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Sosiaaliselle syrjaytymiselle altistavien tekijoiden yhteys
ikaantyneiden sahkoiseen asiointiin: Tuloksia COVID-19-
epidemian ensimmaisten aaltojen ajoilta

PAALOYDOKSET

.

70 vuotta tayttaneista kolmannes ei
kayttanyt lainkaan internetia sahkoi-
seen asiointiin, yli kymmenes asioi
avustettuna ja reilu puolet itsenai-
sesti.

Todennakaisyys siihen, ettei kaytta-
nyt sahkoisia palveluita itsenaisesti
oli 85 vuotta tayttaneilla lahes viisin-
kertainen verrattuna 70-74-vuotiai-
siin ja perusasteen koulutuksen saa-
neilla yli kuusinkertainen verrattuna
korkeasti koulutettuihin.

Ika@ntyneet, joilla oli jokin hyvinvoin-
tia oletettavasti kuormittava tekija
(heikentyneeksi koettu muisti, koke-
mus riittdmattémasta tarmosta arki-
pdivan elamaan, avun tarve arjessa)
asioivat sahkoisesti vahemman kuin
muut.

Tulostemme perusteella ikadntynei-
den sosiaaliselle syrjaytymiselle al-
tistavat tekijat ovat selvasti yhtey-
dessa vahaisempaan sahkoiseen asi-
ointiin. Heikommassa asemassa ole-
vien ikaantyneiden osalta vaarana
voi olla sosiaalisen ja digitaalisen syr-
jaytymisen itsedan vahvistava kierre.
Ikaantyneille on mahdollistettava
yhdenvertaiset palvelut, jotka edista-
vat osallisuutta ja itsendista elaman-
hallintaa yhteiskunnassamme.
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Johdanto

Ikdantyneen vaeston suuri ja edelleen kasvava maara asettaa haasteita hyvinvoinnin rahoi-
tuksen kestavyydelle. Kasvavaan palvelutarpeeseen pyritddn vastaamaan tehostamalla
tuottavuutta, vaikuttavuutta ja kustannustehokkuutta (STM 2016). Uudenlaiset digitaaliset
palvelut ovat yksi keinoista, joilla tavoitellaan tehokkaampaa palvelujarjestelman toimin-
taa ja parempaa ikaantyneiden hyvinvointia (STM 2020).

Suomi on digitalisaation karkimaita sijoittuen Euroopan unionin jasenvaltioiden digitaali-
suuden tason vertailussa ensimmaiseksi (Euroopan komissio 2020). Tilastokeskuksen mu-
kaan vuonna 2020 suurin osa (88 %) suomalaisista 65-74-vuotiaista ja yli puolet (51 %) 75-
89-vuotiaista oli kdyttanyt internetid viimeisen kolmen kuukauden aikana. Vdeston interne-
tin kaytto useasti paivassa oli yleistynyt edellisesta vuodesta etenkin vanhimmissa ikaryh-
missa (Suomen virallinen tilasto 2020). My0s etdasiointi terveydenhuollossa on lisadntynyt
lahes vuosittain kaikissa ikaryhmissa, kuitenkin yli 84-vuotiaiden osalta vain vahan (Kyytso-
nen ym. 2021a). COVID-19-pandemia on osaltaan vahvistanut digitaalista muutosta (OECD
2020), ja digitaaliset etédpalvelumallit oletettavasti tulevat yleistymadan pysyvasti (Rissanen
ym. 2020).

Uusien verkkopalvelujen kayttéonotto ja omaksuminen vaativat asiakkailta aktiivisempaa
roolia ja uudenlaisia kdyttotaitoja. Vanhempien ikdryhmien kohdalla internetin kayttoa
ovat estdneet esimerkiksi saatavuusongelmat seka mielenkiinnon ja taitojen puute
(Helsper & Reisdorf 2013). Lisaksi sekd koulutuksella etta taloudellisella tilanteella on to-
dettu olevan vahva vaikutus 65 vuotta tayttaneiden internetin kayttoon (Friemel 2016).
Ikddntyneiden on myos todettu hyotyvan muita vahemman sosiaali- ja terveydenhuollon
verkkopalveluista (Heponiemi ym. 2020). Digitaalisten palvelujen kayttamattomyys voi ai-
heuttaa ikdantyneille ulkopuolelle jaamisen tunteita sekad heikompia palvelukokemuksia
(Kaihlanen ym. 2021).

Yha useampi ikdantynyt voi olla vaarassa syrjdytya digitalisoituvassa yhteiskunnassa, jos
palveluita ei ole fyysisesti saatavilla ja sahkoiseen asiointiin ei ole padsya. Digitaalista epa-
tasa-arvoa on todettu paitsi eri sukupolvien, myos eri sosioekonomisista asemista tulevien
ikdantyneiden valilla (Pirhonen ym. 2020). Digitaalisen ja sosiaalisen syrjdytymisen on
nahty linkittyvan toisiinsa (Helsper 2012). Ikdadntyneiden sosiaaliselle syrjdytymiselle altis-
tavia riskitekijoitéd ovat muun muassa alempi koulutustaso, kdyhyys, alentunut toiminta-
kyky, mielenterveyden ongelmat ja heikko turvaverkko (THL 2021). Digiosallisuuden vahvis-
tamiseksi tarvitaan tarkempaa tutkimustietoa siita, mitka sosiaaliselle syrjaytymiselle altis-
tavat tekijat ovat yhteydessa ikadntyneiden syrjaytymiseen mydés sahkoisten palvelujen
kaytossa.

Taman tutkimuksen tarkoituksena on kuvata 70 vuotta tayttaneiden ikdantyneiden séh-
koista asiointia seka tutkia sosiaaliselle syrjdytymiselle altistavien tekijoiden yhteytta
ikaantyneiden sahkoiseen asiointiin COVID-19-epidemian ensimmaisten aaltojen aikana.
Lisaksi tarkastelemme ikaantyneiden verkkopalvelujen kayttotaitoja. Sahkoisella asioin-
nilla tassa tutkimuksessa tarkoitetaan yleisesti asiointia eri verkkopalveluissa, eika sita ole
rajattu tiettyihin palvelualoihin. Tutkimuksen tavoitteena on tuottaa tietoa, jonka avulla
voidaan tunnistaa ne ikaantyneet, joilla on suurin riski syrjaytya digipalveluista. Tutkimuk-
sesta saatua tietoa voidaan hyodyntaa digitaalisten palvelujen kehittamisessa seka digi-
tuen oikeanlaisessa kohdentamisessa ikadntyneiden digiosallisuuden sekd yhdenvertai-
suuden edistamiseksi Suomessa.
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Nain tutkimus tehtiin:

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen
(THL) toteuttamaan FinTerveys 2017 -
seurantatutkimukseen kutsuttiin samat
henkilot kuin aiemmin toteutettuun
FinTerveys 2017 -tutkimukseen. Vuonna
2017 valtakunnallisesti edustava otos
poimittiin Manner-Suomen yli 18-vuoti-
aasta vaestosta, kaksivaiheisena ositet-
tuna ryvasotantana Vaestotietojarjes-
telmastda. Seurantatutkimuksen ai-
neisto kerattiin aikavalilla 29.10.2020-
21.1.2021. Otoskoko 70 vuotta taytta-
neiden osalta oli 2233 ja vastauspro-
sentti 68,2 (N=1524). Tutkimukseen oli
mahdollista osallistua vastaamalla séh-
koisesti (33 % 70 vuotta tayttaneistd
vastaajista), tayttamalla postikyselylo-
make (62 %) tai osallistumalla puhelin-
haastatteluun (5 %).

Seurantatutkimuksessa 70 vuotta tayt-
taneiden kyselylomakkeen paaaiheet
olivat mielenterveys, elintavat ja -olot,
elamanlaatu seka fyysinen, psyykkinen
ja sosiaalinen toimintakyky. Sahkaista
asiointia kartoitettiin kysymalla, kayt-
taako vastaaja sahkoista asiointia esi-
merkiksi verkkopankin, KELAn, verotoi-
miston, lippupalvelun, verkkokauppo-
jen tai kunnan palveluihin. Muuttujien
kuvaukset lOytyvat liitteend julkaisun
lopusta (liite 1).

Kahden muuttujan valista yhteytta tut-
kittiin ristiintaulukoinnin avulla. Osaa
yhteyksista tarkasteltiin ikaryhmittdin.
Logistisen regressioanalyysin avulla sel-
vitettiin, mitka tekijat olivat yhteydessa
ikddntyneiden sahkoiseen asiointiin sil-
loin, kun kaikkien selittavien muuttujien
vaikutus huomioitiin samanaikaisesti.

Analysoinnissa huomioitiin otanta-ase-
telma ja kaytettiin painokertoimia, joi-
den avulla korjattiin kadon vaikutusta.
Painokertoimien laadinnassa kaytettiin
rekisteritietoja ja ne laskettiin kaanteis-
todennakdisyysmenetelmalld, jonka
jalkeen ne kalibroitiin idn, sukupuolen
ja alueen mukaisiin  vakilukuihin
25.8.2020.
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Tutkimuksessa tarkasteltiin seuraavien ikaantyneiden syrjaytymisriskiin liittyvien
tekijoiden yhteytta ikdantyneiden sdhkodiseen asiointiin:

e ika, sukupuoli

e koulutusaste, taloudellinen tilanne

«  pitkdaikainen sairaus tai terveysongelma
*  toimintarajoite terveysongelman vuoksi
*  muisti

e riittdva tarmo arkipdivan eldmaan

* avuntarve

*  psyykkinen kuormittuneisuus

*  yksindisyys

lakkaammat ikadntyneet ja naiset asioivat sahkoisesti vahem-
man

Vastaajien (N=1524) keski-ika oli 78 vuotta (painotettu ka 78,39). Kaikista 70 vuotta taytta-
neistd vastaajista kolmannes (33 %) ei kdyttényt lainkaan internetid séhkoiseen asiointiin,
reilu kymmenes (14 %) asioi avustettuna ja yli puolet (53 %) itsendisesti. Tarkasteltaessa
ikdantyneiden sdhkoista asiointia neljdssa eri ikdryhmassa (kuvio 1), itsendinen kaytto oli
vahaisinta 85 vuotta tayttaneilld, joista enemmisto ei asioinut sahkdisesti lainkaan. Itse-
ndista sahkoista asiointia esiintyi eniten alle 75-vuotiailla, joista yli kaksi kolmasosaa kaytti
verkkopalveluita itse. Avustettuna sahkaisia palveluita kdyttivat eniten 85 vuotta tayttaneet.

INTERNETIN KAYTTO SAHKOISEEN ASIOINTIIN

Ei kdayta MW Kayttaa avustettuna M Kayttaa itse

70-74 75-79 80-84 85-
IKARYHMAT

Kuvio 1. 70 vuotta tayttineiden sahkoinen asiointi ikaryhmittdin

Naisten osuus (58 %) ikadntyneista vastaajista oli hieman suurempi kuin miesten. Naisista
reilu kolmasosa (35 %) ja miehista 30 prosenttia ei kdyttanyt sahkoisia palveluita. Avustettu
sahkdinen asiointi oli naisilla (15 %) hieman miehid (12 %) yleisempaa. Vastaavasti itsenai-
sesti asioivien miesten osuus oli naisia suurempi.

Heikommassa sosioekonomisessa asemassa olevilla vihemman
sahkoista asiointia

Vastanneista ikdantyneista perusasteen koulutuksen saaneita oli lahes puolet (44 %), kes-
kitason koulutuksen saaneita neljdsosa (25 %) ja korkea-asteen koulutuksen saaneita noin
kolmasosa (31 %). Perusasteen koulutuksen saaneista ldhes puolet ja keskiasteen koulu-
tuksen saaneista yli kolmasosa ei asioinut lainkaan sahkoisesti. Korkeasti koulutetuista
suuri enemmisto oli itsendisid sahkoisten palvelujen kayttdjia. Avustettu asiointi oli korke-
asti koulutetuilla vahdisempaa verrattuna perusasteen ja keskiasteen koulutuksen saanei-
siin (kuvio 2).
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FinTerveys 2017 -seurantatutki-
muksesta on saatavilla lisatietoa
sen kotisivuilta:

thi.fi/finterveysseuranta

Seurantatutkimuksen menetelma-
kuvaus loytyy osoitteesta:

thi.fi/finterveysseuranta/menetelma-
kuvaus.
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INTERNETIN KAYTTO SAHKOISEEN ASIOINTIIN

B Eikdayta W Kayttadavustettuna M Kayttaa itse

PERUS KESKI KORKEA
KOULUTUSASTE

Kuvio 2. 70 vuotta tayttineiden sahkodinen asiointi koulutusasteen mukaan tar-
kasteltuna

Kaksi kolmasosaa (70 %) ikaantyneista koki tulonsa tarpeisiinsa nahden [ahes tai taysin riit-
taviksi, neljannes kohtalaisiksi (25 %) ja pieni osa riittdmattomiksi (5 %). Itsendinen sahkoi-
nen asiointi oli vahdisempaa heikommassa taloudellisessa tilanteessa olevilla. Heikon ta-
loudellisen tilanteen omaavista liki puolet (47 %) ei kayttanyt séhkaisia palveluita, kun riit-
tavaksi tulonsa kokeneista vastaava osuus oli 25 prosenttia. Avustettu sahkoinen asiointi oli
hieman yleisempaa heikoimmassa taloudellisessa tilanteessa olevilla ikadntyneilla.

Toimintakyvyn ongelmat altistavat digitaaliselle syrjaytymiselle

Vastanneista 71 prosentilla oli jokin pitkdaikainen sairaus tai terveysongelma. Sahkoisten
palvelujen kayttamattomyytta ilmeni enemman ikaantyneilla, joilla oli pitkaaikaissairaus
(35 %) verrattuna niihin ikdantyneisiin, joilla pitkaaikaista sairautta ei ollut (24 %). lkaryh-
mittain tarkasteltuna (kuvio 3), erityisesti 75 vuotta taytténeet ja tata vanhemmat pitkaai-
kaisesti sairaat kayttivat sahkoisia palveluita vdhemman verrattuna vastaajiin, joilla ei ollut
pitkaaikaista sairautta.

INTERNETIN KAYTTO SAHKOISEEN ASIOINTIIN

B Eikdyta W Kayttdad avustettuna B Kayttaa itse

KYLLA El KYLLA El KYLLA El KYLLA E

70-74 75-79 80-84 85-
PITKAAIKAINEN SAIRAUS TAI TERVEYSONGELMA IKARYHMITTAIN

Kuvio 3. 70 vuotta tayttaneiden sahkoinen asiointi pitkdaikaissairauden ja ika-
ryhmien mukaan tarkasteltuna

Ikdantyneista yli puolet (52 %) raportoi terveysongelmasta johtuvia vahintadn kuuden kuu-
kauden ajan kestaneita vakavia tai lievempia rajoitteita tavanomaisissa toimissa. Sahkois-
ten palvelujen kayttamattomyyttd ilmeni enemmadn ikaantyneilld, joilla oli jokin



Petra Saukkonen, Lotta Virtanen, Anu Kaihlanen, Emma Kainiemi, Seppo Koskinen, Paivi Sainio, Paivikki Koponen, Tarja Heponiemi
Sosiaaliselle syrjaytymiselle altistavien tekijoiden yhteys ikdantyneiden séhkoiseen asiointiin: Tuloksia COVID-19-epidemian ensimmaisten aaltojen ajoilta

THL - Tutkimuksesta tiiviisti 60/2021

terveysongelmasta johtuva toimintarajoite (40 %) verrattuna ikdantyneisiin, joilla toiminta-
rajoitteita ei ollut (24 %). Ikdryhmittdin tarkasteltuna (kuvio 4), ryhmien valiset erot suure-
nivat huomattavasti 85 vuotta tayttaneiden kohdalla, eli toimintarajoitteita terveysongel-
man vuoksi kokeneet ikddntyneet kayttivat selvasti vahemman sahkaoisia palveluita kuin ne,
joilla ndita toimintarajoitteita ei ollut.

INTERNETIN KAYTTO SAHKOISEEN ASIOINTIIN

BEikayta MW Kayttaa avustettuna M Kayttaa itse

KYLLA El KYLLA El

KYLLA El KYLLA E

70-74 75-79 80-84 85-
TERVEYSONGELMAN AIHEUTTAMA TOIMINTARAJOITE IKARYHMITTAIN

Kuvio 4. 70 vuotta tayttineiden sahkodinen asiointi toimintarajoitteen ja ikdaryh-
mien mukaan tarkasteltuna

Muistinsa tyydyttavaksi tai huonoksi koki 60 prosenttia ikdantyneista. Heista melkein puo-
let ei kdyttanyt internetia séhkdiseen asiointiin lainkaan, kun hyvaksi muistinsa arvioineista
vain noin viidennes ei asioinut sdhkdisesti (kuvio 5). Muistinsa tyydyttavaksi tai heikoksi ko-
kevat kayttivat sahkoisia palveluita avustettuina enemman verrattuna muistinsa hyvaksi
kokeviin ikadntyneisiin.

INTERNETIN KAYTTO SAHKOISEEN ASIOINTIIN

W Eikdytda M Kdyttad avustettuna M Kayttaa itse

TYYDYTTAVA TAI HUONO HYVA
MUISTI

Kuvio 5. 70 vuotta tayttaneiden sihkoinen asiointi koetun muistin mukaan tar-
kasteluna

Ikddntyneista seitseman prosenttia koki, etta heilld on vain vdhan tai ei lainkaan tarmoa ar-
kipdivan eldmaa varten. Kohtalaisesti tarmoa oli neljannekselld (23 %) ja léhes tai taysin
riittavasti yli kahdella kolmasosalla (70 %) vastaajista. Vain vdahan tarmoa kokeneista liki
kaksi kolmasosaa ei kayttanyt sahkaisid palveluita. Itsendista sahkdoista asiointia ilmeni eni-
ten riittavasti tarmoa kokeneilla ikdantyneilld. Avustettu séhkoisten palvelujen kaytto oli
kohtuullisesti tarmoa kokeneiden kohdalla hieman muita yleisempaa (kuvio 6).



Petra Saukkonen, Lotta Virtanen, Anu Kaihlanen, Emma Kainiemi, Seppo Koskinen, Paivi Sainio, Paivikki Koponen, Tarja Heponiemi
Sosiaaliselle syrjaytymiselle altistavien tekijoiden yhteys ikdantyneiden séhkoiseen asiointiin: Tuloksia COVID-19-epidemian ensimmaisten aaltojen ajoilta

THL - Tutkimuksesta tiiviisti 60/2021

INTERNETIN KAYTTO SAHKOISEEN ASIOINTIIN

BEikayta MW Kayttaa avustettuna M Kayttaa itse

El LAINKAAN TAI VAHAN KOHTUULLISESTI LAHES TAI TAYSIN
RITTAVASTI

RITTAVA TARMO ARKIPAIVAN ELAMAAN

Kuvio 6. 70 vuotta tayttaneiden sahkoinen asiointi riittavaksi koetun tarmon
mukaan tarkasteltuna

Lahes neljannes (24 %) ikdantyneistd vastaajista tarvitsi apua arkipdivan askareisiin heiken-
tyneen toimintakyvyn vuoksi. Apua tarvitsevista ikaantyneista yli puolet ei asioinut sahkoi-
sesti lainkaan, kun vastaava osuus itsendisesti arjessa selviytyvista oli 24 prosenttia. Avus-
tettu sahkoisten palvelujen kaytto oli hieman yleisempaa apua arjessa tarvitsevilla verrat-
tua heihin, joilla avuntarvetta ei ollut (kuvio 7).

INTERNETIN KAYTTO SAHKOISEEN ASIOINTIIN

W Eikdytda M Kadyttad avustettuna M Kayttaa itse

TARVITSEE APUA El TARVITSE APUA
AVUN TARVE

Kuvio 7. 70 vuotta tayttaneiden sihkoinen asiointi heikentyneesta toimintaky-
vystd johtuvan avuntarpeen mukaan tarkasteltuna

Psyykkisesti kuormittuneet seka yksinaiset asioivat vahemman
sahkoisesti

Kliinisesti merkittavaa psyykkista kuormittuneisuutta ilmeni kahdeksalla prosentilla ikdan-
tyneistd. Psyykkisesti kuormittuneista suurempi osuus (45 %) ei asioinut sahkdisesti itse
verrattuna ikdantyneisiin, joilla psyykkista kuormittuneisuutta ei ollut (29 %). Myds avustet-
tua sahkaista asiointia ilmeni psyykkisesti kuormittuneilla (9 %) vdhemman verrattuna vas-
taajiin, joilla kuormittuneisuutta ei esiintynyt (14 %).

Ikddntyneista joka kymmenes (10 %) koki yksindisyyttd melko usein tai jatkuvasti, melkein
kolmannes (27 %) joskus ja yli puolet (63 %) vain harvoin. Yksindisyytta usein tai jatkuvasti
kokevista melkein puolet (48 %) ei kdyttanyt sahkoisia palveluita, kun joskus yksindisyytta
kokevista vastaava osuus oli 36 prosenttia ja harvoin tai ei lainkaan yksindisyytta kokevista
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28 prosenttia. Usein tai jatkuvasti yksindisyytta kokevat asioivat myds avustettuna (9 %) va-
hemman verrattuna joskus (12 %) ja harvoin (16 %) yksindisyytta kokeviin.

Heikot verkkopalvelujen kayttotaidot yhteydessa sahkoisten pal-
velujen kdyttamattomyyteen

Verkkopalvelujen kdyttotaitoja tarkasteltiin ikdryhmittdin (kuvio 8). Kaikissa ikdryhmissa
aloittelijoiksi itsensa kokevia oli noin kymmenen prosenttia. Peruspalvelujen kadyton ver-
kossa hallitsi alle 75-vuotiaista 40 prosenttia, mutta 85 vuotta tayttaneista vain reilu kym-
menes. Useita verkkosovelluksia osasi sujuvasti kayttaa melkein kolmasosa alle 75-vuoti-
aista, mutta vain viisi prosenttia 85 vuotta tayttaneista. Asiantuntijoiksi itsensa koki nuo-
rimmassa ikaryhmassa nelja prosenttia ja vanhimmassa ikdaryhmassa vain 0,4 prosenttia
vastaajista. Lahes kaikki vastaajat, jotka eivat kayttaneet verkkopalveluita, eivat mydskaan
odotetusti asioineet sdhkaisesti itse (86 %). Aloittelijoista 15 prosenttia ei kdyttanyt inter-
netid sahkoiseen asiointiin itse, mutta melkein kaksi kolmasosaa heista (62 %) asioi avus-
tettuna. Pieni osuus (3 %) peruspalvelut hallitsevista ikddntyneistd ei asioinut sahkoisesti.
Avustetun asioinnin osuus oli peruspalvelut hallitsevista 9 prosenttia ja useita sovelluksia
kayttavista ikaantyneista kaksi prosenttia.

VERKKOPALVELUJEN KAYTTOTAIDOT
M Asiantuntija

B Useiden verkkosovellusten sujuva kaytto

M [tsendinen peruspalvelujen kaytto
o Aloittelija
W Ei kayta

70-74 75-79 80-84
IKARYHMAT

Kuvio 8. 70 vuotta tayttaneiden verkkopalvelujen kayttotaidot ikaryhmittdin

Korkeampi ikda, matalampi koulutustaso, heikentynyt muisti, riit-
tamaton tarmo arkipaivan elamaan seka avun tarve selittivat
sita, etteivat ikdantyneet asioineet sahkoisesti itse

Edelld kuvattiin selittdvien tekijoiden yksittdisia yhteyksia ikadntyneiden sahkoiseen asi-
ointiin. Taman lisaksi selvitimme logistisen regressioanalyysin avulla, mitka tekijat ovat ti-
lastollisesti merkitsevasti yhteydessa ikdantyneiden sahkdiseen asiointiin silloin, kun kaik-
kien selittdvien muuttujien vaikutus on huomioitu samanaikaisesti. Menetelma mahdollisti
selittdvien tekijoiden vaikutuksen arvioimisen. Ensimmaisessd mallissa (Malli A) tarkaste-
limme jokaisen muuttujan paavaikutusta idn ollessa vakioituna. Toiseen malliin (Malli B)
kaikki muuttujat lisattiin samanaikaisesti. Selittavien tekijoiden valista korrelointia seka
mahdollista multikollineaarisuutta tarkasteltiin VIF-arvojen (Variance Inflation Factor)
avulla. Kaikkien muuttujien VIF-arvot asettuivat 1,0-1,4 valille, joten multikollineaarisuus ei
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ollut ongelma. Taulukossa 1 on esitetty mallit A ja B, tarkastelluille ryhmille lasketut veto-
suhteet (OR) suhteessa vertailuryhmiin, luottamusvilit ja p-arvot.

Samanaikaisesti tarkasteltuna korkeampi ika, matalampi koulutustaso, tyydyttavaksi tai
huonoksi koettu muisti, kokemus riittdamattomasta tarmosta arkipdivan eldmaan ja avun
tarve arjessa selittivat sitd, etteivat ikddntyneet asioineet séhkaisesti itse (taulukko 1). To-
dennakoisyys siihen, ettei kayttanyt sahkaisia palveluita itsenaisesti oli 85 vuotta taytta-
neilla [@hes viisinkertainen, perustason koulutuksen saaneilla yli kuusinkertainen, tyydytta-
vaksi tai huonoksi muistinsa kokeneilla ldhes kaksinkertainen, riittdmattomasti tarmoa ko-
keneilla lahes 2,5-kertainen ja arjessa apua tarvitsevilla lahes kaksinkertainen suhteessa
tarkasteltuihin vertailuryhmiin.

Taulukko 1. Logistisen regressioanalyysin tulokset selittdvien tekijoiden yhteydesta ikdaantyneiden
sahkoiseen asiointiin. Vetosuhteet (OR), niiden 95 % luottamusvilit (LV) ja p-arvot, (N=1204*).

Ei kayta internetia itsenaisesti sihkoiseen asiointiin

Malli A2 Malli B>
OR 95% LV p-arvo OR 95% LV p-arvo
1k <0,001 <0,001
70-74 1 - 1 -
75-79 1,54  1,17-2,04 1,44  1,02-2,02
80-84 3,41 2,48-4,69 2,38 1,59-3,55
85- 8,97  5,63-14,28 468  2,69-8,14
Sukupuoli (Nainen) 0,074 0,483
Mies 1 - 1 -
Nainen 1,25  0,98-1,59 1,11  0,83-1,48
Koulutus <0,001 <0,001
Korkea 1 - 1 -
Keski 450  3,21-6,32 426  3,05-5,96
Perus 7,33 522-10,29 6,25  4,35-8,98
Tarpeeksi rahaa tarpeisiin ndhden 0,011 0,762
Kohtuullisesti tai riittavasti 1 - 1 -
Ei lainkaan tai vahan 2,07 1,18-3,62 1,11 0,58-2,12
Pitkaaikaissairaus 0,025 0,895
Ei 1 - 1 -
Kylla 1,32 1,04-1,69 1,02 0,74-1,41
Toimintarajoite terveysongelman vuoksi 0,018 0,567
Ei 1 - 1 -
Kylla 1,36 1,06-1,75 1,11 0,77-1,60
Muisti <0,001 <0,001
Hyva muisti 1 - 1 -
Tyydyttdva tai huono muisti 2,60 2,04-3,31 1,87 1,39-2,50
Riittavasti tarmoa arjessa <0,001 0,020
Kohtuullisesti tai riittavasti 1 - 1 -
Ei lainkaan tai vahan 3,21 1,89-5,46 2,41 1,15-5,05
Avun tarve arjessa <0,001 0,001
Ei tarvitse apua 1 - 1 -
Tarvitsee apua 2,77 2,03-3,78 1,96 1,33-2,89
Psyykkinen kuormittuneisuus 0,382 0,155
Ei 1 - 1 -
Kylla 1,24 0,77-2,01 0,59 0,29-1,22
Yksindisyys 0,045 0,494
Enintdan joskus 1 - 1 -
Melko usein tai jatkuvasti 1,42 1,01-2,01 0,84 0,51-1,39

®Malli A: muuttujan paavaikutus ian ollessa mallissa vakioituna
PMalli B: kaikki muuttujat lisatty malliin samanaikaisesti
*Painokerrottomien tapausten maara mallissa B
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Pohdinta

Monipuoliset palvelut ovat keskeisiad ikdaantyneiden eldamanlaadun ja toimintakyvyn tuke-
misessa seka sosiaalisen syrjdytymisen ehkaisemisessa (Vaarama 2017). COVID-19-epide-
mian vauhdittama yhteiskunnan voimakas digitalisaatio ja asioinnin siirtyminen verkkoon
asettavat haasteita palvelujen tasavertaiselle saavutettavuudelle. Tassa tutkimuksessa tar-
kastelluista ikadntyneiden sosiaaliselle syrjaytymiselle altistavista tekijoista korkea ikd, ma-
tala koulutusaste, tyydyttavaksi tai huonoksi koettu muisti, kokemus riittdmattomasta tar-
mosta arkipaivan eldmaan ja avun tarve arjessa selittivat sita, etteivat ikddntyneet asioineet
sahkoisestiitse. Naiden haavoittuvassa asemassa olevien ikdaantyneiden osallisuutta on eri-
tyisesti tuettava, silld syrjaytyminen lisaa palvelujen tarvetta entisestdan ja toisaalta riitta-
mattomat palvelut lisadvat syrjaytymisriskia (Vaarama 2017).

Tassa tutkimuksessa 85 vuotta tayttaneilld oli lahes viisinkertainen todennakaisyys siihen,
etteivat he kdyttaneet itsendisesti verkkopalveluita verrattuna 70-74-vuotiaisiin. Nuorem-
pien ikaantyneiden on ollut mahdollisesti helpompi sopeutua nopeaan digitalisaatiokehi-
tykseen. Aikaisempi tutkimustieto on myos osoittanutian eriyttavan vaikutuksen ja digitaa-
listen kuilujen siirtymisen entista myohempiin elamanvaiheisiin (Friemel 2016). Suomessa
70 vuotta ja erityisesti 80 vuotta tayttaneet ovat muita useammin kokeneet, ettei sahkdinen
asiointi koske heita (Hietapakka ym. 2021). Toisaalta etdpalvelujen saavutettavuutta ajatel-
len ikda ei ole pidetty ratkaisevana tekijana (Kaihlanen ym. 2021). Ika on myos ollut yhtey-
dessa vahaisempiin verkkopalveluista saavutettuihin hyotyihin, mutta tuloksia ovat aina-
kin osittain selittaneet muut tekijat (Heponiemi ym. 2020). Vaikka ika ei yksinomaan vaikut-
taisi sahkoiseen asiointiin, vanhemmissa ikaryhmissa kasautuu enemman digitaalista asi-
ointia vaikeuttavia tekijoita.

Sosioekonomisista tekijoista matala koulutusaste oli yhteydessa siihen, etteivat ikaanty-
neet asioineet sahkoisesti itse. Perusasteen koulutuksen saaneilla oli yli kuusinkertainen
todennakaisyys siihen, etteivat he asioineet sahkaisesti itse verrattuna korkea-asteen kou-
lutuksen saaneisiin. Korkeampi koulutus on aiemmin yhdistetty parempaan verkkoon paa-
syyn, parempiin internetin kayttotaitoihin seka aktiivisempaan sahkoisten palvelujen kayt-
téamiseen sosiaali- ja terveydenhuollossa (Kyytsénen ym. 2021b). Lahtékohdat uusien verk-
kopalvelujen kayttoonottoon eivat taten ole yhdenvertaiset. Toisena sosioekonomisena te-
kijana tarkasteltiin taloudellista tilannetta, joka ei puolestaan selittanyt merkitsevasti sita,
etteivat ikadantyneet asioineet sahkoisesti itse (muut tekijat samanaikaisesti huomioituna).
Aikaisempi tutkimus on kuitenkin osoittanut tulotason ja séhkdisen asioinnin yhteyden (Fri-
mel 2016). On huomioitavaa, ettd tassa tutkimuksessa kysyttiin ikddntyneiltd, onko heilla
riittavasti rahaa tarpeisiinsa nédhden. Tarpeet ja riittavyys ovat subjektiivisia kokemuksia, ja
niiden maéarittely voi erota ikdantyneiden arvioissa. Myos kokemus siita, ettd séhkoiset pal-
velut eivat kosketa itsed voi yhdistya siihen, mita pidetdan tarpeellisena.

Tassa tutkimuksessa ikdantyneet, joilla oli jokin hyvinvointia oletettavasti kuormittava te-
kija (pitkdaikaissairaus, toimintarajoite, tyydyttavaksi tai huonoksi koettu muisti, kokemus
riittdmattomasta tarmosta, avun tarve arjessa, psyykkinen kuormittuneisuus, yksinaisyys),
asioivat sahkoisesti vahemman kuin muut. Vain vahan tarmoa kokeneilla oli 2,5-kertainen
todennakaisyys siihen, etteivat he asioineet sahkoisesti itse verrattuna ikdantyneisiin, jotka
kokivat omaavansa kohtuullisesti tai riittavasti tarmoa. Myos heikentyneen toimintakyvyn
vuoksi apua tarvitsevilla ikdantyneilla oli lahes kaksi kertaa suurempi todennakaisyys sii-
hen, etteivat he kdyttaneet verkkopalveluita verrattuna itsendisesti arjessa suoriutuviin
ikdantyneisiin. Vasyminen arjessa voi vieda ikaantyneilta motivaatiota ja voimavaroja uu-
sien sahkoisten palvelujen opettelemisesta. Sahkoista asiointia sekd syrjdytymista ajatellen
on ikdantyneiden jaksamista tuettava kokonaisvaltaisesti, ja avun tarpeeseen on pyrittava
vastaamaan yksilollisesti. On mahdollista, ettd ikdantyneiden hyvinvointia kuormittavat te-
kijat seka digisyrjaytyminen liittyvat vahvasti toisiinsa ja molempien tekijoiden vaikutukset
voivat kertaantua ja edelleen heijastua muihin eldman osa-alueisiin.

Tyydyttavaksi tai huonoksi muistinsa kokeneilla ikdantyneilla oli tassa tutkimuksessa lahes
kaksinkertainen todenndkaisyys siihen, etteivat he asioineet sahkdisesti itse verrattuna hy-
vaksi muistinsa kokeneisiin. Aikaisemman kansainvalisen tutkimuksen perusteella demen-
tiasta tai lievasta kognitiivisesta heikentymisesta karsivat kayttivat usein alypuhelimia ja
tabletteja, mutta tiettyjen sovellusten tai ohjelmistojen kdytté muistin tukemiseksi oli rajal-
lista (Gusman-Parra ym. 2020). Tekniikan kayton esteind on kuvattu huonoa
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teknologiaosaamista, negatiivisia asenteita sekd epatietoisuutta teknologiaa kohtaan
(O’Connor ym. 2016). Kasvava muistisairaiden maara haastaa kehittdméaan yhdenvertai-
suutta edistavia sahkoisia palveluita ja tukea, jotka kannustaisivat muistisairasta itsenai-
seen aktiiviseen eldmaan, mahdollistaisivat muistin ja toimintakyvyn tukemisen seka pa-
rantaisivat yhteistyota muistisairaan, hanen laheistensa ja hoitavan tahon valilla.

Yksindiset ikadntyneet asioivat sahkdisesti tassa tutkimuksessa muita véahemman seka it-
senadisesti ettd avustettuna. Monimuuttujamallissa yksindisyys ei kuitenkaan merkitsevasti
selittdnyt sitd, etteivat ikddntyneet asioineet sahkoisesti itse (muut tekijat samanaikaisesti
huomioituna). Aiemmat tulokset yksindisyyden suhteen ovat hieman ristiriitaisia. Kaihlasen
ym. (2021) laadullisessa tutkimuksessa ikddntyneet lievittivat koronaepidemian aikana li-
saantynytta yksinaisyyttaan aloittamalla uusien verkkopalvelujen hyédyntamisen sosiaa-
listen suhteiden yllapitamiseksi (Kaihlanen ym. 2021). Toisaalta esimerkiksi Ruotsissa yksin
asuvien ikdantyneiden on todettu kayttavan internetid vahemman (Berner ym. 2015) huoli-
matta sen tarjoamista sosiaalisen vuorovaikutuksen mahdollisuuksista. Tulosten perus-
teella ei voida tehda paatelmia siita, kuinka suurelle osalle yksinaisyytta kokevista ikaanty-
neista verkkopalvelut ovat saavuttamattomissa heidan halustaan huolimatta. Myos heikot
verkkopalvelujen kayttotaidot olivat tassa tutkimuksessa yhteydesta vahaisempaan sah-
koiseen asiointiin. On mahdollista, etta esimerkiksi tuen saaminen sahkdiseen asiointiin voi
yksindisyytta kokevilla olla vahaisempaa, ja siten riittamattomat kayttotaidot estavat asi-
ointia ja edelleen sosiaalista vuorovaikutusta verkkoymparistoissa.

Avustettua sahkoistd asiointia ilmeni ikaantyneilld yleisesti ottaen verrattain vahan. On
mahdollista, ettd apua ei ole tarpeeksi tarjolla tai sita ei haluta pyytaa luottamuskysymys-
ten, kirjautumiskaytantojen tai tietojen henkilokohtaisuuden takia. Avustettu asiointi voisi
madaltaa kynnysta uusien digitaitojen opetteluun ja itsendiseen asiointiin tulevaisuudessa.
Asiantuntevan tuen on nahty laajentavan ikaantyneilld kdytossa olevaa digitaalisten laittei-
den seka palvelujen valikoimaa (Hanninen ym. 2021). Myds Kaihlasen ym. (2021) tutkimuk-
sessa ikadntyneet ilmaisivat tuen tarpeensa seka halukkuutensa digitaitojen oppimiseen,
silla riittamattomien digitaitojen koettiin vaikeuttavan tai jopa estavan tietotekniikan hyo-
dyntamista. Koulutusta ja tukea pitaa olla saatavilla oikea-aikaisesti ja tavalla, joka palvelee
my0s digiosaamiseltaan heikompia ikdantyneita.

Lopuksi

Tassa tutkimuksessa kuvattiin 70 vuotta tayttaneiden ikdaantyneiden sahkoista asiointia
seka tutkittiin sosiaaliselle syrjaytymiselle altistavien tekijoiden yhteytta ikadntyneiden
sahkdiseen asiointiin COVID-19-epidemian ensimmaisten aaltojen aikana. Korkeampi ika,
matalampi koulutustaso, tyydyttavaksi tai huonoksi koettu muisti, kokemus riittamatto-
masta tarmosta arkipdivan eldmaan ja avun tarve arjessa selittivat sita, etteivat ikdantyneet
asioineet sahkoisesti itse. Nama tekijat saattavat altistaa seka digitaaliselle ettad sosiaali-
selle syrjaytymiselle. Heikommassa asemassa olevien ikadntyneiden osalta vaarana voiolla
my0s sosiaalisen ja digitaalisen syrjdytymisen itsedan vahvistava kierre. Ikdantyneet ovat
kuitenkin heterogeeninen ryhma, ja jokaisen yksilon sahkdisten palvelujen kdyttamatta jat-
tamiseen voi olla useita erilaisia yksittaisia tai paallekkaisia syita.

Tulevaisuudessa on tarkeda huomioida taustoiltaan erilaisten ikadantyneiden nakokulma ja
tarpeet verkkopalveluja tuotettaessa ja kehitettaessa. Saavutettavuus, ikdantyneiden digi-
osaamisen vahvistaminen ja tarjottava digituki olisi syyta jarjestaa siten, etta ikdantyneilla
on yhdenvertainen mahdollisuus asioida sahkdisesti. Etenkin vanhimman ikaryhman edus-
tajat, matalan koulutustaustan omaavat ja muistiongelmien kanssa elavatikaantyneet ovat
erityisen haavoittuvassa asemassa. Palvelutarve suurenee 80 ikdavuoden jalkeen ja osa ko-
tiin annettavista palveluista toteutetaan nykyisin etdpalveluina. Tulosten perusteella kou-
lutusta ja tukea sahkdisten palvelujen kayttoon olisi suunnattava varsinkin 70-80-vuotiaille,
jotta he ehtisivat saavuttaa tarvittavia taitoja ennen lisdantyvaa palvelutarvetta. Arjessa
jaksamisen ja itsendisen selviytymisen tukeminen voi edistaa ikaantyneiden itsendista sah-
koista asiointia ja siten osallisuutta yhteiskunnassa. Mahdollisuus lahipalveluihin pitdisi
kuitenkin turvata niille, jotka eivat pysty sahkoisesti asioimaan. Digitalisaatio ei saa syrjayt-
taaikaihmisia, vaan sen avulla on syyta tavoitella parempia, helpommin saavutettavia pal-
veluita, jotka tukevat ikdantyneita itsendisessa elamanhallinnassa.
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Huomioitavaa on, ettd tassa tutkimuksessa oli mahdollista tarkastella vain rajattua maaraa
muuttujia, joten osa ikadntyneiden sahkdiseen asiointiin yhteydessa olevista tekijoista voi
olla vield tunnistamatta. Lisaksi tutkimuksessa mitattiin yleisesti sahkoista asiointia, joten
tulosten perusteella ei voida suoraan tehda johtopaatoksia ikdantyneiden etdasioinnista
esimerkiksi sosiaali- ja terveydenhuollon palveluissa. Tulokset ovat kuitenkin hyddynnetta-
vissa lahtokohtina myds ndiden etdpalvelujen kehittamiseen. Tulevaisuudessa on tarkeaa
tutkia ikdantyneiden sahkdista asiointia sosiaali- ja terveydenhuollon asiakkaina, ikaanty-
neiden digiasioinnissa tapahtunutta muutosta seka keinoja ikaantyneiden digiosallisuuden
tukemiseksi yhteiskunnassa.
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Liite 1. Tutkimuksessa kaytetyt muuttujat

Sahkoinen asiointi

Perustuu kyselylomakkeen kysymykseen: "Kaytatteko Internetia seuraaviin tarkoituksiin:
sahkoiseen asiointiin (esim. verkkopankki, KELA, verotoimisto, lippupalvelu, kunnan palve-
lut, verkkokaupat).” Vastausvaihtoehdot: 1) kaytan itse, 2) kdytan toisen avustamana tai
joku muu kayttaa puolestani, 3) en kayta. Logistisessa regressioanalyysissa kaytetty kaksi-
luokkaista muuttujaa: Kayttaako internetia sahkoiseen asiointiin itse: 1) ei (vastausvaihto-
ehdot 2-3) 2) kylla (vastausvaihtoehto 1).

Ika

Aineisto analysoitu vain 70 vuotta tayttaneiden osalta. Vastaajien ika poimittu vaestotieto-
jarjestelmasta. Kaytetty neljaluokkaista muuttujaa (70-74, 75-79, 80-84, 85-).

Sukupuoli

Vastaajien sukupuoli on poimittu vaestotietojarjestelmasta.

Koulutus

Perustuu kyselylomakkeen kysymykseen: ”Mika on koulutuksenne? Merkitkaa ylin suoritta-
manne koulutus.” Vastausvaihtoehdot: 1) kansakoulu tai peruskoulu, 2) keskikoulu, 3) am-
mattikoulu tai vastaava, 4) lukio, 5) opistotutkinto, 6) alempi korkeakoulututkinto (ammat-
tikorkeakoulu tai vastaava), 7) ylempi korkeakoulututkinto (maisteri tai vastaava). Kaytetty
kolmeluokkaista muuttujaa: 1) perusaste (vastausvaihtoehdot 1-2), 2) keskiaste (vastaus-
vaihtoehdot 3-4), 3) korkea-aste (vastausvaihtoehdot 5-7).

Taloudellinen tilanne

Perustuu kyselylomakkeen kysymykseen: "Onko Teilla tarpeeksi rahaa tarpeisiinne nah-
den.” Vastausvaihtoehdot: 1) ei lainkaan, 2) vdhan, 3) kohtuullisesti, 4) [ahes riittavasti, 5)
tdysin riittavasti. Kaytetty kolmeluokkaista muuttujaa: 1) ei lainkaan tai vahan (vastaus-
vaihtoehdot 1-2), 2) kohtuullisesti (vastausvaihtoehto 3), 3) ldhes tai taysin riittavasti (vas-
tausvaihtoehdot 4-5). Logistisessa regressioanalyysissa kadytetty kaksiluokkaista muuttu-
jaa: 1) kohtuullisesti tai riittavasti (vastausvaihtoehdot 3-5), 2) ei lainkaan tai véhan (vas-
tausvaihtoehdot 1-2).

Pitkaaikainen sairaus ja terveysongelma

Perustuu kyselylomakkeen kysymykseen: ”Onko teilld jokin pitkdaikainen sairaus tai muu
pitkdaikainen terveysongelma?” Vastausvaihtoehdot: 1) ei, 2) kylla.

Toimintarajoite terveysongelman vuoksi

Terveysongelmien aiheuttamia rajoitteita tavanomaisessa toiminnassa mitattiin ns. GALI-
indikaattorilla (Global Activity Limitation Indicator). GALI-kysymys on kaksiosainen: "Rajoit-
taako jokin terveysongelma Teita sellaisissa toimissa, joita ihmiset tavallisesti tekevat?”
Vastausvaihtoehdot: 1) rajoittaa vakavasti, 2) rajoittaa mutta ei vakavasti, 3) ei rajoita lain-
kaan. Mikali rajoituksia oli, kysyttiin vield: "Onko rajoituksia ollut vahintadn kuuden viime
kuukauden ajan?” Vastausvaihtoehdot: 1) kylla, 2) ei. Toimintarajoitteita katsotaan olevan,
jos rajoituksia on (vaihtoehdot 1 ja 2) ja ne ovat kestdneet vahintdan kuuden kuukauden
ajan. Taman perusteella muodostettiin kaksiluokkainen muuttuja: 1) ei toimintarajoitetta
ja2) toimintarajoite.
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Muisti

Perustuu kyselylomakkeen kysymykseen: ” Millaiseksi koette muistinne, oppimis- ja keskit-
tymiskykynne?” Muistin osalta vastausvaihtoehdot olivat: Muistini toimii 1) erittdin hyvin, 2)
hyvin, 3) tyydyttavasti 4) huonosti 5) erittdin huonosti. Kaytetty kaksiluokkaista muuttujaa:
1) hyvaksi koettu muisti (vastausvaihtoehdot 1-2), 2) tyydyttavaksi tai huonoksi koettu
muisti (vastausvaihtoehdot 3-5).

Riittava tarmo arkipaivan elamaan

Perustuu kyselylomakkeen kysymykseen: "Onko Teilla riittavasti tarmoa arkipaivan ela-
madnne varten.” Vastausvaihtoehdot: 1) ei lainkaan, 2) vahan, 3) kohtuullisesti, 4) ldhes riit-
tavasti, 5) tdysin riittavasti. Kaytetty kolmeluokkaista muuttujaa: 1) ei lainkaan tai vdhéan
(vastausvaihtoehdot 1-2), 2) kohtuullisesti (vastausvaihtoehto 3), 3) ldhes tai tdysin riitta-
vasti (vastausvaihtoehdot 4-5). Logistisessa regressioanalyysissa kaytetty kaksiluokkaista
muuttujaa: 1) kohtuullisesti tai riittavasti (vastausvaihtoehdot 3-5), 2) ei lainkaan tai vahan
(vastausvaihtoehdot 1-2). Kysymys on yksi kahdeksasta EuroHIS-8-elaméanlaatumittarin
kysymyksesta ja tassa tutkimuksessa sita kaytetaan yksin kartoittamaan ikaantyneiden ko-
kemaa riittédvaa tarmoa arkipaivan elamaa varten.

Avun tarve

Perustuu kyselylomakkeen kysymykseen: ” Tarvitsetteko ja saatteko heikentyneen toimin-
takykynne vuoksi apua arkipaivan askareissa?” Vastausvaihtoehdot: 1) en tarvitse enkd saa
apua, 2) tarvitsisin apua, mutta en saa sitd, 3) saan apua, mutta en tarpeeksi, 4) saan tar-
peeksi apua 5) selviytyisin vahemmalldkin avulla. Muodostettu kaksiluokkainen muuttuja
kuvaamaan avun tarvetta arjessa heikentyneen toimintakyvyn takia: 1) ei tarvitse apua
(vastausvaihtoehtol), 2) tarvitsee apua (vastausvaihtoehdot 2-5).

Psyykkinen kuormittuneisuus

Psyykkista kuormittuneisuutta mitattiin viiden kysymyksen Mental Health Index (MHI-5) ky-
selylld: "Kuinka suuren osan ajasta olette 4 viime viikon aikana a) ollut hyvin hermostunut,
b) tuntenut mielialanne niin matalaksi, ettei mikaan ole voinut piristaa teita, c) tuntenut it-
senne tyyneksi ja rauhalliseksi, d) tuntenut itsenne alakuloiseksi ja apeaksi, ) ollut onnelli-
nen". Vastausvaihtoehdot: 1) koko ajan 2) suurimman osan aikaa 3) huomattavan osan ai-
kaa 4) jonkin aikaa 5) vahan aikaa 6) en lainkaan. Summamuuttuja muodostettiin vaihta-
malla kysymysten c ja e vastaukset kdanteiseen jarjestykseen. Kokonaispisteet (5-30) skaa-
lattiin asteikolle 0-100. Psyykkisen kuormittuneisuuden raja-arvo on 52, jolloin 52 pistetta
tai sen alle saavilla on kliinisesti merkittavaa psyykkista kuormittuneisuusoireilua. Raja-ar-
von perusteella muodostettiin kaksiluokkainen muuttuja: 1) ei psyykkista kuormittunei-
suutta ja 2) psyykkista kuormittuneisuutta.

Yksinaisyys

Perustuu kyselylomakkeen kysymykseen: ” Tunnetteko itsenne yksindiseksi?” Vastausvaih-
toehdot: 1) en koskaan, 2) hyvin harvoin, 3) joskus, 4) melko usein, 5) jatkuvasti. Kaytetty
kolmeluokkaista muuttujaa: 1) en koskaan tai harvoin, 2) joskus, 3) melko usein tai jatku-
vasti. Logistisessa regressioanalyysissa kaytetty kaksiluokkaista muuttujaa: 1) enintdan jos-
kus (vastausvaihtoehdot 1-3), 2) melko usein tai jatkuvasti (vastausvaihtoehdot 4-5).

Verkkopalvelujen kayttotaidot

Perustuu kyselylomakkeen kysymykseen: ”Millaiseksi arvioitte osaamisenne Internetin
verkkopalvelujen kayttajana (tietokoneella tai mobiililaitteilla)?” Vastausvaihtoehdot: 1) en
kayta, 2) aloittelija (kdytdn mutta tarvitsen apua), 3) kdytan peruspalveluja itsendisesti, 4)
kaytan sujuvasti monia verkkosovelluksia, 5) asiantuntija (pystyn ohjaamaan muita).
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