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Terveyden edistämisen haasteet ja kehittäminen 
Pohjois-Pohjanmaalla 

Honkanen Hilkka (toim.) 
3.12.2018 :: 

Pohjois-Pohjanmaalla tyypillisten kansansairauksien merkittäviä syytekijöitä ovat yksilön 
terveysvalinnat ja elintavat. Elintapoihin ja yksilöiden terveysvalintoihin vaikuttaminen on 
merkittävä mahdollisuus väestön terveyden edistämisessä, jossa terveydenhoitajien ammattiryhmä 
on avainasemassa. Tämän avainaseman säilyttäminen tulevaisuudessa edellyttää koulutuksen 
uudistumista ja tiivistä mukanaoloa alueellisessa kehittämistyössä. Julkaisun artikkelit esittelevät 
opiskelijoiden, opettajien ja yhteistyökumppaneiden panostusta maakunnan hyvinvoinnin ja 
terveyden edistämisen työhön, joko ammattilaisten koulutusta uudistamalla tai asiakaslähtöistä 
työtä kehittämällä – yhteisenä tavoitteena terveempi Pohjois-Pohjanmaa. 

Johdanto 

Pohjois-Pohjanmaa kuuluu Suomen sairaimpiin maakuntiin. Suurten kaupunkien listalla Oulu pitää kärkisijaa 
sairastavuudessa. Sairauksista tyypillisimpiä ovat Pohjois- ja Itä-Suomelle tyypilliset kansansairaudet, 
erityisesti diabetes, sydän- ja verisuonisairaudet sekä mielenterveysongelmat ja dementiasairaudet. Myös 
väestöryhmien väliset terveyserot ovat suuret ja ennustetaan edelleen kasvavan. 

Korkea sairastavuus johtaa siihen, että oululaiset eläköityvät keskimäärin kolme vuotta nuorempina kuin 
muiden suurten kaupunkien asukkaat. Terveysvalinnat ja elintavat, kuten ravitsemus, liikunta ja päihteiden 
käyttö ovat useiden kansantautien merkittäviä syytekijöitä ja aiheuttavat huomattavan osan estettävissä 
olevasta sairastavuudesta. Elintavat ovat myös terveyserojen taustalla sosioekonomisten tekijöiden lisäksi.  

Elintavat muovautuvat pitkälti jo varhaislapsuudessa, mutta niiden vaikutus sairastavuuteen näkyy vasta 
vuosikymmenien päästä. Terveydenhoitajien ammattiryhmän mahdollisuus vaikuttaa elintapoihin yksilö- ja jopa 
väestötasolla on merkittävä, koska työ kohdistuu kaikenikäiseen väestöön, alkaen jo ennen syntymää. Tämä 
edellyttää kuitenkin yhä tiiviimpää yhteistyötä muiden toimijoiden kanssa sekä kunta- että maakuntatasolla. 
Tässä yhteistyössä jokaisella on paikkansa – se on vain löydettävä. 

Onko terveydenhoitajakoulutus löytänyt paikkansa tässä työssä? Onko se uudistunut rinnan yhteiskunnallisten 
ja työelämässä tapahtuvien muutosten kanssa? Tämä jääköön lukijan arvioitavaksi tämän julkaisun artikkelien 
pohjalta. Julkaisussa on kolme teema-aluetta: uudistuva terveydenhoitajakoulutus, palvelujen asiakaslähtöinen 
kehittäminen sekä alueella meneillään oleva kehittämistyö. 

Oulussa 3.12.2018 
Hilkka Honkanen 

  

http://www.oamk.fi/epooki/kirjoittajat/honkanen-hilkka
http://www.oamk.fi/
https://www.oamk.fi/epooki/


 

Terveydenhoitaja on ammattilainen sairaanhoitotyössä ja 
terveydenhoitotyössä 

Koistinen Anitta 

Itsenäiset hoitajan vastaanotot ovat lisääntyneet Suomessa 2000-luvun 
alkupuolelta lähtien sekä perusterveydenhuollossa että 
erikoissairaanhoidossa. Moni perusterveydenhuollon terveyskeskuksen 
vastaanotolle hakeutuva potilas ei ehkä tiedä, että häntä hoitava hoitaja on 
koulutukseltaan terveydenhoitaja.  

 

Tulevaisuuden terveydenhoitajatyön osaaminen kehittyy 
yhteisöllisen verkkopedagogiikan avulla 

Männistö Merja 

Asiantuntijoiden mukaan 21. vuosisadan osaamistarpeet ovat laajoja ja 
selkeitä osaamiskokonaisuuksia. Niissä näkyvät elinikäisyys, 
vuorovaikutteisuus, monikulttuurillisuus, monialaisuus, digiosaaminen sekä 
asiakaslähtöisyys. Terveydenhoitajakoulutuksen monimuotoistuminen ja 
opetusteknologiset sovellukset ovat lisänneet kiinnostusta yhteisöllistä 
oppimista kohtaan. 

 

Terveydenhoitajien monimuotoryhmässä rakennetaan uutta tietoa 

yhteisöllisen oppimisen avulla 

Pinolehto Niina, Romppainen Sonja, Tomova Sari, Honkanen Hilkka 

Yhteisöllisessä oppimisessa yhdistyvät tavoitteellinen ja vuorovaikutteinen 
ryhmätyöskentely, joka parhaimmillaan johtaa yhteiseen 
oppimismotivaatioon. Kunkin opiskelijan asiantuntijuuden hyödyntäminen 
heti opintojen alkumetreiltä luo pohjan onnistuneelle yhteisöllisyyden 
muodostumiselle. Pohtiva ja keskusteleva opiskelu ryhmässä tuo 
opiskelijoita lähemmäs toisiaan ja muodostaa vastavuoroisen riippuvuuden 
ryhmän sisällä. 

 

Terveydenhoitajan moniammatillinen osaaminen koulutuksessa ja 
työelämässä 

Tervaskanto-Mäentausta Tiina 

Koulutus tuottaa tulevaisuuden terveysalan ammattilaisia muuttuvaan 
asiakaskeskeiseen palvelujärjestelmään. Suomen ennaltaehkäisevä 

terveydenhoitojärjestelmä ja terveydenhoitajatyö ovat innovaatio, jonka 
pohjalta voidaan vastata tulevaisuuden haasteisiin.  
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Voimavaralomakkeella arvioidaan perheen voimavaroja neuvolassa 

Friman Helena, Tuokkola Jenni, Väinämö Venla, Honkanen Hilkka 

Voimavaralomakkeita käytetään apuna neuvolatyössä. Niiden avulla voidaan 
puuttua perheen hyvinvointia kuormittaviin tekijöihin jo varhaisessa 

vaiheessa. Asiantuntijoiden kehittämät strukturoidut lomakkeet auttavat 
käsittelemään perheen voimavaroja moniulotteisesti ja niiden avulla myös 
vaikeista asioista puhuminen helpottuu. Lomakkeen avulla myös perheet 
kokevat puheeksioton helpommaksi. 

 

 

Lapsiperheen palvelutarve edellyttää moniammatillista arviointia  

Honkanen Hilkka, Haanpää Katja, Päätalo Kajsa, Sundell Linda 

Hyvinvointikeskuksessa lapsiperheen sosiaali- ja terveyspalvelut ovat saman 
katon alla. Tämä luo moniammatilliselle yhteistyölle uusia mahdollisuuksia, 
sillä tutkimusten mukaan toisen ammattilaisen helppo saavutettavuus ja 
tuttuus edistää moniammatillisen yhteistyön toteutusta.  

 

 

Lapset puheeksi -keskustelu tunnistaa perheen vahvuudet ja tuen 
tarpeet  

Huttunen Jenni, Liljeblad Maria, Ollanketo Milla, Säkkinen Sonja, Honkanen 
Hilkka 

Terveydenhoitajan työnkuvaan kuuluu ennaltaehkäisevä työ, joka on Lapset 
puheeksi -keskustelun keskeinen tarkoitus. Menetelmän ennaltaehkäisevä 

periaate toteutuu, koska keskustelu tehdään kaikille perheen tilanteesta 
riippumatta. Lapset puheeksi -keskustelua on alun perin käytetty 
mielenterveyspalvelujen parissa, mutta sen käyttö on vähitellen 
laajenemassa myös muille osa-alueille. 

 
Asiakaslähtöinen työote on tärkeää lapsiperheiden 
palvelujärjestelmässä 

Lehtikangas Annika, Nikula Elsa, Honkanen Hilkka 

Pikkulapsiperheiden arjen tuen tarpeen lisääntyminen suomalaisten 

perheiden keskuudessa ovat nykyään arkipäivää. Valtakunnallisena 
kehittämistavoitteena on kehittää keinoja ennaltaehkäistä ensisynnyttäjä-
äitien mielenterveysongelmia ja uudenlaisia tukimuotoja perheiden arjen 
helpottamiseksi.  
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Synnytyssairaalasta varhain kotiutuva perhe tarvitsee yksilöllistä 
tukea 

Rova Meri, Marttila Kaisa, Honkanen Hilkka 

Synnytyssairaalasta varhain kotiutuvat perheet kaipaavat nykyistä 

yksilöllisempää tukea ja ohjausta. Moni perhe kokee sairaalan ohjauksen 
riittämätömänä, epäjohdonmukaisena ja ei-yksilöllisenä. Perheiden 
kokemuksia ja odotuksia synnytyksen jälkeisestä tuesta selvitettiin 
opinnäytetyössä kansainvälisen, kuvailevan kirjallisuuskatsauksen avulla. 

 

 

Maahanmuuttajien seksuaalikasvatuksessa on haasteita ja 
kehittämistarpeita 

Kujamäki Pilvi, Lahnalampi Janita, Honkanen Hilkka 

Nuorten maahanmuuttajien seksuaalikasvatuksessa tulevat usein vastaan 
kulttuurierot, kielimuuri sekä tiedon vähyys aiheesta. Tärkeitä opetettavia 
asioita ovat seksuaalioikeudet, tasa-arvo, itsemääräämisoikeus ja 
koskemattomuus. Ammattilaiset haluaisivat lisätä yhteistyötä yläkoulussa 
seksuaalikasvattajien välillä resurssien niin salliessa. 

 

Hyvinvoivan työyhteisön aineksia 

Kiviniemi Liisa 

Hyvinvoiva työyhteisö pystyy saamaan aikaan laadukasta tulosta ja on 
työpaikkana kiinnostava. Työyhteisön jäsenten osaamisesta pidetään huolta 
ja osaamista jaetaan kaikkien hyödyksi. Avoimuus ja rehellisyys kuuluvat 
sekä esimiestyöhön että myös henkilöstön väliseen vuorovaikutukseen. 
Ongelmakohtien puheeksiotto tapahtuu rakentavasti ja toista ihmistä 
arvostaen. 

 

 

Työterveyshoitaja työkyvyn tukijana työterveyshuollossa 

Päätalo Kati, Ala-Mursula Leena 

Työterveyshoitajien ydintehtävä on tukea työntekijöiden työkykyä: työssä 
jatkamista työuran kaikissa vaiheissa ajatuksella, että työ tuottaa tekijälleen 
terveyttä. Toiminta on moniammatillista ja moniulotteista työskentelyä, jossa 
työterveyshoitajan koordinointi- ja yhteistyötaidot ja yleiset työelämätaidot 
ja -tiedot ovat keskiössä, samoin kuin vahva terveyden, työkyvyn ja 
työhyvinvoinnin asiantuntijarooli. 
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Digitaaliset palvelut asiakaslähtöisen elintapaohjauksen 
kehittämisessä 

Männistö Merja, Sandström Sanna 

Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyspalvelut tähtäävät siihen, että asiakkaalla 

on aktiivinen rooli omassa hoidossaan. Elintapaohjausta tulee antaa 
asiakaslähtöisesti huomioiden heidän tarpeensa. Tiedon määrän kasvaessa ja 
digitaalisten palveluiden lisääntyessä vaaditaan elintapaohjaukselta yhä 
monipuolisempia menetelmiä.  

 

 

 

Porukalla elintavat kuntoon! Elintapaohjausta sosiaali- ja 
terveydenhuoltoon 

Hyyrönmäki Sirpa, Järvi Leea, Honkanen Hilkka 

Yleisesti tiedetään, että elintapaohjaus sosiaali- ja terveydenhuollossa on 
riittämätöntä ja tehotonta, vaikka hyvin toimivan elintapaohjauksen hyödyt 
ovat kiistattomat kansansairauksien ja niiden riskitekijöiden ehkäisyssä ja 

hoidossa.  

 

 

Terveyden edistämisen suositukset työpaikoille  

Korkiakangas Eveliina 

Työpaikka on vähän hyödynnetty terveyden edistämisen areena. Työpaikoilla 
on näyttöön perustuvia keinoja edistää terveyttä ja työkykyä työn ja 
ammatin vaatimusten ja vaikutusten edellyttämällä tavalla. Tähän toimintaan 
on työpaikkojen tueksi tuotettu terveyden edistämisen suositukset 
työpaikoille, joita täydentävät vinkkilistat ja ohjeet terveyden edistämisen 
suunnitelman laatimiseksi.  

 

Ihmislähtöisyys, hyvä arki ja hyvä elämä ovat pohjoispohjalaisten 
hyvinvoinnin edistämisen keskiössä 

Salmela Sanna 

Ihmisten hyvinvoinnin ja terveyden edistämisellä tarkoitetaan käytännössä 
hyvän elämän ja arjen tukemista ja edistämistä. Hyvä elämä syntyy useiden 
tekijöiden tuloksena kunkin yksilön omassa arjessa ja arjen 
toimintaympäristöissä. Pohjoispohjalaisten ihmisten hyvinvoinnin ja 
terveyden edistämisessä (lyhyemmin hytessä tai hyvinvointityössä) on 
keväällä 2018 otettu tietoisesti suunta.... 
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Honkanen Hilkka 

Pohjois-Pohjanmaalla on kaikki edellytykset päästä Suomen terveimpien maakuntien joukkoon. Maakunta on 
väkiluvultaan Suomen neljänneksi suurin. Ikärakenne on vielä tällä hetkellä suotuisa, mutta vanhenee 

vauhdilla. Erityisesti tästä syystä terveyden edistämiseen on panostettava ihmisen koko elinkaaren ajan. 
Lapsena opitut terveet elintavat takaavat parhaiten terveen aikuisuuden ja vanhuuden.  

Maakunta tavoittelee edelläkävijän roolia kansallisessa terveyden edistämisessä, terveyserojen kaventamisessa, 
syrjäytymisen ehkäisyssä ja omahoitoratkaisuissa. Tämä edellyttää monen tahon yhteistyötä ja yhteistä 

tahtotilaa. Tässä yhteistyössä Oulun ammattikorkeakoulun rooli voi olla merkittävä, jos opettajien ja 
opiskelijoiden koulutukseen käyttämää resurssia osataan hyödyntää alueen kehittämistyötä palvelevaksi. Tämä 
julkaisu osoittaa, että tässä tehtävässä on onnistuttu koulutusta uudistamalla, asiakaslähtöistä työtä 
kehittämällä sekä tekemällä yhteistyötä alueellisten toimijoiden kanssa. 

  



ePooki 61/2018 

Terveydenhoitaja on ammattilainen sairaanhoitotyössä 
ja terveydenhoitotyössä 

Koistinen Anitta 

3.12.2018 :: 

Itsenäiset hoitajan vastaanotot ovat lisääntyneet Suomessa 2000-luvun alkupuolelta lähtien sekä 

perusterveydenhuollossa että erikoissairaanhoidossa. Moni perusterveydenhuollon 
terveyskeskuksen vastaanotolle hakeutuva potilas ei ehkä tiedä, että häntä hoitava hoitaja on 
koulutukseltaan terveydenhoitaja. Terveydenhoitaja on ammattilainen sairaanhoitotyössä ja 
terveydenhoitotyössä. Hän saa koulutuksessaan sairaanhoitajan ja terveydenhoitajan tutkinnon. 
Lisäksi terveydenhoitajan työrooli on perinteisesti ollut itsenäinen, joten vastaanottotyö 
terveysasemilla on hänelle luontevaa ja perusteltua. 

 

KUVA: ESB Professional / Shutterstock.com 

Terveydenhoitajan osaaminen keskeistä perusterveydenhuollossa 

Kunnan tehtävänä on edistää asukkaidensa hyvinvointia ja ottaa terveysnäkökohdat huomioon toiminnassaan 
ja päätöksissään. Terveyden edistämisen asiantuntija kunnissa on perusterveydenhuolto. [1] [2] Terveyden 
edistäminen voidaan ymmärtää olevan terveyden ja toimintakyvyn lisäämistä, sairauksien ja terveysongelmien 
vähentämistä sekä terveyserojen kaventamista [3] Perusterveydenhuollon palveluita annetaan tänä päivänä 

terveyskeskuksissa, hyvinvointikeskuksissa, työterveydenhuollossa sekä yksityisillä lääkäriasemilla. 
Terveydenhuoltolaki edellyttää myös, että terveysneuvonta on sisällytettävä kaikkiin terveydenhuollon 
palveluihin [4].  
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Hoitajien vastaanotot ovat lisääntyneet perusterveydenhuollossa viimeisen parinkymmenen vuoden aikana 

erityisesti lääkärityövoiman vähyyden vuoksi [5] [6]. Perusterveydenhuollon hoitajavastaanotoilla hoidetaan sekä 
akuutisti että pitkäaikaisesti sairaita asiakkaita. Terveyden- ja hyvinvoinnin laitoksen (THL) tilastojen mukaan 
yleisimmät syyt käydä hoitajavastaanotolla olivat terveystarkastukset, rokotukset sekä kroonisten haavojen, 
diabeteksen ja ylähengitystieinfektioiden hoito. Perusterveydenhuollossa hoitoon pääsy hoitajan vastaanotolle 
on nopeaa ja potilaat ovat yleensä tyytyväisiä. [7] 

Terveydenhoitaja on ammattikorkeakoulutuksensa perusteella hoitotyön ja erityisesti terveydenhoitajatyön ja 
kansanterveystyön asiantuntija. Terveydenhoitajatyö sisältää eri ikäisten asiakkaiden, perheiden, erilaisten 
yhteisöjen, väestön ja ympäristön terveyttä edistävää ja ylläpitävää sekä sairauksia ehkäisevää työtä. Työssä 
pyritään vahvistamaan asiakkaiden voimavaroja ja itsehoitoa. Tärkeitä terveydenhoitajan 
ammattiosaamisalueita ovat myös yhteiskunnallinen terveydenhoitotyö sekä terveydenhoitajatyön johtaminen 
ja kehittäminen. Näiden lisäksi terveydenhoitajan sairaanhoitajan pätevyyteen liittyy sairaanhoidollinen 
osaaminen. [8] [9] [10]Kansanterveystyöllä tarkoitetaan yksilöön, väestöön ja elinympäristöön kohdistuvaa 
kansanterveyslain edellyttämää terveyden edistämistä, sairauksien ja tapaturmien ehkäisyä sekä yksilön 
sairaanhoitoa. Kansanterveystyön sisällöstä säädetään terveydenhuoltolaissa. Kansanterveystyöstä voidaan 
käyttää myös nimitystä perusterveydenhuolto ja se on kunnan järjestämää toimintaa. [11] [12] 

Terveydenhuollon ammattihenkilölakiin (559/1994) vuonna 2010 tehdyt muutokset mahdollistavat itsenäisen 
hoitajavastaanottotoiminnan sen nykyisessä laajuudessa [13]. Hoitaja pitää vastaanottoa itsenäisesti, mutta ei 
tee työtään kuitenkaan yksin. Hoitajavastaanotto voi toimia lääkärivastaanoton rinnalla, hoitaja-lääkäri-
työparityöskentelynä tai lääkärin etäkonsultaation tukemana. Sairaanhoitajat, terveydenhoitajat ja kätilöt ovat 
yleisimmät ammattiryhmät, jotka toimivat itsenäisillä hoitajavastaanotoilla. Hoitajilla on usein mahdollisuus 

saada lisä- tai täydennyskoulutusta vastaanottotyöhön. Koulutus on pääsääntöisesti työpaikkakoulutusta tai 
ammattikorkeakoulujen tarjoamaa lisäkoulutusta. [14] 

Perusterveydenhuolto on muuttumassa ja uudistumassa seuraavien vuosien aikana liittyen sosiaali- ja 
terveydenhuollon palvelurakenteen uudistukseen. Perusterveydenhuollon palvelujen tuottamisen vastuu 

siirtynee kunnilta ja kuntayhtymiltä maakunnille. Tulevaisuudessa asiakas voi valita julkisen, yksityisen tai 
kolmannen sektorin palveluntuottajan tarjoamista perusterveydenhuollon palveluista mieluisimman. On 
herännyt huoli, että hyvät toimivat käytänteet ovat vaarassa hävitä tässä muutoksessa. Hoitajavastaanotot 
ovat osoittautuneet laadukkaiksi ja kustannustehokkaiksi palveluiksi. Lisäksi potilaat ovat yleensä tyytyväisiä 
saamaansa hoitoon ja siihen, että hoito järjestyy nopeasti [13]. Uudistuksessa pitää huolehtia siitä, että 
perusterveydenhuollon hoitajavastaanotoilla merkittävänä ammattiryhmänä toimii edelleenkin terveydenhoitaja 
osaamisensa perusteella ja terveydenhoitajaopiskelijat pääsevät jatkossakin käytännön harjoitteluun 
hoitajanvastaanotoille, riippumatta siitä mikä taho tuottaa nämä palvelut. 

Terveysaseman hoitajavastaanotto käytännön harjoittelun toimintaympäristönä 

Terveydenhoitajan koulutuksessa on laajasti ammattiosaamista edistävää käytännön harjoittelua. Harjoittelu 
toteutuu eri toimintaympäristöissä sekä perusterveydenhuollossa ja erikoissairaanhoidossa että kolmannella 
sektorilla muun muassa erilaisissa järjestöissä. Perusterveydenhuollossa opiskelijat harjoittelevat ohjatusti 
käytännön osaamistaan eri-ikäisten neuvoloissa, kuten äitiys-, lasten-, koulu-, ja seniorineuvoloissa, 
työterveyshuollossa, kotihoidossa ja terveyskeskusten hoitajavastaanotoilla [8] [15] [16]. 

Terveyskeskusten hoitajavastaanotoilla opiskelijat tapaavat hyvin eri syistä tulevia asiakkaita ja asiakkaat ovat 
monen ikäisiä ja taustaisia. Suurin osa opiskelijoista pitää tätä harjoittelua erityisen antoisana mutta myös 
haastavana. Työskentely hoitajavastaanotolla edellyttää osaamista, työkokemusta ja kykyä tehdä itsenäisiä 
päätöksiä [17]. Terveydenhoitajaopiskelijat erityisesti odottavat terveysasemalla tapahtuvaa harjoittelua, sillä 
siinä he saavat tuntumaa itsenäiseen vastaanottotyöhön ja se on heille yksi mahdollinen paikka työllistyä 
valmistumisen jälkeen. 

Terveyskeskusten hoitajien työ on monissa paikoin kiertämistä eri toimipisteiden välillä. Työpäivät voivat olla 
puhelimessa tapahtuvaa hoidon tarpeen arviointia, akuuttivastaanottoa tai asiakkaat tulevat sovitusti 
ajanvarauksella toimenpiteeseen tai seurantakäynnille. Terveysasemilla hoidetaan myös virka-ajan päivystys. 
Päivystys on luonteeltaan yleislääketieteen alan päivystystoimintaa, jossa hoidetaan yleisiä ja tavanomaisia 
päivystysluonteisia sairauksia sekä pientraumoja. Hoitajat arvioivat päivystykseen saapuvan hoidon 
kiireellisyyttä kokonaistilanteen kartoittamisella sekä elintoimintojen tarkastelulla ja mittauksilla. Arvioinnissa 
käytetään apuna yleensä ABCDE-kiireellisyysluokittelua, jossa potilaat luokitellaan sen mukaan, miten nopeasti 
heidän on päästävä hoitoon oireidensa perusteella. Elintoimintojen arvioinnin lisäksi hoitaja saa 

haastattelemalla potilastaan merkittävää hoitoon vaikuttavaa tietoa. Sen jälkeen saatujen tietojen perusteella 
hoitaja aloittaa hoitotoimenpiteet. Tarvittaessa hoitaja konsultoi päivystävää lääkäriä tai helposti löytyviä 
yhteneviä kirjallisia ohjeita. Arvioinnin perusteella lääkäri tekee päätöksen päivystyshoidon ja lähetteeseen 
perustuvan hoidon tarpeellisuudesta. [6] [18] 
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Terveyskeskuksen vastaanotolla terveydenhoitajaopiskelijat harjoittelevat käytännössä asiakkaan 

kokonaisvaltaista hoitoa, lähtien hoidon suunnittelusta edeten hoidon toteutukseen ja sen arviointiin. Hoitajat 
ajattelevat ja työskentelevät tämän ns. hoitotyön prosessimallin mukaisesti ratkaistessaan asiakkaansa hoidon 
tarpeita ja ongelmia yhdessä asiakkaan ja moniammatillisen tiimin kanssa. Prosessi on hoitajalle ja työryhmälle 
yhteinen ajattelun ja toiminnan apuväline. Se antaa lisäksi rakenteellisen puitteen kirjaamiselle ja yhtenäisen 
sähköisen potilaskertomuksen terveydenhuollon eri ammattiryhmille. [19] 

Asiakaslähtöinen hoitajavastaanotto 

Hyvä asiakkaan hoito alkaa hoidon tarpeen ja kiireellisyyden arvioinnilla [17]. Arviointia 
terveydenhoitajaopiskelijat harjoittelevat joko niin, että asiakas on hakeutunut vastaanotolle saadakseen apua 
vaivaansa tai hoitoonsa tai niin, että asiakkaan yhteydenotto tapahtuu jotenkin muuten. Yhä enemmän tänä 

päivänä hoidon tarpeen arviointi tapahtuu myös puhelimitse tai siten, että asiakas ottaa yhteyttä erilaisia 
sähköisiä terveyspalveluja käyttäen (esimerkiksi chat). Tämän kaltainen asioinnin helppous voi madaltaa 
kynnystä terveyspalveluihin hakeutumiselle ja parantaa tietyiltä osin asiakkaiden palvelujen tasavertaisia 
käyttömahdollisuuksia ja saatavuutta. Toisaalta asiakkaan hoidon tarpeen arvioinnin haastavuus lisääntyy aina 
silloin kun asiakas ei ole itse fyysisesti paikalla vastaanotolla. Verkkopalveluissa vuorovaikutteisuus puuttuu ja 
viestintä tapahtuu kirjoittamalla. Hoitajan ja asiakkaan vuorovaikutus ei pysty tavoittamaan dialogisuutta eli 
vastavuoroisuutta. Onnistunut asiakkaan hoidon tarpeen arviointi perustuu hoitajan systemaattiseen 
haastatteluun, hänen taitoonsa kuunnella ja kuulla asiakasta ja hänen kykyynsä kuvata asiakkaan vointia ja 
siinä tapahtuvia muutoksia objektiivisesti. [20] [8] [21] [22] [23] 

Asiakkaan todelliset yhteydenoton syyt voivat tulla esiin hänen puheensa sivulauseessa, joihin opiskelijoita 
rohkaistaan tarttumaan. Opiskelijoita kannustetaan luottamaan myös omaan intuitioon hoidon tarpeen ja 
kiireellisyyden arvioinnissa, sillä se auttaa hoidosta päätettäessä. Intuitiota tutkinut Asta Raami osoittaa, että 
intuition käyttö päätöksenteossa parantaa päätösten laatua ja nopeutta. Päätökset ovat näissä tilanteissa 
useammin oikeassa ja hyödyntävät laajemmin käytössä olevaa tietoa. Lisäksi päätöksentekijän eli tässä 
tapauksessa opiskelijan arviointitilanteen jälkeinen varmuus kasvaa. Tutkimusten mukaan kyky luottaa omaan 
intuitioon lisääntyy kokemuksen myötä. Mutta sen käyttöä voidaan myös koulutuksella opetella ja kehittää. 

Tulevat hoitotyöntekijät hyötyvät intuition käytön systemaattisesta harjoittelusta. [24] 

Hoidon tarpeen arviointitilanteissa terveydenhoitajaopiskelijaa tuetaan asiakkaan terveyteen liittyvien asioiden 
tunnistamisessa ja puheeksi ottamisessa. He oppivat vähitellen huomaamaan niitä tekijöitä, jotka joko 
vahvistavat asiakkaan terveyttä ja hyvinvointia tai heikentävät niitä (esimerkiksi työhön, mielenterveyteen, 

päihteitten käyttöön tai lähisuhdeväkivaltaan liittyviä asioita). Varhainen terveysuhkiin puuttuminen on kaikilta 
osin parasta terveyden edistämisen työtä. [2] [25] Monipuolinen ja laaja-alainen asiakkaan tilanteeseen liittyvä 
tieto auttaa tulevia hoitajia päättämään yhdessä asiakkaan kanssa hänen tarvitsemasta hoidosta. Haastattelun 
lisäksi asiakkaan tilan systemaattinen tutkiminen sekä tarpeellisten mittausten että terveysriskien 
tunnistamiseen tarkoitettujen mittareiden (esim. alkoholin käytön selvittämiseksi AUDIT-kysely, BDI 21 -
masennuskysely) tulokset antavat tärkeää tietoa päätöksenteon tueksi. Tarvittaessa asiakkaan hoitoon 
liittyvässä päätöksenteossa hoitaja pitää osata tehdä yhteistyötä toisten hoitajien, lääkäreiden ja muiden 
ammattilaisten kanssa. Maijalan (2016) väitöstutkimus perusterveydenhuollon vastaanotoilla toimivien 
sairaanhoitajien ominaisuuksista terveyden edistäjinä osoitti, että hoitajilta vaadittavat osaamisalueet ovat 
laaja-alainen tietoperustan omaaminen, kyky soveltaa monipuolisia ohjausmenetelmiä erilaisille asiakasryhmille 
sekä kyky työskennellä itsenäisesti ja yhteistyössä eri sektoreiden kanssa [26]. 

Terveyden edistäminen vastaanottotyössä 

Hoitajan arkityötä terveyskeskuksen vastaanotolla ovat sairauksien ehkäisy ja terveyttä edistävä työ erilaisten 
tutkimusten ja hoitotoimenpiteiden lisäksi. Hoitajavastaanoton haasteina ovat monesti asiakasta kohti 
käytettävissä olevan ajan vähyys ja se, että asiakkaat esittävät hoitajalle tuolloin kaikki mahdolliset heidän 
terveyteensä liittyvät kysymykset, kun he kerran tulivat vastaanotolle. Terveydenhoitajaopiskelijat oppivat, että 
perusterveydenhuollossa asiakkaat ja heidän terveyteensä liittyvät tarpeet tulee hoitaa kokonaisvaltaisesti, 
mutta hoitajana heidän pitää osata priorisoida hoidon kiireellisyys. Hoidetaan ensin ne asiat, jotka vaativat 
nopeasti hoitoa ja varataan uusi vastaanottoaika muiden asiakkaan terveyteen liittyvien asioiden vuoksi.  

Asiakkaan hoidossa ja hoitoon liittyvässä ohjauksessa ja neuvonnassa hoitajan ammattitaitoa on osata 
huomauttaa asiakkaan vaivaan mahdollisesti vaikuttavista elintavoista. Esimerkiksi toistuvia 
ylähengitystieinfektioita sairastavalle asiakkaalle pitää osata kertoa tupakanpoltosta ja sen yhteydestä 
ylähengitystievaivoihin, mikäli tupakointi tulee ilmi haastattelussa [27]. Hoitajat hoitavat itsenäisesti 
vastaanotolla myös asiakkaitten kroonisia haavoja osana moniammatillista tiimityötä. Kokonaisvaltainen hyvä 

asiakkaan haavan hoito tarkoittaa hoitajan antamaa oikeanlaista paikallishoitoa mutta myös keskustelua 
ravitsemuksesta ja mahdollisesta asiakkaan nikotiinivalmisteiden käytön riskeistä. [28] 
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Ohjaus on olennainen osa hoitohenkilöstön ammatillista toimintaa ja tärkeä osa asiakkaiden hoitoa. Hyvin 

onnistuessaan ohjauksella on vaikutusta asiakkaiden ja heidän omaistensa terveyteen ja sitä edistävään 
toimintaan sekä kansantalouteen. [29] Ohjauksen ja terveysneuvonnan lisäksi hoitajan tehtävä on tukea 
asiakasta itsehoitoon ja järjestää tarvittaessa asiakkaalle terveystarkastus. Nämä toiminnot ovat juuri 
terveydenhoitajan ydinosaamista. [20] [7] [13] [14] Terveystarkastuksessa on mahdollista rauhassa perehtyä 
yhdessä asiakkaan kanssa hänen hyvinvointiinsa ja terveyteensä. Esimerkiksi työttömien terveystarkastukset 
ovat olleet käytössä terveyskeskuksissa jo muutamia vuosia ja näistä vastuun usein on ottanut 
terveydenhoitaja. Tarkastuksessa arvioidaan työttömän työ- ja toimintakykyä sekä annetaan hänelle 
terveysneuvontaa ja ohjausta. Tarvittaessa hänet ohjataan edelleen tarvitsemiinsa palveluiden piiriin, jotta työ- 
ja toimintakyky säilyisi ja työtön ei syrjäytyisi työmarkkinoilta. [30] 

Terveyttä edistävää työtä toteutetaan vastaanotolla myös erilaisilla seulontatutkimuksilla ja rokotuksin. 
Seulonta on tiettyyn väestöryhmään kohdistuva tutkimus, jolla pyritään löytämään oireettomat henkilöt, jotka 
sairastavat seulottavaa tautia [31]. Varhainen sairauden toteaminen tarkoittaa yleensä parempaa hoidon tulosta. 
Usein kohdun kaulaosan syövän seulonta (Papa) on terveydenhoitajan tehtävä terveyskeskuksen hoitajan 
vastaanotolla. Yksi yleisimmistä syistä asioida terveyskeskuksen hoitajavastaanotoilla on rokotusasiat. 
Rokotukset ovat maailmanlaajuisesti heti ravinnon ja puhtaan veden jälkeen tärkein terveyteen vaikuttava 
tekijä. Suomessa kansallisen rokotusohjelman rokotusten kattavuus on erinomainen. Rokottaminen on tehokas 

keino ehkäistä infektioita ja estää tartuntatautien leviämistä. Infektioiden ehkäisemisellä voidaan torjua myös 
kroonisia sairauksia, kuten maksasyöpää. Vastuu kansalliseen rokotusohjelmaan kuuluvien rokotusten 
järjestämisestä kuuluu kunnille ja rokottaminen tapahtuu käytännössä terveydenhoitajan tai sairaanhoitajan 
toimesta perusterveydenhuollon neuvoloissa ja vastaanotoilla. [32] Vastaanotolla tapahtuvassa harjoittelussa 
terveydenhoitajaopiskelijoilla on tilaisuus harjoitella rokottamista ja siihen liittyvää ohjausta sekä Papa-testin 
ottamista. 

Työnjako perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon välillä on tuonut omat erityispiirteet terveyskeskusten 
hoitajien työlle. Yhä enemmän ja nopeammin erikoissairaanhoidosta tulee perusterveydenhuoltoon eri 
sairauksia omaavia asiakkaita jatkohoitoon ja -seurantaan. Hyvin usein perusterveydenhuollossa 
terveydenhoitajat toimivat esimerkiksi diabeteshoitajina, astma- ja COPD (keuhkoahtaumatauti) -hoitajina sekä 
niin sanottuja INR-hoitajina. INR-hoitajan tehtävä on seurata asiakkaan veren hyytymistä estävän lääkkeen 
vaikutusta verikokeella ja tuloksen perusteella lääkkeen annoksen määrittelemistä sekä asiakkaan ohjausta 
itsehoidossa [33]. 

Erityisesti näissä pitkäaikaissairauksien seurantavastaanotoilla terveydenhoitajaopiskelijat pääsevät 
harjoittelemaan ohjausosaamistaan asiakkaiden sairauden hoidossa ja elintapamuutokseen tukemisessa. 
Yleensä asiakkaiden vointiin ja sairauden hoitotasapainoon vaikuttavat heidän elintapansa. Asiakas aina itse 
päättää, onko hän halukas ja valmis harkitsemaan elintapamuutoksen tekemistä. Asiakkaan terveysuskomukset 
ja aikaisemmat kokemukset vaikuttavat siihen, miten hän suhtautuu ohjaukseen [34]. 

Elintapojen muuttaminen terveellisempään suuntaan on asiakkaalle pitkä prosessi erilaisineen vaiheineen. 
Hoitajan taitoa on arvioida, missä vaiheessa asiakas on elintapamuutoksensa kanssa ja sen mukaan hoitajan 
pitää osata valita muutosta parhaiten tukeva toimintapa. Terveydenhoitajaopiskelijat oppivat, että asiakkaan 
tapojen muutos edellyttää hoitajilta hyvää ymmärrystä asiakkaiden arjesta ja elintapakäyttäytymisestä. 
Keskusteleminen asiakkaan elintapaohjaukselle asettamista odotuksista ja tavoitteista on tärkeää, sillä 

asiakkaan ja hoitajan käsitykset ohjaustarpeista voivat olla erilaiset. Asiakaslähtöinen kirjallinen suunnitelma 
auttaa elintapamuutoksen seurannassa ja asiakkaan tukemisessa. [34] [35] [36] [37] Opiskelijat havahtuvat myös 
siihen, että pitää löytää kutakin asiakasta parhaiten auttava toimintatapa. Asiakkaan muutosta tukevina 
toimintatapoina voivat olla vastaanottokäynnit hoitajan toimiessa, kuten personal trainer, verkossa tapahtuva 
tukeminen ja seuranta asiakkaan välittäessä omaseurantatietoja sovellusten välityksellä tai 
elintapamuutosryhmä, jossa asiakas saa lisäksi vertaistukea muilta ryhmäläisiltä. [38]. 

Omat ominaispiirteensä hoitajavastaanotolle tuovat eri kulttuuritaustaiset asiakkaat. Maahanmuuttajien 
maailmankuva ja heidän terveys- ja sairauskäsityksensä voivat poiketa suurestikin heidän etnisestä taustastaan 
riippuen. Perheyhteisöllisyys, vieras kieli ja sukupuoliroolien erilaisuus sekä uskonnollinen vakaumus ja 
ulkomaalaisten erilainen temperamenttisuus vaikuttavat vastaanottotilanteeseen. Molemminpuolinen 
ymmärtäminen on haasteellista ja usein on tarpeen käyttää tulkkia ja monipuolisia ohjausmenetelmiä 
yhteisymmärryksen parantamiseksi. [39]Harjoittelussa olevat terveydenhoitajaopiskelijat suhtautuvat 
myönteisesti tämänkaltaisiin vastaanottotilanteisiin ja pitävät näitä kokemuksia erittäin opettavaisina. 

Laaja yhteistyö asiakkaan parhaaksi 

Tänä päivänä asiakkaan hoidon tarpeet voivat olla hyvin moninaisia, mikä tulee terveydenhoitajaopiskelijoille 
yleensä yllätyksenä. Hoitajan vastaanotolla he oppivat ottamaan vastuuta asiakkaansa kokonaishoidosta ja 
selvittämään yhdessä asiakkaan kanssa yksilöllistä hoidon kokonaisuutta eli hoitopolkua. Erityisesti niiden 

http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveydenhoitajatyon-osaamista-tarvitaan-terveyskeskusten-vastaanotoilla-terveydenhoitajaopiskelija-hoitajan-vastaanotolla/#cite-text-0-34
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveydenhoitajatyon-osaamista-tarvitaan-terveyskeskusten-vastaanotoilla-terveydenhoitajaopiskelija-hoitajan-vastaanotolla/#cite-text-0-23
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveydenhoitajatyon-osaamista-tarvitaan-terveyskeskusten-vastaanotoilla-terveydenhoitajaopiskelija-hoitajan-vastaanotolla/#cite-text-0-6
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveydenhoitajatyon-osaamista-tarvitaan-terveyskeskusten-vastaanotoilla-terveydenhoitajaopiskelija-hoitajan-vastaanotolla/#cite-text-0-12
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveydenhoitajatyon-osaamista-tarvitaan-terveyskeskusten-vastaanotoilla-terveydenhoitajaopiskelija-hoitajan-vastaanotolla/#cite-text-0-13
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveydenhoitajatyon-osaamista-tarvitaan-terveyskeskusten-vastaanotoilla-terveydenhoitajaopiskelija-hoitajan-vastaanotolla/#cite-text-0-39
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveydenhoitajatyon-osaamista-tarvitaan-terveyskeskusten-vastaanotoilla-terveydenhoitajaopiskelija-hoitajan-vastaanotolla/#cite-text-0-40
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveydenhoitajatyon-osaamista-tarvitaan-terveyskeskusten-vastaanotoilla-terveydenhoitajaopiskelija-hoitajan-vastaanotolla/#cite-text-0-41
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveydenhoitajatyon-osaamista-tarvitaan-terveyskeskusten-vastaanotoilla-terveydenhoitajaopiskelija-hoitajan-vastaanotolla/#cite-text-0-42
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveydenhoitajatyon-osaamista-tarvitaan-terveyskeskusten-vastaanotoilla-terveydenhoitajaopiskelija-hoitajan-vastaanotolla/#cite-text-0-43
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveydenhoitajatyon-osaamista-tarvitaan-terveyskeskusten-vastaanotoilla-terveydenhoitajaopiskelija-hoitajan-vastaanotolla/#cite-text-0-43
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveydenhoitajatyon-osaamista-tarvitaan-terveyskeskusten-vastaanotoilla-terveydenhoitajaopiskelija-hoitajan-vastaanotolla/#cite-text-0-45
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveydenhoitajatyon-osaamista-tarvitaan-terveyskeskusten-vastaanotoilla-terveydenhoitajaopiskelija-hoitajan-vastaanotolla/#cite-text-0-46
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveydenhoitajatyon-osaamista-tarvitaan-terveyskeskusten-vastaanotoilla-terveydenhoitajaopiskelija-hoitajan-vastaanotolla/#cite-text-0-47
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveydenhoitajatyon-osaamista-tarvitaan-terveyskeskusten-vastaanotoilla-terveydenhoitajaopiskelija-hoitajan-vastaanotolla/#cite-text-0-48
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveydenhoitajatyon-osaamista-tarvitaan-terveyskeskusten-vastaanotoilla-terveydenhoitajaopiskelija-hoitajan-vastaanotolla/#cite-text-0-49


asiakkaiden kohdalla, jotka käyttävät terveydenhuollon palveluita paljon, kokonaistilanteen selvittäminen ja 

asiakkaan ohjaaminen tarvittaessa oikean avun piiriin on tärkeätä. Todelliset käyntien ja yhteydenottojen syyt 
voivat olla muita kuin pelkästään hoidollisin toimin autettavissa, esimerkiksi yksinäisyys tai syrjäytymisen uhka. 
Yleensä paljon palveluita käyttävät asiakkaat käyttävät sekä terveyden- että sosiaalihuollon palveluja [40]. 
Toisaalta nämä asiakkaat kaipaavat usein sellaista henkilöä, joka toimii hänen tukenaan arjessa [41]. 
Terveydenhoitaja toimii monesti tällaisissa tilanteissa asiakkaan omahoitajana, jolloin asiakkaan hyvinvointia 
tukee pitkäaikainen hoitosuhde. Luottamuksellinen ja turvallinen hoitosuhde edistää asiakkaan hyvinvointia, 
jopa paranemista. Kuten Turun yliopiston integratiivisen neurotieteen ja psykiatrian professori Hasse Karlsson 
(2018) totesi haastattelussa, että kun hoitohenkilökunta pitää yllä toivoa ja luottamusta, potilas tuntee 
olevansa hyvissä käsissä ja saavansa laadukasta hoitoa. Tämä edistää paranemista ja tukee alitajuisten 
toipumismekanismien heräämistä. [41] [42] [43] [44] 

Asiakkaan tilanteen selvittämiseksi opiskelijat pääsevät tutustumaan yhteistyöverkostoon ja harjoittelemaan 
moniammatillista ja -alaista yhteistyötä eri toimijoiden kanssa (esimerkiksi lääkärit, psykiatrinen sairaanhoitaja, 
fysioterapeutti, sosiaalihoitaja, kolmannen sektorin toimijat ja järjestöt). [45] [40] [41] 

Potilasjärjestöt tekevät toimintaansa tutuksi esimerkiksi tulemalla terveyskeskuksiin asiakkaiden odotustiloihin 
ja jättämällä esitteitä asiakkaiden saataville. Yhteistyötä terveyskeskusten hoitajien ja erilaisten 
potilasjärjestöjen kanssa voisi olla vielä enemmän [40]. Potilasjärjestöt ja yhdistykset on perustettu sairastuneita 
ja vammautuneita sekä heidän omaisiaan varten. Järjestöt tarjoavat jäsenilleen palveluitaan, esimerkiksi 
opastusta, tietoa, tukea ja julkaisuja sekä virkistys-, kuntoutus- ja koulutuspalveluja. Järjestöissä ja 
yhdistyksissä on viimeisintä tietoa pitkäaikaissairaiden ja vammautuneiden palveluista, yhteistyöverkostoista 
sekä alan tutkimus- ja kehittämistoiminnasta. Sieltä myös hoitajat voisivat saada konsultaatioapua yhteisten 

asiakkaiden asioiden hoitamiseen. [46]Sosiaali- ja terveysalan palvelurakenteen uudistuksessa sosiaali- ja 
terveysministeriö suosittaa järjestöjen toiminnan kehittämistä. Niiden merkitys sosiaali- ja terveyspalveluiden 
tuottajina ja terveysalalla toimijoina tulee myös lisääntymään. [47] 

Yhä useammin työssä käyvät asiakkaat tulevat oman terveyskeskuksen hoitajan vastaanotolle sairauden 

yllättäessä. Tämä on seurausta siitä, että työnantajat tekevät suppeampia työterveyshuollon sopimuksia, mikä 
kattaa vain lakisääteiset työterveyshuollon palvelut. Sairaanhoidon järjestäminen osaksi työterveyshuollon 
palveluja on työnantajalle vapaaehtoista. [48]Näissä vastaanottotilanteissa terveydenhoitajaopiskelijat joutuvat 
pohtimaan asiakkaan työkykyä ja hänen tarvettaan sairauslomaan. Samalla opiskelijat oppivat tunnistamaan 
asiakkaan työhön liittyviä sairauksia, jolloin yhteistyö työterveyshuollon kanssa on välttämätöntä. 

Terveydenhoitajan rooli uudistuvassa perusterveydenhuollossa 

Ihmiset ovat yhä enemmän kiinnostuneita omasta hyvinvoinnistaan ja terveydestään. Sitran kyselyn mukaan 
83 prosenttia suomalaisista haluaisi vastedes osallistua entistä aktiivisemmin oman terveytensä edistämiseen. 
Huima terveysteknologian kehittyminen antaa tähän enemmän mahdollisuuksia kuin koskaan aiemmin, jos 

haluamme ja kykenemme sitä hyödyntämään. Teknologian avulla voimme seurata omaa terveyttämme entistä 
tarkemmin ja saamme siten itsestämme valtavan määrän hyvinvointi- ja terveystietoa. [49] Tulevaisuudessa 
tarvitsemme ehkä apua tämän tiedon ymmärtämiseen ja siihen, miten meidän pitää toimia tämän tiedon 
perusteella. Perusterveydenhuollossa terveydenhoitaja voisi olla oikea professio toimia tällaisena 
hyvinvointivalmentajana. Mutta on aina niitä ihmisiä, jotka tarvitsevat enemmän tukea ja palveluita oman 
hyvinvointinsa ja terveytensä ylläpitämiseen ja edistämiseen sekä sairautensa hoitamiseen. Silloin tarvitaan 
hyvin toimivia asiakaslähtöisiä palveluita. 

Tällä hetkellä vuonna 2018 Suomessa eletään sosiaali- ja terveydenhuollon palvelurakenteen uudistusta. 
Perusterveydenhuollon palvelujen tuottamisen vastuu tähän asti on ollut kunnilla ja kuntayhtymillä. Vuoden 
2020 alusta lähtien sote-palveluista vastannee maakunnat ja palvelujen tuottajina toimivat kunnat, maakunnat 
ja yksityiset palvelujen tuottajat. Sote-uudistuksen keskeinen ajatus on, että sosiaali- ja terveydenhuollossa 
halutaan siirtyä nykyisestä erikoissairaanhoidosta ja muusta korjaavasta toiminnasta perusterveydenhuoltoon 
ja ehkäisevään työhön. Uudistuksessa pyritään myös siihen, että perusterveydenhuollon tulevat sote-keskukset 
tehostavat yhteistyötä eri alojen ammattiryhmien kanssa ja sovittavat toimintansa paremmin yhteensopivaksi 
erikoissairaanhoidon kanssa. [50] Toisin sanoen uudistuksen keskiössä on sellainen toiminta, jota 

terveydenhoitajat jo tänä päivänä toteuttavat omassa työssään terveyskeskusten vastaanotoilla. 
Terveydenhoitajan ammatillisella osaamisella on siis edelleen erityispaikkansa tulevissa sote-keskuksissa. 

Opetus- ja kulttuuriministeriö on tunnistanut erityisiksi haasteiksi sosiaali- ja terveydenhuollossa neuvonnan ja 
ohjauksen sekä kustannustietoisuuteen liittyvät osaamistarpeet. Sosiaali- ja terveydenhuollon järjestelmän 

laatu ja vaikuttavuus perustuvat henkilöstön ammattitaitoon ja osaamiseen. Tähän liittyen sosiaali- ja 
terveydenhuollon palvelurakenteen uudistuksen rinnalla opetus- ja kulttuuriministeriö on käynnistänyt sosiaali- 
ja terveysalan koulutuksen kehittämisen. Sote-palvelujen integraatio, asiakaslähtöiset palvelut ja 
valinnanvapaus muuttavat palveluita, työnjakoja ja osaamistarpeita. [51] Tässä koulutuksen uudistuksessa 

http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveydenhoitajatyon-osaamista-tarvitaan-terveyskeskusten-vastaanotoilla-terveydenhoitajaopiskelija-hoitajan-vastaanotolla/#cite-text-0-50
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveydenhoitajatyon-osaamista-tarvitaan-terveyskeskusten-vastaanotoilla-terveydenhoitajaopiskelija-hoitajan-vastaanotolla/#cite-text-0-51
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveydenhoitajatyon-osaamista-tarvitaan-terveyskeskusten-vastaanotoilla-terveydenhoitajaopiskelija-hoitajan-vastaanotolla/#cite-text-0-51
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveydenhoitajatyon-osaamista-tarvitaan-terveyskeskusten-vastaanotoilla-terveydenhoitajaopiskelija-hoitajan-vastaanotolla/#cite-text-0-53
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveydenhoitajatyon-osaamista-tarvitaan-terveyskeskusten-vastaanotoilla-terveydenhoitajaopiskelija-hoitajan-vastaanotolla/#cite-text-0-54
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveydenhoitajatyon-osaamista-tarvitaan-terveyskeskusten-vastaanotoilla-terveydenhoitajaopiskelija-hoitajan-vastaanotolla/#cite-text-0-55
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveydenhoitajatyon-osaamista-tarvitaan-terveyskeskusten-vastaanotoilla-terveydenhoitajaopiskelija-hoitajan-vastaanotolla/#cite-text-0-56
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveydenhoitajatyon-osaamista-tarvitaan-terveyskeskusten-vastaanotoilla-terveydenhoitajaopiskelija-hoitajan-vastaanotolla/#cite-text-0-50
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveydenhoitajatyon-osaamista-tarvitaan-terveyskeskusten-vastaanotoilla-terveydenhoitajaopiskelija-hoitajan-vastaanotolla/#cite-text-0-51
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveydenhoitajatyon-osaamista-tarvitaan-terveyskeskusten-vastaanotoilla-terveydenhoitajaopiskelija-hoitajan-vastaanotolla/#cite-text-0-50
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveydenhoitajatyon-osaamista-tarvitaan-terveyskeskusten-vastaanotoilla-terveydenhoitajaopiskelija-hoitajan-vastaanotolla/#cite-text-0-60
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveydenhoitajatyon-osaamista-tarvitaan-terveyskeskusten-vastaanotoilla-terveydenhoitajaopiskelija-hoitajan-vastaanotolla/#cite-text-0-61
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveydenhoitajatyon-osaamista-tarvitaan-terveyskeskusten-vastaanotoilla-terveydenhoitajaopiskelija-hoitajan-vastaanotolla/#cite-text-0-62
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveydenhoitajatyon-osaamista-tarvitaan-terveyskeskusten-vastaanotoilla-terveydenhoitajaopiskelija-hoitajan-vastaanotolla/#cite-text-0-63
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveydenhoitajatyon-osaamista-tarvitaan-terveyskeskusten-vastaanotoilla-terveydenhoitajaopiskelija-hoitajan-vastaanotolla/#cite-text-0-64
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveydenhoitajatyon-osaamista-tarvitaan-terveyskeskusten-vastaanotoilla-terveydenhoitajaopiskelija-hoitajan-vastaanotolla/#cite-text-0-65


tulevien terveydenhoitajien pitää päästä jatkossakin opiskelemaan sote-keskuksiin huolimatta siitä, mikä taho 

tuottaa nämä palvelut.  
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Tulevaisuuden terveydenhoitajatyön osaaminen 
kehittyy yhteisöllisen verkkopedagogiikan avulla 

Männistö Merja 

3.12.2018 :: 

Asiantuntijoiden mukaan 21. vuosisadan osaamistarpeet ovat laajoja ja selkeitä 

osaamiskokonaisuuksia. Niissä näkyvät elinikäisyys, vuorovaikutteisuus, monikulttuurillisuus, 
monialaisuus, digiosaaminen sekä asiakaslähtöisyys. Terveydenhoitajakoulutuksen 
monimuotoistuminen ja opetusteknologiset sovellukset ovat lisänneet kiinnostusta yhteisöllistä 
oppimista kohtaan. Yhteisöllinen verkkopedagogiikka tähtää siihen, että opiskelijat saavat koko 
opintojensa ajan harjoitella ja kehittää 21. vuosisadan osaamistarpeita. Yhteisöllisen 
verkkopedagogiikan kautta opiskelijat työskentelevät yhdessä pyrkien yhteisen ymmärryksen 
saavuttamiseen vuorovaikutuksessa toistensa kanssa ja siten saavuttamaan uusia oppimistuloksia 
sekä kehittämään osaamistaan. Tämä edellyttää opiskelijoilta jatkuvaa koordinoitua sosiaalista 
kanssakäymistä, sitoutumista asetetun päämäärän saavuttamiseen, ongelmanratkaisutaitoja, 
tiedon työstämistä ja rakentelua sekä toiminnan yhteistä arviointia. Opettajalta tämä edellyttää 
vahvaa verkkopedagogista osaamista ja yhteisöllisen oppimisen ilmiön kokonaisvaltaista 

ymmärtämistä. 

 

KUVA: ESB Professional / Shutterstock.com 

Mitä tulevaisuuden työelämälähtöinen osaaminen edellyttää monimuotoiselta 
terveydenhoitajakoulutukselta? 

Ammattikorkeakoulutuksessa korostetaan yhä vahvemmin osaamisperustaisten opetussuunnitelmien 
rakentamista ja käyttöönottoa, mikä tuottaa työelämälähtöisesti kehittyvää ja ammatillisiin 
opintokokonaisuuksiin perustuvaa osaamista [1]. Opetussuunnitelmien tulee olla joustavia, yksilöllisiä ja 
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työelämän tarpeisiin reagoivia. Tavoitteena osaamisperustaisuudessa on, että koulutus antaa entistä paremmat 

valmiudet valmistuneelle työelämää ja uraa varten sekä substanssiosaamisessa että geneerisissä 21. 
vuosisadan työelämätaidoissa. 

Opetus- ja kulttuuriministeriön tulevaisuuskatsauksessa osaaminen, luovuus ja digitaalisuus ovat merkittävässä 
asemassa. Digitaalisuus muuttaa työn organisoitumista. Käynnissä olevan prosessin aikana osa ammateista 

katoaa ja uudenlaisia työtehtäviä syntyy. Tämän vuoksi koulutusjärjestelmän tulee panostaa 
oppimisympäristöjen kehittämiseen ja digitaalisuuteen [2]. Sosiaali- ja terveysministeriön 
tulevaisuuskatsauksessa hyvinvointi ja osallisuus ovat keskeisiä teemoja. Kasvavaan palvelutarpeeseen voidaan 
vastata uudistamalla tietoon pohjautuvaa arviointia, jolloin on tehtävä rakenteellisia ja toiminnallisia muutoksia, 
opittava uusia työn tekemisen tapoja ja ylitettävä rajoja. [3] Koulutuksen ja osaamisen jatkuva kehittäminen 
ovat keinoja kohdata työelämän muutos ja muuttuvat ammatit. Digitaalisesta tiedosta on tulossa uusi 
olennainen kilpailutekijä. Tämän lisäksi internet tuottaa uusia palveluita ja mahdollisuuksia. Tulevaisuuden 
sote-osaamisessa korostuvat yhdessä tekemistä vaativat taidot, joita tarvitaan erilaisissa muuttuvissa 
työympäristöissä. [4] Nämä lähtökohdat on huomioitava myös uudistuvassa terveydenhoitajakoulutuksessa. 

Sosiaali- ja terveydenhuollon kokonaisuudistus on osa palvelurakennemuutosta, jonka turvin voidaan vastata 
tuottavuuden kasvuun sekä laajempaan, jatkuvaan työelämän muutokseen. Sosiaali- ja terveyspalveluiden 
tulee perustua väestön tarpeisiin, joissa lähtökohtana on yhdenvertainen oikeus hyvään hoitoon sekä 
terveyserojen kaventaminen. Uudistamisen yhteydessä tarkastellaan, millaisia osaamistarpeita uusi 
palvelurakennemalli tuo sosiaali- ja terveydenhuoltoon [5] [3] [6] [7] On tärkeää suunnitella, miten nämä asiat 
sisällytetään jatkossa myös terveydenhoitajakoulutukseen.  

Opiskelijoiden osaamisen kehittyminen jatkuvassa vuorovaikutusprosessissa toistensa kanssa, mikä tulee ottaa 
huomioon koko koulutuksen suunnittelun lähtökohtana. Työelämässä osaaminen liittyy yhä useammin 
muutoksen tai uudistuksen hallintaan. [8] [9] Tämä tarkoittaa yksilön tapaa suhtautua asioihin, taitoa ajatella ja 
hallita oppimista sekä työskennellä yhdessä toisten kanssa. [10] [11] Näitä yksilön osaamista vahvistavia 
valmiuksia opiskellaan terveydenhoitajakoulutuksen monimuotokoulutuksessa erityisesti yhteisöllisen 

verkkopedagogiikan kautta suunnittelemalla ja rakentamalla oppimisympäristöt niin, että ne edellyttävät 
opiskelijoilta yhteisen päämäärän tavoittelua vuorovaikutuksen, ongelmanratkaisutaitojen sekä motivaation ja 
tiedonrakentelun kautta. 

Digitalisaatio ja robotiikka uudistaa hoitoalan työtä. Teknologia- ja ICT-osaamista tulee vahvistaa, koska 

teknologia on tulevaisuudessa perusväline työn toteuttamisessa. Digitalisaatio synnyttää uudenlaisia 
asiakassuhteita, jotka vaikuttavat kaikkialla ajasta ja paikasta riippumatta ubiikisti. Terveydenhuollon 
ammattilaisten rooli muuttuu konsultatiivisemmaksi, jolloin ohjausosaaminen korostuu. Asiakas odottaa 
terveyspalveluilta laadun lisäksi nopeutta. Erilaiset etä- ja virtuaalivastaanotot ja -konsultaatiot ovat tavallisia 
mobiililaitteiden avulla. Asiakassuhteen muuttuminen ja robotiikka edellyttävät edelleen terveydenhuollon 
ammattilaiselta hyviä vuorovaikutustaitoja, mutta uudistuvat toimintatavat ja ympäristöt muuttavat 
vuorovaikutuksen luonnetta. Tähän haasteeseen terveydenhoitajakoulutus pyrkii vastaamaan rakentamalla 
erilaisia ubiikkeja ja verkko-oppimisympäristöjä, joissa toimintaa ohjaa teknologiatuettu vastavuoroinen 
yhteisöllisen oppimisen ideologia. [5] [8] [12] 

Yhteisöllinen verkkopedagogiikka ja digitaaliset oppimisympäristöt tulevaisuuden 
työelämävalmiuksien oppimisessa 

Työelämävalmiuksia kehittävän yhteisöllisen verkkopedagogiikan ydin on opiskelijoiden välinen vuorovaikutus. 
Kognitiivisesti korkeatasoinen vuorovaikutus on yhteydessä oppimiseen. Yhteisöllisen oppimisen 
vuorovaikutteisuuteen liittyy olennaisesti yhteisen tietoperustan luominen ja ylläpitäminen. [13]Näitä 
työelämässäkin tarvittavia taitoja opiskellaan terveydenhoitajakoulutuksessa eri verkkokursseilla, jotka 
perustuvat yksilöiden väliseen vuorovaikutusprosessiin, jossa rakennetaan ja ylläpidetään keskinäistä 
ymmärrystä käsiteltävästä asiasta.  

Työelämän muuttuvat osaamistarpeet lisäävät tarvetta etsiä erilaisia tapoja opettaa. Opettajan ammattitaito 
vaikuttaa merkittävästi koulutuksessa tuotetun osaamisen tasoon. Onnistuessaan opettaja liittää opiskeltavan 
ammatin nykyiset ja tulevaisuuden ilmiöt sekä siitä nousevat kehittämis- ja tutkimushaasteet osaksi yksilön 
oppimisprosessia. [13] Suomen hallitus on nimennyt yhdeksi kärkihankkeekseen juuri oppimisympäristöjen 
modernisoinnin, digitalisaation ja uuden pedagogiikan mahdollisuuksien hyödyntämisen oppimisessa.  

Teknologiatuettujen oppimisympäristöjen kehittyessä on korostettava oppimaan oppimisen taitoja. Miten 
opimme yhdessä tulevaisuuden sote-osaamista? Oppimistehtävät tulee rakentaa siten, että niiden 
suorittamisessa tarvitaan yhä enemmän myös laaja-alaiseen ongelmanratkaisuun tähtääviä taitoja sekä 
asiantuntijoiden tukea, jolloin konsultatiiviset taidot ja toimintatavat korostuvat. Asiakaslähtöisyyden 
kehittyminen myötä myös asiakassuhteet uudistuvat, mikä edellyttää työntekijältä monialaista osaamista 

http://www.oamk.fi/epooki/2018/tulevaisuuden-terveydenhoitajatyon-osaaminen-kehittyy-yhteisollisen-verkkopedagogiikan-avulla/#cite-text-0-1
http://www.oamk.fi/epooki/2018/tulevaisuuden-terveydenhoitajatyon-osaaminen-kehittyy-yhteisollisen-verkkopedagogiikan-avulla/#cite-text-0-2
http://www.oamk.fi/epooki/2018/tulevaisuuden-terveydenhoitajatyon-osaaminen-kehittyy-yhteisollisen-verkkopedagogiikan-avulla/#cite-text-0-3
http://www.oamk.fi/epooki/2018/tulevaisuuden-terveydenhoitajatyon-osaaminen-kehittyy-yhteisollisen-verkkopedagogiikan-avulla/#cite-text-0-4
http://www.oamk.fi/epooki/2018/tulevaisuuden-terveydenhoitajatyon-osaaminen-kehittyy-yhteisollisen-verkkopedagogiikan-avulla/#cite-text-0-2
http://www.oamk.fi/epooki/2018/tulevaisuuden-terveydenhoitajatyon-osaaminen-kehittyy-yhteisollisen-verkkopedagogiikan-avulla/#cite-text-0-6
http://www.oamk.fi/epooki/2018/tulevaisuuden-terveydenhoitajatyon-osaaminen-kehittyy-yhteisollisen-verkkopedagogiikan-avulla/#cite-text-0-7
http://www.oamk.fi/epooki/2018/tulevaisuuden-terveydenhoitajatyon-osaaminen-kehittyy-yhteisollisen-verkkopedagogiikan-avulla/#cite-text-0-8
http://www.oamk.fi/epooki/2018/tulevaisuuden-terveydenhoitajatyon-osaaminen-kehittyy-yhteisollisen-verkkopedagogiikan-avulla/#cite-text-0-9
http://www.oamk.fi/epooki/2018/tulevaisuuden-terveydenhoitajatyon-osaaminen-kehittyy-yhteisollisen-verkkopedagogiikan-avulla/#cite-text-0-10
http://www.oamk.fi/epooki/2018/tulevaisuuden-terveydenhoitajatyon-osaaminen-kehittyy-yhteisollisen-verkkopedagogiikan-avulla/#cite-text-0-11
http://www.oamk.fi/epooki/2018/tulevaisuuden-terveydenhoitajatyon-osaaminen-kehittyy-yhteisollisen-verkkopedagogiikan-avulla/#cite-text-0-4
http://www.oamk.fi/epooki/2018/tulevaisuuden-terveydenhoitajatyon-osaaminen-kehittyy-yhteisollisen-verkkopedagogiikan-avulla/#cite-text-0-8
http://www.oamk.fi/epooki/2018/tulevaisuuden-terveydenhoitajatyon-osaaminen-kehittyy-yhteisollisen-verkkopedagogiikan-avulla/#cite-text-0-14
http://www.oamk.fi/epooki/2018/tulevaisuuden-terveydenhoitajatyon-osaaminen-kehittyy-yhteisollisen-verkkopedagogiikan-avulla/#cite-text-0-15
http://www.oamk.fi/epooki/2018/tulevaisuuden-terveydenhoitajatyon-osaaminen-kehittyy-yhteisollisen-verkkopedagogiikan-avulla/#cite-text-0-15


ongelmanratkaisuista aina palvelutarpeen arviointiin ja palvelumuotoiluosaamiseen saakka. Valinnanvapauden 

lisääntyminen lisää myös asiakkaiden odotuksia palvelun laadusta ja tarjontavalikoimasta, mikä on otettava 
huomioon myös yhteisöllisiä oppimisympäristöjä rakennettaessa, jotta opiskelijat saavat riittävät valmiudet 
kohdata näitä tilanteita työelämässä. [14] 

Suunniteltaessa tulevaisuuden osaamistarpeita vastaavia yhteisöllisiä verkko-oppismiympäristöjä olisi 

kiinnitettävä erityistä huomiota ympäristön rakenteeseen ja oppimistehtäviin, opiskelijaryhmän toimintaan sekä 
yksilöön liittyviin tekijöihin. Verkko-oppimisympäristön rakenteen tulee vastata opintojakson tavoitteita ja 
sisältöä, jotka puolestaan on suunniteltava tulevaisuuden osaamistarpeiden perusteella. Laajojen 
kokonaisuuksien hahmottamisen apuna voidaan käyttää oppimisympäristöjen sisällä erilaisia rakennekarttoja ja 
kullakin hetkellä ajankohtaisen sisällön korostamista. Pedagogisessa rakentamisessa on otettava huomioon 
erilaiset opiskelijatyypit, joita ovat sosiaaliset surffaajat, johdonmukaiset verkkotyöskentelijät, 
vuorovaikutteiset viestijät, loogiset tiedonhakijat ja itsenäiset suorittajat. [15] [16] 

Erityisen tärkeää on, että opettaja ymmärtää verkko-oppimisen haasteita ja oppimisen suunnittelun ja 
toteuttamisen ratkaisuja laaja-alaisesti. Verkko-oppimista tulee tarkastella opiskelijoiden ja opettajien 
näkökulmien ja käsitysten lisäksi myös yhteisöllistä oppimista edistävien tai estävien tekijöiden kautta. 
Pedagogisesti järkevästi rakennettu verkko-oppiminen luo edellytyksiä merkityksellisempään ja 
mielekkäämpään oppimiseen tarjoamalla tukea yksilöllisten oppimisen polkujen löytämisessä. [15] 

Yhteisöllinen tiedonrakentaminen ei ole ongelmatonta, mikä on erityisen tärkeää muistaa verkko-
oppimisympäristön suunnittelussa. Oppimistehtävät edellyttävät opiskelijalta nopeaa päätöksentekokykyä ja 
jatkuvaa tiedonrakentelua. Verkkokeskustelujen ei tule rakentua yksittäisistä viesteistä, vaan niiden on 
perustuttava pohdintaan, kannanottoihin ja uuden tiedon tuottamiseen. Tällä tavalla opitaan myös 
tulevaisuuden asiakaslähtöisen terveydenhoitajatyön edellyttämää osaamista. Tärkeää on, että yhteisessä 
tiedonrakentelussa tehdään yhteenvetoja ja käytetään erilaisia kritiikin muotoja. Niinpä opettajalta edellytetään 
jatkuvaa pohdintaa siitä, kuinka luoda ja tukea sellaista oppimisen kulttuuria, jossa pyritään pääsemään 
yksittäisten, yksilökohtaisten kommenttien yläpuolelle uuden tiedon rakentamiseksi. [16] [15] 

Yhteisöllisen verkko-opiskelun suurimpina haasteina on ohjauksen vähäisyys ja puute opiskelijoiden 
keskinäisessä vuorovaikutuksessa [17]. Opettajan rooli koostuu paljon verkko-oppimisessa ja erityisesti 
tiedonrakentamiseen tähtäävässä yhteisöllisessä toiminnassa [18]. Opettajilla on oltava käytössään ohjauksen 
keinoja, joilla he pyrkivät yhdistämään opittavan asian ja opiskelijan tavan oppia. Opettajan tavassa ohjata 

tiedon rakentamiseen korostuu vuorovaikutuksen tihentämiseen, kognitiiviseen työskentelyyn sekä tiedon 
luonteeseen liittyvät tekijät. Opettajan resurssit verkko-opetuksen suhteen ovat rajalliset, eikä voida ajatella, 
että kaikki opiskelijoiden ohjaamiseen liittyvä toiminta olisi opettajan vastuulla. Opiskelijoiden 
tiedonrakentamisen tukea tulee rakentaa itse verkkoympäristöön. [19] Yhteistä ponnistelua vaativilla tehtävillä ja 
keskusteluilla sekä tiedon luonteeseen liittyvillä tekijöillä on merkitystä sen onnistumisessa. Opettajan rooli 
yhteisöllisen tiedonrakentamisen ohjauksessa tarkoittaa tapaa osallistua yhtenä jäsenenä tiedonrakentamiseen, 
sisällöllisenä ja oppimisprosessin mallintamisen asiantuntijana sekä perinteisempänä opettajaroolina, johon 
liittyy vastuu toiminnan arvioinnista sekä keskustelujen yhteenvetojen tekemisestä ja suuntaamisesta. [19] [20] 

Terveydenhoitajakoulutuksen aikana opiskelijoista muodostuu asiantuntijayhteisö, mikä kehittää heidän 
asiantuntijaidentiteettiä. Yhteisöllisen verkko-opetuksen suunnittelussa ja toteutuksessa on otettava huomioon, 
että verkkokurssin toteutustavat ja oppimistehtävät ovat johdonmukaisia tiedollisten sekä sosiaalisiin 
elementteihin liittyvien tavoitteiden kanssa ja joiden avulla opitaan erityisen vahvasti uudistuvaa 
terveydenhoitajatyön osaamista. Kun verkkokursseille tehdään päätöksiä tietyistä ratkaisuista, tehdään samalla 
päätöksiä liittyen sekä sosiaalisiin näkökulmiin että tiedollisiin oletuksiin ja prosesseihin, eli päätökset eivät 
kosketa ainoastaan yksittäisiä sosiaalisia, kognitiivisia tai tietoon liittyviä elementtejä vaan yleisemmin näiden 

sosiokognitiivista yhteisvaikutusta. [21] [22] 

Johtopäätökset 

Tulevaisuuden terveydenhoitajakoulutuksessa tarvitaan muutoksia sekä opettajuudessa että oppimisessa, mikä 
edellyttää pedagogista kehittämistä opettamisessa sekä oppimisalustoissa ja tavoissa. Kehittämisen on 
tapahduttava digitalisaation mahdollisuudet huomioiden. Terveydenhoitajakoulutuksen yhteisöllinen 
verkkopedagogiikka tulee suunnitella siten, että osaamista jaetaan avoimesti ja kollegiaalisesti. Verkko-
opiskelun tuomat lähes rajattomat mahdollisuudet sekä sosiaalinen media ovat osa 21. vuosisadan 
osaamistarpeiden opiskelua ja oppimista.  

Miten koulutusjärjestelmämme tulisi reagoida terveydenhoitajatyön tulevaisuuden osaamistarpeisiin? 
Tarvitsemme terveydenhoitajia, joilla on valmiudet toimia asiakaslähtöisesti, monialaisesti ja laajasti erilaisissa 
verkostoissa sekä kehittämistehtävissä. Asiakkaan ohjaukseen ja palveluneuvontaan liittyvä osaaminen 
korostaa koko hoitoketjun tuntemista sekä verkostoissa työskentelyn edellyttämiä taitoja. Yhteisöllinen 
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teknologiatuettu oppiminen ja verkkopedagogiikka tukevat tätä koko opiskelun ajan. Yhteisöllistä oppimista 

edistää eniten opiskelijan oma motivaatio, sujuva ja jatkuva vuorovaikutus verkossa, yhteiset tavoitteet ja 
sitoutuminen sekä yhteistä ponnistelua vaativat oppimistehtävät. Estäviksi ja hidastaviksi tekijöiksi sen sijaan 
voidaan nimetä oma elämäntilanne ja ajan puute, ryhmään sitoutumattomat ja passiiviset jäsenet, tekninen 
taitamattomuus, epäselvä ohjeistus työskentelyn etenemisestä sekä opettajan seurannan puute. 
Vuorovaikutteisuus on hyvän opetustilanteen keskeinen tunnuspiirre. Ryhmän jäsenten positiivinen keskinäinen 
riippuvuus, sosiokognitiivinen ristiriita sekä emotionaalinen keskinäinen kannattelu ovat yhteisöllisen oppimisen 
keskeisiä ulottuvuuksia. Tekniset ratkaisut tuovat mahdollisuuksia ja tukea oppimisprosessin suunnitteluun ja 
käyttöönottoon. [13] [17] [21] [22] 

Verkkokurssin, kuten kaikkien muidenkin kurssien, suunnittelu ja toteuttaminen perustuvat eri osa-alueiden 
näkyväksi tekemiseen siten, että ne toimivat valittujen pedagogisten ratkaisujen tukena. Vaikka on olemassa jo 
paljon yhteistyötä, jossa verkkokursseja suunnitellaan yhdessä, monet verkkokurssit muokkautuvat kuitenkin 
yksittäisten opettajien omien kokemusten perusteella. Vaarana tällöin on, että opettajan oman kokemuksen 
kautta saatu tietämys siirtyy sellaisenaan kurssin toteutukseen ilman että ratkaisuja pohditaan ja tehdään 
läpinäkyviksi ja otetaan huomioon 21. vuosisadan terveydenhoitajatyön osaamistarpeet laaja-alaisesti. Kurssien 
sekä niiden toteuttajien pedagoginen kehittyminen vaatii kokemusten käsittelyä ja hyödyntämistä sekä 
ratkaisujen taustalla olevien lähtökohtien käsittelyä yhdessä. Tähän tarpeeseen uudistuvassa 

terveydenhoitajakoulutuksessa vastaa tiimiopettajuus, mihin myös opetussuunnitelman osaamisperustaisuuden 
rakentaminen pohjautuu ja keskittyy vahvasti. 
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Terveydenhoitajien monimuotoryhmässä rakennetaan 
uutta tietoa yhteisöllisen oppimisen avulla 

Pinolehto Niina, Romppainen Sonja, Tomova Sari, Honkanen Hilkka 

3.12.2018 :: 

Yhteisöllisessä oppimisessa yhdistyvät tavoitteellinen ja vuorovaikutteinen ryhmätyöskentely, joka 

parhaimmillaan johtaa yhteiseen oppimismotivaatioon. Kunkin opiskelijan asiantuntijuuden 
hyödyntäminen heti opintojen alkumetreiltä luo pohjan onnistuneelle yhteisöllisyyden 
muodostumiselle. Pohtiva ja keskusteleva opiskelu ryhmässä tuo opiskelijoita lähemmäs toisiaan ja 
muodostaa vastavuoroisen riippuvuuden ryhmän sisällä. 

Yhteisöllisyyden muodostuminen 

monimuotoryhmässä 

Ensimmäinen terveydenhoitaja-monimuotoryhmä 

(TEH15SM) aloitti opiskelunsa syksyllä 2015. 
Ensimmäisenä koulupäivänä opiskelijat kokoontuivat 
ympyrän muotoiseen asetelmaan. Alkavien opiskelijoiden 
ikäjakauma ja taustat olivat mitä moninaisemmat. 
Opiskelijat jaettiin opettajan johdolla taustojensa 
perusteella asiantuntijaryhmiin ja näiden pohjalta 
muodostettiin pienemmät study group -ryhmät. Tällaisessa 
toiminnassa hyödynnetään ryhmän jäsenten 
asiantuntemusta koko ryhmän ymmärryksen 
laajentamiseksi. Oman pienryhmän kanssa pääsi nopeasti 
tutuksi ja keskittymään opeteltaviin aiheisiin. Näin ollen 
jokaista ryhmätyötä varten ei tarvinnut opetella tuntemaan 

uusia ihmisiä ja määritellä uusia työtapoja. Erilaisista 
taustoista koostuvat asiantuntijaryhmät olivat hyvä pohja 
yhteisöllisyyden syntymiselle ryhmässä. Sittemmin 
opintojen edetessä ryhmät vaihtelivat opintojaksoittain. 

Artikkelissa tarkastellaan yhteisöllistä oppimista TEH15SM-
ryhmän kokemusten kautta. Kokemuksia kerättiin 

kyselyllä, joka lähti 32:lle ryhmän opiskelijalle ja vastauksia saatiin yhteensä 13. Kyselyn avulla selvitettiin, 
mitkä tekijät on koettu vieneen eteenpäin koko ryhmän yhteisöllisyyttä ja oppimista. Lisäksi esille nousi 
kehitysideoita tulevia monimuotoryhmiä ajatellen.  

Vastuullista ja vuorovaikutuksellista oppimista 

Yhteisöllisessä oppimisessa työskennellään tavoitteellisesti ja koordinoidusti yhdessä toisten kanssa. 
Ryhmäläisillä tulee olla yhteinen kiinnostus annettua tehtävää kohtaan ja tavoitteena on rakentaa yhteinen 
ymmärrys opittavasta asiasta vuorovaikutuksessa toisten kanssa. Ryhmän sisäinen pohdinta tuo ihmisiä 

lähemmäs toisiaan ja auttaa ymmärtämään toisten ajattelutapoja. Tällainen vastavuoroinen riippuvuus toisten 
tiedoista, lähteistä, työkaluista ja yhteistyöhalukkuudesta on ehtona tavoitteiden saavuttamiselle. [1] 

Oulun ammattikorkeakoulun pedagogisen strategian arvoihin kuuluu yhteisöllisyys. Tällä tarkoitetaan sitä, että 

kaikilla on yhteinen päämäärä, jonka saavuttamiseksi tehdään yhdessä töitä. Lisäksi asioita, kuten tietoja 
arvoja ja tavoitteita, tehdään yhteiseksi. Arvona yhteisöllisyys tukee monimuoto-opiskelua, jossa 
työskennellään yhdessä erilaisissa ryhmissä. Tietoja ja näkemyksiä jaetaan koko ryhmän kesken yhteisen 
tavoitteen eli opintojen eteenpäin viemisen ja oppimisen edistämiseksi. [2] 

TEH15SM-ryhmän yhteenkuuluvuuden tunteen taustalla onkin vahva yhteinen motivaatio oppia ja halu olla 
ryhmän jäsen. Yhteishenkeä on tiivistänyt myös kannustava ilmapiiri, toisista huolehtiminen, ryhmän jäsenten 
moninaisuus ja rohkeus nostaa asioita esille. Kun vielä otetaan huomioon jokaisen henkilökohtaiset 
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ominaisuudet, kuten joustavuus, yhteistyö- ja vuorovaikutustaidot sekä vastuullisuus, yhteisten päämäärien 

saavuttaminen on ollut tavoitteellista. 

Kun vuorovaikutus ja yhteistoiminnallisuus kehittyvät, ryhmän jäsenten välille muodostuu positiivinen 
riippuvuus. Ryhmän jäsenet huomaavat hyötyvän toisistaan. Positiivinen riippuvuus taas edistää tavoitteeseen 
sitoutumista. Opis-kelijoiden tavoitteena ei ole enää tietyn lopputuloksen saavuttaminen vaan oppimisen 

prosessiluonteen oivaltaminen mahdollistaa tiedon jatkuvan rakentumisen keskinäisen vuorovaikutuksen 
kautta. [1] [3] 

Monimuoto-opiskelussa kasvokkain tapahtuvaa työskentelyä on varsin vähän. Vastuu omasta ja muiden 
oppimisesta tukevat yhteisöllisyyden kehittymistä ryhmässä. Jokaiselta edellytetään kykyä tiedon etsintään ja 

jakamiseen sekä uuden tiedon rakentamiseen yhdessä toisten kanssa. [1] Mikä sitten motivoi, kun pääasiassa 
opiskellaan etänä kotikoneelta? Ryhmä. Jokainen ryhmän jäsen tuntee vastuunsa. Henkilökohtainen innostus 
oppia heijastuu helposti koko ryhmän toimintaan. Motivaatioon vaikuttaa myös ryhmän ulkopuoliset asiat, 
kuten opintojaksojen työmäärät ja kurssien aikataulutus sekä yleinen informointi. Eri kurssien monenlaiset 
aikataulut sekä keskeneräiset kurssialustat tehtävineen laskevat helposti motivaatiota ja luovat ryhmän sisällä 
tyytymättömyyttä. 

Miten vuorovaikutus sitten toimii, jos ei nähdä kasvokkain? Vuorovaikutuksen sujuvuus riippuu paljon 
verkkoympäristöstä. Keskustelu on luontevampaa epämuodollisissa kanavissa. Ryhmällä on ollut hyvin 
aktiivinen Whatsapp-ryhmä, joka on varmasti eniten luonut ryhmähenkeä ja auttanut 
vuorovaikutuksessa.   Whatsapp on mahdollistanut nopean tavan levittää informaatiota, kysyä, kertoa 
mielipiteitä ja tarjota tukea tilanteessa, jossa joudutaan toimimaan kasvottomasti. Koulun tarjoamat verkko-
oppimisympäristöt ovat toimineet lähinnä kurssityökaluina, mutta niiden kautta yhteisöllisyyden rakentaminen 
on työlästä ja jäykkää. 

Opettaja yhteisöllisen oppimisen edistäjänä 

Monimuoto-opiskelussa opettajan pedagoginen rooli muuttuu ja hänestä tulee ennemminkin prosessin ohjaaja 
tiedonjakajan sijaan. Opiskelijan rooli puolestaan muuttuu aktiivisemmaksi ja vastuullisemmaksi. Opettajan 
tehtävänä on kannustaa itsenäiseen työskentelyyn ja antaa tilaa vuorovaikutukselle. Yhteisöllisen oppimisen 
perustana onkin toimiva kommunikaatio. [4] [5] 

Parhaimmiksi opetusmenetelmiksi yhteisöllisen oppimisen kannalta ovatkin nousseet tilanteet, joissa study 
group-ryhmät perehtyvät johonkin tiettyyn aiheeseen, jonka opettavat yhteisissä seminaareissa lopulle 
ryhmälle. Tällaista kutsutaankin osallistavaksi menetelmäksi ja tarkoituksena on saada osallistujat mukaan 
aktiiviseen oppimistoimintaan. Kun vastuuta siirretään vähitellen osallistujille, he kehittyvät asiantuntijoiksi ja 
ohjaaja tekee vähitellen itsensä tarpeettomaksi. [4] Samalla opiskelijat saavat suuremman vastuun koko 
ryhmän oppimisesta. Tämä tukee myös terveydenhoitajalta vaadittavaa opetusosaamista työelämässä. Myös 
käytännön harjoitustunnit ja simulaatiot on koettu yhteisöllisyyttä korostavaksi. Erityisesti nämä menetelmät 
vievät opiskelua pohtivampaan ja sitä kautta yhteisöllistä oppimista edistävään suuntaan. 

Vaikkakin pedagoginen suunta on parhaimmillaan opiskelijalähtöistä, kaivataan siltikin aktiivista suunnan 
näyttäjää, jotta oppiminen olisi mahdollisimman tehokasta. Erityisesti peräänkuulutetaan opettajan 
joustavuutta ja tavoitettavuutta, sillä monimuoto-opiskelussa yhteydenotot tapahtuvat suurimmaksi osaksi 
sähköpostitse. Kun opettaja on tehnyt kurssia varten pohjatyön hyvin ja verkko-oppimisympäristö etenee 
loogisesti, opiskelijoiden on helppoa ottaa vastuu omasta oppimisestaan eikä opettajaa tarvitse juurikaan 
tavoitella etäviikkojen aikana. Verkossa tehtävien oppimistehtävien muoto tulee myös valita yhteisöllistä 

oppimista tukeviksi.  Esimerkiksi toisten pienryhmien powerpoint-esitysten kommentointi on ajoittain ollut 
väkinäistä. Keskusteluissa toistuvat usein samat kommentit eikä se tuo enää uutta arvoa yhteisölliselle 
oppimiselle. Opettajia kannustetaankin jakamaan hyväksi koettuja käytänteitä laajemmin keskenään. Näin 
opiskelijat voivat luottaa laadukkaaseen opetukseen kurssista toiseen.   

Kohti työelämän haasteita 

Monimuoto-opetuksessa korostuu tiedon etsiminen ajantasaisista ja luotettavista lähteistä sekä kerätyn tiedon 
käsittely ja jakaminen ryhmän kesken. Se miten jaettu tieto saadaan sisäistettyä kaikkien ryhmäläisten kesken, 
onkin haasteellista. Opettajat voivatkin yhdessä opiskelijoiden kanssa pohtia, kuinka haasteisiin voidaan 
vastata muokkaamalla opetusmenetelmiä yhteisöllisen oppimisen suuntaan. Yhdessä pohtiminen ja ratkaisujen 

löytäminen tuo opiskelijoita myös lähemmäs työelämän realiteetteja. Hoitajilta edellytetään entistä enemmän 
kykyä yhdistää tietoa, jakaa asiantuntijuutta ja taitoa toimia moniammatillisissa tiimeissä, jotta saadaan 
vastattua hoitotyön monimutkaisiin haasteisiin. [1] 
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Miten yhteisöllinen oppiminen monimuotoryhmässä on antanut valmiuksia tulevaa työelämää ajatellen? 

Tulevaisuuden työelämä vaatii kykyä monenlaiseen yhteistoimintaan ja yhdessä oppimiseen. Erityisesti 
moniammatillisessa hoitotyössä jokaisen osaaminen rakentaa koko työyhteisön osaamispääomaa ja 
potentiaalia. [6] Monimuoto-opiskelussa yhteistyö- ja vuorovaikutustaitojen kehittymisen lisäksi luotettavan 
tiedon etsiminen ja yhdessä ryhmän kanssa pohtiminen on tuonut uusia näkökulmia ja rohkeutta siihen, miten 
tietoa voidaan jakaa työyhteisössä ja kuinka tärkeää tiedon jakaminen on. Tärkeää on ollut myös oppia, että 
kaikkea ei tarvitse itse tietää tai osata, vaan kysymisen taidon kehittäminen on opettanut hyödyntämään 
toisten asiantuntijuutta.  

Yhteenveto 

Oulun ammattikorkeakoulun ensimmäisen terveydenhoitaja-monimuotoryhmän avoimuus, toisten tukeminen ja 

kokemusten jakaminen sekä moninaiset taustat ovat olleet avainasemassa ryhmän yhteisöllisen oppimisen 
toteutumisessa. Monimuoto-opiskelu on lisännyt suurimman osan vastuunottokykyä niin omasta kuin koko 
ryhmänkin oppimisesta. Kun ryhmässä osataan heti alusta saakka hyödyntää jokaisen yksilön kokemuksia ja 
taustoja, syntyy yhteisiä oivalluksia ja uusia ratkaisuja opittavista asioista.  

Monimuotokoulutuksen kehittämisen sekä tulevan työelämän haasteiden kannalta tärkeässä roolissa ovat 
koulutuksen pedagogiset ratkaisut, jotka tukevat yhteisöllisyyttä ja joissa opettajan rooli on olla enemmän 
prosessin ohjaaja sekä avoimen vuorovaikutuksen kannustaja ja edistäjä. Kyselyyn vastanneiden mukaan 
yhteisöllisen oppimisen edellytyksenä on toimivan vuorovaikutuksen edistäminen, loogisten verkkoalustojen 
rakentaminen sekä hyväksi koettujen käytänteiden levittäminen laajemmalle. Opiskelijoiden monimuotoisten 
taustojen hyödyntäminen sekä asiantuntijuuden jakaminen jo opiskeluaikana valmistaa vastaamaan tulevan 
hoitotyön haasteisiin.  

TEH15SM-ryhmän näkemyksen mukaan toimiva vuorovaikutus on yhteisöllisen oppimisen edellytys, mihin tulee 
kiinnittää huomiota heti opintojen ensimmäisestä päivästä lähtien. Ryhmäytymiseen kannustaminen on tärkeää 
erityisesti monimuotoryhmässä, jossa teoriaopiskelu tapahtuu pääasiassa kotikoneelta käsin. 
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Koulutus tuottaa tulevaisuuden terveysalan ammattilaisia muuttuvaan asiakaskeskeiseen 

palvelujärjestelmään. Suomen ennaltaehkäisevä terveydenhoitojärjestelmä ja terveydenhoitajatyö 
ovat innovaatio, jonka pohjalta voidaan vastata tulevaisuuden haasteisiin. Uudella vuosituhannella 
koulutuksen keskeisinä haasteina ovat osaamisperusteinen moniammatillinen oppiminen ja 
moniammatillinen tiimityömalli, jossa hyödynnetään teknologian sovelluksia sekä kansallisia ja 
kansainvälisiä verkostoja. Oulun ammattikorkeakoulun ja Oulun yliopiston kehittämä 
moniammatillinen työelämälähtöinen opetussuunnitelma mahdollistaa opiskelijoiden 
vuorovaikutuksen, oppimisen ja yhdessä työskentelyn.    

Taustaa 

Suomalainen terveydenhoitajakoulutus syntyi yhteiskunnallisessa tilanteessa 1900-luvun alkuvuosikymmeninä. 

Silloin Suomen väkiluku kasvoi nopeasti, mutta sairaudet ja huono-osaisuus lisäsivät kuolleisuutta [1]. Kenraali 
Mannerheimin lastensuojeluliitto perustettiin 1920-luvulla, ensimmäinen neuvola avattiin Lastenlinnan sairaalan 
yhteyteen ja terveyssisarkoulutus käynnistyi. Terveyssisaren tehtävänä oli tarjota apua tarttuvien tautien 
ehkäisyssä erityisesti odottaville äideille, pienten lasten perheille ja koululaisille. Tavoitteena oli 
kansanterveyden sekä erityisesti lasten ja nuorten terveyden edistäminen. Työtä tehtiin yhdessä 
kunnanlääkäreiden, kätilöiden, diakonissojen, opettajien, lastenvalvojien, sairaaloiden, lautakuntien, 
johtokuntien ja järjestöjen kanssa. Suomalaisten, erityisesti lasten terveystilanne parani huikeaa vauhtia. 
Tuloksena muun muassa lapsi- ja äitikuolleisuus väheni nopeasti ja tilastoluvut ovat jo pitkään olleet 
maailman alhaisimpia. Nykyään terveydenhoitajan työkenttä ulottuu vauvasta vaariin.  

Yhteiskunnallinen muutos, teknologian ja tieteen kehittyminen on tuonut uusia haasteita, mutta myös 
mahdollisuuksia vastata paremmin ihmisten ja perheiden terveystarpeisiin. Menneillään oleva sosiaali- ja 
terveyspalvelujärjestelmän uudistaminen on vuosisadan suurin uudistusprosessi Suomessa. Uudistuksen 
painopisteenä on kaventaa ihmisten hyvinvointi- ja terveyseroja, vahvistaa peruspalveluita ja ennaltaehkäisyä 
ja tuottaa palveluja kustannustehokkaasti. Laadukkaiden, tasa-arvoisten palvelujen turvaaminen myös 
tulevaisuudessa on keskiössä.  Ennaltaehkäisyn merkitys ja ihmisten oman vastuun lisääminen terveydestään 

tulee korostumaan.  

Miksi moniammatillista osaamista tarvitaan? 

Koulutus tuottaa tulevaisuuden terveysalan ammattilaisia muuttuvaan asiakaskeskeiseen palvelujärjestelmään. 
Korkeakouluilla on koulutuksen järjestämisen ohella velvoite toimia yhteistyössä ympäröivän yhteiskunnan 
kanssa väestön terveyden ja hyvinvoinnin edistämiseksi. Asiakaslähtöiset palvelut edellyttävät saumattomien 
hoito- ja palveluketjujen kehittämistä muun muassa kansansairauksien ehkäisyssä ja hoidossa. Kuten Suomen 
historiassa elämäntapavalmennus tulee olemaan merkittävä yhteinen haaste sekä tulevaisuuden sosiaali- ja 
terveydenhuollon ammattilaisille ja palveluiden tuottajille. Yhdessä tekemisen työtapaa tarvitaan kuten 
terveydenhoitajatyön alkuvuosikymmeninä [2].  

Maailman terveysjärjestön WHO:n raportin mukaan terveysalan ammattilaisia koulutetaan liian kapea-alaisesti, 
eikä ammattialakohtaisella koulutuksella enää pystytä vastaamaan ihmisten monimutkaistuneisiin terveys- ja 
hyvinvointitarpeisiin [3]  [4]  [5] [6]. Samalla kun palvelujärjestelmän tulee vastata potilaiden, perheiden ja 
yhteisöjen nopeasti muuttuviin tarpeisiin, myös koulutusjärjestelmän tulee vastata näihin tarpeisiin, ja 

opetussuunnitelmia tulee kehittää vuorovaikutteisiksi ja oppijakeskeisiksi (kuvio 1).  
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KUVIO 1. Koulutuksen ja palvelujärjestelmän tehtävät [7] 

Koulutusohjelmien välisiä kuiluja tulee hälventää lisäämällä tiimipohjaista moniammatillista koulutusta (MOK). 
Maailman terveysjärjestön mukaan [4] MOK tarkoittaa vähintään kahden eri koulutusohjelman opiskelijoiden 
oppimista yhdessä, toisiltaan ja toisistaan (learning with from and about each other) niin, että yhteisenä 
tavoitteena on tiimi- ja vuorovaikutustaitojen parantuminen, saatavilla olevan osaamisen tehokas 
hyödyntäminen sekä hoidon laadun ja vaikuttavuuden paraneminen.   

Siirryttäessä 21:lle vuosituhannelle terveyden tasa-arvo ja laadukkaat palvelut tulee turvata kaikille (kuvio 1). 
The Lancetin asiantuntijakomission [7] mukaan terveysalan koulutuksen keskeisinä haasteina ovat 
osaamisperusteinen moniammatillinen oppiminen ja tiimityömalli, jossa hyödynnetään koulutusteknologian 
sovelluksia sekä kansallisia ja kansainvälisiä verkostoja. Oppimisympäristöjä, -materiaaleja ja menetelmiä tulee 
kehittää tavoitteiden mukaisen osaamisen vahvistamiseksi. Koulutusteknologian käyttöä tulee lisätä näyttöön 
perustuvan tutkimuksen ja kehittämistyön tuloksia hyödyntämällä.  

BEME Guide No. 39 [8] antoi lisää vahvistusta ja näyttöä moniammatillisen koulutuksen tärkeydestä. BEME 
Guiden mukaan opiskelijoiden ja ammattilaisten asenteet ja valmiudet moniammatilliseen oppimiseen ovat 
parantuneet ja he ovat oppineet tietoja ja taitoja vuorovaikutteiseen tiimityöhön. Sen sijaan edelleen on 
tarvetta kehittää tiedekuntia, kouluttaa opettajista oppimisen ohjaajia sekä yhteistyössä työyhteisöjen kanssa 
kehittää harjoitteluympäristöjä ja oppimismenetelmiä moniammatilliseen oppimiseen. Tulevaisuuden haasteena 
on myös menetelmien kehittäminen moniammatillisen oppimisen pitkän aikavälin vaikuttavuuden arviointiin [8]. 
Yhdessä oppiminen sekä kliinisten ja erityisesti tiimityötaitojen oppimisessa lisää oppijoiden motivaatiota, 
vastuullisuutta ja tiedon jakamista oppijoiden kesken [9]. 

Moniammatillinen opetussuunnitelma mahdollistaa opiskelijoiden vuorovaikutuksen, oppimisen ja yhdessä 
työskentelyn. Moderni pedagogiikka ja uudistuvat digitaaliset ja teknologiatuetut oppimisympäristöt ovat 
tuoneet eri koulutusohjelmien opiskelijoille uusia monipuolisia tapoja yhdessä oppimiseen [10] [11].  

Kokemuksia moniammatillisesta oppimisesta teoriaopinnoissa sekä neuvola- ja 
terveyskeskusharjoittelussa 

Oulun yliopisto ja ammattikorkeakoulu tiivistivät yhteistyötä 2000-luvun alkupuolella pohjoismaisten 
korkeakoulujen kanssa moniammatillisen sotealan koulutuksen kehittämiseksi. Opetussuunnitelmatason 
moniammatillinen koulutus käynnistyi liityttäessä mukaan kansainväliseen EIPEN projektiin 2006. Koulutuksen 
aikaisella yhteistyöllä haluttiin parantaa valmistuvien opiskelijoiden tiimi- ja yhteistyötaitoja työelämään 
siirryttäessä. Tavoitteena oli luoda moniammatillinen oppimisjuonne, jossa koulutusohjelmien yhteinen opetus 
ajoittuu opiskelun eri vaiheisiin. Moniammatillinen koulutusjuonne sisälsi teoriaopintoja sekä harjoittelua 
hyvinvointikeskuksessa [12]. 
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KUVIO 2. Oulun ammattikorkeakoulun ja Oulun yliopiston terveysalan moniammatillinen kansanterveyden 
opetussuunnitelmajuonne (Interprofessional IP, interprofessional training IPT) [1] 

Opetussuunnitelma-analyysin pohjalta valitulla kansanterveyden sisältöalueella toteutettiin syksyllä 2007 
ensimmäinen yliopiston ja ammattikorkeakoulun yhteinen moniammatillinen opintojakso "Kansanterveys ja 
moniammatillinen yhteistyö”. Koulutuksessa otettiin käyttöön opiskelijoita aktivoivia, koulutusteknologiaa 
hyödyntäviä opetusmenetelmiä ja innovatiivisia oppimisympäristöjä. Vuosien 2007–2013 aikana opintojaksolle 
osallistui yhteensä 1 781 opiskelijaa kymmenestä eri tutkinto-ohjelmasta. Opiskelijat työskentelivät 
moniammatillisissa ryhmissä ja ratkoivat skenaarioperheiden terveys- ja hyvinvointiongelmia sekä samalla 
tutustuivat Suomen palvelujärjestelmään. Päätöksenä oli opiskelijakonferenssi, jossa ryhmät esittivät suullisissa 

ja posteriesityksissä työskentelyn tuloksia. Paras posteri palkittiin vuosittain. 

Opiskelijoiden asenteita ja valmiuksia moniammatilliseen oppimiseen mitattiin systemaattisesti yhdessä 
oppimiseen Readiness for Interprofessional Learning Scale -mittarilla (RIPLS) [13]  [14]. Oppimispalaute kerättiin 

opintojakson lopussa kyselymittarilla. (Kuva 1.) 

 

KUVA 1. Oppimispalaute kerättiin opintojakson lopussa kyselymittarilla (kuva: Leila Laitila-Özkoc)  
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Moniammatillinen oppimisjuonne laajennettiin työelämässä tapahtuvaan harjoitteluun. Yhteistyötä tehtiin Oulun 

kaupungin silloin vielä suunnitteilla olevan Kontinkankaan hyvinvointikeskuksen moniammatillisen 
oppimisympäristön kehittämiseksi. Äitiys- ja lastenneuvolassa tapahtuva lääkäri- ja 
terveydenhoitajaopiskelijoiden työpariharjoittelu oli ensimmäinen moniammatillinen harjoittelujakso.    

Työpariharjoittelun suunnittelusta vastasi työryhmä, johon kuului terveyskeskuslääkäri ja neuvolan 

terveydenhoitaja sekä opettajat yliopistosta ja ammattikorkeakoulusta. Harjoittelupäiviä varten tehtiin tarkka 
logistinen suunnitelma. Opiskelijat saivat ennakkomateriaalia valmistautumiseen. Harjoittelupäiviä toteutettiin 
jokaisena lukukautena vuosina 2010–2012. Harjoittelupäivänä lääkäri ja terveydenhoitajaopiskelija toimivat 
työparina. Vastaavasti toinen pari havainnoi vastaanottotapahtumaa. Toimiva työpari suunnitteli ja toteutti 
koko vastaanottotapahtuman yhdessä sekä teki jatkohoitosuunnitelman. Jokaisella parilla oli nimetty ohjaaja. 
Kun pari oli valmis, he esittivät ohjaajalle tehdyt tulokset ja toimet sekä jatkosuunnitelmat ennen kuin asiakas 
poistui. Havainnoijilla oli käytössään strukturoitu havainnointilomake. He antoivat vertaisarvioinnin vastaanoton 
päätteeksi. Lisäksi opiskelijat arvioivat oppimistaan ja moniammatillisia valmiuksiaan RIPLS-mittarilla. 
Asiakkaille annettiin palautuslomake, joka pyydettiin palauttamaan palautelaatikkoon. 

Seuraavaksi moniammatillisen terveyskeskusharjoittelun kohdealueeksi valittiin keskeinen kansanterveydellinen 
asiakasryhmä, tyypin 2 diabeetikot. Sitä sairastaa yli 500 000 suomalaista. Diabeteksen hoidon tavoitteena on 
ehkäistä diabeteksen komplikaatioita ja taata hyvä elämänlaatu. Käypähoitosuosituksen mukaan hoito vaatii 
yksilöllisten tavoitteiden asettamista ja systemaattista seulontaa komplikaatioiden välttämiseksi. On 
tavanomaista, että samalla potilaalla on lisäksi muitakin sairauksia ja riskitekijöitä, kuten esimerkiksi kohonnut 
verenpaine ja korkea LDL-kolesteroli. Potilaiden hoidossa on tärkeää moniammatillinen yhteistyö. Lääkehoidon 
ja systemaattisen seurannan ohella keskiössä on elintapaohjaus.  

Suunnitteluun osallistuivat terveyskeskuslääkäri ja diabeteshoitaja, yliopistollisen sairaalan erikoislääkäri sekä 
opettajat yliopistosta ja ammattikorkeakoulusta. Harjoittelussa kaksi lääketieteen opiskelijaa ja yksi hoitotyön 
opiskelija ottivat kolmestaan vastaan potilaan. Opiskelijoita kehotettiin valmistautumaan tutustumalla 
käypähoitosuosituksiin. Ennen vastaanottoa ohjaajana toimivat lääkärit ja diabeteshoitaja perehdyttivät heidät 

vastaanotolle tulevan potilaan taustaan. Aikaa vastaanottoon varattiin yhteensä n. kaksi tuntia. Opiskelijat 
toimivat tiiminä. Vastaanoton päätteeksi ohjaajien kanssa käytiin läpi vastaanoton kulku ja varmistettiin 
potilaan jatkosuunnitelma. Vastaanoton päätteeksi opiskelijat vastasivat RIPLS-kyselyyn ja arvioivat omaa 
oppimistaan täyttämällä arviointilomakkeen. Potilaat täyttivät myös kirjallisen palautelomakkeen 
vastaanottotapahtumasta. 

Tuloksia moniammatillisesta oppimisesta  

Opiskelijoiden asenteet moniammatillista oppimista kohtaan muuttuivat vuosi vuodelta entistä positiivisimmiksi 
yhteisten opintojen ja harjoittelujaksojen myötä. Samanaikaisesti opiskelijoiden ammattialakohtaiset sekä 
moniammatilliset taidot kehittyivät ja luottamus yhdessä työskentelyyn lisääntyi. Potilaiden ja perheiden 

palaute oli erittäin myönteistä. Keskeisiä moniammatillisen osaamisen alueita ovat tiimityö ja vuorovaikutteinen 
kommunikaatio. Tärkeä on oppia tunnistamaan omat ja toisten roolit ja vastuut. Vastaanottotilanne on 
ainutkertainen ja on tärkeä olla herkkä ja tilannetietoinen. keskiössä on kuitenkin asiakas/ potilaskeskinen 
työskentely.  

Kansanterveys opintojaksolla oppimistuloksissa oli paljon vaihtelua. Suurin osa opiskelijoista koki oppineensa 
asioita, joita voi hyödyntää jatkossa. Verkkojaksolla oppiminen oli yhteydessä omaan aktiivisuuteen; mitä 
aktiivisemmin opiskelija osallistui esim. verkkokeskusteluihin, sitä paremmin hän koki oppineensa. 
Opiskelijoiden ryhmätapaamisia lisättiin opiskelijoiden toiveesta. Verkossa ryhmän jäsenet jäivät kasvottomiksi. 
Samansuuntaisia tuloksia on myös aiemmissa verkko-opetusta käsitelleissä tutkimuksissa. Opiskelijoiden 
asenteella verkko-opetusta kohtaan oli merkitystä oppimiseen ja motivoituneet opiskelijat olivat tyytyväisiä 
myös ryhmätyöskentelyyn. Sosiaalinen yhteys muihin opiskelijoihin lisäsi motivaatiota. Kun opiskelijalla oli 
vaikeuksia luoda yhteyksiä verkossa tai muuten niin se vaikutti negatiivisesti ryhmätyöskentelyyn ja 
oppimiseen.  

Neuvolaharjoittelun palautteissa opiskelijat kommentoivat: 

http://www.kaypahoito.fi/


 

Diabetesharjoittelusta opiskelijat kommentoivat: 

 

Harjoittelun suunnittelussa ja toteutuksessa olleet terveyskeskuksen henkilökunnan edustajat antoivat myös 
palautetta. Heidän mukaan moniammatilliset tiimityötaidot hyödyntävät sekä nykyisiä että tulevia terveysalan 
ammattilaisia toteuttamaan ja kehittämään asiakaslähtöistä työtä yhteistyössä korkeakoulujen ja työelämän 
palveluorganisaatioiden kanssa. Opiskelijoiden ohjaukseen osallistunut lääkäri pohti tämän päivän 
osaamisvaatimuksia, joissa kliininen osaaminen on edelleen keskeinen osaamisalue ja siinä tietotaidon määrä 
koko ajan kasvaa. Vaihtoehtojen viidakossa päätöksenteko-osaaminen korostuu. Hänen mukaan asiakastyön ja 

vuorovaikutuksen osaaminen on ehdoton edellytys sujuvaan työntekoon. Moniammatillisessa yhteistyössä 
korostuu myös vuorovaikutus-, viestintä- ja yhteistyöosaaminen. Tulevaisuudessa myös terveyden edistämisen 
osaaminen korostuu, jonka opiskelu terveydenhoitajaopiskelijan kanssa oli kaikkia osapuolia palvelevaa. 
Neuvolatoiminnassa selviä yhteisiä ja yhteneviä osaamisalueita ja yhdessä opittavaksi soveltuvia on vielä 
muitakin, esimerkiksi eettinen osaaminen. Neuvolatoiminnassa tarvitaan myös yhteistä työyhteisöosaamista ja 
työn kehittämisen osaamista. 

Terveydenhoitaja kehittyvässä palvelujärjestelmässä 

Moniammatillinen harjoittelu Kontinkankaan hyvinvointikeskuksessa on jatkunut, laajentunut ja käytännöt ovat 
vakiintuneet. Kansanterveyden moniammatillinen opiskelu sen sijaan loppui opetussuunnitelmauudistusten 

myötä. Moniammatillinen harjoittelu perustason palveluympäristössä ja siitä saadut hyvät oppimiskokemukset 
ovat suoraan yhteydessä sote-uudistuksen keskeisiin painopisteisiin: peruspalveluiden vahvistamiseen, 
terveyden edistämiseen ja ihmisten oman vastuu lisäämiseen terveydestään.  

Yhteiskunta sekä ihmisten ja perheiden terveystarpeet on muuttunut ajoista, jolloin terveyssisarkoulutus 

käynnistyi Suomessa. Ihmiset ovat terveempiä kuin koskaan ja elävät pitempään kuin koskaan ja Suomi on 
yksi kehittyneimmistä maista maailmassa. Haasteita palveluiden ja osaamisen kehittämiseen tuovat esimerkiksi 
ihmisten elämäntapaan, väestön ikääntymiseen ja ympäristöön liittyvät tekijät [6].  

Tiede ja teknologia kehittyvät kiihtyvällä vauhdilla ja tarjoavat välineitä sekä ammattilaisten että yksittäisten 

ihmisten tueksi terveyden edistämisessä. Tieto lisääntyy ja tietomassan hyödyntämisessä tekoäly ja robotiikka 
ovat muuttamassa työn sisältöjä ja menetelmiä. Tekoäly louhii ja paketoi tietomassoja ja antaa ammattilaiselle 
aikaa potilaiden ohjaukseen ja hoitoon. Genomitieto esimerkiksi välittää ihmisille ennakkoon tietoa terveyden 
riskeistä. Ammattilaisen tulee osata ohjata asiakasta tiedon hyödyntämisessä. Asiakas kohdataan yhä 
useammin myös virtuaalisesti tietokoneen tai mobiililaitteen välityksellä. Koulutuksen haasteena on nähdä 
tulevaisuuteen ja kehittää koulutusta ja osaamista yhteistyössä työelämän kanssa. 

Suomalainen terveydenhoitajatyö ja -koulutus on edistyksellinen ja jopa innovatiivinen toimintatapa vastata 
tulevaisuuden terveyshaasteisiin. Ennaltaehkäisy, terveyskasvatus, perhekeskeisyys, työn ja ympäristön 
terveys ovat painopisteenä taas. Moniammatillinen asiakaslähtöinen tiimityöskentely ja sen oppiminen on 
maailmanlaajuisesti otettu sekä terveysalan koulutuksen, että palveluiden kehittämisessä keskiöön. Suomessa 

http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveydenhoitajan-moniammatillinen-osaaminen-koulutuksessa-ja-tyoelamassa/#cite-text-0-5


on toimiva ennaltaehkäisevä terveydenhuoltojärjestelmä ja terveydenhoitajakoulutus, joka on hyvä pohja 

kehittää tulevaisuuden osaamista. Se on jo tällä hetkellä valmis vientituote maailmaan. 
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Voimavaralomakkeita käytetään apuna neuvolatyössä. Niiden avulla voidaan puuttua perheen 

hyvinvointia kuormittaviin tekijöihin jo varhaisessa vaiheessa. Asiantuntijoiden kehittämät 
strukturoidut lomakkeet auttavat käsittelemään perheen voimavaroja moniulotteisesti ja niiden 
avulla myös vaikeista asioista puhuminen helpottuu. Lomakkeen avulla myös perheet kokevat 
puheeksioton helpommaksi. Voimavarojen tunnistamisessa perheen oma kokemus voimavaroista on 
tärkeä. Terveydenhoitajan rooli on löytää yhdessä perheen kanssa voimavaroja ja vahvistaa niitä 
sekä tunnistaa myös arkea kuormittavat tekijät ja löytää niihin ratkaisukeinoja.  

 

KUVA: Photographee.eu / Shutterstock.com 

Johdanto 

Artikkeli pohjautuu opinnäytetyöhön [1], jossa tutkittiin terveydenhoitajien kokemuksia voimavaralomakkeiden 

käytöstä äitiys- ja lastenneuvolassa. Tutkimus toteutettiin laadullisena haastatellen viittä terveydenhoitajaa 
Oulun neuvoloista.  

Alueellisen terveys- ja hyvinvointitutkimuksen mukaan vuonna 2013 lapsiperheistä 57 % koki elämänlaatunsa 
hyväksi. Pohjois-Pohjanmaalla terveytensä keskitasoiseksi tai sitä huonommaksi kokevien osuus oli suurempi 

verrattuna koko Suomen keskiarvoon. Perheen tukemisessa ja ongelmien ehkäisyssä on tärkeää niiden 
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varhainen tunnistaminen ja niihin puuttuminen. Tämä lisää lasten ja vanhempien terveyttä ja hyvinvointia, sekä 

vähentää sosiaalisia ongelmia. [2] 

Valtakunnallisen Lapsi- ja perhepalveluiden muutosohjelman (LAPE) tärkeänä tavoitteena on lasten ja 
perheiden hyvinvoinnin lisääminen sekä heidän voimavarojensa vahvistaminen. Neuvolat ovat keskeisessä 
roolissa perheiden hyvinvoinnin edistämisessä sekä voimavarojen tunnistamisessa. Etenkin oikeaan aikaan 

annettava tuki on perheiden kannalta tärkeää ja lisää palveluiden vaikuttavuutta. Lisäksi ammattilaisten 
kannattaa tehdä mahdollisimman paljon yhteistyötä. Voimavaralomake auttaa tunnistamaan varhaisessa 
vaiheessa perheen tuen tarpeita ja ohjaamaan tarvittaessa perheen moniammatillisen tuen piiriin. [3] [4] 

Voimavarat ovat osa perheiden hyvinvointia 

Voimavaralomakkeita (Lasta odottavan perheen voimavaralomake ja Vauvaperheen arjen voimat -
voimavaralomake) käytetään äitiys- ja lastenneuvolassa apuvälineenä tunnistamaan varhaisessa vaiheessa 
perheen voimavaroja lisäävät ja kuormittavat tekijät. Voimavaralomakkeiden sisältö on jaettu teemoihin. 
Teemoja ovat terveys ja elämäntavat, parisuhde, vanhemmuus ja perhe, sosiaalinen tuki, taloudellinen tilanne, 
sekä työ ja asuminen. Lomakkeissa painotetaan, että vanhemmat täyttäisivät lomakkeensa erikseen, jonka 

jälkeen asioista keskusteltaisiin neuvolassa. [5] [6] 

Voimavaralomakkeiden tarkoituksena on aktivoida perheen vanhempia keskustelemaan keskenään aiheista, 
joista he eivät muuten välttämättä keskustelisi. Lomake paikantaa tuen tarpeen ja näin neuvonta voidaan 
kohdentaa tarvelähtöisesti. [6] Tutkimukseen osallistuneiden terveydenhoitajien mukaan haastattelu etenee 

voimavaralomakkeen avulla loogisesti ja kaikista osa-alueista tulee puhuttua [1]. Voimavaralomakkeiden 
systemaattisella käytöllä turvataan perheiden tasa-arvoisuus ja leimaamattomuus. Perheiden yksilöllisyys 
otetaan huomioon lomakkeen läpikäymisessä. [1] [5] 

Terveydenhoitajat kokivat, että neuvolakäynnillä voimavaralomake synnyttää keskustelua asioista, jotka eivät 

muuten välttämättä nousisi esille: ”Niin mun mielestä se on hirveen hyvä työväline ja lupa puhua niistä 
(asioista), molemmin puolin.” Tällaisia asioita olivat esimerkiksi lapsuuden traumat, väkivalta, päihteet ja 
taloudellinen tilanne. Lomake rakentaa luottamusta vanhemman ja terveydenhoitajan välille, koska lomakkeen 
pohjalta keskustellaan avoimesti perheiden asioista, myös huolista. Työntekijän tehtävänä on ottaa puheeksi 
oma huoli lapsen tai perheen tilanteesta. On tärkeää, että huoli otetaan puheeksi kunnioittavalla tavalla 
perheen kanssa. Vanhempien saaminen mukaan yhteistyöhön onnistuu parhaiten silloin, kun työntekijä löytää 
lapsen ja perheen voimavarat ja tukeminen pohjautuvat niiden vahvistamiseen. [1] [7] 

Voimavaralomakkeiden kehittäminen ajankohtaisemmaksi 

Tutkimuksen yhdeksi tärkeäksi kohdaksi nousi voimavaralomakkeiden kehittäminen. Terveydenhoitajat toivat 

esille huolen liittyen erityisesti nettilomakkeen täyttöön, jossa usein näkyi vain toisen vanhemman vastaukset. 
Koska voimavaralomakkeiden tarkoituksena on synnyttää keskustelua perheen asioista, on erityisen tärkeää, 
että kummankin vanhemman vastaukset näkyvät. Tämän vuoksi paperilomakkeita jaetaan kaksi kappaletta 
perhettä kohden. 

Osa voimavaralomakkeiden kysymyksistä kaipaa selkiyttämistä. Etenkin terveydenhoitajilla nousi ajatuksia 
kysymysten ymmärrettävyydestä. Osan kysymyksistä vanhemmat ymmärtävät eri tavalla, kuin lomakkeessa on 
tarkoitus. Se aiheuttaa vanhemmissa hämmennystä ja he saattavat jättävät vastaamatta tärkeisiin kohtiin 
lomakkeissa. Kiinnittämällä huomiota lomakkeiden kysymysten muotoiluun voidaan helpottaa haasteellisten 
asioiden esille ottamista ja näin varmistetaan, että asia tulee käsitellyksi terveystarkastuksen aikana.  Hyvällä 
lomakkeella ja sen sisällöllä voidaan vaikuttaa siihen, että asiakas kokee keskustelun itselleen 
hyödylliseksi. [1] [8] 

Lomakkeen käyttöön kaivataan koulutusta ja perehdytystä, varsinkin uusille tytöntekijöille. Perehdytyksellä 
voidaan turvata yhtenäiset käytännöt voimavaralomakkeen käytössä. Uudet työntekijät kokisivat mahdollisesti 
työskentelynsä varmemmaksi ja sujuvammaksi perehdytyksen myötä.           

Neuvolassa arvioidaan perheiden voimavaroja myös muilla menetelmillä, esimerkiksi Lapset puheeksi -
keskustelun avulla. Eri menetelmien yhteensovittamista tarvitaan, sillä aika ei riitä usean menetelmän 
käyttämiseen terveystarkastuksessa. Haasteena onkin tulevaisuudessa arvioida, miten menetelmiä voidaan 
sovittaa yhteen ja mitkä menetelmät ovat hyödyllisimpiä. Maahanmuuttajat ovat lisääntyvä asiakasryhmä 
neuvolassa, siksi lomaketta tulisi kehittää soveltuvaksi kielen ja sisällön suhteen myös vähemmistöryhmille.  
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Lopuksi 

Neuvolassa perheiden hyvinvoinnin edistämistä tapahtuu vanhempien voimavaroja tukemalla, ja sen tärkeyttä 
on korostettu, sillä huoli lapsiperheen vanhemmuuden voimavaroista on 
kasvanut. [7]Tutkimustulosten [1] perusteella voidaan todeta, että voimavaralomake koettiin hyödylliseksi 
apuvälineeksi laajoissa terveystarkastuksissa, etenkin puheeksiottoon ja keskustelun ylläpitoon. Lomake edisti 
keskustelua perheen tilanteesta vanhempien välillä. Suurin osa perheistä palauttaa kotona täytettävän 

lomakkeen, josta voidaan, että lomakkeen täyttäminen on tarpeeksi ymmärrettävää ja vanhemmat kokevat 
lomakkeen täytön tärkeäksi.  
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Lapsiperheen palvelutarve edellyttää moniammatillista 
arviointia 

Honkanen Hilkka, Haanpää Katja, Päätalo Kajsa, Sundell Linda 

3.12.2018 :: 

Hyvinvointikeskuksessa lapsiperheen sosiaali- ja terveyspalvelut ovat saman katon alla. Tämä luo 

moniammatilliselle yhteistyölle uusia mahdollisuuksia, sillä tutkimusten mukaan toisen 
ammattilaisen helppo saavutettavuus ja tuttuus edistää moniammatillisen yhteistyön toteutusta. 
Hyvinvointikeskuksessa toimivien terveydenhoitajien ja sosionomien kokemukset lapsiperheen 
palvelutarpeen arvioinnin yhteydessä toteutuvasta moniammatillisesta yhteistyöstä ovat 
rohkaisevia; työnjako ja oma tehtäväkuva on selkiintynyt ja yhteistyö lisääntynyt. Tiedostettiin, että 
yhteisten toimintakäytäntöjen ja säännöllisten rutiinien vahvistaminen on moniammatillisen 
yhteistyön kehittymisen edellytys.  

Moniammatillisen yhteistyön lähtökohtana on lapsen etu 

Uuden sosiaalihuoltolain [1] ja terveydenhuoltolain [2] myötä työntekijöiden työnkuvat ovat muuttuneet ja 

uudistuneet. Sosiaalihuoltolakiin on tullut muun muassa pykälä lapsen terveyden ja kehityksen turvaamisesta, 
kun se aiemmin on ollut vain lastensuojelulaissa. Perhe saa lapsen edun mukaiset palvelut ilman lastensuojelun 
asiakkuutta. Täten tuotetaan yleisiä perhepalveluja ja ne pyritään järjestämään tehokkaasti, tuottavasti, yhden 
luukun palvelumallilla. Työntekijöiltä vaaditaan entistä enemmän moniammatillisuutta, jotta perheen 
palvelutarve kyetään riittävän varhain tunnistamaan ja lapsen edun mukaisesti järjestämään.  

Suomen kielessä moniammatillisuus on laaja yhteistyön käsite. Moniammatillisuus jaetaan usein sisäisiin ja 
ulkoisiin yhteistyösuhteisiin. Sisäisellä moniammatillisuudella tarkoitetaan saman organisaation eri 
koulutustaustan omaavien työntekijöiden työskentelyä yhteisen perustehtävän ja tapauksen äärellä tuoden 
jokaisen osaamista yhteiseen käyttöön tavoitteen toteuttamiseksi [3]. Kontinkankaan hyvinvointikeskuksessa 
lapsiperheen palvelutarpeen arvioinnissa työskentelevien terveydenhoitajien ja sosionomien kohdalla on kyse 
sisäisestä moniammatillisuudesta. Lähtökohtana moniammatillisessa työskentelyssä on perheen tarpeet lapsen 
edun näkökulmasta, ei professionaaliset toimintatavat ja ajattelu. Perhe pyritään näkemään ja ymmärtämään 
kokonaisuutena arkiympäristössä, jossa ihmissuhteilla ja tukiverkostoilla voi olla merkittävä rooli. 

Paras perheen arjen asiantuntijuus on perheellä. Tämän vuoksi moniammatillisuus-käsite on saanut rinnalleen 
käsitteitä, jotka kuvaavat asiakkaan ja hänen verkostonsa aktiivista roolia palvelujen tarvetta arvioitaessa. 
Kuorilehto [4] käyttää käsitettä moniasiantuntijuus kuvatessaan ammattilaisten ja maallikoiden välistä 
yhteistyötä lapsiperhepalveluissa. Sosiaalihuoltolaissa [1] käytetään samassa merkityksessä käsitettä 
monialainen yhteistyö. 

Lapsiperheen palvelutarpeen arvioinnissa sosiaalihuollon työntekijän tulee välittömästi arvioida kiireellisen avun 
tarve, kun hän on saanut tiedon lapsesta tai perheestä, joka on avun tarpeessa. Palvelutarpeen arviointi on 
aloitettava viipymättä ja viimeistään seitsemäntenä arkipäivänä asiakkaan tai muun henkilön yhteydenotosta, 
jos kyseessä on erityistä tukea tarvitseva lapsi tai perhe. Arviointi tehdään loppuun viiveettä. [5] 

Prosessi, jolla moniammatillinen yhteistyö alkaa, on esitelty kuviossa 1. Prosessi käynnistyy, kun asiakas 
hakeutuu valitsemansa ammattilaisen luo tai huoli asiakkaasta herää jonkin ammattiryhmän taholta. Jokaisella 
ammattilaisella on ensisijainen vastuu asiakkaasta, joka häneltä pyytää apua. [5] 
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KUVIO 1. Palvelutarpeen arvioinnin sijoittuminen asiakasprosessissa [1] 

Ammatillisen osaamisen jakaminen perustuu keskinäiseen tukeen ja 
luottamukseen   

Tutkimukseen osallistuneiden [6] sosionomien ja terveydenhoitajien mielestä vuosi organisaatiomuutoksen 
jälkeen ammatilliset työnjaot ja työnkuvat omassa sekä työparin toimenkuvassa ovat selkiintyneet. Eteen 
saattaa kuitenkin tulla yllättäviä työtehtäviä, joiden ei katsota kuuluvan oman työnkuvan alle. Tämä selittyy 
organisaatiomuutokseen liittyvän työnkuvan laajentumisella ja sen myötä tulleilla uusilla työtehtävillä. 
Veijolan [7] mukaan ammattihenkilöiden tulisikin keskustella toistensa kanssa enemmän, jotta tuntemus toisen 

erityisosaamisesta ja roolista selkeytyisi. 

Työnjaon ja oman tehtäväkuvan selkiinnyttyä omaa ammatillista osaamista on helppo jakaa toisten 
ammattilaisten kanssa. Jokaisen työntekijän näkemystä perheen kokonaisvaltaisen tilanteen huomioimisessa 
pidettiin tärkeänä ja asiakaslähtöisyys nousi esille vahvana toimintaperiaatteena kaikkien haastateltujen 

puheessa. Vanhemmat työntekijät pitivät tärkeänä vastavalmistuneiden kollegoiden tietämystä, sekä tiedon ja 
kokemusten vaihtoa molempiin suuntiin arvostettiin. Pärnän [8]mukaan yhteistyön käynnistyminen edellyttää 
asiakaslähtöisen yhteistyötarpeen tunnistamista ja siitä viriävää yhteistyötahtoa, mitä myös sosionomit ja 
terveydenhoitajat korostivat moniammatillisen työn lähtökohtana. Luottamuksen syntyminen helpottaa 
ammattien rajoilla käytävää neuvottelua ja mahdollistaa rajojen ylityksen, sitä kautta moniammatillisen 
yhteistyöprosessin käynnistymisen ja edistymisen. 

Asiakaskeskeisyydestä puhuttaessa kaikille haastateltaville oli selvää, että asiakas on keskiössä ja tärkein. 
Kaikki olivat sitä mieltä, että työtä tehdään asiakasta kuunnellen. Ammattilaisia tarvitaan edelleen, ja heidän 
osaaminen on välttämätöntä työn laadukkaalle toteutumiselle, mutta asiakkaan ääntä ei saa ohittaa. Se vaatii 
toteutuakseen oman ja työparin osaamisalueen tuntemista, mutta ennen kaikkea asiakkaan kuulluksi 
tulemista. [7] Perheen sisällyttäminen moniammatilliseen asiantuntijaryhmään mahdollistaa pääsyn 
tilanteeseen, jossa salassapito-ongelmat poistuvat. Kun kaikki asiantuntijat puhuvat samassa tilassa, ei jää 
salailtavaa. Asiakkaalle itselleen tämä tarkoittaa myös sitä, että hän on subjektina pohtimassa myönteisen 
tulevaisuuden mahdollisuuksia eikä ongelmanratkaisun kohteena. 

Työntekijät pitivät tiimipalavereita, joissa pystyttiin käsittelemään ajankohtaisia asioita sekä tavoittamaan 
toisen ammattiryhmän edustajia. Positiivisena löydöksenä tutkimuksessa tuli esiin, että moniammatillisesti 
hyvin toimivissa tiimeissä oli asiantuntijoiden keskinäistä tukea ja luottamusta. Tällaisissa tiimeissä haluttiin 
työskennellä. Niissä kehittyi sosiaalista pääomaa, joka auttoi jaksamaan työssä. Esimiehen rooli on merkittävä 
yhteistyön sujuvuuden kannalta. Mahdollisissa ammattiryhmien välisissä ongelmatilanteissa esimies on 
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kutsunut työntekijät koolle palaveriin, jossa on käyty läpi tilanteeseen johtaneita syitä ja mietitty yhdessä 

ratkaisuja.  

Yhteiset tilat ja säännölliset rutiinit tukevat moniammatillista yhteistyötä 

Tutkimukseen osallistuneiden [6] sosionomien ja terveydenhoitajien mukaan yhteistyö lapsiperhetoimijoiden 
välillä on lisääntynyt ja tiedonkulku parantunut hyvinvointikeskukseen siirtymisen jälkeen. Haastateltavat 
kertoivat havainneensa, että organisaatiomuutoksen alussa ammattiryhmät erkanivat, mutta olivat vuoden 
mittaan löytäneet lähemmäs toisiaan. He uskoivat, että kehitys oli vielä kesken, mutta menossa koko ajan 
parempaan suuntaan.  

Toimitilojen sama fyysinen sijainti mahdollistaa paremmin kommunikoinnin kasvotusten. Mahdollista on 
koputtaa työparin työhuoneen oveen ja keskustella asiasta heti. Myös yhteisiä taukotiloja hyödynnetään 
työasioiden läpikäymiseen sekä yhteydenpitoon yli ammattirajojen. Ennen toiminnan muuttumista 
hyvinvointikeskukseksi oman ammattiryhmän sisäinen yhteistyö koettiin tiiviimmäksi. Organisaatiomuutoksen 
jälkeen työntekijöiden on nähtävä enemmän vaivaa ylläpitääkseen yhteyttä omaan ammattiryhmäänsä. 

Kasvokkain tapaamisen ohella yhteyttä toiseen työntekijään pidetään enimmäkseen sähköpostilla sekä 
kirjallisilla viesteillä. Tämä koetaan hyvänä käytäntönä sen vuoksi, että vastaanottaja pystyy perehtymään 
siihen sopivalla hetkellä, eikä asian toimittaminen ole siten pois asiakasperheiltä. Käytössä on myös yhteinen 
"päivystyspuhelin", joka koetaan hyväksi, koska siitä tietää heti saavansa jonkun henkilön kiinni, joka pystyy 
viemään asiaa eteenpäin. 

Yhteiset työskentelytilat eivät kuitenkaan yksin riitä takaamaan yhteistyön sujuvuutta työntekijöiden välillä, 
vaan sen koetaan olevan myös työntekijän omissa käsissä. Usein tulee nähdä vaivaa, jotta yhteistyö toimii. 
Aktiivinen etsiytyminen toisten seuraan on tärkeää, sillä henkilön tuntemisen koetaan parantavan tietämystä 
toisen ammattiryhmän osaamisalueista ja samanaikaisesti vaikuttavan yhteistyöhön positiivisesti. Työntekijät 

kertoivat olevansa valmiita käyttämään virkistäytymisiltapäiviä tutustuakseen toisiinsa.  

Työyhteisöön toivotaan enemmän rutiineja, jotka mahdollistavat yhdessäoloa ja toisiin tutustumista. Myös 
Pärnän [8] mukaan yksi merkittävin moniammatillisen yhteistyön onnistumisen edellytys on, että työryhmän 
työn tueksi luodaan myönteisiä rutiineita. Tällaisia ovat esimerkiksi säännöllisesti toistuvat palaverit sekä 

selkeät konsultointikäytännöt. Ne mahdollistavat moniäänisyyden, mutta vievät koko ajan työtä 
systemaattisesti eteenpäin. Rutiinit vapauttavat työntekijän asiakkaan kohtaamiseen ja työn sisällölliseen 
pohdintaan. 

Organisaation sisällä pyrittiin siihen, että työntekijät eivät vaihtuisi, koska oli huomattu, että vaihtuvuus 

vaikuttaa hidastavasti työntekoon ja asioiden eteenpäin viemiseen. Pahimmassa tapauksessa palvelutarpeen 
arvioinnin tekeminen viivästyi. Työntekijät kertoivat työnjaon olevan välillä epäselvää ja hämmentävää, jos 
esimerkiksi asiakastapaus ei tullut suoraan terveydenhoitajalle tai sosionomille vaan toimeksianto tuli muuta 
kautta. Tähän asiaan kaivattiin täsmennystä ja koettiin, että tätä osa-aluetta tulee vielä kehittää. [6] 

Lopuksi 

Kaikista muutoksista huolimatta Kontinkankaan hyvinvointikeskuksen lapsiperheiden palvelutarpeen 
arvioinnissa työskentelevät sosionomit ja terveydenhoitajat totesivat positiivisin mielin, että vuodessa on menty 
kovasti eteenpäin moniammatillisessa työskentelyssä. He uskoivat, että ajan ja kokemusten myötä tilanne vielä 
selkiytyy entisestään. Työntekijät arvostivat korkealle esimiehen mahdollistamia koulutuksia sekä toiminnan 

ohjausta. 

Kehittämisen kohteena he näkivät yhteistyön parantamisen toisiinsa tutustumisen kautta sekä sen tunteen 
vahvistamisen, että kaikki työskentelevät saman päämäärän eteen. Myös yhteisten toimintakäytäntöjen, 

"rutiinien", kehittyminen vaatii vielä aikaa. 
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Lapset puheeksi -keskustelu tunnistaa perheen 
vahvuudet ja tuen tarpeet 

Huttunen Jenni, Liljeblad Maria, Ollanketo Milla, Säkkinen Sonja, Honkanen Hilkka 

3.12.2018 :: 

Terveydenhoitajan työnkuvaan kuuluu ennaltaehkäisevä työ, joka on Lapset puheeksi -keskustelun 

keskeinen tarkoitus. Menetelmän ennaltaehkäisevä periaate toteutuu, koska keskustelu tehdään 
kaikille perheen tilanteesta riippumatta. Lapset puheeksi -keskustelua on alun perin käytetty 
mielenterveyspalvelujen parissa, mutta sen käyttö on vähitellen laajenemassa myös muille osa-
alueille. Menetelmä on uusi neuvoloissa, joten on tärkeää saada tietoa sen toimivuudesta käytännön 
työelämästä.  

 

KUVA: Studio Romantic/Shutterstock.com 

Lapset puheeksi -keskustelun matka universaaliin käyttöön 

Lapset puheeksi -menetelmä on kehitetty Toimiva lapsi & perhe -hankkeessa ehkäisemään vanhempien 
psykiatristen ongelmien siirtymistä lapsille. Vuonna 2014 Toimiva lapsi & perhe -työ siirtyi Suomen 

Mielenterveysseuralle. Aikuisten ja lasten terveys- ja sosiaalipalveluista Lapset puheeksi -menetelmä on 
laajentunut sivistystyön puolelle esimerkiksi varhaiskasvatukseen ja kouluihin. [1]Lapset puheeksi -menetelmää 
on käytetty muun muassa Raahen seudulla vuodesta 2012 lähtien kolmessa kunnassa ja tulokset näkyvät nyt 
lastensuojelu- ja lastenpsykiatriapalveluiden käytön vähentymisenä. Vuodesta 2012 alkaen 
lastensuojeluilmoitusten, lastensuojelutarpeen selvitysten ja uusien lastensuojelusijoitusten määrät ovat 
tippuneet puoleen. [2] 
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Nykyään Lapset puheeksi -menetelmää tarjotaan kaikille perheille riippumatta siitä, onko perheessä ongelmia 

tai elämäntilanteen muutoksia. Terveydenhoitajan ei tarvitse siis miettiä, kenelle hän keskustelun tekisi. Perhe 
ei myöskään tule leimatuksi, kun keskustelu tehdään kaikille perheille. Lisäksi se kaventaa eriarvoisuutta, kun 
palveluiden tarjoamisessa otetaan huomioon myös perheiden yksilölliset tarpeet [3]. Lapset puheeksi -
keskustelu ja -neuvonpito ovatkin ensivaiheen matalan kynnyksen menetelmiä [1]. Myös hallituksen Lapsi- ja 
perhepalveluiden (LAPE) muutosohjelmassa tavoitellaan peruspalveluiden painopisteen siirtämistä ehkäiseviin 
palveluihin ja varhaiseen tukeen. Periaatteisiin kuuluu lasten oikeuksien ja edun tavoittelemisen lisäksi lapsi- ja 
perhelähtöisyys, voimavarojen vahvistaminen ja perheiden monimuotoisuus. [4] Keskustelun avulla kartoitetaan 
lapsen kehitysympäristössä olevia vahvuuksia ja haavoittuvuuksia sekä autetaan vanhempia löytämään keinoja 
lapsensa tukemiseksi. Lapset puheeksi -keskustelu luo paremman yhteyden perheiden tukipalveluihin, jolloin 
perheet saavat tarvitsemaansa tukea [5]. Tarvittaessa kutsutaan koolle Lapset puheeksi -neuvonpito, johon 
osallistuu ammattilaisia lapsen eri kehitysympäristöistä. Neuvonpidossa mietitään mitä kukin osallistuja voi 
tehdä lapsen tukemiseksi, jolloin myös lapsen sosiaalinen verkosto aktivoituu. [6] 

Keskustelu on saanut hyvän vastaanoton 

Artikkelissa kerrotut kokemukset ovat peräisin opinnäytetyön ”Terveydenhoitajien ja leikki-ikäisten lasten 
vanhempien kokemuksia Lapset puheeksi -keskustelusta” varten tehdyistä haastatteluista [7]. Vanhempien 
haastatteluista välittyy myönteinen suhtautuminen Lapset puheeksi -keskusteluun. Laajat kysymykset 
helpottavat avautumista sekä arjen hyvien asioiden ja kehityskohteiden huomaamista. Perheen voimavarojen 
kartoittaminen nähdään keskustelun vahvuutena. He kertoivat esimerkiksi alkaneensa miettiä keskustelun 
aikana asioita tarkemmin, mikä auttoi heitä löytämään positiivisia asioita perheen elämästä myös haastavina 
aikoina. Yksi vanhemmista koki, että Lapset puheeksi -keskustelussa huomioidaan lapsen hyvinvoinnin lisäksi 
myös koko perhe ja sen avulla neuvolan terveydenhoitajalle hahmottuu kuva perheen tilanteesta suuresta 

asiakasmäärästä huolimatta.  

 

Lapset puheeksi -keskustelun aiheet koettiin ajankohtaisiksi lapsen kehityksen kannalta ja keskustelu etenee 
järjestelmällisesti. Kaikkien haastateltujen vanhempien lapsille oli tehty Lapset puheeksi -keskustelu 2-
vuotisneuvolan yhteydessä, minkä vanhemmat kokivat olevan sopiva ajankohta keskustelun toteuttamiseen. 
Lapset puheeksi keskustelun aiheet ja 2-vuotiaan neuvolakäynnin asiasisällöt nivoutuvat hyvin yhteen. 
Ikäkauteen kuuluu myös uusia haasteita kuten uhmaikä, jolloin vanhemmat voivat tarvita tukea ja ohjausta 
terveydenhoitajalta. Yksi vanhempi toi haastattelussa esille kokevansa 1,5-vuotiaan lapsen olevan liian nuori 

Lapset puheeksi -keskustelun toteuttamiseen, mutta korosti sen olevan riippuvainen lapsen kehityksestä. 
Toinenkin haastateltavista vanhemmista toi esille, että lapsen kehitysvaihe tulisi ottaa huomioon keskustelua 
tehdessä. Eräälle haastateltavista vanhemmista Lapset puheeksi -keskustelu oli tehty myös raskausaikana, 
mitä hän ei ollut kokenut hyödylliseksi. 

Molempien vanhempien osallisuus tärkeää 

Lapset puheeksi -menetelmän keskeisinä käsitteinä ovat lapsen ja kehitysympäristöjen vahvuudet ja 
haavoittuvuudet. Vahvuudella tarkoitetaan asiaa, joka onnistuu ja sujuu elämän vaikeuksista huolimatta. 
Haavoittuvuudella tarkoitetaan alkavia tai olemassa olevia ongelmia. Haavoittuvuus -käsitteeseen liittyy myös 
tilanne, jossa huomataan haavoittava yhtälö lapsen ja ympäristön välillä. [8] Vahvuuksien huomioiminen on 

tärkeää, sillä vaikka jossakin lapsen kehitysympäristössä olisi paljon haavoittavia tekijöitä voi toisessa 
kehitysympäristössä olevat vahvuudet tasapainottaa lapsen elämää [9]. Tutkimukseen osallistuneet vanhemmat 
kokevat käsitteiden olevan liian rajaavia, jolloin on vaikea valita haavoittuvuuden ja vahvuuden välillä. Myös 
terveydenhoitajat toivat esille, että käsitteet ovat haastavia vanhemmille. Vanhemmat eivät välttämättä osaa 
vastata kysymyksiin, jos he eivät ymmärrä käsitteitä oikein.  

Vanhempien omalla valmistautumisella on vaikutusta keskustelusta hyötymiseen, joten on tärkeää paneutua 
lomakkeen täydentämiseen saadakseen siitä mahdollisimman paljon hyötyä perheelle. Lomakkeet 
mahdollistavat perheen tilanteeseen puuttumisen mahdollisimman varhain, mitä myös perheet itse yleensä 
toivovat [10]. Osalla haastatelluista vanhemmista oli ennakkotietoa Lapset puheeksi -keskustelusta, kun taas osa 
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kertoi kuullensa Lapset puheeksi -keskustelusta ensimmäisen kerran neuvolan yhteydessä. Neuvoloiden 

käytänteissä informoida keskustelusta etukäteen oli eroavaisuuksia, sillä joillekin vanhemmille oli lähetetty 
Lapset puheeksi -lomake kotiin etukäteen täytettäväksi. Toiselle osalle haastateltavista vanhemmista Lapset 
puheeksi -keskustelu tuli yllätyksenä neuvolakäynnin yhteydessä. Myös kansainvälisesti julkaistussa 
tutkimuksessa esitetään, että Lapset puheeksi -lomake näytettäisiin vanhemmille etukäteen [5]. 

 

Lähettämällä lomakkeen vanhemmille etukäteen he voivat pohtia siihen liittyviä asioita yhdessä. Tällöin 
molempien vanhempien näkökulma tulee esille, koska usein neuvolakäynnillä on mukana vain toinen 
vanhemmista.  

 

Molempien vanhempien näkemys arkielämästä on tärkeää ja lomakkeen yhdessä täyttäminen herättää 
vanhemmat myös pohtimaan vaikeitakin asioita ja palaamaan niihin mahdollisesti myöhemmin. Usein 
vanhemmat kuitenkin joko unohtavat ottaa lomakkeen mukaan neuvolakäynnille tai ovat unohtaneet täyttää 

sen. Lomakkeen siirtäminen internetiin takaisi sen, että se olisi aina saatavilla.  

Vanhemmilla oli ennakkoon erilaisia tuntemuksia Lapset puheeksi -keskustelua kohtaan. Pääosin vanhemmat 
ottivat keskustelun vastaan avoimin mielin, mutta yksi vanhemmista oli kokenut aluksi turhautumista 
saadessaan jälleen uuden lomakkeen täytettäväksi. Yksi vanhemmista kertoi vahvuuksien korostamisen ja 

haavoittuvuuksista keskustelemisen jääneen vähiin lomakkeen pintapuolisen läpikäymisen vuoksi. Jos 
vanhemman mukaan asiat olivat hyvin, asioista ei keskusteltu sen enempää. Terveydenhoitajalle keskustelun 
tekeminen oli vaikuttanut olevan tuttu asia.  

Lopuksi 

Yhteenvetona voidaan todeta, että Lapset puheeksi -keskustelu koetaan tarpeellisena erityisesti sen positiivisen 
näkökulman ja käytännönläheisyyden vuoksi. Keskustelun avulla perhe on mahdollista ohjata tarvittavien 
palveluiden äärelle. Universaalin käytön myötä jokainen perhe saa mahdollisuuden keskusteluun, jonka 
ajankohdaksi erityisesti uhmaikä koetaan sopivana. Kokonaisvaltainen perheen hyvinvoinnin tukeminen edistää 
myös lapsen tervettä kasvua ja kehitystä. Jotta tämä toteutuisi onnistuneesti, lomake olisi hyvä antaa 

vanhemmille etukäteen. Kehittämisehdotuksena lomakkeen voisi siirtää sähköiseen muotoon esimerkiksi 
Omahoito-palveluun ja sen täyttämisestä tulisi muistutusviesti.  
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Pikkulapsiperheiden arjen tuen tarpeen lisääntyminen suomalaisten perheiden keskuudessa ovat 

nykyään arkipäivää. Valtakunnallisena kehittämistavoitteena on kehittää keinoja ennaltaehkäistä 
ensisynnyttäjä-äitien mielenterveysongelmia ja uudenlaisia tukimuotoja perheiden arjen 
helpottamiseksi. Yhteistyön eri ammattilaisten kanssa tulisi tarvittaessa käynnistyä jo 
raskausaikana, mikä edellyttää perheen tuen tarpeiden huolellista arviointia. Kysymys kuuluukin, 
millä menetelmillä perheiden tuen tarve voidaan kartoittaa ja tunnistaa riittävän ajoissa? 
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Asiakas- ja perhekeskeinen työote on keskiössä  

Sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut toteutuvat eri palveluntarjoajien toimesta. Asiakaslähtöisyys vaikuttaa 
palvelusuhteen toiminnan muodostumisen taustalla arvoperustana sekä palvelun laadun takaajana, turvaten 

asiakaslähtöisyyden asiakkaan ja ammattilaisen välillä. [1] Asiakaslähtöisyyden merkitys korostuu puhuttaessa 
moniammatillisesta vuorovaikutuksellisesta yhteistyöstä yli sektorirajojen. [2] 

Asiakaslähtöisempiin palveluihin panostettaessa voidaan osaltaan vaikuttaa myös eri sektorien välisen kuilun 
kaventumiseen. Jotta asiakaslähtöisemmät palvelut olisivat pysyvästi osa arkipäivää, tulisi koko 

palvelujärjestelmää muuttaa kokonaisvaltaisesti yhtenäistämällä lapsiperheille suunnattuja palveluita. 
Tavoitteeksi voitaisiin asettaa muun muassa sektorirajat ylittävien asiakaskokonaisuuksien muuttaminen sekä 
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eri hallinnonalojen palveluntarjoajien tietämys omien organisaatioiden keskeisen ymmärryksen lisäksi myös 

hallintorajat ylittävä yhteinen näkemys asiakasymmärryksen luomisesta. [3] 

Hoitotyön periaatteiden huomioon ottaminen on tärkeää työskennellessä perheiden kanssa. Erityisesti 
perhekeskeisyydellä ja voimavaralähtöisellä työotteella päästään tarkastelemaan läheltä perheen tilannetta. 
Perhe tulee ottaa kokonaisvaltaisesti huomioon muun muassa asiakkaan tilan arvioinnissa, hoitosuunnitelmassa 

sekä päätöksiä tehdessä. Perhesysteemisessä hoitotyössä kiinnostuksen kohteena on samanaikaisesti yksilö ja 
perhe. [4] Asiakastyössä moniammatillisuus näkyy asiakkaan kokonaisvaltaisena huomioimisena eri 
asiantuntijatahojen toimesta. Moniammatillisessa tiimissä luodaan yhteinen tavoite tarvittavista toimenpiteistä 
tai ongelman ratkaisuun tarvittavista menetelmistä. [5] 

Perheen haasteiden varhainen tunnistaminen ja tuen tarjonta  

Artikkeli pohjautuu opinnäytetyöhön, jossa selvitettiin ensisynnyttäjä-äitien kokemuksia perhetyössä 
toteutuvasta moniammatillisesta yhteistyöstä [6]. Vanhemmat arvostivat työntekijöiden ammattitaitoa perheen 
tuen tarpeen arvioinnissa. Perheet saivat tukea kotiin sekä neuvolan terveydenhoitajalta, että perhetyötä 
tekeviltä perhetyöntekijöiltä. Perheille oli tärkeää tuen saamisen helppous matalalla kynnyksellä. Perheiden 

lisätuen tarpeen arviointi on tärkeää huomioida jo äidin raskausaikana, jotta tukea voidaan tarjota perheelle 
mahdollisesti jo ennen lapsen syntymää. Näin todetaan myös valtioneuvoston asetuksessa neuvolatoiminnasta, 
koulu- ja opiskeluterveydenhuollosta sekä lasten ja nuorten ehkäisevästä suun terveydenhuollosta, jossa kunta 
velvoitetaan tunnistamaan perheissä erityisen tuen tarve sekä järjestämään perheille heidän tarvitsemansa 
tuki. [4] 

Tuen tarpeen arvioinnissa perhe tulisi ottaa osaksi moniammatillista tiimiä, jotta he kokevat tulevansa kuulluksi 
samanarvoisina toimijoina. Pärnä korostaa omassa tutkimuksessaan [7] lapsiperheiden varhaisen tukemisen 
mahdollisuuksia ja niiden tärkeyttä. Perheille sopivien tukimuotojen suunnitteluvaiheessa nähdään erityisen 
tärkeänä asiakkaiden aktiivinen osallistuminen prosessiin. Tämä mahdollistaa tuen oikeanlaisen kohdistamisen 
haluttuun asiaan.  

Honkasen väitöskirjassa [8] tulee esille, että moniammatillinen yhteistyö on keskeinen työmenetelmä perheiden 
tukemisessa. Moniammatillisen yhteistyön eri muotoja voidaan käsitellä kolmella eri tasolla. Tasoja ovat 
yhdessä tekeminen, konsultointi sekä eteenpäin lähettäminen. Tutkimuksessa nousee esille, kuinka 
neuvolatyötä tekevät terveydenhoitajat kokevat perhetyöntekijän roolin olevan merkityksellinen asiakkaan 
arjen tukemisessa.  Perhetyöntekijän kotikäynteinä toteutuva perhetyö koettiin erityisen merkitykselliseksi tuen 
muodoksi. Myös epäselvissä tuen tarpeen arvioinneissa terveydenhoitajat kokevat perhetyöntekijän kanssa 
tehtävän yhteistyön olevan tärkeää, jotta tuen tarve saadaan määriteltyä vastaamaan paremmin perheen 
oikeita tarpeita. [8] 

Arki toimivammaksi käytännön ohjeilla ja moniammatillisella yhteistyöllä 

Neuvola on suuressa roolissa perheiden voimavarojen ja lisätuen kartoittamisessa sekä paikkana, josta perheet 
voivat kysyä neuvoa matalalla kynnyksellä heitä mietityttäviin asioihin. Perhekeskeisellä ja voimavaralähtöisellä 
työotteella päästään tarkastelemaan perheen tilannetta parhaiten. Terveydenhoitajan tulisi selvittää perheen 
tilanne kattavasti jo raskausaikana, jotta synnytyksen jälkeisiin elämänmuutoksiin osataan varautua ja 
suunnitella tarvittaessa ennalta ehkäiseviä tukimuotoja. [2] 

Molemmilla haastatelluilla äideillä oli ollut alkuun imetyksen kanssa ongelmia, eivätkä he kokeneet saaneensa 
lapsivuodeosastolla tarpeeksi yksilöllistä ohjausta imetykseen liittyen. Molemmat kertoivat kotiutuneensa 
osastolta ilman tunnetta imetyksen onnistumisesta. Myös lapsenhoitoon liittyvät asiat tulivat molemmille 
perheille täysin uusina asioina, joihin tottuminen otti oman aikansa. [6] 

Molemmat äidit kokivat moniammatillisen yhteistyön olleen positiivinen kokemus ja kaivattu lisä perheen 
hyvinvoinnin tukemisen näkökulmasta. Toinen äideistä oli hyvin huojentunut kaikesta saamastaan tuesta, sillä 
tilanne kotona oli alkuun ollut kaoottinen. Hän sai lohtua siitä, että tiesi saavansa tukea kotiin. Usean 
ammattilaisen tekemä työ koettiin yhteistyötä tukevaksi tekijäksi. Ammattilaisilla oli ymmärrys perheen asioista 
ja äidit kokivat tulevansa kuulluksi sekä ymmärretyksi asioidessaan ammattilaisten kanssa. [6] 

Moniammatillisen yhteistyön hyödyt ennaltaehkäisevässä työssä 

Moniulotteisten asioiden ymmärtäminen vaatii useampaa kuin yhden henkilön näkökulmaa. Moniammatillista 
työtä tekevät ne ammattilaiset, joilla on erilaista ammattiosaamista ja valtuuksia suorittaa eri tehtäviä. Yhdessä 
tekemällä saadaan yhteistyöhön mukaan useita eri tiedon ja osaamisen näkökulmia, jotka auttavat 
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kokonaisuuden rakentumisessa. [2] Kaikki monialaisen tiimin jäsenet voivat tuoda oman alan asiantuntijan 

näkökulman tutkittavasta asiasta esille, minkä avulla lopullisesta käsityksestä luodaan monipuolisempi 
kokonaiskuva. Nykyään on entistä yleisempää toteuttaa työtä ryhmänä, vaikka sitä olisi ennen tehty vain yhden 
henkilön toimesta. [1] 

Jotta moniammatillisessa tiimissä päästäisiin rakentamaan yhteistä tavoitetta käsiteltävästä aiheesta, tulee 

keskusteluun sisältyä toiminnan koordinointia, ideoiden vaihtoa sekä yhteisen käsityksen rakentamista 
keskustelun avulla. Ryhmän toiminnalle on tärkeää yhteisen tulkinnan muodostuminen, jotta kaikilla ryhmän 
jäsenillä on tahoillaan omat tehtävänsä. [9]  Moniammatillista yhteistyötä tehdessä tavoitteena on yhteisen 
näkemyksen luominen. Kaikki tiimin asiantuntijat jakavat sen hetkisen tietotaitonsa toisten kuultavaksi, etsien 
yhteiselle asiakkaalleen parasta mahdollista ratkaisua hänen ongelmiinsa. [5] 

Lopuksi 

Ensisynnyttäjä-äitien vaikeuksia sopeutua kotiin vastasyntyneen kanssa tulisi pystyä helpottamaan, mikä 
edellyttää sujuvampaa yhteistyötä äitiys- ja lastenneuvolan sekä lapsivuodeosaston työntekijöiden kanssa. Sen 
vuoksi olisi hyvä, jos äitiys- ja lastenneuvoloissa työskentelevät terveydenhoitajat saisivat riittävän ajoissa 

tiedon äideistä ja perheistä, jotka tarvitsevat tukea tavallisten neuvolakontrollien lisäksi ja joiden luo 
ensimmäinen kotikäynti tulisi tehdä pian vauvan syntymisen jälkeen. [6] 

Sosiaali- ja terveyshuollon ammattilaisille tulisi olla mahdollisuus lisäkoulutukseen, jonka myötä heillä olisi 
paremmin valmiuksia arvioida perheen tuen tarpeita moniammatillisesti. Heidän olisi osattava ottaa asiat 

puheeksi perheen kanssa ja tarvittaessa tarjota varhaisessa vaiheessa heille sopivia tukipalveluita matalalla 
kynnyksellä. Siten perhe saisi tukea arkeen ja ongelmiinsa sekä heillä olisi tunne, että he eivät ole arjen 
haasteidensa kanssa yksin.  
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Synnytyssairaalasta varhain kotiutuva perhe tarvitsee 
yksilöllistä tukea 

Marttila Kaisa, Rova Meri, Honkanen Hilkka 

3.12.2018 :: 

Synnytyssairaalasta varhain kotiutuvat perheet kaipaavat nykyistä yksilöllisempää tukea ja 

ohjausta. Moni perhe kokee sairaalan ohjauksen riittämätömänä, epäjohdonmukaisena ja ei-
yksilöllisenä. Perheiden kokemuksia ja odotuksia synnytyksen jälkeisestä tuesta selvitettiin 
opinnäytetyössä kansainvälisen, kuvailevan kirjallisuuskatsauksen avulla. 

 

KUVA: Halfpoint / Shutterstock.com 

Synnytyksen jälkeiset hoitoajat ovat lyhentyneet tasaisesti viimeisten vuosikymmenien aikana niin Suomessa 
kuin kansainvälisesti. Suomessa synnyttäjien sairaalahoitopäivien keskiarvo synnytyksen jälkeen vuonna 2016 
oli vain 2,7 vuorokautta, kun se vielä 1980-luvun lopulla oli 6,5 vuorokautta [1][2]. Toisaalta kotiutumisen 
nopeudessa esiintyy suuria alueellisia ja sairaalakohtaisia eroja [2].  

Varhaisen koiutumisen määritelmä vaihtelee kansainvälisesti. Suomessa lyhytjälkihoitoisesta synnytyksestä eli 
LYSY:stä puhutaan, kun äiti ja vastasyntynyt kotiutuvat sairaalasta alle kahden vuorokauden eli 6-48 tunin 
kuluttua synnytyksestä. Kansainvälisissä tutkimuksissa varhaisen kotiutumisen määritelmiä ovat 24, 36 ja 48 
tuntia, mutta useissa tutkimuksissa myös 72 tunnin kuluessa ja tätäkin myöhäisemmässä vaiheessa 
kotiutuminen voidaan lukea varhaiseksi.  

Lyhentyneet hoitoajat asettavat monia haasteita synnyttäneitä perheitä hoitaville ammattilaisille. Riittävä 
ohjaus on varmistettava aiempaa lyhyemmässä ajassa ennen vauvan ja äidin kotiuttamista ja seurannan on 
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jatkuttava tarpeeksi tiiviinä myös kotiutumisen jälkeen. Tilanne edellyttää uudenlaisia valmiuksia niin 

terveydenhuoltojärjestelmältä, hoitohenkilökunnalta kuin perheiltä itseltään.   

Synnytyssairaalasta varhain kotiutuneiden perheiden kokemuksista ja tuen tarpeista on olemassa vasta niukasti 
tutkimustietoa. Perheiden kokemusten lisäksi lisätietoa tarvitaan perheiden tuen erityispiirteistä ja 
onnistuneeseen varhaiseen kotiutumiseen liittyvistä tekijöistä. 

Aihetta lähdettiin tutkimaan Oulun ammattikorkeakoulun opinnäytetyönä. Tarkoituksena oli kuvata 
synnytyssairaalasta varhain kotiutuneiden perheiden ja hoitohenkilökunnan kokemuksia erilaisista 
tukimuodoista sekä kartoittaa, minkälaisia synnytyksen jälkeiseen tukeen liittyviä toiveita ja odotuksia varhain 
kotiutuneilla perheillä on. Tavoitteena oli tunnistaa vaikuttavia tapoja tukea varhain kotiutuvia perheitä ja näin 

kehittää hoitotyötä vastaamaan paremmin perheiden tarpeita.  

Tutkimus toteutettiin kuvailevana kirjallisuuskatsauksena syksyllä 2017. Tutkimusaineisto koostui kymmenestä 
kansainvälisestä, vertaisarvioiduista artikkeleista vuosilta 2006-2017. Mukana oli neljä ruotsalaista, kolme 
tanskalaista, yksi sveitsiläinen ja kaksi australialaista tutkimusta. Hakukriteerit täyttäviä suomalaisia 

tutkimuksia ei löytynyt. Opinnäytetyö on luettavissa kokonaisuudessaan Oulun ammattikorkeakoulun Theseus-
julkaisuarkistossa. 

Varhainen kotiutuminen asettaa haasteita sairaalan ohjaukselle 

Tutkimus osoitti, että monet äidit ja perheet kokivat synnytyssairaalassa annetuen ohjauksen ja tuen 
hyödyllisenä, mutta toisaalta riittämättömänä, epäjohdonmukaisena ja ei-yksilöllisenä. Erityisesti hoitajien 
vaihtuminen vuorojen välillä heikensi tuen yhdenmukaisuutta ja lisäsi ristiriitaisten ohjeiden määrää. Äideillä 
saattoi olla myös vaikeuksia omaksua lyhyessä ajassa annettua tietomäärää.  

Synnytyssairaalassa annetulla tuella oli vaikutusta perheen mielipiteeseen ja päätökseen 
kotiutumisajankohdasta [3] [4] [5]. Tunteakseen olonsa turvatuksi, vanhempien pitää pystyä vaikuttamaan 
kotiutumisen ajankohtaan ja luottamaan lyhytjälkihoitoisen synnytyksen seurantajärjestelmään [4]. 

Perheet toivovat yksilöllistä tukea ja helposti saavutettavia palveluja 

Toive tuen yksilöllisyydestä nousi vahvasti esiin tutkimusaineistossa [4] [5] [6] [7]. Yksilöllisellä tuella tarkoitettiin 
kohdennettua tukea, koko perheen huomioivaa, tarpeita vastaavaa, perheen yksilöllisten tarpeiden ja toiveiden 
mukaan joustavaa tukea sekä oikea-aikaista tukea. Erityisesti imetysohjauksen toivottiin olevan yksilöllistä ja 
perheen toiveet huomioon ottavaa.  

Tuen yksilöllisyys näyttäisi toteutuvan parhaiten kotikäyntien yhteydessä [6] [7], mutta myös erilaiset etätuen 
muodot etätuki ja telelääketiede voivat mahdollistaa yksilöllisen tuen [8].  

Synnytyksen jälkeisten palvelujen tulisi olla helposti saatavilla ja niiden tulisi muodostaa selkeästi 

hahmotettava kokonaisuus. Tieto siitä, että tukea on saatavilla, lisäsi perheiden turvallisuuden tunnetta [6, 8]. 
Perheillä tulee olla jo sairaalasta lähtiessä tieto siitä, keneen tai minne he voivat tarvittaessa olla yhteydessä, 
milloin seuraava vastaanottoaika on ja miten toimia kiireellisissä tilanteissa.  

Kiinnostavana yksityiskohtana tuli ilmi, että vanhemmat toivoivat ammattilaisten olevan aloitteentekijöitä tuen 

tarjoamisessa [6] [7]. Perheillä näyttäisi olevan melko korkea kynnys yhteydenottoon, koska he eivät ole varmoja 
asiansa tärkeydestä tai epäilevät hoitajien olevan kiireisiä eivätkä halua häiritä heitä. Vanhempia tulisikin 
rohkaista yhteydenottoon ja mahdollistaa helppoja ja matalan kynnyksen yhteydenottoja.  

Kokemukset kotikäynneistä positiivisia 

Perheiden kokemukset ammattilaisen kotikäynneistä olivat pääosin erittäin myönteisiä. Tutkimuksissa 
kotikäyntejä tekivät esimerkiksi kätilöt, väestön terveyden edistämiseen erikoistuneet terveydenhuollon 
ammattilaiset (health visitor) tai lyhyemmän koulutuksen saaneet tukihenkilöt (mothercarer) [6] [9] [10].  

Kotikäyntien määrä vaihtelee riippuen maasta, kunnasta ja synnytyssairaalasta. Tutkimusaineistossamme 
kotikäynnit painottuivat kotiutumisen jälkeisiin kahteen viikkoon ja niiden määrät vaihtelivat yhdestä käynnistä 
päivittäisiin käynteihin.  
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Kotikäynneillä seurattiin vauvan ja äidin vointia, ohjattiin imetystä, kannustettiin vanhempia, sekä annettiin 

tiedollista tukea, käytännön neuvoja ja apua vauvan hoitoon ja tarjottiin hyvin käytännönläheistä 
apua [5] [6] [9].   

Kotikäynnit edistivät imetystä, lisäsivät perheen hyvinvointia, lievittivät huolia, antoivat tukea ja kehittivät 
vanhemmuuden taitoja. Vanhemmat kokivat jo pelkän tiedon tulevasta kotikäynnistä lisäävän turvallisuuden 

tunnetta ja itseluottamusta [6] [7].  

Tutkimusten mukaan kotikäynnit ovat tärkeitä etenkin silloin, kun perheellä ei ole tukiverkostoa tai vähän 
voimavaroja hakeutua tuen piiriin tai etsiä tietoa. Kotikäyntien on lukuisissa tutkimuksissa osoitettu olevan 
vaikuttava ja tehokas tukimuoto ja niitä tulee järjestää varhain kotiutuneille perheille edelleen [11]. Kotikäyntien 

määrä ja ajoitus tulisi kuitenkin suunnitella yksilöllisesti, perheen toiveet ja tarpeet huomioiden.   

Perheet tarvitsevat käytännönläheistä apua 

Kotikäyntien lisäksi perheet toivoivat hyvinkin käytännönläheistä apua ja tukea. Mielenkiintoinen esimerkki 
kotiin annettavasta tuesta oli Zadoroznyjin tutkimus, jossa varhain kotiutuneiden perheiden tueksi koulutettiin 
kotityöntekijöitä, jotka työskentelivät perheissä päivittäin useiden tuntien ajan [9]. Työntekijät olivat avuksi 
tekemällä kevyitä kotitöitä, hoitamalla perheen lapsia ja tekemällä ruokaa. Perheiden kokemukset tuesta olivat 
erittäin positiivisia.  

Käytännöllisen tuen tarve korostuu nykyaikana, kun perheet asuvat usein kaukana sukulaisistaan ja monilla 
tukiverkostot ovat vähäisiä. Käytännön kotiavun merkitystä varhaisen kotiutumisen yhteydessä olisikin 
kiinnostavaa tutkia lisää.   

Tukeeko varhainen kotiutuminen imetystä? 

Varhaisen kotiutumisen vaikutuksesta imetyksen kestoon ei ole olemassa selkeää tutkimusnäyttöä. Aiheesta on 
tehty tutkimuksia, mutta koska sekä tutkimusasetelmat että varhaisen kotiutumisen määritelmät vaihtelevat, 
on tulosten vertailu ja johtopäätösten tekeminen vaikeaa.  

Imetyksen kannalta kotiutumisen ajankohtaa tärkeämpää näyttäisi olevan riittävä ja johdonmukainen 
imetystuki ja ohjaus. Mikäli riittävästä imetystuesta voidaan varmistua, voi varhain kotiutuminen olla imetyksen 
käynnistymisen kannalta kannatettava vaihtoehto.  

Imetystä tukevia tekijöitä varhaisen kotiutumisen jälkeen ovat tuttu kotiympäristö, nopea paluu jokapäiväisiin 

arjen rutiineihin, puolison ja muiden perheenjäsenten mahdollisuus osallistua vauvan hoitoon sekä suurempi 
todennäköisyys saada johdonmukaisempaa ja yksilöllisempää tukea verrattuna sairaalaan, koska ohjaavia 
henkilöitä on määrällisesti vähemmän [5] [10]. Imetys on alkuvaiheessa aikaa vievää, jolloin kaikki käytännön 
apu kotona on erityisen hyödyllistä [9]. 

Etätuki ja telelääketiede tulevaisuuden tukimuotoina  

Aineistossamme telelääketiedettä käsiteltiin yhteensä kolmessa tutkimuksessa. Tukimuotoja olivat chatin, 
tietopaketin ja ajastetun viestitoiminnon sisältävä sovellus, sekä reaaliaikainen videoyhteys [8][12]. 
Tutkimuksemme mukaan telelääketieteen käyttö madalsi perheiden kynnystä ottaa yhteyttä hoitavaan tahoon. 
Viestintäteknologia voi lisäksi tarjota mahdollisuuksia ympärivuorokautiseen tukeen, jota monet perheet 

erityisesti toivoivat. Aineistossamme etenkin viestisovellukset koettiin helppoina ja nopeina tukimuotoina. 
Tutkimusten mukaan puhelimitse, videoyhteyden tai chatin välityksellä annettu tuki voi olla yksilöllistä, jos 
ohjaava henkilö pysyy samana. 

Nykyperheet ovat tottuneita tietoteknisten sovellusten käyttäjiä. Tietotekniikan kehittyminen luo uusia 

mahdollisuuksia myös hoitotyön kehittämiseen. On kuitenkin tärkeää muistaa yksilöllisyys ja kuunnella 
perheiden toiveita. Hyvin pärjäävän ja oma-aloitteisen perheen kohdalla etätuki ja telelääketiede voi olla 
hyvinkin toimiva vaihtoehto. Toisaalta kotiin viety käytännönläheinen tuki voi olla välttämätöntä perheille, joilla 
ei ole riittäviä tukiverkostoja [9]. 

Lopuksi 

Kirjallisuuskatsaus osoitti, että varhain synnytyssairaalasta kotiutuneiden perheiden tukemisesta on olemassa 
niukasti tutkimustietoa ja tieto on hajallaan. Vaikka Suomessakin synnyttäjät kotiutuvat yhä varhaisemmin, ei 
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kotimaisia tutkimuksia varhain kotiutuneiden perheiden tuen tarpeista ole viime vuosina tehty. 

Kirjallisuuskatsauksemme antamaa kansainvälisiin tutkimuksiin perustuvaa tietoa voidaan hyödyntää perheiden 
tukemisessa ja palvelujen kehittämisessä sekä varhaiseen kotiutumiseen liittyvien tutkimusten suunnittelussa 
ja toteutuksessa. Kotimaista tutkittua ja näyttöön perustuvaa tietoa tarvitaan, jotta palveluja voidaan kehittää 
suomalaiseen palvelujärjestelmään sopiviksi ja vastaamaan suomalaisten synnyttäjäperheiden tarpeita.   

Lähteet 

1. ^Klemetti, R. & Raussi-Lehto, E. 2014. Edistä, ehkäise, vaikuta – Seksuaali ja lisääntymisterveyden 
toimintaohjelma 2014–2020. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos. Hakupäivä 11.8.2018.  
http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-302-174-7 

2. ^ abHeino, A., Vuori, E. & Gissler, M. 2017. Perinataalitilasto synnyttäjät, synnytykset ja vastasyntyneet 
2016. Tilastoraportti 37. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos. Hakupäivä 11.8.2018.  
https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/135445/Tr_37_17.pdf?sequence=1 

3. ^Löf, M., Svalenius E.C. & Persson E.K. 2006. Factors that influence first-time mothers’ choice and 
experience of early discharge. Scanfinavian Journal of Caring Sciences 20 (3), 323–330. Hakupäivä 
28.2.2018.  
https://doi.org/10.1111/j.1471-6712.2006.00411.x 

4. ^ abcDanbjorg, B., Wagner, L., Ronde Kristensen, B. & Clemensen, J. 2014. Do families after early 
discharge need new ways to communicate with the hospital? A feasibility study. Midwifery 30 (6), 725–
732. Hakupäivä 28.2.2018.  
https://doi.org/10.1016/j.midw.2013.06.006 

5. ^ abcdJames, L., Sweet, L. & Donnellan-Fernandez, R. 2017. Breastfeeding initiation and support: A 
literature review of what women value and the impact of early discharge. Women and Birth 30 (2), 87–
99. Hakupäivä 28.2.2018.  
https://doi.org/10.1016/j.wombi.2016.09.013 

6. ^ abcdefJohansson, K., Aarts, C. & Darj, E. 2010. First-time parents’ experiences of home-based postnatal 
care in Sweden. Uppsala Journal of Medical Sciences 115 (2). Hakupäivä 28.2.2018.  
https://www.tandfonline.com/doi/full/10.3109/03009730903431809 

7. ^ abcdKurth, E., Krähenbühl, K., Eicher, M., Rodmannm S., Fölmli, L., Conzelmann, C. & Zemp, E. 
2016.  Safe start at home: what parents of new-borns need after early discharge from hospi-tal – a 
focus group study. BMC Health Services Research 16, 1–14. Hakupäivä 28.2.2018.  
https://doi.org/10.1186/s12913-016-1300-2 

8. ^ abDanbjorg, B., Wagner, L., Ronde Kristensen, B. & Clemensen, J. 2015. Intervention among new 
parents followed up by an interview study exploring their experiences of telemedicine after early 
postnatal discharge. Midwifery 31(6), 574–581. Hakupäivä 28.2.2018.  
https://doi.org/10.1016/j.midw.2015.02.007 

9. ^ abcdeZadoroznyj, M. 2007. Postnatal care in the community: report of an evaluation of birthing 
women’s assesments of a postnatal home-care programme. Health & Social Care in the Community 15 
(1), 35–44. Hakupäivä 28.2.2018.  
https://doi.org/10.1111/j.1365-2524.2006.00664.x 

10. ^ abAskelsdottir, B., Lam-de Jonge, W., Edman, G. & Wiklund, I. 2013. Home care after early discharge: 
Impact on healthy mothers and newborns. Midwifery 29 (8), 927–934. Hakupäivä 28.2.2018.  
https://doi.org/10.1016/j.midw.2012.11.001 

11. ^Klemetti, R. & Hakulinen-Viitanen, T. 2013. Äitiysneuvolaopas. Suosituksia äitiysneuvolatoimintaan. 
Terveyden ja hyvinvoinnin laitos. Hakupäivä 11.8.2018.  
http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-245-972-5 

12. ^Lindberg, I., Christensson, K. & Öhrling, K. 2009. Parents’ experiences of using videoconferencing as 
a support in early discharge after childbirth. Midwifery 25 (4), 357–365. Hakupäivä 28.2.2018.  

https://doi.org/10.1016/j.midw.2007.06.002 

  

http://www.oamk.fi/epooki/2018/synnytyssairaalasta-varhain-kotiutuva-perhe-tarvitsee-yksilollista-tukea/#cite-ref-0-0
http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-302-174-7
http://www.oamk.fi/epooki/2018/synnytyssairaalasta-varhain-kotiutuva-perhe-tarvitsee-yksilollista-tukea/#cite-ref-0-1
http://www.oamk.fi/epooki/2018/synnytyssairaalasta-varhain-kotiutuva-perhe-tarvitsee-yksilollista-tukea/#cite-ref-0-1
https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/135445/Tr_37_17.pdf?sequence=1
http://www.oamk.fi/epooki/2018/synnytyssairaalasta-varhain-kotiutuva-perhe-tarvitsee-yksilollista-tukea/#cite-ref-0-3
https://doi.org/10.1111/j.1471-6712.2006.00411.x
http://www.oamk.fi/epooki/2018/synnytyssairaalasta-varhain-kotiutuva-perhe-tarvitsee-yksilollista-tukea/#cite-ref-0-4
http://www.oamk.fi/epooki/2018/synnytyssairaalasta-varhain-kotiutuva-perhe-tarvitsee-yksilollista-tukea/#cite-ref-0-4
http://www.oamk.fi/epooki/2018/synnytyssairaalasta-varhain-kotiutuva-perhe-tarvitsee-yksilollista-tukea/#cite-ref-0-3-3
https://doi.org/10.1016/j.midw.2013.06.006
http://www.oamk.fi/epooki/2018/synnytyssairaalasta-varhain-kotiutuva-perhe-tarvitsee-yksilollista-tukea/#cite-ref-0-5
http://www.oamk.fi/epooki/2018/synnytyssairaalasta-varhain-kotiutuva-perhe-tarvitsee-yksilollista-tukea/#cite-ref-0-5
http://www.oamk.fi/epooki/2018/synnytyssairaalasta-varhain-kotiutuva-perhe-tarvitsee-yksilollista-tukea/#cite-ref-0-4-3
http://www.oamk.fi/epooki/2018/synnytyssairaalasta-varhain-kotiutuva-perhe-tarvitsee-yksilollista-tukea/#cite-ref-0-4-3
https://doi.org/10.1016/j.wombi.2016.09.013
http://www.oamk.fi/epooki/2018/synnytyssairaalasta-varhain-kotiutuva-perhe-tarvitsee-yksilollista-tukea/#cite-ref-0-9
http://www.oamk.fi/epooki/2018/synnytyssairaalasta-varhain-kotiutuva-perhe-tarvitsee-yksilollista-tukea/#cite-ref-0-9
http://www.oamk.fi/epooki/2018/synnytyssairaalasta-varhain-kotiutuva-perhe-tarvitsee-yksilollista-tukea/#cite-ref-0-5-3
http://www.oamk.fi/epooki/2018/synnytyssairaalasta-varhain-kotiutuva-perhe-tarvitsee-yksilollista-tukea/#cite-ref-0-5-3
http://www.oamk.fi/epooki/2018/synnytyssairaalasta-varhain-kotiutuva-perhe-tarvitsee-yksilollista-tukea/#cite-ref-0-5-5
http://www.oamk.fi/epooki/2018/synnytyssairaalasta-varhain-kotiutuva-perhe-tarvitsee-yksilollista-tukea/#cite-ref-0-5-5
https://www.tandfonline.com/doi/full/10.3109/03009730903431809
http://www.oamk.fi/epooki/2018/synnytyssairaalasta-varhain-kotiutuva-perhe-tarvitsee-yksilollista-tukea/#cite-ref-0-10
http://www.oamk.fi/epooki/2018/synnytyssairaalasta-varhain-kotiutuva-perhe-tarvitsee-yksilollista-tukea/#cite-ref-0-10
http://www.oamk.fi/epooki/2018/synnytyssairaalasta-varhain-kotiutuva-perhe-tarvitsee-yksilollista-tukea/#cite-ref-0-6-3
http://www.oamk.fi/epooki/2018/synnytyssairaalasta-varhain-kotiutuva-perhe-tarvitsee-yksilollista-tukea/#cite-ref-0-6-3
https://doi.org/10.1186/s12913-016-1300-2
http://www.oamk.fi/epooki/2018/synnytyssairaalasta-varhain-kotiutuva-perhe-tarvitsee-yksilollista-tukea/#cite-ref-0-13
http://www.oamk.fi/epooki/2018/synnytyssairaalasta-varhain-kotiutuva-perhe-tarvitsee-yksilollista-tukea/#cite-ref-0-13
https://doi.org/10.1016/j.midw.2015.02.007
http://www.oamk.fi/epooki/2018/synnytyssairaalasta-varhain-kotiutuva-perhe-tarvitsee-yksilollista-tukea/#cite-ref-0-17
http://www.oamk.fi/epooki/2018/synnytyssairaalasta-varhain-kotiutuva-perhe-tarvitsee-yksilollista-tukea/#cite-ref-0-17
http://www.oamk.fi/epooki/2018/synnytyssairaalasta-varhain-kotiutuva-perhe-tarvitsee-yksilollista-tukea/#cite-ref-0-8-3
http://www.oamk.fi/epooki/2018/synnytyssairaalasta-varhain-kotiutuva-perhe-tarvitsee-yksilollista-tukea/#cite-ref-0-8-3
http://www.oamk.fi/epooki/2018/synnytyssairaalasta-varhain-kotiutuva-perhe-tarvitsee-yksilollista-tukea/#cite-ref-0-8-5
https://doi.org/10.1111/j.1365-2524.2006.00664.x
http://www.oamk.fi/epooki/2018/synnytyssairaalasta-varhain-kotiutuva-perhe-tarvitsee-yksilollista-tukea/#cite-ref-0-18
http://www.oamk.fi/epooki/2018/synnytyssairaalasta-varhain-kotiutuva-perhe-tarvitsee-yksilollista-tukea/#cite-ref-0-18
https://doi.org/10.1016/j.midw.2012.11.001
http://www.oamk.fi/epooki/2018/synnytyssairaalasta-varhain-kotiutuva-perhe-tarvitsee-yksilollista-tukea/#cite-ref-0-24
http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-245-972-5
http://www.oamk.fi/epooki/2018/synnytyssairaalasta-varhain-kotiutuva-perhe-tarvitsee-yksilollista-tukea/#cite-ref-0-30
https://doi.org/10.1016/j.midw.2007.06.002


ePooki 61/2018 

Maahanmuuttajien seksuaalikasvatuksessa on 
haasteita ja kehittämistarpeita 
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Nuorten maahanmuuttajien seksuaalikasvatuksessa tulevat usein vastaan kulttuurierot, kielimuuri 

sekä tiedon vähyys aiheesta. Tärkeitä opetettavia asioita ovat seksuaalioikeudet, tasa-arvo, 
itsemääräämisoikeus ja koskemattomuus. Ammattilaiset haluaisivat lisätä yhteistyötä yläkoulussa 
seksuaalikasvattajien välillä resurssien niin salliessa. 

Maahanmuuttajat tulevat Suomeen hyvin erilaisista olosuhteista ja kulttuurista. Maahanmuuttajien 

seksuaaliterveyteen ja hyvinvointiin onkin nyt herätty lisääntyneen maahanmuuton seurauksena. 
Maahanmuuttajilla on tutkimusten mukaan enemmän seksuaali- ja lisääntymisterveysongelmia sekä vähemmän 
tietämystä tästä aiheesta kuin kantaväestöllä. [1] Maahanmuuttajien kohdalla juuri seksuaalioikeudet ovat 
tärkeitä, sillä lähtömaan ihmisoikeudet, tasa-arvo ja vapaus eivät ole samalla tavalla itsestäänselvyys kuin 
meillä Suomessa.  

Seksuaalinen kehitys tapahtuu yksilössä uskonnosta tai kulttuurista riippuen biologialähtöisenä prosessina. 
Seksuaaliseen kehitykseen vaikuttaa tunne- ja tietotasolla vahvasti kulttuuri jossa eletään. Vahva, myönteinen 
ja omassa hallinnassa koettu seksuaalisuus helpottaa vastuullisen ja tasapainoisen käytöksen saavuttamista 
aikuisuudessa, vaikka arvoristiriitoja olisikin kulttuurien välillä. Koulun ja kodin välinen avoimuus helpottaa eri 
aiheiden käsittelemistä seksuaalikasvatuksessa ja näin helpottaa nuoren ristiriidan kokemusta. Asiallinen tieto 
voi poistaa myyttejä ja ahdistusta, sekä vähentää epäasiallisen tiedon saamaa valtaa. [2] 
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Seksuaalikasvatus on tärkeää kaikille nuorille 

Seksuaalikasvatus antaa nuorelle valmiudet toteuttaa seksuaalisuuttaan valitsemallaan tavalla vastuullisesti ja 
omat oikeutensa tuntien. Seksuaalikasvatuksessa pyritään kohtaamaan nuori kokonaisvaltaisesti ja auttamaan 
nuorta löytämään voimavaransa myös seksuaalisuudessa. Seksuaalikasvatuksen ennaltaehkäisevä luonne voi 
myös parantaa elämänlaatua, terveyttä ja hyvinvointia. Nuoren tulee saada riittävästi tietoa oikeuksistaan, 
vastuustaan sekä tietoa mahdollisista riskeistä. Lisäksi WHO:n standardien mukaan seksuaalikasvatuksessa 

tavoitellaan sitä, että nuori oppii pohtimaan seksuaalisuutta ja eri normeja ja arvoja ihmisoikeuksien 
näkökulmasta, jotta kriittinen oma ajattelu kehittyy. [3] 

Seksuaalikasvatus voidaan jakaa portaisiin, joita on 11. Seksuaalisuuden kehitysportaat lähtevät vauvasta ja 
päättyvät täysi-ikäisyyteen. Ammattilainen voi hyödyntää kyseisen portaan tietoa seksuaalikasvatuksessa ja 

käyttää kuhunkin portaaseen sopivia menetelmiä apunaan, joita Opetushallituksen Seksuaalisuuden portaat 
kirjasta löytyy useita. [4] 

Seksuaalikasvatuksen tärkeä tehtävä maahanmuuttajien kohdalla olisi edistää tasa-arvon, 
itsemääräämisoikeuden ja seksuaalioikeuksien toteutumista. Seksuaalikasvatuksen tehtävä on samalla myös 

edistää sopeutumista yhteiskuntaamme ja lisätä maahanmuuttajien hyvinvointia. [5] Nuorten maahanmuuttajien 
on tärkeää saada heidän kielitaidolleen ja tietotasolleen soveltuvaa, yhdenvertaista seksuaalikasvatusta, sillä se 
lisää seksuaalikasvatuksen vaikuttavuutta. Tässä artikkelissa tuodaan esiin opinnäytetyön [4] tuloksia, jotka 
pohjautuvat erään oululaisen yläkoulun ammattilaisten haastatteluihin. 

Kulttuuritaustaa pyritään huomioimaan seksuaalikasvatuksessa 

WHO:n julkaiseman ohjeistuksen mukaan kouluissa järjestettävässä seksuaalikasvatuksessa tulisi ottaa 
huomioon nuoren kehitystaso, sekä myös vastaanottavan kulttuuri, sukupuoli ja uskonto. [6]Haastatteluiden 
perusteella luokkahuoneessa annettavassa seksuaalikasvatuksessa ei kuitenkaan pystytä erikseen 
huomioimaan eri kulttuuritaustoja.  

Seksuaaliopetusta annettiin kyseenomaisessa koulussa samalla tavalla kantasuomalaisille kuin 
maahanmuuttajille. Myös opetussuunnitelman mukaan opetuksessa ja työtapojen valinnassa tulisi huomioida 
nuoren kehitystaso, kulttuuri ja elämäntilanne. [5] Jotta tämä toteutuisi vaaditulla tavalla, se vaatii koululta 
enemmän resursseja. Koulussa pystyttiin tekemään pieniä poikkeuksia, kuten helpotetut kokeet, tai opetusta 

muokattiin esimerkiksi vanhempien suunnalta tulleen vastustuksen myötä. [4] 

Terveydenhoitajan vastaanotolla nuoren tausta, lähtökohdat ja tarpeet voidaan ottaa paremmin huomioon 
seksuaalineuvontaa annettaessa. Tällöin voidaan ottaa puheeksi myös henkilökohtaisia ja intiimejä asioita. 
Maahanmuuttajanuorten menneisyydessä voi olla pelottavia, ihmisoikeuksiakin loukkaavia tapahtumia, joista 

olisikin tärkeää nuorten kohdalla pystyä keskustelemaan jonkun kanssa. Siksi myös terveydenhoitajalla on 
tässä tärkeä rooli luotettavana ammattilaisena. On tärkeää, että juuri ammattilainen ottaa puheeksi vaikeitakin 
asioita, sillä nuoret eivät välttämättä uskalla itse ottaa puheeksi esim. seksuaalisen kaltoinkohtelun kokemuksia 
tai omaan kehitykseen liittyviä epäilyjä. [4] 

Yhteistyöllä on merkitystä onnistuneessa seksuaalikasvatuksessa 

Seksuaalikasvatuksessa tehtävää yhteistyötä tarkasteltiin yhdessä Oulun yläkoulussa kahden terveystiedon 
opettajan, terveydenhoitajan ja nuoriso-ohjaajan välillä. Tällä hetkellä yhteistyötä näiden tahojen välillä 
tehdään hyvin vähän resurssien ja ajan puutteen vuoksi. Haastateltujen henkilöiden mukaan terveystiedon 
opettajat seuraavat tällä hetkellä opintosuunnitelmaa ja seksuaalisuusopetukseen liittyvät asiat opetetaan 

tämän mukaan. Terveydenhoitajalla on oma roolinsa vastaanotolla, jossa asioista voidaan keskustella 
henkilökohtaisella tasolla. Kaikki tahot kokivat, että yhteistyön toteutumisessa olisi vielä kehittämistä. [4] 

THL:n toimintaohjelman mukaan kouluterveydenhoitajien ja terveystiedon opettajien yhteistyöhön tulisi 
tulevaisuudessa kiinnittää huomiota [7]. Myös opetussuunnitelmassa edellytetään terveystiedon opetuksen 

suunnittelussa yhteistyötä eri oppiaineiden, kouluterveydenhuollon ja muun oppilashuollon kanssa. [5]. 

Ammattilaiset kokivat, että yhteistyön lisääminen olisi tärkeää ja hyödyllistä opetuksen kehittämiseksi. 
Terveydenhoitaja koki esimerkiksi, että hänen olisi hyödyllistä olla terveystiedon tunneilla läsnä joidenkin 

aiheiden kohdalla, jotta tulisi tutuksi oppilaille. Tuttuus voisi madaltaa nuorten kynnystä tulla tarvittaessa 
terveydenhoitajan vastaanotolle keskustelemaan arkaluonteisistakin asioista. Terveystiedon opettaja taas koki, 
että jos voisi tehdä enemmän yhteistyötä toisen opettajan kanssa, niin se antaisi mahdollisuuden suunnitella 
toiminnallisempia oppitunteja. Yhteistyö mahdollistaisi myös sen, että ryhmiä voitaisiin yhdistellä ja jakaa 
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tarpeen mukaan. Esimerkiksi tytöille ja pojille voisi olla omat tunnit joihinkin aiheisiin liittyen. Tällaisilla 

menetelmillä voitaisiin saada aikaan enemmän avointa keskustelua aiheista. Terveydenhoitajaa myös kaivattiin 
pitämään joitakin oppitunteja nuorille, esimerkiksi ehkäisyyn liittyen. [4] 

Kehittämisideoita seksuaalikasvatukseen 

Maahanmuuttajanuoret ja yleisestikin kaikki nuoret hyötyvät moniammatillisesta, ajankohtaisesta 
seksuaalikasvatuksesta. Olisikin tärkeää jatkossa kehittää tätä yhdenvertaisempaan, yhtenäisempään 
muotoon. [4] Seksuaalikasvatuksen tavoitteita tulisi yhtenäistää: käsitteet määriteltäisiin jo 
opetussuunnitelmaan ja terveydenhoitajan toimintaohjelmiin selkeästi, esimerkiksi joka oppiaineeseen. Tällöin 
ammattilaiset tietäisivät omat velvollisuutensa, osa-alueensa sekä sen mitä muut ammattilaiset nuorille asiasta 
opettavat. Tämä toisi myös enemmän näkökulmia ja yhdenvertaisuutta seksuaalikasvatukseen. [8] 

Resurssien lisääminen olisi aiheellista ja esimerkiksi aikatauluja suunnittelemalla voitaisiin saada enemmän 
yhteistyötä aikaiseksi. Myös maahanmuuttajien sijoitukseen luokissa voitaisiin mahdollisuuksien mukaan 
kiinnittää lisää huomiota, sillä he työllistävät opettajia omalta osaltaan esimerkiksi kielellisten haasteiden 
vuoksi. Maahanmuuttajanuorten kohdalla eräänä haasteena on kehittää heidän tietoisuuttaan saatavista 

terveyspalveluista ja yleisesti ammattilaisista, joiden puoleen he voivat kääntyä seksuaalikasvatukseen 
liittyen. [4] 

Myös opetusmateriaalien valinnoissa olisi hyvä huomioida moninaisuus, eri näkökulmat ja monipuolisuus, jolloin 
nuori pystyisi samaistumaan paremmin opetettavaan asiaan. Seksuaalikasvatuksessa olisi hyvä jakaa tietoa 

kasvotusten esim. terveydenhoitajan vastaanotolla, internetin avulla, kampanjoimalla ja koulussa opettaen. 
Internetissä erilaiset toiminnalliset tehtävät kuten kyselyt, kilpailut, pelit ja visat ovat tehokkaita menetelmiä. 
Vasta kun opetus tuntuu omakohtaiselta, se tehoaa. [4] 

Nuoria askarruttaa tutkimusten mukaan paljon seksuaalinen toiminta, mieheksi tai naiseksi kasvaminen sekä 

raskaus ja sen ehkäisy. Seksuaalisuuden portaiden [2] hyödyntämisen lisäksi voidaan hyödyntää myös 
Väestöliiton laatimaa puheeksi ottamisen menetelmää, Seksimittaria. Seksimittarissa kysytään muun muassa, 
onko harrastanut seksiä, onko käyttänyt ehkäisyä, onko seksuaalisen kaltoinkohtelun kokemuksia ja niin 
edelleen. Kyselyn lopuksi on pitkä lista, mistä voi valita eri seksuaalisuuteen liittyvistä teemoista asioita, joista 
haluaisi lisäksi keskustella kuten esimerkiksi ihmissuhteista, uskonnoista tai sukupuolisesta suuntautumisesta. 
Mittarin avulla voidaan täten antaa tietoa nuoren omista tarpeista lähtien. [9] 

Lopuksi 

Maahanmuuttajanuorten seksuaalikasvatus on ajankohtainen, haastava osa opetusta. Monikulttuurillisuus 
kasvaa koko ajan Suomessa ja se on nähtävissä kouluterveydenhuollossa sekä yleisesti kaikkialla 

terveydenhuollon piirissä päivittäin. Tätä laajaa aihepiiriä tutkittiin neljän ammattilaisen empiirisen kokemuksen 
näkökulmasta. Tavoitteena oli herättää ajatuksia aihetta kohtaan sekä tuoda esille monikulttuurisuutta ja sen 
merkitystä nuorten seksuaalikasvatuksessa. 

Saadut tulokset ovat suuntaa-antavia, kertoen yhden oululaisen yläkoulun tilanteesta. Siksi niitä ei voida 

yleistää kaikkialle päteviksi. Kuitenkin kirjallisten lähteiden ja opinnäytetyön tulosten välillä on yhteys, ja 
tuloksia voidaan siksi pitää nykytodellisuutta vastaavina. Tuloksina tuli esille, että terveydenhoitajalla on oma, 
tärkeä roolinsa maahanmuuttajien seksuaalikasvatuksessa luotettavana terveydenhuollon ammattilaisena. 
Opintosuunnitelman osalta opettajat voivat tehdä pieniä, yhdenvertaisuutta lisääviä muutoksia. Suuresti 
seksuaalikasvatuksen laatuun vaikuttava tekijä on ammattilaisten kiinnostus ja perehtyneisyys aiheeseen. [4] 

Artikkelista voivat hyötyä ammatikseen seksuaalikasvatusta tekevät sekä alan opiskelijat, jotta heillä heräisi 
mielenkiinto perehtyä aiheeseen enemmänkin. Lisäksi opettaja- ja terveydenhoitajaopiskelijoille 
seksuaalikasvatuksen kurssi voisi olla pakollinen osa opetusta. 
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Hyvinvoiva työyhteisö pystyy saamaan aikaan laadukasta tulosta ja on työpaikkana kiinnostava. 
Työyhteisön jäsenten osaamisesta pidetään huolta ja osaamista jaetaan kaikkien hyödyksi. 
Avoimuus ja rehellisyys kuuluvat sekä esimiestyöhön että myös henkilöstön väliseen 
vuorovaikutukseen. Ongelmakohtien puheeksiotto tapahtuu rakentavasti ja toista ihmistä 
arvostaen. 

 

KUVA: gerasimov_foto_174 / Shutterstock.com 

Osaamisen jakamista ja avoimuutta hyvinvoivassa työyhteisössä 

Ajankohtainen ja aiheellinen kysymys on, mistä muodostuu henkilöstön ja esimiesten kokemus hyvinvoivasta 
työyhteisöstä. Hyvinvoivat työyhteisöt ovat aikaansaavia ja tuloksellisia. Myös niiden asiakkaat ovat tyytyväisiä 
ja tunnistavat hyvän ilmapiirin ja toimivan asiakaspalvelun. Usein vielä hyvinvoivaksi koettuun työyhteisöön 
löytyy innokkaita uusia työntekijöitä, joten rekrytoinnit onnistuvat. [1] Hyvinvoivalla työyhteisöllä näyttäisi 
olevan valtteja, joiden avulla se pärjää muutoksissa ja kehittää toimintaansa. Siksi on tärkeää tarkastella, 
mistä hyvinvoiva työyhteisö koostuu.  

Esimerkkinä hyvinvoivasta työyhteisöstä kuvaan erään varhaiskasvatuksen työyhteisön, jossa työskentelee 15 
henkilöä ja heidän lähiesimiehensä. Esimerkkityöyhteisöä kuvaavat tiedot perustuvat omiin kokemuksiini ja 
julkaisemattomiin muistiinpanoihini kaksi vuotta jatkuneesta kehittämisyhteistyöstä. Työyhteisö on 
muodostunut kahdesta eri työryhmästä, jotka on yhdistetty joitakin vuosia sitten. Henkilöstö ja esimies 
osallistuivat kehittämishankkeeseen, jossa he aktiivisesti valmentautuivat muutoksissa pärjäämiseen. 
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Työyhteisö on osoittanut pärjäävänsä muutoksissa, ja on pystynyt kehittämään toimintaansa monipuolisesti 

ulkoapäin tulleista epävarmuustekijöistä huolimatta. Työhyvinvointia mittaavissa kyselyissä työyhteisön jäsenet 
ovat kuvanneet työnsä ja työyhteisönsä työhyvinvointia edistäväksi. Lisäksi he ovat kuvanneet 
mahdollisuutensa vaikuttaa oman työnsä kehittämiseen erinomaisen hyviksi. 

Vahvimmaksi valtikseen työyhteisön jäsenet kuvaavat esimiehen rohkeuden ja vahvan tuen henkilöstölle. Hän 

antaa aktiivisesti palautetta ja kannustusta. Lisäksi hänellä on henkilöstön mielestä taito ottaa puheeksi 
rakentavasti hankaliakin asioita. Yhteys henkilöstön ja esimiehen välillä on rento ja luonteva. Myös esimies 
ottaa mielellään vastaan palautetta, ja on tuonut esiin omat kehittämishaasteensa. Osaamisen edistäminen ja 
jakaminen on otettu työyhteisön tärkeäksi kehittämiskohteeksi. Jokaisella työntekijällä on ollut mahdollisuus 
kuvata laaja-alaisesti osaamistaan ja toiveitaan sen kehittämiseksi. Osaamisen kehittäminen ei 
esimerkkityöyhteisössä ole jäänyt puheen tasolle, vaan koulutuksiin osallistumisen lisäksi on panostettu 
osaamisen jakamiseen ja toinen toisiltaan oppimiseen. Opintopiirityyppinen työmuoto on sopinut heille hyvin. 
Osaamista jaetaan myös luontevasti työn lomassa. Työyhteisössä on huomioitu myös, että työuransa 
alkuvaiheessa olevalla on sellaista osaamista, jota kokeneemmalla ei ole. Myös heidän osaamisestaan voivat 
hyötyä muut työyhteisön jäsenet. 

Osaamisen jakaminen on yksi hyvinvoivan ja tuloksia saavuttavan työyhteisön edellytys. Yhteistä tietoa ja 
osaamista jakamalla voidaan synnyttää uusia ideoita ja toimintatapoja. Henkilöstöltä ja esimieheltä se 
edellyttää tahtoa jakaa omaa tietoa avoimesti ja kuunnella toisten käsityksiä asioista. Lisäksi se edellyttää 
halua löytää yhteinen ymmärrys toiminnan tavoitteista ja edistää luottamuksellisen ilmapiirin 
syntymistä. [2]  [3]  [4] 

Osaamisen huomioiminen työnjaossa on tärkeä motivaation vahvistaja ja tuloksellisen työskentelyn edistäjä. 
Työpaikoilla tarvitaan entistä enemmän jaettua osaamista, koska siitä hyötyvät yksilö, yhteisö ja organisaatio. 
Yksilön oma ammatillinen osaaminen ja näkökulma asioihin laajenee ja hän saa tukea asiantuntijuuden 
kehittymiselle. [3] 

Taito ottaa asioita puheeksi 

Reiluus ja avoimuus olivat esimerkkityöyhteisössä hyvinvoivan työyhteisön keskeisiä piirteitä.Ne perustuivat 
erityisesti rohkeuteen ottaa asioita puheeksi asiakeskeisesti toista ihmistä kunnioittaen. Puheeksiottoa ja siihen 
liittyvää arvostavaa vuorovaikutusta harjoiteltiin yhteisesti. Työyhteisö sopi, että jokaisella on vastuu ottaa 
puheeksi asia, joka herättää kysymyksiä, epätietoisuutta tai hämmennystä. Asiat saattoivat liittyä toimintaan 
lasten ja vanhempien kanssa, yhteistyöhön muiden tahojen kanssa tai työyhteisön sisäisiin kysymyksiin. 
Työyhteisön jäsenet totesivat, että puheksioton myötä huolta ja pohdintaa herättävät asiat vähenivät, ja 
erityisesti niiden miettiminen kotona väheni merkittävästi. 

Puheeksiotolla tarkoitetaan tietyn rajatun asian selkeää esilletuomista. Rakentavassa puheeksiotossa asia 
ilmaistaan puheeksiottajan omana huolena tai havaintona, ei väittämänä tai syytöksenä. Puheeksiottoon 
valmistautuminen vaatii eettistä pohdintaa ja tilannekohtaista tarkastelua, mistä puheeksiotossa oikeastaan on 
kysymys. Ydinasioita ovat puheeksiottajan avoimuus, vastuullisuus ja kuunteleminen. [5] Juridisesti esimiehellä 
on eniten vastuuta työtä ja työyhteisöä koskevien asioiden puheeksiotosta, mutta eettinen ja moraalinen 

vastuu on kaikilla. Huolta herättäneet tilanteet havaitsee usein ensimmäisenä työntekijä. Puheeksioton jälkeen 
on tärkeä yhdessä miettiä, millaiset tilannetekijät olivat vaikuttamassa puheena olevaan tilanteeseen, ja miten 
kukin voi muuttaa omaa toimintaansa.  

Vahvuuksien kautta kehittymään 

Hyvinvoivassa työyhteisössä huomio kiinnitetään vahvuuksiin, mikä ei kuitenkaan tarkoita ongelmakohtien 
ohittamista. Sen sijaan ongelmiin haetaan aktiivisesti ratkaisua, eikä niihin jumiuduta. Kehittämistä vaativat 
asiat jaetaan pienempiin tavoitteisiin ja kehittämisessä edetään pienin askelin. [6] Vahvuuksiin perustuvassa 
kehittämisessä keskeisiä kysymyksiä ovat: Mitkä ovat vahvuutemme? Mitä kukin osaa ja mitä on motivoitunut 
oppimaan lisää? Milloin olemme yksilöinä ja työyhteisönä parhaimmillamme? Muuttuvat tilanteet työyhteisöissä 

ja niitä ympäröivässä maailmassa vaativat työyhteisöjä tarkastelemaan toimintaansa myös 
muutoskyvykkyyden näkökulmasta. Muutoskyvykkyyttä voi tarkastella sekä yksilön että yhteisön 
näkökulmasta.  

Muutoskyvykkyys perustuu kykyyn sopeutua muutoksiin rakentavalla tavalla ja olla avoimena erilaisille 

ratkaisuvaihtoehdoille. Siihen sisältyy muun muassa stressin sietokykyä, taitoa ongelmien ratkaisuihin sekä 
kykyä hakea ja vastaanottaa apua. Siihen liittyy myös kyky nähdä positiivisia puolia itsessään ja muissa. 
Työyhteisöjen muutoskyvykkyyden edellytyksenä voidaan pitää työntekijöiden aktiivista osallistumista 
kehittämiseen yhteistyössä esimiesten ja ylimmän johdon kanssa. [7][8] Esimerkkityöyhteisössä avoimuus ja 

http://www.oamk.fi/epooki/2018/hyvinvoivan-tyoyhteison-aineksia/#cite-text-0-1
http://www.oamk.fi/epooki/2018/hyvinvoivan-tyoyhteison-aineksia/#cite-text-0-2
http://www.oamk.fi/epooki/2018/hyvinvoivan-tyoyhteison-aineksia/#cite-text-0-3
http://www.oamk.fi/epooki/2018/hyvinvoivan-tyoyhteison-aineksia/#cite-text-0-2
http://www.oamk.fi/epooki/2018/hyvinvoivan-tyoyhteison-aineksia/#cite-text-0-5
http://www.oamk.fi/epooki/2018/hyvinvoivan-tyoyhteison-aineksia/#cite-text-0-6
http://www.oamk.fi/epooki/2018/hyvinvoivan-tyoyhteison-aineksia/#cite-text-0-7
http://www.oamk.fi/epooki/2018/hyvinvoivan-tyoyhteison-aineksia/#cite-text-0-7


reiluus innosti omien ideoiden jakamiseen ja luovuuteen. Positiivista palautetta oli opittu antamaan ja 

vastaanottamaan. Tilaa työyhteisössä oli myös työntekijöiden huonommille päiville, sillä aitous sisältää myös 
sen, että jatkuvasti ei tarvitse olla innostunut. 
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Työterveyshoitajien ydintehtävä on tukea työntekijöiden työkykyä: työssä jatkamista työuran 

kaikissa vaiheissa ajatuksella, että työ tuottaa tekijälleen terveyttä. Toiminta on moniammatillista 
ja moniulotteista työskentelyä, jossa työterveyshoitajan koordinointi- ja yhteistyötaidot ja yleiset 
työelämätaidot ja -tiedot ovat keskiössä, samoin kuin vahva terveyden, työkyvyn ja työhyvinvoinnin 
asiantuntijarooli. Tässä artikkelissa tarkastellaan työterveyshoitajan työtä ja roolia työkyvyn 
tukijana työterveyshuollossa. 

 

KUVA: sheff / Shutterstock.com 

Työterveyshuolto työkyvyn tukena  

Työterveyshuollon toimintaa säätelee Työterveyshuoltolaki [1] ja Valtioneuvoston asetus hyvän 
työterveyshuoltokäytännön periaatteista, työterveyshuollon sisällöstä sekä ammattihenkilöiden ja 
asiantuntijoiden koulutuksesta [2]. Työnantajan on kustannuksellaan järjestettävä lakisääteinen 
ennaltaehkäisevä työterveyshuolto työntekijöilleen siinä laajuudessa kuin työpaikan tarve edellyttää. Työkyvyn 
tuki on työterveyshuollon tehtävä, joka sisältyy lakisääteiseen ennaltaehkäisevään työterveyshuoltoon. 
Työkyvyn tuki kuuluu näin kaikille työntekijöille ja se toteutetaan tiiviissä työterveysyhteistyössä 
yksilöasiakkaan ja asiakasorganisaation kanssa. Työkyvyn ja työurien tukeminen sekä työterveysyhteistyö 
asetettiin lainsäädännön tasolla työterveyshuollon painopisteeksi 2010-luvulla [3] [4] [2]. Työterveyshuolto 

Suomessa vuonna 2015 -katsauksen mukaan ennaltaehkäisevän työn osuus onkin kasvanut 
työterveyshuollossa. Työkyvyn tukityötä, varhaisen puuttumisen toimintamalleja ja keinoja ehdotetaan 
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kuitenkin edelleen kehitettäväksi työterveysyksiköissä. Ensiarvoisen tärkeänä pidetään myös kuntoutustarpeen 

varhaista havaitsemista. [5] 

Työterveyshuollossa vaadittava osaaminen muuttuu vahvasti ajassa yhteiskunnallisen ohjauksen myötä. 
Valtioneuvoston periaatepäätös Työterveys 2025 – yhteistyöllä työkykyä ja terveyttä [6] linjaa toimia, joilla 
tavoitellaan työterveyspalvelujen vaikuttavuutta työikäisten työkyvyn tukemisessa. Kehittämislinjauksissa 

korostuu työterveyshuollon koordinaatiorooli työntekijän, työpaikan ja eri terveydenhuollon ja kuntoutuksen 
toimijoiden välisessä yhteistyössä. Tämä tarkoittaa työelämässä olevien hoito- ja kuntoutusprosessien 
koordinaatiota. Lisäksi valmisteltavana on työterveyshuollon osaamisen hyödyntäminen myös työttömien työ- 
ja toimintakyvyn arvioinnissa [6], minkä osalta toiminnan rahoittaja on vielä ratkaisematta.  

Työ ymmärretään entistä vahvemmin terveyttä ja toimintakykyä edistävänä asiana ihmisen elämässä, mikä 
haastaa tukemaan työssä pysymistä kaikin keinoin ja työuran kaikissa vaiheissa. Hyvinvointi- ja 
voimavaraperustaisesti työkyvyssä ei ole kyse täydellisestä sairauden puutteesta tai toimintakyvystä, vaan 
työntekijän mahdollisuuksista saavuttaa työlle asetetut tavoitteet [7]. Tämä painotus on otettu osaksi työuria 
tukevaa yhteiskunnallista ohjausta: sairausvakuutuslain muutoksen [3] myötä sairauspäivärahan jatkamisen 
edellytyksenä 90 korvatun päivän jälkeen on työterveyslääkärin lausunto, jossa tulee olla arvio jäljellä olevasta 
työkyvystä sekä selvitys työssä jatkamismahdollisuuksista.  

Hyvä työterveyshuoltokäytäntö -asetus [2] toi työterveyshuollon tehtäväksi terveystarkastukset ja työkyvyn 
tuen myös työttömyyden uhatessa. Työterveyshuollon tehtävänä on näissä tilanteissa arvioida työntekijän 
terveys, työkyky ja mahdollisuudet työllistyä koulutustaan vastaavaan työhön sekä käynnistää tarvittavat 
hoito- ja kuntoutustoimet [6]. Vuoden 2017 alusta alkaen työnantaja on velvoitettu järjestämään 
työterveyspalvelut (saman laajuisena kuin jatkaville työntekijöille) taloudellisella ja tuotannollisella perusteella 
irtisanoituille työntekijöille 6 kuukauden ajan, jos yritys työllistää vähintään 30 henkilöä ja työsuhde on 
kestänyt viisi vuotta (ks. [8]).  

Työterveyshoitajan koordinaatiorooli yhteistyössä asiakastyöpaikkojen kanssa ja 
moniammatillisessa työterveyshuollossa 

Työkyvyttömyyden riskitekijät eivät liity vain yksilön ominaisuuksiin, kuten sairauksiin tai epäterveellisiin 
elämäntapoihin. Erilaiset yksilölliset tekijät ovat yksi kolmesta työkyvyttömyyteen 
vaikuttavasta kokonaisuudesta ja näihin voidaan puuttua yleisesti terveydenhuollossa. Toisena, 
työkyvyttömyyden riskitekijät liittyvät työpaikkaan ja nämä ovat yhteinen haaste työterveyshuollolle, työpaikan 
työsuojelulle, henkilöstöhallinnolle ja esimiestyölle. Työpaikkaan liittyviä työkyvyttömyyden riskitekijöitä ovat 
esimerkiksi liiallinen fyysinen ja psykososiaalinen kuormitus, huonot suhteet työtovereihin ja esimieheen sekä 
heikoiksi koetut vaikuttamis- ja osallistumismahdollisuudet. Kolmas ja erityisen haasteellinen 
työkyvyttömyyden riski liittyy rakenteisiin työpaikan toimintatavoissa ja sosiaaliturvassa, kuten prosessin 
viivästyksiin, hyödyttömiin tukitoimenpiteisiin, asenteisiin tai taloudellisiin kysymyksiin. [7] 

Työterveyshuolto on ainutlaatuinen osa terveydenhuoltoa, koska sillä on yhteys työpaikkaan [9] ja näin ollen 
mahdollisuudet toimia kaikkein työkyvyttömyyden riskitekijöiden alueella, yhteistyössä työpaikkojen kanssa. 
Työpaikka ja työterveyshuoltoyksikkö tekevät työterveysyhteistyötä, jonka avulla hallitaan työpaikan riskejä, 
vahvistetaan voimavaroja ja tuetaan työntekijöiden työkykyä tavoitteellisesti [6]. Työkyvyn edistäminen on 
työpaikan ja työterveyshuollon yhteinen tavoite, jonka saavuttamiseksi tarvitaan molempien toimia ja 

molemmilla on omat vastuunsa. Työkykyongelmien ennakoinnissa ja käsittelyssä työterveyshuollon rooli on 
merkittävä, etenkin työkyvyn uhkan liittyessä terveydellisiin ongelmiin. Työterveyshuolto ei kuitenkaan voi 
tukea työkykyä tilanteessa, jossa työpaikalla ei ole halua tai mahdollisuutta mukauttaa työtä työntekijän 
työkyvyn heikentyessä. [7] 

Asiakastyöpaikkojen ja työelämän kanssa tehtävä yhteistyö on työterveyshoitajan työn ytimessä. 
Työterveyshuollossa on hallittava muusta terveydenhuollosta poikkeava asiakkuusajattelu, joka perustuu 
palveluista tehtävään sopimukseen näistä maksavan työnantaja-asiakkaan kanssa. Työntekijäasiakas yksilönä 
käyttää näitä hänelle maksuttomia palveluita. (Ks. [10].) Työterveyshuoltoon erikoistuviin terveydenhoitajiin 
kohdistuneessa tutkimuksessa [11] hoitajien työssä painottuikin asiantuntijuus työelämän suuntaan: palvelurooli 
ja asiakassuhteen hoito sekä yhteisötason toiminta työpaikalla. Terveydenhoitajien erikoistumisopintojen 
loppuvaiheessa verkostoituneen ja muuttuviin asiakastarpeisiin reagoivan työn painotus korostui edelleen [11].  

Työterveyshoitajien koordinaatiorooli yhteistyössä asiakastyöpaikkojen kanssa voi sisältää käytännön työssä 
monia erilaisia toimintoja (taulukko 1). Työkyvyn tuen toimintamallit ovat työkyvyn tuen perusta ja työväline. 
Näillä kirjallisilla toimintamalleilla tarkoitetaan työpaikan ja työterveyshuollon keskenään sopimia toimintapoja, 
joilla työkykyä uhkaaviin ongelmiin tartutaan yhteistyössä ja riittävän varhain, joko työterveyshuollossa tai 
työpaikalla [12]. Työterveyshoitaja neuvoo ja ohjaa työpaikkoja näiden mallien rakentamisessa, käyttöönotossa 
ja soveltamisessa. Osana työpaikkaselvitysprosessia työterveyshoitajan työhön kuuluu työpaikkaa koskevan 
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tiedon kerääminen (esimerkiksi tilastotiedot työntekijöiden sairastavuudesta ja muu työkykyä kuvaava 

tilastotieto, asiakaskohtaamisissa kertyvä tieto työntekijöiden työkyvystä ja työpaikan tilanteesta), tämän 
tiedon analysointi työpaikkojen kanssa hyödynnettävään muotoon sekä tiedon käsittely ja hyödyntäminen 
työpaikkojen kanssa toiminnan suunnittelussa,  työterveyshuollon moniammatillisen tiimin osaamista 
hyödyntäen.   

TAULUKKO 1. Esimerkkejä työterveyshoitajan toiminnasta työkyvyn tukijana ja toiminnan koordinoijana 

Työkyvyn tuen koordinointi yhdessä 

asiakastyöpaikan kanssa moniammatillisen 

työterveyshuollon yhteistyönä 

 Ohjaus ja neuvonta työkyvyn tuen toimintamallien laatimiseen 
ja soveltamiseen  

 Tiedonkeruu työpaikan ja työntekijöiden työkyvystä, tiedon 
hyödyntäminen toiminnan suunnittelussa ja arvioinnissa 
asiakastyöpaikan erityispiirteet huomioiden 

 Työkyvyn uhkien ja voimavarojen tunnistaminen 
työpaikkatasolla  

 Työterveysyhteistyö ja esimiesten tuki työkykyjohtamisessa ja 
työkyvyn tukitoimien prosesseissa 

Yksilöasiakkaan työkyvyn tuen prosessien 

koordinointi moniammatillisessa 

työterveyshuollossa 

 Työkyvyn tuen tarpeen tunnistaminen yksilötasolla  

 Yhteistyö moniammatillisen työterveystiimin kanssa 
työntekijän työkyvyn tukemisen suunnitelmien laatimiseksi  

 Asiakkaan ohjaaminen tarpeenmukaiseen työkyvyn tuen 
prosessiin ja ohjaus prosessin aikana  

 Terveystarkastukset työkyvyn tukemiseksi: työkyvyn 
alentuminen tai sen uhka, työttömyyden uhka  

 Työterveysneuvottelut 

 Yhteydenpito työntekijään sairauspoissaolon aikana  

 Neuvonta ja ohjaus yksilöllisen työhön paluun tuen 
kysymyksissä  

Työterveyshoitaja on tyypillisesti ensilinjan kontakti työntekijän tai työpaikan ja työterveyshuollon välillä. 
Työpaikkojen edustajat tai työntekijät itse ottavat yhteyttä työterveyshoitajaan havaitessaan muutoksia 

työkyvyssä. Työnantajalla on velvollisuus ilmoittaa työntekijän sairauspoissaolosta työterveyshuoltoon 
viimeistään silloin, kun sairauspoissaolo on jatkunut joko yhtäjaksoisesti tai lyhyemmissä jaksoissa yhteensä 30 
päivän ajan vuoden sisällä [3] [4]. Työkyvyn johtaminen työpaikalla on uusi haaste myös monelle esimiehelle ja 
työterveyshuollon palveluiden on tarkoitus tukea työkykyjohtamista [7]. Esimiesten tukeminen työkyvyn 
johtamisessa on osa työterveysyhteistyötä ja neuvonnan ja ohjauksen muodossa osa työterveyshoitajan työtä. 
Työkyvyn tuen tarpeen tullessa ilmi, työntekijän itsensä tai esimiehen välittämänä, työterveyshoitajan 
tehtävänä on käynnistää tilanteen arviointi yhteistyössä asiakkaan kanssa, tarpeen mukaan moniammatillista 
tiimiä hyödyntäen. Tyypillisesti työterveyshoitaja kutsuu työntekijän työterveystarkastukseen, jossa hän arvioi 
tarkemmin tilanteen, käynnistää tarvittavat työkyvyn tukitoimet ja koordinoi asiakkaan työkyvyn tuen 
prosessin. Tilanteen mukaan työterveyshoitaja voi ohjata asiakkaan myös suoraan eteenpäin 
työterveyslääkärille, työfysioterapeutille tai työterveyspsykologille.  

Työterveysneuvottelu on keskeinen työväline yksilön työkykyongelmien selvittämisessä [12]. Työterveyshoitaja 
tyypillisesti järjestelee neuvottelun koordinoiden tarvittavat osallistujat (työntekijä ja työnantaja sekä 
työterveyshuollon edustus, usein työterveyslääkäri). Työkyvyttömyyden pitkittyessä arvioidaan työhön paluun 
tuen tarve ja suunnitellaan mahdolliset toimenpiteet (ks. [12]). Vaikka sosiaalivakuutuksen lausuntoja 
edellyttävät toimenpiteet arvioi työterveyslääkäri, myös työterveyshoitajan on tärkeää tuntea eri vaihtoehdot 

(esimerkiksi työn muokkaaminen, osasairauspäiväraha, kuntoutus, työkokeilu) ja ohjata asiakasta 
tarpeenmukaisen ratkaisun löytymiseksi. Työterveyshuollon, sovitusti joko työterveyslääkärin tai 
työterveyshoitajan tehtäviin, kuuluu myös yhteydenpito asiakkaaseen pitkän sairauspoissaolon aikana. 
Tilanteissa, joissa työntekijän työkyvyttömyys pitkittyy, työntekijän tukena on koko työterveyshuollon 
moniammatillinen tiimi. Moniammatillisuus on työterveyshuollon keskeinen ominaispiirre, jolloin eri 
henkilöstöryhmät tuottavat yhteistyöhön omat ammatilliset taitonsa ja ajattelutapansa [10]. Työterveyshuollon 
ammattihenkilöitä ovat työterveyslääkärit ja työterveyshoitajat, asiantuntijoita puolestaan työfysioterapeutit ja 
työterveyspsykologit sekä muut asiantuntijat. Työkyvyn tuen kannalta merkittävä uusi ammattiryhmä ovat 
sosiaalialan asiantuntijat [2]. Työterveyshuolto Suomessa vuonna 2015 -katsauksen [5] mukaan terveyshuollossa 
oli lokakuussa 2015 noin 2 800 lääkärin tointa, joista kolmannesta hoiti työterveyshuollon erikoislääkäri. 
Samaan aikaan terveydenhoitajan ja sairaanhoitajan toimia oli 2 500. Fysioterapeutin toimia on yli 900 ja 
psykologin toimia yli 500. Sosiaalialan asiantuntijoiden toimia oli vuoden 2015 tarkasteluhetkellä alle 40, mutta 
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määrä on kasvussa. Moniammatillisen toiminnan edellytysten voidaankin katsoa parantuneen viime 

vuosina. [5] Työterveyshoitajilta edellytetään sosiaalivakuutuksen perusteiden tuntemusta. Näiden kysymysten 
osalta sekä työntekijän ohjaamisessa mahdollisesti uudelle työkykyä vastaavalle työelämäpolulle, sosiaalialan 
asiantuntijan osaaminen on merkittävä tuki työterveyshoitajan ja -lääkärin työlle.  

Työkyvyn tuki työterveyshuollossa toteutuu vahvana moniammatillisena yhteistyönä, jossa työterveyshoitajan 

koordinaatiorooli on olennainen tukiprosessin sujuvuuden kannalta. Työterveyshoitajien ja 
työterveyslääkäreiden välinen yhteistyö on erityisen merkittävässä roolissa. Työterveyshoitajan työn ytimessä 
on työkyvyn tuen tarpeen tunnistaminen arjessa sekä yksilö- että työpaikkatasolla, työpaikkojen ohjaaminen 
työkyvyn tuen prosesseissa ja yksilöllisten prosessien koordinointi työterveyshuollossa sekä yhteistyössä 
yksilöasiakkaan ja työpaikan kanssa. Työterveyslääkärin työssä olennaista on työpaikalla tehtävän työn sekä 
terveyden ja työkyvyn yhteyksien kokonaisarviointi, tarvittavan työterveystoiminnan suunnittelu 
työterveysyhteistyössä asiakasorganisaation kanssa ja etenkin yksilöiden työkyvyn tukemisen prosessien 
läpivienti tarvittavine arviointeineen ja lausuntoineen. Työterveyshoitajan työ edellyttää koordinointi-, 
yhteistyö- ja verkostotaitoja sekä terveyden, työkyvyn ja työhyvinvoinnin sekä näiden tukemisen vahvaa 
asiantuntemusta ja asiantuntijaroolin hallintaa (ks. [11]). Työterveyshoitajalta edellytetään myös 
työterveyshuollon työlle tyypillisesti monialaista ja monitieteistä otetta (ks. [10]), jolloin tarvittava osaaminen 
laajenee edelleen myös liiketalouden, yritystoiminnan ja työelämän juridiikan sekä oman työn markkinoinnin 

suuntaan.   
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Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyspalvelut tähtäävät siihen, että asiakkaalla on aktiivinen rooli 

omassa hoidossaan. Elintapaohjausta tulee antaa asiakaslähtöisesti huomioiden heidän tarpeensa. 
Tiedon määrän kasvaessa ja digitaalisten palveluiden lisääntyessä vaaditaan elintapaohjaukselta 
yhä monipuolisempia menetelmiä. Digitaalinen ohjaus on tärkeä lisä elintapaohjauksessa, mutta se 
ei täysin korvaa perinteisen vuorovaikutukseen perustuvan ohjauksen muotoja. 
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Asiakaslähtöinen elintapaohjaus terveystottumusten tukemisessa 

Elintapojen vaikutus ihmisen terveydelle on merkittävä. Monen sairauden syntyyn ja kulkuun vaikuttavat 
tupakointi, epäterveellinen ravinto, liiallinen alkoholinkäyttö ja liikunnan puute. Nämä lisäävät 
kokonaiskuolleisuutta ja erityisesti sydän- ja verisuonisairauksien riskiä. Terveelliset elintavat puolestaan 
edistävät terveyttä. Terveellinen ravinto estää sydäntauteja, syöpää ja diabetesta, ja tupakoimattomuus voi 
estää kymmeniä erilaisia sairauksia. [1] [2] 

Elintavat omaksutaan jo varhain samoin yksilön suhde terveyteen. Useiden tutkimuksen mukaan jo 
peruskoulun yläluokilla voidaan ennustaa, miten nuori ylläpitää terveyttään myöhemmin. Kuitenkin elintapoihin 
ja terveyskäyttäytymiseen voidaan vaikuttaa myöhemminkin, koska sairastumisvaarassa olevat ja jo 
sairastuneet hyötyvät elämäntapamuutoksesta. [1] [2] [3] 
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Elintapaohjauksen tavoitteena on tukea asiakasta elintapamuutoksessa. Sillä tarkoitetaan käyttäytymisen 

muutosta, jolloin omaksutaan uusia tapoja ja poisopitaan vanhoista terveydelle epäedullisista tavoista. [3] Sen 
avulla autetaan terveydenhuollon asiakasta tekemään terveyteen liittyviä päätöksiä ja muuttamaan elintapoja 
terveydelle suotuisaan suuntaan [4]. Elintapapohjausinterventioiden valintaan vaikuttavat intervention kohde ja 
ne osatekijät, joihin interventiolla pyritään vaikuttamaan. Osatekijöitä ovat esimerkiksi motivaatio ja asenteet. 
Kohteen tunnistamisen jälkeen valitaan interventiossa käytettävät tekniikat ja menetelmät, jotka soveltuvat 
parhaiten kohteen tarpeisiin. [5] 

Elintapaohjauksessa korostuvat ohjauksen suunnitelmallisuus, tavoitteellisuus ja vuorovaikutuksellinen 
prosessiluonne [4]. Ohjausprosessin vaiheet ovat tarpeen määrittely, tavoitteiden asettelu, toimintojen 
suunnittelu ja arviointi [6]. Ohjattava arvioi prosessin aikana itseään ja ohjaajan tehtävänä on yhdessä 
ohjattavan kanssa arvioida eri toiminta- ja ratkaisumalleja [7]. On myös tärkeää, että ohjaaja ja ohjattava 
arvioivat yhdessä onko ohjaukselle asetetut tavoitteet saavutettu ja sitä millaista ohjaus on ollut. Niin 
onnistumisten kuin epäonnistumistenkin arviointi on tärkeää, koska se lisää ohjattavan tietoisuutta itsestään 
toimijana ja tarpeen tullen ohjattava voi muuttaa toimintaansa. [8] Pienetkin hyvät muutokset tulisi huomioida 
ja niitä tulisi tukea. Arviointi on avuksi elintapamuutosten ylläpidossa, sillä muutokset useasti hiipuvat juuri 
arvioinnin puutteeseen. [9] 

Laineen [6] mukaan ohjaustarpeet muotoutuvat yksilöllisesti. Ohjaustarpeeseen vaikuttavia taustatekijöitä ovat 
ohjattavan ikä, sukupuoli, koulutustausta, siviilisääty, asuin- ja elinympäristö sekä sairaus ja sairauden 
vaikutukset jokapäiväiseen elämään.  Koska elämäntapamuutos tarkoittaa käyttäytymisen muutosta, 
käyttäytymistieteet tuovat tutkittua tietoa erilaisista keinoista ja menetelmistä, jotka tekevät 
elämäntapainterventioista vaikuttavia. Elintapaohjauksen vaikuttavuutta arvioitaessa on todettu, että mikään 

yksittäinen malli ei tuo ratkaisua. Yhdistelemällä erilaisia tekniikoita on saatu aikaan parhaita 
tuloksia. [3] Elorannan ym. [10] mukaan ohjausmenetelmien monipuoliseen käyttöön tulisi kiinnittää huomioita 
aikaisempaa enemmän. 

Digitaaliset palvelut lisäävät elintapaohjauksen asiakaslähtöisyyttä  

Ohjauksessa tärkeimpiä tekijöitä ovat potilaan yksilölliseen tilanteeseen orientoituminen ja 
luottamussuhde [11]. Kaakinen [12] korostaa, että laadukas ohjaus ilmenee siten, että se on toteutettu 
asianmukaisilla ohjausmenetelmillä ja -materiaaleilla. Digitaalisuus sosiaali- ja terveyspalveluissa tarkoittaa 
digitaalista ohjausta, neuvontaa, ohjeistusta tai itsearviointityökalujen käyttöä, joiden avulla kansalainen voi 
omatoimisesti edistää omaa terveyttään. [13] Interaktiivisten digitaalisten interventioiden on todettu edistävän 

asiakkaan omahoitoa [14]. 

Nykyään asiakkaat ovat valmiita käyttämään ohjauksen vastaanottamiseen erilaisia tietoteknisiä laitteita, kuten 
tablettia, älypuhelinta ja tietokonetta. Asiakkaiden toiveita digitaalisista palveluista on tärkeää kuunnella. 
Sosiaali- ja terveysministeriön [13] linjausten mukaan käyttäjälähtöisyys on osa digitaalisten palveluiden 

kehittämistä. Myös Camerini ym. [15] korostavat, että digitaalisten terveyspalveluiden kehittämisessä on tärkeää 
ottaa huomioon käyttäjien tarpeet. Suunnitteluun osallistavalla lähestymistavalla ja personoidulla sisällöllä 
voidaan parantaa digitaalisten interventioiden tehokkuutta.  

Ding ym. [16] ovat tutkineet eri ohjausmenetelmien käyttöä. Digitaalisen elintapaohjauksen tulee olla yksilöllistä 
ja siinä on hyödynnettävä asiakkaiden henkilökohtaisia tietoja. Kirjautumista edellyttävä digitaalinen palvelu 
tekee siitä asiakkaalle henkilökohtaisen ja tietoturvallisen. Nykyteknologiaa, kuten sormenjälkitunnistusta, tulisi 
hyödyntää kirjautumisessa. Osa palvelusta voi toimia myös ilman kirjautumista, jolloin ne tuottavat kaikille 
hyödyllistä yleistä tietoa. Tärkeää on, että palveluiden kautta saadaan nopeasti yhteys hoitavaan tahoon. 
Digitaalisen ohjauksen tulee olla vastavuoroista. Pelkkä kirjallinen ohjaus verkossa on riittämätöntä, mutta se 
on tärkeä osa digiohjausta. Ohjauksessa käytettävän kirjallisen materiaalin on oltava selkeää ja helposti 
ymmärrettävää Vuorovaikutustilanne vaikuttaa merkittävästi asiakkaiden kokemuksiin ohjauksesta. 
Vuorovaikutus koetaan huonona, jos terveydenhuollon ammattilainen viestittää käytöksellään kiirettä, ohjaus 
on yksisuuntaista tai ammattilainen koetaan auktoriteettina. Vastaavasti rauhallinen keskustelu, jossa asiakas 
on mukana elintapamuutoksen ideoinnissa parantaa selvästi ohjauskokemusta. Vuorovaikutusta tukee myös 
ohjaajan empaattisuus, ystävällisyys ja hoitosuhteen pysyvyys. Asiakkaat haluavat olla aktiivisia osapuolia 

digitaalisen ohjauksen käyttäjinä ja ovat esimerkiksi valmiita syöttämään omia mittaustuloksiaan digitaaliseen 
omaseurantalomakkeeseen sekä muitakin tietojaan digitaalisiin palveluihin. Tällöin digitaalinen ohjausympäristö 
toimii seurantatyökaluna sekä potilaalle että terveydenhuollon ammattilaiselle. Syötettyjen tulosten perusteella 
voidaan myös kohdentaa digiohjausta asiakkaan tarpeisiin tehokkaammin. [14] [16] [17] 

Bartlett ym. [18] selvittivät, mitä tekijöitä tulee ottaa huomioon suunniteltaessa käyttäjälähtöistä internet-
sivustoa asiakkaille. Tulosten mukaan on tärkeää, että sisältö muodostuu yksilölliseksi, mikä mahdollistuu 
sisäänkirjautumisen avulla. Mahdollisuus viestin tai sähköpostin kautta saatavaan yhteyteen omaan 
hoitohenkilökuntaan on merkittävää. Lisäksi keskustelualue, jossa samassa tilanteessa olevat asiakkaat voivat 
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jakaa kokemuksiaan, on tärkeää elintapaohjauksessa. Bartlettin ym. [18] mukaan internet on helposti 

saavutettava ja hyväksyttävä työkalu erilaisen informaation tuottamiseen. Kuitenkaan kaikki potilaat eivät pidä 
sitä vaihtoehtona kasvokkain tapahtuvalle seurannalle esimerkiksi korkean iän vuoksi. 

Pfaeffli ym. [19] tutkivat mobiiliteknologia-avusteisen intervention käyttöä potilaiden liikuntakäyttäytymisen 
muuttamisessa. Interventio sisälsi liikuntaohjeita ja tekstiviestejä, jotka motivoivat käyttäytymismuutoksiin ja 

liikunnan lisäämiseen. Tulosten mukaan mobiiliteknologian avulla voidaan joustavasti välittää tietoa liikunnasta 
iskeemistä sydänsairautta sairastaville. Sisältöä ja toimitustapaa tulee muokata asiakkaan yksilöllisiin tarpeisiin, 
mikä parantaa intervention tehokkuutta. Samansuuntaisiin tuloksiin päätyivät myös Piette ym. [20], jotka 
tutkivat mobiiliterveystyökalujen vaikutusta elintapamuutoksiin ja sydän- ja verisuonitautien hoitoon. Tulosten 
mukaan lyhytviestipalveluilla ja puheen tunnistukseen perustuvilla mobiili-interventioilla voidaan parantaa 
yksilön terveyttä osoittamalla riskitekijöitä, kuten ylipainoa, tupakointia ja vähäistä fyysistä aktiivisuutta. Uuden 
15 sukupolven mHealth-ohjelmien tulisi perustua näyttöön pohjautuviin käyttäytymisteorioihin, ja ne tulee 
liittää tekoälysysteemeihin, jotka mukailevat potilaan yksilöllisiä ja vaihtuvia tarpeita. eHealth-palvelut ovat 
lupaavia työkaluja pitkäaikaissairaiden potilaiden ohjaamisessa. Vertailtaessa kasvotusten tapahtuvaa hoitoa ja 
digitaalisia palveluja, joiden avulla asiakkaat ja terveydenhuollon ammattilaiset pystyivät olemaan yhteydessä 
toisiinsa, pitkäaikaissairaat hyötyivät digitaalisen palvelun käytöstä ja sillä saatiin hieman tai keskinkertaisesti 
parempia hoitotuloksia perinteiseen hoitoon verrattuna. [21] 

Yhteenveto 

Digitaaliset palvelut tulee nähdä asiakaskeskeistä hoitoa ja elintapaohjausta täydentävinä palveluina. 
Huygensin ym. [22] mukaan valinta eHealth-palveluiden käytöstä kuuluu aina asiakkaalle, ei terveydenhuollon 
henkilöstölle. Internet on tehokas digiohjausväline elintapaohjauksessa asiakkaan terveyttään koskevan tiedon 
lisäämiseksi. Asiakaslähtöisten digiohjausmenetelmien käytössä on kuitenkin vielä kehitettävää ja 
kehityshaasteisiin tulee tarttua kehittyvää teknologiaa hyödyntäen, jotta ne vastaavat nykypäivän ja 
tulevaisuuden asiakkaiden tarpeisiin. [23] Digitaaliset palvelut täydentävät vuorovaikutuksessa tapahtuvaa 
asiakaslähtöistä elintapaohjausta, mikä voidaan katsoa selkeästi lisäävän asiakkaan hoidon laatua ja ohjauksen 
vaikuttavuutta. 

Lähteet 

1. ^ abHuttunen, J. 2018. Mistä terveys syntyy? Duodecim Terveyskirjasto. Hakupäivä 20.8.2018.  
https://www.terveyskirjasto.fi/terveyskirjasto/tk.koti?p_artikkeli=dlk00928 

2. ^ abKhaw, KT., Wareham, N., Bingham, S., Welch, A., Luben, R. & Day, N. 2008. Correction: Combined 
Impact of Health Behaviours and Mortality in Men and Women: The EPIC-Norfolk Prospective 
Population Study. PLOS Medicine 5 (3), e70. Hakupäivä 20.8.2018.  
http://journals.plos.org/plosmedicine/article?id=10.1371/journal.pmed.0050012 

3. ^ abcAbsetz P. & Hankonen, N. 2011. Elämäntapamuutoksen tukeminen terveydenhuollossa: 
vaikuttavuus ja keinot. Duodecim 127, 2265–72. 

4. ^ abHeinonen, K., Syvänne, M., Toropainen, P., Nuutinen, H. & Pääkkönen, R. 2010. Valtimoterveydeksi! 
Terveyden edistämisen käsikirja. Valtimoterveyttä kaikille -projekti 2009–2010. Sosiaali- ja 

terveysministeriö. Aivohalvaus ja dysfasialiitto. Dysfasialiitto. Diabetesliitto. Sydänliitto. Hakupäivä 
16.8.2018.  
https://www.aivoliitto.fi/files/650/Valtimoterveydeksi!_-kasikirja.pdf 

5. ^Salmela, S., Kettunen, T. & Poskiparta, M. 2009. Vaikuttavan elintapaohjausintervention suunnitteltu 
– helpommin sanottu kuin tehty? Sosiaalilääketieteellinen aikakauslehti 47 (3). Hakupäivä 16.8.2018.  
https://journal.fi/sla/article/view/3627 

6. ^ abLaine, A., Ruishalme, O., Salervo, P., Siven, T. & Välimäki, P. 2012. Opi ja ohjaa sosiaali- ja 
terveysalalla. Helsinki: Sanoma Pro. 

7. ^Turku, R. 2007. Muutosta tukemassa: Valmentava elämäntapaohjaus. Helsinki: Edita Publishing Oy. 
8. ^Kyngäs, H., Kääriäinen, M., Poskiparta, M., Johansson, K. Hirvonen, E. & Renfors, T. 2007. 

Ohjaaminen hoitotyössä. WSOY Oppimateriaalit Oy. 

9. ^Absetz, P. 2009. Elämäntapaohjausta voi tehostaa tavoitteellisella toiminnalla. Tesso – Sosiaali- ja 
terveyspoliittinen aikakauslehti 2. 

10. ^Eloranta, S., Katajisto, J. & Leino-Kilpi, H. 2014. Toteutuuko potilaslähtöinen ohjaus 
hoitotyöntekijöiden näkökulmasta? Hoitotiede 26 (1), 63–73. 

11. ^Büscher, A., Englert, N. & Oetting-Roß, C. 2017. Needs and quality of counseling in long-term care: 
User perspective on counseling services in Germany. Z Gerontol Geriatr 51 (6), 620–7. Abstrakti. 

12. ^Kaakinen, P. 2014. Pitkäaikaissairaiden aikuisten ohjauksen laatu sairaalassa. Väitöskirja. Oulun 
yliopisto. Oulu: Oulun yliopisto. 

13. ^ abSosiaali- ja terveysministeriö. 2016. Digitalisaatio terveyden ja hyvinvoinnnin tukena. Sosiaali- ja 
terveysministeriön digitalisaatiolinjaukset 2025. Sosiaali- ja terveysministeriön julkaisuja 5. Helsinki. 
Hakupäivä 20.8.2018.  
http://stm.fi/julkaisu?pubid=URN:ISBN:978-952-00-3782-6 

http://www.oamk.fi/epooki/2018/digitaaliset-palvelut-asiakaslahtoisen-elintapaohjauksen-kehittamisessa/#cite-text-0-26
http://www.oamk.fi/epooki/2018/digitaaliset-palvelut-asiakaslahtoisen-elintapaohjauksen-kehittamisessa/#cite-text-0-28
http://www.oamk.fi/epooki/2018/digitaaliset-palvelut-asiakaslahtoisen-elintapaohjauksen-kehittamisessa/#cite-text-0-29
http://www.oamk.fi/epooki/2018/digitaaliset-palvelut-asiakaslahtoisen-elintapaohjauksen-kehittamisessa/#cite-text-0-30
http://www.oamk.fi/epooki/2018/digitaaliset-palvelut-asiakaslahtoisen-elintapaohjauksen-kehittamisessa/#cite-text-0-31
http://www.oamk.fi/epooki/2018/digitaaliset-palvelut-asiakaslahtoisen-elintapaohjauksen-kehittamisessa/#cite-text-0-32
http://www.oamk.fi/epooki/2018/digitaaliset-palvelut-asiakaslahtoisen-elintapaohjauksen-kehittamisessa/#cite-ref-0-0
http://www.oamk.fi/epooki/2018/digitaaliset-palvelut-asiakaslahtoisen-elintapaohjauksen-kehittamisessa/#cite-ref-0-0
https://www.terveyskirjasto.fi/terveyskirjasto/tk.koti?p_artikkeli=dlk00928
http://www.oamk.fi/epooki/2018/digitaaliset-palvelut-asiakaslahtoisen-elintapaohjauksen-kehittamisessa/#cite-ref-0-1
http://www.oamk.fi/epooki/2018/digitaaliset-palvelut-asiakaslahtoisen-elintapaohjauksen-kehittamisessa/#cite-ref-0-1
http://journals.plos.org/plosmedicine/article?id=10.1371/journal.pmed.0050012
http://www.oamk.fi/epooki/2018/digitaaliset-palvelut-asiakaslahtoisen-elintapaohjauksen-kehittamisessa/#cite-ref-0-4
http://www.oamk.fi/epooki/2018/digitaaliset-palvelut-asiakaslahtoisen-elintapaohjauksen-kehittamisessa/#cite-ref-0-4
http://www.oamk.fi/epooki/2018/digitaaliset-palvelut-asiakaslahtoisen-elintapaohjauksen-kehittamisessa/#cite-ref-0-2-3
http://www.oamk.fi/epooki/2018/digitaaliset-palvelut-asiakaslahtoisen-elintapaohjauksen-kehittamisessa/#cite-ref-0-6
http://www.oamk.fi/epooki/2018/digitaaliset-palvelut-asiakaslahtoisen-elintapaohjauksen-kehittamisessa/#cite-ref-0-6
https://www.aivoliitto.fi/files/650/Valtimoterveydeksi
http://www.oamk.fi/epooki/2018/digitaaliset-palvelut-asiakaslahtoisen-elintapaohjauksen-kehittamisessa/#cite-ref-0-7
https://journal.fi/sla/article/view/3627
http://www.oamk.fi/epooki/2018/digitaaliset-palvelut-asiakaslahtoisen-elintapaohjauksen-kehittamisessa/#cite-ref-0-9
http://www.oamk.fi/epooki/2018/digitaaliset-palvelut-asiakaslahtoisen-elintapaohjauksen-kehittamisessa/#cite-ref-0-9
http://www.oamk.fi/epooki/2018/digitaaliset-palvelut-asiakaslahtoisen-elintapaohjauksen-kehittamisessa/#cite-ref-0-10
http://www.oamk.fi/epooki/2018/digitaaliset-palvelut-asiakaslahtoisen-elintapaohjauksen-kehittamisessa/#cite-ref-0-11
http://www.oamk.fi/epooki/2018/digitaaliset-palvelut-asiakaslahtoisen-elintapaohjauksen-kehittamisessa/#cite-ref-0-12
http://www.oamk.fi/epooki/2018/digitaaliset-palvelut-asiakaslahtoisen-elintapaohjauksen-kehittamisessa/#cite-ref-0-15
http://www.oamk.fi/epooki/2018/digitaaliset-palvelut-asiakaslahtoisen-elintapaohjauksen-kehittamisessa/#cite-ref-0-16
http://www.oamk.fi/epooki/2018/digitaaliset-palvelut-asiakaslahtoisen-elintapaohjauksen-kehittamisessa/#cite-ref-0-17
http://www.oamk.fi/epooki/2018/digitaaliset-palvelut-asiakaslahtoisen-elintapaohjauksen-kehittamisessa/#cite-ref-0-18
http://www.oamk.fi/epooki/2018/digitaaliset-palvelut-asiakaslahtoisen-elintapaohjauksen-kehittamisessa/#cite-ref-0-18
http://stm.fi/julkaisu?pubid=URN:ISBN:978-952-00-3782-6


14. ^ abMcLean, G., Band, R., Saunderson, K., Hanlon, P., Murray, E., Little, P. & Mair, F.S. 2016. Digital 

interventions to promote self-management in adults with hypertension systematic review and meta-
analysis. Journal Of Hypertension 34, 600–12. 

15. ^Camerini, L., Camerini, A. & Schulz, P.J. 2013. Do participation and personalization matter? A model-
driven evaluation of an Internet-based patient education intervention for fibromyalgia patients. Patient 
Education & Counseling 92, 229–34. 

16. ^ abDing, S., Lei, Y., Lin, W., Lu, C., Tang, S., Wang, P. & Zhang, M. 2015. Community-based 
interventions in hypertensive patients: a comparison of three health education studies. BMC Public 
Health 15, 33. 

17. ^Lunnela, J. 2011. Internet-perusteisen potilasohjauksen ja sosiaalisen tuen vaikutus 
glaukoomapotilaan hoitoon sitoutumisessa. Väitöskirja. Oulun yliopisto. Oulu: Oulun yliopisto. 

18. ^ abBartlett, Y., Brown, J., Forman, D., Keding, A., Newsham, A ., Selby, D. & Wright, P. 2012. 
Developing a useful, user-friendly website for cancer patient follow-up: users' perspectives on ease of 

access and usefulness. European Journal Of Cancer Care 21, 747–57. 
19. ^Pfaeffli Dale, L., Whittaker, R., Dixon, R., Stewart, R., Jiang, Y., Carter, K., & Maddison, R. 2015. 

Acceptability of a Mobile Health Exercise-Based Cardiac Rehabilitation Intervention: A RANDOMIZED 
TRIAL. Journal Of Cardiopulmonary Rehabilitation & Prevention 35, 312–9. 

20. ^Piette, J.D., List, J., Rana, G.K., Townsend, W., Striplin, D. & Heisler, M. 2015. Mobile Health Devices 
as Tools for Worldwide Cardiovascular Risk Reduction and Disease Management. Circulation 132, 2012–
27. 

21. ^Eland-de Kok, P., van Os-Medendorp, H., Vergouwe-Meijer, A., Bruijnzeel-Koomen, C. & Ros, W. 
2011. A systematic review of the effects of e-health on chronically ill patients. Journal Of Clinical 
Nursing 20, 2997–3010. 

22. ^Huygens, M., Vermeulen, J., Swinkels, I., Friele, R., van Schayck, O. & de Witte, L. 2016. 
Expectations and needs of patients with a chronic disease toward self-management and eHealth for 

self-management purposes. BMC Health Services Research 16, 232. 
23. ^Ryhänen, A. 2012. Internet-based breast cancer patient’s pathway as an empowering patient 

educational tool. Väitöskirja. Turun yliopisto. Turku: Turun yliopisto. 

  

http://www.oamk.fi/epooki/2018/digitaaliset-palvelut-asiakaslahtoisen-elintapaohjauksen-kehittamisessa/#cite-ref-0-19
http://www.oamk.fi/epooki/2018/digitaaliset-palvelut-asiakaslahtoisen-elintapaohjauksen-kehittamisessa/#cite-ref-0-19
http://www.oamk.fi/epooki/2018/digitaaliset-palvelut-asiakaslahtoisen-elintapaohjauksen-kehittamisessa/#cite-ref-0-21
http://www.oamk.fi/epooki/2018/digitaaliset-palvelut-asiakaslahtoisen-elintapaohjauksen-kehittamisessa/#cite-ref-0-22
http://www.oamk.fi/epooki/2018/digitaaliset-palvelut-asiakaslahtoisen-elintapaohjauksen-kehittamisessa/#cite-ref-0-22
http://www.oamk.fi/epooki/2018/digitaaliset-palvelut-asiakaslahtoisen-elintapaohjauksen-kehittamisessa/#cite-ref-0-25
http://www.oamk.fi/epooki/2018/digitaaliset-palvelut-asiakaslahtoisen-elintapaohjauksen-kehittamisessa/#cite-ref-0-26
http://www.oamk.fi/epooki/2018/digitaaliset-palvelut-asiakaslahtoisen-elintapaohjauksen-kehittamisessa/#cite-ref-0-26
http://www.oamk.fi/epooki/2018/digitaaliset-palvelut-asiakaslahtoisen-elintapaohjauksen-kehittamisessa/#cite-ref-0-28
http://www.oamk.fi/epooki/2018/digitaaliset-palvelut-asiakaslahtoisen-elintapaohjauksen-kehittamisessa/#cite-ref-0-29
http://www.oamk.fi/epooki/2018/digitaaliset-palvelut-asiakaslahtoisen-elintapaohjauksen-kehittamisessa/#cite-ref-0-30
http://www.oamk.fi/epooki/2018/digitaaliset-palvelut-asiakaslahtoisen-elintapaohjauksen-kehittamisessa/#cite-ref-0-31
http://www.oamk.fi/epooki/2018/digitaaliset-palvelut-asiakaslahtoisen-elintapaohjauksen-kehittamisessa/#cite-ref-0-32


ePooki 61/2018 

Porukalla elintavat kuntoon! Elintapaohjausta sosiaali- 
ja terveydenhuoltoon 

Hyyrönmäki Sirpa, Järvi Leea, Honkanen Hilkka 

3.12.2018 :: 

Yleisesti tiedetään, että elintapaohjaus sosiaali- ja terveydenhuollossa on riittämätöntä ja 

tehotonta, vaikka hyvin toimivan elintapaohjauksen hyödyt ovat kiistattomat kansansairauksien ja 
niiden riskitekijöiden ehkäisyssä ja hoidossa. VESOTE – vaikuttavaa elintapaohjausta sosiaali- ja 
terveydenhuoltoon poikkihallinnollisesti -hanke (2017–2018) tuo uutta puhtia liikunta-, ravitsemus- 
ja nukkumistottumusten ohjaukseen. Pohjois-Pohjanmaalla hankkeessa on satsattu ammattilaisten 
elintapaohjausosaamisen vahvistamiseen ja verkostoyhteistyöhön. 

 

KUVA: Pixabay 

Elintapaohjaukseen kannattaa panostaa 

Kansansairaudet ovat yleisiä suomalaisessa väestössä ja maailman laajuisesti aiheuttaen ennen aikaisia 
kuolemia, merkittäviä taloudellisia kustannuksia ja inhimillistä kärsimystä [1]. Kansansairauksien taustalla on 
usein epäterveet elintavat. Elintapoihin vaikuttaminen ja muuttaminen ei useinkaan ole helppoa. Terveiden 
elintapojen omaksumisessa tarvitaan monen osasen saumatonta yhteen sovittamista ja ammattilaiselta 
vaaditaan syvää ymmärrystä asiakkaiden elintapakäyttäytymisestä ja -tapojen muutoksesta. Onnistuessaan 
terveillä elintavoilla pitkäaikaissairauksia voidaan ehkäistä ennalta ja ennaltaehkäisty on erittäin 
kustannustehokasta. Tuoreen WHO:n selvityksen mukaan jokainen näiden sairauksien torjuntaan satsattu 
dollari tuottaa säästöä seitsenkertaisesti [1]. Myös UKK-instituutin tuore tutkimus liikkumattomuuden 

kustannuksista vahvistaa toimenpiteiden tärkeyttä. Yksistään liikkumattomuus aiheuttaa 1,5–4,4 miljardin 
euron vuosittaiset lisäkustannukset terveydenhuollolle [2]. 
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Suomi on sitoutunut YK:n päätöslauselmaan tarttumattomien sairauksien ehkäisystä. Päätöslauselman 

perusteella on syntynyt WHO:n toimintaohjelma ja sen tavoitteet kohdistuvat liikuntaan, ravitsemukseen, 
lihavuuteen, tupakointiin, alkoholin käyttöön sekä kohonneen verenpaineen ja korkean kolesterolin hoitoon [3]. 
Lisäksi useat kansalliset ohjelmat kuten Lihavuus laskuun – Kansallinen lihavuusohjelma ovat 
elintapaohjaustyön toiminnan suunnittelun ja arvioinnin tukena sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisten 
työssä. Elintapaohjausta tarvitaan sekä sairauksien ennaltaehkäisyssä että olemassa olevien sairauksien 
hoidossa. Hyviä käytäntöjä esim. ruokavalion laadun parantamiseksi ja fyysisen aktiivisuuden lisäämiseksi on 
olemassa. Hyvät käytännöt tulisi saada leviämään ja hyötykäyttöön. Koulutuksella on keskeinen merkitys 
hyvien käytäntöjen jalkauttamisessa ja vakiinnuttamisessa terveydenhuollon arjen työn toimintamalleiksi. 

Määrätietoisella elintapaohjauksella ja yhteistyöllä tuloksiin 

Sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisen vastaanotolla tuloksellinen elintapaohjaus edellyttää määrätietoista 
otetta ja taitoa ohjata. Ammattilaisen työn kulmakiviä ovat puheeksi ottaminen, asiakaslähtöinen suunnitelma, 
muutoksen seuranta ja tuki, järjestelmällinen kirjaaminen asiakastietojärjestelmiin sekä moniammatillinen 
tiimityö [4]. Lisäksi tarvitaan vaikuttavia ja laadukkaita menetelmiä ja työtapoja – hyviä käytäntöjä kuten 
Neuvokas perhe –toimintamalli [5]. Yksilöneuvonnan rinnalla on hyvä hyödyntää myös ryhmäneuvonnan 
mahdollisuuksia. Ryhmässä säästyy ammattilaisten resursseja ja parhaimmillaan ryhmä saa toisistaan 
vertaistukea oman elintapamuutoskynnyksensä ylittämiseen.  

Onnistuneen elintapaohjauksen lähtökohtana on kuitenkin asiakkaan motivoituminen omaan 
elintapamuutokseensa. Elintapaohjaustyössä korostuu asiakaslähtöinen työote, jossa välittyy ymmärrys 
asiakkaan tarpeista ja voimavaroista: arvostava kysymisen ja kuuntelemisen taito, positiivista voimavaroja ja 
pärjäämistä vahvistava viestintä sekä motivoivan ja valmentavan ohjauksen periaatteita hyödyntävä työtapa. 
Osallisuuden vahvistaminen lisää asiakkaiden motivoitumista, sitoutumista ja toiminnan vaikuttavuutta. 

Toimivat palveluketjut ovat myös edellytys onnistuneelle ohjaustyölle. Mallikkaasti toimivassa 
elintapaohjauksen palveluketjussa tavoitetaan, tunnistetaan ja ohjataan asiakas tarvittavien 
elintapaohjauspalvelujen piiriin. Palveluketjussa kunnassa toimivat eri toimijatahot tekevät rajat ylittävää 
yhteistyötä kuntalaisten terveiden elintapojen edistämiseksi [6]. 

Lisää rohkeutta ja osaamista elintavoista puhumiseen 

VESOTE-hankkeen yhtenä tavoitteena on sote- ja liikunta-alan ammattilaisten elintapaohjauksen osaamisen 
kehittäminen täydennyskoulutuksen keinoin. Pohjois-Pohjanmaalla koulutuksiin on osallistunut myös 
järjestötoimijoita potilas- ja liikuntajärjestöistä. Koulutukset ovat verkkopohjaisia ja lähikoulutuksia. UKK-
instituutin kehittämä elintapaohjauksen verkkokoulutus toteutetaan 10 sairaanhoitopiirin alueella VESOTE-
hankkeen aikana. Lisäksi alueet järjestävät omia koulutuksia. Pohjois-Pohjanmaalla on toteutettu Tulppa- ja 
Verkkopuntari-ohjaajakoulutuksia sekä työpajapäiviä painonhallintaryhmien ohjaajille. Koulutukset antavat 
konkreettisia työkaluja ammattilaisille niin kasvokkain kuin verkossa tapahtuvaan elintapaohjaukseen. 

UKK-instituutin kehittämä elintapaohjauksen verkkokoulutus on ollut suosittu ja koulutus toimii hyvin 
elintapaohjaajan peruskoulutuksena. Koulutus on jaettu kolmeen osaan: liikuntaneuvonta, ravitsemusohjaus ja 
unettomuuden lääkkeetön hoito. Koulutussisältöä on räätälöity vastaamaan alueellisia tarpeita. On motivoivaa 
osallistua koulutukseen, kun sisällöistä löytyy alueellista tietoa elintapaohjauksen hyvistä käytännöistä, 
toimintamalleista ja palveluista. Verkkokoulutus sisältää kehittämistehtävän, jonka avulla pohditaan erityisesti 
oman toimintaympäristön muutosmahdollisuuksia elintapaohjauksen lisäämiseksi ja laadun parantamiseksi. 
Kehittämistehtävän avulla osallistetaan työyhteisöä ja näin verkkokoulutuksen hyöty tule koko työyhteisölle, 
eikä ainoastaan koulutukseen osallistuneelle henkilölle. Kehittämistehtävissä on mm. päivitetty työyksikön 

elintapaohjausmateriaalia, käynnistetty elintaparyhmäohjausta tai päivitetty olemassa olevia 
ryhmäohjausmalleja, liikuntaresepti-toimintamalli viety käytäntöön jne.   Kehittämistehtävät ovat olleet esillä 
hankkeen seminaaripäivässä ja esimerkkinä hyvistä elintapaohjauksen käytännöistä. 

Elintapaohjaajakoulutukselle on tarvetta ja koulutusta tulisi järjestää jatkuvana toimintana. Pohjois-

Pohjanmaalla eri koulutusorganisaatioilla on tahtotila elintapaohjaajakoulutuksen järjestämiseksi. Koulutus tulisi 
saada osaksi sosiaali- ja terveydenhuollon perustutkinnon opintoja 2. asteelta lääkäreiden 
yliopistokoulutukseen asti. Elintapaohjauksen sisällyttäminen perusopintoihin vaatii kuitenkin valtakunnantason 
keskustelut ja päätökset. 

Puhtia elintapaohjaukseen VESOTE-hankkeella 

VESOTE – Vaikuttavaa elintapaohjausta sosiaali- ja terveydenhuoltoon poikkihallinnollisesti -hanke on yksi 
STM:n rahoittamista Edistetään terveyttä ja hyvinvointia sekä vähennetään eriarvoisuutta -kärkihankkeista 
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(2017–2018). Hankkeessa vahvistetaan ja kehitetään vaikuttavaa ja tavoitteellista elintapaohjausta mm. 

osaamisen vahvistamisen, laadukkaiden toimintamallien käyttöönoton, laajan yhteistyön ja hyvien käytäntöjen 
levittämisen avulla. 17 toimijan yhteishankkeen vaikutusalueella on yhteensä yli 4 miljoonaa asukasta ja se 
kattaa 184 kuntaa. Hankkeen käytännön toimenpiteet ovat käynnissä kymmenessä sairaanhoitopiirissä ja 
elintapaohjausta kehitetään alueen omista lähtökohdista käsin [7].  

Pohjois-Pohjanmaan sairaanhoitopiirin (PPSHP) VESOTE-hankkeessa keskeisenä tavoitteena on lisätä ja 
vakiinnuttaa ryhmämuotoista elintapaohjausta alueen terveydenhuollossa yhteistyössä liikuntapalvelujen ja 
kolmannen sektorin kanssa, varmistaa toiminnan laatu sekä edistää yhteisen seuranta- ja arviointimallin 
käyttöönottoa elintapaohjauksen vaikuttavuuden arvioimiseksi.  
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Terveyden edistämisen suositukset työpaikoille 

Korkiakangas Eveliina 

3.12.2018 :: 

Työpaikka on vähän hyödynnetty terveyden edistämisen areena. Työpaikoilla on näyttöön 
perustuvia keinoja edistää terveyttä ja työkykyä työn ja ammatin vaatimusten ja vaikutusten 
edellyttämällä tavalla. Tähän toimintaan on työpaikkojen tueksi tuotettu terveyden edistämisen 
suositukset työpaikoille, joita täydentävät vinkkilistat ja ohjeet terveyden edistämisen 
suunnitelman laatimiseksi.  

 

KUVA: Tata Chen / Shutterstock.com 

Terveyden edistäminen työpaikalla 

Terveyden edistäminen työpaikalla kohdistuu työn voimavarojen tukemiseen, työn kuormittavuustekijöiden 
vähentämiseen ja työntekijän omien voimavarojen vahvistamiseen. Näiden tekijöiden tulee olla tasapainossa, 
jotta työ tukee terveyttä ja työkykyä. Konkreettisesti se tarkoittaa esimerkiksi sitä, että työntekijä kokee työn 
iloa, työn imua ja merkityksellisyyttä, hänellä on mahdollisuus vaikuttaa omaan työhönsä ja työyhteisö 
kannustaa terveyden edistämiseen. Toisaalta työn kuormitustekijöiden tulee olla kohtuulliset ja työntekijöillä on 
osaamista minimoida työnsä kuormitusta ja suojautua sen työturvallisuusriskeiltä. Työntekijän omiin 
voimavaroihin kuuluvat puolestaan esimerkiksi terveelliset elintavat, joilla voi monin tavoin vaikuttaa työstä 
palautumiseen ja työkykyyn. Tavoitteena on terveellinen ja turvallinen työ sekä hyvä työstä palautuminen ja 
työkyky. Parhaimmillaan terveyden edistämiseen työpaikalla osallistuvat kaikki työpaikkatoimijat ja sen 
tavoitteet, toimintasuunnitelmat ja arviointi ovat yhdessä kehitettyjä toimintatapoja, joihin kaikki voivat 
sitoutua ja jotka kiinnittyvät työn olemassa oleviin rakenteisiin ja prosesseihin. Terveyden edistämisellä 

työpaikalla on lakisääteinen perusta ja sitä ohjaavat useat suositukset. [1] [2] 
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Työpaikka on vähän hyödynnetty terveyden edistämisen areena, vaikka työssä vietetään melkoinen tuntimäärä 

vuosittain. Työpaikka terveyden edistämisen ympäristönä näkyy kansallisissa suosituksissamme niukasti. 
Käyttäytymistieteellisen analyysin mukaan työikäisten liikuntaa ja ravitsemusta koskevat suositukset 
kohdistuvat pääosin yksilöön (44 %) ja fyysiseen ympäristöön (46 %) ja vain harvoin sosiaalisen ympäristön 
muuttamiseen (10 %) kuten työyhteisön tarjoaman sosiaalisen tuen kehittämiseen. Elintapakäyttäytymisen 
muutoksessa tärkeäksi todettu sosiaalinen tuki tarkoittaa lähes yksinomaan terveydenhuollon asiantuntijoilta 
saatua ohjausta ja neuvontaa. Suosituksissa painottuvat erityisesti fyysisen ympäristön muuttaminen (29 %) 
sekä kouluttaminen (23 %). [3] 

Vaikka tiedämme, että tieto ei riitä muuttamaan elintapakäyttäytymistä, suositusten valossa muutoksen 
nähdään edelleen tapahtuvan ensisijaisesti fyysisen ympäristön tarjoamien mahdollisuuksien ja tiedon 
lisäämisen kautta. Nämä yksin eivät kuitenkaan tutkimusnäytön mukaan riitä motivoimaan elintapojen 
muutokseen (ks. [4]). Sen sijaan vaikuttaviksi käyttäytymisen muutostekniikoiksi on aiemmissa tutkimuksissa 
osoitettu muun muassa tavoitteen asettaminen ja toiminnan suunnittelu, omaseuranta, palaute ja sosiaalisen 
tuen eri muodot [5] [6] [7] [8] [9] [10]Ammattiroolin ja ammatillisen identiteetin hyödyntäminen puuttui kokonaan, 
vaikka se on tärkeä terveyden edistämisen keino työpaikoilla [3]. Lisäksi tunteiden, optimismin, tavoitteiden 
asettamisen ja toiminnan suunnittelun osuus oli pieni, vaikka ne voisivat tehostaa vaikuttamista [11] [12] [13].  

Työn vaatimukset ja vaikutukset terveyden edistämisen lähtökohtana 

Erilaiset työt kuormittavat eri tavoin, tällöin myös terveellisiä elintapoja tulee tarkastella erityisesti tästä 
näkökulmasta. Esimerkiksi fyysisesti kuormittavassa työssä fyysisen kunnon tulee vastata työn vaatimuksia, 
muutoin palautuminen ei ole riittävää työvuorojen välillä ja kuormitus kasaantuu. Väsymys ja esimerkiksi liian 
vähäinen ruokailu ja nesteen nauttiminen vaikuttavat paitsi jaksamiseen, myös vireyteen ja tarkkaavaisuuteen, 
jolloin elintavat ovat merkittävä tekijä myös työtapaturmien kannalta. Näin on esimerkiksi rakennusalalla. 
Toisaalta tarkkaavaisuus ja päätöksentekokyky ovat monissa työtehtävissä tärkeitä meidän kaikkien 
turvallisuuden kannalta. Näin on esimerkiksi hoitotyössä sekä ammattiliikenteessä.  

Myös pääosin istumista vaativassa työssä hyvä fyysinen kunto edistää palautumista. Lisäksi istumisen 
tauottamisella, vaihtelevilla työasennoilla ja hyvällä ergonomialla on merkitystä esimerkiksi tuki- ja 
liikuntaelinoireiden ehkäisemisessä. Palauttava liikunta vapaa-ajalla on kuitenkin erilaista toimistotyötä 
tekevällä kuin esimerkiksi raskasta työtä tekevillä, joiden työhön sisältyy runsaasti kävelyä sekä taakkojen 
kantamista ja nostelua.  

Säännöllisellä ateriarytmillä lihaksilla ja aivoilla on tasaisesti energiaa työpäivän ajan ja riittävä, monipuolinen 
ruokailu tarjoaa virtaa aktiivisuuteen vielä vapaa-ajallakin. Terveellinen ravitsemus tukee myös painonhallintaa. 
Työpäivän aikaisen ruokailun tulee olla riittävää niin, että työpäivän jälkeen ei ole kiljuva nälkä. Näin voi välttää 
liian suuret annoskoot ja liiallisen herkuttelun työpäivän jälkeen. Mikäli työhön sisältyy vuorotyötä, tulee 
elintapoihin kiinnittää erityisestä huomiota, sillä yötyöhön liittyy lihavuuden ja sydän- ja verenkiertoelimistön 

sairauksien suurentunut riski. 

Palautumiseen ja työkykyyn liittyen ratkaisut sekä työpäivän aikana, että vapaa-ajalla ovat tärkeitä. Työpaikka 
ja -yhteisö voi monin tavoin tukea valinnoissa kohti terveellisiä elintapoja. 

Näyttöön perustuvaa terveyden edistämistä työpaikoille (Promo@Work) -hanke tuottaa syksyn 2018 aikana 
terveyden edistämisen suositukset työpaikoille. Suositusten perusta on kirjallisuuskatsauksissa (ks. esim. [14]), 
joissa on selvitetty työpaikkojen vaikuttavia keinoja edistää työstä palautumista, terveellistä ravitsemusta, 
hyvää ja riittävää unta sekä fyysistä aktiivisuutta fyysisesti kuormittavassa työssä ja istumatyössä. Lisäksi 

systemaattisissa katsauksissa on tarkasteltu pienten työpaikkojen vaikuttavia keinoja liikunnan lisäämiseen ja 
terveellisen ravitsemuksen edistämiseen, työhyvinvointiin sekä työpaikoilla toteutettavan terveyden 
edistämisen toimien taloudellisten vaikutusten arviointiin. Suositukset on kehitetty yhdessä 
työelämätoimijoiden kanssa ja ne räätälöidään erikseen pieniin työpaikkoihin soveltuviksi. Työpaikoille 
laadituilla terveyden edistämisen suosituksilla on laaja yhteiskunnallinen tuki [15]. 

Terveyden edistämisen suunnitelma avuksi työpaikoille 

Työpaikat voivat hyödyntää suosituksia terveyden edistämisen suunnitelman laatimisessa. Tavoitteena on, että 
terveyden edistämisen suunnitelma on osa työpaikkojen työsuojeluohjelmaa tai työterveyshuollon 
toimintasuunnitelmaa. Terveyden edistämisen suunnitelman avulla työpaikat voivat yhdessä kehittää ja 

määrittää toimenpiteitä, jotka sopivat kunkin työpaikan tilanteeseen. Toimenpiteet perustuvat silloin työn ja 
ammatin terveys- ja terveyskäyttäytymisen vaatimuksiin ja vaikutuksiin sekä työturvallisuuden kannalta 
keskeisiin asioihin.  Terveyden edistämisen sitominen tiiviisti työhön ja työkyvyn edistämiseen todennäköisesti 
motivoi paitsi työpaikan toimijoita myös työntekijöitä. Suunnitelmallinen työn kuormitus- ja 

http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveyden-edistamisen-suositukset-tyopaikoille/#cite-text-0-2
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveyden-edistamisen-suositukset-tyopaikoille/#cite-text-0-3
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveyden-edistamisen-suositukset-tyopaikoille/#cite-text-0-4
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveyden-edistamisen-suositukset-tyopaikoille/#cite-text-0-5
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveyden-edistamisen-suositukset-tyopaikoille/#cite-text-0-6
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveyden-edistamisen-suositukset-tyopaikoille/#cite-text-0-7
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveyden-edistamisen-suositukset-tyopaikoille/#cite-text-0-8
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveyden-edistamisen-suositukset-tyopaikoille/#cite-text-0-9
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveyden-edistamisen-suositukset-tyopaikoille/#cite-text-0-2
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveyden-edistamisen-suositukset-tyopaikoille/#cite-text-0-11
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveyden-edistamisen-suositukset-tyopaikoille/#cite-text-0-12
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveyden-edistamisen-suositukset-tyopaikoille/#cite-text-0-13
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveyden-edistamisen-suositukset-tyopaikoille/#cite-text-0-14
http://www.oamk.fi/epooki/2018/terveyden-edistamisen-suositukset-tyopaikoille/#cite-text-0-15


voimavaratekijöiden arviointi, vaikutusten tunnistaminen ja ongelmia korjaavien ja voimavaratekijöitä lisäävien 

toimenpiteiden toteutus on terveyden edistämistä, joka lisää hyvinvointia ja ehkäisee sairauksia. 

Työn voimavarat, vaatimukset ja vaikutukset ovat terveyden edistämisen suunnitelman perustana. Näiden 
pohjalta työyhteisö määrittää tavoitteen terveyden edistämiselle työpaikalla. Usein mielessä on jo pidemmän 
aikavälin tavoite, mutta suunnitelma haastaa työpaikkoja asettamaan pienin askelin eteenpäin, kohti 

pidempiaikaista tavoitetta suuntaavia lyhyen aikavälin tavoitteita, joita voidaan myös havainnoida ja arvioida. 
Suunnitelman muoto on jokaisen työpaikan näköinen, mutta se vastaa kysymyksiin siitä mitä tehdään, miksi 
tehdään, miten tehdään, missä, kenelle, kenen kanssa ja miten sen vaikutuksia arvioidaan. Terveyden 
edistämisen suositusten lisäksi laaditut vinkkilistat [16] tarjoavat apua työyhteisölle sopivien vaikuttavien 
keinojen löytämiseen. 
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Ihmisten hyvinvoinnin ja terveyden edistämisellä tarkoitetaan käytännössä hyvän elämän ja arjen 
tukemista ja edistämistä. Hyvä elämä syntyy useiden tekijöiden tuloksena kunkin yksilön omassa 
arjessa ja arjen toimintaympäristöissä. Pohjoispohjalaisten ihmisten hyvinvoinnin ja terveyden 
edistämisessä (lyhyemmin hytessä tai hyvinvointityössä) on keväällä 2018 otettu tietoisesti suunta, 
jossa hyvinvointia halutaan katsoa ihmis- ja arkilähtöisesti ja laajana kokonaisuutena. Miten tähän 

tavoitteeseen on tähän mennessä käytännössä pyritty?    

Hyvinvointi-käsite – ongelma ja vahvuus 

Ihmisen hyvinvointi on moniulotteinen kokonaisuus eikä yhtä yleisesti hyväksyttyä määritelmää ole [1] [2] [3]. 
Kokemus kunnista on osoittanut, että jos hyvinvointia ei jollakin tavalla määritellä ja avata, se pysyy 
epämääräisenä ja tulkinnanvaraisena ilmiönä. Tämä vaikeuttaa keskustelua, ja seurauksena on helposti loputon 
keskustelu siitä, mitä hyvinvointi on [4].  

Toisaalta tietyn määritelmän käyttämisestä seuraa vaikutelma siitä, että jos jotakin tiettyä asiaa ei ole mainittu, 
sen ei katsota vaikuttavan hyvinvointiin. Tämä tuntuu kyseistä asiaa edistävistä toimijoista poissulkevalta ja 
torjuvalta, mikä ei ole hyvä lähtökohta hyte-yhteistyölle. Toinen ongelma on se, että käytettyä määritelmää – 
oli se sitten mikä tahansa – on yleisesti hyväksytyn määritelmän puuttuessa aina helppo kyseenalaistaa.      

Haasteista huolimatta olemme Pohjois-Pohjanmaalla päätyneet kuvaamaan sitä, mitä tarkoitamme, kun 
puhumme hyvinvoinnista. Lähtökohdaksi on otettu ihmisen kokemus omasta hyvinvoinnistaan.     

Hyvän arjen ja elämän edistämistä 

Hyvinvointi viittaa siihen, mitä meillä on, kun elämme arkea ja elämää, joka on hyvää meille [sovellettu [1]]. 

Hyvinvoinnin edistämisellä tarkoitetaan siis hyvän arjen ja elämän tukemista ja edistämistä [1] [3]. Suurimmalla 
osalla ihmisistä varsin arkiset asiat johtavat kokemukseen siitä, että he elävät hyvää elämää.  

Yllä olevaa tukee Kunnarin väitöskirja [3], jossa tutkittiin aikuisten ihmisten kokemia hyvinvointihuolia ja 

hyvinvointia heikentäviä tekijöitä. Tulokset osoittavat, että hyvinvointiin vaikuttavat esimerkiksi työ (muun 
muassa työn kuormittavuus ja mielekkyys, työllisyystilanne), asuminen (muun muassa asumisen hinta, kodin 
sopivuus), elintavat, terveys (muun muassa sairauksien vaikutus kotona pärjäämiseen), ihmissuhteet (muun 
muassa yhteydenpito ystäviin, parisuhde), suhtautuminen omaan itseen ja toimiva arki (esimerkiksi arjen 
vaatimukset perhe-elämässä).  

Hyte-työtä on vuosien ajan leimannut palvelu- ja organisaatiolähtöisyys, jossa hyvinvointia on lähestytty 
esimerkiksi lonkkaleikkausmittareiden, kunnan ja kunnan hyvinvointiryhmän näkökulmasta. Pohjois-
Pohjanmaalla valittiin vuoden 2018 alussa ihmis- ja arkilähtöinen suunta. Tätä on konkretisoitu ns. 
joogaajakuvalla (kuva 1), jossa on sovellettu Kunnarin väitöskirjaa. Tarkoituksena on kansantajuistaa 
abstraktiksi ja ylätasolle jäävää hyvinvoinnin käsitettä. Lisäksi kuva avaa hyvinvoinnin ja sen edistämisen 
laajaa kokonaisuutta ja moniulotteisuutta – kokonaisuutta, joka on ihmisen eikä organisaation ja palvelujen 
näköinen. 
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KUVA 1. Hyvinvoinnin käsite sekä hyvinvoinnin ja sen edistämisen laaja kokonaisuus ja moniulotteisuus (kuva aukeaa isommaksi 

klikkaamalla) 

Joogaajakuvan rinnalle on laadittu elämänvaiheittaiset kuvat (kuva 2-5), joilla nostetaan esille neljään 
elämänvaiheeseen kuuluvia hyvinvoinnin erityispiirteitä.  

 

KUVAT 2-5. Elämänvaiheittaiset kuvat, joilla nostetaan esille neljään elämänvaiheeseen kuuluvia hyvinvoinnin erityispiirteitä 
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Yksilö ja yhteisöt ovat aktiivisia hyvinvoinnin tekijöitä    

Ihmislähtöisyydessä ihminen on oman elämänsä aktiivinen tekijä eikä vain palvelujen kohde. Kun 
joogaajakuvaa tutkii tästä näkökulmasta, ihmisellä itsellään on mahdollisuus vaikuttaa jokaiseen ”oman 
elämänsä laatikkoon”. Mutta miten? Haastankin kaikkia ammattikorkeakoululaisia tähän yhteiseen ideointiin!   

Yksilön lisäksi esille on noussut vahvasti ympäröivien yhteisöjen (muun muassa perheenjäsenten, ystävien, 
naapurien, taloyhtiön asukkaiden ja kyläläisten) roolit. Lähimmäisresurssi onkin hyvinvointityössä nyt korostuva 
asia. Joogaajakuva on muun muassa inspiroinut Pohjois-Pohjanmaan kuntia kehittämään hyte-kyläkorttia. 
Ideana on se, että joogaajakuvaa hyödyntäen kylien asukkaita aktivoidaan keskustelemaan hyvinvoinnin 
vahvuuksista ja haasteista. Tämän pohjalta kyläläiset rakentavat yhdessä hyte-kyläkortin, ja kylien kortit 
puolestaan muodostavat rungon kunnan hyvinvointikertomukselle. Hyvinvointikertomus toimii yhtenä 

kuntastrategian valmistelumateriaalina. Näin arjen asiantuntijuus, koettu hyvinvointi ja osallisuus saavat 
aiempaa suuremman jalansijan kunnan toiminnassa ja sen suunnittelussa.  

Pohjois-Pohjanmaalla kehitetään parhaillaan ihmisten osallisuuteen ja vaikuttamiseen liittyviä maakunnallisia 
rakenteita ja toimielimiä (esimerkiksi nuorisovaltuustoja ja vanhus- ja vammaisneuvostoja). Joogaajakuvan 

avulla olemme haastaneet kehittäjiä pohtimaan, miten rakenteet tukisivat ihmisten arkista hyvinvointia. Ensin 
olisi syytä miettiä, mitkä ovat ne väestötason intressiryhmät, joilla tulisi olla vaikuttamistoimielin. Tämän 
jälkeen olisi varmistettava, että hyvinvointi tulee kokonaisuutena huomioiduksi näiden toimielinten työssä. Tätä 
voitaisiin tukea maakunnallisilla asiantuntijaverkostoilla (esim. ravitsemusverkosto, kulttuuriverkosto, 
taloudellisen toimeentulon verkosto).                 

Toiminta ja palvelut kuvattava ihmisen kokonaisuudesta käsin 

Kuten joogaajakuva osoittaa, eniten hyvinvointiin vaikuttavat yleensä muut asiat kuin palvelut. Palveluilla on 

kuitenkin oma tärkeä merkityksensä. Sekä kunnilla että tulevalla Pohjois-Pohjanmaan maakunnalla on tehtäviä 
ja palveluja, jotka vaikuttavat pohjoispohjalaisten hyvinvointiin. Kuluneen kymmenen vuoden aikana kunnissa 
on tehty työtä sen eteen, että myös muiden toimialojen kuin sosiaali- ja terveyspalvelujen vaikutus 
hyvinvointiin tunnistettaisiin ja tulisi arvostetuksi.  

Vaikka työ on kantanut hedelmää, moni kysyy edelleen, mitä hyvinvointiin vaikuttavia tehtäviä kuntaan jää, 
kun maakuntauudistuksen myötä sosiaali- ja terveyspalvelujen järjestäminen siirtyy kunnilta maakunnalle. 
Joogaajakuvaa hyödyntäen kysymykseen on ollut helppo vastata (kuva 6). Kuva tekee näkyväksi sen, kuinka 
paljon kunnilla on mahdollisuuksia vaikuttaa kuntalaistensa hyvinvointiin.  

 

KUVA 6. Mitkä kunnan tehtävät ja palvelut vaikuttavat ihmisen kokemaan hyvinvointiin? (Kuva aukeaa isommaksi klikkaamalla) 
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KUVA 7. Mitkä maakunnan tehtävät ja palvelut vaikuttavat ihmisen kokemaan hyvinvointiin? (Kuva aukeaa isommaksi klikkaamalla) 

Kuvat 6 ja 7 ovat yksinkertaistettuja kuvauksia todellisuudesta. Kuvien laatikoiden ja laatikoissa lueteltujen 
asioiden välillä on todellisuudessa paljon monimutkaisia yhteyksiä. Esimerkiksi elinympäristö-laatikkoon 

kuuluvat kaavoitus ja tieverkkojen rakentaminen vaikuttavat siihen, millaiset mahdollisuudet kuntalaisilla on 
arki- ja työmatkaliikuntaan (elintavat-laatikkoon). Tästä huolimatta kuva toimii silmien ja keskustelun avaajana 
silloin, kun kunnan tai maakunnan palveluja halutaan katsoa ihmisen kokonaisuudesta käsin.        

Yksittäisistä organisaatioista hyvinvointiekosysteemiin 

Sekä kuntien että maakunnan toiminnan ja palvelujen kohteena ovat samat pohjoispohjalaiset ihmiset. Myös 
muiden organisaatioiden ja toimijoiden (esimerkiksi järjestöjen, seurakuntien, yritysten) työ kohdistuu 
samoihin pohjoispohjalaisiin. Ihmisen hyvinvoinnin kannalta katsottuna merkityksellistä on se, että hän saa 
tarvitsemansa palvelun. Se, miltä toimijalta hän avun saa, ei ole niinkään tärkeää. Tämän vuoksi 
hyvinvointityötä tulee tarkastella toiminnallisena kokonaisuutena eli ekosysteeminä, jossa yhteisen tahtotilan ja 

toiminnan avulla tuotetaan ihmiselle sellaista hyvinvointiarvoa, jota yksittäiset toimijat eivät yksinään pysty 
tuottamaan. 

Kun tämä ekosysteemi valjastetaan palvelemaan ihmistä, keskiöön nousee ns. yhdyspintatoiminta. Tällä 
tarkoitetaan sitä, että toimijoiden tulee tunnistaa ne päällekkäiset ja toisiinsa liittyvät toiminnat, jotka 

kohdistuvat ihmisen näkökulmasta samaan tarpeeseen. Jos pohjoispohjalainen tarvitsee esimerkiksi 
liikuntaneuvontaa, hän voi hakea sitä sekä kunnilta, järjestöiltä, yrityksiltä että jatkossa myös maakunnalta. 
Voimavarojen yhdistämiseksi kuntien, järjestöjen, yritysten ja maakunnan tuleekin sopia siitä, olisiko toimintaa 
mahdollista tuottaa aidosti yhdessä niin, että pohjoispohjalainen saa siitä mahdollisimman helposti 
mahdollisimman suuren hyödyn. 

Missä yhdyspintatoimintaa on? 

Yhdyspintatoiminnan ihmislähtöisessä tarkastelussa on hyödynnetty joogaajakuvaa. Kuvassa 8 on karkealla 
tasolla oleva esimerkki siitä, mitä hyvinvoinnin yhdyspintatoimintaa kunnilla ja tulevalla maakunnalla on. 
Kuvaan on yhdistetty kunnan ja tulevan maakunnan hyvinvointitehtävät teemoittain samaan laatikkoon, mutta 

vierekkäisiin sarakkeisiin. Kuva tekee näkyväksi sen, kuinka paljon potentiaalista hyvinvointi-
yhdyspintatoimintaa pelkästään näiden kahden toimijan välillä on. Molemmilla on esimerkiksi kulttuuriin liittyviä 
tehtäviä, jotka voivat vaikuttaa ihmisten hyvinvointiin. Vuoropuhelua, yhteensovittamista ja yhteistä toimintaa 
siis tarvitaan.   
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KUVA 8. Ihmisen ja maakunnan yhdyspintatoimintaa ihmisen hyvinvoinnin näkökulmasta 

Yhdyspintatoiminnan tarkastelu vaatii lisätyötä. Kuva 8 on liian ylätasolla, sillä esimerkiksi sosiaali- ja 
terveyspalvelut sisältävät paljon toimintaa, joiden yhdyspintoja tulee tarkastella yksityiskohtaisemmin. Lisäksi 
kuva korostaa saman laatikon sisällä olevia yhdyspintoja jättäen vähemmälle huomiolle sen, että myös 
laatikoiden välillä ja yksittäisten toimintojen välillä on yhdyspintoja. Esimerkiksi sosiaali- ja terveyspalvelujen ja 
esi- ja perusopetuksen välillä on yhdyspinta, sillä jatkossa kuraattorit ja psykologit työskentelevät kunnan ja 
neuvolan työntekijät ja kouluterveydenhoitajat maakunnan palveluksessa. Lapset, joita he työssään kohtaavat, 
ovat kuitenkin yhteisiä.   

Kunnan ja maakunnan lisäksi muillakin toimijoilla on hyvinvointityössä annettavaa. Myös nämä yhdyspinnat 
tulee tunnistaa. Kannustammekin esimerkiksi kolmannen sektorin ja yritysten edustajia hyödyntämään 
joogaajakuvaa oman hyvinvointitoimintansa kuvaamisessa ja tekemään näkyväksi oman toimintansa osana 
hyte-kokonaisuutta.  

Mihin valittu tie johtaa? 

Joogaajakuva on tarjonnut yksinkertaisen työvälineen, jonka avulla hyvinvointia ja sen edistämistä on aiempaa 
helpompi tarkastella isona, mutta käytännönläheisenä ja ymmärrettävänä kokonaisuutena. Kuva on herättänyt 
keskustelua, innostusta ja ideoita – kritiikkiäkin – ja tehnyt hyteä näkyväksi, kokonaisvaltaiseksi ja 
arvostetuksi.  

Kuvaa on kuluneen puolen vuoden aikana hyödynnetty jo monin tavoin. Tässä on kuitenkin vasta uuden 
suunnan alku. Mihin valitsemamme ihmis- ja arkilähtöisyyden tie johtaa? Ihmisten ja toimijoiden 
vuoropuhellessa syntynee ideoita ja rakentuu toimintaa, jotka eivät ole tällä hetkellä ennakoitavissa. Silti meillä 
on vahva tunne siitä, että vaikka tie on tuntematon, se on oikea.    

  

 

Kaikki kuvat on tuotettu Pohjois-Pohjanmaan maakunta- ja sote-uudistuksen valmistelun hyte-valmistelussa. 
Sisällöt on tuotettu yhteistyössä useiden toimijoiden kanssa. Kuvien alkuperäisestä ideoinnista ja käytännön 
toteutuksesta on vastannut hyte-asiantuntija Sanna Salmela.  

  

https://www.ihimiset.fi/2018/08/13/hyvinvoinnin-edistaminen-kuuluu-kaikille-jarjesto-tee-toimintasi-nakyvaksi/
https://www.ihimiset.fi/2018/08/13/hyvinvoinnin-edistaminen-kuuluu-kaikille-jarjesto-tee-toimintasi-nakyvaksi/
http://www.oamk.fi/epooki/files/cache/2c5b320efd630d831fa117df251344f5_f2031.PNG


Lähteet 

1. ^ abcMattila, A.S. 2009. Hyvinvoinnin teoriat. Duodecim Terveyskirjasto. Hakupäivä 20.8.2018.   
http://www.terveyskirjasto.fi/terveyskirjasto/tk.koti?p_artikkeli=ont00039 

2. ^Hoffren, J., Lemmetyinen, I. & Pitkä, L. 2010. Esiselvitys hyvinvointi-indikaattoreista. Mittareiden 
vertailu ja kehittämiskohteet. Sitran selvityksiä 32. Hakupäivä 20.8.2018.  
https://www.sitra.fi/julkaisut/ensiselvitys-hyvinvointi-indikaattoreista/ 

3. ^ abcKunnari, M. 2017. Aikuisväestön hyvinvointiin liittyvät huolet ja hyvinvoinnin heikentäjät. 
Väitöskirja. Acta Universitatis Ouluensis. D Medica 1415. Oulun yliopisto. Hakupäivä 20.8.2018.  

http://jultika.oulu.fi/Record/isbn978-952-62-1572-3 
4. ^Perttilä, K., Orre, S., Koskinen, S. & Rimpelä, M. 2004. Kuntien hyvinvointikertomus. Hankkeen 

loppuraportti. Hakupäivä 20.8.2018.  
http://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/75090/Aiheita7-2004.pdf?sequence=1 

Metatiedot 

Nimeke: Terveyden edistämisen haasteet ja kehittäminen Pohjois-Pohjanmaalla 

Tekijä: Honkanen Hilkka (toim.) 

Aihe, asiasanat: kehittäminen, terveyden edistäminen 

Tiivistelmä: Pohjois-Pohjanmaa kuuluu Suomen sairaimpiin maakuntiin. Suurten kaupunkien listalla Oulu pitää 
kärkisijaa sairastavuudessa. Sairauksista tyypillisimpiä ovat Pohjois- ja Itä-Suomelle tyypilliset 
kansansairaudet, erityisesti diabetes, verenpainetauti, sepelvaltimotauti sekä mielenterveys- ja 
dementiasairaudet.  
 
Korkea sairastavuus johtaa siihen, että oululaiset eläköityvät keskimäärin kolme vuotta nuorempina kuin 
muiden suurten kaupunkien asukkaat. Terveysvalinnat ja elintavat, kuten ravitsemus, liikunta ja päihteiden 
käyttö ovat useiden kansantautien merkittäviä syytekijöitä ja aiheuttavat huomattavan osan estettävissä 

olevasta sairastavuudesta.  
 
Elintavat muovautuvat pitkälti jo varhaislapsuudessa, mutta niiden vaikutus sairastavuuteen näkyy vasta 
vuosikymmenien päästä. Elämäntapoihin ja yksilöiden terveysvalintoihin vaikuttaminen on merkittävä 
mahdollisuus väestön terveyden edistämisessä, jossa terveydenhoitajien ammattiryhmä on avainasemassa. 
Maakuntatasolla hyvinvoinnin ja terveyden edistäminen on monen tahon yhteistyötä, jossa jokaisella on 
paikkansa – se on vain löydettävä.  
 
Onko terveydenhoitajakoulutus löytänyt paikkansa tässä työssä? Onko se uudistunut rinnan yhteiskunnallisten 
ja työelämässä tapahtuvien muutosten kanssa? Tämä jääköön lukijan arvioitavaksi tämän julkaisun artikkelien 
pohjalta. Julkaisussa on kolme teema-aluetta: uudistuva terveydenhoitajakoulutus, palvelujen asiakaslähtöinen 
kehittäminen sekä alueella meneillään oleva kehittämistyö. 

Julkaisija: Oulun ammattikorkeakoulu, Oamk 

Aikamääre: Julkaistu 2018-12-03 

Pysyvä osoite: http://urn.fi/urn:isbn:978-951-597-166-1 

Kieli: suomi 

ISBN: 978-951-597-166-1 

Suhde: http://urn.fi/URN:ISSN:1798-2022, ePooki - Oulun ammattikorkeakoulun tutkimus- ja kehitystyön 
julkaisut 

Oikeudet: CC BY-NC-ND 4.0 

Näin viittaat tähän julkaisuun 

http://www.oamk.fi/epooki/2018/ihmislahtoisyys-hyva-arki-ja-hyva-elama-ovat-pohjoispohjalaisten-hyvinvoinnin-edistamisen-keskiossa/#cite-ref-0-0
http://www.oamk.fi/epooki/2018/ihmislahtoisyys-hyva-arki-ja-hyva-elama-ovat-pohjoispohjalaisten-hyvinvoinnin-edistamisen-keskiossa/#cite-ref-0-0
http://www.oamk.fi/epooki/2018/ihmislahtoisyys-hyva-arki-ja-hyva-elama-ovat-pohjoispohjalaisten-hyvinvoinnin-edistamisen-keskiossa/#cite-ref-0-0-3
http://www.terveyskirjasto.fi/terveyskirjasto/tk.koti?p_artikkeli=ont00039
http://www.oamk.fi/epooki/2018/ihmislahtoisyys-hyva-arki-ja-hyva-elama-ovat-pohjoispohjalaisten-hyvinvoinnin-edistamisen-keskiossa/#cite-ref-0-1
https://www.sitra.fi/julkaisut/ensiselvitys-hyvinvointi-indikaattoreista/
http://www.oamk.fi/epooki/2018/ihmislahtoisyys-hyva-arki-ja-hyva-elama-ovat-pohjoispohjalaisten-hyvinvoinnin-edistamisen-keskiossa/#cite-ref-0-2
http://www.oamk.fi/epooki/2018/ihmislahtoisyys-hyva-arki-ja-hyva-elama-ovat-pohjoispohjalaisten-hyvinvoinnin-edistamisen-keskiossa/#cite-ref-0-2
http://www.oamk.fi/epooki/2018/ihmislahtoisyys-hyva-arki-ja-hyva-elama-ovat-pohjoispohjalaisten-hyvinvoinnin-edistamisen-keskiossa/#cite-ref-0-2-3
http://jultika.oulu.fi/Record/isbn978-952-62-1572-3
http://www.oamk.fi/epooki/2018/ihmislahtoisyys-hyva-arki-ja-hyva-elama-ovat-pohjoispohjalaisten-hyvinvoinnin-edistamisen-keskiossa/#cite-ref-0-3
http://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/75090/Aiheita7-2004.pdf?sequence=1


Honkanen, H. (toim.) 2018. Terveyden edistämisen haasteet ja kehittäminen Pohjois-Pohjanmaalla. ePooki. 

Oulun ammattikorkeakoulun tutkimus- ja kehitystyön julkaisut 61. Hakupäivä xx.xx.20xx. 
http://urn.fi/urn:isbn:978-951-597-166-1. 

 

http://urn.fi/urn:isbn:978-951-597-166-1

