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Tiivistelma

Ikddntyneiden maara on kasvanut Suomessa ja ulkomailla, koska suuret ikdluokat eldvat yha pidempaan.
Yleisesti ikddantyvien aktiivinen toiminta jatkuu eldkkeelle jaannin jalkeen. Tata ikavaihetta kutsutaan kol-
manneksi idksi. Talla hetkelld vallitsevan koronapandemian koetaan vaikuttavan kolmatta ikaa elavien aktii-
visuuteen ja hyvinvointiin. Taman tutkimuksen tarkoituksena oli selvittda maaseudulla asuvien kol-
masikaldisten aktiivisuutta ja hyvinvointikokemuksia koronapandemian aikana. Tavoitteena oli toteuttaa
kvantitatiivinen kysely, jolla selvitettiin tervolalaisten kolmatta ikda elavien aktiivisuutta ja heidan kokemuk-
siansa aktiivisuuden ja hyvinvoinnin muutoksista koronapandemian aikana.

Tutkimus tehtiin kvantitatiivisella tutkimusmenetelmalla. Aineisto keréttiin anonyymisti Webropol-verkko-
kyselylomakkeella. Tutkimusaineiston kohderyhmana oli kahden tervolalaisen eldkejarjeston tervolalaiset
elakeldiset. Kysymyslomakkeita palautui anonyymisti verkon kautta 32 kappaletta. Aineistoanalyysi tehtiin
Webropol-3.0 avulla, josta ne siirrettiin Word-ohjelman avulla muokattavaksi tutkimukseen.

Tutkimustulosten mukaan suurin osa kaikista vastaajista oli naisia, idltdan 70—-79-vuotiaita, leskia ja naimi-
sissa olevia ikdantyvia, joista yli puolet asui omakotitalossa kuntakeskuksen ulkopuolella. Laheisid, ystavia ja
naapureita tavattiin ja heihin pidettiin yhteytta videopuhelun tai puhelimen valityksella. Lisdksi koettiin,
ettd apua saatiin laheisilta, ystavilta ja naapureilta tai apua tarjottiin laheisille, ystaville ja naapureille. Vas-
tausten perusteella aktiivisempia toimijoita sosiaalisissa suhteissa olivat naiset. Koronapandemia koettiin
kuitenkin vahentdneen sosiaalisten suhteiden yllapitoa ldheisiin, ystaviin ja naapureihin. Asuinymparisto
koettiin hyvaksi paikaksi asua ja kunnan alueella olevat palvelut ja toiminnot koettiin olevan jokseenkin hy-
vat. Tulosten perusteella koettiin olevan aktiivisia osallistujia eri toimintoihin. Muutos aktiiviseen toimin-
taan liittyvissa eri toiminnoissa koettiin vaikuttaneen hyvinvointiin jonkin verran koronapandemian aikana.
Lisaksi eri hyvinvointiin vaikuttavien tunnetekijoiden koettiin vaikuttaneen hyvinvointiin vahan mutta ko-
ronapandemialla koettiin olleen vaikutusta selvasti vahentavasti hyvinvointiin joissakin tunteen osa-alu-
eissa. Johtopaatoksena todettiin, ettd maaseudulla asuvat tervolalaiset kokivat olevan aktiivisia toimijoita
ja koronapandemian oli koettu vahentdvan aktiivista toimintaa ja huonontavan hyvinvointia.

Naita tuloksia voidaan kadyttaa osana paikallista, alueellista ja yhteiskunnallista keskustelua muutoksista kol-
masikaldisten aktiiviseen toimintaan ja koettuun hyvinvointiin koronapandemian aikana seka tukena kol-
matta ikaa koskevassa tulevassa paatoksenteossa.

Avainsanat (asiasanat)

sosiaalinen vanheneminen, sosiaaligerontologia, maaseudulla ikadntyminen, aktiivinen ikdantyminen,
kolmasika, hyvinvointi

Muut tiedot -Liitetiedostoja 48 sivua (kysymyslomake, saatekirje, tutkimustulokset)



Skinnari, Paula

“ Life is no biggie, but Corona gets on my nerves” Activity and wellbeing experiences of the
Tervolas' third age during the Coronavirus pandemic.

Jyvaskyla: JAMK University of Applied Sciences, May 2021, 112 pages

Health and Welfare Studies. Degree Programme of Social Services. Bachelor of Social Service Thesis, AMK.
Permission for web publication: Yes

Language of publication: Finnish

Abstract

The number of elderly people has increased in Finland and abroad, as large age groups are living longer and
longer. In general, the active activity of the elderly continues after retirement. This age stage is called the
third age. The current Coronavirus pandemic is perceived to affect the activity and well-being of those living
in the third age. The purpose of this study was to investigate the activity and welfare experiences of third
parties living in rural areas during a Coronavirus pandemic. The aim was to curry out the quantitative sur-
vey to the find out the activity of people living in the third age of Tervola and their experiences of changes
in activity and well-being during a Coronavirus pandemic.

The study was conducted using a quantitative research method. The material was collected anonymously

using the Webropol online questionnaire. The target group of the research material was pensioners from

Tervola, two pension organizations in Tervola. 32 questionnaires were returned anonymously online. Data
analysis was performed using Webropol-3.0, from which they were transferred to Word for editing in the

study.

According to the survey results, most of all respondents were women, aged 70-79, widows and married
elderly people, more than half of whom lived in a detached house outside the municipal center. Close ones,
friends and neighbors were met and kept in touch via video call or phone call. In addition, it was felt that
help was received from loved ones, friends, and neighbors, or that help was offered to loved ones, friends,
and neighbors. Based on the responses, the most active actors in social relations were women. However,
the Coronavirus pandemic was felt to have reduced the maintenance of social relationships with loved
ones, friends, and neighbors. The living environment was perceived as a good place to live and the services
and activities in the municipality were perceived to be somewhat good. Based on the results, it was felt to
be active participants in various activities. The change in various activities related to active activities was
felt to have affected welfare to some extent during the Coronavirus pandemic. In addition, various emo-
tional factors affecting well-being were perceived to have had little effect on well-being, but the Corona-
virus pandemic was perceived to have had a clearly reducing effect on well-being in some areas of emotion.
In conclusion, it was found that residents of Tervola living in rural areas felt that they were active actors
and that the Coronavirus pandemic had been felt to reduce active activity and worsen well-being. These
results can be used as part of a local, regional, and societal debate on changes in the activeness and per-
ceived well-being of third parties during a Coronavirus pandemic, as well as to support future decision-mak-
ing regarding third age.

Keywords: Social ageing, social gerontology, rural ageing, third age, well-being
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1 Johdanto

Ikadntyneiden maara on kasvanut Suomessa kuten kaikissa EU-maissa. Sodan jalkeisten suurten ika-
luokkien vaestonosuus oli 22 prosenttia vaestostd vuonna 2019. Kyseisen vuoden lopussa 65 vuotta
tayttaneitd oli 1 231 274 henkil6a. Heista 65—79-vuotiaita oli 918 868 henkil6a ja 80-85-vuotiaita oli
185 212 henkil6a seka yli 85-vuotiaita oli 127 194 henkil6a. (Vdesto idn ja sukupuolen mukaan 1865—
2019 2021; Vaeston ikdrakenteen kehitys 2020.)

Ihmisten elinajan odote on pidentynyt 1900-luvun alusta 2000-luvulle. Vuonna 2019 65-vuotiaiden
miesten elinajanodote oli 18,6 vuotta ja 65- vuotiaiden naisten elinajanodote oli 22 vuotta. Kolmes-
sakymmenessa vuodessa on 65-vuotiaiden miesten elinajanodote pidentynyt 5 vuodella ja naisten
vastaavasti 4,5 vuodella. (Elinajanodote 2020.) Suomessa elinidn kasvuun ovat vaikuttaneet elinta-
son nouseminen, hyvinvoinnin kasvaminen ja terveydenhuollon paraneminen, joka on nakynyt
muun muassa lapsikuolleisuuden vahentymisena. Lisdksi elinian kasvuun on vaikuttanut syntyvyy-
den vdahentyminen sotien jalkeen. Tama elinian kasvaminen on tuottanut haasteita yhteiskunnalle,

vaikka se onkin positiivinen asia ihmisten elamassa. (Jyrkama 2005, 268.)

Vuonna 2019 elakkeelle siirtymisian odote oli tyoeldkejarjestelmassa 61,5 vuotta. Odote nousi 0,2
vuotta vuodesta 2018. Vuonna 2019 25-vuotiaiden miesten elakkeellesiirtymisian odote oli 61,8
vuotta ja naisten 61,1 vuotta. Miesten ja naisten valinen ero eldkkeellesiirtymisidassa on ollut pieni,
mutta nyt ero on kasvanut: Tdma johtuu tyoikdisten naisten riskista jaada aikaisemmin eldkkeelle

tyouransa alussa kuin miesten. (Eldkkeelle siirtymisian odote 2020.)

Ihmisen aktiivinen toiminta jatkuu yleensa eldakkeelle jaannin jalkeen. Tata ikdvaihetta kutsutaan
kolmanneksi ikdvaiheeksi. Kolmasikaldisista on tehty tutkimuksia muun muassa kolmasikalaisten
koetusta aktiivisesta toiminnasta, osallisuudesta ja hyvinvoinnista, joissa on todettu, etta ikaanty-
vien elinymparistolla kuten maaseudun erilaisilla kulttuurisilla ja uskonnollisilla traditioilla merki-
tysta kolmasikalaisten aktiiviseen toimintaan ja hyvinvoinnin kokemukseen esimerkkina Tarja Ta-
pion (2010) vaitoskirja Meild on kaikilla samanlaiset tarinat ja Leena Vuorisen (2009) vaitoskirja
lkéiéintyminen maalaiskyldssd. Ulkomaisia tutkimuksia on useita ikdantyvien maaseudulla asumi-
sesta Norah Keatingin (2008) teoksessa Rural Ageing. A Good place to grow old? Teoksessa on ver-

tailtu muun muassa Iso-Britannian ja Pohjois-Amerikan maaseudulla asuvien ikddantyvien elamaa.



Teoksessa tutkitaan, miten maaseutu luo oman identiteetin ikdantyville ja seka eroja, miten il-
masto, etdisyydet ja maaseudun kulttuuri vaikuttavat maalla asuvien ikdantyvien jokapdivaiseen

elamaan.

Ty6elaman jalkeisen jatkuvuutta kuvaavan aktiivisen ikdantymisen on todettu vaikuttavan kol-
masikaldisten hyvinvointiin. Hyvinvoinnin kokemuksella on oma voimaannuttava merkityksensa
kolmatta ikda elavien osallisuuden tukemiseen ja yllapitamiseen. Talla hetkelld maailman laajuinen
koronapandemia on tuonut omat haasteensa myds kolmasikaldisten aktiiviseen toimintaan. Ta-

man on koettu vaikuttavan kolmasikaldisten aktiiviseen toimintaan ja hyvinvoinnin kokemukseen.

Koronapandemia-aika on herattanyt vilkasta keskustelua myos tervolalaisten kolmatta ikda elavien
aktiivisten ikaantyvien keskuudessa, koska yhteiset kokoontumiset, kerhot, seurakuntaelama, va-
paaehtoistoiminta ja ryhmamatkustelu eivat ole olleet sallittuja seka lasten, sukulaisten, ystavien
ja naapureiden tapaamiset ja erilaiset perhejuhlat eivat ole olleet suotavia. Myos aktiivisten yhdis-
tys-, jarjesto- ja politikkatoiminnassa mukana olevien ikdantyvien kokoontumiset on peruttu tai

kokoukset on kayty etayhteyksin.

Tutkija oli syntyperaltaan tervolalainen, joten hanelle oli tuttua aktiivisten kolmatta ikaa elavien
tervolalaisten elamantapa ja elinymparist6. Tutkija oli tavannut kolmatta ikaa eldvia ikaantyvia sa-
tunnaisesti tyossaan. Han oli kdynyt monet keskustelut ikddantyvien kanssa viimeisen vuoden ai-
kana siitd, kuinka he olivat kokeneet sosiaalisten kontaktien vahentyneen ja erilaisten aktiivisuutta
tukevien toimintojen rajoitusten ja kieltojen rajoittaneen eldmaa koronapandemian aikana. Ei sole
mikhén, mutta korona ottaakin pédhdn totesi maaseudulla asuva kolmatta ikda elava tutkijan aiti,
joka ei ollut tavannut Iaheisidan poikkeuksellisti edes joulupdydan aarella ja hanelle rakas harras-
tus “reissaaminen” ei ole ollut suotavaa, eika sallittua koronapandemian vuoksi. Tutkijan mielen-

kiinto tutkimusaiheeseen syntyi ajankohtaisen ja vallitsevan ilmion seurauksena.

Tassa tutkimuksessa teoriaperustana oli aktiivisuus sosiaaligerontologisesta nakékulmasta, aktiivi-
nen ikddantyminen, maaseudulla vanheminen ja kolmas ikad. Kolmatta ikaa tutkittiin vanhuusteorioi-
den; aktiivisuus-, jatkuvuus- ja irtaantumisteorioiden kautta. Tutkimuksen tarkoituksena oli selvit-

taa maaseudulla asuvien kolmasikaldisten aktiivisuutta ja hyvinvointikokemuksia



koronapandemian aikana. Tutkimuksen tavoitteena oli toteuttaa kvantitatiivinen kysely, jolla selvi-
tettiin tervolalaisten kolmatta ikda elavien aktiivisuutta ja heidan kokemuksiansa aktiivisuuden ja

hyvinvoinnin muutoksista koronapandemian aikana.

Taman tutkimuksen tutkimusmenetelma oli kvantitatiivinen, joka toteutettiin anonyymina verkko-
kyselyna Webropol-ohjelman avulla. Tervolassa oli elakelaisia 34,4 % kuntalaisista vuonna 2018
(Kuntien avainluvut 1987-2019 2021). Kohderyhmana oli kahden eri tervolaisen eldkejarjeston ja-

senet. Verkkokyselylomakkeita palautettiin 32 kappaletta.

Tutkimustuloksista voitiin todeta, etta tervolalaiset kolmatta ikaa eldvat ikdantyvat olivat aktiivisia
toimijoita ja yleisesti koettiin koronapandemia-ajan vahentaneen aktiivista toimintaa ja huononta-

neen hyvinvointia.

Tutkimustuloksia voidaan kayttaa hyvaksi paikallisessa, alueellisissa ja yhteiskunnallisissa keskuste-
luissa ja kolmatta ikaa koskevien ikaantyvien osallisuuteen ja hyvinvointiin liittyvissa tulevissa paa-

toksenteoissa.



2 Tutkimuksen tausta

2.1 Tutkimuksen lahtokohdat

Tutkimuksen pohjana ja innoittajana oli tervolaisten kolmatta ikaa elavien ikaantyvien kanssa kay-
dyt keskustelut koronapandemia aikana. Tutkimuksen aihe oli erittdin ajankohtainen paikallisesti
mutta myos valtakunnallisesti, koska esimerkiksi tutkimuksen aineistonkeruun aikana MTV-Uutiset
ja Eldkeliitto tekivat sahkopostikyselyn Eldkeliiton jasenille, jossa kysyttiin ikdantyvien kokemuksia
korona-ajasta ja rajoituksista. MTV-Uutiset ja Eldkeliiton kyselyyn vastasi 9000 elakeldista. Tulos-
ten perusteella kokemukset olivat negatiivisia, esimerkiksi korona-aika koettiin ahdistavana, mar-
raskuu koettiin todella pimedksi potenssiin x ja [aheisia ja ystavia kaivattiin. Myo6s positiivisia tun-
teita koettiin kuten rauhallisuuden tunnetta eldamassa tai helpotuksen tunnetta, ettei ollut pakko
lahted mihinkaan. (Nain eldkeldiset ovat kokeneet korona-ajan: ”Ahistaa perkuleesti”, ”Pimea mar-

raskuun potenssiin x”, “Ihana rauhallisuus”-kaivatuin asia erottuu MTV:n kyselyssa selvasti 2021.)

2.2 Tiedonhaun kuvaus

Tutkimuksen teoreettinen perusta koostui avainsanoista sosiaalinen vanheminen, sosiaaligeronto-
logia (social gerontogy), maaseudulla ikdantyminen (rural gerontology), aktiivinen ikdantyminen,
kolmas ika (third age) ja hyvinvointi. Tietoa haettiin viidesta tietokannasta YSA, Finna, Arto, Me-
linda ja Elektra (ks. taulukko1, s.7). Tiedonhaun tavoitteena oli |6ytda mahdollisimman uusia ldh-
teita ikdantyvien aktiivisuudesta sosiaaligerontologisesta nakokulmasta. Alueellisena nakokulmana
oli maaseutu, ikdantyvien kohderyhmana oli kolmasikalaiset ja ikdantyvien hyvinvoinnin kokemus
sekd vanhuusteoriat. Lahteita etsittiin suomalaisista ja englanninkielisista ldhteista. Lahteina kay-
tettiin padasiassa luotettavia 2000-luvulla tehtyja artikkeleita, julkaisuja, tutkimuksia ja teoksia.

Julkaisuista osa oli sahkoisia julkaisuja.



Taulukko 1. Ldhteiden haussa kdytetyt hakusanat, tietokannat ja lausekkeet.

Tietokanta

Kaytetyt hakusanat ja hakulausekkeet

YSA

ikdadantyminen, hyvinvointi, alueellisuus, sosi-

aaligerontologia

Finna

Kolmas ika AND ikaantyminen, third age AND
ageing AND wellbeing, sosiaaligerontologia
OR socialgerontology, rural ageing OR
maaseudulla ikddntyminen, aktiivisuusteoria
OR activity theory, continuity theory of aging
AND third age OR jatkuvuusteoria AND kol-
mas ika, irtaantumisteoria AND kolmasika, so-
siaalinen vanheneminen OR social ageing the-

ory, sosiaalinen vanheneminen

Arto

kolmas ika AND aktiivinen ikdantyminen AND
vanheneminen, sosiaalinen vanheneminen

AND ikdantyneet

Melinda

kolmas ikd AND vanheneminen, kolmas ika
AND ikdaantyminen, vanheneminen AND ?teo-

ria

Elektra

sosiaaligerontologia, kolmas ika




3 lkdaantyminen ja hyvinvointi

3.1 Vanhuuden yleista taustaa

Vuonna 2019 yli 65-vuotiaita oli noin 22 % vaestosta ja yli 65-vuotta tayttdneiden osuus on ennus-
tettu kasvavan noin 26 % vdestosta vuoteen 2030 mennessa. Tata vanhusvaeston kasvua selittaa
ikdantymisen lisaksi syntyvyyden ja kuolevuuden kasvun vaheneminen. On my&s huomioitava,
etta tulevan ikdantyvan vaeston kasvu on erilaista eri puolilla Suomea ja sen lisdksi vaestollinen
huoltosuhde heikkenee erisuuruisina eri maakunnissa vuoteen 2030 mennessd. Tama tuo omat
haasteensa ikdantyvien sosiaali- ja terveydenhuollonpalvelujen tarjontaan ja niiden toteuttami-
seen varsinkin sinne, mihin on mitoitettu ihmisen ensimmaisen ja toisen ikavaiheen palveluita
enemman kuin ikddantyvien palveluita esimerkkina eteld- suomen kasvavat kaupungit. (Jyrkama
2005, 304; Koskinen, Martelin & Sihvonen 2013, 28—-31; Laatusuositus hyvaan ikdantymisen tur-
vaamiseksi ja palvelujen parantamiseksi 2020-2023 2020, 14-15; Vdeston ikdarakenteen kehitys
2020.)

On todettu, ettd vdeston ikadntyessa etenevaa muistisairautta sairastavien henkiléiden kokonais-
maara nousee vuosittain. Lisaksi on esitetty, jonkin asteinen muistisairaus on puolella kotihoidon
asiakkaista ja noin 80 % ymparivuorokautisessa hoidossa olevilla ikdihmisilla. My6s tydikdisen va-
estdn maaran on todettu vahenevan mutta toisaalta myds on todettu tyourien pidentyvan, jolla on
merkitysta elaketuloon (Jyrkdama 2005, 304—-305; Laatusuositus hyvaan ikdantymisen turvaamiseksi

ja palvelujen parantamiseksi 2020-2023 2020, 19)

Suomalaisen hyvinvointiyhteiskunnan ansiosta ikddntyvien toimeentulo on turvattu eldkkeelle jaa-
dessa. Jyrkdman (2005, 305—-306) mukaan ikddntyvan vaeston talous on turvattu sosiaaliturva- ja
palvelujarjestelmien kehittamisen myota Suomessa. Lisdksi han toteaa, ettd ikdantyvat ovat yleen-
sakin tyytyvaisia toimentuloonsa ja elamaansa, vaikka on selvasti erotettavissa rikkaita ja koyhia

ikdantyvia. Tama ero johtuu siitd, koska eldkkeissa on eroja riippuen ikddntyvan tydurasta.

Yhteiskunnallisten rakennemuutosten ja palvelujen kehittymisen myo6ta perheiden koot ja perhe-
rakenteet ovat muuttuneet. Perheen didit kdyvat toissa ja ikddntyneet asuvat omissa kodeissaan.

Harvassa perheessa asuu enda useita sukupolvia samassa kodissa. Tosin joissakin maahanmuutto



perheissa tama on vield ehka todellista heidan uskontonsa ja yhteisollisen kulttuurinsa vaikutuk-
sesta. lkdantyneet voivat olla isovanhempia eri uusioperheen perheen lapsille. Jyrkama (2005,
306) toteaa ikaantyvan vaeston sosiaalisten verkostojen sdilyneen, vaikka kolmen sukupolven per-
heet ovat vahentyneet. Toisaalta pidempi elinikd on mahdollistanut neljan sukupolven kohtaami-
sen ehkapa jopa viiden sukupolven. Han lisaa, ettd myos uusperheet ja muut yhdessa asumisen

muodot ovat tuoneet oman lisdnsa ikdantyvan ihmisen sosiaaliseen elamaan.

Tana paivana ikaihmisten vaikutusvalta on korostunut. Heidan perinteensa on ollut danestaa erilai-
sissa valtakunnallisissa ja alueellisissa seka paikallisissa vaaleissa. Eldkeldisjarjestot liittyvat usein
poliittisiin puolueisiin ja jarjestoissa on usein osallisena aktiivisia jasenia. Yhteiskunnallisissa kes-
kusteluissa ikdantyminen ja vanhuus voidaan ymmartaa niin, etta ikddantyneet ovat aktiivisina toi-
mijoita, joilla on oma eldmis- ja kulutuskayttaytymisensa. Tahan ovat kiinnittdneet huomiota myds
erilaiset kaupallisen tuotteiden tarjoajat. Tana paivana ikaantyville on tarjolla omat nakyvat mai-
noksensa tuotteineen kuten ET-lehti ja erilaiset vitamiinimainokset sekd lomakohteet. Toki yhteis-
kunnassa vallitsee ajoittain myos negatiivisia kasityksia ikdaantymisesta. Nama erilaiset yhteiskun-
nassa vallitsevat kasitykset voivat vaikuttaa ikddntyvien subjektiiviseen kokemukseen
ikadntymisesta. Subjektiivisissa kokemuksissa on todettu olevan alueellisia eroja Suomessa. Osa
ikaantyvista on erittdin aktiivisia toimijoita, jotka osallistuvat erilaisiin toimintoihin ja osa ikdanty-

vista on passiivisempia toimijoita. (Mts. 306—307.)

Vanheneminen on sosiaalinen prosessi, joka ikdantyvalle merkitsee erilaisten merkitysten tunnis-
tamista ja tuottamista. Sosiaalisella vanhenemisella tarkoitetaan sitd, miten erilaiset ajallisesti ja
paikallisesti muuttuvat yhteiskunnalliset tekijat maarittavat, rakentavat ja antavat merkitykset
ikadntymisprosessille ja ikdantyvien ihmisten elamankululle. Lisdksi sosiaalisella vanhenemisella
tarkoitetaan sita, miten yhteiskunnalliset tekijat myés muovaavat ja toisaalta muokkautuvat osaksi
ikddntyvien ihmisten elamista, toimintaa ja kokemusmaailmaa. (Mts. 276-279.)

Yhteiskunnassa tapahtuvien muutoksien vuoksi ikdantyvat eldavat yha pidempadn Suomessa ja ul-
komailla. Anderssonin (2012) mukaan ikdantyvien elinikd on pidentynyt nopeasti. Han toteaa, etta
pidentynyt elinikd on tuonut mukanaan ristiriitaisuuksia yhteiskunnan erilaisiin odotuksiin ja ha-
vaintoihin ikddantyvien roolin ja paikan suhteen. Tana paivana ikaantymista ei haluta kokea luopu-
misena ja vaan eldman koetaan jatkuvan aktiivisena elakkeelle jadnnin jalkeen. On todettu, ettd
ikdihmiset ovat terveempia ja he ovat autonomisia aktiivisia toimijoita omassa elinymparistdssaan.

Lisaksi aktiiviselle ikdantymiselle on tarkeaa sosiaaliset suhteet ja toimeliaisuus.
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Ikdantyvilla ihmisilla on mahdollisuus vaikuttaa yhteiskunnallisiin tekijoihin. Jyrkama (2005, 277—-
287) tuo esille muun muassa sen, etta ikaantyvat ihmiset voivat myos itse vaikuttaa ja muuttaa
ikadntymiseensa vaikuttavia yhteiskunnallisia tekijéita kuten muuttaa ymparistdéaan ja yhteiskun-
taa erilaisin vuorovaikutuksellisin keinoin. Esimerkiksi ikdihminen voi toimia vastoin vanhuuteen
liitettyja kayttaytymisodotuksia, ja ndin han voi kayttaytymiselld vaikuttaa siihen, miten vanhana
oleminen yhteiskunnassa ymmarretaan. Ikaihmisen kokemuksella on merkitysta siihen, tunteeko
han itsensa vanhaksi. Yleensa ikaihminen kokee itsensa vanhaksi, kun hanen toimintakykynsa las-
kee. Myos Rubinsteinin (2002, 36) toteaa, ettd ikdihminen tunnustaa vanhentuvan sairastuessaan

tai toimintakyvyn laskiessa.

3.2 Vanheneminen

Vanhuus on subjektiivinen ja yksityinen kokemus. Yleensa ikaantyva kokee itsensa vanhaksi, kun
hanen voimavaransa ja toimintakykynsa heikentyvat niin, etta han tarvitsee tuekseen lahiomaisen
tai lahiverkoston ja / tai kunnan tai kaupungin tarjoamia sosiaalipalveluja selviytydkseen kotona.
Tahan vanhuuden kokemukseen vaikuttavat my6s ymparoivan yhteiskunnan ja kulttuurin merkityk-
set ja nakemykset. Heikkisen (2013, 237, 243-244) mukaan vanhemisen on todettu olevan moni-
muotoinen prosessi, jonka jokainen kokee omalla tavallaan. Tahan vanhuuden kokemukseen liitty-
vat tunteet, erilaiset kokemussisallot ja elamantuntemukset, joihin ovat vaikuttaneet aika, jolloin
ihminen on syntynyt, historialliset tapahtumat kuten sota tai yhteiskunnan muutokset maatalous-
yhteiskunnasta informaatioyhteiskuntaan ja perhe, johon ikdihminen on syntynyt ja kasvanut seka
kaikki se, joka on kehittanyt ikdihmisten tunne-eldamaa ja tapaa reagoida elaman asioihin, ihmisiin

ja tapahtumiin elaman aikana.

Aikaisemmin vanhuuden katsottiin alkavan yleisesti 65 - vuotiaana, kun ihminen saavutti vanhusse-
lakeidn mutta nyt ikdihmiset kokevat vanhuuden alkavan noin 80—85- ikdvuoden vaiheilla. Heikkisen
(2013, 238-242) jyvaskylalaisille ikdihmisille 90-luvulla tekema kymmenvuotis- seurantutkimuksen
tulos vanhuuden kokemiseen vasta 80-90-ikdvuoden vaiheilla, selittyi ikdihmisen terveydentilan
alentumisena, aistien heikentymisena, heikkouden tunteena ja huonontuneena muistina seka puo-

lison menetyksen kokemuksena ja yleisen toimintakyvyn heikkenemisena. Tama voitiin tulkita niin,
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ettd ikdihminen ei koe itsedan vanhaksi, ellei hdnelle tule ian myo6ta erilaisia sairauksia. Lisaksi Jyr-
kdma (2005, 268) toteaa, ettd vanheminen on yksildllistd, jonka etenemiseen voi kukin vaikuttaa

omalla toiminnallaan.

Yhteiskunta voi tukea hyvan vanhemisen edistamista. Tall6in vanhuuden kokeminen voi siirtya yha
vanhempaan ikaryhmaan, koska ikdaantyvat voivat pysya autonomisina aktiivisina toimijoina pidem-
padn omassa tutussa elinymparistossaan. Kariston (2004, 100) mukaan terveyden edistaminen on
hyvan vanhenemisen edistamista. lkdaantyvien terveytta voidaan edistad muun muassa arkihyvin-
vointiin vaikuttamalla. Heille on tarkeaa tarjota hyvan vanhemisen edistamiseksi esimerkiksi kult-
tuuritapahtumia, kulttuuri- ja liikuntatiloja, seniorijumppia ja erilaisia liikkuntalajeja, joita voi harras-

taa ulkona kuten turvalliset kavely- ja hiihtoverkot.

Vanheneminen tuo myds haasteita yhteiskuntaan ja sukupolvien valisiin suhteisiin. Vanhuuden ja
vanhenemisen todetaan olevan murroksen tilassa, koska niiden myonteiseen kehitykseen liittyy
tana paivana uhkia kuten eriarvoisuuden, syrjaytymisen ja toimeentulovaikeuksien lisddntyminen
seka riittavien palvelujen takaaminen tasa-arvoisesti ja oikeudenmukaisesti elamanlaadun turvaa-
miseksi kolmannen ja varsinkin neljannen idn ikavaiheissa. Mutta toisaalta vanheminen voidaan
nahda myos positiivisena asiana, jolloin puhutaan uudesta vanhuudesta tai kolmannesta idasta (Jyr-
kama 2005, 268—-269). Laslettin mukaan (1991, 142) kolmatta ikdaa edustavat eldkelaiset ovat aktii-
visia kuluttajia ja harrastajia. He nauttivat esimerkiksi matkailusta tai opiskelusta. Lopuksi Jyrkama
(2005, 282) toteaakin, ettei ole olemassa selvaa selitysta siihen, kuka on sosiaalisesti vanha, koska

vanhuutta koskevien kasitteiden kriteerit muuttuvat yhteiskunnan muutosten myo6ta.

3.3 Aktiivinen ikaantyminen

Anderssonin (2012) mukaan Euroopassa pidettiin aktiivisuuden teemavuotta 2012. On todettu,
ettd aktiivinen ikdantyminen mahdollistaa ikddntyvan tyouran pidentymisen, kolmannessa idssa
olevien aktiivisuuden lisdantymisen, terveen elaman ja toimintakyvyn mahdollistamisen seka tur-
vallisen elinympariston luomisen. Maailman terveysjarjestd on maaritellyt aktiivisen ikddntymisen
prosessina, jossa luodaan parhaat mahdollisuudet terveyteen, osallisuuteen ja turvallisuuteen ela-
manlaadun edistamiseksi ihmisen ikdantyessa. Aktiivisen vanhenemisen prosessissa on huomioi-

tava kunkin ikdihmisen tarpeet, tavoitteet ja voimavarat. Maaritelman tavoitteena on ollut ohjata
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vhteiskuntapoliittista keskustelua ja tavoitteellista toimintaa ikdantymiseen ja ikdantyneisiin ihmi-

siin maailmalaajuisesti. (Active Ageing A Policy Framework 2002, 12.)

Aktiivisena ikadantymisella tarkoitetaan ikaantyvan halua tavoitella aktiivisuutta omien tavoit-
teidensa, kykyjensa ja mahdollisuuksiensa mukaan. Voidaan ajatella, etta ikdihminen voi tehd3,
mita han haluaa oman toimintakykynsa mukaisesti ja han on riippumaton muista seka han voi
tehda juuri arvostamiaan asioita. lkdihmiselle on tarkeda oma toimijuus ja itsemaaraamisoikeus
omiin arjentoimintoihin ja asumiseen seka muihin hanen eldmiseensa liittyvissa asioissa. Hanen on
tarkeaa saada itse maadritelld itsensa ja itselleen tarkeat seka merkitykselliset asiat. Tutulla elinym-
paristolla on suuri merkitys aktiivisuuteen ja toimintojen jatkuvuuteen. (Tapio 2019, 477; Ranta-

nen, Portegijs, Kokko, Rantakokko, Tormakangas & Saajanaho 2018, 1003—-1004.)

Tapio (2019, 477) tuo esille artikkelissaan Atchleyn (1993) nakemyksen jatkuvuus -ja aktiivisuus
teorioihin perustuvan ajatuksen siita, etta ikaantyvalle itselleen tutut ja merkittavat asiat seka toi-
minnot sdilyvat koko hanen elinaikansa, jotka ovat hanelle arvokkaita ja merkityksellisid. Ne voivat
siirtya eri muotoisina toisenlaisiin toimintoihin ihmisen ikaantyessa. Tama kaikki nayttaytyy ikaih-
miselle erilaisena merkityksellisena aktiivisena toimintana ulospain koko hanen elinaikansa. Esi-
merkiksi jos ikdaihmiselld on ollut vahva luontosuhde elinaikanaan ja han on harrastanut erilaisia
luontoaktiviteetteja, hanen luontosuhteensa sailyy hanessa elaman varrella tapahtuvista ymparis-
ton muutoksista huolimatta. Tama luontosuhteen jatkuvuus jossakin toisessa toiminnossa yllapitaa
ikdihmisen aktiviteettia. Oletuksena voidaan pitda, etta aktiivinen ikdantyminen yllapitaa tai edis-

taa ikdihmisen hyvinvointia.

Aktiivisuus vaatii osallistumista johonkin toimintoon joko yksin tai yhdessa. Jotkut ikdantyneet viih-
tyvat hyvin omissa oloissaan ja toiset kaipaavat aktiivista toimintaa ja muiden seuraa. Kolman-
nessa idssa on monia tapoja osallistua. Mukavan arjen toiminnon ja mielekkdan tekemisen keksi-
minen ja muiden ihmisten kanssa yhdessa tekeminen ovat tarkeitd elementteja osallistumisessa.
Osallistuminen vaikuttaa eldamanlaatuun positiivisesti ja se vaikuttaa myds hyvaan vanhemiseen.
Osallistumisen vapaaehtoisuus antaa ikdantyvalle mahdollisuuden valita mielekdsta tekemista,
joka sopii omaan elaman tapaan kuten erilaiset harrastukset ja jarjestotoiminta. Aktiivisille ikaan-

tyville on tyypillistad osallistua useisiin toimintoihin, missa voi tavata muun muassa eri-ikaisiakin ih-
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misid. Erilaiset osallistumismahdollisuudet voivat tarjota ikddntyville myds jotakin uutta. Tama vaa-
tii ikaihmisilta vain rohkeutta kokeilla jotakin uutta toimintaa. Ikdadantyvien toiminta on usein kiiree-
tonta ja mukavaa seka ystavallista seka leppoisaa yhdessa oloa. Ikadantyvat voivat tavata toisiaan

eldkeldisten kohtaamispaikoissa. (Haarni 2010, 163—-164.)

Aktiivisesta ikdaantymista tarkastellessa huomiota kiinnitetaan ikaantyneiden tai kolmasikaldisten
taloudelliseen potentiaaliin ja toisaalta pyritaan kohentamaan tai sdilyttdmaan tdman kasvavan
joukon toimintakykya terveyden edistamisen ndakdkulmasta. (Kautto 2004, 10.) Tutkimusta tehta-
essd on tarkeda maaritelld, mita aktiivisella toiminnalla tarkoitetaan ja miten sita voidaan mitata.
Tutkimuksissa aktiivista ikaantymista on arvioitu esimerkiksi omavaraisuuden, talouden turvalli-
suuden rakentamisen, aktiivisen yhteiskunnallisen toiminnan, terveellisten elamantapojen yllapita-
misen, aktiivisen oppimisen ja perhesiteiden kautta. (Rantanen ym. 2018, 1004, 1019.) Jolanki
(2020, 1-2) pohtii artikkelissaan Sosiaaligerontologia ja vanhuspolitiikan suuntaviivoja ennen ja
nyt. Han kdyttaa esimerkkinaan Simo Koskisen vaitdskirjaa Gerontologinen sosiaalityé vanhuspoli-
tiikan mikrorakenteena vuodelta 1994 ja hanen artikkeleitaan vuodelta 2020. Jolankin mukaan
Koskinen esittda, ettd naita tutkimustuloksia on hyva kayttaa tulevaisuuden vanhuspolitiikan kehit-
tamisessa eli tutkimuksessa ja suunnittelussa. Koskisen mukaan tutkimuksessa olisi hyva huomi-
oida esimerkiksi ikddntyvien oma nakokulma ja kokemukset seka sukupuoli, etnisyys, alueellisuus

ja kulttuurisuuden nakoékulmat.

3.3.1 Koettu hyvinvointi

Koetulla hyvinvoinnilla on todettu olevan merkitysta ikdantyvien aktiivisuuteen ja vanhuuden ko-
kemiseen. Koettua hyvinvointia voidaan tarkastella yksilon ja yhteison ndakdkulmasta. Vaaraman,
Siljanderin, Luoman & Merildisen (2010, 126, 128) mukaan suomalaisten koettua hyvinvointia on
alettu mittaamaan 70-luvulta Idhtien. Suomalaisen hyvinvointipolitiikan tavoite on ollut taata jo-
kaiselle suomalaiselle tasa-arvoiset mahdollisuudet hyvinvointiin ja hyvaan elamaan. Muun mu-
assa sosiaali- ja terveysministerion maksupolitiikkaa pohtiva tyéryhma on asettanut sosiaali- ja ter-
veyspolitiikan tavoitteeksi ihmisten terveyden ja toimintakyvyn elinajan pidentamisen,
mahdollisimman hyvan elamanlaadun turvaamisen, vaestéryhmien terveyserojen pienentdamisen

ja ennen aikaisen kuolleisuuden vahentamisen.
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Hyvinvointia voidaan tarkastella kahdesta eri nakdkulmasta; yksilon tai yhteison ndkokulmasta ja
se koostuu kolmesta tekijasta kuten terveydestd, materiaalisesta hyvinvoinnista ja koetusta hyvin-
voinnista eli elamanlaadusta. Yksilon hyvinvointiin vaikuttavia tekijoita ovat muun muassa sosiaali-
set suhteet, itsensa toteuttaminen, onnellisuus ja sosiaalinen pddoma. Eldamanlaatua, elamaan tyy-
tyvaisyytta ja koettua hyvinvointia kaytetdaan usein toistensa synonyymeina. WHO:n maaritelmaan
mukaan eldmanlaadulla tarkoitetaan yksilén omaa arviota elamastdaan omassa kulttuurillisessa
elinymparistdssaan, missa han elaa. Yksilolle on tarkeita elinymparistdssaan omat paamaarat, odo-

tukset, arvot ja muut merkitykselliset asiat. (Mts. 128.)

Koettuun hyvinvointiin vaikuttavat monimutkaisella tavalla ihmisen fyysisen terveyden tila, psyyk-
kinen tila, autonomian aste, sosiaaliset suhteet seka yksilon ja hdanen elinymparistonsa valinen
suhde. Koettua hyvinvointia voidaan mitata elamanlaadulla, johon vaikuttavat aineellinen hyvin-
vointi, laheissuhteet, terveys ja toimintakyky, psyykkinen, emotionaalinen ja kognitiivinen hyvin-
vointi seka kasitys itsestd. (Mts. 128.) Elamanlaatua kuvaavia mittareita on useita. Yksi niista on
WHOQOL-Bref-mittari, joka kasittda 26 kysymysta jaettuna elamanlaadun fyysiseen, psyykkiseen,
sosiaaliseen hyvinvointikysymykseen. Lisaksi mittarissa on asuin- ja elinymparistoon, rahojen riitta-
vyyteen seka terveys-, vapaa-ajan ja liikennepalvelujen saatavuuteen liittyvia kysymyksia.
(WHOQOL-bref introduction, administration, scoring and generic version of the assessment 1996,

7.)

On todettu, etta tyytyvaisyys elamaan on subjektiivinen tunne ja vaikuttaa ikdantyvien aktiivisuu-
teen. Vaaraman ja muiden. (2010, 128) mukaan tyytyvaisyys elamaan liittyy tulojen riittavyyteen,
koettuun hyvaan terveyteen ja asuinoloihin seka alhaiseen sairastuvuuteen, positiiviseen elaman-
asenteeseen ja onnelliseen perhe-elamaan. Myds ialla, sukupuolella, koulutuksella, ammattiase-
malla ja persoonallisuustekijoilla on oma vaikutuksensa hyvaan elamanlaatuun. Elamanlaatua pi-

detddn muuttuvana ilmiona, joka vaihtelee yksilon elamakulun ja elamanvaiheiden mukaan.

Yhteisollinen sosiaalinen aktiivisuus tulee esiin siind, kuinka yksilot jakavat aikaansa toistensa
kanssa ja tekevat asioita yhdessa kuten kulttuuri-, tanssi- ja opiskeluharrastuksissa, jarjesto-, ja
seurakuntatoiminnassa tai osallistumisessa liikuntaryhmiin tai matkustamalla yhdessa. Myds sosi-
aalisilla suhteilla ja aktiivisuudella sekd positiivisella vuorovaikutuksella toisten ihmisten kanssa ja

muiden sosiaalisten tarpeiden tayttymisen kokemuksilla on todettu olevan merkittdva postiviinen
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vaikutus ikdantyvien hyvinvointiin. Tuotteliaalla sosiaalisella aktiivisuudella on merkitystd myos
ikddantyvien hyvinvointiin. Silla tarkoitetaan sitd, miten yksild kuluttaa aikaansa ja osaamistaan tois-
ten hyddyksi tai yhteiseksi hyvaksi esimerkiksi sukulaisten, ystavien ja naapureiden auttamisena
erilaisissa arjen toiminnoissa kuten kaupassa kaynti, lastenlasten hoito, siivoaminen ja ulkoilu seka
vapaaehtoistyd. Lisaksi koettua yhteisollisyytta koetaan sosiaalisten suhteiden ja sosiaalisen tuen
kautta, jota yksilot vastaanottavat toisiltaan ja antavat toisilleen. Weissin (1974) teoriassa, maari-
telldan sosiaalisten suhteiden vaikuttavan muun muassa kiintymyksen, liittymisen, neuvojen saa-
misen, luotettavan henkilon olemassaolon, hoivan antamisen mahdollisuuden, osaamisen ja kyky-

jen arvostamisen tarpeisiin. (Pynnénen 2017, 83).

3.4 Maaseudulla ikdantyminen

Maaseudulla olevien asukkaiden maara ja tiheys seka matka taajamien palveluihin vaihtelevat
Suomessa ja ulkomailla. Ajalla ja paikalla seka sosiaalisilla suhteilla on oma merkityksensd maaseu-
dulla ikdantyvien elamassa. lkaantyvien elamaan maaseudulla vaikuttavia tekijoita ovat muun mu-
assa ilmasto, maisema, perhesuhteet, palvelujen saatavuus muuttoliike, yhteisén taloudellinen
elinkelpoisuus, ika, sukupuolten roolit, ja sosiaaliset suhteet. Esimerkiksi talvella ilmasto voi olla
kylma ja tuulinen. Lumi ja pimeys tai huonokulkuiset tiet tai teita ei ole lainkaan tuovat omat haas-
teensa ikaantyvien elamaan maaseudulla. Kesa voi olla vastakohta talvelle. Luonto heraa ja se akti-
voi ikdantyvia toimimaan aktiivisesti ulkona. Maaseudulla ikdantymiselle on tunnusomaista sosiaa-
linen toiminta, jota jakavat tietyssa kronologisessa idssa oleva ikadantyvien ryhma maaseudulla.
Heilla on oma elaman historiansa ja kulttuurinsa seka kieli ja uskontonsa, joilla on heille kullekin
oma merkityksensa. Ikdantyvista suurin osa on kokenut sodan ja taloustaantumat seka yhteiskun-
nan kehityksen eri vaiheet kuten maaseutuyhteiskunnasta informaatioyhteiskuntaan. Heidan on
toimittava kuitenkin yhteiskunnan tarjoamien aikakalentereiden mukaan esimerkiksi eri julkisen
palvelun virastoissa ja laitoksissa tai heille kuuluvien etujen saamisessa. Maaseudulla eldvien ih-
misten on todettu eldvan erilaista elamaa kuin kaupungissa eldvien ihmisten. (Keating & Phillips

2008, 1-2; Daly & Grant 2008, 11-14.)

Maaseudulla eldvat ikdantyvat ovat aktiivisia toimijoita. Heilld on jokaisella omat tavoitteensa ja
he toimivat oman itsetuntonsa ja halunsa mukaisesti. Jokainen elda elamaansa oman biologisen
kellonsa ajan mukaan ja naisten seka miesten valilla on todettu olevan eroja terveydentiloissa ja

kuolleisuudessa. Ikadntyvista on tullut enemman ja vahemman itsendisia toimijoita maaseudulla.
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He kykenevat paattamaan asioistaan ja toimimaan omantahtonsa mukaisesti huolimatta hetkelli-
sen terveydentilan ja toimintakyvyn laskemisesta tai he tottuvat elamaan tutussa ymparistossaan
tietyn toiminnanvajavuuden kanssa. (Keating & Phillips 2008, 4-5; Daly & Grant 2008, 18.) Tapio
(2019, 477) nostaa esille Ageing in place - ajatustavan. Ajatustavalla korostetaan ikdantyvien mah-
dollisuutta elaa omassa kodissaan ja kodinomaisessa ymparistdéssa mahdollisimman pitkdaan. Tama
tutussa ymparistossa elaminen tukee ikaantyvien autonomisen aktiivisen toiminnan jatkumista

omassa kodissa mahdollisimman pitkaan.

Ikdantyvat osaavat hakea apua ldhimmista terveys- ja sosiaalipalveluista tai usein ldhiperhe, ysta-
vat ja naapurit auttavat heita tarvittaessa. Maaseudulla ikaantyville on tyypillistd, ettd he auttavat
myo0s lahiperhettdan, ystavidan ja naapureitaan. Naiset auttavat enemman kodinhoitoon liittyvissa
asioissa ja miehet maaseudun ulkotdissa kuten lumen auraamisessa tai ruohon leikkaamisessa.
Puutarhanhoito on usein naisten hallussa. Miehet hoitavat raskaimmat ty6t kuten autojen ja
asuintalojen korjaamisen, jos he siihen kykenevat. Nykyisin maaseudulle on tyypillista, etta lapset
muuttavat usein pois kotikylastdaan tullessaan aikuisiksi. (Keating & Phillips 2008, 4-5; Daly & Grant
2008, 18)

Vuorinen (2009, 19) kertoo tutkimuksessaan, etta ikdantymistd maaseudulla on tutkittu ja tutki-
taan runsaasti muun muassa ulkomailla. Tutkimus on lisdantynyt myos Suomessa. Verrattaessa ul-
komaisia tutkimuksia suomalaiseen tutkimukseen on muistettava maaseutujen kulttuurien erilai-
suus. Suomalaiselle maaseudulle on tunnusomaista pitkat valimatkat, erittdin harvaan asuttu
asutus ja heikko infrastruktuuri. Tutkimuksissa on selvitetty esimerkiksi, miten maaseudun vahai-
set palvelut, pitkat valimatkat ja liikkkumisesteet voivat lisdata haastetta idkkaan ihmisen arkeen.
Nama haasteet voivat lisatd muun muassa ikdihmisen yksindisyyden tunnetta ja eristaytymista so-

siaalisista kontakteista.

Maaseutuympariston on todettu tarjoavan ikdihmisille sosiaalista tukea naapureiden, ystavien ja
sukulaisten tarjoamina. Ikdihminen kokee tdman verkostotuen usein tarkedna apuna ja han tuntee
kuuluvansa paikkaan, missa hanet tunnetaan. Ikdihmisen elinymparistoon liittyy paljon muistoja,
jotka tukevat hdanen identiteettiansa. Maaseutu elinymparistona antaa ikdihmiselle sosiaalista tu-
kea, johonkin kuulumisen kokemuksen ja mielekasta tekemistd. Maaseutuikdantyvan hyva elaman

arki on riippuvaista hanen elamankulustaan ja sen hetkisestd elamantilanteestaan esimerkiksi
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onko han parisuhteessa vai leski, hdanen elinymparistostansa seka ikdantyvan ja elinympariston va-
lisestd suhteesta. Esimerkiksi maaseudun ikdantyvilla pariskunnilla on esitetty olevan yhden tai yh-
teisenelaman tavan, jota ohjailee jatkuvuus kuten maaseutumaisuus, perinteet ja kotona viihtymi-

nen. (Mts. 19.)

Tapio (2010, 35) tuo esille tutkimuksessaan Ruotsin Lapin ikdihmisten syntymajuuren tarkeyden
merkityksen tiettyyn alueeseen, missa he ovat kasvaneet ja eldneet. Heille on syntynyt oma kieli ja
elamatapa eldaad omassa kylassaan. Uskonnolla on myds tarkea merkitys. Yhteisolla on naiden asioi-

den lisaksi oma ruoka- ja musiikkikulttuuri ja perheeseen liittyvat isdlta pojalta perityt perinteet.

Vuorinen (2009, 21) kertoo tutkimuksessaan, etta Lapissa KylaELVI-hankkeessa todettiin saman
paikkakunnan pitkan asumishistorian olevan merkittava voimavaratekija lappilaiselle ikdihmiselle.
My®ds ikdaihmisia ymparoivalla luonnolla ja luontoon yhdistetyilla aktiviteeteilla seka agraarisella
elamantavalla oli yhteyksia ikdihmisen hyvaan elamanlaatuun. Erityisesti Lapissa ikdaihmisen suh-

teet omiin apua antaviin lapsiin koettiin maaseudulla asuvan ikdihmisen tarkeiksi tukijoiksi.

3.5 Kolmas ika

Kolmannella idlla Laslett viittaa (1991, 152—-154) tydsta jadnnin ja lasten pois muuton jalkeiseen
aikaan. Ihmiselld on tuolloin aikaa henkilokohtaisille harrastuksille ja hdan voi toteuttaa omia tavoit-
teitaan seka haaveita, jos hdnelld on siihen taloudellisesti mahdollisuus. Rubinsteinin (2002, 29—
30) mukaan kolmas ikd mahdollistaa myos tyonjatkamisen, jopa uudella alalla erilaisessa tyotehta-
vassa tai vapaaehtoistydssa tai silloin on aikaa matkustamiselle, pelata golfia, vierailla lasten tai
lapsenlasten luona tai elda rauhassa kotona ja tavata halutessaan silloin talldin |aheisia tai ystavia
tai tehda sitd mistd on tyoelamansa aikana haaveillut tekevansa joskus. Toki kolmannessa idssa voi
olla my0s toimintakyvyn vajavaisuuksia. Tapio (2016, 198) tuo esille artikkelissan Tullen (2004,
175) ndkokulman siita, ettd ikdihmisen elinymparistolla, normeilla ja arvoilla sekd uskonnolla on

myo6s merkitysta ikdihmisten aktiivisuuteen ja osallisuuteen kolmannessa idssa.

Suomessa kolmannen idn kasite on vasta yleistynyt myohemmin kuin muualla maailmassa. Esimer-
kiksi ikddntyvien yliopisto oli monissa maissa nimeltdan kolmannen ian yliopisto ennen Suomea.
Nyt tdma kasite on yleistynyt my6ds Suomessa yliopistoihin. Kolmas ika on tarpeellinen kasite,

koska naisten ja miesten elinajan odote on kasvanut Suomessa, eivatka aiemmat ikaluokitukset
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jasenna eldmankulkua riittavan kattavasti. On esitetty, ettd ennen varsinaista vanhuutta on ole-

massa elamassa ajanjakso, jolla tulee olla oma nimensa. (Karisto 2002,138-139.)

3.6 lkdadntymisteoriat

Vanhenemista voidaan selittaa eri vanhemisen teorioilla. Aktiivisuus-, jatkuvuus- ja irtaantumisteo-
ria kohdistuvat ikdantyvaan yksiloon. Ne ovat teorioita yksilon sopeutumisesta vanhemiseen, jota

seuraa hyva ja laadukas vanhuus. (Jyrkama 2005, 290-291). Anderssonin (2012) mukaan aktiivi-
suusteoriaa on kaytetty jo pitkdan ikdantymisen kuvailuna. Jyrkdman (2005, 292—-294) mukaan ak-

tiivisuusteoriassa selitetdan sita, miten yksiloa hyvaan vanhuuteen johtaa eldakkeelle jadmisen jal-
keisen aktiivisuuden yllapitaminen ja mahdollisten menetysten korvaaminen jollakin aktiivisella
tavalla. Hanen mukaansa keskeisia kasitteita aktiivisuusteoriassa ovat aktiivisuus ja toiminnalli-
suus, tasapaino elamassa, sopeutuminen roolimenetyksiin ja tyytyvaisyys elamaan. Han esittaa
myos jatkuvuusteorian, joka selittda hyvaa vanhenemista yksilon elaman aikana omaksutuista toi-
mintamalleista, tavoiteasettelusta ja sopeutumiskyvysta vanhemisen mukana tuomiin muutoksiin.
Talloin yksilé on motivoitunut jatkamaan toimintaa, joka on muodostunut hdanen elamansa aikana.
Jyrkdman mukaan jatkuvuus voi merkitd myos muuttumattomuutta tai kehitysta, joka ei valtta-
matta merkitse aina positiivista muutosta. Kolmantena yksiloon kohdistuvana teoriana Jyrkama
esittad irtaantumisteorian, joka selittaa yksilon hyvaa vanhenemista yksilon ja hantd ymparoivan
sosiaalisen ympariston ja yhteiskunnan irtaantumisena toisistaan. Seurauksena on ikdantyneen
tyytyvaisyys ja hyva vanheminen, jos irtaantumisprosessi on tasapainossa ja irtaantuminen on yksi-
l6sta lahtevaa vapaaehtoista ja haluttua toimintaa kuten puolison kuoleman jalkeisen suruproses-
sin jalkeinen elama esimerkiksi uuden harrastuksen aloittaminen tai avioituminen tai koronapan-

demian aiheuttamat muutokset yksilon aktiivisuuteen.
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4 Tutkimuksen tarkoitus, tavoitteet ja tutkimustehtavat

Tutkimuksen tarkoituksena oli selvittda maaseudulla asuvien kolmasikaldisten aktiivisuutta ja hy-
vinvointikokemuksia koronapandemian aikana. Tutkimuksen tavoitteena oli toteuttaa kvantitatiivi-
nen kysely, jolla selvitettiin tervolalaisten kolmatta ikaa eldvien aktiivisuutta ja heidan kokemuksi-

ansa hyvinvoinnin muutoksista koronapandemian aikana.

Tutkimuksen tutkimustehtavana oli selvittaa:

» Mista kolmatta ikaa elavien tervolalaisten aktiivinen ikdantyminen koostuu?

» Kokevatko tervolalaiset eldkkeelld olevat kolmasikaldiset koronapandemian
vaikuttaneen heidan aktiiviseen toimintaansa ja hyvinvointiinsa?
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5 Tutkimuksen toteutus

5.1 Tutkimuksen menetelma

Tutkimuksessa kaytettiin kvantitatiivista eli maarallista tutkimusmenetelmaa. Tutkimuksen tavoit-
teena oli selvittaa kolmasikaldisten aktiivisuutta ja hyvinvointikokemuksia koronapandemian ai-
kana. Kyselyn vastauksissa saatiin vastaukset kysymyksiin, kuinka moni tai kuinka paljon tai kuinka
usein. Tutkimuksessa kaytettiin muun muassa Likert-asteikkoa. Maarallisella tutkimuksella voidaan
selittda, kuvata, kartoittaa, vertailla tai ennustaa ilmioita. Maarallinen tutkimusmenetelma vastaa
kysymyksiin, kuinka moni, kuinka paljon ja kuinka usein. Maarallisen tutkimuksen mitta-asteikkona
voidaan kayttda asenneasteikkoa kuten Likertin tai Osgoodin asteikkoa tai mitta-asteikkoja laa-
tuerojen, jarjestyksen, valimatkan ja suhdelukujen mittaamiseen. (Vilkka 2007, 14, 19-22, 25, 31,
45; Kananen 2015, 246-250).

Teorian, mallien ja aikaisempien tutkimustulosten pohjalta asetettu hypoteesi eli tutkimuson-
gelma asetetaan yleisesti selittaviin ja vertaileviin maarallisiin tutkimuksiin. Tutkimusongelmaan
liittyvan aikaisemman tiedon pohjalta laaditaan tutkimusongelman mukaiset tutkimuskysymykset,
joiden avulla voidaan saada odotetut tutkimustulokset. Lisaksi voidaan laatia apukysymyksia, joita
ovat kyselyyn laaditut laajemmat ja selventdvat kysymykset. Maarallisessa tutkimuksessa mittarin
valinnalla on merkitysta oikean vastauksen saamiseen. Operationaalisointi yhdistaa teorian ja em-
pirian. Taten teoreettiset ja kasitteelliset asiat tulee osata operationalisoida eli muuttaa vastaajille
ymmarrettavaan muotoon kysymyslomakkeelle erilaisina muuttujina. Jokaiselle muuttujalle eli mi-
tattavalle asialle tulee antaa myos jokin arvo, kirjain tai numero, jonka vastaaja voi valita valmiiksi
annetuista vaihtoehdoista. (Vilkka 2007, 14, 25; Kananen 2015, 73, 106—107.) Taman tutkimuksen
kyselyyn laaditut strukturoidut kysymykset perustuivat aikaisempaan tutkittuun teoriaan, jonka

pohjalta saadut tutkimustulokset tukivat tutkimuksen validiteettia.

Maarallisen tutkimuksen aineisto voidaan kerata sahkoisen kyselylomakkeen kuten Webropol -ai-
neistonkeruu ohjelman avulla kuten tdssa tutkimuksessa tehtiin. Kyselyyn liitetaan kyselylomakkeen
lisdksi saatekirje, joka my0ds toteutettiin tassa tutkimuksessa. Saatekirjeelld motivoidaan vastaajaa
vastaamaan kyselyyn. Saatekirjeessa on hyva kertoa, mita tutkimuksella halutaan tutkia ja miksi sii-

hen olisi tarkeda vastata. Saatekirjeessa on hyva myos kertoa tutkimuksen luottamuksellisuudesta.
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Saatekirje tulee allekirjoittaa ja tutkijan yhteystiedot tulee liittdd mukaan saatekirjeeseen (Vilkka

2007, 28-31; Kananen 2011, 46.)

Tutkimuksen kysymykset voivat olla strukturoituja kysymyksia, jolloin vastausvaihtoehdot on an-
nettu vastaajalle valmiiksi ja vastaaja voi valita vaihtoehdoista hdnesta sopivimman vaihtoehdon.
Aineiston keruun jalkeen vastusten kasittely on tutkijalle myds helpompaa, jos vastausvaihtoehdot
on koodattu oikein valmiiksi numeroin kuten tadssa tutkimuksessa on tehty. Tutkimuksen aineisto
voidaan tehda myos valmiista tilastoista. Maarallisen tutkimuksen otoskoko on yleensa suuri, mutta
otoskokoa voidaan rajata eri otantamenetelmilla. (Kananen 2015, 210, 235; Vilkka 2007,17.) Hirs-
jarven (2009, 179-180) mukaan perusjoukosta voidaan tehda kokonaistutkimus eli ottaa mukaan
kaikki tutkimukseen rajatut vastaajat tai ottaa otos perusjoukosta yksinkertaisella satunnaisotan-
nalla tai systemaattisella otannalla tai ositetulla otannalla tai ryvasotannalla. Usein miten joudutaan
tekemaan uusintakysely muistutuksen avulla, jotta kyselyn vastausprosentti olisi mahdollisimman
kattava otos kohderyhmasta (Vilkka 2007, 28). Tassa tutkimuksessa rajattiin aineisto tervolalaisiin

kahden eldkelaisjarjestdn jaseniin. Uusinta kyselya ei tehty.

Kvantitatiivisessa tutkimuksessa kyselylla kerattya aineistoa analysoidaan erilaisten tunnuslukujen
avulla, kuten moodi, mediaani, aritmeettinen keskiarvo ja fraktiili, tulosten saamiseksi, jotka selit-
tavat ja ratkaisevat tutkimusongelmaa. Lisaksi voidaan tutkia eri muuttujien valisia riippuvuuksia
ristiintaulukoinnin avulla. Maarallisen tutkimuksen tavoitteena on objektiivinen tutkimus. Tata tu-
kee tutkijan vaikeus vaikuttaa strukturoituihin kysymyksiin. Esimerkiksi Webropol - aineistonkeruu
ohjelmaan luodussa kyselyssa tai postikyselyssa ei tavata tutkimukseen vastaajia lainkaan (Vilkka

2007, 14-16; 121-129; Kananen 2015, 74-75, 80-81.)

5.2 Tutkimuksen kulku

Aluksi laadittiin Microsoft Word -ohjelmalla kyselylomake, jonka kysymykset jaoteltiin taustamuut-
tujiin kuten ika, sukupuoli, siviilisaaty, koulutus seka asuminen ja tyo seka tutkimusmuuttujiin ku-
ten sosiaaliset suhteet, elinymparisto, palvelut ja toiminnot, liikenneyhteydet, aktiivinen toiminta,
hyvinvointi ja yhteiskunnallinen osallisuus. N&illa muuttujilla oli tarkoitus hakea vastauksia kol-
masikaldisten tervolalaisten aktiivisesta toiminnasta ja heidan kokemuksistaan aktiivisen toimin-

nan ja hyvinvoinnin muutoksiin koronapandemian aikana. Word-lomakkeen pohjalta tehtiin
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Webropol- 3.0 aineistokeruuohjelmalla anonyymi testauskysely, jonka linkki |dhettiin sovitusti séh-
kdpostilla kolmelle kolmetta ikaa elaville aktiivisille tervolaisille. He kaikki vastasivat anonyymiin
kyselyyn. Sen jalkeen heita haastateltiin puhelimitse ja kysyttiin palautetta kyselylomakkeesta. Yksi
heista kertoi sokeutuvan sosiaalisissa suhteisessa olevissa kysymyksissa, missa kysyttiin avun anta-
mista jollekin henkildlle tai henkildille tai avun saamista joltakin henkil6lta tai henkil6ilta. Taman
palautteen perusteella kysytty asia alleviivattiin kyselylomakkeeseen. Yksi vastaajista koki kysy-
mysten fonttikoon 12 olevan liian pieni, joten kysymysten fonttikokoa suurennettiin 13,5. Kolmas
palaute oli se, ettd kysymyslomake oli liian pitkd. Taman vuoksi yksittaisia kysymyksia vahennettiin
ja niiden tilalle tehtiin skaalakysymyksia hyvinvointiin liittyen. Lisaksi kyselylomakkeeseen lisattiin
palkki lomakkeen alaosaan, missa nakyi prosentuaalisesti kysymyslomakkeen vastauksien etenemi-

nen.

Lopullisessa anonyymissa Webropol-kyselylomakkeessa oli yksittadisia strukturoituja kysymyksia ja
skaalakysymyksia, joissa kysyttiin useamman muuttujan kysymykset yhdella kysymyksella. Kysy-
myksia oli yhteensa 83. Taustamuuttujat koostuivat taustatietoihin (ika, sukupuoli, siviilisdaty, kou-
lutu) asumiseen ja tyohon liittyvista kysymyksista. Taustatietoja koskevia kysymyksia oli viisi, asu-
mista koskevia kysymyksia oli kolme ja tyota koskevia kysymyksia oli kaksi (ks. Liite 1, kysymykset
1-10). Tutkimusmuuttujat koostuivat sosiaalisiin suhteisiin, elinymparistéon, palveluihin ja toimin-
toihin, liikenneyhteyksiin, aktiiviseen toimintaan seka hyvinvointiin ja yhteiskunnalliseen osallistu-
miseen liittyvista kysymyksista. Sosiaalisia suhteita koskevia kysymyksia oli 45 kappaletta (ks. liite
1, kysymykset 11-55), jotka koskivat suhteita lapsiin, lapsenlapsiin, ystaviin ja naapureihin seka ko-
tieldimiin. Elinympariston koskevia kysymyksia oli kaksi (ks. liite 1, kysymykset 56-57) ja palveluja
ja toimintoja koskevia kysymyksia oli yksi (ks. liite 1, skaalakysymys 58) seka liikenneyhteyksia kos-
kevia kysymyksia oli yksi (ks. liite 1, kysymys 59). Aktiivista toimintaa koskevia kysymyksia oli 16
(ks. liite 1, kysymykset 60—75) ja hyvinvointia koskevia kysymyksia oli kuusi (ks. liite 1, kysymykset
76-81, joista 80—81 skaalakysymyksid) seka yhteiskunnallista osallistumista koskevia kysymyksia

oli kaksi (ks. liite 1, kysymykset 82—-83).

Kysymysten vastausvaihtoehdoissa mitta-asteikkona kaytettiin nominaali - eli laatuasteikkoa ja jar-
jestysasteikkoa esimerkiksi taustamuuttujista kysyttiin sukupuolta, ikada ja siviilisdatya. Lisaksi kdy-

tettiin asenneasteikkoa, pdaasiassa 5- portaista Likert - asteikkoa, joissa vaihtoehtoina olivat (5)
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muuttunut erittdin paljon, (4) muuttunut paljon, (3) muuttunut jonkin verran, (2) muuttunut va-
hén ja (1) ei muutosta. N&ita vaihtoehtoja kaytettiin esimerkiksi kysyttdessa koronapandemian ai-
heuttamaa muutosta kuten “Oletteko joutuneet muuttamaan jarjestétoimintaanne koronapande-
mian vuoksi?”. Lisdksi kysyttiin koronapandemian aiheuttaman muutoksen vaikutusta toimintaan
kuten “Minkalainen muutos siita on ollut toimintaanne, jos olette joutuneet muuttamaan jarjesto-
toimintaanne?” Vastausvaihtoehtoina olivat ” Vahentanyt osallistumistani”, Lisdannyt osallistumis-

tani” ja ”Ei vaikutusta lainkaan osallistumiseeni”.

Hyvinvointiin liittyvissa kysymyksissa kuten "Miten koette seuraavat hyvinvointiin vaikuttavat teki-
jat?” kaytettiin erilaisia vastausvaihtoehtoja. Esimerkiksi kysyttaessa yksindisyyden tunteen koke-
mista tai huolta omasta terveydesta kdytin vastausvaihtoehtoina (6) erittdin paljon, (5) paljon, (4)
jonkin verran, (3) vahan, (2) hyvin vahan ja (1) ei lainkaan. Naista laskettiin vastausten perusteella

myos valimatka-asteikon tilastollisia tunnuslukuja kuten keskiarvoja- ja mediaaneja.

Kysymyslomakkeen taustamuuttuja kysymyksissa kaytettiin myos vaihtoehtoja ” Joku muu” ja” En

halua kertoa” ja tutkimusmuuttuja kysymyksissa kaytettiin my6s vaihtoehtoja ” En osaa sanoa”,

En halua kertoa” ja ”Ei koske minua”.

Webropol-kyselylomakkeen alussa vastaajia ohjeistettiin valitsemaan yksi vaihtoehto klikkaamalla
haluttua vaihtoehtoa. Lisaksi ohjeistettiin se, ettad vastaaja paasee palaamaan taakse ja eteenpdin
lomakkeen alaosan palkeista seka se, ettd kyselylomakkeen tayttamiseen arvioitu aika oli noin 15—
30 minuuttia (ks. liite 1 Kyselylomake). Kyselylomake tehtiin helposti vastattavaksi. Webropol-oh-
jelma ohjeisti vastaajaa vastaamisen ajan. Vastaaja ei voinut vaihtaa kyselylomakkeen sivua enne-
kuin jokaiseen kysymykseen oli vastattu. Ohjelma ohjeisti automaattisesti vastaamaan puuttuviin
kysymyksiin. Lomakkeessa oli myos kysymyksia, jotka ohjasivat automaattisesti siirtymaan seuraa-

viin kysymyksiin, mikali kaikki kysymykset eivat koskeneet vastaajaa.

5.3 Tutkimuksen kohderyhma ja aineiston keruu

Tervolassa on kaksi eldkeldisjarjestoa Tervolan eldkeliitto ja Tervolan eldkeldiset (Eldkeliiton Tervo-
lan yhdistys; Lapin aluejarjesto Eldkeldiset Ry). Tutkimuksen kohderyhmana oli ndiden kahden eri

tervolalaisen eldkeldisjarjestdn jasenet. Helmikuun alussa 2021 soitettiin kahden eri tervolalaisen
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eldkeldisjarjeston puheenjohtajille ja kerrottiin tutkimuksen tarkoituksesta ja sahkdisestda Webro-
pol-kyselysta. Kumpikin eldkeldisjarjestdjen puheenjohtajista oli valmis jakamaan kyselyn jasenil-

leen.

Toisella eldkeldisjarjestoista oli valmiit kotisivut ja toisen eldkeldisjarjeston kotisivut olivat valmis-
tumassa. Sovittiin, etta saatekirje ja Webropol-kyselylinkki Iahetetaan heille ja myds toisen jarjes-
ton sihteerille sahkopostilla, joka jakaisi kyselyn sahkdpostin kautta oman jarjeston jasenille. Toi-
nen puheenjohtajista aikoi jakaa kyselya jasenilleen sahkdpostilla ja laittamalla kyselyn myos

Tervolan eldkelaisliiton kotisivuille, koska kaikilla jasenilla ei ollut sahkdpostia.

Saatekirje tehtiin Webropol-kyselyyn liittyen, missa kerrottiin muun muassa kuka tutkii ja missa
tutkija opiskelee seka mita kolmannella idlla tarkoitetaan ja mika oli tutkimuksen tarkoitus. Lisaksi
kerrottiin, etta kyselylomake oli anonyymi ja kysely olisi avoinna 21.3.2021 saakka. Saatekirjeessa
oli myos tutkijan sahkdposti ja puhelinnumero. Puhelinnumero oli piilotettu osin tutkimuksen jul-
kaisuvaiheessa. (ks. liite 2 Saatekirje). Webropol- ohjelmalla tehtyad kysymyslomaketta testattiin
alypuhelimessa, tabletilla ja tietokoneruudulla ennen saatekirjeen ja vastauslinkin [ahettamista jar-
jestOjen jasenille. Saatekirje ja kyselylinkki ldhetettiin sahkopostilla puheenjohtajille ja yhden jar-

jeston sihteerille 25.2.2021.

Ensimmaisen vastausviikon aikana tuli tietoon aktiivisimmilta vastaajilta, ettd he olivat saaneet
saatekirjeen ja linkin kyselyyn sahkopostilla seka osa heista oli vastannut kyselyyn. Reilun viikon
kuluttua tarkisteltiin Tervolan eldkeliiton kotisivuja. Kyselya ei 16ytynyt sivuilta. Puheenjohtajalle
laitettiin sahkopostilla viestia asiasta. Han tarkisti asian ja kyselylinkki ilmestyi 9.3.2021 Tervolan
elakeliiton kotisivuille mutta ilmeisesti ohjelmistoteknista syista saatekirjetta ei saatu auki vastaa-
jille. Sen sijaan Eldkeliiton kotisivuilla oli ndkyvissa tutkijan puheenjohtajalle ldhettdama sahkoposti
viestin sisalto ja kyselylinkki. Sahkopostiviestin sisallossa kerrottiin tutkimuksen sisallosta ja kyse-
lyyn vastaamisesta. Lisaksi siina kerrottiin, ettd tavoitteena oli saada noin 50 vastausta. Myos jar-
jeston kotisivuilla olevaan kyselyn otsikkotekstiin oli jatkettu kysymyslomakkeen avoinna oloaikaa
31.3.2021 saakka, joten tutkimuksen kyselyn vastausaika pidentyi alkuperaisesta suunnitelmasta.

Webropol- kyselyjen palautusmaaraa seurattiin viikoittain Webropolin -ohjelmistosivuilta.



25

Webropol-kyselyn aikana tuli tietoon, ettd osa kolmatta ikda elavista aktiivisista tervolaisista oli
vastannut jo MTV-Uutisten ja valtakunnallisen Eldkeliiton sdhkoiseen kyselyyn eldkelaisille korona-
ajasta ja rajoituksista. Kyselyssa oli ollut mahdollisuus kommentoida kysymyksia vapaasti anonyy-
mina. Kysely tehtiin ajalla 25.2-2.3.3021. Kyseiset tutkimustulokset esitettiin 2.3.2021 MTV- uuti-

sissa.

5.4 Aineiston analyysi

Kohderyhmana oli kahden eri tervolaisen eldkeldisjarjeston kolmatta ikda eldvat aktiiviset tervolai-
set jasenet. Kyselyn oli avoinna yli kuukauden 31.3.2021 saakka. Webropol-ohjelman kautta palau-
tettuja lomakkeita palautui 32 kappaletta (N=32). Aineisto analysoitiin Webropol- 3.0 aineistonke-
ruuohjelmalla. Ohjelman avulla muuttujista laskettiin frekvensseja, prosenttiosuuksia, keskiarvoja

ja mediaaneja seka tehtiin ristiintaulukointia.

Taulukot siirrettiin Webropol-ohjelmasta Word-ohjelmaan muokattavaksi ja joitakin taulukoita ja
kuvioita lisattiin tutkimustuloksiin. Tutkimustuloksia tarkasteltiin kysymyslomakkeessa olevien
tausta - ja tutkimusmuuttujien jarjestyksessa. ” En osaa sanoa, "Ei koske minua” ja ” En halua Ker-
toa” olevat vastaukset jatettiin padsaantoisesti pois tutkimustuloksista, ellei niissa ollut jotain mer-
kittdvaa vaikutusta muuttujien vastauksiin. Ndiden vastausvaihtoehtojen frekvenssit ja prosentti-
osuudet jatettiin pois myos tekstista. Liitetiedostoista (ks. liite 3; ks. liite 4) 16ytyvat kaikkien
taustamuuttujien ja tutkimusmuuttujien kysymysvastausten frekvenssit ja prosenttiosuudet. Jois-
sakin muuttujissa Webropol-ohjelma pyoristad samansuuruisen frekvenssin isommaksi prosentti-
osuudeksi, jotta muuttujien kokonaisprosenttiosuus olisi 100 %. Tekstiosuudessa esitetaan vain

osa muuttujien suhteellisista arvoista, joilla on merkitysta tutkimuksen osalta.
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6 Tutkimustulokset

6.1 Taustamuuttujat

Tutkimuksen taustamuuttujat koostuivat taustatiedoista, asumisesta ja tyohon liittyvista kysymyk-
sista. Taustamuuttujista ristiintaulukoitiin eri taustamuuttujien kesken. Taustamuuttujista suku-
puolta naiset ristiintaulukoitiin enemman kuin miehia eri taustamuuttujien kesken, koska naisia oli

vastaajista enemman kuin miehia. Taustamuuttujien tulokset on esitetty liitteessa 3.

Taustatiedot

Ika ja sukupuoli

Kaikista vastaajista vastaajia oli eniten 70-79-vuotiaiden ryhmassa (72 %) ja toiseksi eniten 60—69-
vuotiaiden ryhmassa (13 %). Kolmanneksi eniten vastaajia oli yli 80-vuotiaiden ryhmassa (9 %) ja
vahiten oli alle 60-vuotiaita vastaajia (6 %). Suurin osa vastaajista oli naisia (81 %, n=26), joita oli
eniten 70-79-vuotiaiden ryhmassa (77 %, n=20) (ks. taulukko 2, s.26). Miehia oli myos joka ikaryh-

massa.

Taulukko 2. Naisten osuus eri ikaryhmista

Ika Nainen
lkdryhma n | Prosentti | n | Prosentti
alle 60 — vuotta 2 6,2 % 1 3,9%

60-69 vuotta 4 125% | 3 11,5%
70-79-vuotta 23 719% | 20 76,9 %
yli 80 — vuotta 3 9,4% | 2 7,7 %
Yhteensa 32 26
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Siviilisaaty

Kaikista vastaajista oli eniten leskia (38 %, n=12) ja toiseksi eniten oli naimisissa olevia (31 %,
n=10). Naimattomia vastaajia oli kaksi (6 %) ja eronneita tai asumiserossa oli nelja (13 %). Yksi vas-
taajista oli rekisterdityneessa parisuhteessa (3 %) ja yksi jossakin muussa suhteessa (3 %). Kaikista
naisvastaajista naisleskia oli 42 % (n=11) ja naimisissa olevia naisia oli 31 % (n=8). Vastaajista nel-
jalla naisella oli vakituinen nais- tai miesystava, jonka kanssa he asuivat erillaan. Heista yksi oli nai-

maton, kaksi naista oli leskia ja yksi oli eronnut tai asumuserossa (ks. taulukko 3, s.27).

Taulukko 3. Naisten siviilisdaaty ja vakituinen mies-tai naisystava

Vakituinen
Nainen Siviilisdaty mies- tai nais-

ystava
Siviilisaaty n | Prosentti | n | Prosentti | n | Prosentti
Naimaton 1 39% 2 6,3 % 1 25%
Naimisissa 8 30,8 % 10 31,2 % 0 0%
Leski 11| 42,3% 12| 375% |2 50 %
Eronnut tai asumuserossa | 3 11,5% 4 12,5 % 1 25%
Rekisterdity parisuhde 1 3,9% 1 3,1% 0 0%
Joku muu 1 3,8% 1 3,1% 0 0%
En halua kertoa 1 3,8% 2 6,3% 0 0%
Yhteensa 26 32 4

Koulutus

Vastaajista suurin osa (38 %, n=12) oli kdynyt kansakoulun tai osan keskikoulua, joista naisia oli yh-
deksan (35 %). Kokonaan keskikoulun kdyneita oli seitseman vastaajaa (22 %), joista naisia oli kuusi
(23 %) kaikista naisvastaajista. Kaikista vastaajista kolme (9 %) oli osan kansakoulun kdyneita ja
yksi vastaajista (3 %) oli kdynyt vahemman kuin kansakoulun. Vastaajista seitseman (22 %) oli kdy-
nyt muun koulun, joista naisia oli kuusi (23 %) kaikista naisvastaajista. Ylioppilas tutkintoja ei ollut

yhtaan (ks. taulukko 4, s.28).
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Koulutus Nainen

Koulutus n | Prosentti | n | Prosentti
Vahemman kuin kansakoulu 1 3,1% 1 3,8%
Osan kansakoulua 3 9,4 % 2 7,7 %
Kansakoulu tai osan keskikoulua | 12 37,5% 9 34,6 %
Keskikoulu 21,9 % 6 23,1%
Ylioppilas tutkinto 0% | O 0%
Joku muu 21,9 % 6 23,1%
En halua kertoa 6,2 % 2 7,7 %
Yhteensa 32 26

Asuminen

Suurin osa vastaajista (56 %, n=18) asui kuntakeskuksen ulkopuolella. Kuntakeskuksessa asui nelja-

toista vastaajaa (44 %). Kummassakin asuinpaikassa enin osa vastaajista oli 70—79-vuotiaita (72 %)

(ks. taulukko 5, s.28). Vastaajista 69 % (n= 22) asui omakotitalossa, joista neljatoista (64 %) asui

kuntakeskuksen ulkopuolella ja kahdeksan (36 %) asui kuntakeskuksessa. Vastaajista 31 % (n=10)

asui rivitalossa, joista puolet asui vuokralla. Vastaajista asui nelja (80 %) vuokralla rivitalossa kunta-

keskuksen ulkopuolella ja yksi vastaaja (20 %) asui vuokralla kuntakeskuksessa.

Taulukko 5. Asuminen kuntakeskuksen ulkopuolella ikaryhmittadin

Tyo

Asuminen kunta-

keskuksen lkdaryhma
ulkopuolella
lkaryhma n Prosentti n | Prosentti
alle 60 - vuotta 0 0% 2 6,2 %
60—69 vuotta 1 5,5 % 4 12,5%
70-79-vuotta 16 88,9 % 23| 719%
yli 80 - vuotta 1 5,6 % 3 9,4 %
Yhteensa 18 32

Vastaajista 28 % (n=9) oli tehnyt palkkatyota eldkkeelle jaannin jalkeen. Heista naisia oli seitseman

(78 %) ja miehia kaksi (22 %). Naisvastaajista yksi (14 %) oli ikdryhmasta 60—69-vuotiaat ja kuusi
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naista (86 %) oli ikaryhmasta 70—79-vuotiaat. Kaikista vastaajista miehid oli kaksi ikdryhmassa 70—
79-vuotiaat. Vastaajista 31 % (n=10) olisi ollut halukas tekemaéan palkkatyota eldkkeelld ollessa.
Ndista vastaajista oli naisia seitseman (70 %) ja miehia kolme (30 %). Naisista seitseman ja miehista
kaksi asui kuntakeskuksen ulkopuolella seka yksi mies kuntakeskuksessa. Kahdeksan vastaajaa oli
ialtdan 70-79-vuotiaita (80 %). Yksi vastaajista oli ialtdan 60—69-vuotias (10 %) ja yksi alle 60-vuo-
tias (10 %).

6.2 Tutkimusmuuttujat

Tutkimuksen tutkimusmuuttujat koostuivat sosiaalisiin suhteisiin, elinymparistéon, palveluihin ja
toimintoihin, lilkenneyhteyksiin, aktiiviseen toimintaan seka hyvinvointiin ja yhteiskunnalliseen
osallistumiseen liittyvista kysymyksista. Taustamuuttujista muun muassa sukupuolta naiset ristiin-
taulukoitiin eri tutkimusmuuttujien kesken enemman kuin miehia, koska naisia oli vastaajissa

enemman kuin miehid. Tutkimusmuuttujien tulokset on esitetty liitteessa 4.

Sosiaaliset suhteet
Lapset

Vastaajista 88 % (n=28) oli lapsi tai lapsia. Naisilla oli lapsia 86 % (n=24) ja miehilld 14 % (n=4) vas-
taajista. Eniten lapsia (77 %, n=20) oli 70—79-vuotiaiden ikdryhmassa. Naimisissa olevilla oli lapsia
kymmenen (31 %) ja leskilla yksitoista lasta. (42 %) Suurimmalla osalla 32 % (n=9) vastaajista oli
kaksi lasta. Naisista kaksi lasta oli kahdeksalla naisella (33 %) ja miehista yhdella. Kuudella naisista
(25 %) ja kahdella miehella oli lapsia kolme ja yli kolme lasta oli seitsemalla naisella (29 %) ja yh-

delld miehelld. Kolmella naisella (13 %) oli yksi lapsi (ks. taulukko 6, s.29).

Taulukko 6. Naisten lasten lukumaara

Naiset Lapsi tai Lapsia
Lasten lukumaara | n | Prosentti | n | Prosentti
1 lapsi 3 12,5% 3 10,7 %
2 lasta 8 33,3% 9 32,1%
3 lasta 6 25% 8 28,6 %
yli 3 lasta 7 29,2 % 8 28,6 %
En halua kertoa 0 0% 0 0%
Yhteensa 24 28
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Vastaajien (39 %, n=11) lapsista eniten asui muualla. N&ista oli yhdeksan (38 %) naisvastaajien

lapsia ja kaksi miesvastaajien lapsia. Kahdeksan (33 %) naisvastaajan lapsista asui kuntakeskuksen
ulkopuolella samassa kunnassa. Naapurikunnassa asui neljan naisvastaajan (17 %) lapsista. Kunta-
keskuksessa naisvastaajien lapsia asui kaksi (8 %) ja samassa pihapiirissa tai naapurissa asui yhden

naisvastaajan lapsi (4 %) ja yhden miesvastaajan lapsi (ks. taulukko 7, s.30).

Taulukko 7. Naisten lapsen tai lasten asuinpaikka

Naiset Lasten asuminen

Lasten asuminen n | Prosentti | n Prosentti
Samassa taloudessa 0 0% 0 0%
Samassa pihapiirissa tai naapurissa 1 4,2 % 2 7,1%
Kuntakeskuksessa 2 8,3% 2 7,1%
Kuntakeskuksen ulkopuolella samassa kunnassa | 8 33,3% 8 28,6 %
Naapurikunnassa 4 16,7 % 4 14,3 %
Muu 9 37,5% 11 39,3%
En halua kertoa 0 0% 1 3,6 %
Yhteensa 24 28

Vastaajista 32 % (n=9) tapasi lasta tai lapsiaan 1-5 kertaa vuodessa, joista naisvastaajia oli seitse-
man (29 %) ja miehia kaksi. Lihes saman verran tavattiin lasta tai lapsia kerran viikossa (29 %) tai
kerran kuukaudessa (29 %). Kahdeksan (29 %) naisvastaajaa tapasi lasta tai lapsiaan kerran vii-
kossa. Naisvastaajista kahdeksan (29 %) tapasi lasta tai lapsia kerran kuukaudessa ja miehista yksi
vastaaja. Naisvastaajista kaksi (7 %) tapasi lasta tai lapsia harvemmin. Ainoastaan yksi miesvastaa-
jista (4 %) tapasi lasta tai lapsiaan joka paiva. Suurin osa vastaajista 79 % (n=22) koki, etta korona-
pandemia on vaikuttanut lapsen tai lapsien tapaamisiin. Heista 89 % (n=25) koki, etta koronapan-
demia aika on vdahentanyt lapsen tai lapsien tapaamisia. Naistd naisvastaajista 21 naista (88 %) ja
kaikki nelja miesvastaajaa koki, ettd koronapandemia aika on vahentanyt lapsen tai lasten tapaa-
misia. Kaksi naisvastaajaa (7 %) koki, ettei koronapandemialla ole ollut vaikutusta lapsen tai lasten
tapaamisiin. Vastaajista yhdeksantoista (68 %) keskusteli videopuhelun tai puhelimen valityksella
ainakin yhden lapsen kanssa joka viikko. N&aista naisvastaajia oli kuusitoista (67 %) ja miehia oli
kolme. Naisvastaajista kolme (11 %) piti yhteytta joka kuukausi lapseen tai lapsiinsa ja yksi naisvas-
taajista (4 %) piti harvoin yhteyttd lapseensa tai lapsiinsa. Naisvastaajista nelja ja yksi miesvastaaja

piti yhteytta lapseensa tai lapsiinsa joka paiva.
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Suurin osa vastaajista 89 % (n=25) koki saavansa apua lapseltaan tai lapsiltaan. Naisvastaajia oli 21
(88 %) naisvastaajista ja miesvastaajia oli nelja. Kaikista vastaajista kolme naisvastaajaa (11 %)
koki, etteivat he saa apua lapseltaan tai lapsiltaan. Kaikista vastaajista lahes puolet (46 %, n=13)
koki, ettei koronapandemia aika ole vaikuttanut avun saamiseen lapselta tai lapsilta. Naisvastaa-
jista tama oli yhdentoista (46 %) naisvastaajan kokemus ja miehistd kahden vastaajan. Vastaajista
lahes kolmannes (29 %, n=8) koki, ettd koronapandemia aika oli vahentanyt avun saamista lapselta
tai lapsilta. Nain koki seitseman (29 %) naisvastaajista. Kaikista vastaajista (18 %) viisi naista koki,

ettd koronapandemia aika on lisannyt avun saamista lapselta tai lapsilta.

Vastaajista 86 % (n=24) auttoi lasta ja tai lapsia ja vastaajista kaksi (7 %) ei auttanut lasta tai lapsi-
aan. Vastaajista puolet (n=14) koki, ettd koronapandemia ajalla ei ole ollut vaikutusta avun antami-
seen lapselle tai lapsille. Nain koki yksitoista naista (46 %) naisvastaajista ja kolme miesvastaajaa.
Kaikista vastaajista 43 % (n=12) koki, ettd koronapandemia oli vahentdnyt avun antamista lapselle

tai lapsille. Nain koki yksitoista naista (46 %) naisvastaajista ja yksi miesvastaajaa.

Lapsenlapsi tai lapsenlapset

Suurimmalla osalla vastaajista 78 % (n=25) oli lapsenlapsi tai lapsenlapsia. Heistd 36 % (n=9) tapasi
lapsenlasta tai lapsenlapsiaan joka kuukausi. Naista vastaajista naisia oli kahdeksan (36 %) naisvas-
taajista ja miehid yksi. Vastaajista seitseman (28 %) tapasi lapsenlasta tai lapsenlapsiaan 1-5 ker-
taa vuodessa. Naista vastaajista oli naisia kuusi (27 %) naisvastaajista ja miehia yksi. Vastaajista
nelja (16 %) tapasi lapsenlapsia kerran viikossa, joista naisvastaajia oli kolme (14 %) naisvastaajista
ja miehia yksi. Naisvastaajista (18 %) nelja tapasi lapsenlapsiaan harvoin. Ainoastaan yksi naisvas-

taajista (5 %) tapasi lapsenlapsiaan joka paiva.

Suurin osa vastaajista 84 % (n=21) koki, ettd koronapandemia aika oli vahentdnyt lapsenlapsen tai
lapsenlapsien tapaamisia. Vastaajista nelja (16 %) koki, ettei koronapandemialla ole ollut vaiku-
tusta lapsenlapsen tai lapsenlasten tapaamisiin. Vastaajista 44 % (n=11) keskusteli videopuhelun
tai puhelimen vilitykselld ainakin yhden lapsenlapsen kanssa joka viikko. Vastaajista viisi piti (20 %)
yhteytta joka kuukausi ja saman verran vastaajista (20 %) piti yhteytta harvoin lapsenlapseensa.
Vastaajista kaksi (8 %) piti yhteytta joka péiva lapsenlapseensa ja yksi vastaajista (4 %) ei pitanyt

yhteytta lainkaan.
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Suurin osa vastaajista 72 % (n=18) koki saavansa apua lapsenlapseltaan tai lapsenlapsiltaan. Vain
kuusi (24 %) vastaajista koki, etteivat he saa apua lapsenlapseltaan tai lapsenlapsiltaan. Vastaajista
yli puolet (56 %, n=14) koki, ettei koronapandemia aika ole vaikuttanut avun saamiseen lapsenlap-
selta tai lapsenlapsilta. Tama oli kolmentoista naisen kokemus (55 %) naisvastaajista ja yhden
miesvastaajan kokemus. Vastaajista kahdeksan naisvastaajaa (32 %) koki, ettd koronapandemia
aika oli vahentanyt avun saamista lapsenlapselta tai lapsenlapsilta. Sen sijaan yksi miesvastaajista

koki, ettda koronapandemia aika oli lisannyt avun saamista lapsenlapselta tai lapsenlapsilta.

Vastaajista lahes kaikki 96 % (n=24) auttoi lapsenlasta tai lapsenlapsia ja vastaajista yksi (4 %) ei
auttanut lapsenlasta tai lapsenlapsiaan. Vastaajista 56 % (n=14) koki, ettei koronapandemia ajalla
ole ollut vaikutusta avun antamiseen lapsenlapselle tai lapsenlapsille. Ndista vastaajista naisia oli
kaksitoista (55 %) naisvastaajista ja miehia oli kaksi miesvastaajista. Naisvastaajista kymmenen (46

%) koki, ettd koronapandemia oli vahentdnyt avun antamista lapsenlapselle tai lapsenlapsille.

Sisarus tai sisarukset

Suurimmalla osalla vastaajista 56 % (n=18) oli sisaruksia yli kolme. Kaksi sisarusta oli kuudella (19
%) vastaajista ja yksi sisarus oli myos kuudella (19 %) vastaajista. Yhdelld vastaajalla (3 %) oli kolme
sisarusta ja yhdellad (3 %) ei ollut lainkaan sisaruksia. Vastaajista 29 % (n=9) tapasi ainakin yhta sisa-
rusta 1-5 kertaa vuodessa. Naisia ndistd vastaajista oli kuusi (24 %) naisvastaajista ja miehid
kolme. Seitseman naisvastaajaa (28 %) naisvastaajista ja yksi mies vastaaja tapasi sisartaan tai sisa-
ruksiaan joka kuukausi. Kaikista vastaajista kahdeksan (26 %) tapasi sisaruksia harvoin. Naista nais-
vastaajia oli seitseman (28 %) naisvastaajista ja miehia yksi miesvastaajista. Kaksi (8 %) naisvastaa-
jista ja yksi miesvastaaja tapasi sisartaan tai sisaruksiaan joka pdiva ja kolme (12 %) naisvastaajaa

tapasi sisartaan tai sisaruksiaan kerran viikossa.

Vastaajista 45 % (n=14) koki, ettei koronapandemia ajalla ei ole ollut vaikutusta sisarusten tapaa-
misiin. Naista vastaajista oli yhdeksan (36 %) naisvastaajaa ja viisi mies vastaajaa. Saman verran
vastaajista 45 % (n=14) koki, ettd koronapandemia aika oli vihentdnyt tapaamisia. Heista oli kol-
metoista naisvastaajaa (52 %) naisvastaajista ja yksi miesvastaaja miesvastaajista. Naisvastaajista
kolme (12 %) koki, ettd pandemia aika oli lisénnyt sisarusten tapaamisia. Ndista kaikista vastaajista
naisista 65 % (n=17) naisvastaajista asui kuntakeskuksen ulkopuolella ja 35 % (n=9) kuntakeskuk-

sessa. Mies vastaajista 5 asui kuntakeskuksessa.
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Kaikista vastaajista ldhes kaikki (n= 31) piti yhteytta sisareen tai sisarukseen. Vastaajista 36 %
(n=11) piti yhteytta videopuhelun tai puhelimen kautta ainakin yhteen sisarukseen kerran viikossa.
Naista naisvastaajia oli yhdeksan (36 %) naisvastaajista. Yhdeksan naista (36 %) naisvastaajista piti
yhteytta sisarukseen tai sisaruksiin joka kuukausi. Vastaajista kaksi (6 %) piti yhteytta joka paiva
ainakin yhteen sisarukseen. Naista vastaajista yksi oli nainen ja yksi mies. Yksi nainen (4 %) ja kaksi
miesta piti yhteytta sisarukseen tai sisaruksiin 1-5 kertaa vuodessa. Kaikista vastaajista (13 %) har-
voin piti yhteytta sisareen ja sisaruksiin kolme naista ja yksi mies vastaajista. Naisvastaajista kaksi

(8 %) naisvastaajaa ei pitdnyt yhteyksia sisarukseen lainkaan.

Suurin osa vastaajista (65 %, n=20) koki saavan apua sisarukseltaan tai sisaruksiltaan. Naista naisia
oli kuusitoista ja miehia nelja. Vastaajista yhdeksan naista ja kaksi miesta ei kokenut saavan apua
sisareltaan tai sisaruksiltaan. Vastaajista 55 % (n=17) koki, ettei koronapandemia ajalla ole ollut
vaikutusta avun saamiseen sisarukselta tai sisaruksilta. Naista vastaajista naisia oli kaksitoista (48
%) naisvastaajista ja viisi miesvastaajista. Sen sijaan naisvastaajista kuusi (24 %) naisvastaajista
koki, ettda pandemia aika oli vahentanyt avun saamista ja yksi nainen ja yksi mies koki, ettd pande-

mia aika oli lisannyt avun saamista sisarukseltaan tai sisaruksiltaan.

Vastaajista 81 % (n=25) auttoi sisarustaan tai sisaruksiaan. Vastaajista oli naisia suurin osa (n= 20)
ja miehia viisi. Vastaajista nelja naista ja yksi mies eivat auttaneet sisartaan tai sisaruksiaan. Vas-
taajista 55 % (n=17) koki, ettei koronapandemia ajalla ole ollut vaikutusta lainkaan avun antami-
seen sisarukselle tai sisaruksille. Naista vastaajista oli suurin osa naisia (=14) ja loput kolme oli
miesvastaajia. Sen sijaan kuusi naista (24 %) naisvastaajista ja yksi miesvastaaja koki, etta pande-
mia aika oli vahentanyt avun antamista. Yksi naisvastaaja koki, ettd pandemia aika oli lisannyt avun

antamista sisarukselle tai sisaruksille.

Perheen ulkopuolinen ystava tai ystavia

Suurimmalla osalla vastaajista 88 % (n= 28) oli perheen ulkopuolinen ystadva tai ystavia. Vastaajista
kaksi (6 %) koki, ettei heilld ollut ystavaa tai ystavia. Vastaajista 43 % (n=12) ystdvasta tai ystavista
asui kuntakeskuksessa. Vastaajista 28 % (n=8) ystava tai ystavid asui samassa pihapiirissa tai naa-
purissa. Vastaajien ystava tai ystavista asui kuntakeskuksen ulkopuolella samassa kunnassa 14 %
(n=4) vastaajista. Muulla tavoin asui kahden (7 %) vastaajan ystadva tai ystavat ja naapurikunnassa

asui yhden vastaajan (4 %) ystava tai ystavat.
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Vastaajista 75 % (n=21) tapasi ystavaa tai ystavia eniten kerran viikossa. N&istd vastaajista oli suu-
rin osa naisia (n=18) ja miehia oli kolme. Naisvastaajista kolme ja yksi miesvastaaja tapasi ystavaa
tai ystavia joka kuukausi. Naisista kaksi (8 %) naisvastaajaa tapasi ystavaa tai ystavia harvoin. Yksi
naisvastaaja tapasi ystavaa tai ystavia joka paiva. Suurin osa vastaajista (64 %, n=18) koki korona-
pandemia ajan vahentdaneen ystavan tai ystavien tapaamisia. Nadista vastaajista oli naisia suurin osa
(n=14) ja loput olivat miesvastaajia (n=4). Naisvastaajista kuusi (25 %) naisvastaajista koki, ettei
pandemia ajalla ole ollut vaikutusta ystavan tai ystavien tapaamiseen. Se sijaan kolme naista (13

%) naisvastaajista koki, etta kulunut vuosi oli lisdnnyt ystavan tai ystavien tapaamisia.

Vastaajista puolet (n= 14) piti yhteytta ystavaan tai ystaviin videopuhelun tai puhelimen valityk-
sella kerran viikossa. Vastaajista suurin osa oli naisia (n=12). Seitseman naisvastaajaa piti yhteytta
joka paiva. Kaikista vastaajista viisi (18 %) piti yhteytta joka kuukausi. Heista oli naisia nelja ja yksi
mies. Vastaajista yksi nainen ja yksi miesvastaaja ei pitanyt lainkaan yhteyksia ystavaan tai ystaviin.
Suurin osa vastaajista 89 % (n= 25) koki saavansa apua ystavaltaan tai ystaviltaan. Vastaajista yksi
(4 %) ei kokenut saavan apua ystavalta tai ystavilta ja vastaajista kaksi (7 %) ei halunnut kertoa

mielipidettaan.

Vastaajista 64 % (n=18) koki, ettei koronapandemia ajalla ole ollut vaikutusta lainkaan avun saami-
seen ystavalta tai ystavilta. Naista vastaajista oli naisia eniten (n=15) ja miehia oli loput kolme vas-
taajaa. Sen sijaan naisista nelja (17 %) naisvastaajista ja yksi mies koki, ettd pandemia aika oli va-
hentdnyt avun saamista. Kaksi naisvastaajaa koki, ettd pandemia aika oli lisannyt avun saamista

ystavalta tai ystavilta.

Suurin osa vastaajista 93 % (n=26) auttoi ystavaa tai ystavid. Naista vastaajista suurin osa oli naisia
(n =22) ja loput olivat miesvastaajia (n=4). Vastaajista yksi nainen ei auttanut ystavaa tai ystavia.
Vastaajista 54 % (n=15) koki, ettei koronapandemia ajalla ole ollut lainkaan vaikutusta avun anta-
miseen ystavalle tai ystaville. Naista vastaajista oli naisia suuri osa (n=12). Sen sijaan vastaajista 29
% (n=8) koki, etta pandemia aika oli vahentdnyt avun antamista. Naistd vastaajista oli naisia seitse-
man (30 %) naisvastaajista ja yksi miesvastaaja. Lisdksi naisvastaajista kolme koki, ettd pandemia

aika oli lisdnnyt avun antamista ystavalle tai ystaville.
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Naapuri tai naapurit

Vastaajista lahes kaikilla (91 %, n=29) oli naapuri tai naapureita. Vastaajista yhdellad (3 %) ei ollut
naapuria tai naapureita. Vastaajista 31 % (n=9) tapasi naapuria tai naapureita kerran viikossa.
Ndista vastaajista naisia oli kahdeksan (35 %) naisvastaajista ja miehia yksi vastaaja. Naisista kuusi
ja miehista yksi tapasi naapuria tai naapureita joka paiva. Vastaajista kuusi naista (26 %) naisvas-
taajista tapasi naapuria tai naapureita harvoin ja vastaajista kaksi, nais- ja mies vastaaja (7 %) ta-
pasi heita 1-5 kertaa vuodessa. Vastaajista viisi (17 %) tapasi naapuria tai naapureita kerran kuu-

kaudessa. Naista vastaajista oli naisia kaksi ja miehia kolme.

Vastaajista 45 % (n=13) koki, ettei koronapandemia ajalla ole ollut vaikutusta lainkaan naapurin tai
naapureiden tapaamiseen. Naista vastaajista naisia oli yhdeksan (39 %) naisvastaajista ja miehia
nelja. Suurin osa naisvastaajista (44 %, n= 10) ja kaksi miesvastaajista koki pandemia ajan vahenta-
neen naapurin tai naapureiden tapaamisia. Se sijaan kaksi naista (9 %) naisvastaajista koki, etta

pandemia vuosi oli lisannyt naapurin tai naapureiden tapaamisia.

Vastaajista 38 % (n=11) piti yhteytta ainakin yhteen naapuriin videopuhelun tai puhelimen kautta
kerran viikossa. Naista vastaajista naisia oli kymmenen (44 %) naisvastaajista ja miehia yksi vas-
taaja. Vastaajista kuusi naista (26 %) naisvastaajista piti yhteyttd harvoin ja naisvastaajista nelja (17
%) piti yhteyttd naapuriin joka paiva. Vastaajista kaksi (7 %), nais- ja miesvastaaja piti yhteyttd naa-
puriin 1-5 kertaa vuodessa. Yksi miesvastaaja vastaaja piti yhteytta naapuriin tai naapureihin joka
kuukausi. Vastaajista nelja (14 %) ei pitanyt yhteyksida naapuriin lainkaan. Naistd vastaajista oli yksi

naisvastaaja ja kolme miesvastaajaa.

Suurin osa vastaajista 79 % (n=23) koki saavansa apua naapuriltaan tai naapureiltaan. Suurin osa
vastaajista oli naisia (n=18). Naisvastaajista nelja ei kokenut saavan apua naapurilta tai naapureil-
taan. Vastaajista 62 % (n=18) koki, ettei koronapandemia ajalla ole ollut vaikutusta lainkaan avun
saamiseen naapurilta tai naapureilta. Taman koki suurin osa (n=14) naisvastaajista. Sen sijaan
kuusi naista (26 %) naisvastaajista koki, ettd pandemia aika oli vihentanyt avun saamista naapu-
rilta tai naapureilta. Yksi miesvastaaja koki pandemia ajan lisanneen avun saamista naapurilta tai

naapureilta.
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Suurin osa vastaajista 83 % (n= 24) auttoi naapuriaan tai naapureitaan. Ndista vastaajista naisia oli
suurin osa (n=19). Miehia oli viisi vastaajista. Kolme naisvastaajista ei auttanut naapuria tai naapu-
reitaan. Vastaajista suurin osa (59 %, n=17) koki, ettei koronapandemia ajalla ole ollut lainkaan vai-
kutusta avun antamiseen naapurille tai naapureille. Nain koki naisvastaajista suurin osa (n=12).
Sen sijaan vastaajista nelja naista (17 %) naisvastaajista ja yksi miesvastaaja koki, ettd pandemia
aika oli vahentanyt avun antamista naapurille tai naapureille. Lisdksi kolme naista koki, ettd pande-

mia aika oli lisannyt avun antamista naapurille tai naapureille.

Kotieldimet ja elinympdristo

Vastaajista suurimmalla osalla (75 %, n= 24) ei ollut pienkotieldimia. Vastaajista (25 %, n= 8) vii-
delld naisella oli pienkotieldimia, joista nelja asui omakotitalossa ja yksi rivitalossa. Myos kolmella
miehelld oli pienkotieldimid, jotka asuivat kahdessa omakotitalossa ja yhdessa rivitalossa. Kunta-
keskuksen ulkopuolella asuvilla oli kuusi pienkotieldinta ja kuntakeskuksessa asuvilla oli kaksi pien-

kotieldinta.

Vastaajista suurin osa (60 %, n=19) koki elinymparistonsa olevan hyva. Heista 14 naista ja 5 miesta
kokivat elinympariston hyvaksi. Naisista seitseman (27 %) naisvastaajista piti elinymparistodan jok-
seenkin hyvana ja erittdin hyvana kolme naisista ja yksi miehista. Vastaajista yksi nainen piti
elinymparist6a huonona. Suurin osa vastaajista (75 %, n= 24) koki, ettd he voivat tehda kaikkea
sitd, mitad he ovat halunneet tehda eldkkeelle jaddessaan. Suurin osa naisista (n=19) koki néin ja
miehista viisi. Naisvastaajista kuusi ja yksi miesvastaaja koki, ettd he eivat saaneet toteuttaa halua-

maansa tekemista eldkkeelle jaadessaan.

Palvelut ja toiminnot

Vastaajat olivat yleisesti sitd mieltd, ettad palvelut ovat jokseenkin hyvat tai hyvat. Palveluiden kes-
kiarvo oli 4,9. Pieni osa vastaajista koki, etta kulttuuripalvelut, harrastus mahdollisuudet, opiskelu
mahdollisuudet, tyollisyyspalvelut, jarjestotoiminta, hengelliset palvelut, eldkeldisten kohtaamis-
paikat, lilkuntamahdollisuudet, kaupalliset palvelut ja digipalvelut olivat erittdin huonot tai huonot

tai melko huonot (ks. kuvio 1, s. 37).
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Keskiarvo
Kulttuuripalvelut 4.2
Harrastusmahdollisuudet 4.6
Opiskelumahdollisuudet 5,6
Janestotoiminta 4.9
Hengelliset palvelut &,
Asumismahdollisuudet n=32 4.9
Elakelaisten kohtaamispaikat n=32 4.4
Liikuntamahdollisuudet n=32 4.9
Iyollisyysmahdollisuudet 3,2
lerveyspalvelut &,
Sosiaalipalvelut 3,6
Kaupalliset palvelut 4.3
Digipalvelut 3,2

— Keskiarvo 4,9

Kuvio 1. Koetut palvelut ja toiminnot Tervolan kunnan alueella
Liikenneyhteydet
Vastaajista suurin osa 84 % (n= 27) kulki omalla autolla palveluihin ja toimintoihin. Vastaajista nai-
sia oli suurin osa (n= 23) ja miehia oli loput nelja. Vastaajista nelja (13 %) kulki palveluihin ja toi-
mintoihin pyoralla tai jalkaisin. Heitd oli vastaajista kaksi naista ja kaksi miesta. Yksi naisvastaajista
kulki lahiperheen jasenen kyydilld palveluihin ja toimintoihin.

Aktiivinen toiminta

Vastaajista 38 % (n= 12) piti itseddn jokseenkin aktiivisena osallistujana toimintoihin. Ndista vas-

taajista oli naisia yhdeksan ja miehia kolme. Naisvastaajista seitseman piti itsedan aktiivisena osal-
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listujana. Vastaajista kaksi naista ja yksi mies piti itsedan erittdin aktiivisena osallistujana. Yksi nais-
vastaaja piti itsedan erittdin passiivisena osallistujana seka kaksi naista ja yksi mies piti itsedan pas-
siivisena osallistujana. Naisvastaajista kaksi piti itsedan melko passiivisina osallistujista. Vastaajista

kolme naista ei mielestaan osallistunut lainkaan toimintoihin (ks. taulukko 8, s.38).

Taulukko 8. Naisten koettu osallistuminen kunnan alueella oleviin toimintoihin

Osallistuminen kunnan alueella
Nainen oleviin toimintoihin

kaikki vastaajat
Osallistuminen kunnan alueella oleviin toimintoihin n Prosentti n Prosentti
En osallistu lainkaan 3 11,5% 3 9,7%
Olen erittdin passiivinen osallistuja 1 3,9 % 1 3,2%
Olen passiivinen osallistuja 2 7,7 % 3 9,7 %
Olen melko passiivinen osallistuja 2 7,7 % 2 6,4 %
Olen jokseenkin aktiivinen osallistuja 9 34,6 % 12 38,7 %
Olen aktiivinen osallistuja 7 26,9 % 7 22,6 %
Olen erittdin aktiivinen osallistuja 2 7,7 % 3 9,7 %
En osaa sanoa 0 0% 0 0%
Ei koske minua 0 0% 0 0%
En halua kertoa 0 0% 0 0%
Yhteensa 26 31

Vastaajista 34 % (n=11) koki, ettd koronapandemia aika on vaikuttanut paljon osallistumiseen kun-
nan alueella oleviin toimintoihin. Naista vastaajista oli naisia kahdeksan ja kolme miesta. Kaikista
vastaajista yhdeksan (28 %) naista oli sitd mieltd, ettd pandemia oli vaikuttanut erittdin paljon osal-
listumiseen. Lisaksi vastaajista (28 %) koki, ettd pandemialla oli ollut vaikutusta jonkin verran.
Naista vastaajista seitseman oli naisia ja kaksi oli miesta. Kaksi vastaajista, yksi nainen ja yksi mies
koki, etta vaikutus oli ollut erittdin vahdinen ja yksi naisvastaaja koki, ettd pandemia ajalla ei ollut

vaikutusta lainkaan osallistumiseen.

Suurin osa vastaajista koki (88 %, n= 28), etta koronapandemia aika oli vahentdnyt osallistumista
kunnan alueella oleviin toimintoihin. Suurin osa vastaajista oli naisia (n=24). Miesvastaajista myos
suurin osa koki ndin (n=4). Sen sijaan kaksi miesvastaajaa koki, ettei pandemialla ole ollut lain-

kaan vaikutusta osallistumiseen.
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Vastaajista suurin osa (85 %, n=27) koki, ettd koronapandemia aika on aiheuttanut muutoksen ai-
nakin yhdessa tarkedssa toiminnossa. Suurin osa (n=23) naisista koki ndin ja miehista nelja. Kaksi

(6 %) vastaajaa ei kokenut muutosta toiminnoissa koronapandemia aikana.

Kulttuuritoiminnot

Tarkasteltaessa toimintoja erikseen vastaajat kokivat muutoksia myds niissa. Suurin osa vastaajista
(47 %, n=15) koki, etta kulttuuritoiminnoissa oli tapahtunut muutosta paljon. Ndin koki suurin osa-
naisvastaajista (n=14) ja yksi mies vastaaja. Vastaajista nelja (13 %) koki tapahtuneen muutosta
erittdin paljon. Naista vastaajista naisia oli kolme ja yksi mies. Nelja naisvastaajaa ja kaksi miesvas-
taajaa koki, ettd muutosta oli ollut vahan ja kaksi naista koki muutosta olleen jonkin verran. Vas-
taajista yksi nainen ja kaksi miesta koki, ettei muutosta kulttuuritoiminnoissa ole ollut lainkaan ko-

ronapandemia aikana ja kaksi naisvastaajaa koki, ettei asia koskenut heita.

Suurin osa vastaajista (88 %, n=28) koki koronapandemian viahentdneen kulttuuritoimintoihin
osallistumista. Nain koki suurin osa naisvastaajista (n=24) ja miesvastaajista nelja. Kaksi miesvas-
taajaa koki, ettei pandemia ajalla ole ollut vaikutusta lainkaan kulttuuritoimintoihin osallistumi-

seen ja Yksi naisvastaajista koki, ettei asia koskenut hanta.

Harrastustoiminnot

Vastaajista 41 % (n=13) koki, ettd harrastustoiminnoissa oli tapahtunut muutosta paljon ko-
ronapandemian aikana. Naista vastaajista oli kaksitoista naista ja yksi miesvastaaja. Seitseman
naista koki tapahtuneen muutosta erittdin paljon. Kolme vastaajaa (9 %) koki, ettd muutosta oli
ollut jonkin verran. Heista naisvastaajia oli kaksi ja miesvastaajia oli yksi. Nelja naista ja kolme
miesta koki muutosta olleen vahan. Vastaajista kaksi, yksi naisvastaaja ja yksi miesvastaaja koki,
ettei muutosta harrastustoiminnoissa ole ollut lainkaan koronapandemia aikana. Suurin osa vas-
taajista (91 %, n= 29) koki koronapandemian vdahentdneen harrastustoimintoihin osallistumista.
Suurin osa naisvastaajista (n=24) ja viisi miesvastaajaa koki ndin. Yksi miesvastaaja koki, ettei pan-
demia ajalla ole ollut vaikutusta lainkaan harrastustoimintoihin osallistumiseen seka yksi naisvas-

taajista koki, ettei toiminto ei koskenut hanta lainkaan.
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Opiskelu

Suurin osa vastaajista (69 %, n= 22) koki, ettei opiskelu koskenut heitad. Suurin osa (n=19) oli nais-
vastaajia ja miesvastaajia oli kolme. Nelja naista ja kolme miesta koki, ettei pandemia aika ollut
tuonut muutosta opiskeluun osallistumiseen. Yksi naisvastaaja koki, etta muutosta oli ollut jonkin
verran ja yksi naisvastaaja koki, ettd muutosta opiskeluun oli ollut paljon. Suurin osa vastaajista (72
%, n= 23) koki, ettei opiskeluun osallistuminen koskenut heitd, joten koronapandemialla ei ole ol-
lut vaikusta opiskeluun. Naista vastaajista oli naisia suurin osa (n=19). Miehia vastaajista oli nelja.
Vastaajista kolme naista ja kaksi miesta koki, ettei pandemia ajalla ole ollut vaikusta lainkaan opis-
keluun osallistumiseen. Kolme naisvastaajaa koki, ettd pandemia ajalla oli ollut vahentava vaikutus

opiskeluun osallistumiseen.

Jarjestotoiminta

Suurin osa vastaajista 34 % (n=11) koki, etta jarjestotoimintaan osallistumisessa oli tapahtunut
muutosta paljon. Vastaajista naisia oli yhdeksan ja miehia oli kaksi. Vastaajista kahdeksan naista ja
yksi miesvastaaja koki tapahtuneen muutosta jarjestétoimintaan osallistumisessa erittdin paljon.
Naisista nelja vastaajaa koki, ettd muutosta oli ollut jonkin verran seka kaksi naista ja yksi mies vas-
taaja koki muutosta olleen vahan. Kaksi miesvastaajaa, ettei muutosta ole ollut lainkaan jarjesto-
toimintoihin osallistumiseen pandemia aikana. Kaksi naisvastaajaa koki, ettei asia koskenut heita
lainkaan. Suurin osa vastaajista 81 % (n= 26) koki, ettd koronapandemia aika oli vahentanyt osal-
listumista jarjestotoimintoihin. Naista vastaajista oli naisia eniten (n=22). Sen sijaan yksi naisvas-
taajista ja yksi miesvastaajista koki, ettd pandemia ajalla ei ollut vaikutusta lainkaan osallistumi-
seen. Kolme naisvastaajaa ja yksi miesvastaaja koki, ettei koronapandemian vaikutus koskenut

heita.

Digipalvelujen kaytto

Suurin osa vastaajista 44 % (n=14) koki, ettei koronapandemia aika ole ollut tuonut muutosta hei-
dan digipalvelujen kayttoon. Naista vastaajista naisia oli kymmenen ja miehia nelja. Viisi naista ja
kaksi miesta koki muutosta tulleen paljon ja vastaajista kaksi naista koki muutosta tulleen erittdin
paljon. Digipalvelun muutoksen koki vahadiseksi kolme naisvastaajaa ja muutosta jonkin verran koki
saman verran naisvastaajista. Naisvastaajista yhta naista ei koskenut. Suurin osa vastaajista 38 %

(n=12) koki, ettd koronapandemia aika oli lisannyt digipalvelujen kdyttoa. Naista vastaajista naisia
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oli kymmenen ja miehia kaksi. Sen sijaan vastaajista kymmenen (31 %) koki, ettei pandemia ajalla
ole ollut vaikutusta digipalvelujen kayttoon. Naista vastaajista oli kahdeksan naisvastaajaa ja kaksi
miesvastaajaa. Vastaajista kaksi naista ja yksi mies koki digipalvelujen kaytén vahentyneen. Kolme

naisvastaajaa ja yksi miesvastaaja koki, ettei asia koskenut heita.

Radion ja television kaytto

Vastaajista 53 % (n= 17) koki, etteivat he ole muuttaneet radion ja television kayttda ko-
ronapandemian vuoksi. Ndistd vastaajista oli naisia viisitoista ja miehia oli kaksi. Vastaajista
viisi naista ja yksi mies oli muuttanut kaytt6a jonkin verran ja vastaajista kaksi naista ja kaksi
miesta oli muuttanut kayttéa vahan. Kolme naisvastaajaa oli muuttanut radion ja television
kayttamista paljon seka yksi naisvastaaja ja yksi miesvastaaja oli muuttanut radion ja televi-
sion kayttamista erittdin paljon. Suurin osa vastaajista 62 % (n= 20) koki lisanneen radion ja
television kayttoa. Naista vastaajista oli naisia suurin osa (n=16). Vastaajista viisi naista ja kaksi
miesta koki, ettei radion ja television kaytossa ole tullut muutosta lainkaan. Vastaajista nelja

naista koki, ettei asia koskenut heita.

Hyvinvointi

Suurin osa vastaajista (31 %, n=10) koki, ettda muutos jossakin tai joissakin toiminnoissa oli vaikut-
tanut hyvinvointiin jonkin verran. Naista vastaajista naisia oli yhdeksan ja miehia yksi. Naisvastaa-
jista viisi ja miehista kaksi koki muutoksen vaikutuksen hyvinvointiin olleen myds erittdin vahainen.
Kaksi naisvastaajaa ja yksi miesvastaaja koki vaikutuksen olleen vahdinen ja saman verran naisista
ja miehista koki muutoksen vaikutuksen jossakin tai joissakin toiminnoissa olleen melko vahainen.
Kaksi naista koki muutoksen vaikutuksen hyvinvointiin olleen paljon ja yksi naisvastaajista koki
muutoksen vaikutuksen jossakin tai joissakin toiminnoissa hyvinvointiin olleen erittdin paljon.
Kaksi naista ja yksi mies koki, ettei muutos toiminnoissa ollut vaikuttanut lainkaan hyvinvointiin.

Kaksi naisvastaajaa koki, ettei asia koskenut heita.

Osa vastaajista 38 % (n=12) oli aloittanut jonkun uuden toiminnon koronapandemian vuoksi.
Naista naisia oli yhdeksan ja miehia kolme. Uuden toiminnon aloittaminen koettiin positiiviseksi

hyvinvointiin. Vastaajista nelja naista ja kaksi miesta koki uuden toiminnon vaikuttaneen hyvin-
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vointiin jonkin verran ja vastaajista yksi (8 %) koki hyvinvointi vaikutusta olleen paljon ja yksi nais-
vastaajista koki uuden toiminnon vaikutuksen hyvinvointiin olleen erittain paljon. Yksi naisvastaaja
ja yksi miesvastaaja koki hyvinvointivaikutuksen vahaiseksi ja yksi naisvastaaja koki sen melko va-
haiseksi seka yksi naisvastaaja koki hyvinvointivaikutuksen erittdin vahadiseksi. Yksi naisvastaaja ei

kokenut uuden toiminnon tuottavan hyvinvointia lainkaan.

Suurin osa vastaajista 63 % (n = 20) koki itsensa jokseenkin onnelliseksi. Naista vastaajista oli nai-
sia eniten (n=18). Vastaajista naisista kuusi ja miehista kolme koki itsensa hyvin onnelliseksi. Yksi

nainen ja yksi mies koki itsensa hieman onnelliseksi.

Vastaajien hyvinvointiin vaikuttavien kaikkien tekijoiden keskiarvo oli 2,9. Keskiarvo kuvasi, etta
vastaajat kokivat eri tunnetekijéiden vaikuttavan hyvinvointiin vahan. Eri tekijoiden keskiarvoja
erikseen tarkasteltuna kaikkien vastaajien kesken koettiin huolen omasta terveydesta (4,1), huolen
laheisista (3,8) ja huolen tulevaisuudesta (3,7) vaikuttavan jonkin verran hyvinvointiin. Vahan hy-
vinvointiin vaikuttavista tekijoista koettiin yksindisyyden tunne (3,4), turvattomuuden tunne (2,8),
tarpeettomuuden tunne (2,6), tylsyyden tunne (2,9), tyytymattomyyden tunne (2,5), uupumuksen
tunne (2,9), huoli taloudesta (2,9), ja lddkarin ja hoitajan vastaanottokdyntien lisddantyminen (2,6).
Masentuneisuuden tunnetta (2,3), koettiin erittdin vahan hyvinvointiin ja sosiaalipalvelujen tar-
peen lisdantymisen (1,7) vaikutusta ei koettu lainkaan vaikuttavan hyvinvointiin. Muutama vas-
taaja koki yksindisyyden, turvattomuuden, tarpeettomuuden, tylsyyden, tarpeettomuuden ja uu-
pumuksen tunnetta paljon tai erittdin paljon. Myds huolta laheisista, tulevaisuudesta, taloudesta
ja omasta terveydestd seka ladkarin ja hoitajan vastaanottokayntien lisdantymisesta koettiin pal-

jon tai erittdin paljon (ks. kuvio 2, 5.43).
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Keskiarvo
Yksindisyyden tunne 25
Turvattomuuden tunne 25
Masentuneisuuden tunne 28
larpeettormuuden tunne 27
Tylsyyden tunne 28
yytymattomyyden tunne 238
Uupumuksen tunne 28

Huacli laheisista
Huacli tulevaisuudesta

Huali taloudesta

Huoli omasta terveydesta 24

Laakarin ja hoitajan
vastaanottokayntien lisaantyminen

Sosiaalipalvelujen tarpeen

29
isaantyminen -

2 3 4

£ P s )

— Keskiarvo 2.6

Kuvio 2. Tervolalaisten kolmas ikaldisten koettu hvyinvointi

Vastaajista enemman kuin puolet koki koronapandemian lisdinneen yksindisyyden tunnetta (53 %),
turvattomuuden tunnetta (53 %), tylsyyden tunnetta (53 %), huolta ldheisistad (78 %) ja huolta tule-
vaisuudesta (56 %). Vastaajista suurin osa 72 % koki huolta omasta terveydesta (ks. taulukko 9,

s.44).
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Taulukko 9. Koettu hyvinvointi koronapandemian aikana

1 2 3 4 5
Hyvinvointiin Véhenty- | Lisaanty- |Eivaiku- | Enosaa | Enhalua . N
. Keskiarvo | Mediaani
vaikuttavat tekijat nyt nyt tusta sanoa vastata
lainkaan
% % % % %
Yksindisyyden tunne 3,1 53,1 34,4 9,4 0 2,5 2
Turvattomuuden 3,1 53,1 34,4 9,4 0 2,5 2
tunne
Masentuneisuuden 3,1 37,5 43,8 12,5 3,1 2,8 3
tunne
LTS 0 40,6 46,9 12,5 0 2,7 3
tunne
Tylsyyden tunne 0 53,1 34,4 12,5 0 2,6 2
Tyytymdttomyyden 0 31,2 56,3 12,5 0 2,8 3
tunne
Uupumuksen tunne 0 34,4 50 15,6 0 2,8 3
Huoli ldheisista 0 78,1 12,5 9,4 0 2,3 2
Huoli tulevaisuudesta 0 56,3 31,2 12,5 0 2,6 2
Huoli taloudesta 0 34,4 50 15,6 0 2,8 3
Huol_l_ omasta tervey- 0 71,9 15,6 125 0 24 5
desta
Ladkarin ja hoitajan
vastaanottokdyntien 0 40,6 53,1 6,3 0 2,7 3
lisddntyminen
Sosiaalipalvelujen
tarpeen lisdantymi- 3,1 12,5 71,9 12,5 0 2,9 3
nen

Yhteiskunnallinen osallisuus

Suurin osa vastaajista 91 % (n= 29) aikoi dénesta tulevissa kunnallisvaaleissa. N&aista vastaajista
naisia oli suurin osa (n=24). Vastaajista yksi nainen ei aikonut danestaa. Suurin osa vastaajista 47 %
(n=15) koki, ettei koronapandemia vaikuta lainkaan vastaajien danestys aktiivisuuteen. Suurin osa
naisvastaajista (n=12) koki ndin. Kuusi naista ja yksi miesvastaaja koki pandemian vaikuttavan aa-
nestys aktiivisuuteen jonkin verran seka naisista nelja ja yksi miehista koki vaikutuksen olevan erit-
tain vdahainen. Vastaajista yksi nainen ja yksi mies koki pandemian vaikuttavan danestys aktiivisuu-

teen melko vahan ja kolme naista koki sen vahaiseksi.
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7 Pohdinta

7.1 Tutkimuksen eettisyys ja luotettavuus

Tutkimuksen prosessia ohjasivat eettiset periaatteet. Tutkija oli perehtynyt Jyvaskylan ammatti-
korkeakoulun eettisiin periaatteisiin ja tutkimuseettisen neuvottelukunnan ohjeeseen ennen tutki-
muksen tekoa. Teoriaosuudessa kaytettiin sahkoisia lahteitd kuten artikkeleita ja erilaisia julkaisuja
seka teoksia. Lisaksi teoriaosuudessa kaytettiin lainattuja teoksia. Tutkija valtti tekstin plagiointia
ja kunnioitti tekijanoikeuksia, merkitsemalld asianmukaiset lahdeviittaukset huolellisesti tekstiin ja
kaytetyt [ahteet |lahdeluetteloon Jyvaskylan ammattikorkeakoulun raportointiohjeiden mukaisesti.
Tutkija suhtautui aiheeseen objektiivisesti ja omia tulkintoja valtettiin. Tutkimuksen valmistuttua,
se laitettiin plagiaatintunnistusjarjestelman kautta tutkimuksen ohjaajille. (Hirsjarvi ym. 2009, 24—

25.)

Ihmiseen kohdistuvan tutkimuksen eettisten periaatteiden mukaan tutkimuksessa kunnioitettiin
tutkittavien ihmisten ihmisarvoa ja itsemadraamisoikeutta seka aineellista ja aineetonta kulttuuri-
perintoa seka luonnon moninaisuutta. (lhmiseen kohdistuvan tutkimuksen eettiset periaatteet ja
ihmistieteiden eettinen ennakkoarviointi Suomessa 2019,7.) Tutkimukseen ei tarvinnut hankkia
tutkimuslupia tai sopimuksia, koska tutkimus oli anonyymi ja tutkimus oli vapaaehtoisesti vastatta-
vissa sahkoisesti kaikille kahden eri Tervolan eldkeldisjarjestdjen jasenille. (Jyvaskylan ammattikor-
keakoulun eettiset periaatteet 2018, 4-5). Vastaajista osa sai tietoa tutkijasta, tutkimuksen ano-
nymiteetista ja tutkimuksen tarkoituksesta seka tutkimuksesta tutkijan saatekirjeessa ja osa sai
vain osan tiedosta puheenjohtajan sahkopostin viestin sisallon perusteella Tervolan eldkeliiton
esittelysivulta. Sahkoisessa kyselylomakkeessa kerrottiin, kuinka kyselya taytettiin ja ohjelma oh-
jeisti vastaajaa tarvittaessa. Kyselyn lopuksi tutkija esitti kiitoksen vastaajille ja toivotti Hyvdd aktii-
vista kevdttd vastaajille. (Ihmiseen kohdistuvan tutkimuksen eettiset periaatteet ja ihmistieteiden

eettinen ennakkoarviointi Suomessa 2019, 8-9.)

Tutkimuksen validiteetti sisallollisesti ja kasitteiden osalta tayttyi tutkimuksessa (Kananen 2011,
122-123). Maarallisessa tutkimuksessa operationalisointi yhdistaa teorian ja empirian. Tutkimus-
kysymykset perustuivat tutkimuksessa esitettyyn teoriaan ja ne oli muutettu vastaajille ymmarret-
tavaan ja helposti vastattavaan muotoon. Tama tuki tutkimuksen luotettavuutta. Toiseksi tutki-

muksen luotettavuutta tuki se, etta tutkimuksen tarkoitus, tavoitteet ja tutkimuskysymykset on
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esitetty selvasti ja koko tutkimusprosessi on edennyt vaihe vaiheelta johdonmukaisesti tutkimuk-
sen raportointiin saakka. Lisdksi kaikki vaiheet on kirjoitettu auki rehellisesti ja avoimesti, jotta tut-
kimustuloksista voitiin arvioida tutkimuksen onnistumista ja tuloksista voitiin tehda selvat johto-
padtdkset. Lisdksi tuloksista voitiin tehdad uudet kehittamisehdotukset ja tutkimus voidaan uusia

tarvittaessa annettujen tietojen perusteella.

Tutkija sailytti Webropol-ohjelmalla kerattyja tutkimustuloksia huolellisesti ja tietoturvallisesti tut-
kimuksen hyvdaksymiseen saakka ja sen jalkeen tutkija havitti aineiston. (ks. liite 5 Aineistonhallinta
suunnitelma). Tutkimuksen reliabiliteetti voi olla muuttuva, koska vallitseva pandemia-aika voi esi-
merkiksi muuttaa sosiaalisia suhteita, aktiviteettia ja kokemusta joihinkin muuttujiin. Uusinta tutki-
mus ei tutkijan osalta ollut mahdollista mutta siita voisi toinen tutkija tehda uusintatutkimuksen

vuoden tai kahden vuoden kuluttua (Kananen 2011, 119-120.)

Tutkimuksen luotettavuutta tuki se, etta tutkimuksentarkoitus, tavoitteet ja tutkimuskysymykset
oli selkeasti rajattu. Tutkimuskysymykset perustuivat tutkimuksessa esitettyyn teoriaan ja ne muu-
tettiin vastaajille ymmarrettavaan muotoon kyselylomakkeelle. Tutkimuksen kulku kuvattiin mah-
dollisimman selkeasti ja johdonmukaisesti vaihevaiheelta. Myos tutkimuksen aineisto oli selkeasti

rajattu. Tutkija sai vastaukset aineistonanalyysin pohjalta tutkimuskysymyksiin.

Kyselylomakkeita palautui 32 kappaletta. Aiheen ajankohtaisuuden vuoksi osa Tervolan elakeliiton
jasenista oli vastannut omilta jasensivuiltaan jo MTV-Uutisten ja Eldkeliiton nettikyselyyn. Tama
saattoi vahentaa osaltaan palautettujen kyselylomakkeiden maaraa. Naiset vastasivat aktiivisem-
min kuin miehet. Miesten suhteellinen kyselyyn vastanneiden maara jai pieneksi. Kyselyn ajan-
kohta oli parasta kevatulkoiluaikaa ja Lapin hiihtolomaviikko sattui samaan aikaan. Olivatko aktiivi-
set kolmatta ikaa eldavat ikdantyvat paivat ulkoilemassa ja vastaaminen kyselyyn ei valttamatta
innoittanut enaa illalla esimerkiksi miesvastaajia. Pohdittavaksi jaa, lisaisikod toinen ajankohta ko-
konaisvastaajien lukumaaraa. Avoimia kysymyksia olisi ehka voinut olla muutama ja suljettuna ky-

symyksia vahemman mutta tdma olisi ollut tutkijalle haaste aikataulullisesti talla hetkella.

Tutkimus taytti hyvan aiheen kriteerit, koska aihe kiinnosti tutkijaa ja se oli paikallisesti ja valtakun-
nallisesti merkityksellinen. Aihe sopi tutkijan tutkinto-ohjelmaan ja tutkija oppi uusia teorioita ai-
heeseen liittyvista asioista, joita han voi kayttaa hyvakseen nykyisessa, etta ehka tulevassa sosiaa-

lialan tyossaan. Lisaksi tutkijalla on mahdollisuus osallistua tutkimukseen perustuvaan
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keskusteluun paikallisessa ja alueellisissa keskusteluissa ja viedd omaa nakemystaan esille paatok-
sentekijoille. Eri elakeldisjarjestdjen puheenjohtajat saivat myo6s sovitusti tutkimustulokset kayt-

toonsa jarjestoilleen. (Hirsjarvi ym. 2009, 77-78.)

7.2 Johtopaatokset ja kehittamisehdotukset

Taustamuuttujat

Taustatiedot ja asuminen seka tydoelama

Tilastojen mukaan naisten ja miesten elinajan odotteessa on todettu olevan eroja. Usein miten
naiset jaavat leskeksi. Tutkimustulosten mukaan vastaajat olivat suurimmaksi osaksi kolmannen
ian keskivaihetta eldvia ikaantyvia naisia, jotka olivat leskia tai naimisissa. Jyrkdman mukaan (2005,
292, 294) aktiivisuusteorian nakdkulmasta hyvaa vanhuutta voidaan yllapitaa aktiivisella toimin-
nalla ja mahdollisten menetysten korvaamisella jollakin aktiivisella tavalla. Uudessa parisuhteessa
elaminen puolison kuoleman jalkeen tukee irtaantumisteoriaa. Tutkimustulosten mukaan nelja
naista oli aloittanut uuden vakituisen parisuhteen puolison kuoleman tai avioeron jalkeen. He ei-

vat asuneet kuitenkaan yhdessa.

On todettu, etta luonto maaseudulla asuville ikdantyville tarkea elementti, jolla on oma eldaman
merkityksellisyytta vahvistava voimansa (Tapio 2019, 477). Kouluttautuminen ei houkuttele lahte-
maan kovin kauas kotiseudulta ja maaseudun perinneammatit ovat seuranneet sukupolvelta toi-
selle. Tulosten perusteella vastaajista suurin osa oli kdynyt kansakoulun tai osan keskikoulua. Maa-
seudulle on tyypillistd maatalous- ja palveluelinkeinojen harjoittaminen, joihin ei ole tarvinnut
kolmas ikaldisten nuoruudessa korkeampaa koulutusta. Kolmasikaldiset ovat voineet jaada jatka-
maan vanhempiensa maatalouselinkeinoa tai muuta palveluelinkeinoa tai he ovat voineet kayda
jonkun muun koulutuksen esimerkiksi vaatealankoulun tai emantakoulun tai kisalliopetuksen, joka
nakyi tutkimustuloksista ehkd muun koulutuksen osalta. Tapion (2010,35) mukaan syntymajuurilla
on tarkea merkitys ikaantyville tietyssa alueessa, missa he ovat kasvaneet ja elaneet. Heilla on oma
kulttuurinsa ja tapansa elda. Lisaksi yhteisolla on oma ruoka- ja musiikkikulttuuri ja perheeseen liit-

tyvat isalta pojalta perityt perinteet.
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Omassa kodissa asuminen on myos yleistd maaseudulla ja muuttoalttius vahaista ikaihmisten kes-
kuudessa verrattuna nuorempiin ikaluokkiin (Tapio 2019, 478). Kiinnittyminen omaan kotipaikkaan
ja elinymparistdon on vahvaa. Tata vahvistaa Vuorisen (2009,21) tutkimuksessa mainittu Lapin Ky-
IaELVI-hanke tutkimus. Lapissa saman paikkakunnan pitkdn asumishistorian on todettu olevan
merkittava voimavaratekija lappilaiselle ikaihmiselle. Tutkimustulosten mukaan vastaajista yli puo-
let asui kuntakeskuksen ulkopuolella ja heistd omakotitalossa asui reilut kolme neljasosaa. Omako-
titalossa asuvia oli eniten 70—79- vuotiaiden ikaryhmassa. Vastaajista lahes kolmannes asui rivita-
lossa, joista lahes puolet asui vuokralla kuntakeskuksen ulkopuolella. Omakotitalossa asuminen
kuvaa, etta kolmas ikaldisilla on myds varallisuutta asua omakotitalossa tai he omistavat rivitalo-

osakkeen.

Rubinsteinin (2002, 29-30) mukaan kolmasika mahdollistaa myos tyonjatkamisen, jopa uudella
alalla erilaisessa tyotehtavassa tai vapaaehtoistydssa. Naisvastaajista lahes neljannes ja miesvas-
taajista kolmannes osa oli tehnyt palkkatyota eldkkeelle jdannin jalkeen. Heista lahes kaikki olivat
70-79-vuotiaita. Vastaajista kolmannes olisi ollut halukas tekemaan palkkatyota elakkeella ollessa.
Tata mielta oli kaikista naisvastaajista lahes neljannes ja kaikista miesvastaajista puolet. Tama ku-
vaa, ettd vastaajat kokivat terveydentilansa olevan riittavan hyva tydelamaan. Lisaksi he halusivat
jatkaa tyouraansa tai tehda jotakin muuta vaihtoehtoista tyota elakkeelldan, jota esimerkiksi kol-

matta ikda eldvien aktiivisuus ja jatkuvuusteorioissa tuodaan esille. (Jyrkama 2005, 292, 294.)

Tutkimusmuuttujat

Sosiaaliset suhteet

Rubinsteinin (2002, 29-30) mukaan kolmasikd mahdollistaa sen, etta kolmasikaldisilla on aikaa
matkustamiselle, vierailla lasten tai lapsenlasten luona tai elda rauhassa kotona ja tavata halutes-
saan silloin talloin ldheisia tai ystavia tai tehda sitd mistd on tydelamansa aikana haaveillut teke-
vansa joskus. Ajalla ja paikalla seka sosiaalisilla suhteilla on oma merkityksensa maaseudulla ikdan-
tyvien eldmaéssa (Daly & Grant 2008, 11). Vuorinen (2019, 19) toteaa, ettd maaseutuympariston on
todettu tarjoavan ikdihmisille sosiaalista tukea naapureiden, ystavien ja sukulaisten tarjoamina.

Ikdihminen kokee tdman verkostotuen usein tarkedna apuna ja han tuntee kuuluvansa paikkaan,
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missd hanet tunnetaan. Maaseudulla ikdantyville on tyypillistd, ettd he auttavat myos lahiperhet-
taan, ystavidaan ja naapureitaan. Naiset auttavat enemman kodinhoitoon liittyvissa asioissa ja mie-
het maaseudun ulkotoissa. Nykyisin maaseudulle on tyypillista, etta lapset muuttavat usein pois
kotikylastaan tullessaan aikuisiksi. (Keating & Phillips 2008, 4-5; Daly & Grant 2008, 18.) Talla tuot-
teliaalla sosiaalisella aktiivisuudella on merkitysta myds ikaantyvien hyvinvointiin (Pynnénen 2017,

83.)

Lahiperhe ja sosiaaliset kontaktit sekd koronapandemian vaikutus sosiaalisiin kontakteihin

Tutkimustulosten mukaan suurimmalla osalla 70—79-vuotiaista leskista ja naimisissa olevista kol-
mas ikaldisista oli lapsia useampi kuin yksi. Lapsista suurin osa asui muualla tai kuntakeskuksen ul-
kopuolella samassa kunnassa. Vain yksi lapsi asui naisvastaajan pihapiirissa tai naapurissa, jota han
tapasi joka paiva. Lapsia tavattiin 1-5 kertaa vuodessa tai kerran viikossa. Koettiin, ettd korona-
pandemia oli vahentanyt lasten tapaamisia. Yleisin yhteydenpito tapa oli puhelin tai videopuhelu.
Yhteytta pidettiin joka viikko ainakin yhteen lapseen. Vahiten pidettiin yhteytta kerran kuussa tai
paivittdin. Yleisesti koettiin, ettda koronapandemia ei ole vaikuttanut lapselta tai lapsilta saatuun
apuun. Taman lisdksi koettiin, ettd avun saanti oli vahentynyt ja lisdantynyt. Yleensa lapselle tai
lapsille tarjottiin myOs apua, joka ei ollut muuttunut koronapandemian aikana mutta koettiin

myos, ettd koronapandemia oli vahentanyt avun antamista lapselle tai lapsille.

Suurimmalla osalla vastaajista oli myos lapsenlapsi tai lapsenlapsia, joita tavattiin padsaantoisesti

kerran kuussa tai 1-5 kertaa vuodessa. Yksi naisvastaaja tapasi lapsenlastaan joka padiva. Koettiin,

ettd koronapandemia oli vahentanyt lapsenlapsen tai lapsenlapsien tapaamisia. Yleisesti pidettiin

yhteytta videopuhelulla tai puhelimella lapsenlapseen tai lapsenlapsiin joka viikko. Lisdksi koettiin,
ettd lapsenlapselta tai lapsenlapsilta saatiin apua tarvittaessa, johon koronapandemia ei ollut vai-
kuttanut tai pandemia oli vihentanyt avun saamista. Lapsenlasta tai lapsenlapsia my0s autettiin

tarvittaessa, johon koronapandemia ei ollut vaikuttanut.

Vastauksista kdy ilmi, etta kolmas ikalaisilla oli lapsia ja lapsenlapsia useita ja he olivat muuttaneet
pois kotikunnasta tai kotikylasta. Heille oli tarkeda pitda yhteytta lahiperheeseen ja he kokivat,

ettd koronapandemia oli vaikuttanut tapaamisiin vahentavasti. Vastauksista voitiin paatella, etta
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kolmasikaldiset olivat autonomisia aktiivisia toimijoita, koska kolmasikalaiset eivat kokeneet ole-

van avun tarpeessa ja he olivat valmiita antamaan apua lapsilleen ja lapsenlapsilleen.

Sosiaaliset kontaktit muiden kanssa ja sekd koronapandemian vaikutus sosiaalisiin kontak-

teihin

Tutkimustulosten mukaan suurimmalla osalla oli sisaruksia yli kolme. Vahintdaan yhta sisarusta ta-
vattiin kerran kuukaudessa tai harvemmin. Koettiin, ettei koronapandemialla ole ollut vaikutusta
tapaamisiin mutta myos koettiin, etta tapaamiset olivat vahentyneet pandemian vuoksi. Yleisesti
vahintaan yhteen sisarukseen pidettiin yhteyttd videopuhelun tai puhelimen vilityksella kerran vii-
kossa tai joka kuukausi. Sisarelta tai sisaruksilta saatiin apua, johon ei koettu koronapandemian
vaikuttaneen mutta myos koettiin, ettd pandemia olisi vahentanyt tai lisannyt avun saamista sisa-
relta tai sisaruksilta. Myos sisaruksia autettiin, johon ei pandemia-ajan koettu paasaantoisesti vai-
kuttaneen. Kolmannes koki kuitenkin avun antamisen vahentyneen. Tuloksista voitiin paatella,
etta oli tarkeada pitaa yhteytta myos sisaruksiin ja sisarukset olivat myos aktiivisia toimijoita. Sisa-

ruksia autettiin tai heilta otettiin vastaan apua koronapandemian aikanakin.

Tutkimustulosten mukaan suurimmalla osalla oli perheen ulkopuolinen ystava tai ystavia, joita ta-
vattiin kerran viikossa. Kolmannes ystavista asui samassa pihapiirissa tai naapurissa ja melkein
puolet ystavistd asui kuntakeskuksessa. Yleisesti koettiin, etta koronapandemia-aika oli vahentanyt
ystavien tapaamista mutta koettiin myos tapaamisten lisdantyneen vahan. Kolmeneljdsosaan ysta-
vista pidettiin yhteytta videopuhelun tai puhelimen valitykselld vahintaan kerran viikossa. Yleinen
kokemus oli, etta ystavilta saadaan apua, johon koronapandemia-aika ei ollut vaikuttanut lainkaan.
Sen sijaan kuitenkin kolmannes koki koronapandemian vahentdneen tai lisinneen avun saantia ys-
tavalta tai ystavilta. Paasaantoisesti koronapandemia-ajan ei koettu vaikuttaneen ystavan tai ysta-
vien auttamiseen. Toki kolmannes koki pandemia-ajan vahentédneen tai lisdnneen avun antamista.
Tuloksista voitiin paatella, ettad ystavia tavattiin useammin kuin lahiperhetta tai muuta sukua.
Heilla oli tarkea rooli kolmas ikdldisten elamassa. Ystavat olivat todennakdisesti myds aktiivisia toi-
mijoita, joiden kanssa voitiin turvallisesti esimerkiksi ulkoilla tai tehda marjaretkia tai kalalastusret-

kid tutussa maaseudun elinymparistdssa koronapandemiasta huolimatta.
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Tutkimustulosten mukaan suurimmalla osalla oli naapuri tai naapureita, joita yleisesti tavattiin va-
hintdaan kerran viikossa. Koronapandemia -ajan ei koettu muuttaneen naapurin ja naapurin tapaa-

mista mutta kuitenkin lahes saman verran koettiin pandemian vahentaneen tapaamisia. Naapuriin
pidettiin yhteytta videopuhelun tai puhelun kautta yhteytta kerran viikossa mutta vihemman kuin
Iahisukulaisiin tai ystaviin. Yleisesti koettiin saavan apua naapurilta tai naapureilta, johon ei koettu
koronapandemia ajan vaikuttaneen. Neljannes naisista koki avun vahentyneen. Naapuria ja naapu-
reita autettiin, johon pandemia-ajalla ei koettu olleen vaikutusta. Kuitenkin lahes kolmannes koki

koronapandemian vaikuttaneen avun antamiseen vahentavasti tai lisddvasti. Tuloksista voitiin paa-
telld, ettd myds naapurit olivat tarkeita sosiaalisia kontakteja tervolalaisille kolmas ikalaisille. Heita
tavattiin yhta usein kuin ystavia. Arvailuksi jaa kuinka moni naapureista oli my&s samalla perheen

ulkopuolinen ystdva. Maaseudun kulttuurilla on merkitysta myos tapaamisiin. Yhteisollisyys koros-

tuu maaseudulla. Tama ilmié nakyi myos Tervolassa. Toisista pidettiin huolta.

Kotieldimet ja elinymparisto

Maaseutu elinymparistona antaa ikdihmiselle sosiaalista tukea, johonkin kuulumisen kokemuksen
ja mielekasta tekemista. Maaseutuikaantyvan hyva elaman arki on riippuvaista hanen elamanku-

lustaan ja sen hetkisesta elamantilanteestaan esimerkiksi onko han parisuhteessa vai leski, hanen
elinymparistostansa seka ikddantyvan ja elinympariston valisesta suhteesta. (Vuorinen ym.

2019,19.)

Tervolan kunta on ollut aina maatalouspitdja. Monella kolmas ikaldisella on ollut karjatila tai he-
vostila. Pieneldimista on ollut yleensa seuraa ja iloa ikdantyvalle, mutta eldimet sitovat omistajaa
olemaan kotona tai ottamaan eldimen mukaan matkalle esimerkiksi lasten luo. Tutkimustulosten
mukaan suurimmalla osalla vastaajista ei ollut pienkotieldimia. Pienkotieldimia hoidettiin paasaan-

toisesti omakotitalossa.

Rubinsteinin (2002, 29-30) mukaan kolmas ikd mahdollistaa tehda sitd mista on tydelamansa ai-
kana haaveillut tekevadnsa joskus. Tapio (2016, 198) tuo esille artikkelissan Tullen (2004, 175) nako-
kulman siita, etta ikdihmisen elinymparist6lla, normeilla ja arvoilla sekd uskonnolla on my6s merki-

tysta ikdihmisten aktiivisuuteen ja osallisuuteen kolmannessa idssa.
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Tervolassa asutusta on Kemijoen varrella ja syrjakylilla, missa ikaantyneet ovat asuneet suurimman
osan elinikddansa omassa omakotitalossaan peltojen, metsien ja vaarojen ympardima seka pienten
jokien varrella. Luonto on jokaisen lahella. Marjastus, kalastus ja metsastys on ollut monen per-
heen harrastus jopa elinkeino. Omalla kodilla ja paikalla on ollut rakas merkityksensa. Tutkimustu-
losten mukaan elinymparist6 koettiin hyvaksi, jopa erittdin hyvaksi asua ja yleinen kokemus oli,
ettd elinymparistdssa voitiin tehda mita, sielld on toivottu saavan tehda eldakkeelle jaannin jalkeen.
Elinympariston positiivinen kokemus vahvistaa aktiivista osallistumista ja lisda kolmasikalaisten

tervolaisten hyvinvointia.

Palvelut ja toiminnot seka liikenneyhteydet

Suomalaiselle maaseudulle on tunnusomaista pitkat valimatkat, erittdin harvaan asuttu asutus ja
heikko infrastruktuuri. Tutkimuksissa on selvitetty esimerkiksi, miten maaseudun vahaiset palve-
lut, pitkat valimatkat ja liikkumisesteet voivat lisdata haastetta ikdantyvan ihmisen arkeen. Nama

haasteet voivat lisatd muun muassa ikdaihmisen yksindisyyden tunnetta ja eristaytymista sosiaali-

sista kontakteista. (Vuorinen ym.2019, 19.)

Kuntakeskuksen palvelut ovat vahentyneet vuosien varrella Tervolassa. Tervolan kunta tarjoaa
padsaantoisesti hyvat peruspalvelut. Kelan -ja TE-keskuksen neuvontapalvelu tapahtuu kunnanta-
lon infosta. Lisaksi on tarjolla kaupallisia palveluita ja erilaista jarjestotoimintaa seka muita kol-
mannen sektorin palveluita. Tutkimustulosten mukaan kunnan palvelut ja toiminnot koettiin jok-

seenkin hyvaksi tai hyvaksi talla hetkella.

Yleiset liikenneyhteydet ovat huonontuneet Lapissa kuten muuallakin harvaan asutuilla seuduilla
Suomessa. Valimatkat ovat pitkat. Tama tyypillinen ilmié maaseudulla asuville. Oma auto edesaut-
tavat liikkkumista palveluihin ja toimintoihin. Esimerkiksi Tervolassa juna pysahtyy viela muutaman
kerran paivassa Tervolan asemalla ja parilla linja-auto vuorolla padsee kulkemaan aamulla ldhikau-
punkiin kuntakeskuksesta ja illalla padasee kulkemaan takaisin kuntakeskukseen, mutta syrjakylille
ei ole enda linja-autovuoroja. Taksipalvelu toimii kunnan keskuksessa ja asiointikuljetus on jarjes-
tetty joka perjantai eri syrjakylilta kuntakeskukseen. Tdma on mahdollisuus paasta kayttamaan

kunnan palveluita, jos ei omista omaa autoa tai henkillla ei ole ajokorttia. Tutkimustulosten mu-



53

kaan suurimmalla osalla oli oma-auto, jolla kuljettiin palveluihin ja toimintoihin. Tasta voitiin paa-
telld, etta kolmatta ikaa eldvilla oli varallisuutta pitda oma auto ja heidan terveydentilansa oli hyva,

koska he kykenivat ajamaan autolla.

Aktiivinen toiminta ja hyvinvointi sekd yhteiskunnallinen osallisuus

Tutkimuksien mukaan kolmas ikaldisille on tarkeda saada osallistua eri toimintoihin aktiivisuuden
ja hyvinvoinnin yllapitamiseksi. Haarnin (2010, 163—164) mukaan aktiivisuus vaatii osallistumista
johonkin toimintoon joko yksin tai yhdessa. Kolmannessa idssa on monia tapoja osallistua. Muka-
van arjen toiminnon ja mielekkdaan tekemisen keksiminen ja muiden ihmisten kanssa yhdessa teke-
minen ovat tarkeitd elementteja osallistumisessa. Osallistuminen vaikuttaa eldamanlaatuun positii-
visesti ja se vaikuttaa myds hyvaan vanhemiseen. Osallistumisen vapaaehtoisuus antaa
ikdantyvalle mahdollisuuden valita mielekasta tekemistd, joka sopii omaan elaman tapaan kuten
erilaiset harrastukset ja jarjestotoiminta. Aktiivisille ikdantyville on tyypillistd osallistua useisiin toi-
mintoihin, missa voi tavata muun muassa eri-ikaisiakin ihmisia. Erilaiset osallistumismahdollisuu-
det voivat tarjota ikdantyville myos jotakin uutta. Tima vaatii ikdihmisilta vain rohkeutta kokeilla
jotakin uutta toimintaa. Ikaantyvien toiminta on usein kiireetdénta ja mukavaa seka ystavallista

seka leppoisaa yhdessa oloa. Ikddantyvat voivat tavata toisiaan eldkeldisten kohtaamispaikoissa.

Tutkimustulosten mukaan suurin osa kolmatta ikaa elavista tervolaisista koki osallistuvan toimin-
toihin aktiivisesti, mutta koronapandemian koettiin vaikuttaneen osallistumiseen vahintaankin pal-
jon tai erittdin paljon. Sen koettiin vahentdneen osallistumista kunnan alueella oleviin toimintoi-
hin. Kolmasikalaisista suurin osa koki koronapandemia-ajan vahentdaneen kulttuuri-, harrastus, -
jarjestotoimintoihin osallistumista vahintaankin jonkin verran tai paljon tai erittdin paljon. Opiske-
lua ei koettu tarkedksi, koska heistad suurin osa ei kokenut opiskelua omakseen, joten myoskaan
pandemian ei koettu vaikuttaneen opiskeluun. Tulosten mukaan muutos jossakin toiminnossa tai
joissakin toiminnoissa oli vaikuttanut hyvinvointiin vahintdaankin jonkin verran. Vahan alle neljan-
nes oli aloittanut uuden toiminnon, joka koettiin vaikuttavan positiivisesti hyvinvointiin. Voitiin
paatelld, ettad osallistuminen ja yhdessa tekeminen olivat tarkeita asioita myds tervolalaisten kol-
masikaldisten kokemana ja uuden korvaavan kolmas ikédldiselle merkityksellisen toiminnon aloitta-
minen oli vaikuttanut hyvinvointiin jonkin verran. Talla voitiin tukea ajatusta aktiivisuuden ja jatku-

vuuden yllapitamisesta.
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Tutkimustulosten mukaan ldhes puolet koki, ettei koronapandemia-aika ollut tuonut muutosta di-
gipalvelujen kayttéon ja noin kolmannes koki tulleen muutosta paljon tai erittdin paljon. Yleisesti
koettiin, etta koronapandemia-aika oli lisénnyt digipalveluiden kayttoa mutta kolmannes ei koke-
nut tapahtuneen muutosta digipalvelujen kdytossa. Radion ja television kaytdssa kaikki eivat koke-
net muutosta koronapandemian aikana, mutta puolet koki muutosta tulleen vahintaankin vahan
jopa erittdin paljon. Kolmatta ikaa elavat ikdantyvat kayttivat jonkin verran enemman aikaa di-
gipalvelujen ja radion seka television kayttéon. Naiden kaytélla voitiin korvata erilaisista toimin-
noista vapautunutta aikaa. Osalla vastaajista etdyhteyksien kayttoé on voinut lisata digipalvelujen
kayttoa jonkin toiminnon jatkumisen kautta kuten aktiivisesti toiminen eri kunnan paatoksenteko-

toimielimissa tai eri palvelujen kayton siirtymisena verkkoon.

Tyytyvaisyys elamaan liittyy tulojen riittavyyteen, koettuun hyvaan terveyteen ja asuinoloihin seka
alhaiseen sairastuvuuteen, positiiviseen elamanasenteeseen ja onnelliseen perhe-eldamaan. Myos
ialla, sukupuolella, koulutuksella, ammattiasemalla ja persoonallisuustekijoilla on oma vaikutuk-
sensa hyvaan eldamanlaatuun. Elamanlaatua pidetadan muuttuvana ilmiona, joka vaihtelee yksilon

elamakulun ja elamanvaiheiden mukaan. (Vaarama ym. 2010,128.)

Tutkimustulosten mukaan muutos jossakin toiminnossa tai joissakin toiminnoissa oli vaikuttanut
hyvinvointiin vahintdaankin jonkin verran. Suurin osa koki itsensa jokseenkin onnelliseksi. Erilaisten
tunnetekijoiden vaikutus koettiin vaikuttavan hyvinvointiin vahan. Jonkin verran koettiin huolta
laheisitd, omasta terveydesta ja tulevaisuudesta. Puolet koki koronapandemian lisanneen yksinai-
syyden tunnetta, turvattomuuden tunnetta, tylsyyden tunnetta ja huolta ldheisista. Eniten sen ko-
ettiin vaikuttavan huoleen omasta terveydesta. Voitiin paatelld, etta tervolaisten eri tunnetekijat
olivat vaikuttaneet heidan hyvinvointiinsa vahan. Sita voitiin ehka selittdad maaseudun elinymparis-
ton erilaisilla merkitys- ja arvotekijoilla seka autonomisella kolmas ikalaisten aktiivisuudella. He oli-
vat Ioytaneet korvaavia toimijuutta tukevia tekijoita esimerkiksi luonnosta tai digipalveluista ja
saaneet tukea ystavista sekd naapureista laheisten lisdksi. Hyvinvointia uhkaavia tekijoita koettiin
ehka niistd tekijoista eniten, mihin ei voi itse voinut valttamatta vaikuttaa. Toki koronapandemialla

koettiin selvasti olevan negatiivista vaikutusta kolmasikalaisten kokemiin tunnetekijoihin.

Kolmas ikalaiselle on tarkeda oma toimijuus ja itsemaaraamisoikeus omiin arjentoimintoihin ja

asumiseen sekd muihin hdanen elamiseensa liittyvissa asioissa. Hanen on tarkeda saada itse maari-
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telld itsensa ja itselleen tarkedt seka merkitykselliset asiat. Tutulla elinymparistolla on suuri merki-
tys aktiivisuuteen ja toimintojen jatkuvuuteen. (Tapio 2019, 477; Rantanen ym. 2018, 1003—1004.)
Ikadntyvien elamaan maaseudulla vaikuttavia tekijoita ovat muun muassa ilmasto, maisema, per-

hesuhteet, palvelujen saatavuus muuttoliike, yhteison taloudellinen elinkelpoisuus, ika, sukupuol-

ten roolit, ja sosiaaliset suhteet.

Koettuun hyvinvointiin vaikuttavat monimutkaisella tavalla ihmisen fyysisen terveyden tila, psyyk-
kinen tila, autonomian aste, sosiaaliset suhteet seka yksilon ja hanen elinymparistdénsa valinen
suhde. Koettua hyvinvointia voidaan mitata elamanlaadulla, johon vaikuttavat aineellinen hyvin-
vointi, laheissuhteet, terveys ja toimintakyky, psyykkinen, emotionaalinen ja kognitiivinen hyvin-

vointi seka kasitys itsesta. (Vaarama ym.2010, 128.)

Maaseudun maiseman ja eldaman on todettu olevan voimaannuttava tekija ikaantyvalle, koska se
tarjoaa erilaisia virikkeita omassa kodissa ja oman kodinymparilla sekda mahdollistaa toiminnalli-
suuteen oman halun ja aikataulun mukaisesti. Maaseudulla asuvalla ymparist6lla vuodenaikoineen
on oma merkityksensa ja aktivoiva vaikutus osallisuuteen. Puutarhan hoitoa, kalastusta, marjas-
tusta tai omaehtoisia liikuntaharrastuksia voi harrastaa helposti yksin tai [ahiperheen kanssa koro-
nasta huolimatta. Tama on mahdollista Tervolassa. Nama edella mainitut toiminnot edistavat ter-
veytta ja yllapitavat kolmasikalaisten hyvinvointia. Subjektiivinen kokemus vanhuudesta siirtyy yha
kauemmas. Tulosten mukaan tervolalaiset kolmatta ikda elavat elakeldiset kokivat olevan enim-
makseen aktiivisia osallistujia omassa hyvaksi koetussa elinymparistossaan. Taman voitiin ajatella
edistavan kolmas ikadldisten terveytta ja hyvinvointia seka siirtdavan kokemusta vanhuudesta tule-

vaisuuteen.

Monella tervolalaisella kolmas ikaldisellad voi olla puoliso vield ns. puhekaverina. Pariskunnilla on
oma elamansa ja perheen traditiot, joita koronapandemian aiheuttamat suositukset ovat horjutta-
neet monessa perheessa juhlapyhien aikana. Esimerkiksi jumalanpalvelukset on siirtyneet etédlahe-
tyksiksi, virret on veisattava yksin tai kaksin kotona sunnuntaiaamuisin, perhejuhlia on jouduttu
siirtdmaan ja jarjestelemaan toisin. Jopa oman rakkaan puolison hautajaisiin ei ole voinut kutsua
sukulaisia tai ystadvia. Uusia jarjestelyja on jouduttu pohtimaan monissa tervolalaisen perheen tra-

ditioissa, joilla on ollut usein tarkea merkitys ikaantyville. Maaseudulla ikddntymiselld on tutkittu
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kuitenkin olevan positiivinen vaikutus ikdantyvan aktiivisuuteen ja hyvinvointiin. Tama oli nahta-
vissa myos tutkimustuloksissa koronapandemiasta huolimatta. Tulokset eivdt antaneet kovin huo-

noa tulosta tervolalaisten aktiivisten kolmas ikalaisten kokemasta hyvinvoinnista.

Maaseudulla on politiikka ndytellyt aina omaa osaansa historian aikana. Kolmasikaldiset kokevat
danestyksen kansalaisvelvollisuudekseen. Se on tapa vaikuttaa asioiden hoitoon. Kolmasikalaisista
osa on ollut aktiivisesti mukana asuinpaikkansa poliittisessa jarjestétoiminnassa ennen elakkeelle
jaantiaan. Myos tietyt eldkeldisjarjestot voivat toimia osin poliittisin perustein. On tuotu esille, etta
ennakko- ja eta-aanestysta on myos mahdollista jarjestada myds korona-aikana. Tutkimustulosten
perusteella suurin osa tervolaisista kolmas ikaldisista halusi danestaa tulevissa kuntavaaleissa ja

yleisesti koettiin, ettei koronapandemia vaikuta danestysaktiivisuuteen.

Lopullinen johtopdiéitds

Tutkimustulokset tukivat aikaisempaa teoriaa maaseudulla asuvista autonomista ja aktiivisista kol-
mas ikaldisista. Jokaisen kolmas ikalaisen koettuun hyvinvointiin vaikuttivat hanen omat tunte-

muksensa ja merkitykset, jotka olivat syntyneet kunkin omassa elinymparistossa heidan elamansa
aikana. Voitiin todeta, etta tervolaiset kolmatta ikda elavat ikadantyvat kokivat olevan aktiivisia jok-
seenkin onnellisia toimijoita. Heidan aktiivisuutensa nakyi sosiaalisten suhteiden yllapitamisena ja
aktiivisena osallistumisena eri toimintoihin. Suurin osa koki olevan aktiivinen osallistuja mutta ko-
ettiin, etta koronapandemia oli vaikuttanut heidan osallistumiseensa paljon ja jopa erittdin paljon.
Lisaksi koronapandemian koettiin vaikuttaneen vahentavasti heidan aktiiviseen toimintaansa sosi-
aalisten suhteiden kautta. Tama nakyi sosiaalisten suhteiden tapaamisten, avun saamisen ja anta-

misen vahentymisena ldheisten, ystavien ja naapureiden kanssa.

Maaseudun elinymparisto koettiin hyvaksi jopa erittain hyvaksi paikaksi asua ja elaa. Yleinen koke-
mus oli se, etta elinymparistossa voitiin tehda juuri sitd, mita toivottiin saavan tehda elakkeelle
jaannin jalkeen. Kunnan tarjoamat palvelut ja toiminnot koettiin jokseenkin hyvaksi. Eri toimintoi-
hin osallistumisen koettiin vahentyneen koronapandemian vuoksi. Opiskelua ei koettu tarkeaksi
toiminnoksi, koska suurin osa vastaajista koki, ettei toiminto koskenut heita. Yleisesti koronapan-

demian koettiin vaikuttaneen hyvinvointiin jonkin verran. Eniten oli huolta |dheisistd, omasta ter-
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veydestad ja tulevaisuudesta. Lisaksi pandemian koettiin lisddvan yksindisyyden tunnetta, turvatto-
muuden tunnetta, tylsyyden tunnetta ja huolta ldheisista. Eniten koronapandemian koettiin lisan-

neen huolta omasta terveydesta.

Tutkimustuloksista saatiin vastaukset tutkimuskysymyksiin. Johtopaatoksena voitiin todeta, etta
maaseudulla asuvat tervolalaiset olivat aktiivisia toimijoita ja koronapandemian oli koettu vahen-

tavan aktiivista toimintaa ja huonontavan hyvinvointia.

Kehittéimisehdotukset

Tutkimuskysymykset antoivat vastaukset tutkimuskysymyksiin mutta kyselylomakkeeseen voitai-
siin lisata jatkossa muutama avoinkysymys, jotta vastaajalle jaisi mahdollisuus kuvata kokemuksi-
aan tai tunteitaan vield enemman selittden tai kuvaillen. Vastaavasti valmiita vastausvaihtoehtoja
voisi vahentaa. Esimerkiksi MTV-Uutisten ja Elakeliiton kyselyssa oli avoimia kysymyksia, joista sai

positiivisia, ettd negatiivisia koettuja asioita koronapandemian vaikutuksesta hyvinvointiin.

Aineiston kohderyhmana oli kahden eri eldkeldisjarjeston jasenet. Kaikkia maaseudulla asuvia ak-
tiivisia kolmatta ikda eldvia tervolalaisia kysely ei ehka tavoittanut. Tulevaan olisi mielenkiintoista
tutkia aktiivisuutta ja hyvinvoinnin kokemuksia ei eldkeliiton jasenten keskuudessa, jotka elavat
kolmatta ikda maaseudulla ja ovat muutoin aktiivisia omalla kyldlldan tai kotiymparistoissa. Lisaksi
voitaisiin tehda uusintatutkimus koronarokotuksien jalkeisen ajanjakson jalkeen, kun koronapan-
demian kanssa on totutaan ehka eldamaan tai joudutaan elamaan vield jonkin aikaa ennekuin ko-
ronarajoituksia aletaan purkamaan vahitellen alueellisesti tai valtakunnallisesti. Uusintatutkimuk-
sen tuloksia voisi esimerkiksi verrata taman tutkimuksen tutkimustuloksiin aktiivisuuden ja

hyvinvoinnin kokemuksien osalta.
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Liitteet

Liite 1 Kyselylomake

Tervolan kolmannessa iassa elavien elakelaisten aktiivisuus
ja muutos aktiivisuuteen ja hyvinvointiin koronapandemian
aikana.

Laatija Paula Skinnari

e Valitsetteko vain yhden vastausvaihtoehdon jokaiseen kysymykseen.

e Paasette siirtymaan sivun alaosan painikkeista taaksepain tai
eteenpain kyselyssa.

e Kyselyn tayttaminen kestdaa noin 15-30 minuuttia.

1 TAUSTATIEDOT

Taustatietoja kysytdaan ryhmittelyn ja tilastoinnin vuoksi.

1. 1k3 O alle 60 — vuotta
0 60—-69-vuotta
o 70-79-vuotta
o yli 80-vuotta

2. Sukupuoli o Nainen
o Mies
o Joku muu
O En halua kertoa

3. Siviilisaaty o Naimaton
O Naimisissa
O Leski
0 Eronnut tai asumuserossa
0 Rekisterdity parisuhde
o Joku muu
0 En halua kertoa



4. Onko Teilla vakituinen mies- tai naisystava, jonka kanssa asutte erillanne?

5. Koulutus

2 ASUMINEN

6. Asuinpaikka

7. Asumismuoto

8. Asutteko vuokralla?

O Ei
o Kylla
o En halua kertoa

o Vahemman kuin kansakoulu

0 Osan kansakoulua

O Kansakoulu tai osan keskikoulua
o Keskikoulu

0 Ylioppilas tutkinto

0 Joku muu

0 En halua kertoa

0 Kuntakeskus

o0 Kuntakeskuksen ulkopuolella
0 Joku muu

0 En halua kertoa

o Kerrostalo

O Rivitalo

0 Omakotitalo

0 Joku muu

O En halua kertoa

O En
o Kylla
O En halua kertoa
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3TYO0

9. Oletteko tehnyt palkkatyota elakkeelle jaannin jalkeen?

OEn
o Kylla
o En halua kertoa

10. Olisitteko halukas tekemaan palkkatyota viela eldakkeelld ollessanne?

O En
o Kylla
o En halua kertoa

4 SOSIAALISET SUHTEET

11. Onko Teilla lapsia?

O Ei
o Kylla
O En halua kertoa

12. Montako lasta Teilld on?

o1 lapsi

0 2 lasta

o 3 lasta

o yli 3 lasta

O En halua kertoa

13. Missa lahinna oleva lapsenne asuu?

0O Samassa taloudessa

0O Samassa pihapiirissa tai naapurissa

O Kuntakeskuksessa

o0 Kuntakeskuksen ulkopuolella samassa kunnassa
0 Naapurikunnassa

o Muu

O En halua kertoa
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14. Kuinka usein tapaatte lastanne tai lapsianne?

0 En koskaan

O Harvoin

O 1-5 kertaa vuodessa
o Joka kuukausi

o Kerran viikossa

o Joka paiva

0 En halua kertoa

15. Onko koronapandemia-aika vaikuttanut lapsenne tai lastenne tapaamiseen?

O Ei
o Kylla
o En halua kertoa

16. Miten koronapandemia-aika vaikuttanut lastenne tai lapsienne tapaamiseen?

O Vahentanyt tapaamisia
O Lisannyt tapaamisia

O Ei vaikutusta lainkaan
O En osaa sanoa

0 En halua kertoa

17. Kuinka usein keskustelette videopuhelun tai puhelimen valitykselld ainakin yhden lap-

senne kanssa?

0 En lainkaan

O Harvoin

0 1-5 kertaa vuodessa
o Joka kuukausi

o Joka viikko

O Joka paiva

0 En halua kertoa

18. Saatteko apua tarvittaessa lapseltanne tai lapsiltanne?

O En
o Kylla
O En halua kertoa
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19. Miten koronapandemia- aika on vaikuttanut avun saamiseen lapseltanne tai lapsiltanne?

0 Vahentanyt avun saamista
O Lisannyt avun saamista

O Ei vaikutusta lainkaan

O En osaa sanoa

O En halua kertoa

20. Autatteko lastanne tai lapsianne tarvittaessa?
o En
o Kylla

O En halua kertoa

21. Miten koronapandemia-aika on vaikuttanut avun antamiseen lapsellenne tai lapsillenne?

o Vahentanyt avun antamista
O Lisannyt avun antamista

O Ei vaikutusta lainkaan

O En osaa sanoa

0 En halua kertoa

22. Onko Teilld lapsenlapsia?

o Ei
o Kylla
O En halua kertoa

23. Kuinka usein tapaatte ainakin yhta lapsenlapsistanne?

0 En koskaan

O Harvoin

0O 1-5 kertaa vuodessa
o Joka kuukausi

O Kerran viikossa

o Joka paiva

O En halua kertoa

24. Miten koronapandemia on vaikuttanut lapsenlapsenne tai lastenlastenne tapaamiseen?

0 Vahentanyt tapaamisia
O Lisannyt tapaamisia

O Ei vaikutusta lainkaan
O En osaa sanoa

O En halua kertoa
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25. Kuinka usein keskustelette videopuhelun tai puhelimen valityksellad ainakin yhden lasten-
lapsen kanssa?

0 En lainkaan

O Harvoin

0O 1-5 kertaa vuodessa
o Joka kuukausi

o Kerran viikossa

o Joka paiva

o En halua kertoa

26. Saatteko apua tarvittaessa lapsenlapseltanne tai lapsenlapsiltanne?
o En
o Kylla

O En halua kertoa

27. Miten koronapandemia-aika on vaikuttanut avun saamiseen lapsenlapseltanne tai lap-
senlapsiltanne?

0 Vahentanyt avun saamista
O Lisannyt avun saamista

O Ei vaikutusta lainkaan

O En osaa sanoa

0 En halua kertoa

28. Autatteko lapsenlastanne tai lapsenlapsianne tarvittaessa?
o En
o Kylla

O En halua kertoa

29. Miten koronapandemia-aika on vaikuttanut avun antamiseen lapsenlapsellenne tai lap-
senlapsillenne?

0 Vahentanyt avun antamista
O Lisannyt avun antamista

O Ei vaikutusta lainkaan

O En osaa sanoa

O En halua kertoa
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30. Kuinka monta sisarusta Teilla on?

O Ei lainkaan sisaruksia
O 1 sisarus

O 2 sisarusta

O 3 sisarusta

o yli 3 sisarusta

0 En halua kertoa

31. Kuinka usein tapaatte ainakin yhta sisarustanne?

0 En koskaan

O Harvoin

0 1-5 kertaa vuodessa
0 Joka kuukausi

0 Kerran viikossa

o Joka paiva

0 En halua kertoa

32. Miten koronapandemia - aika on vaikuttanut sisaruksenne tai sisaruksienne tapaami-
seen?

0O Vahentanyt tapaamisia
O Lisdannyt tapaamisia

O Ei vaikutusta lainkaan
O En osaa sanoa

O En halua kertoa

33. Kuinka usein keskustelette videopuhelun tai puhelimen valityksella ainakin yhden sisaruk-
sen kanssa?
o Ei lainkaan
O Harvoin
0O 1-5 kertaa vuodessa
0 Joka kuukausi
O Kerran viikossa
o Joka paiva
O En halua kertoa

34. Saatteko apua tarvittaessa sisarukseltanne tai sisaruksiltanne?
o En

o Kylla
o En halua kertoa
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35. Miten koronapandemia-aika on vaikuttanut avun saamiseen sisarukseltanne tai sisaruk-
siltanne?

0 Vahentdnyt avun saamista
O Lisdannyt avun saamista

O Ei vaikutusta lainkaan

O En osaa sanoa

O En halua kertoa

36. Autatteko sisarustanne tai sisaruksianne tarvittaessa?
o En
o Kylla

O En halua kertoa

37. Miten koronapandemia-aika on vaikuttanut avun antamiseen sisaruksellenne tai sisaruk-
sillenne?

0 Vahentdnyt avun antamista
O Lisdannyt avun antamista

O Ei vaikutusta lainkaan

O En osaa sanoa

O En halua kertoa

38. Onko Teillad perheen ulkopuolisia ystavaa tai ystavia, joiden kanssa voitte keskustella hen-
kilokohtaisista asioista ja joihin voitte luottaa?

O Ei
o Kylla
o En halua kertoa

39. Missa lahinna oleva ystdavanne asuu?

0 Samassa pihapiirissa tai naapurissa

O Kuntakeskuksessa

o0 Kuntakeskuksen ulkopuolella samassa kunnassa
0 Naapurikunnassa

o Muu

O En halua kertoa



40. Kuinka usein tapaatte ainakin yhta ystavaanne?

0 En koskaan

O Harvoin

O 1-5 kertaa vuodessa
o Joka kuukausi

o Kerran viikossa

o Joka paiva

0 En halua kertoa

41. Miten koronapandemia-aika on vaikuttanut ystavan tai ystavien tapaamiseen?

O Vahentanyt tapaamisia
O Lisannyt tapaamisia

O Ei vaikutusta lainkaan
O En osaa sanoa

0 En halua kertoa
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42. Kuinka usein keskustelette videopuhelun tai puhelimen vilitykselld ainakin yhden ystavan

kanssa?
O Ei lainkaan
O Harvoin
0 1-5 kertaa vuodessa
o Joka kuukausi
0 Kerran viikossa
O Joka paiva
0 En halua kertoa

43. Saatteko apua tarvittaessa ystavaltanne tai ystaviltanne?
o En

o Kylla
o En halua kertoa

44. Miten koronapandemia-aika on vaikuttanut avun saamiseen ystavallenne tai ystavil-

lenne?

o0 Vahentanyt avun antamista
O Lisannyt avun antamista

O Ei vaikutusta lainkaan

O En osaa sanoa

0 En halua kertoa
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45. Autatteko ystavaa tai ystavianne tarvittaessa?
o En
o Kylla

o En halua kertoa

46. Miten koronapandemia-aika on vaikuttanut avun antamiseen ystavallenne tai ystavillenne?

0 Vahentdnyt avun antamista
O Lisdannyt avun antamista

O Ei vaikutusta lainkaan

0 En osaa sanoa

0 En halua kertoa

47. Onko teilld naapuri tai naapureita?

o Ei
o Kylla
O En halua kertoa

48. Kuinka usein tapaatte naapurianne tai naapureitanne?

0 En koskaan

O Harvoin

0 1-5 kertaa vuodessa
o Joka kuukausi

0 Kerran viikossa

O Joka paiva

0 En halua kertoa

49. Miten koronapandemia- aika on vaikuttanut naapurinne tai naapurienne tapaamiseen?

0 Vahentanyt tapaamisia
O Lisannyt tapaamisia

O Ei vaikutusta lainkaan
O En osaa sanoa

O En halua kertoa
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50. Kuinka usein keskustelette videopuhelun tai puhelimen valitykselld ainakin yhden naapu-
rin kanssa?
O Ei lainkaan
O Harvoin
O 1-5 kertaa vuodessa
o Joka kuukausi
O Kerran viikossa
o Joka paiva
O En halua kertoa

51. Saatteko apua tarvittaessa naapuriltanne tai naapureiltanne?
o En
o Kylla

O En halua kertoa

52. Miten koronapandemia-aika on vaikuttanut avun saamiseen naapureiltanne tai_naapu-
reiltanne?

O Vahentanyt avun saamista
O Lisannyt avun saamista

O Ei vaikutusta lainkaan

O En osaa sanoa

0 En halua kertoa

53. Autatteko naapuria tai naapureita tarvittaessa?
oEn
o Kylla

O En halua kertoa

54. Miten koronapandemia-aika on vaikuttanut avun antamiseen naapurillenne tai naapureil-
lenne?

o0 Vahentanyt avun antamista
O Lisannyt avun antamista

O Ei vaikutusta lainkaan

O En osaa sanoa

0 En halua kertoa

55. Onko teilld pienkotieldimia esim. kissa tai koira?
O Ei

o Kylla
O En halua kertoa
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5 ELINYMPARISTO

56. Minkadlainen on asuinkuntanne ikdihmisten asuinymparisténa?

O Erittdin huono elinymparisto
0 Melko huono elinymparisto
0 Melko hyva elinymparisto

O Hyva elinymparisto

O Erittdin hyva elinymparist6
O En 0saa sanoa

O En halua kertoa

57. Voitteko tehda asuinymparistossanne kaikkea sita, mita olette halunneet tehda eldk-
keelle jaatyanne?
oEn
o Kylla
O En osaa sanoa
0 En halua kertoa



6 PALVELUT JA TOIMINNOT
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58. Miten mieltd olette seuraavista toiminnoista eldkkeelld olevien ihmisten kannalta asuinkunnas-

sanne?

Erittdin
huonot

2
Huo-
not

3

Melko
huonot

4
Jokseen-
kin
hyvat

Hyvat

Erittain
hyvat

En osaa
sanoa

8

Ei koske
minua

Kulttuuripalvelut

Harrastusmahdolli-
suudet

Opiskelumahdollisuu-
det

Jarjestétoiminta

Hengelliset palvelut

Asumismahdollisuu-
det

Eldkeldisten
kohtaamispaikat

Liikuntamahdollisuu-
det

Tyollisyysmahdolli-
suudet

Terveyspalvelut

Sosiaalipalvelut

Kaupalliset palvelut

Digipalvelut
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7 LIKENNEYHTEYDET

59. Miten kuljette yleensa edella oleviin palveluihin ja toimintoihin asuinkunnassanne?

o0 Omalla autolla

O Linja-autolla

o Taksilla

O Lahiperheen jasenen kyydilla
0 Naapurin kyydilla

O Ystavan kyydilla

O Asiointikuljetuksella
O Pyoralla tai jalkaisin
0 Joku muu tapa kulkea
0 En osaa sanoa

O En halua kertoa

8 AKTIIVINEN TOIMINTA

60. Kuinka sadnndllisesti osallistutte kunnan alueella oleviin toimintoihin esimerkiksi kulttuuripalve-
lut, harrastukset, opiskelu, jarjestotoiminta?

O En osallistu lainkaan

0 Olen erittdin passiivinen osallistuja

0 Olen passiivinen osallistuja

0 Olen melko passiivinen osallistuja

0 Olen jokseenkin aktiivinen osallistuja
O Olen aktiivinen osallistuja

O Olen erittdin aktiivinen osallistuja

O En osaa sanoa

0 Ei koske minua

0 En halua kertoa
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61. Onko koronapandemia vaikuttanut osallistumiseenne edelld mainittuihin toimintoihin?

O Ei lainkaan

O Erittdin vdhan
0 Vahan

o Melko vahan

o Jonkin verran

0 Paljon

O Erittdin paljon
O En osaa sanoa
O Ei koske minua
O En halua kertoa

62. Miten koronapandemia-aika on vaikuttanut osallistumiseenne edelld oleviin toimintoi-
hin?

0 Vahentanyt osallistumista

O Lisannyt osallistumista

O Ei vaikutusta lainkaan osallistumiseeni
O En osaa sanoa

O Ei koske minua

0 En halua kertoa

63. Oletteko joutuneet kokemaan muutoksen jossakin itsellenne ainakin yhdessa tarkedssa
toiminnossa koronapandemian vuoksi?

o En

o Kylla

o En osaa sanoa
0 En halua kertoa

64. Oletteko joutuneet muuttamaan kulttuuritoimintoja (kirjasto, taide, musiikki) koronapan-
demian vuoksi?

O Ei muutosta

O Muuttunut vahan

0 Muuttunut jonkin verran
O Muuttunut paljon

0 Muuttunut erittain paljon
O En osaa sanoa

O Ei koske minua

O En halua kertoa
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65. Minkdlainen muutos siitd on ollut toimintaanne, jos olette joutuneet muuttamaan kult-
tuuritoimintojanne?

0 Vahentanyt osallistumistani

O Lisannyt osallistumistani

O Ei vaikutusta lainkaan osallistumiseeni
O En osaa sanoa

O Ei koske minua

O En halua kertoa

66. Oletteko joutuneet muuttamaan harrastustoimintojanne (esim. kasitydkerhot, puutyo-
piiri, puutarha, tanssi, kuorotoiminta, marjastus, kalastus, metsastys, matkustelu, luonto-
retkeily) koronapandemian vuoksi?

o Ei muutosta

0 Muuttunut vahan

O Muuttunut jonkin verran
O Muuttunut paljon

O Muuttunut erittdin paljon
O En osaa sanoa

O Ei koske minua

0 En halua kertoa

67. Minkalainen muutos siitd on ollut toimintaanne, jos olette joutuneet muuttamaan har-
rastustoimintojanne?

O Lisannyt osallistumista

o0 Vahentanyt osallistumista
O Ei vaikutusta lainkaan

0O En osaa sanoa

O Ei koske minua

O En halua kertoa

68. Oletteko joutuneet muuttamaan opiskeluanne (lkdantyvien yliopisto tai muu opiskelu)
koronapandemian vuoksi?

O Ei muutosta

O Muuttunut vahan

0 Muuttunut jonkin verran
O Muuttunut paljon

0 Muuttunut erittain paljon
O Ei koske minua

O En osaa sanoa

O En halua kertoa
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69. Minkalainen muutos siitd on ollut toimintaanne, jos olette joutuneet muuttamaan opis-
keluanne?

O Lisannyt osallistumista

0 Vahentadnyt osallistumista
O Ei vaikutusta lainkaan

O Ei koske minua

O En osaa sanoa

O En halua kertoa

70. Oletteko joutuneet muuttamaan jarjestotoimintaanne (SPR, eldkeldisyhdistystoiminta,
vapaaehtoistoiminta, poliittinen jarjestotoiminta, kylayhdistystoiminta) koronapande-
mian vuoksi?

O Ei muutosta

0 Muuttunut vahan

O Muuttunut jonkin verran
O Muuttunut paljon

O Muuttunut erittdin paljon
O Ei koske minua

O En osaa sanoa

0 En halua kertoa

71. Minkalainen muutos siitd on ollut toimintaanne, jos olette joutuneet muuttamaan jarjestotoimin-
taanne?

O Lisannyt osallistumista

0 Vahentanyt osallistumista
O Ei vaikutusta lainkaan

O Ei koske minua

O En osaa sanoa

0 En halua kertoa

72. Oletteko joutuneet muuttamaan digipalveluiden kdayttéanne koronapandemian vuoksi?

O Ei muutosta

0 Muuttunut vahan

0 Muuttunut jonkin verran
0 Muuttunut paljon

O Muuttunut erittain paljon
O Ei koske minua

O En osaa sanoa

O En halua kertoa
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73. Minkalainen muutos siitd on ollut toimintaanne, jos olette joutuneet muuttamaan digipalvelu-
jenne kayttoa?

O Vahentanyt kayttoa

O Lisannyt kayttoa

O Ei vaikutusta lainkaan kayttéon
0 En osaa sanoa

O Ei koske minua

0 En halua kertoa

74. Oletteko joutuneet muuttamaan television ja radion kayttéanne koronapandemian vuoksi?

O Ei muutosta

0 Muuttunut vahan

O Muuttunut jonkin verran
O Muuttunut paljon

O Muuttunut erittdin paljon
O En osaa sanoa

O Ei koske minua

O En halua kertoa

75. Minkalainen muutos siitd on ollut toimintaanne, jos olette joutuneet muuttamaan television ja
radion kayttéanne?

0O Vahentanyt kayttoa

O Lisannyt kayttoa

O Ei vaikutusta lainkaan kayttoon
O En osaa sanoa

O Ei koske minua

O En halua kertoa
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9 HYVINVOINTI

76. Onko muutos jossakin tai joissakin ylla olevista toiminnoista (kulttuuri-, harrastus-, jarjest6- ja po-
litiikka-, opiskelu toiminnot, digipalvelujen, television ja radion kdytt6) vaikuttanut hyvinvoin-
tiinne?

O Ei lainkaan

O Erittdin vahan
o0 Vahan

0 Melko vahan

0 Jonkin verran

o Paljon

O Erittdin paljon
O En osaa sanoa
O Ei koske minua
O En halua kertoa

77. Oletteko aloittaneet jonkin uuden toiminnon koronapandemian vuoksi?

O En

o Kylla

O En osaa sanoa
O Ei koske minua
0 En halua kertoa

78. Onko uusi toiminto jossakin tai joissakin toiminnoissanne vaikuttanut hyvinvointiinne?

o Ei lainkaan

O Erittdin vahan
0 Vahan

0 Melko vdhan

o Jonkin verran

O Paljon

O Erittdin paljon
O En osaa sanoa
O Ei koske minua
O En halua kertoa



79. Kuinka onnellinen koette olevanne elamaanne talla hetkelld?

O Ei lainkaan onnellinen
O Hieman onnellinen

o Jokseenkin onnellinen
0 Hyvin onnellinen

O Erittdin onnellinen

O En osaa sanoa

O En halua kertoa

80. Miten koette seuraavat hyvinvointiin vaikuttavat tekijat?
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1 2 3 4 5
Ei Hyvin Vahan Jonkin  Paljon
lainkaan vahan verran

Erittdin
paljon

7
En
0saa
sanoa

Ei halua
kertoa

Yksindisyyden tunne

Turvattomuuden
tunne

Masentuneisuuden
tunne

Tarpeettomuuden
tunne

Tylsyyden tunne

Tyytymattomyyden
tunne

Uupumuksen tunne

Huoli [aheisista

Huoli tulevaisuu-
desta

Huoli taloudesta

Huoli omasta tervey-
desta

Laakarin ja hoitajan
vastaanottokayntien
lisdantyminen

Sosiaalipalvelujen
tarpeen lisdantymi-




81. Miten koronapandemia -aika on vaikuttanut hyvinvointiinne vaikuttaviin tekijéihin?

Vahen-
tynyt

Lisaan-
tynyt

3
Ei vaiku-
tusta
lainkaan

4

En osaa
sanoa

5
En ha-
lua vas-
tata

Yksindisyyden tunne

Turvattomuuden
tunne

Masentuneisuuden
tunne

Tarpeettomuuden
tunne

Tylsyyden tunne

Tyytyméattomyyden
tunne

Uupumuksen tunne

Huoli ldheisista

Huoli tulevaisuu-
desta

Huoli taloudesta

Huoli omasta ter-
veydesta

Laakarin ja hoitajan
vastaanottokayntien
lisadntyminen

Sosiaalipalvelujen
tarpeen lisaantymi-
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10 YHTEISKUNNALLINEN OSALLISUUS

82. Adnestatteko tulevissa kunnallisvaaleissa?

O En

o Kylla

O Ei koske minua
0 En halua kertoa

83. Miten koette koronapandemian vaikuttavan ddnestys aktiivisuuteenne?

o Ei lainkaan

O Erittdin vahan

0 Vahan

0 Melko vahan

0 Jonkin verran

o Paljon

O Erittdin paljon
O En osaa sanoa
O Ei koske minua
0 En halua kertoa
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Liite 2 Saatekirje

Tervehdys Tervolan aktiiviset elakelaiset!

Olen tervolalainen sosionomiopiskelija Jyvaskylan ammattikorkeakoulussa. Olen tekemassa
opinnaytety6td kolmannessa idssa olevien tervolalaisten elékeldisten aktiivisuudesta ja

heidan kokemuksiansa hyvinvoinnin muutoksista koronapandemian aikana.

Kolmannella ialla tarkoitetaan ikaa, jolloin jaadaén osin tai kokonaan elékkeelle. On todettu,
ettd kolmannessa idssa olevat elékeldiset ovat aktiivisia toimijoita ja aktiivisuudella selvasti
merkitysta hyvinvointiin. Koronapandemia on tuonut haasteita jokaisen arkeen ja toimintaan.
Olisin  kiinnostunut myo6s selvittamaan kokemuksianne siitd, kuinka vallitseva
koronapandemia aika muuttanut tervolalaisten elakelaisten aktiivista toimintaa.
Tutkimustuloksia voidaan kayttad hyodyksi julkiseen keskusteluun ja avuksi elékelaisten

hyvinvoinnin huomioimiseksi kotikunnassamme, alueellisesti ja valtakunnallisesti.

En kysy tai kerdd henkilttietoja kyselylomakkeessa. Vastaukset palautuvat minulle ilman
tunnistetietoja sahkoisesti ja kasittelen vastaukset luottamuksellisesti. Kyselylomakkeen
kysymykset ovat suljettuja kysymyksi&. Teidan ei tarvitse kirjoittaa mitdéan. Valitsette vain

yhden vastausvaihtoehdon kysymykseen.

Toivon aktiivista osallistumistanne kyselyyn. Pyytéisin Teita ystavéllisesti informoimaan
elékelaisjarjestonne jasenia kyselysta, jotta tieto kyselystd saavuttaisi mahdollisimman

monen aktiivisen tervolalaisen eldkelaisen. Kysely on avoinna 21.3.2021 saakka.

Aurinkolsia kevitpliivii!

ystivi Llisin tervelsin,

Paula Skinnari VASTAA KYSELYYN PAINAMALLA TASTA

N2562@student.jamk.fi
puh. 041 — 507xxxXx



Liite 3 Taustamuuttujat tulokset

1 Taustatiedot

1.  Ikd | n | Prosentti
alle 60 - vuotta 2 6,2%

60-69 vuotta 4 12,5%
70-79-vuotta 23 71,9 %
yli 80 - vuotta 8 9,4 %

2. Sukupuoli ‘ n ‘ Prosentti
Nainen 26 81,3 %
Mies 6 18,7 %
Joku muu 0 0%
En halua kertoa 0 0%

3. Siviilisaaty ‘ n | Prosentti
Naimaton 2 6,3%
Naimisissa 10 31,2 %
Leski 12 37,5%
Eronnut tai asumus-

4 12,5%
erossa
Rekisteroity pari-

1 3,1%
suhde
Joku muu 1 3,1%
En halua kertoa 2 6,3%

4. Vakituinen miesystava
R n Prosentti
tai naisystava

Ei 16 80 %
Kylla 4 20%
En halua kertoa 0 0%
5. Koulutus | n ‘ Prosentti
Vahemman kuin kansakoulu 1 3,1%
Osan kansakoulua 3 9,4 %

Kansakoulu tai osan keskikoulua | 12 37,5%

Keskikoulu 7 21,9%
Ylioppilas tutkinto 0 0%

Joku muu 7 21,9%
En halua kertoa 2 6,2 %




Liite 3 Taustamuuttujat

2 Asuminen

6. Asuinpaikka ‘ n ‘ Prosentti
Kuntakeskus 14 43,7 %
Kuntakeskuksen ulkopuolella 18 56,3 %
Joku muu 0 0%
En halua kertoa 0 0%
7. Asumismuoto ‘ n ‘ Prosentti
Kerrostalo 0 0%
Rivitalo 10 31,2%
Omakotitalo 22 68,8 %
Joku muu 0 0%
En halua kertoa 0 0%
8.Vuokralla asuminen ‘ n ‘ Prosentti
En 27 84,4 %
Kylla 5 15,6 %
En halua kertoa 0 0%

3Tyd
9. Tyonteko eldkkeelld ‘ n ‘ Prosentti
En 23 71,9 %
Kylla 9 28,1%
En halua kertoa 0 0%
10. Halu tehda palkkatyé6ta eldkkeelld n Prosentti
En 21 65,6 %
Kylla 10 31,3%
En halua kertoa 1 3,1%
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Liite 4 Tutkimusmuuttujat tulokset

4 Sosiaaliset suhteet

11. Lapset ‘ n ‘ Prosentti
Ei 3 9,4 %
Kylla 28 87,5%
En halua kertoa 1 3,1%
12. Lasten lukumaara ‘ n ‘ Prosentti
1 lapsi 3 10,7 %
2 lasta 9 32,1%
3 lasta 8 28,6 %
yli 3 lasta 8 28,6 %
En halua kertoa 0 0%

n Prosentti
13. Lasten asuminen
Samassa taloudessa 0 0%
Samassa pihapiirissa tai naapurissa 2 7,1%
Kuntakeskuksessa 2 7,1%
Kuntakeskuksen ulkopuolella samassa

8 28,6 %
kunnassa
Naapurikunnassa 4 14,3 %
Muu 11 39,3%
En halua kertoa 1 3,6 %
14. Lasten tapaaminen ‘ n ‘ Prosentti
En koskaan 0 0%
Harvoin 2 7,1%
1-5 kertaa vuodessa 9 32,1%
Joka kuukausi 8 28,6 %
Kerran viikossa 8 28,6 %
Joka paiva 1 3,6 %
En halua kertoa 0 0%
15. Koronapandemian vaikutus

n Prosentti

lapsen tai lasten tapaamisiin

Ei 6 21,4%
Kylla 22 78,6 %
En halua kertoa 0 0%




16. Kokemus koronapandemian n Prosentti
vaikutuksesta
lapsen tai lasten tapaamiseen
Vahentadnyt tapaamisia 25 89,3 %
Lisannyt tapaamisia 0 0%
Ei vaikutusta lainkaan 2 7,1%
En osaa sanoa 1 3,6 %
En halua kertoa 0 0%
17. Yhteydenpito lapseen tai lapsiin videopuhelun tai
n Prosentti
puhelimen vilityksella
En lainkaan 0 0%
Harvoin 1 3,6 %
1-5 kertaa vuodessa 0 0%
Joka kuukausi 3 10,7 %
Joka viikko 19 67,8 %
Joka paiva 5 17,9 %
En halua kertoa 0 0%
18. Lapselta tai lapsilta saatu apu n Prosentti
En 3 10,7 %
Kylla 25 89,3 %
En halua kertoa 0 0%
19. Kokemus koronapandemian vaikutuksesta
n Prosentti
avun saamiseen lapselta tai lapsilta
Vahentdnyt avun saamista 8 28,6 %
Lisdnnyt avun saamista 5 17,9%
Ei vaikutusta lainkaan 13 46,4 %
En osaa sanoa 2 7,1%
En halua kertoa 0 0%
20. Lapselle tai lapsille annettu apu n ‘ Prosentti
En 2 7,2%
Kylla 24 85,7 %
En halua kertoa 2 7,1%
21. Kokemus koronapandemian vaikutuksesta
n Prosentti
avun antamiseen lapselle tai lapsille
Vahentdnyt avun antamista 12 42,9 %
Lisdnnyt avun antamista 0 0%
Ei vaikutusta lainkaan 14 50 %
En osaa sanoa 2 7,1%
En halua kertoa 0 0%
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22. Lapsenlapsi tai lapsenlapsia ‘ n ‘ Prosentti
Ei 7 21,9 %
Kylla 25 78,1 %
En halua kertoa 0 0%
23. Lastenlapsen tai lastenlapsien tapaaminen ‘ n ‘ Prosentti
En koskaan 0 0%
Harvoin 4 16 %
1-5 kertaa vuodessa 7 28 %
Joka kuukausi 9 36 %
Kerran viikossa 4 16 %
Joka paiva 1 4%
En halua kertoa 0 0%
24. Kokemus koronapandemian vaikutuksesta
n Prosentti
lapsen tai lasten tapaamiseen

Vahentdnyt tapaamisia 21 84 %
Lisannyt tapaamisia 0 0%
Ei vaikutusta lainkaan 4 16 %
En osaa sanoa 0 0%
En halua kertoa 0 0%
25. Yhteydenpito lapsenlapseen tai lastenlapsiin

n Prosentti

videopuhelun tai puhelimen valitykselld

En lainkaan 1 4%
Harvoin 5 20%
1-5 kertaa vuodessa 1 4%
Joka kuukausi 5 20%
Kerran viikossa 11 44 %
Joka paiva 2 8%
En halua kertoa 0 0%
26. Lapsenlapselta tai lapsenlapsilta saatu apu ‘ n ‘ Prosentti
En 6 24 %
Kylla 18 72 %
En halua kertoa 1 4%
27. Kokemus koronapandemian vaikutuksesta

n Prosentti

avun saamiseen lapsen lapselta tai lapsenlapsilta

Vahentdnyt avun saamista 8 32%
Lisannyt avun saamista 1 4%
Ei vaikutusta lainkaan 14 56 %
En osaa sanoa 2 8%
En halua kertoa 0 0%
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n Prosentti
28. Lapsenlapselle tai lapsenlapsille annettu apu
En 1 4%
Kylla 24 9% %
En halua kertoa 0 0%
29. Kokemus koronapandemian vaikutuksesta
n Prosentti
avun antamiseen lapsenlapselle tai lapsenlapsille
Vahentdnyt avun antamista 10 40 %
Lisdnnyt avun antamista 0 0%
Ei vaikutusta lainkaan 14 56 %
En osaa sanoa 1 4%
En halua kertoa 0 0%
30. Sisarusten lukumaara | n | Prosentti
Ei lainkaan sisaruksia 1 3,1%
1 sisarus 6 18,7 %
2 sisarusta 6 18,8 %
3 sisarusta 1 3,1%
yli 3 sisarusta 18 56,3 %
En halua kertoa 0 0%
31. Sisaren tai sisarusten tapaaminen ‘ n ‘ Prosentti
En koskaan 0 0%
Harvoin 8 25,8 %
1-5 kertaa vuodessa 9 29 %
Joka kuukausi 8 258%
Kerran viikossa 3 9,7%
Joka paiva 3 9,7%
En halua kertoa 0 0%
32. Kokemus koronapandemian vaikutuksesta
. . . n Prosentti
sisaren tai sisarusten tapaamiseen

Vahentdnyt tapaamisia 14 45,1 %
Lisdnnyt tapaamisia 3 9,7 %
Ei vaikutusta lainkaan 14 45,2 %
En osaa sanoa 0 0%
En halua kertoa 0 0%
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33. Yhteydenpito sisaren tai sisarusten kanssa vi-
n Prosentti
deopuhelun tai puhelimen valitykselld

Ei lainkaan 2 6,4 %
Harvoin 4 12,9%
1-5 kertaa vuodessa 3 9,7%
Joka kuukausi 9 29 %
Kerran viikossa 11 35,5%
Joka paiva 2 6,5 %
En halua kertoa 0 0%

34, Sisarelta tai sisaruksilta saatu apu ‘ n ‘ Prosentti

En 11 35,5%
Kylla 20 64,5 %
En halua kertoa 0 0%

35. Kokemus koronapandemian vaikutuksesta

n Prosentti

avun saamiseen sisarelta tai sisaruksilta

Vahentdnyt avun saamista 6 19,4 %
Lisannyt avun saamista 2 6,5%
Ei vaikutusta lainkaan 17 54,8 %
En osaa sanoa 5 16,1 %
En halua kertoa 1 3,2%

36. Sisarelle tai sisaruksille annettu apu ‘ n ‘ Prosentti

En 5 16,1 %
Kylla 25 80,7 %
En halua kertoa 1 3,2%

37. Kokemus koronapandemian vaikutuksesta

n | Prosentti

avun antamiseen sisarelle tai sisaruksille

Vahentdnyt avun antamista 7 22,6 %
Lisdnnyt avun antamista 1 3,2%
Ei vaikutusta lainkaan 17 54,9 %
En osaa sanoa 5 16,1 %
En halua kertoa 1 3,2%
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38. Ulkopuolinen ystdva tai ystavia ‘ n ‘ Prosentti

Ei 2 6,2 %
Kylla 28 87,5%
En halua kertoa 2 6,3%
39. Ystavan tai ystavien asuminen ‘ n Prosentti

Samassa pihapiirissa tai naapurissa 8 28,6 %
Kuntakeskuksessa 12 42,8 %
Kuntakeskuksen ulkopuolella samassa kunnassa 4 14,3 %
Naapurikunnassa 1 3,6 %
Muu 2 71%
En halua kertoa 1 3,6%
40. Ystavan tai ystdvien tapaaminen ‘ n Prosentti

En koskaan 0 0%
Harvoin 2 71%
1-5 kertaa vuodessa 0 0%
Joka kuukausi 4 14,3 %
Kerran viikossa 21 75 %
Joka paiva 1 3,6 %
En halua kertoa 0 0%

41. Kokemus koronapandemian vaikutuksesta

. . n | Prosentti
ystdvadn tai ystavien tapaamiseen
Vahentdnyt tapaamisia 18 64,3 %
Lisdnnyt tapaamisia 3 10,7 %
Ei vaikutusta lainkaan 6 21,4 %
En osaa sanoa 1 3,6 %
En halua kertoa 0 0%
42. Yhteydenpito ystavadn tai ystdvien kanssa
n Prosentti
videopuhelun tai puhelimen valityksella
Ei lainkaan 2 7,1%
Harvoin 0 0%
1-5 kertaa vuodessa 0 0%
Joka kuukausi 5 179 %
Kerran viikossa 14 50 %
Joka paiva 7 25%
En halua kertoa 0 0%
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43, Ystavalta ja ystaviltd saatu apu ‘ n ‘ Prosentti

En 1 3,6%
Kylla 25 89,3 %
En halua kertoa 2 7,1%
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44, Kokemus koronapandemian vaikutuksesta

n Prosentti

avun saamiseen ystavalta tai ystavilta
Vahentdnyt avun saamista 5 17,9 %
Lisannyt avun saamista 2 7,1%
Ei vaikutusta lainkaan 18 64,3 %
En osaa sanoa 2 7,1%
En halua kertoa 1 3,6 %
45, Ystaville tai ystaville annettu apu n Prosentti
En 1 3,6 %
Kylla 26 92,8 %
En halua kertoa 1 3,6 %
46. Kokemus koronapandemian vaikutuksesta avun antamiseen ystaville
tai ystaville n Prosentti
Vahentdnyt avun antamista 8 28,6 %
Lisdnnyt avun antamista 3 10,7 %
Ei vaikutusta lainkaan 15 53,6 %
En osaa sanoa 2 7,1%
En halua kertoa 0 0%
47. Naapuri tai naapureita n Prosentti
Ei 1 3,1%
Kylla 29 90,6 %
En halua kertoa 2 6,3%
48. Naapurin tai naapureiden tapaaminen n Prosentti
En koskaan 0 0%
Harvoin 6 20,7 %
1-5 kertaa vuodessa 2 6,9 %
Joka kuukausi 5 17,3 %
Kerran viikossa 9 31%
Joka paiva 7 24,1 %
En halua kertoa 0 0%
49. Kokemus koronapandemian vaikutuksesta
n Prosentti
naapurin tai naapureiden tapaamiseen

Vahentdnyt tapaamisia 12 41,4 %
Lisdnnyt tapaamisia 2 6,9 %
Ei vaikutusta lainkaan 13 44,8 %
En osaa sanoa 2 6,9 %
En halua kertoa 0 0%
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50. Yhteydenpito naapurin tai naapureiden kanssa
n Prosentti
videopuhelun tai puhelimen vilityksella

Ei lainkaan 4 13,8 %
Harvoin 6 20,7 %
1-5 kertaa vuodessa 2 6,9 %
Joka kuukausi 1 3,5%
Kerran viikossa 11 37,9%
Joka paiva 4 13,8 %
En halua kertoa 1 3,4%

51. Naapurilta tai naapureilta saatu apu ‘ n ‘ Prosentti
En 4 13,8%
Kylla 23 79,3 %
En halua kertoa 2 6,9 %
52. Kokemus koronapandemian vaikutuksesta
n Prosentti
avun saamiseen naapurilta tai naapureilta

Vahentdnyt avun saamista 6 20,7 %
Lisannyt avun saamista 1 3,5%
Ei vaikutusta lainkaan 18 62,1 %
En osaa sanoa 3 10,3 %
En halua kertoa 1 3,4%
53. Naapuirille tai naapureille annettu apu ‘ n ‘ Prosentti
En 3 10,3 %
Kylla 24 82,8 %
En halua kertoa 2 6,9 %
54. Kokemus koronapandemian vaikutuksesta

n Prosentti

avun antamiseen naapurille tai naapureille

Vahentdnyt avun antamista 5 17,2 %
Lisannyt avun antamista 3 10,4 %
Ei vaikutusta lainkaan 17 58,6 %
En osaa sanoa 3 10,3 %
En halua kertoa 1 3,5%

55. Pienkotieldimet ‘ n ‘ Prosentti

Ei 24 75 %

Kyll3 8| 25%

En halua kertoa 0 0%




5 Elinymparistd

56. Asumisen elinymparisto | n ‘ Prosentti
Erittdin huono elinympéristo 0 0%
Huono elinympaéristo 1 3,1%
Jokseenkin hyva elinympdristo 7 21,9%
Hyva elinymparisto 19 59,4 %
Erittdin hyva elinymparistd 4 12,5%
En osaa sanoa 1 3,1%
En halua kertoa 0 0%

57. Kokemus aktiivisuutta tukevasta asumisymparistosta ‘ n ‘ Prosentti

En 7 21,9%
Kylla 24 75 %
En osaa sanoa 1 3,1%
En halua kertoa 0 0%
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6 Palvelut ja toiminnot

58. Kokemus kunnan palveluista

96

1 2 3 q 5 6 7 8 9
Erittdin  Huonot Melko Jokseen- Hyvat  Erittdin En Ei koske En ha- Keski- Me-
huonot huonot kin hyvat osaa minua lua vas- arvo  di-
hyvat sanoa % tata aani
% % % % % % % %
Kulttuuripalve- 9,4 0 18,7 37,5 21,9 0 9,4 31 0 4,2 4
Lt
Harrastus 31 31 6,3 28,1 46,9 6,3 3,1 31 0 4,6 5
mahdollisuudet
Opiskelu- 0 6,3 6,3 31,2 12,5 0 94 31,2 31 5,6 5
mahdollisuudet
Jarjestotoi- 0 0 6,3 31,2 40,6 12,5 3,1 6,3 0 49 5
Hengelliset 0 0 31 31,2 34,4 21,9 63 0 31 51 5
palvelut
Asumis- 0 0 0 40,6 46,9 3,1 6,3 0 3,1 49 5
mahdollisuudet
Eldkeldisten 6,3 0 12,5 40,6 21,9 12,5 31 31 0 44 4
kohtaamispai-
Liikunta- 0 0 6,2 37,5 34,4 12,5 3,1 6,3 0 49 5
mahdollisuudet
Tyollisyys- | 3,1 9,4 18,7 18,7 6,3 0 12,5 i3 0 52 45
mahdollisuudet
Terveyspalvelut | 0 0 0 12,5 62,5 25 0 0 0 51 5
Sosiaalipalvelut | 0 0 0 21,9 40,6 6,3 18,7 12,5 0 5,6 5
Kaupalliset 0 0 21,9 43,8 25 6,2 31 0 0 43 4
palvelut
Digipalvelut | 0 0 31 37,5 281 | 94 12,5 6,3 31 52 5)
7 Liikenneyhteydet
59. Kulku palveluihin ja toimintoihin n ‘ Prosentti
Omalla autolla 27 84,4 %
Linja-autolla 0 0%
Taksilla 0 0%
Lahiperheen jasenen kyydilla 1 3,1%
Naapurin kyydilla 0 0%
Ystavan kyydilla 0 0%
Asiointikuljetuksella 0 0%
Pyoralla tai jalkaisin 4 12,5%
Joku muu tapa kulkea 0 0%
En osaa sanoa 0 0%
En halua kertoa 0
0%




60. Osallistuminen toimintoihin n Prosentti
En osallistu lainkaan 3 9,4%
Olen erittdin passiivinen osallistuja 1 3,1%
Olen passiivinen osallistuja 3 9,4%
Olen melko passiivinen osallistuja 2 6,2 %
Olen jokseenkin aktiivinen osallistuja 12 37,5%
Olen aktiivinen osallistuja 7 21,9%
Olen erittdin aktiivinen osallistuja 3 9,4 %
En osaa sanoa 0 0%
Ei koske minua 0 0%
En halua kertoa 1 3,1%

61. Koronapandemian vaikutus
n Prosentti

toimintoihin osallistumiseen
Ei lainkaan 1 3,1%
Erittdin vahan 2 6,3 %
Vahan 0 0%
Melko vahan 0 0%
Jonkin verran 9 28,1%
Paljon 11 34,4 %
Erittdin paljon 9 28,1%
En osaa sanoa 0 0%
Ei koske minua 0 0%
En halua kertoa 0 0%

62. Koronapandemia ajan muutos

toimintoihin osallistumisessa

n Prosentti

Vahentdnyt osallistumista 28 87,5 %
Lisannyt osallistumista 0 0%
Ei vaikutusta lainkaan osallistumiseeni 2 6,3 %
En osaa sanoa 1 3,1%
Ei koske minua 1 3,1%
En halua kertoa 0 0%

63. Muutos yhdessa tarkedssa toiminnossa ‘ n ‘ Prosentti

En 2 6,2%
Kylla 27 84,4 %
En osaa sanoa 2 6,3 %
Ei koske minua 1 3,1%
En halua kertoa 0 0%
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64. Muutos kulttuuritoimintaan osallistumisessa ‘ n ‘ Prosentti
Ei muutosta 3 9,4%
Muuttunut véhan 6 18,7 %
Muuttunut jonkin verran 2 6,2%
Muuttunut paljon 15 46,9 %
Muuttunut erittain paljon 4 12,5%
En osaa sanoa 0 0%
Ei koske minua 2 6,3 %
En halua kertoa 0 0%
65. Koronapandemia ajan vaikutus

n Prosentti

kulttuuritoimintaan osallistumisessa
Vahentdnyt osallistumistani 28 87,5 %
Lisannyt osallistumistani 0 0%
Ei vaikutusta lainkaan osallistumiseeni 2 6,3 %
En osaa sanoa 1 3,1%
Ei koske minua 1 3,1%
En halua kertoa 0 0%
66. Muutos harrastustoimintaan

n Prosentti

osallistumisessa
Ei muutosta 2 6,2 %
Muuttunut vdhan 7 21,9%
Muuttunut jonkin verran 3 9,4%
Muuttunut paljon 13 40,6 %
Muuttunut erittdin paljon 7 21,9%
En osaa sanoa 0 0%
Ei koske minua 0 0%
En halua kertoa 0 0%
67. Koronapandemia ajan vaikutus

n Prosentti
harrastustoimintaan osallistumisessa
Vahentdnyt osallistumistani 29 90,7 %
Lisannyt osallistumistani 0 0%
Ei vaikutusta lainkaan osallistumiseeni 1 3,1%
En osaa sanoa 1 3,1%
Ei koske minua 1 3,1%
En halua kertoa 0 0%
68. Muutos opiskelutoimintaan
n Prosentti

osallistumisessa
Ei muutosta 7 21,9%
Muuttunut vahan 0 0%
Muuttunut jonkin verran 1 3,1%
Muuttunut paljon 1 3,1%
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Muuttunut erittdin paljon 0 0%
En osaa sanoa 1 3,1%
Ei koske minua 22 68,8 %
En halua kertoa 0 0%
69. Koronapandemia ajan vaikutus
n Prosentti
opiskelutoimintaan osallistumisessa

Vahentdnyt osallistumistani 3 9,4 %
Lisannyt osallistumistani 0 0%
Ei vaikutusta lainkaan osallistumiseeni 5 15,6 %
En osaa sanoa 1 3,1%
Ei koske minua 23 71,9 %
En halua kertoa 0 0%
70. Muutos jarjestotoimintaan

n Prosentti

osallistumisessa

Ei muutosta 2 6,2%
Muuttunut véhan 3 9,4%
Muuttunut jonkin verran 4 12,5%
Muuttunut paljon 11 34,4 %
Muuttunut erittdin paljon 9 28,1%
En osaa sanoa 0 0%
Ei koske minua 2 6,3 %
En halua kertoa 1 3,1%
71. Koronapandemia ajan vaikutus

n Prosentti

jarjestétoimintaan osallistumisessa
Vahentdnyt osallistumistani 26 81,3%
Lisannyt osallistumistani 0 0%
Ei vaikutusta lainkaan osallistumiseeni 2 6,2 %
En osaa sanoa 0 0%
Ei koske minua 4 12,5%
En halua kertoa 0 0%
72. Muutos digipalvelujen kay-
L n Prosentti
tossa

Ei muutosta 14 43,8 %
Muuttunut vdahan 3 9,4 %
Muuttunut jonkin verran 3 9,4 %
Muuttunut paljon 7 21,9%
Muuttunut erittdin paljon 2 6,2%
En osaa sanoa 1 3,1%
Ei koske minua 1 3,1%
En halua kertoa 1 3,1%
73. Koronapandemia ajan vaikutus
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digipalvelujen kdytto6n n Prosentti
Vahentanyt kayttoa 3 9,4 %
Lisannyt kayttoa 12 37,5%
Ei vaikutusta lainkaan kaytt6on 10 31,2%
En osaa sanoa 3 9,4%
Ei koske minua 4 12,5%
En halua kertoa 0 0%
74. Muutos television
n Prosentti

ja radion kdytossa
Ei muutosta 17 53,1%
Muuttunut vdhan 4 12,5%
Muuttunut jonkin verran 6 18,7 %
Muuttunut paljon 3 9,4 %
Muuttunut erittdin paljon 2 6,3 %
En osaa sanoa 0 0%
Ei koske minua 0 0%
En halua kertoa 0 0%
75. Koronapandemia ajan vaikutus

n Prosentti

television ja radion kayttoon
Vahentdnyt kayttoa 1 3,1%
Lisannyt kayttoa 20 62,5 %
Ei vaikutusta lainkaan kayttoon 7 21,9%
En osaa sanoa 0 0%
Ei koske minua 4 12,5%
En halua kertoa 0 0%

9 Hyvinvointi
76. Eri toimintojen muutoksen
n Prosentti

vaikutus hyvinvointiin
Ei lainkaan 3 9,4 %
Erittdin vahan 7 219%
Vahén 3 9,4%
Melko véhan 3 9,4 %
Jonkin verran 10 31,2 %
Paljon 2 6,2 %
Erittdin paljon 1 3,1%
En osaa sanoa 1 3,1%
Ei koske minua 2 6,3 %
En halua vastata (0] 0%
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77. Uuden toiminnon aloittaminen ‘ n ‘ Prosentti
En 19 59,4 %
Kylla 12 37,5%
En osaa sanoa 1 3,1%
Ei koske minua 0 0%
En halua kertoa 0 0%

78. Uuden toiminnon vaikutus hyvinvointiin

‘ n ‘ Prosentti

Ei lainkaan 1 7,7 %
Erittdin vahan 1 7,7 %
Védhan 2 15,4 %
Melko vdhan 1 7,7 %
Jonkin verran 6 46,1 %
Paljon 1 7,7%
Erittdin paljon 1 7,7 %
En osaa sanoa 0 0%

Ei koske minua 0 0%

En halua kertoa 0 0%

79. Koettu onnellisuus ‘ n ‘ Prosentti
En ole lainkaan onnellinen 0 0%
Hieman onnellinen 2 6,3 %
Jokseenkin onnellinen 20 62,5 %
Hyvin onnellinen 9 28,1%
Erittdin onnellinen 0 0%
En osaa sanoa 1 3,1%
En halua kertoa 0| 0%
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80. Koettu hyvinvointi

keskiarvo

Uk-::IF I:I syyden tu e _ :j 4

[
o

[urvattomuuden tunne

Masentuneisuuden tunne

larpeetiomuuden tunmea

[

Iyvlsyyden tunne

I I:".I:".:."'-q-l‘_‘: “ﬂq-l.lll-.l.ﬁ:nn t'-lr'"-—-' _

[

[

Uupumuksen tunne

Huol tulevaisuudesta

e

Huaolh taloudesta

n=32
n=32
n=32
n=32
n=32
n=32
n=32
n=32
n=32
n=32 |
Huaoli ocmastia terveydesta 4.1
n=32
n=32

Laakarnn ja hoitajan
vastaanotiokayntien lisdantyminen

~d

[

-

Sosiaalipalvelujen tarpeen .
Isaantyminen '

— Keskiarvo 2.9
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5
1 3Va- 4 7 8
2 Hyvin Pal- | 6 Erittdin
Ei lain- héan Jonkin En osaa En halua Kes- Medi-
vdhdn jon paljon
kaan verran sanoa kertoa kiarvo aani
% %
% % % % %
%
Yksindisyyden tunne | 12,5 15,6 18,8 40,6 0 9,4 3,1 0 3,4 4
Turvattomuuden tunne | 25 25 9,4 34,4 0 6,2 0 0 2,8 2,5
Masentuneisuuden tunne | 31,2 31,3 12,5 25 0 0 0 0 2,3 2
Tarpeettomuuden tunne | 25 31,3 9,4 28,1 3,1 3,1 0 0 2,6 2
Tylsyyden tunne | 21,9 28,1 9,4 25 12,5 | 3,1 0 0 2,9 2,5
Tyytymattomyyden tunne | 18,7 40,6 18,8 18,8 3,1 0 0 0 2,5 2
Uupumuksen tunne | 12,5 28,1 28,1 21,9 6,3 3,1 0 0 2,9 3
Huoli lIaheisista | 9,4 6,2 15,6 37,5 25 6,3 0 0 3,8 4
Huoli tulevaisuudesta | 12,5 12,5 12,5 28,1 28,1 | 63 0 0 3,7 4
Huoli taloudesta | 21,9 25 15,6 21,9 9,4 6,2 0 0 2,9 3
Huoli omasta terveydestd | 9,4 6,2 6,3 34,4 28,1 15,6 0 0 4,1 4
Ladkarin ja hoitajan vas-
taanottokdyntien lisaanty- | 25 28,1 15,6 25 6,3 0 0 0 2,6 2
minen
Sosiaalipalvelujen tarpeen
59,4 21,9 12,5 6,2 0 0 0 0 1,7 1

lisddntyminen
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81. Koettu koronapandemian vaikutus hyvinvointiin

Keskiarvo

.U-k.::IFhI:-’.If-.If-I:Dn tunFD L“:—J
| -.I-I‘I-L-Itr.l:lITULII:nn tunrn E-I-:I

Masentuneisuuden tunne n=32 2,8
larpeettomuuden tunne n=32 27
Iylsyyaen tunne n=232 2.6

a2
o

Iyyiymattomyyden tunne

:
Y
n=32

[
og

Hugli laheisista 2,3
Huch tulevaisuuaesta 2,6

Pl
o2

Huol taloudesta

I3
i=s

Huaoli omasta terveydesta n=32

Laakann ja hoitajan

. n=32 2,7
vastaanottokayntien lisdantyminen
Sosiaalipalvelujen tarpeen o ,
. n=32 25
isaantyminen
0 2 3 4 5

- Keskiarve 2,6
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1 2 3 4 5
Vahentynyt Lisddntynyt Ei vaikutusta En osaa En halua Kes- Mediaani
lainkaan sanoa vastata kiarvo
% % % % %
Yksindisyyden tunne 3,1 53,1 34,4 9,4 0 2,5
Turvattomuuden tunne 3,1 53,1 34,4 9,4 0 2,5
Masentuneisuuden tunne 3,1 37,5 43,8 12,5 3,1 2,8
Tarpeettomuuden tunne 0 40,6 46,9 12,5 0 2,7
Tylsyyden tunne 0 53,1 34,4 12,5 0 2,6
Tyytymattémyyden tunne 0 31,2 56,3 12,5 0 2,8
Uupumuksen tunne 0 34,4 50 15,6 0 2,8
Huoli ldheisistd 0 78,1 12,5 9,4 0 2,3
Huoli tulevaisuudesta 0 56,3 31,2 12,5 0 2,6
Huoli taloudesta 0 34,4 50 15,6 0 2,8
Huoli omasta terveydestd 0 71,9 15,6 12,5 0 2,4
Laakarin ja hoi-
tajan vastaanot-

0 40,6 53,1 6,3 0 2,7
tokayntien li-
saantyminen
Sosiaalipalvelujen tarpeen li-

3,1 12,5 71,9 12,5 0 2,9

saantyminen




10 Yhteiskunnallinen osallisuus

82. Adnestaminen kunnallisvaaleissa

n Prosentti
2021

En 1 3,1%
Kylla 29 90,6 %
Ei koske minua 0 0%
En halua kertoa 2 6,3%
83. Koronapandemia ajan vaikutus

n Prosentti

adnestykseen kunnallisvaaleissa

Ei lainkaan 15 46,9 %
Erittdin vahan 5 15,6 %
Vahan 3 9,4%
Melko vdhan 2 6,2 %
Jonkin verran 7 21,9%
Paljon 0 0%

106



107

Liite 5 Aineistonhallintasuunnitelma

Maaseudulla asuvat kolmasikiliiset ja heiddn aktiivisen toimintansa kokemukset
hyvinvointiin

Aineistonhallinta itelman kirjoi

J

isessa on kaytettyDMPTuuli

Tekiji: Paula Skinnari
Affiliaatio:JAMK University of Applied Sciences
Suunnitelmapohja:JAMK University of Applied Sciences

Viimeksi muokattu:14.2.2021

1 Aineiston yleiskuvaus

Maaseudulla asuvat kolmasikiliiset ja heidin aktiivisen toimintansa kokemukset
hyvinvointiin

1. General description of data

What kinds of data is your research based on? What data will be collected. produced or reused? What file formats will the data be in?

Aineiston kohderyhmina ovat aktiiviset kolmannessa idss3 olevat tervolalaiset elikelaiset, jotka ovat kahden eri elakeliisjarjeston jasenia Tervolassa. Teen
anonyymin Webpropol-kyselyn Jyviskylan ammattikorkeakoulun Webropol — 3.0 ohjelmalla, jonka linkin lahetan saatekirjeen mukana kummankin
elikeliisjirjeston puheenjohtajille jaettavaksi jasenilleen. Saatekirjeen vastaajat voivat lukea ennen vastaamista tai he voivat jattai vastaamatta kyselyyn
saatekirjeen luettuaan. Kerron saatekirjeessini itsestani ja tutkimusaiheestani seka kyselyn anonymiteetista ja tutkimustulosten luottamuksellisesta kasittelysta.
Lisdksi kerron kuinka tutkimuslomaketta taytetaan.
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2 Eettiset periaatteet ja lainsdaadanto

2. Ethical and Legal Compliance

What ethical and legal issues are related to your data management, for example, the Data Protection Act and other legislation related to the processing of
the data)?

Kunnioitan opinniytetyossani ihmisarvoa ja itsemairaimisoikeutta seka aineetonta kulttuuriperintdd seka luonnon moninaisuutta. Tutkimukseen voivat osallistua
kaikki kolmasikilaiset tervolaiset, jotka ovat aktiivisia elakelaisjarjestojen edustajia. En tarvitse aineistokeruuseen tutkimuslupaa, opinnaytetyonsopimusta tai
salassapitosopimusta, koska opinnaytetyollini ei ole toimeksi antajaa. En kisittele henkilotietoja missaan vaiheessa. Kyselyn kysymykset ovat strukturoituja
kysymyksid, joten en voi tunnistaa ketdan vastaajan kirjoitustavasta. Webropol - kysymyslomakevastaukset palautuvat minulle automaattisesti henkilokohtaiseen
Webropol-kansiooni, josta voin tehda analyysia suunnitellusti tutkimusajankohdan paatyttya.

Opinniytetyoni athe lihtee omasta kiinnostuksestani ja ajankohtaisundesta seki yhteiskunnallisesti merkittivasta tutkittavasta asiasta, joihin olen saanut teoriatietoa
sosionomiopintojeni aikana.

3 Dokumentointi ja metatiedot

3. Documentation and metadata

How will you document your data in order to make it findable, accessible, interoperable and re-usable for you and others?

Kaytan analyysissa Jyviaskylin ammattikorkeakoulun Webropol- 3.0 aineistonkeruuohjelmaa. Minulla on vastuu ameistonhallinnasta. Sailytin saamani Webropol-
tutkimusaineiston huolellisesti ja tietoturvallisesti opinnaytetyon hyvaksymiseen saakka ja havitan aineiston sen jalkeen. Tyoni valmistuttua huolehdin, etta

elakeldisjirjestojen puheenjohtajat saavat tutkimustulokset kayttoonsd. Opinnaytetyoni on julkinen asiakirja, joten myds muut tahot voivat halutessaan tutustua
tuloksiini. Valmis opinndytetyo on saatavilla Theseus - Ammattikorkeakoulujen opinnaytetyot ja julkaisut -sivustolla: https:/www.theseus. fi.

4  Tallentaminen ja varmuuskopiointi tutkimushankkeen aikana

4. Storage and backup during the thesis project

Where will your data be stored, and how will it be backed up?

Tutkimusaineisto tallennetaan omaan kansiooni, joka on luotu Jyvaskylan ammattikorkeakoulun Webropol- 3.0 ohjelmaan. Aineisto varmuuskopioidaan

pilvitiedostooni, josta olen vastuussa tutkimuksen teon ajan. Vain minulla on paasy aineistoon.

5 Aineiston tallentaminen, avaaminen ja arkistointi opinnaytetytn valmistuttua
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5. Opening, publishing and archiving the data after the thesis project

What part of the data can be made openly available or published? Where and when will the data, or its metadata, be made available?

Kaytin kyselylomakkeen aineistoa vain opinndytetyotani varten. Jyvaskylin ammattikorkeakoulun Webropol -3.0 ohjelmaan luotu kansio ja pilvitiedostossa olevat
tiedot hvitetidn opinndytetyon hyvaksymisen jalkeen. Opinnaytetyd on julkaistavissa kesakuussa 2021.

6 Aineistonhallinnan vastuut ja resurssit
6. Data management responsibilities and resources

Who will be responsible for specific tasks of data management during the life cycle of the research project? Estimate the resources.

Vastaan aineistoni hallinnasta opinniytetyoprosessin aikana.



