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Vaeston ikarakenteen muutosten myota ikaantyneiden kotiin annettavien palve-
luiden tarve kasvaa. Suurin osa ikdantyneistd haluaa asua kotonaan mahdolli-
simman pitkdan. Samaan aikaan sosiaali- ja terveydenhuolto karsii resursointi-
haasteista. Teknologian avulla voidaan palvelujariestelman taakkaa keventaa
myos kotiin vietavien palvelujen osalta. Taman opinnaytetyon tarkoituksena oli
selvittaa ja kuvata kotona itsenaisesti asuvien ikdantyneiden teknologiamyontei-
syytta seka teknologiakyvykkyyttd Keski-Satakunnassa. Opinnaytetyon tavoit-
teena oli tuottaa seka Keski-Satakunnan sosiaali- ja terveydenhuollon kuntayhty-
malle etta elakejarjestoille tietoa siita, milla tasolla ikdantyvien teknologiamyon-
teisyys ja -kyvykkyys ovat.

OpinnaytetyOssa yhdistyivat seka laadullinen etta maarallinen tutkimus. Laadulli-
sen opinnaytetyon aineiston muodostivat 4 kotihoidon asiakkaan haastattelut.
Maarallista tutkimusta edustivat sahkodiset kyselyt 71 kotona itsenaisesti asuville
ikaantyneille seka 34 kotihoidon tyontekijalle. Laadullisessa tutkimuksessa kay-
tettiin menetelmana sisallon analyysia ja maarallisessa tutkimuksessa tilastollista
analyysia. Kotihoidon asiakkaiden haastattelujen vastaukset muodostivat tee-
mat, joiden pohjalta rakennettiin sahkdiset kyselylomakkeet seka kotona itsenai-
sesti asuville ikaantyneille, etta kotihoidon henkilokunnalle.

Kotihoidon asiakkaiden haastattelujen perusteella teknologiaa arvostettiin arjen
helpottajana, kuten esimerkiksi turvapalveluissa ja muistin, liikkumisen seka so-
siaalisten suhteiden tukena. Sahkdisen kyselyn tulokset viittasivat siihen, etta
ikédantyneilla ja kotihoidon henkildkunnalla ovat erilaiset nakemykset siita, miten
paljon ikdantyneet osaavat ja haluavat kayttaa teknologiaa. Kotona itsenaisesti
asuvat ikaantyneet arvioivat kayttavansa nykyteknologiaa hyvin ja se on tarkea
osa heidan arkeaan. Kotihoidon tyontekijoiden mukaan taas nykyteknologia ei
ole ikdantyneille kovin tarpeellista ja heidan osaamisensa on heikkoa.
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The number of elderly people is growing in Finland. Therefore, there is an increasing
need for home-care services. Most of the elderly want to live in their own homes as long
as possible. At the same time social- and heath care services lack resources. The
healthcare system and home care of the elderly can be helped with modern technology.
The purpose of this thesis was to find out about the attitude and skills of elderly people
who live at home towards technology. The aim of this thesis is to produce information to
Kessote (Keski-Satakunnan sosiaali- ja terveydenhuollon kuntayhtyma) and retiree or-
ganizations about the capability of elderly people living at home in using modern tech-
nology.

A qualitative and quantitative research are combined in this thesis. The first part was
qualitative, and interviews were conducted for 4 elderly customers from home care. The
second part was quantitative, an enquiry of 71 elderly, who lived at home, and 34 home-
care professionals. The data was analyzed by using qualitative content analysis and
quantitative descriptive statistical analysis. The interviews of the elderly who had home
care visits were thematized into a questionnaire for the elderly who lived at home inde-
pendently and home care home-care professionals.

Technology was appreciated as everyday support by the customers of home care for
example in terms of security services, support of memory, mobility, and social relation-
ships. The results of the enquiry reveal that the elderly living at home and the home-care
professionals have a different vision about the capability and willingness of the elderly to
use modern technology. On the one hand, the elderly themselves evaluated that they
were able to use modern technology and that it was an important thing in their everyday
life. Home-care professionals, on the other hand, thought that the elderly used modern
technology poorly and that it was not important for them.

Key words acceptance of technology, elderly, home-care
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1 JOHDANTO

Teknologian alue on kehittyva ja mielenkiintoinen (Terveyden ja hyvinvoinnin lai-
tos 2017). Uudet teknologiat tuovat uusia mahdollisuuksia seka hyvinvoinnin ja
terveyden edistamiseen etta vaihtoehtoja palveluiden toteuttamiseen. Toimiviksi
osoitettujen ratkaisujen hydodyntaminen voi parantaa ikaantyneiden ihmisten hy-
vinvointia seka voimistaa palvelujarjestelman toimintaa. Teknologia voi esimer-
kiksi lisata turvallisuuden tunnetta tai se voi tukea itsenaista kotona asumista.
Teknologian avulla voidaan saada tukea esimerkiksi sairauksien hoitoon. (Sosi-
aali- ja terveysministerio 2020, 30.) Teknologian kayttoon liittyy myos oikeuden-
mukaisuuskysymyksia, kuten palvelujarjestelman hajanaisuus, eriytyneet palve-

lut ja kayttajien sosioekonominen asema (Sosiaali- ja terveysministerié 2010, 15).

Keskustelu ikaantyneiden hyvinvoinnista on usein ongelmalahtoista ja keskittyy
siihen, kuinka paljon palvelujen jarjestaminen maksaa. Vaeston ikarakenteen
muutos lisaa palveluiden tarvetta seka kustannuksia. Palveluita voidaan tehostaa
muun muassa muuttamalla palveluprosesseja seka hyodyntamalla uutta tekno-
logiaa. (Kaasalainen, Ruohonen & Neittaanmaki 2019, 89.) Palvelutuotannon te-
hostamiseksi tarvitaan toimintatapojen uudistamista seka teknologian kayttoon-
ottoa (Kaasalainen ym. 2019, 77). Sahkoiset palvelut haastavat niin palveluiden
kehittajat, niiden tarjoajat kuin ikdantyneetkin (Rasi & Taipale 2020). Olennaista
on loytaa teknologian luomat mahdollisuudet ja riskit (Terveyden ja hyvinvoinnin
laitos 2017). Teknologia ei korvaa ihmiskontaktien merkitysta, mutta se on hyva
apuvaline. Ikaantyneiden ongelmat saattavat olla niin moninaisia, etta avustava
teknologia ei yksin riita. Arkea tukevat teknologiset palvelut tulee raataloida yksi-

I6llisesti. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, 2018b.)

Sosiaali- ja terveysministerido on kaynnistanyt Hyvinvoinnin tekoély ja robotiikka
(Hyteairo) -ohjelman. Ohjelman tavoitteena on nostaa robotiikan ja tekoalyn ke-
hityksen tavoitteita hyvinvointialalla. Uuden teknologian on tarkoitus parantaa ih-
misten hyvinvointia ja tehostaa palvelujarjestelman toimintaa. Osana Hyteairo-
ohjelmaa on toteutettu esiselvityshanke Teknologiatuetun kotona asumisen kan-
sallinen toimintamalli ja tietojérjestelmét (KATI). Esiselvityshanke, KATI, tuotti

kansallisen toimintamallin ja tietojarjestelmakuvauksen kotona asumisen ja koti-



hoidon tueksi. (Lahteenmaki ym. 2020, 3-9.) Myos Satakunta on saanut rahoi-
tuksen KATI-mallin toteuttamiseksi. Satakati-hankkeen kaksi mittavinta tavoitetta
on sote-ammattilaisten muutostuki esimerkiksi etahoivan kehittamisessa seka
etateknologiaratkaisujen kayttoonotto kotihoidossa. (Innokyla.) Opinnaytetyon
toivotaan antavan hankkeelle hyodyllista taustatietoa Keski-Satakunnan kotona
itsenaisesti asuvien ikaantyneiden teknologiamyonteisyydesta ja -kyvykkyy-

desta.

Sana teknologia kattaa laajan kirjon erilaisia laitteita, apuvalineita ja jarjestelmia.
Tassa opinnaytetydssa teknologia tarkoittaa valineita ja ohjelmistoja, joissa on
internet, eli matkapuhelinta, tablettitietokonetta tai tietokonetta. Opinnaytety6ssa
kaytetaan myods termeja nykyteknologia, sahkdinen asiointi ja digitaalisuus, jotka
tarkoittavat asioiden hoitamista tietojarjestelmia ja sahkoisia kanavia hyvaksi
kayttaen eli edella mainittuja laitteita ja niiden kayttdymparistdéa. Opinnaytetydn
kohderyhmana on yli 65-vuotiaat kotona itsenaisesti asuvat ikaantyneet. Valta-
osa kyselyyn vastanneista ovat aktiivisia elakelaisia, jotka osaavat ja haluavat
kayttaa teknologiaa. Opinnaytety0ssa tiedostetaan kuitenkin, etta kaikki ikaanty-
neet eivat ole hyvakuntoisia internetin kayttajia. Opinnaytetyon tietopohjassa
avataan ikaantyneiden teknologian kayttoon ja toimintakykyyn liittyvia kasitteita.
Opinnaytetyo ei kuvaile yksityiskohtaisesti erilaisia tekniikoita, vaan keskittyy sii-
hen, miten hyvin ja kuinka paljon ikdantyneet kayttavat nykyteknologiaa. Opin-
naytetyossa tuodaan esille myos kotona itsenaisesti asuvien ikdantyneiden seka
kotihoidon tyontekijoiden arviot ja eroavaisuudet ikaantyneiden teknologian kay-

tosta.



2 IKAANTYNEET JA SAHKOISET PALVELUT

2.1 Teknologian hyvaksyttavyys

Englanninkielinen termi "Technology acceptance” (teknologian hyvaksynta) on
yleisesti kaytetty termi tutkittaessa teknologian kayttéa. Teknologian hyvaksynta
-termiin liitetddn yleensd myds teknologian torjunta. (Aranha, James, Deasy &
Heavin, 2021.) Fred Davis esitteli 1980-luvulla teknologian hyvaksymismallin
(The technology acceptance model, TAM). Se kuvaillaan nykylaitteita ja sovelluk-
sia hyvaksyvana mallina. TAM pohjautuu kayttaytymisen malleihin, jotka kehitet-
tiin aluksi tyoikaisille. Myohemmin huomattiin, etta se soveltuu myos ikaantynei-
den teknologian kayttoon liittyviin tutkimuksiin. (Chen & Chan 2011; Jokisch M.R.
2020.)

TAM:n mukaan kaksi tarkeinta teknologian kaytettavyyden hyvaksyntaa selitta-
vaa tekijaa ovat sen hyodyllisyys ja kaytettavyys. Jotta teknologia hyvaksytaan,
sen oletetaan parantavan suoritettavaa tehtavaa eika siita ole ylimaaraista vai-
vaa. Lukuisat tieteelliset tutkimukset osoittavat, ettd TAM on hyva malli selitta-
maan teknologista kayttaytymista. (Chen & Chan 2011; Holden & Karsh 2011.)
Rosenlundin (2018) kirjallisuuskatsauksen mukaan teknologian kaytettavyyden
kokemukset ovat yksilon subjektiivisia kokemuksia, joten niita kokemuksia ei voi
yleistaa. Kaytettavyytta voidaan kuitenkin tarkastella teknologian hyvaksymis-
mallin kautta, jossa teknologian hyvaksynta ja kaytto ovat riippuvaisia sen help-

poudesta seka koetun hyodyn saamisesta.

Kansalaisilta odotetaan taitoa, halua ja kykya kayttaa sahkaoisia palveluita. Digi-
tuen jatkuva saatavuus on varmistettava, jotta ikaantynytkin parjaa sahkoisen
asioinnin kokonaisuudessa itsenaisesti. (Sosiaali- ja terveysministerié 2020, 31;
Rasi ym. 2020.) Ikdantyneiden teknologian kayttamattomyytta selittda seka yksi-
IOlliset etta vaestotieteelliset syyt (Rasi ym. 2020). Esimerkiksi ikdantyneen toi-
mintakyky, teknologian kayttotaidot, kognitiiviset kyvyt, sosioekonominen asema

seka motivaatio vaikuttavat mahdollisuuksiin kayttaa teknologiaa. Teknologian



helppokayttoisyys ja helposti saatavilla oleva tuki lisdavat todennakoisyytta on-
nistuneelle kayttokokemukselle. ka ei itsessaan ole este teknologian kaytolle.
Teknologian kayttd edellyttaa kayttajan motivaatiota ja hyvaksyntaa ottaa tekno-

logia osaksi arkea. (Kaasalainen ym. 2019, 82—-84.)

Ikaantyneet kayttavat nykyteknologiaa yha enemman, mutta heilla esiintyy enem-
man vaikeuksia teknologian kaytdssa kuin nuorilla tai tyoikaisilla. Teknologian
kayton haasteet liitetaan usein laitteiden malliin ja kaytettavyyteen. Todennakoi-
simmin ikaantyneet hyvaksyvat teknologian, jonka on helppokayttdinen ja ulko-
muodoltaan yksinkertainen. (Chen & Chan 2011.) Jokaisen suhde teknologiaan
on yksiléllinen, niin myos ikaantyneilla. Suhde voi muuttua ja jokaisessa elaman-
vaiheessa teknologian merkitys on erilainen. (Niemi 2017, 100.) Useat ikaanty-
neet ajattelevat teknologiamyonteisesti, mutta he eivat ole niin kiinnostuneita uu-
desta teknologiasta kuin nuoret ja tyoikaiset. Nykyteknologian erilaisista laitevaih-
toehdoista ikaantyneet kayttavat paaosin matkapuhelinta, jossa on internet.
(Chen & Chan 2011.)

Ikdantyneiden oma arvio kyvyistaan kayttaa sahkaoisia laitteita ja palveluja saat-
taa olla ajoittain haasteellista. Ikdantyneiltda odotetaan digitaalista loikkaa, mutta
samaan aikaan heita kuvataan mediassa taitamattomina teknologian kayttajina.
(Rasi ym. 2020.) Ikdantyneen teknologian kayton yrittamisen todennakdisyys ja
siina onnistuminen kasvaa, kun lahella on ihmisia kannustamassa ja auttamassa
ongelmatilanteissa. Eli juuri yksinaiset ihmiset, joiden arkea teknologian kayttd
voisi parantaa, eivat todennakoisesti pysty hankkimaan ja ottamaan kayttoon tar-

vittavia laitteita ja ohjelmistoja. (Paykkénen 2017, 128.)

2.2 Teknologiakyvykkyys

"Teknologia” ja "kyvykkyys” -kasitteiden maarittelyyn |0ytyy erilaisia tulkintoja,
mutta erikseen maaritelmat eivat taysin kuvasta sita, mita tassa opinnaytetyossa
teknologiakyvykkyydella tarkoitetaan. Tassa opinnaytetydssa teknologiakyvyk-

kyydella tarkoitetaan tietoja, taitoja, osaamista seka aiempaa kokemusta, jota
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teknologian kayttamisessa tarvitaan. (Syrja 2021, 50). Turjan (2019) tekeman tut-
kimuksen mukaan kayttokokemus tai koulutus ei pelkastaan selita teknologiaky-
vykkyytta vaan siihen liittyy myds minapystyvyyden tunne. Silloin kun teknolo-
gian kayttaminen koetaan haasteelliseksi, sita valtellaan kayttamasta (Aranha
ym. 2021). Pystyvyyskokemus perustuu tuotteen kayton osaamiseen ja hallin-
taan. Teknologisia tuotteita kokeillaan uudelleen, kun kayttajakokemus on posi-
tiivinen. Positiivisen kayttajakokemuksen myota voidaan teknologiaa ottaa pa-

remmin haltuun ja arvioida sita. (Sosiaali- ja terveysministerid 2010, 27.)

Teknologia tulisi nahda tyokaluna ja teknologiaa tulisi hyodyntaa myos ikaanty-
neiden palveluissa. Tulevaisuudessa tulisi tunnistaa ne kayttajaryhmat, jotka ovat
kykenevaisia kayttdmaan esimerkiksi virtuaalihoitoa perinteisten palvelujen si-
jaan, kuten vaikka sairaalasta kotiin paasevat kuntoutujat. (Lahteenmaki ym.
2020, 51.) lkdantyneen kyvykkyytta kayttaa teknologiaa tulee seurata ja sopeut-
taa ikaantyneen tarpeisiin. (Lahteenmaki ym. 2020, 51; Niemi 2017, 104.) Kayt-
tajakokemusten tulisi ohjata digitaalisten sovellusten kehittamista (Tammelin,
Taipale & Hirvonen, 2018).

Tutkimusten mukaan ikaantyneiden teknologian kayttd on vahaista, mutta heidan
aktiivisuutensa lisaantyy yhteiskunnan muutosten myé6ta samoin kuin muillakin
ikaryhmilla. Yha enemman kiinnitetdan huomiota ikdantyneiden tieto- ja viestin-
tateknologisten ratkaisujen kehittamiseen. Naita ovat esimerkiksi sosiaalisen hy-
vinvoinnin ratkaisut, kuten vuorovaikutukseen, viihtymiseen, oppimiseen seka
kaytettavyyteen ja teknologian hyvaksymiseen liittyvat nakdkulmat. lkaantyneet
jakautuvat kuitenkin niihin, joilla on varaa ja rakenteelliset resurssit ottaa kayttoon
teknologiaa seka niihin, joilla on matala koulutustaso ja alhaiset tulot. Teknolo-
gian saavutettavuuden lisaksi isoja eroja ikaantyneiden kesken on osaamisessa
ja taidoissa. Myods perhesuhteiden valityksella saadaan tukea, joka koetaan tar-
keaksi positiiviseksi tekijaksi. (Niemi 2017, 98; Rosenlund 2018.)

Rosenlundin (2018) kirjallisuuskatsauksen mukaan ikaantyneiden sahkoisten
palveluiden ja teknologian kaytto vaihtelee suuresti. Kayton edistavia ja estavia

taitoja on laajasti ja niiden vaikutus on yksilollinen, mutta joitakin yleisia paapir-
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teita kirjallisuuskatsauksesta voi nostaa. Estavista tekijoista voidaan mainita esi-
merkiksi matala koulutustaso, matala taloudellinen asema tai etniseen vahem-
mistdon kuuluminen. Sahkdisten palveluiden kayttéa niin estavasti kuin edista-
vastikin vaikuttavia tekijoita olivat muun muassa yksityisyyteen ja tietoturvaan liit-
tyvat asiat, kayton tarpeellisuus ja hyoty, sosiaaliset suhteet seka toimintakyky.
Myos elamantyyli ja henkilokohtainen historia vaikuttavat teknologian omaksumi-
seen (Niemi 2017, 100). Ikdantyneilla voi olla myds ristiriitaisia tunteita nykytek-
nologiaa kohtaan. lkaantyneet ymmartavat, etta nykyteknologiasta on hyotya,
mutta toisaalta he epailevat kyvykkyyttaan kayttaa teknologiaa. (Chen & Chan
2011.) Kokemukset itsenaisyyden ja riippumattomuuden tunteiden sailyttami-
sesta seka turvallisuudentunteen lisaantymisesta ovat tekijoita, jotka edistavat
teknologian kayttda. Monille on myos tarkeaa, ettd avustava teknologia on huo-

maamatonta, eika leimaa ketaan. (Kaasalainen ym. 2019, 87.)

Nykyteknologia vaatii uuden opettelua, kuten paikannusta, kirjautumista, muok-
kaamista ja tiedon kasittelya. Teknologian kaytto vaatii usein myos asian nopeaa
kasittelya. Kognitiivisten kykyjen heiketessa, ikaantyneet tarvitsevat enemman
apua ja harjoitusta kaytettaessa sahkoisia palveluja. (Chen & Chan 2011.) Tek-
nologian kayttoonottomahdollisuudet voivat asettaa ikaantyneet eriarvoiseen
asemaan (Hietanen 2020). Teknologian muuttuva luonne vaatii koko ajan uuden
oppimista. Nopean kehityksen vuoksi kaikenikaisten yhteiskunnalliseksi haas-
teeksi nouseekin teknologian kaytdn ja oppimisen haasteet. (Niemi 2017, 100.)
Haasteet liittyvat usein jarjestelmien ja sovellusten kaytettavyyteen kuten sivus-
tojen ja sovellusten ulkoasuun, liian pieniin fontteihin tai painikkeisiin (Rosenlund
2018). Sosiaali- ja terveysministerion rahoittaman KATI-toimintamallissa kehote-
taan seuraamaan ja arvioimaan asiakkaan kyvykkyytta kayttaa teknologiaa. Ky-
vykkyytta voidaan arvioida esimerkiksi palvelutarpeen arvioinnin yhteydessa.
(LAhteenmaki ym. 2020, 51-54.)

Ikdantymisen myota huomaamme haasteita muun muassa kognitiossa, liikkumi-
sessa sekd psykososiaalisissa asioissa. Nama haasteet vaikuttavat teknologian
kayttamiseen. (Chen & Chan 2011; Aranha ym. 2021.) Oppimisen haasteisiin lii-
tetaan myoOs usein biologiset muutokset, kuten nakoaistin, kuuloaistin seka ka-

sien motoriikan muutokset. Pelon ja turhautumisen kokemukset estavat oppi-
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mista ja vaikeuttavat muistamista ja keskittymista. (Niemi 2017, 100.) Myos esi-
merkiksi ika, sukupolvi ja elinymparistd vaikuttavat teknologian kayttéon (Sosi-
aali- ja terveysministerié 2010, 26). Eraan teorian mukaan eri sukupolvet muut-
tuvat yhteiskunnallisten odotusten my6ta ja jokainen sukupolvi sosiaalistuu tie-
tynlaiseen teknologiaan. Oman teknologian kayttotapaan vaikuttaa mm. se, mil-
laista teknologia on ollut, kun sita on ensimmaista kertaa opetellut kayttamaan.
(Niemi 2017, 99.)

2.3 Kotona itsenaisesti asuvien ikdantyneiden teknologian kaytto

Ikaantyminen maarittyy monien erilaisten tekijoiden, kuten kronologisen ian, roo-
lin, toimijuuden ja sosiokulttuuristen tekijdiden valilla (Niemi 2017, 99), esimer-
kiksi mediatutkimuksessa ikaantyneet maaritellaan yleensa yli 65-vuotiaiksi (Rasi
& Taipale 2020). Elakoityessa luovutaan tydpaikasta ja tydn tuomasta asemasta.
Talous heikkenee ja terveys saattaa aiheuttaa haasteita. Tasta syysta ikaanty-
neet voivat kokea elamanhallinnan menettamista. (Chen & Chan 2011.) Nykypai-
van elakkeelle jaavat henkildt ovat kuitenkin paaosin hyvakuntoisia. Ikaantyneet
ovat tulevaisuudessa yha suurempi yhteiskunnallinen voimavara seka merkittava
ryhma taloudellisesti, etta yhteiskunnallisena vaikuttajana, varsinkin 65—79-vuo-
tiaat elakelaiset. (Sosiaali- ja terveysministerio 2020, 21, 27.) Esimerkiksi vapaa-
ehtoistoiminta tarjoaa mahdollisuuden kokea ja edistaa osallisuutta ja edistaa ter-
veytta seka hyvinvointia. Se tarjoaa merkityksellista sisaltéa elamaan seka mah-
dollisuuksia elinikdiseen oppimiseen. Jarjestdjen tekema vanhustyo ja erilaiset
kohtaamispaikat ovat merkittavia etenkin elaman erilaisissa taitekohdissa (Sosi-

aali- ja terveysministerio 2020, 21, 27).

Terveyden- ja hyvinvoinnin laitoksen teettaman tutkimuksen mukaan yli puolet 70
vuotta tayttaneista kayttaa itsenaisesti internetia. Kolmannes ei kayta ollenkaan
internetia. Tilastokeskuksen mukaan vuonna 2019 65—74-vuotiaista 66 prosent-
tia kaytti paivittain tai lahes paivittain internetia. lkdantyneiden sahkdisten palve-
luiden kayttd on usein riippuvainen myos koulutustaustasta. Korkeammin koulu-

tetut kayttavat todennakoisemmin itsenaisemmin teknologiaa kuin perusasteen
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koulutuksen saaneet henkilot. Heikentynyt muisti tai riittamattomyyden tunne se-
littavat sita, etteivat ikdantyneet asioi sahkoisesti. (Terveyden ja hyvinvoinnin lai-
toksen internetsivut.) Toisin kuin muu vaesto, ikdantyneet ovat koulutusjarjestel-
man seka tyopaikkakoulutusten ulkopuolella. Taman vuoksi laaja-alaisen tekno-
logiatuen antamisen vastuu siirtyy esimerkiksi julkiselle ja kolmannelle sektorille
seka ikaantyneen lahipiirille. Tyypillisesti teknologiaan liittyva apu saadaan lahei-
silta, kuten esimerkiksi lapsilta. Laheiset tuntevat ikaantyneen tavan oppia ja pu-
hua teknologiasta. Paras mahdollinen ohjaus ja tuki ikdantyneelle saavutetaan

eri tahojen yhteistyolla. (Rasi ym. 2020.)

Internetin kayton opettelu kannattaa ikaantyneenakin. Ikaantyneiden internetin
kaytdn on todettu parantavan mm. sosiaalisia suhteita vaikuttaen positiivisesti yk-
silon henkiseen hyvinvointiin (Paykkonen 2017, 127). Sahkdisia palveluja kaytta-
malla ikaantyneet voivat tuottaa muun muassa omaa terveyttaan koskevaa tietoa
seka itselleen, ettd ammattilaisten hyddynnettavaksi (Rosenlund 2018). Henkildn
omahoidolla on entista suurempi merkitys, silla voidaan edistaa hyvinvointia mer-
kittavasti. Omahoitoa voidaan tukea muun muassa etamonitorointilaitteilla, 1&a-
keannostelijoilla tai sahkaoisilla neuvonta- ja asiointipalveluilla. Omahoitopalvelui-
hin lukeutuvat myos esimerkiksi sahkoiset oirearviot ja hyvinvointivalmennukset.
(Kaasalainen ym. 2019, 82.)

Ikaantyneille on tyypillista, etta he ovat epavarmoja omien taitojen ja oppimisky-
vyn suhteen teknologioiden kayttdéonotossa (Paykkdonen 2017, 127). Teknologian
kayttda edistaa helppous ja tuttuus (Kaasalainen ym. 2019, 91). Tulevaisuudessa
ikdantyva vaesto on entista tottuneempi kayttamaan teknologiaa. Tama mahdol-
listaa uusien teknologioiden laajemman kayton. (Kaasalainen ym. 2019, 72.)
Ikdantyneille on tarkeaa, etta kaytettava teknologia on helppokayttoista. (Chen &
Chan 2011.)

2.4 Kotihoidon jarjestaminen

Sosiaali- ja terveydenhuollolle on ominaista lainsaadannon runsaus, kunnallinen

paatoksenteko seka toimijoiden ja erityisosaamisalueiden laaja kirjo (Markkanen
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& Tuomisoja 2014, 9). Sosiaali- ja terveyspalveluiden jarjestamisesta vastaa
kunta ja kunta voi tuottaa palvelut itse tai yhdessa naapurikuntien kanssa (Sosi-

aali- ja terveysministerié 2010, 16).

Ikdantyneiden osuus vaestorakenteesta on kasvussa suurten ikaluokkien elakaoi-
tymisen, kuolleisuuden alenemisen seka toisaalta lasten ja tyoikaisten osuuden
vahenemisen seurauksena. Vanhemmista ikaluokista tulee entista huomatta-
vampi sosiaali- ja terveydenhuollon kayttajaryhma. Vuonna 2023 lahes jokai-
sessa kunnassa vahintaan joka neljas asukas on 75 vuotta tayttanyt tai van-
hempi. Samalla kun tydikainen vaestd vahenee, myos tydurat pitenevat. (Sosi-
aali- ja terveysministerio 2020, 14-15, Rosenlund 2018.) Terveyden ja hyvinvoin-
nin laitoksen vuonna 2018 tekeman tutkimuksen mukaan ikaantyneiden pitkaai-
kaispalveluissa, kotihoidossa ja ymparivuorokautisessa hoidossa tyoskentelee
yhteensa noin 45 000 tyontekijaa. Tasta maarasta kolmannes tyoskentelee koti-
hoidossa. Koulutukseltaan paaosa henkilostdosta on lahihoitajia. (Terveyden ja
hyvinvoinnin laitos 2018a.) Teknologia on lisdantymassa myods hoiva-alalla.
Vaikka teknologian hyodyista ja riskeista tiedetaan, tyontekijoiden keskuudessa
kaikki ei ole valmiita muutokseen. Muutosvalmius johtuu yksilon tai organisaa-
tiosta johtuvista tekijoista. Yleisesti voidaan sanoa, etta korkeasti koulutetut seka

miehet ovat valmiimpia muutokseen. (Turja & Oksanen 2019.)

2.5 Teknologia osana kotihoidon toimintaa

Suomen kaikista 75-vuotta tayttaneista ikaantyneista 93 prosenttia asuu kotona.
Heista noin 11 prosenttia on sdanndllisen kotihoidon piirissa (Terveyden ja hyvin-
voinnin laitos 2018c). Asiakkaiden palvelujen tarve on viime vuosina kasvanut
kotihoidossa. Asiakas tarvitsee myos usein miten enemman apua kuin aiempina
vuosina. Asiakkaat sairastavat useita yhtaaikaisia sairauksia ja he tarvitsevat mo-
nenlaista apua ja tukea. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2018a.) Kotona asu-
mista seka itsenaisen elaman mahdollistamista tukee asunnon ja asuinolojen toi-

mivuuden ja turvallisuuden arviointi hyvissa ajoin ennen vanhuusvuosia. Monen
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ikdantyneen toive on turvallinen asuminen omassa kodissa. Saanndllisten palve-
luiden tarve vahenee, kun arkitoimet sujuvat. (Sosiaali- ja terveysministerid 2020,
37.) Kotihoidon asiakkailla on viela paljon toimintakykya jaljella, mutta arjen vai-
keudet ovat valillisissa toiminnoissa, kuten liikkumisessa kodin ulkopuolella (So-

siaali- ja terveysministerio 2020, 19).

Ikaantyneiden kotona asumisen tukena on jo pidempaan hyodynnetty teknolo-
giaa. Teknologiasta on tullut osa iakkaiden arkea seka kotihoidon toimintaa. Tek-
nologialla voidaan tukea asiakkaan itsenaista suoriutumista ja lisata hyvinvointia.
(Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2018b.) Kotihoidossa kaytetaan erilaisia hyvin-
vointia ja omatoimisuutta lisaavia teknologisia laitteita, mutta esimerkiksi video-
puhelinyhteyksia hydédynnetaan viela vahan, vaikka teknologia ja sahkoiset pal-
velut antavat yhden ratkaisun sosiaali- ja terveydenhuollon resurssointi ongel-
maan. (Hammar, Vainio & Sarivaara 2017; Rosenlund 2018) Parhaimmillaan tek-
nologia keventaa kotihoidon tyontekijoiden tyota ja antaa aikaa valittomalle asia-
kastyolle. Teknologian avulla voidaan tasapainottaa asiakkaan toimintakyvyn va-

jausta ja auttaa hanta elamaan lahes taytta elamaa. (Hammar ym. 2017.)

Teknologian avulla pyritaan seka ohjaamaan tyontekijoiden toimintaa etta va-
pauttamaan valitonta tydaikaa kotihoidon asiakkaille, mutta myos parantamaan
ikdantyneiden kotona asumisen mahdollisuuksia. (Terveyden ja hyvinvoinnin lai-
tos 2018b.) Osa kotihoidon kaynneista voidaan toteuttaa ns. etahoitokaynteina
kaksisuuntaisesti. Etakaynteina voidaan tehda esimerkiksi laakkeenoton muis-
tutusta asiakkaan voinnin tarkastusta tai vaikka likkumisen harjoittelua. (Sosiaali-
ja terveysministerio 2020, 34.) Etahoitokaynnit antavat uudenlaisia mahdollisuuk-
sia my0s yhteydenpitoon ja viestintdan laheisten kanssa (Terveyden ja hyvinvoin-
nin laitos 2018b). Tydntekijat kokevat olevansa melko kyvykkaita kayttamaan
sahkdisia palveluja, mutta asiakkaiden kyvykkyytta epaillaén jonkin verran (Sal-
mela & Mammi-Laukka 2017, 166).

Digitaalisten palvelujen ja teknologioiden kayttoonottaminen vaatii tyontekijoi-
den ja ikdantyneiden osaamisen vahvistamista, tyotapojen muutosta ja tyoyhtei-

soOssa teknista tukea (Sosiaali- ja terveysministerio 2020, 32). Digitaalisten pal-
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veluiden tarjoaman lain, §1 mukaan jokaisella ihmisella tuleekin olla mahdolli-
suus kayttaa digitaalisia palveluita yhdenvertaisesti (Laki digitaalisten palvelui-
den tarjoamisesta 306/2019). Myds teknologian soveltuvuus kayttajalle on aina
syyta varmistaa, jolloin tyontekijan ammattitaito ja tietamys muun muassa muis-
tisairauksien mukanaan tuomista rajoitteista, on merkittavassa asemassa. Tutus-
tuminen erilaisiin teknologisiin ratkaisuihin ennakolta voi myohemmin helpottaa
niiden kayttdéonottoa arjessa. (Sosiaali- ja terveysministerié 2020, 32.) Teknolo-
gia ei korvaa aitoa ihmisen lasndoloa. Teknologia voi kuitenkin parhaimmillaan
antaa aikaa lasnaoloon ja vahvistaa ikdantyneen tunnetta oman elaman
hallinnasta seka terveydentilasta paikasta ja ajasta riippumatta. (Rosenlund
2018.)

2.6 Keski-Satakunnan sosiaali- ja terveydenhuollon kuntayhtyma

Keski-Satakunnassa terveyspalvelut on vuosia tuottanut Keski-Satakunnan ter-
veydenhuollon kuntayhtyma. Kuntayhtymaan on kuulunut Eurajoen, Harjavallan
seka Kokemaen kaupungit seka Nakkilan kunta. Sosiaalipalvelut tuotettiin jokai-
sessa kunnassa itsenaisesti. Vuoden 2021 alussa myos kaikkien edella mainittu-
jen kuntien sosiaalipalvelut siirrettiin osaksi kuntayhtyman toimintaa ja nain syntyi

Keski-Satakunnan sosiaali- ja terveydenhuollon kuntayhtyma (Kessote).

Kessoten kotihoidossa on kaytossa Mukana toiminnanohjausjarjestelma, joka
ohjaa tyontekijan tyopaivaa. Kessoten kotihoidon asiakkailla on mahdollisuus eri-
laisiin turvapalveluihin ja yhdessa kotihoidon tyontekijan kanssa voidaan tilata
ruokaa kauppakassipalvelusta. Satakati-hankkeen myo6ta Kessotessa tullaan ot-
tamaan kayttoon uutta hyvinvointiteknologiaa kotihoidon asiakkaille, kuten esi-

merkiksi etdhoivaa, arkea havainnoivat anturit seka etamittauslaitteet.

Kuten koko Suomessa, vaestd ikaantyy myds Satakunnassa. lkdantyessa myds
saanndllisen kotihoidon tarpeen mahdollisuus tulee lisdantymaan (Taulukko 1).
Asiakasmaarilla mitattaessa, suuri osa vanhuspalvelujen kaikista asiakkaista on

kotihoidon palvelujen piirissa. lkadantyneiden maaran lisdantyessa kotihoidossa,
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my0s kotihoidon tyontekijoiden maaraa on lisatty. (Terveyden ja hyvinvoinnin lai-
tos 2018a). Kessotessa kotihoidon henkilostéa on neljalla alueella, yhteensa
tyontekijoita on 105. Kotihoidon tiimien koot vaihtelevat. Nakkilassa tyontekijoita
on vahiten, yhteensa 15 tyontekijaa ja Eurajoen tiimi on suurin, yhteensa 34 tyon-
tekijaa. Kokemaen kotihoidon tiimissa on 31 tydntekijaa ja Harjavallassa tyonte-

kijoita on 25.

Taulukko 1. Kotihoidon asiakasmaarat ja ikaryhmat Kessotessa

Eurajoki Nakkila Harjavalta Kokemdaki yht. %

18-64 5 0 4 0 9 2
65-74 10 0 15 15 40 M1
75-79 14 6 19 18 57 15
80-84 28 7 23 28 86 23
85- 50 27 30 56 163 44

107 40 91 117 355
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3 TEKNOLOGIA IKAANTYNEIDEN TOIMINTAKYVYN TUKENA

3.1 Teknologia ikaantyneiden liikkkumisen tukena

Ikdantyneiden terveystottumukset ovat parantuneet viimeisten vuosikymmenien
aikana. Liikunnan harrastaminen on lisaantynyt ja ruokailutottumukset ovat kehit-
tyneet terveellisempaan suuntaan. Yhteiskunnan tavoitteena on, etta jokainen
ikdantynyt voisi asua mahdollisimman pitkdan kotona. Jos koti ja sen asuinym-
paristd eivat palvele ikdantynytta, sitd voidaan muokata esimerkiksi teknologian
avustuksella. Avustava teknologia voi tuoda turvallisuuden tunnetta ja se saattaa
motivoida liikkumaan ja kommunikoimaan seka kodissa, etta sen ulkopuolella.
Toimintakyvyn heikkeneminen saattavat olla ehkaistavissa hyvin pienilla arjen
aktiivisuutta lisdavilla toimilla. Teknologian hydédyntaminen on yksi tapa edistaa
hyvinvointia monien kayttdmahdollisuuksien vuoksi. (Niemi 2017, 105; Kaasalai-
nen ym. 2019, 72-78.)

Ikdantymisen myota tasapaino heikentyy ja kaatumisriski kasvaa. Liikkeet hidas-
tuvat ja niiden hallinta heikkenee. Lihasvoiman ja koordinaation heikkeneminen
seka reaktioajan pidentyminen voivat vaikuttaa erilaisten laitteiden kayttoon, ku-
ten esimerkiksi hiiren liikuttamiseen. (Chen & Chan 2011.) Nayttéa on jo saatu,
etta etdkuntoutuksesta on todellista hyotya ikaantyneille. Etakuntoutus sopii hy-
vin osaksi esimerkiksi sydantautipotilaan tai nivelrikon hoitoa. Videotallenteiden
ja virtuaalisten tyokalujen avulla kuntoutuksen saaminen ei ole aikaan tai paik-
kaan sidottua. Hyvinvointia edistavista teknologioista voidaan mainita esimerkiksi
likuntapelit. Tutkimusten mukaan liikuntapelien hydtyind mainitaan muun mu-
assa parantunut liikuntakyky ja tasapaino seka ylaraajojen liikkuvuus. Fyysisen
toimintakyvyn paranemisen lisaksi liikuntapeleilla on todettu olevan myonteisia
vaikutuksia psyykkisen hyvinvoinnin kohenemiseen. (Kaasalainen ym. 2019, 80—
81.)
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3.2 Teknologia muistin tukena

Vuosittain noin 14 500 henkilda sairastuu muistisairauksiin (Kaypahoitosuositus
2017). Arvioiden mukaan muistisairaudet aiheuttavat sosiaali- ja terveyspalve-
luille vuosittain noin 300 miljoonan euron kustannukset. (Kaasalainen ym. 2019,
86.) Kuten muullakin vaestolla, muistisairaidenkin tarpeet ovat yksildllisia. Jokai-
nen sairaus on eri vaiheessa ja heidan taustansa ja toimintakykynsa ovat erilai-
sia. (Riikonen 2018, 21-22.) Kognitiivisista taidoista muisti ja abstrakti ajattelu
vaikuttavat eniten teknologian kayttoon. Naitd ovat esimerkiksi muistamatto-
muus, hammennys, heikentynyt arvostelukyky, ilmaisukyvyn heikentyminen seka
orientaation heikentyminen. (lancu & lancu 2017.) Muistisairaan arkea voidaan
parantaa teknologian avulla. Teknologian avulla muistisairas saa esimerkiksi li-
saa vapautta. Teknologia myds aktivoi, rauhoittaa, vahentaa levottomuutta ja tu-

kee muistisairaan orientaatiota. (Riikonen 2018, 19.)

Etenevat muistisairaudet ovat merkittava valtakunnallinen haaste, johon varautu-
mista seka ennaltaehkaisya voidaan parantaa. Noin puolella kotihoidon asiak-
kaista on jonkin asteinen muistioire. Korkea ika on tarkea muistisairauden riski-
tekija, muistisairautta sairastavien kokonaismaara nousee vuosittain. Yhteiskun-
nalliseen ajatteluun onkin pyrittava vaikuttamaan siten, etta muistisairaat voivat
elaa mielekasta elamaa ja saada ajoissa tarvitsemaansa tukea ja palvelua. (So-
siaali- ja terveysministerio 2020, 19, 22.) Muistisairaiden kayttoon sovellettava
teknologia tulee olla helppokayttoista. Muistisairas hyotyy eniten sellaisista lait-
teista, jota eivat vaadi muistisairaan aktiivisuutta. Erityisesti teknologiasta on
muistisairaalle hyotya silloin, kun se on osana muuta sosiaalista turvaverkkoa.
(Riikonen 2018, 50.)

Kadotettuja tai heikentyneita taitoja korvaamaan on kehitetty erilaisia teknologi-
oita. Esimerkiksi vuode- ja oviturvalaitteiden kohdalla laite Iahettaa automaattisia
halytyksia. Muistisairailta ei vaadita omatoimisuutta laitteen kayttamisen suhteen
vaan ne toimivat automaattisesti taustalla. (Riikonen 2018, 19.) Teknologiapalve-
luita suunniteltaessa ikaantyneille, on tunnistettava ja huomioitava erilaiset toi-

mintakykyrajoitteet. Erityisesti muistisairaudet ja aistitoimintojen heikentyminen
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rajoittavat teknologiapohjaisten palveluiden kayttda, joten on suositeltavaa totu-
tella avustavan teknologian kayttoon ennen kuin sairaus on edennyt pitkalle. Uu-
det laitteet voivat aiheuttaa muistisairaalle pelkoa ja ahdistusta. Esimerkkeja
muistiongelmaisille suunnitelluista teknologioista ovat puettavat sensorit, kame-
rat, alylasit seka paikkatietoa hyddyntavat sovellukset. (Kaasalainen ym. 2019,
80-87.)

3.3 Teknologialla turvallisuuden tunnetta

Tapaturmia ikaantyneille tapahtuu yleisemmin omassa kodissa. Kotona asuvien
ikaantyneiden lisaantyessa, voidaan olettaa myos kotona tapahtuvien tapatur-
mien lisdantyvan. Turvallisuustyo olisikin suunnattava kotona asuviin. (Hietanen
2020.) Turvallisuuteen ja turvallisuuden tunteeseen liittyvia ratkaisuja ovat esi-
merkiksi likkumisen paikantamiseen ja halyttamisen teknologioita. Nailla paitsi
lisataan asiakkaan ja omaisen kokemaa turvallisuuden tunnetta, myos tuetaan
toimintakykya seka paivittaista itsenaista suoriutumista. (Sosiaali- ja terveysmi-
nisterid 2010, 8; 2020, 33; Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2018b.) Turvallisuutta
lisaavista teknologioista turvaranneke on vakiinnuttanut asemaansa kotihoidon
asiakkaiden keskuudessa. (Hammar ym. 2017). Muita turvallisuuden tunnetta
seka kodinturvaa tarjoavia jarjestelmia ovat muun muassa alykkaat palovaroitti-
met ja sammutusjarjestelmat, palo- ja liesivahdit seka henkilopaikantimet. Ulkona
likkumisella ja elinpiirin laajuudella on merkittavia hyvinvointivaikutuksia. (Kaa-
salainen ym. 2019, 80-87.)

Seurantateknologian on todettu helpottavan omaisen stressia ja parantaa ikaan-
tyneen liikkumismahdollisuuksia (Riikonen 2018, 20). GPS-paikannuslaitteiden
avulla voidaan tukea muistisairaan kotona asumista ja lievittda omaisten huolta,
kun laitteella pystyy tarvittaessa paikantamaan sijainnin. Suomen hallituksen Ke-
hitetaan ikaihmisten kotihoitoa ja vahvistetaan kaiken ikaisten omaishoitoa (1&0O)
karkihankkeen selvityksen mukaan Satakunnassa kaytetaan paikannukseen liit-

tyvaa teknologiaa hyvin vahan. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2018b.)
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Ikdantyneiden turvattomuuden tunnetta ovat selittaneet esimerkiksi vahainen
luottamus ihmissuhteisiin, laheisten puuttuminen tai koettu ikasyrjinta. Kotihoidon
saannolliset kaynnit tuovat ikaantyneille turvallisuutta, mutta jos joku kavisi ikaan-
tyneiden luona ilman velvoitetta tai erityista tehtavaa, ikdantyneet voisivat tuntea
olonsa turvallisemmaksi. Ikaantyneet pitavat kotihoidon henkildokunnan vaihtu-
mista huonona asiana. Hoivan lisaksi ikaantyneet toivoivat lisaa aikaa yhdessa
olemiseen. Ympariston turvallisuudella, esimerkiksi huolletuilla jalankulkureiteilla
on havaittu olevan positiivinen yhteys liikkuvuuteen ja sosiaalisten suhteiden yl-
lapitamiseen. Myds esimerkiksi terveys, palveluiden saatavuus seka taloudelli-
nen ja sosiaalinen tilanne vaikuttavat ikaantyneiden kotona asumiseen seka tur-
vallisuuden tunteeseen. Tutkimuksissa on todettu, etta ikdantyneet voivat asua
kotonaan, vaikka kuolemaan saakka, jos he kokevat olonsa turvalliseksi. (Hieta-
nen 2020.)

3.4 Teknologia sosiaalisten suhteiden tukena

Kotona asuva ikaantynyt voi kokea yksinaisyytta ja ulkopuolelle jaamisen tun-
netta. Koti voi eristaa ja syrjayttaa ikaantyneen, jos hanen oikeuksistaan ympa-
ristdon, omien asioiden hoitamiseen tai ulkopuolisiin suhteisiin huolehdita. (Rii-
konen 2018, 18; Aranha ym. 2021.) Kommunikaation parantamiseksi ja sosiaali-
sen eristaytymisen ehkaisemiseksi sosiaalista verkostoa kannattaa yllapitaa
(Chen & Chan 2011). Yksi keskeisimmista motivaattoreista ottaa nykyteknologia
kayttoon myohemmalla ialld on mahdollisuus huolehtia tarkeiksi koettuja sosiaa-
lisia suhteita (Rasi ym. 2020).

Ikaantyneiden yksinaisyytta on tutkittu laajasti monesta eri nakokulmasta viime
aikoina. Epidemiologisten tutkimusten mukaan eri kulttuureissa ja maissa 4-36
prosenttia ikdantyvista inmisista tuntee jatkuvaa yksinaisyyden tunnetta (Pitkala
& Routasalo 2012). Tilastokeskuksen vuoden 2018 elinolotutkimuksen mukaan

yksinaisempia olivat 75 vuotta tayttaneet, joista 7,3 prosenttia oli jatkuvasti tai
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suurimman osan ajasta yksinainen. Vahintaan joskus yksinaisia oli noin 28,7 pro-

senttia. ltsensa useammin yksinaisiksi kokivat yksinasujat. (Tilastokeskus 2018.)

Ikdantyneiden sosiaalista vuorovaikutusta varten on suunniteltu muun muassa
kuvapuhelimia seka helppokayttoisia tietokoneita. Myos palvelutelevisioiden on
koettu vahentavan yksinaisyyden tunnetta. (Kaasalainen ym. 2019, 79.) Tekno-
logia ei voikaan kokonaan poistaa yksinaisyytta, muuta se voi olla lievittamassa
yksindisyyden tunnetta luomalla mahdollisuuksia sosiaaliseen kanssakaymi-

seen.

Teknologialla on negatiivisia ja myonteisia vaikutuksia ikaantyneisiin. Teknologia
voi parantaa mielenterveytta ja ikaantyneet voivat tuntea itsensa itsevarmem-
maksi ja vahemman yksindiseksi. Myonteiset kokemukset lisdavat sosiaalisia
kanssakaymisia. Nykytekniikka tuntuu kayttajaystavallisemmalta ja kognitiiviset
taidot sailyvat. (Blazun 2013, 41)
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4 OPINNAYTETYON TOTEUTUS

4.1 Opinnaytetyon tarkoitus, tavoite ja tutkimuskysymykset

Opinnaytetyon tarkoituksena on selvittaa ja kuvata kotona itsenaisesti asuvien
ikédantyvien teknologiamyonteisyys ja -kyvykkyys Keski-Satakunnassa. Opinnay-
tetyOssa selvitetaan seka kotona itsenaisesti asuvien ikaantyneiden etta kotihoi-
don henkiléston nakemykset asiasta. Opinnaytetydn tavoitteena on tuottaa seka
Keski-Satakunnan sosiaali- ja terveydenhuollon kuntayhtymalle, etta elakejarjes-
toille tietoa siita, milla tasolla ikdantyvien teknologiamyonteisyys, ja -kyvykkyys

ovat. Taman opinnaytetyon tutkimuskysymykset ovat:

1. Kuinka teknologiamyoénteisia Keski-Satakunnan itsenaisesti kotona asu-

vat ikaantyneet ovat?

2. Kuinka teknologiakyvykkaita Keski-Satakunnan itsenaisesti kotona asuvat
ikdantyneet ovat?

3. Millaiseksi kotihoidon henkilosto kuvaa ikaantyneiden teknologiamyontei-
syyden?

4. Millaiseksi kotihoidon henkildsto kuvaa ikaantyneiden teknologiakyvykkyy-
den?

4.2 Lahestymistavan kuvaus

Opinnaytetyossa yhdistyvat seka laadullinen etta maarallinen tutkimus. Laadul-
lista tutkimusta opinnaytetydssa edustaa kotihoidon asiakkaille tehdyt haastatte-
lut ja maarallista tutkimusta kotona itsenaisesti asuvien ikaantyneiden seka koti-
hoidon tydntekijoiden kyselyt. Opinnaytetydn tekeminen aloitettiin taustatyolla,
perehtymalld aiheeseen liittyviin kirjallisuuteen ja tutkimuksiin. Tutkimussuunni-
telma loi hyvan pohjan varsinaiselle tyolle. Opinnaytetyon teoriapohja rakentui

paaosin kotihoidon asiakkaiden haastattelujen tuloksena.
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Laadullisen tutkimusmenetelman tavoitteena ei ole I0ytaa totuutta aiheesta, vaan
kokemusten ja kasitysten avulla tehdaan tulkintoja. Tulkintojen avulla tehdaan
malleja ja kuvauksia aiheesta (Vilkka 2021, 94). Laadullista tutkimusta opinnay-
tetydssa edustaa kotihoidon asiakkaille tehdyt haastattelut. Haastattelukysymyk-
set tai -teemat muodostettiin kirjallisuudesta nousseiden aihealueiden avulla. Ky-
symyksia ei esitetty aina samassa muodossa, vaan keskustelulle annettiin tilaa,
jolloin vastaaja sai vastaamisen vapauden ja oikeuden. (Hyvarinen, Suoninen &

Vuori).

Maarallisessa tutkimusmenetelmassa tietoa tarkastellaan numeroiden avulla.
Numerotieto tulkitaan ja selitetdaan sanallisesti. (Vilkka 2014, 14.) Maarallisessa
kyselytutkimuksessa vastaaja perehtyy itse kysymyksiin, jonka jalkeen han myos
itsenaisesti vastaa niihin kirjallisesti. Toteutustavaltaan tama on hyva silloin, kun
vastaajamaarat ovat suuria ja kohdejoukko on hajallaan. Suurimpana riskina

tassa tavassa on, etta vastausprosentti jaa alhaiseksi. (Vilkka 2021, 76.)

4.3 Kohderyhma ja sen valinta

Opinnaytetyon kohderyhmaa edustavat kotona itsenaisesti asuvat ikaantyneet,
jotka on valittu Keski-Satakunnan alueen elakelaisjarjestdjen kautta. Ikaantynei-
den kyselyn sahkopostilinkki valitettiin  kuntien vanhusneuvoston sihteerien
kautta elakelaisjarjestojen jasenille, jotka valittivat sahkopostilinkkia yhdistykses-
saan eteenpain. Muokattu versio ikaantyneiden kyselylomakkeesta lahetettiin ko-
tihoidon esihenkildiden kautta kotihoidon tyontekijoille. Tyontekijoilta kysyttiin ar-

viota siita, miten ikaantyneet kayttavat ja kokevat teknologian kayton.

Opinnaytetyon toimeksiantajaa seka yhteistydbkumppania edustavat Keski-Sata-
kunnan sosiaali- ja terveydenhuollon kuntayhtyman (Kessote) kotiin annettavien
palveluiden kokonaisuudesta vastaavat viranhaltijat, avopalvelupaallikkd seka
palvelualuejohtaja. Kaytannon yhteistyd tehtiin kotihoidon esihenkildiden seka

Kessoten alueen kuntien vanhusneuvostojen sihteerien kanssa.
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4.4 Kyselylomakkeen kehittaminen

Kessoten alueen kotihoidon asiakkaista haastateltiin nelja. Haastateltavien yh-
teystietoja oli viisi, mutta yksi useista eri yhteydenotoista huolimatta ei vastannut
puheluihin. Asiakkaiden valinnan suoritti Nakkilan kotihoidon esihenkilo ja haas-
tattelut toteutettiin elokuussa 2021. Yhdella asiakkaalla oli kaytossaan etahoiva-
teknologiaa. Ja yhdella asiakkaalla oli tietokone. Kaikilla haastateltavilla oli mat-
kapuhelin, jossa oli nappaimet. Yhdella asiakkaalla oli paikantava turvaranneke.
Haastattelut tapahtuivat kasvotusten asiakkaiden luona. Haastateltavilta pyydet-
tiin suostumus haastatteluun allekirjoituksen muodossa. Haastattelut tallennettiin
myOhempaa kasittelya varten ja ne havitetaan opinnaytetyon valmistuttua. Koti-
hoidon asiakkaiden haastattelujen vastaukset toimivat pohjana teorialle seka ky-
selyille, jotka muodostettiin kotona itsenaisesti asuville ikaantyneille seka kotihoi-

don tyontekijoille.

Maarallisessa tutkimuksessa tarkeintd on kyselylomakkeen suunnittelu (Vilkka
2021, 84). Kyselylomakkeen muodoksi valittiin sahkdinen kyselylomake, joka
koostettiin strukturoiduksi (suljetut vastausvaihtoehdot) kyselytutkimukseksi.
Strukturoidussa kyselytutkimuksessa kysymykset ovat samassa muodossa ja
vastausvaihtoehdot ovat rajattuja. Tavoitteena on saada objektiivisia ja mittavia
tuloksia. (Hyvarinen, Suoninen & Vuori.) Kyselytutkimuksessa vastaaja lukee ja
tayttaa esitaytetyt kysymykset itsenaisesti. Tama tapa sopii suurelle ja hajallaan
olevalle kohdejoukolle. (Vilkka 21, 76). Kyselyssa oli kaksikymmentanelja (24)
kysymysta. Seitsemassa monivalintakysymyksessa oli mukana myoés avoin vaih-
toehto vastauksille, jos oikeaa vastausvaihtoehtoa I0ytynyt. Kysely sisalsi aino-
astaan yhden avoimen kysymyksen eika siihen ollut pakko vastata. Kyselyt tes-
tattiin ennen kohderyhmille lahettamista alueella asuvan ikdantyneen seka Kes-
soten vanhuuspalveluiden tydntekijan avustuksella. Kyselylomakkeet [6ytyvat liit-

teista 3 ja 4.
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4.5 Aineistonkeruu

Kyselylomake lahetettiin melko kattavalle maaralle vastaajia. Kotihoidon henki-
|0stoa on Kessotessa neljalla alueella, yhteensa 105. Vanhusneuvostoja Kesso-
ten alueella on nelja. Jokaisessa vanhusneuvostossa on 3—4 elakelaisjarjeston
jasentd, jotka kukin edustavat omaa yhdistystaan. Jasenmaarat yhdistyksissa
vaihtelevat paljon, mutta kunnan asukaslukuun suhteutettuna suurin yhdistys alu-
eella lienee Nakkilan Kansalliset Seniorit, jossa oli lokakuussa 2021 yhteensa

209 jasenta.

Kyselylomakkeet lahetettiin sahkopostin valityksella. Ikédantyneiden kyselyn sah-
kopostilinkki valitettiin kuntien vanhusneuvoston sihteerien kautta elakelaisjarjes-
tojen jasenille, jotka valittivat sahkopostilinkkia yhdistyksessaan eteenpain. Koti-
hoidon tyontekijoiden kyselylomake lahetettiin kotihoidon esihenkildille, jotka va-
littivat kyselyn kotihoidon tyontekijoille. Kyselylinkki oli avoinna kaksi viikkoa
27.9.-10.10.2021. Muistutusviestit lahetettiin puolessa valissa ajanjaksoa. Lo-
pulta vastauksia saatiin ikaantyneilta 71 ja kotihoidon tyontekijoilta 34. Parhaiten
sahkopostilla 1ahetetty kysely toimii silloin kun perusjoukko on riittdvan suuri ja
voidaan varmistaa vastaajien yhtalaiset mahdollisuudet vastata kyselyyn (Vilkka
2021, 76). Ikdaantyneiden kohdalla ei voida taata samanlaisia mahdollisuuksia ky-
selyyn vastaamiseen, mutta kotihoidon tyontekijoilla vastausmahdollisuudet ovat

kaikilla samat.

4.6 Aineiston analysointi

Opinnaytetyon tutkimuksellinen osuus aloitettiin haastattelemalla nelja kotihoidon
asiakasta. Haastattelut edustavat laadullista (kvalitatiivista) tutkimusta. Opinnay-
tetydohon valittiin laadullisen tutkimusmenetelman metodeista sisallon analyysi
(Vilkka 2021, 132). Analyysimenetelma tarkoittaa tapaa, jolla aineistoa kasitel-
laan eli analysoidaan (Gunther, Hasanen & Juhila). Sisalléon analyysin avulla ai-
neistosta pyrittiin 10ytamaan toiminnan logiikka ja tyypillinen kertomus aiheesta
(Vilkka 2021, 132) lukemalla, katsomalla ja kuuntelemalla (Gunther, Hasanen &
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Juhila). Taman jalkeen tieto pelkistettiin tutkimusongelmien kannalta tarkeaksi ja
aineisto tiivistettiin seka pilkottiin osiin (Taulukko 2.). Tuloksena syntyi luokitte-

luja, jotka auttavat ymmartamaan kokonaisuutta. (Vilkka 2021, 132.)

Taulukko 2. Esimerkki tiedon pelkistamisesta

Haastattelukysymys Ei mielenkiin- Kiinnostaa Kiinnostaa
toa vahan paljon
Millaisia valmiuksia naette Nykytekniikka Ei ole vasten-  Parjaan

. .. on hepreaa mielista
itsellanne olevan

digitaalisten palvelujen
kayttajana?
Taulukko mukailtu Elo & Kyngas 2008

Sahkdinen kysely edustaa maarallista (kvantitatiivista) tutkimusta. Sahkoisen ky-
selytutkimuksen tuloksena syntyi lukuarvoja sisaltava aineisto, jota analysoitiin
tilastollisin analyysimenetelmin. Tassa opinnaytetydssa se tehtiin Webropolin
omalla analytics-tyokalulla. Tyokalu keraa ja teemoittaa vastaukset, jolloin tulok-
sista pystytaan heti tekemaan johtopaatoksia. Tietoja tarkasteltiin kayttamalla
keskiarvoja, prosentteja seka lukumaaria. Vastauksista tehtiin johtopaatoksia
aiemmista tutkimustuloksista ja suhteutettiin se laajempaan keskusteluun ikaan-

tyvien teknologiamyonteisyydesta ja -kyvykkyydesta. (Elo 2021.)
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5 TULOKSET

5.1 Vastaajien taustatiedot

Kyselyihin vastasi 71 kotona itsenaisesti asuvaa ikaantynytta (jatkossa ikaanty-
neet) seka 34 kotihoidon tyontekijaa. Ikdantyneiden vastausprosentti 54 muodos-
tettiin kyselyn nettilinkin avanneista henkildistd (n=131). Kotihoidon tydntekijoita
on Kessoten alueella vastaushetkella 105, joten vastausprosentiksi muodostui 36

prosenttia.

Kotona itsenaisesti asuvien ikaantyneiden keski-iaksi muodostui 73 vuotta. Vas-
taajat olivat ialtdan 62—86-vuotiaita. Vastaajista naisia oli 67 prosenttia (n=46) ja
nakkilalaisia oli 61 prosenttia (n=42). Ikaantyneiden koulutustaso oli opisto- tai
ammattikorkeakoulutasoinen 37 prosentilla (n=26) ja noin kolmasosalla oli kou-
lutustaustanaan yliopisto (30 %, n=21). Kotihoidon tydntekijdiden keski-iaksi
muodostui 45 vuotta ja vastaajia oli eniten Eurajoen kotihoidosta (41 %, n=14).
Kaikki vastaajat olivat naisia. Kotihoidon tydntekijoiden koulutustausta oli paaosin
perus- tai lahihoitaja (73 %, n=25).

5.2 Teknologia ikaantyneen arjessa

Ikdantyneet omistavat nykyajan teknologiaa hyvin ja sita kaytetaan paljon. Lahes
kaikki vastaajat omistivat kosketusnaytollisen matkapuhelimen (96 %, n=66), val-
taosa omisti myds kannettavan tietokoneen (90 %, n=56) ja suurella osalla ol
kaytéssaan myods Tablet-tietokone (81 %, n=56). Suuri osa vastaajista kertoi
kayttavansa matkapuhelinta ja neljdsosa Tablet-tietokonetta useita kertoja pai-

vassa. Vastaajista paivittain kaytti kannettavaa tietokonetta 34 prosenttia (n=21).



29

Taulukko 3. Kuinka usein ikaantyneet kayttavat teknologiaa

. .| silloin | Kuukau- | Momta | pup | Useasti
En kayta g e kertaa pai-
talloin sittain . tain L .
viikossa vassa
Kosketusnaytollista | "=3 n=1 n=0 n=0 n=14 n=52
kannykkaa 4,3 % 1,4 % 0,0 % 00% | 200% | 743 %
Kannykkaa, n=30 n=1 n=0 n=3 n=3 n=5
jossa on nappaimet | 74 4 o, 2,4 % 0,0 % 7.2 % 7.1 % 11,9 %
n=13 n=10 n=2 n=8 n=11 n=15
Tablettitietokonetta
22,0 % 17,0 % 3,4 % 13,6 % 18,6 % 25,4 %
Kannettavaa n=6 n=10 n=3 n=9 n=21 n=12
tietokonetta 98% | 164% | 49% | 148% | 344% | 19,7 %
n=26 n=11 n=0 n=3 n=9 n=6
Poytakonetta
47,3 % 20,0 % 0,0 % 54 % 16,4 % 10,9 %

Ikdantyneiden arviot teknologian kaytdstd on kuvattu taulukossa 3. Valtaosa
ikdantyneista kertoi osaavansa kayttaa nykypaivan teknologiaan kohtalaisesti tai
hyvin. Parhaiten osattiin kayttaa kosketusnaytollista matkapuhelinta. Ikaantyneet
arvioivat kayttavansa kosketusnaytollista matkapuhelinta hyvin. Ikdantyneet vas-
taajat osaavat kayttaa myos kyselyssa mainittuja Tablet-, kannettavaa- seka poy-

tatietokoneita hyvin (Taulukko 4).

Taulukko 4. lkaantyneiden arvio omasta teknologiaosaamisestaan

En lain- Huonosti Kohtalai- Hyvin Erinomai-
kaan sesti y sesti
Kosketusnaytollisen n=4 n=0 n=23 n=38 n=6
kannykan kayton 5,6 % 0,0 % 32,4 % 53,5 % 8,5 %
Kannykan kayton, n=7 n=2 n=12 n=11 n=5
jossa on nappaimet 18,9 % 54 % 32,5 % 29,7 % 13,5 %
Tablettitietokoneen n=10 n=3 n=17 n=26 n=3
kayton 16,9 % 51 % 28,8 % 44,1 % 5,1 %
Kannettavan n=5 n=0 n=22 n=28 n=6
tietokoneen kayton 8,2 % 0,0 % 36,1 % 45,9 % 9,8 %
n=7 n=1 n=14 n=24 n=4
Poytakoneen kayton
14,0 % 2,0 % 28,0 % 48,0 % 8,0 %
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Kotihoidon tyontekijoiden arviot ikdantyneiden teknologian kaytosta ovat yhte-
nevaisia ikaantyneiden vastausten kanssa vain nappaimellisen matkapuhelimen
kaytossa, jota molemmat arvioivat kaytettavan kohtalaisesti. Muuten arviot meni-
vat vastausjoukoilla painvastaisesti. Taulukossa 5 nahdaan kotihoidon tyonteki-

joiden arviot ikaantyneiden teknologian kaytosta.

Taulukko 5. Kotihoidon tyontekijoiden arvio ikaantyneiden teknologian kaytosta

Ei lain- . Kohtalai- . Erinomai-
Huonosti ] Hyvin .
kaan sesti sesti
Kosketusnaytollisen n=7 n=18 n=9 n=0 n=0
kannykan kayton 20,6 % 52,9 % 26,5 % 0,0 % 0,0 %
Kannykan kayton, n=0 n=4 n=20 n=9 n=1
jossa on nappaimet 0,0 % 11,8 % 58,8 % 26,5 % 2,9%
Tablettitietokoneen n=9 n=19 n=6 n=0 n=0
kayton 26,5 % 55,9 % 17,6 % 0,0 % 0,0 %
Kannettavan n=11 n=17 n=6 n=0 n=0
tietokoneen kayton 32.4 % 50,0 % 17,6 % 0,0 % 0,0 %
n=7 n=21 n=5 n=1 n=0
Poytakoneen kayton
20,6 % 61,8 % 14,7 % 2,9% 0,0 %

Ikdantyneet saavat apua teknologian kaytdssa yleensa lapsilta (76 %, n=54) ja
lapsilta saama apu arvioitiin myds riittavaksi (91 %, n=61). Silloin kun apua tarvi-
taan, se liittyy esimerkiksi tietokoneen tai matkapuhelin paivittamiseen, pilvipal-
veluiden kayttdoon tai huijausten tunnistamiseen. Yleisesti ottaen kodissa ei ole
sellaista tekniikkaa, mita ei osattaisi kayttaa, ikaantyneet hallitsevat hyvin kotinsa
teknologian (87 %, n=59). Kodin teknologisiin laitteisiin liittyvien haasteiden ker-
rottiin olevan muun muassa kopioinnissa ja varikasettien vaihdossa. Myos televi-

sioiden monet kayttdmahdollisuudet olivat joillakin jaaneet kayttamatta.

Kotihoidon tyontekijat olivat l1ahes kaikki samaa mielta ikaantyneiden kanssa
siina, ettd apua yleisemmin saadaan lapsilta (94 %, n=30). Suuri osa kotihoidon
tyontekijoista 82 % (n=27) oli sita mielta, etta ikdantyneet eivat saa riittdvaa apua

teknologian suhteen. Ohjausta tarvittaisiin nykyteknologian kayttdon ja samalla
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toivotaan, ettd opastamiseen voitaisiin kayttaa riittavasti aikaa. Opastusta tarvi-
taan myos erilaisten kodinkoneiden kaytossa. Kotihoidon tyontekijat mainitsivat

myos, etta monet ikaantyneet kaipaavat asennemuutosta teknologian suhteen.

5.3 lkaantyneiden teknologiamyonteisyys ja -kyvykkyys

Opinnaytetyolla haluttiin selvittaa, mitka asiat vaikuttavat ikdantyneiden haluk-
kuuteen kayttaa teknologiaa. Vastauksissa oli suuri hajonta, mutta erittain paljon
teknologian kayton halukkuuteen vaikuttaa sen kaytannollisyys (33 %, n=23)
seka asioinnin helppous (38 %, n=26). Nykyteknologia oli valtaosalle ikdanty-
neista hyvin tarpeellinen osa arkea. Kyselyyn maaritellylla asteikolla 0—10, tekno-
logian kayton tarpeellisuuden keskiarvoksi muotoutui 8,7. Lahes samoille luke-
mille arvioitiin halukkuus kayttaa teknologiaa (ka. 8,5). Suhtautuminen uuteen
teknologiaan oli my6s Ikaantyneilla hyvaa (ka. 7,7). Pandemia-aika oli jonkin ver-
ran lisannyt teknologian parissa kuluvaa aikaa. Kotihoidon tyontekijoiden arvioi-
den mukaan nykyteknologia ei ole niin tarpeellinen osa ikaantyneiden arkea (ka.
5,6). Ikaantyneiden teknologian kayttamisen halukkuus arvioitiin viela heikom-
maksi (ka. 2,7). Suhtautumisen uuteen teknologiaan sekd pandemia-ajan ajan-

kaytdn internetissa arvioitiin olevan heikot (ka. 2,9).

Ikdantyneet arvioivat, ettd nadn, kuulon, muistin tai kasien motoriikan heikenty-
minen ei vaikuta teknologian kayttéon ollenkaan. Uuden oppiminen oli vaikeutu-
nut hieman (39 %, n=26) ja muistin heikentymisesta aiheutuvia haasteita oli noin
neljasosalla vastaajista (24 %, n=16). Kotihoidon tydntekijat arvioivat, etta tervey-

dentilan haasteet vaikuttavat melko paljon teknologian kayttéon (ka. 6,9).

Ikaantyneet suhtautuvat nykyteknologiaan paaosin hyvin suopeasti ja teknolo-
gian kayttd on vastaajille ikdantyneille mielekasta (ka. 8,2) Teknologian koettiin
olevan kaytanndllinen ja arjen helpottaja. Kahden ikaantyneen vastaajan mie-
lesta teknologia on vaikeaa ja 11 vastaajaa koki teknologian olevan pakollinen
paha. Kotihoidon arvion mukaan ikdantyneet eivat koe teknologian kayttéa mie-
lekkdana (ka. 2,4) ja teknologian arveltiin olevan ikdantyneille vaikeaa ja se ai-
heuttaa epaluuloja (Taulukko 6).
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Taulukko 6. Ikaantyneiden suhtautuminen teknologiaan

Ikaantyneiden arvio .. Kot_i_l_1.<_>idon .
tyontekijoiden arvio
n= n=
Arjen helpotus 54 76,1 % 8 23,5 %
Arjen nopeuttaja 36 50,7 % 1 29 %
Kaytannollisyys 55 77,5 % 7 20,6 %
Turvallinen 16 22,5 % & 8,8 %
Turvaton 5 7,0 % 2 5,9 %
Pelko 1 1,4 % 13 38,2 %
Epaluulo 7 9,9 % 19 55,9 %
Helppo 21 29,6 % 1 29 %
Vaikea 2 2,8% 24 70,6 %
Eldmanlaadun parantaja 36 50,7 % 2 5,9 %
Pakollinen paha 11 15,5 % 10 29,4 %
Haaste 15 21,1 % 15 44,1 %

5.4 Sahkoisten palvelujen kayttd

Kyselyssa halutiin tietda myos siita, millaisia sahkdisia palveluja itsenaisesti ko-
tona asuvat ikdantyneet kayttavat. Vastauksista kavi ilmi, etta ikdantyneet seu-
raavat erilaisia medioita, kayttavat internetia aikojen varaamiseen. Sahkdisia
pankkipalveluja kayttivat l1ahes kaikki vastaajat (97 %, n=69). Internetista etsitdan
myds paljon tietoa ja luetaan sahkopostia. lkdantyneet mainitsivat kayttavansa
internetia valmiiden vastausvaihtoehtojen lisaksi mm. Teams-tapaamisiin,
verkko-opintoihin, musiikin kuunteluun seka verkkosivujen paivittamiseen. Lahes
puolet kotihoidon tyontekijoista arvioi, etta ikaantyneet kayttavat eniten internetia
pankkiasioiden hoitamiseen ja medioiden seuraamiseen (44 %, n=15). Taman
jalkeen kotihoidon tyontekijat arvioivat ikdantyneiden kayttavan internetia kaup-

pakassipalveluun (35 %, n=12) ja pelien pelaamiseen (32 %, n=11).

Tutkimuksessa haluttiin selvittaa myos, kuinka paljon ikdantyneet seuraavat kun-

tien toimintaa sahkoisissa palveluissa. Terveyspalvelut kiinnostavat valtaosaa
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ikdantyneista (86 %, n=61). Myds kulttuuripalveluista oltiin kiinnostuneita (68 %,
n=48). Vastauksista erottuvat myds liikuntapalvelut seka kunnallinen paatdksen-
teko (54 %, n=38). Vastaajat olivat myds sitd mielta, ettd kunnan nakyvyys sosi-
aalisessa mediassa (some) on tarkeaa (ka. 8, Md 9). Kotihoidon tyontekijoiden
arvion mukaan ikaantyneet eivat seuraa kunnallisia palveluja internetista. Tata
mielta oli selvasti yli puolet vastaajista (64 %, n=21). Kolmasosa oli kuitenkin sita

mielta, ettd ikdantyneet seuraavat internetista terveyspalveluita (33 %, n=11).

Ikdantyneilta kysyttaessa, millaisia hyvinvointiin liittyvia palveluita he voisivat ku-
vitella kayttavansa sahkoisesti, vastaukset hajaantuivat yhdeksan eri vaihtoeh-
don valilla (Taulukko 7). Eniten kiinnosti etdjumppa (55 %, n=34). Lisaksi kiinnos-
tivat videopuhelut (53 %, n=33) seka GPS-paikantimet (47 %, n=29). Valmiiden
vaihtoehtojen lisaksi vastaajia kiinnostivat esimerkiksi virtuaalimatkat ja verkko-
opinnot. Sosiaali- ja terveyspalveluista toivottiin myés "mita kuuluu -puhelinsoit-

toja” erityisesti yksinasuville ikdantyneille.

Taulukko 7. Sahkoiset palvelut, joita ikdantyneet voisivat ajatella kayttavansa

n | Prosentti

Etajumppa 34 | 54,8%
Laakkeenoton muistuttajat 11 17,7 %
Digikerho tai -paivatoiminta 13| 21,0%

Yhteinen ruokailuhetki digitaalisesti 1 1,6 %

Videopuhelut 33| 53,2%

GPS paikannin sijaintini [0ytamiseksi | 29 | 46,8 %

Muistuttaja 22| 355%
Kotihoidon kaynnit digitaalisesti 6 9,7 %
Muu, mika 5 8,1 %

5.5 Ikaantyneiden teknologian kaytdon haasteet ja mahdollisuudet

Kyselyn viimeisessa kohdassa vastaajilla oli mahdollisuus viela kommentoida va-
paasti aiheeseen liittyen, nain teki lahes puolet vastaajista. Ikaantyneiden kom-
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mentteja oli 30 ja kotihoidon tyontekijoilta kommentteja tuli 15. Vastaukset jaotel-
tiin samankaltaisiin teemoihin lukemisen helpottamiseksi. Viisi ensimmaista tee-
maa pohjautuvat ikaantyneiden kyselyjen vastauksiin ja kolme viimeista kotihoi-
don tyontekijoiden kommentteihin. Ikaantyneiden teknologian kayton haasteiden
paateemat olivat teknologiaan liittyvat ongelmakohdat seka avun tarve teknolo-
gian kaytossa. Mahdollisuudet liittyivat tydelaman mukanaan tuomaan teknolo-
giaosaamiseen, positiiviseen asenteeseen seka ikatovereiden kannustamiseen
teknologian pariin. Kotihoidon tyontekijoiden vastaukset on jaoteltu kolmeen tee-
maan, etakaynteihin, huoleen ikdantyneiden teknologian kayton osaamattomuu-

desta seka ikaantyneiden ennakkoluuloista teknologiaa kohtaan.

Teknologia aiheuttaa joillekin haasteita ja pelkoja. Ikaantyneiden vastaajien mie-
lesta teknologia sitouttaa ja siihen "pakotetaan”. Haasteita arkeen luo myds toi-

mimattomat yhteydet ja tietoturvallisuuden rikkoutumisen uhka.

"Liika digitalisaatio sitoo liiaksi paikoilleen = kotonaoloa Teams ym.etdkokouk-

set, toiminnot ovat pitkastyttavia, mutta ikavé kylla melko tarpeellisia.”

"Haluaisin tehdéa verkko-ostoksia, vaatetus ja tori.fi, mutta en uskalla maksaa

luottokortilla tietovuodon takia.”

"Ei pysy mielessé kaikki hienot asiat. Pitdé kysyé lapsilta ja lapsenlapsilta usein

samoja asioita.”

"Toistaiseksi olen pysynyt mukana, mutta kylldhdn ajan mittaan téytynee oftaa

uusia apuja ja toimintoja kdyttéén, myés digitaalisesti.”

"Uusien palvelujen kdyttbéonottoa vaikeuttaa nykyisin paljon liikkeella olevat eri-

laiset huijaukset.”

Vaikka nykyteknologiaa kaytetaan paljon, apuakin tarvitaan monessa asiassa.
Laheiset onneksi auttavat monia teknologian kaytossa. Toisaalta omiin taitoihin
ei ehka aina luoteta tai sahkdisia palveluita pidetddn monimutkaisina tai turhina.

teknologian nahdaan vievan myds turhaa aikaa.
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"Lis&é oppia pitéisi saada. Mahdollisuus saada tukea ja neuvoja arkeen.”

"Koska taitoni eivét riita, pelottaa kaikkien palveluiden siirtyminen verkkoon.”

“llman nuoremman polven aktiivisuutta/ hankkimista olisin "ulkona". Turvaa ja

uskallusta tuo tieto avun/opastuksen vélittbmésta saamisesta.”

"Kun on sitd muutakin tekemistéa, ei ole aikaa kuin véalttamattémien tehtévien

hoitamiseen. Iking en ole nettipeleja pelannut.”

Tydelama on ollut monen syy siihen, etta viela elakeiassakin kayttaa nykytekno-
logiaa. Teknologiasta on tullut tarkea osa arkea. lkaantynyt voi viela elakkeellakin
kayda tekemassa ajoittain sijaisuuksia ja tarvita digiosaamista. Digitaidot mah-

dollistavat myos sosiaalisen yhteydenpidon laheisiin inmisiin.

"Tietokoneen kéyttd ja alkeiden opetteleminen alkoivat tybeldmésséni 1980- ja
1990-lukujen vaihteessa. Olin niistéa erittdin kiinnostunut, joten opiskelin ja kdy-
tin tietotekniikkaa siitéd lahtien koko lopputyburani ajan. Sama tahti on jatkunut

eldkkeella ollessa; on mielenkiintoista yrittdé pysyé edes jotenkin ajan tasalla.”

"Mydnteinen suhtautuminen johtuu varmaan siité, etta jo tybelédmésséa opin tieto-

tekniikan kdytén perusteet.”

"Kéyn edelleen tybsséa tekeméssé sijaisuuksia, ja siellahén sité edelleen tarvi-

taan, kuten tybévuosinakin.”

Monet ikdantyneet olivat ylpeita siita, etta osaavat ja haluavat kayttaa sahkaoisia

palveluita. Myos vaikuttaminen yhteisiin asioihin oli tarkeaa.

"Vaikka menné&én hitaasti alamékea, ilman toimintaa vireys sammuu.”

"Se on tata paivaa, mukava huomata, etta vielé oppii uutta.”
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"Teknologia helpottaa ja tekee mahdolliseksi vaikuttamisen tarkeisiin elinympé-

ristéa koskeviin epakohtiin. Olen siiné aktiivinen”

Ikaantyneet haluavat myos kannustaa ikatovereitaan suhtautumaan postitiivisesti
nykyteknologiaan. Teknologiassa nahdaan mahdollisuus parempaan elamaan.

Osalla on myo6s halu oppia uusia asioita.

"Haluan kannustaa ikatovereitani ennakkoluulottomasti uuden teknologian pa-
riin. Se helpottaa eldamaéa. Ei kukaan ole nértti syntyesséén, kaikki taméa vaatii

pientéa opettelua, mutta on vaivan arvoista.”

"Haluaisin oppia kuvien siirtédjéksi. Olisi hyvé oppia vélineiden kdytosta liséa.”

Keski-Satakunnan sosiaali- ja terveydenhuollon kuntayhtymassa on aloitettu en-
simmaiset virtuaaliset kotikaynnit vain muutama kuukausi sitten. Kotihoidon tyon-

tekijoille kaynnit ovat uusi asia ja mielipiteet niista ovat varmasti monenlaisia.

“Teknologiset ratkaisut eivét korvaa fyysisté kdyntia eivatka riittdvéasti poista yk-
sindisyyden tunnetta. Teknologialla korvatut fyysiset kdynnit koetaan viela vé-
hén kylméksi kontaktiksi. Laitteiden k&ytén heikko osaaminen voi aiheuttaa ah-

distusta ja mielialan laskua.”

"Ei moni kotona itsendisesti asuva halua kéyttééa teknologiaa, koska ei ole en-
nen kayttéanyt eiké halua opetella sitd. Moni kotona asuva haluaa olla ilman tek-
nologiaa ja jos esim. kdynnit korvattaisiin videopuhelulla niin harmittelevat sit4
koska voi olla, ettd kotihoidon tybntekijé on péivassé ainoa, kenen kanssa saa-
vat jutella niin se on heille tarkeé asia.”

Kotihoidon tyontekijat taas ilmaisevat huolensa ikaantyneiden osaamattomuu-
desta kayttaa teknologiaa. Apua tarvitaan enemman, mita sitd on saatavilla. La-
heisten apu olisi monelle tarpeen. On myds huomattu, etta asiakkaan tausta vai-
kuttaa teknologiaan suhtautumiseen.
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“Kiinnostusta teknologian kayttdén tulisi liséta. Ja niiden kéytén helppoutta muo-

kata ikdihmisille.”

"Kykyé ja haluja, seké kiinnostusta olisi, mutta monella ei ole ketdén, joka opas-

taisi néiden k&yttéén.”

Vdhemmén koulutetut 80-90 v ei ole paljonkaan mielenkiintoa teknologiaa koh-
taan. Ent. opettajat, pankkivirkailijat jne. ottavat asian enemmén positiivisesti

vastaan.”

Ennakkoluulot ovat tassakin kehitysta estava asia. Laheiset ovat saattaneet eh-
dottaa ikaantyneille erilaisia teknisia apuvalineitd, mutta omiin taitoihin ei luoteta.
Kotihoidossa asiakkaiden ika on usein korkea ja terveydentila on jo heikentynyt,
ehka niiden syiden vuoksi teknologia on heilla viela melko harvinaista. Myos Mo-
biili toiminnanohjausjarjestelma, Mukana, saattaa herattaa asiakkaissa negatiivi-

sia tunnetiloja.

"Monelle omaiset saattaneet ehdottaa jotain mutta ikdihminen heti kieltdytynyt,

kun ei usko, etta osaisi kdyttaa.”

"Asiakkaat ovat pdéosin viela sitd sukupolvea, jotka eivét ole tottuneet teknolo-
giaan. Eiké heité siihen voi enéé opettaa. Muutaman vuoden péésté asiakas-
kunta pikkuhiljaa alkaa olemaan teknologiamybnteisempéé ja ovat tottuneet sen

kayttéon jo perus arjessa ja tydssa.”

“En ole vielé tavannut ikdihmisia, jotka haluaisivat edes tutustua teknologiaan.
Kokevat, ettei endéa edes kannata. Jo meidén Mukana-kéytté aiheuttaa surua ja

tymp&éntymista.”

"Kotona asuu yhd enemmén avun tarpeessa olevia ikdantyneita. Viela ei ole néa-
kynyt asiakkailla juurikaan mitdén &lylaitteita. Ehké sitten seuraavalla sukupol-

vella enemman.”
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“Ei ole halua tdmén péivén asioihin, muistisairaudet estévéat oppimasta ja ym-

mértdmasta.”

5.6 Tulosten vertailu vahemman teknologiaa kayttaviin ikaantyneisiin

Kokemaen vanhusneuvoston puheenjohtaja tarjosi apuaan ja han haastatteli nel-
jaa (n=4) ikaantynytta, jotka eivat ennakko-oletusten mukaan kayta nykyteknolo-
giaa. Talla tavalla saadaan tehtya pienta vertailua ikdantyneiden vastausten va-
lilla. Kysely oli sama, mita kaytettiin kotona itsenaisesti asuville ikdantyneille sah-
kopostikyselyna. Kokemaen vanhusneuvoston puheenjohtaja haastatteli ikaanty-
neita paperilomakkeilla, jotka myohemmin syotettiin Webropol-tyokaluun. Vas-
taajien keski-ika oli 93 vuotta. Vastaajista yksi oli mies ja nelja naista. Kaikki vas-
taajat asuivat Kokemaella ja kaikilla vastaajilla koulutustaustana oli kansakoulu

tai oppikoulu.

Kukaan vastaajista ei omistanut kosketusnaytollista kannykkaa ja kahdella vas-
taajalla oli nappaimellinen matkapuhelin. Yhdella vastaajalla oli viela kaytéssaan
lankapuhelin. Yksi vastaaja kaytti kannettavaa tietokonetta ja yksi poytatietoko-
netta. Laitteita ei kayteta kovinkaan usein. Vain yksi kertoi kayttavansa matkapu-
helinta useasti paivassa ja yksi kertoi kayttavansa kannettavaa tietokonetta pai-
vittain. Ikaantyneet eivat mydskaan kokeneet hallitsevansa teknologiaa kovin hy-
vin. Yksi koki hallitsevansa matkapuhelimen kayton kohtalaisesti. Sama tulos oli

myos kannettavan tietokoneen seka poytakoneen kohdalla.

Kyselyssa haluttiin tietdd mitka asiat vaikuttavat halukkuuteen kayttaa teknolo-
giaa. Karkeasti teknologian kayttda arvioitaessa vastaaijilta ei 16ydy teknologiaha-
lukkuutta (ka. 2,0) tai -myodnteisyytta (ka. 4,0). Yksi vastaajista kokee, etta laittei-
den heikko hallinta vaikuttaa erittain paljon halukkuuteen kayttaa teknologiaa. Yh-
den vastaajan mielesta asioinnin helppous vaikuttaa erittain paljon halukkuuteen
kayttéda teknologiaa. Melko kielteisista teknologiaan liittyvista ajatuksista huoli-
matta teknologia arvioidaan kuitenkin melko tarkeaksi (ka. 5,5). Pandemia-aika-

kaan ei ole lisannyt teknologian parissa vietettya aikaa.
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Yksi neljasta kaytti internetia pankkiasioiden hoitamiseen, sahkopostiin seka pe-
laamiseen. Kolme neljasosaa ei kayttanyt internetia ollenkaan. Apua teknologian
kaytossa saatiin omalta lapselta (50 %, n=2) ja sen koettiin olevan riittavaa (100
%, n=4). Kaikki vastaajat osasivat kayttaa kotona sijaitsevaa teknologiaa. Ter-
veydellisia haittoja, jotka vaikuttaisivat teknologian kayttoon, ei juuri ollut. Vastaa-
jista kaksi mainitsi uuden oppimisen heikentymisen vaikuttavan teknologian kayt-

toon.

Kukaan vastaajista ei seuraa julkisia palveluita internetista, eikd kukaan kokenut
kunnan toiminnan nakymisen sosiaalisessa mediassa (somessa) olevan tarkea.
Kukaan ei myoskaan ollut kiinnostunut mistaan digitaalisesti tarjottavasta hyvin-
vointiin liittyvasta palvelusta. Nykyteknologiasta puhuttaessa aihe herattaa vas-
taajissa paaosin pelkoa (75 %, n=3) seka epaluuloa (75 %, n=3). Vain yksi vas-
taaja ilmoittaa teknologian olevan kaytanndllista ja se on arjen helpottaja seka

nopeuttaja.

Kokemaen vanhusneuvoston puheenjohtajan haastattelemat iakkaat arvioivat
teknologiamyonteisyytensa seka -kyvykkyytensa hyvin alhaiseksi verrattuna
opinnaytetyon kohderyhmana olleisiin ikaantyneisiin. Vastaajien keski-ialla ol
eroa tasan kaksikymmenta (20) vuotta. Pelkastaan ian perusteella voidaan to-
deta, ettd kolmekymmenta vuotta sitten, kun tama pieni joukko on paassyt elak-

keelle, tydelamassa ei ollut kovinkaan paljon tietotekniikkaa viela kaytossa.
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6 POHDINTA

6.1 Tulosten tarkastelu ja johtopaatokset

Ikaantyneilta edellytetaan halukkuutta kayttaa sahkoisia palveluita ja sisaltoja
(Rasi ym. 2020). Mutta ikdantyneiden sahkdisten palveluiden tulee olla helppo-
kayttoisia seka selkeitd. Tulevina vuosikymmenina uuden teknologian kayttoon-
otto ei ole niin suuri haaste kuin talla hetkella, koska nykyiset tyoikaiset ovat jo
tottuneet kayttamaan tyossaan sahkaisia tyokaluja. Ikaantyneiden, niin kuin mui-
denkin ihmisten elamantilanteet seka valmiudet kayttaa digitalisaatioon liittyvia
erilaisia palveluita vaihtelevat. Keskeistda on ymmartaa, mitka asiat vaikuttavat
ikaantyneen teknologian kayttoon, jotta teknologiaa voidaan kehittaa kayttajays-
tavallisemmaksi. Parhaimmillaan teknologia auttaa kotona asuvia ikaantyneita
elamaan pitkaan itsenaista elamaa. Huomionarvoista on mainita, etta kotihoidon

piirissa on vain pieni osa ikaantyneista ihmisista (Hietanen 2020).

Tassa opinnaytetydssa selvitettiin Keski-Satakunnan alueen kotona itsenaisesti
asuvien ikaantyneiden teknologiamyonteisyytta ja -kyvykkyytta. lkdantyneiden
vastausten perusteella valittyy paljon positiivisempi kuva ikaantyneiden teknolo-
gian kaytosta, mita kotihoidon tyontekijoiden vastauksista ilmenee. Kyselyyn vas-
tanneet ikaantyneet omistavat erilaisia nykyteknologian valineita ja niita kayte-
taan monipuolisesti ja usein. Teknologiaan liittyviin haasteisiin saadaan myds hy-

vin apua.

Kyselyyn vastanneet ikdantyneet kayttavat monipuolisesti sahkoisia palveluja.
Arjen asioiden hoitaminen, kuten pankkiasiat, onnistuvat internetin kautta. Sah-
kopostia kaytetaan, kuten esimerkiksi kyselyyn vastaaminen osoittaa. Internetista
seurataan uutispalveluita ja suoritetaan verkko-opintoja. Vastauksista voidaan
paatella, etta nama ikaantyneet eivat pelkastaan ole hyvaksyneet teknologiaa
vaan se on muodostunut heille jo hyvin tarpeelliseksi osaksi arkea. Kaikille nyky-
teknologia ei kuitenkaan ole mielekas tapa hoitaa asioita, mutta valtaosa kuiten-
kin ymmartaa sen kaytanndllisyyden ja monipuoliset mahdollisuudet. Kotihoidon
tyontekijoiden vastauksista huomaa selkeasti sen toisen aaripaan ikaantyneista,
jotka eivat ole halukkaita tai eivat omaa voimavaroja teknologian kayttamiseen.
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Vastausten perusteella kotona itsenaisesti asuvilla ikaantyneilla ja kotihoidon
tyontekijoilla on erilainen nakemys ikaantyneiden teknologian kaytosta. lkaanty-
neiden vastauksia tarkasteltaessa valittyi positiivinen suhtautuminen nykytekno-
logiaan. Teknologia koetaan valttamattomana arjen asioiden hoitamisessa. Koti-
hoidon tyontekijoiden vastauksista taas valittyi huoli siita, etta ikaantyneet eivat
osaa kayttaa teknologiaa, eivatka he saa riittavasti tukea ja apua teknologian
kaytossa. Molemmista vastaajaryhmista muodostettiin kyselyiden pohjalta profii-
lit, jotka Ioytyvat liitteista 1 ja 2. Vertailuryhman vastaukset taas tukevat kotihoi-
don tyontekijoiden ajatuksia ikaantyneiden teknologiamyonteisyydesta ja -kyvyk-

kyydesta. Teknologia ei ole enaa niin tarkea yli 90-vuotiaalle.

Taman opinnaytetyon tulosten pohjalta voidaan todeta, etta ikdantyneiden tekno-
logian kaytosta keskusteltaessa ikaantyneiden osaamista ja kiinnostusta tekno-
logiaa kohtaan aliarvioidaan. Ikaantyneet jatetaan usein huomiotta teknologiasta
keskusteltaessa, keskustelut suunnataan nuorille ja tyoikaisille (Chen & Chan
2011), vaikka monet ikdantyneet ovat aktiivisia toimijoita, jotka kayttavat nykytek-
nologiaa monipuolisesti lahes joka paiva. Teknologia saattaa loukata kayttajan
yksityisyytta, mutta se voi myds mahdollistaa oman nakoisen elaman (Terveyden

ja hyvinvoinnin laitos, 2018b).

Opinnaytetyon teoriapohja luotiin ikdantyneiden sahkdisista palveluista ja miten
ne voivat tukea ikaantyneen toimintakykya. Teknologia on tullut lisdantyvassa
maarin osaksi ikaantyneiden arkea ja tama suuntaus tulee edelleen kasvamaan.
Teknologiaa voidaan kayttaa turvana, tukena tai muistina. Teknologia ei pelkas-
taan tue ikaantynytta, vaan se keventaa myos kotihoidon tyota. Kotona itsenai-
sesti asuvien ikaantyneiden ja haastateltujen kotihoidon asiakkaiden halu ja tarve
kayttaa teknologiaa olivat hyvin erilaiset. Kyselyyn vastanneet ikaantyneet ovat
aktiivisia ja ymparistdstaan kiinnostuneita, he kayttavat sahkoisia palveluja hel-
pottaakseen arkeaan. Ikdantyneet eivat koe tarvitsevansa teknologiaa viela muis-
tin tueksi tai liikkumisen helpottamiseksi. Sahkoisia palveluja kaytetaan paivittais-
ten arjen asioiden hoitamiseen, kuten esimerkiksi pankkiasiointiin, sosiaaliseen

kanssakaymiseen ja ajankohtaisten asioiden seuraamiseen.
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Opinnaytety6 auttaa Kessotea tarvittaessa reagoimaan tarkoituksenmukaisella
tavalla. Voidaan jarjestaa esimerkiksi koulutuksia, tyopajoja tai tukihenkilotoimin-
taa ikaantyvien teknologiamyonteisyyden tai —kyvykkyyden parantamiseksi.
My0s elakelaisjarjestot voivat halutessaan tarttua tutkimustulokseen ja tukea tar-
vittaessa jaseniaan esimerkiksi erilaisella ohjaus- ja tukihenkilotoiminnalla. Tutki-
mustulos kannustaa parhaimmillaan seka Kessotea, etta kolmatta sektoria toimi-
maan yhdessa ikaantyneiden teknologiamyonteisyyden ja -kyvykkyyden kehitta-
miseksi. Opinnaytetyo tullaan raportoimaan toimeksiantajalle seka tarvittaessa
vanhusneuvostoille tai elakelaisjarjestoille esim. PowerPoint -esityksena yhtei-

sesti sovittuna aikana.

6.2 Eettiset |ahtokohdat

Opinnaytety6ssa on noudatettu yleisia eettisia periaatteita, kuten haastateltavien
ihmisarvoa, yksityisyytta ja itsemaaraamisoikeutta. Vastaajia kohdeltiin tasa-ar-
voisesti ja kyselyihin osallistuminen perustui vapaaehtoisuuteen. Opinnaytetyota
tehdessa on pyritty rehellisyyteen, huolellisuuteen seka tarkkuuteen kaikissa tut-
kimuksen eri vaiheissa. (Vuori.) Aineisto on myos kasitelty ja analysoitu hyvaa

tutkimusetiikkaa ja tietoturvallisuutta noudattaen.

Opinnaytetyohon liittyvat eettiset kysymykset ovat pitkalti samankaltaisia, kuin
minka tahansa tutkimustyon, mutta opinnaytetyon aiheeseen liittyvia eettisia ky-
symyksia pohdittaessa voidaan nostaa nykyteknologiaan liittyvat kysymykset.
Kuten Niemi (2017) toteaa julkaisussaan, ikaantynyt ei aina valttamatta hallitse
teknologiaa, jota hanen kotiinsa asennetaan, esimerkiksi seuranta- ja valvonta-
teknologia. lkaantynyt voi menettaa yksityisyytensa tai sosiaaliseen kanssa-
kaymiseen tarkoitettu teknologia voi johtaa vahingolliseen vuorovaikutukseen.

Teknologia mahdollistaa myds uudenlaisen ikaantyneen hyvaksikayton.
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6.3 Luotettavuuden tarkastelu

Tutkimuksen luotettavuus voidaan ymmartaa myos tulosten tarkkuutena (Vilkka
2021, 153). Kysymyslomake pyrittiin tekemaan helpoksi ja nopeaksi vastata, siksi
valittiin sahkoisesti toteutettava strukturoitu kyselylomake. Strukturoidun kysely-
lomakkeen haasteena kuitenkin on, etta opinnaytetyon tekijalla ei ole tietoa siita,
miten haastateltavat ovat ymmartaneet kysymykset ja milla tavalla ovat ajatelleet

vastaavansa (Hyvarinen, Suoninen & Vuori).

Taman opinnaytetyon kyselyyn ovat vastanneet ne ikdantyneet, jotka osaavat jo
jonkin verran kayttaa internetia, koska kysymykset on lahetetty sahkopostitse.
Tuloksiin vaikuttaa ilman muuta se, etta kyselyyn vastanneilla oli vahintaan koh-
tuulliset teknologian kayttotaidot. Tulokset olisivat varmasti erilaisia, jos kyselyt
olisivat tehty pelkastdan haastattelemalla tai kyselyyn vastanneiden keski-ika
olisi korkeampi. Opinnaytetydn tutkimusjoukko oli kohtuullinen, mutta valtaosa
vastaajista oli naisia, joten vertailua esimerkiksi sukupuolten vailla ei pystytty
tekemaan. Ikaantyneiden kommenteista poistettiin kaksi henkildkohtaista viestia
opinnaytetyon tekijalle. Henkilokohtaiset viestit opinnaytetyon tekijalle ja kom-
mentit, josta voi tunnistaa vastaajan esimerkiksi terveydentilan tai tydonkuvan ker-

ronnalla, karsittiin pois.

6.4 Jatkotutkimusaiheet

Kyselyn vastauksia analysoitaessa jain pohtimaan, etta olisi kiinnostavaa tietaa
alueen kotihoidon asiakkaiden keski-ika. Kotihoidon tyontekijoiden mukaan
ikdantyneet eivat ole kiinnostuneita nykyteknologian kaytdsta, joten mika mahtaa
olla vastausten taustalla? Ehka kotihoidon asiakkaiden korkea ika tai ehka sosio-
ekonominen tausta? Kuten taulukossa 1 todettiin, Kessoten alueen kotihoidon
asiakkaista 65—-84-vuotiaita on 49 % (n=183). Kyselyyn vastanneiden ikdantynei-
den keski-ika oli 73 vuotta. Karkeana paatelmana voisi todeta, etta ika ei ole se-
litys teknologian kayttamiselle tai kayttamatta jattamiselle, vaan syy [0ytyy joltain
muulta osa-alueelta. Naitd osa-alueita voisi kartoittaa tarkemmin jatkotutkimuk-

sessa.
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Kotihoidon tyontekijoiden teknologiaosaamista voisi myos tutkia tarkemmin. Ko-
tihoidon asiakkaiden teknologia tulee lisaantymaan vuosi vuodelta, jolloin ikaan-
tyneiden avun tarpeet taas laajenevat. Teknologiaan panostaminen on jarkevaa,
koska sen ansiosta ikdantyneen palveluasumiseen siirtyminen voi tapahtua myo-
hemmin (Lahteenmaki ym. 2020, 46).
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Liite 1

Aili Laitinen

73 vuotta

Asuu Nakkilassa Haasteelliset asiat . A *:3
Avioliitossa + Teknologian haasteissa apua saa {.; 3
Entinen palkanlaskija * lapsilta ja lapsenlapsilta -
Kaksi lasta, kolme lastenlasta * Hankalaksi kokee kopioimisen seka AV A

knologian kvtsll tulostimen varikasettien vaihdon '
Taustaf te IIO oglan f\ﬂfo € . * Uuden oppimisen kokee hieman
* Omistaa dlykdnnykan ja tablet-tietokoneen, \

R A haasteelliseksi.

kayttad niita pdivittin

* Kddessd aktiiviranneke

*  Lukee sdhkdpostit pdivittdin

* Pankkiasiat hoitaa padosin netissa

* Kayttadd nettia mm. ajanvarauksiin, Facebookiin
ja WhatsApp —viesteihin

+ Aililla ei ole sairauksia, jotka haittaisivat
teknologian kdyttda.

Ailin ajatuksia teknologiasta

+  Toimiminen onnistuu, kun teknologia on
kaytanndllistd seka asiointi helppoa

+ Teknologia on minulle kdytannéllinen arjen
helpottaja

* En ole huippuosaaja, mutta jos olet
monessa mukana, on pysyttava ajan

Kiinnostuksen kohteet hermolla. Mielenkiintoista ja avartavaa
* Kunnassa tapahtuvat asiat, erityisesti * Haluaisin oppia enemman kuvien
terveys-, kulttuuri- ja liikuntapalvelut kayttdmisestd ja siirtdmisesta. Olisi myos

* Etdjumppa. hyva oppia vélineiden kaytosta lisda.



Salla Makinen

45 vuotta
Tyoskentelee Eurajoella
Avioliitossa

Lahihoitaja

Yksi lapsi

Mita Salla ajattelee ikddntyneiden teknologian

kdytostd

* Kannykkada, jossa on ndppdimet, ja sitd osataan
kayttaa kohtuullisesti

* Tietokonettaosataan kdyttda huonosti

« lkaantyneet tarvitsevat teknologiaa kohtalaisesti

* lkddntyneilld ei ole halukkuutta tai myonteisyyttad
kayttdd teknologiaa

* Lapset ja lapsenlapset auttavat tarvittaessa

+ lkddntyneet eivat seuraa kunnallisia palveluita

* Teknologia on ikddntyneille vaikeaa, haasteellista ja
siihen suhteudutaan epédluuloisesti

* Teknologian kaytto ei ole mielekdsta

Ikddntyneiden kiinnostuksen kohteet

lkddntyneiden haasteelliset asiat

Vapaa sana
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Liite 2

Uutiset
Pankkipalvelut
Pelaaminen

Terveydelliset haasteet vaikuttavat
teknologian kayttoon

Tarvitsevat apua paljon teknologian kaytossa
Television kaytto

Hipaisunappaimella oleva lieden kaytto
Suoratoistopalveluiden ja pankkipalveluiden
kaytto

Kotona olevat vanhukset jo niin huonoja
ettei koneitten kdyttd onnistu itsenaisesti
Todella harvalla ndita laitteita

Kykya ja haluja, seka kiinnostusta olisi,
mutta monella ei ole ketddn, joka opastaisi
ndiden kayttoon
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Liite 3

LAPIN AMK

Lapland University of Applied Sciences

Itsenaisesti kotona asuvien ikaantyneiden
teknologiamyonteisyys ja -kyvykkyys

1. Ik&?

Merkitse nume-
roina

2. Sukupuoli?
() Nainen

() Mies

3. Kotikunta?
() Eurajoki

(") Harjavalta
\_/

() Kokemaki

() Nakkila

4. Koulutustaso?

(\) Kansakoulu, oppikoulu tai peruskoulu

P s .

(_) Lyhyt ammatillinen koulutus (kurssi tai vastaava)
Q Ammattikoulu

() Opisto- tai ammattikorkeakoulu
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() Yliopisto

O Joku muu, mika

5. Omistatko?
Kylla
Kosketusnaytdllisen matkapuhelimen
Tavallisen matkapuhelimen
Tablettitietokoneen

Kannettavan tietokoneen

000|000
O|O|O|O|Q| &

Poytakoneen

6. Kuinka usein kaytét?

Monta
En  Silloin kertaa Useasti
kaytd talldin Kuukausittain viikossa Paivittdin paivassa

Kosketusnaytollista kannykkaa
Kannykkaa, jossa on nappaimet
Tablettitietokonetta

Kannettavaa tietokonetta

0| O|0|0| 0O
OO 000
O|0O|0|0| 0O
OO0 0 O
O| O[O0 O
O|O|0|0|0O

Poytakonetta

7. Kuinka hyvin koet hallitsevasi?
En lainkaan Huonosti Kohtalaisesti Hyvin Erinomaisesti

Kosketusnaytodllisen kannykan kaytén
Kannykan kayton, jossa on nappaimet

Tablettitietokoneen kayton

O|0|0|0O

O| 0|00
OO 00
O 000
OO 0|0

Kannettavan tietokoneen kaytén
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En lainkaan Huonosti Kohtalaisesti Hyvin Erinomaisesti

Péytakoneen kayton Q Q O O C)

8. Miten seuraavat asiat vaikuttavat halukkuuteesi kdyttda teknologiaa
(teknologialla tédssa kyselyssa tarkoitetaan esim. kdnnykkaa ja
tietokonetta)?

Vaikuttaa Vaikuttaa

Ei Vaikuttaa  Vaikuttaa jonkin erittain

vaikuta hieman kohtalaisesti verran paljon
Korkeat laitekustannukset O O O O O
Yksityisyyteen liittyvat asiat O C) O O O
Lasten kuormittaminen O O Q O O
Kaytannéllisyys QO O O O O
Laitteiden (heikko) hallinta QO O O & O
Terveydentilani O O Q O O
Laheisten mielipide L O O O O
Aikaisemmat kokemukset O O O O O
Asioinnin helppous QO O @, O O
Muu, mika O O O O O

{ |

9. Kuinka tarpeellinen nykyteknologia on sinulle? Arvioi asteikolla 0-10.

Taysin [ Eritt&in

tarpeeton 10 tarpeellinen
Klikkaa hiirelld janan oikeaa kohtaa

10. Kuinka halukas olet kayttdaméaan nykyteknologiaa? Arvioi asteikolla 0-10.
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-

En haluaisi . Haluan kayttaa
kayttaa lainkaan g 10 ainakun
Klikkaa hiirelld janan oikeaa kohtaa mahdollista

11. Kuinka my®dnteisesti suhtaudut uusiin teknologiaratkaisuihin? Arvioi
asteikolla 0-10.

Erittéin Erittain
kielteisesti @ 10 myonteisesti

Klikkaa hiirelld janan oikeaa kohtaa

12. Onko pandemia-aika lisdnnyt kdyttimadsi aikaa internetissa?

Ei lainkaan . Erittain paljon
0 10
Klikkaa hiirella janan oikeaa kohtaa

13. Millaisia palveluja kéytét internetissd? Voit valita useamman
vaihtoehdon.

D Medioiden seuraaminen (verkkolehdet ja televisiokanavien uutissivut)

D Ruokaostokset / kauppakassipalvelu

D Kodin laitteiden ohjaaminen (esim. pesukone, sahkokiuas)

[ | Ajanvaraukset

D Pankkipalvelut

D Alykello (aktiivisuuden ja unen mittaaja)

El Verkko-ostokset

D Viestinta/ Sosiaalinen media (esim. WhatsApp, Facebook, Instagram, keskustelupalstat)
I:‘ Internetpuhelut

|| Tiedon etsints
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|| sahksposti

[ [ Pelaaminen

:[ Aénikirjojen kuuntelu

i I Suoratoistopalvelut (esim. Netflix, Areena, C-more)
|| Jotain muuta, mita

[ ] En mitaan

14. Keneltd saat varmimmin apua teknologian kaytdssa?
Voit valita useamman vaihtoehdon.

7] Oma lapsi

[ Puoliso

[ i Lapsenlapsi

7] Ystava tai muu [3heinen
| Ammattihenkils

_I Joku muu, kuka

| En keneltakaan

15. Onko saamasi teknologiaan liittyva apu riittdvaa?
() Kylia

\: Ei. Kirjoita tekstikenttdan millaista apua tarvitsisit lisaa

16. Onko kotonasi teknisié laitteita tai ohjelmia, joita sinun on vaikea
kayttaa?
) Ei

\j Kylla. Kuvatkaa millaisia vaikeuksia
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17. Onko sinulla jokin terveydellinen haitta, joka vaikuttaa teknologian
kayttéon?

Vaikuttaa
Ei Vaikuttaa Vaikuttaa jonkin Vaikuttaa
vaikuta  hieman kohtalaisesti verran paljon
Heikentynyt ndké C* Q r;\‘ (:\J (::"
Heikentynyt kuulo O Q O O O
Heikentynyt kasien motoriikka (:)‘ C} \d C) {:)
Muistin heikentyminen ';:7 (_\} C\/ :\/ ‘/_\/
Uuden oppimisen vaikeutuminen O ’\A:’ (:\) \j '/:)

18. Kuinka paljon terveydelliset haasteesi vaikuttavat teknologian kayttda
heikentdvdsti? Arvioi asteikolla 0-10.

Eilainkaan [ Vaikuttaa erittain
0 10 paljon
Klikkaa hiirelld janan oikeaa kohtaa
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19. Mita kunnallisia/julkisia palveluja seuraat/kdytat internetissa?
Voit valita useamman vaihtoehdon.
_| Terveyspalvelut
|| sosiaalipalvelut
] Rakennusvalvonta
J Liikuntapalvelut
__] Kulttuuripalvelut
_] Sivistyspalvelut
| Kunnallinen paatéksenteko

| | Vanhusneuvoston toiminta

[ ] En mitaan edellisista

20. Kuinka tdrkedksi koet kunnan toiminnan ndkymisen sosiaalisessa
mediassa (some)? Arvioi asteikolla 0-10.

Ei ollenkaan [ Hyvin tarke&s
tarkeda 10

Klikkaa hiirelld janan oikeaa kohtaa

21. Millaisia hyvinvointiin liittyviad palveluita voisit ajatella kdyttavasi
digitaalisesti?
Voit valita useamman vaihtoehdon.

7] Etdjumppa
|| Lagkkeenoton muistuttajat
! Digikerho tai -paivatoiminta
|| Yhteinen ruokailuhetki digitaalisesti
—I Videopuhelut

; | GPS paikannin sijaintini I5ytamiseksi
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[ ] Muistuttaja

D Kotihoidon kaynnit digitaalisesti

[ ] Muu, miké

22. Mitka sanat kuvaavat suhtautumistasi digitalisaatiota kohtaan?
Voit valita useamman vaihtoehdon.

[:I Arjen helpotus
D Arjen nopeuttaja
|| Kaytannallisyys
[ | Turvallinen

D Turvaton

|| Pelko
D Epaluulo
D Helppo
[ ] vaikea

D Eldmanlaadun parantaja

D Pakollinen paha

D Haaste

23. Kuinka mielekésta sinulle on teknologian kaytt6? Arvioi asteikolla 0-10.

-

Hoidan vain Erittain
pakolliset asiat g 10 Mmielekasta

Klikkaa hiirelld janan oikeaa kohtaa

24. Mitd muuta haluaisit kertoa kyvystasi tai halustasi kdyttda teknologiaa?
Kirjoita se tahan!
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Liite 4

LAPIN AMK

Lapland University of Applied Sciences
Itsenaisesti kotona asuvien ikaantyneiden

teknologiamyonteisyys ja -kyvykkyys
- kotihoidon henkilokunnan nakemys

1. Ikési?

Kirjoita numeroi-
na

2. Sukupuolesi?
i’_ ) Nainen
() Mies

7)) Muu

3. Alue, jolla tyoskentelet?
) Eurajoki

() Harjavalta

() Kokemaki

") Nakkila

4. Koulutustasosi?
Ei ammatillista koulutusta

() Kodinhoitaja tai vastaava
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() Perus- tai lahihoitaja
() Sairaanhoitaja

O Terveydenhoitaja

Q Joku muu, mika

() Geronomi tai sosionomi

() Opiskelija

5. Kuinka hyvin mielestési kotona asuvat ikddntyneet hallitsevat seuraavat
laitteet?

Eilainkaan Huonosti Kohtalaisesti Hyvin Erinomaisesti

Kosketusnaytdllisen kannykén kaytén O O O . O
Kannykén kiiytén, jossa on nappaimet O @) O O O
Tablettitietokoneen kayton O O O Q Q
Kannettavan tietokoneen kaytsn O O @) @, O
Péytikoneen kaytsn O O O O O

6. Miten seuraavat asiat mielestéasi vaikuttavat kotona itsendisesti asuvien
ikdéntyneiden halukkuuteen kéyttéa teknologiaa?

Vaikuttaa Vaikuttaa

Ei Vaikuttaa  Vaikuttaa jonkin erittain

vaikuta hieman kohtalaisesti verran  paljon
Korkeat laitekustannukset O O O Q O
Yksityisyyteen littyvét asiat QO O O O )
Lasten kuormittaminen O O O Q O
Kaytanndllisyys O O C) C) O
Laitteiden (heikko) hallinta o O O O O
Terveydentila O O O O O
Laheisten mielipide O O O O O
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Vaikuttaa Vaikuttaa

Ei Vaikuttaa  Vaikuttaa jonkin erittain

vaikuta hieman kohtalaisesti verran paljon
Aikaisemmat kokemukset @) ) e W, @
g E e ) 3 &
Asioinnin helppous oA L ’ e e
Muu, mika e VY ~\ N I
U e o ./ Lo/ /

7. Kuinka tarpeellinen mielestési nykyteknologia on kotona itsendisesti
asuville ikdantyneille? Arvioi asteikolla 0-10.

Taysin :
tarpeeton

Erittain
10 tarpeellinen

Klikkaa hiirella janan oikeaa kohtaa

8. Kuinka halukkaita mielestédsi kotona itsenaisesti asuvat ikdaantyneet ovat
kdyttamaan nykyteknologiaa? Arvioi asteikolla 0-10.

Ei haluaisi . Haluavat
kayttaa lainkaan g 10 kayttda aina kun

Klikkaa hiirelld janan oikeaa kohtaa mahdollista

9. Kuinka mydnteisesti mielestdsi kotona itsendisesti asuvat ikdédntyneet
suhtautuvat uusiin teknologiaratkaisuihin? Arvioi asteikolla 0-10.

Erittéin
kielteisesti

Erittéin
10 myonteisesti

Klikkaa hiirelld janan oikeaa kohtaa

10. Onko pandemia-aika mielestédsi lisdnnyt kotona itsendisesti asuvien
ikddntyneiden kdyttama&a aikaa internetissa?
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Ei lainkaan - Erittain paljon
0 10

11. Millaisia palveluja kokemuksesi mukaan kotona itsendisesti asuvat
ikddntyneet kayttavat internetissa? Voit valita useamman vaihtoehdon.

D Medioiden seuraaminen (verkkolehdet ja televisiokanavien uutissivut)
[:] Ruokaostokset / kauppakassipalvelu

[ | Kodin laitteiden ohjaaminen (esim. pesukone, sihkskiuas)

[j Ajanvaraukset

[7] Pankkipalvelut

{:] Alykello (aktiivisuuden ja unen mittaaja)

|| Verkko-ostokset

\:] Viestintd/ Sosiaalinen media (esim. WhatsApp, Facebook, Instagram, keskustelupalstat)
D Internetpuhelut

E] Tiedon etsinta

|| sahksposti

\j] Pelaaminen

|| Aanikirjojen kuuntelu

\_:] Suoratoistopalvelut (esim. Netflix, Areena, C-more)

|| Jotain muuta, mita

| | En mitaan

12. Keneltd mielestési itsendisesti kotona asuvat ikddntyneet saavat
varmimmin apua teknologian kaytdssa? Voit valita useamman vaihtoehdon.

[4] Oma lapsi
L:I Puocliso
{j Lapsenlapsi

[ ] Ystava tai muu laheinen
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| Ammattihenkild
Joku muu, kuka

| Ei keneltakaan

13. Onko mielestési kotona itsendisesti asuvien ikdédntyneiden saama
teknologiaan liittyva apu riittavaa?

) Kylia

C ) Ei. Kirjoita tekstikenttdén millaista apua he tarvitsisivat lisaé

14. Onko mielestédsi itsendisesti kotona asuvien kodissa teknisia laitteita tai
ohjelmia, joita heiddn on vaikea kdyttda?

) Ei

( Kylla. Kuvaa millaisia vaikeuksia

15. Kuinka paljon mielestési kotona itsendisesti asuvien terveydelliset
haasteet vaikuttavat teknologian kayttéd heikentavasti? Arvioi asteikolla
0-10.

Ei lainkaan . Vaikuttaa erittdin
0 10 paljon
Klikkaa hiirelld janan oikeaa kohtaa

16. Mita kunnallisia/julkisia palveluja kokemuksesi mukaan kotona asuvat
ikdantyneet seuraavat/kdyttéviat internetissa? Voit valita useamman
vaihtoehdon.

Terveyspalvelut
] Sosiaalipalvelut

| Rakennusvalvonta
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EI Liikuntapalvelut
D Kulttuuripalvelut
D Sivistyspalvelut
[:‘ Kunnallinen paatéksenteko
[:] Vanhusheuvoston toiminta

|| En mitaan edeliisista

17. Mitkd sanat kuvaavat mielestdsi kotona itsendisesti asuvien
suhtautumista digitalisaatiota kohtaan? Voit valita useamman vaihtoehdon.

E] Arjen helpotus

[j Arjen nopeuttaja

[ Kaytannéllisyys

El Turvallinen

\:I Turvaton

[ Pelko

(j Epéluulo

| Helppo

D Vaikea

[j Eldmanlaadun parantaja

D Pakollinen paha

[j Haaste

18. Kuinka mielekkddksi mielestdsi kotona itsendisesti asuvat ikaantyneet
kokevat teknologian kdytén? Arvioi asteikolla 0-10.

Hoitavat vain - Erittain
pakolliset asiat g 10 Mmielekasta

Klikkaa hiirella janan oikeaa kohtaa
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19. Mitd muuta haluaisit kertoa itsendisesti kotona asuvien kyvysta tai
halusta kayttaa teknologiaa? Kirjoita se tahén!
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