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Taman opinnaytetyon tarkoituksena oli selvittda kuinka Maisa-asiakasportaalin kautta ta-
pahtuvaa ajanvarausta voisi kehittda asiakkaan nakokulmasta. Tavoitteena oli saada tietoa
Vantaan kaupungin terveyspalveluille, kuinka ajanvarausta voisi kehittdd asiakaslahtoi-
semmaksi. Ajanvarauksen kehittamisella tavoitellaan asiakastyytyvaisyyden parantamista
sahkdisessa ajanvarauksessa sekd sahkdisen ajanvarauksen lisdantymista tulevaisuu-
dessa. Opinnaytetyo tehtiin yhteistydssa Vantaan terveyspalveluiden digiyksikon kanssa.
Tutkimuskysymykset tassa opinnaytetydssa olivat 1) Mitka tekijat auttavat asiakasta hah-
mottamaan oikean ajanvaraustarpeen? 2) Minkalaisten tekijoiden asiakkaat kokevat edis-
tavan ajanvarauskokemusta Maisa-asiakasportaalissa? 3) Minkalaisten tekijoiden asiak-

kaat kokevat heikentavan ajanvarauskokemusta Maisa-asiakasportaalissa?

Opinnaytety6 toteutettiin sdhkdisena kyselytutkimuksena. Kysely toteutettiin verkossa osal-
listuvavantaa.fi -palvelun kautta. Kyselylomakkeen strukturoiduista kysymyksista saadut
vastaukset analysoitiin SPSS-ohjelmistolla. Avoimille kysymyksille toteutettiin sovellettu in-
duktiivinen sisallonanalyysi. Tutkimuksen tulokset kuvattiin opinnaytetyossa leipatekstissa

taulukoita ja kuvioita apuna kayttaen.

Taman opinnaytetydn tuloksista selvisi, ettad kiinnostusta Maisa-asiakasportaalin kautta ta-
pahtuvalle ajanvaraukselle on. Tuloksista voidaan paatella, ettd Maisan ajanvaraus koe-

taan tarpeelliseksi, mutta kehitettavaa Ioytyy, esimerkiksi palvelun kaytettavyydessa.

Opinnaytetyon avulla saatiin vastauksia oikean ajanvaraustarpeen hahmottamiseen vaikut-
tavista tekijoista seka ajanvarauskokemusta edistavista ja heikentavista tekijoista. Sahkai-

sia palveluita kehitettdessa asiakkaiden palaute tulisi olla osana kehittamistyota.
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1 Johdanto

Suomi on yksi maailman karkimaista julkisissa sahkoisissa palveluissa ja suomalaisilla
on tutkitusti EU-maiden paras digiosaaminen. Digitalisaation my6ta maailma muuttuu
nopeissa sykleissa ja maailmassa luodaan taysin uudenlaisia vaihtoehtoja vanhoille ja
tutuille toiminnoille. Digitalisaatiolla tarkoitetaan toimintatapojen uudistamisesta seka
sisaisten prosessien ja palveluiden muuttamista sahkdisiksi (Hujala & Taskinen.
2020:179). Digitalisoituvan maailman mydéta terveydenhuollossa otetaan koko ajan
kayttoon uusia sahkoisia menetelmia ja palveluita. On tarkeda huomioida ja tutkia pal-
veluiden digitalisoitumisen vaikutuksia potilaisiin ja asiakkaisiin. (Valtioneuvosto 2016.)
Maailmalla vallitseva Covid-19 pandemia on lisdnnyt merkittavasti digitaalisten palvelui-
den kayttda ja tarvetta niille. Suomalaisista 76 %:lla digitaidot ovat perustasolla tai sita
paremmat. (Valtiovarainministerio 2020.) Yhdenvertaiset sote-palvelut edellyttavat, etta
digitalisaatioon ja toimintatapojen kehittdmiseen kiinnitetddn huomiota (Teemme tiivista
yhteisty6ta asiakkaidemme ja omistajiemme kanssa. Apotti). Digitaalisten palveluiden
kehittdminen lisaa kustannustietoisuutta seka mahdollisuuksia hillita kustannuksia

(Sote-uudistus.)

Valtiovarainministerid on laatinut kaikkia julkisia palveluita koskevat digitalisoinnin peri-
aatteet. Naiden periaatteiden avulla edistetaan julkisten palvelujen digitalisointia ja ne
toimivat yhteisina pelisdantoina kehityksessa. Yhtena digitalisoinnin periaatteena on
kehittéa palvelut asiakaslahtoisesti. Kuviossa 1 on esitetty nama periaatteet. (Digitali-

soinnin periaatteet. 2017.)



Kehitamme palvelut
asiakaslahtoisesti

Nimeamme palvelulle : Poistamme
ja sen toteutukselle - - turhan asioinnin.
omistajan. .

Rakennamme
e NEIppOKAYttOisia ja
turvallisia palveluita.

Avaamme tiedon ja
rajapinnat yrityksille ja -
kansalaisille.

Hyédynnamme jo olemassa .-
olevia julkisia ja yksityisia -
sahkdisia palveluita.

. ™., Tuotamme asiakkaalle
hyotya nopeasti.

Pyydamme Palvelemme

uutta tietoa myos
vain kerran. hairiétilanteissa.

Kuvio 1. Digitalisoinnin periaatteet (Valtiovarainministerié. 2017.)

Suomessa on pitkdan valmisteltu sosiaali- ja terveyspalvelujarjestelman uudistamista
eli sote-uudistusta. Sosiaali- ja terveyspalveluiden jarjestelman uudistamisessa on jo
pitkan aikaa ollut tavoitteena parantaa asiakkaan asemaa, palveluiden laatua seka vai-
kuttavuutta. Naita tavoitteita pyritddn saavuttamaan parantamalla asiakaslahtoisyytta
palveluiden yhteensovittamisella eli integraatiolla seka lisaamalla asiakkaan valinnan-
vapautta palveluissa. Integraatio on ollut osana tavoitteita sote-uudistuksessa jo pit-
kaan ja valinnanvapaus on liitetty siihen vasta viime vuosina. (Taskinen & Kujala 2020:
61.) Sote-uudistus eteni vuoden 2021 aikana ja Suomen hallitus esitti hyvinvointialuei-
den perustamista seka sosiaali- ja terveydenhuollon ja pelastustoimen jarjestdmisen
yhdistamista. Uudistamisen tavoitteena on kaventaa hyvinvointi- ja terveyseroja, tur-
vata yhdenvertaiset ja laadukkaat sosiaali- ja terveyspalvelut, parantaa palveluiden
saatavuutta ja saavutettavuutta, turvata ammattitaitoisen tydvoiman saanti, vastata yh-
teiskunnallisten muutosten haasteisiin ja hillitd kustannusten kasvua seka parantaa tur-

vallisuutta. (Sisdministerid, Sosiaali- ja terveysministerio, Valtiovarainministerié 2020.)

Terveyspalveluiden sahkoinen ajanvaraus helpottaa asiakkaan asiointia seka vahentaa
riippuvuutta palveluajoista. Sen avulla helpotetaan puolesta-asiointia ja autetaan sitou-
tumaan palveluihin. Sahkoisella ajanvarauksella tuetaan myds ammattilaisten tietotar-
peita ja sen avulla on pyritty muuttamaan terveydenhuollon asiointia sujuvammaksi.
Terveyspalveluiden tuottajilla ja jarjestajilla on mahdollisuus toteuttaa ajanvarauksen

sahkdisid asiointi- ja palveluprosesseja valtakunnallisesti yhteen toimivilla tavoilla.



(THL. 2021.) Sosiaali- ja terveyspalveluiden jarjestajistd noin 40 prosentilla on kaytdssa
mahdollisuus sdhkoiseen ajanvaraukseen hoitajalle, seitsemalld prosentilla 1dakarin
ajanvaraukseen ja 18 prosentilla fysioterapeutin ajanvaraukseen. Kuitenkin vain noin
kaksi prosenttia kaikista vastaanottoajoista varataan sahkdisesti. (Niemi & Parviainen &
Syrja. 2021: 4-5.) Kuviossa 2 on kuvattu asiakkaiden mahdollisuuksista sahkoiseen

ajanvaraukseen vastaanotolle palvelun jarjestajan vaestdpohjan mukaan.
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® Hoitaja Fysioterapeutti M Ladkari

Kuvio 2. Asiakkailla mahdollisuus sdhkodiseen ajanvaraukseen vastaanotolle jarjestajan vaesto-
pohjan mukaan (% jarjestajistd) (Niemi ym. 2021: 4).

Digitaaliset palvelut parantavat terveydenhuoltojarjestelmaa ja terveyspalveluja (Shife-
raw ym. 2020: 2). Erilaiset toimintaymparistét ovat onnistuneita, jos ne vahentavat ter-
veydenhuollon kuormitusta. Niiden tarkoitus ei ole poissulkea perinteista terveydenhuol-
toa vaan taydentaa toisiaan. Vaikuttavuutta arvioitaessa terveydenhuollon ammattilais-
ten ja kayttajien kokemukset digitaalisten sovellusten kaytdsta seka sovelluksen kytkey-

tyminen osaksi terveydenhuollon prosesseja ratkaisee. (Kaikkonen 2020.)

Vantaan terveyspalveluiden tuloskortin mukaan tavoitteena vuonna 2021 oli lisata eta-
ja itsepalveluiden maaraa seka tehda etapalveluiden kaytosta tarkoituksenmukaisem-
paa. Lisaksi tavoitteena oli lisata ja parantaa digitaalisia palveluja seka laajentaa

Maisa-ajanvarausmahdollisuutta nykyista useampiin palveluihin.

Tassa opinnaytetydssa tarkoituksena on selvittda kuinka Maisa-asiakasportaalin kautta
tapahtuvaa ajanvarausta voisi kehittda asiakkaan nakokulmasta. Tavoitteena on saada
Vantaan kaupungin terveyspalveluille tietoa, kuinka ajanvarausta voisi kehittda asia-
kaslahtdisemmaksi. Ajanvarauksen kehittdmisella tavoitellaan asiakastyytyvaisyyden

parantamista sahkoisessa ajanvarauksessa seka sahkdisen ajanvarauksen



lisdantymista tulevaisuudessa. Opinnaytetyd tehdaan yhteistydssa Vantaan terveyspal-

veluiden digiyksikon kanssa.

2 Keskeiset kasitteet ja teoreettinen tausta

Opinnaytety6ta varten suoritin tiedonhankintaa eri tietokantoihin. Tietokantoina kaytin
PubMedia, Medicia, Cinahlia ja Google Scholaria. Tiedonhakua tehtiin koko opinnayte-

tydprosessin aikana.

Yleinen suomalainen ontologia eli YSO palvelun avulla muodostin valmiiksi eri asia-
sanoja ja hain synonyymeja naille asiasanoille. Asiasanoista valikoitui sitten seka suo-

men- ettd englanninkieliset hakusanat.
Suomenkieliset hakusanat

potilas, potilaat, asiakas, asiakkaat, digitaaliset palvelut, sdhkoiset palve-
lut, potilastyytyvaisyys, asiakastyytyvaisyys, potilaslahtoisyys, asiakaslah-
toisyys, kayttajalahtdisyys, asiointi, sahkdinen asiointi, digitaalisuus, ter-
veydenhuolto, kayttokokemukset, tietotekniikka, ajanvaraus

Englanninkieliset hakusanat

patient, patients, customer satisfaction, patient satisfaction, usability, pub-
lic health service, digital healthcare services. eHealth, user experience,
health care, healthcare, making an appointment

Kokeilin Google Scholarilla hakua hakulausekkeella Maisa asiakasportaali. Talla haulla
ei Ioytynyt yhtaan tutkimusta koskien Maisa-asiakasportaalin kautta tapahtuvaa ajanva-
rausta. Jotta tulevaisuudessa Maisan kautta tapahtuvaa ajanvarausta voidaan kehittaa
ja sen kayttda lisata, on tarkeda tutkia kuinka asiakkaat kokevat Maisan kautta tapahtu-

van ajanvarauksen ja mita asioita he kokevat tarpeellisiksi kehittéda palvelussa.

Emmi Kautto (2019) on tehnyt YAMK opinnaytetyon, jonka otsikkona on Digitaaliset pal-
velut Vantaan suun terveydenhuollossa. Tyossaan Kautto kartoitti kyselytutkimuksen
kautta, minkalaisille digitaalisille palveluille Vantaan kaupungin suun terveydenhuollon

asiakkailla on tarvetta nyt ja tulevaisuudessa. (Kautto 2019: 12.)

Pydrala (2021) totesi tutkimuksessaan Potilaan nakdkulmia terveydenhuollon digitaali-
siin palveluihin, ettd ajantasaisia kansainvalisia tutkimuksia terveydenhuollon digitalisaa-

tiosta potilaan nakdkulmasta on saatavilla vahan. Covid-19-pandemian jalkeen olisi



tarkeaa tutkia terveydenhuollon digitalisaatiota osallistamalla my0ds potilaat sen kehitta-

miseen.

2.1 Digitalisaatio ja sahkoiset palvelut sosiaali- ja terveydenhuollossa

Sote-uudistuksessa koko julkinen sosiaali- ja terveydenhuolto uudistetaan. Nykyisin so-
siaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta vastaavat kunnat ja sairaanhoitopiirit. Tule-
vaisuudessa hyvinvointialueet ovat vastuussa siita, etta tarvittavat sosiaali- ja terveys-
palvelut ovat saatavilla. Sote-uudistuksen paamaarana on, etta kaikki saavat laaduk-
kaita sosiaali- ja terveyspalveluja yhdenvertaisesti ja ettd hyvinvointi ja terveyserot ka-
ventuvat. Hyvinvointialueiden toiminta ja uudet jarjestamisvastuut alkavat 1.1.2023.
(Valtioneuvosto 2021.)

Sosiaali- ja terveysministerion digitalisaatiolinjaukset 2025 julkaisussa on kirjoitettu Val-

tiovarainministerion maarittelevan digitalisaation seuraavan laisella tavalla

Digitalisaatio on seka toimintatapojen uudistamista, sisaisten prosessien
digitalisointia, etta palveluiden sahkodistamista. Kyse on isosta oivalluk-
sesta, miten omaa toimintaa voidaan muuttaa jopa radikaalisti toisen-
laiseksi tietotekniikan avulla. Kayttajalahtdisyys on olennainen osa digita-
lisaatiota. Hallintoa on kehitettdva asiakkaan ndkodkulmasta, oli sitten kyse
ulkoisesta tai sisaisesta asiakkaasta. Kayttajalahtoiset digitaaliset julkiset
palvelut ovat myds Suomen kilpailukyvyn edellytys (Valtionneuvosto 5).

Suomessa on julkaistu jo vuonna 1996 ensimmainen kansallinen strategia tietoteknii-
kan hyddyntamisesta sosiaali- ja terveydenhuollossa. Vuodesta 2013 lahtien sosiaali-
ja terveydenhuollon digitalisoitumista on seurattu ja arvioitu STM:n ja THL:n koordi-
noimana. STM on julkaissut digitalisaatiolinjaukset vuoteen 2025. Linjauksissa on ku-
vattu digitalisaation kehittdmiskohteita seké mahdollisuuksia. (Jylha, Kivekas, Kinnunen
& Saranto 2020: 181-183) Taulukossa 1 on lueteltu STM:n digitalisaation visiot.



Taulukko 1. STM:n digitalisaatiolinjaukset vuoteen 2025 (Jylhd ym. 2020: 183 mukaillen)

STM:n hallinnonalan yhteinen digitalisaation visio vuoteen 2025

Tarjoamme palvelut yhdenvertaisesti

Pyydamme tiedon vain kerran

Tarjoamme hallinnonalan ammattilaisille kayttoon kyvykkaat sahkaoiset jarjestel-
mat

Huomioimme myos yritysten tarpeet

Uudistamme lupa- ja valvontatoiminnan

Ohjaamme luotettavalla suunnittelu- ja seurantatiedolla

Uudistamme lainsaadantoa ja termistoa mahdollistamaan digitalisaatiota

Huomioimme tietoturvallisuuden ja yksilon suojan.

Viime vuosien aikana digitaalisia verkkopalveluita on tullut lisdantyvissd maarin kayt-
to66n terveydenhuollossa. Asiakkaat voivat hoitaa asioitaan ilman jonotusta ja matkusta-
mista hoitopaikkaan. Suomessa on terveydenhuollossa tarjolla runsaasti digitaalisia
palveluita. Palvelut helpottavat arkea ja tekevat asioimisesta sujuvampaa. (Terveys-
kyla 2020.)

Sahkdiset palvelut ovat nykyaan vakinainen osa sosiaali- ja terveydenhuollon palvelu-
kokonaisuutta. Sahkdisilla palveluilla tarkoitetaan tieto- ja viestintatekniikkaa hyddynta-
vaa terveydenhuollon palveluita, joiden kautta asiakas voi asioida sahkdisesti (Huijala
& Taskinen. 2020:198). Kiinnostus sahkdisia terveyspalveluita kohtaan on lisdantynyt
ja sosiaali- ja terveydenhuollossa on viime vuosina kehitetty sdhkoisia palveluita
useissa erilaisissa kehittdmishankkeissa. (Kansanen ym. 2019: 26.) Sahkoisia palve-
luita kehitettdessa tulisi muistaa kayttajalahtoisyys. Jotta sosiaali- ja terveyspalvelut oli-
sivat tulevaisuudessa monialaisia, tulee sosiaali- ja terveyspalveluiden eri osa-alueita
vahvistaa seka tukea tyontekijoiden ammatillista osaamista ja uusien toimintamallien

kayttoonottoa. (Hayrinen 2020:1.)

Covid-19-pandemian my6ta sahkdisten asiointien maara on lahtenyt nopeaan kasvuun,

ja terveydenhuollon henkildstd on kokenut digiloikan. Vuonna 2020 Iahes kolmasosa



avoterveydenhuollon asioinneista oli etaasiointeja. Kayttoon on tullut paljon uusia digi-
taalisia asiointikanavia ja sovelluksia. Pandemia sai terveyspalveluiden sahkdiset asi-
oinnit nopeaan kasvuun ja uudet palvelukanavat ovat tulleet jaddakseen. Mikdan naista
ei sovi kuitenkaan kaikille tai kaikkiin tilanteisiin. Sahkoisten palveluiden hyodyt ovat
kuitenkin selkeat. Ne ovat saatavilla ympari vuorokauden, jolloin yhteydenotto tapahtuu
osapuolille sopivaan aikaan. Hyva esimerkki sdhkdisesta asioinnista on sdhkdinen
ajanvaraus, jolloin asiakas voi itse varata ajan terveydenhuollon ammattilaiselle sahkoi-

sesti.

Sahkaoisilla palveluilla on mahdollisuus olla tiedottavia, vuorovaikutteisia tai asioinnin
mahdollistavia palveluja. Palvelujen avulla vuorovaikutteiset omahoitopalvelut voivat
joissain tapauksissa korvata sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisen kohtaamisen.
Aina on kuitenkin tarkkaan harkittava palvelun sopivuus tapauskohtaisesti ja muistet-
tava huomioida yksityisyyssuoja, palvelujen vaikuttavuus seka potilas- ja asiakasturval-
lisuus. (Jylha ym. 2020: 187-188)

85 % vaestostd arvioi oman internetin kdytdn osaamisen olevan hyvalla tasolla. Osaa-
misessa oli systemaattista heikkenemista siirryttaessa vanhempiin ikaluokkiin. Viidesosa
vaestdsta koki tarvetta sosiaali- ja terveydenhuollon verkkopalveluiden opastukselle. Di-
gitaalisten palveluiden kayttdonotto tuo muutosta sosiaali- ja terveydenhuollon palvelu-
prosesseihin. Vaestdsta kasvava maara ohjataan kayttdmaan sahkaisia palveluja perin-
teisen kaynnin tai soiton yhteydessa. Erityisesti nuorempia ikaluokkia ohjataan useam-
min naihin palveluihin verrattuna vanhempiin ikaluokkiin (Aalto, Kyytsénen & Vehko
2021:5)

Tutkimuksessa Developing customer oriented eHealth services to high schools in city of
Espoo (Rajalahti & Rosenqvist 2016) haettiin tietoa ensimmaisen vuoden korkeakoulu-
opiskelijoiden ja koulun sairaanhoitajien toiveista ja tarpeista koskien opiskelijatervey-
denhuollon sahkdisten palveluiden kehittdmista. Tuloksista kavi ilmi, ettd suurin osa
(74,9 %) opiskelijoista toivoi sdhkdistad ajanvaraustoimintoa, jotta voisi itse varata vas-

taanottoajan.

2.2 Vantaan kaupunki

Vantaa on Suomen neljanneksi suurin kaupunki ja vuoden 2022 helmikuussa Vantaan
vakiluku oli 239 700. Vaesto kasvoi tammi-helmikuun aikana 520 asukkaalla, Tama oli
120 henkilod vahemman kuin vuonna 2021 tammi-helmikuussa. Vuonna 2020 Vantaan

vaestdnkasvu oli Suomen suurinta, mutta se hidastui vuonna 2021. Syyna tahan on



Vantaa vaeston menettdminen muualle Suomeen. Vaestdennusteesta voidaan kuiten-
kin todeta, ettd kasvu jatkuu tulevaisuudessa vahvana pienen rauhallisemman vaiheen

jalkeen. (Vantaa. Vaestd ja ennuste)

Vantaan vaesto on monialaista ja siella puhutaan yli 120 aidinkieltd. Suomenkielisia oli
vuodenvaihteessa 2021-2022 74,7 %, ruotsinkielisia 2,3 % ja vieraskielisia 23 %. Ulko-
maan kansalaisia oli 13,4 %. Vantaan ruotsinkielisen vaeston maara on ollut lasku-
suuntainen 1980-luvulta saakka lukuun ottamatta muutamia poikkeusvuosia. Ruotsin-
kielisen vaeston maara on laskenut 6 030 henkildsta alle 5 600 henkil66n 2000-luvun
alusta lahtien. Uuden ennusteen mukaan ruotsinkielisen vaestdén maara jatkaa lasku-
aan, mutta laskun ennustetaan olevan hieman hitaampaa aiempiin vuosiin verrattuna.
Vuodenvaihteessa 2020-2021 Vantaalla oli 5 579 ruotsia aidinkielenaan puhuvaa asu-
kasta. Vuonna 2031 tdman maaran arvioidaan olevan noin 5 550. Alkuun ruotsinkieli-
sen vaeston ennustetaan vahenevan noin 0,2 prosenttia vuodessa ja sen jalkeen muu-
toksen arvioidaan olevan pienempada. Vuosina 2001 ja 2021 ruotsinkielisten osuus
Vantaan koko vaestosta on pienentynyt 3,4 prosentista 2,4 prosenttiin. Osuuden en-
nustetaan pienentyvan edelleen 2,0 prosenttiin vuoteen 2031 mennessa. (Vantaa. Va-

estd ja ennuste.)

Vantaalla hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen on yksi kaupungin strategisista paino-
pistealueista. Talla tarkoitetaan voimavarojen tietoista kohdentamista asukkaiden hy-
vinvoinnin ja terveyden edistamiseen. Tama tapahtuu yhteistydssa asukkaiden, kol-

mannen sektorin seka yritysten kanssa. (Vantaan kaupunki. Hyvinvointikertomus 2020:

1.

2.3 Oy Apotti Ab

Oy Apotti Ab on saanut alkunsa HUSIn ja kuntien yhteisesta halusta tuottaa maailman
ensimmainen sosiaali- ja terveydenhuollon yhteinen tieto- ja toiminnanohjausjarjes-
telma. Apotti-hanke kaynnistyi vuonna 2012 suunnitteluvaiheella, jolloin maariteltiin
hankkeelle tavoitteet, aikataulut seka resurssit. Apotti-jarjestelman toimittajana on Epic
Systems ja kayttopalveluiden toimittajana Fujitsu Finland Oy. (Teemme tiivista yhteis-

tyota asiakkaidemme ja omistajiemme kanssa. Apotti.)

Apotti-jarjestelman kayttéonottaneilla sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisilla on
kaytdssaan asiakas- ja potilastiedot palvelu- ja hoitopaikasta riippumatta, reaaliaikai-
sesti lain sallimissa rajoissa. Apotti-jarjestelma on rakennettu integraation avulla sel-

laiseksi kokonaisuudeksi, etta tietojen yhteiskaytto yli rajojen on mahdollista lain



sallimissa rajoissa. Apotin odotetaan parantavan asiakas- ja potilasturvallisuutta seka
hoidon laatua. Oy Apotti Ab:n omistajina ovat HUS Helsingin yliopistollinen sairaala,

Helsinki, Vantaa, Kauniainen, Kerava, Kirkkonummi, Keski-Uudenmaan sote-kuntayh-
tyma, Inkoo, Siuntio ja Loviisa. (Teemme tiivista yhteisty6ta asiakkaidemme ja omista-

jlemme kanssa. Apotti.)

Tutkimusten mukaan 10 % vaestosta synnyttaa noin 80 % sote-kustannuksista. Suurin
osa heista kayttad seka sosiaali- etta terveyspalveluita. Apotti-jarjestelma mahdollistaa
sen, etta palveluita voidaan kohdentaa myos paremmin niille, jotka niita eniten tarvitse-
vat. Apotti-jarjestelmassa olevan Maisa-asiakasportaalin kautta kuntalaiset voivat hel-
pommin pitéda yhteyttda ammattilaiseen ja hoitaa omia asioitaan sahkoisesti. Myos ala-
ikdisen tai ikdantyneen vanhempansa puolesta asiointi onnistuu sdhkdisesti ajasta ja
paikasta riippumatta mobiilisovelluksella tai tietokoneella. (Teemme tiivista yhteistyota

asiakkaidemme ja omistajiemme kanssa. Apotti.)

2.3.1 Maisa-asiakasportaali

Sosiaali- ja terveydenhuollon tietojarjestelma Apotti yhdistaa sosiaali- ja terveydenhuol-
lon tiedot yhteen ja samaan jarjestelmaan. Apotin asiakasportaalin Maisan avulla asi-
akkaan oma hoito ja sdhkoéinen asiointi helpottuvat. Maisan kautta ammattilainen ja
kansalainen voi asioida keskendan sahkoisesti suojatulla yhteydelld. Maisassa asiakas
voi seurata ja vastaanottaa terveyteen liittyvia tietoja. Sita voi kayttaa turvallisesti inter-
net-selaimen kautta tai sovelluksella alylaitteella. Maisaa voi kayttaa verkossa osoit-
teessa www.maisa.fi tai lataamalla mobiilisovelluksen. Maisan kautta asiakas paasee
hoitamaan omia sosiaali- ja terveysasioita missa ja milloin vaan. (Maisa helpottaa ar-

keasi. Apotti.)

Maisa asiakasportaalilla oli 1.11.2021 paivitettyna yli 500 000 kayttajaa ja 205 771 teh-
tya ajanvarausta. 24.5.2022 paivitettynd Maisa-asiakasportaalilla on jo yli 745 000 kayt-
tajaa. Se on kaytdssa Apotti-jarjestelmaa kayttavissa kunnissa ja HUSIn erikoissairaan-

hoidossa. Vantaa otti Apotin kayttéon vuonna 2018. (Maisa helpottaa arkeasi. Apotti.)

Asiakkaan halutessa Maisa muistuttaa tulevista tapaamisista, uusista viesteista seka
mahdollisista valmistuneista tutkimustuloksista. Heratteet saa halutessaan sahkdpos-

tilla, tekstiviestilla tai mobiilisovellukseen. (Maisa helpottaa arkeasi. Apotti.)
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Maisa-portaalissa asiakas voi

o kysyd ammattilaisen neuvoa tai jattaa yhteydenottopyynnon

o Kkatsoa ja taydentda sosiaali- ja terveystietoja

o tarkastella tutkimustuloksia

e varata ja peruuttaa aikoja

e vastata kyselyihin ennen vastaanottoa

e tallentaa mittaustuloksia omahoidon seurantaa varten

e hyodyntaa etavastaanottoa eli videokayntia

e pyytaa reseptin uusintaa siitymalla Omakanta-palveluun ilman uutta kirjautu-

mista

Ammattilainen voi Maisan kautta muun muassa lahettaa ja vastaanottaa potilas- ja asia-
kasviesteja, liittda viesteihin esitietolomakkeen tai kyselylomakkeen, |1&hettdd asiakkaalle
pyynnén varata aika, kiinnittdd kyselyn tai esitietolomakkeen ajanvaraukseen, pitaa vi-
deovastaanottoa seka vastaanottaa sosiaalihuollossa kansalaisen tekeman anonyymin

ilmoituksen toisesta kansalaisesta.

2.3.2 Maisa-asiakasportaali Vantaan terveyspalveluissa

Vantaan kaupungin terveyspalvelut otti Apotti tietojarjestelman kayttéon 11.5.2019.
Kayttoonoton myota terveyspalveluiden sahkoinen asiointi siirtyi Maisa-asiakasportaa-
liin. (Otamme kayttd6n uuden tietojarjestelman. Vantaa.) Kuviossa 3 on nakyma Mai-

san etusivunakyma verkossa, www.maisa.fi.
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Kuvio 3. Kuvakaappaus Maisa-asiakasportaalin verkkosivusta

Maisan tultua kayttdédn vantaalaisille, asiakas pystyi varaamaan itse sen kautta aikoja
sahkdisesti. Terveyspalveluista ajan pystyi varaamaan sairaanhoitajan, terveydenhoita-
jan, diabeteshoitajan ja psykiatrisen sairaanhoitajan kiireettémalle vastaanotolle seka

ehkaisyneuvolaan.

Maisan kautta tapahtuva ajanvaraustoiminto on ollut Vantaan terveyspalveluissa supis-
tettuna tai poissa kaytdsta covid-19 pandemian vuoksi. Pandemian vuoksi kiireettémia
vastaanottoaikoja on supistettu ja niiden kayttd haluttu optimoida oikeisiin tarkoituksiin.
On haluttu, ettd ajanvaraus tapahtuu hoitajan valityksella. Ajanvaraustoiminnon ollessa
viela kaytossa, ongelmana oli usein se, etta asiakas varasi aikoja vaarista syista. Jotta
ajanvaraustoimintoa voidaan kayttdd ja hyddyntdd oikein, on tarkeda selvittdd miten

ajanvaraustoimintoa voisi kehittaa. Kuviossa 4 on nakyma Maisan mobiilisovelluksesta.
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Kuvio 4. Ajanvarausmahdollisuudet vantaalaisille syyskuussa 2021 Maisa-asiakasportaalissa

Koronapandemian aikana Maisan kautta tapahtuva ajanvaraus on vaihdellut. Syys-
kuussa 2021 vantaalaiset pystyivat varaamaan ajan farmasistille, psykiatriselle sairaan-
hoitajalle ja ompeleiden tai hakasten poistoon. Syksylla 2021 Maisaan oli tarkoitus avata
vantaalaisille mahdollisuus varata aika sairaanhoitajan vastaanotolle hoidon tarpeen ar-
viointia varten. Ensisijaisesti ajanvaraus oli tarkoitettu potilaille, joilla on covid-19 liittyvia

oireita.

3 Tutkimuksen tarkoitus, tavoite ja tutkimuskysymykset

Opinnaytetyon tarkoituksena on saada tietoa, kuinka Maisa-asiakasportaalin kautta ta-
pahtuvaa ajanvarausta voisi kehittda asiakkaan nakdkulmasta. Tutkimus rajattiin kos-

kemaan vain terveyspalveluiden ajanvarausta. Tavoitteena on saada Vantaan kaupun-
gin terveyspalveluille tietoa, kuinka ajanvarausta voisi kehittaa asiakaslahtéisemmaksi.
Ajanvarauksen kehittamisella tavoitellaan asiakastyytyvaisyyden parantamista sahkaoi-

sessd ajanvarauksessa sekad sahkdisen ajanvarauksen lisdantymista tulevaisuudessa.
Tutkimuskysymykset tassa tutkimuksessa ovat seuraavat:

1. Mitka tekijat auttavat asiakasta hahmottamaan oikean ajanvaraustarpeen?
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2. Minkalaisten tekijoiden asiakkaat kokevat edistdvan ajanvarauskokemusta

Maisa-asiakasportaalissa?

3. Minkalaisten tekijoiden asiakkaat kokevat heikentavan ajanvarauskokemusta

Maisa-asiakasportaalissa?

Tutkimuskysymyksiin haetaan vastauksia vantaalaisille toteutettavan séhkdisen ky-

selytutkimuksen avulla.

4 Tutkimuksen toteuttaminen

Tama opinnaytety0 toteutettiin sahkdisena kyselytutkimuksena. Kyselytutkimus on
hyva tapa kerata tietoa esimerkiksi erilaisista yhteiskunnan ilmidista, ihmisten toiminta-
tavoista, mielipiteista, asenteista seka arvoista (Vehkalahti 2014: 11.) Kyselytutkimus

toteutettiin verkkokyselyna osallistuvavantaa.fi -palvelun kautta.

Osallistuvavantaa.fi on Vantaan kaupungin asukasosallisuuden verkkosivu. Se on sah-
kéinen osallisuusymparistd, joka on otettu kayttdon kevaalla 2020. Vantaalaisille asuk-
kaille tarjotaan monipuolisesti mahdollisuuksia osallistua ja vaikuttaa. Tarkoituksena

on, ettd asukkaat kokevat osallisuutta omassa elamassaan ja mahdollisuutta vaikuttaa.
Sivustolla on esilla eri hankkeita ja suunnitelmia erilaisista aiheista. Ideoimalla, vastaa-
malla kyselyihin ja osallistumalla suunnitteluun voi vaikuttaa Vantaan kehittamiseen tai

vaan seurata itsed kiinnostavia aiheita. (OsallistuvaVantaa.fi.)

Osallistujat vastasivat kyselyyn nimettémina, eika vastausten perusteella voi selvittaa
vastaajan henkildllisyytta. Kysely toteutettiin suomen ja englannin kielelld. Vantaa on
kaksikielinen kunta, suomen- ja ruotsinkielinen. Kuitenkin Vantaa on kansainvalinen ja
monikulttuurinen kaupunki, jossa puhutaan yli 120 kielta ja asukkaista noin 18 % on
vieraskielisia. (Tervetuloa Vantaalle.) Omassa tydssani sairaanhoitajana terveysase-
malla englantia kaytetdan asiointikielena joka paiva, ruotsin kieltd harvoin. Taman
vuoksi tassa opinnaytetydssa paadyttiin tutkimus toteuttamaan suomeksi ja englan-

niksi, jotta saavutettaisiin mahdollisimman moni vastaaja.
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4.1 Projektisivu

Kyselytutkimusta varten piti etukateen suunnitella ja toteuttaa projektisivu (Liite 8. ja 9.)
osallistuvavantaa.fi -sivulle, mika toimii kotisivuna seka saatekirjeena projektille. Pro-

jektisivun suunnittelusta ja toteutuksesta vastasi opinnaytetyon tekija itse.

Projektisivulla kerrotaan opinnaytetydn aiheesta, aikataulusta seka tuloksista ja vaikut-
tavuudesta. Projektisivu jaa kuntalaisten nakyviin myos kyselyn paatyttya ja opinnayte-
tydn valmistuttua tulokset julkaistaan sivulla. Projektisivulla oli kyselyn vastausajan ol-

lessa voimassa suora linkki kyselyyn

4.2 Kyselylomake

Jotta tieteellinen kysely onnistuu, tulee tutkijan ottaa kattavasti huomioon vastaajien
aika, halu ja taidot vastata kyselyyn. Kyselylomakkeen huolellisella suunnittelulla ja sen
pilotoinnilla eli esitestaamisella on ratkaiseva vaikutus tutkimuksen onnistumisen kan-
nalta. Tutkimuslomakkeen hyvia tunnusmerkkeja on monia (Heikkild 2014:33). Loma-
ketta suunniteltaessa tulee ottaa huomioon muun muassa sen laajuus, ulkoasu, luotta-
muksen herattdminen, kokonaisrakenne ja sisallon loogisuus. (KvantiMOTV). Alla ole-

vassa taulukossa 2 on lueteltu 13 hyvan tutkimuslomakkeen tunnusmerkkia.

Taulukko 2. Hyvan tutkimuslomakkeen tunnusmerkit (Heikkila. 2014:33 mukaillen)

Hyvan tutkimuslomakkeen tunnusmerkit

Lomake on selked, siisti ja houkuttelevan nakoinen

Teksti ja kysymykset on hyvin aseteltu (ei liian tayteen ahdettu)

Vastausohjeet ovat selkeat ja yksiselitteiset

Kysytaan vain yhta asiaa kerrallaan

Kysymykset etenevat loogisesti

Kysymykset on numeroitu juoksevasti

Samaa aihetta koskevat kysymykset on ryhmitelty kokonaisuuksiksi
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Alussa on helppoja kysymyksia

Kontrollikysymyksilla voidaan varmistaa vastausten luotettavuus (ei liian
monta)

Lomake ei ole liian pitka.

Lomake saa vastaajan tuntemaan vastaamisen tarkeaksi

Kysymykset on esitestattu

Vastaukset on helppo sy6ttaa ja kasitella

Kyselylomake kehitettiin itse osana opinnaytety6ta. Siihen tuli avoimia ja strukturoituja
kysymyksia, jotka muodostettiin tutkitun tiedon perusteella. Lomake laadittiin seka suo-
men etta englannin kielella. Kyselylomake esitestattiin ennen kayttoonottoa kahdek-
salla henkilolla. Esitestauksella testataan esimerkiksi lomakkeen ymmarrettavyytta, ky-
symysten jarjestysta ja loogisuutta seka tarpeellisuutta (Heikkila. 2014:49). Esitestauk-
sen perusteella maariteltiin vastaamiseen kuluva aika sekd muotoiltiin yksi kysymyk-
sistd uudelleen. Osaksi kyselya tuotettiin kyselylomakkeen vastausohjeet. Kyselytutki-

muksen projektisivu Osallistuva Vantaa -sivustolla toimi saatekirjeena.

Koko tutkimuksen onnistuminen riippuu suurilta osin kyselylomakkeesta, joten sen huo-
lellinen suunnittelu oli tarkeaa. Erityishuomiota kiinnitettiin siihen, etta kysytaan sisallol-
lisesti oikeita kysymyksia, jotka ovat tilastollisesti mielekkaasti toteutettu. (Vehkalahti
2014: 20). Kyselylomakkeella kysyttiin kokemuksia Maisan ajanvarauksesta seka siihen
liittyvista kehittdmisideoista. Kyselylomakkeessa oli kysymyksia koskien taustamuuttujia,
strukturoituja kysymyksia vastausvaihtoehtoineen sekd avoimia kysymyksia. Lomak-
keen ulkoasuun ja kielen selkeyteen kiinnitettiin huomiota. Kyselylomakkeen kysymykset

I0ytyy taman opinnaytetyon liitteista.

Kyselylomakkeen, vastausohjeiden ja saatekirjeen kaantamisesta englannin kielelle

vastasi Vantaan Kielenkaantgjat.

4.3 Aineiston keruu

Aineisto kerattiin nimettémana marraskuussa 2021 Osallistuva Vantaa verkkosivujen

kautta. Hyva vahimmaismaara kyselytutkimuksen havaintoyksikaille, eli tassa



16

tutkimuksessa henkildille, on 100. Suuren aineiston avulla tutkijan on mahdollista muo-
dostaa havaintoja ndkdkulmasta, joka tekee mahdolliseksi tutkittavien asioiden selitta-

misen numeraalisesti. (Vilkka, 2007:17.)

Nykyaan kyselyiden maara on kasvanut jatkuvasti ja huomattavissa on ollut vasymysta
vastaamisessa. Vastausprosentit kyselytutkimuksissa ovat huonontuneet. Vastaami-
sesta tulisi saada vastaajalle mahdollisimman helppoa, koska aikaa vievat lomakkeet
heikentavat kiinnostusta vastaamiseen. (Vehkalahti 2014: 48.) Verkkolomakkeiden
kaytto on yleistynyt nykypaivana niiden kaytanndllisyyden takia. Lomake on helppo toi-
mittaa sahkdisesti tutkittaville ja siina saastetaan seka aikaa etta rahaa. Usein vastauk-
set saadaan nopeasti ja aineisto saadaan aina valmiiksi sahkdisessa muodossa. Verk-
kolomaketutkimuksiin osallistuu yleensa paremmin tutkittavia kuin perinteiseen postilo-

makkeeseen. (Kuula 2011: Luku Tutkimusetiikka)

4.4 Kyselyn saavutettavuus

Kyselyad markkinoitiin Osallistuva Vantaa verkkosivuilla, Vantaa.fi -nettisivuilla seka
Vantaan sosiaalisessa mediassa. Linkki kyselytutkimukseen oli ajatuksena liittdd myds
Maisa-asiakasportaaliin, mutta Apotista saadun tiedon mukaan Maisaan ei ole mahdol-
lista vieda kunta- tai rekisterinpitdjakohtaisesti linkkeja opinnaytetdihin. Maisassa on

sama nakyma kaikille kayttgjille Uudellamaalla.

Jo kyselytutkimusta suunniteltaessa tiedostettiin, ettd vastaajien ulkopuolelle jaa joukko

ihmisia, joilla ei ole mahdollisuutta internetin kayttoon.

4.5 Aineiston analysointi

Kun aineisto oli saatu kerattya, alkoi aineistoon tutustuminen selailemalla ja katselemalla
milta aineisto nayttda. Selailun avulla tutustuttiin aineistoon ja varmistettiin, etta aineis-
tossa on suurin piirtein kaikki kunnossa. Virheellisesti ja puutteellisesti taytetyt lomakkeet
hylattiin. Tdman jalkeen alkoi aineiston tarkempi perustarkastelu ja esikasittely. Aluksi
tarkasteluun otettiin yksittaisia havaintoja ja muuttujia, jonka jalkeen siirryttiin tarkastele-
maan laajemmin. Taustamuuttujina tarkastelussa oli muun muassa ikaryhmat, suku-
puoli, aidinkieli ja koulutusaste. Muuttujien jakaumia tarkastelemalla nahtiin nopeasti
mita arvoja mikakin muuttuja sisalsi. Jakaumien lisaksi voidaan muuttujia tutkia, kun ne

tiivistetaan tilastollisiksi tunnusluvuiksi. (Vehkalahti 2014: 51-52.) Aineisto analysoitiin
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IBM SPSS Statistics 27 -ohjelmalla. Aineistoista laskettiin frekvenssijakaumia, ristiintau-

lukoita ja keskiarvoja.

Kyselylomakkeen strukturoiduista kysymyksista saadut vastaukset syotettiin ja tallenne-
taan tietokoneelle sellaisenaan Excel-muodossa, etta niita voitiin tarkastella numeraali-
sesti taulukko- tai tilasto-ohjelmaa apuna kayttaen. Avoimille kysymyksille toteutettiin so-

vellettu induktiivinen sisallonanalyysi.

Tulosten analysoinnin jalkeen tutkimuksen tulokset kuvattiin opinndytetydssa leipateks-

tissa taulukoita ja kuvioita apuna kayttaen.

5 Aikataulu ja raportointi

Opinnaytetyon tekeminen aloitettiin syksylla 2020 aiheen ideoinnilla. 6.11.2020 oli eta-
tapaaminen Teamisin kautta Vantaan digitaalisten palveluiden yksikon erityisasiantunti-
jan kanssa. Tdman tapaamisen my6ta aihe tarkentui. Helmikuussa 2021 esittelin opin-

naytetyon suunnitelmaa Vantaan terveyspalveluiden johtoryhmalle.

Opinnaytetyon tutkimuslupaa haettiin kesalla 2021 Vantaan sosiaali- ja terveyspalvelui-
den toimialalta. Kyselytutkimus toteutettiin sahkodisena marraskuussa 2021. Kysely oli

avoinna kuukauden ajan, jonka jalkeen aineisto analysoitiin.

Syksy 2020: Aiheen ideointi ja yhteistyon aloittaminen Vantaan terveyspalveluiden digiyksikon kanssa
N/
Marraskuu 2020: Aiheen tarkentuminen, menetelmien valinta ja tutkimuskysymyksien asettelu
N7
Helmikuu 2021: Aiheen esittely Vantaan terveyspalveluiden johtoryhmalle
N/
Kesakuu 2021: Kyselylomakkeen luominen, tutkimusluvan hakeminen
N7
Lokakuu 2021: Projektisivun ja sdhkoisen kyselyn luominen
N/
Marraskuu 2021: Kyselyn toteuttaminen
N7
Kevat 2022: Tulosten analysointi ja julkaiseminen

Kuvio 5. Opinnaytetydn eteneminen

Tutkimuksen tulokset julkaistaan osallistuvavantaa.fi -sivuilla ja Vantaan sosiaali- ja ter-

veyspalveluiden nettisivuilla kevaan 2022 aikana.
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6 Tulokset

Tuloksissa kuvataan kyselystd saatuja vastauksia liittyen Maisan sahkodiseen ajanva-
raukseen. Ensin tarkastellaan vastaajien taustatietoja, jonka jalkeen keskitytdan analy-
soinnissa etsimaan vastauksia tutkimuskysymyksiin. Keskeisimpia tuloksia havainnollis-
tetaan kuvioin ja aineistosta esiin tullein suorin lainauksin. Kuvioiden ja suorien lainauk-

sien sisaltoja kasitellaan myos tekstissa.

Tutkimuksen kohdejoukkona oli vantaalaiset. Vastauksia kyselyyn tuli kuukauden aikana
yhteensd 384 kappaletta. Prosenttiosuuksia laskettaessa kaytettiin kysymykseen vas-
tanneiden lukumaaraa. Tulokset kuvaavat tilannetta marraskuussa 2021. Tulokset saa-
tiin taman opinnaytetyon tekijan sahkopostiin suojatulla yhteydella valmiina Excel-tiedos-
tona, missa muuttujat olivat automaattisesti maariteltyina. Excel-data voitiin avata SPSS-

ohjelmistolla.

6.1 Vastaajien taustatiedot

Kyselyn alussa tiedusteltiin taustamuuttujina vastaajien ikdluokkaa, sukupuolta, aidin-
kielta, koulutusta seka tietoteknistd osaamista. Suurin osa vastaajista, 25,9 %, oli 66-75-
vuotiaita (n=98). Eniten vastaajissa oli ammatillisen perustutkinnon tai opistotutkinnon
suorittaneita ja seuraavaksi eniten alemman korkeakoulututkinnon suorittaneita. Reilu
puolella vastaajista on laakarin diagnosoima sairaus, joka vaatii sdanndllista hoitoa ja

seurantaa.
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Prosenttia
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alle

Vastaajien ikdjakauma

18 tai 19-25 26-35 36-45  46-55

Vuotta

56-65 66-75

Kuvio 6. Vastaajien ikdjakauma
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Vastaajista suurin osa oli naisia 84,4 % (n=303), miehia oli 14,8 % (n=53), 0,8 % ei

halunnut kertoa sukupuoltaan (n=3).

Sukupuoli

" nainen
W mies
" muu
en halua kertoa

Kuvio 7. Vastaajien sukupuolijakauma

Kuviossa 8 on esitetty vastaajien ikdjakauma sukupuolen mukaan. Tarkastellessa vas-

taajien ikdjakaumaa sukupuolen mukaan, voidaan havaita, ettei juurikaan merkittavaa

eroa sukupuolten valisessa ikdjakaumassa ole.
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Sukupuoli
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Kuvio 8. Vastaajien ikdjakauma sukupuolen mukaan

Taustakysymyksina kysyttiin lisaksi tietoteknistd osaamista. Suurin osa vastaajista arvioi

oman tietoteknisen osaamisensa hyvaksi (43 %) tai erinomaiseksi (35,7 %). Valttavaksi

tai huonoksi arvioi yhteensa vain nelja prosenttia.

50

40

30

Prosenttia

20

10

erinomainen

Onko tietotekninen osaamisenne

hyva kohtalainen valttava

huono

Kuvio 9. Vastaajien arvio omasta tietoteknisesta osaamisesta
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Vastaajilta kysyttiin kayttavatkd he Maisaa yleensa mobiilisovelluksessa, verkossa
(www.maisa.fi) vai vaihdellen molemmissa. Vastaajista enemmistd, 42,5 % kayttaa Mai-
saa yleensa mobiilisovelluksessa. Verkossa (www.maisa.fi) Maisaa kayttaa 33 % ja 24,5
% vastasi kayttdvansa vaihdellen molemmissa. Tulos tukee ajatusta siita, ettéd Maisa on

helposti saatavilla missa ja milloin vaan.

Kaytatteko Maisaa yleensa

50

40

30

Prosenttia

20

10

mobiilisovelluksessa verkossa (www.maisa.fi) vaihdellen molemmissa

Kuvio 10. Maisan kayttd

Kyselyssa kysyttiin, kuinka usein vastaajat kayttavat Maisa-palvelua. Useimmat vastaa-
jista, 39,9 %, vastasivat kayttdvansa Maisaa 1-2 kertaa kuukaudessa. Vain kahdeksan
vastaajaa vastasi kayttavansa paivittain.



40

30

20

Prosenttia

10

paivittdin

Kuinka usein kaytitte Maisa-palvelua?

viikoittain

1-2 kertaa harvemmin kuin
kuukaudessa kuukausittain

Kuvio 11. Maisa-palvelun kaytto

Kuten kuviosta 12 voidaan nahda yli puolet (62,6 %) vastaajista on varannut joskus
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ajan terveydenhuollon ammattilaisen vastaanotolle Maisa-palvelun kautta. Silti yleisim-

min vastaajat tekevat kuitenkin ajanvarauksen vastaanotolle puhelimitse (56,6 %)

60

40

Prosenttia

20

kylla

Oletteko koskaan varannut aikaa terveydenhll(xollon ammattilaisen vastaanotolle Maisa-palvelun

autta?

Kuvio 12. Ajan varaaminen Maisa-palvelun kautta
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6.2 Oikean ajanvaraustarpeen hahmottamiseen vaikuttavat tekijat

Yksi kysymyksista koski Maisa ajanvarauksen ohjeiden ja etenemisen selkeytta. Kuvi-
osta 13 ndhdaan, ettd Maisan ajanvarauksen ohjeet ja eteneminen palvelussa koetaan

suurimmilta osin selkeéksi. Kylla vastasi 49,6 % ja ei 34,3 %.

Oliko Maisan ajanvarauksessa ohjeet ja eteneminen mielestinne selkeda?

50

40

30

Prosenttia

20

10

Kylla Ei En osaa sanoa

Kuvio 13. Ajanvarauksen selkeys

Kuviossa 14 on esitetty vastaukset vield ikaluokittain kysymykseen Oliko Maisan ajan-

varauksen ohjeet ja eteneminen mielestanne selkeda.
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Ajanvarauksen selkeys

15 Maisa
ajanvarauksen
ohjeet ja
eteneminen oli
selkeaa

Kylld
Ei

En osaa sanoa
10

Prosenttia

0 B e B S D S 000
18“tai 19-25 26-35 36-45 46-55 56-65 66-75 YIi75
alle

Ika (vuotta)

Kuvio 14. Ajanvarauksen selkeys ikaluokittain

Ei vastauksen avoimella jatkokysymykselld haettiin vastauksia siihen, mitka asiat ajan-
varauksessa koettiin epaselviksi. Esiin nousi reilusti eniten kommentteja Maisa asia-
kasportaalin ja ajanvarauksen kaytettdvyyteen liittyen. Lisdksi vastauksissa ilmenivat
ajanvarauksen luotettavuus, aikojen saatavuus seka oikean ammattihenkilon 16ytymi-

nen. Ajanvarauksen epaselvistd asioista kommentoitiin seuraavanlaisesti

Ei ollut sopivaa ammattihenkilda koskien vaivaani

Koko sivusto ja oikean ajanvarauksen |I6ytaminen vaikeaa

Maisa itsessdan on varsin sekava ja vaikeaselkoinen. Itse varaus, kun oi-
kean paikan I6ytaa oli suht helppo

Sovellus hakee ajanvarausvaihtoehtoja luvattoman kauan. Lapi sovelluk-
sen sivuilla on liikaa tekstia.

Valikot epaselkeét ja jarjestelma hidas
Aikojen etsiminen on vaikeaa
Turhaa klikkailua Apotti-tyyliin. Kaiken kaikkiaan sekava kokonaisuus.

Varaaminen kdmpel63, valinnan jalkeen pitda erikseen vield painaa ’jatka’
tms. My6s valinnanmahdollisuuksia on liikaa tai ne ei ole selkeasti esi-
tetty.
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Logiikka on kdmpeld ja kummallinen, kasitteet ovat vaikeatajuiset.

On monimutkainen ja kun kayttda harvoin niin aina tullut muutoksia edelli-
seen kertaan.

Turhan tyolas. Ei ollenkaan kayttajaystavallinen.

Ohjeistusta pitaa tarkentaa. Virkakielta valtettava. Asiakaslahtdisyys tar-
kea

51,3 % vastaajista koki itselleen sopivan ajan |6ytamisen helpoksi, 32.3 % ei. Vaikeaksi

itselle sopivan ajan Iéytamisen teki suurimman osan vastaajien mukaan se, etta aikoja

oli liian vahan tarjolla, aikoja ei ollut ollenkaan tai ne menivat liian pitkalle.

Talla hetkella Maisassa ajanvarausta tehdessa tulee tietdd kenen ammattilaisen (esi-

merkiksi sairaanhoitaja, terveydenhoitaja) vastaanotolle ajan varaa. Suurin osa vastaa-

jista oli sita mielta, ettéd tamanhetkinen tapa varata aika ei ole toimiva vaan olisi selke-

ampaa, jos ammattihenkilé valikoituisi automaattisesti tarpeen/vaivan (esimerkiksi tik-

kien poisto) perusteella (78,6 %).

80

60

Prosenttia
EY
o

20

Talla hetkellda Maisassa ajanvarausta tehdessa tulee tietid kenen ammattilaisen (esimerkiksi
sairaanhoitaja, terveydenhoitaja) vastaanotolle ajan varaa. Onko tamanhetkinen tapa toimiva vai

olisiko selkeampaa, jos ammattihenkilo valikoituisi automaattisesti?
Sukupuoli

nainen
mies
muu
M en halua kertoa

Ajanvaraus ammattihenkilon Ammattihenkilon
perusteella automaattinen
valikoituminen
tarpeen/vaivan perusteella

Kuvio 15. Ajanvarauksen peruste

6.3 Ajanvarauskokemusta edistavat ja heikentavat tekijat

Reilusti suurimmalle osalle (64,3 %) tuli luottavainen tunne, ettd Maisan kautta va-

raama aika oli oikein varattu. Naiset (65,8 %) luottivat miehia (51,6 %) useammin, etta
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aika oli oikein varattu. Lahes viidesosa (17,4 %) kaikista vastaajista ei osannut sanoa,

tuliko Maisan ajanvarauksen jalkeen luottavainen tunne.

60

40

Prosenttia

20

kylla ei

Tuliko teille luottavainen tunne, etta Maisan kautta varaamanne aika oli oikein varattu?

€n o0saa sanoa

Kuvio 16. Luottamuksen tunne varauksenteon jalkeen
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kylla ei en osaa sanoa

Tuliko teille luottavainen tunne, ettd Maisan kautta varaamanne aika oli oikein varattu?

" nainen

Kuvio 17. Naisten kokema luottamuksen tunne
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Tuliko teille luottavainen tunne, ettd Maisan kautta varaamanne aika oli oikein varattu?
M mies

60

50

40

30

Prosenttia

20

10

kylla ei en osaa sanoa

Kuvio 18. Miesten kokema luottamuksen tunne

Verrattaessa erikseen tietoteknista osaamista ja ikda suhteessa ajanvarauksen tuotta-
maan luottavaiseen tunteeseen, voidaan todeta, ettei tullut esiin tilastollisesti merkitta-
vaa tulosta. Suurempi ikaluokka koki jopa hieman enemman luottavaista tunnetta siita,
ettd Maisan kautta varaama aika oli oikein varattu.

Kyselyssa kysyttiin avoimen kysymyksen avulla mik& auttaisi lisdamaan luottamuksen
tunnetta Maisa ajanvarausta tehdessa. Vastauksiksi saatiin seuraavanlaisia komment-
teja

Aikojen nakyminen ja kuittaus sahkopostiin

Siita ei tullut mita vahvistusta.

Ohjeet pitaa olla paljon selkedammat ja ns. selkokielella

Kun ajan saa varattua tulee luottavainen olo. Ajat kuitenkin nakyy mai-
sassa

Mahdollisuus palata tietojen sy6tdssa taaksepain, ja korjata aiemmin sy6-
tetty tieto, esim. kellonaika.

Jos voisi varata ajan edellisen kaynnin perusteella, tyyliin lukee selostuk-

sen ja sielld. nappula "varaa seuranta-aika”.
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Ohjeet pitaa olla paljon selkeammat ja ns. selkokielella.

Lahes kaikki vastaajista (92,1 %) ilmaisivat olevansa jatkossa kiinnostuneita varaa-
maan aikaa vastaanotolle Maisan kautta, vain pieni osa vastasi ei. Syita miksi jatkossa

ei ole kiinnostunut varaamaan aikaa Maisan kautta oli esimerkiksi

Suppea, huono. Ei pysty tismentdamaan miksi tarvii ladkariajan. Jarjes-
telma ihan keskiajalla.

Koska varaus ei onnistunut

Tietojen syottamisen ja niiden korjaamisen hankaluus
Valikoima pitaisi olla laajempi

Ei ole luottoa

Mieluummin asioin henkilon kanssa

Pitaisi olla mahdollisuus varata aikaa myos |aakarille

6.4 Maisa ajanvarauksen kehittaminen

Avoimessa kysymyksessa Maisan ajanvarauksen kehittamistad koskevaan kysymyk-
seen vastasi 166 henkiloa. Vastauksien analysoinnissa sovelsin induktiivista sisal-
Idnanalyysia. Induktiivisessa sisallonanalyysissa alkuperaiset ilmaukset muutetaan pel-
kistettyihin ilmauksiin ja luokitellaan ensin alaluokkiin ja sen jalkeen ylaluokkaan. (Kyn-
gas & Vanhanen 1999:5.) Avoimissa vastauksissa toistui paljon samat asiat. Sovellet-
tuun induktiiviseen sisallonanalyysiin valikoitui alkuperaisiin ilmauksiin osa vastauk-

sista, niin etta kaikkia samoja asioita sisaltavia ilmauksia ei kirjattu.

Taulukossa 3 alaluokiksi muodostui aikojen saatavuuden parantaminen ja tarve lisata

vapaita aikoja. Naiden ylaluokaksi tuli Maisa ajanvarauksen aikojen saatavuus.



Taulukko 3.  Ajanvarauksen aikojen saatavuus
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Alkuperainen ilmaus

Pelkistetty ilmaus

Alaluokka

Ylaluokka

Enemman aikoja ja useammalle

ammattihenkilolle.

Aikoja ei ole tarpeeksi
saatavilla eika tarpeeksi
monelle ammattihenki-

16lle

Etta aikoja voisi oikeasti varata
tata kautta, vaikka niin etta paa-

sisi jonoon

Aikoja pystyisi varaa-
maan Maisan kautta tai
paasemaan jonottamaan

aikaa

Aikojen saatavuu-

den parantaminen

Maisa toimii mielestani hyvin, ai-

koja vaan lisaa.

Tarve lisata vapaita ai-

koja.

Kaikki varaukset sinne ja aikoja

tarjolle. Ei oota ei voi tarjota

Tarve lisata vapaita ai-

koja

Enemman aikoja

Tarve lisata vapaita ai-

koja

Tarve lisata va-

paita aikoja

Maisa ajanvarauk-
sen aikojen saata-

vuus

Taulukossa 4 alaluokiksi muodostui tarve oikean vastaanoton automaattiselle valikoitu-

miselle, tarve palvelun selkeyden parantamiselle ja kayttdliittyman selkeys. Naiden yla-

luokaksi tuli Maisa ajanvarauksen kaytettavyys.



Taulukko 4.

Ajanvarauksen kaytettavyys
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Alkuperainen ilmaus

Pelkistetty ilmaus

Alaluokka

Ylaluokka

Ajanvaraus valikoituisi vaivan/tar-
peen vuoksi. Isolla osalla ihmisista
ei ole tietoa esim. sairaanhoitajan
tai terveydenhoitajan ty6tehtavien

eroista

Ajan varaaminen vai-

van/tarpeen vuoksi

ohjaisi varaamaan vastaanotto-
ajan tai puhelinajan ja oikealle

ammattilaiselle.

Oikean vastaanoton

valikoituminen

Sopiva ammattihenkild valikoituisi

vaivan perusteella

Ammattihenkildn vali-
koituminen vaivan pe-

rusteella

Tarve oikean vas-
taanoton automaat-
tiselle valikoitumi-
selle

Selvat polut miten edeta ja mista

I10ytéa mitakin

Ajanvarauspolun sel-

keys

Selkeasti pitdisi 16ytya heti Maisan
etusivulta ajanvaraustydkalu. Ei

mistaan valikoiden takaa

Ajanvaraustydkalun

selkeyttaminen.

Joustavampi, kankea kayttoliit-

tyma

Kankea kayttoliittyma

joustavammaksi

Sen tulee olla helppokayttdinen ja
sieltd olisi hyva saada varattua
kaikki palvelut, joita kunnallinen

terveydenhuolto tarjoaa

Ajanvarauksen help-
pokayttdisyys ja pal-
veluiden monipuoli-

Suus

Liikaa alan sisaista lingoa. Kieliasu

selvemmaksi.

Selkeampi kieliasu

Turhan tyodlas. Ei ollenkaan kaytta-

jaystavallinen.

Kayttajaystavallisyy-

den parantaminen

Tarve palvelun sel-
keyden parantami-
selle

Mahdollisuus palata tietojen sy6-
tossa taaksepain, ja korjata aiem-

min syotetty tieto, esim. kellonaika

Tarve saada muokat-

tua syotettyja tietoja.

Varaaminen kdmpeld3, valinnan

jalkeen pitaa erikseen viela painaa
‘jatka’ tms. Myds valinnanmahdol-
lisuuksia on liikaa tai ne ei ole sel-

keasti esitetty.

Ajanvaraaminen kom-
pelda ja valinnat epa-

selvia.

Selkeammat valinnat

Selkeammat valinnat

Selkeasti olisi tiedossa, mita ai-

koja voi varata ja mita ei.

Varattavissa olevien

aikojen selkeys.

Liikaa alan sisaista lingoa. Kieli-

asu selvemmaksi.

Selkeampi kieliasu

Kayttoliittyman sel-
keys

Maisa ajanvarauk-
sen kaytettavyys
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Taulukossa 5 alaluokiksi muodostui tarve ajanvaraus palvelun laajentamiseen ja hoi-

dontarpeen arviointi osaksi ajanvarausta. Naiden ylaluokaksi tuli Maisa ajanvarauksen

palveluiden kattavuus.

Taulukko 5.

Ajanvarauksen palveluiden kattavuus

Alkuperainen ilmaus

Pelkistetty ilmaus

Alaluokka

Ylaluokka

Laajemmin kayttéén eri palvelui-
hin.

Laajempi kaytto eri

palveluissa

Lisda palveluja varattavaksi sita

kautta

Palvelujen lisddminen

ajanvaraukseen

Aikojen varaus mahdollisuus Mai-
san kautta kaikkiin tarvittaviin ter-

veydenhuollon kaynteihin.

Kaikki tarvittavat ter-
veydenhuollon palve-

lut varattaviksi

Tuodaan kaikki mahdollinen ter-

veydenhuolto ajanvarauksen piiriin

Kaikki mahdolliset ter-
veydenhuollon palve-

lut varattaviksi

Pystyisi enemman varaamaan

kaikkia aikoja

Enemman aikoja va-

rattaviksi

Tarve ajanvaraus
palvelun laajentami-

seen

Mahdollisuus varata aikoja kenelle

vain tarpeen mukaan

Ajanvaraus mahdolli-

suus tarpeen mukaan

enemman vaihtoehtoja ja hoidon-
tarpeenarviointi lomake suoraan

maisaan

Laajempi palveluvali-
koima ajanvarauk-
seen seka hoidon tar-

peen arviointi

Ajan varaaminen arviointiin silloin
kun hoidon tarpeen arvioiminen
ennen palvelun aloittamista on

valttamaton.

Ajanvarausmahdolli-
suus hoidon tarpeen

arviointia varten

Olisi laajempi valikoima, mita ai-
koja maisasta saisi varattua. Maisa
voisi tehda alustavan "tarpeen ar-

vion",

Laajempi palveluvali-
koima ajanvarauk-
seen seka hoidon tar-

peen arviointi

Hoidontarpeen arvi-
ointi osaksi ajanva-

rausta

Maisa ajanvarauk-
sen palveluiden

kattavuus
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Taulukossa 6 alaluokiksi muodostui epavarmuus varauksen onnistumisesta, tarve ajan-

varauksen vahvistusviestille ja palvelun luotettava toimivuus. Naiden ylaluokaksi tuli

Maisa ajanvarauksen luotettavuus

Taulukko 6.

Ajanvarauksen luotettavuus

Alkuperainen ilmaus

Pelkistetty ilmaus

Alaluokka

Ylaluokka

Meneekd varaus oikeaan paik-

kaan

Epavarma tunne varauk-

sen onnistumisesta.

Koska en ollut varma varasinko

oikeaa kautta aikaa

Epavarma tunne varauk-

sen onnistumisesta

Epavarmuus va-
rauksen onnistumi-

sesta

Siita ei tullut mita vahvistusta.

Varausvahvistuksen

puuttuminen

Aikojen ndkyminen ja kuittaus

sahkopostiin

Ajanvarauksen vahvistus

Tarve ajanvarauk-
sen vahvistusvies-
tille

Tarkeinta, etta se toimisi eika
olisi teknisiad ongelmia kuten hi-
tautta tai ettad ohjelma sulkeutuu
kesken ja kaikki tiedot pitaa

syo6ttaa alusta asti uudelleen.

Teknisten ongelmien mi-
nimoiminen ja ohjelman

hyva toimivuus.

Yleensa Maisasta, etta siihen
voisi luottaa. Nyt tullut virheil-

moituksia.

Luottamuksen lisdantymi-

nen Maisan toimivuuteen.

Palvelun luotettava

toimivuus.

Maisa ajanva-
rauksen luotetta-

vuus

Luokittelun perusteella vastaajien toiveita siita, miten Maisan kautta tapahtuvaa ajanva-

rausta tulisi kehittaa tulevaisuudessa nousi esiin 10 alaluokkaa. Alaluokista muodostui

selkeasti nelja ylaluokkaa. Nama ylaluokat ovat ajanvarauksen aikojen saatavuus, kay-

tettavyys, palveluiden kattavuus seka luotettavuus. Kehittamisehdotuksissa korostuivat

erityisesti ajanvarauspalvelun kaytettavyyden parantaminen ja kayttoliittymassa koetut

erindiset haasteet. Kyselyn tuloksista kay ilmi, ettd enemmistd koki itselleen sopivan

ajan I6éytamisen kuitenkin helpoksi (kylla 51,3 %, ei 32,3 %, en osaa sanoa 16,3 %).

Kysymykseen Missa terveyteen liittyvissa tilanteissa olisitte kiinnostunut varaamaan

ajan Maisan kautta tuli runsaasti vastauksia. Kuvassa 1 on esitetty sanapilvessa naita

vastauksia.
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laakeasiolssa

erokotukset
ompele|den poisto-

kaikissa tilanteissa:

*e oo etton

laakarille puhélinaika

HOWL n tarkastus

aavan hoito

vuosikontrolliajat

hoitaja

Kuva 1. Sanapilvi tilanteista, joissa asiakas olisi kiinnostunut varaamaan ajan Maisan kautta

7 Pohdinta

7.1 Tulosten tarkastelu

Taman opinnaytetydn tarkoituksena oli tutkia kuinka Maisa-palvelun kautta tapahtuvaa
ajanvarausta voisi kehittaa Vantaan terveyspalveluissa asiakkaan nakékulmasta. Opin-
naytetydn avulla saatiin vastauksia oikean ajanvaraustarpeen hahmottamiseen vaikut-

tavista tekijoista seka ajanvarauskokemusta edistavista ja heikentavista tekijoista.

Tutkimuksen alussa hyvaksi tavoitteeksi vastausmaarille asetettiin noin 100 vastausta.
Vastausmaaran tavoite toteutui moninkertaisena ja yllatti positiivisesti. Suuri maara li-
sasi kuitenkin tydmaaraa tuloksien analysointivaiheessa ja tulosten kasaan saaminen
viivastyi alun tavoitteesta. Hyva vastaajamaara antoi tietoa kattavasti ja toi uutta tutki-
mustietoa vantaalaisten kokemuksista Maisan ajanvarauspalvelusta. Aihe selkeasti
kiinnosti ja sai ihmiset osallistumaan kyselyyn. Osallistuvavantaa.fi -palvelu osoittautui
hyvaksi alustaksi kyselyn toteuttamiselle ja se saavutti ihmiset hyvin. Saavutettavuutta

ja vastausmaaraa paransi kyselyn linkin julkaiseminen Vantaan Facebook sivuilla.

Sahkoisten palveluiden kaytto lisdantyy koko ajan ja digitaliset palvelut kehittyvat sosi-
aali- ja terveydenhuollossa. Internetin kdyton hyva osaaminen edistaa ihmisten toimi-
mista muuttuvissa digitaalisissa ymparistoissa. Kokemuksia Maisan ajanvarauksesta ei
ole aiemmin tutkittu ja opinnaytetyon avulla tuotettiin tarkeaa tietoa Vantaan terveyspal-

veluille, Apotti Oy:lle seka Vantaa-Kerava hyvinvointialueelle.
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Oli yliattavaa huomata, etta naiset olivat niin paljon miehia aktiivisempia vastaamaan
kyselyyn. Taman opinnaytetyon tuloksista ei voida kuitenkaan paatella, kayttavatko
vantaalaiset naiset miehia enemman itse Maisa-asiakasportaalia ja Maisan ajanva-

rausta.

Keratyn aineiston perusteella voidaan todeta, etta kiinnostusta Maisan ajanvaraukselle
on. Lahes kaikki vastaajista ilmaisivat jatkossa olevansa kiinnostunut varaamaan ajan
vastaanotolle Maisan kautta. Vastauksista kavi myds ilmi, ettd suurin osa on voinut
luottaa varaamansa ajan olleen oikein varattu. Ajanvarauksessa eteneminen ja palve-

lun ohjeet on koettu pddosin selkeana.

Taman opinnaytetydn tuloksista voidaan paatella, ettd Maisan ajanvaraus koetaan tar-
peelliseksi, mutta kehitettdvaa |6ytyy. Tuloksissa toistui samat asiat, joiden kehittami-
seen tulisi kiinnittda huomiota. Avoimissa vastauksissa ajanvarauksen aikojen saata-
vuus, kaytettavyys, luotettavuus seka palveluiden kattavuus tulivat toistuvasti esiin.
Vastaaijilta kysyttiin missa terveyteen liittyvissa tilanteissa olisi kiinnostusta varaamaan
ajan Maisan kautta. Vastauksia tuli paljon ja laajasti. Tarvetta sahkdisen ajanvarauksen

laajalle palveluvalikoimalle on.

Mielenkiintoista aineistossa oli se, etta reilusti suurimman osan mielesta Maisan ajan-
varauksen tulisi toimia niin, ettd ammattihenkil6 valikoituu oireen tai vaivan perusteella
eikd ammattihenkil6a tarvitse osata itse valita. Eli juuri toisenlainen tapa koettaisiin pa-

remmaksi, kuin mika se talla hetkella on.

Sahkdisia palveluita kehitettdessa asiakkaiden palaute tulisi olla osana kehittamistyota
ja kehittamisessa tulisi ottaa huomioon erilaiset asiakasryhmat, kuten iakkaat tai eri
koulutustaustan omaavat. Oli merkittavaa, etta tassa tutkimuksessa ei kaynyt ilmi, etta
kokemukset Maisan ajanvarauksesta olisi olleet huonommat matalasti koulutetuilla ver-

rattuna korkeasti koulutettuihin tai idkkdammilla verrattuna nuorempiin.

Maisan ajanavarauksen kaytossa koetaan esteita, joista suurimmat liittyvat palvelujen
laatuun ja luottamukseen. Yleisimmin esteeksi mainitaan se, etta kaytettavyys on
huono ja epaselva. Esteiden kokemisessa ei ollut selvia ikaluokittaisia tai sukupuolittai-

sia eroja.



35

7.2 Eettisyys ja luotettavuus

Jotta tieteellinen tutkimus on eettisesti hyvaksyttava ja luotettava ja sen tulokset uskot-
tavia, tulee tutkimuksen olla noudattanut hyvan tieteellisen kaytannon perusteita (Tutki-
museettinen neuvottelukunta 2012.) On olemassa yhteinen tutkimuseettinen ohje hy-
vasta tieteellisesta kaytannosta eli niin kutsuttu HTK-ohje. Ohje on sovittu yhdessa suo-
malaisessa tiedeyhteisdssa. Ohjeella tavoitellaan hyvan tieteellisen kaytannon edista-

mista ja pyritddn ennaltaehkaisemaan tieteellistd eparehellisyytta. (Arene ry. 8-9.)

Tutkijan tulee hallita hyvien tieteellisten kaytantdjen lisdksi myos yksityisyyden suojan
perusasiat. Yksityisyyden suoja on turvattu laajoissa kansainvalisissa sopimuksissa
seka perustuslaissa. Perustuslaissa on saadetty henkilGtietosuojasta, jolla tarkoitetaan
yksityisyyden suojaa henkildtietoja kasiteltdessa. Lain mukaan ihmiselld on itselldan oi-
keus paattaa itsedan koskevien tietojen kasittelysta seka oikeus elaa yksityiselamaansa
ilman muiden ihmisten puuttumista. Tutkimuksessa se tarkoittaa ihnmisen oikeutta valita,
haluaako osallistua tutkimukseen vai ei. Tutkija ei saa siis tutkia ihmisia salaa ja heilta
pitdd saada vapaaehtoinen suostumus tutkimukseen osallistumisesta. (Kuula 2011:
Luku Tutkimusaineistot ja tekijanoikeus.) Internetissa tapahtuvassa kyselyssa lomak-
keen tayttaminen ja sen lahettaminen tutkijalle on sellaisenaan vapaaehtoinen suostu-
mus osallistumisesta tutkimukseen. Tutkimuksen yhteydessa olevassa saatekirjeessa
oli kerrottu informaatiota tutkimuksesta ja aineiston kaytosta seka kasittelysta. Saatekirje
toimi suostumuksen sisaltona. Nain ollen ei ollut tarvetta laatia tutkittavan allekirjoitetta-

vaa tutkimussuostumusta. (Kuula 2011: Luku Tutkimusetiikka.)

Tutkittaville henkilGille tulee aina antaa tietoa tutkimusaineiston kaytdsta (Kuula 2011:
Luku Tutkittavien informointi). Tutkittaville tulee kertoa, mihin tarkoitukseen tietoa kera-
taan, kuinka sita tutkitaan seka vastauksia ja tuloksia sailytetaan (Ojasalo ym. 2015: 26).
Tutkimusta varten tehtavalle projektisivustolle luotiin informointiasiakirja, josta kavi sel-
keasti ilmi, mita ja miksi tutkitaan, miten asiakkaan tietoja kasitelldaan ja suojataan seka

miten tuloksista raportoidaan.

Tutkimuksen tulokset tallentuivat Vantaan kaupungin palvelimelle. Kyselyyn vastattiin
nimettdomana eika vastaajan henkilollisyytta voi tunnistaa kyselyn vastausten perus-
teella. Vastaukset kasitellddn massana. Tietoja keratdan vain tata opinnaytetyota var-
ten ja aineisto havitetdan, kun tutkimus on saatu valmiiksi viimeistaan toukokuun lo-

pussa 2022. Kun tutkimus paattyy, rekisterinpitajan tulee varmistaa aineiston
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asianmukaisesta havittamisesta (Tietosuojavaltuutetun toimisto). Opinnaytetydn val-

mistuttua ilmoitetaan Vantaan kirjaamoon tutkimusrekisterin havittamista varten.

Opinnaytetydssa noudatettiin tutkimuseettisia vaatimuksia. Ennen tutkimuksen aloitta-
mista haettiin kirjallista tutkimuslupaa Vantaan kaupungin sosiaali- ja terveydenhuollon
toimialalta. Tutkimuslupa mydnnettiin 13.10.2021 (Liite 7). Vastaajien anonymiteetti sai-

lyi ja yksittaisia vastaajia ei voinut tunnistaa vastauksista.

Mittauksen reliabiliteettia heikentavat kysymysten vaarinymmartaminen, vastaajan mo-
tivaatio, vastaustilanne, vastausajankohta, vastauspaikka, kysyjan vaikutus annettuihin
vastauksiin seka vastausten virheellinen kirjaaminen. Jos satunnaiset virheet eivat vai-
kuta mittaustulokseen tuloksia voidaan pitaa reliaabelina. Mittaamisen validiteetti puo-
lestaan edellyttad, ettd onnistutaan mittaamaan sitéd mita oli tarkoituskin mitata. (Taa-
nila. 2019: 29). Kyselylomakkeen esitestauksen avulla pystyttiin parantamaan mittarin

validiteettia.

Tutkimus oli etukateen huolellisesti suunniteltu ja tiedonkeruu tarkoin harkittu. Tutki-
muksen luotettavuutta edesauttoi korkea vastausprosentti. Tuloksista saatiin vastauk-
sia ennalta asetettuihin tutkimuskysymyksiin. Kyselyn avoimiin kysymyksiin saatiin hy-
vin vastauksia ja niiden perusteella pystyttiin luomaan viela parempaa kuvaa strukturoi-

tujen kysymyksien lisaksi erityisesti kehitettavista asioista.

Tutkimuksessa oli tarkoituksena tutkia vantaalaisten kokemuksia Maisa ajanvarauspal-
velusta. Tuloksien luotettavuuteen vaikuttaa se, ettd ei voida varmistaa onko vastaaja
vantaalainen. Kysely kuitenkin toteutettiin Osallistuva Vantaa -nettisivuilla ja 1ahtokoh-

taisesti voi olettaa siella asioivien olevan vantaalaisia.

Tutkimuksen tulokset saatiin suoraan Excel-taulukon muodossa Osallistuva Vantaa -
sivujen yllapitajalta. Tutkimustulokset esiteltin SPSS-ohjelmistolla tehdyilla kaavioilla.
SPSS-ohjelmistoon saatiin tulokset suoraan Excelista. Vastauksia ei tarvinnut missaan
tutkimuksen vaiheessa syottaa koneelle kasin ja nain valtettiin mahdollisuus inhimilli-

sille virheille kirjaamisessa.

Tutkimuksen ulkopuolelle rajautui ne ihmiset, joilla ei ole internet-yhteytta ja mahdolli-
suutta kayttaa tietokonetta tai alylaitetta. Toisaalta myds Maisan kayttamiseen vaadi-
taan naita, joten ulkopuolelle rajautuneet inmiset eivat ole todennakdisesti mydskaan

Maisan aktiivisia kayttajia.
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7.3 Johtopaatokset ja jatkotutkimusehdotukset

Opinnaytetyossa tarkasteltiin hieman, kuinka eri taustatekijat ovat yhteydessa tuloksiin.
Jatkossa tarvittaisiin parempaa analyysia eri taustatekijoiden vaikutuksista, jotta voidaan
paatella niiden merkitystd varmemmin. Naiset luottavat paremmin, siihen ettd Maisan
kautta varattu aika on varattu oikein. Jatkossa olisi hyva tutkia tarkemmin, miksi juuri
miesten luotto on vahaisempaa, kun yleisesti miehet ovat tutkitusti tietoteknisesti taita-
vampia. Asiakkaiden kokemusten tutkiminen on myds jatkossa tarkeaa, jotta erilaiset
kayttajaryhmat voidaan huomioida paremmin Maisan ajanvarauksessa ja sen kehittami-

sessa.

Palvelun tuottajan on varmistettava sahkoisessd muodossa tarjottavien palvelujen lisa-
arvo eri asiakasryhmille ja se, etta palvelujen hyédyntaminen sahkoisesti on mahdollista,
motivoivaa ja ongelmatonta. Miten Maisa ajanvarausta voidaan jatkossa kehittaa niin,
ettd ne vastaavat eri kayttajaryhmien tarpeisiin ja ovat aidosti jokaisen kaytettavissa ta-

savertaisesti?

Sahkdisia palveluja tarjoavien tulisi selvittaa eri asiakasryhmien tuen tarpeet ja paran-
taa asiakkaiden edellytyksia hyodyntaa verkkopalveluja. Sahkoisia palveluja kehitetta-
essa tulee kiinnittdd huomiota, etta digisyrjaytyneelle ihmiselle sahkoiset palvelut ja
mahdollisuus osallistua voivat jadda kaukaisiksi. Perinteinen asiointikanava on sailytet-
tava digikanavan rinnalla, jotta tilanteissa, joissa palveluja tarvitsevat eivat voi tai heilla
ei ole mahdollisuutta avustettunakaan kayttda sahkaoisia sote-palveluja. Perinteisen asi-
ointikanavan pitaa olla helposti saavutettavissa ja sen kaytdsta ei saa aiheutua asiak-

kaalle ylimaaraisia kustannuksia.

Vantaalla puhutaan yli 120 kieltd ja suomenkielisia oli vuodenvaihteessa 2021-2022
74,7 % vaestOsta. Tassa opinnaytetydssa kysely oli toteutettu suomen ja englannin kie-
lelld, mutta vastauksia tuli vain suomenkieliseen kyselyyn. Jotta tuloksia saataisiin laa-
jemmin, olisi jatkossa hyva tutkia aihetta niin, etta se tavoittaisi paremmin eri kielia pu-

huvat ja eri kielilld Maisa-asiakasportaalia kayttavat ihmiset.

Sahkdisia palveluja kehitettaessa tarkeana lahtékohtana tulee olla oman kunnan asiak-
kaiden tarpeet ja sdhkoisten palvelujen eri asiakasryhmille tuottama lisdarvo. Parhaiten
tassa onnistutaan, kun palveluja suunnitellaan yhdessa asiakkaiden kanssa. Yksi mah-
dollisuus asiakkailla vaikuttaa sahkdisten palveluiden kehittdmiseen on vastaaminen

aiheeseen liittyviin tutkimuksiin ja organisaatioiden hyodyntaminen naita tuloksia kehit-

tamistyossa. Jatkotutkimushaasteena voisi olla tutkia kuinka Maisa ajanvarauspalvelua
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voisi jatkossa suunnitella yhdessa asiakkaiden kanssa ja niin, ettd asiakkaiden &ani tu-

lee huomioitua jo palvelun paivitysta suunniteltaessa.
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1(1)
Saatekirje suomeksi

Arvoisa vastaajal

Taman kyselyn tarkoituksena on saada tietoa, kuinka Maisa asiakasportaalin
kautta tapahtuvaa ajanvarausta voisi kehittaa Vantaan terveyspalveluissa. Kyse-
lytutkimuksen kohderyhmana ovat Maisa-asiakasportaalia kayttavat vantaalai-
set.

Kysely on osa Metropolia ammattikorkeakoulussa toteutettavaa opinnaytetyota.
OpinnaytetyO toteutetaan yhteistyossa Vantaan terveyspalvelujen kanssa. Kyse-
lyvastaukset kasitellaan luottamuksellisesti ja anonyymisti. Aineistoa ei luovuteta

muuhun kayttoon.

Vastaamalla olet apuna Maisa asiakasportaalin kautta tapahtuvan ajanvarauksen

kehittamisessa. Vastaaminen vie noin 5-10 minuuttia.
Kyselyn tulokset julkaistaan Osallistuva Vantaa -nettisivuilla.
Kiitos ajastanne!

Pauliina Lyytinen, sairaanhoitaja YAMK-opiskelija

Metropolia Ammattikorkeakoulu

pauliina.lyytinen@metropolia.fi
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Vastausohjeet suomeksi

Kysely Maisa-asiakasportaalin kautta tapahtuvan ajanvarauksen kehitta-

miseksi

Vastausohjeet:

Maisa-asiakasportaalissa asiakas voi varata aikoja eri palveluihin. Maisan kautta
tapahtuva ajanvaraus on tarkoitettu kiireettomien asioiden hoitoon eika sita
kautta voi varata aikaa suoraan laakarille. Laakarille ei voi varata vastaanottoai-
kaa sahkoisesti, silla lainsaadanto edellyttaa terveysasemilta ensin hoidon tar-

peen arviointia.

Koronapandemian vuoksi sahkoinen ajanvaraus Maisan kautta on ollut rajattua.
Talla hetkella vantaalaiset voivat varata ajan Maisan kautta

- farmasistille
- psykiatriselle sairaanhoitajalle
- ompeleiden tai hakasten poistoon

Seuraavassa on 19 kysymysta koskien ajanvarausta Maisassa. Valitkaa vastaus-

vaihtoehdoista YKSI teille parhaiten sopiva vaihtoehto.
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Kyselylomake suomeksi

Kysely Maisa-asiakasportaalin kautta tapahtuvan ajanvarauksen kehitta-

miseksi

1. Ika

18 vuotta tai alle
19-25vuotta
26-35 vuotta
36-45 vuotta
46-55 vuotta
56-65 vuotta
66-75 vuotta

Yli 75 vuotta

e Ao

2. Sukupuoli
1. nainen
2. mies
3. muu
4. en halua kertoa
3. Mika on korkein suorittamanne koulutustutkinto
1. perusasteen tutkinto (perus-, keski- ja kansakoulu)
ammatillinen perustutkinto tai opistotutkinto
ylioppilastutkinto
alempi korkeakoulututkinto
ylempi korkeakoulututkinto
yliopistollinen jatkotutkinto

SRR

4. Aidinkieli
1. suomi
2. ruotsi
3. englanti
4. muu
= mika?

5. Oletteko talla hetkella
1. ty6elamassa
opiskelijana koko- tai osa-aikaisesti
tyottomana
perhevapaalla
elakkeella
muu

ATl
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6. Onko tietotekninen osaamisenne
1. erinomainen

hyva

kohtalainen

valttava

huono

bl ol o

7. Kaytatteko Maisaa yleensa
1. mobiilisovelluksessa
2. verkossa (www.maisa.fi)
3. vaihdellen molemmissa

8. Kuinka usein kaytatte Maisa-palvelua?
1. paivittain
2. viikoittain
3. 1-2 kertaa kuukaudessa
4. harvemmin kuin kuukausittain

9. Onko teilla laakarin diagnosoima sairaus, joka vaatii saanndllista hoitoa
ja seurantaa?
1. kylla
2. ei

10.Montako kertaa olette asioineet ajanvarauksella terveydenhuollon am-
mattilaisen (pois lukien laakarin) vastaanotolla viimeisten 12 kuukauden
aikana?
1. en kertaakaan
2. 1-2 kertaa
3. 3-5kertaa
4. useammin kuin 5 kertaa

11. TeettekO ajanvarauksen vastaanotolle yleensa
puhelimitse

menemalla paikan paalle

edellisen kaynnin yhteydessa

muuten, miten?

f—

Rl

12.Oletteko koskaan varannut aikaa terveydenhuollon ammattilaisen vas-
taanotolle Maisa-palvelun kautta?
1. kylla
2. ei

jos vastasitte El voitte siirtya suoraan kysymykseen 16
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13.Oliko Maisan ajanvarauksessa ohjeet ja eteneminen mielestanne sel-
keaa?
1. kylla
2. ei
3. en osaa sanoa
Jos vastasitte El, kertokaa mitka asiat koitte epaselviksi

14.Koitteko itsellenne sopivan ajan lIoytamisen helpoksi?
1. kylla
2. ei
3. en osaa sanoa
Jos vastasitte El, kertokaa mika teki ajan lIoytamisesta vaikeaa

15. Tuliko teille luottavainen tunne, ettd Maisan kautta varaamanne aika oli
oikein varattu?
1. kylla
2. ei
3. en osaa sanoa
Jos vastasitte El, kertokaa mika auttaisi lisdamaan luottamuksen tun-

netta

16. Oletteko kiinnostunut jatkossa varaamaan aikaa vastaanotolle Maisan
kautta?
1. kylla
2. ei
Jos vastasitte El, kertokaa miksi ette?

17.Talla hetkella Maisassa ajanvarausta tehdessa tulee tietaa kenen am-
mattilaisen (esimerkiksi sairaanhoitaja, terveydenhoitaja) vastaanotolle
ajan varaa. Onko tamanhetkinen tapa toimiva vai olisiko selkeampaa, jos
ammattihenkil® valikoituisi automaattisesti tarpeen/vaivan (esimerkiksi
tikkien poisto) perusteella?
1. tamanhetkinen tapa
2. ammattihenkilon automaattinen valikoituminen tarpeen/vaivan pe-
rusteella

18.Missa terveyteenne liittyvissa tilanteissa olisitte kiinnostunut varaamaan
ajan Maisan kautta?

19. Miten toivoisitte, ettd Maisan kautta tapahtuvaa ajanvarausta kehitettai-
siin tulevaisuudessa?
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Saatekirje englanniksi

Dear Respondent!

The purpose of this questionnaire is to gain information on how Vantaa Health
Services could develop appointments made through the Maisa customer portal.
The target group of the questionnaire consists of all Vantaa residents using the
Maisa customer portal.

The questionnaire constitutes part of a thesis conducted at the Metropolia Uni-
versity of Applied Sciences. The thesis is conducted in cooperation with Vantaa
Health Services. The answers to the questionnaire will be handled in confidence

and anonymously. The material will not be disclosed for other purposes.

Your responses will help to develop appointments made through the Maisa cus-
tomer portal. Answering the questions will take about 5- 10 minutes.

The results of the questionnaire will be published on the Committed Vantaa web-
site.

Thank you for your time!
Pauliina Lyytinen, nurse, postgraduate polytechnic degree

Metropolia University of Applied Sciences

pauliina.lyytinen@metropolia.fi
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Vastausohjeet englanniksi

Questionnaire to develop appointments made through the Maisa customer
portal

Instructions for filling in the questionnaire:

Clients can make appointments for several services through the Maisa customer
portal. Appointments through Maisa are meant for non-urgent cases; you cannot
make a direct appointment with a doctor through Maisa. You cannot make an
online appointment with a doctor, because legislation demands that health cen-
ters first assess the need for treatment.

Because of the coronavirus pandemic, online appointments through Maisa have
been limited. At the moment, Vantaa residents can make appointments through
Maisa:

- with a pharmacist
- with a psychiatric nurse
- for removing stiches or staples

Below are 19 questions about making an appointment on the Maisa service.
Choose ONE alternative that best suits you.
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Kyselylomake englanniksi

Questionnaire to develop appointments made through the Maisa customer
portal

1. Age

18 or under
19-25
26-35
36-45
46-55
56-65
66-75

Over 75

e Ao

2. Sex

female

male

other

do not wish to say

b=

3. What is your highest educational degree

1. basic education degree (elementary, middle and grammar school)
vocational basic degree or post-secondary education degree
matriculation examination
lower university degree
upper university degree
licentiate

ATl

4. Mother tongue
1. Finnish
2. Swedish
3. English
4. other
=  what?

5. Are you currently

employed

a part- or full-time student
9. unemployed

10. on family leave

11. retired

12. other

Sl
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6. Are your ICT skills
6. excellent
7. good
8. satisfactory
9. passable
10. poor

7. Do you usually use Maisa
1. mobile application
2. online application (www.maisa.fi)
3. both in turns

8. How often do you use the Maisa service?
5. daily
6. weekly
7. 1-2 times a months
8. less than once a month

9. Do you have a diagnosed disease that demands regular treatment and
follow-up?
3. yes
4. no

10.How many times have you had an appointment with a health care profes-
sional (excluding a doctor) during the past 12 months?
5. not even once
6. 1-2 times
7. 3-5times
8. more than 5 times

11.Do you usually make the appointment
5. by phone
6. on the spot
7. in connection with a previous visit
8. by other means, how?

12.Have you ever made an appointment with a health care professional
through the Maisa service?
3. yes
4. no

if you responded NO, you can move to question no. 16
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13. Were the instructions and progress in the Maisa appointment process
clear in your opinion?
4. yes
5. no
6. cannot say
If you responded NO, which issues were unclear in your opinion

14.Was it easy for you to find a suitable time?
4. yes
5. no
6. cannot say
If you responded NO, describe here what made it difficult for you to find

a suitable time

15.Did you feel confident that the appointment you made through Maisa was
correctly made?
4. yes
5. no
6. cannot say
If you responded NO, enter here what would help to increase your con-

fidence

16. Are you interested in making appointments through Maisa in the future?
3. yes
4. no
If you responded NO, tell why not?

17. At the moment, when making an appointment on Maisa, you must know
the professional (e.g., nurse, public-health nurse) whose reception you
require. Does this current way function well, or would it be clearer if the
professional were automatically selected based on the requirement/prob-
lem (for example, removal of stiches)?

1. the current way

2. automatic selection of the professional based on the require-

ment/problem

18.In which issues related to your health, would you be interested in making
an appointment through Maisa?
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19.How would you like appointments made through the Maisa service to be
developed in the future?
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A OsallistuvaVantaa.fi @ PAULINALYYTINEN v

Maisa ajanvaraus

Taman kyselyn tarkoituksena on saada tietoa, kuinka Maisa-
asiakasportaalin kautta tapahtuvaa ajanvarausta voisi kehittaa Vantaan
terveyspalveluissa.

Kéynnissé: 1.11.2021 - 30.11.2021 Suomi v

Maisa ajanvarauksen kehittédminen

A OsallistuvaVantaa. fi @ PAULINALYYTINEN v

Kyselytutkimuksen kohderyhméana ovat Mai: i taalia kayttavat var

Kysely on osa Metropolia ammattikorkeakoulussa toteutettavaa opinndytety6ta. Opinndytetyd
toteutetaan istydssa Vantaan ter P jjen kanssa. Kysely ikset kasitellaa
luottamuksellisesti ja anonyymisti. Aineistoa ei luovuteta muuhun kayttéon.

Kyselyn tulokset julkaistaan OsallistuvaVantaa.fi -sivulla seké Vantaan sosiaali- ja terveyspalvelujen
verkkosivulla. Tulokset raportoidaan Oy Apotti Ab:lle. Tutkimuksen tuloksista ei voi tunnistaa
yksittaista vastaajaa.

Vastaamalla olette apuna Maisa-asiakasportaalin kautta tapahtuvan ajanvarauksen kehittdmisessa.
Vastaaminen vie noin 5-10 minuuttia.

Kiitos ajastanne!

Maisa ajanvaraus

Alkaa: 1.11.2021 klo 0.00
Paattyy: 30.11.2021 klo 23.59
Sivut: 5

Taman kyselyn tarkoituksena on saada tietoa, kuinka Maisa-

asiakasportaalin kautta tapahtuvaa ajanvarausta voisi Siirry kyselyyn
kehittdd Vantaan terveyspalveluissa. Kyselytutkimuksen

kohderyhmana ovat Maisa-asiakasportaalia kayttavat

vantaalaiset.




A OsallistuvaVantaa.fi

(

Aikataulu

Kysely aukeaa
1. marraskuuta 2021 klo 0.00

53 Kysely sulkeutuu
30. marraskuuta 2021 klo 23.59

O [ Tulokset julkaistaan
1. tammikuuta 2022 klo 0.00
Tulokset julkaistaan alkuvuoden aikana.

Pauliina Lyytinen, sairaanhoitaja YAMK-opiskelija
Metropolia Ammattikorkeakoulu

\ maisa
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A OsallistuvaVantaa.fi @ PAULINALYYTINEN v

Maisa customer porta

The purpose of this questionnaire is to gain information on how Vantaa
Health Services could develop appointments made through the Maisa
customer portal.

Open: 11/1/2021 - 11/30/2021 English v

Questionnaire to develop appointments made
through the Maisa customer portal

A OsallistuvaVantaa.fi @ PAULINALYYTINEN v

The target group of the questionnaire consists of all Vantaa residents using the Maisa customer
portal.

The questionnaire constitutes part of a thesis conducted at the Metropolia University of Applied
Sciences. The thesis is conducted in cooperation with Vantaa Health Services. The answers to the
questionnaire will be handled in confidence and anonymously. The material will not be disclosed for
other purposes.

The results of the questionnaire will be published on the OsallistuvaVantaa.fi website, as well as on
Vantaa Health and Social Welfare Department's website. The results will be reported to Oy Apotti Ab.
No individual respondent can be identified from the results of the questionnaire.

Your responses will help to develop appointments made through the Maisa customer portal.
Answering the questions will take about 5- 10 minutes.

Thank you for your time!

Maisa customer portal

Begins: 1.11.2021 klo 0.00
Ends: 30.11.2021 klo 23.59



A OsallistuvaVantaa.fi

A OsallistuvaVantaa.fi

Pages: 5

The purpose of this questionnaire is to gain information on

how Vantaa Health Services could develop appointments Go to questionnaire
made through the Maisa customer portal. The target group of

the questionnaire consists of all Vantaa residents using the

Maisa customer portal.

® Answering the questionnaire begins
November 1, 2021, 12:00 AM

O B Answering the questionnaire ends
November 30, 2021, 11:59 PM

O B The results of the questionnaire will be published
January 1, 2022, 12:00 AM
The results of the qu ire will be published at the beginning of the year

Pauliina Lyytinen, nurse, postgraduate polytechnic degree
Metropolia University of Applied Sciences

Pauliina Lyytinen, nurse, postgraduate polytechnic degree
Metropolia University of Applied Sciences
pauliina.lyytinen@metropolia.fi

W\ maisa
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