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Alkusanat

Sosiaali- ja terveysministerion kaynnistama ohjelma Hyvinvoinnin tekoaly ja robo-
tiikkka (Hyteairo) nostaa esille robotiikan ja tekoalyn kehityksen tavoitteita ja tarvitta-
via toimenpiteitd osana hyvinvointialan laajempaa digitalisaatiota. Hyteairo-ohjel-
man mukaan tekodlyn ja robotiikan hyédyntadminen parantaa ihmisten hyvinvointia
sekd tehostaa palvelujarjestelmén toimintaa. Robotit ja tekodaly auttavat ihmisia ela-
maén terveellisesti, parantumaan sairauksista, asumaan itsendisesti ja turvallisesti
kodeissaan seka kuntoutumaan nopeasti toiminta- ja tyokykyisiksi. Robotiikan ja te-
koalyn tarjpamat mahdollisuudet auttavat ammattilaisia antamaan parempaa palve-
lua ja hoitoa seka vapauttavat ammattilaisten aikaa ihmisten kohtaamiseen. Robot-
tien ja tekodlyn hyddyntaminen hillitsee sosiaali- ja terveysmenojen kasvua ja aut-
taa turvaamaan korkeatasoiset palvelut.

Tekodly ja robotiikka tarjoavat lukuisia uusia mahdollisuuksia toteuttaa kotona
asumista kunkin ihmisen haluamalla tavalla. Kodilla tarkoitetaan kaikkia itsenéisen
ja tuetun asumisen muotoja. Uudet mahdollisuudet tukevat itsendista elaméaé seka
ammattilaisten tyotéa.

Tassa raportissa esitelty esiselvitys on Hyteairo-ohjelman toimenpide,
joka valmistelee poikkihallinnollista pilottikokonaisuutta ”Koti vuonna 2030”.
Kokonaisuudessa kootaan samaan kokeiluymparistddn eri alojen robotti- ja teko-
alyratkaisuja, jotka tukevat ikdihmisten kotona asumista helppokayttéisena ja yh-
teensopivana kokonaisuutena. Esiselvitysraporttiin on kerétty tietoa jo olemassa
olevista soveltuvista pilotointiympéristista ja niihin linkittyvista tai muuten potenti-
aalisista toimijoista, verkostoista, teknologioista, toimintatavoista ja mahdollisuuk-
sista, jota voidaan kayttéa pilottikokonaisuuden kokeiluymparistdn suunnittelussa ja
paatbksenteossa.

Esiselvityshankkeen ohjausryhménéa on toiminut ns. Hyteairo-HUB -ryhmasta
Jukka Lahesmaa, Heidi Anttila, Cristina Andersson, Nicholas Andersson ja Maritta
Perala-Heape seka laajempi Hyteairo-neuvonantajaryhma. Kiitokset heille seka sel-
vitystydssa haastatelluille ja muille raportin siséltéon vaikuttaneille henkilGille.
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Tiivistelma

Tekodly ja robotiikka tarjoavat lukuisia uusia mahdollisuuksia toteuttaa kotona asu-
mista kunkin ihmisen haluamalla tavalla. Uudet mahdollisuudet tukevat itsenaista
elamaa sekd ammattilaisten tyota kaikissa itsendisen ja tuetun asumisen muo-
doissa. Jotta teknologiaa saadaan hyddynnettyd parhaalla mahdollisella tavalla, tar-
vitaan eri osapuolten yhteisty6td, loppukayttdjien mukaan ottamista ja teknologian
toimivuuden testaamista todenmukaisissa tilanteissa jo varhaisissa kehitysvai-
heissa.

Tassa Hyvinvoinnin tekodly ja robotiikka (Hyteairo) -ohjelman esiselvitysrapor-
tissa kuvataan, miten kotona asumista tukevan tekodlyn ja robotiikan pilotointia -
yhteiskehittamista ja kokeiluja aitojen kayttdjien kanssa aidoissa kayttéymparis-
toissa - toteutetaan Suomessa. Kaytdssa on erilaisia toimintamalleja Testbed-ym-
paristoista Living Labeihin ja monenlaisiin pilotointiprojekteihin. Muutamia keskeisia
pilotointiymparistdja esitelladn tarkemmin. Raportissa kuvataan lyhyesti myos joita-
kin pilotointiymparistdja Euroopassa ja Japanissa.

Raportissa kuvataan myds pilotointiin osallistuvien toimijoiden néakdkulmaa yh-
teiskehittdmiseen ja kokeiluihin seka itse hyvinvoinnin robotiikkaan ja tekoélyyn. Li-
séksi avataan sitd, millaisia hyvinvoinnin sovelluksia néilta teknologioilta odotetaan
l&hivuosina.

Esiselvitystydssa tunnistettiin keskeisia lahtdkohtia ja kehittdmistavoitteita pilo-
tointitoiminnalle. Pilotointiympdristot hyotyisivat tuesta tehokkaampaan keskindi-
seen yhteistydhon, tiedon jakamiseen ja palvelujen tuotteistamiseen kansainvali-
selle tasolle asti. Raportin lopussa luonnostellaan, miten kansallisella koordinaa-
tiolla voitaisiin tukea pilotointiympéristtjen toimintaa. Pilotointiymparistdjen edelleen
kehittdminen tehostaisi teknologian kayttéénottoa kotona asumisessa ja avaisi kan-
sainvalisia yhteistydmahdollisuuksia sekd ymparistoille itselleen etté teknologiayri-
tyksille.

Esiselvitysraportti perustuu padasiassa kirjallisiin ja internet-lahteisiin seka 29
asiantuntijahaastatteluun. Ammattikorkeakoulujen osalta saatiin kayttdon erillisen
Hyteairo-kyselyn tuloksia. Esiselvitysty toteutettiin kevaalla 2019.
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1. Johdanto ja maéaritelmat

1.1 Pilotointiymparistot, Living Labit ja Testbedit

Tassa raportissa pilotointiympéaristolla tarkoitetaan toimintamallia, jossa yritys (tai
muu taho) voi tuoda teknologiansa tai teknologiapohjaisen palvelunsa yhteiskehi-
tettdvaksi, kokeiltavaksi tai pitkaikaisesti testattavaksi oikeaan toimintaymparis-
toéon, jonka palveluntarjoaja tarjoaa. Teknologiaa testaavat oikeat kayttajat, jotka
voivat olla esimerkiksi hoitoalan ammattilaisia, kotihoidon asiakkaita tai itsenaisesti
asuvia ikaihmisia. Pilotointia koordinoi taho, joka voi olla osa kuntaorganisaatiota,
kehitysyhtid, sairaanhoitopiiri, ammattikorkeakoulu tai muu toimija. Hyvinvointipal-
velujen ja terveysteknologian pilotointiin keskittyy mm. Oulu WelfareLab -innovointi-
, testaus- ja kehitysymparistd. Kotona asumista tukevaa robotiikkaa pilotoidaan
myds esim. satakuntalaisen Prizz-elinkeinoyhtién koordinoimassa RoboCoast-ver-
kostossa.

"Oikeita” loppukayttajia ja aitoja kayttdymparistdja painottavia pilotointi-ymparis-
toja ja pitkaaikaista pilotointitoimintaa voidaan kutsua termilla Living Lab, joka tar-
koittaa kayttajakeskeista, avointa innovaatioekosysteemia. Living Lab toimii syste-
maattisesti kayttajien yhteiskehittdmisen pohjalta ja integroi tutkimus-ja innovaatio-
prosesseja aitoihin elinymparistdihin ja -yhteiséihin. Varsinaiset Living Labit ovat
kansainvalisesti verkottuneita toimijoita, jotka kuuluvat eurooppalaiseen "European
Network of Living Labs” eli EnoLL-verkostoon!. Suomalaisista verkoston jasenista
ainakin Laurea Living Labin ja TAMK Living Labin toiminta on siséltanyt runsaastikin
hyvinvointiteknologian kokeiluja kotona asumisen tueksi. Forum Viriumissa on
kaynnistymassa sosiaalisen ladkejakelurobotin kokeilu?. Raportissa kaytetaan kui-
tenkin vain termia pilotointiympéristo tai pilotointitoiminta(malli).

My®6s sairaanhoitopiirien (yliopistollisten sairaaloiden) yhteydessa on yhteiske-
hittdmis- ja pilotointitoimintaa; tatd kutsutaan usein Testbed-toiminnaksi. Testbe-
dien fokus on yleensa ladketieteellisen hoidon ja sairaalaympariston kehittami-
sessd. Esimerkiksi Helsingin yliopistollisen sairaalan HUSin Testbed-ymparistdssa
yritys voi kehittéda terveyspalveluiden ja -teknologian seké tuotteita etté palveluita
niiden todellisessa kayttdymparistéssa. Painopisteet ovat leikkaussalitoiminnassa

! https://enoll.org/
2 https://forumvirium.fi/sosiaalinen-laakejakelurobotti-hoitajien-tyon-tueksi/
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ja kuvantamisessa, mutta myos kuntoutuksessa ja kotisairaanhoidossa. Etel&-Kar-
jalan sairaanhoitopiiriin kuuluva sosiaali- ja terveyspiiri Eksote keskittyy kotiin vieta-
viin teknologioihin, erityisesti ennaltaehkaiseviin tekoalyratkaisuihin, ja vanhusva-
estdon. Eksoten, Saimaan ammattikorkeakoulu Saimian ja LUT-yliopiston ELSA-
hankkeessa® rakennetaan innovaatio- ja yhteiskehittamisen tekninen alusta ja toi-
mintamalli, johon teknologiaratkaisuja tarjoavat yritykset voivat tuoda teknologiansa
alustaan integroitavaksi ja pilotoitavaksi hoitotydn ammattilaisten ja asiakkaiden
kanssa. Raportin kirjoittamisen aikaan kevaalla 2019 toimintamalli oli vasta suun-
nitteilla.

Testbedien ja ENoLL-verkostoon kuuluvien Living Labien lisdksi on muitakin py-
syvaisluonteisia pilotointiymparistja seka muun tutkimus-, kehitys- ja innovaatio
(TKI) -toiminnan ohessa tarpeen mukaan tehtdvaa projektikohtaista pilotointia. Eri-
tyyppisista pilotointiympaéristdista ja toiminnan malleista annetaan esimerkkeja lu-
vussa 2.

1.2 Pilotointitoiminta osana sote-kokeilukulttuuria

VTT on selvittdnyt aikaisemmin, millaisia kansallisia toimenpiteitd sosiaali- ja ter-
veyspalvelujen kokeilukulttuurin lapiviemiseen tarvitaan, miten organisaatiot voivat
vaikuttaa suotuisasti sahkdisten sosiaali- ja terveyspalveluiden kayttéonottoon
(esim. henkilokunnan merkittdva rooli) ja miten varmistetaan kansalaisten osalli-
suus ja aktiivisuus muutoksessa (Harjumaa et al., 2017) (Kuva 1).

KANSALAISET

KOKEILU-
KULTTUURI

ORGANISAATIOT YHTEISKUNTA

Kuva 1. Kokeilukulttuurin toteuttamisessa tarvitaan kansalaisten, organisaatioiden
ja yhteiskunnan vuorovaikutusta.

3 Elinvoimaa alykkaalla sotella (ELSA-hanke); http://www.eksote.fi/eksote/tutkimus-ja-kehitta-
minen/kaynnissa-olevat-kehittamishankkeet/Sivut/default.aspx
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Kokeilukulttuurin keskeisené ajatuksena on synnyttaa ketterasti uusia innovaa-
tioita ja kokeilla niitd aikaisessa vaiheessa kayttajien kanssa. On osoittautunut, etta
pienimuotoisten kokeilujen kautta synnytetyt innovaatiot eivét kuitenkaan siirry
osaksi kaytdnnodn toimintaa, elleivat ne integroidu olemassa oleviin rakenteisiin
seka tekniselld ettd toiminnallisella tasolla (esim. Kallio ym., 2013; Kivisaari ym.,
2013; Saari ym., 2015). Téllaisen toimintatavan mahdollistamiseksi ja kokeilukult-
tuurin tukemiseksi tarvitaan kansallisen tason palveluarkkitehtuuria ja palveluita
seka yhteisesti kansallisella tasolla sovittuja toimintamalleja ja pelisdantdja. Uusia
palveluja kehittavien yritysten ja organisaatioiden nakdkulmasta kansallisen tason
palveluinfrastruktuuri ja yhteiset toimintamallit maarittelevat "raamit” joiden puit-
teissa uusia innovatiivisia palveluja voidaan kehittaa ja pilotoida.

Harjumaan ja kollegojen (2017) sote-toimijoilta keratyn haastatteluaineiston pe-
rusteella kokeilut sote-palveluissa néhdaan pienimuotoisina, kaytannollisina, kevy-
esti tehtévina toimenpiteind, jotka tahtédavat aidosti uusien, jopa radikaalien, toimin-
tamallien kokeilemiseen tai kehittdmiseen. Kokeilut voivat liittyd my6s uusiin toimin-
tamalleihin eik& yksistédan séhkaoisiin palveluihin. Kokeilulla on lupa epéonnistua ja
tarvitaan riskinottokykyé ja realismia sen suhteen, etté kaikki kokeilut eivat johda
kayttdonottoon. Aineistoissa nousi vahvasti esille kokeilukulttuuria tukevan johtami-
sen tarkeys. Tulisi nayttaa kokeiluille selkeat suuntaviivat ja raamit ja varmistaa ko-
keilujen mielekkyys organisaation strategian kannalta. Pitéisi olla rahoitus, jolla saa-
daan resursseja, sillA vaaditaan panostusta ja valmistelua erityisesti tydntekijata-
solla.

Raportti suosittelee, ettd kokeiluissa tulisi vahvemmin mitata niiden (taloudel-
lista) vaikuttavuutta mutta myoés myds asiakkaan saamaa ja kokemaa hyotya ja laa-
tua. Kokeiltavien palvelujen tulisi olla innovatiivisia ja uutuusarvoisia ja hyddyntaa
aiemmin tehtya tyotda, mika tarkoittaa uudenlaista tekemistd saman toistamisen si-
jaan. Tietoa kehittdmisprosesseista ja lopputuloksista olisi syyta jakaa paremmin.
Koordinoinnin osalta hallinnon tulisi olla sopivan kevytta: toiminnan ohjaukseen tar-
vitaan yhtendisia kaytantoja ja pelisdanttja, mutta riittavilla toteuttamisen vapaus-
asteilla.



2. Pilotointiympaéristdja ja -toimintamalleja

Pilotointiymparistdja - Testbedeja, Living Labeja ja muuta pilotointitoimintaa - on
ympéri Suomea mutta painottuen selvasti Eteléd- ja Keski-Suomeen. Toisaalta Ou-
lun WelfareLab on ehk& pitk&aikaisin ja pisimmalle tuotteistettu, tunnettu pilotoin-
tiympéristd kotona asumisen teknologioiden kehittdmisessa. Kuvassa 2 on muuta-
mia keskeisia kotimaisia pilotointiymparistdja.

O Testbed

. Living Lab
Oulu
TAMK WelfarelLab
Living Lab
Tampere

KuopioHealth
RoboCoast

Pori

Metropolia
Helsinki

EKSOTE

ForumVirium Lappeenranta

Helsinki

Lahti Living Lab

Kuva 2. Kotona asumisen teknologioita yhteiskehittéavien pilotointiympéristéjen
sijainti painottuu eteldiseen ja keskiseen Suomeen. Pohjoisempana Oulu
WelfareLab on vahva toimija.

2.1 Testbedeja

Terveysalan testbedit ovat yliopistosairaaloiden tai sairaanhoitopiirien koordinoimia
kehitysymparistdja, joissa terveysalan tuotteita ja palveluja tutkitaan, kehitetdan ja
testataan joko aidossa tai sitd simuloivassa ympéristossa. HUS-testbedilla on sys-
temaattinen testbed -prosessi ja -kaytannoét leikkaussalista koko sairaalaan. Yhteis-
tyota tehddan mm. Aalto-yliopiston ja Helsingin yliopiston seka isojen terveystekno-
logiayritysten kanssa. Tuloksia jaetaan kaikille yliopistosairaaloille. Kolmeosaiseen

10



OuluHealth Labsiin kuuluu mm. Oulu WelfareLab (terveyskeskukset ja koti). Kuopio
Living Lab toimii perusterveydenhuollossa ja Kuopion yliopistollisessa sairaalassa
KYSissa; Kuopio HealthLab puolestaan Savonia-ammattikorkeakoulussa. Muissa-
kin yliopistokaupungeissa on erilaisia testausympéristdjd, mutta systemaattinen toi-
minta on viel& suunnittelu- tai kehittdmisvaiheessa. Eksote mainitaan erikseen kotiin
vietavien palvelujen testausymparistona.

Testbedit tekevét kansainvalista yhteisty6td Nordic Proof ja Nordic Innovation -
verkostoissa.

Tassa luvussa kerrotaan tarkemmin niista testbedeista tai niiden alaisista yh-
teiskehittdmisen ymparistdista, joiden painopiste on kotona asumisen ja hyvinvoin-
nin teknologiat ja digitaaliset palvelut. Naita ovat Oulu WelfareLab, Kuopio Living
Lab ja Eksote.

211 Oulu WelfareLab

Oulu WelfareLab on osa OuluHealth Labs -toimintaa, johon organisoivat Oulun
kaupunki, Oulun yliopisto, OYS, OAMK, VTT (Oulu). OuluHealth Labs on ollut toi-
minnassa 10 vuotta, toiminta on jatkuvaluonteista ja siséltaa toiminnan kehittamista.
OuluHealth Labsin muut testiympéristot ovat OYS TestLab sairaalan testausympa-
ristd ja SimLab, monipuolinen simulaatio- ja studioympérist®, jonka fokus on ensi-
hoidossa. OuluHealth Labs tarjoaa yrityksille mahdollisuuden testata palveluita ja
tuotteita koko hoitoketjun Iapi, aina erikoissairaanhoidosta ihmisten koteihin saakka.

Oulu WelfareLab on tuotteistanut palveluitaan pitkalle ja silla on mm. palvelu-
hinnoittelu yrityksille seka jonkin verran kansainvalista yhteisty6ta. Pilotointiprosessi
teknologiayrityksen nakokulmasta etenee seuraavasti (Kuva 3): kun yritys ottaa yh-
teyttd (internetin kautta); OuluHealth Lab arvioi yhteydenoton ja antaa palautteen
viikon sisélla siitd, voidaanko yrityksen kanssa jatkaa pilotointiin. Itse pilotointipro-
sessi alkaa yhteisella kokouksella ja valmistelu- ja suunnitteluvaiheella, jonka paat-
teeksi solmitaan sopimus pilotoinnista. Testikayttajien rekrytoinnin jalkeen varsinai-
nen pilotointi toteutetaan suunnitelman mukaan.
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1. Submit your pilot proposal online:
2. OuluHealth Labs team evaluates weekly all submitted proposals.
3. You will be informed if the proposal has been accepted and how to proceed.
IF THE PILOT IS ACCEPTED:
4_Kick-off meeting: initial testing need, testing content and time line estimation.

5. preparation phase: the content will be planned together but customer is responsible of writing
and providing the final test plan.

6. Agreement: OuluHealth Labs will provide a quote/draft agreement that is finalized and
approved by the company.

7. Test users are recruited.

8. Test can be executed according to test plan. The piloting company needs to provide the test
plan (filled in to OuluHealth Labs template), devices used in test case, a person for test session
execution, question forms for the test users to collect the feedback

N

Kuva 3. OuluHealthin pilotointiprosessi*

Oulu WelfareLab syntyi vuonna 2008, jolloin Kaakkurin kaupunginosaan perustettiin
uusi teknologiaterveysasema seka sinne normaalin terveysasematoiminnan
ohessa toteutettava tuotetestaustoimintamalli. Toimintamallissa sosiaali- ja tervey-
denhuollon ammattilaiset ja asiakkaat seka yritykset tekevat yhteisty6ta uusien tuot-
teiden ja palvelujen kehittdmisessa. Toiminnan tavoitteena oli saada markkinoille
hankittavaksi kayttajaystavallisia, tarpeita vastaavia seka kustannustehokkaita tuot-
teita ja palveluja.

Rekrytoitaessa ammattilaisia Kaakkurin teknologiaterveysasemalle toimintaan
haettiin kehittdjamyonteisia sote-ammattilaisia; liséksi kaikki ammattilaiset muutos-
valmennettiin toiminnan lahdettya kayntiin. Toimintamalli on mydhemmin laajentu-
nut Kaakkurista koko Oulun kaupungin sosiaali- ja terveyspalveluihin, joissa tdna
paivana toimii 3000 ammattilaista ja asiakkaana on yli 200 000 kuntalaista. Tekno-
logia ja sdhkdiset palvelut ovat tulleet vuosien saatossa vaistamatta osaksi sote-

4 http://ouluhealth.fi/labs/
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palveluja ja ammattilaisten tyévalineeksi. Toimintamallin levitys on jakanut osallis-
tumista tasaisesti ammattilaisten valille. Toimintamalli oli alussa yritysvetoista,
mutta nyt Oulu WelfareLab hakee aktiivisesti ongelmakohtia ja haasteita kayttajilta
(ammattilaiset ja asiakkaat) ja niihin teknologisia ratkaisuja. WelfareLabin testiym-
paristdind toimivat kaikki Oulun kaupungin sote-palvelujen yksikot (kaupunkisai-
raala, terveyskeskukset, kotipalvelut, hoitokodit ym.), sek& sote-palvelujen asiak-
kaiden kodit.

WelfareLabissa on ollut kaksi kertaa robotiikkaan liittyvaé testausta. Vuonna
2016 SILVER PCP -projektissa kokeiltiin LEA-rollaattorirobottia seké asiakkaiden
kotona ettd paivatoiminnassa. Testauksessa tarkasteltiin laitteen kaytettavyyttd,
helppoutta, toimivuutta, hyotyja ja haasteita. Vuonna 2017 japanilaisen yrityksen
Daiwa Housen POPO-robottia testattiin Oulun kaupunginsairaalassa. POPO on fy-
sioterapeuttinen laite, joka kiinnosti fysioterapeutteja sen helpon liikuteltavuuden
vuoksi. Robotin olisi mahdollisesti voinut vieda asiakkaan kotiin tukemaan kotikun-
toutusta. Robotin valmistaja halusi saada palautetta laitteen sopivuudesta euroop-
palaiseen hoitoymparistoon.

WelfareLabin testaustoiminnan pullonkauloja ovat olleet kokeiluympéristdjen ja
hyvinvointipalvelujen sitoutuminen testaustoimintaan ja henkilokunnan tahto osal-
listua kehitystoimintaan. Vuosien aikana yhteistydmallia on kehitetty tehokkaaksi.

Pienille yrityksille WelfareLabin testaustoiminta on edullista ja palveluja raataloi-
daan yritysten tarpeiden mukaan. Kokeiluissa olleet yritykset ovat erilaisia ICT-yri-
tyksisté laitevalmistajiin. Kahden vuoden aikana Oulu WelfareLabiin on tullut yrityk-
sistd noin 70 yhteydenottoa. Nordic Proof -verkoston kautta OuluHealth Labs tar-
joaa yrityksille myos vaylaa paésté testaamaan tuotteitaan ja palveluitaan sopivissa
ymparistdissa Pohjoismaissa.

SotelLabs-projektissa (jossa OuluHealth Labs -konsepti kehitettiin) selvitettiin
mahdollisuutta antaa yrityksille OuluHealth Labs -leima tietyilla kriteereilla. Konsep-
tia ei kuitenkaan otettu kayttoon.

2.1.2 KuopioHealth ja Kuopio Living Lab

Kuopion kaupunki tarjoaa Living Lab -palveluja, joilla tulevaisuuden hyvinvointirat-
kaisuja kehittavat yritykset voivat testata ja kehittda tuotteitaan seka palveluitaan
aidossa terveydenhuollon ymparistdssa (Kuva 4). Living Lab -ymparistdna toimii pe-
rusterveydenhuollon palvelut ja erikoisalueena vanhuspalvelut ja kotihoito. Jo 2016
alkanutta Living Lab -toimintaa Kuopion yliopistollisessa sairaalassa (KYS) ja Kuo-
pion vanhuspalveluissa ollaan laajentamassa kaupungin kaikkiin hyvinvointipalve-
luihin, ml. sosiaali- ja perhepalvelut, kuntoutus ja koulut. Yhteiskehittdmiseen halu-
taan seka yrityslahtoisia ettd omista tarpeista ja henkilokunnan ideoista lahtevia tek-
nologioita ja ratkaisuja.
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« Yhteydenotto: sopivuuden tarkistaminen, palaute 2 viikossa
+ Testisuunnitelma
* Sopimukset
J
~
+ Koulutus ja kommunikaatio
+ Testaus
+ Palaute
J
+ Palautteen analysointi )
« Yrityksen tuotteen arviointi
+ Kokeiluorganisaation arviointi
+ Ulkoinen kommunikaatio Y,

Kuva 4. Kuopio Living Labin toimintaprosessi
(Holopainen, Kémarainen, Kaunisto, Kekalainen, & Metsavainio, 2018 mukaillen)

Kuopion terveysalan innovaatiotoimintaa koordinoi KuopioHealth-verkosto, joka on
sitoutunut edistamaan terveysteknologian osaamista, tutkimusta, elinkeinoeldamaa
ja terveysalan tietoisuutta. Vuoden 2018 lopussa Kuopio Healthista paatettiin tehdéa
osuuskunta, jonka perustajia ja avainorganisaatioita alkuvaiheessa ovat Kuopion
kaupunki, Savonia ammattikorkeakoulu, Itd-Suomen yliopisto, Pohjois-Savon sai-
raanhoitopiiri, Kuopion alueen Kauppakamari, Savon Yrittajat ja mahdollisesti joita-
kin yrityksia.

Pilotointitoiminnan laajentumista tehdéén Living Lab -hankkeessa (2019-2020).
Hankkeen keskeinen toiminta-ajatus on yhteiskehittaminen: julkinen sektori, aka-
teeminen maailma, elinkeinoeldma ja loppukayttajat yhdessa luovat uusia ratkaisuja
yhteiskunnan tarpeisiin aidoissa ymparistdissd. Hanke taydentdd Kuopio Health -
ekosysteemia asiakasrajapintaan toteutetuilla testialustoilla ja toimii startup- ja kas-
vuyritysten kumppanina tutkimus- ja kehittdmisprosesseissa.

Hankkeen tavoitteena on 1) kehittda ja laajentaa Living Lab toimintoja, 2) tun-
nistaa alueellisia, kansallisia ja kansainvalisid avainkumppanuuksia ja edistéda yh-
teistoimijuutta verkoissa, 3) hyddyntéa ja kanavoida dataa (ml. avoin data) yrityksille
tulevaisuuden palvelujen kehittdmiseksi (alustatalous) ja 4) edistda innovaa-
tiokumppanuutta julkisen ja yksityisen valilla kytkemalla innovatiivisten hankintojen
prosessi Living Lab -yhteiskehittdmiseen seké& luomalla yritysten kayttoon referens-
simerkki “co-created with Kuopio Living Lab”.

Living Lab -toiminnan varsinaisena kohderyhména ovat maakunnan pienet ja
keskisuuret yritykset. Yritykset ovat pddasiassa hyvinvointi- ja terveysteknologian
alan yrityksia, mutta temaattisen laajentumisen myota yrityksia voi tulla laajemmalta
alueelta.
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2.13 Eksote ja ELSA-hanke

Eksote on suuntaamassa yhteiskehittdmis- ja pilotointitoimintaansa kotona asumi-
sen tukemiseen. Eksoten, Saimian ja LUT-yliopiston syyskuussa 2018 alkaneessa
Elinvoimaa alykkaalla sotella (ELSA) -hankkeessa (2018-2020) rakennetaan Etela-
Karjalaan sote-yhteiskehittdmisen innovaatio- ja testausymparisto, joka mahdollis-
taa sote-palvelujen ja erityisesti kotona asumista tukevien ratkaisujen kokeiluja
maakunnan laajuisesti. Kehittdmista tehdaén yhteistydssé Business Finlandin koor-
dinoiman Testbed Finland —verkoston kanssa. Pilotointiympdristén tavoitteena on
erityisesti parantaa yritystoimintaa ja yritysten mahdollisuuksia toimittaa teknologiaa
loppukayttgjalle. Varsinaisena kohderyhméana ovat maakunnan pienet ja keskisuu-
ret terveys- ja hyvinvointialan yritykset (teknologia, jarjestelmat, palvelukonseptit).

Hankkeella tavoitellaan alueen kehittdmis-, tutkimus- ja innovaatiotoiminnan
kayttajalahtoista aktivointia yritysten, yliopiston, korkeakoulujen ja oppilaitosten
seké sote-toimijoiden kanssa. Kaikki hankkeessa olevat tahot osallistuvat yhteiske-
hittdAmiseen, testaussuunnitelman laatimiseen ja toteutusten arviointiin. Eksoten
paéroolina on luoda innovaatio- ja testausympaéristd maakuntaan osana valtakun-
nallista soten Testbed-verkostoa rakentamalla testausalusta kotona asumista tuke-
ville palveluille. LUT-yliopiston p&aroolina on analytiikkaosaamisen ja valmentami-
sen tuominen innovaatio-, testaus- ja oppimisymparistdon. Saimian paaroolina on
prosessien ja laitteiden testaaminen seka simulointi oppimisympéaristossa. Liséksi
verkostossa toimii avoin yritysten ekosysteemi yhteistydkumppanina. Yritykset osal-
listuvat yhteiskehittamiseen. Yrityksille ei kohdenneta rahoitusta. Asiakkaat osallis-
tuvat palvelujensa suunnitteluun, kokeiluihin ja testaukseen aktiivisesti.

ELSA-hankkeessa syntyvan ekosysteemin innovoinnin ja kehittdmisen toimin-
nallisena kohdealueena toimivat kotona asumista tukevat palvelukokonaisuudet,
jotka voivat olla laitteita, ratkaisuja, tietojarjestelmid ja muita teknisid innovaatioita
tai toiminnallisia palvelutuotannon innovaatioita. Testausymparistdn tarkoitus on
kytkea alueellinen yritystoiminta tiiviisti julkiseen sote-toimintaan ja mahdollistaa uu-
sien palvelujen ja tydpaikkojen syntyminen.

ELSA-hanke on alkuvaiheessa: raportin kirjoittamisen aikaan (kevat 2019) on
tarkasteltu ja mallinnettu k&ynnissa olevia ja toteutuneita kokeiluja. Hankkeessa ol-
laan luomassa verkostoja ja tunnistamassa asiakkaiden, ammattilaisten ja yritysten
tarpeita pilotointiin liittyen. Liiketoimintasuunnitelma on tehty.

Eksoten pilotointiympariston loppukayttdjia ovat “kaikki ikdryhmét, vauvasta
vaariin” ja "kaikki”, ml. ty6ikaiset ja lapsiperheet. Pilotoinnilla halutaan myés muuttaa
ajattelutapaa hyvinvointipalveluista ja mité ovat kansalaisten, ammattilaisten ja yri-
tysten roolit palveluissa. Yhteiskehittdmiseen halutaan mukaan myés kolmas sek-
tori ja asiakasorganisaatiot (esim. asiakasraateja).

Eksoten maariteltyd alueita ovat séhkoiset palvelut, etdpalvelut, kotona asu-
mista tukevat teknologiat ja tekodlypalvelut.
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2.2 Living Labeja ENoLL-verkostossa

Suomesta ENoLL-verkostoon ovat kuuluneet CoderLab (koordinoi LUT-yliopisto),
Forum Virium Helsinki, Lahti Living Lab, Laurea Living Lab (Laurea-ammattikorkea-
koulu), TWICT (Turun ammattikorkeakoulu), OULLAbs (Oulun yliopisto) ja TAMK
Living Lab (Tampereen ammattikorkeakoulu).

221 Lahti Living Lab

Lahti Living Lab on ollut ENoLL-verkoston jasen 2007 alkaen ja Living Lab -toimin-
taa on pyritty kehittimaan pitkajanteisesti ja suunnitelmallisesti. Pilotointitoimintaa
on aloitettu jo vuonna 2001. Lahti Living Lab keskittyy nimenomaan hyvinvointitek-
nologian ja julkisen sektorin innovaatioiden yhteiskehittamiseen ja kayttajien osal-
listamiseen. Esimerkki Lahti Living Labin toiminnasta on &dlykotihanke, jossa kehi-
tettiin ja kokeiltiin teknologiatuettua toimintamallia palvelutaloihin asukkaiden sai-
raalasta kotiutumiseen. NK. intervalliasuntoihin jarjestettiin kymmenia teknologioita,
joita asukkaat saivat testata ja kokeilla niiden hyddyllisyytta ja mieleisyytta parin
viikon ajan asunnoissa asuessaan. Toimintamalli koettiin hyvaksi.

Lahti Living Labia koordinoi Lappeenrannan teknillisen yliopiston Lahden yk-
sikko ja yhteistybkumppaneita ovat mm. Lahden kaupungin sosiaali- ja terveystoimi,
Lahden ammattikorkeakoulu, Lahden vanhusten asuntosaéatid, Helsingin yliopisto
Palmenia (T&K-kumppani).

2.2.2  Forum Virium Helsinki ja Kalasatama

Forum Virium Helsinki on Helsingin kaupungin Living Lab, jossa suunnitellaan,
koordinoidaan ja toteutetaan pilotteja Helsingin kaupungin strategiaa noudattaen.
Pilotointia ei siis toteuteta yrityslahtdisesti eika kokeilutoiminta ole vakiintunutta
vaan projektipohjaista. Pilotointeja tehdaan Helsingin kaupungin kanssa yhteis-
tydssa ja kaupunki hoitaa osallistujien (tyontekijdidensd) rekrytoinnin. Isossa kau-
pungissa on paljon tarpeita, joihin etsitadn yhteiskehittamisella ratkaisuja. Yrityksille
ei ole hinnoittelua pilotointiin.

Robotiikkaan liittyvia pilotointeja Forum Viriumissa on ollut kaksi: LEA-robottirol-
laattori, jota kokeiltiin Vantaan palvelutalossa (SILVER PCP -hanke), ja 2019 kayn-
nissa oleva EIT-rahoitteinen hanke laakintarobotin yhteiskehittdmisesta ja kokei-
lusta Kustaankartanon palvelutalossa.

Pysyvaksi innovaatio- ja kokeilualustaksi Helsinki kehittd& Kalasatamaa. Fiksu
Kalasatama -hankkeessa kehitetddn ja kokeillaan alykk&én kaupungin toimintoja
keskeisend teemana arjen sujuvuus. Kalasatamasta kehitetddn Helsingin kaupun-
gin "Smart City” -mallialuetta ja avointa innovaatioalustaa. Kaupunki ja yritykset tuo-
vat omia kokeilujaan Kalasatamaan kehitettavéksi yhdessa asukkaiden kanssa. Ka-
lasatamassa testataan myds erilaisia arjen palveluita, kuten yhteiskayttotiloja tai ko-
din séhkolaitteiden etdohjauspalvelua.
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Fiksun Kalasataman nopeiden kokeilujen ohjelma ostaa pienia kokeiluja, jotka
tuovat innovatiivisia palveluja kaupunkilaisten kaytt6on, eli yritykset voivat saada
pienté rahoitusta kokeiluihin.

Esimerkiksi Kalasatama Wellbeing -kokeiluohjelmassa on kehitetty uudenlaisia
digitaalisia ratkaisuja urbaaniin hyvinvointiin yhdessa kaupunkilaisten ja Kalasata-
man terveys- ja hyvinvointikeskuksen seka yrityskumppaneiden kanssa. Ajatus on,
ettd ratkaisuja voidaan tulevaisuudessa skaalata Kalasataman alueelta muualle
Helsinkiin. Yhteiskehittamiseen osallistuivat muun muassa Kalasataman asukkaat,
terveydenhuollon ammattilaiset ja asiakkaat. Nopeiden kokeilujen (3-6 kk) sprinttiin
valittiin viisi digitaalista palvelua: mobiiliruokapaivakirja, ateriakassipalvelu, etatera-
pia-chatbot, dlysormus ja virtuaalitodellisuusmatkat. Tutkimus- ja kehityspartnerina
toimi Laurea-ammattikorkeakoulu.

Forum Viriumin ja Laurean liséksi yhteistybkumppaneina toimivat Helsingin kau-
pungin sosiaali- ja terveystoimiala, SRV-yhtitt, Keskon tydterveyshuolto seka CGI
Suomi Oy.

2.2.3 TAMK Living Lab

Tampereen ammattikorkeakoulu TAMK:ssa sote-alaan liittyva TKI-toiminta on kes-
Kitetty paaosin sosiaali- ja terveyspalvelujen uudet toimintamallit -painoalan alle,
jossa toiminta on painottunut erityisesti digitalisoituviin hyvinvointipalveluihin ja va-
eston ikaantymisen tuomien haasteiden ratkaisemiseen. TAMK:ssa on hyddynnetty
Living lab -toimintamallia hyvinvointialan teknologioiden testaamiseen, arviointiin ja
kayttoonottoon kymmenisen vuotta. TAMK Living Labin tarkoitus on edistaa yhteis-
tyota asiakkaiden, yritysten ja kunnan valilla. Kokonaistavoitteena on kehittaa ikaan-
tyneille soveltuvia uusia palvelu- ja teknologiainnovaatioita kotona asumisen tuke-
miseen yhteistydssa asiakkaiden, yritysten, kuntien ja kolmannen sektorin toimijoi-
den kanssa. Yhteistyokumppanina Pirkanmaalla ovat toimineet mm. YH-Lansi Oy
/Kotosalla saéatio ja Pirkanmaan Senioripalvelut Oy seka apuvaline- ja teknologiayri-
tyksia.

Esimerkiksi TAMKin koordinoimassa "Omaishoitajat ja hoidettavat digiaikaan” -
hankkeessa (2017-2018) yhteensa 38 omaishoitajaa ja hoidettavaa kokeili kolmea
digipalvelua interventioineen 7 kuukauden ajan. Keskeinen rooli oli kahdella pilo-
toinnin organisaattorilla (omaishoidon yhdistyksesta), jotka hoitivat paitsi tiedotuk-
sen ja kaytdnnon asiat, myds rohkaisivat ja kannustivat osallistujia kayttamaan di-
gipalveluita. Hieman vastaavanlainen pilotointitapaus on kaynnissd Kangasalla,
jossa julkinen ja yksityinen terveyspalveluntarjoaja tarjoavat yhdesséa teknologian
kautta fysioterapeuttista digipalvelua noin 20 testaajalle, jotka ovat mm. nivelrikko-
potilaita. Kokeilussa kaytetdan ulkopuoliselta yritykseltd hankittua sovellusta, joka
raataldidaan fysioterapian ammattilaisten kanssa potilaille yksilollisesti sopivaksi.
Pilotointi kestda useita kuukausia ja silléa kerataan tietoa sovelluksen ja toimintata-
van toimivuudesta, kaytettavyydesta ja kokemuksia julkisen ja yksityisen palvelujen
yhteentoimivuudesta.
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TAMKIin pddkampuksella sijaitseva HeAT Lab eli Health and Assistive Techno-
logy Laboratory on avattu Tampereen teknillisen yliopiston ja Tampereen ammatti-
korkeakoulun yhteistyéna vuoden 2018 helmikuussa. Kodinomaisesti sisustetun la-
boratorion varustukseen kuuluu muun muassa fysiologisten signaalien mittaami-
seen tarkoitettuja terveys- ja hyvinvointiteknologian laitteita opetus- ja tutkimuskayt-
téon. Laboratorion palveluita tarjotaan myds voimakkaassa kasvussa olevan ter-
veys- ja hyvinvointiteknologia-alan yrityksille.

2.2.4  Laurealiving Labs

Laurea-ammattikorkeakoulu on ollut Euroopan Living Lab verkoston (ENoLL) aktii-
vinen jasen sen perustamisesta vuodesta 2006 alkaen. Laurea toteuttaa living la-
beja pysyvana TKI-toimintamallina eri aloilla. Robotiikkaan liittyen Laurea tekee yh-
teistyota erityisesti Sipoon kunnan ikaantyneiden palveluiden kanssa. Robotit ja hy-
vinvointipalvelujen tulevaisuus (ROSE) -hankkeessa® Laurea tutkii, mita robotti voisi
tuoda ikdihmisten arkeen ja minkalaista vuorovaikutus robotin ja ihmisen valilla on
arjessa. Esimerkiksi sosiaalinen Pepper-robotti on ollut Sipoon tuetun asumisen yk-
sikdn lltaruskon asukkaiden kaytossa viiden viikon ajan loka-marraskuussa 2018.
Robotti luki &aneen Ylen verkkouutisia ja soitti musiikkia eri aikakausilta.®

2.3 Muita jatkuvaluonteisia pilotointiympéarist6ja

2.3.1 RoboCoast (Porin ja Satakunnan seutu)

Satakunnan seudulla pilotointitoimintaa koordinoi Prizztech-elinkeinoyhtié, jonka
toimipaikka on Porissa. Kotona asumisen robotiikkaa ja tekoalyratkaisuja on pilo-
toitu mm. HYVAKSI - Hyvinvointiteknologian innovaatioverkosto -hankkeessa 2014-
2018 (Sirkka & Holappa, 2018). Hankkeessa toteutettiin 34 teknologiatestausta 23
palvelulla 21 teknologiayrityksen kanssa. Kehitettavat ja testattavat palvelut ja tek-
nologiat olivat tuotekehityksen eri vaiheissa: ideoita, prototyyppeja, lahella markki-
noita olevia ja jo markkinoilla olevia seka olemassa olevien etta uusien kohderyh-
mien kanssa.

Porin seudulla toimivat 13 julkista, yksityista ja kolmannen sektorin sosiaali- ja
terveysalan organisaatiota kokeiluympéristind. Loppukayttéjiné oli seka kansalai-
sia ettd hoitoalan ammattilaisia (lahihoitajia, terveydenhoitajia, geronomeja, toi-
minta- ja fysioterapeutteja, laborantteja ja laboratoriohoitajia, sairaanhoitajia seka
ladkareitd). Kaiken kaikkiaan kehittdmiseen osallistui arvioilta 735 kayttgjaa (371
asiakasta, 270 henkildkunnan edustajaa, 69 omaista ja 25 opiskelijaa).

5 http://roseproject.aalto.fi/fi/
8 https://www.sipoo.fiffi/ajankohtaista?a=viewltem&itemid=56159
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2.3.2 Metropolia ja dlykk&an palveluasumisen pilotointiymparisto

Metropolian Asiakaslahtdiset hyvinvointi- ja terveyspalvelut -innovaatiokeskittyméa
kokoaa yhteen eri alojen ja sektoreiden toimijoita — yrityksi&, tutkimuslaitoksia, kau-
punkeja, jarjest6ja, alueen asukkaita sek& Metropolian opiskelijoita, opettajia ja
muita asiantuntijoita — oppimaan ja tutkimaan yhdessé seké kokeilemaan ja inno-
voimaan erilaisia ratkaisuja sosiaali- ja terveysalan murroksen vauhdittamiseksi.
Ratkaisuja etsitdan mm. tekoélyn, digitalisaation, robotiikan ja lisatyn todellisuuden
tuomista mahdollisuuksista. Esimerkiksi Palvelurobotiikan virtuaalinen innovaatio-
alusta (PalRob) -hankkeessa on kehitetty kansalaisten ja kenen tahansa osallista-
mista hyvinvointialan palvelurobotiikan uusien ideoiden ja palveluiden kehittami-
seen ja liilketoiminnan luomiseen.

Erityisesti HIPPA-hankkeessa (ks. luku 2.5.1) Metropolia kehittaa alykasta pal-

veluasumista ja tukea tarvitsevien ihnmisten kotona asumista 6Aika-kaupungeissa.

Metropolian uudelle kampusalueelle Myllypuroon on suunnitteilla palveluasumi-

sen digitalisaation pilotointiympéristd, jossa eri toimijat voivat testata ja pilotoida
omia ratkaisujaan ja niiden toimintaa osana palveluasumisen ja mielekk&an kotona
asumisen ympéaristoa. Pilotoitavia ratkaisuja ovat esimerkiksi:

e Erilliset henkil6kohtaiset tietotekniset ratkaisut ja niiden kommunikointi kes-
ken&én ja asunnon / rakennuksen automaatio- ja turvateknisten ratkaisujen
kanssa

e Usean eri kanavan kautta tulevien tietojen yhdistely ja analysointi pilvipal-
velussa

e Uuden teknologian mahdollistamat kustannustehokkaat palvelumallit

e Uusien palvelujen ja ratkaisujen tarvitsemat uudenlaiset liiketoimintamallit

Tavoitteena on luoda kolmiportainen toimintamalli, jossa yhdistetdan alan tek-
nologiayritykset, tutkimusorganisaatio, palveluntuottajat ja asukkaat siten, etta rat-
kaisujen ensimmaisen vaiheen pilotointi tapahtuu tassd hankkeessa kehitettavassa
digilaboratoriossa. Toisena vaiheena voidaan pilotointia jatkaa simulaatiokodissa ja
kolmantena vaiheena ratkaisua testataan aidossa ymparistossa. esimerkiksi Mylly-
puron palvelukeskuksessa.

2.3.3 SEAMK - hyvinvointialan teknologian kotidemonstraatioymparisto

Seindjoen ammattikorkeakoulun vuoteen 2021 ulottuvassa hankkeessa muodoste-
taan EAKR-rahoituksella tekoalyn, mHealthin ja robotiikan ymparistd demonstroi-
maan tulevaisuuden alykasta kotona asumista. Demonstraatioymparistd rakenne-
taan kodinomaiseksi tilaksi, jossa teknologiat - robotiikka, puhe- ja katseohjautuvat
tekoalysovellukset, vr-teknologia ja mHealth-sovellukset - tukevat kotona asumista.
Kyseessa ei ole asuttava tila, mutta se siséltdd mm. kotikeittion varustelut ja toimii
muussakin kaytdssa kuin demonstraatioymparistona.

Demonstraatioympéaristd on tarkoitettu paasaantdisesti teknologiaa kayttaville
hyvinvointialan pk-yrityksille (esim. kotisairaanhoitoa tai sosiaalipalveluita tarjoaville
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yrityksille), jotka voivat testata, millainen teknologia palvelisi heidan yritystoimin-
taansa parhaiten. Pitkalla aikavalilla ymparistdssa voivat omia innovaatioitaan tes-
tata my6s teknologiaa kehittavat yritykset. Toimintaa tullaan jatkossa kehittdmaan
myds sairaanhoitopiirin kanssa, jolloin palautetta saa sekd SeAMKIin asiantuntijoilta,
opiskelijoilta etta sairaanhoitopiirin henkilokunnalta, mahdollisesti myds kayttajilta.
Tarkempaa suunnitelmaa palautteen antajista ja testausten kestosta ei ole viela
suunniteltu.

Toiminta on aluksi hankerahoitteista ja siis maksutonta hyvinvointialan pk-yrityk-
sille. Hankkeen jalkeen ympaéristdssa tullaan todennékoisesti toteuttamaan pie-
nessa maarin maksullista palvelutoimintaa.

2.4 Ammattikorkeakoulujen pilotointiymparistot

Tassa luvussa esitetyt tiedot on koostettu Hyteairo-ohjelman ammattikorkeakou-
luille kohdistetun kyselyn vastauksista, tarkentavista haastatteluista ja ammattikor-
keakoulujen kotisivuilta. Kyselyn toteutti ammattikorkeakoulujen rehtorineuvosto
Arene maaliskuussa 2019 Hyteairo-ohjelman kayttéon. Kysely koski ammattikor-
keakoulujen hyvinvointi-, terveys- ja sosiaalialan tekoalyyn ja robotiikkaan liittyvia
toimintoja. Kaikki ammattikorkeakoulut (N=25) osallistuivat kyselyyn. Aineiston ke-
rédmisen, tulosten analysoinnin ja raportoinnin suorittivat Zeren Basaran ja Paivi
Haho.

Kyselytulosten mukaan ammattikorkeakouluista 88%:ssa on kaynnissa hyvin-
vointi-, terveys- ja sosiaalialan tekoélyyn tai robotiikkaan liittyvia toimintoja tutkimus-
, kehitys- ja innovaatiotoiminnassa. Tutkintoon johtavaan koulutukseen tekodlya tai
robotiikkaa on nivottu 76%:ssa ammattikorkeakoulussa. Taydennyskoulutuksessa,
elinikdisessa oppimisessa, liiketoiminnassa tai yritysyhteistydssa tekoalya tai robo-
tiikkaa hyddyntaa ammattikorkeakouluista 68 %.

Noin kolme neljasta (68 %) ammattikorkeakoulusta ilmoitti kyselyssa tekoalyn
tai robotiikan TKI-, koulutus- tai yritysyhteistyétoiminnasta nimenomaan kotona asu-
miseen liittyen.

Seuraavassa on kuvattu lyhyesti ammattikorkeakoulujen kotona asumisen teko-
alyn ja robotiikan pilotointi-, testialusta- ja hanketoimintaa.

Centria-ammattikorkeakoulussa on meneilladn Robo Sote -hanke, jossa in-
vestoidaan hoivarobotiikkaan ja luodaan kehittamisympéristd terveysteknologia-
tuotteiden ja alan alueellisen osaamisen kehittdmista varten. Hankkeessa luodaan
edellytyksia hoivateknologiaan liittyvaén koulutukseen ja palvelutoimintaan. Am-
mattikorkeakoulu on kaynnistiméassa alueellista hanketta, jossa yhtena hyddynté-
miskohteena on kotona asuminen.

Hameen ammattikorkeakoulussa toimii tutkimusyksikkd HAMK Smart, jonka
tutkimuspainopisteitd ovat muun muassa alykas koti ja rakennus, kestava hyvin-
vointi ja osallisuutta edistavat palvelut. Yksikdssad on meneilldan valtakunnallinen
Erikoistumiskoulutus nykyteknologian hyvéksikaytosta ikaihmisten kotihoidossa
KOTEK-ERKO -hanke. Hankkeessa tuotetaan tietoa ja osaamista nykyteknologian
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hyvaksikaytosta ikdihmisten kotihoidossa ja erilaisista terveysteknologisista ja digi-
taalisista ratkaisuista kotihoidon toimintaymparistdssa yhteistyfssa tyéelaman toi-
mijoiden kanssa. Hankkeessa tutkitaan myds Nao-robotin hyddynnettévyytta erilai-
sissa paivittaisissa toimintaymparistdisséa, kuten kotiymparistossa, arjessa ja palve-
luissa ja jarjestetaan innovaatiotydpajoja ikaantyneille, heidéan laheisilleen ja hoito-
tyontekijdille.

Jyvaskylan ammattikorkeakoulu toimii Opetus- ja kulttuuriministerion myén-
tdmana kuntoutusalan osaamiskeskittyméand, jonka kotona asumisen teemaan liit-
tyvana vahvuusalana on kuntoutus.

Kaakkois-Suomen ammattikorkeakoulun yksi osaamiskarjistd on dataperus-
teiset hyvinvointipalvelut, jossa tekodly- ja robotiikkatoiminnot ovat keskeisessa roo-
lissa. Ammattikorkeakoulussa péattyi muutama kuukausi sitten DigiSote-hanke (yh-
teistydssa: Etela-Savon sosiaali- ja terveyspalveluiden kuntayhtyma, It&-Savon sai-
raanhoitopiirin kuntayhtymd&, Diakonia ammattikorkeakoulu), jossa kehitettiin ja
pilotoitiin sote-alan etdpalveluja kotona asumiseen liittyen.

Karelia-ammattikorkeakoulussa on meneilldaédn tekodlyn ja robotiikan tutki-
mus- ja kehittdmishankkeita. Visiona on synnyttéa tydelaman ja ammattikorkeakou-
lun yhteinen tutkimus-, kehitys- ja innovaatioympéristd. Ammattikorkeakoululla on
ollut Evondos-laékerobotin pilotointia muun muassa kotona asumiseen liittyen.
SotePeda 24/7 -hankkeessa on nostettu esille tekoalyyn ja robotiikkaan liittyvia eet-
tisid kysymyksia.

Kajaanin ammattikorkeakoulussa on hanketoimintaa, jossa on kehitetty oppi-
misymparistd terveysteknologian ja tekodlyn hyddyntdmiseen seké kehitetty hoito-
tydnopettajien terveysteknologiaosaamista. Kotona asumiseen liittyen on toimintoja
asiakkaan etdohjaukseen ja mittausteknologiaan seka tekodlyn hyddyntamisté hoi-
totyon prosessien kehittdmisessa ja hoitopaatdsten tukena.

Lahden ammattikorkeakoulussa kaynnistyi syksylla 2018 HyelLab-hanke,
jonka tuloksena rakentuu hyvinvointiteknologian kayttddnottoa, testaustoimintaa ja
demonstraatioita tukeva kehittdmisymparisto. Kehittdmisymparistd kohdentuu alku-
vaiheessa erityisesti hyvinvointirobotiikkaan. HyTeLab toimii vahvasti yhteistydssa
pk-sektorin kanssa ja mahdollistaa yritysten kanssa tehtdvan TKI-toiminnan.
HyTeLab-kehittdmisympéristén yhtena keskeisend teemana on kotona asumiseen
seké kuntoutukseen liittyvan hyvinvointiteknologian testaaminen ja kayttéjakoke-
musten kerédminen.

Lapin ammattikorkeakoulussa on testattu erilaisia sovelluksia ja laitteita van-
hustydhdn liittyen, esimerkiksi etayhteyksia ja sovelluksia kotona selviytymisen tu-
kemiseen yhteistydssa hyvinvointialan ja tekniikan kanssa.

Laurea-ammattikorkeakoulussa on robotiikkaan liittyvia hankkeita ja yksi
niisté keskittyy vanhusten kotona selviytymisen tukemiseen.

Metropolia Ammattikorkeakoulussa on hyvinvointi- ja palvelurobotiikkaan
seka tekodlyyn liittyvia hankkeita (PalRob, Roboreel, PEILI) seka yritysyhteisty6ta
terveys- ja hyvinvointialan yritysten kanssa littyen muun muassa laitteiden testauk-
seen. PalRob-hankkeessa testattiin erilaisia palvelurobotteja senioriasumisen ym-
paristdissd. Ammattikorkeakoulussa on kdynnissé kotona asumiseen liittyva hanke,
6Aika: Hippa - Hyvinvointia ja parempaa palveluasumista digitalisaation avulla.
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Hippa-hankkeessa ammattikorkeakoulut ja 6Aika-kaupungit tukevat yrityksia tuotta-
maan alykkaité tuotteita ja palveluita palveluasumisen ja kotona asumisen edista-
miseksi. Asiakaslahtdiset hyvinvointi- ja terveyspalvelut ovat yksi ammattikorkea-
koulun painoaloista, jossa teknologian yha vahvempi hyddyntaminen on keskiossa.

Oulun ammattikorkeakoulussa KOTEK-ERKO-, ProVaHealth-, Roboreel- ja
Hippa -hankkeissa kehitetdén ja testataan alykkaita kotona asumisen ja palveluasu-
misen teknologiasovelluksia yhteistydssd hyvinvointi- ja terveysalan ja tekniikan
alojen kanssa. Roboreel-hankkeessa testataan tehostetun palveluasumiseen liitty-
véaa robotiikkaa.

ProVaHealth on Itdmerialueen Interreg-hanke, jossa helpotetaan aloittelevien ja
pk-yritysten paasya terveydenhoito- ja hyvinvointialan infrastruktuuriin ja kehitetdén
yritysyhteisty6ta palveluiden ja tuotteiden testaamiseksi. Hankkeen konsortiossa on
14 terveydenalan Living Labia Itdmeren alueelta.

Saimaan ammattikorkeakoulussa tekoalyn ja robotiikan kehittdminen ovat
osana ammattikorkeakoulun SOTE-ekosysteemin kehittAmishankerypasta, johon
kuuluvat Eteld-Karjalan sosiaali- ja terveyspiiri, Kaakkois-Suomen sosiaalialan
osaamiskeskus, Lappeenrannan-Lahden teknillinen yliopisto, Saimaan ammattikor-
keakoulu, Saimaan ammattiopisto Sampo ja suuria teknologiayrityksia osana
KODA-ekosysteemia seka pienia paikallisia palvelutuotanto- ja ICT-alan yrityksia.

KODA-ekosysteemi on BusinessFinlandin tukema alustatalous- ja ekosysteemi-
hanke, joka tukee ikdihmisten kotona asumista digitaalisia arvopalveluita hyddyn-
téen. Paatavoitteina elinvoimaisessa KODA-ekosysteemissé on uusien innovaatioi-
den léytaminen, KODA-alustapalveluiden toteuttaminen Suomessa seké niiden vie-
minen kansainvalisille markkinoille. KODA-alusta yhdistaa erilaiset yksittaiset tek-
nologiaratkaisut ja tukee ikdantyvan vaeston kotona asumista. Ekosysteemié johtaa
CGl ja mukana ovat Avaintec, Connected Finland, Gillie.io, Nokia, Telia, Glucostra-
tus Oy, Saimaan ammattikorkeakoulu, LUT-yliopisto ja Eksote.

Ammattikorkeakoulun hankkeissa kehitetddn muun muassa testbed-alustaa
palvelujen kehittdmiseen ja testaamiseen, tekoalyn hyoddyntamista hallinnossa ja
sote-alan tydssa seka tiedolla johtamisessa ja tydntekijoiden osaamista digi-ympa-
ristdssé toimimiseen. Kotona asumisen tukeminen on edella mainitun kehittdmis-
hankeryppaan paaasiallinen toimintaympéaristo.

Satakunnan ammattikorkeakoulun vahvuusaloja ovat automaatio, robotiikka
ja tekodly. Satakunnassa on laaja robotiikan, tekodlyn ja data-analytiikan toimijoi-
den ekosysteemi, jota hyddynnetaan terveydenhuollon ja kansalaisten hyvinvoinnin
tarpeisiin.

Useissa hankkeissa kehitetdan smart home -ratkaisuja erityisesti ikéihmisille.
MeWet on hyvinvointiteknologian tutkimus-, kehitys- ja oppimisymparistd, joka on
suunniteltu helpottamaan arkea mahdollistaen toimintakykyrajoitteisen asukkaan it-
sendista asumista. Ammattikorkeakoulu on pilotoimassa Satasairaalan kanssa Tu-
levaisuuden sairaalan testbedia (vrt. HUSIn testbed). Siind on uusia digitaalisia ja
teknologisia ratkaisuja, joilla hoidon painopistetté siirretdén sairaalasta koti- ja avo-
hoitoon.
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Kokeilimo-toiminta kaynnistetaan ikéateknologian tuotteilla, jossa yritykset luo-
vuttavat vuokrakayttéén markkinoilla olevaa turva- ja apuvélineteknologiaa asiak-
kaiden kokeiltavaksi. Toiminta on tukemassa kotona asumista mahdollistaen turva-
ja apuvalineteknologian kokeiluja kotiin ja kotipalvelulle.

Savonia-ammattikorkeakoulussa on HyvinRobo-hanke, jonka tavoitteena on
kehittda opiskelijoiden, opettajien ja yhteistydkumppaneiden osaamista robotiikan
ja tekodlyn alueella. Hankkeessa on mukana yhteistydyrityksia ja liséksi eri kohde-
ryhmille on jarjestetty koulutuksia. Hankkeessa sivutaan kotona asumiseen liittyvia
ratkaisuja seké tehdaan yhteisty6ta Kuopio Living Lab -hankkeessa, johon on otettu
yhteytta ratkaisun kehitykseen liittyen. Siin& sivutaan myds hyvinvointivalmennuk-
sen ja kuntoutuksen teemaa, miten palveluyksikdissa voitaisiin robotiikan kautta
tuoda elaménlaatua palveluasumisen piirissé oleville asiakkaille. Lisdksi ammatti-
korkeakoulu on mukana WelTech — Digié ja tukea kotihoidon kentélle -hankkeessa,
jossa luodaan koulutuskokonaisuuksia ja pidetddn koulutuksia hoitohenkil6stélle,
alan opiskelijoille ja opettajille. Koulutusten tarkoituksena on madaltaa uuden tek-
nologian kayttoon liittyvad kynnysta tarjoten osallistujille tietoa teknologian kayttoon
liittyvistd mahdollisuuksista.

Seindjoen ammattikorkeakoulussa on kehittdmishankkeita ja tutkimustoimin-
taa, jotka liittyvat tekodlyyn ja robotiikkaan. Hankkeissa tehdaan robotiikkaa ja te-
koalya tunnetuksi alueen hyvinvointialan yrityksille sek& investoidaan kotona asu-
miseen liittyvaan robotiikkaan. Ammattikorkeakoulussa on kdynnissa muun muassa
Tekodly, mHealth ja robotiikka hyvinvointialan uudistajina Eteld-Pohjanmaalla -
hanke, jonka tavoitteena on tehda tekodlyn, mobiilin terveysteknologian (mHealth)
ja robotiikan sovelluksia tunnetuksi alueen hyvinvointialan yrityksille ja luoda val-
miuksia uuden teknologian kayttéonottoon. Hankkeessa rakennetaan toiminnalli-
nen ymparisté demonstroimaan tulevaisuuden alykésté kotona asumista. Demonst-
raatioymparistdssa hyvinvointialan pk-yritykset voivat koekayttdd uusinta teknolo-
giaa seka arvioida teknologian hyodyllisyytta ja tarpeellisuutta omalle liiketoiminnal-
leen.

Tampereen ammattikorkeakoulun strateginen painoala "Sosiaali- ja terveys-
palveluiden uudet toimintamallit" painottaa sote-alan digitalisaation kehittamisté ja
aktiivista TKI-toimintaa yhteistydssa alan yritysten ja julkisorganisaatioiden kanssa.
Yhtena sisaltona painoalalla on ikdédntyminen ja kotiin vietavéat palvelut seka inno-
vatiivisten ratkaisujen kehittdminen elinkaariasumiseen ja hyvinvointi- ja seniorira-
kentamiseen. Kotona asumiseen liittyen kehitetdan etépalveluja. HIPPA-hank-
keessa tuotetaan alykkaita tuotteita ja palveluita palveluasumisen ja kotona asumi-
sen edistdmiseksi yhdessa yritysten kanssa.

Turun ammattikorkeakoulussa tehdaan robotiikkaan liittyvaa kehittdamistyota
vanhustenhoitotydssa yhteistydssa terveysteknologian ja tydeldamaedustajien
kanssa.
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2.5 Projektitoiminta

251 Pilotointiprojektit

HIPPA-hanke (6Aika). Hyvinvointia ja parempaa palveluasumista digitalisaation
avulla (HIPPA) -hankkeessa tuetaan yrityksia tuottamaan markkinoille kayttajalah-
toisia alykkaan palveluasumisen tuotteita ja palveluita, joiden avulla halutaan mah-
dollistaa ikaihmisille turvallinen ja merkityksellinen elamé&. HIPPAA koordinoi Metro-
polia, mukana on myés TAMK ja OAMK.

Hanke tarjoaa mukaan tuleville yrityksille T&K-palveluja mm. kolmenlaisissa tes-
tausymparistdissa: digitaaliset 3D-mallinnusymparistét (esim. seniorirakentami-
seen), vakioidut laboratorioymparistét (mm. TAMKin HeatlLab) teknologian esites-
taukseen ja autenttiset asumisymparistét (mm. Pirkanmaan Senioripalvelut Oy, Ou-
lun Palvelusaatio, Myllypuron monipuolinen palvelukeskus, muut Helsingin ja Oulun
kaupunkien asumispalvelut seka asiakkaiden kodit)

HIPPA-hanke kokoaa kolmelle paikkakunnalle (Helsinki, Tampere, Oulu) kehit-
tajaklubit. Niihin kutsutaan yrityksia, asukkaita, asiantuntijoita ja tutkijoita, jotka ha-
luavat olla mukana kehittaméssa alykasta asumista.

Tavoitteena on, etta 80 yritysta hyddyntaa hankkeen palveluja yhteiskehittelysta
testaamiseen, kaupallistamiseen ja markkinoinnin tukipalveluihin. Hanke tarjoaa
myds sparrausta, benchmarkkausta, tydpajoja ja koulutuksia.

Toteutustapoja on kolme: yhteiskehittely, testaus ja kaupallistamisen sparraus.
Prosessin aikana toteutustavat konseptoidaan ja juurrutetaan korkeakoulujen ja
kaupunkien kaytannoiksi. Hankkeen yhtené tuloksena syntyy Alykk&an palveluasu-
misen kehittajan kasikirja.

Hankkeen tarjoamat palvelut on hinnoiteltu de minimis -saanndén mukaan, mutta
yritysten ei tarvitse maksaa palveluista.

CoHeWe-hanke (6Aika, EAKR). Co-created Health and Wellbeing — CoHeWe-
hankkeen tavoitteena on edistaa yritysten yhteisty6ta kaupunkien kanssa ja mah-
dollistaa uusien, asiakaslahtdisten sosiaali-, hyvinvointi- ja terveyspalveluiden ke-
hittamista ja kayttdonottoa. Hankkeessa keskitytdan erityisesti sairauksia ennalta-
ehkaiseviin ja aktiivista hyvinvointia edistaviin ratkaisuihin.

Hankkeessa parannetaan yhteiskehittdmisen toimintatapoja kaupunkien ole-
massa olevien kehittdmisalustojen ja toimintamallien pohjalta. Kehittdmistyon pe-
rustana toimivat kuntalaisten ja hoitotydn ammattilaisten tarpeet, joista jalostetaan
uusia palveluita yhteiskehittdmalla ja matalan kynnyksen kokeiluilla.

CoHeWe:ssa mukana olevat kaupungit Helsinki, Tampere, Oulu ja Vantaa yh-
teiskehittavat noin 35 uutta palvelua tai niiden aihiota yritysten, hoitotyén ammatti-
laisten ja kaupunkilaisten kanssa. Palvelukokeilut yhtenaistetdén neljan kaupungin
kesken, mika auttaa yritysten skaalautumista kansallisesti.

Hankkeessa ovat mukana Tampereen yliopistollinen sairaala (Pirkanmaan sai-
raanhoitopiirin TKI-keskus, koordinaattori), Tampereen kaupunki, Forum Virium
Helsinki, Vantaan kaupunki, Oulun kaupunki, Oulun yliopisto ja Laurea-ammattikor-
keakoulu.
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Yrityksille CoHeWe-hanke tarjoaa kaupunkeja kehitysalustana tuotteiden ja pal-
veluiden validointiin. Osa kokeiluista tehdé&n ostohankintoina kilpailutuksien kautta.
Esimerkiksi nyt hanke etsii nopeiden kokeilujen kautta uusia innovatiivisia ratkaisuja
Helsingin ja Vantaan palvelutalojen asukkaiden virikkeellisen toiminnan kehitté-
miseksi. Kokeiluja ostetaan pienhankintana.

25.2 Pilotointi osana muuta kehitystoimintaa

ACTIVAGE-EU-hanke. ACTIVAGE on 3,5-vuotinen Horisontti 2020 -rahoituksen
saanut EU:n karkihanke (2017-2020). Se tahtaa mittaviin hyoétyihin ikaantyneiden
ihmisten hyvinvoinnissa mahdollistaen muun muassa pidemman kotona asumisen.
Aihetta tutkitaan poikkeuksellisen suurella volyymilla ja laajalla rintamalla. Partne-
reita on yhteensa 49 ja koordinaattorina toimii espanjalainen Medtronic. Suomesta
ovat mukana SE Innovations Oy, Turun ammattikorkeakoulu, GoodLife Technology
ja eHoiva.”

Hankkeessa on tarkoitus luoda EU:hun ensimmainen yhteinen IoT-ekosystee-
mistandardi, joka mahdollistaa eri laitekantojen yhteensopivuuden ja tehokkaam-
mat etahoivapalvelut.

loT-laitteiden avulla keratdan dataa ja mitataan ikaantyneiden kayttajien toimin-
takyvyn, kuntoutumisen, paivittdisen toiminnan ja aktiivisuuden kehittymista. Eri
kohteissa mitataan erilaisia kayttajatapauksia. Dataa keratdan tuhansissa testiko-
deissa 7 eri EU-maassa. Kodit varustetaan sensorein ja etahoito- ja aktivointilaittein,
jotka ovat koekayttdjille ilmaisia. Suomessa testausta tehdaan 600 kohteessa Tu-
russa, Oulussa, Helsingissa ja Tampereella. Suomen pilotin fokuksena on kuntou-
tus, exergaming ja toimintakyvyn yllapito.

2.6 Muuta

Myd6s kunnat panostavat ikaihmisten palvelujen kehittdmiseen ja teknologian kokei-
lemiseen osana palveluja, vaikka toimintaa ei nimetd erikseen ”pilotointiympéaris-
toksi”. Esimerkiksi Helsinki on aktiivinen pitkajanteisen kotihoidon kehittajaé ja tar-
joaa asiakkailleen pilotoinnin kautta kehitettyja etdhoidon ja -kuntoutuksen palve-
luja, joita nyt kayttaa lahes 800 asiakasta®. Tutkimuskumppanina voi toimia esimer-
kiksi paikallinen ammattikorkeakoulu tai VTT.

7 https://www.businessfinland.fi/ajankohtaista/caset/2017/activage-mullistaa-iakkaiden-ko-
tona-asumisen-ja-eun-standardit/

8 https://www.hel.fi/uutiset/fi/sosiaali-ja-terveysvirasto/helsinki-kehittaa-kotihoitoa

9 https://www.sttinfo.fi/tiedote/helsinki-jatkaa-aktiivista-kotihoidon-kehittamista?publishe-
rld=60590302&releaseld=68925154 (9.7.2018)
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2.6.1  Tampereen kehityshyvinvointikeskus KEHYS

Pirkanmaan liiton tuottamassa julkaisussa Sosiaali- ja terveysalan tutkimus-, kehi-
tys- ja innovaatiotoiminnan nykytila Pirkanmaalla — osaamisesta erottautumiseen'®
todetaan, ettd Pirkanmaan sote TKI -toimijoita on paljon ja monialaisesti mutta tar-
vitaan nykyistd enemmén koordinointia, parempaa tiedonkulkua ja yhteisig, koko
toimijakenttéé yhteen kokoavia foorumeita.

Tampereen alueita on avattu yhteiskehittémisen ymparistoiksi ja hyddynnetty
kokeilutoimintaa. Pirkanmaalla on my@s erilaisia Living Lab-, testaus- ja yhteistyos-
kentelyn ympéristoja (kuten HeAtlab, hyvinvointisimulaatioymparistd, Health HUB
ja pelilaboratorio) kehittadmista ja tydskentelyd asiakasympaéristdissa tukevia toimin-
tamalleja (esim. PRAKSIS ja hyvinvointiklinikka) ja yhteiskehittdmisen muotoja, ku-
ten Demola-toiminta.

Kaupin kampukselle on suunniteltu yliopistosairaalan rinnalle yliopistollista sote-
keskusta, kehityshyvinvointikeskus KEHYSta. Keskus toimisi alustana, joka toisi
sekd sosiaali- etté terveysalan osaajia yhteen ja mahdollistaisi palvelujen kehittami-
sen aidoissa asiakasymparistdissd. Kehityshyvinvointikeskuksen on tarkoitus tar-
jota muun muassa uudenlaisia mahdollisuuksia koulutuksen toteuttamiseen ai-
dossa asiakasymparistossa.

2.6.2 Helsingin Kotihoidon ratkaisut

INKA-ohjelma on asettanut Kotihoidon ratkaisut —projektille!! tavoitteet vuosille
2017 ja 2020. Vuoden 2017 tavoitteena oli, etté kotihoito on avautunut yrityksille
kaupallistamisalustaksi, roolit on sovittu ja toimintamalli kéytdssa.

Projektin pilottiymparistdina toimivat Helsingin neljalta palvelualueelta viisi |&hi-
palvelualuetta, joissa kussakin on 25-30 tyontekijaé ja heidan esimiehendan lahi-
palvelualueilla kotihoidonohjaaja. Asiakkaita kullakin lahipalvelualueella on n. 90-
110. Pilottiympéristoiksi ilmoittautuivat myds Helsingissa Alzheimer-yhdistys, joka
toivoo erityisesti pelialan yritysten yhteistyota seka Karelia ammattikorkeakoulu.

Projektin aikana yritykset kehittavat tuotteitaan edella mainituilla alustoilla ja
saavat kayttajapalautetta ja jatkokehittdmisideoita kotihoidon asiakkailta, tydnteki-
joilté ja opiskelijoilta. Tavoitteena on pyrkia nopeisiin pilotteihin ja yhdesséa kehitta-
miseen. Kotihoito avautuu yrityksille kaupallistamisalustaksi. Pilottien kautta yrityk-
set saavat referensseja tuotteen ja toimintamallin ansioista ja luovat ndin pohjaa
kansalliselle ja kansainvaliselle markkinoinnille.

Projektissa ovat mukana yhteistybkumppaneina Kuopion, Tampereen ja Es-
poon kaupungit.

10 https://www. pirkanmaa.fi/wp-content/uploads/Sote_TKI_Pirkanmaa.pdf
1 https://dev.hel.fi/paatokset/me-
dia/att/00/00dce83b4c8ec370ba9030595d9006f65cae462e.pdf
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3. Pilotointiympaéristdjen toimijat

Tassa luvussa tarkastelemme pilotointiympéristdja keskeisten toimijoiden nakdkul-
mista: millaisin tarpein, roolein ja resurssein eri osapuolet osallistuvat tai voisivat
osallistua pilotointitoimintaan.

3.1 Loppukayttgjat

Kotien Hyteairo-ratkaisuista loppukayttajina hydtyvat mm. kotona tukea tarvitsevat
ikdihmiset, vammaiset, heidan laheisensd ja myds ammattilaiset hoitoalalta ja
muilta aloilta, jotka tydskentelevat kodeissa ja auttavat tukea tarvitsevia.

3.11 Ikdihmiset loppukayttdjiné ja yhteiskehittdjina

Tietotekniikan kayttd. Tilastokeskuksen tekemien tutkimusten mukaan ikaihmis-
ten tietokoneen kayttd on selvasti lisdantynyt viime vuosina. Moni ikdantynyt on jo
tydeldamassa hankkinut hyvét tietotekniset taidot, mutta taidot vanhenevat, jollei niité
aktiivisesti yllapida.

Tilastokeskuksen vuosittain julkaiseman vaeston tieto- ja viestintatekniikan kayt-
t6a selvittaneen tutkimuksen!? mukaan internetin kaytto yleistyy edelleen yli 65-vuo-
tiaiden ikéluokassa - itse asiassa kayttajien osuus kasvoi vuonna 2018 vain van-
himmissa ikaryhmissa. lkéluokasta 65—74-vuotiaat 47% kayttaa internetia yleensa
useita kertoja paivassa. 75-89-vuotiaiden kohdalla vastaava luku oli 19%. Noin
59%:lla 65—74-vuotiaista on alypuhelin omassa kaytdssa. Vastaavasti 75—89-vuoti-
ailla noin 24%:lla on alypuhelin.

Asenteet Hyteairo-ratkaisuja kohtaan. Euroopan komissio on julkaissut muu-
taman vuoden vélein (ainakin 2012, 2015 ja 2017) Eurobarometrin EU-maiden kan-
salaisten suhtautumisesta robotiikkaan, automaatioon ja digitalisaatioon. Tyypilli-
sesti suomalaisten, samoin kuin muiden pohjoiseurooppalaisten, suhtautuminen ro-
botiikkaan yleisesti on melko myonteista ja mydnteisempaa kuin EU-maissa keski-
maéarin. Uusimman Eurobarometrin (2017) mukaan 71% suomalaisista suhtautuu
robotteihin ja tekodlyyn myodnteisesti, verrattuna 61 % eurooppalaisista.

Vaitteen "robotit ja tekoaly ovat hyva asia yhteiskunnalle, koska ne auttavat ih-
misia tekemaan tydnsa ja hoitamaan paivittaisia askareita kotona” kanssa samaa
mielté oli 73 % suomalaisista, 68 % EU-maissa.

Eurobarometrissa kartoitetaan myds suhtautumista robotiikkaan hoidossa ja
hoivassa, ja tdhéan saadaan kauttaaltaan vihemman mydnteisia vastauksia. Vuo-
sina 2015 ja 2017 julkaistuissa kyselyissa alle puolet sekd EU-maiden kansalaisista,

2 Suomen virallinen tilasto (SVT): Vaeston tieto- ja viestintatekniikan kaytto [verk-
kojulkaisu]. ISSN=2341-8699. 2018. Helsinki: Tilastokeskus [viitattu: 23.6.2019].
Saantitapa: http://wwuw.stat.fi/til/sutivi/2018/sutivi 2018 2018-12-

04 _tie 001 _fi.html
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ettd suomalaisista koki hyvaksi, ettd robotti tarjoaisi palveluita ja seuraa ikéihmisille
tai sairaille henkildille (Kuva 5, seuraava sivu).

Tyypillisesti iakkAdmmat suhtautuvat robotteihin kielteisemmin kuin nuoremmat.
Toisaalta itsendistd asumista tukevaan robotiikkaan suhtaudutaan hyvéksyvasti,
myds ikdihmiset itse (Arras & Cerqui, 2005; Broadbent, Stafford, & MacDonald,
2009; Ray, Mondada, & Siegwart, 2008).

"Mita ajattelet siitd, etta robotti tarjoaisi palveluja ja seuraa vanhuksille ja sairaille?"

Vaihtelee
tilanteen mukaan
2%
Hyva ajatus
29%
Ei hyva ajatus
51%
Melko hyva
ajatus
16%

Kuva 5. EU-maiden kansalaisten suhtautuminen robotiikkaan ikaihmisten
avustajana ja kumppanina (Special Eurobarometer 427, 2015)

Ehtoja hoivarobotiikalle. VTT, Tampereen yliopiston ja Bioetiikan instituutti jar-
jestivat 2017 hoivarobotiikan kansalaisraadin luodatakseen reunaehtoja, joilla ikéih-
miset ottaisivat robotteja kayttdon. Vapaaehtoisista yli 65-vuotiaista pirkanmaalai-
sista (N=26) koostunut ryhméa kokoontui opiskelemaan robotteja ja keskustelemaan
kolme kertaa noin viikon vélein. Keskeisiksi teemoiksi nousivat itsemaaraamisoi-
keus, tieto ja koulutus roboteista, vastuut ja turvallisuus, oikeudenmukaisuus
ja hoivan inhimillisyys.

Osallistujat halusivat itsemaaraamisoikeutensa sailyvan huolimatta ikéantymi-
sen mukanaan tuomasta fyysisesta ja kognitiivisesta heikentymisestéa. Robotti ko-
ettiin valineend, joka auttaa yllapitamaan itsemaaraamisoikeutta pidempéaén, ja joka
voi toimia tasapuolisemmin ja luotettavammin kuin hoitaja. ltsemaaraamisoikeus
nakyi myds kannanottona, etté ketéan ei saisi pakottaa robottien kaytt6on. Toisena
teemana nousi vahva tiedonhalu roboteista ja avustavista teknologioista seka niihin
littyva koulutus ja tiedotus myds hoitajille. Tietdmattdmyys voi johtaa pelkoihin ja
huoliin, joille ei ole perusteita ainakaan itse teknologiassa. Kolmanneksi puhututtivat
vastuukysymykset ja robottien turvallisuus, joihin toivottiin selkeytta ja lapinéky-
vyytta. Neljas teema, oikeudenmukaisuus, koski sek& mahdollisuutta ottaa robotti
kayttoon etta palvelujen saatavuutta yleisemmin. Viidenneksi keskustelua herattivét
sosiaaliset robotit ja erityisesti ihmisyyden teema: sosiaaliset robotit eivat korvaa
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inhimillist& vuorovaikutusta ja hoivaa, ja hoitotydssa ihminen on aina ensi sijalla.
Kansalaisraati tiivisti keskustelunsa yhteiseen julkilausumaan (Saxén, 2017).

Syita, miksi ikdihmiset eivat ottaisi robotiikkaa kayttéon, ovat mm. halu sailyttaa
yksityisyys (erityisesti seurantateknologioiden kohdalla), luottamuksen puute, lis&-
arvon puute, korkeaksi koetut hinta ja yllapitokustannukset, heikko kaytettavyys ja
soveltuvuus arkipdivakayttoon ja se, ettei teknologialle koeta olevan tarvetta
(Vandemeulebroucke, de Casterlé, & Gastmans, 2017; Yusif, Soar, & Hafeez-Baig,
2016). Teknologiasta ei mydskdan haluta olla riippuvaisia; toisaalta esteenad on
osaamisen ja koulutuksen puute. Erityisesti sosiaalisen robotiikan kohdalla monia
vaivaa epadily, ettd sen kayttoonotto johtaa oikeiden ihmiskontaktien véhenemiseen
(Laitinen, Niemeld, & Pirhonen, 2016; Vandemeulebroucke et al., 2017), misté kan-
salaisraadissakin oltiin huolissaan.

Teknologian yhteiskehittaminen ja kokeiluihin osallistuminen. Ikdihmiset
ovat kiinnostuneita teknologiasta, mutta jotkut myds pelkdévat teknologiaa. Selkeita
eroja on havaittavissa erityisesti yli 75-vuotiaiden kohdalla; aikaisemmat kokemuk-
set, tyotehtavat ja koulutushistoria vaikuttavat. Kokeiluissa ja uuden testaamisessa
osallistujien turvallisuudentunne on tarkeda. Tarvitaan esimerkiksi luotettava, turval-
linen taho, joka vetéaa kokeilua, koordinoi ja antaa tukea jatkuvasti tarpeen mukaan.

Kehittdjien tekeminen on joskus kaukana ikdihmisten tarpeista: kun kehittajat
kohtaavat ikaihmisi&, he puhuvat eri kieltd”, ja kun ikdihmiset eivat ymmarra, heité
ei mydskaan kiinnosta olla mukana.Teknologian ja ikdihmisen kohtaamisen tulisi
tapahtua selkokielelld ja ihmisten omilla ehdoilla. Kokeiluissa ja kehittdmisessa tulisi
hyddyntéa palvelumuotoilua, jotta kehittdmiseen saadaan integroitua useampi na-
kokulma, ei vain kehittdjan oma.

Yhteiskehittdmiseen ja kokeilutoimintaan sindnsa suhtaudutaan positiivisesti ja
on hyvéa, etté ikdihmiset otetaan alusta asti mukaan kehittdmiseen, eiké vain anneta
“jotain valmista, josta saa palautetta”. Kokeilujen olisi hyva tapahtua neutraalissa
ymparistdssa, jossa on aikaa ja rauhaa kokeilla ja oppia omassa tahdissa. Oma koti
voi olla tarkein paikka, koska ulos lahteminen on monille haastavaa ja juuri heilld on
eniten tarpeita teknologian kayttoon.

Osallisuus, onnistuminen ja vaikuttaminen ovat ikaihmisille tarkeité ja kokeilutoi-
minta voi tarjota ndihin mahdollisuuksia. Ikdihmiset, joilla on jo hyva suhde teknolo-
giaan voivat toimia eraénlaisina lahettilaina ja auttaa toisia osallistumaan. Teknolo-
gian mahdollisuuksia ja suunnittelua tulisi hyédyntaa ei vain hoidon kehittdmisessa
vaan laajemmin ikdihmisen hyvinvoinnin ja harrastusten tukemiseksi. Apuvalineet
ovat joskus rumia, ja ikdihmisia voisi ottaa mukaan myds suunnittelemaan niiden
ulkonakda ja muotoilua.

Robotiikkaa koskien on olennaista, etté ikéaihmiset osallistuvat eettiseen keskus-
teluun teknologian kaytdsta ja esimerkiksi rajanvetoon siiné, miten tehtévia jaetaan
robottien ja ihmisten (hoitajien ja omaisten) valillé: robottien avulla tulisi vahentda
toisarvoisia (hoito)tdita ja jarjestdd nuoremmille enemman aikaa olla ikaihmisten
kanssa.
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3.1.2 Hoitoalan ammattilaiset

Tampereen yliopistossa on tehty laaja kysely robotiikasta hoitotydn ammattilaisille
(3800 vastaajaa). Vastaajista noin kolme neljasosaa sanoi olevansa jonkin verran
kiinnostunut teknologiasta ja 15 % erittéin kiinnostunut.

Van Aerschotin ja kollegoiden mukaan (2017) puolet kyselyn vastaajista oli sita
mielta, etté hoivarobottien kayttd herattaisi runsaasti vastustusta tydntekijoiden kes-
kuudessa. Vajaa kolmannes vastaajista oli sitd mielt, etté robotteja voi hyédyntaa
hoitotydssa. Suurin osa, 70 %, kuitenkin oli samaa mielta vaitteen "robotit ovat valt-
tamattomia, koska ne voivat tehda inmisille liilan raskaita tai liian vaarallisia t6ita”
kanssa. Liséksi jopa lahes 90 % vastaajista oli luottavainen siité, etta oppisi hoiva-
robotin kayton tarvittaessa. (Kuva 6)

. taysinfjokseenkin ei samaa .taysmﬂokseenkm
samaa mielta eika eri mielta eri mielta

Hoivarobottien kayttd herattaisi runsaasti
vastustusta tydntekijoiden keskuudessa

Luotan, etta oppisin hoivarobottien kayton,
jos asia tulisi ajankohtaiseksi

Robotteja ei mielestani ole tarkoitettu
hoivatydssa kaytettavaksi

Robotit varastavat ihmisten tybpaikat

Robotit ovat valttaméattédmia: voivat tehda
ihmiselle liian raskaita tai vaarallisia toita [

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100
%

Kuva 6. Hoitoalan ammattilaisten mielipiteita roboteista (van Aerschot et al., 2017)

Turjan ja kollegoiden mukaan (2018) suomalaisista 16%:lla on kokemusta robo-
teista yleisesti; hoitoalan ammattilaisista 12%:lla. Suomalaiset yleensa ja varsinkin
tydssakayvat henkilét suhtautuvat myénteisemmin robotteihin kuin hoitoala. Hoi-
toalan ammattilaisista robottipositiivisimpia ovat johtavassa asemassa olevat; sel-
vasti vahiten myonteisia ovat lahihoitajat. Ylipadnsa kokemus roboteista korreloi
myodnteisemman suhtautumisen kanssa.

Parhaiten hoitoala tuntuu hyvaksyvéan robotille annettavat raskaat tyot, kuten
raskaiden tavaroiden ja potilaiden siirtdmisen ja muut toissijaiset hoitotydn tehtéavat:
lajittelu, hyllyttdminen, kuljettaminen. Tassakin tutkimuksessa havaittin miesten
olevan myonteisempié robotiikkaa kohtaan kuin naisten: lisdantyvé teknologia sote-
sektorilla voi houkutella alalle enemman miehié ja toisaalta asettaa vaatimuksia ih-
miskeskeisten hoitoalan ammattilaisten (edelleen p&dosin naisten) tekniselle kou-
lutukselle.

Viidesséa kunnassa (koko Suomen alueella) toteutetussa kyselyssa (Rantanen,
Lehto, Vuorinen, & Coco, 2018) havaittiin, etta kotihoitajat (N=200) kokivat ikdihmis-
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ten robottiavun hyvaksytyimmaksi erilaisissa muistuttelutehtévissa (laékkeet, vii-
konpéiva, tapaamiset) ja fyysisten harjoitusten ohjaamisessa. Noin kaksi kolmas-
osaa arvioi, etta robotti voi tuoda turvallisuuden tunnetta kotona asuville ikaihmisille.
Sen sijaan robottiapua ei néhty hyddyllisena tai mahdollisena peseytymisessa, pu-
keutumisessa, hygieniassa tai muissa liikkumista vaativissa tehtavissa, tai ahdis-
tuksen ja yksindisyyden vahentamisessa. Jopa 70 % vastaajista koki pelkdavansa,
ettd hoivarobotiikka muuttaisi ikdihmisten kohtelua epainhimilliseen suuntaan. Toi-
saalta saman verran, eli 70 %, ilmoitti olevansa valmiita kokeilemaan ja ottamaan
teknologiaa ja robotiikkaa kaytttéon, jos se parantaisi kotihoidon laatua tai ikéaihmis-
ten kykya asua itsendisesti kotonaan.

3.2 Sosiaali- jaterveysalan organisaatiot

Tassa yhteenvedossa on hyodynnetty seka hankkeen aikana tehtya kyselya hoiva-
ja asumispalveluiden tuottajaorganisaatioille (N=11) ettd Niina Holapan (2018) opin-
naytetydssaan Living Lab -menetelmén hyddyntamisesta hyvinvointiteknologian ke-
hittAmisessa raportoimasta kyselystd (N=21). Kyselyihin vastanneet ovat organi-
saatioita, jotka ovat pilotoineet hyvinvointiteknologiaa tai kotona asumista tukevaa
teknologiaa, tai ovat kiinnostuneet pilotoimaan sita.

Pilotoinnin merkittédvin hyodty sote-organisaatioissa tuntuu olevan lisdantyva
tieto, kokemus ja osaaminen teknologioista ja niiden kaytdsta palveluissa. Pilotointi
voi lisata organisaation ja henkiléston kiinnostusta teknologiaan ja edelleen kokei-
luihin osallistumiseen. Pilotointi voi my6s tukea organisaation (muun) toiminnan,
palveluiden ja yleisen teknologian hyddyntamisen kehittamista.

Vahemman pilotointi vaikuttaa johtavan resurssien kayton tai toiminnan tehos-
tamiseen. Silloinkin kun pilotointi johti hankintaan, tata ei juuri tehty saastdsyista
(Holappa, 2018)3,

Kokeiluihin osallistumisessa iso kysymys on henkildstoresurssien kayttd. Pilo-
tointia toivotaan suunniteltavaksi yhdessa henkilston ja asiakkaiden kanssa ja tek-
nologian kayton perehdytykseen on varattava riittavasti aikaa. Erityisesti, jos tekno-
logia on keskenerdista tai ei toimi odotetusti, henkil6std voi joutua lisatéihin. Pilo-
tointi vaatii henkilostoltad motivaatiota ja sitoutumista.

3.3 Teknologiayritykset

Hyteairo-ratkaisuja kehittavat ja markkinoilla tarjoavat tahot ovat paaasiassa yrityk-
sia. Myods TKI-toimijat (yliopistot, tutkimuslaitokset) voivat osallistua pilotointitoimin-
taan oman teknologiaratkaisunsa kehittdmisen ohessa, mutta yleensé ne eivét vie

13 Kirjoittajien huomautus: Aineiston pienuuden vuoksi tasta ei voi vetaa yleisté johtopaatosta
- lienee selvaa, etté esim. toiminnanohjausjarjestelmilla haetaan myos resurssitehokkuutta
eika vain palvelun laadun nostamista.

31



ratkaisua markkinoille asti vaan voivat esim. perustaa spin-off -yrityksen kaupallis-
tamista varten.

Terveysteknologia yleisesti on edelleen yksi nopeimmin kasvavista korkean tek-
nologian vientialoista Suomessa. Terveysteknologian tuoteviennin vuotuinen arvo
nousi uuteen ennatykseen ja oli 2,3 miljardia euroa vuonna 2018. Terveydenhuollon
laitteiden, kuten potilasvalvonta- ja rontgenlaitteiden vienti kasvoi 3,2 % 1,617 mil-
jardiin euroon, mik& vastaa 71,0 % terveysteknologian kokonaisviennista vuonna
2018. In vitro -diagnostiikan vienti kasvoi 4,7 % ja oli yhteensa 597 miljoonaa euroa
sisaltden seka laitteet etté reagenssit. Vaikka valtaosa yritysten tuotannosta menee
vientiin, yrityksilla on tarve kehittda ratkaisujaan Suomessa. Yhteiskehittamisté teh-
daan erityisesti yliopistollisten sairaaloiden ja niiden ymparille syntyneiden osaamis-
keskittymien ja testbedien yhteydessa.'*

Business Finlandin terveysteknologia-alan selvityksen!® (2017) mukaan Suo-
men terveysteknologia-alalla toimi vuonna 2017 noin 500 yritysté (tai noin 900 yri-
tystd, jos mukaan lasketaan yksil6lliseen kayttodn tarkoitettujen laitteiden valmista-
jat, joista suurin osa on hammaslaboratorioita). Mukana oli terveysteknologia-alan
yrityksia Valviran laiterekisterista'® ja toimialajarjesté Healthtech Finlandin jasen-
luettelosta sek& muita terveysteknologiayrityksia, joita toimialajarjeston edustajat
tunnistivat, mutta jotka eivat kuuluneet jarjestoon.

Selvityksessa kaytetysta yritysluokittelusta ei voi tunnistaa, mitka yrityksista ke-
hittdvat kotona asumista tukevaa Hyteairo-teknologiaa. Esimerkiksi "Ehealth”-luo-
kassa oli 80 yritystd, joista 32 Valviran rekisterissa. Luokassa "Muut” oli 106 yritysta,
joista 53 laiterekisterissa.

Yritykset olivat sijoittuneet eri puolille maata painopisteen ollessa kuitenkin vii-
dessd maakunnassa. Naille maakunnille on yhteistd, etta niissé toimii yliopistollinen
sairaala. Eniten terveysteknologia-alan yrityksia toimi Uudellamaalla (45 %), Pirkan-
maalla (13 %) ja Varsinais-Suomessa (11 %); sen jalkeen Pohjois-Pohjanmaalla (8
%) ja Pohjois-Savossa (6 %).

Selvityksessa mainitaan, ettd "tuotteen hankinnan kynnyksen madaltamiseksi
useat yritykset tarjoavat tuotettaan kokeiltavaksi asiakkaan kayttdymparistoon. Esi-
merkiksi erdén kertakorvauksella myyvan yrityksen tapauksessa asiakas voi saada
ensin tuotteen kolmen kuukauden kokeiluajaksi kayttoonsa. Asiakas maksaa muu-
taman tuhannen euron summan, joka hyvitetddn kokonaishinnassa, mikéli han
paattaa pitéa laitteen. Taméan koettiin helpottavan asiakkaiden hankintapaatosta.”
Kokeiluja osana tuote- tai yhteiskehittdmista ei mainita.

Niina Holapan (2018) ja tata raporttia varten tehtyjen kyselyjen mukaan pilotoin-
nissa teknologiakehittdjayrityksille keskeistéd on saada uutta tietoa kayttajaryhméan
tarpeista ja [0ytaa uusia kayttajaryhmia tai kayttokohteita. Pilotointi voi edistaa tuo-

1 https://healthtech.teknologiateollisuus.fi/sites/healthtech/files/healthtech_finland vuosijul-
kaisu 2019.pdf

15 https://www.businessfinland.fi/globalassets/julkaisut/suomen_terveysteknologia-alan_ny-
kytila_ja_haasteet.pdf

16 Laite on ns. lagkinnallinen laite ja kuuluu saantelyn piiriin, ks. luku 4.1 Saantely.
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tekehitysta, joskaan resursseja se ei sdasta. Pilotointi voi lisata teknologian tai yri-
tyksen ndkyvyyttd ja tunnettuutta ja nopeuttaa kotimaan markkinoille paasemista,
joissakin tapauksissa myds kansainvalisille markkinoille.

Myos yritykset toivovat, etté pilotointi suunnitellaan yhdessa hoitohenkildston ja
asiakkaiden kanssa. Pilotoinnin riittdvan pitkd kesto ja seuranta sovituin mittarein
on tarkeda. Myos yritykset tunnistavat hoitoalan ammattilaisten kiireen, joka voi hei-
kent&é pilotointiin sitoutumista. Jonkin verran toivotaan laajempia pilotointeja, esim.
kymmenid tai satoja loppukayttajia tai maantieteellista laajentamista.
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4. Keskeisia toimintamaiseman elementteja

4.1 Saantely ja standardit

Hyteairo-teknologioiden kehittdmisen saantelyyn liittyy ainakin seuraavat keskeiset
nakokulmat: Hyteairo-teknologia terveydenhuollon laitteena, kyberturvallisuus ja ro-
botiikan standardit.

411 Robotit ja tekodly terveydenhuollon laitteena

Terveydenhuollon laitteiden sédantely koskee erityisesti laitteita, jotka on méaaritelty
kayttotarkoitukseltaan kaytettavaksi ihmisten

e sairauden diagnosointiin, ehkaisyyn, tarkkailuun, hoitoon tai lievitykseen,

e vamman tai vajavuuden diagnosointiin, tarkkailuun, hoitoon, lievitykseen tai
kompensointiin

e anatomian tai fysiologisen toiminnon tutkimiseen, korvaamiseen tai muun-
teluun,

o hedelmoéitymisen saatelyyn.

Monet Hyteairo-teknologiat, jotka lasketaan tassa yhteydessa kuuluviksi kotona
asumista tukeviin robotiikka- ja tekoalyratkaisuihin, kuuluvat "terveysteknologian”
(eli 1adkinnallisten laitteiden, medical device) séaantelyn piiriin - niiden kayttdtarkoitus
on esimerkiksi diabeteksen tai uniapnean tarkkailu, hoito tai ehkaisy tai kaatumisen
havaitseminen ja halytys.

Saantely koskee seka fyysisia laitteita, ohjelmistoja, instrumentteja etté niiden
osia ja niin edelleen. Laitteiden ominaisuuksien on oltava linjassa kayttétarkoituksen
kanssa. Jos kotirobotissa on selvasti hoitavia toiminnallisuuksia, esimerkiksi se an-
nostelee ladkkeita (= sairauden hoito), se luetaan terveysteknologiaksi vaikka val-
mistaja olisi maaritellyt sen "kodin kevyita, fyysisia tehtavia suorittavaksi autono-
miseksi, liikkuvaksi laitteeksi”.

Hyvinvointirobotiikan kehittamiseen liittyva terveysteknologian saantely on peri-
aatteessa yksinkertaista: valmistajan maarittelema aioittu kayttdtarkoitus ratkaisee,
kuuluuko robottilaite sdantelyn piiriin vai ei. Jos kuuluu, se on hyvaksytettava (re-
kistergitdva) Valviralla ja tdhan hyvéksymiseen sen on taytettava tietyt vaatimukset.
Vaatimusten tayttdmisen prosessi eli "sdantelyn askelmerkit” on maaritelty doku-
mentissa Terveydenhuollon laitteiden lakisdateiset maaraykset kansainvalisilla
markkinoilla (Stadhlberg, 2015)Y7. Kaytanndssa tilanne on ongelmallisempi, silla
séantely on osin ristiriitaista, muuttuvaa ja tulkinnoista riippuvaa, ja kansainvalisissa
yhteyksissa viela kohdemaan kansallisesta sdéntelysta ja sen soveltamisesta kiinni.

17 https://www. businessfinland.fi/globalassets/julkaisut/terveydenhuollon_laitteiden_lakisaa-
teiset_maaraykset opas.pdf
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Monista nykyisisté laajalle levinneisté ideoista robotiikan sovelluksiksi on vaikea
nahda selvasti, kummalle puolelle terveysteknologian rajaa ne asettuvat. Esimer-
kiksi kodin kumppanirobotti auttaa lievasti dementoitunutta vanhusta muistamaan
kayda kaupassa, ottamaan ladkkeet ja kAyméaéan pesulla. Nain vanhus voi asua kau-
emmin itsendisesti kotonaan. Kauppa-asioista ja pesulle menemisesta muistuttavaa
robottia ei todennékoisesti tulkita terveysteknologiaksi, mutta Iadkkeista muistuttava
kylla.

Valvira on Suomessa laékinnallisten laitteiden s&adoksisté ja markkinavalvon-
nasta vastaava viranomainen. Valvirasta kerrotaan'®, etta robotiikkaa ei viela juuri
ole rekisterdity, mutta erilaisia mittausjarjestelmia on. Olemassa olevat arvioinnin ja
valvonnan prosessit ovat riittdneet. Tulevaisuudessa voi kuitenkin tulla uusia tilan-
teita myos sen vuoksi, etta erilaisia mittaustietoja ja ohjelmistoja yhdistelldén: esi-
merkiksi avoimen integraatioalustan kautta eri mittalaitteista keratysté alun perin ei-
ladkinnallisestd datasta voisi tulla laékinnéllistd. Jos lopputulos on mittaustietoa,
jota tulkitaan tekoalyalgoritmin avulla ja algoritmi antaa "diagnoosin” ja halyttda hoi-
tajan, kyseessa on ladkinnallinen sovellus.

Erityinen ongelma robotiikan ja tekodlyn kanssa on se, etté ne ovat teknologiana
niin uusia, etté viranomaisillakaan ei ole pitkalle muotoutuneita ajatuksia siitd, miten
hyvinvointirobotiikan laitteisiin pitéisi suhtautua. Sééantely tulee siis teknologian ke-
hittdmisen jéljessa. Sdantelyn tulkitsemisessa voidaan jonkin verran menné muiden
alojen tai teknologioiden piirista poimittujen "peukalosaantdjen” ja esimerkkien mu-
kaan.

Valvira on sosiaali- ja terveysministerion pyynndsta antanut lausunnon?® hyvin-
vointialan robotiikan tilanteesta ja mahdollisuuksista 13.1.2017 taustaselvitykseksi
hyvinvointialan robotiikan kansallista suunnitelmaa varten. Tiivistettynd Valvira né-
kee seuraavasti:

o teknologian kayttd yleensa ja robottien ja automaation kayttd erityisesti tu-
lee yleistymaan hyvinvointipalveluissa (sosiaali- ja terveyspalveluissa).

o Inhimilliset virheet voivat véahetd, mutta kyberuhkat lisdantyvat.

e Turvallisuus on kriittisté ja erikseen hankittavat turvallisuuspalvelut saatta-
vat olla riski.

e Yrityskenttd on haasteellinen, silla alalla on paljon start up —yrityksia, jotka
kehittavat rinnakkaisia mutta epayhteensopivia tuotteita.

e  Hyvinvointirobotiikan tulisi olla laajasti yhteensopivaa muiden laitteiden, lait-
teistojen ja jarjestelmien kanssa. Teknologian kerédman ja tuottaman tie-
don pitéisi siirtya eri laitteiden ja jarjestelmien valilla. Yritysten ja palvelun-
tarjoajien tulisi tehda tiivistd yhteistydtd néaiden tavoitteiden saavutta-
miseksi.

18 Antti Harkdsen haastattelu 1.3.2019
19 https://www.valvira.fi/documents/14444/92813/Lausunto_robotiikan hyodyntami-
nen.pdf/f0745d7f-a9ee-4777-a73e-3099a0347bb8
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e Jos robotti on laissa méaéritelty |adkintalaite, valmistaja rekisterdi sen ja Val-
vira valvoo sen oikeaa kaytt6a ja tarkoituksenmukaista toimintaa. Valvonta
ja valvontatydn luonne muuttuvat robotiikan ja automaation lisé&ntymisen
myoté: teknologian oikeaa kohdennusta, toteutusta ja turvallista kayttoa
koskeva valvonta tulee lisdédntymaan.

Pilotointiymparistdjen yhteydessé sdantely on olennaista silloin, kun tehd&én
tuotekehitysta eli pyritdédn saamaan tuote markkinoille. Valmistaja (usein yrittdja) on
vastuussa siité, ettd tuote tayttdd sdantelyn vaatimukset. Eksploratiivisessa (tun-
nustelevassa) tutkimusvaiheessa sééantelyyn voi suhtautua huolettomammin. Kui-
tenkin, jos tutkimusvaiheen tuloksia halutaan kéyttda varsinaisen tuotekehityksen
tukena, saéntely kannattaa ottaa huomioon heti. Jotkin seikat, kuten CE-merkinta
kuluttajien kokeiltavana olevissa robottilaitteissa, ovat kdytanndssa aina pakollisia.
Omaan kayttéon voi tuoda CE-merkitsemattémia laitteita EU:n ulkopuolelta.

Jos ulkomailta halutaan tuoda robotiikan laite kokeiltavaksi Suomeen, laitetta
koskevat normaalit terveysteknologian saantelyn vaatimukset. Jos on epaselvaa,
onko laite terveysteknologiaa, on asiasta ensiksi neuvoteltava Valviran kanssa.
Myos pelkkaan kokeilukayttéon ("pilotointiin”) tuotu laite tarvitsee CE-merkinnan, jos
laite on tulkittavissa terveydenhuollon laitteeksi.

Pilotointiymparistdjen on hyva olla tietoisia terveysteknologian séantelysta ja
ymparistot voisivat olla myds paikkoja, joista yritykset saavat tietoa. Start-upeilla on
usein intoa ja vauhti pdalla, ja maailma on muuttunut niin, etté kuka vain voi opetella
koodaaman, tehda sovelluksen ja laittaa markkinoille ilman, ettd on ymmarrysta
lainsdadannosta. Tietoa on kylla periaatteessa saatavilla, esimerkiksi Business Fin-
land (Tekes) on tuottanut terveysteknologia-alan yrityksille koulutuspaketin, joka
helpottaa toimialan saantelyn ymmartamista.2°

4.1.2 Kyberturvallisuus

Kyberturvallisuus tarkoittaa digitaalisen ja verkottuneen yhteiskunnan tai organisaa-
tion turvallisuutta ja turvallisuuden vaikutusta niiden toimintoihin?t. Kyberturvalli-
suustoimissa arvioidaan ja kehitetddn sahkoisten ja autonomisten jarjestelmien tur-
vallisuutta ja toimintavarmuutta: esimerkiksi, onko jarjestelmassa haavoittuvuuksia,
voiko jarjestelmaan tunkeutua ("hakkeroitua”) ja pysyyko jarjestelma toiminnassa
palvelunestohydkkayksesta huolimatta.

Kyberturvallisuus on kattokasite, johon kuuluvat tietoturva ja sen osa-alueena
henkildtietosuoja. Tietoturva tarkoittaa jarjestelyja, joilla pyritdédn varmistamaan tie-
don saatavuus, eheys ja luottamuksellisuus. Tietoturvaan kuuluu muun muassa tie-
toaineistojen, laitteistojen, ohjelmistojen, tietoliikenteen ja toiminnan turvaaminen.

20 http://reguloiko.fi/
21 hitp://www.tsk.fiftiedostot/pdf/Kyberturvallisuuden_sanasto.pdf
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Henkildtietojen kasittelyd sdéntelee Euroopan Unionin tietosuoja-asetus GDPR
(General Data Protection Regulation), jota sovelletaan kaikissa EU-maissa
25.5.2018 alkaen??.

Kyberturvallisuudessa ei ole standardeja vaan arviointi perustuu asiantuntemuk-
seen. Kun halutaan testata kehittyneitd laitteita, joilla on paljon ominaisuuksia ja
tehtavia - esimerkiksi robotteja kotiymparistdssa - laitteiden luokittelu 1&&kinnal-
liseksi tai ei-lddkinnalliseksi laitteeksi voi olla erittdin hankalaa. Kyberturvallisuus-
testaukselle tdméa on ongelma, silla selkeét testikriteerit puuttuvat.

Ainakin yliopistosairaaloiden kanssa yhteisty6ta tekevat pilotointiymparistot to-
denné&koisesti osaavat pohtia kyberturvallisuutta uuden teknologian kehittAmisesséa
ja kayttdonotossa. Muiden pilotointiympéristéjen kohdalla kyberturvallisuustietamys
on hyva varmistaa.

Pilotointiymparistdjen on hyva tiedostaa mytds MyData, ihmiskeskeinen lahesty-
mistapa henkilétiedon hallintaan ja k&sittelyyn (Poikola, Kuikkaniemi, Kuittinen,
Honko, & Knuutila, 2018). Henkildlle annetaan oikeus ja paasy hanesta kerattyyn
dataan, mm. terveystietoihin. MyData eli "omadata” on maailmanlaajuisesti kehitys-
vaiheessa oleva ilmid, joka tulee kerddmaén ymparilleen runsaasti erilaista tekno-
logiaa ja liiketoimintaa. MyData voi tarkoittaa esimerkiksi asiakkaan omien terveys-
tietojen ja palvelujen nakyvyyttéa kotona. Talldin myds kotihoidon tyéntekijoilla, omai-
silla ja vapaaehtoistydntekijoilla (asiakkaan tai edunvalvojan luvalla) on mahdolli-
suus saada kyseinen tieto. TAméa helpottaa tiedonkulkua ja yhteisty6ta myds omais-
ten kanssa ja tehostaa kotihoidon toimintaa ja laatua.?3

4.1.3 Robotiikan standardit

Robotiikan kehittajalle tarkeimpia standardeja seurata ovat EU:n ns. harmoni-
soidut tai yhdenmukaistetut standardit, jotka on listattu EU:n sivuilla. Naista robo-
tiikkkaan voi liittya esim. standardit, jotka koskevat ohjelmistoja, sahkoturvallisuutta,
kaytettavyytta ja riskien- ja laadunhallintaa. Erityisesti riskienhallinnan standardi on
keskeinen. Liséksi olennaisia ovat tiettyjen jarjestojen ja organisaatioiden standar-
dit. ISO:n ja IEC:n standardit ovat puntaroituja mutta eivat valttamatta EU:ssa har-
monisoituja.

Henkilokohtaisten "hoivarobottien” (personal care robots) suunnittelua varten on
kehitetty oma standardi ISO 13482:2014 Safety requirements for personal care ro-
bots?4. Tama on ilmeisesti ainoa suoraan hoivarobotteihin liittyva standardi. Stan-
dardi soveltuu erityisesti liikkuviin palvelurobotteihin, fyysisesti avustaviin robottei-
hin ja henkil6ité nostaviin robotteihin. Standardin vaatimukset koskevat esimerkiksi
akun lataamista, robotin kaynnistamista ja uudelleenkdynnistamisté, robotin ulko-
muotoa, séhkdmagneettisia hairidita ja liikkumista ja nopeutta. Standardi ei koske

22 hitps://tietosuoja.filgdpr

2 https://dev.hel.fi/paatokset/me-
dia/att/00/00dce83b4c8ec370ba9030595d9006f65cae462e.pdf (s. 9)

24 https://www.iso.org/standard/53820.html
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yli 20 km/h:n nopeudella kulkevia robotteja, robottileluja eiké robotteja, jotka laske-
taan ladkinnallisiksi laitteiksi.

Pilotointiymparistdjen olisi hyva olla tietoisia keskeisista robottistandardeista ja
niiden vaatimuksista ja osata vaatia standardien mukaisuutta kehittajiltd ennen pi-
lotointia, tai vahintdén ohjata etsiméén tietoa asianmukaisesta l&hteesta.

4.2 Liikenteen kehittaminen

Autonominen liikenne ja uudet liikkumisen palvelut ovat osa tulevaisuuden ik&ihmis-
ten kotona asumista. Liikenne- ja viestintiministerio ja Traficomin Liikennelabra tu-
kevat erilaisia liikkumisen kehittdmishankkeita. Esimerkiksi Jatkésaari Smart Mobi-
lity -hankkeessa uudella Jatkasaaren testialueella pilotoidaan liikkumisen palveluita
ja teknologioita urbaanissa ymparistdssa. Tulevien lainsaéddantduudistusten tarkoi-
tus on avittaa autonomisen kuljetusliikenteen kehittdmista. Liséksi yhdistellaén eri-
laisia kuljetustyyppeja: tavarat, palvelut ja ihmiset liikkkuvat samalla kyydilla.

Autonomisen liikkenteen kehittdmisestd mahdollisesti 30-50 hanketta on l&h-
dossa liikkeelle. Esimerkiksi Suomen ja Viron GOF U-SPACE -yhteishankkeessa
kokeillaan esimerkiksi droneilla toteutettavaa kansainvalista pakettikuljetusta Suo-
menlahden yli Helsingista Tallinnaan, merella tapahtuvia etsinta- ja pelastustehta-
vid Suomenlahdella ja myds drone-taksikuljetuksia Helsinki-Vantaan lentokentén ja
Helsingin keskustan valilla2>.

Robottibusseja on jo kokeiltu useammassakin paikassa. Kokeilut ovat ajallisesti
rajattuja, eika linjalikenteesséa robottibusseja viela nay. Lainsdddannén mukaan
ajoneuvossa on oltava viela kuljettaja. Jollain aikavalilla robottibussit mahdollista-
nevat joustavan, halvan joukkoliikenteen myds isoimpien kaupunkikeskustojen ul-
kopuolella.

Liikenteen kehittdmisessé eras keskeinen teema on alueellisuus. Esimerkiksi
Sitra kokeilee (2018-2019) uusia tapoja jarjestaa likkumisen palveluita harvemmin
asutuilla alueilla. Kokeilut mahdollistaa uusi liikennepalvelulaki, liikenne palveluna -
teknologia (MaaS) seka julkisten ja yksityisten toimijoiden yhteistyd. ALPIO-hank-
keessa kehitetddn kustannustehokas ja erilaisiin tarpeisiin muuntuva teknologia-
alusta, johon kaikki kyseisen alueen liikkumis- ja valityspalveluntarjoajat voivat liit-
tya. Nain muun muassa voidaan yhdistaa joukkoliikenteen ja henkilokuljetusten hal-
lintaa, valitysta ja optimointia seka itse maksettuja ja julkisesti tuettuja henkilokulje-
tuksia. Tuloksena on, etté erilaiset liikenteen palvelut julkisista kyydeista takseihin
ja jaettuihin kyyteihin ovat paremmin erilaisten kayttajaryhmien saatavilla — tilatta-
vissa ja maksettavissa myts mobiilisti. Palveluiden maara joustaa ja ohjautuu ky-
synnan mukaan.?%

% hitps://legacy.viestintavirasto.fi/viestintavirasto/ajankohtaista/2018/suomenjavironyhteis-
hankesaaeu-rahoitustaviestintavirastojatrafimukanakansainvalisissadrone-kokeiluissa.html
26 hitps://www.sitra.fi/hankkeet/julkiset-ja-yksityiset-likkumispalvelut-samalle-tarjottimelle/
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Erityisesti yhteiskehittamiseen ja pilotointiin liittyy VTT:n koordinoima Living Lab
Bus -hanke, joka on toteuttanut innovointi- ja kokeiluympériston uusille teknologi-
oille ja palveluille kayttden konkreettisena alustana kotimaisia sdhkdbusseja (Kuva
7). Innovointi- ja kokeiluympéaristé mahdollistaa uusien palveluiden ja teknologioiden
kehittdmisen, demonstroimisen ja testaamisen sekéa palveluiden arvioinnin kansain-
valisid markkinoita varten. Palvelukehityksessa osallistetaan kayttajia (matkustajat,
kuljettajat ja likenneoperaattorit) koko kehitysprosessiin ideoinnista arviointiin.?”

LIVING LAB BUS

V7T FORECA eee ARAFR  VAISALA

Driving Road Data

Passenger Enhanced Optimizati
timization i
Engagement Weather Ll Collection

Tools Predictions

Environment Intelligent
Perception Road eMobility
for Automated Slipperiness ERIoR S
Driving Detection

PASSENGER ENERGY
EXPERIENCE EFFICIENCY SERVICES

Kuva 7. Esimerkkeja Living Lab -bussin kokeiluista ja kehitystyosta?®

Autonomista liikkennetté kehitetaén yli 10 testialueella ympéari Suomea; 5G-testi-
alueita on seitseman?®. Avoimilla testialueilla ja -ymparistoissa voi testata ja kehittaa
likenteen digitaalisia ratkaisuja seka kaynnistaa yhteistyota eri toimijoiden kanssa.

Hyteairo-pilotointiymparistdt kytkeytyvéat liikenteen kehittdmiseen usealla ta-
valla. Autonominen liikkenne voi mahdollistaa uusia palveluita kotona asumiseen,
esimerkiksi autonomiset ruokakuljetukset ja henkilén omaa liikkkumista tukevat pal-
velut. Pilotointiympéristot tukevat liikkumispalvelujen kehittamisté kayttajille tarpeel-
lisiksi ja sopiviksi palveluiksi.

Liikkumispalveluidenkin digitalisoituessa on erityisen tarkeda ottaa huomioon
palvelujen esteettdémyys (saavutettavuus) - taté ei ole ensimmaisissa piloteissa
vield juuri mietitty3C. Pilotointiymparistoissa esteettémyys voidaan ottaa erikseen
huomioon.

27 http://livinglabbus.fi/

28 http://livinglabbus.fi/use-cases/

2 https://www.liikennelabra.fitestialueet#/0

30 http://julkaisut.valtioneuvosto.fi/bitstream/handle/10024/79200/LVM 02 2017 _Liiken-
teen_digipalvelujen esteettomyys.pdf?sequence=1
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Liséksi pilotointiympéristdjen kannattaa hyddyntdd saatavilla olevaa 5G-verk-
koa. Ainakin Oulussa on nain tehtykin: Oulun 5GTN+-verkkoa on kokeilu Caritas-
palvelutalon omien palvelujen alustana. 5G-verkko mahdollistaa mm. suurten data-
madrien siirtAmisen verkossa ja ndin uudenlaisia reaaliaikaisia digipalveluja.

4.3 Esteettomyys

4.3.1 Sovellusten ja palvelujen soveltuminen mahdollisimman monelle

Esteettomyydella tarkoitetaan 1&hinna fyysistd ymparistoa, kuten rakennuksia, ulko-
alueita ja julkisia liikennevalineitd. Saavutettavuudella tarkoitetaan "aineetonta" ym-
paristda, kuten tietoa, verkkosivuja, palveluja ja asenteita. Tassa raportissa kayte-
tadan termia esteettdmyys kattamaan myds saavutettavuus.

Yhteistd molemmille termeille on, ettéd niin fyysisen ympériston kuin vaikkapa
verkkosivujen ja palvelujen pitéisi olla kaikille sopivia ja kaikkien saatavilla riippu-
matta ihmisen toimintakyvysta.3! Esteettomat palvelut ovat palveluja, joita eri lailla
toimintarajoitteiset ja iakkaat henkilét pystyvat mahdollisimman itsendisesti kaytta-
maan.3?

Toimintarajoitteisuus on térkein maaritelm&, kun kehitetdén esteettomyytta. Silla
tarkoitetaan laajaa, fyysistd vammaisuutta huomattavasti laajempaa késitysta toi-
minnan rajoitteista: toimintarajoitteisuus voi johtua aistivammoista tai likuntavam-
maisuudesta, mutta myds esimerkiksi muistisairaudesta, tilapéisistda vammaoista ja
sairauksista, vieraasta kielesta tai vieraasta kulttuurista. 1akkaat henkil6t yleisesti
kuuluvat toimintarajoitteisiin, koska he kohtaavat samantyyppisia ongelmia tiedon-
saannissa ja likkumisessa kuin vammaiset henkil6t, joskin eriasteisina.3?

Euroopan komission julkaiseman taustaselvityksen mukaan 32 % 55-64-vuoti-
aista, 44 % 65—74-vuotiaista, 60 % 75—-84-vuotiaista ja 70 % yli 85-vuotiaista ilmoit-
taa jonkin toimintarajoitteen.*

Kaikille sopivan suunnittelun (englanniksi Design for All tai Universal Design)
lahtékohtana on, ettd tehdaan kaikille soveltuvia ratkaisuja. Nain véhenee tarve
tehda erikseen esteetontd, kun huomioidaan ihmisten moninaiset tarpeet jo alun
perin. Kaikille sopiva suunnittelu ei kuitenkaan sulje pois yksittdisen vammaisen
henkilon oikeutta saada tarvitsemiaan palveluja. (YK:n vammaisyleissopimus artikla
2)_35

Sahkdisten palvelujen kayttda voi itse tai avustettuna opetella kotona, laitok-
sissa tai esimerkiksi kirjastoissa ja hyodyntaa siina erilaisten kansalaisjarjestojen ja

31 https://www.invalidiliitto.fi/esteettomyys/saavutettavuus

32 hitp://julkaisut.valtioneuvosto.fi/bitstream/handle/10024/79917/LVM_08 17_Liiken-
teen_ja_viestinnan_digitaaliset.pdf?sequence=1&isAllowed=y

33 hitp://julkaisut.valtioneuvosto.fi/bitstream/handle/10024/79917/LVM_08 17_Liiken-
teen_ja viestinnan_digitaaliset.pdf?sequence=1&isAllowed=y

34 Growing the European Silver Economy 23 paivalta helmikuuta 2015

35 https://www.invalidiliitto.fi/esteettomyys/saavutettavuus
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yhdistysten, kuten idkkaiden omien yhdistysten, jarjestim&a neuvontaa. Esimer-
kiksi Yleisradiolla on Yle Oppimisen Media- ja digitaidot -verkkokokonaisuus, jossa
seka perehdytdan nykypaivan arjen digitaitoihin ettéd annetaan evaita medialukutai-
don kehittamiseen.

Pilotointiymparistdissé ja pilotoinnissa voidaan kiinnittdd huomiota kehitettavan
palvelun esteettémyyteen, mutta myos siihen, miten palvelu itsessaan tukee esteet-
tomyyttd. Esimerkiksi fyysinen robotti voi avustaa ikdihmisen ulkoilua tai robotti voi
opastaa kayttdmaan digitaalisia palveluja. Automaattiautot voivat soveltua vam-
maisten henkildiden ja ikdihmisten kayttoon tai kuljetuspalveluihin. Puheentunnis-
tusteknologia ja keskusteleva tekoély voi helpottaa sé&hkdisten palvelujen kaytt6a
tai kdantaa puhetta selkokielelle.

4.3.2 Robotit hydtyvat esteettdmasta rakentamisesta

Asuinymparistdn esteettdmyys on toimivuutta, joka koostuu muun muassa turhien
tasoerojen valttamisesta, loivasta luiskasta tai hissista portaiden rinnalla, riittavan
leveista oviaukoista ja sopivan kokoisista asuintiloista.3%

Nykyiset liikkuvat robotit hydtyvat fyysisesta esteettdmyydesta: tasaisista pin-
noista, valjista tiloista ja kynnysten ja portaiden puuttumisesta (Kuva 8). Esimerkiksi
LEA-robottirollaattori koettiin isohkoksi kayttda suomalaisissa pienissa asun-
noissa37. Double-etdyhteysrobotilla sopi hyvin ajelemaan esteettéman palvelutalon
asunnon oviaukosta ja leveilla kaytavilla.

Kuva 8. Vasemmalla LEA-robottirollaattori ikédihmisen kodissa; keskella Double-
etayhteysrobotti hoivakodissa; oikealla TUG-logistiikkarobotti sairaalan hississé.

Yleista robottiratkaisua, joka osaisi kiiveta portaita, avata ovia kahvasta kaanta-
malla ja kulkea hississa nappia painamalla, ei viela ole. "Robotin esteettdémyyteen”
voi kuulua, etté robotille annetaan paasy langattoman verkon kautta rakennuksen
hissien ja sahkdovien ohjausjérjestelmiin, minka jalkeen robotti osaa kayttaa niita
itse. Nain on tehty esimerkiksi Seindjoen keskussairaalassa (Kuva 8 oikealla).

36 https://www.invalidiliitto.fi/esteettomyys/asuinrakennus
37 https://forumvirium.fi/tukea-kotona-asumiseen-hoivarobotti-ikaantyneille/
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Seka kayttgjan etté robotin esteettdmyyden haaste on nykyisen tiiviin rakenta-
misen seurauksena langattomien verkkojen heikompi kuuluvuus sisatiloissa. Esi-
merkiksi turvaranneke, joka kayttéda verkkoa datan siirtdmiseen, voi tallgin toimia
epaluotettavasti. (Ks. luku 4.4).

4.4 Rakennettu ymparisto

Nykyisen tiiviin ja energiatehokkaan uudis- ja korjausrakentamisen on havaittu ai-
heuttavan kuuluvuusongelmia. Matala- ja passiivienergiatalojen energiatehokkuus
perustuu rakenteisiin, joita matkaviestinverkkojen radiosignaalit lapaisevat huo-
nosti, ja pahimmassa tapauksessa matkapuhelimeen ei sisélla saada ollenkaan yh-
teyttd. Esimerkiksi uusien, energiatehokkaiden ikkunoiden useat lasikerrokset ja
niissa olevat metallipinnoitteet sek& metalliset ikkunaverhoukset kuitenkin heijasta-
vat tehokkaasti matkaviestinverkon signaaleja, eivatka paasta niita lavitseen. Kuu-
luvuusongelmat koskevat niin uudisrakentamista kuin korjausrakentamistakin. Uu-
disrakentamisalueilla jatkuva lisdrakentaminen voi myds yllattavasti heikentaa la-
heisten alueiden radiosignaalia. Kuuluvuusongelmat sisétiloissa kannattaa ottaa
huomioon jo rakennuksen suunnitteluvaiheessa.3®

Toinen rakennuksissa huomioitava seikka on lattiamateriaalit, erityisesti jos ra-
kennukseen ajatellaan liikkuvaa robottia tai muuta liukuvaa laitetta. Hoivakodeissa
tai ikaihmisille tarkoitetuissa asunnoissa lattia on tavallisesti pehmeda kaatumisva-
hinkojen ehkaisemiseksi. Voi olla haastavaa saada laitteita likkumaan hyvin tallai-
sella lattialla.

Kotona asumista tukevassa rakentamisessa ajatellaan my6s uudenlaisia asu-
mismuotoja. Kotisataman senioritalo on esimerkki yhteiséllisesta rakentamisesta ja
asumisesta®®. Hartela rakennuttaa asuntoyhtiéta, johon tulee seka opiskelija- etta
senioriasuntoja kevyen palveluasumisen tarvitsijoille. Uudet seniori- ja palvelutalo-
kohteet voivat varautua teknologian hyddyntédmiseen kiinnittdmalla huomiota mm.
esteettdmyyteen, verkkokuuluvuuteen, pintamateriaaleihin ja sdhkdn saatavuuteen
(lataamista varten).

Uudet rakennuskohteet voivat olla toimivia yhteiskehittdmis- ja pilotointialusta
sen mukaan, miten asukkailla olisi halua osallistua ja sitoutua toimintaan - yhteis-
kehittdminen voisi olla osa asunnon yhteiséllisen toiminnan tarjoamaa.

Rakennusyhti6illa on omia testiymparistdja ja Living Labeja, joissa kehitetdan
tulevaisuuden asumista ja asumisen palveluja. Perinteisesti rakentaminen ja asu-
minen ovat toimialoina erillaén toisistaan: rakentamisessa dominoivat suuret toimi-
jat, jotka poistuvat kentalta rakennuksen valmistuttua. Asumisen palvelut taas ovat
hajanainen ja kehittymétdn markkina. Kun sek& teknologia etté ihmisten valmius
maksaa palveluista on kehittynyt, on kuitenkin alettu kokeilla uusia toimintamalleja
rakentamisen ja asumispalveluiden yhdistamisessa.

38 https://www.traficom.fi/sites/default/files/media/publication/Opas-matkapuhelinverkkojen-
sisatilakuuluvuudesta.pdf
39 https://www.aktiivisetseniorit.fi/kotisatama/
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Esimerkiksi Hartelan Karjasillan Verstas on aloitusvaiheessa oleva Business
Lab ja Living Lab, jossa "yritykset voivat testata ja kehittda uusia asumisen tuotteita
ja palveluja yhdessa kayttajien kanssa”®. Yhteiskehittamisen keskitssa ovat ener-
giaratkaisut, alykas valaistus, alykéas liikkuminen, verkkoteknologia, rakentamisen
teknologia, palvelualusta ja korttelin palvelut kaikille ikaryhmille seké kiinteiston yla-
pito. Erilaisia hyvinvointipalveluja on tarkoitus tarjota yhden digitaalisen alustan
kautta.

"Karjasillan Living Lab tuo Oulun seudulle uudenlaisen tuotekehitysympariston,
missé kayttajat ovat kaikki samassa korttelissa, testaavat uusia palveluita ja antavat
niisté palautetta suoraan yrityksille. Haastammekin nyt yritykset miettimaan, millai-
sia asumiseen, vuorovaikutukseen ja asukkaiden hyvinvointiin liittyvid uusia inno-
vaatioita voisimme testata Karjasillan Verstaalla.” Hoivapalveluiden tarjoamisesta
huolehtii Caritas Palvelut. Karjasillan hanke on Oulun 5GTN-testiverkon yksi pilotti-
kohde.**

HealthCity Finlandin Kotikatu365-konsepti yhdistdd konsernin vahvan hyvin-
vointi- ja digitaalisuuden osaamisen asumiseen, rakennuttamiseen ja palveluiden
operointiin. Asukas ei "osta tai vuokraa seinia, vaan sujuvaa arkea ja hyvaa ela-
maa”. Kotikatu-alueen palveluihin kuuluu mm. yhteistiloja, yhteiskayttovalineitd, ar-
jen ja hyvinvoinnin palveluita, ml. siivous-, terveydenhoito-, ruoka- ja talonmiespal-
velut ja liiketiloja lahipalveluille. Palveluita voi tilata digitaalisen palveluportaalin
kautta. HealthCity Finland toimii alueen hankekehittdjand, rakennuttajana ja sen
valmistuttua palveluoperaattorina.*?> Palveluita on kehitetty yhdessa asukkaiden
kanssa.

My®ds isoilla rakentajilla on asumisen Living Labeja. Esimerkiksi SRV:n Kalasa-
taman "REDI Living Lab toimii keskustelu- ja kehitysareenana uusille ideoille ja
asukkaiden kohtaamispaikkana”, jossa kehitetdan tulevaisuuden alykkaitéa palve-
luja.*3

Tulevaisuuden asumispalvelut ja rakentaminen kayvét kasi kadessa: esimer-
kiksi ruokapalveluja varten kerrostaloihin kannattaa rakentaa kylmasailytystilat.

Rakennusyhtididen erityisesti ikdihmisten asumista ja asumispalveluja kehitté-
vat testiymparistot kannattaa pitd& osana pilotointiympéristjen verkostoa.

Jo olemassaolevissa rakennuksissa pilotoitaessa kannattaa huomioida se, etta
omistusasunnoissa kokeilu voi olla vuokra-asumista helpompaa. Esimerkiksi &ly-
valaistusta pilotoitaessa huomattiin, ettd omistajien etsiminen ja lupien hankkiminen
valojen asuntoihin asentamista varten oli hankalaa.

40 hitps://www.hartela.fiffi/alueet/karjasillan-verstas--oulu/business-lab---living-lab

41 http:/lyhteiso.caritaslaiset.fi/caritas-mukana-karjasillan-koulun-alueen-uudistamisessa/
42 https://www. kotikatu365. fi/

43 https://www.srv.fi/asuminen/redi-living-lab/
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5. Kotona asumista tukevat teknologiat

Ikateknologian keskuksen verkkosivuilla on lista jo markkinoilla olevia ratkaisuja,
jotka tukevat ikaihmisia asumisessa ja arkielamassa**. Tassa raportissa painopiste
on (l&hi)tulevaisuuden teknologiaratkaisuilla, jotka hyddyntavat tekoalya ja robotiik-
kaa. Ensisijaisia kayttajia ovat ikdihmiset, toimintarajoitteiset ja muuten kotona apua
tarvitsevat, heidan omaisensa ja hoitoalan ammattilaiset. Kotona asuminen tarkoit-
taa kaikkia itsendisen ja tuetun asumisen muotoja.

5.1 Kotona asumista tukevat tekoélyn ja robotiikan ratkaisut

Kotona asumista tukevaan hyvinvoinnin tekoalyyn ja robotiikkaan eli Hyteairo-tek-
nologioihin voidaan laskea kuuluvaksi hyvin laaja kirjo erilaisia sovelluksia (Kuva 9).

Sosiaalisia
suhteita
yllapitava

Sosiaalista
yhteydenpitoa
tai viihdetta
tarjoava

Turvalli-
suutta
lisaava

Hyotypelit
Iiill;:(lll:(r)r?i:ta (kuntouttava,
avustava ennaltaehkai-
seva)

Sisalla
liikkumista
avustava

Kotiaskareita
helpottava

Henkilo-
kohtaista
puhtautta
tukeva

Muistamista
avustava

Omahoitoa
tukeva

Omaisia
tai
omaishoitoa
tukeva

Terveyden-
tilan
seuranta

Hoitotyota
fyysisesti
tukeva

Liikkumisen
seuranta

Esteetto-
myytta

helpottava tukeva

Kuva 9. Kotona asumista tukevan robotiikan ja tekoélyn sovellusalueita

4 https://www.ikateknologiakeskus.fi/tietopankki/tuotteet-ja-ratkaisut-ikaeihmisten-apuna/
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Kotona asumista tukevien Hyteairo-teknologioiden tarjontaa vaikuttaa olevan
erityisesti erilaisissa elintoimintojen ja asumisen mittaus-, seuranta- ja halytysjarjes-
telmissd. Puettavat teknologiat kuten turva-, paikannus- ja aktiivisuusrannekkeet
tai vaikkapa &lysormus, joka mittaa mm. sykettd, sykevalivaihtelua, aktiivisuutta ja
kehon lampdtilaa, tukevat eri tavoin ikdihmisen omahoitoa ja itsendistéd asumista.
Kotiin voidaan asentaa erilaisia arjen aktiivisuutta seuraavia jarjestelmia ovi-ja
kaatumisvahdeista alypatjaan ja -lattiaan. Havaitusta poikkeustilanteesta, kuten
kaatuminen, voidaan tehda automaattisesti halytys esimerkiksi kotihoitoon tai omai-
sille.

Tekoalyn rooli korostuu, kun seurantasovellusten pitkdaikaisesta kaytosté ker-
tyy runsaasti dataa: algoritmit voivat tunnistaa datasta ennusmerkkeja, jotka viittaa-
vat terveyden huononemiseen tai kaatumisriskin kasvamiseen jo ennen itse kaatu-
mista. Tekodlyn avulla tieto téstd saadaan hoitohenkildkunnalle tai omaiselle
ajoissa.

Fyysista robotiikkaa eli fyysisesti avustavia laitteita on toistaiseksi tarjolla huo-
mattavasti seuranta- ja halytyssovelluksia vihemman. Robotit ja hyvinvointipalve-
luiden tulevaisuus (ROSE) -hankkeen*® tuottamassa tiekartassa (2017) on tiivistetty
robotiikan mahdollisuuksia ikédéntyneiden itsenaisen elamén ja korkealaatuisen
vanhustenhoidon tukemisessa 5-10 vuoden aikajanteella*¢ (Kuva 10).

Hoitohenkilékunnan
tukeminen

Kuntoutus ja
proteesit

Henkilokohtainen
fyysinen avustaminen

Henkilékohtainen
kognitiivinen ja
sosiaalinen avustaminen

Hoivarobotiikan

kehitys ja kdyttoonotto

Kuva 10. Robotiikan mahdollisuuksia ikdihmisten hyvinvointipalveluissa 5-10

Sairaalalogistiikan robotit:
tarvikkeiden, ruoan, pyykin ja
jatteiden kuljetukset; ladkejakelu.
Puoliautonomiset sairaalasangyt.
Etaterveydenhoito seuranta- ja
etayhteysjarjestelmien avulla yleistyy.

Robottiavusteinen kuntoutus on
talditavissa henkilokohtaisesti.
Ulkoi: kirangat (eksoskeletonit)
isaavat liikkuvuutta ja kayttajan

td toimintaa

Alykkaat kavelytuet (rollaattorit)
avustavat navigoinnissa ja fyysisessa
likkumisessa, aluksi laitoskaytossa.
Koteihin tulee saataville yha
enemman apurobotteja rajattuun
kayttéon (esim. siivous ja hygienia).

Robotit toteuttavat yksinkertaisia
vuorovaikutustehtdvia kuten terveys-
ha: teluja. Avustavat puhekaytto-
littymaa hyo robotit yleistyvat
mutta ilman fi esti hyodyllisia
toiminnallisuuksia.

5 vuoden kuluttua

Potilaiden liikuttaminen
autonomisilla, muokkautuvilla
sangyilla. Etaterveydenhoidossa
voidaan hyddyntaa

Roabotiikkajarjestelmia pystytaén
kytkemaan hermost jolloin
esimerkiksi kasip voi valittaa
tuntoaistitietoa ka alle.

Liikkumista avustavat robotisoidut
laitteet tulevat saataville myds ulko-
ja kotikayttoon. Tavaroita
kuljetetaan itsenaisilla ajoneuvoilla.
Yleiskayttoiset avustavat kotirobotit
edelleen kehitteilla.

Robotit pystyvat jatkuvaan
itsenaiseen sosiaaliseen
vuorovaikutukseen ja jopa
kontrolloituun terapiakayttdon.

10 vuoden kuluttua

vuoden aikajanteella.

“ http://roseproject.aalto.fi/fi/

6 Robotics in Care Services: A Finnish Roadmap. ROSE-konsortio, 1.6.2017. http://rosepro-

ject.aalto.fi/images/publications/Roadmap-final02062017.pdf
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Laékejakelurobotti muistuttaa laékkeenotosta, tarjoilee ladkkeen aina oikeaan
aikaan ja antaa tiedon hoitajalle, jos laaketté ei otetakaan. Robotti voidaan kytkea
erilaisiin antureihin ja mittalaitteisiin, mik& tukee ennakoivaa terveydenhoitoa. Ro-
botissa voi olla my6s videopuhelumahdollisuus. Omaehtoista liikkumista voidaan
tukea ns. alyrollaattoreilla. Robottirollaattori LEA on monipuolinen seka fyysisesti
likkumista avustava ettd sosiaalista yhteydenpitoa tukeva kavelytuki, tosin sitéd myy-
daan toistaiseksi vain Alankomaissa. VTT:n ja Ortonin kehittamé& alyrollaattori seu-
raa liikkumista ja analysoi tietoa hoitopaattdsten tueksi. Robotiikkaa hytdynnetéaén
myds fyysisessé kuntoutuksessa: seka kiinteité etta puettavia kuntoutusrobotteja on
kaytettavissa kuntoutuspalveluita tarjoavissa organisaatioissa. Kotiin niita ei viela
saada. Puettavia ulkoisia tukirankoja ("eksoskeletoneja”) on alettu Suomessakin ko-
keilla kiinteistonhoitotbissa. Hoitajien tyéhon robottitukirangat ovat viela liian kém-
pelditad ja raskaita. Yksinkertaisemmat, sahkottdmat “voimaliivit” voivat tukea er-
gonomisia tydasentoja.

Logistiikkarobotit ovat jo melko kehittyneité ja niitd on kaytdssa teollisuuden li-
séksi sairaaloissa. VTT on kokeillut kuljetusrobottia my6s hoivakodin hoitohenkil6-
kunnan apuna ruokien ja tarvikkeiden kuljettamisessa. Markkinoilla on myos yksin-
kertainen “kauppakassirobotti”, joka seuraa kayttajaad itsendisesti pienen matkan
paassa. Suomen talvioloissa toimivia pienié ulkokuljetusrobotteja ei taida viela olla,
vaikka maailmalla niité& jo kdytetdankin. Autonominen liikenne voi jossain vaiheessa
kuitenkin helpottaa esimerkiksi ruokapalvelujen jarjestamista koteihin ja helpottaa
myds ikdihmisten paasya liikkeelle kodeistaan.

Oma erityisluokkansa on nk. sosiaaliset robotit, jotka viihdyttavat, juttelevat tai
mahdollistavat vuorovaikutuksen ihmisten valilla. Pienid keskustelu- ja viihderobot-
teja on kaytdssa joissakin hoivakodeissa virkistyskaytdssd, samoin kuin tera-
piaeldinrobotteja, joita on kehitetty erityisesti muistisairaille. Sosiaaliset robotit ta-
voittelevat luonnollista vuorovaikutusta ihmisen kanssa mm. puheen avulla: englan-
ninkielinen keskusteleva tekodly toimii jo melko hyvin, ja vaikka suomenkieliset
“"chatbotit” ovat vield melko yksinkertaisia, yh& paremmin myds vapaasti puhuttua
suomea tunnistavia sovelluksia on lupa odottaa lahivuosina. Lasketaan téhan luok-
kaan mukaan myos etayhteysrobotit: videoyhteyden kautta tarjottava etékotihoito
ja ladkarin etdkonsultaatiot alkavat olla jo melko vakiintunut palvelumuoto ainakin
Helsingin seudulla, mutta etayhteysrobotti mahdollistaa my&s etékayttdjan omaeh-
toisen lilkkkumisen robotin avulla tilassa. VTT on kokeillut etédohjattavaa etayhteys-
robottia hoivakodin asukkaiden ja heidan omaistensa vélisessa yhteydenpidoissa.
Sosiaaliset robotit kiinnostavat ihmisia ja mediaa, mutta markkinoilla ei ole viela va-
kuuttavia sovelluksia kotona asumisen tukemiseen.

Tekodlyn ja robotiikan sovellukset voivat kdytdssa tuottaa valtavasti dataa ih-
misten kayttaytymisesta, terveydesta ja palvelujen sujuvuudesta ja tuottavuudesta.
Tekoédlyalgoritmein dataa voidaan yhdistella ja analysoida ja ndin tuottaa uuden-
laista tietoa omahoidon ja hoitopaatdsten tueksi. Jatkuvasti keratty data mahdollis-
taa reaktiivisen toiminnan (halytys kun jarjestelma havaitsee henkilén kaatuneen);
monipuolisesti ja pitkdéan keratyn datan analysointi tekoalyalgoritmien avulla voi
mabhdollistaa luotettavan proaktiivisen ja preventiivisen toiminnan.
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5.2 Integraatioalustat

Kotona asumista tukevien teknologioiden hyodtykayton haaste on, etta teknologiat
ovat irrallisia ja niiden tuottama informaatio sirpaleista. Esimerkiksi hoitajat eivét voi
opetella monenlaisten teknologioiden kayttéa. Tiedon maara lisdantyy, mutta sen
kokoaminen, yhdistely ja kayttd eivat ole hoitajalle mahdollista.

Tampereen KotiDigi-hankkeessa kehitetddn avointa integraatioalustaa koti- ja
etahoitoteknologialle. Integraatioalusta kokoaa mittalaitteiden tuoman tiedon, teko-
aly prosessoi sen ja nain alusta tuottaa kayttajille uusia palveluita ja lisdarvoa (Kuva
11). Alusta maaritellaédn avoimesti ja yhteistydssa yritysten kanssa. Pohjalla on aja-
tus yhteen toimivasta standardista, jota kaikki voivat kayttaa. Asiakkaat, jotka eivat
ole palvelujen piiriss&, voivat hankkia laitteita ja koota informaatiopohjaa, jota jat-
kossa voidaan hyddyntaa hoidossa.

AMMATTILAISEN KAYTTOLIITTYMA

Datan

Asiakkaan Laite- toissijainen
Halytykset kokonaiskuva hallint kavtto

Paikalliset
potilastieto-

INTEGRAATIOALUSTA jarjestelmat

Datan koostaminen, yhtenaistaminen,
prosessointi ja rikastaminen

Kansalliset
palvelut
Kanta, KaPA

ym.

Kotona tapahtuvaa hoitoa tukevat etateknologiat

Kuva 11. Tampereen KotiDigi-hankkeen avoimen integraatioalustaratkaisun osat*’

Tampere toteuttaa projektin innovaatiokumppanuushankintamallilla, jossa ti-
laaja ei hanki valmista markkinoilla olevaa ratkaisua vaan uusi ratkaisu luodaan ti-
laajan ja tarjoajien yhteistydssa. Hankkeessa kehitetdén ja testataan seka avoimiin
standardeihin perustuva integraatioalusta etté siihen liittyvia palveluita, kuten kes-
kitetty seuranta, halytykset, laiterekisterin hallinta jne. Teknologiakokonaisuuden

47 https://www.healthhub.fi/article/401
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tarkoituksena on yhdistéé sairaalassa ja kotona tapahtuva hoito yhdeksi palveluket-
juksi seké parantaa pistemaisistd, keskendan yhteensopimattomista teknologioista
keréattavan tiedon hyddyntamista kokonaisuutena, jolloin asiakkaan vointia on mah-
dollista seurata tarkemmin ja laajemman, toisiinsa vertautuvan tiedon avulla. Tar-
koitus on, ettéd alustan valmistuttua asiakas ei joudu luopumaan tutusta teknologi-
asta.*®

Myos eri yritykset tarjoavat alustoja, pilvipalveluja ja analytiikkapalveluja yksit-
taisten teknologiaratkaisujen yhdistimiseen suuremmiksi, eri lahteista tulevaa da-
taa hyddyntaviksi kokonaisuuksiksi.

Esimerkiksi Gillien pilvipalvelu*® keraa terveys-, hyvinvointi- ja muita tietoja
useista eri lahteistd, analysoi ne itseoppivan tekodlyn avulla ja lahettaa ilmoituksia
hoitohenkildkunnalle ja kotihoidon tietojarjestelmiin. Poikkeamista syntyvd ymmar-
rys auttaa hoitohenkil6kuntaa tunnistamaan potilaat, jotka ovat eniten hoidon tar-
peessa. Tekodly analysoi hoitajien ja l[Adkareiden vapaamuotoiset merkinnat ja luo
datan perusteella paatdksentekoa tukevaa liiketoimintatietoa tilanteesta. Jopa hoi-
tajan kotona suorittamat vitaaliarvojen mittaukset voidaan poimia hoitajan muistiin-
panoista ja laatia niista vitaaliarvojen kehitysta kuvaavia malleja.

8 https://www.tampere.fi/tampereen-kaupunki/ajankohtaista/tiedot-
teet/2018/03/01032018 3.html
49 https://www.gillie.io/index.html
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6. Kansainvalisid toimijoita ja
yhteistydmahdollisuuksia

Suomessa ei juuri ole robotteja valmistavia yrityksia. Taalta 16ytyy kuitenkin yrityk-
Si&, jotka tarjoavat robotin toimintaa tukevaa teknologiaa. Nailla olisi mahdollisuuk-
sia kansainvalistya ja muuttaa tekodlykehitysta edullisemmaksi, mutta tdma vaatisi
Suomessa asennemuutosta. Osataan hyvin, mutta se ei riitd, vaan tarvitaan tiiviim-
paéa yhteisty6td muiden kanssa. Kiinnostavia kumppaneita suomalaisille yrityksille
I6ytyisi jo lahinaapurimaista kuten Ruotsista ja Tanskasta, ja my6s Virosta (Tallinna)
ja Vengjalta (Pietari).

Ulkomailla samantyyppisia teknologioita, joita Suomessa kehitetdan, hyédynne-
tdan sairaaloissa (esim. Tanska, USA), mutta kotihoidosta ei ole esimerkkeja.
Suomi voisi olla tdssa edellakavija.

Erés tapa luoda Suomessa asennemuutosta ja rakentaa pohjaa kansainvéliselle
yhteistydlle olisi kasvattaa verkostoa kotirobotiikan ymparilla. Hubit ja yhteistt ovat
hyvia verkottumispaikkoja, jotka hyotyvat itsekin verkoston laajenemisesta ja eri
osapuolten yhdistdmisestd. Useimmat ovat myos laheisessa yhteistydssa paikallis-
ten yliopistojen kanssa yritysten ja muiden tahojen liséksi, joten kontaktipinta on
varsin monipuolinen.

6.1 Pilotointiympaéristoja ja yhteistybhubeja Euroopassa

Nordic infrastructure of test facilities -raportti®® (2017) listaa tiiviisti pohjoismaiden
terveys- ja hyvinvointialan avoimen innovaation ja yhteistyén alustoja, mukana
myds useita yhteiskehittamis- ja pilotointiympéaristéja. Alle on poimittu joitakin pilo-
tointiymparist6ja, jotka vaikuttavat kiinnostavilta ajatellen yhteisty6ta Hyteairo-ohjel-
man Kotona asumisen ja pilotointiymparistdjen kehittamisen nakdkulmasta. Raportti
ei ole kattava; Suomenkin osalta puuttuu monia pilotointiymparistéja.

Raportissa ei mainita erityisesti robotiikkaa tai tekoalyratkaisuja kehittavia pilo-
tointiympéristoja; poikkeuksena Ruotsin Orebron Smarta aldre -testbed, joka tekee
yhteistyota paikallisen yliopiston robotiikkatutkimuksen kanssa. Robotiikan osalta
listaa on taydennetty muista lahteista.

6.1.1 Tanska

Center for Welfare Technology, Odense. Center for Welfare Technology tekee yh-
teistyota seka tanskalaisten ettd ulkomaalaisten yritysten kanssa Odensen alueen
yritystoiminnan liséadmiseksi. Uusia hyvinvoinnin ratkaisuja testataan kahdeksassa
terveys- tai hyvinvointipalvelukohteessa. Ratkaisut keskittyvat itsendiseen asumi-
seen, dementiaan ja terveydenhuollon kustannustehokkuuteen.

%0 hitp://www.nordicinnovation.org/Publications/nordic-infrastructure-of-test-facilities/
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Odense Robotics, Odense. Odensessa on myds robotiikan yrityshautomo ja
verkottamo, jota koordinoi DTI (Danish Technological Institute). DTI tarjoaa fasili-
teetit, teknologioita ja osaamista. Hyvinvoinnin robotiikkaa, pilotointipalvelua tai yh-
teistydté paikallisten hyvinvointialan palveluntarjoajien kanssa ei kuitenkaan erik-
seen mainita. Verkostoon (“clusters”) kuuluu kuitenkin Carenet (National Network
for Welfare Technology), joka mm. yllapitaa(?) "Det Hjeelpsomme Hjem” (The
Helpful Home) -nayttelykotia. Alykotinayttelyssa on esilla useita ikdihmisen hyvin-
vointia tukevia teknologioita.

Center for assisted living technology (CAT), Aarhus. CAT-keskuksessa yh-
teiskehitetédén ja kokeillaan uusia avustavan asumisen teknologioita ja keskus myo6s
tukee laajojen pilottien toteuttamista. Kokeiluja jarjestetdan oikeissa terveyspalve-
luiden ymparistdissé koko Aarhusin alueella ja vaatimukset tayttavia teknologioita
voidaan ottaa kayttéon Aarhusin kunnan terveys- ja sosiaalipalveluissa.

The Department of Welfare Technology, Gladsaxe. Gladaxen kunta tarjoaa
testaus- ja arviointipalveluja hyvinvointiteknologian tuotteiden ja innovaatioiden ke-
hittdmiseksi. Paakayttajaryhmat ovat ikihmisid, kroonisesti sairaita ja vammaisia
henkil6itd. Osasto tekee yhteisty6té seka tanskalaisten ettéd ulkomaalaisten yritys-
ten kanssa. Testausta tehddan ikaihmisten palveluissa, kuntoutuksessa ja vam-
maisten ihmisten asumispalveluissa.

Hyvinvointi-innovaatioiden Living Lab, Ké6penhamina, tarjoaa yhteiskehit-
tdmisen palveluja hyvinvointiteknologiaa kehittaville yrityksille: testauspaikkoja, tar-
peiden tunnistamista, ideoiden kehittelya ja testaamista ja yhteistyon rakentamista
yksityisten organisaatioiden ja yritysten kanssa.

6.1.2 Ruotsi

Botnia Living Lab toteuttaa monenlaisia Living Lab -hankkeita ja kytkee yhteen
pienid ja suuria yrityksia, yhdistyksia ja tutkimustahoja digitaalisten innovaatioiden
yhteiskehittamiseen ja pilotoimiseen oikeissa kayttdymparistdissa. Terveysalan yh-
teiskehittamisen hankkeet ovat sisaltaneet loT-teknologiaa ja digitaalisia palveluja.

Robotdalen, Vasteras, on Ruotsin robotti-innovaatiokeskus. Terveysalan robo-
tiikkan kehittamisessa Robotdalen tekee yhteistyota sairaaloiden ja ikaihmisten pal-
velujen kanssa loppukayttdjien osallistamiseksi kehittdmiseen ja tuotteiden testaa-
miseksi oikeissa kayttdymparistdissa. Robotdalen on tukenut mm. Giraff-etayhteys-
robotin ja JustoCat-terapiaeléinrobotin kehittamista.

Smarta dldre -testbed, Orebro. Orebron pilotointiympéristd toteuttaa ikaihmis-
ten itsendistd asumista tukevan teknologian yhteiskehittamista tukemalla loppu-
kayttajien ideointia, auttamalla yrityksia testaamaan prototyyppeja oikeissa ympa-
ristdissa seké tukemalla kaupallistamista ja markkinoilla toimimista. Pilotointia teh-
daan mm. Angenin kotisimulaatioymparistossa®!, sairaaloissa, yksityiskodeissa ja
hoivakodeissa. Yhteisty6ta tehdaan Orebron yliopiston robotiikan ja dlykkaiden jar-
jestelmien tutkimusryhmén kanssa.

51 http://angeninnovation.se/?page _id=81&lang=en
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MISTEL Innovation, Vasteras. Mistel Innovation on Vasterasin kaupungin
omistama testbed-yritys, jossa pilotoidaan itsendisen elamén ja hyvinvoinnin tekno-
logioita ja loppukéayttdjina toimii ikdantyneitéd tai vammaisia. Kokeilupaikkoja ovat
esimerkiksi ikdantyneiden ja vammaisten kodit, hoito- ja palvelukodit ja erityinen
testausasunto. Mistel Innovation tukee yhteiskehittamista kaikissa innovaation vai-
heissa ideoinnista kaupallistamiseen, kayttajien osallistamisessa, tuotteiden testaa-
misessa oikeissa kayttoymparistdissa seka kehittajien yhteistydssa yliopistojen, yri-
tysten ja sote-sektorin kanssa.

Test Environment, Norrkdping, kokeilee ikdihmisten e-health- ja hyvinvoinnin
teknologioita kahdella alueella, joiden asukkaista 36 % on yli 65-vuotiaita ja 13 %
yli 80-vuotiaita. YhteiskehittAmista ja kokeiluja tehdaan yksityiskodeissa ja kotihoi-
don palveluissa ja tarpeen vaatiessa Linkdpingin yliopistosairaalan kanssa yhteis-
tydssa. Pilotointiympariston yli 80-vuotiaita asukkaita on erityisesti koulutettu kayt-
tamaan tablettilaitetta itsendisen asumisen ja hoidon mobiilisovellusten kehitta-
miseksi.

6.1.3 Norja

Agency for Health, Welfare Technology Section, Oslo. Oslon kaupunki on ko-
keillut Living Lab -toimintamallia hyvinvointiteknologioiden tarjoamisessa asukkail-
leen. Living labiin kuuluu varhaisen vaiheen yhteisty® yritysten, kansalaisten ja ter-
veyspalvelujen tarjoajien kanssa.

Norwegian Smart Care Lab on terveydenhoidon, kotihoidon ja sosiaalipalve-
luiden innovaatioiden ja liiketoiminnan kehittdmisen hub, joka keskittyy erityisesti
ikdihmisten palveluihin tarkoitettujen ratkaisujen yhteiskehittdmiseen ja pilotoimi-
seen palveluissa.

6.1.4 Islanti

Reykjavik testbed/Living Lab. Vuoden 2018 alussa on kaynnistynyt Living Lab -
toimintamallia toteuttava testbed uusien hyvinvointiteknologioiden kehittamiseen
yhteistydssa yritysten kanssa.

6.1.5 Muita Living Labeja ja kokeilupaikkoja

Leonardo Angelini kollegoineen (2016)52 on listannut eurooppalaisia ENoLL-verkos-
toon kuuluvia Living Labeja, joissa yhteiskehitetty ratkaisuja ikaihmiselle. Living La-
beja on listassa kaikkiaan 28, joista 25:ssé on kehitetty ICT-ratkaisuja. Naista kym-
menen Living Labin kohteena on ollut erityisesti kotiautomaatio ja yhdentoista eta-

52 hitps://pdfs.semanticscholar.org/596b/581d58d1d48f41dd95ee2d327e4d6c4c5851. pdf
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ladketiede tai etdavustaminen. Nelja Living Labia on keskittynyt alykkaisiin esinei-
siin ja kolme robotteihin. Vain yhdekséssa Living Labissa (28:sta) yhteiskehittami-
seen on osallistunut myds ikdihmisten hoitajia ja 1adkéreita.

Ainakin seuraavat Living Labit vaikuttavat olevan edelleen toiminnassa nettisi-
vujen perusteella:

e Living Lab ActivAgeing (LL2A): www.activageing.fr (Université de Technolo-
gie de Troyes, Ranska; hoivakodissa kokeiltu Kompai-robottia)

e Living and Care Lab (LiCalLab): www.LiCalab.com (Turnhout, Belgia)

o NetwellCASALA Living Lab: https://www.netwellcasala.org/ (Dundalk Insti-
tute of Technology, Irlanti)

e i-Care Cluster Living Lab (Health Living Lab aloittaa 2019): http://i-careclus-
ter.org/historique/living-lab (Lyon, Ranska)

e FZI Living Lab: http://aal.fzi.de (Smart Home and Ambient Assisted Living)
(kehitetty avustava palvelurobotti HoLLIE®3)

e LUSAGE Living Lab: http://www.lusage.org/

e InnovAGE: http://www.innovage.be

NeLL (National eHealth Living Lab) on avoin eHealth-yhteisé Alankomaissa,
joka yhdistaa eri eHealth-osapuolia potilaista ja kuluttajista hoitoalan ammattilaisiin,
tutkijoihin ja organisaatioihin kehittdmaan ja kokeilemaan ratkaisuja ja jakamaan
tietoa yhdessa. NeLL keskittyy kolmeen aiheeseen: ikaihmiset, krooniset sairaudet
ja heikko lukutaito.>*

Fraunhofer IGD Living Lab on 2008 perustettu showroom ja kotisimulaatioym-
paristd, jonka pohjalla on STAR-kotiautomaatiojarjestelma ja semanttinen univer-
sAAL-alusta. Ymparistossa on tilat oleskelulle, keittidlle, nukkumiselle ja toimisto-
toille, ja teknologioista sisatilapaikannus, aktiivisuuden tunnistus ja vuorovaikuttei-
suus. Jotkin esineet reagoivat henkilén laheisyyteen ja dlysanky seuraa nukkujan
fysiologisia parametreja.>®

IDEAAL Lab, OFFIS, Oldenburg, Saksa. OFFIS Institut fur Informatik hyédyn-
taa erilaisia "labeja” kehittdessaan teknisia ratkaisuja ikdihmisten palveluihin ja itse-
naiseen asumiseen: IDEAAL Living Lab on kahden huoneen kotisimulaatioympa-
ristd, jossa kaikki asumisen valineet toimivat normaalisti. Ympéristossa ikaihmiset,
hoitajat ja terveydenhuollon ammattilaiset paasevat kokeilemaan erilaisia yritysten
tuomia teknologiaprototyyppeja. OFFIS on osallistunut EU-hanke Florenceen, jossa
on kehitetty liikkuvaa monitoimirobottia ikdihmisten kotona asumisen tukemiseen.

OFFIS tarjoaa IDEAAL-nimen alla muitakin labeja: Mobility Lab likkumisen ar-
viointiin ja kuntoutukseen, Hospital Lab kliinisten jarjestelmien kehittdmiseen ja
Usability Lab vuorovaikutteisten jarjestelmien kaytettdvyyden testaamiseen.

53 https://www.fzi.de/en/research/projekt-details/hollie/
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6.2 Robotiikan Digital Innovation Hub (DIH) -hankkeet Eu-
roopassa

Euroopan Unionin H2020-ohjelmasta on viime vuosina rahoitettu suuria kiihdytys-
ohjelmia (DIH-hankkeita), joiden tavoitteena on l6ytaa, tukea ja rahoittaa innovatii-
visia robotiikkahankkeita eri puolelta Eurooppaa. DIH-hankkeet tuovat yhteen tutki-
muskeskuksia, suuryrityksia ja innovatiivisia startup- ja pk-yrityksia. Erityisesti ter-
veydenhoidon robotiikan yrityksid tukee Twenten yliopiston koordinoima DIH-
HERO?®®¢ (2019-2023). Kiihdytysohjelma on saanut 16 ME:n rahoituksen, jolla se
vauhdittaa terveysteollisuuden robotiikkakehitysta ja kayttéonottoa. Eurooppalaiset
pk-yritykset (SME, midcap) voivat hakea ohjelmasta rahoitusta kesasta 2019 alkaen
kahden vuoden ajan. Rahoitusta mydnnetdan matkustamiseen, demonstraattorei-
den kehittdmiseen ja teknologiavientiin.

Vastaavanlainen DIH-ohjelma on myds RobotUnion®%?, mutta siina terveyden-
huollon robotiikka on vain yksi osa-alue neljasta (muut ovat valmistukseen, elintar-
viketuotantoon ja julkiseen infrastruktuuriin liittyva robotiikka). My6s RobotUnionin
rahoitus ja tuki on tarkoitettu erityisesti startup- ja pk-yrityksille. RobotlUnionin tu-
kiohjelmaan valittu yritys saa korkeintaan 223 000 euroa kaytettavaksi uuden tek-
nologisen ratkaisun kehittdmiseen. Rahoituksen lisaksi yritykset saavat teknista tu-
kea Euroopan johtavilta robotiikka-alan tutkimuslaitoksilta, joita ovat VTT (tieteelli-
nen koordinaattori), Danish Technological Institute DTI, TU Delft, Tecnalia ja PIAP.
Ohjelman menestyneimmille yrityksille on luvassa lisdksi mahdollisuus miljoonan
euron lisasijoitukseen, jonka jakavat Chrysalix Venture Capital ja Odense Seed &
Venture. Osallistujilla on kaytéssaan laaja kansainvalinen verkosto tunnettuja men-
toreita kuten Google, Airbnb, Ikea, Yahoo, Prisa ja Microsoft. Lisaksi mukana on
valmistus-, elintarvike- ja terveysteollisuuden seka julkisen infrastruktuurin aloilla
toimivia johtavia yrityksia kuten MADE, Ferrovial Servicios, Arla Foods ja Fenin.

6.3 Human Augmented Research Centre, AIST, Japani

Japanilaisen AIST-tutkimuslaitoksen uusi Human Augmented Research Centre
(HARC) -tutkimuskeskus on uusi, 2018 perustettu tutkimusaktiviteetti, joka luo alu-
eellaan yhteistyota keskeisten sidosryhmien kanssa, mutta tahtaa perinteista pilo-
tointiymparistoyhteisty6ta pidemmalle tavoittelemalla syvallisemp&aa muutosta ih-
misten ajattelutavoissa ja kayttdytymisessa ja organisaatioiden toimintamalleissa ja
liketoimintaprosesseissa.

HARC on perustettu 400 000 asukkaan Kashiwa-cityyn l&ahella puolen tunnin ju-
namatkan padhan Tokiosta. Vasta rakentuvalle Kashiwa-noha -alueelle halutaan
luoda innovaatiokulttuuria, jonka toivotaan houkuttelevan yrityksia paikalle. Inno-

56 https://www.utwente.nl/en/news/!/2018/12/411602/eu-commission-invests-16-million-in-
dih-hero
57 https://robotunion.eu/
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vaatiotoiminnan teknologiapohja on laaja, sensoreista robotiikkaan, samoin tieteel-
linen pohja, insinddritieteista psykologiaan ja suunnittelutieteisiin (ks. Kuva 12).
Myos etiikka on nakdkulmana mukana. Keskeiset sovellusalueet ovat hoito/hoiva,
terveys ja tyo.

AIST

Human Augmentation Research Center

g A Service
Sensor Robotics Biomechani  cognitive engine Design
ering

mowewns s ERIIGE SRR 1

Kuva 12. HARC-tutkimuskeskuksen teema-alueet

Aluksi toiminta perustuu AISTin jo olemassa olevien alan tutkimusryhmien (ml.
Service robots -tiimi) ja projektien tutkimukseen, yhteistyokaytantsihin ja verkostoi-
hin. Naiden asiantuntemus yhdistetaan laajemmaksi osaamispohjaksi ja kehitetaéan
yhteisid menetelmida. HARC tavoittelee laajempaa kulttuurista muutosta kohti yh-
teiskehittamista, osallistamista ja teollisuuden ja teknologiakehittdjien palvelumuo-
toilun sisaistamista. Tavoitteena on T&K-toiminnan painotuksen siirtyma ja laajen-
tuminen teknologian implementaatioon, toteuttamiseen ja kayttéonottoon oikeissa
kayttoymparistdissa ja yhteiskunnassa, "line to the society”. Osallistavien menetel-
mien merkitys on iso. Myds loppukayttdjien, yritysten ja ihmisten, odotetaan ajatte-
levan asioita toisin ja luovasti. Kashiwa-nohan on tarkoitus toimia erdénlaisena test-
bedind, jossa kokeillaan uusia tapoja tehda asioita, seka yhteiskehittamista etta itse
teknologian soveltamista, ennen yhteiskuntaan levittdmista. Yrityksia yritetdan hou-
kutella tarjoamalla niille ndkyma tulevaisuuden elamaan ja tydhon, jonka pohjalta
voidaan luoda uusia innovaatioita.

HARC-ekosysteemid rakennetaan yhdessa Kashiwa-city -kunnan kanssa, ja
kunnan hyvinvointialan organisaatiot tarjoavat aitoja testaus- ja kokeilupaikkoja tek-
nologialle. Liséksi AISTin oma rakennus sisaltaa simuloituja elamisymparistdja, ml.

54



anturoituja kotisimulaatioymparist6ja. HARCissa tydskentelee nyt 30 kokoaikaista
tutkijaa ja sen lisksi osa-aikaisia, assistentteja ja teknisia tukihenkildita.

Keskeiset ulottuvuudet HARCissa ovat 1) sindnsé jo melko tavanomainen yh-
teiskehittely (co-creation) sidosryhmien kanssa ja 2) erityinen visio ihmisen kyvyk-
kyyksien laajentamisesta, mik& ei ole vain parempien teknologioiden kehittdmista
vaan ihmisten aitoa huomioimista teknologian kehittdmisessé ja implementoinnissa.
Esimerkiksi teknologian halutaan auttavan ja motivoivan ihmisia tekeméaén asioita
itse.
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7. Rahoitusmahdollisuuksia

Pilotointiympaéristdjen kehittdmisen ja toiminnan rahoittamiseen on eri lahteita. Tyy-
pillisesti ympériston ja toiminnan luomiseen ja kehittdmiseen on kaytetty Euroopan
aluekehitysrahaston (EAKR) rahoitusinstrumentteja. Toimintaa rahoitetaan myods
pilotointiymparistdon omalla palveluhinnastolla (esimerkiksi Oulu WelfareLab) tai yh-
teisrahoitteisilla projekteilla. Erilaisia rahoittajia ja pilotointiymparistdjen toimintaa
(tai yrityksi&) tukevia rahoitusohjelmia on koottu laajemmin raportin liitteené olevaan
Taulukkoon 1 (Liite 1).

Euroopan aluekehitysrahaston (EAKR) p&atavoite on parantaa tyollisyytta
sekad lisaté alueiden kilpailukykya ja elinvoimaisuutta. Sen liséksi Euroopan alueke-
hitysrahasto tukee mm. innovaatiotoiminnan ja verkottumisen edistamista, tyolli-
syytta edistavien toimintaymparistéjen ja palvelujen kehittdmista.

6Aika-ohjelma on Suomen kuuden suurimman kaupungin — Helsingin, Espoon,
Vantaan, Tampereen, Turun ja Oulun — yhteinen kestavan kaupunkikehityksen stra-
tegia. Rahoitusmuoto on osin EAKR- ja osin kaupunkien omaa rahoitusta. Projek-
teissa kehitetdén kokeilutoiminnan yhteistyon malleja.

Urban Innovation Actions (UIA) - Smart Cities on EU-aloite, joka mahdollistaa
uusien ratkaisujen testaamisen eurooppalaisten kaupunkien urbaaneihin haastei-
siin vastaamiseksi. Hyva esimerkki testaustoimintaan liittyvasta projektista on met-
sateollisuuden "Urban Forest innovation Lab”. Myds OuluHealth Labs on hakenut
UlA-ohjelmasta rahoitusta kehittddkseen kaupungin virtuaalista neuvolaa.

Horizon 2020 ja tuleva Horizon Europe -puiteohjelmat. Euroopan Unionin
Horizon 2020 -puiteohjelmassa keskeinen kotiympéristjen kokeilutoiminnan rahoi-
tusmuoto julkisille palvelutuottajille on ollut Pre-commercial Procurement. Rahoitus
on keskittynyt padasiassa uusiin teknologisiin ratkaisuihin, jotka eivat ole viela
markkinoilla. Rahoitus on vahvistanut Suomessa tehtya pilotointia ja yhteistyota ei-
suomalaisten yritysten kanssa.

Testausympdriston toiminnan kehittdmiseen voi saada rahoitusta myds Co-
Creation -ohjelmasta. Esimerkiksi Oulun kaupunki osallistuu InDemand-projektiin,
jossa luodaan kokonaisvaltaista mallia terveysammattilaisten tarpeiden tunnistami-
seen ja ndiden yhdistdmiseen yritysten tarjoamiin ratkaisuihin. Malliin kuuluu rahoi-
tustaho, joka voi hyddyntdd EAKR- tai muuta rahoitusmuotoa yritysten pilotointeihin.
Naissa innovaatioprojekteissa yrityksille tarjotaan siis pieni rahoitus.

Horizon Europe -ohjelmassa®® odotetaan innovaatio- ja kokeilutoiminnan olevan
isossa roolissa.

PPP (Public Private Partnerships) -mallilla (elinkaarimalli) toteutettavassa
hankinnassa yksityinen yritys vastaa julkisen hankkeen toteutuksesta kokonaisuu-
tena ja tyypillisesti huomattavasti tavanomaisia sopimuksia pidemman ajan. Useim-
missa elinkaarimallihankkeissa yksityisen palvelutuottajan vastuulle kuuluvat hank-
keen suunnittelu, rahoitus, toteutus ja yllapito, ja palvelujakson pituus on useista
vuosista kymmeniin vuosiin.

58 https://publications.europa.eu/en/publication-detail/-/publication/ffbe0115-6¢fc-11e7-b2f2-
Olaa75ed7lal/language-en/format-PDF
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Interreg- ja Nordic Council -ohjelmat. Interreg-ohjelmien tavoitteet koskevat
yritysten innovaatiotoiminnan kehittamista. Interreg Nord keskittyy yhteisty6hon
Pohjoismaiden pohjoisosien vélilla. Interreg Nordissa voidaan kehittda keinoja taata
palvelujen saatavuus (esim. eTerveys), lisdksi ohjelma tukee pohjoisen yritysten
kasvua ja toimintaa. Rahoitusta voi saada myo6s testausalustojen toiminnan kehi-
tykseen.

Nordic Council -rahoituksella kehitetd&dn pohjoismaisia yhteistydmahdollisuuk-
sia, myos kokeilualustojen yhteistyota. Esimerkiksi Nordic Test Beds -projektissa®®
on kehitetty kestavaa yhteistydmallia pohjoismaiden testausalustojen ja pk-yritysten
kanssa.

59 https://nordictestbeds.org/
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8. Havaintoja pilotointiymparistoista ja -
toimintamalleista

8.1 Hankerahoitteisuus

Kotona asumista tukevan teknologian yhteiskehittdmis- ja pilotointitoimintaa ai-
doissa ymparistdissa ja oikeiden kayttdjien kanssa on jo kehitetty pitkajanteisesti ja
suunnitelmallisesti eurooppalaisen Living Lab -verkoston (ENoLL) sateenvarjon
alla. Myds sairaanhoitopiirien testbedit perustuvat pitkdjéanteiselle kehittdmiselle, to-
sin ne ovat vasta hiljattain alkaneet suuntautua perinteisesta sairaalaympariston ja
hoitoprosessien kehittdamisesta kotona asumiseen (esim. Eksote ja KuopioHealth).
Kaytannéssa toiminta on hankerahoitteista, mika johtaa usein kokeilutulosten "ka-
toamiseen” ja toiminnan hajanaisuuteen. Esimerkiksi Lahti Living Labissa organi-
soitiin alykotihanke, jossa kehitettiin sairaalasta palvelutaloon kotiutumista: hank-
keessa pilotoitiin kymmenilla hyvinvointiteknologialaitteilla varustettuja palvelutalon
intervalliasuntoja, joissa asukas sai asua sairaalasta palatessaan parin viikon ajan
ja kokeilla ja ottaa kayttoon itselleen hyddyllisia laitteita. Intervalliasuntoja pidettiin
onnistuneena toimintamallina, mutta hankerahoituksen paatyttyd asunnot otettiin
muuhun kayttéon ja teknologia palautui yrityksille. Hankemuotoisella rahoituksella
on vaikea vakiinnuttaa toimintaa.

6Aika-rahoitus on tarkoitettu kuudelle suurelle kaupungille: Helsinki, Espoo,
Tampere, Vantaa, Oulu ja Turku. Esim. Kuopio, Lappeenranta ja Jyvaskyla jaavat
ulkopuolelle, pienemmistéd puhumattakaan.

8.2 Sote-palveluiden monimutkaisuus ja laajat verkostot

Sote-alan monimutkaisuus tuo mukanaan monenlaisia haasteita yhteiselle kehitta-
miselle. Varsinkin pienten teknologiatarjoajien on vaikea hahmottaa, mihin sote-on-
gelmaan ne voisivat tarjota teknisté ratkaisua. Tarjotut ratkaisut voivat olla pistemai-
sia ja irrallisia. Sote-ympdristdssé laajan verkoston pitdd sitoutua toimintamallin
muutokseen, jotta se vakiintuu. Liséksi kunnallisilla paatt&jilla on harvemmin laaja-
alaista ndkemysta tai kykya tarttua kokeilutuloksiin, jotta teknologian avulla voitaisiin
vakiinnuttaa uusi toimintamalli.
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Kasitteilldkin voidaan luoda sekaannusta. Hyvinvointiteknologiaa voidaan pitaa
kattokasitteend, johon mukaan luetaan erikseen lainmukaisesti saédeltava terveys-
teknologia. Kaytanndssa hyvinvointiteknologiasta ja terveysteknologiasta voidaan
puhua rinnakkain, mik& saattaa aiheuttaa kokemuksia reviirille astumisesta ja néin
hankaloittaa osapuolten yhteistydhén paésemista.

8.3 Pilotointitoiminnan hinnoittelu

Yleensa pilotointitoiminta on hankerahoitettua ja yrityksille ilmaista.

Joissakin (ainakin Oulu WelfareLab) yhteiskehittdmis- ja pilotointipalvelua on
tuotteistettu ja yrityksille tehty hinnasto. Eksoten koti-Testbedissé vasta kehitetdén
toimintamallia ja my6s hinnoittelua.

Pilotointiymparistdissa pidetaéan pilotointitoiminnan hinnoittelua haasteellisena.
Oulun WelfareLabissa on selked, avoin palveluhinnasto pilotoinnille. Eksoten
ELSA-hankkeessa ollaan myds kehittiméssa hinnoittelua. Pienten, selvasti rajoitet-
tujen yhteiskehittdmispalveluiden hinnoittelu on helppoa ja perustuu resurssien
kayttoon (esimerkiksi tuntilaskutus). Laajoissa pilotoinneissa resurssien kayttéa on
vaikea arvioida etukateen, liséksi pilotit ovat erilaisia, joten yleishinnastoa on vaikea
muodostaa.

Yritykset eivét ole valttdamatta halukkaita maksamaan pilotointipalveluista ja eri-
tyisesti aloittelevilla yrityksilla ei ole tdh&n rahaakaan.

Pilotointiympariston (paikalliskoordinaattorin) voi olla vaikea my6s arvioida,
mik& on yrityksen liiketoiminnan tilanne (esimerkiksi onko yritys iso vai start-up).

Eras ehdotus on, etta yritysten olisi mahdollista saada "yhteiskehittdmisen pal-
veluseteli®, jolla he voisivat kattaa pilotointiympériston yhteiskehittémisen kustan-
nuksia. Talldin rahoittaja eli palvelusetelin jakaja arvioisi yrityksen tason. Palvelu-
seteli olisi kansallisesti maaritelty yhteinen pilotoinnin toimintamalli.

Toisaalta jos pilotointiymparistén koordinaattori tai taustavoimat (esimerkiksi
kaupunki) on kiinnostunut yrityksen tarjoamasta teknologiasta ratkaisuna omaan
kehittAmistarpeeseensa, pilotointi voidaan jarjestaa yritykselle ilmaiseksi.

Ainakin Helsingissé ostetaan yrityksiltd nopeita kokeiluja.

(Jos yrityksen teknologia tai palvelu on jo valmis ja markkinoilla, teknologian ko-
keilu voi maksaa pilotointikohteelle, esim. kaupungille. Tallgin ei tietenk&aan ole ky-
symys enda keskenerdisen tuotteen tai palvelun yhteiskehittdmisesta ja kokei-
luista.)

8.4 Pilotointiymparistdjen vélinen yhteistyo ja
erikoistuminen

Yhteistyota pilotointiymparistdjen valilla ei ole viela kovin paljon eik& siihen ole toi-
mintamallia.
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Yhteisty0 ja vahintaén keskindinen tiedon- ja kokemusten vaihto toki kiinnostaa.
Tietoa palveluista, prosesseista ja kehittAmistydsta pitéisi jakaa avoimesti. Pidem-
maélle viety yhteisty, jossa ohjataan yrityksia toiseen pilotointiympéaristdon, voi toi-
mia ainakin silloin, kun pilotointikohteella ei ole itse mahdollisuutta ottaa yritysta asi-
akkaakseen: esimerkiksi Eksote voisi ohjata leikkaussalirobottia tarjoavan yrityksen
HUS:iin. Alueen pilotoinnin resurssit voivat olla my6s jo varattu.

Pilotointiymparistdilla voi olla tdssa vaiheessa kuitenkin vahva alueellinen nako-
kulma: halutaan kehittdd oman alueen yritystoimintaa ja saada kokemuksia ja rat-
kaisuja ensisijaisesti omaan tarpeeseen.

Pilotointiymparistdjen erikoistuminen on tehtava alueellisia lahtokohtia kunnioit-
taen ja niiden paalle rakentaen. Kotona asumista tukevien teknologioiden kohdalla
vahva erikoistuminen voi olla poissuljettua, koska kaikilla alueilla on tarve tukea ko-
tona asumista ja yritysten ja teknologiaratkaisujen maara on kuitenkin rajallinen.
Ensimmaisia ehdotuksia painopisteiksi ovat esimerkiksi: Helsingin alue: suuret yri-
tykset; Oulu: pienet yritykset; Jyvaskyla: liikkumisen ja fyysisen aktiivisuuden tekno-
logiat.

8.5 Kotona asumista tukevat teknologiat

Yritysten ratkaisut ovat pistemaisia ja ratkaisevat osaongelmaa. Yrityksella voi olla
oma tuote, tuoteperhe ja konsepti, joka on suljettu. Naita pitdisi pystya kytkeméaan
integrointialustaan.

Yritysten pitéisi tarjota pistemadisten ratkaisujen sijaan myos yritysten keski-
naistd yhteistyota ja ongelmien yhteisratkaisuja. Kiinnostava mahdollisuus on yri-
tysten yhteisty6 aina kokonaispalvelukonsepteihin asti - esimerkiksi “teknologiapoh-
jaisen kotihoidon” palvelukonsepti voisi kiinnostaa ulkomailla sopivissa maissa.

8.6 Pilotointikohteet (aidot kayttéymparistot)

Pilotointikohteiden kokemusten mukaan suurin osa pilotointitapauksista on ollut on-
nistuneita. Onnistumisen kokemus tulee mm. yhdessa tekemisesta: miten seka am-
mattilaiset ettd asiakkaat ovat innokkaita osallistumaan.

Organisaatiot ovat kiinnostuneita osallistumaan tulevaisuudessakin pilotteihin,
jos pilotoitava teknologia tai palvelu on organisaation strategian mukainen, osallis-
tujat saavat riittavasti tukea ja pilotti on hyvin suunniteltu. Tarkeda on myés hyva
tiedottaminen ja loppukayttdjien aito osallistuminen.

Pilotoitavan teknologian toivotaan olevan kuitenkin riittdvan kypsaa eika kovin
monimutkaista, jotta perehdyttdminen sujuisi nopeasti ja helposti. Laitteiden toimi-
vuuden ja kaytettavyyden pitéisi olla kunnossa ja ohjeiden selkeita. Palautteen an-
taminen ja pilotoinnin arviointi pitéisi olla mahdollista tehda helposti ja nopeasti, ettei
se kuormittaisi kayttajia.
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Julkiset palvelutuottajat toivovat, ettd yritysten odotukset olisivat realistisia pilo-
toinnin suhteen.

Pilotoinnissa voidaan vield kehittdd kokeiltavien konseptien lisétoiminnallisuuk-
sia ja -palveluja seka laitteiden ja robotiikan helppokéyttoisyytta.

8.7 Kansainvalinen yhteistyo

Kansainvalista yhteistydta on jonkin verran: ainakin Oulu WelfareLabissa on pilo-
toitu (tutkimushankkeessa) alankomaalaista LEA-robottirollaattoria ja (kaupungin
tukemana) japanilaista kuntoutusrobottia. Samoin Helsingin Forum Virium Living
Lab osallistuu tutkimushankkeisiin, joissa pilotoidaan ulkomaalaisia teknologioita
Helsingin kaupungin vanhuspalveluissa (esim. Kustaankartanon palvelukeskuk-
sessa).

Japanilaisen Daiwa House -yrityksen robotiikkaosasto pilotoi POPO-kuntoutus-
laitetta Oulun WelfareLabissa 2017. Daiwa House halusi testata laitteen kaytetta-
vyytta, sopivuutta ja tehokkuutta suomalaisessa ymparistdssa ja kuntoutusjarjestel-
massa. Japanissa POPO on tarkoitettu sairaalakuntoutukseen. Daiwa Housesta
kerrottiin kokemuksia pilotoinnista.

Lupien saaminen pilotointiin koettiin helpoksi: vaikkei laitteella ollut CE-merkin-
taa, se kasiteltiin prototyyppina eika sita tarvinnut rekisterdida Valviralle 1aaketie-
teelliseksi laitteeksi. Itse pilotoinnissa oli monenlaisia haasteita, silla kieli- ja kulttuu-
riongelmat hidastivat yhteistydn etenemista eika henkiléston koulutukseen osattu
varata tarpeeksi aikaa. Suomessa kaytetty arviointimenetelma ja kuntoutuksen si-
saltd olivat erilaisia kuin Japanissa, mika aiheutti sekaannusta. Kuntoutuksen tavoi-
tekin oli erilainen: Japanissa kuntoutus on medikaalista hoitoa, jolla tahdataan ka-
velyn parantamiseen; Suomessa kuntoutus on kokonaisvaltaisempaa ja silla tavoi-
tellaan kotona parjadmista sairaalassa olon jalkeen. Daiwa Housen kokemuksen
mukaan pilotointiin osallistuneet hoitoammattilaiset olivat hyvin potilasorientoitu-
neita ja myéntyivat potilaiden toiveisiin, kun taas Japanissa fysioterapeutti voi pai-
nostaa potilasta harjoittelemaan. Kaiken kaikkiaan pilotointiyhteistyd koettiin hyo-
dyllisena ja se kiinnostaa jatkossakin kahdesta syysta: yritys ndkee Suomen mah-
dollisena reittind paastad EU-markkinoille ja toisaalta Suomeen linkittyvat tuotteet
("testattu Suomessa”) ovat kiinnostavia monille japanilaisille.

Ylipaansa pilotoinnin jarjestaminen Suomessa on ulkomaiselle yritykselle viela
ilmeisesti varsin haastavaa. Yhteisty6ta voisi helpottaa seuraavat seikat:

e kansainvdlisessa rajapinnassa toimivat tiedon valittajat: esim. Tanskan
suurldhetystd houkuttelee aktiivisesti ulkomaalaisia yrityksia pilotoimaan
DTI-tutkimuslaitoksen kanssa

e taho, joka hankkii yrityksen tarvitsemaa taustamateriaalia, esim. tilastoja

e paikalliset pilotointioppaat, jotka auttavat [6ytdméaén oikean pilotointipaikan
ja opastavat jarjestelyissa
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e tietoa suomalaisesta terveydenhuollon jarjestelmésté, miten hoitotyd jarjes-
tetddn ja miten siihen suhtaudutaan; hoitokonseptit, kuntoutuskonseptit;
auttaa yritysté orientumaan etukateen, mit pilotoinnin aikana voi tapahtua

e tietoa Suomen ja erityisesti EU-markkinoista; miten Suomessa pilotoimalla
voi paéasté EU-markkinoille

Jos pilotointiymparistd ottaa kansainvalisia yrityksia kokeilemaan teknologiaa,
toimintaymparistdn ja lainsdaddannén tuntemus on keskeista. Toiminnan pitaa pe-
rustua sopimuksiin. Suomen laajuinen testaustoiminta voisi kiinnostaa ulkomaisia
yrityksia.

8.8 Mahdollisuuksia

Aitojen pilotointiymparistdjen hyéty on, ettd kokeiluissa teknologia voidaan integ-
roida mahdollisimman pitkélle kayttajan (ikdihmisen) arkielaméén ja huomioida ym-
pardiva yhteisd ja elaménkokonaisuus. Nain saadaan pullonkaulat esiin; kontrol-
loiduissa testitilanteissa ihmisten kayttaytyminen on erilaista.

Integraatioalustat, joilla kootaan eri teknologioiden hyotyja ja rakennetaan uusia
palveluja kokonaisuuden péalle, voisivat ratkaista teknologian pistemdisyyden on-
gelmaa ja mahdollistaa uudenlaisia palveluja ja liiketoimintaa.

Pilotointiymparistdjen profiloituminen ja erottautuminen voi toimia toiminnan ke-
hittdmisen tydkaluna: Esimerkiksi on ehdotettu téllaisia profiileja: HUS: premium-
palvelut (isot yritykset), Oulu: pienet yritykset ja 5G, Jyvaskylan testbed: liikuntarat-
kaisut.

Pilotointiymparistdjen verkottumista, tiedon jakamista ja tunnettuuden lisdéamistéa
kaivataan. Yritykset eivat vieldk&aan riittavasti tunne pilotointitoimintaa eivatka tieda
miten palveluja voi kayttdd. Palvelutarjpamaa pitéisi kehittdd ja markkinoida yh-
dess4, ja pitaisi luoda helppo vayla yrityksille ottaa yhteytta pilotointiymparistéon ja
paéasté toimintaan mukaan.

Kansainvéalinen toiminta on pidemman tahtdéimen mahdollisuus. Kansainvalisia
pilotointiasiakkaita on toistaiseksi ollut vahan. Eri maiden palvelujarjestelmé on eri-
lainen, mik& hankaloittaa pilotoinnin tulosten hyddyntamista muualla. Silti mahdolli-
suuksia ovat pilotointiymparistojen tarjoaminen osana "Testbed Finland” -teemaa ja
pilotoinnin tuoma “sertifiointi” Suomessa markkinointivalttina yrityksille.
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9. Kansallinen pilotoinnin koordinaatio

9.1 Koordinaattorin toimintamaisema

Raporttiin kootun tiedon perusteella pilotointiymparistdjen kokonaisuus, toiminta-
maisema ja toimijaverkosto nayttavat talta (Kuva 13):

Palvelutarpeiden Kansainvalinen Esteettomyys
kasvu yhteistyo
Toiminta- Kansalliset strategiat Rakentaminen Rahoitus
maisema ja ohjelmat
Saantely Asenteet Kyberturvallisuus
Teknologia trendit Sote-uudistus Eettiset
kysymykset
Kotona asumisen Kotisimulaatio- Muut
Testbedit ympéristot (esim. PrizzTech/
(Oulu WelfareLab, (esim. SEAMK) _ RoboCoast,
Pilotointi- KuopioHealth, Fiksu Kalasatama)
ymparistot & ")
Living Labit Projektit
(esim. Lahti Living Lab, (esim. Hippa, ELSA,
Metropolian palveluasumisen Kuopio Living Lab, Hyvéksi)
pilotointiymparistd)
Paikallis- Pilotointi- Hoiva- ja
koordinaattorit kohteet asumispalveluiden
(Yo-sairaalat, shp:t, (oikeat kayttoymparistot: tuottajaorganisaatiot
Pilotoinnin kaupungit, yliopistot, _palveluasuminen, (ulkiset, yksityiset, ssatiot)
toimiiat korkeakoulut, amk:t: hoivakodit, yksityiskodit)
oimija omat strategiat,
g nhainta, Yritykset, startupit Loppukayttajat
etonIr Bavismi (teknologiat, (esim. ikaihmiset,
c 9"/ y_guyn' aipen teknologiapohjaiset vammaiset, kansalaiset,
2 ) palvelut) hoitotyantekijat)

Kuva 13. Pilotointiymparistét, niiden toimintamaiseman elementtejéa
ja keskeisia toimijoita

Kansallisella koordinaatiotoiminnalla tulisi olla hyvét yhteydet toimintamaisemaan ja
pilotointiympéristoihin (Kuva 14). Tam& mahdollistaa tehokkaamman, keskitetyn
kommunikoinnin ja viestinnén osapuolten valill&, kuitenkaan sulkematta pois toimi-
joiden suoria yhteyksia. Koordinaation suhde suoraan pilotoinnin toimijaverkostoon
on heikompi ja kulkee paikalliskoordinaattorin kautta.
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Toiminta-
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Kansallinen
koordinaatio
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Kuva 14. Kansallinen koordinaatio osana pilotoinnin systeemia

9.2 Koordinaattorin tehtavat ja pilotointiymparistdjen palaute

Koordinaattorin tehtévid muotoiltiin seka tehtyjen haastattelujen ettd muun materi-
aalin perusteella. Luonnosteltuihin tehtaviin (11 kpl) pyydettiin palautetta kuuden
pilotointiymparistdn koordinaattorilta tai yhteyshenkil6ltd, joista viisi vastasi ennen
raportin palauttamista. Mukaan on liitetty numeroarvioiden keskiarvo ja komment-
teja. Tassa luvussa tehtévét on esitetty palautteen mukaan tarkeysjérjestyksessa.

Tarkeimpina koordinaattorin tehtavina pidetaan seuraavia:
1. Pilotointiymparistéjen yhteisen viestinta- ja markkinointialustan suunnit-
telu ja yllapito
2. Kommunikointi ja tiedonjako pilotointiympéaristdjen ja eri toimijoiden va-
lilla (esim. yritykset, yhdistykset, lainsaadanto, paattajat)
3. Yhteisty0 pilotointiympéristdjen rahoituksen hankkimisessa
4. Pilotointiympéaristdjen keskindisen yhteistyon tukeminen
Viestinta- ja markkinointialustaa (esim. nettisivusto) kaivataan pilotointiymparis-
tojen tunnettuuden lisddmiseen, toimimaan pilotointiymparistdjen keskitettyna tie-
donjako- ja yhteydenottokanavana yrityksille ja tukemaan pilotointiympéristojen
omaa viestintaa. Pilotointiymparistdjen pitaa paasta vaikuttamaan alustan sisaltoon.
Alustan yllapidon liséksi koordinaattorin tehtaviin kuuluu kommunikoida (alustan
kautta tai muuten) ja jakaa tietoa pilotointiympéristojen ja muiden toimijoiden valilla.
Pilotointiymparistojen keskinaisen yhteistyon toivotaan sisaltavat mm. tapaamisten
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jarjestamista, tiedon- ja kokemusten vaihtoa pilotoinneista, teknologioista ja kaytan-
ndista ja myds yhteisten kehittdmis- ja pilotointi-casejen tukemista.

Rahoituksen kehittdminen on pilotointiymparistdjen keskeinen tarve. Projektira-
hoitteisuus johtaa toiminnan alasajoon projektien valillé ja hidastaa merkittavasti pi-
lotointitoiminnan kehittdmista ja tuotteistamista. Myds pilotointiymparistdjen keski-
nainen ja kansallinen yhteisty6 ylipd&ansa vaatii rahoitusta. Koordinaattori voi paitsi
pyrkid vaikuttamaan rahoitukseen kansallisella tasolla, myos tukea konsortioiden
muodostamista rahoitushauissa.

Hieman vAhemman tarkeita tehtévia ovat:
5. Pilotointiympéristjen toiminnan ja palveluiden kehittdmisen tukeminen
6. Teknologiayritysten aktivointi yhteiskehittdmiseen ja pilotointiin
7. Pilotointitoiminnan kansainvalisen yhteistydn kehittdminen
8. Teknologiayritysten yhteistydn tukeminen (esim. kokonaispalvelukon-
septien suunnittelu pilotointiin)
9. Kansallisen pilotointiympéristtjen toimintamallin laatiminen yhdessé
10. Pilotoitujen teknologioiden vaikuttavuuden arviointi

Pilotointiymparistojen toiminnan ja palveluiden kehittdmisen tukemisen pitaisi
toimia vahintédan tehtévien 1-4 kautta. Yhteista toimintamallia suunnitellessa tulisi
kuitenkin arvioida tarkemmin pilotointiymparistojen tarve esim. koulutukselle liittyen
saantelyyn, uusiin teknologioihin, kyberturvallisuuteen, standardeihin, arviointiin,
kaupallistamiseen, kansainvaliseen yhteistyéhon ja niin edelleen.

Teknologiayritysten aktivointi toteutunee ensi sijassa viestinnan (tehtava 1,
myds 2-3) kautta.

Kansainvalinen yhteisty® on tarkeaa erityisesti (teknologia)yrityksille. Pilotoin-
tiymparistot ovat padasiassa hyvin paikallisia aktiviteetteja, ratkaisemassa paikalli-
sia (sote)-ongelmia ja tukemassa alueellista yritystoimintaa ja hyvinvointia. Kan-
sainvalisen nakékulman vakiinnuttaminen pilotointiymparistdjen toimintaan vaatii ai-
kaa. Koordinaattori voi tukea tassa esimerkiksi rakentamalla mahdollisuuksia usean
maan yhteiseen pilotointiin (erillisissa hankkeissa). Teknologiayrityksid on tarkea
tukea myds yhteiskehittamaan ja pilotoimaan yhteisia, isompia ratkaisuja pilotoin-
tiympaéristdjen kanssa.

Kansallisen toimintamallin laatimista pilotointiymparistoille ei tassa vaiheessa
koettu kovin merkittavana. Jonkinlainen huoli tuntuu olevan pilotointiympéaristéjen
itsendisyydesta ja siitd, etta pilotointiin ei voi antaa yleispatevaa toimintaohjetta,
koska se on aina riippuvaista tarpeesta, teknologiasta ja sen kehitysvaiheesta, yri-
tyksestd, soveltajaorganisaatiosta, kayttajistd, rahoitusvaatimuksista ja niin edel-
leen. Yhteinen yleinen prosessikuvaus voidaan silti tehd4, ja siind kannattaa hy6-
dyntéa jo kehitettyja toimintamalleja.

Pilotoitujen teknologioiden vaikuttavuuden arviointiin koordinaattorin tehtavana
suhtauduttiin hieman ristiriitaisesti. Teknologian vaikuttavuus ja sen arviointi voi-
daan mieltdd kontekstisidonnaiseksi samaan tapaan kuin pilotointitoimintamallikin.
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Vaikuttavuuden arviointi sindnséa on tarkeéd, ja jotkut pilotointiympdristét ovat luo-
neet tai luomassa omia vaikutusarviointimallejaan.

Véhiten tarkedna pidetdan seuraavaa:
11. Suositusten laatiminen pilotoiduista teknologioista

Taméa koetaan ongelmalliseksi, koska se voi johtaa yritysten suosimiseen tois-
ten kustannuksella ja yleispatevia suosituksia on ylipdansa vaikea antaa pilotoin-
tiympériston rajatun, kontekstisidonnaisen kokeilun perusteella. Suosituksia voi-
daan luoda, jos kaytantd on selked ja lapinakyva, ja talldin siita voisi olla hyotya niin
yrityksille kuin hyddyntajillekin. Suositukset voisi ehké kytked tietyn Kéaypa hoito -
suosituksen mukaiseen toimintaan tai kirjata kansalliseen tietokantaan, josta voi-
daan kayda tarkistamassa, miten tuotetta on kokeilu.

Hyteairossa kehitteilla olevan arviointikehikkoa kaytetaén jo olemassa olevan
tiedon keradmiseen tuotteesta ja yritys tuottaa kyseisen tiedon. Tiedon perusteella
tehddén HTA (Health Technology Assessment) -arviointiryhman suositus tuotteen
soveltuvuudesta terveydenhuollon kayttéon.

Arviointikehikossa kerattéavia ja arvioitavia tietoja ovat mm. kustannukset, tieto-
turva ja -suoja, vaikuttavuus, kaytettévyys ja saavuttavuus seka turvallisuus. Arvi-
ointikehikkoa voidaan kayttaa seké kehitysvaiheessa etta lahes valmiin tai valmiin,
jo markkinoilla olevan tuotteen tietojen kerddmisessa ja arvioinnissa. Kehikko sopii
myds seka ei-ladkinnallisten ettd ladkinnallisen laitteiden arviointiin. Kaytdnndssa
arviointikehikko on kysymyspatteristo/tarkistuslista, joka itsess&an ei anna suoraa
vastausta arviointiin vaan vaatii aina asiantuntijoiden arvion kerétyn tiedon perus-
teella. Tdméan arvion perusteella tuotteesta tehdéén suositus.

Jos tietyssa pilotointitapauksessa halutaan keréatd vaikuttavuustietoa, vaikutta-
vuustutkimus on raataloitava tapaukselle erikseen. Pilotoinnin jélkeen vaikuttavuus-
tutkimuksen tulokset voidaan liittd& osaksi arviointikehikkoon kerattyja tietoja, jolloin
pilotoinnin tulokset vaikuttavat kokonaisarvioon ja suositukseen tuotteesta.

Arvioinnin ja suositusten ndkokulmasta koordinaattorin kannattaa keskustella pi-
lotointiymparistdjen kanssa siitd, miten Hyteairon arviointikehikkoa voidaan kayttaa
pilotointien vaikuttavuusarvioinnin suunnittelun tukena. Kehikon yleistyva, vakiin-
tuva kaytto ja yritysten tavoite saada hyva suositus motivoivat yrityksia tavoittele-
maan pilotointeja ja arviointeja, jotka tukevat arviointikehikon kaytt6a ja joiden avulla
voidaan perustella parempia suosituksia.

Koordinaattorin tehtaviin ehdotettiin myds seuraavia: Laajan yleison yleisen tie-
toisuuden lisdédminen teknologioiden, robotiikan ja tekodlyn mahdollisuuksista ja
vaikutuksista; Laajan yleisdn yleisen osallistamisen niin teknologiaan ja robotiik-
kaan liittyvaan keskusteluun kuin pilotointien mahdollistamiseen; Robotiikkaan, te-
kodalyyn ja hyvinvointiteknologiaan liittyvien opintokokonaisuuksien vahvempi liséa-
minen eri koulutusohjelmiin kuten geronomi, sosionomi, fysioterapia, sairaanhoitaja;
Amk- ja toisen asteen opettajien sdanndllinen (tdydennys)koulutus robotiikkaan ja
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uusiin teknologioihin liittyen; Julkisen, yksityisen ja kolmannen sektorin (sote) yksi-
I6llisten tarpeiden tunnistaminen; Sote-sektorin investointiosaamisen vahvistami-
nen.

Palautteen perusteella muokatuista koordinaattorin tehtévista esitetdén yhteen-
veto seuraavassa luvussa.
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10. Yhteenveto ja toimintamalliehdotus

Kotona asumista kehittavat testbedit - Oulu WelfareLab, KuopioHealth and Ek-
sote - ovat pitkélle kehittyneita tai kehittdmassa pilotointitoimintaansa, toimintamal-
leja, tuotteistamista ja yhteistyota yritysten ja muiden toimijoiden kanssa. Muunlai-
nen Living Lab -toiminta voi olla my6s pitkdjanteista ja koordinoitua mutta taustalla
ei ole samanlaista yliopistosairaalan, kaupungin tai vastaavan toimijan vipuvoimaa
ja sen kautta suoraa paasya esim. kotihoitoon tai asumispalveluihin ja loppukaytta-
jiin. Seka testbedeja etta Living Labeja kiinnostaa toiminnan kehittdminen, kehitta-
misen pitkdjanteisyyden turvaava rahoitus, tunnettuuden lisédminen erityisesti yri-
tyksille ja tiedon ja kokemusten jakaminen.

Pilotointiymparistot toimivat padasiassa alueellisesti. Keskindista yhteistyota tai
kansainvalistakaan yhteisty6ta ei vield juuri ole. Kansallinen yhteisty6 ja pidemmaéan
tédhtdimen kansainvélinen yhteistyd vaativat erillistd rahoitusta pilotointiymparis-
toille.

Pilotointiymparistot luovat omia toimintamallejaan ja arviointimallejaan alueelli-
siin tarpeisiin ja alueen yritysten ja hyvinvoinnin tukemiseen. Pilotointiymparistdille
voidaan luoda yhteinen toimintamalli yleisella tasolla vahintd&nkin auttamaan yri-
tyksid hahmottamaan, misté on kyse. Esimerkiksi OuluHealthin tai KuopioHealthin
toimintaprosessia voi kayttaa lahtékohtana.

Pilotointi itsessaan on kontekstisidonnaista toimintaa - usein haetaan yritykselta
ratkaisua tiettyyn paikalliseen ongelmaan. N&in myds pilotointi ja ratkaisun arviointi
suunnitellaan tapauskohtaisesti. Hyteairon yleista arviointikehikkoa kannattaa kayt-
tdd ohjaamaan paikallisen pilotoinnin vaikuttavuusarvioinnin suunnittelua. Arviointi-
kehikon kaytt6 voi erityisesti motivoida yrityksid, jotka toivovat saavansa hyvan suo-
situksen HTA-arvioinnissa ratkaisun soveltuvuudesta terveydenhuollon kayttéon.

Pilotointiymparistot eivat spontaanisti nostaneet esille erityisia tarpeita liittyen
koulutukseen tai tiedontarpeeseen esimerkiksi sédantelysta, tietoturvasta, standar-
deista (terveydenhuollon ja teknologian standardit), arvioinnista, kansainvélisesta
yhteistydsta, etiikasta tms. Pilotointiymparistdt kuitenkin toivovat koordinaattorin
kommunikoivan ja valittdvan tietoa eri tahojen ja ympéristojen valilla.

Erés kiinnostava yhteistydmahdollisuus on hyddyntad systemaattisesti erilaisia
alueellisia testbedeja: kotona asumisen pilotointiympéristot voivat tehda yhteistyota
rakentamisen, liikenteen ja 5G-testiymparistdjen kanssa. Ainakin yksi kokeilu on
nain jo tehtykin®,

Ehdoton tarve pilotointiymparistdilla on keskitetylle viestinnalle, markkinoinnille,
tunnettuuden lisédmiselle ja helpolle vaylalle yritysten 16ytéda sopiva pilotointiympa-
ristd yhteistydhon seka pilotointiymparistdjen keskinaiselle yhteistydlle ja tiedon ja
kokemusten jakamiselle. Koordinaattorin tulisi lahtea tasta liikkeelle.

Pilotointiymparistojen keskindinen yhteistyd, pitkajanteinen toiminta ja palvelui-
den kehittdminen ja kansainvalistyminen vaativat erityista rahoitusta pilotointiympa-
ristoille.

80 hitp://yhteiso.caritaslaiset.fi/caritas-mukana-karjasillan-koulun-alueen-uudistamisessa/
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Koordinaattorin tehtavat

1. Kansallisen pilotointiympéristdjen yleisen toimintamallin laatiminen yh-
dessé pilotointiymparistéjen kanssa. Lahtokohtana toimii esimerkiksi Oulu-
Healthin tai KuopioHealthin toimintaprosessi. Itse pilotointitoiminta suunnitel-
laan paikallisesti ja tapauskohtaisesti.

2. Pilotointiymparist6jen yhteisen viestinta- ja markkinointialustan suunnit-
telu ja yllapito on tarkoitettu tiedonjakamiseen ja kommunikointiin eri osapuol-
ten valille seka pilotointiymparistdjen tunnettuuden lisdamiseen ml. kansainva-
liset tahot. Koordinaattori kerdd sisaltda pilotointiymparistéiltd. Toiminnalli-
suutta ja viestintdd suunnitellaan yhdessa pilotointiymparistdjen kanssa. En-
simmainen viestinnan kohderyhmé on (kotona asumista tukevaa) teknologiaa
kehittdvat (suomalaiset) yritykset. Myos kansainvélinen viestintéd on osa alus-
taa.

3. Kommunikointi ja tiedonjako pilotointiympéristdjen ja eri toimijoiden va-
lilla (esim. yritykset, yhdistykset, lainsdadantt, paattajat). Erityisesti yhteinen
viestinta, rahoituksen edistdminen ja yhteistyén tukeminen ovat tehtévia, joita
koordinaattori voi toteuttaa. Pilotointiymparistdjen koulutuksen ja tiedon tarve
tulee selvittdd ainakin seuraavista: terveydenhuollon laitteiden sdantely, tieto-
turva, standardit (terveydenhuollon ja teknologian standardit), arviointimenetel-
mat, kansainvélinen yhteistyd, etiikka. Tarvittaessa koordinaattori voi jarjestaéa
koulutusta esim. yhteisten tapaamisten oheen.

4. Pilotointiympaéristdjen toiminnan ja palveluiden kehittdamisen tukeminen.
Esimerkiksi tybpajojen jarjestaminen koulutuksen, tiedon ja kokemusten vaih-
toa varten, toimivien kaytanttjen esittely viestintédalustalla, erikoistumisen tuke-
minen, konsultointi, kansainvalisen nakdkulman ja asiakkaiden valittdminen pi-
lotointiymparistdille. Koordinaattori voi myds valittdd toimintaa tukevaa materi-
aalia kuten sopimuspohijia.

5. Yhteistyo pilotointiymparistdjen rahoituksen hankkimisessa. Pysyvéan rahoi-
tusmallin kehittdminen tavoitteena mahdollistaa sek& pilotointiympéristojen 1)
jatkuvuus toiminnassa ja kehittdmisesséa ja 2) kansallinen yhteisty®. Liséksi
mahdollisesti 3) teknologiayritysten yhteisty, ks. kohta 9.

6. Teknologiayritysten aktivointi yhteiskehittdmiseen ja pilotointiin viestinnan ja
rahoitukseen vaikuttamisen kautta. Yhtend ehdotuksena Business Finland
voisi korvamerkita yrityksen kehittdmisrahoitusta pilotointiin (= "pilotointiseteli”,
jonka yritys voi kayttaa yhteistydhon haluamansa pilotointiympéariston kanssa).

7. Pilotointiymparistdjen keskindisen yhteistyén tukeminen on keskeinen
tehtava, kytkeytyy kohtaan 4. Keskindisen yhteistyon toivotaan sisaltavat mm.
tapaamisten jarjestamista, tiedon- ja kokemusten vaihtoa pilotoinneista, tekno-
logioista ja kaytanndista ja myos yhteisten kehittdmis- ja pilotointi-casejen tu-
kemista

8. Pilotointitoiminnan kansainvéalisen yhteistydn kehittdminen: kansainvalisen
tiedon, kokemusten ja yhteyksien valittdminen pilotointiympaéristéille; kansain-
valisen liiketoiminnan kehittdminen. Taman tehtévéan aikajanne on pitka
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9. Teknologiayritysten yhteistyén tukeminen (esim. kokonaispalvelukonsep-
tien suunnittelu pilotointiin). Esimerkiksi yritystydpajojen jarjestaminen pilotoin-
tiympéristén ongelman ratkaisua varten. Pajassa useat yritykset voivat osallis-
tua kokonaisratkaisun kehittdmiseen. Kytkeytyy kohtiin 5. ja 6.

10. Pilotoitavien teknologioiden, palveluiden, toimintamallien jne, vaikuttavuuden
arvioinnin tukeminen. L&htokohtaisesti arviointi tehddan pilotointiympéris-
toissa paikallisesti ja paikallisiin tarpeisiin ("ratkaiseeko kokeiltu palvelu ongel-
mamme” tai "saiko yritys palautetta, jota oli hakemassa”). Hyteairossa kehitetty
arviointikehikkoa kannattaa kayttéaa paikallisen pilotoinnin suunnittelun ja arvi-
oinnin ohjaamiseen. Suositus teknologian soveltuvuudesta syntyy sitten arvi-
ointikehikkoon keratyn tiedon asiantuntija-arvion (Hyteairossa suunnitteilla
oleva Digi-HTA -arviointiprosessi) perusteella.

Alla on hahmoteltu yhteenvedoksi toimintamallia (Kuva 15), jossa nakyy koordi-
naattorin keskeiset tehtavat viestinnassa ja teknologiayrityksen valittdjana edelleen
soveltuvaan pilotointiymparistéén, pilotointiympéaristéjen paikallinen pilotoinnin
suunnittelu ja toteutus (jota koordinaattori voi tukea), pilotoinnin mahdollinen yhteys
Hyteairo-arviointikehikkoon ja suunniteltuun Digi-HTA -arviointiprosessiin seka
koordinaattorin tukema pilotointiymparistojen tiedon, kokemusten ja kaytantdjen ja-
kaminen. Toimintamalliehdotusta voidaan kayttaa jatkosuunnittelun pohjana.

Teknologia-
yritys

Yritys toimittaa tarpeelliset ja saatavilla olevat tiedot arviointikehikkoon
Diga-HTA

Hyteairo-
arviointikehikko

Suositus yrityksen tuotteen soveltuvuudesta terveydenhuollon kayttoén

Koordinaattori . Pilotainti-
Viestintdalusta | i | ymparisté 1

]

Ensineuvottelu

: Pilotoinnin suunnittelu PILOTOINTI
ja -ohjaus i Pilotointi-

Materiaalia, \ . : : :
esim. Hyteairo- | Sopimukset Tiedon jakaminen
arviointikehikko, | i
q i i.,| Pilotointi-
SopImusRon) ympéristé n
t Pilotointi-
L ymparistojen

yhteiset

tapaamiset

Kuva 15. Pilotointiymparistdjen ja koordinaation toimintamalli
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Rahoittaja Rahoitus- Haku tai tarkempi oh- Kuvaus Aikataulu-tietoa Lisétietoa
ohjelma jelma
Euroopan H2020 PCP - Precommercial Maailman suurin tutki- | Tulossa ensi vuonna - | https://ec.eu-
Unioni Procurement mus- ja innovaatiorahoi- | virallinen ohjelma julkis- | ropa.eu/info/funding-ten-
tusohjelma tetaan kesakuussa 2019 | ders/opportunities/
Co-Creation Puiteohjelma vaihtuu 2>

Horizon Europe
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Euroopan Horizon Eu- | Euroopan unionin tuleva | Jatkoa H2020:lle 2021-2027 https://www.consi-
Unioni rope tutkimuksen ja innovoin- lium.europa.euffi/poli-
nin (T&I) alan puiteoh- cies/horizon-europe/
jelma vuosiksi 2021~ https://publications.eu-
2027. -
ropa.eu/en/publication-
detail/-/publica-
tion/ffbe0115-6cfc-11e7-
b2f2-0laa75ed71al/lan-
guage-en/format-PDF).
Euroopan EAKR Rahoitusta ohjataan Tavoite on parantaa Ohjelmakausi 2014— https://www.rakennera-
Unioni edelleen esim. 6Aika- tyollisyytta seka lisata 2020. hastot.fi/etusivu

hankehakuihin

alueiden kilpailukykya ja
elinvoimaisuutta. Esim.
innovaatio-toiminnan ja
verkottumisen edistéami-
nen, pk-yritysten kasvu
ja kilpailukyky

Erilaisia hakuja viela
auki eri alueilla.
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Euroopan PPP Erilaisia hakuja ollut eri | Uusia hakuja tulossa 2021- https://www.era-
Unioni teemoista - kansainvéli- | Horizon Europe -ohjel- learn.eu/news-
sia konsortioita, mukana | massa events/news/draft-provi-
julkisia ja yksityisia ta- sions-related-to-euro-
hoja pean-partnerships-in-
the-commission-propo-
sal-for-the-horizon-eu-
rope-regulation
Euroopan Digital Kiihdyttamd-ohjelma Rahoitusta robotiikkaa | Avoin haku kesasta Pk-yrityksille
Unioni Innovation DIH-HERO terveysalalle kehittaville | 2019 kevaaseen 2021 | (ja midcapeille?)

Hub yrityksille matkoihin, de- .
monstraatioiden kehitta- hups:/idin-hero.ew/
miseen ja teknologian-
siirto-kokeiluihin

Euroopan Digital Inno- | Kiihdyttdmdo-ohjelma Rahoitusta ja innovaa- | Toinen hakukierros Pk-yrityksille ja start-
Unioni vation Hub | RobotUnion tiopalveluita robotiikkaa | 11.2.-30.4.2019 upeille, jotka kehittavat

kehittaville yrityksille nel-
jalla teema-alueella, ml.
terveysala

robotiikkaa mm. terveys-
alalle

https://robotunion.eu/
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Rahoittaja Rahoitus- Haku tai tarkempi oh- Kuvaus Aikataulu-tietoa Lisatietoa
ohjelma jelma
Business Terveysja | Smart Life Finland 1) Terveytta ja hyvin- Yritykset ja tutkimusor- | Yrityksille, tutkimusorga-
Finland hyvinvointi vointia edistava elinym- | ganisaatiot voivat hakea | nisaatioille, julkisille ter-
paristd: Ratkaisut, jotka | rahoitusta jatkuvasti. veyden ja hyvinvoinnin
littyvat esimerkiksi alyk- toimijoille
kaaseen kotiin ja elinym-
paristdihin
. https://www.businessfin-
2) Terveydenhoidon uu- . ) . )
: : . land.fi/suomalaisille-asi-
distaminen: Ratkaisut, ;
. N akkaille/palvelut/verkos-
jotka tekevat mahdol- ; )
liseksi erityyppisten pal- totterveys-ja-hyvin-
S erryyppisten p vointi/smart-life-finland/
veluiden tarjoamisen
koko hoitopolulla
Business Terveys ja | Yksilollistetty terveys Ohjelman fokuksena on | 2018-2022. Startup-, pk-, midcap- ja
Finland hyvinvointi datan hyédyntaminen suurille yrityksille

terveyden ja hyvinvoin-
nin edistamisessa. Yh-
distamalla eri lahteista
saatavaa tietoa voidaan
edistaa terveyden yllapi-
tamistd, sairauksien en-
nakointia ja yksilollistet-
tya hoitoa.

Yritykset ja tutkimusor-
ganisaatiot voivat hakea
rahoitusta jatkuvasti.

https://www.businessfin-
land.fi/suomalaisille-asi-
akkaille/palvelut/verkos-
tot/terveys-ja-hyvin-
vointi/yksilollistettyjen-
hoitojen-kehittaminen/
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Muita: 6Aika: kansallinen yh- Nordic Council ohjelmien| INTERREG NORD https://www.nor-
6Aika, teisty® kuuden isoimman| haut ainakin kerran vuo- . . den.org/en/funding-op-
Intereg kaugungin valilla dessa eri teemoista Hakuaika 15. huht- Qortunic:ies .
North, Urban . . . kuuta- 28. toukokguta
innovation Nordic Innovation: poh- | Interreg Nord ohjelman | 2019 (http://W\./vw.lnter.-

. joismaat jatkosta neuvotellaan regnord.com/fi/hakemi- ) .
actions, nen/) http.//www.. interreg-
Smart Interreg Nord: Pohjois- - nord.com/fi/
Cities... maiden pohjoisosat

(Suomessa Oulu, Lappi)
ja teemoina alueen eri-
koisuudet
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