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TIVISTELMA

Puettavalla teknologialla voidaan arvioida esimerkiksi yksilon fyysista ja henkistd kuormi-
tusta, fyysista aktiivisuutta, sekd palautumista. Teknologian kehityksen ja lisddntyneen pal-
veluntarjonnan myo6ta tyoterveyshuolloille ja tydnantajille on avautunut uusia mahdolli-
suuksia kayttaa erilaisia teknologioita osana tyoterveyshuollon toimintaa. Puettavan tek-
nologian kaytosta tydterveyshuollossa ei kuitenkaan ole yhtenaistd kasitysta, suosituksia
eika nayttoja hyddyista.

Laissa saadetaan, etta tydnantajan, tyontekijan ja tydterveyshuollon on yhdessa huoleh-
dittava tyontekijan terveydestd, ty6- ja toimintakyvysta tyduran eri vaiheissa, tydssa jaksa-
misesta, edistaa tyon ja tydympariston terveellisyytta ja turvallisuutta seka ehkaista tydohon
littyvia sairauksia ja tapaturmia. Puettava teknologia voisi auttaa ndiden velvoitteiden tayt-
tamisessa.

Puettavalla teknologialla tarkoitetaan tdssa selvityksessa itsensad mittaamiseen liittyvaa
padlle puettavaa laitteistoa, jolla pyritdan selvittdmaan henkilon kayttaytymista tai fysiolo-
gista tilaa yhden tai useamman signaalin avulla. Teknologian hyvaksynta ja sen kaytetta-
vyys ovat tarkeimpia tekijoita onnistuneen sen kayttdonoton yhteydessa. Teknologiaa ale-
taan kayttaa, kun se hyvaksynnan myota koetaan kayttokelpoiseksi. Kaytettavyys taas tar-
koittaa valineen, palvelun tai ympariston helppokayttoisyytta tietyn tavoitteen saavutta-
miseksi

Taman selvityksen tavoitteena on kuvata puettavan teknologian kayton nykytilanne tyo-
terveyshuollossa, tyopaikoilla ja vakuutusyhtidissa seka selvittaa tulevaisuuden tarpeita.
Selvityksen aineiston muodostavat kirjallisuuden lisaksi tydterveyshuollon edustajille lahe-
tetty sahkoinen kysely, seka henkildstohallinnon, tydterveyshuollon ja vakuutusyhtididen
edustajille tehdyt teemahaastattelut.

Kyselyyn vastanneista 57 %:n tyopaikka kayttaa puettavaa teknologiaa asiakkaillaan. Kayt-
tokokemus vaihtelee paljon, 45 % vastaajista on kaksi vuotta tai vdhemman kokemusta
nykyisin kaytossa olevista teknologioista. Mitattavista signaaleista yleisimpia olivat sykeva-
livaihtelu, kehon liike, hengitystaajuus, kehonkoostumus ja paino. Puettavaa teknologiaa
kaytetaan eniten terveyden- ja elintapojen arviointiin, stressin ja palautumisen mittaami-
seen seka tyd- ja toimintakyvyn arviointiin. Valtaosa tehdyista mittauksista on kertaluon-
toisia tai toistuvia kertaluontoisia. Jatkuvaa mittaamista on tehty ainoastaan pilottikokei-
luna.

Puettavaa teknologiaa kaytetdan eniten tyoterveyshuollon tydkaluna terveys- ja sosiaali-
palveluissa, teollisuudessa, hallinto- ja tukipalvelutoiminnassa seka informaatio- ja viestin-
taalalla. Yksittaiset mittaukset kohdistuvat organisaatioissa kuitenkin tyypillisesti vain pie-
neen tyontekijdjoukkoon.
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Mittaustoiminnan organisointi vaihtelee toimijoittain. Mittauksia toteutetaan seka yksilo-
ettd ryhmaarviointeina. Selkealle toimintaohjeelle tai prosessikuvaukselle olisi tarvetta. Sen
tulisi sisaltda toiminnan tavoitteet, prosessin eri vaiheiden kuvauksen, vastuiden jaon seka
kuvauksen siita mita mittauksen jalkeen tapahtuu.

Mittaustietoa kaytetdan eniten toimenpidetarpeen ja tydssa kuormittumisen arviointiin
seka yksilo- ettd ryhmatasolla. Sitd kdytetddn myos keskustelun, seka jonkin verran tyoky-
kyjohtamisen valineena. Teknologiaa hyddynnetdan harvemmin osana tyopaikkaselvi-
tysta, tydergonomian selvittamista tai liketaloudellisen paatoksenteon valineena.

Puettavan teknologian kayton yleistymista koetaan rajoittavan itse teknologiaan (tarkkuus,
toistettavuus, luotettavuus) tai sen kayttoon ja kaytettavyyteen liittyvat haasteet seka lait-
teiden hinta. Alle puolet vastanneista oli sitd mieltd, etta saatavilla olevat yksil66n suunna-
tut teknologiaratkaisut vastaavat tdamanhetkisiin tyoterveydenhuollon haasteisiin ja tarpei-
siin.

Selvityksessa keratyn materiaalin perusteella puettavan teknologian kaytosta voidaan an-
taa joitakin suosituksia, jotka edistaisivat ratkaisujen kayttdonottoa ja silla saavutettavia
hyotyja:

e Kaikkien tahojen tulee olla selvilld mittaamisen tavoitteista.

e Eettisiin kysymyksiin tulee kiinnittaa erityista huomiota.

e Mittausten tulee olla tarkkoja, toistettavia ja kayttokohteiden perusteltuja.

e  Mitatun tiedon ammattimaiseen tulkintaan ja prosesseihin tulee kiinnittaa erityista
huomiota.

o Nykyisista pistemaisistd mittauksista tulisi siirtya pidempiin toistettaviin tai jatku-
viin mittausjaksoihin.

e Elintapojen mittaamisessa ja terveyden edistamisessa voidaan kayttaa matalam-
man tarkkuuden kuluttajatasoisia laitteita, kunhan mittausten toistettavuus on riit-
tavan hyva.

e Puettavan teknologian kayttokohteita voitaisiin laajentaa.

e Tulisi perustaa kansallinen eri mittauksista tiedon yhteen kokoava tietoallas.

e Puettavan teknologian kayton vaikuttavuutta tyoterveyshuollossa pitdisi tutkia ja
kayton panos-hyotysuhde tulee arvioida.
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ABSTRACT

Modern wearable sensors allow estimating the physical activity level, mental and physical
loading, and recovery/recuperation of an individual. Recent developments in measuring
techniques, and the rapid increase in available devices and services open novel opportu-
nities for utilizing more continuous metrics as part of occupational health practices, such
as evaluating work ability or giving life style guidance. While some of these solutions have
begun to gain traction, shared understanding or recommendations on their use in occu-
pational healthcare are still lacking, and there is no conclusive evidence on the benefits or
efficacy of their use.

The law decrees that the employer, occupational health services and the employee are
jointly responsible for the employee’s health, maintaining and supporting work ability in
different phases of the working career, managing and coping with stress and workload,
advancing the safety and positive health effects of work and the working environment,
and mitigating the risk of work-related iliness and injuries.

Here, wearable sensors are defined as smart electronic devices that can be worn or inte-
grated into clothing, and is meant for measuring physiological signals from an individual
for tracking behavioral or physiological changes in the individual's internal state. The adop-
tion of these technologies into everyday life requires the perception of usefulness of their
use, and the successful deployment of these devices is dependent on usability and accept-
ability aspects of these technological solutions.

The aim of this report is to investigate the current state of the use of wearable technology
in occupational health services, workplaces, and occupational health insurance services,
and to examine the future needs for these technologies. The research material is based on
online survey data collected from occupational health services, material from interviews
with representatives from occupational health services, human resources management
and insurance companies, and a review of the literature.

From the survey respondents, 57% reported that their employer has used wearable sen-
sors with their clients. The experience in use varied considerably, with 45% of the respond-
ents reporting less than two years of practice with the methods currently in use. The most
prevalent signals were heart rate variables, activity and postural movement, respiration
frequency, body composition analysis, and weight. Wearable sensors are most frequently
used in evaluating health status and life style habits, assessing stress and recovery, and
estimating work ability. The majority of the performed activities are nonrecurring interven-
tions.

Wearable sensors are most frequently utilized in social health care services, industrial oc-
cupations, management and support services and in the information and communications
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technology sector. Individual use cases within organizations are typically targeted only to
a minority of employees.

The practical organization of interventions using wearable technologies depend on the
operator. Interventions are performed both for individual workers, and as group evalua-
tions. Clear procedures and process descriptions for their use are still lacking and are
clearly needed. These should provide clear objectives for the interventions, process de-
scriptions, characterization of responsibilities in the process, and guidance on utilizing the
results of the intervention.

Measurement results are most commonly used for evaluating stress and loading at work,
both with individuals and in group evaluations. They are also applied in work ability man-
agement, and as a tool for facilitating conversation. Thus far, they have found less frequent
use in workplace surveys, ergonomic analysis, and in making business decisions.

Based on the material, more general adoption of wearable sensor technologies at work is
constrained mainly by technology-related challenges (accuracy, specificity, usability and
reliability), and the uncertain benefit-cost ratio of using the technologies. Less than half of
the respondents thought that current wearable sensor technologies offer relevant solu-
tions for current needs and challenges in occupational health services.

The results of this investigation allow for the induction of the following set of recommen-
dations to promote the use and utilization of wearable sensor technologies, and associ-
ated benefits:

e Set clear objectives for interventions based on wearable sensor technology and
explain these to all parties.

e Thoroughly consider the ethical questions when designing measurements.

e Choose metrics that provide accurate, repeatable, and relevant results for the set
objectives.

e Pay special attention to professionalism in interpreting the results before best
practice approaches are available.

e Prefer continuous and recurring measurements to collecting individual one-off
samples.

e Consider data quality and measurement repeatability when choosing sensors:
consumer devices may satisfy the requirements for life style and habit manage-
ment, whereas work stress and loading studies may require more stringent data.

e To meet their full potential, novel applications for wearable sensor technology
should be encouraged.

e A well-structured national data pool for wearable physiological data would ben-
efit the whole industry from device manufacturers to supplying reference data to
the users and algorithm designers.
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e The efficacy of utilizing wearable sensor technology in occupational health care
should be studied, and the benefit-cost ratio evaluated.
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KITOKSET

Selvityksen tehneeseen tydryhmaan kirjoittajien ohella kuuluivat myos Sirpa Lusa ja Tarja
Hakola. Kaisa Harjunpaalle kiitokset yhteistydsta tyoterveyshuoltojen laatuportaalista saa-
dusta rekisteriaineistosta, josta oli suuri apu kyselyiden toteuttamisessa.

Lisaksi haluamme kiittaa kaikkia kyselyyn vastanneita ja haastatteluihin osallistuneita.

“lhmeita ei pida odotella, ihmeita pitaa tehda.”

Tommy Tabermann

Helsingissa 19.12.2019
Tekijat
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1 JOHDANTO

Puettava teknologia ja siihen liittyvat palveluratkaisut kehittyvat huimaa vauhtia. Ala tuot-
taa nopealla tahdilla seka kuluttajille, ettd terveydenhuollon ammattilaisille suunnattuja
tuotteita ja ratkaisuja, joiden avulla voidaan arvioida esimerkiksi yksilon fyysista ja henkista
kuormitusta, fyysista aktiivisuutta, unta sekd palautumista. Puettavaa teknologiaa valmis-
tavien tai sité palveluissaan hyddyntavien yritysten kiinnostuksen kohde on pitkaan ollut
yksittdinen kuluttaja. Mittaamisen kohteet liittyvat usein elintapoihin ja vapaa-ajalla tapah-
tuvaan toimintaan. Teknologiayritysten kiinnostus tydssa tapahtuvaan mittaamiseen ja
palveluratkaisujen tarjoamiseen tyoterveyshuollon ammattilaisille on lisdéntynyt viime
vuosina. Teknologian kehityksen ja lisdéntyneen palveluntarjoajien maaran myota tydnan-
tajille ja tyoterveyshuolloille on avautunut uusia mahdollisuuksia hyddyntaa erilaisia mit-
tareita ja teknologiaratkaisuja osana tyoterveyshuollon toimintaa, esimerkiksi toimintaky-
vyn arvioinnissa, elintapaohjauksessa tai osana tyopaikkaselvitysta. TySterveyshuollot ovat
ottaneet joitain teknologioita osaksi toimintaansa seka tehneet kokeiluja erilaisista tekno-
logioista ja niiden kaytosta. Puettavan teknologian kaytosta tydterveyshuollossa ei kuiten-
kaan ole yhtenaista kasitystd, suosituksia eika nayttdja hyodyista.

Taman selvityksen tavoitteena on kuvata puettavan teknologian kayton nykytilanne ty6-
terveyshuollossa, tyopaikoilla ja vakuutusyhtioissa seka selvittaa tarpeita ajatellen tulevaa
kehitysta. Selvityksen tuloksia kaytettiin hyvaksi tehtdessa suosituksia teknologioiden kay-
tosta tyoterveyshuolloissa ja tyopaikoilla.

13
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2 TAUSTA

2.1 Tydterveyshuollon toimintaa ohjaava lainsaadanto

2.1.1 Tyoterveyshuollon jarjestaminen

Tyoterveyshuoltolaissa (1983/2001) ja tyoturvallisuuslaissa (738/2002) saadetaan etta tyon-
antajan, tyontekijan ja tyoterveyshuollon on yhdessa huolehdittava tyontekijan tervey-
destd, tyd- ja toimintakyvysta tyduran eri vaiheissa, tydssa jaksamisesta, edistaa tyon ja
tyoympariston terveellisyytta ja turvallisuutta seka ehkaista tyohon liittyvia sairauksia ja ta-
paturmia. Tyoturvallisuuslain (738/2002) mukaan tyontekija ja tydnantaja yhteistoimin-
nassa yllapitavat ja parantavat tyoturvallisuutta, joka sisaltad toimintakyvyn ylldpitdmiseen
ja tydympariston fyysisten ja henkisten haittojen vahentamiseen tahtaavat toimet, jotka
tukevat tyossa jaksamista ja vahentavat ylikuormituksen vaaraa.

Tyoterveyshuollon jarjestaminen on lakisaateista. Tydterveyshuoltolaki (1983/2001) vel-
voittaa tyOnantajan jarjestdamaan henkilostolleen ennaltaehkaisevan tydterveyshuollon
palvelut, kun tyontekijoita on yksi tai enemman riippumatta tehtavista tydtunneista tai tyo-
suhteen kestosta. Lakisdateisen ennaltaehkdisevan tyoterveyshuollon lisdksi tyterveys-
huoltoon voi sisdltya yleisladkaritasoista sairaanhoitoa, jonka jarjestdminen on tydnanta-
jalle vapaaehtoista. Kun tyoterveyshuoltopalveluja hankitaan ja toimintaa suunnitellaan ja
arvioidaan, on asia lain mukaan kasiteltdva yhdessa henkildston tai heidan edustajiensa
kanssa. Tydpaikan koosta riippuen keskustelu tydterveyshuollon sopimus- ja sisaltokysy-
myksista kdydaan tydsuojelutoimikunnissa tai tydsuojeluvaltuutetun, tydsuojelupaallikdn,
johdon tai koko henkildstdn kanssa. Teknologian hyddyntaminen osana ennaltaehkaise-
vaa ja kehittyvaa tyoterveystoimintaa voi olla osa tyoterveyshuollon toimintasuunnitelmaa.

2.1.2 Tyopaikkaselvitys

Ennaltaehkaisevaan tyoterveyshuoltoon sisaltyva tydpaikkaselvitys (Tyoterveyshuoltolaki
1983/2001, Valtioneuvoston asetus 708/2013) on ty&terveyshuollon toiminnan perusta. Se
on keskeinen osa tyoterveyshuollon ja tyopaikan yhteistyota, joka perustuu tydpaikan tar-
peisiin. Siina selvitetdan toistuvin tyopaikkakaynnein ja tyopaikkaselvityksen avulla tyon,
tyoyhteison ja tydymparistdn vaikutukset yksilon terveyteen ja tyokykyyn. Tydterveyshuol-
lon toimintaan kuuluvat my&s terveystarkastukset, tyo- ja toimintakyvyn arviointi, neu-
vonta ja ohjaus, tydkyvyn edistaminen ja tukeminen, ensiavun jarjestamiseen osallistumi-
nen, tydkyvyn heiketessa tyontekijan terveyden seuranta, kuntoutusneuvonta ja kuntou-
tukseen ohjaaminen.
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2.1.3 Asiakastiedon ja mittaustiedon kasittely

Sosiaali- ja terveydenhuollon asiakas- ja potilastietojen hallintaan liittyy paljon lakeja, ase-
tuksia ja ohjeita. EU:n tietosuoja-asetus (679/2016) seka sitd taydentava tietosuojalaki
(1050/2018) ja laki sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen séihkdisestd kdisittelysté
(159/2007) maarittelevat, miten henkiloon kohdistuvaa tietoa voidaan kasitelld. Laki ter-
veydenhuollon laitteista ja tarvikkeista (629/2010) seka laki terveydenhuollon laitteista ja
tarvikkeista annetun lain muuttamisesta (936/2017) ja taas maarittelevat laitteet, joita voi-
daan kayttaa terveydenhuollossa tarkkaan maaritellyissa tarkoituksissa.

2.2 Teknologioiden maarittely

2.2.1 Hyvinvointiteknologia ja terveysteknologia

Usein terveys- ja hyvinvointiteknologiaa kaytetaan kasitteena sekaisin ja toistensa syno-
nyymeina. Hyvinvointiteknologiatuotteet ovat paaasiassa kuluttajille suunnattuja ratkaisuja,
esimerkiksi aktiivisuutta mittaavia rannekkeita tai erilaisia sovelluksia. Terveysteknologiaa
taas myydaan sosiaali- ja terveydenhuollon palvelutuottajille. Suomessa saa tuoda mark-
kinoille ja ottaa kayttéon vain vaatimukset tayttavia terveydenhuollon laitteita ja tarvik-
keita. Ennen tuotteen markkinoille saattamista valmistajan on naytettava toteen sen tur-
vallisuus, kayttotarkoitukseen sopivuus ja suorituskyky (Nylund & Ruokoniemi 2018).

Terveysteknologian laite on varustettava CE-merkinnalla, kun se saatetaan markkinoille.
Merkinnalla valmistaja vahvistaa, etta laite tayttaa sitd koskevat olennaiset vaatimukset.
Laitteen tai ratkaisun kayttotarkoitus siis rajaa, kumpaan kategoriaan tuote kuuluu. Tassa
selvityksessa olleet puettavan teknologian laitteet ovat hyvinvointiteknologiaa, eivat laa-
kinnallisiksi laitteiksi hyvaksyttya terveysteknologiaa. Osa valmistajista raportoi, etta osa
asiakkaista haluaisi kayttaa vain hyvaksyttyja ladkinnallisia laitteita, mutta se aiheuttaisi kus-
tannuksia valmistajille.

Hyvinvointi- ja terveysteknologiajaottelun lisdksi hyvinvointiteknologialaitteet voidaan ja-
otella kuluttagjalaitteisiin ja ammattikéyttéon tarkoitettuihin laitteisiin. Kayttdtarkoitus ja
kayttotapa maarittavat taman jaottelun.

2.2.2 Terveydenhuollon laitteet ja tarvikkeet

Laki terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista 5. pykala (629/2010) seka sosiaali- ja terveys-
alan lupa- ja valvontavirasto Valvira maarittelevat mukaan terveydenhuollon laitteella ja
tarvikkeella tarkoitetaan instrumenttia, laitteistoa, valinettd, ohjelmistoa, materiaalia tai
muuta yksindan tai yhdistelmana kaytettavaa laitetta tai tarviketta seka sen asianmukai-
seen toimintaan tarvittavaa ohjelmistoa, jonka sen valmistaja on tarkoittanut kaytettavaksi
ihmisen:
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a) sairauden diagnosointiin, ehkaisyyn, tarkkailuun, hoitoon tai lievitykseen

b) vamman tai vajavuuden diagnosointiin, tarkkailuun, hoitoon, lievitykseen tai
kompensointiin

¢) anatomian tai fysiologisen toiminnon tutkimiseen, korvaamiseen tai muunteluun
d) hedelmoitymisen saatelyyn.

Edella tarkoitetun laitteen ja tarvikkeen toimintaa voidaan edistaa farmakologisin, immu-
nologisin ja metabolisin keinoin silla edellytyksella, ettei sen padasiallista aiottua vaikutusta
saada aikaan talla tavalla. Laki 629/2010 muutettiin ladkinnallisten laitteiden asetukset
huomioivaksi 20.12.2017 alkaen.

Laki terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista (629/2010) seka laki terveydenhuollon lait-
teista ja tarvikkeista annetun lain muuttamisesta (936/2017) tarjoavat vield tarkemman
maarittelyn laitteille, joita voidaan kayttaa terveydenhuollossa tarkkaan rajatuissa tarkoi-
tuksissa. Uusi ladkinnallisia laitteita koskeva asetus (2017/745/EU) (Medical Device Regu-
lation MDR) ja in vitro -diagnostiikkaan tarkoitettuja laakinnallisia laitteita koskeva asetus
(2017/746/EU) (In Vitro Diagnostic Medical Device Regulation, IVDR) mukauttavat EU-lain-
saadantda yhdenmukaiseksi teknisen kehityksen, ladketieteen muutosten ja lainsaadanto-
tyon edistyksen kanssa. Rinnakkainen saantely on voimassa siirtymakauden ajan 26.5.2020
asti, in vitro -diagnostisten laitteiden osalta 26.5.2022 asti. Laakinnallisia laitteita koskevaa
asetusta (MDR) (2017/745/EU) aletaan soveltaa 26. toukokuuta 2020. Sosiaali- ja terveys-
alan lupa- ja valvontaviraston (Valvira) terveysteknologiaan liittyvid tehtévia siirretdan Laa-
kealan turvallisuus- ja kehittamiskeskukselle (Fimea) 31.12.2019 mennessa.

2.3 Tutkimuksen kohteena olevan teknologian rajaus

2.3.1 Tutkimuksen kohteena olevan teknologian rajaus

Puettavalla teknologialla tarkoitetaan tassa selvityksessa sellaista itsensa mittaamiseen liit-
tyvaa paalle puettavaa laitteistoa, jolla pyritdan selvittdmaan henkilon kayttaytymista tai
fysiologista tilaa yhden tai useamman signaalin avulla, esim. fyysinen aktiivisuus, uni tai
stressi (Kuva 1). Puettava teknologia on elektroniikkaa, jota voidaan kayttaa kehossa joko
erillisena anturina/sensorina tai osana vaatteissa kaytettdvaa materiaalia, joka mittaa jat-
kuvasti henkildn toimintaa kuitenkaan rajoittamatta henkilon liikkeitd (Byrom ym. 2018,
Wright & Keith 2014).
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Pédlle puettavat laitteet

Puettava teknologia, joka mittaa yksilon
kayttaytymista ja/tai fysiologista tilaa.

Ulkoiset laitteet,
sensorit ja esineiden

internet (loT) LTz
I Puettava teknologia Mobiiilaitteen
Ymparistoon sijoitettu

= . sovellutukset, jotka
jite tai sensori,joka  tyOterveyshuolloissa |, F6C " HEUT
mittaa yksilo4. Laite jota ja tyopaikoilla yksilén kayttaytymisesta
voidaan ohjata ja josta. ja/tai fysiologisesta tilasta.
saadaan tietoa verkon yli.

eTerveys ja terveysalustat

Terveysalusta tai osa
ekosysteemid, johon henkilé voi
ladata erilaisista itsensa
mittaamisen tarkoitetuista
laitteista tai sensoreista kertyva
dataa.

Kuva 1. Selvityksen rajaus.

Ympidiristoén sijoitettavat mittalaitteet ja sensorit, ovat laitteita, joita kaytetaan yksilon mit-
taamiseen, esimerkiksi vaaka, verenpainemittari tai sankyyn sijoitettava unen laatua mit-
taava anturi. Laitteista saatavaa tietoa kaytetaan elintapojen ja terveyden seurantaan. Tieto
siirretdan verkkoon kayttdjan toimesta tai laite tekee sen itsendisesti ts. laite on osa esinei-
den Internetici (IEEE 2015).

Terveysalusta tai alusta tarkoittaa tdssa verkon yli toimivaa palvelukokonaisuutta tai
ekosysteemia, joka mahdollistaa yksilon terveyteen seka tyd- ja toimintakykyyn liittyvan
tiedon siirtdmisen tyoterveyshuollon toimijoiden ja asiakkaiden valilla. Alustalle voidaan
ladata erilaisista itsensa mittaamisen tarkoitetuista laitteista tai sensoreista kertyva dataa.
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eTerveys eli sdhkoinen terveys tarkoittaa tassa terveystuotteita, -palveluja ja -prosesseja,
jotka hyodyntavat tieto- ja viestintateknologiaa (Euroopan komissio 2012). mTerveys eli
mobiiliterveys on eTerveyden osa-alue, joka tarkoittaa mobiiliteknologian, kuten kanny-
koiden, kannettavien tietokoneiden, tablettien ja muiden kannettavien laitteiden, hyddyn-
tamista terveys- ja hyvinvointipalveluissa (Euroopan komissio 2014, 2017). Se tarkoittaa
my0s hoitoa tukevia ja terveytta edistavia sovellutuksia ja langattomia laitteita, joihin on
mahdollista liittaa terveydenhuollon laitteita ja mittareita.

24 Teknologian kayttoonotto ja teknologian hyvaksymien

24.1 Teknologian kdytt66notossa huomioitavia tekijoita

Uusi teknologiaratkaisu voi auttaa toiminnassa vain, jos kayttajat hyvaksyvat sen ja alkavat
kayttaa sita. Tyoterveyshuollon toimintaymparistdssa tama koskee useampaa tahoa sen
jalkeen, kun uusi ratkaisu on otettu kayttéon. Laitteen tai teknologisen ratkaisun kayttoon
osallistuu suoraan tai epasuoraan useampi osapuoli. Laitteen ostosta paattavan, mittausta
suosittelevan, mittauksen kaytannén suorittajan ja asiakkaan on kaikkien hyvaksyttava
kaytettava teknologia. Teknologian hyvaksynta on yksi tarkeimmista tekijoista teknologian
kayttdonoton yhteydessa. Teknologian hyvaksynnalla tarkoitetaan sitd, etta kayttaja kokee
teknologian kayttokelpoiseksi ja alkaa kayttda sitéd (Venkatesh ym. 2003). Teknologian
kayttdonottoa ja kayton jatkamista on tutkittu pitkaan ja aiheesta on kehitelty useita eri-
laisia teorioita. Teknologian hyvaksymismalleilla pyritddn ennustamaan yksiloitten val-
miutta ottaa teknologia kayttoonsa. Alla esitelladn lyhyesti yleisimpia teknologian kayt-
téonottoon ja kayton jatkamiseen liittyvia teorioita jotka soveltuvat organisaatiokonteks-
tiin.

24.2 Teknologian hyvaksyntamalli

Uuden teknologian kayttéonoton teorioiden modernina perustana pidetaan laajalti tek-
nologian hyvaksyntamallia (Davis & Davis 1989). Teknologian hyvaksymismallin edeltajina
voidaan ajatella teoriaa perustellusta toiminnasta (TRA=Theory of Reasoned Action; Ajzen
& Fishbein, 1980) seka sen laajennusta, teoriaa suunnitellusta toiminnasta (TPB=Theory of
Planned Behavior; Ajzen, 1985), jotka pyrkivat selittdmaan ja ennustamaan ihmisen paa-
toksentekoa. Molemmissa teorioissa yksilon ajatellaan tekevan paatdksensd kaytossa ole-
van tiedon perusteella, eika se ota huomioon tilanteita, joissa yksilon motiivit ovat tiedos-
tamattomia. Organisaatiossa yksillla ei ole yleensa ole paatantavaltaa valittuihin teknolo-
gioihin ja vain rajallisesti tietoa itse teknologioista. Teknologian hyvéksyntdmalli
(TAM=Technology Acceptance Model, Kuva 2) kehitettiin alun perin tydtehtaviin kaytet-
tavien tietojarjestelmien hyvaksymisen tutkimiseen, mutta sittemmin sitd on sovellettu
muihinkin teknologioihin.
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Alkuperdinen teknologian hyvaksyntamalli perustuu kahteen paatekijaan, koettuun hyo-
dyllisyyteen ja koettuun helppokayttoisyyteen. Nama tekijat yhdessa muodostavat kaytta-
jan kayttdaikomuksen, joiden pohjalta maaraytyy teknologian varsinainen kaytto.

Koettu
hyodyllisyys v
] — — Asenne Teknologian
Litfi;;it T kayttos — Kayttdaikomus —» kayttd
— Koettu = kohtaan
helppo-
kayttdisyys

Kuva 2. Teknologian hyvéksymismalli (Davis & Davis 1989).

Lagajennettu teknologian hyvdiksymismalli (TAM 2, Kuva 3) (Venkatesh & Davis 2000) lisaa
koettuun hyodyllisyyteen vaikuttavia tekijoita. Mallissa koettuun hyddyllisyyteen vaikutta-
vat tekijat jaetaan sosiaalisiin ja kognitiivisiin tekijoihin. Sosiaaliset tekijat, kuten subjektii-
viset normit (kayttdjalle tarkeiden henkildiden mielipiteet asiasta vaikuttavat henkilon
omaan mielipiteeseen), vapaaehtoisuus ja mielikuva (seka itse laitteesta, etta laitetta kayt-
tavasta henkilosta), vaikuttavat yksilon paatokseen siitd, hyvaksytaanko vai hylataanko uusi
teknologia. Teknologian pakollisessa kayttotilanteessa, kuten tydnantajan tai tydterveys-
huollon velvoittamina, sosiaalisilla tekijoilld on huomattava vaikutus yksilon kayttdaiko-
mukseen. Kognitiivisiin tekijoihin kuuluvat mittausten yhteys tydtehtaviin, mittaustulosten
laatu, tulosten esiteltavyys seka teknologian koettu helppokayttdisyys. Lisdksi mallissa on
huomioitu aiempi kokemus (teknologian kaytdstad), joka vahentaa subjektiivisen normin
vaikutusta koettuun hyodyllisyyteen seka kayttaytymisaikomukseen.

Kokemus Vapaaehtoisuus

! l

Subjektiiviset

normit
¥
Mielikuva Koettu
hyddyllisyys
Yhteys YOVTEVY
tyétehtaviin i
Y T Kayttbaikomus —» Teknﬂologllan
kaytto
Tulosten Koettu
laatu helppo-
Tulosten

kayttSisyys

esiteltavyys

Kuva 3. Teknologian hyviksymismalli 2 (Venkatesh & Davis 2000).
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Teknologian hyviksymismalli 3 (TAM3, Kuva 4) kehitettiin, jotta mukaan saataisiin sellais-
ten toimenpiteiden merkitysta, jotka auttavat organisaation johtoa paatoksenteossa tek-
nologian kayttodnottotilanteessa (Venkatesth & Bala 2008). Millaiset erilaiset toimenpiteet
voivat vaikuttaa jo aiemmin tunnettuihin teknologian hyvaksymiseen ja kdyttoon liittyviin
tekijoihin, kuten teknologian koettuun helppokayttdisyyteen ja sitd kautta sen koettuun
hyodyllisyyteen. Kokemus teknologiasta on tarkeda sen hyvaksymisessd, koska yksilon
suhtautuminen teknologiaa kohtaan saattavat muuttua ajan myota. Kun kokemusta tek-
nologian kaytosta alkaa kertya, saattaa suhtautumien muuttua kokemuksen myota myon-
teisemmaksi ja ndin parantaa kayton jatkamisen todennakdisyytta. Kokemuksen lisaanty-
essa teknologian helppokayttoisyyden vaikutus kayttdaikomukseen vahenee, mutta help-
pokayttoisyyden yhteys teknologian koettuun hyodyllisyyteen kasvaa (Venkatesth & Bala
2008).

Kokemus Vapaaehtoisuus

L

Koettu
hyodyllisyys

Subjektiiviset
normit

N

Mielikuva

Yhteys

tydtehtdviin )
Y — Teknologian

Tulosten Kayttdaikomus —= kaytts

laatu

Tulosten
esiteltdvyys
ik

Arvio teknologian | Koettu
kayttdtaidosta :

helppo-

Mahdollistavat kayttoisyys

olosuhteet

Teknologian pelko

Teknologia-
leikillisyys

opeuttaja

Koettu nautinto

Objektiivinen
kaytettavyys

Kuva 4. Teknologian hyviksymismalli 3 (Venkatesh & Bala 2008).
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24.3 Yhdistetty teoria teknologian hyvaksynnasta ja kadytosta

Yhdistetty teoria teknologian hyviksynndstd ja kéytostd (UTAUT, Unified Theory of Accep-
tance and Use of Technology) kokoaa yhteen kahdeksan teknologian hyvaksymista kasit-
televaa teoriaa yhteen malliin: Theory of Reasoned Action (TRA), Technology Acceptance
Model (TAM), Motivational Model (MM), Theory of Planned Behavior (TPB), Combined
TAM and TPB (C-TAM-TPB), Model of PC Utilization (MPCU), Innovation Diffusion Theory
(IDT), Social Cognitive Theory (SCT), joka yhdistaa nakemykset teknologian ja innovaatioi-
den hyvaksymiseen (Kuva 5). Se kehitettiin teknologian kayttéaikomusten ennustamiseksi
paaasiassa organisaatiokontekstissa, jossa uusien teknologisten ratkaisujen kayttéonotto
ei yleensa ole vapaaehtoista.

UTAUT-mallissa kayttdaikomukseen ja sitd kautta teknologian kayttddn vaikuttaa nelja
paatekijaa (Venkatesh ym. 2003). Suorituskykyodotukset tarkoittavat sitd, kuinka paljon
kayttaja arvelee jarjestelman kayton auttavan hanta parantamaan tydsuoritustaan. Suori-
tuskykyodotuksiin vaikuttavat sukupuoli ja ika. Suorituskykyodotukset ovat vahvin kdéytto-
aikomuksen ennustaja. Vaivattomuusodotuksilla tarkoitetaan sitd, kuinka vaivattomana tai
helppona teknologian kayttoa pidetaan. Kayttajan sukupuoli, ika, ja kokemus vaikuttavat
vaivattomuusodotuksiin, ja tdman tekijan vaikutus on suurin vanhemmilla naisilla, joilla on
vahan kokemusta teknologiasta. Sosiaalisella vaikutuksella tarkoitetaan sitd, kuinka paljon
kayttaja kokee hanelle tarkeiden henkildiden uskovan, ettd hanen pitaisi kayttaa uutta tek-
nologiaa. Kayttdjan sukupuoli, ikd, vapaaehtoisuus ja kokemus vaikuttavat sosiaaliseen vai-
kutukseen. Sosiaalisen vaikutuksen merkitys on suurempaa naisten keskuudessa ja suurin
vanhemmilla vahan teknologiaa kayttaneilld naisilla pakollisissa kayttotilanteissa. Mahdol-
listavilla olosuhteilla tarkoitetaan sitd, kuinka paljon kayttdja uskoo organisaation ja tekni-
sen infrastruktuurin tukevan teknologian kayttoa. Tahan tekijaan vaikuttavat kayttajan ika
ja kokemus. Vaikutus on merkittavin vanhemmilla kokeneilla tyontekijoilla.

Suorituskyky-

odotukset \1\

Vaivattomuus-
odotukset

Kayttdaikomus Kayttd

Sosiaalinen B
—
vaikutus

Mahdollistavat _}-
olosuhteet

Kaytdn

Sukupuoli 1ka Kokemus .
vapaaehtoisuus

Kuva 5. Yhdistetty teoria teknologian hyvéksynndistd ja kdytostd (UTAUT).
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UTAUT -mallista kehitettiin mydhemmin myos UTAUT 2 malli (Venkatesh ym. 2012) tek-
nologian kayttdaikomusten ennustamiseksi paremmin kuluttajakontekstissa (Kuva 6). Ta-
man selvityksen painopiste on organisaatiokontekstissa, joten emme kasittele mallia sen
syvallisemmin. Suurin ero uuden ja vanhan mallin valilld on se, etta koska yksityishenkil&illa
on valinnanvapaus teknologian kaytosta ja han tekee itse hankintapaatoksen, on kaytdn
vapaaehtoisuus -komponentti korvattu hedonistisella motivaatiolla, hinnalla ja tottumuk-
sella.

Suorituskyky-
Odotukset 1.

Vaivattomuus-

Odotukset 2. Kaytto-
. —  Kaytto
— aikomus q:__#__, vt
Sosiaalinen
Vaikutus s. /
MathHIStavat 1. Vaikuttavat tekijat: iké, sukupuoli
Olosuhteet a. 2. Vaikuttavat tekijat: iks, sukupuoli ja kokemus
3. Vaikuttavat tekijat: ikd, sukupuoli ja kokemus
e | PR A
Hedonistinen
motivaatio
Hinta
Tottumus
Ika Sukupuoli Kokemus

Kuva 6. Yhdistetty teoria teknologian hyvdksynndstd ja kdytosta 2 (UTAUT 2).

244 Kaytettavyys

Teknologian kaytettavyys on tarkeaa ihmisen ja teknologian kanssakaymisessa. ISO 9241-
11 -standardissa kaytettavyys maaritelldan seuraavasti: "Se vaikuttavuus, tehokkuus ja tyy-
tyvdisyys, jolla tietyt mddritellyt kéyttdjdt saavuttavat mddritellyt tavoitteet tietyssd ympdi-
ristossd" (1ISO 9241-11: 1998, 2010). Vaikuttavuudella tai tuloksellisuudella tarkoitetaan sit3,
miten tarkoin ja taydellisesti kayttdja saavuttaa tavoitteensa. Tehokkuudella tarkoitetaan
tavoitteiden saavuttamista suhteutettuna kaytettyihin resursseihin. Tyytyvdisyys tai miel-
lyttdvyys tarkoittaa kayttajan tyytyvaisyytta laitteen tai jarjestelman kayttoon, tyytyvaisyytta
vuorovaikutuksen sujuvuuteen ja sen tulokseen.
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ISO-standardin kaytettavyyden kasitetta voidaan laajentaa Jacob Nielsenin maaritelmalla,
jossa se jaetaan viiteen osa-alueeseen, joita ovat opittavuus, kayton tehokkuus, muistetta-
vuus, virheettdmyys seka subjektiivinen miellyttavyys (Nielsen 1993). Opittavuudella tar-
koitetaan sitd, miten nopeasti ja helposti uusi vuorovaikutteisen laitteen tai jarjestelman
kayttaja oppii laitteen toimintalogiikan ja kayttamisen ja se osaltaan heijastuu suoraan kol-
meen edeltdvaan kaytettdvyyden osatekijaan. Muistettavuudella tarkoitetaan sitd, miten
helppoa jo aiemmin laitteen kaytdn oppineen henkildn on palauttaa mieleen laitteen
kayttd ja sen toiminnallisuus. Virheettomyys tarkoittaa sitd, kuinka paljon kayttdja tekee
virheita kayton aikana ja miten helposti kayttaja voi havaita ja korjata virheet.

Nielsenin maaritelmassa kaytettavyys on yksi jarjestelman hyvaksyttavyyden osa-alue. Jar-
jestelman hyvaksyttavyys kuvaa sita, tayttaako jarjestelma kokonaisuudessaan kayttdjan
kaikki tarpeet ja vaatimukset (Kuva 7).

Hyodyllisyys

Sosiaalinen Opittavuus
hyvaksyttavyys

Jarjestelman Tehokkuus

hyvaksyttavyys Kayttokelpoisuus

Muistettavuus

Virheettomyys

Kaytannon
hyvaksyttavyys Kustannukset
Yhteensopivuus

Tyytyvdisyys

Luotettavuus

Ine.

Kuva 7. Jérjestelmén hyvdksyttévyys (Nielsen 1993).

Puettavien terveys- ja hyvinvointiteknologioiden kannalta laitteiden hyvaksyttavyys on
avainasemassa niiden kayttdasteen kohottamisessa. Jotta laitteista ja niiden tuottamasta
datasta on hyotya, niita tulee olla valmis kayttamaan usein tai niiden kayton tulee olla jopa
jatkuvaa. Jotta kayttajat ovat valmiita pitdmaan laitteet mukanaan tydn ja vapaa-ajan puit-
teissa, jopa nukkuessa, niiden kaytettavyys ja hyvaksyttavyys voivat olla jopa henkil6koh-
taista valittdmasti koettua hyodyllisyytta tarkeampaa.

Laitteiden hyodyllisyytta tulee pohtia niin kayttajan valittomasti kokemien hyotyjen kuin
tyokyvyn yllapitamisen nakokulmasta. Jotta jalkimmaiseen tarkoitukseen kertyy dataa,
kayttajien tulee kokea laitteiden kayttd mielekkaaksi ja hyvaksyttavaksi myds omassa ar-
jessa.
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2.5 Aiempia suosituksia mittaamiseen

Kirjallisuudesta 10ytyy 1dhinna yksittaisia suosituksia teknologian kaytosta. Tassa esitellyt
suositukset keskittyvat vain tiettyyn mittaukseen ja ovat tarkoitettu Idhinna tutkijoille. Po-
tilaiden omatoimisesta kuluttajalaitteiden kaytdstd unen monitorointiin (consumer sleep
technology) on American Academy of Sleep Medicine (AASM) julkaissut suositukset 2018
(Khosla ym. 2018). Kuluttajalaitteita ei suositeltu diagnoosin tekemiseen tai hoitoon.

Kuluttajalaitteiden hyodyt

+ Tyokalu potilaiden tietoisuuden lisadmiseen unesta, vuorovaikutuksen lisadmiseen
potilaan kanssa

+ Suosittuja, edullisia, ja hyvin saatavilla

+ Reaaliaikainen palaute, tulokset voivat rohkaista potilasta hakeutumaan laajempiin
tutkimuksiin

+ Pitkaaikainen luotettava mittaus tulevaisuudessa

+ Yleensa kaytettavyyteen ja puettavuuteen kiinnitetty huomiota

Kuluttajalaitteiden haasteet

- Luotettavuus ei tiedossa, kertyvan datan maara ja datavarannon sijainti ei tiedossa
- Laitteet eivat ole kliinisia laitteita, eika niiden toimintaa valvota tai saadella

- Teknologia muuttuu nopeasti, nopeammin kuin tehdyt validaatiot

- Seuraaminen voi aiheuttaa stressia, unettomuutta

- Tietojen taltiointi ei tayta potilastietojarjestelmien standardeja

- Muutokset laitteiden algoritmeissa ennakoimattomia

Inaktiivisuuden mittaamiseen tydpaivan aikana Partnership for European Research in Oc-
cupational Safety and Health (PEROSH) on julkaissut suositukset tutkijoille (Holtermann
ym. 2017). Inaktiivisuudeksi maaritellaan istuminen tai makaaminen matalalla (< 1,5 MET)
energiankulutuksella. Mielenkiintoisesti ei ole yhtaan kuluttajatasoista laitetta, jolla pysty-
taan mittaamaan tarkasti maaritelman mukaisesti liikkumattomuutta. Jos tarkoituksena on
mitata istumista tai seisomista, suositellaan kiihtyvyysanturia reidessa. Seisomisen ja ma-
kaamisen erotteluun suositellaan kiihtyvyysanturia rintakehalla tai selassa. Mittausta ran-
teesta suositellaan vain energiankulutuksen karkean arviointiin.
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Tutkijoille on julkaistu suosituksia puettavien antureiden luotettavuuden, mittauksen vali-
diteetin ja herkkyyden arviointiin (Taulukko 1) (Duking ym. 2018).

Taulukko 1. Puettavien anturien luotettavuuden, mittauksen validiteetin ja herkkyyden arvioinnissa huomioon otet-
tavia asioita (lyhennetty, Diiking ym 2018).

Anturi Antureiden kuvaus

Ohjelmisto Algoritmin kuvaus, laitteen ja ohjelmiston versio
Raakadata Naytteenottotaajuus, esikasittely

Kestavyys Saannodllinen laitteiden tarkistus

Sijainti Tarkka anturin sijainti kehossa

Virhelahteet Esimerkiksi sydamen tahdistin sykemittauksissa
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3 TAVOITTEET, AINEISTO JA MENETELMAT

3.1 Tutkimuskysymykset

Taman selvityksen tavoitteena on kuvata puettavan teknologian kaytdn nykytilanne tyo-
terveyshuollossa, tyopaikoilla ja vakuutusyhtitissa seka selvittaa tarpeita ajatellen tulevaa
kehitysta. Selvityksen tuloksia kdytetaan hyvaksi tehtdessa valtakunnallisia suosituksia tek-
nologioiden kaytosta tyéterveyshuolloissa ja tydpaikoilla.

A) Selvityksen keskeiset kysymykset

B) Suositus

1. Miten paljon puettavaa teknologiaa kaytetadn Suomessa osana tyoter-
veyshuollon toimintaa ja ketka sita kayttavat (isot/pienet tySterveyshuollon
toimijat, henkildstohallinto, yksittaiset tydntekijat, muita)?

2. Mita teknologioita kaytetaan, miten kaytetaan ja milla tarkoituksilla/miksi
kaytetaan tai miksi ei kayteta?

3. Mita hy6tyja puettavan teknologian kéaytosta on havaittu?
4. Mita haittoja tai kayttoa rajoittavia tekijoita on havaittu?

5. Kenen teknologioiden kayttda toivottaisiin ohjaavan ja tekevan
kaytannossa?

6. Mita tarpeita ja ajatuksia tulevaisuuden mahdollisuudesta, toiminnasta ja
tarpeista nahdaan?

7. Tehdaan tieteelliseen kirjallisuuteen, lainsdadantdon ja tekniseen
tietouteen ja mahdollisuuksiin liittyva suositus teknologian kaytosta osana
tyoterveyshuollon ja henkildstohallinnon ja johdon toimintaa.
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3.2  Kysely

Tyoterveyshuollon edustajien sahkodinen Webropol-kysely toteutettiin 1/2019-3/2019 va-
lisena aikana (Liite 1). Kyselyn jakelussa kaytettiin julkista linkkia, jota jaettiin yhteensa 232
yhteyshenkil6lle, jotka toimivat joko tytterveyshuollossa tai tyoterveyshuollon asiakasjar-
jestossa. Yhteyshenkilot valittivat viestia ja vastauslinkkid organisaatioonsa tai jasenilleen.
Vastausaikaa kyselyyn oli kaksi viikkoa ja muistutusviesti lahetettiin kaksi kertaa, joista
kummankin jalkeen vastausaikaa oli viikko. Vastauksia kyselyyn saatiin yhteensa 69 henki-
|61ta. Vastausprosenttia ei voitu laskea, koska vastaanottajien lukumaaraa ei ole tiedossa.

Kyselyssa selvitettiin puettavan teknologian kayttokokemuksia ja koulutusta aiheeseen,
puettavan teknologian kayttéa oman tydnantajan toiminnassa (toimialat, yrityksen koko,
mita mitataan), kaytettavaa teknologiaa (mita kaytetaan, miten hyvin mittarit toimivat, mil-
loin mitataan, toistetaanko mittaus, kuinka suuri osa tyontekijoista mitataan), uuden tek-
nologiaratkaisun valintaa (milla perusteella teknologiaratkaisut valittiin, kuka tekee esityk-
sen ja paatoksen uuden teknologiaratkaisun kayttdonotosta, mista aloite mittaukseen tu-
lee, aiemmin kaytdssa olleet ratkaisut). Teknologian kayton nykytila (kenelld kaytetaan,
prosessi, kuka tekee, kuka antaa palautteen, miten tuloksia hyddynnetaan, mihin mittaus-
tulos johtaa, mita haittoja teknologian kaytostd), asiakkaiden itse tekemat mittaukset ja
yksilon huomiointi, teknologian kayton eettisyys ja tulevaisuuden tarpeet seka oma kiin-
nostus puettavaan teknologiaan.

3.3 Teemahaastattelu

Haastatteluiden avulla pyrittiin laajentamaan nakokulmaa etsimalld parhaat mahdolliset
asiantuntijat henkildstohallinnon, tydterveyshuollon ja vakuutusyhtididen edustajista.
Heilla kaikilla oli nakemys teknologian kokeilusta organisaatiossaan.

Parihaastattelut toteutettiin kasvotusten Tydterveyslaitoksen tiloissa tai videopuhelun va-
litykselld. Haastatteluja varten varattiin rauhallinen tila, ne nauhoitettiin ja toteutettiin suu-
rimmaksi osaksi kahden haastattelijan toimesta. Haastattelut lopetettiin, kun aineisto muo-
dostui riittdvan edustavaksi, jolloin samat nakemykset alkoivat toistua. Haastatteluja varten
oltiin yhteydessa yhteensa 38 henkil66n. Haastatteluja toteutettiin 11/2018-4/2019 vali-
senad aikana yhteensd 24 henkildlle. Tama sisalsi kuusi teknologiafirmojen edustajaa, joilta
saatuja haastatteluja kaytettiin tukemaan pohdintoja, mutta ei muuten raportoitu selvityk-
sessd. Haastattelujen teemat ja tarkentavat kysymykset rakennettiin tyterveyshuollon
edustajille tehtya sahkdista kyselya mukaillen. Osallistujien luvalla keskustelut nauhoitettiin
ja aanitallenteet tekstinnettiin sanatarkasti.
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Haastattelujen teemat:

e  Mitd puettavaa terveysteknologiaa kaytatte palveluissanne/palvelujenne tukena -
talla hetkelld ja miten se on ajateltu tulevaisuudessa?

e  Mihin tarkoitukseen niita kaytetaan tai ei kayteta -talla hetkella ja miten se on aja-
teltu tulevaisuudessa?

e Miten ja miksi niitd kaytetaan ja kenen puettavan teknologioiden kayttoa toivot-
taisiin ohjaavan kaytannossa -talld hetkelld ja miten se on ajateltu tulevaisuu-
dessa?

e Mitd hydtyja puettavan teknologian kaytosta on todettu olevan/ voisi olla -talla
hetkelld ja miten se on ajateltu tulevaisuudessa?

e Mitd haittoja tai kayttda rajoittavia tekijoita on havaittu -talla hetkella ja miten se
on ajateltu tulevaisuudessa?

e Mita tarpeita ja ajatuksia puettavan teknologian tulevaisuuden mahdollisuuksista
naette yksildiden terveyden ja tydkyvyn edistdmisessé, ennakoinnissa ja tukemi-
sessa?

34 Analyysimenetelmat

3.4.1 Kyselyaineisto

Tassa raportissa aineisto esitetdan kuvailevana poikkileikkausasetelmana. Mikaan kyselyn
kysymyksista ei ollut pakotettu, joten vastaajamaara vaihtelee kysymyksittain. Kaikki ai-
neisto muodostuu luokittelevista muuttujista seka avointen kysymysten tekstimuotoisista
vastauksista. Kysely ei sisalla yhtaan jatkuvaa muuttujaa. Monet kysymyksista olivat moni-
valintoja. Naissa kysymyksissa prosenttiosuus kuvaa kyseisen vaihtoehdon valinneiden
osuutta suhteessa kysymykseen vastanneiden maaraan. Kyselyn tulokset esitetdan aino-
astaan suorina jakaumina ja ristiintaulukointeina.

Avoimien kysymysten osalta kaytettiin sisallon erittelya seka sisallon analyysia. Kysymyksen
vastauksen muodostava tekstiaineisto luettiin api. Jos yksittdisen kysymyksen vastaukset
muodostuivat lahinna yksittaisista sanoista tai lyhyista ilmauksista, muodostettiin sita par-
haiten kuvaavat luokat vastauksille, jonka jalkeen yksittdiset ryhmiteltiin muodostettuihin
luokkiin. Jos avoimiin kysymyksiin on saatu pidempia vastauksia, kaytettiin sisallon analyy-
sid paremman ymmarryksen saamiseksi. Aineisto pelkistettiin, jonka jalkeen vastaukset
ryhmiteltiin ja muodostettiin vastauksia parhaiten kuvaavat yldluokat.
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3.4.2 Haastattelut

Analyysin voidaan katsoa alkaneen jo haastatteluissa, jotka suoritettiin haastattelijoiden
toimesta, jolloin ymmarrys aineistosta alkoi muodostua haastattelujen aikana. Sen jalkeen
nauhoitukset kuunneltiin ja litteroitua aineistoa luettiin useaan kertaan ymmarryksen sy-
ventamiseksi. Lukemisen yhteydessa aineistoon tehtiin alleviivauksia ja sivumerkintoja. Sen
jalkeen aineistosta alettiin etsia haastatteluteemojen mukaisesti ilmaisuja vastauksina tee-
moihin. llmaisut olivat tdssa vaiheessa joko lauseita tai lyhyita kappaleita. Sen jalkeen il-
maisut pelkistettiin yleiskielelle sanoin tai lyhyin lausein. Nama pelkistetyt ilmaisut luokitel-
tiin yhdistamalla samaa tarkoittavia tai samankaltaisia ilmaisuja yhteen. Tata jatkettiin, kun-
nes aineistosta alkoi muodostua selkea kasitys. Raporttiin lisattiin suoria lainauksia haasta-
teltavien ilmaisuista eldvdittamaan ja lisadmaan aineiston luotettavuutta. Tama sama to-
teutettiin erikseen kaikista kolmesta nakdkulmasta erikseen, jonka jalkeen tuloksia on ver-
tailtu ja pohdittu erikseen pohdinta osiossa.
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4 TULOKSET

Kyselyn ja haastattelun tuloksia ei ole eritelty, vaan ne esitetdan aina perakkain kasitellyn
teeman mukaisesti. Asiakokonaisuudet haluttiin kasitelld samassa kohdassa riippumatta
tiedonkerdystavasta, jotta kokonaisuudet on helpompi hahmottaa. Myds eri toimijoiden
haastatteluissa saatujen nakokulmien vertailtu keskenaan ja suhteessa kyselyyn on hel-
pompaa. Kysely sisélsi haastattelua enemman teemoja, joten osassa teemoista esitetddn
vain kyselyaineiston tulokset.

4.1 Kyselyyn vastanneet ja haastatellut

4.1.1 Kyselyyn vastanneiden taustatiedot

Sahkoiseen kyselyyn vastasi yhteensa 69 henkil6a, joista ammattitieto saatiin 68:Ita vastaa-
jalta (Taulukko 2). Koko vastaajaryhmasta yli puolet oli tyoterveyshoitajia, tyofysioterapeut-
teja oli vastaajista lahes viidennes (19 %), tyoterveyslaadkareita oli joka kymmenes (10 %),
paallikoita tai vastaavia oli neljg, johtajia yksi ja asiantuntijoita kaksi.

Fysioterapeuttien osuus (24 % vastaajista) ja joku muu ryhman suhteellinen osuus vastaa-
jista kasvaa (9 % vastaajista) ja laakarien suhteellinen osuus pienenee (ainoastaan yksi vas-
taaja jaa jaljelle), kun tarkastellaan vastaajajoukkoa, joiden tyopaikka kayttdd puettavaa
teknologiaa asiakkaillaan.

Taulukko 2. Kyselyyn vastanneiden ammatti.

Koko vastaajajoukko Tyopaikka kayttaa puettavaa
(n=68) teknologiaa (n=38)
n (%) n (%)
1. Tyoterveyshoitaja 41 (60,3) 22 (57,9)
2.Tyoterveyslaakari 7(10,3) 1(2,6)
3 Tyoterveysfysioterapeutti 13 (19,1) 9(23,7)
4. Johtaja 1(1) 1(2,6)
5. Joku muu, mika? 6 (8,8) 5(13,2)

Kyselyyn vastanneista tyontekijataso oli ammattiaseman perusteella selvasti eniten edus-
tettuna seka koko vastaajajoukossa, etta teknologiaa asiakkaillaan kayttavien ryhmassa.
Tyontekijoita koko vastaajajoukosta oli selvasti eniten, 42 % vastaajista. Esimiesasemassa
olevia oli 26 %, asiantuntijoita 19 %, ylintd johtoa 7 % ja keskijohtoa 6% vastaajista (Tau-
lukko 3). Asiantuntijoiden suhteellinen osuus kasvaa ja ylin johto ei ole edustettuna puet-
tavaa teknologiaa kayttavien vastaajaryhmassa.
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Taulukko 3. Kyselyyn vastanneiden asema ty6yhteisossé

Koko vastaaja- Tyopaikka kdyttaa puettavaa teknologiaa
joukko (n=68) asiakkaillaan (n=38)
Asema n (%) n (%)

1) Ylin johto 4(5,9)

2) Keskijohto 4(5,9) 3(4,4)

3) Esimies 18 (26,5) 11(28,2)

4) Tyontekija 29 (42,6) 15 (38,5)

5) Asiantuntija 13(19,1) 10 (25,6)

Kaikki kyselyyn vastanneet jakautuivat siten, etta selvasti eniten vastaajia oli 40-49 vuotiai-
den ja 50-59 vuotiaiden ikaluokissa, jotka yhdessa muodostivat 62 % vastaajajoukosta
(Taulukko 4). Alle 30 vuotiaita mukana oli 7 % ja yli 60 vuotiaita 19 %. Suhteellisissa osuuk-
sissa tapahtuu pienta muutosta puettavaa teknologiaa kayttavien vastaajaryhmassa, val-
taosa vastaajista sijoittuu kuitenkin 40-49 ja 50-59 vuotiaiden ikaluokkiin.

Taulukko 4. Kyselyyn vastanneiden ikd.

Koko vastaajajoukko Tyopaikka kdyttaa puettavaa teknologiaa

(n=67) asiakkaillaan (n=39)
1ka (v) n (%) n (%)
18-29 5(7,4) 1(2,6)
30-39 8(11,8) 6 (154)
40-49 20 (29,4) 13(333)
50-59 22 (32,4 14 (35,9)
60-64 10 (14,7) 5(12,8)

65> 3 (44)

Kyselyyn vastanneilla oli varsin runsaasti tydkokemusta, joten nakemysta tyoterveydesta
oli varsin runsaasti (Taulukko 5). Lahes 80 % vastaajista on vahintaan kuusi vuotta tyoko-
kemusta ja 68 % vastaajista tyokokemusta on vahintdan kymmenen vuotta. Vastaajista 68
%:lla oli opistotason ammatillinen tutkinto tai ammattikorkeakouluttutkinto ja 32 %:lla vas-
taajista oli yliopisto tai korkeakoulututkinto. Suhteellisissa osuuksissa tapahtuu pienta
muutosta puettavaa teknologiaa kayttavien vastaajaryhmaéssa.
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Taulukko 5. Tyékokemus nykyisistd tai niité vastaavissa tehtdvissd

Koko vastaajajoukko Yritys kayttaa puettavaa tekno-
(n=68) logiaa (n=39)

Tyokokemus n (%) n (%)

Alle 6 kuukautta

Alle 1 vuotta 1(1,5) 1(2,6)

Alle 2 vuotta 229

2 - 5vuotta 11(16,2) 7(17.9)

6 - 10 vuotta 8(11,8) 4(10,3)

11 - 20 vuotta 24 (35,3) 14 (35,9)

21 - 30 vuotta 13 (18,8) 8(20,5)

Yli 30 vuotta 9(13) 5(12,8)

4.1.2 Haastatteluihin osallistuneet

Varsinaisen haastatteluaineiston muodostavat henkildstohallinnon (n=6), vakuutusyhtioi-
den (n=6) ja tydterveyden (n=6) edustajat. Lisaksi aineistoa tdydennettiin haastattelemalla
kuutta terveysteknologiayrityksen edustajaa neljasta eri yrityksesta. Talla pyrittin saamaan
valmistajan nakdkulma aiheeseen. Alla on kuvattu milla nimikkeilld haastateltavat toimivat
tyopaikassaan.

Henkiléstohallinto (puhdistus- ja kunnossapito; teknologia, strategia, design; logistiikka,
it-ala, vakuutusala, kiinteistdhuolto, verkko-operaattori):

Kaksi HR johtajaa, operatiivinen johtaja, Terveydenhuollon ratkaisuista vastaava johtaja, HR
Manager ja HR paallikko.

Tyoterveyshuolto:

Yrityspalveluiden johtaja, tyoterveyspalveluiden johtava ladkari, tyterveyden ylilaakari,
Head of Innovations, tyofysioterapeutti ja tydeldman kehitysjohtaja.

Vakuutusyhtiot (viisi elakevakuutusyhtion edustajaa ja yksi tapaturmavakuuttajan edus-
taja):

Tyokykyjohtaja/tyokykyriski- ja kuntoutuslinjan johtaja, terveyspalveluiden johtaja, tyShy-
vinvointijohtaja, asiakkuusjohtaja, palvelupaallikko ja asiantuntijalaakari.
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4.2 Puettavan teknologian kaytto

4.2.1 Kuinka paljon teknologiaa kaytetdan

Koko kyselyyn vastanneiden ryhmasta yhteensad 39 vastaajaa (57 %) kertoi, ettd heidan
edustamansa tyOpaikka kayttaa puettavaa teknologiaa asiakkaillaan, 43 % vastaajaan ty6-
paikka ei kayttanyt asiakkaillaan puettavaa teknologiaa. Niissa yrityksiss, joissa teknolo-
giaa kaytettiin asiakaskaytossa, oli 87 % vastagjista itse kéyttényt yksilon mittaamiseen tar-
koitettua puettavaa teknologiaa asiakkaillaan.

4.2.2 Talla hetkelld kadytossa oleva puettava teknologia

Kyselyssa kaytOssa olevaa puettavaa teknologiaa luokiteltiin sen perusteella mita signaalia
laitteilla kerataan, kuka on laitteen tai sovellutuksen valmistaja seka sita millainen itse mit-
tari, laite tai sovellus on.

Mitattavista signaaleista selvasti yleisin oli sydamen syketaajuus tai sykevalivaihtelu, kaikki
vastaajat ilmoittivat, etta sita mitataan (Taulukko 6). Seuraavaksi yleisimmat olivat kehon
liike (55 %), hengitystaajuus (35 %), kehonkoostumus (33 %) ja paino (28 %). Kysymyksessa
lueteltujen mittaussignaalien ulkopuolelta mainittiin PEF-mittaus ja potilaan oma arvio
tilanteestaan.

Taulukko 6. Mitd signaalia laite kerdidi.

n (%)
sydamen sykintataajuus 40 (100)
kehon liike 22 (55)
hengitystaajuus 14 (35)
kehonkoostumus 13 (32,5
paino 11275)
verenpaine 10 (25)
kehon asento 9 (22,5
oma muistiinpano 9(22,5)
sydansahkokayra 8 (20)
lihasaktiivisuus 7(17,5)
sijainti (GPS) 6 (15)
veren hapettumisaste (pulssioksimetri) 5(12,5)
verensokeri 3(7.5)
Muu, mika? 2(5)
ihon léampatila 0
ihon sdhkonjohtavuus/kosteus 0
pH-mittaus, 0
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Kaytossa olevien laitteiden valmistajaa selvitettiin listaamalla yleisid tai tunnettuja valmis-
tajia, vastaajilla oli my6s mahdollisuus nimeta itse valmistajia listan ulkopuolelta. Laitteen
tai sovelluksen kehittjistd eniten mainintoja saivat Firstbeat (78 %), Polar (35 %), Omron
(25 %), Suunto (13 %) ja Movendos (8 %) (Taulukko 7). Joku muu kentdn avoimissa vas-
tauksissa mainittiin oksimetri, Elisa, Uniapnea, Faros, Remote analysis, Kaiku Health ja uni-
polygrafia.

Taulukko 7. Laitteen tai sovellutuksen kehittcijci.

Valmistaja / palvelun tuottaja n (%)
Firstbeat 31(77,5)
Polar 14 (35)
Omron 10 (25)
Suunto 5(12,5)
Movendos 3(7.5)
Samsung 3(7,5)
Fitbit 2(5
QOura 2 (5)
Garmin 1(25)
Holter 2(5)
Resmed 2 (5
Biopedanssi 2 (5
Coronaria 2(5)
Apple 0
Beddit 0
Fibion 0
Hexoskin 0
Huawei 0
Moodmetric 0
Myontech 0
Nokia 0
Wellmo 0

Joku muu, mika? 7(17,5)

Yleisimpia kaytettyja mittarityyppeja seka teknologiaratkaisuja olivat sykevalitallennin ja
siihen liittyvat ihoelektrodit (55 %), aktiivisuus-, askel- tai liikemittari (50 %), paalle puettava
sensori/anturi (45 %), sykemittari (43 %), verenpainemittari (30 %) seka vaaka (28 %) (Tau-
lukko 8). Vastausvaihtoehdoissa lueteltujen teknologiaratkaisujen ulkopuolelta ei tullut
muita mainintoja.
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Taulukko 8. Millaisia mittarit ja teknologia ratkaisut ovat.

n (%)
Elektrodi(t) ja siihen liittyva kerdin 22 (55)
Aktiivisuus, liike- tai askelmittari 20 (50)
Paalle puettava sensori/anturi 18 (45)
Sykemittari 17 (42,5)
Verenpainemittari 12 (30)
Vaaka 11 (27,5)
Verkossa tai mobiililaitteessa toimiva terveysalusta tai sovellus 6 (15)
Mobiililaitteessa toimiva sovellus 5(12,5)
Alykello 3(7,5)
Mobiililaitteessa toimiva sovellus yhdessa mittaussensoreiden kanssa 3(7,5)
Alysormus 1(2,5)
Alyvaate 0
Erillinen ympaéristoon sijoitettava sensori/anturi (esim. liikesensori, painesensori) 0
Ymparistoon sijoitettu erillinen (aly)laite, esim. sankyyn asettava unen laatua ar- 0
vioiva mittari
Muu teknologia tai ratkaisu, mika tai mitka? Voit luetella useamman. 0

Haastattelu

Teemahaastatteluissa nousi esiin samansuuntaisia vastauksia (Taulukko 9) kuin kyselyissa.
Taulukossa 9 on koottuna kaikki haastatteluissa mainitut teknologiat, riippumatta siita
tyoskentelikd haastateltava tydterveyshuollossa, henkildstohallinnossa tai vakuutusyhti-
0ssa. Tyoterveyshuolto (n=6) mainitsi yleisimpina teknologioina sykevalivaihteluun perus-
tuvat mittarit. Vastaajista kuudesta neljd kertoi useamman kuin yhden puettavan tekno-
logian olevan samanaikaisesti kaytdssa. Kaksi mainitsi kayttavansa GPS:aan pohjautuvaa
aktiivisuutta, sykettd, askelia seka sykevalivaihtelumittauksia. Edelld mainittujen mittalait-
teiden liséksi kolmella oli ollut kadytdssa sykevalivaihtelua mittaava sormus ja yhdella oli
ollut kaytossa ihon sahkonjohtavuutta mittaava sormus. Lisdksi kolmella oli muun tekno-
logian liséksi tarjolla sykevalivaihtelumittaukseen perustuva palvelu.
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Taulukko 9. Puettava teknologia.

Mittari Mittausmenetelma n (vastaajat)
Firstbeat sykevélivaihtelu 9
Oura sykevélivaihtelu 5
Moodmetrics sormus ihon sahkonjohtavuus 1

EMG, syke ja lihaskuormitus, lihasten aktivaatio
Myontech ja tasapaino 5
Hyvinvointirannekkeet sykevalivaihtelu, GPS, aktiivisuus, askeleet 1

Henkildston omia aktiivisuus-/hyvin-  ei mainittu

vointirannekkeita 1
Aktiivisuusranneke aktiivisuus, syke, askeleet 2
Garmin -alykello aktiivisuus, syke, askeleet 1
Fitbit aktiivisuus, syke, askeleet 1
Fibion aktiivisuus 1
Polar -alykello ei mainittu 1
apuvaline selan kuormituksen vahentdmiseen

Eksoskeleton* (ei tuota dataa) 3
Kaytossd ei mitdan puettavaa tekno-

logiaa 4

*mainittiin haastattelussa, mutta jatetaan tarkastelematta, koska ei ole tutkimuksen maaritelman mukaista teknologiaa.

Henkilostohallinnon vastaukset (n=6) kaytettavasta teknologiasta olivat hyvin samansuun-
taisia kuin tyoterveyshuollonkin. Edelld mainittujen teknologioiden lisdksi haastatelluista
kaksi mainitsi kaytossa olevan lihasaktivaatiotasoa mittaavan alyvaatteen ja yksi kertoi sy-
kevélivaihtelua, GPS:a4, aktiivisuutta ja askelia mittaavan hyvinvointirannekkeen kaytosta.

Vakuutusyhtiot (n=6) eivat itse sdanndllisesti ole ottaneet puettavaa teknologiaa palve-
luidensa tueksi. He ovat suorittaneet kokeiluja asiakasyritystensa kanssa teknologian kay-
tosta. Tallaisia kokeiluja ovat olleet esimerkiksi eksoskeleton, jota on kaytetty keventamaan
tyota. Laitteen vaikutusta on arvioitu lihasaktivaatiota mittaavien laitteiden avulla. Lisdksi
haastatteluissa ilmeni, ettd vakuutusyhtididen ja asiakasyritysten tydntekijat ovat kaytta-
neet sykevalivaihtelua mittaavaa hyvinvointiteknologiaa osana tyén kuormittavuuden tar-
kastelua.

36



art
Fi

TyGterveyslaitos | fmiies sepoionitean Puettava teknologia tyoterveyshuolloissa ja tydpaikoilla

4.3 Puettavan teknologian kayttokokemus ja koulutus
teknologian kayttédn

4.3.1 Kayttokokemus

Tyoterveyshuollon edustajien kayttokokemus terveys- ja hyvinvointiteknologiasta vaihte-
lee paljon (Taulukko 10). Yhteensa 60 % vastaajista on vahintaan kolme vuotta kokemusta
puettavista teknologioista yleensa. Nykyisin asiakaskdytOssa olevista menetelmistd taas on
hieman véhemman kokemusta. Yhteensa 45 % vastaajista on kaksi vuotta tai vahemman
kokemusta nykyisin kéytdssa olevista teknologioista.

Taulukko 10. Kéyttékokemus puettavasta teknologiasta.

Kuinka paljon kokemusta on tek- Kuinka paljon kayttékokemusta nykyisin

nologioista yleensa? asiakaskaytossa olevista menetelmista?
n (%) n (%)

Alle vuosi 25,1 3(7,9

1-2 vuotta 13(333) 14 (36,8)

3-4 vuotta 8(20,5) 9(237)

5-10 vuotta 8(20,5) 7(184)

yli 10 vuotta 8 (20,5) 5(13,2)

Yhteensa 39 38

4.3.2 Koulutus teknologian kayttoon

Kaytossa olevan teknologian kayttdon on padsaantdisesti kouluttauduttu jollain tavalla,
ainoastaan kolme vastaajaa (8 %) ilmoitti etta heillad ei ole mitaan koulutusta (Taulukko 11).
Vastaajista 67 % oli kaynyt laitevalmistajan tai teknologiaratkaisun tarjoajan oman koulu-
tuksen ja 41 % oli kayttanyt valmistajan tai palvelun tarjoajan omaa koulutusmateriaalia.
Myos kayton tuoma kokemus tai oman tydpaikan seka kollegan antama perehdytys ovat
yleisia kouluttautumistapoja.

Taulukko 11. Koulutus kdytéssd olevaan puettavaan teknologiaan

Koulutus n (%)
Laitevalmistajan tai teknologiaratkaisun tarjoajan oma koulutus 26 (66,7)
Laitevalmistajan tai teknologiaratkaisun tarjoajan oma koulutusmateriaali
(kayttoohje, verkko-opiskelumateriaali) 161
Oman tydpaikan koulutus tai kollegan antama perehdytys 17 (43,6)
Kaytdn mukana tuoma kokemus 17 (43,6)
Ei mitaan koulutusta 3(7,7)
Muu, mika? 1(2,6)
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4.3.3 Mita kaytetyilla teknologialla mitataan

Puettavaa teknologiaa kaytetaan eniten terveyden arviointiin (85 %), elintapojen arviointiin
(75 %), stressin mittaamiseen (64 %) seka tyo- ja toimintakyvyn arviointiin (23 %) (Taulukko
12).

Taulukko 12. Mité mittaamisella arvioidaan.

Mita mitataan? n (%)

Terveys (esim. syke, sydamen sahkokayrd, paino, kehonkoostumus, verenpaine) 33 (84,6)
Elintavat (esim. liikunta/liikkumattomuus, uni/palautuminen, ravinto, alkoholi,

tupakointi) 29 (74,4)
Stressi 25 (64,1)
Ty® ja toimintakyky 9231
Mieliala 5(12,8)
Muu, mika? 0

44  Teknologian valinta ja kaytto

44.1 Kaytossa olevan teknologian valinta

Nykyisin kaytdssa olevien mittareiden tarkein valintaperuste oli se, ettd ne mittaavat yksi-
|6n terveyden ja hyvinvoinnin kannalta tarkeaa asiaa (83 %) (Taulukko 13).

Taulukko 13. Millé perusteella nykyiset mittarit on valittu kéyttéon.

n (%)
Mittaa yksilon terveyden ja hyvinvoinnin kannalta tarkeaa asiaa 33 (82,5
Vaikuttavuus, eli silld voidaan ennaltaehkaista ja ennakoida tydkykyyn vaikuttavia
asioita /parantaa tyokykya 28(70)
Mittaa tydssa selviytymisen kannalta tarkeda asiaa 20 (50)
Kayton helppous 18 (45)
Kannustaminen, motivointi 16 (40)
Hinta 9(22,5)
En osaa sanoa 3(7.5)
muutkin kayttavat 2 (5)
Muu syy (t), mika 1(2,5)
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4.4.2 Kuka esittda uuden teknologiaratkaisun kidyttoonottoa

Kysyttaessa kuka tekee esityksen uuden teknologiaratkaisun kayttoonotosta asiakkailla tai
asiakasyrityksessa, vastaajista 36 % ilmoitti, etta aloite uuden teknologiaratkaisun kayt-
toéonottoon tulee tydterveyshuollosta (Kuva 8).

0,0% 50% 10,0% 15,0% 20,0% 25,0% 30,0% 35,0% 40,0%

Tyoterveyshuolto 35,7%

Tyoyhteiso, tyontekija, yritys 35,7%

lohto, johtaja, johtoryhma

143%

Muu 143%

Kuva 8. Teknologianratkaisun kdyttéénoton pdicitos.

Yhta paljon aloitteita mittaamiseen (36 %) tulee myds asiakkaan puolelta eli tydyhteisosta,
yksittdiselta tyontekijalta tai tyopaikasta.

"Tydyhteiséssimme jokainen voi tuoda idean esille. Johtoryhmd seké sub-
stanssijory miettivdt asiaa.”

"Aloite voi tulla tyontekijéiltd tai asiakkailta, mutta asian esittelee usein joku
tybyhteisostd. Mybs teknologiaratkaisuja markkinoivat yritykset ovat aloit-
teellisia.”

Joissakin tapauksissa mittaamisesta tekee paatoksen asiakasyrityksen johto, johtaja tai joh-
toryhma (14 % vastauksista):

"Toimitusjohtaja yhdessd ldciketieteellisen johdon kanssa”

“Pddasiassa johto”
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4.4.3 Kuka paattaa uuden teknologiaratkaisun kayttéonotosta

Tyoterveyshuollossa uuden teknologian kayttoonotosta palveluvalikoimassa paattaa sen
johto. Kayttdonotosta asiakkaalla paattaa tydterveyshuolto, asiakasyrityksen johto , henki-
|6stdjohto , asiakasyrityksen johto seka tyoterveyshuolto yhdessa. Yksittdisen maininnan
saivat esimies, asiakasyritys ja palvelu- ja tuotekehitys.

“Loppukddessd toimitusjohtaja yhdessd johtoryhmdin ja tarvittaessa asiakas-
yritysten kanssa”

"Asiakasyrityksen johto tyoterveyshuollon esityksestd”

444 Mistd aloite mittaamiseen tai sen hyodyntamiseen tulee

Aloite mittauksen tekemiseen tulee yleensa tyoterveyshuollosta (83 %), asiakkaalta tai asia-
kasyritykselta (55 %), tyontekijoita (48 %), henkildstohallinnosta (33 %) seka palvelua/mit-
tausta tarjoavalta yritykselta (28 %) (Taulukko 14).

Taulukko 14. Mistd aloite mittaukseen tulee

n (%)
tyoterveyshuolto esittaa 33(82,5)
asiakkaalta / asiakasyritykselta 22 (55)
tydntekijoilts 19 (47,5)
HR 13(32,5)
palvelua tarjoava yritykselta 11(27,5)
muu, mika? 3(7,5)
konsultilta 1(2,5)

4.4.5 Onko aiemmin ollut kiytossa muita teknologiaratkaisuja

Vastaajista 90 % ilmoitti, ettd aiemmin ei ole ollut kaytdssa muuta teknologiaa. Jaljelle jaava
10 % vastaajista ilmoitti, ettd aiemmin asiakaskaytossa oli ollut joku muu mittari, mutta
siita oli luovuttu:

“Liian epdtarkka, parempia tullut tilalle”

"Askelmittari ja sykeseuranta 1-3pv. ajan. Epdtarkkuus/-Luotettavuus”
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4.4.6 Mihin puettavalla teknologialla tehtyja mittauksia kaytetaan

Puettavaa teknologiaa kaytetdaan vastaajien mukaan monenlaisiin kayttotarkoituksiin ja
monenlaisille kohderyhmille. Vastauksissa mainittiin kayttotarkoituksena selvittaa tai mi-
tata mm. ylikuormitustilaa (67 % vastaajista), stressid, unihairiéta tai muuta palautumisen
ongelmaa (Taulukko 15). Niitd saatettiin kayttaa myds henkilon tilanteen seurannassa.
Kayttotarkoituksena oli myos terveydentilan selvittdminen, tydkuormituksen mittaaminen,
tyokyvyn arvioimisen tukena. Laakarintarkastuksen jatkoselvittelyna teknologiaa hyddyn-
nettiin esimerkiksi unen ja palautumisen ongelmissa tai terveystarkastuksen yhteydessa
erikseen sovitusti:

“Sovittaessa juuri esim. kuormittumisen selvittadmiseksi”
“Eniten lddkdrintarkastusten jatkoselvittelynd”
“Unimittaus-palautuminen”

Teknologiaa kaytetdaan myos kohdistetuille riskiryhmille, esimerkiksi vuorotyéta tai epa-
saannollista tyodaikaa tekeville. Teknologiaa hyddynnetaan myds joidenkin sairauksien seu-
rannan yhteydessa esimerkiksi silloin, jos on ollut paljon poissaoloja toista tai epaillaan
tyokyvyn alentuneen. Etenkin paljon stressitekijoita sisaltavien tyotehtavien ja ammattien
edustajien kohdalla saatettiin hyddyntaa teknologiaa osana tydnkuormituksen tai tervey-
den seurantaa. Teknologiaa hyddynnettiin myds erityistd sairastumisen vaaraa aiheutta-
vissa ammateissa, joka sisalsi esim. vuorotyota tai fyysisesti raskasta tyota:

"Vuoroty6, fyysisesti raskas tyd, paljon matkustavat”
"Alollle, joissa paljon sairauspoissaoloja.”
“Tybkyky alentunut ”

Taulukko 15. Mihin puettava teknologialla tehtyji mittauksia kdytetcicin.

n (%)
Terveystilanteen mukaan (esim. ylikuormitusepadily) ja millaisissa tilanteissa? 26 (66,7)
Terveydentilan selvittdmiseksi. 21(53,9)
Terveystarkastuksen yhteydessa 19 (48,7)
Kohdistetuille riskiryhmille. Millaisille ryhmille? 19 (48,7)
Terveysvalmennuksen yhteydessa 14 (35,9)
Tietyille asiakasryhmille/ammattialoille. Mille? 14 (35,9)
Joku muu kohderyhma tai peruste, mika? 3(7.7)
Kaikille halukkaille 2(51)
Tietyille ikaryhmille, mille? 1(2,6)

Mittauksia kohdistetaan myos joihinkin ammatteihin ja toimialoihin (36 % vastaajista),
joissa on haasteita tydajan, tyon fyysisten vaatimusten ja tydymparistdn tai tydn henkisten
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vaatimusten suhteen. Useampia mainintoja saivat haastavat ty6ajat (vuoro- ja yotyo seka
epasaanndlliset tydajat), pelastusalalla, auto- ja kuljetusalalla, sosiaali- ja terveydenhuollo-
nalalla sekd muissa fyysisesti kuormittavissa ammateissa ja esimiestydssa.

Puettavaa teknologiaa kaytettdan myos rutiinitoimenpiteena terveystarkastuksen yhtey-
dessa ilman sen tarkempaa syyta (49 % vastaajista) seka terveysvalmennuksen yhteydessa
(36 %).

45 Mittareiden laatu

Kaytossa olevien mittarien ja teknologiaratkaisujen laatua pyydettiin arvioimaan kolmella
eri kriteerilld yksinkertaisella kyll3, ei, en osaa sanoa -asteikolla (Taulukot 16 ja 17). Patevyys:
Mittaako ratkaisu asiaa mita sen on tarkoitus mitata? Luotettavuus: Onko ratkaisun tark-
kuus riittava kayttotarkoitukseen? Kuinka johdonmukaisesti mittari toimii ja kuinka vahan
mittausvirhetta mittauksiin sisaltyy. Herkkyys: Kykeneekd ratkaisu havaitsemaan ajan kulu-
essa tapahtunutta muutosta? Oletteko tyytyvaisia valittuihin teknologiaratkaisuihin? Eri
mittariratkaisuille saatiin vaihteleva maara arvioita (n=1-19) johtuen siit, etta eri tyyppisia
mittareita on hyvin vaihtelevasti kaytdssa ja ilman omakohtaista kokemusta voi olla vaikea
antaa arviota. Vaihtelevan ja paaosin pienen vastaajamaaran vuoksi mittareiden laatuarvi-
oita ei voida vertailla keskenaan.

Yhta vaille kaikki mittarit arvioitiin pdteviksi eli kayttotarkoitukseensa sopivaksi, ts. mittari
mittaa sitd asiaa mitad sen on tarkoitus mitata. Patevina mittareita piti yli 80 % vastaajista.
Ainoastaan mobiilimittaus+anturi -osalta vastaukset jakautuivat tasan kylla ja ei vaihtoeh-
tojen valilla. Tatd mittaria arvioi vain kaksi henkilda, joten siita ei voida tehda paatelmia
puolesta tai vastaan.

Luotettavuuden arvioinneissa oli isompaa hajontaa. Vastaajista 80 % tai enemman arvioi
luotettavaksi sykemittarin, likemittarin, alykellon, alysormuksen, verenpainemittarin, paalle
puettavan sensorin ja mobiilisovellutuksen. Eniten hajontaa luotettavuusarvioissa saivat
kerain+elektrodit, verkkoalusta seka mobiilisovellus+anturi.

Herkkyyden arvioinneissa oli myos hajontaa. Vastaajista 80 % tai enemman arvioi luotet-
tavaksi alykellon, lysormuksen, vaa‘an, verenpainemittarin ja mobiilisovellutuksen. Naiden
osalta herkkyysarviointiin vaikuttaa eniten teknologioiden kayttomalli, kaikki ovat sellaisia
joita joko kaytetadn koko ajan tai niilld tehddan saannollisesti toistuvaa mittaamista.

Isoin hajonta mittareiden valilld oli arvioitaessa tyytyvaisyytta valittuun teknologiaratkai-
suun. Verkkoalustaan oli tyytyvaisia 33 % ja mobiilisovellutukseen + anturiin 50 % naiden
teknologiaratkaisujen laatua arvioineista. Muissa ratkaisuissa tyytyvaisten osuus valittuun
ratkaisuun oli yli 70 %.
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Taulukko 16. Kdytdssd olevien mittareiden arvioitu laatu.

Kylla, En osaa sanoa, Ei,
n (%) n (%) n (%)
Patevyys 17 (100)
SYKEMITTARI Luotettavuus 15(88,2) 2(11,8)
n=17) Herkkyys 11(64,7) 3(17,6) 3(17,6)
Oletteko tyytyvaisia ratkaisuun? 13 (76,5) 3(17,6) 1(5,9)
Patevyys 20 (100)
LIIKEMITTARI Luotettavuus 16 (80) 2 (10) 2(10)
(n=20) Herkkyys 12 (60) 7 (35) 1(5)
Oletteko tyytyvaisia ratkaisuun? 15 (75) 5 (25)
Patevyys 19 (86,4) 3(13,6)
TA""E';';'I: IAKE- | otettavuus 13 (59,1) 8 (364) 1(4,6)
(n=19) Herkkyys . 13 (59,1) 8(364) 14,6)
Oletteko tyytyvaisia ratkaisuun? 16 (72,7) 6 (27,3)
Patevyys 3(100)
ALYKELLO Luotettavuus 3 (100)
(n=3) Herkkyys 3 (100)
Oletteko tyytyvaisia ratkaisuun? 3 (100)
Patevyys 1(100)
ALYSORMUS Luotettavuus 1(100)
(n=1) Herkkyys 1(100)
Oletteko tyytyvaisia ratkaisuun? 1(100)
Patevyys 11 (100)
VAAKA Luotettavuus 8(72,7) 2(182) 1091
(n=11) Herkkyys 10(90,9) 10971
Oletteko tyytyvaisia ratkaisuun? 9(81,8) 1(9,1) 1(9,1)
Patevyys 11 (100)
VERENPAINEMITTARI Luotettavuus 10 (90,9) 191
(n=11) Herkkyys 10 (90,9) 10971
Oletteko tyytyvaisia ratkaisuun? 9 (90) 1(10)
Patevyys 13(81,3) 3(188)
PAALLE PUETTAVA  Luotettavuus 14 (824) 3(17,7)
SENSORI (n=16-17)  Herkkyys 11(64,7) 6 (35,3)
Oletteko tyytyvaisia ratkaisuun? 13(81,3) 3(18,8)
Patevyys 5(83,3) 1(16,7)
VERKKOALUSTA Luotettavuus 3(50) 1(16,7) 2(333)
(n=6) Herkkyys 3 (50) 3 (50)
Oletteko tyytyvaisia ratkaisuun? 2(333) 2(333) 2(333)
Patevyys 5(100)
MOBIILISOVELLUS Luotettavuus 4 (80) 1(20)
(n=5) Herkkyys 4 (80) 1(20)
Oletteko tyytyvaisia ratkaisuun? 4 (80) 1(20)
Patevyys 1 (50) 1(50)
“ﬁg:f:\';%:'l" Luotettavuus 1 (50) 1(50)
n=2) Herkkyys 1(50) 1(50)
Oletteko tyytyvaisia ratkaisuun? 1(50) 1(50)
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Taulukko 17. Mittareiden laadun arviointiin liittyvit kommentit.

Oletteko tyy-
Patevyys Luotettavuus Herkkyys tyvaisia
Kdiytetdicin satun-
naisesti testeissd,
SYKEMITTARI dataa ei tallenneta
Askelmittareissa on paljon Téissd hetkessd ok.
eroavaisuuksia, epdselvécd mutta kehitys on
askeleita miké olisi luotettavin huimaa.
Erittelee passiivisen ja aktiivisen
ajan vuorokaudesta sekd arvioi- vanha mutta toi-
LIIKEMITTARI dun askelméicréin. miva
Kuntotason mittauksen luo-
HRV-mittaus kertoo hyvin kuor-  tettavuus mietityttdd, silld
mittumisesta ja palautumisesta  luotettavan tuloksen saa-
sekd unenlaadusta. miseksi olosuhteiden pitcic
olla vakioidut.
Mittaa syddmen sykevdlivaihte-
TALLENNIN JA lua, mistd voidaan arvioida mm.
ELEKTRODIT palauttavan ja aktiivisen ajan
mddiréid vuorokaudessa.
aina se ei pysy kiinni
Ty6kaveri on kéynyt koulutuksen  Satunnaisesti mittauksissa
sen kdyttéon. Mind ohjaan hd- virhettd, siten ettei tulkintaa
nelle, en osaa selittcid tarkemmin  voida tehdd. Mittaus voi-
tai kyseenalaistaakaan. daan tllbin uusia.
Painon mddirittd-
Vaaka mittaa painoa ja se on Kylld, painomuu-  miseen oiva tyévi-
VAAKA tarkoitus mitata Toimiva moderni vaak_g tokset nakyvat line.
kehon koostumus ehkd
merkittavampi tieto + mit-
tanauha
Kylld, jos mittaus-  Kylld, verenpai-
Tarkoitus mitata asiakkaan ve- Kylld, mittarit kalibroidaan ~ tekniikka ym. oi-  neen mittaami-
renpainetasoa juuri sillé hetkelld.  sddnnéllisesti kein. seen soveltuva.
VERENPAINEMIT- mikdli ei tehdd pi-
TARI dempiaikaista seu-
rantaa, el muu-
tosta saada néky-
mittariani ei ole kalibroitu viin
PAALLE PUETTAVA Ajoittain kontaktihdiriitd,
SENSORI pdiasiassa toimii hyvin
Kylld, jos on ta-
Virhemahdollisuus on vas-  pahtunut muutok-  En aina, hieman
VERKKOALUSTA Mittaa sovittuja asioita tz?uksista (i[ppflen o sia. kémpeld ratkaisu.
virheet voivat johtua kéyttd-
jdn tavasta kéyttdd sovel-
lusta
Kylld ja eL. Riippuu vastaa- Kylld, jos muutok-  Tdillé hetkelld
MOBIILISOVELLUS Kylld, jos kayttdd oikein. Jjasta. s{a on kylld.
pienet muutokset
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46 Milloin ja miten mitataan

4.6.1 Mittausten kohdistaminen ja frekvenssi

Kun kysyttiin mihin ajankohtaan mittaaminen kohdistetaan, noin 88 % vastaajista ilmoitti,
ettd mittaamista tehdaan seka tyo- etta vapaa-ajalla, 20 % vastauksissa ilmoitettiin, etta
joissakin tapauksissa mittaaminen rajataan tyoaikaan ja 15 % vastauksissa mittaaminen
rajataan vain vapaa-aikaan (Taulukko 18).

Taulukko 18. Mihin ajankohtaan mittaaminen rajataan.

n (%)
Tydajalle 8 (20)
Vapaa-ajalle 6 (15)
Ty6- ja vapaa-ajalle 35 (87,5

Valtaosa tehdyista mittauksista on kertaluontoisia (90 % vastauksista) tai toistuvia kerta-
luontoisia (43 % vastauksista), toistuvalla kertaluontoisella mittauksella tarkoitetaan tdssa
yhteydessa seurantamittauksia, esimerkiksi intervention tuloksellisuuden arvioinnissa. Jat-
kuva-aikainen mittaaminen on harvinaista, se mainittiin ainoastaan yhdessa vastauksessa
(3 %) (Taulukko 19).

Taulukko 19. Mittausten toistuvuus.

n (%)
Kertaluontoinen 36 (90)
Toistuva kertaluontoinen (tilanteen seuranta, intervention aiheuttama
muutos) 17 (42,5)
Jatkuva-aikainen 1(2,5)
Muu, mika? 1(2,5)
Haastattelu

Haastatteluissa mittausten kerrotaan sijoittuvan lahes poikkeuksetta seka ty6- ettd vapaa-
ajalle, mika mukailee kyselyn vastauksia. Kaksi henkildstohallinnon edustajaa mainitsi lait-
teiden olevan tarkoitettu ainoastaan tydajalla kaytettaviksi. Yksinomaan vapaa-ajalle sijoit-
tuvia mittauksia ei kukaan vastaajista maininnut olevan kaytossa.

Kaikki haastatteluihin vastanneet kertoivat mittausten olevan enimmakseen kertamittauk-
sia. Kolmella tyoterveyshuollon edustajalla on jatkuvasti tarjolla sykevalivaihtelumittauk-
seen perustuva palvelu, jonka puitteissa asiakkailla on mahdollisuus my6s toistomittauk-
siin. Samoin osa vakuutusyhtididen edustajista mainitsi asiakasorganisaatiollaan olevan sy-
kevalimittauksissa mahdollisuus seurantamittauksiin.
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Jatkuva mittaaminen mainittiin haastatteluissa ainoastaan kerran, yhdella vakuutusyhtion
asiakasorganisaatiolla on kaytdssa aktiivisuusranneke osana yksilovakuutusta.

4.6.2 Yksittdisen mittausjakson pituus

Kysely

Noin 44 % tehdyista yksittaisista kertaluontoista mittauksista on kestoltaan kolme vuoro-
kautta. Noin 20 % on kestoltaan 3-7 vuorokautta ja 9 % kestaa yon yli tai yli viikon. Vuo-
rokauden kestoiset mittaukset mainitsivat 13 % vastaajista (Taulukko 20).

Taulukko 20. Mihin kuinka pitkd yksittciinen mittaus on.

Mittauksen kesto n (%)
tunti tai alle 2 (6,3)
yon yli 8-12h 3094
Tvrk 4(12,5)
3vrk 14 (43,8)
3-7vrk 6(18,8)
YIi 7 vrk 3094
Haastattelu

Tyoterveyshuollon edustajista nelja mainitsi kertamittausten tapahtuvan kolmen paivan
jaksona. Ainoa maininta jatkuvasta mittauksesta oli yhdella tyoterveystoimijalla ollut 12
viikon kokeilujakso, jossa kaytettiin sykevalivaihtelua mittaava sormusta.

Kaksi henkildstohallinnon haastateltavista kertoi lihasaktiivisuutta mittaavan teknologian
olevan kaytdssa tydajalla. Yksi henkilostonhallinnan edustaja kertoi sykevalivaihtelumit-
tausten tapahtuvan yksittaisind kolmen paivan jaksoina. Taman lisaksi fyysista aktiivisuutta
mittaavan teknologian kokeilussa puettavaa teknologiaa kaytettiin 12-24 tunnin jaksona
yksilon mukaan.

Myos vakuutusyhtididen edustajien mukaan mittareiden kayttdaika riippui kaytettavasta
teknologiasta. Viisi kertoi kertaluontoisten mittausten olevan kestoltaan 1-3 paivaa. Sa-
moista haastateltavista nelja sanoi osan mittauksista tapahtuvan 3-4 pdivan jaksona. Yh-
den vastaajan kertoman mukaan teknologian kaytto sijoittui yksinomaan tydajalle.
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4.6.3 Asiakasyritysten toimiala

Kysyttaessa toimialoja, joissa tydterveyshuollot kayttavat puettavaa teknologiaa, isoimmin
edustettuina olivat terveys- ja sosiaalipalvelut (61 %), teollisuus (40 %), hallinto- ja tukipal-
velutoiminta (37 %) seka informaatio- ja viestintaala (29 %) (Taulukko 21). Toimiala itses-
saan ei maarita kaytetaanko jotain teknologia vai ei. Toimialan koko kuitenkin vaikuttaa
sen suhteellisen edustukseen tyéterveyshuollon asiakkaana.

Taulukko 21. Asiakkaiden tai asiakasyritysten toimiala(t) joissa teknologiaa kdytetddn.

Toimialat joissa teknologiaa kadytetdan n (%)
Terveys- ja sosiaalipalvelut 23 (60,5)
Teollisuus 15 (39,5)
Hallinto- ja tukipalvelutoiminta 14 (36,8)
Informaatio ja viestinta 11(29)
Julkinen hallinto ja maanpuolustus; pakollinen sosiaalivakuutus 10 (26,3)
Maatalous, metsatalous ja kalatalous 9(23,7)
Sahko-, kaasu- ja lampohuolto, jadhdytysliiketoiminta 9(23,7)
Tukku- ja vahittaiskauppa; moottoriajoneuvojen ja moottoripydrien kor-

jaus 9(23,7)
Majoitus- ja ravitsemistoiminta 9(23,7)
Rahoitus- ja vakuutustoiminta 9(23,7)
Koulutus 9(23,7)
Kuljetus ja varastointi 8(21)
Muu palvelutoiminta 8 (21)
Vesihuolto, viemari- ja jatevesihuolto, jatehuolto ja muu ympériston puh-

taanapito 7(18,4)
Rakentaminen 7(18,4)
Ammatillinen, tieteellinen ja tekninen toiminta 7(18,4)
Kiinteistdalan toiminta 6 (15,8)
Toimiala tuntematon 6 (15,8)
Taiteet, viihde ja virkistys 5(13,2)
Kotitalouksien toiminta tydnantajina; kotitalouksien eriyttdmatdn toiminta

tavaroiden ja palvelujen tuottamiseksi omaan kayttéon 4(10,5)
Kansainvalisten organisaatioiden ja toimielinten toiminta 3(79
Kaivostoiminta ja louhinta 2 (5,3)

4.6.4 Asiakasyritysten koko ja mittausten kattavuus
Kysely

Asiakasyritysten koko nayttaa maarittavan teknologian kayttoa, sita hyddynnetaan enem-
man isommissa kohdeyrityksissa. Mikroyritysten pieni edustus selittynee osittain sill3, etta
mikroyrityksia ei ole tyoterveyden asiakkaina yhta paljon kuin suurempia yrityksia (Tau-
lukko 22).
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Taulukko 22. Asiakasyritysten koko.

Yrityksen koko n (%)
Suuryritys > 250 henkiloa 27 (71,1)
Keskisuuri yritys 50-249 17 (44,7)
Pieni yritys <50 10 (26,3)
Mikroyritys <10 7(184)

Puettavan teknologian kayton kattavuus yksittdisten kohdeorganisaatioiden sisalla ei ole
erityisen suurta. Lahes 80 % vastaajista raportoi, ettd mittauksiin oli osallistunut korkein-
taan 25 % kohdeorganisaation henkildstosta (Taulukko 23).

Taulukko 23. Kuinka suuri osa kohdeyrityksen tyontekijdistd on osallistunut mittauksiin.

n (%)
alle 10% asiakasyrityksen tyontekijoista 18 (47,4)
10-25% asiakasyrityksen tyontekijoista 12 (31,6)
25-50% asiakasyrityksen tyontekijoista 4(10,5)
50-75% asiakasyrityksen tyontekijoista 3(7,9)
Yli 75% asiakasyrityksen tydntekijoista 1(2,6)

Haastattelu

Tyoterveyshuollon edustajista kaksi kertoi puettavan hyvinvointiteknologian olevan enim-
makseen kaytdssa johdolla, esimiehilld seka tietotyoldisilla. Taman lisaksi niitd tarjotaan
osastoille tai yksikaille, jotka haluavat tukea jaksamista. Niita on myos tarjolla erilaisten
hyvinvointikampanjoiden yhteydessa.

Henkilostohallinnon edustajien mukaan kaytetty teknologia ja ammattiyhma maarittele-
vat kayttoa ja sen kohderyhmaa. Lihasaktivaatiomittauksia on tarjolla vain pienille kaytta-
jaryhmille fyysisesti kuormittavilla aloilla, kun taas sykevalivaihteluun pohjautuvaa tekno-
logiaa on tarjolla useammille tyontekijdille, ja osassa tapauksista koko henkilostolle. Naita
mittauksia tarjotaan paaasiassa fyysisesti vahemman aktiivisilla aloilla, kuten istumatyota
tekeville.

Myos vakuutusyhtitissa kaytetty teknologia ja kohderyhma maarittelevat kayttoa. Vakuu-
tusyhtididen edustajien mukaan lihasaktivaatiota mittaavaa teknologiaa on kaytetty esi-
merkiksi lentokentalld fyysisesti kuormittavaa tyota tekeville, puhdistustydntekijoille, sosi-
aali- ja terveydenhuollon ammattilaisille, kiinteistdhuollon tyontekijoille seké puhdistus- ja
keittiotyossa tydskenteleville.
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“Se 10 henkilod voi noin kolmee eri tydtehtdivdd edustaa, erityyppistd tyéteh-
tdvdd. Taytyis olla vdhintddn kolme tai sanotaan noin kolme juurikin vaikka
sairaanhoitajaa, josta sit saadaan se keskiarvo, kun yksittdisel ihmisel saat-
taa olla jotain sellasta, mikd vddristdd litkaa sitd yleistettdvdd tulosta. Vidhdn
eri tyyppisid tydpdivid sit pyritddn bytdmddn ja mahdollisimman edustava
tietenkin, mitd se ihminen tekee, mutta kun tydpdiivit saattaa joltain osin
vaihdella, niin saatais kiinni se mahdollisimman koko kuva siitd yhden tyon-
tekijin tydeldmdsta.”

Pienemmissa yrityksissa sykevalivaihtelumittausten kerrottiin olevan tarjolla koko henki-
|6stolle. Naissa yrityksissa sykevalimittauksia on tehty 1ahinna toimistossa asiantuntijatyota
tekeville.

4.7  Asiakaskunnan tarpeet mittauksille
Kysely

Palautumisen mittaaminen sai eniten mainintoja (5 vastauksessa), kun kysyttiin avoimella
kysymyksella mita tarpeita asiakaskunnalta on tullut tydterveyshuollon suuntaan tehdyille
mittauksille tai uusille puettaville mittareille. Uni mainittiin myods erikseen kahdessa vas-
tauksessa.

“Levon ja palautumisen tasapaino tydssé mutta myés vapaa-ajalla”

Stressi ja sen mittaaminen tai arviointi tuli esiin kolmessa vastauksessa. Muita mainintoja
avoimessa kysymyksessa saivat tyokyky, tydymparisto, ryhti seka liikuntaan motivoiminen.
Vastauksissa tuli esiin my0s laitteiden teknisiin puutteisiin, kayttomukavuuteen ja kaytet-
tavyyteen liittyvia haasteita. Yhdessa vastauksessa pohdittiin sité, ettd asiakkaat tarvitsevat
omatoimisten mittausten tulkintaan ammattilaisen apua, liiallisen mittaamisen riskeja ja
sitd ettd ammattilaiset itsekin tarvitsevat tietoa eri teknologiaratkaisujen kaytettavyydesta
ja datan luotettavuudesta.

“Kdytettévin teknologian oltava niin yksinkertaista kdyttdd, ettei vaadi
suurta teknologista osaamista asiakkaalta.”

"Asiakaskunnalla on jo yksityisessd kdytdssédn paljon mittareita, joiden da-
tan analysoinnissa ja tulkinnassa he tarvitsevat ammattilaisen apua. Osin
mitataan jo liikaakin asioita, mikd saattaa ohjata terveyskéyttdytymistd
myds huonoon suuntaan: lisdsuorittaminen. Ammattilaiset tarvitsevat tietoa
eri teknologiaratkaisujen kdytettévyydestd ja datan luotettavuudesta kéy-
tdnnén kannalta.”
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4.8 Uuden teknologiaratkaisun kayttoonotto

4.8.1 Miten palvelun kaytto organisoidaan
Kysely

Aloite mittauksen tekemiseen tulee useimmiten ty&terveyshuollolta: tySterveyshoitaja,
tyoterveysfysioterapeutti, tai muu tydterveyden edustaja valitsee tai ehdottaa mittausta
(11 vastausta, 50 % kysymykseen vastanneista).

Palvelun kéytén kdytdnnon organisoinnista vastaavat yleensa joko tyoterveyshoitaja, tyo-
terveysfysioterapeutti tai muu tydterveyshuollon asiantuntija. Tama sama taho vastaa
yleensa seka mittarin valmistelusta, etta kayton ohjauksesta, tulosten analyysista ja palaut-
teen antamisesta.

Mittauksia toteutetaan seka yksilo ettd ryhmdarviointeina. Yhdessa vastauksessa mainittiin,
ettd mittaukset toteuttaa koulutettu kohdeorganisaation tydntekija. Yhdessa vastauksessa
mainittiin myds, ettd mittaukset organisoidaan yhteyshenkilon kautta.

"Tydterveyshuollon ammattilainen suosittelee palvelua asiakasyritykselle.
Sovitaan toiminnan suunnittelussa. Toteutetaan tarvearvioinnin mukaan.
Sovitaan raportoinnista ja seurannasta”

“Tydfysioterapeutti arvioi, tekee mittaukset ja antaa palautteen ”

“Organisoija ja toimeenpanija on tydterveyshuollon ammattihenkilo. Kir-
Jjaukset ja informointi tuloksista tekee ammattihenkils.”

"Yksilén terveysongelmissa tyéterveyshuollon ammattilaiset arvioivat tar-
peen (uniapnea, holter); asiakkaille tarjottava ryhmdtoiminta (aktiivisuus-
ranneke)”

Vaikka aloite mittauksen tuleekin tydterveyshuollosta, on itse mittauksen toteuttaminen
ulkoistettu joissakin tapauksissa erilliselle toimijalle (14 %). Palautteen mittauksesta antaa
joko tydterveyshuollon edustaja tai varsinaisen mittauksen toteuttava kolmas osapuoli.

“Kohderyhmdi valitaan [Tyéterveyshuolto] TTH:sa ulkopuolinen toimitsija to-
teuttaa.”

“Tyéntekijdt saavat mittarit palveluntuottajalta, ja palautteet antaa [Tyofy-
sioterapeutti] tft sekd tarvittaessa tth.”

“TTH->palvelun tarjoaja->asiakas-> tarv tth”
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Joissakin paikoissa mittauksiin ohjaudutaan seulovan terveyskyselyn perusteella (5 %), toi-
sissa paikoissa, mittauksiin ohjaudutaan laakarin lahetteelld (9 %). Toisinaan mittaus teh-
daan kohdistetusti ja suunnitellusti jonkin selkedn syyn, esim. intervention vuoksi (14 %).

"Terveyskyselyn perusteella valitaan valmennukseen tulevat ammattihen-
kilo suosittelee tarvittaessa mittausta”

" Ladkdri ldhettdd, aika hoitajalle tai tydfysioterapeutille *

“Valittiin ryhmd, jolla paljon poissaoloja. Ohjattiin kdytté henkilokohtaisesti
palautteen anto ryhmdkohtaisesti, mutta jokaisella oma tulos kéiytettdvissa.”

Haastattelut
Tyoterveyshuolto

Tyoterveyshuollon palveluntuottajilla ei ole yhta selkeda prosessia teknologian kéyttéon.
Toiminnasta on sovittu asiakasyrityskohtaisesti joko tyoterveyshuollon palveluiden lisana
tai hyvinvointiyksikdn palveluina.

“Varsinaisesti meillé el oo mitcidin prosessia, ettdi siitd liittyen tulisi tyétervey-
den piiriin. Me toimitaan niin, etté me kohdennetaan meiddn tuki silld ta-
valla, ettd ei mitddn terveysteknologian pohjalta, vaan puhtaasti kyselyjen
pohjalta.”

Haastatteluista kavi ilmi, etta asiakasyritykset valitsevat itse kéiytettdvdt mittarinsa joko kon-
sultoimalla ty6terveyshuoltoa, tai vaihtoehtoisesti tyterveyshuolto suosittelee mittareita
asiakkailleen. Asiakasyrityksen johto tekee kuitenkin varsinaiset hankintapaatokset. Asia-
kasyrityksen tyontekijoiden mittauksiin osallistuminen on vapaaehtoista.

Asiakasyrityksen tydntekijat voivat halutessaan jakaa omilla henkilbkohtaisilla laitteillaan
kerdaamaansa mittaustiedon tyoterveyshuollolle. Kaksi tydterveyshuollon edustajaa mai-
nitsi, ettd heidan asiakkaillaan on mahdollisuus jakaa yksilédatansa tyoterveyshuollon
kayttoon yhteistydkumppanin tarjoavan alustan kautta.

Haastatteluissa ilmeni myos tarve tulevaisuudessa selvittda asiakasnakokulmaa siitd mihin
mittauksiin tyontekijat ovat suostuvaisia.

“Jos halutaan vaikka selvittdd palautumista, niin kattoo, ettd minkdlaisiin
mittaustilanteisiin se yksilo ylipddtddn on valmis.”

Haastateltavat toivat my0s esiin sen, etta teknologian kaytto ei valttamatta ole tarpeellista
kaikissa tilanteissa. Talla tarkoitettiin tilanteita, jossa kyselylla tai ammattilaisen haastatte-
lulla voidaan yhta helposti ja luotettavasti saada sama tieto hyddynnettavaksi.
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"Tarviiko edes mitddn dlyteknologiaa. Riittdisikd ihan kysely ja hyvd ammat-
tilainen sitd tulkitsemaan ja haastattelemaan se ihminen.”

Toiminnoista vastaava taho mainitaan olevan asiakasyrityksen HR-johto tai johto. Nelja
kuudesta haastateltavasta kertoi, ettd palvelun maksajana toimii padosin asiakasyritys ko-
konaan itse. Yhden vastaajan kertomasta ilmenee harvoissa tapauksissa vakuutusyhtion
olevan pilottikokeilujen osamaksaja.

Kaytannon toteuttajina ovat padsaantdisesti asiakasyritysten HR ohjaamassa ja koordinoi-
massa seka hyvinvointialan ammattilaisista koostuvat hyvinvointitiimit toteuttavina ta-
hoina. Ty6terveyshuollon palveluntuottajien prosessit vaihtelevat tapauskohtaisesti ja toi-
mijoittain.

Tyoterveyshuollon toimijoita ovat padosin kouluttaneet teknologiayritykset toteuttamaan
ja valmentamaan asiakkaitaan teknologiapalveluiden hyddyntamisessa osana heidan pal-
veluitaan.

Teknologian kdyton ja tulosten tulkinnan hyddyntdmiselle koettiin olevan koulutustarvetta
usealla tydterveystoimijalla. Yhdella tyoterveystoimijalla on koulutettu hyvinvointiyksikkoa,
joka koostuu muun muassa fysioterapeuteista ja ravintoterapeuteista. Toisella tyoterveys-
toimijalla taas ty&terveystiimi (tydterveyshoitaja tai fysioterapeutti), toteuttaa mittauksia ja
valmentaa asiakkaita. Tyoterveyshuollon perustoiminnan yhteyteen on lisatty hyvinvointi-
mittaus kolmella vastaajista. Naissa tapauksissa koulutettu tyoterveyshoitaja valmentaa
asiakasta, ja tarpeiden pohjalta toteuttaa erindisia jatkotoimia, ottaen huomioon kunkin
yksil6llisen tilanteen.

“Me ollaan gjateltu, ettd kylld siind pitéd olla koulutus, ettd sitten tulkitsee
tdmmoisid palautteita yksilélle. Tai kylldhdn perusképpyroistd osaa tulkita
aika helpostikkin niité asioita, mutta kylld se semmosen peruskoulutuksen
vaatii.”

Yhdella tydterveystoimijalla yhteisty® hyvinvointimittauksissa asiakasyrityksen kanssa on
vahaista. Asiakasyrityksen HR organisoi kaytannossa koko prosessin ja palaute mittauksista
asiakkaille tulee suoraan teknologiayritykselta.

Henkilostohallinto

Henkilostdhallinnon haastateltavien vastauksista ilmeni teknologian valintaperusteen vaih-
televan yrityksittdin. Yhdessa yrityksessa ehdotus fyysisen kuormittumisen mittaamisesta
oli tullut vakuutusyhtion kautta. Tassa yrityksen toimintaa motivoi halu toimia edellakavi-
jana. Uuden teknologian kokeileminen fyysisen kuormituksen mittaamiseen koettiin in-
nostavana. Toisessa yrityksessa teknologian valinta on ollut sattumanvaraista. Teknologian
valinnan on suorittanut yrityksen virkistys- ja hyvinvointitoimikunta.
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Yksi henkilostonhallinnan edustaja kertoi teknologian jarjestelmallisen kayttéonoton ole-
van vasta suunnitteilla. Tydntekijat ovat itse hankkineet mittausteknologiaa.

"Eli sitten tota tydntekijéille aika useella ndyttdc olevan dlykellot ja sitten
noita sormuksia ndkyy myos, mutta tosiaan me ei kylld tyénantajana olla
vield ldhdetty, mutta suunnitteilla on tai gjatuksia siité on.”

Toiminnosta vastaavina ja pddttdvind tahoina ovat yrityksissa padasiassa olleet padosin
yritysjohto ja HR. Rahoituspaatds kokeilusta ja kdyttoonotosta on likketoimintajohdolla, ja
yrityksen sisélla HR-johto vastaa kaytannon toiminnasta mittauksiin liittyen. Yhdessa yri-
tyksessa ylin johto on nostanut hyvinvoinnin edistamisen esiin ja kaynnistanyt projektin,
jossa jokainen tyontekija itse on valinnut mittarin, ja koko tydyhteisd kannustaa toisiaan.
Yhdessa organisaatiossa yksikon palvelujohtaja vastaa prosessista.

Palvelun maksajana ovat olleet kahdessa yrityksessa yhdessa tydnantaja ja vakuutusyhtio,
kahdessa yrityksessa tyontekijat ovat maksaneet palvelun ja yhdessa yrityksessa tyonan-
taja on kustantanut palvelun kokonaan.

Kdytdnnon toteuttajina ja koordinoijina ovat paasaantoisesti yrityksissa olleet HR-yksikot.
Teknologian tuottava taho on toteuttanut kaytanndn mittauksen ja yrityksen HR-johto
vastaa yrityksen sisdisen prosessin koordinoinnista. Kaytanndn tasolla on mukana tyoyk-
sikko ja sen johto, jossa mittaukset on suoritettu.

“Me sovittiin, yksikdt missé niitd testataan ja sitten tavallaan yksikén péal-
likko, niin se sitten sopi tdn tutkijan kanssa, koska se siind oli ihan jdrkevéd-
kin, et tutkija kdvi vdhdn tutustumassa meicin toimintaan, koska el téd than
kaikille oo itsestddnselvyys mitd ne tekee ja mitd tydolosuhteet oikeesti on,
niin ne kévi sit tutustumassa niihin ja tavallaan toi paikallisyksikké missd ne
toteutettiin vastas siitd.”

Yhdessa organisaatiossa oli valittu asiantuntija, joka vastasi teknisen puolen kaytannon to-
teuttamisesta, laitteiden hallinnasta ja kdytannon asioiden koordinoinnista.

Yhteistydtahoksi kaikissa organisaatioissa, yhta lukuun ottamatta, tunnistettiin tyoterveys-
huolto. Yhdessa organisaatiossa yhteistyo tydterveyshuollon kanssa oli hyvin tiivista ja hei-
dan roolinsa prosessin onnistumisessa oli merkittava. Tyoterveyshuolto oli valinnut mit-
tauksiin osallistuvat sairauspoissaolojen oireiden ja motivaation perusteella. Tyoterveys-
huollossa yhteyshenkil6ind toimivat tyoterveyshoitaja, tyofysioterapeutti ja tydterveyslaa-
kari. Muita yhteisty6tahoja olivat teknologian tuottava yritys ja yhdessd organisaatiossa
elakevakuutusyhtio.
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Vakuutusyhtiot

Vakuutusyhtioilld ei ollut kdytdssédn mitddn puettavaa teknologiaa, vaan heilla oli ollut vain
yksittdisia teknologiakokeiluja. Kaikki vakuutusyhtididen edustajat toivat esiin, ettd heidan
asiakasyrityksilladn on kaytossa erilaista puettavaa teknologiaa. Vakuutusyhtié on ollut
osarahoittajana erilaisissa asiakasyritysten kokeiluissa. Mittaustieto voidaan saada ryhma-
tasolla myos vakuutusyhtioon asiakkaan niin halutessa.

Haastatteluhetkelld odotettiin tulevia finanssivalvonnan linjauksia sallituista yritysten hy-
vinvointitoiminnan rahoittamisesta. Linjaukset tulevat vaikuttamaan teknologioiden tuke-
miseen ja kayttdon osana vakuutusyhtididen palveluita. Puettavan teknologian kaytdssa
on talla hetkelld varovaisuutta ja se rajoittaa myo6s vakuutusalan tulevaisuuden suunnitte-
lua teknologioiden kaytdn hyddyntamisessa.

"Asiakasyrityksissd varmaan on kahdentyyppisid, niitd yrityksid jossa se tulee
Joululahjaks ja sité pidetddn tdmmdsend niinkun enemmdn lahjatyyppisend
etuna kun systemaattisesti ohjattuna juttuna. Aika paljon oon kuullut asiak-
kailta et me ostettiin meidn vdelle aktiivisuusrannekkeet joululahjaks”

“Sit on se toinen puoli yrityksid, jotka tekee jonkun hankkeen. Se voi olla joku
wellbeing-nimelld, jossa sit annetaan ihmisille joku ranneke kéteen tai sor-
mus tai siru tai mikd ihme onkaan ja sitten vaikka luentoja stressinhallinta
ja tdn tyyppiset. Sit ihmiset saa ite seurata sité omaa tilannettaan ja sit sithen
voi olla joku liikkunnan seuranta lisciks.”

Teknologian valitseva taho ja valintaperuste

Nelja kuudesta vakuutusyhtion edustajasta kertoi asiakasyrityksissaan HR:n olevan tekno-
logian valinnasta vastaava taho.

“Kylld se HR on, joka bisnespdditdksen tekee.”

Kolme haastateltavaa mainitsi teknologian valinnan tapahtuvan yhteisesti vakuutusyhtion
ja asiakasorganisaation valilla. N&in toimitaan erityisesti silloin, kun vakuutusyhtié on mu-
kana toiminnan osarahoittajana.

“Se on varmaan semmonen yhteispdcitds, varsinkin sillon jos me pddtetdcdn
ldhtee tukemaan sitd yritystd silld tyokykyrahalla niin ehdottomasti voidaan
pddittdd yhteisesti, jotkut yritykset on sit pddittdny et he lGhtee ja ilmottaa et
he haluis ldhtee tdmmoseen, sit he tekee sen pdcdtoksen ja me... lihetdcdnko
mukaan vai eL.”
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Valinnassa pyritddan ndyttéon perustuvan teknologian hyddyntamiseen, mutta myds roh-
kea kokeilukulttuuri vaikuttaa valintaan.

“Se on varsin uutta vield, ettd ei téitd niin montaa vuotta ole tehty tdllai vihén
(sommin tdtd tdmmadistd kokeilukulttuuria.”

Teknologian valinnassa pyritaan kiinnittdmaan huomiota teknologian osoitettuun vaikut-
tavuuteen tai terveyshy6tyyn ja kytkemaan ne osaksi laajempaa palvelukokonaisuutta. Va-
kuutusyhtididen edustajat kokivat, ettéd asiakasyrityksen tydkykytilanne kartoitetaan laa-
jemmin ja mietitaan siihen keinoja, jotka voivat liittyd myds teknologian kayttdon. Yleisesti
koetaan, ettd tutkimukseen perustuvaa nayttoa saatavilla olevasta teknologiasta ei juuri
ole.

“Me koitetaan painottaa tietenkin, ettd se pohjautuu néyttéén jollain tavalla.
Et on taustalla jotain ientd kuitenkin ja tilld firmalla on kyvykkyys markki-
noida sitd itse tuotettua teknologiaa, niin on kyvykkyys tuottaa jotain sem-
moista, millé me uskotaan ettd on terveyshyédtyi sille loppukdyttdjcille.”

“Sen yhteiskeskustelun tulos, asiakas ja meiddn kehityspdcdillikko sitten kar-
tottaa laajemmin milté tyohyvinvoinnin tila ndyttdd yrityksessd ja mihin
ehkd pitdis ldhted reagoimaan. Sit ldhetdcdn miettimddn niité keinoja. On
valmiita yhteistybkumppaneita sithen.”

4.8.2 Missa tilanteissa puettavalla teknologiaa kaytetaan

Kysely

Puettavalla teknologialla tehdyt mittaukset tehddan usein osana terveystarkastusta tai teh-
daan terveystarkastuksen tulosten tueksi (47 % vastauksista), mutta kuitenkin osana jotain
muuta kokonaisuutta. Ei itsendisend toimintona. Osassa tyoterveyshuolloissa mittaukset
ovat lisdpalvelu asiakasyrityksen niin halutessa.

“Terveystarkastuksen yhteydessd, Terveysvalmennuksen yhteydessd, Ter-
veystilanteen mukaan: unihdiriét, palautumisen ongelmat”

"...Kohdistetusti riskiryhmille”
“Osastoittain, jos ndin on asiakasyrityksen kanssa sovittu”
“Kaikille asiakkaille joiden siitd katsotaan hydtyvdn esim. diagnostiikassa”

Mittausta saatetaan kayttaa tyokyvyn arvioinnin apuvdlineena (7 %), stressin, unen tai pa-
lautumisen arvioinnissa (10 %) tai ilman erityista rajausta mittausta haluaville (13 %).

"Uupumusriski, stressaava ty6”

“Jos on tydkyvyn aleneman uhkaa tai tyé edellyttid hyvdd fyys. kuntoa”
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Muissa vastauksissa (27 %) kohderyhmiksi mainittiin esimerkiksi kuntoutujien tukeminen,
vahan liikkkuvat, erilaisten mittausten ja mittareiden pilotointi tai mittareiden kayttd varhai-
sen puuttumisen tukena elintapaohjauksessa.

Haastattelu:

Tyoterveyshuollon vastauksissa korostuu teknologian hyodyntaminen nimenomaan ter-
veyden edistdmisessa kohdistamalla mittaaminen elintapoihin. Puettavan teknologiaa
kaytettiin, yksilon motivoimiseen, hyvinvoinnin arvioimiseen ja terveyden edistamiseen.
Kaksi haastateltavaa mainitsi hyvinvointitietoa kaytettavan kuormituksen ja palautumisen
seurantaan. Hyvinvointitiedolla haastateltavat tarkoittivat tdssa kohtaa mittaustietoa |a-
hinna unenlaadusta ja -maarasta seka aktiivisuudesta.

"Seurattiin ja hyddynnettiin vastaanottojen yhteydessd terveyden edistimi-
sessd, neuvonnassa, ohjauksessa yhtendi tietoldhteendi tietenkin. Nehdn ei oo
ldciketieteellistd dataa, vaan enemmdinkin tdmméstd apudataa.”

Mittauksista on mahdollista tuottaa my&s organisaatiotason ryhmaraportteja tyontekijoi-
den hyvinvoinnin tilasta. Naiden liséksi hyvinvointiteknologian tuomaa tietoa on hyddyn-
netty intervention suunnittelussa ja toteutuksessa tydyhteisossa. Tallaisena interventiona
mainittiin kavelykampanja.

Henkilostohallinnon vastaukset olivat samankaltaisia ty6terveyshuollon vastauksien
kanssa. Tyoterveyshuollon edustajien mainitsemien kayttokohteiden lisaksi kaytetaan
myds oman terveyden ja tyokyvyn havainnointiin, ylldpitoon seka muutoksen motivointiin.
Yhden henkil6sténhallinnan toimijan kertoman mukaan puettavaa teknologiaa kaytettiin
fyysisen tydn kuormittavuuden selvittdmiseen, tydn kehittdmiseen seka sairauspoissaolo-
jen ehkaisemiseen.

“Kun meiddn tydntekijoiden tyét on fyysisesti raskaita ja se tarkoittaa sitd,
ettd meil on paljon sairauspoissaoloja ja muuta ja sité kautta me se on yks
keino, milld me haetaan toimenpiteité sen tyén kehittdmiseksi”

Lisaksi mittauksia on hyddynnetty, kun halutaan selvittaa tydympariston vaikutusta yksi-
|66n. Esimerkkeina mainittiin tyopaivan aikaisen aktiivisuuden, tyokyvyn muutoksen seu-
ranta siirryttdessa henkilokohtaisesta tydhuoneesta monitilatoimistoon.

Vakuutusyhtididen edustajista kolme kertoi, etta asiakasorganisaatioissaan puettavaa tek-
nologiaa kaytetaan arvioitaessa ja seurattaessa tydvaiheiden kuormittavuutta. Kaksi heista
kertoi ndiden mittausten olevan hyodyllisid, kun halutaan saada mahdollisimman kattava
kuva yksilon tyopaivasta ja selvittaa millaista toimintakykya tietty tyotehtava edellyttaa.
Teknologialla saadaan kayttéon uudenlaista dataa tyokykyjohtamisen tueksi, tydkykyris-
kien tunnistamiseksi ja ehkaisemiseksi.
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"Siel pyritddn katsomaan ne tydeldimdn sisdlld olevat tauot ja sitten taas se
kuormitus. Sit vapaa-aika on tietenki oma puolensa. Kylldhdn se toimit.”

Yksi vastaajista mainitsi, ettd mittauksia kaytetaan yksildtasolla oman hyvinvoinnin tuke-
misessa ja ymmartamisessa.

“Palautumisarvion, joka pyrkii herdttelemddn ihmiset ajattelemaan, et mi-
tenkd se oma stressitaso kdyttéiytyy, millanen unenlaatu ja niin poispdin, mil-
lanen aktiivisuus. Et se on aika yksinkertaista ja simppelii.”

Edella mainittujen lisaksi kayttotarkoituksina mainittiin palautumisen arviointi, kuntoutta-
misen tukeminen ja tyon riskitekijoiden selvittdminen asiantuntija- seka toimistoty6ssa.
4.8.3 Mihin mittaustietoa hyodynnetiaan

Kysely

Suurimmassa osassa tapauksia mitattu tieto tulee yksilon itsensa eduksi ja kayttdon (15
mainintaa, 50 % vastauksista). Sitd hyodynnetaan esimerkiksi elintapojen seurannassa ja
muutoksen tukena, tyo- ja toimintakyvyn arvioinnissa, diagnosoinnin ja terveystarkastuk-
sen tukena seka stressin ja palautumisen arvioinnissa.

“Motivointi, palautumisen tehostaminen, yksilén tyéhyvinvointi”
" Tyon kuormittavuuteen yksilétasolla/tydjdrjestelyihin tarvittaessa ”

"Tybkyvyn arvioinnissa, tyéhyvinvoinnin selvittdmisessd ja edistdmisessd, yk-
silon terveyden edistdmisessd”

Mitattua tietoa kaytetadn seka yksilon hyddyksi, ettd ryhmatasolla tietoa hyddynnetaan
myds tyopaikan kayttoon (23 %). Tarkempaa kuvausta tiedon kaytdsta ryhmatasolla ei ol-
lut.

"Yksilén tyé- ja toimintakyvyn edistémiseksi, ”
tydyhteison tasolla.
"Yksilo, yhteisopalautteet ja jatkosuunnittelu yrityksen kanssa”

Tietoa kaytetaan seka yksilon, tydpaikan ettd tyoterveyshuollon tarpeisiin (23 % vastauk-
sista). Tyopaikalle tulosten raportointi tehdaan ryhmatasolla.

"Yksilon ja tyoterveyshuollon kéyttéén. Isommissa ryhmdmittauksissa tulok-
sista voidaan tehdd yhteenveto yritykselle.”

“Tehdddn yhteenvetoa, jatkotoimia ym. Tydterveyshuolto, tyopaikka ym.”

57



art
Fi

Tydterveyslaitos | fmiis s teas Puettava teknologia tyoterveyshuolloissa ja tyopaikoilla

Seka yksilon etta tyoterveyshuollon kayttoon tietoa paatyy 7 % vastauksista ja pelkdstadn
tyoterveyshuollon kayttddn 3 % vastauksista.

Haastattelu:
Tyoterveyshuolto

Suurin osa haastateltavista naki tarpeellisena yhdistaa tieto turvallisesti erilaisiin hyvinvoin-
tikyselyihin seka potilastietojarjestelman dataan. Hyvinvointitietoa ei silti padosin tallen-
neta potilastietojarjestelmaan, poikkeuksena yhdella tyoterveystoimijalla sykevalivaihtelu-
palaute lisataan potilaskertomukseen liitteena. Asiakkaan kanssa voidaan sopia, etta tieto
tallennetaan asiantuntijan toimesta potilastietojarjestelmaan tai tydntekijan terveysprofii-
liin. Kahdella ty6terveystoimijalla tyontekija voi jakaa halutessaan omat tietonsa tyoter-
veyshuollon palveluntuottajalle heidan kayttdonsa ja ryhmatasolla omalle yritykselle. Ryh-
matason raportoinneissa yksittaisia tyontekijoita ei tunnisteta.

“Niin silloin saadaan timmoinen aidosti ennakoivaa terveydenhuoltoa tu-
keva palvelu. Tarkoitan tdllé sitd, ettd, kun kerdtddn eri léhteistd tietoa, niin
me ollaan téissé omissa kokeiluissa huomattu, ettd silloin saadaan huomat-
tavasti rikkaampi taustaprofiili, jolloin me pddstddn sit ehkd hoitamaan sité
alkusyytd.”

Kolmen vastaajan mukaan tyontekija saa mittauksesta palautteen itselleen joko tyoter-
veyshuollon tai teknologiayrityksen valmentajalta. Sykevalivaihtelumittaukset voivat aut-
taa kohdentamaan yhteydenottoja. Kolmannen osapuolen toteuttamissa mittauksissa yk-
silon tieto voidaan saada, jos nain on erikseen sovittu.

Henkilostohallinto

Mittareiden tuottaman tiedon hyddyntaminen vaihteli tapauskohtaisesti. Kahdessa orga-
nisaatiossa tieto oli mennyt ainoastaan suoraan yksildille itselleen, eika sitd raportoitu ja
hyddynnetty ryhmatasolla.

“Se on enemmdinkin ollut, ettd se on menny tydntekijille omana tietoja. Sit
on voinu kysyd, ettd "hei, miten on menny, paljon on tullu askelia pdivamit-
taan tai kuukaudenmittaan". Me ei olla sitd kerdtty mihinkédn.”

Toisessa ndistd organisaatioista, organisaation yhteisessa projektissa, jokainen havainnoi
ja kannusti itsedan seka koko tyoyhteisoa.

" Mutta meiddn kohdalla taas monitoroidaan, miten tdd Fibion toimii silloin,
kun haetaan kannustavuutta sithen litkkumiseen. Eli meiddn kohdalla teh-
dddn kanssa se mittaus tdssd helmikuussa ja sitten toistetaan samaan ai-
kaan kun tdn toisen kymmenen hengen ryhmdn kanssa ja katsotaan, ettd
onko jotakin tapahtunut.”
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Myos kahdessa muussa organisaatiossa jokainen sai omat yksilStuloksensa, jonka lisaksi
tuotettiin yhteisdtason tieto koontiraporttina. Tama tieto tulee liikketoimintajohdolle ja HR-
johdolle, ja sen avulla on mietitty muun muassa mitd voitaisiin tehda fyysisen kuormituk-
sen vahentamiseksi ja tydntekijoiden fyysisen kunnon parantamiseksi.

"HR-yksikon mittauksissa niin oli sovittu, ettd vaikka meité oli kovin pieni
Jjoukko, niin meisté saatettiin tehdd se koonti ja meilld oli yhteinen palaute-
tilaisuus, ettd siellé kaikki olivat ldsnd ja oli yhteisesti sovittu, et tuloksia voi-
daan kasitelld.”

Vakuutusyhtiot

Vakuutusyhtiot eivat haastatteluiden perusteella itse keraa mitaan mittaustietoa puetta-
valla teknologialla. Neljan vakuutusyhtion edustajan kertoman mukaan asiakasorganisaa-
tiot saavat ryhmatasolla tiedon ja yksilot itse omat tietonsa. Poiketen muista, yhdessa
naista vakuutusyhtidissa heidan tarjoamansa vakuutuspalvelun ohessa, tietoa kerataan ja
sailytetaan vakuutusyhtidssa.

“Ei oo mitddn mitd kerdttdis poislukien téd dlyhenkivakuutuskanta, jossa
tieto tulee ja kertyy meille, mutta se on pddasiassa semmosta, mitd ei nyky-
sellddn hyddynnetd ja asiakas itse ndkee sen muista kanavista. Muissa yh-
teistoissd meillé ei oo mitdcn kosketuspintaa sithen dataan, et se pyoril téysin
tota sen palveluntarjoajan ja asiakkaan valilla.”

Useimmiten tietoa kayttaa tydntekija itse ja joissain tapauksissa myds tydterveyshuolto.
Tyoyhteisotasolla tietoa hyddynnetaan vaihtelevasti asiakasyrityksen HR:ssa, tyoterveys-
huollossa ja vakuutusyhtidssa niissa tapauksissa, joissa siitd on sovittu. Asiakasyritys voi
halutessaan jakaa tiedon ryhmatasolla tyoterveyshuoltoon, vakuutusyhtiolle ja muille toi-
mijoille.

Puettavan teknologian tuottajista ryhmatason raportteja on saatu sykevalivaihtelu- ja li-
hasaktivaatiomittauksista. Puolet vakuutusyhtididen vastaajista toivoi tulevaisuudessa eri
laitteista koostettua yhteisraporttia.

"Tulevaisuudessa mekin ehkd voidaan tehd nditten toimijoitten kanssa
enemmdn tietoo, ettd saatas vaikka jotain yhteisraporttii, mut tdlld hetkelld
el 00 mitddn sopimuksia tai voitais tehd kumppanuussopimuksia kenenkddén
kanssa.”

Mittaukset voivat antaa aiheen myos jatkotutkimuksiin tyoterveyshuollossa

“Nn:llé kuvio on semmonen ettd tydterveyshuolto voi hyddyntddi sitd tietoa,
eli sieltd jos huomataan jotain, tydterveyshuolto voi kutsua jos siellé on jotain
syddmen vililyontejd tai mité tahansa poikkeavuuksia, ja sittenhdn siellé on
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eri kéiytéinteet eri yrityksissd, etté miten jossain sé oot vahvasti punasella niin
kutsuuko tyéterveyshuolto, annetaanko tiedot, viilillihdn se koko tieto voi
mennd tydterveyshuoltoon tai sitten henkild voi itse tilata ajan halutessaan.

” Nn:n kanssa on sit ollu tyéterveyshuolto mukana palautekuviossa, mutta
en tarkemmin tiedd, kiinnostaa muakin miten se jatkoselvittely nyt siellé sit-
ten, mitd kun on léydetty jotain niin mitd tapahtuu seuraavaksi ja ottaako se
tyéterveyshuolto sieltd koppia.”

Tiedon hyddyntamisen edellytyksena nahtiin yhtendinen puolueettoman tahon tieto-
alusta. Yhtendinen tietoalusta mahdollistaisi eri teknologiayrityksien mittausten yhdistami-
sen ja keskitetyn hallinnan. Tyoterveyslaitoksen kaltaiset toimijat nahtiin mahdollisena yh-
teistybkumppanina, mikali ollaan luomassa yhta yhteistd monisignaalista tietoalustaa.

“Me ollaan niin paljon visioitu, ettd me haluttais timmonen ekosysteemi.
Meilld vois olla alusta johon ne erilaiset tinkin alan toimijat vois tulla ja mei-
ddn asiakasorgansiaatiot vois tulla. Mutta sit pitciské olla yks yhtendinen
muu alusta suomitasolla, mité Tydterveyslaitoksellakin on visioitu. Yhtdlailla
tdmmonen neutraalitaho, joka vois perustaa tollata kuvioo, missé se tieto
liikkuu. Voi olla ettd me ei edes pystyttiisi te tollasta kuvioo pystyttdd.”

“Tieto on kootusti jossain niin se on erityisen hyvd asia ja tietenkin sitten se
ettd silld ihmiselld olis se mydata, oliko se kanta tai mikd ikind ettd sd loytdisit
sitd sun omaa tietoo jotta sitd vois muutenkin hyédyntdd. Mutta sitten tim-
mdset ettd kun on yksilo tietoo ja organisaatiotietoa mutta varmasti toi on
se haaste ettd se on hyvin pirstaloituneena kaikkialla.”

4.8.4 Onko prosessille toimintaohje
Kysely

Puettavan teknologian kayton prosessille on usein jonkinlainen toimintaohje (17 vastaajaa,
63 % kysymykseen vastanneista), vastaajat eivat madritelleen toimintaohjeen yksityiskoh-
taisuutta sen tarkemmin. Kolmas osa vastaajista kertoi, etta (30 %) tydpaikassa prosessille
ei ole selkeda toiminta ohjetta ja kaksi vastaaja ei osannut sanoa oliko toimintaohjetta ol-
lenkaan.

"Tydterveyshuollon sisdinen kyllG”

“Meilld oli sovittu toimintatapa, miten toimitaan alusta ldhtien ja miten ede-
tddn ja mihin prosessi pdcittyy”
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4.8.5 Missa mitattu tieto sailytetadn
Kysely

Puettavilla laitteilla keratty tieto sailytettaan yksilon potilastiedoissa, potilastietojarjestel-
missa sekd mittausohjelmistossa tai alustassa (72 % kysymykseen vastanneista), pelkastaan
mittauksen tuottajan alustalla tai sovellutuksessa (14 %), asiakas sailyttaa itse (7 %). Poti-
lastietoihin kirjataan tulokset yleisemmalla yhteenvedon omaisella tasolla ja tarkemmat
tulokset ovat mittaajalla, mittausohjelmistossa tai alustalla sekd asiakkaalla itsellaan.

4.8.6 Kuka voi nahda mitatun tiedon
Kysely

Keratyn yksiloivan mittaustiedon nakyvyytta pyritdan rajaamaan. Mittaustiedon nakevat
paasaantdisesti ainoastaan henkildn hoitoon osallistuvat tydterveyshuollon edustajat (27
% kysymykseen vastanneista), hoitoon osallistuvat tyoterveyshuollon edustajat ja henkild
itse (50 %), mittauksen toteuttava tyoterveyshuollon ammattilainen ja henkil6 itse (17 %),
tyoterveyshuolto ja asiakasyritys (7 %). Asiakasyrityksiin tapahtuva raportointi tehdaan ryh-
matasolla yksittaista henkilda tunnistamattomassa muodossa.

Haastatteluihin vastanneiden kertomasta ilmenee muutamia tahoja, keille tieto mittaustu-
loksista menee. Kaikissa tapauksissa tieto tulee yksilon itsen nahtavaksi. Kahdessa tapauk-
sessa asiakkaiden mittaustieto tulee koontiraporttina asiakasyritykselle. Tasta yksittaisia
henkil6ita ei kuitenkaan ole mahdollista tunnistaa. Lisaksi useassa tapauksessa tyotervey-
den terveydenhuollon ammattilaiset saavat yksildiden mittaustiedon, ja joissain tapauk-
sissa se menee teknologian tarjoaman yrityksen ammattilaisille.

487 Kuka paattaa mittauksen tekemisesta
Kysely

Aloite ja paatds puettavalla teknologialla tehtyyn mittaukseen tulee yleensa tyoterveys-
huollon ammattilaiselta (34 %):

“Tyéterveyshuolto: tth, ttl, tft, tydterveyspsykologi voivat tehdd”

“Tyéterveyshoitaja tai -lddkéri. Ryhmdmittauksista pddtetdcn asiakasyrityk-
sen sisalld.”

“Tyéterveyshuollon ammattilainen (lddkdri: uniapnea, holter), tydfysiotera-
peultti: aktiivisuusranneke”

Joissakin tapauksissa aloitteentekija mittaukseen saattaa olla asiakas itse yhdessa tyoter-
veyshuollon kanssa (21 %).
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"Asiakas ja ammattilainen ”
Osassa tapauksia paatos mittauksista tehdaan yhdessa tydpaikan ja tydterveyshuollon va-
lilla (14 %) tai asiakasyrityksen aloitteesta (17 %).
4.8.8 Mittausten toteutus
Kysely

Mittausten kaytannon toteutuksesta vastaavat useimmiten samat ammattiryhmat kuin
muustakin vastaanoton ulkopuolella tapahtuvasta tyoterveyshuollon toiminnasta eli tyo-
fysioterapeutit (75 % vastaajista) tai tydterveyshoitajat (68 %), (Taulukko 23).

Taulukko 23. Mittausten kdytdnnén toteutuksesta vastaavat ammattiryhmcit.

n (%)
Tyofysioterapeutti 30 (75)
Tyoterveyshoitaja 27 (67,5)
Palvelua tarjoava yritys 7(17,5
Tyoterveyslaakari 6 (15)
Asiakas/potilas 6 (15)
Joku muu, kuka? 4 (10)
HR 2(5)

4.8.9 Palaute mittauksista
Kysely

Myos palautteen antamien mittausten jalkeen jakautuu samojen ammattiryhmien tehta-
vaksi. Tyofysioterapeutti (78 % vastaajista) ja tydterveyshoitaja (65 % vastaajista) hoitavat
sen suurimmalta osin. Merkille pantavaa on, ettd missaan paikassa ei jaada kokonaan il-
man ihmisen antamaa palautetta mittauksista (Taulukko 24).

Taulukko 24. Kuka antaa palautteen mittauksista.

n (%)
Tyofysioterapeutti 31(78)
Tydterveyshoitaja 26 (65)
Joku muu, kuka? 8 (20)
Palvelua tarjoava yritys 5(13)
Henkil6 saa palauteraportin tai tulokset, mutta niita ei kdyda kenenkaan
kanssa lapi 1(3)
Konsulttiyritys 1(2,5)
Henkil ei saa mittauksista ollenkaan palautetta 0(0)
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4.8.10 Tulosten hyddyntiaminen
Kysely

Puettavista mittalaitteista saatavaa mittaustietoa kaytetaan eniten yksilétasolla toimenpi-
detarpeen arvioinnissa (82 % vastauksista) ja yhta paljon myos tydssa kuormittumisen ar-
viointiin seka yksio, ettd ryhmatasolla (82 % vastauksista) (Taulukko 25). Puettavaa tekno-
logiaa hyddynnetaan harvemmin osana tydpaikkaselvitysta, tydergonomian selvittamista
tai liiketaloudellisen paatdéksenteon valineena.

Taulukko 25. Miten mittaustuloksia hy6dynnetcicin.

n (%)
Toimenpidetarve (osana terveystarkastusta)? Yksilbtasolla selvitetddn muutostarvetta 32 82)
tydnteon tavoilla tai terveyskayttaytymisessa
Tydssa kuormittumisen arvioimiseen yksild- ja ryhmatasolla 32(82)
Keskustelun valine yksilon tai yhteison valilla 23 (59)
Ryhmaétason tilanteen tarkastelu tydpaikalla/tydyhteisdssa? Mahdolliset yksilolliset jat- 21(535)
kotoimenpiteet '
Tyokykyjohtamisen véline tydpaikoilla (yhmandkyma, tavoitteena hyvinvoiva henki- 15 (38,5)
|6stB) !
Osana tyopaikkaselvitysta 7(18)
Tydergonomian selvittdmiseen 4(10)
Liiketaloudellinen paatoksenteon valine tydpaikaoilla 2(5)
Muu, mika? 2(5

Haastattelut
Tyoterveyshuolto

Haastatteluista ilmenee hyvinvointimittausten hyotyjen nékyvdn yksilon terveydessd ja hy-
vinvoinnissa. Kolme ty6terveyshuollon edustajaa mainitsi hyddyn ilmenevan yksilon ha-
vahtumisena seka motivoitumisena hyvinvoinnin ja terveyden parantamisesta ja yllapita-
misesta. Yksilon kiinnostumisesta omaa terveyttaan kohtaan koettiin olevan koko organi-
saation laajuista hyotya.

“Suurin hydty on tullut siind, ettd semmosessa yksilon havahtumisesta siitd
omasta tilanteesta, etté eihdn, jos aatellaan nimenomaan palautumisen
mittaamista tai ylipddtddn elintapoja. Niin kylld ihminen yleensd tietdd il-
man mittaustakin, ettd missd mennddn. Mutta se, ettd saa jonkun mittaus-
tuloksen ja kdyrdt paperille eteensd, et se todella on néiin ja tdmd tilanne on
vaikka ndin huono ybunen osalta niin se herdttdd ja siind parhaimmillaan
tapahtuu sellanen havahtuminen, et nyt md, nyt mun on oikeesti itsellcinikin

63



Tydterveyslaitos | fmiis s teas Puettava teknologia tyoterveyshuolloissa ja tyopaikoilla

tavoite tehdd jotakin muutosta ettd tdd tilanne muuttus. Ymmcdirtdd sen, ettd
ndin el voi jatkua. Niin siind on tullu se suuri hyéty.”

Puettavan teknologian tuottama tieto mahdollistaa yksilon hyvinvointitrendin seuraamisen
pitkalla aikavalilla. Yksikoiden tai osastojen yhteenvetoraporteista voidaan kartoittaa nii-
den kokonaistilannetta. Nain kyetaan keradmaan paljon informaatiota henkildston tilasta,
ja tasta voidaan antaa palautetta yritykselle. Kerdtysta mittaustiedosta voidaan suunnitella
jatkotoimia. Kolmessa tapauksessa jatkotoimina on seurannut muun muassa esimiesten
valmennusta ja johdon konsultointia. Lahtokohtaisesti asiakasyritykset nakevat hyvinvoin-
titeknologian lisdarvona.

“Se raportti mikd tulee sitten meiltd, niin siiné katotaan sen koko porukan
tilanne ja raportoidaan yritykselle. Ja sitten siitd suunnitellaan jatkotoimia. Et
Jjos sielld néyttéytyy se, ettd vaikka tyopdivin aikanen kuormitus on jatku-
vasti tosi suurta valtaosalla ja kun sithen vield sen mittauksen liséiksi tulee
sen palautteen anto tila yksildlle. Ja sitd vihén kartotetaan lisdd, niin siitdhén
saa yritykselle tosi paljon informaatiota.”

Yhden kertoman mukaan puettavan hyvinvointiteknologian kaytté on luonut yrityksiin hy-
vinvointikulttuuria. Teknologian kayton myota yrityksissa hyvinvointi on noussut kes-
keiseksi teemaksi, ja sen ympaérille on rakentunut terveyden edistamiseen seka yllapitoon
littyvaa organisaation sisdista toimintaa.

"Asiakasyritykset on tottakai sitten ehkd ottaneet kantavaksi teemakseen
heillé hyvinvoinnin, jolloin sitten sithen on rakentunut erilaisia hyvinvointi-
teeman ympdirille erilaisia ravintoluentoja ja erilaisia aktiviteettipdivid sille
yritykselle. Niiden kautta on syntynyt osa yrityksen toimintakulttuuria. Jossa
sitten hyvinvointi nousee keskeiseksi teemaksi. Siind on paljon variaatioita.”

Yksiloiden terveyden edistdamisen lisaksi yhteinen tietoallas mahdollistaisi mittauksista ke-
ratyn tiedon hyddyntamisen laajemmin. Terveysteknologia-alalla uskotaan olevan mah-
dollisuus laajentaa liiketoimintaansa, jos hyvinvointipalvelu olisi vahemman tyoterveys-
huollon henkilstéon sidonnainen. N&in ollen palvelua voitaisiin laajentaa tehokkaammin.

“Litketoiminnan néikékulmasta, niin se on ihan mielenkiintosta, yleensé tdm-
monen hyvinvointipalvelu, niin sehdn on vaan yleensd timménen tdysin
henkiloon, tai valmentajaan sidottu, mutta ndd sitte taas ndd laitteet ja lai-
teintegraatiot, niin nehdn taas tekee siitd palvelusta skaalattavan. Jollon
siind on myds tdmmodnen kyllé likketoiminnan nékékulma. Elikkd niiden
avulla pystytddn ehkd terveysala rakentamaan itselleen uutta liiketoimintaa
Joka ei 0o niinkddn henkilostosidonnaista.”
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Edella mainittujen lisaksi, hyvinvointimittareiden tuottamaa tietoa on hyddynnetty tyoter-
veyshuollossa tdydentamaan asiakkaan kertomaa vastaanotolla.

"Esimerkiks unidata, vaikka se olis omastakin puettavasta laitteesta, on voinu
toimia lisdinformaatioldhteend sen henkilon itsenséd kertoman unitilanteen
lisciksi terveydenhuollon ammiattilaiselle.”

Tyonkuormituksen selvittdmiseen puettavasta teknologiasta uskottiin saatavan jatkossa
hyotya.
“Kylld mdi itse olen kiinnostunut my®s siitd, mitd ndilld dlyvaatteilla voidaan
saada aikaan tulevaisuudessa, ettd voivatko ne antaa tyokuormituksesta jo-
tain sellasta informaatiota, mitd kokenut tydfysioterapeutti ei ehkd kuiten-
kaan tulisi ajatelleeksi seuraamalla sitd tydtd. Siind md nddn myos potenti-
aalia.”

Henkilostohallinto

Mittaamalla on onnistuttu havainnoimaan tyon kuormittavuutta. Esimerkiksi lihasaktivaa-
tiomittauksilla on voitu miettid apuvalineita fyysisen tyon keventamiseksi. Kiinnostusta on
herattanyt kuormitusta vahentavan robotiikan hyddyntaminen. Kuormituksen mittaami-
sen perusteella tydterveyshuollon sisaltda on voitu muokata paremmin vastaamaan orga-
nisaation tarpeita. Taman kautta voidaan mahdollisesti vahentaa sairauspoissaoloja ja pi-
dentaa yksildiden tyduria.

“No ihan varmasti on, jos ihmiset saa pysymdiéin pidempddn toissé, mikd se
heiddnkin tahtotila on, ettd ihmiset ei jid ennenaikaisesti eldkkeelle, niin on-
han siind ihan selvé. Niin kun palvelee myés heiddn etujaan ja tavoitteitaan.”

Teknologian kaytto auttaa yksildita havaitsemaan omaan terveyteen ja hyvinvointiin liitty-
via tekijoita ja sen mydta ennakoimaan elintapavalinnoillaan omassa tyokyvyssa ja tervey-
dessa tapahtuvia muutoksia. Mittaustulosten avulla on voinut seurata oman terveyden
muutoksia ja kohdistaa elintapamuutoksia riittdvan ajoissa. Hyvinvointiteknologian koet-
tiin my6s lisaavan yksildiden motivaatiota itsesta huolehtimiseen. Lisaksi kerrottiin, etta
teknologian kayttajien ymparille on muodostunut saman henkisia yhteisoja. Yhteisollisyys
lisdd motivaatiota seka mahdollisuuksia vastavuoroiseen toisten tukemiseen.

“Siind vaiheessa, kun sé oot oikeesti kipeend, sairaana, si meet lddikdriin, niin
silloin se on liian myohdstd. lhan todistetusti ndé laitteethan pystyy kerdd-
mdédn historiaa pidemmiqiltd agjalta.”

“Md nédn myods sitd motivaationa, et sitten jos on saman teknologian kéiyt-
tdja tai jotain muuta, niin he pystyy sitten ehkd [6ytdmddn omia yhteiséjddn,
jossa pystyy sitten sparrailemaan niistd tuloksista ja tai jotain”.
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Vakuutusyhtiot

Kahden vakuutusyhtion edustajan haastatteluissa ilmeni, ettd mittausten seurauksena esi-
miehet ja johto ovat kiinnostuneet tydhyvinvoinnin kehittamisesta seka tydkyvyn tukemi-
sesta.

"Yritysjohtajatki on ollut ihan kylld kiinnostuneita kattoo sité kuvioo ja ra-
portointii. Ettd siind mielessd tdd on uutta, md sanoisin néinkin vield ettd jos
perinteinen tyéterveyshuolto tulee tekemddn vastaavaa mittausta niin ei
sielld oo toimitusjohtajat yhtd innoissaan, tdssd jotenkin terveysteknologia
sanana ja tdd uudenlainen tapa tehdd saa suuremman huomion, vaikka en
osaa sanoa tuoko liséarvoo entiseen.”

Hyotyja 10ytyy myos yksildtasolla. Haastatteluista kdy ilmi, ettd ihmiset ovat mittausten
mydta motivoituneempia kiinnittdamaan entista enemman huomiota tyokyvyn tukemiseen
ja tydhyvinvointiinsa. Kaksi vastaajaa kertoi yksildiden hyddyntavan teknologian tuomaa
mittaustietoa elintapariskitekijdiden hallinnassa.

“Nn kdyttdjid, siitd mé oon kylld saanut positiivista ettd se oikeesti pistéd
thmisid, sanotaan ndin etté pistdd ihmisid aikasemmin nukkuun, vihentdd
alkoholin kdyttdd, saa unenlaatuun tehokkuutta.”

Lisaksi yksi toimija kertoi, etta tietoa voidaan hyddyntaa mahdollisten terveysongelmien
ennakoinnissa. Naissa tapauksissa voidaan |6ytaa poikkeavuuksia esimerkiksi sykevalivaih-
telumittauksista. Talléin on mahdollista ryhtyd ennaltaehkaiseviin toimiin. Tieto yksilolle
tulee mittausten suorittajalta, joka useasti on joko tySterveyshuolto tai laitteen valmistaja.

Mahdollisuudet mittaustiedon hyddyntdmiseen nahdaan moninaisina. Kaksi haastateltavaa
arvioi tyokyvyn paranevan ja sairauspoissaolojen vahenevan. Kahden vakuutusyhtion
edustajan mukaan mahdollinen hy6ty on I6ytaa kuormittavat tyoprosessit, joihin kannat-
taa kohdistaa kehitystoimia. Yksi arvioi tydkykyriskien hallinnan paranevan mittausten li-
saantyessa.

“Kyl md uskon vahvast, ettd téissd pddstdcdn tyokykyriskin kannaltakin paljon

tehokkaampaan ja vaikuttavampaan toimintaan kun tdd lisédntyy.”

Mittausten arvioitiin tulevan toimimaan valineend, jonka avulla voidaan avata keskustelua
yksilon terveyden ja hyvinvoinnin tilasta.

"Pitkdilti se hyoty tulee olemaan ja kdyttotarkotus, ettd silld pystytddn herdit-
telemdcn. Avaamaan keskustelua, se on niinkun looginen tapa ihmiselle
saada itsestddn véhdn jotain irti ja sitte sithen pddlle jotain arvoa ja ymmdr-
rystd omasta terveydestd ja mitd sille vois tehdd.”
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Yksi vastaaja koki, ettd teknologian avulla saadaan asiakkaan terveydentilasta laajempi
kuva ja nain yksilollisyys tulee mahdolliseksi huomioida ty&terveyshuollossa. Tama tulee
tekemaan terveydenhuollosta yksilollisempaa ja resurssien kaytosta kohdistetumpaa.

"Md uskon, ettd se apu on sille yksittéiselle ihmiselle, niin on nopeempaa,
oikeempaa ja ihminen itsekin kokee, ettd md saan juuri sitd, mitd md tarviin,
Jja sit niin kuin md sanoin tos jossain vaiheessa, tavallaan siitd ihmisestd ko-
konaisuutena huolehtimisen tunne sille ihmiselle varmasti muodostuis pa-
remmakst.”

Subjektiivisen kokemuksen tueksi omasta terveydesta ja tyokyvysta saadaan mitattua tie-
toa, josta hydtyy yksilo, organisaatio, tydyhteisd, yhteiskunta. Hyddyt suhteessa kustan-
nuksiin tulee aina erikseen pohtia kaikkien kannalta.

"Sehdin ndkyy hdnelle varmaan siind eniten. Sitten viilillisesti ehkd niin, ettel
syntyis sairaspoissaoloja. Tydnantajan puolellahan se rupee erilaisia kustan-
nushydtyjd tulemaan siitd, et jos ihmiset on entistd tyékykyisempid ja tehok-
kaampia ja samaan aikaan voivat paremmin.”

Yhden vastaajan mukaan hyoty voisi olla tyotehtavakohtainen tieto sen tydvaiheiden kuor-
mittavuudesta. Tama voi auttaa vakuutuslaakareita arvioimaan minkalaista toimintakykya
tietyt tyotehtavat vaativat. Tassakin tarkeimpana koetaan tyon terveellisyyden ja turvalli-
suuden paraneminen.

Kaikki eivat nahneet teknologioiden tuovan lisdarvoa, jota ei perinteisin keinoin saavuteta.
Yksi vastaaja koki, ettd esimerkiksi kuormitusta selvitettdessa, tama voidaan selvittad myos
kysymalla.

"En ndd kylld kauheesti muuta, ettd mulle on jédny vihdn mysteeriks se, ettd
mitd hydtyd ndistad teknologioista sitten olisi esim. tydpaikkatasolla. Mun
mielestd, jos sitten esim. kuormitusta halutaan tutkia niin kylléhdn se kysy-
malldkin onnistuu.”

4.8.11 Johtavatko mittaustulokset muutoksiin

Kysely

Mittaustulokset nayttavat useimmiten johtavan jonkinlaisiin toimenpiteisiin yksilon tyon
tai vapaa-ajan suhteen (Taulukko 26).
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Taulukko 26. Johtavatko mittaustulokset toimenpiteisiin.

n (%)
Kylla, yksilon tydhon 29 (82,9
Kylla, yksilon vapaa-aikaan 28 (80)
Kylla, tydyhteiséon 12 (34,3)
Kylla, tydpaikkaan 6(17)
Kylla, johtamiseen 6(17)
Kylld, muu, mika? 4(11,4)
Ei johda muutoksiin 0

Yksilon tyohon liittyvat muutokset mainitsi 83 % vastaajista. Valtaosa avoimista vastauksista
listasi toimenpiteina tydn tauottamisen ja palautumisen suunnittelun. Toinen paakategoria
vastauksissa muodostui tydssa kuormittumiseen ja vaadittavaan fyysiseen kuntoon:

“Palautumisen suunnittelu tydpdivéin aikana”
“Tydkuormitukseen vaikuttavat muutokset”

"Yksilé saa tietoa kuormittumisestaan, likunnastaan ja palautumiseen vai-
kuttavista asioista. Tydpdivdaikaiseen palautumiseen kiinnitetty huomioita
ja miten sitd tuetaan.”

" Tyén tauotus”

Yksilon vapaa-aikaan toimenpiteitd kohdistui 80 % vastauksissa, joista avoimen vastaus-
kentdn kaikissa maininnoissa oli kyse elintavoista ja niissakin valtaosassa liikkunta, ravinto
(mukaan lukien alkoholin kaytto), stressi tai uni.

“Litkunta ja ravinto, uni”
“Palautuminen, unen tdrkeys”

“Stressiin, litkunnan merkityksestd, mitd muutoksia tulisi tehdd ja mikd mer-
kitys on alkoholinkdytollé palautumiseen.”

Tyoyhteisédn kohdistuvat muutokset mainittiin 34 % vastauksista. Avoimet vastaukset ja-
kautuivat aika tasaisesti joko tySyhteison ilmapiiriin seka tydhyvinvointiin tai tyon ja pro-
sessien organisointiin sekd tydkuorman tasaamiseen.

“Tydyhteison tilan arviointi ja jatkotoimenpiteet”
" Tyon organisointi, tyon jérjestelyihin, prosesseihin,

“Tyén kuormitustekijéiden tasaaminen”

68



Tydterveyslaitos | fmiis s teas Puettava teknologia tyoterveyshuolloissa ja tyopaikoilla

Itse tydpaikkaan ja tybympdristoon kohdistuvat muutokset mainitsi 17 % vastaajista.
"Ty6paikan informointi ja tiedottamien, terveysteemojen esille nostaminen”
"Tydterveysneuvottelussa voidaan téitd myos tarkastella”
"Seisomatyopisteet”

Mittaamisella saatujen tulosten kerrottiin johtavan johtamisen muutoksiin, tydn jakoon ja
kaytanteisiin yhteensa 17 % vastauksista.

"Esim. jory-kokouksiin tauot ”

"Kdvelykokoukset ja likkunta tydajalla”
Puettavan teknologian kayttoon ei ole liitetty palkitsemismallia yhdenkaan tyoterveys-
huollon toiminnassa.
4.8.12 Haitat tai kayttoa rajoittavat tekijat

Kun kysyttiin mita haittoja tai kayttoa rajoittavia tekijoita teknologian kaytdssa on havaittu,
saatiin kysymykseen 14 vastausta. Neljassa vastauksessa mainittiin itse teknologiaan tai
sen kayttoon tai kaytettavyyteen liittyvat ongelmat:

“Laitteet ei aina toimi, ei ole kalibroitu, kyselyjen osioissa paljon toistoa, dr-
syttdd ja tdrkeitd kyselyjé puuttuu valikoimasta”

"Kdytdn osaamisen puutteet, lyhytjinteisyys, kiire ja laiskuus mitata tai tehdd
tarvittavia tmp. mittauksen eteen.”

Muissa vastauksissa mainittiin laitteiden hinta, mittausten aiheuttama stressi asiakkaalle,
medikalisaatio ja mittaamisen vaativuus yksildlle. Kolmessa vastauksessa ilmoitettiin, etta
haittoja ei ole.

49 Tyontekijoiden itse tekemat mittaukset ja yksilon
huomiointi

49.1 Miten tyontekijoiden omatoimisiin mittauksiin suhtaudutaan

Tyontekijdiden omatoimisesti omilla laitteilla tekemiin mittauksiin suhtaudutaan kyselyn
mukaan enimmakseen myonteisesti. Avoimeen kysymykseen saaduista 26 vastaajasta
kaksi kolmasosaa suhtautuu naihin positiivisesti ja mielenkiinnolla ja kolmannes suhtautuu
positiivisesti mutta varauksin tiedon luotettavuutta kohtaan. Kukaan tahan kysymykseen
vastanneista ei tyrmannyt omatoimista mittaamista.
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4.9.2 Hyoédynnetdanko omatoimisista mittauksista saatavaa tietoa

Tyontekijdiden omilla laitteilla tehtyja mittaustuloksia hyddynsi kyselyn mukaan aina 44 %
ja joskus tai tilanteen mukaan 36 % vastaajista. Mittaustuloksia hyddynnetaan ainoastaan
elintapojen ja elintapamuutosten seurannassa. Ainoat maininnat tulosten hyédyntami-
sesta sellaisenaan ilman erillista tulkintaa koskivat kotona tehtyja verenpainemittauksia.
Mittaustuloksia ei hyddynna ollenkaan 20 % vastaajista.

4.9.3 Huomioidaanko asiakkaiden yksilolliset erot teknologian kadytossa

Asiakkaiden yksil6lliset erot teknologian kaytssa eli mittausmydnteisyys, ikd, aiempi ko-
kemus terveysteknologiasta, terveyskayttaytyminen huomioidaan kyselyn mukaan siten,
etta vaihtoehdot valitaan asiakaan mukaan vastaajista 49 %:n mukaan. Niita ei huomioida
koska vaihtoehtoisia menetelmia ei ole 29 % mielesta ja niitd ei huomioida lainkaan 17 %
mielesta.

4.10 Teknologian kayton eettisyys, haasteet ja tulevaisuus

4.10.1 Eettisyys ja haasteet
Kysely

Vastaajista 67 % ei nahnyt teknologian kaytossa eettisia haasteita (esim. tietojen hallinta).
Ne 33 % vastaajista, jotka nakivat teknologian kayttodn liittyvia eettisia haasteita, mainit-
sivat tietosuojan tai tietoturvan 15 vastauksessa seka tiedon luotettavuuden kolme kertaa.
Muina mainintoina tulivat medikalisaatio seka huoli siit3, ettd mittaaminen alkaa hallita
elamaa.

00% 100% 200% 300% 400% 50,0%

Vastaavat osittain, kehitettdavaa on _ 29,3%

Kuva 9. Vastaavatko mittarit tybterveyshuollon tarpeisiin.



art
Fi

Tydterveyslaitos | fmiis s teas Puettava teknologia tyoterveyshuolloissa ja tyopaikoilla

Kyselyyn vastanneista 44 % oli sitd mieltd, ettd saatavilla olevat yksil66n suunnatut tekno-
logiaratkaisut vastaavat tdmdnhetkisiin tyoterveydenhuollon haasteisiin ja tarpeisiin (Kuva
9):

"Kdytdssé olevat ratkaisut ovat gjan tasalla ja vastaavat tdlld hetkelld am-
mattihenkilbiden ja asiakkaiden odotuksia.”

"Kyllé vastaavat. On hyvd, ettd yksilét seuraavat omaa terveyttdidn, yleensd
mittaustulokset antavat pohjan jatkokeskustelulle terveyden yllépitéimiseksi
ja ty6 ja toimintakyvyn parantamiseksi. Hyvd lisd ja yksi terveyskasvatuksen
tyokalu”

“Kylla vastaavat nyt paremmin. Tuotteet kehittyneet kiitettdvdsti. Haaste on
saada aikaan muutosta henkiloiden terveyskéyttéytymisessa.”

“Kylld, teknologia todenndkoisesti jo pidemmiailld kuin asiakkaiden taidot ja
tahdot kéyttdd niitd.”

Vastaajista 29 % oli sitd mieltd, ettd teknologiat vastaavat osittain haasteisiin ja tarpeisiin,
mutta kehitettavaa on viela:

“Erilaisia seurantalaitteita lbytyy runsaasti, mutta mikd on terveyden ja tyo-
kyvyn kannalta olennaista ja relevanttia tietoa, on vaikea mddirittdd. Poti-
laan perinteistd tutkimista ja haastattelua on vaikea korvata milldén lait-
teilla. Etdseurantalaitteet, joita annetaan kotiin ovat hyvd apu diagnostii-
kassa (Holter, suppea yépolygrafia, jne).”

"Kehityskulku on hyvéin suuntaan menossa. Paljon on vield kehitettdvddi,
mm. tyGterveyden tietojdrjestelmdt osin hyvin puutteelliset, mm. teknologia-
tietojen siirtdiminen tyGterveyden tietojcirjestelmiin ei aina onnistu. Vaatii tth-
tietojdirjestelmien kehitystyota.”

“Jossain mddrin, silld niiden avulla saadaan parempi kokonaiskuva tilan-
teesta ja sithen vaikuttavista tekijoista.”

Lahes 27 % vastaajista kokivat, etta nykyiset teknologiaratkaisut eivat vastaa taman tyoter-
veyshuollon tdmanhetkisiin haasteisin ja tarpeisiin.

Haastattelu
Tyoterveyshuolto

Tyoterveyshuollon edustajien haastatteluissa teknologian kayton eettiset kysymykset ja
sen kayttokelpoisuus tuotiin esille. TySterveyshuollon vastaajista neljd kuudesta mainitsi
yhtena epavarmuutta aiheuttavana tekijana mittareiden luotettavuuden.
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“Niitd vois hyddyntdd paljon sujuvammin ja jatkuvamminkin mun mielestd
than hyvin. Jos olis vaan semmoset luotettavat laitteet, et tietdid, et sithen
mittaustulokseen voi luottaa.”

Teknologian kadyton haittoina yksi tydterveyshuollon edustaja mainitsi liialliseen mittaami-
seen liittyvat haitat. Mittaamisesta voi tulla itsetarkoitus, joka rajoittaa elamaa. Myos toi-
senlaiset, yksildiden ominaispiirteisin liittyvat ongelmat nahtiin mahdollisena. Henkilt voi-
vat kokea mittaukset uhkana niiden paljastaessa yksityiselaman toimintamalleja, kuten al-
koholin kayton rentoutumiskeinona, joita ei haluta tuoda ty6terveyshuollon tietoon. Edella
mainittujen tekijoiden vuoksi tyoterveyshuollolla teknologian kaytté tulisi olla hyvin suun-
niteltua.

"Ehkd sekin sitten, ettd miten tydterveyshuolto sité kéyttéd ja lukee, ettd onko
se eldmd semmosta suoritusta, eihdn meiddn ole tarkoitus tukea sitd, ettd
thmiset rupee eldmddnsd suorittamaan ja otetaan teknologiaa sithen tueksi.”

"Meidcdin ei pitdis ruokkia semmosta terveysteknologia-liikkkuvuutta, toiset
niin kuin fiksoituu sithenkin sitten, ettd ei pysty eldmdicin, jos e niité askel-
mddrid vuorokauden aikana saa, niin se rupee rajoittamaan sité eldmdd,
ettd mun mielestd se pitdd valjastaa se terveysteknologia mielekkddillé ta-
valla ja niin, ettd se joissain prosesseissa tai vuosittain toistuvana tai jossain
projekteissa mukana, ettd miten sité kdytetddn.”

Myos tiettyihin persoonallisuustekijoihin liittyen mittauksilla saattaa olla haluttua painvas-
tainen vaikutus, esimerkiksi neuroottisuuteen taipuvainen henkil6 saattaa mittausten takia
huolestua unenlaadustaan, joka lisda univaikeuksia.

"Sitd tulee joka patkasta, ja just ndd sormukset, sité ja tdtd ihmiset mittailee

ja niin edespdin, kun se voi jossain vaihees olla et kddntyy vastaan ja vie-
raannutaan tietyistd asioista, et oikeesti mikd se meidn perusjuttu ja niin
edespdin on.”

Yksi haastateltava pohti eettisesti kestavaa tiedon hyddyntamista. Vaarana voi olla yksilon
arvioiminen pelkastaan mittaustiedon perusteella. Haastateltavan mukaan tama voisi joh-
taa esimerkiksi terveyden tilaan perustuvaan vakuutusten hinnoitteluun.

“Miettii yleisesti meiddn sotemaailmassa vaikka niin, etté vakuutuksen hin-
taan vaikuttaa se, ettd miké sun terveydentila on. Niin jotenkin se ajatus, ettd
kun mun mielesté koko ajan vertailukohtana pitdd kdyttdd sua itteddn.
Vaikka sa olisit ylipainonen, polttaisit tupakkaa ja joisi viinaa, niin pystytédn
osottamaan, ettd sé pystyt tekemddn muutoksia ja polttamaan vaikka vd-
hemmdn tupakkaa ja laihduttamaa.”
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Vaikka tietosuojan ja yksilon suojan kriteerit nahdaan erittdin korkeatasoisina, puolet haas-
tatelluista ndkee mahdollisia tietosuojariskeja teknologiayritysten tiedon kasittelyyn liit-
tyen. Erityisena vaarana koettiin yksildtiedon paatyminen tydantajan ndhtavaksi. Toisaalta
osa kayttajista on erityisen tarkkoja siitd, missa tietoa sailytetaan, miten se liikkuu ja kuka
sita kayttaa, silla oman mittaustiedon ei haluta paatyvan tuntemattomien kolmansien osa-
puolien hyddynnettavaksi. Lisdksi mahdollisena haittana koetaan ammatillisen osaamisen
puutteesta johtuva mittaustulosten vaarin tulkinta. Tama voi nakya esimerkiksi yksil6llisten
tekijoiden tulosten ylitulkintana tai ettei yksilollisia tekijoita huomioida. Naita vaikutuksia
yksilén tydhyvinvointiin ei laajasti tiedeta.

” Potilastietojdrjestelmdhdn tunnistaa ja ammattilaiset on tdlld hetkelld to-
della todella tarkkoja, ettéi kenen tiedoissa kdyddcin, jos sulla ei oo hoitosuh-
detta, niin se kdydddn hyvin tarkkaan kirjaamassa, miksi kdyt jonkun tie-
doissa, mutta jos se tulee joltain teknologiayritykseltd, niin sit ne on jossain,
niin eihdn siitd jgd mitddn sormen jdlkee, niin sehén on kyl eettinen riski.”

“Varmasti isossa mittakaavassa niin voidaan ajatella, ettd kuitenkin ndiden
laitteiden kdyttdjien hyddyntdminen nettiin, siind vaaditaan tiettyd amma-
tillista osaamista jotta niité osataan tuloksia tulkita oikein. Ja tehdd sen jdl-
keen esimerkiks jatkotoimenpide-ehdotuksia yksittdisille henkiloille. Tai yri-
tykselle. Ja siind tottakai piilee se riski, ettd tuloksia ylianalysoidaan tai teh-
ddidin vddrid johtopddtoksid. Joka voi taas sitten johtaa henkilén omaan tyo-
hyvinvointiin ja muuhun hyvinvointiin.”

Erityista tietojen varastointiin liittyvaa pohdintaa kaytiin kysymyksista: missa tietoa sailyte-
taan, miten se liikkuu ja kuka sita kayttaa, silla oman mittaustiedon ei haluta paatyvan tun-
temattomien kolmansien osapuolien hyddynnettavaksi. Lisaksi mahdollisena haittana
koetaan ammatillisen osaamisen puutteesta johtuva mittaustulosten vaarintulkinta. Tama
saattaisi nakya tulosten ylitulkintana, ja nain ollen vaikuttaa negatiivisesti yksilon tyohyvin-
vointiin tai yleiseen hyvinvointiin.

“Potilastietojdrjestelmdhdn tunnistaa ja ammattilaiset on tall hetkellé to-
della tarkkoja, ettd kenen tiedoissa kéydcddn, jos sulla el oo hoitosuhdetta,
niin se kdyddcdn hyvin tarkkaan kirjaamassa, miksi kdyt jonkun tiedoissa,
mutta jos se tulee joltain teknologiayritykseltd, niin sit ne on jossain, niin ei-
hdn siitd jéd mitddn sormen jdlked, niin sehdn on kyl eettinen riski.”
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Muut esiinnousseet haitat puettavan teknologian kayt6ssa

Neljan haastateltavan kertoman mukaan talla hetkella ei ole tarpeeksi ymmarrysta asia-
kasnakokulmasta. Tulisi olla enemman tutkittua tietoa siitd, miten asiakkaat haluaisivat
mittauksia tehda. Tarvittaisiin lisaa tietoa haluavatko tydntekijat kdyttdd omavalintaisia it-
sehankittuja laitteita ja kustantaisiko yritys vai tydntekija nama laitteet, vai tulisiko heille
tarjota jotain ennalta maariteltya teknologiaa osana tyterveyshuollon palveluita.

“Me ei olla ainakaan tehty, niin ihan yksiliden tdllasta tutkimusta, ettd mitd
yksilot, tai ehkd sitd on tehtykin, mitd yksilot haluavat itse. Mité ne haluaa,
ettd mitataan. Tai miten he haluavat itseddn mittauttaa. Haluaako ihmiset
tehdd sitd omatoimisesti haluamillaan laitteilla. Vai haluaako ne ettd tuo-
daan heille mahollisuus, et ota tdstd kéyttéén joksikin aikaa. Tai osta tdstd,
tyénantaja ostaa. Niin, et jos sitd ei tiedd, et mitd ne yksittdiset ihmiset sitten
haluaisi.”

Viiden haastateltavan mukaan kaytettavan teknologian tulisi olla vaikuttavaa mittaustar-
peen madrittelevan asian tai ongelman suhteen. Asiakkailla kerrottiin olevan henkilokoh-
taisessa kaytossa laitteita, jotka tallentavat samaa mittaustietoa, kuin mita saadaan laitteilla,
joita tyoterveyshuollolla on tarjota. Haastatteluista ilmeni, ettei teknologialla valttamatta
ole lisdarvoa, kun verrataan ammattilaisen tekemaan arvioon. Lisaksi yksi mainitsi hyoty-
kustannussuhteen huomioitavana tekijana, kun paatetaan teknologian kayttéonoton tar-
peellisuudesta.

“Tietysti pitdd aina arvioida kustannukset versus hyéty. Laitteet ei oo ilmasia,
niitd pitdd huoltaa. Totta kai tdytyy aina gjatella, niin kuin kaikessa toimin-
nassa, kustannusvaikuttavuutta, eli onko se potentiaalinen hydty suhteessa
siithen hintaan, minkd se laite jollekin maksaa.”

Yhteisen tietoaltaan puuttuessa, vastaajista kolme koki mittaustiedon olevan hajanaista.
Taman vuoksi kokonaiskuvan saaminen on vaikeaa. Yksi naki lainsaadantoon liittyvia on-
gelmia tiedon yhdistamiselle. Haastateltavan kertoman mukaan ymmarrys, saako eri lah-
teista kerattya informaatiota yhdistaa, on puutteellista. Tdman vuoksi useat organisaatiot
ovat varuillaan tiedon kerddmisestd, ja sen nahdaan olevan kehityksen esteena.

“Yks on itse asiassa, mihin ollaan térmditty, niin on lainsddddnto. Eli Suo-
messa tdlld hetkelld meillé on ollu yks hanke, jossa me oltaisi haluttu yhdis-
tdd terveysdataa, hyvinvointidataa ja tuottavuusdataa. Tdd oli ison yrityksen
kanssa. Yksikddn juristi ei osannut ottaa kantag, ettd saako sité tehdd ja mi-
ten sitd sais tehdd. Eli tietylld tavalla lainsédddnté GDPR:n kautta, niin tds
toimijat on tosi varpaillaan, ettd mitd tietoo saa kerdtd, millanen rekisteri saa
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olla ja mihin tietoa saa hyédyntdd. Kun siité ei vield oo keissejé, ettdi ols oi-
keudessa todettu, ettd ndin saa tehd, ndin ei, niin se on mun mielestd yks,
joka estdd kehitystd.”

Kahden vastaajan mukaan mittaustietoa ei ole talla hetkelld mahdollista yhdistda potilas-
tietojarjestelmaan, silla sita ei ole kehitetty hyvinvointiteknologia huomioon ottaen. Nain
ollen mittauslaitteiden yhteensovittaminen potilastietojarjestelman kanssa nykyiselldan on
haasteellista.

“Terveydenhuollossa keskeinen jdrjestelmd jolla operoidaan on potilastieto-
Jérjestelmdi ja sitd ei oo rakennettu hyvinvointi- tai laite edelld. Jolloin se lait-
teiden yhteensopivuus on todella heikko.”

Teknologian tuottaman tiedon analysointi ja teknologian mittaustiedon perusteella anta-
mat suositukset kayttajalle puuttuvat tai eivat ole laadukkaita seka tulkinta vaatii osaa-
mista.

"Tulkinta siitd, ettd mitds sitten, mitd tdd tarkottaa, niin se on vield aika lap-
senkengissa.”

Tyoterveyshuollon asiakkaiden teknologian kayttohaluttomuus tuli esille neljan haastatel-
tavan kertomasta. Yksi haastateltavista kertoi mahdolliseksi syyksi sen, ettei teknologian
kaytto ole aina vaivatonta. Puolet mainitsi teknologian ulkondikdon liittyvat seikat. Kiinnos-
tusta teknologian kaytolle saattaa vahentaa myos se, etta usein asiakkailta |6ytyy samoihin
mittaussignaaleihin perustuvia laitteita kuin heille olisi tarjolla. Yksittdisten tyontekijoiden
kommenteista on tullut esiin lwottamuspula siita, pysyvatkd heidan tietonsa ainoastaan
tyoterveyshuollon nahtavana. Lisaksi motivaation puute teknologian kayttéon tuli esiin
kahden kertomana. Hyvinvointikoulutuksiin osallistuvat seka teknologiaa ottavat kayt-
t6onsa motivoituneet henkilot, mutta eivat he, jotka siitd eniten hyotyisivat.

“Kylld se keskeisin haaste on varmasti se, ettd ne ihmiset jotka on yleensd
motivoituneita hyvinvoinnista, niin ne on yrityksessé ne henkil6t, jotka ndihin
koulutuksiin ja valmennuksiin tulee. ”

Kaksi mainitsi mittareiden kdytettdvyyteen liittyvan ongelmia. Toinen heista kertoi ongel-
man olevan mittareiden yleinen kaytettavyys seka yleensa rajattu kdyttdalue. Lisaksi esiin
tuli tyytymattomyys laitteiden kayttoikaan seka teknologian vaatimien lisatarvikkeiden pal-
jouteen.

“Kaytettdvyysongelma mun mielestd suurin tulee siitd, ettd mittarit hajoaa
edelleen mun mielestd liian usein. Sitten jokaisella mittarilla on oma laturi”
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Henkilostohallinto

Henkilostohallinnon edustajat eivat ndhneet eettisia haittoja teknologioiden kaytdssa, kun
toiminta perustuu mittausten vapaaehtoisuuteen ja yksilon suoja on huomioitu. Yhdessa
organisaatiossa on herattanyt keskustelua se, mita tietoa tydnantaja saa tyontekijoiltaan
kerata ja mihin sita saa kayttaa.

"Ndiitten ihan tydterveyshuollon sdhkésen terveystietokyselyn osalta ollut
sité keskustelua, et mitd tietoja tyGnantaja saa kerdtd ja mitd tyénantaja ai-
koo niilld tiedoilla tehdd.”

Sen sijaan idman yksilén suostumusta tehtaviin mittauksiin, mittaustiedon hyédyntamiseen
ja tiedon jakamiseen liittyy eettisia haasteita. Haastateltavat mainitsivat myos yksilon vas-
tuun oman hyvinvointinsa edistdmisessa yhteistydssa tydnantajan kanssa.

“Eettisid haasteita, on jos tieto pddsee vddrddn paikkaan, joku péddsee siihen
kdstkst tai jos mittaa niin ettd joku ei tiedd sitd.”
Haittoina ja kéyttod rajoittavina tekijéind koettiin hyvinvointiteknologian korkeat hankin-
takustannukset, kaytettavyys ja mittausten laatutekijat. Yhden haastateltavan kertoman
mukaan laitteiden koko hairitsi tydntekoa. Toinen kertoi, ettei lyhyt mittausjakso tuo edus-
tavaa tietoa yksilon terveyden tilasta, ja ndin ollen mittausten tulisikin olla kestoltaan jat-
kuvia.

“Ne oli niin suuria ja kémpelditd, kun kdsilld teki toitd.”

“Se el anna tuotteena niinkun pitkdlld aikavdlilld laadukasta mittaustulosta

ja sitten taas ihminen itse kokee, ettd kolmen pdivin mittaus el oo riittava
otos hdnen eldmdistddn. Kylld noi dlykellot ja sormukset on siind mielessd
oikea vaihtoehto.”

Kokonaiskuvan luominen markkinoilla olevasta teknologiasta ja sen luotettavuudesta nah-
tiin haasteellisena. Tama vaikeuttaa teknologian valintaa. Yksistaan teknologian tuottamaa
tietoa ei pideta riittdvan luotettavana paatoksenteon perusteena. Tiedon hyddyntdminen
jaa rajalliseksi, koska turvallista tietoalustaa tiedon sdilyttdmiseen ja hyddyntdmiseen ei ole
kaytossa. Yhteistydkumppaneiden keraama tieto on hajallaan omissa jarjestelmissaan ja
nain ollen tiedon yhdistaminen, analysointi ja kokonaiskuvan saaminen eivat toteudu.

“Ei oo yhtendiistd paikkaa, mihin sitd dataa vois kerdd. Sillon sitd ei oikein
pysty seuraamaan omasta mielestd luotettavalla tavalla. Jos on neljidn eri
paikkaan sitd tietoo menny, niin sitd yhteenvetoo ei pysty saamaan siitd.”

Laitteiden jatkuvan kayton mahdolliset haitat yksiloon huolestutti yhta haastateltavaa. Osa
ei nahnyt haittoja tai kayttoa rajoittavia tekijoita teknologian kaytossa. Yhden vastaajan
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mukaan hyvana puolena koettiin, ettd puettava teknologia oli huomaamatonta ja nain ol-
len se ei vaikuttanut tydntekoon.

“Ei siind ollut mitddin, ne oli erittdin hyvid ne, kun sehdn tavallaan ois urhei-
lukerrasto alla, et ei siind oo mitdcdn haittaa tydntekoon.”

Vakuutusyhtiot

Yksi haastateltava mainitsi mittaustiedon vaarinkayttdon olevan mahdollinen este tekno-
logian kayttéonotolle. Luottamuksen muodostamiseksi on tarkeata kayttdonotossa sopia
mihin mitattua tietoa tullaan kayttamaan. Syy mittausten tekemiseen on talla hetkella eet-
tisesti kestavalla pohjalla. Mittauksia tehdaan tyontekijoiden tyossa jaksamisen seka tyo-
kyvyn yllapitamiseksi. Tasta nahdaan hyotyvan vastavuoroisesti yksild seka yritys. Uhkaku-
vana koetaan, etta tulevaisuudessa mittauksia saatettaisiin kayttaa tyon tehostamisen va-
lineend, missa motiivina olisi yrityksen hydtyjen maksimointi.

“Niin kauan aikaa, kun tyénantajat on ndinkin luottavaisella puolella ja ha-
luaa tehdd suomalaiseen yhteiskuntaan hyvdid ja hyvinvointia asiakkaille,
niin se heijastuu myods sinne tyéntekijdpuoleen. Mutta silloin... Nyt otan vd-
hén ajankohtaiset asiat esille. Silloin kun erilaisista sosiaali- ja terveyspuo-
lesta tulee bisnestd, saattaa olla niin, ettd myos eettiset asiat muodostuu
tdssd tyoeldmdpuolella ihan erilaisiksi. Silloin saatetaan ehkd, on kiusaus sii-
hen, ettd jotain mittaustuloksia joko vddiristelldidn tai jopa jétetddn ihan huo-
miotta tai muuta. Otetaan niin sanotusti ihmisestd kaikki irti. Se on kylld
tdssd tydeldkevakuuttajan roolissa kun katsomme tdtd niin se on aika huo-
lestuttava kehityskulku, ettd ihmisten tybhyvinvoinnilla ei enddé ndyttdis ole-
van mitédn sijaa siind, kun ruvetaan tekemdcn hoivabisnestd ja muuta. Sit-
ten ihmiset osottavat sité niin, ettd ddnestdviit jaloillaan, tydpaikkoja ei pys-
tytd tdyttdmddn. Se on ehkd se eettinen puoli et sit jos ndiitd ruvettaisiin kdyt-
tadn vddrin tai el huomioitais samaan aikaan, kun mitataan. Mut se tulee
enemmdnkin siitd, et mihin téd suomalainen yhteiskunta on menossa ja mi-
ten tdllaset meiddn alan puolen asiat, miten ne jatkossa hoidetaan, onko ne
yksityiselld vai julkisella.”

Vakuutusyhtididen edustajien mukaan mittausten tulee perustua tarpeeseen seka niiden
jatkotoimet tulee olla suunniteltu ja toimenpiteita pitaa toteuttaa tulosten perusteella. Yh-
den vastaajan mukaan teknologian kayttéonoton esteeksi nousee se, ettei teknologia ta-
kaa parempia tuloksia kuin perinteiset kyselyt. Toinen vastaaja kertoi mahdolliseksi haitaksi
resurssien virheellisen sijoittamisen silloin, kun mittaustuloksiin perustuen tehdaan vaaria
paatelmia. Tama nahtiin mahdollisena ongelmana silloin, kun mittaustulosten taustalla on
jokin muu tekija, jolla on suurempi vaikutus esimerkiksi tydhyvinvointiin, jaa huomaamatta.
Haittana koettiin my0s, jos mittausten hyddyt eivat ole suhteessa niiden kustannuksiin.
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Lisaksi ongelmana yksi haastateltavista koki sen, etteivat mittaukset aina johda vaadittuihin
jatkotoimenpiteisiin, tai etta jatkotoimet kohdistetaan vaarin tydolosuhteiden sijasta yksi-
166N,

“Nciissé hankkeis on aina se, etté kauheesti tutkitaan ja kauheesti selvitetcicin
mut sit el kuitenkaan lGhetd tekemdidin oikeesti sinne kuormituksen léhteelle
mitdcin. Et téissG on mydski mun mielesté se riski, ettd jos tyokuormitusta
ruvetaan kauheesti tutkimaan yksiléé koskevilla vilineilld niin siirretcicin
myaoskin se vastuu sinne yksiloille, et téid on sun vika koska sé et oo tarpeeks
kéyny lenkillé tai tid on sun vika ku sd et oo menny riittévdn aikasin nukku-
maan. Eli sillon siirrytddn pois siitd tyontekemisen tarkastelusta ja siitid miten
sielld tydssé kuormittaa, joka ois kuitenkin se oleellinen osa siindi jos halutaan
tybpaikkatasoisesti tehdd asioita paremmin.”

Kaksi haastateltavaa kertoi mittaamisen olevan ongelmallista sen mennessa liiallisuuksiin.
Toinen perusteli liiallisen mittaamisen ilmenevan suorituskeskeisyytend. Mittaaminen saat-
taa ohjata yksilon ongelmiensa kannalta epdolennaisiin tekijoihin, jolloin alkuperaltaan sy-
vempi sisdinen ongelma jaa selvittamatta.

“Tavallaan et ihmiset yrittdd ratkasta asioita tdllasella ulkosella vdlineelld
eikd ldhde sit oikeesti sithen et miks mulla on paha olo ja miks md en pdcise
tdstd eteenpdiin. Tavallaan jédko siind joku sisdinen prosessi sillon kdymadittd.
Ma kyseenalaistan tdtd ,etté tuleeko tésté hirveen dkkid semmosta ulkosta
suorittamista, kun me ollaan hyvin suorituskeskeisessé yhteiskunnassa muu-
tenkin tdlld hetkelld.”

Nelja kuudesta vastaajasta mainitsi tietosuojakysymysten olevan merkittava tekija tekno-
logian kayttdonotossa. Yhtena ongelmana nahtiin mittaustiedon vaarinkayton riskin sen
liikkuessa eri toimijoiden valilla. Toisaalta tietosuojaa ei koeta eettisena haasteena silloin,
kun on toimittu asianmukaisten teknologiapalveluntuottajien kanssa ja on pyydetty yksi-
16iltd suostumus.

“Dataa kun sitd ruvetaan liikkuttelemaan tai ruvetaan hyédyntdmddn oikees-
taan missd tahansa, ni aina siind on riskinsd, ettd se vdédrinkdytto ainakin
teoriassa on mahdollista tai semmosen pelko. Kaikki timm®osen privacyyn
liittyvit asiat varmasti ovat agendalla.”

Esiin nousi my6s asiakkaiden haluttomuus osallistua mittauksiin johtuen luottamuksen ja
vapaaehtoisuuden vahaisyydesta. Tyoterveyshuolto koettiin luotettavampana tahona
kuin esimerkiksi vakuutusyhtiot.
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"Me tiedetdidin, missdhdn ndin semmosen tutkimuksen, kukahan sen ndytti,
se tuli maailmalta, ettd kenelle halutaan antaa sité tietoo niin terveyden-
huoltoon mielummin kuin esim. jos vakuutusyhtiot haluu tietoo, niin ihmiset
el ollu halukkaita antamaan tdmmo@sille henkivakuutusyhtiéille, joilta sd et
suurin piirtein saa vakuutusta ellet sé anna sitd mydataa sinne niille vasti-
neeksi.”

Kaksi vastaajaa mainitsi haittana mahdollisen tiedon vaarinkayton. Tallaisina tekijoina ker-
rottiin esimerkiksi ihmisten luokittelu terveystiedon perusteella. Teknologian ei my&skaan
tulisi aiheuttaa tunnetta, etta oltaisiin kiinnostuneita vain yrityksen tuottavuudesta, vaan
etta yksilon hyvinvointi olisi aidosti etusijalla.

"Ettd tota sit ruvetaan luokittelemaan ihmisié helposti litkennevaloilla edis-
tyskelpoisiksi tai toivottomiksi tai mikd se onkaan. Tavallaan unohdetaan
just nimenomaan se niinku inhimillisyys siitd ja mennddn datan havaintojen
taakse.”

Yksi vastaaja kertoi, etteivat kaikki kiinnostu mittauksista koska ne voivat olla tydlaita seka
arkea hankaloittavia.

“No just tdd tyéldys. Tietenkin NN on se oma tyoldytensd se, ettd kolme pdii-
Vdd piddt sitd, sité tuota, pdivdkirjaa ja, ja ja... hankaloittaa kaikkea suihkussa
kdymistd et cetera”

4.10.2 Puettavan teknologian tulevaisuuden tarpeet
Kysely

Kysymykseen siitd mita teknologioita kaipaisit tai miten kehittaisit olemassa olevia tekno-
logiaratkaisuja vastaamaan tydterveyshuollon toimintaan ja tarpeisiin saatiin yhteensa 34
vastausta. Seitseman vastaajaa (21 %) mainitsi tyén kuormittavuuden mittauksen tarpeen:

“Tydfysioterapeutin kannalta dlyvaatteet voisivat olla hyddyksi osoittaa,
kuinka kuormittavaa tyé on ja pitciisiké ty6hon tehdd muutoksia ennaltaeh-
kdisevdsti. Luvut ja data voisi tehota pdidittdjiin, jotka vastaavat tyoolosuh-
teista. Alyvaatteita voisi hyddyntdc esim. tyéssd rasitusoireita kokeville ja
osatybkykyisten osalta.”

“Teknologiaa, jolla pystytddn arvioimaa fyysisen kuormituksen (mukaan lu-
kien kuumat olosuhteet) vaikutus yksilétasolla. Milla kuormituksen tasolla
mennddn tydpdivdn aikana ja miten tdstd kuormituksesta palaudutaan. Li-
sdksi voitaisiin miettic, onko teknologialla mahdollista paremmin arvioida
tyén ergonomiaa esim. nostoja hartiatason yldpuolelle péivin aikana ja tétd
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kautta [bytdd mahdollisesti vield paremmin ne tehtdviit, joihin voitaisiin vai-
kuttaa. Erityistarpeena voisi olla ldmpbkuormituksen arviointi etenkin kos-
kien riittdvdd nesteytystd tietyissd vuosihuollon aikaisissa tehtdvissa.”

Kolmessa vastauksessa haluttiin mittareita terveyden edistdmisen tueksi, seka elintapojen
etta hyvinvoinnin seurantaan.

“Helppokdyttoisid terveyden osa-alueiden (sokerit, stressitaso, sydcnoireet) ja
yleisen hyvinvoinnin mittareita, jotka mahdollistavat pitkdaikaisseurannan
ja ovat edullisia kayttaa.”

“Koettu terveys suhteessa mittarein osoitettuun.”
“Unenlaadun mittausta voisi kehittéd, sillG uniongelmaisia on niin paljon.”

Uusien mittareiden lisaksi vastaajat toivoivat nykyisten teknologioiden kehittamista. Kaksi
vastaajaa kaipasi mittareiden luotettavuuden ja helppokdyttoisyyden parantamista. Kolme
vastajaa parantaisi laitteiden ja ohjelmistojen yhteensopivuutta seka kaipaisi avoimempia
rajapintoja alustojen ja laitteiden valilla.

“Yksinkertaista kéyttdd...asiakkaalle helppoa.”

“Mittarit pitdisi olla helppoja ja luotettavia kéiyttdd, samoin ei saisi olla koh-
tuuttoman hintaisia.”

“Erilaiset teknologia ratkaisut keskustelisivat erilaisten potilasjérjestelmien
kanssa.”

Kolmessa vastauksessa kasiteltiin mittausten saatavuutta ja hintaa. Kaikki erilaiset ratkaisut
eivat ole kaikkien saatavilla hintansa vuoksi, etenkin pienemmat kohdeorganisaatiot eivat
valttdmatta pysty ostamaan kaikenlaisia mittauksia tydntekijoilleen.

“Teknologiaa pitdisi kaiken kaikkiaan saada enemmdn kdytto6n. Usein on-
gelmaksi koituu teknologian hinta. Laitteita on vaikea saada kéyttdéon kus-
tannusten vuoksi. Teknologiaa ehdottomasti enemmdn tyéterveyshuollon
kdyttoon. Koulutusta ja laitteita!”

“Edullisia, jolloin hankintahinta ei ole este.”

Kolmessa vastauksessa haluttiin enemmankin tietoa saatavilla olevista teknologiaratkai-
suista ja kdyttomalleista. Tata ongelmaa sivuttiin joissakin muissa vastauksissa. Nopeasti
kehittyva teknologia ja sen tarjoamat mahdollisuudet vaatisivat aktiivista seurantaa. Kaikilla
kaytannon toimijoilla ei riitd kehityksen seuraamiseen aikaa tai mielenkiintoa.

"Vaihtoehtoja on jo paljon, mutta valinta ndiiden vdlilld, etté miké on vaikut-
tavaa ja tarpeellista on haastavaa.”
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“Koska melko vihdn hyédynndmme teknologiaa, en ehkd kaipaa lisddi talld
hetkelld. Pitdisi hyddyntdd enemmcdin jo olemassa olevia mahdollisuuksia.”

Kolme vastaajaa kaipasi tyokaluja tydkyvyn arviointiin, vastauksissa ei kuitenkaan tarken-
nettu mihin tydkyvyn osa-alueisiin haluttiin apua. Kayttokelpoisia mittareita toivottiin myds
tyOymparistdn arviointiin.

"Olisi kiva jos pystyisi helposti arvioimaan jdljelld olevaa tydkykyd, mihin
asiakas pystyy ja mihin ei”

"Ennustetta tulevasta tyokyvystd”
“Vilineitd meluannosmittaukseen”
Haastattelu
Tyoterveyshuolto

Neljan haastateltavan mukaan mittausmenetelmia kaivattiin tydkuormituksen ja palautu-
misen seurantaan seka tyokyvyn tuen tarpeen tunnistamiseen, huomioiden mittareiden
laadukkuus, luotettavuus, ja kaytettavyys. Yksi vastaaja toi esiin epailyt, etta talla hetkella
mittareita ei hyddynneta tarpeeksi monipuolisesti. Toinen mainitsi mittaukset, joilla voisi
paremmin tunnistaa mahdollista tydkyvyn tuen tarvetta.

"Ei ne riittévid oo, et kylldhdn varmasti on vaikka mitd kaikkee, mitd voisi
tehdd. Mutta md en ainakaan oo perilld ees kaikesta, mitd voisi tehdd.”

“Tydnkuormituksen selvittdmisessé nyt siihen olis hyvé saada oikeesti tim-
mdstd kvantitatiivista mittaustapaa, sehdn ois than hyvd.”

Puettavan teknologian hyddyntamiselle nahtiin useita kayttokohteita. Yksi naki tarpeen
mittauksille, joilla voidaan saada kokonaisvaltainen kuva yksilon terveydesta ja toiminta-
kyvysta. Talldin voitaisiin selvittda esimerkiksi tyon kuormittavuutta, palautumista seka vi-
reystilaa ja toimintakykya eri vuorokauden aikoina. Toinen mainitsi tarpeen sairauksien
tunnistamiseen, hoitoon ja seurantaan soveltuvalle teknologialle. Esimerkkind mainittiin
kohonneen verenpaineen tunnistamiseen soveltuva teknologia tdman ollessa suurimpia
sydan- ja verenpainetautien riskitekijoita.

"Kylld se liittyy vahvasti sithen, ettd henkilostd tehtdvdcdn laadukkaaseen ter-
veysprofiiliin sekd sitten potilastietojcirjestelmdciéin dataa, liittyen sairauspro-
filliin. Niin niiden yhdistdmiseen ja sitd kautta pystytddn tekemdén enna-
koivasti erilaisia hyvinvointiin liittyvid pédtoksid.”
Neljan vastaajan kertomasta ilmeni tarve palautumisen ja psykososiaalisen kuormituksen
tunnistamiseen seka seurantaan soveltuvalle mittausteknologialle. Naista toivottaisiin
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apua sairauksien ja tydkyvyttdmyyden ennaltaehkaisyyn. Yksi mainitsi tarpeen stressin tun-
nistamiseen toimiville tyokaluille, stressin ollessa erds suurimmista tyokykya heikentéavien
sairauksien aiheuttajista. Haastateltava naki tydterveyshuollon valmiudet parhaimpina ta-
man mittaustiedon kasittelyyn ammattitaitoisen henkildstonsa vuoksi.

“Ndiéhdn linkittyy kaikki stressi, uni, verenpaine yksiin, mutta toisaalta ne lin-
kittyy myds, syddnterveyteen, sykkeeseen, muistiin ja on tdlld hetkelld aika-
moisia dementiariskejcikin, jos ndin jatkuu ja tyGeldmd ruokkii sité stressid,
mikd heikentdd sitd aivoterveyttd. Niin néiden tunnistamiseen mun mielestd
ois todella hieno, jos meilléi tyoterveydessa olis tydkaluja.”

“Meillé on sit taas mahdollisuus siihen jatkotydst6dn paremmin kuin hyvin-
vointiyrityksilld, koska me pystytddn hyddyntdmdidn tietysti omia asiantun-
tijoita psykologeja ja tydfysioterapeutteja, mutta myds se ldciketieteellinen
asiantuntemus tavallaan sithen, ettd jos sieltd tulee sitd hoidon tarvetta.”

Kahden haastateltavan kertoman mukaan teknologiaa tarvittaisiin tyopaikkaselvityksessa
fyysisen kuormittavuuden selvittamiseksi seka kemikaalialtistumisen tunnistamiseen. Fyy-
sisen kuormittavuuden mittauksia voitaisiin kayttaa hyodyksi esimerkiksi kuntoutumisen
tukena. Tallaisten mittausten nahtiin olevan osa ty&terveyshuollon tulevaisuutta.

“Ihan jos aatellaan tdmmostd fyysistd kuntoutusta, niin pitds tulevaisuushan
on varmaan sitd, ettd me voitas vaikka tyopaikkaselvityksissé tydnantaja sit-
ten vaikka sitten sitd tyontekijéd laittaa pddlle jonkun vanteen, joka mittaa
suoraan sen tyon fyysisen kuormittavuuden esimerkiksi. Siité dataa. Mutta ei
olla niin pitkdlld, ettd me oltais niitd ruvettu selvittelemdiéin ja pyorittelemdiéin
vield. Sen md tieddn, vaan tutkimuskdytdssé tdn tyyppisid on. Mut sehdn olis
sitd tulevaisuutta, mitd tydterveydessd mun mielestd pitds sitten olla jossakin
vaiheessa. Et pystyttds oikeesti kattoon sitd.”

Myos asiakaskunnalta oli noussut tarpeita tydkuormittumisen, etenkin psyykkisten kuor-
mitustekijoiden tunnistamiseen ja palautumisen seurantaan. Mainittiin, etta tietotyon li-
saantyessa tullaan tarvitsemaan luotettavaa teknologiaa henkiloston kuormittumisen mit-
taamiseen. Tama voisi tuoda yrityksen johdolle térkeaa tietoa henkildston tilasta.

“Oikeesti tietotyd liscdntyy, niin ettd sitd pystytddn jotenkin mittaamaan sitd
henkiloston kuormittumista, ehkd tuottamaan tietoa riittévillé tasolla siitd,
niin olisi varmasti monelle johdolle ihan arvokasta tietoa.”

Puettavan teknologian hyodyntamisen kannalta oleellisena nahtiin laitteiden luotettavuu-
den parantaminen. Luotettavuuden parantamista korostettiin etenkin unen seurantaan
tarkoitettujen laitteiden kohdalla. Liséksi laitevalmistajien tuottaman tiedon analysointia ei
nahty riittavana vaan tulkintaan toivottiin lisdd ammattitaitoa.
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Puettavan teknologian mittauslaitteiden kaytettavyydessa koettiin neljan kertoman mu-
kaan olevan kehittamista. Talla hetkella erilaisia mittalaitteita koettiin olevan liikaa. Toivot-
tiin yhta laitetta, joka kykenisi suorittamaan kaikki tarvittavat mittaukset. My6s laitteen kay-
ton helppous ja vaivattomuus nahtiin arvokkaina ominaisuuksina.

“Joo, siis tdytyy olla helppo ja semmonen vaivaton kéyttdd..”

Usealta taholta tulevan tiedon yhdistamiseen kaivattiin yhtenaista sekd puolueetonta tie-
toalustaa, jossa mittaustieto voidaan sailyttas, ja josta sitd voidaan hakea. Viiden vastaajan
kertomasta ilmeni, ettd mittareiden ja laitteiden yhdistettavyys potilastietojarjestelmaan ja
tiedon yhteiskayttd ennakoivasti nahtiin tydterveyshuollon kannalta merkittavana kehitta-
miskohteena.

"Meilld tulee olee useempi toimija. Mutta toivoisin, ettd oliis joku yksi yhtei-
nen alusta dashboard.”

Henkilostohallinto

Puettavan teknologian kayttdonoton edistamiseksi kaksi haastatelluista toi esiin tarkeana
tekijana alhaisemmat hankintakustannukset. Tama mahdollistaisi suurempien tyontekija-
maarien jatkuvan mittaamisen. Tasta koettiin olevan apua hyvinvointiteknologian kaytén
ja hyodyntamisen kehittdmisessa.

"Teknologiaa, et se jossain kohtaa se on semmosta, ettd hinta on semmonen,
et ne vois kaikilla henkiloillé olla toitd tehdessdi ja sitten ois sitd jatkuvaa tut-
kimustulosta ja sité kautta voitas hommaa koko agjan kehittéd eteenpdin,
niin hyvahdn se olis. En mé nyt ihan tdnd pdivdnd usko, et se tulee toteutu-
maan.”

Laitteiden kaytettavyyden kerrottiin olevan tarkea tekija. Yhden haastatellun mukaan tar-
vetta olisi laitteiden monipuolistumiselle. Talla viitattiin siihen, etta olisi yksi mittauslaite,
joka toisi kaiken tarvittavan tiedon ja joka voisi olla kdytdssa ympari vuorokauden. Toinen
taas painotti tarvetta laitteille, jotka voisivat mitata ihmistd entistad kokonaisvaltaisemmin.
Talla tarkoitettiin psyykkisen, henkisen ja sosiaalisen toiminnan mittausta.

"Et pystyisin arvioimaan miten mun kognitiivista taitoa tai mentaalipuolen
kestdvyyttd pystytddn mittaamaan, haasteet vuorovaikutustilanteissa ja sit-
ten tybkuorman hallinnassa ja ylipédtdcdn eldmdnhallinnallisissa asioissa ja
siité tunnepohjaisia fiiliksid, jotka sitten heijastuu muualle, niin se miten sitd
voi mitata en tiedd.”

Esiin tuli my0s tarpeita tiedon tehokkaammalle hyddyntamiselle. Eri teknologioiden tuot-
taman mittaustiedon yhdistaminen laiteriippumattomalla alustalla ndhtiin tarkeana.
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“Voidaanko me tuoda tyGterveyshuollon tietoo yhdistéd meijén nyt tdhédn
omaan sisdiseen kyselyyn, joka viikottain tddlld pyorii tdstd tyon merkityk-
sellisyydestd ja meidcin sitoutumisesta tyénantajaan ja sithen, ettd mé uskon,
ettd se on tehtdvissd. Se, ettd millon ja kenen toimesta, niin se on sit eri asia.”

"Alusta, miké on laiteriippumaton, sehdn ois tdmmoénen ideaali tilanne,
mistd voidaan haavellla ja sit jos pddstcidn tavallaan siihen tietoon kdsiks,
niin pystytddn sddtelemddn se sitten kaikkien sédtdjen mukaan, niin mun
mielestd se iso kysymys tdssd taustalla, ettd mistd tiedosta on hydtyd ja kuka
sen sitten omistaa sen alustan, pitésko sen rahotus tulla valtiolta tai yrityk-
siltd tai onks sul sithen tavallaan henkildstdjohtajan ndkokulmaa, et miten
se rahotus pitdis tehdd ja olisko siité niin paljon hyétyy, ettd sitd kannattas
ldhtee perustamaan?”

Tarvetta olisi myos tiedon ymmartamisen ja kdyton ammattimaiselle osaamiselle.

“Mikd tieto on relevanttia ja miten sitd tietoa voidaan johtaa ja tdssd on mun
mielesté se isoin kysymys se, ettd kerrot, ettd sdhkdposti kaatuu ja kaikki
muut kaatuu ja tieto valtaa koko eldmdn, niin se on se mielenkiintoinen ky-

symys.”

Tarvittaisiin liséa tietoutta saatavilla olevista mittareista. Yhden haastatellun kertoman mu-
kaan markkinoilla olevien laitteiden paljous aiheuttaa vaikeuksia sopiva mittarin valitsemi-
selle.

“Kun tietdiisi, ettd minkd tyyppistd teknologiaa ylipddtddn on kéytdssa.”
Vakuutusyhtiot

Mittaustieto nykyisellddn on pirstaloitunut eri teknologian tuottajien omiin tietokantoihin
ja nain ollen sen yhdistaminen on vaikeaa. Vakuutusyhtididen nakivat mittaustiedon te-
hokkaamman hyddyntamisen tarpeellisena. Nain teknologian tuomaa mittaustietoa voi-
taisiin tulevaisuudessa hyddyntada paremmin tydhyvinvoinnin edistamisessa. Tiedon kasit-
telyyn ja jakamiseen asiakkaille tarvittaisiin jokin neutraali taho, joka vastaisi koko proses-
sista. Esteena kehitykselle koettiin yritysten valisen kilpailun ja oman edun tavoittelun me-
nevan yhteisen hyodyn edelle.

“En tiedd milld aikajéinteelld tdd data saadaan likkkuu silleen, ettd sitd voi-
daan hybdyntdd ihmisen hyvdksi aidosti. Eikd siten ettd se istuu siiloissa ja
kukaan ei sitd kdytd. Jos se onnistutaan ratkasemaan niin mé koen ettd kéy-
tdnnossa kaikilla datapisteilld, oli se mistd tahansa kerdittyd niin tulee ole-
maan arvoo.”
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"Jonkunlaisia integraattoreita tietysti optimitilanteessa tarvitaan. mut se on
hyvin vaikee. Et tota.. koska kaikki alkaa olla niin datajanoisia, kaikki haluai-
sivat oman siilonsa rakentaa ja pitdd sen datan itsellciéin koska uskovat ettd
sillé on jotain myyntiarvoo. Mut ku kaikki tekee samaa, niin sit el loppupeleis
synny mitddn yhtenevdd kokonaisuutta. Aidosti toivon, ettd sit joku tdmmo-
nen avoimempien rajapintojen maailma odottaa tai pystyy liikkkumaan sil-
leen, et se ihminen sais siitd aidosti jotain hyétyd. Nykysellddnhcin tdimmésté
el 00.”

“Markkina ohjaa. Aina on se startuppi, joka on taas keksinyt jonkun vield
hienomman ratkaisun ja sit ollaan tavallaan pddsty maaliin.”

Kahden haastatellun kertomasta tuli esiin tarve hallintatydkalulle, jossa ryhmétason reaali-
aikainen mittaustieto voitaisiin yhdistaa. Taman avulla saataisiin parempi kokonaiskuva yri-
tyksen yleisen hyvinvoinnin tilasta. Tata tietoa voisi hydodyntaa tyonantaja tai tyoterveys-

huolto.

“Jokainen saa nytki jo sen palautteen, jos kdyttdd dlykelloo tai dlysormusta,
mut ettd jos jatkossa ndd jotenki vois kytkee johonkin vaikka tyoterveyshuol-
lon tietojdrjestelmddn niinku ryhmdnd.”

“Tydn tekemiseen, nythdn tdd on vihdn elintapatekijéita. Milld me puututtas
siihen ettd oikeesti ihmiset tekee ylipitkdd péivdd ja saatas sité tyon organi-
sointia my6s muutettua. Ettd se ei se oo vaan yksilolihtéstd mittaamista
vaan jollain tasolla. Ettd se ndkymd ettd s saat organisaationdkymdn, ettd
yritykset sais siitd jatkuvasti indeksin muodossa viikkotasolla tai joka péivi
nékyy ettd nyt henkilbston indeksi on toi ja toi ja jotenkin nyt ne nukkuu ndin
paljon ja nyt ne nukkuu noin huonosti, tohon kun me pddstds, niin silld ois
merkitysta.”

Kahden haastateltavan kertoman mukaan mittaustietoa pitaisi pystya hyddyntdmaan pa-
remmin. Tiedon hyddyntamiseen tarvitaan laajempaa kayttdjakuntaa. Jotta kayttajakunta
lagjenisi, tulisi myds muut tyontekijat aktiivikayttajien ohella saada kiinnostumaan puetta-
van teknologian kaytdsta. Toinen haastateltavista uskoi olemassa olevan teknologian ole-
van tarpeeksi laadukasta, mutta osaamista mittaustiedon kasittelyssa ja hyddyntamisessa

tulisi lisata.

“Ensimmdiinen aalto on vdhdn niinkun pyyhkinyt yli, etté se vaatii myoskin
jo jotain muuta mitd ihminen saa siitd irti, muuten ne on néd aktiivikdyttdjdt,
jotka niita kdyttdd.”

85



Tydterveyslaitos | fmiis s teas Puettava teknologia tyoterveyshuolloissa ja tyopaikoilla

"M luulen, ettdi ei 0o kyse siitéi etteiké teknologia vastais. on varmaan kyse
siitd ettd osaako tyéterveyshuolto niité hyddyntdd. Eli onko tyGterveyshuol-
loilla riittdvéd ammattitaitoo niinkun sit kuitenkaan puuttua eri tyyppisiin
kuormitusasioihin, oli ne sitten fyysiset kuormitukset tai muuta. Onko tyGter-
veyshuollolla aidosti osaamista rueta auttamaan minkddnlaisissa eldmdn-
tapamuutoksissa.”

Useimmat haastateltavat painottivat, ettd puettavan teknologian hyddyistd tulisi olla
enemman tutkittuun tietoon perustuvaa nayttda. Tasta kokonaisuudesta tarvittaisiin jokin
taho kantamaan vastuuta. Myds laadukkaampaa pitkittaisdataa tarvittaisiin, jotta puetta-
van teknologian vaikuttavuutta voitaisiin tutkia laajemmin. Projektiluontoisen toiminnan
sijaan tulisi siirtya jatkuvampaan seurantaan. Lisaksi sen sijaan ettd markkinat ohjaavat tek-
nologiakehitystd omien motiiviensa pohjalta, tulisi markkinoita ohjata tydelaman tarpei-
den suuntaan.

" Pitkittdisdataa, niin ethdn meillé oikein semmoista vield oo mikd tutkis
ndiitten kdyttoo lagjasti. Et semmosta tietenki toivois. Mutta.. en tiid mistd
semmonen saatas.”

"Ndiyttoa pitdd olla, ettd ei riitd, ettd vaan mittaillaan. Néyttdd pitéd olla tai
se pitdd saada tosieldmdstd kerdittyd, et tietdd. Jonkun toimijan pitéd kantaa
tatd tieteellista vastuuta.”

“Kun dlyteknologiasta on kyse niin olis tosi hienoo, et Tyéterveyslaitos erityi-
sesti ldhtis vaan sitten suosittaan sitd, ettd okel mitds sen mittaamisen jal-
keen sitten tulisi tehdd ja miten kansallisesti sitd voitais tehd vihd yhdessd,
ettd el tulis heti ensimmdiseks A lakitekniset asiat, B kilpailuasetelmat eri toi-
mijoitten vililld ja téllasta muuta no-no:ta vaan niin, ettd enemmdnkin kan-
sakuntana pystyttdis sité viemddn suomalaista tydeldmdd eteenpdin.”

Toivottiin, ettd teknologin kayttd johtaisi entista tehokkaampiin jatkotoimenpiteisiin. Ko-
ettiin, etta teknologiayritykset eivat kanna tarpeeksi vastuuta mittaustiedon tulkinnasta tai
hyddyntamisesta. Mittaamisen tarjoamisesta ollaan kiinnostuneita, mutta kun tietoa pitaisi
tulkita ja hyddyntaa, jaa se usein loppukayttajan omalle vastuulle. Neljan kertomana ilmeni,
etta tarvittaisiin lisaa yksildvalmennusta, yksilon kayttaytymisen ja hyvinvoinnin tukemista
seka ohjausta kayttaytymisen muutokseen.

"Et se on ehkd nyt ajateltu, et kun sd mittaat kaiken ni sit sulla on se kaikki
tieto, mut mitd sitte? Et sulla on tietoo mut osaatko s sitd hyodyntdd ja
osaatko sd sille asialle tehdd mitédn. No md ehkid tdstd teknologiauskosta
pikkasen olisin valmis luopumaan.”
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“Tulevaisuus on niin, miten ne prosessit sit saattais mennd, ettd entistd
enemmqdn tullaan sinne ihmisen iholle mittamaan ja pohtimaan mitd se tyo
on ja mikd kuormittaa. Mutta siitd pitdd tosiaan aika nopeesti pystyci johta-
maan yleisempid ja sinne tyénantajapuolelle ja kertomaan tyénantajalle hy-
vion myos yksinkertaisesti niitd, ettd mikd on se kokonaistilanne ja mitd pi-
tdis tehdd. Silld puolella on vield aika paljon tehtdvdd. Aika moni meiddn
asiakas, joka on ottanut kdyttéén vaikka ihan omaehtoisesti tdllcistd, rapor-
toi ettd oikeestaan niitten firmojen (teknologiantuottajien) kiinnostus lopah-
taa siihen kohdin, kun kysytddn mitd pitdisi tehdd sen jdlkeen. Ollaan kiin-
nostuttu mittaamisesta ja niisti teknologioista, mut ei ehkd siita jélkihoi-
dosta, mikd on puoli ruokaa ainakin tyénantajan puolesta.”

Pohdintaa heratti, voidaanko mittauksilla vaikuttaa organisaatiotason prosesseihin. Toivot-
tiin etta organisaatioiden tydymparistdja voitaisiin muuttaa tyontekoa sujuvoittavampaan
suuntaan. Tarkeaksi koettiin myos yksilon suoriutumista seka jaksamista ennakoivat mit-
taussignaalit. Lisaksi yhden kertomasta ilmeni kiinnostus psykososiaalisten tekijoiden mit-
taamiselle, seka yksilon palautumisen mittaamiselle tydajan ulkopuolella.

“Tydn tekemiseen, nythdn tdd on vihdn elintapatekijéitd. Milld me puututtas
siihen ettd oikeesti ihmiset tekee ylipitkdd péivdd ja saatas sité tyon organi-
sointia my6s muutettua. Ettd se ei se oo vaan yksilolihtostd mittaamista
vaan jollain tasolla. Ettd se ndkymd ettd sd saat organisaationékymdn, ettd
yritykset sais siitd jatkuvasti indeksin muodossa viikkotasolla tai joka pdivé
nékyy ettd nyt henkilbston indeksi on toi ja toi ja jotenkin nyt ne nukkuu ndin
paljon ja nyt ne nukkuu noin huonosti, tohon kun me pdidistdis, niin sillé ois
merkitysta.”

“Halutaan niité ennakoivia mittareita ja ennakoivia signaaleita ennen kun
se oikeesti alkaa ndkymcdidin siiné ihmisen pdrjciémisessd tai tydsuorituksessa,
nit jotenkin ndkis, ettd kyllihdn ndillé teknologioilla varmasti pédstdcén sinne
ennakoivampaan suuntaan.”

“No sitten se alkaa mennd sinne yksityiseldmdn puolelle ehkd, ettd ei nyt voi
olettaa, ettd valtaosa tydpdivdstd on palautumista, mutta varmaan niinku
ainaki tybnantajia kiinnostaisi tietdd — tai meitdkin —, ettd palauttaako ih-
misten se ty6n ulkopuolinen eldmd.”

Puettavan teknologian kayttdonotossa tuli esiin asiakasnakdkulman huomioon ottaminen
siind mita ja miten mitataan seka teknologian helppokayttoisyys.

"Se, mitd nyt tehdddn, on kuitenkin ehkd se helpoin juttu, mittaaminen. Var-
maan tydeldkevakuuttajatkin siind on mukana, mutta ei se kyllé alkuunkaan
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riitd. Toivottavasti on semmosia Slusheja jatkossa, missd mietitdcin enem-
mdn niitd kdytdnnon juttuja.”

"Helppokdyttéisempdid. Kevyempdd teknologiaa, ettéi voitais isoja massoja
mitata helposti ja néppdrdsti”

411 Oma kiinnostus puettavaan teknologiaan

4.11.1 Kayttavatko tyoterveyshuollon edustajat itse puettavaa teknologiaa

Kyselyyn vastaajista 33 (48 %) kayttda itse saannodllisesti jotain puettavaa teknologiaa.
Naista 30 % kayttaa sykemittaria tai sykevalitallenninta, 30 % alykelloa, 21 % aktiivisuus-
ranneketta seka mobiililaitetta 6 %. Yksittdisen maininnan sai alysormus, verenpainemittari
ja sdahkoinen terveysalusta.

Vastaajista 52 % ei siis itse kayta puettavaa teknologiaa, heista puolet mainitsi syyksi sen,
etta ei ole tarvetta tai mittaaminen ei kiinnosta. Muita syita olivat tiedon puute saatavilla
olevista mittareista, kallis hinta seka saatavuuden puute. Kaksi vastaajaa kertoi kayttavansa
mittareita satunnaisesti.

4.11.2 Millaista hy6tya mittaamisesta on

Kyselyssa suurimpina saatavina hyotyina itsensa mittaamisesta pidetdgan oman tietoisuu-
den kasvaminen terveydesta ja hyvinvoinnista (85 %), oman aikaansaamisen lisaantymisen
(35 %), oman terveyden ja hyvinvoinnin parantuminen (32 %) seka terveydenhuollon am-
mattilaisen tyon helpottaminen (29 %), (Taulukko 28).

Taulukko 28. Millaista hydtyd mittaamisesta on.

n (%)
Tietoisuus omasta terveydesta ja hyvinvoinnista kasvaa 56 (84.,6)
Oma aikaansaaminen lisdantyy 23(34,9)
Oma terveyteni ja hyvinvointini paranee 21(31,8)
Helpottaa terveydenhuollon ammattilaisten tyéta 19 (28,8)
Tydkykyni paranee tai saan yllapidettya tydkykyani 17 (25,8)
Ei mitaan 5(7,6)
Muuta, mitd? 3(4,6)
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4.11.3 Pidetdinko mittaamista hyodyllisena
Kysely

Kaikki vastaajat pitavat puettavaa teknologiaa hyddyllisena terveyden seka tyo- ja toimin-
takyvyn edistamisessa. Vastaajista 40 % mukaan se parantaa asiakkaan omaa tietoisuutta
tilanteestaan:

"Tietoisuus omista toimintatavoista yms. kasvaa”

"Mittaristo ja muutokset asiakkaan helppo tunnistaa, ei ole ainoastaan ko-
kemus-mutu-tuntumaa ”

“Voi olla hyétyd yksilétasolla tietoisuuden lisciéintyessé omasta arjesta ja va-
linnoista”

Vastaajista 35 % arvioi teknologian olevan hyddyllista kiinnostuksen heréttelijana ja moti-
voinnin valineena elintapamuutoksiin:

“Henkilbkohtaiset faktat motivoivat muutoksiin”

"Tyéntekijéille konkretisoituu oma terveystilanne ja ohjaa kohentamaan
puutteita ”

"Yksilé saa tietoa omasta terveydestddn ja se motivoi eldmdntapamuutok-
siin.”
Vastaajista 12 % mukaan se auttaa elintapojen seurannan valineena. Vastaajista 9 %:n mu-
kaan se on ammattilaisen apuvaline, 2 % nakee sen ennaltaehkaisyn valineena.

"Reaaliaikaista tietoa siitd miten itselld menee”

" Ajantasaista ja seurattavaa tietoa 24/7"

4.11.4 Teknologian kehityksen seuraaminen
Kysely

Vastaajista 65 % seuraa jollakin tavoin puettavan teknologian kehitysta ja uusia tarjolle
tulevia teknologiaratkaisuita (Kuva 10). Eniten kehitysta seurataan median valitykselld, asi-
antuntijasivustoja ja ammattialakohtaisia medioita kaytti 12 %, koulutusta ja esitteitd 11 %,
tiedejulkaisuja 11 % ja sosiaalista mediaa 9 % vastaajista. Vastaajista 14 % ilmoitti vastauk-
sessaan seurannan valineeksi Internetin ilman muuta selitettd. Tama osuus jakaantunee
osittain edelld mainittujen kategorioiden sisélle.
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Kuva 10. Miten seuraat puettavan teknologian kehitystci.
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5 POHDINTA

5.1 Aineisto

Kyselyyn vastasi yhteensa 69 henkil6a. Vastaajamaara jai siis varsin pieneksi, heikentden
kysely aineiston edustavuutta. Vuoden 2018 lopussa Suomessa oli 442 tydterveysyksikkoa,
joissa tydskenteli 6573 tyoterveyshuollon ammattilaista (Takala ym. 2019). Ammattikun-
nittain tarkasteltuna tyoterveyshuolloissa Suomessa vuonna 2018 maarat jakautuivat seu-
raavasti: ladkarit 2697 (41 %), terveydenhoitajat 2226 (34 %), fysioterapeutit 906 (14 %),
psykologit 646 (10 %), ja sosiaalialan asiantuntijat 98 (1 %). Sahkdisessa kyselyssa niissa
tyOpaikoissa, joissa kaytettiin puettavaa teknologiaa tyoterveyshoitajat muodostavat noin
60 %, tyofysioterapeutit noin 24 %, mutta ladkarit vain 2,5 % vastaajista. Koko vastaajaryh-
masta 60 % oli tydterveyshoitajia, tyofysioterapeutteja 19 % ja tydterveyslaakareita oli 10
%. Ammattikuntien jakauma on siis kyselyssa vinoutunut, laakarit jadvat aineistossa ali-
edustetuiksi ja seka tyoterveyshoitajat etta tydterveysfysioterapeutit ovat yliedustettuina.

Kyselyssa alle 40-vuotiaiden osuus jai alle 20 %: iin seka koko vastaajaryhmassa, etta niissa
yrityksissa, joissa kaytettiin puettavaa teknologiaa asiakastyossa. Tama varmastikin vaikut-
taa kyselyn tuloksiin, eri ikdluokat suhtautuvat eri tavalla teknologioiden kayttéon. Esimer-
kiksi nuoremmat sairaanhoitajat suhtautuvat myonteisemmin teknologian kayttoon: he
kokevat vahvemmin, ettd teknologia helpottaa ty6ta ja arvioivat myds teknologiaosaami-
sensa paremmaksi (Jauhiainen ym. 2014, Sairaanhoitajaliitto 2015, Soderlund & Vellonen
2019). Jos kyselyn ikdjakauma olisi tasaisemmin jakautunut, olisi suhtautumisessa tekno-
logiaan mahdollisesti ollut enemman vaihtelua. Kyselyyn vastanneilla on toisaalta paljon
tyokokemusta, 80 % vastaajista on vahintaan kuusi vuotta tydokokemusta. Vastaajilla on
nain ollen hyva nakemys tydterveyshuollon toimintaymparistosta ja he osaavat arvioida
teknologioiden soveltuvuutta tyoterveyshuollon tydvalineeksi

Kyselyn rajallista aineistoa kuitenkin syventaa ja laajentaa tyoterveyshuollon (n=6), vakuu-
tusyhtididen (n=6) ja henkildstohallinnon (n=6) edustajille tehdyt haastattelut. Tyoterveys-
huollon osalta haastatteluista saatiin mukaan myds laakarindkokulmaa, haastatelluista
nelja oli ladkaritaustaisia, yksi psykologi ja yksi fysioterapeutti.

5.2 Puettavan teknologian kaytto ja kayton kohteet

Puettavaa teknologiaa kdytetaan eniten terveyden ja elintapojen arviointiin seka tukemi-
seen, stressin mittaamiseen seka tyo- ja toimintakyvyn arviointiin. Mitattavista signaaleista
selvasti yleisin oli sydamen syketaajuus tai sykevalivaihtelu, sitd mitattiin kaikkien vastaajien
tyopaikalla. Seuraavaksi yleisimmat olivat kehon liike, hengitystaajuus, kehonkoostumus ja
paino. Vakuutusyhtioilla ei ollut vakituisessa kaytossa teknologiaa.
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Puettavaa teknologiaa kaytetaan yleisimmin terveystilanteen muutosten yhteydessa kuten
ylikuormitusepailyissa (67 % vastaajista), terveydentilan selvittamiseksi kuten tydkuormi-
tuksen mittaamisessa, (54 %) ja kohdistetuille riskiryhmille, esimerkiksi vuoroty6ta tai epa-
saannollista tydaikaa tekeville (49 %). Mittauksia kohdistetaan myds joihinkin ammatteihin
ja toimialoihin, joissa on haasteita tydajan, tyon fyysisten vaatimusten ja tydympariston tai
tyon henkisten vaatimusten suhteen. Puettavaa teknologiaa kaytetddn myos rutiinitoi-
menpiteena terveystarkastuksen yhteydessa ilman sen tarkempaa syyta seka terveysval-
mennuksen yhteydessa.

Yleisimpia kaytettyja teknologiaratkaisuja tySterveyshuolloissa olivat erilliset mittauselekt-
rodit ja niihin liittyva kerain, aktiivisuus-, askel- tai liikemittari, paalle puettava sensori, sy-
kemittari, verenpainemittari seka vaaka.

Reilu puolet (57 %) tyopaikoista kayttaa puettavaa teknologiaa asiakkaillaan. Niissa yrityk-
sissd, joissa puettavaa teknologiaa kaytettiin, vastaajista 87 % oli itse kayttanyt sita asiak-
kaillaan.

Yhteensa 60 %:lla vastaajista on vahintaan kolme vuotta kokemusta puettavien teknologi-
oiden kaytosta ja 45 %:lla oli korkeintaan kaksi vuotta kokemusta. Lahes kaikki teknologiaa
kayttavat olivat kouluttautuneet sen kayttoon.

Tyoterveyshuoltoihin alkaa kertya kokemusta kaytossa olevista teknologioista. Sykevali-
vaihtelun mittaaminen hallitsee talla hetkelld tydterveyshuollon mittaustoimintaa. Ei voida
sanoa ohjaako kaytdssa olevien teknologiaratkaisujen valintaa tydterveyshuollon ja heidan
asiakaskuntansa tarpeet vai tarjolla olevien kayttokelpoisen teknologiaratkaisujen yleinen
saatavuus. Toiminnassa kokeillaan erilaisia ratkaisuja, mutta kynnys ottaa jokin ratkaisu va-
kituiseen kayttoon on suuri ja teknologisen ratkaisun toimivuudesta tydterveyshuollon va-
lineena halutaan olla ensin varmoja.

Suurin osa vastaajista, joiden tyOpaikassa kaytettiin puettavaa teknologiaa, ilmoitti ettei
ollut kayttanyt kuin yhta teknologiaa. Vain noin 10 %:lla oli kokemusta erilaisten teknolo-
gioiden kaytosta. Tama tulos kertonee siitd, etta teknologian kayttdonotossa ollaan vasta
varsin varhaisessa vaiheessa. Vaihtuvuutta teknologioissa ei ole ollut, koska varteenotetta-
via kayttokelpoisia uusia vaihtoehtoja on vdhan. Tama saattaa muuttua tulevaisuudessa,
kun uusia tyoterveyshuollon tarpeisiin vastaavia ratkaisuja tulee tarjolle.

Tieteellisessa kirjallisuudessa puettavien laitteiden tutkimus on toistaiseksi tyypillisesti pai-
nottunut laitteiden validointiin verrattuna kliinisiin mittareihin (Baron ym. 2019). Hyvaksyt-
tavyystutkimuksissa paataan nostavat yksilon kayttokokemukseen liittyvat dimensiot: luot-
tamus, kaytettavyys, terveysuskomukset ja motivaation vaikutukset (Rupp ym. 2018;
Zhang ym. 2017). Tyoterveydenhuollon nakdkulmasta mittausteknologioiden hyddynta-
mista ei kirjallisuudessa ole juurikaan lahestytty.
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5.3 Tyoterveyshuollon edustajien oma kiinnostus puettavaan
teknologiaan

Vastaajista noin puolet kayttaa itse saanndllisesti jotain puettavaa teknologiaa. Toisin sa-
noen puolet vastaajista ei itse kayta puettavaa teknologiaa, koska ei koe tarvetta tai mit-
taaminen ei kiinnosta. Muita kayton esteitd olivat tiedon puute saatavilla olevista mitta-
reista seka kallis hinta.

Toimijoiden oma kiinnostus teknologiaan (tai sen puute) heijastuu varmastikin myos sii-
hen, kuinka herkasti puettavalla teknologialla tehtavia mittauksia suositellaan asiakkaille.
Tata vaikutusta voidaan minimoida integroimalla teknologian kaytto tai ainakin sen kayton
mahdollisuuden tarjoamien asiakkaille olemassa oleviin toimintoihin.

Hyotyina itsensa mittaamisesta pidettiin oman tietoisuuden kasvaminen terveydesta ja hy-
vinvoinnista, oman aikaansaamisen lisddntymisen, oman terveyden ja hyvinvoinnin paran-
tuminen seka terveydenhuollon ammattilaisen tyon helpottaminen. Kaikki vastaajat pita-
vat puettavaa teknologiaa hyodyllisena terveyden seka ty6- ja toimintakyvyn edistami-
sessa. Yli puolet seuraa aktiivisesti puettavan teknologian kehitysta ja uusia tarjolle tulevia
teknologiaratkaisuja.

54 Mittareiden laatu

Mittareiden laatuun oltiin paaasiassa tyytyvaisia. Valtaosaa mittareista pidettiin seka pate-
ving, luotettavina ettad herkkina. Vastaajista yli 80 % arvioi luotettavaksi sykemittarin, liike-
mittarin, dlykellon, alysormuksen, verenpainemittarin, paalle puettavan sensorin, vaa'an,
verenpainemittarin ja mobiilisovellutuksen. Tassa tutkimuksessa mittareiden laatua arvioi-
tiin karkealla dikotomisella luokittelulla, jolloin arvio ei ole kovin tarkka.

Kun terveysmittausten tai -seurannan kayttoon valitaan palvelua tai anturiratkaisua, tulisi
huomioida my6s ndiden luotettavuus ja sopivuus kyseiseen tarkoitukseen: Mita fysiolo-
gista muuttujaa laite mittaa ja kuinka luotettavasti (esim. miten kontrolloidaan fyysisen ak-
tiivisuuden vaikutus mittalaitteen tuottamaan signaaliin)? Mita ihmisen sisaisia fysiologisia
tai kognitiivisia mekanismeja mitatun signaalin katsotaan heijastavan (esim. sykevdliin vai-
kuttaa aktiivisesti suuri joukko hermostolliseen ja fyysiseen aktiivisuuteen liittyvia mekanis-
meja)? Mikd on mittauksen toistettavuus ja erottelevuus (yksilon sisdinen vaihtelu toisto-
mittauksissa, herkkyys muutosten havaitsemisessa)?

Kuluttajalaitteiden herkkyyden (sensitivity) on todettu useassa katsauksessa ja tutkimuk-
sessa olevan riittdva ja antavan kohtuullisen hyvélaatuisia ja johdonmukaisia tuloksia
(Evenson ym. 2015; Raja ym. 2019). Kuluttajalaitteiden pyrkimys yleiskayttoisyyteen ja -
hyddyllisyyteen kuitenkin heikentda niiden tarkkuutta tietyn ilmidn havaitsemiseen (Mo-
reno-Pino ym. 2019; Danzig ym. 2019). Kliiniset mittaukset tehdaan usein kontrolloiduissa
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olosuhteissa. Kuluttajalaitteita kdytetddn arjen vaihtelevissa kayttdolosuhteissa asettaen
haasteensa mittausdatan algoritmeille (Miller ym. 2019).

Pitempiaikaisessa seurannassa ja tulosten vertailussa tulee huomioida laitteen ohjelmiston
ja algoritmien mahdollinen muuttuminen, joka ei ole yleensa loppukayttajan tiedossa. Tu-
losmuuttujat ovat varsinaisesta raakamittauksesta johdettuja tuloksia. Mittaukseen kayte-
tyn laitteiston ja algoritmien kehittyessa eri laite- ja ohjelmistoversioiden antamat tulokset
voivat vaihdella merkittavasti.

Erilaisista teknisista ratkaisuista laitteissa ja ohjelmistoissa johtuen eri valmistajien tuloksia
on vaikeata verrata luotettavasti. Jos saatavilla on raakadata, niin voidaan kayttaa samaa
algoritmia eri laitevalmistajille.

5.5 Mittaukset kaytannossa: mita, milloin ja miten mitataan?

Tyoterveyshuolloissa mittaamista pyritaan integroimaan osaksi muuta toimintaa, mutta
niissakin tapauksissa, joissa se tehdaan, on se usein alisteinen jollekin muulle toimenpi-
teelle tai osa muuta toimintaa. Lisaksi se perustuu vapaaehtoisuuteen ja on usein lisapal-
velu muun toiminnan ohella.

Niissa tapauksissa, joissa tehdaan mittauksia ne ovat usein osana terveystarkastusta tai
terveystarkastuksen tulosten tukena (47 %). Osassa tySterveyshuolloissa mittaukset ovat
lisapalvelu asiakasyrityksen niin halutessa. Mittausta saatetaan kayttaa tydkyvyn arvioinnin
apuvalineena (7 %); stressin, unen tai palautumisen arvioinnissa (10 %) tai ilman erityista
rajausta mittausta haluaville (13 %). Muissa vastauksissa (27 %) kohderyhmiksi mainittiin
esimerkiksi kuntoutujien tukeminen, vahan liikkuvat, erilaisten mittausten ja mittareiden
pilotointi tai mittareiden kaytt® varhaisen puuttumisen tukena elintapaohjauksessa.

Mittaaminen kohdistetaan eniten seka tyo- etta vapaa-aikaan (88 %), vain tydaikaan (20
%) ja vain vapaa-aikaan (15 %). Valtaosa tehdyista mittauksista on kertaluontoisia (90 %
vastauksista) tai toistuvia kertaluontoisia (43 %). Jatkuvaa mittaamista on tehty ainoastaan
pilottikokeiluna.

Yksittaisten kertaluontoisten mittausten yleisin kesto on kolme vuorokautta (44 %), viiden-
nes on kestoltaan 3-7 vuorokautta ja joka kymmenes kestaa yon yli. Haastattelujen tulok-
set tukevat kyselyn tuloksia. Seka tyoterveyshuollon, henkiléstéhallinnon ja vakuutusyhti-
diden haastatteluissa mainittiin erilaisia pilottikokeiluja uusilla teknologioilla seka jatku-
vana mittaamisena tai lyhyempana jaksona. Mittaamisen haasteena on, etta tyoterveys-
huolloissa kaytossa olevat teknologiat ja niiden kayttomalli tarjoavat hyvin pistemaisen ku-
van tyontekijan tilanteesta. Mittausten edustavuuden arviointi on hankalaa. Mittausjakso-
jen osuminen aikaikkunaan, joka edustaa yksilon tyotehtavaa tai tyypillista elamantilan-
netta on haaste. Lisaksi henkilokohtaisessa elamassa ja myos tydssa tapahtuu kausittaista

94



art
Fi

Tydterveyslaitos | fmiis s teas Puettava teknologia tyoterveyshuolloissa ja tyopaikoilla

vaihtelua ja lyhyt mittausjako on vain lyhyt otos jostakin jaksosta. Pidempiaikaisia trendeja
tai niiden muutosten seuraamista ei voida tehda ilman pidempia mittausjaksoja tai tiheaa
mittausten toistamista. Todellinen trendien seuraaminen ja vaatisi jatkuvaa mittaamista.
Trendeja seuraamalla on mahdollista paasta varhaisen vaiheen puuttumiseen esimerkiksi
elintapojen suhteen. My0s erilaisten interventioiden tai elintapavalintojen vaikutusten
seuraaminen olisi helpompaa.

Toimialoittain katsottuna puettavaa teknologiaa kaytetaan eniten terveys- ja sosiaalipal-
veluissa (61 %), teollisuudessa (40 %), hallinto- ja tukipalvelutoiminnassa (37 %) seka infor-
maatio- ja viestintaalalla (29 %). Toimiala itsessaan ei ndyta pelkastadn taman kysymyksen
perusteella maarittavan kaytetaanko jotain teknologia vai ei. Haasteluissa sen sijaan ilmeni
teknologian olevan enimmakseen kaytdssa johdolla, esimiehilla seka tietotyolaisilla, myds
vakuutusyhtididen ja HR:n haastatteluista ilmeni, etta kaytetty teknologia ja ammattiryhma
maarittelevat keta mitataan.

Toimialan koko kuitenkin vaikuttaa sen suhteellisen edustukseen tyoterveyshuollon asiak-
kaana. Asiakasyritysten koko nayttaa maarittavan teknologian kayttoa, sita hyddynnetaan
enemman isommissa kohdeyrityksissa. Mikroyritysten pieni edustus selittynee ainakin
osittain sillg, ettd mikroyrityksia ei yksinkertaisesti ole kyselyyn vastanneiden edustamien
tyoterveyshuoltojen asiakkaina yhta paljon kuin suurempia yrityksia tai pienemmat yrityk-
set eivat valttamatta ota mittauspalvelua osaksi ostamaansa tyoterveyshuollon palvelua.
Varsinkaan kun se ei kuuluu tyoterveyshuollon lakisdateisiin siséltdihin. Tama saattaa aset-
taa mikroyrityksissa tydskentelevat eriarvoiseen asemaan suuremmissa yrityksissa tyds-
kenteleviin nahden.

Tyontekijdiden omatoimisesti omilla laitteilla tekemiin mittauksiin suhtaudutaan enim-
makseen myonteisesti ja mielenkiinnolla, mutta varauksin tiedon luotettavuutta kohtaan.
Niita kuitenkin hyddynnetaan mahdollisuuksien mukaan elintapojen tukemisessa.

Mittausten kaytannon toteutuksesta ja palautteen antamisesta vastaavat useimmiten sa-
mat ammattiryhmat kuin muustakin vastaanoton ulkopuolella tapahtuvasta tyoterveys-
huollon toiminnasta eli tyofysioterapeutit ja tyoterveyshoitajat.

Tydterveyshuollon haastatteluissa korostui teknologian hyddyntaminen nimenomaan ter-
veyden edistamisessa kohdistamalla mittaaminen yksiliden elintapoihin. Tietoa saadaan
lahinnd unenlaadusta ja -maarasta seka aktiivisuudesta ja likunnasta. Teknologiaa kayte-
tdan myos kuormituksen ja palautumisen seurantaan. Mittaustietoa kaytettiin myos laa-
jemmin, esim. organisaatiotason trendiraportti tydntekijoiden hyvinvoinnin tilasta. Naiden
lisaksi hyvinvointiteknologian tuomaa tietoa on hyddynnetty tydyhteisdssa tehtavan inter-
vention suunnittelussa ja toteutuksessa.
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Henkiléstéhallinnon vastaukset olivat kutakuinkin samassa linjassa ty6terveyshuollon
kanssa. Puettavaa teknologiaa mainittiin kaytettavan palautumisen, unen ja tydpaivan ak-
tiilvisuuden seurantaan. Sita kaytetddan myds oman terveyden ja tyokyvyn havainnointiin
seka mielenkiinnon herattdmisessa niiden edistamiseen ja yllapitoon.

Vakuutusyhtioiden haastatteluissa korostui tydn nakdkulma. Puettavaa teknologiaa kayte-
taan tyovaiheiden kuormittavuuden arviointiin ja seurantaan. Mittausten ovat hyodyksi sil-
loin kun halutaan saada mahdollisimman kattava kuva yksilon tydpaivasta, seka kun selvi-
tetdan millaista toimintakykya tietty tyotehtava edellyttaa. Mittauksia kaytetaan myos tyo-
kykyjohtamisen tueksi seka tydkykyriskien tunnistamiseksi ja ehkaisemiseksi.

Puettavan teknologian kayton kattavuus yksittdisten kohdeorganisaatioiden sisalla ei ole
erityisen suurta. Lahes 80 % vastaajista raportoi, ettd mittauksiin oli osallistunut korkein-
taan neljannes kohdeorganisaation henkildstosta. Puolet vastaajista arvioi, etta korkein-
taan joka kymmenes kohdeorganisaation henkildsta osallistuu mittauksiin. Tama kertoo
siita, ettd mittareita kaytetaan paaasiassa yksildiden arvioinneissa. Jos halutaan saavuttaa
enemman vaikuttavuutta, tulisi kayton olla laajempialaista ja kohdistua suurempaan jouk-
koon, esimerkiksi kokonaiseen tydyksikkoon. Mittaaminen perustuu pitkalti vapaaehtoi-
suuteen ja se on myds usein lisdpalvelu, jonka voi tehda niin halutessaan. Vapaa-ehtoisuu-
teen pohjautuvassa toiminnassa teknologian kayttddnottoon vaikuttavat etenkin teknolo-
gian hyvaksymien, joka sisaltaa uskon sen vaikuttavuudesta seka myos teknologian kay-
tettévyydesta.

5.6 Mittausten tarpeet ja tavoitteet

Puettavien laitteiden hyddyntamista tySterveyden edistamisessa voidaan tarkastella yksi-
I6n ja yhteison tavoitteiden kautta: Laitteiden ja mittausten hyddyntamisen tavoitteena ns.
"quantified self’-ajatuksen mukaisesti voidaan nahda yksilon omien terveystavoitteiden
tukeminen, tydnantajan pyrkimys tuottavuuden kasvattamiseen tai tydvoiman hyvinvoin-
nin edistamiseen, tai vakuutusyhtididen tarve sailyttaa tyovoima hyvassa tydkunnossa ja
valttaa hitaasti vaikuttavien huonojen terveysvaikutteiden kehittymistd, seka jopa nayttaa
toteen tallaisten mekanismien vaikutus tyokyvyttomyyden syind. Nakokulman mukaan
voidaan siis paatya nakemaan laitteet ja mittaukset yksiloa voimaannuttavina itsekurin ja
tavoitteiden saavuttamisen valineing, lapinakyvyytta lisaavina terveytta edistavind mene-
telmina tai digitaalista kontrollia laajentavina valineina. Se, minka tavoitteiden edistamisen
valineeksi puettavat mittaukset onnistutaan keskustelussa maarittelemaan, tulee todenna-
koisesti ratkaisemaan myds sen, tulevatko teknologiat laajamittaiseen kayttoon tydela-
massa. (Calvard 2019; Gilmore 2016; Van Acker ym. 2019; Lavalliere ym. 2016; Moore ym.
2017)
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Nykyisin kdytdssa olevien mittareiden tarkeimpia valintaperusteita olivat se, ettd ne mit-
taavat yksilon terveyden ja hyvinvoinnin kannalta tarkeaa asiaa, mittaaminen on vaikutta-
vaa, mittari arvioi tydssa selviytymisen kannalta tarkeaa asiaa, mittalaitteen kayttd on help-
poa ja se, etta mittaria voidaan kayttaa kannustuksen ja motivoinnin valineena.

Olisi tarkeaa, etta kaytettyja teknologioita kehitettdessa olisi huomioitu kohderyhman tar-
peet. Kaupallisten toimijoiden tavoitteina voi olla ainoastaan laajentaa olemassa olevien
alun perin kuluttaja- tai muille markkinoille kehitettyjen teknologiaratkaisujen markkinoi-
den laajentamista tySterveyshuoltoon ilman uuden kohderyhman tarpeiden huomioi-
mista. TyGterveyshuolto toivoo eniten palautumisen ja stressin mittaamista. Muina toi-
veina mainitaan tyokyky, tydymparistd, ryhti seka liikuntaan motivoiminen. Vastauksissa
tuli esiin myds kehitystarpeita liittyen laitteiden teknisiin puutteisiin, kdyttdmukavuuteen ja

kaytettavyyteen.

Toistaiseksi suurin osa tyoterveyden piirissa toteutetuista puettavien laitteiden kayttoon
tukeutuvista hankkeista on yksittaisia kokeiluita joko toteuttavan organisaation tai inter-
vention kohteena olevan yksilon nakokulmasta. Toteutettaessa interventioita tydpaikoilla
puettavien laitteiden ja terveysteknologisten palveluiden avulla olisi hyva maaritella hank-
keen tavoitteet tarkasti kaikille osapuolille — mita toteutettavilla mittauksilla pyritdan saa-
vuttamaan?

Yksilon kannalta mittaustoiminnan mielekkyyteen vaikuttavat valittémasti ja valillisesti
koetut itseen kohdistuvat hyoddyt, organisaation nakdkulma saattaa olla laajemman kuvan
saamisessa tyovoiman hyvinvoinnista. Yksilon sitoutumiseen puettavan laitteen kayttoon
vaikuttavat tapojen muodostamiseen vaikuttavat tekijat, sosiaalinen motivaatio laitteiden
kayttoon ja tavoitteellisen kayttaytymisen vahvistaminen (goal reinforcement). Motivaa-
tiota voidaan kayton alkuvaiheessa pyrkia vahvistaa myds pelillistamisen menetelmilla.
(Chen ym. 2017; Ledger & McCaffrey 2014.)

5.7 Mittausten organisointi

Aloite uuden teknologiaratkaisun kéyttoonotosta asiakkailla tai asiakasyrityksessa eli uuden
mahdollisen ratkaisun esitys tulee tasapuolisesti seka tyoterveyshuollosta ettd asiakkaan
puolelta ja joissakin tapauksissa mittaamisesta tekee paatoksen asiakasyrityksen johto. Uu-
den teknologian kdyttdonotosta pddttdd suurimmaksi osaksi tydterveyshuollon johto tai
johtoryhma.

Aloite mittauksen tekemiseen tulee yleensa tyoterveyshuollosta, asiakkaalta tai asiakasyri-
tykselta, tyontekijoilta, henkildstohallinnosta seka palvelua/mittausta tarjoavalta yrityk-
seltd. Palvelun kdytén kdytdnnon organisoinnista vastaa yleensa tyterveyshuollon asian-
tuntija. Mittauksia toteutetaan seka yksild ettd ryhmdarviointeina, joissakin tapauksissa
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mittausten toteutus on ulkoistettu erilliselle toimijalle tai mittaukset toteuttaa koulutettu
kohdeorganisaation tydntekija.

Puettavan teknologian kayton prosessille ilmoitetaan useimmiten olevan jonkinlainen toi-
mintaohje, sen sisallosta ei kuitenkaan ole vastauksissa avattu. Liséksi kolmannes vastaa-
jista ilmoitti, etta toimintaohjetta ei ole. Toimintaohjeen tulisi sisaltaa vaiheiden kuvauksen,
tyon jaon seka kuvauksen siitd mitd mittauksen jalkeen tapahtuu.

Tyoterveyshuoltojen haastatteluissa kavi ilmi, ettd asiakasyritykset valitsevat itse kaytettavat
mittarinsa ja toiminnasta sovitaan asiakasyrityskohtaisesti joko tydterveyshuollon palvelui-
den lisana tai hyvinvointiyksikdn palveluina. Yksittaiset yritykset konsultoivat tyoterveys-
huoltoa, tai vaihtoehtoisesti tydterveyshuolto suosittelee mittareita asiakkailleen. Yksittai-
set asiakasyrityksen tydntekijat voivat halutessaan jakaa tyoterveyshuollon ammattilaisen
kayttdon omilla henkilokohtaisilla laitteillaan kerddmaansa mittaustietoa.

Toiminnoista vastaava taho mainitaan olevan asiakasyrityksen HR-johto tai johto. Kaytan-
non toteuttajina ovat padsaantdisesti asiakasyritysten HR ohjaamassa ja koordinoimassa
seka hyvinvointialan ammattilaisista koostuvat hyvinvointitiimit toteuttavina tahoina. Ty6-
terveyshuoltojen kesken prosessit vaihtelevat tapauskohtaisesti ja toimijoittain.

Suurimmalla osalla haastatelluista tyoterveyshuollon toimijoista teknologiayritys on kou-
luttanut tydterveyshuollon henkildstoa teknologian kaytossa ja tulkinnassa. Useat tyoter-
veyshuollot kokivat tarvitsevansa lisaa tukea teknologian kayttoon seka tulosten tulkintaan
ja hyddyntamiseen.

Henkilostohallinnossa teknologian valintaperuste vaihtelee yrityksittain ja siind ei vaikuta
olevan systematiikkaa vaan sita saattaa ohjata jokin ongelma, tyon vaatimukset tai vain
kokeilunhalu. Toiminnosta vastaavina ja paattavina tahoina ovat yrityksissa paaasiassa ol-
leet yritysjohto ja HR. Palvelun maksajana ovat olleet kahdessa yrityksessa yhdessa tyon-
antaja ja vakuutusyhtid, kahdessa yrityksessa tyontekijat ovat maksaneet palvelun ja yh-
dessa yrityksessa tydnantaja on kustantanut palvelun kokonaan.

Koordinoijina ovat paasaantdisesti yrityksissa olleet HR-yksikot. Toteutus on kaytanndssa
tehty yhdessa HR:n ja teknologian tuottavan tahon, sekd osassa elakevakuutusyhtion
kanssa yhteistydssa. Teknologian tuottava taho on toteuttanut mittauksen ja yrityksen HR-
johto vastaa yrityksen sisdisen prosessin koordinoinnista.

Yhteistyotahoksi kaikissa organisaatioissa, yhta lukuun ottamatta, tunnistettiin tyoterveys-
huolto. Muita yhteistyotahoja olivat teknologian tuottava yritys ja yhdessa organisaatiossa
elakevakuutusyhtio.

Vakuutusyhtioilld itsellaan ei ole kaytdssaan puettavaa teknologiaa tai teknologian kanssa
on toteutettu vain yksittdisia kokeiluja. Nelja kuudesta vakuutusyhtion edustajasta kertoi
asiakasyrityksissaan HR:n olevan teknologian valinnasta vastaava taho. Jos vakuutusyhtio
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on mukana toiminnan rahoittajana, teknologia valitaan yhteistyossa vakuutusyhtion ja
asiakasorganisaation valilla. Valinnassa pyritdan nayttéon perustuvan teknologian hyo-
dyntamiseen tai terveyshyotyyn sekd kytkemaan ne osaksi laajempaa palvelukokonai-
suutta, mutta myos rohkea kokeilukulttuuri vaikuttaa valintaan. Yleisesti koetaan, etta tut-
kimukseen perustuvaa nayttda saatavilla olevasta teknologiasta ei juuri ole, joten valinta-
perusteena kaytetddn laveammin terveyden edistamistd ja teknologia kytketdan osaksi
isompaa kokonaisuutta.

5.8 Tulosten hyddyntaminen

Puettavista mittalaitteista saatavaa mittaustietoa kaytetaan eniten yksildtasolla toimenpi-
detarpeen arvioinnissa ja tydssa kuormittumisen arviointiin seka yksilo- ettd ryhmatasolla.
Mittaamisen kohdistuessa yleensa yksilén toiminnan arviointiin on luonnollista, etta kyse-
lynkin mukaan suurimmaksi osaksi mitattu tieto tulee yksilon itsensa eduksi ja kayttoon
(50 %). Sita hyodynnetadan esimerkiksi elintapojen seurannassa ja muutoksen tukena, tyo-
ja toimintakyvyn arvioinnissa, diagnosoinnin ja terveystarkastuksen tukena seka stressin ja
palautumisen arvioinnissa.

Jossain maarin naytetaan tehtavan myos ryhmaarviointeja. Mitattua tietoa kaytetdan seka
yksilon etta samalla my6s ryhmatasolla tydpaikan kayttéon (23 %). Tarkempaa kuvausta
tiedon kaytosta ryhmatasolla ei ollut. Vastauksista 23 % mainitsi etta tietoa kaytetaan sa-
maan aikaan seka yksilon, tydpaikan etta tyoterveyshuollon tarpeisiin. Tydpaikalle tulosten
raportointi tehdaan ryhmatasolla. Seka yksilon etta tydterveyshuollon kayttdoon tietoa paa-
tyy 7 % vastauksista ja pelkastaan tyoterveyshuollon kadyttoon 3 % vastauksissa.

Mittausten tuoman tiedon yhdistdaminen muuhun potilastietoon nahtaisiin hyodyllisena
siten, ettd mittausten perusteella |6ydettaisiin yhteydenoton tarpeessa olevia henkildita.
Mittausten kohteena olevilta henkil6illa on kuitenkin oltava suostumus mittaustiedon yh-
distamisestd muuhun potilastietoon. Asiakasyritysten toteuttamissa hankkeissa tieto voi-
daan saada asiakasyritykselta, jos ndin on erikseen sovittu.

Tiedon laajamittaisemman hyddyntamisen edellytyksena nahtiin yhtendinen neutraalin ta-
hon tuottama tietoalusta. Yhtendisella alustalla teknologiayritykset voisivat tarjota palve-
luitaan ja tieto sailyisi ja liikkuisi sen kautta. Yksi toimija mainitsi tallaisen alustan mahdol-
listavan my0ds sen, etta asiakas voisi itse tarkkailla ja hyddyntaa omaa tietoaan. Tulevaisuu-
dessa esimerkiksi Tyoterveyslaitoksen kaltaiset neutraalit toimijat nahtiin mahdollisena yh-
teistydkumppanina.

Tulevaisuudessa teknologia mahdollistaa tarkemman tydkuormituksen tutkimisen, lisaa
yksildiden hyvinvointia seka sen kaytolld voidaan saavuttaa yhteiskunnallisia kustannus-
saastoja. Pitemmalla aikavalilla puettavien laitteiden kayton myota kertyvan datan odote-
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taan mahdollistavan myos ns. "big data" -ldhestymistapoja, joissa suuresta maarasta ra-
kenteistamatonta dataa voidaan koneoppimisen keinoilla tunnistaa ilmiditd, jotka yksilon
datan tai muiden datan kerdys- ja analyysimenetelmien perusteella jaisivat |6ytamatta.
Tasta on hyotya seka tydterveyshuolloille itselleen, ettd myos teknologiavalmistajille. Tyo-
terveyden piirissa organisaatiot USA:ssa ja Euroopassa ovat pyrkineet aktiivisesti tunnista-
maan tallaisen datan avulla tydhon liittyvia riskejd ja sairastumisia (Stieb ym. 2017). Big data
-menetelmien kehitys kuitenkin edellyttaa suurten datamassojen kerryttdmista ennen kuin
nailla menetelmilld saavutettavia hyotyja voidaan tarjota osana palveluita. Tassa kyselyssa
big data -kayttoa ei kysytty. Laitevalmistajilla on kuitenkin tahan liittyvaa kehitystoimintaa.

Puettavan teknologian kayttd on luonut yrityksiin hyvinvointikulttuuria. Teknologian kay-
ton myota yrityksissa hyvinvointi on noussut keskeiseksi teemaksi. Hyotyja 16ytyy myos
yksilotasolla. Tyontekijat ovat mittausten myota kiinnostuneita kiinnittdmaan enemman
huomiota oman tyokykynsa tukemiseen, riskienhallintaan, terveyden muutosten enna-
kointiin ja tydhyvinvointiinsa. Teknologian my&ta saadaan asiakkaan terveydentilasta laa-
Jempi kuva ja ndin yksil6llisyys tulee enenevissa maarin mahdolliseksi ottaa huomioon ty6-
terveyshuollossa. Subjektiivisen kokemuksen tueksi saadaan mitattua tietoa, josta hyotyy
yksilo, organisaatio, tydyhteiso, yhteiskunta. Tarkemmat tiedot tyotehtavien kuormittavuu-
desta auttavat arvioimaan minkalaista toimintakykya tyStehtavissa tarvitaan.

Mittaustulokset ndyttavat johtavan jonkinlaisiin toimenpiteisiin yksilon suhteen. Valtaosa
tyohon kohdistuvista muutoksista liittyi tydn suunnitteluun, tauottamiseen ja palautumi-
sen. Toinen padkategoria vastauksissa liittyy tydssa tarvittavaan fyysiseen kuntoon ja
tyossa kuormittumiseen.

Yksildn vapaa-aikaan kohdistuvat toimenpiteet liittyivat 1ahinna elintapoihin ja etenkin lii-
kuntaan, ravintoon (mukaan lukien alkoholin kayttd), stressiin tai uneen. Tyoyhteisdn muu-
tokset kohdistuvat joko tydyhteison ilmapiiriin seka tydhyvinvointiin tai tydn ja prosessien
organisointiin seka tydkuorman tasaamiseen.

Tyoterveyshuollot kayttavat mittauksia myos keskustelun valineena yksilon ja yhteison
kanssa (54 %). Mittaustuloksia kaytetaan jonkin verran myos tyokykyjohtamisen valineena
(39 %). Puettavaa teknologiaa hyddynnetaan harvemmin osana tyopaikkaselvitysta, tyoer-
gonomian selvittamista tai liiketaloudellisen paatoksenteon valineena. Teknologian kehit-
tyessa sille saattaa muodostua merkittavampi rooli tyon arviossa esimerkiksi osana koh-
distettua tydpaikkaselvitysta.

Asiakas omistaa mittaustiedon, palaute mittauksissa annetaan henkilokohtaisesti. Mittaus-
tuloksia ei padosin tallenneta potilastietojarjestelmaan, koska ne eivat liity sairauden hoi-
toon. Suurin osa haastateltavista naki kuitenkin tarpeellisena yhdistaa tieto turvallisesti eri-
laisiin hyvinvointikyselyihin seka potilastietojarjestelman dataan. Mittausteknologian tuo-
maa tietoa on yhdistetty jossain paikoissa omaan asiakaskantaan.
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Tyoterveyshuollon haastatteluista ilmenee mittausten hy6tyjen nakyvan yksilon tervey-
dessa ja hyvinvoinnissa. Puettavan teknologian tuottama tieto mahdollistaa yksildn hyvin-
vointitrendin seuraamisen pitkalla aikavalilld. Tyoterveyshuoltojen toimivat teknologia
alustat, jotka mahdollistavat terveysteknologiasignaalien seurannan ovat kuitenkin vasta
kehitteilla. Vahvaa tutkimusnayttoa teknologian pitkaaikaisen kayton vaikuttavuudesta yk-
silodn ja tydyhteisdon ei vield ole.

Henkiléstéhallinnossa mittareiden tuottaman tiedon hyddyntaminen vaihtelee tapauskoh-
taisesti. Kahdessa organisaatiossa tieto menee vain suoraan yksildille itselleen, eika sita ra-
portoida tai hyddynneta yhteisotasolla. Kahdessa muussa organisaatiossa jokainen saa yk-
sildtuloksensa, jonka lisdksi tuotetaan yhteisdtason tieto koontiraporttina. Tama tieto tulee
liiketoimintajohdolle ja HR-johdolle, ja sen avulla on mietitty muun muassa mita voitaisiin
tehda fyysisen kuormituksen vahentamiseksi ja tydntekijodiden fyysisen kunnon paranta-
miseksi.

Henkilostohallintoa mittaustulokset ovat auttaneet konkretisoimaan tyon kuormitta-
vuutta. Tasta on ollut apua, kun suunnitellaan apuvalineiden kohdistamista osatyovaihei-
siin, robotiikkaa seka tydterveyshuoltojen kanssa kaytavaa yhteistyota.

Henkilostohallinnon haastattelujen mukaan teknologian kayttd on auttanut yksildita ha-
vaitsemaan omaan kuormitukseen, terveyteen ja hyvinvointiin liittyvia tekijoita ja myos en-
nakoimaan terveyden muutoksia. Mittaustulosten avulla voidaan seurata elintapojen yh-
teyksia terveyteen, joka voi lisata yksilon terveellisia elintapavalintoja. Hyvinvointiteknolo-
gian ymparille on muodostunut saman henkisia yhteisoja, jotka motivoivat teknologian
kayttoon.

Vakuutusyhtiot itse eivat paasaantdisesti keraa mitdan tietoa puettavalla teknologialla,
poikkeuksena yksi vakuutusyhtio, joka itse keraa seka sailyttaa mittaustietoa. Neljan va-
kuutusyhtion edustajan kertoman mukaan asiakasorganisaatiot saavat mittaustiedon yh-
teisdtasolla ja yksilot itse omat tietonsa.

Vakuutusyhtididen haastateltavien mukaan mittausten myota yritykset ovat kiinnostuneet
tyohyvinvoinnin kehittamisesta, tydkyvyn tukemisesta seka toimenpiteista, joilla voidaan
vahentaa sairauspoissaoloja. Tavoitteena on l0ytaa tyoprosessit, jotka ovat ylikuormittavia
ja valita ne kehityksen kohteiksi. Heista toinen uskoi ty6kykyriskien hallinnan paranevan
mittausten lisdantyessa. Vaikka mittaukset voivatkin tuoda lissymmarrysta terveydenti-
lasta, ne eivat itsessadn ole tarkein anti yksilon hyvinvoinnille. Sen sijaan mittausten uskot-
tiin tulevan toimimaan keskustelun valineena yksilon terveyden ja hyvinvoinnin tilasta.

Useimmiten tietoa hyddynnetaan siis yksiltasolla ja joissain tapauksissa myos tyoterveys-
huollon kaytdssa. Yhteisdtasolla tietoa hyddynnetdan vaihtelevasti asiakasyrityksen HR:ss3,
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tyoterveyshuollossa ja vakuutusyhtidssa niissa tapauksissa, joissa siitd on sovittu. Asiakas-
yritys voi halutessaan jakaa tiedon yhteisotasolla tydterveyshuoltoon, vakuutusyhtiolle ja
muille toimijoille. Puettavan teknologian tuottajista yhteisdtason raportteja on saatu syke-
valivaihtelu- ja lihasaktivaatiomittauksista. Puolet vakuutusyhtididen vastaajista toivoi tu-
levaisuudessa eri toimijoiden yhteisraporttia. Tyoterveyshuollon kerrottiin hyddyntavan
tietoa omissa palveluissaan.

5.9 Tietoturva, tiedon sailyttaminen ja paasy tietoon

Puettavilla laitteilla keratty tieto sailytetdan usein yksilon potilastiedoissa, potilastietojar-
jestelmissa seka mittausohjelmistossa tai alustassa (72 %). Potilastietoihin kirjataan tulok-
set yleisemmalld yhteenvedon omaisella tasolla ja tarkemmat tulokset ovat mittaajalla,
mittausohjelmistossa tai alustalla seka asiakkaalla itsellaan.

Mittaustiedon nakevat paasaantoisesti ainoastaan henkilon hoitoon osallistuvat tyoter-
veyshuollon edustajat (27 %), hoitoon osallistuvat tySterveyshuollon edustajat ja henkild
itse (50%), mittauksen toteuttava tySterveyshuollon ammattilainen ja henkild itse (17%),
tyoterveyshuolto ja asiakasyritys (7 %). Asiakasyrityksiin tapahtuva raportointi tehdaan ryh-
matasolla yksittdistd henkilda tunnistamattomassa muodossa.

Haastattelujen perusteella mittaustulokset menevat aina yksildlle itselleen. Kahdessa ta-
pauksessa asiakkaiden mittaustieto tulee koontiraporttina yksiléa tunnistamattomassa
muodossa asiakasyritykselle. Lisdksi useassa tapauksessa tydterveyden terveydenhuollon
ammattilaiset saavat yksildiden mittaustiedon, ja joissain tapauksissa se menee teknolo-
gian tarjoaman yrityksen ammattilaisille.

5.10 Eettiset kysymykset, mittaustiedon haasteet

Teknologian kayton yleistymista koetaan rajoittavan edelleen itse teknologiaan tai sen
kayttoon ja kaytettavyyteen liittyvat ongelmat, laitteiden hinta ja mittausten aiheuttama
stressi asiakkaalle. Osa tutkimuksen kohdehenkil6ista ei usko teknologioiden tuovan lisa-
hyotya, jota ei voi perinteisin keinoin saavuttaa.

Kyselyn vastaajista kaksi kolmasosaa ei ndhnyt teknologian kdytdssd eettisié haasteita. Ne
33 % vastaajista, jotka nakivat teknologian kayttoon liittyvia eettisiad haasteita, mainitsivat
tietosuojan tai tietoturvan seka tiedon luotettavuuden. Kuitenkin haastatteluissa ja muu-
alla kyselyssa eettiset haasteet nousivat useasti esille. Eettiset haasteet liittyvat niin moniin
teknologian kaytdn osa-alueeseen, ettd erikseen kysyttyna niita ei osata hahmottaa, mutta
siihen liittyvia asioita kuitenkin pohditaan aktiivisesti.
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Alle puolet vastanneista oli sita mieltd, etta saatavilla olevat yksiléon suunnatut teknolo-
giaratkaisut vastaavat tdamanhetkisiin tydterveydenhuollon haasteisiin ja tarpeisiin. Loppu-
jen mukaan teknologiat vastaavat haasteisiin osittain tai eivat ollenkaan.

Mittauksen kohteena olevien tyontekijoiden asenteet on havaittu olevan odottavan epai-
levaisia myos muissa tutkimuksissa. Schall ym. (2018) toteuttivat laajan ty6tekijoille koh-
distetun kyselytutkimuksen (n=952/28000), jonka perusteella asenteet puettavien laittei-
den hyddyntdmiseen tyoterveyden edistdmiseksi ovat odottavan positiivisia ja vastaajat
nakivat laitteiden tarjoavan selkeita hyotyja. Yksityisyyteen ja keratyn datan luottamuksel-
liseen, laitteiden kayttOasteeseen, sensoreiden kestavyyteen ja panos-tuotos-suhteeseen
littyvat avoimet kysymykset nahdaan esteina laitteiden hyodyntamiselle. Choi ym. (2017)
tutkivat puettavien laitteiden hyvaksyttavyytta tyopaikalla rakennustyodldisten keskuu-
dessa. Keskeisiksi kayttoon vaikuttaviksi tekijoiksi erottuivat laitteiden koettu hyodyllisyys,
tyOyhteison sosiaalinen vaikutus, seka yksityisyyden suoja tai kokemus sen puutteesta.
Myos aiemmat kokemukset puettavien laitteiden kaytosta vaikuttivat laitteiden hyvaksy-
miseen. My6s Greenfield ym. (2016) havaitsivat tutkimuksessaan rekkakuskien asenteista
puettavia laitteita kohtaan, etta vaikka laitteiden potentiaali oman terveyskayttaytymisen
muuttamisessa tunnistetaan, jatkuva tyOnantajan toteuttama seuranta todennakdisesti
voisi estaa laitteiden laajamittaisemman kayton.

Puettavien terveysmittareiden tarjoamat hyodyt saavutetaan taysimaaraisesti vain, jos kay-
t6sta onnistutaan saamaan rutiininomaista ja kaytto integroimaan osaksi tyota ja vapaa-
aikaa niin etta kaikki osapuolet kokevat saavansa laitteiden kaytosta hyotya. Tavoitteen
saavuttamiseen vaikuttaisi kuitenkin olevan vield matkaa. Ledger & McCaffrey (2014) to-
teavat kyselynsa (n=6223) perusteella ettd yli puolet puettavien laitteiden kayttdjista on
luopunut niiden kaytosta ja yli kolmannes ensimmaisen kuuden kuukauden aikana. Kes-
keisia syita henkilokohtaisten laitteiden kayton lopettamiseen vaikuttaisivat olevan laitteen
kaytettavyyteen liittyvat seikat (akunkesto, kaytdn helppous, tulosten ymmarrettavyys),
biosignaalien mittaamisen luotettavuusseikat, seka datan kaytettavyyteen (jakaminen pal-
veluiden valilla, datan tulkinta, datan merkityksellisyys) (Ledger&McCaffrey, 2014; Bucking-
ham ym., 2019). Patel ym. (2015) toteaa etta vasta muutama prosentti vaestdsta on Yhdys-
valloissa edes kokeillut puettavia laitteita, mutta niiden myynnin odotetaan edelleen kas-
vavan rajahdysmaisesti. Laitteiden valmistajien markkinoinnissa luvataan kattavia tervey-
dellisia etuja, mutta kirjoittajien mukaan laitteet korkeintaan tukevat terveydellisten muu-
tosten tekemistd, eivat toimi muutosten ajureina varsinaisten vaikuttimien lahtiessa edel-
leen yksilon ja mahdollisen terveydenhuolto-organisaation vuorovaikutuksesta.

Tyoterveyshuollon edustajien haastatteluissa keskustelua herédttivat mittareiden luotetta-
vuus, liiallinen mittaaminen, kilpailullisuus ja suorituskeskeisyys. Lisaksi teknologian pelat-
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tiin vieraannuttavan ihmiset itsetuntemuksesta. Myos yksildiden yksityisyydensuojaan liit-
tyvat ongelmat nahtiin mahdollisina. Edella mainittujen tekijoiden vuoksi tydterveyshuol-
loissa hyvinvointiteknologian kaytto tulisi olla hyvin suunniteltua.

Haastatteluissa esiin nousi eettisesti kestavan tiedon hyddyntamisen tarkeys. Ajateltiin etta
vaarana voi olla yksilon yksinkertaistaminen pelkastaan mittaustiedon perusteella arvioita-
vaksi, mika saattaisi vaikuttaa esimerkiksi vakuutusten hinnoitteluun. Vaikka tietosuojan ja
yksildn suojan kriteerit ndhdaan erittdin korkeatasoisina, puolet haastatelluista nakee mah-
dollisia tietosuojariskeja teknologiayritysten tiedon kasittelyssa.

Tyoterveyshuollon asiakkaiden teknologian kayttohaluttomuus tuli esiin neljan haastatel-
tavan kertomasta. Yksi haastateltavista kertoi mahdolliseksi syyksi sen, ettei teknologian
kayttd ole aina vaivatonta. Puolet mainitsi teknologian ulkonakdon liittyvat seikat. Kiinnos-
tusta teknologian kayttodnotolle saattaa vahentaa myos se, etta usein asiakkaat omistavat
samoihin mittaussignaaleihin perustuvia laitteita, kuin mita heille tarjotaan. Yksittaisten
tyontekijdiden kommenteista on tullut esiin luottamuspula siita, pysyyko heidan tiedot ai-
noastaan tyoterveyshuollon nahtavana. Lisaksi motivaation puute teknologian kayttoon
tuli esiin kahden kertomana. Toinen heistd mainitsi, ettd usein hyvinvoinnista motivoitu-
neet henkil6t osallistuvat hyvinvointikoulutuksiin seka ottavat teknologiaa kayttoonsa,
mutta he keille siita voisi eniten olla hy6tya eivat osallistu.

Kaksi mainitsi mittareiden kaytettavyyteen liittyvia ongelmia. Toinen heista kertoi ongel-
maksi, etta yksittaisilla teknologioilla mitataan vain yhta rajattua osa-aluetta. Lisaksi esiin
tuli tyytymattomyys laitteiden kayttoikaan seka teknologian vaatimien lisatarvikkeiden pal-
jouteen.

Henkiléstéhallinnon edustajat eivat juurikaan ndhneet eettisia haittoja esiintyvan teknolo-
gioiden kaytdssa, kun toiminta perustui mittausten vapaaehtoisuuteen, ja mittaustiedon
kaytossa yksilon suoja ja anonymiteetin sailyminen oli huomioitu. Yhden organisaation
edustaja kertoi eettisten nakdkulmien tulleen esiin heidan tyontekijdiden keskuudessaan.
Mita tietoa tyOnantaja saa kerata tyontekijoistaan, jos toimitaan ilman yksildn suostumusta
mittaukseen, miten mittaustietoja hyddynnetaan ja tietoa jaetaan.

Haittoina ja kayttda rajoittavina tekijoinad mainittiin hyvinvointiteknologian korkeat hankin-
takustannukset, kaytettavyyteen ja mittausten laatuun liittyvat tekijat. Yhden haastatelta-
van kertoman mukaan laitteiden koko hairitsi tydntekoa. Toinen kertoi, ettei lyhyt mittaus-
jakso tuo luotettavaa tietoa yksilon terveyden tilasta, ja nain ollen mittausten tulisi olla kes-
toltaan jatkuvia. Haittana yhden haastateltavan kertoman mukaan on myds se, ettei tie-
detd miten jatkuva mittaaminen vaikuttaa tydntekijoihin.

Teknologian valintaa rajoitti hankaluus kokonaiskuvan luomisesta markkinoilla olevasta
teknologiasta ja sen luotettavuudesta. Mydskaan pelkkaa teknologian tuottamaa tietoa ei
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pidetty riittavan luotettavana paatoksenteon perusteena organisaatiossa. Ihminen nahtiin
kokonaisuutena, jonka toimintaan vaikuttavat useat tekijat. Lisaksi kerrottiin, yhteisen alus-
tan puuttuessa, tiedon olevan hajallaan teknologian tuottajien omissa jarjestelmissa. Nain
ollen tiedon hyddyntaminen jaa puutteelliseksi. Osa ei nahnyt haittoja tai kdyttoa rajoitta-
via tekijoita teknologian kaytossa. Yhden vastaajan mukaan hyvana puolena koettiin se,
etta puettava teknologia oli huomaamatonta ja ndin ollen se ei vaikuttanut tydntekoon.

Myds vakuutusyhtididen edustajien haastatteluissa tarkedna pidettiin sitd, ettd mittausten
tulee perustua tarpeeseen ja joissa hyoty- ja kustannussuhde tulee ottaa huomioon. Poh-
dintaa heratti mittausten lisaarvo perinteisiin kyselyihin verrattuna. Haittana voi myos olla
resurssien virheellisen sijoittamisen silloin, kun mittaustuloksiin perustuen tehdaan vaaris-
tyneitd paatelmia yksilon tai yhteison tilasta. Yksi haastateltavista koki ongelmaksi, etteivat
mittaukset aina johda vaadittuihin jatkotoimenpiteisiin, tai etta jatkotoimet kohdistetaan
vaarin tyoolosuhteiden sijasta yksiloon.

Yhden haastateltavan mukaan pelko mittaustiedon vaarinkdyttoon mainittiin olevan este
teknologian kayttdonotolle. Nain ollen luottamus mittaustiedon kayttamiseen tulisi raken-
taa jo teknologian kayttdonoton alkuvaiheessa. Silloin sovitaan tekemisen tavoite ja tiedon
kayton pelisdannot.

Liiallisen mittaamisen haittoina mainittiin suorituskeskeisyys. Mittaamisessa saattaa tulla
esille yksilon ongelmien kannalta epaolennaisia tekijoita, jolloin alkuperdinen syvempi si-
sdinen ongelma jaa huomioimatta, ja nain ratkaisematta.

Inhimillisista tekijoista yksi haastateltava mainitsi riskin ihmisten luokittelun terveystietoon
perustuen. Toinen mainitsi, ettei teknologian kaytto saisi aiheuttaa tunnetta, etta oltaisiin
kiinnostuneita vain yrityksen tuottavuudesta, vaan etta tyontekijan hyvinvointi olisi aidosti
etusijalla.

Esiin nousi myds asiakkaiden haluttomuus osallistua mittauksiin. Haastattelujen mukaan
tdma saattaa liittya luottamuksen puutteeseen tiedon hyddyntamisessa, haluttomuuteen
oman datan luovuttamisesta, seka mittaukset koettiin ty6laina ja arkea hankaloittavina.

Nelja kuudesta vastaajasta mainitsi tietosuojakysymysten olevan merkittava tekija tekno-
logian kayttdonotossa. Ongelmana nahtiin mittaustiedon vaarinkdyton riskin mahdolli-
suus sen liikkkuessa eri toimijoiden valilla. Toisaalta tietosuojaa ei nahty eettisena haasteena
silloin, kun on toimittu asianmukaisten teknologiapalveluntuottajien kanssa ja pyydetty
yksilGiltd suostumus.
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Muut esiin nousseet haitat puettavan teknologian kaytossa

Asiakastarpeen ymmartamiseen tarvitaan enemman tutkittua tietoa siitd, mita asiakkaat
haluavat heiltd mitattavan. Lisaksi pitaisi tietdd kenen omistamilla laitteilla mitataan ja mi-
ten kustannukset jaetaan.

Kaytettavan teknologian tulisi aina olla vaikuttavaa mittaustarpeen maarittelevan asian tai
ongelman suhteen. Teknologialla valttamatta ei ole lisdarvoa, kun mittaamista verrataan
ammattilaisen tekemaan ja tulkitsemaan haastatteluun. Teknologiaratkaisulla on oltava
hyva hyoty-kustannussuhde.

Yhteisen tietoalustan puuttuessa vastaajista kolme koki tiedon olevan hajanaista. Taman
vuoksi hyvinvointitiedosta kokonaiskuvan saaminen on vaikeaa. Yhden haastateltavan
mukaan ymmarrys on puutteellista siitd saako nykylainsdadannon puitteissa eri lahteista
kerattya informaatiota yhdistaa. Taman epaselvyyden ndhdaan olevan kehityksen esteena.

Kahden tyoterveyshuollon vastaajan kertoman mukaan mittauslaitteiden yhteensovittami-
nen potilastietojarjestelman kanssa on nykyiselladn haasteellista, silld niitd ei ole kehitetty
hyvinvointiteknologia huomioon ottaen.

Teknologian tuottaman tiedon analysointi ja suositukset kayttajalle puuttuvat tai eivat ole
laadukkaita ja mittaustulosten tulkinta vaatii osaamista.

5.11 Puettavan teknologian tarjoamat tulevaisuuden
mahdollisuudet

Kysymykseen siitd mita teknologioita kaipaisit tai miten kehittaisit olemassa olevia tekno-
logiaratkaisuja vastaamaan tydterveyshuollon toimintaan ja tarpeisiin saatiin yhteensa 34
vastausta, joista 21 % mainitsi tydon kuormittavuuden mittauksen tarpeen, 9 % kaipasi mit-
tareita terveyden edistamisen tueksi, seka elintapojen etta hyvinvoinnin seurantaan. 6 %
mittareiden luotettavuuden ja helppokayttdisyyden parantamista ja 9% parantaisi laittei-
den ja ohjelmistojen yhteensopivuutta sekd kaipaisi avoimempia rajapintoja alustojen ja
laitteiden valilla.

Erilaiset ratkaisut eivat ole kaikkien saatavilla hintansa vuoksi. Etenkin pienemmat kohde-
organisaatiot eivat valttamatta pysty ostamaan mittauksia tyontekijoilleen. Kolmessa vas-
tauksessa haluttiin yleisemmin tietoa saatavilla olevista teknologiaratkaisuista ja kaytto-
malleista. Nopeasti kehittyva teknologia ja sen tarjoamat mahdollisuudet vaatisivat sen
verran aktiivista seurantaa, etta kaikilla kdytanndn toimijoilla ei riita aikaa tai mielenkiintoa
kehityksen seuraamiseen. Kolme vastaajaa kaipasi tydkaluja tydkyvyn arviointiin. Kaytto-
kelpoisia mittareita toivottiin myds tydymparistdn arviointiin.

106



art
Fi

Tydterveyslaitos | fmiis s teas Puettava teknologia tyoterveyshuolloissa ja tyopaikoilla

Neljan tyéterveyshuollon haastattelun mukaan mittausmenetelmia kaivattiin tydnkuormi-
tuksen ja palautumisen seurantaan seka tydkyvyn tuen tarpeen tunnistamiseen. Myds mit-
tareiden laadukkuus ja luotettavuus, kaytettavyys seka ennakoivuus tulisi huomioida. Esiin
nousi epaily siitd, etta talla hetkelld mittareita ei hyodynneta tarpeeksi monipuolisesti. Yh-
den haastateltavan mukaan, eri vuorokauden aikoina mitattaessa, tyon kuormituksen ja
palautumisen seurantaan soveltuvilla laitteilla voitaisiin saada kokonaisvaltainen kuva yk-
silon terveydestd ja toimintakyvysta. Toinen taas mainitsi tarpeen teknologialle sairauksien
tunnistamiseen, hoitoon ja seurantaan. Lisaksi fyysisen kuormittavuuden mittauksia voitai-
siin kayttaa hyodyksi esimerkiksi kuntoutumisen tukena ja olevan osa tyéterveyshuollon
tulevaisuutta.

Neljan vastaajan kertomasta ilmeni tarve palautumisen ja psykososiaalisen kuormituksen
tunnistamiseen ja seurantaan soveltuvalle mittausteknologialle muun muassa sairauksien
ennaltaehkaisyyn. Yksi mainitsi tarpeen tyokaluille stressin tunnistamiseen, koska stressi
aiheuttaa tyokykya heikentévia sairauksia. Haastateltava naki tydterveyshuollon valmiudet
parhaimpina tdman mittaustiedon kasittelyyn ammattitaitoisen henkildstonsa avulla.

Puettavan teknologian hyodyntamisen kannalta oleellisena nahtiin laitteiden luotettavuu-
den parantaminen, etenkin unen seurantaan tarkoitettujen laitteiden kohdalla. Lisaksi lai-
tevalmistajien tarjoamaa analysointia ei nahty riittavana vaan tulkintaan toivottiin lisaa am-
mattitaitoa.

Kaytettavyys nousi esiin neljassa haastattelussa. Talla hetkelld erilaisia mittalaitteita koettiin
olevan liikkaa. Toivottiin yhta laitetta, joka kykenisi suorittamaan kaikki tarvittavat mittauk-
set. Myo0s laitteen kayton helppous ja vaivattomuus néhtiin tarkeind ominaisuuksina.

Lisaksi toivottiin mittaustiedon yhdistavaa yhteista tietoalustaa. Viisi haastateltavaa kertoi,
ettd mittareiden ja laitteiden yhdistettavyys potilastietojarjestelmiin ja tiedon yhteiskayttd
ennakoivasti nahtiin tydterveyshuollon kannalta merkittavana kehittdmiskohteena.

Kahdessa henkilostohallinnon haastattelussa puettavan teknologian kayttdonoton edista-
miseksi mainittiin alhaisemmat hankintakustannukset tarkeana tekijana. Tama mahdollis-
taisi suurempien tyontekijamaarien jatkuvan mittaamisen.

Esiin nousi myos laitteiden kaytettavyys. Yhden haastatellun mukaan tarvetta olisi yhdelle
mittalaitteelle, joka mittaisi kaiken tarvittavan tiedon. Toinen taas painotti tarvetta laitteille,
jotka voisivat mitata ihmista entistd kokonaisvaltaisemmin.

Esiin tuli my0s tarpeita tiedon tehokkaammalle hyddyntamiselle seka tiedon ymmartami-
sen ja kayton ammattimaiselle osaamiselle. Myos ndissa haastatteluissa yhteinen, eri mit-
talaitteiden tuoman tiedon yhdistava tietoalusta koettiin tarpeelliseksi.
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Lisaa tietoa kaivattiin my&s saatavilla olevista mittareista ja niiden ominaisuuksista. Yhden
haastatellun kertoman mukaan markkinoilla olevien laitteiden paljous aiheuttaa vaikeuksia
sopivan mittarin valitsemiselle.

Vakuutusyhtididen edustajien mukaan mittaustieto nykyiselladn on pirstaloitunut eri tek-
nologian tuottajien omiin tietokantoihin ja ndin ollen sen yhdistaminen on vaikeaa. Tehok-
kaampi mittaustiedon hyddyntdminen nahtiin tarpeellisena. Tarkeana koettiin, ettd mit-
taustieto liikkuisi tehokkaasti ja sita voitaisiin yhdistda kokonaiskuvan saamiseksi ja nain
myds tyohyvinvoinnin edistamiseksi. Taman tiedon kasittelyyn ja jakamiseen asiakkaille
toivottiin yhta neutraalia tahoa.

Myds vakuutusyhtididen haastatteluissa tuli esiin tiedon tehokkaamman hyddyntdmisen
tarve. Kahden haastatellun kertomasta tuli esiin tarve hallintatydkalulle, jossa yhteistason
reaaliaikainen mittaustieto voitaisiin yhdistaa. Taman avulla saataisiin parempi kokonais-
kuva yrityksen yleisen hyvinvoinnin tilasta. Jotta kayttajakunta laajenisi, tulisi my6s muut
tyontekijat aktiivikdyttajien ohella saada kiinnostumaan puettavan hyvinvointiteknologian
kaytosta. Toisen kertoman mukaan tarvittaisiin lisda tydterveyshuollon tai ladkareiden
osaamista mittaustiedon kasittelyssa ja hyddyntamisessa.

Useimpien haastateltavien mukaan puettavasta teknologiasta tarvitaan lisaa tieteellista
nayttoa. Tarvittaisiin myos laadukkaampaa pitkittaisdataa, jotta puettavan teknologian vai-
kuttavuutta voitaisiin tutkia. Projektiluontoisen toiminnan sijaan tulisi siirtya jatkuvampaan
seurantaan. Sen sijaan, ettd markkinat ohjaavat teknologiakehitystda omien motiiviensa
pohjalta, tulisi tydterveyshuollon toimijoiden ohjata markkinoita haluttuun suuntaan.

Teknologiayritysten tulisi kantaa enemman vastuuta mittaustiedon jatkokasittelysta ja tar-
jota tarpeellisia jatkotoimia. Nelja haastateltavaa kertoi, etta tarvittaisiin lisdd valmennusta
yksil6lle, yksilon kayttaytymisen ja hyvinvoinnin tukemista seka tdman pohjalta ohjausta
kayttaytymisen muutokseen.

Toivottiin ettd organisaatioiden tydymparistdja voitaisiin muuttaa tydntekoa sujuvoitta-
vampaan suuntaan. Tarkeaksi koettiin myds ennakoivat mittaussignaalit, joissa nakyisi yk-
sildiden tydssa jaksaminen seka suoriutuminen. Yhdessa haastattelussa ilmeni kiinnostus
psykososiaalisten tekijdiden mittaamiselle, seka yksilon palautumisen mittaamiselle tyo-
ajan ulkopuolella. Puettavan teknologian kayttéonotossa asiakasnakékulman huomioimi-
nen ja teknologian helppokayttdisyys mainittiin tarkeina tekijoina.
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6 SUOSITUKSET

Selvityksessa keratyn materiaalin perusteella puettavan teknologian kaytosta voidaan an-
taa joitakin suosituksia, jotka edistaisivat ratkaisujen kayttddnottoa ja silld saavutettavia
hyotyja:

o Kaikkien tahojen tulee olla selvilld mittaamisen tavoitteista. Mitattavan, tyo-
terveyshuollon ja asiakasyrityksen tulee olla tietoisia siitda mitéd mitataan ja miksi,
mitka ovat mittaamisen keskeiset tavoitteet ja miten tuloksia hyddynnetaan. Tieto
lisad osapuolien motivaatiota osallistua mittauksiin.

o Eettisiin kysymyksiin tulee kiinnittaa erityistd huomiota. Osapuolien tulee olla
avoimia tavoitteista. Mittausten tulee perustua vapaaehtoisuuteen ja niiden on ol-
tava perusteltuja. Tyontekijoiden on myos tiedettava kuka mittaukset omistaa ja
ketka heidan tietojansa kasittelevat nyt ja tulevaisuudessa.

¢ Mittausten tulee olla tarkkoja, toistettavia ja kidyttokohteiden tulee olla pe-
rusteltuja. Puettava teknologia ei sovellu kaikkiin tarkoituksiin. Vahemman luo-
tettavat ja tarpeettomat mittaukset voivat aiheuttaa turhaa huolestumista. Mah-
dollisuuksien mukaan voitaisiin kayttaa hyvaksyttyja terveysteknologialaitteita.
Tama takaisi laadun laitteissa ja mahdollistaisi myds diagnoosien tukemisen.

¢ Mitatun tiedon ammattimaiseen tulkintaan ja prosesseihin tulee kiinnittaa
erityista huomiota. Tama on erityisen tarkeats, kun lausutaan tydntekijan tervey-
destd, halutaan kehittaa yritysten tyo- ja toimintaymparistoa, tai tietoa kaytetaan
liiketaloudellisen paatoksenteon valineena. Selkeat yhdenmukaiset mittauspro-
sessit lisddvat mittausten toistettavuutta.

o Nykyisistd pistemaisistd mittauksista tulisi siirtyd pitempiin toistettaviin tai
jatkuviin mittausjaksoihin. Mittausjaksojen tulisi olla edustavia sisaltaen kaikki
tyovuorot, tydvaiheet ja kausittaiset vaihtelut tydssa. Toistettavat tai jatkuvat mit-
taukset mahdollistavat tyon ja elintapamuutosten vaikutusten toteamisen. Mikali
halutaan vaikuttaa elintapoihin, tulee mittauksiin sisaltya vapaa-aika.

¢ Elintapojen mittaamisessa ja terveyden edistimisessa voidaan kayttaa ma-
talamman tarkkuuden kuluttajatasoisia laitteita, kunhan mittausten toistet-
tavuus on riittavan hyva. Teknologia voi auttaa ihmisia nakemaan oman tilan-
teensa ja toimintamallinsa sekd huomaamaan edistymisensad. Nama laitteet voivat
olla myds tydntekijdiden hankkimia ja omistamia, jolloin mittauksista voidaan
saada hyodyllisia pitkia aikasarjoja.

¢ Puettavan teknologian kayttékohteita voitaisiin laajentaa. Teknologia sovel-
tuisi tyon tutkimiseen ja kehittamiseen seka perus- ettd kohdennettuihin tydpaik-
kaselvityksiin. Kokeilevienkin mittausten toteuttaminen on suositeltavaa uusien
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kayttokohteiden ja -mallien I6ytamiseksi, etenkin jos mittauksissa noudatetaan
tassa esitettyjen suositusten mukaisia hyvia kaytantoja.

o Tulisi perustaa kansallinen eri mittauksista tiedon yhteen kokoava tietoallas.
Tallennettava tieto tulee olla sovitusti luokiteltua ja linkattavissa muihin tietolah-
teisiin. Tietoaltaan avulla voidaan tutkia iimidita ja I6ytaa yhteyksia, jotka muuten
voisivat jadda havaitsematta. Tarjoamalla avoimet, luotettavat ja tietoturvalliset ra-
japinnat paasevat eri toimijat: kayttajat, tydterveyshuolto, tutkijat, viranomaiset ja
laitevalmistajat hyodyntamaan tietoa ja tuottamaan lisdarvoa kaikille toimijoille.
Kaikkien osapuolien tulee osallistua tietoaltaan valmisteluun, kehittdmiseen ja yl-
lapitoon. Tyoterveyslaitos puolueettomana tydelamaan tutkivana ja kehittavana
tahona voisi koordinoida hanketta.

e Puettavan teknologian kadyton vaikuttavuutta tyoterveyshuollossa pitaisi
tutkia ja kdyton panos-hyotysuhde tulee arvioida. Puettavien mittareiden kay-
ton hyddyista ja vaikuttavuudesta on toistaiseksi puutteellisesti ndyttda ja asiaa
tulisi tutkia. Toisaalta nayttoa kertyy vasta kayton yleistymisen myo6ta. Puettavan
teknologian kayton yleistyminen edellyttaa teknologioiden ja niihin liittyvien pal-
veluiden kypsymista kaytettavyyden ja luotettavuuden osalta.
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Puettavaan teknologian kdytosta tydterveyshuolloissa ei ole yhtenaista
kasitystd, suosituksia eikd naytt6ja hyodyistd. Tassa selvityksessa
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