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1 JOHDANTO

lkdantyvien  kotona asumisen turvaaminen on yksi tarkeimmista
valtakunnallisista  vanhustenhuollon  tavoitteista. Teknologia ja sen
mahdollisuudet ikdantyvien palveluissa ovat nykyaikaa. Teknologia on
mahdollistava resurssi, joka voi lisata toimintamahdollisuuksia seka asiakkaiden
ettd sidosryhmien kanssa (Ayvéri, H. 2009). Ikaantyvien palveluissa haetaan
kustannustehokkaita malleja, jotta laadukkaita palveluja saataisiin tarjottua
ikdantyvalle vaestolle. lkdantyneiden itsendisyyteen ja kotona selviytymisen
osa-alueita ovat kaikki arkeen kuuluvat toimet: péivittdistoimet kotona ja
kotipiirissa, yhteydenpito ja kanssakdyminen, liikkuminen kodin ulkopuolella
seka kaupassa ja pankissa asiointi, turvallisuus, sosiaali- ja terveyspalvelut ja
niiden saatavuus seka virkistyspalvelut (Oulun seudun ammattikorkeakoulu
2006). Nykyteknologian avulla on mahdollista lisata ihmisten itsenaista elamaa
ja luoda turvallisuuden tunnetta, silloin kun toimintakyky syysta tai toisesta on
heikentynyt. Myds tyOntekijéiden ja esimerkiksi omaishoitajien tyéta voidaan
helpottaa ja keventaa erilaisten teknisten laitteiden avulla. (Suhonen & Siikanen
2007, 5.) Opinnaytetydssdmme tarkastelemme teoreettisen viitekehyksen
kautta Ikalinjan, interaktiivisen kosketusnaytén, osuutta ikdantyneen
maahanmuuttajan arjessa. Teoreettisessa viitekehyksessa esittelemme
ikdantymisen ja siihen liittyvadn toimintakyvyn eri osa-alueet, sosiaalisen

toimijuuden teorian sekd geronteknologian.

Tampereen kaupunki on mukana EU:n T-Seniority Expanding the benefits of
Information Society to Older People through digital TV channels -nimisessa
hankkeessa. T-Seniority -hankkeen tavoitteena on luoda koko Euroopan
kattava informaatioyhteiskunta, joka asettaa etusijalle julkisten palvelujen ja
elamanlaadun parantamisen seka toimii kestavan kehityksen periaatteiden
mukaan (T-Seniority 2010). T-Seniorit Tampereen -hanke keskittyy
varmistamaan vaikuttavan ja tehokkaan terveydenhoidon ja sosiaalipalvelut
nykytekniikkaa hyédyntéden (Tampereen kaupunki 2008). Ikélinja, interaktiivinen

kosketusnayttd, on luotu nykyteknologiaa kayttaen seka kayttajien mielipiteita



kuunnellen. Parhaimmillaan sen avulla voi saada uusia ystavia, tuttavuuksia
seka viihdyketta elamé&an ja turvallisuuden tunnetta sairaanhoitajan tauottoman

paivystyksen avulla.

Opinnaytetydbmme aihe on ajankohtainen, silld Suomen véaestd ikdantyy kovaa
vauhtia. Vuonna 2009 yli 65-vuotiaita oli 910 441 henkil6a, joka on 17
prosenttia koko vaestostd (Tilastokeskus 2010). Yha suurempi osa
ikdantyneistd on ikdantyvida maahanmuuttajia. Suomessa maahanmuutto on
varsinaisesti alkanut vasta 1970-luvulla. 1990-luvulla Suomeen alkoi muuttaa
myds inkerinsuomalaisia paluumuuttajia perheineen entisen Neuvostoliiton
alueilta (Peltola & Metso 2008, 10.). Paluumuuttajalla tarkoitetaan suomalaista,
joka palaa ulkomailla asuttuaan Suomeen. Esimerkiksi entisen Neuvostoliiton
alueelta  Suomeen tulleet inkerinsuomalaiset paluumuuttajat  ovat
kansallisuudeltaan, mutteivat kansalaisuudeltaan suomalaisia (Hallituksen
esitys 145/2002.). Useat paluumuuttajat ovat lahteneet téiden perdssa muualle
ja mybhemmin halunneet palata takaisin kotimaahansa (Raty 2002, 32). Suurin
suomalainen paluumuuttajaryhma ovat inkerinsuomalaiset. Inkerinsuomalaisten
suomalaisperaiset  sukujuuret  ovat pitkalla  sukupolvien takana.
Maahanmuuttaja on henkild, joka muuttaa maahan pitempiaikaisesti tai
pysyvasti (Laki maahanmuuttajien kotouttamisesta ja turvapaikanhakijoiden
vastaanotosta 493 /1999). Maahanmuuttaja on yleiskasite, ja sitd kaytetaan
kuvaamaan kaikkia maahan muuttaneita henkilditd. Maahanmuuttajiksi
lasketaan paluumuuttajat, pakolaiset, kiintibpakolaiset, siirtolaiset seka
turvapaikanhakijat. Maahanmuuttajien asemaa maarittelee Ulkomaalaislaki,
jossa ei puhuta maahanmuuttajista vaan ulkomaalaisista. (Ulkomaalaislaki
301/2004.)

Monet ikdantyvat maahanmuuttajat ovat jo Suomeen tullessaan olleet melko
iakkaita, eivatkd kaikki ole oppineet suomea, eivatkd kotoutuneet tanne
lainkaan (Alitolppa-Niitamo, Soéderling & Fagel 2005, 63.). I|kaantyvat
vendjankieliset ovat halukkaita tietdmaan suomalaisesta palvelujarjestelmasta
ja yhteiskunnasta lisda ja he haluavat olla osa suomalaista eldamaa. Ongelmana
on se, ettd palveluita ja etuja koskeva tieto annetaan vendjankielisille
asiakkaille samalla tavalla kuin suomenkielisille. Oletuksena on, etta



venajankielinen asiakas tietdd ja tuntee suomalaisen jarjestelman. Nain ei
kuitenkaan valttamatta ole, eivatkd he uskalla kysya. Asiakas voi itse tulkita
tilanteen niin, ettd hanesta ei valiteta. (Tanttu 2008, 42.) On perusteltua saada
lisdd tietoa etenkin ikdantyvien vendjankielisten maahanmuuttajien
kokemuksista uuden teknologian seka palveluiden osalta, silla tutkimustietoa
ikdantyvistd maahanmuuttajista on viela melko vahan. Opinndytetyéssamme

tutkimusryhmana ovat T-Seniorit -projektin vengjankieliset Ikalinjan kayttajat.

Kuva 1. Uusinta geronteknologiaa. Ikélinjan kayttélittyma mahdollistaa
yhteydenpidon esimerkiksi sairaanhoitajaan vain sormen painalluksella. Kuva:
Mia Vaelma

Opinnaytetydbmme aiheena on lkédlinja ikdantyvan maahanmuuttajan arjessa.
Tavoitteenamme on tutkia, tukeeko lkalinja ikdantyvan maahanmuuttajan arkea
ja miten se nayttaytyy siind. Tarkoituksemme on selvittdd T-Seniorit Tampere -
projektin asiakkaiden kokemuksia interaktiivisen kosketusnaytén, Ikalinjan,
kaytéstd. Pyrkimyksenamme on antaa ndkemyksid  mahdollisista
kehitysehdotuksista ja toiveista, joita kayttajilla on Ikélinjan palveluiden suhteen.
Kerddmme tietoa teemahaastatteluja apuna kayttden. Opinnaytetydmme
kuuluu osaksi T-Seniorit -projektin loppuarviota sekd tydétamme kaytetdan



Tukea ja toimintakykya arkeen -projektin raportoinnissa.



2 OPINNAYTETYON TYOELAMAYHTEISTYO

2.1 Tutkimuksen taustaa

Opinnaytetydmme perustuu T-Seniorit -projektin sekd Tukea ja toimintakykya
arkeen -projektin kanssa tehtavaan yhteistybhén. Tukea ja toimintakykya
arkeen -projektin projektikoordinaattori otti yhteyttd 2009 syksylla Pirkanmaan
ammattikorkeakouluun ja tarjosivat yhteistydta tutkimuksen pohjalta. Saimme
tiedon mielenkiintoisesta tutkimusaiheesta koulutuspaallikbéltamme Sirpa
Tietavaiseltd ja sovimme tapaamisen, jotta saisimme lisda tietoa aiheesta ja

heidan toiveistaan tutkimuksen suhteen.

2.2 T-Seniority -hanke ja T-Seniorit Tampere

Tampereen kaupunki on mukana EU:n T-Seniority -nimisessa hankkeessa. T-
Seniority Expanding the benefits of Information Society to Older People through
digital TV channels -hanke on EU:n Kkilpailykyvyn ja innovaatioiden
puiteohjelman (CIPprogramme) rahoittama hanke. (Tampereen kaupunki
2009). T-Seniorit Tampere -projekti on Vipu-projektin alaprojekti, joka kaynnistyi
lokakuussa 2008. T-Seniorit -projektissa on mukana Suomen lisdksi, Kreikka
(Thessaloniki ja Ateena), ltalia (Toscana), Ranska (PACA-seutu ja Lorraine),
Iso-Britannia (Kirkleesin kunta) ja Kypros sekad paakoordinaattorimaa Espanja
(Soria ja Girona). Hanke kestaa 1.7.2008 - 30.6.2010. T-Seniorityssa TV-
kanavan avulla tuetaan ikdantyvien itsenaistd elamaa kotona. TV-kanavan
avulla on tavoitteena myds saavuttaa tiivimpi suhde hoidon- ja hoivan antajiin.
Jokaisella maalla on oma ratkaisunsa tekniikan ja palveluiden toteuttamisessa.
Suomessa asiakkailla on ollut laitteet seka palvelut kaytéssa jo elokuusta 2009
lahtien. T-Seniority -hankkeen vaikutuksia tullaan arvioimaan pilottiasiakkaiden
kaytén mukaan.



T-Seniorit Tampere -projektissa kartoitetaan erilaisia keinoja edistaa ikaantyvan
vaestdn hyvinvointia hyddyntaen teknologiaa. Projektin yhteistybkumppaneina
Suomessa on muun muassa MediNeuvo Oy, joka vastaa sairaanhoitajan
paivystyksestad seka ohjelmaldhetyksista. Yhdessd MediNeuvo Oy:n kanssa on
suunniteltu tekninen alusta ja kayttdjarjestelma, seka tiedottamiseen seké
eettisiin ja juridisiin liittyvat seikat. Videra Oy on toimittanut laitteet seké vastaa
niiden toimivuudesta (Tampereen kaupunki 2008).

Projektin tavoitteina on
o parantaa ikadantyvan vaestdn elamanlaatua ja varmistaa tehokas
terveydenhuolto ja sosiaalipalvelut nykytekniikkaa kayttaen.
« Luoda palveluprosessin toimintamalli videoneuvottelujen avulla
» Tukea mahdollisimman pitkdan kotona asumista ja toimintakykya.
(Tampereen kaupunki 2009)

Ikalinja on interaktiivinen kosketusnayttdinen laite, jonka kautta voi ottaa
kuvayhteyden esimerkiksi sairaanhoitajaan. lkadlinjan kautta sairaanhoitaja on
tavoitettavissa 24 tuntia vuorokaudessa jokaisena viikonpéaivana. lkalinja
mahdollistaa esimerkiksi Tukea ja toimintakykya arkeen -projektin
palveluohjaajan omakielisen neuvonnan. lkélinjan kautta l&dhetetdan erilaisia
ohjelmalahetyksia, kuten jumppaa, erilaisiin terveysteemoihin liittyvia lahetyksia
seka tietovisoja.

Tampereen kaupungin yhteistybkumppanina hankkeessa on MediNeuvo Oy,
joka on yksityinen terveydenhuollon virtuaalipalveluihin erikoistunut yritys.
MediNeuvo Oy tuottaa palveluja kunnille, sairaanhoitopiireille seka yksityisille
yrityksille. Projektissa MediNeuvo Oy vastaa terveysneuvonnasta seka
terveysaiheisten  ohjelmaldhetyksien  tuottamisesta ja  sairaanhoitajan
ymparivuorokautisesta paivystyksestéa (Tampereen kaupunki 2008). Videra on
Pohjoismaiden johtava etaty6palveluihin erikoistunut yritys. Videra toimittaa
neuvottelu- ja etatydpalveluita, jotka tuottavat asiakkaille kustannussaastdja
mm. ajankaytén muodossa. (Videra 2010). Videra on toimittanut T-Seniorit



projektin laitteet Tampereelle ja vastaa myods niiden yllapidosta. Videra Virtual
Care on monipuolinen palvelukokonaisuus, jossa hyddynnetdan uusinta
mahdollista videoneuvottelutekniikkaa. Reaaliaikainen videoyhteys tarjoaa
sosiaali- ja terveystoimen toimialalle sek& terveydenhuollon ammattilaisille

uusia kustannustehokkaita ratkaisuja. (Videra Virtual Caren 2010)

2.3 Tukea ja toimintakykya arkeen -projekti

Tukea ja toimintakykya arkeen -projekti on kolmivuotinen RAY:n rahoittama
hanke, jota toteuttavat yhdessd Tampereen Vanhuspalveluyhdistys ry ja
Setlementtiyhdistys Naapuri ry. Tukea ja toimintakykya arkeen projekti perustuu
Kulttuurien koti -projektista saatuihin kokemuksiin sekd hankkeessa kehitettyyn
vélineistddn (Setlementtiyhdistys Naapuri 2009). Projektin tavoitteena on
e kehittdd vyksil6- ja ryhmamuotoista palveluohjausta ikaantyvan
maahanmuuttajan elamanhallinnan tueksi sek@ muistikuntoutusta
vastaamaan ikdantyvien maahanmuuttajien tarpeita
e toteuttaa toimintakykyd sekd sosiaalista kanssakdymista tukevaa

monikulttuurista paivatoimintaa

Hankkeessa hyédynnetddn mm. asiakastietokansiota, joka sisaltda asiakkaan
tarkeitad tietoja, kuten tietoja asiakkaan ladkityksesta, kotihoidon palveluista
seka esimerkiksi apuvalineistd ja kokoaa ne informaatiopaketiksi. Yhdessa
Kulttuurien koti -projektin kanssa on myds kehitetty suomen kielen tukipaketti,
jonka avulla voi harjoitella erilaisia arjen asiointitilanteita. (Setlementtiyhdistys
Naapuri 2009).

Tukea ja toimintakykya arkeen -projektin asiakkaat, jotka ovat T-Seniorit -
projektin pilottiin valikoituneet, ovat paéosin entisen Neuvostoliiton alueelta
muuttaneita venajankielisia ikaihmisia. Tukea ja toimintakykya arkeen -projektin
asiakkaista pilottiryhmaan valikoitui laitteen esittelytilaisuuden jalkeen kuusi
vapaaehtoista, jotka saivat laitteet kotiinsa. Projektin asiakkaat kayttavat myos
Naistarissa laitetta. Naistari on Setlementtiyhdistys Naapuri ry:n naisten



kansainvalinen = kohtaamispaikka, jonka  tarkoituksena on  tarjota
maahanmuuttajanaisille ja -lapsille turvallinen tapaamispaikka, missa he voivat
esimerkiksi opiskella suomen kieltd, saada tietoa suomalaisesta kulttuurista ja
yhteiskunnasta ja sen tarjoamista palveluista seka tutustua uusiin ihmisiin.
Naistarissa tyOskentelee Tukea ja toimintakykyd arkeen -projektin
palveluohjaaja, jolta  venajankieliset kayttajat saavat omakielista
palveluohjausta (Setlementtiyhdistys Naapuri 2009).
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3 IKALINJA

Ikélinja on T-Seniorit -projektin tuote, joka perustuu videotekniikalla toimivaan
tietokoneen kosketusnayttdéon. lkélinjan tarkoituksena on tukea ikaihmisen
kotona selviytymistéd ja toimintakykyd mahdollisimman pitkdan. (Pajunen M.
2009) lkalinjan laitteet toimittaa ja niiden huollon tuottaa Videra Oy. MediNeuvo
Oy vastaa puolestaan laitteen ohjelmaldhetyksistd sekd sairaanhoitajan
ymparivuorokautisesta paivystyksesta. Laitteita on asennettu yhteensda 50
kappaletta, joista noin kymmenen on yhteispisteissa, joita ovat mm. Naistari
(Naisten  kansainvalinen  kohtaamispaikka),  Senioritalon  kerhohuone,
Takahuhdin palvelukeskus, Paivakeskus Annikki, Korttelikerho Peipontupa
seka lkapiste. Noin neljallakymmenellda Tamperelaisella on asennettuna kotiin
televisionayttd, web-kamera, mikrofoni ja internet-yhteys, jonka avulla laite
toimii. Kotikayttajaryhmat valikoituivat mm. erikoissairaanhoidosta kotiutuville,
Kotiutustiimin kautta, pitkdaikaissairaat terveysvalmennettavat, venajankieliset
paluumuuttajat Tukea ja toimintakykyda arkeen -projektin kautta seka
aivohalvaus- ja afasiapotilaat paivakeskus Annikin kautta.

Ik&linja mahdollistaa kuvayhteyden esimerkiksi sairaanhoitajaan
kaksikymmentanelja tuntia vuorokaudessa. lkédlinjalla voi ottaa yhteytta
puhelinluettelon avulla muihin kayttdjiin tai kdyda vaihtamassa kuulumisia
keskusteluhuoneessa. Puhelinluettelon  kautta soitetut puhelut ovat
kahdenkeskisia kun taas keskusteluhuoneessa voi useampi olla linjalla samaan

aikaan.
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Kuva 2. Puhelinluettelon kautta kayttajat voivat soittaa kahdenkeskisia

puheluita. Kuva: Mia Vaelma

Ikalinjan kautta venajankieliset kayttajat saavat yhteyden omakieliseen
palveluohjaajaansa Tukea ja toimintakykyd arkeen -projektista. Laitteella voi
soittaa videopuhelun myds esimerkiksi sukulaisille. Pilottiryhmalaisiltd kysyttiin
laitteiden asennuksen yhteydessd, haluavatko he ottaa yhteyden esimerkiksi
sukulaisiinsa, joilla on mahdollisuus kayttda Internetid kotonaan. Sukulaisille
toimitettiin salasanat ja osoite sekd web-kamera projektin ajaksi, jotta yhteydet

saataisiin toimimaan.
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Kuva 3. Kayttgjat loytavat lkélinjan ohjelmalahetyksistd aikataulut Viikko-

ohjelma -painikkeen alta. Kuva: Mia Vaelma
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Linjoilla on myds monenlaista ohjelmaa saatavilla. Ohjemaldhetysten ajat ja
tiedot kayttdja voi tarkistaa Viikko-ohjelma -kohdasta. Laitteen Kkautta
MediNeuvo Oy lahettdd paivittdin terveysneuvontaa ja tietoiskuja eri
terveysteemoista. Terveysvalmennus, jota MediNeuvo Oy tarjoaa, on tarkoitettu
pitkdaikaissairaille, esimerkiksi 2-tyypin diabeetikoille ja sepelvaltimotautia
sairastaville ikaihmisille arjen omahoidon tueksi. Linjan kautta voi saada seka
henkildkohtaista ettd yleistd ohjausta sairaanhoidollisissa asioissa seka
neuvontaa esimerkiksi sosiaali- ja terveyspalveluista. Lahetyksen jalkeen
sairaanhoitajalle voi esittdd kysymyksia ja keskusteluhuoneeseen voi jaada
lahetyksen jalkeen kertomaan omista kokemuksistaan ja saamaan vertaistukea.

Keskusteluhuoneissa on myés muuta ohjelmaa. Laitteen kautta voi harrastaa
tuolijumppaa  fysioterapeuttien johdolla sekd& saada  kirjavinkkeja.
Ohjelmalédhetyksia on ollut myds viihteen puolelta. Musiikkiesityksia on laitteen

avulla saatu lahetettyd sek&@ tiedotusta taiteen alueelta. Myds erilaisia

tietovisoja on pidetty.

Kuva 4. Tietovisa kdynnissa lkalinjan kautta.

Kuva: Sina Huotari

Ik&linjan kautta voi myds itse hakea tietoa ja lukea eri artikkeleita esimerkiksi
Duodecimin tietokannasta. Tietolinjaan paivittyy myds saatiedot ja paivan
uutisotsikot. Tietolinjasta 16ytyy tietoa myds eri kielilla. Viihteellisessa puolessa
on mahdollisuus kuunnella lintujen &antelyd, katsella Ylen Elavan arkiston
videoleikkeitd ~ aina  suomalaisesta  televisiohistoriasta ~ suomalaisiin



muusikkoihin.
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4 NAKOKULMIA IKAIHMISEN ARKEEN

Vanheneminen on luonnollinen osa ihmisen eldméankaarta. Vanheneminen
tapahtuu yksildllisesti, joten vanhuuden alkamisian mé&arittely on melko vaikeaa.
Usein turvaudutaankin kronologiseen ikdan. Suomessa vanhuuden katsotaan
alkavaksi noin elakeikaan tultaessa eli noin 63-vuotiaana. Usein ikdantymiseen
littyvat muutokset alkavat lisdantya vasta 75. ikdvuoden jalkeen ja nykyaan
vanhuuden ikdrajaksi maaritelladn vasta 85. ikdvuosi (Koskinen, Aalto,
Hakonen & Paivarinta 1998, 15-16).

Eldméankaariajattelun mukaan ihminen kay lapi tiettyja kehitystehtavia eri
elamankaaren vaiheissa, joita ovat Dunderfeltin (1997) mukaan: lapsuus,
nuoruus, aikuisuus ja vanhuus. Vanhuuden kehitystehtava Erik. H. Erikssonin
mukaan ovat minan eheys — epatoivo ja katkeruus. Téassa ikdkaudessa
arvioidaan elettyd eldmaa ja ikdantyva ihminen voi joko kiinnostua aktiivisesti
elaman merkityksestd tai lukkiutua kuolemanpelkoon. Minan eheys
saavutetaan, kun ihminen kohtaa vanhuuden siihen kuuluvine kokemuksineen
ja kehitystehtédvineen (Dunderfelt 1997). lkdantyessa esimerkiksi kognitiiviset
perustoiminnot, kuten ajatteleminen, muistaminen, oppiminen ja havaitseminen
hidastuvat ian my6td. Koska ihminen on psyko-fyysis-sosiaalinen olento,
ikdantymisen fyysiset muutokset vaikuttavat seka sosiaaliseen etta psyykkiseen
puoleen. Vanhenemiseen vaikuttavat myds perima, ymparistd, koulutus ja

esimerkiksi elaméntavat.

Vanhenemista voidaan maarittdd biologisen, sosiaalisen ja psyykkisen ian
perusteella. Biologisella ialla tarkoitetaan mm. fyysistd kuntoa. Psyykkisella
ialla tarkoitetaan ihmisen henkistd kehitystd, kuten muistia, kieltd seka
alykkyyttd. Sosiaalinen ikd kasittdd sisddnsd muutokset, joita tapahtuu
esimerkiksi yhteiskunnallisella tasolla, kuten oikeuksissa ja velvollisuuksissa
joita yhteis6ssd on. lk& on kuitenkin hyvin subjektiivinen kasite. Ihmiset
muodostavat oman eldmansa ja tekemisiensd kautta oman ikédnsa. (Koskinen

ym. 1998, 16—17). Gerontologiassa puhutaan tavanomaisesta vanhenemisesta
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(usual ageing), onnistuvasta vanhenemisesta (successful ageing) seka
terveestd vanhenemisesta (healthy ageing). Tavanomaisella vanhenemisella
tarkoitetaan sitd, kuinka ik&antyminen muuttaa ihmistd ja miten sairaudet
vaikuttavat ikdantymiseen. Onnistuvaan vanhenemiseen liittyy aktiivisuus,
sairauksien ja toimintavajavuuksien valttdminen seka hyva fyysinen ja
kognitiivinen toimintakyky. Aktiivisen vanhenemisen kasite tarkoittaa tervetta
vanhenemista (Lyyra, Pikkarainen & Tiilikainen 2007, 25).

Vanhenemisen myéta saattaa henkildlle tulla myds negatiivisia tuntemuksia.
Negatiivisina asioina vanhenemisen kannalta ovat menetykset, toimintakyvyn
lasku, yhteiskunnallisen aseman aleneminen, sairaudet ja yksindisyys.
Positiivisia asioita ovat muun muassa erilaiset vapaudet, kokemusten tuottama
viisaus ja taidot sekd@ seesteisyys. (Tulva ym. 2007, 39). Yhteiskunnalliselta
tasolta tarkasteltuna myds vallitseva vanhuskasitys maarittelee sitd, millainen
arvo ikaantyneille annetaan sekd& millaisena vanheneminen nahdaan.
Vanhuskasitys on samaan aikaan mydnteinen ja kielteinen. L&aketieteellinen
vanhuskasitys  kasittdd vanhuuden  sairauksiksi, patologiaksi seké
raihnaisuudeksi, jota hoidetaankin laakkeilla, kuin vanheneminen olisi sairaus.
Sosiokulttuurisesta ndkékulmasta nostetaan esille vanhenemisen moninaisuus
ja mahdollisuudet ja huomio kiinnittyy ikdantymisen tuomiin voimavaroihin ja
vahvuuksiin. (Tulva ym. 2007, 35-36). Vanhuuteen liittyvda kasitteistéa on
alettu muodostaa uudelleen. Puhutaan mydnteisesti kolmannesta iasta,
tuottavasta iasta sekd vahvasta vanhenemisesta. (Tulva ym. 2007, 19).

Koulutuksen seka sosiaalisen statuksen merkitys on myds suuri vanhenemisen
kannalta. Mitd korkeampi koulutus, sitd mydnteisemmin ihminen ik&antyy.
(Tulva ym. 2007, 28). Ansiotaso on parantunut sotien jalkeen huomattavasti
seka naisten osallistuminen tyéelamaan, jolloin naisten tulotaso on parantunut
ja se on taas nostanut eldketasoa. (Tulva ym. 2007, 29-30). Osallistuminen
aktiviteetteihin sekd terveyden vaaliminen vaikuttavat myds vanhenemiseen.
Sosiaalinen  aktiivisuus vaikuttaa mydnteisesti ikdantyvan terveyteen.
Sosiaalinen hyvinvointi sisaltdd muun muassa suhteet eri verkostoihin,
yhteiséllisen osallistumisen sekd harrastukset ja vapaa-ajan aktiviteetit.

Osallistuminen ja aktiivisuus korvaavat ian mukana tuomat roolimenetykset.
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(Lyyra ym. 2007, 24, 73, 79. Savikko, Huusko & Strandberg 2006, Lyyran ym.
2007; 96 mukaan). Mielekds vanheneminen vaatii henkistd ja sosiaalista
padomaa, pelkastaan taloudellinen status tai koulutustausta ei pelkaltaan riita
luomaan pohjaa hyvinvoinnille. (Tulva ym. 2007, 15. Lyyra ym. 2007, 131).

4.1 Toimijuus ja ikd&ntyminen

Kasittelemme toimijuutta ja ikdantymista Jyrki Jyrkaman artikkelin (Gerontologia
2009) pohjalta. Viime vuosina toimijuuskdsite on tullut voimakkaasti myds
vanhuustutkimuksen alueelle. Ik&antymistutkimukseen toimijuusndkékulma on
tullut pitkélti elamankulkututkimuksen kautta. Eldmankulkututkijat puhuvat
toimijuuden periaatteesta, jonka mukaan yksilét rakentavat omaa
elamankulkuansa valintoja tehden, sekéa toimien historian ja yhteiskunnallisten
olosuhteiden luomissa rajoissa ja mahdollisuuksissa. Eri-ikdiset ihmiset tekevat
valintoja ja reflektoivat itselleen mahdollisia vaihtoehtoja sen sijaan, etta
passiivisesti toimisivat yhteiskunnan rajoitteiden ja tekijéiden ohjaamina.
Toimijuudessa on kyse ihmisen kayttaytymisesta ja toiminnasta seka niiden
luonteesta ja merkityksista. Sosiologiassa on pohdittu myds yhteiskunnallisten

rakenteiden, toimijan yksildn ja lainalaisuuksien véliset suhteet.

Toimijuutta on yritetty maaritellad tarkemmin ja konkreettisemmin. Jyrkdman
mukaan David ja Julia Jary ymmartavat sen tarkoittavan toimijoiden kykya
toimia yhteiskuntarajoitteista riippumatta. Jaryjen mukaan toimijuuskasite
korostaa ihmistoiminnan tavoitteellista ja oman tahdon suuntaamaa luonnetta.
Toiminnassa korostuvat tavoitteet, henkildbn vapaa tahto sekd moraaliset
valinnat ettd kyvykkyys. Jyrkdma kritisoi Jaryjen luonnehdintaa ikaantyvien
nakdékulmasta katsottuna, silla ikdihmiset voivat joutua ottamaan toiminnassaan
huomioon monenlaisia ja -tasoisia rajoittavia tekijditd, mekanismeja ja
lainalaisuuksia. Toimijana ihminen on rakenteiden omaksuja, kantaja ja
uusintaja mutta yhtalailla rakenteiden hyvaksikayttdja. Rakenteet siis luovat
yhtalailla rajoitteita kuin tuovat mahdollisuuksia. 1kda Jyrk&dma kommentoi
seuraavasti: Esimerkiksi ika ei ole vain yksil6llinen, kronologinen tai vaikkapa

fyysis-psyykkinen ominaisuus vaan myds yhteiskunnallinen, rakenteita
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aktualisoiva tekija.

Toimijuutta voidaan tarkastella ns. modaliteettien eli ulottuvuuksien avulla. Niita
on kuusi: kykeneminen, osaaminen, haluaminen, taytyminen, voiminen ja
tunteminen. Kykenemisessad on kyse ensisijaisesti fyysisista ja psyykkisista
kyvyistd ja henkildn kykenemisistd, jossa henkildn vanhetessa tapahtuu
muutoksia. Hyvin laajasti tietoihin ja taitoihin viittaa "osata”, ja koskee myds
erilaisia pysyvia osaamisia, joita henkild on elaménsa aikana hankkinut tai tulee
tulevaisuudessa hankkimaan. Motivaatioon ja motivoituneisuuteen, padmaariin,
tahtomiseen ja tavoitteisiin liittyy “haluta”. "Taytya” kasittda fyysiset ja
sosiaaliset, moraaliset ja normatiiviset esteet, pakot ja rajoitukset.
Mahdollisuuksiin, joita erilaiset tilanteet ja tilanteessa ilmenevat rakenteet ja
erilaiset tekijat tuottavat ja avaavat puolestaan viittaa ulottuvuus ”voida”.
Ihmisen perusominaisuudesta arvioida, arvottaa, kokea ja liittdd kohtaamiinsa
asioihin ja tilanteisiin tunteitaan liittyy "tuntea”. Kun edelld mainitut modaaliset
ulottuvuudet kietoutuvat yhteen, syntyy prosessi, jonka tuloksena on toimijuus.
Toimijuus puolestaan muotoutuu ja uudistuu edellda mainittujen seikkojen
kokonaisdynamiikkana. 1an karttuminen tuo mukanaan erilaista osaamista,
toisaalta ikdantyminen voi tuoda mukanaan tilanteita, joissa henkild ei enda
kykenekaan. Se, mihin ikdryhm&éan tai sukupolveen kuuluu, voi vaikuttaa siihen,
mitd henkild haluaa ja mitd ei halua. Ajankohtien vaihtumiset voivat tuoda
mukanaan asioita, joita henkilb ei enaa kykene, pysty tai halua suorittaa.
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Kuvio 1. Toimijuuden modaliteetit (Jyrkdma)

Jyrkdma tarkastelee artikkelissaan toimijuusanalyysissd huomioitavaa
toimijuuden prosessisuutta, toimijuutta dynaamisena prosessina. Henkildn
osaamiset, kyvyt, voimiset, taytymiset, haluamiset ja tuntemiset muuttuvat ja
vaikuttavat toisiinsa ilmentyen eri tavoin. lkdantyessa kyvyt voivat heiketd,
toisaalta henkild voi samalla oppia jotakin uutta tai haluta jotakin, mita ei ole
ennen halunnut, kohdata uusia rajoja ja rajoitteita, tavoittaa ja tavoitella uusia
mahdollisuuksia ja tuntea erilaisia tunteita. Toimijuutta kasitellessaan Jyrkama
on ottanut huomioon myds toimijuuden vuorovaikutuksellisuuden. Toimijuus
toteutuu suhteena ja suhteessa toisiin ihmisiin. Henkil6t maarittelevat toistensa
toimijuutta arjen erilaisissa tilanteissa, erilaisten asioiden suhteen. Olennaista
on, etta arviointi on avointa, systemaattista ja kokonaisvaltaista, eikd suinkaan
vain yhteen osa-alueeseen kohdistuvaa, jolloin kokonaiskuva unohtuu ja
lopputulos on kokonaiskuvan kannalta virheellinen. Merkittdvana Jyrkama pitaa
myds toimijuuden merkityksellisyyttd, kokemuksellisuutta, tulkinallisuutta, ja
monessa tapauksessa myds neuvoteltavuutta. Toimijuus ei aina tarkoita samaa
kuin aktiivisuus vaan toimijuuden on mahdollista ilmetd myds laiskuutena ja
joutilaisuutena, yhtd hyvin kuin tilanteellisena vastarintana tai tilanteeseen
sopeutumisena. Viitekehyksen nakékulmasta on vaarin tulkita toimijuutta on-off
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-tilaksi vaan sitd vastoin eri ikdkausina se ilmenee erilaisena ja erilaisella

voimakkuudella. (Jyrkdma 2009).

Toimijuus teoreettisena kasitteena ja empiirisen tutkimuksen lahtékohtana ja
kohteena, Jyrkdman mukaan, suuntautuu gerontologisen tutkimuksen alueille,
joilla mitataan, tutkitaan ja kasitteellistetdan toimintakykya ja toimintakyvyn
biologisia, kognitiivisia, psykologisia ja sosiaalisia tausta-, sekd muita tekijoita.
Edelld kuvatulla kentalld on toimintakyvystd mahdollista puhua eraanlaisena
hallitsevana diskurssina, hallitsevana paradigmana. Talléin toimijuus
vitekehyksena suuntaa katseen toimintakykyyn oikeana kaytdéssa olevana
toimintakykyna. Toimijuuden nakoékulmasta toimintakyky voisi olla yksilén
omaamien kykyjen ja osaamisten tavoitteellista kaytt6a sosiaalisissa tilanteissa,
toiminnassa ylipaataan, jotka luovat esteitd ja mahdollisuuksia. Kuitenkaan
toimintakyky ja toimijuus ké&sitteind eivat kilpaile keskendan, vaan ovat erillisia
kasitteita, joilla kummallakin on oma merkityksensa ja sisalténsé; toimijuudessa
henkild6 on oman elamansa subjektina ja toimintakyky puolestaan kuvaan

henkildn ja ymparistén vuorovaikutusta toisiinsa. (Jyrkdma 2009)

4.2 Toimintakyky

Toimintakyky tarkoittaa yksilén mahdollisuuksia suoriutua ja selviytya erilaisista
tehtavista ja haasteista seka arkirutiineista. Toimintakyvyn kasite voidaan jakaa
kolmeen kategoriaan: fyysiseen, psyykkiseen ja sosiaaliseen toimintakykyyn.
Fyysiselld toimintakyvyllda tarkoitetaan mm. tuki- ja liikuntaelimiston seka
hengitys- ja verenkiertoelimistén toimintaa. Psyykkinen toimintakyky kasittaa
mm. Kkognitiiviset toiminnot, psykomotoriset toiminnot sekd psyykkisen
hyvinvoinnin. Sosiaalinen toimintakyky tarkoittaa yksilén ja ymparistén valisena
vuorovaikutussuhteena, johon kirjaimellisesti liittyy ikdantyvan kaikki
vuorovaikutussuhteet; ystaviin, tuttaviin ja uusiin ihmisiin. (Lyyra ym. 2007, 21).
Kun ihminen kohtaa jonkin sairauden tai muun hairidn terveydentilassaan,
omatoimisuus vahenee ja avuntarve kasvaa (Lyyra ym. 2007, 22).
Toimintakyvyn osa-alueita ei voida erottaa toisistaan riippumattomiksi, silla

muutos yhdelld alueella vaikuttaa myds muihin. Toimintakykyyn vaikuttavat
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mm. lapsuudessa hankitut terveydelliset ja sosiaaliset paadomat seka
elaméntilanne ja oma halu, suhtautuminen ja motivaatio. Toimintakyvyn
kannalta onkin tarkeda se miten ihminen pitda toimintakykyaan ylla. (Lyyra ym.
2007, 24, 73, 79. Savikko, Huusko & Strandberg 2006, Lyyran ym. 2007; 96

mukaan)

4.2.1 Fyysinen toimintakyky

Fyysinen toimintakyky kasittdd kyvyn suoriutua paivittdisistd toiminnoista ja
asioiden hoidosta. Fyysista toimintakykya arvioidaan esimerkiksi testaamalla
miten  ikdantyva selviytyy jostakin  fyysisestd suorituksesta, kuten
rasituskokeesta. Fyysiseen toimintakykyyn liittyy hengitys- ja verenkiertoelinten
toiminta. Fyysiset toiminnot hidastuvat ja heikkenevat biologisen vanhenemisen
my6ta. Jotkin sairaudet heikentavat toimintakykya huomattavasti, eivatka kuulu
ns. normaaliin vanhenemiseen. Keskimaarin 75. ikdvuoden jalkeen
toimintakyvyn rajoitukset yleistyvat (Kivela 2005, 58.). Fyysista toimintakykya
voidaan mitata erilaisilla testeilla. Yleisimpia testeja ovat mm. tasapaino, naké-

ja kuulo-testit seka kavelytesti.

4.2.2 Psyykkinen toimintakyky

Psyykkinen toimintakyky tarkoittaa kykya selvitd erilaisista kognitiivisista ja
henkisista tehtavista. Kognitiivisista toiminnoista selkeimmin muutokset nékyvat
havaintotoimintojen hidastumisena seka tarkkuuden huonontumisena. (Kivela
2005, 58.). Psyykkinen toimintakyky vaatii joustavuutta ikdantymisen tuomiin
muuttuviin tilanteisiin. Ihminen sopeutuu psyykkisesti kehonsa ikdantymiseen
sekd sen tuomiin muutoksiin esimerkiksi pukeutumisessa ja sosiaalisessa
asemassa. Sopeutuakseen  muutoksiin  ikdantyvd  kayttda erilaisia
kompensaatiokeinoja. Kompensoiva kayttaytymisen tavoitteena on Kkorjata
joitakin puutteita tai menetyksia persoonallisessa statuksessa tai toiminnassa
(English & English 1958, Helinin 2000, 23 mukaan). Baltesin ja Baltesin (1990)
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kehittdman SOC — teorian (Selection, Optimization and Compensation) mukaan
ikdantymiseen liittyvdd toimintakyvyn heikkenemistd voidaan véahentaa
valikoinnin  (selection), optimoinnin  (optimization) ja kompensaation
(compensation) avulla. Naiden kompensoivien prosessien avulla iakas ihminen
voi sdilyttdd sopivan toimintatason, sopeutua itsessdan ja ymparistéssaan
tapahtuviin muutoksiin seka muokata ymparistéaan. (Lyyra ym. 2007, 23)

4.2.3 Sosiaalinen toimintakyky

Psyykkinen ja fyysinen toimintakyky yhdessa sosiaalisen toimintakyvyn kanssa
muodostavat kokonaisuuden. Sosiaalinen toimintakyky tarkoittaa henkil6n
taitoja, kykyja, voimavaroja ja mahdollisuuksia toimia erilaisissa sosiaalisissa
ymparistdissd. Sosiaalista toimintakykyd voidaan tarkastella sosiaalisten
taitojen perusteella, kuten ystavyys- ja perhesuhteiden avulla, yhteiskuntaan
sopeutumisena esimerkiksi tulojen ja koulutuksen kautta tai sosiaalista
toimintakykyd voidaan lahestyd my6s tarkastelemalla, kuinka ikaantyva
kykenee séilyttdmaan vuorovaikutussuhteensa ja roolinsa yhteiskuntaelamassa
(Kivelda 2005, 59.). Sosiaalinen toiminta muotoutuu yksilén ja yhteiskunnan
vuorovaikutuksessa, lahipiirissd sekda henkilbn koko  sosiaalisessa
toimintakentassa. Yksilétasolla kyse on siita, ettd ihminen oppii tuntemaan omat
mahdollisuutensa ja rajansa ja hahmottamaan itsensa suhteessa ympéaristoon.
Ryhmatasolla on kyse yksildiden valisistd suhteista (Eloranta 2008, 16).
Yhteisdn jasenend oleminen on osa sosiaalista toimintakykya.

Kirsi Juhila (2006) kertoo kirjassaan osallisuudesta ja valtautumisesta.
Valtautuminen tai voimaantuminen (engl. empowerment) on asiakkaan
rohkaistumista kontrolloimaan ja saavuttamaan omia paamaariaan.
Osallisuudella tarkoitetaan asiakkaan osallisuutta oman elaméansa hallintaan ja
yhteiskuntaan. Yhteis6ihin kuuluminen, niissa toimiminen ja niiden kautta
vaikuttaminen rakentavat osallisuutta ja kansalaisuutta, ja parhaimmillaan ne

voivat edesauttaa valtautumista.
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Ylla mainitut toimintakyvyn eri osa-alueet, toimijuus seka henkilén ikadantymisen
eri ulottuvuudet vaikuttavat ikaantyvan arkeen. Myds kulttuurilla on
ikdantymisen kannalta merkitysta. |kdantyvat maahanmuuttajat ovat aktiivisia
osallistujia ja kerhossa kavij6ita, jotka haluavat asua kotona mahdollisimman
pitkdan (Takala 2008). Takalan (2008) raportissa mainitaan, ettd ikaantyvat
maahanmuuttajat tarvitsevat arkeensa tueksi palveluohjausta omalla kielellaan,
silla he eivat valttdmattd ymmarrd kielitaidon puutteellisuuden vuoksi
esimerkiksi ladkarissa saatuja ohjeita tai KELA:n papereiden merkitysta. Usean
ikdantyvan maahanmuuttajan arkeen kuuluu mm. asiointipalvelut, jolloin tukea
niihin tarvitaan. Erityisen tarkeitd maahanmuuttaja vanhuksille ovat erilaiset
tapaamispaikat, kielikurssit, kerhot, seurakuntatyd, retket ja neuvontapisteet.
Niiden avulla vanhukset saavat paremmin ja helpommin tietoa eri palveluista.
Tietoa saa myds paljon ystavien ja sukulaisten kautta, jos sellaisia on. (Tanttu
2008, 40—42.)
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5 OPINNAYTETYON TOTEUTUS

5.1 Tutkimustehtava ja tutkimuskysymykset

Opinnaytetydomme tutkimustehtdvand on arvioida tukeeko interaktiivinen
kosketusnayttd, lkélinja, ikdantyvan maahanmuuttajan arkea. Tavoitteenamme
on tutkia miten Ikélinja nakyy arjessa sekd mitd kokemuksia ja mielipiteita
kayttajilla Ikalinjan kaytéstd on. Pyrkimyksendmme on antaa nakemyksia
mahdollisista kehitysehdotuksista ja toiveista, joita kayttdjilla on Ikalinjan
palveluiden suhteen.

Tutkimuksen paékysymys oli:

e Tukeeko ikdlinja ikdantyvdn maahanmuuttajan arkea?

Opinnaytetydn suunnitteluvaiheessa tutkimuskysymyksiksi nousivat myés:

e Milla tavalla Ikalinjan kayttd nakyy arjessa?

e Mita Ikalinjan palveluita ikdantyva maahanmuuttaja kayttaa?

e Miltad Ikalinjan palveluita tuntuu kayttaa?

e Mitka tekijat vaikuttavat Ikalinjan kayttéén?

e Miten Ikalinjaa voisi hydédyntad enemman ikaantyvien maahanmuuttajien
palveluissa ja kotona asumisen tukemisessa?

e Miten Ikalinjan palveluita tulisi kehittdd, jotta palvelut saataisiin
vastaamaan kayttajien tarpeita?

Koska opinnaytetydhémme osallistui kaksi eri tydelamatahoa, jotka kumpikin
halusivat selvittda Ikalinjan kayttéa hieman eri nakékulmista, huomioimme
tutkimuksessamme niin arjen kuin kayttajatyytyvaisyydenkin. T-Seniorit -projekti
halusi tietoa nimenomaan kayttajakokemuksista ja -tyytyvaisyydesta, Tukea ja
toimintakykya arkeen -projekti puolestaan Ikalinjan vaikutuksesta ikaantyvan

maahanmuuttajan arkeen.
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5.2 Tutkimusmenetelméat

Tutkimuksemme on kvalitatiivinen eli laadullinen tutkimus. (Hirsjarvi, Remes &
Sajavaara 2009.) Tutkimusmenetelman valintaan vaikuttaa se, millaista tietoa
halutaan ja mikd on tutkimuksen teoreettinen tavoite (Kankkunen &
Vehvildinen-Julkunen 2009, 50.) Tutkimustehtavan ja tavoitteiden perusteella
valitsimme tutkimustavaksemme kvalitatiivisen eli laadullisen tutkimuksen.
Laadullisen tutkimustavalla saimme erittdin henkilbkohtaista ja arvokasta
kokemustietoa Ikalinjan kayttajien arjesta. Valitsimme opinnaytetydhémme
aineiston keruutavaksi teemahaastattelun. Teemahaastattelulla haastateltavat
pystyivat kertomaan itselleen tarkeistd asioista ja tuomaan omia merkityksia
teemoihin. Teemahaastattelu oli mielestdmme parhain tapa saada kayttgjilta
tietoa, silla haastattelun aikana keskustelua pystyi ohjaamaan teemaa tukevilla
kysymyksilla. Koimme myfs, ettd teemahaastattelun avulla padsimme
lahemmas haastateltavaa ja saimme enemman informaatiota kuin mita
olisimme voineet saada kyselylomakkeella. Kvalitatiiviselle tutkimukselle onkin
tyypillistd se, ettd siind pyritdan keraamaan tietoa ihmistd apuna kayttaen.
Tutkijan tulee luottaa keskusteluihin ja itse tehtyihin havaintoihin, kuin
mitattavaan tietoon. (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2009, 164.)

Haastattelimme yhteensa viitta henkil6a, mukaan lukien Tukea ja toimintakykya
arkeen -projektin palveluohjaajan. T-Seniorit -projektiin oli valikoitunut yhdeksi
kayttajaryhmaksi  ikdantyneet vendjankieliset maahanmuuttajat. Nama
venajankieliset Ikélinjan kayttajat olivat samalla Tukea ja toimintakykya arkeen -
projektin asiakkaita. Osa haastateltavista ei osannut puhua suomea lainkaan tai
puhui hyvin vajavaisesti, joten kahden haastateltavan kanssa tarvitsimme
tulkkia. Kaikki haastateltavat olivat naisia. He olivat asuneet Suomessa jo yli
kymmenen vuotta. Kaikilla oli aidinkielendadn vendja, mutta osa puhui ja
ymmarsi suomea erittdin hyvin. Tulkin kanssa tehdyistd haastatteluista tuli
litterointiin hieman lisaa ty6ta. Kaiken kaikkiaan haastattelut seka tulkin kanssa,

ettd ilman sujuivat hyvin.
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5.3 Teemahaastattelu ja aineiston keruu

Teemahaastattelussa on tyypillista, ettd haastattelun aihepiirit eli teemat ovat
tiedossa, mutta kysymysten tarkka muoto ja jarjestys puuttuvat (Hirsjarvi &
Remes & Sajavaara 2009, 208). Kyseessa on siis tutkijan aloitteesta ja usein
my6s tutkijan ehdoilla tapahtuva keskustelu, jossa tutkija pyrKii
vuorovaikutuksessa saamaan haastateltavilta selville hanta kiinnostavat asiat,
tai ainakin ne, jotka kuuluvat tutkimuksen aihepiiriin (Aaltola & Valli 2001, 24).
Teemahaastattelulla  pyritddn  I6ytdmaan  merkityksellisia  vastauksia
tutkimustehtavan mukaisesti. Haastattelijan tehtavana on varmistaa, etta kaikki
teemat kaydaan lapi. Kysymysten tarkka muoto ja jarjestys voivat vaihdella
haastatteluiden valilla (Eskola & Suoranta 2008, 86).

Teemahaastattelu oli tutkimuksellemme paras tiedonkeruumenetelma, silla
voimme tarvittaessa esittda lisdkysymyksia ja selventdd tekemiamme
kysymyksid.  Koska tutkimuskohteenamme oli I|kélinja ikadantyvan
maahanmuuttajan arjessa, koimme, ettd teemahaastattelulla saisimme
parhaiten kayttajien henkildkohtaiset ajatukset, kokemukset ja tuntemukset
esille. Ikalinja on uusi tapa tuottaa palveluita, joten siitd ei viela kovinkaan
paljon tutkimustietoa ole, eika silla hetkelld vield ollut valmista kyselylomaketta,
jota olisimme voineet kdyttdd muotoillessamme omia kysymyksiamme tai joka
olisi muotoiltu niin selkeaksi, ettei sen tayttdmisessa olisi epaselvyyksia.
Haastattelu on muodoltaan my6és huomattavasti joustavampi kaytettavyydeltaan
kuin kyselylomake. Pystyimme myds tilanteen mukaan esittamaan kysymyksen
uudelleen tai muotoilemaan sen eri tavalla, jotta haastateltava ymmartaisi, mita
tutkitaan. (Tuomi & Sarajarvi 2009, 73.) Teemat olivat erittédin selkeat seka
meille haastattelijoille ettd haastateltaville.

Haastattelut  suoritettin ~ kesdkuussa ja  syyskuussa 2010. Osa
yksilbhaastatteluista tapahtui haastateltavien kotona ja osa tapahtui Naisten
kansainvalisessa tapaamispaikassa Naistarissa, jossa haastattelut tapahtuivat
neuvotteluhuoneessa tai  tydntekijdiden  huoneissa. Ensimmaiset

haastatteluajat sovimme Tukea ja toimintakykyd arkeen -projektin
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palveluohjaajan kautta esittaytyessamme Ikalinjalla tuleville
haastateltavilemme. Tiedotimme kaikkia haastateltavia |kélinjan seka Tukea ja
toimintakykyd arkeen -projektin  palveluohjaajan  kautta. Laadimme
haastatteluun suostumus- ja tiedotelomakkeet etukateen ja selvitimme viela
haastateltavalle haastattelun alussa keita olimme sek& miksi ja mista tutkimusta
teemme. Haastatteluiden alussa pyysimme Kkaikilta my6és suostumuksen
kirjallisesti haastattelun kaytdsta opinnaytetydhdmme.

Suunnittelimme valmiiksi teemat ja hahmottelimme haastattelurungon seka
teemakysymykset. Padteemanamme olivat Ikadlinjan kayttdkokemukset arjessa.
Keskustelua tukemassa kaytimme esimerkiksi seuraavia kysymyksia:

e Kuvaile normaalia paivaasi/arkea.

e Kerro miten lkalinja liittyy arkeesi.

e Kuvaile Ikélinjan kayttéasi.

e Kuinka usein kaytéat Ikélinjaa?

e Kuvaile kokemuksiasi lkalinjasta.

e Milta Ikélinjaa tuntuu kayttaa?

e Mika Ikélinjassa on hyvaa, mika huonoa?

e Minkalaisesta Ikélinjan palvelusta olet nauttinut eniten, enta vahiten?

e Minkalaisesta Ikalinjan palvelusta olet hydtynyt eniten, enta vahiten?

e Kerro mielipiteesi lkalinjasta.

e Miten lkalinjan suomenkielisyys on vaikuttanut kayttéén?

Etenimme aina haastateltavan ehdoilla. Jouduimme toisinaan luotsaamaan
keskustelua enemman tai vahemman. Kysymysten muotoja jouduimme aina
tilanteen mukaan muuttamaan, silla huomasimme, ettei haastateltava
valttamattd ymmartanyt kysymysta tai teemaa, joten kysymyksenasettelua piti
muuttaa. Tama ei kuitenkaan koitunut ongelmaksi, silla olimme harjoitelleet
etenkin avoimia kysymystekniikoita, joita olimme koulussa luennolla késitelleet.
Perehdyimme myds ennen haastatteluja Aaltola & Vallin (2001) sek& Hirsjarven
& Hurmeen (2007) kirjoihin seka tutustuimme opinnaytetyéhdén (Kolehmainen
L., Liikanen, T. 2009), jossa oli kaytetty teemahaastattelua
tiedonkeruumenetelmana. Saimme etenkin opinnaytetdista hyvia vinkkeja siita,
mitd kannattaa ottaa huomioon teemahaastatteluja tehdessd, silla ne ovat
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haastava tapa kerata tietoa.

Joidenkin haastateltavien kohdalla saimme nopeammin vastaukset kuin toisten
kanssa. Osa haastateltavista kavi paivansa tapahtumat tarkemmin lapi, osa
paapiirteittdin, mutta kuitenkin riittdvan tarkasti tutkimuksemme kannalta.
Haastattelut nauhoitettiin videokameralle ilman kuvaa. Haastattelut sujuivat
hyvin, vaikka kokemusta haastatteluista ei ollut kummallakaan. Haastattelujen
aikana vallitsi mukava ja positiivinen ilmapiiri. Ehka se, ettd emme kyselleet
"vaikeita” ja korkealentoisia kysymyksid suoraan paperilta, vaan tilanteen
mukaan selvensimme haastateltaville kysymyksiamme ja mika tarkeinta
annoimme haastateltavalle itse aikaa kertoa omasta arjestaan ja esimerkiksi
sairauksistaan, loi avoimen ja helpon vuorovaikutussuhteen haasteltaviemme ja
meidan valille. Annoimme haastateltaville mahdollisuuden kertoa itse omasta
arjestaan, kommentoimme hyvin vahan ja kuuntelimme aktiivisesti. Saimme
luotua luottavaisen ja avoimen vuorovaikutuksen haastateltavimme, silla
olimme aidosti lasna sekad toimme myds kiitokseksi osallistumisesta

kahvipaketin jokaiselle haastateltavaksi osallistuneista.

Ensimmaisen haastattelun jalkeen kuuntelimme nauhan, josta teimme
huomioita mm. kysymysten asettelussa. Nauhojen kuuntelu auttoi
valmistautumaan seuraaviin haastatteluihin ja kiinnittdm&an huomiota
kysymysten asetteluihin. Haastattelun tekoa helpotti myés se, ettd olemme
molemmat erittdin ulospdin suuntautuneita ihmisid ja olemme olleet tdissa
asiakaspalvelualalla, jossa vaaditaan tilannetajua. Erittdin téarked tekija
haastatteluiden onnistumisen kannalta oli projektien kansa tehty tiivis yhteisty®.
Molempien projektien selkeat toiveet auttoivat tiedon rajaamisessa.
Haastatteluille oli varattu tunnista puoleentoista tuntiin aikaa, mik& osoittautui
riittAvaksi ajaksi, eika kiirettd paassyt syntymaan. Tulkin kanssa suoritettuihin

haastatteluihin varattiin puoli tuntia enemman aikaa.

Tukea ja toimintakykya arkeen -projektin palveluohjaajan haastatteluun olimme
suunnitelleet teemat, jotka tukivat kayttdjiltd saatua tietoa. Teemoina olivat
palveluohjaajan omat kokemukset Ikélinjan kaytdstd sekd Ikalinjan
mahdollisuudet. Ajatuksena oli, ettd voisimme verrata tydntekijan ajatuksia



28

omiin ajatuksiimme pohdintaosuudessa.  Tarkoituksena oli myds saada
Ikalinjan avulla ty6tdan tekevan henkildn nakdkulma tuli esille. Saisimme
arvokasta tietoa onko lkalinjalla mahdollisuuksia tulevaisuudessa esimerkiksi
palveluohjaajan tyéssa mahdollisesti sosionomin tyévalineena.

Haastattelun lopuksi kerdsimme T-Seniorit -projektin loppuarviota varten myds
kyselylomakkeen avulla kayttajiltd tietoa kaytéstd ja sitd mihin
ohjelmaldhetyksiin haastateltava on osallistunut tai mitd palveluita hédn on
Ikalinjassa kayttanyt. (Liite 3) Kayttajakyselyssa oli eri osuuksia, jolla kerattiin
tietoa mm. Kkaytettdvyydestd, tyytyvaisyydestd, itsendisyydestd seké
sosiaalisesta elamasta.

Pidimme myds tutkimuspaivakirjaa haastattelujen jalkeen mm. siitd miten
haastattelu meni, millainen ilmapiiri haastattelun aikana vallitsi seka
mielestdmme keskeisista asioista, joita haastattelun aikana haastateltava nosti
esille. Tama auttoi aineiston analysointivaiheessa haastateltavien

henkilbkohtaisten kokemusten esiin nostamisessa.

5.4 Aineiston analyysi

Ensin olimme valinneet sisalldnanalyysitavaksemme induktiivisen el
aineistolahtdisen analyysin. Jouduimme kuitenkin muuttamaan
analyysitapaamme, silla meilld oli jo valmiiksi teoria, johon sitoisimme

analyysimme. Vaihdoimme analyysitavaksemme teoriaohjaavan analyysitavan.

Haastattelut litteroitin  sanatarkasti tekstitiedoiksi. Litterointitekstia kertyi
yhteensd 27 sivua. Analysoimme aineiston siséllénanalyysin avulla, joka on
laadullisessa tutkimuksessa kaytettdva analyysimenetelma. Aineisto pyritdan
jarjestamaan selkeddn muotoon. Siina etsitdan tekstin merkityksia esimerkiksi
ylivivaamalla ja pyritdan luomaan tiivistetty ja selkea kuvaus (Tuomi & Sarajarvi
2009, 91-108.). Sisallon analyysissa on kolme vaihtoehtoa: teorialdhtbinen,
aineistolahtéinen seka teoriaohjaava analyysi. Aineistolahtisessd ja

teoriaohjaavassa analyysissd aineiston hankinta on vapaata suhteessa
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teoriassa jo tiedettyyn tutkimustietoon tutkittavasta aiheesta. (Tuomi & Sarajarvi
2009, 98.) Aineiston analysoinnissa kaytimme teoriaohjaavaa eli deduktiivista
sisallénanalyysia. Analyysilla luodaan selkeyttéd aineistoon, jotta siitd voidaan
tehda luotettavia ja selkeitd johtopaatéksia. (Tuomi & Sarajarvi 2009) Aineisto
hajotetaan ensin osiin, kasitteellistetdan ja kootaan uudestaan loogiseksi
kokonaisuudeksi. Ennen analyysia paatetddn analysoidaanko ilmisisaltd
(manifest content) vai piilossa olevat viestit (latent content).

Deduktiivisessa sisalldon analyysissa koodit ovat perdisin kirjallisuudesta ja
aineisto sijoitetaan naihin valmiisiin koodeihin (Kyngas - Vanhanen 1999, 5).
Deduktiivisessa eli teorialdhtdisessa sisallénanalyysissa aineiston luokittelu
perustuu teoriaan, teoreettiseen viitekehykseen tai kasitejarjestelmaan.
Deduktiivista sisallénanalyysia ohjaa talléin malli, teemat tai kasitekartta.
(Kyngas & Vanhanen 1999, 7-8; Latvala & Vanhanen-Nuutinen 2001, 30-31.)
Opinnaytety6ssamme kaytimme Jyrkdman sosiaalisen toimijuuden teoriaa,
johon sidoimme analyysimme. Sisallén analyysissa ensimmainen vaihe on
analyysiyksikbn maarittaminen tutkimustehtdvdn mukaisesti. Tulostimme
litteroidut haastattelut ja korostimme erivarisilla yliviivaustusseilla ne ilmaisut,
jotka olivat tutkimustehtdvdmme kannalta olennaisia. Teemahaastatteluihin
laaditut tukikysymykset helpottivat huomattavasti rajaamaan haastatteluista
saatuja vastauksia ja tietoa. Aineistonkeruumenetelmana  kaytetyt
teemahaastattelun teemat toimivat analyysirunkona (katso Kyngas & Vanhanen
1999, 9).

Siséllbnanalyysin ensimmainen vaihe on pelkistdminen. Pelkistamisella
tarkoitetaan tutkimustehtavaan liittyvien ilmaisujen koodaamista aineistosta.
Pelkistamisvaiheessa aineistolta  kysytdadn tutkimustehtdvan mukaisia
kysymyksia ja pelkistetyt ilmaisut kirjataan mahdollisimman samoilla termeilla
kuin teksti on aineistossa (Kyngas & Vanhanen 1999, 5.). Haastatteluteemojen
alle haettiin niitd vastaavat useammista sanoista koostuvat ajatukset ja tdman
jalkeen niistd muodostettiin pelkistetyt ilmaisut kayttdamalla samoja termeja kuin
aineistossa.  Pelkistdmisen jalkeen suoritetaan aineiston  ryhmittely.
Ryhmittelyssa etsitddn pelkistettyjen ilmaisujen erilaisuuksia ja yhtalaisyyksia.
Samaa tarkoittavat ilmaisut yhdistetddn samaan kategoriaan eli luokkaan ja
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sille annetaan sen sisaltéa kuvaava nimi. (Kyngas & Vanhanen 1999, 5))
Pelkistetyt ilmaisut listattin tdman jalkeen samankaltaisuuksien mukaan.
Sisallén analyysin kolmas vaihe on abstrahointi. Tassa vaiheessa yhdistetdan
saman siséltdiset luokat toisiinsa ja muodostetaan siten niistd ylaluokkia.
Ylaluokat nimetdan kuvaamaan sisaltéa eli niitd alaluokkia, joista ne on
muodostettu. Abstrahoinnissa muodostetaan kuvaus tutkimuskohteesta
yleiskésitteiden avulla. (Kyngds & Vanhanen 1999, 5.) Padkategoriamme olivat
sosiaalisen toimijuuden teorian mukaiset modaliteetit, joita on kuusi kappaletta:
kyeta, osata, voida, haluta, taytya ja tuntea. Alakategorioiksi nousivat Ikélinjan
kayttd ja sen sosiaalinen ulottuvuus. Jaottelimme vastaukset viela positiivisesti
tai negatiivisesti latautuneiksi, jotta saisimme tietdd koetaanko Ikélinja
negatiiviseksi vai positiiviseksi laitteeksi. Esimerkki analyysista on liitteessa.
(LIITE 4) Haastattelumme teemat tulivat hyvin esille myds kyselylomakkeessa,
joten emme analysoineet kayttdjakyselyn tuloksia. Tutkimuksen analyysi

suoritettiin vain Ikalinjan ikdantyneiden maahanmuuttajien haastatteluista.
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6 TUTKIMUKSEN LUOTETTAVUUS JA EETTISYYS

6.1 Tutkimuksen luotettavuus ja patevyys

Tutkimuksen luotettavuutta arvioitaessa puhutaan reliabiliteetista ja
validiteetista. Reliabiliteetilla tarkoitetaan mittaustulosten toistettavuutta ja
validiteetilla sita, ettd tutkimus mittaa juuri sitd asiaa mita silla on ollut tarkoitus
mitata. Arvioitaessa luotettavuutta on muistettava, ettei ole olemassa
yksiselitteisia ohjeita luotettavuuden arviointiin laadullisessa tutkimuksessa.
Luotettavuutta arvioitaessa tutkimusta on tarkasteltava kokonaisuutena.
Tutkimusprosessin sisdinen johdonmukaisuus, koherenssi, on myds erittain
tarkeda. (Tuomi & Sarajarvi 2009, 133—-140.)

Kvalitatiivisessa tutkimuksessa aineiston analyysivaihetta ja luotettavuuden
arviointia ei voida erottaa toisistaan yhtd selkedsti kuin kvantitatiivisessa
tutkimuksessa. Laadullista tutkimusta tehtdessd kdydaan tehtyjen ratkaisujen
kanssa vuoropuhelua, ja otetaan kantaa seka analyysin kattavuuteen etta tyén
luotettavuuteen (Eskola & Suoranta 2008, 208, 212). Tutkimuksen
luotettavuutta arvioitaessa tarkead osatekija on tutkimuksen eettinen kestavyys
(Tuomi & Sarajarvi 2009, 127). Laadullisen tutkimuksen luotettavuutta lisda

tutkijan selostus tutkimuksen eri vaiheista.

Validiteetin kannalta olemme pyrkineet kuvaamaan opinnaytetyémme vaiheet
mahdollisimman tarkasti ja olemme rajanneet tutkimustehtdvan tarkasti.
Mietimme yhdessa opinnaytetydmme eri osa-alueita ja haastatteluihin teemoja
eri nakdkulmista. Mm. teemojen nimeaminen, kategorioiden tekeminen seka
tydbn rakenne ja asioiden hahmottaminen helpottui kun tekij6éitd oli kaksi.
Tutkimustehtdva oli opinnaytetyén toteutuksessa koko ajan mielessa.
Opinnaytetydprosessin  aikana  kuitenkin  jouduimme  kuitenkin  valilla
selkeyttdmaan itsellemme, mitd olemme tutkimassa. Valilla saatoimme lahted

tekemaan arviointitutkimusta pelkastaan Ikdlinjan kaytosta, joka vei
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pohdintaosuudessa tutkimustuloksia ja johtopaatdksia hieman vaaraan
suuntaan tutkimustehtavan kannalta.

Havaintomme sek& tutkimustuloksemme eivat ole sattumanvaraisia, ne
vastaavat tdman hetkista todellisuutta lkélinjasta ja sen mahdollisuuksista.
Kysymykset haastatteluinin  oli  mietitty etukdteen ja ne tukivat
tutkimustehtavddmme. Haastatteluja teimme yhteensd kuusi kappaletta,
mukaan lukien tydntekijan haastattelu. Kohderyhman koko oli jo valmiiksi
maaritelty. Kohderyhma edustaa kuitenkin tutkimuksen kannalta olennaista
joukkoa. Haastattelut olivat mielestamme riittdvia antamaan luotettavan
kasityksen juuri tutkittavan pilottiryhman aiheesta. Mikali haastattelut
toistettaisiin, tutkimustuloksiin saattaisi vaikuttaa esimerkiksi laitteen palvelujen,
sisallon ja kaytettdvyyden muutokset sekd kielisyys. Myds véaestdrakenteen
muutos pidemmalla aikavalilla saattaisi vaikuttaa myds tutkimustuloksiin, silla
ikdantyvat sukupolvet ovat tottuneet kayttdmaan uutta teknologiaa. Myés tulkin
kayttd saattoi vaikuttaa haastatteluiden tuloksiin hieman, silla kdantgjan omat
tulkinnat  kysymyksistd sekda kysymysten asettelu voivat muuttua
alkuperaisesta.

Opinnaytety6n aineisto ei ole maaraltdan kattava ja se tutkimustulokset eivat
ole yleistettavissd  koskemaan  kaikkia  ikdantyvia  venajankielisia
maahanmuuttajia. Tutkimus on pyritty suorittamaan niin, etta tutkimuksen kaikki
vaiheet tutkimusongelman méaarittelystd ja kysymysten laadinnasta
haastattelujen suorittamiseen sekd tulosten analysointiin ja raportointiin on

tehty huolellisesti ja johdonmukaisesti.

6.2 Tutkimuksen eettisyys

Koko tutkimusprosessin aikana eettiset kysymykset ovat lasnd aiheen
valinnasta aina tutkimuksesta saataviin tuloksiin asti. Ratkaisuja tehtdesséa
opinnaytetydtd koskien on vitaalia punnita eri vaihtoehtoja eettisesta
nakdékulmasta; tutkimuskohteen ja menetelman valinnassa, aineiston

hankinnassa, tiedon luotettavuuden arvioinnissa, tutkittavien kohtelussa seka
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tutkimustulosten vaikutuksien kohdalla. (Kuula 2006, 11.)

Jokaisen haastattelun alussa kerroimme opinnaytetydmme tavoitteesta ja siité
mitd aioimme tutkia sekd vastaajien henkildllisyyden suojasta ja vastausten
salassapitovelvollisuudesta. Pyysimme kaikilta haastateltavilta suostumuksen
haastatteluun allekirjoitettavalla suostumuslomakkeella (Liite 2). Jokaiselle
haastateltavalle jai tiedotelomake opinnaytety6tamme koskien yhteystietoineen
(Lite 1). Litteroinnin jalkeen haastatteluissa nousseet henkildiden nimet
poistettiin, jotta suojaisimme haastateltavien anonymiteettid. Nauhat alustettiin
litterointien jalkeen. Kirjalliseen raporttiin kirjoitimme esimerkkina lainauksia
vain sellaisista vastauksista, joista on mahdotonta péaéatellda vastaajan
henkilbllisyytta.

Haastatelluille tiedotettin mahdollisista haastatteluista jo hyvissa ajoin. T-
Seniorit -projektin puolesta kotikayttaja pilottiryhmaan asiakkaita valittaessa
heille kerrottin  mahdollisista haastatteluista laitteen kayttédén liittyen.
Haastatteluissa on tarke&dd, ettd haastateltavat antavat suostumuksensa
osallistumiseensa ymmartden haastattelujen tavoitteen seka tietojen
kayttdétarkoituksen. Haastattelun onnistumisen kannalta on tarkeda Iluoda
miellyttava, turvallinen ja avoin ilmapiiri. Kerroimme haastateltaville, etta
saaduilla palautteilla lkélinjan mahdollista tulevaisuutta voidaan kehittda
kayttajien haluamaan suuntaan. Haastateltavat oli kutsuttu haastatteluun
Ikalinjan kautta heidan omakielisen palveluohjaajan avulla. Jotta haastateltaville
tulisi turvallinen olo, olimme kayneet esittdytymassa Ikalinjan kautta
haastateltaville  etukateen. Osa  haastatteluista  pidettiin naisten
kansainvalisessa kohtaamispaikassa, Naistarissa ja osa haastateltavien omissa
kodeissa. Osassa haastatteluista oli paikalla myds tulkki. Tulkin kaytéssa
haastattelujen luotettavuuteen saattaa vaikuttaa kaantajan omat tulkinnat ja se,
miten han ymmartda kysymykset. Suunnittelimme haastattelun teemat niin,
ettd ne olisi helposti ymmarrettavissa ja etteivat kysymykset olisi liian
vaikeaselkoisia, jotta valtyttaisiin vaarinymmarryksiltd ja liilan tungettelevilta
kysymyksilta. Positiivista oli huomata kuinka avoimesti haastateltavat kertoivat
omasta arjestaan, Ikalinjan kaytdsta sekd omista mielipiteistaan. Haastatteluista
kiitokseksi annoimme kaikille kahvipaketit.
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7 TUTKIMUSTULOKSET

Tutkimustuloksissa kuvataan lkalinjan osuutta ik&&ntyvdn maahanmuuttajan
arjessa. Opinnaytetydmme tarkoituksena oli kerata Ikalinjan kayttajilta, jotka
tdssad tutkimuksessa olivat ikdantyvia maahanmuuttajia, tietoa laitteen
kayttajatyytyvaisyydestd ja siitd, tukeeko Ikalinja heidan arkeaan.
Tutkimuksesta saatu palaute on tarkoitus kayttaa hyédyksi T-Seniorit -projektin

loppuarvioinnissa sekd Tukea ja toimintakykya arkeen -projektin raportoinnissa.

Tarkastelimme teemahaastatteluista saatuja tuloksia reflektoiden niita
tutkimustehtdvddmme, jotta saisimme selville, tukeeko Ikalinja ikdantyvan
maahanmuuttajan  arkea. Haastattelimme viisi  lkdlinjan  kayttajaa.
Teemahaastattelussa haastateltavalla oli mahdollisuus kertoa omin sanoin niin
arjestaan kuin Ikélinjan kaytdsta. N&in oli mahdollista tuoda kayttajien omat
nékodkulmat esille, nostaa esiin niin hyvid kuin huonojakin puolia lkélinjan
kaytostda ja nakymistd arjessa. Teemahaastatteluihin olimme valinneet
tutkimuskysymystamme tukevat teemat.
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7.1 Ikdantyneet teknologian kayttgjina

Suomen vaestd ikaantyy, vaestdpoliittisen ennusteen mukaan vuonna 2035
Suomen véaestdsta noin 25 prosenttia on 65 vuotta tayttaneita. lkdantyminen on
haaste hyvinvointiyhteiskunnalle. (Leinonen, 2009). Haasteeseen haetaan
vastausta uudesta teknologiasta, jonka tavoitteena on pitdd ikaihmiset
tydskentelykykyisind ja itsendisesti arjen askareista selvidvind. Suomalaisen
vanhuuspolitikan tavoitteena on, ettd mahdollisimman moni ikdihminen voisi
asua itsenaisesti. Yhtélailla iso osa ikdihmisistd haluaa asua omassa
kodissaan, jossa he ovat asuneet vuosikymmenet. Kotona asuminen luo
kuitenkin omat haasteensa, joihin pyritdan Iéytdamaan teknologian avulla
vastauksia. lkdantyneille suunnatun teknologian tavoitteena on tukea yleista
turvallisuutta ja pyrkia lisddmaan sita, sailyttdd ikaihmisten itsenaisyys, pitaa
ylld toimintakykyad ja tukea liikkumista sekd auttaa yhteydenpidossa. Vapaa-
aikaa tai virkistystdkdan ei ole unohdettu ikdihmisille suunnatun teknologian

tavoitteistosta. (Leinonen, 2009)

"Geronteknologia on sellaista ikdantymisen tuntemiseen pohjautuvaa
teknologian tutkimusta, jonka tavoitteena on ikdihmisten hyva elin- ja
tydymparistd tai heille sopeutettu hoito.” (Kaakinen & Toérma, 2/1999.).
Kaakisen ja Toérman tekemdan esiselvityksen mukaan geronteknologialle
maaritelldén viisi roolia: ongelmia ennaltaehkaiseva, vahvuuksia korostava ja
hyddyntava, heikkenevia kykyja kompensoiva, hoivatyétéd tukeva ja tutkimusta
edistava rooli. Geronteknologia -kasite on otettu kayttéén Hollannissa 1990-
luvun alussa. Kasitteen keksija on professori Jan Graafmans Eindhovenin
teknillisestéd yliopistosta. Geronteknologia on kahden sanan yhdistelma:
"gerontologia” eli tieteellinen vanhuuden tutkimus ja "teknologia” eli tekniikan ja
tuotteiden tutkimus ja kehittdminen (Eduskunnan kanslian julkaisu 4/2001).
Ensisijaisesti kasite geronteknologia viittaa Eindhovenin teknillisen yliopiston
kehittdmaan ohjelmaan, vaikka sitd kaytetddn myds yleisesti tarkoittamaan
ikdihmisiad varten suunniteltavaa teknologiaa. Geronteknologia -k&sitteen ydin

on monitieteellisyys ja moniammatillisuus. Geronteknologian pyrkimyksena on
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yhdistdd eri alojen osaamista ikdantyneille soveltuvan teknologian
kehittdmisessa. (Eduskunnan kanslian julkaisu 4/2001).

Jyrkdman (Vanhustenhuollon uudet tuulet 6/2009) mukaan geronteknologia on
sisalléllisemmin tulkittuna teknologiaa, jonka pitaisi tukea omatoimista
selviytymista ja autonomiaa. Erityisesti se on toimintaa, jota ei voi jattaa vain
insindérien haltuun. Yhtend nakékulmana Jyrkdma miettii, mielletaankd
geronteknologia korkean tason teknologiaksi, vaikka suuri osa, ellei jopa suurin
osa ole niinkin yksinkertaisia laitteita kuten haarukka tai kumitettu sukan pohja.
Erilaisten teknologian muotojen avulla pyritdan tukemaan ikaihmisten arkea,
jotta he selvidisivat paivittaisistd askareistaan ja pysyisivat toimintakykyisina
mahdollisimman pitkaan. (Sirkesalo 2/2007).

Terveys 2015- kansanterveysohjelma ohjaa ikaantyvien terveyden yllapitamista
ja edistamistd. Ohjelman mukaan ikadantyneiden itsendisen eldman
turvaamiseksi tulisi mm. soveltaa uutta teknologiaa. Teknisten apuvalineiden
kartoituksella ja kaytblla voidaan tukea itsendistd suoriutumista kotona
mahdollisimman pitkdan (Appelqvist 2006, 6). Tekninen apuvaline on véline tai
laite, jolla voidaan tukea toimintakykya silloin, kun henkilén osallistuminen on
sairauden, vamman tai ikdédntymisen takia heikentynyt. Monella ikédihmiselld on
jo kaytéssadan niin sanottua arkiteknologiaa, johon kuuluvat erilaiset
apuvalineet, kuten erilaiset tarttumakahvat WC:ssé, liukuestematot, kuitenkin
varmasti yleisin ndkyva arkiteknologinen apuvaline on rollaattori. Myds
turvapuhelimet, -rannekkeet ja halytysjarjestelmat kuuluvat arkiteknologia -
kasitteen piiriin. (Sirkesalo 2/2007).

Hyvinvointiteknologia-kasitteen alle kuuluvat erilaiset niin tietotekniset kuin
tekniset ratkaisut, joilla yllapidetaan tai parannetaan ikdantyneen tai ikaantyvan
elamanlaatua, hyvinvointia tai terveyttd. Hyvinvointiteknologian sanotaan
edistdvan terveyttq, hyvinvointia, itsendistd suoriutumista ja liikkkumista,
turvallisuuden tunteen lisddmistd, unohtamatta sairauksien varhaisen
toteamisen ja yhteydenpidon sekd kommunikaation helpottamista.
Teknologinen apuvaline on laite, jonka avulla pyritdan helpottamaan ikaantyvan
arkea yksinkertaisin keinoin. Sen avulla voidaan kompensoida esimerkiksi
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huonontunutta  muistia  tai  heikentynyttd = nakdkykya.  Esimerkiksi
ladkeannostelija, kadonneiden tavaroiden paikannin, havainnollinen kalenteri ja
puhelin. (Jokisuu, 2007.)

Jarvelin (2006) kertoo raportissaan ikaihmisten olleen aloituskynnyksen
ylitettyddn innoissaan ja heidan asenteensa tietotekniikkaa ja sen kayttd6a
kohtaan olleen myénteinen ja taitojen kohentuneen vauhdilla. Jarvelin sanoo,
ettd pidemmalla tahtaimella oleellisinta lienee tietotekniikan tuleminen tutuksi,
jolloin se lakkaa olemasta pelottava tai uhkaava asia, vaan siitd muodostuu
kayttdkelpoinen ja kiinnostava osa arkipaivaa (Jarvelin, 2006.). Suurin osa
haastattelemistamme kayttdjista olivat erittdin motivoituneita ja kiinnostuneita
laitteesta. He eivat arkailleet kayttda laitetta, kunhan laite toimi. Laitteen
tullessa tutuksi, sita uskalsi kayttda paremmin. Kielisyys vaikutti myos kayttoon.
Ikalinjan kayttéliittyma toimii talla hetkelld vain suomeksi. Vastauksista voitiin
paatella, ettd mikali laite olisi ollut venajankielinen, olisivat sen vaikutukset

kayttddn olleet positiivisia.

7.2 Ikdantyneet Ikalinjan kayttajina

Jyrkdma (2009) puhuu “teknologisesta toimijuudesta”, jonka kautta voidaan
pohtia, mita ikdantyneen tulee osata ja kyetd tekemaan. Toimijuuteen liittyy
vahvasti my6s sukupolvi. Nyky-yhteiskunnassa ikaantyva vaestd on
tottuneempi uudenlaiseen teknologiaan, kuin muutama sukupolvi sitten.
Luultavasti tutkimustulokset olisivat huomattavasti erilaiset, kun lkalinjaa
koskeva tutkimus tehtéisi ikdantyvélle sukupolvelle. Tuloksiin voisi vaikuttaa
my0s se, jos lkélinja olisi valmiiksi kehitetty tuote, ja kayttajat ymmartaisivat sen
kaikki mahdollisuudet. Riittddkd lkélinja ikdantyneen sosiaaliseksi toiminnaksi,
mikali fyysinen toimintakyky laskee niin, ettei kdyttdja padse enaa kotoa pois?
Toimijuuden ndkdkulmasta tarkasteltuna lkélinja voi olla jollekin valttamatén,
kuten esimerkiksi turvaranneke. Sairaanhoitajan palvelu voi olla ainoa asia,

joka tuo turvaa iltaisin ja joka voi tukea kotona selviytymista.
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Teknologia itsessdan on monelle ikdantyneelle hieman pelottava asia. Moni
vastaajista mainitsi pelkdavansa laitteen menevan rikki, mikali painaa vaaraa
kuvaketta. Iso osa Ikalinjan tuottamista palveluista jai kayttamatta, silla niihin ei
osattu menna eiké ollut aikaa. Oliko Ikélinja sitten hyva laite? Salmisen mukaan
hyvan laitteen olevan yksiléllinen ja sellainen, josta kayttaja kokee hybtyvansa.
Tarkeadksi osoittautui myds, ettd laite on itseohjautuva ja soveltuu tuttuun
arkeen. Huonoksi laitteeksi puolestaan Salminen kuvailee sellaiset laitteet, jotka
ovat jollain tavoin pelottavia ja/tai hallitsevia. Huono laite on hankalakayttéinen
ja tuottaa epaonnistumisen kokemuksia, se ei tuo hallinnan vaan hallituksi
tulemisen tunteita (Sirkesalo, 2/2007). lkalinjan kaytt6 yleisella tasolla kuvailtiin
helpoksi, koska naytéssa ei ole liikaa painikkeita ja se on suunniteltu selkedksi.
Puhelinyhteyden ottaminen onnistui kaikilta helposti ja haastatellut kokivat

laitteen olleen helppokayttdinen, heti kun oppivat sitd kayttamaan.

"Nyt mind ei voi Kdyttdd tavallinen tietokone. — Nyt minun
tarvitsee Ikélinja.

"Siksi se on piste ja kaikki aukeaa. Tdméa on hiiri minulla. (ndyttaéa

sormea)”

Ikalinjan toimintavarmuuteen tulisi kiinnittdd erityistd huomiota, silla kaikki
vastaajat mainitsivat, ettd laite toimii harvakseltaan. Pitkd kayttbkatkos nostaa
kynnysta aloittaa laitteen kayttd uudelleen. Osalla lkédlinjan kaytté on jaanyt
kokonaan, kun laite on ollut liian pitkdan kayttamatta rikkoutumisen pelon
vuoksi. Pitkdan kayttamatta ollut laite jai helposti jatkossakin kayttamatta.
Vastauksissa kavi ilmi, etta pitka kayttOkatkos nostaa kynnysta kayttaa laitetta

uudelleen laitteen rikkimenemisen pelossa.

"No nytkdédn tdm& kone ei ole toiminnassa, sitten pitdd soittaa

sinne, ettd toimisi aina.”

Laitteen suomenkielisyys ei tue ikdantyvien maahanmuuttajien uskallusta
yrittdd korjata laitetta itse. He eivat uskalla kokeilla, mitd tapahtuu, jos he
painavat jotakin nappulaa. Osa teksteistd on suomen kielen lisaksi englanniksi



39

tai jopa espanjaksi, jolloin kayttd hankaloituu entisestdan. Laitteen kayttdkieli
tulisi olla jokaisen kayttajaryhman oma aidinkieli. Silloin kayttajaryhmalla olisi
mahdollisuus saada laitteen ominaisuuksista kaikki irti ja laitteen kayttd
helpottuisi huomattavasti. Mm. laitteen rikkimenemisen pelon vuoksi itsenainen
Ikalinjan  palveluihin  tutustuminen oli ja&nyt vahaiseksi. Vain kaksi
haastatelluista oli tutustunut Tietolinjan palveluihin. Tietolinja pitaa sisallaan
mm. joka paiva paivittyvat uutiset ja sdatiedotteen seka viihdeosion. Tietolinjan
kautta voi hakea itse tietoa ja lukea artikkeleita esimerkiksi Duodecimin
tietokannasta. Tietolinjasta I6ytyy tietoa myds eri kielilld. Yksikdan

haastatelluista ei maininnut Tietolinjaa tai sen informatiivisia palveluita.

Teknologian kayttéa ajatellen, kronologista ikdd merkittdvampi tekijoitd ovat
terveys, sairaudet, toimintakykyisyys, kognitiiviset taidot ja aistit, muisti- ja
oppimistoimintojen muutokset. Yksil6llisyys tulee niin ikd&dn huomioida, silla
siihen liittyvat olennaisesti fyysiset, psyykkiset ja sosiaaliset tekijat, sekéa
elamantyyli. Elamanhistorian vaikutusta teknologian kayttéa ajatellen ei
suinkaan tule vahatella, silla tydelamassd saadut kayttbkokemukset
teknologiasta,  koulutustaso, ammatti ja teknologinen ika, seké
kulutustottumukset ja taloudelliset tekijat vaikuttavat teknologian kaytt66n
(Paavilainen, 2004.). Ikalinjan kaytté6n tulisi olla laajempi perehdytys, silla
haastattelemillamme kayttdjilla teknologian aikaisempi tuntemus oli kovin
vahaistd. Mydskin uuden oppiminen on ikaantyessd hieman hitaampaa.
Ikédihmisten kyky oppia on erilainen kuin nuorilla ihmisilld, joten
harjoitteluvaiheessa tarvitaan pitkdjanteista ja rauhallista ohjausta. Motivaatio
oppimiseen on ehdottoman olennainen asia ikaihmisten internetin kaytén
opettelun peruste. Samalla kaytdn opettelu helpottuu huomattavasti, kun
motivaatio on kohdallaan. (Vanhustyén uudet tuulet, 3-4/2010.)
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8 JOHTOPAATOKSET

Johtopaéatoksissa kaydaan vuoropuhelua muiden geronteknologiaan liittyvien
selvitysten ja tutkimusten kanssa ja vastataan tutkimuskysymyksiin ja
tutkimustehtavaan.

Mitka tekijat vaikuttavat Ikalinjan kaytt6on?

Ikalinjan kayttéén vaikutti mm. se, miten asiakas voi lkdlinjaa kayttaa ja se
kuinka han kykenee ja osaa kayttda sitd. Jyrkdman (2009) mukaan kyeta ja
osata ovat sosiaalisen toimijuuden ulottuvuuksia. Kykenemisessd on kyse
ensisijaisesti fyysisista ja psyykkisista kyvyista ja henkilén kykenemisista, jossa
henkilon vanhetessa tapahtuu muutoksia. Hyvin laajasti tietoihin ja taitoihin
viittaa "osata”, ja koskee myds erilaisia pysyvia osaamisia, joita henkild on
elamansd aikana hankkinut tai tulee tulevaisuudessa hankkimaan.
Mahdollisuuksiin, joita erilaiset tilanteet ja tilanteessa ilmenevat rakenteet ja
erilaiset tekijat tuottavat ja avaavat puolestaan viittaa ulottuvuus "voida”. Eras
haastatelluista kertoi huonon kuulon vaikeuttavan kayttéa niin paljon, etta ei
kokenut saavansa laitteesta hyotya.

"En md haluu sitd nyt enndd. Se on raskas kdayttaa, kun en ma

kuule.”

Kuulon alentuminen vaikutti olennaisesti laitteen kayttéon. Sisallénanalyysimme
luokitteluista nousi kaikki kuusi sosiaalisen toimijuuden ulottuvuutta. Se, miten
Ikélinjaa kykenee kayttamaan esimerkiksi vapinaltaan tai kuuloltaan, vaikuttaa
yhta paljon kuin se, miten laitetta osaa kayttaa. Laitteen ollessa rikki, sité ei voi
kayttda. Kun laite toimii, kayttdédn vaikuttaa se, mitd ohjelmaa kayttaja haluaa
katsoa ja millainen tunnelataus lkélinjaa tai tiettyd ohjelmaa kohtaan syntyy.
Kayttéon vaikutti myds se, mitd kayttdja haluaa tehda. Haluaako han
mieluummin menna esimerkiksi kerhoon vai jaada kotiin kayttdmaan lkalinjaa?

Tarkeitd kysymyksia Ikélinjan kehityksen kannalta ovat mm. mitkd asiat
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vaikuttavat kayttajan kykyyn kayttaa laitetta, miten asiakas osaa kayttaa laitetta
ja voiko asiakas kayttda laitetta. Entd haluaako kayttdja kayttéda laitetta ja
osallistua vai onko han pakotettu siihen. Myés on tarkeata miettia, mita kayttaja
tuntee laitetta kayttdessdan. Toimijuuden kannalta olennaista on myfds se,
pitddkd ikdantyvan maahanmuuttajan osata kayttdad uutta teknologiaa. Onko
kayttd pakon sanelemaa ja miten pakon sanelemana ikdantynyt ihminen arvioi

laitetta.

Ikalinjan kayttéon vaikuttaa myds suuresti se, mitd kayttdja haluaa laitteen
kautta nahda tai kuulla. Haluaminen on yksi Jyrkdman (2009) sosiaalisen
toimijuuden teorian ulottuvuuksista. Motivaatioon ja motivoituneisuuteen,
paamaariin, tahtomiseen ja tavoitteisiin liittyy “haluta” (Jyrkdma, 2009).
Haastattelemiemme ik&&ntyvien ~maahanmuuttajien toiveissa Ikalinjan
ohjelmasiséalléstda useampaan kertaan tuli esille kulttuuri. Haastateltavat
toivoivat esittelyitd taiteilijoista, historiasta ja kirjallisuudesta. Kayttajat
mainitsivat, ettd olisi mielenkiintoista saada tietoa Suomen historiasta ja
suomalaisista taiteilijoista, saveltdjistd sekd@ suomalaisesta kulttuurista.
Venajankielistd ohjelmaa toivottin myds. Useimmat haastateltavat olivat
tottuneet katsomaan dokumenttiohjelmia tai seuraamaan kulttuuria televisiosta.
Ikalinjan kautta tuotetut kulttuuriin liittyvat ohjelmaldhetykset olisivat voineet
lisata kayttdéa, silla kulttuurin seuraaminen liittyi monella haastateltavalla

normaaliin arkeen.

Teknologiaan ja sen tarpeellisuuteen vaikuttaa myds asenne. limankin parjaa.
Paavilainen (2004) on havainnut stereotyppisen kasityksen ikaihmisten
asenteesta teknologiaa kohtaan, vaikka ikadantyneiden asenteet ovat olleet
positiivisia. Kuitenkin useista teknologiaa kasitelleista lahteista voi paatella, etta
paras tapa tottua ja omaksua teknologia on sen riittdvan aikainen kayttéénotto.
Tietokoneet ja erilaiset tietotekniset vélineet sopivat ikdantyneille, joilla muisti
toimii hyvin, koska yksinkertaisinkin tietotekninen laite vaatii muistitoimintoja
siitd, mitd tapahtuu nappia painettaessa ja mitd laite ylipaataan tekee.
(Paavilainen, 2004.). Vastauksista voidaan paatella, ettd ikdantyneen omat
motivaatiot ja halut nayttelevat suurta osaa lkélinjan kaytén suhteen. Kaikki
kayttajat olivat selvasti kiinnostuneita ja innostuneita laitteesta ja sen
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mahdollisuuksista. Ei voida ehka puhua ikdantyneiden asenteista teknologiaa
kohtaan vaan siita, mita on totuttu tekemaan. lkalinja oli aivan uusi lisa arkeen,
ja sille oli tehtava tilaa. Haastattelemiemme kayttajien arkirutiinit olivat useilla
niin voimakkaat, ettd ne syrjayttivat uuden laitteen ja sen aseman arjessa.

Haastatelluista suuri osa kavi erilaisissa kerhoissa, jumpassa ja retkilla.

"Nyt on vapaa-aikakeskus ja mind menen kuntosalille. Ja jos on

jotain liikuntaa, min& aina tulen. --- Tarvitsen harrastuksia.”

Milla tavalla Ikalinjan kaytté nakyy arjessa?

Haastateltavat nostivat esille fyysisen ja psyykkisen toimintakyvyn yllapitamisen
tarkeyden, jota erilaiset kerhot, vertaisryhmét ja jumpat tukevat. Edella mainitut
aktiviteetit jarjestetddn samaan aikaan Ikalinjan ohjelmalahetysten kanssa,
jolloin osanotto lkalinjan kautta védhenee. Haastateltavat nostavat fyysisen
osallistumisen virtuaalista osallistumista tarkeammaksi. He kykenevat viela
lahtema&an ja osallistumaan erilaisiin harrastuksiin. Haastattelemistamme
viidesta kayttajasta kaikki kertoivat Ikalinjan kaytén olevan melko vahaista juuri
ajanpuutteen  vuoksi. Haastateltavat  kuvailivat  seuraavilla  tavoilla

arkirutiineitaan:

"--- joka péivéa jotakin, ainakin jumpassa kadyn.”

"Enemmén olen poissa kotona.”

"--- péivélld o paljon tyétd, tarvitsee kastella kukat ja tdméd on

likainen ja tdma ei ole, no paljon ty6ta.”
"Min& haluan itse osallistuu, siksi enka istu kotona.”
Ikélinjan kayttd ei ollut jokapaivaista, vaan tiettyihin ohjelmiin linkittynytta.

Arkirutiinit veivat paivasta suuren osan. Kaikki vastaajat kertoivat paivien olevan
Kiireisia. lllalla kayttgjilla olisi ollut enemméan aikaa osallistua Ikélinjan
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lahetyksiin. Lahetysten ohjelmien ajoittuminen paiviin oli kaikilla vastaajilla
negatiivinen asia. Poikkeuksena olivat vendjankielinen ohjelmalédhetys kerran
vilkossa ja keskusteluryhma. Jokainen haastateltavista mainitsi katsovansa
vendjankielistd ohjelmaladhetystd, kun sellaista tulee. Suomenkielisiin
ohjelmalahetyksiin eivat haastateltavat juuri ole osallistuneet terveydenhoitajan
luentoja lukuun ottamatta. Erds haastelluista mainitsi ohjelmalahetysten
informatiivisuuden jadvédn melko pinnalliselle tasolle. Laite ei siis ollut vield
saavuttanut sitd osuutta arjesta, jotta se olisi, kuten Jarvelin (2008) kuvaa,

kiinnostava osa arkea.

Mita Ikalinjan palveluita ikadntyva maahanmuuttaja kayttaa?

Haastateltavat kayttivat aktiivisesti vain suppeaa osaa lkalinjan palveluista.
Keskusteluryhmaan  osallistuminen, venjankielisten  ohjelmalahetysten
katsominen, satunnaiset jumpat ja terveysteemoihin liittyvat ohjelmat nousivat

esiin vastauksista lkédlinjan kayttéa kuvailtaessa.

"No, terveyteen liittyvét ohjelmat, tuolijumppa. No, on ohjelma, joku

puhuu vain vendjaa, mind osallistun.”

Ikalinjan kautta monet kuvasivat positiiviseksi omakieliseen palveluohjaajaan
saatua kuvayhteyden arvoa. Kuvayhteys toi lisdarvoa palveluohjaukseen, koska
palveluohjaajan ei aina tarvinnut tulla k&ymaan, vaan yksinkertaiset asiat

pystyttiin hoitamaan Ikalinjan avulla.

"Td4m& on kauheen helpottava juttu, koska just lineksenkin (nimi
muutettu) kanssa tydskennellessd, kun asioita nédkee, niin voi
ndyttdd jotain suoraan, niin on helpompi kommunikoida eika
tarvitse juosta tdnne kaiken aikaan. Sama kuin terveydenhoitajan
pitdd oftaa yhteyttd niin paljon helpommin sielld puhumassa
asioista, koska kun sd ndét ihmisen ja elkeet niin on paljon
helpompi ymmértad ja selittda asioita, vaikka kieli ei olisikaan
tdydellisesséa hallussa.”
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Kuten ylla jo mainittiin, lkalinjan kaikkia toimintoja ei kaytetty, silla laite ei
toiminut ja kayttdkieli oli suomeksi, englanniksi tai espanjaksi. Kielitaito ei siis

riittanyt.

Milta Ikadlinjan palveluita tuntuu kayttaa?

Kayttajat olivat myds tottuneet hoitamaan asiat ns. perinteisilla tavoilla,
kasvokkain.  Perinteisilld  tavoilla  haluttin  hoitaa  jatkossa  myds
sairaanhoidolliset asiat. Useat haastateltavista kokivat sairaanhoitajan yhteyden
tarpeettomaksi, silla he olivat kuitenkin joutuneet menemadan laakariin.
Konkreettinen apu olisi siis ollut tarpeen. Sitd Ikalinjan kautta on kuitenkaan

vaikeaa saada.

"No en mind se sairaanhoitajan apu, millainen se tarvitsisi olla,

ettei tarvitsisi aina omalédékérin apua.”

"No sama, jos jokin hété on, niin aina pitdd mennd laékéarin luokse,
el se tv-ruudun kautta onnistu. Mutta on se kuitenkin tyhjaa

parempi. ”

“Sairaanhoitajalla, vaikka min&d ole soittanut, niin se sanoo, etta
omaldékéarin puheille vaan. Ei siitd ole mitdn apua, jos minulla on
joku héta. Siitd sairaanhoitajasta ei paljon apua ole, minulla on

sellainen k&sitys.”

Sairaanhoitajan yhteydesta saatiin myds positiivisia kokemuksia. Palvelu
koettiin ohjaavaksi ja neuvovaksi, ennemmin kuin konkreettiseksi avuksi.
Sairaanhoitajan palvelu toi myds turvallisuudentunnetta, koska apu on vain

painalluksen paassa.

“Ei ole yksin ongelmansa kanssa.”
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Haastateltavilla oli 1aheiset suhteet perheeseen ja sukulaisiin, joiden kanssa he
viettivat paljon aikaa. Laheisverkoston kerrottiin tuovan turvallisuutta ja apua
arkeen. Kuitenkaan yhdellakdan haastateltavien laheisverkostoon kuuluvalla
perheenjasenelld ei ollut Ikalinjayhteyttd, vaan yhteydenpito hoidettiin
perinteisilla tavoilla. Haastateltavista useilla oli paljon tuttuja, joita oli tullut mm.
kerhojen ja naisten kansainvalisen kohtaamispaikan, Naistarin kautta. lkéalinjan
kautta pidettiin yhteyttd vain venajankielisiin tuttuihin, joilla laite oli, joten
paljoakaan uusia tuttavuuksia ei ollut syntynyt. Suhteet venéjankielisiin olivat
kylla syventyneet hieman keskustelutuokioiden mydtd, mutta vapaa-aikaa
heidan kanssaan ei vietetty. Kohtaaminen tapahtui ainoastaan Ikalinjan kautta
tai kerhossa.

"Sielldkin keskustelutuokion yhteydessa tuli esiteltyd ettd tdmmaostéa
ja tdmmdsta tekee --- mutta yhteydenpitoa tai yhteistoimintaa ei

ole. Paitsi vendjénkielisten kanssa ollaan yhteydessa.”

"Vierailulla me emme k&y. Sielli kerhossa me tavataan ja
keskustellaan ja meilld on semmoista, no, mukava kerhossa on

olla.”

Vertaisryhmat ovat tarkeitd avun- ja tiedonldhteitd maahanmuuttajille.
Kerhoissa vaihdetaan kuulumiset, keskustellaan ja harrastetaan. Kerhoista saa
lisdksi myds tulkkausapua. Kerhot koettiin Ikalinjan kayttéa térkeammiksi

tavoiksi olla yhteydessa.

Miten Ikalinjan palveluita tulisi kehittdaa, jotta palvelut saataisiin
vastaamaan kayttajien tarpeita?

Kun puhutaan tietoteknisesta teknologiasta, ensiksi on otettava huomioon, etta
melko pieni osa tybduransa 70-luvulla paattaneistda on paadssyt kayttdmaan
tekniikkaa aktiivisesti tyburansa aikana. Vield hekin, jotka ovat lopettaneet
tyburansa 80-luvulla, ovat I&htdkohdiltaan erilaisessa tilanteessa, kuin he, jotka
ovat ty6ssadan kayttaneet aktiivisesti teknologiaa. Lahtdkohdiltaan tekniikan
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suhteen ikdihmiset muodostavat melko laajan tarjontaan. Ei kuitenkaan pida
olettaa, etteivatkd ikdihmiset, jotka tyduransa aikana kayttdneet teknologiaa
haluaisi oppia kayttdmaan sitd. Tai ettd he, jotka ovat aikanaan kayttédneet
teknologiaa, haluaisivat tai osaisivat edelleen kayttdd teknologiaa. VTT:n
(Leikas, 2008) tutkimusta lainataksemme; "Olemmeko luomassa yhteiskuntaa,
jossa ikdantyneet syrjaytyvat, koska eivat osaa hyddyntaa teknologiaa?”

Sosiaalisuuden ja kohtaamisen tulisi kulkea rintarinnan teknologian
kehittamisen ja kaytdn kanssa. Vaikka erilaiset teknologian muodot yleistyvat,
ei tule olettaa, etta sosiaalinen ja ihmisen aito kohtaaminen olisi mahdollista tai
suotavaa unohtaa. Vaikka ikdihmisten tasa-arvon ja osallisuuden kannalta olisi
tarkeda, ettd heidat saataisiin osaksi tietoyhteiskuntaa, on yhta tarkeaa, etta
kehittaminen lahtee heidan tarpeistaan ja opetus tapahtuu heidan ehdoillaan.
Sosiaalista kohtaamista toisen ihmisen kanssa ei voi mikdén tekninen laite
korvata, eikd siihen tulisikaan pyrkia. Vaikka tarkoitus on turvata ja helpottaa
ikdihmisten elamaa teknologisten laitteiden avulla, tarkoitus ei ole jattda ihmista
yksin kotiin (Stenberg, 3-4/2010).

Sen sijaan, ettd suunnitellaan erilaisia laitteita ikaihmisille, olisi tarke&a, etta
heidat otettaisiin myds suunnitteluun mukaan. Ikaihmisilla on omanlaisensa
erityistarpeet teknologian suhteen. Ikaihmiset eivat mydskaan ole yhtenainen
ikdryhma, jonka tarpeet ovat yksiselitteiset. Geronteknologian suunnittelussa
tulisi ottaa huomioon, etta jokainen ikdihminen on yksild, jolla on omanlaisensa
tarpeet. Laitteita testatessa olisi tarkedd huomioida myds laitteen testausaika,
jonka tulisi olla tavallista testausaikaa pidempi, silla kayttédénotossa on kyse
myds sopeutumisesta ja hyvaksymisesta, joka voi vieda aikaa. Leena Salminen
Turun yliopiston hoitotieteen laitokselta kertoo artikkelissa
"Hyvinvointiteknologia tulee hitaasti, eikd kayttdjia kuunnella” (Sirkesalo,
2/2007), ettd Forssassa kokeillun diabeetikon hoitokonsolin tédrked ominaisuus
oli kayttajalleen tullut tunne omatoimisuudesta. Laite on hyva, kun kayttajasta
tuntuu, ettd h&n on riippumaton ja hanellda on mahdollisuuksia vaikuttaa
(Sirkesalo, 2/2007). Jyrkdm& (2009) puolestaan pohtii, kehittyykd
geronteknologia kuitenkin niin, ettd kalliita laitteita tai kalliisti kaytettavia laitteita
kehitetdan, ja vasta sen jalkeen kysytaan, kenella niihin on varaa ja kenelle niita
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on varaa myéntdd. Sama aihe nousi haastatteluistamme esille. [k&dantyneilla on
pienet elakkeet, eika se olisi riittdva, mikali laite tulisi maksulliseksi. Suurin osa
kayttajista mainitsi, etté ei jatkaisi laitteen kayttda.

VTT:n tutkijan Jaana Leikkaan (2008) tekeman ikaantyneitd ja teknologiaa
koskevan tutkimuksen mukaan teknologia halutaan valjastaa arjen auttajaksi,
mutta samaan aikaan mietitdan, syrjaytyvatké ikaihmiset, kun kyky hydédyntaa
uusia jarjestelmia heikkenee. Mahdollista on, ettd arjen tukemisen sijaan
teknologia aiheuttaa syrjaytymista ja pitkalla aikavalilla jopa passivoi. Tekniikan
kehittdmisessa ikaihmisille tulee my6és huomioida pitkan aikavalin aiheuttamat
mahdolliset haittapuolet, ei ainoastaan olettaa, ettd tekniikka automaattisesti
ainoastaan hyddyttad ikaihmisia. Tekniikan ei kuitenkaan koskaan tulisi korvata
ihmisen lasnaoloa. lliman sosiaalisia kontakteja yksindisyys ja turvattomuus
nousevat esiin, se ei ole geronteknologian tavoite. (Sirkesalo 2/2007).

Ikalinja tarvitsee kayttajalahtdista palautetta kehittydkseen arkea tukevaksi
valineeksi. Tarkeintd on, ettd kohderyhméan &aani otetaan huomioon laitetta
kehitettdessa. Parannus- ja kehitysehdotukset pitdd lahted kayttajaryhman
toiveista ja tarpeista. Myds eettiset kysymykset tulee ottaa huomioon: Onko
ikdihmisten tarpeet otettu tarpeeksi huomioon teknologiaa kehitettdessa? Onko
etenkin virtuaalisten palvelujen sisallén tuottamisessa otettu huomioon myds
idkkaiden tarpeet ja kiinnostukset? Kehittyykd teknologia liian nopeasti
idkkaiden ihmisten nakékulmasta? Sosiaalinen tulisi pitdd mielessa ja sen
pitaisi olla teknologian kehittdmisessd punaisena lankana. Toimijuuden
modaliteetit tulisi ottaa huomioon laitteita kehitettdessd. Sosionomin
nakdékulmasta I|kélinja tydvéalineend voisi olla hyddyllinen esimerkiksi
palveluohjauksessa juoksevien asioiden hoitoon.

Miten lkédlinjaa voisi hyodyntaa enemman ikaantyvien maahanmuuttajien
palveluissa ja kotona asumisen tukemisessa?

Palveluohjauksen nakdkulmasta asiakkaalla olisi hyva olla mahdollisuus ottaa
yhteys ohjaajaan suoraan. Suora yhteydenotto nopeuttaisi asioiden hoitoa ja
karsisi turhat kaynnit. lkdantyvat maahanmuuttajat osallistuvat paljon erilaisiin
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kerhoihin ja tapahtumiin. lkdlinjan kautta lahetettavat osallistavat omakieliset
ohjelmat voisivat auttaa kotona asumisen tukemista, silla ne saisivat
ikdantyneen arkeen rytmid ja ne voisivat tuottaa yhteenkuuluvaisuuden
tunnetta. Yhteiséllisyys on monelle maahanmuuttajalle tarkeda ja jos sita ei
jollain tavoin tuoteta, ikadantynyt maahanmuuttaja saattaa pahimmassa
tapauksessa syrjaytya. Palvelujen kannalta laajempi saatavuus, kuten
esimerkiksi 1d&karin konsultaatio esimerkiksi kerran viikossa voisi olla
hyddyllinen. My6és KELA:n erilaisissa neuvontapalveluissa voisi lkalinjaa
hybdyntad. Laitteeseen voisi liittda turvarannekkeen tai vaikkapa kaatumisen
tunnistimet, jolloin sairaanhoitaja saisi halytyksen ja voisi ottaa kuvayhteyden
tarkistaakseen asiakkaan voinnin. lkdantyvan maahanmuuttajan palveluiden
kannalta tarkeda olisi saada tulkkausapua aina kun sité tarvitsee. lkalinjan

kayttdkieli tulisi olla jokaisen kayttajan oma aidinkieli, jotta kayttd helpottuisi.

Haastattelimme my6ds erdstd tydntekijaa, joka kayttdad laitettaan
palveluohjaajanty6ssdan apuna. Hanelld oli samanlaisia mielipiteita laitteesta,
kuin asiakkailla. Mikali laite toimii ja sitd vastaanottaja osaa kayttaa, se
helpottaa ty6ta. Mikali laite ei toimi, tydn maéara kasvaa, koska kayttgjia joutuu
opastamaan erikseen puhelimen kautta tai jopa paikan p&élla asiakkaan
kotona. Kotihoidon piirissé Ikalinja toimiessaan moitteettomasti luo
parhaimmillaan turvallisuudentunnetta ja tuo mahdollisesti kotihoidolle saastdja
esimerkiksi py6rdovi -asiakkaiden kanssa.

"Mutta itse mietin vendjankielisia ja suomalaisia, etté ei kai tama
jata heita sinne neljan seindn sisalle. Nyt nayttaa silta, etta kaikki
palvelut kotiin. Kun meilld on aina ollut tavoitteena saada ne sielta

neljan seinan sisalta liikkeelle.”

"Siltikin hakemus pitda vieda sinne, ei Ikélinjan kautta sitéd pysty

[ahettaméaan.”

Kuten ylla olevista tyéntekijan kommenteista kdy ilmi, mik&an laite ei voi korvata
fyysista lasndoloa, eikd sen koskaan tulisi korvata ihmisen kosketusta, vaan
olla ainoastaan lisd arjen sujumisessa. Nayttéakaan ei viela teknologian
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saastoistd esimerkiksi henkildstdén kuluissa ole. |kélinjasta tallaisenaan ei ole
merkittdvaa tukea ikdantyvdn maahanmuuttajan arkeen, mutta yleismielikuva
Ikélinjasta ja sen mahdollisuuksista ikdantyvan arjen tukemiseen ovat
positiiviset. Pitdd muistaa, ettd T-Seniorit -projekti on pilottiprojekti, jossa
Ikélinjaa kehitetddn kayttajien palautteen mukaisesti. Se ei ole viela valmis
tuote. Laitetta kannattaa kehittdd toimivammaksi ja monipuolisemmaksi
kayttajiltd saatujen kokemusten perusteella, silla lkalinjan mahdollisuudet
vuorovaikutuksen ja osallisuuden kannalta voivat olla suuret. Viela emme voi
vetdd johtopaatdstd, ehkaisisikd Ikalinja ikaantyneiden syrjaytymista tai
yksindisyytta. Syrjaytyneisyyden ja yksinaisyyden ehkaisyyn pitda teknologiaa
kehittdessa kiinnittda erityistd huomiota. Sosiaalinen tulisi pitdd punaisena

lankana.
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LOPUKSI

Opinnaytetydprosessi on ollut haastava ja opettavainen kokemus. Tyd vei
paljon aikaa, silla opinnaytetyd on prosessi, jossa menndan kolme askelta
eteenpdin ja yksi taaksepain. Tutkimuskysymykset seka teoreettinen viitekehys
ovat tarkentuneet prosessin edetessd. Saimme kokemustietoa siitd, miten
tutkimusprosessi etenee ja mité se vaatii. Koimme ammatillisen tietdmyksemme
opinnaytetydn tekij6ind ja melkein valmistuneina sosionomeina kasvaneen
opinnaytetydprosessin aikana. Paritydna toteutettuna opinnaytetyé toi erinaisia
haasteita vastaan, mutta toisaalta antoi mahdollisuuden kehittdd ryhmatyo-
seka neuvottelutaitoja, jotka ovat tulevaisuudessa erittain tarkeita.

Opinnaytetydmme venajankielisten ikdantyvien maahanmuuttajien kokemuksia
voisi jatkojalostaa seuraavissa tutkimuksissa etenkin geronteknologiaan
liittyvissa aiheissa ja palvelujen kehittdmisessa. Takalan (2004) mukaan t&dhan
mennessa valtakunnan ja aluetason vanhuspoliittisissa suunnitelmissa ei ole
Kiinnitetty huomiota ikaantyviin maahanmuuttajiin, tilanne ei ole kovinkaan
paljon muuttunut vuoteen 2010 mennessa. Taman vuoksi on vaarana, etta
maahanmuuttajat jaavat eristyksiin. Vanhuspoliittisessa suunnittelussa ja
kuntien vanhuspoliittisissa strategioissa tarvitaan erityishuomiota, jotta
ikdantyneiden maahanmuuttajien asema voitaisiin turvata. Takala (2004) kertoo
raportissaan, ettei ikdantyvistd maahanmuuttajista ole tarpeeksi tutkimustietoa,
joten on perusteltua saada sitd enemman, jotta palveluja voitaisiin kehittaa

maahanmuuttaja-ystavallisemmiksi.
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LITTEET

LITE 1

Tiedote opinnaytetyosta

Hyva lkalinjan kayttaja!

Olemme Tampereen ammattikorkeakoulun sosiaalialan opiskelijoita ja
valmistumme sosionomeiksi (AMK) tédnd vuonna. Opintosuunnitelmaamme
kuuluu opinnaytetybn tekeminen, jota kesadn ja syksyn kuluessa teemme
yhteistyéssa T-Seniorit -projektin sekd Tukea ja toimintakykya arkeen -projektin
kanssa.  Opinnaytetydmme  ohjaajana  koulumme  puolesta  toimii

koulutuspaallikké Sirpa Tietavainen.

Tampereen kaupunki on mukana EU:n T-Seniority Expanding the benefits of
Information Society to Older People through digital TV channels -nimisessa
hankkeessa. T-Seniorit Tampere -projekti on Vipu-projektin alaprojekti, joka
kaynnistyi lokakuussa 2008. Hanke kestda 1.7.2008 - 30.6.2010. T-Seniorit
Tampere -projektissa kartoitetaan erilaisia keinoja edistdd ikdantyvan vaestén
hyvinvointia hyddyntden teknologiaa. T-Seniorit -projektissa on mukana
Suomen lisaksi, Kreikka, ltalia, Ranska, Iso-Britannia ja Kypros sekéa
paakoordinaattorimaa Espanja. Projektin yhteistybkumppaneina Suomessa on
muun muassa MediNeuvo Oy, joka vastaa sairaanhoitajan péaivystyksesta seka
ohjelmalahetyksistd. Videra Oy on toimittanut laitteet sek& vastaa niiden

toimivuudesta.

Tukea ja toimintakykya arkeen -projekti on kolmivuotinen RAY:n rahoittama
hanke, jota toteuttavat yhdessd Tampereen Vanhuspalveluyhdistys ry ja
Setlementtiyhdistys Naapuri ry. Tukea ja toimintakykyd arkeen -projekti
kaynnistyi 2009 ja kestdd vuoteen 2011. Tukea ja toimintakykya arkeen -
projektin tavoitteena on kehittdd yksildé- ja ryhmamuotoista palveluohjausta
ikdantyvan maahanmuuttajan itsendisen elamanhallinnan tueksi sekd kehittaa

muistikuntoutusta vastaamaan ikadantyvien maahanmuuttajien tarpeita ja
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toteuttaa toimintakykya tukevaa monikulttuurista paivatoimintaa, jonka avulla
voidaan myds monipuolistaa ikaantyvien maahanmuuttajien sosiaalisia

verkostoja.

Opinnaytetydssamme  tutkimme  sitd, tukeeko Ikédlinja  ikadantyvan
maahanmuuttajan arkea. Tutkimme muun muassa sitd, miten lkélinjan kayttd
nakyy jokapaivaisessa elamassa, miten Ikalinjaa voisi hyédyntdd enemman
palveluissa seka kotona asumisen tukena sekd@ miten lkdlinjan palveluita voisi
kehittdd, jotta ne saataisiin vastaamaan kayttajien tarpeita. Materiaalia
tutkimukseemme kerddmme haastattelemalla kayttdjia heidédn kotonaan tai
Naistarin (Kansainvalinen naisten tapaamispaikka) tiloissa. Aikaa haastattelujen
tekemiseen tulisi varata noin 1-1"2 tuntia.

Kaikki tutkimustydéhon liittyvd materiaali kasitellddn luottamuksellisesti ja
haastateltavia henkil6ita ja tutkimustietoa kasitelladn nimettémina. Haastattelut
teemme osan kesakuussa ja osan syyskuussa 2010. Haastatteluaika sovitaan
jokaisen kayttajan kanssa henkilékohtaisesti.

Toivomme, ettd Teilld olisi hetki aikaa ja mahdollisuus osallistua
opinnaytetydmme tekemiseen ja antaa nain arvokasta tietoa sekd kokemuksia
Ikalinjan palveluista ja kaytosta.

Vastaamme mielellamme  tutkimustyéhdén ja  haastatteluihin liittyviin
kysymyksiin. Tavoitatte meidat parhaiten puhelimitse: Sina Huotari ja Suvi
Lahti. Lisatietoja saa my®és:

1. ohjaajaltamme koulutuspaallikkd Sirpa Tietavaiselta puh.,

2. palveluohjaaja Hilma Tukmatsovalta puh. seka

3. projektisuunnittelija Mia Vaelmalta puh.



Ystavallisin terveisin
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Sina Huotari
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Suvi Lahti
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LITE 2
Suostumuslomake

SUOSTUMUS TUTKIMUKSEEN OSALLISTUMISESTA

Olen saanut seka kirjallista ettéd halutessani myds suullista tietoa Tampereen
ammattikorkeakoulun opiskelijoiden tekemasta Ikélinjan kayttéa seka sen
palveluita tutkivasta opinnaytetydsta, joka toteutetaan yhteistyéssa T-Seniorit -
projektin ja Tukea ja toimintakykya arkeen -projektin kanssa.

Ymmarran, ettd tutkimukseen osallistuminen on vapaaehtoista ja ettd minulla

on oikeus kieltaytya siitd milloin tahansa syyta ilmoittamatta.

Ymmarran mygs, etta tiedot kasitelldan taysin luottamuksellisesti.

Tampereella

Suostun osallistumaan tutkimukseen.

Suostumuksen vastaanottajat

Sina Huotari

Suvi Lahti



Kayttajakysely

LIITE 3
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Kyselyn numero:

Maa:

Pilotti:

Paivays (pp/kk/vvvv)

Osa 1: Henkilotiedot

Nimi:

Sukupuoli: Mies: [ Nainen: [

Ikdaryhmasi: 160-64 (165-69 [(170-74 [175-79
[180-84 (185-89 [(190-94 [1195-99 (1100 >

Ei

Kylla

Asutteko kotona yksin?

Asutteko palvelutalossa?

Asutteko perheen kanssa?

Peruskoulutus?

[] Ei koulutusta 1 Peruskoulu

[1 Keskikoulu

0 Ylioppilas 1 Yliopistotutkinto

[J Muu

Kommentit
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Oletteko koskaan kayttéaneet seuraavia laitteita/palveluja?

Kylla En

Matkapuhelin

Tekstiviestit
Teksti-TV:n
palvelut

Pelikonsoli

Tietokone

Internet

Osa 2: Kaytettavyyden arviointi

Kysymys 1 |5

Kaytattekd Ikalinja- palvelua? -

Tarjoaako lkédlinja mielestdnne selkeitd ja kayttajaystavallisia

palveluja ja tietoa?

Millainen Iké&linja on mielestanne

oppia?

Kommentit

Osaatteko siirtya Ikalinjassa sivulta toiselle apua kysymatta _
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Kommentit

Olen voinut sanoa mielipiteeni omista tarpeistani ja toiveistani

Kommentit

Olen saanut opastusta ja tukea tarvittaessa

Kommentit

Minka tyyppisia palveluja olette kayttaneet?

"1Yleisia palveluja (esim. uutiset, saa, viihde, ...)

"IHenkil6kohtaisia palveluja (esim. yhteydenpito sukulaisiin, yhteys omaan
sairaanhoitajaan)

"IRyhmapalveluja (esim. keskustelufoorumit,ohjelmalinja)

Kommentit

Osa 3: Tyytyvaisyyden Arviointi

Kuinka hyddyllinen lkélinja




Teille on ollut?
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2 Kuinka usein kaytatte
Ik&linjaa?
3 Onko Ikédlinja saanut teidat luottavaisemmaksi uutta
teknolgiaa kohtaan?
Komment
it
4 Onko Ikalinja tuonut jotakin uutta elaméaanne?
Komment
it
1 2 3
5 Ik&linja on mukava ja nautin
sen kanssa toimimisesta
6 Teen mieluummin jotakin
muuta kuin kaytan lkalinjaa
7 Ik&linjan kayttd on
mielenkiinnotonta eika se
kiinnosta minua
8 Haluatteko jatkaa lkélinjan kayttdéa viela tdman projektin

loputtua?
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9 Ikélinja on vastannut odotuksiani

10 Suosittelisitteko lkalinjaa muillekin ikdantyneille?

11 Oletteko kertoneet Ikalinjasta sukulaisillenne?
Osa 4: Kestava kehitys

3 | Olisitteko valmis maksamaan lkalinjan kaytdsta?

Jos olisitte, mika summa olisi mielestanne kohtuullinen?

00 1-5 €/kk
1015 - 10 €/kk
10110 - 15 €/kk
01 15 - 20 €/kk
0yl 20 €/kk

Jos Kylla, kuka maksaisi?

0 Miné itse

O Laheiseni
“10Palvelutaloni

0 Paikkakuntani

O Vakuutusyhtidni

Olisivatko |&heisenne valmiita maksamaan omaisliittyméan
(Mobile) kaytdstd voidakseen olla kuvapuheluyhteydessa

kanssanne?
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Jos olisi, mik&d summa olisi mielestanne kohtuullinen?

00 1-5 €/kk
015 - 10 €/kk
10710 - 15 €/kk
0715 - 20 €/kk
0yl 20 €/kk

Jos Kylla, kuka maksaisi?

0 Mina itse
0 Laheiseni
[11Palvelutaloni

Osa 5: Itsenaisyys

Ikélinja saa minut tuntemaan itseni

olevan enemman ajan tasalla

Ikalinja lisaa

turvallisuudentunnettani

Ik&linja tukee itsehoitoani

Ikélinja helpottaa elamé&ani ja

auttaa toimimaan omaehtoisesti

Osa 6: Sosiaalinen elama
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Ikalinjan avulla saan helposti
yhteyden omaisiini /Iaheisiini

Ilkalinja on  monipuolistuttanut
kommunikointitapojani

Ikélinja auttaa minua saamaan

uusia kontakteja ja ystavia

Ikalinja on parantanut sosiaalista
elamaani

Haluatteko antaa jotain muuta palautetta lkdlinjasta tai projektista?

Terveyslinja24

Rastittakaa lahin vaihtoehto



1. Kuinka usein | 1-5 5-10 yli 10 | En

otitte yhteytta? kertaa kertaa kertaa kertaakaan

2. Missa | Terveys | Sairaus Keskustelu | Laakitys Laite-
asioissa  ofitte esittely
yhteytta?

- Voitte rastittaa

useamman

3. Sain avun | Taysineri | Eri mieltd | En osaa | Samaa Taysin
asiaani mielta sanoa mielta samaa
kuvayhteyden mielta
avulla?

4. Olin | Taysin eri | Eri mieltd | En  osaa | Samaa Taysin
tyytyvainen mielta sanoa mielta samaa
hoitajan kanssa mielta
kaymaani

keskusteluun

(ystavallisyys,

ammattitaito,

kuunteleminen)

5.  Tavoititteko | Lahes Aina Joskus En

hoitajan heti | aina koskaan
ottaessanne

kuvayhteyden?

6. Jos jouduitte | 0-15 15- 30 | 30- 60 | Kukaan ei
odottamaan minuuttia | minuuttia | minuuttia | ottanut

hoitajan yhteytta
yhteydenottoa,

kuinka kauan?
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Jouduin
odottamaan

Seniorivalmennus

1. Koetteko | Taysin  eri | Eri mielta En osaa | Samaa Taysin
seniorivalmennuksen mielta sanoa mielta samaa
itsellenne mielta
hyddyllisena?

1.1 Mitd hyoétya olette

saaneet (avoin)

2. Onko valmennuksen | Taysin  eri | Eri mielta En osaa | Samaa Taysin
yhteydenpitovali  ollut | mielta sanoa mielta samaa
sopiva? mielta
3. Valmentaja oli | Taysin eri | Eri mielta En osaa | Samaa Taysin
ystavallinen ja | mielta sanoa mielta samaa
empaattinen mielta
4. Olen mukana | Diabeteksen | Sydansairauden | Verenpainetau | Muu syy
seniorivalmennuksessa | takia takia din takia

5. Valmennuksen | Taysin  eri | Eri mielta En osaa | Samaa Taysin
pituus on ollut minulle | mielta sanoa mielta samaa
riittava mielta
6. Jos jouduitte | 0-15 15- 30 minuuttia | 30- 60 | Kukaan ei
odottamaan  hoitajan | minuuttia minuuttia ottanut
yhteydenottoa, kuinka yhteytta

kauan?

Jouduin odottamaan

Ohjelmat
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1. Koin ohjelma-aiheet | Taysin eri | Erimieltd | En osaa | Samaa Taysin
itselleni kiinnostaviksi? | mielta sanoa mielta samaa
mielta
2. Pystyin mielestani | Taysin eri | Erimielta | En osaa | Samaa Taysin
vaikuttamaan mielta sanoa mielta samaa
ohjelmatarjontaan mielta
3. Keskustelutilanteet | Taysin eri | Erimieltd | En osaa | Samaa Taysin
ovat ladhetysten aikana | mielta sanoa mielta samaa
olleet mielestani mielta
avoimia ja luottamusta
herattavia
4. Mitkd aiheet olette
kokeneet itsellenne
erityisen tarkeiksi?
(avoin)
5. Mitd muita aiheita
olisitte toivoneet?
(Avoin)
2 NhiAlmAanitAiAE AlivAat AcinntiintAvina VeatAauAlliaiA VrmmAreAatAviA CrAAaAh/iA Anint
Tietolinja
1. Oletteko | Kylla Ei
tutustuneet
tietolinjan
artikkeleihin?
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Mielipiteenne
artikkeleista

(avoin)

Kiitos paljon! Palautteenne on erittdin arvokasta!

Kysely on nyt loppu.




Pédkategoria

voida

haluta

kyetd

0sata

tuntea

haluta

haluta

0sata

tuntea

tuntea

haluta

Alakategoria

Ikalinjan kytto

Ikdlinjan kytto

Ikélinjan sosiaalinen ulottuvuus

Ikalinjan kytto

Ikélinjan kytto

Ikélinjan kytto

Ikélinjan kytto

Ikélinjan kytto

Ikalinjan kytto

Ikalinjan kytto

Ikalinjan kytto

Esimerkki sisallénanalyysista

Pelkistetty ilmaus

Tavallisen tietokoneen kyttd hankalas,

Tanvitsee Ikalinjaa, jota on helppo kyttad.

Tieto erilaisista sairauksista kiinnostas,

itselld reuma, saa neuvoa lkalinjan kautta.

Kaikki tuntevat

Kuvaus omasta osaamisesta

Mielipide Ikdlinjasta

Ikdlinjan kiinnostavuus

Toiveet Ikalinjan palveluista

Kuvaus palveluista, joita kayttad.
Kanssakéyminen vendjan kielells.

Mielipide IKkalinjan ohjelmasta. Lian
pintapuolisesti kasitelty asiat.

Mielipide Ikdlinjasta

Ikalinjan kyton kuvailu ja sen toimivuus

LITE 4

Alkuperaisilmaus Arvolataus

Nyt mind eivoi kdyttdd tavalinen
tietokone. -+ Nyt minun tarvitsee
ikdilinja. Siksi se on piste ja kaikki aukeaa.
Tmd on hiiri minulls (ndyttdd sormea)

positiivinen

No jos puhuvat erilaisia tauteja, mind
aina kylg kuuntelen. Siksi minulle on
reuma ja he puhuvat mitd tekee. --- Ja
ne sanoo ja antaa paljon neuvoa. Mikd
hoitaa jalat jo mitd tarvitsee vaatteet
kun matkustello.

positiivinen

Joo, kaikkitietdd minut tdmdn finjan

ositiivinen
kautta. P

Ei ole vaikeata. -~ Jos jotain mind ei

ymmirrd, eise haitta. Minun tarvitsee

kuuntelevat, Siksi nyt mind ei puhu positiivinen
suomea. Mutta minun tarvitsee

kuuntelee.

Kyl se on hyvd. positiivinen

Lisdtietoa. Mind haluan tietdd kaikki.  positiivinen

Mind haluan suomea historia, mind

tieddn paljon, siksi opettajat sanoo,

mutta nyt tarvitsen kirjalisuutta ming  positiivinen
tieddn vihdn.--Suomen taiteesta. Se on

tarvitsen niitd. Radliosta ei saa tietog.

No, terveyteen littyvit ohjelmat,

tuoljumppa. No, on ohjelma, joku positiivinen
puhuy vain vendjdd, mind osallistun.

Joku on ollut mutta en muista. Jotain o
Mind en halua puhuu pahaa, mutta
jotain luentoo ei ole hyvd. Vain yleist
tietoa. Tarvitsee jotain ja mind ajattelen,
timd ihmiset eitiedd, mitd puhuu. Hin
katsoo tietokonetta ja jotain. Ja joskus
ajattelen, aika tulee. Aika on vietetty,
mutta ei ole saanut mitdidn tietoa.

negatiivinen

No, hyvd, mutta ei niinku korkeempi
aste, arvosang.

Mind sitd vihdn kdytdn, minulle kdlinja
i kelpaa ja jos tulee maksullinen, mind
en kdytd sitd. No, se on ettd sen
sukulaisen kanssa puhumme joskus. Nyt
taas sen panin kdymddn, mutta se ei ole
kunnossa.

positiivinen

negatiivinen
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