.semanticscholar.org/7ff1/60f35d8fcb35ce1c442a9a5b042dbb39b1a2.pdf
https://www.finlex.fi/fi/laki/alkup/2014/20141301
http://julkaisut.valtioneuvosto.fi/bitstream/handle/10024/80132/06_2017_Laatusuositusjulkaisu_fi_kansilla.pdf?sequence=1&isAllowed=y
http://julkaisut.valtioneuvosto.fi/bitstream/handle/10024/80132/06_2017_Laatusuositusjulkaisu_fi_kansilla.pdf?sequence=1&isAllowed=y
http://julkaisut.valtioneuvosto.fi/bitstream/handle/10024/80132/06_2017_Laatusuositusjulkaisu_fi_kansilla.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://stm.fi/
http://www.sosiaalitaito.fi/ep/tiedostot/Kehittamisprosessi_nakyvaksi_Nakokulmia_ja_ohjeita_itsearviointiin.pdf
http://www.sosiaalitaito.fi/ep/tiedostot/Kehittamisprosessi_nakyvaksi_Nakokulmia_ja_ohjeita_itsearviointiin.pdf
http://www.suomiespanjaseura.fi/
https://www.ulapland.fi/loader.aspx?id=a6d01dd9-baad-408a-a6fb-5e131cf74ef5
https://www.ulapland.fi/loader.aspx?id=a6d01dd9-baad-408a-a6fb-5e131cf74ef5
https://jyx.jyu.fi/bitstream/handle/123456789/44367/URN%3aNBN%3afi%3ajyu-201410012915.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://jyx.jyu.fi/bitstream/handle/123456789/44367/URN%3aNBN%3afi%3ajyu-201410012915.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://jyx.jyu.fi/bitstream/handle/123456789/44367/URN%3aNBN%3afi%3ajyu-201410012915.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://thl.fi/fi/tilastot-ja-data/tilastot-aiheittain/ikaantyneiden-sosiaalipalvelut/kotihoidon-asiakkaat
https://thl.fi/fi/tilastot-ja-data/tilastot-aiheittain/ikaantyneiden-sosiaalipalvelut/kotihoidon-asiakkaat
http://www.tilastollinentutkimus.fi/6.WEBROPOL/Webropol-kysely.pdf
http://www.tilastollinentutkimus.fi/6.WEBROPOL/Webropol-kysely.pdf

55

Tuominen, T.; Jarvi, K.; Lehtonen, M.; Valtanen, J. & Martinsuo, M. Palvelujen tuotteistamisen
kasikirja. 2015. Viitattu 6.5.2018 https://aaltodoc.aalto.fi/bitstream/han-
dle/123456789/16523/isbn9789526062181.pdf

Tutkimuseettinen neuvottelukunta. Hyva tieteellinen kaytanto ja sen loukkausepailyjen kasittele-
minen Suomessa —ohje. Viitattu 6.5.2018 http://www.tenk.fi/sites/tenk.fi/files/HTK ohje 2012.pdf

Tutkimuseettinen neuvottelukunta. Viitattu 19.10.2018 http://www.tenk.fi >ohjeistot > muut ohjeet
ja suositukset >aineistonhallinnan kasikirja.

Tyo- ja elinkeinoministerion julkaisuja 3/2015. Hoito- ja hoivapalvelualan tila tulevaisuuden naky-
mat. Viitattu 3.4.2018 http://urn.fi/lURN:ISBN:978-952-227-937-8

Vaalikivi-Lindholm, J. 2008. Elakepaivat Espanjassa vaihtoehtona palveluasuminen Las Palma-
sissa. Opinnaytetyd. Liiketalouden koulutusohjelma. Turku: Turun ammattikorkeakoulu. Viitattu
8.5.2018 https://www.theseus.fi/bitstream/handle/10024/1461/Vaalikivi-Lindholm_Jo-
hanna.pdf?sequence=2&isAllowed=y

Vaarama, M. & Voutilainen, P. 2002. Kaksi skenaariota vanhusten hoivapalvelujen kehityksesta
ja resurssitarpeista ajalla 1999-2030. Sosiaali- ja terveysministerion hallinonalan avoin julkaisu-
arkisto. Viitattu 26.10.2018 https://www.julkari.fi/handle/10024/101452

Vaarama, M.; Karvonen, S.; Kestila, L.; Moisio, P. & Muuri, A. 2014. Suomalaisten hyvinvointi.
Terveyden ja hyvinvoinninlaitos. Tampere: Suomen Yliopistopaino Oy. Viitattu 26.10.2018
http://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/125340/THL_TEEQ022 2014verkko.pdf?se-
guence=1&isAllowed=y

Vaarama, M.; Hakkarainen, A. & Laaksonen, S. 1999. Vanhusbarometri. Helsinki: Sosiaali- ja
terveysministerion selvityksia 1999:3.

Vaarama, M.; Moisio, P. & Karvonen, S. 2010. Suomalaisten hyvinvointi. Terveyden ja hyvinvoin-
ninlaitos. Helsinki:  Yliopistopaino. Viitattu 2.5.2018 http://www.julkari.fi/bitstream/han-
dle/10024/80297/8cec7cec-5cf3-4209-ba7a-0334ecdbbe1d.pdf?sequence=1&isAllowed=y

Vanhuspalvelulaki. Laki ikdantyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta seka iakkaiden sosiaali-
ja terveyspalveluista 980/2012. Annettu Helsingissa 28.12.2012. Viitattu 1.9.2018 https://www.fin-
lex.fi/fi/laki/ajantasa/2012/20120980

Valimeri.  Viitattu 19.10.2018  https://ilmasto-opas.fi/fi/iimastonmuutos/vaikutukset/-/artik-
keli/b31431c9-b0f8-4dab-a3e3-0c4f5e3be40d/valimeren-matkailu.html

Ylaoutinen, T. 2012. Ikdihmisten arki — Kotona asuvien ja palvelutaloon muuttaneiden ikdihmisten
kertomuksia jokapaivaisesta elamasta. Vaitoskirja. [td-Suomen yliopisto. Yhteiskuntatieteiden ja
kauppatieteiden tiedekunta. Kuopio. Viitattu 26.10.2018. http://epublicati-
ons.uef.fi/pub/urn_isbn 978-952-61-0974-9/urn_isbn_978-952-61-0974-9.pdf

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Bettina Peltonen


https://aaltodoc.aalto.fi/bitstream/handle/123456789/16523/isbn9789526062181.pdf
https://aaltodoc.aalto.fi/bitstream/handle/123456789/16523/isbn9789526062181.pdf
http://www.tenk.fi/sites/tenk.fi/files/HTK_ohje_2012.pdf
http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-227-937-8
https://www.theseus.fi/bitstream/handle/10024/1461/Vaalikivi-Lindholm_Johanna.pdf?sequence=2&isAllowed=y
https://www.theseus.fi/bitstream/handle/10024/1461/Vaalikivi-Lindholm_Johanna.pdf?sequence=2&isAllowed=y
https://www.julkari.fi/handle/10024/101452
http://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/125340/THL_TEE022_2014verkko.pdf?sequence=1&isAllowed=y
http://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/125340/THL_TEE022_2014verkko.pdf?sequence=1&isAllowed=y
http://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/80297/8cec7cec-5cf3-4209-ba7a-0334ecdb6e1d.pdf?sequence=1&isAllowed=y
http://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/80297/8cec7cec-5cf3-4209-ba7a-0334ecdb6e1d.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/2012/20120980
https://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/2012/20120980
https://ilmasto-opas.fi/fi/ilmastonmuutos/vaikutukset/-/artikkeli/b31431c9-b0f8-4da6-a3e3-0c4f5e3be40d/valimeren-matkailu.html
https://ilmasto-opas.fi/fi/ilmastonmuutos/vaikutukset/-/artikkeli/b31431c9-b0f8-4da6-a3e3-0c4f5e3be40d/valimeren-matkailu.html
http://epublications.uef.fi/pub/urn_isbn_978-952-61-0974-9/urn_isbn_978-952-61-0974-9.pdf
http://epublications.uef.fi/pub/urn_isbn_978-952-61-0974-9/urn_isbn_978-952-61-0974-9.pdf

Liite 2 (1)

Webropol kyselylomake

Suomalaisten palveluasumisen tarve Aurinkorannikolla

Palveluasumisen tarve Aurinkorannikolla- tutkimus on osa Turun ammattikorkeakoulun ylemméan ammattikorkeakoulu-
tutkinnon opinndytety6td ja se on osa Senioreiden palvelukonsepti- hanketta. Kyselyyn vastaaminen vie n. 10 minuuttia.
Kohteliaimmin pyydén Teitd vastaamaan alla olevaan kyselyyn, jonka tarkoituksena on selvittdd Espanjan Aurinkoranni-
kolla asuvien suomalaisten kiinnostus palveluasumiseen Aurinkorannikolla seka selvittdd mité hoito- ja tukipalveluita he
tarvitsevat télld hetkelld ja 1dhitulevaisuudessa 3-5 vuoden sisélld. Mielenkiinnon kohteena on my6s Espanjan ilmaston
merkitys terveyteen.

Tuotettu tieto hyddynnetdédn ideaalin palvelutalon palvelukokonaisuuden kuvauksessa. Ideaalilla palvelutalolla tdssé tar-
koitetaan modernia rakennusta, jossa asiakkaalla on oma esteeton yksio tai kaksio ja saatavilla on kattavia hoiva- ja tuki-
palveluita. Tutkimus on osa Senioreiden palvelukonsepti-hanketta. Lupa aineiston keruuseen on saatu tydn toimeksianta-
jalta. Tulokset julkaistaan opinnédytetyona.

Teidén vastauksenne on arvokasta tietoa. Kyselyyn vastaaminen on vapaachtoista. Kyselyyn vastaaminen tulkitaan suos-
tumukseksi osallistua tutkimukseen. Kyselyn tulokset tullaan raportoimaan niin, ettei yksittdinen vastaaja ole tunnistetta-
vissa tuloksista. Opinndytetyoni ohjaaja on Raija Nurminen yliopettaja, TtT, Turun AMK /Terveys ja hyvinvointi. Olkaa
ystéavillisid ja vastatkaa kyselyyn aikavélilld 11.6-24.6.2018. Taman jélkeen linkki sulkeutuu eikd kyselyyn voi endi vas-
tata.

Kiitos vastauksistanne!

Lisdtietoja tutkimuksesta saa tutkimuksen tekijélta:
Bettina Peltonen

Terveydenhoitaja, yamk-opiskelija
Sosiaali- ja terveysalan kehittdminen ja johtaminen

Taustatiedot

1. Sukupuoli: *
O Nainen (O Mies

2. Ikdnne: *
O alle 60
O 60-64
O 65-69
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70-74
75-79
80-85
yli 85

O O OO

3. Asutteko: *

O yksin (O yhdessi toisen ihmisen/ihmisten kanssa

4. Asutteko Espanjassa ollessanne: *
O vuokra-asunnossa
O omistusasunnossa
O hotellissa

jossain muussa asumismuodossa

5. Asutteko Espanjassa: *

pysyvésti

muutaman kuukauden kerrallaan
Suomen talvikauden noin 6kk
lomailen muutaman viikon kerrallaan

jokin muu vaihtoehto, miki?

O O O O O

6. Asuessanne Espanjassa, oletteko: *
O eldkkeelld
O osa-aikaeldkkeelld
O vuorotteluvapaalla

o jossain muussa eldméntilanteessa, minkélaisessa?

Terveys
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7. Minkdélaiseksi arvioitte oman terveytenne tilla hetkella? *
todella hyva

hyva

kohtalainen

heikko

O O O O

8. Minkalaiseksi arvioitte oman fyysisen kuntonne tilla hetkellda? *
todella hyva

hyva

kohtalainen

heikko

O O OO

9. Kaytitteko litkkuessanne apuvélineiti?

O en

kylld, mita
O Yy

10. Millaiseksi arvioitte oman psyykkisen terveytenne tilla hetkelld?
O todella hyva
O hyvd
O kohtalainen
O heikko

11. Onko Espanjan ilmastolla myonteinen merkitys terveyteenne?

kylla, kuvatkaa vield milld tavalla ilmaston merkitys ilmenee:

O

O en koe merkitystd ilmastolla

(O en osaa sanoa

12. Kuinka suureksi arvioitte hoivapalvelujen tarpeenne olevan télld hetkella? *
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en tarvitse vield hoivapalveluja
tarvitsen paivittdin
tarvitsen viikoittain

muutaman kerran kuukaudessa

O O OO O

harvemmin

13. Kuinka suureksi arvioitte hoivapalvelujen tarpeenne olevan 3-5 vuoden péésti? *
O en tarvitse vield hoivapalveluja
tarvitsen paivittdin

tarvitsen viikoittain

O

muutaman kerran kuukaudessa

O

harvemmin

O

14. Vastatkaa ystavéllisesti seuraaviin véittdmiin hoiva- ja tukipal-
velujen nykyisesti tarpeestanne asuessanne Espanjassa:

tar-

tarvit- tarvit- tar- ) )
vit-  tarvit-

en sen sen vit-

.. sen sen 3-
tar- pai- Vil- sen har-  5v
vitse  vit- koit- 1-2x st

tdin tain kk vem- - paasta

min

Tarvitsen kotisairaanhoidonpalveluja (esim. lddkeja-
koapua, injektioiden laittoa, haavahoitoa, verindytteiden O O O O O O
ottoa)
Tarvitsen kotipalvelun palveluja (perushoitoon liittyvid
palveluita kuten suihkutusapua, pdivittiisiin toimintoihin QO O O O O O
liittyvda hoitajan avustusta)
Lidkérin palveluja O O O O O O
Tarvitsen siivousapua O O O O O O
Tarvitsen turvapuhelinta (ranneke, josta voi halyttaa
o pubelinta (ranneke. J " ©o o o o o o©

Tarvitsen asiointiapua tulkkaustarpeen vuoksi (esim.
kauppa, apteekki)

Tarvitsen asiointiapua fyysisten syiden vuoksi (esim.
kauppa, apteekki)
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Tarvitsen ateriapalvelua (aterian toimitus kotiin) O O O O O O

Muuta hoitopalvelua, mité ja kuinka usein?

O O O O O O

Palvelutalolla tdssd tutkimuksessa tarkoitetaan rakennusta, jossa asiakkaalla on oma esteetdon vuokra-asunto
(yksio tai kaksio) Palvelutalossa on yhteisié tiloja seki tarjolla on hoiva- ja tukipalveluita.

15. Haluaisitteko asua edelld kuvatussa Aurinkorannikolla sijaitsevassa palvelutalossa jossain vaiheessa
eldmdinne? *

O kylla
O en, voit menné kyselyn loppuun ja painaa ldheté. Kiitos vastauksistasi.

O en osaa sanoa

16. Koska Teille olisi ajankohtaista asua palvelutalossa?
O heti
1-2 vuoden péésta

5 vuoden paidsta

O O O

my6hemmin

Jos Costa del Solin alueelle toteutettaisiin skandinaavisten vaatimusten mukainen moderni ja vithtyisé palve-
lutalo niin mité palveluita ajattelisitte tarvitsevanne asuessanne palvelutalossa.

17. Mité palveluita tarvitsisitte asuessanne palvelutalossa ja kuinka usein?

tarvit- tarvit- ... tarvit-
en tar- . . .. ... tarvitsisin
vitse sisin sisin tarvitsisin harvem sen 3-
... paivit- viikoit- 1-2x/kk ) 5v
viela .. . min e e
tain tain padsti

Kotisairaanhoidon palveluja (esim.
ladkejakoapua, injektioiden laittoa, O O O O O O
haavahoitoa, verindytteidenottoa)

Kotipalvelun palveluita
(perushoitoon liittyvia pal-
veluita kuten suihkutus-

apua, paivittiisiin toimin- O O O O O O
toihin liittyvaa hoitajan

avustusta)

Laakarin palveluita O O O O O O
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Siivouspalvelua O O O O O O
Asiointiapua fyysisten syiden vuoksi
(Esim. kauppa-apu) O O O O O O
Tulkin palveluja esim. lddkarikdynnin
vuoksi O O O O O O
Ateriapalvelua (ruuan toimitus omaan
asuntoon) O O O O O O
Jotain muuta palvelua, mitd?

O O O O O O

18. Vastatkaa ystdvillisesti seuraaviin véittimiin. Valitkaa parhaiten mielipidettdnne kuvaava vaihtoehto.

tdysin sa-  melko melko tdysin
°n osaa ) g
maa samaa eri eri
o o sanoa P
mieltd mielti mieltd mieltd

Palvelutalossa hoitajan tulee olla ta-

voitettavissa ymparivuorokauden o O o O O
Palvelutalossa tulee ehdottomasti olla

suomalainen 1ddkéri O O O O O
Laakaria ei tarvitse olla paikanpaalla

vaan hoitoonohjaus riittai O O O O O
Haluan, etté palvelutalossa on tdysin

suomalainen henkil6kunta O O O O O
Minulle riittdd, ettd palvelutalossa on

muutamia suomen kieltd puhuvia hoi- O O O O O
tajia

Palvelutalossa asuessani tarvitsen tur-

vapuhelinta O O O O O
Palvelutalossa tulee olla oma ravin-

s O O O O O
Syon mielelldni yhteisissa tiloissa

muiden kanssa o O o O O
Palvelutalossa arvostan yhteisolli-

ayyiti g O ® O ® ®
Palvelutalossa tulee olla harrastus- ja

viriketoimintaa O O O O O
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19. Millaisesta harrastetoiminnasta olette kiinnostunut?

O

O O O OO

fyysisistd toiminnoista (esim. vesijumppa, jumpat, pelailusta, retket)
sosiaalisista toiminnoista (esim. yhteiset lauluhetket, pelailut, juttelutuokiot)
hengellisistd toiminnoista (esim. raamattupiiristd, rukoushuoneesta)
taide- ja kulttuuri toiminnoista (esim. itse toteuttaen, ndyttelyt yms.)

muunlaisesta, millaisesta?

en ole kiinnostunut harrastetoiminnasta

20. Mika on tirkein syy miksi muuttaisitte palvelutaloon?

Seuraavaksi on kaksi kysymysté vastaajille, jotka asuvat yhdessa puolison/eldmankumppanin kanssa.
Jos asutte yksin jattdkad timéd kysymys vastaamatta ja siirtykdd ystavéllisesti kysymykseen nro: 23

21. Oletteko halukkaita jadmiin Espanjaan ja muuttamaan palvelutaloon, mikéli 1dheisen/asuinkumppa-
nin kunto heikkenee?

O

O O O

kylla
el
mahdollisesti

€n 0osaa sanoa

22. Oletteko halukkaita jaamidn Espanjaan mikéli 1dheisen/asuinkumppanin kunto vaatii ympéarivuoro-
kautista hoivaa esim. muistihéiriosti johtuen?

O
O
O

kylla
el

mahdollisesti
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(O en osaa sanoa

23. Kuinka tdrkeéni piditte seuraavien palveluiden saatavuutta palvelutalon ldhiympéaristosta?

erittdin tdrked melko tirked en pidd tirkednd en osaa sanoa

ruokakauppa O O O O
apteekki O O O O
ruokaravintola O O O O
pub O O O O
parturi O O O O
kampaamo O O O O
rantakatu O O O O
uimaranta O O @) O
muu, mika O O O O

Kyselyn lopuksi pyydetdén vield arvioimaan miti olisitte valmis maksamaan palveluasumisesta sekd
hoito- ja tukipalveluista.

24. Jos Costa del Solin alueelle toteutettaisiin skandinaavisten vaatimusten mukainen moderni ja
viihtyisé palvelutalo kattavin koti- ja hoivapalveluin, mita olisitte valmiita maksamaan palveluasumi-
sesta? Voitte valita vaihtoehdoista itsellenne sopivimman huonekoon ja merkité sithen minka sum-
man olisitte valmiita maksamaan kyseisestd asunnosta kuukaudessa. (sisdltden vuokra, yhteison
turva, yhteisten tilojen kayttd) Huomioittehan, ettd tissd kohdassa ei ole vield mukana palvelujen
kustannuksia.

1 mh huoneisto 40-45 m? (€/kk)

1 mh huoneisto 50-55 m? (€/kk)

2 mh huoneisto 60-65 m? (€/kk)

25. Mité olisitte valmiita maksamaan palveluista kuukaudessa esimerkinomaisten palvelupakettien muo-
dossa?

Peruspaketti sisdltden turvarannekkeen, hoitajan paivystyksen 24/7, yksilollisen hoito- ja palvelusuun-
nitelman (paivitys 2 krt/vuosi), terveys- ja hoitotietojen ylldpidon, sairaanhoitajan voinnintarkastus-
kdynnin 1 krt/ kk, siivouksen joka 2. vko seki vastaanoton palvelut, yhteistilojen kdytén ja monipuoli-
sen viriketoiminnan
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Pluspaketti: siséltden peruspaketin liséksi péivittdisen lounaan, kotiavustamisen 1 h / vko

Premiumpaketti : sisdltden peruspaketin lisdksi pdivittdisen lounaan ja aamiaisen, siivouksen joka
viikko, kotiavustamisen 3 h / vko, pyykkihuollon 1 krt. vko

26. Jos muuttaisitte Aurinkorannikolla sijaitsevaan palvelutaloon, kokisitteko tarvetta palveluneuvojalle
Suomessa? Palveluneuvojalla tarkoitetaan henkil64, joka auttaisi kaytdnnon jarjestelyissd Suomesta ké-
sin? (esim. lentoliput, kuljetukset kohteeseen, hoitopalveluihin liittyvit selvittelyt)

O kylla
O el

(O en osaa sanoa

27. Haluaisitteko sanoa vield lopuksi jotain liittyen palveluasumiseen Aurinkorannikolla?

Paljon kiitoksia kyselyyn vastaamisesta!
Muistattehan painaa lopuksi "ldhetd" painiketta.

Vield lopuksi kysyn kiinnostuksestanne osallistua alkusyksystd 2018 jirjestettdvaidn tyopajaan, jossa
vield ldhemmin péisisitte osallistumaan mahdollisen palvelutalon palvelukokonaisuuden suunnitte-
luun. Ty06paja toteutuu Turun seudulla syyskuussa 2018. Jatattehin ystivéllisesti loppuun yhteystie-
tonne jos haluatte osallistua tdhédn tapahtumaan. Nimeénne ja kyselynvastauksia ei tulla yhdistiméaéan
toisiinsa. Tarkemmat tiedot tyOpajasta ldhetén elokuussa sdhkopostilla, tekstiviestilld tai halutessanne
maapostilla.

KIITOS!

28. Yhteystiedot tydpajaan osallistumisen mahdollistamiseksi

Etunimi

Sukunimi

Matkapuhelin

Sahkoposti

Osoite
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