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At the beginning of 2020 a virus, later called Covid-19, started spreading in Finland as well.
Because of this, extensive security measures were initiated in Finland to prevent the spread
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1 Johdanto

Joulukuussa vuonna 2019 maailmalla alkoi levitéa ihmiselle uusi koronavirus, joka sai al-
kunsa Kiinan Wuhanista (Anttila 2021). Lievia hengitystieinfektioita aiheuttavia koronavi-

ruksia on kuitenkin todettu ihmisilla ja elaimilla jo entuudestaan (THL 2021).

Uusi koronavirus nimettin SARS-CoV-2-virukseksi ja myds sen on todettu aiheuttavan
hengitystieinfektiota. Itse tautia kutsutaan nimellda COVID-19. Jo maaliskuussa vuonna
2020 maailman terveysjarjest6 WHO julisti koronaepidemian pandemiaksi, silla siita oli

tullut lyhyessa ajassa maailmanlaajuinen. (Anttila 2021.)

Koronapandemian puhjettua hallitus paatti ensimmaisistd Suomea koskevista rajoituksista
ja suosituksista maaliskuussa 2020. Samalla se julisti presidentin kanssa Suomen olevan
poikkeusoloissa. Rajoitustoimenpiteet koskivat muun muassa opetusta, vaestdkokoontu-
misia ja riskiryhmien luona vierailuja. Rajoitukset hidastivat tartuntojen maaraa, mutta niil-
1& oli my6s paljon kielteisia vaikutuksia esimerkiksi sosiaalisen hyvinvoinnin nakokulmas-
ta. (Oikeusministerid 2021.) Sittemmin helmikuussa vuonna 2022 hallitus teki periaate-
paatdksen hybridistrategiasta, jonka tavoitteena on vakauttaa yhteiskunta mahdollisim-
man avoimeksi luopuen laajoista toimista sekd tukea vaestdd omaehtoiseen toimintaan
muun muassa kehiteltyjen koronarokotusten ottamisessa (Valtioneuvosto 2022a). Koro-
napandemia nayttaytyy kriisitilanteena, joka poikkeaa normaalista. Kriisin kasillda maat
joutuivat rajoittamaan vaeston liikkkumisvapautta ja Suomessakin karsittiin eristaytyneisyy-
desta. (Haikié ym. 2021, 207-208.)

Opinnaytetyon tarkoituksena oli kuvata, onko koronarajoituksilla ollut vaikutusta ikaihmis-
ten sosiaaliseen hyvinvointiin, millaisia mahdollisia vaikutuksia rajoituksilla on ollut ja kuin-
ka ikdihmiset ovat saaneet kohennettua sosiaalista hyvinvointiaan rajoitusten poistuttua.
Opinnaytetydssa keskityttiin vuosiin 2020-2022, silla jo heti vuoden 2020 alussa koronavi-
rus lahti leviamaan myds Suomessa (THL 2022). Tavoitteena oli lisata tietoa ikaihmisten

sosiaalisesta hyvinvoinnista.

Opinnaytetyd toteutettin  yhteistydssd LAB-ammattikorkeakoulun kanssa. LAB-
ammattikorkeakoulu aloitti toimintansa 1.1.2020 kahden ammattikorkeakoulun yhdistyes-
sa. Nama kaksi kampusta sijaitsevat Lahdessa ja Lappeenrannassa. LAB-
ammattikorkeakoulussa on mahdollista opiskella sosiaali- ja terveysalaa, tekniikkaa, liike-
taloutta, hotelli-, ravintola- ja matkailualaa seka muotoilua, kuvataidetta ja visuaalista vies-
tintaa. (LAB.)



2 Koronapandemian vaikutuksia ikadihmiseen

Suomessa koronavirus alkoi levita vuoden 2020 alkupuolella ja tartuntatapaukset nousivat
tasaisesti (THL 2022). Hallitus alkoi nopeasti valmistelemaan ja toimeenpanemaan rajoi-

tuksia jopa valmiuslain nojalla (Valtioneuvosto 2020).

Suositus oli, ettd sosiaaliset kontaktit pudotettaisiin minimiin. Ikaihmiset luokiteltiin riski-
ryhmaan, silla heille koronavirus voi olla kohtalokas aiempien sairauksien ja alentuneen
vastustuskyvyn vuoksi. (STM 2020a.) Jo huhtikuussa 2020 sosiaali- ja terveysministerid
(STM) ohjeisti tartuntatauti- seké valmiuslain nojalla sosiaali- ja toimintayksikkoéja liikku-
misrajoituksista. Sen mukaan toimintayksikdén johtajalla on valtuus asettaa vierailukielto
yksikkd6n tartuntatapausten estamiseksi. Tartuntatauti- seka valmiuslain perusteella myds
ikdihmisten liikkumisvapautta voidaan rajoittaa. (STM 2020b.) Seuraavana kuukautena
STM julkaisi tiedotteen, jossa muistutettiin ikdihmisia koronarajoituksista, joita olivat muun

muassa lahikontaktien valttdminen ja hyva kasihygienia (STM 2020c).

Vuoden 2020 joulukuussa sosiaali- ja terveysministerid tiedotti valtioneuvoston antamasta
rokotusasetuksesta, joka mahdollistaa vapaaehtoisten rokottamisen koronavirusta vas-
taan. Rokotuksia annettiin vaestoryhmittain ja listan karjessa olivat niin ikaan yli 70-
vuotiaat henkilot seka ikaihmisille tarkoitettujen asumispalveluyksikdiden asukkaat. Mu-
kaan lukeutuivat myos terveydenhuollon ammattihenkilot ja koronavirukseen sairastuneet
henkilét. (STM 2020d.)

Koronapandemian rantauduttua Suomeen, maan sosiaali- ja terveydenhuolto alkoi kuor-
mittua. Perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon kiireettdmia palveluita supistettiin,
jotta voitiin taata kiireellistd hoitoa sita tarvitseville. Naiden vuoksi potilaiden odotusajat

kasvoivat huomattavasti. (Valtioneuvosto 2022b, 45—46).

Huhtikuussa vuonna 2022 Valtioneuvosto julkaisi raportin koronapandemian aiheuttamista
yhteiskunnallisista vaikutuksista. Raportissa kasitellddn jo toteutuneita vaikutuksia seka
tulevia arvioita. Sen mukaan esimerkiksi omatoimisesti harrastettu liikunta vaheni odotet-
tua vahemman ikaihmisten keskuudessa. Suurin osa jopa lisasi esimerkiksi kotona tapah-
tuvaa hyoétyliikuntaa ja kavelya koronapandemian aikana. Pidemman aikavalin, 5-6 vuo-
den skenaariossa muun muassa arvioidaan koronarokotuksia annettavan vuoden valein

ainakin ikaihmisille ja muihin riskiryhmiin kuuluville. (Valtioneuvosto 2022b, 26, 60).



3 lkdihmisen hyvinvoinnin osa-alueet

Hyvinvointi on tila, jossa ihmisten henkilOkohtaiset tarpeet tulevat tyydytetyiksi. Tarpeita
ohjaa erilaiset arvot ja tavoitteet. Pyrkimallad saavuttamaan omia tavoitteita noudattamalla
maarittelemiaan arvoja, voi ihminen saada tarpeitaan tyydytetyksi. Ihmiselld on yleensa
tarve kuulua johonkin ja omata sosiaalisia verkostoja. Tarpeeseen liittyy toisista valittami-

nen ja takaisin saatava rakkaus toisilta inmisilta. (Allardt 1976, 21-23, 43.)

Hyvinvointi on kokonaisuus, jossa jokaisella kolmella osa-alueella on yhteys, vaikka ne
ovatkin selkeasti eroteltavissa toisistaan. Nama osa-alueet ovat fyysinen, psyykkinen ja
sosiaalinen hyvinvointi. Hyvinvointi on aina yksildllista ja jokainen kokee sen omalla taval-
laan. (Haarni ym. 2014, 36-37.)

Fyysinen hyvinvointi

Fyysisella hyvinvoinnilla on suora ja iso merkitys ihmisen psyykkiselle hyvinvoinnille. Ne
kulkevat kasi kadessa. Liikkumisella on useita merkittdvia vaikutuksia ihmisen mielenter-
veyteen. Se ehkdisee masennusta, auttaa jaksamaan ja silld on positiivinen vaikutus

my®&s mielialaan ja muistiin. (Haarni 2014, 40.)

Ihmisen ikdantyessa kehossa ja toimintakyvyssa tapahtuu useita muutoksia. On taysin
yksilollista, missa elamanvaiheessa niita ilmenee ja mita ne ovat. Vanhetessa ulkonaon
muutokset ovat selkeimmin huomattavissa. Tahan liittyy esimerkiksi ihon kimmoisuuden
vahenemista, lihasmassan vahenemista seka hiusten harmaantumista. Fyysisen toiminta-
kyvyn muutoksia ovat muun muassa aistien, lihasvoimien sekd muistin heikkeneminen.
(Kivela 2009, 14-16.)

Terveyden ja toimintakyvyn aleneminen ian karttuessa voi vaikuttaa hyvinkin haitallisesti
ikdihmisen hyvinvointiin (Jyvakorpi ym. 2020, 339). Toimintakyvylld kuvataan ihmisen
omia itselleen sopivia toimintatapoja, joilla han selviytyy elamansa paivittaisista toimista
(Sarvimaki ym. 2010, 22).

Tampereen yliopistossa pidetyn haastattelututkimuksen mukaan hyvinvointiin on mahdol-
lista vaikuttaa omilla toimillaan ja oma suhtautuminen vanhenemiseen on myoés keskei-
sessa roolissa hyvinvoinnin kannalta. Haastateltavat korostivat tutkimuksessa myoés itse-
naista selviytymista. Omaa terveytta korostettiin ja sitéd pidettiin hyvinvoinnin sekd oma-

toimisuuden kannalta tarkeana asiana. (Pirhonen ym. 2019, 110.)



Psyykkinen hyvinvointi

Kuten kaikki hyvinvoinnin osa-alueet, myds mielen hyvinvointi on yksildllista. lhmiset
hahmottavat maailman eri tavalla ja jokainen katsoo sita oman elamansa kautta. Mielen
hyvinvointi perustavasti kuitenkin koostuu kolmesta eri osa-alueesta; perusvoimavaroista,
ihmisen omista elamantaidoista ja ympariston vaikutuksista. Nama osa-alueet ja niiden

vaikutus on kuitenkin jokaisen ihmisen itsensd maariteltavissa. (Haarni 2014, 12.)

Myoés ikdihmiselle elaman merkityksellisyys on tarkeda. Tyhjyyden tunnetta aiheuttaa esi-
merkiksi toimettomuus ja ihmissuhteiden vahyys. Jos tyhjyyden ja merkityksettdomyyden
tunne valtaa ikaihmisen, se edesauttaa myos fyysisen terveyden ja hyvinvoinnin alene-
mista. Pienikin koettu merkityksellinen teko tai tehtava ikaihmisen elamassa edistaa ta-
man hyvinvointia. Talldin myo6s toimintakyky sailyy, silla elamalla on talléin merkitysta.
(Naslindh-Ylispangar 2012, 15-17.) Jokainen ihminen maarittelee oman eldamansa mie-
lekkyyden ja merkityksellisyyden, eikd naille tdman vuoksi ole yhtd oikeaa maaritelmaa.
Monien teorioiden mukaan elaman merkityksellisyyden etsiminen on osa vanhenemista.
(Sarvimaki 2015, 11, 14.)

Psyykkisella terveydelld on yhtad suuri merkitys ihmiselle kuin fyysisella terveydellakin.
Etenkin elamanvaikeuksia kohdatessa tulisi omaan psyykkiseen hyvinvointiin kiinnittaa
erityistd huomiota. Sosiaalinen ja psykososiaalinen tuki on myos tarpeellista tallaisissa

elamantilanteissa. (Kivela 2009, 129.)

Monen eri tutkimuksen mukaan ikaihmiset mieltavat kokonaisvaltaisen hyvinvoinnin olen-
naisimmiksi asioiksi liikkuntakyvyn ja elamanhallinnan. Liikuntakyky mahdollistaa useita
muita toimintoja, kuten harrastamista ja hyva elamanhallinta taas auttaa selviytymaan

ympariston tuottamista vaikeuksista ja muutoksista. (Haarni 2014, 37.)

Sosiaalinen hyvinvointi

Sosiaalisen hyvinvoinnin ollessa osatekijana ihmisen kokonaisvaltaista terveytta, on silla
talléin vaikutus myoés ihmisen kokemaan kokonaisvaltaiseen hyvinvointiin. Talléin puhu-
taan elamanlaadusta. (Kainulainen 2016, 114). Yleisesti elamanlaatuun yhdistetadan ter-

veyden ja hyvinvoinnin liséksi hyvat ihmissuhteet (Fried ym. 2015, 12).

Tutkimusten tulokset osoittavat, ettd ikdihmisten stressinsietokyky ja vaikeuksista selvia-
minen on suoraan yhteydessa heidan sosiaalisten suhteiden kautta saatavaan tukeen.
Hyva ihmissuhde tuottaa iloa seka auttaa jaksamaan vaikeissa tilanteissa. (Lipponen
2020, 99-100.)



Ihminen on pohjimmiltaan laumaelain ja siksi tutkitusti tarkeaa hyvinvoinnin kannalta on
sosiaaliset kanssakaymiset. Osallistuminen erilaisiin harrastuksiin ja tapaamisiin edistaa
ikdihmisen kokonaisvaltaista hyvinvointia ja sailyttaa elaman mielekkyyden. lhmisen
ikdantyessa joutuu sopeutumaan lukuisiin muutoksiin, kuten esimerkiksi elakkeelle siirty-
miseen. (Haarni 2014, 37.)

Kuoleman kohtaaminen on osa ikaantymista. Leskeksi jadminen on yksi kuormittavimmis-
ta elamantapahtumista, johon liittyy merkittdvaa masennusalttiutta niin lyhyelld kuin pitkal-
lakin aikavalilla. (Heimonen & Pajunen 2012, 44-45.) Entisia ystavia voi menettaa elaes-
saan, jonka vuoksi sosiaalinen aktiivisuus vahenee. Aktiivisuuden vaheneminen voi ai-
heuttaa elamanlaadun heikkenemista, joka puolestaan aiheuttaa syviakin yksindisyyden
tunteita. Myds matalalla koulutus- ja tulotasolla on yhteys yksindisyyden kokemiseen.
(Routasalo 2016.)

Tukea ja apua voi saada lahiyhteisdlta, ammattilaiselta, vertaistuessa tai jopa vieraalta
ihmiseltd. Tuen muodon tarve, sekd hyoty on yksildllista eikd ole olemassa yhta tiettya
yksityiskohtaista kaavaa selviytymiselle, vaan eri keinoja. Joillakin voi auttaa merkittavasti
pelkka tieto siita, ettd apua ja tukea on tarjolla, kun taas joillekin saattaa muodostua ram-
pauttavaksi esteeksi itse avun pyytaminen. Avun keinot maaraytyvat yksilon tarpeiden ja
voimavarojen mukaan, fyysisilla ja konkreettisilla keinoilla voidaan auttaa kotitalouden
askareissa ja arjessa selviamiseen, kun taas kuuntelemalla ja lasnaololla voidaan auttaa
kriisin kohdannutta henkisesti. Fyysinen apu voi myds auttaa henkisesti ja sosiaalinen tuki

on ratkaisevassa osassa. (Lipponen 2020, 156-157.)

3.1 Ikadihminen kasitteena

Valtioneuvoston raportin mukaan vanhuus on yksildllinen kasite, eikd eri ikaluokille ole
olemassa tiettyja ikarajoja. Yleisesti jokaiselle eri ikavaiheelle on kuitenkin maaritelty oma
suuntaa antava ikahaarukka, vaikka kyse onkin ihmisen omasta kokemuksesta. (ETENE
2008.)

Laki ikdantyneen vaestdn toimintakyvyn tukemisesta seka iakkaiden sosiaali- ja terveys-
palveluista taas maarittelee iakkaan henkilon vanhuselakkeeseen oikeutettuna ja henkilo-
na, jonka fyysinen, psyykkinen, kognitiivinen ja sosiaalinen toimintakyky on alkanut hei-
kentya ian myota (Laki ikdantyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta seka iakkaiden

sosiaali- ja terveyspalveluista 28.12.2012/980 3 §). Tydntekijan eldkelain mukaan vuonna



1954 tai sitd ennen syntyneilld alin vanhuuselakeika on 63 vuotta (Tydntekijan elakelaki
19.5.2006/395 11 §).

Nykyaikana vaestd on pitkaikdisempaa. Vuonna 2020 Suomen vaestdsta 65—74-vuotiaita
oli perati 12,8 prosenttia ja 75-vuotiaita tai sen yli 9,9 prosenttia. Luvut ovat selvasti edel-
leen nousussa, sillda kymmenen vuotta sitten 65—74-vuotiaita oli 9,4 prosenttia ja yli 75-
vuotiaita 8,1 prosenttia. (Tilastokeskus 2021.) Myds 90- ja 100-vuotiaiden osuus on kas-

vanut huomattavasti (Kulmala 2019, 7).

Vuosina 2013 ja 2018 Vanhustyon keskusliiton teettamissa kyselyissd on haastateltu yli
tuhatta vahintaan 15-vuotiasta henkildd molemmilla kerroilla. Kyselyissa on selvitetty van-
huuden ikdmaaritelmaa. Vuonna 2013 tehdyssa kyselyssa vastausten keskiarvoksi saatiin
72 vuotta, kun taas viiden vuoden jalkeen tehdyssa kyselyssd vanhuuden ikdmaaritelma

nousi 74 ikavuoteen. (Fagerlund 2019.)

3.2 lkaihmisen hyvinvoinnin ja elamanlaadun mittaaminen

Elamanlaatu merkitsee jokaiselle ihmiselle eri asioita, joten sille ei ole olemassa yhta ja
ainutta oikeaa maaritelmaa. Ristiriitaa ikdihmisen hyvinvointia ja elamanlaatua mitattaessa
aiheuttaa se, etta ikaihmisen elamanlaatu voi ulkopuolisesta nayttaa heikommalta, mutta

ikdihminen itse kokee voivansa hyvin. (Huusko ym. 2006, 11.)

Hyvinvoinnin mittaamiseen ei ole yhta tiettya mittaria, silla kasite on hyvinkin laaja ja mo-
niulotteinen. Yksittdisen ihmisen hyvinvointia voi mitata arvioimalla ihmisen elaman eri
osa-alueita. Naitad ovat elintaso, sosiaaliset suhteet ja psykososiaalinen hyvinvointi seka
itsensa toteuttaminen. (THL 2016.) Lisaksi hyvinvointia voidaan tarkastella ihmisen koko-
naisvaltaisuutta kuvaavien tekijdiden nakodkulmasta. Naita ovat fyysiset, psyykkiset, sosi-
aaliset ja hengelliset ulottuvuudet, ymparistd, henkilékohtaiset tarpeet, ihnmissuhteet seka
mielekas tekeminen. (Naslindh-Ylispangar 2012, 190.) Hyvinvointia arvioitaessa huomioi-

daan nimenomaan hyvinvoinnin vaikutukset ja sen syyt (Allardt 1976, 33).

Eldamanlaadun mittaamiseen on kehitelty useampia mittareita. Viela ei kuitenkaan ole tar-
peeksi tutkimustietoa, ovatko mittarit taysin valideja mittaamaan ikaihmisten elamanlaa-
tua. Yksinaisyydesta karsivien ikaihmisten terveyteen liittyvan elamanlaadun mittaami-
seen on olemassa 1980-luvun lopulla kehitelty RAND-36. Siind on 36 monipuolista kysy-
mysta ihmisen terveydesta ja siina kartoitetaan terveydentilaa ja hyvinvointia 8 eri ulottu-

vuuden kautta. Nama ulottuvuudet ovat:



- subjektiivinen terveydentila
- fyysinen toimintakyky

- psyykkinen hyvinvointi

- sosiaalinen toimintakyky

- tarmokkuus

- kivuttomuus

- roolitoiminta johtuen fyysisistd ongelmista

roolitoiminta johtuen psyykkisistd ongelmista

Kyseista mittaria on kaytetty jonkun verran ikaihmisilla, mutta sen on todettu olevan hie-
man hankala ikaihmisen taytettavaksi. Vastaan tulleita ongelmia ovat olleet muun muassa
nakovaikeudet, kirjoitusvaikeudet seka kokemattomuus kyselylomakkeen tayttamisesta.
1970- luvulla alettiin kehittaa terveyteen liittyvaa elamanlaadun mittaria 15D, joka on ny-
kypaivana todettu olevan helpompi tayttaa, kuin edelld mainittu RAND-36. Se mittaa eri
ikaryhmien terveyteen liittyvaad elamanlaadun heikkenemista ja on myoOs kaytettavissa
ikaihmisilla. (Huusko ym. 2006, 42—43, 57, 62—63.)

Vuoden 2022 toukokuussa HUS on tiedottanut ottaneensa laajaan kayttéon kyseisen
15D-elamanlaatukyselyn hoidon vaikuttavuuden arvioimiseksi. Helmikuussa HUS alkoi
lahettaa kyselyn ensimmaista osaa sahkdista asiointipalvelua Maisaa kayttaville aikuispo-
tilaille. Kyselyn toinen osa lahetettiin seitseman kuukauden kuluttua ensimmaisesta. Ta-
voitteena on saada vuoden loppuun mennessa noin 100 000 vastaajaa. (Kauppinen
2022.)

3.3 lkadihmisen hyvinvoinnin edistaminen

Myoés ikdihmisella on oikeus hyvinvointiin. Hyvinvointi on kaikessa yksinkertaisuudessaan
subjektiivinen kasite eli kuinka ihminen itse kokee hyvinvointinsa. Yksi vahvasti hyvinvoin-
tiin liitetty tekija on elaman tarkoituksellisuus. Toimintakyvyn heikentyessa ja sosiaalisten
verkostojen pienentyessa voi ikaihmiselle tulla tunne, ettd han on vain taakka muille. Mer-
kitysta elamalle ja itselleen voi 10ytaa esimerkiksi nauttimalla pienista asioista, toimimalla
toisten hyvaksi ja rakastamalla lahimmaisia. Olennaista on, kuinka ikdihminen maarittelee

muutokset elamassaan ja selviytyy niista. (Kulmala 2019, 19, 4244, 48, 51.)



Hyvinvointia edistavat myds monet arjen tavalliset asiat. Eldkeidn alkaessa aikaa jaa pai-
visin paljon enemman kuin ennen ja talléin ikdihminen pystyy itse maarittelemaan paivien-
sa kulun ja sen sisallén. Useat ikaihmiset ovat maininneet muun muassa ihmissuhteiden,
luonnon, liikunnan, harrastusten, positiivisen asenteen ja merkityksellisyyden tunteen hy-
vinvointia edistaviksi asioiksi. Inmissuhteita tulisi vaalia idn karttuessa, silla sosiaalisuus ja
jollekulle puhuminen ehkaisevat yksinaisyytta ja kannustavat ikaihmista lahtemaan liik-
keelle. Jo pelkka osallistuminen sosiaalisiin tapahtumiin voi riittda. Verkostojen sailyttami-
nen ja uusien ihmissuhteiden luominen vanhemmalla ialld antavat hyvinvoinnin kannalta
olennaista seuraa ja sita kautta pitavat ylla ikaihmisen psyykkista hyvinvointia. Yksinai-
syytta ehkaisee kuulluksi tuleminen, silla se ei ikaihmiselle ole enaa itsestaanselvyys.
(Haarni 2014, 47-49.)

Hyvinvoinnin edistdmisessa paneudutaan jokaisen yksilon omiin arvoihin seka henkilékoh-
taisiin elaman tavoitteisiin. Yksi tallainen tarkea tavoite on monelle ikadihmiselle liikuntaky-
vyn ja virkeyden sailyttaminen. (Haarni 2014, 47—-48.) Liikunnan harrastamisella on suuri
myonteinen vaikutus fyysiseen terveyteen ja toimintakykyyn, mutta myds psyykkiseen
hyvinvointiin. Lisaksi esimerkiksi ryhmaliikunnan avulla ikdihminen voi saada sosiaalista
tukea ja yhteenkuuluvuuden tunnetta ja ndin ollen sitoutuneisuus liikkumiseen kasvaa.
(Routasalo ym. 2004, 24-31.) Terveellisten elintapojen yllapitamiselld voidaan ennaltaeh-

kaista jopa osaa muistisairauksista (Kulmala 2019, 13).

Yksi suosituin liikkumismuoto ikdihmisille on kavely. Se on luonnollinen tapa, sitéd on help-
po harrastaa ja silla saa helposti pidettya toimintakykya ylla. Toinen hyva ja suosittu liikun-
tamuoto iakkaiden keskuudessa on vesiliikunta. Sitd on elementtinsd puolesta helppo
myo6s alentuneen toimintakyvyn omaavien harrastaa. Vesi vahentaa kipuja seka nivelten
rasittumista, silla se kannattelee ihmisen painosta lahes 90 prosenttia. Seka kavely etta
vesiliikunta tukevat myds vahvasti ikdihmisen sosiaalista hyvinvointia. (Routasalo 2004,
55, 59.)

Fyysista sekéa psyykkista hyvinvointia tukee myds musiikki (Haarni 2014, 41). 1970-luvulla
Saksassa kehitelty senioritanssi on erinomainen liikuntamuoto ikaihmisille. Sita jarjestavat
Suomessa esimerkiksi tyovaenopistot ja elakelaisjarjestot. Siitd on runsaasti hyotya hy-
vinvoinnin eri osa alueiden kannalta, silla se pitda ylla toimintakykya, vireystasoa seka

antaa mahdollisuuden sosiaalisille kohtaamisille. (Routasalo 2004, 51-54.)



4 Yksinadisyyden ulottuvuuksia

Yksinaisyys kasitteena mieltda usein myodnteisen ja kielteisen yksindisyyden. Mydnteinen
yksindisyys on vapaaehtoista ja kaivattua, kun taas kielteinen yksinaisyys aiheuttaa ahdis-

tusta ja sitad koetaan pakon sanelemana. (Toivonen & Suhonen 2013, 55.)

Kielteinen yksinaisyys voidaan jakaa koettuun yksindisyyteen (loneliness) ja sosiaaliseen
eristyneisyyteen (social isolation). Subjektiivinen eli koettu yksindisyys kuvaa henkilon
mindkuvaan vaikuttavaa tunnetilaa, kun taas jalkimmaiselld mitataan sosiaalisten suhtei-
den lukumaaraa. (Falk ym. 2016, 14-17.) Aina sosiaalisten suhteiden maara ei kuiten-
kaan ole kytkdksissa henkilén kokemaan yksinaisyyteen. Vaikka sosiaalisia suhteita olisi-
kin riittavasti, ei henkild valttamatta saa niista juuri sita, mitd han tarvitsee. (Toivonen &
Suhonen 2013, 55.)

Yksinaisyys voidaan jakaa myds emotionaaliseen ja sosiaaliseen yksinadisyyteen. Emotio-
naalinen yksinaisyys on pitkalle edenneena haitallisempaa ja siihen vaikuttaa merkityksel-
listen ihmissuhteiden puute. Sosiaalista yksindisyyttd koetaan, kun sosiaaliset kontaktit

eivat ole toimivia ja tarpeita tayttavia. (Falk ym. 2016, 55-56.)

Sosiaalisten suhteiden puuttuessa tai niiden ollessa epatoimivia voi ihminen tuntea olonsa
yksinaiseksi, joka pitkittyneena voi johtaa vakaviinkin mielenterveydellisiin ongelmiin (Falk
ym. 2016, 56). Yksindisyyden tunteet voivat olla jopa niin vahvoja, ettd ne vaikuttavat
myos fyysisten sairauksien syntyyn tai sairauksien oireiden pahenemiseen (Kivela 2009,
47). Ikdihmisten mielenterveyteen ja sen sailyvyyteen tutkitusti vaikuttavat sosiaaliset suh-

teet ja ryhmatoiminta (Haarni ym. 2014, 38-39).
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5 Opinnaytetyon prosessi
5.1 Laadullinen opinnaytetyd

Laadullisessa eli kvalitatiivisessa tutkimuksessa prosessi etenee vaiheittain aina aineiston
kerdamiseen saakka. Ennen aineiston keruuta valitaan kasiteltdva aihe, laaditaan tutki-
muskysymys, mietitdan valmiiksi aineistonkeruumenetelma ja perehdytaan tietoperustaan.
Tutkimuskohde valitaan ja keratdan aineisto. Aineistoa ei valttdmatta saada kerralla kerat-
tya, vaan siihen voi joutua palaamaan ja keraamaan lisaa tietoa. Keruu loppuu, kun uutta
tietoa ei enda saada. (Kananen 2015, 128.) Laadulliseen tutkimukseen usein liitetdan ai-
nutlaatuisuuden piirre eli jokainen osallistuja ajattelee ja vastaa omalla tavallaan. Laadulli-
sessa tutkimuksessa ei mydskaan yleisteta lopputulosta, mutta merkittdvimmat asiat ilmi-

066n nahden pyritaan I6ytamaan. (Hirsjarvi ym. 2009, 182.)

Opinnaytetyd toteutettiin laadullisena opinnaytetydna, jossa aineistonkeruumenetelmana
oli teemahaastattelu. lImién ymmartamiseksi laadullinen tutkimus on paras vaihtoehto
(Kananen 2015, 70). Tiedonantajina talldin toimivat ikdihmiset, jotka osallistuvat haastatte-
luun. Opinnaytetydssa rajattiin ikdhaarukka 70-vuotiaaseen tai sen yli. Kasvotusten tapah-
tuva teemahaastattelu on myods vastaajien korkea ikd huomioiden paras tapa aineiston
keruuseen. Laadullisessa tutkimuksellisessa opinnaytety0ssa vastattiin kysymyksiin "mik-
si” ja "miten” (RajatOn 2015) ja juuri naihin kysymyksiin pyrittiin I6ytdmaan vastauksia

myos tassa opinnaytetydssa.

5.2 Aineiston keruu

Opinnaytetydssa kaytettiin avointa teemahaastattelua aineistonkeruumenetelmana ja
haastateltavien vastaukset danitettiin. Haastatteluissa selvitettiin, miten koronapandemia
on vaikuttanut ikdihmisten elamaan. Ovatko he selattdneet koronarajoitusten aiheuttaman
mahdollisen yksinaisyyden? Kuinka he onnistuivat siina? Miten koronapandemia on vai-
kuttanut sosiaaliseen hyvinvointiin ja onko se parantunut kahden pitkdn vuoden jalkeen?
Opinnaytety6ssa rajattiin ikdihmiset niihin, jotka asuvat yksin. Nain opinndytetyd keskittyi

nimenomaan tutkittavan kodin ulkopuolelta saatuihin sosiaalisiin kontakteihin.

Haastattelua kaytetdan tutkimuksessa, kun haastateltava itse on tutkimuksen kohteena tai
haastateltavien vastaukset voivat olla monitahoisia (Hirsjarvi ym. 2009, 205). Opinnayte-
tyéta varten haastateltiin siihen vapaaehtoisesti osallistuvia ikdihmisia. Haastateltavat

saatiin |ahipiirista ja heita oli viisi. Jokainen haastateltava on yksin asuva eika heilla ole
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saannodllista kotihoitoa kaytdéssaan. Haastattelut toteutettiin haastateltavan kotona ja sii-
hen oli yhteisesti sovittu aika. Vastausaika vaihteli noin kymmenesta minuutista puoleen

tuntiin riippuen haastateltavasta ja tdman vastauksien pituudesta.

Aineiston suuruuden paattaminen laadullisessa opinnaytetydssa on vaikeaa (Hirsjarvi ym.
2009, 181). Aineiston keruun jalkeen analysointivaiheessa saattaa tekija huomata, ettei
kaikkiin kysymyksiin ole I6ytynyt vastausta. Tall6in aineiston keruuseen taytyy palata, joka
taas tuo mukanaan analysointivaiheen. Lopulta aineistoa voi olla paljon ja sen kasittely vie
aikaa. (Kananen 2015, 128-129.) Opinnaytety6ta varten valmistauduttiin pitdamaan toi-
nenkin haastattelukerta yhtd haastateltavaa kohden, mikali kaikkea aineistoa ei saatu yh-

della kerralla kerattya.

Avoin haastattelu on yleisesti ei-johdettua ja siina kasitelldaan haastateltavan tunteita seka
mielipiteitad sitd mukaa, kun ne keskustelussa iimenevat. Kasiteltdva aihe voi myds muut-
tua haastattelun aikana. (Hirsjarvi ym. 2009, 209.) Teemahaastattelussa oli enemman
mahdollisuuksia vapaaseen keskusteluun ja lisdkysymyksiin, vaikka teemat olivatkin en-
nalta maarattyja. Opinnaytety6td varten pyrittiin laatimaan monipuolisesti avoimia kysy-
myksia, joilla saatiin mahdollisimman laaja kuva kasiteltavasta ilmiosta. Tahan haastatte-
lututkimus sopi hyvin. Maarallisen tutkimuksen aineistonkeruumenetelmana kaytettavaan
kyselylomakkeeseen osallistujien olisi ollut hankalampi vastata esimerkiksi heidan ikéansa
huomioiden. (Kananen 2015, 71, 130, 143.) Teemahaastattelut toteutettiin yksildhaastat-

teluina.

Teemahaastattelussa kasiteltavaa ilmiéta ei tunneta kunnolla. Aihe on siis vieraampi, mut-
ta haastattelun sisaltamilla teemoilla ja laadituilla kysymyksilla pyritddn saamaan mahdol-
lisimman kattava kasitys aiheesta. Laadullista tutkimusta tehtdessd on tyypillista, ettei
haastateltavien maaraa voi etukateen tarkasti maaritella. Aineiston keruun jalkeen aani-

tykset puretaan tekstimuotoon eli litteroidaan aineisto. (Kananen 2015, 129, 146-148.)

5.3 Aineiston analysointi

Laadullista tutkimusta analysoitaessa aineistoa on paljon ja sen lapikdyminen useaan
otteeseen on tarkeda. Nain aineistosta voidaan muodostaa kokonaiskasitys ja 16ytaa
olennaiset asiat, joita opinnaytetydssa tutkitaan. (Kananen 2015, 129.) Kun koko aineisto
saadaan litteroitua, voidaan kokonaisanalyysia alkaa muodostamaan esimerkiksi opinnay-

tetydn teemojen pohjalta (Hirsjarvi ym. 2009, 222). Opinnaytetydssa teemoiksi nousivat
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ikdihmisten sosiaalinen aktiivisuus ennen koronarajoitusten alkua, rajoitusten poistumisen

jalkeen seka rajoitusten vaikutus ikdihmisten hyvinvointiin.

Aineiston analyysimenetelmana kaytettiin aineistopohjaista analyysia. Tassd menetel-
massa tarkasteltiin kerattya aineistoa sen itsensa pohjalta ja pyrittiin 16ytamaan yhteisia
tekijoitéd. Laadullista aineistoa ja tutkittavaa ilmiota kasiteltiin tutkimuskysymyksien tai -
tehtavan pohjalta. (Kananen 2015, 171-172, 176.) Opinnaytety6ta varten keratyn aineis-
ton litterointiin ja sen tulkintaan varattiin riittavasti aikaa. Vastauksia analysoidessa pyrittiin
I6ytdmaan mahdollisia yhtalaisyyksia vastauksista ja pilkkomaan aiheita kategorioihin tul-

kinnan helpottamiseksi juuri teemoja hyddyntaen.

Laadullisessa tutkimuksessa aloitetaan aina yksittaisista havainnoista ja paadytaan ylei-
siin merkityksiin eli mennaan lahelta kauas (Hirsjarvi ym. 2009, 266). Laadullinen tutkimus
ei etene valttamatta jarjestyksessa, vaan aiheen ja ilmidn analysointia joudutaan teke-
maan jokaisessa tutkimuksen vaiheessa (Kananen 2015, 138). Siksi jo opinndytetyon
suunnitteluvaiheessa pohdittiin haastattelukysymyksia ja perehdyttiin tarkemmin ikaihmis-
ten yksinaisyyden laatuun. Hyvat taustatiedot tuli olla myds koronapandemian aiheutta-

mista rajoituksista. Tata tietoperustaa sovellettiin haastattelua laatiessa.

Opinnaytetydssa tutkimustehtavana oli kuvata ikaihmisten sosiaalista hyvinvointia ko-
ronarajoitusten aikana ja niiden purkamisen jalkeen, joten tulkintavaiheessa pyrittiin saa-
maan mahdollisimman tarkka ja hyva kuvaus kyseisestd ilmidsta. Litteroinnin jalkeen
haastatteluista etsittiin teemoja hyddyntaen niihin liittyvia vastauksia, joista sopivimmat

referoitiin opinnaytetyéhoén.
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6 Analyysin tulokset
6.1 Sosiaalinen aktiivisuus ennen koronapandemiaa

Haastateltavat kertoivat harrastuksistaan ja sosiaalisista kanssakaymisistaan ennen ko-
ronapandemian alkua. Usealla oli jonkinlaista kerhotoimintaa ja myos liikkuntaharrastuksia,
kuten jumppaa. Kaikkeen aktiiviseen toimintaan liittyi useimmiten ystavia ja sukulaisia.
Haastateltavat toivat ilmi, ettd ystavat ja perheenjasenet vierailivat useinkin heidan luo-
naan ja painvastoin. Haastattelutilanteissa ennen koronapandemian alkua kasiteltavat
asiat olivat mieleisia haastateltaville ja he kertoivat omista harrastuksistaan avoimesti.
Osa matkusteli myos aktiivisesti. Eras haastateltava kertoi vierailleensa ennen koronaa
muun muassa Hollannissa ja Ruotsissa. Toinen haastateltava oli tehnyt matkoja Suomen

sisalla.

Kéin mie joissaki retkil ja sillo oli noita omaishoitajaretkii ja muistiretkii ja semmosii.
(Haastateltava 4)

Kesékadulla meillé oli tapaaminen aina kahviossa. Et sielld mie istuin melkei joka

péiva. Kerho oli aina kerran viikkoo. Mulla kévi aika paljo vieraita. (Haastateltava 3)

Kévinh& mie ystévien luona monta kertaa. Miehé vissii olin kahvilassaki vakioistuja!
(Haastateltava 2)

6.2 Koronarajoitusten vaikuttavuus ikaihmisten hyvinvointiin

Haastateltavat kokivat, ettd koronapandemian aiheuttamien rajoitusten alkamisen jalkeen
heidan harrastuksensa vahenivat radikaalisti. He eivat enda paasseet tapaamaan ystavi-
aan, joka oli monelle haastateltavalle suuri menetys. Monet kertoivat jaaneensa kotiin
ensimmaisen korona-aallon saavuttua Suomeen. Tama vaikutti haitallisesti myos hyvin-
vointiin ja monet haastateltavista sanoivatkin kokeneensa usein yksinaisyytta. Toisilla yk-

sindisyyden tunteet olivat vahvempia kuin toisilla.

Alko miettiméé et tdmmostéks téé nyt sitte on, péivét vaa meni. Jossai vaihees alko

tulemaa sellanen tunne et seinéat kaatuu p&élle. (Haastateltava 1)
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Tottus sillo et ajatteli joka péiva et mihi méé tédndé menen ja sit ei yhtékkii mennyk-
k&a yhtédé mihinkda. Emmaéaé ny mittdd masennuksii ja mittdd semmossii mut kyl

semmone yksindine ku yksin kerra on. (Haastateltava 5)

Sukulaisten ja myds muiden ihmissuhteiden tarkeys nousi vahvasti esille monissa haas-
tattelutilanteissa. Lasten kanssa pidettiin yhteytta puhelimitse, mutta myo6s ystavien kes-
ken haastateltavat kertoivat soitelleen ja viestitelleen useasti. He kertoivat sen helpottavan
hetkellisesti yksindisyyden tunnetta. Kaikki sosiaaliset kontaktit eivat kuitenkaan loppuneet
koronapandemian mydéta. Koronarajoitusten myéta loppuneet likkuntaharrastukset vaikutti-
vat selkedsti myOs vastaajien kokonaisvaltaiseen hyvinvointiin. Haastateltavat kertoivat,
ettei innostuneisuus ollut enda samanlaista. Mahdollisesti myds jatkuvalla uutisoinnilla ja
asian ajattelemisella saattoi olla negatiivinen merkitys ikaihmisten hyvinvointiin. Monet
haastateltavat kokivat ensimmaisten koronakuukausien olleen todella vaikeita. Osa taas
mietti, oliko alussa havaittavissa liikkaa hysteriaa ihmisten keskuudessa. Paivittdisen arjen
elaminen koronapandemian aikana kuitenkin jatkui. Monet haastateltavat kertoivat kay-

neen kaupassa normaalisti, mutta joidenkin Iaheiset saattoivat ostaa ruuat puolesta.

Minuu se ei nyt nii hirveesti vaikuttanu. Tai mie en vissii ottant niilku miu muutamat

kaverit otti sen nii raskaasti. (Haastateltava 2)

Kaikki vierailut jéi kylld aika nollii. Nyttekii meinaa ruveta itkettémmdéé et mieku yk-

sindé oon aina ja aattelen ni kyl se itkettda sillon. (Haastateltava 3)

6.3 Sosiaalinen aktiivisuus koronarajoitusten poistumisen jalkeen

Koronapandemian rajoituksilla on selkeasti havaittavissa pidemman tahtadimen seurauk-
sia. Osa haastateltavista koki, ettei he ole saaneet takaisin entisenlaista elamaansa. He
kertoivat tulleensa aroiksi koronan suhteen. Haastatteluissa kasiteltiin myds sita, ketka tai
mitka ovat antaneet mahdollisesti haastateltaville uskallusta palata takaisin harrastusten
ja ihmisten pariin. Monet toivat esiin toiset ihmiset. Kun he alkoivat huomata toisten ihmis-
ten hakeutuvan taas muiden pariin ja jatkavan aktiivista elamaa, hekin ovat saaneet uskal-

lusta lahtea.
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Se et padéasee ihmisten kans juttelemaa. Ei tdél kukkaa juttele, tuo telkkari on mikéa

hépéttéé. (Haastateltava 2)

Olin méé kesél Kultarannas ja Louhisaaren kartanos. Ja teatteris méé olin nyt t4ssé.
Nyt mééa olen ystéavienki luon kylds kdyny usseemmin. Juodaa kaffee ja sit maa la-

hen pois. Kaverit on kyl vanhentunu viel enemmé ko mééa! (Haastateltava 5)

Nyt on taas alkant muistikahvila viime kuus, oonks mie nyt kahest kdynt siel. (Haas-
tateltava 4)

Kasvomaskien kayttd on kuitenkin edelleen monille haastateltaville paivittaista kodin ulko-
puolella liikuttaessa. Koronapandemia itsessaan ei ole ohi, vaikka rajoitukset ovatkin pois-
tuneet. Talld saattaa olla yhteys koronaan liittyvaan arkuuteen. Haastateltavat kertoivat
saaneensa takaisin entisid harrastuksiaan ja sosiaalisia kontaktejaan, mutta monet ovat
jattaytyneet liikuntaharrastuksista pois. Haastatteluissa kavi ilmi, ettd harrastuspaikat ovat
voineet muuttaa kaytannon jarjestelyja tai esimerkiksi nostaneet jasenmaksujaan. Myds
harrastuksiin paasy ei ollut enda niin esteetdnta ja helppoa. Nama seikat veivat haastatel-
tavien mukaan innostusta jatkaa. Liséksi osalla haastateltavista fyysisen toimintakyvyn

lasku aiheutti harrastusten poisjaannin.

Mie en oo esimerkiks kerhossa kdyny. Se on vaa ménny sillee et mie en innostunna
ennéé sen perréd. Kévely on jadny véhemmadlle. Joskus ku méén ni iha vaa pienen
lenkin teen. Kyl mie oon huomannu ett§ korona on vieny miun innostuksen pois.
(Haastateltava 3)

Liikkeelle lahtemine on selkeesti vaikeempaa nytten ku enne koronaa. (Haastatelta-
va 1)

Ihmissuhteita haastateltavat ovat pyrkineet pitamaan ylla ja saamaan takaisin tdman vuo-
den aikana. Yhteyttd he pitavat paljon puhelimella, mutta edelleen vastauksissa korostui
kasvotusten tapahtuvat ihmiskontaktit. Tama rajautui enemman tuttuihin ihmisiin. Useat
haastateltavat sanoivat valttelevansa yha vieraita ihmisia ja vakijoukkoja. Haastateltavilta
kysyttiin myds heidan suhtautumistaan tulevaisuuteen. Usealla heista suhtautuminen tule-
vaan oli hieman negatiivissavytteinen. Monia oma terveydentila huoletti, mutta epavar-

muutta aiheutti my6s maailman kriisit.
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Esimerkiks ku on markkinat sun muut ni miul on joteki se koronauskallus et mie en

00 niissékéaéa kdyny et aivokopassa se on vaa se korona mielessé. (Haastateltava 3)

Katotaa nyt mite nuo laakérit ruppee pellaamaa vai ruppeeks pellaamaa ollenkaa.

Aika vaikeeha noit on viel saaha. (Haastateltava 2)

Osa haastateltavista koki ystavapiirinsa supistuneen vuoden 2022 aikana. Toisten vastaa-
jien ystavat saattoivat sairastua kahden koronavuoden aikana, ja toiset taas eivat ole vie-
Iakaan uskaltaneet aktivoitua rajoitusten poistuttua. Yhteinen tekija kaikilla haastateltavilla
oli kuitenkin tekemisen tarkeys. Tekemiset, joilla haastateltavat saavat paiviinsa sisaltoa,
kuten laheisten lasndolo, harrastukset, kanssakaymiset tai pienemmatkin aktiviteetit. Nais-
ta kaikista nousi esiin eniten lahimmaiset. Useat haastateltavat toivat ilmi lastensa ja las-

tenlastensa tarkeyden.

Oon mie pojan luon kdyny nyt tdnd vuonna tuos kevéttalvella. Ossaanha mie nyt ju-

nal viel mennéa! (Haastateltava 2)

Miul on tété porukkaa kuitennii ja ku odotuksia on et siivoojat tulloo ja kerra viikkoo
kaupalla kadypi ja kaikki nuo tommoset ni ne péivét aika dkkid menn6o kuitennii. Se
on semmone juttu et ku miun lapsenlapset on muualla opiskelemassa ni miulle on
hirveen ihanaa ku ne tulloot sybmé&é aina ja ollaa vaa yhessé. Koha vaa tulloot!
(Haastateltava 3)

Maa olen ollu tuol kesémokil. Et se on mun yks pelastus kyl. (Haastateltava 5)

Mie en nyt pelkda sitd koronaa. Se jos tulloo ni se tulloo. (Haastateltava 4)
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7 Pohdinta
7.1 Tulosten tarkastelu

Opinnaytetydssani korostuu sosiaalisten kanssakaymisten tarkeys, sosiaalisen hyvinvoin-
nin vaikutus fyysiseen ja psyykkiseen hyvinvointiin ja oman itsensa ja terveytensa yllapi-
taminen. Johanna Tervo on tutkinut Tampereen yliopistossa pro gradu -tutkielmassaan
ikdihmisten yksindisyyttd. Omassa tutkimuksessaan han toteaa ikdihmisille olevan vaike-
ampaa solmia uusia ystavyyssuhteita. Vanhetessa ystavyyssuhteet koostuvat 1ahinna
vanhoista nuorempana solmituista ystavyyssuhteista, mika aiheuttaa yksinaisyytta. (2017,
58.) Tama voi aiheuttaa monissa yksinaisyyden tunteita, silla ihmisen vanhetessa lahipiiri
luonnollisesti pienenee. Kyseinen ilmid on havaittavissa myos omassa opinnaytetyossani.
Kahden vuoden koronapandemiajakson jalkeen uusien ystavysten saaminen on viela vai-

keampaa, kun uskallusta vieraiden seuraan ei ole.

Haastatteluita tehdessa korostui ikdihmisten haavoittuvuus ikdryhmana. Kahden vuoden
pandemia ja jatkuvasti muuttuvat rajoitukset eivat tuoneet helpotusta idkkaille. Kuten tut-
kimuksessa kerrotaan, ei omassakaan opinnaytetydssani esiinny tapauksia, joissa haas-
tateltavat olisivat saaneet uusia ystavia rajoitusten poistumisen jalkeen. Painvastoin kah-
den vuoden aikana voi kdyda paljonkin asioita ja tdssa tapauksessa useilla haastateltavil-
la oma ystavapiiri pieneni. On myds havaittavissa, kuinka kauaskantoiset seuraukset pan-
demialla voi olla. Kuten aiemmin opinndytetydssa kerron, koronapandemia jatkuu yha
vaikka valtakunnalliset rajoitukset ovat poistuneet. Tama ymmarrettavasti aiheuttaa huolta
iakkailla.

Tervo esittaa tutkielmassaan ikaihmisen hyvan elamanlaadun kulmakivia olevan sosiaali-
nen aktiivisuus seka positiivinen asennoituminen muutoksiin (2017, 64). On ilo huomata
opinnaytetyoni haastatteluista, ettei haastatellut henkilét ole menettdneet oman elamansa
peruspilareita. He pyrkivat jalleenrakentamaan omaa aktiivista elamaansa ja etsimaan
omasta arjestaan mielihyvaa tuottavia asioita. Vaikka kaikki harrastukset eivat sailyneet-
kaan kaikilla haastateltavilla, he pyrkivat I0ytamaan uusia keinoja tilalle, joista saada sisal-

t6a elamaan.

7.2 Eettisyys ja luotettavuus

Opinnaytetydssa keskityttiin tarkasti luotettavuuteen ja etenkin eettisyyteen, jolla on aina

suuri merkitys haastattelututkimusta tehtdessa. Sataprosenttinen anonyymius takaa vas-
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taajien nimettdmyyden, eikd heitd talléin voida tunnistaa haastattelun vastausten perus-
teella. Haastatteluun osallistuminen oli taysin vapaaehtoista ja haastateltavalla oli oikeus
halutessaan keskeyttdd tai perua osallistumisensa milloin tahansa haastattelun aikana
(TENK 2019, 8). Ennen haastatteluun osallistumista haastateltavat saivat luettavakseen
saatekirjeen, jossa kerrottiin tarkemmin myos opinnaytetyon yksityiskohdista ja haastatel-
tavan oikeuksista. Lisaksi jokainen sai henkilokohtaisen tutkimusluvan allekirjoitettavak-
seen. Myds LAB-ammattikorkeakoululle lahetettiin erillinen yhteistydsopimus, tietosuojail-

moitus seka opinnaytetydn suunnitelma ennen haastattelujen aloitusta.

Laadullisen tutkimuksen luotettavuutta lisda tekijan tarkka kertomus tydnkulusta (Hirsjarvi
ym. 2009, 232). Tutkimuksen aineistot kerattiin tietoperustan pohjalta laadituilla avoimilla
kysymyksilla ja aanittdmalla haastattelut. Nain haastattelutilanne ei keskeytynyt turhaan
vastausten kirjoittamisen vuoksi. Johdattelevia kysymyksia valtettiin, silla talla tavalla
haastattelijan olisi ollut mahdollista saada haluamansa vastaus, joka ei ole eettisesta na-
kokulmasta hyvaksyttavaa (Kananen 2015, 151). Avoimiin kysymyksiin oli haastateltavan
helpompi antaa laaja-alaisempi vastaus ja nakdkulma (Kananen 2015, 151). Haastattelu-
jen jalkeen vastaukset litteroitiin eli kirjoitettiin ne puhtaaksi ja analysoitiin tutkimustulosta.
Kayton jalkeen aanitteet tuhottiin, jotta salassapitovelvollisuus sailyisi opinnaytetydn val-

mistumisen jalkeenkin.

Opinnaytetyota kirjoittaessa tulee kiinnittaa erityistd huomiota lahteiden kayttdéon. Luotet-
tavuutta lisdd muun muassa lahteiden tuoreus, lahteen kirjoittajan arvostettavuus ja lah-
teen uskottavuus seka totuudenmukaisuus. (Hirsjarvi ym. 2009, 113-114.) Tassa opin-
naytetydssa etenkin teoreettisessa tiedossa pyrittiin kdyttamaan monipuolisesti luotettavia

lahteita.

Opinnaytetyon validiteettia eli luotettavuutta lisdsi haastattelu ja sen sisaltd. Kysymyksia
laadittiin monipuolisesti ja teemojen mukaisesti olemassa oleva tietoperusta huomioiden.
Talloin tutkittavilla oli mahdollisuus vastata mahdollisimman avoimesti pysyen aiheessa.
Aanitteet litteroitiin tutkittavien omalla puhekielelld, joka liséa tutkimuksen aitoutta (Kana-
nen 2015, 160). Litteroitaessa haastateltavien jokainen vastaus kirjoitettiin ensin puhtaak-
si, jonka jalkeen etsittiin jokaisen henkilén vastausten joukosta teemoihin sopivaa materi-
aalia. Luotettavuutta lisda se, ettd ennen opinnaytetydn arviointia se kay lapi plagiaatin-
tunnistusjarjestelman Turnitin (ARENE 2020, 7).

Opinnaytetydn suunnitteluvaiheessa LAB-ammattikorkeakoulu sai valmiin opinnaytetyén
suunnitelman. Talldin he pystyivat muodostamaan kokonaiskasityksen opinnaytetyon ai-
heesta. Opinnaytetyon julkaisun jalkeen LAB-ammattikorkeakoulun sairaanhoitajakoulutus

sai tulokset kayttdonsa ja ne ovat hyédynnettavissd muun muassa oppimateriaalina.
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7.3 Jatkotutkimusaiheita

Haastattelututkimusta tehdessa mieleeni tuli useitakin erilaisia jatkotutkimusaiheita, joita
voisi tulevaisuudessa tutkia ja hyédyntaa. Koronapandemiasta tuli suuri asia Suomessa,
mutta myos muualla maailmassa. Tata opinnaytetyota varten valittin haastateltavaksi
ikdihmisia, mutta tulevaisuudessa ikdhaarukkaa voisi laajentaa esimerkiksi tyoikaisiin.
Monien tyOkykyisten ja -ikaisten ihmisten tyot keskeytyivat ja saattoivat loppua kokonaan
koronaviruksen aiheuttamien rajoitustoimien vuoksi. Tallaisella tutkimuksella saataisiin
laajempaa kokonaiskuvaa suomalaisten kokonaisvaltaisesta hyvinvoinnista koronapan-

demian aikana.

Omaa opinnaytety6ta tehdessa herasi iso jatkokysymys: kuinka ikaihmisia saataisiin akti-
voitua enemman ja osallistumaan ryhmatoimintaan? Tata voisi selvittda jatkossa, silla
aihe on ajankohdan lisaksi todella tarkea. Jatkotutkimuksia ajatellen yhtena tutkittavana
ryhmana voisi pitad myos ikaihmisten Iaheisia, joilta saisi uuden nakokulman, kuinka he

ovat kokeneet oman roolinsa ikdihmisen elaméassa.

Ihminen on pohjimmiltaan yhteiséllinen ja myos tassa opinndytetydssa sita kasiteltiin
haastatteluissa. Yhtena jatkotutkimusaiheena voisi pitaa tallaisen kayttaytymismallin vai-
kutusta ihmiseen. Taman opinnaytetydon jalkeen keskityttaisiin, miten muiden ihmisten
kayttaytyminen ja suhtautuminen koronapandemiaan vaikuttaa omiin paatoksiin ja sosiaa-

lisiin kontakteihin.
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Liite 1. Opinnaytetyon teemat
Opinnaytetyon teemat:
1. Sosiaalinen aktiivisuus ennen koronapandemiaa
2. Koronarajoitusten vaikuttavuus ikaihmisten hyvinvoinnissa

3. Sosiaalinen aktiivisuus koronarajoitusten poistumisen jalkeen



Liite 2. Saatekirje haastateltaville

Hei,

olen Saara Yli-Hollo ja opiskelen Lahdessa LAB-ammattikorkeakoulussa sairaanhoitajaksi.
Toteutan opinndytetyon syksyn 2022 aikana, jonka aiheena on ikdihmisten sosiaalinen
hyvinvointi koronarajoitusten aikana ja sen jalkeen.

Opinndytetyo toteutetaan yhteistydssa LAB-ammattikorkeakoulun kanssa. Saatujen haas-
tattelutulosten kautta heilld on mahdollisuus hyodyntaa tietoja paivittaisessa tyossaan ja
mahdollisuus kehittda palvelujensa laatua tulevaisuudessa.

Opinnaytetyon tarkoituksena on selvittda koronaviruksen aiheuttamien rajoitusten merki-
tys ikdihmisten sosiaaliseen hyvinvointiin, ovatko he saaneet takaisin sosiaalisia kontakte-
jaan ja toipuneet mahdollisesta kokemastaan yksindisyydesta.

Kyseinen saatekirje on annettu jokaiselle haastateltavalle luettavaksi. Haastattelussa ei
kerata tunnistettavia henkilotietoja eika kerattyja tietoja luovuteta ulkopuolisille. Jokaisen
haastateltavan kanssa sovitaan aika haastattelulle ja ne nauhoitetaan.

Haastattelu takaa tdyden anonyymiuden ja kerdtyt materiaalit tuhotaan opinndytetyon
julkaisun jalkeen. Osallistuminen haastatteluun on taysin vapaaehtoista ja sen voi halu-
tessaan keskeyttda missa kohtaa tahansa.

Vastaaminen kestaa noin puoli tuntia riippuen vastauksien pituudesta. Tama on tdysin
haastateltavan itsensa paatettavissa.

Jos ilmenee kysyttdvaa, olettehan yhteydessa minuun puhelimitse;

Kiitos osallistumisestanne haastatteluun!

Ystavallisin terveisin, Saara Yli-Hollo



Liite 3. Tutkimuslupa

TUTKIMUSLUPA HAASTATELTAVALLE PVM: 27.10.2022

Organisaatio

LAB ammattikorkeakoulu
Mukkulankatu 19, 15210 Lahti

Opinndytetyon tekija

Saara Yli-Hollo

Opinnaytetydn aihe

Ikaihmisten sosiaalinen hyvinvointi koronarajoitusten aikana ja sen jalkeen

Opinndytetydn ohjaaja

Opinndytetydsuunnitelman tiivistelma

Opinndytetyon aiheena on kuvata, onko koronarajoituksilla ollut vaikutusta ikdihmisten sosiaaliseen
hyvinvointiin ja kuinka ikdihmiset ovat saaneet kohennettua sosiaalista hyvinvointiaan rajoitusten
poistuttua. Opinnaytetyossa keskitytddn vuosiin 2020-2022.

Opinndytetydn menetelmien kuvaus

Opinndytetyon toteutetaan haastattelututkimuksena. Haastatteluun on laadittu avoimia kysymyksid
opinnéytetyon teemojen pohjalta ja haastattelut suoritetaan yksilohaastatteluina.

Opinndytetyossa tarvittava tausta-aineisto

Opinnéytetycn aiheeseen liittyvien teemojen pohjalta laaditaan haastattelukysymykset. Opinndytetyén
teemoja ovat:

- sosiaalinen aktiivisuus ennen koronapandemiaa

- koronarajoitusten vaikuttavuus ikdihmisten hyvinvoinnissa

- sosiaalinen aktiivisuus koronarajoitusten poistumisen jalkeen

Opinndytetyon aineiston sdilyttdminen ja hdvittaminen

Opinndytetydtd varten kerétty aineisto séilytetdén tekijan hallussa opinnaytetydn julkaisemiseen saakka.
Taman jilkeen kaikki keratty aineisto hivitetdan asianmukaisesti. Muilla, kuin opinnaytetyon tekijalld ei
ole oikeutta aineiston kasittelyyn.

Opinndytetyon aikataulu

Opinnaytetyo tehdaan syksyn 2022 aikana. Opinnaytetyo valmistuu marraskuussa 2022.

Opinndytetydn tulosten hyédyntdminen

Opinndytetydn tulokset annetaan julkaisun jalkeen LAB ammattikorkeakoulun sairaanhoitajatutkinnon
kayttoon.

Opinndytetydn tekijdn tiedot ja allekirjoitus

Nimi: Saara Yli-Hollo

Opiskelijatunnus:

Ryhmatunnus:

Sahkoposti:

Puhelin:




Paikka ja aika:

H . 022

Allekirjoitus ja nimenselvennys:

Hyviksyjat tiedot ja allekirjoitus

Paikka ja aika:
H, 11 2012,

Allekirjoitus ja nimenselvennys:




Liite 4. Yhteistydsopimus
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OPINNAYTETYOTA KOSKEVA YHTEISTYOSOPIMUS

I Sopimusosapuolet

Yhteistybkumppani
Yrityksen nimi | LAB ammattikorkeakoulu

Y-tunnus

Lihiosoite Mukkulankatu 19
Postinumero ja toimipaikka 15210 Lahti

Yhteyshenkilon nimi

Puhelin

Sihkoposti
(jdljempand " Yhteistyokumppani™)

Opinniiytetydn tekiji(t)’ Aktivoi Nimi j
Nimi Saara Yli-Hollo
Opiskelijatunnus

napsauta  -painiketta lishoiksest uusirivi

Koulutusala Sosiaali- ja terveysala
Tutkinto Sairaanhoitaja
Puhelin

Sihkdposti

(jdljempini “Opiskelija™)
(jaliempana kumpikin yksin myds “Osapuoli” tai molemmat yhdess "Osapuolet”)

I1 Sopimuksen tausta ja tarkoitus

Talld sopimuksella (jéljempiind "Sopimus™) Yhteistydkumppani ja Opiskelija sopivat YhteistySkumppanin toimialaan
liityvéin Opiskelijan opinniytetydn tekemisestd. Opiskelija opiskelee LAB-ammattikorkeakoulussa ja opinndytety® on
osa hinen ammattikorkeakouluopintojaan. LAB-ammattikorkeakoulu Oy tarjoaa timin sopimusmallin, mutta ei ole
Sopimuksen osapuoli.

Opinniytetydn aihe ja opinniytetySprojektia koskevat tiedot on esitelty alla. Tdmin Sopimuksen liitteend voi olla
tarkempi opinnéytetydprojektia koskeva esittely.?

Opinniiytetyon aihe ja arvioitu kokonaiskesto

OpinndytetySn aihe’ Ikdihmisten sosiaalinen hyvinvointi koronarajoitusten aikana ja niiden poistumisten
Jiilkeen. Opinndytetytssi kiytetiin haastattelua ja haastateltavat opinniytetydn tekiji
valitsee omasta lihipiiristd. Heitd on viisi.

Opinnéytetydprojektin arvioitu | 2 kuukautta

kokonaiskesto

Opinngytetyélle on nimetty ohjaaja(t), jonka yhteystiedot on ilmoitettu alla.

Opinniiytetydn ohjaaja(t)* Aktivoi Nimi ja napsauta < -painiketta lisitiksesi uusi rivi
Nimi

Puhelin

Sihkdposti

(ilmoita kaikki ohjaajat)

" limoita kaikki opinnéytetydn tekijit ja heiddn yhteystictonsa. Kiyti tarvittaessa erillisté liitettd,
* Mahdollista lisétd sopimuksen liitteeksi esimerkiksi tutkimussuunnitelma,

7 Lyhyt esittely opinnsytetydn aiheesta.

* llmoita kaikki opinnéytetydn ohjaajat ja heidin yhteystietonsa.
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Il Tydsuhde - E e 5

Opiskelija on tydsuhteessa Yhteistykumppanin kanssa tehdesséin oplnnaytetydn

Okylla
ei

IV Kulujen korvaaminen

Opiskelijalle maksetaan opinnéytetydhon liittyvét syntyneet kulut, kuten matkakustannukset.®

Okylld
Bei

Muut kuluja koskevat tiedot:

V Opinniiytetyon julkisuus o : B g L o 0.7

Laadittava opinndytetyd on julkinen. Opinndytetyd julkaistaan Theseus-portaallssa LAB- ammamknrkeakoulun
ohjeistuksen mukaisesti.

VI Salassapito

Opiskelija sitoutuu olemaan ilmaisematta tietoonsa saamiaan Yhteistydkumppanin luottamukselliseksi tai salassa
pidettiviksi ilmoitettuja tietoja.

Edelld mainitusta poiketen, Opiskelijan on oikeus ilmaista salassa pidettévid YhteistySkumppanin tietoja LAB-
ammattikorkeakoulun opinniytety6n ohjaajille, mikiili se on vilttiméatontd opinndytetydn tekemisen kannalta.”

Yhteistytkumppanin salassa pidettidviiksi ilmoitettua aineistoa on mahdollista sisillyttéd ainoastaan opinndytetydn
erilliseen liitteeseen. Salassa pidettévid tietoja sisiltivi liite ei ole julkinen asiakirja.

Lisdksi Opiskelija sitoutuu kdyttdméin Yhteistydkumppanilta 15a tietoa ai taan opinniytetydn tekemiseen
liitty véién tarkoitukseen.

VII Oikeudet oy ; BENTE

Opinndytetyén  tekijanoikeudet kuuluvat Opiskelijalle, ellei erilliselld sopimuksella ole toisin  sovittu.
YhteistySkumppanilla on oikeus hy8dynti julkista opinniytetydtd omassa toiminnassaan.

Opinniytetyon laadinnan yhteydessd syntyneen teoskynnyksen ylittaviin tulosaineiston oikeudet kuuluvat niille
osapuolille, jotka ovat osallistuneet tulosaineiston syntyyn heidéin tySpanoksensa mukaisessa suhteessa, ellei toisin ole
sovittu. Yhteistydkumppanin Opiskelijalle opinniytetydn tekemistd varten luovuttaman tausta-aineiston oikeudet
kuuluvat Yhteistyokumppanille, ellei toisin ole sovittu.*

* Rastita oikea vaihtoehto.

® Rastita oikea vaihtoehto ja mainitse korvattavat kululajit.

7 LAB-ammattikorkeakoulun henkiltkunta on salassapitovelvollinen ammattikorkeakoululain (2014/932),
julkisuusalain (1999/621) salassapitovelvoitteita koskevien sdénndksien, rikoslain (1889/39) 38 luvun 1 ja 2 §:ien,
liikesalaisuuslain (2018/595) si#nnoksien seki tydlainsiidinnon nojalla.

£ Tissi Sopimuksessa fekijinoikeudella tarkoitetaan tekijinoikeuslaissa (1961/404) madriteltyd tekijin yksinoikeutta
pattia teoksensa kiytostd. Jotta teos saisi tekijinoikeudellista suojaa, teoksen tulee ylittdd feoskynnys, eli teoksen tulee
olla tarpeeksi omaperdinen ja itsendinen tyd. Tarkka teoskynnyksen mérittiminen edellyttié aina tapauskohtaista
harkintaa. T4ssd Sopimuksessa tfulosaineistolla tarkoi opinndytetydprosessin aikana aikaansaatuja tietoja, ideoita,
menetelmid, ratkaisumalleja tms. Tass4 Sopimuksessa tausta-aineistolla tarkoitetaan opinndytety8prosessin
ulkopuolella syntynyttd opinniytetydprosessissa tarpeellista tietoa, materiaalia tms.
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VIII Yhteisty6kumppanin vastuut

Yhteyshenkild ja tarvittavien
tietojen luovuttaminen

Yhteistyokumppani nime#d yhteyshenkilon tim#n Sopimuksen velvoitteiden
tiyttimiseksi.  Yhteistykumppani ~ sitoutuu  antamaan  Opiskelijan  kaytt6n
opinniytetydn tekemiseen tarpeelliset tiedot sekd antamaan opinndytetydn aihepiiriin
kuuluvaa tarvittavaa asiantuntijachjausta.

Tarkastusvelvollisuus

Y hteistydkumppanin vastuisiin kuuluu tarkastaa ennen opinndytetytn julkaisemista,
eltei opinniytetyd sislldi  Yhteistybkumppanin salassa pidettivdd  aineistoa.
Opinniytetyn tarkastaminen on suoritettava kohtuullisen, kuitenkin viimeistdin
neljiintoista (14) piiviin kuluessa siitd, kun Opiskelija toimitti opinniytetytn
Yhteistyskumppanille. Mikili Yhteistydkumppani ei kommentoi sille toimitettua
opinndytetydti jaljempédnd mainitun midrdajan kuluessa, Opiskelijalla on oikeus
julkaista opinndytetyd.”

IX Opiskelijan muut vastuut

Toimintatavat

Opiskelija sitoutuu tydskentelemiin tavoitteellisesti Yhteistytkumppanin kanssa ja
noudattaa opinndytetydti tehdessdin hyvin tutkimuskéytdnndn periaatteita.

Ilmoitusvelvollisuus

Opiskelija  on
ammattikorkeakoululle
muutoksista.

velvollinen ilmoittamaan ~ Yhteistybkumppanille sekdi LAB-
yhteyshenkilén ja opinndytetyén ohjaajaa  koskevista

Opinndytetydn toimittaminen

Opiskelijan velvollisuuksiin kuuluu toimittaa arvosteltavaksi jitettévd opinndytetyd

Yhteistydkumppanille YhteistySkumppanille ennen tydn julkaisemista. Mikili Yhteistydkumppani ilmoittaa
tarkastusajan kuluessa opinniytety6n sisiltéviin salassa pidettivii tietoa, Opiskelija on
velvollinen muokkaamaan opinniytetyotddn siten, ettei julkaistava opinnéytetyd sisilld
salassa pidettdvid tietoa.

X Sopimusmuutokset

allekirjoituksella hyviksymi.

Tt Sopimusta voidaan muuttaa ainoastaan kirjallisesti. Kirjallisen muutoksen tulee olla molempien Osapuollen

XI Voimassaolo

Tami Sopimus astuu voimaan molempien Osapuolten allekirjoituksella ja on voimassa, kunnes Opiskelijan
opinndytetyd on julkaistu Theseus-portaalissa tai Osapuolet yhteisesti toteavat Sopimuksen péittyneen.

XII Allekirjoitukset i
Opinniiytetyon tekiji(t) ja allekirjoitukset Aktivoi Pivimiiri ja napsauta - -painiketta lisitiiksesi uusi rivi
Pdivimidrd 17.10.2022

Paikka Lahti

Allekirjoitus ja -

nimenselvennys

Kirjoita tekstid napsauttamalla tita.

Yhteistydkumppanin allekirjoi

hls

Piivimaiard

Ha-tiiti. 18.10.2022

Paikka

Koﬂeﬂa—(ekﬂﬁ&—n@psﬁ&ﬂ-&&!&]-l-a—m& Lahti

Allekirjoitus ja
nimenselvennys

Kirjoita tekstid napsauttamalla tat4.

Piivitetty 27.8.2020

9 YhteistySkumppanin vastuista on mahdollista sopia tarkemmin erilliselld sopimusliitteelld.



Liite 5. Tietosuojailmoitus

OPINNAYTETYOTA KOSKEVA
TIETOSUOJAILMOITUS

EU:n yleinen tietosuoja-asetus (2016/679)
artiklat 13 ja 14

Laatimispaivamaara: 17.10.2022

Ohje: Tayta ao. kohdat, laatikon alla olevasta sinisesta tekstista I0ytyy ohjeistusta. LABin
henkilokuntaa tai opiskelijoita koskevien opinnaytetoiden tietosuojailmoitukset Iahetaan
opinnaytetyon tutkimuslupahakemuksen mukana yksikon johtajalle.

Mita tarkoitusta varten henkilbtietoja keréatddn? / Henkilbtietojen késittelyn tarkoitus

Opinnaytety0ssa selvitetddn koronapandemian aiheuttamien rajoitusten merkitysta ikaih-
misten sosiaaliseen hyvinvointiin ja sen mahdollista paranemista rajoitusten poistuttua kay-
tosta. Opinnaytety6ta varten ei kerata henkildtietoja. Opinnaytety6ta varten tehtavat haas-
tattelut

toteutetaan anonyymisti eika haastatteluun osallistuvia henkil6itd voida tunnistaa vastaus-
ten

perusteella.

T&ssé kohdassa kerrotaan se, minké& opinnéytetyén tekemiseksi henkilbtietoja késitellédén.
Lyhyt esittely opinndytetydn aiheesta on tarpeellinen, samoin tutkimuksen kohde yksil6ité-
Va&.

Mita tietoja keradmme? / Tutkimusrekisterin tietosiséalto

Opinnaytety6ta varten haastateltavilta kysytaan ikaa.

Téssé kohdassa ilmoitetaan ne tiedot tai tietotyypit, jotka rekisterdidysté kerétaén, tallenne-
taan tai muutoin késitelldén. Esim. "Kerddmme sinusta seuraavia tietoja: nimi, sukupuoli,
pituus...”

Milld perusteella kerddmme tietoja? / Henkilbtietojen késittelyn oikeusperuste

HenkilGtietoja ei kerata.

Opinnéytetdiden osalta henkilbtietojen késittelyperuste on tavanomaisesti rekisterbidyn
suostumus.

Misté kaikkialta henkilétietoja kerddmme / Tietolahteet

| Henkildtietoja ei kerata.




Tasséd kohdassa kuvataan, misté ja milléa perusteilla rekisteriin tallennettavat tiedot saa-
daan. Esim. "Henkilbtietoja kerddmme ainoastaan rekisterdidylté itseltédén.”. Jos tietoa keré-
tdédn myos muista lahteista, myds tdma tieto on ilmoitettava. Esim. "Henkilbtietoja kerdédm-
me rekKisterbidylta itseltddn sekd myénnetyn luvan mukaisesti xxx potilastietokannasta.”.
Mikéli tietoja kerdtddn muualta kuin rekisteroidylta itseltéén, tdssd kohdassa on myés mai-
nittava, ovatko muut tietoldhteet yleisesti saatavilla olevia tietoléhteita, vai onko tietoldhteen
kayttadmiseen saatu nimenomainen lupa.

Kenelle tietoja siirretaan? / Tietojen siirto tai luovuttaminen ulkopuolelle

Henkilbtietoja ei kerata. Muut opinnaytety6ta varten kysyttavat tiedot jaavat vain
opinnaytetyon tekijan tietoon eika niita luovuteta tai siirretad ulkopuolisille.

Téssé kohdassa ilmoitetaan, siirretddnké tai luovutetaanko henkilbtietoja opinnéytetyén
laatijan/laatijoiden lisdksi korkeakoulun muille jasenille. Mainittava, mité tietoja luovutetaan,
mihin niité luovutetaan ja mihin luovuttaminen perustuu. Tdhan kuvataan my6s mahdollinen
henkilbtietojen siirto rekisterinpitéjéalté ulkopuoliselle henkilbtietojen késittelijélle.

Minne tietoja siirretaan? / Tietojen siirto tai luovuttaminen EU:n tai Euroopan talous-
alueen ulkopuolelle

Tietoja ei siirreta eika luovuteta ulkopuolisille.

Tassé kohdassa kerrotaan, siirretdénké henkilbtietoja EU:n tai ETA-alueen ulkopuolelle.
Esim. “Keréttyja henkildtietoja ei siirretd EU:n tai Euroopan talousalueen ulkopuolelle.”
Huom. Mikéli tutkimusaineistoa séilytetdan ulkoisten palveluntarjoajien palvelualustoilla
esim. Google Drivella, tietoja mitd todennédkdisemmin siirtyy Euroopan talousalueen ulko-
puolelle. Témén vuoksi tietosuojailmoituksessa on myds mainittava, mikéli tutkimuksessa
keréttyjé henkilotietoja séilytetdén ulkoisten palveluntarjoajien palvelimilla, joiden serverit
eivét sijaitse Euroopan talousalueella. Jos henkilbtietoja siirretéén EU:n tai ETA:n ulkopuo-
lelle, on tdssé myds ilmoitettava yleisen tietosuoja-asetuksen mukainen ns. siirtoperuste,
Jolla siirto oikeutetaan (esim. komission vastaavuuspaéatds, komission vakiolausekkeet).

Kerattyjen tietojen turvallinen sailyttaminen / Rekisterin suojauksen periaatteet

Keratyista tiedoista ei voida tunnistaa haastateltavia ja vain opinnaytetydn tekijalla on paasy
niiden kasittelyyn opinnaytetyon toteutuksen ajan.

Téassa kohdassa kerrotaan, miten kerétty aineisto on suojattu. Kerrottava manuaalisen suo-
Jauksen periaatteet, esim. "Keréttyéd aineistoa séilytetdén lukitussa kaapissa ja ainoastaan
opinnéytetydn laatijoilla on p&&sy aineistoon.” Myés tietojérjestelmissé késiteltédvien tietojen
suojaamisen periaatteista kerrottava, esim. "Tietoja kasitellaén korkeakoulun tietoturvallisil-
la palvelimilla ja tietoihin pddsy on mahdollista ainoastaan xxx henkilille”)



Huomiol, ettei ilmoituksessa saa kertoa tietoturvaa vaarantavia yksityiskohtia, vaan tietojen
suojauksen periaatteista ja keinoista kerrotaan ainoastaan yleisella tasolla.

Tassé kohdassa kerrotaan my6s se, missé vaiheessa suorat tunnistetiedot poistetaan keré-
tysté aineistosta, eli missé vaiheessa aineisto anonymisoidaan. Mikéli kerétty aineisto ana-
lysoidaan suorin tunnistetiedoin, tdsséd kohdassa on myds perusteltava se, mink& vuoksi
aineiston analyysissé on tarpeen séilyttéé henkilbiden suorat tunnistetiedot.

Kuinka kauan kerattya aineistoa sailytetdan? / Tutkimusaineiston kasittely tutkimuk-
sen paattymisen jalkeen

Kerattya aineistoa sailytetadn opinnaytetyon toteutuksen ajan. Taman jalkeen aineisto tuho
taan.

Tassé kohdassa kerrotaan, kuinka kauan keréttyd aineistoa séilytetéén. Mikéli kerétty ai-
neisto arkistoidaan, téytyy tdssé kohdassa mainita myos se, arkistoidaanko kerétty aineisto
henkilbtunnistetiedoin vai ilman henkilbtunnistetietoja. Liséksi on ilmoitettava, minne aineis-
to arkistoidaan ja kuinka pitkéksi aikaa.

Millaista paatoksentekoa? / Automatisoitu paatoksenteko

Aineistoa kasiteltdessa ei tapahdu automaattista paatdéksentekoa.

Téssé kerrotaan, tehdéddnkd kéasittelyssé automaattisia pédétoksia. Esim. "Aineistoa késitel-
tdessé ei tapahdu automaattista paéatéksentekoa.”.

Oikeutesi / Rekisteroidyn oikeudet

Rekisteroidylla on oikeus peruuttaa antamansa suostumus, milloin henkil6tietojen kasittely
perustuu suostumukseen.

Rekisteroidylla on oikeus tehda valitus Tietosuojavaltuutetun toimistoon, mikali rekisterdity
katsoo, ettd hanta koskevien henkilotietojen kasittelyssa on rikottu voimassa olevaa tieto-
suojalainsdadantoa.

Rekisteroidylla on seuraavat EU:n yleisen tietosuoja-asetuksen mukaiset oikeudet:

a) Rekisterdidyn oikeus tarkistaa itseaan koskevat tiedot.

b) Rekisterdidyn oikeus tietojensa oikaisemiseen.

c) Rekisterdidyn oikeus tietojensa poistamiseen. Oikeutta henkilétietojen poistamiseen ei
sovelleta, jos tietojen kasittely on tarpeen yleisen edun mukaisia arkistointitarkoituksia
taikka tieteellisia tai historiallisia tutkimustarkoituksia tai tilastollisia tarkoituksia varten,
jos oikeus tietojen poistamiseen estaa tai suuresti vaikeuttaa henkil6tietojen kasittelya.

d) Rekisterdidyn oikeus tietojen rajoittamiseen.

e) Rekisterdidyn oikeus siirtaa tiedot toiselle rekisterinpitajalle.

f) Rekisterdidyn oikeus vastustaa tietojensa kasittelya, kun kasittely perustuu yleista etua
koskevaan tehtavaan, rekisterinpitajalle kuuluvaan julkiseen valtaan tai rekisterinpitajan
tai kolmannen osapuolen oikeutettuun etuun.



EU:n yleisen tietosuoja-asetuksen mukaiset rekisterdidyn oikeudet eivat ole automaattisia
kaikessa henkilotietojen kasittelyssa.

Tutkimusrekisterin tiedot

HenkilGtietoja ei kerata.

Mainittava:

- Rekisterin nimi

- Onko kyseessé kertatutkimus vai seurantatutkimus
- Tutkimuksen kestoaika

- Henkildtietojen séilyttdmisen kestoaika

Rekisterinpitdjan ja yhteyshenkilon tiedot

lImoitettava rekisterinpitédjén ja yhteyshenkilbn (voivat olla sama henkilé) nimi seké yhteys-
tiedot.

Tutkimuksen suorittajat

Saara Yli-Hollo

Téhén kirjataan kaikki ne henkil6t, joilla on tutkimuksen kuluessa oikeus késitelld tutkimus-
rekisterin tietoja (tutkija ja muut mahdolliset henkilét).



