Suvituuli Makela & Julia Juntunen

Asiakaslahtodinen palvelu
Pihlajalinnan Kouvolan toimipisteen laakarikes-
kuksen asiakastyytyvaisyystutkimus

Opinnaytetyo
Terveysala

2019

Kaakkois-Suomen
ammattikorkeakoulu



Kaakkois-Suomen
ammattikorkeakoulu

Tekija/Tekijat Tutkinto Aika
Suvituuli Mékela & Julia Juntunen Terveydenhoitaja Joulukuu 2019
(AMK)

Opinnaytetyon nimi

46 sivua
Asiakaslahtoinen palvelu, Pihlajalinnan Kouvolan toimipisteen 2 liitesivua
laékarikeskuksen asiakastyytyvaisyystutkimus

Toimeksiantaja

Pihlajalinna, Kouvolan toimipiste

Ohjaaja

Liisa Korpivaara

Tiivistelma

Taman opinnaytetyon tarkoituksena oli asiakastyytyvaisyyden tutkiminen Pihlajalinnan
Kouvolan toimipisteen laakarikeskuksessa. Opinndytetyon tavoitteena oli tuottaa asiakas-
tyytyvaisyyskyselyn avulla Pihlajalinnan Kouvolan toimipisteen laékarikeskukselle kehitta-
misideoita asiakaspalvelun parantamista varten seka tutkia asiakastyytyvaisyytta. Koko
Pihlajalinna konsernissa noudatetaan yhteista laatupolitiikkaa. Laatupolitiikka ja laadunhal-
lintajarjestelmé tukevat Pihlajalinnan konsernin strategiaa. Pihlajalinnan Kouvolan toimipis-
teen ladkarikeskus tilasi asiakastyytyvaisyyskyselyn Kaakkois-Suomen ammattikorkeakou-
lulta ammattikorkeakoulututkinnon opinnaytetyona.

Ajankohtaiset uudistamistarpeet sosiaali- ja terveyspalveluissa nayttaytyvat asiakaslahtois-
ten toimintatapojen kehityksessa seka asiakasymmarryksen lisdéamisena. Sosiaali- ja ter-
veyspalveluissa kiinnitetddn nykypaivana yha enemman huomiota asiakaslahtdiseen nako-
kulmaan. Yritykset pitavat palvelua ja erityisesti hyvaa palvelua tavoiteltavana arvona, ja
nain ollen palveluiden saatavuutta ja laatua on kehitetty jo vuosikymmenien ajan.

Opinnaytety0 toteutettiin kvantitatiivisella tutkimusmenetelmalla kayttaen asiakaskyselya
aineiston keruuseen. Asiakastyytyvaisyyskysely toteutettiin lokakuussa 2019. Vastauksia
saatiin 100 kappaletta, mik& on noin neljasosa viikon aikana Pihlajalinnan Kouvolan toimi-
pisteella asioivista asiakkaista. Kyselyyn vastanneet asiakkaat arvioivat palvelutapahtumia
5-portaisella asteikolla 1 - 5. Tutkimusaineisto analysoitiin SPSS-tilastotieteelliseen analyy-
siin suunnitellun ohjelman avulla.

Kyselyssa selvisi, etta Pihlajalinnan Kouvolan toimipisteen ladkarikeskuksen asiakkaat oli-
vat erityisen tyytyvaisia sen tuottamiin palveluihin ja asiakaspalveluun. Laéakarikeskus sai
kokonaisarvosanakseen 4,5. Asiakkaat olivat erityisen tyytyvaisia henkilokunnan toimin-
taan. Asiakkaiden mielesta eniten kehitettavaa oli ajanvarauksessa. Monien asiakkaiden
mielestd puhelinajanvaraus oli haastavaa ja aikaa vievaa, eik& nettiajanvarauskaan aina
toiminut.

Asiasanat

asiakastyytyvaisyys, Pihlajalinna, palvelun laatu, asiakaslahtoisyys




South-Eastern Finland
University of Applied Sciences

Author (authors) Degree Time
Suvituuli Makela & Julia Juntunen Bachelor of Health December 2019
Care
Thesis title
46 pages

Customer-oriented service, Customer satisfaction study of Pihla- 2 pages of appendices
jalinna Kouvola medical center

Commissioned by

Pihlajalinna, Kouvola office

Supervisor

Liisa Korpivaara

Abstract

The purpose of this thesis was to research customer satisfaction of Pihlajalinna Kouvola
Medical Center. This thesis aimed at producing a customer satisfaction questionnaire for
Pihlajalinna Kouvola Medical Center to develop ideas for improving customer service and
to research customer satisfaction. Pihlajalinna Group applies a common quality policy. The
guality policy and quality management system support strategy of Pihlajalinna Group. The
Pihlajalinna Kouvola Medical Center commissioned a customer satisfaction survey from
South-Eastern Finland University of Applied Sciences as a thesis.

The current needs for modernisation in social and health services are reflected in the de-
velopment of customer-oriented approaches and customer understanding. Today, social
and health services are increasingly focused on a customer-oriented approach. Businesses
consider service, and in particular good service, to be an aspirational value, and therefore
the availability and quality of services have been developed for decades.

The thesis was carried out using a quantitative research method using a customer survey
to collect the data. The Customer Satisfaction Survey was conducted in October 2019. 100
responses were received, which is about ¥4 of the customers visiting the Kouvola branch of
Pihlajalinna in one week. Clients who responded to the survey rated service events on a 5-
point scale of 1-5. The research material was analyzed using SPSS, which is a program
designed for statistical analysis.

The survey revealed that the clients of Pihlajalinna Kouvola Medical Center were particu-
larly satisfied with the services it provided and the customer service. Medical Center re-
ceived 4.5 as its overall rating. Customers were particularly pleased with the medical staff.
Customers felt that most development was needed in making an appointment. Many cus-
tomers found that booking appointments by phone was challenging and time-consuming,
and sometimes online booking was not working properly.
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1 JOHDANTO

Asiakaslahtoisyydelld on iso merkitys yrityksen menestymiselle yksityisena
terveyspalveluiden tuottajana. Yrityksen toimintaa yritetaén jatkuvasti paran-
taa asiakaslahtdisemmaksi muun muassa asiakaspalautteiden avulla. Menes-
tyvat yritykset nakevat asiakaspalautteet asiakaspalvelun laadun kehittamisen
mahdollisuutena. (Aarnikoivu 2005, 67.) Taman tutkimuksen keskeiset kasit-
teet palvelu, asiakaslahtoisyys ja palvelumuotoilu selitetddn opinnaytetyon si-
vuilla 6, 10 ja 12.

Asiakastyytyvaisyys on jatkuvasti pinnalla, ja yrityksien tulisi sdanndllisesti to-
teuttaa asiakastyytyvaisyyskyselyita asiakastyytyvaisyyden lisddmiseksi. Asia-
kastyytyvaisyyden laatua terveydenhuollossa ja siihen vaikuttavia tekij6ita on
selvitetty monissa eri tutkimuksissa. Luukkosen (2008, 46 - 47) pro gradu —tut-
kielman mukaan asiakkaat odottavat saavansa palvelua seka asiakaspalvelua
asioidessaan ladkarikeskuksella. Nykyaan ei enaa riita, etta asiakkaiden vai-
voja hoidetaan liukuhihnamenetelmalld, vaan potilas nahdaén enemmankin
asiakkaana. Luukkonen on tutkinut hyvan hoitopalvelun muodostumiseen vai-
kuttavia tekijoita asiakkaan ndkodkulmasta ja nostaa sielta esille etenkin vuoro-

vaikutus- ja ammattitaidon.

Tama opinnaytetyo tehtiin Pihlajalinnan Kouvolan toimipisteelle asiakastyyty-
vaisyyden ja kehittdmisideoiden selvittamiseksi. Pihlajalinnalla on laatutavoit-
teita, jotka tukevat Pihlajalinnan toiminnan strategiaa. Laatutavoitteina ovat
erinomainen asiakaskokemus, potilasturvallisuus, kliinisten ja hallinnollisten
prosessien toimivuus laadullisten tavoitteiden mukaisesti ja suunnitellusti seka

se, ettd henkilokunta on motivoitunutta ja tyytyvaisia. (Pihlajalinna s.a.a.)

Tutkimus toteutettiin kvantitatiivisella tutkimusmenetelmalla kayttden asiakas-
kyselya aineiston keruuseen. Kyselylomakkeita jaettiin Pihlajalinnan Kouvolan
toimipisteen aulassa sadalle asiakkaalle, jotka vastasivat anonyymisti kyse-
lyyn. Analysoimme kyselylomakkeet ja kokosimme yhteenvedon tuloksista

seka kehitysideat.
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2 TERVEYDENHUOLLON PALVELUIDEN LAATU

Palvelu ja erityisesti hyva palvelu koetaan yrityksissa tavoiteltavana arvona.
Palvelut rakennetaan asiakasta varten. Palvelua ei kuitenkaan voida laittaa tai
tehda varastoon eika sailyttaa siella. Asiakkaan kanssa palvelutilanteessa luo-
daan hyva palvelu. Palvelutapahtumassa on kaksi osapuolta: palvelun kayt-

taja ja palvelun tuottaja. (Rissanen 2005, 17 - 18.)

Arkielamassa palvelut mielletdan erilaisten yrityksien tuottamiksi toiminnoiksi.
Palvelu itse sanana voi myds viitata sisaltoon. Esimerkiksi asiakkaalta saatu
positiivinen palaute palvelusta tarkoittaakin palvelusta vastaavalta tyontekijalta
saatua hyvaa kohtelua ja hoivaa. Palvelut tarkoittavat tydta jonkun toisen
eteen. Palveluiden tavoitteena on vastata asiakkaan tarpeisiin tai ongelmiin.
Osa palveluista voi kuitenkin olla sellaisia, etta niiden tarve ei perustu yksit-
taisien asiakkaiden tarpeisiin vaan yhteiskunnan tarpeisiin. (Stenvall & Virta-
nen 2012, 43 - 44.)

Palveluihin liittyy my6s vahvasti kysynta ja tarjonta. Kysynnalla kartoitetaan
sita, millaisia palveluita tarvitaan ottamalla huomioon ihmisten tarpeet, odotuk-
set seka tottumukset. Palveluiden tarjonnalla taas tarkoitetaan palveluiden
tuotantoa ja valikoimaa. Palvelut tuottavat niiden kayttajille konkreettista hyo-
tya tai kokemuksia. (Stenvall & Virtanen 2012, 44 - 45.)

Riepulan (2014) mukaan terveyspalveluissa asiakkaiden odotukset laaduk-
kaasta palvelusta kohdistuvat myds palveluiden saatavuuteen ja henkilokun-
nan riittdvyyteen, jotta asiakas saisi varattua ajan ja jonotusajat olisivat sopi-
via. Tassa tyossa asiakkaiden odotukset palveluiden saatavuudesta on otettu

huomioon kysymalla asiakkailta muun muassa ajanvarauksen toimivuudesta.

2.1 Terveydenhuollon palvelut

Suomalainen hyvinvointimalli tunnetaan siita, etta kaikilla ihmisilla on oikeus

sosiaali- ja terveydenhuollon palveluihin (Sosiaali- ja terveysministerié 2013).
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Itse terveydenhuollolla on tavoitteena pitdd ihmiset terveina ja toimintakykyi-
sina. Terveydenhuolto tarjoaa ennaltaehkaisevia palveluita seka hoitoa sai-
rauksien tai onnettomuuksien sattuessa. (Lillrank & Venesmaa 2010, 19 - 20.)
Palveluiden saatavuutta ja laatua seka terveydenhuollon sisadltéa on kehitetty
jarjestelmallisesti viime vuosikymmenet. Sosiaali- ja terveydenhuollon olennai-
sia osia ovat perusterveydenhuolto, erikoissairaanhoito sek& ymparistotervey-
denhuolto. Naita kaikkia yhdistda ennaltaehkaisevyys seka tasavertaisuus.

(Sosiaali- ja terveysministerio 2013.)

Suomessa kunnilla on vastuu jarjestaa sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut.
Sosiaali- ja terveysministerio ohjaa ja valvoo palveluita. Suomessa terveyden-
huollon palvelut jaetaan perusterveydenhuoltoon, erikoissairaanhoitoon ja yk-

sityiseen terveydenhuoltoon (Alkio 2011, 43).

Kansalaisyhteiskunnan ja omavaraistalouden piirissa monet terveysongelmat

hoidetaan suoritettuina palveluksina. Nain ollen ihmiset edellyttavat palvelun-

tuottajalta enemman osaamista kuin heilla itsellaén on, koska ovat maksaneet
saadusta avusta. Usein ihmiset kohdistavat maksullisiin palveluihin ammatilli-

suuden odotuksia. (Lillrank & Venesmaa 2010, 19.)

2.2 Palveluiden laatu

Palveluiden hyvyys ja huonous muodostuu asiakkaan kokemuksesta. Palve-
luntuottajalla saattaa olla erilainen ndkemys palvelun onnistumisesta kuin asi-
akkaalla. Asiakas arvioi palvelun laadun usein palvelukokemuksesta, johon
kuuluu tilanteesta syntyva tunne ja tahan liitetyt palvelusuoritukseen liittyvéat

odotukset ja kaytannon havainnot. (Rissanen 2005, 17.)

Viimeisien vuosikymmenien aikana sosiaali- ja terveyspalveluiden uudista-
miseksi ja kehittdmiseksi on tehty t6itd. Viime vuosien aikana keskittyminen on
kohdistunut l&hinna rakenteisiin, mutta samalla on ollut tavoitteena kaytannén
toiminnan tasolla tapahtuvan innovoinnin vahvistaminen. Kehittdmisen ja uu-
distamisen tulisi tuottaa palveluiden kayttajien kannalta valittémasti tai ainakin

hetkellisesti hydtya, jotta tavoitteet saavutettaisiin. Hyodyn tulisi olla parempaa



8

laatua, kaytettavyyttd, saatavuutta, toimivuutta tai kokemusta. (Stenvall & Vir-
tanen 2012, 51.)

Usein potilaiden ja asiakkaiden odotusten hallintaan ei kiinniteta riittavasti
huomiota. Palvelutapahtumien nayttaytymista kayttdjan nakokulmasta ei usein
tulla ajatelleeksi sosiaali- ja terveyspalveluissa. Myds ajatus palvelun kaytta-
jien kuulemisesta sekéa kuuntelemisesta sekoittuvat. (Stenvall & Virtanen
2012, 54.)

Toimiville palveluille, laadulle ja arvolle tulisi asettaa kriteereité ja mittareita.
Nykypaivana myos kiinnitetddn entistd enemman huomiota siihen, etta kritee-
rit ovat avoimia myds palveluiden kayttgjille. Naista kaytannoista muodostuu
palvelulupauksia. Palveluista annetaan kayttajille selkeita lupauksia, esimer-
kiksi niiden saatavuuden ja laadun minimistandardeista. (Stenvall & Virtanen
2012, 55.)

Sosiaali- ja terveyspalvelujen ajankohtaiset uudistamistarpeet nayttaytyvat
asiakaslahtoisten toimintatapojen kehityksené sekéa asiakasymmarryksen li-
sdamisena (Stenvall & Virtanen 2012, 27).

Sote-uudistuksen myoéta keskeisimmat elementit terveyden- ja sosiaalihuollon
laadussa ovat asiakaskeskeisyys, palvelujen saatavuus, oikeudenmukaisuus,
valinnanvapaus, potilasturvallisuus, korkeatasoinen osaaminen seka vaikutta-
vuus. Asiakaskeskeisyys on peruslahtokohtana palvelun toteuttamiselle, jol-
loin yksiloa tulee kunnioittaa seka sailyttda taméan itsemaaradamisoikeus. Kan-
salaisilla on oikeus saada palvelut kohtuullisessa ajassa seka tasa-arvoisesti.
Asiakkaiden, jotka ovat samanlaisessa asemassa, tulee saada yhdenmukaista
palvelua, ja kiireellinen hoito tulee jarjestaa viipymatta sité tarvitseville. Orga-
nisaatioilta vaaditaan potilasturvallisuussuunnitelma, jolla taataan hoidon, laa-
kehoidon ja laitteiden turvallisuus. Henkil6kunnalta vaaditaan korkeatasoista
osaamista ja ihmisen kohtaamiseen tarvittavat taidot, arvot ja etiikka. Asiak-

kaan hyvinvointia ja terveytta lisdtdan vaikuttavuuden avulla. (Laatu 2019.)
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Palveluita voidaan parantaa lisaéamalla asiakkaiden aktiivisuutta ja siihen on
monia eri menetelmid, kuten asiakasraadit ja kehittajakahvilat. Asiakaspalau-
tekyselyt ovat tarkea keino kehittda ja seurata palvelujen laatua. (Asiakaslah-
toisyys 2019.)

Palvelukulttuurin olemassaoloa pidetaan itsestadanselvyytena, kun kasitellaan

yrityksien asiakaspalvelua. Ennen asiakaskeskeisyytta ei ole palvelukulttuuria,
eli asiakaslahtodinen toiminta synnyttaa palvelukulttuurin. (Aarnikoivu 2005, 28
-29.)

Terveydenhoitoalan palveluiden laatua on tutkittu paljon kotimaassa ja ulko-
mailla. Aikaisempia tutkimuksia palveluiden laadusta ovat tehneet muun mu-
assa Hartikainen (2013), Kosonen ja Paivanen (2018), Luukkonen (2008)
seka Al-Abri ja Al-Balushi (2013). Luukkosen (2008) tutkimuksen aiheena oli
selvittdd mielikuvia laadusta yksityisen ladkariaseman asiakkaiden, laakarei-
den ja johdon nakokulmasta. Tutkimuksessa tulee ilmi, etta asiakkaiden mie-
lesta hoitohenkilokunnalla tulee olla hyvét vuorovaikutustaidot sekd ammatti-
taito, jotta hoitopalvelu olisi laadukasta. Myds Kososen ja Paivasen (2018) tut-
kimustuloksissa korostui hoitohenkilokunnan asiantuntijuus palvelukohtaami-
sen kriteerina. Al-Abri ja Al-Balushi (2013) ovat tutkineet Sultan Qaboosin yli-
opistollisen sairaalan kirurgian osastolla potilaiden tyytyvaisyytta hoitoproses-
siin. Heidankin tutkimuksestaan nousee yhdeksi merkittavaksi laatutekijaksi
henkilokunnan ihmissuhdetaidot ja kohteliaisuus. Jokaisessa tutkimuksessa

vuorovaikutustaidot nousivat asiakkaiden mielesta tarkeimmaksi laatutekijaksi.

Asiakkaiden mielesta vastaanottotilanteen tulisi olla kiireettn ja asiakkaan tu-
lisi saada vaivaansa tarpeellinen hoito. Hartikainen (2013) tuo tutkimukses-
saan esille, etta riittavan pitka vastaanottoaika on laatutekija hyvalle palvelulle.
Koska namé ovat asiakkaiden mielesta hoitopalvelun laatutekij6itd, tassa tutki-
muksessa kysytaan asiakkailta henkilokunnan ystavallisyydesta, kohteliaisuu-
desta, ammattitaidosta, henkilékunnan ajankaytosta seka avun saamisesta.
Nama kysymykset ovat samansuuntaisia kuin Stenvallin ja Virtasen (2012)
ajatus siita, etta asiakkaan tulisi saada palvelulta konkreettinen hyoty tai koke-

mus.
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Jotta asiakas kokisi onnistuneen palveluprosessin, tulisi asiakastyytyvaisyys-
kyselyssa ottaa huomioon koko hoitoprosessin kokonaislaatu. Riepula (2014)
on tutkimuksessaan todennut, ettd palveluiden kokonaislaatu koostuu palve-
lun saamisesta oikeaan aikaan seka lopputuloksesta, jonka tulisi olla asiak-
kaasta tyydyttava tai hyva. Asiakastyytyvaisyyskyselysséa asiakastyytyvaisyy-
desta kertoo myds palveluiden suositteleminen muille, tAmakin on otettu huo-

mioon tassa tutkimuksessa.

3 ASIAKASLAHTOISYYS TERVEYDENHUOLLOSSA

Asiakaslahtbisyydessa pyritddn ymmartamaan asiakkaiden tarpeita ja toimi-
maan tavalla, joka sopii asiakkaille ja joka tayttaa heidan tarpeensa (Korkman
& Arantola 2009, 7). Kaikki asiakkaat ovat keskenaan erilaisia, joten jokai-
sessa asiakaskohtaamisessa tulisi toteutua yksildllinen palvelu (Aarnikoivu
2005, 28). Kaikkien asiakkaiden kohdalla vuorovaikutus on rakennettava jokai-
sen asiakkaan kohdalla erikseen. Asiakaslahtdisyydessa on kyse molempien
osapuolien eli tyontekijan ja asiakkaan subjektiivisuudesta. (Vilen ym. 2002,
31)

Asiakaslahtoisyys terveydenhuollon palveluissa tarkoittaa asiakkaan tarpeita
vastaavaa, vaikuttavaa ja turvallista palvelua. Se on myds hyvinvointia seka
terveytta lisaavaa. Asiakaslahtoisyyden taytyy toteutua yksityisen asiakkaan
hoidossa ja palveluissa seka palveluja kehitettdessa. Hoidon laatua voidaan
mitata erilaisilla mittareilla, mutta siihen vaikuttaa myods olennaisesti potilaan

kokemus saamastaan hoidosta. (Asiakaslahtoisyys 2019.)

Jakolan (2017) tutkimuksessa toimintakeskeisyys ilmenee osatekijana asia-
kaslahtoisyydelle ja -keskeisyydelle. Tilojen toimivuutta korostetaan, koska
henkilokunnalla tulisi olla sellaiset tilat, ettéd ne palvelevat asiakasta parhaiten.
Tilojen tulee olla toimivat ja ka&ytanndlliset, jotta ne olisivat potilasturvallisia ja
asiakaskeskeisia. Myos Leskisen (2018) tutkimuksessa kasitellaan tilojen viih-
tyvyyden vaikuttavuutta palvelujen laatuun. Tilojen toimivuudesta ja viihtyvyy-
desta on hyva kysya asiakaskeskeisyyden ja -laht6isyyden mittaamisen kan-

nalta, silla viihtyisat ja toimivat tilat ovat osa yrityksen asiakaslahtoista toimin-
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taa. Luukkosen (2008) mukaan asiakas tulisi huomioida aina kokonaisvaltai-
sesti, ja asiakastyytyvaisyystutkimusta tehtdessa asiakkaalle tulisi antaa mah-
dollisuus kehittamisideoiden ja positiivisen palautteen antamiseen. Asiakkailta
saatujen kehittamisideoiden avulla yritys pystyy kehittamaan asiakaslahtoi-

syytta.

Asiakkaiden ja tyontekijoiden tyytyvaisyytta seka kustannustehokkuutta voi-
daan lisata asiakaslahtoisilla toimintakaytannailla (Helminen 2017, 33). Ihmis-
arvon kunnioitus on asiakaslahtoisyyden perusta. Ammattilaisen tulee kohdata
asiakas mahdollisimman kokonaisvaltaisesti. Asiakkaalle tehd&&n yhdessa
hanen tarpeitaan vastaava palvelukokonaisuus. (Helminen 2017, 37.) Luukko-
sen (2008) tutkimuksen mukaan asiakkaat haluavat olla huomion keskipis-

teena.

Asiakkaalle ja potilaalle annettava hoito sek& palvelu edellyttavéat hanen suos-
tumustaan ja osallistumistaan. Asiakkaalla on oikeus tehda paatoksia koskien
omaa elamaansa ja saamaansa hoitoa. Asiakaslahtdisen kulttuurin tulee olla
esilla ammattihenkilon tehdessa yhteistydta omaisten ja laheisten kanssa.
(Asiakaslahtoisyys 2019.)

Asiakkaan tai kansalaisen osallistuessa yha enemman sosiaali- ja terveyspal-
velujen suunnitteluun, jarjestdmiseen, tuottamiseen, kehittdmiseen ja arvioimi-
seen vahvistetaan asiakaslahtdista toimintatapaa (Asiakasléahtoisyys 2019).
Tarve osallistumiseen on lisdantynyt, silla monet asiakkaat kokevat palvelui-

den olevan etdisia ja jaykkia (Helminen 2017, 39).

Asiakaslahtoisyyden ja -keskeisyyden mittaaminen voi olla haasteellista. Esi-
merkiksi asiakaspalautteet seka asiakastyytyvaisyyskyselyt toimivat tiedonlah-
teend onnistumisesta. Myos asiakaskeskeisyyden tasosta kertoo yrityksen pa-
nostus asiakaspalautteen kerddmiseen seka hyddyntamiseen. Asiakaskeskei-
syytta voidaan myo6s mitata yrityksen panostuksilla asiakaspalveluun. Yrityk-
sen asiakaslahtdinen toiminta kertoo yrityksen asiakaskeskeisyydesta. (Aarni-
koivu 2005, 30 - 31.)
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4 PALVELUMUOTOILU

Palveluista kehitetaan palvelumuotoilun avulla toimivia, laadukkaita seka ai-
dosti kestavid. Tavoitteena on lisaarvon tuottaminen palvelun kaikille osapuo-
lille eli asiakkaalle, palvelun tuottajalle ja tarjoajalle. Koska kaikki osapuolet
osallistuvat palveluiden kehittdmiseen, syntyy sellaisia palveluita, jotka vastaa-
vat asiakkaiden tarpeita. (Ahonen 2017, 34 - 35.)

Palvelumuotoilulla voidaan kehittaa jarjestelmallisesti liiketoimintaa. Palvelui-
den paaosassa on ihminen. Asiakkaan palvelukokemus on yhteydessa palve-
lumuotoiluun eli asiakaslahtoisyys on tarkea osa sita. Asiakas muodostaa joka
kerta palvelutapahtumassa uuden kokemuksen saamastaan palvelusta. Pal-
velukokemusta ei voi etukateen suunnitella, koska kokemus on asiakkaan

oma tunne saamastaan palvelusta. (Tuulaniemi 2011, 26 - 27.)

Koko suunnittelun ajan pidetdan mielessa kaikki palveluun vaikuttavat tekijat
ja muodostaan niista kokonaiskuva (Tuulaniemi 2011, 26 - 27). Jotta voidaan
ymmartaa, mista palvelumuotoilussa on kyse, taytyy muodostaa ensin koko-
naiskuva koko palvelusta pienempien osien ja osakokonaisuuksien avulla.
Palvelun ominaisuudet on siséistettava, olemassa olevat haasteet tiedostet-
tava, tunnettava asiaan liittyva sanasto ja hallittava prosessi seka tydmenetel-
mat, jotta tata kaikkea voidaan soveltaa palvelumuotoilun kaytantéon. (Tuula-
niemi 2011, 58.)

Palvelumuotoilun prosessissa kehkeytyy uudenlaisia tai tuoreita ideoita, jotka
johdattavat parempien konseptien aarelle. Palvelumuotoilussa suurin vahvuus
ja ero moniin muihin menetelmiin on sen tehokkuus ja skaalautuminen. Palve-
lumuotoilu toimii kotiolojen kehittdmisessa ja niin ikaan suurissa projekteissa-
kin. (Ahonen 2017, 34.) Palvelumuotoilulla pyritaan parantamaan asiakkaan
kokemaa palvelua. Asiakaskokemukseen pyritddn vaikuttamaan palvelumuo-
toilussa keskittymalla kriittisiin kohtiin parantelemalla palveluprosessia, tyota-
poja, tiloja, vuorovaikutusta ja eliminoimalla palvelua haittaavia asioita. Perus-
teena on, etta asiakkaalle muodostuisi parhain mahdollinen palvelukokemus.
(Tuulaniemi 2011, 26 - 27.)
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Palvelulle on monta maaritelmaa, mutta niista nousee esille selkeasti nelja tar-
keintd asiaa. Palvelun tulisi olla sellainen, ettd se ratkaisisi asiakkaan ongel-
man, olisi prosessi alusta loppuun, se koettaisiin seka siina olisi ihmisten va-
listd merkittdvaa vuorovaikutusta. Jotta saadaan palvelumuotoilun hyddyt ja
arvot tiedoksi kaikille palveluun liittyville osapuolille, sen maarittely on tarkeaa.
Oman palvelun kehittamisen kannalta suurin arvo tavoitetaan aloittamalla
tyoskentely palvelun kehittamista varten. Palveluita on aina suunniteltu niin

kauan kuin niitéa on ollut olemassa. (Tuulaniemi 2011, 59 - 61.)

Palvelumuotoilu SOTE

Tarja Ahonen (2017) on luonut palvelumuotoilu SOTE -tavaramerkin ja kon-
septin parempien palveluiden puolesta sosiaali- ja terveysalalla. Han on kay-
nyt tuotekehittajaopintoja, ja hdnellda on osaamista palveluiden kehittdmisesta.
Ahosella on myos pitkéa tydkokemus sosiaali- ja terveysalalta erilaisista tyoteh-
tavista. Hanen kokemuksensa erilaisista tydtehtavista ovat luoneet halun
luoda asiakkaille sellaisia palveluita, joita asiakkaat oikeasti haluavat. (Ahonen
2017, 105.)

Ahonen (2017, 105) korostaa, etta usein asiakkaat haluavat inhimillista palve-
lua ja riittavasti aikaa hoitohenkilokunnalta. Asiakkaille on myds tarkeaa, etta
he saavat keskustella edes sen hetken, kun hoitaja on paikalla. Asiakas
yleensa ikavoi ihmista, keskustelua seka ystavallisia kasvoja.

Palveluista ideoidaan entistd parempia, toimivampia ja laadukkaampia koko-
naisuuksia palvelumuotoilu SOTE:n avulla. Se tarjoaa materiaalia, tietoa ja va-
lineitd palveluiden toiminnan kehittdmiseen. Vanhaa ja jaykkaa kehittdmista
haastetaan luomalla uudistettuja hauskoja mutta ammatillisia seka tehokkaita
materiaaleja ja menetelmia. Hallitun prosessin ja toimivien tydmenetelmien

ansioista tuloksia voidaan mitata. (Ahonen 2017, 105 - 106.)

Sosiaali- ja terveysalalle on tarpeellista saada monipuolinen, toimiva ja teho-

kas kehittdmisen menetelma arjen ja paivittaisten asioiden kehittAmiseen. Yri-



14

tyksille ja organisaatioille on tarkeda saada selked malli, josta saadaan sel-
ville, miten kehittdmista voidaan toteuttaa niin kenttatydssa kuin hallinnossa-
kin. (Ahonen 2017, 106.)

Asiakkaan kulkeminen ja kokemukset palvelun piirissé voidaan selvittaé pal-
velupolun avulla ensikontaktista viimeiseen kontaktiin saakka. Palvelupolusta
tehdaan visuaalinen kartta, johon merkitdan palveluhetket ja niiden sisélla ole-
vat kontaktipisteet. Palvelupolun avulla selviaa helposti palvelun hyvin toimivia
puolia ja ongelmia tuottavia kohtia. Siksi sen avulla voidaan selvittaa kehitetta-
Vi asioita ja my0s vahvistaa palvelun tai palveluprosessin eri kohtia. (Ahonen
2017, 114 - 115.)

Asiakastyytyvaisyystutkimusta tehdessa tulisi koko palveluprosessi huomioida
alusta loppuun saakka, mikali halutaan palveluista ideoida entistéa parempia,
toimivampia ja laadukkaampia kokonaisuuksia. Koskinen (2016) tutkimukses-
saan toteaa, etta potilaan palveluprosessin ensimmainen osa on potilaan il-
moittautuminen vastaanotolle terveydenhuollossa. Koko palveluprosessin ja
hoitosuhteen kannalta on merkittdvaa, kuinka laadukasta ja virtaustehokasta
se on. Tassa tutkimuksessa my6s ilmoittautumisen toimivuus otetaan huomi-

oon.

5 PIHLAJALINNA

Pihlajalinna on yksi Suomen johtavia sosiaali-, terveys- ja hyvinvointipalvelui-
den tuottajia. Se on kotimaisessa omistuksessa oleva yksityisié laajoja sosi-
aali- ja terveydenhuoltopalveluita tarjoava yritys. Yritys maksaa kaikki veronsa
Suomeen. Yrityksen tavoitteena on kasvaa suurimmaksi valtakunnalliseksi
sosiaali- ja terveyspalveluiden tuottajaksi. Pihlajalinnan paakonttori toimii
Tampereella. Pihlajalinna on perustettu vuonna 2001. Yritys pyrkii olemaan
vuonna 2020 arvostetuin sote-yhti6 Suomessa. Pihlajalinnan arvoina ovat eet-
tisyys, energisyys ja ennakkoluulottomuus. Tavoitteena on myds tuoda asiak-
kaille koko ajan parempaa palvelua ja haastaa totuttuja malleja. (Pihlajalinna
s.a.b.)
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Pihlajalinna tarjoaa palveluinaan julkisia sosiaali- ja terveydenhuoltopalveluita,
la&karikeskuksia, erikoissairaanhoitoa, tyévoimapalveluita, asumispalveluita
ikaihmisille ja erityisryhmille, fysioterapiaa, liikuntakeskuksia ja vastaanotto-
keskuksia. Asiakaskuntana toimivat yksityishenkil6t, yritykset, vakuutusyhtiot

seka julkisyhteisot. (Pihlajalinna s.a.b.)

Pihlajalinna Kouvolan ladkarikeskus

Pihlajanlinnan Kouvolan laakarikeskuksen toimipiste sijaitsee Kouvolan ydin-
keskustassa. Pihlajalinna Kouvola tarjoaa monipuolisia palveluita, joita ovat

erikois- ja yleislaakaripalvelut, tydterveyspalvelut, laboratorio- ja kuvantamis-
palvelut seka muut asiantuntijapalvelut. Akilliset kipsaushoidot ja tapaturmat

hoidetaan ilman ajanvarausta. (Pihlajalinna s.a.c.)

Kouvolan toimipisteella palvelevat esimerkiksi laakarit, erikoislaakarit, tyoter-
veyshoitajat, depressiohoitaja, kipsimestari, unihoitaja, fysioterapeutit, sai-

raanhoitajat, psykologit, tydnohjaajat ja tyokykyvalmentaja (Pihlajalinna s.a.c.).

6 OPINNAYTETYON TARKOITUS JA TAVOITTEET

Opinnaytetyon tarkoitus on kartoittaa Pihlajalinna Kouvolan toimipisteen 184-
karikeskuksen asiakastyytyvaisyytta. Opinnaytetyon avulla selvitetaan, kuinka
asiakkaat kokivat koko palveluprosessin, saivatko asiakkaat tarvitsemansa

avun ja tulivatko he kuulluksi.

Tutkimuksemme tavoitteena on selvittdd, kuinka Pihlajalinnan Kouvolan toimi-
pisteen laakariaseman asiakkaat kokevat kokonaisuudessaan kayntinsa seka
minké&laisia kehitysideoita asiakkaiden kokemuksista ja vastauksista nousee
esille. Tutkimuksen ensisijainen tarkoitus on loytaa vastaus tutkimuskysymyk-
seen, kuinka tyytyvaisia asiakkaat ovat Pihlajalinnan Kouvolan toimipisteen

koko palveluprosessiin.

OpinnaytetyOn ensisijaisena tarkoituksena on l6ytaa vastaus tutkimuskysy-

mykseen:
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Kuinka tyytyvaisia asiakkaat ovat Pihlajalinnan Kouvolan toimipisteen koko

palveluprosessiin?

Tutkimuskysymys on pilkottu pienempiin osiin, jotta saadaan huomioitua kaikki

palveluprosessiin kuuluvat osuudet.

1. Miten asiakkaat kokevat ajanvarauksen toimivuuden?

2. Miten asiakkaat kokevat ilmoittautumisen toimivuuden?

3. Miten asiakkaat kokevat tilojen viihtyvyyden seké toimivuu-
den?

4. Miten asiakkaat kokevat henkilokunnan palvelun laadun?
5. Miten asiakkaat arvioivat palveluiden kokonaislaadun?

6. Kuinka todennékoisesti asiakkaat suosittelisivat laékarikes-
kuksen palveluita muille?

7. Mita asiakkaat haluaisivat kehittaa palveluprosessissa?

8. Mika oli asiakkaiden mielesta toimivaa?

7 TUTKIMUSMENETELMA

Kvantitatiivinen tutkimusmenetelma voidaan nahda prosessina, joka etenee
vaihe vaiheelta eteenpain. Ensin maaritellaan tutkimusongelma, minka jalkeen
etsitaan tarvittavaa tietoa ongelman ratkaisemiseen, ja sitten mietitaan, kuinka
tietoa hankitaan ja keratdén. Kvantitatiivista tutkimusmenetelmaa saatelevat

saannot ja sopimukset. (Kananen 2008, 11.)

Valitsimme kvantitatiivisen eli maaréllisen tutkimusmenetelmén, koska halu-
simme selvittda tutkimusongelmaamme liittyvien kysymyksien avulla perusjou-
kon mielipiteita. Perusjoukko tarkoittaa suurta joukkoa ihmisia, joiden ominai-
suuksista olemme kiinnostuneita. TAssé opinnaytetytssa perusjoukko on Pih-
lajalinnan Kouvolan toimipisteen asiakkaat. Kerattavan tiedon perusteella pyri-
tdan kokoamaan perusjoukon kokemuksista paatelmia. (Mattila 1999, 46 - 48.)
Vakiotulkinnan mukaisesti kvantitatiivisella tutkimuksella saadaan pinnallista

mutta luotettavaa tietoa (Ojasalo ym. 2014, 121).

Kvantitatiivisessa tutkimusmenetelmassa tiedot kerataan kysymysten avulla.
Meidan opinnaytetydssdmme kvantitatiivinen tutkimusmenetelma on hyvin toi-
miva, silla haluamme suurelta ihmisjoukolta ison maaran vastauksia nopeasti.
(Kananen 2008, 25.)



17

7.1 Asiakastyytyvaisyystutkimus

Asiakastyytyvaisyyden mittaaminen antaa keinoja markkinakeskeisen laadun
kehittdmiseen. Asiakastyytyvaisyystutkimuksia on ollut kaytéssa jo kauan.
Koska liike-elamassa tapahtuu laatuhakuisuutta, seuraa siita luonnollisesti
asiakastyytyvaisyystutkimuksen lisdantynyt suosio. (Lahtinen & Isoviita 1998,
88.)

Tyytyvaisyyskyselyita tulisi tehda suunnitelluin aikavalein, jotta tyytyvaisyyden
kehittymisté voidaan seurata. Yrityksissa johto toteuttaa monenlaisia muutos-
toimintoja asiakastyytyvaisyyden parantamista varten. Jotta yritys pysyy mu-
kana muutoksien tuomista parannuksista ja vaikutuksesta asiakastyytyvaisyy-
teen, tulee yrityksen aktiivisesti mitata ja arvioida saatuja tuloksia tyytyvaisky-
selyistéd nahdakseen muutoksien positiiviset vaikutukset asiakastyytyvaisyy-
teen. (Lahtinen & Isoviita 1998, 88.)

Taman tutkimuksen toimeksiantaja on Pihlajalinna Kouvolan toimipiste. Asia-
kastyytyvaisyyskyselyyn osallistui vanhoja ja uusia asiakkaita. Kysely toteutet-
tiin lokakuussa 2019 viikon aikana neljana eri paivana Pihlajalinnan Kouvolan
toimipisteen ladkarikeskuksen tiloissa. Kyselylomakkeita tulostettiin 100 kap-
paletta, ja vastauksia saatiin yhteensa 100 kappaletta.

7.2 Tiedunkeruumenetelméana kysely

Yhteiskuntatieteellisissa tutkimuksissa yksi eniten kaytetyista tiedonkeruume-
netelmista on kysely. Kyselytutkimuksien avulla voidaan keréatéa laaja tutkimus-
aineisto suurelta maaralta ihmisia ja samalla voidaan kysy& monia asioita. Itse
kysely on menetelmané nopea ja tehokas. (Ojasalo ym. 2014, 121.) Kun kysy-
mysten muoto on standardoitu, kaikilta kyselyyn osallistuvilta kysytaan taysin
samat asiat, samassa jarjestyksessa sekd samalla tavalla. Vastaajan tulee ky-

selyssa lukea itse kysymykset ja vastata niihin. (Vilkka 2008, 28.)

Opinnaytetyéssamme tiedonkeruumenetelmana toimii kyselylomake. Yhtena
perusvaatimuksena kyselyn kaytdlle on, etta tutkittavasta ilmiosta on ole-
massa riittavasti aiempaa tietoa (Ojasalo ym. 2014, 122). Pihlajalinnan Kouvo-

lan toimipisteen ladkarikeskuksella on kaytossa asiakastyytyvaisyyskysely,
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joka tulee asiakkaalle puhelimeen kaynnin jalkeen. Pihlajalinnan Kouvolan toi-
mipisteen palvelup&allikdn mukaan ongelmana kyselyn kanssa on ollut, etta
vain harvat asiakkaat vastaavat kyselyyn. Pihlajalinna Kouvolan toimipisteen
laékarikeskuksella on siis aikaisemmin kerattya tietoa tutkimuksessa tutkitta-
vasta ilmiosta. TAman vuoksi tydomme keskittyy asiakkaan asiakastyytyvaisyy-
teen yleisesti koko palveluprosessissa.

Kvantitatiivisessa tutkimuksessamme tiedot kerataan kysymyksilla. Koska ky-
symykset ovat tutkimuksen tiedonkeruumenetelmia ja raaka-aineita, niiden tu-
lee olla hyvin pohdittuja. Myds itse kysymyksisté riippuu koko tutkimuksen luo-
tettavuus ja laatu. Kysymyksissa tulee ottaa huomioon, ettéa vastaaja ymmar-
taa kysymykset oikein, vastaajalla on kysymysten edellyttama tieto ja vastaaja
haluaa antaa kysymyksiin liittyvan tiedon. Naiden kolmen edellytyksen tulee
tayttya jokaisessa kysymyksessa. (Kananen 2008, 25.) Ojasalon ym. (2014,
121) mukaan kyselyn tuloksia voidaan kasitell tilastollisesti, silla kyselyt tuot-

tavat paljon numeroihin perustuvia tuloksia.

Jotta asetettu tutkimusongelma saadaan ratkaistua, tulee tutkimuslomakkee-
seen rakentaa isommat kokonaisuudet. Nain ollen saadaan selville, mitk& osa-
alueet tutkimuslomakkeeseen liitetddn. (Mantyneva ym. 2008, 53.) Tutkimuk-
sessamme kyselylomakkeen kysymykset 1, 2, 3, 12 ovat taustatietokysymyk-
sid. Taustatietokysymykset sijoittuivat seké kyselylomakkeen alkuun etta lop-

puun.

Varsinaisiin tutkimuskysymyksiin saadaan vastaukset kyselomakkeen kysy-
myksissa 4, 5, 6, 7, 8, 9, 10 ja 11. Kyselylomakkeen kysymyksissa 4a ja 4b
kysytdan ajanvarauksen seké ilmoittautumisen toimivuudesta, naiden kysy-
myksien avulla saadaan vastaukset tutkimuskysymyksiin 1 ja 2. Tutkimusky-
symys kolme kasittelee asiakkaiden kokemuksia henkilokunnan palvelun laa-
dusta, tdhan saadaan vastaukset kyselomakkeen kysymyksista 4c, 6 ja 7. Ky-
selylomakkeen viidennesta kysymyksesta saadaan vastaukset tutkimuskysy-
mykseen 4, jossa asiakkailta tiedustellaan tilojen toimivuutta ja viihtyvyytta.
Tutkimuskysymyksessa viisi halutaan saada selville asiakkaiden mielipide pal-

veluiden kokonaislaadusta, ja ndin ollen kyselomakkeen kysymys 8 antaa ta-
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han vastauksen. La&karikeskuksenpalveluiden todennakoista suosittelua ky-
sytdan kyselomakkeen kysymyksessa 9, ja tasta kysymyksesta saadaan vas-

taus tutkimuskysymykseen 6.

Kyselylomakkeessamme suurin osa kysymyksista on strukturoituja (liite 1).
Vastausvaihtoehdot on valmiiksi valittu strukturoiduissa kysymyksissa. Struk-
turoitujen vastausten kasittely on helppoa vastausvaihtoehtojen numeroinnin
vuoksi. Strukturoituja kysymyksia voivat olla vaihtoehtokysymykset tai erilaiset
asteikkokysymykset. (Kananen 2008, 26.) Kun tutkimusalalta on jo entuudes-
taan suuri méara tietoa ja mahdolliset vastausvaihtoehdot ovat etukateen tie-
dossa, valintavastauksiset kysymykset ovat tarkoituksenmukaisempia (Mattila
1999, 46).

Semanttinen differentiaalimenetelma kayttaa vastakkaisia adjektiivipareja, ku-
ten meidan kyselyssamme esille tuleva adjektiivipari: hyva - huono (liite 1).
Tatd menetelmaa kaytetddn usein tuotteen tai yrityksen profiilin maarittelyssa
tai brandin kuvaamisessa. Nain ollen kyselyssa pyydetéan vastaajaa valitse-
maan piste ominaisuuden aaripaiden valiltd. Vastaaja pisteyttdd tapahtuman
sita parhaiten kuvaamalla pisteella. Asteikkona kaytamme 5-portaista asteik-
koa: 1 = erittdin huono ja 5 = erittédin hyva (liite 1). Semanttisen differentiaali-
menetelman avulla saadaan hyvin havainnollisia ja erot selvasti kertovia kuvi-
oita. (Kananen 2008, 27 - 28.)

Kyselylomakkeemme lopussa on kaksi avointa kysymysta (lite 1). Avoimet ky-
symykset voivat olla tdysin avoimia, suunnattuja tai rajattuja kysymyksia riip-
puen siitéa, mihin niitd halutaan kayttaa. Avoimista kysymyksista tulisi selvita
tutkimusongelman kannalta oleellista tietoa. Mikéli halutaan tuottaa ideoita tai
ajatuksia, voidaan kayttaa rajaamattomia kysymyksia. Taman vuoksi kyse-
lymme lopussa on kaksi avointa rajaamatonta kysymyst4, jotta Pihlajalinnan
Kouvolan toimipisteen ladkarikeskukselle saataisiin kyselyyn vastanneilta ke-
hittdmisideoita seké -ajatuksia koko palveluprosessista. (Kananen 2008, 25.)
Tutkimuskysymyksien seitseman ja kahdeksan avulla on tarkoitus selvittaa
asiakkaiden kehittamisideat palveluprosessiin seka asiat, joihin asiakkaat oli-
vat tyytyvaisia. Kyselylomakkeessa avoimet kysymykset kymmenen ja yksi-

toista antavat vastaukset tutkimuskysymyksiin seitseman ja kahdeksan.
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Asiakastyytyvaisyyskyselyssdmme kaytimme paperista kaksisivuista kyselylo-
maketta (lite 1). Ojasalon ym. (2014, 133) mukaan kyselyn alussa tulisi olla
saatekirje silla se herattda luottamusta ja vastausmotivaatiota. Asiakastyyty-
vaisyyskyselymme alkuun laadittiin saatekirje, josta asiakkaille selvisi, mista
on kyse, ja asiakas pystyi itse paattamaan, osallistuuko han tutkimukseen vai

ei.

8 TUTKIMUKSEN EETTISYYS JA LUOTETTAVUUS

Onnistunut kyselylomake on perusta laadukkaalle maaralliselle tutkimukselle.
Tarkeimpié vaiheita ovat suunnittelu, kysymysten laatiminen ja niiden testaa-
minen. Ennen aineiston kerdamista tulee aina testata kyselylomake. (Vilkka
2007, 78.) Esitestasimme kyselylomakkeen viidella eri henkil6lla. Taman
ideana oli saada mahdollisia kehittdamisehdotuksia kyselylomakkeen muotoi-
luun ja liséta sen luotettavuutta. Esitestauksen perusteella muokkasimme
muutaman kysymyksen muotoa paremmin ymmarrettaviksi. Lisdsimme myds
lineaaristen kysymysten alle muistutukseksi arviointiasteikon, jotta asiakkaat
muistavat, mitd 1 - 5 asteikko tarkoittaa. Esitestauksen perusteella selvisi, ettéa
kyselylomakkeen vastaamiseen kului aikaa keskim&é&rin noin 3 minuuttia. Pys-
tyimme kertomaan kyselylomakkeiden jakotilanteessa asiakkaille, etta vastaa-
minen vie vain noin 3 minuuttia, jolloin lyhyt vastaamisaika sai monet todenna-

koisesti vastaamaan kyselyyn.

Paadyimme asiakastyytyvaisyyskyselyyn, jotta asiakas saa vastata rauhassa
ja tulokset olisivat luotettavia. Loimme asiakkaille luotettavuuden tunnetta ole-
malla itse paikan paalla seka jakamalla kyselylomakkeita ja antamalla heille
mahdollisuuden kysyéa tutkimuksesta tai kyselylomakkeesta. Asiakkaat vasta-
sivat kyselyihin heti kaynnin jalkeen, jolloin koko palveluprosessi oli varmasti
kayty lapi.

Luotettavuutta heikentaa se, etta emme voi tietad, kuinka vakavasti vastaajat
suhtautuvat kyselyyn ja kuinka sopiviksi vastaajat kokevat kysymysten vas-

tausvaihtoehdot. Kyselytutkimuksen keskeisené heikkoutena oletetaan olevan
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tuotetun tiedon pinnallisuus. (Ojasalo ym. 2014, 121.) Sen takia olemme laati-
neet useampia kysymyksia ja loppuun vield avoimia kysymyksia, jotta sai-

simme monipuolisia vastauksia.

Jotta tulokset olisivat luotettavia ja koskisivat koko perusjoukkoa, tulisi kvanti-
tatiiviseen tutkimukseen sisallyttaa riittava maara havaintoyksikdita (Kananen
2008,10). Sen takia kyselyymme on otettava riittava maara vastaajia. Tavoit-
teena oli saada noin 100 vastausta, joka on neljasosa viikon asiakaskunnasta.
Mahdollisimman totuudenmukainen ja luotettava tieto ovat tutkimuksen pe-
rusta (Kananen 2011, 118). Tutkimuksen luotettavuutta ja laatua voidaan arvi-
oida validiteetin eli mittarin tarkkuuden ja reliabiliteetin eli mittauksen luotetta-

vuuden avulla. (Ojasalo ym. 2014, 105.)

Lyhyesti validiteetti voidaan maaritella niin, etta tutkitaan ja mitataan tutkimuk-
sen kannalta oikeita asioita (Kananen 2011, 118). Mittari on validi silloin, kun
se mittaa asioita, joita sen pitddkin mitata (Kananen 2011, 120). Validiteetti on
hyva silloin, kun operationaalinen ja teoreettinen maaritelméa ovat yhtapitavat.
Se mittaa, kuinka hyvin tutkimusmenetelma ja siina kaytetyt mittarit vastaavat
tutkittavaa ilmiota. Vain todellista tietoa mitattavasta ilmiosta verrataan mit-
taustuloksiin. (Mantyneva ym. 2008, 34.)

Validius varmistettiin tutkimuksessamme valitsemalla kysymykset kyselylo-
makkeeseen niin, etta ne vastaisivat parhaiten siihen, mita haluamme tutki-
muksessamme selvittdd. Asiakkailta kysyttiin vain oleellisia asioita, joihin he
vastasivat 5-portaisella asteikolla 1 - 5. Laadimme lomakkeesta yksinkertai-
sen, jotta siihen vastaaminen ja sen tulkitseminen olisi helppoa. Kyselylomak-
keessa oli myds avoimia kysymyksia, joihin asiakkaat saivat kertoa omia na-
kemyksid parannusehdotuksista ja siitd, mika oli toimivaa. Saimme vastauksia

asiakastyytyvaisyyskyselystamme tutkimusongelmaamme.

Kvantitatiiviseen eli maaralliseen tutkimukseen liittyy erityisesti reliabiliteetin
kasite. Reliabiliteetilla tarkoitetaan luotettavuutta eli kaytettyjen mittareiden
seka tutkimusmenetelman kykyé saada luotettavia eika pelkastaan sattuman-
varaisia tuloksia (Mantyneva ym. 2008, 34). Siihen liittyy, etta tulokset ovat py-

syvia, ja toistettaessa tutkimusta saadaan samat tulokset (Kananen 2011,
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119). Tutkimuksessamme reliaabelius taattiin ottamalla tarpeeksi vastaajia ky-
selylomakkeisiin. Vastaajamaaraksi saimme 100 henkil6&, joka on noin neljas-

osa Pihlajalinnan Kouvolan toimipisteen viikon asiakaskavijamaarasta.

Yhteinen eettinen toimintaperusta ohjaa sosiaali- ja terveysalojen ammattilai-
sia. Toimintaperustassa korostetaan inhimillisen kohtaamisen merkitysta. Asi-
akkaalla on oikeuksia vaikuttaa itsedan koskeviin paatoksiin. Tutkimukses-
samme otettiin tAm& huomioon ja kyselylomakkeeseen vastaaminen oli va-
paaehtoista. (MOnkkonen 2018, 37.)

9 TULOKSET

Asiakastyytyvaisyyskyselyyn vastasi yhteensa 100 henkil6d. Vastaajamaara

oli noin neljasosa viikon aikana Kouvolan toimipisteella asioivista asiakkaista.
Vastaajat koostuivat uusista ja vanhoista asiakkaista. Vastaajista 32 henkil6a
oli miehia (32 %) ja 68 henkilda oli naisia (68 %). Sukupuolikysymyksen vas-
tausvaihtoehtoon "muu” ei tullut yhtakaan vastausta. Kuvassa 1 esitellaan

asiakastyytyvaisyyskyselyyn vastanneiden asiakkaiden sukupuolijakauma.

Sukupuoli

Miies
M nainen
Eruu

Kuva 1. Asiakkaiden sukupuolijakauma (N=100)
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Jokainen kyselyyn vastannut henkild ilmoitti ikdnsa. Suurin osa kyselyyn vas-
tanneista asiakkaista (47 %) kuului ikdjakaumaan 30 - 49-vuotiaat. Vastaajista
13 % kuului ikdjakaumaan 0 - 29-vuotiaat, ja 40 % henkil6a kuului ik&aja-
kaumaan 50-vuotiaat. Kuvassa 2 esitellaan kyselyyn vastanneiden ikaja-
kauma.

lka

Wo-2o
W s0-49
[mE

Kuva 2. Asiakkaiden ikdjakauma (N=100)
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Lahes kaikki kyselyyn osallistuneista asiakkaista olivat tyoterveysasiakkaita
(94 %) ja yksityisasiakkaita oli 6 %. Miehista tyoterveysasiakkaita oli 30 ja yk-
sityisasiakkaita oli 2. Naisista tyoterveysasiakkaita oli 64 ja yksityisasiakkaita
4. Tutkimuksessa ei eritella erikseen tyoterveys- ja yksityisasiakkaiden asia-
kastyytyvaisyytta, koska yksityisasiakkaita oli vAhainen maara kyselyyn osal-
listuneista. Kuvasta 3 ilmenee tyoterveys- ja yksityisasiakkaidenjakauma.

Tydteveys- vai
yksityisasiakas
M Tyiterveysasiakas

O vksityisasiakas

Kuva 3. Asiakkaiden tyoterveys- ja yksityisasiakasjakauma (N=100)
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9.1 Ajanvarauksen toimivuus

Ajanvarauksesta kysyttiin, ilmoittautuiko asiakas puhelimitse vai nettiajanva-
rauksella ja kuinka tyytyvainen tdhan oli. Mittarina toimi 5-portainen asteikko:
1 = erittdin huono ja 5 = erittdin hyva. Vastanneiden tuloksista ilmeni, etta asi-
akkaat olivat tyytyvaisempia puhelinajanvarukseen (ka=4,3) kuin nettiajanva-
raukseen (ka=3,8). Miehista 80,8 % arvioi puhelimitse tehdyn ajanvarauksen
olevan hyva tai erittain hyva. Myos naisista 88,7 % arvioi puhelimitse ajanva-
rauksen hyvaksi tai erittain hyvéaksi. Kuvasta 4 ilmenee asiakkaiden mielipiteet

puhelimitse tehdysté ajanvarauksesta.
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Lukumaira
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Exittiin buono Huona Tyydyttavi Hyvi Erittdin hywii
Puhelimitse

Kuva 4. Vastanneiden mielipide puhelimitse tehdysta ajanvarauksesta (n=88)

Miehet olivat naisia tyytyvaisempia nettiajanvaraukseen. Miehistéa 75 % arvioi
nettiajanvarauksen olevan hyva tai erittain hyva, kun taas naisista 40 % antoi
nettiajanvaraukselle arvioksi hyvan tai erittain hyvan. Kolme henkil6a jatti ko-

konaan vastaamatta ajanvarauskysymykseen.
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9.2 Illmoittautumisen toimivuus

Pihlajalinnan Kouvolan toimipisteella on mahdollista ilmoittautua menemalla
fyysisesti toimistolle ilmoittautumaan tai vaihtoehtoisesti ilmoittautuminen voi-
daan tehda mobiilisti tekstiviestilla. Kyselyn mukaan toimistolla asiakkaita il-

moittautui yhteensa 69, kun taas mobiilisti ilmoittautui 29 asiakasta.

Asiakkaat olivat yhta tyytyvaisia toimisto- ja mobiili-ilmoittautumiseen (ka=4,8).
Miesten ja naisten valilla ei ollut huomattavaa eroa tyytyvaisyydessa. Kaiken
kaikkiaan asiakkaat olivat erityisen tyytyvaisia ilmoittautumiseen riippumatta
siitd, miten sen tekivat. Miehista viisikymmentévuotiaat ja sitd vanhemmat
(90,9 %) suosivat toimistolla ilmoittautumista. Kuvasta 5 ndhdaan asiakkaiden

mielipide ilmoittautumisesta toimistolla.
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Toimistolla

Kuva 5. Asiakkaiden mielipide ilmoittautumisesta toimistolla (n=69)
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Asiakkaista lahes joka kolmas (29,6 %) ilmoittautui mobiilisti vastaanotoille.
Jokaisesta ikaryhmasta seka naisista, ettd miehista ilmoittauduttiin mobiilisti.
Suurin osa vastaajista koki mobiili-ilmoittautumisen erittain hyvana. Mobiili-il-
moittautuminen ei aina toiminut, jonka vuoksi siihen oltiin myds tyytyméattomia.

Kuvasta 6 ilmenee asiakkaiden tyytyvaisyys mobiilisti ilimoittautumiseen.
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Kuva 6. Asiakkaiden mielipide mobiilisti ilmoittautumisesta (n=29)
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9.3 Palvelukokemus

Asiakastyytyvaisyyskyselyssdmme kysyttiin asiakkailta henkilokunnan ystaval-
lisyydesta, kohteliaisuudesta ja ammattitaidosta kyselylomakkeen ensimmai-
sella sivulla kysymyksessa 4C. Liséksi kyselylomakkeen toisella sivulla kysy-
myksissa 6 ja 7 kysyttiin henkilokunnan ajan riittavyydesta asiakkaalle seka
sitd, saiko asiakas avun vaivaansa tai vastauksen kysymykseensa. Asiakkaat
arvioivat kyselyssa naita 5-portaisella asteikolla, jossa 1 = erittdin huono ja 5 =

erittain hyva.

Ensimmaisena kysyttiin ystavallisyydesta ja kohteliaisuudesta. Asiakkaista 99
% vastasi tahan kysymykseen. Asiakkaat olivat keskimaarin erittain tyytyvaisia
henkilokunnan ystavallisyyteen ja kohteliaisuuteen (ka=4,8). Vastaajista ku-
kaan ei antanut erittéain huonoa tai huonoa arvosanaa. Naisten ja miesten va-
lilla vastauksissa ei ollut juurikaan eroa. Kuvasta 7 nahdaan asiakkaiden mieli-
pide henkildkunnan ystavallisyydesta ja kohteliaisuudesta.

404

Lukumaird
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Erittdin huwono Huona Tyydyttava Hyva Exittéin hyva

Ystavillisyys & kohteliaisuus

Kuva 7. Vastanneiden mielipide henkildkunnan ystavallisyydestéa ja kohteliai-

suudesta (n=99)
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Toinen kysymys henkilokuntaan liittyen koski henkilokunnan ammattitaitoa.
Kysymykseen vastasivat lahes kaikki (93 %) koko kyselyyn vastanneista. Paa-
osin asiakkaat antoivat arvosanaksi hyvan tai erittéain hyvan (ka=4,7). Vastauk-
sissa oli hiukan eroja miesten ja naisten valilla. Naiset olivat hiukan tyytyvai-
sempid henkilokunnan ammattitaitoon kuin miehet. Kaikki naiset (100 %) an-
toivat vastaukseksi hyvan tai erittain hyvan, kun taas miehista 95,8 % arvioi
ammattitaidon hyvaksi tai erittéain hyvaksi. Kuvassa 8 on vastanneiden asiak-

kaiden mielipiteet henkilokunnan ammattitaidosta.
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Erittdin bucno Huono Tyydyttivi Hyvi Erittéin hyvi
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Kuva 8. Vastanneiden mielipide henkilékunnan ammattitaidosta (n=93)
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Kysymyksessa 6 kysyttiin: “Oliko henkilokunnalla teille tarpeeksi aikaa?” Asi-
akkaat arvioivat ajankayton kyselyssa 5-portaisella asteikolla, jossa 1 = erittain
huonosti ja 5 = erittdin hyvin. Kaikki kyselyyn osallistuneet (100 %) vastasivat
tahan kysymykseen. Sukupuolen tai ian valilla tyytyvaisyydessa ei ilmennyt
juurikaan eroavaisuuksia. Vastaajat arvioivat keskimaarin henkilékunnan ajan
riittdvyyden erittdin hyvaksi (ka=4,7). 3 % vastaajista oli sita mielta, ettd henki-
I6kunnalla oli tyydyttavasti tai huonosti aikaa vastaanotolla. Kuvassa 9 on asi-

akkaiden mielipide henkilokunnan ajan riittavyydesta asiakkaalle.

40

Lukum3dird
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Erittéin huonosti Huanosti Tyydyttivast Hiywin Eritt8in hryvin

Oliko henkildkunnalla teille tarpeeksi aikaa?

Kuva 9. Vastanneiden mielipide henkilékunnan ajanriittavyydesté asiak-
kaalle (N=100)
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Viimeisena kysymyksena henkilokuntaan liittyen kysyttiin kysymyksessa 7:
"Saitteko apua vaivaanne tai vastauksen kysymykseenne?” Asiakkaat arvioi-
vat vastauksensa 5-portaisella asteikolla, jossa 1 tarkoitti erittéain huonosti ja 5
erittdin hyvin. Tahan kysymykseen vastasi jokainen kyselyyn osallistuneista
henkilbista. Asiakkaat olivat keskimaarin erittain tyytyvaisia (ka=4,7). Naiset
kokivat saavansa paremmin apua vaivaansa tai vastauksen kysymykseensa
kuin miehet. Miehista 87,5 % ja naisista 97 % vastasi hyvin tai erittain hyvin.
Kuvassa 10 ilmenee asiakkaiden mielipide siita, saivatko he apua vaivaansa
tai vastauksen kysymykseensa.
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Saitteke apua vaivaanne tai vastauksen kysymykseenne?

Kuva 10. Asiakkaiden mielipide saivatko he apua vaivaansa tai vastauksen
kysymykseensa (N=100)
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9.4 Tilojen toimivuus ja viihtyvyys

Pihlajalinna Kouvolan toimipisteen tilat on sijoitettu kahteen kerrokseen. Ala-
kerrassa on ilmoittautumispiste, odotusaula, laboratorio ja vastaanottohuo-
neita. Ylékertaan paasee portaita pitkin, ylakerrassa on myos odotusaula ja
vastaan-ottohuoneita. Asiakkailta kysyttiin mielipidetta ladkarikeskuksen tilojen
toimivuudesta ja viihtyvyydesta kysymyksessa 5. Toimivuuteen seka viihtyvyy-
teen pystyi antamaan vastaukset 5-portaisella asteikolla 1 = erittain huono ja 5
= erittain hyva.

Toimivuus-kysymykseen vastasivat kaikki kyselyyn osallistuneista henkiloista.
Kaikkien vastaajien kesken arvioitiin tilojen toimivuus keskimaarin hyvaksi
(ka=4,4). Miehet olivat tyytyvaisempia tilojen toimivuuteen kuin naiset. Naisista
7,5 % arvioi tilojen toimivuuden olevan tyydyttava tai huono. Kuvassa 11 nah-

daan asiakkaiden mielipide tilojen toimivuudesta.

Lukumidrd
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Kuva 11. Vastanneiden mielipide tilojen toimivuudesta (N=100)
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Asiakkaista yhteensa 96 % vastasi kysymykseen koskien Pihlajalinna laékari-
keskuksen toimipisteen tilojen viihtyvyytta. Viihtyvyytta arvioitiin keskim&aérin
kaikkien vastanneiden kesken hyvaksi (ka=4,3). Naiset arvioivat tilat viih-
tyisammiksi kuin miehet. Naisista 89,4 % ja miehista 83,3 % arvioi tilojen viih-
tyvyyden erittain hyvaksi tai hyvaksi. Kuvassa 12 nahdaan vastanneiden mieli-
pide tilojen viihtyvyydesta.
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Kuva 12. Vastanneiden mielipide tilojen viihtyvyydesta (n=96)
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9.5 Palveluiden kokonaisuus

Kysymyksessa 8 kysyttiin: “Minka arvosanan antaisitte palveluiden kokonais-
laadusta?” Kaikki kyselyyn osallistuneista vastasivat tdhan kysymykseen.
Tassa kysymyksessa arviointimenetelmana toimi 5-portainen asteikko, jossa 1
= erittdin huono ja 5 = erittain hyva. Asiakkaat olivat keskimaarin hyvin tyyty-
vaisia palvelujen kokonaislaatuun (ka=4,5). Miehet olivat hiukan tyytyvaisem-
pid kuin naiset. Miehista kaikki (100 %) ja naisista lahes kaikki (95,5 %) antoi
arvosanaksi erittéin hyva tai hyvan. 3 % asiakkaista arvioivat palveluiden ko-
konaislaaduksi tyydyttavan. Kuvassa 13 ndhdaan asiakkaiden mielipide palve-

luiden kokonaislaadusta.
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Kuva 13. Asiakkaiden mielipide palveluiden kokonaislaadusta (N=100)
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Kysymyksessa 9 kysyttiin: “Kuinka todennakoisesti suosittelisitte taman l1aaka-
rikeskuksen palveluita muille?” Kysymyksessa kaytettiin 5-portaista arviointi-
asteikkoa, jossa on 1 = erittéin epatodennakoisesti ja 5 = erittéin todennakaoi-
sesti. Kaikki kyselyyn osallistuneista vastasivat tahan kysymykseen. Asiakkaat
suosittelisivat keskimaarin taman laakarikeskuksen palveluita muille erittain
hyvin (ka=4,7). Naiset suosittelisivat palveluita enemman kuin miehet. Mie-
hista 84,4 % ja naisista 93,9 % suosittelisi palveluita erittdin todennakoisesti
tai todennékdisesti. Nuoret miehet 0 - 29 vuotiaat sekéa viisikymmentavuotiaat
ja sitd vanhemmat naiset suosittelisivat palveluita todennakoisesti tai erittain
todennakoisesti. 9 % asiakkaista suosittelisi melko todennakoisesti laakarikes-
kuksen palveluita muille. Kuvasta 14 ilmenee, kuinka hyvin asiakkaat suositte-

lisivat taman ladkarikeskuksen palveluita muille.
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Kuva 14. Asiakkaiden mielipide suosittelisivatko he ladkarikeskuksen palve-
luita muille (N=100)
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Viimeisessa kysymyksessa 12 kysyttiin: “Kenen vastaanotolla kavit?” Asiak-
kaat vastasivat ympyrdimalla oikean vastausvaihtoehdon. Kysymykseen vas-
tasi 99 % kyselylomakkeeseen osallistuneista. Suurin osa kyselylomakkee-
seen osallistuneista (66 henkilda) oli kaynyt laékarin vastaanotolla, seuraa-
vaksi eniten asiakkaat olivat kdyneet tytterveyshoitajan vastaanotolla (25 hen-
kil6d) ja loput vastaajista (8 henkil6a) jakautuivat tyoterveyspsykologin seké
tyofysioterapeutin vastaanotoille. Kuvasta 15 nédhdaan jakauma, keiden vas-

taanotolla asiakkaat kavivat.

Kenen
vastaanotolla kavit?
W Lagkarin
W Tyéterveyshoitajan
B Tyéterveyspsykologin
W Tyofysioterapeutin

Kuva 15. Asiakkaiden vastaanottojakauma (n=99)

9.6 Avoimet kysymykset ja kehittdmisideat

Suurin osa vastaajista (72 %) jatti vastaamatta kahteen avoimeen kysymyk-
seen. Avoimiin kysymyksiin vastasi 28 % kyselyyn vastanneista. Avoimina ky-
symyksina tutkimuksessamme toimivat kysymykset 10 ja 11. Kysymyksessé
10 kysyttiin: “Mita kehittaisitte?” ja kysymyksessé 11 kysyttiin: “Mika oli toimi-
vaa? Mita muuta haluaisitte sanoa?”. Avoimet kysymykset olivat taysin avoi-
mia, jotta saimme mahdollisia kehitysehdotuksia seké vastauksia siihen, mika

koko palvelupolussa oli hyvaa ja mihin kannattaisi panostaa.
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Avoimen kysymykseen “Mita kehittaisitte?” tuli useampi vastaus. Eniten vas-
tauksissa nousi esille ajanvaraukseen liittyvat haasteet. Osa asiakkaista koki
puhelinajanvarauksen vaikeaksi tai aikaa vievaksi eika nettiajanvarauskaan

aina toiminut. Useat kommentoivat ajanvarauksen kehittamisen tarvetta.

"Puhelimella vaikea paasta lapi, jatettava soittopyynto ja yleensa

silloin l&&kériajat menneet”

“Puhelimitse pdésy ajanvaraukseen kestéé aika kauan”

"Netin kautta yritin varata aikaa, mutta ei toiminut eli ei antanut

yhtédén vapaata aikaa”

Ajanvarauksesta nousi esille ristiriitaisia vastauksia. Osa asiakkaista piti sita
kehityskohteena, ja toiset taas olivat siihen erittain tyytyvaisia. Asiakkaat, jotka
pitivat ajanvarausta hyvana, olivat etenkin tyytyvaisia nopeaan ajan saantiin ja

siihen, etta ajat pitivat paikkaansa.

“Ajan sai nopeasti!”

"Olen ollut todella tyytyvainen, ajan on saanut nopeasti ja palvelu
on ollut hyvéé”

"Ajat saa nopeasti ja ne pitavat paikkansa”

Kehittdmisehdotuksia ilmeni myos Pihlajalinnan Kouvolan toimipisteen tiloista.
Toimipisteeseen toivottiin hissid ja muutamassa vastauksessa toivottiin myos
viihtyisyyden lisddmista. Kommentteja tuli myds Pihlajalinnan Kouvolan toimi-

pisteen parkkialueesta.

"Aulaan lisédé viihtyvyytta”

"Parkkialue on pelottava, sakkoparkki”

Asiakaslahtoisyyden perusperiaatteita ovat asiakkaan kokemus saamastaan

palvelusta. Avoimissa kysymyksissa hyvaa palautetta tuli erityisesti henkil6-

kunnan ystavallisyydesté ja nopeasta ajan saamisesta.
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"Ystavallinen palvelu & aikaa potilaalle”
"Selkea puhel/kieli. Ystavallinen palvelu. Aikaa potilaalle.”
"Nopea asiointi ja mukava palvelu”
Henkilokunnan ystavallisyyden lisaksi my6s ammattitaito ja osaaminen nousi-
vat esille vastauksissa. Asiakkaat olivat tyytyvaisia siihen, ettéa he tulivat kuul-

luksi ja saivat tarvitsemansa avun.

"Toimistossa ystavalliset tyontekijat. Laakéari mukava, asiallinen ja

osaava”

"Minun ongelmiani kuunneltiin hyvin, sain heti tarvitsemani avun”
Myds ilmoittautumisesta mobiilisti nousi esille positiivisia kokemuksia. Mobiili-
ilmoittautumisen koettiin nopeuttavan ja helpottavan asiointia Pihlajalinnassa.
Tama nousi esille monien mobiilisti ilmoittautuneiden vastauksissa, ja mobiili-
ilmoittautuminen koettiin keskimaarin erittain hyvana.

“llmoittautuminen mobiilisti on ndppéré ja nopea tapa toimia”

”Nappara tekstari ilmoittautuminen”

” lImoittautuminen mobiilisti on n&ppéarda ja nopea tapa toimia”
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10 POHDINTA JA JOHTOPAATOKSET

Kyselylomakkeiden kohderyhmé&na olivat Pihlajalinnan Kouvolan laakarikes-
kuksen toimipisteella asioivat asiakkaat. Pihlajalinna voi kayttaa opinnayte-
tydssa tuotettuja analyyseja asiakaspalvelunsa kehittdmiseen. Vastauksia
saatiin noin neljasosalta viikon asiakaskavijamaarasta. Merkittavimmaksi tu-
lokseksi osoittautui, etté asiakkaat olivat yleisesti ottaen erittain tyytyvaisia ko-
kemaansa palveluprosessiin. Kaikista tyytyvaisimpia asiakkaat olivat henkil®-
kunnan ystavallisyyteen ja kohteliaisuuteen seka ilmoittautumiseen niin mobii-
listi kuin toimistollakin. Tulosten perusteella asiakkaat olivat vahiten tyytyvaisia

ajanvaraukseen.

Avointen kysymysten vastauksissa ilmenee, etta hyvana asiana pidettiin hen-
kilokunnan ystavallisyytta ja ammattitaitoa. Ne ovat asioita, jotka vaikuttavat
suuresti asiakkaan kokemukseen saamastaan palvelusta. Monien asiakkaiden
vastauksissa tuli esille, etta he saivat avun vaivaansa ja tulivat kuulluiksi. Pih-
lajalinnan Kouvolan toimipisteen henkilokunta sai suurimmaksi osaksi vain hy-
vaa palautetta asiakkaiden vastauksissa. Aito lasnaolo ja kuuntelu ovat avain-

asemassa asiakkaan kohtaamisessa.

Opinnaytetydmme vahvistaa aikaisemmissa tutkimuksissa esille tulleita asiak-
kaiden nékokulmia siité, mitk& ovat tarkeitd henkilékunnan vuorovaikutuksen
elementteja ja palvelun laadun tekijoita. Henkilokunnalta saatu palvelukoke-

mus nousi tassé tutkimuksessa tarkeaksi palvelun laatua koskevaksi tekijaksi.

Asiakkaiden kehittdmisehdotuksissa nousi esille ajanvaraus. Toisaalta taas
osa asiakkaista oli tyytyvaisia siihen. Osa asiakaskunnasta koki ajanvarauk-
sen hankalaksi ja aikaa vievaksi. Vastauksissa ilmenee, ettd puhelin- seka

nettiajanvaraus ovat kehittavia kohteita.

Suurin osa vastanneista oli ty6terveysasiakkaita, joten emme eritelleet tyoter-
veysasiakkaiden ja yksityisasiakkaiden vastauksia tahan tutkimukseen. Kol-

masosa vastaajista oli miehia ja loput naisia. Naiset olivat selke&sti aktiivisem-



40

pia vastaamaan kyselyyn kuin miehet. Noin puolet kyselyyn vastanneista kuu-
lui ikdjakauman 30 - 49 vuotiaat, vajaa puolet kuului yli 50-vuotiaisiin ja va-

hemmisto alle 29-vuotiasiin.

Avoimet kysymykset jaivat suurimmalla osalla tayttamatta. Tahan olisi hyva
keksia jokin houkutin, jotta asiakastyytyvaisyyskyselyiden avulla saataisiin
enemman kehittamisideoita. Kyselylomakkeissamme avoimet kysymykset oli-
vat viimeisella sivulla melko viimeisina kysymyksing, jotta niihin olisi pienempi

kynnys vastata. Tama ei kuitenkaan tuottanut haluttua tulosta.

Kehittamiskohteet, joita asiakkaat kertoivat, ovat suurimmilta osin realistisia, ja
niihin on mahdollista vaikuttaa. Organisaatio voisi muun muassa nopeuttaa
ajanvarausprosessia ja tehda siitd sujuvampaa. Joihinkin asiakkaiden esitta-
miin kehittAmisehdotuksiin Pihlajalinna ei juurikaan voi vaikuttaa, vaan jokin
muu taho, kuten tyoterveysasiakkaiden tydnantajat. Nettiajanvarausmahdolli-
suus riippuu siita, millaiset tyéterveyshuollon palvelut tydnantaja on tyonteki-

joilleen ostanut.

Asiakastyytyvaisyyskyselylla saadaan suoria ja luotettavia mielipiteité asiak-
kailta, mink& vuoksi valitsimme tamé&n menetelmén tutkimukseemme. Pohdin-
taa heratti, kuinka olisimme saaneet asiakkaat aktiivisemmin osallistumaan.
Asiakastyytyvaisyyskyselyita tulee vastaan usein, ja monet ovat ehka kyllasty-
neité vastaamaan kyselyihin. Asiakastyytyvaisyyteen tulisi luoda erilaisia kei-
noja niin, etta asiakkaat kokisivat osallistumisen mielekkaaksi. Jatkotutkimuk-
sena voisi olla asiakastyytyvaisyyden selvittdminen asiakasraadin avulla ja
siitd saatujen vastausten vertaaminen kyselylomakkeella tehtyyn asiakastyyty-

vaisyystutkimukseen.
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Hyva asiakas!
Teemme tutkimusta Pihlajalinnan Kouvolan toimipisteen ladkarikeskuksen asiakas-
tyytyvaisyydesta. Kysely toteutetaan Kaakkois-Suomen ammattikorkeakoulun sosi-

aali- ja terveysalan opinnadytetyona.

Asiakastyytyvaisyyskysely tehdaan nimettomasti ja kysely on luottamuksellinen.

ASIASKASTYYTYVAISYYSKYSELY PIHLAJALINNAN KOUVOLAN TOIMIPISTEEN LAAKA-
RIKESKUKSEN ASIAKKAILLE

Ympyroi yksi oikea vaihtoehto.
1. Sukupuoli Mies Nainen Muu
2. 1ka 0-29 30-49 50-

3. Oletko tyoterveys- vai yksityisasiakas?
tyoterveysasiakas yksityisasiakas

4. Minka arvosanan antaisit seuraaville palveluille?
Ympyroi yksi oikea vaihtoehto. (1= erittdin huono, 5=erittdin hyva)

A. Ajanvaraus (arvioi vain se vaihtoehto, miten teit ajanvarauksen)
Ympyroi yksi oikea vaihtoehto. (1= erittdin huono, 5=erittdin hyva)

puhelimitse 1 2 3 4 5
nettiajanvaraus 1 2 3 4 5

B. limoittautuminen (arvioi vain se vaihtoehto, miten ilmoittauduit)
Ympyroi yksi oikea vaihtoehto. (1= erittdin huono, 5=erittdin hyva)

toimistolla 1 2 3 4 5
mobiilisti 1 2 3 4 5

C. Henkilokunta
Ympyroi yksi oikea vaihtoehto. (1= erittdin huono, 5=erittain hyva)

ystavallisyys & kohteliaisuus 1 2 3 4 5
ammattitaito 1 2 3 4 5

5. Miten arvioisitte ladkarikeskuksen tiloja?
Ympyroi yksi oikea vaihtoehto. (1= erittdin huono, 5=erittdin hyva)

Toimivuus 1 2 3 4 5
Viihtyvyys 1 2 3 4 5
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6. Oliko henkilokunnalla teille tarpeeksi aikaa?
Ympyroi yksi oikea vaihtoehto. (1= erittdin huonosti, 5=erittain hyvin)

1 2 3 4 5

7. Saitteko apua vaivaanne tai vastauksen kysymykseenne?
Ympyroi yksi oikea vaihtoehto. (1= erittain huonosti, 5=erittain hyvin)

1 2 3 4 5

8. Minka arvosanan antaisitte palveluiden kokonaislaadusta?
Ympyroi yksi oikea vaihtoehto. (1= erittdin huono, 5=erittdin hyva)

1 2 3 4 5

9. Kuinka todennakéisesti suosittelisitte taiman ladkarikeskuksen palveluita muille?
Ympyroi yksi oikea vaihtoehto. (1= erittdin epatodennakdisesti, 5=erittdin todennakdisesti)

1 2 3 4 5

10. Mita kehittaisitte?:

11. Mika oli toimivaa? Mita muuta haluaisitte sanoa?:

12. Kenen vastaanotolla kavit?
Ympyroi oikea vaihtoehto.

laakarin tyoterveyshoitajan tyoterveyspsykologin tyofysioterapeutin

KIITOS VASTAUKSISTA JA VAIVANNAOSTA!



