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Esipuhe

Hyvinvointiteknologian kayttoonotto ja kayttdonoton johtaminen vaatii tietoja
ja erilaisia taitoja sekd ennen kaikkea asennetta. Osaaminen vahvistuu erityisesti
tarkastelemalla arvoja ja eettisia nakokulmia seka valmiuksia yhteiskunnan
muutoksiin ja uusiin toimintatapoihin. Uusilla hyvinvointialueilla kehitetdan ja
otetaan kayttoon uutta teknologiaa kiihtyvalla tahdilla. Kotona asumisen teknologiat
ikdihmisille (KATI) -ohjelmassa on edistetty uusien teknologioiden hyddyntamista
kotona asumisessa, kotihoidossa ja kotiin tuotavissa palveluissa. Ohjelmaa on
toteutettu kuudessa alueellisessa hankkeessa. (THL 2022.)

LAB-ammattikorkeakoulu on ollut mukana KARITA (Kotona asumista rohkeasti ja
itsendisesti teknologian avulla) -hankkeessa Eteld-Karjalan alueella (LAB 2022).
Oppilaitokset voivat vahvistaa kotona asumista tukevan hyvinvointiteknologian
kehitystd ja sen kadyttoonottoa valmentamalla ja kouluttamalla niin tulevia sote-
ammattilaisia  kuin alueiden henkilostoa. Tydntekijoiden osaamistarpeiden
tunnistaminen on osa osaamisen johtamista ja auttaa tavoitteiden saavuttamisessa.

KARITA-hankkeen pdakohderyhmana olivat ikdantyvat kansalaiset eli seniorit,
mutta LAB-ammattikorkeakoulun tavoitteena on ollut sekd ammattikorkeakoulun
ettd sosiaali- ja terveydenhuollon henkildston osaamisen lisédminen
hyvinvointiteknologiaa kayttéon otettaessa. Sujuvalla kayttéonottoprosessilla
on vaikutuksia muun muassa asiakas- ja potilasturvallisuuteen, henkiloston
tyohyvinvointiin - ja  kustannustehokkuuteen.  LAB-ammattikorkeakoulussa
jarjestettiin  Etela-Karjalan sosiaali- ja terveyspiirin (Eksote) kotiin vietdvien
palvelujen esihenkilille ja henkilostolle valmennus- ja simulaatiokoulutusta.
Osallistujat kokivat koulutukset ja tapaamiset erittdin hyodyllisiksi ja tarpeellisiksi.
(Innokyld 2022a.)



Lisaksi hanke mahdollisti kymmenelle ammattikorkeakoulun opettajalle
viilkon tyoeldmdjakson, jonka aikana opettajien tieto ja osaaminen
hyvinvointiteknologiasta ja digitaalisista palveluista vahvistui. Tarkoituksena on
saadaopiskelijoilleelituleville sosiaali- jaterveydenhuollonammattilaisille seka
tietoa etté taitoja tulevaisuuden tydeldman osaamistarpeisiin. (Innokyld 2022b.)
Hankkeessa on kehitetty myds ammattikorkeakoulun oppimisymparistoja
vastaamaan yhteiskunnan muutokseen hyvinvointiteknologian lisdantyessa.

Soveltuvat oppimisymparistot takaavat puitteet osaamisen kehittymiselle.

Valttydksemme  vadrinkasityksilta,  tarvitsemme  jatkossakin  laajaa
yhteiskunnallista keskustelua hyvinvointiteknologiaan liittyvista asenteista,
arvoista ja eettisista nakokulmista. Ikddntyvien maaran kasvaessa on tarpeen
tarkastella turvallisuutta erivaihtoehtojen kautta. Olemmejulkaisseet hankkeen
tuloksia jo aiemmin niin blogiteksteind kuin artikkeleina ja toimintamallien
kuvaukset [Oytyvat myos Innokyldstd. Hanke paattyi joulukuussa 2022,
joten esittelemme tassd julkaisussa keskeisia tuloksia ja nakokulmia
loppuraportin  tukena. Hyvinvointiteknologiaosaamisen kehittdmisessa ja
hyvinvointiteknologianjalkauttamisessa on tarkedahuomioida niin henkildston
kuin myos ikdantyvien oma dani ja heidan toiveensa. Mielenkiintoisen
nakokulman tuo myos Suomeen opiskelemaan tulleiden filippiinildisten
hoitajien kasitykset ja kokemukset hyvinvointiteknologiasta. Suomalainen
koulutus kiinnostaa ja kansainvalisia sote-opiskelijoita on saatu joukkoon
mukavasti.

Hankkeen asiantuntijoiden kirjoittamissa artikkeleissa on tuotu esille paljon
tarkeitd huomioita ja jatkokehittamistarpeita, joita kannattaa hyddyntaa. Voin
l&mpimasti suositella tutustumaan!

SANNA IMELAINEN

KARITA-hankkeen (LAB) projektipaallikko
Hoitotydn lehtori, LAB-ammattikorkeakoulu

sanna.imelainen@lab.fi
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TAINA ANTTONEN

"Kentalla otettiin upeasti

ja avoimesti kaikkialla
vastaan”

Ammattikorkeakouluopettajien odotuksia

jo kokemuksia sosiaali- ja terveysalan

tydelamajaksolta

Johdanto

Sosiaali- ja terveysala on yha nopeammin kiihtyvan muutoksen kohteena. Muutokseen vaikuttavat so-
te-uudistus, yhteiskunnan tilanteet, ihmisten terveystarpeet ja palvelutarpeiden muutokset. Sote-alan
ammattikorkeakoulutuksen tulee kyetd ennakoimaan, valmistautumaan ja vastaamaan muutoksiin
yhteistydssa kdytannon toimijoiden kanssa. Muutoksia, joihin on hyva varautua ovat uudet osaamis-
tarpeet, tiedon uusiutuminen, uudet tyotavat, sekd teknologian, robotiikan ja digitalisaation mah-
dollisuudet sote-toimintaymparistdssa (Koivisto ym. 2017). Koska muutos on kiihtyvaa, 2020-luvulla
koulutettavilta terveys- ja sosiaalialan ammattikorkeakouluopiskelijoilta edellytetdan monialaista
osaamista heidan siirtyessaan tydeldmaan tulevaisuudessa. Useiden tutkimusten mukaan digitaali-
sessa ja teknologisessa ymparistossad eldminen ei automaattisesti takaakaan osaamista (Valtonen ym.
2017). Moision (2020) tutkimuksen mukaan terveysalan opiskelijoiden ja opettajien koulutuksessa oli-
si kiinnitettdva huomiota hyvinvointiteknologian osaamisen varmistamiseen. Ammattikorkeakouluo-
pettajat tarvitsevat tietoa ja koulutusta erityisesti hyvinvointiteknologiasta kaytannon tyoelaman vaa-
timusten ja osaamistarpeiden uudistuessa.
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Sosiaali- ja terveysalla on henkiléstén amma-
tillisen osaamisen yllapitdmisesta ja tdydenta-
misesta annettu useita sdadoksia. Opettajien
tehtaviksi maaritellaan tydeldman ja yhteiskun-
nan kehittdmiseen osallistuminen, sekd amma-
tillisen osaamisen yllapitdminen yhteistydssa
tydeldman kanssa (Rajalahti ym. 2014). KARI-
TA (Kotona Asumista Rohkeasti ja Itsendisesti
Teknologian Avulla) -hankkeessa etsittiin uusia,
vaikuttavia teknologisia ratkaisuja, digitaalisia
palveluja ja tekoalyn sekd robotiikan hyotyja
erilaisten kokeilujen kautta. Kokeilujen kautta
voidaan 0ytda hyvinvointiteknologisia ratkai-
suja ja tiedolla tukea asiakkaan ja hdnen per-
heensd kotona asumista aiempaa paremmin.
(Innokyla 2022.)

KARITA-hankkeen erddssa tyopaketissa mahdol-
listettiin  kokeiluna ammattikorkeakouluopet-
tajien tyoelamajaksot sosiaali- ja terveysalalla.
Tyoeldamajakson tavoitteena oli ajantasaistaa so-
siaali- ja terveysalan ammattikorkeakoulunopet-
tajan osaamista hyvinvointiteknologiaan liittyvista
tiedoista ja uusimmista kdytanteista. Tarkoitus oli,
ettd tydeldmadssa saatu tieto ja ymmarrys hyvin-
vointiteknologiaan liittyvista kaytanteista sovelle-
taan tulevaisuuden opetuksessa. Kohderyhmana
olleiden LAB-ammattikorkeakoulun opettajien
tydeldmajaksot toteutuivat vuonna 2022 Ete-
|&-Karjalan alueella. LAB-ammattikorkeakoulu oli
KARITA-hankkeen osatoteuttaja.

Hyvinvointiteknologian kéyttd
arkipdivaistyy

Raappana & Melkas (2009, 10) ovat médritelleet
hyvinvointiteknologian nykyteknologian hyddyn-
tdmiseksi ihmisten terveyden ja toimintakyvyn
yllapitamiseksi. Nayttaa siltd, ettd hyvinvointitek-
nologialle ei ole tdsmallista virallista maaritelmaa
vaan hyvinvointi- ja terveysteknologia kasitteita
kaytetdan usein rinnakkain (Nylund & Ruokoniemi
2018). Digitaalisten kuten hyvinvointiteknologiaan
liittyvien terveyspalveluiden kayttddnotossa ja
niiden kehittdmisessa on kyse aina muutospro-
sessista. Tyontekijoiden tydnteon tavat muuttuvat
ja asiakkaan roolissa tapahtuu kaanne kohti ak-
tiivista toimijaa. (Hypponen & Niska 2008, 12-14;
Jauhiainen 2015, 211; Tulonen 2021.)
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Saurion (2020) mukaan hyvinvointiteknologian
kayttéonotossa tulee huomioida kolme eri ta-
soa: asiakas, tyontekijd ja esimies. Asiakasta
tulee kuunnella, perehdyttaa selkeilla kasitteilla
ja antaa hanen itsensa testata hyvinvointitek-
nologista laitetta. Tyontekijalle keskeistd on
oma asennoituminen ja osaaminen kayttaa
hyvinvointiteknologista laitetta asiakastydssa.
Esimiehelle haastavinta on sitouttaa tyontekijat
hyvinvointiteknologian hyodyntamiseen, seka
tyoturvallisuudesta vastaaminen. Raapysjarven
(2017) tutkimuksen mukaan tyontekijat koke-
vatkin, ettd esimies on henkild, jonka kautta
he saavat tietdd uusista hyvinvointiteknologian
kdyttdonotoista ja toimintamalleista. Esimie-
hen puolestaan on osattava perustella, miten
uusi toimintamalli vaikuttaa tyontekijoiden tyo-
hon, sekd miten kadyttdonotossa edetaan.

Hyvinvointiteknologia on jo osa kotona hoi-
dettavien asiakkaiden ja heidén perheidensé
arkea. Oletettavaa on, ettd sen merkitys tule-
vaisuudessa vain vahvistuu. Hyvinvointitekno-
logia tulee ohjaamaan tyontekijoiden toimin-
taa sekd vapauttamalla valitonta tyoaikaa, ettd
parantaen asiakkaiden omatoimisuutta kotona
(Hammar yms. 2018). Myds Laukkasen (2022)
tutkimuksen mukaan hyvinvointiteknologian
kayttd lisaa tyohyvinvointia, vahentda tyon
kuormittavuutta ja voi jopa lisdta kotihoidon
vetovoimaa tyopaikkana. Toisaalta tyohyvin-
vointia heikentavat tekniset kdyttdongelmat ja
puutteet osaamisessa. Mydskdadn moniamma-
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tillinen yhteistyo ei digitalisoituvassa ja hyvinvoin-
titeknologiaa hyddyntavassa toimintaymparistos-
sd ole aina ongelmatonta (Lottonen 2021).

Ammattikorkeakouluopettajan
osaaminen ja sen uudistaminen

Osaaminen on moniulotteinen kasite, jonka maa-
ritelma vaihtelee Kkirjallisuudesta, tutkimukses-
ta ja kontekstista riippuen. Sosiaali-, terveys- ja
kuntoutusalan opettajien osaaminen perustuu
tietoihin, taitoihin ja asenteisiin, jotka kuvaavat
kykya vastata muutoksiin, tuottaa kestavaa, teho-
kasta ja arvokasta toimintaa, seké kykya ratkaista
ongelmia (Kotilainen ym. 2020). Heindsen (2022)
tutkimuksessa tavoitteena oli tuottaa tietoa, jota
voidaan hyodyntdd muun muassa ammattikor-
keakoulun hoitotydn opettajien osaamisen kehit-
tamisessa. Johtopaatoksena tulosten perusteella
selvad on, ettd opettajan on jatkuvasti yllapidet-
tava ja kehitettdvd omaa osaamistaan. Osaami-
seen liittyy useita tekijoita kuten teoreettisen ja
kaytannollisen tiedon integroiminen toisiinsa
opetuksessa, seka yhteistyd ja vuorovaikutus seka
tydeldmatoimijoiden, ettd opiskelijoiden kanssa.
Toytarin (2019) tutkimuksessa puolestaan selvi-
tettiin nakokulmia ammattikorkeakouluopettajan
oppimiseen ja osaamisenhaasteisiin. Tulosten
mukaan tyoeldamayhteistydssa osaamishaastee-
na ovat muutos koulutuksen ja tyoelaman vali-
sissa suhteissa ja monipuolisten taitojen hallinta.
Opettajat kokevat tarvitsevansa muutosta omaan
toimintatapaansa ja todellista toimimista tyoela-
massd, myos yhteistydsuhteiden yllapitoa. Ope-

tussuunnitelman tydelamalahtoisyytta pidetaan-
kin tarkedna.

Ammattikorkeakouluopettajien
tybéeldmaéjaksojen toteutus

Virtasen ym. (2022) mukaan korkeakouluopetta-
jien erds suosituimpia oman osaamisen kehitta-
misen tapoja on tiedon hakeminen uusimmista
kaytanteistd ja valineista. Kotilaisen ym. (2020) tut-
kimus opettajien osaamisesta heidan itsensa arvi-
oimana osoitti, ettd ammattikorkeakouluopetta-
jien osaaminen valtaosaltaan on hyvalla tasolla.
Kuitenkin, muun muassa terveysalan opettajien
nayttdon perustuvan toiminnan osaamisesta osa
jaa integroitumatta opetukseen. Nayttdoon pe-
rustuvan toiminnan osaamisen vahvistamiseksi
opettajia tulisikin kannustaa yhdistdmaan nayt-
toon perustuva tieto kdytannon tydeldmaan.

KARITA-hankkeessa suunnitelluista tydeldama-
jaksoista tiedotettiin LAB-ammattikorkeakoulun
Hyvinvointiyksikdn osaamispdallikoita opettajien
esimiehinad syksylld 2021 ennen opettajien tyo-
aikasuunnitelmien laadintaa vuodelle 2022. Osaa-
mispaallikot kartoittivat kiinnostuneet opettajat
tiimeissaan, seka vahvistivat 40 h resurssin tyo-
eldmdjaksolle tydaikasuunnitelman toteumassa.
Osaamispaallikkd ja tydelamajaksolle osallistuva
opettaja asettivat tavoitteet opetukselle keskindi-
sessa keskustelussaan. Tydeldmajaksolle osal-
listui kymmenen (n=10) opettajaa vuonna 2022.
Lukumadarallisesti eniten tyoelamajaksolle osallis-

tujista olivat hoitotydn opettajat.
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Kriteereina tydeldamajaksolle oli, ettéd kohdeor-
ganisaatio sijaitsee Eteld-Karjalan alueella,
sekd sen toimintaympadristo linkittyy hyvinvoin-
titeknologiaan ja/tai digitalisaatioon. Opettajat
jakautuivat eri kohdeorganisaatioihin vaihdel-
len kotihoidosta hoidontarpeen arviointiin,
seka ensihoitoyksikkoon. Esimerkiksi kotihoi-
don teknologiatiimiin tutustuminen saattoi
olla tutustumiskohteena, mutta varsinainen
tydeldmajakso toteutui toisessa toimintaym-
paristdssa. Opettajat saivat esittda henkilokoh-
taiset toiveensa kohdeorganisaatiosta. Osassa
kohdeorganisaatioista hanketoimijat vastasi-
vat kdytannon jarjestelyista kuten tydehdoista.
Muutoin opettaja vastasi toteutusjarjestelyista
itse kuten tutustuminen ja tyoaikasuunnittelu.

Aineiston keruu ja analyysi
ammattikorkeakouluopettajien
tybeldmajaksoilta

KARITA-hankkeelle keréttiin sen tavoitteen ja
arviointisuunnitelman mukaan tietoa erilaisis-
ta kokeiluista kuten ammattikorkeakouluopet-
tajien tyoeldmaéjaksoilta. Opettajille |&hetettiin
kaksi erillista laadullista tiedonkeruulomaketta
(Webropol). Ensimmaisessa tiedonkeruussa
kartoitettiin avoimilla kysymyksillda opettajien
tavoitteita ja odotuksia, erityisesti hyvinvoin-
titeknologian integroitumisesta omaan ope-
tukseen ennen tydeldmdjakson toteutumista.
Toisessa tiedonkeruussa selvitettiin avoimilla

kysymyksilla opettajien nakemyksia tydeldma-
jakson onnistuneisuudesta suhteessa omiin odo-
tuksiin ja tavoitteisiin tydeldmdjakson toteutu-
misen jalkeen. Lisaksi opettajilta kysyttiin, kuinka
tyoelamajaksoja tulisi tulevaisuudessa kehittaa.
Ensimmaiseen tiedonkeruulomakkeeseen vastasi
kahdeksan (n=8) ja toiseen kuusi (n=6) opettajaa
madrdaikaan mennessa. Vastaaminen oli vapaa-
ehtoista ja anonyymia. Aineisto analysoitiin tee-
moittelemalla. Kyselyt toteutettiin Tutkimuseetti-
sen neuvottelukunnan hyvaa tieteellista kdytantoa
noudattaen (TENK 2022).
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Tulokset

Ensimmdinen kysely ennen
tyoeldmdjaksoa

Ennen tydeldmdjaksoa tehdyn ensim-
mdisen kyselyn tulokset jakautuvat
kolmeen teemaan:

1

ammattikorkeakouluopettajan omat
odotukset,

. toiveetja
. integroituminen opetukseen.

1. Opettajan odotukset tyéeldma-
jaksolle

Odotukset tydeldmajaksolle kiteytyvat erdan vastaa-
jan mukaan siihen, ettd oman osaamisen uudistumi-
sen kautta opettaja kykenee jakamaan osaamistaan
myos opiskelijoille.

Opettajien odotukset tyéelama-
jaksolle olivat padpiirteissddn
seuraavat:

oman osaamisen uudistuminen ja
ajantasaistuminen

hyvinvointiteknologian soveltaminen
kaytannossa

asiakaskokemuksen ymmartdminen

muun tydeldmatiedon
ajantasaistuminen

2. Opettajan toiveet tyéeldma-
jaksolle

Opettajien vastauksissa |ahestyttiin  tydeldmdjaksoa
tulevaisuuden suuntaviivoja hahmottaen. Verkostoitu-

minen tydeldmatoimijoiden kanssa ajateltiin tarkedksi.

Opettajien toiveet olivat
ensisijaisesti seuraavat:

saada autenttinen ndkemys asiakas-
polusta, jolla tuetaan toimintakykya
selviytyd kotona

verkostoitua tyoeldmatoimijoiden
kanssa

edistaa tdydennyskoulutusta ja
hanketoimintaa

monipuolistaa opettajuutta tydeldma-
tiedon kautta

3. Hyvinvointiteknologian

integroituminen opetukseen

Opettajien vastauksissa ennakoitiin tydeldmdjakson
tukevan hyvinvointiteknologjatiedon  integroitumista
opetukseen hyvin kuitenkaan tarkemmin erittelemattd,

kuinka suhteessa omiin tavoitteisiin.

Opetukseen integroituminen kuvattiin
Iahinna seuraavasti:

.

teknologian arkipdivaistyminen opetus-
suunnitelman kaikkiin opintojaksoihin

ikdantyneiden hoitotyon opetuksessa
turvallinen kotiutuminen ja kotona
selviytyminen
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Toinen kysely tyéelédméjakson
jélkeen

Tyoeldmajakson jalkeen tehdyn toisen
kyselyn tulokset jakautuvat neljaan
teemaan seuraavasti:

1. opettajan odotusten tdyttyminen,

2. hyvinvointiteknologiatiedon
lisddntyminen,

3. hydty omassa opetuksessa ja

4. ehdotukset tydelamajakson
kehittdmiseen tulevaisuudessa.

1. Opettajan odotusten téayttymi-
nen tyoelaémdjaksolla

Erdilld opettajilla oli aiempaa osaamista ennen
tydeldmdjaksoa muun muassa etdohjauksesta,
mobiilisovelluksista ja digitaalista apuvélineista.
Vastausten perusteella opettajien odotukset tydela-
mdjaksolle tayttyivat asetettuja tavoitteita syvalli-
semmin ja laajemmin. Konkreettisesti uutena asiana
mainittiin muun muassa tutustuminen potilastieto-
jarjestelmaan ja sahkoinen kirjaaminen. Uusista, digi-
taalisista tyovalineistd mainittiin muun muassa oire-
navigaattorit, toimintakykymittarit, turvahalyttimet ja
kameravalvonta. Erds opettaja kuvasi kokemuksensa
tydeldmdjaksolla olleen erittdin silmia avaavaa.

Odotusten tayttymisté kuvattiin seuraavasti:

« teknologiaosaamista laajemman tiedon
saaminen

« Oman osaamisen ajantasaistuminen

+ uutta ymmarrysta prosesseista ja
verkostoista

2. Hyvinvointiteknologiatiedon
lisGdntyminen

Tieto ja ymmarrys hyvinvointiteknologiasta ja sen
kdytosta lisdantyi tydeldmajaksolla. Vastausten
mukaan hyvinvointiteknologiaan havaittiin liittyvén
seka asiakkaan, ettd tydntekijan nakékulmat.

Yleinen kdsitys hyvinvointiteknologian
kéytésta lisadntyi seuraavasti:

+ asiakkaan hoidon tarpeen arvioinnin
haastavuus

+ hyvinvointiteknologian oikea-aikainen
kayttoonotto

+ hyvinvointiteknologian taustalla
olevien jarjestelmien ymmartdminen

Uuden tiedon ja osaamisen inte-
groiminen omaan opetukseen

Opettajien vastauksista nousi selkedsti esille, ettd
tydeldmdjaksolla saadusta hyvinvointiteknologia-
tiedosta on hyotya opetuksessa laajasti. Usean opet-
tajan mukaan teknologiaa voi integroida kaikkeen
opetukseen mukaan lukien harjoittelu.

Hyvinvointiteknologiatiedon ajateltiin
olevan sovellettavissa vdlittémdésti muun
muassa seuraavissa opintojaksoissa:

+ ensi-ja paivystyshoitotyon opetus

« ikdantyneiden hoitotydn opetus
mukaan lukien kuntoutus

+ innovaatiota ja kehittdmista
sisaltdvassa opetuksessa
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4. Ehdotukset tyéeldmdjaksojen
kehitt@miseen tulevaisuudessa

Opettajilta kysyttiin myds nakemyksia siita,
kuinka tydelamajaksoa tulisi kehittda tulevai-
suudessa. Tydeldmajakso arvioitiin mahdol-
lisuudeksi ennen kaikkea ajantasaistaa omaa
osaamista, mutta myos vastavuoroisesti saada
arvokasta tietoa tyoelamakonkretiasta, seka
tutkimus- kehittdmis- ja innovaatiotoimintaan
liittyvistd yhteistydmahdollisuuksista.

Opettajat nimesivét seuraavia kehit-
tamisehdotuksia tyéeldmdjaksolle:

toistuvuus sopivan ajanjakson valein
kaikille opettajille
valinnaisuus tydeldamakohteesta

tietoa ennakkovalmistautumiseksi
liittyen muun muassa tydeldmakohteen
saannoksiin

Yhteenveto ja kehittémis-
ehdotukset tydelémdjaksolle

KARITA-hankkeen puitteissa toteutuneiden so-
siaali- ja terveysalan opettajien tydeldmajakso-
jen palautteen yhteenvedon mukaan nayttaa
siltd, ettd ammattikorkeakoulutukseen halu-
taan ja tarvitaan ajantasaista tietoa tyoelaman
sosiaali- ja terveysalan toimintaymparistosta.

Sote-tieto uusiutuu  kiihtyvasti, digitalisaatio
muuttaa toimintatapoja ja hyvinvointiteknolo-
gia muun muassa edistaa ikdantyvien asiakkai-
den omaa osallisuutta kotona selviytymisessa.
Sosiaali- ja terveysalan opettajilta kerattyjen
odotusten ja kokemusten tulosten perusteella
kehittdmisehdotuksena on, ettd tydeldmajakso
vakiinnutetaan osaksi opetustyota. Tydelama-
jakson tulee toistua ajallisesti riittdvan useasti
opetustyouran aikana.

Sosiaali- ja terveysalan opetustydn sisaltd ja
osaamistavoitteet vaihtelevat. Opettajan tulisi
yhdessa esihenkilon kanssa suunnitella tyoela-
mdjaksolle organisaatio- tai toimintaymparis-
tokohde, joka parhaiten vastaa opettajan omia
tydssd  kehittymistavoitteita. Tydeldmajakson
suunnittelussa ja toteutumisessa on huomioita-
va ty6lainsaddanto sekd lupa- ja valvontaviran-
omaisten valvontaan liittyvat saadokset. Kitey-
tetysti todettuna laadukas ja ennakoiva opetus
edistdd sosiaali- ja terveysalan opiskelijoiden
siirtymistd ammattikorkeakoulutuksessa saavu-
tetulla, uusimmalla osaamisella menestykselli-
sesti tydeldman toimintaymparistéon, kun val-
mistuminen on ajankohtaista.
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IRIS LAINE & TAINA ANTTONEN

Hyvinvointiteknologia

ja alykotiymparisto
edellyttavat ammattilaiselta
vutta osaamista

- Integroiva kirjallisuuskatsaus

Johdanto

Sosiaali- ja terveydenhuollon isona haasteena léhitulevaisuudessa ndhddan vdestdn ikéddntyminen ja
siitd johtuva kasvava tarve sosiaali- ja terveyspalveluille (Lumio 2015, 4-6; Karppanen ym. 2020, 17).
Yhdeksi ratkaisuksi koetaan teknologian hyddyntaminen, minka avulla voidaan parantaa palveluiden
laatua ja kustannustehokkuutta (Lumio 2015, 46-47; Anttila ym. 2020, 3-4).

Teknologian avulla voidaan ohjata henkildstdn toimintaa ja vapauttaa tydaikaa asiakkaiden kohtaa-
miseen sekd parantaa asiakkaan mahdollisuuksia kotona asumisessa (Hammar ym. 2018, 5-6; Karp-
panen ym. 2020, 34). Kun teknologia lisdéntyy, ammattilaisen rooli muuttuu teknologian kdyttdmisen
ammattilaiseksi ja keratyn datan hyddyntdjaksi, joka vaikuttaa hoitotyon luonteeseen ja sisaltoon
(Lahteenmaki ym. 2020, 16). Teknologia vaatii ammattilaiselta uuden oppimista ja kouluttautumista
uusiin toimintakaytantoihin (Anttila ym. 2020, 19; Karppanen ym. 2020, 43; Lahteenmaki ym. 2020, 16).
Ammattilaisten teknologiataidot ja -tieto vaihtelevat. Nayttaa siltd, ettd ammattilaisilla ei ole yhtene-
vaisia kdytantoja tai ohjeistuksia teknologian hyddyntédmiseen. (Lahteenmaki ym. 2020, 11.)



KARITA (Kotona Asumista Rohkeasti ja Itsenai-
sesti Teknologian Avulla) -hankkeessa etsittiin
uusia, vaikuttavia teknologisia ja digitaalisia
ratkaisuja, seka tekodlyn ja robotiikan hydtyja
(Innokyld 2022). Hankkeessa toteutettiin inte-
gratiivinen kirjallisuuskatsaus, jossa selvitettiin
sosiaali- ja terveysalan ammattilaisten osaa-
mista ja tuen tarvetta liittyen kotiin vietdvaan
teknologiaan ja dlykotiymparistoon.

Tarkoitus ja tavoite

Integroivan  kirjallisuuskatsauksen  alkuvai-
heessa tulee pddttdd, mikd on tarkasteltava
aihe, tarkoitus seka tutkimuskysymys tai -on-
gelma, joihin lahdetddn vastausta etsimaan
(Whittemo-re & Knafl 2005, 548; Coughlan &
Cronin 2017, 15). KARITA-hankkeelle toteute-
tun integroivan kirjallisuuskatsauksen tarkoi-
tuksena oli selvittdad kotihoidon ammattilais-
ten osaamista liittyen kotona asumista tukevan
teknologian ja alykotiympariston hyddyntami-
seen. Tavoitteena oli tuottaa hankkeelle tie-
toa kotihoidon ammattilaisten osaamisesta ja
osaamistarpeista.

Menetelmé

Integroiva kirjallisuuskatsaus on menetel-
md, joka perustuu kirjallisuuden tarkaste-
luun, kriittiseen arviointiin ja syntetisoin-
tiin. Menetelman kautta tuotetaan uutta
tietoa jo tutkitusta aiheesta. (Suhonen ym.
2016, 12-13.) Integroiva kirjallisuuskatsaus
etenee tavallisimmin prosessinomaisesti.
Cooper (1984) on kuvannut menetelmal-
le viisi vaihetta, joita Whittemore ja Knafl
(2005) ovat edelleen paivittaneet.

Viisi vaihetta ovat seuraavat:

1. tutkimuskysymyksen
muodostaminen,

analysoitavan aineiston keruu,
aineiston laadun arviointi,
analysointi ja tulkinta,

U O

tulosten esittdminen.

(Whittemore & Knafl 2005, 552;
Suhonen ym. 2016, 13.)
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Aineiston keruu

Integroivaan kirjallisuuskatsaukseen si-
sallytettavien tutkimusten hakuun liit-
tyvat paatokset tulee olla perusteltuja
ja dokumentoituja. Dokumentaatiosta
tulee kdyda ilmi kaytetyt hakusanat tai
-termit, valitut tietokannat ja vaihtoeh-
toiset tavat tiedon kerddmiseen. Lisaksi
tulee kéyda ilmi, miten hakua on rajattu,
ja mitkd ovat olleet tutkimusten valinta-
ja poisjaantikriteerit. (Whittemore & Knafl
2005, 549-550; Coughlan & Cronin 2017,
3,15.) KARITA-hankkeelle toteutetun inte-
groivan kirjallisuuskatsauksen hakusano-
jen muodostamisessa sovellettiin Tahti-
sen (2007, 18) ohjetta, jossa hakusanojen
valinnan muodostaminen alkoi tutkimus-
kysymykseen perustuvan miellekartan
laadinnalla. Tama mahdollisti keskeis-
ten teemojen ja ylakasitteiden hahmot-
tamisen. Miellekartan kautta havaittiin
isoimmiksi teemoiksi muodostuvan tek-
nologia, alykoti, ikdihminen, kotihoito,
sekd hoitohenkilosto ja hoitohenkildston
osaaminen. Ndista kasitteista muodos-
tettiin keskeisimmat koehakulausekkeet.
Muodostamista hankaloitti se, ettei va-
kiintuneita kasitteita ole. Esimerkiksi
pohjoismaissa hyvinvointiteknologia

« teknologia

o dlykoti

o ikdihminen

« kotihoito

« hoitohenkildsto

o hoitohenkildston osaaminen

o telecare

o telehealth

o telemedicine

« assistive living technology
o e-health

« hyvinvointiteknologia (welfare)

(welfare) kdsite on jo vakiintunut, kun kasitel-
|dan palvelujen parantamista. Kansainvalisia
termejd hyvinvointiteknologialle ovat myds
telecare, telehealth, telemedicine, assisti-
ve living technology ja e-health. (Glomsas
ym. 2020 2.) Hakutuloksia saatiin yhteensé
747, joista valinta- ja poissulkukriteereiden
perusteella valikoitui 17 tutkimusta vuosilta
2013-2021.
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Aineiston arviointi

Integroivassa kirjallisuuskatsauksessa on
mahdollista hyddyntdd sekd teoreettisia,
etta empiirisia tutkimuksia. Arvioinnissa kay-
tetdan apuna arviointikehysta. (Whittemore
& Knafl 2005, 549.) Tdssd integroivassa kirjal-
lisuuskatsauksessa paadyttiin kayttdmaan
tutkimusten arviointiin Hawkerin ym. (2002,
1284) systemaattista arviointikehysta. Arvi-
ointikehys soveltuu seka laadullisten, etta
maarallisten tutkimuksen arviointiin, kun
niité tarkastellaan kokonaisvaltaisesti. Arvi-
ointikehys sisaltdad yhdeksan kohtaa, joilla
arvioidaan tutkimuksen tiivistelma, otsikko,
johdanto, tarkoitus, menetelmd, aineisto,
otanta, analyysi, eettisyys, puolueellisuus
ja tulokset, sekd tutkimuksen siirrettavyys,
yleistettavyys, vaikuttavuus ja hyodyllisyys.
(Hawker ym. 2002, 1286, 1296-1297.)

Aineiston analyysi

Analyysissa tarkastellaan valitut tutkimukset
perusteellisesti ja objektiivisesti. Analyysin
kautta saadaan tulokset, joiden perusteella
tehddan johtopaddtokset. (Whittemoren ja
Knaflin 2005, 550-551.) Tassd integroivassa
kirjallisuuskatsauksessa aineiston karsimi-
nen aloitettiin maarittelemalld luokitusjar-
jestelma aineiston hallintaa varten. Aineistot

Ammattilaisten
kokema osaaminen

Osaamisen kokemus teknologiasta

+ Teknologian ja élykotiin liittyvén
tiedon puute

Ammattilaisten
osaamisvaatimuksia

« Teknologian ja lykotimahdolli-
suuksien kayttoon liittyva
osaaminen

Ammattilaisten
osaamisen tukeminen

Teknologian ja jdrjestelmien kayttd
« Esihenkildiden antama tuki

+  Kouluttaminen kotona asumista
tukevan teknologian ja adlykotimah-
dollisuuksien hyodyntdmiseen

Kuva 1. Analyysissa muodostetut kolme ylatee-
maa ja kuusi alateemaa. (Kuva: Iris Laine)

jaoteltiin loogisiin alaryhmiin. Taman jalkeen
koodattu data pelkistettiin, abstrahoitiin ja
jarjestettiin hallittavaan muotoon. Pelkista-
misen ja luokittelun avulla oli mahdollista
systemaattisesti vertailla aineistosta nousevia
teemoja.
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Tekniikan ja

tietotekniikan
. kayttaminen Aikaisemman
Asiakkaalle osaamisen
sopivan teknologian soveltaminen
valitseminen
Asiakkaan Komnyunikoiminen
kouluttaminen etapalvelussa
Tietosuoja ja Datan tulkitseminen
tietoturvan ja sen tuottaman
ymmartaminen informaation
ja toteuttaminen ymmartaminen

Kuva 2. Ammattilaiselta edellytettavan osaamisen eri osa-alueet. (Kuva: Oona Rouhiainen, mukaillen Iris Laine)
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Tulokset

Tulokset ilmentdvat tutkittavasta aiheesta sy-
vempadad ymmarrystd ja tietoa, joita voidaan mah-
dollisesti hyddyntaa kaytannossé ja jatkotutki-
muksissa. (Whittemore & Knafl 2005, 552.) Tassa
integroivassa Kkirjallisuuskatsauksessa valittujen
tutkimuksen analyysin perusteella tulos selkeasti
on, ettd teknologian kaytto edellyttda osaamista
ja taitoa. Useampi taito on jo aikaisemmin opit-
tua, mutta sita taytyy osata soveltaa muuttuvassa
toimintaymparistdssa kuten etdhoidossa uudella
tavalla (Barakat ym. 2013, 5; Karlsen ym. 2019,
53). Uusi osaaminen on siis useista eri osa-aluista
koostuva kokonaisuus, joka edellyttaa laajaa tie-
tamysta (Stokke ym. 2021, 6).

Ammattilaiselta edellytetddn osaamista, kun vie-
daan asumista tukevaa teknologiaa kotiin (Van
Houwelingen ym. 2016, 58; Ertner 2019, 45; Fren-
nert 2019, 640; Glomsas ym. 2020, 4015). Osaa-
miseen tukeutuen ammattilainen pystyy keskus-
telemaan teknologiasta asiakkaan, omaisten ja
kollegoiden kanssa. Osaava ammattilainen on
valmiimpi  teknologian tarkoituksenmukaiseen
kayttoon, seka kyvykas tunnistamaan uusia mah-
dollisuuksia. (Glomsas ym. 2020, 4015.) Lisaksi
tuloksista ilmenee, ettd on erilaisia keinoja kuten
teknologian ja jarjestelmien kayttddn kouluttami-
nen ja esihenkilon tuki, joilla voidaan edistdd am-
mattilaisen parempaa osaamista.

Yhteenveto

KARITA-hankkeelle toteutetun integroivan
kirjallisuuskatsauksen tarkoitus oli selvittaa
kotihoidon ammattilaisten osaamista liit-
tyen kotona asumista tukevan teknologian
ja alykotiymparistdjen  hyddyntdmiseen.
Tavoitteena oli tuottaa hankkeelle tietoa
kotihoidon ammattilaisten osaamisesta ja
osaamistarpeista. Tulosten tuottamaa tieto
voidaan hyodyntda hankkeen jatkosuunnit-
telussa, sekd muiden ikaantyneiden tekno-
logiaan ja alykotiympadristoon liittyvien tut-
kimus-, kehittdmis- ja innovaatiohankkeiden
suunnittelussa. Tulosten kautta ymmarre-
taan myos laajemmin ammattilaisten osaa-
minen ja osaamistarpeiden laajuus, seka
muut tekijat, jotka vaikuttavat kotiin vieta-
vaan teknologiaan kayttoon ja alykotiympa-
riston kehittdmiseen.
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PAULIINA HUOVILA & MONIKA MAISTI

Simulaatiopedagogiikan
hyodyntaminen hyvinvointi-
teknologiaosaamisen
kehittamisessa

llmassa leijailee kdsinkosketeltava jannitys, iloinen puheenso-
rina tayttad oppimistilan. "On kuin hyppadisi iltapdaivdaksi kohti
tuntematonta, kylmadan veteen”, kuvailee erds KARITA-hank-
keen valmennus- ja simulaatiokoulutukseen osallistunut henki-
16.

Suomen vaestosta yli 65 vuotta tayttaneita oli 23 %, mika tarkoittaa nykyisen Suomen asukas-
méadran mukaan noin 1,3 miljoonaa suomalaista (Tilastokeskus 2022). Vanhusten méaéra on siis
koko ajan kasvussa, mika tuo oman kuormituksensa myos sosiaali- ja terveysalalle. Kuormitusta
lisad my0s jatkuva hoitajapula ja hoitokotien lakkauttaminen seka hoitokodeissa olevien hoitaja-
madrien supistaminen. Paivystyksen ja erikoissairaanhoidon kuormittuminen ja potilaspaikkojen
vahyys johtaa puolestaan vanhuksien yha nopeampaan kotiuttamiseen. Kotiuttamisessa apuna
ovat parhaan kykynsa mukaan kotisairaanhoito, kotihoito ja kotisairaalatoiminta, mutta on nayt-
taytynyt, ettd nama tukitoimet eivat ole riittavia. Tarvitaan siis enemman tukitoimia vanhempien



28

ikdluokkien kotona selviytymiseen. Mutta mita
nama tukitoimet ovat? Yksi ratkaisu tahan on
koko ajan kasvava ja tutkittu alykoti-jarjestelma
ja sen kayttoon valmentava simulaatio-oppimi-
nen sosiaali- ja terveysalan ammattilaisille.

Simulaatiopedagogiikka  juontaa juurensa
1950-luvulta. Silloin simulaatio-opetusta hyo-
dynnettiin ilmailualalla, teollisuudessa ja lai-
valitkenteessa. Harjoittelu perustui kommuni-
kaation (CRM= Crisis Resource Management)
ja tiimitydon parantamiseen. Hoitotyohon ja
|ddketieteeseen simulaatio-oppiminen otettiin
kayttoon 1980-luvulla anestesiologian erikoi-
salalla, jolloin harjoiteltiin hatatilapotilaan tur-

valliseen ja tehokkaaseen hoitamiseen liittyvaa tii-
mityoskentelyd. Ensimmaiset tietokonepohjaiset
ja ohjattavat potilassimulaattorit otettiin kayttoon
2000-luvulla Puolustusvoimissa ja Arcada-ammat-
tikorkeakoulussa. Nadiden my6ta simulaatioon
kaytettdvat potilassimulaattorit ovat levinneet
muihinkin ammattikorkeakouluihin ja yliopistoi-
hin ympari Suomea. Suomessa simulaatio-oppi-
minen alkoi keskittyd suuresti prehospitaaliseen
hoitamiseen. (Hallikainen & Vaiséanen 2007.) Kah-
den vuosikymmenen ajan simulaatiopedagogiik-
ka eli kansan termein simulaatio-oppiminen on
kuitenkin ottanut suurempaa jalansijaa potilas-
turvallisuuden ja potilaan hoidon harjoittelussa ja
oppimisessa. Se on kehittynyt uuden ajattelun ja
teknologian my6ta niin, ettd olemme saavuttaneet
sopivan sekoituksen perinteistd oppimista, tekno-
logiaa hyddyntévaa simulaatio-oppimista ja poti-
laan hoitamisen kliinistd osaamista. (Gaba 2004.)

Hyvinvointiteknologian
tulevaisuus ja siihen liittyvat
asenteet hoitotydntekijéiden
keskuudessa

Hyvinvointiteknologia on nykyaikainen tapa pa-
rantaa ikdantyneiden kotona asumisen laatua ja
turvallisuutta. Terveydenhuollon ammattilaisten
on etsittava ja otettava kayttdoon rohkeasti uusia
teknisia apuvalineitd, jotta kotona asuminen olisi
mahdollisimman pitkddn mielekasta ja turvattua.
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Etenkin uudet sensoritekniikkaa hyodyntavat
laitteet, joilla voidaan esimerkiksi seurata mah-
dollisia kaatumisia tai ulko-oven avaamisia, ovat
yleistymassa kodeissa, ja niissa tuntuisikin ole-
van tulevaisuuden suurin suuntaus.

Hyvinvointiteknologia on alkanut viime vuosien
saatossa ottaa suurempaa jalansijaa kaytannon
hoitotydssd, ja monissa yksikoissa teknologia
onkin jo paivittdisessa kaytossa. Terveys- ja hy-
vinvointiteknologian ennustetaan myds olevan
entistd suuremmassa roolissa hoiva-alan kas-
vavissa haasteissa tulevaisuuden ikaantyvassa
Suomessa. Laitteet kuitenkin aiheuttavat ristirii-
taisia tunteita ja jopa pelkoakin tydntekijoiden
keskuudessa, kun toisaalta taas osa tyonteki-
joistd suhtautuu uuteen teknologiaan erittéin in-
nostuneesti ja ottaa sen rohkeasti vastaan. Myds
KARITA-hankkeen koulutuksiin  osallistuneet,
teknologiasta kiinnostuneet tyontekijat kokivat,
ettd he tarvitsevat rutkasti lisad osaamista ai-
heesta, jotta voisivat palvella asiakkaitaan mah-
dollisimman hyvin ja ehdottaa mahdollisimman
sopivia laitteita asiakkaiden kayttoon.

Suurimmat ongelmat hyvinvointiteknologian
kayttoonotossa, markkinoinnissa ja motivoin-
nissa vaikuttaisi olevan negatiivisissa asenteissa
sitd kohtaan. Usein ndma negatiiviset asenteet
kumpuavat puutteellisesta koulutuksesta. Tut-
kimusten mukaan myds ikaantyvat itse kokevat
hyvinvointiteknologian mieluisammaksi vaihto-
ehdoksi, mikali heille pystytddn konkreettisesti
kertomaan, miten teknologia voidaan tuoda
osaksi heidan normaalia arkeaan. (Ahola 2019))

Jotta  hyvinvointiteknologian  kayttdonottoa
voidaan vahvistaa ja tukea seka |6ytaa ajoissa
oikeat kohdehenkilot, tulisi hoitohenkiloston
osaaminen teknologiasta olla vankalla tasolla.
Tata voidaan vahvistaa esimerkiksi simulaatio-
koulutuksen keinoin.

Hyvinvointiteknologia
osaamisen hallinta
simulaatiomenetelmin

Simulaatio-opetuksessa voidaan harjoitella
seka teknisia, etta ns. ei-teknisia taitoja (Soljan-
lahti & Nystrom 2020). Sen tavoitteena on “sitoa
lankoja yhteen” eli yhdistéa eri |ahteista saatua
teoriatietoa kdytantdon. Laajan teoriaopiske-
lun ja kdytdnnon yhdistdminen mahdollistaa
vahvemman osaamisen kehittymisen oppijalle.
(Silvennoinen & Juujarvi 2018.) Simulaatio so-
veltuu erinomaisesti myds hyvinvointiteknolo-
giaan liittyvéan osaamisen vahvistamiseen ja
uuden opiskeluun. Teknisina taitoina voidaan
harjoitella esimerkiksi laitteiden oikeaa kayttoa
ja tekniikkaa, mutta samalla voidaan kayda lapi
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myds hyvinvointiteknologiaan liittyvia asentei-
ta. Positiivisten asenteiden vahvistamisen lisak-
si voidaan yrittda vaikuttaa myos negatiivisiin
asenteisiin, ja selvittda mistda nama asenteet
kumpuavat. Naiden asioiden lapikaynti simu-
laation purkukeskustelussa voi olla kdanteente-
kevad, mikali negatiivinen asenne on johtunut
esimerkiksi osaamisen tai tiedon puutteesta.

Perinteisen simulaatio-opetuksen liséksi voi-
daan hyoddyntdaa myos virtuaalitodellisuutta
esimerkiksi  VR-lasien avulla. Keski-Suomen
sairaanhoitopiiri ja Jyvaskylan ammattikorkea-
koulu ovat yhdessa toteuttaneet virtuaalisen
ymparistdn, jossa voidaan opetella tydskente-
lya esimerkiksi leikkaussaliolosuhteissa. Tata
ymparistod on hyddynnetty kyseisella alueella
seka opiskelijoiden ettd uusien tyontekijoiden
perehdytyksessa. (STM 2020.) LAB-ammattikor-
keakoulun Lahden kampuksella on dlykotiym-
paristéd kehitetty jo pidemman aikaa, mutta
jatkossa on tarkoitus panostaa alykoti- ja virtu-
aaliymparistdihin myos Lappeenrannan kam-
puksella. Uusia oppimisympadristdja voidaan
hyddyntad seka tutkintoihin johtavissa opin-
noissa ettd tdydennyskoulutuksissa. Koulutuk-
sia voidaan jarjestda yhteistydssa paikallisten
sosiaali- ja terveysalan toimijoiden kanssa.

Simulaatiokoulutus
KARITA-hankkeessa

KARITA-hankkeen osana jdrjestettiin Eteld-Karja-
lan sosiaali- ja terveyspiirin valikoitujen yksikoiden
henkilostolle simulaatiokoulutusta, jonka keskios-
sa oli hyvinvointiteknologiaosaaminen. Hankkeen
simulaatioissa keskityttiin teknisen osaamisen
sijaan myonteisten asenteiden vahvistamiseen.
Tyontekijat pddsivat hyddyntdmadn omaa ammat-
titaitoaan ja oman alan erikoisosaamistaan, seka
pohtimaan hyvinvointiteknologiaan liittyvia asen-
teita ja etiikkaa. Hankkeen simulaatiokoulutuksiin
osallistuneet tydntekijat kokivat simulaation [dhes
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poikkeuksetta hyvéksi oppimisen keinoksi, ja
etenkin innostavaksi tavaksi omaksua uutta, ja
syventaa omaa osaamistaan hyvinvointitekno-
logiasta. Simulaatioissa pyrittiin vahvistamaan
tyontekijoiden positiivisia asenteita ja murta-
maan tiettyja sitkeitd ennakkoluuloja, joita uu-
teen teknologiaan liittyy.

Kun simulaatio herattaa osallistujissa ja seu-
raajissa tunteita, voidaan sen ajatella olevan
pedagogisesti onnistunut. Oppiminen toteutuu
parhaiten, kun osallistuja kokee jannityksen, it-
sensd voittamisen sekd onnistumisen tunteita.
(Blomgren 2015.) Hankkeen simulaatiokoulu-
tuksissa saimme nahda osallistujilta juuri ndita
toivottuja onnistumisen ja itsensa ylittamisen
tunteita. Suurin osa osallistujista kertoi kou-
lutukseen tullessaan olevansa jannittynyt, ja
osa koki simulaation jopa pelottavana tapana
oppia. Kuitenkin lahes jokainen simulaatioon
osallistunut tyontekija kertoi oman suorituk-
sensa jalkeen, etta “Tdmdhdn olikin hauskaa!”.
Palautekeskustelun jalkeen toivottiin lisaa si-
mulaatio-opetusta ammattilaisille niin kaytan-
non tyon kuin uuden oppimisen tueksi.

LAB-ammattikorkeakoulun KARITA-hankkeen ko-
kemusten ja tulosten perusteella yhteistyon jatka-
minen paikallisten sosiaali- ja terveystoimijoiden
on tarkedd myds hankkeen jalkeen. Hyvaksi koet-
tujen valmennuksellisten simulaatiokoulutusten
mydtd henkildston hyvinvointiteknologiaosaamis-
ta ja myOnteisid asenteita voidaan vahvistaa.
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Maaohanmuuttajan
Eyollistyminen sosiaali-
ja terveydenhuoltoon

edellyttaa digitaalista
ja teknologista osaamista

Terveydenhuollon kasvava tydvoimapula on haaste ja se iskee pahiten vanhuspalveluihin, eten-
kin palvelutaloihin ja kotipalveluun (Ammattibarometri 2022, Kehusmaa & Alastalo 2022). Osana
pahenevan tydvoimapulan ratkaisua nédhddan sairaanhoitajien rekrytointi ulkomailta, poten-
tiaalisina rekrytointimaina on viime aikoina uutisoitu etenkin Intiaa, Vietnamia ja Filippiineja.
Filippiinildisia sairaanhoitajia on jo vuosia rekrytoitu ja koulutettu Suomeen, talla hetkelld Pai-
jat-Hameen alueella kouluttautuu 22 opiskelijan ryhma filippiinildisia sairaanhoitajia oppisopi-
muskoulutuksella valmistuakseen |&hihoitajiksi vuoden 2023 lopussa vanhusten palvelutaloihin

ja kotihoitoon.

Oppisopimuspaikoissa opiskelijat perehtyvat suomalaisiin tyo- ja hoitokdyténtdihin ja opiskele-
vat suomen kieltd. Naiden liséksi tydpaikoilla opitaan erilaisia digitaalisia ja teknologisia taitoja,
joita tarvitaan paljon arjen tyotehtavissa. Sairaanhoitajien osaamiskuvauksissa sairaanhoitajalta
vaaditaan esimerkiksi osaamista tietojen luomisessa, kaytossa, sdilyttdmisessa ja havittdmises-
sd, joissa tulee noudattaa sosiaali- ja terveydenhuollon tietosuoja- ja turvallisuusvaatimuksia
sekd niitd ohjaavia sdddoksia. Sairaanhoitajan tulee osata myds arvioida tuotettua tietoa, sen
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laatua, hyddyntédmistd ja vaikuttavuutta. Lisék-
si sairaanhoitajien tulee osata kayttaa erilaista
terveydenhuollon informaatioteknologiaa ja
viestintdkanavia asiakkaan etdhoidossa ja hen-
kilokunnan valisessa vuorovaikutuksessa nou-
dattaen hyvda ammatillista viestintda ja tieto-
suojavaatimuksia. (Savonia 2019.)

Filippiinildisilla sairaanhoitajilla on korkea-
koulutasoinen sairaanhoitajatutkinto, joten
heilla on hyvat lahtokohdat informaatio- ja
tiedonhallintaosaamiseen, mutta haasteellista
on silti perehtyd suomalaiseen hoitotydn séh-
koiseen rakenteiseen kirjaamiseen, tietosuoja-
kaytanteisiin seka erilaisiin etdhoivaratkaisui-
hin kotipalvelussa, nditd osaamisia tarvitsee
myos lahihoitaja paivittdisessa tydssa. Taman
artikkelin tavoitteena on kuvata filippiinilaisten
sairaanhoitajien digitaalista osaamista ja niita
tekijoita, jotka estavat tai edistavat hoitotyohon
liittyvan teknologian ja digitaalisten sovellusten
kayttdonottoa. Lisdksi pohditaan miten digi-
taalisen ja teknologisen osaamisen vaade tulisi
huomioida maahanmuuttajien koulutuksessa.

Kysely filippiinildisille opiskelijoille toteutettiin
marraskuussa 2022. Kyselyaineisto kerattiin op-
pitunnin aikana paperisilla lomakkeilla ja kaikki
22 opiskelijaa vastasivat kyselyyn.

Filippiinildisten sairaanhoitajien
digitaalinen osaaminen

Kyselyn ensimmaisessa osiossa opiskelijat arvi-
oivat itse omaa digitaalista osaamistaan. Kyselyn
taustalla oli eurooppalainen digitaalisen kom-
petenssikuvauksen kehys, joka jakautuu viiteen
osaamisalueeseen: Informaatio ja tiedon hallin-
ta; Kommunikaatio ja yhteistyo; Digitaalisen si-
sallon luominen; Turvallisuus; Ongelmanratkai-
su (Van den Brande 2016). Osaamista arvioitiin
viisiportaisella asteikolla Very poor - Poor - Satis-
factory - Good - Excellent.

Filippiinildiset sairaanhoitajat arvioivat omaa
digitaalista osaamistaan kauttaaltaan varsin
hyvéksi. Kommunikaation ja yhteistydosaami-
sen alueella osaaminen oli hyvda, mita voidaan
olettaakin korkeakoulusta valmistuneilta sai-
raanhoitajilta. Hieman heikompia tuloksia tuli
digitaalisten valineiden hyodyntamisesta poti-
laiden, kollegoiden ja muiden hoitoon osallis-
tuvien valisessa vuorovaikutuksessa. Myds am-
matilliseen yhteisdon liittyminen digitaalisten
mahdollisuuksien avulla oli hieman heikompaa.
Heikompi osaaminen néilla alueilla selittynee
silld, ettd kotimaassaan he eivat ole tydssadn
joutuneet kayttdmaan esimerkiksi erilaisia eta-
hoivan tai muita yhteydenpidon ratkaisuja kuin
mitd Suomessa on kaytodssa. Turvallisuuteen liit-
tyvan osaamisensa vastaajat arvioivat myos hy-
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vaksi. HenkilGtietojen ja yksityisyyden suojaa-
minen digitaalisessa ymparistdssa samoin kuin
laitteiden suojauksen osaaminen oli arviointien
mukaan hyvalla tasolla.

Selkedsti heikompia osaamisen arviointeja
vastaajat antoivat omasta osaamisestaan digi-
taalisen tiedon luonnin alueelta. Digitaalisen
sisallon kehittdminen, integrointi ja uudelleen
kehittdminen sekd ohjelmointi koettiin melko
heikoksi. Heikommat tulokset talla alueella
kuvastavat sitd, ettéd hoitotyon tehtavissa mel-
ko harvoin ollaan kehittémadssa digitaalisia si-
saltdja, vaikka tulevaisuudessa tata osaamista
terveydenhuollossa  tarvittaisiin - enemman.
Ongelmanratkaisuosaamistaan vastaajat ar-
vioivat kaikista heikoimmaksi kaikista viidesta
osa-alueesta. Teknisten ongelmien tunnistami-
nen ja ratkaiseminen, seka luova digitaalitekno-
logian kaytto koettiin haastavina. Tama arvioin-
ti vaikuttaa olevan linjassa digitaalisen tiedon
luonnin heikkoihin osaamisarviointeihin, mo-
lemmissa osaamisalueissa vaaditaan luovuutta
ja kykya ratkaista ongelmia. Nama taidot ovat
erittdin tarkeitd taitoja myos suomalaisessa
hoitoty0ssd, jossa sairaanhoitajat toimivat ja
tekevat paatoksia hyvin itsendisesti.

Hyvinvointiteknologiaan liittyvat
kokemukset tydépaikoilla

Kyselyn toisessa osiossa avoimilla kysymyksilld
selvitettiin, millaisiin ikdantyvien kotona asumis-
ta tukeviin hyvinvointiteknologisiin ratkaisuihin
opiskelijat ovat tormanneet oppisopimuskoulu-
tuksensa aikana Suomessa. Lisdksi haluttiin sel-
vittdd millaista tietoa ja osaamista he kokivat tar-
vitsevansa, mika edistdisi hyvinvointiteknologian
kayttoonottamista tai mitka estavat sita.

Useimmiten mainittuja teknologisia ratkaisuja,
joita opiskelijat olivat kohdanneet oppisopimus-
paikoillaan, olivat turvarannekkeet ja -puhelimet,
|ddkeautomaatit/-annostelijat sekd GPS-kello.
Myos erilaiset digitaaliset ratkaisut ovissa seka
teknologiaa sisdltavat patjat ja sangyt mainittiin
usein. Vahemman mainintoja saivat kuvapuhelin,
aanikirjat, digitaalinen verenpainemittari, kuu-
memittari, daniohjauksella toimivat laitteet (tv,
sanky, soittaminen), potilasnostin ja kuulolaite.

Kyselyn alussa opiskelijat keskustelivat siita, mita
ylipdataan tarkoitetaan hyvinvointiteknologialla.
Tama epdvarmuus nakyi jonkin verran myos vas-
tauksissa mité kaikkea lasketaan hyvinvointitek-
nologiaksi. Tydpaikoilla oli muutamien vastaajien
mielesta paljon sellaista uutta teknologiaa, joka ei

ollut heille tuttua.
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Kollegoiden apu mainittiin keskeisend tekijana,
joka auttaa hyvinvointiteknologian kaytdssa. Li-
saksi mainittiin laitteiden online-demot ja kayt-
toohjeet seka laitteiden helppokayttisyys seka
hyvat perustiedot teknologiasta.

”A collegue... able to explain
to me the rationale why we
need to use such devices”

Englanniksi tama kayton apuun liittynyt kysy-
mys oli muotoiltu seuraavasti: What has helped
you to use the wellbeing technology at your
work here in Finland? Suurin osa (16) vastaajista
oli ymmartanyt kysymyksen tarkoittavan, mita
hyotya hyvinvointiteknologiasta on. Heidan vas-
tauksissaan painottui se, etta teknologia sadstaa
hoitajan aikaa ja myds voimia. Lisaksi mainittiin,
ettd teknologiasta hyotyy potilas muun muassa
parantuneen turvallisuuden kautta (esim. turva-
ranneke).

Tehokkaimpana tapana oppia hyvinvointitek-
nologiaan liittyvia tietoja ja taitoja pidettiin kay-
tannon harjoittelua, esimerkiksi workshopeja,
joissa laitteita paasee kokeilemaan.

“They need to have the
demonstration first on how
to use the technology before
we can use it in our work.”

Vastaajat kokivat, ettd perustiedot teknologiasta
auttaa eteenpdin, samoin oikea asenne. Lisdksi
todettiin, ettd laitteissa tulisi olla hyvét englan-
ninkieliset ohjeet.

Kieliongelmat koettiin suurimpana ongelmana
hyvinvointiteknologian  kayttamiselle. Osassa
laitteita on vain suomenkieliset ohjeet. Jos tek-
nologia on tyontekijalle vierasta, on se luonnol-
lisesti vaikeampaa ottaa haltuun. Myos potilailla
voi olla ennakkoluuloja tai haluttomuutta hyvin-
vointiteknologian kayttod kohtaan.

” Being an international
student coming from a count-
ry where there is not much
advanced technology seeing or
encontering the devises for the
first time without any know-
ledge of it has been barrier

for me using those kind of t
ecnologies, and the langua-

ge barrier when the program
instructions are not in English.”
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Koulutuksen jatkuvuus ja tydhén perehdyttdminen

mahdollistettava

Digitalisaatio ja teknologia ovat iso osa hoito-
tyon arkea hoitajien tydssa, esimerkiksi adlyko-
tiratkaisut, etavastaanottotoiminta ja erilaiset
turvallisuusratkaisut ovat tata pdivaa. Nopeasti
kehittyvat robotiikkaratkaisut, tekoaly ja 3D-tulos-
taminen tuovat vield paljon uusia mahdollisuuk-
sia terveydenhuoltoon (Junko 2018). Digitaaliset
taidot ja teknologinen osaaminen on hoitoalan
tyontekijalle valttamatonta niin etta teknologiaa
pystytdan hyodyntdamaan tehokkaasti, lisaksi
osaamista on ajantasaistettava jatkuvasti. Tama
asettaa haasteita alan oppilaitoksille ja tdyden-
nyskoulutukselle. (Imeldinen ym. 2022.)

Filippiinilaiset sairaanhoitajat arvioivat oman
digitaalisen osaamisensa varsin hyvaksi, mut-
ta kysely paljasti toisaalta epdvarmuutta hyvin-
vointiteknologian  kadyttdmisessa. Tyopaikoilla
on esimerkiksi kaytdssa teknologiaa, joka ei ole
heille entuudestaan tuttua. Uuden teknologian
kayttoonotossa auttavat kollegat selittamalla ja
nayttamalld, miten laite tai sovellus toimii. Kieli-
kysymykset nousevat kuitenkin vaistamatta kes-
keiseen rooliin teknologian haltuunotossa. Eiriita,
ettd laitetta osataan kayttaa, vaan on saatava oh-
jeet siten, ettd myos laitteen toimintaperiaatteet
ja mahdolliset riskit hoito- tai kayttotilanteessa
tulevat ymmarretyksi. Vartiaisen (2021) mukaan
kielen oppimista tapahtuu luontevasti tyoyhtei-

sOssa osana tyontekoa ja kielenoppiminen on
koko tyoyhteison asia. Oleellista on kuitenkin,
ettd tydyhteisdssa ymmarretaan antaa aikaa
kielen oppimiselle eikd meneteta tarkeita op-
pimistilanteita kiireen vuoksi. Aikaa tarvitaan
myds kulttuurien véliseen oppimiseen, jolloin
valtytaan erilaisilta vuorovaikutuksen jannit-
teilta. Nain mahdollistetaan maahan muutta-
neiden hoitajien nopeampi integroituminen
osaksi terveydenhuollon henkilokuntaa.

Merkittdva osa Filippiineiltd rekrytoiduista
sairaanhoitajista ei tee Suomessa sairaanhoi-
tajan tyotd, vaan he toimivat [ahihoitajina tai
erilaisissa avustavissa tehtdvissa. Osa rekry-
toinneista tapahtuu yksityisten hoivayritysten
tarpeista rekrytoida nimenomaan lahihoitajia
ja hoiva-avustajia, jolloin yrityksilld ei ole ensi-
sijaista tarvetta tukea hoitajien patevoitymista
sairaanhoitajaksi Suomessa. (Pitkdnen & Var-
tiainen 2020.) Suomessa on kuitenkin huo-
mattava tarve myos sairaanhoitajista, joten on
tarkeda tarjota filippiinildisille sairaanhoitajille
sujuva mahdollisuus patevoityd taydennys-
koulutuksen kautta laillisiksi sairaanhoitajiksi

Suomessa. Osaamisessa tapahtuu taantumis-
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ta, jos sairaanhoitaja toimii pitkdan perushoidollisis-
sa ja avustavissa tehtdvissa. (Vartiainen 2021.) Meilla
ei ole varaa hukata sitd osaamisresurssia, jonka filip-
piinildiset sairaanhoitajat tuovat meille tullessaan.
Myos eettisestd nakdkulmasta katsoen on pidettava
huolta, etta filippiinildisilla sairaanhoitajilla on mah-
dollisuus hyddyntdad omaa osaamistaan ja kehittaa
ammatillista osaamistaan eteenpdin.
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ANNIINA PALOKANGAS, SANNA IMELAINEN & SANNA NURMIAINEN

Ikaantyvat mukaan
kehittamaan hyvinvointi-

teknologian kayttoonottoa

Kuinka hyvinvointiteknologiasta saadaan aidosti saavutettavaa ja kuinka se tuodaan sosiaali- ja terve-
ydenhuollon palveluissa esiin niin, ettei sita torjuta oman vanhenemisen kohtaamisen pelossa? Naita
kysymyksid heratti KARITA-hankkeen ikdantyvien hyvinvointiteknologiaa koskeva ryhméahaastattelu,
joka kartoitti kohderyhmana toimivien ikdihmisten nakokulmia, asenteita ja kokemuksia hyvinvoin-
titeknologiaa kohtaan. Haastattelussa nousi esille onnistumisten liséksi haasteita ja kehityskohteita,
kuten teknologian kayttéonoton sosiaalinen prosessi, seka eri ryhmien erot hyvinvointiteknologian
saavutettavuudessa. Vastauksia kysymyksiin tarvitaan, ja niiden saaminen edellyttaa jatkotutkimuk-
sien kohdentamista ikdantymisen kynnykselld olevien henkildiden asenteisiin ja kasityksiin. Tutkimus-
ta tulisi kohdentaa myds kaytannon konkreettisen tason sosiaali- ja terveydenhuollon palveluihin.

Hyvinvointiteknologia

Teknologia on kasitteend laaja ja silld voidaan tarkoittaa useampaa eri asiaa. Lahtokohtaisesti ika-
teknologialla tarkoitetaan teknologiaa, jonka tarkoituksena on vastata ikddntymisesta johtuviin toi-
mintakyvynmuutoksiin ja haasteisiin erilaisilla kehittyvillé palveluilla ja laitteilla (Forsberg ym. 2014,
13). Hyvinvointiteknologialla tarkoitetaan teknologiaa, jonka kaytolla edistetddn, seka yllapidetddn
ihmisen terveytta ja toimintakykya. Ikédantyvien ihmisten parissa kdytettavan teknologian tavoitteena
on ensisijaisesti edistad asiakkaan hyvinvointia, seka myos sujuvoittaa hoitotydn prosessia. (Raappa-
na & Melkas 2009, 9-10.)

Yhteiskunnallisesti hyvinvointiteknologia ndhdaan erityisesti sen potentiaalien kautta, kuten mahdol-
lisuutena taata kansalaisille tasa-arvoisempia edellytyksia osallisuuteen ja itsendiseen toimintaan.
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Potentiaalia ndhdaan myos resurssien saastami-
sessd ja kohdentamisessa hyvinvointiteknologiaa
hyodyntamalla. (Ahtiainen & Auranne 2007, 9.)
Ikdantyneiden ihmisten palvelut tulevatkin kehit-
tymaan ja edessd on haasteellinen harppaus niin
teknologian kehittymisen kuin myds véestdnra-
kenteen muutosten myota, kun haasteena on vaes-
ton ikaantyminen. Hyvinvointiteknologia nahdaan
yhteiskunnallisessa kehyksessda mahdollisuutena
vastata edessé oleviin konkreettisiin haasteisiin.
(Johansson-Pajala ym. 2019, 3; Ahtiainen & Au-
ranne 2007, 9-10.) Ikdihmisten teknologiatuetun
asumisen ekosysteemin kehittdminen on ym-
mdrrettavasti Suomen terveysalan tutkimus- ja
innovaatiotoiminnan kasvustrategiassa erillisena
nimettynd toimenpiteena vuosille 2020-2023 (Val-
tionneuvosto 2020, 25).

IkGddntyneet ja teknologia

Teknologiat eivat synny, eikd niitd kaytetd tyhji-
0sséd, vaan tekniikan kayttdjanad on aina ihminen,
jolla on omat arvot ja elinymparistd. Teknologioi-
den kehityksessa ja kaytossa idkkdiden nakokulma
usein sivuutetaan. (Johansson-Pajala ym. 2019, 4.)
Ikdantyneitd ja heidan suhdettaan teknologiaan on
kylla tutkittu runsaasti ja aihetta voidaan lahestya
hyvin eri tavoin. Ikdéntyneiden joukosta valikoituu
tutkittaviksi usein jo entuudestaan teknologiasta
kiinnostuneita henkiloitd, eika teknologian ulko-
puolelle jdavia tavoiteta (Wessman ym. 2013, 7).

Kun tarkastellaan eri sukupolvien tietotaitotasoa
kayttaa digitaalisia palveluita ja nykyisen nopean
kehityksen tuomia mahdollisia syrjivia vaikutuk-

sia vanhemmassa ikaluokassa, niin puhutaan
digitaalisesta kahtiajakautumisesta (Ahtiainen
& Auranne 2007, 10). Tutkimuksissa on esimer-
kiksi todettu, ettd tieto- ja viestintdteknologian
saatavuus oli positiivisesti yhteydessd idk-
kaiden henkiloiden osallisuuteen (Pulkkinen
2019, 24).

Kayttoonotto

Hyvinvointiteknologian  kayttdonottoproses-
sissa korostuu eri palveluiden ja kdyttddnoton
ajankohta. [kd ei suoraan maarittele kayttoon-
ottoprosessia, vaan ikdad enemman teknolo-
gian kayttoonottoon vaikuttaa kokemus tek-
nologian kaytosta. Merkittavinta teknologian
kayttoonotossa on seka teknologisten ratkai-
sujen tarpeen mydntaminen, ettd niiden kayt-
taminen riittdvan aikaisessa vaiheessa. Esi-
merkiksi [ddkeautomaattikokeilussa havaittiin
suurin hyoty asiakkailla, joilla alkoi olla haas-
teita itsendisen lddkehoidon toteuttamisessa,
mutta jotka eivat viela tarvinneet muita koti-
hoidon palveluita. (Nykanen ym. 2017, 35-36.)

Kriittinen vaihe teknologian kayttédnotossa
on ratkaisusta hy6tyvien asiakkaiden tunnista-
minen ja palveluiden kohdentaminen oikeaan
asiakasryhmdan. Teknologisten ratkaisujen
[6ytdminen ja hyddyntaminen oikein tunniste-
tuille ja kohdennetuille asiakkaille vaatii hen-
kilostoltd tuntemusta teknologiasta seka sen
tarjoamista mahdollisuuksista, silld teknolo-
gian soveltuvuus kayttdjalle on varmistettava
esimerkiksi sairauksien tuomien rajoituksien
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vuoksi. Tyontekijoiden ammatillinen osaa-
minen ja tietdmys onkin sidottu teknologian
kayttoonottoon ja vaatii siksi osaamisen vahvis-
tamista, muutoksia tyotapoihin seka teknisen
tuen saatavuutta tyoyhteisoissa. (Nykdnen ym.
2017, 35-36; Sosiaali- ja terveysministerio 2020,
32.)

Saavutettavuus

lkaantyvilld on eroja ennaltaehkaisevien tek-
nologiapalveluiden kayton mahdollisuuksissa.
Heikommassa asemassa olevien ikddntyvien
mahdollisuus kayttda teknologiaa voi heiken-
tyd, mikali teknologia vaatii erityisia taitoja tai
suuria investointeja kayttdjaltdan (Kaasalainen
& Neittaanmaki 2018, ii). Tdméan vuoksi niin pal-
veluiden kuin itse hyvinvointiteknologian kehi-
tyksessa on tarkedd huomioida saavutettavuus
eli mahdollisuus tiedon saantiin (Aro & Ikédvalko
2012, 81).

Myos ikdihmisten teknologian kayttdmiseen
seka siihen liittyviin asenteisiin liittyen on il-
mennyt eroja. lhmisten mahdollisuudet paasta
kiinni tietoyhteiskuntaan ja erilaisiin palveluihin
on yhteydessd asuinpaikkaan. Lisaksi sukupuo-
li, perhetilanne seka tydhistoria voivat vaikuttaa
joko tietoyhteiskuntaan kiinnittymista edista-
vasti tai siitd vieraantumiseen. (Nordlund ym.
2014, 13.) 1kaa suuremmaksi yhteydeksi tekno-
logian kayttdodn onkin osoittautunut koulutus
(Wessman ym. 2013, 19).

Ikdihmiset jakautuvat teknologian osalta kah-
teen kayttdjaryhmaan, joista toiset ovat aktiivi-
sia ja kiinnostuneita uusista ratkaisuista ja hyo-
dyntavat mobiilipalveluita arjessaan. Toisena
ryhmand nayttaytyy nykyteknologian kelkasta
pudonneet, joille matkapuhelinkin nayttaytyy
vain puhumisen valineena ja teknologian ke-
hitys ahdistaa. Siind missa teknologinen kehi-
tys ndhdaan taman hetken ongelmana, tulisi
se nopean kehityksen vuoksi ymmartdaa myos
ongelmana tulevaisuuden ikdantyvien osalta.
(Leikas 2008, 57.) Vaikka erilaisten teknologioi-
den tai verkkopalveluiden kayton olisi nuorena
oppinut, tuo ikdantyminen aina mukanaan toi-
mintakyvyn muutoksia, jolloin kaikki opittu ei
vanhenemisen myota luonnistu (Nordlund ym.
2014, 7-8).

Aineistona ik&éntyvien aéni -
ryhmahaastattelu

Ikdantyvien ajatuksia kerattiin - hyvinvointi-
teknologiaa koskevalla ryhmahaastattelulla
kevaalla 2022, joka toteutettiin osana KARI-
TA-hanketta. Haastatteluun osallistui kuusi se-
nioria, jotka eivat ole vield erilaisten ikdihmisille
suunnattujen palveluiden, kuten kotihoidon
asiakkaita. Kohderyhman omat ndkemykset ja
ajatukset ovat yhteydessa kunnioittamiseen ja
arvostamiseen eettisten periaatteiden mukai-
sesti (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2019,
7). Kohderyhman kuuleminen tukee myos asia-
kaslahtoisten palveluiden ja toimintojen kehit-
tdmistd organisaatioissa (THL 2020).
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Aineiston kerdamisessa ja analyysissa on
noudatettu hyvaa tieteellista kaytantoa. Va-
paaehtoisilta osallistujilta pyydettiin kirjal-
linen lupa haastattelun tallentamiseen ja
hyodyntamiseen KARITA-hankkeessa. Tie-
teellinen hyva kaytanto kulki mukana proses-
sin alusta loppuun noudattaen rehellisyytta,
huolellisuutta ja tarkkuutta niin aineiston ke-
raamisessd, analyysivaiheessa kuin tulosten
esityksessa ja arvioinnissa. (Tutkimuseetti-
nen neuvottelukunta 2012, 6.)

Ryhmahaastattelun pohjana toimi  puo-
listrukturoitu teemahaastattelu. Nauhoitettu
aineisto litteroitiin peruslitteroinnilla, jos-
sa puhe litteroitiin sanasta sanaan, mutta
tdytesanat sekd yksittdiset dannahdykset
jatettiin pois. Analyysi toteutettiin aineisto-
lahtoisen sisalldonanalyysin keinoin, joka mu-
kaili Tuomen ja Sarajdrven (2018, 122-127)
kuvailemaa analyysin kulkua. Analyysi eteni
litteroinnin alustavasta koodaamisesta pel-
kistettyihin ilmaisuihin ja alakategorioiden
luomiseen. Naistd edettiin  hahmottelun
kautta ylakategorioiden luomiseen ja nai-
den tarkasteluun. Analyysin kulku on esitetty
kuviossa 1. Kategorioittain tarkastellusta ai-
neistosta nousi esille ristiriitaisuudet, joiden
kautta analyysi rakennettiin lopulliseen muo-
toonsa.

Aineiston alustava koodaaminen

Alustava koodaaminen, pelkistettyjen
ilmauksien listaaminen

Eroavaisuuksien ja yhtdldisyyksien
hahmottaminen

Alustavien kategorioiden hahmottaminen
yhtalaisyyksien ja eroavaisuuksien kautta

Kategorioiden jatkojalostaminen
ja nimedminen

Ylékategorioiden muodostaminen

Kategorioiden keskendinen tarkastelu,
ristiriitojen hahmottuminen

Kuvio 1. Analyysin kulku mukaillen Tuomi & Sarajarvi

(2018) sisallon analyysia
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Yleinen taso Selonteko

hyvinvointiteknolo-
gian oppiminen ja
ajankohtaisuus

hyvinvointi-
teknologian
mahdollisuudet

oppimisen tarpeelli-
suuden tiedostus ja
tiedon puute

hyotyjen havaitseminen
ja teknologian
tarpeellisuus

Ristiriita selontekoon

henkilokohtaisen tarpeen
sivuuttaminen ja oppimisen
aloittamisen siirtdminen

varauksellisuuden
ilmeneminen hyvinvointi-
teknologiaa kohtaan

Kuvio 2. Aineiston selonteot ja ristiriitaisuus (Kuva: Anniina Palokangas)

Ristiriitaisuus hyvinvointi-
teknologian kéayttéénotossa

Aineistosta hahmottui yleinen mydnteinen
asenne hyvinvointiteknologiaa kohtaan. Myon-
teinen asenne ilmeni haastateltavien vastauksis-
sa hyvinvointiteknologian hyotyjen ja tarpeiden
havaitsemisessa, seka oppimisen tarpeellisuu-
den tiedostamisessa. Yleiselld tasolla tunnis-
tettu myonteinen suhtautuminen kohtasi kui-
tenkin ristiriitaisuuksia henkilokohtaisemmalla
tasolla. Ristiriidat ovat merkittava huomio, kun
tarkastellaan senioreiden asenteita yleisesti hy-
vinvointiteknologiaan, mutta erityisesti sen kayt-
toonottoon, tarpeisiin ja ajankohtaan liittyviin
teemoihin. Kuviossa 2 on hahmoteltu aineiston
selontekoja ja ristiriitaisuutta.

Osallistujien mukaan hyvinvointiteknologiaa ja
alyteknologiaa tulisi opetella kayttdmaan ajoissa.
Vaikka teknologian opettelu ja kayttdon ottami-
nen ajoissa tiedostettiin tarpeellisena, oli ajan-
kohtaisuus henkilokohtaisella tasolla haastava
teema kohdata. Osallistujat toivat useamman
kerran esille omat voimavarat ja hyvinvoinnin, ja
he kokivat, ettei teknologia ole heille itselleen vie-
l& ajankohtaista. Toisaalta teknologian opettelu
miellettiin asiaksi, joka tulisi ottaa haltuun jo en-
nen voinnin heikkenemista.

Havainnoissa huomioitiin myos haastatteluissa
kerrottujen asioiden ulkopuolelle jadneita asioita
(Pietila 2015, 220). Sairastuvuus ja vanhenemisen
haasteet eivat juurikaan nousseet esille. Tama luo
mielikuvaa, ettd oman voinnin heikkeneminen
voidaan kokea vaikeaksi ja herkéksi aiheeksi kes-
kustella.
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Varauksellisuus varjona
tarpeellisuuden tiedostamiselle

Osallistujat olivat padasiassa myonteisesti tek-
nologiaan suhtautuvia, mutta varauksellisuus
erilaisia teknologisia ratkaisuja kohtaan oli ha-
vaittavissa. Varauksellisuus ilmeni erilaisina
kommentteina kerronnassa, esimerkiksi seuran-
talaitteiden hankintaa vanhemmalle pidettiin
hulluna’, tai tietotekniikan varaan joutuminen
koettiin "arsyttavana”.

Varauksellisuus nakyi aineistossa myds pelkona,
ettd teknologian yleistyminen hoitotydssa va-
hentdisi hoidon saantia ja ihmisten kohdatuksi
tulemista. Teknologiaan suhtauduttiin  myds
kriittisesti. Esille nostettiin nakdkulma, ettei tek-
nologia kerro ihmisesta kaikkea, vaan teknolo-
gian lisdksi tarvitaan myds ihmisen havainnoin-
tia. Pelon voisi ndhda tiivistyvan kokemukseen,
jossa teknologian nahtiin syrjayttavan aitoon
kohtaamiseen perustuva kanssakdayminen asi-
akkaan ja hoitohenkilokunnan valilla.

“Et tad pitdisi jotenkin
saada sen silleen
tasoitettua,

ettei ihmiset koe

et he jaa hoitamatta,
koska tuota,

koska tekniikka

ei kerro kaikkea.”

Ikadantyvat mukaan
kehittdmiseen

Asiakkaan ja hanen tarpeidensa tulisi olla pal-
veluiden ja toimintamallien lahtokohtana. Toi-
mintamallien kehityksen tulisi pohjautua asi-
akkaiden ja asiantuntijoiden tavoitteelliseen
vuorovaikutukseen. Talla voitaisiin estaa terve-
ydenhuollon kentallad yleiseksi muodostunutta
toimintamallien eriytymistd ja valikoituvuutta.
(Koivuniemi & Simonen 2011, 23.) Ryhméahaas-
tattelulla haluttiin kuulla ikaantyvien nakokul-
mia hyvinvointiteknologian kayttéonottoon liit-
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tyen. KARITA-hankkeessa tehdyn haastattelun
otanta on hyvin pieni, ja tdman vuoksi ei varsi-
naisia johtopaatoksia tai toimintamalleja voida
aineistosta ja ikdantyvien kertomuksista raken-
taa. Tuotettu aineisto ja sen tarkastelu voi toimia
kuitenkin pohjana jatkotarkastelulle ja kehitys-
ehdotuksille.

Hyvdosaisuuden yhteys
hyvinvointiteknologian
saavutettavuuteen

Haastateltavana olleet ikaantyvat ovat normaa-
lissa arjessaan hyvin aktiivisia ja yhteiskunnalli-
sesti valveutuneita. Lisdksi he olivat jo ennestaan
tutustuneet teknologiaan eri tavoin. Haastatte-
luaineisto toimi osaltaan vahvistamassa aiempaa
kasitysta (Wessmanym. 2013, 7). Tassd haastatte-
lussa nousi kuitenkin esille myds eroavaisuuksia
teknologiaan liittyvissa asenteissa.

Haastateltavat itse tarkastelivat ja reflektoivat
tdtd omaa asemaansa suhteessa teknologiaan
ja sen kayttdonottoon oman etuoikeutetun ase-
mansa kautta. Haastateltavat toivat esiin, kuin-
ka he ovat paremmassa asemassa oppimaan,
saamaan tietoa ja vastaanottamaan uusia asioi-
ta ollessaan aktiivisia, hyvdosaisia ja osallisia
yhteiskunnallisessa toiminnassa. Osallistujien
asenteellisista eroista huolimatta, kaikilla oli
kokemusta erilaisista tieto- ja viestintdteknolo-

gioiden kaytosta. Tatd ndkemystd tukee myods
aiemmat tutkimukset, joissa tuodaan esille ko-
kemusten ja osaamisen yhteys positiivisesti ih-
misten osallisuuteen (Pulkkinen 2019, 24).

Teknologian kayttéénoton ja
tiedon ajankohtaisuus

Ikdihmisten teknologian onnistuneeseen kayt-
toonottoon liittyy vahvasti ajankohta kayttoon-
otossa (Nykanen ym. 2017, 33-34). Taytyy kui-
tenkin muistaa, etta teknologian kayttéonottoon
liittyy my0s erilaisia tunteita, ajatuksia ja odo-
tuksia. Aineistosta onkin nostettavissa tdhan
mennessa tutkimuksissa marginaaliin  jaanyt
nakokulma: milta hyvinvointiteknologian kayt-
toonotto ikaantyvistd tuntuu? Kayttoonottoa
tarkasteltaessa tuleekin pohtia, kuinka teknolo-
gian haltuun ottamisen kynnysta saataisiin sosi-
aalisesta nakdkulmasta madallettua.

Teknologiaan liitettavilla mielikuvilla on erityi-
nen merkitys, kun tarkastelemme niita suhtees-
sa ikdantymiseen liittyviin tuntemuksiin. Ikaan-
tymisen kynnykselld vahvistuu halu selviytya ja
valttaad vanhukseksi leimautumista (Helin 2002,
40). Teknologian vahyys on yleisesti yhdistynyt



45

ikdantyneilld tunteeseen eldman hallinnas-
ta, jolloin osa on nahnyt vahalla teknologialla
parjddmisen myos vahvuutena. Tallaisten mie-
likuvien pohjalta teknologian vahyys tai kiel-
taytyminen teknologian kayttdon tarvittavista
tiedoista ja taidoista, yhdistettyna resurssien va-
hyyteen, voi olla riski sosiaalisesta ymparistosta
syrjdytymiseen. (Talsi 2014, 70-71.)

Tulosten pohjalta on oleellista pohtia, kuinka
suuri osa yleisestda teknologiavastaisuudesta
rakentuu mielikuvista ja asenteista hyvinvoin-
titeknologiaa kohtaan. Sekd sitd, kuinka paljon
teknologian kayttoonottamiseen ja opettelun
aloittamiseen liittyy mielikuvia omasta parjaa-
mattomyydesta ja omasta vanhenemisesta tie-
toiseksi tulemiseen. Herdakin kysymys, onko
seniori-ikdisen ihmisen haastava kohdata omaa
ikddntymistdan ja kuinka hyvinvointiteknolo-
giaan liittyvaa kynnysta voitaisiin madaltaa jat-
kossa?

Toinen aineistosta esille nostettava ndkdkulma
on hyvinvointiteknologiaan liittyvan koherens-
sin tunteen vahvistaminen ikaantyvilla. Tek-
nologia saa mielekkyyden vasta, kun se toimii
arjessa valineena, joka mahdollistaa eri taitojen
ja aistien kayttda tuottaen oivalluksia ja iloa.

Voidaan puhua teknologian kayttdonottoon liit-
tyvastd koherenssista, joka yhdistaa tarpeellisen
tekemisen, padmaarat ja keinot seka sitoutumisen
tunteen (Venkula 2011, 26, 40-44, 56). Teknolo-
giaan liittyvdn koherenssin tutkimus ja tarkaste-
lu on tarpeen. Kuinka elamanhallinnan tunnetta
saataisiin vahvistettua jo ennen, kun teknologia on
valttamatonta.

Jatkotutkimuksen kannalta tarked kohderyhma
on ikdéntymisen kynnykselld olevat, mahdollises-
ti juuri seniori-ian saavuttaneet henkilot. Tama on
tarkeda huomioida myos palveluissa, esimerkiksi
tyoterveyshuolto kohtaa kohta elakkeelle jaavia
tyontekijoita. On tarkedd pohtia ja miettia keino-
ja, kuinka saadaan ikddntyvat pohtimaan omaa
turvallisuuttaan ja terveyttdan sekad millaisia mah-
dollisuuksia hyvinvointiteknologia tahan tuo. Kuin-
ka hyvinvointiteknologian koherenssia nostetaan
arjessa ennen sen valttamattomyytta ja kuinka se
nostetaan esille niin, ettei sita torjuta oman vanhe-
nemisen pelossa.
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SANNA NURMIAINEN

Onnistuneen hyvinvointi-
teknologian kayttoonotto

edellyttaa ikaantyneen

osallisuutta

Hyvinvointiteknologia on yksi mahdollisuus
tukea ikéddntyneen turvallista kotona asumis-
ta. Tdhdn artikkeliin on haastateltu ikédn-
tyvid, jotka pohtivat erilaisia osallisuuden
tapoja olla mukana hyvinvointiteknologian
kéyttdonotossa.

Me kaikki haluamme kokea eldmaamme koh-
distuvat asiat tarkeind. Sitoutuminen itselleen
tarkedan asiaan lisaa eldman mielekkyyden ko-
kemusta (STM 2020). Hyvinvointiteknologian ke-
hittdmisessd, kadyttodnotossa ja kayttdmisessa
ei voida edetad pelkastaan ammattilaisnakokul-
ma edelld. Taman vuoksi KARITA-hankkeessa
(LAB-ammattikorkeakoulu 2022) haluttiin am-
mattilaisten osaamisen lisddmisen lisdksi selvit-
tad ikddntyvien omia ajatuksia hyvinvointitek-
nologiasta ja sen kadyttodnotosta. Tarkentavalla
haastattelulla haluttiin vastata yhteiskunnassa

ilmenneeseen haasteeseen, jotta ikddntyneitd
itsedaan kuultaisiin liittyen hyvinvointiteknolo-
giaan (Ahtiainen & Auranne 2007).

Eteld-Karjalan alueen vanhus- ja vammaisneu-
voston seka eri jarjestdjen aktiiveja kutsuttiin
tutustumaan LAB-ammattikorkeakoulun aly-
kotiymparistdoon Lappeenrannan kampukselle.
Ikdantyneet toivoivat, ettd heitd puhuteltaisiin
mieluummin senioreina, siksi tdssakin artikke-
lissa kdytetaan ikaantyneiden kasitteen rinnal-
la seniori -kasitetta. Kasite viittaakin pitkalti ns.
kolmanteen ikadan, jolloin ikddntyva ihminen
kokee olevansa edelleen toimintakykyinen ja
aktiivinen, eika tarvitse ulkopuolista apua (Sar-
vimaki 2013).

Hyvinvointiteknologia halutaan nahda yhteis-
kunnassa kotona asumista tukevana mahdol-
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lisuutena, jolloin ikddntyva saa mahdolli-
suuden itsendiseen toimintaan (Ahtiainen
& Auranne 2007). Aktiivisuus ja osallisuus
luovat hyvinvointia, avoimuutta seka turval-
lisuutta, eli asioita, jotka luovat merkityksel-
lisia kokemuksia liittyen omaan eldmaan.
lhminen, joka kokee merkityksellisyytta
omasta eldmasta, huolehtii itsestdan, mutta
tuntee myds vastuuta muista seka [dhiympa-
ristostaan. Nain ollen ikaantyneiden hyvin-
voinnin edistaminen on laheisesti yhteydes-
sd osallisuuden kokemukseen. (STM 2020.)

Haastatteluun osallistuneet seniorit pohtivat
tulevaisuutta ja avun tarpeen lisdantymista.
Hyvinvointiteknologia nahtiin mahdollisuu-
tena niin omassa kaytossa kuin laheisilla.
Haastattelussa tuli esiin myos epavarmuut-
ta hyvinvointiteknologiaan liittyen, kuten
varauksellisuus erilaisia hyvinvointiteknolo-
gisia laitteita kohtaan. Kuitenkin kaikki osal-
listujat toivat esiin sen, etta haluavat asua
kotonaan mahdollisimman pitkdan. Haastat-
telu koettiin hyvana heratteena pohtia seka
omaa nykyistd tilannetta ettda hyvinvointi-
teknologian tuomia apuja tulevaisuudessa.
Haastattelun tulokset kuvataan palvelumuo-
toilun keinoin asiakkaan arvon tunnistami-
sena.

Palvelumuotoilun keskidssa on ihmisten ko-
kemukset palveluiden kehittdmiseksi. llman

asiakkaan arvon tunnistamista, itse hyvinvointi-
teknologian kehittamisty® ei lisda yhteiskunnal-
lista vaikuttavuutta. Asiakkaan osallisuuden arvon
tunnistaminen on ensisijainen askel hyvinvointi-
teknologian kayttoonotossa. Haastattelussa esille
nousseita arvoja kuvataan timantteina (kuva 1),
joista nousevat senioreiden kokemukset osalli-
suuden keinoista tukea hyvinvointiteknologian
kdyttdonottoa osana kotona asumista. Naita ti-
mantteja ovat; ajantasainen tieto, ennakointi, saa-
vutettavuus sekd asenne.

Ajan-
tasainen
tieto

Asenne

Saavutetta- Ennakointi
vuus

Kuva 1. Senioreiden kokemat merkityksellisyydet hyvin-
vointiteknologian kdyttoonottoon liittyen, eli ikddntyneiden
osallisuuden arvon tunnistetut timantit, joiden avulla hyvin-
vointiteknologialla tuetaan osallisuuden kokemusta. (Kuva:
Sanna Nurmiainen)
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Ajan-
tasainen
tieto

Asenne

Saavutet- Ennakointi
tavuus

Ajantasainen tieto

Yhteiskunnassamme on saatavilla paljon tietoa.

Seniorit painottivat haastattelussa, ettd rele-
vantti ja kohdennettu tieto hyvinvointiteknolo-
giasta auttaisi heitd ymmartdmaan hyvinvointi-
teknologiaa paremmin. Seniorit nostivat esille
tarkedksi kokemansa haasteen, kuinka l6ytaa
ajantasaista ja tutkittua tietoa heille soveltuvas-
ta hyvinvointiteknologiasta. Seniorit kokivat kai-
paavansa tietoa hyvinvointi- ja terveysteknolo-
gisten laitteiden toiminnallisuudesta sekd tietoa
laitteiden yhteiskunnallisesta vaikuttavuudesta
ja soveltuvuudesta juuri omaan kayttoon. Li-
saksi haastattelussa tuotiin esille kokemus ole-
massa olevan tiedon hajanaisuudesta. Yhteen
koottu tieto hyvinvointiteknologian soveltuvuu-
desta, hankinnasta, kdytettdvyydestd seka vai-
kuttavuudesta auttaa ikdantyneita luottamaan
hyvinvointiteknologiaan.

Ennakointi

Ennakointi liittyy l&heisesti ajantasaiseen tietoon.
Seniorit toivat esille, ettd he haluaisivat varautua
jo ennakolta ikdaantymisen myo6ta tuleviin toimin-
takyvyn heikkenemisen haasteisiin. Esimerkiksi
jo aiemmin hankitut alytabletit voisivat olla yh-
teensovitettavissa etdhoidon sovellusten kanssa,
jolloin alylaitteiden kayttd olisi helppoa ja moni-
puolisesti hyddynnettavissa. Seniorit perustelivat
tuttujen laitteiden ja sovellusten kayttoa silla, etta
he olisivat jo sinut laitteen kayton kanssa. Huomi-
onarvoista oli myos se, ettd osalla ikdantyneista
on taloudellinen mahdollisuus varautua toimin-
takyvyn laskuun ennakoivasti. Ennakointiin liittyy
varautumisen lisdksi my6s ikdéntyneiden epavar-
muus omasta teknologisesta osaamisesta. Enna-
kointi koetaan mahdollisuutena oppia.

Saavutettavuus

Saavutettavuutta on teknologisen osaamisen li-

sdaminen, mutta myods hyvinvointiteknologian
kayton informatiivisuuden lisddminen. Pelko
vaikeakayttOisistd laitteista on tunnistettavissa
haastateltavien keskuudessa. Seniorit kaipaavat
selkeita seka helppokayttoisia laitteita, joiden hai-
ridtilanteisiin on saatavilla helposti apua. Seniorit
nostivat keskustelussa esiin myos pelon siitg, etta
hyvinvointiteknologialla korvataan toisen ihmisen
antama konkreettinen, fyysinen ldsn&olo. Seniorit
kertoivat kokemuksiaan siitd, kuinka tarkeda on
saada kohdata ihminen silloin, kun itse on haavoit-
tuvimmillaan alentuneen toimintakyvyn vuoksi.
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Saavutettavuus nousee siten esille hyvinvointi-
teknologian helppokayttoisyyden nakokulmas-
ta, mutta myos avun saamisen oikea-aikaisuute-
na sekd ihmisen omaan todelliseen tarpeeseen
perustuvana apuna.

Asenne

Seniorit kertoivat mydnteisen asenteen olevan

yksi tdrkeimmistd asioita hyvinvointiteknolo-
gian kayttoonottoon liittyen, siksi se on nostettu
kuvassa 1 timanttien keskelle. Ammattilaisten

ja median antama kuva hyvinvointiteknologias-
ta vaikuttaa siihen, kuinka ikdantyneet ja heidan
omaisensa suhtautuvat aiheeseen. Haastateltujen
senioreiden mielestd paras vaikuttamismahdolli-
suus hyvinvointiteknologiaan liittyvdan asennoi-
tumiseen olisi silloin, kun ammattilaisten rinnalla
olisi my0s vertaisohjaajia kertomassa hyvinvoin-
titeknologiasta. Kohdennettu viestinta hyvinvoin-
titeknologiasta, tarvittava opastus ja koulutus
seka median kautta tuleva hyvinvointiteknologian
positiivinen nakyvyys auttaa ikdantyneitd ymmar-
tdmaan hyvinvointiteknologian mahdollisuudet

Kuva 2. Ikdantyneet kaipaavat hyvinvointiteknologiasta ajantasaista tietoa, mydnteistd asennetta, ennakointia seka

saavutettavuutta. (Rubert 2019)
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omaan hyvinvointiin vaikuttavina tekijoina. Lait-
teisiin etukdteen tutustuminen, jopa fyysinen kos-
kettaminen koettiin yhdeksi keinoksi halventaa
pelkoja laitteita kohtaan. Pelkoja voisi havittaa
myos hyvinvointiteknologian kutsuminen arkisek-
si apuvalineeksi, jolloin tekniikkaan ja siihen liitty-
va robotiikka vaihtuisi kotona asumista tukeviin,
arkisiin ja helposti kayttoonotettaviin apuvalivali-
neisiin.

Osallisuuden timanteilla
autetaan hyvinvointiteknologian
kéytté6nottoa

KARITA-hankkeessa haluttiin saada esille ammat-
tilaisten kokemusten liséksi hyvinvointiteknolo-
gian kohteena olevien ikddntyvien ihmisten dani.
LAB-ammattikorkeakoulussa toteutetun haastat-
telun jdlkeen osallistujat kommentoivat, kuinka
aiheen esiin nostaminen toimi positiivisena inter-
ventiona, pysahtymisena aiheen aarelle. Ikaan-
tynyt ihminen haluaa kokea olevansa mukana
yhteiskunnallisessa vaikuttamisessa, siis osallise-
na hyvinvointiteknologian kayttéonotossa. Osal-
lisuuden kokemus vahvistuu, kun ihminen kokee
olevansa osa merkityksellistd ketjua (THL 2020).

Hyvinvointiteknologian kayttoonotossa tulee tu-
kea osallisuuden kokemusta. Sosiaalipedagogiik-
ka tarjoaaerilaisiatasoja, joita hyddyntamalld osal-
lisuuden timantit auttavat hyvinvointiteknologian
kdyttdonotossa. Sosiaalipedagogiikan tasot ovat
osallisuuden nakokulmasta yksilo, yhteisd seka
yhteiskunta. Yksilotasolla osallisuuden timantti

tuottaa yksilolle mahdollisuuden loytaa oma
vayld hyvinvointiteknologian kayttdmiseen.
Yhteisotasolla yksilo kasvaa ja kehittyy yhdessa
yhteisonsa kanssa, kuten mahdollisuutena toi-
mia vertaisohjaajana hyvinvointiteknologian
kayttoonotossa.  Yhteiskunnallisella tasolla
osallisuus tulee esiin myonteisind asenteina,
mahdollisuutena olla osallisena yhteiskunnas-
sa (Nivala & Ryynanen 2019). Hyvinvointitekno-
logian kayttodnotto vaatii meita kaikkia kiinnit-
tamaan katse osallisuuden timantteihin!

Lahteet
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SANNA IMELAINEN & MERJA IKONEN

Katse kohti tulevaa:
Rohkeuttaq, uutta osaamista
sekd myonteistad ja avointa
asennetta tarvitaan meilta

kaikilta

Vdestdn ikddntyesséd ja saanndllisten palvelutar-
peiden ilmaantuessa tarvitaan uutta teknologiaa
tukemaan ikdihmisten kotona asumista. Kotona
asumista rohkeasti ja itsenaisesti teknologian avul-
la (KARITA) on ollut KATI-ohjelman hanke, jota on
rahoittanut sosiaali- ja terveysministeric (50 %).
KARITA-hankkeen hallinnoijana toimi Eksote (Ete-
|&-Karjalan sosiaali- ja terveyspiiri) ja osatoteuttajia
olivat LAB-ammattikorkeakoulu, Oulun kaupun-
ki, Oulun ammattikorkeakoulu sekd kansallinen
HTA-koordinaatioyksikkd (FINCCHTA). Hankkeen
padadtavoitteena oli vahentda sote-palveluiden tar-
vetta ikdihmisten palveluissa ja siirtdd saannol-
listen palveluiden tarvetta teknologiaa hyodyn-
tden. (Eksote, LAB-ammattikorkeakoulu, Oulun
kaupunki, Oulun ammattikorkeakoulu & Kansal-
linen HTA-koordinaatioyksikkd (FINCCHTA) 2020,
LAB-ammattikorkeakoulu 2022.)

LAB-ammattikorkeakoulun tavoitteena oli lisa-
ta sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisten
hyvinvointiteknologiaosaamista asiakastyossa.
Hankkeessa toteutettavia toimenpiteitd olivat
alykotiympariston kehittdminen LAB-ammat-
tikorkeakoulun Lappeenrannan kampukselle
ja ammattikorkeakoulun opettajien tyoela-
maan tutustumisen jaksot Etela-Karjalassa
seka valmennus- ja simulaatiokoulutukset
asiakasohjauksen ja kotiin vietdvien palvelui-
den yksikoissa niin esihenkildille kuin tyonte-
kijoille. Toimintaympadriston ja yhteiskunnan
nopeassa muutoksessa ammattikorkeakoulu
on avainasemassa niin sosiaali- ja terveysalan
henkiloston osaamisen lisddmisessa kuin osaa-
misen paivittdmisessad ja ennakoinnissa, jotta
uusista teknologisista ratkaisuista saadaan pa-
ras mahdollinen hydty. (Eksote, LAB-ammatti-



korkeakoulu, Oulun kaupunki, Oulun ammattikor-  KATI-ohjelmassa on valmisteltu ikateknologian
keakoulu & Kansallinen HTA-koordinaatioyksikkd —kansallista koordinaatiomallia, jonka tavoittee-
(FINCCHTA) 2020, LAB-ammattikorkeakoulu 2022.)  naon tukea teknologian kayttédnottoa ja hyvien
kaytantojen leviamista kaikille hyvinvointialueil-
le. Teknologiatuettu kotona asumisen kestava
toimintamalli vastaa ikdohjelman vaikuttavuus-
tavoitteisiin. Ohjelman tarkoituksena on lisaksi
selkeyttdd ja tehostaa idkkdiden palveluissa ja
Vdesto ikaantyy kiihtyvalld vauhdilla ja tata seuraa-  kotona asumisessa hyddynnettdvan teknolo-
vat haasteet ovat monimutkaisia ja toisistaan riip-  gian kehittdmistd, kdyttdonottoa ja vaikutta-
puvaisia. Sosiaali- ja terveysministerion kansallisen  vyusarviointia seké varmistaa toiminnan ja tu-
ikdohjelman tavoitteena on ikdkyvykds Suomi. losten jatkuvuus sekd kansallinen yhtenaisyys.
(STM 2020.) (THL 2022, STM 2020.)

Kansalliset tavoitteet vaeston
ik&ddntymisesté seuraaviin
haasteisiin

Teknologiaosaamisen vahvis-
taminen ja mydnteiset asen-
teet

Ohjelmaan on kirjattu kuusi
vaikuttavuustavoitetta;

1. ikddntyvien tyoikdisten tyokyky on

parantunut ja tydurat ovat pidentyneet Ammattikorkeakoulut vastaavat tulevaisuu-

den moniammatilliseen osaamisen tarpeeseen
kouluttamalla  tulevaisuuden ammattilaisia
myos sosiaali- ja terveydenhuollon tarpee-

2. iakkaat ovat toimintakykyisid pidempaan

3. vapaaehtoistydllé on vakiintunut asema
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ikddntyvassa yhteiskunnassa

seen. LAB-ammattikorkeakoulu osallistui KA-

4. digitalisaatio ja uudet teknologiat ovat RITA-hankkeen myotd myos teknologiaosaa-
lisnneet hyvinvointia misen vahvistamiseen. Vdestd ikaantyy, jolloin
5. asuminen ja asuinymparistot ovat toimintakyvyn tukemiseen tarvitaan uutta hy-
ikaystavallisia seka vinvointiteknologiaa.  Hyvinvointiteknologian
6. palvelut toteutetaan sosiaalisesti ja lisddntyessa tulee samalla kehittdd osaamista,

taloudellisesti kestavalla tavalla.

(STM 2020, 28)

jotta teknologiaa saadaan hyddynnettyd tur-
vallisesti, oikea-aikaisesti ja tarpeen mukaisesti.
Hankkeen toimenpiteilld on tuettu sosiaali- ja
terveydenhuollon tydntekijoita, esihenkildita ja
ammattikorkeakoulun opettajia. (LAB-ammatti-
korkeakoulu 2022.)
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Osaamisen kehittamisen rinnalla on tarkeaa huo-
mioida myds asenteet. Teknologiamyodnteisyys
on keskeista laitteiden kayttdonotossa, mutta laa-
jaa pohdintaa tarvitaan myos riskeistd ja huolista
niin eettisistd kuin kdytdnnon ndkdkulmista. Toi-
mijoilta [Oytyy erilaista osaamista ja erittdin hyvia
kdytanteitd, joiden jakaminen on keskeista onnis-

Kaytoonotto, tiedot, taidot ja
asenteet seka hyvét
kaytdnteet.

Uusi osaaminen ja uudet

tehtavanimikkeet? Ta rve

tuneen hyvinvointiteknologiaprosessin johta-
misessa seka laitteiden ja palvelujen kayttdon-
otossa. lkdohjelman vaikuttavuustavoitteisiin
padstdksemme tarvitaan laajaa monialaista yh-
teistyotd. Tarvitaan aika ja paikka, jolloin hyvia
kaytanteita voidaan jakaa seka kuulla aidosti
ikaantyvia ja henkilostoa.

Hyvinvointialueet:
tiedolla johtaminen/
nayttdon perustuvat

toimintamallit

Organisaatiot - kehityskeskustelut

Teknologian Teknologian

Kokemukset, kayttosnoton tuki kayttosnoton tuki Tutkimus-, kehitys-  Tutkintokoulutus,
toiveet ja tarpeet ja ohjeistus ja ohjeistus ja innovaatio- jatko- ja tdydennys-
el koulutukset
Henkiloston
kokemukset ja Valmennukset
toiveet

Kuvio 1. Hyvinvointiteknologiaosaamista vahvistetaan laajassa yhteistyossa. (Kuva: Sanna Imeldinen)
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Hyvinvointiteknologian kayttéonoton rinnalla tu-
lee kdyda laajaa yhteiskunnallista keskustelua,
kehittdd osaamista ja hyddyntaa teknologian tuot-
tamaa tietoa sekd asiakkaan hoidossa ettd palve-
lujen suunnittelussa. Alueellisilla ja kansallisilla
toimijoilla tulee olla yhteinen tahtotila ja yhteiset
tavoitteet, joita kohti rohkeasti kuljetaan. Raken-
teet voivat joko edistda tai estad muutosta, joka
hyvinvointiteknologian osalta on ottanut isoja
askeleita. Lisdksi erilaisten asiakas- ja henkilosto-
ryhmien (kuten maahanmuuttajat) huomioiminen
tulisi muistaa jatkossa entista paremmin. Hyvin-
vointiteknologia on yksi turvalliseen arkeen vaikut-
tava tekija, jonka rinnalla kulkee esimerkiksi asia-
kasohjaus, palvelutarpeen arviointi ja henkildston
riittdvyys tarpeen mukaisesti kohdennettuna.

Oppilaitokset ovat alueellisena tukena seka opet-
tamisen etta TKI-toiminnan kautta. Tutkintokou-
lutusten lisaksi tarjotaan jatko- ja tdydennyskou-
lutusta ja yhteisend tyona voidaan hyddyntaad
opinnaytetditd, kehittdmistehtavia, ketterid kokei-
luja, projektitdita ja tyoharjoitteluja. Nain tyoela-
man tarpeisiin vastataan opiskelijoiden osaamisen
vahvistumisen rinnalla. Avoin ja luottamuksellinen
ilmapiiri tarjoavat puitteet kehittamiselle ja uusille
oivalluksille. Tulevaisuuden osaamistarpeet huo-
mioidaan opetuksessa esimerkiksi tydelamdjak-
soilta saatavilla ajantasaisilla tiedoilla ja kaytan-
teilld seka asianmukaisilla oppimisymparistoilla.
Yhteinen keskustelu on tdrkeda ja sité tarvitaan
tulevaisuudessa eri négkdkulmista, myos hyvinvoin-
titeknologiaa kehitettdessa ja kayttoonotettaessa.
Keskustelua ja yhteistyotd on vasta oltu avaamas-
sa, tastd on hyva jatkaa kohti tulevaa.
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