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Abstract

The thesis discusses gerontechnology and how the elderly who use it and their loved
ones relate to its use in their everyday life. The topic is current, because in the future,
technology will be used more and more to support the elderly living at home. The the-
sis has been carried out as a descriptive literature review, on the basis of which the
teaching material for the gerontological nursing course has been produced. From the
results, it could be concluded that gerontology was viewed positively and was utilized
in nursing work.

The main goal of the thesis is to highlight how the elderly and their loved ones feel
about gerontechnology and the help it brings. In addition, the purpose of the thesis is
to increase the understanding of social and health students about the opportunities
and challenges of gerontology. The thesis discusses, among other things, how video
connections, medical robots and sensor systems affect the everyday life and safety of
the elderly. The results show that gerontology significantly improves coping at home
and creates a sense of security, but there are also challenges in the use of technol-
ogy, such as connection problems and difficulties in learning new things.

Gerontology is seen as one future solution for caring for the elderly at home. Its re-
search and development will be important and useful in the future
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1 Johdanto

Teknologia kehittyy jatkuvasti ja kehitys ulottuu myos ikaihmisiin. Geronteknologian on tar-
koitus helpottaa ikaihmisten elamaa kotona, seka turvata heidan ravitsemuksensa, onnis-
tunut lddkehoito seka lisata turvallisuutta, koska ikdantyminen voi tuoda arkeen haasteita
niin liikuntakyvyn, muistin ja toimintakyvyn seka muistin ja aistien kanssa. (Vanhus- ja Ia-
himmaispalvelun liitto VALLI ry 2023a, 7.) Aihe on ajankohtainen, koska tulevaisuudessa
yritetdan palvella mahdollisimman monipuolisesti ikaihmisia tuoden palvelut ja teknologia
kotiin. (Anttila 2023, 1). Teknologian kayton tarkoituksena on edistaa ikaantyneiden taitoja
kayttaa teknologiaa ja tatd kautta hyddyntaa teknologiaa heidan arjessaan. Taman lisaksi
teknologian tarkoituksena on lisata tyontekijoiden tydhyvinvointia ja kustannustehokkuutta.
(Anttila 2023.)

Opinnaytetydn tavoitteena on myds selvittdd minkalaista geronteknologiaa on tarjolla ja
kuinka sen kayttajat, iakkaat ja heidan laheisensa, seka terveydenhuollon edustajat sen

arjessa kokevat.

Yhteistydkumppaniksi valikoitui LAB-Ammattikorkeakoulu. Opinnaytetyon tarkoituksena on
myds tehda gerontologisen hoitotydn luennolle PowerPoint esitys, joka kasittelee mita ge-

ronteknologia on tana paivana ja kuinka se koetaan ihmisten arjessa. (LAB.)
Tutkimuskysymykset:
- Mita geronteknologia on ja mita se tarjoaa asiakkaalle?

- Millaisia kokemuksia sen hyddyntamisesta on asiakkailla ja heidan omaisillaan?



2 Geronteknologia
2.1 Teknologia ja geronteknologia

Teknologia on valine tai keino, jonka avulla paivittdisia askareita voidaan helpottaa. Ko-
deissa, tyopaikoilla ja erilaisissa laitoksissa voi nahda teknologiaa. Teknologia esiintyy ym-
parillamme koko ajan. Suomi lukeutuu teknologian karkimaihin nyt ja todennakdisesti myos
tulevaisuudessa. Kun puhutaan teknologiasta, tarkoitetaan yleisesti monenlaisia elektroni-
asia laitteita, alylaitteita, puhelimia, turvalaitteita, tietokoneita ja sdhkoa. Teknologian ja sen
jatkuvan kehittymisen on moni sosiaali- ja terveysalan tyontekija kokenut ajoittain uhkana.

On pelatty koneiden syrjayttavan ihmiset, kuten joillain aloilla on kaynyt. (Kotek.fi.)

Maaritelmana geronteknologia on teknologiaa, jossa tutkitaan ja pyritdan kehittdmaan lait-
teita, palveluja ja ymparistja, jotka tukevat hyvaa ikdantymista. Ikdantyvan itsenainen sel-
viytyminen heikkenee aistien, muistin, hienomotoriikan, lihaskunnon ja liikkuntakyvyn heik-
kenemisen mydta. lkateknologian avulla tuetaan ikdantyvan hyvaa arkea ja kotona asu-
mista. (TEPA). Ikateknologian avulla ehkaistaan toimintakyvyn heikkenemista. Sen avulla
pyritdan tukemaan ikdantyvaa, hanen laheisidan ja hoitoalan ammattilaisia, kun ikaanty-

neen itsendinen suoriutuminen heikkenee. (Forsberg ym. 2014, 13.)
2.2 Geronteknologiaa kehittaneita hankkeita

Kotona asumisen teknologiat ikdihmisille -ohjelma (KATI) hanke toteutettiin 1.9.2020-
30.6.2023. Tavoitteena oli yllapitaa teknologian avulla idkkaiden toimintakykya ja hyvinvoin-
tia, tukea turvallista ja itsenaista asumista, edistaa kotiin tuotavia palveluja, sekd parantaa
kotihoidon henkildstdon tyohyvinvointia ja vahentaa kuormitusta. KATI-ohjelman visiossa
teknologiaratkaisuja kotona kuvataan seuraavasti; ne ovat yksilOllisesti valittuja, tekninen
tuki on saatavilla, tukevat omaishoitoa, ne tukevat toimintakykya ja lisdavat elamanlaatua
seka turvallisuutta, mahdollistavat asumisen pidempaan kotona ja ne ovat uudenlaisia ja
ennaltaehkaisevia palveluita. Visiossa hoitoalan ammattilaiset osaavat hyddyntaa teknolo-
gian avulla saatua tietoa ja tyd0 kohdennetaan merkitykselliseen tyohon. Visiossa laheiset
saavat helposti yhteyden ldheiseen ja hoitotydon ammattilaiseen, seka saa ajantasaista tie-
toa ikdihmisen voinnista ja hanen hoidostaan. Pyrkimys on saada palvelut kotiin oikea-ai-
kaisesti, teknologia sallii nopeat yhteydenotot ja tarkistukset. (THL.) Kotona asumisen tek-
nologiat ikdihmisille (KATI) viitearkkitehtuuri on ensimmainen kansallinen arkkitehtuuriku-
vaus. Viitearkkitehtuuri maarittaa ja jasentaa ratkaisukokonaisuuden keskeisimmat raken-
neosat ottamatta kuitenkaan kantaa toteutusteknologiaan tai muihin toteutuksen yksityis-
kohtiin (Avoindata.fi). KATI-viitearkkitehtuuri on kuvaus siitd, miten teknologiaa voidaan

hyddyntaa ikaantyneen kotona asumisen tukemisessa, itsendisessd asumisessa,



toimintakyvyn yllapidossa ja kotiin tuotavissa palveluissa. Teknologian avulla voidaan luoda

uudentyyppisia palveluja, mutta myds varmistaa ja uudistaa niita. (Niemela ym. 2023, 94.)

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL) on mukana vuosina 2023-2027 valtioneuvoston
maarittdmassa toimenpiteessa |Ikateknologian kansallinen koordinaatio: kohti jatkuvuutta ja
yhteisty6ta, jonka THL tekee yhdessa useiden yhteistyOkumppaneiden kanssa yhteisen
suunnitelman mukaisesti. Suunnitelmana on tehostaa ja selkeyttaa ikateknologian kehitta-
mista ja sen viemista kentalle asiakkaille ja varsinkin kotihoidon tietoon. Tdma suunnitelman

on tehty KATI-hankkeen yhteydessa. Koordinaation tehtavia ovat:
- tiedon levittaminen ja kayttddnoton tukeminen
- vaikuttavuuden jatkuva arviointi
- myodnteiset asenteet
- alueiden ohjaus, yhteisty0 ja vertaisoppiminen
- liiketoiminta ja kansainvalisyys
- kansallinen kehitysympariston tuki. (Anttila 2023, 9.)

Tassa keskeisina toimijoina ovat muun muassa kunnat, kotipalvelut, alan verkostot, STM,
kansalais- ja potilasjarjestdt, FInNCCHTA, hyvinvointialueet ja vanhusneuvostot. Yhteistyo-
kumppaneina on taas yritykset, tyéterveyslaitos, Kela, Fimea, Valvira, Findata. (Anttila
2023, 16-17.)

Ikateknologiaa on kasitelty myos Hyvinvoinnin tekoaly ja robotiikka (Hyteairo) ohjelmassa.
Kaikkia naita tukee Digi-HTA-arviointikriteeristd, jonka avulla arvioidaan digitaalisten ter-
veyspalvelujen, kuten mobiilisovellusten, robotiikan ja tekoaly ratkaisujen soveltuvuutta ter-
veydenhuollon kayttéon. Tama arvioi ikateknologian kayttoa ja sen kustannustehokkuutta
julkisesti. Ikateknologia on joka saralla nouseva “trendi”. Hallituksessa on menossa Kansal-
linen ikdohjelma 2030 ja yhtena sen osana on “Teknologia on lisdnnyt hyvinvointia”. (Anttila
2023, 25.)

KAKATE-projektissa (Kayttajalle kateva teknologia) selvitettiin, miten tydntekijat kokivat ika-
teknologian vanhuspalveluissa. Kolme neljasta naki ikateknologian kayton erittain hyodylli-
sena hoiva- ja hoitoty6ssa. Tassa ikateknologialla tarkoitettiin sellaisia teknisia ratkaisuja,
jotka helpottivat iakkaiden parissa tydskentelevien ty6ta ja joiden avulla voitiin tukea ikaan-
tyneiden hyvaa elamaa. Korkeammin koulutetut arvioivat ikateknologian alemmin koulutet-
tuja hyodyllisemmaksi. Lahes puolet tutkimukseen osallistuneista (42 %) koki tarvitsevansa
teknisten laitteiden kayttoon lisdkoulutusta. Lisdkoulutusta halusivat enemman johtotehta-

vissa olevat kuin hoitotyotd tekevat. Kaatumistunnisteet, muistiapuvalineet,



paikannuslaitteet ja teknologia mika liittyy ajanvietteeseen, olivat henkiléstén mielesta kiin-
nostavia ja ne nahtiin hyddyllisina, vaikka ne eivat olisikaan omassa tydyhteistéssa kay-
tossa. Tyontekijat olivat kiinnostuneita uusista teknisista ratkaisuista ja niiden tuomat mah-
dollisuudet tukea hoitotyota kiinnosti myds. Tutkimukseen osallistuneet tyontekijat tydosken-
telivat tehostetussa palveluasumisessa, palvelutaloissa ja kotipalvelussa. Nostamiseen ja
kulunvalvontaan liittyvia laitteita kaytetdan asumispalveluissa enemman, kun taas kotipal-
veluissa ikateknologiaa ovat turvapuhelin ja liesivahti. Ikadteknologia toivotaan tuovan hel-
potusta tydhdn. Pidempaan alalla tydskennelleet kokivat ikdteknologian hyddyn suurem-
maksi kuin vAhemman aikaa alalla olleet. lkateknologia lisdantyy vahitellen ikdantyneiden
hoidossa. Ihmista, kohtaamista ja inhimillistd hoivaa teknologia ei saa korvata. Sita tulee
hyddyntaa niin, ettd aikaa vapautuu hoitotydsta ikdantyneiden hoivaan ja kiireettomaan Ias-

naoloon. (Vanhus- ja Iahimmaispalvelun liitto VALLI ry 2023b.)

Tulevaisuuden palvelukoti — seniori-ikdisten turvapalvelut (Tupa Turva) -hankeen pohjalta
tehdyssa ikdihmisen tulevaisuuden asuminen kirjallisuuskatsauksessa todetaan, etta iak-
kaat haluavat asua kotona niin pitkaan kuin mahdollista, myos yhteiskunta tavoittelee sita.
Tuttu asuinymparistd luo turvallisuuden tunnetta, siksi kotona asumista tulisi tukea jo en-
nalta tarpeen mukaan. Osa iakkaista pysyy hyvakuntoisina pitkdan ja he selvidvat omin
avuin kotona. Osa hyvakuntoisista iakkaista tarvitsee tilapaista ulkopuolista apua selvitak-
seen kotona. Tupa Turva hankkeen tavoite oli 16ytaa ja kehittda turvapalvelujakonsepteja
ja kehittaa toimintamalleja julkisten organisaatioiden ja yksityisten toimijoiden yhteistyon
hallintaan yhdistettyjen turvallisuuspalvelujen kehittdmiseen ja tuottamiseen, joiden avulla
idkkaat pystyvat selviamaan paremmin kodeissaan tai kodinomaisessa ymparistdssa.
Hankkeessa kehitettiin turvapalvelukonsepteja, jossa on otettu huomioon ikdihmisten, hei-
dan omaisten, palvelun tuottajien seka ostajien nakdkulmia yhdistettyna tutkimustietoon.
(Hamalainen ym. 2013, 10.)

2.3 Geronteknologian hyddyt

Anni ja Onni Huomaamaton teknologia arjen apuna -kirjassa kerrotaan, miten erilaisten tek-
nologioiden avulla pystytaan havainnoimaan ja tunnistamaan paivittaisen toimintakyvyn
muutoksia, joita ikdantyminen tuo tullessaan. Rutiiniden muodostajana ja yllapitajana toi-
mintaymparistolla on merkittava rooli. lakkaalle koti on oleellisin toimintaymparistd. Kotona
esimerkiksi liikkumista ja ovien avaamista voidaan seurata teknologian avulla. Jo esimer-
kiksi se, etta jadkaapin ovea ei ole aukaistu pitkdan aikaan tai ydssa on useampi WC-kaynti,
kertoo paljon. Ulko-oven availu diseen aikaan tai se, ettd kotona liikkkuminen vahenee tai
hidastuu selvasti, ovat merkkeja siita, ettei kaikki ole kunnossa. Arvioidessa toimintakyvyn

muutoksia voidaan soveltaa monenlaisia teknologioita.  Anturiteknologian ja



sisdpaikannustiedon yhdistamisella arkitoiminnan seuraamisesta saadaan laajaalaista.
Liikkumisen maaraa, nopeutta ja kiihtyvyytta pystyy seuraamaan tarkalla sisatilapaikannuk-
sella. Toimintakyvyssa ja sen muutoksissa voi tehda paatelmia automaattisesti, kun vertail-
laan pitkan ajanjakson suoriutumista. Nain pystytaan rekisteréimaan ja tunnistamaan kriisi-
tilanteet ja tarvittaessa halyttdmaan apua. On myos tarkea ymmartaa miksi ja keta varten
tietoa teknologian avulla tuotetaan, omaiselle voi riittda tieto herddmisesta ja kotona olosta,
kun taas yollinen aktiivisuus voi kiinnostaa kotihoitoa, jotta hoidon toteutus on tarkoituksen-
mukaista. Paatdkset siitd, mitad tietoa jaetaan ovat yksil6llisid ja niihin vaikuttavat tunne

omasta selviytymisesta ja turvallisuudesta. (Leikas & Launiainen 2016, 22.)

Teknologiaan liittyy myds eettisia kysymyksia. lakkaan ja hanen laheistensa kanssa mieti-
taan, mita kysymyksia palveluun voi liittya. Ei tule ainoastaan ajatella itsemaaraamisoikeu-
den tai yksityisyyden suojan menetysta. Tarkastelu pitdisi kohdistua siihen, miten teknolo-
gian avulla itsenainen ja hyva elama mahdollistetaan, mita vaihtoehtoja, mahdollisia riskeja
ja seurauksia siihen sisaltyy. Ikdantyneen kuuleminen ja hdnen omat kokemuksensa tulee
tulla esille. Tarkastelussa tulee hahmotelalla myds iakkaan tulevaisuutta, miten arki tai tar-
peet tulevat muuttumaan tulevaisuudessa. Eettisessa keskustelussa huolenpidon ja itse-
maaraamisoikeuden yhteensovittaminen nousee usein esille. Muistisairauden edetessa ia-
kas tarvitsee ajoittain huolenpitoa, mika voi heikentdad mahdollisuutta yksityisyyteen. Tek-
nologiat, jotka eivat perustu kuvayhteyteen lisdavat yksityisyytta. Nakymattomissa olevat
laitteet aistivat toimintakyvyn muutoksia huomaamatta ja lahettavat tietoa niin, ettei henkiloa
pysty siitéd tunnistamaan. Muiden suhtautuminen teknologiaan vaikuttaa iakkaan kasityk-
seen teknologiasta ja teknologisten laitteiden hyvaksyttavyydesta. Huolenaihe voi olla myo6s
se, aiheuttaako uusi teknologia vuorovaikutuksen vahenemista ihmisten valilla. (Leikas &
Launiainen 2016, 43.)

Pataman tutkielmassa on tutkittu ikateknologiaan liittyvia seikkoja ja niiden hyddynnetta-
vyytta arjessa. Yksi esille nousseista seikoista oli, etta teknologia on kehitetty iakkaan arkea
varten. lakkailta ei ole teknologian kehittdmisvaiheessa kysytty mitd he haluaisivat silta.
(Patama 2021.)

Ikdantyva hyodtyy ikateknologian kayttdédnotosta, kun muistisairaus on alkuvaiheessa ja fyy-
sinen kunto kohtuullinen. Kognitiiviset taidot riittdvat uuden asian opetteluun ja vastaanot-
taman tietoa. Sairauden edetessa kognitiiviset taidot heikkenevat ja ikateknologiaa on vai-
kea hyodyntaa. Ikateknologia pitisi olla oikea-aikaista ja valita tarpeen mukaan jo mahdol-
lisesti ennen diagnoosia. Oikea-aikaisuus tukee ja edistaa muistia, toimintakykya ja kuntou-
tumista. Korkea hinta voi olla ikateknologian kayttéonoton haaste. Ratkaisuna ikateknologia

on toimiva, jos sen kaytolla pystytdan tukemaan kotiin vietavia palveluita. Ihmiskontakteja,



jotka tukevan sosiaalisuutta, ei voi korvata ikateknologian avulla. Etdyhteys antaa mahdol-
lisuuden pitaa yhteytta eri toimijoihin. Teknologia avulla on mahdollista yllapitaa ja tukea
muistia. Kuvayhteyden avulla fysioterapeutti voi ohjata ryhmaa ja siten edistda kuntoutu-
mista. Teknologian avulla mahdollistetaan palveluasumisen sijaan kotona asuminen, tek-
nologia toimii ulkoilun tukea ja ilmoittaa toimintakyvyn muutoksista eri toimijoille. (lkonen &
Penttinen 2017, 59-60.)

2.4 Vaeston ikaantyminen ja kustannukset

Nykypaivana ikdihmisten maara on ollut kasvussa ja tulee olemaan viela useiden vuosien
ajan ennen kuin syntyvyyden lasku alkaa nakya ikdantyneiden maarassa. Yhteiskunnalla
on vaikeuksia suoriutua ikdantyneihin kohdistuneista kustannuksista. Ikaantyneiden maa-
rallinen kasvu vaikuttaa myds valtakunnallisesti talouteen ja bruttokansantuotteeseen, seka
tydllisyystilanteeseen. (Puro 2010.) Etela-Karjalan hyvinvointialueella vuonna 2020 yli 75-
vuotiaan henkildn kotihoidon kustannus oli noin 2600 € kuukaudessa. Vaestbennusteen
mukaan 75 v. tayttdneiden maara alueella kasvaa vuosina 2020-2040 46 %. 85 vuotta tayt-
taneista etelakarjalaisista 86,5 % asuu kotona ja 85 vuotta tayttaneista 32,5 % oli vuonna
2020 saanndllisen kotihoidon piirissa. (Koramo ym. 2023, 34-41.) Tilastokeskuksen mu-

kaan voimakkaimmillaan ikdantyminen on seuraavat 20 vuotta (Tilastokeskus).

Séaéannollisen kotihoidon tarve kasvoi idn myéta. 75—84-vuotiaiden ikdryhmésséa 8 pro-
senttia, 85—-94-vuotiaiden ikdryhméssé 30 prosenttia ja yli 95-vuotiaiden ikdryhmésséa

57 prosenttia ikdryhmén véestosté sai sdénnollisen kotihoidon palveluita. (THL 2022.)

Kotihoidon kustannuksiin yritetdan saada helpotusta kayttamalla teknologiaa, jotta tiettyihin
hoitotoimenpiteisiin ei tarvittaisi fyysista hoitajaa. Teknologian avulla myés halutaan auttaa

jokaista ihmista asumaan omassa kodissaan mahdollisimman pitkaan. (THL 2022.)



3 Toteutus
3.1 Opinnaytetydn menetelmat

Opinnaytetyohon on valittu tyypiksi kuvaileva kirjallisuuskatsaus, jonka tarkoitus on tuoda
esille tietoa, miten idkkaat ja heidan laheisensa kokevat geronteknologian. Tarkoitus on
my0s selvittdd, miten sen avulla voidaan turvata hyva hoito, turvallinen ymparisto ja mah-
dollisuus asua kotona. Tulosten perusteella tehddan myds opetusmateriaalia gerontologi-
sen hoitotyon kurssille PowerPoint esityksena. Kuvaileva kirjallisuuskatsaus on yleisimmin
kaytetty kirjallisuuskatsaus, sisaltden ensin tutkimuskysymysten valmistelun ja siihen luo-
tettavan aineiston etsinnan systemaattisella tiedonhaulla. (Salminen 2011.) Kuvaileva kir-
jallisuuskatsaus valittiin opinnaytetydn tyypiksi, koska ikateknologiasta 10ytyy tutkimustie-

toa, jonka pohjalta tutkimuskysymyksiin voidaan vastata. (Kangasniemi ym. 2013).

Kuvaileva kirjallisuuskatsaus voidaan jakaa kahteen erilaiseen alatyyppiin: narratiiviseen ja
integroivaan. Naista kahdesta tyypista narratiivinen on kevyempi vaihtoehto ja silla voidaan
antaa laajempi kuva tutkitusta aineistosta. Kuvailevassa kirjallisuuskatsauksessa narratiivi-
sesta metodista voidaan joskus erotella vield kolmeen toteuttamistapaan toimituksellinen,
kommentoiva ja yleiskatsaus. Tassa opinndytetydssa kaytetdan yleiskatsausta. Narratiivi-
sen katsauksen avulla voi tuottaa ajankohtaista tietoa opiskelijoille, johon muun tieteellisen

kirjallisuuden avulla ei aina pystyta. (Salminen 2011.)

Tutkimuskysymysten esittdmiseen taytyy olla perusteet ja tutkimuskysymysten tulee olla

selkeita. Kuvaileva kirjallisuuskatsaus jaetaan neljagan osaan:
- tutkimuskysymysten luomiseen
- aineiston valitseminen
- kuvailun rakentaminen
- tuotetun tuloksen tarkasteleminen. (Kangasniemi ym. 2013.)

Kun tiedonhaku saadaan valmiiksi, siitd muodostetaan kokonaisuus. Aineistosta tullaan ot-
tamaan oleellisimpia asioita, jotka vaikuttavat tutkimuskysymykseen. Sisaltoa ei tule luoda
vain luetteloinnilla ja suoraan referoinnilla, vaan tehdaan laadullinen analyysi aineistosta.

(Kangasniemi ym. 2013.)

Kokonaisuuden ollessa valmis, katsellaan tuloksia ja varmistetaan, etta tutkimuskysymyk-

seen on vastattu (Kangasniemi ym. 2013).



Kuvailevassa kirjallisuuskatsauksessa tehdaan tutkimusta tutkimuksesta, joten kaytetaan
paapainona aineiston haussa tutkimuksia. Opinnaytety6ssa tullaan kayttdmaan aineistona
tietokannoista jarjestelmallisella tiedonhaulla haettujen julkaisuiden lisaksi aineistoja THL
sivuilta, KATI —hanketta, seka Vanhus- ja lahimmaispalvelun liitto VALLI ry sivuilta laajasti
ikateknologiakeskuksen tutkimuksia. Tutkimuskysymyksiin vastataan myos THL:n ikdanty-
neiden tutkimuksilla, jotka ovat Kotihoidon ja RAl-arviointien perusteella tehty. Kuvailevaa
kirjallisuuskatsausta on kaytetty hoito- ja terveystieteessa usein. Tastd huolimatta sitéa on
kritisoitu sen luotettavuuden vuoksi, mutta kuvailevaa kirjallisuuskatsausta on sovellettu

paljon. (Kangasniemi ym. 2013.)

PowerPointin osalta opinnaytety6 kasittaa toiminnallisen opinnaytetyd menetelman, johon
kuuluu tietoperusta, aineisto ja tuotos. PowerPoint esityksen tavoitteena on tuoda sosiaali-
ja terveysalan opiskelijoiden tietoon, miten teknologiaan suhtaudutaan asiakkaiden ja hei-
dan laheisten nakokulmasta. PowerPoint jaa yhteistydkumppanin kayttoon. Koska Power-
Point on opinnaytetydssa sivutuotos, ei toiminnallisen menetelman kaikkia osa-alueita to-
teuteta. (Lahtinen ym. 2024.)

PowerPoint esityksessa vastattiin tutkimuskysymyksiin eri teknologioiden osalta, joita olivat
videoyhteydella toteutettava hoitotyd, teknologian kaytto ladkehoidossa, etamittavat elintoi-
minnot ja erilaiset sensorijarjestelmat. Naista esitettiin vain paakohdat, joita luennoitsija voi

kayttaa luennon tukena. PowerPoint esitys esitellaan liitteessa 2.
3.2 Aineiston haku ja valinta

Aineiston valinnassa huomioitiin, etta sisaltd kertoo nykyaikaisesta teknologiasta, jota kay-
tetdan ikaihmisten hoidossa. Aineiston alkupera oli Suomesta seka kansainvalista ja sisal-
I6n tuli vastata tutkimuskysymyksiin. Aineisto valittiin fyysisena kirjallisuutena, kuten Anni ja
Onni Teknologia arjen apuna, tai elektronisena aineistona, kuten KATI-hanke. Kuvailevassa
kirjallisuuskatsauksessa aineistoa haettiin ensisijaisesti elektronisesta tietokannasta kayt-
taen sielld opinnaytetyohon valittuihin tutkimuskysymyksiin perustuvia hakusanoja. (Kan-

gasniemi 2013.)

Tiedonhakua tehtiin eri tietokannoista muun muassa hakusanoilla ikateknologia, gerontek-
nologia, kotihoito, arviointi, toimintakyky, Vanhu* AND teknolog* ja Vanhu* AND teknolog*
AND aly*. Tiedonhaussa kaytettiin myos englanninkielistd hakua sanoilla gerontech*, gero-
technology And aged*, gerontechnology AND secur®, homecare AND techno*, gerontech-
nology AND telerehab*, gerontechnology AND aged AND home* ja gerontechnoly AND

drug®. Tietokantoina kaytetdan Primoa, Finnaa, Google Scholaria ja Medicia. Alustavassa



tiedonhaussa tuloksia tuli paljon. Tiedon mukaanottoa rajoitti julkaisuvuosi ja kieli. Tulosten

perusteella haettiin vastausta tutkimuskysymyksiin. Kuviossa 1 on esitelty tiedonhakua.

TIETOKANTA | HAKUSANA TULOS VALITUT
Primo gerontech* 286 0
gerontechnology AND aged 103 2
gerontechnology AND secur*® 9 1
homecare AND techno* 870 0
gerontechnology AND telerehab* 5 0
gerontechnology AND aged AND | 36 1
home
gerontechnology AND drug* 9 1
Google Scho- | Kotihoito, teknologia, ikdantyminen, | 144 1
lar toimintakyky, arviointi, ikateknolo-
gia
. o 0
Ikateknologia, kayttdjakokemukset | 64
0
Gerontechnology, elder, drug, se- | 930
curity, homecare technology
Medic Vanhu* AND teknolog* 18
Vanhu* AND teknolog* AND aly* 1

Kuvio1. Tiedonhaku



10

Kuviossa 2 on esitelty aineisto haussa kaytettavia sisdanotto- ja poissulkukriteereja, joita

kaytettiin aineistoa valitessa.

Sisaanottokriteerit

Poissulkukriteerit

Kielina Suomi ja Englanti

Kielend muu kuin Suomi tai Englanti

Julkaisuvuosi 2018-2024

Kaikki ennen 2018 julkaistut tekstit

Omaa opintotasoa ylemmat julkaisut, artik-

kelit, kirjat ja tutkimukset

Oman opintotason julkaisut (AMK)

Julkaisu koski ikdantyvia ja teknologiaa

Julkaisu koski vain teknologiaa tai ikaanty-

via

Maksuton aineisto

Saatavilla vain maksullisena

Saatavilla koko teksti

Vain osa tekstista saatavilla

Kuvio2. Kriteerit aineiston sisdanottoon ja poissulkuun

Kuvailun rakentaminen alkoi jo aineiston valintavaiheessa. Etsittiin keskeisia kasitteita, mita

aiheesta jo tiedetaan. Valitun aineiston perusteella muodostettiin jasentynyt kokonaisuus

aineistoa yhdistaen ja analysoiden. Kerattiin yhteen keskeiset tulokset ja tarkasteltiin niita.

Kuvailevassa kirjallisuuskatsauksessa voi olla joko yksi paalahde tai useampi. Aineistoa

opinnaytetydssa kuvataan induktiivisesti, eli etsitdan uutta ndkdkulmaa aiheeseen, muutta-

matta kuitenkaan alkuperaista tietoa. (Kangasniemi ym. 2013, 296—-297.) Luotettavien tie-

tolahteiden valinta edellyttaa lahdekritiikkia. Hyvia lahteita ovat tutkimustietoa sisaltavat tie-

teelliset julkaisut, viranomaistietoa sisaltavat lahteet, esimerkiksi lait, ammatillista tietoa si-

saltavat julkaisut, tilastot ja standardit seka muut sen kaltaiset perustiedot.

Luotettavuuden arviointiin voidaan kayttda KATSE-muistisdantoa. (LUT 2024.)

Kirjoittaja
Ajankohtaisuus
Tarkoitus
Sponsorointi

Evidenssi

Arvioidaan kirjoittajan asiantuntemusta, jos muiden tutkimuksissa on viitattu paljon kirjoitta-

jaan, on se osoitus arvostuksesta kirjoittajaa kohtaa. Tekijan nimea voidaan hakea LAB
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Primosta tai Google Scholarista. Julkaisujen julkaisuaikaa ja ajantasaisuutta tulee tarkas-
tella, kaytetdan tuoreinta tietoa. Tarkastellaan kirjoituksen tarkoitusta, onko taustalla yritys
tai tuotteen esittely. Tutkimuksen tekija on voinut saada rahoitusta, sponsorin, tama tulisi
olla mainittuja kirjoituksessa. Rahoituksen esiintuominen lisaa tutkimuksen riippumatto-
muutta ja lapinakyvyytta. Tieto voi perustua tutkimukseen tai kokemukseen. Jos tieto pe-
rustuu tutkimukseen, pidetdan sitd luotettavimpana ja yleistettdvimpana. Ammattitieto voi
olla kokemuksen ja teoriatiedon yhdistelmd, joka voi perustua muutamaan tapaukseen,
mutta ei valttamatta tieteelliseen menetelmaan. Tutkijan otos laaja ja johtopaatdksen ylei-
sella tasolla, yksittdisen ihmisen kertomus on oma nakemys ja kuvauksena tarkka. (LUT
2024.)

Mukaan valikoitu 5 tutkimusta, joista yksi oli tdman kirjallisuuskatsauksen paalahde, Ter-
veyden- ja Hyvinvointilaitoksen KATI-hankkeen loppuraportti. Muu aineisto valittiin otsikko-
, johdanto- tai johtopaatdstasolla. Valituista tutkimuksista ja tutkimusartikkeleista luettiin
abstrakti ja johtopaatds kokonaan, ja niiden perusteella julkaisu kokonaan tai julkaisun osia.
Ikaantyviin kohdistuvasta teknologiasta |0ytyi lukuisia tutkimuksia valituilla hakusanoilla, ha-
kusanat on esitetty kuviossa1. Japanilaisia tutkimuksia ei valittu, koska niissa gerontekno-
logia poikkesi paljon Suomessa kaytettavasta geronteknologiasta. Japanissa teknologia on
kehittynyt huomattavasti pidemmalle kuin Suomessa. Japanilaisissa tutkimuksissa tutki-
muskohde saattoi olla myds hyvin tarkasti rajattu yhteen tiettyyn sairauteen. Suuressa
osassa tutkimuksia tai artikkeleja ei suoranaisesti kerrottu suhtautumisesta geronteknologi-

aan. Tutkimukset ja artikkelit kasittelivat geronteknologiaa teknologiana ja apuvalineena.
3.3 Aineiston analyysi

Kuvailevaan kirjallisuuskatsaukseen valikoitui yhteensa 5 lahdeaineistoa. Lahteista nelja
tutkimusta ovat englanninkielisia ja sijoittuvat Englantiin, Kiinaan, Koreaan ja Sveitsiin. Ul-
komaisten tutkimusten julkaisuvuodet ovat 2020-2022. Katsauksessa kaytetty Terveyden-
ja Hyvinvointilaitoksen tuottaman KATI-hankkeen loppuraportti vastasi kattavasti kaikkiin
tutkimuskysymyksiin ja siitd saatiin asiakkaiden ja omaisten nakemys hyvin geronteknolo-
giaan. Liitteessa 1. on esitetty mukaan otetut tutkimukset, tutkimuksen tavoitteet, tutkimus-
menetelma ja keskeiset tulokset. Analyysissa esiin nousseita teemoja on esitelty kuviossa
3. Teemottelusta selviaa, etta geronteknolgiaan suhtaudutaan laitteesta riippumatta positii-

visesti ja idkkaat ja omaiset kokevat ennen kaikkien niiden tuovan turvallisuutta.

Kuvailevaan kirjallisuuskatsaukseen on valittu yksi paalahde, Terveyden- ja Hyvinvointilai-
toksen KATI-hankkeen loppuraportti, jota on tdydennetty muilla tutkimuskysymyksiin vas-
taavilla artikkeleilla. Kaikki opinnaytetydhon kaytetyt artikkelit on analysoitu I&pi lukemalla

artikkeli l1api ja vertailemalla pienempia lahteitd paalahteeseen. Aineistosta tehdaan
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yhtenainen kokonaisuus ja sitd kautta aihetta voidaan tarkastella uudelta nakokantilta.
(Kangasniemi ym. 2013, 296—-297.)

GERONTEKNOLOGIA

VIDEOYHTEYS

Turvallisuudentunne, ko-

tyytyvai-
syys, nopea yhteys omaisiin

honnut mieliala,

ALYLAAKEDOSETTI

Positiivinen palaute, osittai-
nen omatoimisuus, laake-
hoidon oikea aikaisuus, te-

hokkuus

ETAMITATTAVAT ELINTOIM-

Positiivinen palaute, kasvat-

MINTO taa motivaatiota, turvallisuu-
dentunne terveydentilan
seurannasta

SENSORIJARJESTELMAT Turvallisuudentunne, luotet-

tavuus, huomaamaton, voi

olla ahdista tai hairitseva

Kuvio 3. Analyysissa esiin nousseet teemat.
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4 Tulokset
4.1 Kokemuksia geronteknologiasta kayttoalueittain

Kati-hankkeen loppuraportissa selvisi, ettd padosin asiakkaat ja heidan laheisensa ovat tyy-
tyvaisia ikateknologian tuomiin mahdollisuuksiin kotona. Heidan mielestédan he saivat hoi-
tajalta tdyden huomion ja ajan itselleen. Heidan mielestdan apukeinot paransivat heidan
kotona parjaamistdan. Hankkeessa oli kaytdéssa etdhoivatabletti etdkaynneilld, sahkdisia
|ddkehoidon turvaajia, elintoimintojen etamittaajia, toimintakykya ja turvallisuutta seuraavia
jarjestelmia seka kuntouttavia ratkaisuja. (THL, KATI-hanke 2023) Hankkeeseen sisaltyi
myds osioita, joissa huomioitiin hoitohenkildstéa, mutta ne jatetdan téssa tydssa ulkopuo-

lelle.
Videoyhteydella toteutettava hoitoty6

KATI-hankkeessa kokeili 126 asiakasta etdkayntia. Eli perinteisen fyysisen kotihoidon kdyn-
nin sijaan kaynti tehtiin tabletin kautta videoyhteydella. Asiakkaat kertovat olevansa kokei-
luun tyytyvaisia ja kokevat videoyhteydella toteutetun kaynnin tarkedksi ja hyodylliseksi.
Asiakkaiden mielestd myds heidan on helppo puhua hoitajille ja laheisille paivan kokemuk-
sista, seka he kokevat asioiden hoituvan nopeasti. Etdyhteydella toteutettavat kaynnit ovat
luoneet asiakkaille turvallisuuden tunnetta sek@ kohentanut asiakkaiden mielialaa. Asiak-
kaat kokevat etayhteyden parantaneen heidan parjaamistaan kotona. (THL, KATI-hanke
2023.)

38 laheista oli myos hyvin tyytyvaisia etayhteyteen. Heidan mielestaan se vahensi hyvin
paljon turvattomuuden tunnetta, koska yhteyden sai omaiseen nopeasti ja aikaa katso-
matta, videoyhteyden kayttaminen myds koettiin helpoksi. Hoitotydn lisaksi videoyhteyden
hyvana puolena koettiin, ettd omainen pystyi maarittelemaan laheisensa vointia, vaikka he
eivat puhuisi ollenkaan. (THL, KATI-hanke 2023.)

Huonoja puolia koettiin videoyhteyden vuoksi vain yksittaisia, jotka koskivat yhteysongelmia
ja epatietoisuutta sekd kokemattomuutta (THL, KATI-hanke 2023).

Videoyhteydelld kokeiltiin myds 37 asiakkaan kanssa etapaivatoimintaa. Suurin osa asiak-
kaista olivat tyytyvaisia kokeiluun, koska kokivat paivatoiminnan helpoksi ja sujuvaksi. Asi-
akkaiden mielesta etayhteydella toteutettu paivatoiminta on tuonut vaihtelua ja saanut talla

tavoin vaihtaa kuulumisia muiden kanssa. (THL, KATI-hanke 2023.)

Etela-Savon alueella on kokeilussa etakotihoitoa viittomakielisille asiakkaille, jossa viitto-
makielinen asiakas saa tabletin kotiin. Etayhdessa toimiva hoitaja varaa tulkin, jonka kanssa

he soittavat asiakkaalle. Tulkin avulla hoitaja ja asiakas kommunikoi keskenaan ja
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varmistetaan kummankin ymmarretyksi tuleminen seka se etta mitdan ei jaa huomioimatta.
(Kinnunen 2023.)

Zamanin kartoituksessa kroonisia sairauksia sairastavien iakkaiden aikuisten hoitoa auttoi,
kun tieto- ja viestintatekniikan mahdollistavien tekijoita tuettiin ja poistettiin kayttdonoton es-
teitd. Nama lisasivat sitoutumista hoitoon ja terveellisiin elamantapoihin. Laaketieteelliseen
kaytantoon tieto- ja viestintatekniikan sisallyttdminen on edelleen haastavaa. Koulutusta ja
tietoisuutta saatavilla olevista, tehokkaista tieto- ja viestintatekniikan toimista on parannet-

tava terveydenhuollon tarjoajien ja iakkaiden aikuisten keskuudessa. (Zaman ym. 2022.)

Julkaisussa Innovatiivinen ikdantyminen selvitettiin lieventaako toimintakyvyn taso geron-
teknologian kayttdonoton ja sosiaalisen osallistumisen suhtautumisen valista yhteytta. Ko-
realaisilta iakkailtd aikuisilta kysyttiin, pitdvatkd he ajatuksesta kayttaa teknologiaa ja onko
sen kayttd hyva idea. Asteikolla 1-10 kysyttiin osallistuvatko he sosiaaliseen tai yhteisolli-
seen toimintaan. Vastaajien hauraustilaa maariteltin Korean Groningen Frailty Indicatorin
(K-GFI) avulla. Yhteismuuttujina sukupuoli, ika, siviilisdaty, koulutustaso, tyollisyystilanne ja
tulot. Analyysi osoitti geronteknologian kayttdonoton asenteeseen vaikutti paljon sosiaali-
nen kanssakdyminen ja sen heikkous. Positiiviseen asenteeseen geronteknologian kayt-
toon idkkaiden toimintakykyisten aikuisten kohdalla yhdistettiin erityisesti sosiaalinen osal-
listuminen. Tulokset viittasivat myos siihen, ettd geronteknologian kayttéén asenteen ja so-
siaaliseen osallistumiseen valinen suhde voi vaihdella fyysisen terveydentilan mukaan.
Vanhemmilla aikuisilla, jotka osallistuvat aktiivisesti sosiaaliseen toimintaan ja ovat fyysi-
sesti terveitd ja aktiivisia, suhtautuminen geronteknologiaan saattaa olla positiivisempi. Ta-
man katsottiin johtuvan suuremmasta altistumisesta teknologiaan liittyvalle tiedolle. (Lee
ym. 2021.)

Geronteknologian kaytto laakehoidossa

Teknologiaa kaytetdan turvaamaan ladkehoidon oikeanlaista toteutumista. KATI-hank-
keessa oli mukana ladkemuistuttaja, alykas ladkedosetti ja Iadkerobotti. Asiakaskokemuk-
sia ei ladkemuistuttajasta ollut ollenkaan, eika hoitajienkaan nakdkulmasta positiivisia ko-
kemuksia. (THL, KATI-hanke 2023.)

Alykkaasta lagkedosetista saatiin KATI-hankkeessa 11 asiakkaalta palautetta ja suurin osa
palautteista oli positiivisia. Asiakkaiden mielesta niiden kaytto oli yksinkertaista ja se loi
heille tunteen, ettd pystyivat edes osittain huolehtimaan omasta ladkehoidosta. Asiakkaat
kokivat myds ladkarikdyntien vahenevan, koska ladkehoito toteutui oikein. (THL, KATI-
hanke 2023.)
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Kiinalaisessa vuonna 2020 tehdyssa poikkileikkaustutkimuksessa selvitettiin, minkalaisia
teknologisia vaatimuksia iakkailla aikuisilla oli itsekehitettya alykasta ladkeannostelijajarjes-
telmaa kohtaan. Useat terveydenhuollon ammattilaiset ja teknologian kehittajat pitivat tuot-
teiden tehokkuutta tarkeana. Huomiotta jai iakkaiden aikuisten kayttokokemukset ja vaati-
mukset, jotka vahensivat idkkaiden aikuisten geronteknologian kaytén omaksumista. 1ak-
kaiden aikuisten mukaanotto suunnitteluprosessiin on olennaista vaikutuksen maksimoin-
nissa. Tutkimuksessa havaittiin, etta tutkijoiden tulisi helpottaa alykkaan lddkeannostelijan
kayttéa ja siten parantaa ikdantyneiden kokemusta sitd kohtaan. Tutkimus osoitti iakkailla
aikuisilla olevan henkildokohtaisia teknologia vaatimuksia. Naiden teknologiavaatimusten si-
sallyttdminen voi auttaa digitaalisen kuilun kaventamisessa ja edistaa tyytyvaisyytta sahkoi-

seen terveydenhuoltoon. (Mao ym. 2022.)
Etamitattavat elintoiminnot

Etaluettavat mittarit jaettin KATI-hankkeessa muutamaan pienempaan pilotointiin. Hyvin-
vointiranneketta paasivat kokeilemaan niin kotihoidon asiakkaat kuin 4 omaishoitoperhetta.
Vastauksen antoi 27 asiakasta ja 18 omaishoitajaa. Heidan vastauksensa olivat vain posi-
tiivisiin kokemuksiin pohjautuvia. Kaikkien mielestd ranneketta oli helppo ja yksinkertainen
kayttaa, seka se loi turvallisuuden tunnetta. Omaishoitajien palautteista nousi viela, etta he
kokivat hyvana vuorokausirytmin ja unen laadun seurannan seka sen avulla pystyivat no-
peasti huomaamaan voinnin muutokset. Omaishoitajat kokivat myds rannekkeen kasvatta-
van kuntoilumotivaatiota. (THL, KATI-hanke 2023.)

Teknologiaa kokeiltiin hankkeessa myos eteisvarinan seulontaan, jotta asiakkaat saadaan
oikeanlaisen hoidon piiriin riittdvan nopeasti. Tama kuitenkin vaati kotihoitajan fyysista
kayntia, koska hoitaja otti noin 5 minuutin kestavan EKG-mittauksen asiakkaalta Awario-
mittalaitteella. Awario-alypuhelinsovellus analysoi rytmin ja tdman perusteella voitiin kon-
sultoida 1dakaria, joka pystyi diagnosoimaan asian ja maaraamaan tarvittaessa laakityksen.
(Valiaho, ym. 2023.)

Lisaksi seurattiin sydamen vajaatoimintaa sairastavilta asiakkailta etaluettavalla vaa’alla ja
verenpainemittarilla, jotka asiakas sai kotiinsa. Mittaustulokset siirtyivat reaaliajassa pilvi-
palveluun. (Kovanen, 2023.) Pelkkia etaluettavia verenpainemittareita kaytettiin yhdella hy-
vinvointikuntayhtyman alueella. Naissa kaikissa asiakkaat kokivat kokeilun positiivisena
tuoden heille turvallisuuden tunteen, kun joku seuraa aktiivisesti heidan arvojaan. (THL,
KATI-hanke 2023.)

Etaluettavia verensokerimittareita kokeiltiin yli 100 henkil6lld, joista vain pienelta osalta saa-

tiin palautetta. Vaikka palautetta saatiin vahan, olivat kaikki positiivista. Jokainen palautteen
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antaja halusi jatkaa etaluettavan laitteen kayttda ja olivat tyytyvaisia, kun sormeen pistami-
nen vaheni. (THL, KATI-hanke 2023.)

Geronteknologiana sensorijarjestelmat

KATI-hankkeessa arvioitiin myds kotiin asennettavia sensorijarjestelmia, jotka mittasivat
asiakkaiden liikkeita vuorokauden aikana. Sensoreilla voitiin seurata asiakkaan aktiivisuutta
eri huoneissa. Tutkimuksessa saatiin 39 asiakkaan ja 19 laheisen mielipide. Sensorit ker-
tovat asiakkaiden aktiivisuudesta vuorokauden aikana. Muutama asiakas koki sensoreiden
olemassaolon ahdistavana tai hairitsevana. Kuitenkin suurin osa asiakkaista koki sensorit
huomaamattomaksi ja sensorit lisasivat turvallisuudentunnetta. Laheisten palautteista on
tuotu esille, kuinka sensorijarjestelmat ovat vahentaneet huolta omaisen voinnista. Laheiset
ovat saaneet tarkeda tietoa omaisen lepoajoista ja ruokailurytmeista. (THL, KATI-hanke
2023.)

Yhdeksalta asiakkaalta ja 5 |&heiseltd saatiin palautetta riipusmallisesta paikantavasta tur-
vapuhelimesta. Tallaisella turvapuhelimella saa tehtya hatatilanteessa halytyksen, joka oh-
jautuu turvapuhelinkeskukseen. Keskus pystyy ottamaan asiakkaan turvapuhelimeen yh-
teyden ja keskustelemaan avuntarpeen laadun seka halyttamaan tarpeellisen avun asiak-
kaalle. Ensisijaiseksi auttajaksi voidaan laittaa asiakkaan omainen tai hoitava taho, kuten
kotihoito. Asiakkaiden ja omaisten mielesta tdma on lisannyt turvallisuudentunnetta ja avun-
saantia. Asiakkaat eivat kokeneet kuitenkaan laitetta miellyttavaksi ja ongelmia tuotti lait-
teen lataaminen. (THL, KATI-hanke 2023.)

Kati-hankkeessa oli mukana alylukko, vuodeanturi ja tasapainon mittaussovellus. Naista
saatiin positiivista palautetta vain alylukon osalta. Alylukko koettiin luotettavana ja arkea
helpottavana. Ainoastaan yhteysongelmat aiheuttivat negatiivisia kokemuksia alylukon kay-
tossa aika ajoin. (THL, KATI-hanke 2023.)

Pais’n vuoden kestaneessa kotiseurantatekniikan arvioinnissa seurattiin ymparistén anturi-
jarjestelman avulla esim. liikkumista, nukkumistapoja, jadkaappikaynteja ja ovitapahtumia,
kun taas puettavan anturijarjestelman avulla terveyteen liittyvia asioita, kuten EKG ja aktii-
visuus. Havainnointitutkimuksen tavoite oli arvioida, miten uusi kotiseurantajarjestelma tu-
kee kotona asuvia iakkaita aikuisia, omaishoitajia ja sairaanhoitajia. Ymparistdantureihin
suhtauduttiin puettavia antureita myonteisemmin. Valtaosa seurantaan osallistuneista iak-
kaista aikuisista, heidan omaishoitajistaan ja sairaanhoitajista oli sita mielta, ettd kodissa
olevat anturit parantavat elamanlaatua, ehkaisevat tapaturmia, vahentavat perheen stres-
sia, parantavat kotihoitoa ja voivat auttaa kotona pysymista. Joitakin sairaanhoitajien esit-
tamia esteita olivat pelko idkkaan aikuisen suhteen heikkeneminen ja ajanpuute. (Pais ym.
2020.)
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4.2 Oppimateriaalin tuottaminen

Valmiista kirjallisuuskatsauksesta, rakennettiin sisalté tulosten perusteella. Keratyista ai-
neistoista eroteltiin oleelliset asiat. Paasisaltd voitiin jakaa useampaan erityyliin tutkimusky-
symysten perusteella. Jotta opinnaytetydsta saatiin onnistunut, tulee olla valittuna oikean-

lainen painotustyyli, jotta valmiissa tuotoksessa pysyy selkea linja. (Kangasniemi ym. 2013.)

Opetusmateriaali tuotetaan kuvailevan kirjallisuuskatsauksen tulosten pohjalta. Esityksessa
tullaan huomioimaan, etta se on opiskelijatasoinen ja siind on huomioitu helppolukuisuus ja
ettd yhdelle dialle ei ole laitettu liian monta asiaa. Diaesitys tulee suunnitella myds huolelli-
sesti ja koostaa diat niin, ettd koko esityksen ajan dioissa kulkee punainen lanka. Diaesi-
tyksessa tulee olemaan havaintokuvia, tukemassa tietotekstia. Esityksen tulee selkea ja
siisti, jossa ei ole kaytetty liikaa erilaisia tehosteita ja tekstikasittelymuokkauksia. Siisti ja
selkea diaesitys on mielenkiintoinen ja mukaansa tempaava ja silloin opiskelijalle jaa enem-

man mieleen. (Jasentaja 2022.)

Oppimateriaalia tuottaessa taytyy muistaa pedagoginen laatu. Tuotetun oppimateriaalin on
tarkoitus soveltua ja lisdksi tukea opetusta. Laatua edustaa oppimateriaalin tekninen yksin-

kertaisuus ja helppo kaytettavyys opetustilanteessa. (Opetushallitus 2024.)

Opetusmateriaalia tehdessa tulee huomioida, ettd oppilaina voi olla monen tasoisia ja eri
tuen tarpeisia oppilaita. Opetusmateriaalin tulee olla sisall6ltaan ja ulkoasultaan, seka luet-
tavuudeltaan sellainen, ettd jokainen oppilas kokee sen hyvaksi. Eri koulutustasot ja eri
oppilaitokset kayttavat eri tavoin ja eri kulutuksella e-oppimismateriaaleja. Kun materiaalia
valitaan opetusmateriaaliksi, voidaan kayttda valmista materiaalia tai luoda itse. Oppimis-
materiaalin tulee pohjautua luotettavaan ja kayttokelpoiseen ja asianmukaiseen aineistoon.
PowerPoint —esitys luokitellaan yhdeksi e-oppimismateriaalin muodoksi. E-oppimismateri-
aalit on tarkoitettu 1ahinna tukemaan oppimista, ei kokonaisuudessaan opettamaan aihetta.
Hyva e-oppimismateriaali opetuksen ohessa voi parhaimmassa tapauksessa aktivoida
opiskelijaa lisda seka luoda lisda vuorovaikutusta tunnille oppilaiden kesken seka opettajan

kanssa. (llomé&ki ym. 2012.)



18
5 Pohdinta
5.1 Tulosten arviointi ja johtopaatokset

Opinnaytetyossa kasiteltiin ikateknologian vaikutuksia ja hyotyja iakkaiden kotona asumi-
sessa, seka heidan laheistensd kokemuksia. Tulokset osoittavat, ettéd geronteknologia, ku-
ten videoyhteydet ja etahoito, parantavat merkittavasti kotona parjaamista seka ikdihmisen
omatoimisuutta ja luovat turvallisuuden tunnetta. Asiakkaat ja heidan laheisensa ovat tyy-
tyvaisia teknologian tuomiin hyotyihin, kuten parempaan kommunikaatioon ja ikdihmisen
voinnin seurantaan. Laheiset kokevat voivansa olla enemman ikdihmisen eldmassa mu-
kana videoyhteyden avulla ja pystyvat olemaan turvajarjestelmassa ensisijainen halytet-
tava, kuten kaatumahalyttimen. Aineistosta tuli ilmi jokaisella kayttdalueella yksittaisista
muutamiin negatiivisiin palautteisiin. Nama kohdistuivat joko laitteen kayttéénotto opette-
luun tai laitteen yhteysongelmiin tai laitteen epakaytanndélliseen muotoiluun. Geronteknolo-

gian kayttod eri maissa, erityisesti Japanissa ja Euroopassa, eroaa merkittavasti.

Eletdaan myds talla hetkella tietynlaista murrosvaihetta ikdpolvessa. Talla hetkella ikaihmiset
ovat alkaneet vasta hyvéaksymaan teknologian kayton ja heidan teknologian opiskelu on
hidasta ja vaatii enemman aikaa. Kun mennaan 10-vuotta eteenpain, ei tarvitse enaa tule-
vaisuuden ikaihmisille opettaa samalla teknologian kayttdd, koska he ovat kayttaneet tek-
nologiaa jo lapi eldaman. Teknologia kehittyy koko ajan, mutta ihmisten taito kayttaa sita

tulee hieman jaljessa. (Vanhus- ja lahimmaispalvelun liitto valli Ry 2022.)

Geronteknologia nahdaan tulevaisuuden ratkaisuna, jolla voidaan helpottaa hoitoty6ta ja
edistaa iakkaiden kotona asumista. Tulevaisuudessa pystytdan paljon enemman seuraa-

maan arkitoimintoja ja asiakkaan elamaa etana.
5.2 Eettiset nakokohdat ja tutkimusetiikka

Eettiset nakdkohdat koskevat itsemaaraamisoikeutta, tietosuojaa ja vahingon valttamista.
Inhimillista toimintaa tutkittaessa huomiota vaatii tutkittavan oikeudet ja kohtelu, alaikaisyys,
vajaakykyisyys, tulosten julkaisu ja henkildtietojen kasittely. Hyvaan tieteelliseen kaytan-

téon kuuluu eettinen ennakkoarviointi ja tutkimusluvat. (Behm 2019.)

Eettisten nakdkulmien osalta korostetaan yksilon itsemaaraamisoikeutta ja yksityisyyden
suojaa, jotka on huomioitava teknologiaratkaisuissa. Teknologian kaytén nahdaan tukevan

itsenaista elamaa, mutta sen tuoma inhimillinen kosketus ei saa korvata fyysista hoivaa.

Opinnaytetyossa kaytetyt materiaalit ovat valikoituneet ajallisesti niin, ettd uusimmasta

paasta. Teknologiaa tarkastellessa tiedon on oltava tuoretta, koska teknologia kehittyy koko
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ajan. Jokainen aineisto on luettu lapi ja tarkastettu, ettéd ne ovat eettisesti soveltuvia kirjalli-
suuskatsaukseen. Eettisen nakdkulman pohjana toimi osana sairaanhoitajien eettinen toi-
mintamalli, jossa lahtokohtana on sairauksien ehkaiseminen ja terveyden yllapitdminen. Ai-
neistoa lapi kdydessa on huomioitu, etta sairaanhoitajien tavoitteena on ihmisten omatoi-
misuuden tukeminen ja heidan omien voimavarojen yllapitdminen sekd eldamanlaadun pa-
rantaminen. Jokainen tydssamme kaytetty tutkimus on kasitellyt ikdihmisia ja kuinka heidan
elamaansa voidaan helpottaa teknologian avulla. Opinnaytetydhon kirjoitettu tieto on kirjoi-
tettu niin, etta tiedon perusta on pysynyt muuttumattomana. Opinnaytety6n aineisto koostuu
useamman vuoden kestaneista tutkimuksista, joihin on osallistunut itse ikdihmiset ja heidan
laheisensa. Talldin voidaan olla varmoja, ettd tulokset ovat juuri kasitelleet tutkimuskysy-

myksia.

Ammattikorkeakoulujen opinnaytetdiden eettisissa suosituksissa on nelja kohtaa, jotka

opiskelijan on hallittava:
o Hyva tieteellinen kaytantd opinnaytetydprosessissaan
o Tieteellisen kaytanndén vastuut
e |hmisiin kohdistuvan tutkimuksen yleiset periaatteet

o Eettisen ennakkoarvioinnin Iahtdkohdat, tarpeellisuus ja ennakkoarviointimenettely.
(Arene 2019.)

Ensisijaisesti vastuu hyvan tieteellisen kaytannon noudattamisesta kuuluu opinnaytetyon
tekijalle. Opinnaytety6ta tehdessa kunnioitettiin muiden tutkijoiden ty6ta. On oltava myos
rehellinen, avoin ja huolellinen. Opinnaytety0 tarkistetaan ennen arviointia plagiaatintunnis-
tusjarjestelmassa. Alkuperaisyyden tarkistuksen lisaksi jarjestelma toimii apuvalineena
opiskelijoiden ohjauksessa, lainauksien ja lahdeviitteiden kaytdssa. Opinnaytetydssa nou-
datetaan hyvaa tieteellistd kaytantdéa. Opinnaytetydn valinta on hyva tehda aihealueelta,
mihin ammattiopinnot on painottuneet. Opinnaytetyd on oppimisprosessi, joka edistaa asi-
antuntijuutta, ammatillista kehittymista ja tydelamataitoja. Keskeinen toimija prosessissa on
opiskelija, ohjaajan tehtava on ohjata prosessia ja huolehtia, ettd opinnaytety6 vastaa AMK

opinnaytetyon kriteereita. (Arene 2019.)

5.3 Kehittamisehdotukset

Geronteknologiassa suurimpana kehittamismuotona on huomaamattomuus ja kayton help-
pous. Hyvin paljon ikdihmisia elaa vanhoilla maatiloilla ja syrjaseuduilla, johon yhteyksien

saaminen on hankalaa. Suurin osa néaista ikdihmisista kokee haluavansa elaa omassa
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kodissa viimeiseen asti ja juuri heidan kohdallaan geronteknologian kaytté olisi asianmu-

kaista, mutta yhteyksien vuoksi mahdotonta kayttaa.

Geronteknologiassa tulisi kehittda ikaihmisia ajatellen mutkattomuutta ja helppokayttoi-
syytta. Taman paivan ikaihmiset eivat ole eldmansa aikana kayttaneet teknologiaa samalla
mittakaavalla kuin nuoremmat. Tall6in yksinkertaisuus on tarkeassa roolissa teknologialait-
teita kehitettdessa. Kun laite ja sen kayttd on yksinkertaista ei kouluttamiseen ja oppimiseen
mene aikaa ja laitteen kayttd soveltuu myods muistisairaalle henkildlle. Laitteissa tulisi olla

mahdollisimman vahan nappaimia ja vaihtoehtoja.

Yhteisollisyyden tunteminen on tarkeassa roolissa teknologian kehitysta ajatellen. Ikaihmi-
sille kehitetadn geronteknologiaa kovaa vauhtia iakkaan kotiin, etakuntoutusta ja turvalait-
teita. Talla tavoin ikdihminen on turvallisesti kotona, mutta yksin. Teknologiassa tulisi huo-
mioida myos ikaihmisen yhteisollisyys ja yksindisyyden estaminen. Yhteisia kuntoutuksia ja

etayhteyskavereita, joiden kanssa yhteytta pidettaisi saanndllisesti.
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Liite 2. PowerPointesitys

GERONTEKNOLOGIA

IAKKAIDEN JA HEIDAN LAHEISTENSA KOKEMUKSIA

Heidi Taipale

Anna tuuha

GERONTEKNOLOGIA

= Geronteknologia tarkoittaa teknologiaa, jolla pyritadn helpottamaan ja turvaamaan
iakkaan henkilon asumista kotona mahdollisimman pitkaan.

» Teknologiaa kayttaessa pyritaan pitamaan iakkaian omaa toimintakykya ylla
mahdollisimman pitkaan.

= Geronteknologian avulla voidaan pystya turvaamaan iakkaan henkilén lddkehoito,

ravitsemus sekd monipuolinen ja turvallinen arki. Taman lisiksi pystytadn seuraamaan
iakkaan elintoimintoja ja aktiivisuutta.

+ Teknologian avulla myés omaiset voivat ottaa osaa hoidon toteutumiseen.

= Kustannusten niakékulmasta teknologian kiytté idkkaiden hoid on kannattavaa.
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TEKNOLOGIAHANKKEET

* Kotona asumisen teknologiat ikdihmisille -ohjelma, eli KATl-hanke
o 1.9.2020-30.6.2023

o Tavoitteena oli yllapitdd teknologian avulla idkkiiden toimintakyky ja hyvinvointia, tukea turvallista ja itsendistd
asumista, edistid kotiin tuotavia palveluja, sekd parantaa kotihoidon henkildston tychyvinvointia ja vahentid
kuormitusta.

Kayttsjille kitevi teknologia, eli KAKATE -projekti
o Kohdistui tyontekijoiden nikemykseen teknologian kiytosti hoitotyossd

* Hyvinvoinnin tekoily ja robotiikka, HYTEAIRO

o Kaisittelee kustannustehokkuuden nikékulmasta.

Teknologian kiytté on hoitotydssa nousevassa trendiss3 ja sen mahdollisuuksia tutkitaan ja kehitetdan
kokoajan.

VIDEOYHTEYDELLA TOTEUTETTAVA HOITOTYO

Videoyhteydelld toteutettava hoitotyd tapahtuu asiakkaan kotiin vietavalla tabletilla. Etahoitaja ottaa tablettiin videoyhteyden ja
sitd kautta pystyy ohjaamaan asiakasta esim. Lidkehoidon toteuttamisessa ja ruokailun valmistelussa.

* THL KATlkhankkeessa 126 asiakasta paasi kokeilemaan etakaynti. He kokoivat etayhteyskaynnit helpoiksi ja loivat
turvallisuuden tunnetta.

Etalaitteeseen hoitajien lisaksi pystyi ottamaan yhteytta omaiset. He kokivat asia hyvana, koska kun nakivat omaisen, pystyiat he
samalla tarkkailemaan laheisensa vointia, mita ei puhelimessa pysty tekemaan.

* KATLkhankkeessa kokeiltiin hoitotyén lisiksi videoyhteydelld toteutettavaa piivatoimintaa. lakkaat kokivat timan helpoksi ja
paivitoiminnan lisinneen arkeen vaihtelua. Kayttijit kokivat myds hyvana, ettd padsi vaihtamaan kuulumisia muiden kanssa.

Tablettia kaytetaan myos tulkkipalvelun kanssa., jolloin viittomakielentulkki pystyy videon valityksella tulkkaamaan asiakkaan ja
hoitajan kommunikointia.
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GERONTEKNOLOGIAN KAYTTO LAAKEHOIDOSSA

Ladkehoidon osalta geronteknologiaa oli kokeilussa KATl-hankkeessa ladzkemuistuttaja,
alykasladkedosetti ja ladkerobotti.
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nakokulmasta saatu positiivisia kokemuksia

Allykkiisti lidkedosetista saatiin asiakaslihtoisti palautetta || asiakkaalta. Laite koettiin
helpoksi ja turvalliseksi kayttdd sekd se antoi tunteen asiakkaalle, ettd hin pystyi itse
huolehtimaan osittai omasta lddkehoidosta, Asiakkaat my6s antoivat palautetta etts,
ladkarikdynnin heidan mielestaan vahenivit kun ladkehoito toteutui oikeaoppisesti.

ETAMITATTAVAT ELINTOIMINNOT

* KATl-hankkeessa etiluettavat mittarit jaettu pienempiin pilotointeihin.

* 27 asiakkaan ja |8 omaishoitajan vastaukset pohjautuivat positiivisiin kokemuksiin.
* Vuorokausirytmin ja unen laadun seuranta kertoi nopeasti voinnin muutoksesta.

* Omaishoitajat kokivat rannekkeen kasvattavan kuntoilumotivaatiota.

* Teknologiaan kokeiltiin myGs eteisvarinin seulontaan, jotta asiakas paasisi nopeasti oikean hoidon piiriin,
vaatii kotihoitajan fyysistd kiyntia.

¢ Seurattiin sydimen vajaatoimintaa etiluettavalla vaa'alla ja verenpainemittarilla, timan asiakkaat kokivat
positiivisena ja se toi turvallisuuden tunnetta.

* Etdluettavat verensokerimittareita kokeili yli 100 henkiléa, palautetta tuli vihan, mutta se oli positiivista.
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GERONTEKNOLOGIANA KOTIINASENNETTAVAT
SENSORIJARJESTELMAT

vuorokauden aikoina.
= Jotkut kokivat sensoreiden olemassa olen ahdistavana ja hairitsevana.
= Suurin osa koki sensorit huomaamattomiksi ja ne toivat turvallisuuden tunnetta.
= Vihensivit omaisten huolta asiakkaan voinnista.

Paisin tutkimuksessa ymparistoantureiden avulla seurattiin liilkkumista, nukkumista, jaikaappikaynteja ja ovitapahtumia, puettivan
anturijarjestelman avulla terveyteen liittyvia asioita, kuten EKG ja aktiivisuus.

= Ymparistéantureihin suhtauduttiin puettavia antureita myonteisemmin.

= Tutkimukseen osallistuneet iakkaat, heidan laheiset ja sairaanhoitajat olivat sita mielta, etta kodissa olevat anturit paranfavat
elamanlaatua, ehkaisevit tapaturmia, vihentivat perheen stressi, parantavat kotihoitoa ja voivat auttaa kotona pysymista.

LAHTEET:

» THL 2024. Kotona asumisen teknologiat ikdihmisille -ohjelma. Viitattu 9.5.2024
Saatavissa https://thlfitutkimus -ja-kehittaminen/tutkimukset -ja-hankkeet/kotona -
asumisen -teknologiat -ikaihmisille -ohjelma -kati-?redirect=%252Ffi%252Ftutkimus -
ja-kehittaminen%252Ftutkimukset -ja-hankkeet%252Ftutkimukset -ja-hankkeet -
aiheittain%252Fikaantyminen -tutkimukset -ja-hankkeet

*Vanhus- ja lahimmaispalvelun liitto VALLI ry. 2023. Viitattu 7.5.2024. Saatavissa
https://www.valli.fi/kakate -selvitti-teknologia -on-hyodyllista -hoitotyossa/
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