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Purpose of the thesis was to descripe the experiences of families about child
and family services and find out their opinnions about developing them in South
Carelia. Another purpose was to adduse developing ideas for improving child
and family services in South Carelia. The target of the survey is to develope
child and family services in South Carelia.

Qualitative methods were used in the survey. Literature for the survey was gi-
ven by LAPE-project (Programme to address reform in child and family servi-
ces) in South Carelia. LAPE-project and NHG (Nordic Healthcare Group Oy) im-
plemented a resident survey. 659 citizens replied. We analyzed 11 open guesti-
ons of the survey wiht an inductive content analysis. The research guestions
were 1) What kind of experiences families have about the services which they
have used and what kind of services are needed more? 2) How the families
descripe the relevance of co-operation and flow of information in the services?
3) How the families descripe their experiences child and famlily focused proses-
sis and developing the services

On the results of the survey will be present the experiences of the citizens and
their developing ideas adout child and family services, how the flow of informa-
tion and the co-operation are manifested and is the accident in services family
focused. The target of the ongoing reign is to strengthen child, youngsters and
families welfare and own resources. The results on this thesis are shown how to
engourage customers own implication and how to respond to need of different
services including the province, social and health care reform. As a develop-
ment ideas are to the follow-up of service development by the functionality and
effectiveness of an individual service, increasing customer involvement in devel-
opment work and developing professional co-operation.

keywords: implication, developing the welfare services, families, LAPE-project
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1 Johdanto

Kyky vastata lasten ja heidan perheidensa palvelutarpeeseen on tullut entista
haasteellisemmaksi yhteiskunnassa tapahtuneiden muutosten vuoksi. Sosiaali-
ja terveysalan ammattilaiset kohtaavat miltei paivittain tydssaan vaikutuksia, jotka
johtuvat perherakenteiden muutoksesta ja ydinperheiden hajoamisesta. On kui-
tenkin ensiarvoisen tarkedd naiden myllerrysten keskella tiedostaa, etta lapsi ja
hanen laheisensa tarvitsevat edelleen lapsi- ja perhelédhtéisia palveluita yhteis-
kunnan murroksista huolimatta. Jokainen perhe ja sen yksilo kaipaavat henkil6-

kohtaisia kohtaamisia, palveluita heille tassa ja nyt. (Koistinen 2009, 3.)

Suomessa tyoskentelee l&hes kaksisataatuhatta ammattilaista lasten, nuorten ja
perheiden hyvéaksi. Suurin osa heista on varhaiskasvatuksen, opetuksen, sosiaa-
lihuollon ja terveyspalvelujen saralla. Tulevaisuudessa uudistusten edessa hen-
kilokuntaa tulee perehdyttdd muutosvalmiuteen ja sisaistaa heille ajatusta jatku-
vasti kehittyvasta toiminnasta ja toimintamalleista. Eri ammattiryhmien osaamista
ja asiantuntijuutta tarvitaan jatkossakin, mutta eri toimijoiden yhteistyd korostuu.
Tyontekijoilta vaaditaan laajempaa ymmarrysta ja osaamista kaikista niista pal-

veluista, joita lapsiperheet kayttavat. (Sosiaali- ja terveysministerié 2018a, 27.)

Lasten ja nuorten terveyden edistaminen on kaikkien yhteinen missio. Missio ei
pida sisallaan vain ja ainoastaan sosiaali- ja terveyshuollon tekemaa ty6téd, vaan
se kattaa kaikki yhteiskunnalliset toimijat tasapuolisesti. Yhteistyota vaaditaan
talloin seka julkisen etta yksityisen mutta myods kolmannen sektorin toimijoiden
valilla ja sisalla. (Lindholm 2009, 14.)

Lapsi- ja perhepalveluiden muutosohjelma (LAPE) on yksi Juha Sipilan hallituk-
sen 26 karkihankkeesta. LAPE-hankkeen tarkoitus on tuoda yhteen valtion, kun-
tien, jarjestojen, seurakuntien ja muiden toimijoiden jarjestamat palvelut perheille.
Muutosohjelman tavoitteena on tukea lasten, nuorten ja perheiden hyvinvointia
seka vahvistaa heidan omia voimavarojaan kaytannon arjessa. Lisdamalla pal-
veluiden vaikuttavuutta on mahdollisuus myds saada aikaan palvelut, jotka ovat
kustannustehokkaita ja tarjolla niita tarvitseville helposti ja oikeaan aikaan. (So-

siaali- ja terveysministerio 2018b.)



Valtakunnalliseen LAPE-karkihankkeeseen siséltyy rahoitettavia maakuntahank-
keita, joita toteutetaan eri maakunnissa erilaisin mittakaavoin, ja yksi naista on
Etela-Karjalan LAPE. Maakunnallisissa hankkeissa kehitetaén uusia malleja ja
toimintakulttuuria lapsi- ja perhepalveluille. (Sosiaali- ja terveysministerio 2018c.)
Etela-Karjalan ja Uudenmaan LAPE-hankkeet toteuttivat yhdessa asukasky-
selyn, joka on osa asukkaiden osallistamista kehittamisty6éhon. Kyselyyn vastasi
kaikkiaan 659 henkiloa Etela-Karjalasta. Kyselylomakkeen kysymykset olivat
seka avoimia etta strukturoituja. Aineistona opinnaytetydssa kaytimme Etela-Kar-
jalan alueen avointen kysymysten vastauksia. Opinnaytety6n tarkoitus on kuvata
lapsiperheiden kokemuksia lapsi- ja perhepalveluista seka heidan nakemyksiaan

niiden kehittdmisestéa Etela-Karjalassa.

2 Lapsijaperhe hyvinvointipalveluissa

Hyvinvointipalvelujen tarkoitus on edistaa ja yllapitaa ihmisten hyvinvointia. Hy-
vinvointipalvelujarjestelmad koostuu sosiaali- ja terveyspalvelujen lisdksi myos
koulutus-, kulttuuri-, kirjasto- ja likuntapalveluista seké tyévoimapalveluista (Aal-
tio 2013, 76). Hyvinvointipalvelut ovat osa ihmisten arkea ja niilla voidaan luoda
uutta tai korjata vaurioita. Palvelut voivat olla ennaltaehkaisevia palveluita, ar-
jessa mukana kulkevia (esimerkiksi koulut ja neuvolat) tai kuormittaviin elaman-
tilanteisiin tukea antavia palveluita (esimerkiksi lastensuojelu ja paihdehuolto).
Osa palveluista kulkee asiakkaan rinnalla elamantilanteesta riippumatta (esimer-
kiksi sosiaali- ja terveyspalvelut). Palvelujen tarkoitus on antaa asiakkailleen pe-
rusedellytykset elaménhallintaan ja tukea kuormittavissa tilanteissa. Pelké&lla ole-
massaolollaan palvelut my6s osaltaan vahvistavat asiakkaan luottamusta omaan
parjgamiseensda, mutta niiden tehtavana on myos liséta tietoisuutta. (Aaltio 2013,
19-20.)

Hyvari (2017) on tarkastellut asiakkuutta sosiaali- ja terveysalalla neljasta eri na-
kokulmasta. Oikeudellinen nakoékulma tuo esiin asiakkaan oikeudet. Kansalai-
suuden tarkastelukulma puolestaan korostaa asiakkaan omaa osallisuutta ja
mahdollisuutta vaikuttaa palveluihin. Kuluttajan n&dkokulmasta asiakasta tarkas-

tellaan palvelun kayttgjana ja nain asiakas jaa osittain vain kohteeksi. Asiakas



voidaan nahda myoés ryhmané, perheena tai organisaationa, jolloin korostuu asi-
akkuusehtojen tayttyminen. Tassa nakokulmassa asiakaskunta koostuu nykyi-
sista ja mahdollisista tulevista asiakkaista. (Hyvari 2017, 33-35.) Opinnayte-
tyossa keskitymme vain lapsiperheisiin. Lasten- ja perheiden palveluita tarkastel-
taessa on hyva muistaa tiettyja peruselementteja. Lasten kanssa kaikkea tyos-
kentelyd ohjaavat vahvasti lasten oikeudet, ja perheelle puolestaan ei ole yhta
maaritelmaa, vaan siina on laaja kirjo eri variaatioita. Lapsi- ja perhepalveluissa
asiakkaana on harvoin vain yksi henkild, vaan lapsi perheineen tulee ottaa huo-

mioon kokonaisuutena.

Nyky-yhteiskunnassa jokainen alle 18-vuotias on lapsi, mutta perhetta ei méaari-
tella tarkasti Suomen lainsaadannossa. Perheen kasitys vaihtelee myos kansain-
valisesti eri kulttuurien valilla. Tilastokeskuksen (2018) mukaan kaikista perheista
39 % on lapsiperheita. Lapsiperheessa kotona asuu vahintaan yksi alaikainen
lapsi. (Tilastokeskus 2018.) Valtaosa lapsiperheista kuuluu ns. ydinperheeseen,
johon kuuluvat paaosin kaksi eri sukupuolta olevaa vanhempaa ja heidan alaikai-
set lapsensa. Jos isovanhemmat asuvat samassa taloudessa, puhutaan kolmen
sukupolven perheestad, mutta timé perhemuoto on vahentynyt. Uusperheesté pu-
hutaan, kun eronnut perustaa uuden perheen. Tahan perhemuotoon voi kuulua
molempien omat lapset seka yhteiset lapset. Sateenkaariperheella tarkoitetaan
perhettd, jossa molemmat vanhemmat ovat samaa sukupuolta. (Lammi-Taskula
2011, 17-18.)

Perhetta voidaan tutkia myds yhteisoné, joka toteuttaa hoivan, huolenpidon ja
hoidon palveluita. Se on siis omalta osaltaan yksi sosiaali- ja terveyspalveluiden
tehtavien toteuttaja. Tyonteko ruoan ja tarvikkeiden valmistamisessa perheissa
on vaistynyt, mutta tunnetehtavat ovat sen sijaan korostuneet. Tunnekokemusten
perusteella perheet luovat pohjan itseluottamuksen lisdksi myds hoivalle ja huo-
lenpidolle. (Lammi-Taskula 2011, 17.)

Tilastokeskuksen (2017) mukaan Suomessa oli vuoden 2016 lopussa 569 700
lapsiperhettd. Lapsiperheiden osuus on ollut tasaisessa laskussa viimeiset vuo-
det. Vuonna 2016 lapsiperheita, joissa oli kaksi vanhempaa, oli 78,3 % perheist4,
yksinhuoltajaperheiden osuus oli 21,6 % ja sateenkaariperheiden 0,1 %. Uusper-

heiden osuus lapsiperheista oli 9,1 %. (Tilastokeskus 2017.)



2.1 Lasten oikeudet
Children are not mini human beings with mini human rights.
-Maud Boer de Buquicchio, Euroopan neuvoston apulaispaasihteeri —
Lapsen oikeus on aikuisen velvollisuus.
-J.P. Grant, UNICEFIn entinen péaasihteeri-

Yhdistyneiden Kansakuntien (YK) laatima yleissopimus lasten oikeuksista syntyi
20.11.1989 ja se astui voimaan vuotta myohemmin. Kansainvalista lasten oikeuk-
sien paivaa vietetaan edelleen 20.11. Suomi on liittynyt sopimukseen vuonna
1991. (Unicef 2018.) Lasten oikeudet pyrkivat turvaamaan kaikille lapsille yhta-
laiset ihmisoikeudet niin, etta erityistarpeet eri ikdkausina huomioidaan. Tavoit-
teena on taata jokaiselle lapselle turvattu, asteittainen matka kohti aikuisuutta ja
itsendisyytta. Sopimuksen laatimisen aikoihin todettiin, ettd lapsuus on erittain
tarkea elamanvaihe yksilon kehityksen kannalta ja sen turvaaminen antamalla
oikeanlaista tukea ja suojelua on ensi arvoisen tarkeaa. Ei kuitenkaan riita, etta
vain lapset ja vanhemmat tuntevat lasten oikeudet, vaan kaikkien lasten kanssa

tekemisissé olevien on ne tunnettava. (Heinonen & Kuikka 2013, 197-198.)

YK:n laatima lasten oikeuksien yleissopimus (LOS) on maailman laajimmin ratifi-
oitu ihmissoikeussopimus, vain Yhdysvallat on sopimuksen ulkopuolella. Sopi-
muksessa valtio sitoutuu muuttamaan lakinsa ja toimintansa sopimusta vastaa-
vaksi. (UNICEF 2018.) Suomessa sopimus on osa lainsaadant6a ja nain ollen
juridisesti sitova. Valtion sitoutuminen suojelemaan lasta ja huolehtimaan hanen
hyvinvoinnistaan tarkoittaa sitd, etta sen pitaad auttaa lapselle tarkeité aikuisia yh-
dessa tukemaan lapsen kasvua ja kehitysta. LOS:n toteutumista eri maissa val-
votaan viiden vuoden vélein tehtavin raportein YK:n lasten oikeuksien komitealle,
joka koostuu lasten suojelun ja oikeuksien asiantuntijoista ympari maailman.
(Heinonen & Kuikka 2013, 200.) My6s UNICEF ja muut lapsialan jarjestot valvo-
vat lasten oikeuksien toteutumista (UNICEF 2018).

Lasten oikeuksien sopimus perustuu neljaan paéaperiaatteeseen, jotka on otet-

tava huomioon kaikkien sopimuskohtien tulkinnassa:



- Syrjimattémyys (artikla 2)

- Lapsen etu (artikla 3)

- Oikeus elaméan, henkiinjadmiseen ja kehittymiseen (artikla 6)
- Lapsen osallisuus (artikla 12)

Naisté neljasta periaatteesta artikla 3 on kattavin. Lapsen edun on oltava ensisi-
jainen ratkaisuperuste ja se on asetettava etusijalle lasta ja lapsen perhetta kos-

kevissa toimissa ja paatoksenteossa. (Saastamoinen 2018, 18-19.)

Lapsen oikeudet tarjoavat lapselle turvan ja suojan lisdksi myds mahdollisuuden
toimia aktiivisena osallisena omassa elamassa. Lapsella on oltava mahdollisuus
vaikuttaa itsedan koskeviin paatoksiin ja asioihin. Lapsen osallisuuden huomioi-
misen tavoitteena on, etta lapsen nakoékulma tulee otetuksi huomioon seké per-
heissa etté niissa kaikissa yhteiskunnan toiminnoissa, joilla on vaikutusta lapsen

elamaan. (Saastamoinen 2018, 8.)

Suomessa lasten lahtékohdat elamaan ovat hyvin erilaiset esimerkiksi kehitys-
maihin verrattuna. Naissd maissa huoli henkiinjaamisesta, paivittaisesta ruoka-
annoksesta tai puhtaasta vedesta jaavat auttamatta omien oikeuksien puolusta-
misen jalkoihin. Siitdkin huolimatta, etta kaikki edella mainitut asiat ovat lapsen
oikeuksia. Lasten oikeuksien toteutumiseen lapsi tarvitsee luonnollisesti aikuisen
tukea, oli kyseessa sitten oma vanhempi tai joku muu turvallinen aikuinen. Yh-
teiskunnan tulisi tarjota aikuisille tukea, jotta heilla on mahdollisuus turvata lasten

oikeuksien toteutuminen. (Heinonen & Kuikka 2013, 197.)

Lahtdkohtaisesti lapsen oikeuksien toteutumisesta, hyvinvoinnista ja turvallisesta
kasvuymparistdsta vastaavat lapsen vanhemmat ja muut huoltajat. Tilanteissa,
joissa huoltajat eivat ota vastuuta tasta tehtavasta, tulee lapsen hyvinvoinnista
huolehtimisesta my6s kodin ulkopuolisen aikuisen tehtava. Peruspalveluilla on
merkittdva rooli perheiden ongelmien tunnistamisessa ja tilanteisiin puuttumi-
sessa. Mikali peruspalvelujen tarjoamat palvelut ja tuki ovat riittaméattémia vas-
taamaan lapsen tuen tarpeeseen, on lapsen suojelu viime sijassa lastensuoje-
lunviranhaltijan tehtava. Ohjaaminen erityispalveluihin on osa peruspalvelujen
tehtavaa. (Saastamoinen 2018, 2-3, 33.)



Peruspalvelut pitavat sisallaan lapsille, nuorille ja perheille suunnattuja sosiaali-,
terveys-, opetus-, liikunta- ja kulttuurialojen palveluita. Kuntien lisdksi peruspal-
veluita tuottavat seurakunnat, jarjestot ja yksityiset palveluntuottajat. (Terveyden
ja hyvinvoinninlaitos 2018a.)

2.2 Lapsi-ja perheléahtoisyys

Lapsi- ja perheléhtbisyyden pohjana on asiakaslahtéinen toiminta. Asiakaslahtoi-
syyden ajatus on merkittava osa sosiaali- ja terveyspalveluita, mutta silti asiakas
kohdataan usein ammatillisesta nakokulmasta. Palvelut ovat pirstaleisia ja asia-

kas ei aina tieda, mista saada tarvitsemaansa palvelua. (Hyvari 2017, 32-33.)

Asiakaslahtoisyydessa korostuu asiakkaan oma osallisuus. Asiakas nahdaan yh-
teistyon yhtena osapuolena. Palveluiden vaatimustaso ja asiakkaiden oma tarve
osallistua palveluiden suunnitteluun, laatuun ja paatoksentekoon ovat nousseet.
Asiakkaan osallisuus tulee aloittaa asiakkaan omista tarpeista ja voimavaroista
lahtien, pikkuhiljaa nostamalla osallisuuden maaraa. Asiakkaista tulee oman pal-
velutarpeensa ja -kokemustensa myota kokemusasiantuntijoita, ja he voivat jois-
sain tilanteissa auttaa muita ja olla merkittavasséa osassa palvelukehitysta. (Hy-
vari 2017, 39-40.)

Puhuttaessa lasten hyvinvoinnista ja terveyden edistamisestd on ymmarrettavaa,
ettd keskustelussa tulee ottaa huomioon lasten vanhemmat tai huoltajat. Tata
kutsutaan perhekeskeiseksi tydotteeksi, jossa on tarkoitus korostaa perhetta it-
sensa asiantuntijana. Perhetta koskevissa paatoksissa ja suunnitelmissa per-
hettéd kuunnellaan. He saavat itse kertoa, millaisiksi he kokevat omat voimava-
ransa ja niiden riittdvyyden erilaisissa tilanteissa. Perhekeskeisessé tydotteessa
perhe ndhdéaéan yhtena suurena kokonaisuutena, jossa jokaisen yksilon toiminta
vaikuttaa tavalla tai toisella koko perheyhteison hyvinvointiin. (Lindholm 2009,
15.)

Sosiaali- ja terveydenhuollossa perhel&htdisyys ndhdaan niin, ettd perheen ela-
mantilanne, kulttuuritausta, tottumukset ja ymparistd otetaan huomioon kaikessa
suunnittelussa. Kaikessa toiminnassa etusijalla on joko lapsi yksilona tai koko

perhe. Talloin on tarkead, ettd perheen kanssa tydskenteleva sosiaali- ja terveys-
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alan ammattilainen ymmartaa ja tuntee hyvin perheen ja sen elinympariston. Ha-
nella on kyky tilanneherkkyyteen, han kunnioittaa lasten ja vanhempien oikeuksia
sekad paatoksia ja ha&n on saavuttanut perheen luottamuksen. (Lindholm 2009,
16-17.)

3 Perhepalvelut

Perhepalveluiden jarjestamista saéatelevat Suomessa useat lait. Perustuslain mu-
kaan jokaisella suomalaisella on tietyt perusoikeudet, joita on noudatettava. Per-
hepalveluiden osalta tarkeana voidaan pitdé perustuslain osaa, joka sanoo, etta
ihmiset ovat yhdenvertaisia lain edessa. Ketdan ei saa syrjia sukupuolen, ian,
alkuperan, kielen, uskonnon, vakaumuksen, mielipiteen, terveydentilan, vammai-
suuden tai muun henkildon liittyvan syyn perusteella. Lapsia tulee kohdella tasa-
vertaisina yksildina ja heita tulee kuunnella heita koskevassa paatoksenteossa.
Perustuslaki maarittelee jokaiselle yhdenvertaisen oikeuden maksuttomaan pe-
rusopetukseen. Oikeus sosiaaliturvaan on niin ikdan maaritelty perustuslaissa.
(Suomen perustuslaki 731/1999.) Kuntalaki velvoittaa kunnat jarjestamaan pal-
velut asukkailleen joko itse tai kuntayhtyman jarjestamana. Kuntalaisilla ja palve-
luiden kayttajilla tulee olla mahdollisuus osallistua ja vaikuttaa kunnan jarjesta-
miin palveluihin. (Kuntalaki 410/2015.)

Muita toiminnan jarjestamiseen vaikuttavia lakeja ovat laki potilaan asemasta ja
oikeuksista seka perusopetus-, nuoriso- ja lastensuojelulaki. Terveydenhuolto-
lain tarkoitus on edistaa kansalaisten terveytta ja yleista hyvinvointia seka toteut-
taa vaeston tarvitsemia terveydenhuollon palveluita. Oppilas- ja opiskelijahuol-
tolaki puolestaan turvaa oppilaitosyhteison terveellisyytta ja turvallisuutta. Se tur-
vaa varhaisen tuen sita tarvitseville yhdenvertaisesti. (Oppilas- ja opiskelijahuol-
tolaki 1287/2013.)

3.1 Perhepalvelut valtakunnallisesti

Maakunta- ja sote-uudistus tuo haasteita sosiaali- ja terveysalalle. Palvelut integ-
roituvat keskendén ja synnyttavat monialaista ja moniammatillista yhteistyota. In-
tegroituminen tuo haasteita ja kehittamistarpeita myos sosiaali- ja terveyspalve-

luissa tyoskentelevien osaamiselle ja tyokaytanndille. Vaikka monialaisuudesta
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ja moniammatillisuudesta on puhuttu pitkdan, tarvitaan edelleen palveluiden yh-
teensovittamista etenkin lapsi- ja perhepalveluissa. Palvelut ovat edelleen pirsta-
loituneita eika eri toimijoiden valinen yhteistyo toimi. (Helminen 2017, 17-18.) Pal-
veluiden pirstaleisuus ja palvelujarjestelman joustamattomuus kohdentuu erityi-
sesti heikoimmassa asemassa oleviin. Paljon eri palveluja tarvitsevat ja he, joi-
den tilanne muuttuu usein, ovat heikoimmassa tilanteessa. (Maatta 2012, 31.)
Pitaisi osata hakea apua ja tukea eri paikoista samanaikaisesti, kun omat voima-

varat voivat olla heikoimmillaan.

Lasten ja nuorten kasvuun, kehitykseen seka hyvinvointiin vaikuttavat monet eri
tekijat. Periman ohella siihen vaikuttavat, joko hyvélla tai huonolla tavalla, koko
perheen hyvinvointi, kasvuymparisto ja siella vallitseva kulttuuri. Naihin faktoihin
usein nojataan pohdittaessa, millaisia palveluja lapset, nuoret ja heidan per-

heensa tarvitsevat voidakseen hyvin. (Lindholm 2009, 14.)

Alhasen (2014) ja Lammi-Taskulan (2011) mukaan perheet tarvitsevat moninai-
sia palveluja. Suhde perheiden ja yhteiskunnan palveluntuottajien valilla on liik-
kuva, ja eri elaman tilanteet vaativat erilaisia palveluja. Moninaisuuden ja palve-
lujen paallekkaisyyksien vuoksi yhteistyd eri toimijoiden valilla korostuu. (Alhanen
2014, 53; Lammi-Taskula 2011, 22.) Perhepalveluiden toimintakulttuuri on pitkalti
ollut "ongelmiin” ja niiden ratkaisuihin keskittyvaa ja taman toimintakulttuurin
muutos vaatii tyontekijoilta halua kehittdd toimintaa. TyOntekijan tulee olla vas-
taanottavainen uusille toimintatavoille ja ottaa asiakkaan osallisuus ja osallista-
minen osaksi tyotapoja. Tama ei kuitenkaan tarkoita, ettd asiakaslahtoisyys on
pelkastaan asiakkaan toiveita ja tarpeita noudattavaa. Ammattilaisten tehtava on
rajata palvelut, ja tietynlainen valta-asetelma on jatkuvasti lasna. (Hyvari 2017,
41))

Sosiaali- ja terveydenhuollon rakenteita ja palveluja on haluttu kehittd&a asiakas-
l&ahtdisimmiksi. Yksi naisté kehitysohjelmista on ollut sosiaali- ja terveydenhuollon
kansallinen kehittdmisohjelma Kaste, joka toteutettiin vuosina 2012-2015. Kehit-
tamistyd on jatkunut siitdkin eteenpain erilaisissa hallituksen karkihankkeissa.
Kehitettdessa asiakaslahtoisyytta on myos uudistettu lasten, nuorten ja lapsiper-

heiden palveluita osana Kaste-ohjelmaa. Kaste on tuonut mm. uudistuksia moniin
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lapsiperheita koskeviin lakeihin ja asetuksiin, koska ne tukevat ja ohjaavat per-
hepalveluiden toimintaa. Tarkeiksi kehittamiskohteiksi nousivat myés moniam-
matillisen tyon tehostaminen, riskiryhmiin kuuluvien tunnistaminen ja palveluiden
parempi kohdennus. (Kallinen 2016, 21-41.)

Kasteen avulla pyrittiin tuomaan eri toimijoita tutuiksi toisilleen seka lisaamaan
asiakkaan etta tyontekijoidenkin tietoa tarjolla olevista palveluista. Kaste nosti
esille epékohtia, joihin paastiin puuttumaan pienempien hankkeiden avulla. Kas-
teen avulla pystyttin muokkaamaan palveluita asiakaslahtbéisemmiksi ja anta-
maan oikein kohdennettua ohjeistusta myo6s sosiaali- ja terveysalan tyontekijdille
erilaisten tyéryhmien ja julkaisujen avulla. Tarkeaa oli saada tietoa kaikille saata-
vaksi ja hyvien kaytant6jen ja toimintatapojen levittamiseksi laajemmalle. Liséksi
Kaste ohjasi resursseja parantamaan johtamista, joka puolestaan tukee palvelu-
rakenteen kehittdmista ja tyontekijoiden hyvinvointia. Kaste nosti myos esiin per-
hekeskustoiminnan, jossa kaikki perheiden tarvitsemat palvelut [6ytyisivat saman
katon alta. Perhekeskustoiminnasta on tehty valtakunnallinen oppimisympaéristo
kuntien, jarjestojen, seurakuntien ja yhdistysten véliseen kehittdmistyohon. (Kal-
linen 2016, 21-41.)

Myds terveyden ja hyvinvoinninlaitos (THL) on tutkinut paljon lapsiperheité ja hei-
dan hyvinvointiaan. Esimerkiksi Peralan, Halmeen ja Kansteen (2014) mukaan
perhepalvelujen saatavuus perheiden nakdkulmasta on kohtalaisen hyvaa. Pal-
velutarpeeseen vaikuttavat mm. perheen sosiaalinen tilanne, voimavarat ja per-
hemuoto. Haavoittuvassa asemassa olevien perheiden saama tuki ja palvelujen
saatavuus on koettu puutteellisina. Tuki ja etuudet eivat aina kohtaa lapsiperheen
tarvetta. Tahan vaikuttaa palvelujen kohdentaminen, palvelutuottajien tietAméatto-
myys toistensa toiminnasta ja palvelujen huono saatavuus. (Perald ym. 2014,
238.)

Yhdessé oikeaan aikaan ll-hanke puolestaan toteutettiin 1.4.2012 - 31.12.2013
Raision kaupungin ja Turun AMK:n yhteisena hankkeena. Hankkeen tarkoitus oli
uudistaa lasten ja perheiden palveluja ja luoda verkostomainen tehtavankuva

perhekuraattorille. Perhekuraattori nahtiin linkkina perheen ja palvelujen valilla

13



seka palvelujen ja yhteistyon kehittajana. Hankkeen loppuraporttina luotiin Sosi-
aalialan Agentin kasikirja. Kasikirja painottaa verkostoitumista toimintatapana.
(Lehtinen 2014, 10-11.)

Hulkkonen (2014) nostaa johtamisen tarkeyden esiin palveluita kehittdessa. Han
vertaa johtajuutta valmennukseen ja nostaakin sieltd muutamia hyvia vertauksia.
Hanen mukaansa “pitaa tietda mihin maaliin pelata”, uskaltaa pelata” ja "pelata
myOs pallottomana”. Sosiaali- ja terveyspalveluissa tama tarkoittaa sita, etta kai-
killa on oltava yhteinen, kirkas ndkemys palveluista ja niiden tarpeista. On tarkeda
kokeilla uudenlaisia toimintatapoja, eiké vain tuudittautua vanhaan. Asiakastyon
lisdksi on muodostettava verkostoja muiden toimijoiden kanssa ja tehda omaa
toimintaansa nakyvaksi. "Harjoittelemalla pelinomaisia suorituksia” ja "olla kuo-
lettamatta palloa” Hulkkonen tarkoittaa palvelujen muokkaamista tarvetta vastaa-
vaksi ja nopeuttamaan palvelujen saantia. Nama ja "voittajakulttuurin luominen”
oikea-aikaistaa palveluja ja muokkaa toimintakulttuuria nykyisesta ongelmakes-
keisyydesta asiakaslahtdisempaan suuntaan. "Valmenna rohkeasti” taas kuvas-
taa konkreettisesti johtamisen merkitysta yhteiskunnan muutoksissa ja toiminto-

jen realistisen kuvan levittdmista muillekin. (Hulkkonen 2014, 86.)

Osa sosiaali- ja terveydenhuollon palveluista sahkoistyy. Tavoitteena on muuttaa
palveluita asiakaslahtdisemmiksi ja parantaa niiden laatua. Sahkoéisilla palveluilla
tavoitellaan myos palvelujarjestelman tuottavuuden ja laadun parantamista. Sah-
koisten palveluiden avulla osallistetaan asiakkaita omaan hoitoonsa entista
enemman mm. tietopalvelujen ja omahoitoa tukevien palveluiden avulla. (Tervey-

den ja hyvinvoinninlaitos 2015.)

Digitalisaatio ja teknologian lisaéaminen seka niiden tehokas ja suunnitelmallinen
kaytto tuovat myos keinon hillitd kustannusten kasvua. Asiakkaille digipalvelujen
kayttd nakyy joustavuutena asioinnissa ja arjessa. Toimivien palvelujen edellytys
on, etta ne vastaavat asiakkaan tarpeisiin ja etta tiedonkulku toimii. Tietojen tulee
kulkea eri toimijoiden valilla oikea-aikaisesti ja tietoturvallisesti. (Valtioneuvosto
2018a.) Asiakkaalle teknologia luo esimerkiksi mahdollisuuden erilaisiin vertais-
tukitoimintoihin, koska teknologian avulla fyysiselld sijainnilla ei ole end& merki-
tysta. Lisdksi sosiaalinen media on luonut omat kanavansa keskusteluun ja asia-

kaspalautteen antamiseen. (Kiiski-Kataja 2016, 20.) Van Loenen ym. (2016, 13)
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tutkimuksen mukaan digitalisaatiolla parannetaan tiedon kulkua seka palvelun
laatua ja ndma puolestaan johtavat asiakkaiden ja henkilékunnan tyytyvaisyy-

teen.

Terveydenhuollossa digitalisoituminen on edennyt pidemmalle kuin esimerkiksi
sosiaalihuollossa. Varhaiskasvatuksessa seka opetustoimessa viestintd on myos
siirretty paaosin digitaaliseen muotoon. Ensimmaisia sahkoisten palveluiden toi-
mintastrategioita julkaistiin sosiaali- ja terveysministerion hallinnonalalla jo
vuonna 1995 ja yksi sen tavoitteista oli juuri parantaa asiakkaiden osallisuutta ja
muodostaa saumattomia palvelupolkuja. (Pajukoski 2004, 3.) Sahkoéisen asioin-
nin yhteydessa ja sen kehittdmisessa on myds muistettava asiakaslahtoisyys.
Kaikki eivat valttamattd osaa kayttaa sahkoista asiointia tai eivat ymmarra taysin
sen erityispiirteitd. (Pajukoski 2004, 64.) Taman vuoksi sahkoiset palvelut toi-
saalta avaavat mahdollisuuksia, mutta eivat koskaan voi taysin syrjayttaa henki-

|I6kohtaista palvelua.
3.2 Etela-Karjalan perhepalvelut

Etela-Karjalan sosiaali- ja terveydenhuollon kuntayhtyma (Eksote) jarjestaa kun-
tiensa asukkaille kaikki sosiaali- ja terveydenhuollon lapsi- ja perhepalvelut, lu-
kuun ottamatta lasten varhaiskasvatusta. Kuntayhtymaan kuuluvat Lappeen-
ranta, Imatra, Lemi, Luumé&ki, Parikkala, Rautjarvi, Ruokolahti, Savitaipale ja Tai-
palsaari. (Eksote 2018a, 6.) Eksote on tehnyt vuonna 2014 lasten ja perheiden
hyvinvointisuunnitelman vuosille 2015 - 2018. (Eksote 2018a, 45, 51.) Vuonna
2017 Eksoten alueella oli 15 829 lapsiperhetta (Tilastokeskus 2018).

Vuoden 2014 alusta l&htien Eksotessa on integroitu palveluja suuremmiksi koko-
naisuuksiksi. Perhepalveluihin kuuluvat lasten ja nuorten ehkaisevét palvelut
(neuvolatoiminta seka oppilas- ja opiskeluhuollon palvelut), lasten ja nuorten tut-
kimukselliset ja hoidolliset palvelut (kehitystutkimukset, kasvatus- ja perheneu-
vonta, perheoikeudelliset asiat, lasten mielenterveyspalvelut, nuorten mielenter-
veys- ja paihdepalvelut, ehkaiseva sosiaalityd) seka lastensuojelu. Ehkaisevat
palvelut toteutetaan lahipalveluina kunnissa, mutta esimerkiksi psykososiaaliset
avopalvelut on keskitetty Lasten ja nuorten taloon, joka toimii Lappeenrannassa

ja Imatralla. Lasten ja nuorten talon kautta voidaan joitain avopalveluja jarjestaa
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myo6s kunnissa. Jokainen kunta tuottaa itse koulutuksen, esiopetuksen seka var-
haiskasvatuksen palvelut seka naiden lisaksi myos kirjasto-, nuoriso- ja kulttuuri-
toimien palvelut. Kunnat toimivat siis yhdessa ja erikseen, yhteistydssa kolman-
nen sektorin kanssa. (Eksote 2018a, 6.)

Lapsen ja perheen tilanteeseen on parasta puuttua mahdollisimman varhaisessa
vaiheessa. Palveluiden oikea-aikaisuus, suunnitelmallisuus ja oikeiden ammatti-
laisten kayttd tuovat parhaimman tuloksen. Tama tarkoittaa panostusta ennalta-
ehkaiseviin palveluihin. Nopea reagointi tilanteisiin vahenta& kokonaistydmaaraa
ja tilanne voidaan korjata pienillékin toimilla. On jokaisen aikuisen vastuu auttaa
lasta. Lapsen ja perheen osallisuus on keskeista, mutta tarvitaan myés moniam-
matillista yhteisty6téa. Ehkaisevaa tyota onkin toteuttamassa kaikki, jotka toimivat
lasten ja perheiden kanssa (mm. varhaiskasvatus ja opetustoimi, kulttuuri- ja lii-
kuntatoimi, seurakunnat, yhdistykset ja seurat, harrastusten jarjestajat, poliisit).
(Eksote 2018a, 11.)

Perheille tarjottavia palveluita tuottavat monet eri tahot. Kunnat, kuntayhtymat ja
kolmannen sektorin toimijat. Taulukkoon 1 on koottu Etelé-Karjalan alueella toi-

mivat perhepalvelut ja niiden tuottajat.
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- Paivahoito- ja varhaiskasvatus - Neuvolat (perhesuunnittelu-, aitiys- ja

- Avoin varhaiskasvatus (esim. leikkiker- lastenneuvolat)

hot) - Suun terveydenhuolto
- Esiopetus - Oppilashuolto (kouluterveydenhuolto ja
- Perusopetus psykososiaalinen oppilashuoltoty®)
- Jatkokoulutukset (esim. lukiot) - Opiskeluterveys
- Nuorisotilat ja —kerhot - Ehkdiseva sosiaalityd (esim. perhetyd)
- Muu nuorisotyd (esim. etsiva nuorisotyd) | - Lastenvalvoja (esim. tapaamissopimuk-
- Kirjastotoimi set)
- Kulttuuritoimi (esim. Lasten kulttuurikes- | -  Perheasiain neuvottelukeskus (Lappeen-

kus Metku) ranta)
- Liikuntapaikat - Perheneuvola (Imatra)

- Kaotipalvelu

- Vintio-toiminta (kuraattorin, lastensuoje-
lun ja poliisin yhteistoiminta)

- Nuorten oikeusedustus (Lappeenran-
nassa ja Taipalsaarella erillinen nuorten
oikeusavustaja, muissa kunnissa lasten-
suojelun kautta)

- Sovittelutoiminta (Kaakkois-Suomen so-
vittelutoimisto)

- Lasten ja nuorten talo (esim. kasvatus ja
perheneuvonta)

- Vammaispalvelut

- Aikuisten, lasten ja nuorten mielenter-
veys- ja paihdepalvelut

- Lastensuojelun sosiaality®

- Lastensuolelulaitokset

- Hankkeet: Lapsen &éani ja Mielen avain -peruspalveluiden vahvistaminen, Kannatellaan-
verkostotydn kehittdminen, MARAK — Moniammatillinen riskinarvioinnin menetelmé

- Saimaan kriisikeskus (esim. vertaistukiryhmat)

- Seurakunnat (esim. vauva- ja taaperokerhot, koululaisten iltapaivékerhot osana varhais-
kasvatusta, keséaleirit)

- Nuorten taidepaja (teatteri-ilmaisun, musiikin, kuvataiteen seka kaden taitojen painottami-
nen)

- Etelé-Karjalan perhetytnkehittdmisyhdistys (esim. lyhytkestoinen perhetyd, Evaita eron
jalkeiseen vanhemmuuteen —hanke, Jussi-ty6ta vakivaltaisesti kayttaytyneiden miesten
kanssa)

Taulukko 1. Etela-Karjalan perhepalvelut (Eksote 2018a, 20-25).

4  Osallisuus

Osallisuus maaritelladn yksinkertaisesti osallisena olemisena. Osallisena ole-
mista kuvaillaan puolestaan sanoilla "olla vuorovaikutuksessa" ja "vuorovaikut-
taa". (Suomi sanakirja 2018.) Sosiaali- ja terveysministerido (STM) maarittelee
osallisuuden olevan mukanaoloa, vaikuttamista sekd huolenpitoa ja yhteisesti ra-
kennetusta hyvinvoinnista osalliseksi paasemista. (Sosiaali- ja terveysministerio

2018d.) Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL) puolestaan kuvaa osallisuutta kol-
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mella eri tasolla: riittavalla toimeentulolla ja hyvinvoinnilla, yhteisdihin kuulumi-
sella seka toimijuudella. Elaméasséa on tarkeda l6ytad tasapaino naiden kolmen
valilla. Yhden osa-alueen puuttuessa tai ollessa vaillinainen puhutaan osallisuu-
den vajauksesta, ja se nahdaan selvana riskina syrjaytymiselle. (Terveyden ja

hyvinvoinnin laitos 2017a.)

Yksilon ja perheen osallisuuden tulisi nakya myds heidan kayttamissaan palve-
luissa. Yksiloilla ja perheilla tulee olla mahdollisuus vaikuttaa itsedan koskeviin
suunnitelmiin ja paatoksiin sekd saada riittavasti tietoa heihin kohdistuvista toi-
menpiteistd. Osallisuutta voidaan lisata kuuntelemalla yksilon toiveita ja nake-
myksia siita, miten lasten ja perheiden palveluita voidaan kehittaa. (Terveyden ja

hyvinvoinnin laitos 2017a.)

Vallitseva ajattelutapa inmisten osallisuudesta, etenkin sosiaali- ja terveyspalve-
luissa, on vaihdellut eri aikakausina. Historiassa yksil6 on maaritelty palveluiden
kohteeksi, avun tarvitsijaksi. Selkeédssa roolijaossa on ollut auttaja seka autettava
ja auttajan rooli on ollut vahva. Nykyisin ihmisten osallisuus halutaan nahda niin,
ettd yksildo ymmarretddn oman elamansa ja palveluidensa tekijana ja toimijana,
jolla on aktiivinen rooli ja mahdollisuus osallisuuteen palveluiden kehittajana ja
vaikuttajana. Yksilon osallisuuden lisddmiseen vaikuttaa myos se, etté yhteiskun-
nallista jarjestysta koskevaa ajattelutapaa muutetaan. Palveluita on tuotettava ih-
misen ja h&nen elamantilanteensa tarpeita vastaavaksi. Palvelut ovat apua ja tu-
kea tarvitsevan ihmisen oikeus ja ovat olemassa juuri hanta varten, eivat organi-

saatiota tai ammattilaisia varten. (Pohjola 2017, 309-310.)

Pohjola (2017) tarkastelee kansalaisten osallisuutta myds kriittisesta nakokul-
masta. Vaikka kansalaisten kokemusasiantuntijuutta pidetaan tarkeéana palvelui-
den kehittamisen nakokulmasta, on sen toteuttaminen kaytdnndssa kuitenkin
haastavaa. Ongelmana h&n nakee, ettd kansalaisia tyydytaan usein vain kuunte-
lemaan ja pyytamé&an heiltd palautetta palveluista. Varsinainen osaaminen koke-
muksellisuuden hyddyntadmisestd puuttuu. Talléin kansalaisten osallisuuden
mahdollistaminen jaa projektitydntekijoiden tai ruohonjuuritason ammattilaisten

tehtavaksi. Organisaatioiden johto kuitenkin laatii niiden strategiat ja vie muutos-
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johtamista eteenpain. Talloin kay helposti niin, etta asiakaspalvelun ammattilai-
silta jaa puuttumaan ylemman johdon tuki, ja kansalaisten osallistaminen jaa nain

todellisuudessa kauaksi suunnitellusta. (Pohjola 2017, 321-322.)

Crawford tutkijaryhmineen (2002) teki tutkimuksessaan saman suuntaisia tulkin-
toja kuin Pohjola (2017) omassa artikkelissaan. Tutkimuksessa tarkasteltiin poti-
laiden osallisuutta ja sen merkitystd nimenomaan sairaanhoidossa. Potilaiden
osallisuuden todettiin parantavan palveluiden suunnittelua ja tarjontaa. Sen si-
jaan palveluiden laadun ja tehokkuuden paranemiseen liittyvat vaikutukset ovat
vield tuntemattomia. Potilaiden osallistaminen kuitenkin lisdsi heid&n tunnettaan
kuulluksi tulemisesta sekd mahdollisuudesta vaikuttaa omiin asioihinsa siitéakin
huolimatta, ettd viime k&desséa paatantavalta on terveydenhuollon henkilostolla
ja organisaatioilla. (Crawford 2002, 1-5.)

Mari Vuorenmaa (2016) tutki vaitoskirjassaan perheiden osallisuutta lapsen kayt-
tamiin palveluihin. Tutkimuksessa selvisi, etta perheissa aidit arvioivat oman
osallisuutensa lasten palveluissa hieman vahvemmaksi kuin isat. Tutkimuksessa
lasten palveluiden kayttaminen ka&sitti seka itse palvelun kayttamisen ettéa niiden
kehittamisen. Perheet arvioivat osallisuutensa olevan sitd aktiivisempaa, mita
korkeampi oli vanhempien koulutustaso. Korkeammin koulutetut vanhemmat ar-
vioivat my6s arkensa sujumisen matalammin koulutettuja vanhempia parem-
maksi. Vanhempien osallisuutta vahensi siihen liittyvat huolet, eritoten huoli

omien kykyjen riittavyydesta vanhempana. (Vuorenmaa 2016, 67.)

Ammattilaisten onkin hyva huomioida, ettd vanhempien huoli ja arkeen liittyva
stressi voivat vaikuttaa negatiivisesti vanhempien kykyyn havainnoida lapsen
tuen tarpeita jo varhaisessa vaiheessa. Tarkeda tama on siksi, ettd ne vanhem-
mat, joilla olisi eniten tuen ja palveluiden tarvetta, arvioivat mahdollisuutensa hei-
koksi vaikuttaa palveluihin ja saada niita. Perheen saama tuki omilta laheisiltaan
lisdsi vanhempien tunnetta siita, etta heidan osallisuutensa lasten palveluihin oli

parempi. (Vuorenmaa 2016, 67.)

Maakunta- ja sote-uudistuksen yhtena lahtokohtana on vahvistaa asukkaiden

osallisuutta. Jotta tama olisi mahdollisimman monipuolista ja vaikuttavaa, on sen
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jarjestamiseen kaytettava monia eri keinoja. Asukas voi esimerkiksi osallistua eri-
laisiin keskustelu- ja kuulemistilaisuuksiin tai antaa palautetta digipalveluissa.
Osallistumisen tulee olla helppoa ja sen tulee olla mahdollista kaikilla Suomen
kielilla (suomi, ruotsi ja saame). (Valtioneuvosto 2018a.)

Asiakkaiden osallisuuden parantamiseen sosiaali- ja terveyspalveluissa tarvitaan
maakuntien ja kuntien yhteisty6ta. Palveluja suunniteltaessa ja esimerkiksi ver-
taistukitoiminnalla voidaan vahvistaa asiakkaiden osallisuutta ja yhteisollisyytta.
Lisaksi jarjestojen toiminnan ja yhteistydon merkitys tulee kasvamaan, kuten myos
niin kutsutun etsivan tyon. Palveluiden reunamilla ja ulkopuolella olevat asiakkaat
tulee tunnistaa ja ehkaista syrjaytymista. Jarjesttjen tukihenkilot ja vapaaehtois-
tyo onkin esimerkiksi juuri yksinaisyyden ehkaisyssa avainasemassa. (Valtioneu-
vosto 2018a.)

Toiminnan lahtékohtana tulee olla asiakkaan osallisuus. Asiakkaan tulee olla
mahdollista antaa palautetta ja sen antamisen tulisi myos olla helppoa. Palaut-
teeseen tulee asiakkaan niin halutessaan myods vastata. Eri palveluntuottajien
palveluiden asiakaspalautteiden tulisi myds olla julkisia, koska tama helpottaisi
asiakkaiden valintaa palveluntuottajaa etsiessa. Seuraamalla maakunnan asiak-
kaiden tyytyvaisyytta palveluihin ja muuta palautetta voidaan niitéa hyddyntaa ke-
hittdessa ja suunniteltaessa palveluja. Palautteen antoon tulee tarjota erilaisia
tapoja ja niita tulee myds markkinoida. Palautteen kerddmisen tulee myds olla
suunnitelmallista ja tuloksista seka niiden pohjalta tehdyista kehittamistoimenpi-
teista tulee my0s tiedottaa asiakkaita ja maakunnan asukkaita. (Valtioneuvosto
2018b.)

4.1 Viestinta ja yhteistyotaidot

Tiedonkulku eri toimijoiden ja perheiden vélilla on avainasemassa palveluiden
jatkuvuuden ja kokonaistilanteen arvioinnin kannalta. Tiedonkulkuun vaikuttavat
viestinta- ja yhteistyttaidot. Roivas ja Karjalainen (2013) ovat tutkineet sosiaali-
ja terveysalan viestintaa ja todenneet, ettd viestinnan onnistumiseksi tapaami-
sissa on oltava aidosti lAsna. Vastaanottaja tulkitsee viestin omista lahtokohdis-

taan ja tilanteestaan, mink& vuoksi on téarkedd, kuinka asiakas kokee tulleensa
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kuulluksi, nahdyksi ja kohdatuksi. Sosiaali- ja terveysasiat ovat asiakkaalle hen-
kilokohtaisia, minka vuoksi tyontekijan on oltava herkka niita kasitellessaan. Sa-
nallisen viestin lisdksi on huomioitava sanaton viestinta ja tyontekijan onkin mie-
tittava omat lahtokohtansa, oletuksensa ja arvonsa ennen tapaamista. Viestinnan
tulee olla selkeaa, yksiselitteista ja vastaanottajalahtdista, mutta on tarkedd miet-
tia, mitd nama oikeasti merkitsevat kaytdnnossa. Viestintdd ohjaavat myos lait,

eettisyys ja salassapito. (Roivas & Karjalainen 2013, 103-104.)

Henkild, jolla on hyvat viestintataidot, kuuntelee ja tarkkailee asiakasta, mutta
my0s itsedan. Han miettii keskustelun tarkoituksia ja tavoitteita, esimerkiksi mitka
ovat kulloisenkin asiakkaan tarpeet ja mitéa keinoja tyontekijalla on asiakasta aut-
taa. Tyontekijalla tulee olla hyvat kaytostavat ja hanen tehtavana on ohjata kes-
kustelua ammatillisesti, kohdata asiakas yksilona ja vélttaa oletuksia ja yleistyk-
sid. Onnistunut moniammatillinen viestinta vaatii halua oppia ja ryhmahenki-
syyttd. Omat mielipiteet on hyva tuoda esiin, kysya rohkeasti ja perustella ndke-
myksensa. Hyvaa viestintaa tukee varmuus omasta ammatti-identiteetista. Vies-
tinndssa tulee kayttaa selkeéaa kielta, niin kutsuttuja "hienoja sanoja” tulee valttaa.
(Roivas & Karjalainen 2013,105.) Sosiaali- ja terveysalalla tydskentelevilta edel-
lytetdan monialaista ja moniammatillista yhteistyota jo lakien puitteissa ja muu-
toinkin siihen kannustetaan, mutta yhteistyon rakenteet ja kaytannot eivat synny
itsekseen. Toimijoilta vaaditaan tahtoa, vuorovaikutustaitoja ja sitoutumista. Tu-
lee ymmartaa yhteinen tavoite ja riippuvuus muista toimijoista. (Helminen 2017,
19.)

Yhteistydssa on tarkeaa, etta asiakas kokee tulevansa huomioiduksi. Toiminnan
tulee olla asiakaslahtoista ja asiakasta osallistavaa. Asiakkaan tulee olla yhden-
vertainen muiden toimijoiden kanssa ja hanen tulee itse osallistua palveluproses-
sien suunnitteluun ja palveluiden arviointiin. Se, onko asiakkaan nakemys palve-
lutarpeesta aina sama ammattilaisten kanssa tai ymmartadko asiakas kriteerit
palvelutarjonnassa, voi tuoda haasteita yhteistyotoiminnalle. (Helminen 2017,
25.)
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4.2 Yhteistyd ammattilaisten ja asiakkaan valilla

Sosiaali- ja terveysalalla asiakkaan kohtaaminen vaatii inhimillistéd vuorovaiku-
tusta, joka pyrkii dialogiseen suhteeseen. Tall6in ammattilainen yhteistydssa asi-
akkaan kanssa puntaroi erilaisia vaihtoehtoja siita mihin suuntaan asiakkaan
kanssa tulisi edetd. (Monkkonen 2018, 14.) Lasten, nuorten ja perheiden kanssa
tyoskentelevalta ammattihenkildltd vaaditaan kunnioittavaa, myoétatuntoista ja
kiinnostunutta tyootetta. Asiakastaan kunnioittava ammattilainen ymmartaa, etta
han ei voi tietdd asiakkaansa asioita kadymatta vuoropuhelua hanen kanssaan.
Asiakkaalle tarkeda vuorovaikutuksessa ammattilaisen kanssa on tunne arvos-

tuksesta. (Terveyden- ja hyvinvoinninlaitos 2016.)

Yhteistydn onnistumiseksi tarvitaan yhteisty6taitoja ja niiden puuttuminen vaikut-
taa asiakkaan kokemukseen palveluista. Vanhemmat ja etenkin nuoret kokivat
usein vaheksyntaa ja epatasa-arvoisuutta tyontekijoiden osalta. Asiakkaat koki-
vat joutuvansa toistuvasti puolustamaan omia tarpeitaan ja oikeuksiaan, ja tama
puolestaan s6i voimavaroja itse asian kasittelysta. Vaheksynta toisia ammattiryh-
mi& ja asiakkaita kohtaan luo turhautumista ja hankaloittaa hoidon suunnittelua
ja toteutusta. (Alhanen 2014, 56-58.) Toisaalta, kun asiakas kokee saaneensa
hyvaa palvelua, hdnen oma osallisuutensa palveluprosessissa kasvaa (Stgstad
2014, 192).

Kaytantdjen osittaisen vaaristymisen katsotaan johtavan ristiriitoihin tyontekijan
omien arvojen ja jarjestelman kaytantdjen valilla. Tyodntekij6illa on hyva tahto,
mutta jarjestelma ei aina taivu niiden mukaisesti. Kaytantoja heikentava tekija on
myds palveluiden pirstaleisuus. Asiakkaita siirretaan palvelusta toiseen ja tyon-
jako eri toimijoiden valilla on epéaselva ja palveluiden saanti viivastyy. Asiakas
kohdataan yksittaisena tarpeena eika nahda kokonaisuutta. Liséksi suhde julkis-
ten ja yksityisten palvelutuottajien kesken nahdaan epéaselvana. (Alhanen 2014,
62.)

Resurssit parantavat palveluiden laatua. TyOntekijAmaarat suhteessa asiakas-
maaraan ovat monessa paikassa alhaiset. Jatkuvan kiireen vuoksi ei pystyté pa-
neutumaan kunnolla asiakkaiden tarpeisiin. Tyontekijat uupuvat ja vaihtavat tyo-

paikkaa. Tama merkitsee asiakkaalle tyontekijan vaihdosta, jolloin oma tarina on
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kerrottava yha uudelleen. Liséaksi heikentaviksi ja palveluprosessia pitkittaviksi
tekijoiksi koettiin puutteelliset johtamistaidot ja paatdksenteko-oikeudet ihmisilla,
jotka eivat tyoskentele suoranaisesti asiakkaiden kanssa. (Alhanen 2014, 71.)
Stgstadin (2014) mukaan edella mainittuja heikentavia tekijoita voidaan vahentaa
vastuuttamalla tyontekijat ja johto kehittdmaan omaa ammatillisuuttaan. Tyonte-
kijoiden osallistaminen oman tyénsa suunnitteluun ja kehittdmiseen sitouttaa
myds tyontekijoita paremmin tyohonsa. (Stgstad 2014, 186-192.) Samaa totesi
Alhanen (2014) asiakkaiden ja heidan perheensa osalta. Osallistaminen niin paa-
toksentekoon kuin palvelun suunnitteluun vahensi epakohtia ja sai asiakkaat itse

paremmin mukaan oman hyvinvointinsa kehittdmiseen. (Alhanen 2014, 71.)

Ammattilaisen substanssiosaaminen lisda asiakkaan luottamusta hanta kohtaan.
Asiantuntija tuntee oman alansa lainsdddannon, tydmenetelméat seka tyota oh-
jaavat kasitteet etta teoriat, ja naihin pohjautuva tieto luo ammattilaiselle varmuu-
den tehda ty6taan. Sosiaali- ja terveysalalla ongelmien luonne on kuitenkin toi-
senlainen kuin esimerkiksi asiakaspalvelutytssa kaupallisella alalla. Ongelmat
vaativat usein jopa suoraa puuttumista, joka voi rajoittaa luottamuksellista suh-

detta seka asiakkaan omia vaikutusmahdollisuuksia. (Ménkkénen 2018, 16).
4.3 Yhteistyd ammattilaisten valilla

Jotta ammattilainen kykenisi osallistamaan asiakkaan ja luomaan hyvat yhteis-
tyoverkostot, on hadnen myo6s tunnettava muiden ammattilaisten toimintaa ja
luoda hyvat yhteistydkanavat myds heidan kanssaan. Alhasen (2011) tutkimuk-
sen mukaan eri toimijoiden tuntemus toisten tyodsta ja sen sisalloésta on heikkoa.
Tehtavankuvien epaselvyyden johdosta tytn ja vastuun jakaminen hankaloituu.
Omat haasteensa tuo myods salassapitomaaraykset ja niiden tulkinnat seka eri
tietojarjestelmat ja niiden keskustelemattomuus toistensa kanssa. Myds tyonte-
kijoiden kommunikaatiossa on puutteita. Ei kerrota kaikkia tietoja, palavereihin
valmistaudutaan huonosti ja kaytetdan eri kasitteitd. Eri ammattiryhmat vahatte-
livat myos toisia ammattiryhmid ja heidan ndkemyksiaan ja toivat voimakkaasti
omia nakdkulmiaan esille, kuuntelematta toisia tai katsomatta kokonaisuutta. (Al-
hanen 2011, 53.)
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Alhasen (2011) tavoin my6s Sosiaali- ja terveysministerion selvitysraportissa
(2018) tietojen vaihto ammattilaisten kesken néhtiin haasteellisena. Asiakkaan
tietojen vaihtaminen ammattilaisten keskuudessa on viela juridisesti epaselvaa.
Eri rekisterien ja tietojarjestelmien yllapitaminen hankaloittaa tiedon kulkua am-
mattilaisten valilla, hidastaa perheiden oikeanaikaisen tuen, hoidon, ohjauksen ja
kuntoutuksen aloittamista seka aiheuttaa turhia paallekkaisyyksia tutkimuksissa.

(Sosiaali- ja terveysministerion raportteja ja muistioita 8/2018, 24.)

Stgstad (2016) on puolestaan tarkastellut ammattilaisten valistéa vuorovaikutusta
oman tyon kehittdmisen nakdkulmasta. Han on perehtynyt etenkin Norjan hyvin-
vointipalvelujen kehitykseen, mutta tieto on hyddynnettavissa myds Suomessa,
koska pohjoismailla on hyvin samankaltainen perusrakenne hyvinvointipalve-
luissa. Hanen mukaansa vuorovaikutus ulkopuolisten toimijoiden kanssa tuo uu-
sia nakdkulmia asioihin ja on samalla oppimiskokemus. Hyvien toimintatapojen
jakaminen ja oman toiminnan jatkuva arviointi parantaa palvelun laatua. (Stgstad
2016, 186-192.)

Lapsi- ja perhepalveluiden laadukas tuottaminen edellyttdd sen parissa toimivilta
ammattiryhmilta yhtenevaa ymmarrysta lapsen ja nuoren kasvun tukemisesta.
Parhaimmillaan perheen ja ammattilaisten véalinen vuoropuhelu voidaan nahda

kasvatuskumppanuutena. (Sosiaali- ja terveysministerio 2018a, 66.)

Moniammatillinen yhteistyd nahdaan sosiaali- ja terveyshuollon asiakastydssa
tydmuotona, jossa pyritddn huomioimaan asiakas kokonaisvaltaisesti. Moniam-
matillinen tyéryhma koostuu useista eri asiantuntijoista. Jokaisen asiantuntijan
ryhmaan tuoma tieto ja taito yhdistetaan asiakaslahtoisesti ja nain saadaan luo-
tua yhteinen tavoite ja kasitys tarvittavista toimenpiteistd kunkin asiakkaan hy-
vaksi. Kommunikointi asiantuntijoiden valilla tapahtuu yhteisesti sovitulla fooru-
milla yhteisin periaattein. Kaikilla keskusteluun osallistuvilla on tasapuolinen
mahdollisuus vaikuttaa asioiden kulkuun; myds asiakas, omainen tai muu lahei-

nen voivat olla mukana toimintayhteisossa. (Isoherranen 2005, 13-15.)
Isoherranen (2005) listaa moniammatillisen yhteistydn peruspilariksi viisi kohtaa:

e asiakaslahtoisyys

e tiedon ja eri nakdkulmien kokoaminen yhteen
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e rajojen ylitykset
e vuorovaikutustietoinen yhteisty®

e verkostojen huomioiminen

Puheenjohtajan roolia moniammatillisten yhteistyokokousten jarjestdmisessa ei
voi olla korostamatta. Puheenjohtajan on oltava samanaikaisesti avoin uusille na-
kemyksille, mutta riittavan auktoriteettinen, jotta keskustelu kokouksissa saadaan
pidettya sen tarkoituksen mukaisissa raameissa. Keskusteluilmapiiri on pidettava
niin avoimena, etté kaikki uskaltavat tulla siihen mukaan. Isoherrasen vaitdstut-
kimuksessa (2012) edella mainitut asiat nousivat tarkeina kehitettavina osa-alu-
eina esiin pohdittaessa moniammatillista yhteistyota. Isoherranen toteaa, etta
moniammatillisten kokousten johtaminen vaatii johtajuusosaamista, jota asian-

tuntijoilla ei aina ole. (Isoherranen 2012, 129.)

Kirjaamisen merkitys moniammatillisessa yhteistytéssa on tarkea. Isoherrasen
(2012) mukaan kirjaaminen koetaan tarkeaksi, mutta aikaa vievaksi toimenpi-
teeksi moniammatillisen yhteistydn nakokulmasta. Kirjaamisessa hén toteaa ole-
van paljon kehitettavaa, jotta se palvelisi paremmin eri asiantuntijoiden valista
yhteisty6ta. Tutkimuksessa nousi esiin myds seikka, etta henkilostd kokee kas-
vokkain tapahtuvat kohtaamiset eri asiantuntijoiden valilla tehokkaammaksi ta-
vaksi edistdd moniammatillista yhteistyota kuin pelkén kirjaamisen. (Isoherranen
2012, 129))

Oman aineistonsa pohjalta Isoherranen (2012) nostaa esiin maaritelman, joka
korostaa taitavan keskustelun ja dialogin taitoja. Asiantuntijuuden tulisi olla neu-
vottelevaa, asiakkaan ja h&nen omaistensa &ani tulisi saada kuuluviin ja silla pi-
taisi olla myds enemman vaikutusta heitéa koskevissa paatoksissa. Talléin yhteis-
tyokokouksissa vaaditaan taitoa luoda avoin, salliva ja ei-hierarkkinen ilmapiiri.
Tallainen ilmapiiri mahdollistaa sen, ettd asiakkaat padsevét itse entistd enem-
man osallisiksi heidan asioitaan kasittelevdén paatoksentekoon. Moniammatil-
lista yhteistyota edistaékseen tulisi siis arvioida ja kehittdd seka séhkoista etta
kasvokkain tapahtuvaa tiedon vaihtoa, niin ettd ne vastaisivat parhaalla mahdol-
lisella tavalla kaikkien ammattilaisten intresseja seurata asiakkaan palveluketjua.
Kehittamalla tiedon vaihtoa saataisiin tieto koottua kokonaisvaltaisesti yhteen.
(Isoherranen 2012, 130.)
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Osallisuus Etela-Karjalan sosiaali- ja terveyspiirissa

Etela-Karjalan sosiaali- ja terveyspiiri (Eksote) on ottanut huomioon asiakkaan
osallisuuden ja kirjannut sen osaksi strategiaansa ja arvojansa. Osallisuutta var-
ten on luotu oma ohjelmansakin. Ty6ta halutaan tehda yhdessé asiakkaan
kanssa, hyvassa vuorovaikutuksessa ja tarvittaessa uudistaa toimintaa seka kan-
taa vastuu. (Eksote 2018b.) Kuntalaisella on kuntalain mukaan oikeus osallistua
kunnan paatbksentekoon ja toimintaan. Laissa ohjeistetaan, kuinka osallisuutta
voidaan edistaa ja mistd asioista kuntalaisia tulee tiedottaa. (Kuntalaki 410/2015.)
Eksote soveltaa samaa ohjeistusta. Tavoitteena on kehittda vuorovaikutusta ja
antaa valineita yhteistyéhon. Osallisuuden onnistuminen vaatii molemminpuo-
lista halua toimia, ja tata edesauttaa avoin toiminta kaikilla osa-alueilla. (Eksote
2018b.)

Eksoten osallisuuteen kannustava ohjelma on luotu perehtymalla eri kuntien vas-
taaviin toimintamalleihin. Lisaksi asiakkaiden ja henkilokunnan nakékulmaa on
keratty tydpajojen ja osallisuustydryhmien kautta. Naiden avulla jo olemassa ole-
via toimintamalleja on hyddynnetty ja kehitetty. Tyotd on ohjannut Sosiaali- ja
terveysministerion Palvelut asiakaslahtoisiksi -karkihanke sekda maakunnallinen

osallisuusyhteistyd Etela-Karjalassa. (Eksote 2018b.)

Asiakkaalla on mahdollisuus osallistua paatoksentekoon eri tavoin Etela-Karjalan
alueella. Esimerkiksi asiakas voi valita edustajansa Eksoten toimielimiin, kuten
valtuustoon ja hallitukseen. Lapset ja nuoret ovat huomioitu lasten parlamentissa
ja nuorisovaltuustoissa. Lasten Parlamentti koostuu oppilaskuntien valitsemista
edustajista ja se on alakoululaisten vaikuttamiskanava. Se ottaa kantaa, tekee
esityksia ja antaa lausuntoja. Nuorten aanta tuovat kuuluville Imatralla, Lappeen-
rannassa ja Taipalsaarella toimivat nuorisovaltuustot. Nuorisovaltuuston tehta-
vanéa on edustaa nuoria pitamalla yll& keskustelua, jarjestamalla tapahtumia ja
antamalla lausuntoja nuoria koskevissa asioissa ja mahdollisuuksien mukaan
edistéaa nuorten viihtyvyyttd. Ruokolahdella toimii puolestaan Nuorisoneuvosto,
Parikkalassa Nuorten toimikunta PNTK sek& Rautjarvella Nuorten vaikuttaja-

ryhmé ja oma Lasten ja nuorten kuulemisjarjestelma. (Eksote 2018b.)
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Asiakkaan osallisuutta lisaa osallistuminen asiakasraateihin ja -kokouksiin seka
erilaisiin keskustelu- ja tiedotustilaisuuksiin. Suoraa osallistumista ovat myds
asiakaspalautteen anto, -kyselyt ja -tutkimukset. Asiakaspalaute voi olla myds
oikaisuvaatimus, muistutus sek& kantelu. Osallistua voi myos verkossa ja sosi-
aalisessa mediassa. Verkkosivut ovat Eksoten keskeisin ulkoisen viestinnén ka-
nava, mutta Eksote l6ytyy my6s muun muassa Facebookista ja Twitterista. Verk-
kopalvelut tarjoavat vaylan séhkdisiin asiointipalveluihin, lomakkeisiin ja mahdol-
lisuuteen antaa palautetta. Lisdksi vaikuttaa voi osallistumalla oppilas- ja van-
hempaintoimikunnan toimintaan, yhteistydverkostoihin ja kehittdmishankkeisiin.
Eksote jarjestdd myos kokemusasiantuntija-, kehittdjaasiakas- ja vertaisohjaaja-
toimintaa. (Eksote 2018b.)

Viestinnalla on tarkea rooli paatdksenteon ja toiminnan avoimuuden takaajana.
Taman vuoksi tiedon jakaminen eri kanavien kautta onkin tarkeda. Tietoa jaetaan
asiakaslehtien, sosiaalisen median ja verkkopalvelujen avulla. Hallituksen ja val-
tuuston esityslistat ja poytékirjat ovat luettavissa, ja naiden lisdksi Eksote jarjes-
taa erilaisia tapahtumia ja infotilaisuuksia kertoakseen toiminnastaan. (Eksote
2018b.)

Jotta osallisuus olisi arvokasta, on sitd myds seurattava. Eksote raportoi asiakas-
osallisuuden toteutumisesta vuosittain osana laatu- ja turvallisuuskatselmusta.
Liséksi tana vuonna on tarkoitus kehittaa erilaisia asiakasosallisuuden toteutumi-

sen seurantamittareita. (Eksote 2018b.)

5 Hyvinvointipalvelujen kehittdminen

Hyvinvointipalvelujen kehittdminen lahtee hyvinvoinnin maaritelmasta. Ihmiset
ovat erilaisia ja méaarittelevat sekd kokevat hyvinvoinnin monin eri tavoin. Ennen
kehittamishankkeiden aloittamista on siihen osallistuvien yhdessa maariteltava,

minkalaista hyvinvointia he tavoittelevat. (Aaltio 2013, 20.)

Hyvinvointipalveluita kehittdessa tulee myos miettia kehittdmista yleisesti. Kehit-
taminen usein kasitetddn konkreettisena toimintana, joka tahtad&d maariteltyyn ta-

voitteeseen. Kehittamisen kohteessa, laajuudessa, organisointitavassa seka lah-
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tokohdassa voi olla huomattavaa vaihtelua. Kehittamiselld voidaan tarkoittaa toi-
mintatavan tai toimintarakenteen kehittamista. Kehittamisella voidaan pyrkia

my0s rakenteellisiin uudistuksiin. (Toikko & Rantanen 2009, 14.)

Kehittdminen voi olla uusien ideoiden keksimista seka niiden levittamista ja va-
kiinnuttamista. Ennen kaikkea kehittdminen on luonteeltaan kaytanndllista asioi-
den korjaamista, parantamista ja edistamistd. Kehittdmistoiminnalla tahdataén
muutokseen, jonka tavoitteena on uudistaa toimintatapoja ja -rakenteita parem-
miksi ja tehokkaammiksi. Kehittamisen kohde voi olla yksittainen tydntekija, toi-
mintaprosessi, tydyhteisd, organisaatio tai konkreettinen tuote. (Toikko & Ranta-
nen 2009, 16-17.)

Keskeisia toimijoita kehittdmisessa ovat perinteisesti olleet erilaiset tydorganisaa-
tiot, yritykset ja tyoyhteisot. Nykydan kehittdminen ndhdaan laajempana kokonai-
suutena. Kehittamistoimintaa tehdaan erilaisissa verkostoissa, mutta myos pal-
veluiden kayttajat nahdaan keskeisina kehittdmistoiminnan subjekteina. (Toikko
& Rantanen 2009, 17.)

Yhteiskunnassa suurin talla hetkella meneilladn oleva hyvinvointipalvelujen ke-
hittdmishanke on maakunta- ja sote- uudistus. Osa julkisista palveluista siirtyy
sen my6ta maakuntien jarjestettavaksi 1.1.2021 alkaen. Naita palveluita ovat
muun muassa sosiaali- ja terveyspalvelut. Uudistuksen tarkoituksena on yhden-
vertaistaa palveluja eri kuntien valilla, silla talla hetkella niiden saatavuudessa,
laadussa ja kustannuksissa on eroja. (Valtioneuvosto 2018a.) Taméa onkin tar-
kedd, silla vuoden 2017 sosiaalibarometrin mukaan etenkin eriarvoistumisen li-

saantyminen heikentdd hyvinvointia (Naatanen, Londén & Peltosalmi 2017, 30).

Sote-uudistuksen tavoitteita on oikea-aikaistaa palveluja, yhteensovittaa eri pal-
veluja ja sujuvoittaa palvelusta toiseen siirtymista. Palveluita keskitetdén ja ne
sijoitetaan helposti saataville. Palveluja tdydennetdan verkko- ja liikkuvilla palve-
luilla, mitk& tuovat lisda joustavuutta palvelujen kayttéon. Asiakasneuvonnan ja
palveluun ohjauksen merkitykset kasvavat. (Valtioneuvosto 2018b.) Osa palve-
luista voidaan siis tuottaa digitaalisina, liikkuvina tai kotiin tuotuina palveluina. Ko-
tona annettuja palveluita ovat esimerkiksi kotihoito ja lastensuojelu, liikkkuvat pal-

velut puolestaan Mallu-auton kaltaisia rokotuspalveluita. Digipalvelut helpottavat
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arjen pyorittamista ja vahentavat matkustustarvetta. Voidaan kayttaa etavastaan-
ottoja, jotka tuovat joustavuutta palveluihin, ja ne on helpompi sovittaa omiin ai-
katauluihin. Palvelut, joissa tarvitaan erityista osaamista, voidaan keskittaa ja
nain yllapitaa hoitotason laatua. (Valtioneuvosto 2018a.)

Uudistuksen myota sosiaalihuolto nivoutuu terveyspalvelujen kanssa yhte-
naiseksi palvelukokonaisuudeksi, erikoissairaanhoito jalkautuu sotekeskuksiin ja
moniammatillisuus lisdantyy. Suuret ikaluokat ikdantyvat ja samalla tyoikaisten
maara vahenee. Jotta palvelujen taso saataisiin pysymaan hyvana, on toiminta-
tapoihin ja -kulttuuriin tehtava muutoksia. Toimintaa tulee tarkastella ja valita toi-
mivimmat toimintamallit laajempaan kayttéon. Toimintamallien ja hoitopolkujen
selkeyttdminen vahentaa paallekkaisyyksia ja sujuvoittaa palvelusta toiseen siir-
tymista. Palvelujen suunnittelussa tulee huomioida eri toimijat (julkiset, yksityiset,
jarjestot). Kaikkien palveluntuottajien on sitouduttava noudattamaan maariteltyja
palvelukokonaisuuksia ja -ketjuja. Lisaksi digitalisaatio ja terveysteknologia tuo
joustavuutta palveluihin ja samalla auttaa hillitsem&&n kustannuksia sote-alalla.

(Valtioneuvosto 2018a.)

Sahkadiset asiointipalvelut parantavat mahdollisuuksia kustannustehokkaaseen ja
kattavaan palvelurakenteeseen. Valtakunnalliset sédhkdiset asiointipalvelut voivat
parhaimmillaan tukea sosiaali- ja terveyspalveluiden uudistamista. Kun fyysista
kayntia ei vaadita, ne antavat kaikille kansalaisille yhdenvertaisen mahdollisuu-
den terveyden ja hyvinvoinnin edistamiseen seka perustason sosiaali- ja terveys-
palveluiden kayttdmiseen asuinpaikasta riippumatta. On kuitenkin syyta pitaa
mielessa ne erityisryhmat, jotka saattavat joutua eriarvoiseen asemaan palvelui-
den digitalisoituessa. Naita ryhmiéd ovat esimerkiksi vdhan koulutetut, idkkaat ja
vammaiset henkil6t. Saavuttaakseen nama erityisryhmét on palvelujen suunnit-
telussa kiinnitettava huomiota esteettomaan suunnitteluun, riittdvaan koulutuk-
seen ja ohjaukseen. Naistakin toimenpiteista huolimatta voi olla, etta sahkaoisilla
palveluilla ei voida tavoittaa kaikkia kansalaisia, mutta fyysisten palveluiden kuor-
mitusta voidaan edes hiukan keventéa sita tarvitseville. (Hypponen, Hyry, Valta
& Ahlgren 2014, 82.)
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Kehittdminen ja uudistaminen ovat turhaa, jos niiden edistysta ja vaikutusta ei
seurata ja arvioida. Kehittdmistoiminnan arvioinnin tehtadvana on suunnata kehit-
tamistoiminnan prosessia seka tuottaa tietoa kehitettavasta asiasta. Arvioinnilla
analysoidaan kehittamisen tarkoituksen onnistumista ja pyritd&n osoittamaan
nayttda kehitetyn asian toimivuudesta. Arviointia tehdéaan koko kehittamisproses-
sin ajan tuomalla esiin kehittamiseen kohdistuvia odotuksia, joita hytédynnetaan
toimijoiden valisessé dialogissa. Arviointia varten on mahdollista luoda myés eri-
laisia tiedonkeruun véalineita. Seurattavien asioiden tarkka maarittely on tallGin
olennaista. Kehittdmisen seuranta usein perustuu jollakin tavalla mitattaviin asi-
oihin. (Toikko & Rantanen 2009, 61,100-101.)

Maakunta- ja sote- uudistuksessa maakunnan tehtava on valvoa, etta palvelun-
tuottajien toiminta on lainmukaista. Jos lainvastaisuuksia huomataan, tuottajaa
varoitetaan ja pyydetddn korjaamaan toiminta. Jos nain ei toimita, tuottaja voi-
daan irtisanoa jarjestelmasta. Myos asiakkailla on lain perusteella oikeus ilmoit-
taa maakunnalle havaitsemistaan puutteista, epakohdista ja laittomuuksista. So-
siaali- ja terveyspalveluissa ylin valvontaviranomainen on Valtion lupa- ja valvon-

tavirasto Luova. (Valtioneuvosto 2018a.)

Sen liséksi, etta asiakkaan tulee saada tietoa palveluntuottajien palveluista ja
asiakastyytyvaisyyskyselyistd, myos palvelunjarjestajan tulee saada tietoa naista
kehittddkseen ja suunnitellakseen palveluita. Palveluntuottaja voi jarjestaé asia-
kaspalautteen keruun, mika voidaan toteuttaa esimerkiksi kyselyilla ja hymy-
naama-automaateilla. Palautteen voi antaa sahkoisesti, puhelimitse tai suulli-
sesti. Tarkeda on aktiivisesti markkinoida palautteen annon mahdollisuutta. Pa-
lautteen keruuseen tulee olla toimintamallit ja se tulee tehda seka arvioida suun-

nitelmallisesti. (Valtioneuvosto 2018d.)
5.1 Kehittdminen henkilokunnan nakdkulmasta

Historiassa sosiaali- ja terveysalan ammattilaisten ty6é on nahty konkreettisena
tyona asiakkaan kulloisenkin ongelman tai vaivan hoitamisessa. Nykyaan paa-
paino tydssa halutaan kuitenkin ndhda enemmaén ja enemman ennaltaehkaise-

vassa tyossa, asiakkaan terveyden, hyvinvoinnin ja toimintakyvyn edistdmisessa
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seka osallisuuden tukemisessa. Tulevaisuuden sosiaali- ja terveysalan ammatti-
laisen yksil6lliset vahvuudet tulisi nahda nykyista selvemmin, jotta hanen henki-
I6kohtainen vahva osaamisensa voitaisiin sisallyttad osaksi suurempaa tyoyhtei-
soa. Talloin alalle muodostuisi toimintakulttuuri, jossa jokaisen oma erityisosaa-

minen voitaisiin tuoda esiin. (Kangasniemi ym. 2018 79-81.)

Jotta henkilokunnan vahvuudet ja erityisosaamiset tunnistettaisiin ja saataisiin
tyoyhteison kayttoon, on henkilokuntaa kuunneltava. He tietdvat osaamisensa ja
tunnistavat myos tyonsa epakohdat sekéa kehittamistarpeet. Sosiaali- ja tervey-
denhuollon muutokset ja kehittdminen vaativat uudelleen tarkastelua alan am-
mattilaisten osaamisesta. Ammattilaisilta tullaan tulevaisuudessa vaatimaan sel-
laistakin osaamista, jonka ei ole perinteisesti katsottu kuuluvan sosiaali- ja ter-
veysalan ammattilaisten osaamisen piiriin. Esimerkiksi digitalisaation ja roboti-
saation ripea kehittyminen vaativat henkildstolta uudenlaista ammattitaitoa ja
osaamista. Henkiloston koulutuksella voidaan taata tarjolla olevien digipalvelui-
den oikeanlainen kaytto asiakkaiden hyvaksi. (Kangasniemi ym. 2018 18-19.)
Ammattilaisten osallistaminen muutoksissa on avainasemassa, ja sen on my6s

todettu parantavan henkiléston tyéhyvinvointia. (Valtioneuvosto 2018a.)

Henkildkunnan osallisuus nakyy muun muassa toimijalahtdisessa kehittami-
sess4, jossa palvelurakenteita ja tyotapoja kehitetdén yhteistytssé usean eri toi-
mijan kanssa. Toimijoina voivat olla ammattilaiset ja hallinnon edustajat, rinnak-
kaisorganisaatiot, jarjestot sekd asiakkaat. Toimijalahtbista kehittamista voidaan
nimittaa myos yhteiskehittdmiseksi, joka perustuu useamman eri toimijan osallis-
tumiseen. Toimijoiden osallistuminen voidaan yhdistdd myds moneen tutkimuk-
sellisen kehittdmisen suuntaukseen, kuten esimerkiksi toimintatutkimukseen, ke-
hittdvaan tyontutkimukseen, kaytantdtutkimukseen tai tutkimusavusteiseen kehit-
tamiseen. Toimijalahtdinen kehittaminen ei itsessaan ole mikaan erityinen mene-
telm@, vaan se perustuu ajatukseen, jonka mukaan kehittaminen on yhteistoimin-
taa. Tama nakokulma vastaa ajankohtaiseen haasteeseen, joka korostaa kaytta-
jalahtoista palveluiden kehittamisté. (Toikko 2012, 152-155, 157.)

Sosiaali- ja terveysjohtajat ovat sosiaalibarometrissa arvioineet, ettéa sote- uudis-
tuksen myota hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen (HYTE) saattaa erkaantua

sosiaali- ja terveyspalveluista. He pelkaavat, ettd HYTE jaa hoitamatta resurssien
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riittAmattomyyden vuoksi, mutta ovat tyytyvaisia yhteistyohon sote- jarjestdjen
kanssa. (Naatanen ym. 2017, 97.) Maakunta- ja sote-uudistus vaatiikin ammatil-
lisen ja riittavan henkiloston lisaksi pysyvia poikkihallinnollisia yhteisty6- ja toi-
meenpanorakenteita, hallinnonalojen rajoja ylittavaa johtamista ja vastuunottoa.
Liséksi vaaditaan sitoutumista ja ajantasaista tietoa vaeston terveydesta ja niihin
vaikuttavista tekijoista seka vaikuttavia terveyden edistamisen kaytantéja. Maa-
kunnan on tehtava yhteistyota julkisten toimijoiden, yksityisten yritysten ja yleis-
hyodyllisten yhteisdjen kanssa. Jarjesttt ovat tarkea osatekija asiakkaiden hyvin-
voinnin ja terveyden edistdmisessad etenkin vapaaehtoistoiminnassa ja vertais-
tuen tarjonnassa. Maakunnan on huolehdittava asiakkaiden palveluun ohjauk-
sesta ja tama kattaa my0s jarjestjen toimintaan ohjaamisen. Jotta asiakkaiden
hyvinvointi ja terveyden edistdminen onnistuisi ja samalla terveyseroja saataisiin
kavennettua, on kuntien ja maakuntien seka jarjestdjen tehtava tiivista yhteis-
tyota. Tahan tarvitaan rakenteita sekd yhdessa sovittuja toimintamalleja. (Valtio-

neuvosto 2018c.)

Palvelurakenteen uudistamisen my6ta osaamisen vaatimukset keskittyvat myos
asiakaslahtoisyyteen, palvelujarjestelméan tuntemiseen, moniammatilliseen ja —
tieteelliseen yhteistyéhon, ohjaus- ja neuvontaosaamiseen seka vaikuttavuus-,
kustannustietoisuus- ja laatuosaamiseen. Oman alan substanssiosaaminen néh-
daan kuitenkin edelleen tarkeana. (Kangasniemi ym. 2018, 18-19.) Toimintamal-
lien ja rakenteiden luomisessa ja muokkaamisessa on ammattilaisten yhtenaisilla
tiedoilla ja ohjauksilla suuri merkitys. Hyvien toimintamallien kayttéonotto vaati
tiedon |I0ytymistd. Taman vuoksi esimerkiksi perheiden vuorovaikutuksia tukevia
menetelmid kootaan yhteen paikkaan eri alojen ammattilaisille saataviksi. Eroti-
lanteita helpottamaan on luotu vanhemmuussuunnitelma, ja THL puolestaan luo
toimintamalleja perhevakivallan ehkaisyyn. (Sosiaali- ja terveysministerio 2018e.)
Se, l6ytdako ammattilaiset aina tarvitsevansa tiedot nopeasti ja helposti seka oi-

kea-aikaisesti, tuokin haastetta "tietopankkien” yllapitajille ja markkinoijille.

Haastetta tuo myos eri aloilla ja palveluissa toimivien ammattilaisten téiden yh-
teen sovittaminen ja yhteisisséa linjauksissa pysyminen. Lisdksi on vahvistettava
osaamista ja muutettava toimintakulttuuria. Naiden onnistuminen takaa perhei-

den nopean tuen ja avun saannin edellytykset. (Sosiaali- ja terveysministerit
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2018e.) Vaikeassa elamantilanteessa, erityis- ja vaativan tason palveluita tarvit-
sevien lasten ja nuorten palvelut sovitetaan yhteen ja tarjotaan paras mahdollinen
apu ja palvelut lahella perhettd. Niitd voidaan tarjota l&hella peruspalveluita tai
varhaiskasvatuksessa, koulussa seka oppilaitoksissa. Varhaiskasvatus, koulut,
oppilaitokset ja oppilashuolto vahvistavatkin rooliaan hyvinvoinnin edistéjind. Ra-
kenne- ja ty6jakouudistukset luovat uusia yhdyspintoja ja verkostoja, mika tar-
koittaa henkilostdlle uuden oppimista ja tiivista yhteistyota. (Valtioneuvosto
2018a.)

Toimijalahtdisen kehittdmisen kannalta olennaista on avoin keskustelu palvelu-
kentasta. Kehittaminen perustuu yhteiseen keskusteluun ja neuvotteluun, joka
edellyttaa kehitettdvana olevien asioiden yhteista jakamista. TAma auttaa toimi-
joita tarvittaessa maarittelemaan keskinaiset tehtavat ja suhteet uudella tavalla
sekd muodostamaan yhteistéd ymmarrysta erilaisista nakemyksista. Myos osallis-
tujien oman toiminnan kriittinen arviointi on osa toimijalahtoéista kehittamista. Jotta
pystytddn etsimé&an avoimesti uusia vaihtoehtoja niin omalle toiminnalle kuin sen
taustalla oleville olettamuksille ja uskomuksille, tulee toimijan tarkastella ajattelu-
aan ja toimintaansa erilaisista nakokulmista. Kehittdmistoiminta tarvitsee tassa
mielessa myds oman toiminnan reflektiivista ja kriittista analysointia. (Toikko
2012, 157.)

Palvelutarpeiden moninaistuminen, digitalisoituminen ja resurssien rajallisuus
vaativat yhteensovittamista ja palvelurakenteiden muutosta. Taman vuoksi johta-
jilta vaaditaan my6s muutosprosessien ymmarrysta ja kykyd johtaa muutosta.
(Laine, Maatta & Koistinen 2016, 23-24.) On eduksi organisaatiolle ja sen kehit-
tymiselle, etta esimiehet ja tyontekijat ovat kykenevaisia arvioimaan omia toimin-
tatapojaan. Etenkin johdolla on merkittava rooli kehitystydssa. Uusien kaytanto-
jen kehittaminen ja jalkauttaminen kaytantoon edellyttad organisaation ja sen joh-
don sitoutumista kehittamistyonsa tavoitteisiin. (Virtanen, Suoheimo, Lammin-
maki, Ahonen & Suokas 2011, 47)

Toimijalahtdisen kehittdmisen perustana on eraanlainen neuvottelevan prosessin
ajatus, jossa eri toimijat pyrkivat tuomaan erilaiset ndkdokulmat nakyviksi. Taméan
edellytyksena on kaikkien osapuolten keskinainen arviointi. Vaiheittaisessa pro-

sessissa neuvottelu ja konkreettinen toiminta vuorottelevat. Neuvottelua seuraa
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kaytannon toiminta, jonka jalkeen taas palataan neuvotteluun ja sitten jalleen uu-
delleen konkreettiseen toimintaan. (Toikko 2012, 157.) Esimerkkina tasta on hy-
vinvoinnin ja terveyden edistamisen yhteisty6pooli, joka on kehitetty maakunta-
ja sote- uudistuksen myota. Se kokoaa alueen toimijoita yhteen ja perustuu toi-
mijoiden vapaaehtoisuuteen ja halukkuuteen tehda yhteisty6ta. Toimintaan voi-
vat osallistua asukkaat, kuntien ja jarjestdjen edustajat sekd muut paikalliset ja

alueelliset toimijat. (Valtioneuvosto 2018c.)

Se, etta hyddynnetdan jo olemassa olevien toimijoiden tietoja ja taitoja ei valtta-
matta riitd. Palvelurakenteiden muutokset, digitalisaatio ja teknologian lisaanty-
minen sosiaali- ja terveysalalla tuovat vaatimuksia myds alojen koulutukseen.
Institute for the Future on listannut tulevaisuuden taitoja, joita ovat: teknologia-
osaaminen, vuorovaikutustaidot, empatia ja monikulttuurisuus. Koulutusjarjestel-
mien onkin huomioitava ndma muuttuvat osaamistarpeet ja valmistaa tulevia toi-
mijoita muutoksiin. (Kiiski-Kataja 2016, 21.)

Sosiaali- ja terveysala-alalle ennakoitu tydvoimapula vaatii tarkastelua, jotta alan
vetovoimaisuus voidaan turvata (Kangasniemi ym. 2018 18-19). Ongelma ei ole
vain kansallinen vaan se nahdaan myds kansainvalisesti. World Health Organi-
sationin (WHO) (2013) raportin mukaan tulevaisuudessa joudutaan tekemaan
viela paljon tyota, jotta jo alalla olevat tyOntekijat saadaan sitoutettua tyohonsa ja
asiakkaille turvattua riittavat sosiaali- ja terveyspalvelut. Luonnollisesti alalle tulisi
saada myos uutta koulutettua tydvoimaa. Yhtena ratkaisuna nahdaan, etta hen-
kiloston koulutuksessa panostettaisiin moniosaamiseen. Talldin kaytettavissa
olevat tyontekijaresurssit saadaan kayttoon tehokkaammalla tavalla. Edut ovat
myds taloudellisia, kun paallekkaisyyksilta organisaatioissa valtytdan. (WHO
2013))

5.2 Kehittdminen asiakkaan nakdkulmasta

Hyvinvointipalveluita tuottaa ja tarjoaa laaja toimijoiden joukko. Toimijoita ovat
kaikki seka viralliset etta epaviralliset tahot, joita palvelun ja palvelujarjestelmén
kehittaminen koskettaa. My0s asiakasryhmaét katsotaan toimijoiksi. Asiakkuus

usein ymmarretdan yksittdisen asiakkaan nakdkulmasta, mutta hyvinvointipalve-
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luissa kysymys on yleensa tietyista kollektiivisista asiakasryhmista. Asiakas nah-
daan kokemusasiantuntijana, jolla on tarkeaa tietoa palvelurakenteista ja tyota-
voista asiakasryhmatiedon lisdksi. Kokemusasiantuntijuudella on merkittava rooli
palvelujarjestelman kehittamisessa. Olennaista on keskeisten palvelukentan toi-
mijoiden kartoittaminen. Na&in ollen kehittamistoimintaa voidaan ajatella myo6s
verkostollisena toimintana, jossa tavoitteena on nadhda kaikki erilaiset toimijat
tasa-arvoisina, jolloin kaikilla on oikeus osallistua omaa organisaatiota ja viiteryh-
maa koskevaan keskusteluun. (Toikko 2012, 156.)

Harra, Sipari & Méakinen (2017) tuovat esille nédkdkulman, jonka mukaan kansa-
laisille ei ole vain oikeus vaan myds velvollisuus osallistua hyvinvointipalvelujen
kehittamiseen. Nakdkulmaa he perustelevat silla, ettd hyvinvointia edistavia pal-
veluja tuotetaan julkisilla varoilla. Kansalaisten osallistumisella ja heidan koke-
muksiaan hyédyntamalla palveluja olisi mahdollista kehittaa kokonaisvaltaisem-
min vastaamaan paremmin kansalaisten seka yhteiskunnan tarpeita. Tama na-
kokulma huomioiden tulee palveluiden kayttgjille mahdollistaa osallistuminen pal-
veluiden kehittamiseen eika ilman sitd kannata kehittamistoimintaa tehda. Kayt-
tajille on jarjestettava osallistumismahdollisuuksia kehittamista koskeviin keskus-
telu-, suunnittelu- ja paatoksentekotilanteisiin seka lisattava avoimuutta palvelui-
den tuotanto- ja kehittamisprosesseissa. (Harra, Sipari & Méakinen 2017, 150,
156.)

Hyvinvointipalvelujen kehittdmisessa tarvitaan kaytannosta nousevaa tietoa tie-
teellisten tutkimusten liséksi. Asiakkaiden kokemustietoa omasta elaméasta ja ar-
jesta on pyritty tuomaan ammatillisen asiantuntijuuden rinnalle. Tallaisessa ko-
kemusasiantuntijuudessa yksilon kokemusta pidetaan arvokkaana ja tarkeana.
Kokemusasiantuntijuuden tieto on hyddynnettavissa palveluiden kehittamisessa,
asiakaslahtoisyyden vahvistamisessa seka palveluiden pirstaleisuuden ja avun
saatavuuden ongelmien korjaamisessa. Palvelujarjestelmissa tulee kuulla asiak-
kaiden aanta ja kokemuksia, jotta heidan osallisuutta palveluiden kehittdmisessa
voidaan vahvistaa. Myds lasten ja nuorten kokemustieto tulee ottaa monipuoli-
semmin huomioon. N&in voidaan vahvistaa heidan rooliaan palvelujen kehittdjina
ja vaikuttajina. (Lindh, Linnakangas & Laitinen 2017, 110-111, 115.)
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Toikko (2012) tuo esille Boylen ja Harrisin ndkemyksen, jonka mukaan palveluita
pyritddn muuttamaan tuottamalla niitéd yhdessa asiakkaiden kanssa. Tama toi-
minta korostaa osallistumista, tasa-arvoisuutta sek& palvelutuotannon jatku-
vuutta. Keskeisenda tavoitteena on kehittdd ammattilaisten ja asiakkaiden yhteis-
toimintaa, jossa huomio kiinnittyy palveluiden yhteiseen suunnitteluun seka to-
teutukseen. (Toikko 2012, 165-167.)

Aaltion (2013) mukaan hyvinvointipalvelujen kehittamisessé on tavoiteltava ko-
konaisvaltaista hyvinvointia. Pitaisi pyrkid pois ehdollisuudesta, eli ei tarjota pal-
veluita vain silloin, kun tietyt kriteerit tayttyvat vaan miettia palvelutarjontaa yksi-
I6llisemmin. Onnistunut vuorovaikutus asiakkaan kanssa seka hanen osallistami-
nen lisda yhteisollisyytta, mitk& puolestaan tukevat hyvinvointia. (Aaltio 2013, 20.)
Kehittamistoiminta onkin sosiaalinen prosessi, joka edellyttaa aktiivista osallistu-
mista ja vuorovaikutusta. Kehittamistoiminnassa korostetaankin osallisuuden
merkitysté. Asiakkaiden mukaan ottaminen ja heidan kokemustensa kayttaminen
palveluiden kehittamisessa on ajankohtainen suuntaus. Asiakkaiden osallisuutta
ja heidan rooliaan vaikuttajina korostetaan hyvinvointipalveluiden muutosproses-
seissa. Lainsaadanndssa maaritetaan maakuntia sosiaali- ja terveyspalveluiden
jarjestajina edistamaan asiakkaiden osallisuutta ja vaikuttamismahdollisuuksia.
(Niskala, Kairala & Pohjola 2017, 9.)

Jotta palveluita voidaan kehittdd asiakaslahtoisesti, on asiakkaasta tiedettava tar-
peeksi seka toimittava kokonaisuus huomioiden. Kantava ajatus onkin tuoda yh-
teen palvelun tarjoaja ja -kayttaja. Kehittajaasiakastoiminnan tarkoituksena on
edistaa tyontekijoiden ja asiakkaiden jaettua asiantuntijuutta. Yksilotasolla kehit-
tajaasiakkuus lisda osallistumista ja aktivoitumista oman elinpiirin ja ympéariston
kehittamiseen. (Niskala, Kostamo-Paakkd & Ojaniemi 2015, 139-140.)

Osallistaminen palveluiden kehittdmiseen voi olla my6s kokeilutoiminnan vie-
mista kayttgjien ja toimijoiden aitoihin toimintaympaéristoéihin, jolloin heilla on mah-
dollisuus kokeilla kehitettdvaa asiaa, palvelua tai tuotetta kdytdnndssa. Tamén
muotoinen kehittdminen on seka kayttajille etta toimijoille helppoa, kun he voivat
toimia omalla tavallaan tutussa ymparistossa. Helpoksi kehittamisen osallistumi-

sen tekee myds se, etté osallistujien ei tarvitse valttamatta analysoida toimintaa,
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vaan valitén kokemus ja sen mukainen palaute on riittdvaa. (Toikko & Rantanen
2009, 100.)

Kumppanuudessa kehittamisestd muodostuu seka asiakkaiden etta ammattilais-
ten yhteinen kohde ja palvelun kayttajan asema vahvistuu passiivisesta koh-
teesta aktiiviseksi omaa oikeuttaan ja velvollisuuttaan toteuttavaksi kansa-
laiseksi. Tassa tilanteessa voidaan katsoa hyvinvointipalvelujen kayttamisen ja
kehittdmisen tarjoavan mahdollisuuden osallistua oman elaméan tarkeisiin tilan-
teisiin. (Harra ym. 2017, 150.) Samalla asiakas voi itse vahvistua ja kuntoutua,
koska rooli avun ja tuen vastaanottajasta muuttuu toimijaksi ja palvelun kehitta-
jaksi (Hietala & Rissanen 2017, 167).

Kaytannossa asiakkaiden osallisuuden ja kokemuksen hyédyntdminen on viela
vahaista sosiaali- ja terveyspalveluissa, vaikka sen merkitysta poliittisissa ohjel-
missa korostetaankin. Osallisuuden arvo tunnistetaan, mutta sen kaytannon to-
teutus on puutteellista. Yhteiskunnallisia areenoita kokemusten ja tiedon jakami-
selle on vahan. Erityisesti paljon tukea tarvitsevien asiakkaiden nakemykset jaa-
vat vahaisiksi sekd kaytannon toiminnassa etta paatoksen teossa. (Lindh, Linna-
kangas & Laitinen 2017, 111.) Huomioitavaa on myos se, etta kaikki palveluiden
kayttajat eivat valttamatta halua osallistumista, vaan heille on tarkeampéaa toimi-

vat palvelut (Tarvainen 2017, 51).

Asiakaslahtoisyytta sosiaali- ja terveyspalveluissa on kehitetty jo Kaste-ohjelman
(2009-2012) aikana. Siina luotiin toimintamalli kehittdjaasiakastoiminnan proses-
sista, jotta eri toimijat voivat kayttaa sita kehittamistyén pohjana omissa organi-
saatioissaan. (Niskala, Kostamo-Paakko & Ojaniemi 2015, 138-139.) Maakunta-
ja sote- uudistuksen yhtena tavoitteena on asiakaslahtoisyyden kehittdminen pal-
veluissa. Palvelut kootaan asiakkaan ympaérille hdnen tarpeidensa mukaisesti.
Asiakasta tarkastellaan yksilollisemmin ja kokonaisuutena seka han voi itse vai-
kuttaa palveluntuottajansa valintaan. Tavoitteena on, ettd asiakas paasee palve-
lujen piiriin yhdell& yhteydenotolla. Mikéli asiakas ei tarvitse sosiaali- ja terveys-
palveluja, voidaan hénet ohjata ennaltaehkaiseviin, hyvinvointia tukevien palve-
lujen piiriin. Asiakkaille tulee laajempi valinnanvapaus, jonka ansiosta hoitoon
paasy nopeutuu. Uudistus pakottaa palvelutarjoajat tehostamaan omaa toimin-

taansa, mutta samalla kiinnittdmaan tarkempaa huomiota palvelun laatuun ja siita
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tiedottamiseen. (Valtioneuvosto 2018a.) Asiakas ei osaa valita palvelua, josta ei

ole tietoinen.

Maakunta- ja sote-uudistuksen myota on kehitetty perhekeskustoimintamallia.
Sen tarkoitus on koota yhteen paikkaan perhepalvelut ja toimia matalan kynnyk-
sen periaatteella. Perhekeskus tuo siis moniammatillisen avun ja tuen lasten,
nuorten ja perheiden lahelle. Perhe voi ottaa yhteyttd esimerkiksi neuvolan ter-
veydenhoitajaan (tai johonkin muuhun perhekeskuksen ammattilaiseen), jos tar-
vitsee apua. (Valtioneuvosto 2018e.) Palvelutarve arvioidaan yhdessa asiakkai-
den kanssa. Tarpeen ollessa suuri ja monialainen, on asiakkaalla omatyodntekija,
joka ottaa vastuun palvelujen koordinoinnista ja jatkuvuudesta. Lisaksi perhekes-
kus tarjoaa peruspalveluiden lisdksi erityispalvelujen jalkautuvaa tyota ja laajat
konsultaatiomahdollisuudet. Tavoitteena on lisatd asiakkaiden osallisuutta ja
vahvistaa heidan omia voimavarojaan. Perhekeskukset tarjoavat muun muassa
tukea vanhemmuuteen, parisuhteeseen, yksindisyyteen, sovinnolliseen eroon ja
perhevékivallan ehkaisyyn. (Sosiaali- ja terveysministerio 2018e.) Osana perhe-
keskusten kehittamistyota lisatddn myos sahkaoisia palveluita. Tieto naista koo-
taan yhteen, miké helpottaa palveluiden I6ytymista. (Valtioneuvosto 2018e.) Asi-
akkaalle perhekeskus nayttaytyy palveluprosessin sujuvoittamisena ja luo sa-

malla luontaisen kohtaamispaikan toisten perheiden kanssa.
5.3 Lapsi-ja perhepalveluiden muutosohjelma

Hallitus on kaynnistanyt strategisten tavoitteiden saavuttamiseksi 26 hallitusoh-
jelman karkihanketta, joista yksi on lapsi- ja perhepalveluiden muutosohjelma.
Kuluvan hallituskauden tavoitteena on lasten, nuorten seka perheiden hyvinvoin-
nin ja omien voimavarojen vahvistaminen. (Sosiaali- ja terveysministerio 2016,
5.) Uudistushanketta toteutetaan padasiassa vuosina 2017 - 2018. Sosiaali- ja
terveysministerid ohjaa hankkeen toteutusta yhteisty6ssa opetus- ja kulttuurimi-
nisterion kanssa vastuuministeriensa johdolla. (Lapsille, nuorille ja perheille sopi-

vaa tukea oikeaan aikaan 2017.)

Viime vuosien aikana lasten, nuorten ja perheiden palveluissa on tehty paljon
kehitystyotd, hankkeita ja erilaisia selvityksid. Opetus- ja kulttuuriministerion hal-

linnonalalla on toteutettu useita integraatiota edistavia lainsdadantéuudistuksia.
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Nailla on ollut tavoitteena siirtda painopistettéd ennaltaehkaiseviin toimiin ja tata
tukevan toimintakulttuurin edistamiseen, esimerkkina kolmiportaisen tuen malli
seka oppilas- ja opiskelijahuoltolaki. Myds opetussuunnitelman seka ammatilli-
sen peruskoulutuksen tutkintojen perusteet on uudistettu. Muissakin ministeri-
dissd on toteutettu hankkeen tavoitteiden suuntaisia uudistuksia, esimerkiksi
nuorten ohjaamotoiminta ja uusi sosiaalihuoltolaki. Monet kunnatkin ovat tehneet
lasten, nuorten ja perheiden palveluiden kehitysty6ta hyvin tuloksin. Kehitystyo
on ollut osin paikallista, mutta myds alueellista kehittdmisty6ta on tehty. (Sosiaali-

ja terveysministerio 2016, 7.)

Karkihankkeen lahtékohta on tehda pysyvaa muutosta kokonaisvaltaisesti ja pit-
kajanteisesti koko palvelukokonaisuuteen niin paikallisesti, alueellisesti kuin val-
takunnallisestikin. Muutosohjelman tavoitteiden mukainen jo olemassa oleva toi-
minta ja palvelumuodot huomioidaan tydssa. Ensisijaisesti hankkeessa on kyse
nykyisten palvelumuotojen ja toimintojen paremmasta yhteensovittamisesta ja
ohjauksen vahvistamisesta hallinto- ja aluerajat ylittavasti. (Sosiaali- ja terveys-
ministerié 2016, 7.)

Lapsi- ja perhepalveluiden muutosohjelmalla eli LAPE-ohjelmalla tavoitellaan
lapselle ja nuorelle suotuisan kasvu- ja oppimisymparistén luomista seka per-
heen hyvinvoinnin tukemista. Tavoitteena on myds kustannusten hallinnassa pi-
taminen siirtdmalla painopistettd korjaavista palveluista ehkaiseviin tuen oikea-
aikaisuudella. Muutosty6ssa toimintakulttuuria uudistetaan hallinto- ja ammatti-
kuntakeskeisyydesta lapsi- ja perhelahtdisyyteen tuomalla palvelut lahemmaksi
perhetta ja perheiden paremmalla kohtaamisella. Ammattilaisten yhteisella toi-
minnalla vahvistetaan vanhemmuuden tukea sek& kasvua tukevia ihmissuhteita.

(Sosiaali- ja terveysministerio 2018d.)

Kuva 1 havainnollistaa LAPE-hankkeen tarkeimpia periaatteita. Nama periaatteet
ohjaavat hankkeen toimintaa ja asettavat raamit muutosohjelmassa tehtavélle

kehittamistyolle.
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Lapsen oikeudet Voimavarojen
ja lapsen etu vahvistaminen

Lapsi- ja Perheiden moni-
perhelahtoisyys muotoisuus

Hallitusohjelmaan perustuen LAPE- karkihanketta ohjaavat seuraavat keskeiset periaatteet.

Kuva 1. LAPE-hankkeen keskeiset periaatteet. (Sosiaali- ja terveysministerio
2016, 14).

Lapsi- ja perhepalveluiden muutosohjelmassa muutostyota tehdaan sekéa kansal-
lisesti ettd maakunnallisesti. Jokaisen tulevan maakunnan alueella muutostyd on

kaynnissa vuosina 2017-2018. (Sosiaali- ja terveysministerio 2018f.)

Maakunnat ovat valinneet kehittdmisen painopisteensa neljasta eri kokonaisuu-

desta:

- Perhekeskustoimintamalli verkostoi lapsiperheiden palvelut toimivaksi ko-
konaisuudeksi

- Varhaiskasvatus, koulu ja oppilaitos tukevat lapsen ja nuoren hyvinvointia.

- Erityispalvelut verkostoituvat paremmin ja tulevat lahemmas arkea ja pe-
ruspalveluita. Vaativammat palvelut kootaan siten, ettd ne ovat kaikkien
saatavilla tarvittaessa.

- Toimintakulttuuri uudistuu lapsen oikeuksiin ja tietoon perustuvaksi myos

hallinnossa ja paatoksenteossa

Kansallisessa kehittamistydsséa uudistetaan esim. lasten hyvinvoinnin seurannan
tietopohjaa, asiakastiedon sujuvaa jakamista, verkostojohtamisen malleja seka
tuetaan toimintakulttuurin muutosta. (Sosiaali- ja terveysministerio 2018f.)
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Etela-Karjalan LAPE

Lape-karkihankkeeseen liittyy rahoitettavia maakuntahankkeita, joista yksi on
Etela-Karjalan LAPE. Naissd maakunnallisissa hankkeissa lapsi- ja perhepalve-
luille kehitetd&n uusia malleja ja uutta toimintakulttuuria. (Sosiaali- ja terveysmi-
nisterio 2018c.)

Etela-Karjalan LAPE-hankkeessa paatavoitteena on alueen lasten, nuorten ja
perheiden hyvinvoinnin parantaminen integroimalla LAPE-muutosohjelman mu-
kaisesti lasten, nuorten ja perheiden palvelut kokonaisuudeksi. Tavoite saavute-
taan palveluiden oikea-aikaisen saatavuuden parantamisella ja painopisteen siir-
tamisella korjaavista palveluista ennaltaehkaiseviin palveluihin, varhaiseen tu-

keen ja hoitoon. (Sosiaali- ja terveysministerio 2018c.)

Etela-Karjalan LAPE-hanke kohdistuu edella mainittuihin LAPE-muutosohjelman
neljaan kehittdmiskokonaisuuteen. Monitoimijaisen palveluekosysteemin raken-
taminen lasten, nuorten ja perheiden ymparille korostuu Etela-Karjalan LAPE-
hankkeessa. Siina kehitetdan verkostojohtamisen ja -tyoskentelyn toimintamal-
leja tukemaan sosiaali- ja terveyspalveluiden seké kuntiin ja&vien palveluiden to-
teuttajien yhteista tyota lasten, nuorten ja vanhempien tukemiseksi. Toimintata-
pojen yhdenmukaistaminen varhaiskasvatuksen, perusopetuksen, nuorisotoi-
men ja sosiaali- ja terveyspalveluiden vélilla on osa hanketta. Myds alueen muun
toimijaverkoston kanssa rakennetaan kumppanuuksia, esimerkiksi seurakuntien,

jarjestojen ja oppilaitosten kanssa. (Sosiaali- ja terveysministerio 2018c.)

Etela-Karjalan sosiaali- ja terveyspiiri (Eksote) toimii hankkeen hallinnoijana.
Hankkeen toteuttamisessa Eksoten lisaksi mukana ovat alueen kunnat (Imatra,
Lappeenranta, Lemi, Luumaki, Parikkala, Rautjarvi, Ruokolahti, Savitaipale ja
Taipalsaari), Nicehearts Ry, Imatran seudun Pelastakaa Lapset ry, Mannerhei-
min Lastensuojeluliiton Kymen Piiri ry, Etela-Saimaan 4H-yhdistys, Saimaan am-
mattikorkeakoulu Oy, Lappeenrannan seurakuntayhtymé ja muut alueen seura-

kunnat sek& Nordic Healthcare Group. (Sosiaali- ja terveysministeri¢ 2018c.)
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6 Opinnaytetyon tarkoitus ja tutkimuskysymykset

Opinnaytetydn tarkoitus on kuvata lapsiperheiden kokemuksia lapsi- ja perhepal-
veluista seka heidan nakemyksistaan niiden kehittdmisessa Etela- Karjalassa.
Liséksi tarkoitus on esittaa kehittamisideoita alueen lapsi- ja perhepalveluiden
parantamiseksi. Opinnaytetyon tavoitteena on kehittaé lapsi- ja perhepalveluita
Etela- Karjalassa.

Tutkimuskysymyksemme ovat:

- Minkalaisia kokemuksia perheilla on kayttamistaan palveluista ja millaisia
palveluja toivotaan liséda?

- Millainen on yhteistyon ja tiedonkulun merkitys palveluprosesseissa per-
heiden nakokulmasta?

- Miten perheet kokevat lapsi- ja perhelahtéisyyden huomioimisen toiminta-

kulttuurissa ja palvelujen kehittamisessa?

7 Opinnaytetyon toteutus

7.1 Aineiston kerddminen

Lapsi ja perhepalveluiden muutosohjelma (LAPE) toteutti yhteisen asukasky-
selyn Uudellamaalla sekd Etela-Karjalassa, yhdessa NHG (Nordic Healthcare
Group Oy) kanssa. Kyselylla kartoitettiin alueen lapsi- ja perhepalveluiden kayt-
tajien kokemuksia palveluista seka heidan nakemyksiaan niiden kehittamisesta.
Kyselyyn vastasivat perheiden vanhemmat ja huoltajat. Kysely toteutettiin
19.10.-9.11.2017 vélisen& aikana ja siihen vastasi Etela-Karjalasta 659 asukasta.
(Eksote 2018.)

Laadullisessa tutkimuksessa tutkimukseen osallistujat valitaan tarkoituksenmu-
kaisesti eli [ahtokohtaisesti heilla odotetaan olevan kokemusta tutkittavasta ilmi-
osta (Kylma & Juvakka, 2007, 31). Tutkijoina olemme kiinnostuneita heidan na-
kokulmistaan ja kokemuksistaan. Kyselyyn vastattiin séahkoisesti. Linkkia kyse-
lyyn jaettiin perheiden huoltajille muun muassa sahkdpostin, sosiaalisen median

(Facebook, Twitter) ja Wilma-jarjestelman valityksella. Esitteita kyselysta oli esilla
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my0s sosiaali- ja terveydenhuollon palvelupisteissa seka lasten, nuorten ja per-
heiden luontevissa asiointi- ja liikkumispisteissa, esimerkiksi kirjastoissa, kaup-
pakeskuksissa ja harrastetiloissa. Etela-Karjalassa suurin osa vastauksista tuli

Wilman kautta.

Kyselyssa oli seka avoimia etta strukturoituja kysymyksia. Kaikkiaan kysymyksia
oli 42. Taustamuuttujina selvitettiin vastaajien asuinaluetta, ikaa, sukupuolta, las-
ten lukum&éardd ja perhetilannetta. Kyselylomakkeessa kartoitettiin perheiden
kayttamia lapsi- ja perhepalveluita ja heidan kokemuksiaan niista. Palveluihin lu-
ettiin myos sahkoisia palveluita esimerkiksi Wilma tai Pedanet. Vastaajilta kysyt-
tiin, olivatko heidan kayttamansa palvelut vastanneet heidan tarpeitaan ja oli-
vatko he saaneet riittavasti tukea ja apua ammattilaisilta asioidensa hoitamiseen.
Asiakkaiden kokemuksia tiedonkulusta eri toimijoiden valilla kartoitettiin myos.
Palveluiden tasot oli jaettu perus-, erityis-, ja vaativan tason palveluihin. Edella

mainitut kysymykset kysyttiin strukturoiduin kysymyksin.
7.2 Aineiston analysointi

Opinnaytetydssdmme analysoimme kyselylomakkeen 11 avoimen kysymyksen
vastaukset (Liitel). Avoimissa kysymyksissa kartoitettiin vastaajien kokemuksia
sahkoisista palveluista, erityisen ja vaativan tason palveluista seka toimintakult-
tuurista. Avoimilla kysymyksilla kartoitettiin myds perheiden toiveita ja kehittdmis-
ajatuksia palveluiden suhteen ja heiddn ndkemyksiaan lasten oikeuksien toteu-
tumisesta peruspalveluissa. Palveluiden kehittdmisesta kysyttiin omat kysymyk-
senséa erikseen lasten, nuorten ja perheiden osalta. Vastaajat saivat lahettaa ky-

selyssa suorat terveisensa palveluiden kehittdmisesta siita vastaaville henkiléille.

Analysoinnissa kayttamamme menetelmat noudattavat laadullisia tutkimusmene-
telmia. Kyselyssa esitettyjen avointen kysymysten vastaukset analysoitiin induk-
tiivisella siséllén analyysilla. Ensin aineisto purettiin pienempiin osiin eli redusoi-
tiin. Pelkistdmisen jalkeen aineistosta alettiin etsia yhtélaisyyksia vastausten kes-
ken. Samansisaltoiset vastaukset luokiteltiin yhteen ja niille annettiin oma siséaltéa

kuvaava nimitys. Tata vaihetta laadullisessa tutkimuksessa kutsutaan klusteroin-
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niksi. Aineiston kasittelyn viimeisessa vaiheessa siita eroteltiin tutkimuksen kan-
nalta oleellinen tieto sek& muodostettiin tutkimuksellisia kasitteitd. Taman tyovai-

heen nimitys on abstrahointi. (Kananen 2008, 90, 94.)

Saimme valmiin aineiston kayttdomme Exel-taulukko-muodossa. Jaoimme ai-
neiston tasapuolisesti tutkijoiden kesken. Kaksi meisté sai kasiteltavakseen 220
vastaajan ja yksi 219 vastaajan vastaukset. Taman jalkeen muokkasimme vas-
taukset Exel-tiedostosta Word-tiedostoksi, jolloin aineistoa oli helpompi kasitella
ja lukea. Alustavan aineistoon tutustumisen jalkeen keskustelimme yhdessa na-

kemyksistamme seka olimme yhteydessa tydelaméaohjaajaamme.

Analyysia jatkettiin aineiston pelkistamiselld. Jokainen tutkija kasitteli ensin omaa
aineistoaan. Taman jalkeen tarkastelimme aineistoa yhdessa ja totesimme pel-
kistamisen olleen yhdenmukaista. Esimerkkia pelkistyksesta taulukossa 2.
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Peruspalveluista huolehtiminen ja kehitté-
minen, esim varhaiskasvatuksessa kysely-

jen ja hienojen suunnitelmien sijaan perus- | -  Peruspalvelujen huomioiminen ja kehitt&a-
tydhoén resurssoiminen. Turha varhaiskas- minen

vatusesimiesten esitella hienoja tavoittei- - Perusty6hon resurssoiminen

taan, jos kuitenkaan perustydssa aikajare- | - Lasnaolo lasten kanssa

surssit eivat riitd. Tarkeinta olisi ennattaa - Kuulumisten paivittdminen vanhempien
lasnaoloon lasten kanssa ja kuulumisten kanssa

paivittdmiseen vanhempien kanssa. Arkija | -  Arki ja esitetyt suunnitelmat eivat kohtaa

esitetyt suunnitelmat eivét kohtaa vanhem-
man nékdkulmasta.

Puheterapiapalveluja pitéisi olla paremmin
saatavilla kaikenikaisille lapsille. Esiope-
tusikaisille pitaisi olla psykologipalveluja si-
ten, etté psykologit jalkautuisivat esiopetuk- | -  Puheterapiapalveluita kaikenikaisille
seen arkeen. Nykyisin psykologin ty6 pai- - Psykologi esiopetukseen jalkautuen
nottuu tutkimuksiin, ja niitdkaan ei saada
tehtya riittdavan nopeasti, koska jonotusajat

ovat pitkat.
Avoin varhaiskasvatus, muuta toimintaa - Avoin varhaiskasvatus
myds alle kouluikaisille - Toimintaa alle kouluikéisillle

Koko perheen tapahtumia erilaisilla tee-

) LT - o - Koko perheen tapahtumia erilaisilla tee-
moilla, esim. tiedepaiva, askartelupaiva,

. moilla

jne.

Liikuntamahdollisuuksia - Liikuntamahdollisuuksia

Lastensuojelu, melkoista sekamelskaa

tyontekijalta toiselle ja uudelle ja uudelle. - Tyontekijalta toiselle ja uudelle jne.
Lapsille enemman keséalomien ajaksi leireja | - Lapsille leireja ja aikuista seuraa kesélo-
ja aikuisen seuraa, todella hankalaa aikaa man ajaksi

jarjestad hoitajia yms.

Sellaista harrastustoimintaa, joka ei "pa-

kota" kilpailemaan tai harrastamaan todella | ~ Harrastustoiminia iiman pakkoa ja vaati-

monta kertaa viikossa kyseista lajia. muksia
Avoimia kohtaamispaikkoja - Avoimia kohtaamispaikkoja
Liikuntaa ja yhdessa tekemista. - Liikuntaa ja yhdessa tekemista

Kulttuuri- ja likuntapalveluita. En kylla ehka
ole valttamatta osannut etsiakaan tarpeeksi
mutta meidan perheessamme ainakin on
kaivattu ko. toimintoja.

- Kulttuuri ja liikuntapalveluita

Taulukko 2. Vastausten pelkistaminen

Taman jalkeen pystyimme aloittamaan samansisaltbisten vastausten luokittele-
misen yhteen, joista muodostuivat alaluokat. Luokittelua jatkoimme muodosta-

malla alaluokille paaluokat. Esimerkki tasta tyoskentelyvaiheesta taulukossa 3.
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Peruspalvelujen huomioi-
minen ja kehittdminen
Perustydhon resurssoimi-
nen

Peruspalveluihin panostami-
nen

Lasndolo lasten kanssa
Kuulumisten paivittami-
nen vanhempien kanssa
Arki ja esitetyt suunnitel-
mat eivat kohtaa
Puheterapiapalveluita kai-
kenikaisille

Tyontekijaresurssit

Psykologi esiopetukseen
jalkautuen
Avoin varhaiskasvatus

Toimintamallin muutokset

Resurssit

Koko perheen tapahtumia
erilaisilla teemoilla
Kulttuuri palvelut

Lapsille leireja ja aikuista
seuraa kesdloman ajaksi
Avoimia kohtaamispaik-
koja

Yhdessa tekemistd

Yhteistoiminta

Toimintaa alle kouluikéai-
sille
Liikkuntamahdollisuuksia
Liikuntapalveluita
Harrastustoiminta ilman
pakkoa ja vaatimuksia
Liikuntaa

Fyysiset aktiviteetit

Vapaa-ajan toiminta

Taul

ukko 3. Ala- ja paaluokat.

8 Tulokset

Asukaskyselyn tulokset ovat kuvattu seuraavissa alaluvuissa. Tulokset kasiteltiin
laatimalla yhteenveto asukaskyselyn avointen kysymysten vastauksista ja teke-
malla luokittelua niista. Tuloksia kasiteltiin lasten ja perheiden nakékulmasta ko-

konaisuutena pohjautuen tutkimuskysymyksiimme. Tuloksia esitellessa olemme

kayttaneet vastausten suoria lainauksia avaamaan niitd enemman.

8.1 Kokemukset palveluista ja kehittamisehdotukset

Ensimmaisen tutkimuskysymyksemme tarkoitus oli selvittd& perheiden kokemuk-
sia palveluista ja minkalaisia palveluita he toivoisivat lisda. Vastausten perus-

teella paaluokiksi analysoinnissa nousivat resurssit, vapaa-ajan toiminta, sahkoi-

set palvelut ja osallistaminen (Taulukko 4).
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PAALUOKAT ALALUOKAT

- Tybntekijaresurssit

- Apua arkeen: lastenhoito, kotiapu
- Henkinen tuki

- Tasapuolisuus

- Edulliset harrastemahdollisuudet
Vapaa-ajan toiminta - Ohjattu toiminta

- Kohtaamispaikat

- Helppokayttdisyys

- Yhtendinen jarjestelmé

- Jalkautuminen

Osallistaminen - Kuuleminen

- Tiedotus

Taulukko 4. Luokittelu palvelukokemuksista ja kehittamisehdotuksista

Resurssit

Sahkoiset palvelut

Vanhemmat toivovat, etta lasten, nuorten ja perheiden palveluihin ei kohdistet-
taisi saastoja enempaa. Peruspalveluiden yllapito sekéa niiden kehittaminen koe-
taan tarkeana ja niihin toivotaan lisdresursseja. Palveluiden halutaan pysyvan la-
hella kayttajia ja tyontekijoita lisattavan. Ennaltaehkaisyyn seké perheiden jaksa-
miseen toivotaan lisaa tukea seka selkeyttd palvelujarjestelméaan. Vastaajista
moni toivoo erillistd palveluohjaajaa tai -koordinaattoria eli olisi olemassa selkeéa

taho, joka ohjaisi perheet oikea-aikaisesti oikean avun ja palvelun piiriin.

Perheet arvostavat tasapuolisuutta palveluita suunniteltaessa. Tasapuolisuutta
kaivataan erilaisten perheiden (esimerkiksi perherakenteet ja perheiden sosiaali-
nen asema) valilla, mutta myds palveluiden saatavuudessa. Erityisesti pienem-
milla paikkakunnilla asuvilla vanhemmilla on huoli palveluiden sailymisesta ja
saatavuudesta omalla paikkakunnalla tulevaisuudessa. Pelkona on palveluiden

keskittyminen vain kaupunkeihin.

"Muistettaisi ottaa huomioon kaikenlaiset perheet ja hyvin erilaiset tarpeet. Olisi
tarjolla erilaista apua, johon voisi asiakas itse vaikuttaa ja tehd& valintaa. Tilan-

teen mukaan muuntuvia kdytéantéja!”

"On haaste saada Lappeenrannan ja Imatran alueelle yhteiset toimintamallit ja
kaytannot. Tasa-arvoisuus palveluissa ja asiakaslahtdisyys. Kuunnellaan tyénte-

kijbité ja perheita.”

"Kaikki eivéat asu keskustassa tai omista autoa. Lahipalvelut ovat tarkeitéa!”
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Vastaajien kokemus henkilostoresurssien vahyydesta nakyi vastauksissa ja he
toivatkin voimakkaasti esille toiveen tyontekijaresurssien lisdamisesta. Lisdhen-
kiloston palkkaamisen haluttiin pienentavan ryhmakokoja, erityisesti varhaiskas-
vatukseen toivottiin lisaa henkilokuntaa. Vastauksista kavi ilmi myds tarve puhe-

terapeutin palveluille, joita talla hetkella ei ole kovin hyvin saatavilla.

"Varhaiskasvatukseen liséa henkilbkuntaa, ryhmékoko on lilan suuri suhteessa

hoitajiin. Yksilblliseen hoitoon ei ole resursseja.”

"Enemmén péivéhoitoon tydntekijbita, lapsiméaéaraé per yksi tyontekija pitaisi va-

hent&a jotta lasten yksildllinen huomiointi paranisi.”

Vanhemmat ilmaisevat vastauksissaan selkeasti myos perheiden toivovan apua
arkeensa. Erilaista apua toivotaan nimenomaan kotiin jarjestettavaksi. Esimerk-
keina vastaajat mainitsevat lastenhoitoavun ja muun kotipalvelun kodin arjen as-
kareisiin. Apuna lastenhoitoon esitettiin varamummo ja -pappa -toimintaa, jota
joku taho koordinoisi. Useammassa vastauksessa ilmaistiin tarve nopealle avulle
ja palvelulle erityistilanteessa esimerkiksi vanhemman sairastuessa. Vastaajat
kokevat tallaisen avun ennaltaehkaisevané ja vanhempien jaksamista tukevana

palveluna.

"Apua arkeen ja jaksamiseen, ettei tarvitsisi olla yksin asioiden kanssa, mahdol-
lisuus tutustua muihin perheisiin ja tehda yhdessa jotain. Tuntuu etté ihmisia on

ympérilld mutta silti moni perhe on Kkuitenkin yksin...”

"Enemmén apua perheille kotiin. Vanhempien huoli ja hata taytyisi ottaa todesta

Ja tarjota helposti apua.”

"Kotiapua tai lastenhoitoapua pitéisi olla helposti saatavilla. Jo ennaltaehkaise-
vana toimintana eika vasta sitten kun vanhempi on uupunut tai tilanne on muuten

hankala.”

“Tietoa enemmén jo olevista palveluista. Nopeaa toimintaa ja apua myds Kotiin.

Avun odottaminen tai tarpeen selvittdminen ei saa kestaéa pitkaén. ”
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Pienten koululaisten aamu- ja iltapaivatoiminnan jarjestamiseen esitetdaan use-
ampia toiveita. Liséksi vastauksissa kaivataan subjektiivista oikeutta paivahoi-
toon ja tasavertaisuutta kuntien valilla tdman toteuttamisessa. Edullisia tai ilmai-
sia harrastemahdollisuuksia sek& kohtaamispaikkoja toivotaan niin nuorille kuin
lapsille ja perheillekin. Monet mainitsivat toiveena liikuntaharrastuksen mahdolli-
suuden ilman erityista kilpailutoimintaa. Harrastuksen tulisi olla kuitenkin jollakin
tavalla ohjattua toimintaa. Liikuntaharrastusten lisdksi kaivataan erilaisia kerho-

toimintoja, liittyen esimerkiksi musiikkiin ja kasilla tekemiseen.

“Toivoisin erityisesti aamutoimintaa koulua kéyville pienille lapsille. lltapéivétoi-
minta on loistavaa, mutta aamut ovat 1- ja 2 -luokkaiselle aivan liian pitkia yksin

kotona.”

"Nuorille kokoontumistiloja ja tekemistd myd6s viikonloppuisin, niitd ei kasittaak-

seni ole riittadvéasti télld hetkella. Muutenkin laajempia harrastemahdollisuuksia.”

Vastauksista ilmeni monen aikuisen olevan huolissaan lasten ja nuorten psyyk-
kisesta hyvinvoinnista. Etenkin nuorille toivotaan psyykkista hyvinvointia tukevia
matalan kynnyksen palveluja eri muodoissa. Vastauksista tuli esille my¢s tarve
tyontekijasta kouluille nuoria varten. lhminen, joka olisi helposti nuorten tavoitet-

tavissa ja jalkautuisi heidan pariin.
"Lasten ja nuorten psykiatriset palvelut, varhainen puuttuminen”

"Matalan kynnyksen palvelut sinne missé nuoret ovat, kouluille, nuorisotiloihin...

Varhainen tuki ennen kuin ongelmat kasvaa.”

Yksittaisista palveluiden kayttokokemuksista nousi eniten esiin sdhkdiset palve-
lut, ja niilden kaytto viestinnan valineené. Kokonaisuudessaan vastaajat ovat sah-
koisten palvelujen kannattajia mutta edellyttavat niiden sujuvaa toimivuutta. Vies-
tinnan tulee olla helppoa ja selkeaa. Jarjestelmien kayttokoulutusta suositellaan
kaikille, ja toimintojen tehostamista toivotaan. Monet vastaajista esittavat, etta
kaikkialla olisi yksi yhtendinen jarjestelma. Lisaksi toivotaan, ettd akuutteihin ti-

lanteisiin 16ytyisi keino tavoittaa opettaja kesken koulu- tai paivakotipaivan.
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Eniten kayttokokemusta vastaajilla on Wilmasta. Wilma koetaan helppokayttoi-
sena ja sen kayttéa toivotaan laajennettavan koskemaan myods varhaiskasva-
tusta ja toisen asteen oppilaitoksia. Vastauksissa toivotaan myods Wilman tehok-
kaampaa ja tavoitteellisempaa kayttdd. Osa parannusesityksista liittyy ammatti-
laisten tapaan kayttdd olemassa olevaa Wilmaa, mutta toivetta on myos itse so-
velluksen parantamiseen ja kehittdmiseen. Wilma -viestien toivotaan olevan sel-
keita ja yhden viestin tavoittavan kaikki osalliset. Lisaksi kritiikkid saa se, etta jos
perheessa on useampi kouluikainen lapsi, yleiset tiedotteet tulevat moninkertai-
sina perheille. Vastauksissa nousi esille myds sahkopostin kayttd sahkoisena

viestintimenetelmana.

"Wilmaan tuntimerkintéja niin hyvasséa kuin huonossakin, olisi helpompi pysyéa

Kérryillé siind miss& menn&én.”

"Lapseni opettaja ei kaytd Wilmaa juuri ollenkaan, miké on todella huono asia!
Miksi olemassa olevaa valinetta ei kayteta oppilaan tuntimerkintéihin ja laksyihin,

kuten monet muut opettajat tekevét.”

"Koulu ja péivékoti kéyttéisivat vain Wilmaa, hankala seurata monia tiedotuska-

navia.”

Eniten kritiikkia vastaajilta tuli sdhkdisestd hoitoajanvarauksesta. Jarjestelma
koetaan vastaajien keskuudessa hankalana, eika se vastaa perheiden tarpeisiin.
Hoitoaikojen varauksiin toivotaan joustavuutta ja jarjestelman teknisessakin toi-

mivuudessa todettiin olevan puutteita.

”...Meillé ei toimi 11 vrk aiemmin ilmoittaminen, koska mies ei saa tydvuorojaan

niin aikaisin, eiké laki sitd hdnen ty6sséan velvoitakaan.”

"Hoitoaikasovellus, kéytettédvyys 0! Ei edes suoraa linkkiéd kaup. sivuilla tai

peda.netissé tms. Miten t&sté on voitu maksaa tuottajalle?”

Lasten-, nuorten ja perheiden palveluita suunnitteleville henkildille vanhemmat
l&hettavat terveisina toiveen osallistamisesta ja tasapuolisuudesta. Vanhemmat
korostavat myos lasten etua. Vanhemmat kokevat naihin toiveisiin vastattavan

lasten ja perheiden kuulemisella ja aidolla kohtaamisella. Viranomaiset ja paatta-
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jat ovat tervetulleita tutustumaan lapsille, nuorille ja perheille suunnattuihin pal-
veluihin. Heidan toivotaan jalkautuvan asiakaskunnan pariin keskustelemaan pal-
veluista. Monessa vastauksessa korostettiin nimenomaan lasten ja nuorten kuu-
lemista. Kaikista palveluista toivotaan tiedotettavan laajalti ja etta niiden kaytta-
misen joustavuuteen panostettaisiin, koska palveluiden kayttajien ndkemys koe-

taan tarkeana ja huomioitavana.
"Lasten ja nuorten asioiden hoitaja, ainoastaan heidén asioitaan hoitava henkilb.”

"Lasten ja nuorten etu taytyy olla téarkein asia palveluita kehitettdessa. Se unoh-

tuu lilan usein!”

"Lasten ja perheiden mielipiteité tulee aina kuulla. Toki véhéisilla resursseilla ei

aina saa sitd mita haluaan, mutta priorisoinnissa huomioitava.”
“Jalkautumista ennen péaétoksien tekoa konkreettisesti palveluiden keskelle.”
8.2 Yhteisty0 ja tiedonkulku palveluprosesseissa

Toisen tutkimuskysymyksen tarkoitus oli selvittéda, miten perheet kokevat yhteis-
tyon ja tiedonkulun merkityksen palveluprosesseissa. Paaluokaksi nousi selke-
asti palveluprosessin toimivuus, mitd vastaajat ovat miettineet tiedonkulun, yh-

teistydn ja palvelujen keskittamisen nakokulmista (Taulukko 5).

PAALUOKAT ALALUOKAT

- Viranomaisten tiedonsiirto
- Perehtyminen

- Avoimuus

- Nopeus, sujuvuus

- Ohjaus

- Saattaen vaihto

Yhteistyd - Kokonaisuuden huomioimi-
nen

- Palvelujen keskittdminen
- Asiakkaan kokonaisuus

- Ohjaus ja neuvonta

Taulukko 5. Luokittelu yhteistyosta ja tiedonkulusta palveluprosesseissa

Tiedonkulku

Palveluprosessin toimivuus

Palveluiden keskittaminen

Vastaajat toivovat hoidon jatkuvuuden ja perheen kokonaisuuden huomioimista
palveluiden jarjestdmisessa. Vastaajien mielesta peruspalveluiden ja erityis-

seka vaativan tason palveluiden yhteistydsséa tulee kiinnittéa huomiota palvelu-
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ketjun toimivuuteen. Asiakkaan ohjaukseen palveluiden valilla halutaan panos-
tettavan. Ei ole asiakkaan edun mukaista, ettd han joutuu hakemaan apua itsel-
leen usealta eri taholta. Edellytyksena talle vastaajat pitavat ammattilaisten tie-

toisuutta toistensa toiminnasta.

Tiedon siirtdminen ja saatavilla oleminen koetaan tarkeana palveluiden valisessa
yhteisty0ssa. Vastaajat kokevat hyvin turhauttavaksi omien asioiden jatkuvat ker-
taamisen ja "alusta aloittamisen” aina uuden tyontekijan kanssa. Tiedonkulku ja
yhteisty6 eri toimijoiden valilla on vastaajien kokemusten mukaan toisinaan puut-
teellista ja monelle vastaajalle on tullut tunne, ettd hanta pompotellaan luukulta

toiselle, eika viime ka&dessa kukaan ottanut heidan asioitaan hoitaakseen.

“Turhan byrokratian poistaminen. Ihmisiéd pompotellaan liikaa paikasta toisen, en-

nen kuin saa hoitoa.”

Tiedonsiirron toivotaan olevan nopeampaa, sujuvampaa ja avoimempaa. Vas-
taajien mukaan kaytossa voisi olla yhtenainen tietojarjestelma, jossa asiakkaan
tiedot olisivat helposti kaikkien tahojen saatavilla. Tydntekijoiden vaihtuvuus koe-
taan rasitteena asiakassuhteelle. Yleinen toivomus on myds se, ettd asiakkaa-
seen ja hanen tietoihinsa perehdyttaisiin huolellisesti ennen tapaamista. Tietojen
toivotaan olevan paivitettyja ja yhtenaisia niin ammattilaisilla kuin asiakkaillakin.

"Ammattilaiset voisivat perehtyé ennen tapaamista lapsen asioihin eika niin, etta
jokaisella tapaamiskerralla aloitetaan tilanteen selvittaminen alusta. Etsittaisiin

ratkaisuja eiké kaivettaisi ongelmia.”
"Aito yhteistyd — ei vastuunsiirtoa/pakoilua, hyvét kirjaukset”

Hyviksi toimintamenetelmiksi koetaan yhteistyopalaverit eri toimijoiden valilla ja
erddnlainen saattaen vaihto. Siirryttaessa kevyempiin palveluihin toivotaan kui-
tenkin muutamaa seurantakayntid lopetettuun erityis- ja vaativan tason palve-
luun, jotta huomattaisiin, kuinka siirtyminen on onnistunut ja onko perheille nous-

sut kysymyksia tms.
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“Yhteistybryhmét potilaiden kohdalla eli kaikki tarvittavat lapsen palveluihin osal-
listuvat olisivat lapsen tilanteesta tietoisia (opettaja, erityisopettaja, psykologi,

pSykiatri, kouluterveydenhuolto).”

"Sujuvampaa, enemmén keskusteluja useamman yhteistahon kanssa kuin se

ettd on 10 tapaamista eri erikoistahojen kanssa.”

Palveluita toivotaan keskitettavan ja asiakas otettavan huomioon kokonaisuu-
tena. Esimerkiksi monen perheen kannalta olisi kaytanndollista heidan arjen suju-
misen kannalta, ettd esim. poliklinikkakaynnit erikoissairaanhoidossa olisi ajoi-
tettu samalle paivalle. Eri palveluntuottajien odotetaan myds neuvovan asiakkaita

erilaisten palvelujen ja tukien hakemisessa.
8.3 Lapsi-ja perheldhtdisyyden toteutuminen

Kolmannen tutkimuskysymyksen tarkoitus oli selvittaa, miten perheet kokevat
lapsi- ja perheléhtbisyyden toteutumisen toimintakulttuurissa ja palvelujen kehit-
tamisessa. Kysymys nostaa esiin lasten oikeudet, mik& onkin ensimmainen paa-
luokka. Muut paaluokat ovat hyvat toimintatavat ja asiakkaiden osallistaminen
(Taulukko 6).

PAALUOKAT ALALUOKAT
Lasten oikeudet - Kuuleminen

- Kuulluksi tuleminen
Hyvét toimintatavat - Vapaa-ajan toiminta

- Kohtaamispaikat

- Perheen yhteinen toiminta
Osallistaminen - Kuulluksi tuleminen

- Kuuleminen

- Vaikutusmahdollisuudet

- Vapaa-ajan toiminta
Taulukko 6. Luokittelu lapsi- ja perheléht6isyyden toteutumisesta

Moni on sitd mielta, ettd lasten oikeuksista tulee puhua enemman ja ottaa ne
paremmin paatoksenteossa huomioon. Lasten ja nuorten osallisuutta halutaan
tuettavan enemmaéan. Vanhemmat odottavat lasten mielipiteiden selvittdmista ja
vuoropuhelua heidan kanssaan lasten osallisuuden vahvistamiseksi. Lapsen oi-
keuksien toteutumisessa peruspalveluissa vastaajat arvostavat eniten lapsen ja

perheen kuulemista seka heidan mielipiteidensa huomioimista kaytannén tydssa.

"Lapsia ja nuoria kannattaa kuunnella ja osallistaa.”
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"Ainakin lapsen omassa koulussa on lasten mielipiteita kysytty uutta piha-aluetta

suunniteltaessa.”

"Lasta tulee kuunnella ja hdneen tulee suhtautua yksiloéné. Erilaisissa palveluissa
tulee pyrkia lI6ytamaan sopivia keinoja selvittaa lapsen ajatuksia ja kokemuksia.
Naiden keinojen loytamisen pitaa olla aikaa. Kiireessa heitetty kysymys lapselle

tuottaa harvoin sité informaatiota, jota lapsi voisi aikuiselle antaa.”

Lapsen oikeuksina pidetaan myds oikeutta erilaisiin palveluihin. Erityisesti koulu-
tus koetaan arvokkaana ja oikeus vapaa-ajan toimintaan on myds vanhempien
mielesta tarkeda. Vastauksissa nousee esiin turvallinen lapsuus kokonaisuutena,
mutta myos lapsen oikeus turvalliseen ja puhtaaseen ymparistoon. Vastauksissa
vanhemmat ilmaisevat huolensa esimerkiksi koulujen ja paivakotien sisailman

laadusta.

"Etta lapset saavat kdydéa koulussa jossa on puhdas sisédilma. Koulumatkat vaa-
rallisia! Sita ei kunta huomioi lainkaan. Oikeus kayttaa terveyspalveluita ja saada

hyvaa opetusta niissa puitteissa missé rahaa on...”

"Turvallinen ja lapset huomioon oftava ympéristd, jossa lapsilla on oikeus ilmaista
itsedaan ja omaa tahtoaan, leikkia, liikkua. Huomioidaan kunkin lapsen yksil6lliset

tarpeet, tuetaan perhetté ja lasta lapsen kasvussa ja kehityksessa.”

"Oikeus turvalliseen ymparistoon ja aikuisiin, lepoon, hyvinvointiin ja koulutuk-

seen. Kannustava ja hyvéksyvé ilmapiiri.”

"Turvallinen ja riittdvéa lapsuus ja sen tukeminen lasta ohjaten oikeudenmukaisuu-

teen elamassa.”

Vastaajat nostivat esiin hyvia toimintatapoja, jossa lapsi- ja perheldhtbisyys on
huomioitu. Perheet ovat tyytyvaisia vapaa-ajan toimintaan liittyviin toimintatapoi-
hin. Hyvina toimintatapoina mainittiin leikki- ja liikuntapaikat, kerhot ja erilaiset
kohtaamispaikat. Vertaistuki koetaan tarkeana ja edelleen toivotaan lisda kohtaa-
mispaikkoja, joissa asukkaat voisivat toisiaan tavata. Ildeana esitetaan, etté lap-
sille jarjestetyn toiminnan ohella voisi samanaikaisesti olla vanhemmille yhteista

toimintaa, esimerkiksi jarjestettyja keskustelu- ja luentotilaisuuksia.
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”...Vertaisryhmétoimintaa, koska sité kautta olisi mahdollista lisété kotona olevien

vanhempien sosiaalisia kontakteja ja saada tukea.”

"Ohjattuja pienryhméasioita, joiden aikana vanhemmilla mahdollisuus jutella kas-
vatusalan ammattilaisten kanssa. Pika-apua. Usein hyvinkin pieni juttelu auttaa.
Siitd ei pida tehda lilan muodollista ja byrokraattista. Helppoa apua arjen haas-

teisiin.”

“Tirikassa kaynyt perheohjaaja muutaman kerran. Huippuhyva! Matalan kynnyk-

sen palvelu ja toimii!”

"Kesédméen koulun lahiliikuntapaikka on upea juttu, joka palvelee monenlaisia
kayttajia. Seurakunnan ja varhaiskasvatuksen yhteistyd on toimivaa ja molemmin

puolin antoisaa.”

Yhteisia tiloja kaivataan niin sisa- kuin ulkokayttoon. Pienten lasten perheet toi-
vovat enemman hoidettuja leikkipaikkoja lapsille, myés liikuntapaikkojen hoitoa
pidetaan tarkedna. Saman tyyliset asiat nousevat esiin myos kysyttadessa nuorten
vanhemmilta. Nuorille toivotaan yhta lailla lisda ajanviettopaikkoja seka miele-
kasta yhteistd tekemista. Kaikkien ikdryhmien lasten vanhempien vastauksista

nousee esiin myos suuri tarve edullisille tai ilmaisille harrastuksille.

"Panostaminen maksuttomiin lasten harrastusmahdollisuuksiin ja muihin vapaa-
ajan palveluihin. Tukevat lasten kehitystd, mutta ovat usein pienituloisille per-

heille liian kalliita.”

"Liséé maksuttomia tai edullisia harrastusmahdollisuuksia lapsiperheille suunna-

tusti niin lapsille kuin aikuisille...”

"Vahemman on enemman. Pienetkin asiat, tapahtumat ym. antavat paljon jos
perheet tulevat mukaan. Tarjontaa liikunnallisiin tapahtumiin askarteluun ym. Il-

maisia tai edullisia etta kaikilla olisi mahdollisuus osallistua. ...”

Toiveita nousee myos liittyen |&hikoulujen ja -paivakotien sailyttdmiseen. Palve-
luihin toivotaan enemman joustavuutta ja yhdenmukaisuutta. Lasten- ja nuorten-

talon (LANU) toiminta saa monilta kiitosta.
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Moni toivoo enemmaéan mahdollisuutta osallisuuteen ja kokee eri vaikutusmahdol-
lisuudet, esimerkiksi oppilas- ja vanhempaintoimikunnat, tarkeiksi. Vaikutusmah-

dollisuuksista toivotaan myds tiedotettavan enemman.
*Jos kuulut vanhempaintoimikuntaan, saat dénesi kuuluviin.”

"En tiedé kysellaénké oppilailta kouluissa palveluista, mutta vanhempana koen,
ettd en edes tieda mita kautta paasisin vaikuttamaan, kertomaan mielipiteeni pal-

velusuunnitteluun. Voisiko kaupunkien nettisivuja kéyttaa hyddyksi?”

9 Johtopdaatokset ja pohdinta

Taman opinnaytetyon tarkoituksena oli kuvata lapsiperheiden kokemuksia lapsi-
ja perhepalveluista sekd heidan nakemyksiaan niiden kehittamisessa Etela-Kar-
jalassa. Tarkoituksena oli myos esittaa kehittdmisideoita naiden palveluiden pa-
rantamiseksi. Opinnaytetyon tavoitteena oli kehittaa lapsi- ja perhepalveluita

Etela-Karjalassa.
9.1 Tulosten tarkastelu

Kyselyyn oli vastannut seké lasten ettéd nuorten palveluita kayttaneitd perheita.
Eniten vastauksia oli saatu Wilma -jarjestelman kautta, josta voi paatella suurim-
man osan vastaajista olevan kouluikéisten lasten vanhempia. Vastauksia analy-
soitaessa huomasimme, etté vastaajat eivat valttamatta olleet vastanneet kysyt-
tyyn asiaan. He eivat mahdollisesti olleet ymmartaneet kysymysta tai heilla ei ole
riittdvaa kokemusta kysytysta asiasta. Analyysia tehdessa tuli hyvin vahvasti
esille ajatus siitd, etta vastaajat ovat kayttaneet kyselyd myos eraanlaisena asia-
kaspalautteena. Vastauksissa oli ilmaistu voimakkaasti seka tyytyvaisyytta etta
tyytymattomyytta palveluihin.

Palveluiden toivottiin pysyvan lahella ja kaivattiin panostusta peruspalveluihin.
Varhaiskasvatuksen rooli lapsen osallistajana ja toimijana kehittymisesséd on
suuri, koska lapsi tarvitsee enemman tukea ja ohjausta toimia ja osallistua. Re-
surssit rajoittavat osaltaan toimintamahdollisuuksia ja nain ollen vaikuttavat suo-

raan lasten toimintaan ja osallistumiseen (Turja & Vuorisalo 2017, 44). Vastaa-
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jien toive lisaresursseista etenkin varhaiskasvatukseen toimiikin nain samalla toi-
veena mahdollistaa lasten osallisuus ja kyky oppia toimijana. Ennaltaehkéisevat
palvelut nahtiin tarkedné, mutta vastauksista nousi myos selkeé tarve erikois- ja
vaativan tason palveluiden sailyttamiseen ja kehittamiseen. Yksittaisista palve-
luista lasten ja nuorten talo (LANU) saikin eniten kiitosta. LANU on hyva esimerkki
matalan kynnyksen palveluista. Asiakas voi ottaa suoraan yhteytta joko tulemalla
paikan paalle tai soittamalla, lahetetta ei valttamatta tarvita. Arviointitydoryhma sel-
vittaa yksilollisesti tarvittavan tuen laadun ja alustavan maaran. (Eksote 2018c.)
LANU:n kaltaisille matalan kynnyksen palveluille ja my6s erilaisille kohtaamispai-
koille oli kysyntaa. Palveluissa toivottiin perheiden kohtaamista kokonaisuutena

seké toivottiin vertaistuen maaraa lisattavan.

Vastaajat olivat toivoneet yhta tahoa tai paikkaa, josta saisi palveluja ja neuvon-
taa liittyen niihin. Liséksi toiveena oli erilaiset kohtaamispaikat. Maakunta- ja
sote-uudistus voi tuoda vastauksen naihin toiveisiin. Uudistuksen mydéta tulevan
perhekeskustoimintamallin tarkoituksena on tuoda perheiden tarvitsemat palvelut
yhteen paikkaan (esimerkiksi aitiys- ja lastenneuvolat, kotipalvelu, perhetyd seka
jarjestojen ja seurakuntien tyot). Palvelut voivat olla digitaalisia tai kotiin annetta-
via ja niiden tarkoitus on myo6s lisata moniammatillista verkostoyhteisty6ta. Per-
hekeskuksien yhteyteen tulee myo6s perheiden kohtaamispaikkoja, ja ndin ne tar-
joavat myos luontevan paikan vertaistuen toteuttamiseen. (Valtioneuvosto
2018a.)

Toisaalta sosiaalibarometrin mukaan sosiaali- ja terveysjohtajien usko sote-uu-
distukseen ei ole vankka. Aikataulua pidetaan tiukkana, ja yli puolet eivat usko
uudistuksen selkeyttavan palvelurakennetta. Liséksi [&hipalvelujen séilyvyyden ja
terveyserojen kaventamisen uskotaan onnistuvan huonosti. (Naatdnen ym. 2017,
80.)

Tavoitteiden tuominen kaytantdon onkin haastavin osuus. Kuinka saada tuotettua
toimivat, tasavertaiset palvelut erilaisille ja eri kokoisille maakunnille kustannus-
tehokkaasti ja kattavasti? Muutosta vaaditaan niin palvelutuottajilta kuin asiak-
kailtakin. Yhteistydn merkitys kasvaa, ja muutosjohtamisen on oltava selke&a niin

henkilokunnan kuin asiakkaidenkin suuntaan.
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Yhteisty0 ja tiedonkulku koettiin palveluprosessissa erittain tarkedna. Monissa
vastauksissa nousi esiin turhautuminen aloittaa aina alusta omien asioiden hoi-
taminen uuden tyontekijan tai palvelupisteen kanssa. Tassakin suhteessa koko-
naisuuden huomioimista toivottiin. Eri toimijoiden valista yhteistyota ja tiedonkul-
kua toivottiin lisattavan, mutta myos tiedonkulkua asiakkaille. Palveluun ohjausta
ja palveluneuvontaa kaivattiin enemman ja myds konkreettista henkil6a tai paik-

kaa, josta tietoa voisi saada eri palveluista ja tukimuodoista.

Isoherranen (2012) tutki vaitoskirjassaan yhteisen tiedon luomista sosiaali- ja ter-
veysalalla. Han kuvaa yhteisen tiedon luomisella asiantuntijoiden, ammattilaisten
sekd mahdollisesti potilaan ja hanen laheistensa yhteistydsséa muodostamaa ka-
sitysta asioiden kokonaistilanteesta. Sosiaali- ja terveysalalla yhteisen tiedon luo-
minen koetaan usein haasteena myds ammattilaisten nakokulmasta. Osittain var-
masti tasta syysta asiakkaat kokevat edella kuvattua turhautumista asioidessaan
eri tason palveluissa. Tana paivana suurin osa asiakkaista saatavasta tiedosta
on séhkoisessad muodossa, verrattain usein ammattilaiset kokevat tiedon etsimi-
sen eri jarjestelmista haastavana. Haasteensa tuo myos eri palveluntuottajien
omat sahkdiset jarjestelmat, joihin ei kaikilla ole paasya. Eri tydntekijoiden tavat
kirjata asiakkaan tietoja eroavat toisistaan. On tarkeaa, etta eri alojen ammattilai-
set kykenevat muodostamaan asiakkaan kannalta yhtenaisen palvelupolun, riip-
pumatta siita, mita ammattiryhmaa he itse edustavat. Yhteistd ymmarrysta etsit-
tédessa on jokaisen kyettava tasavertaiseen keskusteluun ja dialogiin. (Isoherra-
nen 2012, 122.)

Kyselyssa nousi esiin kasite “saattaen vaihto”, jolla tarkoitettiin tiedon siirtymista
helposti toimijalta toiselle. Talldin asiakkaan luottamus omien asioiden hoitumi-
sesta pysyy parempana, eikd han koe turhautumista kertaamalla samoja asioita
uudestaan ja uudestaan. Hyvaan asiakaskokemukseen on syyta kiinnittaa tule-
vaisuudessa entistd enemman huomiota. Maakunta- ja sote-uudistuksen myota
valinnanvapaus lisaéantyy ja asiakas voi valita nykyista laajemmin, milta palvelun-
tuottajalta hankkii tarvitsemansa sosiaali- ja terveyspalvelut. Sote-uudistuksen ta-
pahtuessa eri toimijoiden valinen kilpailu asiakkaista tulee kiristymaan ja oletet-
tavaa on, ettd asiakas valitsee haluamansa palvelut sielta, missa han kokee saa-

vansa hyvaa palvelua. (Bredberg 2017; Valtioneuvosto 2018c.)
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Sosiaalibarometrin mukaan yli puolet sosiaali- ja terveysjohtajista arvioivat valin-
nanvapauden hyvéaksi asiaksi, vaikka etenkin Etela-Suomessa sosiaali- ja ter-
veysjohtajat eivat pitaneet tatd kovinkaan tarkeand osa-alueena sote-uudistuk-
sessa. Valinnanvapauden katsotaan vaikuttavan positiivisesti palveluiden laa-
tuun, mutta heikentavasti palvelujen tasavertaiseen saatavuuteen ja etenkin hei-
kommassa asemassa olevien palveluihin padsemiseen. (Naatanen ym.2017, 90-
91.) Valinnanvapaus tuokin haasteita palvelujen tuottajille. Palvelujen tulee olla
helposti saatavilla ja laadukkaita. Palvelua tulee markkinoida ja vahvistaa tiedot-

tamista, jotta asiakkaat Ioytavat palvelun piiriin.

Valinnanvapaudessa tulee huomioida asiakkaiden voimavarojen lisaksi muun
muassa kielitaito. Kuinka palveluntarjoajat ottavat huomioon muut kuin suomea
aidinkielenaéan puhuvat. Sama haaste tulee esiin myds digitaalisissa palveluissa.
Nyky-yhteiskunnassa rajoitteena ei ehka ole enaa tietotekniikan kayttéon liittyvat

rajallisuudet vaan kansainvalistyminen palvelun kayttajissa.

Paatoksentekoon kaivattin enemmaéan lapsi-/perhevaikutusten huomioimista.
Vastauksista nousi toistuvasti esiin tunne, ettei paattajilla ole oikeaa kasitysta
palvelutarjonnasta tai sen kaytannoista. Asiakkaiden osallistaminen koettiin tar-
kedna, samoin myos tyontekijéiden. Moni esitti turhautumisen saastokohteiden
kohdentumisesta lapsiperheisiin ja toivoivatkin tdhan muutosta. Lapsi- ja perhe-
palveluja kehitettdessa on huomioitava lapsivaikutusten arviointi, joka on osa en-
nakkoarviointia ja ihmisiin kohdistuvien vaikutusten arviointia. Lapsivaikutusten
arvioinnilla pyritaan selvittamaan, miten paatos tai toiminta vaikuttaa kokonaisuu-
tena lasten hyvinvointiin ja oikeuksiin. Vaikutusten arviointi tuo paattksen tekoon
lapin&kyvyytta ja moniarvoisuutta. Tarked osa lapsivaikutusten arviointia on las-
ten ja nuorten osallistuminen, silla he ovat asiantuntijoita, joita ilman vaikutusten
arviointia ei voi tehda. (THL 2018b.)

Perheiden erilaisuus ja eriarvoisuus on ollut keskusteluissa jo valtakunnallisesti.
Pelastakaa Lapset ry:n teettdma Lapsen aani 2018 -kyselyssé keskityttiin muun
muassa vahavaraisuuteen ja kiusaamiseen liittyviin kokemuksiin. Kyselyn kohde-
ryhmé&na olivat 13-17-vuotiaat lapset. Lasten kokemusten mukaan perheen va-
havaraisuus nékyy konkreettisesti arjessa esimerkiksi mahdollisuuksien puut-

teena. Perheilld ei ole varaa vapaa-ajan aktiviteetteihin tai lasten harrastuksiin.
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Jopa puolet kyselyyn vastanneista lapsista kertoi perheen varallisuuden vaikut-
taneen harrastusmahdollisuuksiin tai muuhun vapaa-ajan viettoon. Taman vuoksi
osa nuorista on joutunut karsimaan myos sosiaalisista suhteistaan. Usein nuor-
ten tyypillisiin vapaa-ajanviettotapoihin liittyy kustannuksia ja perheen véhavarai-
suuden vuoksi nuori saattaa joutua toistuvasti kieltaytymaan kaveripiirinsa yhtei-
sestd ajanvietosta. (Pelastakaa Lapset, 2018.) Kysely tukee opinnaytetyos-
samme nousseisiin vastaajien toiveisiin edullisista tai ilmaisista harrastusmahdol-

lisuuksista ja kokoontumispaikoista.

Opinnaytetydmme tarkoituksena oli esittdd kehittamisideoita lapsi- ja perhepal-
veluiden parantamiseksi Etela-Karjalan alueella. LAPE-hanke on kuitenkin eden-
nyt kaiken aikaa ja myds heidan tarkoituksena on ollut palveluiden kehittdminen
vahvistamaan lasten, nuorten ja perheiden hyvinvointia ja voimavaroja seké jar-
jestamaan varhaista tukea oikeaan aikaan. Hankkeen kehittamistyon tiimoilta on
Etela-Karjalan alueella toteutettu useampia pilotteja lasten, nuorten ja perheiden
palveluiden parantamiseksi. Lasten ja nuorten hyvinvointia tukevan vapaa-ajan
toiminnan ja tasapuolisen harrastamisen tukemiseen on harrastustoimintapilotti
kaikissa Lappeenrannan kouluissa. Liséksi Lappeenrannan ylakouluissa on
kaynnissa koulunuorisotydpilotti seka ylakouluikaisille tytoille on jarjestetty toivei-
den mukaista maksutonta toimintaa Kimpisen ja Sammonlahden kouluilla. Lap-
peenrannan kouluissa on menossa myos pilottitoimintaa kodin ja koulun yhteis-
tyon vahvistamiseen. Yhteistydssa oppilashuollon ja nuorisopsykiatrian kanssa
on kehitelty likkuva toimintamalli koulukieltaytyjille. Taméan Taho-auton toiminnan
tavoitteena on saada koulupudokkaat hoitoon mahdollisimman varhaisessa vai-
heessa, ennen kuin koulupoissaolo pitkittyy ja aiheuttaa syrjaytymista nuorelle.
Pilottien kehittamisessa on otettu huomioon myads viranomaisten yhteistyo ja hen-
kiloston koulutus. Nuorisopsykiatria ja aikuisten palvelut ovat olleet yhteistydssa
kehittdamassa monitoimijaista arviointimallia lapsille ja perheille palvelutarpeiden
arvioimiseksi. Henkilostolle on jarjestetty koulutusta muun muassa verkostodialo-
gista ja opiskelijahuoltolaista. Tekemamme analyysin perusteella voimme todeta
LAPE-hankkeen kehittdmistyon olleen oikeansuuntaista. Kehittamisessa on kes-

kitytty niihin palveluihin, joita vastaajat toivat kyselyssa esille ja joita ovat toivo-

60



neet. Naemme tarkedna kehittdmistydn jatkamisen ja pilottien toiminnan arvioi-
misen seka toimivien mallien juurruttamisen ja kayttdon ottamisen koko maakun-
nan alueella. (Eteld-Karjalan LAPE 2018; Jokiranta & Taipale 2018.)

Kokonaisuutena perheet ovat toivoneet matalankynnyksen palveluita avuksi ar-
keen ennaltaehkaisevana ja jaksamista tukevana toimintana. Tallaisia palveluita
ovat esimerkiksi lastenhoitoapu, kohtaamispaikat, vertaistuki, yhteinen toiminta
lapsille ja perheille. Nama ovat kuitenkin melko arkisia palveluita ja yhteistyossa
eri toimijoiden kesken mahdollista jarjestaa. Pienilla asioilla voi perheelle olla
suuri merkitys. Voidaankin todeta erésta vastaajaa siteeraten, etta "Vdhemmén

on enemman”.
9.2 Kehittamisehdotukset

LAPE-hanke on aloittanut jo lapsi- ja perhepalveluiden muutosohjelmia. Tulevai-
suudessa onkin tarke&da arvioida, kuinka ndméa muutokset ovat onnistuneet ja
vastaavatko ne asiakkaiden tarpeisiin. Arviointia on tehtava monin eri keinoin,
hyddyntaen niin asiakkaiden kuin ammattilaisten kokemuksia. Palvelujen kehitta-
misen seuranta vaatii siis monialaista moninaista seurantaa. Muutostarve tulee
tunnistaa ja loytaa keinot sen toteuttamiseksi. Yhteiskunnan muutoksista tulee
olla ajan tasalla ja jatkuvaan muutokseen on totuttava. Palvelujen kehittadminen
vaatii muutosvalmiutta monella eri tasolla, palveluntuottajissa, -kayttajissa ja hei-

dan sidosryhmissaan.

Palvelujen kehittamiseen kuuluu tarkedana osana kehittamisen arviointi. Arvioin-
nin onnistumiseksi on laadittava arviointisuunnitelma, jonka laatiminen on hyva
aloittaa kehittdmisty6n ohessa. Arvioinnissa ei aina ole mahdollista ottaa huomi-
oon kaikkia eri ndkokulmia eika siihen ole olemassa yhté toteuttamismallia, vaan
arviointi tulee aina suunnitella erikseen arvioitavan hankkeen tarpeiden, resurs-
sien ja tavoitteiden mukaisesti. Arvioinnin tehtdvana on myds analysoida epéon-

nistumisia ja tuoda esiin oppimiskokemuksia. (THL 2012, 13-14.)

Palvelujen kehittdmisessa ja arvioinnissa keskeiset ryhmat, eli palvelujen kaytta-
jat, asiakkaat, viranomaiset ja paattajat, on hyva pitaa osallisena niin, etta eri toi-
mijaryhmat tulevat kuulluksi (THL 2012, 14). Hankkeen tai projektin paattyessa

kehitetyt asiat jddvat helpommin elamaan ja vakiintuvat osaksi perustoimintaa,
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kun kehitettdvan asian kannalta merkitykselliset toimijaryhmét ovat osallisena ke-

hittdmisprosessissa ja arvioinnissa (THL 2017b, 7).

Kehitettdvien asioiden arvioinnissa on kyse sen arvioimisesta, saadaanko kehi-
tetyn ratkaisun avulla aikaan tavoiteltavia muutoksia. KehittdAmisprosessi on saa-
nut alkunsa tunnistetuista tarpeista, joiden perusteella on kehittdmiselle asetettu
tavoitteet, joiden mukaan taas kehitetdan ratkaisuja. Kehitettyja ratkaisuja kokeil-
laan ja arvioidaan. Kokeilu tai pilotointi on ratkaisun koettelua, jonka perusteella
sitd voidaan edelleen kehittaa paremmaksi. (THL 2017b, 9-10.)

Kehittamisessa voidaan kayttaa iteratiivista prosessimallia, jossa ongelman tun-
nistaminen ja toiminta vuorottelevat. Tehtya ratkaisua parannetaan jatkuvan ke-
hittdmisen periaatteella, kunnes lopputulos vastaa odotuksia ja kehittamisproses-
sissa voidaan edeta. Perusajatuksena on, ettd mikaan vaihe ei ole prosessin ai-
kana taysin valmis, vaan jokaiseen vaiheeseen voidaan tarpeen mukaan palata.
(Ahonen 2017, 55-56.)

Kehittamisprosessin alusta alkaen tuloksia tarkastellaan avoimesti ja objektiivi-
sesti. Toimivan ja tarkoituksenmukaisen lopputuloksen saavuttamiseksi tarvitaan
ymmarrysta tavoitteen ja toiminnan tarkoituksesta. Toiminnan tarkoituksenmukai-
suus, jarkevyys ja tuottoisuus on selvitettdva. Myos asiakasymmarrys tulee olla
selvitettynd, jotta paastaan hyvaan lopputulokseen laadukkaisiin palveluihin. Ite-
ratiivinen kehittaminen toimii menetelmana loppuun saakka mietittyjen palvelujen
luomisessa. (Ahonen 2017, 55-56.) Ahonen kuvaa iteratiivisen kehittdmisen syk-

lia seuraavassa kuvassa (kuva 2).
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Tarpeen tunnistaminen

Maarittele

Ymmarra

Kokeile

Arvioi

™ e

Testaa

Tyytyvainen tulokseen =

siirtyminen seuraavaan vaiheeseen

Kuva 2. Iteratiivinen sykli (Ahonen 2017, 57).

Etela-Karjalan LAPE -hankkeen myota on kehitetty lapsi- ja perhepalveluita ja
kokeilussa on erilaisia pilotteja. Kehitettya toimintaa tulee arvioida edelleen, jotta
osataan tehd& suunnitelmaa, jatketaanko toimintaa vai ei ja missa muodossa.
Arviointia tulisi toteuttaa palvelukohtaisesti, jotta saadaan tarkempaa tietoa juuri
tietyn palvelun toimivuudesta ja vaikuttavuudesta. Arviointi tulee tehda yhteis-
tydssa eri toimijoiden kanssa. Arviointi voidaan toteuttaa erilaisin menetelmin
hyodyntaen asiakaspalautetta, asiakaskyselyité ja erilaisia keskustelufoorumeita.
Jatkuvan kehittamisen periaatteella saadaan palvelua ja palvelukokemuksia pa-

rannettua. Talla periaatteella saadaan luotua laadukkaampia palveluita.
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Kangasniemi ym. (2018) ovat valtioneuvoston selvitys- ja tutkimustoiminnan jul-
kaisussaan tutkineet, mita ammattilaisilta vaaditaan muuttuvassa sote- maail-
massa, minkalaisia haasteita sote-uudistus tuo sosiaali- ja terveysalan ammatti-
laisille, tuleville sote-ammattilaisille ja heid&n koulutuksilleen. Osaamisalueet laa-
jenevat ja moninaistuvat sekd muutosvalmiutta vaaditaan aikaisempaa enem-
man. Myos asiakkaan osallistaminen tulee lisddntymaan, mika vaatii muutosta
my0s toimintakulttuuriin. (Kangasniemi ym. 2018, 7-8.) Suomessa sote-ammatti-
laisilla on korkea koulutus, joka antaa evaat tybmaailmaan. Koulutuksen lisaksi
tydssa kertynyt ammattitaito auttaa ammattilaisia hahmottamaan tekijat, jotka vai-
kuttavat asiakkaan hyvinvointiin. Koulutus ja kokemus yhdessa avustavat am-
mattilaisia hahmottamaan minkélaisia palvelukokonaisuuksia asiakas mahdolli-
sesti tarvitsee ja minkalaisia vuorovaikutustaitoja tarvitaan yhteistyon luomi-
sessa. (Aaltio 2013, 77.)

Kangasniemi ym. (2018) ovat tarkastelleet, minkalaista osaamista ammattilaiset
tarvitsevat muuttuvassa yhteiskunnassa. Substanssiosaamisen lisaksi tarvitaan
geneerista osaamista, joka koostuu asiakastybosaamisesta, palveluiden ja tyon
kehittamisosaamisesta seka tyontekijyyden ja yhteistoiminnan muutososaami-
sesta. (Kangasniemi ym. 2018, 70.) Eli se mitd ennen opittiin lahinna tydkoke-
muksen kautta, tuotaisiin jo ainakin osittain osaksi koulutusta. Kehittaminen ja
muutokset vaativat yhteistyota ja hyvaa tiedonkulkua. Toisten toimista ja muutos-
tarpeesta tulee olla tietoisia ja kaikkien on tehtéava toita muutosten eteen. Koulu-
tuksen vastaaminen yhteiskunnan tarpeeseen onkin yksi arvioitavista osa-alu-
eista. Opiskelijoiden tydelamé&ohjaajilta saatu palaute ja opiskelijoiden antamat
opintojaksopalautteet kertovat, antaako koulutus oikeat evaat tybelamaan ja
onko joitain osaamisalueita syyta vield kehittda. Asiakkaiden ja tyontekijoiden

osallistaminen tuo puolestaan esiin heidan kokemat kehitystarpeet.

Asiakkaiden osallisuus tulee sote-uudistuksen my6ta lisddntymaan ja sen tulee
nakya myos hyvinvointipalveluita kehittdessa. Aaltion (2013) mukaan hyvinvoin-
tipalveluiden tulee olla dialogisia, yksilollisia ja osallistavia. Jokainen asiakas on
erilainen erilaisin tarpein ja elamantilantein. Jokaisen asiakkaan on tunnettava,

ettd héanet otetaan vakavasti ja etta han tulee nahdyksi ja kuulluksi. TAman kal-
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tainen yksilollisyys vaatii asiakkaan osallistamista, mik& puolestaan vaatii dialo-
gista keskustelua. Asiakas ja ammattilainen ovat molemmat asiantuntijoita, joi-
den yhteisena tahtadimena on asiakkaan kokonaisvaltaiseen hyvinvointiin pyrki-
minen, yksityiset ja yhteiskunnalliset tekijat huomioiden. Jotta ammattilainen voi
osallistaa asiakasta, on hanen itsensa oltava osallinen tydyhteisossa. (Aaltio
2013, 91))

Sosiaali- ja terveysministerio on kehitellyt asiakasosallisuuden lisaamista varten
asiakasosallisuuden portaat, joiden tarkoituksena on kehittaa palvelut toimiviksi.
Siind asiakas otetaan mukaan jo palveluja suunniteltaessa. Asiakkaan osallistu-
minen kuvataan toimintamallissa kokonaisuutena ja siind avataan my0s niita
edellytyksi&, milla toimintamalli saadaan toimivaksi. Eri maakunnat ovatkin kayt-
téaneet toimintamallia pohjana ja kehittaneet luoviakin ratkaisuja asiakkaiden osal-
listamiseen. Naista esimerkkina Keski-Suomessa kokeiltu "Paiva elamassa ka-
vely”. Siind kokemusasiantuntijat viettivat paivan psykiatrisessa yksikdssa kes-
kustellen potilaiden kanssa. Kanta-Hameessa puolestaan kokeiltiin kutsua kehit-
t4jid sosiaalisen median kautta mainostamalla. (Valtioneuvosto 2018b.) Asiakkai-
den osallisuutta kehittamisessa hyddyntaessa on tarkeaa rajata palvelu, jota ha-
lutaan kehittaa. Liian suurta palvelukokonaisuutta kasiteltdessa asiakkaan on

hankala miettid kehittdmistarpeita yksittaisen palvelun sujuvuuden kannalta.

Muutokset vaativat aina johtamista, minka vuoksi verkosto- ja muutosjohtaminen
ovatkin tulevaisuuden avainsanoja. Sote-uudistuksen my6ta toimintaymparisto
tulee muuttumaan. Vaaditaan monialaista johtamista, joka ylittda sektorirajat.
Julkisen, yksityisen ja kolmannen sektorin toimijoiden yhteistyd vaatii prosessien
avoimuutta, sujuvuutta ja hyvaa koordinointia. Palveluprosessit tulee nahda ko-
konaisuutena, ja toimintaymparistd on verkostoituneempaa, mika vaatii uuden-
laista johtamista. (Laine ym. 2016, 21-22.)

Yhteiskunnan on seurattava myos palveluiden kustannuksia. Asiakkaiden koh-
taaminen vaatii tietynlaiset tydolot. Aikataulu ja tyovalineet tulee olla sellaisia, etta
tyontekija voi tehda tyénsa huolella. Jos naista tingitaan, tydbuupumus, turhautu-
minen ja tydomotivaation lasku heikentavét palvelun laatua. Kustannusleikkauk-
sissa tuleekin huomioida niiden vaikuttavuus. (Aaltio 2013, 77.) Sosiaali- ja ter-

veysalalla voi olla hankala miettid tuottavuutta rahassa. Hyvin hoidettu asiakas ei

65



valttamatta tuota rahaa, mutta toisaalta hyvan tyon aiheuttamat séaastot voivat
olla merkittavat. Taméan vuoksi esimerkiksi panostus ennaltaehkaiseviin toimiin
on myos kustannustehokasta. Kustannustehokkuus ja ammattilaisten moninai-
nen kouluttaminen tulevatkin olemaan tulevaisuuden haasteita. Kuinka ne sovi-
tetaan yhteen jatkuvaan muutokseen, vaatii asioiden tasapainottelua kokonai-

suuksia kasiteltdessa.

Kehittaminen on siis jatkuva sykli ja se lahtee tarpeesta. Sosiaali- ja terveysala
on jatkuvassa muutoksessa ja palveluiden tulee vastata ihmisten muuttuviin tar-
peisiin. Kehittdmiselle tulee olla tarve ja sité tulee johtaa. Kehittamistyd ja muutos
vaativat aina aikaa ja yhteistyota eri toimijoiden valilla. Muutosten ei tarvitse olla
suuria, kuten opinnaytetydmme kyselyn vastauksissakin ilmeni. Pienilla muutok-
silla yksittaisissa palveluissa saadaan aikaan suuria muutoksia palvelukokonai-

suuksiin.
9.3 Opinnaytetydn eettisyys ja luotettavuus

Tutkimusaiheen valitseminen on jo itsessdan eettinen ratkaisu. Tutkimuksen te-
kijan tulee pohtia aiheen yhteiskunnallista merkitysta ja tutkimuksen vaikutusta
siihen osallistuviin. Tutkimuseettisena periaatteena ja lahtokohtana on tutkimuk-
sen hyddyllisyys. (Kankkunen & Vehvilainen-Julkunen 2009, 176-177.) Tutkitta-
vaksi valittavan aiheen on oltava tutkittavissa, jotta tutkimus voidaan saattaa lop-
puun onnistuneesti. Tutkimusaihetta valittaessa on pohdittava tarkkaan kaytossa
olevat resurssit eli aika, raha ja osaaminen. Tutkijalla on hyva olla aiheesta jo

entuudestaan substanssiosaamista. (Kananen 2008, 45.)

Valitsimme opinnaytetytn aiheen omien kiinnostuksiemme mukaisesti. Sahkoi-
sessa oppimisymparistossamme haettiin halukkaita opiskelijoita tekemaan opin-
naytetyotd LAPE-hankkeen tiimoilta. llmoittauduimme vapaaehtoisiksi toisis-
tamme tietamatta. Meilla kaikilla on vankka substanssiosaaminen lasten ja nuor-
ten parissa tyoskentelysta. Meista yksi tyoskentelee terveydenhoitajana Maahan-
muuttoviraston vastaanottokeskuksessa, yksi palveluvastaavana sosionomi
AMK-koulutuksella lastenkodissa ja yksi sairaanhoitajana sairaalan lastenosas-

tolla.
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Ammattikorkeakoulut ovat sitoutuneet noudattamaan Tutkimuseettisen neuvotte-
lukunnan (TENK) méaarittelemaa hyvaa tieteellista kaytantdéa. TENK:n antamassa
ohjeessa kaydaan lapi mitd hyva tieteellinen kaytantd on ja mitd se merkitsee
opiskelijoille. (Arene 2017.) Kun tutkimus tehdaan hyvan tieteellisen kaytannon
edellyttamalla tavalla, se voi olla luotettava ja eettisesti hyvaksyttava. Hyvassa
tieteellisessa kaytanndssa painotetaan rehellisyyttd, huolellisuutta ja tarkkuutta.
Tietoa hankitaan ja sitd analysoidaan tieteellisten tutkimusten kriteerien mukai-
sesti, ja kunnia annetaan hanelle, jolle se kuuluu, eli huomioidaan toisten tekema
tyo lahteissa ja viitteissd. Huomioidaan salassapitomaaritelmat niin lakien kuin
sopimusten mukaisesti ja noudatetaan tehtyja sopimuksia. Oma esteellisyys tai

sidonnaisuus on myds mietittava. (TENK 2012.)

Kyselyn on toteuttanut tunnettu, terveyskyselyja paljon tehnyt yritys Nordic
Healthcare Group Oy (NHG), joka on erikoistunut terveys- ja sosiaalipalveluiden
suunnitteluun ja kehittamiseen. NHG:n projekteista on tehty tieteellisia julkaisuja
seka tutkimus- etta projektiraportteja. Heidan vahvuutenaan on henkiloston laaja
toimialaymmarrys ja pitkaaikainen kokemus analysoinnista ja kehittamisesta so-
siaali- ja terveydenhuollossa myds ulkomailla. (NHG 2018.) Analysoinnissa kun-
nioitimme olemassa olevaa aineistoa ja noudatimme eettista ohjeistusta ja hyvaa

tieteellista kaytantoa.

Aineisto tulee kasitella riittavalla huolellisuudella ja tarkkuudella. Kaytettavat me-
netelmat tulee raportoida ja perustella. Ulkopuolisen tahon on pystyttava arvioi-
maan ja jaljittamaan hankkeen vaiheet. (Salonen 2013, 24.) Tieteellisen tutkimuk-
sen péaaasiallinen tavoite on tuottaa mahdollisimman luotettavaa tietoa tutkitta-
vana olevasta ilmiostd. Tutkimuksen luotettavuuden kannalta tarkeimpiéa kritee-
reja ovat uskottavuus, vahvistettavuus, reflektiivisyys ja siirrettavyys. (Kylma &
Juvakka 2007, 127-128.)

Hyvan tieteellisen kaytannon mukaisesti aineiston sailyttamista koskevat kysy-
mykset on maaritelty kaikkien osapuolten hyvaksymalla tavalla (Tuomi & Sara-
jarvi 2018, 151). Tutkimusaineiston saimme Eksoten LAPE-hankkeelta ja aineis-
ton sailytimme ulkopuolisten ulottumattomissa. Opinndytetydmme valmistuttua

havitimme saamamme aineiston asianmukaisesti.
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Analyysin eri vaiheissa olimme yhteydessa tydelamanohjaajamme kanssa, silla
halusimme tarkentaa hankkeen toiveita opinnaytetyon suhteen. Tutkijoina luon-
nollisesti kuuntelimme tilaajan toiveita, mutta ne eivat vaikuttaneet itse analysoin-
tiin. Tama lisda tutkimuksen luotettavuutta eli validiteettia. Tutkimuksen tilaajan
mielipide ei saa vaikuttaa vastauksiin, eiké tuloksia saa vaaristella, vaikka ne ei-
vat tilaajaa miellyttaisikaan. Myodskaan aineistosta nousseita, tilaajan kannalta

epaedullisia, asioita ei voi vain “unohtaa” (Kananen 2008, 134).

Opinnaytetyon aineisto koostui Etela-Karjalan kunnissa tehdysta kyselysta. Kui-
tenkaan raportointia ei tehty kunnittain vaan koko Etela-Karjalan alueelta. Yksit-
taiset vastaajat eivat ole tunnistettavissa aineistosta tai tutkimustuloksista. Opin-
naytetydomme kyselyyn vastasi 659 asukasta Etela-Karjalan alueelta. Aineisto
koostui lapsi- ja perhepalveluiden kayttgjista. Laadulliseen tutkimukseen osallis-
tujamaara oli suuri, jolloin vaarana on, ettad se vaikeuttaa aineiston analyysia ja
oleellisen tiedon l6ytymista. Aineisto saavutti kuitenkin pian saturaatiopisteensa,
eli vastaukset alkoivat toistua. Aineisto ei tuottanut enda uutta tietoa. Tutkimuk-
sen tulokset vastasivat LAPE-hankkeen toimijoiden nakemyksia kehitettavista
asioista, ja muutostéita palvelujen kehittdmiseksi onkin jo aloitettu. Eli tutkimus-
tulokset vahvistivat palveluiden kehittamiseksi jo aloitettujen muutosten tarpeelli-

suutta.

LAPE-hanke on edelleen ajankohtainen, se on paattymassa vuoden 2018 lo-
pussa. Lapsi- ja perhepalveluiden kehittamistyd jatkuu kuitenkin varsinaisen
hankkeen paatyttyd. Opinnaytetydbmme luotettavuutta lisda taustalla olevan
hankkeen ajankohtaisuus ja sen valtakunnallisuus hallituksen yhtena karkihank-
keena. Valtakunnallisesti kaikilla toimijoilla on samanlainen pyrkimys kehittaa
perheiden hyvinvointia. Vastaavanlainen asukaskysely olisi toteutettavissa misséa
tahansa Suomen maakunnassa. Todenndakdisesti tulokset olisivat yhdenmukai-
sia kaikkialla Suomessa, koska opinnaytetydmme aineistosta ei noussut esiin mi-

taan yllattavaa.

Opinnaytetyon tekemiseen osallistui kolme opiskelijaa. TaAma mahdollisti aineis-
ton moninaisemman tarkastelun. Saimme hyvin samansuuntaisen analysoinnin
aineistosta ja nain ollen tulokset ovat ristiriidattomia. Kahdella opinnaytetyon te-

kijalla on omakohtaista kokemuksia Etela-Karjalan lapsi- ja perhepalveluista,
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mutta kolmas on "ulkopuolinen” ja pystyi tarkastelemaan asioita objektiivisemmin.
Vaikka kysely toteutettiin Etelé-Karjalassa, eivat sen kysymykset kohdentuneet
suoranaisesti kenenkdan meidan tyopaikkaamme, joten kukaan ei joutunut etu-

ristiriitatilanteeseen analysointia tehdessa.
9.4 Jatkotutkimusaiheet

Toimintamallien muutoksen ja kehitystyén seuraaminen on tarkeaa. Jatkotutki-
musaiheena voisi olla kyselytutkimus palveluiden kehittamisesta, muutosten py-
syvyydesta seka vaikutukset niin asiakastyytyvaisyyteen kuin yleisesti palvelui-
den vaikuttavuuteen. Eli onko muutokset saatu juurrutettua toimintakulttuuriin vai
onko huuman laantuessa palattu vanhoihin toimintamalleihin. Seuraamisen ar-
voista olisi myds tieto toimintamalleihin tehdyistd mahdollisista muutoksista ja nii-
den jatkokehityksesta. Pitkalla tahtaimella mielenkiintoisia nakdkulmia tutkimuk-
selle voisivat olla muutosten vaikutukset palveluiden tuottamisen kustannuksiin
ja hyvinvoinnin edistamiseen seka perheiden tukemiseen. Muutoksia ja niiden
pysyvyytta tulee tarkastella palvelu kerrallaan, jotta saadaan tarkempaa ja koh-
dennetumpaa tietoa kyseisesté palvelusta. Isot ja kattavat kyselytutkimukset hu-
kuttavat pienet yksityiskohdat ja liian laajoina aiheuttavat myds vastausvasy-

mysta, mika oli todettavissa my6s opinnaytetydmme vastauksissa.

Muutokset toimintakulttuurissa vaikuttavat oleellisesti my6s tydntekijoiden rooliin
seka konkreettisesti itse tydohon. Jatkotutkimuksena voisi tarkastella toimintakult-
tuurin muutosprosessia tyontekijoéiden nakékulmasta. Tarkastelunakdkulmia tut-
kimukselle voisivat olla esimerkiksi muutosjohtamisen onnistuminen, tai miten
tyontekijat ovat muutosvaiheen kokeneet. Opinnaytetydssa olemme kasitelleet
my0s osallisuutta. Yksi jatkotutkimusaihe olisi tyontekijoiden osallisuuden koke-
mukset muutoksessa seka heidan ndkemyksensa siita, onko asiakkaiden osalli-
suus lisaantynyt oleellisesti. Kiinnostavaa on myds se, kuinka paljon uuden op-
pimista muutokset ovat vaatineet tyontekijdilta ja kuinka tybnantaja on ottanut ne

huomioon.
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Liitteet

Liite 1.

Lape Etela-Karjala, Avoimet kysymykset asiakaskyselyssa
Sahkoiset palvelut:

18) Mita sahkaisia viestintamenetelmia sina tai perheesi kaytatte varhaiskasvatuksen,
esiopetuksen, koulun ja 2. asteen oppilaitosten kanssa asioidessanne?

19) Minkalaisiin sahkéisiin viestintdkanaviin sina tai perheesi toivoisit/te parannusta ja
miksi?

Erityisen ja vaativan tason palvelut:
25) Anna ideoita siitd, miten erityis- ja vaativan tason palvelut voisivat tukea sinua tai
perhettdsi paremmin siirtymisessa kevyempien peruspalveluiden piiriin (esim. minka-

laista ohjausta tai tukea kaipaisit, minkalaisia palvelumuotoja)

27) Miten peruspalveluiden ja erityis- ja vaativan tason palveluiden tiedonkulkua ja yh-
teistyota tulisi mielestasi kehittaa?

* Tiedonkulku
* Yhteistyo
Toimintakulttuuri:

32) Anna esimerkkeja hyvista toimintatavoista omalla alueella/muualla lasten, nuorten
ja perheiden ndakdokulman huomioimisesta?

37) Milla keinoilla mielestasi lasten oikeudet toteutuvat lasten peruspalveluissa?
Palvelukehitys:

38) Minkalaisia lasten palveluita erityisesti toivoisit olevan tarjolla tai kehitettavan ja
miksi?

39) Minkalaisid nuorten palveluita erityisesti toivoisit olevan tarjolla tai kehitettavan ja
miksi?

40) Minkalaisia perheiden palveluita erityisesti toivoisit olevan tarjolla tai kehitettavan
ja miksi?

41) Jos saisit kasvattaa kunnan palveluvalikoimaa tai henkiléstomitoitusta yhdella pal-
velulla tai tyontekijalla, niin minkdlaisesta tehtavasta olisi kyse?
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42) Minkalaisia terveisia tai neuvoja haluaisit antaa henkildille, jotka suunnittelevat las-
ten-, nuorten- ja perheiden palveluita paikkakunnallasi?
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