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Selvityksen tarkoituksena on tuottaa tietoa Vantaan paivatoiminnan asiakkaiden palvelutyyty-
vaisyydesta paivatoiminnan henkilostolle ja johdolle vuonna 2008- 2009 toteutetusta kehitta-
mistyosta. Yuonna 2008 on tehty vastaava palvelutyytyvaisyysselvitys, jonka tuloksia voidaan
verrata taman selvityksen tuloksiin. Opinnaytetyon tavoitteena on poimia tulosten eroavai-
suudet. Tassa tyossa palvelutyytyvaisyydella tarkoitetaan yhteyden saamisen helppoutta,
henkiloston ammatillisuutta, palveluiden yksilollisyytta ja sisaltoa seka aikataulujen sopivuut-
ta. Tavoitteena on myos selvittaa paivatoiminnan yhteytta asiakkaan toimintakykyyn, mieli-
alaan, sosiaaliseen vuorovaikutukseen seka elaman merkityksellisyyteen.

Paivatoiminta on Vantaalla osa vanhus- ja vammaispalveluiden avopalveluita. Paivatoiminta
on osavuorokautista kuntouttavaa ja ennaltaehkaisevaa toimintaa. Toiminnan tarkoituksena
on mahdollistaa kotona asuminen mahdollisimman pitkaan seka ennaltaehkaista laitoshoitoa
ja syrjaytyneisyytta.

Aineisto kerattiin strukturoidulla kyselylomakkeella syksyn 2009 aikana ja siihen vastaaminen
oli vapaaehtoista. Lomake sisalsi viisiportaisia Likert asteikollisia kysymyksia, avoimia kysy-
myksia seka monivalintakysymyksia. Tulokset analysoitiin SPSS for Windows 16.0 -ohjelmalla.

Asiakastyytyvaisyys on yleisesti hyvaksytty laadun mittari. Asiakastyytyvaisyyskyselyt tuovat
asiakkaan tarpeet ja odotukset esille asiantuntijalahtoisyyden sijaan. Laadun kokemukseen
vaikuttavat asiakkaan ennakkokasitykset ja -odotukset, fyysinen ymparisto seka palveluntar-
joajan valmiudet. Laadukas palvelu terveydenhuollossa on asiakaslahtoista toimintaa, joka on
asetusten ja vaatimusten mukaista. Asiakaslahtoisyys voidaan maaritella asiakkaan palvelemi-
sena hanen tarpeistaan ja lahtokodistaan eika palvelujen tarjoajan lahtokodista.

Selvityksen tuloksissa ilmeni, etta paivatoiminnan palveluihin oltiin kokonaisuudessaan tyyty-
vaisia. Asiakkaat kokivat paivatoiminnan erittain tarkeana osana elamaansa. Paivatoiminnan
koettiin vahentavan yksinaisyytta ja lisaavan elaman merkityksellisyytta. Toimintapaivan hin-
nan vastaavuus sisaltoon jakoi mielipiteita jonkin verran. Eriavat vastaukset jakaantuivat
tasaisesti paivatoimintakeskuksittain. Viriketoimintaan asiakkaat esittivat runsaasti toiveita.
Eniten toivottiin lisaa yhteisia retkia, musiikkitilaisuuksia, askartelua/kasitoita seka mahdolli-
suutta kuntosalin kayttoon. Aikataulut jakoivat myos mielipiteita. Asiakkaat toivoivat saavan-
sa viettaa enemman ja useammin aikaa paivatoimintakeskuksessa. Kiitosta saivat erityisesti
ammattitaitoinen, iloinen ja ystavallinen henkilokunta seka kuljettajat.

Asiasanat: Paivatoiminta, palvelunlaatu, asiakastyytyvaisyys
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The purpose of this Bachelor’s thesis was to produce information about client satisfaction
with daytime activities for the administration of social and healthcare in city of Vantaa about
the development which has taken place during the years 2008- 2009. This research has been
carried out for the first time in 2008 and the aim is to compare the results and point out the
disparities. In this thesis client service means easiness of getting contact, professionalism of
personnel, individuality of the services as well as content and suitableness of the timetables.
The intention was to find out how much the daytime activities affect positively the customers
ability to function, moodiness, social communication and experience of meaningful life.

In city of Vantaa daytime activity is part of the services offered for the elderly and disabled
people. Daytime activities provide part-day care and their objective is to prevent incapacita-
tion and promote ability to function. The aim of daytime activities is to prevent hospital care
and help people at risk of social exclusion. The intention is to make it possible for elderly and
disabled people to live longer in their apartments.

The material of this report was collected by structured inquiry during the fall of 2009. Partic-
ipation in this research was voluntary. The inquiry form included five-step Likert scale ques-
tions, open questions and multiple choice questions. Results were analyzed with SPSS for
Windows 16.0 statistic program.

Client satisfaction is a generally approved method to assess quality. A client service inquiry
brings out information on the customers’ viewpoints, expectations and pre-beliefs, environ-
ment and the service providers’ preparedness. Quality service in health care is customer-
oriented act which fulfils the regulations and requirements which has been set up for it.
Client-oriented activity can be defined as client care originating from the clients’ needs in-
stead of from the needs of the service provider.

The results of this report showed that the clients where mainly satisfied and pleased with the
daytime activities what city of Vantaa provides. The clients considered daytime activities as
highly important part of their lives. The clients felt that daytime activities decreased their
loneliness and increased the meaningfulness of their life. The correlation of the price to the
content of daytime activities aroused some disagreement among the clients. Disparity in the
feedback divided evenly in the daytime activity centers. Lots of wishes were given for the
stimulation activity. Joint trips, musical occasions and handworks were the most wished ac-
tivities for a stimulation activity. Timetables aroused also some disagreement. The customers
hope to get a chance to spend more time and visit more often the daytime activity center.
Positive feedback was given specially for professional, happy and friendly personnel and the
driver.

Keywords: Daytime activities, quality of a service, client satisfaction
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1 JOHDANTO

Selvityksen tarkoituksena on tuottaa tietoa Vantaan paivatoiminnan asiakkaiden palvelutyyty-
vaisyydesta paivatoiminnan henkilostolle ja johdolle vuonna 2008- 2009 toteutetusta kehitta-
mistyosta. Vuonna 2008 on tehty vastaava palvelutyytyvaisyysselvitys, jonka tuloksia voidaan
verrata taman selvityksen tuloksiin. Tarkoituksena on verrata kyselyiden tuloksia toisiinsa ja
poimia eroavaisuudet. Molemmat selvitykset perustuvat Tikkurilan Laurea -
ammattikorkeakoulun seka Vantaan kaupungin sosiaali- ja terveystoimen vanhus- ja vammais-

palveluiden yhteystyohon.

Tassa tyossa palvelutyytyvaisyydella tarkoitetaan yhteyden saamisen helppoutta, henkiloston
ammatillisuutta, palveluiden yksilollisyytta ja sisaltoa seka aikataulujen sopivuutta. Tavoit-
teena on myos selvittaa paivatoiminnan yhteytta asiakkaan toimintakykyyn, mielialaan, sosi-
aaliseen vuorovaikutukseen seka elaman merkityksellisyyteen. Ikaantyneeksi tassa tyossa

maaritellaan 75 vuotta tayttanyt.

Nykypaivan ikaantyneet tarvitsevat monimuotoista hoitoa ja tukea paivittaisissa toiminnoissa
(Tenkanen 2003:16). Paivatoiminta on osa monimuotoista kotihoidon tulosaluetta. Monimuo-
toinen kotihoito on epamaarainen kasite, mutta se voi sisaltaa erilaisia toimintoja, kuten
ateriapalveluita, kotisairaanhoitoa, paivittaisissa toiminnoissa avustamista, potilaan tukemis-
ta henkisesti seka fyysisesti ja omaishoidon tukemista (Sallinen 2009:2). Kotihoito sisaltyy
sosiaali- ja terveyspalveluissa ikaantyneiden palveluihin. Kotihoito on muuttunut tulosalueek-
si, mika sisaltaa henkilokuntaa monilta eri terveydenhuollon osa-alueilta. Kotihoidon tyonteki-
joita ovat esimerkiksi kodinhoitajat, kotiavustajat, terveydenhoitajat ja sairaanhoitajat (Ten-
kanen 2003:13).

Paivatoiminta on Vantaalla osa vanhus- ja vammaispalveluiden avopalveluita. Paivatoiminta
on osavuorokautista kuntouttavaa ja ennaltaehkaisevaa toimintaa. Toiminta on maksullista ja
siihen sisaltyy kuljetus ja ruokailu. Paivatoiminnan tavoitteena on jarjestaa asiakkaille yksilol-
lista voimavaralahtoista toiminnallista kuntoutusta. Toiminnan tarkoituksena on mahdollistaa
kotona asuminen mahdollisimman pitkaan seka ennaltaehkaista laitoshoitoa ja syrjaytynei-

syytta.

Vanhuspalveluiden kehittamista painostavat jatkuvasti kasvava ikaantyneiden maara, jotka
aiheuttavat paineita sosiaali- ja terveydenhuollolle. Kuntien tiukat taloudelliset rajoitteet
kohdistavat haasteita ikaantyneiden palveluille. Palveluita tulisi tuottaa suurelle maaralle
ikaantyneita jokaisen asiakkaan henkilokohtaisten tarpeiden mukaan tuotantotehokkaasti.

Kunnilla on suuri tyo saada tarpeeksi naihin palveluihin koulutettua henkilokuntaa, mika voi
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olla seurausta yhteiskunnassa vallitsevasta asenteesta ikaantyneita kohti (Tenkanen 2003:17).
Ikaantyneen vaeston huiman kasvun ja pidempaan sailyvan toimintakyvyn myota haasteita

kohdistuu avopalveluiden seka kotihoidon kehittamiseen (Tenkanen 2003:28).

Asiakkaan palveleminen voidaan nahda prosessina, mika lahtee asiakkaan kohtaamisesta ja
paatyy palvelutapahtuman paattymiseen (Toivonen 2009:13). Kohtaamishetken tulisi onnis-
tua, silla se voi maarittaa koko palvelutapahtuman onnistumisen. Asiakas maarittaa palvelua
kokonaisuutena koostuen monista pienista asioista. Lahtokohtana palvelutilanteessa tulee olla
asiakkaan tarpeiden tyydyttaminen. Asiakaspalvelijalta tama vaatii vuorovaikutustaitoja,

ammattitaitoa seka kykya sopeuttaa toimintaansa asiakkaan vaatimalla tavalla.

Ikaihmisten palvelujen toimivuudesta vastaa sosiaali- ja terveysministerio. Se huolehtii palve-
lujen kehittamisesta valtakunnallisesti ikaihmisten tarpeiden mukaan ja asiaan kuuluvien
lainsaadantojen valmistelemisesta. lkaihmisten palveluja valvotaan sosiaali- ja terveysalan
lupa- ja valvontaviraston Valviran avulla. Kunnat ovat vastuussa jarjestaa ikaantyneiden pal-
veluja oman kuntansa asukkaille. (Vastuut sosiaali- ja terveydenhuollossa 2010.) Kunnille on
annettu ohjeistuksia koskien ikaihmisten palveluja Ikaihmisten palvelujen laatusuosituksessa.

(Ikaihmisten palvelujen laatusuositus 2008.)

Sosiaali- ja terveydenhuollon tavoite- ja toimintaohjelman 2000-2003 tarkoituksena oli tar-
kentaa hallitusohjelmassa annettuja sosiaali- ja terveyspoliittisia tavoitteita konkreettisten
toimenpidesuositusten avulla (Voutilainen(toim.) 2007:7). lkaihmisille laadittiin oma ikaihmis-
ten hoitoa ja palveluja koskeva laatusuositus. lkaihmisten itsenaisen suoriutumisen tukeminen
ja yhteisen vastuun ottaminen ikaantyneiden asumisesta oli laatusuosituksen tavoitteena.
Tarkoituksena oli, etta mahdollisimman moni ikaantynyt voisi elaa itsenaisesti omassa kodissa
ja kotona asumisen tukipalvelut tulisi olla helposti saavutettavissa. (Ikaihmisten palvelujen
laatusuositus 2008:3,4.) Kuntien tehtavana on ollut laatia kuntakohtainen vanhuspoliittinen
strategia. Vantaan vanhus- ja vammaispalveluiden tavoitteena on tukea turvallista kotona
selviytymista seka vanhusten akuutin hoidon ja kuntoutuksen kehittaminen (Vanhus- ja vam-

maispalveluiden strategia 2009).

Selvityksen aineiston keruu tapahtui syksyn 2009 ja kevaan 2010 aikana. Tietoa haettiin
Laurea -ammattikorkeakoulun kirjaston Lauruksen tietokannasta yksittais- ja yhdistelmahauil-
la. Lisaksi tiedonhaussa kaytettiin apuna Medicia. Kirjalliseen materiaaliin vinkkeja antoi

myos vastaavanlaisten selvitysten lahdeluettelot.

Keskeisia kasitteita tyossani ovat paivatoiminta, ikaantyneet, asiakastyytyvaisyys, palvelutyy-

tyvaisyys seka palvelun laatu.
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2 PALVELUN LAATU JA ASIAKASTYYTYVAISYYS

Asiakkaan palvelu voidaan ajatella alkavan asiakkaan kohtaamisesta. Kohtaamishetki voi maa-
rittaa koko palvelutapahtuman onnistumisen (Pitkanen 2006:7). Laatua palveluun tuovat asi-
akkaan henkilokohtaisen tilanteen mukainen toiminta ja tama edellyttaa palveluiden tarjo-
ajan valmiutta luovaan palveluun. Asiakkaan kohtaaminen voi tapahtua rutiininomaisesti tai
yllattavasti. Asiakaspalvelijan pitaa osata sopeuttaa asiakkaan kohtaaminen juuri oikeanlai-
seksi kayttaen hyodyksi teoria- seka sosiaalisia taitojaan. (Pitkanen 2003: 23.) Laatua vaali-
malla voidaan varmistaa voimavarojen jarkeva kaytto ja nain ollen pystytaan tuottamaan

hyvia palveluita (Pursiainen 2008:6).

Kasitteena palvelu voi tarkoittaa esimerkiksi kaskyjen ja toiveiden toteuttamista, auttamista
tai toiselle hyodyksi olemista. Palvelu on ainutkertaista ja kokemusperaista toimintaa, jonka
jokainen palvelua saava asiakas maarittaa omista lahtokodistaan. Tavoitteena palvelussa tulisi
olla asiakkaan tarpeiden tyydyttaminen. (Hilander- Sihvonen & Kivinen 1997:10.) Laatu puo-
lestaan kasitteena on vaikeampi maaritella kuin palvelu. Toisaalta, onko terveydenhuollossa
laatua ilman palvelua. Laatua terveydenhuollossa voi maarittaa asettamalla odotukset tarke-
ysjarjestykseen. Tehokkuus, vaikuttavuus, riittavyys seka saavutettavuus ovat esimerkkeja
terveyspalveluiden laadunarvioinnin perusarvoista. (Hilander- Sihvonen & Kivinen 1997:13.)
Suomessa terveydenhuollossa on useita laatujarjestelmia, joiden tarkoituksina on parantaa ja

varmistaa palveluiden laadukkuus. (Pursiainen 2008:6.)

Asiakkaan kokemukseen palvelun laadusta vaikuttaa moni tekija. Palvelu koetaan kokonaisuu-
tena, joka koostuu monesta osa-alueesta. Erilaisia tekijoita voivat olla esimerkiksi etukateen
muodostunut mielikuva palvelujen tuottajasta, sosiaaliset tilanteet, ymparisto jossa palvelu
tapahtuu seka palvelun tuottajan henkiset ja aineelliset valmiudet. (Hilander- Sihvonen &
Kivinen 1997:14,15.) Toisaalta asiakkaan oma arvomaailma, kulttuuriset tekijat seka fyysinen
etta psyykkinen tilanne vaikuttavat palvelutapahtuman onnistumiseen. Asiakaspalvelua ja -
tyytyvaisyytta voidaan terveydenhuollossa tarkastella monesta eri nakokulmasta, kuten palve-

luntarjoajan, asiakkaan seka tyontekijan nakokulmasta. (Pursiainen 2008:11.)

Asiakas pystyy arvioimaan palvelun laatua vain hanelle nakyvien asioiden tai ominaisuuksien
osalta. Laadun kasitteen maarittelylle yhteiseksi asiaksi muodostuu asiakasnakokulma ja laa-
dun kehittamisessa on kyse asiakkaiden odotusten ja tarpeiden tyydyttamisesta. (Oulasvirta
2007:21.) Laadun arvioinnissa on tarkeaa saada tietoa asiakkaiden kokemuksista ja odotuksis-
ta palveluntarjoajaa kohtaan. Nain laadun arvioinnin tietopohja on asiakaslahtdinen. Asiakas-
lahtoisyytta on vaikea maaritella, silla se on terveydenhuollossa lahes synonyymi potilaskes-

keiselle hoidolle. Potilaskeskeinen hoito on moniulotteinen kasite, mutta tarkeinta siina on



13

potilaan ja henkilokunnan hyva vuorovaikutussuhde, mahdollisuus osallistua oman hoidon
suunnitteluun seka riittava tiedon saanti. Tavoitteena asiakaslahtoisyydessa on asiakkaan
palveleminen hanen tarpeistaan ja lahtokodistaan eika palvelujen tarjoajan organisaation
sanelemista lahtokodista. (Pursiainen 2008:8,9.) Asiakkaan muodostama kasitys palvelusta ei
ole kuitenkaan taysin hallittavissa eika ennakoitavissa, silla palvelutyytyvaisyyteen vaikuttaa

ennakko-odotukset ja -kasitykset palveluista (Pursiainen 2008:11,12).

Ongelmana asiakasarvioinneissa terveydenhuollossa on lansimaalaisille tyypillinen taipumus
liioitella tyytyvaisyytta palveluihin, koska usein terveydenhuollossa ollaan tekemisissa perus-
tarpeiden tyydyttamisessa (Hilander- Sihvonen & Kivinen 1997: 17). Sosiaali- ja terveyspalve-
luiden laadun arvioinnissa ja palveluiden kehittamisessa asiakasnakokulma ei ole yksin riitta-
va. Kokonaispalveluiden laatu on kasitteena laajempi kuin asiakkaan arviointi kokemusperai-
sesti laadusta. Kokonaiskuvan saamiseksi tarvitaan myos asiantuntijan arviota, organisaation
johdon nakemysta seka poliittisen nakokulman huomioimista. (Hilander- Sihvonen & Kivinen
1997: 18.) Toisaalta asiakaspalautteen keraaminen on erittain tarkeaa tehtaessa asiakaspalve-
lukyvyn arviointia ja kehittamistyota (Kuurila 2004:18), silla asiakkaiden vaatimukset, odotuk-
set ja tarpeet jaavat helposti vahemmalle huomiolle kehittaessa palvelujarjestelmia (Tervo-
nen 2008:22). Asiakasnakokulma tasapainottaa asiantuntija- ja hallintokeskeisyytta laadun

maarittelyssa (Tervonen 2008:23).

Palveluiden saatetaan mieltaa olevan asiakaslahtoisia, vaikka todellisuudessa ne kuitenkin
toimivat henkiloston ehdoilla. Sama ongelma toistuu asiakaskyselyissa; kyselyissa selvitetaan
usein niita asioita, jotka henkiloston mielesta ovat tarkeita. Kyselyjen muotoilu tulisikin kes-
kittaa juuri asiakkaille tarkeisiin asioihin. Sosiaali- ja terveydenhuollossa tulisi muistaa, ettei
asiakas ole pelkastaan toimenpiteiden kohde, vaan palveluiden toteutumisen tarkea kumppa-
ni. (Tervonen 2008:21,23.) Terveydenhuollon palvelujen laadun mittaamiseksi on haastavaa
luoda mittaria, joka mittaisi laatua jokaisen asiakkaan ymmartamalla tavalla. Kun palvelujen
laatua halutaan selvittaa asiakasnakokulmasta, niin asiakastyytyvaisyytta voidaan pitaa mitta-
rina, vaikka se ei yksin annakaan luotettavaa tulosta. Tyytyvaisyys kasitteena on ongelmalli-
nen, silla se osoittaa tunnetilaa ja kuvaa epasuorasti asiakkaiden toiveita palveluilta. Pelkat
tyytyvaisyysluvut eivat pysty kertomaan mita palveluntuottajan olisi hyva parantaa palveluis-
saan. Eli on siis tarkeaa ottaa asiakastyytyvaisyys huomioon palveluiden laadun kehittamises-
sa, mutta mittareita tulisi kehittaa siihen suuntaan etta ne tarkentaisivat erikseen tyytyvais-
ten ja tyytymattomien asiakkaiden kokemuksia. Nain ollen tulisi mahdollisuus tutkia kohden-

netusti tyytymattomyytta aiheuttavia asioita. (Pursiainen 2008:13,14.)

Palvelun laatu on moniulotteista. Laadun ulottuvuuksia voivat olla esimerkiksi palvelun saata-

vuus ja vaikuttavuus tai asiakaspalvelun ja palveluyksikon fyysinen ymparisto. Laadukas hoito
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ja palvelu voidaan sosiaali- ja terveydenhuollossa maaritella myos ihmisen hyvana elamanlaa-
tuna, itsemaaraamisoikeutena, itsenaisena suoriutumisena ja osallistumisena, omien voimava-
rojen kayttona seka avun ja hoidon saamisena tarpeita vastaavina.(Holma 2003: 11.) Asiakas-

lahtoisyys ja palveluiden laatu tayttyvat silloin, kun hoito ja palvelu pystyvat tayttamaan

asiakkaan niihin kohdistamat vaatimukset ja odotukset (Holma 2003: 17).

Asiakassuhteen jatkuvuus saavutetaan hyvilla palveluilla. Palveluiden saatavuus on riippuvai-
nen palveluiden kysynnan ja tarjonnan valisesta tasapainosuhteesta. Kysyntaan vaikuttaa
palveluiden hinta ja sen suhde saatuun palveluun. Palvelun saatavuudella tarkoitetaan sita,
kuinka helppoa palvelupisteeseen on paasta, kuinka helppoa palvelupisteen henkilokuntaan
on saada yhteytta seka sita, miten hyvin aikataulut saadaan sopimaan asiakkaan elamantilan-
teeseen. Vuorovaikutussuhteen onnistuminen asiakkaan ja tyontekijan valilla maarittaa asiak-
kaan mielikuva vuorovaikutustilanteen onnistumisesta. (Hilander- Sihvonen & Kivinen 1997:21,
24.) Asiakas kasittaa palvelun kokonaisuutena ja maarittaa sita useiden pienempien yksityis-
kohtien avulla. Asiakassuhteen jatkumista voidaan edistaa hyvilla palveluilla seka erityisesti
sektorirajoja ylittavalla sosiaali- ja terveydenhuollon yhteistyolla. Tata tarvitaan erityisesti
niissa tapauksissa, missa asiakkaiden ongelmat on vaikea lokeroida joko sosiaali- tai tervey-

denhuollon sektorille. (Hilander- Sihvonen & Kivinen 1997: 29.)

Fyysinen ymparisto voi joko parantaa tai huonontaa palvelunlaatua. Fyysisella ymparistolla
voidaan tarkoittaa palvelua tarjoavia tyontekijoita seka tilaa, jossa palveluita tarjotaan. Ti-
lan, jossa tarjotaan esimerkiksi ikaantyneille paivatoimintaa, tulisi olla toimintakykya edista-
va ja omatoimisuutta vahvistava. Paivatoimintakeskuksen tilojen tulisi olla esteettomia ja
saavutettavia ja paivatoimintakeskuksen tulisi tarjota mahdollisuus yhteisolliseen toimintaan
esimerkiksi ruokailutoiminnan avulla. Lisaksi tilojen tulisi olla avoimia ja kotoisia ja asiakkail-
la tulisi olla hyva nakoyhteys henkilokuntaan. Erilaisten apuvalineiden kayttoon tulisi olla
mahdollisuus ja niita tulisi olla helposti saatavilla. (Kruus- Niemela, Makinen & Roivas.
2009:26.) Palveluiden vaikuttavuus saavutetaan palveluiden ja hyodykkeiden kyvylla toimia
toivotulla tavalla. Terveydenhuollossa palveluiden vaikuttavuutta voidaan maaritella lisaksi
myonteisella tuloksella asiakkaan terveyteen. Vaikuttavuus terveydenhuollossa on kuitenkin
rajattua, silla asiakkaiden terveys on monien tekijoiden summa. (Hilander- Sihvonen & Kivi-
nen 1997: 32.)

Terveyspalveluissa hyvaan asiakaspalveluun paadytaan yhteistyolla koko tyoyhteisossa. Toimi-
va tiimi tyOoyhteisossa luo puolestaan hyvan pohjan laadukkaalle asiakaspalvelulle. Tiimikasite
voidaan usein mieltaa synonyymiksi ryhmalle, mutta tiimi on parhaillaan erittain tehokas yh-
teistyomuoto, mita kaikki ryhmat eivat aina ole. Jokaisella tiimilla on oma rooli tyoyhteisossa
ja roolin maarittaminen tiimin jasenille auttaa tyontekijoita ymmartamaan, mita heilta odo-

tetaan. (Nieminen & Nordman- Sjoberg 1998:10,28.) Tiimit syntyvat usein itsestaan, mutta
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yleisesti ottaen ovat ne seurausta johtajien tulevaisuudenkuvista ja niiden pohjalta tehtyjen
tutkimusten tukemista paatoksista (Nieminen & Nordman- Sjoberg 1998:29). Palveluiden laa-
tua parantaa tiimin jasenten jatkuva pohdinta siita, mihin tiimin toiminnalla pyritaan ja miksi

tiimi on olemassa (Makisalo 2001:12).

Tiimilta, tyoyhteisolta ja organisaation johdolta vaaditaan suunnatonta ammattitaitoa seka
motivoituneisuutta tuottaa laadukkailta palveluita asiakkaille. Terveydenhuollon palveluiden
tuottaminen on multiprofessionaalista eli se vaatii erityista ammattitaitoa. (Tanttu 2007:13.)
Palvelujen tuottaminen terveydenhuollossa on haastavaa, silla toimintaymparisto on jatkuvas-
sa muutostilassa. Laadukkaiden palvelujen tuottaminen vaati henkiloston ammattitaidon ylla-
pitamista seka kehittamista. Toisaalta se vaatii myos toimintojen yhteensovittamista ja eri
ammattiryhmien valisen yhteistyon seka tyojaon kehittamista. (Tanttu 2007:13.) Tulevaisuus
luo haasteita terveydenhuollon palveluketjuille jatkuvasti kasvavalla ikaantyneiden maaralla
ja nain ollen palveluketjujen tehokas kehittaminen nousee tarkeaksi tehtavaksi, jotta varmis-
tetaan laadukkaiden palveluiden riittaminen kaikille asiakkaille. Todellinen asiakaslahtoisyys
johtaa siihen, etta asiakas saa omista tarpeistaan suunnitellun hoito- ja palvelukokonaisuu-
den. (Tanttu 2007: 166.) Asiakaslahtoisen palvelukokonaisuuden on vastattava asiakkaan

muuttuviin tarpeisiin joustavasti (Manninen 2004:12).

Asiakaslahtoisyyden avaintekija terveydenhuollossa on hoitaja ja hanen ihmiskasitys (Pirkka
2008:6). Asiakaslahtoisyyden tavoitteena on muodostaa asiakkaan ja ammattilaisen valille
tasa-arvoinen vuorovaikutussuhde. Vuorovaikutustilanteen onnistumisen ratkaisee kuuntele-
misen taito. (Silvennoinen 2004:112.) Aktiivinen kuuntelu luo arvostusta toista ihmista koh-
taan. Hoitoyossa ihmisarvoa tulee kunnioittaa, ja se ilmenee inhimillisena kohteluna, luotta-
muksena, yksityisyyden suojana, vuorovaikutuksena, rehellisyytend, tiedonsaantina, vaiku-
tusmahdollisuuksien seka itsemaaraamisoikeuden kautta. (Pirkka 2008:6.) Ihmiskasitys liittyy
hoitotyon etiikkaan ja laatuun ja jotta hoitotyo olisi laadukasta, tulee hoitajan ymmartaa
edella mainitut kasitteet (Pirkka 2008:9). Hoitajan ihmiskasitys nakyy vuorovaikutustilantees-
sa ihmisen arvostuksena ja kunnioittamisena ja nain ollen olisi tarkeaa, etta hoitaja pohtisi
omaa ihmiskasitystaan (Pirkka 2008:110,111). Ty0ssa, joka tapahtuu ihmisten valilla, tulisi
ymmartaa, etta ihminen on suuri kokonaisuus, jota voi olla vaikea nahda ja ymmartaa koko-
naan (Pirkka 2008: 94). Tarkeita taitoja tyontekijalla ovat herkkyys ja kyky tunnistaa ihmisten
erilaisuus ja omata valmius muuttaa toimintatapojaan tilanteen vaatimalla tavalla (Sosiaali-
ja terveydenhuollon laadunhallinta 2000-luvulle 1999:12). Sairaanhoitajien ihmiskasitysta
selvittavassa tutkielmassa selvisi, etta hoitotyon vaikuttavuutta voidaan lisata kehittamalla
henkisen hoitotyon osaamista seka toisten ihmisten henkisyyden ja henkisten tarpeiden huo-
mioimisella. Nain voidaan tukea ihmisen kokonaisvaltaista hyvinvointia ja vahvistumista.
(Pirkka 2008:109.)
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Laadunhallintaan on olemassa Suomessa valtakunnallinen suositus. Suosituksessa laadunhallin-
ta maaritellaan toiminnan johtamisena, suunnitteluna, arviointina ja parantamisena asetettu-
jen tavoitteiden saavuttamiseksi. Laadunhallintaan osallistuu johdon lisaksi kaikki organisaa-
tion jasenet. Laadunhallinnan valtakunnallisen suosituksen tavoitteena 2000-luvulla on edis-
taa asiakaslahtoista toimintaa, tarkentaa kuinka laadunhallinnalla tuetaan hyvaa palvelutoi-
mintaa, kannustaa tyontekijoita toimimaan laadunhallinnan tavoitteiden ja paamaarien mu-
kaisesti seka edistaa laadunhallintaa ja sen kehittymista kaikkialla sosiaali- ja terveydenhuol-
lossa. Suosituksen paamaarana on ottaa asiakkaat mukaan laadunhallintaan ja nain ollen luo-
da yksilollisia ja asiakkaan lahtokodista muodostuvia joustavia, raataloityja ja tasa-arvoisia
palveluita kaikille kansalaisille. (Sosiaali- ja terveydenhuollon laadunhallinta 2000- luvulle,
1999:3,4,11.) Sosiaali- ja terveydenhuollon tavoitteena on mahdollistaa laadukkaat palvelut
ikaantyneille. Palveluja tarjoavalla organisaatiolla tulee olla tietoa, taitoa ja motivaatiota
tunnistaa ympariston muutokset ja saada tietoa nykytilanteesta paatoksenteon tueksi. Palve-
luntarjoajan on siis tunnettava asiakkaansa ja ymmarrettava mita he odottavat ja tarvitsevat
palveluilta. (Tervonen 2008:28.)

Ikaantyneiden palveluiden kehittamiselle on asetettu valtakunnallisia linjauksia. Osassa Sosi-
aali- ja terveyspoliittisia asiakirjoissa on linjauksia koskien ikaantyneiden palveluiden kehit-
tamista. Linjauksia on annettu Ikaihmisten hoitoa ja palveluja koskevassa laatusuosituksessa,
Sosiaali- ja terveydenhuollon tavoite- ja toimintaohjelmassa 2004-2007, Kansallisessa hoito-
tyon tavoite- ja toimintaohjelmassa 2004-2007, Terveys 2015 -kansanterveysohjelmassa, Kan-
sallisessa terveyshankkeessa seka sosiaalialan kehittamishankkeessa. Edella mainituissa asia-
kirjoissa keskeiset tavoitteet ovat yhdenmukaisia. Tavoitteena on yllapitaa ikaantyneiden
toimintakykya, tukea kotona asumista, ensisijaistaa avopalvelut seka turvata riittavat ja oi-
kea-aikaiset sosiaali- ja terveyspalvelut. Asiakirjojen tavoitteet sisaltavat maarallisia ja laa-
dullisia tavoitteita ja tavoitteeksi korostetaan myos varautuminen iakkaan vaeston lisaantymi-
seen. (Stakesin asiantuntijoiden vastauksia kysymyksiin vanhustenhuollosta ja hoitotakuusta
2006: 8.)

Sosiaali- ja terveydenhuoltoa ohjataan lakien avulla. Sosiaali- ja terveydenhuollon palveluita
ohjaavat sosiaalihuoltolaki(710/1989), kansanterveyslaki(66/1972) seka erikoissairaanhoidon-
laki(1062/1989). Lisaksi terveyspalveluiden laatua ohjaa laki potilaan asemasta ja oikeuksis-
ta(758/1992), jonka tarkoituksena on laadukkaiden, tasa-arvoisten ja oikeudenmukaisten
palveluiden varmistaminen. Ikaantyneiden palveluihin ei l0ydy erillista lakia. Kaikkia kansalai-
sia turvaa kuitenkin Suomen perustuslaki(731/1991), jonka tarkoituksena on turvata riittavat
sosiaali- ja terveyspalvelut jokaiselle, joka tarvitsee valttamattoman toimeentulon ja huolen-

pidon.(Sosiaali- ja terveyspalveluita koskeva lainsaadanto 2010.)
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3 IKAANTYNEIDEN YKSINAISYYS JA ELAMANLAATU

Paivatoiminnan yhtena tarkoituksena on ehkaista syrjaytymista ja yksinaisyytta. Selvitysten
mukaan paivatoiminta tuo ikaantyneen arkeen kaivattua vaihtelua, joka muuten saattaa olla
yksinaista (Kruus- Niemela ym. 2009:56). lkaantyneiden yksinaisyytta selvittavan kyselytutki-
muksen tuloksien mukaan suomalaisten ikaantyneiden yksinaisyys on erittain yleista (Pitkala,
Routasalo, Savikko & Tilvis 2005:5). Ikaantyneeksi maaritellaan tutkimuksessa 75 vuotta tayt-
tanyt. Jopa 34 % tutkimushenkiloista karsi toisinaan ja 5 % jatkuvasti yksinaisyydesta (Pitkala
ym. 2005:5). Tutkimuksen tuloksissa selvisi, etta yksinaisimpia ovat yli 90- vuotiaat ikaanty-
neet ja sukupuolijakaumaltaan ikaantyneista yksinaisimpia ovat naiset, jotka olivat leskeyty-
neet. Yksinaisyyden tunne tutkimuksen mukaan vaikuttaa terveydentilaan ja yksinaiset ikaan-
tyneet kokivat olevansa sairaampia kuin ei-yksinaiset. Lisaksi tutkimuksen mukaan yksinaiset
ikaihmiset saivat paivittaista apua huonon toimintakyvyn ja kunnon takia useammin kuin ei-
yksinaiset. (Pitkala ym. 2005:29.)

Yksinaisyytta ei automaattisesti poista laheisten olemassaolo, vaikka nama suhteet ovatkin
merkittavia monelle ikaantyneelle. Yksinaisyys kasitteena on vaikea maarittaa, silla havaitta-
va, objektiivisesti mitattava yksinaisyys merkitsee erilaista yksinaisyytta kuin kokemusperai-
nen yksinaisyys. (Pitkala ym. 2005: 11.) Tutkimuksen mukaan tarpeelliseksi kokemisen- tunne
vastaa lahes sita kasitetta, etta ihminen kokee elaman tarkoitukselliseksi (Pitkala ym. 2005:
29). Tutkimuksen pohjalta voidaan todeta, etta yksinaisyytta ehkaisevat merkitykselliset ih-
missuhteet, terveys ja hyva toimintakyky seka aktiiviset sosiaaliset suhteet. Nain ollen asia-
kaslahtoisyys ikaantyneiden palveluissa on tarkeaa, silla se yllapitaa ja tukee ikaantyneen
tietoisuutta itsestaan, identiteettia seka yhteytta yhteisoon (Olsbo- Rusanen & Vaananen-
Sainio 2003:7).

Ikaantyneiden yksinaisyyteen liittyy elamanlaatu. Elamanlaadun maarittely on vaikeaa, silla
se merkitsee jokaiselle ihmiselle eri asioita eika siihen loydy yhteisesti hyvaksyttya mittaria
tai maaritelmaa. Kasitys hyvasta elamasta on aikaan ja kulttuuriin sidottu. (Huusko, Pitkala &
Strandberg 2006: 9.) Elamanlaatua maarittaa kulttuurin lisaksi vallitsevat arvot seka yhteis-
kunnassa tapahtuvat muutokset ((toim.)Sarviméaki & Syrén 2005:2). Hyva elamanlaatu on jo-
kaisen ihmisen kokemusperainen maaritelma ja esimerkiksi ikaantyneen tai vammaisen koke-
mus hyvasta elamanlaadusta voi ulkopuolisen arvioijan mielesta olla taysin painvastainen.
Tulee ottaa huomioon, etta jokainen ihminen suhteuttaa omaa terveyttaan ikaisiinsa ja arvioi
toimintakykyaan ja tarpeitaan ymparistoon verrattuna. (Huusko ym. 2006:24.) Professori Jyri
Jyrkama maarittaa iakkaan elamanlaadun "tilanteelliseksi eheydeksi” ja tilanteeksi, jossa
hyvan elaman aineelliset ja sosiaaliset edellytykset ovat olemassa((toim.) Sarvimaki & Syrén
2005:4). Tutkimuksissa on huomattu, etta ikaantyneiden elamanlaatuun vaikuttavat erityisesti

kokemusperainen yksinaisyys, masennus seka suru (Huusko ym.2006:26). Ikaantyneiden ela-
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man laatuun sidoksissa ovat myos kokemukset tarpeellisuuden tunteesta, mielekas tekeminen
seka merkitykselliset roolit (Huusko ym. 2006:27). lkaantyneiden elamanlaatua parantaa asu-
misolojen, itsenaisen selviytymisen seka palveluiden kehittaminen. Kehittamisessa tulee ko-
rostaa asiakaslahtoisyytta, asuntojen esteettomyytta, palveluiden saatavuutta seka yhteistyon

parantamista. (Kruus-Niemela ym. 2009:9.)

Toimintakyky alkaa alentua 75- 80 vuoden iassa ja pidempaan sailyva toimintakyky auttaa
ikaantyvia selviamaan pidempaan omassa kodissa (Olsbo- Rusanen & Vaananen- Sainio
2003:8). Toimintakyky maaritellaan fyysiseksi, psyykkiseksi tai sosiaaliseksi toimintakyvyksi.
Fyysinen toimintakyky sisaltaa esimerkiksi kyvyn suoriutua paivittaisista toiminnoista taikka
jonkin yksittaisen elimen toimintakyvyn. Psyykkinen toimintakyky on monialueinen, mutta sita
voidaan arvioida selvittamalla loytyyko sairauksia, kuten masennusta tai muistihairiota. Sosi-
aalisella toimintakyvylla voidaan tarkoittaa esimerkiksi laheisten ja muiden sosiaalisten kon-
taktien laadukkuutta ja maaraa taikka elamanvoimavaroja ja -mielekkyytta. ( Holma & Hakki-
nen 2004:12.) Toimintakykya voi heikentaa yksinaisyys ja asuinympariston seka asunnon lii-
kuntaesteet. Elamisen kannalta liikkumisympariston esteet aiheuttavat vaikeutta ikaantyneel-
le saavuttaa palveluita ja sosiaalisia kontakteja. Liikkumisymparisto voidaan ajatella olevan
monien tekijoiden summa. Lahtokohtina toimivat kaupunkisuunnittelu ja kaavoitus, jotka
maarittavat palveluiden ja asumisen sijainnin. Juuri ympariston ominaisuudet, matkojen pi-
tuudet seka liikennepalveluiden helppous ratkaisevat ikaantyneen itsenaista selviytymista.

(Kaakinen, Kinnunen, Ruonakoski & Somerpalo 2005:3,19,20.)

Elamanlaatua lisaa mahdollisuus asua omassa kodissa. Ikaantyneen elamanhallintaa lisaa toi-
mintakykyyn sovellettu ymparisto, joka tukee ikaantyneen kotona selviytymista. Elamanhal-
linnan ja arjesta selviytymisen tunne lisaa elamanlaatua, mika puolestaan ehkaisee yksinai-
syytta ja nain ollen ennaltaehkaisee laitoshoitoa. Suomessa ikapolitiikan tavoitteena on ollut
1970-luvulta lahtien tukea ikaantyneita asumaan omassa kodissa, tutussa ymparistossa omais-
ten ja sosiaalisen verkon ymparoimana. (Stakesin asiantuntijoiden vastauksia kysymyksiin
vanhustenhuollosta ja hoitotakuusta 2006:8.) Useissa suomalaisissa ja kansainvalisissa tutki-
muksissa on tullut ilmi, etta ikaantyneet haluavat asua omassa kodissa mahdollisimman pit-
kaan. Se edellyttaa sita, etta ikaantynyt tuntee olonsa turvalliseksi ja hanella on tarpeeksi
tietoa siita, mihin han voi ottaa yhteytta tarvitessaan tukea ja apua. (Holma & Hakkinen
2004:9.) Kotona asumisen mahdollisuus pitkaan ei ole ainoastaan ikaantyneen toive vaan myos
kuntien tavoite, silla se mahdollistaa suuria kustannussaastoja (Kaakinen ym. 2005:23). Omas-
sa kodissa asumisen turvaamista varten on saatavana kotihoidon palveluita. Palveluita varten
maaritetaan ikaihmisen hoito- ja palvelusuunnitelma. Suunnitelman tavoitteena on edistaa
asiakaslahtoista kuntoutustyota, ikaihmisten kotona asumista seka arvioinnin kehittamista
palvelujarjestelmassa. (Haverinen & Paivarinta 2002:5.) Eniten iakkaat tarvitsevat apua ruo-

anlaitossa, kotitoiden tekemisessa, peseytymisessa seka asioimisessa esimerkiksi kaupassa tai
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apteekissa (Stakesin asiantuntijoiden vastauksia kysymyksiin vanhustenhuollosta ja hoitota-
kuusta 2006:24).

Ikaihmisten hoito- ja palvelusuunnitelma tuo laatua vanhustyohon. Suunnitelman kautta asia-
kas saa tietoa tarjolla olevista palveluista ja mahdollisuuksistaan eri palveluihin. Ikaihmisten
hoito- ja palvelusuunnitelma mahdollistaa iakkaan asiakkaan fyysisen ja psyykkisen tilan seu-
rannan seka ennalta ehkaisevan kuntouttavan toiminnan. Yhdessa palvelun lahituottajan kans-
sa suunniteltu ja kirjattu, ajan tasalla oleva suunnitelma auttaa luomaan asiakkaalle koke-
muksen tasa-arvoisesta kohtelusta seka oikeusturvasta. (Haverinen & Paivarinta 2002:5, 18.)
Ikaihmisten hoito- ja palvelusuunnitelma toimii takuuna iakkaalle hyvista palveluista ja hoi-
don jatkuvuudesta seka toimii tyontekijan apuna ja tukena. Yhdessa asiakkaan kanssa kirjattu
suunnitelma vahentaa vaarinkasityksia ja auttaa niiden selvittelyssa. Osaltaan selkea kirjalli-
nen suunnitelma ehkaisee tyontekijoiden paallekkaista tyontekoa. Palvelusuunnitelma toimii
tukena sosiaali- ja terveystoimen asiakaslahtoisessa toimintatavassa ja kustannusten hallin-
nassa, silla palvelusuunnitelma ehkaisee ikaantyneiden ajautumista suunnittelemattomille

tutkimus- tai hoitojaksoille. (Haverinen & Paivarinta 2002:17,18.)

Ikaantyneen elamanlaatua lisaa varhainen puuttuminen avuttomuuden ja parjaamattomyyden
tunteeseen kotona. Elamanlaatua lisaa myos iakkaan fyysisten voimavarojen tukeminen. (Ols-
bo- Rusanen & Vaananen- Sainio 2003:31.) lkaihmisten hoito- ja palvelusuunnitelma toimii
asiakaslahtoisyyden tukena ja silloin, kun palvelusuunnitelma laaditaan ja toteutetaan suosi-
tusten mukaan, toteutuu ikaantyneiden oikeus saada arvostavaa kunnioittavaa kohte-
lua(Haverinen & Paivarinta 2002:13). Vahaiset virikkeet ilmenevat iakkailla pahan olona, ala-
vireisyytena ja jopa masennuksena (Airila 2005:2). Viriketoiminta lisaa iakkaan sosiaalisia
yhteyksia ja ehkaisee yksinaisyytta ja nain ollen parantaa elamanlaatua. Melko pienilla asioil-
la, kuten lehden lukemisella, musiikilla tai sosiaalisella vuorovaikutuksella voidaan tuottaa
huonokuntoisille ikaantyneille hyvaa oloa. (Airila 2005:17.) Viriketoiminta aktivoi ikaantyneita

ja vaikuttaa positiivisesti sairauksien aiheuttamiin oireisiin (Kruus- Niemela ym. 2009:16).

Ikaantyneiden elamanlaatua halutaan mitata, silla elamanlaadun mittaamisella voidaan saada
selvyytta hoitojen ja kuntoutuksen vaikuttavuudesta (Huusko ym. 2006:36). lkaantyneiden
palveluihin laatua voitaisiin saada tuottamalla mittari, joka selvittaisi osa-alueita kuten, au-
tonomia, elamanhallinta, valinnan mahdollisuudet, avun saanti ja sen laatu seka yksityisyys.
Naihin osa-alueisiin vaikuttamalla ja kiinnittamalla huomiota voitaisiin kehittaa ikaantyneiden
palveluita. (Huusko ym. 2006:37.) Edella mainitut osa-alueet tulevat heikosti esiin useimmista
mittareista, jolloin ikaantyneille sopimattomien mittareiden kaytto saattaa asettaa ikaanty-

neet epaedulliseen asemaan jaettaessa terveydenhuollon resursseja (Huusko ym. 2006: 38).
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4 PAIVATOIMINTA IKAANTYNEIDEN TOIMINTAKYVYN TUKENA

Ikaihmisten toimintakykya yllapitava toiminta voidaan ajatella olevan sosiaali- ja terveyden-
huollon tarjoamia ennaltaehkaisevia palveluita. Ennaltaehkaisy voidaan jakaa primaari- ja
sekundaari preventioon, josta primaaripreventio tarkoittaa ennen sairauksien ja toimintaky-
vyn heikkenemista tapahtuvaa toimintaa. Sekundaaripreventiolla tarkoitetaan toimintakyvyn
ja sairauksien ilmenemisen jalkeen tapahtuvaa olemassa olevien ongelmien hallinnointia. (
Blomqvist & Hovila 2005b:20,23.) Paivatoiminta on seka primaari- etta sekundaaripreventio-

toimintaa.

Paivatoiminta toimii laitoshoidon ja kotihoidon valimaastossa ja se on yksi tarkeimmista avo-
palveluja tukevista toiminnoista. Paivatoiminta osaltaan ehkaisee ikaantyneiden laitoshoidon
tarvetta, silla paivatoiminnan tavoitteena on yksilollinen toimintakykya yllapitava toiminta.
(Kruus- Niemela ym. 2009:16.)

Selvitysten mukaan paivatoiminta tuo ikaantyneiden arkeen rytmia ja vaihtelua. Paivatoimin-
takeskusten tulisi olla kodinomaisia, tilavia seka valoisia, jotta ikaantyneet viihtyisivat hyvin.
Mahdollisuus ulkoiluun paivatoiminnan tiloista esimerkiksi terassilla lisasi viihtyvyytta ikaan-
tyneiden mielesta. Selvitysten mukaan viihtyvyytta maarittaa myos kuljetuspalveluiden toimi-
vuus. Sosiaalisuutta paivatoiminnassa selvitysten mukaan edistavat yhteishengen seka saman-
arvoisuuden tunne, kiireeton ilmapiiri seka ajan ja huomioin saaminen henkilokunnalta.
(Kruus- Niemela ym.2009: 54,56.) Tarkeinta selvitysten mukaan paivatoiminnassa ovat yhtei-
sollisyyden tunne, toimintakyvyn yllapitaminen esimerkiksi ulkoilun avulla seka tunne henkilo-

kunnan aidosta valittamisesta ja ammattitaidosta (Kruus- Niemela ym. 2009:54,55).

Oikeanlaiset apuvalineet tukevat ikaantynytta itsenaiseen toimintaan ja parantavat liikkumis-
varmuutta. lkaantyneita tulisi tukea apuvalineiden kayttoon ja niita pitaisi olla helposti saa-
tavilla paivatoimintakeskuksissa. Henkilokunnan tulisi suhtautua apuvalineisiin ennaltaehkai-
sevana toimintana. (Kruus- Niemela ym. 2009:70,71.) Selvitysten mukaan eri paivatoiminta-
keskusten henkiloston mielesta kuntoutumista tukevia tekijoita ovat esimerkiksi mahdollisuus
osallistua erilaisiin toimintoihin kuten itsenaiseen liikkumiseen seka ulkoiluun. Saunominen,
peseytyminen, keittiotoiminta seka tanssi olivat esimerkkeja henkilokunnan mielesta toimin-

takykya tukevista toiminnoista. (Kruus- Niemela ym. 2009:98.)

Ikaihmisten toimintakykya yllapitavaan ryhmatoimintaan kannattaa panostaa, silla se lisaa ja
yllapitaa ikaantyneiden sosiaalisia kanssakaymisia ja samaan aikaan ryhmamuotoinen kuntou-
tus on kunnalle edullista jarjestaa yhtaaikaisen suuren asiakasryhman palvelemisen mahdolli-
suuden vuoksi. Aktiivisen ryhmatoiminnan on todettu vahentavan masennuksen oireita riip-

pumatta ryhman tuomintamuodoista - tai tavoista. (Blomqvist & Hovila 2005b: 22.) Suljetulla
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ryhmalla on todettu olevan enemman hyotyvaikutuksia kuin avoimella ryhmalla. Suljetulla
ryhmalla tarkoitetaan ryhmaa, jonka jasenet sailyvat samana. Suljetussa ryhmassa syntyy
luottamusta, tunteita ja elamyksia ryhmanjasenien kesken, ja on nain ollen kuntoutustavoit-
teen, joka liittyy sosiaalisiin kanssakaymisiin, kanssa yhtenainen. Ryhman jasenilta suljettu
ryhma vaatii halua osallistua toimintaan ja sitoutua tavoitteeseen henkilokohtaisella tasolla.
(Blomqvist & Hovila 2005b:22, 23.)

Ryhmatoiminnan onnistuminen edellyttaa ammattitaitoista ryhmanohjaajaa. Laadukkaiden
ryhmakuntoutuspalveluiden jarjestamiseksi henkilokunnalle tarvitaan koulutusta. Vanhustyon
keskusliiton projektityo on tuottanut koulutusmallin, jota apuna kayttaen pystytaan luomaan

ammattitaitoisia ryhmakuntoutusohjaajia. (Blomqvist & Hovila 2005a:27.)
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5  SELVITYKSEN TARKOITUS JA TUTKIMUSKYSYMYKSET

Selvityksen tarkoituksena on tuottaa tietoa Vantaan paivatoiminnan asiakkaiden palvelutyyty-
vaisyydesta paivatoiminnan henkilostolle ja johdolle vuonna 2008- 2009 toteutetusta kehitta-
mistyosta. Vuonna 2008 on tehty vastaava palvelutyytyvaisyysselvitys, jonka tuloksia voidaan
verrata taman selvityksen tuloksiin. Tarkoituksena on verrata kyselyiden tuloksia toisiinsa ja

poimia eroavaisuudet.

Opinnaytetyon tavoitteena on selvittaa Vantaan paivatoiminnan asiakkaiden tyytyvaisyytta

palvelunlaatuun. Laatua mitattiin asiakastyytyvaisyyskyselylla, johon asiakkaat vastasivat joko

itse tai avustajan avulla.

Tutkimuskysymykset

1. Millaisena asiakkaat kokevat palveluiden saatavuuden?

2. Millaisena asiakkaat kokevat henkilokunnan ammatillisuuden?

3. Millaisena asiakkaat kokevat palveluiden yksilollisyyden?

4. Millaisena paivatoiminnan asiakkaat kokevat paivatoiminnan sisallon?

5. Millaisena asiakkaat kokevat yhteyden terveyteen?

Lisaksi kuvataan asiakkaiden tyytyvaisyytta viriketoimintaan seka heidan nakemyksiaan ter-

veytensa muutoksista.
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6  OPINNAYTETYON TUTKIMUSYMPARISTO JA SELVITYKSEN TOTEUTUS

6.1 Vantaan ikaantyneiden palvelut ja paivatoiminta

Vantaan kaupungin ikaihmisten palvelut jarjestetaan asukkaille heidan tarpeidensa mukaan.
Tarpeiden maarittaminen tapahtuu yleensa palveluja tarvitsevan kotona ja se tapahtuu vii-
meistaan seitseman paivaa asiakkaan yhteydenoton jalkeen. Arvioinnissa maaritetaan asiak-
kaan taustatietoja seka kokonaisvaltaista elamantilannetta ja sen pohjalta laaditaan palvelu-
suunnitelma. Tama voi sisaltaa useita eri palveluita ja ne kaikki kirjataan ylos, jolloin muo-
dostuu palvelusuunnitelma. Palveluita ovat esimerkiksi kotihoidon eri palvelut, tukipalvelut,
palvelutaloasuminen, hoivapalvelut taikka omaishoidontukipalvelut. Lain mukaan 75 vuotta
tayttaneilla on sosiaalihuoltolain mukaan lakisaateinen oikeus palveluiden tarpeen kartoitta-

miseen seka palveluiden saamiseen. (lkaihmisten palveluopas 2008- 2009.)

Vantaalla on maaritetty vanhus- ja vammaispalveluiden strategia 2009. Visiossa tavoitteena
on tuottaa yksilollisia palveluratkaisuja seka hyvinvointia. Toiminta-ajatuksena on tarjota
kotona asumista tukevia laadukkaita palveluja ja toimivia ratkaisuja. Toimintakyvyn ja ter-
veyden edistaminen on tarkea osa toiminta-ajatusta. Vantaan kaupungin visiona on olla edel-
lakavija vanhus- ja vammaispalveluissa ja sita ajatellen tavoitteena on olla avoimia ja edis-
tyksellisia palveluiden tuottamisessa. Vuosien 2009-2011 strategisiksi tavoitteiksi on asetettu
ikaihmisten turvallinen asuminen omassa kodissa ja vanhusten akuutin hoidon seka kuntoutuk-
sen kehittaminen. Nama tavoitteet tulisi saavuttaa ammatillisten vakinaisten tyontekijoiden
avulla kayttaen toimivaa palveluohjausta hyvaksi ja ottamalla yhteinen vastuu vanhuksista.

(Vanhus- ja vammaispalveluiden strategia 2009.)

Vantaalla asuu noin 195 000 ihmista. Naista useampi kuin joka kymmenes on yli 64-vuotias.
Vantaalla yli 75-vuotiaista melkein kaksi kolmasosaa ja yli 85-vuotiaista noin kolme neljasosaa
on naisia. Alueellisesti vuonna 2009 Myyrmaen suuralueella asui eniten yli 65-vuotiaita, mutta
ikaantyneiden maara on kasvanut melko tasaisesti koko kaupungissa. Vuosittain Vantaalla
kuolee noin 1 000 ihmista ja naista yli puolet on yli 70-vuotiaita. (Calenius & Parviainen 2009:
1, 4, 5, 6, 16.) Vantaalla kuntoutustoimintaan meni vuonna 2008 reilut 7 milj. euroa ja tule-
vaisuudessa menojen uskotaan kasvavan, silla ikaantyneiden maara kasvaa. Huonokuntoisten
ikaantyneiden kotona asumisen tukeminen vaatii suuria rahamaaria apuvaline- ja terapiapal-

veluihin. (Sosiaali- ja terveydenhuollon toimintakertomus 2008:35.)

Paivatoimintaan ikaantynyt voi hakeutua oma-aloitteisesti ottamalla yhteytta esimerkiksi
terveydenhuollon ammattilaiseen tai ottamalla suoraan yhteytta paivatoimintakeskukseen
(Leinonen & Vesilahti 2008:2). Paivatoimintakeskuksessa toiminnanohjaaja arvioi asiakkaan

palveluntarpeen, sopivuuden seka kriteerien tayttymisen paivatoimintaan. Toiminnanohjaajan
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vastuulla on oman alueensa paivatoiminnan koordinointi ja asiakasprosessin seka moniamma-
tillisen tyoskentelyn sujumisen huolehtiminen. Ennen paivatoimintajakson alkua tehdaan asi-
akkaan kanssa yhdessa tavoitteet ja suunnitelma jaksolle. (Annanmaki, Auerkari, Kinnunen,
Korhonen, Laine, Lappalainen, Paukkunen, Tillstrom- Sinkko & Vilen 2007:4.) Paivatoiminnas-
sa kaydaan esimerkiksi kolmen kuukauden ajan kerran viikossa, jonka jalkeen asiakkaan kans-
sa yhdessa tehdyn suunnitelman pohjalta arvioidaan toteutunut paivatoimintajakso. Arvioin-
nin yhteydessa selvitetaan onko tarvetta jatkaa heti uudelle paivatoimintajaksolle. (Annan-
maki ym. 2007:5.)

Paivatoiminnan palvelut toteutetaan Vantaalla ryhmamuotoisesti joko osa- tai kokopaivaises-
ti. Ryhmat profiloidaan asiakasmateriaalin mukaan ja nain saadaan tuotettua joustavia palve-
luita. Profiloinnin tavoitteena on mahdollistaa mahdollisimman korkea henkilokunnan osaami-
nen ja paivatoimintakeskuksien yhteistyon kautta ryhmien koko kapasiteetin hyodyntaminen.

Tavoitteena on, etta ryhmat ovat aina taynna. (Annanmaki ym. 2007:5.)

Paivatoiminnan tavoitteeksi on asetettu ikaihmisten, pitkaaikaissairaiden seka vammaisten
turvallinen asuminen mahdollisimman pitkaan omassa kodissa ja nain ollen laitoshoidon ennal-
taehkaisy. Paivatoiminta toimii myos osana omaishoidon tukemista. Paivatoiminta on asiak-
kaan voimavaroihin perustuvaa kuntouttavaa toimintaa. Paivatoiminta on moniammatillista
yhteistyota, jossa tulevaisuudessa Vantaalla toimii toiminnanohjaaja, sairaanhoitaja, ohjaaja
seka muita ammattilaisia. Vantaalla paivatoiminta on erityisesti suunnattu kotona asuville
ikaantyneille, joiden sosiaalinen, psyykkinen, fyysinen tai kognitiivinen toimintakyky on vaa-
rantunut tai vaarassa alentua (Annanmaki ym.2007:3).Helsingissa paivatoiminta on erityisesti
suunnattu muistisairaiden seka omaishoidettavien asiakkaiden kotona asumisen tukemi-

seen(Paivatoimintayksikdiden palvelut 2009).

Vantaalla paivatoiminta on suunnattu erityisesti kotona asuville ikaantyneille, joiden sosiaali-
nen, psyykkinen, fyysinen tai kognitiivinen toimintakyky on vaarantunut tai vaarassa alentua
(Annanmaki ym. 2007:3).

6.2 Selvityksen aineistonkeruu

Aineisto kerattiin asiakaspalautteena Vantaan paivatoiminnan asiakkailta. Lomakkeena toimi
asiakastyytyvaisyytta mittaava kyselyn sovellus, joka perustuu Ihmislaheisen hoidon mittariin.
Ihmislaheisen hoidon mittari on alun perin kehitetty Kuopion yliopistollisessa sairaalassa (Roi-
ne, Toyry & Vehvilainen- Julkunen 1998:15). Asiakastyytyvaisyytta mittaavan kyselyn sovellus
on muokattu Laurea- ammattikorkeakoulussa selvittamaan paivatoiminnan asiakastyytyvai-

syytta. Samalla mittarilla toteutettiin selvitys vuonna 2007.
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Lomake muodostui avoimista kysymyksista, monivalintakysymyksista seka Likertin asteikolla
viisiportaisista kysymyksista. Kysely on jaoteltu eri osa-alueita mittaaviin osioihin. Asiakkai-
den tyytyvaisyytta palveluiden saatavuuteen kartoitettiin ensimmaisessa osiossa kysymyk-
sin(1.1- 1.4). Toisessa osiossa kysymyksilla A2.1 - B2.5 kartoitettiin henkilokunnan ammatilli-
suuteen liittyvaa tyytyvaisyytta. Kolmannessa osiossa selvitettiin tyytyvaisyytta palveluiden
yksilollisyyteen kysymyksilla 3.1-3.6. Kysymyksilla 4.1-4.4 ja 5 kartoitettiin tyytyvaisyytta
paivatoiminnan sisaltoon. Paivatoiminnan yhteytta asiakkaan toimintakykyyn, mielialaan,
sosiaaliseen vuorovaikutukseen seka elaman merkityksellisyyteen mitattiin Vantaan vanhus- ja
vammaispalveluiden henkiloston liittamalla osiolla kyselyn loppupuolella olevalla erillisella

osiolla.

Kyselyn lopussa oli kohta jossa asiakkaan tuli arvioida paivatoiminnan kokonaisuutta kouluar-
vosanalla seka kaksi avointa kohtaa joihin asiakas sai vapaasti kirjoittaa palautetta.

Kysely suoritettiin syyskuun 2009 aikana ja vastaukset palautuivat Yliopettaja Anne Vesterisel-
le lokakuun 2009 aikana. Jaettujen lomakkeiden kokonaismaara ei ole tiedossa. Kyselylomak-
keisiin vastasi yhteensa 164 asiakasta, mutta 15 niista jouduttiin hylkaamaan, silla yli puoliin
kysymyksista ei ollut vastattu. Vastauksia palautui Hakunilan-, Suopursun-, Metsonkodin- seka
Myyrinkodin paivatoimintakeskuksista. Leiritien paivatoimintakeskus ei osallistunut kyselyyn,
silla tulosten luotettavuus olisi ollut kyseenalainen, koska Leiritien asiakkaina on paljon muis-
tihairioita sairastavia. Tutkimuslupaa ei tarvittu, silla ensimmaisen otannan alussa oli sovittu

etukateen kyselyn toisinnasta.

6.3 Aineiston kasittely ja analysointi

Aineiston maaralliset tulokset kirjattiin SPSS for Windows 16.0 -ohjelmistoon. Tuloksista luo-
tiin havaintomatriisin, jonka avulla tuloksia pystyi havainnollistamaan erilaisin taulukoin.
Aineistoa muokattiin ja kasiteltiin, jotta tulokset olisivat luotettavia. Tuloksista poistettiin
esimerkiksi merkityksettomat vastaukset, kuten vastausvaihtoehto ”en osaa sanoa”, jotta
tuloksista saataisiin vastauksia, jotka arvioivat tyytyvaisyytta. Prosenttiluvut pyoristettiin
kokonaisluvuiksi ja muuttujien arvoja luokiteltiin ja luokittelu suoritettiin esimerkiksi vastaa-
jien taustamuuttujissa ian luokittelussa. lkaluokkia muodostui nelja: 64-vuotiaat tai nuorem-

mat, 65-74-vuotiaat, 75-84-vuotiaat seka 85-vuotiaat tai vanhemmat.

Laadullinen aineisto analysoitiin yksinkertaisesti luokitellen. Aluksi kirjattiin yksitellen ylos
erilliselle paperille asiakkaiden vastaukset ja naista vastauksista muodostettiin samaa tarkoit-
tavien vastauksien ryhmia. Ryhmat esitetaan tuloksina, ja havainnollistamiseksi on nostettu

muutamia esimerkkeja aineistosta.



26



27

7  TULOKSET

7.1 Asiakkaiden taustatietoja

Kyselyyn vastasi yhteensa 164 paivatoiminnan asiakasta. Naista 15 lomaketta jouduttiin hyl-
kaamaan, silla yli puoliin kysymyksista ei ollut vastattu. Kaikki hylatyt lomakkeet olivat asiak-
kaiden itsensa vastaamia. Todellinen vastaajamaara oli 149 paivatoiminnan asiakasta. Vastan-
neista 86 (58 %) oli naisia ja 63 (42 %) oli miehia. Taulukosta 1 nahdaan vastaajien maara pai-
vatoimintakeskuksittain. Eniten vastauksia palautui Metsonkodin paivatoimintakeskuksesta
(fr=47;32 %)ja vahiten niita palautui Myyrinkodin paivatoimintakeskuksesta (fr=27;18 %). Leiri-
tien paivatoimintakeskus ei osallistunut kyselyyn, silla suurin osa paivatoiminnan asiakkaista
on dementiapotilaita, joille kyselyyn vastaaminen olisi ollut erittain haasteellista, eivatka

vastaukset olisi olleet luotettavia.

Taulukko 1: Kyselyyn vastanneet paivatoimintakeskuksittain

Paivatoimintakeskus .
Vastanneita( fr) |%
Hakunilan paivatoimintakes-
39 26,2
kus
Suopursun paivatoiminta-
35 23,5
keskus
Metsonkodin paivatoiminta-
47 31,5
keskus
Myyrinkodin paivatoiminta-
W P 27 18,1
keskus
Yhteensa 148 99,3
Ei vastausta 1 4
Yhteensa 149 100,0
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laltaan vastaajat olivat 55-100-vuotiaita. Taulukosta 2 nahdaan paivatoiminnan asiakastyyty-
vaisyys kyselyyn vastanneiden asiakkaiden ika luokiteltuna. Eniten vastaajia(fr=60) sijoittui

ikaluokkaan 75-84-vuotiaat. Yksi vastaaja ei ilmoittanut ikaansa.

Taulukko 2: Paivatoiminnan asiakkaat ikaluokittain

Ikaluokat Asiakkaat (fr)

64-vuotiaat tai nuoremmat |6

65 -74-vuotiaat 33
75- 84-vuotiaat 60
85-vuotiaat tai vanhemmat 149

Yhteensa 148
Vastaamatta 1

Vastaajista 143 (96 %) ilmoitti kayvansa paivatoiminnassa kerran viikossa ja 3 (2 %) vastaajaa
ilmoitti kayvansa paivatoiminnassa 2-3 kertaa viikossa. Yksikaan vastaaja ei ilmoittanut kay-
vansa paivatoiminnassa 4-5 kertaa viikossa. Vastaamatta kysymykseen jatti 3 (2 %) asiakasta.
Vastaajista 137 (92 %) viettaa aikaa paivatoimintakeskuksessa keskimaarin 6 tuntia tai enem-
man. Noin kymmenes (7 %) vastaajista viettaa paivatoimintakeskuksessa kerrallaan 2-4 tuntia.
Suurin osa kyselyyn vastanneista asiakkaista tarvitsi avustajan kyselyn vastaamiseen. Vastaa-
jista 109 (73 %) kaytti apunaan tyontekijaa tai opiskelijaa valintansa mukaan. Vastaajista 35
(24 %) kykeni vastaamaan kyselyyn ilman avustajaa. Kaksi (1 %) asiakasta kaytti avustajana

muuta henkiloa.

7.2 Palveluiden saatavuus

Palveluiden saatavuutta mitattiin kysymyksilla, jotka koskivat kuljettajan aikataulua, matkan
kestoa, yhteyden saamisen helppoutta seka toimintapaivan kestoa. Vastaajista 141 (95 %)
vastasi matkan olevan sopivan pituinen paivatoimintakeskukseen ja 134 (90 %) oli tyytyvainen
toimintapaivan pituuteen. Vastaajista 119 (80 %) oli tyytyvaisia kuljettajan aikataulujen tas-
mallisyyteen. Taulukosta 3 ilmenee, etta eniten keskihajontaa oli vaitteen ”Kuljettajan aika-
taulut ovat tasmallisia” kohdalla. Kuusi (4 %) vastaajaa oli jokseenkin eri mielta kuljettajan

aikataulujen tasmallisyydesta.
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Taulukko 3: Palveluiden saatavuus

‘ Vastanneiden
Kysymykset
ysymy lukumaara(fr) Ka Kh
Kuljettajan aikataulut ovat

146 3,77 ,509
tasmallisia
Matkan kesto on sopiva 147 3,93 ,364
Toimintapaivan pituus on

. 148 3,89 378

sopiva
Henkildkuntaan on tarvitta-

119 3,89 476
essa helppo saada yhteytta

4=Taysin samaa mielta, 3= Jokseenkin samaa mielta, 2=Jokseenkin eri mielta,

1= Taysin eri mielta

Avoimessa kohdassa tuli ilmi etta erimielisyytta kuljettajan aikataulujen tasmallisyydessa

aiheutti kotiinkuljetus.
”Noutoajat vaihdelleet (kuljettajan vaihtuessa). Kotiinkuljetus vdhdn epdmdd-
rdisin ajoin (koulukuljetukset ehkd syynd?).” (lomake nro 39)

”Kotiinldhtbaika pitdisi olla paremmin sovittavissa.” (lomake nro 86)

Avoimessa kohdassa asiakkaat kertoivat kokeneensa hieman hankaluutta yhteyden saamisessa

paivatoimintakeskukseen.
”Aamulla soitettu puhelu mennyt vastaajaan.” (lomake nro 94)
Kuljetusten aikataulut seka matkan kesto koettiin jonkin verran epamukavina.
”Ensimmdisend otetaan kyytiin, matka on pitkd, ldhto jo ennen puolta kahdek-

saa.” (lomake nro 120)

”Onko mahdotonta aloittaa aamulla myohemmin?” (lomake nro 147)



30

Taulukosta 4 tarkasteltaessa asiakkaiden tyytyvaisyytta palveluihin paivatoiminta keskuksit-
tain tulee ilmi, etta eniten hajontaa tulee kohdassa, jossa kysytaan yhteyden saamisen help-
poutta. Tyytyvaisimpia palveluiden saatavuuteen olivat Metsonkodin paivatoimintakeskuksen

asiakkaat.

Taulukko 4: Tyytyvaisyys palveluiden saatavuuteen paivatoimintakeskuksittain, taysin samaa

mielta olevat

Paivatoimintakeskus | Hakunila Suopursu Metsonkoti | Myyrinkoti
(vastanneita | (vastanneita | (vastanneita | (vastanneita
fr=39) fr=35) fr=47) fr=27)

Aikataulujen tas- fr=30 fr=30 fr=33 fr=25

mallisyys

Matkan kesto on fr=35 fr=34 fr=45 fr=26

sopiva

Palvelupaivan pi- fr= 34 fr= 31 fr= 46 fr=22

tuus on sopiva

Yhteydensaannin fr=24 fr=31 fr=39 fr=18

helppous

Taulukosta 5 tulee ilmi, etta Hakunilan paivatoimintakeskuksen asiakkaat olivat tyytymatto-
mimpia palveluiden saatavuuteen. Hakunilan asiakkaat arvioivat yhteyden saamisen olevan
vaikeampaa verrattaessa muihin paivatoimintakeskuksiin. Hakunilan asiakkaista 3 arvioi mat-
kan olevan hieman liian pitka. Eri mielisyytta jokaisessa paivatoimintakeskuksessa aiheutti
vaite aikataulujen tasmallisyydesta. Hakunilan asiakkaista jopa 3 oli jokseenkin eri mielta

vaitteen kanssa.



Taulukko 5: Tyytymattomyytta palveluiden saatavuuteen ilmaisevat asiakkaat paivatoiminta-

keskuksittain

Paivatoimintakeskus | Hakunila Suopursu Metsonkoti | Myyrinkoti(
(vastanneita | (vastanneita | (vastanneita | vastanneita
fr=39) fr=35) fr=47) fr=27)

Aikataulujen tasmal- | Jokseenkin | Jokseenkin | Jokseenkin | Jokseenkin

lisyys

eri mielta 3

eri mielta 2

eri mielta 1

eri mielta 1

Matkan kesto

Taysin eri
mielta 1,
Jokseenkin

eri mielta 2

Palvelupaivan pituus

Jokseenkin

eri mielta 1

Jokseenkin

eri mielta 1

Jokseenkin

eri mielta 1

Yhteydensaannin Taysin eri Taysin eri
helppous mielta 1, mielta 1
Jokseenkin
eri mielta 2
7.3 Henkilokunnan ammatillisuus

Henkilokunnan ammatillisuutta mitattiin kysymyksilla tyontekijoiden ammatillisuudesta seka
kuljettajan ammatillisuudesta. Lahes kaikki vastanneista(fr=146;98 %) arvioivat tyontekijat
ystavallisiksi ja palvelualttiiksi(fr=145;97 %). Asiakkaista 131 (88 %) koki tyontekijoiden arvos-
tavan heita. Tyontekijat arvioitiin kuuntelevaisiksi(fr=138; 93 %) ja asiakkaat kokivat voivansa

luottaa heihin(fr=139; 93%). Taulukosta 6 selviaa, etta keskihajonta oli melko vahaista.
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Taulukko 6: Tyontekijoiden ammatillisuus

Vastaajien
Kysymykset lukumaa-

ra(fr) Ka Kh
Tyontekijat ovat ystavallisia 149 3,9799 ,14093
Tyontekijat ovat palvelualttii-

148 3,9797 , 14140
ta
Tyontekijat osoittavat arvos-

140 3,9357 ,24614
tusta minua kohtaan
Tyontekijat kuuntelevat mi-

146 3,9452 ,22836
nua
Voin taysin luottaa tydnteki-
e 147 3,9456 ,22762
jOihin

4=Taysin samaa mielta, 3= Jokseenkin samaa mielta, 2=Jokseenkin eri mielta,

1= Taysin eri mielta

Tarkasteltaessa tyontekijoiden ammatillisuutta paivatoimintakeskuksittain ilmeni etta Ha-
kunila ja Suopursun paivatoimintakeskuksen asiakkaista muutamat olivat ”jokseenkin samaa
mielta” vaitteesta “Tyontekijat kuuntelevat minua”. Eniten ”jokseenkin samaa mielta” vas-
tauksia(fr=9;6 %) sai vaite ”"Tyontekijat osoittavat arvostusta minua kohtaan”. Nama vastauk-

set jakautuivat paivatoimintakeskuksittain tasaisesti.

Paivatoiminnan asiakkaat arvioivat kuljettajan ystavalliseksi(fr=142;95 %) ja palvelualttiik-
si(fr=138;93%). Kuljettajan arvioitiin osoittavan arvostusta melko paljon(fr=119;80 %). Asiak-
kaat kokivat kuljettajan kuuntelevan heita melko hyvin(fr=125;84 %) ja kuljettaja arvioitiin
luotettavaksi(fr=141;95 %). Taulukosta 7 selviaa, etta eniten keskihajontaa oli vaitteiden
”kuljettaja osoittaa arvostusta minua kohtaan” ja “kuljettaja kuuntelee minua” kohdalla.
Tarkemmin tarkastellessa selvisi, etta Metsonkodin asiakkaista yksi arvioi olevansa jokseenkin
eri mielta kuljettajan ystavallisyydesta ja yksi oli eri mielta kuljettajan osoittamasta arvos-
tuksesta. Yksi Hakunilan asiakas oli jokseenkin eri mielta vaitteen ”kuljettaja kuuntelee mi-

nua” suhteen.
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Taulukko 7: Kuljettajan ammatillisuus

Vastaajien
Kysymykset lukumaa-

ra(fr) Ka Kh
Kuljettaja on ystavallinen 147 3,9592 ,23047
Kuljettaja on palvelualtis 144 3,9583 ,20052
Kuljettaja osoittaa arvostusta

) 133 3,8872 ,34055

minua kohtaan
Kuljettaja kuuntelee minua 138 3,8986 ,32622
\/oin taysin luottaa kuljetta-
] 146 3,9658 ,18249
jaan

4=Taysin samaa mielta, 3= Jokseenkin samaa mielta, 2=Jokseenkin eri mielta,

1= Taysin eri mielta

7.4  Palveluiden yksilollisyys

Yksilollista palvelua selvitettiin erilaisilla kysymyksilla asiakkaiden tarpeisiin, hyvinvointiin
seka elamantilanteen huomioimiseen liittyen. Osiossa mitattiin henkilokunnan ja asiakkaan
vuorovaikutuksen tasoa ja ohjaamisen tarpeellisuutta. Vastanneista suurin osa(fr=124;83 %) oli
tyytyvaisia yksilollisten tarpeiden huomioimiseen. Vain 91(61 %) vastaajaa oli sita mielta, etta
heidan ongelmansa tunnetaan. Yli puolet asiakkaista(fr=101;68 %) koki saavansa tarpeeksi
apua hyvinvointiin liittyvien tunteiden kasittelyssa. Vain hieman yli 61 % vastaajista koki tyon-
tekijoiden olevan tarpeeksi kiinnostunut heidan elamantilanteestaan kokonaisvaltaisesti. Suu-
sa tarkeista henkilokohtaisista asioista. Hieman yli 73 %(fr=109) oli sita mielta etta tyontekijat
ohjaavat heita huolehtimaan itsestaan. Taulukosta 8 selviaa, etta keskihajontaa palveluiden

yksilollisyydessa esiintyi paljon.
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Taulukko 8: Palveluiden yksilollisyys

Vastaajien

Kysymykset lukuméaara |Ka Kh
Tyontekijat huomioivat yksi-

] ] 137 3,8832 ,40340
I6lliset tarpeeni
Tyontekijat tuntevat ongel-

) 121 3,6942 ,58939

mani
Tyontekijat auttavat hyvin-
vointiini liittyvien tunteiden 124 3,7823 ,50301
kasittelyssa
TyoOntekijat ovat kiinnostunei-
ta elamantilanteestani riitta- 127 3,6142 , 73514

van kokonaisvaltaisesti

Voin keskustella tyontekijoi-
den kanssa tarkeista henki- 132 3,7803 ,58368
|6kohtaisista asioistani

TyoOntekijat ohjaavat ja tuke-
vat minua huolehtimaan 130 3,8077 ,48379

itsestani

4=Taysin samaa mielta, 3= Jokseenkin samaa mielta, 2=Jokseenkin eri mielta,

1= Taysin eri mielta

Tarkasteltaessa palveluiden yksilollisyytta yksikkokohtaisesti tuli ilmi, etta Hakunilan yksikos-
ta yksi asiakas taysin eri mielta vaitteen "Tyontekijat huomioivat yksilolliset tarpeeni” kans-
sa. Metsonkodista yksi vastaaja oli edella mainitun vaitteen kanssa jokseenkin eri mielta.
Vaitteen "Tyontekijat tuntevat ongelmani” suhteen taysin eri mielta oli yksi Suopursun asia-
kas ja jokseenkin eri mielta vastanneita loytyi muutama kaikista muista yksikoista paitsi Myy-
rinkodin paivatoimintakeskuksesta. Vaitteen, joka koski hyvinvointiin liittyvien tunteiden ka-
sittelya, kanssa taysin eri mielta oli yksi Hakunilan paivatoimintakeskuksen asiakas. Kyseinen
vaite sai vastauksia lahes yhta paljon arvoille ”taysin samaa mielta” ja ”jokseenkin samaa
mielta”. Eniten arvoja 1(="taysin eri mielta”) sai vaite “"Tyontekijat ohjaavat ja tukevat mi-
nua huolehtimaan itsestani”. Hakunilan yksikosta perati 3 vastaajaa oli taysin eri mielta vait-
teen kanssa. Muista yksikoista, paitsi Suopursun yksikosta, ”taysin eri mielta” vastauksia tuli 1
kappale jokaisesta. ”Jokseenkin eri mielta” vastauksia tuli 4 ja ne kaikki olivat Metsonkodin

paivatoimintakeskuksesta.



35

7.5 Paivatoiminnan sisalto

Tyytyvaisyytta paivatoiminnan sisaltoon selvitettiin erilaisin kysymyksin koskien avun saamista
seka sovittuja palveluita. Lisaksi esitettiin vaitteita koskien paivatoiminnan sisallon vastaa-
vuutta seka toimintapaivan hintaa. Lahes 92 % (fr=137) vastanneista koki saavansa tarvitse-
mansa avun tyontekijoilta. Suurin osa vastaajista(fr=107;72 %) koki saavansa kuntoutuspalve-
lut, joista on sovittu. Paivatoiminnan sisalto vastasi lahes kaikkien(fr=123;83 %) asiakkaiden
odotuksia. Lahes 72 % (fr=107) vastaajista oli sita mielta etta toimintapaivan hinta on sopiva.
Taulukosta 9 selviaa, etta keskihajontaa ilmeni jonkin verran ja eniten vaitteen "Toiminta-
paivan hinta vastaa sisaltoa” kohdalla. Tarkasteltaessa tyytyvaisyytta paivatoiminnan sisal-
toon paivatoimintakeskuksittain ilmeni, etta vaitteet "Paivatoiminnan sisalto vastaa odotuk-
siani” seka "Toimintapaivan hinta vastaa sisaltoa” kerasivat vastauksia arvoille 1 ja 2. Sisallon
vastaavuudelle annettiin muutamia kappaleita arvoja 2 jokaisessa yksikossa. Toimintapaivan
hinta sai ”taysin eri mielta” vastauksia Suopursun ja Metsonkodin yksikoista(fr=2). ”Jokseen-

kin eri mielta” vastauksia vaite toimintapaivan hinnasta sai jokaisesta yksikosta(fr=5).

Taulukko 9: Paivatoiminnan sisalto

Vastannei-
Kysymykset den
lukumaa-
ra(fr) Ka Kh
Saan tyontekijoilta tarvitse-
) 141 3,9716 , 16662
mani avun
Saan kaikki kuntoutuspalve-
o _ 116 3,9138 31121
lut, joista on sovittu
Paivatoiminnan sisaltd vas-
o 146 3,8014 ,49298
taa odotuksiani
Toimintapéivan hinta vastaa
) 130 3,7538 ,59795
sisaltoa

4=Taysin samaa mielta, 3= Jokseenkin samaa mielta, 2=Jokseenkin eri mielta,

1= Taysin eri mielta

Paivatoiminnan sisaltoa pyydettiin arvioimaan kouluarvosana-asteikolla. Kysymykseen vastasi
146 paivatoiminnan asiakasta. Arvot vaihtelivat valilla 5-10. Vastauksissa paivatoiminta arvioi-
tiin hyvaksi(Ka=8,5). Taulukosta 10 selviaa kouluarvosanojen jakaantuminen paivatoiminta-
keskuksittain. Taulukosta 10 selviaa, etta eniten arvoja sai hyva, toiseksi eniten kiitettava ja

kolmanneksi eniten erinomainen.
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Taulukko 10: Kouluarvosanojen jakaantuminen paivatoimintakeskuksittain

Kouluarvosana | Hakunila Suopursu Metsonkoti Myyrinkoti Yhteensa
Valttava fr=1 1

Heikko fr=2 fr=1 3
Tyydyttava fr=3 fr=4 fr=3 fr=2 12

Hyva fr=18 fr=14 fr=22 fr=10 64
Kiitettava fr=10 fr=4 fr=15 fr=5 34
Erinomainen fr=8 fr=10 fr=5 fr=8 31

5-5,5= Valttava, 6-6,5= Heikko, 7-7,5=Tyydyttava, 8-8,5=Hyva, 9-9,5=Kiitettava,

10=Erinomainen

7.6  Tyytyvaisyys paivatoiminnan virikkeisiin

Tassa osiossa pyrittiin selvittamaan asiakkaiden toiveita viriketoimintaan. Tyytyvaisimpia
oltiin liikuntatuokioihin, ulkoiluun seka yhteisiin keskusteluhetkiin. Taulukosta 11 selviaa,
etta eniten toivottiin lisaa yhteisia retkia, musiikkitilaisuuksia seka hengellisia tilaisuuksia.
Avoimessa kohdassa toivottiin mahdollisuutta kuntosalinkayttoon, tanssia, lisaa ulko- ja sisa-
peleja(esimerkkina nousi useammalta asiakkaalta bingo), lisaa ulkoilua seka lisaa yhteisia

keskusteluhetkia pienessa ryhmassa. Lisaksi yksi asiakas toivoi maalausryhman perustamista.

Taulukko 11: Tyytyvaisyys paivatoiminnan virikkeisiin

Asiakkaan mielipide ”olen tyyty- | “toivon ”en tar- Yhteensa
vainen” lisaa” vitse lain- | (fr)
Virikkeet (fr) (fr) kaan”
(fr)

Seurapelit fr=108 fr=21 fr=14 fr=143
Kasityo/askartelu fr=86 fr=33 fr=24 fr=143
Liikuntatuokiot fr=123 fr=19 fr=5 fr=147
Musiikkitilaisuudet fr=87 fr=43 fr=11 fr=141
Lukupiirit fr=88 fr=22 fr=30 fr=140
Erilaiset juhlat fr=73 fr=32 fr=20 fr=125
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Hengelliset tilaisuudet fr=63 fr=39 fr=39 fr=141
Ulkoilu fr=120 fr=18 fr=8 fr=146
Yhteiset keskusteluhetket fr=113 fr=27 fr=7 fr=147

3= Olen tyytyvainen, 2= Toivon lisaa, 1= En tarvitse lainkaan

Taulukosta 12 selviaa, etta eniten toiveita esittivat Hakunilan paivatoimintakeskuksen asiak-

kaat(fr=97). Hakunilan, Suopursun seka Metsonkodin yksikon asiakkaat toivoivat eniten lisaa

yhteisia retkia. Metsonkodin asiakkaat toivoivat eniten lisaa musiikkitilaisuuksia. Toiseksi eni-

ten toiveita Hakunilan yksikossa kerasi erilaiset juhlat ja hengelliset tilaisuudet. Suopursun

yksikossa toiseksi eniten toiveita kerasi kasityot/askartelu seka hengelliset tilaisuudet. Met-

sonkodissa toiseksi eniten toivottiin kasitoita/askartelua seka lahes yhta paljon toivottiin yh-

teisia retkia. Myyrinkodissa toiveita kertyi seuraavaksi eniten musiikkitilaisuuksille, erilaisille

juhlille seka hengellisille tilaisuuksille.

Taulukko 12: Toiveet paivatoimintakeskuksittain

Paivatoimintakeskus | Hakunila Suopursu Metsonkoti Myyrinkoti
(fr=toivojien | (fr=toivojien | (fr=toivojien | (fr=toivojien
Virikkeet maara) maara) maara) maara)
Seurapelit fr=7 fr=4 fr=7 fr=2
Kasityo/askartelu fr=7 fr=11 fr=12 fr=2
Liikuntatuokiot fr=5 fr=6 fr=3 fr=5
Musiikkitilaisuudet fr=13 fr=8 fr=16 fr=6
Yhteiset retket fr=18 fr=15 fr=11 fr=10
Lukupiirit fr=6 fr=4 fr=7 fr=5
Erilaiset juhlat fr=15 fr=5 fr=6 fr=6
Hengelliset tilai- fr=15 fr=11 fr=6 fr=6

suudet
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Ulkoilu fr=4 fr=8 fr=2 fr=4
Yhteiset keskuste- fr=7 fr=7 fr=9 fr=3
luhetket

Yhteensa fr=97 fr=79 fr=79 fr=49

7.7 Paivatoiminnan yhteys asiakkaan terveyteen

Asiakastyytyvaisyyskyselyn lopussa oli erikseen paivatoiminnan henkilokunnan liittama osio,
joka mittasi paivatoiminnan yhteytta asiakkaiden terveyteen. Taulukosta 13 voidaan havaita,
etta mielialan koetaan kohentuneen paivatoiminnan myota. Elaman merkityksellisyys on ko-
hentunut yli 45 % (fr=68) asiakkaista. Muut terveyden ulottuvuudet ovat pysyneet suurimmalla
osalla asiakkaista ennallaan. Eniten oli huonontunut asiakkaiden liikkuminen(fr=23;15 %). Met-
sonkodin asiakkaista valtaosa koki mielialansa parantuneen tai pysyneen ennallaan. Kukaan
Metsonkodista ei ilmoittanut mielialansa huonontuneen. Suurin osa Hakunilan yksikon asiak-
kaista koki elaman merkityksellisyyden parantuneen(fr=21), vain 1 asiakas koki merkitykselli-
syyden vahentyneen. Myyrinkodin asiakkaista kukaan ei ilmoittanut selviytymisen paivittaisis-
ta toiminnoista heikentyneen, vaan suurimmalla osalla selviytyminen oli pysynyt ennal-
laan(fr=16) tai parantunut(fr=9). Liikunnan kohdalla Myyrinkodin yksikon asiakkaat ilmoittivat
liilkkumisen pysyneen ennallaan(fr=14) ja lahes yhta moni(fr=12) ilmoitti lilkkumisen parantu-
neen.

Taulukko 13: Yhteys terveyteen

Asiakkaiden vastaus ”paran- | "ennal- | ”huo- Yhteen-
tunut” laan” nontu- sa
(fr) (fr) nut” (fr)

Terveyden ulottuvuus (fr)

Liikkumiseni on 35 91 23 149

Selviytymiseni paivittaisista 29 112 6 147

toiminnoista on

Mielialani on 75 68 6 149

Osallistuminen keskuste- 44 101 3 148

luun/vuorovaikutustilanteisiin

on
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Elamani merkityksellisyys on 68 73 8 149

7.8

Lomakkeen avoimet kohdat

Kyselylomakkeen avoimissa kohdissa pyrittiin saamaan kokonaiskasitysta asiakkaiden tyytyvai-

syydesta paivatoimintaan. Positiivista palautetta sai erityisesti henkilokunnan ammatillisuus,

ystavallisyys seka iloisuus. Henkilokuntaa kuvattiin mukavaksi, arvostavaksi, hymyilevaksi seka

huolehtivaiseksi.

”Ovat kohteliaita ja ystavillisid.” (lomake nro 7)

”Tuntuu ettd tddlld arvostetaan ja odotetaan minua. Ilmapiiri on niin hyvd.
Kiitokset haluan antaa. Autolla kun haetaan, se on hyvd. Kuljettajat ovat val-

lan hurmaavia.” (lomake nro 110)

”Ohjaajat iloisia ja eldmdnmyénteisid! Ohjaajat eivdt juorua toisista asiak-

kaista!” (lomake nro 10)

Paivatoiminnan koettiin olevan erityisen tarkeaa toimintaa. Toiminnan koettiin antavan ar-

keen sisaltoa ja vahentavan yksinaisyytta.

”Tdmd on ainoa paikka missd minua on pidetty ystdvdnd ja kohdeltu hyvin,

muut ystdvdt ovat kaikonneet, asun yksin.” (lomake nro 8)

”lhana ettd tdmmaistd jdrjestetddn, ettei aina yksin tarvi olla. Tama tekee
mielen iloiseksi ja tuntee olevansa vield tarpeellinen. Ilhan omahoitajakin on.

Oikein odotan nditd pdivid!” (lomake nro 114)

"Hyvd ettd tdllaista toimintaa on vanhuksille. Jos tdtd ei olisi, ei olisi mi-

tddn.” (lomake nro 116)

”Ruusuja joka asiasta. Kylld mind olisin aika heikoilla yksin kotona.” (lomake

nro 113)

Yleisesti ottaen koko paivatoiminta sai kiitosta ja ruusuja. Asiakkaat arvioivat toiminnan ole-

van hyvaa ja sopivaa. Lepohetki koettiin tarpeellisena. Myos ruoka sai kiitosta maittavuudes-

taan.
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”Pdivdtoiminta on suurenmoista.” (lomake nro 58)

”Olen kokonaisuuteen tyytyvdinen.” (lomake nro 83)

”Mahdollisuus lepohetkeen pdivdn aikana on hienoa ja tdrked asia, suuri+.”

(lomake nro 101)

”lhana kun saa tulla tdnne. Valmis yldspito ja kaikki on valmista. Vaihtelua

eldmddn.” (lomake nro 85)

”Hyvd ruoka!” (lomake nro 12)

”Ruoka on hyvaa!” (lomake nro 10)
Kritiikkia saivat toimintaryhmien suuret koot. Suurista kooista huolimatta asiakkaat kokivat,
etta erilaisuus ja eritasoisuus asiakkaiden valilla oli otettu hyvin huomioon. Paivatoiminnassa
haluttaisiin myos kayda useammin kuin on mahdollista seka viettaa pidempia aikoja.

”Pienempid ryhmid, tulisi enemmdn keskustelua.” (lomake nro 18)

”Ruusuja monipuolisista aktivointiyrityksistd, asiakaskunnan eritasoisuuden

hyviéstd huomioimisesta” (lomake nro 39)

”Pdivdtoiminta monipuolista, erilaisia asiakkaita. Erilaisuus huomioidaan!”

(lomake nro 2)

”Mieluummin kdvisin 2 kertaa viikossa.” (lomake nro 94)

”Pidempikin pdivd voisi olla.” (lomake nro 104)
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8  POHDINTA

8.1  Tulosten vertailu

Selvityksen tarkoituksena on tuottaa tietoa Vantaan paivatoiminnan asiakkaiden palvelutyyty-
vaisyydesta paivatoiminnan henkilostolle ja johdolle vuonna 2008- 2009 toteutetusta kehitta-
mistyosta. Yuonna 2008 on tehty vastaava palvelutyytyvaisyysselvitys, jonka tuloksia voidaan
verrata taman selvityksen tuloksiin. Opinnaytetyon tavoitteena on poimia tulosten eroavai-
suudet. Tassa tyossa palvelutyytyvaisyydella tarkoitetaan yhteyden saamisen helppoutta,
henkiloston ammatillisuutta, palveluiden yksilollisyytta ja sisaltoa seka aikataulujen sopivuut-
ta. Tavoitteena on myos selvittaa paivatoiminnan yhteytta asiakkaan toimintakykyyn, mieli-

alaan, sosiaaliseen vuorovaikutukseen seka elaman merkityksellisyyteen.

Selvityksen tulokset nayttivat, etta paivatoiminnan asiakkaat ovat paapiirteissaan erittain
tyytyvaisia yksikkonsa toimintaa. Eniten kiitosta ja positiivista palautetta sai henkilokunta.
Tyontekijat ja kuljettajat arvioitiin ystavallisiksi, huolehtivaisiksi, iloisiksi seka ammattitaitoi-
siksi. Paivatoiminnan asiakkaat kokevat paivatoiminnan erittain tarkeana voimavarana ja
avoimissa kohdissa esille nousi usealta asiakkaalta toive paasta paivatoimintaan useamman
kerran viikossa ja pidempia aikoja kerrallaan. Toiveita paivatoiminnan virikkeisiin esitettiin
melko paljon. Eniten toivottiin mahdollisuutta kuntosalin kayttoon seka yleisesti toivottiin
pienempia ryhmakokoja yksilollisemman keskustelumahdollisuuksien lisaamiseksi. Eniten
”taysin eri mielta” ja ”jokseenkin eri mielta” vastauksia sai osio, missa selvitettiin asiakkai-
den tyytyvaisyytta paivatoiminnan sisaltoon. Toimintapaivan hinta ja sisallon vastaavuus kera-
sivat eniten “taysin eri mielta” ja ”jokseenkin eri mielta” vastauksia. Toimintapaivan hinnan

vastaavuutta sisaltoon olisi hyva selvittaa asiakkailta tarkemmin.

Tyytyvaisyys kuljettajan aikataulujen tasmallisyyteen oli parantunut. Tyytyvaisia asiakkaita
oli vuonna 2009 80 % ja vuonna 2007 64 %. Keskiarvoltaan yhteyden saaminen oli vuonna 2007
3,91 ja vuonna 2009 hieman alempi 3,89 ja hajonta oli vuonna 2009 suurempaa. Henkilokun-
nan ammatillisuus arvioitiin edelleen paaosin hyvaksi, vaikkakin tyontekijoiden arvostus,
kuuntelevaisuus seka palvelualttius arvioitiin hieman huonommaksi kuin vuonna 2007. Tyonte-
kijat arvioitiin kuitenkin ystavallisemmiksi kuin vuonna 2007. Kuljettaja arvioitiin ystavalli-
semmaksi ja luotettavammaksi kuin vuonna 2007. Kuljettajan arvostus ja kuuntelevaisuus
arvioitiin hieman huonommaksi vuonna 2009, mutta kuljettajan palvelualttius koettiin yhta
hyvaksi kuin vuonna 2007. Palveluiden yksilollisyyden koettiin jonkin verran vahentyneen.
tauksia sai vaite ” Tyontekijat ohjaavat ja tukevat minua huolehtimaan itsestani”. Eras vas-
taajista koki hieman utopistisena vaitteen "tyontekijat tuntevat tilanteeni riittavan kokonais-

valtaisesti”. Han kyseenalaisti vaitteen ja ihmetteli, kuinka paivatoiminnan henkilokunta voisi
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tuntea hanen tilansa riittavan kokonaisvaltaisesti, kun han kay paivatoiminnassa kerran viikos-

sa.

Paivatoiminnan sisalto arvioitiin sopivaksi ja lahes yhta hyvaksi tai osittain paremmaksi vuo-
den 2007 vastauksiin verrattaessa. Paivatoimintaa arvioitiin kouluarvosana-asteikolla keskiar-
voltaan 8,9 arvoiseksi vuonna 2007. Yuonna 2009 keskiarvo oli hieman matalampi 8,5. Arvoja

annettiin molemmilla selvityskerroilla samalla asteikolla 5-10.

Avoimissa kohdissa ruusuja saivat samat asiat, kuten henkilokunnan ammatillisuus, iloisuus
seka palvelualttius. Ruoka sai kehuja vuonna 2009 kun taas vuonna 2007 ruoan laatu sai hie-

man kritiikkia.

Suuri osa asiakkaista oli tyytyvaisia liikunnan, keskusteluhetkien, ulkoilun, seka seurapelien
maaraan. Toiveita vuonna 2009 esitettiin paljon verrattuna vuoteen 2007. Hakunilan, Suopur-
sun ja Myyrinkodin asiakkaat toivoivat vuonna 2009 eniten lisaa yhteisia retkia. Metsonkodin
asiakkaat toivoivat vuonna 2009 eniten musiikkitilaisuuksia. Yhteensa toiveita esitetti Ha-
kunilasta 97, Suopursusta 79, Metsonkodista 79 ja Myyrinkodista 49 asiakasta. Viriketoimin-
nassa tyytyvaisimpia oltiin vuonna 2007 ja 2009 samoihin asioihin. Yuonna 2007 toiveita viri-
ketoimintaan esitti Leiritielta 105, Metsonkodista 37, Suopursusta 17 ja Josefinasta 16 asia-
kasta. Leiritien asiakkaat toivoivat vuonna 2007 eniten lisaa yhteisia retkia, kun taas Metson-
kodin asiakkaat toivoivat lisaa lukupiireja. Suopursun asiakkaat toivoivat vuonna 2007 ainoas-
taan lisaa liikuntatuokioita ja yhteisia retkia. Josefinasta esitettiin vuonna 2007 toiveita aino-
astaan kohdistuen hengellisiin tilaisuuksiin ja ulkoiluun.

Paivatoiminnan asiakkaat arvioivat vuonna 2007 ja 2009 mielialan ja elaman merkityksellisyy-
den kohentuneen eniten paivatoiminnan myota. Vuosina 2007 ja 2009 eniten vastauksia ”huo-
nontunut” sai lilkuntakyky. Tuloksissa vuosien 2007 ja 2009 valilla ei esiinny merkittavia eroja

paivatoiminnan yhteydessa terveyteen.

Avoimissa kohdissa vuonna 2007 esille nousi riittamattomat liikuntatuokiot. Vuonna 2009 lii-
kuntatuokioiden maara arvioitiin sopivaksi, vaikka jokaisesta paivatoimintakeskuksesta tulikin
toiveita koskien liikuntatuokioita. Yuonna 2007 toivottiin kuntolaitteita kayttoon ja vuonna
20009 toiveita esiintyi edelleen kuntosalitoimintaa kohden paljon. Molemmilla tutkimuskerroil-
la kiitosta saivat erityisesti iloinen, ammattitaitoinen seka ystavallinen henkilokunta ja kul-
jettaja. Yleisesti kiitosta kerasi paivatoiminta koko kokonaisuudessaan ja muutamia asiakkaita
huoletti kuntien rahallisen ahdingon aiheuttavan paivatoiminnan lopettamisen. Asiakkaat
kokivat paivatoiminnan todella tarkeana asiana ja kertoivat toimintapaivan olevan piristys-
ruiske arkeen ja yksinaisyyteen. Selvityksessa 2009 ilmeni, etta erityisesti toivottiin lisaa

kayntikertoja paivatoimintakeskukseen ja siella haluttaisiin viettaa enemman aikaa. Kritiikkia
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saivat suuret ryhmakoot ja sita myoten mahdottomuus syvempaan keskusteluun ja ajatusten

vaihtoon.

8.2 Selvityksen eettiset kysymykset ja luotettavuuden tarkastelu

Opinnaytetyoni on selvitys, mutta siihen voidaan soveltaa samoja periaatteita kuin tutkimusta
tehdessa. Tutkimusta tehdessa on otettava huomioon etiikka. Tutkimusetiikassa tarkeaa on
rehellisyys, kriittisyys ja tavoitteena tulee olla tuottaa uutta tietoa. Tutkimusetiikassa ei ole
sallittu plagiointia eika vaarentamista. (Kuula 2006:29.) Tarkeaa on se etta tutkimus ei vahin-
goita ketaan henkisesti tai fyysisesti ja tutkimuksen tulee kunnioittaa ihmisarvoa (Kuula
2006:60,62). Tietosuoja on otettava huomioon tutkimusta tehdessa ja tama tarkoittaa sita,
etta ihmisella on oikeus maarittaa, mita tietoja han antaa kaytettavaksi tutkimukseen ja sita,

etta tutkimuksesta ei saa olla tunnistettavissa yksittaisia ihmisia (Kuula 2006:64).

Vanhustenhuollon tutkimuksissa on monia asioita, joita tulee huomioida. Vaarana vanhusten-
huollon tutkimuksessa on se, etta iakkaat pelkistyvat vain palveluiden kayttajiksi. Asettamalla
ikaantynyt osaksi palvelujarjestelmaa voidaan saada tietoa siita, mika tekee iakkaan onnelli-
seksi. Vanhustenhuoltoon liittyva tutkimus tulisi aina hyodyttaa asiakkaita ja tyontekijoita
eika esimerkiksi yhteiskuntaa saastokohteiden nakokulmasta. (Topo(toim.) 2006: 5.) Tarkeaa
olisi, etta tutkimus eli tassa tapauksessa selvitys, mittaisi sita mita pitaisikin. Tassa tilantees-
sa tulee ottaa huomioon, etta kyselylomake oli valmis lomake, eika minulla ollut mahdolli-

suutta osallistua sen muodostamiseen. Se voi heikentaa tyon luotettavuutta.

Opinnaytetyota tehdessani olen pyrkinyt kunnioittamaan kyselyyn osallistuneiden itsemaa-
raamisoikeutta seka valttamaan vahingon aiheuttamista kyselyyn osallistuneille. Olen noudat-

tanut vaitiolo- ja salassapitovelvollisuutta koskien kerattya aineistoa.

Selvitykseen osallistuminen on ollut molemmilla selvityskerroilla vapaaehtoista ja osallistujia
on pyritty informoimaan kyselysta mahdollisimman hyvin. Paivatoiminnan asiakkaille tarjottiin
mahdollisuus valita mieleinen avustaja (esimerkiksi ystava, opiskelija, laheinen) kyselyn tayt-
tamiseen. Tama mahdollisti kaikkien halukkaiden asiakkaiden osallistumisen kyselyyn, joka
puolestaan lisaa kyselyn luotettavuutta (Vilkka 2005:168). Tuloksia selvittaessa olen pyrkinyt

tarkkaan ja jarjestelmalliseen tyontekoon luotettavuuden lisaamiseksi.

Kyselylomakkeessa oli liitteena saatekirje, joka kertoi kyselyn tarkoituksesta, analysoinnista,
tutkimusluvasta seka anonymiteetista. Saatekirjeen tarkoitus on vakuuttaa tutkimuskohde
tutkimukseen osallistumisen tarkeydesta. Saatekirje voi olla ratkaisevana tekijana tutkimuk-

seen osallistumisessa. (Vilkka 2005:152.) Saatekirjeessa painotettiin sita, kuinka asiakas voi
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kyselyyn osallistumalla olla mukana vaikuttamassa palveluiden kehittamiseen. Selvityksessa
olen pyrkinyt vakuuttavuuteen ja luotettavuuteen, jotta tuloksista olisi hyotya Vantaan kau-

pungin sosiaali- ja terveydenhuollon kehittamistyolle.

On kuitenkin muistettava, ettei mikaan tutkimus tai selvitys ole koskaan virheeton. Tutkimuk-
sen taikka selvityksen tekeminen on prosessi, johon vaikuttavat monenlaiset tekijat, joita on
vaikea ennakoida. Virheita voi syntya syotettaessa tuloksia havaintomatriisiin taikka tulkitta-
essa tuloksia. (Vilkka 2005:168.) Olen pyrkinyt tarkkuuteen koko selvityksen tekoprosessin

aikana.

Selvityksen kysely on asiakastyytyvaisyyskysely. Puutteena asiakastyytyvaisyyskyselyissa on se,
etta usein asiakkaat saattavat liioitella tyytyvaisyyttaan. Ongelmana on, etta tyytyvaisyys-
kysely mittaa usein pelkastaan tyytyvaisyyden maaraa, eika itse sita, mihin asiakkaat ovat
tyytymattomia tai tyytyvaisia. (Pursiainen 2008:14.) Asiakastyytyvaisyys on yleisesti hyvaksyt-
ty laadun mittari, mutta todellisuudessa se ei yksin anna luotettavaa tietoa palveluidenkoko-

naisuudesta (Pursiainen 2008:13).

Tama selvitys voidaan luokitella luotettavaksi, silla se on mahdollisuus toistaa samanlaisena
ja se antaa saman mittaustuloksen riippumatta tutkijasta (Vilkka 2005:161). Luotettavuutta
heikentavat satunnaisvirheet, jotka voivat olla seurausta esimerkiksi siita, etta tutkimushen-
kilo ymmartaa jonkin asian eri tavalla kuin oli tarkoitettu tai etta haastattelija vahingossa
merkitsee vastauksen vaarin. Lisaksi tutkijalla saattaa tulla virheita. (Vilkka 2005:162.) Us-
kon, etta selvitykseni on luotettava, silla verrattaessa vuoden 2009 tuloksia vuoden 2007 tu-

loksiin, eivat eroavaisuudet ole kummallisia tai merkittavia (Vilkka 2005:162).

8.3 Paivatoiminnan kehittamishaasteet

Paivatoiminnan tavoitteena on ennaltaehkaista laitoshoitoa ja tukea ikaantyneiden, pitka-
asiakassairaiden seka vammaisten toiminnallisuutta. Tarkoituksena on sailyttaa ikaantyneen
arjessa vuorovaikutustilanteet ja lisata kokemusperaista yhteisollisyyden tunnetta. Tuloksissa
selvisi, etta asiakkaat kokivat paivatoiminnan erittain tarkeana osana elamaansa. Paivatoi-

minnan koetaan vahentavan yksinaisyytta ja lisaavan elaman mielekkyytta.

Kehittamiskohteeksi nousi asiakkaiden toiveista kuntosalitoiminta. Kuntosalia toivottiin mo-
lemmissa selvityksissa vuosina 2007 ja 2009. Onko mahdollisuutta jarjestaa kuntosalitoimintaa

esimerkiksi tila- ja henkilostoresurssien puolesta?
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Toisena kehittamiskohteena olisivat asiakkaiden mukaan aikataulut. Paivatoiminnan koetaan
alkavan hieman liian aikaisin, varsinkin jos kyyti hakee ensimmaisena. Kotiinkuljetuksen so-
piminen koettiin myos ajoittain haastavana. Onko kuljetuksissa ja aikatauluissa mahdollista

liukua esimerkiksi asiakkaan toiveiden mukaan?

Useampi asiakas esitti toiveita koskien paivatoimintapaivan pituutta ja kertoja. Paivatoimin-
nassa haluttaisiin kayda useammin ja viettaa enemman aikaa kerrallaan. Toiveita esitettiin
myos suurien ryhmakokojen pienentamiseen syvemman keskustelun ja ajatustenvaihdon mah-

dollistamiseksi. Onko naihin asioihin mahdollisuutta vaikuttaa?

Asiakaspalautetietoa olisi hyva kerata jatkuvasti. Toiminnanohjaajien voisi olla hyva kerata
vaikka viikoittain suullisesti tai kirjallisesti toiveita koskien viriketoimintaa, jolloin kehitta-
mistyota voitaisiin tehda jatkuvasti pienella vaivalla ja jolloin asiakkaiden toiveet olisivat

ajantasaisia.

Monet asiakkaat toivat ilmi sen, etta olivat tyytyvaisia ylipaataan kaikkeen, mita heille tarjot-
tiin. Ehkapa pelko paivatoiminnan lopettamisesta huonon taloustilanteen seurauksena aiheut-
taa yltiopositiivisuutta. Asiakkaat eivat uskalla ehka sanoa suoraan, mita he haluaisivat tai
mita tulisi korjata, koska ajattelevat sen vaikuttavan toimintaan negatiivisesti. Luottamuksen
ansaitseminen asiakkailta olisikin ehdottoman tarkeaa. Luottamusta voidaan ansaita avoimuu-
della, rehellisyydella ja toimivalla vuorovaikutussuhteella asiakkaan ja henkilokunnan valilla.

On tarkeaa, etta asiakas tuntisi asemansa turvatuksi.

Virikkeista yhteisia retkia toivottiin eniten lisaa. Toiseksi eniten toivottiin musiikkitilaisuuksia
ja kolmanneksi eniten askartelua/kasioita. Onko resursseja toteuttaa naita asiakkaiden toivei-
ta ja missa mittasuhteessa? Ja onko henkilokunnalla ammattitaitoa jarjestaa tallaista toimin-

taa, tulisiko henkilokuntaa lisakouluttaa ryhmanohjaajiksi? Olisiko nailla yhteytta siihen, etta

asiakkaat olivat jonkin verran tyytymattomia toimintapaivanhinnan vastaavuuteen paivatoi-

minnan sisaltoon?

Tarkein viesti selvityksen tulosten mukaan oli se, etta paivatoiminnassa haluttaisiin kayda
useammin. Asiakkaat kuvailivat paivatoiminnan tuovan piristysta, tarpeellisuuden tunnetta
seka sisaltoa elamaan. Paivatoimintaa pidettiin erittain tarkeana asiana elamassa ja sen koet-

tiin vahentavan arjen yksinaisyytta.
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LITTEET
Liite 1 Kyselylomake

0 LAUREA - AMMATTIKORKEAKOULU
VANTAAN KAUPUNKI

ARVOISA PAIVATOIMINNAN ASIAKAS

Vantaan kaupungin sosiaali- ja terveydenhuollon toimialan yhtena tehtavana on ke-
hittaa toimintaansa sosiaali- ja terveyspalveluiden tuottajana ja jarjestajana. Vuon-
na 2007 kartoitettiin kehittamistyota varten Vartaan paivatoiminnan asiakastyytyvai-
syytta. Nyt on aika toteuttaa uudelleen tyytyvaisyyskysely kehittamistyon tulosten
arvioimiseksi.

Taman Kkyselyn tarkoituksena on kartoittaa Teidan nakemyksenne Vantaan paivatoi-
minnan palveluista. Vastaamalla tahan kyselyyn Teilla on mahdollisuus olla mukana
kehittamassa paivatoimintaa.

Kyselylomake jaetaan Vantaan paivatoiminnan asiakkaille valitun tutkimusviikon ai-
kana. Lomake taytetaan nimettémana ja henkilokohtaista nakemystanne palveluista
ei tuoda esiin arviointiprosessin missaan vaiheessa. Keratty aineisto analysoidaan
Laurea- ammattikorkeakoulun Tikkurilan yksikossa, joka on Vantaan kaupungin yh-
teistyokumppani selvitystyon kaytannon toteuttajana. Selvityksen toteuttamista var-
ten on saatu Vantaan palvelutoiminnan palvelupaallikolta lupa. Tulosten raportoin-
nissa ei tuoda esille vastaajan henkilotietoja (tutkimuslupa). Jokaista selvitykseen
osallistujaa sitoo ehdoton vaitiolovelvollisuus. Lomakkeen alussa on kysymyksia, joi-
den avulla kerataan taustatietoja vastanneista. Palveluihin liittyvat kysymykset alka-
vat kohdasta aikataulut ja yhteyden saaminen.

Pyydamme teita kohteliaimmin, etta esitatte mielipiteenne paivatoiminnan palve-

luista vastaamalla oheisen lomakkeen kysymyksiin. Vastaamalla olette mukana palve-
luiden kehittamistyossa.

Yhteistyosta kiittaen

Anne Vesterinen Anna- Liisa Korhonen

Yliopettaja Palvelupaalliiko

Laurea- ammattikorkeakoulu Vantaan vanhus- ja vammaispal-
velut

Vantaan yksikko Palvelutalot ja paivatoiminta

Anne.Vesterinen@laurea.fi anna-liisa.korhonen®@vantaa.fi



Taustatiedot PAIVATOIMINNAN palveluita kayttavastd asiakkaista
Vastatkaa seuraaviin kysymyksiin kirjoittamalla vastaus varattuun tilaan TAl ympyrdimalla
oikea vastausvaihtoehto.

Mika on syntymavuotenne?

Mika on sukupuolenne?
1.mies (fr=63;42 %)
2.nainen (fr=86;58 %)

3. Minka paivatoiminnan asiakas olette?

1.Hakunilan paivatoimintakeskus (fr=39;26%)
2.Suopursun paivatoimintakeskus (fr=35;24 %)
3.Metsonkodin paivatoimintakeskus (fr=47;32 %)
4.Myyrinkodin paivatoimintakeskus (fr=27;18 %)

5.Leiritien paivatoimintakeskus (fr=0;0,0%)
4. Miten usein kaytte paivatoiminnassa?
1.yhden kerran viikossa (fr=143;96 %)
2.2-3 kertaa viikossa (fr=3;2 %)

3.4-5 kertaa viikossa (fr=0;0,0 %)

5. Kuinka pitkaan olette yhdella kerralla paivatoimintakeskuksessa?

1.2-4 tuntia (fr=11;7 %)

2.6 tuntia tai enemman (fr=137;91 %)

o

. Kyselyyn vastaa

paivatoiminnan asiakas itse (fr=35;24 %)

asiakkaan omainen/ystava(fr=0;0,0 %)

tyontekija/opiskelija asiakkaan valintojen mukaisesti(fr=109;73 %)
MUU; KUK eeorereeieneeneeereseasssesneseassnsannes (fr=2;1 %)

N wWN =




Vastatkaa seuraaviin kysymyksiin rengastamalla mielipidettanne vastaava numero vaakarivil-
ta.

4 = Taysin samaa mielta vaitteen kanssa

3 = Jokseenkin samaa mielta

2 = Jokseenkin eri mielta

1 = Taysin eri mielta

Jos kysymys ei tunnu soveltuvan juuri Teidan tilanteeseenne, rengastakaa numero nolla (0). Kii-
tos!

| LAATU
Taysin Jok- Jok- Taysin
samaa seenkin  seenkin eri

1. AIKATAULUT JA YHTEYDEN SAAMINEN mielta  samaa erl mielta

mielta mielta

1.1 Kuljettajan aikataulut ovat tasmallisia
119 21 6 0
(80%)  (14%)  (4%) (0%)
1.2 Matkan kesto on sopiva
141 3 2 1
(95%) (2%) (1%) (1%)
1.3 Toimintapaivan pituus on sopiva
134 11 0
(90%) (7%) (2%) (0%)
1.4 Henkilokuntaan on tarvittaessa helppo saada yhteytta

w

113 2 2 2
(76%) (1%) (1%) (1%)
Muuta palautetta aikatauluista ja yhteydensaamisesta:
2. A PAIVATOIMINNAN TYONTEKIJOIDEN AMMATILLISUUS
2.1 Tyontekijat ovat ystavallisia
146 3 0 0

(98%) (2%) (0%) (0%)
2.2 Tyontekijat ovat palvelualttiita
145 3 0 0
(97%) (2%) (0%) (0%)
2.3 Tyontekijat osoittavat arvostusta minua kohtaan

131 9 0 0

(88%) (6%) (0%) (0%)
2.4 Tyontekijat kuuntelevat minua

138 8 0 0

(93%) (5%) (0%) (0%)
2.5 Voin taysin luottaa tyontekijoihin

139 8 0 0

93%)  (5%) (0%) (0%)

En osaa
sanoa

(19%)

(0%)



2. B KULJETTAJIEN AMMATILLISUUS

2.1 Kuljettaja on ystavallinen
142
(95%)

2.2 Kuljettaja on palvelualtis
138
(93%)

2.3 Kuljettaja osoittaa arvostusta minua kohtaan
119
(80%)

2.4  Kuljettaja kuuntelee minua 125
(93%)

2.5 Voin taysin luottaa kuljettajaan 1141
(95%)

(3%)

(4%)

13
(9%)

12
(8%)

(3%)

Muuta palautetta tyontekijoiden ja kuljettajan ammatillisuudesta:

3. PALVELUN YKSILOLLISYYS

3.1 Tyontekijat huomioivat yksilolliset tarpeeni.

3.2 Tyontekijat tuntevat ongelmani.

3.3 Tyontekijat auttavat hyvinvointiini liittyvien tuntei-

den kasittelyssa.

3.4 Tyontekijat ovat kiinnostuneita elamantilanteestani

riittavan kokonaisvaltaisesti

3.5 Voin keskustella tyontekijoiden kanssa tarkeista hen-

kilokohtaisista asioistani.

Taysin
samaa

mielta

124

(83%)

91
(61%)

161
(68%)

92
(62%)

111
(75%)

(1%)

(0%)

(1%)

(1%)

(0%)

Jok-
seenkin
samaa

mielta

11
(7%)

24
(16%)

20
(13%)

26
(17%)

16
(11%)

(0%)

(0%)

(0%)

(0%)

(0%)

Jok-
seenkin
eri miel-

ta

(1%)

(3%)

(1%)

(3%)

(1%)

(1%)

(3%)

16
(10%)

10
(7%)

(1%)

Taysin
eri

mielta

(1%)

(1%)

(1%)

(3%)

(2%)

En
osaa

sanoa

10

(7%)

26
(17%)

23
(15%)

20
(13%)

14
(9%)



3.6  Tyontekijat ohjaavat ja tukevat huolehtimaan itses-
tani. 109 18 2 1 17
(73%)  (12%) (1%) (1%) (11%)

Muuta palautetta palvelun yksilollisyydesta:

| PAIVATOIMINNAN SISALTO

Taysin  Jok- Jok- Taysin  En
samaa seenkin  seenkin eri osaa

mielta samaa eri miel- mielta sanoa

mielta ta

4.1 Saan tyontekijalta tarvitsemani avun.

137 4 0 0 7

(92%)  (3%) (0%) (0%) (5%)
4.2 Saan kaikki kuntoutupalvelut, joista on sovittu.

107 8 1 0 32

72%)  (5%) (1%) (0%) (22%)
4.3 Paivatoiminnan sisalto vastaa odotuksiani.

123 17 6 0 2

(83%)  (11%) (4%) (0%) (1%)
4.4 Toimintapaivan hinta vastaa odotuksiani

107 16 5 2 18

72%)  (11%) (3%) (1%)  (12%)



5. Kuinka tyytyvainen olette paivatoiminnan tarjoamiin virikkeisiin? Jos olette tyytyvainen, ren-
gastakaa vaihtoehto 3. Jos toivotte lisaa kyseista toimintaa, rengastakaa 2. Mikali ette tarvit-

se lainkaan toimintaa, rengastakaa vaihtoehto 1.

Olen tyyty- Toivon lisaa En tarvitse

vainen lainkaan
Seurapelit

108(73%) 21(14%) 14(9%)
Kasityo- /askarteluhetket

86(58%) 33(21%) 24(16%)
Liikuntatuokiot

123(83%) 19(13%) 5(3%)
Musiikkitilaisuudet

87(58%) 43(29%) 11(7%)
Yhteiset retket

58(39%) 54 (36%) 16(11%)
Lukupiirit

88(59%) 22(15%) 30(20%)
Erilaiset juhlat

73(49%) 32 (22%) 20(13%)
Hengelliset tilaisuudet

63(42%) 39(26%) 39(26%)
Ulkoilu

120(81%) 18(12%) 8(5%)
Yhteiset keskusteluhetket

113(76%) 27(18%) 7(5%)

Toiveenne palvelupaivan sisaltoon:




Il YHTEYS TERVEYTEEN

Olkaa hyva ja Parantunut  Pysynyt Huonontunut
ympyroikaa sopivin vaihtoehto ennallaan
1. Liikkumiseni on 35 (24%) 91(61%) 23(15%)
2. Selviytymiseni paivittaisista toiminnois-

. 29(20%) 112(75%) 6(4%)
ta(pukeminen, peseytyminen, syominen jne.)on
3. Mielialani on 75(50%) 68(46%) 6(4%)
4. Osallistumiseni keskuste-

44(30%) 101(68%) 3(2%)

luun/vuorovaikutustilanteisiin on
6.Elamani merkityksellisyys on 68(46%) 73(49%) 8(5%)

Arvioikaa viela paivatoiminnan kokonaisuutta kouluarvosanalla 4-10.

Kouluarvosana: _ Ka 8,5



Mista haluaisitte antaa ruusuja?

Mista haluaisitte antaa risuja?

LAMPIMAT KIITOKSET VASTAUKSISTANNE!
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