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The purpose of this thesis was to describe the digital devices and digital
services used in today's elderly care work. Nursing is constantly changing and
new treatments and assistive devices are constantly being developed. The aim
of the thesis is to produce information for nursing staff on existing tools and thus

help develop patient safety and work ergonomics.

The thesis was carried out as a descriptive literature review. Information
searches were carried out in industry databases, of which the PubMed, Google
Scholar and CINAHL complete databases were used the most. 7 studies were

selected for the final review. Content was analyzed by themes.

Many studies have shown that elderly people benefit from using digital devices
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1 Johdanto

Vuoden 2019 loppuun mennessa Suomessa oli Tilastokeskuksen
vaestorakennetilaston mukaan vahintaan 70 vuotta tayttaneita henkilbita noin
874 314. (Tilastokeskus 2020) Vuoden 2021 loppuun mennessa tehostetun
palveluasumisen piirissa asiakkaita oli jo noin 44 485. Asiakasmaara tehostetun

palveluasumisen piirissa on ollut nousujohteinen koko 2000-luvun ajan.

Vuoden 2022 tehdyn selvityksen mukaan kotihoidon piirissa asiakkaita oli noin
194000. Naista saanndllisesti palveluja saavia henkiloita 59 prosenttia ja paljon

palveluja kayttavia 46 prosenttia. (THL 2023)

Hoitotyolla tarkoitetaan yksilon auttamista ja tukemista, perustarpeiden
tyydyttamista seka sairauksien hoitoa (Korhonen ym. 2015). Vuosien saatossa
hoitotydn maaritelma on kehittynyt kuvaamaan hoitajan roolia potilastydssa.
Vanhuspalveluissa digitalisaation kehitys on ollut toistaiseksi hidasta ja uuden
teknologian kayttoonotto on vasta viime vuosina laajentunut. Uusia hankkeita
seka palveluja kehitetdan koko ajan kuntien ja sote-kuntayhtymien toimesta.
(Karhinen 2019.)

Opinnaytetyon tarkoituksena on kartoittaa jo olemassa olevia digitaalisia
palveluja ja ratkaisuja, joita kaytetaan osana vanhustenhoitotyota. Tavoitteena
on tuoda tietoa hoitohenkildstolle digitaalisista laitteista, joita voitaisiin kayttaa
myoOs Salon loT kampuksella sijaitsevassa vanhusten tehostetussa
palveluyksikdssa Campus Merihelmessa. Toimeksiantajana toimii Varha ja

Salon kaupunki.

2 Vanhusten hoitotyo

2.1 Hoitotyosta yleisesti



Ikdantyminen kuuluu eldamaan ja se tuo mukanaan pysyvia fysiologisia
muutoksia. Ikdantyminen vaikuttaa yksilollisesti niin henkiseen kuin fyysiseen
toimintakykyyn. (Etene-julkaisuja 20.) Jokainen vanhus on yksil0 ja jokaisella
yksilolla on erilaiset hoidon tarpeet. Tama asettaa uusia vaatimuksia hoidon
kehittamiselle. (Kulmala 2017.) Vanhustenhuolto voidaan maaritella ikdantyvan
vaeston elamisen ja asumisen turvaamisena. "Suomen lainsaadanndssa
ikdantyneella vaestolla tarkoitetaan vanhuuselakkeeseen oikeuttavassa iassa
olevaa vaestoa eli yli 65-vuotiaita.” (Terveyskyla 2019.) Lainsdadannosta ja
uusien ohjeistusten ohjauksen ja toteuttamisen suunnittelusta vastaa sosiaali- ja
terveysministerio. Lait oikeuttavat kayttamaan palveluita henkilon tarpeiden
mukaan, ei niinkaan henkilon ian perusteella. (Sosiaali- ja terveysministeriod
2024)

Hoitotyota saatelevat Suomessa muun muassa terveydenhuoltolaki
(30.12.2010/1326), laki terveydenhuollon ammattihenkildista (28.6.1994/559)
seka laki potilaan asemasta ja oikeuksista (785/1992) seka eettiset ohjeet
(28.9.1996 Sairaanhoitajaliitto). Nykyaikana hoitoty® on entista vaativampaa ja
suuri osa ikaantyvasta vaestosta asuu edelleen omassa kodissa. Tama tuo
haasteita my0s ikdihmisen omaisille, joiden harteille asioiden hoito saattaa
kasaantua. Vanhustenhuoltoa voidaan toteuttaa kotona omaisen tukemana,
kotihoidon piirissa, ymparivuorokautisen hoidon yksikoissa, laitoshoidossa,
kuntoutumispalveluina seka neuvontapalveluina. Naiden jarjestamisesta
vastaavat hyvinvointialueet. Niiden tehtavana on myos huolehtia, etta tarjottavat
palvelut ovat laadukkaita, oikea-aikaisia ja riittavia. Palvelut ovat osa
sosiaalihuoltoa ja niita valvovat aluehallintovirastot seka Valvira. Jotta iakkaan
henkilon toimintakykya pystyttaisiin arvioimaan mahdollisimman tarkasti,
vuoden 2023 kevaasta alkaen hyvinvointialueilla on ollut velvoite kayttaa tahan
RAIl-mittaristoa. Arvioinnit tulisi tehda palveluntarpeen alussa seka
puolivuosittain ja henkilon toimintakyvyn oleellisesti muuttuessa.
Asumisyksikoissa henkiloston patevyyden ja maaran tulee vastata asiakkaan
palveluntarvetta. Laadukkaan palvelun tuottaminen on tarkeaa. Sosiaali- ja
terveydenhuollon henkildstolla on vastuu asiakkaan hoidosta ja huolenpidosta.
(Valvira 2024)



Tulevaisuudessa tarvitaan yha enemman eri osa-alueiden asiantuntijoita, jotka
ottavat hoitaakseen usein muuttuvat tilanteet. Asiantunteva henkilosto ei
yksinaan riita vaan hoitohenkilokunnan liséksi hoitoa tukevat digitaaliset
ratkaisut ovat jo nykyaankin iso osa hyvaa hoitoa. Vanhuspalvelulain
(920/2012) mukaan kunnan tehtavana on tuottaa ikdantyneen henkilén hoito
ensisijaisesti hanen omassa kodissaan, terveyden- ja sosiaalihuollon
avopalveluilla. Laaketieteellisin tai henkilon omaan turvallisuuteen liittyvin
perustein myos pitkaaikainen laitoshoito tulisi olla mahdollista jarjestaa.
(Kuntaliitto 2020.)

Vuoden 2023 alusta astui voimaan lakiuudistus, jonka myota ikaihmisten kotiin
annettavia palveluita ja asumispalveluita tullaan kehittdmaan. Samaan aikaan
lakiuudistuksen kanssa astui voimaan sosiaali- ja terveyspalveluiden
rakenneuudistus. Uudistusten myo6ta esimerkiksi kotihoitoa voi saada
vuorokaudenajasta riippumatta. Lakiin on kirjattu myds uudet sdadokset koskien
tyon suunnittelua, kotikaynteja, henkilokunnan riittavyytta, omavalvontaa ja
yleisesti kotihoidon toteuttamista. Uudet saadokset mahdollistavat ikaihmisten
asumisen omassa kodissa mahdollisimman pitkaan seka monimuotoisten

asumis- ja palvelukokonaisuuksien luomisen. (Valtioneuvosto 2022)

2.2 Muistisairaudet

Dementia tarkoittaa muistihairiota, jossa tiedon vastaanottamisessa ja
kasittelyssa on hairidita eika henkild kykene tavanomaiseen sosiaaliseen
kanssakaymiseen muiden kanssa. Tila vaikuttaa negatiivisesti henkilon
jokapaivaiseen elamaan ja elamanlaatuun. Myos uusien asioiden oppiminen ja
niiden muistaminen on vaikeaa. Jokainen diagnoosi on yksildllinen ja jokaisella
oirekuva on omanlainen. Yleisimpia oireita on ahdistuneisuus, unihairiot,
masentuneisuus ja virhetulkinnat. (Juva 2021) Keskimaarin 23 000

muistisairausdiagnoosia tehdaan vuosittain Suomessa. (Kaypahoito 2023)

Yleisin taudin aiheuttaja on Alzheimerin tauti. Sen syntymekanismeja ei tunneta

eika sen perinndllisyydesta ole varmaa tietoa. Tauti alkaa usein vahitellen ja



sairastuneen henkilon tila heikkenee pikkuhiljaa. Taudin alkuvaiheessa joka
toisella sairastuneella iimenee masennusta ja ahdistuneisuutta, seka sairauden
kieltamista. (Terveyskirjasto 2021, Suomen seniorihoiva 2023) Alzheimerin tauti
voidaan jakaa eri vaiheisiin, jotka ovat oireeton eli prekliininen vaihe, varhainen
Alzheimerin tauti, lieva dementia seka keskivaikea ja vaikea Alzheimerin taudin
dementia. Arvion mukaan 20-30 vuotta ennen ensimmaisten oireiden
ilmaantumista tautiin liittyva aivojen muutokset alkavat kehittya.
Loppuvaiheessa henkilon raajoissa ilmenee jaykkyytta, kavelykyky huononee ja
lakkaa, esiintyy pidatyskyvyttomyytta ja sosiaalinen kanssakayminen kay

mahdottomaksi. Usein kuitenkin nielemiskyky sailyy pitkdan. (Duodecim 2023)

Taudin varhaisessa vaiheessa, diagnoosin saamisen jalkeen tulisi laatia
hoitosuunnitelma ja kirjata hoitotahtoon seka testamenttiin tarvittavat ja henkilon
toivomat asiat. Nain ollen henkildlle on mahdollisuus jarjestaa laadukas ja
turvallinen loppuelama. Muistisairaan henkilon hoidossa tarkeaa on luoda
turvallinen ymparisto, jossa hoivaroolissa oleva voi luoda arkeen selkeita
rutiineja. Sairauden hallitsemisen keskeisimmassa roolissa ovat juuri rutiinit. Jos
tauti diagnosoidaan varhain, myos kuntouttamisesta on todettu olevan hyotya.
Siina keskitytaan henkilon ravitsemukseen, liikkuntaan, sosiaaliseen
kanssakaymiseen seka laakehoitoon. Myos erilaisilla apuvalineilla ja

teknologian palveluilla edistetdan kuntoutumista. (Suomen seniorihoiva 2023)

2.3 Kotihoito ja tehostettu palveluasuminen

Ihmisen toimintakyvyn ja perusterveyden heikentyessa elinympariston merkitys
korostuu. Oman kodin turvallisuutta ja asuinympariston viihtyvyytta
vanhenemisen kannalta tulisi miettia hyvissa ajoin. (Korjonen-Kuusipuro, Rasi-
Heikkinen, Vuojarvi, Pihlainen & Karna,2022, 3) Omassa kodissa asumista
mahdollisimman pitkaan voidaan tukea kodin muutostéilla, kotiin saatavilla

palveluilla seka apuvalineilld. Suomen yhteiskuntapoliittinen tavoite on saada
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jarjestettya henkilon asuminen omassa kodissa syntymasta elaman

paattymiseen saakka. (Korjonen-Kuusipuro ym.2022,14)

“Kotihoito on kotipalvelujen, tukipalvelujen seka sairaanhoitopalvelujen
palvelukokonaisuus, jolla autetaan kotona asuvia, eri-ikaisia avun tarvitsijoita,
joiden toimintakyky on tilapaisesti tai pysyvasti huonontunut.” (Korjonen-
Kuusipuro ym.2022,17) Kotihoidon palveluilla turvataan henkilén suoriutuminen
jokapaivaisesta elamasta omassa kodissaan. (suomi.fi 2023) Palvelu voidaan
tarjota henkilon oman hyvinvointialueen ostopalveluna tai
sopimuspalveluntuottajien kanssa palvelusetelin kanssa. (Varha 2024)
Kotihoidon kokonaisvaltaiseen hoitoon ja huolenpitoon voi kuulua esimerkiksi
vaatehuolto, asiointi ja muut tehtavat, perushoiva, turvapalvelut, ruokahuolto ja
ravitsemuksesta huolehtiminen, asiakkaan psykososiaalinen tuki, kuntouttavien

toimintojen suunnittelu ja saattohoito. (Korjonen-Kuusipuro ym.2022, 25)

Kotihoito voidaan maaritella muutamalla eri tyypilla, joista useimmin kaytettyja
ovat sdannodllinen seka tilapainen kotihoito. Sdanndllisessa kotihoidossa
asiakkaan luona kaydaan vahintaan kerran viikossa ja tastd maksetaan
kuukausimaksua. Palvelun tarkoituksena on tukea henkilon omatoimisuutta ja
kannustaa omien voimavarojen kayttoon. (Varha 2024) Asiakkaalla tulee olla
voimassa oleva palvelu- ja hoitosuunnitelma. Hoitosuunnitelmaan kirjataan
tarkasti, minkalaista apua asiakas tarvitsee ja kuinka usein. Suunnitelmasta
tulee myos kayda ilmi, kuinka toimitaan akillisissa tilanteissa. (THL 2024)
Asiakkuusjakso aloitetaan arviointijaksolla, jonka aikana palvelun tarpeita
voidaan muuttaa, niita lisdamalla tai vahentamalla. (Varha 2024) “Vuonna 2022
noin 15 prosenttia 75 vuotta tayttaneista ihmisista oli sdanndllisen kotihoidon
piirissa.” (THL 2024)

Tilapaisen kotihoidon palveluita henkild saa harvemmin kuin kerran viikossa, ja
jokaisesta kaynnista peritaan erillinen maksu. Myos tassa tapauksessa
asiakkaalla tulee olla voimassa oleva palvelu- ja hoitosuunnitelma. (Korjonen-
Kuusipuro ym.,18) Tilapaisen kotihoidon kriteereita ovat esimerkiksi leikkaus ja

sen jalkeinen toipumisaika tai muu yleiskunnon tilapainen heikkeneminen.
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Palvelu kattaa muun muassa ruokapalvelun ja voinnin seurannan. Palvelun

maara ja kattavuus vaihtelee tilanteen mukaan. (suomi.fi 2024)

Tehostettu palveluasuminen on vaihtoehto silloin, kun henkilo ei enaa parjaa
yksin omassa kodissaan, eika kotiin vietavat palvelut riita. Syita tahan voivat
olla esimerkiksi muistiongelmat, fyysisen toimintakyvyn lasku seka kodin
esteellisyys. Jokaisella kunnalla on oma moniammatillinen SAS tai SAP- ryhma,
joka arvioi tayttyvatko henkildlla ymparivuorokautisen hoivan tarpeen kriteerit.
(Ikatalo 2023) SAS — muodostuu sanoista Selvita, arvioi ja sijoita, SAP- lyhenne
tarkoittaa Selvitys, arviointi ja palveluohjaus. Ryhmaan kuuluu useimmiten
laakareitd, palvelusta vastaavaa henkilostda seka sosiaalityontekijoitd. Ryhman
tavoitteena on selvittaa tulevan asiakkaan kokonaispalveluntarve,
elamantilanne ja paras mahdollinen hoitopaikka. (Pohde) Edellytyksena
palvelun saamiselle on, etta kotihoidon tarjoamat palvelut sekd omaishoito ovat
olleet riittamattomat. (Varha 2024) Lopullisen paatdksen hoivapaikkaan

siirtymisesta tekee sosiaalitoimi. (Ikatalo 2023)

Tehostetussa palveluasumisessa hoivaa ja huolenpitoa on tarjolla ympari
vuorokauden. Ammattitaitoinen henkildstd huolehtii jokapaivaisesta
puhtaanapidosta ja tarjoaa henkildlle turvallisen asuinympariston. (lkatalo 2023)
Hoivakodissa jokaisella asiakkaalla on oma vuokrahuoneisto, jossa
vakiovarusteena sahkodisesti sdadettava sanky, patja seka vaatekaappi.
Vuokrahuoneen voi muuten sisustaa mieluisekseen. Laakehoidosta huolehtii
hoitohenkilokunta. Jokaisella yksikolla on myos oma nimetty vastuulaakari.
(Varha 2024) Kunnan on mahdollista tuottaa palvelu omana toimintana,
palvelusetelilla tai ostopalveluna jarjestolta tai yksityiselta tuottajalta.
Palvelusetelia kaytettaessa kunta maksaa osan palvelumaksusta, jos henkilo

hakeutuu yksityiselle palveluntuottajalle tai kunnan tarjoamaan palvelutaloon.

Maksut maaraytyvat asiakkaan tulojen mukaan ja hanelta peritaan erikseen
vuokra, hoito ja ateria maksut. Toistaiseksi ei ole maaritelty valtakunnallisia

maksujen maaraytymisperusteita, jolloin hoidon kokonaishinnassa saattaa olla
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suurtakin vaihtelua. Maksut pohjautuvat sosiaali- ja terveydenhuollon
asiakasmaksulakiin. (Finlex 600/2022) Asiakkaalla on mahdollisuus hakea
Kansanelakelaitoksen tarjoamaa asumistukea seka asiakkaan tuloista
riippumatonta hoitotukea. (lkatalo 2023) Ymparivuorikautisessa tehostetussa
palveluasumisessa henkilolla on mahdollisuus osallistua jarjestettavaan
viriketoimintaan, johon kuuluu muun muassa ulkoilu seka kulttuuriharrastukset.
(Varha 2024)

3 Digitalisaatio

Puhuttaessa digitalisaatiosta, tarkoitetaan laajaa yhteiskunnallista muutosta,
jossa perinteisia analogisia toimintoja korvataan digitaalisilla ratkaisuilla ja
teknologialla. Tietokoneiden ja datan hydédyntaminen toiminnan kehittamisessa
ja palveluissa on puolestaan digitalisointia. (Oph 2024) Digitalisaation

keskeisimpia asioita ovat kayttajalahtdisyys ja asiakasnakokulmat. (STM 2016)

Terveys- ja hoitoalan digitaaliset ratkaisut tarkoittavat viestintatekniikan
palveluita ja valineita, joita kaytetaan sairauksien ehkaisyssa, diagnosoinnissa,
niiden hoidossa ja terveydentilan hallinnassa. Innovatiivisuus ja hoidon
saavuttamisen parantaminen ovat digitaalista terveydenhuoltoa parhaimmillaan.

(European commission 2022)

3.1 Digitalisaation kasitteita

Esineiden internetista eli loT:sta puhutaan, kun tarkoitetaan laitteiden ohjausta
yli internetin. (Logistiikan maailma) Jarjestelma koostuu sensoreista, jotka
pystyvat kommunikoimaan keskenaan eri laitteiden valilla tuottaen ja siirtaen
tietoa langattoman verkon kautta ilman ihmista. Tiedon saapuessa
pilvipalveluun, ohjelmisto kasittelee pyynnon ja paattaa minkalaisen toiminnon

pyynt6 aiheuttaa. (Kaspersky 2024 ) Hoitotydssa naita voi olla esimerkiksi
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terveydenseurannassa kaytettavissa sensorilaitteissa. (Logistiikan maailma
2024)

Vuorovaikutteista, simuloitua ymparistoa, joka luodaan kayttajalle esimerkiksi
virtuaalilasien valityksella, kutsutaan virtuaalitodellisuudeksi. Sen kaytosta
laaketieteessa 10ytyy useita julkaisuja ja tutkimuksia jo neljannesvuosisadalta.
Virtuaalitodellisuuden avulla voidaan turvallisesti luoda erilaisia ymparistoja ja
tilanteita turvallisesti ja hallitusti. Virtuaalitodellisuuden kanssa on mahdollista
taydentaa jo olemassa olevia hoitomuotoja, niita kuitenkaan korvaamatta.
(Kaypahoito 2017)

Teknologiat ja koneet, jotka pystyvat suorittamaan alyllisesti vaativia tehtavia,
kuten paattely ja oppiminen kutsutaan tekoalyksi. (Ergen 2019, 5). Alkeellinen
tekoaly osaa toimia ennalta maariteltyjen saantdjen mukaan, kehittyneempi
tekoaly kykenee oppimaan ja kehittymaan datan perusteella. On olemassa
myads itsenaista tekoalya, se ei tarvitse toimiakseen ihmisen tekemia paatoksia
tai tukea paatdksenteossa. Terveydenhuollossa tekoaly mahdollistaa

esimerkiksi tehokkaamman tiedon Idytamisen ja analysoinnin. (Tietoevry 2024)

Robotiikalla tarkoitetaan tietokoneohjattuja esineita ja tyOkappaleita, joita pystyy
suorittamaan mekaanisia toimintoja. Robotiikkaa voidaan lokeroida esimerkiksi
yhteistyorobotteihin, henkilokohtaisiin palvelurobotteihin ja autonomisiin
robotteihin, jotka kykenevat tunnistamaan toisensa ja kommunikoimaan. (JAMK
2020)

3.2 Digitaalisten laitteiden hyddyntaminen vanhustyossa

Digitalisaation tehtavana on uudistaa toimintatapoja, sahkdistaa palveluja seka
digitalisoida sisaisia prosesseja. Kyseisen oivalluksen avulla henkildn omaa
toimintaa pystytaan muuttamaan tietotekniikan avulla jopa radikaalisti

muunlaiseksi (Valtioneuvosto.)

Digitalisaatio voidaan ajatella iimiéna, joka muuttaa ihmisten elamaa. Sen tarve

lisdantyy huomattavasti tulevaisuuden hoitotydssa. Osana digipalveluiden
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lisaantymista ovat myos teknologiset laitteet ja ratkaisut. Nykypaivana
hoitotyota helpottamassa ja turvallisuutta lisaamassa on jo monia erilaisia
ratkaisuja. Arkipaivaisimpina esimerkkeina moottoroidut vuoteet, halyttimet seka
kannettavat ja asennettavat turvalaitteet. Monet jokapaivaisessa kaytossa
olevat tuotteet jaavat helposti uusien innovaatioiden takia taka-alalle, eika

niiden olemassaoloa sen enempaa tule ajatelleeksi. (Wajcman 1991.)

3.3 Teknologiapalvelut hoitotyon tukena

Henkilon ikaantyessa turvattomuuden tunne saattaa kasvaa ja yksinaisyytta
esiintyy enemman kuin nuorempana. (Mielenterveystalo2024) Turvattomuuden
ehkaisyyn on kehitetty muun muassa turvajarjestelmia, joilla pystyttaisiin
ehkaisemaan kotiympariston onnettomuusriskit. (Kalliomaa 2010.) Talla hetkella
markkinoilla oleva ikaantyneelle vaestodlle suunniteltu teknologian tehtavana on
tukea arkipaivaista selviytymista ja edistaa turvallisuutta. Kyseista teknologiaa
ovat muun muassa kulunvalvontajarjestelmat, lattiahalytin, paikannin, ydvalo,
kaatumishalytin, aktivisuuskompassi, sahkoinen lukitusjarjestelma,
tartuntakahvat, erikoissangyt, laakemuistuttajat ja turvarannekkeet ja —

puhelimet. (Kalliomaa 2010)

Hoitajilla on monesti suuri rooli hoivateknologian keksintojen syntymisessa
(Sandelowski 2000). Tietamys ja teknologinen kehitys muovautuu arvojen,
tieteen, kulttuurin seka vallitsevien kasitysten mukaan (Wajcman 1991;
Feenberg 2003.) Teknologialla taas vaikutetaan ihmisten arkeen, tyétapoihin ja
yhteiskunnan tapoihin (Sarkikoski 2020). Terveyspalvelut ja terveydenhuolto on
sektori, joka hyotyy suuresti informaatioteknologiasta. Eniten hyotya tulee
asiakkaille ja heidan kokemuksensa ja mielipiteensa tulee olemaan parhain
muutoksen barometri. (Harno 2000.) Yhtenaiset valtakunnalliset suositukset
teknologian kaytosta vanhustenhuollossa seka henkilokunnan riittava
kouluttaminen luovat parhaimmillaan turvallisen asumis- ja tydympariston niin

ikdantyville kuin heidan kanssaan tydskenteleville. (lkonen 2013.)
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Teknologialla on tarkea rooli ikaihmisen omatoimisuuden, hyvinvoinnin ja
turvallisuuden tukemisessa. Etateknologian, kuten puhelin- ja videoyhteyden
kayttd muun muassa kotihoidossa luo turvaa asiakkaalle ja hoitohenkilokunta
pystyy varmistamaan asiakkaan hyvinvoinnin menematta fyysisesti paikan
paalle. Palvelun kaytto tulee arvioida tapauskohtaisesti jokaisen asiakkaan
kohdalla. Etayhteytta voidaan kayttaa myos kuntoutus- ja laakaripalveluihin.
Monilla alueilla on myds otettu kayttoon ovivahti, joka luo halytyksen ulko-oven

avauksesta ja tuo tiedon kotihoidon hoitohenkilokunnalle. (THL 2024)

Etateknologiaa kaytetaan kotihoidossa jo laajasti, mutta alueittain on suurta
vaihtelua. THL toteutti vuonna 2020 vanhuspalveluiden seuranta- kyselyn,
johon noin puolet vastanneista toimintayksikoista (47 prosenttia) toteutti
kaynteja etateknologian avulla. Koronapandemian aikaan palveluiden kaytto ja
kehittaminen lisdantyi. Niiden avulla on pystytty parantamaan palveluiden
saatavuutta seka saavutettavuutta jopa syrjaseuduilla. Palveluiden yleisyyden
on todettu riippuvan tarjotusta palvelusta. Vanhuspalveluiden seurantaan
vastasi 840 kotihoidon yksikkda. (THL 2022)

Nykypaivana erilaiset teknologian ratkaisut ovat osa ikaihmisten arkea ja
kotihoidon toimintaa. Niiden avulla pystytaan tukemaan kotona asuvien
iakkaiden henkildiden arkea ja yhtenaistaa palvelujen saatavuutta. Myos
omaishoitajat hyotyvat etateknologian kaytosta. (Kaihlanen ym. 2021, STM
2020).

4 Opinnaytetyon tarkoitus, tavoite ja ohjaavat

kysymykset

Opinnaytetyon tarkoituksena on kartoittaa jo olemassa olevia digitaalisia
palveluja ja ratkaisuja, joita kaytetaan osana vanhustenhoitotyota. Tavoitteena
on tuoda tietoa hoitohenkilostolle digitaalisista laitteista, joita voitaisiin kayttaa
myds Salon loT- kampuksella Campus Merihelmen vanhusten tehostetussa
palveluyksikdssa. Toimeksiantajana toimii Salon kaupunki seka Varha. Tietoa
haettiin suomalaisista seka englanninkielisista lahteista. Opinnaytetyd vastaa
kahteen ohjaavaan kysymykseen:
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1. Mita digitaalisia laitteita on saatavilla vanhustenhoidon tueksi?

2. Miten teknologia on kehittanyt vanhustenhoitoa?

5 Opinnaytetyon toteutus

5.1 Kuvaileva kirjallisuuskatsaus

Opinnaytetyo toteutetaan narratiivisena kirjallisuuskatsauksena, eli kuvailevana.
Yleiskatsaus on narratiivisen kirjallisuuskatsauksen laajin toteuttamistapa, eika
aihetta tarvitse rajata metodisten saantdjen mukaan. Talléin aiemmin tehtyjen
tutkimusten tulokset saadaan tiivistettya helpommin saatavissa olevaan
muotoon. (Salminen 2011.) Kuvailevaan katsaukseen kuuluu nelja eri vaihetta
tutkimuskysymysten muodostamisesta aina tulosten tarkasteluun. Valiin jaavat
aineiston keruu ja sen kuvailu. (Kangasniemi ym. 2013.) Opinnaytetyon
kirjoittamisen aikana ymmarrys kasiteltavasta aineistosta kasvaa ja aineiston
maara voi myos suurentua. Saatavilla olevaa kirjallisuutta tulee arvioida ja
tehdyn tutkimuksen yhteytta aiheeseen tarkasteltava, jotta aineisto pysyy

rajatun aiheen sisapuolella. (Hirsijarvi ym. 2008.)

Kuvailevaa kirjallisuuskatsausta kaytetaan, kun halutaan kertoa minkalaista
tietoa ja tutkimuksia on jo tehty koskien digitaalisten palveluiden merkitysta
hoitotyossa. Tarkoituksena on luoda yhtenainen katsaus tutkitusta tiedosta.
Kirjallisuuskatsauksen tavoitteena on vastata tutkimuskysymyksiin. (Stolt ym.
2016.) Kirjoittaja analysoi oman aiheensa ja tutkimusongelmat arvioimalla

aiheesta aiemmin kirjoitetun tieteellisen kirjallisuuden kautta (Koppa 2016.)

5.2 Aineiston ja aiheen valinta ja keruu

Opinnaytetyo aloitettiin keraamalla aiheeseen liittyvia tietolahteita seka
tutustumalla jo olemassa olevaan kirjallisuuteen seka tieteellisiin tutkimuksiin.

Tutkimuskysymykset syntyivat jo tyon alkuvaiheessa ja naihin on pyritty
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hakemaan vastausta tieteellisten tutkimusten tiimoilta. Opinnaytetydssa
keskeisena ajatuksena on ollut keskittya tuottamaan tietoa hoitohenkilokunnalle
digitaalisten laitteiden tarkeydesta seka teknologian kehityksesta
terveydenhuollossa. Rajausta ei ole tehty minkaan tietyn ammattiryhman
mukaan. Opinnaytetydn aloituksen jalkeen aiheeseen liittyvaan kirjallisuuteen
tutustuttiin tarkemmin ja valittiin tutkimukset, joiden pohjalta vastattiin
opinnaytetyon tutkimuskysymyksiin. Kaytettavia tutkimuksia haettaessa on

kiinnitetty huomiota luotettaviin lahteisiin seka eettisyyteen.

Aineistot valittiin sisdanotto- ja poissulkukriteerein. Valikointi toteutettiin
valitsemalla mukaan tieteelliset artikkelit ja tutkimukset, YAMK-opinnaytety6t ja
pro gradut. Valikoiduissa tutkimuksissa kielena oli joko suomi tai englanti. Jotta
opinnaytetyo vastaisi mahdollisimman tarkasti nykypaivan tilastoja ja kehitysta,
hakutulokset rajattiin vuosien 2010 ja 2024 valille. Opinnaytetydhon valikoitui
seitseman tutkimusta, joissa aihealueina digitalisaatio hoitotydssa, teknologian
kayttd hoitotyon tukena, asiakkaiden nakokulma aiheeseen seka mahdolliset

kehittamiskohteet.

Taulukko 1. Kirjallisuuden valintakriteerit

Sisaanotetut Poissuljetut

Tieteelliset artikkelit ja tieteelliset AMK-tutkielmat
tutkielmat, YAMK -tutkielmat

Aineisto saatavilla suomeksi tai Muun kieliset aineistot
englanniksi
Aineisto saatavilla ilmaiseksi joko Maksulliset ja osittaiset aineistot

sahkadisesti tai fyysisena

Julkaistu vuosien 2010-2024 valilla Julkaistu ennen vuotta 2010
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Aiheeseen perehdyttiin kayttamalla olemassa olevia alan tietokantoja seka
kirjallisuutta. Tyota tehdessa kaytettiin suomalaisia ja ulkomaisia tietokantoja,
Pubmed, Medic, Julkari, Google scholar seka Cinahl. Aineiston valinta on
tarkemmin kuvattuna taulukossa 2. Valitut Iahteet on arvioitu huolellisesti.
Kaytettavia hakusanoja ovat: vanhustenhoito (eldercare), terveydenhoito
(healthcare), kotihoito (home care), potilas (patient), ikdantyminen (aging),
vanhuus (old age), digitalisaatio (digitalisation), teknologia (technology),
turvallisuus (security) kehitys (improvement), keksinto (invention) seka palvelu

(service).

Taulukko 2. Tiedonhakutaulukko

Tietokanta Hakusanat Rajaukset Osumat Valitut

Pubmed Technology, Full text, free, 143 1
dementia care 2010-2024

Google scholar Smarttechnologies 2010-2024, 17300 1
dementia care open text

CinahlEBSCO dementia AND Full text, free, 63 1
technology AND 2010-2024
healthcare
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Julkari Ikateknologia, 2010-2024 8 1

vanhustyo 2010-2024 125 2

kotihoito 2010-2024 604 1

Opinnaytetyohon valikoitui seitseman tutkimusta, joista viisi on suomalaisia ja
kaksi ulkolaisia. Julkaisut valittiin opinnaytetyon ohjaavien kysymyksiin viitaten.
Kohderyhmina tutkimuksissa olivat yksinasuvat ikaihmiset seka palvelutalojen
asukkaina asuvat vanhukset. Tutkimusten tuloksia on avattu tarkemmin

opinnaytetyon luvussa seitseman.

5.3. Aineiston analyysi

Sisalléonanalyysin tarkoitus on selventaa ilmiota, joita tutkimuksessa kasitellaan.
Se on laadullisien tutkimusten kaytetyin analyysimenetelma. Lahes kaikki
materiaali pystytaan dokumentoimaan kirjallisesti sen avulla. Analyysin
paavaiheet ovat valmistelu-, analysointi- ja raporttivaihe. Tavoitteena on tuottaa
materiaalia analyysiin. (Elo ym. 2022) Sisallonanalyysin avulla on mahdollista
analysoida objektiivisesti monenlaisia laadullisia aineistoja (Alavaikko ym.
2018).

Kirjoitustyon loppupuolella tutkimuksista, jotka valikoituivat opinnaytetydhon, on
tuotu esille tutkimusten tulokset. Suurin osa tutkimuksista 16ytyi terveysalan
tietokannoista hakien, muutama manuaalisen haun kautta. Valituista
tutkimuksista koottiin taulukko (taulukko 3), josta kay ilmi tutkimuksen tekija(t),
julkaisun nimi, vuosi, jolloin tutkimus on julkaistu seka sen tarkoitus.

Tutkimusten haluttiin vastaavan opinnaytetyon ohjaaviin kysymyksiin.

5.4 Opinnaytetyon eettisyys ja luotettavuus
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Opinnaytety6ta tehdessa noudatetaan eettisia periaatteita seka hyvia tieteellisia
kaytantoja. Tyossa esiintyvat havainnot ja lahteet merkitaan selkeasti ja
vaaristelematta nakyville. (TENK 2012, 6-8.) Opinnaytetyo on tehty alusta
saakka noudattaen Turun ammattikorkeakoulun ohjeita. Luotettavuuden
arviointi kohdistuu hakusanoihin ja niiden rajaamiseen seka lahdekritiikkiin.
Lahteiden luotettavuus tarkistettiin muun muassa arvioimalla kirjoittajan
ammattitaitoa ja muita aiempia kirjoituksia. (Arene Ry 2020.) Tutkimuksista
haettiin vertaisarvioituja teoksia. Jokainen tyohon valittu I1ahde vastaa omalta

osaltaan opinnaytetyossa ilmeneviin tutkimusongelmiin.

Valmistunut tyo lahetetaan tarkistettavaksi Turnitin- plagioinnintunnistus
ohjelmaan (Turku AMK 2024). Tydn tekemiseen ei tarvita erillista tutkimuslupaa

silla se perustuu jo olemassa olevaan tietoon, joka on kaikkien saatavilla.

6 Tulokset

6.1 Vanhustenhoitoa tukevat digitaaliset laitteet

Dementia heikentaa sairastuneen henkilon toimintakykya ja luo haasteita
arjesta selviytymiselle. Taudinkuva on yksildllinen ja jokainen sairastunut kokee
oireita omaan tahtiin. Teknologian tuomista ratkaisuista on todettu olevan apua
jokapaivaisessa elamassa ja niiden avulla voidaan vahentaa henkildon
yksinaisyytta ja syrjaytymista. Jotta teknologian tuomista hyodyista saataisiin
mahdollisimman paljon vastetta, tulisi palveluiden ja laitteiden kayton opettelu
aloittaa mahdollisimman varhaisessa vaiheessa. Muistisairauden edetessa

uuden oppiminen ja asioiden muistaminen heikkenee vahitellen. (York 2023)

Digitalisaation ja teknologian keinoin voidaan parantaa myos kotona asuvien
ikdihmisten elamanlaatua. (Procter ym. 2016, Mostaghel 2016) Kuvassa 1. on
havainnollistettu jo kaytdssa olevia ja ikdihmisten arkea helpottavia digitaalisia
laitteita. Useissa tutkimuksissa on kaynyt ilmi teknologian edistavan
elamalaadun parantumista vanhenevan vaeston keskuudessa. Teknologian
kaytolla on huomattu olevan positiivisia vaikutuksia niin kotona asuvan

vanhuksen arjessa suoriutumisessa kuin hoitolaitoksissakin. Nykypaivana
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teknologian kaytto hoitotydssa on yleistynyt ja tulevaisuudessa kaytto tulee
lisdantymaan. (Van Hoof, 2011, Garman-Johnsen& Eikebrokk, 2017)
Hoitolaitoksissa ja kotihoidossa hyddynnetaan jo nyt monia ratkaisuja, jotka
teknologian kaytté on mahdollistanut, kuten telepalvelut asiakkaan ja omaisten
valilla, valvontalaitteet, halytysjarjestelmat ja henkilokohtaiset apuvalineet.
(Hoffmann 2013)

Teknologia tuo turvaa ja voi auttaa ikaantyneita selviytymaan kotona
pidempaan, jolloin tarve ymparivuorokautiselle hoivalle siirtyy myohemmaksi.
Teknologian tuoman avun ansiosta henkilo kykenee itsenaisempaan elamaan
kauemmin. (Hagen 2011, Bygstadt & Lanestedt 2017, Knoefhel ym. 2020)
Tutkimuksista kay ilmi myos alykotien yleistyminen. Kun ikaihmisen kodista
luodaan turvallinen alylaitteiden avulla, ne mahdollistavat asumisen omassa
tutussa ymparistossa huomattavasti pidempaan. Alykodista I6ytyy useimmiten
muun muassa ovivahti, turvapuhelin, liesivahti seka kaatumisen estoon

tarkoitettuja laitteita. (Gomersall ym., 2017)

Yhtena uusimpien teknologisten laitteiden ryhmana ovat tutkimusten mukaan
robottielaimet. Niita voidaan hyodyntaa niin yksilon arjessa esimerkiksi
seuraeldimena, kuin myos ryhmassa, jolloin ne tarjoavat mahdollisuuden
sosiaaliseen kanssakaymiseen ja ovat helposti lahestyttavia. Tutkimukset
osoittavat robottieldinten tuovan samanlaisen positiivisen vaikutuksen kuin
oikeat eldaimet. Robottielaimet sopivat myds allergiakoteihin, niita voidaan
hyodyntaa poikkeustilanteissa eika niilla ole samanlaisia kuluja kuin oikeilla
elaimilla. Osassa tutkimuksia kay myos ilmi, etta joillakin ikaihmisilla
robottieldinten kohtaaminen on vahentanyt tarvetta psyyke- ja kipulaakkeiden

kaytolle. (Petersen ym., 2017)
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Kuva 1. Vanhusten arkea helpottavat laitteet

6.2 Teknologiapalvelut osana kehittyvaa vanhustenhoitoa

Nykypaivana teknologiaa ja digitaalisia palveluja kaytetaan jo laajalti
hoitotydssa. Sosiaali- ja terveysministerio tuotti vuosien 2017 - 2019 valilla
laatusuositukset, joiden tarkoituksena on korostaa digitalisaation hyodyntamista
vanhustydssa. Suosituksien avulla pyritaan edistamaan turvallisuutta ja
asiakkaiden hyvinvointia teknologian ratkaisuilla, parantamalla samalla
hoitohenkilokunnan tyétehokkuutta ja johtamista. (STM 2017)

Viime vuosikymmenen aikana digitaalisten palveluiden kayttaminen hoitoalalla
on lisdantynyt huomattavasti. Kaytdssa olevia palveluita ovat esimerkiksi
etahoivan mahdollistava teknologia, liikkumiseen ja turvallisuuteen liittyvat
ratkaisut seka hoitohenkildokunnan tyon organisointiin liittyvat muodot.
Asiakkaalle suunniteltuja digiratkaisuja, joiden valmistusta ja kayttoa on tutkittu
eniten ovat muun muassa ovihalyttimet, liesivahdit, liketunnistimet,
kulunvalvontajarjestelmat, turvapuhelimet seka turvarannekkeet. Uusimpina
digialustoilla ovat hoivarobotiikan ja peleihin suunnitellut laitteet. Naiden kaytto
on vield nykyaikana harvinaisempaa. (Oinas ym. 2020)

23



Digitaalisten laitteiden kayttd on vahvasti kytkoksissa osaamiseen ja tiedon
ymmartamiseen. Tama tulisi osata huomioida laitteita suunniteltaessa.
Vanheneva vaesto ei samalla tavalla ole kayttanyt teknologiaa kuin nuorempi
ikapolvi. Tassakin on yksilollisia eroja ja henkilon aiempi tyd seka oma

kiinnostus vaikuttavat asiaan. (Mostaghel 2016)

Tutkimusten mukaan nykypaivana erilaiset teknologian ratkaisut ja digitaaliset
laitteet ovat osa ikaihmisten arkea ja kotihoidon toimintaa. Niilla voidaan
edesauttaa selviytymista kotona, ne tukevat osallisuutta ja yhtenaistavat
palveluiden saatavuutta. Kotihoidon asiakkaiden lisaksi myds omaiset ja
omaishoitajat hyotyvat ratkaisuista. Digilaitteiden avulla voidaan myos tehostaa
palvelujarjestelman toimintaa. Hyvana esimerkkina hoitohenkilokunnan
tyossajaksamisen paraneminen seka ajankaytto asiakkaan kohtaamiseen.
Vuonna 2020 Suomessa tehtiin yli 39 miljoonaa kayntia kotihoidon puolesta,
naista yli puolet 85 vuotta tayttaneille vanhuksille. S&danndllisen kotihoidon
piirissa palveluja tuotettiin 55 prosentille 200 000 asiakkaasta.
(Josefsson&Hammar 2022) Kehityksen ja uusien teknologia ratkaisujen myoéta
kysynta aiheesta tehdyille tutkimuksille kasvaa. Tutkimusten my6ta on
mahdollista I10ytaa kaikkein hyodyllisimmat virtuaaliteknologian ratkaisut
hoitotydon kannalta. (Takala 2017)

6.3 Digitalisaatioon ja teknologiaan liittyvat haasteet

Digitalisaatio on tuonut tullessaan paljon uusia mahdollisuuksia yhteiskunnan
eri osa-alueille. Uudistusten myodta myos riskitekijat ja ongelmat nousevat esiin.
Nyky-yhteiskunnassa digitaalisuus koskettaa jokaista henkiloa. Kun jarjestelmia
digitalisoidaan, on aina mahdollisuus yllattaviinkin ongelmiin. Jarjestelmat
saattavat ylikuormittua, jolloin yksityishenkilon mahdollisuus kayttaa kyseista
palvelua hairiintyy. Terveydenhuollon jarjestelmia uudistettaessa on tarkeaa
pitda huoli, etta asiakkaiden yksityisyydensuoja sailyy ja tietoja luovutetaan
ainoastaan luotettaville ja luvanvaraisille tahoille. Hoitohenkilokunnan kannalta

salasanojen ja sahkdisten palvelimien tietoturvat ovat ajan tasalla. (Digipore
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2014-2020) Uusien kehitystdiden myota myos lainsdadannolliset ja eettiset

ongelmat voivat lisaantya. (Valtioneuvosto 2023)

Teknologian my6ta hoitotyd on kokenut positiivisia muutoksi. Usein silti
mietitaan, voiko teknologian kehittyminen ja lisaantyminen vaikuttaa
negatiivisesti inhimillisyyteen. Hoitotyossa on aina pidetty tarkeana empatiaa,
henkilokohtaista hoitoa seka inhimillistd vuorovaikutusta. Myos eriarvoistuminen
on yksi osa-alue, jota digikehityksen lomassa tulisi yrittaa vahentaa. (Maki
2019)

7 Tulosten tarkastelu ja kehitysmahdollisuudet

Jo olemassa olevia vanhustyon tukena kaytettavia digitaalisia laitteita [Oytyi
tutkimuksista useita. Naita ovat esimerkiksi turvapuhelin seka -ranneke,
kaatumisen estoon suunnitellut laitteet, sdadettava vuode, patjasensori,
hellavahti, liiketunnistimet, ovivahti, halytysmatto, korkeussaadettavat kalusteet,
alywc, Menumat, ladkeannostelijat, hoivabotit seka aktiivituoli. Uusimpina
esimerkkeina kotimaan markkinoilla ovat robottielaimet, smart kenganpohjalliset

seka erilaiset sensorilaitteet.

Tutkielmassaan York, J. (2023) tuo ilmi kuinka teknologia helpottaa ikaihmisen
ja omaisen jokapaivaista elamaa. Teknologian avulla yhteydenpito sukulaisiin ja
muihin tuttaviin on yksinkertaista ja se on yksi keino muiden joukossa ehkaista
yksinaisyytta. Tulosten perusteella ikdihmiset suosivat videopuheluita tavallisten
sijaan, silla silloin on mahdollista ndhda, kenen kanssa keskustelee. Omaisten
nakokannalta teknologia mahdollistaa esimerkiksi vertaisryhmalaisten kanssa
keskustelun vaivattomasti missa vain. Digitaalisista ratkaisuista puhuttaessa
sama vaihtoehto ei valttamatta sovi kaikille, vaan jokaiselle tulisi I0ytaa itselleen
sopiva. Myos Petersen ym. (2017) tuovat tutkimuksessaan koskien

robottieldimia ilmi, kuinka seuraeldimet vahentavat ikdihmisten yksinaisyytta.
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Riikonen ja Paavilainen (2018) tuovat tutkimuksessaan ilmi, kuinka kotona
asuvalle muistisairaalle teknologia tarjoaa turvaa ja apua. Arjen apuvalineiden
tulisi perustua tarpeeseen ja ne tulisi suunnitella kayttajakohtaisesti. Erityisesti
muistisairaille suunniteltuja helppokayttoisia laitteita ovat esimerkiksi

turvapainikkeet, paikantimet seka kaatumishalyttimet.

Etela-Karjalan hyvinvointialueella toteutettiin vuonna 2021 Karita-hanke (Kotona
Asumista Rohkeasti ja ltsenaisesti Teknologian Avulla), jonka tarkoituksena oli
kartoittaa ikaihmisten toiveita ja halukkuutta digitaalisten laitteiden ja —
palvelujen kayttoon. Hankkeen avulla haluttiin myds siirtda saanndllisten kotiin
tuotavien palvelujen tarvetta. (Innokyla 2023) Tuloksista ilmeni, etta
tulevaisuudessa olisi kysyntaa niin seuraelaimille kuin digimentorillekin. Monet
kyselyyn vastanneet toivoivat teknologian apua huijaus - soittojen
tunnistamiseen. Nain ollen myds tuntemattomiin puhelinnumeroihin voitaisiin
vastata pelkaamatta. Vaikka digipalveluille ja teknologian tuomaan apuun
suhtauduttiin myotamielisesti, silti monet miettivat mahdollistaisiko teknologian

lisdantyminen oman toimintakyvyn heikkenemisen. (Rautio 2022)

8 Pohdinta ja johtopaatokset

Tassa tyossa tarkasteltavien tutkimusten tulokset olivat hyvin samankaltaisia.
Digitalisaatio koettiin tarkeaksi osaksi nykypaivan hoitotyota seka asiakkaiden
hyvinvointia. Tutkimusten tuloksista voidaan paatella, etta tulevaisuudessa
suurin osa kotihoidon seka palvelutalojen hoitohenkilokunnasta seka
asiakkaista kayttaa teknologiaa ja digilaitteita. Tutkimuksista selviaa myos, etta
kaikilla iakkailla henkilGilla ei ole mahdollisuutta tai tarvittavaa osaamista
kayttaa digipalveluita, joita oletetaan nykypaivana kaikkien kayttavan. Kotona
asuvien ikaihmisten keskuudessa nailla voidaan tarkoittaa esimerkiksi
digitaalisia terveyskeskuspalveluita, ladkehoitoa tai sosiaalista kanssakaymista.
Kuitenkin on huomattavaa, etta monella iakkaalla henkildlla olisi halukkuutta
kayttaa digitaalisia turvalaitteita seka palveluita, joilla voidaan vahentaa

yksinaisyyden tunnetta. Tulevaisuudessa on mahdollista viela tarkemmin
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kehittaa hoivarobotiikkaa seka palveluita, joilla ikaihmisille pystytaan tuottamaan

tehokkaampaa ja turvallista arkea.

Palveluita ja laitteita halutaan suunnitella ensisijaisesti niin, etta ikaantyva
vaesto pystyisi asumaan omassa kodissa mahdollisimman pitkdan. Tavoitteena
olisikin tuottaa palveluita, jotka palvelisivat laitteita kayttavan henkilon
turvallisuutta ja henkilon vointia voitaisiin tarkastella myos etaisesti. Kayttajalle
tallaisten laitteiden kayttaminen on myos edukkaampaa ja mahdollisesti
mieluisampaa. Kuitenkin on syyta ottaa huomioon jokaisen yksilolliset tarpeet
seka mahdollisuudet selviytya asumalla kotona vaikkakin laitteita kayttaen.
Tasta syysta etahoivan laitteita tulee kehittaa ja arvioida henkildon

omatoimisuutta seka selviytymista saannollisesti.

Tutkimuksista kay ilmi, etta teknologian hyddyntaminen hoitotyossa on nykyaan
jo odotettua ja tavallinen kaytanto ja vallitsevan hoitajapulan vuoksi myos
valttamatonta. Sen kayttaminen pitkaaikaisen asumispalveluiden piirissa on
suurilta osin hyvin organisoitua. Hyvinvointialueiden muutoksessa siihen tulee
panostaa viela enemman ja sita on syyta kehittaa jatkuvasti. Teknologisten
palveluiden tarjoajia on markkinoilla runsaasti ja osaksi siita syysta laatu
vaihtelee. Jo pitkaan palveluita tuottaneet yritykset ovat yleensa luotettavimpia

ja laajasti tunnettuja.

Tehostetun palveluasumisen yksikoissa kaytettavien laitteiden ja palveluiden
tulisi palvella niin hoitajia kuin asukkaitakin. Laitteiden monikayttdisyys seka
helppous edistavat niiden kayttoonottoa seka pitkakayttoisyytta.
Palveluasumisen piiriin muutetaan yha vanhempina ja uusien laitteiden kayton
opettelu on aina vaikeampaa, jolloin jo omassa kodissa kaytdssa olleet
digitaaliset laitteet koetaan helpoiksi ja niiden kayttd on jo tuttua. Hoitajien
nakokulmasta yksinkertaisuus saa hoitohenkildokunnan helpommin
kannustamaan niiden kayttoon. Monesti yhdessa yksikdssa uusi laite otetaan
kayttoon, koetaan mukavaksi ja tarpeelliseksi kayttaa, jolloin muutkin
asumisyksikot ottavat onnistuneet ratkaisut kayttéon omassaan. Tuotteissa
muunneltavuusmahdollisuudet, kustannustehokkuus seka liikuteltavuus ovat

avainasemassa.
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