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Taman opinnaytetyon tarkoituksena oli tuotteistaa Neuvola PLUS mobiiliapplikaatio. Opinnay-
tetyossa perehdyttiin tuotteistamiseen ja liikeidean konseptointiin lahdekirjallisuuden avulla.
Tuotteistamisen tavoitteena oli edesauttaa liikeidean jatkokehittamista ja mahdollistaa sen
myynti ja markkinointi.

Opinnaytetyon teko kaynnistyi viitekehysten maarittelylla ja lahdeaineiston keruulla. Opinnay-
tetyo sisaltaa nelja eri teoreettista viitekehysta, jotka kaikki linkittyvat Neuvola PLUS palvelun
tuotteistamiseen. Opinnaytetyon viitekehyksia olivat neuvolapalvelut, terveyden edistaminen
hoitotyon ohjauksen keinoin, digitaalinen liiketoiminta seka palvelun tuotteistaminen. Viiteke-
hyksien avulla perehdyimme tietoon asiakkaiden tarpeista, toimialan olosuhteista ja kilpaili-
joista.

Taman toiminnallisen opinnaytetyon tuotoksena oli tuotteistettu Neuvola PLUS mobiiliapplikaa-
tio. Opinnaytetyo edistaa Neuvola PLUS palvelun kehittamista markkinakelpoiseksi tuotteeksi.
Opinnaytetyon pohdinnassa arvioitiin ja kasiteltiin Neuvola PLUS palvelun tuotteistamista seka
sen tuomia hyotyja ja haasteita.

Asiasanat: neuvolapalvelut, ohjaus hoitotyossa, digitaalinen liiketoiminta, tuotteistaminen
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The purpose of this Bachelor’s thesis was to productize Neuvola (antenatal clinic) PLUS mo-
bile application. The thesis focused on the process of productization and the conceptualiza-
tion of a business idea with relevant source literature. The purpose of productization was to
promote further development of the Neuvola PLUS business idea and enable the sales and
marketing of the product.

The process of the thesis started by defining the frameworks and collecting the source data.
The thesis consists of four different theoretical frameworks, which all are related to Neuvola
PLUS-service productization. The frameworks were antenatal care services, health promotion
through guidance in nursing, digital business and service productization. These frameworks
helped us to familiarize with the knowledge of the clients’ needs, conditions in the field and
competitors.

The outcome of this functional thesis was conceptualized Neuvola PLUS service. The thesis
enhances the development of Neuvola PLUS service as a marketable product. In the discussion
section, the benefits and challenges of the productization of the Neuvola PLUS service were
discussed and evaluated.

Keywords: antenatal care services, guidance in nursing, digital business, productization
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1 Johdanto

Terveydenhuolto elaa talla hetkella suurta muutoksen aikaa. Terveydenhuollon kustannukset
kasvavat ja tyovoiman saaminen alalle vaikeutuu jatkuvasti. Samaan aikaan vaeston ikaantyessa
ja muutuessaan monikulttuurisemmaksi, my0s eriarvoisuus palveluiden saamisessa lisaantyy.
(Kivela 2011.)

Tietoyhteiskunnan kehitys vaikuttaa laaja-alaisesti terveyspalveluiden kehitykseen, lisaamalla
ja mahdollistamalla uusia sahkoista asiakaspalveluja ja tekniikan kayttoa potilaan hoidossa. Se
tuo mahdollisuuksia myos uusien valineiden kayttoon hoitotyossa. (Saranto & Kinnunen 2007.)
Syvajarvi (2005, 156) mainitsee vaistoskirjassaan, jossa han on tutkinut suomalaista sosiaali-
ja terveydenhuoltoa, etta informaatioteknologia on ja tulee myos olemaan yksi tarkeimpia ja
keskeisimpia muutoksen mahdollistajia julkisissa terveydenhuollon organisaatiossa.

Tarkea vaikuttava tekija tahan on koko vaeston lisaantynyt tieto- ja vaatimustaso. Tietoteknii-
kan ja digitalisaation kaytto yleistyy yleistymistaan ja talla hetkella suurin osa terveydenhuol-
lon asiakkaista ovat tottuneet hakemaan palveluita seka kayttamaan niita verkossa. (Saranto &
Kinnunen 2007.)

Kustannustehokkaita ja tuloksellisia keinoja vaikuttaa vaeston terveyteen ja hyinvointiin ovat
terveytta ja hyvinvointia edistavien olosuhteiden ja palvelujen vahvistaminen, ongelmien eh-
kaisy ja varhainen tuki. (THL 2013, 20.) Suomessa haasteena terveydenhuollonpalveluiden sah-
koisessa kehittymisessa on ollut kansalaisten nakokulman jaaminen taka-alalle. Ensimmaiset
asiakkaille suunnatut ePalvelut olivat hyvin yksisuuntaiseen vuorovaikutukseen perustuvia pal-
veluita, kuten erilaiset verkkosivustot, jotka sisalsivat lahinna terveystietoa. Nykyaan palvelut
ovat lisaantyneet ja kehittyneet vuorovaikutteiseen seka asiointipalveluita tarjoavaan suun-
taan. Nain pystytaan vahentamaan kansalaisten kayntitarvetta terveydenhuollon eri yksikoissa.
(Kivela 2011.)

Sosiaali- ja terveydenhuollon uudistuksen tavoitteena on toiminnan muutos, jonka avulla pyri-
taan parantamaan palvelujen saatavuutta ja yhdenvertaisuutta kansalaisten valilla paikkakun-
nasta riippumatta. Muutoksen tarkeana valineena nahdaan digitalisaatio. Talloin tietojarjestel-
mat ja uudet sahkoiset palvelut tukevat asiakkaita seka sosiaali- ja terveydenhuollon ammatti-
laisia mahdollisimman hyvin ja kattavasti. Digitalisaation avulla palveluita voidaan myos tuot-
taa taysin uusilla tavoilla ja sen pohjalta tehostaa esimerkiksi hoitotyon prosesseja. ICT- rat-
kaisut ja digitalisaatio ovat valineita asiakkaiden paremmalle palvelukokemukselle seka hyvin-
voinnin ja toimintakyvyn yllapitamiselle ja kehittamiselle sosiaali- ja terveydenhuollon piirissa.

Sahkoisilla palveluilla voidaan myos tukea kansalaisten mahdollisuuksia yllapitaa ja edistaa



omaa toimintakykyaan ja terveyttaan. Sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujarjestelman toimi-
vuus edellyttaa ICT-ratkaisuja, jotka mahdollistavat asiakkaiden tietojen hyodyntamisen ja
kayttamisen organisaatio- ja aluerajoista riippumattomasti. (STM alueuudistus 2017.)

Suomen hallitus (2016) on vahvistanut linjauksen siita, miten julkisen hallinnon ja palvelujen
digitalisoitumista ja siina vaadittavaa ICT-toimintaa toteutetaan sote- ja maakuntauudistuk-
sessa. Julkisen hallinnon ja palvelujen digitalisointi on tarkeaa toteuttaa yhtenevana digitaali-
sena palvelualustana. Tavoitteena on kehittaa asiakkaiden, yritysten ja yhteisojen toimintaa
seka tarkoituksena on luoda edellytyksia uuden likketoiminnan kasvulle. Tavoitteiden saavutta-
miseksi luodaan useasta eri kerroksesta muodostuva palveluekosysteemi, jossa yhdistyvat eri
toimijoiden tietojarjestelmat, toimintaprosessit ja tietojen sujuva liikkuvuus. Kyseisten jarjes-
telmien tehtavana on tukea ja tehostaa sosiaali- ja terveydenhuollon toimintaa mahdollisim-
man laajalti. (STM 2017.)

Sosiaali- ja terveydenhuollon uudistuksen myota kansalaisten omaan aktiivisuuteen perustuvien
uusien palvelumuotojen avulla terveydenhuollossa voidaan vahentaa ennaltaehkaisevasti pal-
veluiden kasvavaa kysyntaa ja varmistaa, etta tulevaisuudessakin pystytaan tarjoamaan palve-
lut niita tarvitseville. Uusien palveluiden oletetaan saastavan merkittavasti yhteiskunnan

varoja ja sen vuoksi lainsaadantoa on uudistettava siten, ettei se aseta esteita uusien palvelu-

muotojen kehittamiselle ja sahkoisten palveluiden hyodyntamiselle. (STM 2015.)

Suomessa yksityisten terveyspalveluiden maara on kasvanut viime aikoina merkittavasti, silla
Suomeen on syntynyt aiempaa suurempia yksityisia terveyspalveluyrityksia. Yritykset ovat toi-
minnassaan keskittyneet tarjoamaan rinnakkaisia palveluja julkiselle sektorille, esimerkiksi
palveluita, joilla voidaan purkaa jonoja. Lahitulevaisuudessa voidaan odottaa yksityisten pal-
veluiden kasvamista, koska julkiset hankinnat terveydenhuollonpiirissa on kilpailutettava, tek-

nologia kehittyy ja kansalaisten vaatimustaso kasvaa. (THL 2011.)

Neuvolapalvelut ovat vuosisadan aikana kehittyneet aitien ja lasten terveysneuvonta-asemasta
koko perheen terveytta ja hyvinvointia edistavaksi palvelukokonaisuudeksi, jossa kohdataan
lahes kaikki Suomessa asuvat lasta odottavat ja alle kouluikaiset lapset seka heidan perheensa.
Suomessa arvioiden mukaan vain noin 0.2-0.3% naisista ei kayta aitiysneuvolapalveluja (THL
2016). Alle kouluikaisista lapsista vain noin 0.4-0.5% ei kuulu lastenneuvolan seurannan piiriin
(THL 2015). Tama tarkoittaa, etta aitiysneuvoloissa asioi vuosittain noin 60 000 raskaana olevaa
naista seka heidan puolisoaan ja lastenneuvoloiden piiriin kuuluu noin 420 000 lasta vanhempi-
neen. Suomalaisten perheiden keskuudessa neuvola on siis varsin suosittu terveyspalvelu ja
kansalaiset arvostavat neuvolaa palveluymparistona. Neuvolaa voidaan siis hyvalla syylla kutsua

yhdeksi ehkaisevan terveydenhuoltomme menestystarinaksi. (Virri 2017.)



2 Opinnaytetyon tarkoitus ja tavoitteet

Taman opinnaytetyon tarkoituksena oli tuotteistaa Neuvola PLUS mobiiliapplikaatio. Opinnay-
tetyossa perehdyttiin tuotteistamiseen ja liikeidean konseptointiin lahdekirjallisuuden avulla.
Tuotteistamisen tavoitteena oli edesasuttaa liikeidean jatkokehittamista ja mahdollistaa sen

myynti ja markkinointi.
3 Neuvolapalvelut

Neuvolapalvelut ovat kunnan jarjestamia ehkaisevia terveyspalveluja, jotka on tarkoitettu ras-
kaana oleville naisille, lasta odottaville perheille seka alle kouluikaisille lapsille ja heidan per-
heilleen. Neuvolatyon perustana on perheiden terveyden ja hyvinvoinnin edistaminen seka van-
hemmuuden tukeminen (STM 2004). Terveyden edistaminen kasitteena sisaltaa sairauksien eh-
kaisyn, terveyden parantamisen ja hyvinvoinnin lisaamisen. Terveyden edistamiseen liittyy yk-
siloiden ja yhteisojen terveydentilan parantaminen, terveyden merkityksen korostaminen, ter-
veyden tukeminen ja puolustaminen, seka terveyskysymysten esille tuominen seka yksiloiden
etta viranomaisten tarkeina pitamiin asioihin. (Armanto & Koistinen 2007, 20.) Lisaksi neuvo-

lassa kartoitetaan voimavaralahtoisesti perheen terveytta ja hyvinvointia (Makinen 2015).

Nevolatoiminta perustuu terveydenhuoltolakiin ja valtioneuvoston asetukseen (338/2001) neu-
volatoiminnasta, koulu- ja opiskeluterveydehuollosta ja ehkaisevasta lasten ja nuorten suun
terveydenhuollosta. Neuvolatoimintaa saatelee myos lastensuojelulaki (THL 2013, 18).

Kunnan tehtavana on jarjestaa annettujen terveydenhuoltolain ja valtioneuvoston asetusten
mukaiset palvelut raskaana oleville naisille ja lasta odottaville perheille seka lapsille (THL 2013,
16).

Raskausajan seuranta ja lapsen kasvun seka kehityksen seuranta on osa merkittavaa vaativien
sairauksien varhaisdiagnostiikkaa. Suomi on niiden harvojen maiden joukossa, joissa lasten pi-
tuuskasvua seurataan yksilollisesti syntymasta lahtien neuvolassa, ja taman avulla Suomessa
pystytaan toteamaan monet piilevat sairaudet jopa viisi vuotta aikaisemmin kuin esimerkiksi

Englannissa. (Vasantola 2016.)
3.1 Aitiysneuvola

Aitiysneuvolassa kdynnit ovat vapaaehtoista, mutta palveluiden piirissa on 97-99% raskaana ole-
vista naisista. Aitiysneuvola kaynteihin on liitetty tarvittavat todistukset ditiysavustukseen, &i-
tiys- ja isyysvapaaseen seka sosiaalietuuksiin (Armanto & Koistinen 2004, 33), jonka voidaan

nahda yllapitavan korkeaa aitiysneuvolan kayntiprosenttia.



Aitiysneuvuolatoiminta on terveytta edistdvaa toimintaa, joka kohdistuu raskaana oleviin nai-
siin, heidan perheisiin, yhteisoihinsa ja elinymparistoon. Terveyden edistaminen aitiysneuvola-
toiminnassa on yksilon ja perheen voimavarojen vahvistamista seka tarvittaessa muutosten ai-
kaan saamista. Tominnassa korostuu motivoiminen, tiedostaminen, huolenpito, aktiivisuus ja-
vahvistaminen lisaavat raskaana olevien ja synnyttaneiden seka heidan perheidensa mahdolli-

suuksia edistaa omaa ja lahiympariston terveytta. (THL 2013, 20.)

Aitiysneuvolatoiminta turvaa raskaana olevan henkildn ja sikion terveytta ja hyvinvointia. Toi-
minnan tavoitteena on myos edistaa vanhempien ja koko perheen hyvinvointia ja terveytta seka
syntyvan lapsen kehitysympariston turvallisuutta ja terveellisyytta, tieteellisesti tutkitun nay-
ton perusteella. Aitiysneuvolatoiminnan tavoitteena on ehkéisté raskaudenaikaisia hairiita ja
edistaa kansanterveytta osallistuen terveyserojen kaventamiseen seka syrjaytymisen ehkaise-

miseen, mm. kohdennetun varhaisen tuen avulla (THL 2013, 16).

Vanhempien nakokulmasta aitiysneuvolatoiminnan tavoitteena on lisata tietoa liittyen raskau-
teen, synnytykseen seka lapsen hoitoon ja kasvatukseen liittyvissa asioissa. Neuvolassa van-
hempien tulee voida keskustella heita askarruttavista asioista ja kokea kuulluksi tulemisen tun-
netta. Vanhempien tulisi saada vahvistusta, ohjausta ja tukea vanhemmiksi kasvamiseen seka
parisuhteen haasteisiin. Neuvolatoiminnan tavoitteena on antaa vanhemmille valmiuksia omien
ja koko perheen terveystottumusten kartoittamiseen ja niiden mahdolliseen muuttamiseen ja

yllapitamiseen koko perheen hyvinvoinnin nakokulmasta. (THL 2013, 16.)

Raskautta suunniteltaessa perheella taytyy olla mahdollisuus ottaa yhteytta neuvolaan, liittyen
informaatioon ja tukeen raskautta suunniteltaessa. Neuvontaa voi antaa puhelimitse tai ter-
veydenhoitajan, katilon tai neuvolalaskarin vastaanotolla. Aitiysneuvolatoiminta pyrkii vastaa-

maan raskautta suunnittelevan perheen tuen tarpeeseen. (THL 2013, 99.)

Aitiysneuvolassa jarjestettavia maaraaikaisia terveystarkastuksia esnisynnyttajille on vahintaan
yhdeksan ja uudelleensynnyttajille vahintaan kahdeksan. Kaynteihin sisaltyy yksi laaja terveys-
tarkastus seka kaksi laakarintarkastusta. Kotikaynteja tarjotaan ensisynnyttajille tyypillisesti
kaksi, joista toinen on raskausaikana ja toinen synnytyksen jalkeen. Uudelleensynnyttajille tar-
jotaan vain yksi kotikaynti synnytyksen jalkeen. Tarvittaessa yksilollisen tarpeen mukaan, ras-
kaana olevalle ja synnyttaneelle naiselle tarjotaan lisakaynteja aitiysneuvolaan. Lisakaynteihin
on henkilostomitoutuksessa varattu yhteensa 20% aikaa terveydenhoitajan ja laakarin vastaan-
ottotyohon kaytettavissa olevasta ajasta. (THL 2016.)

Vuonna 2004 aitiysneuvolakaynteja normaaliraskaudessa oli keksimaarin noin 17 koko raskau-

den aikana, mukaan lukien terveydenhoitajtan kotikaynti heti synnytyksen jalkeen seka jalki-



10

tarkastus. Uudelleen synnytt3jilla kdynteja oli noin 13. (Armanto & Koistinen 2004, 44-45.) Ai-
tiysneuvolakayntien maara on siis vahentynyt. Kayntimaarien vaheneminen ei ole lisannyt ras-

kausajan- eika syntyvan lapsen terveysongemia (THL 2016).

Ajankohta Pariteetti | Suorittaja Aika

6.-8. rvk E,U Ensikontakti; palvelutarpeen arvi- | 15min
ointi

8.-10. rvk E, U Ensikaynti terveydenhoitajalle 1 h 30 min

13.-18. rvk E, U Perheen laaja terveystarkastus: 1 h 30 min

terveydenhoitajan osuus

13.-18. rvk E,U Perheen laaja terveystarkastus: 30 min

laakarin osuus

22.-24. rvk E,U Terveydenhoitaja 30 min

26.-28. rvk E Terveydenhoitaja 30 min

30.-32. rvk E,U Terveydenhoitajan vastaanotto tai | 30 min tai 2h 30
kotikaynti ensisynnyttajille min

35.-36. rvk E, U Laakari 30 min

37.-41. rvk E, U Terveydenhoitajan vastaanotto 2 30 min
viikon valein

Synnytys

1.-7. vrk kotiutu- E,U Terveydenhoitajan vastaanotto tai | 60 min tai 2 h 30

misesta kotikaynti min

5.-12. vko E, U Jalkitarkastus: terveydenhoitaja 30 min

tai laakari

Taulukko 1: Maaraaikaiset terveystarkastukset aitiysneuvolassa (THL 2013)

Raskaudenajan kaynnit sisaltavat paljon terveysneuvontaa, liittyen muun muassa raskausajan
ravitsemukseen, liikuntaan, painonhallintaan, paihteiden kayttoon, parisuhteeseen, seksuaali-
suuteen, tukiverkostoon, sairauksien hoitoon, ummetukseen, lepoon, hampaiden hoitoon, syn-
nytysta ennakoiviin merkkeihin, liikelaskentaan ja imetykseen. Kaynnit sisaltavat myos raskau-
denajan tutkimuksia. (Armanto & Koistinen 2004, 44-45.)

Vuonna 2015 (Tilastokeskus 2016) syntyi Suomessa 55 472 lasta, joista 41% oli synnyttajille en-
sisynnytyksia. Ensisynnyttajien keksi-ika oli 28,8 vuotta ja kaikkien synnyttaneiden keksi-ika
30,6 vuotta. Suomalaisen naisen kokonaishedelmallisyys luku oli 1,65 vuonna 2015. Yhteensa

117 lasta syntyi yli 45-vuotiaille aideille.

Vuodesta 1973 lahtien suomalaisten ensisynnyttajien keksi-ika on noussut kolme vuotta. (THL

2012.) Vertailtaessa synnyttaneiden keski-ian muutosta 2000-luvulla, huomataan selva synnyt-
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taneiden keski-ian nousu, silla vuonna 2001 synnyttaneiden keski-ika oli 29,9. Kokonaishedel-
mallisyysluku on puolestaan laskenut vuodesta 2001, jolloin se oli 1,73. Kuitenkin syntyneiden

lasten maara on pysynyt melko samalla tasolla. (Tilastokeskus 2016.)

3.2 Lastenneuvola

Lastenneuvolan yleistavoitteena on parantaa lasten fyysista ja psyykkista terveytta seka edistaa
perheiden hyvinvointia. Sen tavoitteena on kaventaa perheiden valisia terveyseroja ja parantaa
seuraavan sukupolven terveytta seka vanhemmuuden voimavaroja. Lastenneuvolatoiminnan pe-
rustana on taata jokaiselle lapselle riittava huolenpito ja tuki persoonallisuuden kehittymiseen,
edistaa vanhempien ja lasten valista turvallista seka vastavuoroista kiintymyssuhdetta. Lasten-
neuvola pyrkii toiminnallaan tunnistamaan lasten sairaudet, kehitysta ehkaisevat tekijat ja
muut perheen terveysongelmat niin varhain, kun se nykytiedon puitteissa on mahdollista. (STM
2004, 20-21.)

Lastenneuvolatoiminnan tehtavana on seurata, edistaa ja tukea lapsen fyysista, psyykkista, so-
siaalista ja tunne-elaman kehitysta seka puuttua perheen, lapsen ja elinympariston kehitysta
dollistaa vanhemmille riittava tuki ja ajantasainen tutkimuksiin perustuva tieto, liittyen lap-
seen ja koko perheeseen. Lastenneuvola tukee vanhemmuutta ja edistaa parisuhdetta, jotta
vanhemmat pystyisivat parhaimmalla mahdollisella tavalla pitamaan huolta lapsestaan seka tu-
kemaan hanen kehitystaan. Tarvittaessa vanhemmille on jarjestettava mahdollisuus vertaistu-
keen. Lastenneuvolan tehtaviin kuuluu myos rokotusohjelman mukaiset rokottamiset seka las-
ten rokotussuojan yllapito. (STM 2004, 20-21.)

Lastenneuvolan tulee jarjestaa asetuksen (VNA 338/2011) mukaan alle kouluikaiselle lapselle
vahintaan 15 terveystarkastusta, joista kolme ovat laajoja terveystarkastuksia. Terveystarkas-
tuksista yhdeksan tehdaan ensimmaisen ikavuoden aikana, naista kaksi ovat laakarintarkastuk-

sia ja yksi laaja terveystarkastus. (THL 2016, 13.)

Ajankohta (ika) Suorittaja

1-4 vk Terveydenhoitaja

4-6 vk Terveydenhoitaja ja laakari
2 kk Terveydenhoitaja

3 kk Terveydenhoitaja

4 kk (laaja terveystarkastus) Terveydenhoitaja ja laakari
5 kk Terveydenhoitaja




12

6 kk Terveydenhoitaja

8 kk Terveydenhoitaja ja laakari
(10 kk) (Terveydenhoitaja)

12 kk Terveydenhoitaja

18 kk (laaja terveystarkastus) Terveydenhoitaja ja laakari
2v Terveydenhoitaja

3v Terveydenhoitaja

4 v (laaja terveystarkastus) Terveydenhoitaja ja laakari
5v Terveydenhoitaja

6v Terveydenhoitaja

Taulukko 2: Maaraaikaiset terveystarkastukset lastenneuvolassa (THL 2016)

4  Terveyden edistaminen hoitotyossa ohjauksen keinoin

Ohjaus maaritellaan asiakkaan ja terveydenhuollon ammattilaisten tavoitteellisena ja aktiivi-
sena toimintana, joka on sidoksissa heidan taustatekijoihin ja tapahtuu vuorovaikutuksellisessa
ohjaussuhteessa. Ohjattavan ja ohjaajan valinen ohjaussuhde voidaan kuvata luonteeltaan yh-
teistyoksi, jonka perustana on keskinainen arvonanto. (Eloranta & Virkki 2011, 12.) Ohjauksen
perustana on asiakkaan ja hoitajan aktiivinen ja tavoitteellinen toiminta seka taustatekijoiden
huomioiminen, joita ovat fyysiset, psyykkiset ja sosiaaliset ominaisuudet seka muut ymparisto-

tekijat. (Kaariainen & Kyngas 2014.)

Ohjaus on hoitotyon auttamismenetelma, jonka avulla sosiaali- ja terveydenhuollon ammatti-
henkilo voi vuorovaikutuksen avulla tukea asiakkaan toimintakykya ja omatoimisuutta. Hoito-
tyon menetelmana ohjausta annetaan kaikenikaisille yksiloille, terveydentilasta ja kulttuurista
riippumatta. Terveydenhuollon ammattilaisia ohjaavat terveydenhuollon eettiset periaatteet,
joissa ohjaus jaotellaan sisaltyvan hoitotyohon olennaisena osana. Nain ollen oikeus hyvaan
hoitoon sisaltaa tarvittavan ohjauksen, osana hoitotyota. Oikeudenmukaisuus ja itsemaaraa-
misoikeus voivat toteutua hoitoty0ssa vain, jos asiakas on saanut riittavasti tutkittua tietoa

valintojensa ja paatostensa tueksi. (Eloranta & Virkki 2011, 7-12.)

Ohjaus on toimintana suunnitelmallista, muutokseen tahtaavaa, ja vaatii monenlaista osaa-
mista. Menetelmana ohjaus on haasteellinen, koska ohjaajan tulee hallita keskeinen tieto oh-
jattavan asian lisaksi myos ohjauksesta menetelmana. Ohjauksesta vastaavan henkilon pitaa

pystya perustelemaan ohjauksen tarpeellisuus, asettamaan yhdessa asiakkaan kanssa tavoitteet
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ja motivoida hanta seka tarjota kaytannon tyokaluja tavoitteiden saavuttamiseksi. (Eloranta &
Virkki 2011, 8.)

Ohjauksella pystytaan vaikuttamaan myonteisella tavalla laajalti ohjattavan kokemuksiin ja
valmiuksiin toimia. Ohjaus mahdollistaa ja rohkaisee asiakasta osallistumaan omaan hoitoonsa
liittyvaan paatoksentekoon. Ohjauksen avulla voidaan edistaa ohjattavan omia valmiuksia it-
sensa hoitamiseen seka terveydentilansa tarkkailuun, jolloin hanen on mahdollista selviytya
itsenaisesti esimerkiksi kotona mahdollisimman pitkaan. Ohjauksella voidaan myos vahentaa
erilaisiin muutostilanteisiin tai sairauksiin liittyvaa ahdistusta ja pelkoa potilaiden piirissa. Kai-
ken kaikkiaan hoitotyohon liittyvan ohjauksen avulla voidaan edistaa asiakkaan tyytyvaisyytta
hoitoon, seka sen avulla asiakkaan elamanlaatu ja hyvinvointi voivat parantua. (Eloranta &
Virkki 2011, 15.)

Ohjauksen merkitys korostuu muuttuvien toimintaymparistojen ja muuttuvien kaytantojen
vuoksi. Lyhentyneet hoitoajat ja niukat resurssit johtavat asiakkaiden suurentuneeseen vastuu-
seen omasta terveydestaan ja hoidostaan. (Eloranta & Virkki 2011, 8.) Ohjaus liittyy usein ti-
lanteeseen, jolle tyypillista on muutos, tavalla tai toisella. Ohjauksella voidaan pyrkia helpot-
tamaan sopeutumista uuteen elamantilanteeseen, talloin kyse saattaa olla esimerkiksi sopeu-
tumisesta elintapamuutokseen tai pitkaaikaiseen sairauteen. Ohjauksessa tuki ilmenee emotio-

naalisena, tietoa sisaltavana ja konkreettisena toimintana. (Eloranta & Virkki 2011, 57.)

Omahoidolla tarkoitetaan yhdessa terveydenhuollon ammattihenkilon kanssa yhdessa raataloi-
tya asiakkaan tilanteeseen parhaiten sopivaa nayttoon perustuvaa hoitoa. Omahoito edellyttaa,
etta asiakas osallistuu aktiivisesti omaan hoitoonsa, sen suunnitteluun ja toteutukseen. Talloin
asiakas ottaa itse vastuun omista valinnoistaan ja ratkaisuistaan ammattihenkilon toimiessa
hanen valmentajanaan. Omahoitovalmennukseen kuuluvat tasavertainen kumppanuus ohjaajan
ja ohjattavan valilla, itse saadelty omahoito, autonomia, voimaantuminen, pystyvyydentunteen
seka motivaation tukeminen. On tarkeaa erottaa omahoito ja itsehoito toisistaan, silla itsehoi-
dossa asiakas hakee vaihtoehtoisia ei-laaketieteellisia hoitoja ilman terveydenhuollon ammat-
tihenkilon apua tai tukea. (Eloranta & Virkki 2011, 15.)

4.1  Ohjauksen taustatekijat

Ohjaus perustuu asiakkaan ja hoitajan taustatekijoiden huomiointiin. Laadukasta potilasoh-
jausta ohjaavat aina asiakkaan tarpeet ollen sidoksissa taustatekijoihin, jotka luovat perustan
vaikuttavan potilasohjauksen onnistumiselle. Taustatekijat voidaan jakaa fyysisiin, psyykkisiin
ja sosiaalisiin ominaisuuksiin seka muihin ymparistotekijoihin. (Kaariainen & Kyngas 2014.)

Asiakkaan ohjaustarpeisiin vaikuttavat asiakkaan fyysiset taustatekijat, joita ovat ika, suku-
puoli, sairauden kesto seka sen laatu ja vaikutus asiakkaan arkielamaan. Hoitohenkilokunnan

ohjauksen toimintaan, asennoitumiseen seka tietoihin ja taitoihin vaikuttavat asiakkaan ika,
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sukupuoli ja koulutus. Asiakkaan fyysiset taustatekijat vaikuttavat myos asiakkaan kykyyn ottaa

vastaan ohjausta. (Kaariainen & Kyngas 2014.)

Tarkeimmat ohjauksessa huomioitavat psyykkiset taustatekijat ovat motivaatio, aiemmat ko-
kemukset, odotukset ja tarpeet, mieltymykset seka oppimistyyli- ja valmiudet. Ohjauksessa
asiakkaan motivaatio vaikuttaa asiakkaan haluun omaksua asioita hoitoonsa liittyen ja tunne
siita, kokeeko han ne itselleen tarkeiksi. Ohjauksen onnistumisessa on tarkeaa myos hoitajan
motivaatio ja valmiudet tukea asiakkaan motivoitumista. Hoitaja voi avoimien kysymyksien
kautta selkeyttaa taustatekijoita, jotka voisivat motivoida asiakasta omaan hoitoonsa liittyen.
Ohjaukseen suhtautumiseen vaikuttavat asiakkaan aikaisemmat kokemukset ja terveysusko-
mukset, silla asiakkaalla voi olla omia mieltymyksia, joista pidetaan tiukasti kiinni. Tama voi
johtaa ohjauksen tehottomuuteen. Ammattihenkilon tulee olla perilla asiakkaan mieltymyk-
sista, silla hoitajan ja asiakkaan kasitykset ohjaustarpeista voivat olla erilaiset. Ohjauksesta
vastaavan henkilon tulee siis selvittaa asiakkaan kasitykset ohjauksen sisallosta, silla osa asiak-
kaista ei tunnista tai tuo esille ohjaustarpeitaan. Asiakkaan oppimistyyli vaikuttaa sopivan oh-
jausmenetelman valintaan. Oppimistyylin tunnistaminen vaatii hoitajan perehtymista asiak-
kaan taustatekijoihin ja keskusteluun, jossa niita kartoitetaan asiakkaan kanssa. (Kaariainen &
Kyngas 2014.)

Asiakaan toimintaan vaikuttavia sosiaalisia taustatekijoita ovat sosiaaliset, kulttuurilliset, us-
konnolliset ja eettiset tekijat. Lahestymiseen ohjauksessa kasiteltaviin asioihin vaikuttaa seka
asiakkaan etta hoitajan arvot, jotka ovat osa heidan maailmankatsomustaan. Hoitaja voi ha-
vainnoimalla selvittaa asiakkaan suhdetta omaisiin seka heidan mahdollisuuksiin tuke asiakasta.
Hoitajan tulee varmistaa asiakkaan mielipide omaisten ohjaamisesta ja siita kuinka omaisten
tuki voisi haneen vaikuttaa. Sosiaalisista taustatekijoista ohjauksessa tulisi huomioida myos asi-
akkaan kulttuuriin liittyvat uskomukset, traditiot ja tabut. Myos asiakkaan aidinkieli on huomi-
oitava, silla vieras kieli voi lisata asiakkaan turvattomuuden tunnetta ja vaikeuttaa asiakkaan

osallistumista ohjaukseen. (Kaariainen & Kyngas 2014.)

vat ohjaukseen. Ohjausymparisto ei saa herattaa asiakkaassa negatiivisia ajatuksia, jotka voi-
sivat hairita ohjausta. On olennaista, etta ohjausymparistossa voidaan hairiottomasti keskittya
asiaan ja saatavilla on ohjaukseen tarvittavaa materiaalia. Turvallinen ohjausymparisto vaikut-

taa asiakkaan kokemukseen ja luottamukseen. (Kaariainen & Kyngas 2014.)
4.2  Ohjauksen haasteet ja odotukset

Ohjauksella on paljon mahdollisuuksia osana hoitotyota, mutta ne eivat aina toteudu todelli-
suudessa. Ohjaus koetaan usein riittamattomaksi, ohjauksen sisallossa on vaihtelevaisuutta tai

se on jopa ristiriitaista, ja nain ollen ohjauksen hyoty voi jaada vahaiseksi. Myos ohjauksen
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ajoittamisessa on haasteensa. Oikein ajoitettu ohjaus mahdollistaa asiakkaalle itsestaan ja ter-
veydentilastaan huolehtimisen rauhallisin mielin omiin voimavaroihin uskoen. Asiakkaat koke-
vat, etta resurssien vahyys ja siita johtuva kiire vaikuttavat ohjauksen saantiin, mika puolestaan
vaikuttaa samalla myos asiakkaan osallistumiseen omaan hoitoonsa. Myos ohjauksen kaavamai-
suus, joka ei huomioi ohjattavan elamantilannetta tai ongelmia heikentaa ohjauksen onnistu-
mista. Asiakkaiden kokemuksien mukaan ohjaus osana hoitotyota saattaa olla ohjattavana ole-

valle maallikoille vaikeaselkoista. (Eloranta & Virkki 2011, 16.)

Hoitohenkilokunta kokee, etta ohjausprosessi jaa usein puutteelliseksi, koska kiireessa asiak-
kaan yksilollista ohjaustarvetta ei pystyta aina kartoittamaan, ohjaukselle ei aseteta tavoitteita
eika ohjausta arvioida riittavasti. Olennaista ohjauksessa on kohtaamisen kiireettomyys, silla
se saa ohjattavan tuntemaan, etta hanen asiansa on ohjaajalle tarkea. Asiakkaat odottavat
saavansa ohjauksen keinoin tietoa sairauksista tai muuttuneesta elamantilanteesta, erilaisista
hoitomuodoista, tarvittaessa tehtavista tutkimuksista ja toimenpiteisiin liittyvista asioista seka
toipumisvaiheesta. Samalla asiakkaat odottavat saavansa myos tietoa esimerkiksi elamanta-
voista ja toiminnan rajoituksista. Asiakkaat odottavat, etta ohjausta antaa koulutettu, vastuul-
linen ja tyossaan pateva terveydenhuollon ammattihenkilo, jolla on myos herkkyytta huomioida

asiakkaan yksilolliset tarpeet ja toiveet. (Eloranta & Virkki 2011, 16-17.)

Ohjauksen haasteena voidaan pitaa sita, etta nykypaivan ihmisen ongelmana ei ole suinkaan
tiedon puute, vaan se, ettei asiakas saa tietoa oikeaan aikaan tai oikealla tavalla. Toisaalta on
tarkeaa osallistaa asiakkaat osaksi omaa hoitoaan mahdollisimman varhaisessa vaiheessa tar-
joamalla tietoa. Toisaalta tietoa on turha tarjota liian varhaisessa vaiheessa, jolloin pelko,

hammennys tai vastarinta voi rajoittaa vastaanottokykya. (Eloranta & Virkki 2011, 31.)
4.3  Ohjaus osana neuvolatoimintaa

Tuominen (2016, 31) toteaa vaitoskirjassaan, etta vanhempien neuvolapalvelujen sisaltoon liit-
tyvit odotukset kohdistuvat yleisesti neuvolan tarjoamaan tietoon. Aitiysneuvolan piirissa van-
hemmat odottavat tietoa esimerkiksi liittyen synnytykseen, sairaalan hoitokaytanteisiin ja ime-
tykseen. Neuvolasta saadun tiedon odotetaan olevan omaan elamantilanteeseen sopivaa. Swor-
din ym. (2012) katsauksen mukaan raskaana olevat naiset toivovat aitiyshuollon ammattihenki-

loilta erityisesti tietoa omaan seka lapsen terveyteen liittyen.

Tuominen (2016, 31) toteaa, etta riittava tiedonsaanti osana aitiyshuollon palveluja on merkit-
tavassa roolissa suhteessa asiakastyytyvaisyyteen. Sen oletetaan myos olevan turvallisuuden,
varmuuden ja hallinnan tunnetta ennustava tekija. Lastenneuvolassa aidit odottavat saavansa
taas lapsen hoitoon ja terveyteen liittyvia neuvoja ja tietoja. Aidit odottavat myds imetykseen

liittyvia neuvoja ja tietoja lastenneuvolassa. Vanhempien tiedon odotukseen vastataan neuvo-
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loissa vaihtelevasti, silla vanhemmat kokevat saavansa vastaanotto- ja kotikaynneilla seka per-
hevalmennuksessa runsaasti tietoa liittyen raskauteen, synnytykseen ja terveyteen, mutta per-
heen arkeen liittyviin aihealueisiin kuten vanhemmuuteen liittyviin tunteisiin, parisuhteeseen,
seksuaalisuuteen tai tyossakayntiin ei keskityta riittavasti. Makinen (2015) toteaa tutkimukses-
saan, etta noin viidennes vanhemmista ei ole saanut riittavasti tietoa tai neuvoja parisuhtee-

seen liittyvissa asioissa.

Makinen (2015) toteaa tutkimuksessaan, etta vanhemmat neuvolan asiakkaina kokivat ammat-
tilaisten olleen aidosti kiinnostuneita perheen asioista ja terveydenhoitajan tarjonneen riitta-
vasti aikaa. Tutkimuksessa vanhemmista 80 % koki olleensa tasavertaisessa keskusteluyhtey-
dessa neuvolassa, ja samalla selvisi, etta kohtaamisen laatu vaikutti osallisuuden kokemuksiin.
Kuitenkin noin viidennes vanhemmista, jotka kayttavat neuvolapalveluita kokivat, etta eivat

ole saaneet riittavasti tietoa, mista voisi tarvittaessa hakea apua askarruttavissa tilanteissa.

4.4 Digitaaliset ohjausmenetelmat neuvolatyossa

Hakulinen, Pelkonen & Lehtomaki (2016) toteavat, etta kaikki sosiaali- ja terveyspalvelut seka
niiden toimintakaytannot tullaan uudistamaan tulevaisuudessa ja digipalvelujen osuus tulee li-
saantymaan samalla myos neuvoloiden tyossa. Digitalisoituminen antaa monenlaisia uusia mah-
dollisuuksia palveluille, myos neuvolatyon kehittamiseen liittyen. Esimerkiksi luotettavan ja
ajantasaisen terveystiedon ja neuvonnan valittaminen terveellisesta ravitsemuksesta seka
omien ravitsemustottumuksien tarkastelu voidaan tehda jatkossa digitaalisesti. Hakulinen ym.
(2016) mukaan on kuitenkin tarkkaan harkittava ja pohdittava sita, mita neuvolapalveluita on
mahdollista ja tarkoituksenmukaista korvata uusilla digipalveluilla. Lisaksi neuvolapalvelujen

kehittamisessa on huomioitava vanhempien toiveet ja tarpeet uusista neuvolapalveluista.

Hakulinen ym. (2016) toteaa, etta digipalveluilla voidaan vapauttaa aikaa kasvokkain tapahtu-
vaan tyohon neuvolassa ja kohdentaa siten tukea ja apua sita tarvitseville perheille. Digipalve-
luita kehitetaan ja otetaan kayttoon jatkuvasti, mutta neuvolapalveluja taydentavina palve-
luina, silla digitaaliset palvelut eivat voi korvata huolellisesti toteutettuja maaraaikaisia ter-
veystarkastuksia neuvoloissa, jossa perheen terveytta ja hyvinvointia seurataan ja tuetaan suo-

rassa kontaktissa ja vuorovaikutuksellisessa suhteessa asiakasperheen kanssa.

Hakulinen ym. (2016) toteaa, etta neuvolatyohon sisaltyy runsaasti erilaisia velvoitteita, jotka
edellyttavat lapsen ja hanen perheensa kohtaamista kasvokkain. Sikion voinnin seuranta, lapsen
kasvun ja kehityksen fyysista, psyykkista ja sosiaalista arviointia tai rokotuksia ei voida digita-
lisoida, mutta esimerkiksi terveysneuvonnassa ja ohjauksessa on mahdollista hyodyntaa digipal-

veluita.
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5 Digitaalinen liiketoiminta

Digitaalisuus mahdollistaa uusien liiketoiminta- ja palvelumallien kehittamisen yritysmaail-
massa. Samanaikaisesti digitaalisuus haastaa perinteiset asiakkuusprosessit ja toimintamallit.
Yhteinen tekija digitaaliajan likketoimintamalleille on se, etta ne rakentuvat lahtokohtaisesti

asiakkaan ymparille, huomioiden asiakaskunnan tarpeet ja toiveet. (Lindroos 2014.)

Digitaalisuus muuttaa yritysten organisaatioiden rakenteita, prosesseja ja tapaa suunnitella
seka toteuttaa strategioita, sen vuoksi sita ei tule kasitella irrallisena tietotekniikan synnytta-
mana prosessina. Digitalisuus tulee olla osa organisaation jokaista prosessia ja liiketoiminta-
funktiota. (Lindroos 2014.)

5.1 Digitalisaatio

Digitalisaatio on liiketoiminnan uudistamisen valine. Kasvu, kannattavuus ja kilpailukyky ovat
keskeisia tavoitteita liiketoiminnalle kaikissa menestykseen tahtaavissa yrityksissa strategiasta
riippumatta. Yritys voi digitalisaation avulla vauhdittaa kasvuaan, vahentaa kuluja, parantaa
toiminnan laatua ja tarjota parempaa asiakaskokemusta. Digitalisaatio auttaa yritysta paran-
tamaan kannattavuutta ja kasvamaan samanaikaisesti markkinoilla. (Ilmarinen & Koskela 2015,
31-32.)

Parhaimmillaan digitalisaatio tarkoittaa myos parempaa asiakaskokemusta alhaisemmilla kus-
tannuksilla. (Ilmarinen & Koskela 2015, 31-32.) Digitalisaation myota asiakkaat toivovat saa-
vansa palveluita helposti, nopeasti, edullisesti ja parhaaseen laatuun. (Sairaanhoitajaliitto
2016, 85) Digitalisaatio tulee nahda valineena tai tyokaluna, jonka avulla nykyista liiketoimin-
taa pystytaan parantamaan tai uutta lilketoimintaa voidaan kasvattaa. (Ilmarinen & Koskela
2015, 31-32.) Helppous, nopeus, laatu ja edullisuus ovat olleet kilpailutekijoita asiakaspalvelun
ja kaupankaynnin piirissa jo paljon ennen internetia. Digitalisaatio on mahdollistanut maail-
manluokan yritysten palvelut kuitenkin kaikkien kansalaisten saataville. Naiden maailmanluo-
kan yritysten kaikki tuotteet, palvelut ja toiminnot on helppo tunnistaa helppouden, nopeuden
ja laadun yhdistelmasta. Tuohon yhdistelmaan suomalaisetkin asiakkaat alkavat hiljalleen tot-
tua, ja sita he odottavat myos suomalaisilta yrityksilta. Hinnan ei tarvitse olla kaikkein edulli-
sin, mutta on ensisijaisen tarkeaa huomioida sen kilpailukykyisyys. (Ilmarinen & Koskela 2015,
53-54.)

Digitalisaatio muuttaa myos yritysten tapaa ja keinoja olla vuorovaikutuksellisessa suhteessa
asiakkaiden kanssa. Sen myota henkilokohtaiset kontaktit vahenevat, jolloin digitaalisessa maa-
ilmassa tarvitaan uusia keinoja asiakkaan tunnesiteen vahvistamiseen. Digitaalisuus tuo yrityk-

sille lukuisia uusia keinoja vahvistaa suhdetta asiakaskuntaan. Vuorovaikutteisten ja henkilo-
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kohtaisten palvelujen avulla yritys voi luoda asiakkaalle paljon hyodyllisempaa ja merkittavam-
paa arvoa kuin aikaisemmin on ollut mahdollista. Mobiilipalvelujen ja- sovellusten avulla yritys
voi paasta digitaalisesti tiiviiksi osaksi heidan arkeaan. Digitaalisuuden myota yritykset saavat
aiempaa enemman informaatiota asiakkaiden tarpeista, toiminnasta ja kayttaytymisesta. Ta-
man kautta yrityksille tarjoutuu mahdollisuus teravoittaa informaatiota asiakasymmarrykseksi
ja keino hyodyntaa sita eri tavoin liiketoiminnassaan. (Ilmarinen & Koskela 2015, 177.) Myos
terveydenhuoltojarjestelman organisaatiomuutokset ja uudet taidot ovat osa digitalisaatiota.
(Sairaanhoitajaliitto 2016, 13.)

5.2  Mobiilipalvelut

Viimeisten vuosien aikana alypuhelimista ja tableteista on tullut monelle asiakkaalle tarkein
digitaalisten palvelujen kayttovaline. Mobiili mahdollistaa internetin ja terveyspalveluiden tuo-
misen kaikkialle. Alypuhelimet ovat aina mukana, ne ovat henkilokohtaisia sekd niiden sovel-
lukset ja palvelut ovat useimmiten helppoja kayttaa. Tilastokeskuksen mukaan vuonna 2014 jo
noin 60 prosenttia 16- 74-vuotiaista suomalaisista kaytti matkapuhelimella internetia muualla

kuin kotona tai tyopaikalla. (Ilmarinen & Koskela 2015, 55.)

Mobiilimedialla tarkoitetaan paaasiassa alypuhelinta ja sen kautta kaytettavia palveluita. Mo-
biili sanana voi viitata my0s toisaalta mukana kulkeviin muihin elektronisiin laitteisiin kuten
kannettaviin tietokoneisiin. Mobiilimediaan luettavat paatelaitteet hyodyntavat matkapuhelin-
verkon lisaksi myos langattomia WLAN-verkkoja. (Karjaluoto 2010, 151.) Mobiilimedian kaytto-
tilanteita ovat erityisesti tilanteet, jossa asiakas on liikkeella ja naissa tilanteissa muuta vaih-
toehtoista mediaa, kuten tietokonetta ei ole kaytossa, vaan esimerkiksi tiedon hakemisen on
tapahduttava kyseisena hetkena paikasta riippumatta. Mobiilimedian hyvaksi puoleksi voidaan
lukea sen henkilokohtainen luonne.(Karjaluoto 2010, 154.) Erityisesti mobiilissa sisallollinen
vuorovaikutus on henkilokohtaista, kuten kontaktit ja tekstiviestit. Tama mahdollistaa luonnos-
taan sille ”arjen helpottaja”-roolin. (Luhtala, From & Jappinen 2013, 34.) Tyypillisesti mobiili
on ainoa valine, joka seuraa lahes jokaista sen omistajaa suurimman osan vuorokaudesta ja on

lahes aina paalla. (Karjaluoto 2010, 154.)

Mobiiliterveydenhuolto eli mTerveys on mobiiliteknologian hyodyntamista terveydenhuollossa.
Kasitteella viitataan terveytta edistaviin ja hoitomuotoja tukeviin langattomiin laitteisiin ja
erilaisiin sovelluksiin, joita ovat esimerkiksi alypuhelimet, potilaan vointia seuraavat laitteis-
tot, kammenmikrot ja muut langattomat laitteet. Kaytannossa sovellusten kayttaja voi myos
tuottaa jatkuvasti tietoa. (Sairaanhoitajaliitto 2016, 17.) Digitaalisia terveyspalveluita kehitel-
taessa Suomessa tulee asiaa pohtia myos elamanlaadun parantamisen nakokulmasta. Talla ta-

voin digitalisaatiosta tulee myos osa hyvinvointiteknologiaa. (Sairaanhoitajaliitto 2016, 83.)
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Abromsin, Padmanabhan ja Evansin (2012, 147) mukaan on ollut jo pitkaa tiedossa, etta puhelin
voi edistaa terveyskayttaytymista. Puhelinpohjaiset neuvontapalvelut ovat vaikuttaneet suu-
resti esimerkiksi tupakoinnin lopettamiseen, painon hallitaan, fyysiseen aktiivisuuteen seka
edistanyt muuta terveyskayttaytymista. Mobiililaitteiden- ja etenkin alypuhelinten kayton

yleistyessa esiin nousee kysymys siita, mita kehittyva teknologia tuo mukanaan tullessaan.
5.3  Teknologia terveyspalveluissa

Sahkoisilla terveyspalveluilla tarkoitetaan viestinta- ja tietotekniikan hyodyntamista tervey-
denhuollon palveluiden, tuotteiden ja prosessien piirissa. Naiden palveluiden avulla pystytaan
parantamaan asiakkaiden terveytta, terveyspalvelujen tehokkuutta ja lisaamaan tuottavuutta
seka terveyden taloudellista ja sosiaalista arvoa pystytaan nostamaan. Sahkoisissa terveyspal-
veluissa asiakaskeskeisyys, laadukkuus, kansalaislahtoisyys ja nopeus ovat merkityksellisissa
rooleissa. (Sairaanhoitajaliitto 2016, 13-15.) Sosiaali- ja terveyshuollon uudistuksen tavoitteena
on muuttaa sosiaali- ja terveydenhuollon palveluita integroiduiksi, asiakkaan tarpeista lahteviin
palveluihin, jotka ovat saatavilla yhdenvertaisesti ja esteettomasti. Kyseisten tavoitteiden saa-
vuttamisen avainasemassa ovat sahkoiset ratkaisut ja toimintamallit. Toimintamalleja uudista-
malla henkilostoresursseja pystytaan vapauttamaan asiakkaisiin, jotka tarvitsevat enemman
varhaista tukea. (STM 2014, 16.)

Hoitotyon piirissa digitaalisuus tarjoaa monia eri mahdollisuuksia. Sosiaali- ja terveydenhuol-
integroituvat keskenaan. Digitaalisten palveluiden yleistyessa potilas- ja asiakastiedot ovat kay-
tettavissa nopeammin ja kokonaisvaltaisemmin kuin aiemmin. Valimatkojen ja etaisyyksien
merkitys vahenee, kun etaalta annettavat palvelut yleistyvat, jolloin esimerkiksi terveyden-
huollon ammattihenkilostd voi pitaa vastaanottoa videonneuvottelun avulla. (Sairaanhoitaja-
liitto 2016, 8.) Kaikki teknologia joka vaikuttaa potilaan kokemukseen terveydenhuollon pii-
rissa, etenkin informaatioteknologia, tarjoaa suurimman mahdollisuuden positiivisen muutok-
seen tulevalla vuosikymmenella sosiaali- ja terveysalalla. Teknologia terveydenhuollon sekto-
rilla mahdollistaa varhaisemmat ja tarkemmat diagnoosit, vahentaa virhemaaria, ja kaytettya
aikaa tarpeettomilla kaynnilla. Tama mahdollistaa suuremman tehokkuuden sosiaali- ja ter-

veysalalla. (Pareras 2008, 113.)

Sahkoiset omahoitopalvelut mahdollistavat asiakkaan hyvinvoinnin ja terveydentilan edistami-
sen ja seuraamisen seka eri sairauksien hoitamisen internetin tai mobiililaitteen valityksella.
Asiakas pystyy seuraamaan talloin omaa terveyttaan informaatio- ja viestintateknologian avulla

ja vaikuttamaan siihen aktiivisena toimijana. (Sairaanhoitajaliitto 2016, 15.)
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Suomessa tehtyjen kartoitusten perusteella terveydenhuollon piirissa hyodynnetaan jo ene-
nemissa maarin teknologiaa, jolloin asiakkaalla on mahdollisuus saada enemman omia terveys-
tietoja hallintaansa, tilaisuus toimia vuorovaikutuksessa eri terveydenhuollon ammattilaisten
kanssa seka tarkastella etta edistaa itse omaa terveyttaan. (Sairaanhoitajaliitto 2016, 32.)
Suomalaisilla on hyvat tietotekniset ja asenteelliset perusvalmiudet kayttaa internet- ja mobii-
lipohjaisia sosiaali- ja terveydenhuollon palveluita, silla internetia kaytetaan jo hyvin laajasti
ympari Suomea. (STM 2014, 10)

6  Tuotteistaminen

Tuotteistaminen on yksi merkittava liiketoimintamallien kehittamisen valine. Tuotteistamisella
ei ole olemassa yhta yleisesti hyvaksyttya maaritelmaa. (Jaakkola, Orava & Varjonen 2009, 6.)
Tuotteistamisen suomalainen asiantuntija Parantainen (2007, 11) maarittelee kirjassaan tuot-
teistamisen tyoksi, jonka tuloksena asiantuntemus ja osaaminen jalostuu myynti-, markkinointi-
ja toimituskelpoiseksi palvelutuotteeksi. Tuotteistamiseen liittyvista toimista puhutaan myos
palvelujen konseptointina ja palvelujen systematisointina. (Jaakkola ym. 2009, 6.) Hyvin tuot-
teistettu palvelu eroaa tuotteistamattomasta palvelusta siten, etta se on helpompi ostaa, se
on ominaisuuksiltaan vahvempi, tehokkaammin myytavissa ja markkinoitavissa oleva seka hel-

pommin monistettavissa. (Parantainen 2007, 38.)

LEAPS-tutkimusprojektin (Leadership in the Productisation of Services 2012-2014) mukaan,
tuotteistamisella tarkoitetaan palvelun ja sen tuottaman arvon kiteyttamista eri osa-alueita
kuvaamalla ja vakioimalla. Tuotteistamisen pohjana toimii yhteisen ymmarryksen muodostumi-
nen. Osallistamalla asiakkaat ja henkilosto tuotteistamiseen pystytaan varmistamaan, etta pal-
veluun kiteytyy paras mahdollinen ymmarrys palvelun luomasta arvosta. Osallistava tuotteista-
minen motivoi ja sitouttaa, muuttaa toimintatapoja ja ajatusmalleja seka mahdollistaa palve-

lun innovointia.(Tuominen, Jarvi, Lehtonen, Valtanen & Martinsuo 2015.)

Tuominen ym. (2015) toteaa LEAPS-tutkimusprojektissaan, etta tuotteistamisella voidaan saa-
vuttaa seuraavia hyotyja. Tavoitteita tuotteistamiselle laadittaessa kannattaa pohtia, mita

naista hyodyista ensisijaisesti tavoitellaan.

Palvelusta tulee tasalaatuisempi, jolla tarkoitetaan toimintatapojen yhtenaistamista seka
osaamisen jakamista, jolloin osaaminen ei ole niin vahvasti henkiloriippuvaista.

Palvelusta tulee toistettava. Yhteisten toimintatapojen luominen ja palvelun vakioiminen
mahdollistavat palveluprosessin toistettavuuden.

Sisdinen tiedonjako ja yhteistyo tehostuvat. Henkiloston osallistaminen tuotteistamisen pro-
sessiin sitouttaa heita ja parantaa samanaikaisesti tiedonjakoa.

Palvelun markkinointi ja myynti helpottuvat. Yrityksen sisalla oleva yhteinen ymmarrys pal-

velusta helpottaa ja yhdenmukaistaa palvelusta viestimista.
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Riippuvuuksien ja synergioiden tunnistaminen helpottuvat. Tuotteistaminen kehittaa ym-
marrysta palvelun roolista ja linkittymisesta yrityksen strategiaan ja muihin palveluihin.
Palvelun jatkokehittaminen helpottuu. Tuotteistaminen myota muodostuu yhteinen ymmarrys
ja kieli, jotka takaavat tuotteistetun palvelun jatkokehittamisen sujuvuuden. (Tuominen ym.
2015, 7.)

Palvelutuotteen kehittamisessa tuotteistetaan sen palvelukonsepti eli palvelulupaus, profiloitu
kayttotarkoitus, palvelun sisalto, palvelun tarjoamisen prosessi, asiakaspalveluun osallistuvien
koulutus, oheismateriaalit seka sopimukset. (Yritys- Suomi 2017.) Palvelujen systemaattisen
kehittamisen tavoitteena on luoda kannattavaa, kilpailukykyista ja innovatiivista liiketoimin-
taa, jolla on mahdollisuus menestya myos osana kansainvalisia markkinoita. Keskeista palveluja
kehittavien yritysten menestykselle ja kilpailukyvylle on hyvin suunniteltu ja johdettu tuoteke-
hitysohjelma, toistuva innovointi, kustannustehokkuus ja asiakaslahtoisyys. Tuotteistaminen on
keino jarjestelmallistaa palvelujen kehittaminen ja toteuttaminen siten, etta nama tavoitteet
toteutuvat. Menestyksekas palveluliiketoiminta edellyttaa monialaista osaamista palvelun, asi-
akkaiden ja toimialan suhteen. Strategisia valintoja tehtaessa tietoa olisi oltava kattavasti asi-
akkaiden tarpeista, toimialan olosuhteista, trendeista ja kilpailijoista. Palvelun suunnittelu ja
kehittaminen on vahvasti sidoksissa yrityksen osaamiseen ja kaytettavissa oleviin resursseihin.
(Jaakkola ym. 2009, 3.)

Tuotteistamisella voidaan tavoitella monenlaisia asioita, mutta ensisijaisen tarkeaa onnistumi-
sen kannalta on luoda selkea tavoite suunnitellulle tuotteistamiselle. Tuotteistamisen tavoit-
teita voi olla esimerkiksi: Palvelun tuottamisen tehostaminen, myynnin ja markkinoinnin tehos-
taminen, sisaisen tiedonkulun ja yhteistyon tehostaminen seka tuotteistettavan palvelun roolin
ymmartaminen. Tavoitteet tuotteistamiselle voidaan jasentaa myos palvelun ominaisuuksien
kautta, jolloin tavoitteena on palvelu, joka on helposti myytava, kuvattu, tasalaatuinen, tois-

tettava ja jatkokehitettavissa oleva. (Tuominen ym. 2015.)

Tuotteistamisen tavoitteena on uudistaa ja jalostaa palveluliiketoimintaa siten, etta laatua ja
tuottavuutta parantamalla asiakkaan saama hyoty maksimoituu ja yrityksen kannattavuus pa-
ranee. (Tuominen ym. 2015.) Tuotteistuksen prosessissa idea kehittyy lopputuotteeksi, jonka
tarkoituksena on olla mahdollisimman kilpailukykyinen kaupallistamisen vaiheeseen siirrytta-

essa, kuten kateva, hyodyllinen, tehokas ja helppokayttoinen. (Yritys- Suomi 2017.)
6.1 Tuotteistamisen tasot

Tuotteistaminen voidaan jakaa kahteen eri tasoon; ulkoiseen- ja sisaiseen tuotteistamiseen.
(Tuominen ym. 2015.) Tuotteisuusaste eli taso, jolle tuotteen tuotteistaminen viedaan, vaih-

telee tuotteesta riippuen. Tahan vaikuttavat se, onko tuote esimerkiksi yksittainen kompo-
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nentti, itsenainen tuote vai iso jarjestelmaratkaisu. Tuotteistettaessa tulee pohtia, mille ta-
solle tuotteet maaritellaan ja kuvataan, seka kuinka pitkalle halutaan edeta asiakkaan toivei-

den mukaisesti. (Simula, Lehtimaki, Salo, Malinen 2010, 31.)

Simula ym. (2010, 35) kuvaa sisaista tuotteistamista kykyna tehda ja ulkoista tuotteistamista
kykyna myyda. Sisainen tuotteistaminen kuvaa, yhdenmukaistaa ja tehostaa palvelutuotantoa.
Se on palveluprosessin, toimintatapojen seka vastuiden maarittamista ja kuvaamista.
(Tuominen ym. 2015.) Sisdinen tuotteistaminen systematisoi ja yhtenaistaa toimintatapoja ja
prosesseja, joilla palvelun tarjoaja suunnittelee, valmistaa ja markkinoi tuotettaan. Sisaisen
tuotteistamisen avulla aikaan saadaan tuote, joka toimii niin teknisesti kuin asiakkaan kaytto-
kokemuksen kannalta. Sisaiseen tuotteistamiseen liittyy myos markkinapotentiaalin seka asia-

kassegmenttien maarittely. (Simula ym. 2010.)

Ulkoinen tuotteistus taydentaa sisaista tuotteistamista (Simula ym. 2010). Ulkoisessa tuotteis-
tamisessa kuvataan ja kiteytetaan palvelun elementteja, jotka ovat asiakkaille nakyvia. Ulkoi-
sessa tuotteistamisessa luodaan yhteinen nakemys asioista, jotka ovat asiakkaalle tarkeita pal-
velussa. Nama asiat kiteytetaan usein palvelukuvaukseen ja erilaisiin myynti- ja markkinointi
materiaaleihin. (Tuominen ym. 2015.) Ulkoisen tuotteistamisen avulla luodaan asiakkaalle li-
saarvoa, silla se rakentaa tuotteesta kokonaisuuden, josta asiakas on valmis maksamaan. Ul-
koisella tuotteistamisella voidaan saada aikaan tuote, joka tayttaa asiakkaan tarpeet parhaalla
mahdollisella tavalla, mutta vain jos palvelun tarjoaja ymmartaa ja on kiinnostunut asiakkaan

tarpeista. (Simula ym. 2010.)

Ulkoiseen tuotteistamiseen kuuluu paljon erilaisia paatoksia, esimerkiksi mita on mahdollista
toteuttaa, mita asiakasryhmaa halutaan lahestya seka miten erilaisia ideoita tulisi priorisoida.
Ulkoisen tuotteistamisen avulla luodaan tuotteelle kaikki oletetut ominaisuudet kuten nimi,
brandi ja hinnoittelu. Ulkoinen tuotteistus antaa mahdollisuuden kommunikoida asiakkaalle
helposti ne hyodyt, joita tuote asiakkaalle tuottaa. Nain ollen asiakkaan pystyy helpommin
saamaan kasityksen tuotteesta ja tekemaan lopullisen ostopaatoksen. Ulkoisen tuotteistuksen
ollessa valmis, on myos tuotteistettu tuote myyntikunnossa ja sen hyodyntaminen kaupallisesti

mahdollista. (Simula ym. 2010.)

6.2 Tuotteistamisen hyodyt

Hyvin tuotteistettu palvelu on helpompi ostaa ja se on ominaisuuksiltaan vahvempi. Tuotteis-
tettu palvelu on tehokkaammin myytavissa ja markkinoitavissa seka se on myos helpommin
monistettavissa. (Parantainen 2007, 38.) Etenkin asiantuntijapalveluiden tuotteistaminen kan-
nattaa aina, vaikka kukaan ei sellaista palvelua ole edes tajunnut pyytaa, silla ns. ei kiinnosta-

vien palveluiden markkinoille jaa usein aukkoja ja mahdollisuuksia, johon kukaan ei tajua iskea.



23

Asiakkaan piilossa olleet tarpeet saattavat herata ja tama saa hanet ostoksille. Usein palvelun
kysynta lahtee kasvuun vasta, kun asiakkaalle on kunnon tarjontaa. (Partainen 2007, 28-29.)
Tuotteistamisen avulla yhtenainen ymmarrys muodostuu ja tiedon seka osaamisen jakaminen
parantuu, silla toimintatapoja yhtenaistamalla pystytaan palvelusta tekemaan parempaa,
saumattomampaa ja tasalaatuisempaa. Tuotteistaminen tekee palvelusta toistettavaa, jolloin
pyoraa ei tarvitse joka kerta keksia uudelleen, silla tuotteistamisen avulla luodaan yhtenaiset
toimintatavat ja palvelun vakioiminen, mika mahdollistaa palvelun toistettavuuden. (Tuominen
ym. 2015.)

Tuotteistaminen helpottaa palvelun myyntia ja markkinointia, silla sen avulla syntyneet
palvelukuvaukset ja materiaalit mahdollistavat sujuvamman markkinoinnin asiakkaan suuntaan
ja lisaa palvelun tuottajien yhteisymmarrysta ja yhdenmukaistaa viestimista palvelusta.
Tuotteistaminen helpottaa palvelun jatkokehittamista, silla sen aikana luotu yhteinen kieli ja

ymmarrys auttavat kehittamisen etenemisessa. (Tuominen ym. 2015, 6-7.)
6.3  Tuotteistamisen haasteet

Asiantuntijapalvelun tuotteistaminen on usein haastavaa, silla ne ovat usein pakollisia
hankintoja, jonka vuoksi harva haluaa niita erityisesti ostaa. Tuotteistamisen keskeisena
haasteena on sen, miten uudella ja erottuvalla tavalla asiantuntijapalvelusta luodaan
monistettava, eri asiantuntijoiden tarjottavissa oleva ja jalleen myytava tuotepaketti.
Asiantuntijapalvelua tuotteistavan on paketoitava palvelu asiakkaan elamaa helpottavaksi
kokonaisuudeksi seka vastata kysymykseen, miksi asiakas valitsisi juuri hanen palvelunsa eika
kilpailijan ja miten poistaa asiakkaalta riskin tunne, joka estaa hanta ostamasta palvelua. Nama
ovat oleellisia asioita asiantuntijapalvelun tuotteistamisessa, silla niiden ostaminen on vaikeaa.
(Parantainen 2007, 28.)

Ostamisen vaikeuteen vaikuttaa myos se, etta kukin palvelua tarjoava vakuuttaa olevansa
luotettava, ammattitaitoinen ja laadukas, jolloin ostajan on lahes mahdotonta erottaa palvelun
tarjoajien lupauksia, joka johtaa siihen, etta asiakas alkaa mieluummin lykata ostopaatostaan.
Tuotteistajan on siis erotuttava kilpailijoista edes jollakin selkeasti erottuvalla piirteella,
vaikka palvelu olisi kuinka hyva. Ostaminen kay taysin mahdottomaksi, jos kaikki palvelut

nayttaisivat tasmalleen samanlaisilta. (Parantainen 2007, 38-41.)

Tuotteistaminen koetaan usein uhkana, silla asiantuntijat haluavat pitaa itsellaan hiljaisen
tiedon ja oman asiantuntijuuden, joka vaikuttaa siihen, etta parhaita toimintatapoja ei pys-
tyta hyodyntamaan palveluissa. (Tuominen 2015, 8.) Tuotteistamisen haasteena voidaan pitaa
myo0s pelkoa kilpailijoista, toisaalta hyvin tuotteistettu tuote ja sen markkinointi luo asiak-

kaalle mielikuvan innovatiivisesta ja alan johtavasta toimijasta. Tuotteistamiseen haasteita
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tuo myo0s usein riittamattomat resurssit ja tuki, jotka ovat onnistumiseen vaikuttavia teki-
joita. (Simula ym. 2010, 39.) Tuotteistamiseen haasteita tuovat myos muuttuvat markkinat,
minka vuoksi tuotteistaminen ei tule ikina niin sanotusti valmiiksi. Tuotteistajan tulee jatku-
vasti olla innovatiivinen ja uusiutumiskykyinen, jotta tuote pysyy kilpailu- ja markkinointiky-

kyisena tuotteena. (Simula ym. 2010, 39.)
6.4  Tuotteistamisen merkitys terveyspalveluissa

Kainlauri (2007, 57) toteaa, etta sosiaali- ja terveyspalveluiden piirissa yksityisia ja kunnallisia
palveluja tarkastellaan usein rinnakkain ja nakokulman mukaan loytyy mielipiteita ja arvioita
esimerkiksi laadusta, tehokkuudesta ja joustavuudesta. Yksityisten palveluiden tuottajat nake-
vat palvelujensa olevan joustavampia, laadukkaampia, asiakaslahtoisempia, edullisempia kun-
nalle ja kokonaisvaltaisemmin asiakkaan ja hanen laheisten tarpeet huomioon ottavia kuin taas
kunnalliset palvelut. Kunnallisten sosiaali- ja terveystoimen edustajien mukaan yksityiset pal-
velut ovat joustavampia ja osin kunnalle halvempia, mutta palveluiden laadussa tai asiakaslah-
toisyydessa ei nahda eroja. Palvelujen tuotteistaminen mahdollistaa ja tukee keskinaista ver-
tailua palvelujen valilla. Jos kunta ja yksityiset palveluntuottajat tuotteistavat samat toimin-
takokonaisuudet pystytaan hinnan ja laadun suhdetta vertaamaan eri toimijoiden kesken. Pal-
velun ostajana kunnankaan ei ole jarkevaa maksaa ylihintaa palvelusta, silla ostajana sen ta-
voitteena on saada tietyt palvelut ja niiden kriteerit edullisemmin kuin mita sen oma toiminta

on.
7  Neuvola PLUS mobiiliapplikaation tuotteistaminen

Neuvola PLUS mobiiliapplikaation tuotteistamisen paamaarana on yrityksen sisalla yhtenaistaa
ymmarrysta palvelusta ja yhdenmukaistaa palvelusta viestimista, joka helpottaa palvelun mark-
kinointia ja myyntia. Tuotteistamisen avulla palvelun jatkokehittaminen helpottuu. Tuotteis-
taminen muodostaa yhteisen ymmarryksen ja kielen, jotka takaavat palvelun sujuvan jatkoke-

hittamisen.

Tuotteistaessa Neuvola PLUS mobiiliapplikaatiota keskitytaan sisaiseen tuotteistamiseen, jonka
avulla kuvataan, yhdenmukaistetaan ja tehostetaan palveluntuotantoa. Sisaisen tuotteistami-
sen avulla maaritellaan ja kuvataan palveluprosessia ja toimintatapoja seka pohditaan markki-
napotentiaalia ja asiakassegmentteja. Ulkoisen tuotteistamisen avulla kuvataan ja kiteytetaan

palvelukuvaus ja palvelun elementit, jotka ovat asiakkaalle nakyvia.

Neuvola PLUS mobiiliapplikaatio on tarkoitettu raskautta suunnitteleville, raskaana oleville ja
pienten lasten vanhemmille. Sen tarkoituksena on toimia jo olemassa olevien kuntien
jarjestamien perusterveydenhuollon aitiys- ja lastenneuvolapalvelujen tukena. Neuvola PLUS

mobiiliapplikaation tavoitteena on lisata vanhempien aktiivista osallistumista raskaudenajan
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hoitoonsa. Applikaation avulla vanhemmat saavat tietoa ja valmiuksia raskaudesta,
synnytyksesta, lapsen hoidosta ja kasvatuksesta seka perhe-elamaan liittyvista asioista. Neu-
vola PLUS mobiiliapplikaation avulla vanhemmat saavat vertaistukea erilaisten applikaatioon
sisaltyvien vertaistukiryhmien avulla.

Neuvola PLUS tarjoaa molemmille vanhemmille terveysneuvontaa. Sen tavoitteena on tukea
vanhemmuutta, perheen voimavaroja ja parisuhdetta seka kannustaa terveellisiin ja terveytta
edistaviin valintoihin. Neuvola PLUS mobiiliapplikaation avulla raskautta suunnitteleva perhe

saa ajankohtaista informaatiota ja tukea raskauden suunnitteluun.
7.1 Asiakaslahtoisyys

Terveydenhuollon peruspalveluiden digitalisaatio tarjoaa aivan uudenlaisia mahdollisuuksia
luoda lisapalveluja arjen sujuvoittamiseksi (Rusanen 2015). Asiakaslahtoisyys ja palvelunkehit-
taminen yhdessa asiakkaan kanssa seka luovat kokeilut palveluun liittyen ovat avaintekijoita

tulevaisuudessa menestymisessa (Tukiainen & Villanen 2016).

Neuvola PLUS palvelu on suunnattu raskaana oleville naisille ja heidan puolisoilleen seka lapsi-
perheiden vanhemmille, ja se on yhdenvertaisesti saatavilla kaikille asiakkaille. Neuvola PLUS
palvelussa aidilla ja hanen puolisollaan on aktiivinen rooli tiedon kayttajana, tuottajana ja
omistajana. Palvelu lisaa asiakkaiden aktiivista osallistumista raskaudenajan hoitoonsa.

Synnyttajien keksi-ian noustessa ja neuvolakayntien vahentyessa ohjauksen ja neuvonnan tarve
lisaantyy. Ensisijaisesti palvelu on suunnattu ensisynnyttajille ja heidan puolisoilleen, silla
heilla ei ole aikaisempaa kokemusta esimerkiksi raskaudesta ja uudesta muuttuneesta elaman-

tilanteesta.

THL selvitti syksylla 2014 aitiys- ja lastenneuvoloiden asiakastyytyvaisyytta ensimmaista kertaa
koko maan laajuisesti sahkoisella palautekyselylla. Neuvoloiden asiakkaat toivoivat parannusta
erityisesti neuvolan sahkagisiin palveluihin. Palautteen perusteella myods oheispalveluiden tar-
jontaan ja neuvolahenkilokunnan tavoitettavuuteen toivottiin kehitysta. (THL, 2015.) Naihin

asiakkaiden tarpeisiin ja toiveisiin Neuvola PLUS palvelu pyrkii vastaamaan.

Neuvola PLUS mobiiliapplikaatio tarjoaa asiakkailleen matalan kynnyksen terveydenhuollon
neuvolapalveluita nykyaikaisesti, jonka avulla asiakas saa kattavaa ja luotettavaa tietoa suo-
raan terveydenhuollon ammattihenkiloilta. Mobiiliapplikaation toiminta perustuu terveyden
edistamiseen ja taman avulla asiakas pystyy seuraamaan raskauden kulkua reaaliaikaisesti.
Neuvola PLUS mobiiliapplikaatio mahdollistaa helpon paasyn palvelun piiriin ja oman tervey-

denhallintaan, missa ikina liikutkin.
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Kevaalla 2016 teimme asiakaskyselya Neuvola PLUS palvelun kohderyhmalle, jonka avulla
saimme tarkeaa informaatiota asiakkaiden tarpeista ja toiveista palvelun suhteen. Asiakasky-
selysta ilmeni, etta varsinkin ensimmaisen raskauden aikana asiakkaat olisivat toivoneet enem-
man tietoa, ohjausta ja neuvontaa raskauteen seka lapsen kasvuun ja kehitykseen liittyen.
Asiakaskyselyn perustella ilmeni myos se, etta palvelun kohderyhmaan kuuluvat mahdolliset
asiakkaat olisivat valmiita maksamaan palvelusta, ja kokisivat palvelun arkea helpottavaksi ko-
konaisuudeksi. Asiakaskyselyn tulosten perusteella voimme paatella, etta nykyisten neuvola-

palveluiden tueksi toivotaan lisapalvelua, joka mahdollistaa luotettavan tiedon ja tuen saannin.

7.2 Ongelma ja ongelmanratkaisu

Raskaana olevat naiset, heidan puolisot ja lapsiperheiden vanhemmat tarvitsevat ohjausta ja
neuvontaa terveydenhuollon ammattihenkiloilta muuttuneen tai uuden elamantilanteen koh-
datessa. Taman vuoksi on olemassa jo nykyiset perusterveydenhuollon jarjestamat neuvolapal-
velut, mutta THL:n (2014) selvityksen mukaan asiakkaat kaipaavat kehitysta ja parannusta neu-
volan sahkaisiin- ja oheispalveluihin. Terveydenhuoltopalveluiden sahkodisen kehittymisen haas-
teena on ollut asiakkaan nakokulman taka-alalle jaaminen. Neuvola PLUS mobiiliapplikaatio
pyrkii vastaamaan asiakkaan tarpeisiin ja toiveisiin tarjoamalla sahkoista ja helposti saatavilla

olevaa neuvolapalvelua, jo olemassa olevien palveluiden tukena.

Neuvola PLUS palvelu vastaa sosiaali- ja terveydenhuollon uudistuksen yhteen tavoitteeseen,
parantamalla palveluiden saatavuutta ja yhdenvertaisuutta digitalisaatiota hyodyntamalla.
Neuvola PLUS uutena sahkoisena palveluna tukee asiakkaita mahdollisimman hyvin ja kattavasti
terveytta edistaen uuden elamantilanteeen kohdatessa. Yhteiskunnan digitalisaatio mahdollis-

taa hoitotyon prosessien tehostamisen ja uudistamisen, johon myos Neuvola PLUS palvelullaan

pyrkii.

Digitalisaatiosta huolimatta vuonna 2017 kaytossa ovat viela pahviset aitiys- ja lastenneuvola-
kortit, jotka on oltava mukana jokaisella neuvolakaynnilla seka esimerkiksi synnytyssairaalassa.
Neuvolakortit sisaltavat paljon tarkeaa informaatiota, joka muulla keinoin ei valttamatta siirry
esimerkiksi neuvolan ja synnytyssairaalan valilla, johtuen eri potilastietojarjestelmista.

Pahvista aitiyskorttia pidetaan monilla paikkakunnilla helpoimpana keinona valittaa tietoa eri
hoitoyksikoiden valilla. Jos esimerkiksi aiti lahetetaan neuvolasta sairaalaan, eika korttia ole
mukana, raskaudenajan tiedot joudutaan hankkimaan raskaana olevalta itseltaan, lahetteesta
tai konsultoimalla, joka voidaan nahda uhkana potilasturvallisuudelle. (Niskanen 2016.)

Neuvola PLUS mobiiliapplikaatio sisaltaa sahkoiset aitiys- ja lastenneuvolakortit. Tama edistaa
potilasturvallisuutta etenkin kunnissa, joissa potilastietojarjestelmat toimivat erillisina jarjes-
telmina. Neuvola PLUS mobiiliapplikaation sisaltamat sahkoiset neuvolakortit eivat kuitenkaan

korvaa taysin perusterveydenhuollossa olevia sahkoisia jarjestelmia, vaan esimerkiksi hoito-
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kaynilla tarvitut tiedot terveystilanteeseen, hoitoon ja raskauteen liittyen loytyvat aina sahkoi-
sesta potilastietojarjestelmasta. Sitran johtavan asiantuntijan Marja Pirttivaaran mukaan sah-
koista neuvolakorttia saadaan odotella viela valtakunnallisesti, arvioiden mukaan sahkoinen ai-
tiyskortti on maanlaajuisesti kaytossa viiden vuoden kuluttua. Tama nahdaan myos oivana vien-

timahdolllisuutena kohti kansainvalisia markkinoita. (Sitra 2014.)
7.3 Palvelulupaus

Palvelulupauksen tarkoituksena on ilmaista asiakkaalle palvelun keskeiset toimintaperiaatteet
(Saareleinen 2013.) Neuvola PLUS tuottaa nykyaikaista, luotettavaa ja helposti saatavilla olevaa
neuvontapalvelua, perusterveydenhuollon jarjestamien neuvolapalveluiden lisapalveluna. Mo-
biiliapplikaatio tarjoaa matalankynnyksen perusterveydenhuollon neuvolapalveluita nykyaikai-
sesti, jolloin asiakas saa kattavaa ja luotettavaa tietoa suoraan terveydenhuollon ammattihen-

kiloilta ajankohdasta ja paikasta riippumatta.

Neuvola PLUS mobiiliapplikaation avulla vanhemmat saavat tietoa ja valmiuksia raskaudesta,
synnytyksesta, lapsen hoidosta ja kasvatuksesta seka perhe-elamaan liittyvista asioista.

Neuvola PLUS tarjoaa molemmille vanhemmille terveysneuvontaa. Sen tavoitteena on tukea
perheen sisaista vanhemmuutta, voimavaroja ja parisuhdetta seka kannustaa terveellisiin ja
terveytta edistaviin valintoihin. Neuvola PLUS mobiiliapplikaation avulla raskautta suunnitte-
leva perhe saa ajankohtaista informaatiota ja tukea raskauden suunnitteluun. Neuvola PLUS on
luotettava palvelu, johon tunnistaudutaan henkilokohtaisten pankkitunnusten tai mobiilivar-

menteen avulla.
7.4  Kilpailijoista erottuminen

Mobiiliterveyssovellukset ovat nykypaivaa ja niiden maara kasvaa rajahdysmaisesti. Markkinoi-
den tarjonta ja sovellusten kirjo tuovat asiakkaalle vaikeuden valita, mutta samalla syntyy ko-
koajan uusia nakokulmia ja erilaisia tapoja lahestya terveys- ja hyvinvointiongelmia. (Holopai-
nen 2015b.)

Nykyaan yksityisissa palvelutuotannoissa keskitytaan pitkalti terveytta korjaavien palvelujen
tuottamiseen, joka johtaa ehkaisevien terveyspalveluiden vahentymiseen (THL 2011). Neuvola
PLUS puolestaan tarjoaa palvelua liittyen terveyden edistamiseen ja sairauksien ennaltaeh-

kaisyyn, ei terveytta korjaavien palveluiden tuottamiseen.

Neuvola PLUS pyrkii erottumaan kilpailijoista kayttajalahtoisen suunnittelun avulla. Tama tar-
koittaa palvelussa yksinkertaisuutta, helppoa kaytettavyytta, runsasta sisaltoa ja sisallon per-
sonointia asiakkaan tarpeisiin sopivaksi. Neuvola PLUS palvelun kilpailijana ei voida pitaa ny-

kyisia perusterveydenhuollon jarjestamia neuvolapalveluita, silla sen tarkoituksena on toimia
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jo olemassa olevien neuvolapalveluiden tukena. Toisaalta sosiaali- ja terveydenhuollon uudistus
saattaa lisata nykyisia perusterveydenhuollon jarjestamien neuvolapalveluiden sahkoisia palve-

luita niin kattavasti, etta Neuvola PLUS ei tuota asiakkaille enaa riittavasti palveluarvoa.

Neuvola PLUS on ainutlaatuinen mobiiliapplikaatio Suomessa, silla yhta kattavaa digipalvelua
ei talla hetkella ole saatavilla raskaana oleville naisille, heidan puolisoilleen eika lapsiperhei-
den vanhemmille. Neuvola PLUS on ainoa mobiiliapplikaatio, joka sisaltaa chat- mahdollisuuden

terveydenhuollon ammattihenkilon kanssa.

Markkinoilla on useita erilaisia suomalaisia raskausajan sovelluksia, esimerkiksi Sandsviksin
Vau.fi Odotus- ja Foorumi, Sanoma Media Finlandin Odotukseni vauva seka Otavamedian Kaksp-
lus raskauslaskuri. Sandsvikin Vau.fi palveluntuottajalla on kaksi erillista sovelluspohjaa, joka
asettaa haasteita palveluiden kaytettavyydelle ja asiakaskokemukselle. Vau.fi Odotus appli-
kaatiosta loytyy raskauskalenteri seka teoriaosuudet lapsen kehityksesta. Vau.fi Foorumi appli-
kaatio on keskustelusovellus, jossa lasta suunnittelevat, lasta odottavat ja lapsiperheiden van-

hemmat voivat keskustella aihealuettain keskenaan.

Sanoma Median Odotukseni vauva on kotimainen mobiiliapplikaatio, joka sisaltaa raskauslasku-
rin seka vinkkeja ja ohjeita odotukseen. Sovellus ei vaadi tunnistautumista ja sen kautta voi
jakaa tiedon odotuksesta omalle Facebook- ja Twitter sivustolle. Otavamedian Kaksplussalla on

markkinoilla kolme eri sovelluspohjaa; raskauslaskuri, nimikone ja ovulaatiolaskuri.

PregLife on ruotsalaisen Babygruppen Onlinen tuottama sovellus, joka on kaannetty suomen-
kielelle. PregLife mobiiliapplikaatio on Neuvola PLUS palvelun kilpailijoista kokonaisuudeltaan
kattavin, silla sovellus sisaltaa seka raskauskalenterin etta BabyAppin ja on tarkoitettu seka
raskaana olevalle etta hanen kumppanilleen. BabyApp on tarkoitettu vain lapsen kahdeksi en-

simmaiseksi elinvuodeksi.

Sovellus Asia- Tunnistus | Chat Raskaus- Neu- Kotimai- | Maksul-
kas verkko- mahdol- | laskuri vola nen linen
pankki lisuus tutki-
tunnuk- ammat- mukset
silla tilaiseen
Neuvola Aitija | x X X X X X
PLUS puoliso
Vau.fi Odo- | Aiti - - X - X -
tus
Vau.fi Foo- | Aitija | - - - - X -
rumi puoliso
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Odotukseni | Aiti - - X - X -

vauva

KAKSPLUS | Aiti - - X - X -

raskauslas-

kuri

PreglLife Aitija | - - X X - -
puoliso

Taulukko 3: Neuvola PLUS palvelun kilpailijat (AppStore, Play-kauppa 2017)

Yksityiset laakarikeskukset ovat tuoneet markkinoille erilaisia hyvinvointiin ja terveyteen liit-

tyvia mobiiliapplikaatioita, kuten Diacor Plus ja Meedoc.

Neuvola PLUS palvelun kilpailijana voidaan pitaa myos Helsingin kaupungin neuvolan verk-
koselaimessa toimivaa chat-palvelua. Kyseinen palvelu on avoinna vain maanantaista perjan-
taihin kello 12-14 valilla. Palvelussa asiointi on nimetonta. Palvelun kuvauksessa kuitenkin mai-
nitaan, etta tulevaisuudessa palveluun voi halutessaan tunnistautua keskustelun aikana, jolloin

sielta saa henkilokohtaisempaa palvelua. (Helsingin kaupunki 2017.)

Vakuutusyhtio If (2015) on lehdistotiedotteessaan ilmoittanut aloittavansa mobiilissa neuvola-
palvelun pilottihankkeen, jonka avulla aiti, jolla on yrityksen vauvavakuutus, voi raskausaikana
esittaa raskauteen ja terveyteen liittyvia kysymyksia terveydenhuoltoalan ammattilaisille. Ky-

seinen palvelu ei ole viela tullut markkinoille.

Neuvola PLUS palvelun kilpailijoista erottumisen haasteena nahdaan palvelun maksullisuus, silla
kilpailijat tuottavat maksuttomia palveluita. Neuvola PLUS palvelun kattavuus, monipuolisuus

ja chat-mahdollisuus nahdaan kuitenkin suurimpana etuna kilpailijoihin verrattuna.
7.5 Palvelun hyodyt

Neuvola PLUS mobiiliapplikaatio edistaa raskaana olevan, hanen puolison ja lapsiperheiden ter-
veytta. Se parantaa neuvolapalveluiden saatavuutta ja yhdenvertaisuutta olemalla matalan
kynnyksen palvelu ajasta ja paikasta riippumatta. Neuvola PLUS palvelu mahdollistaa asiakkaan
aktiivisen roolin oman terveytensa edistajana informaatio- ja viestintateknologian avulla. Tama
tukee sosiaali- ja terveydenhuollon uudistuksen laatimaa tavoitetta, jonka tarkoituksena on
parantaa kansalaisten mahdollisuuksia huolehtia omasta terveydestaan ja elamastaan omatoi-

misesti ja tarvittaessa ammattilaisten tukemana (STM 2014).

Palvelun on tarkoitus edistaa potilasturvallisuutta ja turvata hoidon jatkuvuus. Asiakas voi mo-

biiliapplikaatiossa tehda raskauden omaseurantaa. Neuvola PLUS mobiiliapplikaatio sisaltaa ras-
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kausviikkojen, verenpaineen, painon ja sen muutoksen seka raskausajan diabeteksen seuranta-
osiot. Palveluun pystyy lisaamaan neuvolakaynneilla tehtyjen tutkimusten tulokset, kuten he-
moglobiiniarvot, virtsanaytteen tulokset, veriryhman, SF-mitan ja sikion sydanaanet. Applikaa-
tion avulla asiakas pystyy pitamaan raskauspaivakirjaa, jossa voi seurata mielialan muutoksia,

pitaa supistuspaivakirjaa ja suorittaa liikelaskentaa.

Neuvola PLUS palvelun avulla asiakas saa ajantasaista ja luotettavaa neuvontaa seka ohjausta
terveydenhuollon ammattihenkilolta chat-osion avulla kello 07.00-21.00 valisena aikana, vuo-
den jokaisena paivana. Mobiiliapplikaatio sisaltaa luotettavaa informaatiota raskauden suun-
nitteluun ja raskauden kulkuun liittyen. Palvelusta loytyy ajantasaista ja luotettavaa tietoa
liittyen raskausajan vitamiinin tarpeisiin, ruokavalion erityispiirteisiin, liikuntaan ja seksuaali-
suuteen. Neuvola PLUS mobiiliapplikaatio tarjoaa raskaana oleville, heidan puolisoilleen ja lap-
siperheiden vanhemmille vertaistukea chatin avulla, jossa vanhemmat voivat keskustella kes-

kenaan aihealueiden mukaisesti.

Mobiiliapplikaation avulla vanhemmat pystyvat seuraamaan lapsensa kasvua ja kehitysta kasvu-
kayrien avulla. Palvelu sisaltaa kansallisen rokotusohjelman ja neuvolassa saadut rokotukset
pystytaan kirjaamaan sinne. Neuvola PLUS palvelu sisaltaa luotettavaa ja ajantasaista tietoa ja
vinkkeja liittyen lapsen ruokavalioon, liikuntaan ja uneen. Se sisaltaa myos informaatiota liit-

tyen lapsen ikatasoiseen kehitykseen, esimerkiksi hieno- ja karkeamotorisiin taitoihin.

Neuvola PLUS palvelun antama ohjaus perustuu suomalaisiin hoitosuosituksiin ja ohjauksen tu-
kena kaytetaan nayttoon perustuvaa tutkimus- ja kokemustietoa, joka lisaa ohjauksen laatua
ja sen luotettavuutta. Asiakkaan ladatessa sovelluksen seka sen avulla yhteydenotto terveyden-
hoitajaan lahtee aina asiakkaan omasta tarpeesta, joka luo vaikuttavan perustan laadukkaan
ohjauksen onnistumiselle. Sovelluksen avulla ohjaukselle pystytaan kayttamaan paljon aikaa,
silla ohjaustilanne ei ole aikaan tai paikkaan sidottu. Terveydenhuollon ammattihenkilon nako-
kulmasta ohjausymparisto on rauhallinen, jolloin han pystyy keskittymaan asiakkaan tarpeisiin,
ilman hairiotekijoita. Neuvola PLUS palvelussa kaytetaan useita erilaisia ohjausmenetelmia.
Chat-osion ohjausmenetelma on kirjallinen, kun taas sikion kasvun kehitys-osion ohjausmene-
telmana toimii demonstraatio, havainnollistavien kuvien avulla. Asiakas saa yksilollista ohjausta

sovelluksen avulla ja voimme hyodyntaa voimavarakeskeista ohjausta.
7.6  Palvelun haasteet

Neuvola PLUS palvelun haasteena voidaan pitaa sita, etta neuvoloiden suomalaiset asiakkaat
ovat paasaantoisesti tyytyvaisia perusterveydenhuollon jarjestamiin neuvolapalveluihin. Yksi-
tyisella palveluntuottajalla on omat haasteensa kattavan suomalaisen julkisen terveydenhuol-
lon piirissa. Tarvitseeko kansalaiset lisapalveluja, ovatko he valmiita maksamaan terveyden

edistamisesta ja yllapitamisesta, riittaako palveluille asiakkaita.
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Neuvola PLUS palvelun hinnan maarittely on yksi suuri haaste. Hinnan maarittely vaatii tarken-
nusta jatkuvasti kannattavuuden selvittamiseksi seka muuttuvien markkinoiden suhteen. Neu-
vola PLUS palvelun haasteena voidaan pitaa myos yhteistyota perusterveydenhuollon jarjesta-
mien neuvolapalveluiden kanssa, silla on tarkea pohtia sita, miten hyvin palvelun suunnittelu
ja kaytto ottaa huomioon ammattihenkiloston tekeman tyon. Palvelukentan pirstaloituessa tu-
lee pohtia myo0s sita, kuka on vastuussa asiakkaan hoidosta. Haasteena voidaan myos pitaa tie-
tojarjestelmiin liittyvia riskianalyyseja, esimerkiksi tietosuojan pettamista, murtautumisen tai

tietojen varastamisen kannalta.

Neuvola PLUS palvelun haasteena voidaan nahda sosiaali- ja terveydenhuollon uudistus, jonka
tarkoituksena on parantaa palveluiden saatavuutta ja yhdenvertaisuutta kansalaisten valilla
paikkakunnasta riippumatta. Uudistuksen tarkeana valineena nahdaan digitalisaatio, mutta sen
hyodyntamisesta sosiaali- ja terveydenhuollon palveluissa ei ole viela riittavaa tietoa ja var-
muutta. Sosiaali- ja terveydenhuollon uudistuksen tuoman digitalisaation oletetaan lisaavan
Neuvola PLUS palvelulle kilpailijoita, joka nahdaan yhtena palvelun haasteena. Tahan on vas-
tattava tarkalla kilpailijoista erottumisella, esimerkiksi korostamalla luotettavuutta. Sosiaali-
ja terveydenhuollon uudistusta voidaan pitaa Neuvola PLUS palvelun haasteena, mutta myos

suurena mahdollisuutena.

Neuvola PLUS palvelun haasteena on vaikeus tunnistaa varhaisen avun ja tuen tarvitsevia, silla
he harvoin pystyvat hakemaan itselleen oma-aloitteisesti apua tai hakevat sita viiveella. Haas-
teena on se, miten saada erityista tukea tarvitsevat Neuvola PLUS palvelun piiriin, silla digitaa-
liset palvelut saattavat lisata syrjaytymista ja epatasa-arvoa palveluiden tavoitettavuudessa,

koska niissa toiminta perustuu asiakkaan omiin voimavaroihin ja aktiivisuuteen.

Neuvola PLUS palvelun haasteita lisaa myos ohjauksen anto digitaalisesti, silla se vaikeuttaa
asiakkaan taustatekijoiden huomioon ottamista. Lisahaastetta ohjaukseen tuo se, etta asiakas
ja hoitaja eivat pysty nakemaan tai puhumaan toisilleen kasvotusten. Hoitajan on vaikea arvi-
oida esimerkiksi asiakkaan tarpeita ja tunteita. Talloin hyvan vuorovaikutuksellisen ohjaussuh-
teen luominen saattaa tuottaa vaikeuksia, silla myos asiakkaan luottamus hoitajaa kohtaa saat-
taa olla vahaisempaa kuin esimerkiksi neuvolakaynnilla. Ohjauksen haasteena voidaan nahda
myo0s chat-osion avulla kirjallisen ohjauksen anto. Talloin ohjauksen sanavalintojen tarkeys ko-
rostuu, kun ilmaisussa ei voi tuoda esille painotuksia, eleita eika ilmeita. Ohjausmenetelmana
kirjallinen ohjaus on hyvin haastava ja vaatii hoitohenkilostolta riittavaa perehdytysta, ja kou-
lutusta ohjauksen antoon. Myos ohjauksen onnistumisen arviointi tuottaa haasteita, silla asiakas
ei valttamatta kayta sovelluksen toimintoja saannollisesti tai lopettaa sen kayttamisen koko-
naan, esimerkiksi taloudellisen tilanteen vuoksi. Arviointia vaikeuttaa myos se, etta yrityksel-
lamme ei ole kirjaamisjarjestelmaa, eika aina sama terveydenhuollon ammattihenkilo ole oh-

jaustilanteessa saman asiakkaan kanssa.
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Palvelun haasteena voidaan pitaa sita, etta asiakkaan tallentamat omat tiedot, kuten kasvu-
kayrat eivat tallennu automaattisesti asiakkaan lopettaessa palvelun kayttamisen. Palvelua ke-
hittaessa tulee huomioida mahdollisuus siirtaa asiakkaan tallentamat tiedot esimerkiksi sahko-

postin valityksella.

Mobiiliapplikaatioiden kayttajat ovat tottuneet lataamaan sovelluskaupoista sovellukset va-
paasti, kokeilemaan niita hetken, hylkaamaan ja lataamaan seuraavan tarvittaessa ja jalleen
kokeilemaan uutta sovellusta, jos kiinnostusta on riittavasti. Tama aarettoman nopea kokeilu-
kulttuuri kayttajien keskuudessa tuo ison haasteen terveyspalveluiden tuottamiselle ja toi-
saalta lisaa myos mahdollisuuksia. Palvelun tuottajan tulee perehtya hyvin siihen, mika saa
kayttajan kiinnostumaan juuri kyseisesta sovelluksesta. (Holopainen 2015a.) Tama nopea mo-

biiliapplikaatioiden kayttokulttuuri tuo myos omat haasteensa Neuvola PLUS palvelulle.

7.7  Palvelun nimi ja visuaalinen ulkoasu

Palvelutuotteiden tuotepaketoinnissa on tarkeaa loytaa innovatiivinen tuotenimi, joka erottuu
hyodykseen kilpailijoista. Tuotenimi, tuotteen ymparille rakentuva tuotemerkki ja brandi seka
tuoteimago ovat tuotteen kaupallistamisessa eli myynnissa ja markkinoinnissa vahintaan yhta

tarkea ulottuvuus kuin tuotteen varsinaiset ominaisuudet. (Yritys-Suomi 2017.)

Palvelun nimi on Neuvola PLUS. Palvelun nimen on tarkoitus herattaa mielikuva luotettavasta
lisapalvelusta perusterveydenhuollon jarjestamalle neuvolapalvelulle, jolla on jo pitka, lahes
vuosisadan mittainen historia Suomessa ja se on saanut osakseen paljon arvostusta ja hyvaa

mainetta, myos kansainvalisesti.

Neuvola PLUS logon variksi valikoitui sukupuolineutraali vari, joka viestii siita, etta palvelu on
suunnattu niin odottavalle naiselle kuin hanen puolisolleen seka tytto- etta poika lasten van-
hemmille. Logossa olevan ajatuskuplan avulla pyritaan herattamaan asiakkaassa tunne siita,
etta vanhemmat saavat tukea uuteen ja muuttuneeseen elamantilanteeseen mobiiliapplikaa-

tion avulla.
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Kuvio 1: Neuvola PLUS logo

Neuvola PLUS esitteissa ja kayntikorteissa on hyodynnetty Neuvola PLUS palvelun logoa, vareja

seka palvelun palvelulupausta. Nain viestitaan asiakkaalle Neuvola PLUS palvelun keskeisimmat

toimintaperiaatteet.
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Lilartintia elivaen henkiliden kanssi

TERVEYDENHOITAJA CHAT (=) e
Ky berseydinheitajalts ajasta ja paikiots

riiggrum it mielini aik e nublavists dosta.

Pratyt litimbin pusdivss mukaan

Risibousibelan.
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7.8 Palvelun hinta

Palvelumaarittelya varten tulee selvittaa, paljonko palvelun tuottamiseen tarvitaan henkilo-
tyoaikaa, varusteita ja tiloja. Nama selvitettya saadaan arvioitua tuotantokustannukset, joiden
perusteella palvelu voidaan hinnoitella. Hintatieto on merkittava osa palvelu- ja tuotekuvasta.
Palvelun hinta perustuu sen tuottamaan arvoon, joka syntyy kun palvelu on hyodyllinen, laadu-
kas, tehokas, ainutlaatuinen, tarpeellinen tai muulla tavalla kayttokelpoinen. Arvoon vaikutta-
vat myos muut samoista asiakkaista kilpailevat palvelut. Yleensa kilpailun vahaisyys ja palvelun
ainutlaatuisuus lisaavat palvelun tuottamaa arvoa. Palvelun teoreettinen maksimihinta muo-
dostuu palvelun tuotantokustannuksista, laadusta, mielikuvatekijoista ja asiakkaan kokemasta
hyodysta, jota kaytto tuottaa. Maksimihintaan alentavasti vaikuttavat asiakkaan maksukyky,

hintatietoisuus, epaluulot ja kilpailutilanne markkinoilla. (Kainlauri 2007, 60-63.)

Palvelun hinnoittelun tulee olla selkeaa ja maksuun perustuvan palvelun tulee olla asiakkaan
kannalta tarpeellista ja selvasti rajattu kokonaisuus. Palveluntuottajan hinnoittelun perusris-
kina voidaan nahda joko hinnan asettaminen liian alhaiselle tai korkealle tasolle. Hinnan ollessa
liian alhaisella tasolla palvelu ei elata yritysta tai hinnan ollessa liian korkealla tasolla palvelu

ei ole kilpailukykyinen. Hinnoittelussa on tarkeaa huomioida tyon arvo. (Kainlauri 2007, 60-63.)

Neuvola PLUS mobiiliapplikaation tuotantokustannusten maaritteleminen on monivaiheinen
prosessi, johon liittyy tiiviisti yhteistyokumppanit. Alustava arvio valmiin ja toimivan mobii-
liapplikaation hinnasta on 80 000-100 000 euroa. Henkilotyoaika tulee riippumaan palvelun
kayttajavolyymista, silla asiakasmaaran kasvaessa myos henkilostoa tulee lisata. Osana tuotan-
tokustannuksia on varusteiden ja tilojen hankinta. Neuvola PLUS mobiiliapplikaation lansee-
rauksen ja yrityksen toiminnan alkuvaiheessa ei ole valttamatta tarpeen jarjestaa toimitiloja,
vaan hyvilla varusteilla, kuten tietokoneilla voidaan yrityksen toimintaa harjoittaa lahes pai-

kasta riippumatta.

Neuvola PLUS mobiiliapplikaation lataaminen sovelluskaupasta on maksutonta. Palvelusta pys-

tyy ostamaan eri hintaisia lisapalvelukokonaisuuksia. Neuvola PLUS palvelun alustavat esimerk-

kihinnat:
Paketti Hinta
Raskausajan paketti 9,99 €/kk
Raskausajan paketti + chat-osio 14,99 €/kk
Lapsiajan paketti 9,99 €/kk
Lapsiajan paketti + chat-osio 14,99 €/kk

Taulukko 4: Neuvola PLUS palvelun hinnasto
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Palvelun hinnan maarittely vaatii jatkuvaa tarkastelua kannattavuuden selvittamiseksi seka
muuttuvien markkinoiden osalta, joten hinnan maarittely vaatii lisaselvitysta pidemmalla aika-

valilla.
7.9 Toimitussisalto

Toimitussisallon tulee kuvata palvelun paketointi ja siina on hyva hyodyntaa erilaisia asiakkaan
riskin tunnetta poistavia keinoja. Tuotteistajan on mietittava tuotteistaessa, miten palvelu
eroaa kilpailijoista niin, etta asiakkaan on helppo valita juuri kyseinen palvelu seka miten pal-
velu on mahdollista paketoida niin, etta se on asiakkaan elamaa helpottava kokonaisuus.
(Parantainen 2007, 39.)

Merkittavampana erona markkinoilla oleviin kilpailijoihin nahdaan se, etta Neuvola PLUS mo-
biiliapplikaatio tarjoaa markkinoiden kattavimman palvelupohjan raskauden- ja lapsiajan seu-
rantaan. Neuvola PLUS palvelu on paketoitu asiakkaan arkea helpottavaksi kokonaisuudeksi,
silla asiakas saa hyodyllista tietoa, ohjausta, neuvontaa ja tukea terveytensa edistamiseen yh-
desta paikasta myos virka-ajan ulkopuolella. Neuvola PLUS palvelun tuotteistamisen avulla py-
ritaan vahentamaan asiakkaan riskin tunnetta palvelun ostamisesta. Asiakkaan riskin tunnetta
saattaa lisata epavarmuus palvelun kaytettavyyden helppoudesta, sitoutuminen palveluun seka
palvelun luotettavuus. Neuvola PLUS palvelun palvelulupaus pyrkii herattamaan asiakkaassa

mielikuvan luotettavasta ja helppokayttoisesta palvelusta.

Toimitussisalto kertoo mita palvelun hintaan sisaltyy ja mita siihen ei sisally. Sen tulee kuvata
miten palvelu etenee kaytannossa ja mita konkreettista asiakas saa palvelulupauksessa mainit-

tujen hyotyjen lisaksi. (Parantainen 2007, 182.)

Neuvola PLUS mobiiliapplikaation lataaminen on maksutonta sovelluskaupoista. Applikaation
maksuton versio sisaltaa tietoa palvelun tuottajasta ja maksullisten lisapalveluiden sisallosta.
Maksuton palvelu sisaltaa luotettavaa informaatiota raskauden suunnitteluun, raskauden kul-

kuun seka lapsen kasvuun ja kehitykseen liittyen.

Neuvola PLUS palvelusta on ostettavissa nelja erilaista lisapalvelupakettia, joita ovat raskaus-
ajan paketti ja raskausajan paketti + chat-osio seka lapsiajan paketti ja lapsiajan paketti +

chat-osio. Asiakkaan on mahdollista hyodyntaa samanaikaisesti useampaa eri pakettia.
7.10 Vastavaitteet

Tuotteistaessa palvelun tarjoajan on hyva kayda lapi asiakkaan esittamat toistuvimmat vasta-
vaitteet. Nyt taman avulla itse itsellemme esittamat vastavaitteet ovat siis hyva tapa tarkas-

tella tahan asti tekemamme tuotteistamisen ajattelutyon laatua.
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Usein toistuvat asiakkaan esittamat vastavaitteet:

Meilla on jo kaikki kunnossa. Palvelun tarjoaja tietaa jo etukateen, etta asiakkaan tilanne on
ongelmallinen ja kaikkea muuta kuin kunnossa. Tuotteistettu palvelu tarjoaa ratkaisun ongel-
maan, jonka asiakkaan oman organisaation olisi pitanyt osata ratkaista jo aikaisemmin.

Tuote on liian kallis. Tata vastavaitetta voidaan pitaa kaikkien tekosyiden pohjana. Vastates-
saan nain, todellisuudessa asiakas on tietamaton palvelun hyodysta, han ei pida myyjasta, ostaa
mielummin vanhalta kaveriltaan tai hanella ei ole riittavasti budjetissa rahaa tai valtuuksia
ostaa. On myos mahdollista, etta han pelkaa tekevansa virheen tuotetta ostaessaan ja turvau-
tuu sen takia kyseiseen vastavaitteeseen.

Nyt ei ole aikaa. Tama on vastavaitteista lapinakyvin, silla meilla kaikilla on yhta paljon aikaa
vuorokaudessa. Asiakkaan vastatessa nain, todellisuudessa han tarkoittaa, etta hanella ei ole
aikaa myyjalle. Tama kertoo siita, etta palvelulupaus ei ole asiakkaan mielesta riittavan vahva,
muuten han raivaisi tilaa kalenteristaan.

Teemme tuon itse. Asiakas on aina palveluntarjoajan pahin kilpailija, silla maailma on taynna
tee se itse- naisia ja miehia. Voidaan pitaa erittain harvinaisena sita, etta uusi palvelu ratkaisisi
niin tuoreen ongelman, johon asiakkaalla olisi jo valmiina ratkaisu. Uusi palvelu saattaa olla

huomaamatta ostajan organisaatiolle uhka. (Parantainen 2007, 185-188.)

Kuten THL:n tutkimuksessa (2014) ilmenee, Suomessa neuvolapalveluihin ollaan paaosin tyyty-
vaisia, mutta neuvoloiden asiakkaat toivovat sahkoisia palveluita aiempaa enemman seka neu-
volahenkilokunnan tavoitettavuuteen toivottiin parannusta. Neuvola PLUS palvelu vastaa kysei-
siin neuvolan asiakkaiden toiveisiin tarjoamalla sahkoista aina saatavilla olevaa neuvolapalve-
lua, parantaen neuvolahenkilokunnan tavoitettavuutta ja edistaen samalla asiakkaan, hanen

puolison ja koko perheen terveytta ja hyvinvointia.

Neuvola PLUS palvelun avulla asiakas voi kattavasti seurata raskaudenkulkua, sikion kehitysta
ja lapsen kasvua seka edistaa perheen terveytta ajasta ja paikasta riippumatta. Asiakkaalla on
myo0s suora yhteys terveydenhuollon ammattihenkiloihin, jolta han saa tarvitsemansa tuen ja
avun vuoden jokaisena paivana. Neuvola PLUS palvelun hinta on kilpailukykyinen, nain katta-

vasta palvelusta.

Neuvola PLUS palvelun tuotteistamisen avulla kiteytetaan palvelulupaus niin vahvaksi, etta asi-
akkaan on lahes mahdotonta kieltaytya palvelun ostamisesta ajan puutteen vuoksi. Argument-
tina myyntityossa pidetaan myos sita, etta neuvola PLUS palvelu mahdollistaa paremman ajan-

kayton ja tuen kohdentamisen asiakkaille, jotka sita tarvitsevat.
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Vaikka markkinoilla on Neuvola PLUS palvelun kilpailijoita, nain kattavaa palvelua ei ole tar-
jolla. Neuvola PLUS palvelun avulla asiakas saa markkinoiden laajimman tuen raskauden suun-
nitteluun ja seurantaan seka lapsen kasvun ja kehityksen seurantaan yhden mobiiliapplikaation

avulla.
8 Pohdinta

Laurea Ammattikorkeakoulun Learning by Developing (LbD)- toimintamalli on ollut perusta
toiminnallemme, silla sen keskeisena ajatuksena on uusien toimintatapojen muotoutuminen ja
niiden myota tyoelaman uudistaminen. LbD:n ominaispiirteista kumppanuus, kokemuksellisuus

ja luovuus ovat kulkeneet mukana koko Neuvola PLUS matkan ajan.

Liikeidea neuvolapalveluihin liittyvasta mobiilisovelluksesta sai alkunsa joulukuussa 2015 opin-
tojaksolla "Welfare Entrepreunership, hyvinvointipalvelujen kehittaminen ja johtaminen”. Ta-
man jalkeen ideaa on kehitetty eteenpain eri opintojaksoihin linkittaen.

Vuodenvaihteessa 2016 saimme kannustusta mentoreiltamme osallistua ideallamme Nuori Yrit-
tajyys StartUp Challenge- ohjelmaan. Paatimme tarttua haasteeseen ja tyostimme kevaan 2016
aikana liikeideaa eteenpain ja hiljalleen nykyisenlainen Neuvola PLUS liikeidea alkoi muodos-
tua. Paasimme edustamaan Laurea Ammattikorkeakoulua vuosittain jarjestettavaan suomen-
mestaruuskilpailun finaaliin Lahteen toukokuussa 2016. Helmikuun 2016 aikana osallistuimme
ideallamme myos Rotary StartUp Challenge- kilpailuun, jossa ideamme palkittiin kunniakirjalla.
Dynastart SENSE liikeideakilpailuun osallistuimme toukokuussa 2016, jossa Neuvola PLUS Lii-
keidea sijoittui sijalle kaksi. Saavuttamamme kattava kilpailukokemus ja sen myota hiottu Neu-
vola PLUS liikeidea on saatu siihen pisteeseen, etta nyt palvelun tuotteistaminen oli mahdollista

tehda opinnnaytetyona.

Neuvola PLUS palvelulla on viela matkaa valmiiksi tuotteeksi ja tuotteistaminenkin vaatii jat-
kuvaa kehittamista ja uudistumista. Tiimimme tieto, taito ja asiantuntemus eivat riita teke-
maan Neuvola PLUS palvelusta valmista palvelupakettia, vaan tarvitsemme ymparillemme vah-
van monialaisen verkoston. Talla hetkella ydintiimimme koostuu kahdesta terveydenhoitajasta.
Toimiva tuote edellyttaa myos ulkopuolisen sijoittajan tai rahoituksen jarjestymista. Yhtena
mahdollisuutena saada Neuvola PLUS palvelu markkinoille, on myyda liikeidea eteenpain ulko-
puoliselle yritykselle tai sijoittajalle. Neuvola PLUS palvelun tuotteistamisen jalkeen seuraa-
vana kehittamisvaiheena on mobiiliapplikaation prototyypin luominen, jonka avulla pystymme

keraamaan asiakaspalautetta ja muokkaamaan palvelusta entista asiakaslahtoisemman.

Tuotteistaminen on lisannyt yhteisymmarrystamme ja kasitystamme palvelusta, seka se on hel-
pottanut palvelusta viestimista tuotteistamisen aikana syntyneen yhteisen savelen avulla. Tama

varmasti edesauttaa meita palvelun jatkokehittamisessa, myynnissa ja markkinoinnissa.
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Tuotteistaminen heratti aluksi tiimissa epavarmuutta, silla pelko kilpailijoista on suuri. Toi-
saalta kuten luvussa 6.2 mainittiin, hyvin tuotteistettu ja viestitty tuote luo mielenkiintoa ja
herattaa mielikuvia alan johtavasta toimijasta. Tama kannusti Neuvola PLUS palvelun tuotteis-
tamiseen hyvissa ajoin, palvelun olematta viela valmis, silla hyvin tuotteistettu tuote herattaa
mielenkiintoa mahdollisissa asiakkaissa, joiden tarpeet nousevat esiin vasta kun markkinoilla
on tarpeeksi tarjontaa. Kaikki palveluun liittyva on kuitenkin lujasti sidoksissa innostuneisiin
asiakkaisiin, silla heidan avulla voi syntya piilevaa kysyntaa palveluista. Koemme, etta tama luo
uusia markkinoita ja mahdollisuuksia erilaisille tuotteille ja konsepteille seka johtaa ajan myota

myos julkisen tarjonnan tarkentumiseen ja uudistumiseen.

Neuvola PLUS palvelun tuotteistaminen kehitti jo olemassa olevaa liikeideaamme eteenpain ja
tuotteistaminen vakiinnutti palvelusta tehtavan prototyypin sisallon. Sisaltoa tulee kuitenkin
viela muokata asiakaslahtoisemmaksi ja kaytettavyydeltaan helpommaksi, prototyypin kayton
avulla hankkiman asiakaspalautteen perusteella. Tuotteistaminen kiteytti Neuvola PLUS palve-
lun palvelukuvauksen ja siihen liittyvan palvelulupauksen. Tama yhtenaisti tiimimme kasitysta
ja ymmarrysta palvelusta ja nain ollen helpottaa tulevaisuudessa palvelusta viestimista seka
sen jatkokehittamista. Tuotteistaminen lisasi tiimimme sitoutumistamme palvelun kehittami-
seen ja muutti myos ajatusmallejamme ja toimintatapojamme. Koemme, etta tama antoi lisa-
motivaatiota palvelun innovointiin. Tuotteistaessamme Neuvola PLUS palvelua yhdessa palve-
luun kiteytyy paras mahdollinen ymmarrys palvelun luomasta arvosta, mita omalla asiantunte-
muksellamme pystymme luomaan. Jos meilla olisi monialaisempaa osaamista tiimissamme,

voisi palvelun arvo olla viela parempi.

Koemme, etta teoreettisten viitekehyksien avulla kerasimme riittavan kattavasti tietoa asiak-
kaiden tarpeista, toimialan olosuhteista, trendeista ja kilpailijoista, mika helpotti strategisten
valintojen tekoja. Tuotteistamista vaikeutti se, etta tuotteistamisella ei ole olemassa yhta ylei-
sesti hyvaksyttya maaritelmaa seka se, etta tuotteistaminen vaatii paljon monialaista osaamista
palvelun, asiakkaiden ja toimialojen suhteen. Muu muassa hinnan maarittelyyn ja toimitussi-
saltoon vaadittiin liiketalouden nakokulmaan kun taas palvelun nimi ja visuaalinen ulkoasu vaa-
tivat suunnitteluun ja markkinointiin liittyvaa osaamista. Tuotteistamisen haasteena koimme
sen, etta lahdekirjallisuudessa oli usein viitattu vain konkreettisten tuotteiden tuotteistami-
seen, jolloin tuotteesta on helpompi tehda esimerkiksi toistettava tuote. Asiantuntijapalvelui-
den tuotteistamiseen liittyy muutenkin enemman haasteita, sille niiden tarve on usein piilevaa

ja ostaminen asiakkaalle hankalampaa.

Jaakolan ym. (2009) mukaan tuotteistamiseen liittyy asiakaspalveluun osallistuvien koulutus.
Tata emme pystyneet linkittamaan opinnaytetyomme sisaltoon, silla Neuvola PLUS palvelulla

on siihen viela matkaa kuljettavana, jotta tama olisi mahdollista sisallyttaa tuotteistamiseen.
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Lahdekirjallisuutta tutkiessamme opinnaytetyon aikana havainnoimme, kuinka tarkean ja ajan-
kohtaisen asian aarella olemme. Sosiaali- ja terveydenhuolto elaa suurten muutosten aikaa,
jossa digitalisaatiolla tulee olemaan aiempaa suurempi ja tarkeampi rooli. Kiinnitimme huo-
miota lahdekirjallisuuden avulla myos siihen, etta Neuvola PLUS palvelua silmallapitaen mark-
kinat ovat hyvat, vahvat ja tasaiset. Digitaalinen toimintaymparisto mahdollistaa palvelumme
nopean ja jatkuvan kehittamisen seka uudistamisen, jonka voidaan nahda saastavan aikaa ja
rahaa. Tuotteistamisen myota olemme oivaltaneet kuinka selka ja muuttumaton ja samalla
laaja palvelumme asiakasryhma on, silla esimerkiksi Suomessa vuonna 2016 syntyi keksimaarin

kuusi lasta tunnissa, vuoden jokaisena paivana.

Haasteena Neuvola PLUS prosessissa ja opinnaytetyohon liittyvassa tuotteistamisessa voidaan
pitaa sita, etta vaikka digitalisaatio ja sen tuomat muutokset ovat kaikkien kansalaisten huu-
lilla, ei sen hyodyntamisesta sosiaali- ja terveydenhuollossa ole viela riittavaa tietoa tai tutki-
musta. Kansainvalisestikin on kyse melko tuoreesta asiasta, eika pitkan aikavalin tutkimustietoa

ole juurikaan saatavilla.

Suomi on valittu kerta toisensa jalkeen maailman parhaaksi maaksi aideille ja voidaan olettaa,
etta tahan on vahvasti yhteydessa kansalaisten rakastamat neuvolapalvelut (Heinila 2015).

Se, etta Suomessa ollaan tyytyvaisia neuvolanpalveluihin ei tarkoita sita, etta minkaan ei tulisi
muuttua. Koemme, etta suomalaisten neuvolapalveluiden tulisi nykyaikaistua ja kehittya asia-
kaslahtoisemmaksi digitalisaatiota hyodyntamalla, vaikka teemme Suomessa jo monet asiat
neuvolapalveluissa selvasti paremmin teemme kuin mikaan muu maa. Naemme siis Neuvola
PLUS palvelulla olevan suuret mahdollisuudet kehittya myos kansainvalisille markkinoille. Suo-
malaisen neuvolan brandiin ja tunnettavuuteen on vaikuttanut vahvasti esimerkiksi BBC NEWS
(2013) julkaisema artikkeli suomalaisesta menestystuotteesta eli aitiyspakkauksesta ja sen
saama maailmanlaajuinen positiivinen julkisuus. Tiimimme pitaa ensisijaisen tarkeana suoma-
laisen neuvolan hyvaa ja laadukasta maailmanlaajuista brandia, silla naissa kansainvalisissa

markkinoissa naemme suuren potentiaalin, joihin kannattaisi ehdottomasti iskea.

Pidamme terveydenhuollossa kasvokkain tapahtuvaa asiakaskontaktia hyvin tarkeana, eika siita
tule koskaan luopua kokonaan. Neuvola PLUS palvelu pyrkii hyodyntamaan digitalisaatiota niin,
etta aikaa vapautuisi itse asiakastyohon mahdollisimman paljon, eika vahentaisi sita. Sosiaali-
ja terveydenhuollon uudistuksen myota digitalisaation mahdollisuus kannattaa kuitenkin hyo-
dyntaa, mutta toivomme ja uskomme, etta se ei tule koskaan poistamaan kohtaamisia ihmisten

valilla.

Tukiainen & Villanen (2016) toteavat, etta jos haluat paasta nopeasti, mene yksin, mutta jos
haluat paasta pitkalle, mene yhdessa muiden kanssa. Tiimillemme on ollut keskeista saada tu-

kea eri tahoilta ja mentoreilta, silla tietotaitomme ei ole kaikissa tilanteissa ollut riittavaa,
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eika innostuksellakaan pysty korvaamaan kaikkia puutteita. Prosessin aikana toimintamme on
vaatinut tahtoa, ahkerointia ja ponnistelua asettamiemme tavoitteiden ja valitsemiemme paa-
maariemme saavuttamiseksi. Tiimillamme on ollut jatkuva kehittamisen- ja oppimisenhalu lii-
keidean luomiseen liittyen. Prosessin myota olemme tottuneet sopeutumaan ja toimintamme
on muuttunut entista joustavammaksi. Epaonnistumisen ja epataydellisyyden hyvaksyminen on
ajoittain aiheuttanut hankaluuksia, silla virheiden valttaminen on aiheuttanut turhaa varovai-
suutta. Muun muassa epataydellisyyden pelko on hidastanut meita paatoksenteossa liittyen
Neuvola PLUS palvelun kehittamiseen. Tiimimme yhtena suurena vahvuutena naemme rohkeu-
den seisoa omien ajatusten ja mielipiteiden takana. Kilpailukokemusten myota rohkeus puolus-
taa omaa nakemystamme on kasvanut niin, etta olemme pystyneet asettamaan itsemme alt-

tiiksi muiden ihmisten ja tahojen arvioitavaksi epamukavuusalueellamme.

Neuvola PLUS prosessi on ollut tiimillemme matka itsetuntemukseen, itsereflektointiin ja niiden
kautta auttanut henkista kasvuamme merkittavasti. Prosessin myota olemme joutuneet- tahto-
mattamme tai ei - kohtaamaan itsessamme sellaisia uusia asioita, joista kaikki eivat ole olleet

ainoastaan miellyttavia.

Taman Neuvola PLUS prosessin aikana olemme oppineet paljon yrittajyydesta, myos sen etta

yrittajyys ei ole pikamatka- se on maraton.
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