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ABSTRACT
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The aim was to study the suitability and launch of Suunto Movesense Medical
sensor into private health care in Finland. The benefits of the sensor, processes
for purchasing the product, and suitable forms of cooperation were the main
themes. The purpose was to produce information about these themes.

Both quantitative and qualitative research methods were utilized. Preliminary
data were gained with a survey and the research questions were answered with
a focus group interview. The personnel of Terveystalo participated in the study.
One hundred and fifty-seven health care professionals responded to the survey
and seven business leaders participated in the interview. The results of the sur-
vey were cross tabulated, and the interview was analyzed by thematizing.

The survey revealed the sensor is particularly useful in occupational health care.
The interview explained that the product must have a business case to embark
the purchase process. lllustrative examples of previous solutions were also iden-
tified as success factors in sales.

The results can be utilized in sales processes for technological solutions. Further
development topics concentrated on generating business or yielding savings.
The possibilities of Movesense Medical could be explored in public health care
or as an extension of Suunto's own sports product range.

Key words: Suunto, Movesense Medical, sensor, B2B-sales, private healthcare,
suitability, launch
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1 JOHDANTO

Digitalisaation kaytto lisaantyy jatkuvasti suomalaisessa terveydenhuollossa ja
erilaiset sahkoiset palvelut ja teknologiaratkaisut ovat osana ratkaisemassa li-
saantyvia terveydenhuollon tarpeita, joita kohtaamme muun muassa vaeston
ikdantyessa (Sosiaali- ja terveysministerid 2016). Samalla terveydenhuolto on
uudenlaisen murroksen edessa: potilaat ovat entista kiinnostuneempia omasta
hyvinvoinnistaan ja halukkaita hyodyntamaan digitalisaatiota oman hyvinvoin-

tinsa ja terveytensa tukena (Salminen-Mankonen 2019).

Sosiaali- ja terveysministerion (2016) mukaan yksityiset terveyspalvelutoimijat
uudistavat etulinjassa perinteisia palvelumalleja mahdollistamalla erilaisia digirat-
kaisuja, kuten etalaakaripalveluita. On siis luonnollista, ettad terveysteknologia-
tuotteita ensimmaista kertaa markkinoille lanseeraavat yritykset pyrkivat kette-
raan yhteistyohon yksityisen sektorin toimijoiden kanssa. Muilta aloilta aiemmin
tunnetut suomalaiset yritykset ovat alkaneet laajentaa tuotevalikoimaansa tervey-
denhuoltoon soveltuvilla ratkaisuilla. Gronlundin, ym. (2017) mukaan nama yri-
tykset ovat havainneet kasvupotentiaalin terveydenhuollon ratkaisuissa, ja laa-
jentamalla tuotevalikoimiansa yritykset muokkaavat suomalaisen terveysteknolo-

gia-alan kilpailutilannetta.

Amer Sports Oy:n kuuluva Suunto Oy (myo6h. Suunto) on Suomessa vuonna
1936 perustettu yritys, jonka tuotevalikoimaan ovat perinteisesti kuuluneet mo-
nipuoliseen urheiluun, seikkailuun ja sukellukseen suunnitellut urheilukellot seka
sukellustietokoneet. Movesense on Suunnon sisalla toimiva yksikko, joka tuot-
taa muun muassa kehitystyokaluja ja sovellusliittymia, joiden avulla erilaisia Mo-
vesense -antureita ostava asiakasyritys voi luoda omiin tarpeisiinsa soveltuvia

erityissovelluksia ja -palveluita. (Suunto 2021.)

Suunto laajensi perinteista tuotevalikoimaansa terveysteknologiaan lanseeraa-
malla ensimmaisen laaketieteelliseen kayttoon hyvaksytyn tuotteensa, Move-
sense Medical -anturin (mydh. Movesense Medical) vuonna 2020. Movesense
Medical on kevyt puettava syke- ja liikkeanturi, joka sisaltdéd muun muassa yksi-
kanavaisen EKG-mittauksen, sykemittauksen ja monipuolisen liikkeen mittaami-

sen. Anturin kaytto- ja kehitysmahdollisuudet ovat laajat ja tuote myydaan ilman
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tuotemerkintaa asiakkaan kayttoon. Anturin ostava yritys voi kehittdd oman oh-
jelmiston tarkoituksiinsa sopivalla datalla Suunnon ohjelmointirajapintaa hyédyn-
taen. Movesense Medical on vaativuusluokitukseltaan lla rekisteroity terveyden-

huollon laite. (Movesense 2020.)

N

MOVESENSE

\

KUVA 1. Movesense Medical -anturi

Koska tuote on uusi, siita ei ole viela juurikaan kayttajakokemuksia terveyden-
huollon kentalta. Tutkin opinnaytetyossani Movesense Medical -anturin soveltu-
vuutta ja lanseerausta yksityiseen terveydenhuoltoon. Nakdkulminani ovat antu-
rin yksityiseen terveydenhuoltoon tuomat hyddyt ja liiketoimintamahdollisuudet,
yksityisen terveydenhuollon tuotteiden ostamiseen ja kayttoonottoon liittyvat pro-
sessit seka yritysten avainhenkildiden tunnistaminen ja sitouttaminen ja yhteis-
tydmuodot heidan kanssaan. Opinnaytetyon tutkimus toteutetaan Terveystalo

Oyj:n henkilostolle (myoh. Terveystalo).



2 TUTKIMUSASETELMA

Heikkilan (2014, 20-21) mukaan tutkimusasetelma koostuu tutkimusongelman
ja tutkimusmenetelmien maarittelysta seka aineistoa koskevista valinnoista. Tut-
kimusasetelma on merkittavassa roolissa tutkimuksen onnistumisesta peilatta-
essa. Tutkijan on tarkea maaritella tutkimusongelma tarkasti, jotta tutkimuksesta
saadaan mahdollisimman suuri hyoty. Talldin tutkimuksen toteutus kirkastuu ja
tutkijan on helppo tehda tarkasti maaritetyn tutkimusongelman pohjalta aineis-
ton keraamista, kasittelya ja analysointia koskevat valinnat. (Heikkila 2014, 20—
21.)

2.1 Tavoite ja tarkoitus

Tutkimuksen tavoitteella tarkennetaan mita tietoa tai hyotya tutkimuksen avulla
on tarkoitus tuottaa, ja mihin sita tietoa kaytetaan (Kajaanin ammattikorkeakoulu
n.d.). Taman opinnaytetyon tavoitteena on tuottaa Suunnolle mahdollisimman
laajasti tietoa yksityisen terveydenhuollon anturin kayttomahdollisuuksista ja
hyodyista seka tuotteen osto- ja kayttdoonottoprosessista yksityisessa tervey-
denhuollossa. Kiinnitan tutkimuksessani erityistd huomiota yksityisen terveyden-
huollon anturin avulla saavuttamaan arvoon, eli uusien liiketoimintamahdolli-

suuksien tunnistamiseen seka saastojen ja muiden hydtyjen luomiseen.

Hirsjarven ym. (2008, 134—-135) mukaan tutkimuksen tarkoitus on perinteisesti
joko kuvaileva, kartoittava, selittdva tai ennustava. Opinnaytetyon kontekstissa
tarkoituksella tarkoitetaan niita toteutettavia toimenpiteita, joiden avulla asetettu
tavoite on mahdollista saavuttaa (Tampereen ammattikorkeakoulu 2019). Kar-
toittavalla tutkimuksella tarkoitetaan usein vapaamuotoista tutkimusta, jonka tar-
koituksena voi olla esitiedon tuottaminen varsinaista tutkimusta varten. Kuvai-
leva tutkimusmuoto vaatii sen sijaan laajan aineiston, jotta tulosten luotettavuus,
yleistettavyys ja tarkkuus toteutuvat. Kuvaileva tutkimus pyrkii vastaamaan
muun muassa kysymyksiin: mika, missa ja millainen. (Heikkila 2014, 13.) Ta-
man opinnaytetyon tarkoituksena on kartoittaa Movesense Medicalin kaytto-

mahdollisuuksia yksityisessa terveydenhuollossa terveydenhuollon asiantuntijoi-
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den nakokulmasta ja kuvailla kartoituksen esitietojen pohjalta anturin asiakasyri-
tykselle tuomia hyotyja ja asiakasyrityksen tuotteen osto- ja kayttoonottoproses-

sia.

Luon opinnaytetyon kehitystehtavan tutkimustulosten pohjalta. Kehitystyossa
kirjaan tutkimustulosten tarkeimmat johtopaatdkset Suunnolle konkreettisen ja
kaytanndnlaheisen oppaan muodossa, ja taman oppaan avulla Suunnon on
mahdollista alkaa edistamaan yhteistyon rakentamista yksityisten terveyspalve-
luyritysten kanssa. Toteutan oppaan Powerpoint-esityksena ja kirjaan oppaa-
seen seuraavat huomioitavat osiot, jotka muodostuvat fokusryhmahaastattelun
tulosten johtopaatoksista (kuva 2):

1. Liiketoimintamahdollisuuksien tunnistaminen ja havainnollistaminen asiak-
kaalle

2. Yksityisen terveydenhuollon tuotteen osto- ja kayttoonottoprosessin kuvaus
3. Asiakasyrityksen avainhenkildiden tunnistaminen ja sitouttaminen

4. Myyntiprosessiin soveltuvat viestintatavat ja -kanavat

5. Myynnin johtajuus ja myyntitoimien kohdistaminen

6. Asiakasyrityksen kehityshankkeiden aikataulujen huomioiminen myyntipro-

sessissa

N

Huomioitavat asiat

YHTEISTYON RAKENTAMINEN

Liiketoiminta-
mahdollisuuksien
havainnollistaminen

Myynnin johtajuus
ja myyntitoimien
kohdistaminen

Ostoprosessi
(pilotointi)

Kehityshankkeiden
aikataulut

KUVA 2. Suunnolle toteutettavan kehitystydn sisalléllinen runko
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2.2 Tutkimusongelma ja kasitteet

Tutkimus pohjautuu aina perusteltuun ja tarkasti maariteltyyn ongelmaan, josta
johdetaan tutkimuskysymys ja teoreettiset tutkimuskysymykset, eli alakysymyk-
set (Vilkka 2015). Saaranen-Kauppinen & Puusniekka (2006) korostavat tutki-
musongelman selkeyden tarkeytta. Vaikka tutkimusongelmat muuttuisivat mat-
kan varrella, tulee tutkijan pidattaytya tarkasti rajatun tutkimusongelman vastaus-
ten etsimisessa sivuraiteille eksymatta. Laadullisissa tutkimuksissa tutkimuson-
gelman asettelu on joustavaa, ja usein tutkimukselle voidaan asettaa yleisluon-
toinen tutkimustehtava pikkutarkkojen tutkimusongelmien sijaan. (Saaranen-
Kauppinen & Puusniekka 2006.)

Teoreettiset tutkimuskysymykset tarkentavat ja syventavat tutkimuskysymysta,
silla tutkimuksessa tarvitaan tietoa siita, kuinka asiakkaalle tuotetaan arvoa, tun-
nistetaan ja sitoutetaan prosessin kriittiset asiakasyrityksen avainhenkil6t ja luo-
daan vankka suhde potentiaaliseen asiakasyritykseen. Tutkimuskysymykset on

kirjattu taulukkoon 1.

TAULUKKO 1. Tutkimuskysymys ja teoreettiset tutkimuskysymykset

Tutkimuskysymys: Kuinka myyda tuote yksityiseen terveydenhuoltoon Suomessa?

GG BBl Kuinka tuottaa aitoa arvoa asiakasyritykselle?

muskysymykset:

kei-

Kirjallisuuskatsauksen keskeisimmat I6ydokset koskivat yritysmyyntia (b2b-
myyntia tai business-to-business-myyntia) sen eri nakdkulmista seka kaupallis-
tamista ja suhdetoimintaa potentiaalisten asiakasyritysten kanssa. Yritysmyyntia
on tutkittu eri nakokulmista runsaasti, joten minun on oleellista rajata yritys-
myynnin teoria siten, etta teoriatieto on mahdollisimman relevanttia varsinaista
tutkimustani ajatellen. Varmistaakseni tutkimusvaiheiden ja kehitystyon sujuvan
etenemisen, keskityn tyon teoreettisessa osiossa tarkastelemaan yritysmyyntia
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tuotteen kaupallistamisen ja strategisen myynnin nakokulmasta seka perehdyn
potentiaalisen asiakasyrityksen avainhenkildiden tunnistamiseen ja sitouttami-
seen. Kaytan opinnaytetyossani suomenkielista yritysmyynti-kasitetta B2B-

myynnin tai business-to-business — myynnin sijaan.

Tutkimuksen kasitteilla selkeytetaan tutkimuksen sisalto tutkimukseen perehty-
mattomalle lukijalle ja usein kasitteet voidaan johtaa jo tutkimusongelmasta.
Maarittelyn avulla tasmennetaan ja rajataan kasitteet kielellisesti loogiseen ja tii-
viiseen muotoon. (Kajaanin ammattikorkeakoulu n.d.) Vilkan (2005) mukaan
maaritelmat ovat kasitteiden kielellisia kuvauksia, joiden avulla lukija pystyy lu-
kemaan ja tulkitsemaan tutkimustekstia. Kasitteet tulee maaritella tutkimuk-
sessa tasmallisesti. (Vilkka 2015.) Maarittelin tutkimukselle kuusi keskeista kasi-

tettd, jotka kuvaavat olennaisesti teoreettisen viitekehyksen sisaltoa.

TAULUKKO 2. Tutkimuksen kasitteet ja maaritelmat

Yritysmyynti liketoimintasuhde, jonka osapuolina ovat yritykset

Arvopohjainen myynti myyjan strateginen valinta, jossa myyjan ratkaisut luovat asia-

kasyritykselle liiketoiminnallista menestysta

Avainhenkil® asiakasyrityksen soveltuvista lilkketoiminnoista ja ostoista vas-

taava taho

Sitouttaminen asiakkaan mielenkiinnon herattaminen tavalla, joka saa hanet

osallistumaan pitkdjanteisesti yhteistydhon

Kaupallistaminen markkinoille tuotavan hyddykkeen kehitysprosessi, jolla varmis-
tetaan hyddykkeen kilpailukyky, asiakasarvo ja soveltuvuus

markkinaan

Lanseeraus yrityksen luoman tuotteen onnistunut esittely markkinoille

2.3 Tutkimusmenetelmat

Kuten Heikkila (2014, 21) toteaa, tutkimusongelma ohjaa tutkijaa tutkimusmene-
telmien valinnassa. Alasuutari (2011) nostaa esiin, ettd maarallistd lomakeky-
selya kaytetdan usein faktatiedon keradmismenetelmana varsin rajoittunein kei-

noin. Vaikka perinteisesti tutkimusmenetelmaksi valitaan joko kvantitatiivinen eli
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maarallinen tai kvalitatiivinen eli laadullinen menetelma riippuen siita, halutaanko
laadullista vai maarallista tietoa tutkittavasta aiheesta, menetelmia voidaan kayt-
taa toisiaan taydentavina (Heikkila 2014, 14—-15).

Menetelmatriangulaatiolla tarkoitetaan useiden eri aineistonhankinta- tai tutki-
musmenetelmien kayttoa tutkimuksessa. Vaikka menetelmatriangulaation kaytto
voi tuoda tutkijalle epavarmuutta tutkimuksen aikataulun pitavyyteen ja sen to-
teuttaminen on aikaa vievaa, menetelmatriangulaatiota kaytetaan esimerkiksi
kartoittamalla ongelman yleisyytta kyselylomakkeella ja syventamalla tietoa
haastatteluilla. (Eskola & Suoranta 1998.)

Menetelmatriangulaatio on tutkijalle hyoddyllinen erityisesti siksi, etta sen avulla
voidaan valttaa vain yhden tutkimusmenetelman tuomat rajoitteet seka varmistaa
tulosten parempi yleistettavyys (Jarvenpaa 2006). Kaytan menetelmatriangulaa-
tiota opinnaytetyossani mahdollisimman laajan ja luotettavan tiedon saamiseksi
anturille soveltuvien alojen asiantuntijoilta, ja hydédynnan tutkimuksessani seka
kvantitatiivista etta kvalitatiivista tutkimusotetta. Toteutan tutkimuksen kartoitus-
vaiheen maarallisin menetelmin esitietojen saavuttamiseksi, ja tutkimuksen paa-
asiallisena tiedonlahteena toimii laadullinen fokusryhmahaastattelu, jonka erilais-

ten teemojen avulla pyrin 16ytamaan vastaukset tutkimuskysymyeksiini.

2.4 Aineiston hankinta- ja analysointimenetelmat

Aineiston hankinta- ja analyysimenetelmia on runsaasti ja tutkijan on tarkeaa hyo-
dyntaa oikeita menetelmia tutkimuksen aineistolle. Ennen aineiston hankintaa
tutkijan tulee paattaa, onko aineiston keraaminen yleensa tarpeellista. Eskolan ja
Suorannan (1998) mukaan erityisesti laadullista tutkimusta tehdessa on hyva
pohtia, voisiko tutkimuksessa hyoddyntaa jo olemassa olevaa eli sekundaarista

aineistoa.

Tuomen & Sarajarven (2018) mukaan perinteisimmat laadullisen tutkimuksen ai-
neistonkeruumenetelmat ovat haastattelut, havainnointi, kyselyt tai dokumen-

teista koottu tieto. Vapaa tutkimusasetelma mahdollistaa edella mainittujen me-
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netelmien kayton maarallisissa tutkimuksissa. (Tuomi & Sarajarvi 2018.) Laadul-
lisia analysointitapoja ovat muun muassa luokittelu, teemoittelu, sisallon erittely,

seka keskustelu- ja diskurssianalyysi (Eskola & Suoranta 1998).

Kvantitatiivisten tutkimusten tavallisimpia aineistonkeruumenetelmia ovat eri ta-
voin toteutettavat kyselyt, kuten puhelinhaastattelut tai lomakekyselyt verkossa
(Heikkila 2014, 17). Alasuutarin (2011) mukaan kvantitatiivinen analyysi argu-
mentoi tilastollisten yhteyksien avulla, lukuja hyodyntaen. Kyselyn tuloksia voi-
daan analysoida esimerkiksi keskiarvon, mediaanin, keskihajonnan, korrelaation

ja frekvenssien avulla.

Talle tyolle juuri tata tutkimusta varten keratty aineisto on valttamaton. Tutkimus
keskittyy uuden tuotteen ymparille, josta ei ole viela tutkimustietoa saatavilla, eika
tutkimusongelmaa ei voi ratkaista ilman talle tyolle kohdennetusti hankittua ai-
neistoa. Koska tarvitsen Movesense Medicalista laajaa ennakkotietoa terveyden-
huollon asiantuntijoilta ennen tutkimushaastattelua, suoritan tutkimuksen 1. vai-
heen aineiston keruun kvantitatiivisin menetelmin lomakekyselyn avulla. Loma-
kekyselyn tulokset toimivat esitietona haastattelua varten. Aineistonhankinta- ja
analyysimenetelmien teoria tukee valintaani myos tutkimuksen 2. vaiheen osalta.
Suoritan tutkimuksen 2. vaiheen kvalitatiivisena fokusryhmahaastatteluna, jonka
teemat ohjaavat keskustelua kohti tutkimusongelman ratkaisua. Analysoin haas-
tattelun aineiston teemoittelun avulla ja analysoin lomakekyselyn tulokset kvanti-
tatiivisin menetelmin. Kaytan tunnuslukuina frekvensseja, moodeja, keskiarvoja,
keskihajontaa ja Pearsonin korrelaatiokerrointa. Testaan riippuvuuden Pearsonin
tulomomenttikorrelaatiokertoimen (r) ja Pearsonin korrelaatiokertoimen nelion (r?)

avulla ja hyodynnan ristiintaulukointien testauksissa Kruskal-Wallis H-testia.

2.4.1 Kvantitatiivinen kyselytutkimus

Kvantitatiivista tutkimusta aloitettaessa on varmistettava, etta tutkittava asia on
muokattavissa mitattavaan muotoon. Tama siirtaa tutkimuksen teoreettiselta ta-
solta toiminnalliselle tasolle, eli kyselylomakkeelle. Kyselylomakkeen kysyttavat
asiat tulee perustella tutkimuksen kasitteiden avulla ja tutkijan taytyy tuntea ja
valita tutkittava perusjoukko, jolle kysely lahetetdan. Ennen kyselytutkimuksen
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tekemista kysely on suunniteltava, kirjoitettava ja testattava huolellisesti. (Vilkka
2015.)

Leinosen, Otonkorpi-Lehtorannan & Heiskasen (2017) mukaan kvantitatiivisella
tutkimuksella tavoitellaan yleistyksia ja kuvailevia tilastoja. Naissa maarallisissa
tutkimuksissa hyodynnetaan yleensa muiden tuottamia tilastoja, tai kerataan ai-
neisto itse. Aineistonkeruumenetelmia ovat posti- tai puhelinkyselyt seka nykyisin
suositut verkossa tehtavat lomakekyselyt. (Heikkila 2014, 16—17.) Lomakekyselyt
ovat maarallisesti toteutettuina strukturoituja, eli kysymykset esitetdan jokaiselle
tutkittavalle samalla tavalla ja samassa jarjestyksessa (Hirsjarvi & Hurme 2015,
44).

Lomakekyselyn kysymykset tulee asetella tarkkaan ja ilman hailyvia sanamuo-
toja, jotta jokainen vastaaja ymmartaa kysymykset samalla tavalla kuin tutkija on
ne tarkoittanut ja siten tutkimuksella on hyvat edellytykset onnistua (Valli 2018).
Hyvin rakennetun lomakekyselyn kysymykset tuottavat vastauksia tutkimuson-
gelmiin. Avoimissa kysymyksissa vastaaja voi vastata kysymykseen omin sanoin
kirjoittamalla, kun taas suljetussa kysymyksissa hanen tulee valita vastaus anne-
tuista vaihtoehdoista. Likertin asteikko on esimerkki suljetusta kysymystyypista,
jossa kysytaan vastaajan mielipidetta tutkittavaan asiaan. Vastaukset voidaan
jarjestaa esimerkiksi asteikolle 1-5, ja kysymykset kuvataan myds sanallisessa
muodossa asteikolla "Taysin samaa mieltd — Taysin eri mieltd”. (Heikkila 2014,
51.)

Kvantitatiivisten aineistojen analyysimenetelmat valitaan tutkimuksen muuttujien
perusteella. Paason (2021) mukaan kyselyyn vastaavat ihmiset ovat kvantitatiivi-
sessa tutkimuksessa tilasto- tai havaintoyksikkoja, kun taas tilastollisilla muuttu-
jilla tarkoitetaan tutkimuksessa toisistaan poikkeavia vastauksia, joita inmiset eli
havaintoyksikot antavat kyselyssa. Tilastollisia muuttujia ovat esimerkiksi mieli-
pide, ika ja sukupuoli. Tilastolliset muuttujat voidaan jakaa edelleen taustamuut-
tujiin ja tutkimusmuuttujiin. Taustamuuttujia ovat esimerkiksi havaintoyksikon ika
tai ammatti, kun taas tutkimusmuuttujat liittyvat kiinteasti itse tutkimukseen.
(Paaso 2021.)
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Heikkila (2014, 81-82) tunnistaa nelja erilaista mitta-asteikkoa kvantitatiivisessa
tutkimuksessa; luokitteluasteikon, jarjestysasteikon, valimatka-asteikon ja suh-
deasteikon. Paason (2021) mukaan mitta-asteikot jaetaan sanallisiin ja numeeri-
siin mitta-asteikoihin ja jarjestetdan hierarkkisesti niiden vaativuuden mukaan.
Mitta-asteikot kuvataan taulukossa hierarkiassa yksinkertaisimmasta vaativim-

paan taulukossa 3.

TAULUKKO 3. Mitta-asteikot Heikkilaa (2014, 81-82) mukaillen

Mitta-asteikko Esimerkki

Luokitteluasteikko Sanallinen arvo, jolle ei voida suorittaa
laskutoimituksia. Esimerkiksi suku-

puoli, kotipaikka

Jarjestysasteikko Sanalliset arvot, jotka voidaan laittaa
jarjestykseen ominaisuuden mukaan.
Esimerkiksi vastaukset: aina, harvoin,

ei koskaan

Valimatka-asteikko Numeerinen arvo, jonka siirtymat as-
teikolla ovat yhta suuret. Esimerkiksi
arvot1,2,3

Suhdeasteikko Sisaltaa valimatka-asteikon ominai-
suuksien lisaksi nollapisteen. Esimer-

kiksi fysikaaliset arvot, kuten paino, pi-

tuus, matka

Tuloksia analysoidaan usein eri kuvaajien avulla, ja kysymysten vastausten
mitta-asteikoista riippuen voidaan oleellisista tuloksista muodostaa muun mu-
assa hajonta- ja sijaintilukuja, seka selittda eri muuttujien valisia riippuvuuksia ja
todennakoisyyksia (Heikkila 2014, 90, 97). Eri mitta-asteikoille soveltuvat tunnus-

luvut on kuvattu taulukossa 4.



TAULUKKO 4. Mitta-asteikoille sopivat tunnusluvut (Heikkila 2014, 90)
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Keskipoikkeama
Keskihajonta
Varianssi
Variaatiokerroin

Mitta-asteikko Sijaintiluvut Hajontaluvut Muut tunnusluvut
Nominaaliasteikko Moodi
Jarjestysasteikko Moodi Vaihteluvali
Mediaani Kvartiilivali
Fraktiilit
Valimatka-asteikko Moodi Vaihteluvali Vinous
Mediaani Vaihteluvélin pituus | Huipukkuus
Keskiarvo Kvartiilivali
Fraktiilit Kvartiilivalin pituus
Keskipoikkeama
Keskihajonta
Varianssi
Suhdeasteikko Moodi Vaihteluvali Vinous
Mediaani Vaihteluvélin pituus | Huipukkuus
Keskiarvo Kvartiilivali
Fraktiilit Kvartiilivalin pituus

Kvantitatiivisen tutkimuksen eri mitta-asteikoille soveltuvat erilaiset analyysime-

netelmat ja tunnusluvut. Myés Mattila (2021) kuvaa mitta-asteikoille soveltuvia

analyysimenetelmia taulukon avulla erittelemalla eri mitta-asteikoille soveltuvat

analyysimenetelmat.

Analyysimenetelmien soveltuvuus

rippuu paaasiassa

muuttujien maarasta ja yhdistettavien mitta-asteikkojen luokista. Jos tutkija ha-

luaa tutkia vaikkapa luokitteluasteikon arvoja suhdeasteikon arvojen kanssa, voi-

daan kayttaa varianssianalyysia. Muuttujien maarista riippuen hyédynnetaan joko

yksi- tai kaksisuuntaista varianssianalyysia tai kovarianssianalyysia. (Mattila

2021.) Mitta-asteikoille soveltuvat analyysimenetelmat avataan taukukossa 5.
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TAULUKKO 5. Mitta-asteikoille soveltuvat analyysimenetelmat Mattilaa (2021)

mukaillen

Selitettava muuttuja

Luokittelu- tai jar- | Valimatka- tai suh-
jestysasteikko deasteikko

Ristiintaulukointi
Luokittelu- tai jar-

Varianssianalyysi

jestysasteikko Log-lineaariset
mallit

Selittava
muuttuja Logistinen reg-

Valimatka- tai ressio Lineaarinen regres-

suhdeasteikko sioanalyysi

Multinomiaalinen
regressio

2.4.2 Kvalitatiivinen haastattelututkimus

Hirsjarven & Hurmeen (2015, 35) mukaan haastattelu on hyodyllinen tutkimus-
menetelma tilanteissa, joissa aiheesta on vahaisesti aiempaa tutkimustietoa.
Haastattelujen avulla ihminen on kasiteltavan aiheen keskiossa ja hanen nake-
myksensa avulla aihepiirin tietoa voidaan syventaa ja selventaa, ja loytaa yhteys
laajempaan kontekstiin (Hirsjarvi & Hurme 2015, 35.) Erilaisten vuorovaikutusti-
lanteiden avulla saadaan tutkimusmateriaalia myds siksi, etta ihmisella on taipu-
mus pyrkia selvittamaan kulloisenkin tilanteen laatu jo ennen kysymysten asetta-
mista ja haastatteluiden aikana (Alasuutari, 2011). Haastattelujen rakenne on
muotoutunut kysymys-vastaus-mallista kohti avoimempaa keskustelua, jonka
vuoksi tavallisten vuorovaikutustilanteiden tapaan fyysisilla, sosiaalisilla ja ver-
baalisilla tekijoilld on vaikutuksensa haastattelutilanteeseen (Eskola & Suoranta
1998).

Haastateltavia valittaessa tutkijan tulee haastatella niin montaa henkil63, etta han
pystyy varmasti vastaamaan asetettuihin tutkimuskysymyksiin. Kvalitatiivista tut-
kimusta tehdessa on tarkeaa huomioida, etta jo muutamaa henkilda haastattele-


https://www.fsd.tuni.fi/fi/palvelut/menetelmaopetus/kvanti/ristiintaulukointi/ristiintaulukointi
https://www.fsd.tuni.fi/fi/palvelut/menetelmaopetus/kvanti/varianssi/anova
https://www.fsd.tuni.fi/fi/palvelut/menetelmaopetus/kvanti/regressio/logistinen
https://www.fsd.tuni.fi/fi/palvelut/menetelmaopetus/kvanti/regressio/logistinen
https://www.fsd.tuni.fi/fi/palvelut/menetelmaopetus/kvanti/regressio/analyysi
https://www.fsd.tuni.fi/fi/palvelut/menetelmaopetus/kvanti/regressio/analyysi
https://www.fsd.tuni.fi/fi/palvelut/menetelmaopetus/kvanti/regressio/logistinen#multinominaalinen
https://www.fsd.tuni.fi/fi/palvelut/menetelmaopetus/kvanti/regressio/logistinen#multinominaalinen
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malla voidaan saada merkittavaa tietoa aiheesta, silla kvalitatiivisessa tutkimuk-
sessa pyritaan usein selittamaan ja kuvailemaan syvemmin paikallisia ilmioita tai
|6ytdmaan uusia teoreettisia nakdkulmia. (Hirsjarvi & Hurme 2015, 59.) Tuomen
& Sarajarven (2018) mukaan laadullisessa tutkimuksessa on keskeista, etta
haastateltavat henkilGt on valikoitu tarkasti, ja heilla on tutkittavasta aiheesta ole-

tetusti paljon tietoa tai kokemusta (Tuomi & Sarajarvi 2018).

Erilaisilla haastattelutavoilla pyritaan selittdmaan erilaisia ongelmia. Esimerkiksi
lomakehaastattelun, teemahaastattelun ja syvahaastattelun erot pohjautuvat nii-
den strukturointiasteeseen, eli siihen, kuinka vapaamuotoiseksi haastattelija
muodostaa haastattelun sisallollisen rakenteen. Lomakekyselyn ollessa raken-
teeltaan taysin strukturoitu ja syvahaastattelun avoin, teemahaastattelussa maa-
ritelldan ennakkoon tietyt teemat, jotka johdattavat haastattelutilannetta eteen-
pain. Haastattelussa paaasiallisia kysymyksia voidaan taydentaa tarkentavilla ky-
symyksilla, jotka poikivat lisda keskustelua ja tuovat syvempaa tietoa aiheesta
(Tuomi & Sarajarvi 2018.) Haastattelutapaa valitessa on pyrittava loytamaan
tapa, jonka avulla kasiteltavasta ongelmasta saadaan mahdollisimman paljon tie-

toa.

Alasuutari (2011) korostaa ryhmahaastattelun tuottavan muista menetelmista
poikkeavaa aineistoa erityisesti tilanteissa, joissa ryhmaa voidaan luonnehtia
luonnolliseksi ryhmaksi. Tallaisissa haastatteluissa haastateltavat nakevat keski-
naiset yhtalaisyytensa ryhnmassa, ja haastattelutiianne muovautuu vapaammaksi
keskusteluksi ryhman kesken, jattden haastattelijan jopa ulkopuolelle. Talloin
haastattelijan on mahdollista observoida sivustakatsojan roolissa niitd keskuste-
lun kasitteita, termeja ja argumentaatiotapoja, joiden kayttd on ryhmalle kulttuu-

risesti ominaista (Alasuutari 2011.)

Myds Pietila (2017) yhtyy Alasuutarin nakemykseen ja korostaa ryhman toimin-
tatapojen ilmenemisen olevan naiden aineistojen suurinta antia. Ryhmahaastat-
telulla ja rynmakeskustelulla on kuitenkin merkityksellinen ero, silla ryhmakes-
kustelussa halutaan korostaa keskinaisen vuorovaikutuksen merkitysta tutkimus-
tilanteessa, kun taas ryhméahaastattelu mielletdan haastattelijan ohjaamaksi vuo-
rovaikutukseksi. Vaikka kaikki rynmahaastatteluiden termit eivat ole suomen kie-

lessa vakiintuneita, ryhmakeskustelun osalliset voidaan mieltda fokusryhmaksi,
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joskin fokusryhman haastattelussa keskitytaan viela ryhmakeskustelua tarkem-

min kasittelemaan jotakin ennalta valittua teemaa (Pietila 2017.)

Hirsjarvi & Hurme (2015, 61-62) kayttavat fokusryhman synonyymina tasmaryh-
mahaastattelua. Tasmaryhmahaastattelua kaytetaan perinteisesti uusien ideoi-
den jalostamiseen, uuden teknologiaratkaisun kayttoonottoon organisaatiossa tai
erilaisten palvelujen kehitykseen. Ryhmassa on yleensa 6—8 haastateltavaa ja he
ovat tarkasti valittuja aihepiirin tuntevia ja muutoskyvykkaita asiantuntijoita. Tas-
maryhmahaastattelulla on selked haastateltaville kerrottu tavoite, ja tasmaryh-
man teema voi olla esimerkiksi arvioiva tai demonstroiva, jolloin haastateltavat
antavat nakemyksensa kasiteltavaan aiheeseen tai pohtivat saamansa tiedon pe-
rusteella esimerkiksi uuden tuotteen tai teknologian merkitysta ja mahdollisuuksia
heidan omiin tarpeisiinsa peilaten (Hirsjarvi & Hurme 2015, 61-62.) Kaytan tutki-

mukseni haastattelusta fokusryhmahaastattelun nimea.

Teemahaastattelua hyddynnettaessa kiinnostuksen kohteet suuntautuvat perin-
teisesti tutkittavan ilmion perusluonteeseen. Tarkeimmassa asemassa ovat
haastatteluteemojen suunnittelu, ja talloin tutkijan on tarkeaa sisaistaa tutkimuk-
sen kannalta oleelliset asiat, joista keskustella. Tutkimusongelmiin voi I0ytaa vas-
tauksia siten, ettei sisallyta jokaista tutkimuksen teemaa haastatteluun, vaan tut-
kija voi kerata tarvittavaa tietoa monipuolisin menetelmin. (Hirsjarvi & Hurme
2015, 66.) Tuomi & Sarajarvi (2018) korostavat, ettd teemahaastattelua ei voi
johdatella mihin tahansa aiheeseen, vaan teemojen on ammennettava tutkimuk-
sen kasitteista ja tutkimuskysymysten ongelmista. Haastattelun avoimuusaste
taas maarittelee, kuinka intuitiivisia ja kokemusperaisia havaintoja sallitaan
(Tuomi & Sarajarvi 2018.)

Hirsjarvi ja Hurme (2015, 135) korostavat, etta pienenkin henkilomaaran haastat-
telu voi tuottaa tutkijalle laajan aineiston erityisesti teemahaastattelua kaytetta-
essa, ja aineiston analysointi voi osoittautua tyolaaksi. Tasta syysta analyysivai-
heeseen tulee valmistautua perinpohjaisesti ja tutkija valitsee aineiston analy-
sointimenetelma jo ennen haastattelujen tekemista. Lisaksi aineiston purku ja
analysointi tulee aloittaa mahdollisimman pian haastattelujen jalkeen, jotta ai-

neisto inspiroi viela tutkijaa. (Hirsjarvi & Hurme 2015, 135.)
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Eskolan & Suorannan (1998) mukaan laadullisen aineiston analyysilla pyritaan
tuottamaan aineistosta uutta tietoa aineistoa selkeyttamalla. Tuomen & Sarajar-
ven (2018) mukaan sisallénanalyysi on perinteinen laadullinen analyysimene-
telma, joka sopii kaikenlaisille laadullisille aineistoille. Sisallonanalyysissa voi-
daan edeta aineistolahtoisesti eli induktiivisesti tai abduktiivisesti, eli todistaen
tutkimuksen avulla hypoteeseja, joita on muodostettu teoreettisesta viitekehyk-
sesta (Hirsjarvi & Hurme 2015, 136). Myos teemoittelu on paaasiassa aineisto-
lahtdinen laadullisen aineiston analyysitapa. Teemoittelun kaytté on luonnollista
erityisesti teemahaastattelujen analyysimenetelmana, jolloin teemat l6ytyvat ai-
neistosta, silla haastattelujen sisaltd pohjautui samoihin, ennalta maariteltyihin
teemoihin. Haastatteluista kaytetaankin usein suoria lainauksia kirjallisessa ra-
portissa teemojen havainnollistamiseksi. (Saaranen-Kauppinen & Puusniekka
2006.)

2.5 Tutkimusote

Havaitsin opinnaytetyon varsinaiseksi tutkimusongelmaksi tuotteen myymisen
yksityiseen terveydenhuoltoon Suomessa. Yksityisista terveyspalveluyrityksista
ostajan roolissa ei I6ytynyt kirjallisuuskatsauksessa lainkaan tietoa, ja lisaksi tut-
kittava tuote on uusi, eika siita 10ydy juurikaan kayttokokemuksia terveydenhuol-
losta. Koska tutkimustietoa opinnaytetyolle kriittisesta aiheesta ei ole saatavilla,

kaytan tydssani menetelmatriangulaatiota laajan tiedon saannin varmistamiseksi.

Monipuolinen tieto vaatii tydlleni hyvin erilaista nakemysta kahdelta erilaiselta asi-
antuntijaryhmalta Terveystalossa: terveydenhuollon Kliinisissa tehtavissa toimi-
vien ammattilaisen nakemysta ja liikketoiminnallisessa vastuussa toimivien henki-
I6iden nakemysta. Tasta syysta kahden eri tutkimus- ja aineistonkeruumenetel-

man hyddyntaminen on tyolleni perusteltua.

Kartoitan tutkimukseni ensimmaisessa vaiheessa laajasti Terveystalossa tyos-
kentelevien terveydenhuollon ammattilaisten kokemuksia anturista maarallisin
menetelmin, jotta soveltuvien alojen eri ammattiryhmien mahdolliset eroavaisuu-

det tuloksissa nousisivat esille ennen haastatteluja. Ensimmainen tutkimusosio
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toimii esitietona tutkimuksen seuraavan vaiheen haastatteluille, jolloin voin var-
mistaa saavani opinnaytetyOlleni riittavasti monipuolista tietoa anturin soveltu-

vuudesta yksityiseen terveydenhuoltoon.

Tutkimuksen toisen vaiheen aineisto on luonnollisinta kerata fokusryhmahaastat-
teluna, silla tutkimukseni avainhenkilot tunnistetaan ja valitaan tutkimushaastat-
teluun. Valitut henkilot ovat soveltuvien alojen liiketoiminnallista ja |aaketieteel-
lista johtoa, jolloin heidan on oleellista saada ensimmaisen tutkimusvaiheen tu-
lokset tietoonsa ennen fokusryhmahaastattelun alkua. Talldin heillda on liiketoi-
minnallisia mahdollisuuksia pohtiessaan tiedossa jo heidan omien erikoisalo-
jensa Kliinisten asiantuntijoiden nakemys anturin soveltuvuudesta omalle alal-

leen.



22

3 STRATEGINEN YRITYSMYYNTI

Kaiken yritystoiminnan taustalla olevana tavoitteena on pyrkimys menestyksek-
kaaseen liikketoimintaan, eli voiton tuottamiseen yrityksen omistajille. Yritysmyynti
keskittyy kahden yrityksen valiseen liiketoimintaan, joka eroaa merkittavasti ku-
luttajamyynnista, jossa yritys suuntaa myytavat tuotteensa tai palvelunsa yksit-
taiselle kuluttajalle. Alonson (2019) mukaan yritysmyynnissa myyntitapahtumat
ovat kuluttajamyyntia suurempia, myyntisykli on pidempi ja myyntiprosessiin

osallistuu lukumaaraisesti enemman asiantuntijoita.

Siind missa yrityksen kokonaisstrategia ohjaa suunnitelmallisesti yritysta paase-
maan tavoitteisiinsa konkreettisilla toimenpiteilld, markkinointi- ja myyntistrategiat
tasmentavat kokonaisstrategiaa, auttaen esimerkiksi maarittelemaan muun mu-
assa potentiaaliset asiakkaat, myytavan tuotteen tai kilpailuedut, joiden avulla yri-

tys parjaa markkinoilla. (Hanti, Kairisto-Mertanen & Kock 2016).

Useiden yritysten myyntia johdetaan edelleen perustajien kokemuspohjalla ilman
kirjallista strategiaa, jolloin myyntia kasvattavia konkreettisia toimenpiteita ei ole
kirjattu yl6s eika niita ole sisaistetty lapi yrityksen toimihenkildiden (Kakkuri 2019,
47). Tama patee eritoten pieniin yrityksiin. Pienyrityksen strategiat saattavat elaa
ainoastaan omistajansa toimintatavoissa ja ajatuksissa, kun taas suuryritysten
strategiat ovat paasaantoisesti tarkasti kirjattuja, analysoituja ja suunniteltuja lii-
ketoimintamalleja (Jylha & Viitala, 2013).

Vaikka myyntia analysoidaan enemman kuin koskaan ja myyntistrategia tunnis-
tetaan tarkeana yrityksen menestystekijana, yritysmyynnin saralla myyntistrate-
gia on vielad vahaisesti tutkittu aihe. Onnistuneen myyntistrategian luominen on
yritykselle kannattavuuskysymys. Terho, Haas, Eggert & Ulagan (2015, 3, 15, 17)
tutkimuksessa myyntistrategiassa tarkasti maaritellyt asiakassegmentit ja asiak-
kaiden priorisointijarjestys johtivat myyntihenkildiden parempaan suoritustasoon
ja lisasivat heidan arvopohjaista myyntiansa. Tata kautta myads yritysten suoritus-

kyky ja tulos parani. Yrityksen kannattaa siis panostaa myyntistrategiaansa.
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Myyntistrategia on tarkasti luotu ja dokumentoitu suunnitelma, johon voidaan
palata ja jota mitataan, tarkastellaan kriittisesti ja muokataan tarvittaessa (Nova-
vara Marketing 2019). Myyntistrategiamalleja on olemassa runsaasti ja jokainen
yritys valitsee strategiaansa omaan liiketoimintaansa sopivat elementit ja laajuu-
den. Tarkeinta on kuitenkin maaritella konkreettisesti ne keinot, joilla myyntita-

voitteisiin paastaan.

3.1 Voittava myyntistrategia

Maatan (2016) voittava myyntistrategia huomioi kattavasti yrityksessa konkreet-
tisesti tehtavat toimenpiteet useasta nakokulmasta ja talla varmistetaan myynti-
strategian lapileikkaavuus yrityksen kaikissa toiminnoissa. Strategian luominen
kasittaa kymmenen eri vaihetta, huomioiden tavoiteasetantaan tarvittavat mittarit
ja tavoitteiden pilkkomisen myynnin asiantuntijoille paiva- ja viikkotasolla ja asia-

kassegmentoinnin esimerkiksi yrityksen koon ja toivotun sijainnin perusteella.

Tunnistetut erottautumistekijat voivat tarkoittaa myytavan tuotteen hintaa, laatua
tai valikoiman laajuutta, kunhan yritys on vain tunnistanut ne omiksi erottautumis-
tekijoikseen ja vahvistaa niitd asiakaskommunikaatiossaan. Prospektointivai-
heessa yritys pyrkii tunnistamaan parhaat kanavat, joissa tavoittaa asiakkaat.
Vaikka asiakkaiden kontaktoiminen puhelimitse tai messuilla on perinteista myyn-
tityota, asiakkaita tavoitetaan entista enemman verkossa. Markkinoinnin ja myyn-
nin yhteistyé varmistaa onnistuneen myyntitapahtuman ja asiakaskokemuksen.
Yrityksen toiminnassa tama vaatii yhteistydn huomioimista arjen johtamistilan-
teissa, onnistuen parhaiten yhden henkilon ollessa vastuussa seka markkinoin-

nista ettd myynnista. (Maatta 2016.)

Vasta naiden vaiheiden jalkeen myyntistrategian luomisessa keskitytdaan myynti-
prosessin luomiseen. Prosessissa keskitytaan kaymaan lapi potentiaalisimmat
asiakkaat ja rakentamalla heihin luottamuksellista suhdetta, ohjataan asiakasta
oikea-aikaisesti kohti ostopaatdsta. Paraskaan myyntistrategia ei kuitenkaan
auta yritysta ilman osaavaa henkildkuntaa. Myyjan on tarkeaa omata hyvat sosi-

aaliset ja ihmistuntemustaidot, jotta han pystyy kommunikoimaan asiakkaan
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kanssa ja rakentamaan luottamuksellista asiakassuhdetta. Myynnin teknologis-
ten ratkaisujen kartoittaminen osana myyntistrategiaa auttaa myyjaa jasenta-
maan tarvittavaa tietoa ja kohdentamaan asiakasviestintdaa henkilékohtaisem-
maksi, tuoden parempia myyntituloksia. Myyntistrategian luomisen viimeinen
vaihe on strategian dokumentoiminen. Talla vahennetaan hiljaisen tiedon menet-
tamisen riskia, seka varmistetaan strategian jalkautuminen myynnin parissa tyos-
kenteleville henkilille. (Maatta 2016.)

1. P . 4.
: 2. Mittarit ja 3. Asiakas- . 5.
Tavoitteen o . Erottautumis- o
10 9. Myynnin 8.
Dokumentointi teknologiset Myyntitiimin 7. Myyntiprosessi 6. Yhteistyo
ratkaisut osaaminen

KUVIO 1. Voittava myyntistrategia (Maatta 2016)

3.2 Strategiset asiakkuudet

Yksi toimivien markkinointiratkaisujen peruspilareista on asiakassegmentointi,
jonka avulla maaritellaan toivotut asiakasprofiilit seka kuvataan asiakasryhmalle
tyypilliset ominaisuudet. Tarkoituksena on 16ytaa yrityksen tuotteelle parhaiten
soveltuvat potentiaaliset asiakkaat, jotka mahdollistavat myyjalle erinomaisen lii-
ketoiminnallisen menestyksen. Kohdentamalla markkinointitoimia profiloituihin
asiakasryhmiin kuuluville yritykselle myyja saavuttaa paremman lopputuloksen
kuin palvelemalla koko potentiaalista asiakaskuntaa. Onnistuneen segmentoin-
nin edellytyksind ovat sen olennaisuus, mitattavuus ja saavutettavuus. (Rope
2004.)

Yrityksen koko on yksi asiakassegmenttia maarittavista tekijoista. Myyjayrityksen
tuote tai palvelu voi olla tarkalle kohderyhmalle suunniteltu ja talléin suuren yri-
tyksen laajoista toiminnoista voi olla hyotya. Koko voi maarittaa yrityksen toimin-
taedellytyksia tuotteen suhteen. Jos myyja on lanseeraamassa tuotetta markki-

noille ja tarvitsee potentiaalisia asiakkaita mukaan kehitystydhodn, on suurilla yri-
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tyksilla usein paremmat edellytykset osallistua kehitysyhteistydhankkeisiin. Tuo-
tetta ei edes lahdeta tarjoamaan yrityksille, jotka mielletaan kooltaan tai maksu-

kyvyltaan liilan vaatimattomiksi (Hanti, ym. 2016).

3.2.1 Avainasiakkuuksien tunnistaminen

Asiakassegmentointi havainnoi yrityksen tuotteille ja palveluille soveltuvat asia-
kasryhmat, mutta avainasiakkuudet tunnistamalla yritys voi kirkastaa itselleen
asiakassegmentin kirkkaimmat helmet. Lahteenmaen, Mattssonin & Parvisen
(2008) mukaan erilaisia avainasiakkuusohjelmia ei luoda pelkasta hyvantahtoi-
sesta palvelualttiudesta, vaan yritykset ovat tunnistaneet tarkeimpiin asiakkaisiin

investoimisen johtavan parempaan kannattavuuteen.

Yrityksen avainasiakkaat voidaan tunnistaa Collettin & Tubridyn (1987) viisivai-
heisella mallilla. Mallin mukaan avainasiakkuuksien ostoprosessiin osallistuu
useita asiantuntijoita ennen varsinaista myyntipaatosta ja ostajan osuus myyjan
likevaihdosta on merkittava. Avainasiakas myos ostaa keskitetysti suuria maaria
maantieteellisesti hajautetuille yksikoilleen ja etsii pitkaaikaisia yhteistyokumppa-
neita tuottavuutensa maksimoimiseksi. Avainasiakkuudet osaavat odottaa eri-
tyiskohtelua ja erinomaista palvelua, joka voi tarkoittaa esimerkiksi laajennettua
palvelua eri raporttien muodossa tai uusien menetelmien kayttéonotossa. Collet-
tin & Tubridyn avainasiakkuuksien tunnistamisen malli on havainnollistettu kuvi-

ossa 2.
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ostoprosessi
osallistaa useita
asiantuntijoita

2. Asiakkaalla on
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maantieteellisesti
hajautetuille
yksikailleen

4. Asiakas etsii

5. Asiakas odottaa
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pitkaaikaisia
yhteistydkumppaneita

erityiskohtelua ja
erinomaista palvelua

KUVIO 2. Collettin & Tubridyn tarkeiden asiakkuuksien tunnistaminen vapaasti

suomennettuna.

3.2.2 Asiakkuuskohtainen markkinointi

Avainasiakkuuksien tunnistamisen voi vieda viela pidemmalle asiakkuuskohtai-
sen markkinoinnin avulla. Asiakkuuskohtainen markkinointi, eli ABM, on yritys-
myynnin uusi suuntaus, joka keskittyy tarkkaan ja tehokkaaseen asiakashankin-
taan datan avulla. Myyntihenkildstolla on digitalisaation my6ta laajat mahdollisuu-
det paasta kasiksi kohdeyrityksen oleellisiin tietoihin verkossa, ja datan kaytto
onkin asiakkuuskohtaiselle markkinoinnille tarkea ominaispiirre. Alonson (2019)
mukaan asiakkuuskohtainen markkinointi ei pyri tunnistamaan pelkkaa asiakas-
segmenttia tai avainasiakkuutta, vaan rakentamaan tarkasti kohdennetun mark-
kinoinnin strategian, jossa myyja tahtaa vain tiettyjen yksittaisten ja erityisen po-
tentiaalisten ostajayritysten kiinnostuksen herattamiseen tarjoamalla heille tar-
kasti maariteltya ja oleellista sisaltoa ja kasvattaen siten omaa myyntiaan ja kan-

nattavuuttaan.

Information Technology Services Marketing Associationin (2018) tekeman tutki-
muksen mukaan useat yritykset ovat alkaneet panostaa asiakkuuskohtaiseen
markkinointiin ja onnistuneet parantamaan sen avulla sijoitetun padoman tuottoa
(return on investment, ROI). Tutkimukseen osallistuneet yritykset olivat kaytta-

neet keskimaarin 28 % asiakkuuskohtaiseen markkinointiin, nostaen budjet-
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tiosuutta viiden vuoden takaisesta lahes kaksinkertaiseksi. Lisaksi asiakkuuskoh-
taista markkinointia hyodyntavista yrityksista 45 % oli onnistunut palauttamaan

sijoitetun padoman tuoton vahintaan tuplana. (ITSMA 2018.)

% vastanneista yrityksista

1%

pienempi
0-9 % suurempi ROI

A 10 % suurempi ROI

10% 25 % suurempi ROI
‘ 9% 50 % suurempi ROI
=100 % suurempi ROI
= 200 % suurempi ROI
12% = > 200% suurempi ROI

22%

17%

11%

KUVIO 3. Asiakkuuskohtaisen markkinoinnin sijoitetun padoman tuoton (ROI)

kasvu tutkimukseen osallistuneissa yrityksissa (ITSMA 2018)

3.2.3 Asiakkuuksien johtaminen

Asiakkuuksien strateginen johtaminen on yritysten menestymisen kannalta elin-
tarkea toiminto. Asiakkuuspaallikko toimii avainasiakkuuksien yhteyshenkilona ja
hanella on merkittava rooli, silla han toimii myyjan kayntikorttina asiakasyrityk-
selle. Strategisesti tarkeita asiakkuuksia johdetaan erityisesti suurissa yrityksissa
systemaattisesti ja asiakkuuksien johtamiseen on usein maaritelty ohjenuora, jota
asiakkuuspaallikkd tydssaan noudattaa. Hanti, ym. (2016) toteavat, ettad asiak-
kuuspaallikon perinteisiin tehtaviin kuuluvat asiakassuhteen vahvistaminen ja
neuvottelut, asiakkaan kokonaisuuden hoito ohjeistetulla tavalla, asiakaskohtai-
siin myyntitavoitteisiin tahtdaminen seka asiakaskohtaisten projektien valvomi-
nen ja muun organisaation ajan tasalla pitaminen asiakkuuteen liittyvista oleelli-

sista tiedoista ja muutoksista.
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Frown & Paynen (2013) mukaan asiakkuussuhteiden johtamisen mieltaminen ja
toimintatavat yrityksessa vaihtelevat toimialoittain tai jopa suurten yritysten si-
salla. Suppeimmillaan asiakkuussuhteiden johtamisen, eli CRM:n (Customer Re-
lantionships Management), kasitetaan yrityksessa tarkoittavan teknologisen asi-
akkuudenhallintajarjestelman sisaanajoa, kun taas toisessa aaripaassa CRM
nahdaan kokonaisvaltaisena lahestymistapana asiakkuuksien johtamiseen ja
mallia pidetaan arvon tuottamisen tydkaluna yrityksen omistajille. Kokonaisvaltai-
nen asiakkuuksien johtamisen malli kattaa muun muassa avainasiakkuuksien ja
tarkeiden asiakassegmenttien tunnistamisen, asiakas- ja liiketoimintastrategioi-
den identifioinnin, asiakastiedon hankkimisen ja levittdmisen organisaatiossa
seka asiakaskohtaisesti hyodyllisten teknologioiden kayton erinomaisen asiakas-

kokemuksen luomiseksi.

CRM:n kapea CRM:n laaja
maaritelma madritelma

] | ] |
| | |

( CRM tarkoittaa tek- ( CRM tarkoittaa \ [CRM on kokonaisval-
nologisen ratkaisun asiakaslahtoisten tainen ldhestymis-
kayttoonottoa teknologiaratkaisu- tapa asiakassuhtei-
jen hyodyntamista den johtamiseen

johtamistyossa

- /. . J

KUVIO 4. Asiakkuussuhteiden johtamisen syvyys (Frow & Payne 2013, 25)

Asiakkuuksien johtamisessa tiedon merkitys on noussut erityisesti digitalisaation
myota pinnalle. Asiakkaiden oleellista tietoa on laajasti saatavilla verkosta ilman
rajoituksia, ja yritykset ovat oppineet hyodyntamaan monimutkaisia teknologioita
ja ohjelmistoja oleellisen tiedon seulomiseksi (Hanti, ym. 2016). Pelkista yrityksen
perustiedoista, kuten liikevaihdosta, tyontekijdiden maarasta tai sijainnista on kui-
tenkin vaikea poimia yrityksen aidot tarpeet ja ongelmat, joihin he etsivat ratkai-

sua.
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Huippumyyjat hyodyntavatkin enenevassa maarin dynaamista tiedonkeraysta
menetelmanaan, jolloin tietoa haetaan laajasti ristiin, paasten yrityksen perustie-
toja syvemmalle. Teknografia on yksi yrityksen tietomuodoista. Silla tarkoitetaan
potentiaalisen yrityksen hahmottamista ja analysointia sen kayttamien teknologi-
oiden perusteella. Myyja voi tutkia ja tehda johtopaatoksia asiakasyrityksesta esi-
merkiksi sen mukaan millaisia tietojarjestelmia, verkkokauppa-alustoja tai pa-
laute- ja viestintdkanavia asiakas kayttaa. (Granath 2018.) Teknografisen tiedon
Idytaminen yrityksesta on erityisen hyodyllista teknologisia ratkaisuja myyville yri-

tyksille, kuten Suunnolle.

3.3 Arvopohjainen myynti

Kuuselan ja Rintamaen (2002, 36) mukaan asiakkaan kokemalla arvolla tarkoite-
taan kokonaisvaltaista asiointikokemuksen hyotyjen ja uhrausten erotusta. Pelk-
kaa asiakkaan kokemaa arvoa pidetaan nykyisin lilan suppeana kasitteena pu-
huttaessa arvopohjaisesta myynnista. Terho ym. (2012, 178) korostavat arvopoh-
jaisen myynnin keskittyvan asiakkaan liiketoiminnan kukoistamisen varmistami-
seen arvopohjaisen myyntistrategian avulla sen sijaan, ettd ongelmanratkaisussa
keskityttaisiin asiakkaan ilmaisemien ongelmien ratkaisuun ja asiakkaan hyotyi-
hin. Kaytanndssa tama voisi tarkoittaa sita, etta myyja kykenee osoittamaan ja
kommunikoimaan myytavan ratkaisun positiivisen vaikutuksen asiakkaan liiketoi-

minnan tuottavuuteen.

Parvinen & Rosendahl (2009) toteavat, etta vaikka yritykset puhuvat paljon arvon
tuottamisesta asiakkailleen, harvoilla on aidosti kykya tai valmiuksia nayttaa asi-
akkailleen toteen heille tuottamaansa arvoa. Arvopohjainen myyntistrategia vaa-
tiikin asiakkaan liiketoiminnan laajaa ymmarrysta ja jopa asiakkaan liiketoiminta-
mahdollisuuksien tunnistamista ennen asiakasta itseaan. Ratkaisu ongelmaan
rakennetaan arvopohjaisessa myyntistrategiassa vankassa yhteistyossa asiak-
kaan kanssa. Terho, ym. (2012, 175) korostavat arvon muodostuvan kolmesta
nakokulmasta; asiakkaan kokemasta arvosta, myyjan ja asiakkaan yhteisesta ar-
vokokemuksesta seka myyjan arvokokemuksesta. Tama havainnollistetaan tau-

lukossa 6. Mikali myyja onnistuu arvopohjaisen myynnin strategiassaan ja tuottaa
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asiakkaalle liiketoiminnan ja kannattavuuden kasvua, on helppoa ajatella asiak-

kuussuhteen rakentuvan vankalle pohjalle ja johtavan pitkajanteiseen yhteistyo-

hon.

TAULUKKO 6. Arvon kolme nakokulmaa vapaasti suomennettuna (Terho, ym.

2012, 175)

Myyjan nakokulma Yhteinen nakokulma
1. Asiakkaan arvo yrityk- 1. Erinomaisen asia-
selle kasarvon tuottaminen
2. Arvon tuottaminen 2. Yhteistydn vaaliminen
osakkeenomistaijille 3. Arvon luominen yh-

dessa

Asiakkaan nakokulma
1. Tuotelahtdinen arvo
2. Asiakkaan saama

arvo
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4 ASIAKASYRITYKSEN AVAINHENKILOT

Yritysmyynnissa tuotteen loppukayttaja on harvoin sama taho, joka vastaa tuot-
teen tai palvelun ostamisesta. Vaikka keraan soveltuvuustutkimuksen avulla esi-
tietoa terveydenhuollon ammattilaisilta Movesense Medicalin kayttomahdolli-
suuksista osana tyontekoa, laitteen ostamisesta vastaavat tahot 10ytyvat yksityis-

ten terveyspalveluyritysten hallinnollisista tehtavista.

Burgessin (2020, 20) mukaan liikkeenjohdon, eli yrityksen ostoista vastaavien ta-
hojen, sitouttamisella tarkoitetaan suhdetoiminnan rakentamista yrityksen koke-
neiden sisaanostajien kanssa, seka muiden yrityksen henkildiden kanssa, jotka
nauttivat likkeenjohdon luottamusta. Liikkeenjohdon sitouttaminen nivoutuu yh-
teen aiempiin arvopohjaisen myymisen seka strategisen yritysmyynnin teemoi-
hin, silla sen voidaan ajatella olevan pitkan tahtaimen liiketoiminnallinen strate-

gia, joka tuottaa arvoa kaikille mukana oleville tahoille.

4.1 Avainhenkildiden tunnistaminen ja sitouttaminen

Yritysten ostoista vastaavat avainhenkilot ovat lahes poikkeuksetta kiireisia joh-
totason henkiloita, joita useat yritykset lahestyvat innovaatioiden kanssa, pyrkien
rakentamaan yhteistyota heidan kanssaan. Avainhenkildiden tunnistamiseen ja
heidan taustoihinsa perehtymiseen tulee kayttaa merkittdva maara aikaa, jotta
myyja onnistuu lahestymaan oikeita henkildita ja hanelld on tiedossa avainhenki-
I6n toivoma lahestymistapa, omaksumiskyky, prioriteetit ja jopa avainhenkilon
luonteenpiirteet. (Burgess 2020, 39.) Avainhenkildiden tunnistamisen ja sitoutta-
misen lisaksi myyjaorganisaation tulee huomioida oman organisaationsa neuvot-

teluihin soveltuvat henkil6t.

Oikeiden ostamisesta vastaavien avainhenkildiden tunnistaminen vaatii koh-
deyrityksen organisaation tuntemista ja siihen perehtymista. Vaikka Burgess
(2020, 21) nostaa esille avainhenkildiden kuuluvan yleisesti C-sarjaan eli ylim-
paan johtoon, suurissa organisaatioissa ostotoimia on hajautettu eri vastuualuei-
den johtajille ja edelleen aluepaallikdille, joilla on mandaatti toteuttaa ostoja

omaan vastuuyksikkoonsa esimerkiksi tiettyyn euromaaraan saakka. Ennen
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avainhenkildiden sitouttamistoimia oikeat henkilot on tunnistettava ja |0ydettava
kohdeorganisaatioiden soveltuvilta aloilta hyodyntamalla muun muassa yritysten
internetsivuilta 10ytyvia organisaatiokaavioita, henkilohakua, LinkedIn-sovellusta

seka muita verkostoja, joita kohdeyrityksiin mahdollisesti on olemassa.

Youssefin ym. (2018, 145) mukaan vain 21 % B2B — asiakkuuksista on sitoutu-
neita ja 79 % sitoutumattomia tai suhtautuivat sitoutumiseen valinpitamattémasti,
vaikka yritykset tunnistavat myyja- ja asiakasyrityksen vahvan kumppanuuden ja
sitoutumisen merkityksen molempien osapuolten taloudellisessa tuottavuudessa.
Kuinka sitten sitouttaa yrityksen tunnistetut avainhenkil6t? Tassa kohtaa on tar-
keaa tarkastella seka ostajasta tarvittavaa tietoa, etta oman organisaation sitout-

tamiseen tarvittavaa henkilostoa.

Koska sitouttamisessa pyritaan avainhenkildiden lapikotaiseen tuntemiseen, Bur-
gessin (2020, 39—-41) mukaan avainhenkildista tulee kerata kolmen eri kategorian
tietoa; henkilon perustiedot, henkilon ostajaprofiili seka henkilon psykologinen
profilointi. Henkildn perustiedoilla pyritaan selvittdmaan erityisesti ostajan tyo-
taustaa ja mittareita, kun taas ostajapersoonalla tarkoitetaan markkinoinnin kasi-
tetta, jonka avulla luodaan ymmarrysta samaan profiiliin kuuluvien ostajien paa-
toksentekoprosessista. Psykologinen profilointi taas taydentaa perustietoja ja os-
tajaprofiilia, ja sen avulla pystytaan selvittamaan avainhenkilon suosimat kom-
munikaatiotavat ja -vaylat. Kolmivaiheinen prosessi vaadittavine tietoineen on

eritelty taulukossa 6.

Brandilla on merkitystd avainhenkildiden sitouttamisessa. Miettisen (2019, 40)
mukaan hyvan brandin omaavien yritysten on helpompi lahestya kohdeyrityksen
avainhenkiloita ja sitouttaa heita kuin negatiivisen mielleyhtyman omaavien bran-
dien. Mitéa suurempi yrityksen brandipdaaoma on, sita todennakdisempaa on asi-
akkaan sitoutuminen. Tama ei kuitenkaan poista myyjaorganisaation avainhen-
kiloiden merkitysta. Vaikka avainhenkilon mielikuva myyjayrityksesta olisi positii-
vinen, kommunikoinnissa tulee huomioida vertaistoiminta. Burgess (2020, 68) ko-
rostaa, ettd neuvottelut tulisi kdyda aina samantasoisissa positioissa toimivien
asiantuntijoiden kesken. Kaytanndssa johtajat motivoituvat neuvotteluista sa-

malla vaativuustasolla tydskentelevien johtajien kanssa ja voivat epamotivoitua
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tapaamaan myyjayrityksen edustajia uudelleen, mikali he eivat koe samanvertai-
suutta tyotehtaviensa vaativuudessa. Myyjaorganisaation on siis kartoitettava so-
pivat henkilot yrityksen johdosta asiantuntijoihin saakka samalla lailla kuin kartoi-
tus tehdaan ylhaalta alas potentiaalisen ostajaorganisaation osalta. Neuvotte-
luissa johtajat saattavat olla avaamassa yhteistyota, jonka jalkeen esimerkiksi
tuote- ja asiakkuuspaallikot jatkavat yhteistyon edistamista omien yksikoiden ja

tuotteiden osalta.

TAULUKKO 7. Avainhenkilon tiedonhaku muotoiltuna (Burgess 2020, 41, 51, 61).

Perustiedot Ostajapersoona Psykologinen profilointi

tydhistoria ja nykyinen posi- | ostajan inhimillistami- | Psykologinen profilointi

tio nen yhdistda ostajan perus-
valokuva ostoprosessin laukai- | tiedot ja ostajapersoo-
sevat syyt nan ja arvioi ostajan

tyon tavoitteet ja johtamisen | menestystekijat, eli os- | haastattelutilanteita,

avainmittarit tajan odottama hydty mahdollisia videotallen-

ammatillinen liittoutuminen | mahdolliset esteet os- | teita tai aanitteita ja sel-

ja kunnianosoitukset tolle vittda ostajan toivomat

akateeminen péatevyys ja | ostajan prosessi askel | kommunikointitavat ja -

ammatilliset julkaisut askeleelta kanavat. Profilointi suori-
henkildkohtaiset tiedot; | ostajan paatdksenteko- | tetaan yleensa tahan eri-
asuinpaikka, harrastukset ja | kriteerit koistuneen yrityksen toi-
kiinnostuksenkohteet mesta.

4.2 Verkostoituminen

Avainhenkiloiden sitouttaminen ja verkostoituminen kulkevat kasi kadessa puhut-
taessa asiakasorganisaatiosta. Yritysten verkostoituminen voidaan kuitenkin
mieltda avainhenkildiden sitouttamista laajempana ilmiona, jossa toteutetaan lii-
ketoiminnallisia aktiviteetteja tai tarkastellaan ja hydodynnetaan yhteistydmahdol-
lisuuksia samanmielisten sidosryhmien kanssa. Yritykset verkostoituvat asiakas-
yritystensa kanssa, mutta verkosto kattaa lisaksi mahdolliset alihankkijat, oppilai-

tos- ja viranomaisyhteistyon seka soveltuvat jarjestot. Verkostoja on yrityksissa
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monilla eri tasoilla ja verkostoitumisesta ja avainhenkildiden sitouttamisesta |10y-
tyy jalleen yhtymakohtia, silla verkostoitumista harjoitetaan vertaistoimintana.
Siind missa huippumyyja rakentaa henkilokohtaisia verkostoja, jotka auttavat
hanta tuntemaan asiakkaat henkilokohtaisesti ja menestymaan tyossaan, yrityk-
sen ylin johto vastaa yritysten valisesta verkostojen rakentamisesta. (Hanti, ym.
2016.)

Yrityksia tullaan arvioimaan enenevassa maarin niiden sosiaalisen paaoman pe-
rusteella ja verkostoituneet yritykset tulevat jatkossa hyddyntamaan omia yhteis-
tyokumppaneitaan ja verkostojaan omien tuotteidensa ja palvelujensa kehittami-
sessa ja toimivat vastavuoroisesti omille verkostoilleen. Tasta esimerkkina toimii
“joukkouttaminen”, jolla tarkoitetaan verkostojen hyddyntamisesta tarkkaan raja-
tussa tehtavassa, kuten esimerkiksi joukkorahoituksen hakemisessa. Tallaiset
yritykset mielletaan verkostoituneiksi ekosysteemeiksi. (Lehtinen 2015.) Samalla
verkostoitumisen linkittyy arvopohjaiseen myyntiin, silla yhteisen ja molemmin-
puolisen arvon luominen kaikille osapuolille on toiminnan keskiossa. Jylhan &
Viitalan (2013) mukaan verkostojen hyddyt voivat nakya liiketoiminnan tehostu-
misena tapauksissa, joissa esimerkiksi tuotanto pirstaloidaan eri tekijoille mah-

dollisimman optimaalisesti.

Seka yritysten etta yksildiden verkostoituminen on siirtynyt vahvasti sosiaaliseen
mediaan viimeisen vuosikymmenen aikana. Twitter, Instagram ja Facebook tar-
joavat otollisen alustan niin yritysten kuin yksildiden verkostoitumiselle. Yksilota-
solla LinkedIn eroaa muista verkostoitumiskanavista tyoelamakeskeisyydellaan,
ja on tarkea verkostoitumiskanava liiketoiminnan parissa toimiville. Ojalan (2018)
mukaan digitalisaatio on muuttanut yritysmyynnissa ostajien ostokayttaytymista,
ja ostajat tekevat yha enenevassa maarin yrityksen ostopaatoksia sosiaalisen
median mainonnan vaikuttamina, aivan kuten yksityiset kuluttajatkin. Taman
myota yritysmyynti ja B2C-myynti ovat lahentyneet kasitteina toisiaan. Markki-
noille on ilmaantunut uusi kasite, H2H eli "7numan to human”, joka korostaa osto-
prosessin henkilosidonnaisuutta riippumatta siita, onko ostoprosessi yritysten tai
yrityksen ja kuluttajan valinen. Sosiaalisen median rooli tulee huomioida ja hyo-
dyntaa tutkimuksen molemmissa vaiheissa, silld se antaa oivat verkostoitumis-

mahdollisuudet kohdeyritysten avainhenkildiden kanssa. (Ojala 2018, 2.)
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4.3 Asiakassuhteen luominen etaviestinnan keinoin

Digitalisaation myota asiakastyota hoidetaan nykyisin paljon verkossa eri keinoin.
Asiakkaan kanssa vaihdetaan tietoa sahkopostiviesteilla ja pidetaan palavereja
etaviestintaohjelmistojen avulla perinteisten puhelinkeskustelujen ja palaverien
sijaan. Asiakasviestinta on monipuolistunut jo yli vuosikymmenen ajan, mutta Ko-
rona-virus antoi etatyoskentelylle aivan uudenlaisen sysayksen ja on edelleen
ajankohtainen aihe opinnaytety6ta tehdessa. Ennen COVID - 19 — viruksen puh-
keamista vuodenvaihteessa 2019-2020 vain 14 % suomalaisista tyoskenteli vii-
koittain etatydssa, kun kevaalla 2020 jopa yli 60 % suomalaisista palkansaajista
tydskenteli etatdissa. Virtuaalinen tyo siirtyi samalla toimistoilta kotiin. (Junkala &

Paavola n.d.)

Sahkdisen viestinnan avulla kaytavien asiakasneuvotteluiden ja tiedonvaihdon
merkitysta ei voi vaheksya yritysmyynnissa. Singhin, Marinovan ja Singhin (2020,
47) mukaan yritysmyynnin sahkopostitse tehtava asiakasviestinta on kasvanut
yritysmyynnissa 75 % ja sahkopostia arvostetaan viestintdkanavana sen helppo-
kayttoisyyden, esteettomyyden, viestien todistettavuuden, monipuolisen sisallon
ja ytimekkaan sisallon vuoksi. Seuraavissa kappaleissa keskitytaan Singhin ym.
(2020, 47-68) tutkimusartikkelin verkkoviestinnalle sopiviksi muotoiltuihin vies-
tinta- ja vaikutuskeinoihin yritysmyynnin kentalla. Analysoin tiedonjaon ja suosit-
telun seka lupausten ja vakuuttavuuden keinoja verkossa tapahtuvassa asiakas-

viestinnassa SWOT - analyysin avulla kuvioissa 5 ja 6.

Tiedonjaon ja suosittelun viestintamenetelma laukaisee asiakkaassa sisaisen
analysoinnin, eli sisaistamisen, prosessin ja myyjan on mahdollista tarjota asiak-
kaalle monipuolista tietoa esimerkiksi viestin liitteiksi lisattavien kuvien, raporttien
ja huolellisesti muotoiltujen tilastojen avulla. Asiakas arvioi saamansa kirjallisen
sisallon hyotyja ja mahdollisuuksia oman aikataulunsa mukaan ja kayttaa toden-
nakoisesti nakemyksen muodostamiseen ja paatoksentekoon enemman aikaa
kuin kasvokkain kaytavassa palaverissa, jossa myyijalla on suositusta antaes-
saan keskusteluyhteyden suoma etu asiakkaan luottamuksen voittamiseksi. Myy-

jan tiedonjaon ja suosittelun viestintamenetelma on osoittautunut myynnillisesti
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onnistuneeksi tapauksissa, joissa myyja on onnistunut muotoilemaan nykytilan-
teen ongelmanratkaisun suosituksellaan asiakkaalle ihanteelliseksi. (Singh, ym.
2020, 52.)

Mahdollistaa laajat ja visuaa- Henkilokohtaisuuden puute,

liset materiaalit asiakkaalle ei keskustelua

Asiakas perehtyy tarjottaviin Vahva luottamus jaa synty-
materiaaleihin syvallisemmin matta, jos kirjallisen viestin-
kuin suullisesti esiteltyyn tie- nan taso ei ole riittavan kor-
toon kea
_J _J

KUVIO 5. Tiedonjaon ja suosittelun SWOT-analyysi verkkoviestinnassa

Lupausten ja vakuuttavuuden keinot verkkoviestinnassa keskittyvat asiakkaan
riskinsiirtoon kohti myyjaa seka myyjan oman asiantuntijuuden kayttoon asiak-
kaan vakuuttamisvalineena. Myyjan luvatessa asiakkaalle tietyn lopputuleman
ostamalla myyjan tuotteen tai palvelun, asiakkaan oma riski paatoksenteossa
pienenee. Verkkoviestinnassa on yleista, etta myyja antaa asiakkaalle lupauksia,
joissa asiakkaan tekema positiivinen ostopaatos tuo positiivisen lopputuloksen
nykytilan ongelmalle. Nama lupaukset selventavat ja auttavat asiakasta hahmot-

tamaan ostosta syntyvat tuotot. (Singh, ym. 2020, 52.)

Myyja voi hyddyntaa omaa asiantuntijatietoansa myyntitilanteessa ja luoda nain
syvempaa luottamussuhdetta asiakkaaseen. Myds vakuuttavuus on myyntitilan-
teessa riskinsiirron keino, jonka avulla myyja toimittaa asiakkaalle ongelmanrat-
kaisun tueksi tutkimustietoa ja myyjan asiantuntijatiedon pohjalta tehtyja raataloi-
tyja ratkaisuehdotuksia. Kirjallisessa muodossa lahetettyna nama mahdollistavat
ostajan helpon tiedonjaon ja ratkaisuehdotusten esittelyt oman organisaation si-
salla ostopaatoksen tueksi. Vakuuttavuustoimien tavoitteena on taydentaa ja
vahvistaa myyjan johdonmukaisen viestinnan vaikutelmaa. (Singh, ym. 2020, 52—
53.)



Konkreettinen lupaus pie-
nentaa ostajan riskia takaa-

malla sovitun lopputuloksen

\

J

Riskinsiirto asiakkaalta myy-
jalle helpottaa ostopaatok-

sen tekemista
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\_

Myyjan asiantuntijuutta ja
vakuuttavuutta on vaikea va-

littda verkkoviestimalla

~N

J

Vakuuttavuus nayttaytyy asi-
akkaalle kirjallisessa muo-
dossa jankuttamisena tai

toistona

J

KUVIO 6. Lupausten ja vakuuttavuuden SWOT-analyysi verkkoviestinnassa
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5 UUDEN YRITYSMYYNTITUOTTEEN KAUPALLISTAMINEN

Uuden tuotteen saattaminen markkinoille vaatii myyjalta monen alan osaamista.
Yrityksen taytyy ymmartaa tuotetta ideoidessaan markkinoilta puuttuva palanen,
jonka heidan tuotteensa voi tayttaa. Lisaksi yrityksen on hallittava teknologinen
tuotekehitys asiakkaan maksimaalisen arvon varmistamiseksi tuotteella. Arvoa
tuleekin luoda tuotteelle koko sen kehitystyon ajan ja kommunikoida se onnistu-

neesti potentiaalisille asiakkaille lanseerauksen aikana.

Asiakkaat eivat Ioyda myyjan tuotetta markkinoilta ilman myyjan omia ponniste-
luita, vaikka tuote olisikin heille erityisen soveltuva ja kiinnostava. Oikea-aikainen
ja tarkoin suunniteltu lanseerausprosessi on tarkea osa myyjan tuotetunnettavuu-
den ja myyntimahdollisuuksien kasvattamista. Opinnaytetyoni tutkimuksen koh-
teena on fyysinen tuote, siksi perehdyn tassa osiossa tuotteen kaupallistamiseen,
joka sisaltaa tuotteistamisen ja lanseerauksen kasitteet seka prosessit ja kaupal-

listamisen onnistumisen mittaamisen.

Simula, Lehtimaki, Salo & Malinen (2010, 10) kuvailevat kaupallistamisen olevan
uuden tuotteen suunnittelua ja markkinoille saattamisen toteuttamista. Kaupallis-
tamisesta puhuttaessa on tarkeaa hahmottaa sen olevan osa koko tuotteen mat-
kaa ideasta markkinoille saakka. Steenburghin & Ahearnen (2019, 10) mukaan
yritykset kohtaavat haasteita erityisesti yritysmyynnin markkinoille suunnattujen
tuotteiden kaupallistamisessa, vaikka teknologinen ideointi ja tuotekehitys olisivat

huippuluokkaa. Mika sitten on onnistuneen kaupallistamisen salaisuus?

Kaikkein parhaiten uuden tuotteen myynnissa onnistuneilla yrityksilla on toimin-
noissaan viisi yhteista piirretta. He kayttavat uuden tuotteen myyntiin 35 % enem-
man aikaa kuin jo lanseeratun tuotteen kohdalla ja keskittyvat aktiiviseen myyn-
titydhon hallinnollisten tehtavien sijaan. Lisaksi he keskittyvat asiakasorganisaa-
tion ongelmanratkaisuun tarkan tuotetiedon tuputtamisen sijaan ja toimivat tehta-
vassaan sisukkaasti ja maaratietoisesti. Viimeinen vahvuus parhaiten yritys-
myynnissa menestyneiden organisaatioiden myyntihenkildilla oli oman osaami-
sensa jatkuva kehittdminen. He ovat oman alansa erityisasiantuntijoita ja sopeu-

tuvat helposti muuttuviin olosuhteisiin. (Steenburgh & Ahearne 2019, 10.) Tama
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vahvistaa onnistuneen kaupallistamisen ja arvopohjaisen myynnin kasitteen va-
listd suhdetta, silla asiakkaalle tuotettu arvo tuottaa paremman lopputuloksen

kuin myyntistrategiat ilman arvon tuottamista.

Simula ym. (2010, 16—22) koostavat kaupallistamisen kasitteen viidesta eri vai-
heesta, jotka etenevat prosessina tuotteen ideoinnista lanseeraukseen, kuljet-
taen arvon ymmartamisen, luomisen ja kommunikoinnin koko ajan mukana pro-
sessissa aina tuotteen ideoinnin alkumetreista saakka. Kaupallistamisprosessin
avulla luodaan menestyksekas tuote, joka tuottaa asiakkaalle arvoa ja joka asi-

akkaan on helppo ostaa.

Tuotteen ideointi ja teknologinen tuotekehitys ovat osa tuotekehityksen proses-
sia, joka kuuluu perinteisesti insindorien ydintehtaviin. Ideoinnin ja teknologisen
tuotekehityksen tuloksena syntyvat muun muassa luonnokset, laskelmat ja tuot-
teen valmistamisedellytykset. Tuotekehityksen aikana tuotteesta asiakkaalle
muodostettava arvo on sisaistettava yrityksessa perinpohjaisesti, jotta kehitys-
tydssa voidaan huomioida tuotteelle tarpeelliset teknologiset ominaisuudet asia-
kasta varten. Simula, ym. (2019, 17, 19.)

Tuotteistamisen avulla pyritddn muotoilemaan tuote asiakkaalle ymmarrettavaan
ja helposti ostettavaan muotoon. Onnistuneen tuotteistamisprosessin paatteeksi
tuote on maaritelty, kehitetty ja tuotettu siten, etta asiakas saa mahdollisimman
suuren arvon ostamalla tuotteen ja myyjan liiketoiminnalliset tavoitteet tayttyvat.
MyoGs brandays on osa onnistunutta kaupallistamisprosessia. Brandin avulla py-
ritdan lisdamaan asiakasarvoa entisestaan ja se mielletaankin tiedetyn ja arvos-
tetun tahon tuomana lisdarvona, ei pelkkana tuotteena. Lanseerausvaihe on kau-
pallistamisprosessin viimeinen ponnistus, jonka aikana valmis tuote tuodaan
markkinoille ja esitellaan kohdeyleisolle. (Simula, ym. 2019, 21-22.) Tuotteista-

miseen ja lanseeraukseen perehdytaan syvemmin kappaleissa 5.1. ja 5.2.
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w—

Lanseeraus Ideointi

Arvon

Arvon kommunikointi ‘ ymmartaminen
Brandays Tuotekehitys

[ Arvon luominen

Tuotteistaminen

KUVIO 7. Kaupallistamisprosessi (Simula, ym. 2010, 16)

5.1 Tuotteistaminen

Siina missa tuotteistaminen voidaan nahda tuotteen muotoiluna asiakkaan saa-
man arvon maksimoimiseksi ja helpon ostopaatdoksen tueksi, Tuomisen, ym.
(2015, 1) mukaan tuotteistaminen on ihmisten toimintatapojen ja ajatusmallien
muuttamista, eika sitd voi erottaa ihmisista, jotka ovat muutoksen kohteena. Si-
mulan ym. (2010, 23) mukaan tuotteistaminen on kriittinen osa menestyksekasta
kaupallistamisprosessia. Tavara tuotteistetaan markkinoille kilpailukykyiseksi ke-
hittamalla tuotteelle erottautumistekijoita, joiden avulla uusi tuote lunastaa paik-
kansa markkinassa ja jonka jatkokehityksen avulla tuotteen houkuttelevuutta li-
sataan entisestaan (Suomi.fi, n.d). Tuotteistaminen voidaan kasittda asiantunti-
jatyoksi tai osaamiseksi, joka jalostuu tuotteistamisprosessin aikana kokonaisval-

taiseksi myyntituotteeksi (Parantainen 2007).

Koska tuotteistamiselle ei ole luotu pelkastaan yhta tarkkaa maaritelmaa, sen ha-
vainnollistamisessa voidaan hyddyntaa erilaisia tydkaluja. Business Model Can-
vas on tyokalu, joka pyrkii selventamaan ja visualisoimaan uutta liiketoimintamal-
lia tai konseptoimaan liiketoimintaa tuotteen ymparille yksinkertaisesti ja struktu-

roidusti (Business Models Inc 2021). Tuotteistamista havainnollistetaan taman
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opinnaytetyon kontekstissa luomalla Movesense Medical -anturista Business Mo-
del Canvas, joka esittda anturin tuotteistamisessa huomiotavat seikat konkreetti-

sen esimerkin avulla.

Business Model Canvas kasittaa yhdeksan rakenteellista osaa, jotka huomioivat
asiakkuussuhteiden rakentamisen, tuotteelle ja resursseille asetetut vaatimukset,
kulut ja tulovirrat, ydintoiminnat seka arvolupauksen. Arvolupaus on Movesense
Medicalin tapauksessa Canvasin kaikkein keskeisin sanoma, eli anturin asiak-
kaalle tuottama arvo. Kumppanit ja ydintoiminnot kuvaavat sellaisia henkil6ita ja
toimintoja, jotka ovat kriittisia onnistuneen myyntiprosessin lapiviemiseksi. Asia-
kasryhmat on rajattu tyossa kasittamaan ainoastaan ne keskeiset toimijat, joilla
oletetaan olevan kyvykkyytta lahtea rakentamaan yhteisty6ta Suunnon kanssa.
Asiakassuhteet ja kanavat kuvastavat asiakkuussuhteen sisaltoa ja tapaa hoitaa
asiakkuutta, kun taas resurssit ja kulurakenne osoittavat tuotteen tarvitsemat
henkilo- ja taloudelliset resurssit lanseerausta ja myyntia varten. Viimeiseen sa-
rakkeeseen kirjataan auki tuotteesta koituvat tulovirrat, eli anturikohtainen laite-
maksu, jonka asiakas on valmis maksamaan tuotteesta kayttoonottovaiheessa.
(Gofore 2016.) Movesense Medicalin Business Model Canvas on avattu kuviossa
8.
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KUMPPANIT

@

- asiakkaan liiketoiminnan
vastuuhenkilt

- asiakkaan
ohjelmistokehittajat

- terveydenhuollon
ammattilaiset

YDINTOIMINNOT

- Moniammatillisen tiimin
kokoaminen anturin
kaupallistamiseksi

- Arvopohjainen myynti:
ennuste/laskelma asiakkaan
saavuttamasta taloudellisesta
hyddysta

- Yhteistydn luominen ja asiakkaan
tukeminen
ohjelmistokehitystydssa

RESURSSIT

- taloudelliset resurssit
(kehitystyd, brandays,
myynti)

- tydskentely- ja valmistustilat

- moniammatillinen osaaminen
(myynti, markkinointi,
teknologinen tuotekehitys)

- toimitusketju

ARVOLUPAUS

Vv

Movesense Medical-anturi toimii osana
yksityisen terveydenhuollon potilaiden
hoitoa ja kuntoutusta mittaamalla
monipuolisesti potilaan terveydentilaa
liikkerata-, syke- ja EKG-mittauksen
avulla.

Mahdollistamme anturiin Kirjautuvien
potilastietojen turvallisen ohjaamisen
potilasta hoitavalle terveydenhuollon
ammattilaiselle, tarjoamalla API-
litantamme asiakkaan
ohjelmistokehityskayttoon.

Anturin luomien
mittausmahdollisuuksien

avulla lisaamme potilaan ja
terveydenhuollon

ammattilaisen mahdollisuuksia seurata
potilaan terveydentilaa kotioloissa,
autamme luomaan raataldidyn
kuntoutussuunnitelman ja
mahdollistamme potilaan nopeamman
kuntoutumisen.

ASIAKASSUHDE

Henkildkohtainen suhdetoiminta

yhteistydn rakentaminen
tukipalvelut
sovelluskehitykselle
koulutukset anturia kayttaville
terveydenhuollon
ammattilaisille

anturin tuottaman arvon
seuranta ja kehitys

KANAVAT

henkilokohtaiset tapaamiset
etaviestintakanavat
Suunnon markkinointikanavat

ASIAKASRYHMAT

- Yksityiset
terveyspalveluyritykset
Suomessa

>

KULURAKENNE

- suunnittelu- ja valmistuskulut
- markkinointi- ja brandayskulut

- tyontekijoiden palkkakulut
- toimitusketjun kulut
- wvakuutus- ja takuukulut

- yrityksen tila- ja laitekustannukset

TULOVIRRAT

- Laitekohtainen

kertamaksu anturille (sis. laite, koulutus, tuotetuki)

KUVIO 8. Business Model Canvas Movesense Medical -anturista.
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5.1.1 Sisainen ja ulkoinen tuotteistaminen

Mita yritykselta siis vaaditaan, jotta tuotteistaminen on onnistunutta? Asiaa voi-
daan lahestya Simulan, ym. (2010) sisaisen ja ulkoisen tuotteistamisen mallin
kautta. Sisaisella tuotteistamisella tarkoitetaan yrityksen sisaista toimintaa ja ky-
kya luoda tuote markkinoille. Kokonaisuutena tama tarkoittaa tuotteen ideointia,
toteutusta ja markkinointia, mutta myos naiden toimintojen ja prosessien tehos-

tamista ja systematisointia. (Simula, ym. 2010, 29.)

Ulkoinen tuotteistaminen on sisaista tuotteistamista tdydentava kokonaisuus ja
parhaiten kasitetta kuvaavat yrityksesta ulospain ensimmaisena nakyvat tekijat,
kuten erilaiset markkinointimateriaalit, sopimukset, kayttdoppaat ja niin edel-
leen. Ulkoisen tuotteistamisen prosessin aikana tehdaan strategisia paatoksia
muun muassa tuotteen raataldinnista ja lahestyttavista asiakasryhmista, mutta
ennen kaikkea tuotteen ymparille luodaan kokonaisuus, joka helpottaa asiakkai-
den ymmarrysta tuotteesta ja luo lisaarvoa, josta he ovat valmiita maksamaan.
(Simula, ym. 2010, 29-35.)

Perustuote Lisaarvoa luova tuote

Tuotteistus

N

Mahdolli-
suus

myyda

KUVIO 9. Simulan, ym. (2010, 29) sisainen ja ulkoinen tuotteistus mukailtuna
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5.1.2 Katteen parantaminen tuotteistamisen avulla

Parantainen (2007) vastaa samaan kysymykseen nelivaiheisen tuotteistamispro-
sessin avulla, jonka tarkoituksena on nostaa myyjan katetuottoa tuotteistamisen
avulla. Yrityksen on tehtava tuotteen ostaminen mahdollisimman helpoksi, raken-
taa epareilu ylivoima kilpailijoihin ndhden, myyda tuote edullisesti kustannuksia
pienentamalla ja kaynnistaa hittitehdas, jonka avulla ratkaistaan tavoiteltavalla

asiakasryhmalla oleva ongelma (Parantainen 2007).

Asiakkaan ostaminen tehdaan helpoksi, kun yritys osaa erottautua rohkeasti kil-
pailijoistaan. ltsestaan selvien latteuksien sijaan yritysten tulisi uskaltaa erottau-
tua ja suositella rohkeasti tuotetta asiakkaalle, jotta taman ostopaatos helpottuu.
Suosittelun lisaksi kokonaisuuksien paketointi helpottaa asiakkaan ostopaatdosta.
(Parantainen 2007.) Esimerkiksi teknologista tuotetta ostaessa asiakkaan saat-
taa olla helpompi taipua tuotteen ostamiseen, jos yritys on onnistunut luomaan
selkean ohjelmiston, jonka avulla laitteen dataa voi hyddyntaa ja myyja osaa

opastaa asiakasta selkokielisesti seka laitteen etta ohjelmiston kaytossa.

Epareilun ylivoiman rakentaminen alkaa siita, etta yrityksella on tuote, jota ei saa
muilta, jonka hyodyt ovat asiakkaalle kiistattomat ja jolla on hyva imago (Paran-
tainen 2007). Movesense Medicalin kontekstissa epareilu ylivoima on jo rakentu-
massa. Samankaltaista anturia ei ole markkinoilla ja anturilla on mahdollista tuot-
taa aitoa hyotya yksityisessa terveydenhuollossa seka ammattilaisille, etta poti-
laille, luoden samalla uusia liiketoimintamahdollisuuksia. Kaytanndssa tama tar-
koittaisi sita, etta ammattilaiset voisivat hyodyntaa anturia potilaiden kotiseuran-
nan apuvalineena TULE- ja sydansairauksien hoidossa tai seurannassa helpot-
taen asiakkaan arkea sijoittamalla osan seurantakaynneista kotiymparistoon, ja
luoden asiakasyrityksille mahdollisuuden tarjota anturin avulla laajennettuja lisa-

palveluita muun muassa tyoterveyshuollon yritysasiakkailleen.

Parantaisen (2007) malli tahtaa katetuoton parantamiseen ja siksi tuotteen edul-
lisesti myyminen kuulostaa erikoiselta. Talla kuitenkin tahdataan siihen, etta huo-

lellisella tuotteistamisella myynnin kustannuksia on mahdollista pienentaa ja tuot-
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taa parempaa katetta myyjalle nostamatta tuotteen hintaa pilviin. Talla tarkoite-
taan esimerkiksi myyjan tyon helpottamista silla, etta tuote on huolellisesti kuvattu
ja hinnoiteltu ja sen hyodyt ilmaistaan asiakkaalle strukturoidusti ilman, etta myy-
jan taytyy keksia polkupyoraa uudelleen joka myyntitilanteessa. Myyja taas voi
hyodyntaa tuotteistamisprosessissa luotua moduulimallia, jonka avulla han voi
tarjota massaraataloityja tuotteita asiakkaille eri moduuleja yhdistelemalla ja luo-
den taten yksilOllisyytta jokaisen asiakkaan myyntitapahtumaan (Parantainen
2007.)

Katetuottoa parantavan tuotteistamisprosessin viimeinen vaihe on hittitehtaan
luominen, jossa keskitytaan kehitystydhon, myyvan tuotteen monistamiseen seka
johtamiseen. Menestyvien tuotteiden salaisuus on rohkea kokeilu, jonka seurauk-
sena syntyy vaihtelevasti menestyvia tuotteita itse hittien lisaksi. Epaonnistunei-
den tuotteiden kohdalla tarkeinta on kehittaa tuotteita ja tuotteistusprosessia ket-
terasti seka pohtia oma riskinsietokyky myos euroissa. Onnistuneiden kohdalla
onnistuminen tulee ensin tunnistaa ja jatkokehittaa tuotetta lisakatteen muodos-

tamiseksi. (Parantainen 2007.)

Tuoton Kulujen
lisaaminen Katteen kasvu vahentaminen

1. Helppo ostaminen 2. Epéreilu ylivoima 3. Edullinen myynti 4. Hittitehdas

KUVIO 10. Katetuottoa parantavan tuotteistamisen malli mukailtuna (Parantainen
2007)
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5.2 Lanseeraus

Tuotteen lanseeraamisella tarkoitetaan yrityksen luoman tuotteen onnistunutta
esittelya markkinoille, edistaen tuotteen menestymista pidemmalla aikavalilla (Si-
mula, ym. 2010, 71). Teknologisten tuotteiden lanseerausta on pidetty erityisen

haastavana tehtavana, silla niin johdon kuin koko toimitusketjun johtamiseen vai-
kuttavat asenteet ovat saaneet vaikutteita perinteisista pakattujen hyddykkeiden
markkinoinnista, joka eroaa merkittavasti teknologisten tuotteiden markkinoin-
nista (Verba 1993, 18). Taman artikkelin nakemys osoittaa, ettd lanseerauksen
maaritelma on kehittynyt merkittavasti vajaan 30 vuoden aikana. Verba (1993,
18) kasittelee tuotteen lanseerausta yrityksen markkinoinnin tehtavana, kun ny-
kykasityksen mukaan lanseeraus on koko organisaatiota koskeva ponnistus,
jossa erityisesti myynnin ja markkinoinnin sujuva yhteistyo on valttamatonta tuot-

teen lanseeraamisen menestymiseksi (Suominen & Pernanen 2020).

Tuotteen lanseeraus voidaan ymmartaa projektimaisena kokonaisuutena tuot-
teen kaupallistamisprosessin loppuvaiheessa. Lanseeraus on vaihe, johon yrityk-
sen kaikki tuotteesta vastaavat tahot antavat oman panoksensa. Simula, ym.
(2010) jakavat lanseerauksen viiteen eri vaiheeseen, joiden tehtaville maaritel-

l&aan vastuuhenkilot seka aikataulu ja edistymisen tarkistuspisteet.

1. Lanseerauksen suunnittelu on prosessin ensimmainen vaihe, jonka yhtey-
dessa lanseerauksen paaasialliset tehtavat ja tavoitteet kdydaan lapi starttipala-
verissa ja tehtaville maaritelldan vastuuhenkilot. Suunnitteluvaiheessa kootaan
lanseeraustiimi, johon kootaan moniammatillista osaamista yrityksen ydintoimin-
tojen edustajista ja luodaan lanseeraussuunnitelma, joka maarittelee lanseerauk-
sen ydinkohdat.

2. Lanseerauksen toinen vaihe on konkretisointi. Talla tarkoitetaan lanseeraus-
suunnitelman testaamista ja toteuttamista. Esimerkiksi tuotteen pilotointia voi-
daan hyoddyntaa konkretisointivaiheessa keinona kerata asiakkailta palautetta,

jonka avulla hienosaataa toimitusketjun osat kohdalleen.
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3. Ennen tuotteen markkinoille julkistamista keskitytaan viela sisaiseen lansee-
raukseen, eli oman organisaation kouluttamiseen. Koulutuksissa on tarkeaa huo-
mioida kaikki tuotteen kanssa toimivat henkilot, seka tiedot, joita he tyossaan
tuotteesta tarvitsevat.

4. Tuotteen markkinoille julkistaminen on edeltavien vaiheiden jalkeen kohtalai-
sen helppoa, kunhan suunnitelmat on tehty huolellisesti. Markkinoille julkistamis-
vaiheessa keskitytdan lanseeraustilausten ja markkinointiviestinnan toteuttami-
seen lanseeraussuunnitelman mukaisesti.

5. Jalkiarviointi on markkinoille julkistamisen jalkeen viimeinen vaihe, jossa lan-
seerauksen onnistumista peilataan suunnitteluvaiheessa asetettuihin tavoitteisiin
konkreettisten mittareiden ja toimintojen arvioimisen avulla. Jalkiarvioinnista tuo-
tetaan viela jalkiarviointiraportti, jonka avulla voidaan oppia ja valttaa kompastus-

kivet seuraavan tuotteen lanseerausprosessissa. (Simula, ym. 2010, 74-87).

Lanseeraus on suunniteltava yrityksessa tarkasti, jotta hyvaa ja vaivalla luotua
tuotetta tai yrityksen brandia ei vahingoiteta epaonnistuneella lanseerauksella.
Terkarin, Vasudevanin & Sunnapwarin (2011, 31) tutkimus nostaa esiin nelja
paaasiallista syyta onnistuneeseen lanseeraukseen; tuotteen ominaisuudet vas-
taavat asiakkaiden odotuksia, tehokas markkinointistrategia, tieteellinen lansee-
rausprosessi ja riittava budjetti. Naista strategioista kaksi ensimmaista maaritta-
vat yritysten mielesta onnistuneen lanseerauksen. Tutkimukseen osallistuneiden

yritysten tarkemmat vastausprosentit on eritelty kuviossa 11.

ONNISTUNEEN LANSEERAUKSEN

MAARITTAVAT TEKIJAT

TUOTTEEN OMINAISUUDET

VASTA@S/S%AKSSI I/A\AKKAAN s 36

MARKKINGINTISTRATE G 1A eIz, | 34

LANSEERAUSPROSESS| MM 21

RIITTAVA BUDJETT| B 8

0 5 10 15 20 25 30 35
® Prosenttia vastaajista pitaa tarkeana

KUVIO 11. Onnistuneen lanseerauksen maarittavat tekijat
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Sudenkuopat ovat kaytanndssa onnistuneen lanseerauksen tekijdiden vastakoh-
dat. Sudenkuopat on mahdollista valttda lanseerausprosessin suoman suunnit-
telun turvin, mutta prosessin aikana voi ilmaantua yllatyksia, joihin lanseeraustii-
min tulee pystya mukautumaan. Yleisimmat sudenkuopat ovat Pendolinin (2011,
19) mukaan huono suunnittelu, jonka vuoksi oikeaa asiakasryhmaa ei tavoiteta,
sanoman sisalto on puutteellinen, tuotteen hyotyja ei osata tuoda ilmi tai lansee-
raus jaa yksittaiseksi kampanjaksi, eika siihen sijoitetuille resursseille saada vas-

tinetta.

5.3 Onnistunut kaupallistaminen; kuinka sita mitataan?

Tuotteen lanseerauksen myota tuotteen kaupallistamisprosessi on tullut paatok-
seensa ja sen onnistumista voidaan tarkastella. Kaupallistamisprosessin voidaan
ajatella onnistuneen, jos tuote menestyy markkinoilla. Onnistumista voidaan mi-
tata monilla laadullisilla ja maarallisilla mittareilla, ja yritykset keskittyvat yleensa
taloudellisiin, teknisiin ja markkinapohjaisiin mittareihin. Pelkan myynnin tai maa-
rallisten mittareiden tarkastelu ei ole riittava mittaristo, jotta kaupallistamisproses-
sista saadaan laaja kokonaiskuva ja tuotetta seka yrityksen toimintaa pystytaan
jatkokehittdamaan tehokkaasti. (Simula, ym. 2010, 97-98.)

Taloudelliset mittarit ovat paaosin maarallisia mittareita ja ne ovat hyvia kerto-
maan itse tuotteen menestyksesta tietyssa markkinassa. Taloudellisia mittareita
voivat olla esimerkiksi myynnin, katetuoton, tai investointien ja tuoton suhteeseen
perustuvat mittarit (Simula, ym. 2010, 102). Lipkovan & Bragan (2016, 25) pitavat
likevaihdon kasvua tietyssa markkinassa patevana taloudellisena mittarina inno-
vaatioista puhuttaessa, silla menetelmaa voi soveltaa markkinan sisalla laajasti
— esimerkiksi tuote-, yritys-, tai jopa maakohtaisesti. Kaupallistettujen tuotteiden
taloudellisen suorituskyvyn arviointiin ei kuitenkaan ole universaalia mittaristoa,

vaan yritys valitsee omaa johtamistyotansa parhaiten tukevat mittarit kayttoonsa.

Kaupallistamisprosessin onnistumisen arvioinnissa kaytetaan myds teknisia mit-

tareita, joilla tarkoitetaan tuotekohtaisten ominaisuuksien arviointia. Tama voi tar-
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koittaa raportoituja vikojen maaria ja syita tai tuotteen palautusten maaraa, huol-
tokustannuksia, tuotteen laatutasoa verrattuna tavoiteltuun laatutasoon tai tuot-
teen tuomaa kilpailuetua. Tekniset mittarit eivat paljasta uusia seikkoja tuotteen
menestymisesta markkinoilla, mutta niiden avulla yritys voi tehostaa esimerkiksi
tuotekehitysprosessiansa ja tavoiteasetantaa, ja siksi tekniset mittarit toimivat
erinomaisina tiedonlahteina yrityksen sisaiselle toiminnalle. (Simula, ym. 2010,
103.)

Markkinaperusteisilla mittareilla paneudutaan tuotteen vaikutukseen markki-
nassa. Mittareita voidaan hyddyntaa laadullisin menetelmin esimerkiksi haastat-
telemalla asiakkaita uusien tuotteiden kaytettavyydesta tai vastaavuudesta asi-
akkaan mielikuvaan. Markkinaperusteisia mittareita ovat muun muassa markki-
naosuus, asiakastyytyvaisyys, ostohalukkuus, asiakkaan kokeman arvon arvi-

ointi ja tuotteen tunnettuus. (Simula, ym. 2010, 106.)

Markkinaperusteisissa mittareissa asiakas on mittauksen keskiossa. Pennasen,
(2018) mukaan asiakastyytyvaisyytta voidaan mitata muun muassa NPS (Net
Promoter Score) — mittarilla, mutta asiakkaan antama numeerinen arvio as-
teikolla 1—10 tuotteen suosittelusta ei viela kerro koko totuutta asiakkaan tyyty-
vaisyydesta. Erityisesti uuden tuotteen kaupallistamisessa yritykselle tarkeimpien
asiakkaiden markkinaperusteista nakemysta tuotteesta on tarkeaa kerata myos
laadullisin menetelmin, jotta yritys pystyy muodostamaan syvan ymmarryksen
asiakkaan nakemyksista ja kehittamaan omaa toimintaansa yha menestyksek-

kaammaksi.
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6 TUTKIMUSPROSESSI

Jaoin opinnaytetyon tutkimuksen kahteen osioon, joista ensimmainen oli kvanti-
tatiivinen soveltuvuuskysely. Kyselyn tarkoituksena oli tuoda esiin Terveystalon
ammattilaisten nakemys Movesense Medicalin soveltuvuudesta yksityiseen ter-
veydenhuoltoon, ja saada siten esitietoa soveltuvuudesta fokusryhmahaastatte-
lua varten. Haastattelun avulla pyrin vastaamaan varsinaiseen tutkimusongel-

maan.

Koska itsellani ei ole terveydenhuollon koulutustaustaa, kerasin asiantunti-
janakemysta kyselytutkimuksen sisallon johdonmukaisuuden varmistamiseksi jo
ennen Kyselyn luomista. Kartoitin anturin kaytettavyytta kolmelta tutkimukseen
osallistuvalta asiantuntijalaakarilta, joiden nakemysten perusteella pystyin muo-
dostamaan anturin terveydenhuoltoon soveltuvuudesta ennakkonakemyksia,
joita hyddynsin tutkimuksen ensimmaisessa vaiheessa. Asiantuntijalaakarit eri-
koistuvat joko tyoterveyshuoltoon tai kardiologiaan ja he omaavat vankan koke-
muksen potilastyosta. Asiantuntijalaakareiden nakemykset anturista olivat tutki-
mukselle erityisen arvokkaita, ja heidan koulutustaustansa vastasivat kohderyh-
maa. Demonstroin heille anturin kayttdmahdollisuuksia videoiden avulla, ja he
arvioivat anturin soveltuvuutta ja kayttdmahdollisuuksia yksityisessa terveyden-

huollossa. Asiantuntijat ja esihaastattelun teemat on kirjattu taulukkoon 8.

Loin esihaastattelun pohjalta tutkimukselle kolme hypoteesia, joiden toteutu-
mista analysoin tutkimuksen kvantitatiivisessa vaiheessa:

1. Movesense Medical koetaan erityisen hyodylliseksi potilaan kotikaytossa

2. Movesense Medical koetaan erityisen hyodylliseksi liikeratamittauksissa, silla
talla hetkella likkeen mittaus toteutetaan silmamaaraisesti

3. Movesense Medical soveltuu erityisen hyvin tyoterveydenhuollon kentélle

Hyoddynnan hypoteeseja ainoastaan tutkimukseni ensimmaisen vaiheen kvanti-
tatiivisessa osuudessa, silla pidan fokusrynmahaastattelun suurimpana antina
vapaata keskustelua, josta voi nousta uusia, ennalta-arvaamattomia asiantunti-
janakemyksia. Hypoteesien asettaminen ei ole laadulliselle tutkimusosiolleni

hy&dyllista.
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TAULUKKO 8. Esihaastattelun tulokset ja haastatellut asiantuntijat

Haastatellut asiantuntijat:

Niko Anttalainen

Tyoterveyslaakari

Marko Lang

Erikoistuva laakari, kardiologia

Lauri Virtanen

Millaisia kayttomahdollisuuksia koet
anturilla olevan yksityisessa tervey-

denhuollossa?

Haastattelukysymykset:

Tyoterveyslaakari

Ammattiryhmittain:

- Tyofysioterapeutin tyossa: liikerato-
jen mittaus, kuntoutuspotilaat ja koti-
seuranta

- Tyoterveyshoitajan tydssa: nivelten
likkuvuustarkastukset tyohontulotar-
kastuksessa

- Laakarit, hoitajat, tyofysioterapeutit:
etavastaanottojen potilasseuranta
-Reumatologin tydssa: nivelten liikku-
vuuden seuranta reumapotilailla
-Tyoterveyslaakarin tyossa: Tyokyvyt-
tomyys- ja elakelausunnot (tarkka
data likkuvuudesta silmamaaraisyy-
den sijaan) seka omasuunnitelman

teko potilaalle

Potilasryhmittain:

- TULES-potilaat tyoterveyshuollossa
- Reumapotilaat

- Rytmihairidpotilaat / kotiseuranta

- Johtumishairiopotilaat / kotiseuranta
- Sepelvaltimotautipotilaiden diagno-

sointi




52

6.1 Soveltuvuustutkimus

Soveltuvuustutkimus oli tutkimuksen kokonaisuuden 1. osa, jonka avulla kartoitin
taustatietoa Movesense Medical -anturin kaytettavyydesta Terveystalon tervey-
denhuollon ammattilaisilta. Toteutin kyselyn Microsoft Officen Forms-kyselylo-
makkeen avulla. Muotoilin lomakkeen ulkoasun Suunnon virallisilla kuvapankin
kuvilla visuaalisuuden lisaamiseksi ja kaytin kysymyksien tukena kayttokokemus-
videoita. Kyselyjen videoiden toteutuksessa minulla oli apuna yhteistyokumppani,
joka kuvasi minulle kehittamansa sovelluksen avulla kayttokokemusvideoita ja li-
saksi kuvasin yhden videon itse kyselya varten. Videoiden avulla pystyin havain-
nollistamaan anturin toiminnallisuuksia ja sen mittaamia tuloksia nopeasti ja te-

hokkaasti vastaajille.

Kyselyn kohderyhmana toimivat Terveystalon eri ammattiryhmat, joille l1ahetin lo-
makekyselyn esitestauksen jalkeen. Vastaanottajina oli yhteensa 2056 tervey-
denhuollon ammattilaista: tyéterveyshoitajat, tyoterveydessa tydskentelevat fy-
sioterapeultit ja yleislaakarit, tyoterveyslaakarit, tyoterveyshuollon erikoislaakarit,
seka ortopedian ja kardiologian erikoislaakarit. Kyselyn avulla selvitettavat ter-
veydenhuollon ammattilaisten nakemykset eivat vaatineet vastaanottajajoukon
laajaa henkilokohtaisten tietojen kyselya, silla ainoa tarpeellinen taustamuuttuja
vastaajasta oli hanen koulutustaustansa. Nain pystyin varmistumaan kyselyn
anonymiteetista. Asiantuntijat vastasivat kyselyyn 9.-19.3.2021 valisena aikana,
mutta niukan vastausmaaran vuoksi jatkoin vastusaikaa viikolla ja muistutin vas-
taanottajia kaksi kertaa vastaamisesta. Omien muistutusteni lisaksi asiantuntijoi-
den esimiehet muistuttivat timejansa vastaamaan kyselyyn. Kysely sulkeutui

26.3.2021 ja vastauksia kertyi 157 kpl. Lomakekysely on avattu liitteessa 2.

6.2 Fokusryhmahaastattelu

Kvantitatiivisesta lomakekyselysta saadun taustatiedon avulla siirryin tutkimuk-

sen toisen vaiheen haastatteluihin. Minun oli oleellista saada haastattelun avulla

konkreettista tietoa Terveystalon liiketoiminnallisessa vastuussa olevilta avain-
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henkil6ilta yksityisen terveydenhuollon tuotteen kayttéonottoon liittyvista proses-
seista, seka heidan ajatuksiansa liiketoiminnallisista mahdollisuuksista ja muista

anturin tuomista hyodyista, jotta pystyin vastaamaan tyoni tutkimuskysymyeksiin.

Koska suomalaisista terveyspalveluyrityksista ostajan roolissa ei I10ytynyt aiem-
paa tutkimustietoa, avainhenkildiden haastattelu oli tutkimuksen paaasiallinen
tietolahde ja tutkimuksen onnistumisen kannalta kriittinen osa opinnaytetyota.
Valitsin haastattelulajiksi teemahaastattelun ja -menetelmaksi fokusrynmahaas-
tattelun, jotta saisin syvaa tietoa, interaktiivisuutta seka ideointia tutkimuskysy-
mysteni teemojen ymparille avainhenkildiden muodostaman ryhman luoman kes-
kustelun avulla. Valitut teemat ja tarkentavat haastattelukysymykset avataan ku-

viossa 12.

Teema 1: Hyodyt

*Millaisia hydtyja anturin
avulla voisi tuottaa
potilaalle tai
terveydenhuollon
asiantuntijalle?

Teema 2: Prosessit

*Kuvalilisitteko yrityksen
tuotteen osto- ja
kayttdonottoprosessia?

*Kuvailisitteko yrityksen
sovelluskehitysprosessia

Teema 3: Viestinta ja
yhteistyo

*Millaista viestintaa
arvostatte, kun teita
|ahestytaan yhteistydn
aloittamisen tiimoilta?

*Kuinka viestitte

*Millaisia uusia uuden tuotteen yhteistydkumppaneiden
liketoimintamahdollisuu kayttdonottovaiheessa? kanssa nain Korona-
ksia tai sdastoja anturin aikana?

kayttddnotolla voitaisiin
saavuttaa?

KUVIO 12. Teemahaastattelun teema-alueet ja tarkentavat kysymykset

Valitsin haastateltavat avainhenkil6t perehtymalla terveyspalveluyritysten inter-
net-sivuihin, LinkedIn-sivustoon seka kartoittamalla tietoa ottamalla suoraan yh-
teytta yritysten eri liiketoimintayksikdiden henkilGihin, jotta varmistuin oikeiden
henkildiden kutsumisesta haastatteluun. Haastateltavien tarkein valintakriteeri oli
heidan positionsa yrityksessa ja position hyva vastaavuus anturille sopivimmiksi
tunnistetuilla erikoisaloilla. Haastateltavien henkildiden positiot olivat yrityksessa
seuraavat: tydterveyshuollon ylilaakari, johtava tyofysioterapeutti, johtava tyoter-
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veyshoitaja, kardiologian erikoisalajohtaja, ortopedian erikoisalajohtaja, hyvin-
vointiliiketoiminnan johtaja seka neurologian erikoislaakari & unitutkimuksen asi-

antuntija.

Lahetin haastattelukutsut saatekirjeen ja visualisoidun tutkimussuunnitelman
kera haastateltaville 23.3. ja haastattelu vahvistettiin tiistaille 13.4. Kaksi osallis-
tujaa joutui perumaan osallistumisensa akillisista aikataulumuutoksista johtuen,
joten haastattelin heidat erikseen samoilla teemoilla ja tukikysymyksilla kuin var-
sinaisen fokusryhman. Fokusryhmahaastattelun teemat ja tukikysymykset lahe-
tettiin haastateltaville ennakkoon 9.4. perehtymista varten. Fokusryhmahaastat-

teluun osallistuneet Terveystalon asiantuntijat on kirjattu taulukkoon 9.

TAULUKKO 9. Terveystalon haastatellut asiantuntijat

Janina Achrén Fysioterapeutti, johtava tyofysioterapeutti

Suvi Kuosmanen Terveydenhoitaja ja sairaanhoitaja, johtava tyoterveys-

hoitaja

Teemu Paatela Ortopedian ja traumatologian EL, ortopedian erikoisala-

johtaja

Kristian Paavonen | Kardiologian EL, kardiologian erikoisalajohtaja

Markku Partinen Neurologian EL, unitutkimuksen asiantuntija

Jukka Pitkanen Tyoterveyshuollon EL, Yritysterveyden ylilaakari

Karita Reijonsaari | Filosofian tohtori, hyvinvointiliketoimintojen johtaja

Fokusryhmahaastattelu pidettiin Teamsin valityksella ja haastattelu nauhoitettiin.
Taman lisaksi kavin kaksi erillista, mutta samansisaltoista haastattelua, joiden
sisallon tiivistin kirjalliseen muotoon haastattelujen lomassa. Koska tutkimus ei
keskity erityisesti kielen kayttoon, litteroin fokusryhmahaastattelun aineiston Kir-
jalliseen muotoon ja muotoilin tekstin yleiskieliseksi sanoja tai merkitysta muutta-
matta. Luokittelin haastattelun sisalldllisesti kolmen teeman mukaan, jotka joh-
dattelivat haastattelua eteenpain. Haastattelun teemoina olivat hyodyt, prosessit

seka viestinta ja yhteistyo.



95

7 TULOKSET

7.1 Soveltuvuustutkimuksen tulokset

Soveltuvuustutkimuksen tarkoituksena oli tuottaa esitietoa Movesense Medical
— anturin soveltuvuudesta yksityiseen terveydenhuoltoon ennalta tunnistettujen
asiantuntijaryhmien nakemyksen mukaan. Esitutkimuksella oli tarkoitus vastata
kysymykseen: kuinka hyvin Movesense Medical -anturi soveltuu yksityiseen ter-

veydenhuoltoon terveydenhuollon ammattilaisten nakokulmasta?

Lomakekyselyn kysymystyypit tuottivat avointen vastausten lisaksi kahden
mitta-asteikon arvoja; luokitteluasteikon arvoja (vastaajan koulutustausta seka
kolme hyodyllisintad kayttdtapaa anturille) seka valimatka-asteikon arvoja (Likert-
asteikolla arvoin 1-5 seka asteikolla 1-10 vastatut kysymykset). Tutkimuksessa
ainoa selittava muuttuja oli luokitteluasteikon arvo, eli vastaajan koulutustausta.
Valitsin analyysimenetelmiksi naille mitta-asteikoille soveltuvat analyysimenetel-
man, eli ristiintaulukoinnin. Tuotin mitta-asteikoille soveltuvia tunnuslukuja, ku-
ten keskiarvoja, keskihajontaa, frekvensseja ja Pearsonin korrelaatiokertoimen.
Testasin riippuvuutta hypoteesien avulla seka Pearsonin korrelaatiokertoimen
nelidlla (r?), ja ristiintaulukoinnit Kruskal Wallis H-testin avulla. Kaytin analyysi-

tydkaluina IBM:n SPSS — ohjelmistoa ja Microsoft Excelia.

Sain kyselyyn 153 vastausta (n=153). Lahetin kyselyn 1884 vastaanottajalle,
jolloin kokonaisvastausprosentti oli 8,12 %. Vastausprosenteissa oli kuitenkin
suuria eroja ammattiryhmittain. Maarallisesti ahkerimmat kyselyyn vastaajat oli-
vat Tyofysioterapeutit (n=47) ja Tyoterveyslaakarit (n=37), kun taas vastauspro-
senttien osalta ahkerimmat vastaajat olivat Tyofysioterapeutit (16,32 %) ja Kar-
diologian erikoislaakarit (15,28 %). En kasittele tydssani ortopedian erikoislaa-
kareiden osuutta tutkimuksessa, silla heidan vastausmaaransa jai alle 5 vas-
tauksen, eika vastauksista voi tehda paatelmia nain pienella vastausmaaralla.
Vastausmaarat ja -prosentit on eritelty tarkemmin kuviossa 13.



56

Vastausmaarat ja -prosentit ammattiryhmittain
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KUVIO 13. Kyselyn vastausmaarat ja -prosentit ammattiryhmittain.

Kysyttdessa Movesense Medicalin soveltuvuudesta terveydenhuollon ammatti-
laisten nakokulmasta, vastausten keskiarvot olivat melko yhtenevaiset ammatti-
ryhmien valilla. Sen sijaan ammattiryhmien sisaisissa vastauksissa oli hajontaa
erityisesti kardiologian erikoislaakareiden osalta (keskihajonta 2,42). Tyofysiote-
rapeutit pitivat anturia kaikkein soveltuvimpana yksityiseen terveydenhuoltoon
(ka 8,11) ja kardiologian erikoislaakarit vahiten soveltuvana (ka 6,36). Kardiolo-
gien antamat tulokset olivatkin ainoat selkeasti poikkeavat arvot muiden ammat-
tiryhmien antamista keskiarvoista, silla muiden kuin tyofysioterapeuttien ja kar-
diologien keskiarvot vaihtelivat valilla 7,35-8,06. Ammattilaisten nakemykset

anturin soveltuvuudesta on avattu tarkemmin kuviossa 14.
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Asiantuntijoiden kokemus Movesense Medical -
anturin soveltuvuudesta yksityiseen
terveydenhuoltoon

10,00
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Tyofysioterapeutti Tyoterveyshoitaja Tyoterveyshuollon Tyoterveysladkari Kardiologian EL

mm Keskiarvo Keskihajonta

KUVIO 14. Kokemus Movesense Medical -anturin soveltuvuudesta yksityiseen

terveydenhuoltoon

Kartoitin kyselyssa Movesense Medicalin hyodyllisyytta eri kayttomahdollisuuk-
sissa. Demonstroin kyselyssa esitettyjen videoiden avulla erilaisia esimerkkeja
kayttdbmahdollisuuksista, ja ammattilaiset ottivat kantaa kayton hyodyllisyyteen
kahdesta eri ndkdkulmasta; omana tyovalineenaan potilaan hoitotilanteessa ja
potilaan kotikuntoutusvalineena. Tulokset olivat hyvin samansuuntaiset jokai-
sessa ammattiryhmassa, joten oleellisinta oli tarkastella asiantuntijoiden koke-
museroja kokonaisuutena ja vertailla Movesense Medicalin hyodyllisyytta am-
mattilaisen hoitotyokaluna ja potilaan kotiseurantalaitteena yhdessa neljan vide-

oihin pohjautuvan kysymyksen avulla.

Videoiden avulla toteutettujen kysymysten tulokset olivat yllattavia, silla asian-
tuntijaryhman ennakkohaastattelun pohjalta muodostettuna hypoteesina oli, etta
terveydenhuollon ammattilaiset kokisivat anturin erityisen hyddylliseksi potilaan
kotikuntoutuksen seurannassa. Tama ei kuitenkaan videoilla toteutettujen kysy-
mysten vastauksista noussut esiin, vaan videoiden esimerkkitapausten avulla
anturi koettiin hyddyllisemmaksi asiantuntijan tyokaluna potilastydssa (keskiarvo

3,50 vs. potilaan kotikayton keskiarvo 3,30).
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Taulukossa 10 kuvataan ammattilaisten antamien vastauksien arvoja tarkem-

min. Moodi, eli runsaiten vastauksia saanut arvo, oli asiantuntijan tyovalineena

arvo 4, ja potilaan kotikaytdssa 3. Vastausjoukon keskimmaiset arvot, eli medi-

aanit, noudattelivat moodia ollen asiantuntijan tyovalineena arvo 4 ja potilaan

kotikaytossa 3. Keskihajonta oli asiantuntijan tyovalineena — vastauksissa 1,18

ja potilaan kotikayton vastauksissa 1,16. Keskihajonta ei ollut suurta, vaan vas-

tauksien arvot levittaytyivat melko lahelle keskiarvoa.

TAULUKKO 10. Movesense Medicalin koettu hyoty asiantuntijan tyévalineena

ja potilaan kotimittaus- tai seurantalaitteena

tyovalineena potilaan hoidossa

Koettu hyodyllisyys asiantuntijan Koettu hyodyllisyys potilaan
kotimittaus- tai seurantalaitteena

1 Vastausten lukumaara 41 50
% vastauksista 6,70 % 8,17 %
2 Vastausten lukumaéara 88 105
% vastauksista 14,38 % 17,16 %
3 Vastausten lukumaara 146 177
% vastauksista 23,86 % 28,92 %
4 Vastausten lukumaara 196 171
% vastauksista 32,03 % 27,94 %
5 Vastausten lukumaara 141 109
% vastauksista 23,04 % 17,81 %
Yhteensa Vastausten lukumaara 612 612
% vastauksista 100 % 100 %
Keskiarvo 3,50 3,30
Moodi 4 3
Mediaani 4 3
Keskihajonta 1,18 1,16

Movesense Medicalille oli luotu seuraavaan kysymykseen ennalta maariteltyja

kayttdmahdollisuuksia, joista vastaajat valitsivat nakemyksensa mukaan kolme

tarkeinta. En kuitenkaan pystynyt rajaamaan vastauksia kolmeen Office Form-

silla, joten osa vastaajista oli valinnut useamman kuin kolme vaihtoehtoa kysy-

mykselle (n=576). Terveydenhuollon ammattilaisten mielesta tarkeimmat kaytto-

mahdollisuudet olivat "Potilaan kotikuntoutuksen edistymisen seurantavali-

LIS L ]

neend”, "Potilaan kotona tehtavien harjoitteiden motivointivalineena” seka "Poti-

lastietojen mittauksessa tydkykyarviota varten (A-todistukset ja B-lausunnot)”.
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Tarkeimmiksi koetut kayttotarkoitukset

Potilaan kotikuntoutuksen edistymisen seurantavélineens I 115
Potilaan kotona tehtévien harjoitteiden motivointivélineens I |04

Pctilastietojen mittauksessa tydkykyarviota varten (A-
todistukset ja B-lausunnct)
Potilastietojen mittauksessa tydterveyshuollon
terveystarkastuksessa

Potilaan esitietojen mittauksessa Omahoitosuunnitelmaa varten I 74

I 3
I 75

Potilaan aktiivisuustason mittauksessa [ININENEGEGEGEEEN 57

Muiden alojen potilaiden hoidossa, mittauksessa tai I
seurannassa (esim. ortopedia, reumatologia, urheiluladketiede)

0 20 40 80 80 100 120 140

KUVIO 15. Tarkeimmiksi koetut kayttdmahdollisuudet

Koska Movesense Medicalista ei ole viela juurikaan kayttajakokemuksia tervey-
denhuollosta, halusin varmistaa vastaajille mahdollisimman hyvat tiedot anturin
mittausmahdollisuuksista ja tarkastella vastaajien saavutetun tiedon kokemuk-
sen ja anturin hyoddyllisyyden kokemuksen suhdetta. Laskin Pearsonin korrelaa-
tiokertoimen kuvaamaan naiden muuttujien valista riippuvuutta. Korrelaatioker-
roin oli 0,498, jolloin muuttujien valilla oli kohtalainen positiivinen riippuvuus.

Pearsonin korrelaatiokerroin kuvataan tarkemmin kuviossa 16.

Tiedon saannin ja anturin soveltuvuuden kokemuksien keskindinen riippuvuus ) )
Pearsonin korrelaatio = 0,498

R? Linear= 0,248

10,00 | ® ° ® e ) ° ®

yksityiseen terveydenhuoltoon

2,00 @ @ L]

Kokemus Movesense Medical - anturin soveltuvuudesta

00 - -
00 2,00 400 &,00 8,00 10,00

Kokemus saavutetun tiedon tasosta Movesense Medical - anturista kyselyn avulla

KUVIO 16. Pearsonin korrelaatiokerroin
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Testasin korrelaatiota hypoteesien ja Pearsonin korrelaatiokertoimen nelion (r?).
avulla. Pearsonin korrelaatiokertoimen nelid, r?, oli soveltuvuuden kokemuksen
ja tiedon saannin valiselle korrelaatiolle 0,248 (kuvio 16), jolloin toinen muuttuja
selittaa 24,8 % vertailtavan muuttujan hajonnasta. Koska olin jo laskenut muut-
tujille kohtalaisen positiivisen korrelaation, oli oletettavaa, etta testaus vahvis-
taisi muuttujien valilla olevan korrelaation. Asetin hypoteesit seuraavasti:

Ho: Tiedon saannin ja soveltuvuuden kokemuksen valilla ei ole riippuvuutta

H1: Tiedon saannin ja soveltuvuuden kokemuksen valilla on riippuvuus

Kaytin testissa merkitsevyystasona 5 % (0,05). Sig-2 — testin tulos = 0,00, jolloin
se alittaa merkitsevyystason 0,05. Nain ollen virhearvioinnin mahdollisuus on
alle 5 %, ja tassa tapauksessa 0 %, jonka vuoksi alkuperainen hypoteesi hyla-
taan ja hyvaksytaan vaihtoehtoinen hypoteesi, jonka mukaisesti muuttujien va-

lilla on riippuvuutta. Korrelaatiokertoimen testaustulos esitellaan taulukossa 11.

TAULUKKO 11. Soveltuvuuden kokemuksen ja tiedon saannin vali-
nen korrelaatio

Kuinka hyvin koet Movesense Medical -an- Pearson Correlation 1 ,498"
turin yleisesti soveltuvan yksityiseen ter- Sig. (2-tailed) ,000
veydenhuoltoon? N 153 153
Kuinka hyvin koet saaneesi tietoa Move- Pearson Correlation  ,498" 1
sense Medical -anturista tdman kyselyn Sig. (2-tailed) ,000

avulla? N 153 153

**_Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).

Havainnollistavien videoiden lisaksi kysyin terveydenhuollon ammattilaisten na-
kemysta siita, kuinka hyvin he kokivat Movesense Medicalin soveltuvan kardio-
logisten potilaiden tai TULE-sairauksista karsivien potilaiden hoitoon. Kardiolo-
gisista potilaista esimerkkeina olivat rytmihairidista, johtumishairidista seka sy-
damen vajaatoiminnasta karsivat potilaat. Kaikkein hyodyllisimpana anturia kar-
diologisten potilaiden hoidossa pitivat tyoterveyshoitajat (ka 4,11) ja vahiten
hyddyllisena tyofysioterapeutit (ka 3,38) ja kardiologit (ka 3,55).

TULE-sairauksista karsivien potilaiden hoidossa vastauksien kokonaisuus poik-

kesi aiemmasta kysymyksesta. Tyoterveyshoitajat (ka 4,06) ja tyofysioterapeutit
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(ka 4,00) pitivat Movesense Medicalia kaikkein hyodyllisimpana TULE-sairauk-
sien hoidossa, kun taas kardiologit pitivat anturia kaikkein hyddyttomimpana (ka
2,27). Soveltuvuutta kardiologisten potilaiden seka TULE-sairauksista karsivien

potilaiden hoidossa kuvataan tarkemmin taulukossa 12 ja kuviossa 17.

TAULUKKO 12. Movesense Medicalin soveltuvuus kardiologisten potilaiden

hoidossa

Movesense Medicalin soveltuvuus
kardiologisten potilaiden hoitoon

(rytmihairiot, johtumishairiot,

sydamen vajaatoiminta) Tyofysio- Tyoterveys- Tyoterveys- Tyoterveys- Kardiologian
koulutustaustan mukaan terapeutti hoitaja laakari huollon EL EL
1 Vastausten lukumaara 2 0 2 0 0 4
% vastauksista 4,3% 0,0% 5,4% 0,0% 0,0% 2,6%
2 Vastausten lukumaara 5 4 2 2 2 15
% vastauksista 10,6% 11,4% 5,4% 8,7% 18,2% 9,8%
3 Vastausten lukumaara 18 5 9 5 2 39
% vastauksista 38,3% 14,3% 24,3% 21,7% 18,2%| 25,5%
4 Vastausten lukumaara 17 9 10 9 6 51
% vastauksista 36,2% 25,7% 27,0% 39,1% 54,5%| 33,3%
5 Vastausten lukumaara 5 17 14 7 1 44
% vastauksista 10,6% 48,6% 37,8% 30,4% 9,1%| 28,8%
Total Vastausten lukumaara 47 35 37 23 11 153
% vastauksista 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%| 100,0%
Keskiarvo 3,38 4,11 3,86 3,91 3,55 3,76

Testasin seka kardiologisia potilaita ettd TULE-sairauksista karsivia potilaita
koskevat ristiintaulukoinnit monta muuttujaa mahdollistavalla Kruskal-Wallis H-
testilla. Kahden eri testin avulla selvitin, ovatko eri ammattiryhmien nakemyk-
sien erot anturin soveltuvuudesta kardiologisten tai TULE-sairauksista karsivien
potilaiden hoidossa tilastollisesti merkitsevia. Kardiologisten potilaiden hoitoa
koskevien tulosten osalta asetin hypoteesit seuraavasti:

Ho: Ammattiryhmien nakemyserot eivat ole tilastollisesti merkittavia

H1: Ammattiryhmien nakemyserot ovat tilastollisesti merkittavia

Kaytin testissa merkitsevyystasona 5 % (0,05). Tuloksissa p-arvo = 0,011, jol-
loin se alittaa merkitsevyystason 0,05. Vaihtoehtoisen hypoteesin virheellisen
tulkinnan riski on 1,1 %, jolloin alkuperainen hypoteesi hylataan ja hyvaksytaan
vaihtoehtoinen hypoteesi, jonka mukaisesti erot ammattiryhmien ndkemyksissa
ovat tilastollisesti merkittavia koskien anturin hyddyllisyytta kardiologisten poti-

laiden hoidossa. Kruskal-Wallis H-testin tulokset on kirjattu taulukkoon 13.
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TAULUKKO 13. Kruskal-Wallis H-testi anturin koetusta hyodyllisyydesta kardio-

logisten potilaiden hoidossa

Kruskal-Wallis H-testia.°

Kardiologiset potilaat
Kruskal-Wallis H 13,148
df 4
Asymp. Sig. ,011

a. Kruskal Wallis Test

b. Grouping Variable: Koulutustausta

Movesense Medicalin soveltuvuus TULE-sairauksien

hoidossa
60
1
50
40
30
12

20 3 2,27

10 13,52

3,49

12 16 17 2,06

0 1 4,00

Vastausten Vastausten Vastausten Vastausten Vastausten Keskiarvo

lukumaara lukumaara lukumaara lukumaara lukumaara
1 2 3 4 5 6
Tyofysioterapeutti Tyoterveyshoitaja u Tyoterveyslaakar

= Tydterveyshuollon EL = Kardiologian EL

KUVIO 17. Movesense Medicalin koettu soveltuvuus TULE-sairauksien hoitoon

TULE-sairauksien hoitoa koskevien tulosten osalta hypoteesini olivat seuraavat:
Ho: Ammattiryhmien nakemyserot eivat ole tilastollisesti merkittavia

H1: Ammattiryhmien nakemyserot ovat tilastollisesti merkittavia

Kaytin testissa merkitsevyystasona 5 % (0,05). Tuloksissa p-arvo = 0,00, jolloin
se alittaa merkitsevyystason 0,05. Vaihtoehtoisen hypoteesin virheellisen tulkin-
nan riski on 0 %, jolloin alkuperainen hypoteesi hylatdan ja hyvaksytaan vaihto-
ehtoinen hypoteesi, jonka mukaisesti erot ammattiryhmien nakemyksissa ovat
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tilastollisesti merkittavia koskien anturin hyodyllisyytta TULE-sairauksien hoi-

dossa. Kruskal-Wallis H-testin tulokset on kirjattu taulukkoon 14.

TAULUKKO 14. Kruskal-Wallis H-testi anturin koetusta hyddyllisyydesta TULE-

sairauksien hoidossa

Kruskal-Wallis H-testi#®

TULE-sairaudet
Kruskal-Wallis H 23,087
df 4
Asymp. Sig. ,000

a. Kruskal Wallis Test

b. Grouping Variable: Koulutustausta

Kyselyn avoimien kysymysten vastauksista ilmeni joitakin uusia kayttomahdolli-
suuksia ja nakokulmia Movesense Medical -anturia ajatellen. Lajittelin vastauk-
set esiin nousseiden teemojen mukaisesti. Avoimen kysymyksen "Millaisten
viela mainitsemattomien vaivojen tai potilaiden hoidossa koet, etta anturista
voisi olla hyotya yksityisessa terveydenhuollossa?” kaikkein useimmin vastauk-
sissa toistuvat teemat olivat kuormituksen mittaus (19), nivelten liikkuvuuden
mittaus (10), leikkauspotilaiden kuntoutuksen seuranta (10), rytmihairidepailyt
(5) ja palautumisen seuranta (7). Muut teemat esiintyivat vastauksissa 5 kertaa

tai alle.

"Mahdollisesti tyon kuormittavuuden seurannassa? Esim. tyontekija pitaa sen-
soria/sensoreita yhden paivan tai pidempaan ja naiden lukemien perusteella
pystytaan arvioimaan tyon kuormittavuutta, yli hartiatason tapahtuvia tydliikkeita

ym.” Vastausten teemat kuvataan kuviossa 18.
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KUVIO 18. Vastauksien teemat: terveydenhuollon ammattilaisten mainitsemat

hyodylliset kayttdomahdollisuudet Movesense Medical -anturille

Toinen avoin kysymys lahestyi anturin soveltuvuutta vastaajan oman tyon nako-
kulmasta: "Onko sinulla jokin mittaukseen liittyva ongelma, jonka anturi voisi rat-
kaista? Millaisia mahdollisuuksia naet oman tydsi tehostamisessa tai helpotta-
misessa anturin avulla?” Taman avoimen kysymyksen vastaukset olivat jo huo-
mattavasti ensimmaista suppeampia, joka osoitti vastaajien antaneen jo oman
nakemyksensa anturista, eika uusia nakokulmia enaa juurikaan noussut ilmi.
Yleisimmat teemat olivat datan luotettavuus ja toistettavuus (5), rytmihairiét (5),
tiedon tarkkuus (4) ja potilaiden toipumisen etaseuranta (3). Muut teemat esiin-
tyivat vastauksissa yksittaisina. Vastauksissa painotettiin erityisesti datan tark-
kuuden, luotettavuuden ja toistettavuuden tarkeytta potilastyossa. Kuvio 19 ku-
vaa anturin luomia mahdollisuuksia vastaajan oman tyon tehostamisessa ja hel-

pottamisessa.

"Sensori toisi objektiivisuutta ja toistettavuutta esim. liikelaajuuksien ym. mittaa-

miseen.”
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KUVIO 19. Muita terveydenhuollon ammattilaisten mittausongelmia ja anturin

tuomia helpotuksia ongelmiin

7.2 Fokusryhmahaastattelun tulokset

Fokusryhmahaastattelu toimi tutkimuksen varsinaisena tiedonlahteena, jota en-
nakkoon tehty soveltuvuuskysely tuki tarjoamillaan esitiedoilla. Haastattelun oli
tarkoitus vastata tutkimukseni alkuvaiheissa asettamiin tutkimuskysymyksiin.
Paaasiallinen tutkimuskysymykseni oli: Kuinka myyda tuote yksityiseen tervey-

denhuoltoon Suomessa?

Teemat keskittyivat eri tutkimuskysymyksiin, ja teemojen ja tutkimuskysymysten
suhde esitellaan taulukossa 10. Rakensin teemojen tukikysymykset siten, etta
keskustelussa kumpuaisi esiin asioita niiden teemojen ymparilta, joiden avulla
voisin vastata tutkimuskysymyksiini. Eri teemojen sisallot tahtasivat vastaamaan

eri tutkimuskysymyksiin.
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7.21 Teema 1. Hyddyt

Haastatteluun osallistuneet Terveystalon asiantuntijat kuvailivat Movesense Me-
dicalin hyotyja yksityisessa terveydenhuollossa potilashoidon laadun ja vaikutta-
vuuden kautta, seka terveydenhuollon ammattilaisen tyon helpottamisen nako-
kulmasta. Lisaksi asiantuntijat keskustelivat anturin tuomista liiketoimintamahdol-

lisuuksista seka anturin kaytosta osana potilaan kuntoutusta.

Anturin avulla suoritettavat liikeratamittaukset nousivat asiantuntijoiden vastauk-
sissa esiin useissa eri yhteyksissa. Laadullisena nakokulmana he toivat esiin po-
tilaan liikeratoihin perustuvien pysyvien haittojen arvioinnin, joissa objektiivisesti
mitatut liikeradat koettiin perustellummiksi kuin kuntoutettavan vamman hoi-
dossa. Asiantuntijat myds kokivat, ettd anturin avulla voisi helpottaa tyofysiotera-
peutin tyota korvaamalla nykyisia vastaanotolla kaytossa olevia mittareita Move-
sense Medicalin kaltaisella objektiivisella mittarilla. Samalla he pohtivat anturin
hyodyllisyytta laajemmassa kontekstissa: esimerkiksi kuntoutuvan potilaan koh-
dalla silmamaarainen liikeratamittaus koettiin riittavan tarkaksi objektiivisen mit-
tauksen sijaan, joka olisi hitaampi ja siten enemman aikaa vieva mittausmene-

telma vastaanotolla.

"Pieni niche-alue voisi olla itse asiassa pysyvét haitat ja niiden arvi-
ointi, jotka perustuvat osittain liikeratoihin, joissa mahdollisimman
objektiivisesti suoritettu mittaus olisi ihan perusteltu ja paikallaan.”

Teemu Paatela, ortopedian erikoisalajohtaja

"Ehdottomasti siiné liikerata-arvioinnissa tulee varmaan se selkein
hyéty tésté ja tyofysioterapeutin tyébn ndkbékulmasta tietenkin ihan
siellé yksilbvastaanotolla tdmé toimisi yhtena mittarina, voisi jopa olla
tutustuessa paremmin tédhén, luotettavampi kuin ne mité télla het-
kelld on kdytbssa.”

Janina Achrén, johtava tyofysiotetrapeutti
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Potilaan hoidon laatua parantavat liikeratamittauksen hyodyt tulivat asiantuntijoi-
den pohdinnoissa esiin myos neurologisten sairauksien mittauksissa seka kivun-
hoidossa. Anturin hyddyntamista pidettiin mahdollisena esimerkiksi Parkinsonin
tautia sairastavien potilaiden vapinan mittauksessa ja mittaustulosten avulla hoi-
don raataldéinnissa. Samalla lailla kivunhoidossa asiantuntijat kuvasivat anturin
mahdollistaman ymparivuorokautisen kivun seurannan, ja kivun maaran tarkkailu
eri vuorokauden aikoina mahdollistaisi potilaan laakityksen tarkan optimoinnin.
Hyotyjen ohella asiantuntijat mielsivat ohjelmistokehityksen tarpeiden anturille
olevan laajoja ja kokivat, etta juuri ohjelmistokehityksen parissa olisi tehtava pal-

jon tyota, ennen kuin mittaustuloksia olisi mahdollista hyddyntaa tehokkaasti.

"Neurologiassa sellainen, joka voisi olla, jos siihen kehitysté teh-
déén, on Parkinsonin taudissa vapinan mittaus ja sen perusteella sit-
ten raatéléinti, mutta se vaatii paljon tyéta. Mutta se voisi olla sellai-
nen sovellus, koska siiné tarvitaan liikeaktiviteettia, mutta mydskin
noita lilkeratojen mittauksia.”

Markku Partinen, neurologian erikoislaakari ja unitutkimuksen asian-

tuntija

“Toinen sovellus olisi vaikean kivun hoito, eli kipuldékityksessé voi-
daan kanssa katsoa, etta miten se kipu, kivun mééra ja liike ajoittuvat
vuorokauteen ja sen mukaisesti optimoidaan vaikkapa opioidildéki-
tys.”

Markku Partinen, neurologian erikoislaakari ja unitutkimuksen asian-

tuntija

Anturin hyodyllisyys sai uusia nakokulmia asiantuntijoiden pohtiessa potilaan ko-
tona tapahtuvia harjoitteita ja niiden edistymisen seurantaa. Esimerkiksi kuntou-
tuspotilaan motivointi kotiharjoitteiden tekoon ja harjoitteiden seuranta ja kotikun-
toutuksen ohjaaminen nahtiin anturin kayttomahdollisuuksina. Asiantuntijoiden
mukaan olisi hyodyllistd saada tietoa kuntoutuvan potilaan harjoitteiden ja kun-
toutuksen etenemisesta vastaanotolla tapahtuvien kontrollikdyntien valissa ja
motivoida potilasta tekemaan harjoitteita kotona hyvan kuntoutumisen varmista-

miseksi.
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"Etdohjauksen mahdollistaminen voisi olla hyvé ulottuvuus ja ylip&a-
tdén ohjeistaminen, etta tata ei kéytettaisi pelkédstdan diagnostiikan
tukena olevana mittaustuloksina, vaan my6s kuntoutumisen, sen liik-
keen, ohjaamisessa. Kylldhén siindkin tosiaan voisi tuoda tuollaisen
motivoivan mittarin ehké potilaalle.”

Teemu Paatela, ortopedian erikoisalajohtaja

Potilaan omaa aktiivisuutta tukevat ja motivoivat ratkaisut tunnistettiin hyodylli-
siksi myds muissa tapauksissa kuin liikeratojen mittauksessa. Terveystalolla po-
tilailla on kaytdssa Omasuunnitelma, joka on potilaan henkildkohtainen hoito-
suunnitelma. Asiantuntijoiden mukaan tyoterveyshuollossa asetetaan potilaan
Omasuunnitelmaan usein tavoitteita, jotka koskevat arkilikunnan ja aktiivisuuden
lisdamista seka liiallisen istumisen valttamista etatdissa, ja anturin mittaustulos-
ten siirtyminen potilaan Omasuunnitelmaan terveydenhuollon asiantuntijan nah-

tavaksi antaisi arvokasta tietoa tavoitteiden toteutumisen edistymisesta.

Asiantuntijoiden mukaan anturia voisi hyodyntaa myos sykevaihtelun mittauk-
sessa, jonka avulla potilasta voisi tukea muuttamaan omia elintapojaan valttaak-
seen elintapasidonnaisten sairauksien, kuten aikuistyypin diabeteksen tai
uniapnean puhkeamisen. Muutoksen tukeminen voisi nakemyksien mukaan joh-
taa myOs verenpaine- tai diabeteslaakityksesta luopumiseen ja parantaa merkit-
tavasti potilaan elamanlaatua. Kardiologisten sairauksien osalta anturin koettiin
olevan hyoddyllinen ikdantymisen myota yleistyvan eteisvarinan seulomisessa ja
rytmihairididen diagnosoinnissa seka harvinaisissa nuorten ihmisten supraventri-

kulaaristen takykardioiden seulonnassa.

"Kardiologialla on kuumana perunana vuodesta toiseen sairaus, joka
kyllékin liittyy enemmén ikdéntymiseen, eteisvériné ja sen valtimotu-
kosvaara. Eli eteisvdrindn hakeminen ja kehittyneempi rytmihé&iribn
diagnostiikka.”

Kristian Paavonen, kardiologian erikoisalajohtaja
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Yksilollisten hydtyjen lisaksi asiantuntijat tunnistivat anturille kayttémahdollisuuk-
sia rynmavalmennuksissa ja sita kautta vaikuttavuusmittauksissa tyoterveyshuol-
lossa. Anturia voisi hyodyntaa erilaisten tyontekijaryhmittymien ryhmavalmen-
nuksien motivaattorina ja tukena, ja osoittaa rynman mittaustulosten avulla konk-
reettisesti esimerkiksi likunnan maaran kasvun intervention seurauksena. Asian-
tuntijoiden kokemus oli, etta toimenpiteiden vaikuttavuuden todentaminen esi-
merkiksi sairaspoissaolojen maaran muutosta seuraamalla on haastavaa, ja siten

anturi voisi tuoda tarkempaa tietoa toimenpiteiden vaikuttavuudesta.

"Ryhmétasollakin voitaisiin saada aika mielenkiintoista tietoa ryhmé-
tason valmennusten tueksi, motivaation tueksi ja sitten toisaalta vai-
kuttavuuden arviointiin. Eli jos tehdéén vaikka tydpaikkatasoisesti tai
osastotasoisesti interventiota niin sitten pystyttéisiin arvioimaan, etté
miké se vaikutus on ollut, vaikka nyt likunnan lisdémiseen.”

Jukka Pitkanen, ylilaakari, Yritysterveys

Liiketoiminnallisia hyotyja asiantuntijat pohtivat saavutettavien saastojen, uusien
liketoimintamahdollisuuksien seka laaketieteellisen hoidon tehostamisen kautta.
He kokivat saastdjen mahdollistuvan muun muassa korvaamalla nykyisin kay-
tdssa olevia ja kustannuksiltaan kalliimpia mittauslaitteita edullisempiin laitteisiin,
tai siirtdamalla erityisasiantuntijoiden suorittamia toimenpiteita potilaan itsensa ko-
tona tehtaviksi tai osaksi kevyemman tason ammattilaisen tyétehtavia. Samalla
he tunnistivat, etta kilpailutilanne voisi olla liian haastava esimerkiksi kuluttajalii-

ketoiminnassa, silla vastaavia applikaatioita 10ytyy jo markkinoilta.

"Meillédhén sééstot ovat jotakin sellaista, etté voisimme saada jotakin
ammattilaiselta pois ja joko kevyemmén ammattilaisen tekemé&ksi tai
sitten asiakkaan itsensé tekeméksi. Tassé ollaan kuitenkin ilmeisesti
sillg tavalla hardcore-datan kanssa, etté kuluttajamaailmassa tédmén
kanssa kilpailee tosi moni applikaatio jo, etté on vaikea néhda, et téata
lahtisi ihan kuluttajaratkaisunakaan myymaéaén.”

Karita Reijonsaari, hyvinvointiliiketoimintojen johtaja
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Asiantuntijoiden vastauksista kumpusi nakemys, jonka mukaan osa anturin tuo-
mista hyodyista jaa ainoastaan laadullisiksi tai kiinnostavan tiedon tasolle, eika
kaikista kayttomahdollisuuksista valttamatta olisi mahdollista hyotya liiketaloudel-
lisesti. Sen sijaan erityisesti neurologisten sairauksien mittauslaitteena anturin
saastopotentiaali nousi selkeasti esille. MyOs tassa tapauksessa saastot perus-

tuisivat nykyisten mittareiden korvaamiseen edullisemmalla mittauslaitteella.

"Mainitsin Parkinson-potilaiden l&&kityksen seurannan ja vapinan as-
teen mittaamisen. Nyt meilld on olemassa sellainen yksi australialai-
nen kello, mutta viikon mittaus maksaa 1500 euroa, ja se voisi hyvin-
kin tulla neurologian liikehéiribsairauksia hoitavalle, yht& lailla Par-
kinson-potilaalle kuin vapinapotilaille, ihan kdytdnnbksi ja tdméa to-
dennékdisesti voisi sen tayttda, koska tdssé on seké se liikelaajuus,
ett§ tdssé on mydskin kiihtyvyysanturi.”

Markku Partinen, neurologian erikoislaakari ja unitutkimuksen asian-

tuntija

7.2.2 Teema 2. Prosessit

Terveystalon tuotteen osto- ja kayttoonottoprosessista keskustellessa asiantun-
tijat korostivat tuotteen taloudellisen kannattavuuden tarkeytta, jotta ostoprosessi
kannattaa ylipaansa polkaista kayntiin. Muina nakodkulmina tuotteen ostamista tu-
kevassa paatoksenteossa nousivat esiin laaketieteellisen laadun merkittava pa-
raneminen, kehitysyhteistyon mahdollisuudet seka tuotteen vaatimat investoin-
neista, kannattavuudesta ja resursseista koostuvat laskelmat. Sovelluskehityk-
sen osalta asiantuntijandkemys kohdentui mitatun datan omistajuuteen ja saily-

tyksen kaytantoihin.

"Kylla siiné téytyy ajatella Idhtékohtaisesti, ettd siind on oma bisnes-
case mietittyné, etta se on liiketaloudellisesti ndhtévissé, ettéa siité on
saatavissa jotain hyotya. Tai sitten |aéketieteellisen laadun taytyy
selvasti parantua.”

Teemu Paatela, ortopedian erikoisalajohtaja
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Ennen tuotteen kayttoonottoa kehitysyhteistyon tehokkaaksi malliksi nahtiin Ter-
veystalon kanssa luotava tutkimusprotokolla, jonka avulla viela keskeneraista
tuotetta kehitettaisiin vahvan asiantuntijanakemyksen ohjaamana. Asiantuntijoi-
den nakemyksissa korostuivat soveltuvien alojen yhteistyoverkostojen rakenta-
minen, kuten Parkinson-liton asiantuntijoiden nakemyksen pyytaminen ja osal-
listaminen yhteistydhon rakennettaessa Parkinsonin taudin mittauksille sopivaa
sovellusta anturille. Toisena vaiheena kehitysyhteistyon jalkeen asiantuntijat nos-
tivat esiin tuotteen kayttoonottovaiheessa liiketaloudellisen kannattavuuden las-
kelmat, jotta ostettavan ratkaisun vaatimat resurssit on suunniteltu ja laskettu

auki paatoksenteon tueksi.

Kayttoonottovaiheen ja itse laitteen kayttoon liittyva resurssien tarve, suunnittelu
ja vastuunjako tuoteosaamisen osalta nousivat keskustelussa tarkeaan rooliin
ennakkoon huomioitavana asiana. Asiantuntijat kokivat, etta roolien ja vastuiden
maarittaminen ostettavan tuotteen ymparille tukisi seka potilaan, etta hanta oh-
jaavan terveydenhuollon ammattilaisen tehtavaa, jotta prosessit sailyisivat tehok-

kaina uuden ratkaisun kanssa toimiessa.

"Myés tehokkaiden prosessien nékbkulmasta: miten me voidaan aut-
taa sitéd osaajayhteistybn ndkbkulmasta, toinen toistamme, ja myds
sitd asiakasta niin nostaisin esille juuri roolien méérittdmisen myds
tuotteen ympéirille. Kuka tukee asiakasta ja miten, ja myds kenen
taytyy osata mitakin tuotteesta.”

Suvi Kuosmanen, johtava tyoterveyshoitaja

Varsinaisen ostoprosessin osalta asiantuntijat esittelivat kaksi erilaista mallia,
joita Terveystalo hyodyntaa tuotteen ostossa. Asiantuntijat olivat yksimielisia
siita, etta tuotteen pilotointi on hyodyllinen tapa lanseerata uusi tuote yksityiseen
terveydenhuoltoon, silla pilottiakson aikana seka potilas, etta terveydenhuollon
ammattilainen saavat tuotteesta myos kayttajakokemusta. Asiantuntijat kokivat
pilotoinnin olevan Movesense Medicalin kaltaiselle ratkaisulle soveltuva malli os-

taa tuote. Sen sijaan suuremmissa hankinnoissa noudatetaan vastaajien mukaan
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Terveystalon sisaista hankintaprotokollaa, joka sisaltda vaiheistuksina itse han-
kinnan, henkildkunnan koulutuksen ja jalkautustoimenpiteet. Tallaista kaytantoa
noudattavien hankintojen koettiin kuitenkin kuuluvan suuremmille hankinnoille,
joissa tuote ostettaisiin useisiin yksikoihin ja joissa tuote olisi sellaisenaan valmis

kayttdonottoon ilman kehitystoimia.

"Onnistuneimpia on ne, jotka on alkaneet jollakin tavalla pilotoinnista.
Ehdottomasti. Eli jonkinlainen pilotointi, ettd saadaan se kéyttéjako-
kemus.

Janina Achrén, johtava tyofysioterapeutti

“Jos Terveystalolle ostettaisiin, vaikka kaikkiin meidén keskusyksi-
kbihin jotakin téllaista kustannussééstotavoitetta palvelemaan val-
mis tuote, jolla ei ole enédé kehittdmisvelkaa niin sanotusti, niin sitten
tehdéén normaalin prosessin kautta hankinta ja sitten varmasti tulisi
téllainen keskitetty koulutus sen kéyttéénottoa varten, ja jalkautus
sitten yksikbén esimiesten tai ldékériasiakkuusvastaavien kautta.
Mutta téllaisen tuotteen kyseessé ollessa varmasti juuri téllaisen yh-
teistyb-/pilottiprosessin kautta minékin ajattelen.”

Karita Reijonsaari, hyvinvointiliketoimintojen johtaja

Sovelluskehityksen osalta asiantuntijandkemys korosti datan osalta omistajuutta
ja datan sailytysta. Kokemus oli, ettd mita laajempi omistajuus Terveystalolla olisi
mitattavaan dataan ilman valikasia, sita helpompaa tuotteen kehittdmisen kanssa
olisi edeta. Asiantuntijoiden mukaan erityisesti Terveystalon kehitystiimien tyon
helpottamiseksi kehitettavan tuotteen osalta oli tarkeaa kirkastaa ohjelmistoraja-

pintoihin liittyvat vastuut ostajan ja kumppanin valilla.

Liiketoiminnallisten mahdollisuuksien tunnistamisen lisaksi ostoprosessin aloituk-
sessa asiantuntijat pitivat erityisesti aikataulutusta ja demonstroivia esimerkkeja
anturin kayttomahdollisuuksista asioina, jotka potentiaalisen yhteistydkumppanin
on tarkeaa huomioida. Asiantuntijat toivoivat konkretiaa anturin ymparille siten,
ettd jo olemassa olevia anturilla toteutettuja innovaatioita havainnollistettaisiin

heille tarkemmin, jotta he vastaavasti pystyisivat esittelemaan Terveystalolle
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oleellisia kayttdmahdollisuuksia osana johtoryhmatydskentelya. Tuotteen osto-
prosessin osalta asiantuntijat korostivat yhteistyon suunnittelua hyvissa ajoin,

silla tutkimus- ja kehityshankkeet suunnitellaan syksyisin vuodeksi kerrallaan.

*Jos on esittaéa joitakin valmiita ratkaisuja, demota, ettéd mité téllé on
tehty, minkélaisia ne ovat, niin se auttaa konkretisoimaan, jos tété
pitéisi vaikka sitten johtoryhméléiselle esitelld. Se jéa kovin abstrak-
tiksi, jos ei ole néyttéa mitadan mité sillé pystyy tekeméén.”

Jukka Pitkanen, ylilaakari, Yritysterveys

"Ajoissa pitéé olla likkeelld, kun me suunnitellaan periaatteessa vuo-
deksi eteenpéin tutkimus- ja kehityshankkeet... etté jos ensi vuonna
Jotakin haluaa tehdé niin syksylla pitéisi olla tekeméssé ne suunnitel-
mat”

Jukka Pitkanen, ylilaakari, Yritysterveys

7.2.3 Teema 3. Viestinta ja yhteistyo

Asiantuntijat pohtivat yhteisty6ta ja viestintamuotoja kumppanien kanssa konk-
reettisen viestimisen ja tehokkaan tavoittamisen nakokulmista. Avainhenkildiden
mahdollisimman tehokas ja laaja tavoittaminen tapahtui asiantuntijoiden mielesta
konsernin kautta kohdennetusti, esimerkiksi tutkimusyksikon kautta tai ottamalla
yhteytta alakohtaisesti tavoiteltavasta aiheesta vastaaviin asiantuntijoihin. Uudet
yhteistydkumppanit voivat tallaisissa tapauksissa hyodyntaa myos Terveystalon
viestintaosastoa, jonka henkildiden kautta tietoa jaetaan oikeille tahoille organi-

saation sisalla.

Asiantuntijoiden mukaan Korona-aika ja livetapaamisten vaheneminen ovat ruuh-
kauttaneet sahkopostiviestinnan ja viestien maara on niin suuri, ettei sahkopostia
pidetd tehokkaana tapana viestia yhteistydkumppaneiden kanssa. Sen sijaan
tuotteita tai palveluita koskevien materiaalien lahettamista sahkdpostitse pidettiin
jarkevana, ja tallaisten sahkopostien lahettamista olisi asiantuntijoiden mukaan

hyva tukea soittamalla tai tekstiviestitse.
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"Nyt Korona-aikana korostuu tietysti se, etté viestié tulee paljon ja
entistd enemmaén on valitettavasti sillé tavalla, ettd ainakin sdhko-
postiviestintd alkaa kérsié inflaation, kun niité tulee niin hirveen pal-
Jon. Jos on pelkédstéan sahkdpostin avulla niin tarkeékin viesti saat-
taa jaada unohduksiin tai sitéd ei huomaa, elikké sahképostilla infor-
maatio ja materiaalit, mutta sitten joko tekstarilla tai jopa puhelimella
koittaa tavoittaa ja kertoa, ettd tdmmoisté olisi tekeilla.”

Markku Partinen, neurologian erikoislaakari ja unitutkimuksen asian-

tuntija

Asiantuntijat kannustivat yhteydenottotilanteissa tavoittelemaan avainhenkiloita
kohdennetusti ja kohdistamaan tuotteen tarjoaman erikoisalakohtaisesti, silla
myas liiketoiminnalliset vastuut on jaettu paaosin erikoisaloittain. Talla asiantun-
tijat tarkoittivat kohdennettua tarjontaa siten, etta esimerkiksi kardiologian erikois-
alan avainhenkil6ita lahestyttdessa tuotteen materiaalit ja informaatio soveltuisi

sisalloltaan juuri kardiologisiin tarkoitusperiin.

"Néin mindkin ehké kannustaisin, etté olisi ajateltu jo mité tarjotaan
millekin erikoisalalle ja sitten sen erikoisalan johdosta tai fokusyksi-
kén johdosta lahtien se keskustelu taytyy joka tapauksessa vieda,
koska sielté se liiketoiminnallinen ymmarrys ja tarve saadaan koos-
tettua.”

Karita Reijonsaari, hyvinvointiliketoimintojen johtaja

Yhteistydmuotona asiantuntijat arvostivat henkilokohtaista myyntity6ta, ja kokivat
live-tapaamisten olevan kaikkein mielekkain tapa tutustua ja aloittaa yhteistyo,
Korona-tilanteen sen salliessa. Asiantuntijoille oli my0s tarkeata, etta yhteistyo-
kumppani on aktiivinen palavereiden sopimisessa seka agendan ja materiaalien
valmistelussa ja ajaa asian etenemista siihen saakka, jotta Terveystalon asian-

tuntijat pystyvat ottamaan tuotteen kokonaisuuden hallitusti haltuunsa.

“Uskon perinteisiin neuvotteluihin ihmisten vélill4, paras tapa on se,

etté pidetéén jonkinlainen kokous asian tiimoilta. Livené tietysti heti
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kun se on mahdollista, kun ollaan uusia ihmisid ensimmadista kertaa.
Teams sitten toisena. Hyvin valmisteltu tapaaminen, konkreettisia
esimerkkejé ja aktiivisuutta taytyy olla sen kanssa, kun mekin monen
projektin paineessa eletdén monesti, niin ei pideté pahana, ettd on
aktiivisuutta siellé toimittajan puolellakin. Ehké ottaa koppia silta osin
sitten prosessin etenemisestd ennen kuin se sitten siirtyisi meille,
niin se on kaikki tueksi, ettéd buukkaa kokouksia ja miettii agendaa ja
ajaa sitd eteenpdin siihen asti, ettéd on saatu sovittua asiat. Ja me
hoidetaan sitten siité eteenpéin tietenkin.”

Jukka Pitkanen, ylilaakari, Yritysterveys
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8 SUUNTAVIIVAT YHTEISTYOHON YKSITYISEN TERVEYDENHUOLLON
KANSSA

Kehitin opinnaytetydn varsinaisessa kehitysosuudessa Suunnolle Movesense
Medicalin myyntiprosessia yksityiseen terveydenhuoltoon. Kehitystyon tarkoi-
tuksena oli koota Suunnolle tutkimustuloksista ja tuloksista tehdyista johtopaa-
toksista konkreettiset menestystekijat, joiden avulla Suunnon on mahdollista
varmistaa mahdollisimman hyva myynnillisen yhteistyon rakentaminen potenti-
aalisten asiakasyritysten kanssa, ja menestya siten myyntitoimissaan. Toteutin
oppaan visualisoituna Powerpoint -esityksena. Kuvaan seuraavassa kappa-

leessa oppaan sisallon kirjallisessa muodossa.

Suunnolle tuotettu opas, "Suuntaviivat yhteistydhon yksityisen terveydenhuollon
kanssa”, sisalsi tutkimukseni keskeiset tulokset ja johtopaatokset, seka johtopaa-
tosten pohjalta tunnistetut myyntitydssa huomioitavat seikat ja toimenpide-ehdo-
tukset (liite 3).

1. Liiketoimintamahdollisuuksien tunnistaminen ja havainnollistaminen

2. Avainhenkildiden tunnistaminen ja sitouttaminen

3. Viestintatavat ja -kanavat

4. Asiakasyrityksen ostoprosessi

5. Asiakasyrityksen kehityshankkeiden aikataulutus

6. Myynnin johtajuus ja myyntitoimien kohdentaminen

Tutkimustulokset osoittivat, ettd myytavalla tuotteella on oltava liikketoiminnallista
potentiaalia, jotta yksityinen terveyspalveluyritys kiinnostuu tuotteesta riittavan
paljon lahtedkseen ostoprosessiin. Kirkastin oppaassa, ettd Suunnon on tarkeaa
havainnollistaa liiketoimintamahdollisuuksia konkreettisin esimerkein, joiden
avulla asiakas voi peilata ja muokata mahdollisuuksia omiin tarpeisiinsa ja liike-
toimintaansa sopivaksi. Havainnollistaminen kasittaa esimerkkien esittelyn laa-
dukkaiden materiaalien avulla. Ehdotelmani materiaalien rungoksi kuvataan ku-

viossa 20.
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* Valmiin ratkaisun esittely, mille erikoisalalle suunniteltu, }

Ratkaisu tuotekehityksen lahtokohdat
* Yhteistyon aloitus, neuvottelujen keskeinen sisalto ja
Neuvottelut vhteisen suunnitteluvaiheen kesto

* Osapuolten vastuiden selventaminen datan sailytyksen ja
Vastuunjako ohjelmistojen osalta (esim. CE-merkinta)

* Arvio tarvittavan ohjelmistokehityksen henkilo-, aika- ja
Resurssit talousresursseista

MBIl » Suunnon verkostot ja yhteistydkumppanit, joiden
kumppanit ohjelmistoja voisi hyddyntaa yhteistydssa

Ymmarryksen lisaantyminen kdyttomahdollisuuksista ja yhteinen
pohdinta asiakkaan liiketoimintaan soveltuvista ratkaisuista

KUVIO 20. Ehdotelma konkreettisten esimerkkien materiaalien rungoksi

Avainhenkildiden tunnistaminen onnistuu parhaiten kartoittamalla yrityksen orga-
nisaatiomalli seka henkildkohtaiset liiketoimintavastuut (kuvio 21). Organisaa-
tiokaavioiden ja avainhenkildiden tunnistamisessa kannattaa hyodyntaa yrityk-
sen omia verkkosivuja ja erityisesti LinkedIn-palvelua. Soveltuviksi tunnistettuja
avainhenkiloita tulee lahestya henkilokohtaisesti kontaktoimalla, ja samalla var-
mistutaan oikeista henkiloista neuvotteluja varten ja kartoitetaan mahdolliset lisa-
henkilot neuvotteluihin. Jos avainhenkilditd ei ole mahdollista tunnistaa edella
mainituilla keinoilla, on myyjan jarkevaa lahestya esimerkiksi konsernin viestinta-
osastoa, josta viesti jalkautetaan oikeille henkilGille asiakasyrityksen sisalla. Tut-
kimukseni mukaan asiakasyrityksen avainhenkildiden tehokkaita sitouttamiskei-
noja ovat myynnin johtaminen ja myyjan johdonmukainen aktiivisuus, ja korostin

my0Os naita keinoja oppaassa.
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6. Myynnin
johtajuuden
5. Dikeista haltuunotto, ja
myyjan aktiivinen
ote
(sitouttamistoimet)

henkilGista
4. Myyjan oman varmistuminen ja
organisaation mahdolliset
asiantuntijoiden henkilémuutokset

tunnistaminen ja tai -liséykset
asiakkaan neuvotteluihin

3. Tunnistettujen
asiantuntijoiden

. . henkilékohtainen -
2. Asiantuntijoiden kontaktointi asiantuntijatasolle

kartoitus (yrityksen yltidvien myyjien
verkkosivut ja valinta

1. Yrityksen
Linkedin)

organisaatiokaavioon
perehtyminen
(verkkosivut)

KUVIO 21. Avainhenkildiden tunnistamisprosessi

Kirjasin oppaaseen myos parhaat viestintatavat ja -kanavat (kuvio 22). Perin-
teistéd henkildkohtaista myyntityota arvostetaan edelleen ja live-tapaamiset ovat
tarkeita erityisesti neuvottelujen alkuvaiheessa. Live-tapaamisia voidaan tukea
Teams-palavereilla ja laadukkailla sahkopostitse lIahetettavilla materiaaleilla. Ma-
teriaalien lisaksi yhteydenpitoa ei tule kuitenkaan keskittaa sahkopostikanaviin,
jotta viesti varmasti tavoittaa vastaanottajan. Materiaalien Iahetyksen jalkeen
asiakasta on hyva lahestya viela soittamalla tai tekstiviestilla, jotta han poimii ma-

teriaalit luettavaksi sahkopostistansa.

Materiaalit

KUVIO 22. Viestintatavat ja -kanavat

Ostettava tuote maarittaa asiakasyrityksen ostoprosessia. Vaikka yrityksilla on
viralliset hankintaprosessit laajoja ostoja varten, Movesense Medicalin tapauk-

sessa soveltuvin tapa ostaa tuote on pilotoinnin kautta. Talloin asiakasyritys saa
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tuotteesta viela talla hetkellda uupuvaa kayttdjakokemusta. Pilotointia suunnitel-
lessa osapuolten on tarkeaa keskustella neuvotteluissa auki pilotissa huomioita-
vat seikat kuten se, kuinka anturin dataa voidaan hyddyntaa pilottivaiheessa, jol-

loin valmista sovellusta ei viela ole kaytossa.

Suurilla konserneilla on vakaat aikataulut ja vuosikellot, joiden ymparille uudet
neuvottelut tulee sovitella ja jotka tulee huomioida tarkasti. Neuvottelut tulee
kaynnistaa hyvissa ajoin, silla esimerkiksi erilaiset kehityshankkeet lukitaan vuo-
deksi kerrallaan ja hankkeiden rahoitus maaritellaan jo budjettivaiheessa syksyi-
sin. Kesken vuoden tapahtuvat, suunnittelemattomat tuotteiden kayttdonotot,
ovat vahaisia. Esimerkki yrityksen aikataulujen huomioimisesta neuvotteluissa

avataan kuviossa 23.

10/2021:
08/2021: Kumppanuus ja
Neuvottelujen ratkaisun
aloitus asiakkaan suunnittelu
kanssa jatkuu
09/2021: 11/2021:
Asiakkaan )?usmkkaan
toimintasuunnitelmat kehityshankkeet
ja budjetointi 2022 2022 lyddadn
lukkoon

alkaa

KUVIO 23. Esimerkki yrityksen aikataulujen huomioimisesta neuvotteluissa

Myynnin johtajuus on kriittinen tekija onnistuneessa myyntiprosessissa. Avasin
oppaaseen myyjalta prosessissa odotetut vastuut, kuten myyjan aktiivisen ot-
teen, palavereiden aikataulutuksen ja tarvittavat varaukset, agendan suunnittelun
ja materiaalien valmistelun. Materiaalit tulee keskittaa erikoisalakohtaisesti,
koska myos paatoksenteko kohdistuu liiketoimintayksikdissa erikoisaloittain.
Suunnolla tulee olla omat materiaalit esimerkiksi kardiologisia, ortopedisia ja ty6-
terveyshuoltoon soveltuvia kayttdmahdollisuuksia varten. Kuvaan myynnin johta-

juuden ja myyntitoimien kohdistamisen kokonaisuuden prosessina kuviossa 24
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Asiakkaan kanssa yhdessa
suunniteltu ratkaisu
siirretdan hallitusti asiakkaan
vastuulle

Erikoisalakohtaiset
materiaalit, viestintd ja
neuvottelut

Myyntitoimien
kohdistaminen

Myyntitoimien
oikea-
aikaisuus

Myyjan
aktiivinen ote

Hyvissa ajoin aloitetut
neuvottelut ja yrityksen
kehityshankkeiden
aikataulun huomioiminen

Palavereiden varaukset,
agendan valmistelu,
laadukkaat materiaalit

KUVIO 24. Myynnin johtajuuden ja myyntitoimien kohdistamisen kokonaisuus

prosessina

Kokosin kehitysty0ssa luomaani oppaaseen tutkimukseni myyntiprosessille kes-
keiset johtopaatokset toimenpiteiden ja toimintaohjeiden muodossa. Kehitystyo
kirkasti Suunnolle konkreettiset toimenpiteet, joiden avulla yhteistydon voi avata
yksityisen terveydenhuollon potentiaalisten asiakasyritysten kanssa. Kokonai-
suutena kehitysty0 laajensi entuudestaan myos omia nakemyksiani uusista liike-
toimintamahdollisuuksista, joita anturin avulla olisi mahdollista avata jatkokehi-

tyksen muodossa.
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9 POHDINTA

9.1 Soveltuvuuskyselyn johtopaatokset

Soveltuvuustutkimuksen tulokset olivat melko odotettuja ja ne tukivat hyvin asi-
antuntijaryhman esihaastattelun perusteella luotuja hypoteeseja. Tarkeimmat
|6yddkset olivat erityisesti tyofysioterapeuttien ja tydterveyshoitajien selkea
tarve Movesense Medicalin kaltaiselle mittarille oman tyon helpottamiseksi, tar-
kan datan tarve mittauslaitteen avulla liikkeratamittauksille ja tyon kuormittavuu-
den mittaamiselle, seka anturin erinomainen soveltuvuus tyoterveyshuollon ken-
talle. Lisaksi kohtalainen positiivinen korrelaatio toi esiin mielenkiintoisen tulok-
sen siita, kuinka tuotetietoutta lisaamalla voi nostaa anturin koettua hyodylli-

syytta. Soveltuvuustutkimuksen johtopaatokset on tiivistetty taulukkoon 15.

Vastausmaarien ja -prosenttien osalta (kuvio 13) voidaan paatella, etta kyselyn
saate ja sisaltd herattivat eniten kiinnostusta tyofysioterapeuteissa ja kardiolo-
geissa, jolloin Movesense Medicalin kuvaus oli erityisen onnistunut naiden am-
mattiryhmien nakokulmasta. Kuviossa 14 kuvataan Movesense Medicalin koettu
hydodyllisyys yksityiseen terveydenhuoltoon. Koska vastausten keskiarvot olivat
hyvin tasaiset tyoterveydessa tyoskentelevien ammattiryhmien valilla, voidaan
paatella, etta Movesense Medical olisi ammattilaisten nakemyksien mukaan eri-
tyisen hyodyllinen tyokalu tyoterveyshuollon kentalla. Samalla on tarkeaa huo-
mioida, etta keskihajonta oli melko suuri myds tyoterveyslaakareiden vastauk-
sissa, jolloin he antoivat arvoja laajalti keskiarvon molemmilta puolilta. Tyofy-
sioterapeuttien ahkera osallistuminen kyselyyn seka positiiviset nakemykset an-
turin soveltuvuudesta vahvistavat ajatusta myds siita, etta tyofysioterapeuteilla

on erilaisille mittausvalineille tarpeita omassa tydssaan.

Videoiden avulla demonstroitujen kysymysten tulokset esitellaan taulukossa 10.
Taman taulukon tulokset vahvistavat jo aiemmin tutkimustuloksissa esitettya
johtopaatosta: terveydenhuollon ammattilaisilla on omassa tyéssaan tarve Mo-
vesense Medicalin kaltaiselle mittarille. MyOs kyselyn videoista voi vetaa johto-
paatoksia vastauksien avulla. Videot oli kuvattu terveydenhuollon ammattilaisen
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kayttdédon hyvin soveltuvia kayttdomahdollisuuksia kuvaten, jolloin vastaajat ovat
voineet mieltaa videoiden sisallon paremmin omaan potilastydohonsa soveltu-

vaksi, kuin potilaan kotiharjoitteiden tukemiseen.

Kun terveydenhuollon ammattilaisten saivat valita kolme tarkeinta kayttomah-
dollisuutta anturille ennalta maaritellyista vastausvaihtoehdoista, heidan mieles-
tansa tarkeimmat kayttomahdollisuudet olivat "Potilaan kotikuntoutuksen edisty-
misen seurantavalineena”, "Potilaan kotona tehtavien harjoitteiden motivointiva-
lineena” seka "Potilastietojen mittauksessa tyokykyarviota varten (A-todistukset
ja B-lausunnot)”. Kuvion 15 vastaukset tukevat asiantuntijaryhman esihaastatte-
lun pohjalta luotua hypoteesia, jonka mukaan Movesense Medical on hyddylli-
nen potilaan kotikaytossa, ja tulokset ovat siten ristiriidassa Taulukon 10 tulos-
ten kanssa. Kuvion 15 mukaan kotimittauksen hyodyllisyys nahdaan kuitenkin
hyvin selkeana, silla molemmat kotiseurantaan sovelletut vaihtoehdot koettiin 1.
ja 2. tarkeimmiksi kayttomahdollisuuksiksi anturille, ja vastaavasti taulukon 10
tuloksissa ero asiantuntijakayttoon on pieni, joten pidan kaavion tulosta luotetta-

vana ja ristiriitaa pienena.

Vastauksista voi paatella, etta terveydenhuollon ammattilaiset ovat havainneet
potilailla olevan motivaatio-ongelmia tehda kotona maarattyja harjoitteita, ja he
kaipaavat tarkempaa tietoa siita, kuinka potilaat kuntouttavat itseaan kotona.
Tehdyista kotiharjoitteista saadut tiedot potilastietojarjestelmaan auttaisivat ter-
veydenhuollon ammattilaista kohdentamaan soveltuvia harjoitteita ja mahdolli-
sesti yksildimaan kuntoutusta potilaskohtaisemmaksi. Toinen kaaviosta esiin
nouseva johtopaatds koskee mittauksien virallisuutta. Terveydenhuollon am-
mattilaiset kokevat selkeaa tarvetta virallisille mittaustuloksille, joita hyodyntaa

Kelalle lahetettavissa lausunnoissa silmamaaraisten mittausten sijaan.

Movesense Medical -anturin ominaisuuksia on haastavaa kuvata, silla anturin
tuottamalle datalle ei ole olemassa applikaatiota. Tasta syysta pidin tarkeana
laskea anturista kyselyn avulla saadun tiedon ja koetun hyédyn valista korrelaa-
tiota tutkimuksessani. Korrelaatiokertoimen avulla voidaan paatella, etta vastaa-

jan kokemusta anturin hyoddyllisyydesta yksityiseen terveydenhuoltoon voidaan
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nostaa jonkin verran tarjoamalla enemman tietoa anturista ja sen kayttémahdol-
lisuuksista. Uutta ja laajempaa tietoa tuottamalla kyselytutkimuksen voisi myos
toistaa samalle vastaanottajajoukolle ja tarkastella vastaajien hyodyllisyyden ko-

kemuksen muutosta.

Asiantuntijoilta kysyttiin kahdella kysymyksella, kuinka he kokevat anturin hyo-
dyllisyyden kardiologisten ja TULE-sairauksien hoidossa (taulukko 12 ja kuvio
17). Naiden kahden kysymyksen vastauksista voidaan paatella, etta kardiologit
eivat pitaneet Movesense Medicalia erityisen soveltuvana yksityiseen tervey-
denhuoltoon. Koska tiedon saannin ja soveltuvuuden kokemuksella oli kohtalai-
nen positiivinen korrelaatio, konkreettisena toimenpiteena olisi tarjota kardiolo-
geille heille lisaa tietoa ja kayttotarpeita anturista, ja tarkastella muuttaisiko

tama ammattiryhman nakemyksia soveltuvuudesta.

Toinen paatelma koskee ammattiryhmien oman tyon nakdkulmaa: tyofysiotera-
peutit vastasivat kyselyyn kaikkiin muihin osioihin hyvin positiivisesti, jolloin kar-
diologisten potilaiden soveltuvuutta ajatellen oli yllattavaa, etta tyodfysioterapeut-
tien vastaukset muodostivat vastauksista heikoimman keskiarvon. Tasta kuiten-
kin voidaan paatella, ettd ammattiryhmien oli helpoin mieltaa laitteen soveltu-
vuus omakohtaisen kokemuksen kautta. Koska tyoterveyshoitajat tekevat tyds-
saan seka EKG- etta liikeratamittauksia terveystarkastusten yhteydessa, heidan
oli helppo mieltaa anturi hyvin soveltuvaksi molempien kysymysten osalta. Tyo-
fysioterapeutit mielsivat anturin erittdin soveltuvaksi heidan omia tyotehtaviansa
koskevissa mittauksissa, mutta tulokset laskivat kardiologisten potilaiden kysy-

myksen kohdalla, ja tama tukee johtopaatoksen paikkansapitavyytta.

Ensimmaisen avoimen kysymyksen tarkoituksena oli kartoittaa 16ytyisiko vas-
taajilta viela uusia kayttomahdollisuuksia anturille. Vastauksissa selkein viela
mainitsematon kayttomahdollisuus oli kuormituksen mittaaminen. Juuri tyokuor-
mituksen mittaaminen oli erityisen kiinnostava nakokulma, joka tukee aiempaa
johtopaatdsta mittarin hyvasta soveltuvuudesta ja mittareiden tarpeesta tyoter-

veyshuollon kentalla.
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Toinen avoin kysymys lahestyi anturin soveltuvuutta vastaajan oman tyon nako-
kulmasta: "Onko sinulla jokin mittaukseen liittyva ongelma, jonka anturi voisi rat-
kaista? Millaisia mahdollisuuksia naet oman tydsi tehostamisessa tai helpotta-
misessa anturin avulla?” Avoimien kysymysten vastaukset tukivat hypoteesia,
jonka mukaan anturi koettaisiin erityisen hyodylliseksi liikeratamittauksissa tark-
kojen mittaustulosten vuoksi, silla talla eraa valtaosa liikkeratamittauksista teh-

daan yksityisessa terveydenhuollossa silmamaaraisesti.

TAULUKKO 15. Soveltuvuustutkimuksen johtopaatokset tiivistettyna

Soveltuvuustutkimuksen johtopaatokset tiivistettyna

Tyofysioterapeuteilla ja tydterveyshoitajilla on tarve vastaaville mittareille

Lisatietoa anturista tarjoamalla voi nostaa soveltuvuuden kokemusta parem-

malle tasolle - tiedon kohdistaminen erityisesti kardiologeille

Movesense Medical -anturi sopii erityisen hyvin tyoterveyshuollon kentalle

Anturi on hyodyllinen liikkeratamittauksessa tarkkojen mittaustulosten saavut-

tamiseksi silmamaaraisen mittaamisen sijaan

Terveydenhuollon ammattilaiset ovat havainneet potilailla olevan motivaatio-

ongelmia kotona tehtavien harjoitteiden kanssa

Ammattilaiset haluaisivat seurata enemman potilaiden kotiharjoitteiden teke-

mista ja yksildida kuntoutusta

Videoiden kuvaustapa tuki anturin soveltuvuuden korkeampaa kokemusta

ammattilaisen omana tyovalineena

Vastaajat vastasivat kyselyyn oman tydnsa nakokulmasta

Kardiologit eivat pida anturia kovin soveltuvana yksityiseen terveydenhuol-

toon

Vastaajat kokivat tarvitsevansa enemman tietoa anturista

9.2 Fokusryhmahaastattelun johtopaatokset

Fokusryhmahaastattelun teemat keskittyivat eri tutkimuskysymyeksiin, ja teemo-
jen ja tutkimuskysymysten suhde esitellaan taulukossa 16. Rakensin teemojen
tukikysymykset siten, etta keskustelussa kumpuaisi esiin asioita niiden teemojen
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ymparilta, joiden avulla voisin vastata tutkimuskysymyksiin. Eri teemojen sisallot

tahtasivat vastaamaan eri tutkimuskysymyksiin.

TAULUKKO 16. Tutkimuskysymysten ja fokusryhmahaastattelun teemojen

suhde

Kuinka myyda tuote yksityiseen terveyden- | Teema 1: Hyodyt

huoltoon Suomessa? Teema 2: Prosessit

Kuinka tuottaa aitoa arvoa asiakasyrityk- | Teema 1: Hyodyt

selle?

Kuinka tunnistaa ja sitouttaa asiakasyrityk- | Teema 3: Viestinta ja yhteistyo

sen avainhenkil6t?

Kuinka luoda vankka suhde asiakasyrityk- | Teema 3: Viestinta ja yhteistyo

seen etaviestinnan keinoin?

Tuotteen myynti ja aidon arvon tuottaminen asiakkaalle
Fokusryhmahaastattelun ja samalla tutkimukseni keskeinen johtopaatos on, etta
yksityiseen terveydenhuoltoon myytavan tuotteen on tuotava liikketaloudellisia
mahdollisuuksia, saastoja tai laaketieteellisen laadun parannuksia asiakasyri-
tykselle, jotta ostoprosessiin lahdetaan. Tuotteen myyminen onnistuu varmim-
min pilotoinnin avulla, jolloin potentiaalinen asiakasyritys saa uudesta tuotteesta
kayttajakokemusta, ja voi arvioida konkreettisesti tuotteen erilaisia mahdolli-

suuksia omassa toiminnassaan ennen tuotteen laajempaa kayttoonottoa.

Myyntiprosessissa tulee huomioida potentiaalisen asiakasyrityksen organisaa-
tiorakenne, joka maarittaa liiketoiminnallisessa vastuussa olevat tahot. Jos asia-
kasyrityksen liiketoimintavastuut on jaettu erikoisaloittain, myds myyntitoimet on
kohdistettava alakohtaisesti. Koska Movesense Medical -anturilla on kayttomah-
dollisuuksia useilla erikoisaloilla ja tydterveyshuollossa, materiaalien ja viestin-
nan kohdistaminen spesifisti tietylle erikoisalalle on kriittisen tarkeata maksi-
maalisen kiinnostuksen herattamiseksi. Kaytannossa tama tarkoittaa sita, etta

esimerkiksi kardiologian erikoisalan kanssa neuvotellessa anturin tuomista
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mahdollisuuksista koostetaan spesifisti kardiologialle soveltuvat havainnollista-
vat esimerkit ja myyntimateriaalit, ja dialogia kaydaan ainoastaan kardiologiaan

soveltuvassa kontekstissa.

Myyntityossa on tarkeaa huomioida myos kohdistettujen myyntitoimien oikea-
aikaisuus. Suurissa konserneissa kehitysprojektit suunnitellaan hyvissa ajoin ja
jopa vuodeksi kerrallaan, jolloin myyjan on tarkeaa pysya napakasti aikatau-
lussa ja kartalla konsernin toimintasuunnitelmien etenemisesta. Myyntityota on
tarkeaa edistaa hyvissa ajoin ennen seuraavan vuoden toimintasuunnitelmien
valmistumista ja siksi oikea-aikaiset toimet ovat kriittisia myyntiprosessin maaliin

saattamiseksi.

Uusien liiketoimintamahdollisuuksien kirkastaminen ja mahdollistaminen asia-
kasyritykselle tuottavat asiakasyritykselle aitoa arvoa. Movesense Medicalin ta-
pauksessa tama onnistuu parhaiten demonstroimalla liiketoimintamalleja ja val-
miita ratkaisuja, joita anturin avulla on jo toteutettu ja joiden avulla potentiaali-

nen asiakasyritys voi soveltaa mahdollisuuksia omiin tarpeisiinsa.

Avainhenkiléiden tunnistaminen, sitouttaminen ja asiakassuhteen luomi-
nen

Potentiaalisen asiakasyrityksen avainhenkiloita tunnistettaessa on tarkeaa pe-
rehtya yrityksen organisatorisen jarjestaytymisen malliin oikeiden henkildiden
tavoittamiseksi. Prosessissa tulee selata huolellisesti seka yrityksen omia inter-
net-sivuja, ettd soveltuvien erikoisalojen henkildiden LinkedIn-profiileita tausta-
tiedon kartoittamiseksi. Ennen neuvotteluiden aloitusta potentiaalisen asiakas-
yrityksen kanssa varmistetaan tunnistetuilta henkildilta ovatko he oikeita ja par-
haita henkil6ita neuvottelemaan asiasta, ja tulisiko neuvotteluihin kutsua myds
muita henkilita yrityksesta. Avainhenkildiden tunnistamisen jalkeen myyjaor-
ganisaation on tunnistettava ja nimettava omasta organisaatiostaan avainhenki-
I6iden asiantuntijatasolle soveltuvat myyjat, jotka ottavat myyntiprosessin johta-

juuden haltuunsa.
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Myyntiprosessin vahva myyjan aktiivisuus ja johtajuus on osa asiakasyrityksen
avainhenkildiden sitouttamistoimia. Suurten konsernien avainhenkil6t voivat toi-
mia yhtaaikaisesti useissa eri projekteissa, ja siksi myyjan tilanteen hallinta on
kriittista myyntityon onnistumiseksi. Myyjalta odotetaan aktiivista otetta, tapaa-
misten buukkausta ja agendan rakentamista, seka hyvia ja havainnollistavia
materiaaleja tuotteen kayttomahdollisuuksista sen liiketoiminnallisia hyotyja ko-
rostaen — ominaisuuksien esilletuominen ei ole riittava keino menestya tuotteen
myynnissa yksityisten terveyspalveluyritysten kanssa. Myyntiprosessin johta-
juutta odotetaan myyjalta siihen saakka, kunnes tuote pystytaan ostajan toi-

mesta ottamaan haltuun.

9.3 Tyon eettisyys ja luotettavuus

Tutkimuseettinen neuvottelukunta TENK (2012) maarittelee hyvan tieteellisen
kaytannon yhdeksan eri kriteerin mukaan. Hyvaa tieteellista kaytantdoa noudat-
tava tutkimus on tehty tarkasti ja rehellisesti, siina hyddynnetaan eettisesti kesta-
via tiedonhankintamenetelmia ja tutkimuksessa kunnioitetaan muiden tutkijoiden
tyota tarkoilla lahdeviittauksilla. Lisaksi tutkimuksen reunaehdot on sovittu tar-
kasti toimeksiantajan kanssa, sisaltd suunnitellaan ja toteutetaan tieteellisen tie-
don edellyttamalla tavalla ja tutkimukselle haetaan tarvittavat tutkimusluvat. Tut-
kija vastaa henkilokohtaisesti hyvan tieteellisen kaytannon noudattamisesta.

(Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2012, 6-7.)

Olen pyrkinyt noudattamaan tutkimuseettisen neuvottelukunnan hyvaa tieteel-
listda kaytantda tarkasti koko opinnaytetyoprosessini ajan kaikissa sen eri vai-
heissa. Lisaksi olen huomioinut Tampereen ammattikorkeakoulun asettamat kri-
teerit tydni raportoinnissa, kuten lahdeviittausten merkinnassa ja olen edennyt
tydssani korkeakoulun asettaman prosessikuvauksen mukaisesti. Informoin tar-
vittavia sidosryhmiani seka toimeksiantajan ettd korkeakoulun osalta aktiivisesti
koko opinnaytetydprosessin ajan. Sailytin tutkimukseni materiaalin erityista huo-
lellisuutta noudattaen ja olen pyrkinyt tarkastelemaan kaikkia tutkimustuloksiani
objektiivisesti ja neutraalisti, eika minulla ole taloudellisia tai muita ulkoisia vai-

kuttimia, jotka olisivat voineet vaikuttaa tutkimustulosteni tarkasteluun.
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Tyostin opinnaytetyotani intensiivisesti ja 6 kuukauden ajan, jolloin tydn luotetta-
vuus ei karsinyt katkoksista tyostamisjaksossa. Koen, etta tyoni luotettavuuden
arvoa lisaa erityisesti tyoni perinpohjaisuus. Paneuduin laajasti ja perinpohjaisesti
jo kirjallisuuskatsauksen tyostamisen aikana relevantin teoreettisen viitekehyk-
sen luomiseen ja tutkin tarvittavaa taustatietoa useasta eri tuotemyynnin ja yri-
tysyhteistydn nakokulmasta. Valitsin tutkimukselleni laajat tutkimusmenetelmat
seka aineiston hankinta- ja analysointimenetelmat, jotta pystyin varmistumaan
luotettavista ja laajoista tutkimustuloksista. Halusin varmistua tutkimuksen oleel-
lisuudesta oikeille ammattiryhmille, ja tasta syysta suoritin viela esihaastattelun

ennen varsinaisia kvantitatiivisia ja kvalitatiivisia tutkimusvaiheita.

Hyodynsin tyossani laajasti seka kotimaista etta ulkomaista vertaisarvioitua tutki-
mustietoa, kuten tutkimusartikkeleita, kirjallisuutta ja eri virastojen tutkimuksiin
perustuvia julkaisuja. Syvensin teoreettista kokonaisuuttani erityisesti nykysuun-
tauksista ja tulevaisuuden trendeista asiantuntijatietoon ja -kokemukseen perus-
tuvilla julkaisuilla. Laaja ja monipuolinen lahteiden kaytto lisaa tyoni luotetta-
vuutta, silla olen pystynyt varmistumaan lahteiden avulla tyoni johdonmukaisuu-

desta ja ristiriidattomuudesta.

Kvantitatiivisen soveltuvuuskyselyn vastausmaara oli vahainen (n=153), jolloin
vastausprosentti jai varsin pieneksi (8,12 %). Alhaisen vastausmaaran vuoksi
keskustelin ohjaajani kanssa kyselyn ollessa viela avoinna ja paadyimme loppu-
tulokseen, jonka mukaisesti jokaisesta yli 10 kpl vastauksia saaneen ammattiryh-
man tuloksista oli mahdollista muodostaa jonkinlaista yleistettavyytta tutkimuk-
sessa. Koska ortopedian erikoislaakareiden vastaukset jaivat alle 10 kappaleen,
jouduin jattamaan heidan osionsa kokonaan tyossa kasittelematta. Kvantitatiivi-
nen soveltuvuuskysely muodosti kuitenkin pelkat esitiedot tutkimuksen varsi-
naista tiedonlahdetta, fokusryhmahaastattelua varten, eika kvantitatiivisen tutki-
musosion avulla ollut tarkoitus vastata tutkimuskysymyksiin. Tasta syysta koen
kvalitatiivisen tutkimusosion tulosten maarittelevan tutkimustulokseni luotetta-

viksi.
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9.4 Jatkotutkimus- ja kehitysehdotukset

Kvantitatiivisen soveltuvuuskyselyn yksi keskeisista tutkimustuloksista oli, etta
anturista saadun tiedon ja terveydenhuollon ammattilaisen kokeman anturin so-
veltuvuuden valilla oli kohtalainen positiivinen riippuvuus. Johtopaatoksena
tasta tutkimustuloksesta oli, etta kohdistamalla anturista oleellista tietoa eri am-
mattiryhmille, voisi ammattilaisten kokemusta anturin soveltuvuudesta yksityi-
seen terveydenhuoltoon nostaa. Jatkotutkimusaiheena omalle kvantitatiiviselle
kyselytutkimukselleni on, etta tutkimuksen voisi toistaa samalle vastaanottaja-
joukolle sen jalkeen, kun anturin kayttdomahdollisuuksia ja toiminnallisuuksia on
havainnollistettu enemman esimerkiksi erilaisten tietoiskujen ja videokoulutus-
ten avulla. Uusien tutkimustulosten avulla voisi selvittaa toimiko asetettu hypo-
teesi ja nousiko kokemus anturin soveltuvuudesta aiemmin toteutettua tutki-

musta korkeammaksi.

Tutkimuksessa tunnistettiin anturille runsaasti liikketoiminnallisia hyotyja, jotka
ovat jatkokehitysaihioita. Yksityinen terveydenhuolto Suomessa on ainoastaan
yksi verrattain kapea toimiala, johon anturin soveltuvuutta testattiin tassa opin-
naytetydssa. Anturin kayttdmahdollisuuksia voisi havainnollistaa myds julkisen
terveydenhuollon toimijoille ja tutkia millaisia sdastoja anturin avulla voisi saa-
vuttaa yhteistyossa esimerkiksi eri sairaanhoitopiirien kanssa. Tutkittavat aihe-
piirit voisivat sinansa olla samat kuin oman tutkimukseni tuloksissa; anturin hyo-
dyt [aketieteellisessa laadussa tai sdastdjen saavuttamiseksi, potilaan kotikun-
toutuksen motivoinnissa ja erilaisissa liikeratamittauksissa, tai helpottamassa
terveydenhuollon ammattilaisen tyota. Tutkimukseni on toistettavissa kaytan-

nossa sellaisenaan myos julkiseen terveydenhuoltoon.

Muut liiketoiminnalliset kehitysaihiot koskevat esimerkiksi erilaisia hyvinvointi- ja
kuntoutuspalveluja tarjoavia yrityksia tai kolmannen sektorin toimijoita terveys-

palvelujen sijaan. Suunto voisi tuottaa anturista erilaisia materiaaleja ja kohden-
taa niita eri tahoille soveltuviin tarpeisiin. Esimerkkeja potentiaalisista yrityksista
voisivat olla fysioterapia- ja kuntoutuspalveluita tarjoavat yritykset ja kolmannen

sektorin toimijoista erilaisten sairauksien etujarjestét ja liitot (tutkimustuloksissa
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esiin noussut Parkinson-liitto), seka urheiluseurat. Potentiaalisia yhteistyokump-
paneita ovat kuitenkin kaikki toimijat, jotka voivat hydodyntaa toiminnassaan syk-

keen, EKG:n, tai erilaisen liikkeen mittausta.

Liiketoiminnallisia kehitysaihioita voisi I6ytya myos Suunnon sisalta: Movesense
Medical -anturin hyddyntamista voisi tutkia osana Suunnon urheilutuotteiden va-
likoimaa. Esimerkiksi pitkajanteisesti kestavyyslajeja harrastavat urheilijat karsi-
vat sydanvaivoista, ja kestavyysurheilu altistaa ian myota esimerkiksi eteisvari-

nan ja eteislepatuksen riskiin (Viitasalo 2008). Movesense Medicalin kayttdmah-

dollisuuksia ja hyotyja voisi tutkia kestavyysurheilijoiden keskuudessa.

9.5 Opinnaytetyoprosessin pohdinta

OpinnaytetyOprosessi eteni omalta osaltani hyvin intensiivisesti, silla tyostin koko
opinnaytetyon 6 kuukauden aikana ilman katkoksia tydoskentelyssa. Etenin opin-
naytetyossani Tampereen ammattikorkeakoulun prosessin mukaisesti, ja esitte-
lin tuotokseni eri vaiheet opinnaytetydseminaareissa. Seminaareissa opponoin
my0s opiskelijatoverini opinnaytetyota. En kokenut suuria tai tyoni lopputuloksen
laadukkuuteen vaikuttavia takaiskuja tyoskentelyni aikana, vaan pystyin etene-
maan suunnitelmani mukaisesti. Liiketoiminnallinen tydhistoriani vaikutti aiheeni
rajaukseen merkittavasti, ja minulle oli mielenkiintoista tutkia aihettani tarkemmin
liketoiminnallisten mahdollisuuksien nakokulmasta pelkan laitteen yksityiseen

terveydenhuoltoon soveltuvuuden sijaan.

TyoOskentelin varsin itsenaisesti, ja sain Suunnolta opinnaytetyoni toteutuksen
suunnitteluun melko vapaat kadet. Pidimme Suunnon ohjaajani kanssa palave-
reita kevaalla tarpeen mukaan ja tiedotin ohjaajaani aktiivisesti tuloksista ja tyo-
vaiheiden etenemisesta. Ohjaajani oli aktiivinen, ja hanelld on erinomainen toi-
mialatuntemus ja nakemysta tuotelanseeraukseen. Minun oli helppo tavoittaa ha-
net ja sain hanelta nopeasti apua askarruttaviin kysymyksiin. Lisaksi sain asian-
tuntevaa ja empaattista ohjausta korkeakoulun ohjaajaltani. Koen, etta yhteistyd
sujui erinomaisesti molempien ohjaajieni kanssa ja he olivat aidosti kiinnostuneita

opinnaytetydstani ja sen etenemisesta.
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Koen oppineeni paljon opinnaytetydprosessista. Erityisesti tiedonhaku ja kirjalli-
suuskatsauksen tekeminen opettivat entista jarjestelmallisempaa otetta ver-
taisarvioidun tutkimustiedon hakemiseen ja hydodyntamiseen. Aion kayttaa syste-
maattista tiedonhakua jatkossakin etsiessani eri tarpeisiin soveltuvaa kirjalli-
suutta. Haluaisin syventaa osaamistani lisaa erityisesti data-analytiikassa, ja aja-
tuksissani on opiskella toihin paluun jalkeen avoimen yliopiston tilastotieteen
opintokokonaisuuksia. Opinnaytetyoni suurin oppi oli kuitenkin digitalisaation ja
eri teknologiaratkaisujen terveydenhuoltoon tuomien mahdollisuuksien laajempi
ymmarrys ja tyoni aihe heratti minussa kiinnostuksen laajentaa tata osaamista

jatkossa myds tyduralleni.
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LITTEET

Liite 1. Soveltuvuuskyselyn runko

Movesense Medical - anturin
kaytto yksityisessa
terveydenhuollossa

Movesense Medical on Suunto Oy immdinen terveydenhuollon kdyttdon soveltuva laite, jonka mittausta voi
hytdyntad vaivattomasti olinpail ippumatta. Movesense Medical on kevyt puettava syke- ja lilkeanturi,
jonka avulla voi mitata muun muassa syketasoa, yksikanavaista EKG:ta, raajojen likeratoja tai mitd vain muuta
liiketta.

Potilas tai terveydenhuollon ammattilainen voi lukea mittaustiedot omaan puhelimeen asennettavalla
sovelluksefla. Sovelluksen tiedot on mahdallista kytked yksityisen terveydenhuollon potilastietojarjestelmidn,
Jolloin potilasta hoitava terveydenhuallon ammattilainen voi seurata mittaustuloksia etdna tal yhdessd potilaan
kanssa vastaanotolla.

Sovelluskehittdjat voivat ohjelmoida Movesense-anturiin ja puhelimeen erilaisia sovelluksia eri kayttotarkoituksiin.

* Pakollinen

Koulutustaustasi? Jos useita, valitse parhaiten nykyistd tyénkuvaasi vastaava koulutus. *

O Yieislaskari

O Tysterveysisskari

O Tysterveyshuolion erikoislaakari
O Kardiologian erikois!aakari

O Ortopedian erikoislaskari

O Fysioterapeutti

O Tysterveyshoitaja

O Mu

Movesense Medical - anturin kéytto yksityisessé terveydenhuollossa

Movesense Medical on Suunto Oy:n ensimmaéinen terveydenhuollon kédyttoon soveltuva
laite, jonka mittausta voi hyddyntéd vaivattomasti olinpaikasta riippumatta. Movesense

Medical on kevyt puettava syke- ja litkeanturi, jonka avulla voi mitata muun muassa sy-
ketasoa, yksikanavaista EKG:ta, raajojen liikeratoja tai mitd vain muuta liikettd. Potilas

tai terveydenhuollon ammattilainen voi lukea mittaustiedot omaan puhelimeen asennet-

tavalla sovelluksella.
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Sovelluksen tiedot on mahdollista kytked yksityisen terveydenhuollon potilastietojirjes-
telméén, jolloin potilasta hoitava terveydenhuollon ammattilainen voi seurata mittaustu-
loksia etéind tai yhdessé potilaan kanssa vastaanotolla. Sovelluskehittéjét voivat ohjel-
moida Movesense -anturiin ja puhelimeen erilaisia sovelluksia eri kdyttotarkoituksiin.

1. Koulutustaustasi? Jos useita, valitse parhaiten nykyistd tyonkuvaasi vastaava koulu-
tus.

Yleisladkari

Tyoterveysladkari
Tyoterveyshuollon erikoisladkari
Kardiologian erikoisladkéri
Ortopedian erikoisladkéri
Fysioterapeutti
Tyoterveyshoitaja

Muu ‘

5 TR R T B TR T R

2. Videolla mitataan olkapdin abduktion kulmamittaus. Kuinka hyddyllisend pidét vas-
taavaa anturimittausta alla eritellyissi vaihtoehdoissa?
(1 — Taysin hyodyttdméni - 5 — Erittdin hyddyllisend)

Yksityisen terveydenhuollon asiantuntijan tyovélineend potilaan
hoitotilanteessa?

Yksityisessi terveydenhuollossa hoidettavan potilaan kotimit-
taus- tai seurantavilineend?

3. Videolla kuvataan lonkan rotaatiomittaus (sisd- ja ulkokierto). Kuinka hyodyllisené
pidét vastaavaa anturimittausta alla eritellyissd vaihtoehdoissa:
(1 — Téaysin hyodyttoméni - 5 — Erittdin hyddyllisend)

Yksityisen terveydenhuollon asiantuntijan tydvélineend potilaan
hoitotilanteessa?

Yksityisessd terveydenhuollossa hoidettavan potilaan kotimit-

. ol . C C . C C
taus- tai seurantavalineend?

4. Videolla kuvataan yldselén ja lantion rotaatiomittaus kahta sensoria hyodyntamall&.
Kuinka hyodyllisend pidét vastaavaa anturimittausta alla eritellyissd vaihtoehdoissa:
(1 — Taysin hyodyttdméni - 5 — Erittdin hyodyllisend)

Yksityisen terveydenhuollon asiantuntijan tydvélineend potilaan
hoitotilanteessa?

Yksityisessi terveydenhuollossa hoidettavan potilaan kotimit-
taus- tai seurantavilineend?
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5. Videolla kuvataan EKG-mittaus potilaalta sensorin avulla. Kuinka hy6dyllisend pidét
vastaavaa anturimittausta alla eritellyissa vaihtoehdoissa:
(1 — Téaysin hyodyttoméni - 5 — Erittdin hyodyllisend)

Yksityisen terveydenhuollon asiantuntijan tyovélineend potilaan
hoitotilanteessa?

Yksityisessi terveydenhuollossa hoidettavan potilaan kotimit-
taus- tai seurantavilineend?

6. Kuinka hyvin koet Movesense Medical - anturin yleisesti soveltuvan yksityiseen ter-
veydenhuoltoon?
(1 — Ei sovellu lainkaan — 10 — Soveltuu erinomaisesti)

7. Kuinka hyvin koet Movesense Medical - anturin soveltuvan seuraavien potilasryh-
mien vaivojen hoitoon tai seurantaan?
(1 — Ei lainkaan - 5 — Erinomaisesti)

1 2 3 4 5
Kardiologiset potilaat (rytmihéiriot, johtumishéiriot, syddmen va-
jaatoiminta)

TULE-sairaudet (selké-, lonkka- ja olkapédévaivat) CC CC @

. C C O C

8. Millaisia muita kdyttdomahdollisuuksia ndet anturille yksityisesséd terveydenhuollossa?
Valitse 3 mielestisi oleellisinta tai hyddyllisinti vaihtoehtoa.

Potilaan esitietojen mittauksessa Omahoitosuunnitelmaa varten
Potilastietojen mittauksessa tyokykyarviota varten (A-todistukset ja B-lausunnot)

Potilaan kotona tehtdvien harjoitteiden motivointivélineend

101 1T

Potilaan kotikuntoutuksen edistymisen seurantavélineend

" Muiden alojen potilaiden hoidossa, mittauksessa tai seurannassa (esim. ortopedia,
reumatologia, urheiluladketiede)

- Potilastietojen mittauksessa tyoterveyshuollon terveystarkastuksessa

[ Potilaan aktiivisuustason mittauksessa

9. Ylla néytetyt videot ovat esimerkkejd Movesense Medical-anturin kiyttomahdolli-
suuksista. Anturin voi ohjelmoida laajasti muihinkin kayttotarkoituksiin, joissa hyddyn-
netddn sykkeen, EKG:n tai litkkeen mittausta. Millaisten vield mainitsemattomien vai-
vojen tai potilaiden hoidossa koet, ettd anturista voisi olla hyotya yksityisessé tervey-
denhuollossa?

1 o

10. Onko sinulla jokin mittaukseen liittyvd ongelma, jonka anturi voisi ratkaista? Millai-
sia mahdollisuuksia ndet oman tyosi tehostamisessa tai helpottamisessa anturin avulla?

7 mahdol
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11. Kuinka hyvin koet saaneesi tietoa Movesense Medical - anturista timén kyselyn
avulla?

12. Kuinka arvioisit kyselyn onnistumisen?
1-5
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Liite 2. Fokusryhmahaastattelun runko

Fokusryhmahaastattelun teemat

Teema 1: Hy6dyt Teema 2: Prosessit Teema 3: Viestinta ja yhteistyd

*Millaisia uusia *Kuvailisitteko Terveystalon *Millaista viestintaa arvostatte, kun
liiketoimintamahdollisuuksia tai tuotteen osto- ja teitd lahestytddn yhteistydn
sdastoja anturin kdyttédnotolla kayttoonottoprosessia? aloittamisen tiimoilta?
voitaisiin saavuttaa?

*(Kuvailisitteko yrityksen *Millaisen viestinnan koette
*Millaisia hyotyja anturin avulla voisi sovelluskehitysprosessia uuden parhaaksi yhteistydkumppaneiden
tuottaa potilaalle tai terveydenhuollon tuotteen kayttddnottovaiheessa?) kanssa nain Korona-aikana?

asiantuntijalle?

+Millaista tietoa koette tarvitsevanne
uudesta tuotteesta tai ratkaisusta
paatdksenteon tueksi?
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Liite 3. Kehitystyon runko

Huomioitavat asiat

YHTEISTYON RAKENTAMINEN

Litketoiminta-
mahdollisuuksien
havainnollistaminen

Myynnin johtajuus
ja myyntitoimien
kohdistaminen

Ostoprosessi
(pilotointi)

Kehityshankkeiden
aikataulut



