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Taman opinnaytetyon aiheena on selvittdd kuntoutuksessa kaytettavien ICT-pohjaisten
jarjestelmien kayttda, kayton ongelmia ja kehityskohteita. Ty6 on esikysely laajalle poh-

joismaiselle Arctic Virtual Playground - hankkeelle.

Opinnaytetyon teoreettisena viitekehyksend voidaan pitda digitalisaation hyédyntamistal
kuntoutusjarjestelmien kehittamisessa. Tutkimusmenetelmana on kaytetty kyselytutkimus-

ta, jossa on seka kvantitatiivisia etté kvalitatiivisia elementteja.

Opinnaytetyon orientaatioperusta ovat tutkimustaitojen omaksuminen, erityisesti kysely-

tutkimuksen tekemisen oppiminen.

Tutkimuksen tulosten perusteella ei voi tehda yleistavia paatelmia. Lahetin sahkdpostiky-
selyn 130 vastaanottajalle. Vastausten maara oli nelja ja vastausprosentti noin 3 %. Pa-
rempaan lopputulokseen olisi paésty, jos kohderyhma olisi maaritelty uudelleen ja jos kay-
tossa olisi ollut valmis lista kohderyhmé&éan kuuluvien sahkoposteista. Tasta esikyselysta

voidaan kuitenkin ottaa opiksi tulevia tutkimuksia ja selvityksia tehtaessa.
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1 JOHDANTO

Vaeston elinika pidentyy kiitos parantuneen terveydenhuollon ja terveellisten elintapojen.
Ikdihmisten osuus Suomen véaestosta kasvaa koko ajan. Yli 65 v. osuus vaestdsta kasvaa
16 %:sta 26 %:iin ja 100 v. osuus vaestosta yli 600 henkil66n. Vastaavasti lasten maara
vahenee. (Tilastokeskus 2015) Kuvio 1 osoittaa vaestdnkehityksen vuodesta 1865 vuoteen
2060 (ennuste).
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Kuvio 1. Vaestonkehitys vuodesta 1865 vuoteen 2060 (ennuste)

On tarkeaa pyrkia vaikuttamaan ikaantymisen tuomiin haasteisiin. lkdéantymista koskevan
tutkimuksen haaste on selvittdd, kuinka voidaan edistaa fyysista aktiivisuutta. Jopa syrja-
seudulla olevat ikaihmiset saavat mahdollisuuden yllapitaa terveyttd seka henkisesti etta

fyysisesti.

Tama kysely on osa laajempaa pohjoismaisena yhteistyonéa tehtavaa Arctic Virtual Play-
park -tutkimusta, jossa suomalaisia edustajia ovat Lapin AMK ja Oulun yliopisto. Naiden



lisaksi tutkimukseen osallistuvat Lulea tekniska universitet (LTU) Ruotsista ja Northern Re-

search Institute (Norut) Norjasta. Mukana on myds yrityksia Norjasta ja Suomesta.

Arctic Virtual Playpark -tutkimuksen tavoitteet ovat monenlaisia. Tutkimuksessa pyritaan
muun muassa loytamaan ja kehittamaan liikunnallisuuteen kannustavia digitaalisia palve-
luita Pohjoiskalotin asukkaille, lasten ja ikdihmisten vuorovaikutusta parantavia menetelmia

ja likunnallisia pelisovelluksia.

Taman lopputyon kyselyssa selvitetdéan suomalaisten kuntoutusta antavien tahojen kayt-
tamid ICT-pohjaisia kuntoutusjarjestelmid. Kysely tehtiin lahettamalla sahkopostilla linkki
kyselykaavakkeeseen. Vastauksien saaminen varmistettiin puhelinsoitoilla. Sahkoposti
lahetettiin 130 vastaanottajalle, mutta vastauksia saatiin vain nelja, eli vastausprosentti ol
3 %.

Perusteluni aiheen valinnalle oli mielenkiintoinen aihe ja kyselytutkimuksen kokeminen

vaivattomaksi tavaksi tehd& opinnaytetyo.



2 OPINNAYTETYON TAUSTA

2.1 Tutkimuksen lahtokohta, tarkoitus ja tavoitteet

Tutkimuksen lahtokohtana on lisaantyvan digitalisaation tarjoamien mahdollisuuksien hyo-
dyntaminen kuntoutuksessa. Digitalisaatio luo kuntoutukselle runsaasti uusia toimintamal-

leja. Jotta naitd malleja voitaisiin kehittdd, on selvitettava nykytilanne ja kehittamistarpeet.

Opinnaytetyoni tavoitteena on selvittdd, millaisia ICT-pohjaisia jarjestelmia kayttavat suo-
malaiset kuntoutusta antavat tahot seka selvittda jarjestelmien kayton ongelmakohtia ja
kehittamistarpeita. Rajasin tutkimuksen aluksi koskemaan Lapin alueella toimivia kuntou-
tusta antavia yrityksia seké kuntien omistamia kuntoutusorganisaatioita. Rajausta oli lopul-
ta muutettava ja kyselyd laajennettava koko Suomeen, koska Lapin alueelta ei [0ytynyt

riittdvasti kohderyhmaan soveltuvia tahoja.

Tutkimusmenetelmaksi valitsin kyselytutkimuksen, joka tehtiin laatimalla kyselylomake ja
lahettamalla vastaajille linkki lomakkeeseen. Tutkimus oli sekoitus kvantitatiivista ja kvalita-
tiivista tutkimusta. Tydssani olen kayttanyt hyvaksi Lapinliiton ja Suomen Yrittdjien sivustoa

seka niiden hoitoalan yritysten ja kuntien web-sivustoja, joille kyselylomake lahetettiin.

2.2 Tutkimuksen liittymat muihin tutkimusprojekteihin

Opinnaytetyohoni liittyvaa tutkimusta on tehty varsin paljon. Kirjallisuuskartoituksella 16ysin

esimerkit, joista keskustellaan alla.

MOTO+ -projekti toteutettiin 1.1.2002 - 30.6.2005, ja se keskittyi selvittamaan lasten ja
ikdihmisten motorisen taidon ja tasapainon kehittymista erilaisten harjoitusmenetelmien

avulla. Hankkeessa kehitettiin ikaihmisten ja lasten yhteista fyysista leikkiymparistoa.

Lapin AMK:lla on &skettéin paattynyt esiselvityshanke digitaalisten pelien hyddynnettavyy-
desta ikaihmisten aktivoinnissa. Alkuvaiheessa oleva Arctic Virtual Playpark -hankkeessa

on tarkoitus hyddyntda aiemmin saatuja kokemuksia ja lisatd osaamista talla alueella.



Virtual Playpark -hankkeessa kaytetddn hyvaksi MOTO+ -hankkeessa saatua kokemusta

ja kehitetdan yhteisia leikkiareenoita.

Northern Research Institute (NORUT) kayttdd hankkeen tuloksia jatkossa kansallisissa ja
kansainvalisissa tutkimushankkeissaan. Hankkeessa kehitetaan uutta tietoa ja monialaista
verkostoa. Tama voidaan ottaa huomioon myéhemmissa EU-hankkeissa. Hanke vahvistaa
yhteisty6td myos pk-yritysten vélilla. Kestava rajat ylittava tutkimusyhteistyd keskeisten
toimijoiden valilla on arkea Pohjoisella alueella.

ArctiChildren InNet toteutettiin vuosina 2012 - 2014. Hanke keskittyi verkkoterveyspalvelu-
jen voimaannuttaviin mahdollisuuksiin Barentsin alueella kouluyhteisdissa. Lapin AMK toi-
mi hankkeen koordinoijana. Hanke perustui vuosien 2003 - 2008 aikana implementoituun
rajat ylittavaan ArctiChildren tutkimus-ja kehitysyhteistydhon seka kehitystydhdon uusien

partnereiden kanssa.
Muita aiheeseen kuuluvia tutkimuksia ovat seuraavat tutkimukset:
e PlusPoint, jossa kehitetddn prototyyppeja peleihin.

e Kinect exergames, jossa ikaihmiset pystyvat kokeilemaan eri tilanteisiin sopivia kun-

toutuspeleja naapurimaissakin.

e |IS-ACTIVE AAL-projekti, joka osoitti, ettd COPD-potilaita voitaisiin motivoida fyysi-
seen aktiivisuuteen sosiaalisen median sovelluksen kayt6lla (ACNE ACTIVE SO-
LUTIONS 2015).

e Pelillinen sovellus voisi kannustaa ihmisia liikkumaan kotona (Helmholtz Zentrum
2015).



3 KYSELYTUTKIMUS

3.1 Tutkimusongelma ja tutkimuskysymykset

Opinnaytetyoni tutkimusongelmaksi muodostuivat ICT-pohjaisten kuntoutusjarjestelmien
kayton yleisyys, kayton ongelmakohdat ja kehittamistarpeet. Kyselytutkimuksen tutki-
muskysymykset esitellaan seuraavassa tekstissa.

Tutkimuskysymykset

Suunnittelin kysymykset yhdessa opinnaytetydn ohjaajan Juha Merilaisen ja tutkimuspro-
jektin vetaja Sari Arolaakso-Aholan kanssa. Kysymyksia on 17.

Kysymykset vastausvaihtoehtoineen ovat seuraavat:

1. Vastaajatiedot

Vastaajaorganisaatio

Vastaajan nimi

2. Valitse seuraavasta listasta tietokonepohjaisen kuntoutusjarjestelmanne kayton
syyt. Voit valita useita merkitsemalla x.

vammautunut syntymassa

vammautunut onnettomuudessa

ian aiheuttamat muutokset

sairauden aiheuttamat muutokset

sairaskohtauksen aiheuttamat muutokset

muu syy
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3. Minka ikéisia kuntoutujanne ovat (voit valita useita merkitsemalla x)?

0-5 v.

6-10 v.

11-15 v.

16-20 v.

21-25 v.

26-35 v.

36-45 v.

46-55 v.

56-65 V.

66-75 V.

yli 75 v.
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4. Mita tietokonepohjaisella jarjestelmallanne kuntoutetaan? Valitse listalta kaikki koh-
teet merkitsemalla x.

nakoa

kuuloa

tuntoa

puhekykya

lukemista

muistia

ongelmanratkaisukykya

hienomotoriikkaa

aivoneurologisia kytkent6ja

kasien lihaksia

jalkojen lihaksia

ylavartalon lihaksia (selka,

vatsa, kylki)

paan ja niska-hartiaseudun
lihaksia

muu
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5. Missa kuntoutus tapahtuu? Valitse listalta kaikki kohteet.

yrityksen tiloissa

terveyskeskus, sai-

raala

hoito/kuntoutuslaitos

tyopaikka

muu, mika

6. Kuinka kauan tietokonepohjaisen jarjestelmanne yksi kuntoutusharjoitus kestaa?

0-15 min.

15-30 min.

30-45 min.

45-60 min.

1-2 tuntia

2-4 tuntia

yli 4 tuntia

7.Kuinka usein tietokonepohjaisten jarjestelmien tukemia kuntoutusharjoituksia tehdaan?

useita kertoja/pva

1-2 krt./pva

1-6 krt./vko

harvemmin kuin 1 krt./vko
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7. Tietokonepohjainen kuntoutusjarjestelma

Kylla Ei EOS

nopeuttaa kuntoutumista

parantaa kuntoutuksen laatua

helpottaa hoitajan tyota

Sia

alentaa kuntoutuskustannuk-

8. Onko tietokonepohjainen kuntoutus pitanyt keskeyttda sopimattomana viimeisen

vuoden aikana?

kylla

ei

€N O0Saa sanoa

9. Arvioi kuinka hyvin tietokonepohjaiset jarjestelméat sopivat mielestasi kuntoutuk-

seen.

Asteikko valilla 0-5, kun 0=Huono, 5=Hyva, EOS=en osaa sanoa.

4

5

EOS

10. Arvioi kuinka hyva hoitovaste parhaimmillaan tietokonepohjaisilla jarjestelmilla saa-
daan. Asteikko valilla 0-5, kun 0O=Huono, 5=Hyva ja EOS=en osaa sanoa?

0O 1 2 33

4

5

EOS
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11.Kayttamanne tietokonepohjainen kuntoutusjarjestelma on? (voit valita useita)

erillinen laite, ei tietokoneyhteytta

yhdistetty tulostimeen

yhdistetty tietokoneeseen

yhdistetty verkkoon

osa laajempaa kuntoutusjarjes-

telmaa

12.Voitteko paivittaa kuntoutuslaitteenne ohjelmat itse?

kylla

ei

eNn 0Saa sanoa

13.Jatkossa hankimme lisaa tietokonepohjaisia kuntoutuslaitteita

kylla

ei

eNn O0Saa sanoa
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14.Tietokonepohjaisen kuntoutusjarjestelmanne

Kylla  Ei EOS

kayttoonotto on helppoa

kayttd on helppoa

kayttoliittyma on selkea

tulosteet ovat riittavat

kuntoutusharjoitteita on riittavasti

litAnn&t muihin laitteisiin hyvéat

muuta, mita?

15. Kuinka toivoisitte kehitettavéan tietokonepohjaista kuntoutusjarjestelmaénne?

17. Kayttamanne tietokonepohjaisen kuntoutuslaitteen

* tuotenimi

* tuotevalmistaja

* tamanhetkinen kayttéaika on vuotta

3.2 Tutkimuksessa kaytetyt tyovalineet

Kaytin opinnaytetyoni tekemisessa seuraavia tyovalineita:

Google Forms Kyselylomake
MS Excel Vastaanottajalista
MS Word Raportti

MS PowerPoint Seminaariesitys

7-Zip Pakkaus-ja purku
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Google Forms valikoitui kyselylomakkeen toteutusvalineeksi helppokayttisyytensa ja il-
maisuutensa vuoksi. Microsoftin Office -ohjelmia oli luontevaa kayttdd, koska ne ovat

muutenkin kaytossani. Tiedostojen pakkaus- ja purkuohjelmaksi valikoitui 7-Zip ilmaisuu-
tensa vuoksi.
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4 KYSELYN TOTEUTUS

4.1 Kysymysten laadinta

Kyselytutkimuksen haastavimmaksi osaksi muodostui relevanttien kysymysten laadinta.
Kyselytutkimuksen onnistumisen kannalta on tarkeaa, ettd kysymykset ja niiden vastaus-
vaihtoehdot ovat selkeitd. Pitdé kysya sellaisia asioita, jotka todella ovat mitattavissa tai

arvioitavissa laadullisesti.

4.2 Lomakkeen suunnittelu

Kun kysymykset oli saatu tehtya, tein niiden pohjalta kyselylomakkeen. Kaytin Google

Forms -ohjelmaa kyselylomakkeen tekemisessa.

4.3 Kohderyhma ja kyselyn toteutus

Ennen kyselyn toteutusta piti maarittad sen kohderyhma ja 16ytaa eri lahteista vastaajien
sahkopostiosoitteet. Taméa osoittautui varsin tydlaéksi, ja olisikin ollut hyva saada apua
esimerkiksi oppilaitoksen informaatikoilta tai saada kayttoon valmis lista sahkdpostiosoit-
teista. Kohderyhmaksi valittiin Lapin alueella toimivat sosiaali- ja terveysalan toimijat, jotka
harjoittivat kuntoutustoimintaa. Mukana oli seka julkisen etta yksityisen sektorin toimijoita.
Lapin alueelta 16ytyi kuitenkin liian vahan kohderyhmaan sopivia tahoja, ja siksi mukaan

otettiin toimijoita muualta Suomesta.

Kysely l&hetettiin lopulta 130 vastaanottajalle sédhkopostissa olevana linkkina. Vastauksia
saatiin vain nelja kappaletta, vastausprosentin ollessa 3 %. Kyselyn tuloksista ei siis voi

tehda luotettavia paatelmid. Uskoakseni kohderyhméan parempi valinta olisi auttanut.
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Nyt valittiin kohderyhmaksi kuntoutustyota tekevat, jotka eivat aina osanneet vastata ky-
symyksiin. Olisiko kohderyhmassa pitanyt olla myos ICT-taustaisia henkilditd, jolloin kysy-

myksetkin olisivat olleet osittain erilaiset, kummallekin kohderyhmalle omansa.
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5 TULOKSET JA KEHITYSEHDOTUKSET

5.1 Tulokset kysymyksittain

Kysymys 1 eli vastaajan tiedot eivat ole esilla tassa kohdassa.Vastaajatiedot ovat liit-
teessa.l. Kuvio 2 esittdad vastauksia kysymykseen 2,jossa kysyttiin tietokonepohjaisen

kuntoutusjarjestelman kayton syita.

2. Tietokonepohjaisen
kuntoutusjarjestelméan kaytén syy

ORNWR WG
/'-.
. 1l

Kuvio 2. Tietokonepohjaisen kuntoutusjarjestelman kayton syy

Vastauksissa oli tasapuolisesti mainittuja kayton syita. Vastaajat olivat vaativan kuntoutuk-
sen hoitolaitoksia, 1 yliopistosairaala, keskussairaala ja kaksi hoitolaitosta, jossa tehdaan

vaativaa kuntoutusta. Tyokuntoutuksesta vastaavat eivat vastanneet kysymyksiin.
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Kuvio 3 esittdad vastauksia kysymykseen 3, jossa kysyttiin kuntoutujien ikdjakaumaa.

4,5

]

B S LT T ST CR
Q/ o N A A 9§ AT A
RN < SN AN - P C SN C S N AR

=Y

3

-

w

2

o

M

1

s

=

0

-

Kuvio 3. Kuntoutujien ikdjakauma

Huomionarvoista, ettéa kuntoutujissa ei ollut alle 11-vuotiaita.

Kuvio 4 esittdad vastauksia kysymykseen 4, jossa kysyttiin mitd kuntoutetaan

4 Mita kuntoutetaan

'ho '\!_‘ NM
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,F
% —
00 EE——

Kuvio 4. Mitd kuntoutetaan.

Kuntoutus on hyvin monipuolista, vain kuuloa ei kuntoutettu.
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Kuvio 5 esittda vastauksia kysymykseen 5, jossa kysytdan kuntoutuspaikkaa.

5..Kuntoutuspaikka

5
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Kuvio 5. Kuntoutuspaikka.

Kuntoutusta annetaan kotona, yrityksen tiloissa, terveyskeskuksessa/sairaalassa seka hoi-
to/kuntoutuslaitoksessa. Tydpaikalla ja muullakaan ei kuntoutusta tehda kyselyssa tutkitul-

la tavalla.

Kuvio 6 esittdad vastauksia kysymykseen 6, jossa kysytaan kuntoutuksen kestoa.

6..Kuntoutuksen kesto

1,2

1

0,8

0,6

0,4

0,2

0
0-15 1530 3045 4560 24 i
min. min. min. min. tuntia tuntia tuntia

Kuvio 6. Kuntoutuksen kesto.

Kuntoutus on joko lyhytkestoinen (enintd&n 15 minuutin kestoinen) tai puolesta tunnista

kahteen tuntiin, joskus yli 4 tuntia.
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Kuvio 7 esittdad vastauksia kysymykseen 7, jossa kysytdaan kuntoutuksen maaraa.

7. Kuntoutuksen maara
2,5

2
1,5
1
OJS I I
0
usea kerta/pva 1-2 kertaa/ pvad 1-6 kertaa/vko  harvemmin
kuin 1 krt./vko

Kuvio 7. Kuntoutuksen maara.
Kuntoutustoimintaa on lahes koko ajan.

Kuvio 8 esittda vastauksia kysymykseen 8, jossa kysytaan kuntoutusjarjestelman

vaikutuksia

8..Tietokonepohjainen
kuntoutusjarjestelma

O NW

M Sarjal MSarja2 MmSarja3

Kuvio 8. Tietokonepohjainen kuntoutusjarjestelma.

ICT-pohjaisen kuntoutusjarjestelman positiivisia vaikutuksia ovat kuntoutuksen laatu, hoita-
jan tyon helpottuminen ja itse kuntoutuminen. 1 vastaaja ei osannut sanoa halpeneeko vai

nouseeko kuntoutuskustannukset
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Kuvio 9 esittda vastauksia kysymykseen 9, jossa kysytaan kuntoutuksen sopivuutta.

9..Kuntoutuksen sopivuus
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Kuvio 9. Kuntoutuksen sopivuus.

Kuntoutuksen sopivuudesta ei ole tayttd varmuutta.

Kuvio 10 esittda vastauksia kysymykseen 10, jossa kysytaan kuntoutusjarjestelman sopi-
vuutta.

10..kuntoutusjarjestelman sopivuus

2,5

2
1,5

1
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0
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Kuvio 10. Kuntoutusjarjestelman sopivuus.

Kuntoutusjarjestelmén sopivuus asteikolla 0-5 arvioitiin hyvin korkeaksi. Arviot olivat 4, 5 ja

kaksi ei osaa sanoa
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Kuvio 11 esittdd vastauksia kysymykseen 11, jossa kysytdan kuntoutusjarjestelmasta saa-

tavaa hoitovastetta.

11..Kuntoutusjarjestelmasta saatava

hoitovaste

2,5
2
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1
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Kuvio 11.Kuntoutusjarjestelmastéa saatava hoitovaste.

ICT-pohjaisten kuntoutusjarjestelmien hoitovaste on korkea. Arvot olivat yksi 3, kaksi 4 ja

yksi ei osannut sanoa

Kuvio 12 esittdéd vastauksia kysymykseen 12, jossa kysytaan kuntoutusjarjestelman

ominaisuuksia.

12..Kuntoutusjarjestelméan
ominaisuus

o N W s

Kuvio 12. Kuntoutusjarjestelman ominaisuus.

Kuntoutusjarjestelmia on monenlaisia kaytossa, on erillislaitteita ja laitteita, jotka on kyt-

ketty kirjoittimeen, tietokoneeseen, tietoverkkoon ja osaksi laajempaa jarjestelmaa
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Kuvio 13 esittda vastauksia kysymykseen 13, jossa kysytdan kuntoutuslaitteiden paivityk-

sesta.
13.Kuntoutuslaitteiden paivitys
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13. Kuntoutuslaitteiden paivitys.

Kuntoutuslaitteiden omatoiminen paivitys oli vain yhdella vastaajista, kaksi ei itse paivitta-

nyt ja yksi ei osannut sanoa.

Kuvio 14 esittdd vastauksia kysymykseen 14, jossa kysytaan kuntoutuslaitteiden hankin-

nasta.
14. Kuntoutuslaitteiden hankinta
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Kuvio 14. Kuntoutuslaitteiden hankinta.

Uusien kuntoutuslaitteiden hankinta kasvaa silla kolme vastasi ja yksi vastaaja ei osannut

sanoa.
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Kuvio 15 esittdad vastauksia kysymykseen 15, jossa kysytaan tietokonepohjaisesta

kuntoutusjarjestelmasta.

15..Tietokonepohjainen
kuntoutusjarjestelma
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Kuvio 15.Tietokonepohjainen kuntoutusjarjestelma.

Tietokonepohjaisten kuntoutuslaitteiden kaytt6 ja kayttoénotto on melko helppoa, kayttoliit-
tyma on aika selkea ja tulosteet riittavat. Kuntoutusharjoitteita on jokseenkin riittavasti. Lii-

tannat muihin laitteisiin ovat hyvat.

Kysymys 16 oli seuraava: Kuinka toivoisitte kehitettavan tietokonepohjaista kuntoutusjar-
jestelmé&éanne? Tahan kysymykseen sain vain yhden vastauksen. Vastauksessa toivottiin

organisaation tietojarjestelman yhteentoimivuuden parantamista.

Kysymyksessa 17 tiedusteltiin tietoja kaytetyista tietokonepohjaisista kuntoutuslaitteista.

Vastauksiksi saatiin seuraavat tiedot:
Tuotenimi: Balance Trainer, GEO (kavelysimulaattori), E-link
Tuotevalmistaja:?

Tamanhetkinen kayttdaika: 2010 vuodesta lahtien (5v.)
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5.2 Kehitysehdotukset

Tassa kyselyssa yksi vastaaja toivoi ICT-pohjaiselta kuntoutusjarjestelmalta organisaation
tietojarjestelman yhteentoimivuuden paranemista. Tama on yhteensopiva digitalisaation

yleistymisen kanssa. Paivityksid on myds tarkeaa tehda.

Kohderyhmé& on hyva valita huolella. Kun vastaavia tutkimuksia tehdaan, voisi olla hyodyl-
listd saada selvitettyd, olisiko ICT-taustaiset tyontekijat parempi vaihtoehto vastaajina. On
mahdollista, ettda taman opinnaytetyon kyselytutkimuksessa vaara kohderyhma oli yksi syy

heikkoon vastaustulokseen.

Kun etsin vastaajia, minulla ei ollut valmista osoiterekisterid, vaan hain tietoja mm. netista
kuntien sivuilta. Kysyin tietoja myods Lapin Yrittajiltd sdhkdisesti sekad Lapin AMK:n asiaa
hoitavalta tyontekijaltd. Tulos joka kyselysta oli tyomaaraan nahden heikko. Myds puhelin-

kuluja tuli jonkin verran. Seuraavissa tutkimuksissa olisi hyva olla valmis osoiterekisteri.
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6 POHDINTA

On selvaa, etta digitalisaatio muuttaa kuntoutuksen kenttaa merkittavasti lahivuosina. Siksi
on tarkeada selvittaa ICT-pohjaisten jarjestelmien kaytdén nykytilanne ja etsia kehityskohtei-
ta, joihin digitalisaation avulla voisi saada parannuksia.

Opinnaytetyon tavoitteena oli selvittaa Lapin alueella kuntoutuksessa kaytettavien ICT-
pohjaisten jarjestelmien tiedot ja niiden kehittdmistarve. Mielestani opinnaytetyén aihe oli
mielenkiintoinen ja haastavakin, jopa vaativa. Vaikein osuus oli kyselyn laatiminen. Myds

asioiden teoreettinen tarkastelu oli vaikeaa, koska olen enemman kaytannon ihminen.

Koska sain kyselyyn vain nelja vastausta, on mahdotonta tehda yleistavaa pohdintaa vas-
tausten perusteella. Seuraavissa kyselyissa tulisi miettia tarkemmin kohderyhman raken-
netta. Kohderyhméssa voisi olla seka ICT- etta hoitotydtaustaisia henkil6ita, jotka vastaisi-

vat kysymyksiin oman nakékulmansa mukaan.

Kaiken kaikkiaan voidaan todeta, ettéd ICT-pohjaisten kuntoutusjarjestelmien kaytté sopii
enemman vaativaan kuntoutukseen kuin tyokykya yllapitavaan kuntoutukseen. Tasta kay
esimerkkind GEO eli kavelysimulaattori, jota kaytetdan esim. neurologisessa kuntoutuk-
sessa, kuten alaraajahalvaus- ja aivoinfarktitutkimuksissa. ICT-pohjaisia kuntoutusjarjes-
telmia kaytetaan myods esim. muistitutkimuksessa. Tana paivana pyritdan parantamaan
ikaihmisten toimintakykya ja ennaltaehkaisemaén sairauksia ja niiden aiheuttamaa kunnon

taantumista, ja ndin annetaan vanhukselle mahdollisuudet itsendiseen kotona asumiseen.

Kyselyn vastauksia tulkitessa tuli selville, etté jarjestelméat ovat osa laajempaa kuntoutus-
jarjestelmaa kuntoutusosastoilla sairaaloissa ja hoitolaitoksissa. Arvot niista olivat keskita-
soa paremmat, eli kolmen vastaajan antaman tiedon mukaan. Kuntoutusjarjestelmien han-
kinta kolmen vastaajan ja paivitys yhden vastaajan mukaan ovat myds suunnitelmissa jos-
sain vaiheessa kyselyyn vastanneissa organisaatioissa. Tuloksista voi ndhda, etta ICT-
pohjainen kuntoutusjarjestelmasté tuo positiivisia vaikutuksia kuntoutuksen laatuun ja hoi-
tajan tyohon seka tietysti itse kuntoutumiseen. Yllattavaa oli, ettd kuntoutus voi kestaa ker-
ralla aika kauan, silla vastausten perusteella kuntoutus saattoi olla kestoltaan yli nelja tun-

tia. Huomattavaa oli myds, etta alle 11-vuotiaita ei ollut lainkaan kuntoutettavien joukossa.
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Kuntoutuslaitteiden kaytdon hoitovaste on ilmeisesti varsin hyva, silla kaksi vastaajaa arvioi
sen arvoksi 4 ja yksi arvoksi 3. Tasta voi paatella ettd tietokonepohjainen kuntoutus sopii
hyvin osana henkilon kokonaiskuntoutusta, ja sille on tarvetta vaativan kuntoutuksen hoito-

laitoksissa mm. sairaaloissa.
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