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ABSTRACT

Aho, Janika & Halmetoja, Hanna: The impacts of using technology on home
care staff’'s well-being at work — Descriptive literature review

Bachelor’s thesis

Elderly care degree program

March 2024

Number of pages: 26

The purpose of thesis was to describe impacts of technology and remote care
on home care staff’s well-being at work. The aim of the thesis was to produce
a descriptive literature review based on two studies. Client of the thesis was
Satakunta University of Applied Sciences.

The research questions were “Does usage of technology have positive impacts
regarding home care staff’'s well-being at work?” and “What similarities oc-
curred between the two studies regarding home care staff’'s well-being at
work?”.

Two separate recent studies were chosen for being the source material. The
assimilation and implementation of remote care carried out by staff and man-
agement was described mainly positively for both staff and clients. Therefore,
these two studies complement each other because both studies have found a
positive connection between staff’'s well-being at work and using technology.

Keywords: home care, remote care, remote services, well-being at work
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1 JOHDANTO

Aloitimme opinnaytetydyhteistyén Pirkanmaan hyvinvointialueen ja sen alai-
suudessa toimivan Pirkanmaan tulevaisuudessa kotona asumista tukevat pal-
velut (PirKOTI)- hankkeen kanssa syksylla 2022. (Innokyl&, 2022, Pirkanmaan
hyvinvointialue, PirKOTI-hanke, 2023). Silloinen tarve tyolle oli etdhoivalait-
teiston kayton asiakastyytyvaisyyskysely Pirkanmaan hyvinvointialueen etéa-
hoivaa kayttavien asiakkaiden keskuudessa. Tarkoitus oli tehda sahkoisesti
toteutettava asiakastyytyvaisyyskysely asiakkaille, jonka analysoisimme ja ra-
portti tekemastdmme tyosta tulisi PirKOTI-hankkeen kayttoon.

Haimme tutkimuslupaa elokuussa 2023, mutta sita ei myonnetty, koska Pir-
kanmaan hyvinvointialue on linjannut kevaalla 2023, ettd AMK-tasoisten opin-
naytetdiden aineiston keréaminen voi kohdentua ainoastaan henkildstoon, toi-
mintaprosesseihin tai valmiisiin aineistoihin. Potilaisiin ja heidan laheisiinsa
kohdistuvat aineistonkeruut on rajattu AMK-tdiden ulkopuolelle, paitsi tapauk-
sissa, joissa opinnaytetyoluvan liitteend on eettisen toimikunnan antama, tut-
kimuksen tekemisen puoltava lausunto. Meille oli aiemmin kerrottu, ettei
tydmme tarvitse eettisen toimikunnan lupaa, koska emme varsinaisesti ole asi-
akkaiden kanssa kontaktissa. Tama tieto osoittautui kuitenkin virheelliseksi ja
eettisen toimikunnan lausunto olisi pitanyt hakea joka tapauksessa tutkimuk-
sen kohdentuessa asiakkaisiin. Koska eettisen toimikunnan lausunnon hake-
minen olisi ollut raskas prosessi, luovuimme yhteistydsta ja paatimme etsia

uuden opinnaytetydaiheen.

Lahdimme pohtimaan opinnaytety6tdmme uudelleen hieman eri nakokul-
masta, kuitenkin aiempaa aihetta sivuten. Koska olimme ty6sténeet aihetta
etdhoivan tiimoilta jo pitkdan, koimme jarkevaksi valita uudeksi tulokulmaksi
tarkastella teknologian vaikutuksia etdhoivan henkiléston tyéhyvinvointiin. Me-

netelméaksi paadyimme valitsemaan narratiivisen Kirjallisuuskatsauksen.



Opinnaytetydbmme tilaaja on Satakunnan ammattikorkeakoulu. Aiheen
olemme rajanneet kahteen tutkimukseen, jotka esittelemme luvussa 2. Tule-
vina vanhustyon asiantuntijoina koemme taman aiheen ajankohtaiseksi ja tar-

kedaksi teknologian kayton lisadantyessa vanhustyon kentalla.

2 OPINNAYTETYON LAHTOKOHDAT JA KESKEISET KASIT-
TEET

Tassa luvussa kaymme lapi opinnaytetydon aiheen taustaa ja siihen liittyvia
keskeisia kasitteita. Keskeiset kasitteet rajaavat aihetta ja asettavat tyolle teo-

reettisen viitekehyksen yhdessa tutkimusongelman kanssa.

Opinnaytetydmme viitekehyksen muodostavat kotihoito, etdpalvelut ja eta-
hoiva seké teknologian vaikutukset kotihoidon tyontekijoiden tyohyvinvointiin.
Kotihoidon ja palveluiden lainsdadannon valmistelusta, yleisesta suunnitte-
lusta ja ohjauksesta vastaa sosiaali- ja terveysministeri6. Kotihoito tukee eri-
tyisesti iakkaiden ihmisten kotona selviytymista ja sitd voi saada vuorokau-
denajasta riippumatta. Kotihoitoon voi sisaltya myds kotisairaanhoitoa, palvelu

voi olla saanndllista tai tilapaista. (STM, 2023.)

lakkaiden ihmisten pitkaaikaisesta laitoshoidosta luovutaan kokonaan vuoteen
2028 mennessa ja viela silla hetkelld laitoshoidossa asuvat henkildt, muuttavat
ymparivuorokautiseen palveluasumiseen. (STM, 2023.) Kansallisena tavoit-
teena on, etté iakas henkild saa asua omassa kodissaan elamansa loppuun
saakka. Hoivan ja huolenpidon tarpeen lisaantyessa, palvelu tuodaan kotiin tai
kodinomaiseen ymparistoon. Kotihoito tai muu kotiin annettava palvelu voi
koostua julkisten, yksityisten seka jarjesttjen tuottamista palveluista. Ammat-
tilaisten, l&heisten ja vapaaehtoisten verkosto pystyy toteuttamaan iakkaan toi-
veen omassa kodissa asumisesta. Vuonna 2022 75 vuotta tayttaneista ihmi-

sista 15 % oli sdanndllisen kotihoidon piirissa. Kotihoidon idkkaista asiakkaista



lahes viidesosan luona kévi kotihoito kolme kertaa paivassa tai enemman.

(THL, Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, 2023.)

Paaministeri Petteri Orpo on kaynnistanyt syksylla 2023 Hyvan tyon ohjelman,
jonka tarkoitus on kartoittaa ja hallita sosiaali- ja terveysalan henkildston riitta-
vyys ja saatavuus. Ohjelmalla on tarkoitus varmistaa henkilostén osaaminen
ja osaamisen kohdentaminen, jonka ohella myds kansainvalista rekrytointia li-
sataan. Lisaksi tavoitteena on uusien toimintatapojen hyddyntaminen ja digi-
talisaation edistaminen, jolla parannetaan tyon vaikuttavuutta. Kaksi muuta oh-
jelman karkea ovat hyvan tyon edellytykset ja tietopohja-analyysi ja ennakointi.
(STM, 2023.) Samalla kun laitospaikkoja lakkautetaan ja pohditaan henkil0s-
ton riittavyyttd, hyvinvointialueet painivat talousongelmien ja supistusten
kanssa, esimerkkina Pirkanmaan hyvinvointialueella syksylla 2023 pidetyt yh-

teistoimintaneuvottelut.

Yhtena ratkaisuna niin kotihoidon henkildston riittavyyteen, kuin kansallisten
tavoitteiden tayttymiseen ovat etdhoivan moninaiset ratkaisut kotihoidon ken-
talla. Viime aikoina etdhoivaa on kehitetty monin eri hankkein, néaista mainitta-
koon mm. Tulevaisuuden kotona asumista tukevat palvelut idkkaille-hanke
(2020-2023), jonka tavoitteena on ikaystavallisyyden vahvistaminen (Inno-
kyld, 2022) seka Tulevaisuuden sotekeskus- hanke (2020-2023), jonka tavoit-
teina on mm. parantaa palveluiden yhdenvertaista saatavuutta seka varmistaa
palveluiden laatu. Naiden tavoitteiden toteutumisella my6s kustannusten
kasvu voi taittua. (THL, 2023.)

Tasséa opinnaytetyossa tarkastelemme etdahoivan teemaa naiden kahden eri
l&hteen avulla: THL:n tutkimus vuodelta 2023 "Teknologioiden kaytolla on po-
sitiivinen yhteys kotihoidon henkiléston tyéhyvinvointiin” ja valtakunnallisen
Kojo-hankkeen vuonna 2023 toteuttaman tyotyytyvaisyytta kartoittavan tutki-
muksen pohjalta julkaistu artikkeli "Saan tehda mita haluan tehda, ainut etta
teen sen nyt etand” — tyontekijoiden ja esihenkildiden kokemuksia etakotihoi-

dosta.



2.1 Kotihoito

Sosiaalihuoltolain mukaan kotihoidolla tarkoitetaan palvelua, jonka avulla hen-
kilo suoriutuu jokapaivaiseen elaméan kuuluvista toiminnoista kodissaan ja
asuinymparistdéssaan. Kotihoitoa jarjestetaan henkildlle, jonka toimintakyky on
alentunut korkean ian, sairauden, vamman tai muun vastaavan syyn VUoKsi.
Liséksi kotihoitoa voidaan jarjestaa erityisen perhe- tai elaméntilanteen perus-
teella. Kotihoitoon katsotaan kuuluvaksi hoito ja huolenpito, toimintakykya ja
vuorovaikutusta edistava ja yllapitava toiminta, muu henkilén suoriutumista tu-
keva toiminta seka terveydenhuoltolain mukainen kotisairaanhoito. (Sosiaali-
huoltolaki 1301/2014, 3 luku 19 a §8.) Hyvinvointialueiden liséksi kotihoitopal-
veluita tuottavat myds yritykset. Palvelutarpeen arviointi tehdédéan 1.4.2023 al-

kaen valtakunnallisesti yhtenaisella RAI-valineistolla (THL, 2023).

2.2 Etapalvelut ja etahoiva

Suomessa kansallinen tavoite on, etta ikaantynyt voi asua omassa kodissaan
mahdollisimman pitkaan. Nain ollen kotona hoidetaan yha vanhempia iakkaita,
jotka tarvitsevat monenlaista tukea ja apua. (THL, 2022.) Vaestdrakenteen
muuttuessa sote-palveluihin kaytettavat resurssit jaavat riittAmattomiksi. Tama
johtaa siihen, etta palveluita ei pystyta tuottamaan riittvasti ja oikea-aikaisesti.
(Kaasalainen, ym., 2018.) Resurssit ikdantyneiden hoitamiseen eivat siis tule
riittdmaan ilman, ettd kehitetdan uusia ratkaisuja perinteisen kotihoidon rin-
nalle. Viime vuosien aikana kotihoitoon onkin tuotu fyysisten kayntien rinnalle
erilaisia etdpalveluratkaisuja. Myds sosiaali- ja terveysministerion Laatusuosi-
tus hyvan ikdantymisen turvaamiseksi ja palvelujen parantamiseksi 2020—
2023 korostaa teknologian ja digitalisaation merkitysta ikd&ntyneiden palve-
luissa (STM, 2020).

Kotihoidossa osa kdynneista voidaan toteuttaa etahoitokaynteina kuva- ja aa-
nivalitteisind. Etdkaynnit voivat olla myds kotikayntien tukena ja vahentaa ko-
tikAyntien maaraa ja siten vahentaa hoitajien likkumiseen kuluvaa aikaa. Eta-

kaynteja voidaan tehda useammin ja tehokkaammin. Etatoiminnalla voidaan



my6s mahdollistaa sosiaalista kanssakaymista tukevia ryhmia ja osallistumista

monipuoliseen kulttuuritoimintaan. (STM, 2020, s. 36.)

Valvira maarittaa etapalvelut seuraavasti: "Potilaan tutkiminen, diagnostiikka,
tarkkailu, seuranta, hoitaminen, hoitoon liittyvat paatokset tai suositukset pe-
rustuvat esim. videon valityksella verkossa tai dlypuhelimella valitettyihin tie-
toihin ja dokumentteihin” (Valvira, 2023). Kotihoidon etapalveluista voidaan pu-
hua etakotihoitona tai etdhoitona, mutta opinnaytetydssamme kaytamme ter-
mia etahoiva. Etahoivan voisi maaritella hoito- tai hoivatyoksi, jota kotihoidon

tyontekija toteuttaa virtuaalisesti olematta samassa tilassa asiakkaan kanssa.

Etéahoito tai etdhoiva ovat osa kotihoitoa mutta varsinkin suuret kaupungit ovat
eriyttaneet etapalvelut omiksi yksikoikseen, jotka keskittyvat pelkastaan eta-
palveluiden toteuttamiseen. Etdpalveluita saattaa toteuttaa myds esimerkiksi
kolmannen sektorin toimija. (Josefsson & Hammar, 2022.) Pirhan alueella eta-
hoiva toteutetaan kunnittain eri tavoin. Etdhoivan aloitusta edeltda palvelutar-
peen arviointi ja etdhoivan kaynnit kirjataan palvelu- ja hoitosuunnitelmaan.
(Innokyla, 2022.)

Palvelutarpeen arviointi on oleellista, kun mietitaan etahoivan sopivaa kohde-
ryhmaa. Kuvapuhelujen valityksella hoitaja voi ohjata asiakasta ladkkeiden ot-
tamisessa, ruokailun toteuttamisessa, verensokerin mittaamisessa, insuliinin
pistamisessa tai seurata yleisesti asiakkaan vointia. Kaikkia kotihoidon kayn-
teja ei luonnollisesti pystyta toteuttamaan etana. On selvaa, ettd esimerkiksi
haavahoidot edellyttavat fyysista lasndoloa. Myds teknologian soveltuvuus
kayttgjalle on syyta aina varmistaa, jolloin tydntekijdn ammattitaito ja tietamys
muun muassa muistisairauksien mukanaan tuomista rajoitteista, on tarkeaa
(STM, 2020, s. 32). Toisin sanoen, muistisairas henkil6 ei valttamatta osaa tai

halua kayttaa kuvapuhelimen kaltaisia laitteita ja sovelluksia.
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2.3 Tybhyvinvointi

Tybhyvinvointi voidaan ndhda tyohon liittyvien fyysisten ja psyykkisten vaati-
musten ja voimavarojen seka tyontekijan oman kehon ja mielen kunnon yh-
teensopivuutena. Tydhyvinvointi on tarkeaa niin yksilon itsensa kuin organi-
saation nakokulmasta. Hyvinvoiva tyéntekija suoriutuu annettavista tehtavista
ja sité kautta saavuttaa organisaation tavoitteet. Sosiaali- ja terveysalalla voi-
daan nahda esimerkkeina tasta lisdantynyt potilastyytyvaisyys, potilasturvalli-

suus seka alan vetovoimaisuus. (Tyoterveyslaitos, n.d., oppimateriaalit.)

Tyohyvinvointia ajatellen tarkein edellytys on tasapaino tyén vaatimusten ja
hallinnan valilla. Pelkastadan tyon psykologinen kuormittavuus ei yksindéan
johda loppuun palamiseen, vaan stressin karjistymisen taustalla on riittaméat-
toémyyden tunne. Jos tyd on henkisesti vaativaa ja tyon hallinta vahaista, riitta-
mattdmyyden tunne korostuu. Jos taas tyon vaatimustaso yhdistyy vahvaan
tyon hallinnan tunteeseen, tyontekijd kokee toimivansa motivoivassa tydym-

paristossa. (Pyoria, 2014, s. 11.)

3 OPINNAYTETYON TAVOITE, TARKOITUS JA TUTKIMUSKY-
SYMYKSET

Opinnaytetydmme tarkoituksena on selvittaa narratiivisen kirjallisuuskatsauk-
sen avulla teknologian ja etahoivan vaikutuksia kotihoidon henkildston tydhy-
vinvointiin. Opinnaytetyon tavoitteena on luoda katsaus teknologian ja etahoi-
van vaikutuksista kotihoidon henkil6ston tydhyvinvointiin tarkastelemalla kahta
aiheesta tehtya tutkimusta. Tavoitteena on loytaa teknologian avulla aikaan-
saatuja positiivisia vaikutuksia etdhoivan henkildston tydhyvinvointiin ja selvit-
t&& naiden kahden tarkastelemamme tutkimuksen tutkimustulosten yhtenevéi-

syyksia.
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Tutkimuskysymykset:

1. Onko teknologian kaytdlla positiivisia vaikutuksia kotihoidon

henkil6ston tyohyvinvointiin?

2. Mita yhtenevaisyyksia tutkimuksista kay ilmi?

4 NARRATIIVINEN KIRJALLISUUSKATSAUS TUTKIMUSMENE-
TELMANA

Kirjallisuuskatsaus menetelménd tarkoittaa tutkimusmetodia, jossa tutkitaan
olemassa olevaa tutkimusta. Kirjallisuuskatsauksen avulla voidaan rakentaa,
arvioida ja kehittaa teoriaa, luoda kokonaiskuvaa tutkimusongelmasta, tunnis-
taa ongelmia ja kuvata teoriakehitysta. Kirjallisuuskatsaus on yleistynyt opin-
naytetyossa kaytettavana menetelmana sairaanhoitopiirien (nykyisten hyvin-
vointialueiden) tiukentaessa tutkimuslupakaytanteitaan. (Marjamaa & Sinisalo,
2022.)

Narratiivinen eli kuvaileva kirjallisuuskatsaus on yksi kirjallisuuskatsauksen
paatyyppi. Narratiivinen kirjallisuuskatsaus kertoo tai kuvaa aiheeseen liittyvaa
aiempaa tutkimusta, sen laajuutta, syvyytta ja maaraa. (Jyvaskylan ammatti-
korkeakoulu, 2023.)

Narratiivisella kirjallisuuskatsauksella tietdmys kasvaa tutkimusaiheesta keha-
maisesti, kun analysoitavaa tutkimusaineistoa luetaan. Koska narratiivinen kir-
jallisuuskatsaus muodostuu kasitteiden ja niitd koskevien mielleyhtymien yh-
distelmistd, pystyy aihetta seuraamaan ns. intuitiolla. Tama mahdollistaa ai-
heesta tehtavan teoriaa. Narratiivista kirjallisuuskatsausta on kritisoitu sen tie-
donhaun sattumanvaraisuuden ja subjektiivisuuden vuoksi. Vahvuutena kui-

tenkin on, ettd se antaa mahdollisuuden suuntautua erityiskysymyksiin seka
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tarkastella niita aineistolahtdisesti, osin pdaallekkadisten vaiheiden kautta.
(Vilkka, 2023, kpl 1.2.1.)

Taman narratiivisen kirjallisuuskatsauksen aineistoksi valittiin THL:n tutkimus
vuodelta 2023 "Teknologioiden kaytdlla on positiivinen yhteys kotihoidon hen-
kiloston tyohyvinvointiin” (Anttila, ym., 2023) ja valtakunnallisen Kojo-hank-
keen vuonna 2023 toteuttaman tyotyytyvaisyytta kartoittavan tutkimuksen poh-
jalta julkaistu artikkeli "Saan tehda mita haluan tehda, ainut etta teen sen nyt
etand” — tyontekijoiden ja esihenkildiden kokemuksia etdkotihoidosta (Elo-

ranta, ym., 2023).

5 KIRJALLISUUSKATSAUKSEN TOTEUTUS

5.1 Kojo - Kotihoidon et&hoito tydntekijéiden hyvinvoinnin ja johtamisen nako-
kulmasta- tutkimushanke

Tydsuojelurahaston rahoittamassa Kotihoidon etéhoito tyontekijoiden hyvin-
voinnin ja johtamisen nakdkulmasta eli Kojo -tutkimushankkeessa arvioitiin eri-
laisten etékotihoidon organisoitumisen toimintatapojen vaikutuksia tydntekijoi-

den tydhyvinvointiin ja johtamiseen.

Kojo -hankkeen tutkimus toteutettiin kahden eri osatutkimuksen avulla. Tassa
tyossa tarkastelemme tutkimuksen ensimmaista osaa, joka toteutettiin laadul-
lisena tutkimuksena haastattelemalla etédkotihoidon tyontekij6ita ja esihenki-
I6it&. Tutkimuksesta julkaistussa artikkelissa "Saan tehda mita haluan, ainut
ettd teen sen nyt etdnd” — Tyontekijoiden ja esihenkildiden kokemuksia etéko-
tihoidosta kuvataan etakotihoidon omaksumista osaksi kotihoidon palvelutar-
jontaa ja etakotihoidon toteuttamista tyontekijéiden ja esihenkildiden nakokul-
masta. Kuvaileva haastattelututkimus toteutettiin kevaalla 2022 kahden eri

kaupungin etéakotihoidossa.
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Aineisto kerattiin ja nauhoitettiin kuvan kanssa verkkovalitteisesti Zoom-ohjel-
maa kayttden. Yhteensd haastateltavien maara oli yhdeksan tyontekijaa ja
kolme esihenkil6a. Analyysivaiheessa tyontekijoiden ja esihenkildiden aineis-
tot yhdistettiin anonymiteetin varmistamiseksi. Kahdeksan haastatelluista
tyontekijoista oli lahihoitajia ja yksi sairaanhoitaja. Esihenkil6illa oli korkeakou-
lututkinto. Haastateltavien tydkokemus etakotihoidossa vaihteli puolesta vuo-
desta neljaan vuoteen ja tyontekijoista seitsemalla oli kokemusta myds perin-
teisesté kotihoidosta.

Haastatteluissa kaytettiin haastatteluteemarunkoa. Haastatteluteemat kohdis-
tettiin uudenlaista teknologiaa hyddyntavan tyétavan omaksumiseen liittyviin
tekijoihin. Tutkijat analysoivat aineiston aineistolahtoéisella sisallonanalyysilla.

Tutkimuksen tuloksena kavi ilmi, etta tekijat, jotka tukivat etakotihoidon omak-
sumista, olivat keskitetty organisointitapa, yhteiset toimintatavat, palvelun tun-
nettavuuden lisddminen, kokemus palvelun hyodyllisyydesta ja tyontekijoiden

osaaminen.

Molemmissa kaupungeissa oli kaytossa keskitetty toimintatapa. Tama tarkoit-
taa sita, etta tyontekijat tydskentelevat pelkastaan etékotihoidossa. Tama ol
tuonut tydhon selkeyttd, rauhoittanut ja tehostanut tydntekoa. Toiminta oli al-
kanut hajautettuna, eli tyontekijat olivat tehneet seka etékotihoitoa etta perin-
teisia kotihoidon kaynteja, mutta asiakasmaaréan kasvaminen oli osaltaan vah-

vistanut tarvetta organisoida toimintaa keskitetysti.

Etakotihoidon omaksumisessa tarkeaksi koettiin yhteiset toimintatavat, joiden
mahdollistamiseksi laadittiin uuden toiminnan pelisaannét. Tyontekijat kokivat
vaikeutta vanhojen ja uusien toimintatapojen yhteensovittamisessa. Tama ai-
heutti ristiriitoja ja ndkemyseroja tyon toteuttamisessa. Naita ristiriitoja ja na-

kemyseroja pystyttiin ratkomaan yhteisten toimintatapojen luomisen kautta.

Etakotihoidon tunnettavuuden lisaéaminen koettiin tarkeaksi toiminnan hyvak-
syttavyyden parantamiseksi, vaikkakin tunnettavuuden lisdéntyminen oli ollut

hidasta. Tyon siséallon ja mahdollisuuksien tunteminen vaihteli kotihoidon
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kentalla. Tyontekijat uskoivat, etté tunnettavuuden lisdantyminen myds auttaisi
tunnistamaan sitd, minkélaiset asiakkaat parhaiten soveltuvat etdkotihoidon

asiakkaaksi.

Kokemus palvelun hyodyllisyydesta tuki etakotihoidon omaksumista osaksi
palvelutarjontaa. Se myds vahvisti kasitysta siita, etta etakotihoito tarjoaa asi-
akkaille tarpeenmukaisia palveluita. Haastateltavien kokemusten mukaan oi-
kein tehdyt asiakasvalinnat edistivat etakotihoidon tyota ja tukivat asiakkaan

kotona asumista.

Haastatteluissa asiakastyota kuvailtiin vaativaksi ja uutta osaamista edellytta-
vaksi tyoksi, johon ei ollut saatu lisdkoulutusta. Asiakkaan kokonaistilanteen ja
selviytymisen arvioiminen pelkdn aanen ja kuvan valityksella koettiin haasta-
vaksi. Uudenlainen tilanne edellytti tyontekijoiltéa hyvia arviointitaitoja ja koke-
musta, kykya yhdistella asioita ja tulkita asiakkaan todellista tilannetta vahais-
ten tietojen pohjalta. Vaikka kohtaaminen etakotihoidossa sisélsi samoja ele-
mentteja kuin perinteisessa kotihoidossa, erona haastateltavat pitivat kohtaa-
misen, ohjauksen, arvioinnin ja vuorovaikutuksen intensiivisyytta. Lisaksi tyon-
tekijoiden tietotekniset taidot vaihtelivat ja osan kohdalla laitteiden kayton op-
piminen vei aikaa. Tassé nakyi myods sukupolvien valinen ero, silla nuoremmat
tyontekijat pystyivat hel[pommin ottamaan haltuun muuttuneen tyon ja tekniset
taidot.

Seka tyontekijat ettéa esihenkilot kokivat etdkotihoidon omaksumisen ja toteut-
tamisen p&&osin positiivisena ja asiakkaan tilannetta hyédyntavana. Etatekno-
logian oppiminen toi mukanaan onnistumisen kokemuksia ja vahvisti ammat-
tiylpeyttd. Tybelamassa kohtaavat eri sukupolvet, joilla on erilaisia teknologisia
valmiuksia. Tutkimuksessa kavi ilmi, ettd taméan takia etékotihoidon kehityk-

sessa voi piilla riski, etta tyontekijat kokevat eriarvoistumista.

Teknologia muuttaa tyontekijan ja asiakkaan valista suhdetta. Vaikka teknolo-
gia toimiikin henkiléston apuna, paapaino hoivatyéssa on edelleen inhimilli-

sessa vuorovaikutuksessa ja asiakkaan terveydentilan arvioinnissa.
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Tyontekijat kuvasivat ty6taan vaativaksi, koska asiakkaan tilannetta piti osata

arvioida ja ohjata etéana. Tama vaatii hyvaa hoitotydn osaamista ja kokemusta.

Onnistumisen kannalta tarkeaa oli tyon tekemista tukeva etakotihoidon oike-
anlainen organisoiminen. Tyontekijat kokivat keskitetyn toimintatavan olevan
ainoa oikea tapa toteuttaa etdkotihoidon palveluja. Keskitetty toimintatapa

edisti henkildston tyohyvinvointia ja helpotti tydn hallintaa.

5.2 KATI- hankkeiden tutkimus "Teknologioiden kaytolla on positiivinen yh-
teys kotihoidon henkildston tydhyvinvointiin”

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen kyselytutkimus liittyen teknologioiden kay-
ton positiivisiin vaikutuksiin kotihoidon henkildston tydhyvinvointiin toteutettiin
Kotona asumisen teknologiat ikaihmisille (KATI)- ohjelman hankkeissa. Naissa
hankkeissa otettiin kayttoon monia teknologiaratkaisuja ja niissé kehitettiin tek-
nologiaan linkittyvia kotihoidon uusia toimintamalleja. Tutkimukseen osallistui
myo6s kotihoitoalueita, jotka maantieteellisesti olivat lahella KATI-hankkeiden

paikkakuntia.

Tutkimuksessa haluttiin selvittd&d, minkalaisia yhteyksia teknologioiden kay-
tolla ja sen maaralla on kotihoidon henkiléston tyéhyvinvointiin seka tyotyyty-
vaisyyteen. Tutkimuksen kysely toteutettiin kotihoidon henkilokunnalle kah-
teen kertaan vertailupohjan aikaan saamiseksi. Tutkimukseen osallistujien tuli
olla taysi-ikaisia, vapaaehtoisia osallistumaan tutkimukseen ja tietoisia osallis-
tumisestaan tutkimukseen. Aineisto kerattiin nimettdomana Webropol- yksiloky-
selynd kevaalla ja syksylla vuoden 2022 aikana. Vastaajia oli yhteensa 805
henkildd. Koska vastaajat eivat valttamatta olleet samoja molemmilla kysely-
kerroilla, tutkimuksessa otettiin tarkasteluun vastausten keskiarvoja. Vastaa-
jista suurin osa oli naisia (yli 90 %). 3/5 oli yli 10 vuotta tydkokemusta ja alle 5

vuotta tyoskennelleitd oli alle 1/5. Esimiesasemassa toimi 7 % vastanneista.

Haastetta vastausten tulkitsemiseen toi se, etta vastaajat eivat valttamatta
tienneet mitd teknologioita omalla alueella oli kaytdssa ja mitka laitteet laske-

taan teknologioiksi. Kotihoidon alueet olivat myds laajoja, jolloin alueen sisalla



16

voi olla paljon vaihtelua. Kyselyjen tulokset analysoitiin erikseen, koska tarkoi-
tus oli verrata kahta eri ajankohtaa toisiinsa suhteessa tyéhyvinvointiin ja tek-
nologioiden maaraéan. Aineisto analysoitiin deskriptiivisidA menetelmia kayt-

taen.

Tutkimuksen paaléydoksena oli, ettéa teknologioiden kaytolla on positiivinen
vaikutus kotihoidon henkilokunnan ty6hyvinvointiin. Teknologioita kaytettiin
mm. asiakkaiden tietojen kirjaamiseen ja tarkasteluun seka omaisviestintaan.
Etakaynnit ovat alkaneet korvamaan varsinaisia asiakkaiden kotikaynteja, joka
nahdaan osin uhkana ja osin mahdollisuutena. Teknologioiden kayttda tulee
viela kehittéda ja teknologiaosaamiseen kiinnittd& huomiota, yhteiset toiminta-
mallit ja tietoisuus niistéa toisivat tydyhteis6on selkeyttéa. Tyohyvinvointi parani

niissa tyoyksikoissa enemman, missa oli enemman teknologioita kaytossa.

6 TULOKSET

Poimimme néistd kahdesta tutkimuksesta ne tiedot, jotka liittyivat asetta-

miimme tutkimuskysymyksiin ja teimme niista kattavan koonnin.

6.1 Teknologia

Teknologiaa kaytetddn jo kotihoidossa monipuolisesti mm. tietojen kirjaami-
seen, sen tarkasteluun sek& omaisviestintdan. Uusia toimintatapoja teknolo-
gian kayttéonottoon on suunniteltu, mutta ne eivat ole viela laajasti kaytossa.
Vaesto on jatkuvasti tottuneempaa teknologian kaytt6on, mutta koska kotihoi-
don asiakkaista lahes puolet on 75 vuotta tayttaneitd, ei teknologian kayton
tuen tarve ole poistunut. Taméanhetkinen tyévoimapula nayttaytyy kotihoidossa
uusien menetelmien ja teknologioiden tuomisena asiakkaan kotiin, jolloin ty6n-
tekijdresurssia saadaan siirrettya raskashoitoisempaan asiakaskuntaan. Tek-
nologian hyodyntadminen idkkaiden palveluissa ndkyy muun muassa etahoiva-

kaynteing, tyontekijoiden tybajan- ja tiedonkulun tehostamisessa seka
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logistisissa ratkaisuissa. Monenlaiset asiakasta seuraavat laitteet ja esimer-
kiksi ovivahdit ovat arkipdivaa hyvinvointialueilla, mutta teknologian kayttéaste
vaihtelee paljon. Teknologian hyddyntdminen muun muassa etéhoivakayn-

teind tdydentaa vanhuspalveluiden palvelutarjontaa.

Tyontekijat kokevat aikapainetta seké psyykkistd ahdistuneisuutta muun mu-
assa heikosta teknologiaosaamisesta, teknologian epéluotettavuudesta seké
sen kayttajaystavallisyydesta. Myoskaan ilman riittavié perusresursseja, toimi-
via sovelluksia tai laitteita ei teknologiaa voida hyddyntaa taysimaaraisesti.
Teknologian kaytoélla on kuitenkin mahdollisuus helpottaa henkilokunnan tyéta
seka parantaa ikaihmisten arjen turvallisuutta. Moni tyontekija edelleen ky-
seenalaistaa teknologian arvon asiakastytssa ja hyvinvoinnin tukena tai kokee
teknologian haittaavan tyotdan. Ennakkoluulot ovat ymmarrettavia ja uuden
teknologian ottaminen osaksi tydarkea vaatii aikaa, silla teknologiat saattavat
muuttaa aiempaa tyonkuvaa, tai siirtda tyotehtavia kokonaan pois asiakkaan
luona kayvilta tyontekijoilta, esimerkiksi etdkaynnit. Teknologiat voivat helpot-
taa tyota suoraan tai valillisesti. Olisi hyva tuoda keskusteluissa esiin myos
teknologian tuomat uudet tydtehtavat kotihoidon kentélla silla teknologian tar-
joamista mahdollisuuksista on hyotya vain, mikali uudet tyotavat hyvaksytaan.
Teknologian vaikutuksia kotihoidon henkiléston tydhyvinvointiin on tutkittu

viela vahan ja tutkimusta tarvitaan lisaa.

Tutkimuksissa kavi ilmi, ettd kotihoidon tyontekij6illa ei valttdmatta ollut tietoa
mit& ja millaisia teknologioita omalla kotihoidon alueella oli kayt6ssa. Kaytdossa
olevien teknologioiden maara myos vaihteli jonkin verran. Paatelmana kuiten-
kin on, etta kotihoidossa teknologiaa kaytettddn yha enemmaén. Kayttoonot-
toon vaikuttaa muun muassa asiakkaiden teknologian- ja digilaitteiden kayton
osaaminen. Kayttbonoton haasteena tyontekijat kokivat myos asiakkaan huo-
non kunnon tai kielteisen asenteen teknologiaa kohtaan. Tyontekijat tarvitsisi-

vat myo0s itse rohkaisua ja tukea teknologian kayttoon.
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6.2 Tybhyvinvointi

Vaikka teknologian kayttd kotihoidossa on lisdéantynyt, tutkimuksista selviaa,
ettd samaan aikaan myos tyohyvinvointi on lisdantynyt. Tyontekijat myos suo-
sittelevat mielelladan teknologian kayttéa kollegoilleen, seka suosittelevat tek-
nologiaa kayttavia tyopaikkoja ystavilleen. Teknologian kayttohalukkuus on
myo6s kasvussa. Kun verrataan paljon ja vahan teknologiaa kayttavien tyonte-
kijoiden tyotyytyvaisyyttd, koettiin ettd tyon kuormittavuus on vahaisempaa
paljon teknologiaa kayttavissa tyoyksikdissa. Myos tydhyvinvointia edistavien
tekijoiden taso on korkeampi, kun tydyksikossa kaytetaan enemman teknolo-
giaa. Tyohyvinvointia edistaéd muun muassa hyva ja motivoiva johtaminen, tyo-
yhteison ilmapiiri seka tyontekijoiden ammattitaito. (STM, 2024) Enemman tek-
nologiaa kayttavissa tyoyksikoissa koettiin myds vahemman stressia ja tyotyy-

tyvaisyyden kokemus oli korkeampi.

Jotta ndma tulokset pysyisivat jatkossakin hyvina ja mahdollisesti parempina
ja jotta tyontekijat jaksaisivat ja viihtyisivat tydssaan, tulee lisata koulutus- ja
perehdyttdmisresurssia teknologian kayttdonottoon seka tybdaika- ja tydnteki-
jaresurssia teknologiatukeen. Myds lahijohto pystyy kehittdmaéan toimintaansa
ja keskittymé&an tyon ongelmakohtiin ja esimerkiksi henkiléstdpulaan voidaan
vastata monipuolisen teknologian keinoin. Kojo -hankkeen tuloksista kavi ilmi,
etta etdkotihoidon alettua lisdkoulutus kohdentui l&hinna teknisten laitteiden
kayttoonottoon eiké asiakastyon toteuttamiseen. Samalla ilmeni myds, ettéa
etana tehtava asiakastyt koettiin vaativaksi esimerkiksi idkk&aan ihmisen tilan-
netta etdna arvioidessa. Jos tyontekijoilla ei ole tdhan riittAvaa osaamista, on
se riski potilasturvallisuudelle. Jatkossa tahdn osaamiseen tulee panostaa tay-

dennyskoulutusten muodossa.
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Taulukko 1. Teknologian positiiviset vaikutukset tyéhyvinvointiin
Vahaisempi kuormitus tytssa
Vahemman stressia
Korkeampi ty6tyytyvaisyys
Tyo6paikan suositteluhalukkuus

Teknologian suositteluhalukkuus

7 YHTEENVETO JA JATKOTUTKIMUSEHDOTUKSET

Tyontekijoiden positiivisten kokemusten rakentamisessa etana tehtavassa
tyossé keskeisia tekijoita ovat kollegiaalinen ja organisatorinen tuki. Tyonteki-
jéiden asenteisiin ja tydn muutoksiin sopeutumisessa auttavat positiiviset ko-
kemukset. Koko organisaation, niin johdon kuin tyéyhteison positiivisuus ja ke-
hittdmismydnteisyys parantavat hyvaksyvaa asennetta teknologiaa kohtaan.
Tutkimuksissa havaittiin, etta uuden teknologian kayttéonotto on helpompaa,
kun sen vaikutukset nahdaan positiivisina. Sosiaali- ja terveysaloilla asenteet
teknologian ja etapalveluiden kayttoon ja hyédyntdmiseen ovatkin valtaosin
positiivisia. Sosiaali- ja terveysaloilla on koettu, etta teknologian kayttd paran-
taa tyon sujuvuutta. Etakotihoidon omaksuminen ja sen toteuttaminen tyonte-
kija- ja esihenkilttasolla koettiin p&dosin positiivisena asiana niin tyontekijoille
kuin asiakkaille. N&in ollen tutkimukset taydentavat toisiaan, silla molemmissa
tutkimuksissa on |0ydetty positiivinen yhteys kotihoidon henkildston tyohyvin-

voinnin ja teknologian kayton valilla.

Tutkimuksia oli haastava verrata toisiinsa, koska ne olivat keskenaan erityyp-
pisia. KATI-ohjelman hankkeessa tutkittiin kotihoidon henkiloston ty6hyvin-
vointia ja tyotyytyvaisyytta suhteutettuna teknologian kaytt6on. Tutkimus oli to-
teutettu maarallisend ja vastaajia oli useita satoja. Tutkimuksen aineisto oli ke-
ratty Webropol- yksilokyselyind kahdella eri kerralla. Kojo-hankkeen tutkimuk-

sessa taas tutkittiin erilaisten organisoitumis- ja toimintatapojen vaikutusta
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etakotihoidon henkildstén tydhyvinvointiin ja johtamiseen. Tutkimus toteutettiin

kuvailevana haastattelututkimuksena ja tutkittavia oli 12.

Loysimme kuitenkin seuraavia yhtenevaisyyksia tutkimusten valilla. Kummas-
sakin tutkimuksessa oli huomioitu valttamaton tarve vastata teknologian kei-
noin kotihoidon lisdantyviin asiakasmaariin. Molemmista tutkimuksista kay ilmi,
ettd yhteiset toimintamallit ja tietoisuus niista ovat oleellisia tekijoita tyon suju-
voittamisessa. KATI-hankkeissa onkin kehitetty ikateknologian kayton kansal-
lista toimintamallia ja Kotona asumisen teknologiat ikaihmiselle KATI-viiteark-
kitehtuuria. Nama tyokalut toimivat hyvinvointialueiden tukena kotiin vietavien
teknologioiden kayttoonotossa ja kaytossa. Nakisimme, ettd nama tyokalut
helpottavat yhteisten toimintamallien luomista ja lisdavat tydyhteisdiden tietoi-
suutta teknologioista. Jatkotutkimusehdotuksemme on selvittédd, onko naita
tyokaluja otettu kayttéon ja miten mahdollinen kayttéonotto on tukenut kotiin

vietavien teknologioiden kayttoa kotihoidossa.

Tama opinnaytetydprosessi on ollut pitké ja opettavainen monella tapaa. Tar-
koituksemme oli tehda asiakastyytyvaisyyskysely etahoivan asiakkaille, mutta
emme saaneet ty6llemme tutkimuslupaa. Monien neuvotteluiden ja pohdinto-
jen jalkeen paatimme aloittaa narratiivisen kirjallisuuskatsauksen tekemisen.
Koska yhteisty® Pirkanmaan hyvinvointialueen ja PirKOTI- hankkeen kanssa
oli epaselvaa alusta alkaen eika yhteisia linjoja tahtonut 16ytya, olisi ratkaisu
tyon nakokulman muuttamiseen pitanyt tehda jo aiemmin. Olemme tyytyvaisia,
etta 1oysimme tyohon kuitenkin mieluisan ja ajankohtaisen aiheen, eika teke-
mamme pohjaty6 alkuperaiseen tyohon mennyt hukkaan. Narratiivisen kirjalli-
suuskatsauksen tekeminen on ollut ajoittain haastavaa aikataulullisesti, mutta
yhteistydbmme on sujunut koko ajan hyvin. Olemme tyytyvaisia loytamiimme
tutkimustuloksiin ja saamiimme moniin oivalluksimme ja oppimiskokemuk-
siimme. Opinnaytetyo6ta paritydond tehdessamme ehdottomasti tarkein oppi on
ollut keskindisen dialogin antamat oivallukset. Omien ajatusten peilaaminen

tyOparin kanssa on ollut erittdin antoisaa ja hyodyllista tyoén kannalta.
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8 ETIIKKA JA LUOTETTAVUUS

Kaikissa kirjallisuuskatsauksissa on syyta toteuttaa kaksi laadunarviointia,
jotka ovat alkuperaistutkimusten laadunarviointi ja kirjallisuuskatsauksen arvi-
ointi. Laadunarviointi kasittaé valikoitujen artikkelien arvioinnin erikseen tai tut-
kimuksien késitteleminen yhtena kokonaisuutena tai oman tyon kannalta olen-
naisin osin. (Efron & Ravid, 2019, s. 95-96.) Laadunarvioinnissa hakokulmana
on koko ajan se, kuinka luotettavasti valittava tutkimus on tehty ja kuinka se
vastaa valittuun tutkimuskysymykseen seka kirjallisuuskatsauksen tarkoituk-
seen (Booth ym., 2022, s. 243 viitattu l&hteessa Vilkka, 2023, kpl 3.2.1).

Laadukkaan kirjallisuuskatsauksen muodostavat systemaattisuus, yksiselittei-
syys, kattavuus ja toistettavuus (Fink, 2020, s. 37 viitattu lahteesséa Vilkka,
2023, kpl 3.2.2). Kirjallisuuskatsauksen arvioinnissa huomioidaan prosessin
eri vaiheissa tehdyt valinnat ja paatokset (Vilkka, 2023, kpl 3.2.2). Paamaa-
rana kirjallisuuskatsauksissa on kokonaisvaltaisen kuvan luominen aiheesta
tutkimustiedon ja kaytantojen eri lahestymistapoja ja menetelmia hyddyntaen
(Efron & Ravid, 2019, s. 26).

Lyhyesti esitettyna hyva tieteellinen kaytanto edellyttéad, ettd noudatetaan teks-
tissa avoimuutta ja vastuullisuutta, rehellisyytta, yleistd huolellisuutta ja tark-
kuutta tiedon esittamisessa mutta myds tutkimusten ja niiden tulosten arvioin-
nissa. Hyvassa tieteellisessa kaytannodssa kunnioitetaan toisten tutkijoiden
tyota ja saavutuksia viitaten heidan julkaisuihinsa asianmukaisella tavalla ja
annetaan niille tekstissa kunnia, arvo ja merkitys. Kirjoittamisprosessissa ote-
taan huomioon avoimuus ja vastuullisuus seka tyon suunnittelu ja sen rapor-
tointi. (Vilkka, 2020, s. 70-71.) Noudatamme omassa opinndytetydssamme

edella mainittuja hyvia tieteellisid periaatteita.

THL:n l&hde edustaa Suomessa terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen tutkimuk-
sia ja tekijoind ovat tutkijat/asiantuntijat Anttila Heidi, Mukkila Susanna, Si-
nervo Timo, Luoma Minna-Liisa ja Anttila Minna. Tutkimuksen raportissa tode-

taan, ettd luotettavuus olisi parantunut, jos mahdollisimman moni
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kotihoitoalueen tyontekija olisi paassyt vastaamaan kyselyyn. Haasteen tdhan
toi usea eri tutkimushanke ja tiedonkeruu tyontekijoiltda samanaikaisesti. Tutki-
mustuloksia tulee tulkita harkiten, silla tutkimukseen ovat voineet valikoitua
teknologian kayttoon myonteisesti ja kehittdmisesta kiinnostuneet tyontekijat
ja yksikot. Kysely toteutettiin nimettdméana ja lisdksi vastaajat ovat voineet olla
eri henkiloita eri kyselyajankohtana. Tutkimuksen onnistumisen kannalta oli
valttamatonta kohdistaa kysely kotihoidon tydntekijoihin, koska se kartoitti juuri
kyseisen tyontekijaryhman tyohyvinvointia sekd sen suhdetta teknologioiden

kayttoon.

Kojo-hankkeen tutkijoina ovat vaitelleet tohtorit Sini Eloranta, Sari Teeri, Mar-
jatta Komulainen, Merja Hoffrén-Mikkola ja Tuula Mikkola. Kaikissa tutkimuk-
sen vaiheissa noudatettiin hyvaa tieteellista kaytantéa. Tutkimukseen haettiin
ja saatiin tarvittavat tutkimusluvat. Tutkittavien tietoja kasiteltiin tietosuojalain
puitteissa ja koko tutkimusaineisto havitettiin tutkimuksen valmistuttua. Luotet-
tavuutta on tarkasteltu uskottavuuden, vahvistettavuuden ja siirrettavyyden
nakokulmasta. Aineiston on todettu vastaavan tutkimustehtavaan. Jotta luotet-
tavuus olisi lisdaantynyt, olisi haastattelijaparin ja aineistonkeruutavan pitanyt

olla jokaisella haastattelukerralla sama. Kirjoittajilla ei ole sidonnaisuuksia.
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