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Taman opinndytetydn tavoitteena on vieda keksintda eteenpéin ideasta kohti innovaatiota
prototyypin rakentamiseen asti. Tarkoituksena on kehittad ja tehdad prototyyppi kévely-
poydén lisdosasta eli tuolista, johon kayttdja voi levahtaa kavelyharjoituksia tehdessa.
Keksinndlle on annettu nimeksi Walk & Rest. Keksinnon idea sai alkunsa siitd, etta sai-
raalassa kévelypoydalla kavelyharjoituksiin tarvittiin usein kaksi avustajaa, joista toinen
ohjasi kévelypoyta4 edesta ja toinen avustaja kulki pyoratuolin kanssa takana. Tama
naytti hankalalta seka epakaytannolliselta. Prototyypin tavoitteena on, ettd tuoliosa-rat-
kaisun ansiosta avustavan henkilokunnan maéraé pystytadn vahentamaan.

Opinnaytetyon toteutustavaksi valittiin toiminnallinen opinnéytety®. Tydssé on kaytetty
myos kvalitatiivisen ettd kvantitatiivisen tutkimuksen menetelmia. Kyselylomakkeena oli
muokattu QUEST 2.0-mittari, jossa oli my0s avoimia vastauksia. Kyselyyn vastasi 10
sairaalan potilasta, jotka olivat kéyttaneet kavelypoytad. Tulokset pisteytettiin ja kasitel-
tiin Microsoft Excel taulukko-ohjelman avulla. VVastausten perusteella laskettiin kaikkien
osien keskiarvot, seka kaikkien pisteiden yhteenlaskettu keskiarvo. Keskiarvojen lisaksi
laskettiin osioiden pisteiden keskihajonta ja vaihteluvali. Avoimet vastaukset teemoitel-
tiin. Tutkimuksen tulosten perusteella kdvelypdydan kéyttajat ovat tyytyvaisia apuvali-
neeseensd eli osastolla kaytossa olleeseen kdvelypoytddn, kokonaistyytyvaisyyden kes-
kiarvon ollessa 4,2. Lisakysymyksissa koskien videossa esitettya prototyyppia vastausten
keskiarvo oli 3,26. Osassa B. oli nelj& vaittdmaa koskien videon prototyyppid. Tésté osi-
osta vastausten keskiarvo oli 3,56. Avoimissa vastauksissa tuli esille tuoliosan kehitté-
misehdotuksia. Kehittdmistarpeena vastaajat nékivat muun muassa, etta tuolissa pitéisi
olla k&sinojat seka topit edessa ja takana. Tuoli ei saisi myodsk&én olla materiaaliltaan
liukas ja tuolin pitéisi olla tasapainossa. Tuoli pitéisi olla myds hyvin muotoiltu.

Walk & Restisté tehtiin tuotekehitysprosessi. Tuotekehitysprosessin mukaisesti syntyi
ennakkouutuustutkimus ja patentin hakeminen tuotteesta. Tuotteesta valmistui myos pro-
totyyppi ja 3D-mallit mittoineen. Walk & Restille tehtiin riskianalyysi ja sen tuotekehi-
tykselle saatiin rahoitusta.

Asiasanat: idea, innovaatio, tuotekehitysprosessi, prototyyppi, QUEST 2.0-mittari, toi-
minnallinen opinnéytetyo, apuvaline
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The objective is to take the invention forward from an idea towards the innovation of
building a prototype. The target is to develop and make a prototype of the walking table
add-on which is the chair that can be used by the user to rest while doing walking excer-
cises. The product was named Walk & Rest. The idea of the invention got started from
the fact that in hospitals a walking excercise with a walking table requires normally two
people from which the one guided the table from the front, and the other helped with a
wheelchair from the back. This seemed difficult and impractical. The goal of the proto-
type is to reduce the number of helping staff.

The method was functional. Qualitative and quantitative research methods were used. As
the questioning sheet was a modified Quest 2.0-meter which also included open answers.
Questionnaire was answered by 10 patients in hospital who had used the walking table.
The answers were analysed a Microsoft Excel Chart-program. The results showed that
the users of the walking table were satisfied with the product, which was a walking table
in a departments use, where the total average happiness was 4,2. In the extra questions
which were about the prototype shown in the video the average of the answers was 3, 26.
In the open questions ideas for developing the seat part of the product were presented. As
a development need, the chair needs to have handles and tops at the front and the back.
Also the chair material should not be slippery. The chair should also be balanced and well
modeled.

A product development process was done to Walk & Rest. In accordance to the process
a pre-research was developed, and so was a getting a patent to the product. A prototype
and a 3D-model with measurements were made. A risk analysis was made for the Walk
& Rest and money was given to its product development.

Key words: idea, innovation, product development process, prototype, Quest 2.0-meter,
functional thesis, aid
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1 JOHDANTO

Vanheneminen, lisdéntyva sairastavuus ja elamantavan muutokset heikentavat toiminta-
kykyé seka lisddvat toiminnanvajavuuksia ja avun tarvetta. Ennaltaehkaisylla seka kun-
toutuksen tehostamisella voidaan saavuttaa hyvia tuloksia toimintakyvyn parantamiseksi.
Vaestotasolla tarkasteltaessa voidaan todeta merkittdvad heikkenemista kaikissa fyysisen
toimintakyvyn osatekijoissé (esim. maksimaalinen hapenkulutus ja lihasten voimakkuus)
siten, ettd 80-vuotiaan suorituskyky on 40-80 % 30-vuotiaan suorituskyvysta. Eniten
heikkenevat monimutkaiset ja useiden toimintojen yhteistyota edellyttavat kyvyt. Hidas-
tuminen on erds vanhenemisen keskeisisté piirteistd, joka nakyy konkreettisesti muun

muassa kavelynopeudessa. (Heikkinen 2005, 5.)

Apuvélineiden kayttd liittyy ikddntymiseen, toimintakyvyn ongelmiin sekd@ kroonisiin
sairauksiin. Apuvalineilld pyritadn tukemaan henkil6itg, joiden toimintakyky on alentu-
nut esimerkiksi sairauden, vamman tai ikaantymisen aiheuttamien muutosten seurauk-
sena. Apuvalineiden koetaan helpottavan ikdihmisten itsendista toimintaa sekéd paranta-
van liikkumista. Apuvélineiden kéyt6lla voidaan my0s saastad hoitoresursseja. (Kruus-
Niemeld, Mékinen & Roivas 2009, 70-72.)

Laakinnallisten apuvalineiden tuotanto ja vienti on ollut Suomessa melko vahaista. Suo-
messa kaytetadn paljon ulkomaisia apuvélineitd. Vanhusvaeston nopea maarallinen kasvu
aiheuttaa apuvalineidenkysynnan lisddntymisen, varsinkin kun Suomessa yhteiskunta
korvaa monien apuvalineiden hankintahinnan taysimaaraisend. Liséksi kehittyva tekno-
logia tarjoaa hyvat mahdollisuudet uusien tuotteiden kehittdmiseen. (Terveen teknologian
tekijat 2007, 33.)

Tuotekehitysprosessi muodostuu tuotteen tutkinnasta ja soveltamisesta sekd prosessin to-
teutuksesta ja suunnittelusta. Jotta tuotekehitys onnistuisi, on seké tuote ettd itse prosessi
suunniteltava huolellisesti ja mallinnettava, jotta tuotekehitys voidaan vieda onnistuneesti
loppuun. Tuotekehitysprosessit vaihtelevat pituudeltaan kehitettavista tuotteista riippuen.
(Huang & Gu 2006.)
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Terveydenhuolto kaipaa uusia innovaatioita, parempia ja kokonaisvaltaisempia ratkai-
suja, jotka alentavat kustannuksia. Suunniteltaessa uusia apuvalineita tai apuvalineen li-
séosia terveydenhuoltoon, voidaan tuotekehityksessa soveltaa samoja tuotekehitysproses-
sien malleja, kun mink& tahansa muun tuotteen suunnittelussa. Apuvélineiden tuotekehi-
tyksessa tulee kuitenkin huomioida siirtymisen ja liikkumisen apuvalineitd koskevat lait,

asetukset ja standardit, jotka kertovat laitteelle asetetuista turvallisuusvaatimuksista.

Tama tyo késittelee Walk & Restin tuotekehitysta ja siihen liittyvié asioita prototyyppi-
vaiheeseen asti. Tuotekehitysprosessiin on vaikuttanut Tampereen ammattikorkeakoulun
Tuotevéyléstd saadut ohjeet ja tehtavat. Walk & Rest on kévelypdydan liséosa, siihen
erikseen kiinnitettava tuoli. Walk & Restin tarkoitus on mahdollistaa k&velyn harjoittelu
aiempaa turvallisemmin. Sen etu on se, ettd mikéli potilaan voimat uupuvat kavelypoytaa

kayttéessa, voi kayttdja helposti istua lepddmaan harjoitusten vélilla.



2 APUVALINEEN MERKITYS TOIMINTAKYVYN EDISTAMISESSA

Suomen Kuntaliiton mukaan apuvéline on véline, laite tai vastaava, joka edistaa tai ylla-
pitdd henkilon toimintakykya ja osallistumista silloin, kun se on vamman, sairauden tai
ikadntymisen vuoksi heikentynyt. Liikkumisen apuvélineet ovat osa 75 vuotta taytténei-
den arkielamaé, silla joka kolmas mies ja joka toinen nainen kaytti THL:n vuonna 2012
julkaiseman raportin mukaan liikkumisen apuvélinettd. Kayttdjien osuus on pysynyt en-
nallaan vuodesta 2000, vaikka sen olisi voinut olettaa kasvaneen, silla ikdpolitiikan ta-
voitteena on lisdtd omatoimisuutta, itsendista selviytymista ja kotona asumista, jota liik-
kumisen apuvélineiden kaytto tukee. (Koskinen, Lundqvist & Ristiluoma 2012, 152-154;
Salminen 2010, 13.)

Erilaisia apuvélineita on paljon. Apuvélineitd voidaan rekister6id4 ja varastoida luokituk-
sen koodien avulla. Effector Apuvélinepalvelut on apuvélinepalveluiden hallintajérjes-
telma, joka on kéaytossa lahes jokaisessa Suomen sairaanhoitopiirissa. Jarjestelman tuot-
tamien raporttien avulla voidaan seurata esimerkiksi toiminnan kustannuksia ja talousar-
vion toteutumista seka lainaus- ja apuvalinemaarid. Apuvalinetiedon hallintaa helpottaa
kansainvalinen apuvélineluokitus. Apuvélineluokitus tarjoaa myds yhteisen kielen eri
toimijoiden vélilla seké helpottaa tilastointia ja vertailua. THL yll&pitaa apuvalineorgani-
saatioiden tietokantaa Apudataa, joka on rakennettu apuvalineluokituksen mukaan. ISO
9999 apuvalineluokitus on kansainvalinen. Tam4 tarkoittaa sit4, ettd ISO-numerokoodilla
voi etsid apuvalinetietoa mistd tahansa apuvélineluokituksen mukaisesta apuvalinetieto-
kannasta. Luokitus on hierarkkinen, kolmetasoinen. Ylimmadssa tasossa on 11 luokkaa,
joiden alla on 130 alaluokkaa ja niiden alla vield 710 alaryhmé&é. Jokaisella apuvalineell
on oma nimikkeensa ja vastaava numerokoodinsa. Esimerkiksi kavelypdydat kuuluvat
luokkaan 12 ”Liikkumisen apuvilineet” ja alaluokkaan 12 03 ”Kévelyn apuvélineet”. Eu-
rooppalainen EASTIN apuvélinetietokanta on myo6s rakennettu apuvalineluokituksen
mukaan. Siita voi luokituksen koodien avulla etsi4 tietoa kuudesta eurooppalaisesta apu-
valinetietokannasta (Belgia, Italia, Iso-Britannia, Ranska, Saksa ja Tanska) ja tietokantaa
voi kayttad myos suomeksi. (Terveyden- ja hyvinvoinnin laitos; Polycon.)



2.1  Laakinnallinen kuntoutus ja apuvalinepalvelut

Terveydenhuoltolain (1326/2010) mukaan kunnan tulee jarjestaa laékinnallisen kuntou-
tuksen apuvalinepalvelut osana sairaanhoitoa. Laakinnéllisen kuntoutuksen apuvalineen
luovutuksen edellytyksend on ladketieteellisin perustein todettu sairaus, vamma tai kehi-
tysviivastymad, joka heikent&d apuvélineen tarvitsijan toimintakykya ja vaikeuttaa hanen
itsendistd selviytymistdan. Ladkinnallisen kuntoutuksen apuvélineet ovat kayttajalle il-
maisia. (Terveydenhuoltolaki 1326/2010.)

Apuvilineen tarve tulee arvioida kéyttajalahtoisesti, oikea-aikaisesti ja yksilollisesti. Tar-
peen arvioinnissa on otettava huomioon kayttajan toimintakyky, elamantilanne ja elinym-
pariston apuvalineen toiminnalle asettamat vaatimukset. Apuvalineen valinta tulee tehda
yhteisymmarryksessa potilaan kanssa ja ennen apuvalineen valintaa potilaalle on annet-
tava tietoa apuvalineen valintaan liittyvista vaihtoehdoista. Apuvélinepalvelujen jérjesta-
miseksi kunta voi myos antaa asiakkaalle palvelusetelin, jolla tdma voi hankkia tervey-
denhuollon kanssa yhdessa tarpeelliseksi todetun apuvélineen terveydenhuollon hyvék-
symaélta apuvélinetoimittajalta. Apuvélinepalveluissa on myo6s hoitotakuu eli hoitoon
paasya koskevia aikarajoja on noudatettava myos ladkinnallisen kuntoutuksen apuvali-
nepalveluissa. Potilas voi joskus joutua odottamaan kayttéonsa tarkoituksenmukaisem-
paa apuvélinettd, mutta odotusajaksi on annettava korvaava apuvéline. Kuitenkin yksil6l-
lisesti sovitettavien apuvélineiden odotusaika on riippuvainen apuvélineen myyjan toimi-
tusajoista. Erityisen kiireellisissé tilanteissa apuvaline tulee luovuttaa kayttajélle véalitto-

masti tai korvata vastaavanlaisella apuvalineelld. (Terveyden-ja hyvinvoinnin laitos.)

2.2 Kavelypoyta lilkkkumisen apuvalineend

Kévelypoytéd (kuva 1.) on liikkumisen apuvéline, jossa on nelja py6raa ja niin sanottu
pehmustettu poytd, johon voidaan nojautua kyynarvarsien tuella. Kavelypdyta antaa hy-
van tuen myos ylavartalolle. Sen kdytto vaatii kuitenkin tilaa ja k&velypoytd onkin suun-

niteltu enemmaén laitos- kuin kotikayttoon. (Salminen 2010, s. 114.)
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Kévelypoydan leveisiin kasitukipehmusteisiin voidaan tukea koko kyynérvarrella eika
kaden puristusvoimaa tai hienomotorisia taitoja tarvita. Pehmusteita ja kadensijoja voi-
daan saatdd. Korkeudensdatd on useimmissa malleissa joko manuaalisesti, kaasujousella
tai sdhkdisen moottorin avulla. Yleensda malleista on saatavana versiot lukittavin pyorin,
kasijarruin tai yhdelld kasijarrulla. Kévelypoytid on myds moottoroituja sdhkotoimiset
malleja, jotka avustavat seisomaan noustaessa tai istumaan laskeutuessa. Korkeus- /le-
veyssaadettavassa-malleissa moottorin avulla kdvelytelinettd voi kaventaa ahtaissa koh-
dissa, kuten oviaukoissa. Lisdvarusteena on usein saatavissa késijarrut, tavarakori ja

suuntalukittavat pyorat. (Respectan esite 2013.)

Espoossa asui vuoden 2012 alussa 252 439 asukasta. Espoon apuvalineyksikko on hank-
kinut vuonna 2010 uusia reumarollaattoreita seké kavelypoytia 22 kpl ja vuonna 2011
10kpl. Mé&ara saattaa siis vaihdella eri vuosina paljon. (Tiedot kysytty apuvalineyksikosté
henkilokohtaisesti) Perusterveydenhuollon liséksi Espoon alueella kavelypdytia hankki-
vat ainakin erikoissairaanhoidon apuvalineyksikko seka yksityiset hoivakodit, joita on

Espoon alueella 28kpl.

Varsinais-Suomen sairaanhoitopiirin kuntayhtymaan (VSSHP) kuuluvat Kaarinan ter-
veyskeskus, Kemionsaaren terveyskeskus, Loimaan sosiaali- ja terveyspalvelukeskus,
Paraisten terveyskeskus, Maskun terveyskeskus, Naantalin terveyskeskus, Paimion-Sau-
von terveyskeskus, Poytyan terveyskeskus, Rusko, Salon terveyskeskus, Turun sosiaali-
ja terveystoimi seké Uusikaupunki. VSSHP:n internet sivuilta 16ytyy alueellisen apuvéli-
netoiminnan seurantaraportit Excel-taulukkoina vuosilta 2009-2013. Raportista selvid
uusien ostettujen apuvélineiden méaré. Raportista 16ytyy ryhmé: “Kavelypoydét”, seka
ryhmad: ”Kavelytelineet, kyynarvarsitukipoydalla”. N&iden ryhmien ostot vuosittain ovat
olleet: vuonna 2009 19kpl, vuonna 2010 9kpl, vuonna 2011 10kpl, vuonna 2012 22kpl.
Tand vuonna ostoja on ollut 30.6.2013 mennessa 13kpl. Yksittdisen tuotteen arvoksi on
listattu noin 295-516 euroa. Taulukosta 10ytyy myos ryhma: “Kévelytuoli, pyorélliset,
istuimella ja vartalotuilla. N&it4 tuotteita on ostettu vuosina 2009, 2011 ja 2012 kaikkina
vuonna 1kpl. Tuotteen arvoksi on laitettu n.991-937 euroa. (VSSHP)
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2.3 Kavelypdydan ja tuolin yhdistelmat, ”Walking chairs”

Eastin on apuvalineiden eurooppalainen tietokantaportaali. Hakukoneella on mahdolli-
suus 16ytada markkinoilla olevia tuotteita. Apuvalineet ovat lueteltu p&a- ja alaotsikkoihin
ISO 9999 apuvalineluokitusten mukaan. Eastin tietokannasta I0ytyy koodilla 1SO
12.06.09 otsikko ”Walking chairs”. Tietokannasta 10ytyy apuvalineitd, jotka ovat kavely-
poydan ja tuolin erilaisia yhdistelmia (kuva 2.), mutta varsinaisesti jo olemassa olevaan
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kavelypoytaan liitettavaa pelkkaa tuoliosaa sielté ei 16ydy. Myos tuoleja ja kévelypoytia

I0ytyy erikseen paljon.

KUVA 2. Eastin sivuilta I0ytyvid esimerkkejé tuotteista ryhméstd ”Walking Chairs”
(EASTIN.)

Kévelypoytédan ja siihen liittyvaan tuoliin on haettu myos patentteja. Patenttien hakemi-
seen on olemassa paljon eri hakukoneita- ja ohjelmia, esimerkiksi Google tai Espacenet-
tietopankki. Patenttinakemuksista ei selvid, 10ytyyko tuotteita markkinoilta. Patenttiha-
kemuksista 10ytyy myos kavelypodydan ja tuolin yhdistelmid, joista esimerkkina kuvat 3,
4,5ja6.

KUVA 3. Yhdysvaltalainen patenttihakemus kévelypdydastd, jossa on tuoli. (Graham
2008.)
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KUVA 4. Saksalainen patenttihakemus ké&velypdydan ja tuolin yhdistelmasta. (Skrivanek
2009.)

Filed July 13, 18949

KUVA 5. Kuvassa on patenttihakemus Yhdysvalloista vuodelta 1949, jossa on kavelyte-
line (ei kavelypoytd) yhdistettynd pyoratuoliin. (Thomas 1949.)
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KUVA 6. Kuvassa on patenttihakemus Yhdysvalloista vuodelta 1919. (Mc Grath 1919.)

2.4 Apuvalineisiin liittyvat tutkimukset

Liikkumisen apuvélineiden vaikuttavuudesta tarvitaan lisad hyvélaatuista tutkimustietoa
osoittamaan liitkkumisen apuvélineiden vaikutuksen suuruutta. Yksilon toiminnan ja osal-
listumisen edistdminen ovat liikkumisen apuvalineiden perimmaisia tavoitteita. Siksi toi-
minta ja osallistuminen ovatkin apuvalineiden vaikuttavuuden indikaattorit, jota ei tulisi
arvioida ilman todellisen eldman kontekstia. Apuvélineiden vaikuttavuuden tutkimusta
vaikeuttaa myos se, ettd apuvalineen kayttd on jatkuva prosessi, johon vaikuttavat kéayt-
t&ja, apuvaline, saatu palvelu ja kayttoympéristd. Apuvélineesté ei ole paljon hyotya, jos
kayttaja ei esimerkiksi tunne sen kayttbominaisuuksia, se rikkoutuu helposti, huolto on
hidasta tai ettd apuvalineen kanssa ei paése lilkkkumaan ovista. Hyvé vaikuttavuustutki-
mus edellyttaa, ettd namékin tekijat on huomioitu tutkimuksen suunnittelussa, toteutuk-

sessa ja analyyseissa. (Salminen & Malmivaara 2008, 6.)

Suomalais-tanskalais-ruotsalaisessa yhteistyohankkeessa ”’Systematic review of mobility
devices outcomes” arvioitiin litkkumisen apuvilineisti tehtyja vaikuttavuustutkimuksia.
Liikkumisen apuvélineiksi katsottiin kepit, sauvat, kavelytelineet, rollaattorit, pyoratuolit
seka skootterit. Kaikissa tutkimuksissa apuvélineen vaikutus oli Kliinisesti merkittava.
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Tilastollisesti merkittavid muutoksia oli liikkumisen, toiminnan ja osallistumisen, kaytta-
jatyytyvéisyyden sekd eldmanlaadun osa-alueilla. Kahden tutkimuksen mukaan apuvali-
neell& oli vaikuttavuutta yksilollisesti asetettuihin toiminnan ja osallistumisen tavoittei-
siin. Yhdessé vaikuttavuustutkimuksessa todettiin, ettd apuvalineelld oli positiivinen vai-
kutus osallistua yhteiskunnan toimintaan kuin yksilén toimintojen maaréan. Kahdessa
tutkimuksessa litkkumisen apuvélineelld oli merkittava vaikutus eldmanlaatuun. (Salmi-
nen & Malmivaara 2008, 4.)

Anttila, Samuelsson, Salminen ja Brandt (2012) ovat tehneet systemaattisen katsauksen
44:sta apuvélineisiin liittyvista tutkimuksista tammikuun 2000-huhtikuun 2010 vélilla.
Katsauksen mukaan monia paljon kéytettyja apuvélineita ei ollut tutkittu lainkaan. Kat-
sauksen mukaan hyvin suoritettuja, korkealaatuisia tutkimustuloksia tarvitaan Kiireesti

Kliinisen paatoksenteon tueksi. (Anttila, Samuelsson, Salminen & Brandt 2012, 9.)

Kévelypoydista ei 16ydy tutkittua tietoa, mutta rollaattoreista 10ytyy jonkin verran. Ewa
Wressle ja Kersti Samuelsson ovat tutkineet Ruotsissa apuvalineiden kayttajatyytyvéi-
syyttd QUEST 2.0 -mittaria apuna kayttaen. Kysely lahetettiin 400:lle rollaattorin, manu-
aali- tai sdhkopyoratuolin kayttajalle. Useimpien apuvalineiden kohdalla tyytyvaisyys
apuvélineeseen oli korkea. Tutkimus osoitti, ettd apuvalineill&d on positiivinen vaikutus
kayttajan aktiivisuuteen, itsendiseen liikkumiseen, turvallisuuden tunteeseen ja osallistu-

miseen. (Samuelsson & Wressle 2008.)

Koppeloméki, Korhonen ja Viljanen ovat tutkineet rollaattorin kéyttdjien tyytyvaisyytta
apuvélineeseen (n=51). Tutkimuksen tulosten mukaan rollaattorin kayttajat ovat tyyty-
vaisia apuvalineeseensé sekd Tyytyvaisyyden osatekijoisté vastaajat pitivat itselleen sel-
vasti muita tarkedampind turvallisuutta ja luotettavuutta (37 kpl), k&yton helppoutta (27
kpl) ja tarkoituksenmukaisuutta (22 kpl). (Koppelomaki, Korhonen & Viljanen 2009,
20,25.)
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3 APUVALINEEN KAYTTO, SEURANTAMITTARIT

Apuvilineen kdyton seurannan tavoitteena on, ettd kayttajalla on hénelle soveltuva, toi-
miva ja kayttotarkoitusta vastaava apuvéline, joka on aktiivisessa kaytdssé ja toiminta-
kunnossa. Kaikkien ammattilaisten olisi hyva tehdé kayton seurantaa aina, kun he ovat
tekemisissa asiakkaan kanssa. Kéyttoéd voidaan seurata kotikaynnilla, terapia- tai hoito-
suhteen yhteydessa. Seurannan apuna voidaan kayttdd myos mittareita. Tallaisia mitta-
reita ovat PIADS, QUEST 2.0 ja NOMO 1.0. Apuvalineiden vaikutusta henkildn elaman-
laatuun voidaan tutkia PIADS mittarin avulla. QUEST 2.0 mittari arvioi apuvélineen
kayttajan tyytyvaisyytta apuvalineeseen ja apuvalinepalveluihin. Liikkumisen apuvali-
neen kayton seurantaan ja apuvalineen vaikuttavuuteen on kehitetty NOMO mittari poh-

joismaisena yhteistyoné. (Kanto-Ronkanen & Salminen 2004, 70-71.)

3.1 NOMO 1.0 Liikkumisapuvalineiden vaikuttavuusmittari

NOMO 1.0 on yli 18-vuotiaille liikkumisen apuvalinetta kayttavélle tai mahdolliselle tu-
levalle kayttajalle suunnattu liikkumisapuvalineiden vaikuttavuusmittari. Silla mitataan
litkkumista ja sithen vaadittavaa osallistumista. Mittari arvioi koko apuvélineintervention
vaikuttavuutta apuvélineen kayttajan tilanteeseen nahden. Mittaria voidaan kayttaa vai-
kuttavuusarvion liséksi laadun kehittdmiseen, apuvalineinterventioiden priorisointiin
sekd tutkimukseen. (Brandt, Lofqvist, Jonsdottir, Salminen, Sund & Iwarsson 2008, 8;
2009, 6-10.)

NOMO 1.0 toteutetaan kahtena tai useampana strukturoituna haastatteluna. L&htotilan-
teen haastattelu tapahtuu ennen uuden apuvélineen kayttdonottoa. Seurantahaastattelu
tehdaan aikaisintaan neljan kuukauden kuluttua apuvélineen kdyton aloittamisesta. Haas-
tattelujen tuloksia vertaamalla voidaan nédhda apuvélineen vaikuttavuus haastateltavan
liilkkumiseen ja osallistumiseen liikkumista edellyttdvien toimintoihin. Mittari huomioi
muista kuin apuvélineen kayttéonotosta riippuvat muutokset, kuten muutokset terveyden-
tilassa, laékityksessa tai sosiaalisissa suhteissa. NOMO 1.0 ei huomioi ymparistdaspektia,
kuten lumen tai esimerkiksi mukulakivetyksen aiheuttamia ongelmia. (Brandt ym. 20009,
6-7.)
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3.2 The Psychosocial Impact of Assistive Devices Scale (PIADS)

Kanadalaiset professorit Jeffrey Jutai ja Hy Day kehittivat 1990-luvun puolivélissa mit-
tarin, jolla arvioidaan apuvalineen psykososiaalisia vaikutuksia apuvalineen kayttajan ar-
keen. Psykososiaalisilla vaikutuksilla tarkoitetaan sek& apuvélineen kayttajan sisaisia
sekd ymparistoon liittyvia tekijoitd, jotka vaikuttavat kayttdjan ndkemykseen apuvali-
neestaan. Mikéli apuvéline ndhdaan itsendisen osallistumisen mahdollistajana, pystyvyy-
den ja hyvéksynnan osatekijand, tulee kéayttdja hydtymaan ja hyddyntaméaan apuvalinet-
td&n mahdollisimman tehokkaasti. (Day & Jutai 1996, 166-167; Kangas & Kauppi 2009,
33-34)

PIADS suunniteltiin sopimaan laajalle apuvélinekayttdjaryhmélle. Mittaria voidaan kéyt-
td4&4 myos apuna ennakoimaan apuvalineen kéyttdjan taipumusta hylatd apuvaline. Apu-
valineen kayttamatta jattdminen voi johtaa apuvélineen kayttajan toimintakyvyn ja ela-
manlaadun heikentymiseen, hoitokustannusten lisdantymiseen seké johtaa apuvalineita
myontavan tahon varojen epéedulliseen hyédyntdmiseen. Tutkimusten myota PIADSIn
kehittelijat huomasivat, ettd apuvalineilld on erilainen sosiaalinen stigma tai leima. Apu-
valineen kayttajat kokevat helpommin sosiaalista leimautumista tiettyjen apuvalineiden
suhteen, minka takia he eivat mielelladan ota sitd kayttoonsa tai hylkaavat valineen. Tal-
laisia apuvélineitd ovat esimerkiksi s&éhkopyoratuolit. Mikéli apuvalineen kayttajan lei-
mautumisen pelko nékyy PIADS-mittarin tuloksissa, voi apuvélinealan ammattilainen
keskustella apuvalineen kayttajan kanssa ja arvioida tilanteen uudestaan. (Day & Jutai
1996, 161-167; Kangas & Kauppi 2009, 33-34.)

3.3 QUEST 2.0 Apuvalinetyytyvaisyytta arvioiva mittari

QUEST (Quebec User Evaluation of Satisfaction with Assistive Technology) on Kana-
dassa kehitetty mittari, jonka avulla arvioidaan henkilon tyytyvéisyytta apuvéalineeseensa
ja siihen liittyviin palveluihin. QUEST on Louise Demersin véitoskirjatutkimuksen seké
hé&nta ohjanneiden professoreiden Rhoda Weiss-Lambroun ja Bernadette Skan yli neljé
vuotta kestdneen tutkimuksen ja kehittamistyon tulos. Mittarin tyytyvdisyytta mittaavia

osatekijoitd kehitettdessa hyodynnettiin runsaasti eri l&hteitd, esimerkiksi Batavian ja
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Hammerin (1990) arviointikriteereja. Mittarin teoreettisena perustana toimii Schererin
(1996) ihmisen ja teknologian yhteensovittamista koskeva MPTmalli (Matching a Person
with Technology). QUEST 2.0-mittarissa on 12-kohtainen tyytyvéisyysmittaristo, joka
sisaltaa kaksi eri kokonaisuutta. Kahdeksan ensimmaisen kokonaisuuden kysymysta mit-
taa asiakkaan tyytyvaisyytta kayttoonsa saamaansa apuvélineeseen ja nelja toisen koko-
naisuuden kysymysta mittaa asiakkaan tyytyvaisyytta apuvalinepalveluun kyseisen apu-
vélineen saamisen yhteydessa ja kdyton eri vaiheissa. Mittarin arviointikriteereind ovat
apuvélineen mittasuhteet, paino, osien kiinnittdminen ja saataminen, turvallisuus ja luo-
tettavuus, kestavyys, kaytdn helppous, mukavuus ja miellyttavyys seké tarkoituksenmu-
kaisuus. Apuvélinepalvelu-osiossa arvioidaan palveluprosessia, huolto- ja korjauspalve-
luita, kdyton ohjausta seka tukea. Mittari ja lisatietoja 10ytyy internetista: www.thl.fi, ha-
kusana apuvaélineet. (Demers, Weiss-Lambour & Ska 2002, 101-102.; Salminen 2005, 1.;
2010, 62.)

Lomakkeen tyytyvéisyysasteikko jakautuu viiteen luokkaan: 5=erittain tyytyvéinen,
4=tyytyvéinen, 3=jokseenkin tyytyvainen, 2=ei kovin tyytyvdinen ja 1=ei lainkaan tyy-
tyvainen. Jokaiseen osioon voi antaa myos sanallista palautetta, vaikka numeerista arvi-
oita ei olisi antanutkaan. Lopuksi asiakas valitsee kolme apuvalinetta ja palvelua koske-
vaa osiota, jotka hén kokee itselleen tarkeimmaéksi. (Demers ym. 2002, 102.; Demers,
Weiss-Lambour & Ska 2005, 8.)

Mittarista on tehty versiot my6s ruotsiksi, ranskaksi, englanniksi, hollanniksi, norjaksi,
tanskaksi ja islanniksi. QUEST on kyselylomake, jonka kéayttdja voi tayttaa itsendisesti
tai asiantuntijan avustuksella. Kliinisend tydkaluna mittari tarjoaa tyontekijélle keinon
koota tyytyvéisyydesta tietoa, jonka avulla voidaan dokumentoida apuvélineen hyotyja
elavéssa elaméssa ja siten perustella apuvalineiden tarvetta. Tutkimustyokaluna sité voi-
daan kayttaa vertaamaan tyytyvéisyytta koskevaa tietoa muilla mittareilla saatuun tietoon,
tavyyteen. Silla voidaan myos verrata eri kayttajaryhmien valisia ja erilaisissa palveluti-

lanteissa tai eri maissa saatuja tyytyvaisyysmittausten tuloksia. (Salminen 2005, 1.)

Vastausten avulla voidaan selvittda asiakkaan odotuksia apuvélinetta kohtaan, asennetta
apuvélineisiin ja yksilollisid eroja apuvélineen kayttajind. Kyselyn tuloksena saatujen pis-
teiden pohjalta voidaan laskea erilaisia tilastollisia tunnuslukuja, joiden tulkintaan on

kaytettavissa selkedt kdyttdohjeet. Arvioitujen osioiden pisteméaarien keskiarvot tuottavat
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hyodyllisté tilastollista yhteenvetotietoa suhteellisesta tyytyvaisyydesta tai tyytymatto-
myydesté apuvélineisiin. Taman liséksi keskiarvo + keskihajonta ja pistemaéarien vaihte-
luvéli kertovat, kuinka paljon vaihtelua tai hajontaa aineistossa on. (Demers ym. 2005,
10-12.)

Wessels ja De Witte (2003) ovat arvioineet QUEST 2.0 tyytyvéisyysmittariston luotetta-
vuutta. He toteavat, ettd QUEST 2.0 on erittdin soveltuva mittaristo mittaamaan asiakkai-
den tyytyvaisyytta apuvélineeseen ja apuvalinepalveluun. He toteavat myds, ettd QUEST
2.0 tyytyvaisyysmittaristolla saadaan seké valideja etté reliaabeleja tuloksia mitattavasta
aineistosta. (Wessels & De Witte 2003, 267.)
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4 TUOTEKEHITYSPROSESSI

Tuotekehitys on monivaiheinen prosessi. Tuotekehitysprosessi kasittaa tuoteidean etsi-
misen, kehitysndkymien, markkinoiden ynna muiden tuotekehityshankkeen kaynnistami-
seen tarvittavien tietojen selvittdmisen, varsinaisen tuotteen luonnostelun, yksityiskohtai-
sen suunnittelun, optimoinnin, tyopiirustusten tekemisen, kayttéohjeiden laatimisen seka
tuotantomenetelmien kehittdmisen. Tuotekehityksessa voi olla kyse tdysin uuden tuotteen
keksimisestd tai vanhan tuotteen kehittdmisestd. Tuotekehityksessa pyritdan tayttamaan
asetetut tavoitteet niin hyvin kuin ne ovat teknisesti ja taloudellisesti mahdollista ja tar-
koituksenmukaista. (Jokinen 2010, 9-10.)

Tuotekehitysprosesseista on olemassa erilaisia malleja, joita voidaan muokata tarpeen
mukaan. Ulricih ja Eppinger (2000) ovat muun muassa luoneet mallin tuotekehityksen
etenemiselle (kuva 7.). Tatd mallia k&ytetddn Suomen teollisuusyrityksissékin eri sovel-
luksina. Mallin mukaan tuotekehitys alkaa suunnittelusta ja jatkuu konseptin kehittami-
selld niin pitkalle, etta jarjestelméatason kehitys voidaan aloittaa. Kokonaiskuvan selvi-
tessa siirrytadédn yksityiskohtien suunnitteluun. Kun ensimmaéinen tuote on valmis, se tes-
tataan ja tehd&éan tarvittavia parannuksia ja muutoksia. Viimeisessa vaiheessa tuote ja tuo-
tantokapasiteetti on valmis ja kayttéonotetaan (ramp-up). Vaiheisiin kuuluu katselmoin-
teja, joissa tarkastellaan tuotekonseptin kehittymisté ja kypsymistd. Jokaisen organisaa-
tion tulisi muokata prosessia toimintamalliinsa ja tuotteisiinsa parhaiten sopivaksi. Malli
keskittyy erityisesti tuotteen desingiin. (Martinsuo ym. 2003, 36-37.)

Vaihe 0. Vaihe 1. \ Vaihe 2. Vaihe 3. Vaihe 4. \ Vaihe 5.
Suunnittelu Konseptin \ Jarjestelmay, Yksityis- Testaus Tuotannon
kehitys tason kohtien ja jatko- ramp-up
kehilys suunnittelu / kehitys
(design

KUVA 7. Tuotekehityksen etenemisen malli Ulrich ja Eppingerin (2000) mukaan. (Mar-
tinsuo ym. 2003, 36-37)

Toinen suomalaisten yritysten tuotekehittelyssa sovellettuna kaytettava malli on Coope-
rin malli (kuva 8.). Cooperin (2001) mallin mukainen tuotekehitysprosessi etenee viidessa
padvaiheessa (Stage-Gate). Vaiheiden valilla on kriittisempié valintoja varten paatoksen-
tekoportteja ja niité edeltad ideointi. Kun kiinnostava idea paljastuu, tehd&én alustavat ja
tarkemmat tutkimukset idean toteutettavuudesta ja soveltuvuudesta yrityksen strategiaan
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liiketoimintapotentiaali huomioiden. Jos tdmén jélkeen tuote vaikuttaa jarkevalta ja paa-
tos kehitystyon kdynnistdmisesta tehdaén, alkaa varsinainen tuotekehitys. Tuote testataan
ja validoidaan, jonka jalkeen se lanseerataan ja siirretddn tuotantoon ja markkinoille.
(Martinsuo ym. 2003, 37.)

Etsinta,
ideat

l ortti
1

Vaihe 1. Vaihe 2. Vaihe 4. -

rajaus ,{m% Business {ort} Vaihe 3. P/ortk Testaus Portt }_’:,',‘:;2_‘

(scoping) \2/ casen \3/ Kehitys \4/ ja 05| s
) rakennus ) ) validointi N|

|

Loppu-
katsel-
mointi

KUVA 8. Tuotekehitysprosessi paatoksentekopisteineen Cooperin (2001) mukaan. (Mar-
tinsuo ym. 2003, 37.) .

4.1  Terveydenhuollon tuotteisiin liittyva tuotekehitys

Terveysteknologialla tarkoitetaan laakintélaitteita (medical devices) eli kaikkia niité lait-
teita, jarjestelmié ja tarvikkeita, joita kdytetadn terveyden- ja sairaanhoidon diagnoosissa,
ehkaisyssa, monitoroinnissa, hoidossa sek& vammojen tai vajaatoimintojen korvaami-
sessa ja valvonnassa. Terveysteknologia on merkittava toimiala tutkimus- ja tuotekehi-
tyspanosten ndkdkulmasta. Suomi on parjannyt hyvin terveysteknologiassa. Suomessa on
kansainvéliset vaatimukset tayttavaa, korkeaa osaamista, mikd myos kiinnostaa alan joh-
tavia kansainvalisia toimijoita. Toisaalta Suomessa on merkittavia alan kansallisia toimi-
joita, mutta niill& on kyky kaupallistaa vain pieni osa Suomessa syntyvasta osaamisesta
ja keksinnoista. Kaytdnnossa vain yritykset voivat huolehtia keksintdjen kaupallisesta
hyodyntdmisestd, mutta innovaatioita ei kehitetd eristyksissd, vaan kaiken ydin on julki-
sen ja yksityisen sektorin tiivis kumppanuus. Terveyssektorin innovaatioiden kysynta tu-
lee viime kadessa potilailta ja on maailmanlaajuista, vain harvat keksinnét on sovelletta-

vissa yksistéan tietyssa maassa tai tiettyyn kansaan. (Alkio 2012, 17, 21, 24.)
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4.1.1 Apuvalineiden tuotekehitys ikaantyneille

Ikédantymisen mukanaan tuomien erityistarpeiden huomioiminen tuotekehityksessé on
laaja-alainen asia. Haastavaa ik&éntyville tuotekehityksessa on suunnitella tuote, joka pal-
velee kaikkia kayttajaryhmig, vaikka vaatimukset apuvalineelle olisivat keskendén risti-
riitaisia. Ikaantyville suunniteltaessa tulee huomioida heidan yksilollinen toimintaky-
kynsé ja mieltymyksenséd. Apuvélineen tulee tukea toimintakykya ja esimerkiksi apuva-
lineen ulkonakd ei saa olla este sen kayttamiselle. Apuvélineiden tuotesuunnittelussa tu-
lee panostaa kauniisiin ja haluttaviin tuotteisiin unohtamatta hyvéa kaytettavyytta. Mark-
kinoilla tulisi olla eri vaihtoehtoja, jotta yksilo voi valita itselleen sopivan ja parhaiten
toimintakykyéan palvelevan tuotteen. Ikééntyvien erityisvaatimukset huomioidaan suun-
nittelussa yhteistyssa alan asiantuntijoiden kanssa, pyrkien kaikkia palvelevaan tuoteke-
hitykseen. (Tuominen 2012, 27.)

Apuvilineilta vaaditaan selkeytta ja apuvalineitd onkin syyta kehittda niin toimivuuden
kuin muotoilunkin nakdkulmasta. Tuotesuunnittelussa tulisi ottaa huomioon materiaalit,
tyylit sekd uusimmat valmistustekniikat ja unohdettava, etté tuote on luokiteltu apuvéli-
neeksi. Apuvélineen tulisi palvella kaikkia kayttdjaryhmid, vaikka vaatimukset apuvali-
neelle olisivatkin keskenaan ristiriitaisia. Lisaksi on hyva muistaa, ettd apuvalineiden on
vastattava kayttajansa sen hetkista tarvetta ja myds mukauduttava kayttdjansa toiminta-

kyvyn muuttuessa. (Kruus-Niemel& ym. 2009, 72.)

4.1.2 Viranomaismaaritykset ja standardit terveydenhuollon laitteiden tuotekehi-

tyksessa

Jotta terveydenhuollon laite voidaan saada markkinoille, tulee sen taytt44 siihen soveltu-
vat olennaiset vaatimukset. Tdma asia on hyva huomioida jo tuotekehitysvaiheessa. Ku-
hunkin laitetyyppiin sovellettavat olennaiset vaatimukset on tyypista riippuen méaéritelty
joko AMD, MD tai IVD-direktiivin liitteissé. Terveydenhuollon laitteen katsotaan tayt-
tavan sen olennaiset vaatimukset silloin, kun se on suunniteltu, valmistettu ja varustettu
yhdenmukaistettujen standardien mukaisesti. Tuotteen valmistaja on vastuussa tervey-
denhuollon laitteen vaatimustenmukaisuudesta. Vaatimustenmukaisuus osoitetaan siten,

ettd valmistaja luokittelee laitteen luokitussddnnén mukaisesti ja valitsee sen perusteella
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tuoteluokan mukaisen vaatimustenmukaisuuden osoittamiseen kéytettdvan menettelyn.
Jos soveltuva menettely niin edellytt&d, on vaatimuksenmukaisuuden osoittamisessa kay-
tettdva ilmoitettua laitosta (Suomessa VTT). Valmistajan on myds annettava vaatimus-
tenmukaisuusvakuutus ja varustettava laite tai tarvike CE—merkinnalla. (Alkio 2012, 62-
63.)

EU-tasolla keskeinen lainsaddantd koostuu kolmesta direktiivista: 90/385/ETY aktiivi-
sista implantoitavista laakinnallisista laitteista (AIMD-direktiivi), 93/42/ETY laakinnal-
lisista laitteista (MD-direktiivi) ja 98/79/EY in vitro-diagnostiikkaan tarkoitetuista laa-
kinnallisista laitteista (IVD-direktiivi). Direktiivit sisaltdvat muun muassa terveydenhuol-
lon laitteiden ja tarvikkeiden ja niiden lisélaitteiden suunnittelua, valmistusta, markKki-
noille saattamista, kayttoonottoa, asennusta, huoltoa, ammattimaista kayttéa, markki-
nointia ja jakelua. Lisélaitteella tarkoitetaan instrumenttia, laitteistoa, valinetta, materiaa-
lia tai muuta laitetta tai tarviketta, jota sen valmistaja on erityisesti tarkoittanut kaytetta-
vaksi tietyn terveydenhuollon laitteen kanssa laitteen kdyton mahdollistamiseksi valmis-
tajan maaraaman kayttotarkoituksen mukaisesti. Suomessa direktiivit on implementoitu
1.7.2010 voimaan tulleella lailla terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista (629/2010).
(Alkio 2012, 62.)

Lukuun ottamatta in vitro—diagnostiikkaan tarkoitettuja laitteita on vaatimuksenmukai-
suuden osoittamiseen aina sisallytettava kliininen arviointi, jossa selvitetaan laitteen ja
tarvikkeen toimivuutta ja kayttdon soveltuvuutta, arvioidaan laitteen ja tarvikkeen omi-
naisuuksia, suorituskykya sekd haittavaikutuksia. Standardeja SFS-EN ISO 14155-1 ja
SFS-EN ISO 14155-2 voidaan kayttaa apuna Kkliinisen tutkimuksessa. (Alkio 2012, 63.)

Valviran tehtdvana on Suomessa valvoa terveydenhuollon laitteiden ja tarvikkeiden vaa-
timustenmukaisuutta. Valvira voi myos antaa sitovia méérayksia ja onkin antanut yhdek-
sén sitovaa méaraysta koskien muun muassa in vitro -diagnostiikkaan tarkoitettujen ter-
veydenhuollon laitteiden suorituskyvyn arviointitutkimuksia, CE-merkinnan kaytt6a seka
terveydenhuollon laitteille tehtavié kliinisia tutkimuksia. Lisaksi valvontaa ohjaavat EU:n
Komission tyéryhmien yllapitamat MEDDEV-ohjeet. MEDDEV-ohjeiden tarkoituksena
on yhdenmukaistaa AMD, MD ja IVD-direktiivien ja niiden liitteiden tulkintaa. MED-
DEV-ohjeista on toistaiseksi suomennettu kaksi keskeista ohjetta koskien ld&kinnéallisten
laitteiden vaaratilanteiden ilmoittamista ja terveydenhuollossa kaytettévien itsendisen oh-

jelmistojen méérittelysté ja luokittelusta. (Alkio 2012, 63.)
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Terveydenhuollon laitteet luokitellaan (I, lla, 11b tai I11) MD- direktiivin 93/42/ETY liit-
teessé 1X olevien luokittelusdéntdjen mukaan (kuva 9.). Luokan I laitteen vaatimusten-
mukaisuuden arvioinnin kannalta on soveltuvin osin lisdksi maaritettdva, onko laitteessa
mittaustoiminto (Im) ja onko laite steriili (Is). (Valviran maarays) Esimerkiksi kavely-

poyta kuuluu tuoteluokka I:seen, silla se on ei-invasiivinen laite.

NON INVASIVE DEVICES

Modify biological or chemical In contact with injured
storing for composition of biood, body f

skin (mechanical barie
eventual iquids, other liguids intended % compressian, absorb
administration Infusion /

: l .\exﬁ:y./
/l\\ ON \

x

or or

Ruled

Either do not

Channelling or
touch

or

or or
L1

3 2 2 r
Intended T
For use with blood, | | May be connected to an Only filtration, v:;:ech brea:ﬂv::r::: Intended to manage
other body fluids. active medical device in centrifugation or and hea only by‘ microenvironment of
Y § r +
organs, tissues Class Il a or higher exchange of gas or heat ndary intent wound + others

/18 i Ala N /ha\.
KUVA 9. MD- direktiivin 93/42/ETY liitteessa IX olevien luokittelusaantdt. (Pommelin.)

Terveydenhuollon laitteiden ja tarvikkeiden sadntely perustuu vahvasti valmistajan vas-
tuuseen. Valmistaja ei kuitenkaan voi vastata tuotannon jalkeen vaikutusmahdollisuuk-
siensa ulkopuolella olevista seikoista. Valmistaja on vastuussa tuotepakkauksista ja kéyt-
toohjeiden sisallostd. Jos jokin ulkopuolinen taho muuttaa pakkausta tai kdyttoohjetta il-
man valmistajan lupaa, tulee muutoksen tekijasta tuotteen vastuullinen valmistaja. (Laki

terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista 629/2010.)

4.2  Riskienhallinta ja riskianalyysi tuotekehitysprosessissa

Riskienhallinta ja riskianalyysi on erittdin tarked kaikessa tuotekehityksessa. Riskit
syntyvat padosin kehittdmisprosessissa, silla sen aikana pitdisi tunnistaa ja luoda keinot
hallita kayton aikaisia ongelmia. Tuotekehityksen riskienhallinta on lahes aina enna-
koivaa. (Vuori & Kuusela 2000, 7.) Vuoren ja Kuusela mukaan riskienhallinnan tavoit-

teisiin paastaan muodollisissa riskienhallintaprosesseissa seuraavilla keinoilla:
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* Tunnistamalla ja médarittelemélla toimintaa uhkaavat ongelmat ja riskit (osa riskiana-
lyysia)

* Tunnistamalla ongelmien mahdollisia syntymisolosuhteita ja -mekanismeja ja seu-
rauksia (osa riskianalyysid). Tassé sovelletaan erilaisia mallinnustekniikoita.

* Tekemalla sellaisia muutoksia asioihin, ettd ongelmat poistuvat tai ovat riittavan epéa-
todenndkaisia. Pyrkimyksend on ensisijaisesti vaikuttaa riskien syihin, vasta sitten nii-
den seurauksiin

« Varautumalla muulla tavoin ongelmiin

* Seuraamalla toimintaa

« Hallitsemalla ongelmat

« Arvioimalla toimenpiteiden tehokkuutta

Tuotteen valmistajan tulee kehitté4 ja yll&pitdd menetelmd, jonka avulla tunnistetaan lait-
teisiin ja tarvikkeisiin liittyvat vaarat, arvioidaan niihin liittyvat riskit, valvotaan naita
riskeja ja tarkkaillaan valvonnan tehokkuutta. Ne tulee myds dokumentoida ja dokument-
tien pitaa sisaltaa riskianalyysi, riskin arviointi, riskin valvonta ja tuotannon jélkeiset tie-
dot. Tass& tydssé on keskitytty riskianalyysiin, koska opinnéytteen tekija ei ole valmista-

jan roolissa.

Vaarojen tunnistamisen liséksi riskianalyysiin kuuluu vaarallisista tapahtumista johtuvien
mahdollisten seurausten maarittamiset sek& néiden tapahtumien todenndkdisyydet. Tie-
tyn tapahtuman todennakdisyys voidaan ilmaista mééarallisesti tai laadullisesti. VVaarojen
tunnistamisessa tulee kayttaa tuotteen kehityselinkaaren vaiheeseen sopivia menetelmia.
SFS-EN 60601-1-4 maarad4 menetelmavalinnat kirjattavaksi riskienhallintakansioon. Do-
kumenttiin kirjataan myos menetelmilla saadut tulokset ja vakavuustasojen luokitustapa.
Riskienhallinnan yhteenvetoon kirjataan riskianalyysien tuloksista kaikki tunnistetut vaa-
rat, niihin johtavat alkutapahtumat ja mééritelldéan riskin suuruus. (Péyhonen, Kylmala,
Harju, Kemppainen-Kajola, Kuhakoski, Spankie & Venté 2002, 94.)

Riskikarttaa tai taulukkoa (kuvat 10a. ja b.) voidaan kéyttaa esimerkiksi kommunikaation
apuvélineend henkilokunnan kesken. Global Harmonization Task Force guidance-doku-
mentin “Implementation of risk management principles and activities within a Quality
Management System” mukaan valmistaja voi yksinkertaisesti taulokoida riskit seuraa-

valla tavalla:
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T-2 matala

T-1

T-0

S-1 S-2

S-3

Seuraukset

S-4 S-5

KUVA 10a. Yksinkertainen riskitaulukko (Carvalho, A. 2005, 18.)
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vahaisesti
epatodenndkoisesti
ei havaittu

KUVA 10b. Riskien seuraukset ja todenndkdisyydet. (Carvalho 2005, 18.)

Riskin suuruuden arviointiin voidaan soveltaa useita menetelmid. Tyypillinen tapa on

kayttad kvalitatiivista matriisia kuvaamaan kuhunkin vaaratilanteeseen liittyvaé riskin to-

dennadkdisyytté ja vakavuutta. 3 x 3—ruutuinen riskitaulukko (kuva 11.) muodostuu sijoit-

tamalla todennakdisyydet riveille ja vahingon vakavuudet sarakkeisiin. Arvioidut riskit
(R1, R2, R3,...) syltetddn asianmukaisiin soluihin. (1ISO14971:2007, 40.)

TASOT

TODENNAKOISYYS- |Suuri R1

VAKAVUUSTASO
Merkitykseton Kohtalainen Merkittava
R2
Keskinkertainen R4 R5,R6
Pieni R3

ei hyvaksyttava riski

hyvaksyttava riski

KUVA 11. 3x3-soluinen kvalitatiivinen riskimatriisi (15014971:2007, 40.)
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5 KAYTTAJAKESKEINEN PROTOTYPOINTI

Prototyypin avulla voidaan testata ja kokeilla tuotteen esiastetta. Prototyyppi ei vastaa
lopullista tuotetta. Prototypoinnissa suunnitteluideasta voidaan rakentaa vahénkin lupaa-
vista ajatuksista konkreettisempia esityksid. Tall4 tavalla ei turhaan sitouduta toimimat-
tomiin ideoihin ja s&astetadn kustannuksia. Prototyypit ovat suunnittelijoille tyévalineitd,
jotka tukevat ajattelua ja tekevat ideoiden vélittdmisen toisille mahdolliseksi. (Saari-

luoma, Kujala, Harju, Kemppainen-Kajola, Kuhakoski, Spangie & Ventd 2010, 131-136.)

Prototyypin avulla voidaan testata myos kéytettavyyttd, tuotteen hyodyllisyytté ja kéytta-
jaystavallisyytta. Tuotteen kaytettavyydella tarkoitetaan sitd, miten ihmisen tavoitteet ja
toiminta sopivat yhteen tuotteen toiminnan kanssa. Ne ovat myos tehokkaita konsepti-
kommunikoinnin valineitd niin k&yttdjien, kuin ylimman johdon, toimittajien, kumppa-
nien, suunnittelutiimin, sijoittajien ja muiden sidosryhmien valilla. (Vayrynen, Nevala &
Paivinen 2004, s.260.)

Helsingissa keksijoilla (HEKE) on olemassa oma protopaja, jossa keksijat voivat itse val-
mistaa omia protojaan. Helsingin Keksijat ry (HEKE) on Helsingin ja sen ymparistokun-
tien alueella toimivien keksijoiden ja tuotekehityksesta kiinnostuneiden yhdistys. Sen ta-
voitteena on toimia keksijain yhdyssiteena ja heidén etujensa ajajana keksintétoiminnan
edistamiseksi. Kayttdoikeus on Helsingin keksijoiden jasenilla. Ehtoina protopajan kay-
tolle on koneiden ehdoton hallinta ja vieraskirjaan tehtavat merkinnat kayttdjasta ja val-
misteilla olevasta prototyypistd. Koneiden kéaytdsta on kuitenkin aina sovittava erikseen
protopajasta vastaavan henkilon kanssa. Protopajassa on kaytettavissd seuraavat koneet:
sorvi, jyrsinkone, porajyrsin ja smirgeli. K&ytt4ja on velvollinen korvaamaan aiheutta-

mansa vahingot ja han toimii tdysin omalla vastuulla. (Helsingin keksijat 2013.)

Kayttajakeskeisessd suunnitteluprosessissa tavoitteena on, ettd prototyyppi olisi ihmi-
selle hyddyllinen. K&yttajakeskeisessé prosessissa prototyypin arviointi toteutetaan todel-
listen kayttajien kanssa. Kayttajilta keratty tieto ratkaisee, saavutettiinko kehittdjan pro-
totyypille asettamat tavoitteet. Joskus voi kdyda niinkin, ettd vaikka kéayttajat pitavat pro-
totyypistd, se ei kuitenkaan ole riittdvan hyvé kehittdjan sille asettamien vaatimusten va-
lossa. Vain kayttdjilla on todellista tietoa siitd, miten prototyyppi toimisi heidan nakdékul-

mastaan. Siksi prototyypin arvioinnissa on tarked& huomioida, ettd jokainen ihminen on
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itsensd asiantuntija kayttajana. Jokainen kéyttaja mieltda prototyypin omalla tavallaan ja
my0s kayttaa ja kokee sen omalla tavallaan. Kaikki kéyttajat eivat mahdollisesti koe pro-
totyyppid mielekk&éana. (Saariluoma ym. 2010, 222.)

Jani Makelan diplomityd késitteli prototyyppejé esteettomyystietokannan suunnittelun
tukena. Diplomitydssé rakennettiin useita tietokoneella luotuja prototyyppejd, joita tes-
tattiin kaytettavyystesteilld. Tyossa selvitettiin, kuinka prototyyppejd voidaan kayttaa
saamaan testikayttajiltd parempaa palautetta ja enemman ideoita kéytettdvyystestien ai-
kana. Tutkimuksen luotettavuuteen vaikutti otannan pieni koko, jonka vuoksi on vaikea
tehdd johtop&atoksid. Kahden ensimmadisen kierroksen aikana prototyyppejé testattiin
vain kahdeksalla testikayttgjalla, ja kolmannen kierroksen aikana pidettiin yhteensa vain
viisi tilaisuutta. Tutkimuksessa kuitenkin selvisi, ettd kun prototyyppié pyrittiin kaytta-
maan ideoiden heréttajand, siind ei onnistuttu. Sen sijaan puuttuvien ominaisuuksien hyo-
dyllisyyden arviointiin prototyypit voivat toimia, kunhan testikayttajilla on jonkinlaista
aikaisempaa kokemusta aiheesta. (Makela 2013, 39.)

Anna Kankaisen tekemassa diplomitydssa tuodaan esille, ettd kayttajakeskeisessa suun-
nittelussa tarvitaan uusia menetelmid aikaisten konseptien ja kayttajakokemusten arvioin-
tiin. eXperience Evaluation (AXE) on uusi laadullinen menetelm tdhan tarkoitukseen.
AXE-menetelmén avulla voidaan selvittdad, miten potentiaaliset kéyttajat nakevat suun-
nitteilla olevan konseptin ja tuotteen. AXE-koetilanteessa osallistujia haastatellaan vas-
takohtia edustavien kuvaparien avulla ja tuodaan esiin ehdotuksia konseptin kehitta-
miseksi ja tarkentamiseksi. Kankaisen diplomitydssa tarkasteltiin AXE-menetelmaa
case-tutkimuksena, joka kasitteli uutta mobiilisovellusta Laastari Lahiklinikka—tervey-
denhuoltopalvelulle. Paatavoitteena oli saada selville, miten hyvin menetelma soveltuu
konseptikuvauksen tutkimiseen verrattuna konseptista kehitetyn prototyypin tutkimiseen.
Mobiilisovelluksen konsepti havainnollistettiin interaktiivisen prototyypin avulla. Tutki-
muksessa selvisi, etta tutkimukseen osallistujat kasittelivat aihetta arvioinnin aikana mie-
luummin yleisen konseptikuvauksen kautta kuin prototyypin kautta. Kuitenkin tutkimus-
tulokset olivat hyddyllisia, silla ne antoivat tarkedd tietoa konseptin jatkokehitykselle ja
tietoa siitd, millaiseksi terveydenhuoltopalvelu kokonaisuutena koettiin. Tutkimuksen
mukaan AXE-menetelma soveltuu erityisen hyvin konseptikehitykseen, kun sen tuloksia
hyodynnetdan suoraan prototyypin kehityksessa. Kankaisen mukaan AXE l&hestyy aitoja
odotettavia kokemuksia laadullisen ja tieteellisen nakokulman kautta ja se on merkittava

kayttdjakokemuksen arvioinnin menetelma. (Kankainen 2013, 1.)
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Istuimen hyvan kéytettdvyyden toteutumiselle on asetettu ohjeita, joita I0ytyy oppaasta
esteettomyyskartoitusten tilaajille ja toteuttajille. Tavanomainen istuinkorkeus on noin
450 mm. Normaalikorkuisten istuinten liséksi tarvitaan eri korkeudella olevia kalusteita
erilaisia ihmisid varten. Korkeampien istuinten istuinkorkeus olisi hyvé olla 500-550
mm. Lapsille tai lyhytkasvuisille henkil6ille sopiva istuinkorkeus on 300 mm. Istuimelle
sopiva syvyys on 300400 mm. Istuimen korkeus mitataan etureunan kohdalta. Istuimen
on oltava etureunaltaan pydristetty, jottei se painaisi reisien takaosaa ja vaikeuttaisi ve-
renkiertoa jaloissa. Istuimessa ei saa olla edesséa alhaalla vaakasuuntaista poikkipuuta tai
muuta umpirakennetta, joka vaikeuttaa ylos nousemista. Osassa istuimia tulee olla ké&si-
nojat. Istuin ei saa olla takakenossa, vaan sen tulisi olla tasainen. (Ruskovaara, Rissanen,
Rasa, Seppald & Laakso 2009, 82.)
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6 PALVELUMUOTOILU

Palvelumuotoilulla tarkoitetaan palveluiden suunnittelua, jossa kayttdjat osallistuvat ke-
hitystyohon. Palvelumuotoilussa kéyttdjat ovat aktiivisesti mukana kehitystydssa, he
osallistuvat tiedon kerd&miseen ja kertovat palvelukokemuksistaan. Tutkijoiden tehta-
vand on seurata k&yttéjien ja tarjoajien toimintaa huomaamattomasti ja tehdéd havainnoin-
teja. Tyypillistad palvelumuotoilulle on, ettd ideat visualisoidaan esimerkiksi kuvien, vi-
deoiden, piirrosten ja prototyyppien avulla. Tdma helpottaa palvelujen kehittdjia ymméar-
tdmaan, mista palvelussa on kysymys. Palveluideaa testataan ndyttelemalld palvelutilan-
teita tai antamalla digitaalisia prototyyppeja kayttajien testattavaksi. Muotoilun tutkimus-

ja visualisointimenetelmat ovat apuna eri nakemysten kohtaamisessa. (Miettinen n.d.)

Mikko Koivisto on madritellyt palvelumuotoilu-aiheisessa taiteen maisterin lopputyos-
séan palvelumuotoilun seuraavalla tavalla: ”Palvelumuotoilu on kehittymé&ssa oleva tut-
kimus- ja osaamisala, jolla tarkoitetaan palvelujen suunnittelua ja innovointia muotoilu-
lahtoisilla menetelmilld, joissa palvelun kayttdja on suunnittelun keskipiste. Palvelumuo-
toilu laajentaa muotoilun maaritelmén ja toiminta-alueen tuotekeskeisyydesta kokonais-
valtaisten kokemusten, prosessien ja systeemien suunnitteluun. Palvelumuotoilun synty
on luonnollinen seuraus muotoilun kehittymisestd sekda muotoilun kaytdn sovellusaluei-
den laajenemisesta. Palvelumuotoilua on tutkittu ja kehitetty l&hinna systeemisuunnitte-
lun, kestdvan kehityksen suunnittelun, strategisen muotoilun, vuorovaikutussuunnittelun

ja teollisen muotoilun piirissd.” (Koivisto 2007, 64.)

Palvelumuotoilulla pyritdan vaikuttamaan palvelun kéyttotarkoitukseen, toiminnallisuu-
teen, kaytettavyyteen, haluttavuuteen, ergonomiaan seka ekologisiin ja ekonomisiin seik-
koihin sek esteettiseen miellyttdvyyteen. Tavoitteena on tuottaa palveluja, joilla voidaan
erottua markkinoilla. Kaikkien kontaktipisteiden, joita asiakas palveluprosessin aikana
kokee, tulisi valittad asiakkaalle oman organisaation strategian mukaista viestia ja tehda
asiakas tyytyvaiseksi. (Koivisto 2007, 69.)

Palvelumuotoilun ldht6kohtana on samaistua asiakkaan palvelukokemukseen seka néhdé
ja ymmartéé se laajemmassa kontekstissa. Jokainen ihminen omaa erilaisen taustan ja

kokemuspohjan, joihin vaikuttavat muun muassa kulttuuri ja ammatti. Erilaiset l&htékoh-
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dat vaikuttavat myos tapaamme kommunikoida. Esimerkiksi poikkitieteellisisséa tyoéryh-
missa saattaa herkasti tulla vaarinké&sityksia, koska insindorit, muotoilijat ja ekonomit
omaavat erilaiset taustat, eivatka kommunikointitavat valttamattd kohtaa keskenadn.
Kommunikoinnin ja ihmisten erilaisuuden huomioon ottaminen muotoiluprosessin ai-

kana on tarkeéa palvelun menestymisen kannalta. (Stickdorn & Schneider 2011, 36-37)
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7 TEOLLINEN MUOTOILU

Tuotteen ulkondkd viestittad inmisille monia asioita ja voi antaa tuotteelle persoonallisia
piirteitd. Ulkondkd voi esimerkiksi antaa viestia halvasta tai kalliista tuotteesta, hyvasta
laadusta tai kestavyydesté tai vaikkapa kéyton helppoudesta. Tuotteen ulkon&dn synnyt-
tdmé viesti voi joskus olla ristiriidassa suhteessa muihin ominaisuuksiin, jolloin asiak-
kaalle syntyy ristiriitaisia tunteita tuotetta kohtaan. Yleensé teollisen muotoilun kustan-
nusten osuus tuotekehitysprojektissa on 1-5 %. Useimmiten palvelu ostetaan yrityksen
ulkopuoliselta muotoilijalta. Teollisen muotoilun osuus pitdisi huomioida jo tuotekehi-
tyksen alkuvaiheessa. (Hietikko 2008, 142-143)

Dreyfus oli amerikkalaisen muotoilun pioneeri, jonka perusajatuksena oli, ettd kayttajat
tietvat parhaiten, mitk& ovat heidén tarpeensa, tavoitteensa ja prioriteettinsa. Suunnitte-
lijan tehtdvéna on selvittdd ne ja suunnitella tuote heitd varten. Dreyfusin mukaan teolli-
sen muotoilun tehtdva on tuottaa hyvin toimivia ja puoleensavetavia tuotteita. Jotta tuot-
teet myyvat hyvin, muotoilijan on osattava ennakoida kuluttajien makutottumukset ja toi-
veet. Dreyfuss (1967) on listannut viisi tavoitetta, joiden avulla teollisen muotoilijan on
helpompi saavuttaa asetettuja tavoitteita tuotesuunnittelussa:

Hyodyllisyys/kayttokelpoisuus: Tuotteen tulee olla turvallinen ja helppokayttdinen. Jo-

kainen tuote tulee muotoilla siten, etté se viestii sen toiminnan kayttajélle.

Ulkomuoto: Muoto, linja, oikeat mittasuhteet ja vari yhdistavat tuotteen kokonaisuuden

miellyttavasti.

Huollettavuus: Tuotetta suunniteltaessa tulee myods huomioida kuinka tuote huolletaan

ja korjataan.

Alhaiset kustannukset: Tuotteen muodolla ja ominaisuuksilla on suuri vaikutus tuotteen

kuluihin, joten nd&mé tulee huomioida.

Kommunikaatio: Tuotteen suunnittelijoiden tulee kommunikoida tuotteen filosofiasta ja
tehtdvasta tuotteen visuaalisten ominaisuuksien kautta.
(Ulrich.& Eppinger 2000, 212-213)
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Muotoilun ndkokulmasta suunnittelupaatosten tulisi perustua tieteelliseen tietoon ihmi-
sesta ja inhimillisen kokemuksen luonteesta, pikemminkin kuin suunnittelijan arkipsyko-
logiselle kéasitykselle siita, mitd ihminen on ja kuinka han kokee tuotteen. Muussa tapauk-
sessa Vvoi olla vaarana, ettei lopputulos vastaa riittdvan laajan kdyttajaryhman tarpeita.
Yleinen muodon kokemiseen liittyva tietdmys on tarkedmpéa kuin yksittaisten tapausten
analyysi. Muotoilusta on kdytossé laaja kirjo erilaisia teoreettisia viitekehyksia, késitteita
ja tutkimusmenetelmié. Vaikka muotoilua tutkitaan paljon, on tutkimusten kokonaiskuva
sirpaleinen ja suunnitelijoiden kannalta vaikeasti hahmoteltavissa ja tutkimustulosten

vertaileminen hankalaa. (Saariluoma ym. 2010, 93-94.)
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8 TUOTTEEN SUOJAAMINEN

IPR lyhenne tulee englannin kielen sanoista Intellectual Property Rights. Suomeksi k&an-
nettyna IPR tarkoittaa yhteiskunnan myontdmia aineettomia oikeuksia tai immateriaali-
oikeuksia. Keskeisimpia immateriaalioikeuksia ovat patentti, hyddyllisyysmalli, mallioi-
keus, tavaramerkki ja tekijanoikeus. Kaikki muut ovat yksinoikeuteen perustuvia teollis-
oikeuksia, mutta ei tekijanoikeus, minka vuoksi sité ei kasitelld tdssé tydssa. Suomessa

teollisoikeuksien mydntamisestd vastaa Patentti- ja rekisterihallitus eli PRH. (PRH.)

8.1 Ennakkouutuustutkimus

Ennen patenttihakemuksen tekoa tulee selvittédd, onko sama idea keksitty aiemmin muu-
alla maailmassa. Né&in valtytdén turhaan patenttihakemuskuluilta, jos keksintd on entuu-
destaan tunnettu, eika sité voida suojata. Uutuustutkimuksen voi suorittaa esimerkiksi itse
verkossa patenttiviraston tietokantojen avulla tai sen voi myos tilata maksullisena palve-
luna patenttivirastolta tai patenttiasiamiehelté. Patenttilaki ei kuitenkaan edellyta, etté ha-
kija ottaa asiantuntijan avukseen hakemusprosessiin. Asiamies voi olla kuka tahansa,
mutta Patentti- ja rekisterihallitus suosittelee kuitenkin kayttamaan ammattimaista patent-
tiasiamiestd. Patenttiasiamiehen tointa ammattimaisesti harjoittavan on rekisterdidyttava
Patentti- ja rekisterihallituksen pitdmaéan patenttiasiamiesrekisteriin. (Fogelholm 20009,
35-37; PRH.) Google- hakukoneelta 16ytyy myds oma hakutoiminto patenteille, jota voi
hyodyntéa.

8.2 Patentointi

Patenttilain 28:1&n mukaan patentti myonnetdéan vain sellaiseen keksintoon, joka on uusi
verrattuna siihen, mika on tullut tunnetuksi ennen patenttinakemuksen tekemispaivaa.
Uutena ei voida pitéa keksintod, joka on vain keksijalleen uusi. Kuitenkin se, ettd joku

toinen on tehnyt keksinndn aiemmin, mutta ei ole saattanut sité julkisuuteen, ei muodosta
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estettd uutuudelle ja patentin hakemiselle. Patenttilaki suojaa sitd, joka ensimmaisené ha-
kee patenttia, eikd valttdmatta sitd, joka keksinndn on oikeasti ensimmaisend tehnyt.
(Haarmann & Mansala 2012, 71.)

Patenttilain 1.18:1an mukaan patentin voi saada keksinnélle, jos se on teollisesti hyddyn-
nettavissa. Patentin myontamisen edellytyksend on, ettd kyseessé on patenttioikeudelli-
nen keksinto, jolla on tekninen teho, tekninen luonne ja joka on toisinnettavissa, teollisesti
hyodynnettavissa, eiké sitd ole suljettu pois patentoitavuuden piirista. Patentin ratkaisun
pitdd olla uusi ja keksinndllinen. Keksintd tulee esittda patenttinakemuksessa riittdvan
selkeésti. Hakemuksen Kkasittelyn aikana hakemuksen suoja-alaa ei saa laajentaa.
(Oesch& Pihlajamaa 2008, 71.)

Ihan kaikkea ei voi patentoida. Esimerkiksi 16yt64, tieteellisté teoriaa tai matemaattista
menetelmaé, taiteellista luomusta, suunnitelmaa, sdantoé tai menetelméa, alyllista toimin-
taa tai tietokoneohjelmia ei voi patentoida. Patentoida ei voi mydsk&an ihmisiin tai el&i-
miin kohdistettuja Kirurgisia ja terapeuttisia kasittelyja. Patentoitavuuden ulkopuolelle on
mya0s rajattu ihmiskeho ja keksinndt, joiden kaupallinen hyddyntdminen on yleisen jar-
jestyksen tai hyvien tapojen vastaista, kuten ihmisen kloonausmenetelmat tai ihmisalki-
oiden kaytto teollisiin tai kaupallisiin tarkoituksiin. Kasvilajikkeet, eldinrodut sek& olen-
naisesti biologiset menetelmét kasvien ja elainten jalostamiseksi eivat ole mydskaan pa-
tentoitavissa. (Haarmann & Mansala 2012, 66 - 69.)

Patentti on alueellinen eli ei ole olemassa mitdan yleisté patenttia, joka péatisi koko maa-
ilmassa. Esimerkiksi Yhdysvalloissa myonnetty patentti on voimassa vain Yhdysval-
loissa ja sen alueilla. Patentin haltijalla on oikeus siihen, ettd muut eivat padse tuottamaan,
kayttamadn, jakelemaan tai myymé&an keksintda ilman haltijan suostumusta. (Libecap
G.&Thursby M. 2008 ,65.)

Patentti tulee julkiseksi, jos patentti myonnetdan. Patentoitu keksintd on aina julkinen
keksintd. Kun patenttihakemus on tehty, se on ensin salainen 18 kk:ta. Suomessa hake-
muksen jotkin tunnistetiedot (hakijan nimi, hakemusnumero, tekemispéivd yms.) tulevat
julkiseksi valittomasti. Patentin saamisen keskimadaréinen kasittelyaika patentti- ja rekis-
terihallituksessa on 2 - 2,5 vuotta. Kun patentti myonnetéan, se tulee taannehtivasti voi-
maan tekemispdivasta alkaen. Hakemusaikakin on siis ehdollista suojaa. Jos sind aikana

joku loukkaa sittemmin myonnettéavaa patenttia, hanelté voi vaatia korvausta. Patentti voi
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olla voimassa korkeintaan 20 vuotta patenttihakemuksen tekemispaivésté. (Poikkeuksena
tahén ovat laake- ja kasvinsuojeluaineet, jotka voivat saada suoja-ajan pidennysta enin-
tdén 5 vuotta.) (PRH.)

Tydnantajan oikeus patenttiin voi syntyd, kun tyontekija tekee tydssdédn Suomessa paten-
tilla suojattavissa olevan keksinnon, joka kuuluu samaan toimialaan, jota tyonantaja har-
joittaa tai jos keksintd syntyy tehtavéssd, joka on nimenomaisesti tyontekijalle annettu.
Tyodnantajalla on téllaisissa tilanteissa oikeus paattaa ottaako hén oikeuden hakea patent-
tia Suomessa tai jossain muualla. Tyénantaja voi myos paattaa tietyn kayttdoikeuden saa-
misesta kyseiseen keksintoon. Kuitenkin on huomattava, ettd tilanteissa, joissa tyonantaja
lainsdddannon tai sopimuksen perusteella saa oikeuden tydntekijan tekemaan keksintoon,

on tyontekijalla oikeus saada tasta kohtuullinen korvaus. (Yrittajat.)

8.3 Hydodyllisyysmalli

Hyodyllisyysmalli on patentin kaltainen kielto-oikeus. Sen haltijalla on oikeus kieltada
muilta hyodyllisyysmallinsa mukaisen keksinndn ammattimainen hyvaksikayttd (mm.
hyodyllisyysmallilla suojatun tuotteen valmistus, myynti, kayttd ja maahantuonti).
Kielto-oikeus on alueellisesti rajallinen, se on voimassa vain niissa maissa, joissa se on
saatu. Suomessa hyodyllisyysmallin myontéja on Patentti- ja rekisterihallitus. Kielto-oi-
keus on voimassa rajoitetun ajan, yleensa kuitenkin korkeintaan 10 vuotta hakemuksen

tekemispadivasta. (PRH.)

Hyddyllisyysmallioikeuden omistaja voi myyda mallin tai myontéé kayttéluvan eli li-
senssin. Kéayttdluvan saaja maksaa mallioikeuden haltijalle hyvityksend esimerkiksi méa-

réprosentin keksinnon tuottamista tuloista eli niin sanottua rojaltia. (PRH.)

Hyddyllisyysmallin saa huomattavasti nopeammin kuin patentin. Se on hyva vaihtoehto
sellaisille keksinndille, joiden ero tunnettuihin ratkaisuihin verrattuna on pieni ja joihin
ei ehka saisi patenttia. Hyodyllisyysmalli on myos halvempi kuin patentti. Suojana kil-
pailijoita vastaan se on kuitenkin yhta hyva kuin patentti, jos hakemus ja varsinkin suo-
javaatimukset ovat hyvin laaditut ja keksint6 on uusi. (PRH.)
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8.4  Tavaramerkki

Patentti- ja rekisterihallituksen mukaan: Tavaramerkki on tunnusmerkki, joka erottaa
yrityksen valmistamat tai tuottamat tavarat ja palvelut muiden yritysten vastaavista.” Ta-
vara- tai tuotemerkki on hyva suojata rekisteroimélla se Patentti- ja rekisterihallituksessa.
Tavaramerkki antaa haltijalleen yksinoikeuden kayttad kyseistd merkkid tavaroiden ja
palveluiden markkinoinnissa, péallyksessd, liikeasiakirjassa tai muulla tavalla, kuten
suullisesti. Tavaramerkki voi olla esimerkiksi sana, kuvio, iskulause tai vaikka &&ni-
merkki. Tavaramerkin erityisend tarkoituksena on erottaa markkinoilla elinkeinoharjoit-
tajan tuotteet muiden vastaavista tuotteista. (PRH.)

Tavaramerkin tulee olla erottamiskykyinen eli tavaramerkki ei saa kuvailla juuri niita ta-
varoita tai palveluita, joilla sitd kdytetadn. Tavaramerkki ei saa olla sekoitettavissa mui-
den aikaisempiin tavaramerkkeihin tai toiminimiin. Viimeistdan ennen rekisterdintihake-
muksen jattdmista on syytd varmistaa, ettei samaa tai samankaltaista merkkia tai nimea
ole rekisterdity tavaramerkki- tai kaupparekisteriin. Estemerkkeja eli sekoitettavissa ole-
via samankaltaisia merkkejé voi tutkia Internetin maksuttomissa tietokannoissa (esimer-

kiksi kansallinen tavaramerkkitietokanta ja Y TJ-tietopalvelu) (PRH.)

8.5 Mallioikeus

Mallioikeus on tuotteen tai sen osan ulkomuodon suojaus. Suojan kohteena on yksin-
omaan mallin ulkomuoto, joka ilmenee sen linjojen, &ariviivojen, vérien, muodon, pinta-
rakenteen, materiaalin ynna muiden sellaisten piirteiden antamasta kokonaisvaikutel-
masta. Suojan kohteena on aina konkreettisen tavaran tai sen osan ulkomuoto (esimer-
kiksi vasara, kirjahylly, solmion, sampyld). Suojata voidaan myds esimerkiksi kankaan

kuvio, pullon alaosa tai kahvikupin korva. (PRH.)

Mallioikeus antaa haltijalleen yksinoikeuden mallin hyvéksikayttéon eli mallia voidaan
kéyttaa hyvékseen ainoastaan mallioikeuden haltijan suostumuksin. Mallioikeus ei anna
kuitenkaan mallioikeuden haltijalle oikeutta kieltdd suojatun tuotteen (tuotekappaleen)
hyvaksikayttoa, jos tuote on Euroopan talousalueella saatettu vaihdantaan mallioikeuden

haltijan toimesta tai hdnen suostumuksellaan. Mallioikeuden rekisterdinti on voimassa 5
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vuotta hakemispaivasté lukien, ja se voidaan uudistaa neljasti viideksi vuodeksi kerral-
laan (enimmaéissuoja-aika 25 vuotta). Jos kuitenkin malli on moniosaisen tuotteen osa ja
se on tarkoitettu tuotteen korjaamiseksi alkuperdiseen muotoon, suoja-aika on enintdan
15 vuotta. (PRH.)
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9 KEKSINNON RAHOITUSMAHDOLLISUUDET

Keksintdja voi rahoittaa omakustanteisesti, mutta tdméa vaatii melko paljon alkupdadomaa.
Usein keksija joutuu turvautumaan ulkopuolisiin rahoittajiin, silla paddomaa tarvitaan esi-
merkiksi tuotekehitykseen ja patentoimiskulujen kattamiseksi. Suomessa innovaatiotoi-

mintaa rahoittavat muun muassa Tekes, Finnvera, Sitra ja Keksintosaatio.

9.1 Keksintdsaation Tuotevayla

Keksintosaation tehtdvanad on etsid ja arvioida yksityishenkildiden ja alkavien yritys-
ten keksint6ja ja innovatiivisia ideoita ja auttaa kehittdmaan niista liiketoimintaa. Kek-
sintosaation valtakunnallinen Tuotevayla-palvelu tarjoaa keksinndille jarjestelmallisen ja
yhtendisen arvioinnin. Rahoitusta voidaan hakea Tuotevaylan kehittdmisvaiheessa. Mi-
kali ensiarviointi- ja kehittdmisvaiheessa idealle tai keksinndlle on tarpeen teetéttaa pe-
rusteellisempien selvityksid, kustannuksista vastaa Keksintosaatio. Tallaisia selvityksia
ovat esimerkiksi uutuustutkimus, markkinaselvitys tai tekniikkaan tai valmistukseen liit-
tyvid selvitys. Rahoitusta myonnettdessa korostetaan erityisesti innovatiivisen tuotteen,
palvelun tai menetelman kaupallistumismahdollisuuksia sekéd kasvu- ja kansainvalisty-
mismahdollisuuksia. Tuotevaylan kehittdmisraha on tarkoitettu esimerkiksi patentointiin,
markkinointiin, teknisen ja kaupallisen toimivuuden testaukseen, prototyypin tekemiseen
seka tuotekehitykseen ja kaupallistamiseen. (Keksintosaatio 2013.)

Keksintdsaation rahoitus on riskirahoitusta, eika turvaavia vakuuksia tarvita. Kehittamis-
rahaan sisaltyy ehdollinen takaisinmaksu, joka riippuu keksinnén menestymisesté ja siita
saatavista tuloista. Jos hanke menestyy kaupallisesti, kehittdmisraha tulee maksaa takai-
sin Keksintoséatiolle. Mikali keksintod hyddynnetddn omassa liiketoiminnassa, saation
osuus on kolme (3) prosenttia keksinta valmistetun tuotteen tai palvelun arvonliséverot-
tomasta myyntihinnasta. Mikéli keksintdé myydaan, lisensoidaan tai hygdynnetddn naihin
verrattavalla tavalla on saation osuus kolmekymmenta (30) prosenttia keksijalle tai kek-
sijan yritykselle maksettavista arvonlisédverottomista kerta- ja rojaltikorvauksista. Jos
taas keksinnost ei tule tuloja, kehittdmisrahaa ei tarvitse palauttaa saatiolle. Rahoitusso-

pimus on voimassa 12 vuotta. Jos keksintd kuitenkin kaupallistuu nopeasti, Keksintosaa-
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tidlle takaisinmaksettavan mééran voi palauttaa myos kertasuorituksena ennen sopimus-
kauden paattymisté. Takaisinmaksettava summa on kuitenkin enintadn myoénnetyn kehit-
tdmisrahan suuruinen (Keksintgsaatio 2013.)

9.1.1  Tuotevayla ammattikorkeakoulussa

Ammattikorkeakoulujen opiskelijoiden ja henkilokunnan keksinndille on oma kanavansa
Tuotevayléssa. Lupaaviksi arvioidut ideat ja keksinndt ohjataan ammattikorkeakoulujen
oman innovaatioprosessin kautta varsinaiseen Tuotevayldan edelleen kehitettéviksi (kuva
12.). Tuotevaylasta vastaavat ammattikorkeakoulujen innovaatiovastaavat ja arviointiraa-
dit. Kullakin ammattikorkeakoululla on oma prosessinsa. Keksinndille pyritadn rakenta-
maan kaupallistamispolku ja tarjoamaan ohjeita, apua ja resursseja liiketoiminnan suun-

nitteluun ja k&ynnistamiseen. (Keksintgsaatio 2013.)
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KUVA 12. Tuotevayld ammattikorkeakouluissa. (Keksinttsaatio 2013.)


http://www.keksintosaatio.fi/fi/ammattikorkeakoulujen-innovaatiovastaavat
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9.1.2  Tuotevayla Tampereen ammattikorkeakoulussa

Tampereen ammattikorkeakoulu on ollut Suomessa yksi uranuurtajista ammattikorkea-
koulujen innovaatiotoiminnassa ja -yhteistydssé. Tampereen ammattikorkeakoulun tuo-
tevayla tukee ideoiden alkuvaiheen kehittdmista rahoituksella, joka yhden idean kehitté-

miseksi lahelle kaupallistamiskynnysta on keskimaérin 5.000 euroa. (Heiska).

Tampereen ammattikorkeakoulussa apuna on asiantuntijatiimi, Innovaatiotiimi, jossa
idean kehittdmiselle saadaan laaja-alainen ndkemys. Monet opiskelijoiden ideoista ovat
olleet myos heidan opinndytetydnsa aiheita. Jalostuttuaan valmiiksi voi keksija saada ide-
asta taloudellista hydtya itselleen tai sita voidaan hyodyttaa uutena palvelu- tai toiminta-

tapana (Heiska).

9.2 Tekes

Tekes on teknologian ja innovaatioiden kehittdmiskeskus, joka ei rahoita yksityisia hen-
kiloita. Tekes rahoittaa yritysten, opistojen, korkeakoulujen ja tutkimuslaitosten tutki-
mus- ja kehitysprojekteja. Tekes auttaa myds yrityksia muuttamaan kehittamiskelpoisen
idean liiketoiminnaksi tarjoamalla rahoitusta ja asiantuntijapalveluja. Tekesin tarkeimmét
kohderyhmé ovat kansainvalista kasvua hakevat pienet ja keskisuuret yritykset. Saadak-
seen Tekesin rahoitusta yritykselld on oltava edellytykset oman rahoitusosuutensa jérjes-
tdmiseen. Tekesin rahoitus on avustusta tai lainaa ja Tekes rahoittaa vain osan projektin
kustannuksista. Avustus maksetaan puolivuosittain toteutuneiden kustannusten mukaan.
Laina on riskilainaa ilman vakuutta. Rahoitus voi kattaa kuluja, jotka syntyvat yrityksen

omasta kehittdmistoiminnasta, ulkopuolisista hankinnoista ja palveluista. (Tekes 2013.)

Tekes rahoittaa projekteja, jotka luovat pohjaa elinkeinojen ja liiketoiminnan uudistumi-
selle. Julkisen tutkimuksen rahoituksessa painotetaan monialaisia ryhmia, jotka pystyvat
luomaan hyvén kasvualustan tutkimusl&htoisille liiketoiminnoille ja yrityksille. Huippu-
osaamisen lisaksi Tekes painottaa rahoituksessa uusia liiketoimintoja synnyttdvaa tutki-

musta seka elinkeinoeldmén tarpeita ennakoivaa strategista tutkimusta. (Tekes 2013.)


http://www.tekes.fi/Global/Rahoitus/Avustuksen_ja_lainan_ehdot_ja_korot.pdf
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9.3 Sitra

Sitra eli Suomen itsendisyyden juhlarahasto on eduskunnan alainen rahasto, jonka paa-
toksenteko on sidottu suomalaiseen parlamentarismiin. Sen toimintaa rahoitetaan perus-
padoman ja padomasijoitusten tuotoilla. Sitra tavoittelee paitsi tuottoa, myods yhteiskun-
nallista vaikuttavuutta. Sitra ei rahoita opinnéytetoita tai yritysten tutkimus- ja kehitta-
mishankkeita. Se rahoittaa selvityksid, ennakointeja, kokeiluhankkeita seka eri osapuol-
ten yhteisia strategiaprosesseja, jotka edistavét hyvinvointia ja ovat ekologisesti ja sosi-
aalisesti kestdvia. Hankerahoituksen tulee liittya Sitran kahteen ajankohtaiseen pééatee-
maan, jotka ovat: Elinvoimainen ihminen ja kannustavat rakenteet seka Ekologinen kes-

tavyys.

Sitra ei myonna yrityksille avustuksia, vaan se tekee padasiassa osakesijoituksia yrityk-
siin, mutta voi myds myontaa vaihtovelkakirjalainoja ja erikoistapauksissa lainoja. Sitran
uudet sijoitukset kohdistuvat kasvuyrityksiin, jotka edistavat ihmisten hyvinvointia ja ter-
veyttd, vauhdittavat sosiaalisten ongelmien ratkaisua yhteiskunnassa, parantavat materi-
aali- ja energiatehokkuutta, nopeuttavat siirtymistd uusiutumattomista luonnonvaroista
uusiutuviin ja edistavat ekologisia elamantapoja. Kohdeyritysten valinnassa Sitra painot-
taa osaavaa johtotiimid, kilpailukykyistd teknologiaa, tuotetta tai palvelua sekd hyvaa
tuotto-odotusta. Ensisijoituksen koko on tyypillisesti 300 000—1 000 000 euroa ja Sitra
tavoittelee osakesijoituksissa noin 10—30 % omistusosuutta. Sijoittamalla yritykseen Sitra
osallistuu sen aktiiviseen kehittdmiseen vaikuttamalla yrityksen hallituksessa. Sitra sitou-

tuu kohdeyrityksensa omistajaksi ja kehittajaksi keskiméarin 4-10 vuodeksi. (Sitra 2013.)

9.4 Finnvera

Finnvera on valtion omistama rahoittaja, joka tdydentda rahoitusmarkkinoita ja edistaé
toiminnallaan yritystoiminnan, alueiden ja viennin kehitysta. Finnvera tarjoaa paa-asiassa
rahoitusratkaisuja yritystoiminnan alkuun, kasvuun, kansainvalistymiseen ja vientiin. Se
ei rahoita yksityisia henkildita. Finnvera kehittdd kohdeyrityksia kiinnostaviksi jatkora-

hoituskohteiksi muille sijoittajille ja teollisille toimijoille. Sijoitukset tehdaén aikaisen
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vaiheen teknologiayrityksiin seké teknologiaintensiivisiin tai innovatiivisiin palveluyri-
tyksiin, joilla on my0s potentiaalia kehittyd kansainvalisiksi kasvuyrityksiksi. Finnvera
voi toimia yrityksen ainoana rahoittajana, kun rahoitustarve on korkeintaan 35 000 euroa.
Sitd suurempiin rahoitustarpeisiin tarvitaan muita rahoittajia seka riittdvd omarahoitus-

osuus. (Finnvera 2013.)

9.5 Saatiot

Saatitiden ja rahastojen neuvottelukunnassa on téll& hetkell& 144 apurahoja jakavaa saa-
tiota ja yhdistystd. Neuvottelukunnassa edustetut s&atiot ja yhdistykset tukivat vuonna
2012 suomalaista tiedettd, taidetta ja kulttuuria. Saatiot ja rahastot myontavéat apurahoja
sédantdjensad maaradmaan tarkoitukseen. Saatiolla voi olla useita eri tukialoja, jotka voivat
vaihdella vuosittain. Kuka tahansa voi hakea itsendisesti mahdollisia apurahojen myon-
t4ji& Aurora-tietokannan avulla. Aurora -tietokannasta l0ytyvat tieteen, taiteen ja kulttuu-
rin rahoituslahteet, projektirahoitukset seka henkilokohtaiset apurahat. Tietokanta siséltaa
rahoittajia Suomesta sekéd ulkomailta, hakijan tulee kuitenkin olla suomalainen. Rahoit-
tajia on noin 800 ja tietokantaa pdivitetadn jatkuvasti uusilla rahoitustiedoilla. Rahoitus-
haussa on mainittu hakualat ja erityisehdot hakemuksen jattamiselle. (Saatididen- ja ra-

hastojen neuvottelukunta ry 2013.)
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10 TYON TAVOITTEET JA TARKOITUS

Taman toiminnallisen opinnédytetydn tavoitteena on viedd keksintda eteenpdin ideasta
kohti innovaatiota prototyypin rakentamiseen asti. Tarkoituksena on kehittéa ja tehda pro-
totyyppi kavelypoydén lisdosasta eli tuolista, johon kaytt4ja voi levahtaa kavelyharjoi-
tuksia tehdessd. Keksinndlle on annettu nimeksi Walk & Rest. Tdman ratkaisun tavoit-
teena on poistaa tarvetta kuljettaa pyoratuolia takana varmistamassa, kun tehdaan kave-
lyharjoituksia. Kévelyharjoituksiin tarvitaan usein kaksi avustajaa, toinen ohjaa kéavely-
pOytaa edesté ja toinen avustaja kulkee pyoratuolin kanssa takana. Prototyypin tavoit-
teena on, etté tuoliosa-ratkaisun ansiosta avustavan henkilokunnan maarad pystytaan vé-

hentdmaén. Tarkoituksena on myds hakea keksinnélle suojaa.
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11  OPINNAYTETYON MENETELMA

Ylemman ammattikorkeakoulututkinnon opinndytetyot ovat yleenséd kehittdmistehtavia,
joita tehdaan joko omiin organisaatioihin tai hankkeisiin. Opiskelijoiden valitsemat me-
netelmat ovat vield toistaiseksi olleet perinteisid ja turvallisia. Uusien innovatiivisten
kayttajalahtoisten menetelmien kayttd opinndytetdissa on ollut viel& vahaista. (Honkanen
2013, 38-39.)

Opinndytetyon toteutustavaksi valittiin toiminnallinen opinndytetyd. Toiminnallinen
opinnaytetyd sopii parhaiten tdhén tyohon, koska tyon tarkoitus on kehittdd uusi tuote.
Tydssa on kédytetty myds kvalitatiivisen ettd kvantitatiivisen tutkimuksen menetelmié, ky-

selylomakkeena oli muokattu QUEST 2.0-mittari, jossa oli avoimia vastauksia.

Toiminnallinen opinndytetyd on varsinaisen tutkimusmenetelmén sijasta enemmankin
tutkimusstrateginen lahestymistapa, joka kayttaa erilaisia tutkimusmenetelmia valinei-
naan. Tiedonkeruu- ja analyysimenetelmind voidaan kayttda sekd kvalitatiivisen ettéd
kvantitatiivisen tutkimuksen menetelmid. Toimintatutkimuksessa tiedonkeruumenetel-
mat valitaan ongelman madrittdmiseen tarvittavan tiedon ja tietolahteiden perusteella.
Toimintatutkimuksella on pyrkimys saavuttaa hyétya kdytannon tyéhén. Toiminnalli-
sessa opinndytetydssa voidaan erottaa toisistaan produkti eli tyon tuotos seka raportti.
Raportista tulisi selvitd, miten tyd on edennyt, oppimisprosessin kulku ja tuotoksen arvi-
ointi. Tyon tuotos on tarkedmpi kuin kirjallinen raportti. Produktin tulee pohjata ammat-
titeorialle ja sen tuntemukselle, eli raportissa aina olla niin sanottu teoreettinen viitekehys.
Toiminnallisessa opinndytetydssa tutkimuksellisuus kohdistuu idean tai tuotteen toteu-
tustapaan. (Vilkka & Airaksinen 2003, 9.; Heikkinen 2010, 170.)
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12 TUTKIMUKSEN TOTEUTUS

Valitsin tahén tyohén QUEST 2.0-mittarin, koska sen avulla voidaan selvittdd parhaiten
asiakkaan tyytyvaisyytté ja odotuksia apuvélinettd kohtaan seka asennetta apuvalineisiin.
Mittaria on helppo kayttaa ja kyselyn tuloksena saatujen pisteiden tulkintaan on kaytetta-
vissé selkeét kayttoohjeet. Valitsin QUEST 2.0-tyytyvaisyysmittariston myos sen luotet-
tavuuden vuoksi, sillé on saatu seké valideja ettd reliaabeleja tuloksia mitattavasta aineis-
tosta. Mittari oli myds helposti muunneltavissa. Valmista QUEST 2.0-kyselylomaketta
muokattiin siten (liite 1.), ettd jatin kokonaan pois apuvélinepalveluita koskevan osion,
koska silla ei ole merkitysta prototyypin kannalta. Kyselyn ensimmainen osio, jossa sel-
vitettiin kayttajien tyytyvaisyytta kavelypoytaan, sailyi ennallaan. Kyselyyn tehtiin lisé-
0sio, jossa kysyttiin vastaajilta, kuinka tyytyvaisia he olisivat kdvelypoytaan, jos siina
olisi videon kaltainen tuoli lisdosana. Vastaajille naytettiin tatad ennen lyhyt video proto-
tyypista ja sen kaytosta. Espoon sairaala tuskin olisi myontanyt lupaa testata potilailla
keskenerdista tuotetta eli prototyyppid, silla prototyypin kéytdlle ei ole olemassa mitéan
vastuuvakuutuksia loukkaantumisen varalta. Vastausvaihtoehdot tdhan olivat: en lain-
kaan tyytyvéinen, en kovin tyytyvéinen, jokseenkin tyytyvéinen, tyytyvainen ja erittdin
tyytyvainen. Kyselylomakkeessa oli myos nelja vaittaméa koskien videon prototyyppia
ja sen kayttod. Vaittdmissa vastausvaihtoehdot olivat: taysin eri mieltd, jokseenkin eri
mieltd, en osaa sanoa, jokseenkin samaa mieltd ja taysin samaa mielta. Lopuksi vastaajilta
kysyttiin vield tyytyvéisyyden osatekijoistd. Vastaajille lueteltiin kahdeksan osatekijaa,
joista pyydettiin valitsemaan kolme ominaisuutta, jota he pitivét tarkeimpéna ominaisuu-
tena yleisesti apuvélineissa. Talla haluttiin selvittaa prototyypin kehitystyon kannalta osa-

tekijoitd, joita tulisi erityisesti huomioida ja jota vastaajat arvostavat.

Tdassa tyodssd on jatetty pois suurimmaksi osaksi kavelypdoytaan liittyvien kysymysten
vastaukset, silla niilla ei ole niin suurta merkityst4 prototyypin kannalta. Kyselylomak-
keen tayttdminen toteutettiin Espoon sairaalan osastoilla k&velypdydan kayttajia henkil-
kohtaisesti haastatellen. Espoon sairaalan vuodeosastolla hoidetaan paivystyksesta tul-
leita aikuisia potilaita. Heidan tulosyynsa osastolle voi olla I&hes mika tahansa sairaus.
Suurin osa potilaista on seniori-ikaisig, toimintakyky voi vaihdella omatoimisesta vuode-
potilaaksi. Haastattelut tapahtuivat potilashuoneessa tai osaston paivésalissa. Haastatte-
luhetkelld osastolla oleva kévelypoyté oli tuotu kéyttajan viereen, jotta kayttajan olisi hel-

pompi tarkastella sen ominaisuuksia. Lupa tutkimuksen toteuttamiseen haettiin Espoon
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sairaalan johdolta ja jokaiselta haastateltavalta kysyttiin suostumista henkilkohtaisesti.
Sopivien kayttajien [0ytymiseksi tehtiin yhteistyota sairaalan osastojen fysioterapeuttien
kanssa, silla he tiesivat kaikki potilaat, jotka olivat kéyttaneet kdvelypoytdd osastolla.
Eniten kavelypdydén kéyttdjia oli Terveyskeskuksen vuodeosastolta 4, joka on ns. ”lonk-
kaliukumaki osasto” eli lonkkaleikattujen jatkohoito-osasto. Kyselylomake oli esitestattu
kahdella henkil6l1a etukateen, joista toinen oli taysin terve, toimintakykyinen aikuinen ja
toinen fysioterapeutti ammatiltaan. Esitestauksen jalkeen ei tehty endd muutoksia lomak-
keeseen. Ennen kyselyn aloittamista vastaajille kerrottiin kyselyn tarkoituksesta, vapaa-
ehtoisuudesta seka tutkimusluvasta. Kyselyt suoritettiin 22.2.2013 ja 24.4.2013. Vastaa-
jat olivat idltd&n 74-95-vuotiaita ja keski-ik& oli 80,8 vuotta (taulukko 1.). Miehid vastaa-
jista oli 6 ja naisia 4. Kaikilla kyselyyn vastanneista oli ollut k&yttékokemusta Topro
Taurus-mallisesta kévelypoydasta. Kyselyn toteutus vei paljon aikaa haastatellen toteu-
tettuna, silla vastaajat olivat puheliaita ja keskustelu harhautui usein muihin asioihin, ku-
ten vastaajan sairauksiin. Monet vastaajista kuitenkin kiittivat haastattelijaa jalkeenpdin,

siitd ettd oli kuunnellut heité ja useimmat osallistuivat haastattelutilanteeseen mielellaan.

Haastateltavien maaré oli 12 kayttajaa. Yhden haastateltavan aidinkieli oli ruotsi, eika
han halunnut osallistua suomen kielelld, joten hén jai pois. Yksi haastattelu jouduttiin
keskeyttaméan, koska vastaaja vasyi liikaa, eikd vastaukset tuntuneet adekvaateilta.
Loppuun asti haastateltavien vastaajien maara oli 10. Quest pisteytyslomakkeen ohjeiden
mukaisesti koko arviointi hylataan, mikali hylattyja vastauksia on kuusi tai useampia.
Yhdessé vastauslomakkeessa hylattyja vastauksia oli kuusi, joten arviointi hylattiin ja
hyvéksyttyjen vastauslomakkeiden lopullinen mé&aré oli 9.

TAULUKKO 1. Y-akselilla on vastaajien ik ja henkilot x-akselilla.
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12.1  Aineiston analysointi

Jokaisesta hyvéksytysta osiosta merkittiin tulokset QUEST 2.0 mittarin ohjeiden mukaan
pisteytyssivuille. Kokonaispisteet ovat hyddyllisia silloin, kun verrataan kokonaistyyty-
vaisyyttd muilla vaikuttavuusmittareilla saatuihin tuloksiin ja pisteytystapaa kéytettdessa
on mahdollista vertailla kyselylomakkeen osatekijoité ja osioita. Tulokset kasiteltiin Mic-
rosoft Excel taulukko-ohjelman avulla. Vastausten perusteella laskettiin kaikkien osien
keskiarvot, seka kaikkien pisteiden yhteenlaskettu keskiarvo. Keskiarvojen liséksi lasket-

tiin osioiden pisteiden keskihajonta ja vaihteluvali.

12.2 Tulokset

Tutkimuksen tulosten perusteella kdvelypdydéan kayttajat ovat tyytyvaisia apuvalinee-
seensd eli osastolla kaytdssa olleeseen kdvelypoytaan, kokonaistyytyvaisyyden keskiarvo
oli A. osassa 4,2 (Taulukko 2.). QUEST-ohjekirjan mukaan tyytymattomiksi katsotaan
pisteet 1, 2 tai 3 antaneet ja tyytyvaisiksi 4 tai 5 antaneet. A osassa oli myos lisakysymyk-
sid koskien videossa esitettya prototyyppid (A+). Vastausten keskiarvo oli 3,26. Osassa
B. oli nelja vaittdmaa koskien videon prototyyppia. Tasta osiosta vastausten keskiarvo oli
3,56. A+ ja B osioissa vaihteluvilit olivat suuret eli vastaajien mielipiteet jakaantuivat
paljon toisistaan.

TAULUKKO 2. Kaikkien vastausten keskiarvo, keskihajonta, pistemaarat vélilla kes-

kiarvo/ +/- 1 keskihajonta, minimi- ja maksimipisteet, vaihteluvali.

Pistemaardat valilla
Keskiarvo
OSIO KeskiarvcKeskihajonta+- keskihajonta min max vaihteluvali
A 4,20 0,28 3,92 - 4,49 3,71 4,71 1,00
A+ 3,26 1,19 2,07 - 4,45 1,25 5,00 3,75
B 3,56 1,50 2,05 - 5,06 1,00 5,00 4,00
YHT: 3,80 0,56 3,24 - 4,37 2,93 4,50 1,57
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Apuvélinetyytyvaisyytta kuvaavien osatekijoiden keskiarvot

A+ kysymysosion osatekijdista eniten pisteitd sai videon prototyyppiin liittyen turvalli-

suus ja luotettavuus. Kaikki kolme osiota saivat kuitenkin lahes samat pisteet.

TAULUKKO 3. Tyytyvadisyys videolla esitetyn prototyypin osatekijoihin (A+) keskiar-

volla mitaten.

Apuvilinetyytyvaisyyttd kuvaavien osatekijoiden keskiarvot
1 Video: Turvallisuus ja luotettavuus 3,8
2 Video: Kayton helppous 3,6
3 Video: Mukavuus ja miellyttavyys 3,6

B osiossa eniten pisteité sai vaittdma, jossa vaitettiin, ettd videossa esitetty prototyyppi
vahentéisi henkilokunnan maarad. Seuraavaksi eniten pisteité sai vaittdma, jossa vaitet-
tiin, ettd prototyyppi vahentdisi kaatumisriskia. Vahiten pisteita sai vaittdma: Tarve istua.

Kovin moni ei ollut kokenut tarvetta istua kavellessaan kavelypoydalla.

TAULUKKO 4. B osion viitteet keskiarvolla mitaten.

Apuvalinetyytyvaisyytta kuvaavien osatekijoiden keskiarvot
1 Vaittama: Tarve istua 2.8
2 Vaittama: Kayton lisays 31
3 \aittama: Henkilokunta 3,6
4 \aittama: Kaatumisriski 35

12.3 Avoimet vastaukset

Lomakkeessa oli jatetty tilaa avoimille vastauksille ja koska kysely suoritettiin haastatte-
lemalla, avoimia vastauksia tuli melko paljon koskien videossa esitettyd prototyyppia.
Avoimiin kysymyksiin saadut vastaukset analysoitiin teemoittelemalla. Teemoittelu teh-
tiin siten, ettd se vastaisi parhaiten tutkimuksen tarkoitukseen. Laadullinen data kaytiin
lapi tarkastamalla mitd kehitysehdotuksia videossa esitettyyn prototyyppiin nousee vas-
tauksista. Vaittdmat teemoiteltiin lomakkeen mukaan. Tulokset esitetddn tekstein sek&

vastaussitaatein.
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Avoimet vastaukset osioon: Tyytyvaisyys kavelypoytdan, mikéli siina olisi videossa esi-

tetty tuoli lisdosana

Turvallisuus ja luotettavuus

Kehittdmistarpeena vastaajat nakivét, ettd tuolissa pitéisi olla k&sinojat (2 vastaajaa) seka
topit edessa ja takana. Tuoli ei saisi mydské&an olla materiaaliltaan liukas ja tuolin pitaisi
olla tasapainossa. Tuoli pitaisi olla myds hyvin muotoiltu.

Yhden vastaajan kommentti:

"Tuoli ndyttdd huteralta, istuisin penkille.”

Kéyton helppous

Osioon ei tullut kehittdmisehdotuksia. Vastaajien kommentteja:

”On voinnista kiinni, jos ei huimaa, niin ei tarvi, mutta jos kokee, ettd kaatuisi.”
"Pitdisi olla helppokdyttéinen!”

Mukavuus ja miellyttavyys

Kehittamisehdotuksena oli, etté tuolin pitéisi olla mukavan tuntuinen, pehmustettu (2 vas-
taajaa). Tuoli ei saa olla liian iso (2 vastaajaa). Vastaajien muita kommentteja:

“Jos ei jaksa mennad eteenpdin, voisi huilata.”

“Tietdd vasta, kun on kokeillut.”

Videon prototyyppiin liittyvat vaittamat:

Tarve istua kdvelypoytaa kayttdessa

Vastauksista nousi esille, ettd prototyypin kaltaista tuoliosaa voitaisiin kayttaa pidem-
mill& k&velymatkoilla (4 vastaajaa). Vastaajien kommentteja:

“Toistaiseksi olen kdivellyt lyhyitd matkoja.”

"Pitkilld matkoilla mahdollisesti.”

)

"Ei ole tullut, mutta jos pidempid matkoja, riippuu kuinka sairas on.’
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Kéyton lisays

Vastaajat olivat sitd mieltd, ettd prototyypin kaltainen ratkaisu saattaisi lisata kavelypoy-
déan kayttoa. Vastaajan kommentti:

“Mahdollisesti, kun tietdd, ettd voi vdlilld levdtd, ainakin ndin huterassa kunnossa.

Avustavan henkildston maaradn vahentadminen

Vastauksia tuli seké puolesta ettd vastaan. Osa oli sitd mieltd, ettd prototyypin kaltainen

tuoliratkaisu vahentad henkiloston méaraa, osan mielesta tyollistaa lisaa.

Kaatumisriskin vaheneminen

Osa vastaajista oli sitd mieltd, ettd prototyypin kaltainen ratkaisu saattaa vahent&é kaatu-
misriskid, osa taas sitd mieltd, ettd voi lisata sitd (tuoliin kompurointi). Vastaajien kom-
mentteja:

“llman muuta, nendlle ei kaadu, mutta peffalle, jos voimat loppuu.’

“Jos huimaa, ei auta, jos jalat visyy, niin sitten.

Kyselyn aikana tuli myos muita kommentteja liittyen videon prototyyppiin:

"Ei tarvitse vaihtaa kulkuneuvosta toiseen. Olisi ndppdrd, nyt pyérdtuolia kuljetettu mu-
kana.”

"Ei hassumpi ajatuksena, jos saa irrotettua. Pitdd olla helppo kdyttdda.”

“Hoitaja/terapeutti voi poistua vidlilld ja jdttdd istumaan.”

Tyytyvaisyyden osatekijat

Lopuksi haastateltavilta kysyttiin viela kolme térkeinté tyytyvéisyyden osatekijaéd kah-
deksasta eri vaihtoehdosta (Taulukko 6.). Kolmena apuvalineiden tarkeimpind ominai-
suuksina vastaajat pitivat: 1. Turvallisuutta ja luotettavuutta, 2. Tarkoituksenmukaisuutta
ja 3. Kayton helppoutta. Sdatamisen helppoutta kukaan ei pitdnyt tarkeédnd, mika johtuu

varmasti siitd, etté sairaalassa yleensa henkilokunta hoitaa apuvalineen saatamisen.



TAULUKKO 6. Tyytyvdisyyden osatekijat tarkeysjarjestyksessé.

Apuvdline tyytyvaisyyden osatekijat
Osatekijat Valintojen maara
Turvallisuus ja luotettavuus 8
Tarkoituksenmukaisuus
Kayton helppous

Paino

Mukavuus ja miellyttavyys
Mittasuhteet

Kestavyys

Saatamisen helppous

O P P W Wwul &
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13 WALK & RESTIN TUOTEKEHITYSPROSESSI

Walk & Restin tuotekehitysprosessi malli (kuva 13.) on itse rakennettu ja sen kehittami-
seen ovat vaikuttaneet Tampereen ammattikorkeakoulun (TAMK) tuotevéylasta tulleet
tehtavat, Cooperin seka Ulricih ja Eppingerin mallit. Walk & Restin tuotekehitysproses-
sissa on otettu huomioon Ulricih ja Eppingerin malli siten, etté tuotekehitys alkaa suun-
nittelusta ja jatkuu konseptin kehittamisell& niin pitkélle, ettd tuote kaupallistuu. Walk &
Restin kokonaiskuvan selvitessa siirrytdan yksityiskohtien suunnitteluun kuten myos Ul-
ricih ja Eppingerin mallissa. Cooperin mallista tuotekehitysprosessiin on kopioitu testaus
ja kehitys. TAMK:in tuotevaylasta tulleita tehtavié tuotekehitysprosessissa ovat kilpai-
lija- ja markkina-analyysin teko, kayttotarpeen maérittely, asiakaspotentiaalin maaritys,
ennakkouutuustutkimus seka patentin hakeminen. Taman liséksi tuotevaylaa varten on

tehty hissipuhe (Elevator Pitch) seké liiketoimintasuunnitelma.
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KUVA 13. Walk & Restin tuotekehitysprosessin malli.
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14  WALK & RESTIN RISKIANALYYSI

Walk & Restin riskianalyysin tavoitteena on tunnistaa ja ennakoida kaytén aikaisia on-
gelmia. Riskianalyysissa on yksinkertaisesti mietitty ongelmia, joita saattaa kaytossa tulla
esille ja se on toteutettu samalla tavalla kun Hyvinvointiteknologian opintojen viran-
omaismadrityksen kurssin harjoitustytssé (Petri Pommelin). Ennustettavissa olevia vaa-

roja:

H1 Tuoli ei laske alas tai nouse ylos
H2 Tuoli ei liiku eteen- tai taaksepdin
H3 Laitteen jarrut menevét epakuntoon
H4 Laitteen ohjaus/pyorét eivéat toimi
H5 Kéyttdja ei osaa kayttaa laitetta

H6 Huollon laiminlyonti

H7 Laite kaatuu

H8 Laite on koottu vaéarin

H9 Tuoli kaatuu

H10 Ké&yttaja kompastuu laitteeseen

H11 Kayttaja satuttaa itsensa laitteen osiin

Ominaisuudet, jotka voivat vaikuttaa turvallisuuteen:

Tuoliin liittyvat asiat (H1,H2,H9)
Huoltoon liittyvét asiat (H6)

Jarrujen toimivuuteen liittyvat asiat (H3)
Kéyttoonottoon liittyvat asiat (H5,H8)
Ohjaukseen liittyvat asiat (H4)

SR S S S

Ergonomiaan liittyvat ominaisuudet (H7,H10,H11)

Riskit:
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R1, R2 Kéyttdja ei padse istumaan tuolille, josta aiheutuu loukkantuminen

R3, R4 Kayttdja torméa toiseen henkiloon, esineeseen, seindén tmv., josta saattaa aiheu-

tua vammoja

R5 Vaarinkaytto aiheuttaa loukkaantumisen

R6, R8 Voi johtaa osien pettdmiseen, josta voi aiheutua loukkaantumisia
R7 Kaytt4ja saattaa saada vammoja laitteen kaatuessa

R9, R10 Kayttdja saattaa saada vammoja

R11 Kéyttdja saattaa saada ihovaurioita

RISKIEN LUOKITTELU

Riskit ovat luokiteltu yksinkertaisen 3x3-soluinen kvalitatiivisen 1ISO14971 riskimatriisin

mukaan (kuva 14.).

Merki- .
tykse- Kohtalainen METE
d tavia

ton

Suuri R1,R2

Kes-

kin-

kertai-

nen

Pieni R3,R4,R5,R6,R7,

R8,R9,R10

KUVA 14. Yksinkertainen riskimatriisi, jossa on Walk & Restin riskit luokiteltu.

R1 ja R2 ovat laitettu luokkaan suuri riski, kohtalainen merkittavyys, koska kayttajan
voimat saattavat helposti uupua ennalta arvaamatta, jolloin tuolia ei saada riittdvan nope-
asti alle. Kohtalainen riski syntyy, jos kayttdja saa téllaisesta tilanteesta esim. lonkkamur-

tuman.
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15 WALK & RESTIN PROTOTYPOINTI

Ensimmaisen vaiheen prototypointi suoritettiin rakentamalla kdytosta poistettuun kéve-
lypoytéaan lisdosa. Kaytosta poistettuja apuvalineita saatiin HUS apuvalinelainaamosta ja
Vantaan kaupungin apuvélinelainaamosta. Kévelypoytééan hitsattiin kiinni metalliputket
(kuva 15.). Metalliputkien p&élle tehtiin toiselta puolelta avonainen puolikas putki hal-
kaisemalla toinen putki. Tamé helpotti kdvelypdydan d&reen menemisté. Tuoli voitiin rat-

kaisun ansiosta kaantaa kokonaan oikealle sivulle.

: 2N
ST R

KUVA 15. Rakenteilla oleva, keskenerédinen ensimmaisen vaiheen prototyyppi.

Prototyyppid testattiin siten, ettd useampi erikokoinen kéyttajan kokeili sitd. Sit4 kaytiin
my0s ndyttdmassa apuvalineitd myyvéssa yrityksessd, Handicossa. Handicon tekniseltd
johtajalta Tapio Salolta tulikin hyvié vinkkeja jatkokehittelyé varten. Tapio Salo esitteli
muun muassa jo olemassa olevan skootterin mopon satulan, joka nousee ja laskee, seka

kaantyy molemmille sivuille.
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16 WALK & RESTIN TEOLLINEN MUOTOILU

Walk & Restid hahmoteltiin paperille (kuva 16.) monta kertaa ja malli on muokkautunut
matkan varrella alkuperdisesta ideasta aivan erilaiseksi. Alun perin tarkoitus oli kehittéa
kavelypoytaan selké&osa, jonka saisi k&annettyd istuimeksi. Mallissa oli myds valjaat,
jotka olivat kiinnitetty koukuilla k&velypOytéan. Valjaiden tarkoitus oli estdd kaatumista.
Myohemmin kavi kuitenkin ilmi, ettd tdma ratkaisu oli jo kehitetty ja 16ytyi markkinoilla

olevista tuotteista.

KUVA 16. Kuvassa on yksi ensivaiheen hahmotelma tuotteesta.

Walk & Restin lopullisen mallin muotoilu ostettiin tilaustyond Metropoliassa teollista
muotoilua opiskelevalta Juuso Andersinilta. Aalto-Yliopiston ja Metropolian opettajiin
oltiin yhteydessa, jotta l6ydettaisiin teollisen muotoilun opiskelija. Juuso Andersin sai
kayttoonsa prototyypin kuvat ja videon seké tietoa markkinoilla olevista kavelypoydisté.
Hénen kanssaan pidettiin useampia yhteistyoneuvotteluja suunnitelmien eri vaiheissa,
jolloin kdvimme muun muassa Juuson tekemid luonnoksia lapi ja sain esittaa kehittamis-

ajatuksia. Tuotekuvat Juuso Andersin teki 3D-malleina (kuvat 17., 18. ja 19.)
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ISTUIN
(MUOTOPURISTE)

KASINOJA

KORKEUSSAADON
KYTKIN
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ALUMIININEN RUNKO,
JOSSA LAIPPARAKENNE

TERAKSINEN POHJARAKENNE

RuLra

POHJAN TERAKSINEN
TUKIRAKENNE, JOSSA
MAHDOLLISUUS ASENTAA
KAASUJOUSEN MOOTTORI

KUMIPAALLYS

IRROITETTAVA PAALLYS,
JOSSA NEPPARIKIINNITYS

KUVA 17. 3D-malli, jossa osat eriteltyna.

Aiemmissa suunnitelmissa oli, ettd tuoli liikkuisi kohti kévelypOytéé ja siita poispéin kaa-
sujousen avulla. Juuso Andersenin mukaan tdma olisi kuitenkin vaatinut todella paljon
thmisvoimaa ja siksi suunnittelimme, ett4 tuolin alle asennetaan moottori, joka hoitaa
liikkumisen sivusuunnassa. Kuvassa on suunniteltu tuolin pohjan terdksinen tukirakenne,
johon kaasujousen moottori on mahdollisuus asentaa jalkiasennuksena. Tuolin yléspain

nousemiseen ja laskemiseen voidaan kuitenkin kayttédé kaasujousea.
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Koska tuoli liitetdan jo olemassa olevaan apuvalineeseen eli kavelypoytaan, ei kavely-
poytaan saa tehdé oleellisia rakenteellisia muutoksia, jotka vaikuttaisivat sen turvallisuu-
teen. Valviran mukaan jos tuotetta muutetaan ilman valmistajan lupaa, tulee muutoksen
tekijasta tuotteen vastuullinen valmistaja. Tamaé taas lisdad huomattavasti vastuuta. Tuoli

liitetadn lisa putkella kavelypoytaan ja kiinnitetédan ruuvilla putken alapuolelta (kuva 18.)

o

7

KUVA 18. Tuoliosan kiinnityskohta seka tuolin alaosan putken muotoilua.

Tuoliin suunniteltiin irrallinen paallys, jossa on nepparikiinnitys. Tdma helpottaa tuoli-
osan kankaan

puhtaanapitoa.

KUVA 19. Lopullinen valmis mallikuva.
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17 WALK & RESTIN ENNAKKOUUTUUSTUTKIMUS JA PATENTOINTI

Ennen patentointia tuotteelle tehtiin ennakkouutuustutkimus tilaustyoné ostettuna Bore-
nius & CO:lta. Ennakkouutuustutkimus tehtiin kayttaméalla kaupallista tietokantaa Pat-
base. Patbase on kansainvélinen tietokanta, joka on suunniteltu tuotesuunnittelun ammat-
tilaisten kayttoon. Patbasesta 10ytyy yli 45 miljoonaa patenttia. Hakusanoina kaytettiin
erityisesti sanoja “rollator” OR “walking table” AND “harness” sekd “backrest”. Erityi-
sesti ennakkouutuustutkimuksessa tutkittiin kansainvalistd (IPC) luokkaa A61H3/04

(Wheeled walking aids for patients or disabled persons).

Ennakkouutuustutkimuksen mukaan vaikutti siltd, etta valjaiden kéayttd kavelypdydan yh-
teydessé olisi tunnettu ratkaisu entuudestaan. Kévelypoydan varustaminen tietyntyyppi-
sell& selkatuella voi kuitenkin olla uusi asia, jolle voisi hakea suojaa. Lisaksi ratkaisussa
voi olla muita uusia teknisia yksityiskohtia, joita voisi mainita varsinaisessa patenttiha-

kemuksessa.

Suomalainen patenttihakemus nro 20126358 jatettiin sisdén 20.12.2012. Patentin hake-
misessa kaytettiin apuna Borenius & CO:n patenttiasiamiestd, joka myos piirsi kuvat pa-
tenttihakemukseen (kuva 20.). Patentti- ja rekisterihallitus antoi asiaan liittyen valipaa-
toksen 20.8.2013. Patentti- ja rekisterihallituksen tutkija oli kayttanyt EPO (European Pa-
tent Office) -Internal ja WPI (World Patents Index)-tietokantoja. Tutkimuksissa 10ytyi
samankaltaisia keksintgjé, joten patenttihakemus joudutaan mahdollisesti muuttamaan
hyodyllisyysmallirekisterdinniksi. Toistaiseksi kuitenkin patentin hakeminen jatkuu.
Hydodyllisyysmallirekisterdinniltd vaaditaan pienempaa keksinnollisyyttd, mutta sen suo-
japiiri on laajempi. Haittapuolena on kuitenkin lyhempi suoja-aika eli 10 vuotta (paten-

tissa 20 vuotta).

Keksinndsté on tehty ilmoitus tyosuhdekeksinndstd Espoon kaupungin johtavalle sosiaa-
lityontekijélle (silloiselle esimiehelle). Espoon kaupungilla ei ollut valmista mallia hake-
mukselle, joten hakemus tehtiin Kirjallisesti vapaasti luonnostellen. Asia kasiteltiin Es-
poon sairaalassa sisdisesti johtavien tydntekijoiden kesken. Asiasta saatiin Kirjallinen paa-
tos, eika tyonantajalla tule olemaan mitdan vaatimuksia keksint6a kohtaan.
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KUVA 20. Patenttihakemuksen kuva tuotteesta.
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18 WALK & RESTIN RAHOITUS

Walk & Rest oli ensimméinen keksintd, joka sai Tampereen ammattikorkeakoulun Tuo-
tevdyla-rahoituksen. Rahoitusta on Tuotevayléstd saatu ennakkouutuustutkimuksen te-
koon, patentointiin seké& teolliseen muotoiluun. Ensimmaisen vaiheen prototyyppi raken-
nettiin omakustanteisesti, mutta koska rakentamisessa kaytettiin pédaasiassa kierratysma-

teriaalia sekd omaa tydvoimaa, kustannukset jaivat pieniksi.
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19 TYON ETENEMINEN JA OMAT KOKEMUKSET

Tyon etenemisestéd pidin ensimmaéisen vuoden ajalta tarkkaa paivékirjaa, johon Kirjasin
jokaisen tapaamisen, tekemisen seka kaydyn keskustelun tyohon liittyen. Tyéhon liittyen
tehtiin myos Walk & Restin oma tuotekehitysprosessi, jossa eri vaiheet olivat aikataulu-
tettu.

Oma oppimisprosessi tdman tyon aikana on ollut valtava. Kaikki tdman tyon sisaltdama
tieto on ollut minulle taysin uutta. ldean saadessani olin innokas ja kuvittelin keksivani
huipputuotteen. Tadman tyon edetessé silméani ovat avautuneet, mutta en silti ole antanut
intoni hiipua, vaan usko omaan keksintéoni on edelleen voimakas. Hyvinvointiteknolo-
gian opinnot linkittyivat hyvin tahén tyohon. Vield parempi olisi ollut, jos kurssit olisivat

aikataulullisesti kulkeneet kasi kddessa opinndytetyon kanssa.

Kaiken kaikkiaan yhteenvetona voi todeta, ettd innovaatio ja sen luominen on aarimmai-
sen haastava, pitka, kallis ja monenlaista asiantuntemusta vaativa prosessi. Innovaatio-

prosessi vaatii sen haltijalta intohimoa, paneutumista seka luottamista onnistumiseen.
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20 POHDINTA

Walk & Restin tuotekehitysprosessi oli mielestani toimivampi itse muokattuna kuin Coo-
perin tai Ulricih ja Eppingerin mallit sellaisenaan, koska ne olisivat olleet suppeita. Mie-
lesténi olisi ollut hyvé, jos Tampereen ammattikorkeakoulun Tuotevaylallé olisi oma tuo-
tekehitysprosessi valmiina. Talla tavalla Tuotevéylan asiakas nékisi heti yhdell& silmayk-
selld, mita asioita tuotekehityksessa rahoituksen kannalta tulee vastaan. Tuotekehityspro-
sessia oli vaikea suunnitella itse, kun ei ollut etukéteen tietoa, mité asioita Tuotevaylasta

seuraavaksi toivotaan.

20.1 Tuotoksen arviointi

Opinndytetyon tuotoksena syntyi prototyyppi. Prototyyppi havainnollisti keksinndn idean
selvasti ja sen avulla saatiin arvokasta kayttajalahtoista lisatietoa. Prototyyppiin saatiin
tehtya teollinen muotoilu. Tuoliosan mallin suunnittelussa annoin niin sanotut vapaat ké-
det teollisen muotoilun opiskelijalle, joka sen toteutti. Nain jalkeenpain arvioiden, olisin
toivonut tuotteesta ehk& hieman omaperéisempaé. Tuoli on melko perusmalli ja sen vari
on neutraali. Tuoliosaan voidaan kuitenkin suunnitella vield istuinpehmuste, jossa voi-
daan esimerkiksi vareilla vaikuttaa. Myds Tuomisen (2012) mukaan ikaantyville suunni-
teltaessa tulee tuotesuunnittelussa panostaa kauniisiin ja haluttaviin tuotteisiin unohta-
matta hyvaa kéytettavyyttd. Tuotteen kayttotarkoituksen havainnollistamiseksi tuotteesta
ja prototyypisté tehtiin kaksi esittelyvideota, jotka mielesténi onnistuivat hyvin. Ennak-
kouutuustutkimus ja patentin hakeminen tehtiin patentoinnin ammattilaisen toimesta ja

luotin kyseisen henkilon ammattitaitoon.

20.2 Jatkosuunnitelmat

Tama tyo vaatii vield tuotekehittelyé ja tarkeinta jatkon kannalta olisi oikean kumppanin
I0ytdminen, jotta padstaisiin kaupallistamiseen asti, mik& on tavoite. Tuotekehitysproses-
sissa ei paasty loppuun asti, seuraavana vaiheessa olisi mallin parannukset ja toisen vai-
heen prototyypin rakentaminen. Idean kehittdminen vaatii monialaista osaamista, jota toi-

von l6ytyvan mahdolliselta kumppanilta. On mahdollista, etté tuotteelle ei tulla saamaan
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patenttia, jonka jalkeen sille haetaan hyddyllisyysmallia. Jotta keksinngsta saisi tuloja,
olen suunnitellut perustavani toiminimen, joka myy lisensseja eli kayttooikeutta tuot-
teelle. Toiminimen perustamisesta olen jo tehnyt liiketoimintasuunnitelman. Mikali tuote
saadaan kaupallistettua, on minulla suunniteltu myds seuraavan vaiheen tuotemuutokset
eli niin sanottu tuotteen “road map”. Koska tarkoiteuksena on saada tuote kaupallistettua,
en ole tdh&n opinndytetychon tuonut esille ihan kaikkia yksityiskohtia tuotesuojauksen
takia.

Ennen keksinnén kaupallistamista kannattavat vield markkinat, toimiala, kilpailijat ja asi-
akkaat arvioida perusteellisesti. Tampereen ammattikorkeakoulun Tuotevaylén ohjeis-
tuksesta niista on jo tehty pienimuotoiset alkukartoitukset. Ennen lopullista tuotetta tulee
valmistajan eli mahdollisen lisenssin ostajan huomioida tuotekehityksessa asianmukai-

sesti viranomaismaaritykset ja standardit.

20.3 Tutkimuksen menetelméan arviointia

Toiminnallinen opinnéytety0 sopi parhaiten tdhan tychon, koska tyo oli tydelamé 1ahtoi-
nen ja kehittdmistehtdvan oli produkti eli tuote. Toiminnallinen opinnédytety6 tutkimus-
menetelmana on melko uusi ja siksi oli vaikeaa 16ytaa ohjeistuksia sen tekemiseen. Olisin
toivonut, ettd Tampereen ammattikorkeakoulusta olisi 16ytynyt omat ohjeet, samalla ta-

valla kuin joistakin muistakin ammattikorkeakouluista.

QUEST- kyselylomakkeella suoritettu haastattelu toimi mielestani hyvin muokattuna
tassa tyossa ja antoi hyodyllista kayttajalahtoista tietoa tuotekehityksessa huomioitavista
asioista. Sinallaan vastaukset eivat tuoneet uutta tietoa kehitettévista asioista, mutta vah-
vistivat omia ndkemyksiani ja kasityksidni. Muokatun QUEST-lomakkeen avulla tuli
esille, ettd on tarke&a 16ytaa tuotteelle oikea kohderyhma. Itse olin aiemmin ajatellut, etta
tuote sopii kaikille, mutta haastatellessani mahdollisia kayttdjia vastaan tuli paljon ennak-
koluuloja ja kaytannon tietoa siitd, ettd tuote ei tule sopimaan kaikille. Tdma tuli esille
my0s kyselyn vastauksissa siten, ettd vaihteluvéli oli pistemé&érien valill& suuri eli se voi
kertoa, etté ideasta joko tykataan tai ei tykatd. Olisin toivonut, ettd haastateltaviksi olisi
I0ytynyt eri-ikdisid, myos nuorempia haastateltavia, jotta olisi selvinnyt, suhtautuisivatko
he erilla tavalla tuotteeseen. Haastateltavalla osastolla hoidetaan yleisesti paljon ikdihmi-

sid, joten oletettavaa oli jo ennakkoon, ettd myos osastolla olevat kdavelypoydan kayttajat
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ovat iakkaita. Parempi ratkaisu olisi ollut, jos kysely olisi laajennettu erikoissairaanhoi-
don osastolle, jossa hoidetaan myds nuorempia potilaita, mutta silloin kyseessa olisi ollut
eri organisaatio ja se olisi teettanyt melkoisesti lisatoitd. Tama haastattelu tehtiin esitta-
malla videon prototyyppi, enemman tietoa ja kehittdmisideoita olisi saatu, jos testaukseen

olisi voitu ottaa oikea prototyyppi.

Osastolla tyoskentelevat fysioterapeutit tunsivat potilaat ja valitsivat kohteeksi henkilGita,
jotka heidén mielestaan pystyivét vastaamaan kyselyyn. Vaikka vastaajia ei tule aliarvi-
oida, luotettavuutta arvioitaessa vastaajan kognitiivinen taso mietitytti esimerkiksi muis-
tin ja ymmarryksen osalta, silla kohdejoukkona oli pddosin ikaantyneitd henkildita. Eri-
tyisesti tyytyvaisyyden osatekijoitd kysyttadessa vastaajien oli vaikea muistaa juuri luetel-
tua kahdeksaa vaihtoehtoa. Monet vastaajat kokivat myods vaikeana vastata 5-portaiseen
vaihtoehtoon, he olisivat mieluimmin vastanneet kylla tai ei vaihtoehtoihin. Myds yksi
vastaajista sanoi ndhneensa prototyypistd mainoksen, jossa sitd mainostettiin ainoastaan
kylatiella kaytettavaksi (mika ei voi pitaa paikkansa). Aineiston vahyyden vuoksi tulok-
sista ei voi tehda yleistavia johtopéatoksia. Yhtena vaihtoehtona olisi ollut myds toteuttaa
kysely toiselle kéayttajaryhmaélle eli avustavalle henkilokunnalle. Téhan ei valitettavasti
ollut resursseja, mutta jatkon kannalta olisi mielenkiintoista tietd4 miten avustavan hen-

kilokunnan mielipiteet olisivat eronneet kayttajien mielipiteista.

Kéyton tarve vaikuttaisi myos olevan selkeésti yhteydessa kuntoutuksen tarpeeseen. Ly-
hyilla kdvelymatkoilla tuoli-osiosta on mahdollisesti vain haittaa, koska se vie tilaa. Vas-
taajat olivat kéyttaneet kavelypoytad usein lyhemmilla matkoilla, mutta liséisiko tuoliosa

kavelymatkoja pidemmiksi ja edistaisi ndin kuntoutumista?

Kyselyn lopuksi vastaajia pyydettiin nimedmé&an kolme tarkeinté tyytyvaisyyden osate-
kijad kahdeksasta vastausvaihtoehdosta. Tulos kolmen eniten saadun vastausvaihtoehdon
kanssa oli sama, kuin isommalla aineistolla suoritetussa QUEST-kyselyssa. Koppelo-
méki, Korhonen ja Viljanen (2009) ovat tutkineet rollaattorin kéyttajien tyytyvaisyytté
apuvélineeseen (n=51) ja myos heidan vastaajien mielestd kolme térkeinta tekijaa olivat
turvallisuus ja luotettavuus, kaytdn helppous ja tarkoituksenmukaisuus. (Koppeloméki
ym., 2009 s. 26). Tatd tietoa voidaan mielestani hyddyntad jatkotuotekehityksessa kiin-
nittdmalla huomiota erityisesti ndihin ominaisuuksiin ja myds markkinoimalla niita val-

miissa tuotteessa.
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LIITE 1.

Kayttajén tyytyvéisyys apuvalineisiin ja apuvélinepalveluihin
muokattu QUEST kyselylomake

Apuvaline

Apuvélineen merkki ja malli (jos tiedossa)

Paivamaara

Syntymavuosi
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Kyselylomakkeen tarkoitus on arvioida, kuinka tyytyvéinen olet apuvalineeseesi ja siihen liitettyihin pal-

veluihin. Lomake siséltdd 11 kysymystd ja 4 vaittamaa.

VASTAUSOHIJE:

Osa A. Vastaa kysymyksiin 1-11 kéyttéen alla olevaa 5-portaista asteikkoa.

1 2 3 4 5
en lainkaan tyytyvéi- | en kovin tyytyvainen | jokseenkin tyytyvéi- tyytyvainen erittain tyytyvain
nen nen
Osa B. Vastaa vaittamiin 12-15 kéyttéen alla olevaa 5-portaista asteikkoa.
1 2 3 4 5

taysin eri mielta

jokseenkin eri mielta

en osaa sanoa

jokseenkin samaa

mieltd

taysin samaa mie

Ympyrdi numeroista ainoastaan se, joka parhaiten kuvaa mielipidettasi.
Vastaa kaikkiin kysymyksiin, jotka soveltuvat tilanteeseesi. Tietoja ei voida hyddyntéd, jos lomakkeessa
on liikaa vastaamattomia kysymyksid.
Joka kysymyksen jélkeen sinun on mahdollista kertoa lisatietoja tarkoitukseen varatussa tilassa.
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1 2 3 4 5
en lainkaan tyytyvdi- | en kovin tyytyvdinen | jokseenkin tyytyvéi- tyytyvdinen erittdin tyytyvain
nen nen
APUVALINE

OSA A. Kuinka tyytyvéinen olet apuvélineesi

mittasuhteisiin (koko, korkeus, pituus, leveys)?
Kerro kokemuksistasi:

painoon?
Kerro kokemuksistasi:

osien Kiinnittdminen ja sadtdmisen helppouteen?
Kerro kokemuksistasi:

turvallisuuteen ja luotettavuuteen?
Kerro kokemuksistasi:

kestavyyteen (lujuus, kulutuskestavyys)?
Kerro kokemuksistasi:

kayton helppouteen?
Kerro kokemuksistasi:

mukavuuteen ja miellyttavyyteen?
Kerro kokemuksistasi:

tarkoituksenmukaisuuteen (siihen, miten apuvéline vastaa tarpeitasi)?
Kerro kokemuksistasi:
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1 2 3 4 5
en lainkaan tyytyvdi- | en kovin tyytyvdinen | jokseenkin tyytyvéi- tyytyvdinen erittdin tyytyvain
nen nen

Kuinka tyytyvéinen olisit kdvelypdytaén, jos siind olisi videon kaltainen tuoli lisdosana? (proto 1 mallin
esittely)

turvallisuuteen ja luotettavuuteen?

Muuta lisattavaa: 123145

kayton helppouteen?

Muuta lisattavaa: 123465

mukavuuteen ja miellyttdvyyteen?

Muuta lisattavaa: 123465
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4

taysin eri mielt4 jokseenkin eri mieltd en osaa sanoa

jokseenkin samaa

mielta

taysin samaa mie

OSA B. Vastaa vielad seuraaviin véaittamiin:

Olen kokenut tarvetta istua valilla kavellessani kavelypdydan kanssa.
muuta lisattavaa?

muuta lisattavaa?

12345
Kéayttéisin kévelypdytdd enemman, jos siiné olisi
videon mukainen lisdosa eli tuoli. 12345
muuta lisattavaa?
Videon mukainen tuoli- ratkaisu vahentéisi mielestani avustavan henki-
IOSIGin mésred. 12345
muuta lisattavaa?
Videon mukainen tuoli-ratkaisu vahentaisi mielesténi kaatumisriskia ka-
vellessani. 12345

Alla on luettelo edelld olevista 8 tyytyvaisyyden osatekijasta. Ympyrdi niistd kolme, joita pidat itsellesi

tarkeimpiné.

Mittasuhteet

Paino

Sadtdmisen helppous
Turvallisuus ja luotettavuus
Kestavyys

Kéyton helppous
Mukavuus ja miellyttavyys
Tarkoituksenmukaisuus




