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Paro on robottihylje, joka on sosiaalinen hoiva- ja kumppanirobotti. Tutkimusten mukaan
Paro lisaa kayttdjansa vuorovaikutusta ja rentoutumista seka muita mielenterveyshyotyja.
Hoivan tarpeen voi odottaa kasvavan idkkdaiden maaran kasvaessa, mutta hoitajista on jo nyt
pulaa. Robotiikkaa voidaan yrittaa kayttaa taman yhtalon ratkaisemiseen. Opinnaytetydn
tilaajana toimii Robo Hoiva -hanke, hankkeessa tutkitaan koetun hoivan laadun parantamista
robotiikan avulla.

Tutkimustehtavind opinnaytetyossa oli selvittda: miten Paro-hyljetta voidaan hyddyntaa
parantamaan mielenterveysomaisten hyvinvointia, miten Paro edistaa
mielenterveysomaisten vuorovaikutusta vertaistukiryhmassa ja mita hyotyja, ja kayton
esteita mielenterveysomaiset nakevat Parolle. Opinnaytetyon tarkoituksena oli tuottaa
tietoa Paron vaikutuksista mielenterveysomaisten hyvinvointiin ja kertoa FinFamissa
jarjestettyjen kayttokokeilujen tuloksista.

Tassad opinndytetyodssa toteutettiin siis kayttokokeilu yhteistyotahon FinFami
mielenterveysomaiset ry kanssa, jossa Paroa kokeiltiin mielenterveysomaisten
vertaistukiryhmassa. Aineisto kerattiin osallistujien tayttamista haastattelulomakkeista,
jonka tueksi osallistujia havainnointiin kayttaen liitteena olevaa havainnoinnin asiarunkoa.
Keratty aineisto analysoitiin laadullisella sisallonanalyysilla aineistoldhteisesti.

Kayttokokeilun aineiston analysointi tuotti samanlaisia tuloksia kuin aiemmat aiheesta
tehdyt tutkimukset erilaisilla kohderyhmilla. Mielenterveysomaiset kokivat Paron
rentouttavan keskusteluilmapiiria ja helpottavan keskustelua muiden kanssa. Osallistujat
myos pitivat Paroa mielelldan sylissaan silitettavana ja suhtautuvat silihen myonteisesti.
Paron koettiin rentouttavan ja tuottavan myonteisia tunteita. Paron kayton esteeksi koettiin
pdaosin samoja asioita, joita aikaisemmissa tutkimuksissa on tullut esille, kuten sen monen
tuhannen euron hankintahinta. Sekin tosin mainittiin, etta mielenterveysongelmat tulevat
helposti viela kalliimmiksi. Jotkut kokivat myos danen hairitsevana ja ajatus siita, etta robotti
voisi korvata ihmisen, tuli my6s opinndytetyon aineistossa esille.

Tulosten perusteella Paro koetaan hyodylliseksi erityisesti jaan rikkojana keskustelun alussa,
vuorovaikutusta parantavana, rentouttavana ja myonteisia tunteita herdttavana. Se soveltuu
kaytettavaksi aiempien tutkimusten ja opinnadytetyon tulosten perusteella laajalle
kohderyhmalle, myds mielenterveysomaisille, hyvinvointia parantavaksi tyékaluksi.
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Paro is a robotic seal that is a social companion and a pet robot. Based on prior research it
promotes the wellbeing of its user by increasing communication, relaxing and positive
emotions. It is expected that the need for care will be increasing as the population ages, but
already now nurses are in higher demand than their supply. Robotics are considered one
option to ease this problem. The commissioner for this Bachelor’s thesis is Robo Hoiva -
project. The aim of the project is to identify possibilities for robotics in care e.g. in improving
the experience from the quality of care.

This Bachelor’s thesis included a user experiment, where Paro was brought into a peer
support group of relatives of mental health patients. The aim of this experiment was to
gather information on how the participants experience Paro in relative to their wellbeing.
The data was collected by supervised interview/survey form and by observation in the
group. The form included questions on how participants experienced Paro and its influence
on wellbeing. The data was analyzed with inductive qualitative content analysis.

The results of the analysis were consistent with prior research on different kinds of groups.
Relatives of mental health patients felt that Paro relaxes conversation atmosphere, making it
easier to talk with others. Participants also liked to cuddle with Paro and had a positive
attitude towards it. Relaxing effect of Paro was mentioned several times and other positive
feelings were also evoked by Paro. The barriers of use for Paro were also similar in prior
research and in the participants. The price that is several thousands of euros was considered
too high for many. Even though someone mentioned also that price tag for mental health
problems can easily be even more. Fear that robot replaces human and annoying voice of
Paro were also mentioned in the data as in prior research also.

Based on the results of this Bachelor’s thesis and prior research, Paro is useful particularly in
improving communication, instigating conversation, relaxation and bringing positive feelings.
It is suitable for a wide variety of users, also for the relatives of mental health patients for
improving wellbeing. The low number of participants (four) and their similarity (all female
aged 30 to 62 years) makes the reliability of the data quite unreliable. This Bachelor’s thesis
cannot say much for example on how male participants would have experienced Paro, but
the results still support the results of prior research.
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1 Johdanto

Yli 20-vuotiaiden suomalaisten sosiaalinen kanssakdayminen on vahentynyt ja yksindisyyden
kokemukset lisddntyneet kaikkialla Suomessa. (THL, 2020) THL:n tekemén, vanhusvaestoa
koskevan tutkimuksen mukaan korona-aikana hoivakodeissa ja kotihoidossa olevien
vanhusten sosiaalisiin tarpeisiin ei ole kovin hyvin pystytty vastaamaan. Viriketoiminta on
vahentynyt, yksindisyys oli yleista ja hoitajilta toivottaisiin lisda aikaa. (Kehusmaa ym., 2021,
ss. 3—6) Tyo- ja elinkeinotoimistojen yllapitdmasta ammattibarometrista selviaa, etta jo nyt
tata kirjoitettaessa vuonna 2021 Kanta-Hameen alueella on paljon pulaa seka ldhihoitajista
ettd sairaanhoitajista. (Tyo- ja elinkeinoministerio, 2021) Nain ollen ei ole nakyvissa, etta
hoitajille olisi liikenemadssa lisaa aikaa potilaiden yksindisyyden lievittamiseen

lahitulevaisuudessakaan.

Naihin ongelmiin Paro-hyljerobotista voisi olla apua, silla se voisi lievittaa yksindisyytta (Pu
ym., 2020, s. 441), olla viriketoimintaa (Shibata & Wada, 2011, s. 383) ja silta riittaisi aikaa
koko akunkestonsa verran kerrallaan. Paro on hylkeenpoikasen nakdiseksi suunniteltu

sosiaalinen terapiarobotti, jolla voidaan korvata eldinterapiaa (Sung ym., 2015, ss. 1-2).

Opinndytetyon tavoitteena oli tuottaa tietoa siita, milla eri tavoilla Paro-hylje voi parantaa
kayttajansa hyvinvointia. Lisdksi saadaan tietoa Paron kayton esteistd. Toimeksiantajan ja
ohjaavan opettajan kanssa kaytyjen keskustelujen perusteella opinnaytetyén suunnitelma
muotoutui niin, ettd tdssa opinndytetyossa kasitellddn mielenterveysomaisten
kokemuksia Paro-hylkeen vaikutuksesta hyvinvointiin. Tarkoituksena on kokeiluja
toteuttamalla kuvata ja analysoida Paro-hylkeen kaytt6a mielenterveysomaisten kanssa
jarjestetyissa vertaisryhmatapaamisissa seka tuottaa tietoa Paron vaikutuksista

mielenterveysomaisten hyvinvointiin.

Opinnaytetyo liittyy Robo Hoiva -hankkeeseen, jossa tutkitaan koetun hoivan laadun
parantamista robotiikan avulla. Hanke on kdynnistynyt vuonna 2021. Hankkeen
paatoteuttajana toimii Rithimaen kaupunki, osatoteuttajina ovat Hameen
ammattikorkeakoulu Oy ja Hyria koulutus Oy. Robo Hoiva -hankkeen tavoitteena on selvittaa

robotiikan tuomia mahdollisuuksia hoivaprosesseissa. Hankkeessa tutkitaan myos ihmisten



ja robottien valistd vuorovaikutusta ja siten, miten robotiikan avulla voidaan parantaa

koetun hoivan laatua. (Riihimden kaupunki, 2021)

Terapia- tai sosiaalinen hoivarobotiikka voi herattaa pelkoja, etta valmiiksi
eristaytymisriskissa olevat vanhukset eristyvat hoivarobotin takia. Sosiaalisten
hoivarobottien eettinen kaytto tapahtuu muun hoidon tukena eika poista tarvetta
ihmiskontaktille. On esitetty jako, etta hoivarobottien ja hoitajien tyonjako tulisi jakaa niin,
ettd vain ihmiset hoitaisivat hoivan, robotit voisivat hoitaa sita avustavia tehtavia.
Nakemyksen mukaan hoivaan sisaltyy moraalisia kykyja, joita ei ole eettista siirtdaa robottien
vastuulle. (Stokes & Palmer, 2020) Paron etuna on kuitenkin myos se, etta tutkimusten
mukaan se eristaytymisen sijaan edistaa sosiaalista vuorovaikutusta muiden ihmisten kanssa.

(Robinson ym., 2016, ss. 109—110; Shibata & Wada, 2011, s. 383)

Hameen ammattikorkeakoulu profiloituu kestavan kehityksen vahvana tukijana, joten
eettisyyteen liittyen kiymmekin opinnaytetydssa lapi myods Paron soveltumista kestavan

kehityksen periaatteita noudattavaan organisaatioon. (HAMK, n.d.)

Parosta ja sen vaikutuksista on tehty naytt66n perustuvaa tutkimustietoa englanniksi,
suomenkielisia tutkimuksia ei juurikaan, mutta opinnaytetdita sen sijaan 16ytyy suomeksi.
Yleisimmin Paroa on tutkittu dementiasta karsivalla vanhusvaestolld, vahemmassa maarin
myo6s nuoremmilla ja terveemmilla. Ohjaavan opettajan ja tilaajan edustajan kontaktien
avulla paasimme FinFamin vertaistukiryhmaan tutkimaan mielenterveysomaisten
kokemuksia Paro-hylkeen vaikutuksista hyvinvointiin. Suomenkielista tietoa tasta

nakokulmasta emme |oytdneet, joten opinndaytetydmme voi tuottaa uutta tietoa talta osin.

Opinnaytetyon tiedon avulla Paroa kayttavat tai sen kayttoa pohtivat organisaatiot voivat
saada lisda tietoa Paron hyddyista ja mahdollisuuksista. Opinndytetydmme
tutkimustehtavana selvitimme: miten Paro-hyljettd voidaan hyédyntaa parantamaan
mielenterveysomaisten hyvinvointia? Muita kysymyksid, joihin opinndytetydossamme
haetaan vastausta ovat: Miten Paro edistaa mielenterveysomaisten vuorovaikutusta

vertaistukiryhmassa? Mita hyotyja ja kdyton esteitd mielenterveysomaiset nakevat Parolle?



Nakokulman valintaa puoltaa se, ettd Paro-hyljerobotista ei ole ennestaan suomenkielista
tutkimusta, joka olisi tehty mielenterveysomaisten kokemuksia painottaen tavoitteena
koetun hyvinvoinnin laadun parantaminen. Opinndytetydlla pyrittiin [6ytamaan

hyédyntamismahdollisuuksia Paro-robotille ja poistamaan esteita sen kaytolle.

Kdaymme opinndytetydssa lapi, millaisia vaikutuksia aiemmat tutkimukset ovat Parosta
I6ytaneet keskittyen terveisiin aikuisiin. Muistisairaiden suhteen Paroa on ehka tutkittu
eniten, mutta tassa opinnaytetydssa emme keskity siihen. Kasittelemme lyhyesti myos
robottiterapiaa, jossa roboteilla pyritdan saamaan samat vaikutukset kuin eldinavusteisella
terapialla. My0s kayton esteet ja eettiset ndkdkulmat tuodaan esiin. Lopuksi kasittelemme

saadut tulokset ja teemme niista tulkinnat.

2 Paro-hyljerobotti koetun hyvinvoinnin laadun parantajana

Paro on hylkeenpoikasen eli kuutin muodossa oleva hoivarobotti, jonka kehitys on aloitettu
vuonna 1993 ja sen kehitys on jatkunut ainakin 20 vuoden ajan. Paro-hyljerobotti on
japanilaisen insin6orin Takanori Shibatan kehittdma hoivarobotti, joka kehitettiin Kansallisen
teollisuustieteen ja teknologian instituutissa (National Institute of Advanced Industrial
Science and Technology, AITS). Paroa on uudelleen suunniteltu, arvioitu ja kehitetty
yhteistydssa monien akateemisten instituuttien ja vanhainkoitien kanssa eri maissa.

(Sabanovi¢ & Chang, 2015, s. 541)

Paro-hylkeen avulla saadaan aikaan samankaltaisia vaikutuksia kuin eldinterapialla. Paron on
Ioydetty vahentavan potilaan ja hoivan antajan stressia sekd parantavan vuorovaikutusta
potilaan ja hoitajan valilla. Parolla on rentoutumista ja motivaatiota parantava vaikutus. Se
muun muassa voi alentaa verenpainetta (Robinson ym., 2015, s. 29). Lisdksi se parantaa
sosiaalista kanssakdymista potilaiden valilla ja potilaan ja hoitajan valilla. (Shibata & Wada,

2011, ss. 381-384; Sung ym., 2015, s. 4)

Parolla on viisi eri sensoria: tunto-, valo-, aani-, lampatila- ja asentosensorit. Sensorien avulla
Paro havainnoi ihmisid ja ymparistda. Paron ominaisuuksiin siis kuuluu paiva- ja ydajan

tunnistaminen, lampétilojen ja valon havaitseminen, iskujen ja silittdmisen tunteminen,



danen ja sen suunnan tulkitseminen, oman nimen tunnistaminen ja muistaminen seka
kommunikoiminen erilaisia aania, kehon ja silmien liikkeita kayttaen. Paro on kooltaan ja
painoltaan ihmisvauvan kaltainen ja se kykenee jaljittelemaan hylkeenpoikasen danta.

(National Institute of Advanced Industrial Science and Technology, n.d.)

Paro-robotteja valmistetaan kasityona Japanissa. Parolla on antibakteerinen turkki, joka on
valmistettu synteettisestda materiaalista ollen kuitenkin luonnollisen tuntuinen kayttajalleen.
Parolla on akku, jonka lataaminen tapahtuu verkkovirralla. (National Institute of Advanced

Industrial Science and Technology, n.d.)

2.1 Robotti- ja eldinavusteinen terapia

Robottiterapia tai robottiavusteinen terapia kayttaa robotteja keinona kohentaa terveytta ja
psyykkista hyvinvointia. Robottiterapia koostuu robottiavusteisista terapiaohjelmista, joita
laakarit, hoitajat tai sosiaalialan tyontekijat ovat suunnitelleet. My6s robottiavusteinen
aktiviteetti, jossa potilaat vuorovaikuttavat robotin kanssa ilman terapeuttista tavoitetta,
kuuluu robottiterapiaan. Robottiavusteista terapiaa tarjotaan paasaantoisesti sairaaloissa,
kun taas robottiavusteista aktiviteettia palvelu- ja hoivakodeissa. (Shibata & Wada, 2011, ss.

382-383)

Eldin- ja robottiavusteinen terapia tarjoavat joissain tapauksissa ladkkeettoman
hoitovaihtoehdon erilaisiin mielenterveydellisiin ja sen seurauksena muihinkin
terveysongelmiin. Eldinavusteisen terapian on tutkimuksissa todettu jossain maarin
vahentavan yksindisyytta ja masentuneisuutta. Vaikutusta on havaittu myos agitoituneen
kaytoksen vahentymisena ja sosiaalisen vuorovaikutuksen parantumisena. Eldinavusteisen
terapian ongelmana on huoli terapiakoirien mahdollisista puremista, eldinallergioista,
taudeista ja hoitokotien henkilokuntien rajalliset resurssit huolehtia muiden tehtaviensa
ohella myds lemmikkieldimen huolenpidosta. N&ista syista jotkut hoitokodit ovat paatyneet

kieltdamaan tdman terapiamuodon. (Sung ym., 2015, ss. 1-2)

Robottiavusteinen terapia on joskus parempi vaihtoehto kuin eldinavusteinen terapia.

Robottiterapiassa luetellut eldinperaiset ongelmat voidaan valttaa pyrkien saamaan



kuitenkin samat hyodyt. Paro on terapiarobotti ja sen luonut tutkimuslaitos on erikoistunut

robottiterapiaan. (Sung ym., 2015, ss. 1-2)

Tutkimuksessa havaittiin, ettad seka ihmisilla etta koirilla endorfiini, oksitosiini, prolaktiini,
fenyylihappo (B-fenyylietyyliamiinin metaboliitti) ja dopamiinitasot alenivat merkittavasti.
Kortisolitason suhteen sen sijaan positiivisia vaikutuksia havaittiin koehenkildiden osalta,
mutta koirien osalta positiivisia muutoksia ei havaittu. Oksitosiinitasojen kohoaminen oli
korkeampi niilla koehenkil6illd, jotka olivat vuorovaikutuksessa oman koiransa kanssa.
Oksitosiini on neurokemikaaleista se, joka indikoi sosiaalista kiintymysta lajin edustajien
valilla. Kirjan lukemisen ja koiran kanssa vietetyn ajan valiset neurokemialliset vaikutukset
eivat juurikaan eronneet toisistaan oksitosiinia, prolaktiinia ja endorfiinia lukuun ottamatta.
Naiden kolmen neurokemikaalin osalta niiden maaran kasvu oli koiran kanssa vietetyn ajan
myo6ta suurempaa. Nain ollen koiran kanssa vietetylla ajalla saavutettiin jopa suurempia

terveydellisid hyotyja kuin kirjan lukemisella. (Odendaal, 2000, ss. 275-280)

Edelld kuvattujen vaikutusten saavuttamiseen riittda jo 5-24 minuutin vietetty aika koiran
kanssa. Terapiaan varatun ajan ei tarvitse siten olla pitka, vaan hyodyt saavutetaan
tutkimuksen mukaan parhaiten lyhyen ajan kuluessa siten, etta altistusjaksoja on useammin.
Esimerkiksi 15—20 minuuttia kolmesti paivassa on parempi kuin tunnin mittainen

yhtajaksoinen koiraterapia. (Odendaal, 2000, ss. 275-280)

Tanskassa tehdyssa tutkimuksessa tutkittiin sadan vanhusten hoivakodin asukkaan
kayttaytymisvasteita vierailuihin koiran, hyljerobotti Paron ja pehmolelukissan kanssa.
Jokaista asukasta vieraili 12 kertaa jokin nadista kolmesta eldimesta (oikea tai keinotekoinen).
Jokaisella tapaamiskerralla oli mukana eldimella saattaja sekd havainnoitsija. Tutkimuksessa
havaittiin, ettd oikea koira ja interaktiivinen hyljerobotti aikaansai eniten fyysista kosketusta,
katsekontaktia ja verbaalista kommunikaatiota. Myos asukkaiden kognitiivinen toimintakyky
vaikutti siihen, kenen kanssa he olivat vuorovaikutuksessa. Mita heikentyneempi asukkaan
kognitiivinen toimintakyky oli, sitd enemman he olivat vuorovaikutuksessa eldimen (oikea tai
keinotekoinen) kuin ihmisen kanssa. Koira ja hyljerobotti stimuloivat asukkaita enemman

vuorovaikutukseen kuin pehmolelukissa, mutta hyljerobotti Paro ei kyennyt pitamaan



asukkaiden huomiota samalla tasolla pitkaaikaisesti kuin koira. (Thodberg ym., 2016, ss.

107-108)

2.2 Paron kadyttokohteita ja vaikutuksia hyvinvointiin

Hoivarobotteja voidaan jakaa fyysisia (effective) ja henkisia (affective) tarpeita tayttaviin.
Fyysiset tarpeet voivat olla esimerkiksi siivoaminen, ladakkeen jako ja liikkuttaminen. Henkisiin
tarpeisiin vastaavat hoivarobotit taas pyrkivat esimerkiksi lievittdmaan yksinaisyytta ja
tarjoamaan vuorovaikutusta. Affective-tyyppisiin hoivarobotteihin luetaan sosiaaliset
hoivarobotit, joita kutsutaan myds kumppaniroboteiksi tai lemmikkiroboteiksi. Paro-hylje on
halailua ja huomiota vaativana sosiaalinen kumppani- ja lemmikkirobotti. (Van Aerschot &

Parviainen, 2020, s. 249)

Ian myota ihmisille voi tulla erilaisia fyysisia ja psyykkisia haasteita, joissa hoivarobotit voivat
avustaa. Hoivarobottien avulla tuetaan mm. vanhusten, sairastuneiden ja
kehitysvammaisten autonomiaa. Hoivarobotit myos avustavat hoitajia tydssaan. Niiden
tarkoituksena on yksinkertaistaa paivittdisia asioita vanhusten tai muuten estyneiden
elamassa. Erikoistuneet koneet ja laitteet parantavat kadyttdjiensa elamanlaatua antamalla
heille autonomiaa tai palauttamalla takaisin jo menetettya itsendisyytta. Autonomiaa
parantavia toimintoja ovat esimerkiksi [adkkeiden, ruoan ja juoman tarjoilu. Erilaisia
hoivarobotteja on kehitetty, nadista esimerkkina Care-O-Bot ja Paro-hyljerobotti. Care-O-Bot
robottia kehitetdaan Fraunhofer-instituutissa Saksassa. Care-O-Bot kykenee havaitsemaan
esteitd ymparilldan ja vaistamaan niita. Care-O-Botilla on kokoelma kuljettamiseen liittyva
toimintoja, se kykenee esimerkiksi tarjoilemaan juotavaa vanhainkodeissa tai sairaaloissa.
Tama robotti myos tunnistaa, lahestyy ja puhuu kayttajilleen. Se dokumentoi tyotédan ja
antaa ladkareiden seka hoitajien analysoida kerdaamaan tietoaan, talla voidaan varmistaa

robotille annetun tehtdvan onnistuminen. (Goeldner ym., 2015, s. 115)

Paro on hyvin erityyppinen hoivarobotti, joka on suunniteltu dementiaa sairastavien
hoitoon, Paron vaikutukset liittyvat vuorovaikutukseen. Molemmat Care-O-Bot sekd Paro
ovat esimerkkeja itsendisesti toimivista roboteista, jotka ovat suoraan vuorovaikutuksessa

kayttdjiensa kanssa. Kuitenkaan tana paivana kehitettavat hoivarobotit eivat ole ainoastaan



tarkoitettu tukemaan vanhuksia tai muuten rajoittuneita henkildita. Sen sijaan osa
roboteista on kehitetty tukemaan hoitajien tarpeita paivittdisessa tyossa. Osa hoivaan
liittyvista tyotehtavista ovat fyysisesti haastavia ja aiheuttavat pitkdaikaisesti tapahtuvina
terveyshaittoja hoitajille, tasta esimerkkina toistuvasti potilaiden siirtely. RIBA, kantava
robotti onkin juuri kehitetty tdhan tarkoitukseen. RIBA-robotin tuella hoitaja voi siirtaa
potilaita turvallisesti. Hoivarobotit saattavatkin parantaa tyéolosuhteita ja siten positiivisesti

vaikuttaa hoitajien terveyteen ja tyytyvaisyyteen tyossa. (Goeldner ym., 2015, s. 116)

Van Aerschotin ja Parviaisen (2020, s. 247) mukaan hoivarobotteja on kehitelty 1990-luvulta
lahtien, mutta ne eivat vield ole vahentdneet hoitajapulaa ja niiden kaytto on jadnyt
marginaaliseksi. He ovat tutkimuksessaan paatyneet siihen, etta syy tahan ei ole eettisissa
ongelmissa tai kielteisissa kdyttajaasenteissa, vaan tuotekehityksessa. Nykyiset hoivarobotit

kykenevat vain yksinkertaisiin toistuviin toimintoihin tai arkisiin jutusteluihin.

Paron kanssa vuorovaikutuksen on todettu kohentavan dementiaa sairastavien mielialaa ja
vahentavan kipua. Kayttajat ovat kokeneet Paron ystavaksi, jolle voi jutella ja josta
kiinnipitdminen auttaa rentoutumaan. Paro voi myds lievittdd huoneeseensa eristyneiden

potilaiden yksindisyytta. (Puym., 2020, s. 441)

Taiwanilaisia, paivittaisissa toiminnoissaan avusta suuresti riippuvaisia hoivakodin asukkaita,
tutkineessa tutkimuksessa havaittiin Paron lisddavdan kommunikaatio- ja vuorovaikutustaitoja
merkittavasti. Robottiavusteinen terapia myos lisasi asukkaiden osallistumista merkittavasti.
Tutkimukseen osallistuneet myds usein kyselivat hoitajilta mahdollisuutta tavata Paroa ja

tulivat huoneestaan herkemmin, kun oli mahdollisuus olla vuorovaikutuksessa Paron kanssa.

Paro myos nousi yleiseksi puheenaiheeksi hoivakodin arjessa. (Sung ym., 2015, s. 4)

Terveitd nuoria aikuisia koskevassa tutkimuksessa saatiin tuloksia, ettd Paron koskettaminen
aiheutti miellyttavia tunteita, lisdsi koetun onnellisuuden tuntemusta, vahensi kivun tunteita
ja vahensi my0os oksitosiinin maaraa syljessa. (Geva ym., 2020) Oksitosiinimdaran
vahentymista voi pitaa yllattavana, silla kosketuksen uskotaan lisddvan oksitosiinimaaraa

(Morhenn ym., 2012).



Lapsia tutkineessa katsauksessa tultiin siihen johtopdatokseen, ettd lemmikkimaiset robotit
(Paro) soveltuvat hyvin lasten huomion kdaantamiseen toisaalle, antaen emotionaalista tukea
ja lohtua. Amerikkalaisia lapsia tutkineessa tutkimuksessa ei huomattu eroa ahdistuksessa
eika syljen kortisolitasoissa Paroa kayttaneiden ja kontrolliryhman valilla. Myonteiseen
mielentilaan sen kayto6lla sen sijaan havaittiin yhteys. Toisessa amerikkalaisia lapsia
kasitelleessa tutkimuksessa Paro sen sijaan vahensi ahdistustakin, jos sita kaytettiin

vanhemman kanssa yhdessa. (Kabacinska ym., 2020, ss. 923-926)

Japanilaisia autismin kirjon lapsia psykiatrisella osastolla tutkittaessa havaittiin osan
suhteutuvan Paroon hyvin mydnteisesti, mutta osaa ahdisti sen danet ja ulkonako tai
suhtautuivat jopa aggressiivisesti siihen. Erityisesti sen nahtiin hyédyttavan 10-vuotiasta
tyttoa, jolla oli autismin kirjoa. Paro auttoi hanta kehittamaan kommunikaatiotaan ja
juttelemaan muiden kanssa Parosta. Toinen tapaus, jota Paro hyodytti erityisesti, oli 16-
vuotias poika, jolla oli diagnosoitu autismi. Hanella oli ahdistuksesta johtuvaa impulsiivista
kaytosta, joka vaheni Paron kayton avulla ja sai hanet rauhallisemmaksi. Paroon
negatiivisesti suhtautuivat 12-vuotias poika, jonka mielesta Paro oli danekas eikda myoskaan
pitdanyt sen ulkonadsta ja 8-vuotias tytto, joka hyokkasi Paron kimppuun usein. (Nakadoi,

2017, ss. 480-481)

Australiassa, Griffithin yliopistossa olevassa Menzies Health Institute Queenslandissa,
tutkittiin dementiaa sairastavien omaisten ndakemyksia Parosta ja samannakoisesta
pehmolelusta. Omaisen dementiaa sairastava sukulainen sai Paron tai pehmolelun
kayttéonsa 15 minuutiksi kolmesti viikossa, kymmenen viikon ajan. Tutkimukseen
osallistuneet dementiaa sairastavat asuivat Queenslandin hoivakodeissa. Osallistuneita
omaisia oli 20, joista 10 arvioi Paroa ja 10 Paron nakdista pehmolelua. (Moyle ym., 2019, ss.

177-178)

Yleisesti omaisilla oli positiivinen vaikutelma Parosta. Omaisten ensivaikutelmat Parosta
liittyivat dementiaa sairastavan sukulaisen rakkauteen eldimia kohtaan, koettiin etta
sukulaisen hyvinvointi paranisi, koska “he rakastavat eldimia”. Omaiset olivat innostuneita
siitd, etta sukulainen sai kayttaa sosiaalista robottia, joka liikkui ja otti heihin kontaktia. He

myos kokivat, ettd Paro paransi dementiaa sairastavan sukulaisen mielialaa, véhensi
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agitaatiota ja antoi lohdutusta sekd mahdollisuuden vuorovaikutukselle. Kun omaiset nakivat
dementiaa sairastavan sukulaisen olevan vuorovaikutuksessa Paron kanssa he olivat
vaikuttuneita siitd, miten robotti sai aikaan vastuuntuntoa Paron hoitamisesta ja yhteyden
ennestaan tuttuun lemmikkiin kuten koiraan. Yksindisyyden vahentdaminen ja muistelun
edistaminen nahtiin myods kiinnostavana. Kaikki tutkimukseen osallistuneet omaiset olivat
kiinnostuneita ja sitoutuneita kdayttamaan Paroa "eldinterapiana”, ryhmatoimintana tai
yhdessa omaisensa kanssa. Vaikkakin omaiset olivat yleisesti vaikuttuneita Parosta, he
kokivat Paron hintavuuden olevan sen kayton suurin este. My6s huoli siitd, ettda dementiaa
sairastava sukulainen kokisi Paron lapsellisena ja lelumaisena nousi esiin. Paron nakoinen
pehmolelu sai negatiivisempaa palautetta suurimmaksi osaksi sen takia, etta se ei kyennyt
lilkkumaan tai osallistamaan asukkaita hoivakodeissa. Lisaksi perheen omaiset, jotka saivat
tarkastella pehmolelua, olivat hyvin pettyneitd, koska he olettivat, ettd dementiaa sairastava

perheenjdsen saisi Paron kdyttéonsa. (Moyle ym., 2019, ss. 177-182)

Terveitd ikdihmisia tutkineessa tutkimuksessa kartoitettiin yli 67-vuotiaiden omia mielipiteita
Paron hyodyllisyydesta. Tulosten mukaan enemmistd (53 %) koki Paron hyddylliseksi
itselleen ja lahes kaikki (93 %) kokivat sen hyodylliseksi yleisesti ottaen ihmisille. Selkea
enemmisto (83 %) my0s kertoi, ettd ottaisi Paron kotiinsa, jos saisi sen ilmaiseksi. (McGlynn

ym., 2014, ss. 1, 12)

2.3 Paron kdyton esteet

Parolla on selkeitd, jo aiemmin lapi kdymissamme tutkimuksissa havaittuja hyotyja. Kuitenkin
siitd huolimatta Paron kayttéonotto mielenterveys- ja muussa hoitotydssa on sailynyt
vahaisena. Paron kdyton esteet ovat siis edelleen niin suuria, ettd hyodyt eivat ole saaneet
Paroa yleiseksi hoidon ja hoivan apuvalineeksi. (Hung ym., 2019, s. 6) Tassa alaluvussa

kasittelemme, mitd ndma kayton esteet ovat.

Useat tutkimukset ovat tuoneet esille, ettd Paron hankintakustannukset ovat este sen
kayttoonotolle hoivapaikoissa. Tata kirjoitettaessa Paroa myydaan esimerkiksi Iso-
Britanniassa 6000 punnan hintaan (euroissa tdma on noin 7140 euroa) (Sense Medical

Limited, n.d.) ja vuonna 2019 sen hinnaksi on mainittu 6000 Yhdysvaltain dollaria (vahan yli
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5250 euroa), lisédna tulevat vield yllapito- ja korjauskustannukset. Hinta vaikuttaa siihen, etta

Paron saatavuus ei ole yhdenvertaista (Hung ym., 2019, s. 6).

Hinnan lisaksi Paron kayttoonoton edistamiseksi hoivapaikan henkildkunnalle tulisi antaa
koulutusta ja taitoja Paron kaytdsta. Tama voidaan nahda ylimaaraiseksi kuormitukseksi
henkilokunnalle. Paro voi myds menna rikki vaarinkdytettyna, joten turhautuneet tai
muutoin huonossa kunnossa olevat potilaat saattavat vahingoittaa sita. Taman vuoksi Paron
jaettu kayttd monen asukkaan asumisyksikdissa saattaa lyhentaa robotin elinkaaren lyhyeen.

(Hung ym., 2019, s. 6)

Vaikka Paron turkkia mainostetaan antibakteerisena (National Institute of Advanced
Industrial Science and Technology, n.d.), niin se voi tulla likaiseksi ja siten olla potentiaalinen
infektioriski. Paron puhdistus jokaisen kadyttajan valilla on tyolasta ja sen voi olettaa
heikentdavdan motivaatiota sen kayttoon. Erddssa tutkimuksessa Paro pidettiin puhtaana
sairaalan infektioprotokollan mukaisesti ja sen puhtaus saavuttikin sairaalan tavoitearvot.
Taman saavuttamisen kuitenkin koettiin vaatineen paljon aikaa puhdistukseen, mika taas

lisdd tyokuormaa. (Hung ym., 2019, s. 6)

Toisessa tutkimuksessa tutkittiin Paron bakteerimaaria hoivakodissa ja Paron mahdollisuutta
toimia sairauksien levittdjana. Tulosten mukaan bakteerit eivat pysyneet Paron turkissa
pitkdan elinvoimaisina. Kuitenkin huono kasihygienia voi mahdollistaa taudinaiheuttajien

leviamistda myos Paron kautta potilaiden valilla. (Klein ym., 2017, s. 29)

Eettiset asiat ovat my6s nousseet esille Paron kayton esteind. Robotin peldatdaan korvaavan
ihmisen ja vdhentavan ihmiskontakteja. Paron on myos koettu olevan petollinen, kun se
matkii eldinta olematta kuitenkaan eldin. Sen on myds koettu infantilisoivan eli pitavan sen

kayttajia lapsenomaisina. Joitain on myds hairinnyt sen dantely. (Hung ym., 2019, s. 7)

2.4 Paron kdyton eettiset ndkokohdat

Kumppanuushoivarobottien, kuten Paron, eettisiksi ongelmiksi on esitetty huijausta (robotti

jaljittelee elollista), lapsenomaiseksi tekemistd, ihmiskontaktin vahentymista ja
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vastuuongelmia. Bradwell, Winnington, Thill ja Jones (2020, ss. 1-4) tutkivat nuorten
aikuisten nakemyksia kumppanuushoivarobotiikan eettisyydesta, sen jalkeen, kun he olivat
tutustuneet kumppanuuslemmikkirobotteihin ja osallistuneet koulutukseen, jossa kasiteltiin

vanhusvaeston laheisia suhteita.

Osallistujista 60 % ei havainnut eettisia ongelmia kumppanuusrobottien kdytdssa. 30 % toi
ilmi joitain ongelmia, joista yleisin oli vahentynyt ihmiskontakti (10 %). Seuraavaksi yleisin
eettinen ongelma oli huijaus (6 %). Kuitenkin listalta valitessaan, osallistujat pitivat kaikkein
suurimpana ongelmana yhdenvertaisen saatavuuden laitteeseen sosioekonomisesta
taustasta huolimatta. Vahaisimmiksi ongelmiksi koettiin loukkaantumisriski ja
yksityisyysongelmat. 58 % voisi ostaa laitteen sukulaiselle, mutta hinta oli yleinen syy
ostamatta jattamiselle. Huijaus, lapsenomaiseksi tekeminen, ihmiskontaktin vahentyminen
ja vastuuongelmat eivat ole kumppanuusroboteissa tutkimuksen perusteella oleellisia
ongelmia, vaan suurempi ongelma on robottien saatavuus varallisuuden mukaan. (Bradwell

ym., 2020, ss. 1-8)

Muistisairaan huijaamista Parolla on pohdittu myds ROSE (Robots and the Future of Welfare
Services) tutkimushankkeen ja Bioetiikan instituutin jarjestamdassa kansalaisraadissa
Tampereella 2017, jossa pohdittiin hoivarobotiikan eettisyytta ja hyvaksyttavyytta. Raati
pohti muun muassa robotiikan kdyton hyvaksyttavyytta muistisairaiden nakokulmasta.
Pohdinnassa korostui etenkin se, etta onko eettisesti oikein hyédyntaa robottia, jota
muistisairas henkil6 ei valttamatta miella sairautensa vuoksi elottomaksi ja tunteettomaksi
laitteeksi. Tallaisen henkilon kohdalla kyse on tavallaan huijaamisesta, silla henkilolla ei ole
valttamatta valmiuksia mieltda hoivarobottia robotiksi. Raati vertasi robottihyljetta osuvasti
lumeldakkeeseen, jonka kayton eettisyyttd voidaan vastaavasti pitda kyseenalaisena, vaikka

tarkoituksena on tuottaa yksilolle terveydellisia hyotyja. (Pirhonen ym., 2017, ss. 318-319)

Oleellinen pelko robottien kayttéonoton myota on ollut hoitajien korvaaminen roboteilla.
Jos robotit korvaisivat hoitajat, inhimillinen ja “lammin” hoiva mahdollisesti katoaisi. On
hyvin epatodennakoista, etta robotit voisivat koskaan olla empaattisia tai emotionaalisia.
Terveydenhoitoalalla tarkeda on sosiaalisten ja emotionaalisten tarpeiden tayttaminen, ja ne

eivat valttamatta tayty silld, ettd annetaan ihmiselle robotti. Jos robotit korvaisivat osan
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hoitajista, olisi silla myods vaikutuksia terveydenhoitoalalla tyollistymiseen. (Stahl &

Coeckelberg, 2016, s. 153)

Valtakunnallinen sosiaali- ja terveysalan eettinen neuvottelukunta on maarittanyt eettisia
reunaehtoja teknologian hyédyntamiselle terveydenhuollossa. Kannanoton mukaan
teknologialla tuetaan muun muassa hyvaa elamaa, osallisuutta ja huolenpitoa. Teknologian

tulee myos soveltua ihmisen arkeen ja sen riskit ja haitat tulee arvioida. (ETENE, 2010, s. 3)

Robottien autonomiaan liittyen nousee kysymys siitd, kuinka autonomisia robottien tulisi
olla ja kuinka autonomisesti robottien tulisi toimia ilman ihmisen valvontaa. Millaisia
tehtavia voisi ja pitdisi antaa roboteille? Yleisesti voidaan kysya, pitaisikod robottien olla
avustavia vai ottaa vastuulleen tehtavia kokonaisuudessaan. Jos roboteille annetaan
aikaisemmin hoitajien toimesta tehtyja tehtavia, kuka on vastuussa robotin tekemista
tehtdvista. Jadvatko ihmiset silti vastuuseen robotin suorittamasta tehtavasta? Robotit eivat
kykene moraaliseen paatoksentekoon tai toimimaan eettisesti ongelmallisissa tilanteissa.
Robotit voivat tehda monia tehtavia, mutta eivat kykene reflektoimaan tyonsa eettista
laatua. Voidaanko roboteille antaa enemman autonomiaa, kun ne eivat kykene moraaliseen

paatoksentekoon? (Stahl & Coeckelberg, 2016, s. 153-154)

Yksityisyyteen ja datan suojaamiseen liittyvia kysymyksia ovat, mita dataa robotit keraavat,
miten niita sailytetaan ja kenelld on niiden katseluun oikeus. Robottien turvallisuus ja
vahingon valttaminen ovat myds eettisyyden keskidssa. Robottien tulisi olla turvallisia, eika
niiden pitdisi missaan tilanteissa vahingoittaa ihmistd. Tama on erityisesti huomioitavaa
terveydenhoitoalalla, koska usein ollaan tekemisissd haavoittuvien ihmisten kanssa, kuten

sairaiden, lasten ja vanhusten. (Stahl & Coeckelberg, 2016, s. 154)

3 Opinnaytetyon toteutus

Opinndytetyon toteutus alkoi teoriatiedon kerdamisella ja Paro-hylkeeseen tutustumisella.
Opinndytetyon toteuttamisen tulee olla suunnitelmallista, joten tutkimussuunnitelma tehtiin
kartoittamaan kayttokokeilun toteutusta seka aineiston hallintaa. Palaverit ohjaavan

opettajan ja yhteistyotahon kanssa valmistelivat kayttokokeiluun. Kayttékokeilun
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aineistonkeraaminen toteutettiin kayttden haastattelulomaketta, jonka osallistujat tayttivat
valvottuna. Lomakkeen tukena havainnoimme osallistujia. Tyon ohessa on huolehdittu

vaadittavista lupa-asioista.

3.1 Opinnaytetyon tavoite, tarkoitus ja tutkimustehtava

Opinndytetyon tavoitteena oli tuottaa tietoa siita, milla eri tavoilla Paro-hylje voi parantaa
kayttajansa hyvinvointia. Lisaksi saatiin tietoa Paron kayton esteista ja hyodyllisyydesta.
Tarkoituksena oli kokeiluja toteuttamalla kuvata ja analysoida Paro-hylkeen kayttoa
mielenterveysomaisten kanssa jarjestetyissa tyopajoissa seka tuottaa tietoa Paron

vaikutuksista mielenterveysomaisten hyvinvointiin.

Tutkimustehtdvana opinndytetydssamme oli selvittaa:

1. miten Paro-hyljetta voidaan hyddyntaa parantamaan mielenterveysomaisten
hyvinvointia?
2. miten Paro edistdd mielenterveysomaisten vuorovaikutusta vertaistukiryhmassa?

3. mita hyotyja ja kdyton esteitd mielenterveysomaiset nakevat Parolle?

3.2 Tiedonhaun luotettavuus ja kattavuus

Tiedonhaussa on kdytetty seuraavia tietokantoja: Cinahl, Google Scholar, Medic,
ScienceDirect, SpringerLink, Wiley Online Library ja PubMed. Hakusanoina kaytettiin
seuraavia "Paro robot”, ”Paro seal”, “Social robot”, ”Animal assisted therapy”, “Robot
therapy”. Lisdksi olemme hakeneet tietoa Himeen ammattikorkeakoulun omasta Finnasta,
esimerkiksi kansainvilisten e-lehtien kokoelmasta ja kirjastosta. Tyossamme olemme
kayttaneet padosin englanninkielisia tutkimuksia, joita olemme I6ytdneet edeltavasti
mainituista tietokannoista. Opinnaytetyon tekijat noudattivat lahdekriittista tarkastelua
kaytettyjen lahteiden kohdalla ja kdytimme vain luotettavista ldhteista peraisin olevaa
tietoa, suosien nayttoon perustuvaa tutkimustietoa vertaisarvioiduista tieteellisista lehdista.
Pyrimme myds kayttdmaan julkaisuvuodeltaan padosin alle kymmenen vuotta vanhoja

lahteita.



14

Parosta on tehty paljon erilaisia tutkimuksia dementiaa tai Alzheimerin tautia sairastavien
vanhusten kanssa. Taman takia yritimme keskittya niihin [ahteisiin, joissa tutkimuksen
kohteena oli jokin muu ryhma. Opinndytetydmme kohderyhmana oli mielenterveysomaiset,
joten lahdeaineiston tuli olla mahdollisimman lahella tata tavoitetta. Tutkimastamme
nakokulmasta ei kuitenkaan 16ytynyt mitdaan aikaisempia tutkimuksia. Aikaisemman
tutkimusaineiston vahyyden vuoksi, jouduimme laajentamaan tutkimusmateriaalin kayttoa
lapsiin, perusterveisiin aikuisiin ja ikaihmisiin. Taman lisdksi hyddynsimme my6s dementiaa
ja Alzheimerin tautia sairastavista vanhuksista tehtyja tutkimuksia paapainon ollessa
kuitenkin edelld mainituissa tutkimusryhmissa. Seuraavassa taulukossa kuvataan

opinndytetydmme tiedonhakua.

Taulukko 1 Tiedonhaku

Tietokanta Hakusana Hakutulokset Rajaukset
2011-2021
Paro (robot OR seal)
Cinahl 41 Koko teksti saatavilla
Vertaisarvioitu
Paro robot 13 100
Social robot
Google Scholar oclatrobo 330000
Animal assisted 2011-2021,
236 000
therapy
72
Robot therapy 600
Kokoteksti
Paro robot 466 saatavissa
Paro seal 340 Vertaisarvioitu
Hamk Finna Social robot 25 809 Aineistotyyppi:
Animal assisted 55 632 Artikkeli
therapy . .
Kieli: englanti
Robot thera 18 840
by 2011-2021
2011-2021
. Paro hylje 0 0 0
Medic Kielet: Suomi ja
Paro 0 .
Englanti
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Vain koko teksti

2011-2021
. . Paro (robot OR seal) . .
ScienceDirect OR robot therapy 54 Artikkelit
Koko teksti saatavilla
2011-2021
Artikkelit
SpringerLink Paro (robot OR seal) 151
OR robot therapy Koko teksti saatavilla
englanniksi
. . . Paro (robot OR seal)
Wiley Online Library OR robot therapy 98 2011-2021
2011-2021
PubMed Paro (robot OR seal) | 68

Koko teksti saatavilla

3.3 Tutkimusmenetelmana strukturoitu lomakehaastattelu ja osallistuva

havainnointi

Menetelman valintaa ohjaa yleensa se, minkalaista tietoa etsitddn ja kenelta tai mista sita

etsitdan. Tassa opinndytetyossa etsitdan tietoa siitd, miten mielenterveysomaisten

vertaistukiryhman osallistujat kokevat, tuntevat, uskovat ja ajattelevat. Tahan soveltuu

aineistonkerdysmenetelmaksi hyvin kysely- tai haastattelulomake. (Hirsjarvi ym., 2002, ss.

171-172) Osallistuvalla havainnoinnilla saimme lisdksi tietoa siitd, miten tutkimamme

vertaistukiryhman osallistujat toimivat.

Paatutkimusmenetelmanamme on strukturoitu lomakehaastattelu, joka soveltuu hyvin myds

kvalitatiiviseen tutkimukseen, koska siina voidaan kdyttda myos avoimia

vastausvaihtoehtoja. (Hirsjarvi ym., 2002, ss. 185—195) Suoritimme haastattelut lomakkeella,

jossa oli avoimia kysymyksia. Vastaajat pystyivat vastaamaan kysymyksiin omin sanoin ilman

valmiita vastausvaihtoehtoja. Vastaajat tayttivat itse lomakkeen valvottuna, jolloin

pystyimme vastaamaan siita nouseviin kysymyksiin.

Havainnoimalla voidaan saada tietoa toimivatko ihmiset samoin kuin kertovat toimivansa.

Havainnointi sopii erityisesti vuorovaikutuksen tutkimiseen(Hirsjarvi ym., 2002, s. 199;
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Saaranen-Kauppinen & Puusniekka, 2006a). Esimerkiksi Paron suhteen voidaan tarkastella
ovatko haastattelulomakkeessa tulleet vastaukset yndenmukaisia havaintojen suhteen.
Silittelevatko osallistujat Paroa, juttelevatko sille ja siita, hymyilevatko Parolle tai pitavatko
mielellaan sylissa. Liitteessa 4 olevassa havainnoinnin asiarungossa ovat asiat, joiden
havainnointiin keskityimme ja millaisia havaintoja saimme. Havainnot tehtiin
muistiinpanoilla vertaistukiryhmassa passiivisella osallistuvalla havainnoinnilla. Havainnoidut
kategoriat olivat hyvinvointi, vuorovaikutus ja kdyton esteet. Nama valittiin sen perusteella,
etta ne liittyivat tutkimustehtaviin ja edeltava tutkimus on todennut Paron edistavan
vuorovaikutusta (Nakadoi, 2017, ss. 418-419), myOnteisia tunteita (Shibata & Wada, 2011, s.

383) ja esteind olevan erityisesti hinta ja eettisyys (Hung ym., 2019, ss. 6-7).

Havainnoinnin lajit ovat systemaattinen ja osallistuva havainnointi. Yleistaen sanottuna
systemaattinen havainnointi on maarallista ja osallistuva laadullista. Osallistuvassa
havainnoinnissa on tyypillista, etta tutkija osallistuu tutkittavien ehdoilla heidan
toimintaansa. Havainnointi voi kohdistua rajattuihin kohteisiin, (Hirsjarvi ym., 2002, ss. 202—
203) tassa opinndytetydssa havainnot kohdistuivat tutkimustehtavien kannalta oleellisiin
asioihin. Passiivisessa osallistuvassa havainnoinnissa, jota kdytimme opinnaytetyossa,
opinndytetyon tekija ei pyri aktiivisesti vaikuttamaan tilanteiden kulkuun (Saaranen-

Kauppinen & Puusniekka, ).

Aineisto analysoitiin laadullisella sisallonanalyysilla, joka on yksi kvalitatiivisista
analyysitavoista. Asiaa kasitelldan tarkemmin luvussa 3.6. Kdytimme aineiston analysointiin
menetelmana induktiivista sisdllonanalyysia. Lahestymistapa valikoitui opinndytety6hémme,
koska tarkoituksena on tutkia tunteita ja kokemuksia, joiden tutkimiseen parhaiten soveltuu
avoimet vastausmahdollisuudet, jotka laadullinen tutkimusmenetelma mahdollistaa.
Laadullisessa tutkimusmenetelmassa kdytetaan aineiston hankinnassa menetelmia, jotka
mahdollistavat tutkittavien oman danen ja ndakemysten esille tulon, kuten avoimia

vastausvaihtoehtoja kayttavat kyselylomakkeet. (Saaranen-Kauppinen & Puusniekka, )
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3.4 Tutkimusaineiston kerdaaminen ja sailytys

Kohderyhmaksi opinndytetydlle valikoitui toimeksiantajan yhteistyétahon, FinFamin, kautta
mielenterveysomaisten vertaisryhma. FinFami on mielenterveysomaisten jarjesto, joka

jarjestdd muun muassa vertaistukiryhmia.

Tutkimusaineisto kerattiin nimettomalla kyselylomakkeella ja vertaistukiryhmassa paikan
paalla passiivisella osallistuvalla havainnoinnilla. Osallistujat tayttivat haastattelulomakkeen
valvottuna ensimmaisen ja viimeisen tapaamisen paatteeksi ja saivat kysya siita halutessaan.
Videointia ei kdytetty, kuten ei mydskaan daanentallennusta missaan vaiheessa
aineistonkeruuta. Tama vahentaa tulosten luotettavuutta (Saaranen-Kauppinen &
Puusniekka, 2006d), mutta parantaa osallistujien tietosuojaa, mika oli meille erittain tarkeaa.
Emme halunneet materiaalia, jossa osallistujat kertovat tutkimuksen kannalta epédoleellisia

salassa pidettavia asioita ja josta osallistuja voitaisiin tunnistaa danen tai kuvan perusteella.

Havaintoaineisto kerattiin vain muistiinpanoilla. Muistiinpanoja tehtiin osallistujien
kertoessa Paron vaikutuksista vuorovaikutukseen, hyvinvointiin tai mainiten Paron kayton
esteistd. Merkitsimme muistiinpanoihin myos, silittelivatko osallistujat Paroa tai pitivatko
sita mielellaan sylissa tai hymyilivatko Paron vaikutuksesta tai jos tulkitsimme Paron

helpottavan puhumista. Jos Paron kayton esteitd havaittiin, ne myos kirjattiin muistiin.

Haastattelulomakkeessa taustatietoina kysyttiin vain ikaryhmaa ja sukupuolta.
Tutkimuskohteiden henkil6llisyys ei tule aineistosta missaan vaiheessa selville.
Haastattelulomake on tehty FinFamin oman kvantitatiivisen kyselylomakkeen pohjalle
lisadamalla siihen kvalitatiivisia, avoimia, kysymyksia. Tutkimusaineiston yhtenaisyys ja laatu
varmistetaan silla, ettd kaikki osallistujat tayttavat saman kyselylomakkeen paikan paalla.
Kyselyn toteuttamiseksi luotiin myds tiedote opinndytetyon tekemisesta ja

suostumuslomake. (Liitteet 1 ja 2)

Aineisto sailytetaan Microsoftin Onedrive-pilvipalvelussa henkilokohtaisten
kayttajatunnusten ja salasanojen takana. Pilvipalveluun ei tallenneta missadn vaiheessa

henkilotietoja. Kerddamamme aineiston omistus- ja kayttooikeudet luovutetaan HAMKille.
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Opinnaytetyon aineisto sdilytetadn tekijoiden hallussa vuoden ajan opinndytetyon
hyvaksymisesta mahdollisten tarkastusten/todennusten takia, HAMKin hallussa olevaan

aineistoon ei puututa.

3.5 Kayttokokeilun toteutus

Paro-hyljerobotin kayttokokeilu tapahtui FinFamissa mielenterveysomaisten
vertaistukiryhmassa kolmena 1,5 tunnin kertana viikon valein aikavalilld 24.11.2021—-
8.12.2021. FinFami tarjoaa tietoa ja tukea omaisille, kun laheisen sairaus huolettaa tai
herattaa kysymyksia. FinFami jarjestdaa omaisneuvontaa, vertaisryhmia ja teemailtoja. Lisaksi
FinFami jarjestaa luentoja ja kursseja mielenterveysasioissa ammattilaisille ja laheisille.

(FinFami ry, n.d.)

Kokeilun tapaamismaarat, tapaamisten kestot ja osallistujamaarat paatettiin yhteistyotahon
ja ohjaavan opettajan kanssa yhteistydssa. Kokeiluun oli ilmoittautunut kuusi osallistujaa,
joista lopulta kokeiluun osallistui yhteensa 4 henkiloa. Kaikki osallistujat olivat naisia ja
kuuluivat ikaryhmaan 30-62-vuotta. Tapaamiskerroilla kadsiteltiin hyvinvointiin liittyvia
teemoja Paron lasndolon lisaksi. FinFamilta mukana tapaamisissa oli tyontekija auttamassa

keskustelun ohjaamisessa. Jokaiselle tapaamiskerralle tehtiin suunnitelma.

Ensimmaiselld tapaamiskerralla kdyttokokeiluun osallistuneet saivat opastuksen Paron
kayttoon. Osallistujien ensimmaisen osallistumiskerran ja kayttokokeilun paatyttya
annoimme osallistuneille muokkaamamme FinFamin kyselylomakkeen taytettavaksi.
Tapaamisten teemoiksi valikoituivat vuorovaikutus, oman ajan ja tilan ottaminen seka

omasta hyvinvoinnista huolehtiminen. Teemat valittiin yhdessa yhteistyétahon kanssa.

Ensimmaiselld tapaamiskerralla hyvinvointiin liittyvana teemana kasiteltiin vuorovaikutusta.
Ryhmassa pohdittiin, millaista on hyva vuorovaikutus, mitka asiat voivat muuttaa
vuorovaikutusta, mita toivotaan vuorovaikutukseen liittyen ja miten hyvaa vuorovaikutusta
voi itse edistdad. Ensimmaiseen tapaamiskertaan kuului my6s opinnaytetyosta tiedottaminen

ja osallistumiseen suostuminen.
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Toisella tapaamiskerralla keskusteltiin oman ajan ja tilan ottamisesta. Ryhmaéssa keskusteltiin
siitda, milloin rajaaminen ja oman tilan ottaminen kannattaa, miten voi I6ytaa itselleen aikaa
ja lisaa tilaa seka miksi meidan on valilla vaikea sanoa ei. Aiheeseen herattelyna ryhmassa

tehtiin miellekartta teemasta.

Viimeiselld tapaamiskerralla kasiteltiin itsestd huolehtimista. Tama teema esiintyi nimella
”pidan itsestani huolta”. Tapaamiskerralla pohdittiin mita itsesta huolehtiminen merkitsee
osallistujalle, missa asioissa haluttaisiin pitaa itsestdan parempaa huolta, miten itsensa
huolehtimisessa on onnistuttu seka mista hyvinvointi koostuu. Hyvinvoinnin koostumisessa
pohdittiin esimerkiksi lemmikkien, liikunnan, tunteiden ilmaisun ja unen vaikutusta

hyvinvointiin. Tapaamiskerran alussa teimme rentoutumisharjoituksen.

Paro oli |lasna jokaisella tapaamiskerralla. Ensimmaisen ja viimeisen tapaamiskerran
paatyttya annoimme osallistuneille FinFamin kanssa yhteistyOssa laatimamme
kyselylomakkeen taytettavaksi. Tapaamiskertojen loppuun jatimme myds aikaa Parosta
keskustelemiseen sekd palautteen antamiseen. Jokaisella ryhmakerralla olemme
havainnoineet osallistujia muistiinpanoja tehden. Havainnoimme osallistujien reaktioita
Paroon, esimerkiksi ilmeita (hymyilya yms.), eleita, kehonkieltd, kommentteja ja kysymyksia.
Tarkoituksena oli selvittaa Paron hyotya hyvinvoinnille, sen herattamia tuntemuksia,
kokemuksia ja kdayton esteita. Erdas ryhmalaisista kertoi tulleensa mielelldan
tapaamiskerroille katsomaan Paroa. Tapaamisissa oli myds mukana FinFamin puolesta yksi

tyontekija, joka ohjasi keskustelun kulkua, puheenvuoroja ja tapaamisten sujuvuutta.

3.6 Tutkimusaineiston analysointi

Analyysimenetelmamme oli laadullinen sisadllénanalyysi, joka on hyvin ldhellad teemoittelua ja
usein naita kdytetaankin vaihtoehtoisina nimityksina. Sisallénanalyysissa etsitddan, mista

teemoista ja asioista aineisto kertoo, kuten mista vastaajat kirjoittavat. (Vuori, 2021)

Laadullinen sisadllénanalyysi on perusanalyysimenetelma, jota voidaan kayttaa kaikissa
laadullisen tutkimuksen perinteissa. Laadullisen sisdllonanalyysin avulla voidaan tehda

monenlaista tutkimusta. Useimmat eri nimillad kutsutut laadullisen tutkimuksen
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analyysimenetelmat perustuvat sisallénanalyysiin, jos sisallonanalyysilla tarkoitetaan

kirjoitettujen, kuultujen tai nahtyjen sisaltéjen analyysia. (Tuomi & Sarajarvi, 2002, s. 103)

Kyselylomakkeella etsimme esiin nousevia tutkimustehtavaan liittyvia yhdistavia tai
erottelevia sisallollisia elementteja. Esimerkiksi milla eri tavoin tutkittavat kokevat Paron
hyvinvointihyddyt. Sisdlldnanalyysimme on induktiivista, eli aineistoldahtdistd. Etsimme siis
aineistosta avoimin mielin sellaisia kohtia, jotka kertovat tutkittavasta asiasta jotakin
opinndytetyon tutkimustehtdvan kannalta kiinnostavaa. Tavoitteena on luoda selkea kuvaus
tutkittavasta ilmidsta. Aineiston sisalloista tehdaan johtopaatoksia, jotka kertovat
tutkimuksellisesti kiinnostavaa. Mika sisaltdd, eli eri haastateltavien vastauksia, yhdistaa,

mika taas erottelee? (Vuori, 2021)

Teemoja tutkimustehtavaan liittyen lomakkeessa on esimerkiksi yksinaisyys, vuorovaikutus,
mielenterveys, Paron hyddyt ja kdyton esteet. Osallistuvalla passiivisella havainnoinnilla
saamme tietoa esimerkiksi, miten Paro vaikuttaa tutkittavien vuorovaikutukseen, saako se

esimerkiksi osallistujat keskustelemaan toistensa kanssa helpommin.

4 Opinndytetyon tulokset

Tutkimustehtavamme oli selvittaa, miten Paro-hyljetta voidaan hyddyntaa parantamaan
mielenterveysomaisten hyvinvointia. Muita kysymyksia, joihin opinndytetydssamme haettiin
vastauksia ovat: Miten Paro edistaa mielenterveysomaisten vuorovaikutusta

vertaistukiryhmassa? Mita hyotyja ja kdyton esteitda mielenterveysomaiset nakevat Parolle?

Kyselylomakkeessa kasiteltiin seuraavia aiheita: yksindisyys, osallistuminen ja vuorovaikutus,
mielenterveys ja hyvinvointi seka hyodyt ja esteet. Kirjoitimme kaikki kyselylomakkeen
vastaukset Excel-taulukko-ohjelmaan ja jasentelimme alaluokat vastausten perusteella.
Kyselylomakkeen ndet liitteesta 3 ja jasentelylajittelun taulukosta 2. Paaluokat valikoituivat
alaluokkien perusteella seuraaviksi: vuorovaikutuksen edistaminen, rentoutuminen, kayttoa
hairitsevat tekijat seka laheisyyden tarpeeseen vastaaminen. Paron rakenteen toimivuutta
esiin tuoneiden vastausten koettiin soveltuvan alaluokkiin, jotka lukeutuivat rentoutumisen,

vuorovaikutuksen edistamisen ja [aheisyyden tarpeeseen vastaamisen luokkien alle.



Taulukko 2 Aineiston luokittelu

Alkuperaisilmaisu

Alaluokka
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Paaluokka

"pelko, etta robotti korvaa
ihmisen"

"Ehka se ettei tieda valttamatta
etukateen, miten potilaat
reagoivat Paroon. Varmasti

hyodyllinen"

"aaniherkka ei jaksa kuunnella
Paroa pitemman paalle"

"Valtavan hienoa, kun paroa
kaytetaan vanhustyossa.

Ehka jos on agressiivisuuteen
taipuvainen potilas, taytyy

miettia etta Paro pysyisi
turvassa"

"Ei kaikilla mahdollisuutta
Paroon"

"teki olon rennommaksi, jolloin
helpompi osallistua"

"Kiersi sylista syliin"
"hyoty: mutistit jne. Rupeavat
kommunikoimaan"

"Hetki Paron kanssa voisi auttaa
hetkeksi unohtamaan sairaudet

ja yksindisyyden"

"Tuotti mukavia tuntemuksia"
"Silittely tuo laheisyyden
tunnetta"

"turvallisuuden tunne lisdantyi"

Pelko

Epatietoisuus

Hairiotekija

Rikkoutumisriski

Saatavuus

Rentoutumisen

lisédminen

Osallistaminen

Keskustelun edistédminen

Vuorovaikutus Paron
kanssa

Hyvan olon tuottaminen

Laheisyys

Turvallisuuden tunne

Kayttoa hairitseva tekija

Rentoutuminen

Vuorovaikutuksen
edistdminen

Laheisyyden tarpeeseen
vastaaminen



22

4.1 Paron vaikutus vuorovaikutuksen edistimiseen

Strukturoituun lomakehaastatteluun osallistujat vastasivat myos kysymyksiin, joissa oli
suljetut vastausvaihtoehdot. Vuorovaikutukseen liittyen naita oli: "Koetko yksindisyytta?” ja
”Mitka kaikki seuraavista osallistumista kuvaavista vaittamista toteutuivat kohdallasi tassa
ryhmdssa?”. Ensimmaisen tapaamiskerran jalkeiseen kyselyyn vastanneista puolet
vastasivat, ettd kokevat yksindisyytta joskus. Yksi osallistujista vastasi hyvin harvoin ja yksi
melko usein (Taulukko 3). Viimeisella kerralla jaoimme samanlaisen kyselylomakkeen kuin
ensimmaisella kerralla, silla halusimme tietda, oliko osallistujille tullut uusia ajatuksia Parosta
ja sen kaytosta. Viimeisella kerralla oli kuitenkin vain kaksi vastaajaa, joten jatimme
kyselylomakkeen vastaukset taman kysymyksen osalta pois. Jatkossa viimeisen kerran

kyselylomaketta kutsutaan loppukyselyksi.

Taulukko 3 Yksinaisyyden kokeminen

En koskaan 0
Hyvin harvoin 1
Joskus 2
Melko usein 1
Jatkuvasti 0

Osallistumiseen ja vuorovaikutukseen liittyvdan monivalintakysymykseen, jossa piti valita
osallistumiseen liittyvista vaittamista, yhta vastaajaa lukuun ottamatta kaikki valitsivat joka
kohdan (Taulukko 4). Loppukyselyssa oli vain kaksi vastaajaa, jonka takia jatimme myos tassa

kysymyksessa loppukyselyn vastaukset pois.

Taulukko 4 Osallistumisen onnistuminen

Koin tulleeni aidosti kuulluksi keskustelussa
Keskustelussa kasiteltiin itselleni tarkeita asioita
Koin tulleeni kohdelluksi oikeudenmukaisesti
Ryhmaan oli helppo tulla

Koin, etta sain keskustella turvallisesti ja
luottamuksellisesti asioistani

R e R Y
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Aineiston vastausten perusteella vuorovaikutuksen edistamisen alaluokiksi valikoitui
osallistaminen, keskustelun edistaminen ja vuorovaikutus Paron kanssa. Aiempien
tutkimusten perusteella (Nakadoi, 2017, ss. 480-481; Shibata & Wada, 2011, s. 383; Sung
ym., 2015, s. 4; Thodberg ym., 2016, ss. 107—-108) Paro edistaa vuorovaikutusta ihmisten
kesken ja myo6s aineistomme tukee tatda huomiota. Monissa vastauksissa Paron koettiin
edistavan vuorovaikutusta muiden ihmisten kanssa, mutta myos itsekseenkin. Eras vastaaja
koki Paron olevan keskusteleva kumppani. Yksi vastaajista koki Paron helpottavan
keskustelemista vieraiden ihmisten kanssa ja Paron auttavan olemaan avoimempi
keskustelussa: “helpompi keskustella vieraidenkin ihmisten kanssa/olla avoimempi”. Paron

myos koettiin rentouttavan koko keskusteluilmapiiria.

Paro oli niin tehokas osallistamaan ihmisia, etta yksi osallistujista sanoi tulleensa
ensimmaista kertaa FinFamin vertaistukiryhmaan nimenomaan sen takia, etta kuuli siella
olevan kaytossa Paro-hylje ja tama innosti tulemaan ryhmaan, koska halusi nahda sen. Paro

oli my0s itsessaan aihe, joka heratti keskustelua ryhman kesken.

Tutkimustehtaviin osiosta nousi vastaukseksi, ettd Paroa voidaan kayttaa parantamaan
mielenterveysomaisten hyvinvointia helpottamalla vuorovaikutusta muiden kanssa,
osallistumista ja olemalla my6s keskustelukumppani. Tasta paaluokasta [6ytyy myds
vastausta kysymykseemme, miten Paro edistdaa mielenterveysomaisten vuorovaikutusta
vertaistukiryhmassa. Helpottamalla keskustelua muiden kanssa, rentouttamalla

keskusteluilmapiiria ja antavan aiheen keskusteluille, ollen itse keskustelunaihe.

Havaintojemme mukaan osallistujat pitivat Paroa mielelldan sylissa ja silittelivat, osa myos
jutteli suoraan Parolle. Hiljaisina hetkina usein keskustelun aloitti uudelleen osallistuja
kommentoimalla Paroa tai puhumalla sille. Keskustelu Parosta taytti hiljaisia hetkia, kun
hyvinvointiin liittyvasta teemasta ei enda ollut keskusteltavaa. Havainnot tukivat taten

osallistujien antamia vastauksia kyselylomakkeisiin.
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4.2 Paron vaikutus rentoutumiseen

Viimeinen monivalintakysymys koski sitd, miten vastaajan saama tuki on auttanut hanta.
Useimmat vastaukset (Taulukko 5) positiivisen mielenterveyden kokemisesta koskeviin
vaitteisiin sijoittuivat kohtaan "usein”, seuraavaksi eniten vastauksia oli kohdassa "joskus”.
Useimmin koettiin toiveikkuutta tulevaisuuteen ja ldheisyytta toisiin ihmisiin. Alla taulukko

kyselylomakkeen vastauksista.
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Taulukko 5 Positiivinen mielenterveys

En Harvoin Joskus Usein Koko
koskaan ajan
Olen tuntenut itseni toiveikkaaksi 1 2 1
tulevaisuuden suhteen
Olen tuntenut itseni hyodylliseksi 1 2
Olen tuntenut itseni 2 2
rentoutuneeksi
Olen kasitellyt ongelmiani hyvin 1 1 2
Olen ajatellut selkeasti 2 2
Olen tuntenut ldheisyytta toisiin 1 3
ihmisiin
Olen kyennyt tekemaan omia 2 2

paatoksia asioista
Seuraavaksi kysyimme miten Paro edisti ndita ylla mainittuja asioita. Vastauksien paaluokaksi
valikoitui rentoutuminen ja alaluokaksi rentoutumisen lisddminen. Osallistujien vastauksiin
sisaltyi ilmaisuja rentoutumiseen liittyen. Yksi vastaaja totesi yksinkertaisesti Paron
rentouttavan. Toinen osallistuja kuvasi Paron tekevan olon rennommaksi, jolloin on
helpompi osallistua ryhmaan. Paron kuvattiin myds helpottavan “keskustelunkankeutta” ja
keventavan ilmapiiria, jotka voidaan myos laskea Paron rentouttaviin tekijoihin. Paron
rentouttavia vaikutuksia on myos |6ydetty aikaisemmissa tutkimuksissa (Robinson ym., 2015,
s. 29; Shibata & Wada, 2011, ss. 381-384; Sung ym., 2015, s. 4). Tdma osio vastasi
tutkimustehtaviimme siten, ettd naistda monivalinnassa esiin nostetuista asioista, Paro

vaikutti mielenterveysomaisten hyvinvointiin lisdadamalla rentoutumista.

Havainnot rentoutuneesta kehonkielesta, vapaasta keskustelusta ja yleisesti rennosta
ilmapiirista tukevat kyselylomakkeen vastauksia rentoutumiseen liittyen. Tapaamiskertojen
ilmapiirin havaittiin olevan rento varsinkin toisella ja kolmannella tapaamiskerralla.
Keskustelua ohjasi valittu teema ja FinFamin tyontekija, mutta ilmapiiri oli tarpeeksi rento,

jotta my0Os vapaata keskustelua syntyi esimerkiksi saasta.
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4.3 Laheisyyden tarpeeseen vastaaminen

Tama paaluokka johdettiin seuraaviin alaluokkiin valikoituneista vastauksista: turvallisuuden
tunne, hyvan olon tuottaminen ja laheisyys. Erds osallistuja totesi kyselyssa Paron lisaavan
turvallisuuden tunnetta. Toinen osallistuja kirjoitti kyselyyn Paron tuottavan mukavia
tuntemuksia. Aikaisemmassa tutkimuksessa (Geva ym., 2020) kuvattiin Paron vaikutuksia
samankaltaisesti. Tasta voidaan paatelld Paron tuottavan hyvaa oloa kayttdjalleen. Eras
vastaaja kommentoi Paroa seuraavasti: “Idheisyys, vuorovaikutus, kosketus, hoiva”. Vastaajat
kokivat laheisyyden tunnetta olentoon (Paroon). Kosketuksen koettiin olevan luontainen

tarve johon Paro vastasi. Myo0s silittelyn koettiin tuovan ldheisyyden tunnetta.

Havainnoidessamme ryhmakeskustelua osallistujat myos kertoivat, etta Paron tullessa syliin,
on silittdmaan alkaminen ldahes refleksinomainen reaktio. Osallistujien kehonkieli, ilmeet ja
eleet myos tukivat tatda kommenttia, silla useampi osallistuja hymyili silitellessdaan Paroa ja
osallistujat myos mielellaan pitivat Paroa sylissa siliteltavana. Kaikki myos kohtelivat Paroa
hellasti eika kukaan edes halunnut testata miten Paro reagoisi kaltoinkohteluun, vaikka
kerroimme, etta se on ohjelmoitu reagoimaan kaltoinkohteluun antamalla erilaista
palautetta ja reaktiota kuin silittelyyn. Vaikka siis osallistujat tiedostivat kyseessa olevan
robotin, kohdeltiin sita silti hellyydella. Vaikka kaikki osallistujat halusivat pitda Paroa sylissa

ei siita koskaan syntynyt riitaa. Havainnointi myos tassa tukee kyselylomakkeiden vastauksia.

N&iden vaikutusten voidaan lukea vastaavaan tutkimustehtdavaamme niin, etta Paro lisda
kohderyhman hyvinvointia vastaamalla [aheisyyden tarpeeseen lisdédmalla turvallisuuden

tunnetta, hyvan olon tuntemuksia ja tuomalla laheisyytta.

4.4 Paron kayttoa hairitsevat tekijat

Paron kayttoa hairitsevat tekijat padluokka sisaltda seuraavat alaluokat: pelko, epatietoisuus
ja hairiotekijat. Kyselylomakkeessa kysyttiin mita kayton esteita koet Parolla olevan, jonka
lisdksi aiheesta keskusteltiin myos suullisesti ryhmassa. Aikaisemmissa tutkimuksissa

(Bradwell ym., 2020, ss. 1-8; Moyle ym., 2019, s. 182) Paron hinta koettiin liilan suureksi.
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Paron kallis hinta arvelutti myds osallistujia ja sen vaikutusta robotin saatavuuteen. Alla

poimintoja kyselylomakkeen vastauksista:

pelko, ettad robotti korvaa ihmisen

voi vahentaa keskittymista keskusteluun/muihin ihmisiin

ehka se ettei tieda valttamatta etukateen, miten potilaat reagoivat Paroon

Havainnoidessamme osallistujia ryhmatilanteessa, kerran tapahtui niin, etta eras osallistuja
halusi antaa Paroa eteenpain ja kertoi sen aantelyn hairitsevan. Nain ollen henkilén ollessa
erityisherkka aanille ja Paron dantelevan paljon, voi tdama olla Paron kaytt6a hairitseva tekija.
Paaosin kuitenkaan Paro ei dannellyt niin paljoa, ettd tamakaan osallistuja olisi siitad
maininnut muilla kerroilla tai useampaan otteeseen kyseisella kerralla. Vastauslomakkeissa
kuitenkin mainittiin, etta daniherkka ei jaksa kuunnella Paroa pidemman paalle, joten

vastaus tuki havaintoa.

Tama osio oli ainoa, josta I16ytyi vastausta siihen tutkimustehtdvaan, mita kayton esteita
osallistujat kokivat Parolla olevan. On huomattava, etta eras vastaaja kertoi kokemuksiaan
siitd, miten ajatteli potilaiden reagoivan Paroon. Muutoin kayton esteiksi koettiin tai
havainnoitiin hinta, pelko ihmiskontaktin korvautumisesta, Paron dantely ja yllattavana
voidaan pitaa kokemusta siita, etta yksi vastaaja koki Paron kayton esteeksi sen, etta se voi
vahentaa keskittymista keskusteluun tai muihin ihmisiin. Yllattavaa siksi, ettd aikaisemmat
tulokset ja monet vastaukset toivat ilmi pdinvastaista, eli etta Paro lisaa vuorovaikutusta
muihin ihmisiin. Aineiston tulokset vastaavat aiempia tutkimuksia, joissa on noussut esiin
samoja kayton esteita, kuten pelkoa ihmisen korvaamisesta robotilla, korkea hinta ja

hairitseva dani (Hung ym., 2019, ss. 6-7).



28

5 Opinndytetyon eettisyys ja luotettavuus

Opinnaytetyo tehdaan hyvan tieteellisen kaytannon edellyttamalla tavalla. Opinndytetyossa
noudatetaan huolellisuutta, tarkkuutta, rehellisyytta ja objektiivisuutta
suunnitteluvaiheessa, tulosten tallentamisessa ja esittamisessa seka tulosten arvioinnissa.
Tama voidaan varmistaa silla, ettad opinnadytetyossa kaytetdan tieteellisia aineistonkeruu-,
tutkimus- ja arviointimenetelmia. Opinnaytetyon julkaisemisessa noudatetaan
vastuullisuutta ja avoimuutta. Tutkimuksen teoreettisessa osiossa tarkastellaan aiheen
teoriapohjaa ja muiden tutkijoiden tutkimustuloksia. Muiden julkaisuihin viitataan

asianmukaisella tavalla. (Kananen, 2017, ss. 176—-177; TENK, 2021)

Opinnaytetyossa kaytettiin vain luotettavia ldhteitd ja monet Idhteet olivat tieteellisista
lehdista ja perustuivat tieteellisiin tutkimuksiin. Tutkimuskohteiden eli haastateltavien
tietosuojasta pidettiin huolta ja nimia eikd muitakaan henkilotietoja keratty
haastattelulomakkeella, niitad ei merkitty edes muistiinpanoihin. Loppukyselyssa oli vain kaksi
vastaajaa, joten loppukyselyn vastaukset hylattiin sen takia, etta toinen vastaaja kykenisi
tietamaan toisen vastaajan vastaukset siita, ettd ne eivat olleet hanen omiaan.
Tietosuojasyistd myoskdaan emme videoineet tapaamisia, emmeka mydskdaan nauhoittaneet

aanta.

Opinndytetyon osapuolten valiset oikeudet, velvollisuudet ja vastuut sovitaan
suunnitteluvaiheessa ja huolehditaan asianmukaisista tutkimusluvista. Opinndytetyéhon
liittyvaan kayttokokeiluun osallistuneita informoidaan asianmukaisella tavalla

opinndytetyosta. (Kananen, 2017, ss. 176-177)

Opinndytetyon aineistonkeruuta varten saatiin tutkimuslupa FinFamilta ja heille annettiin
tutkimussuunnitelma, jossa kerrottiin muun muassa miten aineisto kerataan, sailytetaan
seka mita silla oli tarkoitus tehda. Paikan paalla vertaistukiryhmassa informoimme myos
osallistujia tiedotteella opinnaytetyon tekemisesta ja kerdsimme heiltd suostumukset

tutkimukseen osallistumiseen.
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Reliabiliteetti ja validiteetti mittaavat tutkimuksen luotettavuutta seka laatua.
Reliabiliteetilla tarkoitetaan opinndytetyon tulosten pysyvyytta. Pysyvyydella tarkoitetaan
sitd, ettd jos opinndytetyon kayttokokeilu uusitaan sen tulokset ovat samoja, uusinta
vahvistaa tuloksia. Validiteetilla tarkoitetaan sita, etta opinnaytetydssa tutkitaan oikeita
asioita. Validiteetti liittyy opinndytetyon suunnitteluun ja siihen, ettd aineistonanalyysi

tehdaan oikein. (Kananen, 2017, ss. 175-176)

Kasitteiden reliabiliteetti ja validiteetti kaytosta laadullisen tutkimuksen yhteydessa on
ristiriitaisia nakemyksia. Enemman yksimielisyytta on siita, ettd laadullisen tutkimuksen
luotettavuutta voidaan parantaa esimerkiksi aukikirjoitetuilla koodauksilla ja luokitteluilla.
Videoinnit ja nauhoittaminen myds lisdavat luotettavuutta, koska ndin muutkin voivat
analysoida aineistoa ja verrata havaintojaan. Tassa opinndytetyossa ei kaytetty videointia
eikd danittamista niista tulevien tietosuojaongelmien takia. Tutkimuskohteiden
anonymiteetti ja tietosuoja oli meille erittdin tarkeaa. (Saaranen-Kauppinen & Puusniekka,

2006d)

Opinndytetydhdmme saimme vain nelja vastaajaa, jotka kaikki olivat samaa ikaryhmaa ja
sukupuolta, eli 30—-62-vuotiaita naisia. Taman voi kuvitella vdhentavan tulosten
luotettavuutta, silla nuorista, vanhoista ja miehista ei saatu yhtaan vastaajaa. Siten
opinndytetyon voisikin paremmin nahda kuvaavan 30-62-vuotiaiden naispuolisten
mielenterveysomaisten kokemuksia Paro-hylkeestd, kuin mielenterveysomaisten yleensa.
Tata ei voi pitdaa kovin hyvana ja validina kuvauksena mielenterveysomaisten kokemuksista,
silld heitd on useampaa sukupuolta ja ikaryhmaa. Sukupuolen on lisdksi tunnistettu
vaikuttavan kokemukseen Paro-hylkeesta (Sabanovi¢ & Chang, 2015, s. 547), joten tasta
vaikutuksesta ei saatu tietoa. Myoskaan ei saatu tietoa, miten vanhuksien ja nuorten

kokemukset olisivat eronneet.

Laadullisessa tutkimuksessa tutkittavien maara ei myoskaan ole oleellista, vaan tieto, jota
tutkittavilta saadaan. Jopa yksikin tapaus voi joissain kvalitatiivisissa tutkimuksissa riittaa.
Yleinen tapa maarittaa riittava aineiston koko on niin sanottu saturaatio eli kyllddntyminen.
Kun tutkimusaineisto alkaa toistaa itsedan, eivatka uudet tutkimuskohteet tuota enaa

lisdtietoa tutkimustehtavien osalta, on saavutettu riittava aineiston koko. (Hirsjarvi ym.,
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2002, ss. 168—169) On todennakoistd, ettd suurempi aineistokoko olisi myds tuonut uutta
tietoa, mutta jo nykyisella opinndytetyon aineistokoolla aineistosta alkoivat jotkin samat
asiat toistua, erityisesti se, ettd Paro edistdaa rentoutumista (viisi soveltuvaa mainintaa) ja

vuorovaikutusta muiden ihmisten kanssa (yhdeksan soveltuvaa mainintaa).

6 Tulosten yhteenveto

Osallistujia tapaamiskerroille oli yhteensa nelja. Paron todettiin vaikuttavan
vuorovaikutukseen edistamalla sita. Osallistujat olivat kiinnostuneita Parosta ja Paro osallisti
osallistujia ryhmassa. Paro toimi keskustelun aiheena ja siten heratti ryhman kesken
keskustelua hiljaisinakin hetkina. Osallistujien rentoutuminen ilmeni kyselylomakkeesta seka
havainnoinnin perusteella. IImapiiri oli rento ja antoi mahdollisuuden myos vapaalle
keskustelulle. Kyselylomakkeen vastaukset ja havainnointi viittaavat siihen, etta Paro vastaa
laheisyyden tarpeeseen antamalla kayttadjalleen miellyttavia tuntemuksia ja antaa jotakin

hoivattavaa.

Tutkimustehtaviin vuorovaikutuksen osiosta nousi vastaukseksi, ettd Paroa voidaan kayttaa
parantamaan mielenterveysomaisten hyvinvointia helpottamalla vuorovaikutusta muiden
kanssa, osallistumista ja olemalla myds keskustelukumppani. Paron vaikutus rentoutumiseen
osio vastasi tutkimustehtaviimme siten, ettd Paron todettiin parantavan
mielenterveysomaisten hyvinvointia lisaamalla rentoutumista. Laheisyyden tarpeeseen
vastaamiseen tutkimustehtavdadamme saimme vastaukseksi, etta Paro lisaa kohderyhman
hyvinvointia vastaamalla laheisyyden tarpeeseen lisdéamalla turvallisuuden tunnetta, hyvan

olon tuntemuksia ja tuomalla Idheisyytta.

Paron kayton esteisiin tutkimustehtavaan saimme vastaukseksi, ettd Paron hinta koettiin
lilan korkeaksi, pelattiin ihmiskontaktin korvautuvan ja Paron ddntelyn koettiin ajoittain

olevan hairitsevaa.

Havainnoinnin muistiinpanot tukivat kyselylomakkeiden vastauksia ja antoivat
mahdollisuuden vapaampaan kommentoimiseen osallistujille. Havainnointi mahdollisti

ilmeiden ja eleiden tulkitsemisen ja siten toi lisdarvoa kyselylomakkeen vastauksille.
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7 Johtopaatokset ja pohdinta

Opinnadytetydmme tutkimustehtavana oli siis, miten Paro-hyljetta voidaan hyodyntaa
parantamaan mielenterveysomaisten hyvinvointia. My0ds siihen haimme vastauksia
edistdaako Paro mielenterveysomaisten vuorovaikutusta vertaistukiryhmassa ja mita hyotyja
seka kayton esteitd mielenterveysomaiset nakevat Parolle. Tavoitteeksi kirjasimme tuottaa

tietoa siita, milla eri tavoilla Paro-hylje voi parantaa kdyttdjansa hyvinvointia.

Aiempien tutkimusten perusteella Paro voi auttaa hyvinvointia edistamalla vuorovaikutusta
muiden ihmisten kanssa, lievittamalla yksindisyyttd, vahentamalla masennusta,
rentouttamalla, vahentamalla kipua ja tuottavan myonteisia tunteita (Nakadoi, 2017, ss.
480-481; Shibata & Wada, 2011, s. 383; Sung ym., 2015, s. 4; Thodberg ym., 2016, ss. 107—
108). Myos oma aineistomme tukee ndita aiempien tutkimusten tuloksia. Osallistujat
kertoivat Paron muun muassa auttavan rentoutumaan, helpottavan juttelua muiden kanssa
ja herattdavan myonteisia tunteita. Ainoa kielteiseksi tulkittava kokemus, jonka Paro heratti,
oli sen dantely, jonka yksi vastaaja koki valilla hairitsevaksi. Mahdollisesti siis danille

erityisherkat voivat kokea Paron dantelyn joissain tilanteissa liilan hairitsevaksi.

Paron kayttéonoton esteiksi, ylla mainitun dantelyn lisaksi, mielenterveysomaiset kokivat
sen saatavuuden ja siihen liittyen hinnan. Esteeksi esitettiin myds mahdollista pelkoa siit3,
etta robotti korvaisi ihmisen. Namakin tukevat aiempien tutkimusten tuloksia. (Hung ym.,
2019, ss. 6-7) Tutkimusten ja myds oman aineistomme mukaan Paro edistaa
vuorovaikutusta muiden ihmisten kanssa, mutta yksi osallistuja koki, etta Paro voi vieda

huomiota sen verran, ettd keskusteluun osallistuminen muiden kanssa héiriintyy.

Tuloksia tarkasteltaessa ja niista johtopadatoksia tehtdessa on hyva huomioida, etta vastaajia
kyselyymme ja taten myos havainnointikohteita oli perumisista johtuen vain nelja. Kaikki
olivat lisaksi 30—62-vuotiaita naisia. Tulosten yleistettavyys mielenterveysomaisiin ei silta
osin ole luotettavalla pohjalla, mutta suuntaa antavana voidaan tuloksia pita3, sillda ne myods
tukevat aiempia tutkimuksia aiheesta. Muutoinkaan kvalitatiivisessa tutkimuksessa

aineistosta ei tehda paatelmia yleistettavyytta ajatellen, vaikka tavoiteltavana nahtaisiinkin
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yksityisessa toistuva yleinen. Yksityistapauksen tutkimisella voidaan kuitenkin saadaan

nakyville tutkittavaa ilmiota yleisemmalla tasolla (Hirsjarvi ym., 2002, s. 169).

Vastauslomakkeiden kerdadminen useampaan kertaan ei sinansa ollut meille olennaista
tutkimustehtaviin vastaamisen kannalta, vaan olisimme halunneet kerata vastauslomakkeet
vain viimeisen kerran paatteeksi. Olimme ottaneet kuitenkin jo suunnitteluvaiheessa
huomioon, ettda on mahdollisuus siihen, etta kaikki osallistujat eivat osallistu kaikille kerroille.
Taten paadyimme keraamaan vastaukset seka osallistujan ensimmaisella etta viimeisella

kerralla, jotta saamme jokaiselta osallistujalta vahintdaan yhdet vastaukset.

Tama osoittautui tarkeadksi ratkaisuksi aineistonkerdyksen kannalta, silla viimeiselle kerralle
paasi mukaan vain kaksi osallistujaa. Jos olisimme saaneet vain kaksi vastaajaa, olisimme
voineet riskeerata vastaajan tietosuojan, silla lukiessaan tutkimusta osallistuja olisi voinut
tunnistaa mita vastauksia han ei ollut antanut ja saanut ndin tietda toisen osallistujan
vastaukset. Toinen vaihtoehto olisi ollut hylata vastaukset ja jaada ilman vastausaineistoa.
Paadyimme hylkdaamaan loppukyselyn vastaukset edellda mainitun syyn vuoksi, koska emme
myo6skaan halunneet yhdistaa niita alkukyselyn vastauksien kanssa, silla tall6in kahdella

henkilolla olisi ollut kahden kerran vastaukset ja nain eri painoarvo tuloksissa kuin muilla.

Hameen ammattikorkeakoulun toimintaa ohjaa Kestavan kehityksen ohjelma (HAMK, n.d.) ja
opinndytetoissa tulee huomioida kestava kehitys (HAMK, 2020, s. 4), johon liittyen voidaan
Paroa ja sen kayttoa tarkastella myos tasta eettisesta nakokulmasta. Kestavan kehityksen
ohjelma perustuu Yhdistyneiden kansakuntien Brundtlandin komission luomaan kestavan
kehityksen kasitteeseen. Kasitteen mukaan kestava kehitys on kehitysta, joka tayttaa
nykyihmisten tarpeet viematta tulevaisuuden sukupolvilta mahdollisuutta tayttda omia
tarpeitaan. Kestavassa kehityksessa on nelja osiota: sosiaalinen, ymparistollinen,

kulttuurinen ja taloudellinen. (UNESCO, n.d.)

Paron voidaan katsoa olevan kestdvan kehityksen mukainen terapiamuoto. Paron kayton on
vaikea kuvitella vievan tulevien sukupolvien mahdollisuuksia tayttda omia tarpeitaan.
Painvastoin Paro saastaa esimerkiksi ruuantuotantoa, koska se toimii rehun sijaan sahkolla,

joka sekin on mahdollista tuottaa uusiutuvilla energiamuodoilla. Paro on myds pitkdikdinen
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ja sen akun voi vaihtaa akun ikdantyessa. Paroa on myods mahdollista korjata. Tosin huollot ja
korjaukset eivat kuulu hankintahintaan (Hung ym., 2019, s. 6). Paro my6s omankin
aineistomme mukaan parantaa sosiaalista hyvinvointia. Mikali Paro kykenee edistamaan
hyvinvointia niin paljon, etta estaa mielenterveyden hairidista johtuvia sairauspoissaoloja tai
hoitoja, niin tasta voi tulla myos taloudellisia saastdja Paron korkeasta hinnasta huolimatta
sen lisaksi etta se nain lisdisi sosiaalista kestavyytta. Mikali Paro kykenee vapauttamaan
hoitajaresursseja muihin téihin, voi tastakin tulla taloudellisia sadstoja tai sosiaalista

kestavyytta.

Opinndytetyon perusteella Paro voi olla liian hintava hankinta suurimmalle osalle
yksityiskodeista, sen sijaan suurempia ihmismaaria palveleviin laitoksiin sen hankinta voi
onnistua paremmin. Vertaisryhmia ja muita ryhmia jarjestaviin jarjestoihin ja laitoksiin se
voisi soveltua myo6s hyvin. Paron kaytto voisi tulosten perusteella erityisesti rentouttaa
ryhmatilanteissa keskusteluilmapiiria ja saada osallistujat kommunikoimaan paremmin ja
rentoutuneemmin. Vaikka suurin hyoty saadaankin ryhmatilanteissa, niin se myos tuottaa

hyvan olon tunteita, joten on hyédyllinen myds yksin kdytettyna.
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Liite 1: Tiedote opinndytetyosta

Tiedote Paro-hyljerobotin kayttokokeilusta

Olemme sairaanhoidon opiskelijoita Himeen ammattikorkeakoulusta. Teemme
opinnadytetyo6ta liittyen Paro-hyljerobottiin. Opinndaytetydmme toimeksiantajana on Robo
Hoiva -hanke. Hankkeessa tutkitaan ihmisen ja robotiikan vuorovaikutusta ja mahdollisia
hoivatyon tehtavia, joissa robotiikkaa voitaisiin hyddyntaa parantamaan koetun hoivan

laatua.

Opinndytetyohomme liittyy Paro-hyljerobotin kayttokokeilu, joka toteutuu yhteistyossa
FinFamin kanssa. Kayttokokeilun tavoitteena on kartoittaa Mielenterveysomaisten
nakokulmasta kokemuksia ja tunteita, joita Paro herattaa, seka kayttoon liittyvia

mahdollisuuksia ja haasteita koetun hoidon laadun parantamiseksi.

Paro saapuu vertaisryhmaan xx.xx.2021, xx.xx.2021 ja xx.xx.2021. Tarkoituksena
kayttokokeilulla on luoda opinndytetyon toimeksiantajalle ja FinFamille tietoa PAROnN
herattamista kokemuksista, tunteista ja mahdollisuuksista hoidon laadun parantamiseksi.

Opinnaytetyo julkaistaan vuodenvaihteen 2021/2022 aikoihin.

Opinndytetyon tekijat ja mahdolliset lisatiedot

Joni Jantunen Sanni Jokela Mona Sutinen

jonixxxx@student.hamk.fi sannixxxx@student.hamk.fi monaxxxx@student.hamk.fi

PpUh. XXX XXX XXXX puh. XXX XXX XXXX puh. XXX XXX XXXX

Opinnaytetyota ohjaava opettaja

Paivi Sanerma

FinFamin yhteyshenkil6

Heidi Kervinen
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Liite 2: Suostumus tutkimukseen osallistumisesta

Suostumus Paro-hyljerobotin kayttokokeiluun osallistumisesta

Olen saanut tietoa Himeen ammattikorkeakoulun hoitotyon opiskelijoiden opinnadytetyosta seka
Paro-hyljerobottiin liittyvasta kayttokokeilusta, sisallosta ja tarkoituksesta. Tutkimukseen
osallistuvien henkil6llisyys ei tule missdadn vaiheessa tutkimusta esille eikda myoskaan sen jalkeen.
Tiedot ovat luottamuksellisia ja ainoastaan opinndytetyota tekevien opiskelijoiden kaytossa.
Halutessaan kayttokokeiluun osallistuva henkil6 voi peruuttaa tai kieltdytya osallistumisesta missa
vaiheessa tutkimusta tahansa. Suostun osallistumaan Paro-hyljerobotin kayttékokeiluun seka

sitoudun kdyttamaan Paroa vastuullisesti ja tarkoituksenmukaisesti ( )

paikka ja aika

kayttokokeiluun osallistuvan allekirjoitus
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Liite 3: Haastattelulomake

Tumman sinisella varitetyt lihavoidut kysymykset ovat omia lisayksiamme FinFamin

kyselylomakkeeseen.

Vertaistukiryhman palautelomake

Kiitos, ettd osallistuit vertaistukiryhmaan! Pyytdisimme vield, etta tayttaisit taman
palautelomakkeen. Lomakkeen tayttaminen vie korkeintaan muutaman minuutin. Palaute
annetaan nimettdmana, eikd antamiasi tietoja yhdistetda missdaan vaiheessa henkilotietoihisi.

SUKUPUOLESI IKASI

__Nainen __ Mies __0-17 vuotta ___63-80 vuotta

__Muu ___En halua sanoa __18-29 vuotta ___80—vuotta
_ 30-62 vuotta

Koetko yksindisyytta?

hyvin

en koskaan .
harvoin

joskus melko usein | jatkuvasti

Tunnetteko
itsenne
yksinaiseksi

Miten koet, ettd Paron voisi lievittavaa yksindisyyden tunnetta?
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MITKA KAIKKI SEURAAVISTA OSALLISTUMISTA KUVAAVISTA VAITTAMAMISTA TOTEUTUIVAT
KOHDALLASI TASSA RYHMASSA?

Valitse kaikki, jotka mielestasi toteutuivat.

___Koin tulleeni aidosti kuulluksi keskustelussa

__Keskustelussa kasiteltiin itselleni tarkeita asioita

___Koin tulleeni kohdelluksi oikeudenmukaisesti

__Ryhmaan oli helppo tulla

___Koin, etta sain keskustella turvallisesti ja luottamuksellisesti asioistani

Miten Paro edisti ylla mainittuja asioita?

POSITIIVINEN MIELENTERVEYS

Olen tuntenut itseni toiveikkaaksi tulevaisuuden suhteen

Olen tuntenut itseni hyodylliseksi

Olen tuntenut itseni rentoutuneeksi

Olen kasitellyt ongelmia hyvin

Olen ajatellut selkeasti

Olen tuntenut ldheisyytta toisiin ihmisiin

Olen kyennyt tekemdan omia paatoksia asioista
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Miten Paro edisti ylld mainittuja asioita?

Millaisia muita hyotyja ja kdyton esteita koet Parolla olevan?



Liite 4: Havainnoinnin asiarunko
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Osallistuvan havainnoinnin kohteet ja tehdyt havainnot vertaisryhmatapaamisissa

Mita Paron hyédyntamiseen
liittyvia asioita nousee esiin
hyvinvointiin liittyen?
(Hyvinvointi)

Miten Paro edistaa
vuorovaikutusta?
(Vuorovaikutus)

Mita Paron kayton
esteita nousee esiin?
(Esteet)

Kommentteina keskustelun
lomassa:

(1) "Hyvan tuulen tuo" [hyvan
olon tuottaminen]

(1) "rentouttaa, kiva nahda se
(Paro) taas" [rentoutuminen]

(3) "automaattisesti silittag"
[laheisyys]

(3) "syopasairaita lapsia vois
ilahduttaa" [hyvan olon
tuottaminen]

(1) ”ois aivan mahtava
erityislapsilla” [keskustelun
edistaminen]

Kommentteina keskustelun
lomassa:

(1) "vetda huomion"
[vuorovaikutus Paron kanssa]

(2) "helpompi puhua, kun
paro sylissa" [keskustelun
edistaminen]

(3) "rauhoittava vaikutus,
silitysrefleksi, positiiviset
fiilikset" [hyvan olon
tuottaminen]

(1) "paino, lampo, lystikas
vuorovaikutuksessa"
[vuorovaikutus Paron kanssa]

(3) "halvempi versio voisi
menna kaupaksi" [saatavuus]

(1) "narisee" [hairiotekijal

(1) "aani hairitsee", herkka
aanille [hairiotekija)

Sanattomia havaintoja:

Kaikki osallistujat mielelldaan
pitdvat sylissa [laheisyys]

Sanattomia havaintoja:

Helpompi puhua [keskustelun
edistaminen]
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Henkilot hymyilevat silitellessa
[hyvan olon tuottaminen]

Paro luo keskustelua
ryhmassa [keskustelun
edistaminen]

Pohdintaa milloin Paro taytyisi
antaa seuraavalle eteenpain
[keskustelun edistaminen]
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