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Tama toiminnallinen opinnaytetyd toteutettiin kehittdmishankkeena Auran kunnan kotihoidon
toimeksiannosta. Kehittdmistehtdvina oli tunnistaa ja nimeta Auran kunnan kotihoidon keskeiset
ydin- ja tukiprosessit, kuvata ja dokumentoida niiden nykytila sek& arvioida kuvatut prosessit.
Kehittamishanke alkoi kevaalla 2015 ja paattyi syksylla 2015.

Tavoitteena oli tunnistaa ja nimeta kotihoidon ydin- ja tukiprosessit ja dokumentoinnin avulla
tehdé@ prosesseista selkeitéd ja entistd asiakaslahtdisempid. Arvioitujen prosessien nykytilan
kuvausten tavoitteena oli toimia samalla myds yhteisend sopimuksena niistd toimintatavoista,
joita kotihoidon tydyhteis6 omassa tydssaan noudattaa sekd perehdytysmateriaalina uusille
tyontekijoille. Arvioinnin tavoitteena oli tuoda esille eri prosessien kannalta kriittiset ja
kehittamista vaativat toiminnot seka toimia jatkokehittamisen suuntaviivoina. Dokumentoitujen ja
arvioitujen toimintatapojen ja tydprosessien tavoitteena oli herattdd asiakkaissa ja paattajissa
luottamusta ja osoittaa tytbyhteison halu avoimuuteen, kehittamiseen ja tyon lapindkyvaksi
tekemiseen.

Kehittamisty® toteutettiin  tydyhteislahtdisen prosessikehittdmisen ideologian mukaan.
Kehittamistydssa toteutui sosiaalinen oppiminen ja kollektiivinen tiedonmuodostaminen
yhteistoiminnallisissa kehittdmispalavereissa. Olennainen asia tiedonmuodostuksessa oli oman
toiminnan sanallistaminen, omien nakemysten suhteuttaminen muiden ajatteluun ja kriittiseen
reflektioon kehittamispalavereissa.

Kehittdmistyon tuloksena syntyivat Auran kunnan kotihoidon ydin- ja tukiprosessien nykytilan
kuvaukset ja arviointi ns. kolmisivutekniikan mukaan. Kolmisivutekniikalla mallinnetut ja arvioidut

prosessit koostuvat perustietolomakkeista koottuna kansilehdiksi, prosessikaavioista ja
prosessien kulkua kuvaavista selityslehdistéd seka arviointilomakkeista.
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THE NAMING, DESCRIBING AND EVALUATING
THE WORK PROCESSES IN THE HOME CARE

This functional dissertation work was carried out as a development project in Aura municipality
home care as their task assignment. As a task assignment was to identify and name the central
core- and supportive processes in Aura municipality home care. Further tasks were also to
describe and document the present state of those processes and to evaluate the described
processes. The development assignment started in spring 2015 and was completed in autumn
2015.

The main objective was to identify and name the core- and supportive processes in the home
care. One objective was to make the processes clear and more client-centered by documenting
them. The goal of the evaluated processes and the description of their present state were to
make them to function as a mutual agreement of those courses of action which cover the whole
work community in the home care. One goal is also to use the descriptions as an orientation
material for new employees. The goal of the evaluation was to focus on the critical points of the
different processes and functions which need further development. The evaluation could set
guidelines for that development. The one objective of the documented and evaluated courses of
action was to evoke trust in clients and decision makers and to show the willingness of the work
community to openness, development and transparency of the work.

The development assignment was carried out by keeping the work community as a starting
point along the process development ideology. In the development assignment realized the
social learning and the collective knowledge-forming in teamwork sessions. The essential part
of knowledge-forming was verbalizing one’s own work, looking at one’s own opinions and
comparing them to those of others and their critical reflection in development teams sessions.

As a result of development assignment formed the description and evaluation of the present
state of the core-and supportive processes in the home care in Aura municipality along the so
called three-side technique. Modelled and evaluated with the three-side technique, the process
consists of basic forms collected as folders, process diagrams and of the information blades
and evaluation forms describing the continuation of the process.
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1 JOHDANTO

Suomen vaesto ikdaantyy nopeasti, syntyvyys laskee ja samalla elinajanodote
kasvaa. Véaeston ikarakenteen muutoksella on laajat vaikutukset kansantalou-
teen ja julkisiin menoihin ja se kasvattaa julkisten menojen rahoituspainetta.
(Tilastokeskus 2015.) Vaeston ikaantyminen ja palveluiden tarpeen kasvu aset-
taa suuria haasteita ikaihmisten palveluiden kehittdmiselle kuntatasolla ja valta-
kunnallisesti. Uuden vanhuspalvelulain mukaan (980/2012) ja Sosiaali- ja terve-
ysministerion ja Suomen Kuntaliiton yhteisen ikdihmisten palveluiden laa-
tusuosituksen (2013) mukaan kotihoito on ensisijainen palvelumuoto ikaihmis-
ten kohdalla. Laatusuosituksen mukaan palvelurakenteita tulee kehittaa ja
muuttaa siten, etta se takaa mahdollisimman terveen ja toimintakykyisen ikaan-
tymisen ja hillitsee siten kustannusten kasvua. Rakenteiden ohella myés palve-
luprosesseja tulee uudistaa ja kehittaa vastaamaan taloudellisiin ja inhimillisiin

haasteisiin ja tarpeisiin. (STM 2015.)

Opinnaytetyd oli toiminnallinen kehittdmisty®, joka toteutettiin Auran kunnan
kotihoidossa vuonna 2015 kevaéan ja syksyn valisena aikana. Tarve kehittamis-
tydlle nousi kotihoidon tydyhteisdsta kasin, koska he halusivat saada selkiytet-
tya ja kehitettyd tyoprosessejaan entistd asiakaslahtbisempéaan suuntaan. Ke-
hittamistydn tavoitteena oli nimetd, kuvata ja arvioida Auran kunnan kotihoidon
keskeiset ydin- ja tukiprosessit. Kehittamistyon tuloksena syntyivat kotihoidon
ydin- ja tukiprosessien kuvaukset ja arviointi kolmisivutekniikan mukaan. Kol-
misivutekniikalla mallinnetut prosessit koostuvat perustietolomakkeista koottuna
kansilehdiksi, prosessikaavioista, prosessien kulkua kuvaavista selityslehdista
ja prosessien arviointilomakkeista. (Heinola 2007, 54-55; JHS 2015.)

Keskeinen kehittdmismenetelma oli tydyhteisélahtdinen prosessikehittdminen.
Kehittamistydssa toteutui sosiaalinen oppiminen ja kollektiivinen tiedonmuodos-
taminen yhteistoiminnallisissa kehittamispalavereissa. Olennainen asia tiedon-
muodostuksessa oli oman toiminnan sanallistaminen, omien nakemysten suh-
teuttaminen muiden ajatteluun ja kriittiseen reflektioon kehittamispalavereissa.
(Seppanen & Vataja 2009, 13-16.)
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Esittelen opinnadytetydssani aihealueen teoreettisen viitekehyksen seka toteu-
tuksen. Kehittamistyon lahtokohdat esittelen luvussa kaksi. Luvussa kolme pe-
rehdyn kotihoidon ja kehittdmisen teoreettisiin viitekehyksiin. Luvussa nelja ku-
vaan prosessikehittdmisen teoreettisen pohjan toiminnan kehittdmisessa seka
esittelen aikaisemmin toteutettuja hankkeita oman kehittamistyoni aihepiiriin
liittyen. Viidennessé luvussa kuvaan kehittdAmisprosessin etenemisen ja kaytetyt
menetelmat. Kuudennessa luvussa kuvaan kehittdmisprosessin seurauksena
syntyneen tuotoksen ja seitsemannessa luvussa arvioin tuotoksen, kehittamis-
prosessin sekda oman oppimiseni. Esittelen seitsemannessé luvussa myos jat-

kokehittamisehdotukset hankkeen toimeksiantajalle.
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2 KEHITTAMISTYON LAHTOKOHDAT

2.1 Kehittdmistyon tarve

Eurostatin tutkimuksen mukaan koko Euroopan unionin alueen vaesto ikaantyy
nopeasti ja yli 65-vuotiaiden osuus kasvaa nykyisesta 18,5 prosentista jopa 30
prosenttiin seuraavan viidenkymmenen vuoden aikana. Yli 80-vuotiaiden osuus
kasvaa vuoden 2014 lukemasta, 5 prosentista, yli 12 prosenttiin. Samaan ai-

kaan tyoikaisten osuus pienenee suhteessa elékeikéaisiin. (Eurostat 2015.)

Tilastokeskus arvioi, etta yli 65- vuotta tayttaneiden osuus Suomen vaestosta
nousee nykyisesta 18 prosentista 26 prosenttiin vuoteen 2030 mennessa ja 28
prosenttiin vuoteen 2060 mennessa. Samalla vaestdn elinajanodote kasvaa
Tilastokeskuksen ennusteen mukaan, ollen vuonna 2013 poijilla 77,8 vuotta ja
tyt6illa 83,8 vuotta. Suomen vaesto ikdantyy ja syntyvyys laskee, joten kehitys
seuraa samoja suuntaviivoja, kuin eurostatin tekema tutkimus EU:n alueesta.
(Tilastokeskus 2015.)

Vaeston ikarakenteen muutoksella on laajat vaikutukset kansantalouteen ja jul-
kisiin menoihin. Kun ty6ikéisen vaeston maara pienenee ja elakeikaisten maara
kasvaa, kasvaa samalla julkisten menojen rahoituspaine. Vaeston ikaantymi-
sesta johtuvat hoiva- ja elakemenot riippuvat myds siita, kuinka hyvakuntoisia ja

terveita tulevaisuuden ikaihmiset ovat. (Tilastokeskus 2015.)

Véaeston ikaantyminen ja palveluiden tarpeen kasvu asettaa suuria haasteita
ikaihmisten palveluiden kehittdmiselle kuntatasolla ja valtakunnallisesti. Uuden
vanhuspalvelulain mukaan (980/2012) ja Sosiaali- ja terveysministerion ja Suo-
men Kuntaliiton yhteisen ikaihmisten palveluiden laatusuosituksen (2013) mu-
kaan kotihoito on ensisijainen palvelumuoto ikdihmisten kohdalla. Laatusuosi-
tuksen mukaan palvelurakenteita tulee kehittdd ja muuttaa siten, ettd se takaa
mahdollisimman terveen ja toimintakykyisen ikaantymisen ja hillitsee siten kus-
tannusten kasvua. Rakenteiden ohella my6s palveluprosesseja tulee uudistaa

ja kehittdd vastaamaan taloudellisiin ja inhimillisiin haasteisiin ja tarpeisiin. Laa-
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tusuositusta voidaan kayttdd myos arvioinnin ja kehittdmisen tukena kuntatasol-
la ja valtakunnallisesti. (STM 2015.)

Valmisteilla oleva sote -uudistus tulee muuttamaan julkisten sosiaali- ja terve-
yspalveluiden jarjestamisvastuuta. Kunnat ja kuntayhtymat eivat uudistuksen
mukaan enaa jarjestaisi naita palveluita, vaan vastuu olisi erillisilla sote-alueilla,
joita on suunnitteilla enintddn 19. Sote-uudistuksen tarkoituksena on turvata
kaikille yhdenvertaiset, laadukkaat ja asiakaslahtdiset sosiaali- ja terveyspalve-
lut koko maassa. Juha Sipilan hallitusohjelma korostaa erityisesti terveyserojen
kaventamista ja palveluiden kustannusten hallintaa. Kunnilla tulisi jatkossakin
sailymaan aktiivinen rooli asukkaiden terveyden ja hyvinvoinnin edistajana. So-
te-uudistus edellyttdd kuntien ja tulevien itsehallintoalueiden tiivista yhteistyota,
jotta asetetut tavoitteet saavutettaisiin. Kunnissa tarvitaankin tulevaisuudessa
hallinnonalat vylittavia johtamiskaytantéja ja vastuunottoa, sitoutumista hyvin-
vointitavoitteisiin kuntasuunnittelussa, ajantasaista tietoa vaeston hyvinvoinnis-
ta, terveydesta ja niihin vaikuttavista asioista, vaikuttavia terveytta edistavia
kaytantoja seka ehkaisevan tyon ammatillista osaamista ja riittdvaa henkilostoa.

(Sosiaali- ja terveysministerit 2015.)

Auran kunnanvaltuusto on hyvaksynyt vuonna 2010 erillisen kuntastrategian,
joka ulottuu vuoteen 2020 saakka. Siina painotetaan toimivia perus- ja lahipal-
veluita, palveluiden tuottamista joustavasti ja tarkoituksenmukaisesti ja yhteis-
tyota yrittjien ja kolmannen sektorin toimijoiden kanssa. Strategian mukaan
kunnassa tulee panostaa ennaltaehkéaiseviin palveluihin ja hyvinvointipoliittisen
ohjelman toteuttamiseen. Talouden osalta painotetaan kunnan talouden tasapi-
noa ja henkildston osalta osaamisen kehittdmista, palvelut turvaavaa henkilos-
tbmaaraa ja paamaaratietoista ja motivoivaa tydénohjausta. Luottamushenkil6i-
den osalta painotetaan yhteistyon tiivistdmista lautakuntien ja tydyhteisdjen va-
lilla, jatkuvaa tarveperustaista koulutusta ja vastuullista sitoutumista koko kun-

nan kannalta tarkeisiin paatoksiin. (Auran kunta 2015.)

Auran kunnan laajan hyvinvointikertomuksen 2013- 2016 mukaan kotihoidon
piirissa olevien ikdihmisten osuus on kasvanut merkittavasti viime vuosina ja

kunnan vanhustenhuollon palveluissa painotetaankin kotihoitoa. Auran kunnan
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kotona asuvien 75- vuotta tayttdneiden maara vastaa valtakunnallisia suosituk-
sia, jonka mukaan yli 90 % asuu kotona. Auran kunnassa on kehitetty koti- ja
tukipalveluja sekéa kotisairaanhoidon palveluja suositusten mukaan, jonka joh-
dosta ikaihmisten kotona asuminen on mahdollista entista pidempéaéan. lkaihmis-
ten palvelujen laatusuosituksen mukaan saanndllisen kotihoidon piirissa tulisi
olla 13- 14 % 75- vuotta tayttdneesta vaestosta. Auran kunnan véestosta saan-
ndllisen kotihoidon piirissa vuonna 2013 oli noin 13 %. Hyvinvointikertomuksen
mukaan Auran kunnassa 75- vuotta tayttaneiden osuus kasvaa vuodesta 2020
lukien, joten ik&antyvien suhteellisen osuuden lisaantyminen asettaa haasteita
palveluiden kehittamiselle. Vaeston ik&rakenteen muutokset, haasteet ja kehit-
tamistarpeet seuraavat valtakunnallista suuntausta. Auran kunnan ikastrategia
on valmisteilla, mutta sita ei ole viela julkaistu. (Kuntaliitto. Sahkdinen hyvinvoin-
tikertomus 2015.)

Auran kunta muutti vuoden alusta, 1.1.2015 kotihoidon maksuperusteita siten,
ettd maksuperuste muuttui kayntiperusteisesta tuntiperusteiseksi. Tasta syysta
kotihoidon tyon lapinakyvyys ja kehittaminen on entisté tarkeampaa, jotta asiak-
kaat tietavat, mista he maksavat ja ettd he saavat tulevaisuudessakin tasapuo-

lista ja laadukasta palvelua. (Auran kunta 2015.)

Vuonna 1995 Pdytyan seudun kansanterveystyon kuntayhtyma toteutti vanhus-
tenhuollon tydéryhmén johdolla haastattelut, jossa selvitettiin vanhustyon kehit-
tamismahdollisuuksia Aurassa, Poytyalla, Karinaisissa, Ylaneella ja kuntayhty-
massa. Loppuselvityksen mukaan Auran vanhustenhuollon kehittamismahdolli-
suuksiksi mainittiin kotipalvelun osalta hallintorutiinien yksinkertaistamisen ja
selkiyttamisen tarpeen, sopivan ja hyddyllisemman seurannan tarpeen maarit-
tamisen, tydaikaseurannan kehittdmisen ja tehollisen ty6ajan tavoitteisiin paa-
syn. Samalla toteutettiin myds kehittamisty6, jonka tavoitteena oli sosiaali- ja
terveydenhuollon yhteistydn kehittdminen ja asiakaslahtdisen palveluprosessin
kehittaminen. Taman yhteydessa kuvattiin palvelujohtamisen prosessi vuokaa-
viona seka kotipalvelun péivittdisen/ viikoittaisen kodinhoitoavun tydprosessi

sanallisesti vaihe vaiheelta. Kehittamistyon yhteydessa kartoitettiin henkil6sto-
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resurssit, kotipalvelun ja kotisairaanhoidon ulkoiset ja siséiset asiakkaat, sidos-
ryhmat ja ulkoiset toimittajat. (Auran kunnan kotihoidon laatuprojektikansio.)

Auran kunnan kotipalvelussa on 2000-luvun alussa ollut kaytdssa ITE- Tyoyksi-
kon itsearviointi- ja laadunhallintamenetelma. Silloin kotisairaanhoito toimi viela
Poytyan kansanterveystyon kuntayhtyman alaisuudessa ja kotipalvelu toimi Au-
ran kunnan sosiaalipalveluiden alaisuudessa. Silloinen kotihoidon esimies to-
teutti kunnallisten paattajien ja toimijoiden kanssa yhteistydssa vanhuspoliittisen
strategian vuonna 2002. Han teki kotipalveluun myos erillisen laatukasikirjan,
joka toimi tuolloin laadunhallinnan valineena yhdessa ITE-menetelman kanssa.
(Auran kunnan kotihoidon laatuprojektikansio.) Koska kotisairaanhoito, kotipal-
velu ja tukipalvelut yhdistettiin saman palvelun alle kotihoidoksi 2.1.2014, on
laatukasikirja vanhentunut laadunhallinnan valine tana paivana. Myos tydyhtei-
son rakenteissa on tapahtunut melko suuria muutoksia ja esimies on vaihtunut.
Koska ITE-menetelméa ei ole ollut enda kaytdssa uuden kotihoito-organisaation
laadunhallintavalineend, eiké varsinaista laadunhallintamenetelmaa kotihoidos-
sa talla hetkella ole kaytdossa, on ajankohtaista sitakin kautta kehittdd syste-
maattisesti kotihoidon toimintoja entista asiakaslahtdisempaan ja kustannuste-

hokkaampaan suuntaan.

Tarve kotihoitotydn kehittamiselle nousi esille jo aiemmassa harjoittelussani
Auran kotihoidossa. Keskustelut esimiehen kanssa nostivat esille nimenomaan
kotihoidon tyoprosessien kehittdmisen tarpeen. Harjoittelussani tekeman henki-
|6stotyytyvaisyyskyselyn tulosten perusteella myds tydyhteiséssa koettiin tarvet-
ta oman tyon hallinnalle ja toimintojen kehittdmiselle. Tarve talle kehittdmistydlle
tuli siten monelta eri taholta katsottuna: Suomen véeston vanhenemisesta joh-
tuvan palveluiden tarpeen kasvun, valtakunnallisen laatusuosituksen ja lain vel-
voittamien kustannustehokkaiden, asiakaslahtoisten ja laadukkaiden kotihoito-
palveluiden kehittamisvelvoitteiden, sote-uudistuksen asettamien suositusten ja
tavoitteiden, kunnan oman strategia ja vaesttnkehityksen seka kotihoidon tyo-
yhteisOsta nousseiden tarpeiden kautta.
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2.2 Tavoitteet ja kehittamistehtavat

Tavoitteena oli tunnistaa ja nimeta Auran kunnan kotihoidon keskeiset ydin- ja
tukiprosessit, kuvata niiden nykytila ja arvioida kuvattuja prosesseja yhdessa
kotihoidon tydyhteison kanssa. Tavoitteena oli dokumentoinnin avulla tehda
prosesseista selkeitd ja entistéa asiakaslahtbisempid, noudattaen dokumentoin-
nin ydinajatusta; tehdaan tehty tyd nakyvaksi. Dokumentoinnin avulla pyrittiin
tuomaan esiin toimintojen paallekkaisyyksia ja turhia tydvaiheita, selkiyttaen
samalla vastuualueet ja rajapinnat. Tavoitteena oli yhdenmukaisten toiminta-
mallien luominen prosessikuvausten avulla Auran kotihoitoon, jotta aikaa ja
energiaa vapautuu perustyohon. Prosessien nykytilan kuvausten tavoitteena oli
toimia samalla myds yhteisend sopimuksena niistd toimintatavoista, joita koti-
hoidon tybyhteis6 omassa ty6ssdaan noudattaa seka perehdytysmateriaalina
uusille tyontekijoille. Dokumentoitujen toimintatapojen ja tyOprosessien tavoit-
teena oli herattaa asiakkaissa ja paattajissa luottamusta ja osoittaa tydyhteisén
halu avoimuuteen, kehittdmiseen ja tyon lapinakyvaksi tekemiseen. (Heinola

2007, 52; Anne Merran Laatuty6n optima-materiaali syksy 2015.)

Tavoitteena oli arvioida kuvatut tyoprosessit ja tuoda esille eri prosessien kan-
nalta kriittiset ja kehittamista vaativat vaiheet ja toiminnot. Kuvattujen ja doku-
mentoitujen tyoprosessien oli tarkoitus jatkossa toimia kehittamisen ja arvioinnin
valineend, tydyhteison omana tulevaisuuden kehittamistoimintana. (Virtanen &
Wennberg 2005, 130; Heinola 2007, 52.)

Kehittdmistehtavana oli:
1. Tunnistaa ja nimetd Auran kunnan kotihoidon keskeiset ydin- ja tukiprosessit
2. Kuvata tunnistettujen ja nimettyjen prosessien nykytila

3. Arvioida kuvatut prosessit
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2.3 Toimintaymparisto ja toimijat

Auran kunnan kotihoito on osa kunnan tarjoamia perusturvapalveluita, joihin
kuuluvat vanhustenhuolto ja palveluasuminen. Vanhustenhuolto kuuluu kunta-
laissa saadettyihin yleisiin sosiaalipalveluihin, jotka laki velvoittaa jokaisen kun-
nan jarjestamaan tai tuottamaan palvelut itse, ostamalla ne yksityiselta palve-
luntuottajalta tai tuottamaan yhdessa toisen kunnan tai kuntayhtyman kanssa.
Vanhustenhuollon tehtéavana on huolehtia kunnan vanhusvaeston tarpeidenmu-
kaisesta avo - ja laitoshoidosta, tukipalveluista seka omaishoidon tuesta. (Auran
kunta 2015.)

Auran kunnan yhdennetty kotihoito aloitti toimintansa 2.1.2014. Se tarkoittaa,
etta kotisairaanhoito, kotipalvelu ja tukipalvelut yhdistyivat saman palvelun alle.
Palveluihin kuuluu mm. tilapainen kotihoitoapu lapsiperheille, sd&nnéllinen hoito
ja huolenpito vanhuksille, seké tukipalvelut, jotka sisaltavat ateriakuljetuspalve-
lut, vaatehuollon, kuljetuspalvelut ja kauppakassipalvelut. Kunta jarjestaa nama
tukipalvelut omana toimintanaan. Asiakas voi saada kotihoidon palveluiden ja
tukipalveluiden lisdksi myds omaishoidon tukea, tehostetun palveluasumisen
intervallijaksoja seka muistisairaille tarkoitettua viikoittaista paivatoimintaa yksi-

tyisen palveluasuntolan kerhotiloissa. (Auran kunta 2015.)

Kotihoito antaa palvelua omana toimintanaan, arkisin ja viikonloppuisin. Palve-
lua ei ole tarjolla ybaikaan. YoOaikaan asiakkailla on kaytossaan turvapuhelin-
rannekkeet ja -palvelu. Turvapuhelinpalvelun kunta ostaa yksityiseltad toimijalta.
(Auran kunta 2015.)

Kotihoidon esimiehena toimii sosiaaliohjaaja ja hanella on 9 alaista. Henkilos-
toon kuuluu yksi sairaanhoitaja, kahdeksan hoitajaa ja yksi puolipaivainen tuki-
palvelutyontekija. Sosiaaliohjaajan esimiehena toimii sosiaalijohtaja. Tyoyhtei-
sOssa esimiehen sijaisena toimii vastaava sairaanhoitaja. (Kotihoidon esimie-
hen haastattelu 2015.)

Kotihoidon esimies tekee hyvinvointia edistavia kotikdynteja, antaa asiakkaille

palveluohjausta, kartoittaa palvelujen tarpeen ja tekee palvelu- ja hoitosuunni-
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telman yhdessa asiakkaan ja tarvittaessa hanen laheistensé kanssa, suunnitte-
lee, seuraa ja arvioi palveluja ja niiden tehokkuutta. Han kasittelee saapuneet
vanhusilmoitukset ja tekee tarvittavat paatokset. (Kotihoidon esimiehen haastat-
telu 2014; Auran kunta 2015.)

Kotihoidon toiminta - ajatuksena on jarjestaa ikaihmisille, sairaille tai vammaisil-
le henkilGille hoitoa, huolenpitoa ja kuntouttavaa toimintaa omassa kodissaan
niin, ettd hanen asumisensa kotona onnistuu mahdollisimman pitkdan. Lapsi-
perheille voidaan jarjestaa kotipalvelua vanhemmuuden ja arjessa selvidmisen
tukena. (Auran kunta 2015.)

Asiakkaan toimintakykya yllapitdva ja edistava toiminta, asiakkaan ja hanen
kotikulttuurinsa kunnioittaminen, itsemaardadmisoikeus, osallisuus, turvallisuus,
yksil6llisyys ja yhdenvertaisuus ovat yksikon arvot ja toimintaperiaatteet. (Koti-
hoidon esimiehen haastattelu 2014; Auran kunta 2015.)

Kotihoidon yhteisty6tahoja ovat kunnan poliittiset paattajat, sosiaalijohtaja, sosi-
aalityontekijat ja - ohjaajat, POytydn kansanterveystyon kuntayhtymd&, Auran
terveyskeskus, laitos - ja palveluasumisen yksikét, vanhustenhuollon asiakkai-
den omaiset ja muut laheiset seka yksityiset palveluntuottajat ja kolmannen sek-
torin toimijat. (Kotihoidon esimiehen haastattelu 2014; Auran kunta 2015.)
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3 KOTIHOITOTYON KEHITTAMINEN

3.1 Kotihoidon méaaritelm&, asiakkaat ja toimijat

Sosiaalihuoltolain (1301/2014) mukaan kotihoidolla tarkoitetaan kotipalvelun ja
terveydenhuoltolain 258:84n sisaltyvien kotisairaanhoidon tehtavien muodosta-
maan kokonaisuutta. Sosiaali- ja terveysministerio maarittelee sosiaalihuoltola-
kiin perustuvan kotipalvelun ja terveydenhuoltolakiin perustuvan kotisairaanhoi-
don toimintojen yhdistamisen kotihoidoksi (STM 2015).

Kotihoidon tarkoituksena on tukea asiakkaan kotona selviytymista mahdolli-
simman pitkaan kotipalvelun ja kotisairaanhoidon palveluiden avulla. Kotihoidon
asiakkaiden kannalta keskeista on elamanlaadun, hyvinvoinnin, toimintakyvyn,
terveyden ja tyytyvaisyyden parantaminen ja yllapito seka kotona asumisen
mahdollistaminen. (Heinola 2007, 36-38; Paljarvi 2012, 21; STM 2015.) Koti-
hoidon asiakkaan tarvitsemia palveluita voivat olla esimerkiksi apu paivittaises-
sa hygieniassa, laakehoidossa, sairaanhoidollisissa toimenpiteissa ja ruoka-
huollossa. Kotihoidolliset palvelut voidaankin ryhmitella sairaanhoidollisiin teh-
taviin, perushoitoon ja huolenpitoon, kodinhoitoapuun ja tukipalveluihin. Laadu-
kas kotihoito siséltaa yleisesti ottaen ennakoivan toiminnan ja palveluohjauk-
sen, kodinhoidolliset tehtavat, hoiva- ja hoitotyon, kuntoutuksen, laaketieteelli-
sen hoidon, akuuttitilanteiden sairaanhoidon ja saattohoidon. Kotihoidon palve-
lujen saatavuus, oikea-aikaisuus ja palvelujen kattavuus siséltyvat laadukkaa-
seen kotihoitoon. (Larmi ym. 2005, 20-22; Heinola 2007,61-62; Paljarvi 2012,
20-21). Tukipalvelut tdydentavét kotihoidon palveluita ja ne voivat olla esimer-
kiksi ateriapalvelua, siivouspalvelua, kylvetyspalvelua, saunapalvelua, turvapu-
helinpalvelua ja kuljetuspalvelua. Yleensa ndméa palvelut tuotetaan yksityisten
palveluntuottajien toimesta ja ne ovat maksullisia. (Valvira 2015.)

Kotihoitoa voidaan maaritella myds sen asiakasrakenteen ja palveluiden kaytta-
jien mukaan. Kotihoidon asiakasrakenne vaihtelee Suomen eri kunnissa. Suurin
asiakasryhma koostuu 75-84-vuotiaista, naisia on keskiméarin enemman kuin

miehid. (THL 2015.) Yleisin syy kotihoidon palvelujen piiriin hakeutumiselle on
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fyysisen toimintakyvyn aleneminen, erilaiset sairaudet ja sita kautta avun tarve
paivittaisissa toiminnoissa. Yha enenevissd maarin erilaiset muistisairaudet ja
paihdeongelmat tulevat vaikuttamaan kotihoidon asiakkaiden palvelutarpee-
seen. (Heinola 2007, 18-20.)

Monessa Suomen kunnassa on asiakastyotasolla jo yhdistetty kotipalveluty6 ja
kotisairaanhoitotyd yhdeksi toiminnalliseksi kokonaisuudeksi, kotihoidoksi. Se
tarkoittaa, ettd kahden eri hallintoalan henkilosto tyoskentelee paivittain yhdes-
sda, samoissa tiloissa ja yhteisilla tyovalineilla. Tatd kaytannon tyota tekevaa
yksikkda voidaan kutsua hoitotiimiksi. Tahan tiimiin kuuluu kotihoidon esimiehen
lisdksi yleensa sairaanhoitajia, lahihoitajia ja kodinhoitajia. Tiimin henkilosto te-
kee kotihoidon ty6td koulutuksen, kokemuksen ja ammattitaidon mukaan yh-
dessa sopimiensa toimintaperiaatteiden raameissa. Asiakkaan tarve maarittaa
pitkalti kotikaynnilla tarvittavan osaamisen ja sen, kuka kotihoidon tiimin ammat-
tilainen hanen luonaan kay. Yhdentyneessa kotihoidossa pyrkimyksena on
kaikkien tiimin ammattiryhmien osaamisen hyddyntaminen asiakkaiden ja tois-
tensa avuksi. (Larmi ym. 2005, 12-14; Paljarvi 2012, 22—-23.)

3.2 Kehittaminen

Kehittamistydn merkitys sosiaali- ja terveysalalla on kasvanut jatkuvasti ja sen
rooli tulee jatkossakin olemaan iso osa eri organisaatioiden arkipaivan toimintaa
(Seppanen-Jarvela & Karjalainen 2009, 3). Nykypaivan tyoelama elaa jatkuvan
muutoksen paineessa ja muutos ulottuu yksittaisista tyotehtavista aina laajoihin
yhteiskunnallisiin rakenteisiin saakka (Virtanen & Wennberg 2005, 72; Toikko &
Rantanen 2009, 7). Kehittdmisen katsotaan tapahtuvan yhteiskunnallisten, tie-
teellisten ja kaytanndllisten kysymysten risteyksesséa. Kehittamisessa kyse on-
kin siitd, miten nama eri elementit limittyvat kehittamisen eri tilanteissa ja pai-

koissa. (Seppanen-Jarveld & Karjalainen 2009, 271.)

Kehittdminen voidaan ndhda konkreettisena toimintana, jonka pdamaarana on
jonkin selkeasti maaritellyn tavoitteen saavuttaminen. Tavoitteellisuus onkin yksi

keskeinen kehittdmisen elementti, joka on hyva maaritella riittavan selkeasti.
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Kehittamisella voidaan pyrkia yksittaisten tyontekijéiden ja heidan ammatillisen
osaamisensa kehittdmiseen tai se voi kohdistua rakenteisiin ja prosesseihin.
Kehittamisen tavoitteena on usein jonkin organisaation toiminnon parantaminen
laadukkaammaksi ja kustannustehokkaammaksi jatkuvan kehittdmisen periaat-
teella, osana arjen tyota. Pitkgjanteisen kehittamiskulttuurin muodostaminen
edellyttaa tyon tavoitteiden ja perustehtavan tunnistamista, kehittdmisosaami-
sen ja kehittavan keskustelukulttuurin kasvattamista ja rakentamista. (Seppéa-
nen- Jarvela & Vataja 2009, 26—-27; Toikko & Rantanen 2009, 14-17; Hautala
ym. 2012, 67.)

Kotihoidon kehittamisen katsotaan olevan jatkuvaa oman tyon ja yhteisten tyos-
kentelytapojen arviointia, ongelmien tunnistamista ja laadun arviointia. Jotta
tutkimustulokset, nayttdon perustuva tieto ja hyvaksi koetut kaytannot saadaan
levitettya kotihoidon tyoyhteisdihin, edellyttda se kehittdmisen nakemista osana
paivittaistd hoitoty6ta. Hoitotydn asiantuntijuus perustuu arvioivaan ja kehitta-

vaan tyoskentelytapaan. (Larmi ym. 2005, 163.)

Suomen Kuntaliiton Lasso2-hankkeen julkaisussa todetaan, ettd laadukas hoito
koostuu kokonaisuudesta. Kotihoidon laatu koostuu rakenteista, prosesseista ja
vaikutuksista. Tahan kokonaisuuteen kuuluvat hyva ja laadukas asiakastyo,
hyva johtaminen ja tydyhteison hyvinvointi. Palvelun laatu syntyy kuitenkin en-
nen kaikkea arjen tyossa. Hyvan laadun yksi edellytys onkin, etté ty0yhteison
tekema tyd tehdaan nakyvaksi, sitéd arvioidaan systemaattisesti seka luodaan
yhteisesti hyvaksytyt, lakien ja suositusten mukaiset ohjeet toiminnan raameiksi.
(Suomen Kuntaliitto 2003; Heinola, R. 2007, 98-100.)

Kotihoidossa kaikki tyontekijat ovat ratkaisevia laatutekijoita, koska he suoritta-
vat kadytannon hoitotyon. Osaava ja ammattitaitoinen henkilostd kykenee teke-
maan tyonsa tuottavasti, taloudellisesti, laadukkaasti ja asiakaslahtdisesti. La-
hiesimiehen tehtdvana on varmistaa ja ohjata toimintaa naiden kriteereiden
saavuttamiseksi. Kotihoito on pitkalti yhteistyotd, joten tastd syysta jokaisen
tyontekijan tulee nahda kotihoitotydn kokonaisuus ja oma osuutensa tassa ko-

konaisuudessa. Hyvasta laadusta syntyvat kustannukset ovat perusteltavissa,
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kunhan ne vastaavat asiakkaiden todellisia tarpeita ja ne tehd&én oikein. (Larmi
ym. 2005, 128-131.)

TyoOyhteisolahtoinen prosessikehittdminen on kehittamisote, jossa korostuu yh-
teinen tekeminen, keskusteleminen ja oppiminen. Se perustuu tyéssa ja tyoyh-
teisdssa tunnistettuihin tarpeisiin ja haasteisiin ja soveltuu hyvin myés kotihoito-
tyon kehittamisen menetelmaksi. Ty6ta ja yhteis6d kehitetaan alhaalta ylospain,
koska perustehtava on asiakkaiden tarpeisiin vastaaminen. Tyodyhteisolahtdinen
prosessikehittdminen on siten viitekehys kaytannon tydtehtavien ja tyémene-
telmien kehittamiseksi, joka lisdd omalta osaltaan asiakastyon laatua. Oppivan
organisaation kasite kuvaa hyvin tydyhteisolahtoista prosessikehittamista, jossa
eletdan ja tehdaan yhdessa, tutkitaan yhdessa ja pyséhdytddn arvioimaan
omaa toimintaa. (Murto, K. 1995, 31-44; Sarala, U. 2000, 14-15; Seppé&nen-
Jarvela & Vataja 2009, 13-15.)
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4 PROSESSIAJATTELU TOIMINNAN KEHITTAMISESSA

4.1 Kotihoidon toiminnan kehittaminen prosessikuvausten avulla

Erilaisten prosessien hallintaa voidaan pitaa keskeisena laatutavoitteena taman
paivan organisaatioilla. Hallinnolta ja organisaatiolta odotetaan parempaa vai-
kuttavuutta ja tuloksia pitaa pystya arvioimaan kriittisesti. Prosessilahtoisyyden
perusidean tunnistamisesta kertoo panostukset julkishallinnon palvelutuotannon

laatuun ja asiakaslahtoisyyteen. (Virtanen & Wennberg 2005, 19.)

Julkisen hallinnon tietohallinnon neuvottelukunta méaaérittelee prosessit joukoksi
toisiinsa liittyviksi, toistuviksi toiminnoiksi, joiden avulla sy6tteet muutetaan tuo-
toiksi (JHS 2012). Laamanen ja Tinnila (2009, 10) maarittelevat prosessit toi-
mintojen ketjuksi, jonka avulla luodaan arvoa asiakkaalle. Naiden toimintojen
toteuttamiseen tarvitaan resursseja, joita johdetaan organisaatiossa. Suomen
Kuntaliiton Lasso2-hankkeen julkaisussa "Laatua vanhustyon arkeen” prosessit
maaritelladn asiakkaan nakokulmasta ajallisesti perakkain tapahtuvien palvelu-
tapahtumien muodostamaksi ketjuksi. Sen mukaan prosessi saa alkunsa jostain

virikkeesta, esim. palvelutarpeesta. (Suomen Kuntaliitto 2003.)

Kotihoidon perustehtdvaa, asiakastyotd, voidaan kuvata palveluprosessina.
Palveluprosessi sisaltaa erilaisia tyotehtavia, joita kotihoidon tyontekijat palve-
luprosessin eri vaiheissa suorittavat. ( Larmi ym. 2005, 43.) Kotihoidon proses-
sien kirjallinen kuvaaminen on keskeinen edellytys arvioinnille ja kehittamiselle.
Kotihoidossa erilaisia prosesseja on toiminnan eri tasoilla. Ne voivat esimerkiksi
olla asiakkaan hoidon ja huolenpidon prosesseja, asiakkaaksi tulon prosesseja
seka kotihoidon johtamisen prosesseja. Kotihoidon tydprosessit voidaan ryhmi-
tella ydinprosesseihin ja tukiprosesseihin. Ydinprosesseja pidetaan toiminnan
kannalta kaikkein keskeisimpina ja asiakkaalle lisdarvoa tuottavimpina. Tukipro-
sessit luovat edellytyksia ydinprosessien tehokkaalle toiminnalle ja ovat avusta-
via toimintoja. Tyoprosessien kuvaamisella pyritdan sopimaan kotihoidon yhtei-
set toimintatavat. Niiden avulla pyritddn saamaan prosesseissa toimivat ihmiset

ymmartamaan oman tydénsad merkityksen kokonaisuuden kannalta seka nake-
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maan sisaisten ja ulkoisten asiakkaiden tarpeet. (Heinola & Paasivaara 2007,
52.)

Lahtokohta prosessien kuvaamiselle on sen tarkoituksenmukaisuus ja kuvaami-
sesta syntyva hyoty. Kuvaaminen alkaa prosessien tunnistamisesta ja nimea-
misesta. (JHS 2012.) Prosessien hallinnan kannalta on keskeista, etta tyoyhtei-
sO tunnistaa ydinprosessit sekd toimintaa avustavat tukiprosessit (Heinola &
Paasivaara 2007, 52).

Kuvauksen tulee siséltdd prosessin kannalta oleelliset tekijat; resurssit, henki-
|6ston, menetelmat, tydkalut, tuotoksen, ymparistokuvauksen seka liittymapin-
nat toisiin prosesseihin (Laamanen & Tinnila 2009, 123). Prosessit voidaan ku-
vata kayttamalla hyvaksi ns. kolmisivutekniikkaa. Menetelméa pitdd sisallaan
prosessien perustiedot koottuna kansilehdeksi, prosessikaavion ja prosessin
kulkua tarkemmin kuvaavan toimintotaulukon. (Heinola & Paasivaara 2007, 54.)

Prosessien omistajien nimedminen niiden kuvaamisen yhteydessa on tarkeaa.
Prosessin omistajan tehtavana on yhdessa muiden osapuolten kanssa kehittaa
prosesseja ja muuttaa niita tarvittaessa entistd parempaan suuntaan. Omistajan
vastuulla on myds prosessin yllapito ja paivittaminen. Prosesseille voidaan ni-
meta useampi omistaja, jos se katsotaan tarpeelliseksi. (JHS 2012; Heinola &
Paasivaara 2007, 53-54.) Laajimmillaan prosesseille voidaan nimeta johtaja,
joka on vastuussa kaikesta prosessien toiminnasta ja asiakastyon vaatimusten
tayttymisesta. Prosessien omistajien nimeamisen yhteydessa on tarkea maari-
tella myos esimiehen rooli suhteessa prosessin omistajaan. (Laamanen & Tinni-
la 2009, 127.)

4.2 Arviointi

Kehittdmisen arviointi perustuu asetelmaan, jossa luodaan sellainen seurannan
ja arvioinnin asetelma, joka tuottaa tietoa oppimisen perustaksi. Kehittdmisen
keskitssa olevat ihmiset tunnistavat arvioinnin perusteella olevat kohteet par-
haiten silloin, kun he saavat itse olla keraamassa tietoa kohteesta. Kotihoidon

prosessien arvioinnin perusteella keratyn tiedon tulisi siten palvella toiminnan
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kehittamista, koska toimijat osallistuvat tiedon tuottamiseen yhteistoiminnallises-
ti. Parhaimmillaan arvioinnilla voidaankin lisatd kehittamisen itseymmarrysta ja
sen avulla paastaan tutkimaan tekemisen ja tulosten valisia yhteyksia. (Seppa-

nen-Jarvela 2004, 21; Seppanen-Jarvela & Karjalainen 2009, 216.)

Arvioinnin tulee olla systemaattista ja havainnot tulee kerata ja analysoida sa-
moin (Seppanen-Jarveld 2004, 23). Prosessien kuvaukset toimivat arvioinnin ja
kehittamisen lahteena. Niita tarkastelemalla voidaan arvioida, vastaako prosessi
sille asetettuihin vaatimuksiin ja saavutetaanko tavoitteet. Niista voidaan myds
havaita asiakkaaseen kohdistuvat tulokset ja vaikutukset. Arvioinnin ei kuiten-
kaan tule olla kertaluonteinen, vaan sen tulee muodostaa jatkuvan kehittamisen
prosessin tyootteen. (Virtanen & Wennberg 2005, 130; Heinola & Paasivaara
2007, 55.)

Kehittamisen peruslahtékohtana voidaan pitdd arvioivaa tyOotetta. Arviointia
pidetaan valineena toimintojen lapindkyvyyden tekemiseksi, tuloksellisuuden,
tehokkuuden ja laadun lisaamiseksi sekd organisaation oppimisen ja kehittymi-
sen tukemiseksi. Tarkeitd kysymyksia arviointia suunniteltaessa ovat, mitéa arvi-
oinnilla halutaan edistaa ja mita siita halutaan oppia. (Seppéanen-Jarveld & Va-
taja 2009, 51-52.)

Arvioiva ty6ote on tyéhon kohdistuvaa analyyttista ajattelua, tyon tietoista tutki-
mista ja kehittamista seka toimintaa arvioivien ja arvottavien kysymysten esit-
tamista. Se yhdistaa toiminnan teorian ja tekee siihen liittyvét vaikutusoletukset
nakyviksi ja selkeiksi seka testaa niiden toimivuuden kaytadnnossa. (Seppanen-
Jarvela & Vataja 2009, 53.)

Itsearviointi kuuluu olennaisena osana kehittamistydéhon. Kotihoitotydssa toi-
minnan toteutuksesta vastaa tyoyhteiso, joka itse arvioi ty6taan ja muokkaa sita
varten erilaisia arviointimenettelyja. Omaehtoinen arviointi tuottaa tyén kehitta-
mista varten valitttmimman hyddyn, kuin mita tapahtuisi pelkastaan ulkopuoli-
sen arvioinnin keinoin. Itsearviointi toiminnan tilasta toimii myos virikkeena ja
pohjana jatkokehittamishankkeille. (Seppanen-Jarvela 2004, 24; Seppéanen-
Jarveld & Vataja 2009, 57.)
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4.3 Aikaisempien hankkeiden esittely

Kuvaan tassa luvussa lyhyesti kehittamistyoni aihepiiriin liittyvia aiempia hank-
keita ja opinnaytetditd. Ne auttoivat oman aiheeni rajaamisessa ja kehittamis-

tyon eteenpain viemisessa.

Ensimmainen kehittdmishanke toteutettiin toiminnallisena opinnaytetyéna YI6-
jarven kaupungin kotihoidolle. Tekija on Kirsi-Maria Lamppu, Tampereen am-
mattikorkeakoulun sosiaali- ja terveysalan johtamisen ja kehittdmisen koulutus-
ohjelman opiskelija. Kehittamishankkeen tuloksena syntyi toiminta- ja laatukasi-
kirja, joka sisaltda toimintaympariston kuvauksen, tydnkuvat, prosessit seka
turvallisuusnakodkulmat. Ty6 toteutettiin yhteistoiminnallisena kehittamistyona,

jossa tyoyhteison jasenet paasivat itse kehittamaan omaa toimintaansa.

Toinen kehittdmishanke toteutettiin osana Mopo-hanketta. Hankeen tavoitteena
oli luoda sosiaali- ja terveydenhuollon organisaatio, joka perustuu prosesseihin.
Kotihoidon hankkeen tavoitteena oli kuvata Mantsala-Pornainen kotihoidon toi-
minnan kannalta keskeisten ydinprosessien nykytila ja kehittdd niiden pohjalta
kotihoidolle yhteinen tahtotila. Tyon tuloksena syntyivat graafiset ja sanalliset
prosessien nykytilan ja tahtotilan kuvaukset. Tekija on Vuokko Leirimaa, Lahden
ammattikorkeakoulun sosiaali- ja terveysalan kehittamisen ja johtamisen opis-

kelija.

Kolmas kehittamishanke on Itd&-Suomen yliopiston ja Aalto-yliopiston yhteinen
SOLEA-hanke. Raportissa kuvataan erilaisia toiminnan ja prosessien mallinta-
misen tasoja, nakokulmia ja esimerkkeja. Tekijat ovat Irmeli Luukkonen, Juha

Mykk&nen, Timo Ital4, Saara Savolainen ja Maarit Tamminen.

Neljas kehittdmishanke kasittelee prosessijohtamista prosessien kuvaamisen
nakokulmasta. Se on toteutettu toimintatutkimuksena Mediatalo Esan toimek-
siannosta. Tyon tuloksena syntyi prosessien kuvaamisen tytkalu toimeksianta-
jalle. Tekija on Salla Niskanen, Lahden ammattikorkeakoulun liiketalouden kou-

lutusohjelman, johtamisen ja viestinnan alan opiskelija.
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5 KEHITTAMISTYON TOTEUTUS

5.1 Kehittamisprosessin kuvaus ja menetelmét

Kehittdmishankkeen etenemistd voidaan Toikon ja Rantasen mukaan kuvata
neljan eri mallin mukaan: Lineaarisen mallin, spiraalimallin, tasomallin ja spa-
gettimaisen mallin mukaan. Salonen (2013) esittelee liséksi konstruktiivisen
mallin, jossa yhdistyvét lineaarisen ja spiraalimallin vahvuudet ja kehittamistoi-
minnan logiikka. Kehittémishanke eteni pd&saantoisesti lineaarista mallia nou-
dattaen, koska se sisalsi mallin paakohdat: tavoitteiden maarittelyn, suunnitte-
lun, toteutuksen ja paattamisen ja arvioinnin vaiheet. (Toikko & Rantanen 2009,
64.)

Koska kehittamistydssa keskeisessa asemassa olivat myos kotihoidon tydyhtei-
son toimijat, voidaan lineaarista mallia pitaa hieman lilan suoraviivaisena esit-
tamistapana taman hankkeen kohdalla. Hankkeen etenemista voidaan kuvata
lineaarisen mallin lisaksi konstruktiivisen mallin mukaan, koska siind korostui
yhteisdllinen ja osallistava nakokulma. Kehittamishankkeessa toteutui konstruk-
tivisen mallin mukaan tasavertainen dialogi tydyhteison ja tekijan kesken, yh-
teinen arviointi ja pysahtyminen ja kehittdmishankkeen eteneminen tarkennuk-
sen jalkeen. (Salonen 2013, 15-16.)

Keskeinen kehittamismenetelma oli tydyhteisolahtdinen prosessikehittdminen.
Tyoyhteisdlahtdinen prosessikehittaminen on viitekehys kaytannon tyotehtavien
ja tyémenetelmien kehittamiseksi asiakkaan parhaaksi. Se perustuu tydssa ja
tyoyhteistsséa tunnistettuihin tarpeisiin ja haasteisiin, ollen tyétoiminnan kehit-
tamista tavoitteiden ja visioiden saavuttamiseksi. Kehittamisotteessa tarkeédssa
roolissa on yhteisollinen tavoitteenasettelu ja tiedonmuodostus. Tama toteutui
tassa kehittamishankkeessa, koska tavoitteet asetettiin ja tietoa muodostettiin
tyoyhteisbn kanssa yhteisissa kehittamispalavereissa, tasavertaisina toimijoina.
Myds kehittamistyon sulautuminen kiintedksi osaksi paivittdistd ammattityota
toteutui tdssd hankkeessa, koska kehittamista toteutettiin paivittdisen kotihoito-

tyon lomassa. Menetelmé& on ensisijaisesti pitkdjanteinen keino tydyhteison toi-
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mintakyvyn yllapitamiseen ja vahvistamiseen yhdessa tyoyhteison kanssa, jos-
sa eletddn normaalia elam&&, pysahdytaan valilla tutkimaan ja arvioimaan

omaa toimintaansa. (Seppénen & Vataja 2009, 13-16.)

Kehittamistydn  Tekij&, kotihoi- Sahkopostit, Kehittamistyon SUUNNITTE-
alustava toi- don esimies/ kirjallisen teoria-  alustava suunni- LU JA ALOI-
meksianto, ke-  toimeksiantaja, tiedon hankintaa, telma, muistio. TUS
hittamistyon kotihoidon ty6- palaveri, idea-
alustava esittely  yhteiso seminaari.
kotihoidon tyo-
yhteisélle, kehit-
tamistyon alus-
tava suunnitel-
ma ja aiheen
rajaaminen,
ideaseminaari.
Kehittamis- Tekija, kotihoi- Suunnittelusemi-  Kehittdmissuun-  KEHITTA-
suunnitelma ja  don esi- naari, palaverit, nitelma, toimek-  MISTYON
suunnitteluse- mies/toimeksian  havainnointi, siantosopimus, TOTEUTUS
minaari, toi- taja, kotihoidon  tietoperustase- kenttamuistiin-
meksiantosopi-  tydyhteisod minaari, tydyh- panot, muistiot,
mus. Kehitta- teisdl&htdinen kehittdmispaiva-
mistyon tyosta- prosessikehitta- kirja, tietoperus-
misvaihe. Tie- minen, flappitau- ta, prosessien
toperustasemi- lut, dialogi perustietolo-
naari ja teoria- makkeet ja seli-
tiedon hankki- tyslehtilomak-
minen. keet
Kehittamistyon  Tekija Aineiston ana- Kehittamispai- KEHITTA-
tyostamisvaihe lyysi menetelma-  vakirja, proses-  MISTYON
ja analysointi- kirjallisuuden ja sien selityslehti- TOTEUTUS
vaihe. aiempien hank- lomakkeet ja

keiden avulla prosessikaaviot
Kehittamistyon  Tekija, kotihoi- Aineiston ana- Muistiot, pro- KEHITTA-
arviointivaihe ja  don esi- lyysi ja arviointi sessien arvioin-  MISTYON
paattaminen. mies/toimeksian menetelmékirjal-  tilomakkeet, ARVIOINTI
Tuotoksen taja, kotihoidon  lisuuden ja ai- prosessikaaviot ~JA PAATOS
koostaminen ja  tydyhteiso empien hankkei- ja perustietolo-
viimeistely. den avulla, tyo- makkeet, pro-
Opinnaytetydn yhteisélahtdinen  sessien selitys-

koostaminen,
esittaminen ja
valmiin tyén
palauttaminen.

prosessikehitta-
minen, dialogi

lehtilomakkeet,
valmis tuotos,
opinnaytetyo.

Kuvio 1. Kehittdmisprosessin kuvaus.

Kehittamishankkeen tiedonhankintamenetelmina kaytin havainnointia, kentta-
muistiinpanoja, henkilokohtaista kehittamispaivakirjaa, muistioita, kirjallisuutta,
flappitauluja, prosessien kuvauksen kolmisivutekniikkaa, aiempia kehittdmis-

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Suvi Sippola



25

hankkeita aihepiiriin liittyen, teoriatietoa ja sdhkodpostia. Naméa kaikki tiedonhan-
kintamenetelmat tukivat kehittdmishankkeen tyostamista sen eri vaiheissa.

5.2 Kehittdmistydn eteneminen ja dokumentointi

Kehittamistyd lahti liikkeelle alkuvuodesta 2015, jolloin sain alustavan toimek-
siannon Auran kunnan kotihoidon esimieheltd. K&avin esittelemasséa kotihoidon
tyoyhteisolle talvella 2015 alustavan kehittdmissuunnitelman, jotta he pystyivat
orientoitumaan ja valmistautumaan tulevaa kehittdmistydta varten. Kevaalla
2015 tein kirjallisen toimeksiantosopimuksen kotihoidon esimiehen kanssa ja
esittelin valmiin kehittamissuunnitelman hanelle. Sovimme samalla myos hank-
keen alustavasta aikataulusta ja toteutustavasta. Rajasin aihetta ja hankin kirjal-

listen lahteiden kautta lisaa teoriatietoa alkuvuodesta 2015.

Kehittamistyon varsinainen tydstdminen kentélla alkoi kevaalla 2015 yhdessa
kotihoidon tyoyhteisdn kanssa. Kokonaisuudessaan kehittdmistyd kesti huhti-
kuun puolesta valista syyskuun loppuun 2015, eli yhteenséa noin viisi kuukautta.
Kehittamistyon alussa mietimme ensin yhdessa esimiehen kanssa, mita mah-
dollisia prosesseja kotihoidossa on. Kavimme keskustelua keinoista, joilla saan
innostettua ja sitoutettua tyoyhteison kehittdmistyéhon mahdollisimman hyvin.
Kehittamisprosessin alussa olin tiiviisti havainnoimassa kotihoitotydon eri pro-
sesseja, jotta ymmartaisin prosessien kuvaamisen ja auki kirjoittamisen yhtey-

dessa paremmin kunkin vaiheen toiminnot.

Prosessien kuvaamisen aloitimme kevaalla 2015 yhteisella palaverilla, jossa
kavimme lapi kotihoitotydn tarkoituksen ja toiminnan tavoitteen, seka keta var-
ten kotihoito on olemassa. Keskustelimme myds, miksi prosessien kuvaus on
tarkeaa, mitd ja keta varten se tehdaan ja miten tassa kehittAmistytssa ede-
taan. Tyoyhteison kanssa maarittelimme yhteensa viisi erilaista ydinprosessia ja
neljd tukiprosessia. Kirjasin kaikki yhdessa maéaaritellyt prosessit flappitaululle,

joka jai seindlle koko kevaan ajaksi.

Toisessa palaverissa seuraavalla viikolla k&vimme lapi prosessien omistajuu-

teen liittyvid asioita ja valitsimme kullekin prosessille omistajat. Laitoimme flap-
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pitaululle liimalapuilla eri prosessit, joihin tydyhteison jasenet laittoivat oman

nimensa sen mukaan, minka prosessin omistajuudesta oli kiinnostunut.

Kolmannessa palaverissa kdvimme lapi viela prosessin omistajuuteen liittyvia
asioita ja sitd, mitkd omistajan vastuut ja tehtdvat ovat tulevaisuudessa. Ni-
mesimme yhdessa kaikille prosesseille lopulliset omistajat ja kokonaisvastuulli-
sen padomistajan, joka on kotihoidon esimies. Jatimme flappitaululle kaikki lii-
malaput, johon omistajat oli kirjattu, jotta kokonaiskuvan hahmottaminen ja
muistaminen olisi helpompaa. Kavimme samassa palaverissa keskustelua pro-
sessien mallintamisesta, prosessien tavoitteista, asiakkaista ja miten tulemme
etenemaan loppukevaasta. Kaytimme apuna flappitaulua ja limalappuja, kun
maadrittelimme prosesseille alkutapahtumat ja lopputapahtumat. Jaocimme tyot
siten, etta prosessien omistajat miettivat nama tapahtumat ja kirjasivat ne liima-

lapuille.

Neljannessa palaverissa pidin kannustuspuheen kehittamistydhon liittyen ja ka-
vimme keskustelua, mita hyottya tasta kehittamistyosta heille ja asiakkaille jat-
kossa tulisi olemaan. K&vimme taas lapi aikataulua ja ty0jarjestystd muistin vir-
kistamiseksi. Olin tehnyt valmiiksi jokaista prosessia varten perustietojen kera-
yslomakkeen, joita taytimme yhteistydssa viitena eri paivana. Kunkin prosessin

omistajat tayttivat omat lomakkeensa.

Viidennessa palaverissa kertasimme yhdessa prosesseihin liittyvaa kasitteistoa
ja tdman kehittamistyon tarvetta. Kavimme keskustelua siitd, ettd kotihoidon
toimintatapojen kirjallinen kuvaaminen on edellytys toiminnan arvioinnille ja ke-
hittdmiselle. Tydprosessien kuvaukset ovat samalla sopimuksia kotihoidon yh-
teisista toimintatavoista ja pelisddnndistd. Jatkoimme perustietolomakkeiden

tayttamista, jotka saatiin valmiiksi.

Kuudennessa palaverissa aloitimme prosessien selityslehtilomakkeiden taytta-
misen, joista olin tehnyt pohjat valmiiksi. Ne kuvaavat tyonkulkuun liittyvat yksit-
taiset tapahtumat alusta loppuun. Ohjeistin tydyhteis6a niiden tayttdmisessa ja
olin tarvittaessa apuna. Taytimme lomakkeista kaksi ensimmaista saraketta,

jotta tydmaara ei olisi kerralla lilan suuri.
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Seitsemannessa ja kahdeksannessa palaverissa jatkoimme selityslehtilomak-
keiden neljan viimeisen sarakkeen tayttamista. Kavimme viela lapi taytetyt lo-
makkeet ja tdydensimme niitd tarvittaessa. Kavimme lapi, miten kehittamistyo
etenee tasta ja mitd syksylla tulemme tekemaan. Kavimme keskustelua, mité
ajatuksia tyoyhteisolla oli herannyt kehittdmistyon tassé vaiheessa ja millaista
palautetta he halusivat antaa minulle.

Kehittamistyd eteni kesan 2015 aikana siten, ettd kirjoitin puhtaaksi koneella
kaikki prosessien perustietolomakkeet. Koostin selityslehdistd yhteenvedot ja
kirjoitin ne koneella puhtaaksi. Prosessien perustietojen ja selityslehtien perus-
teella tein kaikista prosesseista prosessikaaviot. Lahetin kaikki valmiit kaaviot,

ja selityslehdet kotihoidon esimiehelle sdhkdpostitse tarkistettavaksi.

Kehittamistyo jatkui syksylla 2015 siten, etta kavimme yhdessa lapi koostamani
ydinprosessien selityslehtilomakkeet ja kaaviot. Prosessien omistajat olivat en-
sisijaisesti vastuussa, etta kuvaukset olivat ajantasaiset, mutta kdvimme ne
kaikki vield yhteisesti lapi. Teimme tarvittavat korjaukset ja kdvimme lapi teke-

mani ydinprosessien kaaviot.

Kymmenennessa palaverissa kdvimme yhdessa |lapi koostamani tukiprosessien
selityslehtilomakkeet ja kaaviot ja teimme tarvittavat korjaukset. Etenimme sa-
moin, kuin edellisessakin palaverissa. Esimies oli lahettanyt kaikki selityslehdet
etukateen tydyhteison jasenille luettavaksi, jotta korjaukset olisi helpompi tehda

itse palaverissa.

Kavimme néiden palaverien jalkeen viela kotihoidon esimiehen kanssa l&pi
kaikki selityslehdet ja kaaviot ja muokkasimme niité tarvittaessa. Tein proses-
seille valmiiksi perustietolomakkeet eli kansilehdet kaikkien jo aiemmin tehtyjen
kuvausten pohjalta. Tein arviointilomakkeet valmiiksi prosessien arviointipalave-
ria varten. Lahetin kaikki tekemé&ni lomakkeet esimiehelle hyvéksyttavaksi ja

kommentoitavaksi.

Yhdestoista palaveri kaytettiin kaikkien prossien arviointiin valmiiden lomakkei-
den pohjalta. Esimies jakoi tyontekijat kahteen pienryhmaan sen perusteella,

kuka mistakin prosessista oli vastuussa. Olin tukena ja apuna molemmissa
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ryhmissa ja autoin avaamaan eri arviointikohtia. Samalla kertaa arvioimme

my0s perustietolomakkeet, eli kansilehdet.

Kahdestoista ja viimeinen kehittamispalaveri oli syyskuun lopussa 2015. Olin
koostanut kaikista tekemistamme prosessien kolmisivutekniikan mukaisista lo-
makkeista, kaavioista ja arvioinneista tuotoksen, joka tulisi jadmaan kotihoidon
tyoyhteison kayttoon. Keskustelimme jatkokehittamissuunnitelmasta ja miten
heidan kannattaisi edeta tulevaisuudessa oman tyénsa kehittdmisessa. Kavim-
me vield |&pi prosessien omistajien ja johtajan toimenkuvat ja vastuut. Arvioim-
me yhdessa tdman kehittdmistydn etenemista, onnistumista, haasteita ja tulok-
sia. TyOyhteison jasenet saivat antaa minulle suoraan suullisen palautteen ja

kavimmekin hedelmallista keskustelua aiheesta.

Dokumentointi on yksi keskeinen véline kdytannon kehittdmistoiminnan seuran-
nassa. Systematisointi nakyy eri tavoin kerattyind dokumenttiaineistoina, jotka
voidaan jakaa erilaisiin tyyppeihin. (Toikko & Rantanen 2009, 80.) Kayttamani
menetelmat tuottivat havainnointimateriaalia, kehittamispaivakirjan, kenttamuis-
tiinpanoja, kuvallisia tuotoksia, prosessikaavioita, prosessin selityslehtilomakkei-
ta, prosessin perustietolomakkeita, prosessien arviointiiomakkeita seka koko-
usmuistioita. Kirjoitin kaikista palavereista muistiot, jotta pystyin kuvaamaan ja
arvioimaan toimintaa myos jalkikateen. Toiminnan kuvaamisen apuna kaytin
tekemiani kirjallisia havaintoja kentalla. Havainnointi tuo esille sen, toimivatko
ihmiset niin kuin he sanovat toimivansa (Hirsjarvi ym. 2012, 212). Tein toimintaa
tukemaan kalenterin, johon hahmotin ja suunnittelin etuk&teen tulevan toimin-
nan kulun. Pidin s&danndllistd kehittamispaivakirjaa, josta tarpeen vaatiessa hain

tietoja tukemaan arviointia ja pohdintaa.

Kaikki tuotettu ja tallennettu tieto on lahtokohtaisesti yhta tarkeda, joten kaikki
tuotettu aineisto tulee analysoida ja tehda nakyvéaksi perustellusti. Analysoin
kaiken materiaalin siten, ettd lukija pystyy arvioimaan, miten prosessin aikana
paastiin tiettyyn lopputulokseen. (Toikko & Rantanen 2009, 127.) Kehittamispéi-
vakirjan, muistioiden, havainnointimateriaalin ja prosessien kuvausten perus-
teella tein kasiteanalyysin, jolla avattiin rakenteita ja paastiin lopulliseen tavoit-

teeseen, eli prosessien nykytilan kuvaukseen ja arviointiin (Toikko & Rantanen
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2009, 130-134). Kaytin aineistojen analysoinnissa hyvakseni yhteistoiminnalli-
sia ryhmid, jotka koostuvat tydyhteison jasenista. Vein kootut kuvaukset yhtei-
seen tarkasteluun, jonka jalkeen ne jasennettiin omiksi ryhmikseen. (Toikko &
Rantanen 2009, 169.) Kokosin kaikki yhdessa analysoidut aineistot kirjalliseen
ja kuvalliseen muotoon, jonka jalkeen ne analysoitiin ja arvioitiin viela yhdesséa
tyoyhteisbn kanssa, kunnes ne olivat lopullisessa muodossaan. Kaytin mene-
telmien kuvaamisessa ja esittelyssa hyodyksi aiempaa teoria- ja menetelmakir-

jallisuutta ja aiempia kehittdmistoita. (Salonen 2013, 25.)
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6 KEHITTAMISTYON TULOKSET

Kehittamistyon tuloksena syntyivat Auran kunnan kotihoidon ydin- ja tukipro-
sessien nykytilan kuvaukset ja arviointi ns. kolmisivutekniikan mukaan. Kol-
misivutekniikalla mallinnetut prosessit koostuvat perustietolomakkeista koottuna
kansilehdiksi (Liite 1), prosessikaavioista ja prosessien kulkua kuvaavista seli-
tyslehdista (Liite 3). (Heinola & Paasivaara 2007, 54; JHS 2015.) Auran kunnan
kotihoidon prosessien nykytilan kuvaukset tehtiin soveltaen ja muokaten eri kir-
jallisten lahteiden tarjoamia malleja. Opinnaytetydn tekijan tehtavana oli valita ja
tuottaa mallipohjat kuvauksien ja arvioinnin tekemiseen, jotka kotihoidon tydyh-
teisO0 yhdessa hyvaksyi. Prosessien kuvaukset ja arvioinnit dokumentoitiin seka
sahkdisesti etta kirjallisesti.

Kehittamispalaverit, joita oli yhteensa kaksitoista, etenivat etukateen suunnitel-
lun prosessimaisen etenemiskaavion mukaan. Kehittdmistydhon osallistuivat
kaikki kotihoidon kahdeksan tyontekijaa seka esimies. Palavereihin osallistuivat
aina kehittamispaivana tydvuorossa olevat kotihoidon tyontekija seka opinnay-

tetyon tekija. Keskimaarin osallistujia oli 5-7.

6.1 Kotihoidon prosessien nykytilan kuvaukset

Aloitimme ensimmaisessa palaverissa yhdessa kotihoidon tydyhteison kanssa
kuvausten laadinnan pohtimalla, mita tarkoitusta varten kotihoito on olemassa,
miké& on yksikdn toiminnan tavoite ja ketk& ovat sen keskeisia asiakkaita. Pro-
sessien maarittelyn ja kuvausten edellytyksena on, ettd organisaation tavoitteet
ja strategiset padmaarat ovat selkeitd ja ne ovat kaikilla tydyhteison jasenilla
tiedossa. Keskeista on myds maaritella organisaation asiakkaat ja heidan tar-
peensa ja odotuksensa suhteessa toimintaan. (Heinola & Paasivaara 2007, 52—
53; Virtanen & Wennberg 2005, 119-120.)

Ensimmaisessa palaverissa nimesimme yhdessa tydyhteison kanssa viisi koti-
hoitotydn ydinprosessia ja nelja tukiprosessia, jotka olivat heiddn mielestaén
keskeisessa roolissa asiakaslahtdisessa kotihoitotydssa. Ydinprosesseiksi ni-
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mettiin asiakkaaksi tuloprosessi, hoito- ja palvelusuunnitelmaprosessi, hoito-
tyonprosessi, sairaanhoitoprosessi ja ladkkeenjakoprosessi. Tukiprosesseiksi
nimettiin arviointiprosessi, kirjausprosessi, tyonjakoprosessi ja tiedonkulkupro-

sSessi.

Ydinprosessien tehtavana oli selvittdd, miksi kotihoito on olemassa ja miten se
toimii. Julkishallinnossa ydinprosessit tarkoittavat yhteiskunnallisia vaikutta-
vuusprosesseja, joiden kautta syntyy yhteiskunnallista vaikuttavuutta asiakkail-
le, tasséa tapauksessa kotihoidon asiakkaille. Tassa yhteydessa pohdimme, mi-
hin asiakkaiden tarpeisiin kotihoito pyrkii vastaamaan. Ydinprosessien tulee
vastata kysymykseen, miten kotihoito toteuttaa sille annettuja tehtavia. Proses-
sit kertovat tekemisesta, joten oli tarkea nimetéa prosessit sen mukaan. Liséksi
nimet ohjaavat usein prosessiin liittyvad ajattelutapaa ja ovat myods ulkoisen
viestinnan véline. Tukiprosessien tehtavana on luoda edellytyksia ydinprosessi-
en toiminnalle. Ne ovat olemassa, jotta ydinprosessit toimivat mahdollisimman
hyvin ja tehokkaasti. Nimeamisvaiheessa tuli ottaa huomioon ydin- ja tukipro-
sessien valiset yhteydet ja sidonnaisuudet. (Heinola & Paasivaara 2007, 52-53;
Virtanen & Wennberg 2005, 118-121.)

Kun olimme paasseet yhteisymmarrykseen prosesseista, maarittelimme pro-
sesseille omistajat ja vastuuhenkilét. Koska kotihoidossa on monta eri proses-
sia, maarittelimme osalle prosesseista useamman omistajan tyoyhteison sisalta
sen mukaan, millaista halukkuutta heilla itsellaan siihen oli ja miten kaytannon
tydssé omistajuus tulee esille (Heinola & Paasivaara 2007, 53-54). Prosessin
omistajan asema tulosyksikkborganisaatiossa ei ole sidottu esimiesasemaan,
joten omistajiksi voitiin nimeta ket vain tyoyhteison sisaltd. Kavimme l&pi pro-
sessin omistajien vastuut ja toiminnot, joita hanelle kuuluu ja kerroin tarkemmin
prosessin omistajuudesta. Prosessin omistajalla tarkoitetaan henkil6a, joka vas-
taa prosessin toiminnan seurannasta, kehittdmisesta ja onnistumisesta. Pro-
sessin omistaja vastaa esimerkiksi osaamisen kartoittamisesta, ongelmiin rea-
goinnista, prosessin mittaamisesta ja sen raportoinnista. Prosessin omistaja
kerada tietoa prosessin kehittdmistarpeista ja pitaa ylla prosessikuvauksia paivit-

téden niitd tarpeen mukaan, yhteistydssa muiden tyoyhteison jasenten kanssa.
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Omistajan vastuulla on myds varmistaa, etta kaikki prosessissa toimivat ihmiset
tietdvat oman roolinsa ja ymmartavat prosessin kokonaisuudet. Maarittelimme
samalla yhdessa prosesseille padomistajan, kotihoidon esimiehen, jonka rooli
on hyvin laaja. Han on viime kadessa vastuussa kaikesta prosesseihin liittyvas-
ta kehittamisesta, seurannasta ja asiakastyytyvaisyydesta. (Laamanen & Tinnila
2009, 127; Virtanen & Wennberg 2005, 142-144.)

Prosessien kuvaus alkoi yhteisella pohdinnalla, mista prosessit alkavat ja mihin
ne loppuvat. Kunkin prosessin omistajiksi nimetyt kotihoidon tyontekijat kirjoitti-
vat liimalapuille nama tapahtumat, ne laitettiin flappitaululle ja kaytiin yhdessa

lapi.

Seuraavaksi kuvasimme tekemieni lomakkeiden avulla kehittamispalavereissa
ensin prosessien perustiedot perustietokaavakkeen avulla (Liite 4). Taman tar-
koituksena oli orientoida kotihoidon kehittamistydryhmén jasenet miettimaan,
mista kuvattavissa prosesseissa oli kysymys. Taman lomakkeen tietoja ei tal-
lennettu mihinkdan, vaan ne toimivat myéhemmin apuna, kun kansilehtia koot-
tiin. (Niskanen 2014, 57.) Kuvaukset tehtiin viiten& eri kehittdmispaivana siten,
ettd kunkin prosessin omistajiksi nimetyt henkilot tayttivat lomakkeet yksilotyo-
na. Tassa vaiheessa kdvimme keskustelua kotihoidon tydntekijoiden kanssa
siitd, miksi prosesseja kuvataan ja mitd he ajattelevat ja odottavat kehittdmis-
tyoltd. Keskustelimme, miten he ymmartavat prosessien kuvaamisen ja siita
saatavan hyddyn. Kavimme keskustelua siita, ettd kotihoidon toimintatapojen
kirjallinen kuvaaminen on edellytys toiminnan arvioinnille ja kehittamiselle. Tyo6-
prosessien kuvaukset ovat samalla sopimuksia kotihoidon yhteisista toimintata-

voista ja pelisdanndoista. (Heinola & Paasivaara 2007, 52.)

Taman jalkeen taytimme prosessien selityslehtilomakkeet (Liite 3). Selityslehti-
lomakkeiden avulla kunkin prosessin eri tydvaiheet saadaan kuvattua yksityis-
kohtaisesti (Heinola & Paasivaara 2007, 54). Selityslehtilomakkeen tulee sisél-
taa ainakin prosessin vaiheet, tekijat, kriittiset tekijat ja suoritteet. Naiden lisaksi
se voi sisdltaéd myds tietojen hallinnan, ohjeet ja menetelméat. (Virtanen &
Wennberg 2005, 126-128.)
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Kesan aikana kavin lapi koostetut selityslehtilomakkeet, analysoin ne sisalto-
analyysin avulla ja kirjoitin puhtaaksi. Puhtaaksikirjoittamieni selityslehtien kah-
den ensimmaisen sarakkeen mukaan, tein jokaisesta prosessista oman kaavi-
onsa. Prosessikaavioiden mallintamiseen on olemassa useita erilaisia vaihtoeh-
toja; vuokaavioita, uimaratakaavioita ja erilaisia maksullisia valmiita malleja. Ne
kuvaavat toimintojen etenemisen seka toiminnoista vastaavat henkilot loogises-
sa jarjestyksessa. Prosessikaavioiden laadinnassa tarkead on muistaa niiden
helppolukuisuus. (JHS 2015; Virtanen & Wennberg 2005, 125.) Paadyimme
kotihoidon tydyhteison kanssa selkeaan ja yksinkertaiseen kuvaustapaan, jossa
kaytettiin Microsoft Wordin prosessinkuvaukseen soveltuvaa prosessigrafiikkaa
(Kuvio 2).

. . ) ) Valitsee Katsoo kalenterista
Kotihoidon hoitajat _Avaa tietokoneen ja kimppakirjan—Valitsee ylimadraiset kaynnit
Kotihoidon sairaanhoitaja kirjautuu Efficaan—Avaa oikean yms.—Varaa kaynnin
ajanvaraus-valilehden paivamaaran—Syottaa oikealle hoitajalle—Paivittaa
tyOajat tiedot

\/

Jakaa tyot ) )
asiakaslahtoisesti hoitajien Tarkistaa ja
tybvuorojen, osaamisen ja > tallentaa—Tulostaa >

omahoitajuuden mukaan asiakaslistat—Laittaa
seka asiakkaan HOPASU:n tulostetut listat kansioon
mukaan

Kirjautuu ulos Efficasta

Kuvio 2. Kotihoidon ladkehuoltoprosessin prosessikaavio.

Kavimme syksylla 2015 yhteisissa kehittamispalaverissa lapi puhtaaksikirjoitta-
mani ydin- ja tukiprosessien selityslehdet ja prosessikaaviot ja muokkasimme
niitd vield tarpeen mukaan. Kavin kaikki kuvatut prosessit vield lapi kotihoidon
esimiehen kanssa ja hyvaksytin ne hanella. Prosessien kansilehdet, eli perus-
tietolomakkeet (Liite 1) koostettiin kotihoidon tytyhteison yhdessa tekemien ja
hyvaksymien selityslehtilomakkeiden ja prosessin perustietojen kerayslomak-

keen pohjalta (Liite 4).
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6.2 Prosessikuvausten arviointi ja jatkokehittdmissuunnitelma

Arvioimme kuvatut prosessit valmiiden arviointilomakkeiden avulla (Liite 2).
Kaytimme hyvaksi kotihoidon valmiita selityslehtikuvauksia sek&a prosessien
perustietolomakkeita (Liite 1). Arvioinnin tavoitteena oli nostaa esille kehittamis-
ta vaativat asiat ja toiminnot. Arvioinnissa oli keskeista miettia, saavuttaako pro-
sessi sille asetetut tavoitteet ja millaisin mittarein niitd mitataan. Liséksi poh-
dimme, millaisia asiakkaaseen kohdistuvia vaikutuksia prosessilla oli ja olivatko
resurssit riittavia. (Heinola & Paasivaara 2007, 55.) Arvioimme my6s prosessin
omistajuuteen liittyvat vastuu- ja valtamaarityksen sek& omistajuuden maéaaritte-
lyn oikeellisuuden. Kaikista prosesseista koostettiin arvioinnin yhteenveto, jossa
konkretisoitui kunkin prosessin vahvuudet, heikkoudet, parantamismahdollisuu-
det ja uhkatekijat. Nama yhteenvedot toimivat kotihoidon jatkokehittdmisen poh-
jana, kun tydyhteiso lahtee kehittamaan omaa toimintaansa ja prosesseja kohti
tavoitetilaa. Arvioinnit koottiin yhteen ja kirjoitettiin puhtaaksi valmiille arviointi-
lomakkeelle (Liite 2).

Viimeisessa arviointipalaverissa kavimme kotihoidon tydyhteisén kanssa l&pi
valmiin tuotoksen, eli kolmisivutekniikalla kuvatut kotihoidon ydin- ja tukiproses-
sien nykytilat seka arvioinnit. Tydyhteisé sai viela vaikuttaa tuotoksen lopulli-
seen ulkoasuun ja muotoon. Loppuarviointipalaverissa selkiytimme viela kuvat-
tujen prosessien omistajien tehtavia ja vastuita seka kavimme lapi tyostamaani
jatkokehittamissuunnitelmaa. Kuvatut prosessit toimivat jatkossa konkreettisena
kotihoitotydn kehittamisen valineena, koska niiden avulla toiminnot on tehty nyt
nakyviksi. Ydinprosessit ovat keskeisella sijalla, kun prosesseja ryhdytaan kehit-
tamaan. Tama siita syysta, koska ne ovat toiminnan kannalta keskeisessa roo-
lissa ja ne tuovat lisdarvoa suoraan asiakkaalle. (Heinola & Paasivaara 2007,
52-56.) Prosessien kehittamistydlla pyritdéan yleisesti lapimenoaikojen nopeutu-
miseen, laadun paranemiseen, palvelutason paranemiseen, saastdjen aikaan-
saamiseen, toiminnan tehostumiseen ja kustannusvaikuttavuuden paranemi-
seen (Virtanen & Wennberg 2005, 132).
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Arvioinnin ja kehittamisen tulisi muodostaa jatkuvan prosessin, jolla toimintaa
kehitetd&n ja muokataan. Kavimme keskustelua siitd, ettd koihoidon tydyhteiso
voisi lahtea prosessien arviointien yhteenvedoista liikkeelle miettimalla yhdessa,
mitka 1-2 prosessia vaatisivat valitonta uudelleen kuvaamista ja kehittdmista.
Paatoksen jalkeen kehittaminen voisi alkaa tavoitetilan maarittelylla, josta paa-
vastuussa olisivat prosessien omistajat. Yhdesséa esimiehen, eli prosessien joh-
tajan kanssa tulisi myds miettia, mitd mittareita kaytetdan kunkin prosessin mit-
taamiseen. Mittareiden maarittely on tarkeaa siksi, koska niiden avulla saadaan
informaatiota toiminnan ja prosessien kehittdmistarpeista (Virtanen & Wennberg
2005, 130-132).

Keskustelimme kotihoidon tyoyhteison kanssa tiimivastaavan/tiimivastaavien
nimeamisesta, jotka olisivat vastuussa palaverien suunnittelusta, muistioiden
kirjoittamisesta, kasiteltavien asioiden kokoamisesta ja raportoinnista ym. Poh-
dimme myo6s yhteisten vuosittaisten kehittamis- ja arviointipaivien tarpeellisuu-
desta, joista olisi hyva sopia etukéteen, kunkin vuoden alussa tai lopussa. Tyo-
yhteisd pohti, voisiko se pitéaa yhteisen kuukausipalaverin, jossa asioita kasitel-
taisiin laajemmin ja viikoittain jo sovitut palaverit hieman pienimuotoisempina.
Keskustelimme myos siitd, ettd kehittamistyosta olisi hyva koota erillinen vuosi-
kello, jotta toiminta hahmottuisi ja sovitut asiat tulisi kaytya lapi. Jotta toiminnas-
ta tulisi pysyvéaa ja arvioiva tybote ja kehittaminen juurtuisivat tydyhteison kay-
tantoihin, tulisi kehittamiselle varata aika ja paikka arjen tyon lomassa. Siina
esimiehen rooli korostuu, koska hanen vastuullaan on antaa kehittamistyolle
resurssit. Kotihoidon tydyhteison omasta tahtotilasta riippuu paljon se, miten he
itse sitoutuvat ja toteuttavat tulevaisuudessa oman tyonsa kehittdmista. Proses-
siajattelun ei tulisi olla irrallaan kotihoitotyon kokonaisuudesta, vaan niiden tulisi
littya kiinte&sti strategiseen suunnitteluun, vuosisuunnitteluun, tuotekehityk-
seen, asiakassuhteiden hoitamiseen ja tydyksikon tai organisaation tulosten

mittaamiseen. (Anne Merran Laatutydn optima-materiaali syksy 2015.)
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7 KEHITTAMISTYON ARVIOINTI JA POHDINTA

7.1 Kehittamistyon tuotoksen arviointi

Taman kehittamistyon tavoitteena oli tunnistaa ja nimeta Auran kunnan kotihoi-
don keskeiset ydin- ja tukiprosessit, kuvata niiden nykytila ja arvioida kuvattuja
prosesseja tyoyhteisélahtoistd prosessikehittamistd noudattaen. Tavoitteena oli
dokumentoinnin avulla tehdé prosesseista selkeita ja entista asiakaslahtéisem-
pi&, noudattaen dokumentoinnin ydinajatusta; tehdaan tehty tyé nakyvéaksi. Do-
kumentoinnin avulla pyrittiin tuomaan esiin toimintojen paallekkaisyyksia ja tur-
hia tydvaiheita, selkiyttden samalla vastuualueet ja rajapinnat. Tavoitteena ol
yhdenmukaisten toimintamallien luominen prosessikuvausten avulla Auran koti-
hoitoon, jotta aikaa ja energiaa vapautuu perusty6hon. Prosessien nykytilan
kuvausten tavoitteena oli toimia samalla myds yhteisena sopimuksena niista
toimintatavoista, joita kotihoidon tydyhteis6 omassa tydssaan noudattaa seka
perehdytysmateriaalina uusille tyontekijoille. Dokumentoitujen toimintatapojen ja
tyOprosessien tavoitteena oli herattdd asiakkaissa ja paattajissa luottamusta ja
osoittaa tydyhteison halu avoimuuteen, kehittdmiseen ja tydn lapinakyvaksi te-

kemiseen.

Kehittamistydn tavoitteet toteutuivat tarkoituksenmukaisesti ja asetettujen tavoit-
teiden mukaisesti. Saimme tunnistettua ja nimettyd Auran kunnan kotihoidon
keskeiset ydin- ja tukiprosessit, kuvattua niiden nykytilan ja arvioitua kuvatut
prosessit tyoyhteisolahtdista kehittamisprosessia noudattaen. Dokumentoinnin
avulla tehty ty6 tehtiin nakyvéksi ja sanallistettiin selkedmpaan muotoon. Do-
kumentoinnin avulla eri prosessien paallekkaisyydet ja turhat tyévaiheet saatiin
nakyviksi ja vastuualueet ja rajapinnat selkedmmin esille. Prosessien nykytilan
kuvausten ja dokumentoinnin avulla saatiin luotua yhdenmukaiset toimintamallit
Auran kunnan kotihoidon tydyhteison kayttoon, jotta aikaa ja energiaa vapautuu
tulevaisuudessa perusty6hon entistd enemman. Kuvatut prosessit tulevat toi-
mimaan hyvana perehdytysmateriaalina uusille tyontekijdille ja yhteisena, kirjal-

lisena sopimuksena Auran kunnan kotihoidon yhteisista toimintatavoista, joita
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tyoyhteis6 on sitoutunut jatkossa noudattamaan. Koska oleellinen osa téahan
kehittamistyohon liittyvistd materiaaleista julkaistaan sahkoisesti, tulevat ne si-
ten olemaan my6s Auran kunnan kotihoidon asiakkaiden, asukkaiden ja paatta-
jien saatavilla ja luettavissa. Kehittamistyon toteutus ja tulokset tullaan esitte-
lemaan Auran kunnan paattajille alkuvuodesta 2016. Talla tavoin toteutuu
avoimuuden, kehittamishalukkuuden ja kotihoitotydn lapindkyvéaksi tekeminen.

Prosessien nykytilankuvausten arviointien avulla saatiin esille kehittamista vaa-
tivat asiat eri tydvaiheiden ja toimintojen kohdalla. Arviointien yhteenvedot tule-
vat jatkossa toimimaan hyvana pohjana, kun Auran kunnan kotihoito lahtee to-
teuttamaan kehittamista osana omaa ty6taan ja prosessejaan. Kehittdmistyon
tarkoituksena ei ole tuottaa pelkastaan teksteja, vaan myos kaytannossa toimi-
via ratkaisuja (Kananen 2012, 43—-44). Tama kehittamistyo ja sen seurauksena
syntynyt tuotos palvelevat omalta osaltaan naita kahta asiaa; tuloksena syntyi
sekd dokumentteja, ettd kaytdnnodssa toimivia ratkaisuja prosessien kuvauksen

ja kehittamisen suhteen.

Kehittamistyon tuloksena syntyneesta tuotoksesta kerattiin suullista palautetta
kehittamistyon eri vaiheissa. Palautetta antoivat kaikki kehittdamistyohon osallis-
tuneet Auran kunnan kotihoidon tydyhteison jasenet. Heiltd saadun palautteen
mukaan tuotosta muokattiin kehittdmisprosessin eri vaiheissa toimintaymparis-
t6on sopivampaan muotoon. Toimeksiantaja, eli Auran kunnan kotihoidon esi-
mies antoi suullista ja kirjallista palautetta kehittamistyon eri vaiheissa ja doku-
mentoinnin muotoa muokattiin myos héanen toiveidensa mukaan. Kehittdmistyon
loppupalaverissa kaikki paikalla olleet kehittamisty6hon osallistuneet kotihoidon
tyoyhteisbn jasenet antoivat suullisen palautteen valmiista tuotoksesta. Koko-
naisuutena tuotos oli heidan palautteensa perusteella onnistunut ja sen koettiin
palvelevan tarkoitustaan. Toisaalta kehittamisty6n arviointivaiheessa nousi esil-
le kotihoitotydn prosessin uudelleen kuvauksen tarve, koska sen kuvaus koettiin
osin puutteelliseksi. Tama toi samalla esille sen tosiasian, ettd kuvauksia teh-
dessa olisi hyva, ettd kaikki tyoyhteison jasenet osallistuisivat yhtaikaa niiden

tuottamiseen. Tuotoksen toimivuus kaytanndssa tulee selviamaan vasta, kun se
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on otettu kotihoidossa virallisesti kayttoéon, eli taméan opinnaytetydn hyvaksymi-

sen ja julkaisemisen jalkeen.

Tulosten hyddynnettavyyden kohdalla tulee ottaa huomioon kehittdmistyon kon-
tekstisidonnaisuus. Tuloksia voidaan hyddyntda muissakin tyéyhteisdissa, kun-
han otetaan huomioon muutoksen vaatimat toimenpiteet ja konteksti. (Kananen
2012, 43-44.) Taman kehittamistyon kohdalla hyédynnettiin jo aiemmin ole-
massa olevia kehittdmismalleja ja prosessikehittamisen tapoja, muokkaamalla
niita paremmin kohteeseensa sopiviksi. Samalla tavalla tatd kehittamistyota
voidaan kayttdd pohjana jonkun muun tydyhteisén toiminnan kehittamisessa,
kunhan muistetaan ottaa huomioon kunkin tydyhteison toimintaymparisto ja

toimijat.

7.2 Kehittdmisprosessin arviointi

Kehittamisprosessin eteneminen toteutui suunnitellun, lineaarisen mallin mu-
kaan. Kehittamisprosessin etenemista auttoi valmiiksi hahmottelemani aikatau-
lutus, mutta toisaalta kehittamistyon eri vaiheissa oli toimittava joustavasti ja
aikatauluja tuli muuttaa toimintaympéariston ja toimijoiden tarpeiden ja vaatimus-
ten mukaan. Tassa mielessa kehittdmistyd eteni samalla konstruktiivista mallia
noudattaen, koska siina toteutui tasavertainen dialogi toimijoiden ja tekijan kes-
ken. (Salonen 2013, 15-16.) Tyoyhteis6lahtdinen prosessikehittaminen toimi
tassa kehittdmistydsséa hyvin ja tydyhteison oma aani ja osaaminen saatiin kuu-

luville.

Kehittdmisprosessin teoriapohja ja aikaisemmat hankkeet tukivat prosessin ete-
nemista ja auttoivat kokonaisuuden hahmottamisessa. Ne auttoivat konkreetti-
sesti prosessien kaavakkeiden suunnittelussa ja toteuttamisessa, jotta proses-
seja paastiin kuvaamaan ja arvioimaan. Sahkopostit esimiehen ja tekijan valilla
olivat hyva ja nopea keino kayda lapi parantamista tai kehittamista vaativia asi-
oita seka yleisestikin hyva tiedonkulun ja viestinnan valine eri tilanteissa. Ta&ma
siité syystd, koska aika ja resurssit olivat rajallisia, eika aina voitu tavata fyysi-

sesti.
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Havainnointi kehittdmisprosessin alussa auttoi hahmottamaan kotihoidon ty6-
prosesseja konkreettisesti ja pystyin auttamaan tyoyhteis6a eri vaiheiden sanal-
listamisessa néin ollen paremmin. Flappitaulut ja kuvallisten menetelmien kaytto
konkretisoi prosessin etenemista tydyhteisélle, toimien samalla muistilappuina
aiemmista palavereista. Muistiot palavereista ja kehittamispaivakirja auttoivat
prosessin kuvaamisessa ja opinnaytetyon hahmottamisessa. Ne toimivat myos
apuna, kun hain tietoa siitd, mitéa eri vaiheissa oli sovittu ja tehty ja mita ajatuk-

sia itselleni oli tullut mieleen kehittamisprosessin eri vaiheissa.

Haasteena oli kotihoidon tydyhteisén innostaminen kehittdmisprosessiin seka
kehittamisprosessin terminologian ymmartaminen. Pyrinkin innostamaan heita
prosessin eri vaiheissa ja avaisin maanldheisimmin termein kehittamisproses-
sia, jossa onnistuin melko hyvin palautteen perusteella. Haasteina olivat myds
resurssien ja ajan rajallisuus ja kotihoidon tydyhteisén erilaiset tydvuorot. Tasta
syysta kehittdmista toteutettiin pienryhmissa monena eri paivana. Resursseista
johtuen otin tekijan roolissa vastuun Kkirjallisten tuotosten koostamisista ja puh-
taaksikirjoittamisesta, mik& osoittautui oikeaksi ratkaisuksi. Lopputulos olisi voi-
nut olla vielakin parempi, jos meilla olisi ollut enemman yhteista aikaa kaytos-
samme kehittamispalavereissa koko kotihoidon tyoyhteison kanssa samaan

aikaan.

Suullisen palautteen perusteella tydyhteiso koki kehittamisprosessin avartavaksi
kokemukseksi, jonka seurauksena oma ja muiden tekema kotihoidon ty6 tehtiin
nakyvaksi ja sanallistettiin. Samalla he oppivat huomaamaan kehittdmista vaa-
timat asiat ja suhteuttamaan sen muiden mielipiteeseen. Toisaalta tydyhteison
jasenet kokivat kehittamisen myos raskaaksi prosessiksi tyon lomassa. Heidan
mukaansa ilman tekijan innostunutta ja innostavaa asennetta lopputuloksesta ei
olisi tullut niin hyva, kuin siita tuli. Toiset kokivat, etta prosessi eteni lilan hitaas-
ti, toiset kokivat sen etenemisen liian nopeaksi ja osa koki prosessin edenneen
sopivaa vauhtia. Kotihoidon esimieheltd saadun palautteen mukaan prosessi
onnistui hyvin ja tekijand sain tyontekijoiden luottamuksen, jota ilman kehitt&-

misty0 ei olisi onnistunut. Kotihoidon tydyhteison jasen totesi osuvasti, ettd jatko
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riippuu nyt heista itsestaéan ja siitéd kehittdmisen tahtotilasta, joka heilla itsellaan
joko on tai ei ole.

7.3 Oman oppimisen arviointi

Peilaan omaa oppimistani sosionomin (AMK) kompetensseihin ja sita kautta
arvioin omaa ammatillista kehittymistani ja osaamiseni kasvua. Sosionomin
kompetensseja ovat sosiaalialan eettinen osaaminen, asiakastydon osaaminen,
sosiaalialan palvelujarjestelmaosaaminen, kriittinen ja osallistava yhteiskunta-
osaaminen, tutkimuksellinen kehittdmisosaaminen ja johtamisosaaminen. (In-
nokyla 2015).

Kehittamisprosessin aikana oma eettinen osaamiseni kasvoi ja vahvistui monin
eri tavoin. Pyrin kaikessa toiminnassani korkeatasoiseen ammattilliseen tyén
toteuttamiseen ja reflektiiviseen ajatteluun koko prosessin aikana. Harjoitteluni
aikana Auran kunnan kotihoidossa nain asiakkaiden erilaisia tarpeita ja tilantei-
ta, jotka heijastuivat kehittdmistytn asiakaslahtdisyyden syvempaan ymmarta-
miseen. Kotihoitotyon eri tyokaytantdjen reflektiivinen ja eettinen pohdinta asi-
akkaan nakokulmasta kasvatti eettista osaamistani ja ymmarrystani siitd, kenen
nakokulmasta asiakkaan parasta ja hyvinvointia tulisi tarkastella. Tyoyhteison
kanssa toimiessani eettinen osaamiseni nakyi kehittamistoiminnan tasavertai-

suudessa ja heidan ammattitaitonsa kunnioittamisessa.

Asiakastyon ammattitaitoni kehittyi arvioivien kotikayntien ja palveluohjauskerto-
jen myo6ta. Ammatillinen vuorovaikutustaitoni ja arviointitaitoni kehittyivat erityi-
sesti naiden kayntien yhteydessa, mutta myds yhteistydssa kotihoidon tyéyhtei-
son kanssa kehittamisprosessin eri vaiheissa. Asiakastydssd opin havaitse-
maan tadman asiakaskunnan hyvinvoinnin riskitekijoitd ja ennaltaehkaisevan
tyon tarpeen. Yhteisdjen tavoitteellinen ja osallisuutta tukeva osaamiseni kas-
voi tybyhteis6lahtdistd menetelm&éd hyddyntaen ja toteuttaen tuloksellisesti koko
kehittamisprosessin aikana. Asiakastyon arviointi ja dokumentointi oli yksi kes-
keinen kohta kehittdmisty6sséni, joten sen osalta osaamiseni kasvoi huomatta-

vasti.
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Sosiaalialan palvelujarjestelmaosaamiseni kasvoi erilaisten moniammatillisten
tyoryhmien palavereihin osallistumalla. Kehittamistyon teoreettiseen tietoon pe-
rehtyminen kasvatti omaa hyvinvointipalvelujarjestelman, lakien ja sdadoésten
seka ohjauksen ja valvonnan osaamistani. Kriittinen ja osallistava yhteiskunta-
osaaminen oli keskiossa kehittdmistydssani, kun yhdessa toimijoiden kanssa
pohdittiin ja kehitettiin kotihoitotyota prosessikehittamisen avulla. Tutustuin ke-
hittdmistyoni aikana julkishallintoon, kun sain esitella kunnallisille paattajille ke-
hittdmisprosessia ja sen tuloksia, joten sité kautta oma osaamiseni kehittyi talla

saralla myds.

Kehittamistyoni kautta opin johtamaan, suunnittelemaan, toteuttamaan ja arvi-
oimaan kehittdmishanketta. Tydssa suurin vastuu tasta kaikesta kuului tekijalle,
joten samalla opin sietAm&an epavarmuutta, stressia ja hallitsemaan ajankayt-
téa. Kehittamistydssani opin soveltamaan erilaisia menetelmia, jotka tuottivat
uutta tietoa uusien toimintakaytantdjen kehittamiseksi. Omat yhteisty6taitoni
kehittyivat yhteistoiminnassa moniammatillisen kotihoidon tiimin kanssa ja lu-

nastin heidan luottamuksensa, joka auttoi kehittamistyon toteuttamisessa.

7.4 Jatkokehittamisehdotukset toimeksiantajalle

Kuvatuttujen ja arvioitujen prosessien tarkoituksena on toimia jatkossa konk-
reettisena kotihoitotyon kehittdmisen valineend, koska niiden avulla toiminnot
on tehty nyt ndkyviksi. Ydinprosessit ovat keskeisella sijalla, kun prosesseja
ryhdytddn kehittdmaan. Tama siitd syysta, koska ne ovat toiminnan kannalta
keskeisessad roolissa ja ne tuovat lisdarvoa suoraan asiakkaalle. (Heinola &
Paasivaara 2007, 52-56.)

Arvioinnin ja kehittdmisen tulisi muodostaa jatkuva prosessi, jolla toimintaa kehi-
tetdan ja muokataan. Koihoidon tydyhteis6 voisi l&ahted prosessien arviointien
yhteenvedoista liikkeelle miettimalla yhdessa, mitka 1-2 prosessia vaatisivat
valitonta uudelleen kuvaamista ja kehittdmista. Paatoksen jalkeen kehittaminen
voisi alkaa tavoitetilan maarittelylld, josta paavastuussa olisivat prosessien

omistajat. Yhdessa esimiehen, eli prosessien johtajan kanssa voisi myos miet-
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tia, mitd mittareita kaytetaan kunkin prosessin mittaamiseen. Mittareiden méaarit-
tely on tarkeaa siksi, koska niiden avulla saadaan informaatiota toiminnan ja

prosessien kehittamistarpeista (Virtanen & Wennberg 2005, 130-132).

Kotihoidon tydyhteisdn voisi nimeta tiimivastaavan/tiimivastaavat esim. vuodek-
si kerrallaan. Tiimivastaavat olisivat vastuussa palaverien suunnittelusta, muis-
tioiden kirjoittamisesta, kasiteltdvien asioiden kokoamisesta ja raportoinnista
ym. Niisté olisi hyvéa sopia etukateen, kunkin vuoden alussa tai lopussa. Tyoyh-
teisO voisi se pitaa yhteisen kuukausipalaverin, jossa asioita kasiteltaisiin laa-
jemmin ja viikoittain jo sovitut palaverit hieman pienimuotoisempina. Kehittamis-
tydsta olisi hyva koota erillinen vuosikello, jotta toiminta hahmottuisi ja sovitut
asiat tulisi kaytya lapi. Jotta toiminnasta tulisi pysyvaa ja arvioiva tyoote ja kehit-
taminen juurtuisivat tyoyhteison kaytantoihin, tulisi kehittamiselle varata aika ja
paikka arjen tyon lomassa. Yhteiset vuosittaiset kehittdmis- ja arviointipaivat
voisivat jatkossa olla tarpeen, jotta kehittAmistoiminta vakiintuisi ja sille olisi
saanndllinen aika ja paikka. Esimiehen rooli korostuu tassa, koska hanen vas-
tuullaan on antaa kehittamistyolle resurssit. Kotihoidon tydyhteison omasta tah-
totilasta riippuu paljon se, miten he itse sitoutuvat ja toteuttavat tulevaisuudessa
oman tyonsa kehittamista. Prosessiajattelun ei tulisi olla irrallaan kotihoitotyén
kokonaisuudesta, vaan niiden tulisi liittya kiinte&sti strategiseen suunnitteluun,
vuosisuunnitteluun, tuotekehitykseen, asiakassuhteiden hoitamiseen ja tyoyksi-
kon tai organisaation tulosten mittaamiseen (Anne Merran Laatutydon optima-

materiaali syksy 2015).
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Prosessin perustietolomakkeet

A) PROSESSIN PERUSTIETOLOMAKE/ Ydinprosessit

1 | Prosessin nimi Asiakkaaksi tuloprosessi
2 | Prosessin tarkoitus Asiakkaan tarpeiden mukaisten palveluiden
kartoittaminen, suunnittelu ja tuottaminen
3 | Prosessin tavoite Kattava arvio palveluntarpeesta yhdessa
asiakkaan ja moniammatillisen verkoston
kanssa
4 | Prosessin omistaja Paaomistaja: Ulla-Maija Haapalainen Omis-
taja: Mar-Leena Kanervo
5 | Prosessin asiakkaat Auran kunnan asukkaat
6 | Prosessin kayttamat kes- | Asiakastiedot, terveystiedot, lahtopaikan kat-
keiset l&htotiedot tavat siirtotiedot, vaestorekisteritiedot, lau-
sunnot, todistukset, tulotiedot, sosiaalietuu-
det, asiakkaan itsensa tai omaisten antamat
tiedot
7 | Prosessin keskeiset toi- | Asiakas, kotihoidon esimies, omai-
mijat set/laheiset, kotihoidon sairaanhoitaja ja hoi-
tajat, terveyskeskus, laakari, erikoissairaan-
hoito, sosiaalitoimi
8 | Prosessin tuotokset Palvelupyyntblomake, Asiakastiedot, Palve-
lutarpeen arviointi, RAVA-arviointi (yli 65-v.),
MMSE, CERAD, Hoito- ja palvelusuunnitel-
ma, paatos palveluista ja maksuista, Hilmo-
tiedot
9 | Prosessin lahtotilanne llImoitus kotihoidon tarpeesta/ yhteydenot-
to/hakemus/ ensitieto uudesta asiakkaasta
10 | Prosessin lopputilanne Suunnitellut palvelut alkavat py6ria
11 | Prosessin  menestysteki- | Riittavasti aikaa ja resursseja kattavaan pal-
jat velutarpeen kartoitukseen, asiakkaan tarpei-

ta vastaavat palvelut, moniammatillisen ver-
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koston hyva yhteisty6, hyva ja laadukas pal-

veluohjaus
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Prosessin mittarit

Asiakastyytyvaisyyskyselyt, lait ja asetukset,

yhteiset palaverit, tarkistuslista
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Prosessin rajapinnat

muihin prosesseihin

Hoito- ja palvelusuunnitelmaprosessi, arvi-

ointiprosessi, tukipalveluprosessit

14

Prosessin ohjaus ja
kehittamismenettely

Padomistaja  vastaa  ohjauksesta ja
kehittamisestd  yhteistydssd  henkildston
kanssa, arviointi kerran vuodessa tai
tarvittaessa

15

Kuvauksen laatija ja laa-
dintapaivamaara
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A) PROSESSIN PERUSTIETOLOMAKE/ Ydinprosessit

1 | Prosessin nimi Hoito- ja palvelusuunnitelmaprosessi

2 | Prosessin tarkoitus Asiakaslahtbisen palvelutarpeen arvioinnin
seurauksena tehty sopimus asiakkaan tarvit-
semista palveluista

3 | Prosessin tavoite Tuottaa asiakkaalle hoito- ja palvelusuunni-
telman mukaiset palvelut laadukkaasti ja asia-
kaslahtoisesti

4 | Prosessin omistaja Padomistaja: Ulla-Maija Haapalainen Omista-
ja: Katja Karjalainen, Maarit Rajala

5 | Prosessin asiakkaat Auran kunnan kotihoidon asiakkaat

6 | Prosessin kayttamat | Asiakkaan kotihoidon tarve, kartoitus- tai arvi-

keskeiset lahtotiedot ointikaynti asiakkaan luona, kotihoidon sai-

raanhoitajan ja hoitajien antamat tiedot, terve-
ystiedot, laakelistat, lahtopaikan kattavat siir-
totiedot, lausunnot, asiakkaan itsensa tai
omaisten antamat tiedot, SAS-palaverista
saadut tiedot, YLE, ESAPAL

7 | Prosessin keskeiset toi- | Asiakas, kotihoidon esimies, kotihoidon sai-

mijat raanhoitaja ja hoitajat, omahoitaja, omaiset

8 | Prosessin tuotokset Hoito- ja palvelusuunnitelma

9 | Prosessin laht6tilanne Kartoitus- tai arviointikaynti asiakkaan luona

10 | Prosessin lopputilanne Hoito- ja palvelusuunnitelman tarkistus, arvi-
ointi ja paivitys

11 | Prosessin menestysteki- | Asiakaslahtdinen, laadukas, kattava ja ajan-

jat

tasainen palvelutarpeen arviointi, asiakkaan ja
henkildston yhteinen nékemys palveluista ja
hoidosta, henkiloston hoito- ja palvelusuunni-
telman teon osaaminen, moniammatillisen
verkoston hyva yhteistyd ja tiedonkulku, yh-

tenevaiset toimintatavat, arvioinnin ja seuran-
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nan osaaminen

12

Prosessin mittarit

Asiakastyytyvaisyyskyselyt, yhteiset palaverit,
hoidon onnistumisen arviointi ja seuranta, asi-
akkaalta saatu suora palaute, vuosittaiset pai-
vitykset

13

Prosessin rajapinnat

muihin prosesseihin

Asiakkaaksi tuloprosessi, hoitotydn prosessi,
sairaanhoitotydn prosessi, kirjausprosessi,
ladkehuoltoprosessi, arviointiprosessi, tiedon-
kulkuprosessi

14

Prosessin  ohjaus ja
kehittamismenettely

Paaomistaja vastaa ohjauksesta ja
kehittamisestd  yhteistydssa  henkiloston
kanssa, viikkopalaveri ja hoitopalaveri kerran
viilkossa, jossa kaydaan yhdessa asioita lapi
ja pyritdan kehittamaan niita

15

Kuvauksen laatija ja laa-
dintapaivamaara

Suvi Sippola 10.9.2015

16

Kuvauksen hyvéksyja ja
hyvaksymispaivamaara

Ulla-Maija Haapalainen 24.9.2015

17

Versionumero

1.0
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A) PROSESSIN PERUSTIETOLOMAKE/ Ydinprosessit

1 | Prosessin nimi Hoitotyon prosessi

2 | Prosessin tarkoitus Tukea asiakkaan kotona asumista ja selviy-
tymista hoitotyon keinoin

3 | Prosessin tavoite Tuottaa asiakkaalle hoito- ja palvelusuunni-
telman mukaiset palvelut laadukkaasti ja asia-
kaslahtoisesti

4 | Prosessin omistaja Paaomistaja: Ulla-Maija Haapalainen Omista-
ja: Anneli Vuori, Katja Karjalainen, Tarja Ta-
berman

5 | Prosessin asiakkaat Auran kunnan kotihoidon asiakkaat

6 | Prosessin kayttamat | Asiakkaan kotihoidon tarve, kotihoidon sai-

keskeiset lahtotiedot raanhoitajan ja hoitajien antamat tiedot, terve-

ystiedot, laakelistat, l&Ahtopaikan kattavat siir-
totiedot, lausunnot, asiakkaan itsensd tai
omaisten antamat tiedot, SAS-palaverista
saadut tiedot, YLE, ESAPAL, hoito- ja palve-
lusuunnitelma

7 | Prosessin keskeiset toi- | Asiakas, kotihoidon hoitajat

mijat

8 | Prosessin tuotokset Effica-kotihoito kirjaukset, kirjaukset asiak-
kaan kotona olevaan viestivihkoon, hoitoty6n
palaverin kirjaukset, Effica-viesti, kirjaukset
toimiston viestivihkoon

9 | Prosessin lahtétilanne Asiakaslistaan tutustuminen

10 | Prosessin lopputilanne Tarvikkeiden, avainten ja puhelimen palautus
toimistoille

11 | Prosessin menestysteki- | Tyytyvéaiset ja kotona selviytyvat asiakkaat,

jat

moniammatillisen verkoston hyva yhteisty6 ja
tiedonkulku, korkeatasoinen hoitotyon osaa-
minen ja yhtenevaiset toimintatavat, arvioinnin

osaaminen, hoidon onnistuminen, paivitetyt
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asiakaslistat ja ajanvarauskirja, hyva hoitotyon

etukateissuunnittelu

12

Prosessin mittarit

Asiakastyytyvaisyyskyselyt, yhteiset palaverit,
hoidon onnistumisen arviointi ja seuranta, asi-

akkaalta saatu suora palaute

13

Prosessin rajapinnat

muihin prosesseihin

Hoito- ja palvelusuunnitelmaprosessi, sai-
raanhoitotyon prosessi, kirjausprosessi, laa-
kehuoltoprosessi, arviointiprosessi, tiedonkul-
kuprosessi, tydbnjakoprosessi

14

Prosessin  ohjaus ja
kehittamismenettely

Paaomistaja vastaa ohjauksesta ja
kehittamisestd  yhteistydssa  henkiloston
kanssa, viikkopalaveri ja hoitopalaveri kerran
viilkossa, jossa kaydaan yhdesséa asioita lapi
ja pyritdan kehittamaan niita

15

Kuvauksen laatija ja laa-
dintapaivamaara

Suvi Sippola 10.9.2015

16

Kuvauksen hyvaksyja ja
hyvaksymispaivamaara

Ulla-Maija Haapalainen 24.9.2015

17

Versionumero

1.0
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A) PROSESSIN PERUSTIETOLOMAKE/ Ydinprosessit

1 | Prosessin nimi Sairaanhoitoprosessi
2 | Prosessin tarkoitus Asiakkaan sairauden mukainen hoito
3 | Prosessin tavoite Toteuttaa ja seurata asiakkaan sairaanhoitoa
ohjeiden mukaisesti, laadukkaasti, kustannus-
tehokkaasti ja inhimillisesti, osaamiseen ja
koulutukseen perustuen
4 | Prosessin omistaja Paaomistaja: Ulla-Maija Haapalainen Omista-
ja: Mar-Leena Kanervo
5 | Prosessin asiakkaat Auran kunnan kotihoidon asiakkaat
6 | Prosessin kayttamat | Asiakkaan hoidon tarve, kotihoidon sairaan-
keskeiset lahtotiedot hoitajan ja hoitajien antamat tiedot, terveys-
tiedot, laakelistat, lahtopaikan kattavat siirto-
tiedot, lausunnot, asiakkaan itsensa tai
omaisten antamat tiedot, SAS-palaverista
saadut tiedot, YLE, ESAPAL
7 | Prosessin keskeiset toi- | Asiakas, kotihoidon sairaanhoitaja ja hoitajat,
mijat terveyskeskus, ladkari, erikoissairaanhoito,
sairaala, omaiset ja laheiset
8 | Prosessin tuotokset Effican KHTOTS-kirjaus, ANTIKO, YLE,
ESAPAL, hoitotyon palaverin kirjaukset
9 | Prosessin lahtotilanne Asiakkaan sairaanhoidollisen palvelun tarve
iimenee
10 | Prosessin lopputilanne Hoidon arviointi ja paattaminen
11 | Prosessin menestysteki- | Asiakkaan sairaanhoidollisia tarpeita vastaa-
jat vat palvelut, moniammatillisen verkoston hyva
yhteistyd ja tiedonkulku, korkeatasoinen sai-
raanhoidollinen osaaminen, arvioinnin osaa-
minen, hoitotarvikkeiden hyva saatavuus,
hoidon onnistuminen
12 | Prosessin mittarit Asiakastyytyvaisyyskyselyt, lait ja asetukset,
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yhteiset palaverit, hoidon onnistumisen arvi-

ointi, infektioiden ehkaisy

13

Prosessin rajapinnat

muihin prosesseihin

Hoito- ja palvelusuunnitelmaprosessi, hoito-
tyon prosessi, kirjausprosessi, laakehuolto-

prosessi

14

Prosessin  ohjaus ja
kehittamismenettely

Paaomistaja vastaa ohjauksesta ja
kehittamisestd  yhteistydssa  henkiloston
kanssa, sairaanhoitaja vastaa o0saamisen

kohtaamisesta

15

Kuvauksen laatija ja laa-
dintapaivamaara

Suvi Sippola 9.9.2015

16

Kuvauksen hyvaksyja ja
hyvaksymispaivamaara

Ulla-Maija Haapalainen 24.9.2015

17

Versionumero

1.0
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A) PROSESSIN PERUSTIETOLOMAKE/ Ydinprosessit

1 | Prosessin nimi Laakehuoltoprosessi

2 | Prosessin tarkoitus Asiakkaan sairauden/oireiden mukainen laa-
kinnallinen hoito

3 | Prosessin tavoite Toteuttaa ja seurata asiakkaan laakehoitoa
laadukkaasti ladkarin maaraysten mukaan

4 | Prosessin omistaja Paaomistaja: Ulla-Maija Haapalainen Omista-
ja: Mar-Leena Kanervo, Anneli Vuori ja Katja
Karjalainen

5 | Prosessin asiakkaat Auran kunnan kotihoidon asiakkaat

6 | Prosessin kayttamat kes- | Asiakkaan vointi ja hoidon tarve, kotihoidon

keiset lahtotiedot sairaanhoitajan ja hoitajien antamat tiedot,

terveystiedot, ladkelistat, lahtopaikan kattavat
siirtotiedot, lausunnot, asiakkaan itsensa tai
omaisten antamat tiedot

7 | Prosessin keskeiset toi- | Asiakas, kotihoidon sairaanhoitaja ja hoitajat,

mijat terveyskeskus, laakari, erikoissairaanhoito,

kotihoidon esimies, apteekki

8 | Prosessin tuotokset Effican KHTOTS-kirjaus, ANTIKO, YLE,
ESAPAL, ladkelistat ja ladkemaaraykset, E-
reseptit ja reseptit, apteekkivihko, laékepoik-
keamaraportti

9 | Prosessin lahtétilanne Asiakkaan laékinnallisen hoidon tarve ilme-
nee

10 | Prosessin lopputilanne Seuranta ja palaute l&akéarille

11 | Prosessin menestysteki- | Asiakkaan laakinnéllisia tarpeita vastaavat

jat

palvelut, moniammatillisen verkoston hyva
yhteistyd ja tiedonkulku, la&kepoikkeamien
vahaisyys, ajantasainen laakelista, korkea-

laatuinen ladkehoidollinen osaaminen
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12

Prosessin mittarit

Asiakastyytyvaisyyskyselyt, lait ja asetukset,
yhteiset palaverit, kotiutumisen tarkistuslista,

ladkehoitosuunnitelma, kaksoistarkistus

13

Prosessin rajapinnat

muihin prosesseihin

Hoito- ja palvelusuunnitelmaprosessi, laakari-
tyon prosessi, hoitotydn prosessi, sairaanhoi-

toprosessi, kirjausprosessi

14

Prosessin ohjaus ja
kehittamismenettely

Paaomistaja vastaa ohjauksesta  ja
kehittamisestd  yhteistydssa  henkiloston
kanssa, ladkepoikkeamien kasittely
saanndllisesti yhteisessa palaverissa, jossa
mietitddn  keinoja  niiden  poistamiseksi,
tilastointi, perehdytys

15

Kuvauksen laatija ja laa-
dintapaivamaara

Suvi Sippola 9.9.2015

16

Kuvauksen hyvaksyja ja
hyvaksymispaivamaara

Ulla-Maija Haapalainen 24.9.2015

17

Versionumero

1.0
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A) PROSESSIN PERUSTIETOLOMAKE/ Tukiprosessit

1 | Prosessin nimi Arviointiprosessi

2 | Prosessin tarkoitus Asiakastyon laadun varmistamisen valine

3 | Prosessin tavoite Selkeasi ohjeistettu toiminto, jolla varmiste-
taan onnistunut ja asiakaslahtéinen arviointi

4 | Prosessin omistaja Paaomistaja: Ulla-Maija Haapalainen Omista-
ja: Marika Salminen ja Katja Karjalainen

5 | Prosessin asiakkaat Auran kunnan kotihoidon asiakkaat

6 | Prosessin kayttamat kes- | Asiakastiedot, hoitajien havainnot, arviointi ja

keiset lahtotiedot seuranta paivittisissd asiakaskontakteissa,

arvioiva kotikaynti, Effica-kirjaukset, yhtey-
denotot, fraasit, tarkistuslistat, HOPASU, ta-
voitteet, moniammatillisen verkoston kirjauk-
set

7 | Prosessin keskeiset toi- | Asiakas, kotihoidon sairaanhoitaja ja hoitajat,

mijat omabhoitaja, kotihoidon esimies, omaiset, laa-

kari, moniammatillinen verkosto

8 | Prosessin tuotokset Effica- kirjaukset ja viestit, hoito- ja palvelu-
suunnitelmien paivitykset, [&dkarivinon kirja-
ukset, hoitotyon palaverivihon kirjaukset, Effi-
ca-kotihoitotiivistelma ja valiarvio, palvelupaa-
tos

9 | Prosessin lahtétilanne Arvioinnin tarve

10 | Prosessin lopputilanne Hoito- ja viikkopalaverissa kasiteltyjen asioi-

den kirjaus/Paivitetty HOPASU
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11

Prosessin menestysteki-
jat

Moniammatillisen verkoston hyva yhteistyo ja
tiedonkulku, arvioinnin ja seurannan hyva
osaaminen, rakenteisen kirjaamisen hyva
osaaminen, asiakaslahtodinen toiminta, péaivi-

tetyt HOPASU:t, arvioinnin hyvéa ohjeistus

12

Prosessin mittarit

Asiakastyytyvaisyyskyselyt, moniammatillisen

verkoston palaute

13

Prosessin rajapinnat

muihin prosesseihin

Hoito- ja palvelusuunnitelmaprosessi, hoito-
tyon prosessi, sairaanhoitotyon prosessi, laa-

kehuoltoprosessi, kirjausprosessi, tiedonkul-

14

Prosessin  ohjaus ja
kehittamismenettely

kuprosessi

Paaomistaja vastaa ohjauksesta ja
kehittamisestd  yhteistydéssd  henkiloston
kanssa kerran vuodessa, palautteeseen

perustava kehittaminen

15

Kuvauksen laatija ja laa-
dintapaivamaara

Suvi Sippola 15.9.2015

16

Kuvauksen hyvéksyja ja
hyvaksymispaivamaara

Ulla-Maija Haapalainen 24.9.2015

17

Versionumero

1.0
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A) PROSESSIN PERUSTIETOLOMAKE/ Tukiprosessit

1 | Prosessin nimi Kirjausprosessi
2 | Prosessin tarkoitus Asiakaslahtbisen hoitotyon toteutuksen vali-
ne tiedonkulkua, arviointia ja seurantaa var-
ten
3 | Prosessin tavoite Asiakkaan potilasturvallisuuden ja tiedonku-
lun varmistaminen, taloudellinen, helppo ja
nopea kayttaa
4 | Prosessin omistaja Padomistaja: Ulla-Maija Haapalainen Omis-
taja: Maarit Rajala ja Raija Tuominen
5 | Prosessin asiakkaat Auran kunnan kotihoidon asiakkaat
6 | Prosessin kayttamat kes- | Asiakastiedot, hoitajien havainnot, arviointi ja
keiset lahtotiedot seuranta, rakenteellisen kirjauksen ohjeistus
7 | Prosessin keskeiset toi- | Kotihoidon sairaanhoitaja ja hoitajat, kotihoi-
mijat don esimies
8 | Prosessin tuotokset Effican rakenteiset kirjaukset
9 | Prosessin lahtdtilanne Kirjautuminen Efficaan—Asiakkaan valinta
10 | Prosessin lopputilanne Tietojen tallennus ja Effican sulkeminen
11 | Prosessin menestysteki- | Ohjelman toimintavarmuus ja tydyhteisén
jat Effica-ohjelman hyvat kayttotaidot, rakentei-
sen Kkirjaamisen, arvioinnin ja seurannan
osaaminen, moniammatillisen verkoston hy-
va yhteisty0 ja tiedonkulku
12 | Prosessin mittarit Asiakastyytyvaisyyskyselyt, asiakkaan voin-

nin seuranta
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13

Prosessin rajapinnat

muihin prosesseihin

Hoito- ja palvelusuunnitelmaprosessi, hoito-
tybn prosessi, sairaanhoitotybn prosessi,

la&kehuoltoprosessi

14

Prosessin ohjaus ja
kehittamismenettely

Padomistaja  vastaa ohjauksesta ja
kehittdmisestéa  yhteistydssa  henkiloston
kanssa, kayttajien palautteeseen perustava
kehittdminen

15

Kuvauksen laatija ja laa-
dintapaivamaara

Suvi Sippola 15.9.2015

16

Kuvauksen hyvaksyja ja
hyvaksymispaivamaara

Ulla-Maija Haapalainen 24.9.2015

17

Versionumero

1.0
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A) PROSESSIN PERUSTIETOLOMAKE/ Tukiprosessit

1 | Prosessin nimi Tyobnjakoprosessi

2 | Prosessin tarkoitus Asiakaspaikkojen jarjestelmallinen jakaminen
kotihoidon asiakkaiden HOPASU:n mukai-
sesti

3 | Prosessin tavoite Asiakaslahtéinen HOPASU:N toteuttaminen
hoitajien osaamiseen ja omahoitajuuteen pe-
rustuen

4 | Prosessin omistaja Paaomistaja: Ulla-Maija Haapalainen Omista-
ja: Mar-Leena Kanervo, Maarit Rajala, Raija
Tuominen, Tarja Taberman ja Katja Karjalai-
nen

5 | Prosessin asiakkaat Auran kunnan kotihoidon asiakkaat

6 | Prosessin kayttamat kes- | Asiakkaan hoidon tarve, hoito- ja palvelu-

keiset lahtotiedot suunnitelma, hoitajien osaaminen, tyévuoro-

lista, kalenteri

7 | Prosessin keskeiset toi- | Kotihoidon sairaanhoitaja ja hoitajat

mijat

8 | Prosessin tuotokset Effican ajanvarauskirjan mukaiset asiakaslis-
tat

9 | Prosessin lahtdtilanne Kirjautuminen Efficaan—Ajanvarauskirja

10 | Prosessin lopputilanne Tulostettujen asiakaslistojen laittaminen kan-
sioon

11 | Prosessin menestysteki- | Asiakkaan HOPASU:n mukaiset palvelut,

jat

asiakkaan tarpeiden ja hoitajien osaamisen
kohtaaminen, moniammatillisen verkoston

hyva yhteistyo ja tiedonkulku, resurssit vaadi-
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tulla tasolla, ohjelman hyvat kayttétaidot

12

Prosessin mittarit

Asiakastyytyvaisyyskyselyt, suora palaute

asiakkaalta ja tyoyhteisolta

13

Prosessin rajapinnat

muihin prosesseihin

Hoito- ja palvelusuunnitelmaprosessi, hoito-
tyon prosessi, sairaanhoitotybn prosessi, Kir-

jausprosessi

14

Prosessin ohjaus ja
kehittamismenettely

Paaomistaja vastaa ohjauksesta ja
kehittamisestd  yhteistydssd  henkildston
kanssa, sairaanhoitaja vastaa o0saamisen

kohtaamisesta

15

Kuvauksen laatija ja laa-
dintapaivamaara

Suvi Sippola 15.9.2015

16

Kuvauksen hyvaksyja ja
hyvaksymispaivamaara

Ulla-Maija Haapalainen 24.9.2015

17

Versionumero

1.0
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A) PROSESSIN PERUSTIETOLOMAKE/Tukiprosessit

1 | Prosessin nimi Tiedonkulkuprosessi

2 | Prosessin tarkoitus Hyvan tiedonkulun toteutuminen asiakaslah-
tbisen hoitotydn varmistamiseksi

3 | Prosessin tavoite Asiakaslahtéisen hoitotyon toteutuminen ja
hyva tiedonkulku

4 | Prosessin omistaja Paaomistaja: Ulla-Maija Haapalainen Omista-
ja: Mar-Leena Kanervo, Marika Salminen ja
Raija Tuominen

5 | Prosessin asiakkaat Auran kunnan kotihoidon asiakkaat

6 | Prosessin kayttamat | Asiakastiedot, hoitajien havainnot, arviointi ja

keskeiset lahtotiedot seuranta, arvioiva kotikaynti, Effica-kirjaukset,

ladkarin tiedot, yhteisesti sovitut palaverit

7 | Prosessin keskeiset toi- | Kotihoidon sairaanhoitaja ja hoitajat, kotihoi-

mijat don esimies

8 | Prosessin tuotokset Effica- kirjaukset ja viestit, hoito- ja palvelu-
suunnitelmien paivitykset, palaverivihon kirja-
ukset, asiakkaan viestivihon kirjaukset, kirjeet,
sahkopostit, kalenterimerkinnat, laakarivinon
kirjaukset, hoitotydn palaverivihon kirjaukset,
kotihoidon kansion kirjaukset

9 | Prosessin lahtotilanne Tiedotettava asia tai saannollisesti pidettava
palaveri

10 | Prosessin lopputilanne Asia tiedotettu tai palaveri paattyy

11 | Prosessin menestysteki- | Moniammatillisen verkoston hyva yhteistyo ja

jat

tiedonkulku, arvioinnin ja seurannan hyva
osaaminen, yhteisesti sovitut ja saannollisesti
pidettavat palaverit ja hyvat palaverikaytan-

not, yhdesséa sovitut viestintavalineet, joita on
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sopivasti, tiedonkulun selkeys

12

Prosessin mittarit

Asiakastyytyvaisyyskyselyt

13

Prosessin rajapinnat

muihin prosesseihin

Asiakkaaksi tuloprosessi, hoito- ja palvelu-
suunnitelmaprosessi, hoitotydn prosessi, sai-
raanhoitotyon prosessi, ladkehuoltoprosessi,

Kirjausprosessi, arviointiprosessi

14

Prosessin  ohjaus ja
kehittamismenettely

Paaomistaja vastaa ohjauksesta ja
kehittamisestd  yhteistydssd  henkiloston
kanssa, palautteeseen perustava

kehittdminen

15

Kuvauksen laatija ja laa-
dintapaivamaara

Suvi Sippola 15.9.2015

16

Kuvauksen hyvaksyja ja
hyvaksymispaivamaara

Ulla-Maija Haapalainen 24.9.2015

17

Versionumero

1.0
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Prosessien arviointilomakkeet

Liite 2(64)

C) PROSESSIN ARVIOINTILOMAKE/ Ydinprosessit

1. Prosessin nimi: Asiakkaaksi tuloprosessi Omistaja: Ulla-Maija Haapalainen

ja Mar-Leena Kanervo

2. Arvioi prosessin tavoitteet

Onko strategian vaatimukset otettu
huomioon?
Onko viranomaisvaatimukset otettu
huomioon?
Onko asiakkaan vaatimukset otettu
huomioon?

On otettu
On otettu (laki, suositukset)

On otettu (asiakkaan eh-
doilla)

3. Arvioi prosessin perustietolomake ja

selityslehdet e Eiaina
e Toimitaanko kuvauksen mukaisesti? © Kylla .
e Ovatko menestystekijat ja kriittiset y VO'S__' selventad
vaiheet oikein maaritelty? o Kylla
e Onko prosessivaiheiden ohjeistus
riittava?
e Tukevatko tietojarjestelmat proses-
sin vaiheen suorittamista?
4. Arvioi prosessin mittarit e Kylla, mutta aina ei mitata
e Mitataanko oikeita asioita? oik(_ait_a gsioita tai _ei kayteta
e Ovatko mittarit kytkoksissa proses- . i;x:glntlkaavakkelta
sin tavoitteisiin ja menestystekijoi- . . o :
hin? o _Kylla, jos k_aytetaan sovittu-
e Saadaanko mittareiden avulla tieto ja lomakkeita
siitd, miten on onnistuttu asiakkaan,
oman henkildstén, prosessin suori-
tuskyvyn ja talouden nakokulmista
katsottuna?
5. Arvioi prosessin edellyttamat resurs- o
sit e Ok
e Henkildstd e Ok
e \Vilineet ja laitteet ¢ Ok .
e Jarjestelmat * Ajanpuute, mittareiden ja
« Tilat, materiaalit, jne. arvu_)lntlkaavakkelden/ Ky-
. ’ ’ selyjen kayton puutteet
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6. Arvioi prosessin omistajuus ja tehtéa-
vat

e Onko méaaritelty oikein?
e Ovatko vastuu- ja valtaméaaritykset
selkeat?

7. Arvioi tuotetut tulostiedot, dokumen-
tit ja niiden hyodyntaminen

RAVA-arviointi,
toimintakykytestit: asiakaslahtoiset

asiakaskyselyt,

palvelut, tarpeelliset palvelut, laa-
dukas hoitoty6, HOPASU

8. Arvioi prosessin ohjaus, arviointime-

nettelyt, parantamistoimenpiteet

Kattavan kartoituksen kirjaaminen

e HOPASU
e Arvioinnin kirjaus

Arvioinnin yhteenveto

Prosessin vahvuudet

e Selvéa ohjeistus saatavilla
e Ammattitaito
e Osaaminen

Prosessin heikkoudet

Ajanpuute
YhteistyOn vahaisyys
Osaaminen
Yksipuolisuus

Prosessin parantamismahdollisuudet

e Kattavan kartoituskaavakkeen otta-
minen kayttoon, malli on olemassa

Prosessin uhkatekijat

e Prosessi ei etene lain méaa-
rittelemassa ajassa
e Aika eiriita
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C) PROSESSIN ARVIOINTILOMAKE!/ Ydinprosessit

1. Prosessin nimi: Hoito- ja palvelusuunnitelmaprosessi Omistaja: Ulla-Maija

Haapalainen, Katja Karjalainen ja Maarit Rajala

2. Arvioi prosessin tavoitteet

Onko strategian vaatimukset otet-
tu huomioon?
Onko viranomaisvaatimukset otet-
tu huomioon?
Onko asiakkaan vaatimukset otet-
tu huomioon?

Kylla

Kylla

Otetaan, mutta asiakas ei ole
lasna HOPASU:a tehtdessa

3. Arvioi prosessin perustietolomake

ja selityslehdet

Toimitaanko kuvauksen mukai-
sesti?

Ovatko menestystekijat ja kriittiset
vaiheet oikein maaritelty?

Onko prosessivaiheiden ohjeistus
riittava?

Tukevatko tietojarjestelmat pro-
sessin vaiheen suorittamista?

Kylla, mutta onko kuvattu liian
yksityiskohtaisesti?

On maaritelty oikein

Ei ole, vaatii selvennysta
Kylla, jos niitd osattaisiin kayt-
taa tarkoituksenmukaisella ta-
valla

4. Arvioi prosessin mittarit

Mitataanko oikeita asioita?
Ovatko mittarit kytk6ksissa pro-
sessin tavoitteisiin ja menestyste-
kijoihin?

Saadaanko mittareiden avulla tie-
to siitd, miten on onnistuttu asiak-
kaan, oman henkilostdn, proses-
sin suorituskyvyn ja talouden na-
kokulmista katsottuna?

Mittarit epaselvia ja puutteelli-
sia

Hoidon arviointi- ja seuranta-
mittarit eivat ole kaytossa
Omabhoitaja keskustelee asi-
akkaan kanssa

5. Arvioi prosessin edellyttdmat re-

surssit

Henkildsto

Vaélineet ja laitteet
Jarjestelmat

Tilat, materiaalit, jne.

Osaaminen hyvaa
Tietojarjestelmén kaytén
osaaminen, kankeus, kotihoi-
don rajoitteet, ei toimi samalla
tavalla sosiaalipuolel-
la/terveyspuolella

Tarvitaan rauhallinen tyétila,
tietokoneita liian vahan, toi-
veissa lapparit
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6. Arvioi prosessin omistajuus ja teh-
tavat

e Onko méaaritelty oikein?
e Ovatko vastuu- ja valtamaarityk-
set selkeét

e On maaritelty oikein
e Tarvitaan selvennysta

7. Arvioi tuotetut tulostiedot, doku-

mentit ja niiden hyédyntaminen

e Ei hyddynneta taysin

8. Arvioi prosessin ohjaus, arviointi-

menettelyt, parantamistoimenpiteet

e Palaverit eivat aina toteudu

Arvioinnin yhteenveto

Prosessin vahvuudet

e Hoito- ja palvelusuunnitelmat teh-
daan, itsestaanselvyys

¢ Henkilokohtaiset, tarkkaan suunni-
tellut ja huolella tehdyt hoito- ja pal-
velusuunnitelmat

e Yhteinen ndkemys

Prosessin heikkoudet

Arviointia ei tehdé eika
hyédynneta

Kaikki tyoyhteisdssa eivat
osallistu hoito- ja palvelu-
suunnitelmien tekoon
Henkil6ston lomat, jolloin
paljon sijaisia ja vahan va-
kituisia

Ei tarpeeksi aikaa paivitta-
miseen

Epaselva ohjeistus

Prosessin parantamismahdollisuudet

e Poistetaan ylimaaraisia tietoteknisia
asioita

o Keskitytaan sisaltoon

o Selkeéat, helpot ohjeet

e Prosessin omistajat vastaavat, etta
prosessia tehdaan aktiivisesti

e Omahoitajuuden kehittdminen, vas-
tuuttaminen

Prosessin uhkatekijat

Ajanpuute
Tahtotilan puute
Véaarat tiedot

Versio 2.0 Suvi Sippola 20.9.2015

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Suvi Sippola




Liite 2(68)

C) PROSESSIN ARVIOINTILOMAKE!/ Ydinprosessit

1. Prosessin nimi: Hoitoty6n prosessi Omistaja: Ulla-Maija Haapalainen, Katja

Karjalainen, Anneli Vuori ja Tarja Taberman

2. Arvioi prosessin tavoitteet

Onko strategian vaatimukset otettu
huomioon?
Onko viranomaisvaatimukset otettu
huomioon?
Onko asiakkaan vaatimukset otettu
huomioon?

On otettu
On otettu
On otettu

3. Arvioi prosessin perustietolomake ja

selityslehdet

Toimitaanko kuvauksen mukaisesti?
Ovatko menestystekijat ja kriittiset
vaiheet oikein maaritelty?

Onko prosessivaiheiden ohjeistus
riittava?

Tukevatko tietojarjestelmat proses-
sin vaiheen suorittamista?

Prosessin kuvaus ei vastaa
hoitotydn prosessia
Prosessi pitaisi kuvata uu-
destaan

Prosessin alku- ja loppu-
toiminnot eivét pida paik-
kaansa

Menestystekijat ok

4. Arvioi prosessin mittarit

Mitataanko oikeita asioita?

Ovatko mittarit kytkdksissa proses-
sin tavoitteisiin ja menestystekijoi-
hin?

Saadaanko mittareiden avulla tieto
siitd, miten on onnistuttu asiakkaan,
oman henkildstdn, prosessin suori-
tuskyvyn ja talouden ndkdkulmista
katsottuna?

Mittarit: Erikoissairaanhoi-
don kaytto, sairaalajaksot,
haavainfektiot, lagkarikayn-
nit, kaatumiset

Lis&a mittareita

PikaERP mittari

5. Arvioi prosessin edellyttamét resurs-

Sit

Henkilosto

Vaélineet ja laitteet
Jarjestelmat

Tilat, materiaalit, jne.

Henkiloston osaaminen
Effica asiakastietoihin paa-
Sy

Tilat ok
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6. Arvioi prosessin omistajuus ja tehta-
vat

e Onko méaaritelty oikein?
e Ovatko vastuu- ja valtaméaaritykset
selkeat?

e On maaritelty
e FEiole selkeat, tarvitsee sel-
vennysta

7. Arvioi tuotetut tulostiedot, dokumen-

tit ja niiden hyddyntaminen

e Liikaa tiedonkulkuvalineita

8. Arvioi prosessin ohjaus, arviointime-

nettelyt, parantamistoimenpiteet

e Palaverit eivat toteudu joka
viikko

Arvioinnin yhteenveto

Prosessin vahvuudet

e Kehittamisintoinen henkilosto
e Henkiloston mitoitus

Prosessin heikkoudet

e Menee asian vieresta

o Tehtavakeskeisyys

e Hoitotyon arviointi puutteel-
lista (kirjaukset)

e Henkiloston mitoitus (viikon-
loppuaamut)

Prosessin parantamismahdollisuudet
e Keskeisiin toimijoihin lisdtdéan myos
sairaanhoitaja

e Prosessin kuvaus uudelleen
e Hoitotydn prosessin selkiyttdminen

Prosessin uhkatekijat
e Kiire
e Henkiléston osaamisen puu-
te

e Resurssipula (sairauspois-
saolot)
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D) PROSESSIN ARVIOINTILOMAKE/ Ydinprosessit

1. Prosessin nimi: Sairaanhoitoprosessi Omistaja: Ulla-Maija Haapalainen ja

Mar-Leena Kanervo

2. Arvioi prosessin tavoitteet

e Onko strategian vaatimukset otettu e On otettu huomioon
huomioon? e On

e Onko viranomaisvaatimukset otettu e Otetaan
huomioon?

e Onko asiakkaan vaatimukset otettu
huomioon?

3. Arvioi prosessin perustietolomake ja

selityslehdet e Toimitaan

e Kylla, paitsi, ei saada niita
hoitotarvikkeita mitd muu
taho maaraa, eli on meista
riippumaton

e On riittava

e Tukee, mutta on liian mo-
nimutkainen; kayntiyhteen-
vedot, paivitykset, jotka ku-
luttavat liikaa aikaa, koulu-
tuksen puute

e Toimitaanko kuvauksen mukaisesti?

e Ovatko menestystekijat ja kriittiset
vaiheet oikein maaritelty?

e Onko prosessivaiheiden ohjeistus
riittava?

e Tukevatko tietojarjestelmat proses-
sin vaiheen suorittamista?

4. Arvioi prosessin mittarit

e Mitataanko oikeita asioita? e Kylla, esim. RAVA, MMSE
e Ovatko mittarit kytkoksissa proses- ym.

sin tavoitteisiin ja menestystekijoi- e Ovat

hin? e Saadaan

e Saadaanko mittareiden avulla tieto
siitd, miten on onnistuttu asiakkaan,
oman henkildstdn, prosessin suori-
tuskyvyn ja talouden ndkdkulmista
katsottuna?

5. Arvioi prosessin edellyttdmaéat resurs-

sit e Liian vahan henkiléstoa ja
e Henkilosto aikaa
op: o e Liian vahan vaakoja, tieto-
* VaI| neet Jaulaltteet koneita ja tyGautoja
* Jgrjestelma_t . o Effica liilan hidas ja moni-
e Tilat, materiaalit, jne.

mutkainen kayttaa

e Toimiston huono ilman-
vaihto, puutteelliset saily-
tystilat, WC:n ikkuna ei au-
kea
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6. Arvioil prosessin omistajuus ja tehta-
vat

e Onko méaaritelty oikein?
e Ovatko vastuu- ja valtaméaaritykset
selkeat?

Omistajuus on maaritelty
oikein

Ei ole selkeat vastuualueet
ja valtaméaaritykset

7. Arvioi tuotetut tulostiedot, dokumentit

janiiden hyédyntadminen

Tuotokset auttavat ja hyo-
dyntavat prosessia

8. Arvioi prosessin ohjaus, arviointime-

nettelyt, parantamistoimenpiteet

Liian vahainen koulutus
Ohjeistus voi jadda vahai-
seksi ajanpuutteen vuoksi

Arvioinnin yhteenveto

Prosessin vahvuudet

e Hyvat tavoitteet

e Koulutettu ja motivoitunut henkil6s-
to

e Paasy koulutuksiin hyva

Prosessin heikkoudet

Puutteelliset keinot tavoit-
teiden toteuttamiseksi
Effican kaytto rajoittunutta,
koska koulutus puutteellista
Sairaanhoidollisen koulu-
tuksen lisatarve (HH, laake-
hoito)

Hoitotarvikkeiden puute
Vastuualueet eivat ole sel-
keita

Prosessin parantamismahdollisuudet

e Oma kiinnostus ja motivaatio kou-
luttautua

e Vastuiden selkiyttdminen

e Prosessin kuvaus uudestaan

Prosessin uhkatekijat

Hoitovirhe

Hoito ei toteudu/sita ei to-
teuteta

Tiedonkulun katkokset
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D) PROSESSIN ARVIOINTILOMAKE/ Ydinprosessit

1. Prosessin nimi: Laakehuoltoprosessi Omistaja: Ulla-Maija Haapalainen,

Mar-Leena Kanervo, Katja Karjalainen ja Anneli Vuori

2. Arvioi prosessin tavoitteet

e Onko strategian vaatimukset
otettu huomioon?

e Onko viranomaisvaatimukset
otettu huomioon?

e Onko asiakkaan vaatimukset
otettu huomioon?

On

On

On otettu niin paljon kuin voi,
mutta asiakkailla omia vaati-
muksia jonkin verran

3. Arvioi prosessin perustietolomake
ja selityslehdet

e Toimitaanko kuvauksen mukai-
sesti?

e Ovatko menestystekijat ja kriitti-
set vaiheet oikein maaritelty?

e Onko prosessivaiheiden ohjeis-
tus riittava?

e Tukevatko tietojarjestelmat pro-
sessin vaiheen suorittamista?

Kuvauksessa puutteita, esim.
injektioiden pisto

On oikein maéritelty

Ei ole riittava, esim. laake-
reseptin uusintaohje ja laak-
keiden riittavyys; eriavat na-
kemykset

Ei tue; ladkelistojen puutteelli-
suus Efficassa, ei paivity

4. Arvioi prosessin mittarit

e Mitataanko oikeita asioita?

e Ovatko mittarit kytkoksissa pro-
sessin tavoitteisiin ja menestys-
tekijéihin?

e Saadaanko mittareiden avulla tie-
to siitd, miten on onnistuttu asi-
akkaan, oman henkilostén, pro-
sessin suorituskyvyn ja talouden
nakokulmista katsottuna?

Kylla

On kytkoksissa
Laakehoitosuunnitelmaan ei
ole perehdytty

5. Arvioi prosessin edellyttamat re-
surssit

Henkilosto

Vaélineet ja laitteet
Jarjestelmat

Tilat, materiaalit, jne.

Ei ole riittavasti henkilostoa
Puutteellinen tarvikkeisto sijai-
sille

Laakkeenjakotila toimistolla
huono (ilma, siisteys)

6. Arvioi prosessin omistajuus ja teh-
tavat

e Onko méaaritelty oikein?
e Ovatko vastuu- ja valtamaarityk-
set selkeéat?

On mé&aritelty omistajat
Ei ole selkeét, ei vastuualueita
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7. Arvioi tuotetut tulostiedot, doku-

mentit ja niiden hy6édyntaminen

Hyddyntavat prosessia

8. Arvioi prosessin ohjaus, arviointi-

menettelyt, parantamistoimenpiteet

Ei ole erillista ohjeistusta
Laakepoikkeamia ei kayda
saanndllisesti yhdessa lapi, jo-
ten niista ei kehityta

Arvioinnin yhteenveto

Prosessin vahvuudet

Prosessin tavoitteet ovat hyvét
Laakinnallinen osaaminen
Saanndlliset laakehoitotentit
Yhteisty0 laékareiden kanssa
(kotihoitopalaverit, efficaviestit)

Prosessin heikkoudet

Ei yhtendaista ohjetta ladkkei-
den riittavyyteen

Insuliinin lampiamé&éan ottami-
nen ei ohjeistettu
Uusintapyyntdjen laitto, mista
nakee reseptien uusintatarpeen
ja voimassaolon

Vélineiden puhdistamisen oh-
jeistus puutteellinen
Laakelistat: Hoitaja ei pysty li-
saamaan laakkeita listalle, 1aa-
karit eivat paivita niita, muualla
maaratyt laakkeet eivat nay Ef-
ficassa, kotona ei ajantasaisia
ja selkeita listoja

Laakkeiden kaksoistarkistus ei
toimi

Paljon laékepoikkeamia: Ei
saanndllista ladkepoikkeama-
raporttia, kiireen vuoksi jaa ka-
sittelematta
Ladkepoikkeamalomakkeen
vaikea saatavuus
Puutteellinen ladkehoitokoulu-
tus

Prosessin
det

parantamismahdollisuu-

e Sovitaan yhteinen toimintatapa
ja noudatetaan sita

e Henkiléstbn osaaminen

e Motivaatio kouluttautua myas it-
senaisesti

Prosessin uhkatekijat

Sijaisten perehdytyksen puute
Kiire
Tiedonkulun katkokset
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D) PROSESSIN ARVIOINTILOMAKE/ Tukiprosessit

1. Prosessin nimi: Arviointiprosessi Omistaja: Ulla-Maija Haapalainen, Katja

Karjalainen ja Marika Salminen

2. Arvioi prosessin tavoitteet

e Onko strategian vaatimukset otettu On otettu
huomioon? Toimitaan
e Onko viranomaisvaatimukset otettu On otettu
huomioon?
¢ Onko asiakkaan vaatimukset otettu
huomioon?
3. Arvioi prosessin perustietolomake ja
selityslehdet Ei toimita

e Toimitaanko kuvauksen mukaisesti?

e Ovatko menestystekijat ja kriittiset
vaiheet oikein maaritelty?

e Onko prosessivaiheiden ohjeistus
riittava?

e Tukevatko tietojarjestelmat proses-
sin vaiheen suorittamista?

On maaritelty oikein
Joitain puutteita ohjeistuk-
sessa

Ei taysin, koska kaikkea ei
hyodynneta

4. Arvioi prosessin mittarit

e Mitataanko oikeita asioita?

e Ovatko mittarit kytkoksissa proses-
sin tavoitteisiin ja menestystekijoi-
hin?

e Saadaanko mittareiden avulla tieto
siitd, miten on onnistuttu asiakkaan,
oman henkildstén, prosessin suori-
tuskyvyn ja talouden ndkdkulmista
katsottuna?

Ei erillista mittaria, tavoit-
teiden toteutuminen mitta-
rina

Ei ole taysin kytkoksissa
Ei saada taysin

5. Arvioi prosessin edellyttamat resurs-
sit

Henkilosto

Valineet ja laitteet

Jarjestelmat
Tilat, materiaalit, jne.

Riittamaton henkildstd
Liilan vahan laitteita, koulu-
tuksen puute

Puutteelliset ja huonot tilat

6. Arvioi prosessin omistajuus ja tehta-
vat

e Onko méaaritelty oikein?
e Ovatko vastuu- ja valtaméaaritykset
selkeat?

On maéaritelty oikein
Ei selkeat
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7. Arvioi tuotetut tulostiedot, dokumentit

janiiden hyédyntadminen

e Ei hyddynneta tarpeeksi

8. Arvioi prosessin ohjaus, arviointime-

nettelyt, parantamistoimenpiteet

e Ei erillistd ohjausta tai arvi-
ointimenettelya

Arvioinnin yhteenveto

Prosessin vahvuudet

e Rakenteellisen kirjaamisen osaami-

nen

e Hyva paivittainen asiakkaan voinnin

arviointi

Prosessin heikkoudet

e Arviointi kolmen kuukau-
den valein ei toteudu

o Tiivistelmaa ei kayteta
hyodyksi

e Eiselkeaa kuvaa laeista ja
asetuksista

e Eiole ohjeistusta arviointiin

Prosessin parantamismahdollisuudet

e Yhteinen ohjeistus arviointiin: Milloin
tehdaan ja kuinka usein paivitetaan
(HOPASU), varataan riittavasti ai-
kaa, kun tulee uusi asiakas, tieto sii-

ta, kuinka pian se pitaa tehda
e Tiivistelman kayttoonotto
e Arvioinnin lisédkoulutus
o Effican kayton lisdkoulutus

Prosessin uhkatekijat

e Ajanpuute
e Tiedonkulun katkokset
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D) PROSESSIN ARVIOINTILOMAKE/ Tukiprosessit

1. Prosessin nimi: Kirjausprosessi Omistaja: Ulla-Maija Haapalainen, Maarit

Rajala ja Raija Tuominen

2. Arvioi prosessin tavoitteet

e Onko strategian vaatimukset otettu e On
huomioon? e On
e Onko viranomaisvaatimukset otettu e On
huomioon?
e Onko asiakkaan vaatimukset otettu
huomioon?
3. Arvioi prosessin perustietolomake ja
selityslehdet e Toimitaan
e Toimitaanko kuvauksen mukaisesti? y 8n
e Ovatko menestystekijat ja kriittiset y E'n .
vaiheet oikein maaritelty?  Eitaysin
e Onko prosessivaiheiden ohjeistus
riittava?
e Tukevatko tietojarjestelmat proses-
sin vaiheen suorittamista?
4. Arvioi prosessin mittarit
e Mitataanko oikeita asioita? e Mitataan osittain
e Ovatko mittarit kytkoksissa proses- e Ovat kytkoksissa
sin tavoitteisiin ja menestystekijoi- e Eisaada
hin?
e Saadaanko mittareiden avulla tieto
siitd, miten on onnistuttu asiakkaan,
oman henkildstdn, prosessin suori-
tuskyvyn ja talouden ndkdkulmista
katsottuna?
5. Arvioi prosessin edellyttaméat resurs-
sit ¢ RiittAmatodn
e Henkilosts ¢ RiittAmatodn
e Vadlineet ja laitteet ° ﬁoulutltJI.(sen ptl:UtTI. t tilat
o Jarjestelmat e Huonot ja puutteelliset tila
¢ Tilat, materiaalit, jne.

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Suvi Sippola




Liite 2(77)

6. Arviol prosessin omistajuus ja tehta-
vat

e Onko méaaritelty oikein?
e Ovatko vastuu- ja valtaméaaritykset
selkeat?

On maaritelty
Ei selkea

7. Arvioi tuotetut tulostiedot, dokumentit
janiiden hyédyntadminen

Ei hyddynneta taysin

8. Arvioi prosessin ohjaus, arviointime-

nettelyt, parantamistoimenpiteet

Riittamatdn ohjaus
Suullinen palaute ja laaka-
riltd saatu palaute kirjauk-
sista

Lisékoulutus kirjaamiseen
liittyen tulossa

Arvioinnin yhteenveto

Prosessin vahvuudet

o Kaikki kirjataan
e Rakenteellinen kirjaus

Prosessin heikkoudet

Rakenteellisen kirjauksen
ohjeistus: Kirjattu turhaa
tietoa

Kirjataan likkaa, joten oleel-
linen tieto hukkuu
Oleellista tietoa ei kirjata
ollenkaan, joten arviointi ja
seuranta puutteellista
Vaikea loytaa oikea kirjaa-
misen otsikko

Prosessin parantamismahdollisuudet

¢ Yhteiset pelisadnnot, mita kirjataan

e Kayntiyhteenvetojen teon yksinker-
taistaminen

e Fraasien teko ja opastus

Prosessin uhkatekijat

Oleellisen tiedon katoami-
nen

Tiedonkulun katkokset
Tietoa ei lueta

Ajanpuute

Effican kayttokatkokset
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D) PROSESSIN ARVIOINTILOMAKE/ Tukiprosessit

1. Prosessin nimi: Tyonjakoprosessi Omistaja: Ulla-Maija Haapalainen, Mar-

Leena Kanervo, Maarit Rajala, Raija Tuominen, Tarja Taberman ja Katja Karja-

lainen

2. Arvioi prosessin tavoitteet

Onko strategian vaatimukset otettu
huomioon?
Onko viranomaisvaatimukset otettu
huomioon?
Onko asiakkaan vaatimukset otettu
huomioon?

On

On

On, mutta aina ei pystyta
toteuttamaan

3. Arvioi prosessin perustietolomake ja

selityslehdet

Toimitaanko kuvauksen mukaisesti?
Ovatko menestystekijat ja kriittiset
vaiheet oikein maaritelty?

Onko prosessivaiheiden ohjeistus
riittava?

Tukevatko tietojarjestelmat proses-
sin vaiheen suorittamista?

Kylld; asiakas saa tar-
peidensa mukaiset palvelut
Kylla

Tarvitaan lisdohjeistusta
Eivat taysin; kotihoidon
henkilosto ei pysty lisaa-
maan asiakkaita ohjel-
maan, kaikki hoitajat eivat
hallitse tietojarjestelman
kayttoa

4. Arvioi prosessin mittarit

Mitataanko oikeita asioita?

Ovatko mittarit kytkdksissa proses-
sin tavoitteisiin ja menestystekijoi-
hin?

Saadaanko mittareiden avulla tieto
siitd, miten on onnistuttu asiakkaan,
oman henkildstdn, prosessin suori-
tuskyvyn ja talouden ndkdkulmista
katsottuna?

Ei ole erillisia mittareita

5. Arvioi prosessin edellyttdmat resurs-

Sit

Henkilosto

Vaélineet ja laitteet
Jarjestelmat

Tilat, materiaalit, jne.

Osaaminen

Riittavat ajanvaraustiedot
Lisaa tyérauhaa, rauhalli-
sen tilan puute, lisaéa tieto-
koneita
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6. Arvioi prosessin omistajuus ja tehta-
vat

e Onko méaaritelty oikein?
e Ovatko vastuu- ja valtaméaaritykset
selkeat?

On maaritelty
Ei ole selkeat

7. Arvioi tuotetut tulostiedot, dokumentit
janiiden hyédyntaminen

Jatkuva paivittaminen tar-
keda

Oikeat tiedot

Vaarat ohjeet

8. Arvioi prosessin ohjaus, arviointime-

nettelyt, parantamistoimenpiteet

Arviointia ei ole

Arvioinnin yhteenveto

Prosessin vahvuudet

e Toiden suunnittelu onnistuu
e Asiakas ei voi kumoutua listalta

Prosessin heikkoudet

Hoitajalahtoisyys
Paivityksia ei tehda
Vaarat tiedot
Kokonaisuuden hahmotta-
minen

Viikko-ohjelman paivittymi-
nen

Ei tasavakista jakoa; asiak-
kaan tarpeet ja osaamisen
kohtaaminen

Ei tasapuolista

Prosessin parantamismahdollisuudet

e Osaamisen varmistaminen ja liséa-
koulutus

o Kaikilla vastuu paivittaa

e Kokonaisuuden hahmottaminen

Prosessin uhkatekijat

Yllattavat kaynnit; vaarat tai
puutteelliset tiedot
Ajanpuute

Effican kayttokatkokset
Paivittdmisen puutteet
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D) PROSESSIN ARVIOINTILOMAKE/ Tukiprosessit

1. Prosessin nimi: Tiedonkulkuprosessi Omistaja: Ulla-Maija Haapalainen,

Mar-Leena Kanervo, Raija Tuominen ja Marika Salminen

2. Arvioi prosessin tavoitteet

Onko strategian vaatimukset otettu
huomioon?
Onko viranomaisvaatimukset otettu
huomioon?
Onko asiakkaan vaatimukset otettu
huomioon?

Kylla
Kylla
Kylla

3. Arvioi prosessin perustietolomake ja

selityslehdet

Toimitaanko kuvauksen mukaisesti?
Ovatko menestystekijat ja kriittiset
vaiheet oikein maaritelty?

Onko prosessivaiheiden ohjeistus
riittava?

Tukevatko tietojarjestelmat proses-
sin vaiheen suorittamista?

Toimitaan, mutta palaverit
eivat aina toteudu, samoin
muistioiden laadinnassa
puutteita

Tiedonkulun selkeys

Kylla

4. Arvioi prosessin mittarit

Mitataanko oikeita asioita?

Ovatko mittarit kytkdksissa proses-
sin tavoitteisiin ja menestystekijoi-
hin?

Saadaanko mittareiden avulla tieto
siitd, miten on onnistuttu asiakkaan,
oman henkildstdn, prosessin suori-
tuskyvyn ja talouden nékdkulmista
katsottuna?

Ei erillisia mittareita

5. Arvioi prosessin edellyttdmét resurs-

Sit

Henkilosto

Vaélineet ja laitteet
Jarjestelmat

Tilat, materiaalit, jne.

Riittava henkilosto
Laitteita ja tarvikkeita tarvi-
taan liséa

Effica ok

Tilojen puute
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6. Arvioil prosessin omistajuus ja tehta-
vat
e Onko méaaritelty oikein?

e Ovatko vastuu- ja valtaméaaritykset
selkeat?

e On maaritelty
e Eitaysin selkeat

7. Arvioi tuotetut tulostiedot, dokumentit
janiiden hyédyntadminen

e Ei hyddynneta taysin

8. Arvioi prosessin ohjaus, arviointime-

nettelyt, parantamistoimenpiteet

e Ei erillistd ohjausta tai arvi-
ointia

Arvioinnin yhteenveto

Prosessin vahvuudet

e Palaverit pyritddn pitamaan saan-
nollisesti

o Effica-viestit toimivat yleenséa hyvin

e Viestintdkanavia on riittavasti

Prosessin heikkoudet

e Palaverit eivat toteudu
saannollisesti

e Tiedonkulun kanavia liikaa
ja niissé on paallekkaisyyk-
sia

e Yhtenevaiset ohjeet siita,
mit& kirjataan ja mihin

Prosessin parantamismahdollisuudet

¢ Oman motivaation parantaminen

e itseohjautuvuus

o Kotihoidolle ryhméviestitysmahdolli-
suus Efficaan

Prosessin uhkatekijat

e Tietoja ja viesteja ei lueta

e Tietoa ei jaeta

e Potilasturvallisuus vaaran-
tuu
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Prosessin selityslehtilomake

B) Prosessin selityslehti

Liite 3(82)

1. Vai- 2. Ku- 3. Kriitti- | 4. Menetel- 5. Tietojen | 6. Tietojen
he/tehtava | ka/ketka | set teki- | mat, tyéoh- hallinta hallinta
jat jeet, lomak- | — Mita tieto- | — Minkéa-
— Mika | keet, laitteet, | jatarvitaan | laista tie-
voi epa- | tietojarjes- vaiheen toa, do-
onnistua | telmat, oh- suorittami- | kumentte-
kysei- | jaus, valvon- seen? ja, kirjallis-
sessa ta ta tuotosta
vaihees- vaiheesta
sa? syntyy?

Lahde: Niskanen, S. 2014
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Perustietojen kerayslomake

A) PROSESSIN PERUSTIETOJEN KERAYSLOMAKE

1. Prosessin nimi

e Mika prosessi on kyseessa?

2. Prosessin omistaja

e Prosessin omistaja vastaa, ohjaa,
VOi muuttaa ja kaynnistaa proses-
sin parantamisen tai muuttamisen
vieden asian ensin tiimipalaveriin
yhteiseen keskusteluun.

3. Prosessin tarkoitus

e Miksi prosessi on olemassa?

4. Prosessin tavoitteet

e Millainen prosessin tulee olla asi-
akkaan, oman henkil6ston, suori-
tuskyvyn ja talouden ndkdkulmista
tarkasteltuna?

5. Prosessin lahtotiedot (syodtteet)

e Millaisten tietojen varassa prosessi
kaynnistyy?
(Tarkastele lahtétietoja mahdollisimman

laajasti)

6. Prosessin edellyttamat keskeiset re-
surssit

e Esim. henkilosto, valineet ja lait-
teet, tilat ja materiaalit, jarjestelmét
jne.

7. Prosessin asiakkaat, keskeiset toimi-
jat ja yhteistyotahot

e Toteuttamisen edellyttamat yhteys-
tyotahot

e Kaikki ne, joilla on prosessissa jo-
kin rooli

e Esim. ulkoiset asiakkaat, sisaiset
toimijat, sidosryhmat jne.

8. Prosessin kulku

e Prosessin alku: Ensimmainen vai-
he, esim. konkreettinen tekeminen?
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e Prosessiin kaytettavissa oleva aika
tai kuinka pitkaan se tyypillisesti
kestaa?

e Prosessin loppu: Viimeinen vaihe,
esim. viimeinen konkreettinen te-
keminen?

9. Prosessin aikana syntyvat tuotokset

e Esim. tuote, palvelu, dokumentit,
kirjaukset, suunnitelmat, potilas-
asiakirjat, hoitopalautteet jne.

10. Prosessin laadun kannalta kriittiset
kohdat

e Missa pitda ehdottomasti onnistua?
e Solmukohdat tai muuten pysahty-
misté vaativat kohdat?

11. Prosessin laadun varmistamisen
valineet

e Tyo6ohjeet, muistilistat, tarkistuslis-
tat, asiakaslistat, tyon laadun kritee-
rit jne.

12. Prosessin onnistumisen arviointi

e Miten palaute hankitaan ja saa-
daan, mittarit ja muut keinot?

13. Miten prosessia kehitetaan ja arvi-
oidaan kaytettyjen mittareiden pohjal-
ta?

e Kuka?
e Miten?
e Kuinka usein?
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