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KASITTEIDEN MAARITTELY

Tassa opinndytetydssa kaytettiin vanhushuollon palveluohjauksen asiakkaasta nimitysta

ikdantynyt tai asiakas.

Palveluohjaaja on palveluntarpeiden selvittdmisesta vastaa tyontekija, jolla on laaja-alainen asiantunte-
mus ja lain sosiaalihuollon ammattihenkildsta (817/2015) tai terveydenhuollon ammattihenkil6ista an-
netun lain (559/1994) 2 §:ss& tarkoitettu kelpoisuus (Laki ikddntyneen vdeston toimintakyvyn tukemi-

sesta sekd i&dkkaiden sosiaali- ja terveyspalveluista 28.12.2012/980).

RAI soft on ohjelmisto toimintakyvyn ja terveydentilan seké hoidon laadun ja vaikuttavuuden mittaa-
miseen.
Laista ikadntyneen vdeston toimintakyvyn tukemisesta seké idkkaiden sosiaali- ja terveyspalveluista

28.12.2012/980 kaytettiin opinnaytetydssa nimitysta vanhuspalvelulaki.
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1 JOHDANTO

Palveluohjaus on asiakaslahtdista palveluiden yhteensovittamista sekd neuvontaa, ohjausta ja koordi-
nointia, jolla kootaan palvelut asiakkaan tueksi ja palvelujarjestelmén hajanaisuuden haittojen minimoi-
miseksi. Palveluohjaukseen kuuluu olennaisena palvelujen tarpeen yksil6llinen arviointi, suunnittelu ja
voimavarojen kartoittaminen. (Laatusuositus hyvén ikaéantymisen turvaamiseksi ja palvelujen paranta-
miseksi 2013, 67.)

Pietarsaaren Sosiaali- ja terveysviraston vanhushuolto oli tilannut opinnédytetyon, joka kartoittaa asiak-
kaiden ndkdkulmaa palveluohjauksessa. Pietarsaaren Sosiaali- ja terveysvirasto on Pietarsaaren, Uusi-
kaarlepyyn, Pedersoren ja Luodon muodostama yhteistoiminta-alue. Tassé opinnaytetydssa keskitytaan
kuitenkin vain Pietarsaaren asiakkaisiin, jotka ottivat ensimmadista kertaa yhteytta Helmi-palveluohjauk-
seen. Opinndytetyon tavoitteena on tuoda ikaantyneiden ndkokulma esille Helmi-palveluohjaukselle
sekda Helmi-palveluohjaukselle tietoa ik&déntyneiden tyytyvéisyydesta palveluohjaukseen. Opinnéyte-
tyon tarkoituksena oli selvittdd vaikuttaako palveluohjaus ikaantyneen hyvinvointiin. Kiinnostuin myos
siitd, kohtaavatko asiakkaan tarpeet ja odotukset palveluohjauksessa, joten kysely toteutettiin myds pal-
veluohjauksen henkil6kunnalle.

Olin tyoharjoittelussa tammikuussa 2015 Pietarsaaren Seniori-keskuksessa, Helmi-palveluohjausyksi-
koss4, josta kasin palveluohjaus toteutetaan. Tyoharjoitteluni aikana péaasin tutustumaan palveluohjauk-
seen niin uloskirjoitushoitajan kuin palveluohjaajan nakékulmasta. Molempien ammattiryhmien toimin-
nasta nakyi heidan oma ammatillisuutensa. Uloskirjaushoitaja, koulutukseltaan sairaanhoitaja, lahestyi
asiakasta terveydenhuollon nédkokulmasta, kun taas palveluohjaaja sosiaalisesta ndkdkulmasta. Eri am-
mattiryhmat tekivat yhteistyota asiakkaan parhaaksi. Toisaalta oma mielenkiintoni aiheeseen herési huo-
matessani, kuinka monen eri ammattihenkilon kanssa ikaintynyt saattoi asioida ja kuinka palveluoh-

jaukselle ei aina loytynyt sopivia fyysisié tiloja.

Opinndytetyoni on kvantitatiivinen eli maérallinen tutkimus, jossa tietoa kerattiin puolistrukturoituja
kysymyksia sisaltavélla asiakaskyselyll&. lk&antyneiden nédkdkulman esille tuominen oli haasteellista,
koska asiakkaat eivat aina oman eldmantilanteensa vuoksi tunteneet tarvetta osallistua kyselyyn. Helmi-

palveluohjauksen palveluohjaajien ja uloskirjoitushoitajien kokemus palveluohjauksen vaikuttavuu-



desta, palveluohjausta saaneiden ikaantyneiden asiakkaiden tarpeista ja odotuksista tuotiin esille maa-
rélliselld kyselylld, joka kohdentui jokaiseen Pietarsaarelaiseen asiakkaaseen, joka tuli palveluohjauksen

asiakkaaksi tiedonkeruuaikana.

Hallitusohjelmassa korostetaan ennaltaehk&isevaa tyootetta ja asiakaslahtdisyyttd, joka nékyy palvelu-
ketjuina, jotka ylittavat eri hallinnonrajat. Lisaksi hallitusohjelma korostaa ihmisoikeuksien toteutumista
ja ihmisten mahdollisuutta tehdd omia valintoja. (Sipila 2015, 20.) Sosiaali- ja terveysministerion kan-
sallinen KASTE-kehittdmisohjelma 2011-2016 sisaltda useita opinnaytetydssa esiintyneita aiheita (So-
siaali- ja terveysministerio). Viitekehyksend opinnaytetyélle kaytettiin KASTE-hankkeita, joita ovat
IKAPALO ja ”Palvelumuotoilulla parempia palveluita riskiryhmille” (Lahti; Turku 2015). Lis4ksi opin-
naytetyossa tarkastellaan ikdantyneiden hyvinvointia ja kokemaa eldménlaatua HYPA 2009-tutkimuk-
sessa ilmenneiden tulosten avulla (Vaarama, Moisio & Karvonen 2010a).Tassa opinndytetydssé ei pe-
rehdyta ik&antyneen toimintakykyyn tai fyysisiin rajoitteisiin syvemmin, vaan tavoitteena on tuoda esille
ikdantyneiden nakokulma ja tieto tyytyvaisyydesté palveluohjaukseen. Tarkoituksena on myos selvittaa
palveluohjauksen vaikuttavuutta ikaantyneen hyvinvointiin ja siitd kohtaavatko ikaantyneen tarpeet ja

odotukset palveluohjauksessa.

Tutkimusongelmaan haettiin vastausta seuraavilla kysymyksilla:
e Onko asiakkaan saama palveluohjaus yksilollisté ja oikea-aikaista?
e Vastaako palveluohjaus tarpeita?
e Miten asiakkaan tarpeet ja odotukset huomioidaan palveluohjauksessa?

e Onko palveluohjaus asiakkaan mielestéd laadukasta?

Pietarsaaren Seniori-keskus voi kéyttdd opinndytetyodsta esiin tulleita tietoja palveluohjauksen kehitté-
misessé hyddyntéen niin asiakkaiden kuin tyontekijoiden nakokulmia. Helmi-palveluohjausyksikko voi
arvioida aikaisemmin toteutetun asiakkaan ja tyontekijan yhteisjohtamisen kehittdmisty6ta (Larsson

2015) opinnaytetyon tulosten avulla.



2 IKAANTYNYT

Ikéantyneeksi kutsutaan vanhuuselédkkeeseen oikeutettua eli 65-vuotiasta henkila tai henkil6d, jonka
fyysinen, kognitiivinen, psyykkinen tai sosiaalinen toimintakyky on heikentynyt korkean ian mukanaan
tuomien sairauksien tai vammojen johdosta (Laki ikaantyneen véeston toimintakyvyn tukemisesta seké
sosiaali- ja terveyspalveluista 28.12.2012/980, 8§3; Kela 2014). Ikd&antymistd mitataan kulttuurissamme
vuosina. Ikadntymista voidaan tarkastella, biologisena, sosiaalisena ja psyykkisena ikaantymisend. Bio-
logisesta ik&&ntymisesta puhuttaessa viitataan biologisiin muutoksiin ja vanhenemisprosesseihin ja
psyykkinen ikaantyminen ymmarretadn psyykkisien toimintojen muutoksina. Koskisen [1987, 3] mu-
kaan sosiaalinen vanheneminen on yksilon tai sosiaalisen ryhmé&n muutoksia suhteessa ymparistoon.
(Jyrkédma 1995, 15.)

Ik&&ntyminen on ajallisesti muuttuva ilmi6. Sosiaalinen vanheneminen on prosessi Kyseisessé ajassa ja
paikassa, joka muotoutuu ympaériston ja ikéantyneen vélisend vuorovaikutuksena. Muutokset sosiaali-
sessa vanhenemisessa tapahtuvat toimintakaytantdjen muutoksina, poistumisina ja uusien syntymisena
(KUVIO 1). Sosiokulttuurinen ulottuvuus kattaa yleiset kasitykset vanhenemisesta ja siihen liitetyista
arvoista seka ikadn ja ikaantymiseen kuuluvat merkitykset. Lisdksi sosiokulttuuriseen voidaan liittaa
institutionaalinen ja toimintajarjestelmiin, esimerkiksi eldkejarjestelmaan liittyva ulottuvuus. Kolman-
tena ulottuvuutena voidaan kuvata toiminnallis-normatiivista ulottuvuutta, joka pitaa siséllaén aikaan ja
paikkaan sidoksissa olevia saadoksid, kuten esimerkiksi kuinka ikaantynyt voi pukeutua tai kayttaytya.
Neljantend ulottuvuutena voidaan tarkastella fyysis-toiminnallista ulottuvuutta, joita ovat muun muassa
asunnot, marketien eteisaulat, tiet ja valimatkat. Sosiaalinen tila muotoutuu naiden neljan ulottuvuuden
kokonaisuutena. (Jyrkamé 1995, 222-225.)

Ikéantyneen yksilon keskeiset méaritelmat liittyvéat elamanhistoriaan ja edeltdneeseen elaménkulkuun,
joissa molemmissa on kéytettavissé olevat resurssit, fyysiset, psyykkiset ja sosiaaliset (KUVIO 1). El&-
maéntila madritelma, joka tarkoittaa nykyista tilaa, on ik&antyneen suhde sosiaaliseen ymparistoonsa ja
sijainti kyseisessa ymparistossa. Eldmantilaa voidaan tarkastella kokemuksellisena tai toiminnallisena
elamaéntilana. Toimintakdytantd puolestaan on ympariston ja ikdantyneen vuorovaikutuksen nayttdmo,
jota ympariston resurssit ja sdédnndt muovaavat. Toimintakéytant6ja ovat muun muassa elédkkeellejaa-

misjuhlat tai toistuvat arkirutiinit, kuten apua tarvitsevan ikaantyneen avustaminen. Ominaista toimin-



takaytannoille on, ettd néissa toiminnoissa yllapidetadn, synnytetddn uutta tai uudistetaan tietoa ikaan-
tymisestd. Kehitettdessa ja tuotettaessa uusia palveluita ikd&ntyneille muutetaan ja tehddan uusia vanhe-
nemisen toimintakaytantoja. (Jyrkdma 1995, 225-230.)

HISTORIA
Sostokulttuurinen atka elaminhistoriallinen

YMPARISTO YESILO(T)

Sosiaalinen tila Paikka elamintilanne

TOIMINTAKAYTANNOT

|

IKAANTYMINEN

Sostaalisena

prosessina

KUVIO 1. Hahmotelma sosiaalisen vanhenemisen kontekstuaaliseksi viitekehykseksi (mukaillen Jyr-
kama 1995, 224)

Ikéantynytta voidaan myos tarkastella yhteiskunnan jasenend ja ikaantymispolitiikan kohteena. Ikdéan-
tymispolitiikka voidaan maaritell& politiikaksi, joka kohdistuu ik&&ntyvéaéan véaestoon. (Seppénen & Kos-
kinen 2010, 388.) Suomen vaesto ikaantyy lahivuosina nopeammin kuin monessa muussa maassa. Ikaan-
tyminen vaikuttaa koko yhteiskuntaan. (Sosiaalisesti kestdva Suomi 2020, 5.) Suomen virallisen tilaston
(30.10.2015) mukaan vuonna 2010 Suomessa oli 941 041 yli 65-vuotiasta ja vuonna 2020 heitd ennus-
tetaan olevan 1 264 156. Vuonna 2014 Pietarsaaressa oli Sotkanetin (2016a) mukaan 19 577 asukasta ja
heistd 65 vuotta tayttaneitd oli 23,8 %. Vuonna 2014 tukipalveluja eli ateriapalvelua, kuljetuspalvelua,
kylpypalvelua, vaatehuoltopalvelua, saattajapalvelua, turvapalvelua ja muita kunnan tukipalveluja kaytti
422 ikaantynyttd eli 65 vuotta tayttanyttd, mukaan on laskettu myos palveluita kayttaneet perheenjasenet
(Sotkanet 2016b).



2.1 Ikaantyneen hyvinvointi

Késitteitd elamanlaatu, elamaan tyytyvaisyys seké koettu hyvinvointi kdytetdan toistensa synonyymeina
(Vaarama, Siljander, Luoma & Merildinen 2010b, 128 [Eckersley 2000; George 2005]). Yhdistyneet
Kansakunnat (1961) on julkaissut kansainvalisen elamisen hyvinvoinnin madritelman ja ulottuvuuden.
Méaritelmdssé esitetddn osatekijat, jotka ihmisen tulee voida tyydyttad, voidakseen hyvin. Osatekijat
ovat terveys, ravitsemus, koulutus, tyollisyys ja tydolot, asuminen, sosiaaliturva, vaatetus, virkistys ja
ihmisoikeudet. (United Nations 1961.)

Hyvinvointia tarkasteltaessa puhutaan hyvinvointiteorioista, Allardtin [1976] nakemys hyvinvoinnista
perustuu kasitteille having, loving ja being. Having edustaa resurssiperusteista elintasoa eli terveytta,
tuloja, asumista, tyollisyytta ja koulutusta. Loving puolestaan edustaa tarveperusteista elamanlaatukate-
goriaa eli perhesuhteita, ystavyyssuhteita ja paikallisyhteisyytta. Being kuuluu myds tarveperusteiseen
elaméanlaatukategoriaan edustaen arvonantoa, statusta, korvaamattomuutta, poliittisia resursseja ja mie-
lekdasta toimintaa. Seka Yhdistyneiden Kansakuntien kuin Allardtin hyvinvointiteoriat ovat tarveteoreet-

tisid ja naita onkin kritisoitu tarpeen tyydytyksen mittaamisen vaikeudesta. (Niemeld 2010,17-18.)

EU:n ohjelmissa on nykyisin korostettu osallisuus- ja toimintateoreettista hyvinvointiajattelua, jolloin
huomioidaan yksilon osallistuminen yhteison toimintaan ja siitd syrjaytyminen tai syrjayttaminen.
Amartya Senin [1993] mukaan kyseessa on toiminallisuuden ja yhteison osallisuuden mukanaan tuomaa
hyvinvointia. Toiminta ja kyvyt korostuvat hyvinvoinnin komponentteina ja luovat toimintamahdolli-
suuden. Valinnan mahdollisuus toimintaan on tarkead ihmisen hyvinvoinnille. Senin teoriassa tarkastel-
laan myos arvo- ja moraalitekijoitd, mika ilmenee siten, ettd ihmista ohjaavat valinnoissa arvot eivét
halut. Sen korostaa, etta sosiaalinen oikeudenmukainen osallisuuden toteutuminen on hyvinvointipoli-

tilkan onnistumisen keskeinen kriteeri. (Niemel& 2010, 19-20; Vaarama ym. 2010b, 127.)

WHO:n mukaan eldménlaadussa on kyse yksilén arviosta omasta elaméstaéan siind kulttuuri- ja arvo
yhteydessd, jossa hdn elda. Kulttuuri- ja arvoyhteys omiin paamaariin, odotuksiin, arvoihin ja muihin
merkityksellisiin asioihin on merkityksellista arvioitaessa yksilon eldménlaatua. Elaménlaatu on laaja
késite, johon vaikuttavat monimutkaisella tavalla ikd&ntyneen fyysinen ja psyykkinen tila, itsendisyys,
sosiaaliset suhteet sekd ikaantyneen ja hanen elinympadristénsa vélinen suhde. (Vaarama ym. 2010b,
128.)



Tarkasteltaessa gerontologisesti elaméanlaatua viitataan usein Lawtonin ”hyvan elaman” malliin [1983].
Lawtonin [1991] mukaan iakk&iden elaménlaatu koostuu neljasta toisiaan leikkaavasta ulottuvuudesta,
joita ovat fyysinen terveys ja kayttdytymisen osaaminen, psyykkinen hyvinvointi, sosiaaliset suhteet ja
identiteetti, seka yksilon kykyjen ja ympériston vaatimusten vélinen yhteensopivuus. Ympariston fyysi-
sen ja emotionaalisen asuin- ja elinympariston lisdksi Lawton lisd4 myos yhteiskunnan jarjestamien pal-
velujen antaman tuen ja sosiaali- ja terveyspalvelujen saavutettavuuden ja niiden kyvyn korvata toimin-
takyvyn puutteita. Myos aineelliset elinolot, kuten kdytettavissa olevien varojen riittdvyys suhteessa tar-
peisiin, kuuluvat ymparistéon. Mitd enemman toimintakyvyssa on puutteita ja vajavuutta, sitd enemmaén
ikaantynyt tarvitsee ymparistonsa tukea selviytyékseen eldmassaan. (Vaarama, Luoma, Siljander & Me-
rildinen 2010c, 151)

2.2 lkaantynyt palvelujen kayttajana

Yhteiskunnan tuottamia ja tarjoamia palveluita tarvitaan ihmisen ikéantyesséa (Seppénen & Koskinen
2010, 390). Ikaantyneen itsenaisen asumisen edellytyksend on, ettd hén selviytyy arjen askareista ja ky-
kenee huolehtimaan itsestd ilman apua. Ndiden tehtévien suorittamiseen tarvitaan fyysisia valmiuksia,
kognitiivisia kykyja seka kykyé sosiaaliseen vuorovaikutukseen. Asuin- ja elinymparistd osaltaan s&a-
telee sitd, miten helppoa erilaisista arkisista tehtavista on suoriutua. Ikaantyneiden palveluiden kaytta-
minen enemman tai vdhemman pysyvine jarjestelyineen tuottaa turvallisuutta, jos tdma ei uhkaa itse-
néista suoriutumista. Turvattomuuden kokemus lisaantyy, jos palvelu ei vastaa tarvetta asiakkaan ha-
kiessa julkisista palveluista helpotusta tilanteeseensa. (Mékela & Alastalo 2014, 98; Vilkko, Finne-So-
veri & Heinola 2010, 54.)

Ikéantynyt kysyy neuvoja ja tietoja omaan terveyteensé ja hyvinvointiinsa liittyvissa kysymyksissa ja
saatavissa olevista palveluista yleisimmin omilta sukulaisiltaan, ystaviltdan ja tuttaviltaan ja sosiaali-
tyontekijalta ja terveydenhoitajalta. 1an myota ikéantyneen sukulaisten ja laheisten rooli korostuu neu-
vonantajina. (Vilkko ym. 2010, 56.)

Palveluiden tavoitteena on edistaa ja yllapitaa ikdantyneiden toimijuutta, toimintakykyd, itsendista ela-
maéa ja osallisuutta yhteiskunnassa (Seppanen & Koskinen 2010, 400). Haasteita ikaantyneiden palvelu-
jen kayttamiselle luovat tekniikan kehittyminen ja informaation siirtyminen internetiin. Monet palvelut
mm. pankkipalvelut, terveyspalvelut ja neuvontapalvelut ovat siirtyneet internetiin, jolloin ikdantynei-

den tarpeet on saatettu sivuttaa palvelujéarjestelmén toimesta. (Seppénen & Koskinen 2010, 396.)



Vilkko ym. (2010, 59.) mukaan kehitettédessé palvelujarjestelmaa ikaantyneen tarpeita vastaavaksi tai
palvelutarpeen ilmaantumisen siirtdminen myohempéén ajankohtaan ennakoivan toiminnan merkitys
korostuu. Fyysisten, helposti mitattavissa olevien tarpeiden rinnalle astuu ikaantyneen oma kokemus
tarpeistaan, avun ja palveluiden oikea-aikaisuudesta ja muodoista seka halustaan vastaanottaa palvelu-
jarjestelman tarjoamaa apua. Néihin tarpeisiin kuuluu mahdollisuus rikkaaseen, taysipainoiseen el&-

méan, joka on olennaista sosiaalisen kanssakédymisen kannalta.

KASTE-hankkeessa Palvelumuotoilulla parempia palveluita riskiryhmille” kehitettiin palvelukartta,
johon kirjataan asiakkaan eri organisaatioissa tehtdva tyo seka asiakkaan saamat palvelut. Liséksi pal-
velukarttaan kirjataan asiakkaan palvelujen avulla saavutettavat tai tavoiteltavat tavoitteet. Asiakas pys-
tyy yhdeltd lomakkeelta tarkistamaan kaikki hénen kanssaan tydskentelevét tyontekijat, mika auttaa
asiakasta hahmottamaan palveluverkostonsa. Palvelukartan avulla véltytaan myos paallekkaiselta ty6lta
eri organisaatioiden valilla, koska verkostossa toimivat tyontekijat tietvat toisensa ja toistensa tehtavét.
(Innokyl4 2016.)

2.3 lkaantyneen laheinen

Ikééantyneen laheinen voi olla sukulainen, joku muu laheinen ihminen tai ystdva. Laheinen voi auttaa
ikaantynytta palveluiden piiriin tai auttaa ja tdydenté julkisia palveluita. Laheinen luo ik&antyneen ela-
maéan sisaltéd ja jatkuvuutta sekd elinvoimaa ja merkityksellisyyden tunnetta. (Vaarama & Voutilainen
2002, 77.)

Ikéantyneen laheisen osallistuminen ik&dantyneen hoivaan perustuu aina ikéantyneen ja laheisen omaan
haluun. Léheisella on tarkea rooli my®os silloin, kun ikaantyneen osallistumiskynnysté tulisi alentaa. Jos
ikaantyneella ei ole laheistd ihmista kunnan tyontekijoilla on viime ké&dessa vastuu osallistumisesta ja
sen tukemisesta. (Vaarama & Voutilainen 2002, 77; Pohjolainen, Heimonen, Koivula, Sulander, Virkola
& Karvinen 2011, 51.)

Suomen vanhusten turvakotiyhdistys ry:n kansliapdéllikkd Viljanen (2010) toteaa, ettd ik&antyneisiin
kohdistuva pahoinpitelyyn ja kaltoin kohteluun on kiinnitettdva erityistd huomiota. Suuri osa vakival-
lasta ja laiminlyonneista j&a edelleen piiloon kanssaihmisilta. Kaltoinkohtelulla on monia muotoja, mika
tekee tunnistamisesta vaikeaa. Ik&d&ntyneen kaltoinkohtelu voi olla fyysistd, kuten tonimista, esineella

heittdmista tai vakavampaa fyysista kipua ja vauriota. Psyykkisté kaltoinkohtelua on uhkailu, hadan tai



ahdistuksen tuottaminen. Taloudellinen hyvéksikéytto, etenkin kotona olevien ikdantyneiden, on myds
kaltoinkohtelun muoto. Kaltoinkohtelija on yleisimmin ik&&ntyneen lapsi, puoliso, hoitaja tai joku muu
héanté lahella oleva ihminen. Ikéantynyt saattaa olla riippuvuussuhteessa kaltoinkohtelijaansa, miké te-
kee asian esille tuomisen vaikeaksi. Ikdantyneen riippuvuus ymparistostddn mahdollistaa laiminlyontien
ja vékivallan riskin. Kaltoinkohtelu on usein ylisukupolvista eli siirtyy sukupolvelta toiselle sisaisena
mallina toimia. Tyypillisesti kaltoinkohtelu on perheen tarkoin peitelty salaisuus. Viranomaisten tietoi-
suutta huonosta kohtelusta seka kykya tunnistaa ikdantyneen kaltoinkohtelun eri muotoja tulee parantaa.
Ikééantyneelle vékivalta on erityisen uuvuttavaa. Yleensa viranomaisen saadessa asiasta tiedon vakivalta
on jatkunut jo pitk&an. (Viljanen 2010; Peipponen & Voutilainen 2002, 172-174. Isola & Backman
2006, 94-97.)

2.4 lkaantyneiden osallisuus palveluissa

Vanhuspalvelulaissa on madritelty:

138 Palveluntarpeisiin vastaamista ohjaavat yleiset periaatteet. Palvelut on toteutettava
niin, ettd ne tukevat idkkdan henkilon hyvinvointia, terveyttd, toimintakykya, itsendistéa
suoriutumista ja osallisuutta.
(Laki ikdantyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta seka iakkaiden sosiaali- ja terveys-
palveluista 28.12.2012/980).
Palveluohjauksen tulisi lahted asiakkaan tarpeista, ei jarjestelman. Asiakkaan mieltdminen subjektina
mahdollistaa asiakkaan aktiivisen osallistumisen palveluiden prosessissa. Talloin puhutaan osallistumi-
sesta. Asiakas on mukana suunnittelemassa palveluitaan ja hanta kuullaan, jolloin itsendisyyden tunteen
ollessa keskeinen elaménlaadun méaarittaja osallisuus lisad myds elamanlaatua. Osallistuminen saattaa
olla kuitenkin jérjestelmén ohjaamaa ja asiakas saattaa jaada sivusta seuraajaksi ja myotailijaksi. Talloin

on vaarana asiakkaan yli puhuminen. (Pohjola 2010, 57-58;VVaarama ym.2010c, 164.)

Asiakkaan osallisuus palveluissa on osallistumista kehittyneempéa. Osallisuudessa asiakkaan rooli on
aktiivisempi ja vuorovaikutus palveluohjauksessa on vuorovaikutuksellista yhteisty6té asiakasta aidosti
kuunnellen. Osallisuutta tukevia toimintatapoja ovat mm. yhteistyoneuvottelut seka arviointi- ja palau-
tekeskustelut, jolloin asiakkaalla on mahdollisuus vaikuttaa palveluidensa toteuttamiseen. Osallisuuden
tukemisen perustana on ymmaértaa asiakas oman eldménsa asiantuntijana. (Pohjola 2010, 58-59.)



Ik&éantyneiden osallisuuden vahvistaminen palveluissa oli keskeistd Ik&palo—hankkeessa, jossa ikaanty-
neet osallistuivat kehitystarpeiden esille tuontiin ja toiminnan suunnitteluun. Liséksi ikaantyneet osal-
listuivat palveluiden kehittdmiseen ja kehitystyon arviointiin. Ik&dantyneiden mahdollisuutta osallistua
lisattiin myos ikaantyneille tarkoitetun palvelukokonaisuuden suunnitteluun. Ikdpalo -hankkeessa ikéih-
misten ndkemyksisté ja kokemuksista saatiin tietoa toritapahtumien, asiakaspaneelien, erilaisten tydpa-
jojen, palvelumuotoilulla, haastatteluiden ja kyselyiden myota. (Heikkinen & Maksimainen 2014, 12.)

Taman opinnédytetyon nakokulmasta on oleellista ymmaértaa ikdantyminen monimuotoisena prosessina
sekd ikdantymisen erilaiset méaritelmét. Hyvinvoinnin tarkastelu palveluohjauksessa vaatii ymmarrysté
erilaisista hyvinvointiin ja elaménlaatuun vaikuttavista tekijoista. Opinndytetydssa tuodaan myos esille,
ettd on tarkedd ymmartad ikdantyneen oma yksil6llinen kokemus hyvinvoinnistaan ja elamanlaadustaan.
Opinnéaytetydssa tuodaan esille ikaantymisen merkitys palveluiden kayttamisessa seka osallisuuteen vai-
kuttavia tekijoita. Palveluohjauksen kannalta on olennaista ymmartaa laheisten merkitys ik&éntyneen

hyvinvointiin.
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3 PALVELUOHJAUS

Palveluohjaus nostetaan esille Hallituksen Karkihankkeessa (2016, 13.) keskeiseksi siséalloksi. Palve-
luohjauksen toimintamalleja juurrutetaan ja paikallisia palvelukokonaisuuksia mallinnetaan. Karkihank-
keen tavoitteena on luoda palveluohjaukseen malli, joka helpottaa ikd&ntyneen eldmaa ja parantaa pal-
veluiden kohdentumista palvelutarpeen mukaisesti. Hallituksen Kérkihankkeen tavoitteena on palve-
luohjauksen muotoutuminen ns. yhden luukun periaatteeksi. Talloin ikéantyneen ei tarvitse itse tietda
mité palveluita hanelld on mahdollista saada, vaan keskitetty palveluohjaus neuvoo ja koordinoi ikaan-
tyneen palveluiden piiriin. Keskitetty palveluohjaus toimii yli hallintorajojen jolloin ns. yhden luukun
periaate on mahdollista. Hallituksen kérkihankkeen yhtena tavoitteena on myds palveluiden myéntami-

sen Kkriteerien yhdenmukaistaminen maakunnallisesti. (Hallituksen Kérkihanke 2016, 13-15.)

Palveluohjaus eli ”case management” on tydmuoto asiakkaan palveluiden yhteensovittamiseksi. Palve-
luohjaus on prosessi, jonka tarkoituksena on selvittda asiakkaan yksilolliset palvelutarpeet seka niiden
kanssa parhaiten yhteensopivat palvelut yhdessa asiakkaan ja tarvittaessa hdnen omaistensa tai laheis-
tensé kanssa. Palveluohjauksessa tunnistetaan asiakkaan yksil6lliset voimavarat ja palvelutarve. Palve-
luohjaajan toimeksiantaja on asiakas, ja ohjaus perustuu asiakkaan ja palveluohjaajan todelliseen koh-
taamiseen. (Ala-Nikkola & Sipild 1996, 16; Suominen & Tuominen 2007, 5, 13; Heikkinen & Maksi-
mainen 2014, 5; Helminen 2015,33.)

Suomisen ja Tuomisen (2007, 31) mukaan palveluohjaus voidaan jakaa kolmeen eri malliin, yleiseksi
tai perinteiseksi, voimavarakeskeiseksi ja intensiiviseksi palveluohjaukseksi. Perinteiselle tai yleiselle
palveluohjaukselle on ominaista, ettd asiakkaan ja palveluohjaajan vélistad suhdetta ei korosteta, vaan
tdméan mallin mukaan asiakasta ohjataan ja neuvotaan palveluiden piiriin. Palveluohjaajalla tulee olla
hyva palvelujarjestelmien tuntemus ja hallinta. Yleisessé tai perinteisessa palveluohjauksessa palveluoh-
jaaja selvittad asiakkaan tarpeet, suunnittelee, hoitoa sek& sovittaa palveluita yhteen varmistaen palvelut
palveluntuottajilta. (Suominen & Tuominen 2007, 32-33.)

Voimavarakeskeisesséd palveluohjausmallissa keskitssé on asiakkaan itsemaarddminen. Malli perustuu
asiakkaan voimavaroihin ja omiin tavoitteisiin. Voimavaraisessa palveluohjausmallissa palveluohjaaja
toimii asiakkaan kumppanina ja edunvalvojana tukien ja neuvoen. Intensiivisessa palveluohjauksessa
oletetaan asiakkaan tilanteen oleva vaikea, joten palveluohjaaja tarvitsee intensiivisen tyootteen. Asia-

kasta motivoidaan ja tuetaan sekd palveluita suunnitellaan ja yhteen sovitetaan, lisaksi palveluohjaaja
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VoI suorittaa omia hoitoja esimerkiksi kriisi-interventioita tai harjoitella asiakkaan kanssa sosiaalisia tai-
toja. Palveluohjausmallit eivat valttdmatta sulje toisiaan pois, vaan niiden eri malleja voidaan sovittaa

asiakkaan lahtotilanteen mukaan. (Suominen & Tuominen 2007, 32-33.)

Ala-Nikkolan ja Sipilan (1996) mukaan palveluohjauksen olennaisimmat ajatukset ovat nelja seuraavaa
ajatusta.

Palvelujéarjestelman loputtomia yhteisty6ongelmia pyritadn ratkaisemaan ruohon-
juuritasolta l&htien yksittaisen ihmisen eldméntilanteesta ja hanen tarvitsemistaan
palveluista.
e Palvelujen kayttajalle nimet&dn pysyva henkilokohtainen vastuuhenkild, joka tukee
kayttajaa ja hanen laheisidén oikeiden palveluiden valinnassa.
¢ Palvelujen hankintapaatokset tehddan mahdollisimman lahelld kéyttajaa.
e Vastuuhenkil6 seuraa palvelujen kéyttdjan tilanteen kehitystd ja muuttaa palvelu-
kokonaisuutta tilanteen niin vaatiessa.
(Ala-Nikkola & Sipila 1996, 18.)
Palveluohjausta voidaan tarkastella Ala-Nikkolan ja Sipildn (1996) mukaan prosessina johon kuuluu
viisi eri vaihetta; Asiakkaiden valikointi, jolloin méaritella&n kriteerit palveluille. Asiakkaan palvelutar-
peen arviointi, joka tapahtuu asiakkaan yksilollisten tarpeiden pohjalta. Palveluiden suunnittelu ja jar-
jestaminen koordinoimalla yhteistydkumppanit ja palvelut, jotka ovat asiakkaan saatavissa. Téhén vai-
heeseen kuuluu olennaisena osana palvelusuunnitelman tekeminen. Palvelutavoitteiden seuranta koros-
taa yksilokohtaista palveluohjausajattelua ja vastuun jatkuvuutta. Hoivajarjestelyjen korjaaminen teh-
daén tarpeiden mukaisesti. Palveluohjaukselle on ominaista palveluohjauksen selkeé alkaminen ja lop-

puminen asiakkaan siirtyessa toisen palvelujarjestelman piiriin. (Ala-Nikkola & Sipila 1996 ,22-25.)

3.1 Palveluohjauksen yksil6llisyys ja oikea-aikaisuus

Ikdihmisten palvelutarvetta on arvioitu kysymalla heilté itseltdan seka mittaamalla annettujen palvelui-
den piirissa olevia ongelmia ja avun tarvetta. Omaan ikaantymiseen ja haurastumiseen liittyvaa palvelu-
tarvetta saattaa olla vaikea havaita tai myontad ennen kuin &killinen tarve on ajankohtainen. Jos palve-
luiden piiriin hakeudutaan, kun avun tarve on Kiireellinen, palvelujarjestelmén ammattilaisen tekemalta
tarvearvioinnilta odotetaan nopeutta seka oikea-aikaisuutta, ja palvelujérjestelméan tulee olla joustava
vastaamaan yksil6llisiin tarpeisiin. Jos ik&antynyt ei saa oman kasityksen mukaisia palveluita, oikea-
aikaisia ja palveluita, jotka ovat omasta mielesté tarpeen, saattaa tdma lisatd yksindisyytta ja turvatto-

muuden tunnetta, joka voi ilmet& epaluottamuksena palvelujarjestelméan. (Vilkko ym. 2010,44, 54-55.)
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Ik&antyvien avun tarpeille ja tarpeita vastaavan avun saamiselle on olennaista, ettd elaméntilanteiden ja
elamankulun mukanaan tuomat muutospaineet asettavat palvelujarjestelmélle haasteita joustavuudesta,
muutosvalmiudesta, ajantasaisuudesta ja nopeasta reagoinnista. Palvelujérjestelméaé ajatellen ikaantymi-
nen nayttaytyy vaiheina ja siirtymaprosesseina, joita erilaiset tarpeet nostavat ja niitd vastaavan avun

jarjestyminen muovaavat ja jaksottavat. (Vilkko ym. 2010, 46; Heikkinen & Maksimainen 2014, 9.)

Kehitettdessa palvelujéarjestelméaé iakkaiden tarpeita vastaavaksi korostuu ennakoivan toiminnan merki-
tys ja selkeys, jottei ikddntyneita palloteltaisi eri toimijoiden valilla. Mitattavissa olevien fyysisten tar-
peiden rinnalla on ikaantyneen subjektiivinen kokemus hénen omista tarpeistaan, avun ja palveluiden
oikea-aikaisuudesta ja muodoista sekd halustaan ottaa vastaan palvelujéarjestelmén tarjoamaa apua. Tar-
peisiin kuuluu mahdollisuus rikkaaseen, taysipainoiseen elamaan. (Vilkko ym. 2010, 58; Heikkinen &
Maksimainen 2014, 9.)

Palvelumuotoilu (service design) on ajattelu- ja toimintatapa, jossa palvelu ensin hahmotetaan. Hahmot-
tamisen jalkeen palvelu suunnitellaan asiakkaan nakdkulmasta ja tavoitteena on onnistuneet palvelut.
Palvelumuotoilussa on mahdollista soveltaa erilaisia menetelmia mm. asiakaspolkukartoilla. Palvelu-
muotoilussa on hyvaksyttava, ettd asioita ei voida ennakoida etukateen. Né&in ollen suunnittelun loppu-
tulos muovautuu prosessin edetessa. Edellytyksend on johtamisen kehittdminen niin, ettd se tukee pal-
veluiden uudenlaista kehittelyd ja muotoilua. (Paivéarinne & Sarjakoski-Peltola 2012, 7; Mattelméki
2015, 27.)

3.2 Palveluohjauksen vaikuttavuus

Vaikuttavuutta arvioitaessa palveluohjaus on hyvin ristiriitainen. Ristiriitaisuus nousee esille eri nako-
kulmista, joiden perusteella vaikuttavuutta arvioidaan. Vaikuttavuutta voidaan arvioida monella eri mit-
tarilla, yhteiskuntataloudellisesti kustannusten mittaamisena, asiakkaan eldménlaatuna tai yksikon tu-
loksia. Palveluohjaus voi edesauttaa asiakkaan pysymista palvelujéarjestelman piirisséd samalla kuitenkin
lisatd palveluista aiheutuneita kustannuksia, jolloin palveluohjauksen vaikuttavuuden ristiriitaisuus on

olennaisesti esilla. (Suominen & Tuominen 2007,66-67.)

Palveluohjauksen toimintaa ohjaavat odotukset, jotka pohjautuvat asetettuihin tavoitteisiin ja kohdistu-

vat usein toiminnan kustannusvaikuttavuuden paranemiseen ja ik&&ntyneen hyvinvoinnin edistdmiseen.



13

Toiminnan ja vaikuttavuuden arvioinnissa voidaan noudattaa seuraavaa lkapalo-hankkeen luomaa pro-

sessia;

1 Arviointikriteereiden maarittaminen

2 Mittareiden valinta

3 Seurantamallin laatiminen

4 Seurannan toteuttaminen

5 Tulosten arviointi

6 Tulosten merkityksen arviointi toiminnan edelleen kehittdmisessa
(Heikkinen & Maksimainen 2014, 31.)

3.3 Laadukas palveluohjaus

Vanhuspalvelulaki velvoittaa vanhustenhuollon toimintayksikoitad 1.1.2015 lahtien seuraamaan laatua
jarjestelmallisesti osana omavalvontaa. Palvelun laatu voidaan hahmottaa samalla tavalla kuin tavaran
laatu. Laatu koostuu niistd ominaisuuksista ja vaatimuksista, joita palvelulle on asetettu. Laatua on pal-
veluiden sopivuus, hyvaksyttavyys ja kelvollisuus asiakkaan tarpeisiin ja odotuksiin. Laatua on myds
palveluiden virheettomyys, asiakasystavallisyys, valintojen mahdollisuus ja laadun ja kustannusten oi-
kea suhde. Asiakkaiden laatuodotukset ovat yksil6llisi& ja voivat vaihdella paljonkin. (Laki ik&antyneen
vaeston toimintakyvyn tukemisesta seka sosiaali- ja terveyspalveluista 28.12 2012/980; Lumijarvi &
Jylhésaari 2000, 50.)

Keskeinen laadullinen mittari palveluohjauksessa on asiakastyytyvéisyyden kehitys, jota voidaan tar-
kastella kerattyjen palaute- ja kyselylomakkeiden sek& haastattelututkimusten avulla, jolloin saadaan
lisaksi nakemys ikaantyneiden nakdkulmasta palveluihin. Asiakastyytyvaisyyden avulla saadaan tietoa
myos ikdihmisten kokemasta elaménlaadusta. (Heikkinen & Maksimainen 2014, 31; Outinen 2002, 205—
206.) Kun ikaantyneilld, omaisilla ja palveluohjauksen henkilokunnalla on mahdollisuus vaikuttaa ja
osallistua palvelujarjestelmaén, olemassa oleva palvelutarjonta muuttuu ja monipuolistuu. T&mé mah-
dollistaa myds uusien ja laadukkaiden seka taloudellisten palvelukokonaisuuksien suunnittelemisen.
(Ala-Nikkola & Valokivi 1997, 163.)
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4 PALVELUOHJAUS PIETARSAARESSA

Palveluohjaus neuvoo, ohjaa ja kartoittaa palveluntarvetta ensi kertaa asiakkaaksi tulevalle iké&anty-
neelle. Palveluohjauksen asiakkaaksi voi tulla eri tavoin. Ikdantynyt voi ottaa itse yhteytté palveluojauk-
seen saadakseen tietoa ja neuvoja palveluista ja niiden kriteereistd. Sairaalan tai terveyskeskuksen kautta
asiakkaaksi tulevat saavat palveluohjausta uloskirjaushoitajilta. Lisaksi palveluohjaukseen voi ottaa yh-
teyttd omainen tai kolmas taho ja pyytéa kartoitusta palveluntarpeesta. (Pietarsaaren Sosiaali- ja terveys-
virasto 2015a; Laki ikd&ntyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta seka sosiaali- ja terveyspalveluista
28.12 2012/980.)

Palveluohjaus toimii lakien puitteissa, asiakkaan oikeuksia ja yksil6llisia toiveita kuunnellen. Palveluoh-
jaus tapahtuu yhdesséa asiakkaan ja tarvittaessa lisdksi hdnen omaisensa kanssa ikaantyneen omalla &i-
dinkielelld. Palveluohjauksen saatavuus on mééritelty vanhuspalvelulaissa. Kunta madrittelee kriteerit
eri palveluille seka tukipalveluille. (Pietarsaaren Sosiaali- ja terveysvirasto 2015a; Laki ikdantyneen va-

eston toimintakyvyn tukemisesta seka sosiaali- ja terveyspalveluista 28.12 2012/980.)

Palveluohjaus toimi fyysisesti rakennuksen toisessa kerroksessa joulukuuhun 2015 asti, jolloin palve-
luohjaus sai tilat katutasosta. Aikaisemmin palveluohjaukseen ei paassyt esteettomasti, vaan liikuntara-
joitteisten oli vaikea vierailla tiloissa. Palveluohjauksella on joka arkipdiva puhelinaika aamupaivisin.
Palveluohjauksen yhteystiedot 10ytyvét Pietarsaaren Sosiaali- ja terveysviraston internetsivuilta kahden
hiiren klikkauksen jélkeen.

Pietarsaaressa palveluohjausta antaa palveluohjaaja, jolla on sosiaalihuollon ammatillisen henkildstén
kelpoisuusvaatimuksista annetussa laissa (272/2005) mukainen kelpoisuus, ja uloskirjoitushoitaja, jolla
on terveydenhuollon ammattihenkilGista annetun lain (559/1994) 2 8:ss4 mukainen kelpoisuus eli sai-
raanhoitaja. Tehtavat on jaettu siten, ettd uloskirjoitushoitajalla on padvastuu sairaalasta, terveyskeskuk-
sesta ja vuodeosastolta tulevien uusien asiakkaiden palvelutarpeen kartoitus, ohjaus ja neuvonta. Palve-
luohjaaja vastaa paéasiallisesti muualta kuin terveydenhuollon kautta tulevien ik&&ntyneiden palvelutar-
peen kartoituksesta, ohjauksesta ja neuvonnasta. Palveluohjaajan ja uloskirjoitushoitajan ammattitaidot
tdydentévat toisiaan.
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4.1 Palvelutarpeen kartoitus

Palvelutarpeen kartoitus on méaritelty vanhuspalvelulaissa seuraavasti:

158 Palvelutarpeiden selvittdminen Kunta vastaa siité, etta idkkaan henkilon sosiaali- ja
terveydenhuollon sek& muiden hénen hyvinvointiaan, terveyttaan, toimintakykyaéan ja it-
senéista suoriutumistaan tukevien palvelujen tarve selvitetdan kokonaisvaltaisesti yhdessa
idkkaan henkilon ja tarvittaessa hdnen omaisensa, ldheisensa tai hanelle maaratyn edun-
valvojan kanssa

(Laki ikdantyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta seké iakkaiden sosiaali- ja terveys-
palveluista 28.12.2012/980 ).

Palveluohjaajan myontaessé kotihoitopalveluja tehdaan selvitys ik&&ntyneen kokonaistilanteesta ja pal-
veluntarpeesta. Palveluntarpeen selvitys tehdadn viimeistaan seitseman paivéan kuluessa asiakkaan otet-
tua yhteyttd. Jos palveluntarpeella on kiire, palveluntarve arvioidaan viipymatta. Palveluntarpeen kar-
toitus tehdadn kotikaynting, jolloin palveluohjaaja vierailee ik&&ntyneen luona. (Pietarsaaren Sosiaali-

ja terveysvirasto 2015a, 4.)

Ikééntyneen palvelutarpeen ilmestymiseen liittyy usein myds kognitiivisen toimintakyvyn heikenty-
mist4, jolloin tilanteen kotona voi ikaantynytta itsedan selkedmmin hahmottamaan esimerkiksi joku hé-
nen omaisensa tai laheisensa (Vilkko ym. 2010, 44). Kartoituksen yhteydessd keskustellaan yhdessa
ikaantyneen ja hanen omaistensa kanssa tilanteesta ja tarpeista mahdollisimman kokonaisvaltaisesti.
Kartoituksen tavoitteena on arvioida fyysinen toimintakyky ja terveys, muistitoiminnot, sosiaalinen ti-
lanne ja psyykkinen terveys, ikd&ntyneen tukiverkosto ja omaisten osallistuminen hoivaan, koti- ja 1&-
hiympadristo, palvelujen saatavuus seké erilaiset riskitekijat. (Pietarsaaren Sosiaali- ja terveysvirasto
2015a, 4.)

Jotta kartoitus olisi objektiivinen, kdytetdan RAI Softin Oulu Screener -menetelmaé, joka toimii apuva-
lineend tilanteen kartoittamisessa. Oulu Screener -menetelmé sisaltad kysymyksid, joiden avulla selvi-
tetadn luotettavat, testatut mittarit (KUVIO 2). Talla menetelmélld ikdantyneen toimintakyvysta seké
omatoimisuuteen vaikuttavista asioista saadaan laaja kuva. Oulu Screener on tarpeenarvioinnin seké
paatoksenteon tyokalu. RAI Soft-menetelméé kaytetdan koko hoitoketjussa Pietarsaaren Sosiaali- ja ter-

veysvirastossa ikéantyneen toimintakyvyn ja hoivan seurantaan ja arviointiin.
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Antaa tietoa asiakkaan selviamisesta paivittaisista
askareista, esim. kodissa liikkuminen, ateriat, wc-kaynnit ja
henkilé6kohtainen hygienia.

Arvioi arkiaskareisiin, kuten aterioihin, kotitdéihin,
talouteen, laakitykseen, puheluihin, ostosten tekemiseen ja
kulkuneuvolla liikkumiseen liittyvaa toimintakykya.

Antaa tietoa kognitiivisesta kyvysta: lahimuisti,
ymmarretyksi tuleminen, paatoksentekokyky ja osaako
asiakas syoda itse.

Mittaa masennusoireita.

Arvioi terveydentilan vakautta huomioimalla erilaisten
oireiden esiintymista (esim. hengenahdistus, painonlasku ja
syomisen vahentyminen), muutoksia paatoksentekokyvyssa
tai toimintakyvyssa, seka terminaaliset sairaudet.

Antaa tietoa heikkenevan toimintakyvyn riskista.

Mittaa asiakkaan kykya selvita omatoimisesti.

KUVIO 2. Oulu Screenerin keskeiset mittarit (Pietarsaaren Sosiaali- ja tereveysvirasto 2015a, 5)

Hoidontarvetta arvioidaan Pietarsaaren palveluohjauksessa MAPLe_5 mittarilla (KUVIO 3).

Tarked mittari on MAPLe_5 (Method for Assigning Priority Levels)(KUVIO 3), joka hy6dynt&a
tietoa useista laitteen eri mittareista seka kysymyksid, jotka arvioivat asiakkaan hoidontarvetta.
Mittarin arvot vaihtelevat valilla 1 ja 5. 1 = Pieni palveluntarve 2 = Lieva palveluntarve 3 =
Kohtuullinen palveluntarve 4 = Suuri palveluntarve 5 = Erittdin suuri palveluntarve
(Pietarsaaren Sosiaali- ja terveysvirasto 2015a, 6.)

MAPLe_ 5

Risk CAP CPS ADL Geriatric Muita
(Heikkenevan (Kognitiivi- (Paivittiiset Screener muuttujia:
toimintakyvyn nen toiminnot) (Kyky selvita — Kaytdsoireet

riski) toiminto) omaehtoisesti) — Riskialtis
t kotiymparis
1 =
— Laakkeet
— Haavat
— Aikaisempi hoito — Fyysisten — Muuta, esim.
— Vahan ulkona toimintojen kaatuminen,
liikkumista puuttuminen riittamattd
— Pidatyskyky — Vaikeuksia mat ateriat,
— Heikentynyt aterioiden nielemis-
toimintakyky valmistamisessa vaikeuksia
— Neurologinen diagnoosi — Vaikeuksia
— Eienaia omatoiminen kotitaloustoissa
henkilékohtaisissa — Vaikeuksia kayttaa
askareissa kulkuneuvoa
— Muuttunut henkinen tila — Tarvitsee apua
— Ostosten ja aterioiden henkilékohtaisen
valmistamisen hygienian
poisjaaminen viimeisen hoidossa
viikon aikana — Tarvitsee kylvetys-

/suihkuapua

KUVIO 3. MAPLe_5-asteikon arvo perustuu seuraaviin mittareihin ja muuttujiin (Pietarsaaren Sosiaali-

ja terveysvirasto 2015a, 6)
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4.2 Palveluiden mydntamisperusteet

Kotihoitoa myonnettdessa palveluohjaaja tarkastelee ikadntyneen tilannetta seuraavin perustein.
MAPLe_5:n ollessa 3 ikéantynyt tayttaa kriteerit ja on oikeutettu kotihoitoon. MAPLe_5-asteikkoon
kuuluvat edelld olevat Kuvio 3:n asteikot, jos asteikot eivét tayty, on huomioitava ja tarkasteltava seu-
raavia mittareita ja arvoja jolloin ne huomioidaan palveluntarvetta kartoitettaessa. ADL:n ollessa korke-
ampi kuin 0 on aina selvitettava syy. Jos asiakkaalla on vaikeuksia jollakin IADL alalla eika palvelun-
tarpeeseen voida vastata tukipalvelujen avulla, tdmé tulee huomioida palvelutarpeen arvioinnissa. Mikéli

CPS on korkeampi kuin 0 on aina selvitettava syy (Pietarsaaren Sosiaali- ja terveysvirasto 2015a, 7.)

Tukipalveluja ovat turvapuhelin, ateriapalvelu, vaatepalvelu, kuljetus, kylvetyspalvelu, siivouspalvelu,
saattamispalvelu, sijaisapu kodissa, apua asioiden hoitamiseen, paivatoiminta ja palveluseteli. Turvapal-
velu on ympdrivuorokautista turvaa halytysmahdollisuudella yli 75-vuotiaille tai henkil6ille, joilla on
erilaisia toimintarajoitteita. Turvapalvelun kriteereind on ettd, ikdantynyt asuu yksin tai omaa toiminta-
rajoitteita, kaatumisriski on korkea ja osaa kayttaa turvapuhelinta. Ateriapalvelu sisaltad paivittaisen
lounaan kotiinkuljetuksella. Ateria siséltdd lampiman ruuan, salaatin ja jalkiruuan. Ateriapalvelun kri-
teerind on, ettd ikaantynyt ei kykene itse valmistamaan ruokaa tai on muistisairas tai diabeetikko, joka
tarvitsee sédannollisia aterioita. (Pietarsaaren Sosiaali- ja terveysvirasto 2015a, 7-9.)

Vaatepalvelu, joka suoritetaan kodin ulkopuolella, siséltda vaatteiden pesun, pesuaineen seka vaatteiden-
kuljetuksen. Vaatepalvelun kriteerind on, ettd asiakas ei itse kykene vaatehuoltoon tai han ei omaa riit-
tavia pesumahdollisuuksia, eika omaisilla ole mahdollisuutta huolehtia vaatehuollosta. Siivouspalvelu
on tarkoitettu sotainvalideille, joiden invaliditeettiaste on yli 15 %. Siivouspalvelu jérjestetdan ostopal-

veluna. (Pietarsaaren Sosiaali- ja terveysvirasto 2015a, 7-8. )

Kuljetus on mahdollista, kun ikaantynyt ei pysty jarjestamaan kuljetusta muulla tavoin, eik&d omaisilla
ole mahdollisuutta jarjestaa kuljetusta kylpypalveluun tai paivatoimintaan. Kylvetyspalvelu jarjestetaan
viraston omissa laitoksissa, jos ikaantyneelld ei ole tarkoituksenmukaisia peseytymismahdollisuuksia
kotonaan tai hén ei selvid itse hygieniansa hoitamisesta. (Pietarsaaren Sosiaali- ja terveysvirasto 2015a,
8.)



18

Saattamispalvelussa saattaja toimii asiakkaan apuna esim. ladkarikaynnin, laboratorio- ja rontgentutki-
musten yhteydessa. Palvelu jarjestetddn ensisijaisesti omaisten, l&hipiirin tai vapaaehtoistyontekijoiden
avulla. Sijaisapu on kodissa tapahtuvaa apua 3—4 tunniksi. Kotihoidon henkilékunta hoitaa sijaisavun
laheisessé yhteistydssa sosiaalityontekijoiden, omaishoitajan, sosiaaliohjaajan ja muistineuvonnan
kanssa. Kriteering on, ettd ikd&ntyneelle on myoénnetty omaishoidontuki tai han on hakenut tukea. Si-
jaisapu myonnetéén 1-2 kertaa kuukaudessa. Apua asioiden hoitamiseen on tilapdinen apu asioiden hoi-
tamiseen kaupassa, pankissa, postissa tai apteekissa. Apu annetaan, kun palveluntarve ei ole séannéllista.
Ostokset tehddédn kerran viikossa lahikaupassa, omaiset tai muut laheiset hoitavat ik&dantyneen haluamat
erityistuotteet. Kotihoito vastaa tarpeellisista apteekkiasioista, jos ik&antynyt tai hédnen laheisensa eivat
voi hoitaa niita. Ikaantynyt tai hanen edunvalvojansa hoitaa pankkiasiat ja vastaavat taloudelliset asiat.
Muistihairidisille henkil6ille jarjestetddn edunvalvoja. Laskut osoitetaan suoraveloitukseen tai muihin

pankkipalveluihin. (Pietarsaaren Sosiaali- ja terveysvirasto 2015a, 7-9.)

Paivatoiminta on osa ennalta ehkaisevai toimintaa ensisijaisesti yli 65-vuotiaille kotona asuville ik&an-
tyneille. Pdivatoiminnan tavoitteena on tukea ikadntyneen kotona asumisesta ja ennalta ehkaista laitos-
hoitoa. Toiminta perustuu ikdantyneen omien voimavarojen arvostamiseen, aktivoivaan ty6tapaan ja so-
siaalisen yhteyden edesauttamiseen. Pdivatoiminta tukee myods omaishoitajan tyota seké ehkaisee eris-
taytymistd. Paivatoiminta on tarkoitettu ikaantyneelle, jolla on alentunut toimintakyky ja joka tarvitsee
hoivaa, hoitoa, tukea tai ohjausta paivittaisissa askareissa ja ei voi osallistua eri yhdistysten toimintoihin.

(Pietarsaaren Sosiaali- ja terveysvirasto 2015b, 2.)

Palveluseteli on uusi palvelu, joka on alkanut syyskuussa 2015. Palveluseteli on tarkoitettu tilapaiseen
kotihoitoon tai omaishoitajan sijaistamiseen tai lakisdateisen vapaa-ajan palveluksi. Palvelusetelilla on
mahdollista ostaa palvelu yksityisilta palvelutuottajilta, jotka Pietarsaaren Sosiaali- ja terveysvirasto on
hyvaksynyt. Lista hyvaksytyistd palvelutuottajista 16ytyy internet sivuilta tai palveluohjaajalta on mah-
dollista saada paperinen versio palveluiden tuottajista. (Pietarsaaren Sosiaali- ja terveysvirasto 2016.)

4.3 Hoito- ja palvelusuunnitelma

Palvelusuunnitelmassa on méaériteltava iakkaan henkilon toimintakykyé koskevan arvion
perusteella, millainen sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen kokonaisuus tarvitaan hé-
nen hyvinvointinsa, terveytensd, toimintakykynsa ja itsendisen suoriutumisensa tuke-
miseksi sekd hanen hyvan hoitonsa turvaamiseksi. lakk&&n henkilon ja tarvittaessa hanen
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omaisensa, laheisensa tai hanelle méératyn edunvalvojan kanssa on neuvoteltava vaihto-
ehdoista kokonaisuuden muodostamiseksi. lakk&&n henkilén ndkemykset vaihtoehdoista
on Kirjattava suunnitelmaan.

(Laki ikdantyneen véeston toimintakyvyn tukemisesta seka sosiaali- ja terveyspalveluista
28.12 2012/980.)

Kartoituksen pohjalta laaditaan alustava hoito- ja palvelusuunnitelma, jossa maaritetaan palvelutarve ja
hoivan tavoitteet. Hoito- ja palvelusuunnitelma arvioidaan 2—4 viikkoa palvelun alkamisen jalkeen. Hoi-
tosuunnitelmaa péivitetaén ja sitd arvioidaan jatkuvasti, jonka perusteella palvelu voidaan myontaa jat-
kossa. (Pietarsaaren Sosiaali- ja terveysvirasto 2015a, 5, 10; Laki ik&antyneen vadestén toimintakyvyn

tukemisesta seka sosiaali- ja terveyspalveluista 28.12 2012/980.)

4.4 Paatos palvelun myontamisesta

P&&atos perustuu ammatilliseen kokonaisarvioon, joka tehddan vuoropuhelussa asiakkaan ja omaisten
kanssa. Palveluntarpeen arvioinnin perusteella palveluohjaaja tekee paatoksen palvelujen myéntami-
sestd ja paatoksen ikaantynyt saa kirjallisena. Paatoksesta voi valittaa halutessaan. Myonnetyt palvelut
perustuvat alustavaan hoito- ja palvelusuunnitelmaan, joka on laadittu yhdessé ikdéntyneen ja hanen
ldheisensé kanssa (Pietarsaaren Sosiaali- ja terveysvirasto 20153, 5, 10.; Laki ikd&ntyneen véeston toi-
mintakyvyn tukemisesta seké sosiaali- ja terveyspalveluista 28.12 2012/980)
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5 PALVELUOHJAAJAN AMMATTITAITO

Vanhustenhuollon palvelutarve kasvaa asiakasmaérien noustessa 2020-luvulla. Hoidon ja hoivan tarve
ei kasva samassa suhteessa vaeston ikdantymisen kanssa vaan ikadntyneiden terveyden ja toimintakyvyn
myota palvelutarve siirtyy myohempiin elinvuosiin. (Staff, Parjanne & Heindmaki 2016, 5.) Palveluoh-
jaus koostuu asiakkaiden etujen ja palveluiden turvaamisesta ja asiakkaiden asianajosta, erityisesti sil-
loin, kun asiakas on vaarassa syrjaytya palveluista tai etuuksien piiristd. Naiden edelld mainittujen teh-
tavien perusedellytyksend on laaja palvelujarjestelmaosaaminen ja lainsd&ddannon tunteminen. (Helmi-
nen 2015, 36.) Liikasen (2015, 56) palveluohjauksen ammattitaidossa nousee voimakkaasti esille eetti-

nen osaaminen, asiakastyon osaaminen ja palvelujarjestelmaosaaminen.

Ammatillinen Kkriittinen reflektio mahdollistaa ja edist&é asiakkaiden saamaa hyvaa sosiaalialan tyota ja
tyokaytant6ja. Samanaikaisesti tyd asiakkaille tehd&an nakyvaksi ja kyseenalaiset kéytannot kyseen-
alaistetaan. Palveluohjaaja kykene omista arvoistaan ja elamanvalinnoistaan riippumatta kunnioittamaan
ja edistdamaén asiakkaan oikeutta tehdd omia valintojaan, kunhan ne eivét loukkaa tai vaaranna muiden
oikeuksia. Sosiaalihuoltolaissa korostetaan asiakaslahtoisyyden toteutumista, osallisuutta ja asiakkaan
kuulemista. Lisdksi Sosiaalihuoltolaissa korostetaan oikea-aikaisia ja laadukkaita palveluja, riittavia
etuuksia ja ihmisarvosta elamaa kaikissa elamén vaiheissa. (Nékki 2015, 102: Talentia ry 2013; Sosiaa-
lihuoltolaki 1301/2014.)

5.1 Eettinen osaaminen palveluohjauksessa

Vahva usko oikeudenmukaisuuteen ja sosiaalialan ammatillisuus on eettisen osaamisen kulmakivia. Pal-
veluohjaaja tuntee itsensé ja on tietoinen ik&&ntyneen oikeuksista niin sosiaalihuollon asiakkaana kuin
terveydenhuollon potilaan oikeuksista. Asiakkaiden asianajo ja puolustaminen sekd itseméaaraédmisen
kunnioittaminen kuuluvat eettisen ammattitaitoon kuin myds oman perustellun kannan esille tuominen,
vaikkakin asiakas olisi eri mieltd asiasta (Laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista
22.9.2000/812; Laki potilaan asemasta ja oikeuksista 17.8.1992/785; Liikanen 2015, 56.)
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5.2 Asiakastyo palveluohjauksessa

Palveluohjaajalla tulee olla empatiakyky, kiinnostusta ja halua tutustua ikdantyneeseen asiakkaaseen.
Palveluohjaajalta edellytetéan tietoa ja taitoja dialogisuudesta, pitkdaikaisista asiakassuhteista, asiakas-
lahtoisyydesta ja reflektiivisyydesta, jolloin palveluohjaaja kykenee kohtaamaan epédvarmuutta ja moni-
mutkaisia asiakastilanteita muutoksineen. Palveluohjaajan tulee tietdd ja ymmartadd mité ja miksi tekee,
mutta myds pohtia omia tekemisidan, taustaoletuksiaan ja vaikutuksia. Taustatuntemus asiakasryhmasta
on tarkedd. Hyvalla palveluohjaajalla on useita erilaisia lahestymistapoja ja asiakastydon menetelmié.
(Suominen & Tuominen 2007, 27; Nakki 2015, 100. Liikanen 2015, 56-57.)

Ik&éntyneen ja hanen laheisensa suhde perustuu erilaisiin rooleihin, jotka on hyva tunnistaa ja tiedostaa.
Ymmarrys erilaisista rooleista antaa palveluohjaajalle paremmat mahdollisuudet toimia yhteistydssa la-
heisen kanssa. Julkisten palveluiden ja l&heisen hyva yhteistyd on molempien osapuolien hyoty. Yhteis-
tyo ikaantyneen laheisen kanssa voidaan kirjata tavoitteeksi ikdantyneen palvelusuunnitelmaan. (Vaa-
rama & Voutilainen 2002, 77-79.)

5.3 Palvelujarjestelméaosaaminen palveluohjauksessa

Keskitetty neuvonta ja palveluohjaus toimii ikdihmiselle hénet tuntevana vastuutahona, joka kantaa ko-
konaisvastuun kaikista hénen tarvitsemistaan sek& kunnan etté yksityisen ja kolmannen sektorin palve-
luista. Talloin ikaihmiselld on yksi selkeé kontaktitaho, joka vastaa palvelutarpeen tunnistamisesta, neu-
vonnasta ja ohjauksesta seké palvelutarpeen selvittdmisesta seké palvelukokonaisuuden koordinoinnista.
(Heikkinen & Maksimainen 2014, 9.)

Palveluohjaajan ammatillisuuteen kuuluu asiakkaiden mielesta palvelujérjestelmien ja viranomaistoi-
minnan tunteminen. Lisdksi asiakkaan nakokulman edustamisen, asiakkaan elaméntilanteen ja ongel-
mien tuntemisen, vuorovaikutustaitojen, vaitiolovelvollisuuden ja luotettavuuden koetaan liittyvén pal-

veluohjaajan ammatillisuuteen olennaisesti. (Suominen 2010, 30; Liikanen 2015, 57.)
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6 OPINNAYTETYON TUTKIMUKSEN KULKU

Centria ammattikorkeakoulun opinndytetyon aihepankissa oli valmiita opinnaytetyétilauksia eri organi-
saatioista. Palveluohjauksen toteutuminen omassa kotikaupungissa ja vanhustyon aikaisempi kokemus
herétti kiinnostuksen ja innostuksen aiheeseen. Tutkimussuunnitelmaa tehdessa kevaalla 2015 tietope-
rusta alkoi muodostua. Kvantitatiivinen eli méarallinen tutkimus edellyttaa esitietoa ja ymmarrysta teo-
rioille ja ilmidille (Kananen, 2011, 27). Kesékuussa 2015 tutkimussuunnitelmani hyvéksyttiin ja sain
tutkimusluvan koululta (LIITE 1) ja elokuussa 2015 Pietarsaaren Sosiaali- ja terveysvirasto myonsi mi-
nulle tutkimusluvan (LIITE 2). Opinndytety0 rajattiin koskevaksi pietarsaarelaisia ja ensi kertaa palve-
luohjaukseen yhteytté ottaneisiin. Tiedonkeruun ajankohdaksi méariteltiin 1.8— 30.9. 2015. Tydeldma-
ohjaajani antoi luvan tiedon keruun jatkamiseksi ajalle 1.12.-31.12. 2015 alhaisen asiakas maaran ja
vastaamismaaran johdosta. Teoreettisen tiedon maara lisadntyi koko opinndytetydprosessin aikana. Em-
piirinen tutkimus loppui tammikuussa 2016.

6.1 Aikaisemmat tutkimukset

Pietarsaaressa ei ole aikaisemmin tehty asiakastyytyvaisyyskyselya liittyen palveluohjaukseen. Palve-
luohjaus Pietarsaaren vanhushuollossa on melko uutta toimintaa. Palveluohjaus etsii vield toimintamuo-
toaan, ja tekemani asiakastyytyvaisyyskyselyn tuoma uusi tieto palvelunohjauksesta voi tulevaisuudessa

ohjata uusia toimintatapoja ja menetelmié.

Koska palveluohjaus on melko uusi palvelumuoto vanhuspalveluissa, niin siita ei ole varsinaista tutki-
musta vield tehty, vaan palveluohjaus on ollut Sosiaali- ja terveysministerion kansallisen KASTE-kehit-
tamistoiminnan osa-alueena. Yksi KASTEen kuudesta osatavoitteesta on uudistaa ikdihmisten palvelu-
jen rakennetta ja siséltéa (KUVIO 4). Perehdyin KASTE-hankkeisiin ja niiden tuomiin tuloksiin, joita

kaytén tassa opinnaytetydssa viitekehyksina. (Sosiaali- ja terveysministerio.)
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Riskiryhmille
osallisuutta,
hyvinvointia ja
terveytea

Toimivampia
palveluja lapsille,
nuorille ja
lapsiperheille

Johtaminen
tukemaan
palvelurakennetta
Ja tyohyvinvointia

Parempia

palveluja

ikaihmisille

Tieto ja ticto-
jarjestelmat

Uusi palvelu- asiakkaiden ja
rakenne ja ammattilaisten
tehokkaammat | tueksi

peruspalvelut

KUVIO 4. KASTE-ohjelman tavoitteet ja osaohjelmat on tiivistetty kastepisarakuvaan (Sosiaali- ja ter-

veysministerio)

KASTE-hanke Iké&palo oli Lahden hallinnoima sosiaali- ja terveysministerion rahoittama kehittamis-
hanke, jossa Lahti, Heinola, Hdmeenlinna seka Vantaa kehittivat yhdessa ikdihmisten tavoitteellista neu-
vontaa ja palveluohjausta. Ikdpalo-hanke oli kdynnissa 1.7.2013-31.10.2014. Jokainen kaupunki kehitti
toimintaansa omien tarpeidensa mukaisesti. Kehittdmishankkeesta syntyi kokonaisvaltainen ja yleispa-
tevé malli neuvonnan ja palveluohjauksen organisoinnista. Malli on neljaosainen, tavoitteellinen suun-
nitelma palveluohjauksen ja neuvonnan kayttéénottoon. Osat ovat ldhtokartoitus, suunnittelu, pilotointi
ja arviointi. Hankeen tuottamaan malliin voi tutustua hankekasikirjassa Kohtaa ja Innosta. (Lahden kau-

punki)

Lansi-Suomen KASTE-hankkeena on Palvelumuotoilulla parempia palveluita riskiryhmille (PPPR),
jonka tavoitteena on edistaa riskiryhmien osallisuutta, hyvinvointia ja terveytta. Tavoitetta tavoitellaan
muuttamalla sosiaali- ja terveyspalveluiden rakenteita. Palveluja kehitetdén ja toteutetaan aikaisempaa
asiakaslahtdisemmiksi monialaisella yhteistyolla. Vuodesta 2013 l&htien on luotu toimintamalleja Pal-
velumuotoilulla parempia palveluita riskiryhmille -hankkeella. Hankkeen toinen vaihe kéynnistyi mar-
raskuussa 2015 ja jatkuu vuoden 2016 loppuun, jonka aikana palveluja kehitetd&n edelleen, ja kehitetyt

toimintamallit juurrutetaan osaksi perusty6ta ja arkipdivaa. Hankkeessa kehitettiin palvelukartta, johon



24

kirjataan asiakkaan kanssa eri organisaatioissa tehtava tyo seka asiakkaan saamat palvelut. Liséksi pal-
velukarttaan kirjataan asiakkaan palvelujen avulla saavutettavat tai tavoiteltavat tavoitteet. Hanketta hal-
linnoi Turun kaupunki ja mukana ovat Pori, Rauma, Raisio, Rusko, Salo ja Satakunnan sairaanhoitopiiri.
(Turku; Innokyla 2016. )

Pietarsaaren Helmi-tiimissd on tehty kehittdmishanke opinndytetyond Novian ammattikorkeakoulussa
(Larsson 2015). Kehittdmistydssé tutkiin, miten osallisuutta voidaan vahvistaa Helmi-palveluohjauk-
sessa, jolloin saavutettaisiin jaettu johtajuus. Liséksi tyémenetelmien myo6ta vahvistetiin vanhusten osal-

listumista omaan hoitoprosessiin.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen perustehtava on tuottaa tietoa ja arvioida suomalaisten hyvinvointia
ja hyvinvoinnineroja. Suomalaisten hyvinvointi 2010 on terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen julkaisu,
jonka ovat toimittaneet VVaarama, Moisio ja Karvonen. Osa julkaisun materiaalista perustuu syksylla
2009 kerattyyn Hyvinvointi ja palvelut (HYPA) -kyselyn tietoihin, jotka mahdollistavat koetun hyvin-
voinnin ja elaménlaadun tarkastelun yhdessa materiaalisen hyvinvoinnin ja terveyden kanssa. HYPA

2009 —kyselyn tuloksia ovat mm.

e Luottamuksen puute liittyy suuresti, joskaan ei ainoastaan, iakkaiden kokeman pal-
velutarpeen kasvuun.

e lakkaiden kotona asuvien pééasiallisia auttajia ovat omaiset ja l&heiset, ja julkisen
kotiavun osuus jad viidesosaan avun tarvitsijoista.

e Ongelmaksi nahdaan, ettéd iakkaille tarkoitetut sosiaali- ja terveyspalvelut maaritty-
vat p4éasiassa idn ja ikdryhmien keskimaéaraisten tarpeiden perusteella, vaikkei avun
tarve vélttdmatta seuraa ikaa.

e 80 vuotta tayttaneilld on suurempi riski heikkoon eldménlaatuun

e Vanhusten eldménlaatua voidaan kohentaa myd6s heidén tarpeitaan vastaavan julki-
sen kotipalvelun avulla

(Vaarama, Moisio & Karvonen, 2010)

6.2 Opinnaytetyon tavoite, tarkoitus ja tehtava

Opinnaytetyo oli tydeldmalahtdinen. Opinnéytetyon tavoitteena oli tuoda ik&éntyneiden asiakkaiden na-
kokulma koskien palveluohjausta sek& Helmi-palveluohjaukselle tieto ik&antyneiden tyytyvéisyydesta
palveluohjaukseen. Opinndytetyon tarkoituksena oli selvittad palveluohjauksen vaikuttavuutta ikaanty-

neen hyvinvointiin ja kohtaavatko ikdantyneen tarpeet ja odotukset palveluohjauksessa.Opinnaytetydssa
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tarkastellaan aihetta pietarsaarelaisten, ensimmaista kertaa Helmi-palveluohjaukseen yhteytté ottaneiden
asiakkaiden osalta. Laatusuositus hyvén ikaantymisen turvaamiseksi ja palvelujen parantamiseksi (2013,
10) ohjaa kuntaa selvittdmaan ja parantamaan palveluiden asiakaslahtoisyyttd ja laatua seka jarjestel-
maéllistd arviointia. Opinndytetyoni antaa palveluohjaukselle asiakkaiden arvion toiminnasta ja kunta saa
selvityksen asiakaslahtoisyydesta. Lisaksi Helmi-palveluohjaustiimi voi tarkastella aikaisemmin tapah-
tuneen kehittdmisprosessin kehittymista ja ikaantyneen osallisuutta palveluohjauksessa (Larsson 2015).

6.3 Empiirinen toteutus

Kvantitatiivinen eli maarallinen tutkimus edellyttaa esitietoa ja ymmarrysta teorioista ja ilmioista. Tie-
don ja ymmarryksen tulee olla niin laajaa, ettd opinnaytetyon tekija kykenee tekeméan kysymyksen tie-
donkeruuseen. (Kananen 2011, 27-28.) Perehdyin alan ja erityisesti aiheen Kirjallisuuteen ja tutkimus-
raportteihin. Sisaistdméni tiedon pohjalta tein kyselynlomakkeen suomeksi (LIITE 3) ja ruotsiksi (LIITE
4). Kyselylomakkeen sisallon jaoin osiin, palveluiden saatavuus, palveluohjauksen ammattitaito ja pal-
veluohjauksen vaikuttavuus. Asiakaskysely on kvantitatiivinen, ja siind on suljettuja kysymyksia ja
strukturoituja kysymyksid. Tiedonkeruumenetelma kysymyksien muodossa tuottaa tutkimukseen mate-
riaalia. (Kananen 2011, 30.) Lisaksi tein kyselylomakkeisiin liitettavat saatekirjeet suomeksi (LIITE 5)
ja ruotsiksi (LIITE 6). Henkilokunnalle tein kyselylomakkeen my6s suomeksi (LIITE 7) ja ruotsiksi

(LITE 8). Ohjeistin henkilokuntaa sanallisesti kyselylomakkeen tayttamisessa.

Tutkimusluvan myontamisen jalkeen tapasimme ty6eldménohjaajani kanssa ja sovimme kaytannon me-
netelmistd. Sovimme, ettd palveluohjauksen henkilokunta lahettdd uusille asiakkaille saatekirjeen ja
ikaantyneet itse ottavat minuun yhteytta. Ikaantyneiden puhelinnumerot olivat kirjoitettuina henkilokun-
nan vastauslomakkeisiin, jotta heihin voi tarvittaessa olla yhteydessa ja kysya vastaushalukkuutta. Tar-

kastimme kyselylomakkeiden oikeinkirjoituksen ja tein vaaditut muutokset.

Tarkastelun kohteena olivat kyselyn vastausajankohtana uusiksi asiakkaiksi tulleet pietarsaarelaiset
ikééntyneet. Systemaattinen otanta, perustui siihen, ettd asiakkaat tulivat palveluohjauksen piiriin elo-
ja syyskuussa 2015 (Kananen, 2011, 71). Kyseisend aikana asiakkaita oli 16. Vastausprosentti (32 %)
oli heikko ja tiedonkeruuaikaa jatkettiin kuukaudella, joulukuun 2015 ajan. Joulukuussa 2015 uusia asi-

akkaita tuli 10. Palveluohjauksen henkilokunta, kaksi palveluohjaajaa ja kaksi uloskirjoitushoitajaa il-
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moittivat, kun he olivat lahettaneet sovitusti saatekirjeet ikadntyneille. Henkilokunta taytti omat kysely-
lomakkeensa jokaisesta asiakkaasta ajanjakson aikana. Henkilokunnan vastaukset ja ikaantyneiden pu-

helinnumerot saatiin palveluohjauksessa kéydessa.

Palveluohjauksen henkilokunta vastasi 27 ik&dantyneestd, jotka olivat uusia asiakkaita palveluohjauk-
sessa tiedon keruu aikana, kyselylomakkeella. Ainoastaan yksi ikdantynyt soitti kyselyyn liittyen ja han-
kin ilmoitti sairastuneensa niin, ettei kykene osallistumaan kyselyyn. Koska iké&antyneet eivat ottaneet
itse yhteytta osallistuakseen kyselyyn, heille soitettiin. Neljaa asiakasta ei saatu puhelimitse kiinni, yh-
deksén ilmoitti, ettei halua tai jaksa osallistua, kaksi oli sairaalassa ja kolmen ikaéntyneen omainen kielsi
ikdantynyttd ottamasta osaa. Kahdeksan ik&&ntynytta suostui vastaamaan ja vastaanottamaan kyselynte-
kijan kotiinsa. Henkilokohtainen kyselylomakkeen tayttaminen yhdessa asiakkaan kanssa oli tietoinen
paatds ottaen huomioon vastaajien mahdolliset rajoitukset ja vastausaktiivisuuden lisédminen. Kyselyn-
tekijd otettiin jokaisen kahdeksan vastaajan kotona hyvin vastaan. Informatiivisella saatekirjeelld ka-
vimme ensin ikdantyneen kanssa l&pi, mité palveluohjaus pitaa sisallaan ja mika on kyselyn tarkoitus ja
tavoitteet (Vilkka 2007, 29). Kyselyihin vastaaminen kesti tunnista kolmeen tuntiin. Opinnéytetyon val-
mistuttua lupasin lahettda jokaiselle osallistuneelle tiedon, miten he voivat tutustua opinndytetyon tu-

loksiin.

6.4 Tutkimusmenetelmat ja aineiston analysointi

Opinnéaytety6 oli kvantitatiivinen ja aineisto kerattiin puolistrukturoidulla kyselylomakkeella, joka si-
sélsi strukturoituja ja avoimia kysymyksid. Tiedonkeruu kysymyksien muodossa tuottaa tutkimukseen
materiaalia. (Kananen 2011, 30.) Kerdtty tieto sy6tettiin Webropoliin ja aineiston kerdaamisen jalkeen
analysoin aineiston kayttamalla tilastollista paattelya eri tunnusluvuilla (Vilkka 2007, 118-119). Avoi-
met kysymykset analysoitiin SWOT-analyysilla (Strengths, Weaknesses, Opportunies, Threats ).
SWOT-analyysiin paadyttiin aineiston vahdisen maaran vuoksi ja siksi, ettei vastaajia tunnistettaisi.
SWOT-analyysisséd vahvuudet ja heikkoudet keskittyvat nykyhetkeen ja mahdollisuudet ja uhat ovat tu-
levaisuuteen keskittyvia (Kamensky 2006, 191.)
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6.5 Opinnaytetyon luotettavuus ja eettisyys

Maaréllisen tutkimuksen luotettavuutta arvioidaan reliabiliteettia ja validiteettia tarkastelemalla. Relia-
biliteettia tarkasteltaessa huomioidaan tutkimustulosten toistettavuutta. (Kananen 2011, 128.) Vilkkan
(2007, 149-150) mukaan tutkimus on reliabiliteetti, kun tutkijasta riippumatta saadaan sama tulos tai
varmistetaan havaintoyksikoiden tiedon tarkkasyottdminen. Opinnéytetyoté tarkasteltaessa reliabiliteetti
on heikko, koska palveluohjaus on uusi ja kehitettdva palvelu, ja tuotettavat seka ostettavat palvelut

muuttuvat kéyton ja tarpeiden mukaan.

Asiakkaiden valinta perustuu systemaattiseen otantaan eli asiakkaat tulivat palveluohjauksen piiriin elo-
ja syyskuussa 2015 seka joulukuussa 2015 (Kananen 2011, 71). Ulkoinen validiteetti perustuu sille, etta
otanta vastaa ikaantyneiden populaatiota Pietarsaaren Helmi-palveluohjauksessa, kuitenkaan palveluoh-
jauksen asiakasmaaraa elo- syyskuun aikana ei voitu ennustaa etukateen. Opinndytetyon teoriaan tutus-
tuminen ja mittareiden tarkka laatiminen takaa siséltovaliditeetin. Opinndytetydssa on kéytetty tarkkaan
valittuja mittareita ja kasitteet on méaritelty. (Kananen 2011, 128-130.) Kysymysten ja vastausvaihto-
ehtojen sisallon ja muotoilun onnistuminen takaavat tutkimuksen validiteetin (Vilkka 2007. 150). Relia-

biliteettia ja validiteettia tarkastelemalla opinndytetyon tuloksia ei voida pitaa kaikilta osin luotettavina.

Asiakkaiden asianajo ja puolustaminen seka itsemaaradmisen kunnioittaminen kuuluvat eettisen ammat-
titaitoon (Liikanen 2015, 56). Kyselyn toteuttaminen asiakkaan omalla didinkielella hanen kotonaan, oli
eettinen valinta. Ikaantyneelld oli mahdollisuus kieltaytyd kyselystd. Opinnaytetyon eettisyytta tukee
myos se, ettd ikéantyneesté ei ollut ennakkotietoja, jolloin varmistettiin, ettd kyselyntekijé oli mahdolli-
simman objektiivinen ja ei saisi ennakkokasitysté asiakkaasta. Ikédantyneiden anonymiteetti varmistettiin
silla, ettd palveluohjauksella ei ollut tietoa, ketka ikaantyneet ovat vastanneet kyselyyn. Avoimien ky-
symysten analysointiin SWOT-analyysilla, miké takasi niin ikaantyneiden kyselyssd, kuin henkilokun-
nan kyselyssa vastaajien tunnistamattomuuden. Kanasen (2011 118-122.) mukaan opinnéytetyon luo-
tettavuus tulee aina arvioida tehtdessa maarallista tutkimusta. Kyselylomakkeiden teossa huomioitiin
Cronbachin alfakerroin, jolloin samaa asiaa mitattiin kahdella erilaisella kysymyksella korreloiden tai
mitaten k&anteisesti. Opinnaytetyon kyselylomakkeessa (LIITE3) ikadntyneille oli kysymykset 3.6. Pal-
velu vastaa tarpeitani ja toiveitani ja 3.7. Toiveitani ja tarpeitani ei huomioida palvelussa. Vastaukset

kysymyksiin olivat k&&nteisesti vastaavat.



28

7  TUTKIMUKSEN TULOKSET

Tassa opinnaytetydssa on tavoitteena tuoda esille ikaantyneiden ndkékulma palveluohjaukseen seka tyy-
tyvaisyys palveluohjaukseen. Tarkoituksena on myos selvittdd palveluohjauksen vaikuttavuutta ik&éan-
tyneen hyvinvointiin ja sitd kohtaavatko ikdantyneen tarpeet ja odotukset palveluohjauksessa. Tutki-
muksen tulokset, jotka on saatu maarélliselld kyselylomakkeella, on jaettu kolmeen osaan. Ensimmai-
sessa osassa kerrotaan ikéantyneille (n=8) tehdyn kyselyn eli asiakastyytyvéisyyskyselyn tulokset. Toi-
sessa 0siossa selvitetddn henkilokunnan kyselyn tulokset jokaisesta ikadntyneesta (n=27). Kolmannessa
osiossa tarkastellaan ikdantyneiden ja henkilokunnan vastausten yhtaldisyyksia ja eroavaisuuksia.

7.1 Asiakastyytyvaisyyskysely

Asiakastyytyvaisyyskyselyyn vastasi kahdeksan asiakasta, kuusi naista ja kaksi miestd. Kyselyihin vas-
taaminen tapahtui asiakkaiden kotona. Kyselylomakkeen tayton teki kolme asiakasta itse ja viiden puo-
lesta lomake taytettiin. Vastanneiden asiakkaiden keski-ik& oli 78,25 vuotta, nuorin vastaaja oli 52-vuo-
tias ja idkkain 90-vuotias. Kolme vastaajista oli naimisissa, yksi eronnut ja nelja oli leskid. Kolme asia-

kasta asui puolison kanssa ja viisi asui yksin. Asiakkaiden didinkieli oli suomi (50 %) ja ruotsi (50 %).

7.1.1 Palveluiden saatavuus asiakkaiden kokemana

Kyselyyn vastanneet asiakkaat olivat hakeneet yhteensé 17 eri palvelua (KUVIO 5). Kotihoito ja turva-
puhelin saivat molemmat 4 hakemusta, ruokapalvelu ja jotain muuta, mika oli naissé tapauksissa palve-
luasumista, saivat molemmat 2 hakemusta. Kotisairaanhoito, kylpypalvelu, vaatepalvelu, apuvalineet ja
paivatoiminta saivat jokainen yhden hakemuksen. Keskiméaarin jokainen asiakas haki kahta eri palvelua.
Asiakkaista viisi tiesi saavansa hakemansa palvelut, kolme ei tiennyt paatosta palveluista ja yksi tiesi,

ettei saanut palvelua.
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KUVIO 5. Kyselyyn vastanneiden asiakkaiden hakemat palvelut (n= 17)

Tieto palveluohjauksesta (KUVIO 6) saatiin neljassa tapauksessa sukulaiselta, kaksi asiakasta tiesi itse
palveluohjauksen ja sairaalasta, terveyskeskuksesta ja ystavalta oli yksi asiakas saanut tiedon palveluoh-
jauksesta. Yksi asiakas ei tiennyt mistd tiesi palveluohjauksen. Kaksi asiakasta sai tiedon kahdesta eri
paikasta. Nelja asiakasta sai oman tietdmyksen mukaan palveluohjausta palveluohjaajalta, yksi asiakas

uloskirjoitushoitajalta ja kolme ei tiennyt, kuka heille oli antanut palveluohjausta.
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KUVIO 6. Misté asiakkaat saivat tiedon palveluohjauksesta (n=8)

Palveluohjaus tapahtui kolmen asiakkaan mukaan Seniori-keskuksessa ja kaksi koki saaneensa palve-
luohjausta kotona ja kaksi sairaalassa. Yksi sai palveluohjausta puhelimitse ja yksi muulla tavoin, mika
tassa tarkoitti omaisen huolehtineen palveluohjauksesta. Yksi asiakas ilmoitti kaksi vaihtoehtoa, jolloin
palveluohjaus tapahtui. Palveluohjauksen tiloissa Seniori-keskuksessa oli asioinut yksi asiakas syys-
kuussa, joka koki, etta palveluohjaukseen oli vaikea paasta liikuntarajoitteisena. Kynnykset ja rappuset
tuottivat vaikeuksia ja asiakas ei paassyt oikeisiin tiloihin. Jokainen asiakas yhta lukuun ottamatta sai
palvelun omalla aidinkielelldan. Asiakas, joka ei saanut palvelua aidinkielelldan, ei ollut keskustellut

palveluohjauksen kanssa.

7.1.2 Palveluohjauksen ammattitaito asiakkaiden kokemana

Puolet kyselyyn vastanneista asiakkaista koki saaneensa riittavéan tiedon palveluiden kriteereista. Kaksi
asiakasta ei osannut sanoa, saivatko riittavasti tietoa palveluiden kriteereisté ja kaksi koki, ettei saanut
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riittavasti tietoa. Palveluista kolme asiakasta koki saaneensa riittavasti tietoa palveluita ja kolme koki,
ettei saanut. Kaksi asiakasta ei osannut sanoa, saiko riittavasti tietoa palveluista. Palvelut, joista asiak-
kaat halusivat enemman tietoa, olivat siivouspalvelu, kaupassa kaynti, palveluasuminen ja miten toimia,
jos tapahtuu muutoksia omassa tilanteessa. Lisaksi yksi asiakas halusi selkeammat tiedot turvapuheli-
men kantavuudesta, toiminnasta ja avun paikalle tulemisen kestosta. Kaksi asiakasta koki, ettei tarvinnut

lisaa tietoa muista palveluista.

Viisi asiakasta koki tulleensa kuulluksi ja kohdatuksi yksil6llisesti (KUVIO 7). Yksi asiakas oli jokseen-

kin samaa mieltd ja kaksi asiakasta ei osannut sanoa, tuliko kuulluksi ja kohdatuksi yksilollisesti.

o
B |

KUVIO 7. Asiakkaiden kokemana kuulluksi tuleminen ja yksilllinen kohtaaminen. (n=8)

Palveluohjauksen asiakkaille antamaa tukea ja motivointia koki kaksi asiakasta ja kaksi koki olevansa
tuen saannista ja motivoinnista jokseenkin samaa mieltd. Puolet asiakasta ei osannut sanoa tukiko ja
motivoiko palveluohjaus heitd. Puolet asiakkaista koki voivansa puhua asioistaan luottamuksellisesti ja
yksi oli téstd jokseenkin samaa mieltd. Kaksi ei osannut sanoa, miten koki luottamuksen, ja yksi asiakas
ei luottanut henkilokuntaan. Asiakkaista viisi luotti, ettd heidan nakemyksensé otetiin huomioon ja hei-

dan tilanteensa ymmarrettiin ja otetiin huomioon, ja yksi oli asiasta jokseenkin samaa mieltd. Kaksi
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asiakasta ei osannut sanoa, kuinka heidan ndkemyksensa huomioitiin ja kuinka heidén tilanteensa ym-
maérrettiin ja huomioitiin palveluohjauksessa.

7.1.3 Palveluohjauksen vaikuttavuus asiakkaiden kokemana

Asiakkaat kokivat mahdollisuutensa vaikuttaa palveluihinsa (KUVIO 8) eritavalla. Viisi asiakasta koki
voivansa vaikuttaa taysin tai jokseenkin palveluihinsa. Yksi asiakas koki, ettei voinut vaikuttaa palve-
luunsa ja yksi koki olevansa jokseenkin eri mieltd kysyttaessd mahdollisuuksia vaikuttaa palveluun. Yksi
asiakas ei osannut sanoa. Kuusi asiakasta uskoi palvelun helpottavan arkea ja kaksi asiakasta ei uskonut.
Kysyttéessa kdanteisesti palvelujen vaikutusta asiakkaan hyvinvointiin niin kuusi asiakasta oli eri mielta

ja kaksi samaa mielta.

KUVIO 8. asiakkaan kokemus mahdollisuudesta vaikuttaa palveluun. (n=8)

Asiakkaat yhta lukuun ottamatta luottavat saavansa avun sité tarvitessaan. Yli puolet asiakkaista ei us-
konut voivansa vaikuttaa palvelun ajankohtaan. Kaikki asiakkaat kokivat palveluiden vastaavan heidéan
omia tarpeitaan ja toiveitaan ja kokivat palveluohjauksen laadun olevan hyvaa (KUVIO 9).
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KUVIO 9. Palveluohjauksen laatu asiakkaiden kokemana. (n=8)

Asiakkaat toivoivat palveluohjaukselta (KUVIO 10) enemman tietoa harrasteista ja etenkin liikuntahar-
rastuksista, minka voi katsoa olevan tulevaisuuteen suuntautuvia mahdollisuuksia. T&mén hetkiseen ti-
lanteeseen oltiin melko tyytyvaisia. Heikkoutena nahtiin epdvarmuus, jota esiintyi, ja vastauksissa toi-
vottiinkin uusia kontakteja palveluohjauksesta. Uhkana koettiin ajan kaytto, jolla tarkoitettiin, ettei uu-

sintakéynnista tai arvioinnista oltu sovittu etukéateen.

Strenghts Weaknesses

Tyytyvaisyys Epavarmuus

”Néin on hyva” ”Tilanteen uudelleen arviointi”
Tieto palveluista Ajan kaytto

”Tietoa litkunnasta” ”Kavis kysymaéssé kuinka menee”

Opportunies Threat

KUVIO 10. SWOT-analyysi: Mité toivoisit lisdd palveluohjaukselta? (= 8)
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SWOT-analyysilla (LIITE 9) analysoitiin myds mité tukea ikaantyneet tarvitsisivat ja miksi vahvuutena
nahtiin omaisten antama siivousapu ja tarjotut kunnalliset palvelut. Heikkoutena nousi esille talous.

Mahdollisuutena nahtiin palvelut, joita on mahdollista saada tarvittaessa. Oma terveys koettiin uhkana.

7.2 Henkilokunnan kysely

Palveluohjauksen henkilokunta téytti kyselylomakkeet kaikista ensi kertaa palveluohjaukseen yhteytta
ottaneista asiakkaista kuluneen kolmen kuukauden ajalta. Vastaukset, joita oli 27, haettiin Helmi-palve-
luohjauksesta. Vastaukset ik&antyneisté jakautuivat niin, ettd palveluohjaajan asiakkaita oli 22 ja ulos-
kirjoitushoitajan asiakkaita oli 5.

7.2.1 Palveluiden saatavuus

Asiakkaita oli 27, palveluista kotihoito sai 14 hakemusta, turvapuhelin sai 9 hakemusta, ruokapalvelu 5
hakemusta, kotisairaanhoito 4 hakemusta, jotain muuta 3 palvelua koski hakemusta ja pdivatoiminta,
apuvalineet ja kylpypalvelu saivat 2 hakemusta jokainen. Eri palvelut saivat yhteensé 41 hakemusta. (
KUVIO 11.) 85 % asiakkaista sai palvelun, joita haki ja 15 %:ssa asiakas ei saanut hakemaansa palvelua.

Palveluohjauksella ei ollut tietoa 15 %:n osalta asiakkaiden hakemusten paatoksista.
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KUVIO 11. Asiakkaiden hakemat palvelut (n= 41)
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7.2.2 Palveluohjauksen ammattitaito

Palveluohjakselta kysyttiin onko asiakas saanut tietoa palveluiden kriteereista seka saiko asiakas palve-
luohjauksen uskomuksen mukaan riittavasti tietoa palveluista. Palveluohjauksen mukaan yhden asia-

kaan (n= 27) tietoa kriteereistd ja palveluista ei voitu varmistaa.

Strenghts Weaknesses

Kotihoito

Turvapuhelin

Ruokapalvelu Omainen toimi yhteyshenkilona

Omaishoidosta ei 0saa sanoa

Omainen apuna Asiakasta ei tavattu
Opportunies Threat

KUVIO 12. SWOT-analyysi Misté palvelusta asiakas halusi tietdd enemman? (n=27)

Avoin kysymys, mista palveluista asiakas haki tietoa, avattiin SWOT-analyysilla. Kuvion 12 mukaan
esiin nousee heikkoutena omaisen toimiminen yhteyshenkiléna ja uhkana nousi esiin asiakkaan ohitta-
minen tapaamatta taté (kuuden asiakkaan kohdalla). Vahvuutena nousi esiin lahes kaikki tarjottavat pal-

velut ja mahdollisuutena nousi esille omaisten apu (KUVIO 12).

7.2.3 Palveluohjauksen vaikuttavuus palveluohjaajan kokemana

Kysyttéessa voiko asiakas vaikuttaa saamaansa palveluun (KUVIO 13) vastaukset olivat hajanaiset. 15
asiakkaan kohdalla palveluohjaajat kokivat, ettd asiakas ei pysty vaikuttamaan palveluun, jota haki. Yh-
deksén asiakkaan kohdalla palveluohjaajat kokivat asiakkaalla olevan mahdollisuuksia vaikuttaa palve-

luunsa.



36

A 'Y
0o = MW e,

O = M W =k O @ ~ @

loywll& en tieca ei

KUVIO 13 Voiko asiakas vaikuttaa saamaansa palveluun (n=27)

Palveluohjaajat kokivat, ettd asiakkaista 24 sai helpotusta arkipéivaansa ja palvelu toi hyvinvointia asi-
akkaalle. 22 asiakkaan koettiin saavan palvelun silloin, kun sité tarvitsee, ja 19 asiakaan uskottiin kyke-
nevén vaikuttamaan palvelujen ajankohtaan. Palveluohjaus koki 22 asiakkaan tarpeiden tulleen kohda-
tuksi.

SWOT-analyysissé kysyttaessa mita palveluohjaaja voisi muuttaa asiakkaan palveluohjauksessa (LIITE
11) nousi esille vahvuutena omaisten apu ja kotikdynnilla annettava tieto. Heikkoutena nousi esille
ikdantyneen terveydentila ja asumispalveluiden liian pieni maard. Mahdollisuutena néhtiin kotipalvelun
mahdollinen lisd&minen asiakkaalle ja uhkana n&htiin, ettei asiakasta tavattu henkil6kohtaisesti.

SWOT-analyysilla tarkasteltiin kysymystd Mitd tukea asiakas mielestési tarvitsee kotona? Miksi?
(LITE 12). Siind nousi vahvuutena esille palvelut, tukipalvelut ja omaisten apu. Heikkoutena nostettiin
esille, ettei ikdantynytté ollut tavattu kuuden ik&éntyneen osalta, ikd&ntyneiden sairaudet seka turvatto-
muuden tunne. Mahdollisuutena nahtiin kotona asumisen mahdollisuus ja palveluiden lisédminen. Uh-

kana nousi voimakkaasti omaisten jaksaminen.
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7.3 Kohtaavatko asiakkaiden tarpeet ja toiveet palveluohjauksessa

Tarkastelen tassa kahdeksan ikaantyneen vastauksia ja palveluohjaajien vastauksia heidén palveluoh-

jauksestaan.

Asiakkaista seitseman oli sitd mieltd, ettd palvelu kohtasi heidan tarpeensa ja toiveensa. Palveluohjauk-
sen uskomuksen mukaan asiakkaiden tarpeet ja toiveet kohdattiin palvelussa viiden asiakkaan kohdalla.
Kuviosta 14 on nahtévissa, etta palveluohjauksen uskomuksen mukaan ainoastaan yhden asiakkaan koh-

dalla palvelu ei kohdannut asiakkaan tarpeita ja toiveita.

3.6 Uskotko, ettd palveln kohtasi asiakkaan tarpeet ja toiveet

3.6 Palvel... | 3.6 Palvel...

jokseenki... | taysin sa...

1 1

(N=1) (N=T)
kylla (53%) 0% N=0 7i%, N=5
en tedd (25%) |100 % MN=1 148 N=1
ei (13%) D% MN=0 148 HN=1

KUVIO 14. Asiakkaiden ja tyontekijoiden kokemus kohtaavatko asiakkaiden tarpeet ja toiveet palve-

lussa (n=8)

Saitko riittavan tiedon palveluista? -kysymykseen asiakkaat ja palveluohjaus vastasivat kuvion 15 mu-
kaisesti poikkeavasti toisistaan (KUVIO 15). YIIa olevien kuvioiden mukaisesti asiakkaiden kokemus
palveluiden tiedon saannista vasemmalla kertoo, ettd kolme asiakasta sai omasta mielestaan riittavéan
tiedon palveluista ja kolme koki, ettei saanut. Palveluohjauksen uskomuksen mukainen oikealla lahes

kaikki asiakkaat saivat riittdvan tiedon palveluista.
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kylli  entiedd el

Ikéantyneet Henkilokunta

KUVIO 15. Saitko riittdvan tiedon palveluista asiakkaiden kokemana ja palveluohjauksen uskomuksen

mukaan (n=8)

Kuvion 16 mukaisesti asiakkaista 7 koki saavansa palvelua silloin, kun sita tarvitsee. Palveluohjaajien

uskomuksen mukaan asiakkaista 6 sai palvelun silloin, kun sité tarvitsee (KUVIO 16).
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Ikéantyneet Henkilokunta

KUVIO 16. Vasemmalla asiakkaan kokemus palveluiden saatavuudesta niita tarvitessaan, oikealla pal-

veluohjauksen uskomus asiakkaan mahdollisuudesta saada palvelu silloin, kun sit4 tarvitsee (n=8).
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8 OPINNAYTETYON JOHTOPAATOKSET

Opinnaytetyon tavoitteena oli tuoda esille ikaantyneiden ndkokulma palveluohjauksesta seka Helmi-
palveluohjaukselle tietoa ikddntyneiden tyytyvéisyydesta palveluohjaukseen. Tarkoituksena on myds
selvittaa palveluohjauksen vaikuttavuutta ik&dantyneen hyvinvointiin ja seka sitd, kohtaavatko ikaanty-

neen tarpeet ja odotukset palveluohjauksessa.

Opinndytety6 oli kvantitatiivinen ja aineisto keréattiin puolistrukturoidulla kyselylomakkeella, joka si-
sélsi strukturoituja ja avoimia kysymyksia. Kyselylomakkeet laadittiin ikaantyneille ja palveluohjauksen
henkilékunnalle erikseen. Tiedonkeruumenetelmé kysymyksien muodossa tuottaa tutkimukseen mate-
riaalia (Kananen 2011, 30). Kerétty tieto syotettiin Webropoliin ja aineiston keraamisen jalkeen analy-
soin aineiston kayttamalla tilastollista paattelya eri tunnusluvuilla (Vilkka 2007, 118-119). Avoimet ky-
symykset analysoitiin SWOT-analyysilla (Strengths, Weaknesses, Opportunies, Threats). SWOT-ana-

lyysiin paadyttiin aineiston vahaisen maaran vuoksi ja jotta vastaajia ei tunnistettaisi.

Opinnéaytetyoni oli tydelamalahtdinen, ja tilaajaorganisaatio Pietarsaaren Sosiaali- ja terveysviraston
vanhushuolto saa opinnédytetydn myota tietoa palveluohjauksen asiakkaiden nakokulmasta ja asiakas-
tyytyvaisyydesta. Asiakaskyselyyn osallistuneiden ikéantyneiden heikko vastausprosentti 32 % on sa-
mansuuntainen, kuin HYPA-2009 tuloksissa. Ikaantyneiden heikkoa vastaamista voidaan perustella ter-
veysperusteisilla syilla tai mahdollisena epdaluottamuksena palvelujérjestelméaén. (Vilkko ym. 2010,
46,54-55). Tiedusteltaessa ikaantyneiltd vastaushalukkuutta kyselyyn, moni totesi olevansa fyysisesti
tai psyykkisesti huonokuntoinen tai ei muista syistd halunnut osallistua. Alhaisen vastausprosentin ja,
koska ikadntyneiden asiakkaiden mééaraa ei voitu etukateen ennustaa, opinnaytetyoni tulokset eivét ole

luotettavia vaan taman otannan tuloksia.

Omaisten rooli tiedonantajana terveyteen ja hyvinvointiin liittyvissa kysymyksissa korostuu ik&antyessé
mika on nahtavissa myos tietdmyksend Helmi-palveluohjauksesta. Puolet ikaantyneisté oli saanut tiedon
palveluohjauksesta juuri omaisiltaan. Osallisuuden tukeminen nékyy siind, etta ikaantyneista vastaajista
(n=8) seitsemé&n sai palveluohjausta henkilokohtaisesti yksin tai ldheisensa ollessa lasnd. Vastaavasti
henkil6kunnan vastauksista kdy ilmi, etta kaikista ik&antyneista (n=27) kuusi ei saanut palveluohjausta

henkilokohtaisesti.



41

Ik&éantyneiden ndkokulmasta tarkasteltaessa palveluohjauksen ammattitaidon puolet ikdantyneista koki
hyvaksi. Palveluista olisi haluttu enemmaén tietoa, mik& Lawtonin [1991] mukaan kuuluu ymparistona
yhdeksi eldméanlaadun ulottuvuudeksi. Mitd enemman toimintakyvyssa on puutteita ja vajavuutta, sité
enemman ikaantynyt tarvitsee ympéristonsa tukea selviytyakseen eldmasséan. (Vaarama 2010c, 151)

Ik&é&ntyneen kohtaaminen palveluohjauksessa koettiin hyvana.

Yli puolet ikd&ntyneista koki, etté palveluohjauksella oli mydnteinen vaikuttavuus, joka koski asiakkaan
mahdollisuutta vaikuttaa palveluihinsa. Palveluohjauksen vaikuttavuus ikaantyneen hyvinvointiin koet-
tiin positiivisena.. Kaikki asiakkaat kokivat palveluiden vastaavan tarpeitaan ja toiveitaan ja pitivat pal-
veluohjauksen laatua hyvand. lk&&ntyneiden vastaajien toiveena palveluohjaukseen voidaan mainita
toive saada lisaa tietoa eri palveluista ja enemmaén aikaa milla, tarkoitettiin uusintakéyntid, joka samalla

voisi lieventaa epdvarmuuden tunnetta.

Palveluohjaus arvioi oman ammattitaitonsa hyvaksi arvioidessaan kaikkien 27:n ik&antyneen palveluoh-
jaustilanteita. Tyontekijoille tehdyssé kyselyssa tuli ilmi, etta tyontekijat tiedostavat asiakasosallisuuden
merkityksen, mutta kokevat haasteelliseksi sen, ettei kaikkien ik&&ntyneiden kanssa tavata henkilokoh-
taisesti. Omaisten antama apu ikaantyneille ndhdd&n mahdollisuutena, mutta omaisen toimiminen yh-
teyshenkilona koetaan ristiriitaisesti, koska osittain omaisten toimiminen yhteyshenkiléna nahtiin myds
uhkana. Viljanen (25.8.2010) toteaa, ettd viranomaisten tietoisuus ikadntyneen huonosta kohtelusta seka

kykya tunnistaa ikaantyneen kaltoin kohtelun eri muotoja tulee parantaa.

Ik&antyneet kokivat, ettd palveluohjaus vastasi heidén toiveitaan ja odotuksiaan. Palveluohjaus on ollut
oikea-aikaista ja joustavaa ehkaisten ikédantyneiden turvattomuutta ja epaluottamuksen muodostumista
palveluohjaukseen. (Vilkko ym. 2010, 54-55.) Palveluohjauksen henkilékunnalla oli samansuuntainen
nakemys, ettd ikdaantyneen toiveet ja odotukset kohdattiin palveluohjauksessa. Naiden tulosten perus-
teella voidaan sanoa, ettd ik&&ntyneiden toiveet ja tarpeet kohdattiin palveluohjauksessa. Tiedonsaanti
eri palveluista oli vastauksissa ristiriitainen. Ikdantyneet kokivat, etteivat saaneet riittavasti tietoa palve-
luista, kun taas palveluohjauksen ndkemyksen mukaan ikaantyneet saivat riittdvan tiedon palveluista.
Palveluiden saatavuudessa ik&antyneilla ja palveluohjauksen henkildkunnalla oli samankaltainen koke-

mus, etté palvelut ovat tarvittaessa saatavissa.
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9 POHDINTA

Opinnéaytetyoniprosessia aiheen valitsemisesta valmiiksi opinndytetyoksi tarkastellessani ja muistel-
lessa, huomaan, kuinka suuren harppauksen olen ottanut niin tutkivana sosiaalialan ammattilaisena kuin
tiedon hankkijana. Aloittaessani tiedon keradmisen ennen tutkintasuunnitelman valmistumista oletin tie-
tavani kaikki tietoperustaani kuuluvat aiheet. Toisin kuitenkin kavi. Nyt viela pohdintaakin Kirjoittaes-
sani mietin tietoperustani vahvuutta ja tekisi mieleni vield lisaté tietoperustaa. Tiedon maara on valtava,
kunhan vain tietoa etsim&én ja olemaan Kriittinen tiedon kayttdja. Olen huomannut, kuinka paljon uusia
tutkimuksia ja selvityksid on mahdollista saada internetin vélityksell4. Toisaalta ei kuitenkaan voi olla
huomaamatta, ettd useat tutkimukset ja selvitykset kdyttavat samoja lahteita ja tiedon alkuperaa ei aina
voi varmasti havaita. Erityisesti palveluohjeuksen tietoperusta perustuu Ala-Nikkola & Sipilé (1996) ja
Ala-Nikkola & Valokivi (1997) esille tuomiin tietoihin. Kaikki uudet teokset palveluohjauksesta perus-
tuvat néihin kahteen teokseen. Opinndytetyoprosessin Kirjallinen tuotos on ollut haasteellinen seké tek-
nisesti ettd tiedon jasentdmisessd saaden ajatukset selkedsti esille. Opinnédytetyon siséltd on elanyt ja
muovautunut prosessin myota. Tyon edetessa olen kuitenkin huomannut edistyneeni etenkin teknilli-

sesti.

Sosionomin (AMK) asiakastydn osaaminen on olennainen osa tété opinnaytetyéprosessia. Pitkad tydurani
ikaantyneiden parissa auttoi ikaantyneille suunnatun kyselyn tekemisessa ja ikaantyneiden kohtaami-
sessa. Kohtaamiset sujuivat hyvin ja molemmilla osapuolilla oli hyvé mieli lomakkeen tayton jalkeen.
Kiitén ikdantyneité asiakkaita oman kodin oven avaamisesta. Kaksikielisessé kaupungissa asiakasty® on
hallittava molemmilla kotimaisilla kielilla. Kohtaamiset ruotsinkielisien ikaantyneiden kanssa sujuivat
luontevasti ja eras ikaantynyt oli yllattynyt kuullessaan didinkieleni olevan suomi. Haasteelliseksi koin
ajoittain yhteydenpidon palveluohjauksen henkilékunnan kanssa. Asiakkaiden nakdkulman esille tuo-
minen palveluohjaukselle vaatii yhteisty6taitoja, ja satunnaisia haasteellisia hetkid lukuun ottamatta yh-
teisty® palveluohjauksen henkilokunnan kanssa sujui hyvin. Tarkoituksenani oli olla etddmmaéll& palve-
luohjauksesta, jolloin en saisi vaikutteita liikaa opinnédytetydhoni, vaan opinndytetyoni on itseni muo-
vaama ja tuottama selvitys palveluohjauksesta syksylla 2015. Olennainen osa sosionomi (AMK)osaa-
mista on itsereflektio, kykya arvioida omaa toimintaansa Kriittisesti ja tunnistaa omat arvot. Itsereflektio

on osa asiakastytosaamista.
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Eettinen osaaminen korostuu ikdantyneiden danen ja ndkokulman esille tuomisessa. Asiakkaan kunnioi-
tus ja tuotetun tiedon kerd&dminen opinnéytety6téd varten vaatii eettista osaamista. Asiakkaiden henkil6-
kohtaisten tietojen eteenpdin vieminen tunnistamattomasti oli haasteellista asiakkaiden méaran vahéi-
syydesta johtuen. Paadyin SWOT-analyysiin juuri tasté syysta. Ikdantyneiden kohtaaminen ja osallista-
minen on eettisesti haastavaa. Kuinka tukea ja kannustaa osallisuuteen? Johtopaatosten perusteella pal-
veluohjaus hyotyisi koulutuksesta, jossa otettaisiin huomioon ikadntyneen laheiset ja heidan kohtaami-
sensa. Talloin palveluohjauksen henkilokunta saisi lisdé tyokaluja ikaantyneiden osallisuutta tukevaan

yhteistydhon ikaantyneen laheisten kanssa.

Palvelujarjestelmien oppiminen oli haasteellista. Asiakkaat olettivat minun olevan ammattilainen ja ky-
selivat paljon palvelujérjestelméstd. Kerroin sen, minka varmuudella tiesin oikeaksi. Muutaman asiak-
kaan kanssa selvitimme asiaa internetin kautta. Ik&éntyneillé oli vaikeuksia hahmottaa palvelujarjestel-
maén rakennetta ja sitd kuka mitékin palvelua tuottaa ja kenelle sekd& mité palveluita heilld oli ja kenelta.
Tast4 syysta nakisinkin, ettd KASTE-hankkeen ”Palvelumuotoilulla parempia palveluita riskiryhmille”
kehittdma palvelukartta, johon Kirjataan asiakkaan eri organisaatioissa tehtdva tyo seké asiakkaan saamat

palvelut olisi loistava apu niin ikd&ntyneelle kuin hdnen omaiselleen ja palveluiden tuottajalille.

Yhteiskunnallinen analyysitaito on vahvistunut opinndytetydprosessin aikana. Ikdintyneiden asema yh-
teiskunnassa on haasteellinen ja samalla aikaa myos rikastuttava. Ikaantyneiden méaaran lisaantyessé
kunnan talouden haasteellisuus korostuu. Kuinka tuottaa laadukkaita palveluita yha useammalle asiak-
kaalle taloudellisten paineiden ollessa kovat? Kuinka myos tyontekijat jaksavat tydskennelld tuottaen
laadukkaita palveluita asiakasmadrén kasvaessa eri tahdissa resurssien kanssa? Yhteistyd kolmannen
sektorin palvelujen tuottajien kanssa on tulevaisuudessa tarkead. Myos eri jarjestdjen suorittama vapaa-
ehtoistoiminta ikaantyneiden hyvéksi olisi suuri voimavara vanhushuoltoon ja ikéantyneille. Seuraavan
opinnaytetyon aiheena voisikin olla herattdad kolmas sektori, toimimaan kunnan tuottamien palveluiden
tueksi ja rinnalle. Matalan kynnyksen kohtauspaikkojen kartoittaminen ja toteuttaminen ik&éntyneille
olisi my6s varteenotettava opinnéytetyon aihe. Ehk& palveluohjaus voisi toimia matalan kynnyksen

omaavassa paikassa?

Opinnéaytetyon teoreettiseen taustaan perehtyessani oletin tiedon olevan yksiselitteista ja helposti jasen-
neltdvissé. Huomasin kuitenkin prosessin aikana, etta sisdistin tietoa kaiken aikaa ja kiinnostukseni asi-
aan kasvoi. Toisaalta huomasin ajoittain perehtyvani terveystieteiden ja yhteiskuntatieteiden nakokul-
miin. Uskon kuitenkin tdmén vain vahvistavan osaamistani sosionomina, misté johtuen olen kayttanyt

tietoperustassani myds muiden kuin sosiaalialan l&hteita.
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Uuden tiedon tuottaminen opinndytetyon muodossa seka tutkiva, reflektiivinen ja kehittava tyoote kuu-
luu osana sosionomin(AMK) osaamisen alueisiin. Opinndytetyoni siséltdd sek& yhteiskunnallista vai-
kuttamista ettd kehittdmisosaamista. Opinndytetyon tydstdminen on ollut haastavaa. Kasvuni tutkivana
sosiaalialan ammattilaisena on ollut huomattava. Jos olisin opinndytety6hdn ryhtyessani tiennyt ja taita-
nut sen minka nyt, niin opinnaytetyoni olisi paljon selkedmpi ja tietyilta tutkimuksellisilta heikkouksilta
olisi véltytty. Jos nyt aloittaisin opinnédyteprosessin, valitsisin paremmin perustein mittareita ja varmis-
taisin kysymysten paremman yhteensopivuuden. Aloittaessani opinnaytetyon ei ollut tietoa siitd kuinka
monta asiakasta palveluohjaus saisi opinndytetyén empiirisen ajankohdan aikana. Helmi-palveluohjauk-
sen ja itseni olettamus oli, ettd ikdantyneitd asiakkaita olisi ollut enemman, toisin kuitenkin kévi. Palve-
luohjauksen asiakasméarié ei voi ennalta tietdd vaan olettamus perustui arvioon aikaisemmilta kuukau-
silta. Todennékoisesti nailla tiedoilla valitsisin talle aiheelle maarallisen tutkimuksen sijaan laadullisen

tutkimuksen.

Opinndytetyostani Pietarsaaren Sosiaali- ja terveysviraston vanhushuolto saa tiedon ik&antyneiden na-
kokulmasta ja voi kéyttaa sita palveluohjauksen kehittdmisessa. Opinndytetyon tydstdminen on ollut
haastavaa, mutta antoisaa. Suurin haaste on kohdistunut omaan oppimisprosessiin. Paatoksien tekemi-
nen oman opinnaytetyd prosessin tiimoilta siséltdd sosionomin (AMK) osaamisen. Omien arvojen ja
prioriteettien tarkastelu on ollut haasteellista. Tavoitteeseen pdédseminen omia arvoja kuunnellen ja kun-

nioittaen sekd kompromisseja tehden, on kasvattanut minua ihmisené ja sosiaalialan ammattilaisena.

Ik&é&ntyneen palveluohjauksen asiakkaiden kohtaaminen on ollut antoisaa ja toivonkin Helmi-palveluoh-
jauksen hyodyntavan palveluohjauksessa opinndytetydssani esiin tulleita tietoja ik&antyneen nékokul-
masta. Palveluohjauksen ajankohtaisuus nousee esille Hallituksen Kéarkihankkeessa (25.2.2016). Halli-
tuksen Karkihankkeessa nostetaan esille palveluohjauksen kehittdminen niin, ettd yksil6llisella palve-
luohjauksella koordinoidaan ikdaantyneen palveluita yli hallintorajojen, jolloin tuetaan ik&dantyneen ko-

tona parjadmista.
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/ Social- och hilsovardsverket
Sosiaali- ja terveysvirasto

AMMATTIKORKEAKOULU PIETARSAARI
Vastausohje

Valitse sinun mielipidettasi parhaiten vastaava vaihtoehto tai kirjoita kysytty tieto
sitd varten varattuun tilaan.

1. Palveluiden saatavuus

1.1 Mita palvelua hait

Kotihoito
Kotisairaanhoito
Kylpypalvelu
Vaatepalvelu
Ruokapalvelu
Turvapuhelin
Apuvalineet
Palveluseteli
Paivatoiminta
En tieda

1.2 Saitko hakemasi palvelun

Kylla
En tieda
Ei

1.3 Mista sait tiedon Seniori-keskuksen palveluohjauksesta

Tiesin palveluo- Palveluohjauksesta
hjauksen itse otettiin yhteytta
Ystavalta Sukulaiselta
Lehdesta Sairaalasta
Terveyskeskuksesta Internetista
Muualta, mista? En tieda

1.4 Kenelta sait palveluohjausta

Palveluohjaajalta
Uloskirjaushoitajalta
En tieda

1.5 Misséa palveluohjaus tapahtui?
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Seniori-keskuksen palveluohjauksessa
Puhelimitse

Kotona

Sairaalassa

Muutoin, miten?

1.6 Jos asioit palveluohjauksessa, kuinka palveluohjaus |0ytyi?

Onko sijainti hyva? Saitko riittdvan hyvin yhteyden puhelimella?

1.7 Saitko palveluohjauksen aidinkielellasi

Kylla
Ei
En osaa sanoa

2. Palveluohjauksen ammattitaito

2.1. Saitko riittdvan tiedon palveluiden kriteereista

Kylla
Ei
En osaa sanoa

2.2 Saitko riittdvan tiedon palveluista

Kylla
Ei
En osaa sanoa

2.3. Minkéalaista tietoa palveluohjauksessa haluaisit saada?




2.4 Tulen kohdatuksi yksil6llisesti

2.5. Tulen kuulluksi

Taysin eri mieltéa

Jokseenkin eri mielta

Ei samaa eika eri mielta

Jokseenkin samaa mielta

Taysin samaa mielta

Taysin eri mieltéa

Jokseenkin eri mielta

Ei samaa eika eri mielta

Jokseenkin samaa mielta

Taysin samaa mieltd

2.6. Palveluohjaaja tukee ja motivoi minua

Taysin eri mielta

Jokseenkin eri mielta

Ei samaa eika eri mielta

Jokseenkin samaa mielta

Taysin samaa mielta

2.7. Voin puhua asioista luottamuksella

Taysin eri mieltéa

Jokseenkin eri mielta

Ei samaa eika eri mielta

Jokseenkin samaa mielta

Taysin samaa mielta

2.8 Minun nakemykseni otetaan huomioon

Taysin eri mielta

Jokseenkin eri mielta

Ei samaa eika eri mielta

Jokseenkin samaa mielta

Taysin samaa mieltd

2.9. Minun tilanteeni ymmarretaan ja otetaan huomioon

Taysin eri mieltad

Jokseenkin eri mielta

Ei samaa eika eri mielta

Jokseenkin samaa mielta

Taysin samaa mieltd
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3. Palveluohjauksen vaikuttavuus

3.1 Voin vaikuttaa saamaani palveluun

Taysin eri mieltéa

Jokseenkin eri mielta

Ei samaa eika eri mielta

Jokseenkin samaa mielta

Taysin samaa mieltad

3.2. Uskon palvelun helpottavan arkeani

Taysin eri mielta

Jokseenkin eri mielta

Ei samaa eika eri mielta

Jokseenkin samaa mielta

Taysin samaa mieltd

3.3 Palvelulla ei ole merkitystéa hyvinvointiini

Taysin eri mieltéa

Jokseenkin eri mielta

Ei samaa eika eri mielta

Jokseenkin samaa mielta

Taysin samaa mielta

3.4. Saan palvelun kun sita tarvitsen

Taysin eri mieltéa

Jokseenkin eri mielta

Ei samaa eika eri mielta

Jokseenkin samaa mielta

Taysin samaa mieltd

3.5. Voin vaikuttaa palveluiden ajankohtaan

Taysin eri mielta

Jokseenkin eri mielta

Ei samaa eika eri mielta

Jokseenkin samaa mielta

Taysin samaa mieltd
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3.6. Palvelu vastaa tarpeitani ja toiveitani

Taysin eri mielta
Jokseenkin eri mielta

Ei samaa eika eri mielta
Jokseenkin samaa mielta
Taysin samaa mielta

3.7. Toiveitani ja tarpeitani ei huomioida palvelussa

Taysin eri mieltéa
Jokseenkin eri mielta

Ei samaa eika eri mielta
Jokseenkin samaa mielta
Taysin samaa mieltad

3.8. Mielestani palveluohjauksen laatu on

Erittain huono
Melko huono
En osaa sanoa
Melko hyva
Erittain hyva

4. Mita toivoisit lisda palveluohjaukselta?

5. Mitd tukea tarvitset kotona omasta mielestasi? Miksi?




6. Taustatiedot

Nainen
Mies

Kiitos vastauksestasi!

LIITE 3/6

k&

naimaton

naimisissa

eronnut

leski




¢ Centria

AMMATTIKORKEAKOULU

Svarsanvisning

JAKOBSTAD

Social- och halsovardsverket
Sosiaali- ja terveysvirasto

PIETARSAARI

LIITE 4/1

Vélja det alternativ som bast motsvarar din asikt eller skriv ditt svar pa de anvisade

raderna.

Namn:

1. Servicens tillganglighet

1.1. Vilken service sokte du

Hemservice

Hemsjukvard

Badservice

Kladvard

Matservice

Trygghetstele-
fon

Hjalpmedel

Servicesedlar

Dagverksamhet

Vet inte

1.2. Fick du servicen du sokte

1.3. Var fick du information om servicehandledningen i Senior-Center

Ja

Vet inte

Nej

Jag visste sjalv om
servicehandledning

Servicehandledningen
kontaktade mig

Av en van

Av en slaktning

| tidningen

Fran sjukhus

Fran halsovardcen-
tralen

Fran internet

Nan annanstans,
var?

Vet inte

1.4. Av vem fick du servicehandledning

Servicehandledare

Utskrivningssko-
tare

Vet inte




LIITE 4/2

1.5. Var skedde servicehandledningen?

| Senior-Centers servicehandled-
ningen

Per telefon

hemma

| sjukhus

Annanstans, var?

1.6. Om du besokte Senior-Center rum enkelt?

Fick du fast servicehandledningen tillrackligt snabbt och bra med telefonen?

1.7. Fick du service pa ditt modersmal?

Ja
Nej
Kan inte sdga

2. Servicehandledningens kompetens

2.1. Fick du tillrackligt information om servicens kriterier

Ja
Nej
Kan inte sdga

2.2. Fick du tillrackligt information om service utbud

Ja
Nej
Kan inte sdga

2.3. Hurudan information skulle du vilja fa fran servicehandledning?




2.4. Jag blev bemot individuelt

2.5. Jag blev hord

Helt av annan asikt

Delvis av annan asikt

Ingen asikt

Delvis av samma asikt

Helt av samma asikt

Helt av annan asikt

Delvis av annan asikt

Ingen asikt

Delvis av samma asikt

Helt av samma asikt

2.6. Servicehandledare stéder och motiverar mig

Helt av annan &sikt

Delvis av annan asikt

Ingen asikt

Delvis av samma asikt

Helt av samma asikt

2.7. Jag kunde prata om mina arenden i fértroende

2.8. Min asikt beaktandes

Helt av annan asikt

Delvis av annan asikt

Ingen asikt

Delvis av samma asikt

Helt av samma asikt

Helt av annan &sikt

Delvis av annan asikt

Ingen asikt

Delvis av samma asikt

Helt av samma asikt

2.9. Man forstod min situation och den beaktandes

Helt av annan asikt

Delvis av annan asikt

Ingen asikt

Delvis av samma asikt

Helt av samma asikt
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3. Servicehandledningens inverkan

3.1 Jag kan paverka pa servicen jag far

Helt av annan &sikt

Delvis av annan asikt

Ingen asikt

Delvis av samma asikt

Helt av samma asikt

3.2. Jag tror att servicen underlattar min vardag

Helt av annan asikt

Delvis av annan asikt

Ingen asikt

Delvis av samma asikt

Helt av samma asikt

3.3. Service har ingen betydelse for min valmaende

Helt av annan asikt

Delvis av annan asikt

Ingen asikt

Delvis av samma asikt

Helt av samma asikt

3.4. Jag far service nar jag behover

Helt av annan asikt

Delvis av annan asikt

Ingen asikt

Delvis av samma asikt

Helt av samma asikt

3.5. Jag kan paverka tidpunkten nar service ges

Helt av annan asikt

Delvis av annan asikt

Ingen asikt

Delvis av samma asikt

Helt av samma asikt
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3.6. Service motsvarar mina behov och dnskemal

Helt av annan asikt
Delvis av annan asikt
Ingen asikt

Delvis av samma asikt
Helt av samma asikt

3.7. Mina behov och 6nskemal tas inte i beaktande i service

Helt av annan asikt
Delvis av annan asikt
Ingen asikt

Delvis av samma asikt
Helt av samma asikt

3.8. Jag tycker att servicehandledningens kvalitet ar

Valdigt dalig
Ganska dalig
Kan inte sdga
Ganska bra
Valdigt bra

4. Vad mera 6nskar du fran servicehandledningen?

LIITE 4/5

5. Hurdant stod behodver du hemma enligt din asikt? Varfor?
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6. Bakgrunduppgifterna

Kvinna al- g%ft

Man der Franskild
Anka
/ankling

Jag bor

ensam

Med akta

halft

Nagot an-

nan satt,

hur?

Tack for ditt svar!
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Hyva palveluohjauksen asiakas!

Olen sosionomiopiskelija Petra Pehkonen Centria Ammattikorkeakoulusta ja teen opinnay-
tety6ta asiakkaan nakdkulmasta palveluohjaukseen Seniori-keskuksessa. Palveluohjaus on
teidan saamaa palvelua, neuvoa ja ohjausta palveluohjaajalta tai uloskirjoitushoitajalta kos-
kien palveluita kuten paivatoiminta, kotihoito ja kotisairaanhoito seka tukipalveluita joita on
mm. Kkylpypalvelu, ruokapalvelu ja turvapuhelin. Opinnaytetyoni tarkoituksena on selvittaa
asiakastyytyvaisyytta palveluohjaukseen sekéd saamaan tietoa miten palveluita voidaan ke-
hittd&a vastaamaan asiakkaiden tarpeita.

Kyselyyn osallistuminen on taysin vapaaehtoista. Kyselyyn vastaaminen tapahtuu asiak-
kaan kotona tai sovitussa paikassa elo-syyskuun aikana 2015. Kyselyyn vastataan luotta-
muksellisesti ja aikaa tdhan menee noin puoli tuntia. Kysely siséltdd monivalintakysymyksia
ja nelja avointa kysymysta. Asiakaskyselyn lisaksi myds palveluohjauksen henkildkunta vas-
taa omaan kyselyyn koskien palveluohjausta. Vastaukset ovat ainoastaan kyselyntekijan el
minun kasiteltavissa.

Otattehan minuun yhteyttd, jotta voimme sopia ajankohdan kyselylle.

Vastauksenne on tarkea ja kiitan Teita vaivannaosta.
Ystavallisin terveisin

Petra Pehkonen
Sosionomi opiskelija
Centria Ammattikorkeakoulu

Puh. 040xxxxxxx
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Basta servicehandlednings klient!

Jag ar socionomstuderande Petra Pehkonen fran Centria Yrkeshogskolan och jag gor ett
examensarbete beror klienternas synvinkel inom servicehandledningen pa Senior-Center.
Servicehandledningen &r service, radgivning och handledning som ni har fatt fran service-
handledare eller utskrivningsskotare, géllande service som dagverksamhet, hemvard och
hemsjukvard eller stodtjanster vilka till exempel &r badservice, matservice och trygghets-
telefon. Malet med examensarbetet &r att utreda klientbelatenhet och utreda hur service
kan utvecklas sa att den motsvarar klientens behov.

Att delta i undersokningen ar frivilligt. Undersokningen gors som férfragning under augusti-
september 2015. Forfragningen innehaller flervalsfragor och fyra 6ppna fragor. Svar pa for-
fragningen sker hemma hos klienten eller pa en 6verenskommen plats. Att svara pa fragorna
tar ca. en halv timme. Man svarar pa forfragningen konfidentiellt. Servicehandledningens
personal svarar i sin forfragning om servicehandledning. Svaren behandlas endast av mig.

Ta garna kontakt med mig sa vi kan komma Gverens om en passande tidpunkt for forfrag-
ningen. Ert svar ar viktigt och jag tackar er for besvaret.

Med vanlig halsning

Petra Pehkonen
Socionomstuderande
Centria Yrkeshdgskola

Tel. 040XXXXXXX
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Vastausohje

Valitse sinun mielipidettéasi parhaiten vastaava vaihtoehto tai kirjoita kysytty tieto sita var-
ten varattuun tilaan.

Asiakkaan nimi

1.1 Mité palvelua asiakas haki

Kotihoito
Kotisairaanhoito
Kylpypalvelu
Vaatepalvelu
Ruokapalvelu
Turvapuhelin
Apuvdlineet
Palvelusetel
Paivatoiminta
En tieda

1.2. Saiko asiakas palvelun

Kylla
En tieda
Ei

2.1. Kerroitko palveluiden kriteereista

Kylla
En tieda
Ei

2.2. Saiko asiakas mielestasi riittavasti tietoa palveluista

Kylla
En tieda
Ei




2.3. Misté palveluista asiakas halusi tietdd enemman?
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3.1. Voiko asiakas vaikuttamaan saamaansa palveluun

Kylla
En tieda
Ei

3.2. Helpottaako palvelu asiakkaan arkipaivaa

Kylla
En tieda
Ei

3.3 Onko palvelulla merkitysta asiakkaan hyvinvointiin

Kylla
En tieda
Ei

3.4 Saiko asiakas palvelun silloin kun sita tarvitsee

Kylla
En tieda
Ei

3.5. Pystyiko asiakas vaikuttamaan palvelun ajankohtaan

Kylla
En tieda
Ei

3.6. Uskotko, etté palvelu kohtasi asiakkaan tarpeet ja toiveet

Kylla
En tieda
Ei
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4. Mitd haluaisit muuttaa palveluohjauksessa ajatellen kyseista asiakasta?

5. Mita tukea asiakas mielestasi tarvitsee kotona? Miksi?

6. Ammattisi

palveluohjaaja
uloskirjaushoitaja
Muu, mika?

Kiitos vastauksestasi
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Vélja det alternativ som bast motsvarar din asikt eller skriv ditt svar pa de anvisade

raderna.

Klientens namn:

1.1 Vilken service sokte klienten

Hemservice

Hemsjukvard

Badservice

Kladvard

Matservice

Trygghetstele-
fon

Hjalpmedel

Servicesedlar

Dagverksamhet

Vet inte

1.2. Fick klienten servicen hen sokte

Ja

Vet inte

Nej

2.1. Berattade du om servicens kriteerier

2.2. Fick klienten enligt dig tillrackligt information om service

Ja

Vet inte

Nej

Ja

Vet inte

Nej




2.3. Om vilken service ville klienten ha mera information?

LIITE 8/2

3.1. Kunde klienten paverka servicen hen fick
Ja
Vet inte
Nej

3.2. Underlattar service klientens vardag
Ja

Vet inte
Nej

3.3 Har service betydelse for klientens valmaende
Ja
Vet inte
Nej

3.4 Fick klienten service da hen behover det
Ja
Vet inte
Nej

3.5. Kunde klienten paverka servicens tidpunkt
Ja
Vet inte
Nej

3.6. Tror du att service motsvarar klientens behov och 6nskemal
Ja
Vet inte
Nej
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4. Vad skulle du &ndra i servicehandledningen géllande denna klient? Varfor?

5. Hurdan stod tror du att klienten behdver hemma? Varfér?

6. Ditt yrke

servicehandledare
utskrivningssko-
tare

Annan, vad?

Tack for ditt svar!



SWOT analyysi asiakkaiden vastauksista kysymykseen:

Mita toivoisit liséa palveluohjaukselta?

Strenghts

Tyytyvaisyys
”Ndin on hyva”

Weaknesses

Epavarmuus

2

”Tilanteen uudelleen arviointi

Tieto palveluista

2

”Tietoa litkunnasta

Opportunies

Ajan kaytto

”Kaévis kysymaéssa kuinka menee”

Threat

SWOT analyysi asiakkaiden vastauksista kysymykseen:

Mita tukea tarvitset kotona omasta mielestasi? Miksi?

Strenghts
Omaiset siivoaa
siivous
vaatehuolto

turvapuhelin

”Ndin on hyva”

Weaknesses

Talous

”En kerjda mitddn”

Palvelut tarvittaessa

”Tietoa litkunnasta”

Opportunies

Oma terveys

”Avun tarve vaihtelee”

Threat
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SWOT analyysi henkilokunnan vastauksista kysymykseen:
Misté palvelusta asiakas halusi tietdd enemmaéan?

Strenghts
Kotihoito
Turvapuhelin
Ruokapalvelu

Omaishoidosta

Weaknesses

Omainen toimi yhteyshenkilona

ei 0saa sanoa

Omainen apuna

Opportunies

Asiakasta ei tavattu

Threat

LIITE 10



LIITE 11

SWOT analyysi henkilékunnan vastauksesta kysymykseen:

Mité haluaisit muuttaa palveluohjauksessa ajatellen kyseista asiakasta?

Strenghts Weaknesses
Omaisten apu litan vdhdn ” kevyitd” asumispalveluita
Kotikaynnilla kaikki tieto ikaantyneen terveydentila

ei mitdan muutettavaa

Kotihoitoa voi lisata Asiakasta ei tavattu

Tulevat palvelut

Opportunies Threat




SWAT analyysi henkilokunnan vastauksista kysymykseen:

Mité tukea asiakas mielestasi tarvitsee kotona? Miksi?

Strenghts
Palvelut
Tukipalvelut

Laheisten apu

Weaknesses
Ettei tavannut asiakasta
Sairaudet

Turvattomuus

Mahdollisuus asua kotona

Palveluita voi lisatéa

Opportunies

Omaisten jaksaminen

Threat

LIITE 12



