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Tutkielman aiheena on ik&antyneiden asumistyytyvaisyys osana hyvinvointia. Tutki-
muksessa selvitettiin ikaantyneiden 80 vuotta tayttdneiden tyytyvaisyyttd asuntoympa-
ristéon, palveluymparistoon sekda asuinymparistoon. Asuntoymparistotyytyvéisyys ka-
sitti ikédantyneiden tyytyvéisyyden asunnon kokoon, asunnon varusteisiin ja asumisen
kustannuksiin. Palveluymparistotyytyvaisyys piti sisallaan ik&antyneiden tyytyvéisyy-
den asuinalueen liikenneyhteyksiin, asuinalueen kaupallisiin palveluihin seka asuinalu-
een kunnallisiin palveluihin. Asuinympéristotyytyvéisyydella kuvattiin ik&d&ntyneiden
tyytyvaisyyttéd asuinalueen luontoon ja puistoihin, asuinalueen arkkitehtuuriin eli talojen
ulkon&kdon seka asuinalueen turvallisuuteen. lk&&ntyneiden asumistyytyvaisyyden eri
ulottuvuuksia pyrittiin selittdmaan sosiodemografisilla, asumiseen liittyvilla seké toi-
mintakykyyn liittyvilla seitsemalla selittavalld muuttujalla. Kyseessd on THL:n HY-
PA2013 -haastatteluaineistoon perustuva tutkimus, jonka kuvailevana tutkimusmene-
telmand kéytettiin yksisuuntaista varianssianalyysia ja monimuuttujamenetelmind kak-
sisuuntaista ja kolmisuuntaista varianssianalyysia sekd moniluokitteluanalyysid (MCA).

Ikaéntyneet olivat tyytyvaisid asumisensa eri ulottuvuuksiin ja heidén asumistyytyvéi-
syytensa oli yleisempaa kuin aiempien tutkimusten mukainen suomalaisten keskimaa-
rédinen asumistyytyvaisyys. Maaseutumaisissa kunnissa asuvat idkk&at henkilot olivat
tyytymattdmampia asunto- ja palveluymparistoonsa kuin kaupunkimaisissa kunnissa
asuvat. Omistusasunnoissa asuvat idkkaat olivat tyytyvdisempia asuntoympéristoonsa
kuin vuokra-asunnoissa tai muissa asumismuodoissa asuvat. Palvelutaloissa asuvat ja
toimintakyvyltd&dn heikommat ikaantyneet olivat asuntoympéristoonsa muita tyytymat-
tomampia. Moniluokitteluanalyysien perusteella ikaantyneiden asuntoymparisto- ja pal-
veluympéristotyytyvaisyytta ennusti asuinkunnan tyyppi.

Suomessa ja maailmanlaajuisesti on tavoitteena, ettd ikaantyneet asuvat kotona (aging-
in-place). Myos ikadntyneet itse haluavat asua kotona mahdollisimman pitkain. Kotona
ikd&ntyminen vaatii kuitenkin asumisvaihtoehtoja, esteettomid asuinymparistoja, laa-
dukkaita ja monipuolisia palveluja sek& toimintakykya tukevia teknologisia ratkaisuja,
jotta ikdantyneiden hyvinvointi turvattaisiin ja he selviéisivat kodeissaan itsendisesti.

Asiasanat: ikdantyneet, vanhukset, elinolot, asuminen, tyytyvaisyys, hyvinvointi, aging
in place
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1 JOHDANTO

”Suomen syntyvyys alhaisimmalla tasolla sitten 1860-luvun nélkdvuosien”, kertoivat
uutisotsikot tammikuussa 2016. Tilastokeskuksen mukaan syntyvyys on Suomessa las-
kenut vuonna 2015 jo viidettd vuotta perakkain. Vaeston ikaantyminen on taméan hetken
suurimpia sosiaalipoliittisia haasteita Euroopassa ja Suomessa. Ikaantymiskehitykseen
vaikuttaa osaltaan elinidn pidentyminen samalla kun syntyvyys on jo pidemmélla aika-
vélilla laskenut. Suurten ikaluokkien siirtyminen tydeldaméstd elakkeelle on osaltaan
heikentanyt huoltosuhdetta. Huoltosuhde heikkenee jatkossakin, minka seurauksena yha
harvempi tyoikédinen kustantaa yh& suuremman maarén eldke- ja hoivakustannuksia.
Vaestorakenteen muutos aiheuttaa siten julkiseen talouteen kestavyysvajeen. (Koskinen,
Martelin & Sihvonen 2013, 28-32; Moisio, Karvonen, Muuri, Vaarama & Kestila 2014,
14.)

Taantuman myo6td myos kuntien taloustilanne on heikentynyt, mika pakottaa kuntia
séastdmaan kuntalaisille tuotettavissa palveluissa, joista yha suurempi osuus kohdistuu
ikaantyneiden palveluihin. Suunnitteilla olevan sosiaali- ja terveyspalvelujen uudistuk-
sen yhtend tarkednd tavoitteena on pienentéa julkisen talouden kestévyysvajetta. Uudis-
tuksen yhteydesséd myos ik&antyneiden asumispalvelut ja kotipalvelut siirrettaisiin kun-
nista maakuntien jarjestamisvastuulle. Ikaantyneiden asumispalvelut eri muodoissaan
muodostavat suuria kustannuspaineita kuntien talouteen, joten tulevaisuudessa olisi kus-
tannuskehityksen hillitsemiseksi yha tarkedmpad, ettd ik&éantyneet pysyisivat mahdolli-
simman pitkdan toimintakykyisiné ja kykenisivat asumaan itsendisesti omissa asunnois-
saan niin kauan kuin mahdollista. (Vasara 2015, 55; Kinnula, Malmi & Vauramo 2015;

Ikéantyneiden asumisen kehittdamisohjelma vuosille 2013-2017.)

Viimeisten kymmenen vuoden aikana on maailmanlaajuisesti pyritty kehittdmaan ter-
veellista ikaantymistd tukevia asumisympéristoja. Kehitys jatkuu edelleen. Tavoitteena
on, ettd toimintakyvysté riippumatta ikdantyvien olisi mahdollista asua kotona seké toi-
mia ja vaikuttaa osana yhteisfaan. (Beard & Montawi 2015, 5.) Eri puolilla maailmaa
toteutetuissa tutkimuksissa on havaittu, ettd ikdantyneet asuvat mieluiten kotonaan
(esim. Singelenberg, Storlarz, Jolger & Mccall 2014, 69), ja esimerkiksi Braubachin ja
Powerin (2011, 289) mukaan Euroopassa asuvista ikadntyneista 90 prosenttia haluaa

asua kotonaan mahdollisimman pitkaan. N&in ollen ihanteellista ikdantyneen itsensakin



kannalta olisi, jos hén saisi asua itsendisesti omassa asunnossaan ja hanen hyvinvointin-

sa turvattaisiin sinne mahdollisimman hyvin.

Ik&antyneille on kuitenkin oltava tarjolla riittdvasti vaihtoehtoisia asumismuotoja, joista
valita toimintakyvyn perusteella itselle sopivin vaihtoehto. Samalla ik&&ntyneille tulisi
olla tarjolla kodinomaisia asumismuotoja, joissa on apua ja hoitoa saatavilla ympari
vuorokauden. Ikaantyneilld pitdisi olla mahdollisuus asua kotona niin pitkddn kuin he
itse haluavat, tulematta toimintakyvyn heiketessa suljetuiksi omiin koteihinsa. (Vilkko
2010, 232.) Kotona ikdantyminen vaatii esteettdmia ja muunneltavia asuntoja, laaduk-
kaita ja monipuolisia palveluja sekd toimintakykya ja itsendistd selviytymista tukevia
teknologisia ratkaisuja. Myo6s ikaantyneen ulospéésy on turvattava turvallisilla asuin-
ympéristoilla ja riittavilla kuljetuspalveluilla.

Asuminen on tarked osa hyvinvointia ja eldmanlaatua (Allardt 1976; Doyal & Gough
1991; Raunio 1995), joten tyytyvéaisyys asumiseen on osaltaan osoitus hyvasta elaman-
laadusta ja painvastoin. Hyvinvoinnin varmistamiseksi on tarpeellista selvittaa ikaanty-
neiden asumistyytyvaisyyttd, ja sitd, asuvatko ik&éntyneet toimintakyvyn kannalta sopi-
vissa asumismuodoissa ja asunnoissa sekd saavatko ikaantyneet riittavasti toimintaky-
kynsa edellyttamié kotipalveluita. Asumistyytyvaisyys voi olla osoitus siitd, ettd ik&an-
tynyt asuu toimintakykynsa kannalta sopivassa asunnossa tai siitd, ettd saa riittavasti

tarvitsemiaan palveluja kotiinsa.

Véeston ikarakenteen muutokset ja hyvin idkkaiden henkildiden maaréan lisadntyminen
ovat uusia ilmidita, joita todennakdisesti tulevaisuudessa tutkitaan yha enemman. Ikaan-
tyneiden asumistyytyvaisyytta ja toimintakykyé rajoittavia ymparistotekijoita on tutkittu
vain védhan verrattuna yksilotason tekijoiden tutkimiseen. (Nurmi, Ahonen, Lyytinen,
Pulkkinen & Ruoppila 2014, 235, 305.) Ikdantyneiden asuinolosuhteiden ja elaménlaa-
dun valistad yhteyttd, joka ilmenee asumistyytyvaisyytend, ei ole ndin ollen juurikaan
tutkittu (Bilotta, Bowling, Nicolini, Case & Vergani 2012, 32; Rioux & Werner 2011,
158). Ikaantyneet viettdvat muuta véestod suuremman osan ajasta asunnoissaan, joten
on tarke&a tutkia ik&&ntyneiden asuinoloja ja asumisympérist6ja (Lewinson, Robinson-
Dooley & Grant 2012, 746) ja ymmartaa ik&antyneiden asumistyytyvéisyyteen yhtey-
dessé olevia tekijoitad (Rioux & Werner 2011, 158).



Tassa pro gradu -tutkielmassa kiinnostuksen kohteena on, ovatko ikaantyneet tyytyvai-
sid asumiseensa ja sen eri ulottuvuuksiin sekd onko sosiodemografisilla tai asumiseen
liittyvilla tekijoilla tai toimintakyvylla yhteyttd ik&antyneiden asumistyytyvaisyyteen.
Tutkimus pohjautuu kvantitatiiviseen Suomalaisten Hyvinvointi ja Palvelut (HY-
PA2013) -haastattelututkimuksen aineistoon (Moisio 2013), jossa kartoitetaan suoma-

laisten hyvinvointia.



2 VAESTON IKAANTYMINEN

Vaeston ikaantyminen ja sen seuraukset ovat ajankohtainen ilmioé koko Euroopassa.
Syntyvyys pysyy alhaisena ja véaeston eliniké pitenee. Tastd on seurauksena vanhimpien
ikdluokkien véestoosuuden kasvu. Véeston ikarakenteen muutoksen seuraukset ulottu-
vat kaikkialle elinoloihin ja talouteen. (Tilastokeskus 2012; Tilastokeskus 2015; Simpu-
ra 2005, 7.) Ikaantyneiden suhteellisen osuuden kasvu Euroopan véestOsta asettaa pai-
neita myos terveys- ja sosiaalipalveluille. Merkittdvid haasteita tuovat ikaantymiseen
liittyvien sairauksien ja toimintakykypuutosten suhteellinen kasvu samalla kun kéytetta-
vissé olevat julkiset resurssit vahenevat, hoivakotien tarve lisdantyy, yksin asuminen
lisdantyy, tarjolla olevien hoiva-ammattilaisten suhteellinen maara vahenee ja ikaanty-

neiden terveyspalvelujen kysynta kasvaa. (Braubach & Power 2011, 289.)

2.1 VAESTON IKAANTYMISKEHITYS

Véestoennusteessa oletetaan, ettd ihmisten elinikd kasvaa jatkossakin. ldkk&an vaesto-
osuuden nopein kasvu on ajoittunut Suomessa 2010-luvulle, kun suuret iké&luokat eli
vuosina 1945-1949 syntyneet, ovat tulleet vanhuuseldkeikéan. (Tilastokeskus 2012;
Koskinen ym. 2013, 30-31.) Elinidn nopea kasvu on lisénnyt 75 vuotta tayttdneiden
suomalaisten ja varsinkin 85 vuotta tayttaneiden naisten maarad (Nurmi ym. 2014, 232).
Tyoikaisten madrén ennustetaan vahenevan vuoteen 2030 asti, mutta alkavan sen jal-
keen kuitenkin hienoisesti kasvaa (Tilastokeskus 2012; Tilastokeskus 2015).

Véeston ikarakenteen muutokset ja hyvin idkkaiden henkildiden maaréan lisadntyminen
ovat uusia ilmioit4, joita on tutkittu vasta vahan (Nurmi ym. 2014, 235). Tdma vaestol-
linen transitio aiheuttaa heikentyvéan huoltosuhteen myota taloudellisia haasteita yhteis-
kunnalle ja huolenpitoon ja selviytymiseen liittyvia haasteita perheille ja yksil6ille. Toi-
saalta muutokset ndhdaan uhkakuvina, toisaalta korostetaan elinidn pidentymistd myon-

teisend muutoksena ihmisen elamankulun kannalta. (Jyrkama 2008, 268.)

Véeston ikéluokkia kuvaavasta kuviosta 1 ilmenee, ettd yli 65-vuotiaiden osuus véaestos-

t4 on kasvanut sadassaviidessakymmenessa vuodessa noin 15 prosenttiyksikolla ja oli



vuoden 2014 lopussa noin 20 prosenttia. Nousu on ollut merkittéavaa viimeiset 50 vuot-
ta. Yli 65-vuotiaiden ma&ran ennustetaan Kkuitenkin kasvavan 29 prosenttiin vuoteen
2060 mennessé (Tilastokeskus 2015). Lasten osuus vaestdstd on pienentynyt 35 prosen-
tista 17 prosenttiin ja nuortenkin osuus on pienentynyt yli viisi prosenttiyksikkéa samal-
la aikavalilla. Alle 15-vuotiaiden osuuden ennustetaan pienenevén vuoteen 2060 men-

nessé 14 prosenttiin (Tilastokeskus 2015).

Vaesto ikaluokittain 1865-2014
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Kuvio 1. Suomen véesto ikaluokittain 1865-2014,
Lahde: Tilastokeskus & Valtioneuvoston kanslia (2015)

Vaestollinen huoltosuhde heikkenee eli lasten ja eldkeikdisten ma&rd suhteessa tyoikai-
seen véestoon lisaantyy vaistamétta lahivuosikymmenind. Huoltosuhteen heikkenemista
voidaan yrittdd hillitd mahdollisimman korkealla syntyvyydelld ja edistdmalld tyoperus-
teista maahanmuuttoa. (Tilastokeskus 2012; Valtioneuvoston kanslia 2009, 211.) Vées-
torakennetta kuvaavasta vaestopyramidista (ks. kuvio 2) nakyy selkeésti vanhimpien
ikaluokkien suuri osuus vaestostd Suomessa vuonna 2014. Suomessa naisten keskimaa-
rainen elinik& on kuusi vuotta pidempi kuin miesten, joten naiset eldvat miehid useam-
min yksin lesking (Nurmi ym. 2014, 304-305).



Vaesto idn (1-v.) ja sukupuolen mukaan 31.12.2014
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Kuvio 2. Suomen vaestd ian ja sukupuolen mukaan 31.12.2014
Lahde: Tilastokeskus & Valtioneuvoston kanslia (2015)

2.2  VANHUUDEN MAARITTELY JA VANHUUS ELAMANVAIHEENA

Tavallisesti ikaantymistd tai vanhenemista tarkastellaan sen elaménvaiheen nakokul-
masta, jossa valtaosa ikaluokasta on poistumassa tydeldamasta elakkeelle. Taméa vaihe
ajoittuu yleensé 50 ja 70 ikaluokan valille. (Simpura 2005, 9.) Suomessa elakkeelle siir-
ryttiin vuonna 2012 keskimaarin 60,9 vuoden idssa (Nurmi ym. 2014, 231). Virallisessa
tilastoinnissa ikaantyneiné eli vanhusvéestona pidetdan 65-vuotiaita ja sitd vanhempia
ihmisia (Tilastokeskus 2012; Jyrkaméa 2008, 280). Ikaantyneitda ryhmana ei kuitenkaan
ole olemassa, vaan on erilaisia ikaantyvia ihmisid. 1akkaat eroavat toisistaan fyysiselta,
psyykkiseltd ja sosiaaliselta toimintakyvyltdan seka elamankokemuksiltaan, taloudelli-
silta voimavaroiltaan ja terveydeltd&dn. Tdmén vuoksi ikdvuosien maara ei ole hyvé van-
huuden alkamisen mittari. (Nurmi ym. 2014, 235; Tedre 2006, 168-169.)

Jyrkamén (1990, 83, 90) mukaan gerontologisessa tutkimusperinteessa ei ole yleisesti
hyvaksyttya tai kéytettyd vanhuuden madritelmad. Kasitteen ikadntyminen méaérittele-
minen on vaikeaa, koska kaikki joskus syntyneet ikaantyvat joka péiva koko eldmansa



ajan (Simpura 2005, 9). Daniel J. Levinson (1977) mééarittelee elamankulkuteoriassaan
ikdvuodet 60—85 myohéisaikuisuudeksi ja vanhuuden alkamaan vasta 80 ik&vuoden
jalkeen. Eldméankaariajattelussa ihmisen kehitys ndhddin ontogeneettisena, yksiloista
ldhtevand. Erik H. Eriksonin (1987) ja Daniel J. Levinsonin (1977) kehitysteoriat poh-
jautuvat elamankaariajatteluun, jonka mukaan kehitys nékyy ikaantymisen myota ihmis-
ten monimuotoisuuden lisd&dntymisend, toiminnan tarkoituksenmukaistumisena seka

viisastumisena. (Marin 2008, 33.)

Elinianodotteen pidentyessé ja terveiden ja toimintakykyisten ikdvuosien lisdantyessa
vanhuus on alettu jakaa kolmanteen ja neljanteen ikéan. Kolmannen ién teoriassaan Pe-
ter Laslett (1996) erottaa toisistaan ensimmadisen, toisen, kolmannen ja neljdnnen ian.
Ensimmainen ik& muodostuu lapsuudesta ja nuoruudesta. Toinen ik& on kypsyyden,
riippumattomuuden, ansaitsemisen ja perheeseen liittyvien vastuiden seka sosiaalisten
vastuiden ikavaihe. Kolmas ika liittyy ihmisen kokemaan subjektiiviseen ikdén, joten
sitd ei pystyta madrittelemadn kronologisen ian perusteella, mutta se alkaa useimmiten
vasta elékkeelle siirtymisen jélkeen. Kolmas ik& kuvaa siten eldkkeelld olevien terveita
ja toimintakykyisia ikavuosia, jolloin yksilé on autonominen ja voi toimia samalla ta-
valla kuin tydssa olleessaan. Luonteeltaan kolmas ika vastaa keski-ikdisyytta ilman
tyossakayntid. Suomessa kolmannen idn katsotaan nykyisin jatkuvan 75-80-vuotiaaksi
tai jopa 80—85-vuotiaaksi. Neljannen ién tulo saattaa kestdd kolmannen ién alkamisesta
5-30 vuotta, joten kolmannella ialla ei ole ajallista rakennetta. Neljds ik& on varsinaista
perinteistd vanhuutta, jolloin yksilon fyysinen, psyykkinen ja sosiaalinen toimintakyky
seké terveys alkavat heiketd elimiston vanhenemismuutosten seka sairauksien ja vam-
mojen vuoksi. Yksil6 raihnastuu, hdanen autonomiansa vahenee ja hén joutuu turvautu-
maan yha enemman ulkopuoliseen apuun. (Jyrkama 2008, 309; Nurmi ym. 2014, 234—
235; Marin 2008, 20-22.)

Ik& voidaan madritella kronologisen ién lisdksi psykologisesti, biologisesti ja sosiaali-
sesti, koska ikdantymiseen vaikuttavat yksilon biologiset, psykologiset ja sosiaaliset
tekijat, kuten terveys ja elinympadristd. Gerontologia tutkii ihmisen biologista ikaanty-
mistd, kun taas sosiaaligerontologiassa ollaan kiinnostuneita ihmisen ikdantymisen sosi-
aalisesta perspektiivistd. (Nurmi ym. 2014, 231.) Sosiaalinen ik&&ntymisen yhteydessa
tarkoittaa sitd, ettd ihmiset ikdantyvat aina jossain yhteiskunnassa, ajassa ja paikassa,

jossa ikaantymisen kysymyksiin suhtaudutaan kulttuurin arvomaailman mukaisesti. Ku-



kin yhteiskunta politiikkoineen luo ulkoiset puitteet ja ympdriston ikaantymiselle ja
vanhana olemiselle sek& vaikuttaa siihen, millaiseksi ne muodostuvat. Moniulotteinen
yhteiskuntarakenne erilaistaa ikd&antymisen puitteita alueittain ja yhteiskuntaluokittain,
joten ne eivdt ole kaikkien ihmisten kohdalla samanlaiset. Esimerkiksi Pohjois-
Suomessa tai Itd-Suomessa maaseudulla ikédantyminen ja vanhana oleminen on erilaista
ja samalla vaivalloisempaa kuin kaupunkien keskustoissa, joissa palvelut ovat l&hella ja
helpommin saavutettavissa. (Jyrkdma 2008, 276; Tedre 2006, 168-169; Komp & Jo-
hansson 2015, 3.)

Suomalaisen yhteiskuntapolitiikan tavoitteena on pitkadn ollut véestdn elinolojen ja
terveydentilan parantaminen sek& elinian lisdédminen, mutta kun ndihin tavoitteisiin on
paasty, ne k&annetd&n yhteiskunnallisiksi ongelmiksi. (Nurmi ym. 2014, 303.) Myos
media valittda kahdentyyppistd vanhuskuvaa, aktiivista ja elamaéan suuntautuvaa vanhe-
nemista tai vanhuutta laitoshoidon kurjuudessa, jolloin ikddntyneet ndyttaytyvét run-
saasti palveluja kayttavana yhteiskunnallisena ongelmana (Jyrkama 2008, 277). Antho-
ny Giddensin (2007, 139-144) nakemyksen mukaan ik&antymisen negatiiviset vaikutuk-
set hyvinvointivaltiolle voitaisiin ratkaista poistamalla kiintea eldkeikd. Tama vahentéisi
myos ikasyrjintaa eli ageismia, koska nykyisin elékeikaa lahestyvia kohdellaan tydela-
massa syrjivasti. Jos kiintedd elédkeikaa ei olisi, tydnantaja todennékaisesti kohtelisi i&k-
kaampiakin, yli 60-vuotiaita, kehittdmiskelpoisina tyontekijoind. Lisaksi pidempé&an
tyoskentely pienentéisi nuorempien taakkaa elakkeiden maksajina. Myos talouskasvu
mahdollistuisi tdman myo6td, puhumattakaan ikééntyville itselleen avautuvista mahdolli-
suuksista menestya elaméssa ja kehittdd itseddn joko tyossa tai opiskelemalla, ja siten
yllapitdd omaa hyvinvointiaan mahdollisimman myohdiseen ik&an saakka. Myds James
H. Schulz (2006, 316-319) esittda ikaantyvan yhteiskunnan haasteiden ratkaisuksi tuot-
tavan ikaantymisen, jossa eldkdityminen on enemman kuin palkkatyon lopettamista ja
keskittymistd vapaa-ajan toimintoihin. El&koityminen on eldmdnvaihe, jossa erilaiset
toiminnot kilpailevat perinteisten tyén ja vapaa-ajan rinnalla ik&antyvien ajankaytosta.
Tallaisia ovat muun muassa osa-aikatyon lisddntyminen, vapaaehtoistyd, perheiden aut-
taminen ja opiskelu. Yksittdiset ihmiset ja ryhmét voivat siten omalla toiminnallaan

pyrkid muuttamaan yhteiskuntansa kasityksia vanhana olemisesta (Jyrkaméa 2008, 277).



Ikéantynyt itse muodostaa kasityksen omasta vanhenemisestaan vuorovaikutuksessa eri
sukupolvien edustajien kanssa (Nurmi ym. 2014, 303). Ikadntyminen voidaan nahda
my0s prosessina, joka kytkeytyy historialliseen aikaan ja siina tapahtuviin pieniin ja
suurempiin muutoksiin, jotka voivat koskettaa kaikkia tai vain harvoja. Nyt eldvien
ikaantyneiden ihmisten nuoruus oli erilainen kuin tdméan pdivan nuorten ja aikuisten
elamé, joka tayttyy koulutuksesta, opiskelusta, harrastuksista ja tyosta. Talla hetkelld
eldvien lasten ja nuorten vanhuus tulevaisuudessa tayttyy oletettavasti harrastuksilla.
Kyseessa on eri sukupolvet, jotka eldvét tai ovat elaneet tiettyna historiallisena aikana ja
kokevat samanikéisind samat historialliset tapahtumat. (Marin 2008, 33, 37-41.) Nain
ollen syntymaikaluokka vaikuttaa ikadntymisen kokemiseen. Vanhimmat elossa olevat
sukupolvet ovat niukkoihin oloihinsa paljon tyytyvéisempid kuin nuoremmat ik&luokat,
jotka ovat tottuneet yltakyllaisempaan elaméaan. (Nurmi ym. 2014, 304.) Kasilla olevas-
sa tutkimuksessa mukana olevat henkil6t ovat syntyneet ennen vuotta 1934 ja ovat siten
muun muassa kokeneet kukin omalla tavallaan toisen maailmansodan koettelemukset.
Moni heistd on sodan jélkeen syntyneiden suurten ik&luokkien &itej4 ja isid. He ovat
olleet mukana rakentamassa sodan jalkeistd Suomea ja hyvinvointiyhteiskuntaa. Myo-
hemmin syntyneet kohortit ovat 1950-luvulta lahtien olleet lapsuuden ja nuoruuden ke-
hittymisedellytyksiltd edullisemmassa asemassa kuin aikaisemmin syntyneet ik&luokat
(Nurmi ym. 2014, 304). Ikivihreat-tutkimuksessa verrattiin 60—69-vuotiaiden kohortte-
ja. Siiné havaittiin, ettd myéhemmin syntyneiden samanikéisten henkildiden taloudelli-
nen tilanne on parantunut, etenkin naisten koulutustaso on noussut, autoistuminen on
lisddntynyt ja naisleskien osuus on véhentynyt. My0s koettu terveys ja itse arvioitu toi-
mintakyky on parantunut ja kotipalvelujen kdyttd on vahentynyt verrattuna aikaisemmin

syntyneisiin 60—69-vuotiaiden ikaluokkiin. (Nurmi ym. 2014, 235.)
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3 IKAANTYNEIDEN HYVINVOINTI

Maailman terveysjérjestd (WHQO) maarittelee aktiivisen vanhenemisen tapahtumaksi,
jossa elaménkulun aikana optimoidaan yksilon mahdollisuudet fyysiseen, sosiaaliseen ja
henkiseen hyvinvointiin, ja jossa tavoitteena on pidentéé terveen elinajan odotetta ja
lisatd vanhuusian tuottavuutta ja eldmanlaatua (WHO 2016; Nurmi ym. 2014, 302).
Maailman terveysjarjestd madrittelee terveyden tilaksi, jossa henkilolld on taydellinen
fyysinen, henkinen ja sosiaalinen hyvinvointi, ei pelkastaan sairauden puuttumiseksi ja
vajaakuntoisuudeksi. Hyvinvoinnin kolme ulottuvuutta, fyysinen, henkinen ja sosiaali-
nen, muodostavat ndin ollen kokonaisuuden, joten niitd ei pitdisi erottaa toisistaan.

(Iwarsson, Wahl, Nygren, Oswald, Sixsmith, Sixsmith, Széman & Tomsone 2007, 79.)

3.1 IKAANTYMINEN JA HYVINVOINTI

Hyvén vanhenemisen tekijoitd kolmannessa ja neljannessé iassa ovat terveys, elin- ja
asuinolot, sosiaalinen tuki ja sosiaalinen p&d&doma sekd eldke- ja palvelujarjestelmat
(Nurmi ym. 2014, 307). Hyva vanheneminen pita4 sisalladn mahdollisuuden p&éattaa itse
omasta elamastaan, yhteyden toisiin ihmisiin, laheisiin ja ystaviin seka mahdollisuuden
séilyttad osallisuutensa (Saarenheimo, Pietild, Maununaho, Tiihonen & Pohjolainen
2014, 61). El&aman tarkoituksellisuuden tunne on merkittava ikaantyneiden elaménlaa-
dun ja hyvinvoinnin maérittdja, johon vaikuttavat kestévat ihmissuhteet sek& toiminnot,
jotka yllapitavat mielen virkeyttd ja terveyttd. Masentuneisuus ja yksindisyyden koke-
mus heikentavét ikaantyneiden kokemaa tarkoituksellisuuden tunnetta. (Nurmi ym.
2014, 284.) Riittavien tulojen, varallisuuden ja asunnon lisdksi hyvdd vanhenemista
tukevat monipuolinen fyysinen aktiivisuus, kulttuuriharrastukset, terveydenhoito sek&
terveelliset eldmantavat, kuten hyva ravitsemus, tupakoimattomuus ja véhdinen alkoho-
lin kayttd. Hyvaa vanhenemista vastaavasti rajoittavat huono terveys ja puutteellinen
toimintakyky, taloudellinen turvattomuus sek& koettu yksindisyys. (Nurmi ym. 2014,
302.)

Ihmisen aikaisempi eldmankulku muodostaa perustan hyvalle vanhenemiselle (Nurmi

ym. 2014, 302). Henkil6lld on syntyessaan erityinen sosioekonominen asema omien
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vanhempiensa aseman kautta. EI&mankulun mittaan tdméa sosioekonominen asema Vvoi
muuttua merkittavastikin koulutustason ja sen mahdollistamien tulojen ja terveysvaiku-
tusten myota. Elamankulun aikaisilla tapahtumilla on suuri merkitys kuvattaessa ja ver-
rattaessa ikaantyneiden eriarvoisuutta varsinkin terveyden ja toimintakyvyn suhteen.
(Dalstra, Kunst & Mackenbach 2006, 2047.) Eldmankulku muotoutuu erilaisten yksilol-
listen valintojen myota eri henkil6illd ainutlaatuiseksi. Siithen vaikuttaa opiskelun ja
tyouran lisdksi muun muassa perheen perustamisen ajankohta, lasten maara tai lapset-
tomuus, muuttaako henkild synnyinseudultaan opiskelun tai tyon perdssa sekd missa
vaiheessa henkil6 siirtyy tyoelamésta elédkkeelle. (Motel-Klingenbiel 2015, 38.) Myds
vanhuuden aikaiset tapahtumat vaikuttavat siihen, kuinka toimintakykyiseksi ja terveek-
si vanhuus muodostuu. Noin kymmenell& prosentilla suomalaisista eldkeldisistd hyvén
vanhenemisen edellytykset eivat tayty, koska heiddn aiempaan elaménkulkuunsa on
liittynyt useita riskitekijoitd, joiden seurauksena myods vanhuudessa on erilaisia ongel-
mia. (Nurmi ym. 2014, 302.) Tallaisia elamankaaren aikana kertautuvia ongelmia ovat
esimerkiksi lapsuuden matala sosioekonominen asema, koulutuksen puute, pienituloi-
suus, tyottomyys, epaterveelliset elaméntavat ja huono terveys (Turek, Perek-Bialas &
Stypinska 2015, 88).

Vaaraman ja Ollilan (2008) tutkimuksen mukaan kolmasikaldisistd yhdeksan kymme-
nesté oli elaméansa tyytyvdisia ja vain kuusi prosenttia oli eldaméansa tyytymattomia.
Elamaan tyytymattomyys oli kolmasikaldisilla hieman yleisempéaa kuin neljasikélaisilla,
vaikka kolmasikélaisten hyvinvointi oli parempi kaikissa tarkastelluissa ulottuvuuksis-
sa. Vaaraman, Luoman & Ylosen (2007, 126-127) mukaan ikadntyneet elavét terveelli-
sesti, harrastavat ja osallistuvat yhteiskunnalliseen toimintaan korkeaan ik&an asti.
Ikéantyneiden psyykkinen hyvinvointi on myés hyvé, ja suurin osa heista kokee itsensa
pystyviksi kansalaisiksi, auttaa l1&heisiddn monella tavalla ja nauttii elamdastdédn. Myos
Vaaraman, Mukkilan ja Hannikainen-Ingmanin (2014, 44) tutkimuksen mukaan 60 pro-
senttia ikaantyneistd kokee eldmanlaatunsa hyvaksi. Gerontologisessa eldaménlaadun
tutkimuksessa on kuitenkin yleinen havainto, ettd koettu elamanlaatu paranee ian myoté,
vaikka terveys ja toimintakyky heikkenevét. Selityksend on pidetty sopeutumista ja
oman ikaantymisen hyvéksymistd, sekd harmoniaa omien tavoitteiden ja eldman saavu-

tusten vélilla. Verrattuna kolmasikalaisiin, neljasikalaisille tyypillistd on yksin asumi-
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nen, heikompi subjektiivinen terveys, vahaisempi sosiaalinen aktiivisuus, tyytymatto-

myys vapaa-aikaan seka yksindisyyden kokemus. (Vaarama & Ollila 2008, 133-134.)

Gerontologisessa eldmanlaadun tutkimuksessa ik&antyneiden eldmanlaatua on lahestytty
laajemmin kuin vain subjektiivisena kokemuksena. Gerontologisessa elamanlaatututki-
muksessa kédytetddn usein teoriana Lawtonin mallia (1983) iké&antyneiden eldmanlaatua
kartoitettaessa. Sen mukaan ikaantyneiden eldménlaadun ulottuvuuksia ovat toiminta-
kyky, psyykkinen hyvinvointi, koettu elamanlaatu seka objektiivinen ymparistd. Mallin
perusajatuksena on, ettd ikaantyneen toimintakyvyn alentuessa ympdriston merkitys
korostuu. Ympaériston asettamat esteet ja edellytykset sekd ympériston antama tuki maa-
rittdvat puolestaan merkittdvasti huonokuntoisen yksilon péivittdista suoriutumista ja
elaménlaatua. lk&antyneiden elaménlaatua arvioitaessa mittareina tulisi subjektiivisten
hyvinvoinnin mittareiden lisdksi kayttaa objektiivisia asuin- ja elinymparistoa koskevia
mittareita. (Vaarama ym. 2007, 107.) Nurmi ym. (2014, 203) ovat samaa mielta siitd,
etta hyvaa vanhenemista ja aktiivista vanhenemista voidaan vain osittain arvioida objek-
tiivisilla elaménlaadun mittareilla. Lisaksi tarvitaan yksilén omia kokemukseen perus-

tuvia subjektiivisia arviointeja.

3.2 ASUMINEN OSANA HYVINVOINTIA

Hyvinvointitutkimus on olennainen osa sosiaalipolitiikan tutkimuskenttaa. Perinteisesti
hyvinvointi on madritelty tarpeiksi tai resursseiksi, ja tutkimuksissa kiinnostus kohdis-
tuu yleensa hyvinvoinnissa oleviin puutteisiin, ongelmiin ja epékohtiin. Sosiaalipolitii-
kan yhtend tarkeand tavoitteena on, ettd hyvinvoinnin puutteita lievennetdan yhteiskun-
nallisessa paatoksenteossa. (Raunio 1995, 316.)

Kaikissa hyvinvointiteorioissa asuminen muodostaa tarkean osan ihmisen hyvinvointia.
Hyvinvointi ja elinolot mielletddn usein toistensa synonyymeiksi, vaikka hyvinvointi on
laajempi kasite kuin elinolot. Elinoloilla tarkoitetaan asuinoloja, ty6ta ja toimeentuloa.
Naiden lisdksi hyvinvointi ké&sittad terveyden, sosiaaliset suhteet ja subjektiivisen hy-
vinvoinnin. Hyvinvointi riippuu sek& elinoloista ettd yksilon mieltymyksista ja kyvysta

tuottaa omaa hyvinvointiaan. Hyvat materiaaliset elinolot eivat valttaméatta tuo hyvin-
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vointia, jos yksilon perhesuhteissa tai terveydessé on ongelmia, Toisaalta ihminen voi
olla hyvinvoiva ja onnellinen vaatimattomissakin elinolosuhteissa, jos hén on terve, saa
nauttia laheistensa seurasta ja kokee olevansa yhteisosséan arvostettu. Elinolot ovat hy-
vinvoinnin aineellinen pohja, joka muodostuu yksilollisella tavalla hyvinvoinniksi.
(Karvonen, Moisio, Simpura & Heikkila 2008, 28.)

Erik Allardtin (1976, 21, 32) mukaan hyvinvointi on tila, jossa ihmisilld on mahdolli-
suus saada tarkeimmét tarpeensa tyydytetyksi. Allardt on kehittdnyt hyvinvointikasit-
teiston, joka mahdollistaa tarpeentyydytyksen eri osa-alueiden laajan analysoinnin. Ha-
nen mukaansa perustarpeet jakautuvat kahteen osa-alueeseen, elintasoon ja eldmanlaa-
tuun, joista elintason osatekijoité ovat tulot, asumistaso, ty6llisyys, koulutus ja terveys.
(Allardt 1976, 38, 50.) Len Doyalin ja lan Goughin (1991, 73) tarveteorian mukaan ih-
misen perustarpeita ovat autonomia ja terveys, joiden tayttyessa ihmisen on mahdollista
elda normaalia elamaa valitsemassaan eldamanmuodossa. Doyal ja Gough madrittelevét
perustarpeisiin tukeutuviksi valittomiksi tarpeiksi ravitsevan ruuan ja puhtaan veden,
turvallisen asumisen, rauhallisen tydympériston ja fyysisen ympariston, asianmukaisen
terveydenhuollon, sopivan koulutuksen seka turvallisen syntyvyyden saanndstelyn ja
raskauden. (Doyal & Gough 1991, 157-158.) Asuminen on siten seka Allardtin ettd
Doyalin ja Goughin teorioiden mukaan yksi ihmisen tarkeimmisté tarpeista.

Resurssiteoreettisessa nékokulmassa ihmisilla ajatellaan olevan voimavaroja, joiden
avulla he voivat tuottaa itselleen hyvinvointia ja ohjata elaménkulkuaan. Resurssipoh-
jaisen hyvinvointikasityksen tarkeimmat osatekijat ovat toimeentulo, tyd, terveys, asu-
minen sek& sosiaaliset suhteet. (Karvonen & Rintala 2007, 288.) Resurssit jaetaan ai-
neellisiin ja aineettomiin resursseihin. Aineellisia resursseja ovat muun muassa raha,
tavarat, asunto ja koulutus. Aineettomia resursseja ovat esimerkiksi hyvat sosiaaliset
suhteet, joiden avulla vaikutetaan mahdollisuuksiin tyydyttdd muita tarpeita. (Allardt
1976, 36.) Kaikkien ihmisten katsotaan tavoittelevan aineellista ja henkista hyvinvointia
tai ainakin ihmisill& on tiedostamaton tarve hyvinvointiin, mika ei tosin aina tarkoita
korkeampaa elintasoa (Moisio 2009, 278). Sosiaalipoliittisilla toimenpiteilld vaikutetaan
lahinn& ihmisten k&ytdssa oleviin aineellisiin resursseihin (Raunio 1995, 306). Aineelli-
sista resursseista asunto ja asuinolosuhteet ovat merkittdva hyvinvointia maarittavé teki-

ja.
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Amartya Senin (2009) oikeudenmukaisuusteoriassa keskeisen kasitteen muodostaa re-
surssikasitteesté eriytetty toimintakyky, jolla tarkoitetaan ihmisten todellista vapautta
toimia tietyll& tavalla, kuten olla ravittu, olla terve, kouluttautua ja harjoittaa uskonto-
aan. Senin mukaan ei riitd, ettd resurssit jaetaan oikeudenmukaisesti, koska ihmisten
mahdollisuudet kayttaa resursseja vaihtelevat. Senin méarittelema toimintakyky viittaa
siis yksilon ja resurssin valiseen suhteeseen. (Sen 2009, 234; Herne 2012, 196.) 1k&&n-
tyneiden hyvinvointiin ja asumiseen liittyen tdmé voisi tarkoittaa aineellisten resurssien
ja varsinaisen toimintakyvyn suhdetta. Asunto voi olla kallis ja hyvin varusteltu, mutta
toimintakyvyn heiketesséd ikaantynyt ei pysty hyodyntdmaan tata resurssia ainakaan

ilman tarvitsemaansa apua.

3.3 HYVINVOINTIVALTION TOIMENPITEET VAESTON IKAANTYESSA

Ikéantyneiden sosiaali- ja terveyspalveluiden jarjestdiminen on vield toistaiseksi suu-
rimmaksi osaksi kuntien vastuulla. Suunnitteilla olevan sote-uudistuksen myoté jarjes-
tdmisvastuu siirtynee vuonna 2019 kunnilta maakuntien vastuulle (Sote- ja maakunta-
uudistus 2016). Kunnissa ikaantyneiden asumiseen ja palveluihin liittyvia strategioita
ovat palvelu- ja ik&dantymispoliittiset strategiat. Valtio ohjaa kuntia muun muassa laa-
tusuosituksilla. (Andersson 2007, 10; lkdantyneiden asumisen kehittdmisohjelma vuo-
sille 2013-2017, 5.) Asuminen ja elinympdristd ovat yksi ikadntymiseen ja ikaéntynei-
den palveluihin liittyvan laatusuosituksen keskeisisté sisallgistd. Sen mukaan ikaanty-
neiden hyvinvointia tukeva elinympéristd muodostuu erilaisista asumisen vaihtoehdois-
ta, palvelurakenteesta seké fyysisestd, sosiaalisesta ja kulttuurisesta ymparistosta. Valtio
kannustaa laatusuosituksessa kuntia kehittdmaan palvelurakennettaan siten, etta laitos-
hoitoa véhennetéan ja tehostettua palveluasumista seké kotipalveluita lisatdan. Tavoit-
teena on kehittdd uusia asumisen ja palvelut yhdistdvida kokonaisuuksia, jotka ovat
muunneltavia, joustavia ja ottavat huomioon ikaantyneiden moninaisuuden. (Laa-

tusuositus hyvan ikaantymisen turvaamiseksi ja palvelujen parantamiseksi 2013, 21-22.)

Suomessa ollaan laajasti yksimielisié siitd, ettd ikadntyneiden pitdisi voida asua mahdol-
lisimman pitk&&n kotonaan (esim. Ik&antyneiden asumisen kehittdmisohjelma vuosille
2013-2017). Tama on vallalla oleva politiikka (aging-in-place) myds muissa maissa
kansainvélisesti tarkasteltuna (Hwang, Cummings, Sixsmith & Sixsmith 2011, 1; Brick
2011, 6-8). Ikaantyneet itse haluavat asua kotona (Loe 2010, 320; Braubach & Power
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2011, 289) ja samaa edellyttdd myos uusi 1.7.2013 Suomessa voimaan tullut vanhuspal-
velulaki (Laki ikd&ntyneen vdeston toimintakyvyn tukemisesta seké idkkéiden sosiaali-
ja terveyspalveluista). Vanhuspalvelulaissa on haluttu luopua laitosajattelusta ja sen
tavoitteiden mukaan pyritdan edistdmaan ikaantyneiden omaa toimintakykya, oikeuksia
ja vaikutusmahdollisuuksia. Laissa ei ole tarkkoja ikarajoja, vaan henkilé maaritellaan
toimintakyvyn perusteella idkkaaksi. (Uittomaki 2012, 4-5; Laki ikadntyneen vdeston

toimintakyvyn tukemisesta seké iakkaiden sosiaali- ja terveyspalveluista 2012/980 § 1.)

Oma koti on ik&antyneiden eldaménlaadun kannalta ensisijainen asumisen paikka, koska
se tukee itsendista tekemistd, osallisuutta ja itsemadraamisoikeutta. Kotona asuminen
vaatii kuitenkin esteettémid asuntoja ja asuinympérist6ja. (Laatusuositus hyvén ikaan-
tymisen turvaamiseksi ja palvelujen parantamiseksi 2013, 21-22.) Nykyiset linjaukset
suosivat kotona asumista, joten palvelutaloihin ja vanhainkoteihin siirrytdén vasta siina
vaiheessa, kun kotona ei endd missaan muodossa parjatd eiké laheisten huolenpito ole
riittdvaa. Fyysinen ja psyykkinen toimintakyky ovat usein siiné vaiheessa niin heikkoja,
ettei uusien sosiaalisten suhteiden solmiminen end onnistu. (Saarenheimo ym. 2014,
60-61.)

Silva Tedren (2006) mukaan Suomessa on vuosikymmenia toteutettu avohuollon ideaa
vedoten taloudellisuuteen ja kodin tarkeyteen. Vanhustenhuolto on hdnen mukaansa
typistyméssa kotona asumisen tukemiseen ja uhkakuvana on, ettd ikadntyneet ihmiset
joutuvat tahtomattaan koteihinsa eristetyiksi. Politiikka, joka tavoittelee ikaantyneiden
asumista kotona niin kauan kuin mahdollista eli paikoillaan vanhenemista, voi synnyttaa
ikaantyneissé epavarmuutta, jos asumisvaihtoehtoja ei ole tarvittaessa tarjolla. Paikoil-
laan vanheneminen ja sen pdivan odottaminen, jolloin ei enda pysty selviytyméan koto-
na, saattaa aiheuttaa turvattomuutta ja ahdistusta. Tavoitteena tulisi olla kotona asumi-
nen niin kauan kuin ihminen itse haluaa, sen sijaan ettd tavoitellaan kotona asumista
niin pitk&an kuin mahdollista. Sen liséksi, ettd ikdantyneen asumista ja toimimista tue-
taan kotiin, pitaisi huomiota kiinnittda kotoa ulospaasyn mahdollistamiseen. Ikaantynei-
den hyvinvointia ja avun tarvetta koskevissa tutkimuksissa tulisi enemman kiinnittaa
huomiota kotoa ulospadsyyn. Kotona eldmiseen ja ulospddsyn turvaamiseen tarvitaan

ymparistopoliittisia ja asuntopoliittisia tavoitteita ja toimenpiteitd seka teknisia ratkaisu-
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ja. lkééntynyt voi lisdksi tarvita toisen ihmisen fyysistd apua tai henkista tukea kotoa
ulos lahtemiseen. (Tedre 2006, 162, 168; Vilkko 2010, 232.)

Suomessa on vallalla pyrkimys pois laitosvaltaisesta vanhusten hoidosta, mutta samalla
niin kutsutun vélimuotoisen asumisen eli senioritalojen ja palveluasumisen suunnittelu
ja rakentaminen on jatetty paaosin markkinavoimien vastuulle. Huolta aiheuttaa, onko
tilanteessa, jossa kotiin saatava apu ja hoiva ovat riittdméatonta, tarjolla riittdvan moni-
puolisesti kodinomaisia asumismuotoja, jotka mahdollistavat ymparivuorokautisen avun
ja hoidon. Hyvinvointivaltion tulisi tdssd muutosprosessissa kyetd turvaamaan ikaanty-
neille hyva vanhuus vastaamalla ikaantyneiden asumisen tarpeisiin riittdvan monimuo-
toisesti. (Vilkko 2010, 232.) Ik&&ntyneiden kotona asumista pyritdan yleensa tukemaan
siten, ettd kun kotona asuminen toimintakyvyn heiketessd kdy mahdottomaksi, ratkaisu-
na esitetddn muuttoa esteettoméaan ja turvalliseen asuntoon. Esteettémia asuntoja tulisi
olla riittavasti tarjolla, jotta myos pienituloiset ikaantyneet kykenisivat muuttamaan nii-
hin. Valinnan vapaus tulisi siten ulottaa koskemaan myos heikommassa taloudellisessa
tilanteessa olevia ikaantyneitd. Vaihtoehtoina esteettomén asumisen mahdollistamiselle
ovat huomattava lisdys kotiin tuotettaviin palveluihin tai varhainen siirtyminen tehostet-
tuun palveluasumiseen, jotka molemmat ovat kalliita ratkaisuja. (Ikaantyneiden asumi-
sen kehittdmisohjelma vuosille 2013-2017, 2.)
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4 IKAANTYNEIDEN ASUMINEN JA TOIMINTAKYKY

Ikaantyneiden kotona asuminen on mahdollista, jos heidan toimintakykynsa on riittaval-
I4 tasolla ja jos he saavat tarvittaessa palveluita kotiinsa ja tavoittavat muut tarvitseman-
sa palvelut. Toimintakyvyn heiketessé kotina tulisi olla esteeton asunto ja kaytossa tar-

vittavat apuvalineet. (Ikéantyneiden asumisen kehittdmisohjelma vuosille 2013-2017).

4.1 IKAANTYNEIDEN ASUMINEN

Suurin osa suomalaisista ikéantyneista (noin 90 %) asuu kotona (lkdantyneiden asumi-
sen kehittdmisohjelma vuosille 2013-2017, 2). Vaaraman ym. (2007, 121) tutkimustu-
losten mukaan idkkaista valtaosa iastd ja sukupuolesta riippumatta pitada kotia parhaana
asumismuotona. Viidesosa pitdd palvelutaloa parhaana asumismuotona, ja vain pari

prosenttia ikadntyneista haluaisi asua vanhainkodissa tai muussa laitoksessa.

4.1.1 lk&antyneiden asumismuodot ja asumistilanne

Ikéantyneiden palveluasumisesta on kehittynyt viime vuosikymmenina vaihtoehtoinen
asumismuoto, joka sijoittuu itsendisen kotona asumisen ja laitoshoidon valimaastoon
(Raappana & Tiitta 2008, 10). Palveluasumiseen sisaltyy asumisen lisdksi myos palve-
lut, ja se jaetaan tavalliseen palveluasumiseen ja tehostettuun palveluasumiseen. Taval-
lisessa palveluasumisessa henkilokunta on paikalla vain paivélla, tehostetussa palvelu-

asumisessa ympari vuorokauden. (Andersson 2007, 9.)

Kunnissa on viime vuosina lisétty tehostettua palveluasumista ja véhennetty laitoshoi-
toa. Laitoshoitoa on vuodeosastohoito sairaalassa, terveyskeskuksessa ja vanhainkodis-
sa. Nykyisen palvelufilosofian mukaan palveluasumista pidetédéan laitoshoitoa parempa-
na vaihtoehtona iké&éantyneille, jotka eivat selvid enédé tavallisessa asunnossa. Vanhain-
koteja on muutettu palveluasumiseksi, tavallista palveluasumista on muutettu tehoste-
tuksi palveluasumiseksi ja lisdksi on rakennettu uusia palveluasuntoja. (Ik&&ntyneiden
asumisen kehittdmisohjelma vuosille 2013-2017, 2; Andersson 2007, 7, 10.) Palvelu-
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asumisesta on kunnissa muodostumassa vaihtoehto vanhainkotiasumiselle myos kaik-

kein huonokuntoisimpien ikadntyneiden kohdalla (Raappana & Tiitta 2008, 10).

Valtakunnallisena tavoitteena oli, ett4 vuoteen 2012 mennessé ikdantyneista olisi laitos-
hoidossa korkeintaan kolme prosenttia. Vuoden 2011 lopussa 75 vuotta tayttaneisté oli
laitoshoidossa 4,4 prosenttia ja tehostetussa palveluasumisessa 5,9 prosenttia. (Laa-
tusuositus hyvan ikaantymisen turvaamiseksi ja palvelujen parantamiseksi 2013; Ik&an-
tyneiden asumisen kehittdmisohjelma vuosille 2013-2017, 2.) Vuonna 2014 ymparivuo-
rokautisessa hoidossa eli laitoshoidossa ja tehostetussa palveluasumisessa oli 55 542
asiakasta. Ikaantyneiden laitoshoidon menot ovat laskeneet jo useana vuotena perak-
kain. Vuodesta 2013 vuoteen 2014 ik&&ntyneiden laitoshoidon menot laskivat noin 10
prosenttia ja samalla kotiin annettavan pitk&aikaishoidon menot kasvoivat. Vanhuspal-
velurakenteessa on tapahtunut muutos, jossa tehostettu palveluasuminen on lisdantynyt
ja vanhainkodeissa ja terveyskeskuksissa tapahtuva laitoshoito on vahentynyt. Vanhain-
kotien asiakasmadré vuonna 2014 oli 6,5 prosenttia pienempi kuin vuotta aikaisemmin
ja tehostetun palveluasumisen asiakasmaéra kasvoi samalla aikavélilla 6,5 prosenttia ja
terveyskeskuksen pitkéaikaishoidon asiakasmaard pieneni 29,5 prosenttia. (Helsingin
sanomat 2016; Kuntatalouden ja -hallinnon neuvottelukunta 2016, 57.) Laitoksissa asu-

vien osuus kasvaa saavutettaessa 80 vuoden ik (Myrskyld 2005, 31).

Laitoshoitoa on Kritisoitu siitd, ettd se eristdd yksilon perheestd ja sukulaisista, altistaa
yksityisyyden ja identiteetin menettdmiselle sekd edesauttaa yksindisyyttd. Laitos-
hoidossa, toisin kuin aina kotihoidossa, on kuitenkin tarvittaessa saatavissa apua ja hoi-
toa. Laitosten tiloja on lisdksi pyritty muuttamaan enemman kodinomaisiksi. (Tedre
2006, 166.) Kinnula ym. (2015, 124) esittavat tutkimuksessaan, ettd kaynnissé olevan
sote-uudistuksen yhteydessé useat eriasteiset hoitokotinimikkeet korvattaisiin kahdella
luokalla, joita olisivat 24 tunnin palvelut ja paivapalvelut. Edellinen vastaisi nykyista
laitoshoitoa seké tehostettua palveluasumista ja jalkimmaiseen siséltyisi tavallinen pal-
veluasuminen. Edellytys 24 tunnin palveluihin paatymiselle olisi ikaantyneen pysyva
toimintakyvyn heikkeneminen, joka ilmenee siten, ettd ikadntynyt tarvitsee jatkuvasti

apua péivittaisissa toimissaan, kuten syomisessa ja pukeutumisessa.

Senioritalot ovat suosittu ikdantyneiden asumismuoto keskusta-asumisessa. Senioritalot
ovat asumismuoto, jossa otetaan rakentamisvaiheessa huomioon ik&éntyneiden asumista

koskevat toivomukset, kuten lahipalvelujen saavutettavuus, kotiin tuotettavien palvelu-
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jen saatavuus, esteettémét asunnot ja asuinymparistét, ympariston rauhallisuus ja turval-
lisuus sekd ulkoilumahdollisuudet. (Andersson 2007, 12; Laurinkari, Poutanen, Saari-
nen & Laukkanen 2005, 47-48.) Senioritalojen rakentamisessa pitéisi jatkossa vielé
enemman huomioida tilojen muunneltavuus ja monikayttdisyys, jotta palvelujen jarjes-
tdminen mydhemmin asukkaiden toimintakyvyn heikentyessa onnistuisi (Juntto & Hy-
nynen 2006, 40).

Suomalaisten asumisura tai asumispolku pitenee, kun nuoret muuttavat aikaisin kotoa
(Isoniemi 2006, 251) ja samalla ik&antyneet asuvat elinikdnsd kasvaessa pidempéaan
kotona (Juntto 2007, 109). Asumisuran voidaan katsoa alkavan silloin, kun nuori muut-
taa asumaan itsendisesti ja paattyvan silloin kun henkild ik&&ntyneend muuttaa palvelu-
taloon tai joutuu hoitolaitokseen (Juntto 2010, 21; Juhila, Jolanki & Vilkko 2016, 12-
13). Asuntokuntien kokonaismaara on Tilastokeskuksen (2015) mukaan Suomessa 2,6
miljoonaa ja niista 42 prosenttia on yksinasuvien asuntokuntia. Asuntokuntien maaré on
35 vuodessa kasvanut puolella, ja samalla yhden hengen asuntokuntien méaaré on kol-
minkertaistunut. 1akkaitd asuntokuntia on l&hes puolet asuntokunnista. lakkaista naisista
70 prosenttia asuu yksin, mutta myods yksinasuvien miesten osuus kasvaa 75 ikavuoden
jalkeen. (Myrskyla 2005, 31.) Ikadantyvien ryhméa muodostuu eldkkeelle siirtyvista kol-
masikaldisista hyvin ikaantyneisiin neljasikélaisiin, joten asumistaso ja taloudelliset
resurssit vaihtelevat hyvin paljon. Varsinkin 75 vuotta tayttaneiden asuminen on tutki-
muksen mukaan muita vaatimattomampaa, koska heidan tulonsa ja varallisuutensa ovat

muita pienempid. (Juntto 2007, 109.)

Vaaraman ym. (2007, 110) tutkimustulosten mukaan ikadntyneiden asunnot olivat kes-
kimé&arin neljan huoneen asuntoja, joten asumisvaljyys oli hyva. Miehet asuivat hieman
naisia suuremmissa asunnoissa, ja vanhimmat naiset asuivat muita pienemmissa asun-
noissa. Valtaosa tutkittavista asui esteettomissé asunnoissa, mutta viidesosa kertoi, etté
heidan asunnossaan oli puutteita ja liikkumista haittaavia esteitd. Yksinasuvien asunnot
olivat Myrskylan (2005, 31) mukaan keskimé&ardistd pienempié ja puutteellisemmin

varustettuja kuin perheellisten asunnot.

Vaaraman ym. (2007), Junton (2007) sekd Myrskylan (2005) tutkittavat asuivat valtao-
sin omistusasunnoissa, miehet hieman naisia yleisemmin. Hyvin ikaantyneista eli 80

vuotta tdyttaneistd kolmannes asui omassa talossa (Juntto, 2007, 36). Yhden hengen
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asuntokunnilla oli omistusasuntoja keskimaaréistda vahemman (Myrskyld 2005, 31).
Joka viides 80 vuotta tayttaneistd naisista asui vuokralla, kun miehille vuokralla asumi-
nen oli harvinaista (Vaarama ym. 2007, 110). Kaikkein ik&antyneimpien kohdalla vuok-
ra-asuminen oli hieman yleisempéé, koska palveluasuminen on usein vuokra-asumista
(Juntto 2007, 36). Palvelutaloissa asui l&hes kolme prosenttia tutkittavista ja 85 vuotta

tayttaneista naisista joka kymmenes (Vaarama ym. 2007, 110).

4.1.2 |ké&antyneiden asumistiilanne Euroopassa

Maailman terveysjarjestd (WHO) on viimeisen kymmenen vuoden aikana k&ynnistanyt
ohjelmia liittyen vdeston ikaantymiskehitykseen. Terveellinen ik&antyminen -
ohjelmassa seka Ika-ystavélliset kaupungit ja kunnat -ohjelmassa pyritddn huomioimaan
ikdantyneiden tarpeet asumisessa ja kaupunkisuunnittelussa siten, etté terveellinen ja
aktiivinen ik&antyminen olisi mahdollista. Kaupungit ympéari maailmaa ovat osallistu-
neet ohjelmiin ja pyrkineet luomaan ikaystavéllisia kaupunkiymparistéja tavoitteena
mahdollistaa toimintakyvysta riippumatta ikaantyneiden asuminen ja vaikuttaminen

omissa asuinkunnissaan ja yhteisdissaan. (Beard & Montawi 2015, 7, 9.)

Braubach ja Power (2011) ovat tutkineet ik&antyneiden asumisen ja toimintakyvyn va-
lista yhteytta Euroopassa. Tutkimuksessa olivat mukana Italia, Liettua, Portugali, Saksa,
Sveitsi, Ranska, Slovakia ja Unkari. Tutkimuksen mukaan rakennuksista ja asunnoista
ldhes kolme neljasosaa oli vaikeasti saavutettavia ja erityisen haastavia vajaakuntoisille
henkildille. Kolmasosa yli 80-vuotiaista ei pystynyt kdyttdmaan asuntoaan normaalilla
tavalla. Riittaméattdmat asuinolosuhteet ikéantyneiden toimintakyvyn suhteen ovat mer-
kittdva riski onnettomuuksille, kuten kaatumisille, jotka usein johtavat sairaalahoitoon.
Ikéantyneiden asunnot tulisi mukauttaa vastaamaan toimintakykya, jotta kotona asumi-
nen olisi mahdollisimman myohéiselle i&lle mahdollista. (Braubach & Power 2011, 294,
299-301.)

Ruotsissa monet ikddntyneet asuvat omistamissaan yksioissa ja lahes kolmannes iké&an-
tyneistd saa asumistukea, jotta heilld olisi varaa asua moderneissa asunnoissa. Nain ol-
len useimmat ik&&ntyneet asuvat korkealaatuisissa asunnoissa pienillda asumiskustan-

nuksilla. Pitk&aikaishoitoyksikkoja on Ruotsissa viime vuosina muutettu palvelutaloiksi
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ja hoitokodit toimivat enimmakseen loppuvaiheen hoitoyksikkdina. (Davey, Malmberg
& Sundstrom 2013, 526.)

Ranskassa ja Luoteis-Euroopassa yleinen asumisen taso on parantunut merkittavasti
viimeisen 50 vuoden aikana. Samalla omistusasuminen on Euroopassa lisdantynyt ja
talla hetkelld suurin osa ikadntyneistd asuu omistusasunnoissa. Kaupunkien ydinkeskus-
toissa on kuitenkin edelleen huonotasoisia asuntoja, joissa asuu enimmékseen iké&anty-
neitd henkiloitd. Ranskassa eldkkeiden taso on hyva ja kdyhien ikaantyneiden osuus on
Euroopan pienimpien joukossa. Myds Ranskassa ja Irlannissa on havaittavissa, etta
ikaantyneet haluavat asua omissa kodeissaan, samalla kun he vaativat palveluita, kuten
esimerkiksi ovimiehen tuomaan turvallisuutta ja kuljetuspalveluja varmistaakseen tar-
vittaessa liikkeelle paasyn. (Bonvalet & Ogg 2008, 772; Nolan & Winston 2011, 370.)

Ikéantyneiden méaaran lisaantyminen tuo Euroopassa haasteita hoitokotien kapasiteetille.
Koska ikaantyvia suhteessa tyoikaisiin on aiempaa enemman, pitdisi ikdantyneiden hoi-
don olla kustannuksiltaan edullista. Kuitenkin esimerkiksi Belgiassa edullisempaa hoi-
toa tarjoavat suuret hoitokodit mielletddn asuntojen sijaan sairaaloiksi, eivéitkd ne ole
suosittuja. Sen sijaan ikdantyneet suosivat pienempié hoitokoteja ja suurempia huoneita,
mika on ristiriidassa suurentuneen kysynnén ja hoidon edullisuusvaatimuksen kanssa.
(De Smet & Heylighen 2011, 330.)

4.1.3 Muutto ikdantyneelle sopivaan asumismuotoon

Singlenbergin ym. (2014, 70-72) mukaan edulliset, saavutettavat ja toimintakyvylle
sopivat asuntovaihtoehdot mahdollistavat ik&&ntymisen kotona. Koti on merkitykselli-
nen paikka ik&antyneelle, koska se reflektoi heidan elaméénsa ja tuo koherenssin ja jat-
kuvuuden tunteen, mitd muut asumisjérjestelyt eivat mahdollista (Braubach & Power
2011, 290). Ik&é&ntynyt tuntee olonsa kotoisaksi, kun han on juurtunut johonkin paik-
kaan, johon tuntee kuuluvansa. Koti mahdollistaa arvokkuuden ja yksityisyyden sailyt-
tdmisen seka valinnan mahdollisuuden, kyvykkyyden muodostaa merkityksellisid ih-
missuhteita sekd mahdollistaa osallistumisen muiden ihmisten eldmaan. (Lustbader

2014, 17.) Koti voi kuitenkin muuttua ja vaihtua eldméankulun mittaan asumisen tarpei-
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den muuttuessa, joten sitd ei pitaisi myodskaan ikadntymisen yhteydessé liiaksi sitoa
paikkaan (Vilkko 2010, 233). Suomessa muutetaan paljon ja eldkoitymisen yhteydessé
muuttaminen yleistyy, kun asumismuodon sopivuus harkitaan uudelleen (Andersson
2007, 11). Elékelaiset pyrkivat yleensd muuttamaan eldkkeelle jaéddessaan lopulliseen
asuntoonsa, joka sijaitsee usein joko kaupungin tai taajaman keskustassa (Kinnula ym.
2015, 125).

Junton (2007, 37) tutkimuksen mukaan ldhes kolmasosalla 70 vuotta taytténeista oli
suunnitteilla muutto tai asunnon korjaus. Ikdéntyneet pyrkivat nain varautumaan ikaan-
tymisen aiheuttamiin toimintakyvyn muutoksiin. Viidesosa 80-84-vuotiaiden ikaryh-
maésté harkitsi palvelutaloon muuttoa. Poutasen, Laurinkarin ja Hynysen (2008, 70) tut-
kimuksen mukaan palvelutaloon muuttoa suunnittelevien keski-ika on 74 vuotta. Erityi-
sesti syrjaisilta asuinalueilta siirrytadn asumaan palvelutaloihin asunnon sijainnin vaike-
uttaessa jokapaivaista elamaa. Yleensa palveluasumiseen ja hoivakoteihin paasyn edel-
Iytyksen& on standardimuotoinen toimintakykyarvio, joten jokainen halukas ei saa pal-
veluasumispaikkaa (Juntto & Hynynen 2006, 39). Lustbaderin (2014, 22-23) mukaan
palvelutaloon muutto on térked paatds, johon ikééntyneet suhtautuvat kukin yksiléllises-
ti. Osa ikéantyneista pitad tarkeand muuton mukanaan tuomaa turvallisuuden lisééanty-
mistd, kun taas osa kokee sen vapauden menetyksend. Osa ikaantyneistd arvostaa sosi-
aalisen kanssakdymisen lisddntymistd, kun osa kokee saman asian yksityisyyden vahe-
nemisend. Asumisen yhteisollisyys on joillekin ikaantyneille toiveiden tayttymys, mutta
kaikille tiivis yhteisollisyys ei ole mieluisaa. (Valtioneuvoston selvitys- ja tutkimustoi-
minta 2016.) Asuminen kymmenien tai satojen samassa eldmantilanteessa olevien kans-
sa samassa ympaéristossa ei valttdmatta tarkoita sitd, ettd ikaantynyt pystyisi muodosta-
maan merkityksellisia ihmissuhteita ymparillddn asuvien kanssa. Samalla kun ikaéanty-
nyt muuttaa kodistaan palvelutaloon, hdnen yhteytensé ulkomaailmaan saattaa vahentyé
merkittavasti. (Lustbader 2014, 22-23.)

4.2  ASUMINEN JA IKAANTYNEIDEN HYVINVOINTI

Asumisen ja hyvinvoinnin yhteys vaikuttaa itsestdan selvyydeltd. Sosiaalipolitiikan

kannalta on olennaista tiedostaa, tuottaako asuminen yhtd paljon hyvinvointia kaikille
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vai jadvatko jotkut vaestoryhmét véhemmélle sek@ millaiset asumisen erot ovat hyvak-
syttdvia. Kyselytutkimuksissa asuminen, koti ja perhe ovat osoittautuneet eldmanalueina
tarkeiksi ja palkitseviksi. Ei ole kuitenkaan vield selvinnyt, mitkd asumisen todelliset
hyvinvointivaikutukset ovat, kuten lisddntyykd hyvinvointi nelididen lisdéntyessé.
(Juntto & Hynynen 2006, 30.) Junton (2007, 6) mukaan hyva asuminen on riittavan
joustavaa ja kestaa erilaisia riskejé ja kehityssuuntia. Asunnon ja siihen liittyvien ratkai-
sujen pitaisi olla riittdvan yleispatevia ajassa, koska asunto on hyddykkeista pitkaaikai-
sin. Olemassa olevan asuntokannan on kyettdvd mukautumaan ajan tuomaan muutok-
seen ja muuttuviin tarpeisiin. Asuinolot késittdvat asunnon varustetason, asunnon koon
sekd asumismuodon. Hyvén asuinympariston tunnusmerkkeja ovat turvallisuus, viihty-
vyys, virikkeellisyys, valjyys, viheralueiden laheisyys, kulttuuri- ja vapaa-ajan toimin-
not, peruspalvelut kavelyetéisyydella sekd meluton ymparistd. Ymparistén ominaisuuk-
silla on havaittu olevan suora yhteys asukkaiden fyysiseen ja psyykkiseen terveyteen.
(Karvonen & Rintala 2007, 287-288.) Ymparistotekijoilla on ikdantyneille negatiivisten
terveysvaikutusten, kuten kaatumisten lisdksi myos positiivisia terveysvaikutuksia, Ku-
ten kyky selvitd paivittédisista toimista sekd subjektiivinen hyvinvointi. Ikaantyneiden
asumiseen liittyva hyvinvointi ilmenee voimakkaana ympariston hallinnan tunteena ja
matalana masennuksen tasona. (Oswald, Wahl, Schilling, Nygren, Fénge, Sixsmith,
Sixsmith, Széman, Tomsone & lwarsson 2007, 105.)

Ikéantyneiden asumiseen liittyvéassa hyvinvoinnissa on kyse asumisen vaihtoehdoista,
yksil6llisten tarpeiden tyydyttdmisesta sekda monenlaisten elamantyylien toteuttamisesta
(Juntto & Hynynen 2006, 43-44). Asunnon omistaminen heijastaa elinikaisia tuloja ja
hyvinvoinnin kasautumista eldaménkulun aikana (Dalstra ym. 2006, 2048). Vaaraman
ym. (2007, 126-127) tutkimustulokset vahvistivat aikaisempia tutkimustuloksia, joiden
mukaan Suomessa ikdantyneiden asumistaso ja asumisvaljyys ovat hyvat. Ikaantyneiden
hyvinvointi on viime vuosina kehittynyt myonteisesti, kun asumisen ja l&hipalvelujen
saatavuuden ongelmat ovat pienentyneet ja koettu taloudellinen tilanne seké terveys ja
toimintakyky koetaan edelleen hyviksi. Samalla kuitenkin sellaisten idkkaiden mééré on
lisdantynyt, joiden toimintakyvyssa on suuria vajeita. (Valtioneuvoston kanslia 2009,
183; Vaarama ym. 2014, 51.) Todella raihnaiset pari vuotta ovat kuitenkin elinian pi-
dentyessa siirtyneet paljon myohempéan ikdan (Juntto & Hynynen 2006, 42). Usein

hyvin vanhat ihmiset, vaikka eivat ole raihnaisia, marginalisoituvat yhteiskunnasta jos-
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tain muusta syystd, kuten kuulumalla johonkin etniseen vahemmistoon tai yksinaisyy-

den tai varattomuuden vuoksi (Saarenheimo ym. 2014, 60).

4.3  HYVINVOINNIN RISKITEKIJAT IKAANTYNEIDEN ASUMISESSA

Vaaraman ym. (2007, 127) mukaan hyvinvointi ei ole jakautunut kaikkien ikaantynei-
den kesken tasaisesti, vaikka yleisesti hyvinvointi on viime vuosikymmenina lisaanty-
nyt. Ik&antyneiden hyvinvoinnin ja elamanlaadun riskitekijoita ovat korkea ika, naissu-
kupuoli, pienet tulot, heikko koettu terveys, huono toimintakyky, yksin asuminen ja
masennus. Riskitekijoita ovat myos esteelliset ja puutteelliset asunnot ja asuinymparis-
tot seké heikko saatavuus lahipalveluille ja julkiselle liikenteelle. Nama riskitekijét aset-
tavat hyvinvointipolitiikalle sekd sosiaali- ja terveydenhuollolle erityisid haasteita.
(Juntto & Hynynen 2006, 38, 42; Vaarama ym. 2007, 126-127.) Hallerédin (2009, 581)
mukaan ik&antyvien erilaiset hyvinvoinnin ongelmat ovat samanaikaisesti yhteydessa
toisiinsa, mutta lisaksi olisi tarkeda analysoida, miten erilaiset hyvinvoinnin ongelmat
ovat yhteydessa toisiinsa kausaalisesti pidemmaéllé aikavélilla. Ovatko esimerkiksi ta-
loudelliset vaikeudet yhteydessa globaaleihin ilmi6ihin, kun ihmiset rahanpuutteessa
sairastuvat ja huolestuvat. Vai onko niin, ettd heikko terveys estda ihmisten riittavéan

ansiotason.

Useat teollisuusmaissa toteutetut tutkimukset osoittavat, ettd asuminen on térked osa
ikdantyneiden hyvinvointia, elintasoa ja elamanlaatua. Kuitenkin etenkin maaseudulla
ikaantyneilla voi olla suuria asumisen ongelmia. Ikéantyneiden asumisen ongelmat liit-
tyvat yleensd asunnon kuntoon ja varustetasoon, asumiskustannuksiin ja asuinymparis-
ton esteellisyyteen. Asunto voi olla huonokuntoinen tai puutteellisesti varusteltu. Asu-
miskustannukset saattavat olla liian korkeat tai asuinympadristd turvaton. Varsinkin
vuokra-asunnoissa asuvilla ikaantyneilld on usein puutteelliset asuinolosuhteet. (Nolan
& Winston 2011, 369-370.) Iwarssonin ym. (2007, 79) mukaan useat tutkimustulokset
ovat osoittaneet, ettd puutteelliset asuinymparistot ovat uhka ikaantyneiden autonomial-
le seké itsendiselle selviamiselle péivittdisistd toimistaan. Myds Suomessa maaseudulla
asuvien ik&antyneiden asumista vaikeuttaa asuntojen keskiméaaraista heikompi varuste-
taso (Myrskyl& 2005, 31).
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Ikéantyneet ovat myos tulojen ja varallisuuden suhteen heterogeeninen joukko. Vaikka
ikaantyneiden kulutusvoima, palvelujen kaytto sekd vaatimustaso kasvavat, pitéisi yh-
teiskunnan pystyd vastaamaan huonokuntoisten ohella my0ds pienituloisten asumis- ja
palvelutarpeisiin. (Juntto & Hynynen 2006, 28; Vaarama ym. 2007, 126-127). Pienitu-
loisuus on Poutasen ym. (2008, 68) tutkimuksen mukaan yhteydessa yksinasumiseen ja
vuokralla asumiseen. Asumismenot koetaan rasittaviksi pienituloisten ikadntyneiden
ryhmassa. Pienituloisuus korostuu kunnissa, jotka ovat kaupunkikeskusten ulkopuolella.
Pienituloisten ik&dantyneiden eldménlaadun kannalta on tarkead tuoda heidan asumisrat-
kaisuihinsa valinnanmahdollisuuksia, turvallisuutta ja yhteisollisyyttd. (Juntto & Hyny-
nen 2006, 43-44.)

Yksin asuminen yleistyy ian my6ta. Viime vuosisadan jalkipuoliskolla iakkaiden, erityi-
sesti 80 vuotta tayttdneiden ikaryhmassd, yksin asuminen yleistyi merkittavéasti. Kol-
masosa 70—74-vuotiaista ja kaksi kolmasosaa 85-89-vuotiaista asuu yksin. YKksindisyy-
den, turvattomuuden ja avuttomuuden tunne voi siten olla arkipéivdd monen iakkaan
yksinasuvan kohdalla. Yksindisyyden kokemus ei kuitenkaan ole niin yleistd kuin
yleensé ajatellaan. Vain joka viides 85 vuotta tayttdnyt mies ja joka kymmenes nainen
samasta ikaryhmasta tuntee itsensé usein tai aina yksindiseksi. Yksin asuttaessa myos-
kaan fyysinen asumisturvallisuus ei ole taattua, silla kotitapaturmia tapahtuu eniten iak-
kaille. (Vaarama ym. 2014, 48, 53; Juntto & Hynynen 2006, 41; Myrskyla 2005, 171.)
Valtaosa idkkéista naisista asuu yksin ja yksinasuvien naisten ik& on aiempaa korkeam-
pi. Heilld ei ole mahdollisuutta saada apua muilta asuntokuntaan kuuluvilta ja myo6s
omaishoitajan saaminen voi olla vaikeaa. lakkaiden miesten tilanne on yleensé parempi,
koska heilld on yleensa nuorempi tai parempikuntoinen puoliso, joka toimii omaishoita-
jana. (Vaarama ym. 2010, 50, Myrskyla 2005, 31.)

Yksin asuminen voi olla toimintakyvyn suhteen riippumattoman ik&dantyneen oma valin-
ta, mutta kansainvalisten tutkimusten mukaan yksin asuminen on yhteydessa useisiin
fyysisiin ja psykologisiin riskitekijoihin. Toimintakyvyltddn rajoittuneiden ikaantynei-
den yksinasumisen on havaittu olevan yhteydessdé muun muassa masentuneisuuteen ja
yksinéisyyteen. (Bilotta ym. 2012, 33.) My6s Joutsenniemen (2007, 92-93) tutkimuk-
sen mukaan asumismuodon ja terveyden valill4 on voimakas yhteys. Avio- tai avoliitol-
la on terveyttd edistdavé vaikutus, kun taas yksin asumisella on epéedullinen vaikutus

terveydelle. Jos yksin asuvien maara jatkossa kasvaa ja heidan terveytensd kohenee hi-
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taammin kuin parisuhteessa elavien terveys, kasvavat samalla myos kansanterveydelli-

set haasteet.

Joka viidennen ik&&ntyneen itsendistd selviytymistd vaikeuttaa puutteellinen asunto tai
asuinympaéristd (Vaarama ym. 2007, 127). Yleisimpi& ongelmia olivat puuttuva hissi,
hankalat portaat seké korkeat kynnykset. Vajaa kymmenesosa karsi puutteellisista pesu-
tiloista sek& huonosti varustetuista keittiistd. Maaseudulla asuvat miehet kérsivat keit-
tibn ja pesutilojen puutteista naisia useammin. Puutteellinen asuminen on véahentynyt
kymmenessa vuodessa vain vahan. (Vaarama ym. 2007, 111.) Vaaraman ym. (2014, 53)
tutkimuksen mukaan vajaalla neljasosalla ikdaéntyneista naisista ja vajaalla viidesosalla

ikaantyneistd miehista oli asunnossaan liikuntaesteité.

Rakennusten esteettdmyys on tarkein edellytys asuntojen soveltumisessa ik&&ntyneiden
kayttoon. Esteellisissa rakennuksissa ikéantyneilld on vaikeuksia suoriutua jokapéaivéi-
sistd askareista ja paasta asunnostaan ulos lahiymparistoon. Liikkumista haittaavia estei-
t4 oli lisd&ntyvassa méaarin yli 70-vuotiailla ja varsinkin yli 80-vuotiailla. Kaupungeissa
ja taajamissa liikkumista haittaavia esteitd oli enemmaén kuin maaseudulla, mik& johtuu
hissittomista kerrostaloista kaupungeissa seké taajamien heikoista liikenneyhteyksista.
Asunnon esteellisyys lisdad myos tapaturmien ja onnettomuuksien riskia. Joka toinen yli
85-vuotias kaatuu véhint&dan vuosittain ja puolet heistd useita kertoja vuodessa. Muuta-
ma prosentti kaatumisista johtaa murtumiin ja kymmenen prosenttia terveyspalvelujen
kayttoon. (Vaarama ym. 2007, 111; Ikdantyneiden asumisen kehittdmisohjelma vuosille
2013-2017, 4.)

Hwangin ym. (2011, 253) tutkimuksen mukaan ikdantyneet, joiden asuntoihin tehtiin
toimintakyvyn muutosten vaatimia korjauksia ja sopeutuksia, asuivat pidempaan ko-
deissaan. Véarantyyppiset ulko-ovet, kynnykset ja portaat vaikeuttavat ik&&ntyneiden
liikkumista asunnosta ulos ja siten heikentavat ikaantyneiden elaménlaatua ja mahdolli-
suuksia yllapitaa terveytté ja liikuntakykya. Uloskdyntien toiminnallisuuden parantami-
nen on kustannustehokas tapa parantaa ikaantyneiden asukkaiden mahdollisuuksia paas-
t4 ulos asunnostaan ja hyodyntééd asuinympaéristodan. (Rodiek, Lee & Nejati 2014, 63,
81.) Braubachin ja Powerin (2011, 288) mukaan toimintakyvyn kannalta sopivat asuin-

olosuhteet ovat ik&éantyneille erittéin tarkeat. Maksimoimalla kodin tukikapasiteetti voi-
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daan tukea ikaantyneen toimintakykyd, mahdollistaa aktiiviset ja terveelliset elaménta-

vat seka valttaa tarpeeton laitostuminen.

Korjausrakentamisen yhteydessd pitaisi huomioida niiden soveltuvuus ikaantyneiden
asunnoiksi, koska tarve ik&dantyneiden asunnoille kasvaa kaiken aikaa. Jos rakennuksen
piha on esteetdn ja rakennuksessa on tilava hissi, ja se lisdksi sijaitsee ldhella palveluja,
rakennus kannattaa korjata ikaantyneiden kayttoon. (Saari, Akerblom & Sipildinen
2002, 53.) Hissin rakentamisella kerrostaloon pystytdan jatkamaan monen ikéantyneen
kotona asumista pitemp&én. Enemmisto ik&antyneista asuu kuitenkin pientaloissa, joissa
on usein ongelmia esteettémyyden kannalta. Pientaloasumisen haasteena ovat liséksi
talvisin lammitys ja lumityot. (Ikaantyneiden asumisen kehittdmisohjelma vuosille
2013-2017, 4.) Rakennusten peruskorjaus tulee yleensa aina halvemmaksi kuin ikéanty-
neiden laitosasuminen. Vaikka ik&antynyt saisi kotipalvelua 25 kertaa kuukaudessa ja
kotisairaanhoitoa viisi kertaa kuukaudessa, on vanhainkodissa asuminen kaksi kertaa
kalliimpaa ja terveyskeskuksen vuodeosastolla asuminen kolme kertaa niin kallista kuin
asuminen peruskorjatussa talossa. (Saari ym. 2002, 5.) My6s Vanhustydn keskusliiton
(2013) selvityksen mukaan peruskorjauksilla saavutetaan s&astoja. Selvitys liittyi 42
veteraanin asuntoon tehtyihin akuutteihin korjaustoimiin, joissa saavutettiin yhteensa
noin 11 miljoonan saastot valttdamalla ja lykkaamalla laitoshoitoon siirtymista. Yhta

veteraania kohden saastot olivat noin 262 000 euroa. (Hakala & Id-Korhonen 2016, 8.)

4.4 |IKAANTYNEIDEN TOIMINTAKYKY JA PALVELUTARVE

Ympéristogerontologia tieteenalana tutkii idkkadn ihmisen ja hanen ympéristonsa valis-
t& vuorovaikutusta. Ymparistogerontologiaan liittyvét teoriat kuvaavat yksilon toiminta-
kyvyn ja ympériston asettamien haasteiden valistd vuorovaikutusta. (Rantakokko &
Rantanen 2013, 541.) Carpin ja Christensenin (1986) teoria ympériston paineesta yhdis-
t4é ikdantyneen toimintakyvyn ja asuinympadriston kyvyn tukea ik&dantynytta asukasta.
Teoria liittyy ik&antyneiden eldmanlaadun maédrittelemiseen. Sosiaalinen ja fyysinen
ympadristo asettavat ikaantyneelle vaatimuksia ja paineita sopeutua, vastata tai muuttua.
Hooymanin ja Kiyakin (1999) mukaan ympariston paine on pieni laitosympéristossa ja
suuri ik&antyneiden asuessa itsendisesti kotona. Ympériston paine liittyy ik&antyneen

itsendiseen selvidmiseen asunnossaan. Jos ympariston paine on liian suuri tai liian pieni,
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joko yksilon tai ympdriston on muututtava, jotta ikdantyneen tarpeet saataisiin tyydytet-
tyd ja eldmdnlaatu olisi hyva. Useissa tutkimuksissa on havaittu yhteys ikaantyneiden
asumistyytyvéisyyden ja toimintakyvylle sopivan asunnon vaélilla. (Rioux & Werner
2011, 159; Braubach & Power 2011, 288; Kelley-Gillespie & Farley 2007, 209-210.)
Lawtonin ja Nahemowin (1973) ikaantymiseen liittyvan ekologisen teorian (ETA) mu-
kaan yksilot, joilla on matala toimintakyky, ovat paljon haavoittuvaisempia ympariston
paineille kuin toimintakyvyltdan hyvat yksilot, ja ymparistoon liittyvét yksityiskohdat
ovat ratkaisevassa asemassa siind, miten he selviavat jokapaivaisessa elamassaan. Yksi-
I6llisten kompetenssien ja tarpeiden seka ympériston olosuhteiden yhteensopivuus on

avainasemassa henkilon ikaantyessa. (Iwarsson ym. 2007, 80.)

4.4.1 |k&antyneiden toimintakyky

Sosiaali- ja terveydenhuollossa kaytetdan erilaisia mittareita yksilon fyysiseen, psyykki-
seen ja sosiaaliseen arvioimiseen. N&mé& mittarit huomioivat parhaiten fyysisen toimin-
takyvyn osa-alueet, joten arvioinnin ulkopuolelle jadvat useimmiten ymparistotekijat,
kuten ikdihmisen asunto varustetasoineen ja mahdollisine muutostarpeineen seké asuin-

ympariston esteettomyys. (Hamélainen, Kojo, Lanne, Rytkdnen & Reisbacka 2013, 41.)

Toimintakyky on laaja, hyvinvointiin liittyva kasite. Toimintakyky kuvaa henkilon el&-
manlaatua ja sairausdiagnoosia syvemmin henkilon yleista selviytymista toimintaympa-
ristdissd. Toimintakyky koostuu ihmisen toiminnoista, joita han toteuttaa osallistuessaan
eri tilanteisiin. Toimintakyky ilmenee tyokykyné, péivittéisista toiminnoista selviytymi-
send ja harrastuksissa toimimisena. Toimintakyvyn maéarittelemistd varten on kéytossa
useita arviointimenetelmid. Toimintakyvyn arviointia tarvitaan vanhustenhuollon tule-
vaisuuden tarpeiden suunnittelussa sekd selvitettdessa ikaantyneen palvelutarvetta.
(Laukkanen 2008, 261, 262; Laukkanen 2003, 254.)

Toimintakyky voidaan jaotella fyysiseen, psyykkiseen seka sosiaaliseen koettuun toi-
mintakykyyn. Fyysistd toimintakykya arvioidaan mittareiden, itsearviointikysymysten
sekd haastattelijan arvioinnin avulla. Psyykkista ja sosiaalista toimintakykyé arvioidaan
haastattelukysymysten avulla. (Pohjolainen 2009, 12.) Toimintakykyd maéaritelldan

usein arvioimalla yksilon péivittéisistd toiminnoista selviytymistd vallitsevissa asuin-
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oloissa. Ympdriston toimintakyvylle asettamat vaatimukset vaihtelevat sen mukaan,
asuuko ik&antynyt maalla vai kaupungissa tai omakotitalossa, kerrostalossa, palveluta-
lossa vai vanhainkodissa. Fyysista toimintakykya arvioidaan selvittaméllg ik&&ntyneen
paivittdisista perustoiminnoista, kuten henkilokohtaisesta hygieniasta, pesemisesta ja
pukemisesta selviytymista. Psyykkista ja sosiaalista toimintakykya edellyttavat asioiden
hoitaminen ja kodin ulkopuolinen toiminta, kuten kaupassa kéynti. (Laukkanen 2008,
264; Pohjolainen 2009, 19.)

Toimintakyvyn eri ulottuvuuksille ei ole kirjallisuudessa tai tutkimuksissa yhtendisia
nimityksid. Yhdysvaltojen National Institute on Ageing -laitos kéyttaa tutkimuksissaan
BADL- ja IADL-lyhenteitd. BADL-lyhenteell& tarkoitetaan selviytymista yksinkertai-
sista péivittdisistd perustoiminnoista, kuten syomisestd ja pukeutumisesta. IADL-
toimintojen alle lukeutuvat esimerkiksi puhelimen kéyttd, ruuanvalmistus ja kaupassa
kaynti. Liikuntakykya kuvataan erillisella ulottuvuudella. (Laukkanen 2008, 264-265.)
Pohjolaisen (2009, 19) mukaan hyva toimintakyky merkitsee hyvéa suoriutumista ta-
vanomaisista tehtévistd. Pohjolainen méérittelee toimintakyvyn suhteessa joihinkin teh-
taviin eli iakkdan kykyyn selviytyd péivittdisista askareistaan ja jakaa ne pdivittaisiin
perustoimintoihin (Physical Activities of Daily Living, PADL) sekd kykyyn hoitaa eri-
laisia asioita (Instrumental Activities of Daily Living, IADL). PADL-toiminnoista sel-
vidminen vaatii fyysista toimintakykyé ja niitd ovat muun muassa syominen, pukeutu-
minen, peseytyminen, liikkuminen sisdlla ja ulkona sekd wc:ssd kdyminen. 1ADL-
toiminnoista selviytyminen vaatii ikaantyneeltd fyysisen toimintakyvyn lisaksi myos
psyykkista ja sosiaalista toimintakykya. IADL-toimintoja ovat muun muassa ldékkeiden
itsendinen kéyttd, puhelimen kayttd, ruuanvalmistus, raha-asioiden hoito, pyykinpesu,

kevyet taloustydt, julkisten kulkuvélineiden kéyttd seka raskaat taloustyot.

Kun toimintakyky heikkenee, ensimmaiseksi ilmenee vaikeuksia IADL-toiminnoissa.
Pisimpaan sailyy yleensa kyky selviytya péivittaisista perustoiminnoista. Kriisikynnyk-
seksi voidaan madritelld tilanne, jossa ikadntyneelld esiintyy vaikeuksia esimerkiksi
raha-asioiden hoidossa tai kaupassa kaynnissa. Jos péivittdiset perustoiminnot eivét enéa
suju, on kotona asuminen uhattuna. Tutkimuksien mukaan yli 65-vuotiaista miehista ja
naisista joka kuudennella on avun tarvetta péivittaisissé perustoiminnoissa tai asioista

selviytymisessd. Yli 75-vuotiailla avun tarvetta on joka kolmannella ja yli 85-vuotiailla
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joka toisella. Vuonna 2014 toimintakyky 80 vuotta tayttdneiden osalta on edelleen sa-
malla tasolla kymmenen vuoden takaiseen tilanteeseen nahden. Toimintakyky kuitenkin
vaihtelee yksil6llisesti eikd vélttdmattd huonone ik&antymisen myo6td. Toimintakyky voi
korjaantua ja samalla avun tarve vdhentyd. Tamé voi johtua sairaudesta tai vammasta
parantumisesta tai henkilén omasta sopeutumisesta ikadnsa ja siihen liittyvadn oletet-
tuun toimintakykyyn. Koetun toimintakyvyn paranemiseen voi vaikuttaa myos apuvéli-
neiden kayttoonotto tai esimerkiksi palvelutaloon muutto. (Laukkanen 2008, 264-267;
Vaarama ym. 2014, 47.)

Vaaraman ym. (2007, 118-119) tutkimuksessa lahes joka toinen tutkittava suoriutui péi-
vittaisistd toiminnoistaan vaikeuksitta ja miehet useammin kuin naiset. Joka toisella oli
vaikeuksia kodinhoidossa ja asioinnissa (IADL-toiminnoissa) ja ongelmat olivat alka-
neet jo 60-64 vuoden idssa. Alle 75-vuotiailla ongelmat henkildkohtaisissa paivittais-
toimissa, kuten pukeutumisessa ja peseytymisessa (PADL-toiminnoissa) olivat harvi-
naisia, mutta hyvin yleisia yli 85-vuotiailla. Yli 80-vuotiailla miehilla pienet vaikeudet
lisddntyivat selkeésti, samalla kun samanikaisillé naisilla suuret vaikeudet alkoivat li-
séantya. Toimintakykyvaikeudet yli 85-vuotiailla liittyivat yleisesti pelkéstaén arjesta
selviytymiseen. Naiset kokivat miehida useammin ongelmia arkiaskareista selviytymises-
s&. Vaaraman ym. (2014, 46) tutkimuksen mukaan ik&&ntyneiden naisten toimintakyky
liittyen itsendiseen asiointiin ja ulkona liitkkumiseen on parantunut kymmenessé vuo-
dessa. Muilta osin ikéantyneiden toimintakyky on sailynyt ennallaan. EU-maissa 40
prosentilla ikaantyneistd on merkittavia vaikeuksia selvitd péivittdisista toimistaan ja
lisaksi 30 prosentilla on jonkinasteisia rajoitteita toimintakykynsa suhteen (Braubach &
Power 2011, 291).

Tutkimusten mukaan koettu terveys on kohentunut 1990-luvun alusta l&htien ja samalla
myds odotettavissa oleva elinikd on kasvanut. Ikdantyneiden koettu terveys on parantu-
nut merkittdvasti vuodesta 2000 vuoteen 2011. Esimerkiksi vuonna 2000 yli 85-
vuotiaista miehistd 93 prosenttia koki terveytensa keskitasoiseksi tai huonoksi, kun
vuonna 2011 prosenttiosuus oli 70. Vastaavasti pitk&aikaissairaudesta karsi vuonna
2000 kyseisen ikdryhman miehista 92 prosenttia ja vuonna 2011 vain 66 prosenttia. 1an
kasvaessa pitkéaikaissairaudet rajoittavat elaméa kuitenkin aiempaa enemman. (Sainio,
Koskinen, Sihvonen, Martelin & Aromaa 2013, 51; Penttilda 2005, 115, 124.) Suuri osa
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ikaantyneista pitaa itsedan terveend, silld ikdantyneet sopeutuvat pitkéaikaissairauksiin
ja pitévét niitd normaaliin vanhenemiseen kuuluvina piirteind, elleivat ne vaikeuta ar-
kiaskareista selviytymistd. N&in ollen ikddntyneiden osalta ei riita sairauden diagnosoin-
ti, vaan liséksi tarvitaan toimintakykymittauksia. Toimintakyky toimii ikaantyneilla
tarkeané terveydentilan indikaattorina. (Pohjolainen 2009, 17.) Myos pitkaaikaishoidos-
sa olevien ik&antyvien terveyden ja toimintakyvyn séilyttdminen koetaan tarkedaksi. Pit-
kaaikaishoidossa oleville ik&&ntyneille raataloidyilla fyysistd toimintakykyé yllapitavilla
ohjelmilla on osoitettu olevan positiivisia vaikutuksia: ne ehkaisevat kaatumisia, paran-
tavat lihasvoimaa ja toimintakykyd, parantavat unen laatua ja vahentavat rauhattomuut-
ta. (Benjamin, Edwards, Guitard, Murray, Caswell & Perrier 2011, 247-248.)

Ikéantyneen hyva toimintakyky on yhteydessa hyvéaén sosioekonomiseen asemaan. Hy-
vaa toimintakykya on edistanyt liséksi tydn fyysisen kuormittavuuden véhentyminen ja
elintapojen muuttuminen aiempaa terveellisemmiksi. Elintavat, kuten liikkumattomuus,
ylipaino, tupakointi ja alkoholin kayttd ovat tutkimusten mukaan yhteydessa huonontu-
neeseen toimintakykyyn. (Sainio ym. 2013, 57; Laukkanen 2008, 267.) Jos ik&antyneen
liikuntakyky huononee, vaikeutuu asunnosta ulos meneminen. Tdma saattaa vahentda
sosiaalisia kontakteja, lisata yksindisyytta ja masentuneisuutta. Masennus puolestaan voi
aiheuttaa fyysisen kunnon heikkenemistd. Toimintakyvyn huonontuessa ik&antyneen
kotona selviytymiseen vaikuttaa puolison tai lasten apu sekd ulkopuolisen tuen saata-
vuus. Asunnon toimivuus ja turvallisuus voidaan arvioida esimerkiksi fysioterapeutin
toimesta. Asunto voi kuitenkin olla rakenteeltaan ja varustetasoltaan niin heikko, etta
korjaaminen ei ole jarkevaa. Jos ikaantynyt ei halua muuttaa kotoa, kotihoitoa pidetaan
yleensa ensisijaisena vaihtoehtona, vaikka kustannukset olisivat laitoshoitoakin korke-
ammat. (Laukkanen 2008, 263, 268.) Ikaantyneiden arkielaméa helpottavia ratkaisuja
on olemassa, mutta tietoa niiden olemassaolosta seké kéytettavyydesta ja saatavuudesta
pitéisi saada jaettua hoivatyon ammattilaisille, ik&&ntyneille sekd heidan omaisilleen
(Hamaldinen ym. 2013, 41). Vuonna 2016 on valmistunut kuntien viranomaisten kéyt-
toon tarkoitettu ik&&ntyneiden asuinolojen arviointimalli, jota on mahdollista hyodyntéa
ikédantyneen asunnon muutostdiden arvioinnin yhteydessa (Hakala & 1d-Korhonen
2016).
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4.4.2 Toimintakyvyn kompensointi ja palvelutarve

Ikéantynyt voi kompensoida toimintakyvyssadn olevia rajoitteita tietoisesti tai tiedosta-
mattaan. Kompensaatiolla tarkoitetaan yksilon tai ympériston sopeutumista muutoksiin,
joita heikentynyt toimintakyky vaatii. Jos yksilo karsii toiminnanrajoitteista, han voi
muuttaa omaa toimintaansa selviytyékseen erilaisista tehtdvistd. Han voi esimerkiksi
kayttdd aiempaa enemman aikaa tehtdvasta suoriutumiseen tai lisatd ponnisteluja. Pai-
vittaisistd toiminnoista selviytymistd voidaan helpottaa muuttamalla ympéristod tai
kayttdmalla avustajaa tai apuvélineitd. (Laukkanen 2008, 264.) Erilaisilla la&ketieteelli-
silla, teknologisilla ja institutionaalisilla keinoilla pystytddn yha paremmin kompensoi-
maan kehon ja psyyken vajavaisuuksia. lhmisen ik&antyminen ei olekaan raihnaistumis-
ta vaan kehitystd, jossa sopeudutaan toimintakyvyn muutoksiin ymparistén suomien
mahdollisuuksien avulla. (Marin 2008, 31.)

Kotona ikadntyminen edellyttda tietynasteista hyvinvointia, jota voivat turvata erilaiset
teknologiset ratkaisut, joiden avulla ikéantynyt voi sailyttdd kognitiivisen, emotionaali-
sen ja fyysisen toimintakykynsa (Loe 2010, 320). Senioriasumisessa teknologian tehté-
vand on tukea ik&éantyneen itsendistd ja laadukasta elaméa. Innovaatiot ja uusi teknolo-
gia muuttavat vanhustyon tydprosesseja kohottaen organisaatioiden suorituskykya ja
ikaantyneiden toimintakykya. Tavoitteena on saada sééstdja ja tehostaa toimintaa tay-
dentamalla teknologian avulla vanhustyon tyoprosesseja. (Raappana & Tiitta 2008, 28.)
Teknologia ei vanhustenhuollossa kuitenkaan saisi korvata kokonaan ihmiskontaktia,
vaan pelkastaan toimia hoivan tukena (Hamaldinen ym. 2013, 41). Kaikilla ik&antyneil-
Ia ei ole ainakaan riittavan lahella omaa tukiverkostoa, joten myds teknologian avulla
voidaan pitéa yhteyttd omaisiin ja tuttaviin ja vaikka kunto-ohjaajaan. (Hamaldinen ym.
2013, 41.) Ik&éntyneiden liikkeelle paasyn mahdollistavia teknologioita ovat kévely-
keppien, rollaattorien ja pyodratuolien lisaksi muun muassa autot, julkiset liikenneyhtey-
det, hiekoitussora, turvajarjestelmat, turvakengét, vaatetus seka laédkkeet. Muita tarkeita
ikédantyneiden teknologisia apuvélineitd ovat lukulaitteet, erilaiset puhelinvalvontaver-
kostot ystavien valillg, tietokoneet sekd yksinkertaiset keittidlaitteet. (Loe 2010, 320,
323, 331.) Erilaisia teknologisia ratkaisuja ovat myos esimerkiksi palovahti, ld&dkeannos-
telija, hyvinvointiranneke, langaton turvapuhelin sekd hyvinvointi-tv (Raappana & Tiit-
ta 2008, 28).
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Tulevaisuudessa ikaantyneiden kotona asumista ja toimintakykya voidaan tukea hoiva-
robottien avulla. Hoivarobotteja voidaan mahdollisesti hyodynt&é paivittaisissé toimin-
noissa avustamisessa, etaterveydenhuollossa l&aketieteellisessd neuvonnassa ja konsul-
taatiossa etdyhteyden avulla, laékkeiden otossa ja niistd muistuttamisessa, yksinaisyy-
den lievittdmisessa seké kognitiivisten toimintojen yllapitamisessa pelien tai keskuste-
lun avulla. Hoivarobotteja voidaan kaytta4 kotona asumisen turvallisuuden edistdmises-
s&, kuten tunnistamaan ja halyttdmaan apua ik&éntyneen kaatumistapauksissa. Hoivaro-
bottien kayttdonotto tulevaisuudessa tulee muuttamaan olennaisesti kotihoidon tydnteki-
joiden tyon sisaltod, koska niitéd tullaan kdayttamaan myods hoivan antajien tukemiseen ja
avustamiseen. (Rantanen & Coco 2016; Van Aerschot 2016.)

Ikaéntyneiden preferenssit asua kotona asettavat vaatimuksia kotiin tuotettaville palve-
luille. Kun ikééntyneiden toimintakyky heikkenee, pitéisi kotiin olla saatavissa laaja
kirjo erilaisia palveluja vastaamaan ikaantyneiden yksilollisiin tarpeisiin. Palvelujen
tulisi olla korkealaatuisia ja ammattilaisten tuottamia ollakseen vaikuttavia. Palveluiden
on oltava helposti saavutettavissa riippumatta ikaantyneen tuloista tai liikuntakyvysta.
Kéytettavissa olevista palveluista on liséksi tarjottava tietoa ikaantyneille. (Brick 2011,
6.) Kotiin tuotettavat palvelut ja palveluasuminen ehkaisevét siirtymista liian varhaises-
sa vaiheessa laitosasumisen piiriin (Juntto & Hynynen 2006, 37-39; Jokinen & Juhila
1994, 123).

lakkdiden maarén kasvu lisdé osaltaan palvelutarvetta, joka kuitenkin riippuu toiminta-
kyvyn muutoksista. lakkéiden ihmisten toimintakyky on viime vuosikymmenina paran-
tunut ja he ovat terveempid kuin aikaisemmin. lkdantyneiden palvelutarve muodostuu
kauppa-, posti- ja terveyspalveluista seka toimintakyvyn heiketessd kotipalveluista.
Kaupallisten palvelujen tarjonta vaihtelee alueittain. (Ikdintyneiden asumisen kehitté-
misohjelma vuosille 2013-2017, 2-4.) Suuri osa ik&&ntyneistd suomalaisista ei tarvitse
sadannollisia sosiaali- ja terveyspalveluja. Yli 85-vuotiaista vain puolet on sosiaali- ja
terveyspalvelujen piirissd. (Andersson 2007, 13.) Neljasikélaiset kayttavéat sosiaalipalve-
luja viisi kertaa yleisemmin kuin kolmasikaldiset, ja myos terveyspalveluja kaytetdan
yleisemmin (Vaarama & Ollila 2008, 134). Ymparivuorokautisen hoidon tarvetta aihe-
uttavat vajaukset toimintakyvyssa seka pitkaaikaissairaudet, kuten muistisairaudet, ai-

vohalvaus ja masennus. Merkittdva osa ihmisistd, jotka tarvitsevat ymparivuorokautista
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hoivaa, tarvitsevat sitd useita vuosia. (Ikd&ntyneiden asumisen kehittdmisohjelma vuo-
sille 2013-2017, 2.)

Useissa maissa ikdéntyneet palkkaavat toimintakykynsa heiketessa ulkomaalaisia hoita-
jia palvelemaan ja huolehtimaan hoitotarpeistaan ja kotitdista sekd poistamaan yksinéi-
syytté ja turvattomuutta. Ulkomaalaisten tarjoama palvelu on halvempaa kuin paikallis-
ten hoitajien tarjoamat palvelut. (Brick 2011, 10.) Suomessa ulkomaalaisten hoitajien
palkkaaminen kotiin ei ole viel& yleista, mutta todennakdisesti siitd muodostuu tulevai-
suudessa vaihtoehtoinen tapa hankkia hoivapalveluita. Ruotsissa useat ikaantyneet, joi-
den toimintakyky on heikentynyt, saavat apua omaisiltaan. Jotkut kéyttavat myos julki-
sia palveluja, jotka ovat tulosidonnaisia ja kayttdjalleen edullisia. Tutkimusten mukaan
ruotsalaisten ikaantyneiden palveluntarve on vahentynyt 20 vuodessa 32 prosentista 22
prosenttiin. lk&antyneet toimivat usein itse omaishoitajina. Tdhan vaikuttaa osaltaan
julkisiin palveluihin tehdyt leikkaukset. Vuodesta 2009 alkaen Ruotsin kunnat ovat tu-
keneet omaishoitajia. (Davey ym. 2013, 529-531.) Suomessakin kunnallinen kotiapu on
viimeisten kahdenkymmenen vuoden aikana vahentynyt, joten omaishoito on tarkedssa
roolissa ik&dantyneiden kotona asumisen mahdollistajana, silla vain viidesosa ikaanty-
neistd saa kunnallista kotipalvelua tai kotihoitoa. Viidesosa ikaantyneista saa apua puo-
lisoltaan ja viidesosa omalta tai puolisonsa lapselta. Omaishoidon varassa olevilla
ikaantyneilla oli havaittavissa puutteita hyvinvoinnissa seké tyydyttdmatonta palvelu-
tarvetta. (Vaarama ym. 2014, 40, 51-53.)

Ikéantyneiden terveytta maarittelee olennaisilta osin riippumattomuus péivittaisista toi-
mista selvidmisessa (lwarsson ym. 2007, 79). Ongelmallista ikaantyneiden palvelujen
tarjonnassa on, kuinka ikadntyneet pystyvét tukea ja apua saadessaan samalla sailytta-
maan autonomian ja arvokkuuden. Riippuvuus ei saisi luoda passiivisuutta. Jos palve-
luntarve johtuu sairaudesta tai puutteellisesta toimintakyvystd, ikédantynyt ei voi pyrkia

tuesta eroon saavuttaakseen autonomian. (Juntto & Hynynen 2006, 30.)

4.5 ASUMISTYYTYVAISYYS AIEMPIEN TUTKIMUSTEN VALOSSA

Asumistyytyvéisyyttd voidaan tutkia kahdella ulottuvuudella: tutkimalla objektiivisia

asumiseen liittyvia tekijoita tai subjektiivista koettua asumista. Objektiiviset asumiseen
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liittyvat tekijat liittyvat saavutettavuuteen ja koettu asuminen kéytettdvyyteen. Saavutet-
tavuus kuvaa ympériston ja yksilon toimintakyvyn vélista yhteensopivuutta ja sitd voi-
daan mitata objektiivisesti. Koettua asumista kartoitetaan asumistyytyvaisyyskyselyjen
avulla, joiden tavoitteena on selvittaa tayttdako asuminen yksilon tarpeet ja mieltymyk-
set. Perinteinen asumistyytyvaisyyteen liittyva tutkimus liittyy saavutettavuuteen eli
asumisen objektiivisiin tekijoihin. (Nygren, Oswald, lwarsson, Fénge, Sixsmith, Schil-
ling, Sixsmith, Széman, Tomsone & Wahl 2007, 86.)

Ikéantyneiden kotona asumista (ageing in place) tutkitaan talla hetkelld paljon eri mais-
sa (Brick 2011, 8; Kaiser 2013). Ikdantyneiden asumistyytyvaisyytta on kuitenkin Eu-
roopassa tutkittu vain véhan (Oswald ym. 2007, 97). Ranskassa ja Espanjassa ikaanty-
neet ovat tutkimusten mukaan tyytyvaisia asumiseensa (Rioux & Werner 2011, 158,
167). Suomalaisten yleinen asumistyytyvaisyys on kansainvalisessa vertailussa varsin
korkealla tasolla. Asuinalueeseen tyytymattomid on vain vahan. Tyytyvaisyys asunnon
kokoon ja kustannuksiin on Suomessa EU-maiden keskitasoa. (Karvonen & Rintala
2007, 289.) Suomalaisille asumisessa on tarkeinté viihtyisyys ja kodikkuus sek& koh-

tuulliset asumismenot (Juntto 2007, 108).

Suomalaisten neljasikélaisten eli yli 80-vuotiaiden ikddntyneiden asumistyytyvaisyytta
eri asumismuodoissa on tutkittu hyvin vahan. Maatta, Aalto ja Saari (2008) ovat tutki-
neet ikaéntyvien tyytyvéisyyttd asumiseen ja hoitopalveluihin. Tutkimuksessa ik&anty-
vat maéariteltiin yli 59-vuotiaiksi. Poutanen ym. (2008) ovat tutkineet ik&antyneiden
asumisratkaisuja ja ikaantyneiden asumistyytyvaisyytta. Tutkimuksessa hyddynnetyssa
aineistossa ikaantyneiksi méariteltiin 55 vuotta taytténeet ja sitd vanhemmat. Vaaraman
ja Ollilan (2008, 130-131) tutkimuksessa neljésikaléiset ovat asumiseensa hieman tyy-
tymattomampia kuin kolmasikélaiset. Tyytyvaisyydelld asuinalueeseen ja asumiseen
sekd asumisen turvallisuudella ja esteettomyydelld on suuri merkitys ikaantyneiden
elaménlaadulle ja hyvinvoinnille. Myrskylan (2005, 178) mukaan asunto méaritelld&n
hyvin varustetuksi, jos siind on vesijohto, viemari, l&mminvesi, WC, peseytymistilat
sekd sahko- tai keskuslammitys. Puutteellisesti varustetusta asunnosta puuttuu peseyty-
mistilat tai keskuslammitys. Erittdin puutteellisesti varustetusta asunnosta puuttuu vesi-
johto, vieméri, lamminvesi tai WC. Kaksi kolmasosaa ikaantyneistd selvidd Junton
(2007, 36) tutkimuksen mukaan hyvin nykyisessd asunnossaan. Ikaantyneista kolmas-

osalla on kuitenkin ollut vaikeuksia selvitd asumisestaan. Suurimpana ongelmana pide-
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tdan asunnon syrjaista sijaintia tai lahipalvelujen puutetta, joista karsii joka kymmenes
ikdantynyt. Osalle ikadntyneistd ongelmana on hissittdmyys tai asunnon liian suuri ko-
ko. Véestotasolla ndméa ongelmat koskettavat kymmenid tuhansia ikaantyneitd. Eniten
asumisen vaikeuksia kokevat 75-79-vuotiaat. Tatd vanhemmat ovat ehké jo muuttaneet

sopivampaan asumismuotoon tai sopeutuneet tilanteeseensa.

Junton (2007, 108) tutkimuksen mukaan asuinympadristossa tdrkednd pidetyt asiat ja
koetut ongelmat vaihtelevat kotitalouden elinvaiheen mukaan. Nuoret arvostavat hyvia
liikenneyhteyksié ja asunnon sijaintia keskustassa, mutta ovat tyytymattomia keskusta-
asumisen epaésiisteyteen ja meluisuuteen. Lapsiperheet arvostavat luontoa, kun ikéanty-
neet taas pitavéat tarkednd kaupallisten ja julkisten palvelujen laheisyytta. Ikaihmisille
asumismenojen kohtuullisuus on muita tdrkedmpad. Poutasen ym. (2008, 40-41, 68)
mukaan alueen rauhallisuus, turvallisuus ja luonnonlaheisyys ovat myds ikéantyneille
tarkeitd, mutta nuoremmat arvostavat niitd ikdantyneitd enemman. Asumiseen liittyvat
ikaantyneiden kokemat ongelmat liittyvat ldhinna kaupallisten ja julkisten palvelujen
riittdméattomyyteen tai huonoon laatuun. Asunnon koolla on merkitysté idkkain asumis-

tyytyvaisyyteen ja se selittad yleensa suurelta osin asumistyytyvaisyytta.

Asumisensa kokonaisuuteen tyytyvaisimmat ikaantyneet asuvat pienten kaupunkien ja
kuntien taajamissa ja ongelmat korostuvat taajamakeskusten ulkopuolella (Poutanen
ym. 2008, 68-69.) Vaaraman ja Ollilan (2008, 121) tutkimuksen mukaan ikadntyneet
naiset asuvat miehid useammin kaupunkien keskustoissa ja ikaantyneet miehet maaseu-
dulla haja-asutusalueilla. Maaseudulla kotihoidon jarjestdiminen on hankalampaa kuin
kaupungeissa, koska etéisyydet ovat pitkia ja asutus harva (Myrskyla 2005, 31). Ik&an-
tyneet ovat yleensa tyytyvaisia asumiseensa, vaikka asumista usein vaikeuttaa asunnon
syrjdinen sijainti, lilan suuri koko, hissittomyys tai kotiin jarjestettavien palvelujen puu-
te (Andersson 2007, 12). Espanjassa tehdyn tutkimuksen mukaan puutteellinen toimin-
takyky ja terveysongelmat voivat aiheuttaa tyytyméattomyytta asuinymparistéon ja huo-
nontaa ikaintyneen eldmanlaatua. Kaupunkien keskustoissa asunnot on suunniteltu ter-
veille ja nuorille ihmisille, joten toimintakyvyltdan rajoittuneilla ik&antyneilld voi olla
vaikeuksia péastd ulos asunnoistaan. lkaantyneet ovat kuitenkin erittdin tyytyvaisia
asuntoonsa ja asuinympéristoonsa. Tdma saattaa liittyd voimakkaaseen emotionaaliseen

siteeseen, joka ikdantyneilla on asuinpaikkaansa. Tutkimus on linjassa aiempiin tutki-
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mustuloksiin, joiden mukaan ikaantyneiden eldménlaatuun on yhteydessé fyysinen toi-
mintakyky, naapurusto, tyytyvaisyys terveyteen, taloudellinen asema, sosiaalinen aktii-
visuus, vapaa-aika ja perhe. Sukupuolella ei ole vaikutusta ikaantyneiden tyytyvaisyy-
teen eldmaansa. (Prieto-Flores, Moreno-Jiménez, Fernandez-Mayoralas, Rojo-Perez &
Forjaz 2012, 36.)

Palveluymparisto ei ennusta ikadntyneiden asumistyytyvéisyytta Iso-Britanniassa teh-
dyssé tutkimuksessa. Asumistyytyvaisyyteen ei vaikuta ikdantyneiden asumismuoto,
kun tutkittiin palvelutaloissa asuvien, laitoshoidossa olevien tai kotona asuvien ikaanty-
neiden tyytyvaisyytta asumiseensa. Kuitenkin tyytyvéisyys mahdollisuuksiin hoitaa
raha-asioitaan on heikompi laitoshoidossa olevilla ik&antyneilla ja tyytyvaisyys henki-
Iokohtaisten palvelujen saatavuuteen on heikompi palvelutaloissa asuvilla ikaantyneilla
kuin muissa asumismuodoissa asuvilla. (Phillips, Dobbs, Burholt & Marston 2015,
963.)

Iwarssonin ym. (2007, 79-80) mukaan ik&&ntyneiden asumistyytyvéisyys on useiden
kansainvélisten tutkimusten mukaan, asunnon kunnosta ja ymparistén olosuhteista huo-
limatta korkealla tasolla, kun tutkitaan koettua asumista. Asumistyytyvéisyys lisdantyy
siirryttaessad keski-idasta vanhuuteen. Nygrenin ym. (2007, 92-94) tutkimuksen mukaan
ikaantyneet eri puolilla Eurooppaa kokevat samalla tavalla asumisen objektiiviset ja
subjektiiviset tekijat. Ikdantyneiden koettuun asumiseen vaikuttavat enemman saavutet-
tavuuden ongelmat eli objektiiviset tekijat kuin yksittaiset fyysisen ympariston esteet
liittyen koettuun asumistyytyvaisyyteen. Oswaldin ym. (2007, 96) tutkimustulokset vii-
den Euroopan maan kohdalla osoittavat, ettd ik&antyneet, jotka asuvat paremmin saavu-
tettavissa kodeissa ja jotka pitavat kotiaan merkityksellisend ja hyodyllisend, selvidvat

itsendisemmin paivittaisista toimistaan ja kokevat voivansa hyvin.
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5 TUTKIMUSASETELMA

Tassd pro gradu -tutkielmassa tutkitaan ik&antyneiden asumistyytyvaisyyttd kayttden
selittdvind tekijoind sosiodemografisia, asumiseen liittyvid sekd toimintakykyyn liittyvia
muuttujia. Asumistyytyvéisyys jakautuu kolmeen osa-alueeseen: tyytyvaisyys asuntoon,

tyytyvaisyys palveluiden saatavuuteen seké tyytyvaisyys asuinymparistoon.

Tutkimuskysymykset ovat seuraavat:

1) Ovatko 80 vuotta tayttaneet ikaantyneet tyytyvéisia asunto-, palvelu- ja asuin-
ymparistdonsa?

2) Onko sukupuolella, asuinpaikalla, yksinasumisella, asunnon hallintamuodolla ja
palvelutalossa asumisella yhteyttéd ikd&ntyneiden asumistyytyvaisyyden eri ulot-
tuvuuksiin?

3) Onko toimintakyvyn kahdella ulottuvuudella, PADL- ja IADL-toimintakyvylla,
yhteyttd ikd&ntyneiden asunto-, palvelu- ja asuinympéristotyytyvéisyyteen?

Aineistona kaytetddn THL:n Suomalaisten hyvinvointi -kyselyn vuoden 2013 aineistoa.
Kyseessa on pitkittéisaineiston uusin aineisto. HYPA-kyselyn aineisto on kaksiosainen:
alle 80-vuotiailta tiedot on keréatty puhelinhaastatteluilla ja 80 vuotta tayttaneilta kéaynti-
haastatteluilla. Myds kysymykset ovat hieman erilaisia ndissa eri ikdryhmissa. Otanta-
menetelmana HYPA-kyselyssa kadytettiin systemaattista satunnaisotantaa. Otanta toteu-
tettiin Tilastokeskuksen Suomen vaestotietokannasta ositettuna sukupuolen, syntymaé-
vuoden seka asuinalueen mukaan. Kyselyyn vastasi 600 henkilén otoksesta 372 eli vas-
tausprosentti oli 62. Tassa tutkimuksessa kéaytetdan kyseistd 80 vuotta tayttaneiden 372
havainnon ké&yntihaastatteluaineistoa. Tutkimusaineiston valinta perustui siihen, etti
aineistossa kysytdadn moniulotteisesti ikdantyneiden hyvinvointiin ja asumistyytyvéisyy-
teen liittyvia asioita. Liséksi kyseessd on tuore ja ik&d&ntyneiden osalta poikkeuksellisen
suuri aineisto. lkaantymisesta on toteutettu useita kansainvalisid pitkittaistutkimuksia,
joiden tavoitteena on ollut tarjota tietokantoja ja tietopohjaa eri valtioiden ikaantymispo-
liittiseen paatoksentekoon. Vain harvassa tutkimuksessa on kerdatty tietoa ikaantyneiden
asumistyytyvéisyydestd. (Kaiser 2013, 5-24.) Haastattelu on Pohjolaisen (1990, 52)
mukaan perusteltu tapa keréta tietoa ik&antyneiltd henkil6iltad. Jos vanhuksilta keratdan
tietoa postikyselylla, tutkija ei voi olla vakuuttunut, kuka kyselyyn on vastannut. Van-

huksilla voi olla useita rajoittavia tekijoitd, kuten huono néko tai tottumattomuus ja vai-
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keus ymmartad kysymyksia, jotka vahentavat postikyselyn luotettavuutta. Kayntihaas-

tattelujen ansiosta puuttuvia tietoja on hyvin vahan.

Taulukossa 1 on kuvattu aineistossa mukana olevien miesten ja naisten osuutta eri iké-

luokista. Miesten osuus 80 vuotta tayttaneistd on 35 prosenttia ja naisten osuus 65 pro-

senttia. Aineiston sukupuolijakauma on lédhes samanlainen kuin vuoden 2014 yli 80

vuotta tayttaneiden sukupuolijakauma, jossa miesten osuus on 34 prosenttia ja naisten

osuus 66 prosenttia (Tilastokeskus & Valtioneuvoston kanslia 2015.) Tdmé& on osoitus

aineiston edustavuudesta.

Taulukko 1. Tutkimuksessa mukana olevien miesten ja naisten ikdjakauma vuoden 2013 lopussa.

Ikd vuoden 2013 lopussa

81 82 83 8 8 8 87 88 89 90 91- Yhteensa
Miehet 15,3 15,3 15,3 115 76 84 7,6 3,8 53 3,8 6,1 100 (131)
Mi'es'.c.en osuus 80 vuotta taytta- 352 %
neista
Naiset 11,2 83 16,6 11,6 104 11,2 58 54 58 46 9,1 100 (241)
Na'ist?n osuus 80 vuotta taytta- 64.8 %
neista
Yhteensa 12,6 10,8 16,1 11,6 9,4 10,2 6,5 4,8 56 4,3 8,1 100 (372)

Selitettavat muuttujat

Kéayntihaastattelun lomakkeessa on oma osionsa asumiseen liittyville kysymyksille.

Asumistyytyvéisyyttd asumiseen, palveluihin ja asuinalueeseen Kkartoitetaan kysymyk-

selld: Jos ajattelette omaa asumistanne ja asuinaluettanne, miten tyytyvainen tai tyyty-

maton olette:

a) asunnon kokoon

b) asunnon varusteisiin

C) asumisen kustannuksiin

d) asuinalueen liikenneyhteyksiin

e) asuinalueen kaupallisiin palveluihin
f) asuinalueen kunnallisiin palveluihin

)] asuinalueen luontoon ja puistoihin
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h) asuinalueen arkkitehtuuriin (talojen ulkonakoon)

) asuinalueen turvallisuuteen

Tyytyvéisyyttd kartoitetaan likert-asteikollisilla muuttujilla, joista 1 on erittdin tyytyvai-
nen ja 5 erittdin tyytymaton. Tutkimusaineistossa olevat asumistyytyvaisyyteen liittyvat
muuttujat mahdollistavat asumistyytyvaisyyden jaottelun sisallollisesti eri ulottuvuuk-
siin. Tasséa tutkimuksessa ikaantyneiden asumistyytyvaisyyttd analysoidaan kolmella
ulottuvuudella: tyytyvéisyys asuntoymparistoon, tyytyvéisyys palveluymparistéon seké

tyytyvaisyys asuinymparistoon. *

Muuttujien luotettavuutta testattiin ennen summamuuttujien muodostamista Cronbachin
Alphan avulla. Cronbachin Alphan suositusarvo on suurempi kuin 0.7. Jokivuoren ja
Hietalan (2007, 104) mukaan toisinaan raja-arvoksi esitetddn 0.5:ttd. Asuntoympéristo-
tyytyvaisyyteen liittyvien a-c-muuttujien osalta testin arvoksi tuli 0.624. Palveluympé-
ristotyytyvaisyyteen liittyvien d-f-muuttujien testin arvoksi tuli 0.765 ja asuinympéristo-
tyytyvaisyyteen liittyvien g-i-muuttujien testin arvoksi tuli 0.571, joka on melko lahella
hyvaksyttya raja-arvoa. Testin arvoa tulkittiin myds asuinymparistotyytyvaisyyteen liit-

tyvien muuttujien osalta riittdvan korkeaksi luotettavuuden mittaamisessa.

Summamuuttujien luotettavuutta testattiin myds padkomponenttianalyysin avulla. P&a-
komponenttianalyysin tuloksena (ks. liitetaulukko 1) muodostui kolme komponenttia,
joiden jokaisen ominaisarvo oli yli 1. Néilld kolmella muuttujalla voidaan selittaa 60,4
prosenttia asumistyytyvéisyydestd, mita voidaan pitda hyvana tuloksena. Muuttujat a-c
latautuivat tyytyvaisyyteen asuntoympadristéon (2. komponentti). Muuttujat d-f latautui-
vat tyytyvéisyyteen palveluympéristoon (1. komponentti) ja muuttujat g-i latautuivat
tyytyvaisyyteen asuinympdristoon (3. komponentti).

! My6s Karvonen ja Rintala (2007, 296) jakoivat asumistyytyvaisyyden kolmeen summamuuttujaan:
asuntoymparistd, palveluympéristd ja asuinympéristd. Kyseessé oli vuoden 2005 HYPA-aineisto ja tut-
kimuskohteena alle 80-vuotiaat suomalaiset. Riouxin ja Wernerin (2011, 166) tutkimuksessa asumistyy-
tyvdisyyden ulottuvuuksia havaittiin olevan paikallinen alue, palvelujen saatavuus, naapuruussuhteet seka
asunto itsesséan.
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Koska myos padkomponenttianalyysi tuki kolmen summamuuttujan muodostamista,
asumistyytyvaisyydesta tehtiin kolme jatkuvaa summamuuttujaa: asuntoympaéristo (a-c),
palveluympéristd (d-f) ja asuinympéristd (g-1). Asuinympéristo-summamuuttujan re-
liabiliteetti oli kuitenkin alhaisempi kuin muiden, mika tekee siitd muita summamuuttu-

jia epdvarmemman.
Selittdvat muuttujat

Selittavat muuttujat valittiin aiempien tutkimusten perusteella keskeisiksi nousseiden
asumistyytyvaisyyteen vaikuttavien tekijoiden perusteella (esim. Juntto & Hynynen
2006) ja ne luokiteltiin kolmeen paaryhméan. Ensimmaisen ryhman muodostavat sosio-
demografiset muuttujat eli sukupuoli ja kotitalouden koko. Toinen ryhmd koostuu asu-
miseen liittyvistda muuttujista: kuntatyyppi, asunnon hallintamuoto sek& palvelutalossa
asuminen. Kolmas ryhma Kkasittad ikééntyneiden toimintakykyyn liittyvat IADL-
toimintakyvyn seka PADL-toimintakyvyn.

Sosiodemografiset selittavat muuttujat

Sukupuoli. Naissukupuoli on tutkimusten mukaan ik&éantyneiden hyvinvoinnin riskiteki-
ja, joten on mielekasta tutkia, eroaako naisten ja miesten asumistyytyvaisyys toisistaan
(Juntto & Hynynen 2006, 38; Vaarama ym. 2007, 126-127).

Kotitalouden kokoa mitataan muuttujalla: Kuinka monta henkil6a kuuluu kotitalouteen-
ne itsenne mukaan lukien? Alkuperdisessa muuttujassa yksi henkild saa arvon 1, kaksi
henkilod saa arvon 2 ja kolme tai useampi henkilé saa arvon 3. Muuttujasta tehtiin
muuttujamuunnos 2-luokkaiseksi muuttujaksi yksin asuva ja yhdessa asuva. Yksin asu-
vien ikdantyneiden on toimintakyvyn heiketessa vaikeampi selviytyd asumisestaan,
koska he eivét pysty turvautumaan laheisten apuun samalla tavalla kuin yhdessa asuvat
(Myrskyla 2005, 31).

Asumiseen liittyvat selittavat muuttujat

Asuinkunnan tyyppi jaotellaan Tilastollinen kuntaryhmitys -muuttujan avulla. Kyseessa
on kolmiluokkainen muuttuja, jossa ik&&ntyneiden asuminen jakautuu kaupunkimaisiin
kuntiin, taajaan asuttuihin kuntiin ja maaseutumaisiin kuntiin. Kuntatyypin méarittelys-
sé& on kaytetty vuonna 2013 julkaistua uutta kaupunki-maaseutuluokitusta, joka huomioi

aiempaa paremmin kuntamuutosten vaikutukset kuntien sisdisiin oloihin. Maaseudulla
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palveluiden saatavuus on yleensa huonompi kuin kaupungeissa (Vaarama ym. 2007,
119), joten talla taustamuuttujalla on oletettavasti merkitystd ainakin analysoitaessa

ikadntyneiden tyytyvaisyytta palveluympéristoon.

Asunnon hallintamuoto -muuttujana kéytetddn kysymystd: Onko asuntonne hallinta-
muoto omistusasunto, vuokra-asunto tai jokin muu? Alkuperéisessa muuttujassa omis-
tusasunto saa arvon 1, vuokra-asunto saa arvon 2 ja jokin muu asumismuoto saa arvon
3. Muuttujalle tehtiin muuttujamuunnos kaksiluokkaiseksi muuttujaksi, jossa omis-
tusasunto saa arvon 1 ja vuokra-asunto tai jokin muu asumismuoto arvon 2. Aikaisem-
pien tutkimusten perusteella ikdantyneiden asumistyytyvaisyys on jonkin verran parem-

pi omistusasunnoissa kuin vuokra-asunnoissa (Poutanen ym. 2008, 35-38).

Palvelutalossa asumista mitattiin muuttujalla: Onko kysymyksessé palvelutalo - joko
kunnallinen tai yksityinen? Kyseessa on kaksiluokkainen muuttuja, jossa kylla saa ar-
von 1 ja ei saa arvon 2. Yleinen késitys on, ettd ik&dantyneet haluavat asua mahdollisim-

man pitk&éan kotona (esim. Vaarama ym. 2007, 121).

Toimintakykyyn liittyvat selittdvat muuttujat

Toimintakykya kuvaamaan valittiin seuraava 6-osainen kysymys:

Miten selvidtte itse, ilman apua, seuraavista tehtévista: (1=ilman vaikeuksia ... 4=ei

selvia lainkaan)

a) ruuan laitto

b) kevyet kotity6t, kuten astioiden pesu

c) raskaat kotityot, kuten siivous

d) asiointi tai ulkona litkkuminen

e) henkilokohtaiset toimet, kuten pukeutuminen, peseytyminen ja WC:ssé kaynti

f) sairaudenhoito kotona, kuten ladkkeiden otto tai haavojen hoito
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Tehtavéat luokiteltiin Pohjolaisen (2009, 19) toimintakykyyn liittyv&a mittaristoa hyo-
dyntéden IADL- ja PADL-toimintoihin. IADL (Instrumental Activities of Daily Living)
maadritell&&n kyvyksi hoitaa erilaisia asioita. PADL (Physical Activities of Daily Living)
liittyy paivittaisista toimista selviytymiseen.? Yll4 olevista tehtavista e-kohta eli henki-
Iokohtaiset toimet ovat PADL-toimintoa ja loput tehtdvat a-d seka f ovat IADL-
toimintoja. Talla perusteella IADL-toimintoihin liittyvista tehtdvistd muodostettiin
summamuuttuja IADL ja PADL-toimintoihin liittyvalle e-kohdan muuttujalle tehtiin
muuttujamuunnos, jossa muuttujasta muodostettiin kaksiluokkainen PADL-muuttuja,
jossa selviaa ilman vaikeuksia saa arvon 1 ja on vaikeuksia selvitd ilman apua saa arvon
2. Tassa tutkimuksessa toimintakykyyn liittyvad mittaristoa hyddynnetdan subjektiivi-
sesti koetun toimintakyvyn maéaérittelemiseen, silld useissa tutkimuksissa itse arvioitu
toiminnan rajoitus tai vaikeus on todettu patevéksi menetelméksi. Laajemmin toiminta-
kykyé arvioitaessa, menetelmana kaytetddn itsearviointikysymysten ja haastattelijan
arvioiden lisaksi asiantuntijan suorittamia objektiivisia mittauksia (ks. Pohjolainen
2009, 12; Laukkanen & Pekkanen 2013, 303-307).

Ennen summamuuttujien muodostamista muuttujien luotettavuutta testattiin Cronbachin
Alphan avulla. Kaikkien 5 muuttujan (a-d ja f) osalta testin arvoksi tuli 0.852, mika on
hyva tulos. Pdakomponenttianalyysin tuloksena (ks. liitetaulukko 2) muodostui yksi
komponentti, jonka ominaisarvo oli yli 3. Muuttujilla voidaan selittdd 64,5 prosenttia
IADL-toimintakyvysté eli kyvystd hoitaa asioita, mitd voidaan pitdd hyvéana tuloksena.
Koska summamuuttujan reliabiliteetti osoittautui testauksissa hyvaksi, kyvysta hoitaa
asioita tehtiin IADL-summamuuttuja, joka palautettiin alkuperdiselle asteikolleen. Lo-
puksi IADL-summamuuttujasta muodostettiin kaksiluokkainen siten, ettd arvo 1 tarkoit-
taa selviamistd ilman vaikeuksia ja 2 sitd, ettd henkil6lla on vaikeuksia selvita ilman
apua. Tama oli perusteltua, koska muuttujien alkuperaisessékin asteikossa 1 tarkoitti
sitd, ettd henkilo selvidd ilman vaikeuksia ja 2-4 sitd, ettd henkil6lla on enemmén tai

vahemman vaikeuksia selvitd ilman apua. Kaksiluokkainen muuttuja on perusteltua

2 Sonn ja Hulter-Asbergin (1991) ADL-portaikkoa on kaytetty useissa ikaantyneiden asumiseen liittyvissa
tutkimuksissa ja samalla mittarin validius ja reliabiliteetti on testattu ja todennettu (Oswald ym. 2007,
100.)
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myaos siksi, etta tdssa tutkimuksessa kiinnostuksen kohteena toimintakyvyn osalta on se,
vaikuttaako toimintakyky asumistyytyvaisyyteen. Sen sijaan se, kuinka paljon eriastei-
nen toimintakyky vaikuttaa asumistyytyvaisyyteen, jaa tarkastelun ulkopuolelle.

Tutkimusmenetelmat

Tutkimuksessa kaytetddn kuvailevana tutkimusmenetelméné yksisuuntaista varianssi-
analyysié. Kaikkien seitseman selittdvdn muuttujan yhteytta kolmeen jatkuvaan selitet-
tdvddn muuttujaan (asuntoymparistotyytyvaisyys, palveluympéristotyytyvéisyys ja
asuinympéristotyytyvéisyys) analysoidaan erikseen. Monimuuttujamenetelminad kayte-
tdan kaksisuuntaista ja kolmisuuntaista varianssianalyysia sek& moniluokitteluanalyysia
(MCA).

Varianssianalyysi soveltuu tutkimuskysymyksiin, joissa ollaan kiinnostuneita siitd, mi-
ten eri selittdvat muuttujat vaikuttavat tutkittavaan ilmioon eli tdssa tutkimuksessa
ikdantyneiden asumistyytyvaisyyteen. Varianssianalyysin avulla voidaan tutkia useiden
tekijoiden samanaikaista vaikutusta analysoitavaan muuttujaan. Nollahypoteesina va-
rianssianalyysissa on ryhmien keskiarvojen yhtdsuuruusoletus. Varianssianalyysin pe-
rusteella voidaan pééatelld, ovatko eri ryhmien keskiarvoissa loydetyt erot tilastollisesti
merkitsevia eli voidaanko erot yleistdd koskemaan koko populaatiota. Varianssianalyy-
sin kaytto edellyttda seuraavia asioita. Selitettdvan muuttujan on oltava vahintaan vali-
matka-asteikollinen ja sen jakauman pitéisi olla normaalijakautunut selittdvien muuttu-
jien eri luokissa. Populaatiovarianssien tulisi liséksi olla yht& suuret selittdvan muuttu-
jan eri luokissa, eivatka selittdvat muuttujat saisi korreloida voimakkaasti keskenaan.
(Ervasti 2003, 34; Téhtinen, Laakkonen & Broberg 2011, 101-102; Laerd Statistics
2016.) Téassa tutkimuksessa varianssianalyysin oletukset tayttyvét paddosin. Normaalija-
kaumaoletus ei aineiston vinoutuneisuuden vuoksi tayty, mutta koska kyseessé on suuri
aineisto (n=372), voidaan varianssianalyysia kuitenkin kayttad, silla keskeisen raja-
arvolausekkeen mukaan otoskeskiarvojen jakauma noudattaa néin suuressa aineistossa
normaalijakaumaa riippumatta siit4, miten tutkimuksen kohteena oleva selitettdva muut-

tuja on jakautunut perusjoukossa (Onlinestatbook 2015).

Moniluokitteluanalyysi eli Multiple Classification Analysis (MCA) on varianssianalyy-
sin versio, jossa huomioidaan useiden eri selittdvien muuttujien samanaikainen vaikutus

toisiinsa. Menetelmd mahdollistaa ryhmittdisten erojen tarkastelun, kun malliin otetaan
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mukaan useita selittdvid muuttujia. MCA:n avulla voidaan tarkastella, miten tausta-
muuttujien siséltdmien ryhmien keskiarvot muuttuvat, kun malliin otetaan mukaan rin-
nakkaisia selittavia muuttujia. Menetelméssé vakioidaan muiden muuttujien vaikutuk-
set, mika mahdollistaa todellisten yhteyksien erottamisen naennéisyhteyksistd. MCA:n
kaytdssd on muutamia menetelmén kayttda rajoittavia oletuksia. MCA:ta kaytettaessa
selitettdvan muuttujan jakauma ei saisi olla liian vino ja luokkien frekvenssien tulisi olla
ldhes samansuuruisia. Selittdvien muuttujien tulisi olla toisistaan riippumattomia. Seli-
tettdvien muuttujien vaikutusten tulisi olla yhteenlaskettavissa. MCA on tarkoitettu yh-
den jatkuvan muuttujan vaihtelun tarkasteluun. MCA on kuitenkin robustimpi menetel-
ma kuin regressioanalyysi eli se ei ole kovin herkk& oletuksista poikkeamisille. (Joki-
vuori & Hietala 2007, 155-160.) Tadssa tutkimuksessa selitettdvien muuttujien jakaumat
ovat vinoja, eivatké selittdvien muuttujien luokat ole samansuuruisia. Muilta osin mene-
telmén oletukset toteutuvat tassd aineistossa. Aineiston vinous on otettava huomioon

tuloksia tulkittaessa.

Kaksisuuntaisessa varianssianalyysissa asuntoymparistotyytyvaisyyttd, palveluymparis-
totyytyvaisyytta ja asuinymparistotyytyvaisyytta analysoidaan erikseen sosiodemogra-
fisten selittavien tekijoiden ja toimintakykyyn liittyvien selittavien tekijoiden suhteen.
Kolmisuuntaista varianssianalyysia kéytetdan analysoitaessa asumiseen liittyvien selit-
tavien tekijoiden vaikutusta ik&antyneiden asuntoympéristotyytyvéisyyteen, palveluym-
paristotyytyvaisyyteen seka asuinymparistotyytyvaisyyteen. Moniluokitteluanalyysissa
(MCA) asumistyytyvéisyyden kolmea ulottuvuutta analysoidaan samanaikaisesti sosio-
demografisten tekijoiden, asumiseen liittyvien tekijoiden ja toimintakykyyn liittyvien
tekijoiden suhteen samassa mallissa, kuitenkin jokaisen kolmen selitettdvan muuttujan

suhteen erikseen.
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6 |IKAANTYNEIDEN ASUMISTYYTYVAISYYS

Kaiken kaikkiaan ikaantyneet ovat tyytyvéisia seké asuntoymparistéonsg, palveluympa-
ristoonsé ettd asuinympéristoonsa. Tutkimusten mukaan asumistyytyvaisyys lisaantyy
idn myota. lkaantyneiden laajalle asumistyytyvdisyydelle voi olla selityksend Walter
Runcimanin (1966) viiteryhmaéteoria, joka liittyy yksilon kokemuksen ja objektiivisen
arvion véliseen ristiriitaan. Kukin yksilo vertaa omaa tilannettaan oman viiteryhmansa
tilanteeseen, ja jos oma tilanne ei eroa viiteryhmén tilanteesta, han on tyytyvéainen.
(Runciman 1966, 10-13.) Ikaantynyt voi verrata omaa asumistaan toisten ikaantyneiden
asuinoloihin ja olla tyytyvéinen asumiseensa, vaikka objektiivisesti tarkasteltuna hanen
asuinolonsa olisivat huonot. Toinen selitys voisi olla se, ettd vanhimmat elossa olevat
sukupolvet ovat niukkoihin oloihinsa paljon tyytyvéaisempid kuin nuoremmat ik&luokat,
jotka ovat tottuneet yltakyllaisempaan elamaan (Nurmi ym. 2014, 304). Tassa tutkimuk-
sessa mukana olevat henkil6t ovat syntyneet ennen vuotta 1934 ja ovat siten muun mu-
assa kokeneet toisen maailmansodan koettelemukset. Vaaraman ja Ollilan (2008, 133)
tutkimuksen mukaan eldmaan tyytyméttdmyys oli kolmasikalaisilla hieman yleisempaa
kuin neljasikalaisilla, vaikka kolmasikéléisten hyvinvointi oli parempi kaikissa tarkas-
telluissa ulottuvuuksissa. Kolmas selitys ikédantyneiden laajalle asumistyytyvéisyydelle
voisi olla kompensaatioteoria, jonka mukaan ikdintynyt voi kompensoida toimintaky-
vyssaan olevia rajoitteita tietoisesti tai tiedostamattaan. Jos ik&antyneell& on rajoitettu
toimintakyky, hén voi muuttaa omaa toimintaansa selviytyakseen erilaisista tehtavista.
Ikéantynyt yleensa sopeutuu ikdénsa ja samalla hyvéksyy korkeaan iké&én liitetyn ole-
tuksen heikentyneesta toimintakyvysta. Lisaksi péivittdisistd toiminnoista selviytymista
voidaan helpottaa muuttamalla ympéristda tai kayttdmalla avustajaa tai apuvalineité.
(Laukkanen 2008, 264, 267.) On my6s mahdollista, ettd ikaantyneiden asuinolosuhteet

ovat kohentuneet viime vuosina, mika vaikuttaa tyytyvaisyyden kokemuksiin.

Taulukossa 2 on esitetty asumistyytyvéisyyden tunnuslukuja kolmella eri osa-alueella.
Asumistyytyvaisyyden jakaumat ovat hyvin vinoutuneita (ks. taulukon 2 g, -kertoimet),

mika johtuu siitd, ettd ikaantyneet ovat tyytyvaisid asumisensa kaikkiin ulottuvuuksiin
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ja tyytymattdmia on vain vahan.® Asuinymparistotyytyvaisyyden jakauma on muita
asumistyytyvaisyyden ulottuvuuksia vinompi. Asumistyytyvaisyyden eri ulottuvuuksien
maksimiarvo on 15, joka kuvaa tyytyvaisyyttad asumiseen. Minimiarvo 3 kuvaa asumis-
tyytymattomyyttd. Asuinympdristotyytyvaisyyden keskiarvo on korkein (13,2) eli
ikaantyneet ovat eniten tyytyvéisia asuinymparistoonsa. Asuntoymparistotyytyvaisyy-
den keskiarvo on lahes yhtd korkea (13,1) eli ikaantyneiden tyytyvaisyys asuntoympé-
ristoon on lahes samalla tasolla kuin asuinymparistotyytyvaisyys. Palveluymparistotyy-
tyvaisyyden keskiarvo on selkedsti muita matalampi (11,2) ja ik&&ntyneiden palveluym-
paristotyytyvaisyydessa (sd=2,96) on paljon enemman hajontaa kuin asunto- (sd=1,78)
tai asuinympéristotyytyvéisyydessd (sd=1,62). Palveluymparistotyytyvaisyyden mini-
miarvo on 3, kun asuntoymparistotyytyvaisyydessa se on 4 ja asuinympéristotyytyvéi-
syydessa 6. Tyytymattomyys palveluympéristoon on ikaantyneilld yleisempéé kuin tyy-

tymaéttdmyys asuntoymparistoon. Asuinymparistéonsa tyytymattémia ei ole lainkaan.

Taulukko 2. Ik&antyneiden 80 vuotta tayttdneiden tyytyvaisyys asunto-, palvelu- ja asuin-
ymparistoon.

Tyytyvaisyys asuntoymparistoon

n ka. Md sd min max g

363 13,1 13,0 1,78 4,0 15,0 -1,705
Tyytyvaisyys palveluymparistoon

n ka. Md sd min max g

331 11,2 12,0 2,96 3,0 15,0 -,864
Tyytyvaisyys asuinymparistéon

n ka. Md sd min max g

357 13,2 13,0 1,62 6,0 15,0 -,988

Asteikko 3-15. ka.=keskiarvo; Md=mediaani; sd=keskihajonta; min=minimi; max=maksimi;
gs=vinouskerroin.

¥ Asuntoymparistd-summamuuttuja pitaa sisallaan tyytyvaisyyden asunnon kokoon, asunnon varusteisiin
ja asumisen kustannuksiin. Palveluympérist-summamuuttuja siséltaa tyytyvaisyyden asuinalueen liiken-
neyhteyksiin sekd kaupallisiin ja kunnallisiin palveluihin. Asuinympéristotyytyvaisyys-summamuuttujaan
on yhdistetty tyytyvaisyys asuinalueen luontoon ja puistoihin, arkkitehtuuriin eli talojen ulkondk6on seka
asuinalueen turvallisuuteen.
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6.1  SOSIODEMOGRAFISET TEKIJAT JA IKAANTYNEIDEN ASUMISTYYTYVAISYYS

Sosiodemografisina tekijoinad tutkimuksessa on kéytetty sukupuolta ja kotitalouden ko-
koa. Yksisuuntaisella varianssianalyysilla tarkasteltuna (ks. taulukko 3) sukupuoli ei
selité tilastollisesti merkitsevalla tavalla tyytyvaisyytta asunto-, palvelu- tai asuinympa-
ristéon. Aiempien tutkimusten perusteella naissukupuoli on mééritelty ikdantyneiden
asumiseen liittyvan hyvinvoinnin riskitekijaksi (Juntto & Hynynen 2006, 38; Vaarama
ym. 2007, 126-127). Taman tutkimuksen perusteella naisten asumiseen liittyva hyvin-
vointi ei eroa miesten vastaavasta, joten tulokset eivat anna tukea aiemmille tutkimustu-
loksille asumistyytyvéisyyden osalta. Tdmé voi johtua siitd, ettd aikaisempien tutkimuk-
sien ikdryhmé on laajempi kuin tassa tutkimuksessa. Niissé ikaantyneiksi on madaritelty
yli 55-vuotiaat tai yli 59-vuotiaat (esim. Poutanen ym. 2008 sek& Mé&éattad ym. 2008), kun
tassa tutkimuksessa ovat mukana 80 vuotta tayttdneet. Sukupuolella ei néin ollen vaikut-
taisi olevan enéé vaikutusta asumistyytyvaisyyteen néin ikaantyneilla henkiloilla. Iwars-
sonin ym. (2007, 79-80) mukaan asumistyytyvéisyys lisaantyy siirryttdessa keski-idsta
vanhuuteen. Mydsk&éan Prieto-Floresin ym. (2012, 36) tutkimuksessa sukupuolella ei

ollut vaikutusta ikaantyneiden tyytyvaisyyteen elaméansa.

Toisellakaan tutkimuksessa kaytettavalla sosiodemografisella tekijélla eli ikaantyneiden
yksin asumisella ei ole vaikutusta tyytyvaisyyteen asuntoympéristoon, palveluympaéris-
toon tai asuinympéristoon (ks. taulukko 3). Junton ja Hynysen (2006, 42) tutkimuksen
mukaan yksin asuminen, asunnon ja asuinympériston esteellisyyden seka palvelujen
saatavuuden ohella vaikuttaa ikdantyneiden asumiseen liittyvadan hyvinvointiin. lwars-
sonin ym. (2007, 79) mukaan yksinasuvat ikaantyneet ovat toimintakykynsé heiketessa
erityisen alttiita ympaériston paineille, koska heilla on riski menettaa itsenaisyytensa ja
joutua sosiaalisesti eristetyksi. Taman luulisi ndkyvan yksinasuvien muita ikdantyneité
heikompana asumistyytyvéisyytend. Taméan tutkimuksen tulokset eivat kuitenkaan tue
tatd oletusta. Beaumontin ja Kenealyn (2004, 765) tutkimuksen mukaan yli kymmenen
vuotta yksin asuneet olivat elaméénsa tyytymattomampiéd kuin lyhyemmaén ajan yksin
asuneet tai yhdessa asuvat. Tassa tutkimuksessa ei ollut mahdollisuutta huomioida
kuinka pitk&an ik&antyneet ovat asuneet yksin. Jos nain olisi voitu toimia, olisi yksin

asumisen ja asumistyytyvéisyyden vélille mahdollisesti 16ytynyt yhteys.



Taulukko 3. Sosiodemografisten tekijoiden yhteys 80 vuotta tayttaneiden tyytyvaisyyteen asunto-,
palvelu- ja asuinymparistdon. Yksisuuntainen varianssianalyysi. F-arvot ja keskiarvot.

Ikddntyneiden tyytyvaisyys
asuntoymparistoon

Sukupuoli
Mies
Nainen

Kotitalouden koko
Yksin asuva
Yhdessa asuva

77
12,96
13,13

.03
13,06
13,09

Ikddntyneiden tyytyvaisyys
palveluymparistoon

Sukupuoli
Mies
Nainen

Kotitalouden koko
Yksin asuva
Yhdessa asuva

.24
11,33
11,16

.20
11,16
11,31

Ikdantyneiden tyytyvdisyys
asuinymparistéon

Sukupuoli
Mies
Nainen

Kotitalouden koko
Yksin asuva
Yhdessa asuva

.06
13,22
13,18

.00
13,19
13,19

Tyytyvaisyyden maksimiarvo 15. F-arvot tummennettuna (*p<0.05; **p<0.01; ***p<0.001)

6.2  ASUMISEEN LITTYVAT TEKIJAT JA IKAANTYNEIDEN ASUMISTYYTYVAISYYS

Tarkasteltaessa ikaantyneiden asumistyytyvaisyyden yhteytta asumiseen liittyviin teki-
joihin selittdvind muuttujina kaytettiin asuinkunnan tyyppid, asunnon hallintamuotoa
sekd palvelutalossa asumista (ks. taulukko 4). Eri kuntatyyppien keskiarvot eroavat ti-
lastollisesti merkitsevasti asuntoympéristotyytyvéisyyden ja palveluympéristotyytyvéi-
syyden suhteen. Kaupunkimaisissa kunnissa asuvat ik&&ntyneet ovat tyytyvdisempia
asuntoymparistoonsa (ka. 13,2) kuin maaseutumaisissa kunnissa asuvat (ka. 11,7). Tu-
lokset ovat samansuuntaisia kuin aiemmissa tutkimuksissa on havaittu. Asuntoonsa tyy-
tyvaisimmét ik&éantyneet asuvat paakaupunkiseudun ulkopuolella yliopistokaupungeissa,
kuten Jyvaskylassd, Kuopiossa, Oulussa, Tampereella ja Turussa (Poutanen ym. 2008,
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35-38). Maaseudulla asuvien ikaantyneiden asumistyytyvéisyyteen vaikuttaa oletetta-
vasti asuntojen keskimé&araista heikompi varustelutaso (Myrskyla 2005, 31). Myos Eu-
roopan muissa maissa maaseudulla asuvilla ikd&ntyneill4 on suuria asumisen ongelmia,
jotka heijastuvat heikompana asumistyytyvaisyytena (Nolan & Winston 2010, 369-
370). Kaupunkimaisissa kunnissa asuvat ikaantyneet ovat myos palveluympéristoonsa
tyytyvaisempid (ka. 11,7) kuin maaseutumaisissa kunnissa asuvat ik&dantyneet (ka. 10,2).
Tama johtuu oletettavasti siité, ettd maaseudulla kotihoidon jéarjestdminen on hankalam-
paa kuin kaupungeissa, koska asutus on harva ja etdisyydet pitkia (ks. myds Myrskyla
2005, 31). Ikaantyneiden palvelujen saatavuus on ndin ollen pitkien etéisyyksien vuoksi
maaseudulla heikompaa kuin kaupungeissa. Maaseudulla asuvat ik&&ntyneet tarvitsevat
kuljetuspalveluja pystydkseen hyodyntaméan tarvitsemiaan palveluja, kun kaupungeissa

palvelut ovat usein lahella.

Asunnon hallintamuodolla on tilastollisesti merkitsevaa vaikutusta ikaantyneiden asun-
toymparistotyytyvaisyyteen (ks. taulukko 4). Omistusasunnoissa asuvat ikaantyneet
ovat tyytyvaisempid asuntoymparistoonsa (ka. 13,2) kuin vuokra-asunnoissa tai jossain
muussa asumismuodossa asuvat (ka. 12,6). Tulokset tukevat aiempia tutkimustuloksia.
Poutasen ym. (2008, 35-38) tutkimuksen mukaan muita ikaantyneita tyytyvaisempia
ovat omistusasunnossa asuvat. Vuokralla asuvat ikaantyneet ovat selkeésti tyytymatto-
mampid asumiseensa kuin muut ikaantyneet. Heidan nettovarallisuutensa ja kaytettavis-
sé olevat tulot ovat yleensa pienemmat kuin muissa asunnon hallintamuodoissa, joten he
ovat taloudelliselta tilanteeltaan muita heikommassa asemassa. Verrattuna muunikéi-
seen vaestoon ik&antyneet ovat tyytyvaisempid asumiseensa asunnon hallintamuodosta
rilppumatta. Omistusasunnoissa asuvat olivat myds Rasinkankaan (2000, 30) tutkimuk-
sen mukaan tyytyvadisempid asumiseensa kuin muissa asumismuodoissa asuvat. VVuokra-
asunnoissa oltiin tyytymattémia vuokratasoon ja Kiinteiston yll&pitoon (Juntto 2007,
107-108). lkaantyneiden palveluympéristotyytyvaisyyttd tai asuinympéristotyytyvéi-
syyttd asunnon hallintamuoto ei selitd. Tdma saattaa johtua siitd, ettd Suomessa kaavoi-
tetaan asuinalueet siten, ettd samoilla alueilla on sek& omistus- ettd vuokra-asuntoja.
Kaavoituksen ja hallintasuhteiden avulla erilaisia vaestokerroksia ja erilaisia asumis-
muotoja sekoitetaan keskendan (Helne, Julkunen, Kajanoja, Laitinen-Kuikka, Silvasti &
Simpura 2003, 333).
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Palvelutalossa asuminen selittaa tilastollisesti merkitsevasti ikadntyneiden asuntoympa-
ristotyytyvaisyytta (ks. taulukko 4). Palvelutaloissa asuvat ik&antyneet eivét ole niin
tyytyvaisid asuntoympéristoonsa (ka. 12,3) kuin muun tyyppisissda asumismuodoissa
asuvat (ka. 13,1). Ikaantyneiden palvelu- tai asuinymparistotyytyvaisyytta palvelutalos-
sa asuminen ei selitd. Ikdantyneiden asumistyytyvaisyyttd eri asumismuodoissa on tut-
kittu hyvin vah&n. Suuri osa ikdantyneista haluaisi asua kotona mahdollisimman pit-
ka&an, mutta sitten kun kotona asuminen ei enda onnistu, ikdantyneet haluaisivat mie-
luummin asua palvelutalossa kuin vanhainkodissa (Andersson 2007, 12). lk&antyneet
ovat perinteisesti olleet muuta véestoa tyytyvaisempia asuinympéristoonsa, mutta asun-
non suhteen tyytyvaisyys véhenee idn mukana, mika todennékoisesti kuvaa sitd, ettd
asunto ei endd vastaa ikadntymisen aiheuttamia muuttuvia tarpeita. (Juntto 2007, 37.)
Palvelutalossa asuttaessa asumisessa on yleensa huomioitu ikdantyneiden erityistarpeet.
Néin ollen voisi olettaa, ettd palvelutalossa asuvat ikaantyneet olisivat palveluiden li-
séksi tyytyvdisia myos asuntoonsa. Palvelutaloissa asuvien ikdantyneiden muita hei-
kompi asumistyytyvéisyys on linjassa vuokralla asuvien heikomman asumistyytyvai-
syyden kanssa ja tukee siten aiempia tutkimustuloksia (esim. Phillips ym. 2015, 963),

silla palveluasuminen on yleensa vuokra-asumista.



Taulukko 4. Asumiseen liittyvien tekijoiden yhteys 80 vuotta téyttaneiden tyytyvaisyyteen asunto-,
palvelu- ja asuinympéristoon. Yksisuuntainen varianssianalyysi. F-arvot ja keskiarvot.

Ikdantyneiden tyytyvaisyys
asuntoymparistoon

Asuinkunnan tyyppi
Kaupunkimainen kunta
Taajaan asuttu kunta
Maaseutumainen kunta

Asunnon hallintamuoto
Omistusasunto
Vuokra-asunto tai jokin muu asumismuoto

Palvelutalossa asuminen
Kylla
Ei

3.20%
13,21*
13,12
12,62*

6.62%*
13,20%*
12,62%*

6.56*
12,25*
13,14*

Ikdantyneiden tyytyvdisyys
palveluymparistoon

Asuinkunnan tyyppi
Kaupunkimainen kunta
Taajaan asuttu kunta
Maaseutumainen kunta

Asunnon hallintamuoto
Omistusasunto
Vuokra-asunto tai jokin muu asumismuoto

Palvelutalossa asuminen
Kylla
Ei

8.29%**
11,72%**
10,87
10,16***

.10
11,20
11,32

35
10,86
11,25

Ikdantyneiden tyytyvaisyys
asuinymparistoon

Asuinkunnan tyyppi
Kaupunkimainen kunta
Taajaan asuttu kunta
Maaseutumainen kunta

Asunnon hallintamuoto
Omistusasunto
Vuokra-asunto tai jokin muu asumismuoto

Palvelutalossa asuminen
Kylla
Ei

.69
13,20
13,37
13,04

2.66
13,26
12,92

.00
13,19
13,19

Tyytyvaisyyden maksimiarvo 15. F-arvot tummennettuna (*p<0.05; **p<0.01; ***p<0.001)
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6.3 TOIMINTAKYKY JA IKAANTYNEIDEN ASUMISTYYTYVAISYYS

Toimintakyky on suhteellinen késite, johon vaikuttavat ympériston asettamat vaatimuk-
set eli asuuko ikaantynyt maalla vai kaupungissa, omakotitalossa vai kerrostalossa tai
palvelutalossa vai vanhainkodissa. Hyva toimintakyky merkitsee hyvad suoriutumista
tavanomaisista tehtévista. (Pohjolainen 2009, 19.) Tassa tutkimuksessa toimintakyky
jaoteltiin Pohjolaisen (2009) maéérittelemiin PADL- ja IADL-toimintoihin. PADL-
toiminnot kuvaavat fyysista toimintakykya eli paivittéisista perustoiminnoista selvia-
misté ja IADL-toiminnot psyykkisté toimintakykya eli kykya hoitaa erilaisia asioita.

Toimintakykyyn liittyvat tekijat ik&dantyneiden asuntoymparistd-, palveluympdristo- ja
asuinympaéristotyytyvéisyyden suhteen on esitetty taulukossa 5. PADL-toimintakyky
selittad tilastollisesti merkitsevalla tavalla ikddntyneiden asuntoympéristotyytyvaisyytta.
Ikadntyneet, jotka selviavét paivittaisista perustoiminnoista ilman vaikeuksia, ovat tyy-
tyvaisempia asuntoymparistoonsa (ka. 13,4) kuin ikaantyneet, joilla on vaikeuksia selvi-
td ilman apua (ka. 12,8). Palvelu- tai asuinympéristotyytyvéisyyttd PADL-toimintakyky
ei selitd. PADL-toiminnoista selviaminen edellytta4 fyysista toimintakykya ja siiné vai-
heessa, kun ikdantynyt ei endé selvia perustoiminnoista, kuten syomisesta tai wc:ssé
kaynnistd, han tarvitsee ympérivuorokautisia palveluja laitoksessa tai palveluasumises-
sa. Fyysisen toimintakyvyn puutteet rajoittavat myos liikkumista ulkona ja asunnon
ympéristossé. Kelley-Gillespien ja Farleyn (2007, 224) tutkimuksen mukaan ikaanty-
neiden asumisjdrjestelyihin liittyvilla valinnoilla on yhteys ik&é&ntyneiden eldmanlaa-
tuun. Eldmanlaatua on vaikea mitata, mutta se on tarked osa ikaantyneen elamaa ja ole-
massaoloa, ja siihen vaikuttaa olennaisesti se, asuuko ikaantynyt toimintakyvylleen so-
pivissa asuinolosuhteissa ja selvidaakd ikaantynyt paivittaisistd askareistaan ja toimis-

taan.

Taman tutkimuksen tulokset tukevat ndin ollen aiempia tutkimustuloksia, sillda muun
muassa Vaaraman ym. (2007, 127) mukaan ik&é&ntyneiden asumisen hyvinvointia maa-
rittelevat pienituloisuuden ohella toimintakyky ja sen aleneminen. Myo6s IADL-
toimintakyky selittdd tilastollisesti merkitsevasti ikaantyneiden asuntoymparistotyyty-
vaisyytta. Ikadntyneet, jotka selvidvét asioiden hoitamisesta ilman vaikeuksia ovat tyy-

tyvéisempid asuntoymparistoonsa kuin ikaantyneet, joilla on vaikeuksia selvita asioiden
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hoitamisesta ilman apua. Palveluympdristotyytyvaisyytta tai asuinympéristotyytyvéi-

syytta myoskaan IADL-toimintakyky ei selita.

Taulukko 5. 80 vuotta tayttdneiden toimintakykyyn liittyvien tekijoiden yhteys tyytyvéisyyteen
asunto-, palvelu- ja asuinymparistéon. Yksisuuntainen varianssianalyysi. F-arvot ja keskiarvot.

Ikdantyneiden tyytyvaisyys
asuntoymparistoon

Kyky selvita paivittaisista toimista (PADL-toimintakyky)
Selvida ilman vaikeuksia
Vaikeuksia selvita ilman apua

Kyky hoitaa erilaisia asioita (IADL-toimintakyky)
Selvida ilman vaikeuksia
Vaikeuksia selvita ilman apua

4.33*
13,17*
12,69*

7.87%*
13,37**
12,82**

Ikdantyneiden tyytyvaisyys
palveluymparisté6on

Kyky selvita paivittaisista toimista (PADL-toimintakyky)
Selviad ilman vaikeuksia
Vaikeuksia selvita ilman apua

Kyky hoitaa erilaisia asioita (IADL-toimintakyky)
Selviad ilman vaikeuksia
Vaikeuksia selvita ilman apua

1.29
11,31
10,84

3.45
11,55
10,92

Ikddantyneiden tyytyvaisyys
asuinymparistoon

Kyky selvitd paivittdisista toimista (PADL-toimintakyky)
Selviaa ilman vaikeuksia
Vaikeuksia selvita ilman apua

Kyky hoitaa erilaisia asioita (IADL-toimintakyky)
Selvida ilman vaikeuksia
Vaikeuksia selvita ilman apua

2.89
13,27
12,90

2.10
13,32
13,06

Tyytyvaisyyden maksimiarvo 15. F-arvot tummennettuna (*p<0.05; **p<0.01; ***p<0.001)

Tutkimuksessa mukana olevat selittdvat muuttujat selittivat enimmakseen ikdintyneiden
asuntoymparistotyytyvaisyyttd, joka pitédd sisalladn tyytyvéisyyden asunnon kokoon,
asunnon varusteisiin sekd asumisen kustannuksiin. Asuinkunnan tyyppi eli se, asuuko
ikédantynyt maalla vai kaupungissa, oli yhteydessa ik&&ntyneiden asuntoymparistotyyty-
vaisyyteen. Maaseudulla asuvien ik&&ntyneiden asumistyytyvaisyys oli heikommalla

tasolla kuin kaupungeissa asuvien. Lisaksi tutkimuksen yksittaistarkastelujen perusteella
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havaittiin ensinnékin, ettd omistusasunnoissa asuvat ikadntyneet olivat tyytyvéisempia
asuntoymparistéonsé kuin vuokra-asunnoissa tai muissa asumismuodoissa asuvat. Toi-
seksi, palvelutaloissa asuvat ikdantyneet olivat tyytymattomampié asuntoympéristoonsa
kuin muissa asumismuodoissa asuvat. Kolmantena havaintona oli, ettd ik&antyneet, joi-
den toimintakyky oli huono, olivat tyytyméattdmampia asuntoympéristoonsa kuin toi-
mintakykyiset idkkaat henkilot. Palvelutalossa asuminen on yleensé vuokra-asumista,
joten tulokset ovat siind mielessé loogisia. Omistusasunnoissa asuvat ik&éntyneet olivat
muissa asumismuodoissa asuvia tyytyvadisempid asuntoymparistoonsa ja palvelutaloissa
asuvat ikaantyneet olivat tyytymattémampiéd asuntoympdristédnsa kuin muissa asumis-
muodoissa asuvat. Omistusasunnoissa asuvien ikaantyneiden taloudellinen tilanne sek&
varallisuuden ett4 tulojen suhteen on yleensd vuokralla asuvia ikadntyneitd parempi.
Syyné palvelutaloissa asuvien alhaisempaan tyytyvaisyyteen asuntoympéristoonsa ver-
rattuna muissa asumismuodoissa asuvien asumistyytyvaisyyteen voisi olla myos se, ettd
ikdantyneet haluavat asua tutkimusten mukaan kotona mahdollisimman pitkaan (esim.
Braubach & Power 2011, 289). Palvelutaloasumiseen siirtyminen voidaan kokea niin
suurena muutoksena, ettd se vaikuttaa asumistyytyvaisyytta heikentavésti. Vaikka pal-
velutaloon muutto koetaan parempana vaihtoehtona kuin vanhainkotiin muutto, on silla
my0s negatiivisia vaikutuksia, jotka saattavat ndkya asukkaiden masentuneisuutena,
jannittyneisyytena ja erilaisina fyysisina reaktioina. Ikddntyneet ovat usein pitkaan asu-
neet samassa asunnossa ja Kiintyneet siihen. He saattavat kokea muuton palvelukotiin
stressaavana, vaikka ajan mittaan yleensé sopeutuvatkin asumiseen palvelutalossa. (Le-
winson ym. 2012, 746.)

6.4 IKAANTYNEIDEN ASUMISTYYTYVAISYYS JA MONIMUUTTUJATARKASTELUT

Ennen moniluokitteluanalyyseja (MCA) selittavien tekijoiden yhteyksia tarkasteltiin
kaksi- ja kolmisuuntaisilla varianssianalyyseilla, joiden tulokset ovat liitetaulukkoina 3-
11. Kaksisuuntaisella varianssianalyysilla tarkasteltuna sosiodemografisilla tekijoilla ei
ole tilastollisesti merkitsevdd yhteisvaikutusta ikadntyneiden tyytyvaisyyteen asunto,
palvelu- tai asuinymparistoon (liitetaulukot 3, 6 ja 9). Kummallakaan selittdvalla muut-
tujalla ei ole myodskaan tilastollisesti merkitsevéé péaévaikutusta. Ikdantyneiden miesten

ja naisten asumistyytyvaisyys on sama riippumatta siitd, onko yksinasuva vai asuuko
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jonkun kanssa yhdessd. Kolmisuuntaisen varianssianalyysin tuloksena havaittiin, ettd
asumiseen liittyvillg tekijoilla ei ole tilastollisesti merkitsevad yhteisvaikutusta asunto-
ymparist0-, palveluympéristo- tai asuinymparistotyytyvaisyyden suhteen (liitetaulukot
4, 7 ja 10). Kuntatyypin, asunnon hallintamuodon ja palvelutalossa asumisen Vélill ei
ole kolmisuuntaista yhteisvaikutusta ikaantyneiden asumistyytyvaisyyden eri ulottu-
vuuksiin. Myoskaan tilastollisesti merkitsevad kaksisuuntaista yhteyttd ei [0ytynyt.
Kaksisuuntaisessa varianssianalyysissa toimintakykyyn liittyvilla tekijoilla ei havaittu
tilastollisesti merkitsevaa yhteisvaikutusta ikéantyneiden tyytyvéisyyteen asunto-, pal-
velu- tai asuinymparistoonsa (liitetaulukot 5, 8 ja 11). Ikdéntyneiden asuntoymparisto-
tyytyvaisyys on samanlainen henkil6illg, jotka pystyvat hoitamaan asioitaan ja henki-
161118, jotka eivét selvid ilman apua, riippumatta siitd, selvidvatko he paivittdisista toi-
mista. Kyvylla selvita paivittaisista perustoiminnoista on tilastollisesti merkitsevéaa paa-
vaikutusta asuinymparistotyytyvaisyyteen, silla asuinymparistotyytyvaisyyden keskiar-
vo ik&antyneilla, jotka selviavat ilman vaikeuksia paivittdisistd perustoiminnoista on
1,79 korkeampi kuin niill&, joilla on vaikeuksia selvitd ilman apua (Cl 0.167 - 3.402,

p < 0.05). Muilla muuttujilla ei ole tilastollisesti merkitsevaa paavaikutusta.

Moniluokitteluanalyyseissa (MCA) ovat mukana kaikki selittdvat muuttujat erikseen
ikaantyneiden asuntoymparistotyytyvéaisyyden suhteen, palveluymparistotyytyvaisyyden
suhteen ja asuinympéristotyytyvéisyyden suhteen. MCA ilmoittaa ryhmékeskiarvojen
poikkeamat aineiston yleiskeskiarvosta. Taulukoissa 6, 7 ja 8 nakyvét sekéd vakioimat-
toman tilanteen korjaamattomat poikkeamat yleiskeskiarvosta ettd vakioidun tilanteen
korjatut poikkeamat yleiskeskiarvosta. Korjaamattomat poikkeamat ovat kokonaiskes-
kiarvon ja ryhmakeskiarvojen erotuksia, kun taas korjatut poikkeamat lasketaan siten,
ettd muiden malliin kuuluvien selittdvien muuttujien vaikutus otetaan huomioon. Nain
saadaan ryhmakohtaiset keskiarvot siitd, mik& on taustamuuttujien vaikutus selitetta-
vaan ilmidon. Lisaksi analyysi antaa myos lineaarista yhteytta kuvaavat kertoimet (eta-
ja beta-kerroin). Eta-kerroin kuvaa kunkin taustamuuttujan yhteytta selitettdvaan muut-
tujaan. Etan nelid kertoo kuinka paljon kukin riippumaton muuttuja yksin pystyy selit-
tdmaan riippuvan muuttujan vaihtelusta. Beta-kerroin on vastaava kuin standardoidut
regressiokertoimet ja sen avulla voidaan verrata eri muuttujien suhteellista selityskykya.

Yhteiskorrelaatiokertoimen nelid (R?) kertoo koko mallin selitysasteen, joka ilmaisee,
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kuinka paljon riippumattomat muuttujat yhdesséa selittavat tai kuinka paljon malli selit-

t&& riippuvan muuttujan varianssista. (Jokivuori & Hietala 2007, 159.)

Taulukossa 6 ovat MCA-analyysin tulokset liittyen ik&&ntyneiden asuntoymparistotyy-
tyvaisyyteen. Tilastollisesti merkitsevésti ikaantyneiden asuntoymparistotyytyvaisyytta
ennustaa, kuten yksittéistarkasteluissakin, asuinkunnan tyyppi (beta-kerroin .166), vaik-
ka kaikki selittavéat tekijat on otettu huomioon. Ik&antyneet, jotka asuvat maaseutumai-
sissa kunnissa, ovat tyytyméattdmampid asuntoymparistoonséd kuin kaupunkimaisissa
kunnissa tai taajaan asutuissa kunnissa asuvat ikéantyneet. Tulos on linjassa aiempien
tutkimusten tuloksien kanssa (ks. esim. Poutanen ym. 2008, 35-38) Muut selittavat
muuttujat eivat ennusta tilastollisesti merkitsevasti ikd&ntyneiden asuntoympéristotyy-
tyvaisyyttd. Asuntoympdristotyytyvaisyytta mitattaessa mittarin keskiarvo on 13,08,
kun maksimi on 15. Tama tarkoittaa, ettd ikaantyneet ovat erittdin tyytyvaisia asunto-
ymparistoonsa. Mallin selitysaste on 0,068 eli selittdvat muuttujat yhdessa selittavéat 6,8
prosenttia ikaantyneiden asuntoymparistotyytyvaisyyden vaihtelusta.* Junton (2007,
108) tutkimuksen mukaan suurituloiset ja varakkaat olivat vield tyytyvédisempia asumi-
seensa kuin muut, silla kotitalouden tulot, taloudelliset resurssit ja varallisuus paransivat
subjektiivista tyytyvaisyytta ja objektiivista asumistasoa. Selitysaste olisi voinut olla
parempi, jos tulot olisi otettu mukaan tarkasteluun. Kuitenkaan useissa asumistyytyvai-
syyteen liittyvissd tutkimuksissa tulot eivat olleet mukana selittavina tekijoind. Aineis-
tossa tuloja kartoitettiin kysymalla, jaadko rahaa sdastoon sekd ovatko ruokarahat joskus
loppuneet. Ndin ollen tulojen suoranainen huomioiminen ei ollut talla aineistolla mah-
dollista. Téassa tutkimuksessa tyytyvaisyys asumiskustannuksiin siséltyy asuntoymparis-
totyytyvaisyys -summamuuttujaan. N&in ollen tulot on k&antéden huomioitu olettaen, etta

pienituloiset ovat yleensa tyytymattomia asumisen kustannuksiin.

Yksittéistarkasteluissa ikdantyneiden asuntoympéristotyytyvaisyytta selittivat asuinkun-
nan tyypin lisaksi asunnon hallintamuoto, palvelutalossa asuminen sekd PADL- ja

IADL-toimintakyky. Moniluokitteluanalyysissa (MCA) asuntoymparistotyytyvaisyytta

* Selitysaste on melko alhainen, joten aineiston lisatarkasteluilla voisi pyrki l6ytamaan lisaa asuntoym-
péristotyytyvaisyytta selittivié tekijoitd (Jokivuori & Hietala 2007, 169).
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selitti vain asuinkunnan tyyppi. Tulos saattaa ainakin osittain johtua siitd, ettd vaikka
summamuuttuja parantaa mittarin reliabiliteettia (Kvantimotv 2016), osa mittarin seli-
tyskyvystd saattaa heikentyd. Kun MCA-analyysi tehtiin erikseen asuntoymparistotyy-
tyvaisyys -summamuuttujasta muodostuville muuttujille, havaittiin, ettd IADL-
toimintakyvylla oli vaikutusta tyytyvaisyyteen asunnon varusteisiin. lk&éntyneet, jotka
tarvitsivat apua asioiden hoitamisessa, olivat tyytymattémampid asunnon varusteisiin
kuin itsendisesti selvidvat ikdantyneet. Asuinkunnan tyypilla ei ollut vaikutusta tyyty-
vaisyyteen asunnon varusteiden suhteen. Kaupunkimaisissa kunnissa ja taajaan asutuis-
sa kunnissa asuvat ikaantyneet olivat tyytyvaisempia asuntonsa kokoon ja kustannuksiin

kuin maaseutumaisissa kunnissa asuvat.



Taulukko 6. MCA-analyysin tulokset ikdantyneiden asuntoymparistotyytyvaisyyden suhteen
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Muuttuja N Keskiarvo Poikkeama Eta | Keskiarvo Poikkeama Beta
ldhtotilan- | keskiarvosta vakioidussa keskiarvosta
teessa tilanteessa vakioidussa
tilanteessa
Sosiodemografiset muuttujat
Sukupuoli
Mies 116 | 12,97 511 12,94 -,14
Nainen 222 | 13,14 ,06 13,15 ,07
.042 .054
Kotitalouden koko
Yksin asuva 204 | 13,07 -,01 13,07 -,01
Yhdessa asuva 134 | 13,09 ,01 13,09 ,01
.004 .006
Asumiseen liittyvdt muuttujat
Asuinkunnan tyyppi
Kaupunkimaiset | 205 | 13,25 ,17 13,25 ,17
Taajaan asutut 61 13,11 ,03 13,19 ,11
Maaseutumai- 72 12,60 -,51 12,50 -,58
set
.150 .166**
Asunnon hallintamuoto
Omistusasunto 272 | 13,19 ,11 13,14 ,06
Vuokra-asunto 66 12,62 -,46 12.84 -,24
tai jokin muu
asumismuoto
.125 .065
Palvelutalossa asuminen
Kylla 20 | 12,20 -,88 12,41 -,67
Ei 318 | 13,14 ,06 13,12 ,04
122 .093
Toimintakykyyn liittyvat muuttujat
Kyky hoitaa erilaisia asioita (IADL-toimintakyky)
Selviaa ilman 161 | 13,37 ,29 13,29 ,21
vaikeuksia
Vaikeuksia selvi- | 177 | 12,82 -,26 12,88 -,20
td ilman apua
151 113
Paivittdisistd toimista selvidminen (PADL-toimintakyky
Selvida ilman 269 | 13,17 ,09 13,12 ,04
vaikeuksia
Vaikeuksia selvi- | 69 12,71 -,37 12,92 -,16
td ilman apua
.104 .044
Selitysaste R2 .068
Yhteiskorrelaatio R .261
Mittarin keskiarvo 13,08

Asteikko 1-15, jossa 15 on erittéin tyytyvéinen. (*p<0.05; **p<0.01; ***p<0.001)
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MCA-analyysin tulokset ikadantyneiden palveluymparisttyytyvaisyyden osalta on esi-
tetty taulukossa 7. Asuinkunnan tyyppi ennustaa tilastollisesti erittdin merkitsevasti
ikdantyneiden palveluympéristotyytyvaisyytté, kun kaikki selittdvat muuttujat on otettu
huomioon. Samoin kuin ikéantyneiden asuntoymparistotyytyvaisyytta mitattaessa, myos
palveluymparistotyytyvaisyys on vahaisempaa ikéantyneilld, jotka asuvat maaseutumai-
sissa kunnissa. Muut selittdvat muuttujat eivat ennusta tilastollisesti merkitsevasti ik&an-
tyneiden palveluympéristotyytyvaisyytta. Ik&dantyneiden palveluympdristotyytyvaisyytta
mittaavan mittarin keskiarvo on 11,23, kun maksimi on 15. Palveluympdristotyytyvéi-
syys on vahaisempaa kuin asuntoymparistotyytyvaisyys, mutta silti ikdantyneet ovat
tyytyvaisid myos palveluymparistoonsd. Mallin selitysaste on 0,071 eli selittdvat muut-
tujat yhdessa selittdvat 7,1 prosenttia ikadntyneiden palveluympéristotyytyvaisyyden

vaihtelusta.

Yksisuuntaisten varianssianalyysien perusteella palveluymparistotyytyvaisyytta selittaa
pelkastddn asuinkunnan tyyppi, kuten MCA-analyysinkin perusteella. Kun MCA-
analyysi tehtiin erikseen kolmelle palveluymparistotyytyvaisyys-summamuuttujan
muuttujalle, havaittiin, ettd kaupunkimaisissa kunnissa asuvat ikaéntyneet ovat tyytyvai-
sempia alueen liikenneyhteyksiin ja kaupallisiin palveluihin kuin taajaan asutuissa kun-
nissa tai maaseutumaisissa kunnissa asuvat. Lisaksi havaittiin, etta tyytyvaisyys alueen
kaupallisiin palveluihin oli matalampi omistusasunnoissa asuvilla ik&&ntyneilld kuin

vuokra-asunnoissa tai muissa asumismuodoissa asuvilla ikaantyneilla.



Taulukko 7. MCA-analy

ysin tulokset ikdantyneiden

61

alveluymparistotyyt

vaisyyden suhteen.

Muuttuja N Keskiarvo Poikkeama Eta | Keskiarvo Poikkeama Beta
lahtotilan- | keskiarvosta vakioidussa | keskiarvosta
teessa tilanteessa vakioidussa
tilanteessa
Sosiodemografiset muuttujat
Sukupuoli
Mies 106 | 11,34 ,11 11,38 ,15
Nainen 203 | 11,17 -,06 11,15 -,08
.027 .037
Kotitalouden koko
Yksin asuva 184 | 11,18 -,05 11,23 -,00
Yhdessa asuva 125 | 11,30 ,07 11,23 ,00
.021 .000
Asumiseen liittyvdt muuttujat
Asuinkunnan tyyppi
Kaupunkimaiset | 184 | 11,77 ,54 11,76 ,53
Taajaan asutut 57 10,79 -,44 10,89 -,34
Maaseutumai- 68 10,15 -1,08 10,08 -1,15
set
.229 233%**
Asunnon hallintamuoto
Omistusasunto 251 | 11,19 -,04 11,10 5,13
Vuokra-asunto 58 11,40 ,17 11,77 ,54
tai jokin muu
asumismuoto
.027 .087
Palvelutalossa asuminen
Kylla 16 | 10,81 -,42 10,22 -1,01
Ei 293 | 11,25 ,02 11,28 ,05
.033 .079
Toimintakykyyn liittyvat muuttujat
Kyky hoitaa erilaisia asioita (IADL-toimintakyky)
Selviaa ilman 150 | 11,55 ,32 11,52 ,29
vaikeuksia
Vaikeuksia 159 | 10,92 -,31 10,95 -,28
selvitd ilman
apua
.105 .095
Paivittdisistd toimista selvidminen (PADL-toimintakyky)
Selviaa ilman 251 | 11,32 ,09 11,28 ,05
vaikeuksia
Vaikeuksia 58 | 10,84 -,39 11,02 -21
selvitd ilman
apua
.062 .033
Selitysaste R2 .071
Yhteiskorrelaatio R .267
Mittarin keskiarvo 11,23

Asteikko 1-15, jossa 15 on erittéin tyytyvainen. (*p<0.05; **p<0.01; ***p<0.001)
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MCA-analyysin tulokset ikaantyneiden asuinymparistotyytyvaisyyden suhteen ovat
taulukossa 8. lkaéantyneiden asuinympéristotyytyvaisyytta ei ennusta tilastollisesti mer-
kitsevasti yksikaan tutkimuksessa mukana oleva selittdvda muuttuja. lkdantyneiden
asuinympaéristotyytyvéisyyttd kuvaavan mittarin keskiarvo on 13,19, kun maksimi on
15. Mallin selitysaste on 0,026 eli selittdvat muuttujat selittavat yhdessa 2,6 prosenttia
ikdantyneiden asuinympdristotyytyvaisyyden vaihtelusta. Selitysaste on vielé alhaisem-
pi kuin asuntoympdristotyytyvaisyytta tai palveluymparistotyytyvéisyyttd mittaavien
muuttujien selitysaste. Tulokset eivét ole talta osin taysin luotettavia, koska asuinympa-
ristotyytyvaisyys -summamuuttujan reliabiliteetti jai hieman alle hyvaksytyn rajan
(Cronbachin Alpha=0.571). Tamé& voi olla syyna siihen, ettd asuinympéristotyytyvéi-
syyttéd ei pystytty selittdmaan milldan tutkimuksessa mukana olleella tekijalla. MCA-
analyysi erikseen kolmen asuinymparistotyytyvaisyys -summamuuttujaan siséltyvien
muuttujien osalta osoitti kuitenkin, ettd yksin asuvat ikaantyneet ovat tyytyvéisempia
asuinalueensa luontoon ja puistoihin kuin yhdessd asuvat ikdantyneet. Lisaksi omis-
tusasunnoissa asuvat ikaantyneet ovat tyytyvdisempid asuinalueensa arkkitehtuuriin

kuin vuokra-asunnoissa tai muissa asumismuodoissa asuvat ikaantyneet.



Taulukko 8. MCA-analyysin tulokset ikdantyneiden asuinymparistotyytyvaisyyden suhteen.
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Muuttuja N Keskiarvo Poikkeama Eta | Keskiarvo Poikkeama Beta
ldhtétilan- | keskiarvosta vakioidussa keskiarvosta
teessa tilanteessa vakioidussa
tilanteessa
Sosiodemografiset muuttujat
Sukupuoli
Mies 114 | 13,19 ,01 13,18 -,01
Nainen 217 | 13,18 -,00 13,19 ,01
.003 .005
Kotitalouden koko
Yksin asuva 197 | 13,19 ,00 13,21 ,03
Yhdessa asuva 134 | 13,19 -,00 13,15 -,04
.000 .019
Asumiseen liittyvdt muuttujat
Asuinkunnan tyyppi
Kaupunkimaiset | 204 | 13,20 ,01 13,20 ,02
Taajaan asutut 56 13,36 ,17 13,36 ,17
Maaseutumai- 71 13,01 -,17 13,00 -,19
set
.066 .069
Asunnon hallintamuoto
Omistusasunto 270 | 13,27 ,87 13,28 ,09
Vuokra-asunto 61 12,80 -,38 12,78 -,41
tai jokin muu
asumismuoto
112 119
Palvelutalossa asuminen
Kylla 19 | 13,05 -,13 13,43 ,25
Ei 312 | 13,20 ,01 13,17 -,02
.020 .037
Toimintakykyyn liittyvat muuttujat
Kyky hoitaa erilaisia asioita (IADL-toimintakyky)
Selviaa ilman 158 | 13,32 ,14 13,24 ,06
vaikeuksia
Vaikeuksia selvi- | 173 | 13,06 -12 13,14 -,05
td ilman apua
.080 .032
Paivittdisistd toimista selvidminen (PADL-toimintakyky)
Selvida ilman 265 | 13,26 ,08 13,24 ,06
vaikeuksia
Vaikeuksia selvi- | 66 12,88 -31 12,96 -,22
td ilman apua
.095 .009
Selitysaste R2 .026
Yhteiskorrelaatio R .162
Mittarin keskiarvo 13,19

Asteikko 1-15, jossa 15 on erittéin tyytyvéinen. (*p<0.05; **p<0.01; ***p<0.001)
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MCA:ta hyddynnettdessa ainoastaan asuinkunnan tyyppi ennustaa ikaantyneiden tyyty-
vaisyyden vaihtelua asuntoympaériston ja palveluympaériston suhteen tilastollisesti mer-
Kitsevésti. Tahan vaikuttaa oletettavasti aineiston vinous, silla MCA-analyysin kayton
edellytykset eivat siltd osin tayty tdssa tutkimuksessa. Varianssianalyysille ominaista
on, ettd vaikka yksisuuntaisessa varianssianalyysissa jokin tekija nousee esille selittavéa-
na tekijana, nain ei valttamatta kdy kun tarkasteluun otetaan mukaan useita selittavia
muuttujia ja pdinvastoin (Laerd Statistics 2016). Tutkimukseen valittiin selittavat tekijat
aikaisempien tutkimusten perusteella, mutta laheské&én kaikki valitut tekijat eivéat selitté-
neet asumistyytyvaisyytta tilastollisesti merkitsevalla tavalla. Tahan vaikuttaa oletetta-
vasti se, etté tutkittavien ikdryhma on korkeampi kuin p&dosassa aikaisempia tutkimuk-

sia.
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7 JOHTOPAATOKSET

Tassa tutkimuksessa selvitettiin ik&antyneiden 80 vuotta tayttdneiden tyytyvaisyytta
asunto-, palvelu- ja asuinymparistoonsd. Asuntoympadristotyytyvaisyys kasitti ik&anty-
neiden tyytyvaisyyden asunnon kokoon, asunnon varusteisiin ja asumisen kustannuk-
siin. Palveluympaéristotyytyvaisyys piti sisalladn ikaantyneiden tyytyvaisyyden asuin-
alueen liikenneyhteyksiin, asuinalueen kaupallisiin palveluihin sek& asuinalueen kunnal-
lisiin palveluihin. Asuinymparistotyytyvaisyydella kuvattiin ik&éantyneiden tyytyvai-
syyttd asuinalueen luontoon ja puistoihin, asuinalueen arkkitehtuuriin eli talojen ulko-
nakoon seka asuinalueen turvallisuuteen. lkdantyneiden asumistyytyvaisyyden eri ulot-
tuvuuksia pyrittiin selittdmaan sosiodemografisilla, asumiseen liittyvill& seka toiminta-
kykyyn liittyvilla seitsemélla selittavalla muuttujalla. Summamuuttujien muodostami-
nen asumistyytyvaisyyden eri ulottuvuuksista oli tutkimuksen kannalta perusteltu rat-
kaisu. Nain mukaan saatiin mahdollisimman monta asumistyytyvaisyytta kuvaavaa

muuttujaa ja asumistyytyvaisyydestd muodostettua riittdvan kattavat ndkokulmat.

Taman tutkimuksen perusteella ikdantyneet olivat tyytyvdisempid asumiseensa kuin
suomalaiset keskimaarin (Tilastokeskus 2008). On yllattavaa, ettd 80 vuotta tayttaneet
ikdantyneet ovat niin tyytyvéisia asumiseensa kuin tdma tutkimus osoitti, silla asumis-
tyytyvaisyys on keskeinen ikaantyneiden hyvinvoinnin mittari. Julkisesta keskustelusta
vélittyva kuva vanhusten hyvinvoinnista on melko negatiivinen, joten tuloksista voidaan
paatelld, ettd jopa néin ikaantyneiden hyvinvointi on luultua parempi. Selkeéasti ikaanty-
neet haluavat asua kotona ja ovat tyytyvaisia asumiseensa. Nain ollen talla hetkella val-
lalla oleva politiikka, jonka mukaan ikaantyneiden tulisi asua kotona mahdollisimman
pitkaan, on samansuuntainen ik&&ntyneiden omien preferenssien kanssa. Tallaista aging-
in-place -politiikkaa kannattanee suosia myods jatkossa, varsinkin kun ikaantyneiden
mé&éara tulevaisuudessa kasvaa entisestddn. Tosin samalla on pyrittdva pitdmaan huolta
siitd, ettd ik&antyneill&d on riittdvasti asumisen vaihtoehtoja ja ettd ikdantyneet saavat
kotiinsa riittavasti laadukkaita palveluja kulloisenkin tilanteensa ja tarpeidensa mukaan.
Tavoitteena tulisi olla, ettd ikd&ntyneet saisivat asua kotona niin pitkaan kuin itse halua-
vat, eikd niin pitkdan kuin mahdollista, kuten Suomessa vallalla olevalla politiikalla

tavoitellaan.
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Positiivisista tuloksista huolimatta huomiota olisi jatkossa Kiinnitettdvd maaseudulla
asuvien ikaantyneiden asuinolosuhteisiin ja palvelujen saatavuuteen, koska maaseudulla
asuvien ik&antyneiden tyytyvaisyys asunto- ja palveluymparistéonsé oli muualla asuvia
ikaantyneita heikommalla tasolla. Ikéantyneiden asuntoymparisto- ja palveluymparisto-
tyytyvaisyyttd selitti padosin asuinkunnan tyyppi. Maaseutumaisissa kunnissa asuvat
1akkaat henkilot olivat tyytyméattdomémpid asunto- ja palveluymparistoonsd kuin kau-
punkimaisissa kunnissa asuvat. Maaseudulla ja taajamissa asuvien ikdantyneiden joka-
paivéisen elaman tekee vaikeaksi kylien autioituminen, kotiavun supistaminen, kauppo-
jen ja lahipalvelujen siirtyminen suurempiin keskuksiin ja vaikeammin saataviksi seké
julkisten liikenneyhteyksien vdheneminen. (Vaarama ym. 2007, 119.) T&héan tuo omat
haasteensa suunnitteilla oleva sote-uudistus, jonka seurauksena lahipalvelujen saatavuus
voi olla vaakalaudalla. T&mé&n hetken suunnitelmien mukaan 1.1.2019 Suomeen luodaan
18 maakuntaa, joiden vastuulle sosiaali- ja terveyspalvelujen jarjestaminen siirtyisi kun-
nilta ja kuntayhtymilta. Jos suunniteltu uudistus toteutuu, jarjestamisvastuu siirtyy ny-
kyista kauemmaksi yksittéistd kuntalaista. Tallakin hetkell& sosiaali- ja terveyspalvelu-
jen saatavuudessa on kuntakohtaisia eroja. Olisi huolehdittava siitd, ettd sote-
uudistuksen myota ikaantyneiden hyvinvointi ei heikkenisi vaan painvastoin paranisi

my0s harvaan asutuilla alueilla.

Asumisen on tassakin tutkimuksessa todettu olevan olennainen osa ik&&ntyneiden hy-
vinvointia. Lawtonin (1983) mallin mukaan ikaantyneiden hyvinvoinnin ulottuvuudet
ovat toimintakyky, psyykkinen hyvinvointi, koettu elaménlaatu seka objektiivinen ym-
péaristd. Ik&dantyneen toimintakyvyn alentuessa objektiivisen ympdriston merkitys koros-
tuu ja ympériston asettamat esteet ja edellytykset sekd ympériston antama tuki maaritta-
vat merkittavasti huonokuntoisen yksilon paivittdista suoriutumista ja eldmanlaatua.
(Vaarama ym. 2007, 107.) Ikdantyneiden yksilollisid palvelutarpeita maariteltdessa pi-
téisi siten huomioida kaikki Lawtonin mallin hyvinvoinnin ulottuvuudet. Arvioinnissa
pitéisi huomioida ymparistotekijat, kuten ik&d&ntyneen asunnon muutostdiden tarve ja
asunnon varustetaso sekd asunnon ja asuinympdriston esteettomyys (Hamaldinen ym.
2013, 41).

Ik&&ntyneiden hyvinvoinnin mahdollistaminen vaatii sopivien asuinolosuhteiden lisaksi

my0s muita toimenpiteitd. Ikdantyneiden ulospaasy asunnoistaan olisi turvattava riitta-
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villa kuljetuspalveluilla. Asuinympdristojen turvallisuutta olisi parannettava myos kau-
punkikeskustoissa. Ikdantyneiden terveytta tulisi yllapitéé erilaisten ennaltaehkaisevien
toimenpiteiden avulla, kuten s&&nnollisilla terveystarkastuksilla sekd kaatumisten ehkéi-
sylla kannustamalla ikdantyneitd liikkumaan ja yll&pitamaan fyysista toimintakykyaén.
Myos ikaantyneiden psyykkisestd hyvinvoinnista tulisi huolehtia. Ik&éntyville tulisi olla
tarjolla opiskelumahdollisuuksia sek& mahdollisuuksia tehdd vapaaehtoistyota. Erilaisil-
la toimenpiteilld ja ohjelmilla tulisi ehkaisté ikdantyneiden yksinaisyytté ja siihen usein

liittyvéd masentuneisuutta. (McGarry & Morris 2011, 42-43.)

Hyvinvoinnin riskitekijat ikaantyneilla ovat korkea ika, naissukupuoli, pienituloisuus,
heikko koettu terveys, huono toimintakyky, yksin asuminen, masennus, puutteelliset
asunnot, puutteelliset asuinymparistot seké heikko saatavuus lahipalveluille ja julkiselle
liikenteelle (Juntto & Hynynen 2006, 38; Vaarama ym. 2007, 126-127). Hyvinvoinnin
riskitekijat huomioitiin melko kattavasti tassa tutkimuksessa. Selitettavista muuttujista
ikdantyneiden asuntoymparistotyytyvaisyydelld mitattiin muun muassa sitd, ovatko
asunnot puutteellisia. Palveluymparistotyytyvaisyydelld mitattiin muun muassa l&hipal-
velujen ja julkisen liikenteen saatavuutta. Asuinympdristdjen tason mittarina toimi
asuinympaéristotyytyvaisyys. Selittdvien muuttujien valinta perustui hyvinvoinnin riski-
tekijoihin siten, ettd mukaan valikoituivat sukupuoli, toimintakyky ja yksin asuminen.
Liséksi selittdvind muuttujina kaytettiin ik&&ntyneiden asuinkunnan tyyppid, asumis-
muotoa ja palvelutalossa asumista. Ainoastaan pienituloisuus ja heikko koettu terveys
masennuksineen ikaantyneiden hyvinvoinnin riskitekijoista jaivat tassa tutkimuksessa

tarkastelun ulkopuolelle.

Toteutetun tutkimuksen perusteella voidaan péatelld, ettd suomalaisten ikdantyneiden
asumisolot ovat hyvat. Tutkimuksessa kéytetyt selittdvat muuttujat valittiin aiempien
tutkimusten perusteella, mutta olisi varmaan aiheellista miettid, olisiko toisenlaisilla
selittavilla muuttujilla saatu monipuolisempia tuloksia. lk&antyneiden asumistyytyvéi-
syytté selittavat ehka eri tekijat kuin nuorempien asumistyytyvéisyyttd. Toisaalta asu-
mistyytyvéisten osuus ikadntyneisté oli aineistossa niin suuri, ettd merkittavia eroja olisi
ollut vaikea l10yt44 mink&anlaisilla selittavilla muuttujilla. Yhdeksi selittavéksi tekijéksi
olisi saattanut olla aiheellista ottaa ikdantyneiden tulot. T&ma olisi voinut parantaa asu-

mistyytyvéisyyteen liittyvien mallien selitysastetta. Toisaalta monissa muissakaan asu-
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mistyytyvaisyyteen liittyvissa tutkimuksissa tulot eivat ole olleet mukana selittdvana
tekijand. Riouxin ja Wernerin (2011, 159) mukaan tutkimuksissa on usein kaytetty asu-
mistyytyvéisyytta selittdvind demografisina tekijoind sukupuolta, ik&a, asuntokunnan
kokoa, asunnon omistusmuotoa, asumisaikaa seka talotyyppia. Asumiseen liittyvia teki-
JOitd ovat Anderssonin (2007, 11) mukaan asumismuoto, asunnon ja asuntokunnan ko-
ko, asuntokuntien mé&aré, asumistaso, asuinpaikka sekd asumisen preferenssit. Suurin
osa ikadntyneistad oli tyytyvaisia asuntoonsa, palveluihin ja asuinympéristoon. Ana-
lyyseissa ja tulkinnoissa on kuitenkin huomioitava, ettd asuinympdristoon liittyvan
summamuuttujan reliabiliteetti jai hieman alle hyvéksytyn rajan. Nain ollen tulokset,
jotka liittyvét ikaantyneiden tyytyvéisyyteen asuinympariston suhteen, eivat ole taysin
luotettavia. Toisaalta mydskaan esimerkiksi Riouxin ja Wernerin (2011, 167) tutkimuk-
sessa ikdantyneiden tyytyvaisyytta asuinymparistoonsa ei selittanyt mikaan tekija tilas-

tollisesti merkitsevasti.

Tassa tutkimuksessa ik&&ntyneiksi madriteltiin tutkimuksen kohteena olevat 80 vuotta
tayttaneet henkil6t. Uudessa vanhuspalvelulaissa idkkaaksi henkiloksi maaritelldan ikéa-
vuosista vélittdmatta henkild, jonka toimintakyky on heikentynyt. Koska toimintakyky
on jo lainsédadanndssa valittu paremmaksi ikaantyneeksi maarittelyn mittariksi kuin iké-
vuodet, olisi tdssakin tutkimuksessa voitu ik&antyneiksi madaritella henkil6t, joilla on
heikentynyt toimintakyky. Tama olisi kuitenkin supistanut havaintojen maaran liian
pieneksi, eikd analyyseja olisi voitu suorittaa niin kattavasti ja niin monella selittavalla

muuttujalla kuin tutkimuksessa tehtiin.

Asumistyytyvéisyyteen liittyvien tutkimusten yhtend ongelmana on, ettd monissa kyse-
ly- ja haastattelututkimuksissa ei ole mukana vanhempia ikaluokkia kuten esimerkiksi
yli 65- tai 70-vuotiaita. Perusteluna talle on kaytetty sitd, ettd tiedonkeruu ik&éantyneiden
vastaajien kohdalla on vaikeaa ja kallista. Todellisuudessa esimerkiksi 70-vuotiaiden
elinolot poikkeavat 80- tai 90-vuotiaiden elinoloista. Liséksi esimerkiksi kymmenen
vuoden lisdikdantymisen vaikutukset ovat erilaiset silloin, kun ikd&nnytadn 60 ik&vuo-
desta 70 ik&vuoteen verrattuna siihen, kun ik&&nnytédén 80 ik&vuodesta 90:een. Lisaksi
tutkimuksessa pitéisi huomioida kohorttitarkastelu, silla esimerkiksi 1920-luvulla syn-
tyneiden ik&antyminen tapahtui erilaisissa olosuhteissa kuin 1940-luvulla syntyneiden.
(Simpura 2005, 9.)
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Hyvinvointiteorioissa asuminen maéaritellaén tarkeaksi osaksi ik&dantyneiden hyvinvoin-
tia. Asumistyytyvaisyyden voidaan siten katsoa olevan yksi osoitus ikd&ntyneiden hy-
vinvoinnista ja silt osin ikaantyneiden hyvinvointi on tdman tutkimuksen ja aikaisem-
pien tutkimusten perusteella Suomessa hyvalla tasolla. Toisaalta tutkimuksessa ovat
mukana vain ikaantyneet, joilla on asunto. Asunnottomat ja laitoksissa asuvat ikaanty-
neet sekd kotona asuvat muistisairaat ikdantyneet on jatetty tutkimuksen ulkopuolelle.
Vuoden 2011 lopussa 75 vuotta tayttaneista oli laitoshoidossa noin nelja prosenttia
(Ik&antyneiden asumisen kehittdmisohjelma vuosille 2013-2017, 2). Jos laitoksissa asu-
vien lisdksi asunnottomat olisi otettu mukaan tutkimukseen, olisi asumistyytyvaisyyden
taso ollut oletettavasti heikompi ja samalla aineisto olisi ollut véhemmaén vino. Asunnot-
tomien hyvinvointi on oletettavasti muita ik&antyneitd heikompi ja liséksi laitoksissa
olevat ovat yleensd vahemman tyytyvéisid asuinoloihinsa kuin kotona asuvat ikaanty-

neet.

Ikaéntyneiden asumistyytyvaisyyttd osana hyvinvointia voisi jatkossa tutkia monella
tavalla. Yksi mahdollisuus olisi verrata aikaisempien HYPA-aineistojen perusteella
ikaantyneiden asumistyytyvéisyyden kehitysta. Talla tavalla saataisiin selvitettyd, onko
ikdantyneiden asumistyytyvaisyys ajan kuluessa lisdantynyt vai vahentynyt ja ovatko
ikd&ntyneiden asumiseen ja palveluihin suunnatut toimenpiteet tuottaneet positiivisia vai
negatiivisia vaikutuksia ik&antyneiden hyvinvoinnille. Toinen vaihtoehto olisi tutkia
asumistyytyvaisyyden, toimintakyvyn ja palvelujen saatavuuden yhteytté ja sitéd, asuvat-
ko ikaantyneet toimintakykynsa edellyttdmisséd asumismuodoissa. Tamé on téarkeda tut-
kimuskohde, koska kotona asuvien ikaantyneiden maara kasvaa tulevaisuudessa vielé
nykyista suuremmaksi ja ikaantyneiden hyvinvoinnista tulisi silloinkin pyrkié huolehti-
maan optimaalisesti. Myds Junton ja Hynysen (2006, 37-39) mukaan ikaantyneiden
palveluja ja asumista tulisi tarkastella yhdessd, koska ne tdydentévat ja kompensoivat eri
tilanteissa toisiaan. Kolmas vaihtoehto olisi huomioida tutkimusasetelmassa mahdolli-
suuksien mukaan kaikki Lawtonin (1983) mallin ikd&ntyneiden hyvinvointia méérittele-
vat osatekijat eli toimintakyky, psyykkinen hyvinvointi, koettu eldmanlaatu seka objek-
tiivinen ympadristd. Nain ik&antyneiden hyvinvoinnin tilasta saataisiin kattava ja riitta-
van monipuolinen kuva. Tasséd tutkimuksessa Lawtonin mallin hyvinvoinnin ulottu-

vuuksista mukana olivat objektiivinen ymparisto, jota mitattiin tyytyvéisyydella asunto-
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ymparistoon sekd asumiseen liittyva toimintakyky, jota kaytettiin yhtena selittdvana

muuttujana asumistyytyvaisyyden eri ulottuvuuksille.

Suomen sosiaali- ja terveydenhuollon palvelurakenne on parhaillaan muutospaineessa ja
monet tahot selvittavat ja pyrkivét kehittdmaan uudentyyppisid palveluasumisen ratkai-
suja kuntien, yritysten ja kolmannen sektorin toteuttamana (Hamalainen ym. 2013, 3).
Ik&antyneiden tulevaisuuden asuminen kuitenkin muotoutuu ikdantyneiden omien valin-
tojen perusteella. Yhteiskunnan pitdisi varautua tulevaisuudessa lisdéntyvaan palvelu-
asumisen tarpeeseen edistamaélla hissien rakentamista, tukemalla esteettémyytta paran-
tavien korjausten tekemista sekd parantamalla julkisen palvelutuotannon prosesseja ja
tukemalla yksityisen palvelutuotannon kysyntdd. (Raappana & Tiitta 2008, 37.) Jotta
ikdantyneet pystyisivat asumaan kotona niin pitkadn kuin haluavat, infrastruktuuri ja
palvelutarjonta on sopeutettava vastaamaan ikaantyneiden tarpeita (Verma & Huttunen
2015, 108). Suunnitteilla olevalla sosiaali- ja terveyspalvelujen uudistuksella on merkit-
tavé vaikutus myos ikééantyneiden asumisvaihtoehtoihin ja palveluihin tulevaisuudessa.
Kinnulan ym. (2015, 144) sote-uudistuksen toteuttamiseen liittyvéassa toimintamallissa
esitetadn tulevaisuuden toimenpiteind, etté elakeldisille rakennettaisiin kotipalvelut sal-
livia palvelukortteleita ja ettd hoivakotijarjestelma uudistettaisiin. Vuonna 2019 mah-
dollisesti toteutettavan sote-uudistuksen yhteydessa ik&&ntyneiden palvelut siirtyvét
kunnilta maakunnille, jolloin riskind on, ettd lahipalveluja ei ole entiseen tapaan saata-
villa ja ikaantyneiden elamanlaatu heikkenee. Esimerkiksi Ruotsissa ikdéntyneiden elé-
manlaatu on tutkimusten mukaan korkea. Tama perustuu siihen, etta ikédantyneiden pal-
velut on perinteisesti jarjestetty paikallisesti kuntien toimesta, mik& on mahdollistanut

joustavat ja mukautuvat palvelut ja ohjelmat ikdantyneille. (Davey ym. 2013, 525.)

Useat maat ovat jakaneet muun muassa ISA-projektin (Integrated Service Areas) puit-
teissa erilaisia hyvié kaytantoja jarjestaa ikaantyneiden asumista ja siihen liittyvaa pal-
velutarjontaa. Esimerkiksi Saksassa senioritalon yhteydessé ensimmaisessd kerroksessa
on asukaskahvila seka kaikkien kaupunkilaisten kayttoon tarkoitettuja kokous- ja aktivi-
teettitiloja. Japanissa, Ruotsissa ja Yhdysvalloissa on rakennettu ik&&ntyneiden eri asu-
mismuotojen laheisyyteen kyldkeskuksia tai monitoimitaloja, jotka tarjoavat seka virkis-
tys- etté terveyspalveluja kaikenikaisille kaupunkilaisille. Ikd&ntyneiden palvelut jérjes-

tetddn yhteistydssa viranomaisten ja paikallisten palvelutuottajien kanssa. Tutkimustu-
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lokset osoittavat, ettd ISA-asukkaat olivat tyytyvaisempiéd asumiseensa kuin muut ikéan-
tyneet. My6s Englannissa on tarjolla paljon erilaisia innovatiivisia ikaantyneiden asu-
mismuotoja, kuten erityyppiset eldkel&isille suunnitellut asumiskompleksit, sosiaali-
huollon tarjoamat asumispalvelut sek& yhteisasuminen. Viime vuosina suosiota ovat
kasvattaneet erilaiset palvelutalot (extracare), joissa itsendiseen asumiseen yhdistyvat
korkeatasoiset palvelut. (Phillips ym. 2015, 949-950.)

Myo6s Suomessa kartoitetaan parhaillaan erilaisia kansainvélisid ja kansallisia ikaanty-
neiden asumisen vaihtoehtoja muun muassa talla hetkelld kdynnissé olevan Asumisen
uudet vaihtoehdot ja hyvé vanhuus - ASUVA -hankkeen avulla. Hanke keskittyy yhtei-
sOllisyytté painottaviin uusiin asumisen vaihtoehtoihin sek& hoivan ja asumisen yhdista-
viin malleihin. (ASUVA 2016). Kinnulan ym. (2015, 125-126) mukaan pitdisi jo ase-
makaavavaiheessa huomioida ikdéntyneiden asuntojen kasvava kysynta ja tarpeet suun-
nittelemalla palvelukortteleita, joissa on omistusasuntoja, vuokra-asuntoja seka sosiaali-
sen asuntotuotannon asuntoja ja joissa huoneistot ryhmitetddn taajamien keskustaan
ldhelle kaupallisia palveluja ja sosiaalisen palvelujarjestelman palveluja. Palvelukortte-
leiden yhteydessa olisi my0ds paivakeskustoimintaa seka kaikille alueen asukkaille tar-
koitettuja ravintola-, kerho- ja harrastustiloja. Palvelukorttelien valittdmassa yhteydessa
olisi kotipalvelujen toimintapiste, jolloin kotipalvelut olisivat nopeasti saatavilla, kun
talla hetkella kotipalvelujen ty6ajasta 70 prosenttia voi mennd siirtymisiin eri paikkojen
valilla. Suomessa kehitetdan ja kokeillaan parhaillaan ikaantyneille erilaisia asumisen
vaihtoehtoja. Esimerkiksi Helsingin kaupunki on Oman muotoinen koti -hankkeen puit-
teissa tarjonnut nuorille koeluontoisesti edullista asumista palvelutalon yhteydessa. Mal-
lia on otettu Hollannista, jossa opiskelijat asuvat ilmaiseksi ikdantyneiden palvelutalois-

sa, tavoitteena ikdaantyneiden yksinadisyyden lievittdminen. (Helsingin Sanomat 2016.)
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Liitetaulukko 1. Padkomponenttianalyysi ikddntyneiden asumistyytyvaisyydesta.

Komponentit

Kommunaliteetti

1 2 3

Tyytyvaisyys asunnon kokoon ,074 | ,828 | ,054 ,695
Tyytyvaisyys asunnon varusteisiin ,101 ,808 | ,113 ,676
Tyytyvaisyys asunnon kustannuksiin ,230 | ,511 | ,223 ,364
Tyytyvaisyys asuinalueen liikenneyhteyksiin ,810 | ,113 | ,078 ,675
Tyytyvaisyys asuinalueen kaupallisiin palveluihin ,845 ,147 | ,043 ,737
Tyytyvaisyys alueen kunnallisiin palveluihin ,771 ,097 | ,023 ,604
Tyytyvaisyys asuinalueen luontoon ja puistoihin ,072 | -,070 | ,785 ,626
Tyytyvaisyys asuinalueen arkkitehtuuriin -,003 | ,233 | ,695 ,538
Tyytyvaisyys asuinalueen turvallisuuteen ,062 | ,202 | ,689 ,519
Komponentin ominaisarvo 2,0 1,7 1,6

Komponentin selitysosuus 22,7 19,4 | 18,3

Komponenttien kokonaisselitysosuus 60,4 %

Extraction Method: Principal Component Analysis.

Rotation Method: Varimax with Kaiser Normalization.

Liitetaulukko 2. P4dkomponenttianalyysi IADL-toiminnoista.

Komponentit

Kommunaliteetti

1
Selvidako ruuan laitosta ,851 ,724
Selviadko kevyista kotitoista ,860 ,740
Selvidako raskaista kotitoista ,698 ,487
Selviadko asioinnista ja ulkona liikkumisesta ,813 ,661
Selviddko sairaudenhoidosta kotona ,783 ,613
Komponentin ominaisarvo 3,2
Komponentin selitysosuus 64,5

Komponenttien kokonaisselitysosuus 64,5 %

Extraction Method: Principal Component Analysis.
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Liitetaulukko 3.  Sosiodemografisten  tekijoiden vaikutus 80 vuotta tdyttaneiden
asuntoymparistotyytyvaisyyteen. Kaksisuuntainen varianssianalyysi. F-arvot ja B-arvot.

Ikddntyneiden tyytyvaisyys
asuntoymparistoon

Sukupuoli 1.07
Mies =22
Nainen Ref.
Kotitalouden koko .08
Yksin asuva -12
Yhdessa asuva Ref.
Sukupuoli*Kotitalouden koko 1.90
R? 0.00

F-arvot tummennettuna (*p<0.05; **p<0.01; ***p<0.001)

Liitetaulukko 4. Asumiseen liittyvien tekijoiden vaikutus 80 vuotta tayttdneiden
asuntoympaéristotyytyvaisyyteen. Kolmisuuntainen varianssianalyysi. F-arvot ja B-arvot.

Ikdantyneiden tyytyvdisyys
asuntoymparistoon

Asuinkunnan tyyppi .85

Kaupunkimainen kunta .63**
Taajaan asuttu kunta .59*
Maaseutumainen kunta Ref.
Asunnon hallintamuoto 2.88
Omistusasunto .36

Vuokra-asunto tai jokin muu asumismuoto Ref.
Palvelutalossa asuminen .06

Kylla .69

Ei Ref.

Asuinkunnan tyyppi*Asunnon hallintamuoto*Palvelutalossa .84

asuminen

R2 0.03

F-arvot tummennettuna (*p<0.05; **p<0.01; ***p<0.001)
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Liitetaulukko 5. Toimintakyvyn vaikutus 80 vuotta tayttédneiden asuntoymparisto-tyytyvaisyyteen.
Kaksisuuntainen varianssianalyysi. F-arvot ja B-arvot.

Ikddntyneiden tyytyvaisyys
asuntoymparistoon

Kyky hoitaa erilaisia asioita (IADL-toimintakyky) .02
Selviaa ilman vaikeuksia 48*
Vaikeuksia selvita ilman apua Ref.
Kyky selvita paivittdisista toimista (PADL-toimintakyky) 71
Selviaa ilman vaikeuksia .19
Vaikeuksia selvita ilman apua Ref.
IADL*PADL .45
R2 0.02

F-arvot tummennettuna (*p<0.05; **p<0.01; ***p<0.001)

Liitetaulukko 6.  Sosiodemografisten  tekijoiden vaikutus 80 vuotta tayttaneiden
palveluymparistotyytyvaisyyteen. Kaksisuuntainen varianssianalyysi. F-arvot ja B-arvot.

Ikddntyneiden tyytyvdisyys
palveluymparisté6on

Sukupuoli 13
Mies A2
Nainen Ref
Kotitalouden koko .01
Yksin asuva -.10
Yhdessa asuva Ref.
Sukupuoli*Kotitalouden koko .42
R? 0.01

F-arvot tummennettuna (*p<0.05; **p<0.01; ***p<0.001)
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Liitetaulukko 7.  Asumiseen liittyvien tekijoiden vaikutus 80 vuotta tdyttaneiden
palveluymparistdtyytyvaisyyteen. Kolmisuuntainen varianssianalyysi. F-arvot ja B-arvot.

Ikddntyneiden tyytyvaisyys
palveluymparistoon

Asuinkunnan tyyppi .43
Kaupunkimainen kunta 1.58%**
Taajaan asuttu kunta .75
Maaseutumainen kunta Ref.
Asunnon hallintamuoto 1.43
Omistusasunto -.37
Vuokra-asunto tai jokin muu asumismuoto Ref.
Palvelutalossa asuminen .43
Kylla -.79
Ei Ref.
Asuinkunnan tyyppi*Asunnon hallintamuoto*Palvelutalossa 1.19
asuminen

R2 0.04

F-arvot tummennettuna (*p<0.05; **p<0.01; ***p<0.001)

Liitetaulukko 8. Toimintakyvyn vaikutus 80 vuotta tayttaneiden palveluymparisto-tyytyvaisyyteen.
Kaksisuuntainen varianssianalyysi. F-arvot ja B-arvot.

Ikdantyneiden tyytyvdisyys
palveluymparistoon

Kyky hoitaa erilaisia asioita (IADL-toimintakyky) .01
Selvida ilman vaikeuksia .58
Vaikeuksia selvita ilman apua Ref.
Kyky selvita paivittdisista toimista (PADL-toimintakyky) .30
Selvida ilman vaikeuksia 14
Vaikeuksia selvita ilman apua Ref.
IADL*PADL .23
R2 0.01

F-arvot tummennettuna (*p<0.05; **p<0.01; ***p<0.001)
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Liitetaulukko 9.  Sosiodemografisten  tekijoiden vaikutus 80 vuotta tdyttdneiden
asuinymparistotyytyvaisyyteen. Kaksisuuntainen varianssianalyysi. F-arvot ja B-arvot.

Ikddntyneiden tyytyvaisyys
asuinymparistoon

Sukupuoli .08
Mies .05
Nainen Ref.
Kotitalouden koko .06
Yksin asuva .02
Yhdessa asuva Ref.
Sukupuoli*Kotitalouden koko .49
R? 0.01

F-arvot tummennettuna (*p<0.05; **p<0.01; ***p<0.001)

Liitetaulukko 10. Asumiseen liittyvien tekijoiden wvaikutus 80 vuotta tayttdneiden
asuinymparistotyytyvaisyyteen. Kolmisuuntainen varianssianalyysi. F-arvot ja B-arvot.

lkddntyneiden tyytyvaisyys
asuinymparistoon

Asuinkunnan tyyppi A1
Kaupunkimainen kunta .15
Taajaan asuttu kunta .32
Maaseutumainen kunta Ref.
Asunnon hallintamuoto 2.78
Omistusasunto .48
Vuokra-asunto tai jokin muu asumismuoto Ref.
Palvelutalossa asuminen 1.68
Kylla .35
Ei Ref.
Asuinkunnan tyyppi*Asunnon hallintamuoto*Palvelutalossa 31
asuminen

R? 0.00

F-arvot tummennettuna (*p<0.05; **p<0.01; ***p<0.001)
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Liitetaulukko 11. Toimintakyvyn vaikutus 80 vuotta tayttaneiden asuinymparistd-tyytyvaisyyteen.
Kaksisuuntainen varianssianalyysi. F-arvot ja B-arvot.

Ikddntyneiden tyytyvaisyys
asuinymparistoon

Kyky hoitaa erilaisia asioita (IADL-toimintakyky) 2.75
Selviaa ilman vaikeuksia .15
Vaikeuksia selvita ilman apua Ref.
Kyky selvita paivittdisista toimista (PADL-toimintakyky) 4.71
Selviaa ilman vaikeuksia .30
Vaikeuksia selvita ilman apua Ref.
IADL*PADL 3.60
R2 0.01

F-arvot tummennettuna (*p<0.05; **p<0.01; ***p<0.001)



