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ABSTRACT 
 

Commissioner a non-profit residents' association and an intermediary in the 
intermediate labor market. The association’s houses are low-threshold meet-
ing places for residents of Kotka. Commissioner also offers home care support 
services for low-income elderly people.  

  
The purpose of the thesis was to find out the elderly clients’ commissioner 
view of surviving at home, and to collect information on which commissioner 
services could help survival at home. The research method used was a quali-
tative research method and was conducted as a personal interview.  

  
The research questions of the thesis have made prepared with the Microsoft 
Forms program, which analyzes the percentage distributions and circle pat-
terns of the answers. The answers to the open questions were compiled and 
made available to the commissioner. 

  
The who participated in the interview were physically active in their ability to 
function and had e.g. exercise-related hobbies. Most did not yet have a need 
for home care services, but there was a need for more social interaction and 
doing things together. Of the home care services, there was a need for home 
cleaning and case management. The need for services brought home for ac-
tive interviewees were still a distant thing, and as a result, no new need for 
services emerged. Although the interviewees visited the meeting places of 
the commissioner, the experience of loneliness came up in the interviews. The 
desire to talk about their life was great.  
 
 
Keywords: Elderly, support services, survival at home, third party 
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1 JOHDANTO 

Väestön vanhetessa vanhuspalveluiden tarve kasvaa koko ajan. Kansallisen 

tavoitteen mukaisesti iäkkäiden odotetaan asuvan kotona mahdollisimman pit-

kään kotiin annettujen tukipalveluiden turvin. Iäkkään turvana on hyvä olla 

laaja verkosto, joka koostuu mm. omaisista ja läheisistä, julkisista- ja kolman-

nen sektorin palveluiden tuottajista. (Muuttuvat vanhuspalvelut, 2020.) Yksi-

näisyys ja vähävaraisuus ovat haasteita iäkkään kotona selviytymiselle ja tar-

vittavien palveluiden saatavuudelle. Vanhuspalvelulaki määrittää hoivan ja 

huolenpidon ensisijaisen tarjoamisen pääsääntöisesti kotiin annettavina palve-

luina ja palveluiden on sisällöltään ja määrältään vastattava iäkkään palvelui-

den tarvetta. Helin & von Bonsdorff (2016, 427-428) kirjoittavat, että vanhus-

palvelulain mukaan palvelut tulee olla yhdenvertaisesti saatavilla, sekä palve-

lujärjestelmän tulee tukea yksilöllisiä tarpeita ikääntyneen toimintakyvyn edis-

tämiseksi. Yksilöllisen hoidon mahdollistamisessa voivat yhteistyössä olla mu-

kana läheiset, julkiset palvelut, yksityiset palveluntuottajat sekä kolmannen 

sektorin palvelut.  

 

Yhteiskunnallisesti ikääntyvien määrän lisääntyessä myös hoito- ja hoivapal-

veluiden kustannukset kasvavat. Kasvupaineisiin haetaan ratkaisua sosiaali- 

ja terveyspalveluiden uudistuksella, eli sote-uudistuksella. Saario (2019) on 

pohtinut, missä määrin voidaan olettaa ikäihmisen itse ottavan osaa hoivansa 

rahoittamiseen ja pitäisikö hoitoa ja hoivaa tarvitsevien varallisuus huomioida 

entistä enemmän hoivan rahoittamiseksi. Tämä saattaa tuoda aikaisempaa 

enemmän eriarvoisuutta ikääntyvien saamaan hoitoon ja hoivaan. Samalla 

kolmannen sektorin palveluiden tarve vähävaraisille ikääntyneille tulee lisään-

tymään. 

 

Helander & Laaksonen (1999) ovat tehneet kansainvälistä vertailua järjestö- ja 

yhdistystoiminnasta ja heidän vertailujensa perusteella Suomessa ja Ruot-

sissa kolmannen sektorin toiminta muistuttaa monessa suhteessa toisiaan. 

Suomessa kolmas sektori on pääasiassa omillaan toimeentuleva, eikä sisällä 

julkista rahoitusta. Kolmas sektori on voittoa tavoittelematonta ja vapaaehtois-

painotteista toimintaa. Belgiassa, Irlannissa, Ranskassa ja Saksassa kolman-
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nen sektorin toiminnassa julkisen rahoituksen osuus on korkea. Jo tässä tutki-

muksessa todettiin, että tulevaisuudessa EU:n jäsenmaiden vapaaehtoissek-

torien toiminta tulee kasvamaan. 

 

Kotkan Korttelikotiyhdistys ry on voittoa tavoittelematon asukasyhdistys ja ma-

talan kynnyksen kohtaamispaikka. Korttelikotiyhdistys tarjoaa myös kodinhoi-

dollisia palveluita vähävaraisille ja tulevaisuudessa kolmannen sektorin tarjo-

amille palveluille saattaa olla enemmän kysyntää. Korttelikodin palveluita kehi-

tettäessä halutaan kuunnella asiakkaita ja ottaa heidän tarpeensa ja toiveensa 

huomioon. Haastatteluun osallistuneista Korttelikodin asiakkaista suurin osa 

oli hyväkuntoisia, ja heillä ei vielä ole ollut tarvetta kotiin tuotaville palveluille. 

Tutkimuksessa haastateltavat kokivat haastavaksi miettiä, minkälaisia palve-

luita mahdollisesti tarvitsevat, kun oma toimintakyky heikkenee.  

 

 

2 KOTKAN KORTTELIKOTIYHDISTYS RY 

Kotkan Korttelikotiyhdistys ry toimii Kotkassa, se on voittoa tavoittelematon 

asukasyhdistys sekä välityömarkkinatoimija. Korttelikotiyhdistyksen toimintaa 

ohjaavia arvoja ovat ihmisen kunnioittaminen, hyvinvoinnin edistäminen, vas-

tuullinen yhteistyö, yhdenvertaisuus, syrjinnän ehkäiseminen ja yhteisöllisyys. 

(Heimola 2020.) 

 

Yhdistyksen pitämiä korttelikoteja ovat Muorikka, Alvariska, Naapuri ja Ratikka 

ja lisäksi Kumppanuustalo Viikarissa on kohtaamispaikka Loisto. Korttelikodit 

sekä kohtaamispaikka ovat tarkoitettu kaikille yhteisiksi olohuoneiksi. Kortteli-

kodit ovat matalan kynnyksen kohtaamispaikkoja, joissa järjestetään asiakkai-

den toiveiden mukaisesti harrastetoimintaa mm. ryhmäliikuntaa, askartelua, 

yhteislauluja ja erilaisia kerhoja. Asiakkaiden kanssa myös tehdään retkiä ja 

järjestetään erilaisia tapahtumia. Vuonna 2019 käyntejä on kirjattu Kortteliko-

teihin lähes 30 000. Korttelikotien toiminnasta vastaavat esimiehet sekä työ-

valmentajat. Mukana toiminnassa on myös vapaaehtoistyöntekijöitä. Kortteli-

kotien tilat ovat myös vuokrattavissa esim. perhejuhlia varten. Korttelikoti ry 

tuottaa ostopalveluina työpajatoimintaa, joita ovat mm. digipaja, kahvila- ja ra-

vitsemuspaja, kotihoitopaja, remonttipaja, suomen kielen, kulttuurin ja kansa-
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laistaitojen paja sekä Kumppanuustalo Viikarin aikuisten työpaja. Kotkan Kort-

telikotiyhdistys ry tekee yhteistyötä Kotkan kaupungin, työ- ja elinkeinopalve-

luiden sekä laajan yhdistys ja yhteistyöverkoston kanssa. (Heimola 2020.) 

 

2.1 Työelämään valmennus 

Kotkan Korttelikotiyhdistys ry valmentaa n. 200 pitkäaikaistyötöntä kohti työ-

elämää tai ammatillisia opintoja. Työnteon ohella panostetaan työelämätaito-

jen kehittämiseen, jotka tukevat työntekijöiden työnsaantimahdollisuuksia 

avoimilla työmarkkinoilla. Työelämävalmennus tukee valmentautujan työkykyä 

ja työyhteisötaitoja, sekä kasvattaa ammatillista osaamista. Työelämätoiminta 

syventää valmentautujan toimintakykyä, arjen hallintaa ja tulevaisuuden suun-

nittelua. Tällä hetkellä on käynnissä työvoimapoliittinen hanke, Tulevaisuus 

Tukevasti Työssä 3 (2019–2020), jossa työllistetään valmentautujia palkka-

tuettuun työhön tai työkokeiluun. Korttelikotiyhdistys käyttää modulaarista työ-

elämän valmennuksen mallia, tavoitteena valmentautujien työllistyminen avoi-

mille työmarkkinoille tai hakeutuminen ammatilliseen koulutukseen. Valmen-

tautujille rakennetaan yksilöllinen tavoitesuunnitelma. (Heimola 2020.) 

 

2.2 Kodinhoidolliset palvelut vähävaraisille 

Kotkan Korttelikotiyhdistys ry tuottaa lähes viidellesadalle pientuloiselle kotka-

laiselle kodinhoidollisia palveluita. Asiakkaan brutto tulot saavat olla 

max.1500e/kk. Kodinhoidolliset tehtävät tehdään tavallisten ihmisten taidoin, 

työelämään valmentautujien toimesta, näin valmentautujat saavat työkoke-

musta. He auttavat toimintakyvyn vajavuuksia omaavia asiakkaita asumaan 

kodissaan mahdollisimman pitkään. Koska Korttelikotiyhdistys on voittoa ta-

voittelematon yhdistys, he eivät kilpaile yksityisten palveluntuottajien kanssa ja 

palvelut kohdentuvat pienituloisiin. (Heimola 2020.) 
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3 IÄKKÄIDEN KOTONA SELVIYTYMISEEN VAIKUTTAVIA TEKIJÖITÄ 

3.1 Yksinäisyys 

Suomessa yksin asuvia yli 65-vuotiaita on noin 350 000. Yksin asuminen 

ikääntyessä ei aina aiheuta yksinäisyyttä, vaan se voi olla myös vapauttavaa 

ja itsenäistä elämistä. Moni viihtyy hyvin itsensä kanssa, eli yksinäisyys on ns. 

myönteistä yksinäisyyttä. Pienituloisten yksin asuvien haasteina ovat mm. se, 

että asuminen on kallista, pienet tulot rajoittavat lähtemistä ja sosiaalista elä-

mää, samoin avun puuttuminen. Pienet tulot ja yksin eläminen ovat hyvinvoin-

nin riskitekijä, pienituloiset usein säästävät lääkkeistä ja ruoasta. (Suomen 

Mielenterveys ry. s.a.)  

 

Yksinäisyyteen johtavia syitä voi olla monia: tuttavaverkosto harvenee, kump-

panin menettäminen ja haastavat sosiaaliset suhteet voivat olla raskaita ja va-

hingollisia ikääntyneelle. Yksinäisyyttä voi kokea, vaikka ympärillä olisi ihmisiä 

ja esimerkiksi palvelutalossa asuminen ei suojaa yksinäisyydeltä. 

Yksinäisyys voi johtaa jopa eristäytymiseen. Eristäytymiseen johtavia riskiteki-

jöitä ovat huono kuulo ja näkö, heikko toimeentulo, liikkumisen rajoitteet ja pit-

kät välimatkat. (Suomen Mielenterveys ry. s.a.) 

 

Kaukana olevat palvelut ja ympäristön haasteet lisäävät voimakkaasti yksinäi-

syyden tunnetta, heikentävät itsenäisyyden tunnetta ja pienentävät elinpiiriä. 

Yksi tärkeimmistä elämänlaatua tukevista tekijöistä on päivittäisistä toimista 

selviytyminen, näin ollen oikeanlaisten palvelujen saatavuus korostuu kotona 

asuvalle myös yksinäisyyden ja elämänlaatua parantavaksi tekijäksi. (Kivinen 

2018.) 

 

3.1.1 Yksinäisyyden teoriat 

Psykodynaamisen teorian mukaan yksinäisyyden taustalta korostuu lapsuu-

den kokemukset ja varhain koetun vuorovaikutuksen epäonnistuminen. Teori-

assa katsotaan, että yksinäisyyden tila on patologinen, eikä oteta huomioon 

ikääntymiseen liittyviä tekijöitä, kulttuuria, sosiaalista elämää ja tilannetekijöitä. 
Eksistentiaalisessa teoriassa nähdään yksinäisyyden kuuluvan ihmisen ole-

massaoloon, eikä oteta huomioon yksinäisyyteen vaikuttavia tekijöitä. Teoria 
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ei myöskään erottele objektiivista ja subjektiivista yksinäisyyden tunnetta. Yk-

sinäisyyden tunne tulee todelliseksi, kun ihminen huomaa olevansa yksin elä-

män suurien kysymysten äärellä. Kognitiivisessa teoriassa persoonallisuu-

den piirteet vaikuttavat yksinäisyyden kokemiseen. Yksinäisyys syntyy ristirii-

dasta, joka on olemassa olevien sosiaalisten suhteiden ja itselleen tärkeinä pi-

tämien ihmissuhteiden välillä. Ihminen saattaa olla sulkeutunut, ujo ja hänellä 

on heikko itsetunto. Interaktionistinen teorian mukaan yksinäisyyteen vaikut-

taa puutteelliset vuorovaikutussuhteet, sekä ihminen kokee emotionaalista ja 

sosiaalista yksinäisyyttä. Gerotranssendenssiteoriassa yksinäisyys voi olla 

myös myönteinen ilmiö, jossa nähdään vapaaehtoiseen yksinäisyyteen hakeu-

tumista. Tällöin tarve mietiskelyyn lisääntyy ja kiinnostus sosiaalisiin suhteisiin 

vähenee. (Tiikkainen 2007, 146-148.) 

 

3.2 Vähävaraisuus 

Yksi suuri vaikuttava tekijä Iäkkäiden toimintakykyyn ja terveyteen on iäkkään 

sosioekonominen asema. Ikääntyneet, joilla on vähemmän koulutusta ja alhai-

nen tulotaso, ovat fyysiseltä ja psyykkiseltä toimintakyvyltään keskimääräistä 

heikoimpia ja heidän sairastavuutensa on suurempaa ja kuolleisuus korke-

ampi. Haasteena väestön ikääntymisessä on erityisesti sosioekonomisesti 

alemmassa ryhmässä olevien ikääntyvien hyvinvoinnin, terveyden, toimintaky-

vyn ja kotona selviytymisen edistäminen. Hyvinvoinnin ja terveellisen elämän 

yksi tärkein edellytys on riittävä toimeentulo ja sen turvaaminen. Palveluiden 

piiriin hakeutuminen voi olla mahdotonta pienituloisille. Joskus pienituloinen 

voi joutua tinkimään lääkkeistä, lääkärikäynneistä ja muista perustarpeistaan. 

(Iäkkäät 2019.) 

 

Ihmisen hyvinvoinnin huolehtimista kutsutaan hoivaksi. Siihen liittyy auttami-

nen arkielämän perustoiminnoista, kuten esimerkiksi hygienian hoidosta, ruo-

kailusta, sekä arkielämään kuuluvien käytännön asioiden hoitamisista mm. 

pankki- ja kauppa-asioinneista huolehtimista, pihatöiden tekemistä. Keskei-

simmät hoivapalvelut ikäihmisille ovat kotihoito, ympärivuorokautinen hoito ja 

erilaiset tukipalvelut. (Kröger ym. 2019, 1.) 
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Kröger ym. (2019) ovat tutkimuksessaan todenneet, että köyhyys on sosiaali-

politiikan ja eriarvoisuuden yksi peruskäsitteistä ja köyhyys käsitteenä sovel-

tuu hyvin hoivan tapaisen perustarpeen vajausten tutkimiseen. Tutkimuksen 

mukaan hoivaköyhyys tarkoittaa, ettei palvelulupaus toteudu, jolloin tilanne on 

pohjoismaisen universalismin periaatteen, sekä myös Suomen perustuslain ja 

vanhuspalvelulain vastainen. Avun riittämättömyydestä syntyy ihmisryhmien 

välistä eriarvoisuutta, jolloin tilanne voidaan tulkita myös ihmisoikeuksien louk-

kaukseksi. Teoriassa hoivaköyhyys tarkoittaa jokapäiväisessä elämässä tarvit-

tavan avun riittämättömyyttä, se on merkittävä yhteiskunnallinen ja inhimillinen 

ongelma. Ikääntyneiden kohdalla hoivaköyhyydestä on kysymys, kun osittain 

tai kokonaan hoivan tarpeet jäävät täyttämättä ja ihmiset jäävät vaille tarvitse-

maansa apua.  

 

3.3 Kotiin tuotavat palvelut 

Vanhuspalvelulaki määrittelee iäkkään elämää tukevista palveluista seuraa-
vasti: Kunnan on toteutettava iäkkään henkilön arvokasta elämää tukeva pit-
käaikainen hoito ja huolenpito ensisijaisesti hänen kotiinsa annettavilla ja 
muilla sosiaali- ja terveydenhuollon avopalveluilla. Palvelut on sovitettava si-
sällöltään ja määrältään vastaamaan iäkkään henkilön kulloisiakin palveluntar-
peita. (Laki ikääntyneen väestön toimintakyvyn tukemisesta sekä iäkkäiden 
sosiaali- ja terveyspalveluista 28.12.2012/980.) 
  
Kotiin tuotavia palveluja voi saada toimintakyvyn alentavan syyn sekä perhe- 
tai elämäntilanteen perusteella. Kotihoito on kotiin annettavien palveluiden ko-
konaisuus, joka muodostuu kotipalvelusta ja kotisairaanhoidosta. Kotiin annet-
tavia tukipalveluja ovat esim. kauppa-, ateria- ja siivouspalvelu, turvapuhelin-
palvelut, sauna- ja kylvetyspalvelut. Tukipalveluita tuottavat yleensä yksityiset 
palveluntuottajat, yhdistykset ja järjestöt. Kolmannen sektorin palveluntuottajat 
tuottavat tukipalveluita vähävaraisille. (Valvira 2015.) 
 

3.4 Kolmas sektori iäkkäiden kotona selviytymisen tukena 

Suomessa palvelut ja yhteiskuntaelämä on jaoteltu sektoreihin, jossa markki-

nat ja yrityselämä lukeutuvat ensimmäiseen sektoriin, kunnat ja valtio edusta-

vat toista sektoria, eli julkista sektoria. Kolmanteen sektoriin kuuluvat säätiöt, 

kansalaisjärjestöt ja vapaaehtoinen kansalaistoiminta, perheet ja kotitaloudet 

ovat neljättä sektoria. Julkisten palveluiden sektori korostuu pohjoismaisissa 
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hallinnoissa, mutta Suomessa julkinen sektori ei ole koskaan ollut ainoa palve-

luiden tarjoaja. Viime aikoina julkinen sektori on supistanut palvelujaan, esi-

merkiksi vanhusten siivousapu on poistunut julkisesta palvelutarjonnasta. Tä-

män vuoksi kolmannen sektorin tarjoamat palvelut ovat nousseet enemmän 

esille. Julkinen sektori myös ostaa palveluita kolmannelta sektorilta.  (Kuronen 

2015, 123.) 

 

Tiikkainen & Lyyra (2007, 85) kiteyttävät hyvin Korttelikodin toiminnan merki-

tystä ikääntyneille: “Sosiaalisella verkostolla ja sosiaalisella tuella on tärkeä 

merkitys iäkkään ihmisen terveydelle ja hyvinvoinnille. Tukemalla ikääntynei-

den ihmisten sosiaalisia voimavaroja edistetään tehokkaasti terveyttä, toimin-

takykyä ja hyvinvointia. Ikääntyneen ihmisen kokema arvostus ja kiintymys an-

tavat voimaa ja elämänhalua sekä motivoivat itsestä huolehtimiseen.” 

 

3.5 Digilaitteet apuna kotona 

Tässä luvussa viitataan sosiaali- ja terveysministeriön julkaisuun Laatusuosi-

tus hyvän ikääntymisen turvaamiseksi ja palvelujen parantamiseksi 2020–

2023 (2020), jossa mainitaan, että tällä hetkellä jatkuvasti kehittyvä teknologia 

ja digitalisaatio koskettavat yhteiskunnassa jokaista. Kansalaisilta jopa edelly-

tetään halua, taitoa ja kykyä käyttää erilaisia sähköisiä palveluita. Ikääntyneet 

saattavat olla hyvinkin kaukana kyseisestä digikehityksestä ja itsenäinen sel-

viytyminen sähköisestä asioinnista jää toteutumatta. Tämän vuoksi kaikille 

olisi varmistettava jatkuva digituen saanti sekä on varmistettava, ettei digitali-

saatio syrjäytä. 1.4.2019 on tullut voimaan laki digitaalisten palvelujen tarjoa-

misesta. Lain tarkoituksena on edesauttaa sitä, että kaikilla olisi mahdollisuus 

digitaalisten palvelujen käyttöön, ja että palveluita kehitetään asiakaslähtöisyy-

den näkökulmasta.   

 

Geronteknologiaksi kutsutaan kaikkea ikääntyneitä koskevaa ja heitä ympäröi-

vää teknologiaa. Geronteknologia on jaettavissa palveluja sisältävään toimin-

taan, sekä itsenäistä selviytymistä edistävään toimintaan. Kaikissa teknologi-

sissa ratkaisuissa edellytyksenä on mm. helppokäyttöisyys, yksinkertaisuus, 

tuttuus, liikuteltavuus, keveys ja hyvä käyttövarmuus. Erilaiset teknologiset 

laitteet sisältävät sekä aktiivisia että passiivisia ratkaisuja. Aktiivisessa ratkai-

sussa käyttäjä on itse aktiivinen laitteen käyttäjä, passiivisissa ratkaisuissa 
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käyttäjä ei aina edes huomaa eikä ole tietoinen teknisestä toiminnasta. Passii-

visia ratkaisuja ovat mm. automaatti ovet, paikantimet, automaattisesti syttyvät 

ja sammuvat valot ja valvonta. Aktiiviset ratkaisut tarkoittavat mm. turvaran-

nekkeita, teknisiä apuvälineitä ja robotteja, jotka vaativat aktiivista ja omaeh-

toista osallistumista laitteiden käyttöön. (Pikkarainen 2007, 65–66.) 

 

Korttelikotiyhdistyksellä on mahdollisuus auttaa ikääntyneitä asiakkaitaan digi-

laitteiden käytössä ja ohjauksessa. Tällä hetkellä Korttelikotiyhdistyksellä on 

digipaja, jossa on digilaitteiden käytön ohjausta niin asiakkaille kuin työnteki-

jöillekin.   

 

 

4 TUTKIMUKSEN TARKOITUS JA TUTKIMUSKYSYMYKSET 

Tutkimuksen tarkoituksena on selvittää Kotkan Korttelikotiyhdistys ry:n iäkkäi-

den asiakkaiden näkemys kotona selviämisestä, sekä kerätä tietoa, mitkä 

Korttelikodin palvelut voisivat edesauttaa kotona selviytymistä. Tavoitteena 

on, että tutkimuksen perusteella Kotkan Korttelikotiyhdistys ry voi kehittää pal-

velujaan. Tavoitteena meillä oli saada 10–15 korttelikodin asiakasta osallistu-

maan haastatteluun. Lopulta vapaaehtoisia haastateltavia ilmoittautui 22, 

joista 18 osallistui lopulta haastatteluun. Haastattelut tapahtuivat asiakkaiden 

kotona tai lähimmässä Korttelikodissa, jos haastateltava ei halunnut meitä ko-

tiinsa. Haastattelut tehtiin yhdessä. 

 

Vanhuspalveluiden tarve kasvaa, kun väestö vanhenee. Kansallisena tavoit-

teena on, että iäkkäät voivat asua kotona mahdollisimman pitkään kotiin an-

nettavien palveluiden turvin. Iäkkään kotona asumisen tukena on oltava hyvä 

verkosto, jossa on mukana läheisiä, ammattilaisia ja vapaaehtoisia. Iäkkään 

ajatuksia ja toiveita tulee kuunnella, jotta palvelukokonaisuudet saadaan rää-

tälöityä asiakkaan tarpeiden mukaisesti, huomioiden palveluiden laadukkuus 

ja kustannustehokkuus. Eri toimijoiden palveluista on tärkeää saada saumaton 

kokonaisuus. (Muuttuvat vanhuspalvelut, 2020.) 
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Haemme vastauksia kysymyksiin: 

1. Miten Korttelikodin palveluja käyttävät asiakkaat kokevat kotona selviy-
tymisen? 

2. Voiko Korttelikoti toiminnallaan helpottaa kotona selviytymistä?     
3. Millaisia Korttelikodin palveluja asiakkaat toivoisivat? 

 

 

5 TUTKIMUKSEN TOTEUTTAMINEN 

5.1 Tutkimusmenetelmä 

Tutkimusmenetelmämme on kvalitatiivinen eli laadullinen tutkimus ja tutkimus 

toteutettiin henkilökohtaisina haastatteluina. Kvalitatiivisen tutkimusmenetel-

män avulla ymmärretään tutkimuskohdetta ja syitä hänen käyttäytymiseensä 

ja päätösten tekoon. Kvalitatiivisessa tutkimuksessa tietojen keruu tapahtuu 

yleensä syvähaastatteluilla tai ryhmäkeskusteluilla. Menetelmä sopii hyvin toi-

minnan kehittämiseen, vaihtoehtojen etsimiseen ja sosiaalisten ongelmien tut-

kimiseen. (Heikkilä 2014.) Laadullisen tutkimuksen lähtökohtana on todellisen 

elämän kuvaaminen ja kohdetta pyritään kuvaamaan mahdollisimman koko-

naisvaltaisesti. Arvot muovaavat sitä, kuinka ymmärrämme tutkimiamme ilmi-

öitä ja pyrkimyksenä on ennemmin löytää tai paljastaa tosiasioita kuin toden-

taa olemassa olevia väittämiä. (Hirsijärvi ym. 1996, 152.) 

 

5.2 Haastattelu 

Haastattelu on yksi käytetyimpiä tiedonkeruutapoja. Siinä haastateltava ja 

haastattelija keskustelevat haastattelutyypin mukaan enemmän tai vähemmän 

järjestelmällisesti (strukturoidusti) asiasta, jotka kuuluvat tutkimusaiheeseen. 

Olipa haastattelu sitten millainen hyvänsä, on se aina ainutlaatuinen, kielelli-

nen vuorovaikutustilanne, eräänlainen "kielipeli", joka on suunniteltava huolel-

lisesti ja johon tulee valmentautua ja valmistautua. Haastattelijan käyttäytymi-

sellä, eleillä ja ilmeillä sekä muilla ominaisuuksilla on merkitystä vuorovaiku-

tustilanteen muodostumisessa. Haastattelussa tarvitaan sosiaalisia taitoja, 

jotta vuorovaikutustilanne erilaisten ihmisten kanssa ottaisi sujuakseen – 

mutta toki oma roolinsa on myös haastateltavalla. Esimerkiksi haastateltavan 

ikä vaikuttaa haastatteluun ja sen suunnittelemiseen olennaisesti: lapsia tai 

nuoria haastateltaessa ei voida toimia aivan samoin kuin aikuista tai ikäänty-

nyttä haastateltaessa. (Saaranen-Kauppinen & Puusniekka 2006.) 
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Haastattelulomake on tehty tietokoneohjelmapohjalle. Ohjelma on nimeltään 

Microsoft Forms, johon haastattelukysymykset on tehty. Ohjelma analysoi 

vastaukset suoraan, näin ollen meille jää analysoinnin yhteenveto.  

 

 

6 TUTKIMUKSEN EETTISYYS JA LUOTETTAVUUS 

Hyvän tieteellisen käytännön keskeisiä lähtökohtia ovat rehellisyys, huolelli-

suus ja tarkkuus tutkimustyössä ja siinä, kuinka tulokset tallennetaan, esite-

tään ja arvioidaan. Tutkimus aineisto tallennetaan ja säilytetään huolellisesti 

tietosuoja huomioon ottaen. Muiden tutkijoiden tekemiin töihin viitataan asian-

mukaisella tavalla kunnioittaen muiden tekemää työtä. Tuloksia julkaistaessa 

toteutetaan avoimuutta ja vastuullista tiedeviestintää. (Tutkimuseettinen neu-

vottelukunta 2019, 7.) 

  

Haastattelu perustui vapaaehtoisuuteen ja haastatteluun osallistumisen on 

voinut perua milloin tahansa. Kysymyslomake on sähköisessä muodossa ja se 

on salasanalla lukittu. Sähköisessä kyselylomakkeessa ei ole mitään tunniste-

tietoja. Sähköiset tiedostot poistetaan heti kun aineistoa ei enää tarvita. Pape-

risia suostumuslomakkeita säilytetään lukitussa paikassa ja hävitetään silppu-

rilla heti kun aineistoa ei enää tarvita. 

 

 

7 TUTKIMUKSEN TULOKSET 

7.1 Tutkimuskysymykset 3–5 

Tutkimuskysymyksillä 3–5 kartoitettiin yksinäisyyden kokemista ja keinoja yk-

sinäisyyden lievittämiseen. Puolet haastateltavista kokee yksinäisyyttä ja puo-

let ei koe yksinäisyyttä.  

 

Kysymyksessä 4 kartoitettiin mieluisinta asumismuotoa, jos kokee yksinäi-

syyttä. Vastaajista 67 % koki, että haluaa kaikesta huolimatta asua kotona. 22 

% vastaajista haluaisi yhteisölliseen asumiseen ja 11 % haluaisi hoiva-asumi-

seen, jos on yksinäinen.  
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Kysymyksessä 5 kartoitettiin haastateltavan omia keinoja yksinäisyyden lie-

vittämiseen ja vastanneista 6 käy Korttelikodin kohtaamispaikoissa ruokaile-

massa tai Korttelikotien järjestämissä tapahtumissa. Moni lievittää yksinäi-

syyttä katsomalla tv:tä ja tekemällä käsitöitä. Muutaman haastateltavan vas-

tauksia:  

 

“Yksinäisyyttä lievittää puhelut, pari kertaa viikossa näkee ystäviä, toripäivät.”  

 

“Minulla on perhettä ympärillä, Korttelikodin toiminta ja kutominen lievittää yk-

sinäisyyttä.”  

 

“Lähden vaikka torille ja kun olen kova puhumaan, tutustun ihmisiin. En osaa 

olla paikoillaan, teen paljon käsitöitä. Tanssi on yksi harrastus.” 

 

“Pieniä päivän askareita, tv:n katsominen, käyn Korttelikodin järjestämissä ta-

pahtumissa lähes päivittäin.” 

 

7.2 Tutkimuskysymykset 8–12 

Nämä kysymykset liittyvät haastateltavien näkemykseen mitä palveluita he jo 

Korttelikodista saavat ja palveluiden kehitysehdotuksiin. Näiden kysymysten 

avulla saamme vastauksia tutkimuskysymyksiin 2 ja 3.  

 

Kysymyksessä 8 vastanneista 20 % käyttää Korttelikotiyhdistyksen palveluja, 

3%:lla käy kotihoito, sukulaiset auttavat 48 % haastateltavista. Tässä kysy-

myksessä samalla ihmisellä voi olla useampi palveluntuottaja tai auttaja. 20 % 

vastasi vaihtoehtoon muu, auttajina toimii yksityinen palveluntuottaja (siivous 

ja pesulapalvelut), seurakunta, henkilökohtainen avustaja, ystävät tai naapurit. 
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Kuva 1. Kotiin saatavat palvelut 

 

 

Kysymyksessä 9 kartoitettiin tarkemmin, minkälaisia palveluita Korttelikodilta 

haastateltavat saavat. Vastaajista 65%:lla ei vielä ole Korttelikodilta palveluita. 

65%:sta vastanneista suurimaalla osalla ei vielä ole tarvetta palveluille, yh-

dellä vastanneista on liian suuret tulot saadakseen Korttelikodin palveluita ko-

tiin. He, joilla on Korttelikodin palvelut, 20%:lla on siivouspalvelu, 12 % ikku-

nanpesupalvelu, 13 % kauppapalvelu, 13 % ruokapalvelua. 

 

 

Kysymyksessä 10 kysyttiin, onko korttelikodilta saadut palvelut   

tällä hetkellä riittäviä. Vastaukset jakautuivat alla olevan taulukon mukaisesti. 

Kotihoito
12 %

Kotkan 
Korttelikotiyhdist

ys ry: palvelut
20 %

Sukulaiset 
auttavat

48 %

Muu
20 %

8. MILLAISIA PALVELUJA SAATTE KOTIINNE?
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Kuva 2. Korttelikodilta saatavien palveluiden riittävyys 

 

Kysymyksessä 11 oli mahdollisuus antaa tähtiä 1–5 tyytyväisyydestä Kortteli-

kodilta saamiin palveluihin. Keskiarvo oli 4,13. Moni oli tyytyväinen saamiinsa 

palveluihin ja 2 jätti vastaamatta.  

 

Kysymyksessä 12 kysyttiin, millaiset Korttelikodin palvelut mahdollistaisivat 

kotona selviytymisen. 4 vastaajista ei osannut sanoa mitkä ne palvelut voisivat 

olla, joka mahdollistaisi kotona selviytymisen.  

 

“Palveluiden tarve on enemmän terveyden- ja sairaudenhoitoon liittyviä, Kort-

telikoti ei ehkä pysty auttamaan” 

 

“Kaupassa käynti, ystäväpalvelu ja siivouspalvelu” 

 

“Kaupassa käynti, kodinhoidollisissa töissä voisi auttaa” 

 

“Kauppa, siivous, sisältäen ikkunoiden pesun ja verhojen vaihto” 

 

0 2 4 6 8 10 12

Saan kotiini riittävästi palveluita

Pärjään kotona nykyisillä palveluilla

10. Korttelikodin palveluiden riittävyys

Täysin eri mieltä Jokseenkin erimieltä En osaa sanoa

Jokseenkin samaa mieltä Täysin samaa mieltä

Kuva 3. Tyytyväisyys Korttelikodin palveluihin 
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“Toivoisi siinä vaiheessa pääsevänsä hoitolaitokseen, jos kotona ei enää pär-

jää” 

 

“Pyytäisin ottamaan matot pois lattialta. Ne palvelut mitä tällä hetkellä on, niillä 

pärjäisin” 

 

“Ruuanlaitto, kaupassa käynti, apua olisi saatavana soittaessa” 

 

“ulkoiluapu” 

 

“En osaa sanoa, kaikkia apuja mitä kodin ulkopuolella tarvitsee” 

 

Pääsääntöisesti avut mitä haastateltavien mieleen tuli, liittyivät siivoukseen, 

kaupassa käyntiin, ruuan laittoon ja ruoan valmistamiseen. Keskustelujen lo-

massa kävi ilmi, että haastateltavat toivoivat enemmän kerhoja, esim. askar-

telu, teatterimatkoja ja jumppatuokioita. Eli sosiaaliseen kanssakäymiseen ja 

tekemiseen oli enemmän tarvetta.  

 

Kysymys 13 koski digilaitteidenkäyttöä, onko digitaalisia laitteita käytössä ko-

tona. 32 % oli älypuhelin käytössä, 28 % käytössä tabletti, mutta vain 12 % 

tietokone ja 28 % sanoi, ettei ole digitaalisia laitteita ollenkaan. Niillä, joilla oli 

yksi digilaite, oli myös useampi digilaite käytössä.  

 
Kuva 4. Digitaaliset laitteet 

Älypuhelin
32 %

Tabletti
28 %

Tietokone ja 
nettiyhteys

12 %

Ei ole digitaalisia 
laitteita

28 %

13. ONKO TEILLÄ KOTONANNE DIGITAALISIA 
LAITTEITA, JOTKA VOISIVAT PARANTAA 

PALVELUJENNE SAATAVUUTTA
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Kysymyksessä 14 tarkasteltiin kuinka digitaaliset laitteet auttavat arjessa. 4 

vastaajista ei osannut sanoa, millä lailla laitteet voisi auttaa, 2 vastaajista 

epäili, ettei enää osaisi/ oppisi käyttämään laitteita. Ne, jotka käyttävät digilait-

teita, hoitavat pankkiasiat ym. asioiden hoitoa ja yhteydenpitoa ystäviin ja per-

heisiin.  

 

“En osaa sanoa. Pankki asiat on helppo hoitaa, mutta itse en osaa, tarvitsen 

laitteiden käytössä apua.” 

 

“Olen karsinut laitteita pois. Auttaa yhteydenpidossa kauempana oleviin ystä-

viin” 

 

“Ei tarvitse lähteä mihinkään, asioiden hoito helppoa” 

 

“Tietoa löytää, en osaa muuta sanoa” 

 

“Pankkipalvelut saa helposti, yhteydenpito sähköpostilla” 

 

“Voisivat olla avuksi, mutta ei ole kiinnostusta, enkä varmasti oppisi käyttä-

mään” 

 

Kysymyksessä 15 kysyttiin halukkuutta digilaitteiden käytön opastukseen. 65 

% vastaajista olisi halukas saamaan apua/opastusta digilaitteiden käytössä ja 

35 % ei koe tarvetta digilaitteiden opastuksen käyttöön 
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8 POHDINTA  

Kun haastatteluun haetaan vapaaehtoisia, ovat he fyysiseltä toimintakyvyltään 

vielä itsenäisiä suurimmaksi osaksi. Tähän haastatteluun osallistuvat olivat 

muutenkin aktiivisia ikääntyneitä, joilla oli mm. liikuntaan liittyviä harrastuksia. 

Haastateltavat liikkuivat itsenäisesti ja näin ollen eivät olleet pelkästään kotiin 

tuotavien palveluiden varassa. Heille palveluiden tarve on kaukainen asia, jota 

ei osata vielä ajatella siltä kannalta, että miten palveluiden tarve muuttuu, jos 

toimintakyky alenee. Tämän vuoksi mitään uusia ideoita ei kovin paljon tullut.  

 

Yksinäisyys nousi esille ja vaikka haastateltu kävisi Korttelikotien tapaami-

sissa, niin kotona moni tunsi olevansa yksinäinen. Yksinäisyyden tunteen syitä 

olivat esimerkiksi puolison menehtyminen, lasten kaukana asuminen ja kiirei-

syys sekä se, etteivät he ehdi tapaamaan, ja kokemus ettei haluta vaivata lap-

sia. Haastattelut olivat miellyttävä kokemus kaikille ja halu puhua omasta elä-

mästään oli suuri. 

  

”Mun mielestä pitäis olla niin, että sulla on jokin koti, niin sinne pitäs saada sitä 

palvelua niin paljon, jotta pystyy sitten aivan loppuun asti asumaan, jotta ei 

siirrellä paikasta toiseen...että se koti on sellanen turvapaikka. Kun sinne vaan 

saa apua, niin kyllä se koti on koti”. Tämä on Hemma bäst - kotona paras 

hankkeeseen osallistuneen iäkkään ajatuksia kotona asumisesta.   

 

 Vai onko koti sittenkään oikea ja turvallinen paikka ikääntyneelle, vaikka apua 

olisi saatavilla ja kotiin annettavia palveluita koko ajan kehitetään? Kodista voi 

tulla äkillisen sairastumisen myötä myös vankila. 
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Liite 1 

SUOSTUMUSLOMAKE  
  
 
 
 

Haluan osallistua Kaakkois-Suomen ammattikorkeakoulun geronomi opiskeli-
joiden kyselytutkimukseen. Tutkimuksella kartoitamme Korttelikotiyhdistys ry:n 
iäkkäiden asiakkaiden kotona pärjäämistä ja Korttelikodin antamien palvelui-
den tarvetta.   
  
Olemme vaitiolovelvollisia ja kysely tehdään anonyymisti, henkilötiedot eivät 
tule näkyville. Kysymyslomake on sähköisessä muodossa salasanalla lukit-
tuna. Sähköiset tiedostot hävitetään heti kun aineistoa ei enää tarvita. Paperi-
sia suostumuslomakkeita säilytetään lukitussa paikassa ja hävitetään silppu-
rilla heti kun aineistoa ei enää tarvita.   
  
  
Olen saanut tarvittavat tiedot opinnäytetyöstä ja osallistun haastatteluun va-
paaehtoisesti.  
  
 
  
  
____/ ____ 20____          _________________  
Päivämäärä                        Paikka   
  
  
 
 
___________________________________  
Allekirjoitus  
  
 
 
 
___________________________________  
Nimenselvennys  
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Liite 2 

HAASTATTELUN TULOKSET 

 

 
 

2. IKÄ 
Haastatteluun vastanneet olivat 73 - 93 vuotiaita 

 

 
 

 

 

 

Mies
11 %

Nainen
89 %

1. SUKUPUOLI

Kyllä
50 %

Ei
50 %

3. KOETTEKO OLEVANNE YKSINÄINEN?
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5. MILLAISIA KEINOJA TEILLÄ ON YKSINÄISYYDEN LIEVITTÄMISEEN? 
 

- ”Puhelin, pari kertaa viikossa näkee ystäviä, toripäivät.” 
- ”Pieniä päivän askareita, tv:n katsominen, käyn Korttelikodin järjestä-

missä tapahtumissa lähes päivittäin.” 
- ”Ristisanatehtävät ja tv, lenkillä käynti.” 
- ”Luen paljon, vieraita käy mutta korona on vähentänyt niitä. Taxilla 

käyn ystävän kanssa mm. kaupassa.” 
- ”Neulominen, musiikin kuuntelu, kotona laulan karaokea.” 
- ”Korttelikoti on korvaamaton, kotona siivoan, pyöräilen ja käyn päivittäin 

lenkillä.” 
- ”Soitan jollekin, tv:n katselu ja radion kuuntelu, käydä kävelyllä, joskus 

käyn esim. teatterissa. Käsityöt on tärkeitä ajanvietettä.” 
- ”Liikunta, lukeminen.” 
- ”Kerhot, kutominen, palapelit.” 
- ”Kutominen, käsityöt, ruoan laitto.” 
- ”Olen aina ollut kova menemään, on ystäviä. Ristisanatehtävät, kirjojen 

lukeminen, käsityöt.” 
- ”Naapureiden kanssa olen paljon tekemisissä, käsityöt.” 
- ”Yhdistystoiminta, hoitajien käynnit.” 
- ”Lähden vaikka torille ja kun olen kova puhumaan, tutustun ihmisiin. En 

osaa olla paikoillaan, teen paljon käsitöitä. Tanssi on yksi harrastus.” 
- ”Käyn jumpalla, kuntosalilla, laulan kuorossa, olen aktiivinen liikkuja.” 
- ”Tv:n katselu, ystäville puhelut, joskus käyn Naapurissa.” 
- ”Perhettä ympärillä, Korttelikodin toiminta, kutominen.” 

 

 

 

 

Koti
67 %

Yhteisöllinen 
asuminen

22 %

Hoiva-asuminen
11 %

4. JOS OLETTE YKSINÄINEN, MILLAINEN 
ASUMISMUOTO OLISI TEILLE MIELUISIN?
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Kyllä
67 %

Ei
33 %

6. OLETTEKO OSALLISTUNEET 
KORTTELIKOTIEN 

KOHTAAMISPAIKKATOIMINTAAN?

Fyysiset syyt ja 
sairaudet

25 %

Kohtaamispaikka 
on liian kaukana

12 %

Muu
63 %

7. MILLAISIA ESTEITÄ TEILLÄ ON 
KORTTELIKOTIEN 

KOHTAAMISPAIKKATOIMINTAAN 
OSALLISTUMISELLE?
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9. MITÄ KORTTELIKODIN PALVELUJA SAATTE KOTIINNE? 
 

- ”Siivouspalvelut alkamassa, ikkunanpesua.” 
- ”Ei tällä hetkellä ole.” 
- ”Tarpeen mukaan siivouspalvelu.” 
- ”Siivouspalvelu.” 
- ”Ei ole palveluita käytössä.” 
- ”Joskus ollut ruokapalvelua ja siivousta, ei säännöllisiä palveluita.” 
- ”Ei palveluita.” 
- ”Ei ole palveluja.” 
- ”Ei mitään, koska tulot ovat liian suuret.” 
- ”Ei ole vielä tarvetta.” 
- ”Ei vielä ole ollut tarvetta.” 
- ”Ikkunanpesua, kauppatavaroiden kantaminen kaupasta kotiin.” 
- ”Ei tule tällä hetkellä.” 
- ”Kauppapalvelu, siivouspalvelu.” 
- ”Ei ole vielä ollut tarve.” 
- ”Ei vielä ole tarvinnut.” 
- ”Siivouspalvelut, ikkunanpesua tarvittaessa, ruokaa tuodaan tarvitta-

essa.” 
- ”Ei vielä ole tarvinnut.” 

 

Kotihoito
12 %

Kotkan 
korttelikotiyhdisty

s ry:n palvelut
20 %

Sukulaiset 
auttavat

48 %

Muu
20 %

8. MILLAISIA PALVELUJA SAATTE KOTIINNE?
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11. KUINKA TYYTYVÄINEN OLETTE KORTTELIKODISTA SAAMAANNE 
PALVELUUN? 

 

 

12. JOS KOETTE ETTETTE PÄRJÄÄ KOTONA, MILLAISET KORTTELIKO-
DIN PALVELUT MAHDOLLISTAISI KOTONA PÄRJÄÄMISEN? 
 

- ”Ruoan laittoa, kaupassa käynti, apua olisi tarvittaessa saatava soitet-
taessa.” 

- ”Ulkoiluapu.” 
- ”En osaa sanoa. Kaikkea mitä kodin ulkopuolella apuja tarvitsee.” 
- ”En osaa sanoa. Aina on apua saanut, jos jotain on tarvinnut.” 
- ”Ei tule mieleen.” 
- ”Pyytäisin ottamaan matot pois lattialta. Ne palvelut mitä tällä hetkellä 

on, niillä pärjäisin.” 
- ”Toivoisin siinä vaiheessa pääsevänsä hoitolaitokseen, jos kotona ei 

enää pärjää.” 
- ”Siivous, kodinhoidolliset tehtävät.” 
- ”Kauppa, siivous sisältäen ikkunoiden pesun ja verhojen vaihto.” 
- ”Kauppa, siivous, ikkunanpesut.” 
- ”Kaupassa käynti, siivous.” 
- ”Kauppapalvelu, siivous.” 
- ”Kaupassa käynti, kodinhoidollisissa töissä voisi auttaa.” 
- ”Ei tule mieleen.” 
- ”Ruoka ja siivoaminen.” 
- ”Kaupassa käynti, ystäväpalvelu, siivouspalvelu.” 

0 2 4 6 8 10 12

Saan kotiini riittävästi palveluita

Pärjään kotona nykyisillä palveluilla

10. KORTTELIKOTIEN PALVELUIDEN 
RIITTÄVYYS

Täysin eri mieltä Jokseenkin erimieltä En osaa sanoa

Jokseenkin samaa mieltä Täysin samaa mieltä
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- ”Palveluiden tarve on enemmän terveyden- ja sairauden hoitoon liitty-
viä, Korttelikoti ei ehkä pysty auttamaan.” 

- ”Siivousapu, kauppa-apu.” 
 

 
 

14. OSAATTEKO SANOA, KUINKA DIGITAALISET LAITTEET VOISIVAT 
AUTTAA ARJESSA? 
 

- ”Auttaisi yksinäisyyteen, rytmittää päivää.” 
- ”En osaa sanoa, koska laitteita ei ole.” 
- ”Joka asiassa, esim. pankki asiat.” 
- ”En osaa sanoa.” 
- ”Laskujen maksut.” 
- ”Jos osaisi käyttää, olisi kaikki tarpeellinen.” 
- ”Olen karsinut laitteita pois. Auttaa yhteydenpidossa kauempana oleviin 

ystäviin.” 
- ”Asioiden hoitaminen, pankki asioiden hoitaminen.” 
- ”Asioiden hoito.” 
- ”Ei tarvitse lähteä mihinkään, asioiden hoito helppoa.” 
- ”Tietoa löytää, en osaa muuta sanoa.” 
- ”Ei usko että oppii mitään laitteita enää käyttämään.” 
- ”Voisi auttaa jos osaisi käyttää.” 
- ”En osaa sanoa.” 
- ”En ole osannut ajatella, en osaa sanoa.” 
- ”Pankkipalvelut saa helposti, yhteydenpito sähköpostilla.” 
- ”En osaa sanoa. Pankkiasiat on helppo hoitaa, mutta itse en osaa, tar-

vitsen laitteiden käytössä apua.” 
- ”Voisivat olla avuksi, mutta ei ole kiinnostusta eikä varmasti oppisi käyt-

tämään.” 

Älypuhelin
32 %

Tabletti
28 %

Tietokone ja 
nettiyhteys

12 %

Ei ole digitaalisia 
laitteita

28 %

13. ONKO TEILLÄ KOTONANNE DIGITAALISIA 
LAITTEITA, JOTKA VOISIVAT PARANTAA 

PALVELUJENNE SAATAVUUTTA
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16. KIITOS VASTAUKSISTANNE! OLIKO VASTAAMINEN HELPPOA VAI 
VAIKEAA? 

 

- ”Helppoa, vaihtelua päivään.” 
- ”Oli helppoa.” 
- ”Ei vaikeuksia. Toiveena lisää tapahtumia, säännöllistä ajanvietettä 

esim. levyraati, askartelua.” 
- ”Ei ollut vaikeaa.” 
- ”Helppoa.” 
- ”Tarkkoja kysymyksiä.” 
- ”Helppoa, oli kivaa vaikka jutut meni välillä sivuraiteille.” 
- ”Helppoa.” 
- ”Helppoa.” 
- ”Helppoa.” 
- ”Helppoa.” 
- ”Helppoa.” 
- ”Aika helppoa.” 
- ”Helppoa.” 
- ”Helppoa.” 
- ”Helppoa.” 
- ”Helppoa.” 
- ”Helppoa.” 

 

Kyllä
65 %

Ei
35 %

15. OLISITTEKO HALUKAS SAAMAAN APUA 
DIGILAITTEIDENNE KÄYTÖN OPASTUKSESSA?


