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1. Tausta

Noin puolella yli 75-vuotiaista on erilaisia alkavia tai vakavia toimintakyvyn vajeita ja joka neljas tasta ika-
ryhmastd on sdanndllisten palvelujen tai omaishoidon tuen piirissa. Suomessa on noin 150 000 muistisai-
rausdiagnoosin saanutta henkilda ja arvioiden mukaan noin 23 000 henkilollad diagnosoidaan muistisairaus
vuosittain. Tilastokeskuksen vdestérakenne-ennusteen perusteella vuonna 2040 on arviolta noin 247 000
henkil6a, joilla on muistisairaus (Roitto ym. 2024). Ikdantyvan vdeston suurin palvelujen tarvetta aiheuttava
tekija ovatkin muistisairaudet.

Suomalainen FINGER-tutkimus on osoittanut, ettd monipuolisella elintapaohjauksella (liikunta, ravitsemus,
kognitiiviset harjoitteet, sosiaalinen toiminta, sydan- ja verisuonitautien hallinta) voidaan vaikuttaa ikdanty-
neiden henkildiden muisti- ja ajattelutoimintoihin ja tukea toimintakykya (Kulmala ym. 2019, Ngandu ym.
2015.). On todennakoista, ettd FINGER-mallilla pystytddn parantamaan ja yllapitimaan toimintakykya niin,
ettd myos palvelujen tarve mychentyy.

lakkaan osallistumisen mahdollistaminen eri kulttuurin ja taiteen aktiviteetteihin, kuten tarjoamalla moni-
puolisia koulutus- ja kulttuuripalveluita seka harrastus- ja virkistystoimintaa, voi edistda ikdantyneiden ter-
veyttd, toimintakykya, mielen hyvinvointia, aktiivisuutta ja vahvistaa elinikdinen oppimista seka lisata yhtei-
s60n kuulumista ja elaman merkityksellisyyttd. Osallisuutta tukevat elementit tarjoavat idkkaille mahdolli-
suuden vaikuttaa ja valita omaa elaméanlaatua parantavia ja toimintakykya yllapitavaa toimintaa, joilla he
voivat toimia yhteiskunnassa aktiivisina toimijoina. Jatkuva oppiminen voi viivastyttdda muistisairauden puh-
keamista ja ehkaistd vanhuuteen liittyvaa kognitiivista heikkenemista.

Sopimusomaishoito on Suomessa keskeinen osa palvelujarjestelmaa ja talla tavoin paivittdista apua saavia
on noin 51 000 eri ikdista henkil6a; lapsia ja nuoria, tyoikaisia ja eldkeikaisia (Sotkanet 2024). Omaishoitoa
on kehitetty usean vuosikymmenen ajan ja selvityksid omaishoidosta osana sosiaalipalveluja tehty saannolli-
sesti (An-tikainen & Vaarama 1995, Vaarama ym. 1999, Vaarama ym. 2003, Voutilainen 2007, Linnosmaa
ym. 2014, Vilkko ym. 2014, Noro ym. 2019). Muistisairaus on yleisin syy sopimusomaishoidolle (Leppaaho
ym. 2018), mutta myds muut pitkdaikaissairaudet ja vammaisuus ovat syitd omaishoidolle.

Omaishoitajan terveyden ja jaksamisen kannalta on tarkedad mahdollisuus hoitotyén tauottamiseen vapailla.
Selvitykset osoittavat, ettd vain puolet omaishoitajista pitdaa heille myonnettyja vapaapaivia. Vapaapaivien
pitdmisessd on huomattavaa alueellista vaihtelua (llmarinen ym. 2024). Tutkimusnaytt6a on mm. pdiva-toi-
minnan vaikuttavuudesta hoitajan jaksamisen tukemisessa (Gaugler ym. 2005; Mossello ym. 2008), ja jo
kahden viikkokdynnin paivatoiminnalla voidaan edistad merkittavasti hoitajan jaksamista (Zaritym. 1998).
Suomessa perhehoitoa kaytetdan jo melko yleisesti yhtena vaihtoehtona vapaiden jarjestelyissa; joko siten,
etta kiertdva hoitaja tulee omaishoidettavan kotiin tai ettd hoidettavasta huolehditaan vapaan ajan perheko-
dissa. Perhehoidon saatavuus kuitenkin vaihtelee suuresti alueittain. Perhehoito on tunnistettu joustavaksi
tavaksi jarjestdad omaishoitajan lakisdateisia vapaita.

Paaministeri Orpon hallitusohjelmassa Vahva ja valittdva Suomi (2023) hyvinvointia ja terveytta edistavilla
toimenpiteilld vaikutetaan ikddntyvaan vaestdon, kaiken ikaisiin omaishoitajiin ja niihin verkostoihin, joissa
he toimivat. Hallitusohjelmassa lisataan kuntien terveyden edistdmisen maararahaa ja kohdennetaan rahoi-
tusta ikdaihmisten toimintakyvyn, kotona parjaamisen ja omaishoitajien tukemiseen hallituskauden aikana.
Panostamalla toimintakyvyn heikkenemisen varhaiseen tunnistamiseen ja kohdentamalla ennaltaehkaisevia
toimia ikddantyvaan vaestdon ja omaishoitajiin vahennetdan toimintakyvyn laskua ja sairastavuutta, erityi-
sesti muistisairauksia.



Taman tutkimuksen tavoitteena on selvittda terveyden edistdmisen maararahalla rahoitettavien hankkeiden
vaikutuksia ikddantyneiden ja omaishoitajien hyvinvointiin ja terveyteen, osallisuuteen ja aktiivisuuteen seka
toimintakykyyn.

2. Tarkoitus ja tavoitteet

Tutkimuksen tarkoitus:

Taman tutkimuksen tarkoituksena on selvittda vuoden 2025 aikana alkavien terveyden edistamisen maara-
rahalla rahoitettavien kehittamishankkeiden vaikutuksia seuraavista Terveyden edistdmisen maararahan pai-

nopisteista:

1. Otetaan kaytt6on Kansallinen muistipalvelupolku —toimintamalli. Tavoitteena on hyvinvointia ja ter-
veytta edistavilla toimenpiteilla yllapitaa ja edistdaa idkkaan vaestdn hyvinvointia, terveytta ja toimintaky-
kya sekda myohentaa palvelutarvetta.

2. Lisatdan toimintakykya tukevaa ryhmamuotoista toimintaa. Tavoitteena on toimintakyvyn monipuolinen
yllapitdminen, sosiaalisten suhteiden vahvistuminen, osallisuuden edistaminen, yksindisyyden ja turvat-
tomuuden vdahentyminen, hyvinvoinnin ja terveyden tukeminen.

3. Otetaan kayttoon kulttuurihyvinvoinnin sisaltoja. Tavoitteina on ikdihmisten eldamanlaadun parantumi-
nen, elaman merkityksellisyys ja mielekkyyden kokemusten vahvistuminen, toimintakyvyn ja osallisuu-
den kokemuksen paraneminen ja sdilyminen, ennakoivan toiminnan lisddntyminen ja tehostuminen.

4. Edistetadn omaishoitajan terveyttd, vahvistetaan voimavaroja ja jaksamista. Tavoitteena on edistaa
omaishoitajien terveyttd ja vahvistaa voimavaroja seka jaksamista.

5. Tehdaan Tukimalli omaishoidon erilaisiin kuormittaviin tilanteisiin. Tavoitteena on vahvistaa omaishoita-
jien yksilollista tukea erilaisissa kuormittavissa tilanteissa.

Tutkimuksen tavoitteet:

Taman tutkimuksen tavoitteena on selvittda rahoitettavien hankkeiden (painopisteet 1-5) vaikutuksia ikdan-
tyneiden ja omaishoitajien koettuun hyvinvointiin ja terveyteen, osallisuuteen ja aktiivisuuteen seka toimin-
takykyyn.

Tutkimuksen tavoitteet tarkemmin:

Tavoite 1. Selvittaa ikddntyneiden ja omaishoitajien koetun hyvinvoinnin ja terveyden muutosta

e Mielen hyvinvoinnin

e Koetun terveyden

e Koetun eldamanlaadun

e Omaishoitajien kuormituksen ja jaksamisen

Tavoite 2. Selvittda ikddantyneiden ja omaishoitajien osallisuuden ja aktiivisuuden muutosta

e Osallisuuden kokemuksen
e Yksinaisyyden kokemuksen

Tavoite 3. Selvittaa ikddntyneiden fyysisen toimintakyvyn ja elintapojen muutosta

e Arkielaman suoriutuminen
e Viikoittainen liikuntamaara
e Tavallisesti kdytetyt ruoat ja juomat
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Tavoite 4. Selvittda omaishoitajien kokemuksia toimintaan osallistumisen hyddyllisyydesta sekd muutoksesta
osallisuuteen ja jaksamiseen

Tavoite 5. Selvittdad omaishoitajien tiedon lisdantymisen muutosta.

Tavoite 6. Selvittda omaishoitajien tiedotuksen ja omaishoidon tyontekijan tavoittamisen muutosta
Tavoite 7. Selvittad omaishoitajien kokemuksia hyvinvointi ja terveystarkastuksiin osallistumisesta
Tavoite 8. Selvittda omaishoitajien vapaiden pitdmisen muutosta

Tavoite 9. Skenaarioiden avulla esittda, miten tutkittavien terveydessa, mielenterveydessa, toimintakyvyssa
ja osallisuudessa havaitut muutokset voivat vaikuttaa pitkalla aikavalilla henkildiden myéhempaan palvelu-
jen kayttoon. Lisaksi arvioidaan millaisia vaikutuksia talla olisi palvelujarjestelmaan ja palvelujen tarpeeseen

3. Tutkimuksen aineisto ja menetelmat

3.1 Tutkimusasetelma ja kohderyhma

Rahoitusta saaneet hankkeet sitoutuvat tekemaan toimintaan osallistuville idkkaille henkildille ja omaishoi-
tajille alku- ja loppukyselyt. Hankkeet aloittavat toimintansa eri aikoina, joten alku- ja loppukyselyjen ajan-
kohdat maaraytyvat tarkemmin hankekohtaisesti vuosien 2025 ja 2026 aikana. Kysely perustuu paaosin Ter-
veSuomi tutkimuksessa kaytdssa oleviin ja Suomessa validoituihin mittareihin.

Kaytettavat mittarit painopisteittdin kuvataan liitteessa 7.2.
Tutkimuksen kohderyhmat
Hankkeiden toimintaan osallistuvia henkil6itd seuraavista ryhmissa:

e  Muistipalvelupolku-toimintaan osallistuvat (ovat padosin kotona asuvia muistihairididen riskivaes-
toon kuuluvia idkkaita henkil6ita)

e Ryhmatoimintaan osallistuvat (ovat padasiassa kotona asuvia idkkaita henkil6itd, joiden toiminta-
kyky on heikentynyt)

e  Kulttuurihyvinvoinnin toimintaan osallistuvat (ovat pdaosin kotona asuvia idkkaita henkil6ita, jotka
ovat ohjautumassa palvelujen piiriin)

e Omaishoidon molempiin painopisteisiin osallistuvat omaishoitajat (ovat pdaasiassa hyvakuntoisia
henkilGita, joilla osalla esiintyy eri asteisia jaksamisen ongelmia)

Hankkeessa muodostetaan TerveSuomi tutkimuksesta tekninen vertailuryhma kohdehenkildille. Vertailu-
ryhma kuvaa vdestén normaalitasoa, johon kehittdmishankkeisiin osallistuneiden terveytta, toimintakykya ja
osallisuutta voidaan verrata.

Kyselyyn vastataan ensi sijassa sdhkoiselld kyselylomakkeella. Koska osa idkkaista henkil6ista voi olla toimin-
takykyrajoitteita, on vastaajalla mahdollisuus kdyttaa omaista tai laheista tukenaan vastaamisessa. Mikali
laheista ei ole kaytettavissa tukihenkiloksi, osallistuu toiminnan tydntekija vastaajan tukemiseen. THL antaa
tarvittavan koulutuksen ja tuen kyselyjen vastaamisessa tukemiseen hanketoimijoille ja tyontekijoille. Vas-
taukset kerataan kehittamishankkeista ilman yksildivia tunnistetietoja, joten yksittdisen vastaajan tunnista-
minen THL:ssa jalkikdteen on mahdotonta. Mikali sahkdinen lomakkeen tayttaminen ei autettunakaan vas-
taajalta onnistu, voi hanketoimija kayttda vastaamiseen THL:n tekemaa paperista kyselylomaketta. Jos pape-
rilomaketta kdytetdan, sitoutuu hanketoimija tallentamaan vastaukset sdahkoiselle lomakkeelle ja tuhoa-
maan paperilomakkeet, joita ei siten arkistoida.



Tutkimukseen osallistuminen on toimintaan osallistuville idkkaille henkilGille ja omaishoitajille vapaaeh-
toista. Tutkimukseen osallistujat voivat keskeyttda tutkimukseen osallistumisen ja perua suostumuksensa
ennen kuin tutkimusaineiston analyysi on aloitettu. Tall6in kyselyyn vastannut henkild tai hanen tukihenki-
I6nsa on yhteydessad hankkeen yhdyshenkil6on, joka valittaa tiedon poistettavasta tutkimusnumerosta
THL:lle, joka toteuttaa kyseisen tutkimusnumeron alla olevien tietojen poiston tutkimusaineistosta. Tutki-
muksessa THL kokoaa vastaukset kansalliseksi raportiksi. THL julkaisee keratyt tiedot vaikutuksista vuoden
2026 loppuun mennessa loppuraporttina. Raportissa kuvataan toimien sisalto, tarkoitus ja tavoitteet seka
havaitut lyhyen aikavalin vaikutukset.

3.2 Tiedonkeruu ja kyselylomake

3.2.1 Tiedonkeruu

Tutkimus toteutetaan sdahkdisena kyselyna THL:n Lomakepalvelussa vuosien 2025 ja 2026 valisena aikana.
Vastaukset kerataan ilman suoria tunnistetietoja. Hankkeet aloittavat eri aikaan ja paattavat toimintansa eri
aikaan, joten tarkka ajankohta maaraytyy hankekohtaisesti. Saateviesti ja linkki kyselyyn Iahetetdaan sahko-
postitse hanketoimijoiden vastuuhenkiléille. Hanketoimijat jarjestdvat tiedonkeruun omiin toimintata-
poihinsa sopivalla tavalla.

Sahkopostin mukana toimitetaan myds tulostettavia kyselylomakkeita niiden tilanteiden varalle, kun tieto-
teknista laitetta ei ole saatavilla tai sita ei esimerkiksi asiakkaan pyynnosta pystyta kayttamaan. Hanketoimi-
joiden tulee kuitenkin huolehtia siitd, etta kaikkien paperisten lomakkeiden tiedot tulevat siirretyksi sahkoi-
selle lomakkeelle ennen vastausajan paattymista. Tutkimuksessa otetaan vastaan vain sahkoiselle lomak-
keelle tallennettuja tietoja. Kyselyyn vastaa ensisijaisesti toimintaan osallistuva ikddantynyt henkil6 tai omais-
hoitaja itse. Jos han tarvitsee apua vastaamisessa, ldheinen tai toiminnan henkildkuntaan kuuluva tyontekija
voi avustaa hanta. Vastaustavasta kerataan tieto kyselylomakkeella.

Tiedonkeruu toteutetaan siten, etta henkilda ei voi tunnistaa ilman erilladn sailytettavia lisatietoja hanen
henkilollisyydestdaan. THL lahettaa alueellisiin hankkeisiin tutkimusnumerolistat ja hanketoimija yhdistda
tutkimusnumeron ja henkilon. Tata listaa ei lahetetd THL:n, vaan hanketoimija sailyttda THL:n ohjeiden mu-
kaisesti numero- ja nimislistan hankekauden ajan. Listaa kasittelevat organisaatiossa erikseen nimetyt henki-
I6t. Nimilista tuhotaan hankkeen paatyttya. THL:lle ei siirry suoria tunnistetietoja.

Tutkimusnumeron ja henkilotiedon sisaltava lista on sailytettdava hankeorganisaatioissa seurantamittausta
varten. Hanketoimijat tallentavat alueilla saman henkildn tiedot samalle tutkimusnumerolle seka alku- ettd
seurantamittauksissa. THL:lle ei siirry suoria tunnistetietoja, vaan tunnistetietona kdytetdan THL:ssa tutki-
musnumeroa.

THL jarjestdaa hanketoimijoille kolme koulutustilaisuutta, joissa kdydaan lapi tiedonkeruu ja tietojen toimitta-
minen THL:dan (taulukko 1 sivulla 11). Koulutuspaéivistad tehdaan tallenteet. Rahoitusta saavien hankkeiden
on sitouduttava tahan tiedonkeruuseen. THL:ssa hankkeeseen muodostetaan tyéryhma, joka koordinoi tie-
donkeruuta ja eri alojen asiantuntijoiden osallistumista raportointiin.

Tarkempi aineistonhallintasuunnitelma on kuvattu liitteessa 7.1.

THL:n yhteyshenkil6 on tavoitettavissa ja vastaamisen tukena tiedonkeruun ajan sahkdpostitse hy-
tetuki(at)thl.fi ja puhelimitse.



3.2.2. Valitut mittarit ja arviointityokalut

Valitut mittarit ovat padosin TerveSuomi -tutkimuksessa (THL) kdytossa olevia Suomessa validoituja mitta-
reita. Mittarit ovat valittu tutkimuksen tavoitteiden mukaisesti seuraavasti:

Tavoite 1: Selvittda ikddntyneiden ja omaishoitajien koetun hyvinvoinnin ja terveyden muutosta

Koettu terveys:

Koetulla terveydella tarkoitetaan henkilon ilmaisemaa kokemusta omasta yleisesta terveydentilastaan. Se
on yksi yleisimmin vaestotutkimuksissa kaytetyista kansainvalisista terveydentilan indikaattoreista. Mittari
perustuu kysymykseen "Onko terveydentilasi mielestasi nykyisin". Vastausvaihtoehtoina on 1) hyva, 2)
melko hyvd, 3) keskitasoinen, 4) melko huono ja 5) huono.

Lyhyt positiivisen mielenterveyden mittari (SWEMWABS):

Positiivinen mielenterveys on voimavara, joka pitda sisdlladan mm. koherenssin tunteen, resilienssin, pysty-
vyyden, elamantyytyvdisyyden, eldméanlaadun, luonteenvahvuuden, optimismin ja onnellisuuden. Nama eri-
laiset psyykkiset vahvuudet ja kyvyt muodostavat ihmisen voimavarat. Lyhyt positiivisen mielenterveyden
mittari perustuu kysymyksiin: "Alla on esitetty joitakin vaittdmia tunteista ja ajatuksista. Merkitse jokaisen
vaittdman kohdalla rasti siihen ruutuun, joka parhaiten kuvaa kokemuksiasi kahden viime viikon aikana." Ky-
symyspatterin alakysymyksina esitettiin: a) olen ollut toiveikas tulevaisuuden suhteen, b) olen tuntenut it-
seni hyodylliseksi, c) olen tuntenut itseni rentoutuneeksi, d) olen ratkonut ongelmia hyvin, e) olen ajatellut
selkedsti, f) olen tuntenut ldheisyytta toisiin ihmisiin, g) olen kyennyt tekemaan paatoksia asioista. Vastaus-
vaihtoehdot ovat 1) en koskaan, 2) harvoin, 3) silloin tall6in, 4) usein, 5) koko ajan.

Eldmanlaatu:

Eldaméanlaatua mitataan yleiskysymykselld "Millaiseksi arvioit eldmanlaatusi?". Vastausvaihtoehdot ovat 1)
erittdin huono, 2) huono, 3) ei hyvéa eika huono 4) hyva 5) erittain hyva.

Omaishoitajien kuormittavuus (COPE) -indeksi (vain omaishoitajille):

COPE-indeksilld arvioidaan omaishoidon kuormittavuutta ja omaishoitajan tuen tarvetta. COPE-indeksissa
on kolme osa-aluetta 1) kielteinen vaikutus -osa-alue, 2) mydnteinen merkitys -osa-alue ja 3) tuen laatu -
osa-alue, joissa on yhteensa 15 alakysymysta. Kunkin osa-alueen vastaukset lasketaan yhteen seuraavasti 4)
aina, 3) usein, 2) joskus, 1) ei koskaan tai ei koske minua. Kielteinen vaikutus -osa-alueella 17 pistetta tai
enemman voi merkita sitd, ettd omaishoitaja on roolissaan ylirasittunut, 13—16 pistettd kohtalaista rasitusta
ja 12 tai vdhemman pistetta rasitus on vahaista. Myonteinen merkitys -osa-alueella 11 pistetta tai vahem-
man voi merkita sitd, ettd omaishoitaja saa roolistaan vain vahan tyydytysta tai han voi kokea taitonsa riit-
tdmattdmana omaishoitajana ja hanen tilanteensa tulisi arvioida tarkemmin. Tuen laatu -osa-alueella 8 pis-
tetta tai vdhemman pistetta voi kertoa siita, ettda omaishoitaja ei tunne saavansa riittavasti tukea tai tuki ei
ole kohdennettu tarpeen mukaisesti. Mittari on TOIMIA-tietokannan mittari.

Omaishoitajien jaksaminen (vain omaishoitajille):

Omaishoitajien jaksamista selvitetdan lisaksi seuraavilla kysymyksilld: ” Olen saanut riittdvasti apua vapai-
den ja taukojen pitdmiseen omaishoidosta”, seka ” Olen saanut riittdvasti omaa jaksamistani tukevia palve-
luita ja/tai muuta tukea (paivakeskustoiminta hoidettavalle, vertaisryhma tai harrastukset)”. Kysymyksiin
vastataan seuraavien vaittamien avulla 1) olen saanut, oli riittdvaa, 2) olen saanut, ei ollut riittdvaa, 3) olisin
tarvinnut, mutta en saanut, seka 4) en ole tarvinnut.



Tavoite 2. Selvittda ikddntyneiden ja omaishoitajien osallisuuden ja aktiivisuuden muutosta

Itsensa yksindiseksi kokevat:

Indikaattori mittaa yksindisyyden tunnetta. Yksindisyyteen vaikuttavat useat ulkoiset tekijat, kuten puutteet
sosiaalisissa suhteissa sekd oma toimintakyky. Yksindisyys voi heikentaa terveydentilaa ja olla riskitekijana
syrjaytymiselle. Yksindisyys on yksi psykososiaalisen hyvinvoinnin indikaattori. Yksindisyyden tunne on sub-
jektiivinen kokemus, joka koetaan yleensa epamiellyttavana. Yksindisyyden kokemisen syyna on yleensa so-
siaalisten suhteiden puute. Sita ei kuitenkaan pida sekoittaa yksinoloon, joka voidaan kokea myds myontei-
sena. Satunnaisesti yksindisyytta kokevat eivat maarity tassa indikaattorissa yksindisiksi, joten indikaattori
kuvaa pysyvampaa yksindisyyden kokemusta. Mittari perustuu kysymykseen: "Tunnetko itsesi yksindiseksi:"
Vastausvaihtoehtoina ovat 1) en koskaan, 2) hyvin harvoin, 3) joskus, 4) melko usein ja 5) jatkuvasti.

Osallisuusindikaattori (ESIS):

Osallisuusindikaattori muodostuu kymmenesta vaittamasta, jotka kartoittavat merkityksellisyyden koke-
musta, uskoa toimintamahdollisuuksiin ja sosiaalisen vuorovaikutuksen koettua laatua. Osallisuusindikaatto-
rin paakysymys on "Mita mielta olet seuraavista vaittamista? Merkitse jokaisen vaittaman kohdalla se vaih-
toehto, joka kuvaa parhaiten omaa kokemustasi". Vaittdmat ovat 1) tunnen, etta paivittadiset tekemiseni ovat
merkityksellisid, 2) saan myonteistad palautetta tekemisistani, 3) kuulun itselleni tarkeddan ryhmaan tai yhtei-
s60on, 4) olen tarpeellinen muille ihmisille, 5) pystyn vaikuttamaan oman eldmani kulkuun, 6) tunnen, etta
elamallani on tarkoitus, 7) pystyn tavoittelemaan minulle tarkeita asioita, 8) saan itse apua silloin, kun sita
todella tarvitsen, 9) koen, ettd minuun luotetaan, 10) pystyn vaikuttamaan joihinkin elinymparistoni asioi-
hin. Vastausvaihtoehtoina on 1) taysin eri mieltd, 2) jokseenkin eri mieltd, 3) ei samaa eika eri mielt3, 4) jok-
seenkin samaa mieltd, 5) tdysin samaa mielta.

Kuhunkin vaittdmaan vastataan asteikolla 1-5. Osallisuusindikaattorin pistemaara lasketaan vaittamien pis-
teistd, jotta summapistemaara on valillda 10-50. Tama pistemaard muunnetaan asteikolle 0-100. Suurempi
pistemaara tarkoittaa vahvempaa osallisuuden kokemusta. Osallisuuden kokemus voidaan raportoida jatku-
vana muuttuja tai kayttaa katkaisukohteena 50 pistetta. Alle 50 pistetta saavilla on erittdin heikko osallisuu-
den kokemus.

Tavoite 3. Selvittda ikddntyneiden fyysisen toimintakyvyn ja elintapojen muutosta

Fyysisen toimintakyvyn kysymykset on suunnattu idkkaille henkil6ille, jotka osallistuvat toimintaan, jolla
edistetdan liikkuntaan ja ravitsemukseen liittyvia asioita. Kysymykset ovat:

1) Pystytko yleensa seuraaviin suorituksiin? a) juoksemaan lyhyehkén matkan, b) kdvelemé&an noin puolen
kilometrin matkan levahtamatta, c) liikkumaan asunnossasi huoneesta toiseen, d) ndkemaan tavallista sano-
malehtitekstia, e) kuulemaan, mita usean henkilon vélisessa keskustelussa sanotaan, f) nousemaan portaita
yhden kerrosvalin levahtamatta. Vastausvaihtoehdot ovat: pystyn vaikeuksitta; pystyn, mutta vaikeuksia on
jonkin verran; pystyn, mutta se on minulle erittdin vaikeaa; en pysty lainkaan

2) limoita viimeisen 12 kuukauden sdannéllinen viikoittainen toistuva liikunnallinen rasitus tunteina ja mi-
nuutteina. Eri kysymyksen osa-alueet ovat a) verkkainen ja rauhallinen liikkkuminen, b) ripea ja reipas liikku-
minen, c) rasittava ja voimaperainen liikkkuminen.

3) Kuinka usein tavallisesti kdytat seuraavia ruokia ja juomia? Vaihtoehdot ovat a) hedelmat, marjat, b) vi-
hannekset, juurekset, c) palkokasvit, kasviproteiinivalmisteet, d) taysjyvaleipd, -puuro, -viljalisdkkeet, e)
maito, maitovalmisteet, f) maitovalmisteiden tapaan kaytettavat, g) kasvipohjaiset tuotteet, h) vaalea liha,
i) punainen liha ja lihavalmisteet. Vastausvaihtoehdot ovat: en lainkaan; kerran viikossa tai harvemmin; 2—6
kertaa viikossa; 1-2 kertaa pdivassa; 3 kertaa pdivassa tai useammin.



Tavoite 4. Selvittad omaishoitajien kokemuksia toimintaan osallistumisen hyodyllisyydesta seka muutok-
sesta osallisuuteen ja jaksamiseen

Kysymykset on suunnattu omaishoitajille, jotka osallistuvat ryhmatoimintaan tai valmennukseen, jolla edis-
tetdan osallisuutta ja jaksamista ja vahennetaan yksinaisyytta. Taustakysymyksina kysytaan: “Montako ker-
taa olet osallistunut toimintaan?” ja “Millaiseen toimintaan olet osallistunut?”. Padkysymyksena kysytaan:
”Mita mieltd olet seuraavista vaittamista? Merkitse jokaisen vaittdman kohdalle se vaihtoehto, joka kuvaa
parhaiten omaa kokemustasi.” Vaittamat ovat: 1) sain vaikuttaa toiminnan sisaltoon, 2) koin kuuluvani
osaksi ryhmaa, 3) jaksamiseni lisdantyi, 4) sain toiminnasta tarvitsemani tiedon omasta jaksamisesta huo-
lehtimisesta, 5) toiminta lisasi vapaiden tai levahdystaukojen kdyttamista, 6) sain toiminnasta vertaistukea,
7) toiminta paransi perheeni vuorovaikutusta, ja 8) uskon jaksavani omaishoitajan pidempaan toimintaan
osallistumisen jalkeen. Vastausvaihtoehtoina ovat: tdaysin samaa mieltd, jokseenkin samaa mielta, jokseen-
kin eri mieltd ja taysin eri mieltd. Odotuksista kysytadan kysymyksella: ”Vastasiko toiminta odotuksiasi?”.
Vastausvaihtoehtoina: kyll3, ei, en osaa sanoa.

Tavoite 5. Selvittdd omaishoitajien tiedon lisddntymisen muutosta

Kysymykset on suunnattu niille omaishoitajille, jotka osallistuvat toimintaan, jonka tarkoituksena on tiedon
lisdédntyminen esimerkiksi omaishoidon palveluista, omien tarpeiden tunnistamisesta tai mielenterveyden
tukemisesta. Padkysymyksena on ”Mita mieltd olet seuraavista vaittamista. Merkitse jokaisen vaittdman
kohdalle se vaihtoehto, joka kuvaa parhaiten omaa kokemustasi”. Vaittamat ovat 1) I16ysin tietoa omaishoi-
don tuesta ja palveluista aiempaa helpommin, 2) I6ysin tietoa omasta/hoidettavani mielenterveydesta hel-
pommin, kuin aiemmin, 3) I6ysin tietoa jaksamiseni ja hyvinvointini tueksi helpommin, kuin aikaisemmin,
seka 4) tiedonsaanti lisasi jaksamistani. Vastausvaihtoehtona ovat: taysin samaa mielta, jokseenkin saamaa
mieltd, jokseenkin eri mielta ja taysin eri mielta.

Tavoite 6. Selvittad omaishoitajien tiedotuksen ja omaishoidon tyéntekijan tavoittamisen muutosta

Kysymykset on suunnattu niille omaishoitajille, jotka osallistuvat toimintaan, jonka tavoitteena on tiedotuk-
sen ja omaishoidon tyontekijan tavoittamisen parantuminen. Muutosta selvitetdan seuraavilla kysymyk-
silla: "Tiedatko, kuka on oma tydntekija, johon voit olla tarvittaessa yhteydessa omaishoitoon liittyvissa ky-
symyksissa?”, “Oletko huomannut, etta viimeisen puolen vuoden aikana omaishoidon asioista (kuten neu-
vonta, palvelut, vertaistuki) on tiedotettu enemman, kuin aikaisemmin?”, ”“Olen saanut viimeisen puolen
vuoden aikana yhteyden omaishoidon tydntekijaan helpommin, kuin aikaisemmin.” Vastausvaihtoehtoina
ovat: kylld, en, en osaa sanoa, seka viimeiseen kysymykseen myds: minulla ei ole ollut tarvetta tavoittaa
omaishoidon tyontekijaa.

Tavoite 7. Selvittad omaishoitajien kokemuksia hyvinvointi ja terveystarkastuksiin osallistumisesta

Kysymykset on suunnattu omaishoitajille, jotka ovat osallistuneet toimintaan, jonka tarkoituksena on selvit-
tda kokemuksia hyvinvointi ja terveystarkastuksiin osallistumisen hyodyista. Taustakysymyksena kysytadan:
”Qlen osallistunut hyvinvointi- ja terveystarkastukseen viimeisen puolen vuoden aikana”. Vastausvaihtoeh-
toina ovat: kylla ja en. Koettuja hyotyja selvitetdan padkysymyksella: ”Mitd mielta olet seuraavista vaitta-
mista? Merkitse jokaisen vaittdman kohdalle se vaihtoehto, joka kuvaa parhaiten omaa kokemustasi.” Vait-
tdmat ovat: 1) hyvinvointi- ja terveystarkastus oli hyddyllinen, koska se auttoi jaksamaan paremmin, 2) hy-
vinvointi- ja terveystarkastus oli hyodyllinen, koska sain tarvitsemaani tietoa, 3) hyvinvointi- ja terveystar-
kastus oli hyodyllinen, koska minut ohjattiin hyvinvointiani edistavaan toimintaan, esimerkiksi liikkuntapalve-
luihin tai muuhun tukeen ja 4) hyvinvointia- ja terveystarkastus oli hyodyllinen, koska minut ohjattiin ter-
veydentilani tutkimuksiin ja/tai seurantaan. Vastausvaihtoehtoina ovat: tdysin samaa mielts, jokseenkin
samaa mielta, jokseenkin eri mieltd, taysin eri mielta ja ei koske minua.



Tavoite 8. Selvittad omaishoitajien vapaiden pitdmisen muutosta

Kysymykset on suunnattu omaishoitajille, jotka osallistuvat toimintaa, jonka tarkoituksena on kehittaa
omaishoitajien vapaiden pitdmisen tapoja. Muutosta selvitetddan paakysymyksella: ” Mitd mielta olet seu-
raavista vaittamista? Merkitse jokaisen vaittaman kohdalla se vaihtoehto, joka kuvaa parhaiten omaa koke-
mustasi.” Vaittdmat ovat: 1) kokeilin itselleni uutta vapaiden jarjestamisen tapaa, 2) uusi vapaan jarjestami-
sen tapa oli sopiva tilanteeseeni, 3) uusi vapaan jarjestamisen tapa lisasi jaksamistani, 4) Vastaa vain, jos
kayt toissa: uusi vapaan jarjestamisen tapa lisdsi mahdollisuuksiani tydssakayntiin. Vastausvaihtoehdot
ovat: kylla, ei, en osaa sanoa.

Tavoite 9. Skenaarioiden avulla esittda, miten tutkittavien terveydessa, mielenterveydessa, toimintaky-
vyssa ja osallisuudessa havaitut muutokset voivat vaikuttaa pitkalla aikavalilla henkiléiden mydhempaan
palvelujen kdytt6on. Lisdksi arvioidaan millaisia vaikutuksia talla olisi palvelujarjestelmaan ja palvelujen
tarpeeseen.

Kyselylomakkeen taustakysymykset

Taustakysymyksina idkkaalta henkil6lta kysytaan, vastasiko han kyselyyn itsendisesti vai muiden avusta-
mana, syntymavuotta, sukupuolta seka sitd asuuko han yksin vai ei.

Taustakysymyksind omaishoitajilta kysytaan ian ja sukupuolen lisdksi, tyotilannetta, koettua taloudellista toi-
meentuloa, auttaako sdannollisesti toista henkil6a selviytymaan kotona, kuinka usein auttaa laheistaan, hoi-
tajan ja hoidettavan asumisjarjestelya, onko sopimus omaishoidosta tehty, kokeeko tarvitsevansa lisda tietoa
omaishoidosta ja jaksamisen tuesta seka omaishoitajana kuormittumista. Lisaksi kysytaan internetin kayton
osaamisesta.

3.2.3 Kyselylomake

Tiedot tallennetaan THL:n lomakepalveluun lomakepalvelun prosessin mukaisesti ja vastaukset keratdan
hankkeista ilman suoria tunnistetietoja. Sdahkoiselle kyselylomakkeelle kirjaudutaan asiakaskohtaisella kayt-
tajatunnuksella ja salasanalla. Riski, ettda samaan kyselyyn vastaa useampi henkild, on huomioitu ja katsottu
erittdin pieneksi mahdollisuudeksi. Lista kdyttdjatunnuksista ja salasanoista toimitetaan hankkeiden vastuu-
henkilolle, joka vastaa kirjautumistunnusten jakamisesta hankkeiden tyontekijoille ja kyselyyn vastaaville
iakkaille henkildille ja omaishoitajille. Kun kirjautumistunnuksilla on ldhetetty vastaus THL:43n, lomake ei
enaa avaudu uudelleen samoilla kirjautumistunnuksilla. Talla pyritdaan valttamaan tilannetta, ettd samaa
tunnusta kaytettaisiin usealle kyselyyn vastaajalle ja tiedot tallentuisivat toisen henkilon vastausten paalle.
Kayttajatunnus on edellytys THL:n Lomakepalvelun kaytolle tiedonkeruussa.

Toimintaan osallistuville idkkaille henkildille suunnatussa kyselylomakkeessa (Liite 7.2) on yhteensa 16 kysy-
mysta. Fyysisen toimintakyvyn kysymykset on suunnattu vain idkkaille henkilGille, jotka osallistuvat toimin-
taan, jolla edistetaan liikuntaan ja ravitsemukseen liittyvia asioita.

Toimintaan osallistuville omaishoitajille suunnatussa kyselylomakkeessa (Liite 7.3) on yhteensa 36 kysy-
mysta. Arvioimme kuutta omaishoitajien terveyden ja hyvinvoinnin hanketta. Hankkeissa on paljon erilaisia
tavoitteita. Erilaisten tavoitteiden arviointia varten tarvitaan omat kysymyspatteristot. Kaikkia kysymyksia ei
esitetd kaikille omaishoitajille. Kysymykset maaraytyvat sen mukaan, millaiseen toimintaan omaishoitaja on
osallistunut.

Kyselyt tehdaan toiminnan alkaessa seka sen paattyessa. Tarkoitus on selvittaa hankkeen aikana tapahtuvaa
muutosta ja hankkeiden vaikutuksia tavoitteiden mukaisesti seka arvioida asiakastyytyvaisyytta. Omaishoi-
don hankkeissa on joitakin poikkeuksia, ja ndissa osallistujat voivat osallistua toimintaan vain kerran tai
muutamia kertoja, jolloin kyselykin tehd&dan vain kerran (toiminnan paatyttya). Kysymykset ovat pasosin
monivalintakysymyksia. Kyselylomake on saatavilla suomen- ja ruotsinkielisena.
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3.3 Tilastollinen analyysi

Aineistoa tullaan analysoimaan tutkimuskysymyksiin soveltuvin tilastollisin menetelmin (esim. frekvenssit,
ristiintaulukointi, t-testi, khiin nelio -testi). Aineiston analysoinnissa kdytetdan muun muassa Excel- ja SPSS-
tilasto-ohjelmia.

3.4 Tutkimuksen aikataulu

Tutkimus toteutetaan vuosina 2025-2026. Suunnitelmana on jarjestaa rahoitusta saaneille hankkeille aloi-
tusseminaari, jossa esitelldan alkava tiedonkeruu kevaalla 2025. Hankevastaaville, toiminnan esihenkiléille
ja tyontekijoille tarjotaan koulutusta kyselyn toteuttamiseen ennen alku- ja loppukyselya. Alkukyselylomake
tiedotteineen ja vastausohjeineen lahetetaan hankevastaaville syksylla 2025 ja loppukyselyyn osalta kevaalla
2026. Aineiston tarkistus ja analysointi aloitetaan kesalld 2026. Aineistosta tuotetaan julkaisuja vuoden 2026
aikana. Vuonna 2026 hankevastaaville lahetetdan alueen tutkimustulokset, joita he voivat hyodyntaa
omassa kehittamistydssaan. (taulukko 1.)

Taulukko 1. Tutkimuksen aikataulu

Ajankohta Teemat

kevat 2025 Vaikutusten arvioinnin aikataulujen tdsmentyminen

kevat 2025 Vaikutusten arvioinnin esittely iakkdiden henkildiden ja omaishoitajien aloitussemi-
naarissa hankevastaaville 13.3.2025

kevat 2025 Koulutus vaikutusten arvioinnista hanketoimijoille, toiminnan esihenkiléille ja tyonte-
kijoille 8.5.2025

syksy 2025 Vaikutusten arvioinnin alkukyselylomakkeiden ldhettdminen hankkeille

syksy 2025 Vaikutusten arvioinnin alkukyselylomakkeiden vastausaika paattyy

syksy 2025 Vaikutusten arvioinnin loppukyselyyn liittyva koulutus hanketoimijoille, toiminnan esi-
henkildille ja tyontekijoille 9.10.2025

kevat 2026 Vaikutusten arvioinnin loppukyselylomakkeiden |dhettaminen hankkeille

kevat 2026 Vaikutusten arvioinnin loppukyselylomakkeiden vastausaika paattyy

kesa-syksy 2026 | Aineiston analysointi ja julkaisujen tydstaminen

syksy 2026 Tutkimustulosten ldhettdaminen hankevastaaville

4. Eettinen pohdinta

4.1 Tutkittavien itsemaaraamisoikeus ja informointi

Tutkimukseen osallistuminen toimintaan osallistuville iakkaille henkil6ille ja omaishoitajille on vapaaeh-
toista. Kyselylomakkeen yhteydessa vastaajalle annetaan tutkimustiedote. Tutkimustiedotteessa ilmaistaan
tutkimuksen tausta ja tarkoitus ja vapaaehtoisuuteen liittyvat asiat seka tutkimuksen vastuuhenkil6t ja hei-
dan yhteystietonsa. My6s hankevastaavat ja toiminnan esihenkilot seka tyontekijat informoidaan tutkimuk-
sen vapaaehtoisuudesta ja heille annetaan tutkijoiden yhteystiedot lisatietoja varten.

4.2 Tietosuoja

THL:lle ei siirry suoria tunnistetietoja. Pseudonymisoitua aineistoa sailytetdan THL:n suojatuilla verkkole-
Hanketoimijat keraavit tiedon noudattaen EU:n yleista tietosuoja-asetusta GDPR (https://eu-
ropa.eu/youreurope/business/dealing-with-customers/data-protection/data-protection-gdpr/index_fi.htm)
ja tutkimuseettisen neuvottelukunnan ohjeita tietosuojasta ja henkildtietojen kasittelysta
(https://tenk.fi/fi/tietosuoja-1). Hanketyontekij6ita sitoo sosiaali- ja terveydenhuollon tydntekijoitd koskeva
vaitiolovelvollisuus tydtehtavissaan saamasta tiedoista.
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4.3 Tutkimuksen hyodyt ja merkitys

Tutkimuksen avulla keratadan tietoa idkkaiden henkildiden ja omaishoitajien kokemuksista ja kehitettavan
toiminnan hyvinvointi- ja terveyshyodyista. Tieto auttaa ymmartdmaan paremmin idkkdiden henkildiden ja
omaishoitajien tarpeita, esteita ja toiveita. Tata tietoa voidaan hyodyntaa toiminnan ja palveluiden kehitta-
misessa seka niiden saavutettavuuden parantamisessa. Talla tiedolla voidaan kehittda toimintaa ja palveluja,
kohdentaa resursseja viisaasti seka tukea paatdksentekoa.

4.4 Tutkimuksen mahdolliset haitat tutkittavalle

Eettiseltd kannalta tutkimus on vaaraton ja turvallinen eika siitd koidu tutkittaville haittaa. Mahdollinen
haitta saattaa aiheutua siitd, etta vastaaja ei enda kykene ymmartamaan kyselya ja ahdistuu kyselyyn osallis-
tumisesta. Ohjeistuksessa edellytetdan, ettd naissa tilanteissa kyselysta luovutaan.
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7. Liitteet

7.1 Aineistonhallintasuunnitelma
Aineistonkeruu on kuvattu luvussa 3.2.1

7.1.1 Aineiston tallennus ja formaatit

Tutkimus toteutetaan sahkodisena kyselyna THL:n Lomakepalvelussa. Lomakepalvelu mahdollistaa tiedon tal-
lentumisen reaaliaikaisen seurannan ja siten yhteydenpidon toimintayksikéihin. Vastaajat ja heidan avusta-
jansa kirjautuvat lomakkeelle kayttajatunnuksella ja salasanalla. Tiedot siirtyvat suojatun yhteyden kautta
THL:lle. Aineisto sijoitetaan THL:n verkkolevylle. Aineiston sijoittamisessa huomioidaan verkkolevyjakoa kos-
kevat vaatimukset. Aineisto sijoitetaan kansioon, johon on rajattu paasy vain tutkimusryhman jasenilla ja
aineiston kasittelyyn osallistuvilla asiantuntijoilla. Henkildtunnistetietoa sailytetaan hanketoimijoilla muusta
aineistosta erillisena, eika tutkijaryhmalla ole siihen paasya.

Aineisto on kvantitatiivinen tutkimusaineisto ja sen kasittelyyn kaytetaan esimerkiksi SPSS tai Excel-ohjel-
mistoa. Aineistoa analysoidaan soveltuvin tilastollisin menetelmin.
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7.1.3 Aineiston omistus-, kayttd- ja tekijanoikeudet
Tutkimusaineistonaineiston omistus-, kaytto- ja tekijanoikeudet ovat THL:n halussa.

7.1.4 Aineistojen sailyttaminen, jatkokaytto ja avaaminen

Aineisto siirtyy THL:lle sahkdisessa muodossa. Aineisto sijoitetaan THL:n verkkolevylle ja kansioon, johon on
rajattu paasy vain tutkimusryhman jasenilla ja aineiston kasittelyyn osallistuvilla asiantuntijoilla. Aineiston
sailytyksessa noudatetaan THL:n arkistointiohjetta (https://thlfi.sharepoint.com/sites/toimintakaytannot/Si-
tePages/Arkistointi.aspx).

Hankkeiden toimijoille ei muodostu arkistoitavaa aineistoa. Toimintaan osallistuvilla iakkailla henkil6illa ja
omaishoitajilla on tarvittaessa mahdollisuus saada kyselylomake paperisena. Hanketoimijat tulostavat kyse-
lylomakkeen, jonka jalkeen tiedot tulee siirtdaa sahkoiselle lomakkeelle. Tietoja kasittelee tai niihin on paasy
vain hankkeen vastuuhenkildiden siihen valtuuttamilla tyontekijoilla. Paperilomakkeet tulee sdilyttaa lukolli-
sessa kaapissa, johon padsy on vain valtuutetuilla tyontekijoilla. Tiedot tulee siirtdaa sahkoiselle lomakkeelle
viivytyksettd, jonka jalkeen paperilomakkeet tulee tuhota, esimerkiksi silppurilla tai tietosuojapaperien havi-
tykselld. THL ottaa vastaan kyselyvastauksia vain sahkoisen lomakkeen kautta.

Tutkimuksen paatyttya tutkimusaineisto arkistoidaan THL:n arkisto-ohjeiden () mukaisesti. Tutkimusaineis-
ton sailytysarvo, sdilytysajan pituus ja sailytyspaikka arvioidaan yhteistydssa THL:n asiakirjahallinnon vastuu-
henkildiden kanssa. Valmiin tutkimusaineiston arkistoinnissa huomioidaan tydn selked dokumentointi ja se,
ettd tutkimusaineisto on sdilytys- ja siirtokelpoisessa tiedostomuodossa.

Tiedon avoimen saatavuuden tukemiseksi tuotamme julkaisuja THL:n julkaisusarjoihin, esimerkiksi Tutki-
muksesta tiiviisti -sarjaan. Julkaisuja ovat saatavilla maksutta thl.fi-sivuilla seka Julkarissa.

7.1.5 Aineistojen tietosuoja ja-turva
Kyselyt palautetaan THL:lle sdhkoisesti ja ndin ollen tietosuoja ja -turvakysymykset koskevat tassa tutkimuk-
sessa digitaalista ymparistoa.

Vastaukset siirtyvat Lomakepalvelusta THL:lle suojatulla yhteydella. Aineistoa kasitellaan ja sailytetaan THL:n
suojatussa verkkoymparistossa.

Tutkijat huolehtivat aineiston keruuseen ja kasittelyyn liittyvasta dokumentoinnista ja tiedostojen varmuus-
kopioinnista. Koko tutkimuksen elinkaarella noudatetaan hyvaa tieteellista toimintatapaa (ldhde).

Aineistonhallintasuunnitelmaa tdydennetaan tutkimuksen edetessa.

7.2 Kyselylomake toimintaan osallistuville iakkaille henkildille

Ulkoasu poikkeaa lopullisesta, koska lomaketta vield viimeistellédn.

Kysymyksiin vastataan tavallisesti valitsemalla se vaihtoehto, joka parhaiten kuvaa omaa tilannettasi tai
mielipidettasi tai kirjoittamalla vastaus sille varattuun tilaan. Erdiden kysymysten kohdalla on tdydentavia
vastaamisohjeita.

1. Vastaatko kysymyksiin
[] Itsendisesti ilman muiden apua
[] Omaisen tai laheisen avustamana
[] Tyontekijan avustamana

2. Olen
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1 Mies
[J Nainen
[0 Muu sukupuolinen

2. Olen syntynyt vuonna

3. Asutko yksin
T Kylla
(1 En

Terveys ja elamanlaatu

4. Onko terveydentilasi mielestasi nykyisin
[J hyva

melko hyva

keskitasoinen

melko huono

huono

[ o R |

5. Millaiseksi arvioit elamanlaatusi?
[J erittdin huonoksi

(] huonoksi

[] ei hyvaksi eikd huonoksi

[ hyvaksi

[]  erittdin hyvaksi

6. Alla on esitetty joitakin vaittdmia tunteista ja ajatuksista. Merkitse jokaisen vaittdman kohdalla rasti sii-
hen ruutuun, joka parhaiten kuvaa kokemuksiasi kahden viime viikon aikana.

en kos- harvoin | silloin usein koko
kaan talloin ajan

olen tuntenut itseni toiveikkaaksi tulevaisuuden
suhteen

olen tuntenut itseni hyddylliseksi

olen tuntenut itseni rentoutuneeksi

olen kasitellyt ongelmia hyvin

olen ajatellut selkeasti

olen tuntenut laheisyytta toisiin ihmisiin

Osallisuus ja toimintakyky

7. Tunnetko itsesi yksindiseksi?
[] en koskaan
[0 hyvin harvoin
[] joskus
[1  melko usein
[0 jatkuvasti



8. Mita mielta olet seuraavista vaittamista? Merkitse jokaisen vaittdman kohdalla se vaihtoehto

joka kuvaa parhaiten omaa kokemustasi.

taysin eri
mieltad

jokseenkin
eri mielta

ei sa- jokseen-
maa kin sa-
eikd eri | maa
mielta mielta

taysin
samaa
mielta

tunnen, etta paivittaiset tekemiseni ovat mer-
kityksellisia

saan myonteista palautetta tekemisistani

kuulun itselleni tarkedan ryhmaan tai yhtei-
s60n

olen tarpeellinen muille ihmisille

pystyn vaikuttamaan oman elamani kulkuun

tunnen, etta elamallani on tarkoitus

pystyn tavoittelemaan minulle tarkeita asioita

saan itse apua silloin, kun sitd todella tarvitsen

koen, ettd minuun luotetaan

pystyn vaikuttamaan joihinkin elinymparistoni
asioihin

Fyysinen toimintakyky (vain hankkeille, joissa edistetdan liikuntaan ja ravitsemuk-

seen liittyvia asioita)

Mitd mieltd olet seuraavista vaittamista? Merkitse jokaisen vaittdman kohdalla se vaihtoehto, joka kuvaa

parhaiten omaa kokemustasi.

9. Pystytko yleensa seuraaviin suorituksiin?
pystyn vai- | pystyn, pystyn, en pysty
keuksitta mutta vai- mutta se on lainkaan
keuksia on minulle erittain

jonkin verran

vaikeaa

juoksemaan lyhyehkoén matkan (noin sata
metrid)

kavelemaan noin puolen kilometrin matkan
levahtamatta

liikkumaan asunnossasi huoneesta toiseen

ndkemaan tavallista sanomalehtitekstia (sil-
malasien kanssa, jos niitd kaytat)

kuulemaan, mitd usean henkilon vélisessa
keskustelussa sanotaan (kuulokojeen
kanssa, jos sita kaytat)

nousemaan portaita yhden kerrosvalin
levahtamatta

10. Kuinka paljon kaikkiaan liikut viikoittain?

Ajattele 12 viime kuukautta. Ota huomioon kaikki sdanndllisesti viikoittain toistuva liikkunnallinen rasitus.

Vastaa tarvittaessa useammalle riville.
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ei juurikaan mitdaan saannollista viikoittaista liilkkumista = voit siirtyd kysymykseen xxx

verkkaista ja rauhallista liikkumista (=ei hikoilua tai hengityksen kiihtymistd, esim. rauhallinen kavely)
yhteensa tuntia ja minuuttia viikossa

ripeéda ja reipasta liilkkumista (= jonkin verran hikoilua ja/tai hengityksen kiihtymista, esim. reipas kavely)
yhteensa tuntia ja minuuttia viikossa

rasittavaa ja voimaperaista lilkkkumista (=voimakasta hikoilua ja/tai hengityksen kiihtymista, esim. holkka tai
juoksu)

yhteensa tuntia ja minuuttia viikossa

11. Kuinka monena paivana tavallisesti viikon aikana harrastat lihaskuntoa yllapitavaa tai kehittavaa liikun-
taa? Esim. kuntosaliharjoittelu, kotijumppa, ryhmaliikunta, pallo- ja mailapelit tai fyysisesti

rasittavat askareet. Jos et lainkaan, vastaa 0.

paivana viikossa

12. Kuinka usein tavallisesti kdytat seuraavia ruokia ja juomia?

en lainkaan kerran vii- 2-6 1-2 ker- 3 kertaa
kossa tai kertaa taa pai- paivassa
harvemmin | viikossa vassa tai
useammin

hedelmat, marjat (ei mehuja)

vihannekset, juurekset (ei perunaa)

palkokasvit, kasviproteiinivalmisteet
(esim. herneet, tofu,
harkapapuvalmiste)

taysjyvaleipa, -puuro, -viljalisdkkeet
(esim. tumma riisi)

maito, maitovalmisteet (esim. juusto,
jogurtti)

maitovalmisteiden tapaan kaytetta-
vat

kasvipohjaiset tuotteet (esim.
kaurajuoma)

kala

vaalea liha (esim. broileri)

punainen liha ja lihavalmisteet (esim.
leikkeleet)

13. Mita odotat (toiminnan nimi) toiminnalta/ryhmalta? (vain alkukyselyssa)
Osallistujien palaute (vain loppukyselyssa)

14. Kuinka todennakoisesti suosittelisit [dheisellesi tai samassa elamantilanteessa olevalle osallistumista sii-
hen ryhmatoimintaan, johon itse osallistuit?
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Ohje: valitse sopiva numero valiltd 0-10. O tarkoittaa, etta et suosittelisi ollenkaan. 10 tarkoittaa, etta suo-
sittelisit lampimasti.

012345678910
15. Vastasiko toiminta odotuksiasi ?

16. Koetko, ettd ryhméatoiminnalla/toiminnalla (nimi) on ollut vaikutuksia palvelujen kaytt66si?
[J Uskon, etta selviydyn ilman palveluja pidempaan
[J Uskon, etta palvelujen kayttoni vahenee
[J Uskon, etta palvelujeni kdyttoni sailyy ennallaan
[]  Uskon, etta tarvitsen palveluja nykyista enemman
[] En osaa sanoa, oliko toiminnalla vaikutusta palvelujeni kdytt6on

7.3 Kyselylomake toimintaan osallistuville omaishoitajille

Ulkoasu poikkeaa lopullisesta, koska lomaketta vield viimeistellédn.

Kysymykset ennen toimintaan osallistumista

Taustakysymykset

Kysymyksiin vastataan valitsemalla se vaihtoehto, joka parhaiten kuvaa omaa tilannettasi tai
mielipidettasi tai kirjoittamalla vastaus sille varattuun tilaan. Erdiden kysymysten kohdalla on tdaydentavia
vastaamisohjeita. Tdima kysely on tarkoitettu seka sopimus- ettd ei-sopimusomaishoitajille.

1. Olen syntynyt vuonna

2. Olen
[J Mies
[J Nainen

(] Muu sukupuolinen

3. Oletko talld hetkelld padasiassa?
Valitse yksi tilannettasi parhaiten kuvaava vaihtoehto

tydssa paatoimisesti

tyOssa osa-aikaisesti

elakkeelld

tyoton

paatoiminen opiskelija

paatoiminen omaishoitaja

joku muu, mika ?

O 0O0o0oood

4. Autatko sdannollisesti jotakuta toimintakyvyltdan heikentynytta tai sairasta henkil6a selviytymaan ko-
tona? Voit valita useita vaihtoehtoja.
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en

kylla, puolisoa tai avopuolisoa

kylla, lasta tai lapsenlasta

kylla, vanhempia tai puolison vanhempia
kylla, isovanhempia tai puolison isovanhempia
kylla, muuta henkilda

OO0 ood

5. Kuinka usein autat ylla mainitsemiasi laheisiasi?
Jos autat useita henkiléitd, arvioi kuinka usein yhteensd.

[] joka pdivd, auttaminen vaatii jatkuvaa lasndoloa y6lla ja paivalla
[] joka pdivd, auttaminen ei vaadi jatkuvaa ldsndoloa

[J useita kertoja viikossa

[J 1-4 kertaa kuukaudessa

[J harvemmin

6. Oletko virallinen omaishoitaja (sopimus tehty)?

[ kylla
[ ei

7. Millaiseksi arvioit yleisesti osaamisesi internetissa asioimiseen (tietokoneella tai dlypuhelimella)?

ei lainkaan osaamista
vahan osaamista
kohtalaisesti osaamista
paljon osaamista

O 0O0oo .o

erittdin paljon osaamista

Terveys ja elamanlaatu

8. Onko terveydentilasi mielestasi nykyisin?

hyva

melko hyva
keskitasoinen
melko huono
huono

0 o

9. Millaiseksi arvioit elamanlaatusi?

[]  erittdin huonoksi

(1 huonoksi

[0 ei hyvaksi eikda huonoksi
(] hyvaksi

[ erittdin hyvaksi



10. Mita mielta olet seuraavista vaittamista?

Merkitse jokaisen vdéittémdn kohdalla se vaihtoehto, joka kuvaa parhaiten omaa kokemustasi

olen saa- olen saa- olisin tar- en ole tar-
nut, oli riit- | nut, ei ollut | vinnut, vinnut
tavaa riittavaa mutta en
saanut
Olen saanut riittavasti apua vapaiden ja taukojen
pitdmiseen omaishoidosta
Olen saanut riittdvasti omaa jaksamistani tukevia
palveluita ja/tai muuta tukea (paiviakeskustoiminta
hoidettavalle, vertaisryhma tai harrastukset)
11. Mitd mielta olet seuraavista vaittamista?
Merkitse jokaisen vdéittdmdn kohdalla se vaihtoehto, joka kuvaa parhaiten omaa kokemustasi
en joskus usein | aina
kos-
kaan

tunnetko parjaavasi hyvin omaishoitajana/avustajana?

pidatkoé omaishoitoa/avustamista liian vaativana?

vaikeuttaako omaishoitajana toimiminen/avustaminen omien ysta-
vyyssuhteittesi yllapitoa?

vaikuttaako omaishoito/ avustaminen kielteisesti omaan fyysiseen
terveydentilaasi?

vaikeuttaako omaishoito/ avustaminen sinun ja perheenjasentesi suh-
teita?

aiheuttaako omaishoitajuus/ avustaminen sinulle taloudellisia vai-
keuksia?

tunnetko olevasi ansassa roolissasi omaishoitajana/avustajana?

tunnetko saavasi hyvin tukea ystaviltasi ja/tai naapureiltasi?

tuntuuko omaishoito/avustaminen sinusta vaivan arvoiselta?

tunnetko saavasi hyvin tukea perheeltasi?

onko sinulla hyva suhde hoitamaasi/avustamaasi henkil66n?

tunnetko saavasi hyvin tukea terveys- ja sosiaalipalveluista? (esimer-
kiksi julkinen, yksityinen, vapaaehtoinen)

tuntuuko sinusta silta, ettd ihmiset yleisesti arvostavat ldheisellesi an-
tamaasi hoitoa/apua?

vaikuttaako omaishoito/ avustaminen kielteisesti omaan tunne-ela-
maasi?

tunnetko yleisesti ottaen saavasi hyvin tukea roolissasi omaishoitajana
/avustajana?

Osallisuus ja toimintakyky

12. Tunnetko itsesi yksindiseksi?

[l en koskaan
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0 hyvin harvoin
[]  joskus

[] melko usein
[J jatkuvasti

13. Mita mielta olet seuraavista vaittamista?

Merkitse jokaisen vdittémdn kohdalla se vaihtoehto, joka kuvaa parhaiten omaa kokemustasi.

taysin eri
mielta

jokseenkin
eri mielta

ei sa-
maa
eika eri
mielta

jokseen-
kin sa-
maa
mielta

taysin
samaa
mielta

tunnen, etta paivittaiset tekemiseni ovat mer-
kityksellisia

saan myonteista palautetta tekemisistani

kuulun itselleni tarkedaan ryhmaan tai yhtei-
s6on

olen tarpeellinen muille ihmisille

pystyn vaikuttamaan oman eldmani kulkuun

tunnen, ettd elamallani on tarkoitus

pystyn tavoittelemaan minulle tarkeita asioita

saan itse apua silloin, kun sitd todella tarvitsen

koen, ettd minuun luotetaan

pystyn vaikuttamaan joihinkin elinymparistoni
asioihin

Tiedotus ja omaishoidon tyontekijan tavoittaminen

14. Tiedatko, kuka on oma tyontekijd, johon voit olla tarvittaessa yhteydessa omaishoitoon liittyvissa asi-

oissa
(] Kylla
[l En

[1  En osaasanoa

Sana on vapaa

15. Sana vapaa
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Kysymykset toimintaan osallistumisen jalkeen

Kysymyksiin vastataan valitsemalla se vaihtoehto, joka parhaiten kuvaa omaa tilannettasi tai
mielipidettasi tai kirjoittamalla vastaus sille varattuun tilaan. Erdiden kysymysten kohdalla on tdaydentavia
vastaamisohjeita. Tdma kysely on tarkoitettu seka sopimus- ettd ei-sopimusomaishoitajille.

1. Olen syntynyt vuonna

2. Olen
[J Mies
[J Nainen

[0 Muu sukupuolinen

3. Oletko talla hetkelld padasiassa?
Valitse yksi tilannettasi parhaiten kuvaava vaihtoehto

tyossa paatoimisesti

tyossa osa-aikaisesti

elakkeelld

ty6ton

paatoiminen opiskelija

paatoiminen omaishoitaja

joku muu, mika ?

O 0OO0oooogod

4. Autatko saanndllisesti jotakuta toimintakyvyltdan heikentynytta tai sairasta henkil6a selviytymaan ko-
tona? Voit valita useita vaihtoehtoja.

en

kylla, puolisoa tai avopuolisoa

kylla, lasta tai lapsenlasta

kylld, vanhempia tai puolison vanhempia
kylld, isovanhempia tai puolison isovanhempia
kylla, muuta henkilda

O 0O0oood

5. Kuinka usein autat ylld mainitsemiasi ldheisidsi?
Jos autat useita henkilitd, arvioi kuinka usein yhteensd.

[] joka paiva, auttaminen vaatii jatkuvaa ldsndoloa yolla ja paivalla
[J joka paiva, auttaminen ei vaadi jatkuvaa ldsndoloa

[] useita kertoja viikossa

[] 1-4 kertaa kuukaudessa

(1 harvemmin

6. Oletko virallinen omaishoitaja (sopimus tehty)?

0 kylla
[ ei
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7. Millaiseksi arvioit yleisesti osaamisesi internetissa asioimiseen (tietokoneella tai dlypuhelimella)?

O 0O o0oogo

Terveys ja elamanlaatu

8. Onko terveydentilasi mielestasi nykyisin?

0 o

9. Millaiseksi arvioit elamanlaatusi?

O O0Oo0ood

10. Mita mielta olet seuraavista vaittamista?
Merkitse jokaisen vdéittémdn kohdalla se vaihtoehto, joka kuvaa parhaiten omaa kokemustasi

ei lainkaan osaamista
vahan osaamista
kohtalaisesti osaamista
paljon osaamista
erittdin paljon osaamista

hyva

melko hyva
keskitasoinen
melko huono
huono

erittdin huonoksi

huonoksi

ei hyvaksi eika huonoksi

hyvaksi

erittdin hyvaksi

olen saa-
nut, oli riit-
tavaa

olen saa-
nut, ei ollut
riittavaa

olisin tar-
vinnut,
mutta en
saanut

en ole tar-
vinnut

Olen saanut riittdvasti apua vapaiden ja taukojen
pitdmiseen omaishoidosta

Olen saanut riittdvasti omaa jaksamistani tukevia
palveluita ja/tai muuta tukea (paivikeskustoiminta
hoidettavalle, vertaisryhma tai harrastukset)

11. Mitd mielta olet seuraavista vaittamista?
Merkitse jokaisen vdéittimdn kohdalla se vaihtoehto, joka kuvaa parhaiten omaa kokemustasi

en
kos-
kaan

joskus

usein | aina

tunnetko parjaavasi hyvin omaishoitajana/avustajana?

pidatké omaishoitoa/avustamista liian vaativana?

vaikeuttaako omaishoitajana toimiminen/avustaminen omien ysta-

vyyssuhteittesi ylldapitoa?
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terveydentilaasi?

vaikuttaako omaishoito/ avustaminen kielteisesti omaan fyysiseen

teita?

vaikeuttaako omaishoito/ avustaminen sinun ja perheenjasentesi suh-

keuksia?

aiheuttaako omaishoitajuus/ avustaminen sinulle taloudellisia vai-

tunnetko olevasi ansassa roolissasi omaishoitajana/avustajana?

tunnetko saavasi hyvin tukea ystaviltasi ja/tai naapureiltasi?

tuntuuko omaishoito/avustaminen sinusta vaivan arvoiselta?

tunnetko saavasi hyvin tukea perheeltasi?

onko sinulla hyva suhde hoitamaasi/avustamaasi henkil66n?

kiksi julkinen, yksityinen, vapaaehtoinen)

tunnetko saavasi hyvin tukea terveys- ja sosiaalipalveluista? (esimer-

tamaasi hoitoa/apua?

tuntuuko sinusta silta, etta ihmiset yleisesti arvostavat laheisellesi an-

maasi?

vaikuttaako omaishoito/ avustaminen kielteisesti omaan tunne-el3-

/avustajana?

tunnetko yleisesti ottaen saavasi hyvin tukea roolissasi omaishoitajana

Osallisuus ja toimintakyky

12. Tunnetko itsesi yksindiseksi?

[] en koskaan

[J  hyvin harvoin
[J joskus

[J  melko usein
[] jatkuvasti

13. Mita mielta olet seuraavista vaittamista?

Merkitse jokaisen vdittémdn kohdalla se vaihtoehto, joka kuvaa parhaiten omaa kokemustasi.

taysin eri
mielta

jokseenkin
eri mielta

ei sa-
maa
eika eri
mielta

jokseen-
kin sa-
maa
mielta

taysin
samaa
mielta

tunnen, etta paivittaiset tekemiseni ovat mer-
kityksellisia

saan myonteista palautetta tekemisistani

kuulun itselleni tarkedan ryhmaan tai yhtei-
s66n

olen tarpeellinen muille ihmisille

pystyn vaikuttamaan oman eldmani kulkuun

tunnen, etta eldmallani on tarkoitus

pystyn tavoittelemaan minulle tarkeita asioita

saan itse apua silloin, kun sita todella tarvitsen

koen, ettd minuun luotetaan

pystyn vaikuttamaan joihinkin elinymparistoni
asioihin
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Tiedotus ja omaishoidon tyontekijan tavoittaminen

14. Tiedatko, kuka on oma tyontekijd, johon voit olla tarvittaessa yhteydessa omaishoitoon liittyvissa asi-
oissa

Ll Kylla
[l En
[l En osaa sanoa

15. Olen saanut viimeisen puolen vuoden aikana yhteyden omaishoidon tyontekijaan helpommin kuin aikai-
semmin

Kylla
En
En osaa sanoa

[ I B B R

Minulla ei ole ollut tarvetta tavoittaa omaishoidon tyontekijaa

Toimintaan osallistuminen

Olet osallistunut toimintaan esimerkiksi ryhméatoimintaan tai valmennukseen. Ajattele tdta toimintaa ja vas-
taa alla oleviin kysymyksiin valitsemalla se vaihtoehto, joka parhaiten kuvaa omaa tilannettasi tai
mielipidettasi tai kirjoittamalla vastaus sille varattuun tilaan.

16. Montako kertaa olet osallistunut toimintaan ?

17. Millaiseen toimintaan olet osallistunut ?

18. Mitd mielta olet seuraavista vaittadmista?
Merkitse jokaisen vdittdmdn kohdalla se vaihtoehto, joka kuvaa parhaiten omaa kokemustasi.

tdysin eri | jokseenkin | ei sa- jokseen- | tdysin

mielta eri mielta maa kin sa- samaa
eikd eri | maa mielta
mielta mielta

Sain vaikuttaa toiminnan sisaltéon

Koin kuuluvani osaksi ryhmaa

Jaksamiseni lisdantyi

Sain toiminnasta tarvitsemani tiedon omasta
jaksamisesta huolehtimisesta

Toiminta lisasi vapaiden tai levahdystaukojen
kayttamista

Sain toiminnasta tarvitsemani tiedon tuesta ja
palveluista, jota voin saada omaishoitotilan-
teeseen

Sain toiminnasta vertaistukea
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Toiminta paransi perheeni vuorovaikutusta

Uskon jatkavani omaishoitajana pidempaan
toimintaan osallistumisen jalkeen

19. Kuinka todenndakdisesti suosittelisit |aheisellesi tai samassa eldméantilanteessa olevalle osallistumista sii-
hen ryhmatoimintaan, johon itse osallistuit? Ohje: valitse sopiva numero viililtd 0-10. O tarkoittaa, ettd et
suosittelisi ollenkaan. 10 tarkoittaa, ettd suosittelisit Iimpimdsti.

012345678910

20. Koetko, ettd ryhmétoiminnalla/toiminnalla on ollut vaikutuksia palvelujen kayttoosi?

[ Uskon, etta selviydyn ilman palveluja pidempaan

Uskon, etta palvelujen kayttoni vahenee

N
tJ
tJ
tJ

Uskon, etta palvelujeni kdyttdni sdilyy ennallaan
Uskon, etta tarvitsen palveluja nykyistd enemman

21. Mita konkreettista hyotya toiminnasta oli sinulle?

En osaa sanoa, oliko toiminnalla vaikutusta palvelujeni kdyttoon

22. Miten parantaisit toimintaa?

Tiedon lisddntyminen

23. Mita mielta olet seuraavista vaittamista?

Merkitse jokaisen vdittidmdn kohdalla se vaihtoehto, joka kuvaa parhaiten omaa kokemustasi.

taysin eri
mielta

jokseenkin
eri mielta

ei sa-
maa
eika eri
mielta

jokseen-
kin sa-
maa
mielta

taysin
samaa
mielta
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Loysin tietoa omaishoidon tuesta ja palve-
luista aiempaa helpommin

Loysin tietoa omasta/hoidettavani mielenter-
veydesta helpommin, kuin aikaisemmin

Loysin tietoa jaksamiseni ja hyvinvointini tu-
eksi helpommin, kuin aikaisemmin

Tiedonsaanti lisasi jaksamistani

Vapaiden kehittaminen

[1 Tama ei koske minua, en ole osallistunut omaishoitajan vapaiden hankkeeseen/kokeiluun siirry kysy-

mykseen nro. 26

24. Mitad mieltd olet seuraavista vaittamista?

Merkitse jokaisen vdittdmdn kohdalla se vaihtoehto, joka kuvaa parhaiten omaa kokemustasi.

Tdssd vapailla tarkoitetaan sekd lakisddteisié vapaapdivid, ettd lyhyempid virkistysvapaita.

Kylla

Ei

En osaa
sanoa

Uusi vapaan jarjestamisen tapa oli sopiva tilanteeseeni

Uusi vapaan jarjestamisen tapa lisasi vapaiden kaytto-
ani

Uusi vapaan jarjestamisen tapa lisdsi jaksamistani

Uusi vapaan jarjestamisen tapa lisdsi mahdollisuuksiani
tyossakayntiin

25. Tassa voit kuvailla omin sanoin vapaiden jarjestamisen tavan hyotyja ja kehittamistarpeita

Sana on vapaa

26. Sana vapaa
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7.4 Tutkimuksessa kadytetyt saateviestit ja tiedotteet iakkaille henkildille

7.4.1 Tiedote kyselystd terveyden edistdmisen maardarahahankkeen vastuuhenkilélle

Hyva terveyden edistamisen maardarahahankkeen vastuuhenkilo,

Teiddn hankkeenne (nimi) on osa Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen toteuttamaa (THL) terveyden edista-
misen madrarahahanketta, joka on osa paaministeri Petteri Orpon hallitusohjelmaa Vahva ja valittdva Suomi
(2023).

THL toteuttaa Sosiaali- ja terveysministerion tilaamaa tutkimusta, jonka tarkoituksena on selvittdaa vuonna
2025 alkavien terveyden edistamisen maararahahankkeiden vaikutuksia idkkaiden henkildiden ja omaishoi-
tajien hyvinvointiin ja terveyden edistamiseen, kuten koettuun terveyteen, elimanlaatuun, osallisuuteen,
mielen hyvinvointiin ja yksindisyyteen.

Tutkimuksessa tehdaan kaksi kyselya. Kyselyihin vastaavat toimintaan osallistuvat idkkaat henkil6t ja omais-
hoitajat. Alkukysely toteutetaan xxx — xxx 2025 valisena aikana ja loppukysely toteutetaan xxxx-xxxx 2026
valisena aikana. Tama kysely on alkukysely. (Aikataulu tasmentyy helmikuussa 2025.)

Pyydamme, ettd organisoitte tiedonkeruun ja toimitatte tutkimuksen tiedotteet ja kyselylomakkeet hankkei-
den toiminnan esihenkilgille. Voitte toteuttaa kyselyn tiedonkeruun toimintatapoihinne sopivalla tavalla.

Erilliset tiedotteet on laadittu toiminnan esihenkildille ja tyontekijoille sekd toimintaan osallistuville idkkaille
henkildille ja omaishoitajille. Kyselylomake on saatavilla suomen- ja ruotsinkielisena

Sahkoinen kysely ja tiedotteet |oytyvat taalta (linkit).

Kyselyssd on huomioitu se, ettd osalla toimintaan osallistuvilla idkkailla henkil6illa ja omaishoitajilla voi olla
toimintakyvyn aleneminen. Ensisijaisesti toimintaan osallistuva henkil6 vastaa kyselyyn itsendisesti. Jos han
tarvitsee apua vastaamisessa, toivomme ensisijaisesti, ettd avustaja on asiakkaan laheinen. Tarvittaessa
avustaja voi olla my0ds tyontekija. Pyydamme teité tarvittaessa avustamaan vastaajaa myos vastausohjeiden
lukemisessa.

Kysely on sdhkoinen, mutta tarvittaessa tiedot voi kerata tulostettavalle paperilomakkeelle, jonka jalkeen
tiedot tulee siirtaa sahkoiselle lomakkeelle. Linkit paperilomakkeisiin.

Tietoja kasittelee tai niihin on paasy vain hankkeen vastuuhenkilon tai toiminnan esihenkildn siihen valtuut-
tamilla tyontekijoilla. Paperilomakkeet tulee sailyttaa lukollisessa kaapissa, johon pdasy on vain valtuute-
tuilla tyontekijoilla. Tiedot tulee siirtaa sahkoiselle lomakkeelle viivytyksettd, jonka jalkeen paperilomakkeet
tulee tuhota, esimerkiksi silppurilla tai tietosuojapaperien havitykselld. THL ottaa vastaan kyselyvastauksia
vain sdahkoisen lomakkeen kautta.

Teilld on mahdollisuus saada THL:n tekema kooste alueenne vastauksista. THL tyostaa vastauksista julkai-
suja, jotka julkaistaan vuoden 2026 aikana. Voitte hyédyntaa kyselyvastauksia palveluiden ja toiminnan ke-
hittdmisessa.

Tutkimukseen osallistuminen on vapaaehtoista toimintaan osallistuville idkkaille henkilGille ja omaishoita-
jille. Jos toimintaan osallistuva idkads henkilo tai omaishoitaja ei kykene ymmartamaan kysymyksia, ahdistuu
tai kyselysta voi olla hdanelle muuta haittaa, pyyddamme luopumaan tiedonkeruusta hdanen osaltaan.

28



Osallistuminen tutkimukseen on kuitenkin tarkeda, jotta toimintaan osallistuvien dani tulee kuulluksi palve-
luja suunniteltaessa ja toimintakaytantdja kehitettaessa.

Tiedonkeruu tulee tehda xxxx (aika tarkentuu) mennessa.
Yhteistyoterveisin,

Yhteystiedot: xxxx

7.4.2 Tiedote kyselysta tyontekijoiden esihenkildille
Hyva esihenkild,

Teiddn hankkeenne (nimi) on osa Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen toteuttamaa (THL) terveyden edista-
misen madrarahahanketta, joka on osa paaministeri Petteri Orpon hallitusohjelmaa.

THL toteuttaa Sosiaali- ja terveysministerion tilaamaa tutkimusta, jonka tarkoituksena on selvittdd vuonna
2025 alkavien terveyden edistamisen maararahahankkeiden vaikutuksia idkkaiden henkildiden ja omaishoi-
tajien hyvinvointiin ja terveyden edistdmiseen, kuten koettuun terveyteen, eldmanlaatuun, osallisuuteen,
mielen hyvinvointiin ja yksindisyyteen.

Tutkimuksessa tehdaan kaksi kyselya. Kyselyihin vastaavat toimintaan osallistuvat idkkaat henkil6t ja omais-
hoitajat. Alkukysely toteutetaan xxx — xxx 2025 valisena aikana ja loppukysely toteutetaan xxxx-xxxx 2026
valisena aikana. Tama kysely on alkukysely.

Pyydamme, ettd organisoitte tiedonkeruun ja toimitatte tutkimuksen tiedotteet ja kyselylomakkeet hankkei-
den toiminnan tyontekijoille. Voitte toteuttaa kyselyn tiedonkeruun toimintatapoihinne sopivalla tavalla.

Kyselyssd on huomioitu se, ettd osalla toimintaan osallistuvilla idkkailla henkil6illa ja omaishoitajilla voi olla
toimintakyvyn aleneminen. Ensisijaisesti toimintaan osallistuva henkil® vastaa kyselyyn itsendisesti. Jos han
tarvitsee apua vastaamisessa, toivomme ensisijaisesti, ettd avustaja on asiakkaan laheinen. Tarvittaessa
avustaja voi olla myds tyontekija. Pyydamme teita tarvittaessa avustamaan vastaajaa myos vastausohjeiden
lukemisessa. Pyydamme teitd ohjeistamaan, ettei tutkimukseen osallistuja kirjaa kyselylomakkeen avokent-
tiin yksilGivia tietoja eli mitdan tietoja, joista hdnet voitaisiin yksildinad tunnistaa esimerkiksi nimea, puhelin-
numeroa, osoitetta tai paikkakuntaa.

Erilliset tiedotteet on laadittu toiminnan tyontekijdille sekd toimintaan osallistuville idkkaille henkilgille ja
omaishoitajille. Kyselylomake on saatavilla suomen- ja ruotsinkielisena.

Tiedotteet |0ytyvat taalta (linkit).

Kuinka sdhkéiselle kyselylomakkeelle kirjaudutaan?
Sahkoiselle lomakkeelle kirjaudutaan osoitteessa xxxx
Sahkoinen lomake on avoinna xxx saakka.

Kirjautumiseen tarvitaan kirjautumistunnukset (kayttdjatunnus ja salasana), jotka toimitetaan teille hanke-
vastaavan (nimi) toimesta. Pyyddmme, etta vastaatte ja organisoitte kirjautumistunnusten jakamisesta tyon-
tekijoille ja kyselyyn vastaaville idkkaille henkil6ille ja omaishoitajille.
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Seka kayttdjatunnus ettd salasana ovat vastaajakohtaisia. Teille lahetetdan lista kirjautumistunnuksista, josta
kirjaatte tunnukset kullekin kyselyyn vastaavalle henkil6lle. Kirjatkaa ylos jokaista tunnusta kayttavan henki-
16n koko nimi ja se mikd tunnus hanelle on annettu. Tutkimusnumeron ja henkilotiedon sisaltava lista on sai-
lytettava hankeorganisaatioissa seurantamittausta varten ja koko hankekauden ajan. Saman henkilon tiedot
tallennetaan samalle tutkimusnumerolle seka alku- ettd seurantamittauksissa. Samoja kirjautumistunnuksia
ei voida kayttaa useille vastaajille. Suosittelemme merkitsemdaan listauksesta tunnukset sitd mukaan kuin
niita otetaan kayttoéon. Tutkittavien suorat tunnistetiedot eivat siirry THL:lle. THL jarjestaa hanketoimijoille
kaksi koulutustilaisuutta, joissa kdydaan lapi tiedonkeruu ja tietojen toimittaminen THL:d4n

Sahkoisen lomakkeen aikakatkaisu on 30 minuuttia. Lomakkeella on valitallennusmahdollisuus, jonka avulla
lomakkeen tayttamista voi jatkaa myohemmin. Lomakkeelle palataan saman linkin kautta seka kayttden sa-
maa kadyttadjatunnusta ja salasanaa. Jos haluatte korjata jo lahettamaanne lomaketta, ottakaa yhteytta THL:n
tutkijoihin.

Kysely on sahkdinen, mutta tarvittaessa tiedot voi kerata tulostettavalle paperilomakkeelle, jonka jalkeen
tiedot tulee siirtaa sahkoiselle lomakkeelle. THL ottaa vastaan kyselyvastauksia vain sdahkoisen lomakkeen
kautta. Linkit paperilomakkeisiin.

Tietoihin tulee olla paasy vain hankkeen vastuuhenkilén tai toiminnan esihenkilon siihen valtuuttamilla
tyontekijoilla. Paperilomakkeet ja tieto tutkimukseen osallistuvista henkildista ja heidan tunnuksistaan tulee
sailyttaa lukollisessa kaapissa, johon paasy on vain valtuutetuilla tyontekijoilld. Tiedot tulee siirtaa sahkoi-
selle lomakkeelle viivytyksetta, jonka jalkeen paperilomakkeet tulee tuhota, esimerkiksi silppurilla tai tieto-
suojapaperien havityksella.

Pyydamme huomioimaan, ettd lomakkeille ei tulisi merkita tietosuojasyistd muuta kuin vastaukset tutkimus-
kysymyksiin. Alkaa kirjoittako kyselylomakkeen avokenttiin yksildivia tietoja eli mitdan tietoja, joista teidat
voitaisiin yksil6ina tunnistaa esimerkiksi nimeda, puhelinnumeroa, osoitetta tai paikkakuntaasi.

Teilla on mahdollisuus saada THL:n tekema kooste alueenne vastauksista. THL tyostaa vastauksista julkai-
suja, jotka julkaistaan vuoden 2026 aikana. Voitte hyodyntada kyselyvastauksia palveluiden ja toiminnan ke-
hittdmisessa. THL tyostda vastauksista julkaisuja, jotka julkaistaan vuoden 2026 aikana.

Tutkimukseen osallistuminen on vapaaehtoista toimintaan osallistuville idkkaille henkil6ille ja omaishoita-
jille. Jos toimintaan osallistuva idkds henkilo tai omaishoitaja ei kykene ymmartamaan kysymyksia, ahdistuu
tai kyselysta voi olla hdnelle muuta haittaa, pyyddmme luopumaan tiedonkeruusta hdanen osaltaan.

Osallistuminen tutkimukseen on kuitenkin tarkeaa, jotta toimintaan osallistuvien dani tulee kuulluksi palve-
luja suunniteltaessa ja toimintakaytdntoja kehitettdessa.

Tiedonkeruu tulee tehda xxxx mennessa.
Yhteistyoterveisin,
Yhteystiedot xxxx

7.4.3 Tiedote ja ohjeet kyselysta tyontekijoille
Hyva tyontekija,

Teiddn hankkeenne (nimi) on osa Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen toteuttamaa (THL) terveyden edista-
misen madrarahahanketta, joka on osa paaministeri Petteri Orpon hallitusohjelmaa.

THL toteuttaa Sosiaali- ja terveysministerion tilaamaa tutkimusta, jonka tarkoituksena on selvittda vuonna
2025 alkavien terveyden edistamisen maararahahankkeiden vaikutuksia idkkadiden henkildiden ja
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omaishoitajien hyvinvointiin ja terveyden edistamiseen, kuten koettuun terveyteen, eldmanlaatuun, osalli-
suuteen, mielen hyvinvointiin ja yksindisyyteen.

Tutkimuksessa tehddan kaksi kyselya. Kyselyihin vastaavat toimintaan osallistuvat idkkaat henkilot ja omais-
hoitajat. Alkukysely toteutetaan xxx — xxx 2025 valisena aikana ja loppukysely toteutetaan xxxx-xxxx 2026
valisena aikana. Tama kysely on alkukysely.

Kuinka kysely toteutetaan?

Ensisijaisesti toimintaan osallistuva idkas henkil® tai omaishoitaja vastaa kyselyyn itsendisesti. Jos han tarvit-
see apua vastaamisessa, toivomme ensisijaisesti, ettd avustaja on asiakkaan laheinen. Tarvittaessa avustaja
voi olla myds tyontekija. Pyydamme teitd tarvittaessa avustamaan vastaajaa myos vastausohjeiden lukemi-
sessa. Pyydamme teita ohjeistamaan, ettei tutkimukseen osallistuja kirjaa kyselylomakkeen avokenttiin yksi-
|6ivia tietoja eli mitdan tietoja, joista heidat voitaisiin yksil6inad tunnistaa esimerkiksi nimed, puhelinnume-
roa, osoitetta tai paikkakuntaa.

Tiedot voidaan tayttda suoraan sdhkoiselle lomakkeelle ja |ahettdd THL:lle.
Kuinka sdhkoiselle kyselylomakkeelle kirjaudutaan?
Sahkoiselle lomakkeelle kirjaudutaan osoitteessa xxxx.

Kirjautumiseen tarvitaan kirjautumistunnukset (kdyttdjatunnus ja salasana). Seka kayttajatunnus etta sala-
sana ovat vastaajakohtaisia. Teille [dhetetdan lista kirjautumistunnuksista hankevastaavan (nimi) tai esihen-
kilonne toimesta. Pyydamme, ettd valitsette tunnukset kullekin kyselyyn vastaavalle henkildlle. Kirjatkaa
yl6s jokaista tunnusta kayttavan henkilon koko nimi ja se mika tunnus hanelle on annettu.-Samoja kirjautu-
mistunnuksia ei voida kadyttaa useille vastaajille. Suosittelemme merkitsemaan listauksesta tunnukset sita
mukaan kuin niitd otetaan kayttéon. Tutkimukseen osallistuvien suorat tunnistetiedot eivat siirry THL:lle.
THL jarjestaa hanketoimijoille kaksi koulutustilaisuutta, joissa kdydaan lapi tiedonkeruu ja tietojen toimitta-
minen THL:aan

Sahkoisen lomakkeen aikakatkaisu on 30 minuuttia. Lomakkeella on vélitallennusmahdollisuus, jonka avulla
lomakkeen tdyttamista voi jatkaa myohemmin. Lomakkeelle palataan saman linkin kautta seka kayttden sa-
maa kayttdjatunnusta ja salasanaa. Jos haluatte korjata jo lahettdmadanne lomaketta, ottakaa yhteytta THL:n
tutkijoihin.

Kysely on sahkoinen, mutta tarvittaessa tiedot voi kerata tulostettavalle paperilomakkeelle, jonka jalkeen
tiedot tulee siirtaa sahkoiselle lomakkeelle. THL ottaa vastaan kyselyvastauksia vain sdhkdisen lomakkeen
kautta. Linkit paperilomakkeisiin.

Vastausten luottamuksellisuuden kunnioittaminen

Tarkeaa on, ettd vastaajat voivat vastata luottamuksellisesti. Huolena voi myds olla, ettd annettu vastaus voi
vaikuttaa heiddan saamaansa palveluun. Vastaaminen luottamuksellisesti toteutuu varmimmin siten, etta toi-
mintaan osallistuva vastaa itse suoraan sahkdiseen kyselyyn. Tall6in vastaus palautuu suoraan THL:dan. Jos
sahkoiseen kyselyyn vastaaminen ei onnistu, niin kdytt6on voi tulostaa paperisia kyselyja. Talléin hanketoi-
mijat vastaavat niiden tallentamisesta sahkoiseen kyselyyn. Talléin myos hyvat toimintatavat paperisten vas-
tausten palauttamisen ja tallentamisen suhteen on hyva sopia henkiloston kesken.

e Suosittelemme varaamaan paperisille kyselyille palautuskirjekuoren.

e Sopikaa ja kirjatkaa vastaajalle annettavaan kyselyn vastausohjeeseen se taho tai henkild, jolle han
palauttaa paperisen kyselyn. Jos tata ei ole maaritelty, voi vastaus eksya henkildiden kasiin, joiden ei
ole tarkoituksenmukaista nahda vastauksia.
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e Paperisia vastauksia tulee sailyttaa lukollisessa kaapissa, kunnes ne on tallennettu sdahkodiseen kyse-
lyyn. Taman jalkeen paperivastaukset on tuhottava. (esim. silppuri tai tietosuojapaperien havitys)
e THL ottaa vastaan kyselyvastauksia vain sdhkoisen lomakkeen kautta.

Miten toimin, jos vastaus paperisessa kyselyssa on epaselva?

Toisinaan vastauksissa on epdselvyyksia, joita voi tulkita monin tavoin. Jos epdselvaa kohtaa ei voida tarkis-
taa enda vastanneelta henkilolta itseltdaan, kayttakaa apunanne seuraavia esimerkkitilanteita.

e Vastaaja on palauttanut tyhjan paperisen kyselyn. Tallennanko sen sahkoiseen kyselyyn? Vastausta
ei tule tallentaa sahkodiseen kyselyyn.

e Vastaaja ei ole vastannut kaikkiin kysymyksiin paperisessa kyselyssa. Voiko sen silti tallentaa sahkoi-
seen kyselyyn? Kyselyssa ei ole pakollisia kysymyksia. Sahkoiseen kyselyyn tulee tallentaa ne kohdat,
joihin vastaaja on vastannut.

e Vastaaja on valinnut useita vaihtoehtoja paperisessa kyselyssa, vaikka ohjeena oli valita vain yksi
vaihtoehto. Miten tallennan vastauksen? Jata kyseinen epdselva vastaus tallentamatta.

e Vastaaja on tehnyt merkinnan eri vaihtoehtojen valille paperisessa kyselyssa, eikd merkintd kohdistu
selvasti kumpaankaan vaihtoehtoon. Miten tallennan vastauksen? Jata kyseinen vastaus tallenta-
matta.

e Vastaaja on kirjoittanut avovastauksen epaselvalla kasialla, eika siita saa selvaa. Miten tallennan vas-
tauksen? Tallenna vastaus niiltd osin kuin saat selvaa. Merkitse epaselvat kohdat tekstiin kolmella x-
kirjaimella. Esim. “Palvelu on xxx ja mukavia hoitajia kdy luonani”.

e Vastaaja on kirjoittanut avopalautetta eri kohtiin lomakkeessa. Miten avovastaus tallennetaan? Tal-
lenna kaikki asiakkaan avovastaukset avopalautteelle varattuun kohtaan.

Tutkimukseen osallistuminen on vapaaehtoista toimintaan osallistuville idkkaille henkil6ille ja omaishoita-
jille. Jos toimintaan osallistuva idkds henkil6 tai omaishoitaja ei kykene ymmartamaan kysymyksia, ahdistuu
tai kyselysta voi olla hdnelle muuta haittaa, pyyddmme luopumaan tiedonkeruusta hdnen osaltaan.

Osallistuminen tutkimukseen on kuitenkin tarkeda, jotta toimintaan osallistuvien dani tulee kuulluksi palve-
luja suunniteltaessa ja toimintakaytdntoja kehitettdessa.

Tiedonkeruu tulee tehda xxxx mennessa.
Kiitos yhteistyosta jo etukateen.
Ystavallisin terveisin,

Yhteystiedot xxx

7.4.4 Tiedote kyselysta toimintaan osallistuvalle idkkaalle henkilolle
Arvoisa osallistuja,

Pyydamme teita osallistumaan tutkimukseen, jossa Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL) tutkii terveyden
edistamisen maararahan vaikutusta.

Saatte tdman kyselyn, koska olette osallistumassa (nimi) -toimintaan. Haluamme selvittaa sita, ettd onko
talld toiminnalla (toiminnan nimi) vaikutuksia teidan terveyteenne ja hyvinvointiinne. Kyselyyn on mahdol-
lista vasta joko itse, avustettuna yhdessa ldaheisen tai tyontekijan kanssa.

Mita tietoja kyselyssa kerdtdan ja mihin niita kaytetaan?

32



Saatte kyselyn kaksi kertaa. Ensimmaisen nyt ja toisen noin kuuden kuukauden kuluttua. Tama on ensimmai-
nen kysely. Ensimmaisen ja toisen kyselyn tiedot yhdistetaan. THL:n tutkijoiden tietoon ei tule henkildlli-
syyttdnne. . Kyselyssa voitte kertoa muun muassa terveydestdnne, elamanlaadustanne, mielen hyvinvoinnis-
tanne ja siita koetteko yksindisyytta. Voitte vapaasti kertoa myds odotuksistanne, joita teilla mahdollisesti on
(toiminnan nimi) kohtaan. Alk&4 kirjoittako kyselylomakkeen avokenttiin yksildivia tietoja eli mitdan tietoja,
joista teidat voitaisiin yksil6ina tunnistaa. esimerkiksi nimed, puhelinnumeroa, osoitetta tai paikkakuntaa.

Jos teilld on kysyttavaa tutkimukseen liittyen, voitte ottaa yhteytta THL:n tutkijoihin sdhkdpostitse tai puheli-
mitse.

Kiitos, etta osallistutte kyselyyn ja tervetuloa vastaamaan.

Yhteystiedot xxxx

7.5 Tutkimuksessa kaytetyt saateviestit ja tiedotteet omaishoitajille
7.5.1 Tiedote kyselysta terveyden edistamisen madrarahahankkeen vastuuhenkilélle

Hyva terveyden edistamisen maardarahahankkeen vastuuhenkilo,

Teiddan hankkeenne (nimi) on osa Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen toteuttamaa (THL) terveyden edista-
misen madrarahahanketta, joka on osa paaministeri Petteri Orpon hallitusohjelmaa.

THL toteuttaa Sosiaali- ja terveysministerion tilaamaa tutkimusta, jonka tarkoituksena on selvittdd vuonna
2025 alkavien terveyden edistamisen maararahahankkeiden vaikutuksia omaishoitajien hyvinvointiin ja ter-
veyden edistamiseen, kuten koettuun terveyteen, elaméanlaatuun, osallisuuteen, mielen hyvinvointiin ja yk-
sindisyyteen.

Kyselyihin vastaavat toimintaan osallistuvat omaishoitajat. Kysely toteutetaan xxx — xxx 2025 vélisena ai-
kana.

Pyydamme, ettd organisoitte tiedonkeruun ja toimitatte tutkimuksen tiedotteet ja kyselylomakkeet hankkei-
den toiminnan esihenkildille. Voitte toteuttaa kyselyn tiedonkeruun toimintatapoihinne sopivalla tavalla.

Erilliset tiedotteet on laadittu toiminnan esihenkildille ja tyontekijoille seka toimintaan osallistuville omais-
hoitajille. Kyselylomake on saatavilla suomen- ja ruotsinkielisena

Sahkoinen kysely ja tiedotteet [0ytyvat taalta (linkit).

Kysely on sdahkbinen, mutta tarvittaessa tiedot voi kerata tulostettavalle paperilomakkeelle, jonka jalkeen
tiedot tulee siirtaa sahkoiselle lomakkeelle. Linkit paperilomakkeisiin.

Tietoja kasittelee tai niihin on paasy vain hankkeen vastuuhenkildn tai toiminnan esihenkil6n siihen valtuut-
tamilla tyontekijoilla. Paperilomakkeet tulee sailyttaa lukollisessa kaapissa, johon pdasy on vain valtuute-
tuilla tyontekijoilla. Tiedot tulee siirtdaa sahkoiselle lomakkeelle viivytyksettd, jonka jalkeen paperilomakkeet
tulee tuhota, esimerkiksi silppurilla tai tietosuojapaperien havitykselld. THL ottaa vastaan kyselyvastauksia
vain sdahkoisen lomakkeen kautta.

Teillda on mahdollisuus saada THL:n tekema kooste alueenne vastauksista. THL tyostaa vastauksista julkai-
suja, jotka julkaistaan vuoden 2026 aikana. Voitte hyédyntaa kyselyvastauksia palveluiden ja toiminnan ke-
hittamisessa. THL tyostaa vastauksista julkaisuja, jotka julkaistaan vuoden 2026 aikana.
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Tutkimukseen osallistuminen on vapaaehtoista toimintaan osallistuville omaishoitajille. Osallistuminen tut-
kimukseen on kuitenkin tarkeaa, jotta toimintaan osallistuvien dani tulee kuulluksi palveluja suunniteltaessa
ja toimintakdytantoja kehitettdessa.

Tiedonkeruu tulee tehda xxxx (aika tarkentuu) mennessa.
Yhteistyoterveisin,

Yhteystiedot xxxx

7.5.2 Tiedote kyselystd tyontekijoiden esihenkiloille

Hyva esihenkild,

Hankkeenne (nimi) on osa Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen toteuttamaa (THL) terveyden edistamisen
maararahahanketta, joka on osa paaministeri Petteri Orpon hallitusohjelmaa.

THL toteuttaa Sosiaali- ja terveysministerion tilaamaa tutkimusta, jonka tarkoituksena on selvittda vuonna
2025 alkavien terveyden edistamisen maararahahankkeiden vaikutuksia omaishoitajien hyvinvointiin ja ter-
veyden edistamiseen, kuten koettuun eldamanlaatuun, osallisuuteen, jaksamisen tukemiseen, tiedon saannin
ja vapaiden pitdmisen lisdantymiseen.

Kyselyihin vastaavat toimintaan osallistuneet omaishoitajat. Kysely toteutetaan xxx — xxx 2025 valisena ai-
kana.

Pyydamme, ettd organisoitte tiedonkeruun ja toimitatte tutkimuksen tiedotteet ja kyselylomakkeet hankkei-
den toiminnan tyontekijoille. Voitte toteuttaa kyselyn tiedonkeruun toimintatapoihinne sopivalla tavalla.
Pyydamme teitd ohjeistamaan tutkittavia henkil6ita, ettei tutkimukseen osallistuja kirjaa kyselylomakkeen
avokenttiin yksilGivia tietoja eli mitdan tietoja, joista heidat voitaisiin yksiloina tunnistaa esimerkiksi nimea,
puhelinnumeroa, osoitetta tai paikkakuntaa.

Erilliset tiedotteet on laadittu toiminnan tyontekijoille seka toimintaan osallistuville omaishoitajille. Kysely-
lomake on saatavilla suomen- ja ruotsinkielisena. Tarpeen vaatiessa voidaan kayttaa tulkkaus/kdannésapua
muulle kielelle.

Tiedotteet |6ytyvat taalta (linkit).

Kuinka sdhkéiselle kyselylomakkeelle kirjaudutaan?
Sahkoiselle lomakkeelle kirjaudutaan osoitteessa xxxx
Sahkoinen lomake on avoinna xxx saakka.

Kirjautumiseen tarvitaan kirjautumistunnukset (kdyttdjatunnus ja salasana), jotka toimitetaan teille hanke-
vastaavan (nimi) toimesta. Pyydamme teita organisoimaan kirjautumistunnusten jakamisen tyontekijoille ja
kyselyyn vastaaville omaishoitajille.

Seka kayttdjatunnus ettd salasana ovat vastaajakohtaisia. Teille Iahetetdan lista kirjautumistunnuksista, josta
kirjaatte tunnukset kullekin kyselyyn vastaavalle henkil6lle. Kirjatkaa ylos jokaista tunnusta kayttavan
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henkilon koko nimi ja se mika tunnus hanelle on annettu. Tutkimusnumeron ja henkiltiedon sisaltava lista
on sailytettava hankeorganisaatioissa seurantamittausta varten ja koko hankekauden ajan. Saman henkilon
tiedot tallennetaan samalle tutkimusnumerolle seka alku- ettd seurantamittauksissa. Samoja kirjautumis-
tunnuksia ei voida kayttaa useille vastaajille. Suosittelemme merkitsemaan listauksesta tunnukset sita mu-
kaan kuin niitd otetaan kayttoon. Tutkimukseen osallistuvien suorat tunnistetiedot eivat siirry THL:lle. THL
jarjestaa hanketoimijoille kaksi koulutustilaisuutta, joissa kdydaan |api tiedonkeruu ja tietojen toimittaminen
THL:aan

Sahkoisen lomakkeen aikakatkaisu on 30 minuuttia. Lomakkeella on vilitallennusmahdollisuus, jonka avulla
lomakkeen tayttamista voi jatkaa myohemmin. Lomakkeelle palataan saman linkin kautta seka kayttden sa-
maa kayttdjatunnusta ja salasanaa. Jos vastaaja haluaa korjata jo |ldhettamaanne lomaketta, ottakaa yhteytta
THL:n tutkijoihin.

Kysely on sdahkdinen, mutta tarvittaessa tiedot voi kerata tulostettavalle paperilomakkeelle, jonka jalkeen
tiedot tulee siirtaa sahkoiselle lomakkeelle. THL ottaa vastaan kyselyvastauksia vain sahkdisen lomakkeen
kautta. Linkit paperilomakkeisiin.

Tietoihin tulee olla paasy vain hankkeen vastuuhenkilon tai toiminnan esihenkilon siihen valtuuttamilla
tyontekijoilla. Paperilomakkeet ja tieto tutkimukseen osallistuvista henkil6ista ja heidan tunnuksistaan tulee
sailyttaa lukollisessa kaapissa, johon paasy on vain valtuutetuilla tyontekijoilld. Tiedot tulee siirtaa sahkoi-
selle lomakkeelle viivytyksetta, jonka jalkeen paperilomakkeet tulee tuhota, esimerkiksi silppurilla tai tieto-
suojapaperien havityksella.

Pyyddamme huomioimaan, ettd lomakkeille ei tulisi merkita tietosuojasyista muuta kuin vastaukset tutkimus-
kysymyksiin. Alkd4 kirjoittako kyselylomakkeen avokenttiin yksildivia tietoja eli mitdan tietoja, joista teidat
voitaisiin yksil6ina tunnistaa.

Teilld on mahdollisuus saada THL:n tekema kooste alueenne vastauksista. THL tyostaa vastauksista julkai-
suja, jotka julkaistaan vuoden 2026 aikana. Voitte hyodyntaa kyselyvastauksia palveluiden ja toiminnan ke-
hittdmisessa.

Tutkimukseen osallistuminen on vapaaehtoista toimintaan osallistuville omaishoitajille. Osallistuminen tut-
kimukseen on kuitenkin tarkead, jotta toimintaan osallistuvien aani tulee kuulluksi palveluja suunniteltaessa
ja toimintakdytantoja kehitettdaessa.

Tiedonkeruu tulee tehda xxxx mennessa.
Yhteistyoterveisin,

Yhteystiedot xxxx

7.5.3 Tiedote ja ohjeet kyselysta tyontekijoille

Hyva tyontekij3,

Hankkeenne (nimi) on osa Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen toteuttamaa (THL) terveyden edistdmisen
maararahahanketta, joka on osa paaministeri Petteri Orpon hallitusohjelmaa.

THL toteuttaa Sosiaali- ja terveysministerion tilaamaa tutkimusta, jonka tarkoituksena on selvittda vuonna
2025 alkavien terveyden edistamisen maararahahankkeiden vaikutuksia omaishoitajien hyvinvointiin ja
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terveyden edistamiseen, kuten koettuun eldmanlaatuun, osallisuuteen, jaksamisen tukemiseen, tiedon
saannin ja vapaiden pitamisen lisdantymiseen.

Kyselyihin vastaavat toimintaan osallistuvat/osallistuneet omaishoitajat. Kysely toteutetaan xxx — xxx 2025
valisena aikana. Pyydamme teita ohjeistamaan tutkimukseen osallistuville, ettei tutkimukseen osallistuja
kirjaa kyselylomakkeen avokenttiin yksilivia tietoja eli mitdan tietoja, joista hanet voitaisiin yksilona tunnis-
taa esimerkiksi nimed, puhelinnumeroa, osoitetta tai paikkakuntaa

Kuinka kysely toteutetaan?

Omaishoitaja vastaa kyselyyn itsendisesti.

Tiedot voidaan tayttaa suoraan sahkoiselle lomakkeelle ja [ahettda THL:lle.
Kuinka sdhkoiselle kyselylomakkeelle kirjaudutaan?

Sahkoiselle lomakkeelle kirjaudutaan osoitteessa xxxx.

Kirjautumiseen tarvitaan kirjautumistunnukset (kdyttdjatunnus ja salasana). Seka kayttajatunnus ettd sala-
sana ovat vastaajakohtaisia. Teille Idhetetaan lista kirjautumistunnuksista hankevastaavan (nimi) tai esihen-
kilbnne toimesta. Pyydamme, ettd valitsette tunnukset kullekin kyselyyn vastaavalle henkildlle. Kirjatkaa
yl6s jokaista tunnusta kayttavan henkilon koko nimi ja se mika tunnus hanelle on annettu. Samoja kirjautu-
mistunnuksia ei voida kdyttaa useille vastaajille. Suosittelemme merkitsemaan listauksesta tunnukset sita
mukaan kuin niita otetaan kayttéon. Tutkimukseen osallistuvien suorat tunnistetiedot eivat siirry THL:lle.
THL jarjestaa hanketoimijoille kaksi koulutustilaisuutta, joissa kdydaan lapi tiedonkeruu ja tietojen toimitta-
minen THL:aan

Sahkoisen lomakkeen aikakatkaisu on 30 minuuttia. Lomakkeella on vilitallennusmahdollisuus, jonka avulla
lomakkeen tdyttamista voi jatkaa myohemmin. Lomakkeelle palataan saman linkin kautta seka kayttden sa-
maa kayttdjatunnusta ja salasanaa. Jos vastaaja haluaa korjata jo lahettamadanne lomaketta, ottakaa yhteytta
THL:n tutkijoihin. Alk33 kirjoittako kyselylomakkeen avokenttiin yksildivia tietoja eli mitdan tietoja, joista tei-
dat voitaisiin yksildina tunnistaa.

Kysely on sdahkoinen, mutta tarvittaessa tiedot voi kerata tulostettavalle paperilomakkeelle, jonka jalkeen
tiedot tulee siirtaa sahkoiselle lomakkeelle. THL ottaa vastaan kyselyvastauksia vain séhkdisen lomakkeen
kautta. Linkit paperilomakkeisiin.

Vastausten luottamuksellisuuden kunnioittaminen

Tarkeaa on, etta vastaajat voivat vastata luottamuksellisesti. Huolena voi myds olla, ettd annettu vastaus voi
vaikuttaa heiddan saamaansa palveluun. Vastaaminen luottamuksellisesti toteutuu varmimmin siten, etta toi-
mintaan osallistuva vastaa itse suoraan sdhkoiseen kyselyyn. Tall6in vastaus palautuu suoraan THL:dan. Jos
sahkoiseen kyselyyn vastaaminen ei onnistu, niin kdyttdon voi tulostaa paperisia kyselyja. Talléin hanketoi-
mijat vastaavat niiden tallentamisesta sahkdiseen kyselyyn. Talléin myds hyvat toimintatavat paperisten vas-
tausten palauttamisen ja tallentamisen suhteen on hyva sopia henkildstén kesken.

e Suosittelemme varaamaan paperisille kyselyille palautuskirjekuoren.

e Sopikaa ja kirjatkaa vastaajalle annettavaan kyselyn vastausohjeeseen se taho tai henkil, jolle han
palauttaa paperisen kyselyn. Jos tata ei ole maaritelty, voi vastaus eksya henkildiden kasiin, joiden ei
ole tarkoituksenmukaista nahda vastauksia.

e Paperisia vastauksia tulee sdilyttaa lukollisessa kaapissa, kunnes ne on tallennettu sahkodiseen kyse-
lyyn. Tamén jalkeen paperivastaukset on tuhottava. (esim. silppuri tai tietosuojapaperien havitys)
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e THL ottaa vastaan kyselyvastauksia vain sahkoisen lomakkeen kautta.
Miten toimin, jos vastaus paperisessa kyselyssa on epaselva?

Toisinaan vastauksissa on epaselvyyksia, joita voi tulkita monin tavoin. Jos epdselvaa kohtaa ei voida tarkis-
taa enda vastanneelta henkilolta itseltdaan, kayttakaa apunanne seuraavia esimerkkitilanteita.

e Vastaaja on palauttanut tyhjan paperisen kyselyn. Tallennanko sen sahkoiseen kyselyyn? Vastausta
ei tule tallentaa sahkoiseen kyselyyn.

e Vastaaja ei ole vastannut kaikkiin kysymyksiin paperisessa kyselyssa. Voiko sen silti tallentaa sahkoi-
seen kyselyyn? Kyselyssa ei ole pakollisia kysymyksid. Sahkoiseen kyselyyn tulee tallentaa ne kohdat,
joihin vastaaja on vastannut.

e Vastaaja on valinnut useita vaihtoehtoja paperisessa kyselyssa, vaikka ohjeena oli valita vain yksi
vaihtoehto. Miten tallennan vastauksen? Jata kyseinen epdselva vastaus tallentamatta.

e Vastaaja on tehnyt merkinnan eri vaihtoehtojen valille paperisessa kyselyssa, eikd merkinta kohdistu
selvasti kumpaankaan vaihtoehtoon. Miten tallennan vastauksen? Jata kyseinen vastaus tallenta-
matta.

e Vastaaja on kirjoittanut avovastauksen epaselvalla kasialla, eika siita saa selvaa. Miten tallennan vas-
tauksen? Tallenna vastaus niilta osin kuin saat selvaa. Merkitse epaselvat kohdat tekstiin kolmella x-
kirjaimella. Esim. “Palvelu on xxx ja mukavia hoitajia kdy luonani”.

e Vastaaja on kirjoittanut avopalautetta eri kohtiin lomakkeessa. Miten avovastaus tallennetaan? Tal-
lenna kaikki asiakkaan avovastaukset avopalautteelle varattuun kohtaan.

Tutkimukseen osallistuminen on vapaaehtoista toimintaan osallistuville omaishoitajille.

Osallistuminen tutkimukseen on kuitenkin tarkeaa, jotta toimintaan osallistuvien dani tulee kuulluksi palve-
luja suunniteltaessa ja toimintakaytantoja kehitettdessa.

Tiedonkeruu tulee tehda xxxx mennessa.
Kiitos yhteistyosta jo etukateen.
Ystavallisin terveisin,

Yhteystiedot xxx

7.5.4 Tiedote kyselysta toimintaan osallistuvalle omaishoitajalle (ennen toimintaan osallistumista)

Arvoisa osallistuja,

Pyydamme teita osallistumaan tutkimukseen, jossa Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL) tutkii terveyden
edistdmisen maararahan vaikutusta.

Saatte tdman kyselyn, koska olette osallistumassa (nimi) -toimintaan. Haluamme selvitta3 sita, ettd onko
talla toiminnalla (toiminnan nimi) vaikutuksia teidan terveyteenne ja hyvinvointiinne.

Mita tietoja kyselyssa keratdan ja mihin niita kaytetaan?

Saatte kyselyn kaksi kertaa. Ensimmaisen nyt ja toisen toimintaan osallistumisen jalkeen. Tama on ensim-
madinen kysely. Ensimmaisen ja toisen kyselyn tiedot yhdistetdan. THL:n tutkijoiden tietoon ei tule henkilol-
lisyyttdnne. Kyselyssa voitte kertoa muun muassa terveydestdnne, elamanlaadustanne, mielen hyvinvoinnis-
tanne, jaksamisestanne, vapaiden pitdmisesta ja siitd koetteko yksindisyytta. Voitte my0s kertoa vapaasti,
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mita odotitte toiminnalta. Alkaa kirjoittako kyselylomakkeen avokenttiin yksilivia tietoja eli mitdan tietoja,
joista teidat voitaisiin yksildina tunnistaa esimerkiksi nimea, puhelinnumeroa, osoitetta tai paikkakuntaa.

Jos teilla on kysyttavaa tutkimukseen liittyen, voitte ottaa yhteytta THL:n tutkijoihin séhkdpostitse tai puheli-
mitse.

Kiitos, etta osallistutte kyselyyn ja tervetuloa vastaamaan.

Yhteystiedot xxxx

7.5.5 Tiedote kyselystd toimintaan osallistuvalle omaishoitajalle (toiminnan jalkeen tehtava kysely)

Arvoisa osallistuja,

Pyydamme teita osallistumaan tutkimukseen, jossa Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL) tutkii terveyden
edistdmisen maararahan vaikutusta.

Saatte taman kyselyn, koska olette osallistuneet (nimi) -toimintaan. Haluamme selvittaa sitd, ettd onko talla
toiminnalla (toiminnan nimi) vaikutuksia teidan terveyteenne ja hyvinvointiinne.

Mita tietoja kyselyssa keratdan ja mihin niita kaytetaan?

Saatte kyselyn kaksi kertaa. Tama on toinen kysely. Ensimmaisen ja toisen kyselyn tiedot yhdistetdan. THL:n
tutkijoiden tietoon ei tule henkilollisyyttanne. Kyselyssa voitte kertoa muun muassa terveydestanne, ela-
manlaadustanne, mielen hyvinvoinnistanne, jaksamisestanne, vapaiden pitamisesta ja siita koetteko yksinai-
syytta. Voitte myds kertoa vapaasti, mita odotitte toiminnalta. Alkd4 kirjoittako kyselylomakkeen avokenttiin
yksil6ivia tietoja eli mitdan tietoja, joista teidat voitaisiin yksil6inad tunnistaa esimerkiksi nimea, puhelinnu-
meroa, osoitetta tai paikkakuntaa.

Jos teilld on kysyttavaa tutkimukseen liittyen, voitte ottaa yhteyttd THL:n tutkijoihin sdhkopostitse tai puheli-
mitse.

Kiitos, etta osallistutte kyselyyn ja tervetuloa vastaamaan.

Yhteystiedot xxxx

7.5.6 Tiedote kyselysta toimintaan osallistuvalle omaishoitajalle (vain kerran toimintaan osallistuvat,
toiminnan jalkeen tehtava kysely)

Arvoisa osallistuja,

Pyydamme teita osallistumaan tutkimukseen, jossa Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL) tutkii terveyden
edistdmisen maararahan vaikutusta.

Saatte tdman kyselyn, koska olette osallistuneet (nimi) -toimintaan. Haluamme selvittaa sita, ettd onko talla
toiminnalla (toiminnan nimi) vaikutuksia teidan terveyteenne ja hyvinvointiinne.

Mita tietoja kyselyssa keratdan ja mihin niita kaytetaan?
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Saatte kyselyn vain kerran. THL:n tutkijoiden tietoon ei tule henkil6llisyyttanne. Kyselyssa voitte kertoa
muun muassa terveydestanne, elamanlaadustanne, mielen hyvinvoinnistanne, jaksamisestanne, vapaiden
pitdmisestd ja siitd koetteko yksindisyytta. Voitte myos kertoa vapaasti, mita odotitte toiminnalta. Alkaa kir-
joittako kyselylomakkeen avokenttiin yksil6ivia tietoja eli mitaan tietoja, joista teidat voitaisiin yksildina tun-
nistaa esimerkiksi nimed, puhelinnumeroa, osoitetta tai paikkakuntaa.

Jos teilla on kysyttavaa tutkimukseen liittyen, voitte ottaa yhteytta THL:n tutkijoihin sdhkdpostitse tai puheli-
mitse.

Kiitos, etta osallistutte kyselyyn ja tervetuloa vastaamaan.

Yhteystiedot xxxx
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