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1 JOHDANTO 

Kehitysvammaisten henkilöiden eliniän ennuste on kasvanut samaan tahtiin kuin val-

taväestönkin. Näin ollen ikääntyneiden kehitysvammaisten henkilöiden määrä tulee 

kasvamaan merkittävästi tulevina vuosina. Kehitysvammaisten henkilöiden ikäänty-

minen luo haasteen palveluiden järjestämiseen, mutta ennen kaikkea onnistuneen van-

henemisen turvaamiseen. (Numminen, ym., 2006, s. 7, 16.) Teknologiaa on tätä nykyä 

kaikkialla ja sen merkitys tulee todennäköisesti kasvamaan tulevina vuosina. Onnistu-

neet teknologiset ratkaisut mahdollistavat osallisuuden, sosiaalisen mukanaolon ja it-

sensä toteuttamisen. (Äijö & Tikkanen, 2019, s. 170.) 

 

Tämän toiminnallisen opinnäytetyön tarkoituksena on selvittää, voidaanko teknologi-

sia välineitä hyödyntää iäkkäiden kehitysvammaisten asumisyksikön toiminnassa ja 

pystytäänkö niiden avulla tukemaan ikääntyvien kehitysvammaisten toiminnallisuutta 

ja parantamaan osallisuutta. Koska hyvinvointiteknologia ja digitaaliset palvelut tule-

vat lisääntymään, on tarpeellista selvittää, miten ne toimivat kehitysvammaisten ih-

misten näkökulmasta.  

 

Opinnäytetyön ajatus lähtee omasta työkokemuksesta, sillä olen työskennellyt pitkään 

kehitysvammaisten parissa. Opinnäytetyöllä pyrin lisäämään tietoisuutta kehitysvam-

maisten ikääntymisestä ja heille suunnatun toiminnan tärkeydestä. Tavoitteena on tu-

kea iäkkäiden kehitysvammaisten toimintakykyä, hyvinvointia ja elämänlaatua.  

 

Tutkimuksen kohderyhmänä ovat päivätoiminnoista eläkkeelle jääneet kehitysvam-

maiset. Opinnäytetyöni aihe syntyi yhteistyössä opinnäytetyöni tilaajan eli Porin pe-

rusturvan vammaispalveluiden kanssa ja tutkimus toteutetaan iäkkäiden kehitysvam-

maisten asumisyksikössä. Myös asumisyksiköissä on pystyttävä turvaamaan mielekäs 

tekeminen eläkkeelle jäämisen jälkeen.  
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Opinnäytetyö on laadullinen toimintatutkimus, joka toteutetaan asumisyksikössä toi-

mintatuokioina. Tutkimusmenetelmänä käytän osallistuvaa havainnointia, johon olen 

yhdistänyt kohdistetun haastattelun toimintaan osallistuneille kehitysvammaisille.  

Opinnäytetyön toteutuksen mahdollisti yhteistyö Satakunnan ammattikorkeakoulun, 

Sataedun ja Porin perusturvan kanssa, joista sain lainata kokeilussa olevat välineet. 

 

Opinnäytetyön teoriaosuudessa perehdytään kehitysvammaisuuteen, vammaisten pal-

veluihin sekä ikääntyvien kehitysvammaisten huomioon ottamiseen. Opinnäytetyössä 

esitellään toteutetut toimintatuokiot ja niissä käytetyt teknologian ja robotiikan väli-

neet sekä syntyneet johtopäätökset teknologisten laitteiden soveltuvuudesta iäkkäiden 

kehitysvammaisten toimintaan.
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2 TUTKIMUKSEN TARKOITUS, TAVOITE JA TUTKIMUSKYSY-

MYKSET 

Opinnäytetyön tarkoituksena on selvittää, voidaanko teknologisia välineitä hyödyntää 

iäkkäiden kehitysvammaisten toiminnassa ja pystytäänkö niiden avulla tukemaan toi-

minnallisuutta ja osallisuutta. Tutkimuksessa ei käytetä toimintakykymittareita eikä 

tutkita toimintakyvyn muutoksia. Tavoitteena on saada tietoa teknologisten välineiden 

toimivuudesta iäkkäiden kehitysvammaisten toiminnassa sekä lisätä tietoisuutta toi-

minnan tärkeydestä.  

 

Tässä opinnäytetyössä tutkimuskysymykset ovat: 

 

1. Soveltuvatko teknologiset välineet iäkkäiden kehitysvammaisten toimintaan? 

 

2. Tukevatko teknologiset välineet ikääntyneiden kehitysvammaisten toiminnal-

lisuutta ja osallisuutta?
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3 KEHITYSVAMMAISUUS 

3.1 Kehitysvammaisuuden määritelmä 

Kehitysvammaisuus määritellään Suomen laissa siten, että kehitysvammainen on hen-

kilö, jonka kehitys tai henkinen toiminta on estynyt tai häiriintynyt synnynnäisen tai 

kehityksessä saadun sairauden tai vamman vuoksi (Laki kehitysvammaisten erityis-

huollosta 519/1977, 1 luku 1§ 1 mom.). Kehitysvammaisella henkilöllä on ympäris-

töön sopeutumiseen liittyvissä taidoissa vaikeutta, joka ilmenee arjen käytännön tai-

doissa, kommunikoinnissa, kyvyssä huolehtia omista asioistaan, kyvyssä muodostaa 

ihmissuhteita ja käyttäytyä tilanteen vaatimalla tavalla. Älyllinen kehitysvammaisuus 

tarkoittaa siis vaikeutta ymmärtää, vaikeutta oppia uusia asioita ja soveltaa oppi-

maansa sekä oman elämän hallintaan liittyvää vaikeutta. (Åberg, 2021.) 

 

Kehitysvammaisuus jaetaan neljään eri luokkaan: lievä, keskivaikea, vaikea ja syvä 

kehitysvammaisuus. Lievästi kehitysvammaiset henkilöt oppivat usein lukemaan ja 

kirjoittamaan, mutta vaikeuksia voi olla esimerkiksi omien raha-asioiden ja paperiasi-

oiden hoidossa. Keskivaikeasti ja vaikeasti kehitysvammaiset henkilöt tarvitsevat 

yleensä apua tai ohjausta myös arjen tilanteissa, kuten ruokailuissa, pukeutumisissa, 

pesuissa ja kodin ulkopuolella liikkumisessa. Syvästi kehitysvammaiset henkilöt tar-

vitsevat kaikissa päivittäisissä toimissaan apua. Kehitysvammaisuuteen liittyy usein 

muitakin sairauksia tai vammoja, kuten oireyhtymille tyypilliset sairaudet. Kehitys-

vammaisilla todetaan muuta väestöä useammin myös epilepsiaa, liikuntavammoja, 

aistivammoja, ADHD:tä, autisminkirjon häiriöitä sekä psykiatrisia häiriöitä. (mt.) 

3.2 Kehitysvammaisten henkilöiden määrä 

Kehitysvammaisuuden kriteerit täyttäviä henkilöitä on Suomessa noin 50 000 eli 1 % 

väestöstä. Heistä suurin osa eli 90 % on lievästi tai keskiasteisesti kehitysvammaisia 

ja 5–10 % vaikeasti tai syvästi kehitysvammaisia henkilöitä. Kehitysvammaisten 
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henkilöiden ikäjakaumasta ei ole tarkkaa tietoa, mutta on arvioitu, että alle 18-vuotiaita 

on noin 11 tuhatta, työikäisiä noin 31 tuhatta ja yli 65-vuotiaita 8–9 tuhatta eli noin 

viidennes kaikista kehitysvammaisista. (Verneri, 2022a.) 

 

Tulevaisuudessa elinympäristön riskitekijöiden tunnistaminen, sikiödiagnostiikka ja 

seulontatutkimukset sekä raskauden ja synnytysten hyvä hoito ja vastasyntyneisyys-

kauden häiriöiden välitön toteaminen pienentävät vammaisuuden ilmaantumista. Tä-

hän vaikuttaa myös keskushermostoinfektioiden hyvä hoito ja tapaturmien ehkäisy. 

Kuitenkin vammaisuuden esiintyminen koko väestön suhteen ei vähene tai vähenee 

hyvin hitaasti, koska kehitysvammaisten elinikä pitenee. Yleinen syntyvyyden vähe-

neminen vaikuttaa huomattavasti kehitysvammaisten määrään ja ikärakenteeseen sa-

moin kuin valtaväestönkin. Yllättäviä seurauksia voi kuitenkin olla yhteiskunnallisilla 

toimenpiteillä kuten alkoholin tuontikontrollin vähentymisenä, joka lisännee FASD-

lasten määrää. Epävarmuutta väestökehitykseen lisää myös siirtolaisten ja pakolaisten 

tulo maahamme. Hyvän terveydenhuollon ja kuntoutuksen ansiosta lievästi kehitys-

vammaisten osuus kehitysvammaisten kokonaismäärästä kuitenkin todennäköisesti 

kasvaa ja eliniän ennuste lähenee koko väestön ennustetta. (Kaski, 2012, s. 329–330.) 

3.3 Kommunikoinnissa huomioon otettavia asioita 

Kommunikoinnin haasteiden huomioiminen on tärkeää, kun tutkimuksen kohteena 

ovat kehitysvammaiset ihmiset, heidän osallisuutensa ja toimintansa tukeminen. Kom-

munikointi itsessään on vastavuoroista toimintaa, jossa molemmat osapuolet toimivat 

lähettäjinä ja vastaajina yhtä aikaa tai vuorotellen. Tämän vuoksi jommankumman 

osapuolen ongelmat viestin lähettämisessä tai vastaanottamisessa muodostuvat yh-

teiseksi asiaksi. Kommunikointi sisältää tiedostettuja ja tiedostamattomia viestejä. 

Usein ajatellaan, että jos ihminen ei pysty puhumaan, hän ei pysty myöskään kommu-

nikoimaan, mutta ihminen voi hyvin kommunikoida ilman puhettakin. (Huuhtanen, 

2017, s. 12–13.)  

 

Kehitysvammaisuuden luokitusten pohjalta voidaan ymmärtää kehitysvammaisen 

henkilön haasteita kommunikoinnissa. Syvästi kehitysvammainen ihminen kommuni-

koi varhaisten keinojen varassa. Toimivan vastavuoroisen kommunikoinnin 
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löytäminen on usein vaikeaa. Syvästi kehitysvammaisen ihmisen käsitys maailmasta 

ja hänen omasta suhteestaan siihen on varsin jäsentymätön. Hän kuitenkin yleensä op-

pii jäsentämään tutut tilanteet siten, että hän reagoi muutoksiin esimerkiksi ääntele-

mällä. Puheilmaisun tueksi hän tarvitsee korvaavaa kommunikointia kuten esineitä tai 

kuvia. Vaikeasti kehitysvammainen ihminen oppii jäsentämään tuttuja arkipäivän ti-

lanteita ja pystyy vastavuoroiseen toimintaan, mutta kommunikoinnin onnistuminen 

on paljon kiinni toisesta osapuolesta. Useat heistä oppivat jonkin verran puhetta, mutta 

puhetta tukevat ja korvaavat kommunikointikeinot ovat ensiarvoisen tärkeitä kommu-

nikoinnin tukemisessa. (Launonen, 2011, s. 154–156.) 

 

Keskiasteisesti kehitysvammainen henkilö on jo hyvin orientoitunut tutussa ympäris-

tössä ja tutuissa tilanteissa. Hän toimii vastavuoroisesti ja tekee itsekin aloitteita. Hän 

ilmaisee itseään yleensä puheella. Lievästi kehitysvammainen henkilö jäsentää maail-

maa hyvin, toimii vastavuoroisesti ja selviytyy arkipäivän toiminnoista varsin itsenäi-

sesti. Heistä monet ilmaisevat itseään sujuvasti puheen avulla, joskin käsitteellisten 

asioiden ymmärtäminen voi olla haastavaa.  Molemmilla ryhmillä saattaa kuitenkin 

olla kielen ja puheen kehityksen erityisvaikeuksia, jolloin kommunikointia tukevat ja 

korvaavat keinot auttavat vuorovaikutuksessa. (mt., s. 156–158.) 

 

Kehitysvammaisella henkilöllä on siis varsin usein vaikeuksia puhutun kielen ymmär-

tämisessä ja tuottamisessa. Vuorovaikutustilanteessa onkin hyvä selvittää, miten hen-

kilö kommunikoi parhaiten. Katsekontaktin luominen on tärkeä asia, näin henkilö tie-

tää kenelle puhutaan. Rauhallisessa tilassa on aina helpointa kommunikoida, koska 

keskittyminen onnistuu parhaiten. Vuorovaikutustilanteessa pitää muistaa antaa aikaa 

kommunikoinnin tuottamiseen. Huomioon tulee ottaa myös ilmeet ja eleet. Joskus voi 

olla tarpeellista erityisesti korostaa ilmeitä ja eleitä tulkinnan tukemiseksi. Asioita voi 

selventää kysymyksillä, joihin on mahdollista vastata vain kyllä, ei, en tiedä. Koskaan 

ei kannata teeskennellä ymmärtävänsä, vaan esittää mieluummin tarkentavia kysy-

myksiä. Tärkeää on tarkentaa lopuksi, että asian tulkinta on oikea. (Tikoteekki, 2019, 

s. 5, 9.)  
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3.4 Kehitysvammaisten ikääntyminen 

Kehitysvammaisten ikääntymisestä on vain vähän tietoa, koska heitä on ollut suurem-

pia määriä vasta varsin vähän aikaa. Kehitysvammaisten syyn ja asteen tutkimusta 

kuolleisuuteen on tutkittu, mutta niiden vaikutuksesta ikääntymiseen on vain vähän 

tietoa, ja tiedot ovat ristiriitaisia toimintakyvyn säilymisen kannalta. Tulevaisuuden 

päämääriä kehitysvammaisten palveluissa on muun muassa ikääntymisen tuomien li-

säsairauksien ja toimintakyvyn laskun aiheuttamien haittojen vähentäminen tai estä-

minen sekä virkistys- ja ennaltaehkäisevän terveystyön kehittäminen. Tavoitteena on 

elämänlaadun ja hyvinvoinnin turvaaminen. Näin ollen ikääntyvien kehitysvammais-

ten palveluita tulee kehittää. (Numminen, 2004, s. 245, 250–251.) 

 

Kehitysvammaisuus ei itsessään vaikuta vanhenemisprosessiin, mutta terveyteen ja 

elintapoihin liittyvät tekijät altistavat sekä varhaisemmalle raihnastumiselle että kuo-

lemalle. Kehitysvammaisten joukossa on myös ryhmiä, joilla ikääntyminen alkaa 

aiemmin ja etenee nopeammin kuten esimerkiksi Downin syndroomassa. Kehitysvam-

maiset liikkuvat keskimäärin vähemmän kuin valtaväestö, joten heidän suoritusky-

kynsä ja terveytensä ovat yleensä heikot. Tutkimuksen mukaan vain joka neljäs ikään-

tynyt kehitysvammainen liikkuu tarpeeksi pysyäkseen terveenä. Tämä vaikuttaa oleel-

lisesti ikääntyneiden kehitysvammaisten toimintakykyyn.  (Numminen, ym., 2005, s. 

7, 16, 27.) 

 

Määriteltäessä ikääntyvää kehitysvammaista, on todettava, että siinä on suurta vaihte-

lua riippuen kulttuurista ja tilanteesta. Kirjallisuudessa ikääntymisen määrittelyraja 

vaihtelee 35 vuodesta 75 vuoteen. Yleisimmin ikääntymisen merkkipaaluna pidetään 

55 vuoden ikää, mutta kuitenkin esimerkiksi Downin syndroomassa ikääntyvä määri-

tellään usein jo 35–40 vuoden ikäisiin. Ikääntyminen voidaan määritellä paitsi krono-

logisen iän mukaan, myös toimintakyvyn muutosten pohjalta. Hoidon ja huolenpidon 

tarpeen lisääntyminen saattaa aiheuttaa uskomuksia varhaisemmasta ja nopeammasta 

ikääntymisestä. Toisaalta taas kehitysvammaisten määrittely lapsen kaltaiseksi vai-

keuttaa ikääntymiseen liittyvien tekijöiden havaitsemista ja näin ollen myös määritte-

lyä. (Numminen, 2004, s. 243–244.) 
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Kehitysvammaisten elinkaaren huomattavan pidentymisen myötä dementia on on-

gelma, joka on lähitulevaisuudessa nopeasti kasvamassa. Ikääntyvillä kehitysvammai-

silla dementiaa esiintyy ilmeisesti yli kaksinkertaisesti koko väestöön verrattuna. Ke-

hitysvammaisuuteen liittyvänä dementia tekee ihmisen hyvin avuttomaksi. 21-trisomi-

assa dementia on tavallinen ja sen ensimmäiset oireet voivat tulla esiin jopa alle 30 

vuoden ikää. Lähes kaikilla yli 40-vuotiailla henkilöillä, joilla on Downin oireyhtymä, 

on todettavissa Alzheimerin taudille tyypillisiä neuropatologisia ja -kemiallisia muu-

toksia. Kuitenkin dementiaoireita todetaan vain puolella yli 45-vuotiasta. Tärkeää on 

tunnistaa alkavan dementian oireet ja hoitamaan hoidettavissa olevat syyt ennen kuin 

toimintakyvyssä tapahtuu pysyviä muutoksia. (Kaski, 2012, s. 140–141.) 

 

Kehitysvammaisten odotettavissa oleva elinajan pituus on noussut merkittävästi 1900-

luvun loppupuolella terveyden- ja sairaanhoidon myötä. Selviytymistä alentaa osin sa-

mat vaivat kuin valtaväestöäkin eli näkö ja kuulo heikkenevät, ruuansulatukseen ja 

virtsaamiseen liittyvät vaivat lisääntyvät sekä unettomuus alkaa vaivata. Kehitysvam-

maisen toimintakykyä heikentävät lisäksi kaikki kehitysiän ja aikuisuuden aikana il-

maantuvat lisävammat ja sairaudet. Kehitysvammaisten kuolinsyy on kuitenkin use-

ammin hengitysteiden sairaudet ja harvemmin sydän- ja aivoverenkiertosairaudet ku-

ten väestöllä yleensä. Syöpäsairaudet sen sijaan ovat yhtä yleisiä. Kehitysvammaisten 

odotettavissa oleva elinikä niin naisilla kuin miehilläkin on Suomessa noin 60 vuotta. 

Vanhuksiksi luokitellaan yleensä 45–60-vuotiaat, mutta tulevaisuudessa tätä joudu-

taan varmaan tarkastelemaan. (mt., s. 139, 213.) 
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4 VAMMAISTEN ASEMA JA PALVELUT YHTEISKUNNASSA 

4.1 Vammaispalveluiden kehittyminen 

Kehitysvammaisten palvelut ovat olleet alkujaan osana köyhien ja mielisairaiden pal-

veluja, jolloin kaikista vammaisista käytetiin nimitystä ”vaivaiset”. Kehitysvammaiset 

ja mielisairaat nähtiin samana ryhmänä. Ensimmäinen Suomen vaivaishoidon ohjelma 

oli vuonna 1571 annettu kirkkojärjestys, jossa seurakunnat velvoitettiin huolehtimaan 

alueensa köyhistä ja vaivaisista. Vaivaishoito jäi seurakunnille siitä syystä, että val-

tiota kiinnostivat vain ne, jotka kykenivät veronmaksuun, sotapalveluun tai työhön. 

Vuonna 1840 annettiin asetus houruinhuoneiden perustamisesta, jonka mukaan jokai-

sessa läänissä tuli olla mielisairaala, jossa hoidettiin tylsämielisiä ja vaivaisia. Vaivais-

hoito siirtyi seurakunnilta kunnille kunnallisasetuksilla, jotka tulivat voimaan vuosina 

1865 ja 1873. (Rajala, 2016, s. 9–11, 13.)  

 

Tylsämielisiä oli 1900-luvun alussa paljon ja vaivaistaloja alettiin perustaa laajemmin 

tällöin. Vuonna 1920 ne muuttuivat kunnalliskodeiksi. Elettiin taloudellisesti tiukkoja 

aikoja ja vammaisten sekä muiden vaivaisten hoidon nähtiin uhkaavan muiden hyvin-

vointia. Tosin jo vuonna 1877 perustettiin ensimmäinen koulu, joka oli tarkoitettu ”ke-

hityskykyisille tylsämielisille”. Koulun perustamista pidetään Suomen kehitysvamma-

huollon alkuna. Vuonna 1921 säädetyn oppivelvollisuuslain mukaan kaikki lapset oli-

vat oppivelvollisia. Siinä vain oli ikävä poikkeus, jonka mukaan vammaiset voitiin 

vapauttaa lääkärintodistuksella. Suomen kansakoulun perustaja Uno Cygnaeus tosin 

oli jo 1800-luvun lopussa sitä mieltä, että ”heikkokykyisten” olisi pitänyt opiskella 

muiden kanssa. (mt., s. 14–16, 19–20.) 

 

Vajaamielisiä pidettiin parantumattomasti sairaina vielä 1950-luvulla, jolloin ajatel-

tiin, että heidän on parasta elää yhteiskunnan ulkopuolella laitoksissa. Laitoksissa aloi-

tettiin kuitenkin opetustoimintaa ja erilaisia harjaannuttamisia, jotta kehitysvammaiset 

saivat valmiuksia tehdä töitä laitosalueella. 1970-luvulla alettiin nähdä, että kehitys-

vammaisilla oli oikeus elää yhteiskunnan sisällä. Vuonna 1978 tuli voimaan kehitys-

vammalaki, jonka mukaan palveluiden tärkeimpänä tavoitteena oli auttaa 
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kehitysvammaisia sopeutumaan yhteiskuntaan sen toimivina jäseninä. 2000-luvulla on 

kehitysvammahuollon tavoitteeksi noussut täysivaltaistuminen eli kehitysvammaisten 

tasa-arvoinen elämä yhteiskunnan sisällä. Heillä tulee olla mahdollisuus elää saman-

laista elämää kuin ei-kehitysvammaisilla. (Rajala, 2016, s. 23, 47, 64, 153.) 

 

Satakunnassa viralliset erityishuollon palvelut alkoivat 26.01.1956, jolloin Porin Dia-

konialaitoksen hoivakoti aloitti toimintansa. Hoivakodissa huollettaville oli annettava 

aikaa nukkumiseen ja mikäli mahdollista raittiiseen ilmaan ja puhtauden hoitoon. 

Asukkaat otettiin mukaan talon töihin ja tavoitteena oli saada tiloja opetusta ja askar-

telua varten. 1960-luvulla käynnistyi opetustoiminta, jonka pääpaino oli lukemisen, 

kirjoittamisen ja laskemisen lisäksi elämässä tarvittavien käytännöntaitojen opettelua. 

Opetuksen ohella käynnistyi myös työtoiminta, jolloin alettiin tekemään esimerkiksi 

mattoja ja harjatöitä askartelun lisäksi. Tärkeänä osana kuntoutusta nähtiin vapaa-ajan 

toiminta, jota laitos järjesti. Toimintaan kuuluivat urheilukilpailut, juhlat ja retket lä-

hiympäristöön. Odotetuimpia tapahtumia olivat leirit, jotka järjestettiin meren rannalla 

Eurajoen kuivalahdella. (mt., s. 21, 30–31, 43–44.)  

 

Kun siis mietitään ikääntyvän kehitysvammaisen palveluita ja heille järjestettävää toi-

mintaa, tulee tarkastelussa huomioida ikäihmisen oma sukupolvi ja sille ominaiset op-

pimiskokemukset. Monet ikääntyneistä kehitysvammaisista ovat syntyneet sotavuo-

sien aikana tai heti niiden jälkeen, joten heidän aikanaan ei ole ollut kattavia vammais-

palveluja. (Näslindh-Ylispangar, 2012, s. 100.)  

4.2 Vammaispalvelut nyky-yhteiskunnassa 

Vammaispalvelut nähdään hyvinvointiyhteiskunnan yhtenä keskeisenä palvelumuo-

tona. Ne pyrkivät turvaamaan vammaisille ihmisille yhtäläisen aseman ja mahdolli-

suudet muiden ihmisten kanssa suomalaisessa yhteiskunnassa. Tutkimuksen mukaan 

kuitenkin vain 44 % luottaa vammaispalveluiden saatavuuteen. Vammaispalveluilla 

tarkoitetaan vammaispalvelulain ja kehitysvammalain mukaisia palveluita. Vammais-

palvelulailla on tarkoitus edistää vammaisten ihmisten edellytyksiä elää ja toimia yh-

denvertaisina yhteiskunnan jäseninä sekä ehkäistä ja poistaa vammaisuuden aiheutta-

mia haittoja ja esteitä. Kehitysvammalailla säädetään kehitysvammapalveluita. 
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Erityishuollon yksilöllinen suunnittelu ja toteutus perustuu lääketieteellisiin, psykolo-

gisiin ja sosiaalisiin selvityksiin sekä soveltuvuuskokeisiin. Vammaispalvelulaki on 

ensisijainen suhteessa kehitysvammalakiin. (Teittinen & Vesala, 2021, s. 61.) 

 

Sosiaali- ja terveysministeriö koordinoi vammaispolitiikkaa. Periaatteena vammaispo-

litiikassa ovat vammaisten henkilöiden oikeus yhdenvertaisuuteen, osallisuuteen ja 

syrjimättömyyteen tarpeellisiin palveluihin ja tukitoimiin. Lähtökohtana vammaispo-

litiikan ovat perus- ja ihmisoikeudet. Suomen perustuslakiin on kirjattu vammaisten 

henkilöiden syrjimättömyys. Vammaispolitiikan tavoitteena on tukea vammaisten 

henkilöiden työ- ja toimintakykyä, kuten myös omatoimisuutta. Kunnan järjestämillä 

palveluilla ja tukitoimilla pyritään helpottamaan vammaisten henkilöiden selviyty-

mistä jokapäiväisestä elämästä. (Sosiaali- ja terveysminiteriö, 2022.) 

 

Uuden vammaispalvelulain on tarkoitus tulla voimaan samalla, kun vammaispalvelui-

den järjestämisvastuu siirtyy kunnilta hyvinvointialueille 1.1.2023 sote-uudistuksen 

tullessa voimaan. Siihen sisältyy erityinen osallisuuden tuki, joka olisi yksilöllistä, toi-

sen henkilön antamaa tukea ja se tekisi mahdolliseksi yhteydenpidon vammaiselle 

henkilölle itselleen tärkeisiin ihmisiin sekä itselle tärkeiden asioiden tekemisen joko 

kodin ulkopuolella tai kotona. (mt.) 

 

Vaikka vammaisille henkilöille turvataan samat mahdollisuudet kuin ei vammaisille, 

ikääntyneiden kehitysvammaisten palveluiden kehittyminen on ollut hidasta. Kehitys-

vammaliiton tutkimuksessa todetaan, että keskeisenä tavoitteena onnistuneessa vanhe-

nemissa voidaan pitää toimintakyvyn, fyysisen ja psyykkisen terveyden sekä subjek-

tiivisen hyvinvoinnin säilyttämistä. Tässä tärkeässä roolissa ovat ikääntyneille kehi-

tysvammaisille tarkoitetut palvelut. Tutkimuksessa on kuitenkin todettu, että kun 

ikääntyville kehitysvammaisille tarjolla olevia palveluita tarkastellaan internetsivusto-

jen kautta, huomataan, että kohderyhmä ei ole juurikaan edustettuna. Ainoastaan muu-

tamien erityishuoltopiirien sivustoilla tuotiin esille erityisesti ikääntyneille räätälöityjä 

palveluita. Tämän nähtiin liittyvän toisaalta siihen, että palveluita ei ole tai toisaalta 

siihen, että nämä palvelut eivät ole kovinkaan näkyvä osa kehitysvammapalveluita. 

(Vesala ym., 2008 s. 6.) Perehtyessäni oman lähialueen toimintaan ja internetsivuja 

tutkiessa nousi esiin vain muutama kansalaisopiston järjestämä toimita.  
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Kehitysvammaisten ikääntymiseen liittyvä tutkimus on monissa maissa selkeästi ak-

tiivisempaa kuin Suomessa. Myös ikääntyville kehitysvammaisille räätälöityjä palve-

luita on kehitetty näissä maissa. Suomessa ei edelleenkään ole kattavasti tietoa ikään-

tyneiden kehitysvammaisten palveluista ja niiden kehittämistarpeista. (Verneri, 

2022b.) Tämä kertoo siitä, että tutkimustieto ja uusien toimintamuotojen kehittäminen 

ovat tärkeässä osassa, jotta voimme turvata yhteiskunnassa iäkkäiden kehitysvam-

maisten hyvinvoinnin, osallisuuden ja toimintakyvyn ylläpidon. 

4.3 Porin perusturvan vammaispalvelut 

Opinnäytetyöni tilaajana toimii Porin perusturvan vammaispalvelut, jossa myös opin-

näytetyöni toteutettiin. Porin perusturvan vammaispalvelujen tarkoituksena on edistää 

vammaisen henkilön edellytyksiä elää ja toimia muiden kanssa yhdenvertaisena yh-

teiskunnan jäsenenä sekä ehkäistä ja poistaa vammaisuuden aiheuttamia haittoja ja es-

teitä. Lähtökohtana vammaispalveluiden saamiselle on vamman tai sairauden aiheut-

tama tarve. Henkilöllä tulee olla pitkäaikaisesti erityisiä vaikeuksia suoriutua tavan-

omaisen elämisen toiminnoista.  (Porin perusturva, 2022, s. 13.) 

 

Perusturvan tavoitteena on edistää ja tukea kokonaisvaltaista hyvinvointia, terveyttä ja 

turvallisuutta Porin, Ulvilan ja Merikarvian alueella. Perusturva tarjoaa asumispalve-

luita vammaisille henkilöille. Asumisyksiköitä on yhteensä yksitoista, joista yksi on 

suunnattu vaikeavammaisille ja loput kehitysvammaisille. Opinnäytetyöni toteutettiin 

yhteen näistä yksiköistä. Perusturva järjestää päivä- ja työtoimintaa kehitysvammai-

sille henkilöille. Aikuisille kehitysvammaisille suunnattuja toimintayksiköitä on yh-

teensä viisi. Näissä yksiköissä toiminnan tavoitteena ovat muun muassa toimintakyvyn 

ylläpitäminen, sosiaalisten taitojen karttuminen, osallisuus ja onnistumisen kokemuk-

set. Lisäksi on mahdollisuus tuettuun työllistymiseen. Muita vammaisille henkilöille 

tarjottavia palveluita ovat kotiin tarjottavat palvelut, joiden tarkoituksena on asiakkaan 

terveyden ja toimintakyvyn sekä elämänhallinnan säilyttäminen niin, että kotona asu-

minen on mahdollista, näihin kuuluu esimerkiksi liikkumista tukeva palvelu, asunnon 

muutostöiden mahdollisuus ja omaishoidon tuki. (Porin kaupunki, 2022.) 
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Porin perusturvan alueella vammaispalvelujen kokonaisasiakasmäärät ovat kasvaneet 

vuodesta 2011 vuoteen 2016 ja vuodesta 2016 vuoteen 2019 asiakasmäärät ovat sitä 

vastoin laskeneet 3 prosentilla. Tähän on syynä se, että tilastoista poistettiin palvelujen 

piiristä poistuneita asiakkaita kerralla, jonka jälkeen asiakastilastot on pidetty ajanta-

saisina. Asiakasmäärien kehitystä voidaan arvioida tulevan väestökehityksen perus-

teella ja perusturvan alueella väestön kokonaismäärä tulee väestöennusteen mukaan 

laskemaan n. 5 prosentilla vuoteen 2030 mennessä, joka vaikuttanee myös vammais-

palvelujen asiakasmääriin ainakin nuorten ikäluokissa (0–14-vuotiaat). Väestön ikään-

tyminen sen sijaan tulee todennäköisesti kasvattamaan asiakasmäärien suhteellista 

osuutta vanhemmissa ikäluokissa (yli 65-vuotiaat). (Porin kaupunginvaltuusto, 2021, 

s. 53.) 

 

 

Kaavio 1: Vammaispalvelujen asiakasmäärät ja ennuste 2011–2030 (Porin kaupun-

ginvaltuusto, 2021, s. 53) 

 

Väestörakenteen ja -määrän muutoksia arvioitaessa perustuvan ennusteen mukaan pal-

velujen kysyntä laskisi jonkin verran nykytasosta. Huomioitava on, että vammaisten 

tarvitsemien palvelujen määrä ja tarve on kuitenkin kasvussa. Vammaispalvelut ovat 

laaja kokonaisuus, joka käsittää koko ihmisen elinkaaren. Suurin osa asiakkaista ovat 

asiakkaina läpi koko elämän. Vammaispalveluita pyritään kehittämään mahdollisuuk-

sien mukaan raskaista palveluista kevyempiin palvelumuotoihin. Tarkoituksena on, 

että toiminnan vajavuuksiin pystyttäisiin puuttumaan ensisijaisesti peruspalveluissa ja 
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vasta niiden ollessa riittämättömiä palvelut järjestetään erityislakien mukaisesti. (Porin 

kaupunginvaltuusto, 2021, s. 53–55)  
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5 HYVÄ IKÄÄNTYMINEN 

Oikeus hyvään elämään ja elämänlaatuun ei ole kiinni iästä. Iäkkäällä ihmisellä on 

oltava mahdollisuus kokea iloa ja tyytyväisyyttä sekä elää oman näköistään elämää. 

Hyvin monet asiat tuottavat hyvinvointia ja kokemusta aktiivisesta arjesta. On yksilöl-

listä mikä kenellekin on hyvinvointia tuottavaa. Elämänlaatu on kaikkia ihmisiä kos-

keva asia, mutta eri ihmisten näkökulmasta hyvinkin erilainen. Elämänlaatua arvioi-

daan usein objektiivisesti ihmisen tulotason, terveyden ja toimintakyvyn mukaan. Sub-

jektiivinen näkökulma tarkoittaa ihmisen omaa kokemusta hyvästä elämästä. Tähän 

liittyy tyytyväisyys elämään, mielen hyvinvointi, omien yksilöllisten tarpeiden tyydyt-

täminen, kuva omasta itsestä ja onnellisuuden tunteet. (Räsänen, 2019, s. 18–20.) 

 

Vasta viime vuosina on huomattu, että ikääntyvien kehitysvammaisten parissa kannat-

taa tehdä ennaltaehkäisevää työtä toimintakyvyn ja hyvinvoinnin turvaamiseksi. Tämä 

tarkoittaa paitsi ravitsemuksesta, terveydenhoidosta ja kommunikoinnista huolehti-

mista myös osallisuuden mahdollistamista. Erityisen tärkeää on mahdollisuus osallis-

tua mielekkääseen iänmukaiseen toimintaan ja huomiota tulisi kiinnittää toiminnassa 

myös fyysisen kunnon ja toimintakyvyn ylläpitämiseen. (Näslindh-Ylispangar, 2012, 

s. 103.) 

5.1  Toimintakyky 

Toimintakykyisyys liitetään usein onnistuneeseen ikääntymiseen ja elämänlaatuun. 

Powel Lawton ja Maailman terveysjärjestö WHO ovat kehittäneet jaottelun elämän-

laadun eri ulottuvuuksista. Jaottelussa on neljä ulottuvuutta eli fyysinen, psyykkinen 

ja sosiaalinen ulottuvuus sekä ympäristöulottuvuus.  Iäkkäiden ihmisten kanssa työs-

kenneltäessä tavoitteena on hyvän elämänlaadun tukeminen, jonka tulisi olla vanhus-

työn ensisijainen tavoite. Tällöin toimintojen tulee olla suunnattuna iäkkäiden toimin-

takyvyn ja itsemääräämisoikeuden tukemiseen, yksilöllisten tarpeiden tyydyttämiseen 

ja hyvään vuorovaikutukseen. (Räsänen, 2019, s. 20.) 
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Toimintakyvyllä tarkoitetaan ihmisen fyysisiä, psyykkisiä ja sosiaalisia edellytyksiä 

selviytyä hänelle itselleen merkityksellisistä ja välttämättömistä jokapäiväisen elämän 

toiminnoista siinä ympäristössä, jossa hän elää. Ihmisen toimintakyky riippuu ympä-

ristön myönteisistä tai kielteisistä vaikutuksista. Toimintakyky jaetaan fyysiseen, 

psyykkiseen, kognitiiviseen ja sosiaaliseen toimintakykyyn. Kaikki nämä vaikuttavat 

myös ihmisen hyvinvointiin ja elämänlaatuun. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, 

2022a.). 

 

Fyysinen toimintakyky tarkoittaa ihmisen fyysisiä edellytyksiä selviytyä arjen tehtä-

vistä. Fyysisen toimintakyvyn kannalta tärkeitä ominaisuuksia ovat esimerkiksi lihas-

voima- ja kestävyys, kestävyyskunto, nivelten liikkuvuus, kehon asennon ja liikkeiden 

hallinta sekä näitä koordinoiva keskushermoston toiminta. Fyysinen toimintakyky il-

menee liikkumiskykynä, mutta myös aistitoiminnot kuten näkö ja kuulo luetaan usein 

kuuluviksi fyysisen toimintakykyyn. (mt.) 

 

Psyykkisellä toimintakyvyllä tarkoitetaan ihmisen kykyä selviytyä arjen haasteista ja 

kriisitilanteista. Psyykkinen toimintakyky liittyy elämänhallintaan, mielenterveyteen 

ja psyykkiseen hyvinvointiin. Se sisältää tuntemiseen ja ajatteluun liittyviä toimintoja 

esimerkiksi kykyä vastaanottaa ja käsitellä tietoa, kykyä tuntea, kykyä kokea ja muo-

dostaa käsityksiä itsestä ja ympäröivästä maailmasta ja kykyä suunnitella elämäänsä. 

Psyykkiseen toimintakykyyn kuuluu lisäksi persoonallisuus ja sosiaalisen ympäristön 

haasteista selviytyminen. (mt.) 

 

Kognitiivinen toimintakyky on tiedonkäsittelyn eri osa-alueiden yhteistoimintaa mah-

dollistaen ihmisen suoriutumisen arjessa. Kognitiiviset toiminnot ovat tiedon vastaan-

ottoon, käsittelyyn, säilyttämiseen ja käyttöön liittyviä toimintoja, joita ovat esimer-

kiksi muisti, oppiminen, keskittyminen, tarkkaavaisuus, hahmottaminen, orientaatio, 

tietojen käsittely, ongelmien ratkaisu, toiminnanohjaus ja kielellinen toiminta. (mt.) 

 

Sosiaalinen toimintakyky muodostuu yksilön, sosiaalisen verkoston, ympäristön, yh-

teisön ja yhteiskunnan välisissä vuorovaikutussuhteissa, joka ilmenee esimerkiksi vuo-

rovaikutustilanteissa, sosiaalisena aktiivisuutena ja osallisuuden kokemuksina. (mt.) 
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Toimintakyky ja toimintarajoitteet liitetään usein kehitysvammaisuuden käsitteeseen. 

On kuitenkin huomioitava, että kehitysvammaiset ihmiset ovat toisiinsa nähden hyvin 

erilaisia. Monien kehitysvammaisten henkilöiden toimintarajoitteet ovat suhteellisen 

vähäisiä ja he kykenevät suoriutumaan monista tavallisista toiminnoista melko hyvin. 

Joidenkin kohdalla taas toimintarajoitteet ovat hyvin laaja-alaisia ja vaikeita. (Verneri, 

2022c.) 

5.2 Osallisuus 

Osallisuuden määrittelyssä osallisuuden edellytyksenä nähdään, että ihmisellä on käy-

tössään riittävät aineelliset resurssit, että hän on omaa elämäänsä koskevassa päätök-

senteossa toimijana ja että hänellä on sosiaalisesti merkityksellisiä ja tärkeitä suhteita, 

jäsenyyttä erilaisissa ryhmissä. Osallisuus tarkoittaa näin ollen jonkin yhteisön jäse-

nenä olemista ja toimimista niin, että syntyy kokemus yhteisöön kuulumisesta. Osal-

lisuus voi siis toteutua vain yksilön ja yhteisön välisessä vuorovaikutuksessa. (Tervey-

den- ja hyvinvoinninlaitos, 2022b.) 

 

Osallisuus on yhteydessä hyvinvointiin ja matalan osallisuuden kokemuksen on to-

dettu liittyvän muun muassa yksinäisyyteen. Osallisuuden kokemus lisää paitsi hyvin-

vointia myös turvallisuutta sekä uskoa tulevaisuuteen ja omiin mahdollisuuksiin. Mie-

lekkäällä toiminnalla on merkitystä osallisuuden näkökulmasta, sillä ihminen tulee 

nähdyksi ja kuulluksi toiminnan kautta. Ihmisen elämän mieli ja merkityksellisyys ra-

kentuvat vuorovaikutuksessa toisten ihmisten, taiteen tai luonnon kanssa. Merkityk-

selliset kokemukset kiinnittyvät ajatuksiin, muistoihin ja tavoitteisiin esimerkiksi sa-

noina, kuvina, sävelinä, tunteina ja aistimuksina. Osallisuuden kokemuksella on mer-

kitys myös siihen, miten suuren osan potentiaalisesta toimintakyvystään ihminen ottaa 

käyttöönsä. (Terveyden ja hyvinvoinninlaitos, 2022c.) Osallisuuden kokeminen lisää 

siis terveyttä ja hyvinvointia. Osallisuutta lisäävä toiminta edistää liikuntakykyä, akti-

voi aivotoimintoja, tukee itsetuntoa ja kohottaa mielialaa. (Ikäinstituutti, 2022.)  

 

Vammaisten ihmisten osallisuudesta puhutaan paljon. Teittinen & Vesala (2021, s. 63) 

ovat kirjassaan todenneet, että osallisuutta ei voi tutkia käytettävissä olevalla empiiri-

sellä aineistolla, koska osallistumisen määrä ei tarkoita samaa kuin osallisuus. 
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Varsinkaan vammaisten ihmisten näkökulmasta osallistuminen ei tarkoita osallisuu-

den kokemusta, vaan henkilö voi joutua tahtomattaan osallistumaan tilaisuuteen, jossa 

ei kuitenkaan koe osallisuutta.  
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6 TEKNOLOGIA 

6.1 Teknologian määrittely 

Teknologia sanalla tarkoitetaan yleensä sellaisia asioita, jotka liittyvät tietyn alan tek-

niikoihin ja tuotteiden tutkimukseen sekä kehittämiseen. Ikäteknologia tarkoittaa 

ikääntyneiden tukemiseen suunniteltuja laitteita, palveluja ja ympäristöjä. Teknologia 

käsitteeseen kuuluu myös turvateknologia ja hyvinvointiteknologia. (Äijö & Tikka-

nen, 2019, s. 172.)  

 

Tässä opinnäytetyössä käytetään innovatiivisia hyvinvointiteknologian ja robotiikan 

tuotteita, joilla pyritään lisäämään sosiaalista kanssakäymistä, tukemaan toimintaky-

kyä ja muistia sekä tarjoamaan virtuaalielämyksiä. Hyvinvointiteknologia määritel-

lään erilaisiksi teknisiksi ratkaisuiksi, joiden tarkoitus on lisätä ihmisten hyvinvointia, 

toimintakykyä ja turvallisuutta sekä mahdollistaa sosiaalinen kanssakäyminen ja pa-

rantaa elämänlaatua. Näitä ratkaisuja ovat esimerkiksi viriketeknologia, turvateknolo-

gia, robotiikka ja mobiilisovellukset. (Kaija-Kortelainen, ym., 2019.) Viriketeknolo-

gian tavoitteena on tarjota nimenomaan aistikokemuksia, elämyksiä ja ajanvietettä 

sekä mielen ja kehon virkistystä. Viriketeknologialla pyritään kompensoimaan erilais-

ten toiminnanvajavuuksien aiheuttamaa virikeympäristön köyhtymistä ja yksipuolis-

tumista sekä ehkäisemään näistä aiheutuvia psyykkisiä ja kognitiivisia haittavaikutuk-

sia, kuten esimerkiksi käytösoireita muistisairailla. (Forsberg, ym., 2014, s. 14.) 

6.2 Opinnäytetyössä käytetyt teknologian tuotteet 

Opinnäytetyössä käytettyjen tutkimusvälineiden lainan mahdollisti yhteistyö Satakun-

nan koulutusyhtymä Sataedun, Satakunnan ammattikorkeakoulun ja Porin kaupungin 

kanssa. Sataedusta sain lainaksi Paro-hyljerobotin, robottikissan ja Humu-tyynyn. Sa-

takunnan ammattikorkeakoulu mahdollisti VR-lasien ja peli-istuintyynyn lainaukset. 

Porin kaupungin Monituotteen työkeskuksesta sain lainaksi Moto Tiles -liikuntalaatat. 
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6.2.1 Hoivarobotit 

Paro-hyljerobotti on kuutin hahmossa oleva terapeuttinen hoivarobotti, jonka on kehi-

tellyt japanilainen professori Takanori Shibatan. Paro on alun perin suunniteltu muis-

tisairaiden vanhusten hoitoon. Robotti sisältää korkeaa teknologiaa ja siinä on run-

saasti sensoreita ja muistia. Paro täyttää hoiva-apuvälineroboteille asetetut vaatimuk-

set ja sitä on kehitetty liki 20 vuoden ajan. Paroa käytetään hoivatyössä esimerkiksi 

Japanissa, Tanskassa, Saksassa ja Yhdysvalloissa. (Innohoiva. 2022.) 

 

Paro-hyljerobotin tehtävänä on herätellä ihmistä vuorovaikutukseen ja kontaktin otta-

miseen. Se myös aktivoi ja antaa virikkeitä. Elämän merkityksellisyyden tunne voi 

lisääntyä, koska Paroa saa hoivata ja siltä saa hoivaa. Se voi myös rauhoittaa, rentout-

taa tai lievittää ahdistuneisuuden tunnetta, siksi sitä on käytetty muistisairaiden ja van-

husten hoidossa. Paro on hellyttävä robotti, joka stimuloi vuorovaikutusta, puhetta, 

tunteita ja muistoja. Hyljerobotti reagoi ääniin ja kosketukseen. Se vastaa liikehtien tai 

äännellen. Paro auttaa hoitajaansa kommunikoinnissa ja edistää viestintäkykyä, se 

myös kuntouttaa lyhytmuistia. Paro stimuloi vaikeavammaisten ihmisten aisteja ja an-

taa hoitajalleen askaretta, jolloin hän rentoutuu sekä kokee läheisyyden tunnetta. (mt.) 

 

Joy for all Companion Pet -kissat näyttävät, tuntuvat ja kuulostavat lähes oikeilta kis-

soilta. Niillä on pehmeä turkki, joka tuntuu samalta kuin oikealla kissalla.  Ne kehrää-

vät rauhoittavasti ja miukuvat kuten aito kissa, ne myös liikkuvat kissanomaisesti. Kis-

sassa on sisäänrakennetut sensorit, jotka reagoivat liikkeeseen ja kosketukseen. Kissat 

voivat tarjota mielekästä vuorovaikutusta asukkaiden, henkilökunnan ja perheenjäsen-

ten välillä. Ne voivat parantaa kommunikointia sekä rauhoittaa levotonta tai ahdistu-

nutta ihmistä. Niiden on todettu parantavan dementiaa sairastavien tai sosiaalisesti 

eristäytyneiden elämänlaatua. Kissan rauhoittava vaikutus voi vähentää myös rauhoit-

tavien lääkkeiden tarvetta. (Joy for alla Company pets, 2022.) 

6.2.2 Virtuaalitodellisuus 

Tietokonegrafiikalla tai 360-kuvan avulla voidaan luoda keinotekoinen maailma eli 

virtuaalitodellisuus (VR, Virtual Reality), joka voi jäljitellä todellista ympäristöä tai 

viedä käyttäjän fantasiamaailmaan. Yleisimmin virtuaalimaailmaan päästään VR-



26 

 

lasien avulla. Virtuaalitodellisuudessa yhdistyy tekniikka ja ihmisen fysiologia. VR 

pyrkii luomaan illuusion realistisesta ympäristöstä tarjoamalla aistiärsykkeitä, joiden 

avulla aivojamme pyritään huijaamaan. VR pyrkii vaikuttamaan näkö-, kuulo- ja tun-

toaistiin sekä tasapainoon. Tällä hetkellä näistä tärkeimmät ovat näkö- ja kuuloaisti, 

joita muokkaamalla pyritään luomaan immersio eli subjektiivinen kokemus, jossa ih-

minen ”unohtaa” ympäröivän todellisen maailman ja kokee olevansa sisällä virtuaali-

sessa todellisuudessa. Virtuaalitodellisuudessa voi usein liikkua sekä suorittaa erilaisia 

tehtäviä. Kokemus voi olla niin toden tuntuinen, että aivot ja keho pitävät sitä todelli-

sena. (Laine & Dufva, 2022.) 

 

Osalle käyttäjistä VR voi aiheuttaa pahoinvointia tai päänsärkyä, huonovointisuus on 

samankaltaista liikepahoinvoinnin tai merisairauden kanssa. Tämä on seurausta visu-

aalisten ärsykkeiden ja tasapainoaistin välisestä ristiriidasta. Tutkimusten mukaan tä-

hän vaikutta mm. ikä, sukupuoli tai kansalaisuus. Myös VR-katselulaitteista voi aiheu-

tua pahoinvointia ja päänsärkyä. Pahoinvoinnin minimoimiseksi on tärkeä huolehtia 

VR-lasien näytön kuvantarkkuudesta ja virkistystaajuudesta sekä liikkeen seurannan 

tarkkuudesta. Myös itse sisältöön kannattaa kiinnittää huomiota, sillä rauhallinen vä-

hän liikettä sisältävä aineisto aiheuttaa vähemmän pahoinvointia kuin vaikkapa huvi-

puistoajelu. (Laine & Dufva, 2022.) 

6.2.3 Moto Tiles -liikuntalaatat 

Moto Tiles -liikuntalaatat ovat innovatiivinen hyvinvointiteknologia tuote, joka sopii 

niin ikäihmisille, kuntoutujille kuin kaikille muillekin motoriikan ja liikkuvuuden ke-

hittämiseen. Moto Tiles on suunniteltu ja kehitetty Tanskassa. Moto Tiles sisältää 

kymmenen laattaa, latausyksikön ja tabletin. Siinä on erilaisia harjoituksia ja pelejä. 

Pelejä pelataan koskettamalla jalalla laattoja, joissa on kosketusanturi. Laatoissa on 

ledivaloja, joita käytetään myös pelin indikaattorina. Laatat ovat omia yksiköitään, 

jolloin pelialustat voivat siis olla melkein minkä mallisia tahansa. Laatat voi asettaa 

lattialle haluttuun järjestykseen joko liittämällä ne toisiinsa tai täysin asettelemalla ne 

erilleen. Kaikkien laattojen päälle kytkennän jälkeen, käynnistetään Moto App -oh-

jelma tabletilta ja valitaan peli. Pelit ja pelien vaikeustasot sekä kestoajat voidaan va-

lita käyttäjän mukaan. (Meditas, 2022.) 
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Moto Tiles -laattoja voidaan hyödyntää kaatumisten ehkäisyyn ja eri-ikäisten myös 

iäkkäiden ihmisten toimintakyvyn ylläpitoon Ne kehittävät tasapainoa, voimaa, kette-

ryyttä ja reaktioaikaa.  Muistipelit ylläpitävät kognitiivisia toimintoja ja muistia. Pelit 

ja liikunta ovat hyväksi sydämen toimintakyvylle. Niiden käyttöaiheita ovat myös Par-

kinsonin tauti, aivoinfarkti, aivohalvauspotilaat ja liikalihavuus. Ne voivat auttaa myös 

stressin hallintaan ja niiden avulla voidaan kehittää yhdessä tekemistä. (Meditas, 

2022.) 

6.2.4 Muut välineet 

Espoolainen Flexsound on kehittänyt äänentoistolaitteen eli Humu-tyynyn, joka mu-

siikin kuuntelun lisäksi tuo tuntoaistimuksen, sillä se värisee.  Idea tyynystä syntyi, 

kun teknologiajohtaja akustiikan tohtori Jukka Linjaman vaimo kaipasi työhönsä au-

tististen asiakkaiden kanssa uutta työkalua. Hän työskenteli toimintaterapeuttina ja tar-

vitsi apuvälineekseen tuotetta, joka kulkisi helposti mukana ja pystyisi toistamaan eri-

laisia ääniä vaihtelevista lähteistä. Tätä varten Flexsound kehitti Humu-tyynyn, joka 

tuo tuntoaistin mukaan musiikin tai elokuvan ääniraidan kuunteluun. Humu-tyyny on 

siis suomalainen keksintö, joka soi ja värisee. (Toivonen, 2019.) 

 

Peli-istuintyynyn sain lainaksi Satakunnan ammattikorkeakoulusta. Siihen kuuluu tab-

letti, joka on mobiilikäyttöön tarkoitettu pienikokoinen ja litteä kannettava tietokone, 

jossa on sormin käytettävä kosketusnäyttö. Tietokonetta käytetään näpäyttämällä kos-

ketusnäyttöä sormella tai liikuttamalla sormea pitkin näytön pintaa. (TEPA-termi-

pankki, 2022.) Tabletti yhdistetään istuintyynyyn. Istuintyyny toimii ohjauslaitteena 

pelaamiseen. Istuintyynyssä on paineanturit, joiden avulla tabletilla näkyvää peliä oh-

jataan. 
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7 OPINNÄYTETYÖN EMPIIRISEN OSUUDEN TOTEUTTAMINEN 

7.1 Opinnäytetyön idea 

Opinnäytetyön idea lähti alun perin omasta työkokemuksesta. Olen työskennellyt pit-

kään kehitysvammaisten päivätoiminnassa. Porin perusturvan kehitysvammaisten pal-

veluiden tavoitteena on, että päivätoiminnoista jäädään eläkkeelle 65-vuotiaana, näin 

itselleni heräsi ajatus ikääntyneiden kehitysvammaisten toiminnan tärkeydestä. Varsi-

nainen aihe muodostui yhteistyössä Porin perusturvan vammaispalveluiden päällikön 

kanssa, johon otin yhteyttä syksyllä 2021. Hänen toiveenaan oli tutkimus digitaalisista 

välineistä iäkkäiden kehitysvammaisten toiminnassa ja toiveena nimenomaan toimin-

nallinen tutkimus, jolloin asukkaat hyötyvät tutkimuksesta jo tutkimuksentekovai-

heessa.  

 

Syksyllä selvitin sähköpostin välityksellä mahdollisuutta saada digitaalisia ja teknolo-

gisia laitteita lainaksi tutkimukseeni. Yhteistyö mahdollistui Satakunnan ammattikor-

keakoulun ja Satakunnan koulutusyhtymä Sataedun kanssa. Kävin tutustumassa Sa-

taedun MeWet-kotiin ja lainattaviin välineisiin 14.2.2022 sekä Samkin tekniikan labo-

ratorion välineisiin 18.2.2022. Samaan aikaan anoin tutkimusluvan Porin kaupungin 

vammaispalveluiden päälliköltä. Ennen tutkimuksen aloittamista selvitin vielä lupa-

asioita koskien välineiden lainaamista. Lopulta varsinaisia erillisiä lupia ei tarvittu, 

koska tutkimuksessa ei tehty toimintakyvyn mittauksia, vaan tutkimus kohdistui käy-

tettävyyteen ja toiminnan sekä osallisuuden tukemiseen.  

 

Asumisyksikön vastaavan ja varavastaavan kanssa sovimme tutkimuksen toteuttami-

sesta. Kävin tutustumassa asumisyksikköön ennen varsinaisen tutkimuksen aloitta-

mista. Yksi tutkimuksen teon haasteista oli laitteiden lainaamiseen liittyvät ajoitukset, 

mutta kaikki tutkimukseen suunniteltuja välineitä sain kokeiluun. 
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7.2 Tutkimusmenetelmä 

Tutkimukseni tutkimusmenetelmä on kvalitatiivinen eli laadullinen. Tämä sopii 

omaan tutkimukseeni, koska lähtökohtana kvalitatiivisessa tutkimusmenetelmässä on 

todellisen elämän kuvaaminen ja kohdetta pyritään tutkimaan mahdollisimman koko-

naisvaltaisesti. Aineisto kootaan todellisissa tilanteissa. Kvalitatiivisessa tutkimuk-

sessa pyritään pikemmin löytämään ja paljastamaan tosiasioita kuin todentamaan jo 

olemassa olevia väittämiä. Siinä suositaan ihmistä tiedon keruun välineenä, jolloin tie-

don keruu tapahtuu havainnoimalla ja keskustelemalla ihmisten kanssa.  Tutkija luot-

taa näin enemmän omiin havaintoihinsa ja keskusteluihin kuin mittareihin. (Hirsjärvi 

ym., 2010, s. 161, 164.)  

7.3 Opinnäytetyön metodit 

Yksi tieteellisen tutkimuksen perusmetodeista on havainnointi. Havainnointi tutki-

musta tehdessä ei ole vain asioiden ja ilmiöiden näkemistä, vaan se on tietoista tark-

kailua. Havaintoja voidaan kerätä siellä missä ihmiset elävät eli heidän luonnollisessa 

ympäristössään. Tällöin havaintojen etu on, että se tehdään siinä asiayhteydessä, jossa 

se ilmenee. Tämä on muun muassa toimintatutkimuksen edellytys. Havainnointia voi-

daan käyttää tutkimuksissa, joissa tutkitaan yksittäisen ihmisen toimintaa ja hänen 

vuorovaikutustaan toisten ihmisten kanssa. (Vilkka, 2006, s. 37–38.)  

 

Omassa tutkimuksessani olen käyttänyt osallistuvan havainnoinnin muotoa. Osallistu-

vassa havainnoinnissa tutkija osallistuu tutkimuskohteen toimintaan sen ehdoilla ja 

yhdessä sen jäsenten kanssa ennalta sovitun ajanjakson. Tällöin havainnointi on en-

nalta suunniteltua valitun näkökulman avulla. Osallistuvaa havainnointia voi tehostaa 

kohdistetulla havainnoinnilla, joka tarkoittaa, että havainnointi kohdistetaan nimen-

omaan toimintatapahtumaan ja siinä oleviin tilanteisiin. Osallistuvassa havainnoin-

nissa on tärkeää, että tutkija pääsee sisään tutkittavaan yhteisöön. (mt., s.  44–45.) Ai-

neisto kerättiin toimintatuokioilla, joiden aikana pyrin keskustelemalla ja havainnoi-

malla ilmeitä sekä eleitä tulkitsemaan osallistujien mielipiteitä toiminnasta. Pitkän työ-

kokemukseni ansiosta pääsin luontevasti osaksi toimintaa ja yhteiset toimintatuokiot 

tarjosivat mukavaa ja luottamuksellista yhdessäoloa. 
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Kirjoitin havainnoistani myös opinnäytetyöpäiväkirjaa. Opinnäytetyöpäiväkirja on 

henkilökohtainen sanallisessa muodossa oleva opinnäytetyöprosessin dokumentointi. 

Opinnäytetyön raportti toiminnallisesta tuotoksesta ja sen valmistamisesta nojautuu 

muistiinpanoihin, joten on tärkeä miettiä mitä kirjataan ylös ja miten. Päiväkirjaan on 

hyvä kirjoittaa ohjauksen aikana ilmenneet keskeiset asiat ja keskustelut. Näin on hel-

pompi kirjoittaa lopullinen raportti. (Vilkka & Airaksinen, 2003, s. 19–20.) 

 

Havainnontiin yhdistin kohdistetun haastattelun toimintaan osallistuneille kehitys-

vammaisille. Laadullisella tutkimusmenetelmällä toteutetussa selvityksessä haastatte-

lun kysymykset tulee olla avoimia kyseiseen asiaan liittyen. Haastatteluaineiston tulee 

kuvata riittävän kattavasti ongelmaa, jota on lähdetty ratkaisemaan selvityksen avulla. 

Tärkeää on, että aineisto vastaa toiminnallisen opinnäytetyön sisällöllisiin tavoitteisiin 

ja kohderyhmän tarpeisiin. (mt., s. 6.)  

7.4 Aineiston analysointi 

Kvalitatiivisessa tutkimuksessa käytetään induktiivista analyysia, jossa aineistoa tar-

kastellaan monitahoisesti sekä yksityiskohtaisesti ja pyritään paljastamaan odottamat-

tomia seikkoja. Aineiston hankinnassa suositaan laadullisia metodeja, joita ovat esi-

merkiksi teemahaastattelu ja osallistuva havainnointi. Tutkimuksen kohdejoukko va-

litaan tarkoituksenmukaisesti. Kvalitatiivinen tutkimus toteutetaan joustavasti ja suun-

nitelmaa voidaan muuttaa olosuhteiden mukaisesti. Tapauksia käsitellään ainutlaatui-

sina ja tulkitaan sen mukaisesti. (Hirsjärvi ym., 2010, s. 164.) 

 

Aineistoa analysoidessani kävin läpi kirjoittamaani päiväkirjaa ja siinä olleita huomi-

oita. Kirjoitin päiväkirjan puhtaaksi, jotta pystyin löytämään tekstistä oleelliset huo-

miot tutkimukseeni liittyen. Haastatteluja toimintaan liittyen tein yksitoista, joista yh-

deksän sain luvan äänittää. Äänitetyn haastatteluaineiston litteroin ja pyrin löytämään 

aineistosta merkityksellisiä seikkoja tutkimukseeni liittyen. 
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7.5 Opinnäytetyön toteutuspaikka ja kohderyhmä 

Tutkimus toteutettiin Porin kaupungin iäkkäille kehitysvammaisille suunnatussa asun-

tolassa. Asuntolassa asui tutkimuksentekohetkellä 13 asukasta, jotka olivat iältään 52–

90-vuotiaita. Asukkaiden kehitysvammaisuuden aste vaihteli lievästä keskivaikeaan. 

Suurin osa ymmärsi ja tuotti puhetta melko hyvin. Joukossa oli myös yksi kuulovam-

mainen osallistuja. Osallistujien fyysinen toimintakyky vaihteli suuresti. Osa liikkui 

hyvin ilman apuvälineitä, joku tarvitsi liikkumisen tueksi rollaattorin ja osallistujissa 

oli myös pyörätuolia käyttäviä. Tuokioilla pyrin huomioimaan osallistujien rajoitteet, 

jotta kaikki saisivat elämyksiä ja onnistumisia. 

 

Tutkimus toteutettiin huhti-toukokuussa 2022. Toimintatuokiota oli tänä aikana kuusi 

ja seitsemännellä kerralla haastattelin toimintaan osallistuneita. Toimintatuokiot olivat 

kerran viikossa ja kestivät noin tunnin kerrallaan. Tutkimukseen osallistuminen oli 

täysin vapaaehtoista. Tarkoituksena oli luoda yhteistä tekemistä ja hyvää mieltä tutus-

tuen samalla erilaisiin teknologisiin välineisiin. Osa asukkaista oli paikalla joka kerta, 

mutta muuten osallistujat ja määrät vaihtelivat, johtuen muista toimista ja tapahtu-

mista. Myös yhden tuokion aikana osallistujamäärä saattoi vaihdella muiden päivit-

täisten toimien ja oman kiinnostuksen mukaan. Tutkimus toteutettiin asuntolan oles-

kelutilassa, jossa ei ole ovia, joten tila ei ollut rauhallinen, vaan siitä saattoi kulkea 

läpi. Tilassa oli sohva sekä useita nojatuoleja. Osallistujat istuivat ikään kuin puoliym-

pyrässä niin, että näkivät toisensa. Pyörätuolissa istuvat asettuivat ympyrään myös sii-

ten, että he näkivät muut.  

7.6 Tuokioiden kuvaus 

Ensimmäisellä toimintatuokiokerralla osallistujia oli yhteensä yksitoista, viisi miestä 

ja kuusi naista. Tutustumisen kohteena olevat välineet olivat Paro-hyljerobotti ja 

Humu-tyyny. Paro oli hyvä kumppani näin ensimmäisellä tapaamiskerralla tarjoten 

luontevan tavan tutustumiseen ja kommunikointiin. Asettelin Paron jokaisen osallis-

tujan syliin, koska robotti on itsessään melko painava. Samalla osallistuja sai kertoa 

itsestään, näin sain itse tutustua jokaiseen osallistujaan henkilökohtaisesti ja muodos-

tettua kokonaiskuvan osallistujista. Samalla osallistujat saivat tutustua myös minuun. 
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Samalla toimintatuokiokerralla halukkaat saivat kokeilla Humu-tyynyä. Yhdistin 

oman puhelimeni Humu-tyynyyn, jolloin tyynystä kuului YouTubesta valitsemaani 

rentoutusmusiikkia. Aluksi kokeilimme tyynyä sohvalla maaten, mutta toimintarajoit-

teiden takia, makuulle pääsy oli haastavaa. Osa kokeili tyynyä istuen nojatuolissa, jol-

loin tyyny asetettiin nojatuolin selkänojaa vasten ja osallistuja sai siinä kuunnella mu-

siikkia. Humu-tyyny osoittautui hieman hankalaksi näin tuokion muodossa ja lopulta 

sitä halusi kokeilla vain viisi osallistujaa. 

 

Toisella toimintatuokiolla minulla oli mukana Paro-hylje ja virtuaalilasit. Osallistujia 

oli tällä kerralla kymmenen. Paron kanssa toimimme samoin kuin ensimmäisellä ker-

ralla, eli annoin Paron vuoron perään halukkaiden syliin. Virtuaalilasien sisältöön olin 

tutustunut ennen tuokiota käynnilläni Satakunnan ammattikorkeakoulussa. Virtuaali-

lasien avulla olisi ollut mahdollisuus pelata, mutta oman kokemukseni perustella ar-

vioin pelit hieman haastaviksi. Virtuaalilaseihin on mahdollista tallentaa sisältöä ja 

tällä kertaa päädyin tallennetun sisällön katseluun tuokiossa ja sitä kautta elämyksien 

tarjoamiseen. VR-laseihin oli ladattu noin 10 min mittainen sisältö Porista, jossa koh-

teina oli esimerkiksi Yyteri, Kallo ja Kalevanpuiston puistoalue, lisäksi siinä näkyi 

muun muassa lapsia, nuotio, peltonäkymä ja hevonen. Ajallisen haasteen vuoksi kaikki 

saivat katsoa vuorotellen noin viisi minuuttia. 

 

Kolmannella toimintatuokiolla oli mukana robottikissa ja peli-istuintyyny. Tällä ker-

taa osallistujia oli kahdeksan. Kissa kiersi samoin kuin hyljekin sylistä syliin. Toisena 

välineenä mukana oli peli-istuintyyny ja siihen kuuluva tablettitietokone. Tabletilla oli 

kolme peliä, joista kahta ohjattiin tyynyn avulla ja yhtä peliä pelattiin suoraan tabletin 

kosketusnäytöltä. Istuintyyny asetettiin tukevaan käsinojalliseen tuoliin ja edessä ole-

valle pöydälle laitettiin tabletilta peli näkyviin. Tyynyssä on paineanturit, joiden avulla 

tabletilla näkyvää peliä ohjataan. Istuintyynyn avulla pelattiin mäkihyppyä ja lumilau-

tailua. Istuintyynyä käytettäessä haasteeksi muodostui, että tyyny aktivoitiin käyttöön 

niin, että osallistujan piti nousta tyynyltä ja istua takaisin. Tämä oli haastavaa pyörä-

tuolissa osallistujien näkökulmasta, eivätkä kaikki pystyneetkään osallistumaan. Näin 

ollen osallistujia istuintyynyn kokeiluun oli vain viisi. Mäkihyppypelissä tuolilta nous-

tiin hyppyrin päässä ja istuttiin sitten takaisin. Pelissä näkyi hypyn pituus, joka kirjat-

tiin ylös. Lumilautailupelissä painoa siirreltiin istuintyynyllä puolelta toiselle niin, että 

lumilautailija väisteli tabletilla näkyviä esteitä ja keräsi tähtiä, joista sai pisteitä. Pisteet 
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kirjoitettiin muistiin, jotta tuloksia voitiin vertailla. Kosketusnäyttöpelinä oli maalitau-

lupeli, jossa näytölle ilmestyi maalitauluja ja osallistuja painoi niitä sormella mahdol-

lisimman nopeasti. Peli oli ajastettu ja lopuksi tuli näkyviin, kuinka montaa maalitau-

lua oli ehtinyt painaa. Tähän peliin kaikki pystyivät osallistumaan. 

 

Neljännellä kerralla kokeilussa olivat Moto Tiles -liikuntalaatat. Tutustuin peleihin 

aluksi itse sekä Monituotteen työkeskuksessa että kotona, jotta pystyin valitsemaan 

mahdollisimman helppokäyttöiset ja mielenkiintoiset pelit. Osallistujia oli vaihdellen 

yhdeksästä kymmeneen. Jotta kaikki pääsivät tutustumaan laattoihin ja pelaamaan, pe-

lasimme laatoilla ryhmänä. Jokaisella osallistujalla oli edessään yksi laatta, jota tuli 

olla valmiudessa painaa. Pelasimme peliä nimeltä Color race, jossa laattoihin sytty 

yksitellen valo ja se kenen edessä valo oli, tuli painaa laattaa. Tällöin osallistujan siis 

piti nousta seisomaan ja painamaan laattaa. Laattaa piti painaa melko voimakkaasti, 

joten siinä tuli haastetta pyörätuolissa olevien kohdalla. Jotta pyörätuolissa istuvat pää-

sivät osallistumaan, teimme niin, että osallistuja painoi laattaa yhdessä minun kans-

sani. Peleistä käytössä oli lisäksi Consentration color, joka on muistipeli värein. Siinä 

on tarkoitus löytää kaksi samanväristä laattaa. Toinen muistipeli toimintatuokioissa oli 

Consentration sound, joka on muistipeli äänin.  Laattaa painettaessa, kuuluu eläimen 

ääni ja ideana on löytää sama ääni toisesta laatasta. Pelasimme koko ryhmän kanssa 

yhdessä niin, että jokaisella oli yksi laatta. Lähdimme painamaan laattoja yksitellen ja 

yritimme samalla muistaa, kenen kohdalla oli saman värinen tai ääninen laatta. Kokei-

limme myös muistipeliä lukumäärin, jolloin laatalla oli tietty määrä pisteitä, jotka piti 

laske ja löytää pari. Lisäksi pelasimme peliä nimeltä Special one, siinä kaikkiin laat-

toihin syttyy valot ja tarkoituksena on löytää yksi erivärinen laatta ja painaa sitä, jol-

loin peli jatkuu.  

 

Viidennellä kerralla pelasimme Moto Tiles -laatoilla ja mukanani olivat myös virtuaa-

lilasit. Osallistujia oli yhteensä yhdeksän. Tällä kertaa kokeilimme yksilöpelejä. Pela-

simme Color racea, jossa tietyn ajan puitteissa yritettiin painaa mahdollisimman monta 

värilaattaa, jotka syttyivät eri paikkoihin. Peli näytti lopuksi, kuinka monta laattaa ehti 

painaa. Kaikkia laattoja ei otettu käyttöön, vaan käytössä oli viisi-kuusi laattaa, jotta 

peli onnistuisi helpommin. Laattojen alle laitettiin tällöin myös liukuestematto, jotta 

laatat eivät luista pelaajan alta.  Kun laatat olivat suorana rivinä, mahdollistivat ne 

myös rollaattori kanssa pelaamisen. Näin aseteltuna laatat mahtuvat olemaan 



34 

 

rollaattorin pyörien välissä ja osallistuja voi liikkua eteen- tai taaksepäin sen mukaan 

mihin valo syttyy. Myös muistipelejä sai kokeilla pelata yksin. Koska pyörätuolista oli 

vaikeaa painaa laattoja, tarjosin pyörätuolissa istujille mahdollisuutta virtuaalilaseihin.  

 

Kuudennella kerralla pelasimme Moto Tiles -laatoilla. Mukana oli päällekkäisten oh-

jelmien vuoksi seitsemän osallistujaa. Moto Tiles -laattojen useampaa kokeilukertaa 

puolsi se, että Porin perusturvassa on useammat laatat, joten niiden käyttäminen myös 

jatkossa on mahdollista. Tällä kertaa soitimme MotoPianoa. MotoPianolla pystyy soit-

tamaan musiikkia vapaasti. Voi myös valita kappaleen, jolloin kappale soitetaan pai-

namalla syttyvää laattaa. Pelasimme myös yksilöpelinä Color racea ja osallistujien toi-

veesta myös minä ja yksi hoitajista osallistuttiin peliin. Osallistujat saivat tällä kertaa 

toivoa, kuinka monta laattaa peliin otetaan.  Myös viimeisellä kerralla mukanani olivat 

virtuaalilasit mahdollistamassa niiden osallistumista, jotka eivät pysty pelejä hyödyn-

tämään. Tällä kertaa kaikki halukkaat ehtivät vielä tutustua virtuaalilasien maailmaan, 

sillä osallistujien vähyyden takia kaikki ehtivät pelata laatoilla riittävän kauan. 

 

Seitsemännellä kerralla haastattelin osallistujat tutkimuksen luotettavuutta lisätäkseni. 

Haastattelussa oli huomioitava asiakkaiden kehitysvammaisuuden mukana tulevat 

haasteet kysymysten ymmärtämisessä ja vastausten tulkinnassa. Haastattelun aikana 

tarkensin kysyttäviä asioita. Olin ajatellut, että jokainen osallistuja haastatellaan 

omassa huoneessaan, tämä ei kuitenkaan kaikkien kohdalla toteutunut, vaan osa halusi 

omasta toiveestaan olla joko yhteisessä oleskelutilassa tai ruokasalissa. 
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8 ARVIOINTI 

Arviointia tehdessä pyrin huomioimaan päiväkirjan toimintatuokioiden aikana synty-

neet havainnot sekä haastattelut. Pohjatiedoksi kysyin, oliko joku tutustunut aiemmin 

välineisiin. Yksi osallistuja oli kokeillut aiemmin virtuaalilaseja, yksi oli tavannut 

Paro-hyljerobotin ja yksi iäkkäimpiä osallistujia kertoi kokeilleensa Moto Tiles -laat-

toja ollessaan silloin paremmassa kunnossa. 

8.1 Teknologisten välineiden soveltuvuus iäkkäiden kehitysvammaisten toimintaan 

Paro-hyljerobotti vieraili toimintatukioissa kahdesti ja molemmilla kerroilla se otettiin 

vastaan innokkaasti. Havaintojen pohjalta voidaan todeta, että Parosta pidettiin ko-

vasti. Se toi iäkkäille kehitysvammaisille virikettä, sillä suurin osa vaikutti nauttivan 

Paro-hylkeen hoivaamisesta ja silittelystä. Paro mahdollisti vuorovaikutusta, sillä osal-

listujat juttelivat hylkeelle ja hylje äänteli takaisin.  Paroa piti sylissä hoivata hyvin, 

sillä jos sitä piti huonosti, se äänteli surkeasti. Monet juttelivat Parolle aivan kuin ai-

dolle eläimelle ”voi kun olet söpö”, ”olet hyvä hylje”. Paro toimi myös rauhoittavana 

elementtinä. Oli hieno huomata, miten sen rauhoittava vaikutus toimi. Tuokion aikana 

osallistuja saattoi kuljeskella levottomasti ja puhua toisia häiritsevästi, kuitenkin kun 

osallistuja sai Paron syliinsä, hän rauhoittui silittelemään ja seurailemaan hyljettä.  Ai-

van aluksi oli osallistujissa havaittavissa jännitystä, mutta saadessaan hylkeen syliin 

tilanne selvästi rentoutui. Osallistujista oli myös mukavaa seurata, kun hylje oli toisen 

osallistujan sylissä. Se toi selvästi hyvää mieltä ja sen liikkeiden seurailu, evien hei-

luttelu ja silmien liikkeet toivat hauskuutta seuraajille.  Kahta osallistujaa lukuun otta-

matta Paro kävi sylissä tuokion aikana vähintään kaksi kertaa ja halukkuutta olisi ollut 

enemmänkin, jos se olisi ollut ajallisesti mahdollista. On kuitenkin huomioitava, että 

kaikki eivät kokeneet Paron hoivaamista yhtä innostavana, eivätkä näin halunneet sitä 

syliinsä montaa kertaa. Myös haastattelujen pohjalta voi todeta Paro-hylkeen soveltu-

neen erinomaisesti iäkkäiden kehitysvammaisten toimintaan ja tarjoavan mielekästä 

virikettä päivään. Sitä kommentointiin haastattelussa seuraavilla tavoilla: ”se oli mu-

kava”, ”kiva”, ”se oli niin söötti”, ”se oli kiva, ku se laittoi silmiään ja käänti päätään”, 

”oli se hyvä hylje koittaa”, ”joo (pidin), mä silittelin”, yksi vastasi vähän kaikkien 
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puolesta ”joo tykkäsin, tykättiin kaikki, ketä täällä oli”. Yksi myös kommentoi hylkeen 

olleen paras kaikista kokeilluista välineistä. Myös hylkeen hankintahintaa tiedusteltiin. 

 

Robottikissa herätti samanlaisia tunteita kuin Paro-hyljekin ja sen vaikutukset osallis-

tujiin olivat hyvin samalaiset. Kissaa siliteltiin ja se kehräsi. Se äänteli vuorovaikutuk-

sessa osallistujien kanssa. Samoin kuin hylje, se rauhoitti hoivaajaansa. Mielihyvän 

tuntemukset olivat aistittavissa myös osallistujien ilmeissä ja eleissä. Asumisyksikössä 

on aito kissa, joten robottikissa herätti keskustelua ja vertailua siihen. Robottikissaa 

pystyivät kaikki pitämään sylissään, kun aito kissa päättää itse missä aikaansa viettää. 

Myös haastattelujen perusteella kissasta pidettiin: ”Kissa oli mukava, silitti se rupes 

miukumaan ja aukas silmäs, mä huomasin”, ”kissa nauku kivasti”, ”ko sitä silitti, se 

avas silmät ja mauku”, ”kissa oli erityisen kiva”, ”mä tykkäsin tosta kissasta”. Yksi 

osallistuja kertoi: ”Tykkäsin, mulla on itselläkin ollut kissa”. Kissa siis herätti myös 

hyviä muistoja osallistujassa. 

 

Humu-tyynyä kokeiltiin melko vähän ja sen arviointi on tämän vuoksi vaikeaa.  Humu-

tyynyn kokeileminen osoittautui hieman hankalaksi näin tuokion muodossa. Toisen-

laisessa tilanteessa tyyny olisi toiminut varmasti paremmin. Rauhallisessa yksityisessä 

tilassa tyyny olisi tarjonnut mahdollisuuden rentoutumiseen ja rauhoittumiseen. On 

kuitenkin todettava, että tyyny soveltuu kaikille toimintakykyyn katsomatta. Havain-

toina tyynystä oli kuitenkin, että sitä kokeilleet nauttivat musiikista silmät kiinni sekä 

nojatuolilla istuen että sohvalla maaten. Haastattelussa sitä kommentoitiin sanalla 

”hyvä” sekä ”kyl mää siitäki tykkäsin, se rentoutti, ku makas tossa sohvalla”.  

 

Virtuaalilasit osoittautuivat menestykseksi ja niiden käyttö soveltui hyvin iäkkäille ke-

hitysvammaisille. Lasit tarjosivat aidon tuntuisia elämyksiä, johon osallistujat eläytyi-

vät voimakkaasti. Osa osallistujista selosti tarkkaan näkemiään tapahtumia. Komment-

teja tuli pitkin nähtävää materiaalia ”Hei, se heiluttaa minulle” (tyttö heilutti kättään 

rannalla) ja samalla osallistuja heilutti takaisin. Makkaranpaistokohtauksessa joku 

osallistuja toivoi makkaraa itselleen. Yksi laski autoja liiketeessä. Toinen katseli puroa 

ja kertoi kivien väreistä, joita puron pohjalla oli.  Oli mielenkiintoista seurata, miten 

esimerkiksi hevosta yritettiin silittää. Välillä kuului onnellisia huokauksia ja havain-

noitsijalle välittyi tunne, miten osallistuja aidosti tunsi olevansa osana tapahtumaa. 

Virtuaalimaailman kokemukset herättivät yhteistä keskustelua nähdystä myös niiden 
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käytön jälkeen. Kaksi osallistujaa kertoi huonosta olosta lasien kokeilun aikana. Täl-

löin lasit poistettiin välittömästi, eikä huono olo jatkunut niiden poistamisen jälkeen. 

Lasit eivät siis kuitenkaan sovellu kaikille ihmisille. Virtuaalilaseista kommentoitiin 

seuraavasti: ”Kyllä niillä oli hyvä kattoo maisemaa”, Joo, oli merta, jes”, ”Tykkäsin 

niistä laseista, se Yyteri, meri, hiekka, puut”. Eräs osallistuja kertoi: ”Oli hauskoja, 

näkyi merta, niinku Yyterissä olis ollu”. Sama osallistuja innostui muistelemaan myös, 

että oli kihlattunsa kanssa käynyt Yyterissä aika usein.  

 

Peleistä voi todeta, että tabletilla pelattava maalitaulupeli soveltui hyvin toimintaan. 

Maalitaulupeliä pystyivät kaikki pelaamaan. Oli mielenkiintoista havaita, että peli in-

nosti pelaajia niin paljon, että tabletillakin toteutettu peli sai pelaajan aivan hengästy-

mään. Peli näytti lopuksi, kuinka monta osumaa maalitauluihin oli saanut ja tuloksia 

vertailtiin innokkaasti. Peli-istuintyynyä käytettäessä haasteeksi muodostui, että tyyny 

aktivoitiin käyttöön niin, että osallistujan piti nousta tyynyltä ja istua takaisin. Tämä 

oli haastavaa pyörätuolissa osallistujien näkökulmasta, eivätkä kaikki pystyneetkään 

osallistumaan. Mäkihyppypeli, jossa tuolilta noustiin hyppyrin päässä ja istuttiin sitten 

takaisin, oli kokeilijoiden mielestä innostava. Se motivoi liikkumaan tarjoten myös 

hyvää harjoitusta lihaksistolle tuolilta nousun yhteydessä. Lumilautailupelissä painoa 

siirreltiin istuintyynyllä puolelta toiselle. Se oli haastava ohjattava, eikä toiminut in-

nostavana tekijänä yhtä hyvin kuin mäkihyppy. Kuitenkin myös näissä peleissä mäki-

hypyn pituudet ja lumilautailun pisteiden keruu toimivat motivaatiotekijöinä. Aluksi 

istuintyynypeleihin osallistui neljä, mutta toisten innostusta seuraamalla, vielä yksi ha-

lusi tulla kokeilemaan pelaamista. Fyysinen aktiivisuus pelejä pelatessa tuli esiin hyvin 

yhdessä kommentissa, jossa osallistuja totesi: ”en enää voi hypätä mäkeä, pitää mennä 

vielä pihahommiin”. Pelejä (mäkihyppy, lumilautailu, maalitaulupeli) kommentoitiin 

sanomalla ”kyl mää tykkäsin kaikista (peleistä), se oli kiva se mäkihyppy”, ”mäki-

hyppy oli hyvää”, ”mäkihyppy oli paras”, ”hauskoja (pelejä), kivaa toimintaa”. 

 

Ensimmäisellä kerralla, kun Moto Tiles -laatat olivat mukana, ryhmä oli innostunutta. 

Silloin pelasimme koko ryhmänä. Osa osallistujista seurasi aktiivisesti kenen kohdalla 

valo laatassa paloi ja kannusti painamaan laattaa. Kaikki eivät kuitenkaan samalla 

lailla ehtineet laattoja seuramaan, eivätkä kaikki motivoituneet laattapeleihin yhtä hy-

vin. Kuitenkin muistipelit äänin ja värein osoittautuivat mieluisiksi, varsinkin äänien 

kuuntelu oli osallistujista hauskaa.  Myös lukumäärä-muistipeliä toivottiin, mutta se 
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osoittautui suurimmalle osalle liian vaikeaksi, joten sitä pelasimme vain kerran. Sei-

somaan nousu ja laatan painaminen olivat fyysisesti joillekin osallistujille raskaita ja 

sen huomasi tuokion kuluessa. Osa osallistujista selvästi väsyi.  Myöskään kaikki pelit 

eivät toimineet näin ryhmätoimintana, sillä valot syttyivät hyvin epätasaisesti. Jokai-

nen kuitenkin omalta osaltaan pystyi seuraamaan laatoissa syttyneitä valoja, joten ku-

kaan ei varsinaisesti jäänyt täysin ulkopuoliseksi. Osaa osallistujista motivoi selvästi 

enemmän yksinpelit, jolloin sai haastaa oman nopeutensa tai muistinsa. Tämän kokei-

lun pohjalta voidaan arvioida, että laatat soveltuvat suurimmalle osalle iäkkäistä kehi-

tysvammaisista. Kuitenkin ohjaajan ja myös toisten osallistujien motivointi ja kannus-

taminen osoittautuivat tärkeiksi tekijöiksi. Moto Tiles -liikuntalaatat keräsivät seuraa-

vanlaista palautetta: ”joo, tykkäsin, jees”, ”nekin oli hauskoja, kaikkien kanssa oli kiva 

pelata, muistipelit oli parhaita”, ”tykkäsin yksinpeleistä, mä tykkäsin äänistä, tuli niitä 

lintuääniä”, ”Se äänipeli oli mieleisin, se äänipeli, mist tuli ääntä. Tykkäsin laatta sei-

somisesta”. Yksi kommentoi, että tykkäsi kaikista peleistä, koska sai liikuntaa, myös 

toisen osallistujan mielestä pelit olivat parhaita. Kolmas taas oli sitä mieltä, että ne 

olivat vaihteeksi hyvät. Eräs osallistuja kommentoi: ”kyl mää niist tykkäsi (laatat), 

mää tykkäsin siit yksittäisest, mun on nii vaikee liikkua”.  On vielä todettava, että Moto 

Tiles -liikuntalaatat vaativat osallistujilta toimintakykyä, joten ne eivät sovellu pyörä-

tuolissa istuville. Laattoja pitää painaa sen verran voimakkaasti, että ainakaan näissä 

tuokioissa osallistujien voima ei siihen riittänyt. 

8.2 Toiminnallisuuden ja osallisuuden arviointi 

Pyrin jokaisella kerralla siihen, että kaikki halukkaat saavat jotenkin olla osallisia toi-

mintaan, eikä kukaan jää kertaakaan ulkopuoliseksi. Tämä toi tiettyjen välineiden koh-

dalla haastetta.  

 

Kissa- ja Paro-hyljerobotti toivat omien havaintojeni perusteella osallisuutta, vaikka 

vain yksi voi kerralla niitä hoivata. Ne lisäsivät vuorovaikutusta sekä robotin ja hoi-

vaajan välillä että myös koko ryhmän keskusteluna. Niitä myös mielellään seurattiin, 

vaikka ne olivat toisen sylissä. Ne tarjosivat mielekästä tekemistä ja tukivat lähinnä 

psyykkistä ja sosiaalista toimintakykyä. Fyysistä toiminnallisuutta ne eivät lisänneet. 

Humu-tyynyn näen parhaiten toimivan yksin rauhoittumiseen ja rentoutumiseen, eikä 
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niinkään osallisuutta ja toiminnallisuutta lisäävänä välineenä. Virtuaalilasit tarjosivat 

elämyksiä ja osallisuuden mahdollisuuksia toimintarajoitteisille.  Niiden avulla voisi 

osallistua moniin tapahtumiin ja saada kokea aidon tuntuisia luontoelämyksiä, vaikka 

itse ei enää näihin pystyisi konkreettisesti osallistumaan.  

 

Moto Tiles -laattojen avulla voidaan tuoda osallisuutta ja tukea fyysistä ja kognitiivista 

toimintakykyä. Ne innostivat toimintaan, vaikka ohjaajalta vaadittiin kannustamista ja 

motivointia. Kuitenkin esimerkiksi äänimuistipeli oli erittäin mieluisa ja näin lisäsi 

toimintaan osallistumisen innokkuutta. Laattojen haasteena on se, että kaikki eivät 

niitä pysty käyttämään ja näin jäävät toiminnasta ulkopuolisiksi. Toki monet seurasivat 

mielellään muiden pelaamista. Myös peli-istuintyyny ja varsinkin tabletilla pelattava 

peli sai osallistujat innostumaan.  

 

Toimintatuokiot toivat yhteistä tekemistä asumisyksikköön ja loivat osallisuutta. Suu-

rin osa asumisyksikön asukkaista osallistui toimintatuokioihin. Osallistujat myös suh-

tautuivat toimintaan myönteisesti kertomalla haastattelussa esimerkiksi ”oli se yhteistä 

kivaa”. Toiminta koettiin sopivaksi iäkkäiden kehitysvammaisten asuntolaan ja toi-

minnasta kysyttäessä vastattiin esimerkiksi ”olis se hauskaa, et järjestettäis”. Yksi vas-

taaja pohti asiaa nimenomaan ikääntyneiden kannalta ja vastasi ”täs oli hyvin sellaista, 

mikä sopii, jos on huono tasapaino tai kävely.” Hän totesi myös, että ”sopii tällaisille 

mun tasoisillekin”. Kyseinen vastaaja edusti nuorinta osallistujakuntaa. Käytännössä 

lähes jokainen vastaaja oli sitä mieltä, että toiminta sopii asuntolaan ja tuo vaihtelua 

arkeen. 

 

Toiminnan onnistumisesta kertoi sekin, että kaikki toivoivat toimintaa myös tulevai-

suudessa. Toiveena esitettiin virtuaalilaseja uudelleen.  Todettiin myös, että on kiva, 

kun on vaihtelua ”ettei ole levyraatia ja semmosta”. Myös toiminnan kehittämisideoita 

tuotiin esiin, ”sitä vois kehittää sillai, et joku tulis opettamaan lisää”, ”jotai semmoista 

hienoa juttua ja liikkumista näitten lisäks, nääki oli hyvii”. 
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8.3 Teknologisten välineiden käytettävyyden arviointi 

Jos pohditaan opinnäytetyössä käytettyjen teknologisten välineiden hyödyntämisen 

mahdollisuutta asumisyksikön toiminnassa, on huomioitava laitteiden hankinnan mah-

dollisuudet sekä millaista työpanosta ne vaativat henkilökunnalta. Porin perusturvalla 

on useammat Moto Tiles -liikuntalaatat, joten niiden hyödyntäminen on mahdollista 

ilman hankintaa, myös Humu-tyyny on jo olemassa. 

 

Paro-hyljerobotin hankintahinta on useita tuhansia euroja, joten sen hankkiminen vaa-

tii melko isoa rahallista panostusta. Itse robotti ei vaadi henkilökunnalta erityistä osaa-

mista, lähinnä ainoastaan sen lataamisen suuhun laitettavan tutin avulla. Robottikissa 

on hinnaltaan huomattavasti huokeampi ja toimii patterien avulla. Robottieläinten 

käyttö arjessa on helppoa, eivätkä ne vaadi henkilökunnalta juurikaan ajallista panos-

tusta. Ne voidaan asettaa asukkaan syliin ja hoivaamisen jälkeen ottaa pois.  

 

Myöskään Humu-tyyny ei vaadi henkilökunnalta erityistä aikaa eikä osaamista. Tyy-

nyn voi asetella sängyssä makaavan asukkaan pään alle ja yhdistää puhelimesta esi-

merkiksi asukkaan lempimusiikkia tai rentoutusmusiikkia. Tämä toimii rauhaoittavana 

ja rentouttavana tuokiona sekä päivälevolla että illalla.  

 

Virtuaalilaseja on mahdollisuus ostaa monesta kaupasta. Niiden käyttöön tarvitaan 

aina henkilökunnan työpanosta. Vaikka lasien käyttö ei ole kovin vaikeaa, on hyvä, 

että henkilökunta valitsee käytettävän sisällön.  Lasit tulee myös asetella hyvin katso-

jalle. Itse laseilla katsominen ei vaadi henkilökunnalta toimenpiteitä, mutta on varmis-

tettava, ettei katsoja ala voimaan huonosti. Lasit tarjoavat myös mahdollisuuden ku-

vata niiden sisältöön omaa materiaalia, joten toiminnasta innokkaalle ohjaajalle on 

monia mahdollisuuksia hyödyntää virtuaalitodellisuutta asukkaiden toiminnassa.  

 

Peli-istuintuolilla tapahtuva pelaaminen vaatii henkilökuntaa pelaamisen valvontaan 

ja pelien käyttöön. Kuitenkin myös tabletilla olevat kosketuksen avulla pelattavat pelit 

saivat osallistujat innostumaan, joten mikäli asumisyksikössä on mahdollisuus tablet-

teihin, niiden käyttöä on helpompi arjessa hyödyntää. Erilaisia pelejä on saatavilla il-

maiseksi internetistä esimerkiksi Papunetin sivuilta. Pelaaminen tabletilla ei vaadi 

suurta työpanosta henkilökunnalta, lähinnä seurantaa, että pelaaminen onnistuu.  
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Moto Tiles -liikuntalaattoja on Porin perusturvalla, joten niitä on todennäköisesti mah-

dollista saada asumisyksikköön lainaksi. Laattojen käyttö on helppoa, kunhan muistaa 

ladata laatat ennen käyttöä. Niiden käyttö vaatii kuitenkin henkilökunnan ohjausta ja 

aikaa, joten toiminta tulee miettiä asumisyksikön aikatauluun sopivaksi. Ohjaajan on 

hyvä tutustua pelattaviin peleihin etukäteen, jotta osaa valita toimintaan sopivat. Tilaa 

tulee varata sekä laatoille että liikkujille. Ohjaajan kokoaikainen läsnäolo on välttämä-

tön turvallisuuden varmistamisessa. 

8.4 Toiminnan ohjaaminen 

Iäkkäiden kehitysvammaisten virikkeellinen arki ja mielekäs tekeminen mahdollistuu 

vain henkilökunnan ohjauksessa, siksi onkin tärkeä tiedostaa toiminnan hyödyt. Fyy-

sisen, psyykkisen, sosiaalisen ja kognitiivisen toimintakyvyn ylläpitäminen on tärkeä 

asia iäkkään kehitysvammaisen hyvinvoinnin ja elämänlaadun turvaamisessa. Vaikka 

arjessa päähuomio kiinnittyy usein perushoidosta huolehtimiseen, on tärkeä nähdä 

myös toiminnan ja osallisuuden merkitys kokonaisvaltaisen hyvinvoinnin tukijana. 

Teknologiset välineet tuovat uusia mielenkiintoisia mahdollisuuksia virikesisällön tar-

joamiseen ja toivottavasti niitä tulevaisuudessa on mahdollista hyödyntää entistä 

enemmän myös iäkkäiden kehitysvammaisten toiminnassa. 

 

Tässä opinnäytetyössä tutkittiin teknologisten välineiden soveltuvuutta osallistujien   

eikä niinkään henkilökunnan kannalta. Oman työkokemuksen ja tutkimuksen aikana 

toteutettujen tuokioiden perusteella voisin kuitenkin ajatella, että robottieläimet help-

poudellaan sekä suloisuudellaan toimisivat käytännön arjessa ja innostaisivat myös 

henkilökuntaa toiminnan mahdollistamiseen. Ohjaajan rooli näiden välineiden käy-

tössä on huomattavasti vähäisempi kuin peleissä tai virtuaalimaailman toteutuksessa. 

Monen hoivaajan kohdalla riittää, että ohjaaja asettaa robottieläimen syliin ja hoivaa-

misen jälkeen siirtää joko seuraavalle hoivaajalle tai pois. Niiden käyttö ei välttämättä 

vaadi kokoaikaista valvontaa, vaan hoivaamisen onnistumista voi todennäköisesti seu-

rata muun työn lomassa. Robottieläimet soveltuvatkin Humu-tyynyn kanssa parhaiten 

päivittäiseen toimintaan. On hyvä tiedostaa, että Humu-tyynyn ja robottieläinten rau-

hoittava vaikutus voi auttaa henkilökuntaa asukkaan rauhoittuessa kuuntelemaan 
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musiikkia tai hoivaamaan robottieläintä. Ne voivat luoda myös vuorovaikutusta sil-

loinkin, kun henkilökunnalla on kiirettä.  

 

Kuten aiemmin on todettu, kaikki kokeilussa olevat välineet olivat helppoja käyttää 

eivätkä vaadi erityistä osaamista toteutukseen, vaan ennemminkin halua toteuttaa toi-

mintaa ja aikaa toiminnan mahdollistamiseksi. Ohjaajan merkitys motivoijana on kui-

tenkin tärkeässä roolissa lähes aina kun kyse on fyysisestä toiminnasta esimerkiksi 

Moto Tiles -laatoilla pelatessa. Kannustamista voidaan tarvita toiminnan aloitukseen 

ja pelaamisen jatkamiseen loppuun asti, vaikka värit ja äänet innostavatkin liikkujaa. 

Toisten pelaajien seuraaminen ja ohjaajan oma esimerkki voi toimia innostavana teki-

jänä, joten ohjaajan myönteisellä asenteella on suuri merkitys toiminnan onnistumi-

sessa. On hyvä tiedostaa, että fyysinen aktiivisuus tukee toimintakykyä ja ennaltaeh-

käisee esimerkiksi kaatumisen riskiä, siksi toimintakykyä ylläpitävä toiminta olisikin 

hyvä saada osaksi arkea ja tähän tarpeeseen laatat vastaavat hyvin. Moto Tiles –liikun-

talaatat vaativat kuitenkin sen verran panostusta laattojen asettelusta, pelien valintaan 

ja valvontaan, että ilman sovittua aikataulua ja toiminnasta innostunutta henkilökun-

taa, niiden käyttö saattaa jäädä vähäiseksi. Myös virtuaalilasien käyttö vaatii jatkuvaa 

valvontaa, ja lasien pukeminen sekä materiaalin valinta vaativat ohjaajan läsnäoloa. 

Niihin on myös hyvä tuottaa uutta mielekästä sisältöä. Upea mahdollisuus olisi kuvata 

materiaalia yhdessä iäkkäiden kehitysvammaisten kanssa, mutta voi olla, että tämän 

tyyppisen toiminnan mahdollistaminen asumisyksikön arjessa vaatisi viriketoimin-

nasta vastaavaa henkilökuntaa.
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9 JOHTOPÄÄTÖKSET 

Opinnäytetyöni tarkoituksena oli selvittää soveltuvatko teknologiset välineet iäkkäi-

den kehitysvammaisten toimintaan ja tukevatko ne ikääntyneiden kehitysvammaisten 

toiminnallisuutta ja osallisuutta. Havainnoinnin ja haastattelun pohjalta tämän opin-

näytetyön tuloksena todetaan, että teknologian keinoin voidaan tuoda uutta toimintaa 

ikääntyneille kehitysvammaisille. Osallistujat kokivat toiminnan sopivaksi iäkkäiden 

kehitysvammaisten asumisyksikköön ja kaikki toivoivat toimintaa myös tulevaisuu-

dessa. Opinnäytetyö avasi uusia näkökulmia, sillä ikääntyneisiin kehitysvammaisiin 

liittyvää tutkimusta teknologisten mahdollisuuksien osalta on tehty varsin vähän. On 

kuitenkin huomioitava, että kaikki välineet eivät soveltuneet niille osallistujille, joilla 

oli fyysisiä toimintarajoitteita. 

9.1 Paro-hylje- ja kissarobotti sekä Humu-tyyny 

Paro-hylje- ja kissarobotti soveltuivat jokaiselle osallistujalle ja osallistujat myös itse 

kertoivat pitävänsä niistä paljon. Ne tuottivat iloa ja mielekästä virikettä riippumatta 

toimintakyvyn rajoitteista. Ne lisäsivät myös yhteenkuuluvuutta, koska vaikka robotti 

oli toisen sylissä, myös muut seurasivat hyljettä ja kissaa. Paro-hylkeen ja robottikis-

san hoivaaminen ja silittely toimivat hyvin myös rauhoittavana tekijänä. Lisäksi ne 

tukivat vuorovaikutusta, koska robotit ääntelivät vastavuoroisesti. Samanlaisiin johto-

päätöksiin ovat tulleet myös muut aihetta tutkineet. Paro-hyljerobottia on tutkittu 

ikääntyneiden ja muistisairaiden psyykkisen ja sosiaalisen toimintakyvyn näkökul-

masta. Onkamo (2016, s. 50) on omassa opinnäytetyössään todennut, että PARO-hyl-

jerobotille oli useita hyödyntämismahdollisuuksia psyykkisen ja sosiaalisen toiminta-

kyvyn tukemisessa. PARO-hyljerobotti todettiin tuottavan iloa ja mielihyvää vasta-

vuoroisissa kommunikaatiotilanteissa, mutta vuorovaikutustilanteet auttoivat myös 

asukasta ilmaisemaan tunteitaan ja tarpeitaan. Jantunen ym. (2022, s. 31) ovat tehneet 

opinnäytetyön aiheesta mielenterveysomaisten kokemukset Paro-hyljerobotin käyttä-

misestä. Myös tässä tutkimuksessa osallistujat kertoivat Paron muun muassa auttavan 
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rentoutumaan, helpottavan juttelua muiden kanssa ja herättävän myönteisiä tunteita. 

Ainoa kielteiseksi tulkittava kokemus oli Paron ääntely. Voi siis olla, että äänille eri-

tyisherkät voivat kokea Paron ääntelyn joissain tilanteissa liian häiritseväksi. Tällaista 

ei kuitenkaan omassa tutkimuksessani ollut havaittavissa.  

 

Hyvinrobo-hankkeessa on kissasta tehty samanlaisia johtopäätöksiä ja robottikissan 

on todettu tuovan käyttäjälle iloa, turvallisuudentunnetta ja kokemuksen oikeasta lem-

mikistä. Kissan on huomattu tuovan levollisuutta ja asukkaat, jotka tavallisesti eivät 

malta istua ja rauhoittua, nauttivat kissan silittelystä ja heihin saatiin luotua paremmin 

kommunikaatioyhteys. On myös todettu, että asukkaat rauhoittuivat ja nauttivat selke-

ästi kissan ääntelystä ja kehräämisestä. (Arpola ym., 2020, s. 19–20.) 

 

Humu-tyynyä kokeiltiin varsin vähän, koska se ei oikein soveltunut toimintatuokioon. 

Kokeilun tuloksena voitiin kuitenkin havaita, että se soveltuu lähes kaikille käyttäjille 

toimintakyvyn rajoituksista riippumatta, kunhan käyttäjä on hyvässä makuuasennossa 

esimerkiksi omassa sängyssään ja tyyny on aseteltuna pään alle. On myös todettava, 

että kaikki sitä kokeilleet pitivät tyynystä. Sitä voi hyödyntää rauhoittumiseen ja ren-

toutumiseen musiikin kuuntelun ja tyynyn värähtelyn myötä. 

 

Näiden kaikkien välineiden käyttö on helppoa, eivätkä ne vaadi henkilökunnalta isoa 

ohjaustyötä tai suurta aikaa. Ne soveltuvat käytettäväksi päivittäisten toimintojen kes-

kellä tuoden mukavaa virikettä sekä rauhoittavaa ja rentouttavaa vaikutusta. Käytettä-

vyyden mahdollistamiseen vaikuttaa lähinnä hankintahinta. 

9.2 Virtuaalilasit 

Virtuaalilasit avaavat mahdollisuuksia elämyksiin ja uusiin kokemuksiin myös niiden 

kohdalla, jotka eivät toimintarajoitteiden takia pysty osallistumaan tapahtumiin tai 

luontoelämyksiin. Näin ne tukevat osallisuutta ja osallistumista. Eläytyminen virtuaa-

limaailmaan oli tuokioilla voimakasta ja osallistujat selkeästi nauttivat luonnosta ja 

merestä. Virtuaalimaailman avulla pääsy rannalle herätti myös mukavia muistoja. Vir-

tuaalilaseihin on mahdollista tuottaa omaa materiaalia ja tämä mahdollistaa osallistu-

misen vaikkapa matkalle tai juhliin. On myös huomioitava, että osa 
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kehitysvammaisista pystyisi varmasti kuvaamaan materiaalia ja kuvaamiseen osallis-

tuminen tarjoaisi myös mahdollisuuden osallisuuteen ja osallistumiseen. Virtuaalilai-

sen käyttöä on tutkittu aiemmin ja johtopäätökset ovat olleet samankaltaisia. Kärkkäi-

nen ym. (2019, s. 83, 85, 95–96) ovat opinnäytetyössään todenneet, että 360-videot 

tuottivat osallistujille positiivisia tunteita, niillä oli vaikutuksia mielialaan, virkeyteen 

ja hyvään oloon. Niiden todettiin tarjoavan myös elämyksiä, jotka ilmenivät rentoutu-

misena. Virtuaalilasit lisäävät osallisuutta muuhun yhteisöön ja yhteiskuntaan tuo-

malla mahdollisuutta jakaa kokemuksia uusista nähdyistä ja koetuista virtuaalitodelli-

suuden asioista. Suurin osa tuokioihin osallistujista piti virtuaalimaailman elämyksistä 

ja laseja toivottiin vielä uudelleenkin asumisyksikköön. On kuitenkin muistettava, että 

lasit eivät sovellu kaikille, vaan joillekin voi tulla huono olo. Vaikka virtuaalilasit toi-

mivat hyvin iäkkäiden kehitysvammaisten toiminnassa, on todettava, että niiden käyttö 

vaatii henkilökunnan työpanosta sisällön lataamiseen ja lasien pukemiseen sekä käyt-

täjän valvontaan. Näin niille on varattava oma aikansa päiväohjelmassa.  

9.3 Moto Tiles -liikuntalaatat 

Moto Tiles -liikuntalaatat tarjoavat monia mahdollisuuksia liikkumiseen ja osallisuu-

teen sekä toimintakyvyn ylläpitämiseen ja parantamiseen. On kuitenkin todettava, että 

ohjaajan innostaminen ja liikkumaan motivointi ovat tärkeässä roolissa. Ne eivät 

myöskään sovellu, mikäli fyysisiä toimintarajoitteita on huomattavasti, sillä laattaa pi-

tää painaa voimakkaasti. Moto Tiles -liikuntalaattoja on tutkittu lähinnä toimintakyvyn 

ja kaatumisen ehkäisyn näkökulmista. Niiden pohjalta on todettu, että pelit innostavat 

liikkumaan ja Moto Tiles -laatat sopivat mainiosti harjoitteluvälineeksi ikääntyneille. 

Myös muissa tutkimuksissa on huomattu, että ohjaajan tulee olla kannustava ja roh-

kaiseva. Sekä Backmanin (2021 s. 27–28) että Alhon (2020, s. 36) tutkimuksissa on 

myös todettu, että osallistujien tasapaino ja liikkuminen parani tutkimuksen aikana. 

Omassa opinnäytetyössäni en tutkinut toimintakykyä, mutta laatat selvästi kannustivat 

liikkumaan. Tämä on tärkeä huomio, sillä kehitysvammaiset liikkuvat yleensä vähän 

ja kuten aiemmin on todettu, heidän fyysinen kuntonsa on usein heikompi kuin valta-

väestön. Moto Tiles -liikuntalaattojen käyttö vaatii ohjaajan, aikaa ja tilaa, joten peli-

tuokiot on hyvä suunnitella etukäteen. Itse pelien käyttö on helppoa ja niiden avulla 

saa toteutettua mielekästä tekemistä asumisyksikön arkeen. Suurin osa osallistujista 
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piti peleistä ja selkeäksi suosikkipeliksi muodostui muistipeli, jossa kuului eläinten 

ääniä. Pelit sopivat sekä ryhmämuotoiseen pelaamiseen että yksin itsensä haastami-

seen. 

9.4 Peli-istuintyyny ja tabletti 

Peli-istuintyyny ja tabletti tarjosivat sekä virikettä, liikuntaa että osallistumista ja yh-

dessä tekemistä soveltuen hyvin ikääntyneidenkin kehitysvammaisten toimintaan. 

Varsinkin tabletilla pelattava helppo peli toi mielekästä tekemistä. Peli-istuintyyny tu-

kee myös fyysisen toimintakyvyn ylläpitoa, mutta sen haittapuolena on, että käyttö ei 

onnistu, mikäli pelaaja ei pääse nousemaan tuolilta ylös. Varsinaisesta pelaamisesta 

löytyi hyvin vähän tutkimustietoa, kuitenkin Alho (2014, s. 18, 23) on tutkinut, kuinka 

pelaaminen vaikuttaa kehitysvammaisten ryhmän toimintaan. Tutkimus oli erilainen 

kuin omani, koska siinä käytettiin pelikonsoleita, mutta ajatus siitä, että tutkimuksen 

tuloksena kehitysvammaiset innostuivat pelituokiosta, tukee omia havaintojani pelaa-

misen myönteisistä vaikutuksista. Tabletilla pelaaminen oli osallistujista innostavaa, 

eikä vaadi henkilökunnalta suurta työpanosta, toki tabletti pitää olla käytettävissä. 

Tabletilla pelaaminen ei ole myöskään aikaan sidoksissa. 
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10 TUTKIMUKSEN EETTISYYS JA LUOTETTAVUUS 

Tutkimuseettisen neuvottelukunnan yleisten periaatteiden mukaan tutkijan tulee kun-

nioittaa tutkittavien henkilöiden ihmisarvoa ja itsemääräämisoikeutta.  Tutkimuksessa 

on huomioitava, että samat tutkimustilanteet tai -aiheet voivat herättää eri ihmisissä 

erilaisia reaktioita. Tutkimustilanteisiin saa sisältyä samanlaista henkistä rasitusta ja 

tunteiden kokemista kuin arkipäivän tilanteisiin, siksi onkin tärkeää, että tutkija pereh-

tyy ennakkoon tutkittavaan yhteisöön, kulttuuriin sekä näiden historiaan, jotta ei ai-

heuta tarpeetonta haitta tutkittaville ja heidän yhteisölleen. Tietoon perustuva suostu-

mus osallistua tutkimukseen on ihmiseen kohdistuvan tutkimuksen keskeinen eettinen 

periaate, varsinkin silloin kun tutkittava on haastateltavana tai havainnoinnin koh-

teena. Tutkittavalla henkilöllä tulee olla oikeus osallistua vapaaehtoisesti, mutta myös 

kieltäytyä osallistumasta. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta, 2019 s. 7–8.)  

 

Jokaiselta tutkimukseen osallistujalta keräsin ensimmäisellä tapaamiskerralla suostu-

muslomakkeen. Luin lomakkeen kaikille ja kerroin, mitä tutkimukseen osallistuminen 

tarkoittaa. Pyrin kunnioittamaan itsemääräämisoikeutta ja tutkittavat saivat vapaasti 

osallistua toimintatuokiolle tai olla osallistumatta, vaatimusta sitoutumiseen ei ollut. 

Keräsin suostumuksen myös kuvaamiseen, mutta päädyin olemaan kuvaamatta mate-

riaalia. Yksityisyyden suojaamiseksi en kerännyt tarkkoja henkilötietoja enkä myös-

kään eriteltyä tietoa kehitysvammaisuuden asteesta, toimintakyvystä tai sairauksista. 

Tutkimustilanteissa uskon pitkän työkokemukseni auttaneen toiminnan eettisyyden ar-

viointiin. Vapaaehtoisuus mahdollisti sen, että halutessaan sai poistua tilanteesta tai 

olla osallistumasta tutkimuskerralle.  

 

Kaikkien tutkimusten luotettavuutta ja pätevyyttä (validius) tulee arvioida jollakin ta-

voin. Validius tarkoittaa tutkimusmenetelmän kykyä mitata sitä mitä oli tarkoitus mi-

tata. Ydinasioita laadullisessa tutkimuksessa on kuvata henkilöitä, paikkoja ja tapah-

tumia. Validius tarkoittaa kuvauksen ja sen selitysten sekä tulkintojen yhteensopi-

vuutta. Luotettavuutta kohentaa tutkimuksen tarkka selostus. Tutkimuksen 
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luotettavuutta voidaan lisätä käyttämällä eri tutkimusmenetelmiä. (Hirsjärvi ym., 

2010, s. 231–233.) Luotettavuuden mahdollistamiseksi olen pyrkinyt kuvaamaan toi-

mintatuokiokertoja mahdollisimman todellisesti. Havaintojeni tueksi myös haastatte-

lin osallistujia avoimen kyselylomakkeen avulla. Yhdestätoista vastauksesta äänitin 

haasteltavan suostumuksella yhdeksän vastausta. Kahteen lomakkeeseen kirjoitin vas-

tauksen osallistujalta kysyttäessä. Toinen näistä on vaikeammin tulkittavissa, koska 

vastaaja oli kuuro ja vastasi lähinnä vain peukaloa nostamalla tai laskemalla ilmais-

takseen tyytyväisyytensä. Tutkimuksessa käytin osallistuvaa havainnointia, josta pidin 

opinnäytetyöpäiväkirjaa. Haasteeksi tiedonkeruussa muodostui oma iso osuus toimin-

nassa mukana olossa, jolloin havainnoista osa saattoi jäädä puutteellisiksi. Kuitenkin 

havainnointi ja haastattelut antoivat vastaukset tutkimuskysymyksiini. 

 

Tutkimuksen havainnoinnin luotettavuuden arvioinnissa ajattelen, että pitkä työkoke-

mus parantaa arvioinnin luotettavuutta. Minulla on noin 20 vuoden työkokemus kehi-

tysvammaisten parista. Olen työskennellyt niin laitosasumisessa, asuntolassa, päivä-

toiminnassa kuin koulussakin. Pitkän kokemuksen vuoksi minun oli myös helppo 

päästä osaksi asumisyksikössä asuvien kehitysvammaisten elämään. On kuitenkin to-

dettava, että kun ajatellaan tutkimusta ikääntyneiden kehitysvammaisten parissa, luo-

tettavuutta on vaikea mitata. Toisten osallistujien puheentuotto oli heikkoa. Myös älyl-

linen kehitysvamma saattaa vaikeuttaa kysymysten ymmärtämistä ja näin myös totuu-

denmukaista vastaamista. Jokainen on yksilö, jolla on omat mieltymykset ja tavat toi-

mia, siksi onkin vaikea määritellä, toimisivatko toisen ryhmän osallistujat samoin kuin 

tutkimuksessa mukana olleet. Kuitenkin kaikki yksitoista osallistujaa ilmaisivat koke-

neensa toiminnan myönteisenä, joten uskon tämän antavan todellista kuvaa toiminnan 

tärkeydestä.
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11 POHDINTA 

Opinnäytetyöprosessi oli mielenkiintoinen toteuttaa, mutta samalla se oli suuritöinen 

ja aikaa vievä. Suunnittelu lähti liikkeelle syksyllä vuonna 2021. Tavoitteena oli tehdä 

tutkimusosuus ja kirjoittaa teoriaosuus keväällä 2022. Sain tutkimusosuuden valmiiksi 

kevään aikana, mutta kirjoitustyö viivästyi ja tavoitteeni saada opinnäytetyö valmiiksi 

syksyn 2022 aikana ei toteutunut. Toimintatutkimuksen yhdeksi ongelmakohdaksi 

muodostui yksin tekeminen, jolloin ohjaaminen ja samalla havaintojen tekeminen 

osoittautuivat haasteellisiksi. Näin jälkikäteen olisin myös yrittänyt kirjoittaa vielä tar-

kempia kuvauksia toiminnasta. Päädyin jo alkuvaiheessa siihen, että tutkimuseettisistä 

syistä en kuvaa osallistujia. Olisin voinut kuitenkin tuottaa kuvamateriaalia tutkimuk-

seen käytettävistä teknologian välineistä, jolloin opinnäytetyöstäni olisi tullut havain-

nollisempi. 

 

Olen tehnyt pitkän uran kehitysvammaisten parissa ja varsinkin päivätoiminnan suun-

nittelusta ja ohjauksesta minulla on paljon kokemusta. Ikääntyviä kehitysvammaisia 

on kuitenkin ollut aiemmin vähäisiä määriä, joten kokemusta heidän kanssaan toimi-

misesta ei ole juurikaan syntynyt. Opinnäytetyö tukee omaa ammatillista kehittymis-

täni, sillä ikääntymisen tuoma toimintakyvyn heikkeneminen koskettaa kaikkia ikään-

tyneitä ja teknologian lisääntyminen tuo uusia mahdollisuuksia toimintakyvyn ja osal-

lisuuden tukemiseen. Ikääntyneet kehitysvammaiset ovat ryhmä, joiden palveluihin on 

panostettava tulevaisuudessa enemmän, jotta pystymme turvaamaan hyvän vanhene-

misen. Myös toimintarajoitteiden ennaltaehkäisyn kannalta on tärkeä panostaa mielek-

kääseen toimintakykyä ylläpitävään toimintaan. Tähän vastasivat hyvin Moto Tiles -

laatat ja digitaaliset pelit. Hyvinvointia ja virikettä kaikille tarjosivat taas robotiikan 

tuotteet kissan ja hylkeen muodossa. Opinnäytetyöni tulee Porin perusturvan vam-

maispalveluiden käyttöön, mutta tuloksia voivat hyödyntää myös muut kehitysvam-

maisten asumisyksiköt ja päivätoiminnat sekä toki muutkin ikääntyneiden palveluyk-

siköt. 
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Opinnäytetyötä tehdessä totesin, että ikääntyviin kehitysvammaisiin liittyvää ajankoh-

taista tietoa on saatavilla melko niukasti.   Jatkotutkimusten näkökulmasta on siis pal-

jon kehitettävää, jotta voidaan turvata hyvä ikääntyminen kehitysvammaisille. Itse nä-

kisin tarpeelliseksi toiminnan lisäämisen myös kotona asuville iäkkäille kehitysvam-

maisille.
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HEI! 

 

Nimeni on Eeva-Maria Hellman ja tarkoituksenani on tehdä opinnäytetyö 

asuntola Olgassa. Olen ammatiltani lähihoitaja ja työskennellyt pitkään 

Porin kaupungin vammaispalveluissa mm. asuntola Apollossa, Koivulan 

päivätoimintakeskuksessa ja Monituotteen työkeskuksessa. Tällä hetkellä 

työskentelen 10+ kerhossa. Opiskelen työn ohessa Satakunnan 

ammattikorkeakoulussa geronomiksi eli vanhustyön tutkinto-ohjelmaa. 

 

Opinnäytetyöni tarkoituksena on selvittää, soveltuvatko digitaaliset 

välineet iäkkäiden kehitysvammaisten toimintaan. Tulen tämän puitteissa 

järjestämään asuntolassa tuokiota, joissa asukkaat saavat ohjauksessani 

kokeilla erilaisia hyvinvointiteknologian ja robotiikan tuotteita. 

 

 

 



 

 

LIITE 2 

Suostumus opinnäytetyöhön osallistumisesta  

 

Opinnäytetyön nimi: Asumisyksikössä asuvien ikääntyvien kehitysvammaisten toi-

minnallisuuden tukeminen digitaalisia välineitä hyödyntäen  

 

Opinnäytetyön tekijä: Eeva-Maria Hellman, SAMK, vanhustyön tutkinto-ohjelma, ge-

ronomi 

 

Tämän toiminnallisen opinnäytetyön tarkoituksena on selvittää digitaalisten välinei-

den soveltuvuutta iäkkäiden kehitysvammaisten toiminnassa sekä sitä, pystytäänkö 

niiden avulla innostamaan asukkaita toimintaan ja yhdessä tekemiseen. Tutkimuksessa 

asukkaille tarjotaan mahdollisuutta osallistua toimintatuokioihin ja kokeilla niissä oh-

jatusti digitaalisia välineitä esimerkiksi Moto Tiles -liikuntalaattoja. Tutkimusmene-

telmänä on tutkimuksen tekijän havainnointi ja osallistujien avoin haastattelu. Opin-

näytetyö tulee Porin kaupungin vammaispalveluiden käyttöön ja opinnäytetyö julkais-

taan myös Theseus.fi-julkaisuarkistossa. 

 

Minulle on kerrottu yllä mainitun opinnäytetyön tarkoitus ja tutkimuksessa käytettävät 

tutkimusmenetelmät. Olen tietoinen siitä, että tutkimukseen osallistuminen on vapaa-

ehtoista. Olen myös tietoinen siitä, että henkilöllisyyteni jää vain tutkijan tietoon, mi-

nua koskevaa aineistoa käytetään vain kyseiseen opinnäytetyöhön. 

 

 Minua saa haastatella ja havainnoida toimintatuokioiden aikana.  

 

 Minua saa kuvata toimintatuokioiden aikana (kuvattavaa materiaalia ei julkaista). 

 

Voin halutessani keskeyttää osallistumisen milloin tahansa. 

 

Päiväys ja allekirjoitus 

 

 

 



 

 

LIITE 3 

HAASTATTELUKYSYMYKET 

 

1.OLETKO AIKAISEMMIN TUTUSTUNUT JOHONKIN TUTKIMUKSESSA 

MUKANA OLLEESEEN VÄLINEESEEN? (Paro-hylje, Humu-tyyny, Kissa, Virtu-

aalilasit, Peli-istuintyyny, Moto Tiles -liikuntalaatat) 

 

2.MITÄ PIDIT NÄISTÄ VÄLINEISTÄ? OLIKO JOKU, JOSTA ET PITÄNYT? 

MIKSI? 

-Paro-hylje 

-Humu-tyyny 

-Kissa 

-Virtuaalilasit 

-Peli-istuin (mäkihyppy, lumilautailu, maalitaulu -peli) 

-Moto Tiles (special one, color race, muistipelit, moto piano) 

 

 

3. MITÄ PIDIT YLEENSÄ TÄLLAISESTA TOIMINNASTA? LISÄSIKÖ TOI-

MINTA YHTEISTÄ OSALLISTUMISTA JA YHDESSÄ TEKEMISTÄ? 

 

4.TUTKIMUKSESSA ON TARKOITUS SELVITTÄÄ IKÄÄNTYNEIDEN NÄKÖ-

KULMA, JOTEN AJATTELETKO, ETTÄ TÄLLAINEN TOIMINTA SOPII ASUN-

TOLAAN? 

 

5.TOIVOISITKO TÄLLAISTA TOIMINTAA JATKOSSA? 

 

 

6.MITÄ HALUAISIT SANOA / MITEN TOIMINTAA VOISI KEHITTÄÄ? 
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