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1 JOHDANTO 

Tässä opinnäytetyössä käsittelemme ikäystävällisyyttä ja tutkimme sen parissa 

työskenteleviä toimijoita Suomessa ja Alankomaissa. Tutkimuksessamme 

halusimme tietää, miten ikäystävällisyyttä on kehitetty Suomessa ja Alankomaissa 

ja onko näiden maiden välillä eroavaisuuksia ikäystävällisyyteen liittyen.  

Opinnäytetyömme lähtökohtana on, että ikäystävällisyys hyödyttää kaikenikäisiä 

ihmisiä ja edesauttaa ihmisen fyysistä, psyykkistä ja sosiaalista terveyttä. 

Ikäystävällisyys on tärkeä ja ajankohtainen aihe, sillä ikääntyneiden määrä 

lisääntyy.  

 

Suomen ja Alankomaiden väestön ikärakenteet mukailevat molemmat globaalia 

trendiä, jolloin vanhusten määrä on kasvava suhteessa muuhun väestöön. Kuten 

alla oleva kuva osoittaa, Tilastokeskuksen mukaan Suomen nykyväestöstä yli 65-

vuotiaiden osuus on 21 prosenttia ja osuuden ennustetaan nousevan 26 prosenttiin 

vuoteen 2030 mennessä (Tilastokeskus 2018).  Alankomaissa nykyväestöstä 18 

prosenttia on yli 65-vuotiaita ja vuonna 2030 osuuden arvioidaan nousevan 25 

prosenttiin (Eurostat 2019).  

 

 

 

Kuva 1 Väestöennuste Suomessa  
(Tilastokeskus 2018).  

 

Ihmisten eliniänodote on kasvanut merkittävästi viime vuosisadan aikana. Vuonna 

2017 elinajanodote oli Suomessa keskimäärin 81,5 vuotta (Tilastokeskus 2017) ja 
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Alankomaissa 81,7 (Eurostat 2016). Tilastokeskuksen mukaan vuoteen 2050 

mennessä elinajanodote on keskimäärin jo 87,4 vuotta (Tilastokeskus 2017). 

 

Tutkimukseen valikoitui 3 suomalaista ja yksi hollantilainen hanke. Laadullinen 

tutkimus koostui kolmesta haastattelusta ja kahdesta Webropol-kyselyn 

vastauksesta.  

Valitsimme opinnäytetyöhömme mukaan myös hollantilaisen ikäystävällisyyttä 

kehittävän hankkeen, sillä halusimme tuoda esille myös muiden maiden tapoja 

kehittää ikäystävällisyyttä. Alankomaat oli meille luonnollinen valinta, sillä olemme 

molemmat olleet opiskelijavaihdossa Alankomaissa. Vaihto-opiskelu aikana 

ikäystävällisyys tuli monesti esille niin käytännössä kuin opiskeluiden kautta. Lisäksi 

Alankomaita oli helppo verrata Suomeen sillä maat ovat hyvin samankaltaisia.  

Opinnäytetyössä arvioimme ja tarkastelemme ikäystävällisyyttä geronomeina 

ikääntyneiden näkökulmasta. Ikääntyessä tarpeiden määrä kasvaa ja silloin myös 

ikäystävällisyydestä on eniten hyötyä. Tämän takia ikääntyneiden tarpeet ja 

huomiointi on myös tässä opinnäytetyössä etusijalla.  
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2 IKÄYSTÄVÄLLISYYS 

Maailman terveysjärjestö WHO määrittelee ikäystävällisyyden tarkoittavan kaikkia 

niitä asioita, jotka edistävät ihmisten tervettä ja aktiivista ikääntymistä. 

Ikäystävällisessä maailmassa ihmiset pystyvät aktiivisesti osallistumaan ja heitä 

kohdellaan kunnioittavasti heidän iästään huolimatta. Ikäystävällinen ympäristö 

helpottaa ihmisten osallistumista yhteisöissään ja edistää heidän yhteyksiään heille 

tärkeisiin verkostoihinsa. Ikäystävällinen ympäristö auttaa ihmisiä pysymään 

terveinä ja aktiivisina myös myöhemmällä iällä ja tarjoaa tarkoituksenmukaista 

tukea sellaisille, jotka eivät voi enää itsestään huolehtia. (WHO, [viitattu 6.4.2019].)   

 

WHO on määritellyt ikäystävällisyyden sisältävän konkreettisia ja fyysisiä 

näkökulmia kuten asumisen sekä ympäristön ja julkiset rakennukset. Lisäksi 

ikäystävällisyydessä huomioidaan osallistuminen, arvostus ja osallisuus, 

yhteiskunnallinen osallistuminen ja työelämä, tiedonvälitys sekä sosiaali- ja 

terveyspalvelut.  (WHO 2007, 1.) 

 

WHO:n mukaan ikäystävällisyyden taustalla toimii aktiivisen ikääntymisen teema. 

WHO määrittelee aktiivisen ikääntyminen tarkoittavan prosessia, jossa pyritään 

parantamaan ikääntyneiden ihmisten elämänlaatua. Ikääntyneiden 

turvallisuudentunne, terveyden kokemus ja osallistumisen varmistaminen ovat 

aktiivisen ikääntymisen osia. (WHO 2002, 12.)  

 

Euroopan komissio ([Viitattu 6.4.2019]) määrittelee aktiivisen ikääntymisen liittyvän 

kaikkiin niihin toimenpiteisiin, joilla ikääntyviä autetaan pysymään vastuussa omasta 

elämästään niin kauan kuin on mahdollista, sekä mahdollisuuksien mukaan 

osallistumaan talouteen ja yhteiskuntaan. Aktiivinen ikääntyminen pyrkii siihen, että 

ihmiset voivat maksimoida omat voimavaransa heidän fyysisen, psyykkisen ja 

sosiaalisen hyvinvointinsa parantamisessa. Ikäystävällisyys siis mahdollistaa 

aktiivisen ikääntymisen.  

 

Seuraavissa alaluvuissa käsittelemme WHO:n ikäystävällisen kaupungin kriteerejä 

eli ikäystävällisyyden eri osa-alueita. Käsittelemme ikäystävällisyyden lisäksi 
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muistiystävällisyyttä, sillä mielestämme se on osa ikäystävällisyyttä. Myös osa 

opinnäytetyössä käsiteltävissä hankkeissa käsitellään muistiystävällisyyttä ja 

ikäystävällisyyttä samoissa kokonaisuuksissa. WHO (2007, 9) tarkastelee 

ikäystävällisyyttä seuraavien teemojen kautta, jotka näkyvät myös alla olevassa 

kuvassa: 

➢ Ympäristö ja julkiset rakennukset 

➢ Liikkuminen 

➢ Asuminen 

➢ Osallistuminen 

➢ Arvostus ja osallisuus 

➢ Yhteiskunnallinen osallistuminen ja työelämä 

➢ Tiedonvälitys 

➢ Sosiaali- ja terveyspalvelut 
 

 
 

 

Kuva 2 Ikäystävällisyyden teemat 
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3.1 Ympäristö ja julkiset rakennukset 

Ympäristöllä on merkittävä rooli ihmisen mielekkään elämän kannalta. Ihminen on 

jatkuvasti osa fyysistä, sosiaalista ja kulttuurista ympäristöä. Ikääntyneen fyysinen, 

psyykkinen ja sosiaalinen ympäristö voi näissä ulottuvuuksissa toimia 

mahdollistajana tai rajoittajana. (Tiikkainen 2013, 285.) 

 

Asuin- ja elinympäristöllä on ihmisen hyvinvoinnin ja selviytymisen kannalta 

oleellinen merkitys. Näiden tulee olla viihtyisät, toimivat ja turvalliset jotta ihminen 

voi elää täysipainoista ja mielekästä elämää. Ympäristön toimivuus on 

avainasemassa erityisesti esimerkiksi toimintarajoitteisille ihmisille. Ympäristö, joka 

aktivoi ja tukee asukkaitaan luo edellytykset sille, että arki sujuu mutkattomasti. 

(Siitonen 2013, 534.)  

 

WHO:n Global Age-friendly Cities -oppaassa ikääntyneitä oli haastateltu heidän 

toiveistaan koskien heidän asuinympäristöään. Pääteemoiksi tutkimuksessa 

nousivat miellyttävä ja puhdas ympäristö, viheralueet, lepopaikat, ikäystävälliset 

kulkuväylät, esteettömyys ja ympäristön turvallisuus. (WHO 2007, 12–15.)  

 

Jotta ympäristöä voidaan pitää ikäystävällisenä, sen tulee täyttää tiettyjä kriteereitä. 

Ensinnäkin ympäristön tulee olla helposti lähestyttävä apuvälineiden kanssa. 

Ikäihmisen arjen kannalta on tärkeää, että paikat ja esimerkiksi palvelut ovat 

ikäihmisille saavutettavissa jolloin he kykenevät toimimaan itsenäisesti pidempään. 

Ikäystävällinen asioimisympäristö mahdollistaa vaikkapa kauppa- tai pankkiasioiden 

hoitamiseen, joka on tärkeää ihmisen autonomian kannalta. (WHO 2007, 12–18.) 

 

Ulkoympäristössä liikkuminen on yleensä päivittäistoiminnoista ensimmäinen, jossa 

ikääntyneillä ihmisillä ilmenee ongelmia. Ulkona liikkuminen on kuitenkin tärkeä osa 

toimintakyvyn ja mielekkään elämän ylläpitämisessä, sillä siihen tarvitaan riittävää 

kehon ja elimistön kuntoa sekä kykyä ympäristön havainnoimiseen. 

 

Ulkoympäristön esteettömyydelle merkityksellisiä asioita ovat muun muassa 

kulkuväylien tasoerot, riittävä leveys, suunnistettavuus sekä valaistus (Siitonen 

2013, 536). Myös jalkakäytävien kunto ja esteettömyys vaikuttaa paikallisilla alueilla 
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kävelemisen mahdollisuuksiin. Ikäystävällisyyttä voidaan edistää myös tekemällä 

risteysalueista turvallisia. Monissa kaupungeissa ongelmana on, että jalkakäytävän 

liikennevalot vaihtuvat liian nopeasti, eivätkä ikäihmiset ehdi kävellä tien yli. 

Risteyksissä, joissa valoja ei ole, ongelmana on usein autoilijoiden suuret nopeudet 

ja se, ettei jalankulkijoille anneta mahdollisuutta ylittää tietä turvallisesti. (WHO 

2007, 14–15.) 

 

Ikäystävällisessä ympäristössä on kiinnitetty huomiota myös rakennusten 

infrastruktuuriin. Ikäystävällisessä rakennuksessa on hissejä, liukuportaita, 

ramppeja sekä leveät oviaukot ja käytävät. Lisäksi on hyvä olla portaat, joissa on 

kaiteet, liukastamaton lattia sekä levähtämisalueita, joissa on mukavia tuoleja. 

Riittävät opasteet sekä julkiset esteettömät vessat ovat myös tärkeitä. Vessojen 

tulisi olla puhtaita, hyvin sijoitettu ja selkeästi merkitty. (WHO 2007, 16–17.) 

 

Ympäristön esteettömyydellä ja ikäystävällisyydellä luodaan ihmisille paitsi 

mahdollisuuksia liikkua ja asioida lähiympäristössä myös turvallisuuden ja 

arvostuksen tunnetta. Esteettömyydessä on tärkeää ottaa huomioon erilaiset 

rajoitteet, jotta ihmisen elinympäristö ei olisi rajoittava tekijä heidän elämässään. 

Esteettömyydessä ei ole kyse vain liikkumisen esteettömyydestä. Siinä otetaan 

huomioon myös esimerkiksi näkemiseen, kuulemiseen, kommunikaatioon ja 

sähköiseen viestintään liittyvät asiat. Esteetön ympäristö takaa käyttäjiensä 

yhdenvertaisuuden. (Invalidiliitto, [viitattu 6.4.2019].) 

 

3.2 Liikenne 

 

Toinen WHO:n teemoista on liikenne. Liikenteen ikäystävällisyys vaikuttaa suorasti 

myös muihin ikäystävällisyyden osa-alueisiin. Jos ikäihminen ei pääse helposti ja 

edullisesti liikkumaan kotoaan vaikuttaa se heti hänen sosiaaliseen elämään ja 

osallistumiseen sekä hankaloittaa yhteyttä yhteisöön ja terveyspalveluihin. 

Julkisenliikenteen saatavuus kaupungeissa on yleisesti ottaen hyvä, mutta 

pienemmillä paikkakunnilla palveluissa voi olla puutteita. Muita ikäihmisten 
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käyttämiä kulkuvälineitä ovat muun muassa taksit ja palvelubussit. (WHO 2007, 20–

29.) 

 

Edullinen hinta on tärkeä tekijä siinä, käyttääkö iäkäs henkilö julkista liikennettä vai 

ei. WHO:n (2007, 20–29) mukaan eläkeläiset saavat matkustaa alennettuun hintaan 

monissa eri maissa. Julkisen liikenteen tulisi mennä sellaisiin paikkoihin mihin 

ikäihmiset haluavat mennä, esimerkiksi terveyskeskukseen tai kaupan tai apteekin 

läheisyyteen. Busseja pitäisi myös kulkea tarpeeksi usein, jotta ikäihmisen ei 

tarvitse kiirehtiä tai odotella kotiin lähtöä liian kauaa. Julkisen liikenteen pysäkeillä 

tulisi olla mahdollisuus istua sekä suojaa sääolosuhteilta. Aikataulujen tulee olla 

selvästi näkyvillä. (WHO 2007, 20–29.) Julkisen liikenteen kulkuneuvojen tulee olla 

mahdollisimman esteettömät ja helpot käyttää.  

3.3 Asuminen 

Asuminen on keskeinen osa turvallisuutta ja hyvinvointia. Ikäystävällinen asuminen 

on tarpeeksi edullista ja saatavilla on tarvittavat perusasiat kuten vesi ja sähkö. 

Ikäihmisten asunnossa on hyvä olla hissi, tarvittavan iso keittiö ja kylpyhuone, 

tarpeeksi säilytystilaa ja leveät ovet pyörätuolille. Jos asunto ei ole valmiiksi 

ikäystävällinen, siihen tulisi olla helppo tehdä muutostöitä. Asuntojen monipuolisuus 

omalla asuinalueella nähdään myös ikäystävällisenä ominaisuutena. (WHO 2007, 

30–37.) 

 

Asumisen ikäystävällisyyttä lisää tuttu asuinympäristö, jossa voi tuntea kuuluvansa 

paikalliseen yhteisöön. Ikäihmiset ovat nostaneet esiin naapureiden tärkeyden sekä 

halun olla enemmän tekemisissä eri ikäisten ihmisten kanssa omassa yhteisössään. 

Yhteisiä tiloja asuinympäristössä, esimerkiksi kerrostaloissa, on siis hyvä olla sillä 

ne voivat vähentää syrjäytymisen tunnetta. (WHO 2007, 30–37.) 

 

Ikäihmiset tarvitsevat apua monissa kodin askareissa kuten korjaustöissä, 

siivoamisessa ja puutarhanhoidossa, joten palveluiden saatavuus on tärkeää. 

Palveluiden heikko saatavuus johtaa siihen, että ikäihmiset joutuvat muuttamaan 

kodistaan lähemmäs palveluntarjoajia. Myös palvelujen hinta voi olla ikäihmiselle 
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liian suuri. WHO:n oppaan mukaan ikäihmiset arvostavat julkisten, kaupallisten ja 

uskonnollisten palvelujen sijaintia lähellä asumista. Toisaalta ikäihmisiä olisi hyvä 

informoida kotona myös asumisen riskeistä ja kotihoidon tärkeydestä. (WHO 2007, 

30–34.)  

3.4 Osallistuminen 

Osallistuminen sosiaalisiin, kulttuurisiin ja hengellisiin tapahtumiin on tärkeää 

ikääntyvän ihmisen terveydelle ja hyvinvoinnille. Ikääntyvän ihmisen yhteisö ja 

perhe auttavat häntä säilyttämään tarkoituksena yhteiskunnassa ja ikääntynyt saa 

kokea arvostusta sekä ylläpitää tärkeitä ihmissuhteitaan. Aktiviteetteihin 

osallistuminen ehkäisee syrjäytymistä, mutta monella ikäihmisellä on vaikeuksia 

osallistua, esimerkiksi kuljetuksen puutteen vuoksi. Lisäksi syynä 

osallistumattomuuteen on muun muassa varallisuus, tarve esteettömälle 

ympäristölle ja tiedon puute toimintamahdollisuuksista. (WHO 2007, 38–44.) 

Aktiviteettien ja tapahtumien saavutettavuutta voidaan lisätä valitsemalla paikka, 

joka on käytännöllinen ikääntyvälle, esteetön ja tarpeeksi lähellä ikäihmisen 

elinympäristöä. Lisäksi saavutettavuutta lisää edullinen ja joustava kuljetus. 

Varsinkin isommissa kaupungeissa ikääntyneet kokevat turvattomuutta ulkona 

liikkuessa pimeinä vuorokauden aikoina. Tapahtumien ja aktiviteettien tulisikin 

sijoittua valoisaan aikaan. (WHO 2007, 38–44.) 

3.5 Arvostus ja osallisuus 

Ikääntyneet kohtaavat usein kielteisiä asenteita ja stereotypioita. He voivat kokea, 

että heitä ei arvosteta tai oteta enää mukaan yhteiskuntaan. Ikäystävällisessä 

yhteisössä ikäihmisten mielipiteet tulee ottaa huomioon heitä koskevissa asioissa. 

Palveluiden tuottajien tulee tietää, miten kohdata ikäihmisiä ja esimerkiksi 

muistisairaita. Ikääntyneille on tärkeää, että heillä on mahdollisuuksia jakaa tietoa, 

historiaa ja kokemusta muille sukupolville. Siksi olisikin tärkeää järjestää 

sukupolvien välisiä aktiviteetteja, jossa ikäihmiset ja nuoret voisivat jakaa 

ajatuksiaan ja tutustua toisiinsa. (WHO 2007, 45–50.) 
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Ikäihminen on aina osa monenlaisia yhteisöjä, kuten esimerkiksi perhettä, kotia, 

harrastuspiirejä, asumisympäristöjä tai laitos- tai palveluyksikköjä. Yhteisöissä 

toimiminen ilmentää ihmisen sosiaalista toimintakykyä. Yhteisöt muodostuvat 

sosiaalisista verkostoista ja vuorovaikutussuhteista. Yhteisöt voidaan myös nähdä 

olevan tukiverkkoja sekä elämisen mahdollistajia. (Tiikkainen 2013, 288.) 

Ikäihmisiä tulee arvostaa päätösvaltaisina kansalaisina sekä yhteiskunnallisina 

osallistujina. Ikäihmiset tulee ottaa myös mukaan päätöksentekoon monilla eri 

tasoilla jotta heidän äänensä tulee myös kuuluviin.  

Ikääntymisellä on omat vaikutuksensa ihmisen yhteisöllisyyteen ja 

vuorovaikutukseen. Iän myötä kuulo ja näkö yleensä heikkenevät sekä ongelmia voi 

olla itsensä ilmaisemisessa. Myös puhekyky saattaa heiketä esimerkiksi sairauksien 

myötä. (Tiikkainen 2013, 286.) Muuttunut kommunikointitapa voi johtaa jopa 

väärinymmärryksiin. Mikäli ihminen kokee, että häntä ei ymmärretä oikein, voi hän 

alkaa vältellä vuorovaikutustilanteita.  

Sosiaalisen toimintakyvyn ongelmat näkyvät ikääntyneillä yleensä roolimenetyksinä 

ja sosiaalisena eristäytymisenä. Sosiaalista eristyneisyyttä voi olla läheisen ihmisen 

puuttuminen tai yksin asuminen. Nuorena ihminen korvaa menetetyt roolinsa 

jollakin toisella korvaavalla roolilla, mutta iäkäs ihminen ei sitä yleensä tee.  

Välttämättä osallistumattomuus erilaisten yhteisöjen toimintaan ei tarkoita 

sosiaalista eristäytymistä, se voi myös olla yksilön valinta. (Tiikkainen 2013, 289.) 

Ikäystävällinen yhteisö tarjoaa jäsenilleen kuitenkin uusia heille merkityksellisiä 

rooleja sekä sosiaalisia asemia ja näiden yhteisöjen avulla mahdollisuutta toimia 

aktiivisena yhteiskunnan jäsenenä. Uusien roolien avulla ihminen kokee 

tarpeellisuuden tunnetta sekä auttaa itsetuntoa.  

3.6 Yhteiskunnallinen osallistuminen ja työelämä 

Ikääntyvät ihmiset eivät lakkaa antamasta omaa panostaan heidän yhteisöihinsä 

eläköitymisen myötä. Osa jatkaa työntekoa esimerkiksi vapaaehtoistoiminnassa tai 
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muussa palkattomassa työssä. Myös omalle perheelle ja yhteisölle tehdään työtä 

esimerkiksi hoitamalla lapsenlapsia. Ikäystävällinen yhteisö mahdollistaa, että niin 

halutessaan ikääntyvät ihmiset saavat jatkaa yhteiskunnassa esimerkiksi 

palkatussa työssä tai vapaaehtoistoiminnassa sekä olla mukana politiikassa. (WHO 

2007, 51–59.) Suomessa eläkeiän jälkeen työssä jatkamista kannustetaan 

suuremmalla työeläkkeellä (Eläketurvakeskus, 29.3.2019).   

Vapaaehtoistyössä ikäihminen kokee itsensä arvokkaaksi ja aktiiviseksi. 

Vapaaehtoistyö myös edistää terveyttä ja sosiaalisia yhteyksiä. (WHO 2007, 59.) 

Vapaaehtoistyö on hyvin suosittua Alankomaissa. Vuonna 2015 puolet 

hollantilaisista yli 15 vuotiaista henkilöistä osallistui vapaaehtoistyöhön. Miehet ja 

naiset tekivät saman verran vapaaehtoistyötä, mutta erityyppisissä 

organisaatioissa. Miehet tekivät enemmän vapaaehtoistyötä esimerkiksi 

urheiluseuroille ja naiset taas kouluille ja hoitoalalle. Yleensä vapaaehtoistyöntekijä 

oli keski-ikäinen, korkeasti koulutettu ja uskonnollisesta taustasta. (CBS 2017, 31.) 

Myös Suomessa yhä useampi tekee vapaaehtoistyötä. Vuonna 2018 

vapaaehtoistyötä teki 40% suomalaisista, kun vielä vuonna 2015 määrä oli vain 

33%. Kuitenkin vapaaehtoistyötä tekee useimmiten naiset ja nuoret, kun taas 

miesten ja ikäihmisten vapaaehtoistoiminta on vähentynyt. (Kansalaisareena 2018.) 

3.7 Tiedonvälitys 

Aktiivisen ikääntymisen kannalta on tärkeää, että ihminen saa ikääntyessään pysyä 

yhteydessä ihmisiin ja tapahtumiin. Oikea-aikainen ja käytännöllinen tieto 

elämänhallinnasta ja ikääntymisestä on myös tärkeää. Tietoa ja erilaisia 

tiedotuskanavia on paljon. Televisio, radio ja sanomalehti ovat ikääntyneille 

tutuimpia tiedotuskanavia, mutta myös internetin käyttö alkaa yleistyä. Tietoa 

voidaan saada myös muun muassa kirjastoista ja terveyskeskuksista. (WHO 2007, 

60–65.) 

Vaikka tietoa on paljon ja sitä saa monesta eri paikasta, ikäihmisen voi olla hankala 

löytää tarvittavaa tietoa oikeaan aikaan tietotulvasta. Tästä voi seurata se, että 

ikäihminen ei tiedä hakea tiettyä etuutta tai palvelua, joka hänelle kuuluisi. Monet 
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ikäihmiset eivät löydä helposti tietoa tärkeistä asioista, kuten terveydestä, juridisista 

oikeuksista, etuuksista, palveluista ja tapahtumista. (WHO 2007, 60–65.) 

Esimerkiksi Suomessa monessa kaupungissa on ikääntyneille suunnattuja matalan 

kynnyksen palveluohjaukseen keskittyviä palveluita, joista saa informaatiota ja apua 

kaikenlaisiin ikääntymiseen liittyviin kysymyksiin. Nämä ikäihmisten 

asiakasohjausyksiköt on tarkoitettu ikäihmisten lisäksi myös heidän omaisilleen ja 

läheisilleen. Niiden tarkoituksena on edistää ikäihmisten hyvinvointia.  

Monet palvelut (esimerkiksi Suomessa pankin, Kelan ja verohallinnon palvelut) ovat 

nykyään saatavilla verkosta. On kuitenkin tärkeä muistaa, että ikäihmiset eivät 

välttämättä osaa tai halua käyttää verkkopalveluita ja suosivat ihminen ihmiselle 

palvelua. Ikäihmisillä pitäisi kuitenkin olla mahdollisuus opastukseen tietokoneiden 

käytössä ja mahdollisuus käyttää julkisia tietokoneita esimerkiksi kirjastoissa (WHO 

2007, 60–65.) 

Informaation visuaalinen ja auditiivinen esitystapa voi olla ikäihmisille haasteellista. 

Informaation tulisi olla kirjoitettu selkeällä ja tarpeeksi isolla fontilla. Käytetyn kielen 

tulee olla selkeää ja helposti ymmärrettävää. Pieneen tilaan ei saa laittaa liikaa 

tekstiä. Auditiivisen informaation ei tule olla liian nopeasti puhuttua. Virallisten 

lomakkeiden tulee olla mahdollisimman yksinkertaisia ja täyttöohjeiden selkeitä. 

(WHO 2007, 60–65.) 

3.8 Sosiaali- ja terveyspalvelut 

Viimeinen WHO:n ikäystävällisen kaupungin kriteereistä on sosiaali- ja 

terveyspalvelut.  Sosiaali- ja terveyspalvelut ovat tärkeitä terveyden ja itsenäisen 

elämisen kannalta. Palveluiden tulee olla edullisia ja helposti saavutettavia millä 

tahansa kulkuvälineellä. Sairauksien hoidon lisäksi ihmisille tulisi tarjota 

ennaltaehkäiseviä palveluita. Ikäihmiset toivovat ennaltaehkäiseviä palveluja muun 

muassa mielenterveysongelmiin, tapaturmiin ja eri sairauksiin. Lisäksi halutaan 

lisää tietoa terveelliseen ruokavalioon ja liikuntaan. (WHO 2007, 65–71.)  
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3.9 Muistiystävällisyys 

Muistiystävällisyys on tärkeä osa ikäystävällisyyttä. Kansallisen muistiohjelman 

(STM 2012, 8) tavoitteena on edistää aivoterveyttä ja tunnistaa muistioireet jo 

varhaisessa vaiheessa. Muistiystävällinen yhteiskunta rakentuu aivoterveyden 

edistämisestä, oikeanlaisista asenteista, hyvän elämän laadun varmistamisesta 

sekä tutkimustiedon ja osaamisen vahvistamisesta. Aivoterveyden edistäminen 

ulottuu kaikille ihmisen elämän vaiheille. Kun aivoterveys huomioidaan jo 

varhaisessa vaiheessa, voidaan tukea työkykyä ja arjessa selviytymistä. Lisäksi 

aivoterveyden huomiointi ajoissa johtaa siihen, että muistisairauksiin sairastuttaisiin 

harvemmin ja vasta myöhemmällä iällä. (STM 2012, 9–10.) 

Muistisairauksia sairastaa noin 193 000 ihmistä. Lisäksi muistisairaudet vaikuttavat 

myös monen muun elämään, kun esimerkiksi läheinen sairastuu. Muistisairauksiin 

on liittynyt usein kielteinen leima ja syrjivät asenteet. Vaikka tieto ja ymmärrys on 

lisääntynyt kielteiset asenteet eivät ole muuttuneet yhtä nopeasti. Tiedon lisääminen 

ja asenteiden muuttaminen on tärkeää, jotta muistisairaudet voidaan tunnistaa 

ajoissa ja näin myös saada muistisairauteen sairastunut oikean hoidon ja 

palveluiden piiriin. (STM 2012, 10–11.) 

Hyvä elämänlaatu muistisairauteen sairastuneille ja heidän läheisilleen 

varmistetaan oikea-aikaisen tuen, hoidon, kuntoutuksen ja palvelujen keinoin. On 

tärkeää muistaa, että muistisairauteen sairastunut on sairaudestaan huolimatta 

aikuinen ihminen ja häntä pitäisi myös kohdella sellaisena. Kaikilla ihmisillä on tarve 

kokea itsensä osaksi yhteisöään ja yhteiskuntaan, niin myös muistisairaalla.  
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3 IKÄYSTÄVÄLLISYYTEEN LIITTYVÄT PROJEKTIT 

Tässä kappaleessa käsitellään opinnäytetyöhömme valikoituja suomalaisia 

projekteja ja hankkeita sekä hollantilaista hanketta. Valitsimme juuri nämä toimijat, 

sillä ne kaikki kehittivät ikäystävällisyyttä hieman eri perspektiivistä eri puolilla 

Suomea ja Hollannissa. 

4.1 TampereSenior – Ikääntyvä yhteiskunta mahdollisuutena 

Tampereen kaupunki on liittynyt WHO:n ikäystävällisten kaupunkien ja yhteisöjen 

verkostoon vuonna 2012, jolloin on perustettu myös TampereSenior -ohjelma. 

TampereSenior etsii keinoja, joilla voidaan varmistaa hyvä elämä ikääntyneille 

ihmisille. Ohjelma pyrkii vaikuttamaan asenneilmapiiriin ja luomaan toimia, joissa 

ikääntynyt ihminen on keskiössä. Ohjelman tarkoituksena on myös uudistaa 

olemassa olevia palvelurakenteita asiakaslähtöisemmiksi ja tukea kotona asumista, 

edistää ikääntyvien kuntalaisten osallistumista yhteiskuntaan ja päätöksentekoon 

sekä kehittää ikääntyneiden asuinympäristöjä ja -malleja. TampereSeniorin 

tavoitteena on kehittää ikäystävällistä Tamperetta yhteistyössä erilaisten toimijoiden 

kanssa ja koota yhteen aiheen ympärillä toimivia tutkimus- ja kehittämishankkeita.  

(Suunnitelma ikääntyneen väestön tukemiseksi 2016.) 

Ikäystävällisyyttä parantavia toimia halutaan toteuttaa pysyvästi ja pitkällä 

aikajänteellä. TampereSenior -ohjelma koostuu monipuolisesti erilaisista 

osahankkeista sekä tavoitteista ja näiden avulla pyritään vaikuttamaan monella 

tasolla ikääntyneiden elämään. (TampereSenior – Ikääntyvä yhteiskunta 

mahdollisuutena -ohjelma, [viitattu 2.1.2019].) 

TampereSenior on listannut muun muassa seuraavia tavoitteita ja toimenpiteitä: 

esteettömyysohjelma, kaupungin ja ARA:n hissiavustus, puistojen kuntoilupaikkojen 

lisääminen, ikäystävällisten palvelualueiden sekä joukkoliikenteen kehittäminen. 

Asumiseen liittyviä tavoitteita ovat kotona asumisen tukeminen, olemassa olevien 

asuinalueiden kehittäminen, kotihoidon palveluiden yhdenvertaisuuden 

parantaminen, videopalvelut ja asumisen yhteisöllisyyden kehittäminen. 

(Ikäystävällinen Tampere - Action Plan 2018.) 



20 

 

 

Vapaaehtois- ja harrastustoiminnan kehittämisen keinoja TampereSenior -

ohjelmassa on muun muassa kulttuurinen kotikuntoutus, järjestöjen tukeminen 

toiminta-avustuksilla sekä yhteistyöverkostojen ylläpitäminen. Syrjäytymisen 

estämisen toimenpiteitä ovat esimerkiksi etsivän vanhustyön hankkeet, 

hyvinvointikeskusten toiminta ja vanhusasiamiehen toiminta. (Ikäystävällinen 

Tampere - Action Plan 2018.) 

TampereSenior pyrkii myös parantamaan ikääntyneiden yhteiskunnallisen 

vaikuttamisen keinoja esimerkiksi toriraatien ja kotihoidon asiakasraatitoiminnan 

avulla. Näiden ohella kehitetään tiedonvälitystä ikääntyneille sopivin keinoin sekä 

terveyden ja toimintakyvyn ylläpitämistä. (Ikäystävällinen Tampere - Action Plan 

2018.) 

4.2 Ikäystävällinen Kuopio 

”Ikäystävällinen Kuopio” on Kuopion kaupungin ikääntymispoliittinen ohjelma 

vuosille 2009-2030. Sen toteuttamisessa on mukana monenlaisia yhteistyötahoja, 

joille on määritelty omat vastuut ja toiminnallisuudet. Ohjelmakokonaisuudessa 

ikäihmisten hyvinvoinnin tilaa, tavoitteita ja niihin liittyviä toimenpidekokonaisuuksia 

on tarkasteltu erikseen palvelurakenteiden ja prosessien, hyvinvointitavoitteiden ja 

osallisuuden, terveyden ja toimintakyvyn sekä monimuotoisen asumisen ja 

elinympäristön näkökulmista. Ikäystävällinen Kuopio ohjelma on alun perin 

valmistunut vuonna 2009 ja sitä on päivitetty vuosina 2013 ja 2018. (Kuopion 

kaupunki 13.6.2018, 5–11.) 

  

Ikäystävällinen Kuopio hankkeen (13.6.2018, 7–15) tavoitteena on aktiivinen arki, 

varhainen tuki sekä turvallinen ja viihtyisä elinympäristö. Keskeistä on asiakkaasta 

lähtevien tarpeiden tunnistaminen, asiakkaiden sitoutuminen ja osallisuuden 

vahvistaminen. Tavoitteiden taustalla on erilaisia suosituksia ja ohjelmia, jotka 

linjaavat Kuopion ikääntymispoliittista ohjelmaa. Ikäystävällinen Kuopio -ohjelman 

tavoitteet on jaettu kuuteen eri osa-alueeseen; hyvinvoiva ikäihminen, 

palvelurakenne, osallistuva ja vaikuttava ikäihminen, asuminen ja ympäristö, 
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terveys ja toimintakyky sekä asiakastyytyväisyys ja laatu (Kuopion kaupunki 

13.6.2018, 47–50). 

 

Hyvinvoiva ikäihminen osa-alueen tavoitteena on terveelliseen ja aktiiviseen 

arkeen kannustava ympäristö, jossa mm. ikäihmisten päihde- ja 

mielenterveysongelmat vähenevät, hyvää ravitsemusta edistetään ja ikäihmisiä 

kannustetaan liikkumaan. Tavoitteena on, että ikäihmiset kokevat terveytensä 

hyväksi.  

 

Lisäksi teemaan kuuluvana tavoitteena on turvallinen ja viihtyisä ympäristö. 

Hyvinvoiva ikäihminen osa-alue ottaa huomioon myös kuntalaisten aktiivisuuden ja 

mahdollisuudet osallistua ja vaikuttaa. Tavoitteena on, että kuntalaiset saavat tietoa 

ja tukea oman hyvinvointinsa edistämiseksi ja kukaan ei koe tahtomattaan 

yksinäisyyttä.  

 

Palvelurakenne osa-alueen tavoitteet on jaettu rakennetavoitteisiin ja sisällöllisiin 

tavoitteisiin. Palvelurakenteen ja -tuotannon uudistamisen tavoitteena on 

kustannusten hillitsemisen rinnalla ikäihmisten elämänlaadun ja hyvinvoinnin 

lisääminen, joka saavutetaan palvelutuotannon painottamisella ennakoivaan 

toimintaan. Raskaiden palveluiden tarvetta pyritään saamaan suhteellisesti 

pienemmäksi.  

 

Sisällöllisiin tavoitteisiin kuuluu asiakasosallisuuden vahvistaminen, yksiportainen 

asuminen (palvelut muuttuvat tarpeen mukaan, koti ei), omaishoidon kehitystyö, 

kotihoito kiinteänä osana lähipalveluita sekä kotihoidon kehitys.  

 

Osallistuva ja vaikuttava ikäihminen osa-alueen tavoitteena on, että ikäihminen 

saa tietoa osallisuuden ja vaikuttamisen mahdollisuuksista sekä kykenee 

vaikuttamaan erilaisissa toiminnoissa. Ikääntyneellä on päätösvalta omassa 

elämässään ja hän saa mahdollisuuden osallistua suunnitteluun ja 

päätöksentekoon itseään koskevissa asioissa. 

 

Asuminen ja ympäristö teeman tavoitteena on hyvää elämää tukeva, tarpeiden 

mukainen ja turvallinen asuminen. Nykyisissä asunnoissa tavoitteena on edistää 
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esteettömyyttä ja peruskorjaamista. Uudistuotannossa asuntojen esteettömyys ja 

monipuolisuus otetaan jo rakennusvaiheessa huomioon. Lisäksi ikääntyville 

soveltuvia kampusalueita ja palvelukortteleita suunnitellaan.  

 

Terveys ja toimintakyky osa-alueen tavoite on mahdollistaa ikääntyville 

mahdollisuus olla oman arkensa aktiivinen toimija. Ravitsemuksessa pyritään 

huomioimaan riittävä energiansaanti, monipuolinen ruokavalio sekä D-vitamiinin 

saanti. Muistisairauksia pyritään ehkäisemään kansalaisneuvonnalla ja -

ohjauksella. Myös muun muassa muistisairaan varhainen diagnostiikka ja hoidon 

aloitus sekä siihen liittyvä neuvonta, ohjaus ja tuki ovat tavoitteena oman aktiivisen 

arjen jatkamiseksi.  

 

Lisäksi tavoitteena on tarjota matalan kynnyksen keskustelu- ja 

harrastusmahdollisuuksia elämän suuriin muutosvaiheisiin sekä keskusteluapua 

elämän kriisitilanteisiin. Kaatumisen ehkäisyssä tavoitteena on tukea fyysisen 

aktiivisuuden mahdollistamista sekä havaita ja puuttua kaatumisen riskitekijöihin.  

 

Viimeinen osa-alue on asiakastyytyväisyys ja laatu, jonka tavoitteena on hyvä 

asiakaskokemus ja sen reaaliaikainen mittaaminen. Asiakkaan mahdollisuus 

vaikuttaa ja tehdä konkreettisia valintoja otetaan huomioon.  

  

Kuopio mittaa ohjelmalla saatuja ja saatavia tuloksia erilaisilla indikaattoreilla. 

Vuonna 2013 näitä olivat mm. asiakaspalautteet -ja kyselyt, erilaiset 

palvelutarveindikaattorit, henkilöstöön liittyvät indikaattorit sekä talousindikaattorit. 

75 vuotta täyttäneille on erikseen indikaattoreita mm. kotona asuvista tai yksin 

asuvista ikäihmisistä sekä säännöllistä kotihoidon tai omaishoidon tukea saavista 

ikäihmisistä. (Kuopion kaupunki 12.8.2014, 30–31.) 

4.3 Ikä- ja muistiystävällinen Etelä-Pohjanmaa 

Muisti- ja ikäystävällinen Etelä-Pohjanmaa on Etelä-Pohjanmaan Muistiyhdistyksen 

hanke, jonka tarkoituksena on luoda yhdessä eri alojen yrittäjien kanssa muisti- ja 

ikäystävällinen yritysmalli, joka tukee muistisairaita ja ikääntyneitä asiakkaita. 
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Hankkeessa kartoitetaan ikääntyneiden ja muistisairauteen sairastuneiden 

asiakkaiden näkökulmia yritysten palveluiden kehittämiseksi. Hankkeeseen kuuluu 

koulutuskokonaisuuksia ja yrityskäyntejä. (Innokylä 24.1.2019.) 

  

Tavoitteena on kehittää yritysten palveluja niin, että ne vastaavat muistisairauteen 

sairastuneiden ja ikääntyneiden tarpeita. Kun lähipalvelut ovat muisti- ja 

ikäystävällisiä, lähiympäristössä on turvallisempi elää ja muisti- ja ikäasiakkaan 

voivat asua kotonaan pidempään. Lisäksi tavoitteena on, että muistisairauteen 

sairastuneet ja ikääntyneet saavat riittävästi tietoa paikallisista ikä- ja 

muistiystävällisistä palveluista ja löytävät niiden pariin. (Innokylä 24.1.2019.) 

 

Yrittäjien näkökulmasta tavoitteena on antaa heille tarpeeksi tietoa 

muistisairauksista, muistisairauteen sairastuneen ja ikääntyneen asiakkaan 

kohtaamisesta sekä asiakaspalvelusta, jotta he osaavat ottaa heidät huomioon 

palveluissaan. Tavoitteena on viedä tietoa 100 yritykselle Etelä-Pohjanmaan 

alueella. (Innokylä 24.1.2019.) 

 

Koulutuskokonaisuudet toteutetaan alueellisesti jaetuissa 10-15 yrityksen ryhmissä. 

Koulutuskertoja on kaksi. Koulutuksessa käydään läpi muistisairauksia, niiden 

ennaltaehkäisyä, muistisairaan ja ikääntyneen kohtaamista, esteettömyyttä ja 

senioritaloutta. Yrittäjille annetaan koulutusten jälkeen pohdiskelutehtäviä oman 

yrityksen ikäystävällisyydestä. Jos yritys haluaa, voidaan järjestää koulutus myös 

työntekijöille. Tässä lyhyemmässä koulutuksessa käydään läpi lähinnä 

muistisairaan ja iäkkään henkilön kohtaamista. (Innokylä 24.1.2019.) 

 

Hankkeen työntekijä käy myös yrityksissä vierailulla ja tutustuu yritykseen ja sen 

muistiystävällisyyteen. Lisäksi osaa yrityksistä saattaa testata vapaaehtoiset 

ikääntyneet palvelutestaajat, jotka jalkautuvat yrityksiin ja antavat siitä palautetta 

nimettömästi. (Innokylä 24.1.2019.) 

 

Koulutuksen jälkeen yrittäjät saavat muisti- ja ikäystävällinen yritys tarrat, logot ja 

todistukset. Heidän tulee kuitenkin täyttää ikäystävällisen yrityksen kriteerit. Ne on 

laadittu hyödyntäen WHO:n laatimia ikäystävällisten elementtejä. Kriteerejä ovat 

koulutuksiin osallistuminen, koulutustehtävien tekeminen, hanketyöntekijän 



24 

 

 

yrityskäynti, yrityksen muisti- ja ikäystävällisten palvelujen mallintaminen ja ylös 

kirjaaminen, seminaareihin osallistuminen, halukkuus noudattaa hankkeesta saatua 

tietoa ja soveltaa sitä käytäntöön sekä ikäihmisten osallistaminen ja mielipiteiden 

hyödyntäminen hankkeessa. (Innokylä 24.1.2019.) 

 

Muisti- ja ikäystävällinen yritys -toimintamalli pilotoitiin Härmänmaan alueella 

vuonna 2017 ja nyt se on laajentunut koko maakuntaa koskevaksi hankkeeksi 

vuosille 2017-2019 (Innokylä 24.1.2019). Tällä hetkellä hankkeessa on mukana 86 

yritystä eri aloilta. Hanke on luonut muisti- ja ikäystävällinen Etelä-Pohjanmaa 

toimintamallin sekä muisti- ja ikäystävällisen yrityksen kriteerit, joista julkaistaan 

vuoden lopulla opas.  

4.4 Haag  

 

Haag on ensimmäinen kaupunki Alankomaissa, joka liittyi WHO:n ikäystävällisten 

kaupunkien ja yhteisöjen verkostoon vuonna 2015. Liittymisen jälkeen Haag on 

pyrkinyt kunnallisessa päätöksenteossa panostamaan erityisesti ikääntyneiden 

osallisuuteen, tukemiseen ja hoitoon. Haag kehittää kaupungin rakenteellista 

ohjelmaa ”Haag – tarmokkaiden senioreiden kaupunki” yhdessä ikäihmisten 

kanssa. Ikääntyneiden omia mielipiteitä ja ajatuksia otetaan huomioon järjestämällä 

keskustelutilaisuuksia ja paneelikeskusteluja.  

Vuosina 2016-2017 Haagissa alkoi ‘Seniorvriendelijke Stad’ -ohjelma, jossa tutkittiin 

keinoja, joiden avulla ihmiset voisivat elää mahdollisimman pitkään itsenäistä 

elämää ja ottaa osaa yhteisönsä toimintoihin. Tutkimuksen perusteella laadittiin 

toimintasuunnitelma, jonka pääteemoiksi nousivat elinvoimaisuuden lisääminen, 

yksinäisyyden vähentäminen ja itsenäinen eläminen.  

Tavoitteiden saavuttamiseksi Haag kaupunkina pyrkii luomaan ikäihmisille 

soveltuvan ympäristön, tekemään yhteistyötä erilaisten yritysten ja organisaatioiden 

kanssa sekä tukemaan esimerkiksi rahallisesti ikäystävällisyyttä parantavia 

projekteja ja hankkeita. (Age Friendly World - The Hague 2016.) 
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Muita konkreettisia toimenpiteitä ovat muun muassa ikäystävällisyyden 

kehittämisessä ansioituneille toiminnoille jaettava ”elinvoimapalkinto”. 

Elinvoimapalkinto on kunniapalkinto, joka jaetaan toimijoille, jotka parantavat 

ikäystävällisyyttä. Esimerkiksi vuonna 2017 elinvoimapalkinnon saivat 

keskustelupiirejä pitävä kirjasto, ikääntyneiden hip hop -tanssiryhmä sekä 

naapurustoon rakennettu ylisukupolvinen kohtaamispaikka, joka on mielekäs ja 

saavutettavissa niin lapsille kuin ikääntyneillekin. (Age Friendly World - The Hague 

2016.) 

Lokakuu on Haagissa ”elinvoimakuukausi”, jolloin siellä järjestetään päivittäin 

aktiviteetteja, jotka ovat suunnattu erityisesti ikääntyneille ihmisille. Kaupunki, sen 

yhteistyötahot ja vapaaehtoiset järjestävät muun muassa liikunta- ja 

kulttuuritapahtumia sekä kursseja. (Age Friendly World - The Hague 2016.) 

Haagissa on pyritty parantamaan myös erilaisista taustoista tulevien ihmisten ja 

organisaatioiden yhteistyötä sekä rohkaisemaan ihmisiä olemaan oman elämänsä 

päätöksentekijöitä myös viimeisinä elinvuosina. Lisäksi on rakennettu yhteisöjä 

yksinäisyyden ehkäisemiseksi sekä perustettu päivätoimintakeskuksia. Haagissa 

järjestettiin myös 2017 kansainvälinen ikäystävällinen kaupunki -konferenssi, jonka 

teemana oli innovaatiot, terveys ja aktiivinen ikääntyminen. (Age Friendly World - 

The Hague 2016.) 

4.5 Muita ikäystävällisyyden toimijoita 

Ikäystävällisyyttä on kehitetty myös monissa muissa projekteissa, hankkeissa ja 

yrityksissä niin Suomessa kuin maailmallakin.  

Suomessa esimerkiksi Lapinjärvellä kehitetään muistiystävällistä kylää. Se on osa 

laajempaa Sosiaali- ja terveysministeriön rahoittamaa TÄYTYY-hanketta. Hanke 

pohjautuu ihmislähtöisen kunnan konseptiin ja aiemmin ihmislähtöisen vanhustyön 

kehittämiseksi tehtyyn työhön. Tavoitteena on kehittää kunta, jossa lähtökohtana on 

ihmisten tarpeet. Keskusta alueesta kehitetään verkostomainen, muistiystävällinen 

palvelukortteli. Ikäihmisille halutaan taata itsenäinen toimijuus ja mahdollisuus asua 
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kotonaan elämän loppuun asti. Muistisairaille varmistetaan mahdollisuus liikkua 

turvallisesti ja vapaasti omassa kotitaajamassaan. (Lapinjärven kunta 2018.) 

Alankomaissa myös Amsterdam kehittää ikäystävällisyyttä ja on kuulunut WHO:n 

ikäystävällisyyttä kehittäviin kaupunkeihin vuodesta 2015 alkaen. Amsterdamissa 

ikäystävällisyyttä yritetään tuoda esille poliittisen päätöksenteon kautta, 

yhteistyössä ikäihmisten kanssa. Ikäystävällisyyttä halutaan kehittää pitkälle 

tähtäimelle niin, että myös nuoremmat sukupolvet voivat ikääntyä hyvässä 

ympäristössä. (WHO 2015.) Vuonna 2016 he pilotoivat kaksi naapurustoa, joissa 

kaksi tutkijaa ja joukko ikäihmisiä haastattelee naapurustoissa asuvia 

huonokuntoisempia vanhuksia ikäystävällisyydestä (Age-friendly Amsterdam 

2017). 

Ikäystävällisyyttä on kehitetty myös muissa maissa ympäri maailmaa, esimerkiksi 

Intiassa, Espanjassa, Britanniassa, Kanadassa, Argentiinassa, Brasiliassa, 

Israelissa, Japanissa ja Australiassa. Pelkästään WHO:n ikäystävällisiä kaupunkeja 

on 41 maassa. (WHO [viitattu 16.4.2019].) Sen lisäksi ikäystävällisyyttä kehitetään 

varmasti myös muunlaisissa projekteissa, hankkeissa ja yrityksissä, sekä 

politiikassa. Ikäystävällisyys on siis konsepti, joka soveltuu mihin tahansa kulttuuriin. 

Mukana on hyvin erilaisia maita, jotka kehittävät ikäystävällisyyttä omalla tyylillään, 

mutta toisilta oppien. 
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4 TUTKIMUKSEN TOTEUTTAMINEN, TAVOITE JA TARKOITUS 

5.1 Tavoite ja tarkoitus 

Tutkimuksen tarkoituksena oli tutustua ikäystävällisyyteen liittyviin projekteihin 

Suomessa ja Hollannissa. Tavoitteena oli löytää eri tyyppisiä hankkeita, projekteja 

tai yrityksiä, jotka kehittävät ikäystävällisyyttä omasta näkökulmastaan. Halusimme 

löytää ainakin kolme erilaista hanketta Suomesta ja kolme Alankomaista. Yritimme 

löytää niin hankkeita, projekteja kuin yrityksiäkin. Tavoitteena oli tehdä erilaisten 

projektien työntekijöille asiantuntijahaastatteluja ja selvittää heidän näkemyksiään 

ikäystävällisyydestä. Halusimme selvittää, nouseeko eri maiden välillä 

ikäystävällisyyden kehittämisen suhteen joitain eroja ja mitä ne ovat.  

 

Projektit ja hankkeet valikoituivat siten, että laitoimme kaikille kiinnostaville 

toimijoille sähköpostia ja kysyimme, olisivatko he kiinnostuneita vastaamaan 

kyselyyn tai tulemaan haastatteluun. Hollantilaisten toimijoiden kohdalla valintaan 

vaikutti myös englanninkielisen materiaalin löytyminen internetistä. Osaltaan 

valintaan vaikutti myös toimijoiden ja meidän käyttämät termit. Me etsimme 

hankkeita lähinnä haku sanoilla ‘ikäystävällinen’ tai ‘age-friendly’, mutta jotkut 

toimijat käyttivät samasta asiasta muita termejä kuten, ‘muistiystävällinen’ tai 

‘ihmisystävällinen’.  

5.2 Laadullinen tutkimus 

 

Käytämme opinnäytetyössämme laadullisen tutkimuksen menetelmää. 

Laadulliselle tutkimukselle keskeistä on tutkia tutkittavien asioille antamia 

merkityksiä. Tutkimus pyrkii lisäämään ymmärrystä tutkittavaan ilmiöön ja sen 

luonteeseen. Laadulliselle tutkimukselle tyypillistä on teoriapohjan 

harkinnanvaraisuus, hypoteesittomuus ja narratiivisuus. Tyypillisiä 

aineistonkeruumenetelmiä laadulliselle tutkimukselle ovat esimerkiksi haastattelut 

ja havainnointi. (Puusniekka & Saaranen-Kauppinen 2016.)  
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Valitsimme työhömme laadullisen menetelmän, koska materiaalit hankimme 

haastatteluilla sekä muista saatavilla olevista kirjallisista lähteistä. Lisäksi 

halusimme tuoda esille juuri toimijoiden omia ajatuksia ikäystävällisyydestä. 

Webropol-kyselymme kysymyksetkin olivat kaikki avoimia kysymyksiä, joten 

vastaajien omat mielipiteet ja ajatukset tulivat esille.  

5.3 Tutkimuksen toteuttaminen  

 

Aineistona käytimme haastatteluita, Webropol-kyselyä sekä hankkeiden ohjelmia ja 

dokumenttejä. Aineisto kerättiin asiantuntijahaastatteluina, jotka toteutettiin 

teemahaastatteluina. Haastattelut ovat laadulliselle tutkimukselle tyypillinen tapa 

kerätä aineistoa. Teemahaastatteluissa haastateltaville esitetään kysymykset 

ennalta sovittujen teemojen ja aihepiirien mukaan, mutta kysymysten järjestys voi 

vaihdella eri haastatteluissa. Teemahaastatteluissa huomioidaan ihmisten erilaiset 

tulkinnat ja annetaan tilaa vapaalle puheelle, kaikki kysymykset kuitenkin pyritään 

käymään läpi kaikissa haastatteluissa. (Saaranen-Kauppinen & Puusniekka 2006.) 

Valitsimme menetelmäksi teemahaastattelun, koska halusimme kuulla 

mahdollisimman paljon haastateltavien omia näkemyksiä käsiteltävistä aiheista.  

Osa haastatteluista tehtiin Skypen välityksellä, osa perinteisinä haastatteluina ja 

osa Webropol-kyselynä. Kaikki haastattelut perustuivat haastattelurunkoon, josta 

muokkasimme hieman lyhyemmän Webropol -kyselyn. Sekä haastattelurunko että 

Webropol-kysely käännettiin myös englanniksi. Lisäksi niihin liitettiin saatekirjeet. 

Haastattelurunkoon suunnittelimme kysymyksiä niin, että ne etenisivät loogisesti ja 

antaisivat meille mahdollisimman paljon tietoa sekä kyseisestä projektista, että 

ikäystävällisyydestä itsestään. Kysymyksiä oli yhteensä 19. Webropol-kyselystä 

päätimme tehdä hieman lyhyemmän, jotta vastaamisen kynnys olisi matalampi. 

Webropol-kyselyyn valikoimme mielestämme tärkeimmät kysymykset. Kysymyksiä 

oli yhteensä 8.  

Ensimmäinen haastattelu toteutettiin Hollannin Haagiin Skypen välityksellä. 

Haastattelun kesto oli noin tunti ja haastattelu käytiin englanniksi. Haastattelu sujui 
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hyvin ja haastateltava puhui ymmärrettävää englantia, jota oli helppo seurata. 

Haastattelu eteni suurin piirtein haastattelurungon mukaisesti.  

Seuraava haastattelu toteutettiin hankkeen omissa tiloissa. Paikalla oli kaksi 

haastattelijaa ja yksi haastateltava. Haastateltava oli perehtynyt kysymyksiin 

etukäteen ja haastattelu eteni haastattelurungon mukaan. Kaikki haastateltavat 

saivat Webropol-kysely linkin eli kysymykset olivat heille etukäteen nähtävillä. 

Haastattelu kesti noin tunnin ja sujui joutuisasti.  

Kolmas haastattelu tehtiin myös Skypen välityksellä Hollannin Haagiin. 

Haastattelukieli oli englanti ja haastattelu kesti noin 45 minuuttia. Haastattelu eteni 

pääsääntöisesti kyselyrungon mukaan. Haastateltava puhui hyvää englantia, jota 

oli helppo ymmärtää.  

Äänitimme kaikki haastattelut ja litteroimme ne. Päätimme ettemme käännä 

englanninkielisiä haastatteluja sanasta sanaan, sillä ne olivat hyvin ymmärrettävää 

kieltä. Loput haastatelluista vastasivat webropol -kyselyyn.  

Tutkittavien projektien ja haastateltavien henkilöiden valinta tapahtui internetiä 

tutkimalla. Yhdestä projektista olimme kuulleet jo aiemmin koulussa. Otimme 

haastateltaviin ensin yhteyttä sähköpostilla ja sovimme myös haastattelut sen 

välityksellä.  

Haastattelujen ohella olemme käyttäneet hankkeiden ohjelmia ja dokumentteja, kun 

haastatteluissa on viitattu niihin. Esimerkiksi Ikäystävällinen Kuopio -ohjelma on niin 

laaja, että sitä olisi ollut hankala avata yhden haastattelun tai kyselyn puitteissa.  

5.4 Aineiston analyysi  

Haastattelumateriaalia lähdimme analysoimaan aineistolähtöisesti. Käytimme 

aineiston analysoimisiin teemoittelua. Etenimme tekemämme kysymysrungon 

mukaisesti, poimien kaikki mielestämme tärkeät näkökulmat. Yleisesti ottaen 

haastateltavat olivat vastanneet kysymyksiin selkeästi, mutta joskus kysymykseen 

oli vastattu tai lisätty vielä jotain pointteja myöhemmin. Kokosimme vastauksista 

taulukoita ja pyrimme luomaan vastauksille ala- ja yläluokan. Järjestimme taulut niin, 
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että ne etenivät ylä- ja alaluokkien mukaisesti. Tauluista meidän oli helppo poimia 

materiaalin pääpointit ja lisätä tekstiin tarvittavat lähteet ja sitaatit.  

 

 

Taulukko 1. Esimerkki tuloksien taulukoinnista. 

Toimija Pelkistetty ilmaus Alaluokka Yläluokka 

Ikäystävällinen 
Etelä-Pohjanmaa 

Ikäihmiset saavat 
osallistua ja toimia 
itsenäisesti 

Osallisuus Elämänlaatu 

 Oikealla tuella 
voidaan helpottaa 
ikäihmisten 
asiointia ja 
toimimista 

Tuki  

 Ikäihmisiä kohtaan 
olevien asenteiden 
pitäisi olla 
positiivisempia ja 
ikäihmisiä pitäisi 
arvostaa 
enemmän. 

Asenne ja arvostus  

 Ikäihmisten 
tarpeiden 
huomioiminen 

Huomioiminen   

 

 
Tässä esimerkkitaulukossa olemme ottaneet ensin tietyn toimijan vastaukset 

tarkasteluun ja poimineet sieltä mielestämme tärkeitä asioita ikäystävällisyyteen 

liittyen ja luoneet pelkistettyjä ilmauksia tai kirjoittaneet ylös lyhyitä suoria lainauksia. 

Seuraavaksi olemme miettineet jokaiselle pelkistetylle ilmaukselle alaluokan ja 

alaluokalle yläluokan. Tässä esimerkissä elämänlaatuteemasta esille nousivat 

osallisuus, tuki, asenteet ja arvostus sekä huomioiminen. Tässä taulukossa siis 

yläluokkana elämänlaatu, jonka alle on kaikki alaluokat ja ilmaukset on järjestelty. 
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5 TUTKIMUSTULOKSET 

Kaikkien haastateltavien mielestä ikäystävällisyys on tärkeä aihe. Monet kuvailivat 

ikäystävällisyyttä laajana konseptina, johon kuuluu monia kokonaisuuksia monelta 

eri sektorilta. Haastateltavien mukaan ikäystävällisyys yhdistettiin yleisimmin 

sosiaali- ja terveyssektorille, mutta se on sieltä laajenemassa myös muualle kuten 

esimerkiksi rakentamiseen ja tiedottamiseen. 

  

Useimmat ajattelivat, että ikäystävällisessä ympäristössä otetaan huomioon 

kaikenikäiset ihmiset, vaikka ikäystävällisyys terminä yleensä assosioidaan 

keskittymään ikääntyneisiin. Ikäystävällinen ympäristö ei siis ole rajoittava tai 

poissulkeva millekään ihmisryhmälle. Se soveltuu hyvin myös esimerkiksi 

kehitysvammaisille sekä kuulo- ja näkövammaisille. 

 

Myös WHO (2007) painottaa ikääntyneitä heidän ikäystävällisyyteen liittyvässä 

oppaassa. Hollannin Haagissa ajatellaan, että ikäystävällisyyttä voidaan parhaiten 

edistää elinikäisellä oppimisella ja tiedon jakamisella. Ikäystävällisyyttä pitäisi siis 

opettaa jo nuorena, jotta voidaan elää hyvää vanhuutta.  

 

Ikäystävällisyys koettiin ikäihmisten elämänlaatua parantavana tekijänä. Palvelun 

suunnittelussa, toteutuksessa ja arvioinnissa otetaan heti huomioon ikäihmisten 

erityispiirteet. Kun ikäihmisten tarpeet ja toimintakyvyn muutokset otetaan 

huomioon, pienellä tuella ikäihmisten asioimista ja toimimista voidaan helpottaa. 

Näin edistetään sitä, että ikäihmisen toimintakyky, hyvinvointi ja terveydentila 

säilyvät mahdollisimman pitkään. Näin ikäihmiset saavat toimia ja osallistua 

itsenäisesti. Lisäksi tuetaan ikäihmisten pärjäämistä kotona ja arjen sujumista 

mahdollisimman pitkään.   

6.1 Ikäystävällisyyden teemat 

 

WHO:n määrittelemät ikäystävällisen kaupungin kriteerit otettiin kaikki huomioon 

Kuopiossa, mutta liikennettä ei ole käsitelty erillisenä osa-alueenaan heidän 
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ikäpoliittisessa suunnitelmassaan. Tampereellakin on tarkoitus ottaa huomioon 

kaikki osa-alueet ja kaikille osa-alueille on suunniteltu jo tavoitteita. Haagissa 

huomioon on otettu lähinnä osallistuminen, arvostus ja osallisuus, sosiaali- ja 

terveyspalvelut sekä ympäristö ja julkiset rakennukset. Haagissa ikäystävällisyyden 

agenda ei ole vielä levinnyt kaikkiin kaupunginhallituksen sektoreihin. Kuopiossa 

sen sijaan ikäystävällisyys on otettu ikäpoliittiseen ohjelmaan ja kaikki tarvittavat 

sektorit ovat osana ikäystävällisyyden kehittämistä. Etelä-Pohjanmaan 

muistiyhdistyksen hankkeessa osa-alueista korostuu arvostus ja osallisuus, 

osallistuminen sekä tiedonvälitys. Lisäksi koulutusten ja yritysten palveluiden 

kehittämisen myötä esille tulevat myös liikenne sekä ympäristö ja julkiset 

rakennukset.  

 

Taulukko 2. Ikäystävällisen kaupungin kriteerit. 

OSA-ALUE E-P  KUOPIO HAAG TAMPERE 

LIIKENNE X   x 

ASUMINEN  X  x 

OSALLISTUMINEN X X X x 

ARVOSTUS JA OSALLISUUS X X X x 

YHTEISKUNNALLINEN OSALLISTUMINEN JA 

TYÖELÄMÄ  X  x 

TIEDONVÄLITYS X X  x 

SOSIAALI- JA TERVEYSPALVELUT  X X x 

YMPÄRISTÖ JA JULKISET RAKENNUKSET X X X x 

 

 

Kuopio on ikäystävällisessä ohjelmassaan pyrkinyt huomioimaan kaikki 

ikäystävällisyyden teemat. He tarkastelevat niitä erillisinä 

toimenpidekokonaisuuksina seuraavista näkökulmista: palvelurakenteiden ja 

prosessien näkökulmasta, hyvinvointitavoitteiden ja osallisuuden näkökulmasta, 

terveyden ja toimintakyvyn näkökulmista sekä monimuotoisen asumisen ja 

elinympäristön näkökulmista. Vastuut näiden toimenpidekokonaisuuksien 

toteutuksesta jakaantuu monille eri toimialoille, kuten sosiaali- ja terveystoimen, 

hyvinvoinnin edistämisen ja kaupunkiympäristön sekä kaupunkisuunnittelun 

vastuualueille, joten monialainen yhteistyö on erittäin tärkeää. Kuopio on viitannut 
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haastattelussa vahvasti ikäystävällinen Kuopio -ohjelmaansa, jossa kerrotaan 

tarkemmin jokaisesta osa-alueesta.  

 

Ympäristö ja julkiset rakennukset näkyvät Kuopion turvallisuus tavoitteissa. 

Turvallisuutta kehitetään esimerkiksi parantamalla esteettömyyttä ja turvallisuutta, 

kun suunnitellaan kaupungin rakentamista ja kunnossapitoa (Kuopion kaupunki 

13.6. 2018, 54). Ikäihmisen monimuotoinen asuminen ja elinympäristö on yksi 

Kuopion toimenpidekokonaisuuksista, joka liittyy vahvasti WHO:n teemoihin 

ympäristö ja julkiset rakennukset sekä asuminen. Tavoitteena on luoda esteetön 

ja aktiivisuuteen kannustava ympäristö, jossa mahdollistetaan asukkaiden 

yhteisöllisyys. Myös jo olemassa olevien rakennuksia pyritään korjaamaan 

esteettömiksi esimerkiksi jälkirakennettavilla hisseillä, joihin kaupunki tarjoaa 

avustusta. Ikääntyneille pyritään lisäämään asuntokantaa, jossa he voivat asua 

mahdollisimman pitkään muuan muassa turvalaite- ja teknologian avuin. Lisäksi 

Kuopio on suunnitellut, että kaupunkialueet jaetaan lähipalvelualueiksi, joissa 

toteutetaan eritasoista asumista eri ikäryhmille ja kaikille avoimia palveluja. 

(Kuopion kaupunki 13.6. 2018, 61–62.) 

 

Ikäihmisten osallistumista ja yhteiskunnallista vaikuttamista pyritään lisäämään 

tukemalla yhdistysten ja järjestöjen toimintaa koko toimialueella. (Kuopion kaupunki 

13.6. 2018, 53–55.) Tavoitteena on, että jokainen Kuopiolainen saa mahdollisuuden 

osallistua ja vaikuttaa päätöksentekoon ja ennen kaikkea omiin palveluihinsa ja 

niiden suunnitteluun. Myös kulttuuritoimintaan on panostettu erilaisten toimijoiden 

kautta. Esimerkiksi Teatterissa on maksuttomia yleisötilaisuuksia, kuten avoimia 

harjoituksia ja kauden avajaisia. (Kuopion kaupunki 13.6. 2018, 53–55.) Lisäksi 

omaisten roolia halutaan vahvistaa ja heille annetaan paljon tukea. Omaishoidon 

tuen arviointia pyritään säännöllistämään ja omaisille halutaan ohjata paremmin 

erimuotoisten tukien piiriin. (Kuopion kaupunki 13.6. 2018, 50–52.)  

 

Tiedonvälityksen teemaan liittyen Kuopio pyrkii kehittämään päätöksenteon 

avoimuutta ja viestintää esimerkiksi kehittämällä kaupungin www-sivujen 

päätösviestintää sekä ottamalla asukkaita mukaan jo valmisteluvaiheessa. 

Vanhusneuvosto toimii väylänä ikäihmisten asioiden edistämisessä. (Kuopion 

kaupunki 13.6. 2018, 56–59.) Tukea, neuvontaa ja palveluohjausta tuodaan 
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omaisten ja ikäihmisten saataville mm. puhelin ja virtuaaliasiointina sekä Terve 

Kuopio -kioskin toimintana. (Kuopion kaupunki 13.6. 2018, 50–52.) Terveellisiä 

elintapoja pyritään välittämään mm. markkinoinnin ja viestinnän keinoin sekä 

erilaisilla matalankynnyksen palveluilla (Kuopion kaupunki 13.6. 2018, 55).  

 

Sosiaali- ja terveyspalveluiden suhteen Kuopiolla on tavoitteena tuottaa 

kevyempiä palveluita ja saada näin raskaimpien palvelujen tarvetta pienemmäksi. 

Kuopiossa, kuten valtakunnallisestikin, halutaan mahdollistaa ikäihmisen kotona 

asuminen mahdollisimman pitkään. Tämä pyritään toteuttamaan sekä 

ennaltaehkäisevin keinoin, että kuntoutusta tukemalla. Esimerkiksi kun ikäihminen 

sairastuu, kaikki toiminta keskittyy siihen, että toimintakyky palautuu. 

Sairaalahoidossa kuntoutus ja kotiin paluun suunnittelu aloitetaan heti. (Kuopion 

kaupunki 13.6. 2018, 50–52.)  Kun tavoitteena on saada ikäihmiset asumaan 

kotonaan, kehitetään kotihoitoakin. Kuntouttavaa ja ennakoivaa työotetta 

painotetaan, resursseja arvioidaan tarkasti, palliatiivista hoitoa kehitetään ja 

pyritään reagoimaan äkillisiin avuntarpeisiin ympärivuorokauden. Lisäksi Kehitetään 

turva- ja virtuaalipalveluita. (Kuopion kaupunki 13.6. 2018, 50–52.) 

 

WHO:n sosiaali- ja terveyspalvelut teemaa kehitetään myös terveyden ja 

toimintakyvyn ylläpitäminen ja edistäminen. Tavoitteena on tukea ikääntyneen 

aktiivista arkea ja esteetöntä kulkemista sekä toimintakyvyn vajeiden 

ennaltaehkäisy ja niihin ajoissa puuttuminen. Keinoja ovat esimerkiksi tiedon 

jakaminen, ikääntyneen huomiointi aktiivisena asiakkaana, päihdeongelmien 

tunnistus ja niihin puuttuminen varhaisessa vaiheessa sekä moniammatillinen 

matalan kynnyksen palveluohjaus. (Kuopion kaupunki 13.6. 2018, 59–60.) 

Varhaisen tuen edistämiseksi Kuopio tarjoaa mm. hissiavustuksia, kotiin tuotavaa 

taidetoimintaa ja muistelutyötä sekä määräaikaisen kuntouttavan kotihoidon jakson 

jokaiselle palvelujärjestelmään tulevalle asiakkaalle (Kuopion kaupunki 13.6. 2018, 

54). 

 

Myös Haagissa halutaan huomioida kaikki osa-alueet. Haag on luonut 

ikääntymispoliittisen ohjelmansa WHO:n ikäystävällisen kaupungin kriteerien 

pohjalta. Tällä hetkellä suurin huomio on kuitenkin osallistumisessa, sosiaali- ja 

terveyspalveluissa sekä arvostuksessa ja osallisuudessa. Seuraavaksi 
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yritetään keskittyä enemmän ympäristöön ja julkisiin rakennuksiin eli 

kaupunkisuunnitteluun. 

 

WHO:n kahdeksan ikäystävällisen kaupungin kriteerin mukaan Haag halusi lisätä 

vielä elinvoimaisuuden. Elisabeth de Vries, joka on työskennellyt Haagin 

ikäpoliittisen ohjelman kanssa pitkään, kertoo, että ikäystävällinen kaupunki ei toimi, 

jos ikäihmiset eivät ole elinvoimaisia ja sitoutuneita aktiiviseen ja onnelliseen 

elämään. (Oerlemans 2018, 66.) 

 

Tärkeänä pidetään myös erilaisten ikäryhmien ja ihmisten ymmärtämistä sekä 

heidän taustojensa kunnioittamista. Haagissa 29%:lla yli 65-vuotiaista on 

maahanmuuttajatausta ja luku on koko ajan nousussa (Oerlemans 2018, 9). 

Kuitenkin kaikkia ikäihmisiä ajatellaan yksilöinä, eikä maahanmuuttajiakaan 

luokitella erilliseen ryhmään, vaan kaikki Haagin kaupungin puolesta järjestetty 

ikäystävällinen toiminta on tarkoitettu kaikille ikäihmisille (Oerlemans 2018, 69).  

 

TampereSenior -ohjelmassa kaikki osa-alueet otetaan huomioon, mutta heiltä on 

toivottu erityistä huomiota talvikunnossapitoon ja esteettömään ympäristöön. Eli 

Tampere on siis osallistanut myös ikäihmisiä ohjelman suunnittelussa. Tampereen 

nettisivuilta löytyvän suunnitelman mukaan (Ikäystävällinen Tampere -taulukko 

10.9.2018) ikäystävällisyyttä kehitetään WHO:n teemojen mukaisesti. Tavoitteena 

on mm. esteettömät asiointireitit, viheralueet ja uimarannat, itsehoitoa tukevia ITE-

pisteitä lähialueille, kulttuurinen kotikuntoutus sekä asiakasraatitoiminta.  

 

Ikäystävällinen Etelä-Pohjanmaa lähestyy ikäystävällisyyttä yritysten näkökulmasta, 

joten ikäystävällisyyden teemoista nousevat eniten esille arvostus ja osallisuus. 

Ikäihmisten mielipidettä ikäystävällisestä yrityksestä on kysytty jo alusta alkaen ja 

nyt on tavoitettu yli tuhat ikääntynyttä erilaisista eläkeläisryhmistä. Ikääntyneiden 

mielipiteet on kerrottu yrityksille. Suurin asia, jonka ikäihmiset ovat tuoneet esille on 

ollut vuorovaikutus ja arvostus. Ikäihmiset arvostavat kasvokkain tapahtuvaa 

ihminen ihmiselle palvelua. “-- se voi olla sille asiakaspalvelijalle vaan yksi asiakas 

muiden joukossa, mutta se asiakaspalvelija voi olla sille ikääntyneelle niitä viikon 

ainoimpia kontakteja. Et se pieni juttelu ja tämmönen on aika tärkeää.”  
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Tavoitteena on siis kouluttaa eri alojen yrityksiä kehittämään palveluitaan niin, että 

se helpottaa ikääntyneiden asiointia. Tavoitteena on, että yrityksen henkilökunta 

osaa mm. tunnistaa ja kohdata muistisairaan asiakkaan ja tukea ikääntyneitä 

toimintakyvyn alenemisesta huolimatta. Yritykset osallistuvat alueittain 

järjestettäviin koulutuksiin, joissa käsitellään ikääntymisen ja muistisairauksien 

lisäksi mm. senioritaloutta ja vuorovaikutusta. Koulutuksessa käytetään 

käytännönläheisiä esimerkkejä ja yritykset saavat erilaisia tehtäviä pohdittavaksi. 

Lopuksi yritykset saavat koulutuksen suorittamisesta Ikäystävällinen yritys -tarran ja 

todistuksen.  

6.2 Asenteet  

 

Pääsääntöisesti asenteet ikäystävällisyyttä ja sen kehittämistä kohtaan ovat olleet 

positiivisia. Muisti- ja ikäystävällinen Etelä-Pohjanmaa -hankkeessa yritykset 

kokivat ikäystävällisyyden tärkeänä ja kiinnostavana aiheena. Vain muutama yritys 

oli sitä mieltä, että ikäystävällisyys ei ole heidän yritykselleen ja asiakkailleen 

ajankohtaista tai tärkeää.  

 

Ikäystävällinen Kuopio on ollut Kuopiossa pitkään ohjelmana ja asenne on ollut koko 

ajan positiivinen. Kyselyvastauksen mukaan välillä on kuitenkin jouduttu 

perustelemaan muun muassa ikääntyneiden määrän tuomia haasteita.  

 

Haagissa asenteet ovat niin ikään olleet positiivisia. Toiset näkevät, että 

ikäystävällisyys on vain ikäihmisille, eivätkä sen takia usko sen olevan itselleen 

hyödyllistä. Alankomaissa ikääntyneiden määrä ei ole vielä suuri ongelma, mutta 

siitä puhutaan koko ajan enemmän. Kun ikääntyneiden määrän lisääntyminen ja 

sen tuomat ongelmat saavat lisää huomiota, samalla saadaan positiivista huomiota 

myös ikäystävällisyyteen.  

 

TampereSenior -ohjelmassa vastaan on tullut myös negatiivisia asenteita ikäihmisiä 

kohtaan. Ikäihmisistä muistetaan vain kaikista vanhimmat ja hauraimmat, runsaasti 

hoitopalveluja tarvitsevat ja näin ollen heidät nähdään kustannuseränä. Suurten 

ikäluokkien potentiaalia yhteiskunnassa ei vielä nähdä kunnolla.  
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6.3 Hankkeiden tulokset  

 

Ikäystävällinen Etelä-Pohjanmaa -hankkeessa tietoa tuloksista on mitattu 

kyselemällä yrityksiltä koulutusten jälkeen palautetta. Moni yrittäjä on kehittänyt 

toimintaansa ja palvelukonseptejaan sekä muokannut fyysisiä tilojaan 

esteettömämmiksi. He ovat saaneet uusia työkaluja omaan toimintaansa sekä uusia 

ideoita ja oivalluksia yritystoimintaan. Hanke itsessään on luonut materiaalia muisti- 

ja ikäystävällisyydestä ja aikoo muun muassa julkaista muisti- ja ikäystävällinen 

yritys -oppaan, jossa kerrotaan esimerkkejä erilaisista muisti- ja ikäystävällisistä 

palveluista. Lisäksi he ovat tehneet lyhyen videon, jossa kerrotaan muisti- ja 

ikäystävällisistä palveluista.  

 

Kuopion Ikäystävällinen Kuopio -ohjelma on juuri päivitetty ja heidän 

hyvinvointikertomuksen vuosiraportissaan on arvioitu hyvinvoiva ikäihminen -

tavoitteita. Kukin toimiala on arvioinut vuosiraportissa omia toimenpiteitään 

tavoitteiden mukaisesti. Kuopio vastauksessaan viitattasi vuosiraporttiin, josta 

tuloksia pystyi tarkastelemaan tarkemmin. Hyvinvointikertomuksen vuosiraportissa 

kerrotaan muun muassa, että 93,6% 75 vuotta täyttäneistä asui kotonaan vuonna 

2018, yhä useammalle ikäihmiselle oli tehty arkea aktivoiva kuntoutussuunnitelma 

ja, että aikaisempaa useampi koki kotihoidon palveluiden vastaavan tarpeitaan 

(Kuopion kaupunki 2019).  

 

Terveet elintavat toimenpidekokonaisuuden toimenpiteiden myötä ollaan saatu 

toteutettua muun muassa Arkeen Voimaa itse- ja omahoitoryhmiä 

pitkäaikaissairaille. Lisäksi kunta on saanut parannettua terveyden edistämistä 

liikunnan osa-alueella. Turvallisuuden toimenpidekokonaisuuden myötä 

kuopiolaiset ikäihmiset kokevat olon kotona entistä turvallisemmaksi. Toisaalta yli 

65-vuotiaiden kaatumiset ja putoamisiin liittyvät hoitojaksot ovat kasvaneet. 

(Kuopion kaupunki 2019.)  
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TampereSenior-ohjelmassa suunnitelmia ollaan valmistelemassa ja nyt ollaan 

saatu aikaan luonnos laajemmasta kaikki ikäystävällisyyden osa-alueet huomioon 

ottavasta suunnitelmasta. Suunnitelma on tarkoitus käsitellä valtuustossa 

alkusyksystä. Suunnitelmaa on tehty tiiviissä sektorien välisessä yhteistyössä.  

 

Haagissa ajatellaan, että ikäystävällinen kaupunki ei ole asia, joka tulee kerralla 

valmiiksi, vaan tärkeintä on, että kaupunki pyrkii olemaan enemmän ikäystävällinen. 

Haagin kaupungin erilaisista projekteista on kerrottu Old Gold -lehdessä, joka löytyy 

englanninkielisenä verkosta. Projekteja on esillä yhteensä 19 ja niillä on kaikilla jokin 

teema. Projekteja on esimerkiksi yksinäisyyden vähentäminen, koulujen ja 

vanhainkotien yhteistyö, jouluruokailun järjestäminen, kulttuurifestivaalit, 

vloggaavat seniorit sekä vuonna 2017 järjestetty kansainvälinen ikäystävälliset 

kaupungit konferenssi.  

6.4 Haasteet 

 

Kysyimme haastateltavilta projektien ja hankkeiden haasteista. Jokaiselta löytyi 

joitakin haasteita ja useimmiten ne liittyivät resursseihin tai tiedon puutteeseen.  

 

Muisti- ja ikäystävällinen Etelä-Pohjanmaa hankkeen haasteina nousi esille 

yrittäjien ajan löytäminen. Yrittäjillä on hankalaa irrottautua työstään kesken 

kiireisen työpäivän, joten koulutukset pidettiin ilta aikaan. Pieni osa yrityksistä ei 

lähtenyt hankkeeseen mukaan juuri ajan puutteen vuoksi, vaikka asia olisikin koettu 

tärkeänä.  

 

Myös muiden resurssien rajallisuutta pidettiin haasteena varsinkin hankkeen 

jatkuvuuden kannalta. Suurimpana huolena oli rahoitus ja työntekijöiden määrä. 

Lisärahoitusta toivotaan kovasti, jotta saadaan vietyä tietoa eteenpäin ja enemmän 

yrityksiä mukaan hankkeeseen. Hankkeen kaksi työntekijää ovat nyt käyneet 

kouluttamassa yrityksiä alueittain, jotta mukaan saataisiin mahdollisimman monta 

eri alan yritystä eri puolilta Etelä-Pohjanmaata.  
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Kuopiossa taas toivotaan, että tavoitteet ja toimenpiteet saadaan kirjattua mukaan 

talous- ja toimintasuunnitelmaan, jotta ikäystävällisyyden kehittämiselle olisi 

varattuna riittävästi resursseja.  

 

TampereSenior-ohjelman haasteena on saada eri organisaation osat tiedostamaan, 

että kaikki ovat tekemässä työtä ikäystävällisyyden eteen. Yhteistyössä tehty 

suunnitelma luo yhteisen tehtävän tunnetta. Haasteena on myös ikäihmisiin liittyvät 

asenteet. Monet ajattelevat ikäihmisiä hauraina kustannuserinä, eikä aktiivisina ja 

hyväkuntoisina, jotka esimerkiksi kuluttavat ja tekevät vapaaehtoistyötä.  

 

Hollannin Haagissa haasteena nähtiin ikäystävällisyyden laaja konsepti. Sen 

kehittäminen pitäisi saada jaettua monelle eri sektorille ja monialaista yhteistyötä 

pitäisi lisätä. Tällä hetkellä ikäystävällisyys näkyy Haagin kunnassa vain sosiaali- ja 

terveyspalveluiden sekä hyvinvoinnin sektoreilla. Lisäksi tietoisuus on lisääntynyt 

rakennus- ja kaupunkisuunnittelun puolella, mutta esimerkiksi kunnan 

tiedotuspalveluissa ei varmaankaan tiedetä ikäystävällisyydestä. Haasteena on siis 

saada ikäystävällisyys tuotua myös muihin kunnan sektoreihin, esimerkiksi 

kaupunki- tai liikennesuunnitteluun. Kaikki ikäystävällisen kaupungin teemat (Age-

friendly flower) tulisi ottaa huomioon.  

 

Haagissa haasteena koettiin myös projektien rahoitus. Rahoitusta on tarjolla, mutta 

se tulisi suunnata sellaisille toimijoille, jotka pystyvät toteuttamaan laadukkaita 

projekteja, joilla saadaan tuloksia ja pysyvää muutosta aikaan. Myös projekteihin 

sitoutumisessa nähtiin jonkin verran haasteita, projekteihin tulisi pystyä 

sitouttamaan tarvittava henkilöstö niiden onnistumiseksi ja jatkuvuuden 

takaamiseksi.  

 

Rahoitus ja resurssit koettiin haasteelliseksi niin Suomessa kuin Hollannissa. 

Ihmisten sitouttaminen projekteihin koettiin myös haasteelliseksi. Ikäystävällisyyden 

kehittäminen tulisikin olla pitkäjänteistä ja ulottua monille sektoreille. Olisi varmasti 

tärkeää panostaa muun muassa henkilöstön kouluttamiseen ja tiedon lisäämiseen 

aiheesta, jolloin ehkä työntekijöiden sitouttaminen eri projekteihin voisi olla 

helpompaa. Ikäystävällisyys terminä assosioidaan sosiaali- ja terveysalan osaksi, 

jolloin esimerkiksi rakennusten tai tiedottamisen parissa työskentelevät ihmiset eivät 
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välttämättä ota ikäystävällisyyden kehittämisen tavoitteita “omakseen”. Tiedon 

lisääminen voisi myös parantaa työntekijöiden ja organisaatioiden sitoutumista 

projekteihin.  

6.5 Tulevaisuus 

 

Lopuksi pyysimme haastateltavia kuvaamaan tulevaisuutta. Kysyimme millainen 

heidän mielestään ihanteellinen ikäystävällinen maailma ja miten he luulevat, että 

ikäystävällisyys on otettu huomioon 10 vuoden kuluttua. Vastaukset olivat kaikki 

aika erilaisia, mutta mukailivat WHO:n teemoja. Suomessa otettiin enemmän 

huomioon myös ikäystävällisyyden helpottava vaikutus iäkkäiden määrän 

lisääntymisen tuomiin haasteisiin.  

 

Haagissa kuvailtiin ihanteellista ikäystävällistä maailmaa seuraavasti:  

For one that everything is accessible, and by that I don't mean just phys-
ical but also the information, equal opportunities for all people living in 
whatever city across the world. That's an age friendly world. That we 
can learn from each other and become more creative and better at us-
ing our resources. (Haastattelu Haag.) 

 

He siis toivovat, että ikäystävällisessä maailmassa kaikki olisi esteetöntä ja 

saavutettavaa, niin fyysisesti kuin informaationkin puolesta. Kaikilla ihmisillä pitäisi 

olla samanlaiset mahdollisuudet, asuivat he missä tahansa. Ikäystävällisessä 

maailmassa ihmiset voivat oppia toisiltaan ja olla luovempia ja parempia käyttämään 

resurssejaan.  

 

Lisäksi he korostivat sitä, että ikäystävällinen maailma on hyvä kaikenikäisille. 

Ketään ei syrjitä, mutta jos haluaa elää itsenäisesti, siihen annetaan mahdollisuus. 

Ihmiset ovat aktiivisia ja osallistuvat yhteiskunnan asioihin. Lisäksi he ajattelivat, että 

autoilijoiden sijaan keskitytään myös jalankulkijoihin ja pyöräilijöihin esimerkiksi 

kaupunkisuunnittelussa.  
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Kuopiossa ajatellaan, että jos ikäystävällisyys on otettu ihanteellisesti huomioon, 

ollaan jo selvitty ikääntyneiden suuresta joukosta, joka alkaa jo 10 vuoden päästä 

laskemaan. Ihanteellisessa ikäystävällisessä maailmassa Kuopiossa on ollut hyvin 

toimintakykyisiä ikäihmisiä, jotka ovat aktiivisia ja aktivoituneet itse- ja omahoitoon.  

 

Muisti- ja ikäystävällinen Etelä-Pohjanmaa -hanke toivoo, että ihanteellisessa 

ikäystävällisessä maailmassa on edelleen otettu huomioon esteettömyys ja asenne 

ja arvostus ikäihmisiä kohtaan on parantunut. Yhteisöllisyyttä olisi ikäystävällisessä 

maailmassa enemmän ja yksinäisyyttä vähemmän. Tätä voisi tuoda yhteiskuntaan 

esimerkiksi lasten ja vanhusten yhteisillä hetkillä. Lisäksi ihanteellisessa 

ikäystävällisessä maailmassa ikääntyneitä kohdeltaisiin vielä enemmän ihmisinä ja 

ymmärrettäisiin, että sairaus ei ole koko ihminen.  

 

Tampereella ikäystävällisyydestä 10 vuoden päästä ajateltiin seuraavasti:  

Ikäystävällistä työtä elikkä ennaltaehkäisyä ja hyvinvoinnin edistämistä 
kaikilla keinoilla täytyy tehdä nyt tai meillä on käsissämme suuri määrä 
hauraita ja paljon palveluita tarvitsevia 10v päästä. Ja jos näin on niin 
myöskin asenteet koventuvat, kun ei kukaan halua maksaa sellaisia 
miljardeja. Menee pelkäksi vanhustenhuolloksi koko yhteiskunta. 
(Haastattelu Tampere.) 
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6 JOHTOPÄÄTÖKSET 

Opinnäytetyössä saimme tutkia neljää erilaista ikäystävällisyyden kehittämisen 

tapaa. Ikäystävällisyyttä oli kehitetty hankkeella, kunnallisella tasolla päätöksen 

teossa ja yritysvetoisesti aloittaen ruohonjuuritason projekteilla.  

 

Mielestämme on hyvä, että ikäystävällisyyttä kehitetään eri keinoin. Erilaisten 

keinojen avulla pystytään kehittämään eri sektoreita tehokkaammin. Lisäksi 

jokainen kunta on erilainen ja heillä on erilaiset tarpeet, joten on hyvä olla jokaiselle 

omannäköisiä vaihtoehtoja ikäystävällisyyden huomioimiseen.  

 

Maailman väestön ikääntyessä yhä useammat tahot kokevat ikäystävällisyyden 

kehittämisen tärkeänä kehityssuuntana.  WHO on mielestämme kiteyttänyt ’age-

friendly flower’ -kuvioon hyvin eri ikäystävällisyyden osa-alueita. Nämä eri teemat 

ottavat huomioon kattavasti ihmisen elämää ja sen sisältöjä. On tärkeää, että 

ikäystävällisyyttä kehitetään laajasti, vaikka jokainen pienikin teko on tietysti aina jo 

eteenpäin.  

 

Mielestämme ikäystävällisyydessä eniten esille nousee esteettömyys ja 

osallistumismahdollisuuksien lisääminen. Esteettömyys on varmaan esillä eniten, 

koska se on niin konkreettinen ja päivittäinen asia. Fyysinen ympäristö on yleensä 

ensimmäinen rajoite, kun ikääntyessä toimintakyky alkaa heikentyä. Osallistumisen 

ja osallisuuden varmistaminen ylläpitää hyvin sosiaalista toimintakykyä ja on 

monesti elämänlaatua parantava tekijä. 

 

Emme olleet ennen opinnäytetyön tekemistä ajatelleet, että ikäystävällisyys 

koskettaa kaikkia ikäryhmiä. Olimme ajatelleen, että ikäystävällisyys keskittyy 

nimenomaan ikäihmisten hyvinvoinnin ja elämänlaadun parantamiseen. 

Ikäystävällisyyden konsepti oli laajempi kuin aluksi luulimme. Ajattelimme, että 

ikäystävällisyys koskee enemmän sosiaali- ja terveyssektoria ja rakentamista, 

vaikka ikäystävällisyys ulottuukin kaikille yhteiskunnan osa-alueille.  
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Ikäystävällisyydessä pitäisi mielestämme kiinnittää eniten huomiota tiedon 

lisäämiseen ikääntymisestä ja ennaltaehkäisystä. Myös ikäystävällisyyden 

konseptin tunnettavuutta olisi hyvä parantaa. Ikäystävällisyys on asia, jota tulisi 

kehittää pitkäjänteisesti. Sen ei tarvitse olla heti valmis paketti, vaan tärkeintä on, 

että on matkalla muutokseen.  

 

Uutta oli myös Haagin tapa tuottaa ikäystävällisyyttä palkkaamalla yritys 

toteuttamaan projekteja kaupungille. Suomen tapa kehittää asioita kunnallisella 

tasolla on yleensä hyvin strategialähtöinen ja yleensä tämän tyyppisiä toteutetaan 

kunnan omalla resurssilla.  

 

Vaikka ikäystävällisyys onkin kaikenikäisten hyvinvoinnin ja elämänlaadun 

parantamista, ikääntyneiden tarpeet tulevat vahvasti esille ikäystävällisyyttä 

kehitettäessä. Tämä johtuu todennäköisesti siitä, että ikääntyessä tarpeetkin 

kasvavat.  

 

Geronomin näkökulmasta ikäystävällisyys sulautuu hyvin geronomin 

arvomaailmaan. Ikäihmisillä on oikeus olla osana yhteiskuntaa ja päättää itseään 

koskevista asioista. Ikäihmistä pitää arvostaa yksilönä, mutta myös osana hänen 

yhteisöään. Geronomeina haluamme varmistaa, että ikäihmisten ympäristö on 

esteetön, niin fyysisessä kuin psyykkisessäkin mielessä. Sosiaali- ja 

terveyspalvelujen osalta ikäystävällisyys ja sen edelleen kehittäminen näkyy 

varmasti tulevissa töissämme.  

 

Geronomin osaamisessa ikäystävällisyys näkyy vahvasti. Ikäystävällisyyttä 

toteutetaan geronomin ammatissa mm. palveluohjauksessa ja arviointityössä, 

hoiva-, hoito- ja kuntoutustyössä sekä johtamis-, kehittämis- ja laadunhallintatyössä. 

Lisäksi ikäystävällisyys näkyy geronomin työssä ikäihmisten kohtaamisessa ja 

asenteessa ikäihmisiä kohtaan.   

Asenteet ikäystävällisyyden kehittämistä kohtaan olivat yleisesti ottaen positiivisia. 

Silti ikäystävällisyyden kehittämiseen liittyviä projekteja on esimerkiksi Suomessa 

melko marginaalisesti verraten suomalaisten kuntien määrään. Tähän voi olla syynä 
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esimerkiksi se, että jotkut kunnat saattavat kehittää ikäystävällisyyttä ilman erillistä 

projektia tai kehittämisen vähyys. 

 Ikäystävällisyys on hyvin laaja teema ja sen osa-alueet ulottuvat monille sektoreille. 

Tällöin sen kehittämisessä tulee vastaan väistämättä myös taloudelliset seikat. 

Joillakin kunnilla ei välttämättä ole tarpeeksi taloudellisia resursseja erillisiin 

kehittämisprojekteihin tai suuriin muutoksiin.  

Toivomme, että taloudelliset resurssit eivät nousisi liian suureksi esteeksi tahoille, 

jotka ikäystävällisyyttä haluaisivat kehittää. Kehittämisen voisikin aloittaa pienistä ja 

melko yksinkertaisista asioista ja edetä sen kanssa vähitellen. Erilaisia tapoja on 

maailmalla kokeiltu jo monia ja näitä olemassa olevia projekteja voisi hyvin 

hyödyntää myös tulevaisuuden projekteissa.  
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7 POHDINTA 

7.1 Tutkimuksen eettisyys 

Tutkimuksen eettisyyteen ja luotettavuuteen vaikuttaa se, että osa haastatteluista ja 

materiaaleista oli englanniksi. Vaikka molemmat opinnäytetyön tekijät osaavat 

englantia hyvin, on aina mahdollisuus väärinymmärryksille ja väärille käännöksille. 

Pyrimme kääntämään opinnäytetyöhön käytetyn materiaalin mahdollisimman 

huolellisesti. Käytimme WHO:n osa-alueiden suomentamiseen 

Ympäristöministeriön käyttämiä suomennettuja termejä, jotka on suomentanut 

Kuopion kaupungin talous- ja strategiapalvelu ja Ilkka Syren Ikäinstituutista 

(Hynynen 2015).  

Opinnäytetyössämme kerromme tuloksistamme siten, että kyselyyn vastanneita 

ihmisiä ei pysty sen perusteella identifioimaan. Kyselytulokset ja haastatteluista 

saamamme materiaalit olemme säilyttäneet suojatuilla tietokoneilla.  

7.2 Omat oppimiskokemuksemme 

Tämä opinnäytetyö on ensimmäinen opinnäytetyö ja tutkimus molemmille tekijöille. 

Opinnäytetyöprosessin aikana olemme oppineet paljon tutkimuksen tekemisestä ja 

saimme tutustua laajasti ikäystävällisen kaupungin konseptiin ja eri projekteihin.  

Ikäystävällisyyteen tutustuminen tarkemmin oli myös erittäin hyödyllistä tulevan 

ammattimme kannalta. Koemme, että geronomeina meille voisi olla hyvin ominaista 

olla kehittämässä erilaisia ympäristöjä ikäystävällisemmiksi. Erityisen antoisaa oli 

huomata, että ikäystävällisyyteen ja sen kehittämiseen liittyviä projekteja alkaa koko 

ajan olla enemmän ja enemmän ympäri maailmaa. Siihen varmasti omalta osaltaan 

vaikuttaa WHO:n tekemä työ kehittämisen hyväksi. Toivomme, että 

ikäystävällisyyden kehittämistä jatketaan mahdollisimman laajasti tulevaisuudessa.  

Tutkimuksemme haasteeksi muodostui vastausten saaminen etenkin 

Alankomaista. Myös materiaalin saaminen hollannin kielisiltä sivustoilta oli 

jokseenkin haastavaa. Mikäli tekisimme samankaltaisen tutkimuksen uudelleen, 
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lähestyisimme useampia tahoja kyselyllämme, jotta voisimme parantaa 

vastausprosenttia.  

7.3 Opinnäytetyön hyödyntäminen 

Opinnäytetyötämme voi hyödyntää esimerkiksi erilaiset ikäystävällisyyttä kehittävät 

tai sen kehittämistä suunnittelevat tahot. Työstämme saa teoriatietoa 

ikäystävällisyydestä napakassa muodossa. Lisäksi esittelemistämme esimerkeistä 

saa tietoa jo olemassa olevista projekteista ja niiden toimintatavoista.  
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