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THVISTELMA

Opinnaytetyon tarkoituksena oli kuvata Ammattikorkeakoulu Stadian (nykyisin Metropolia
ammattikorkeakoulu) hoitotydon opettgien ndkemyksia asiakasl@htOisyydestd, sen opettamisesta ja
kehittdmisestd. Tyo kuuluu Asiakasldhtdinen osaaminen -projektiin, joka toteutetaan Suomessa ja
Virossa Opinndytetyon tavoitteena oli saada liséé tietoa asiakasldhtbisyydestd, ja saadun tiedon
perusteella tehda kehittamisehdotuksia asi akasl ahtoisyyden opettamiseen.

Tutkimus oli kvalitatiivinen ja aineisto keréttiin kahdeksalta Ammattikorkeakoulu Stadian opettajalta
teemahaastattelulla. (Haastateltavat olivat valikoituneet tutkimukseen sen perusteella, ettd he edustivat
opetussuunnitelman rakenteen mukaan opetusjuonteiden opettajia, joita oli yhteensd kahdeksan
juonnetta seka he olivat keskeisia henkilita omassa juonteessaan.)

Aineisto analysoitiin deduktiivisesti muodostamalla tutkimustehtévista ylakategorioita. Alakategoriat
muodostuivat induktiivisesti sisdllon perusteella

Haastattelujen perusteella arvokasta asiakadahtOisyydessd on tyontekijan ja asiakkaan vélinen,
tasavertainen yhteistydsuhde. Vuorovaikutus heidan valilld8n on vastavuoroista ja asiakas tulee
kuulluks ja ymmarretyksi. Asiakas osallistuu omaan hoitoonsa ja siihen liittyvaan paétoksentekoon.
Hoito |ahtee hanen arvoistaan, tarpeistaan ja toiveistaan. Hoitotyontekijan asiantuntijuutta arvostetaan.
myos.

Téarkeita kehittdmiskohteita asiakasl&htGisyyden opettamisessa ovat monikulttuuristuva yhteiskunta,
opiskelijoiden yhteistoiminnalliset valmiudet, asennekasvatus, asiakaspalvelu, sahkoéinen viestinta ja
tutkimus- ja kehittamistydn menetelmét.

Tulosten perusteella tulee asiakaslahtdisen osaamisen opettamista kehittéa yksilollisempaan suuntaan
pienryhméopetusta lisédamalla. Vastausten mukaan teoriatieto ja kaytdnnon tyo eivdt aina kohtaa
toisiaan. Sen vuoksi aitoihin asiakastilanteisiin perustuvat tehtévéat ja case-opetus néhtiin hyvind
opetusmenetelmind. Samoin ryhmakeskusteluun ja reflektointiin perustuvat menetelmét. Opetuksen
tulee sisdltéd myos tutkittua tietoa asiakaslahtOisyydesta. Opiskelijoiden itsearviointia tulee lisdta ja
kehittéd. Opiskelijoiden ja opettajien valistd vuorovakutusta tulee myds kehittés, jotta opiskelijat
tulevat huomioiduiksi. Opiskelijoilta tulee keréta palautetta Asennekasvatusta tarvitaan, kuten myos
arvokeskustelua asi akaslahtdisyydesta.

Avainsanat
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ABSTRACT

The purpose of our final project was to describe the nursing teachers point of views on a client-centred
nursing, teaching and its developing at the Helsinki Stadia Polytechnic, Finland (now called Metropolia
University of Applied Sciences). It was part of bigger project, The Patient-centredness in Adult
Intensive Care, Eldery Care and Health Care Education (in Finnish, "Asiakasldhtdinen osaaminen"),
which was carried out in Finland and Estonia.

The study was qualitative and the material was collected through a theme interview with eight nursing

teachers at the Helsinki Stadia Polytechnic, Finland. The material was analysed deductively by creating
supercategories based on the research questions. The subcategories were created inductively on the
basis of the content of the interviewes.

On the basis of the interviews, an equal, collaborative relationship between the employee and the client
was valued in the client-centred approach. The interaction between them was mutual, and the client
was heard and understood. The client participated in his’lher own care and decision-making. Health
care professionals respected patients values, needs and hopes. The professionality of the person
involved in nursing and health care was valued as well.

Important development challenges were the Finnish society, which is becoming multicultural, the
students’ cooperational capabilities, development of attitudes, client service, measurement of client
satisfaction, electronic communication and procedures for research and development work.

Based on the results, teaching should be developed in a more individualised approach by increasing
small group teaching. According to the nursing teachers, theoretical knowledge and practical work did
not always coincide. For that reason, exercises and lectures based on real-life client situations and case
studies were seen as good teahing methods. Teaching should also contain evidence-based data on a
customer-oriented approach. Numerically graded exams were not regarded as the best method of eva-
luating a client-centered approach, and so other methods of evaluation, such as the students self-
evaluation should be increased and developed. The interaction between the students and the teachers
should be developed as well, so that the students' views would be taken into consideration. Course
feedback should be collected from the students.

Keywords

client-centeredness, theme interview, content analysis, teaching, development
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1 JOHDANTO

Hoitotyon keskeisid haasteita tulevaisuudessa on asiakasldhtdisten toimintamallien
kehittdminen. Hoitotyon koulutuksen tulee omalta osaltaan pystyd vastaamaan téhan
haasteeseen ja kehittéé opetusmenetelmid, jotka edistvét asiakasléhtdista osaamista ja
vuorovaikutusosaamista. (Lauri - Kyngads 2005: 166.) Siirtyminen aitoon
asiakasl &ht6isyyteen sosiaali- ja terveystoimessa on pitka prosessi (Kiikkala 2000: 112).

Sairaanhoitajan eettiset ohjeet ohjaavat sairaanhoitajaa asiakas dhtdiseen tydskentelyyn
jaantavat tukea pddtoksentekoon hoitotydssa (Sairaanhoitgjaliitto 1996). My6s Suomen
hallituksen hallitusohjelman tavoitteena on asiakaskeskeisten palveluiden ja hyvien
toimintakaytantojen toteuttaminen sosiaali- ja terveydenhuollossa parantamalla
palvelujarjestelman laatua, vaikuttavuutta ja kustannustehokkuutta sek& kansalaisten
toimintaedellytyksid, mahdollisuuksia omatoimisuuteen ja osallistumiseen. Toiminnan
perustana on hyvinvoiva ja osaava sosiaali- ja terveydenhuoltohenkilostd, joka
turvataan tyoeldmalahtoiselld koulutuksella, kilpailukykyisellda palkkauksella seké
kehittamélla tyon sisdltdjé ja johtamista. (Hallitusohjelma 2007.)

Opinndytetydomme tarkoituksena oli selvittéd Helsingin ammattikorkeakoulu Stadian
(nykyisin Metropolia Ammattikorkeakoulu) opettajien ndkemyksia
asiakaslahtoisyydestd, sen opettamisesta ja kehittémisesta. Niiden pohjalta laadimme
ehdotuksia ja kehittamishaasteita asiakasldhtisyyden opettamiseen ja kehittamiseen.
Teimme yhteistyotd ammattikorkeakoulu Metropolian sairaanhoitgjaopiskelija Eeva
Mari Torrésen kanssa, joka oli mukana samassa projektissa opinndytetyolldan Keski-
Pohjanmaan ammattikorkeakoulun opettgien ndkemykset asiakaslahtoisyydesta
hoitotydssé ja sen opettamisessa seka kehittamisesta. Taman vuoks kirjallisuuskatsaus
jaopinndytetyon tarkoitus ja tavoitteet ovat osin yhtenevét. Projektipadllikko Ly Kalam-
Salminen on hyvaksynyt yhteistydmme ja siihen liittyvét seikat.

Opinnaytetyomme  liittyy  projektiin ~ Asiakasldhtdinen  osaaminen  hoitotyon
koulutuksessa Suomessa ja Virossa (lyhenne Asiakaslahtoinen osaaminen -projekti).
Y hteistydssa ovat mukana Virosta Tarton ja Tallinnan ammattikorkeakoulut (Talinna
Tervishoiu Korgkool ja Tartu Tervishoiu kbrgkool) ja Tarton yliopisto sekd& Suomesta
ammattikorkeakoulu Stadia (nykyisin ammattikorkeakoulu Metropolia) ja Keski-



2
Pohjanmaan Ammattikorkeakoulu. Hankkeen péaétarkoituksena on asiakaslahtdisen
osaamisen kartoittaminen, kehittdminen ja kehittdmistoiminnan vaikuttavuuden
arviointi hoitotyon koulutuksessa Suomessa ja Virossa.

Opinndytetyon tekeminen antoi meille valmiuksia kehittda omaa tyotdamme,
tyoyhteisiamme ja organisaatiotamme asiakasldhtdisempaan suuntaan. Opimme myos
huomioimaan asiakkaan entista yksilollisemmin hoitotydossa.  Olemme myds
tarkastelleet omia asenteitamme ja arvomaailmaamme kriittisemmin. Tyon tekemisen
my6td opimme tutkimuksen tekemista ja sitd saadun tiedon liittdmista kaytannon
tyohon. Olemme harjaantuneet my6s kirjoitustaidoissa ja tutkitun tiedon lukemisessa.
Myos englanninkielinen sanavarasto on kasvanut. Liséksi olemme saaneet arvokasta
kokemusta projektitydoskentelysta.

2 KIRJALLISUUSKATSAUKSEEN TEHDYT HAUT

Kirjallisuuskatsauksen tarkoituksena on nayttéd miten ja mista ndkokulmista
asiakadl ahtoisyytta on atkaisemmin tutkittu ja miten suunnitteilla oleva tutkimus liittyy
aikaisempiin tutkimuksiin. (Vrt. Tuomi- Sargjdrvi 2002: 119-120.) Tavoitteenamme oli
koota yhteen asiakaslahtGisyydestd, sen opettamisesta ja kehittémisesta aiemmin tutkittu
tieto. AsiakasadhtOisyydesta e kirjallisuudessa kaytetéd yhtendista kasitetta
Asiakadlahtoisyys -kasitteen rinnalla kéytetaan kirjallisuudessa erilaisia termejg, kuten
asiakaskeskeisyys ja potilaskeskeisyys. Opinnaytetyossdmme kaytamme késitetta
asiakad dhtoisyys. Kirjallisuuskatsauksen aiheeseen liittyvien tutkimusten haku alkoi
yhdessd Eeva-Mari Torrésen kanssa kesalla 2008 Helsingin yliopiston terveystieteiden
kirjastossa informaatikon avustuksella. Paivitimme omat haut kesadlla 2009.
Kirjallisuuskatsausta laatiessamme suunnittelimme huolellisen hakuprosessin, jonka
tavoitteena oli 16yt&a mahdollisimman kattava tutkimuskanta asiakasl&htGisyydesta, sen
opettamisesta ja kehittamisestd Tama mahdollistui, silla k&ytimme tiedonhaussa
sdhkdisia viitetietokantoja. Suomalaisista tietokannoista kaytimme Helsingin yliopiston
kirjaston tietokantoja Helkaa ja Nellia, Suomen tieteellisten kirjastojen yhteistietokanta
Lindaa seka artikkeliviitteita julkaisevia Medicia ja Artoa. Ulkomaisista tietokannoista
k&ytimme Ovid-tietokantaa ja siihen kuuluvan kansainvélisen terveydenhuollon ja
hoitotieteen viitetietokantaa CINAHL (Citations In Nursing and Allied Health
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Literature) sekd PubMed tietokantaa Kavimme |&pi myds Suomen yliopistojen
hoitotieteellisten laitosten Internet-sivuilta 16ytyvia lisensiaattitditd, pro graduja seka

Aluksi teimme hakuja lagjoilla késitteillg, jotka my6hemmin liitettiin kokonaisuuksiksi.
Aineiston poissulkuun oli selkedt kriteerit, joita noudatettiin koko hakuprosessin ajan.
Ensimmaisena rgjausehtona oli aineiston saatavuuden yksinkertaisuus ja kustannusten
alhaisuus, joten suurin osa valituista julkaisuista on saatu Helsingin yliopistojen
kirjastoista, ammattikorkeakoulu Metropolian kirjastoista, verkkojulkaisuina, projektille
ailemmin tilattuina ja pyynnostamme tilattuina artikkeleina. Toisena rajausehtona oli
julkaisun ik, jotka olivat pddasiassa vuosina 1998 - 2009 julkaisut tutkimukset, mutta
joukossa on muutama rgjausta aiemmin julkaistu kirja tai artikkeli, joiden valintaa
opinnaytetyon kirjallisuuskatsaukseen perustelemme sen gjanmukaisuuden vuoksi ja/tal
teoksessa on kyetty ilmaisemaan asia selkedsti. Kolmantena raausehtona olivat
suomen- ja englanninkieliset hoitotieteelliset tutkimukset, joiden aihepiirind oli
asiakad 8htoisyys jaltai sen opettamista ja/tai kehittamista kasittelevat tutkimukset.
Neljantend rgausehtona oli tutkimuksen otsikon perusteella hyvaksytyt tutkimukset,
joista valitsimme kirjallisuuskatsaukseemme sopivat  tutkimukset  tiivistelman
perusteella ja viimeisessd vaiheessa hyvaksytyn tiivistelman perusteella hankittiin
aineisto, jonka  soveltuvuutta viela  arvioitiin @ lukemisen  perusteella.
Kirjallisuuskatsauksen kaikki vaiheet ja hakusanoilla saadut tulokset kirjattiin tarkasti
ylos. (Hakutulokset: liite 1; Vrt. Salanterd - Hupli. 2003: 24-28.)

3ASIAKASLAHTOISYYS

Asiakaslahtoisyys-kasite syntyi 1950 -luvun puolessa valissa. Potilaan oikeutta hoitoaan
koskevaan tiedonsaantiin ja pagtoksentekoon alettiin kuitenkin kehittéd vasta 1980-
luvulla, jota ennen potilaita hoidettiin heiddn omista arvoistaan ja mieltymyksistéén
valittamétta Potilaan oma kokemus, tiedonsaanti ja osallistuminen paatoksentekoon oli
jétetty huomioimatta. (De Haes 2006: 291 - 292.) Asiakaslahtbisyyden kéasitetta
madriteltédessd on helpompi sanoa, mitd se ei ole kuin mit se on (Beach - Cooper -
Duggan - Gelle 2005:271). Asiakaslahttisyys voidaan ymmartda monella eri tavalla,

slla yhtd ainoaa ja tarkkaa méaéaritelméd ei ole (Kiikkala 2000: 112- 113). Usein
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asiakad 8htoisyys tarkoittaa ihmisille samaa kuin hyva hoito ja vuorovaikutus, ja sita
voidaankin pitéd keskeisena hyvéan laadun kriteerind (De Haes 2006: 292).
Asiakaslahtoisyyden pohjana on uskomus siitg, etté jokaisella potilaalla on oikeus tulla
kohdelluksi ainutlaatuisena yksilona (Beach ym. 2005: 271).

Laissa potilaan asemasta ja oikeuksista (17.8.1992/785) sd&detddn toimintaa
asiakaslahtoiseen suuntaan. Jokaisella Suomessa pysyvéasti asuvalla henkil6lléa on oikeus
ilman syrjintéd hanen terveydentilansa edellyttdméan terveyden- ja sairaanhoitoon.
Potilaalla on oikeus laadultaan hyvéan terveyden- ja sairaanhoitoon. Hanen hoitonsa on
jérjestettéva ja hanta on kohdeltava siten, ettei hanen ihmisarvoaan loukata ja etté hanen
vakaumustaan ja yksityisyyttdan kunnioitetaan. Potilaan didinkieli, hanen yksilolliset
tarpeensa ja kulttuurinsa on mahdollisuuksien mukaan otettava hoidossa ja kohtelussa
huomioon. Hoitosuunnitelma on laadittava yhteisymmérryksessa potilaan kanssa, ja
hanta on hoidettava yhteisymmaérryksessid hanen kanssaan. Potilaalle on annettava
selvitys hanen terveydentilastaan, hoidon merkityksestd, eri hoitovaihtoehdoista ja
niiden vaikutuksista seka muista hénen hoitoonsa liittyvistd seikoista, joilla on
merkitysta paétettdessd hanen hoitamisestaan. Selvitys on annettava siten, etta potilas
riittavasti ymmaértda sen Sisdllon. Potilaalla on oikeus tarkastaa itsed8n koskevat
potilasasiakirjoissa olevat tiedot. (Laki potilaan asemasta ja oikeuksista 1992.)

Suomen hallituksen hallitusohjelmassa todetaan, ettd hallituksen tavoitteena on
asiakaslahtdisten palveluiden ja hyvien toimintakaytantojen toteuttaminen sosiaali- ja
terveydenhuollossa parantamalla palvelujarjestdmén laatua, vaikuttavuutta ja
kustannustehokkuutta ja edistamalla kansalaisten toimintaedellytyksid, mahdollisuuksia
omatoimisuuteen ja osallisumiseen. Kansalaisille on taattava oikeus vaikuttaa,
oslistua ja olla osallisia padoksenteossa. (Hallitusohjelma 2007.) Sosiaali- ja
terveysministerion kansanterveysohjelman Terveytta kaikille vuoteen 2015 mennessa
tavoitteena on eriarvoisuuden vaheneminen ja helkommassa asemassa olevien
henkildiden hyvinvoinnin ja suhteellisen aseman parantaminen. Asiakaslahtdisyys voi
merkittévasti edistdd tasaarvoisuutta hoitotydssd, koska se  lisdd  yksilon
mahdollisuuksia vaikuttaa omaan hoitoonsa. (Sosiaali- jaterveysministerio 2008.)

AsiakaslahtOisyyden tavoitteena on asiakassuhteen [uominen, yllapitaminen ja

kehittaminen. Toimiva asiakasldhtoisyys edellyttéd toimintaympéariston ja
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kilpailutilanteen huomioimista. Asiakasldhtdinen organisaatio selvittéa asiakaskuntansa
ja heidan tarpeensa kyetékseen sopeutumaan kysynnan tarpeisiin. Lahtokohtana e ole
mitd halutaan valmistaa, vaan se, mita asiakas mahdollisesti haluais saada tai ostaa.
Organisaation tyontekijat ottavat vastuun yhteisen tavoitteen saavuttamisesta, jolloin
jokainen tyontekija omalta osaltaan edistd& muiden mahdollisuuksia toimia
asiakaslahtOisesti. Asiakadahtdisyydessa otetaan huomioon  kokonaisvaltaisesti
asiakkaan ja organisaation tarpeet, mutta e mukauduta jokaiseen asiakkaan toiveeseen
ja tarpeeseen, vaan organisaation tulee 10yt&a optimaalinen tasapaino asiakkaiden ja
organisaation tarpeiden kuuntelun vélille. Talloin saadaan aikaan asiakkaan tarpeita ja
organisaation osaamista hyodyntava tuote. (Vuokko 1997:13, 23-25.) Kalam-Salmisen
kiinnittéd hoidon toimintaympéristéon enemman huomiota. Tutkimuksen mukaan
synnyttaneen &din huone e anna mahdollisuutta toteuttaa odotusten mukaista hoitoa.
Myos riittdvan hoitohenkilokunnan palkkaaminen seké hyvan tydskentelyilmapiirin
synnyttaminen olisi suotavaa, jotta hoitohenkilokunta voisi keskittyd koko perheen
hoitoon ja ohjaukseen.

Asiakaslahtoisyys voi edistda myos asiakkaan voimaantumista, silla sen taustalla ovat
asiakkaan omat voimavarat. AdakasléhtOisessd hoitosuhteessa asiakas ja
hoitotyontekija jakavat voimaa, joka kasvattaa molempien itsetuntoa ja itseisvoimaa,
gten ettd asiakas tuo suhteeseen tietoa ja hoitotyontekijd asiantuntijuutta.
Voimaantumisesta seuraa myonteinen itsetunto, kyky aseftaa tavoitteita, seka
elamanhallinnan ja toivon tunteen lisédntyminen. (Ruoho 2006: 8-12.) Hoitgan
tehtdvana on asiakkaan itsetunnon kasvattaminen, jolloin hanen uskonsa omaan
kykyynsa ja péarjaamiseensa kasvaa. WHO:n tutkimuksessa voimaantumista tukevien
keinojen on todettu kasvattaneen asiakkaan ja hdnen perheensa kykya hoitaa sairauttaan
ja omaksua terveellisempia elintapoja, jonka vuoks hoitotulokset ovat parantuneet.
(Wallerstein 2006: 7.)

Asiakkaan hyvan palvelun saavuttamiseksi ei riitd asiakaspalvelussa tyoskentelevien
henkildiden halukkuus palvella asiakasta hyvin, vaan tyontekijan tulee saada
organisaatiolta tukea toimintaansa. Jos tukitoimet eivét toimi hyvan palveluperiaatteen
mukaisesti, el palvelua saavan asiakkaan palvelu ole hyvaa Henkiloston, jarjestelmien

ja fyysisten resurssien tulee olla sopusoinnussa, silla monimutkaiset jarjestelmét
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vaikuttavat  kielteisesti palvelun kehittdmiseen. (Gronroos 1987: 44, 46.)
Asiakadahtoisyyteen perustuva ty6é mahdollistuu luomalla jokaiselle asiakkaalle
yhtendinen hoito- ja palvelukokonaisuus, mika vaatii muutosta sosiadi- ja
terveydenhuollon palveluiden tuottamiseen. Myo6s hoitohenkilokunnan agjattelun
muutokseen tarvitaan asennekasvatusta sekd osaamigta ja jaksamista. (Nouko-Juvonen —
Ruotsalainen - Kiikkala 2000: 5.)

3.1 Asiakkuuden méarittelya

Ennen asiakadléhtdisyys-kasitteen kayttoa téytyy mééritella asiakkuus (Kujala 2003:
29). Asiakas-kasitetta kaytetddn potilas-kasitteen rinnalla sosiaali- ja terveyshuollon
yksil6- ja ryhméasiakkaiden kuvaamisessa. Potilas-nimitys e sovellu esimerkiksi
sosiaalihuollon ja tukipalveluita kayttavien henkildiden kutsumiseksi. (Ruotsalainen
2000: 15-16.) Asiakkaalla tarkoitetaan palveluiden vastaanottajaa, joka voi olla henkild,
henkiléryhma tai organisaatio. Palvelujen tuottgjien ndkokulmasta asiakkaat koostuvat
tala hetkella palveluita kayttavista henkildista tai mahdollisesti tulevaisuudessa
kayttaviga henkildista. (Sodaali- ja terveydenhuollon asiakas- ja potilasasiakirjasanasto
2006; Ruotsalainen 2000: 15.)

Asiakas on henkilo, joka on palvelujen kohteena ja hankkii palveluksia saadakseen
terveysongelmaansa apua. Asiakas tarvitsee jatoivoo erilaisia palveluita, joten toiminta
tulee suunnitella asiakkaan tarvitseman palvelun mukaisesti. Talla tavoin
hoitohenkilokunta pystyy palvelemaan asiakkaita entistéa paremmin ja yksilollisemmin.
Terveyden merkitys on ihmisille erilainen, ja jokaisella on oma yksiléllinen ndkemys
omasta hyvinvoinnistaan. Asiakkaiden rooli on muuttunut passiivisesta aktiiviseksi,
tutkimusten ja hoidon kohteena. Tulevaisuuden asiakas on yha laatutietoisempi ja
kriittisempi, ja odottaa palveluiden ré&ataldimista juuri omiin tarpeisiin sopivaksi. Uuden
roolin omaksuminen edellyttd& omien oikeuksien ja velvollisuuksien tunnistamista, jota
edistéa vaeston koulutustason parantuminen seka informaatioteknologian kehittyminen.
Valistuneemman ja maardtietoisemman otteen on huomattu antavan asiakkaalle
myonteisia  kokemuksia  ja  uudenlaisen positiivisen kuvan omista
toimintamahdollisuuksistaan. (McCormack 2002: 206; Gronroos 1987:46; Lauri -
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Kyngds 2005:169; Tuorila 2000: 34, 146-149; Tuorila 2006: 109-110; Ylikoski
1999:14.)

Tulevaisuuden odotetaan tuovan monenlaisia haasteita terveydenhuoltoon, jonka
suurimmiksi haasteiksi nousevat véeston ikaantyminen, eriarvoistuminen, péhteiden
vaarinkayton seka lasten ja nuorten mielenterveysongelmien lisdantyminen. Myos
maahanmuuttgjat tuottavat haadteita sosiaali- ja terveyspalveluille. Sen tdhden
suomalaiseen yhteiskuntaan integroitumiseen tulee panostaa entista enemman. Talléin
sijoittuminen tydeldmaan helpottuu, esimerkiksi maahanmuuttgataustainen henkil® voi
olla mukana maahanmuuttopalveluiden tuottamissa palveluissa. Tilastojen mukaan
girtolaisten médra kaksinkertaistuu seuraavan kolmen vuosikymmenen aikana, jolloin
my6s Suomi tulee olemaan monikulttuurinen maa < Véaeston ikdantyessa
omatoimisuuden ja kuntoa yll&pitavien terveyden- ja sosiaalihuollon palveluiden tarve
kasvaa. Vaeston terveydentila on kohentunut, ja sen odotetaan kohenevan edelleen.
Talldin vaeston keskimaardisen elinian noustessa ikdantyneiden terveys, toimintakyky
ja toimeentulo paranevat. Tilastokeskuksen ennusteen mukaan 75- ja 85-vuotiaiden
maara kaksinkertaistuu tulevien kolmen vuosikymmenen aikana, mik& aiheuttaa uusa
vaatimuksia sosiaali- ja terveysalan palveluntuottgjille niin laadullisesti kuin
maéarallisestikin. Tulevaisuudessa yhteistyo julkisen, yksityisen ja kolmannen sektorin
kanssa tulee parantua, jotta moniammatillinen osaaminen voidaan hyodyntda
mahdollismman hyvin asiakkaiden parhaaksi. Usein toiminta vaatii lisdrahoituksen
saamista. Kaytossd voi olla esimerkiksi hoivaseteleitd, erilaisia hoivavakuutuksia, ja
vapaaehtoistyontekijoiden hyoddyntdminen voi lisdantya Terveyden eriarvoisuus Vvoi
ilmetd huono-osaisuutena, joka taas voi ilmentya tulevaisuudessa syrjaytymisen
lisdantymisena ja sosioekonomisina syind.  Tuloerot vaikuttavat palveluiden
jakaantumisen epétasai suuteen, jolloin yksityinen palvelusektori on usein pienituloisen
tavoittamattomissa. Tulevaisuudessa vaestd muuttaa yha enemman tyon tal opintojen
vuoksi yliopistokaupunkeihin, jolloin syrjaseuduilla ik&antyneiden hoito jéa usein
omaisten vastuulle tyontekijoiden puutteen vuoks. Internet on mahdollistanut
rajattoman tiedonsaannin, joten asiakkaat ovat entista tietoisempia omista oikeuksistaan.
Sen vuoksi he voivat tuntua entistd vaikeammilta ja haastavammilta hoitohenkiloston
mielestd. Hoitohenkilokunta tulee olemaan my6ds enemman Kkriittisen arvioinnin
kohteena, mika lisda tarvetta hoitotyon kehittdmiseen. Oma-apu ja itsehoito tulevat

lisdantymaan. Tulevaisuudessa virtuaalisuus lisda asiakkaiden itsendisyytta ja vastuuta
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hoitonsa suhteen. Esimerkkina tastd ovat omaseuranta-ohjelmat. Myods teknologia
kehittyy vauhdilla, mika e suinkaan poista inhimillisen avun ja kontaktin tarvetta
(Kaivo-oja - Suvinen 2002: 11-15, 18; Kuusi 2008: 9; Lauttaméki — Hietanen 2006: 25;
Sosiaali- ja terveysministerio 2006: 18; Vakonen 2004:. 2176-2177; Voutilainen -
Vaarama 2002: 89; Vuorenkoski - Konttinen - Sinkkonen 2008: 40-43.)

Tulevaisuudessa sosiadli- ja terveyspalveluiden asiakkaat jakaantuvat erilaisiin
alaryhmiin, jolloin "keskivertoasiakas’ haviéd ja asiakkaiden erilaiset erityistarpeet
korostuvat. (Vuorenkoski - Konttinen- Sinkkonen 2008: 41.)

3.2 AsiakaslahtOisyys sosiaali- ja terveydenhuollossa

Julkinen sosiaali- ja terveydenhuolto on voittoa tavoittelematon organisaatio, jonka
keskeinen tavoite on tyytyvdinen asiakas. Voittoa tavoittelemattoman organisaation
sidosryhmié ovat asiakkaat, joille palvelu tarjotaan, seké resurssien antajat, joita ovat
muun muassa veronmaksgat. Saadut resurssit organisaatio muuntaa asiakkaille
vdlitettaviks palveluiksi. Jos tavoitteet ja resurssit on annettu ulkoapén, ei voittoa
tavoittelematon organisaatio valttamattad pida asiakaskeskeisyyden markkinointia
tarpeellisena. Nykypéivana julkisen sektorin kiinnostuksen heré&minen markkinointiin
johtuu kiristyneesta kilpailusta, jolloin palveluita yksityistetéén ja palveluiden kéayttgien
ilmaispalveluista peritéan palvelumaksuja. Tarve tehostaa julkisen sektorin toimintaa on
johtanut yritysmaisempaén toimintatapaan ja asennoitumiseen, silla tulosvastuullisuus
vaikuttaa panostamiseen ja pakottaa tekeméan tulosta. (Y likoski 1999: 70-73, 129-130.)

Sosiaali- ja terveydenhuollossa toteutetaan palveluinnovaatiohanke, joka kohdistuu
muun muassa kansalaisten omatoimisuuden, osallistumisen ja toimintaedellytysten
parantamiseen, tyonjaon kehittdmiseen, toiminnan ja palveluiden vakuttavuuden ja
kustannustehokkuuden parantamiseen seka palveluiden monipuolisuuden lisdamiseen.
Terveys on ihmisen tarkeimpia arvoja, joka on Suomen menestyksen Kilpailutekijakin.
Kansanterveys on térked taloudellisen, sosiaalisen ja inhimillisen kehityksen kulmakivi.
Terveyden edistdmisen politiikkaohjelman tavoitteina on véeston terveydentilan
parantaminen ja terveyserojen kaventuminen. (Hallitusohjelma 2007.)
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Asiakasldhtoisyyden vastakohtana on usein nahty sairaus- ja |&8kérikeskeisyys, jossa
keskeisintd on sairaus ja sen hoito. N&n ollen potilaan tiedonsaantia ja mahdollisuutta
vaikuttaa omaan hoitoonsa on laiminlyoty. (De Haes 2006: 291.) Asiantuntijuutta
pidetéén kuitenkin yhd arvossa. Tuorilan (2000: 146-149) tutkimuksen mukaan
asiakkaat olivat melko tyytyvasd vahdiseen itsemadrddmisoikeuteen seké
hoitotoimenpiteisiin  liittyvédn  paaoksentekoon, silla valinnoissa  luotettiin
ammattilaisiin. De Haesin (2006: 296) mukaan osa ihmisistd e tahdo tietéa kaikkia
yksityiskohtia omasta sairaudestaan tai terveydentilastaan, ja mieluiten jéattavét hoitoaan
koskevan pé&dtoksenteon hoitotyon ammattilaisille. Erityisesti vanhemmat ihmiset,
matalasti koulutetut, etnisiin vdhemmistoihin kuuluvat ja ihmiset, joilla on huono
ennuste sairautensa suhteen arvostavat vahemman asiakasl ahtoisyytta

Asiakaddhtoisyys hoitotydssa tarkoittaa sitd, ettd asiakas on itse mukana hoitonsa
suunnittelussa, toteutuksessa ja arvioinnissa. Hoidon |ahtokohtana on asiakkaan
todellisuus rajoineen ja mahdollisuuksineen (Latvala 1998: 23.) Kalam-Salmisen
yksilon odotuksia, mink& vuoksi hoitohenkilokunnan tulisi selvittda asiakkaan odotukset
hoidolle ja suunnitella hoito namé& huomioiden. Asiakas dhtdisyys perustuu dialogiseen
vuorovaikutukseen, joka tarkoittaa asiakkaan ja hoitgjan tasavertaista kohtaamista.
Dialogisuuden kasitteella halutaan nostaa esiin vuorovaikutuksen vastavuoroisuus ja
molemminpuolisen ymmarryksen vaatimus. AsiakaslahtOisyys hoidossa ymmérretaan
yhteyden saavuttamisella, ja sen e tulisi perustua yhden henkilon p&&toksin, vaan
neuvotteluun yksil6llisten arvojen pohjalta. (McCormack 2002: 202; Mdnkkodnen 2007:
16.)

Asiakastyon tarkoituksena on edistda asiakkaan hyvéa vointia, antaa hoito sita
tarvitseville, lievittdd karsimystd, luoda toimintakykyisyytta ja psyykkistéa hyvinvointia.
Asiakastydssd hyodynnetdéan tieteellista ja hiljaista tietoa Siten, ettd jokainen
asiakastapaaminen on ainutkertainen, ennakoimaton ja perustana olevia arvoja
konkretisoiva. (Kiikkala — Immonen 2003: 54.) AsiakastyOn tehtavand on antaa
asiakkaalle lisdd valtaa ja riippumattomuutta vaikuttaa itse terveytensa ja hyvinvointinsa
edisgamiseen. Asiakasta tuetaan padtOksenteossa, vastuunottamisessa ja edistetddn
hanen elamanhallintansa tunnetta, jolloin hanen riippuvuutensa hoitohenkilokunnasta
voi vahentya. (Laaksonen — Niskanen — Ollila— Risku 2005: 20.) Asiakaslahtdisyyteen
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vaikuttavat asiakkaan arvot, hoitohenkilokunnan arvot, tietdmys, kokemus ja
hoitoympéristd (Niemi 2006: 24). AsiakaslahtOinen ty0 etenee tassi ja nyt - tilanteesta
tulevaan (Slater 2006: 135).

Asiakadahtoisyydessa eri ammattiryhmien toiminta- ja gattelutavan perustana ovat
asiakkaan odotukset seka tarpeet sellaisina kuin ne ilmaistaan. Hoitotyontekijan on
tarkedd oivaltaa oman tyonsa térkeys kokonaishoidossa. Hoitotydssd onkin tarkeda
tunnustaa muiden ammattiryhmien osaaminen kokonaislaadun tekijand, silla asiakkaan
ta potilaan nékokulma tulee asettaa ammatillisen kiinnostuksen edelle. Eri
ammattiryhmien yhdenmukainen hoitolinja vahvistaa asiakkaan luottamusta koko
pavelutoimintaa kohtaan. (Korte — Raaméki — Lukkari - Kallio 2000: 17.)
AsiakaslahtOisesti toimivan hoitgjan tulee olla tietoinen toimintatavoistaan ja
tietdmisestéan, silld hénen tulee ndhda asiakas kokonaisvaltaisesti ja |6ytéa uusia
ndkokulmia tilanteesta. (Beach ym. 2005: 273). Aito asiakasldhtoisyys johtaa siihen,
ettd kukin asiakas saa itselleen rdatdldidyn hoito- ja palvelukokonaisuuden, joka
vamigtellaan ammattilaisen ja asiakkaan yhteistyond Asiakkaan tulee silloin olla
aktiivinen toimija (Kiikkala 2000: 120.) Asiakkaan rooli onkin muuttunut passiivisesta
palvelun kohteena olemisesta aktiiviseen yhteistyokumppanuuteen, jolloin asiakkaat
osdllistuvat hoitonsa suunnitteluun, mika tekee hoidosta yksilollisempaéa. Asiakas tulee
tietoiseksi Siitd, miten elamantapoja voi muuttaa ja mik& vaikuttaa hoidon
onnistumiseen suotuisasti. Lisdéamélla asiakkaan aktiivista roolia sairautensa
hoitamisessa saadaan myds suotuisia vaikutuksia hyvan fyysisen terveyden suhteen.
Asiakas itse tietda ammattilaista paremmin itselleen suotuisat vaihtoehdot. (Hilden
2002:11; Michie — Miles — Weinman 2002: 197-204.)

Voimaantumiskulttuuri tukee hoitotyontekijan siséista voimantunnetta, osaamista ja
jaksamista, jolloin luova ja asiakaslahtoinen tyd mahdollistuu. Tama vaatii johtoa, joka
vdlittéa ihmisistd, osallistuu ja pyrkii sellaisiin toimintoihin, jotka mahdollistavat
yhteisen paédmaéran saavuttamisen. Henkilbston sisdistéa voimantunnetta, osaamista ja
jaksamista edistavét tyon innostavuus, haasteellisuus ja mahdollisuus tuoda ty6hén oma
persoonallinen tyopanos. Tyopaikan toimintakulttuurin tulee perustua tunnettuihin
arvoihin, kuten ihmisarvoon, keskindiseen luottamukseen ja osallissumiseen. (Kiikkala
ym. 2001: 71-72.)
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Kujalan (2003: 142) tutkimuksessa asiakkaiden palaute kokemuksistaan osoittaa
asiakaslahtoisyyden merkityksen, mik& ohjaa ja auttaa ennakoimaan tulevaa hoitoa.
Tutkimuksen mukaan ihmisen osallissuminen omaan hoitoonsa tukee itsehoitoa
Potilaiden odotukset ja tarpeet liittyva heiddn kohteluunsa. He toivovat, etté
hoitohenkilokunta arvostaa heidan yksilollisyyttdan ja itsemaardamisoikeuttaan.
Asiakkaan osallisuuden turvaaminen on térked asakaslahtdisyydessa, elké se vahenna
ammatillista asiantuntijaosuutta hoidossa tai siirrd vastuuta asiakkaalle, vaan luo pohjan
hyvélle yhteistyolle asiakkaan kanssa.

3.3 Asiakad dhtoisyyden ulottuvuudet

Asiakasldhtoisyyden ulottuvuuksikss  ymmarretdan yksilollisyys, valinnanvapaus,
perhekeskeisyys, vuorovakutus ja osallistuminen (Niemi 2006: 24). De Haes (2006:
292) on kirjallisuuskatsauksessaan [Oytanyt seuraavia  ulottuvuuksia
asiakad dhtoisyydesta: Asiakkaan ja tyontekijdn ndkeminen kokonaisvaltaisina
persooning, yhteisen ymmarryksen l0ytyminen asiakkaan ja tyontekijan valillg
terveyden edistaminen, asiakkaan ja tyontekijdn vuorovaikutuksen kehittdminen,
realigisuus, vallan ja vastuun jakaminen, tergpeuttinen yhteys potilaan ja hoitajan
valilla, asiakkaan ndkokulman selvittdminen, asiakkaan arvot, asiakkaan
psykososiaalisten tarpeiden huomioiminen ja asiakkaan tukeminen itsendiseen
padtoksentekoon.

Kiikkalan (2000: 112-121) mukaan asiakaslahtoisyys sisdltdd nelja eri ulottuvuutta
sosiaali- ja terveydenhuollossa, jotka ovat asiakasldhtoisyys toiminnan arvoperustana,
asiakadahtoisyys ndkemyksena asiakkaasta, asiakadahtbisyys nakemyksena
hoitotyontekijasta ja asiakasléntdisyys nakemyksend hoito- ja palvelutoiminnan
luonteesta. Kuvaamme tarkemmin taman artikkelin mukaisia ulottuvuuksia, sillé ne ovat
toimineet opinndytetyon opettajien haastattelun ja tutkimustehtéavien pohjana Myo6s
opinnaytetyon tulokset ovat jaoteltu néiden periaatteiden mukaisesti. Naméa ulottuvuudet
kietoutuvat toisiinsa ja ovat monella tavalla padllekkédisia ja sisiltdvéat eettisen
velvoitteen, joka leimaa koko asiakastyttd Ne muodostavat sosiaali- ja terveystoimen
yhtendisen perustan, koska ne sisdltdvét toiminnan arvoja ja valintoja koskevia
kannanottoja. (Kiikkala 2000: 120.)
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3.3.1 Asiakaslahtdisyys toiminnan arvoperustana

Jokainen asiakas tulee kohdata yksilOllisesti, ja hanté tulee kunnioittaa. Asiakkaan
kanssa neuvotellaan ja tehddan sopimuksia hanta kuunnellen ja arvostaen, ja hénen
ihmisarvoaan korostaen. Samalla myos asiakkaan itsemaérdd@misoikeus tulee
huomioiduksi. Tall6in yhdenvertaisuus ja aitous korostuvat. Hoitotyontekija auttaa
asiakasta ndkemaan muutoksen mahdollisuuden, ja tydskentelyssa ndkyy tulevaisuuden
suuntautuneisuus ja toiveikkuuden yllgpitaminen. (Kiikkala 2000: 116.)

3.3.2 Asiakaslahtdisyys nékemyksena asiakkaasta

Asiakadlahtoisyys ndkemyksend asiakkaasta ilmenee eri tasoissa, ulottuvuuksissa ja
yhteyksissa. Asiakas ymmarretddn yksilong, mutta samalla myos perheensa tai muun
l[ahiyhteisOn jésenend. Asiakas kuuluu omaan alueelliseensa ja seurakunnalliseen
vaestoon ja myos yhteiskunnan kansalaisten yhteisoon. Asiakkuus siis ulottuu yksilosta
yhteiskunnallisiin ulottuvuuksiin asti, jolloin asiakkuus ilmenee kaikilla tasoilla
samanaikaisesti. (Kiikkala 2000: 117.)

Asiakkuuden ensmmaisessi tasossa asiakas on yksilona anutlaatuinen ja oman
elamansd asiantuntija, tietavd ja tahtova, taitava ja valintoja tekevd, voimaa ja
voimavaroja omaava seka omalla elamanmallillaan itsedén ilmaiseva ihminen. Tassa
tasossa asiakas nahdaan yhdenvertaisena muiden kanssa, mika on asiakkaan ja
hoitotyontekijan véalisen suhteen ydin. Asiakkaalla on mahdollisuuksia ja voimavaroja
joiden perusteella hanta tuetaan itsendisyyteen. Asiakkuuden toisessa tasossa asiakas on
yhteisdnsa jasen, mika tulee hoitotyontekijén ottaa huomioon auttaessaan asiakasta
Hoitotyontekijan tulee kartoittaa millaisiin yhteisoihin asiakas kuuluu. Asiakkaalla voi
olla oman perheensa jasenyyden liséksi myos ystavé ja harrastustoiminnan kautta
erilaisia yhteisgjg, joiden toimintaan han on aktiivisesti liittynyt. My0s asiakkaan ik&
ja asuinpaikka luovat omat yhteisonsd. Asiakas tulee nahda kontekstiin kuuluvana
henkilona ja hanella on oma tapansa el &4 yhteisossa. Asiakkuuden kolmannessa tasossa
asiakas on asuinalueensa asukas, kulttuurinsa edustgja ja palveluiden, muun muassa
liikenteen kayttgja. Kuluttgjana hén on sidoksissa niihin palveluihin, joita asuinkunnassa
on tarjolla. Asiakkuuden neljannessa tasossa asiakas on yhteiskuntansa jasen, jolloin
asiakad 8htGisessd toiminnassa tehddan paétoksia seké asiakaskyselyjen etta vaestoa
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koskevien tutkimusten perusteella. Tavoitteena on, etta palvelut vastaavat vaeston ja
yksilon tarpeita. (Kiikkala 2000: 117 - 118.)

3.3.3 Asiakaslahttisyys ndkemyksena hoitotyon luonteesta

Asiakaddhtbinen toiminta léhtee aina asiakkaan kysymyksistd ja hoidon tarpeesta
Tyontekija kuuntelee aktiivisesti ja on lasnd aidosti ja ammattilaisena, mutta myos
omana persoonanaan. Han kunnioittaa asiakkaan arvoja ja mielipiteitd, sekd huomioi
kulttuuritekijét. Han kykenee ndkeméaan tilanteen asiakkaan nakokulmasta lahtien.
Asiakas ja hoitaja ovat tasavertaisia ja kayvét vuoropuhelua. Hoito etenee asiakkaan ja
hoitajan yhteisen suunnittelun ja paddtoksenteon pohjalta, ja suuntautuu tulevaan.
(Kiikkala2000: 119.)

3.3.4 Asiakaslahtdisyys nékemyksena hoitotyontekijasta

Asiakadldhtoinen hoitotyontekija toimii yhdenvertaisesti asiakkaan kanssa. Han osoittaa
olevansa asiakasta varten, ja on tuki ja turva hénelle. Han toimii kokonaisvaltaisesti
asiakkaan tarpeet ja voimavarat huomioiden ja tukee asiakasta itsendisyyteen ja
riippumattomuuteen. Han on aktiivinen ja ammattitaitoinen seka avoin, rohkea ja aito
persoona. Toiminnassaan han suuntautuu tulevaan. (Kiikkala 2000:119.)

3.4 Asiakadahttisyys opetuksessa

Sosiaali- ja terveydenhuollon tuloksellisuuteen ja palvelujen laatuun vaikuttavat
oleellisesti ammattitaitoisen henkildston osaaminen ja maard Sosiadli- ja
terveyspalveluissa turvataan riittava ammattitaitoinen henkilosto tydelamalahtoisella
koulutuksella, kilpailukykyisella palkkauksella, kehittamalla tyon sisdltoja ja
johtamista, tarjoamalla mahdollisuus oppia uutta ja kehittyd, sek& vaikuttaa omaan
tyohonsa Hyvinvoiva ja osaava henkilostd on toiminnan perusta. (Hallitusohjelma
2007.) McCormack (2003: 180) toteaa tutkimuksessa, etta jos hoitotyon keskeinen
suuntaus on asiakad dhtdisyys, pitdd sen olla myds hoitotydn opiskelussa johtavana
periaatteena.  Oppilaitoksien vélilla on havaittu eroavaisuuksia, ja myds
oppimisympéristot ovat erilaisia Oppilaitoksen oppimisymparistd vaikuttaa olennaisesti
opiskelijoiden asiakaslahtOiseen asenteeseen ja kayttdytymiseen, silla jos kaytannon

harjoittelujaksolla asiakaslahtdisyys ei toteudu samalla tavalla kuin teoriaopetuksessa
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voi opiskelija unohtaa asiakaslahtbisen ideologian tydskentelyssdan ja asenteissaan.
Useissa oppilaitoksissa kannustetaan asiakaslahtOisyyteen, mutta opiskelijoiden
kdytannon  kokemukset  olivat  kiireisissd  sairaalaolosuhteissa  véahemman
asiakad 8htoisyytta korostavia. (Haidet ym. 2002: 405 — 408.)

olevan sidoksissa hoitotyon harjoitteluympéristoéon, silla kaytannon toimintamallit ja
osastojen ilmapiiri ohjaavat opiskelijoiden ndkemyksen muotoutumista. Ké&ytannon
harjoittelujakson ohjaussuhteella on suuri merkitys opiskelijan hoitotydon nakemyksen
muotoutumisessa.  Opiskelijat  toimivat  kaytanndn harjoittelujaksolla  ohjagjan
kayttaytymismallin mukaisesti, ja opiskelun edetessa ohjagjan roolimalli vain lisdantyy.
Harjoittelujakson aikana on ohjauskeskusteluja, joissa on mukana opiskelija, 1&hiohjagja
seka opettgja. Ohjauskeskustelun tavoitteena on pohtia opiskelijan gjatuksia, tunteita ja
eettisid kysymyksid suhteessa tavoitteisiin. Talloin reflektio- ja perustelutaidot
harjaantuvat sek& hoitotydn kokonaisuuden hahmottaminen kehittyy. Opettaa ja
lahiohjagja auttavat opiskelijaa hoitotieteellisen tiedon ja k&ytannontyon integroinnissa,
jolloin yksittéiset hoitotoimenpiteet eivét jé irrallisiksi, vaan liittyvét kiintednd osana

asiakas|aht6iseen hoitotyohon.

Kéaytannon harjoittelujakson tavoitteet ovat opetussuunnitelman laaditut tavoitteet,
mutta ne eivdt ohjaa opiskelijaa riittavasti hoitotyon ndkemykseen, vaan sita ohjaa
k&ytannon toimintamalli. Useimmilla opiskelijoilla hoitotyon ndkemys muuttuu
koulutuksen edetesss, jolloin ohjaaviks tekijoiksi nousevat osaston sé&nndt ja normit.
Erilaisilla oppimismenetelmill& voidaan tukea asiakaslahtoista oppimista. Narratiivisella
eli kertomuksellisella oppimisella yhdistyy eri oppimisen tavat. Kertomusten kaytto
mahdollistaa asiakkaiden syvéllisen ymmértamisen, silla sosiaali- ja terveysalalla
tyoskentely vaatii vuorovaikutusta asiakkaiden kanssa seka asiakkaiden tarpeiden ja
nakokulmien ymmartamista. Kertomuksellista oppimista voidaan kuvata myos jaetuksi
tiedostamiseksi. Myos erilaisten oppimismittareiden kayttd opiskelijan arvioinnin ja
itse-arvioinnin valineenda on tehokasta. Silloin opiskelijalla on mahdollisuus itse
arvioida kehittamistarpeitaan. Tuloksia voidaan tulkita suhteessa opiskeltavaan alaan ja
sithen liittyviin asenteisiin. Mittarien avulla tuodaan esille opiskelijoiden nékemyksia ja
tunnistetaan niiden valiset rigtiriidat. Tulosten avulla kaynnistetédn 1lmidon
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perehtyminen, joka voi herdttéd myos motivaation oppimiseen. (Janhonen — Vanhanen -
Nuutinen 2005: 79, 109 — 110; Murtonen 2002: 128- 129.)

Ammattikorkeakoulut ovat luonteeltaan p&dosin @ monialaisia ja alueellisia
korkeakouluja, ja niiden toiminnassa korostuu yhteys tytelaméan ja alueelliseen
kehittdmiseen. Ammattikorkeakoulujen tehtavdna on antaa tydeldman ja sen
kehittdmisen vaatimuksiin  sekd tutkimukseen perustuvaa korkeakouluopetusta.
Ammattikorkeakoulujen soveltava tutkimus- ja kehitystyd palvelee opetusta ja tukee
alueen kehitysta ja elinkeino- ja tydelamada. Hoitotyon koulutuksen vaatimuksena on
vamentaa opiskelijat tekemdan kriittisia pdatoksd, ratkasemaan ongelmia ja
kayttdmaan tutkittua, tieteellista tietoa. Hoitotyon koulutuksen tulee myds seurata maan
erityisia ohjeistuksia ja kansainvélisia direktiiveja. Hoitajien tulee omaksua elinikdisen
omaa oppimistaan pysyakseen mukana hoitotyon tutkimuksessa. (Lofmark — Smide —
Wikblad 2004: 722, 725; Opetusministerié 2008; Sargjarvi 2002: 96 — 97.)

Ammatilliselle koulutukselle on ominaista tietojen jataitojen opiskelu oppilaitoksessa ja
k&ytannon harjoittelujaksot tydelaméasss, joissa sovelletaan opittuja asioita kaytanndssa
Sosiaali- jaterveysalan opiskelussa yhdistet&an teoriatieto ja kaytantd. Y hdistamisen on
havaittu olevan ongelmallista. Teoria ja k&ytantd, asiantuntijuuden kehittyminen ja
oppimisen edistdminen ovat kolme keskeisintd teemaa opiskelussa, ja niiden
yhdistaminen parhaaksi mahdolliseksi yhdistelméksi on haaste. Y hten& vaihtoehtona on
hyodynt&a ja soveltaa merkityksellisten tapahtuminen menetelmaé kehittavan arvioinnin
menetelmang, jolloin oppimisen lahtbkohtana ovat kaytanntn ongelmat ja tyoprosessin
kehittaminen. Tall6in teorian tulee tarjota lahtokohtia tyoprosessin kehittamiseen.
Kehittavan arvioinnin ydin on positiivinen, mutta pidetéén silti ylla kriittista
suhtautumistapaa omaa ja toisten toimintaa kohtaan. Tarkoituksena on, etta arvioinnin
avulla pystytédn muuttamaan ailempia toimintatapoja. Sen on todettu innostavan
opiskelijoita reflektoimaan omia gatusmallejaan, omaa toimintaansa ja tunnistamaan
ammattiinsa liittyvia keskeisid kasitteitd ja periaatteita sekd |oytdmdan ammatin
ydinsisdltoja arvioimalla oppimista kriittisesti. (Janhonen ym. 2005: 123- 124.)

Tutkimukseen ja ndytt6on perustuvan tiedon opettaminen on ollut avainasemassa 2000-

luvulla, ja siihen tarjoavat |ahtokohtia hoitotyossa tehdyt tutkimukset ja niiden pohjalta
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kehitetyt mallit ja teoriat. Opettgan tulee soveltaa opetuksessaan tutkittua tietoa ja
teorioita seké ohjata opiskelijoitaan kayttdmaan niita Hoitotyon keskeisd haasteita
tulevaisuudessa on asiakaslahtdisten toimintamallien kehittdminen, jonka vuoksi
hoitotydon koulutuksen tulee omalta osaltaan pystya vastaamaan haasteeseen
kehittdmélla  opetusmenetelmia, jotka  edistavét asiakaddhtdisyyttd  ja
muassa tyoharjoittelu on oiva ympéristd saada opiskelijalle kokemus asiakaslahttiseen
vuorovaikutuksen rakentamiseen. (Lauri - Kyngas 2005: 166.)

Asiakaslahtoisyyden huomioonottamista koulutuksen aikana on tutkittu vahan
(Janhonen ym. 2005: 82). Beachin ym. tutkimuksen mukaan asiakasdhtbisyytta
edistdvéd on rohkaista opiskelijoita pohtimaan niitd monia syitd, joiden vuoksi
asiakad dhtdisyys on oikea tapa toimia (Beach ym. 2005: 275). Asiakas@htdiseen
toimintaan voidaan vaikuttaa koulutuksen avulla sekd sihen liittyvéala
asennemuokkauksella.  Ajattelutapoja ja ihmisen toimintaa pitéa kehittdd, joten
organisaatiorakennemuutos el pelkastaan riita (Gronfors 1987: 46.) Kalam-Salminen
vamiuksia perhehoitotyohdn, silla nain perhekeskeisyyden huomioiminen paranisi.
Myb6s tyossa olevan hoitohenkilokunnan tuliss saada lisdkoulutusta perheiden

kohtaamiseen ja vuorovaikutustaitojen harjaannuttamiseen.

3.5 Asiakadl ahtoisyyden kehittdminen

Asiakkaan osallistuminen hoitoaan koskeviin asioihin  on noussut keskeiseksi
tavoitteeks hoito- ja hoivatyon kehittamisessi asiakaslahtoisemmaksi. Osallisumista
tukevan tyootteen arvioidaan vastaavan asiakkaan tarpeisiin ja toiveisiin, mutta myos
johtavan parempaan vuorovaikutussuhteeseen asiakkaan ja tyontekijan valille. (Niemi
2006: 42.) Hoitotydon ké&ytannbn toiminnan kehittamisessd tavoitteena on
ihmiskeskeisyys, hoitohenkilékunnan ja potilaiden valisen suhteen tasa-arvoisuus ja
autonomian kunnioittaminen. Asiakaslahtoisyyden kehittyminen hoitotydssa on
yhteydessa yhteiskunnassa vallitseviin arvoihin, asenteisiin ja taloudellisiin tekijoihin.
(Latvala 1998: 30.) Henkiloston agjattelutapa ja sen kehittédmismahdollisuudet ovat
olennaisia edellytyksia asiakaslahtGisyydelle, silla se ldhtee nimenomaan ihmisists,

heidan kyvyistddn ja motivaatiostaan ja mahdollisuuksistaan toimintaan. Ihmisen
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kykyyn ja haluun toimia asiakaslahttisesti tarvitaan koulutusta ja siihen liittyvaa
asennemuokkausta. HenkilGston tulee tunnistaa asiakkaan tarpeet ja resurssit, joka ovat
asiakad 8htoisyyden periaate. (Vuokko 1997: 136- 137,148.)

Haaste terveyden edistdmisessd ja sairaanhoidossa on tiedon liséantyminen, silla
asiakkaat osaavat etsid tietoa tiedotusvélineiden avulla, kuten Internetin valityksella
Asiakkaat tuntevat myO0s omat oikeutensa entista paremmin. Nama vaikuttavat
lisdpaineina asiakasldhtdisten menetelmien kehittdmiseen hoitotydssa ja sen
opetuksessa. Myds asiakkaiden vastuu omasta terveydestdan ja itsehoitoisuus tulevat
lisdantymaan. (V uorenkoski ym. 2008: 5.)

Opiskelijoilla on havaittu vaikeuksia yhdistéa teoriaa kdytantéon, mika asettaa haasteita
koko ammattikorkeakoulupedagogiikalle, silla kehityshaasteena on sellaisten
opetusmenetelmien kehittdminen, jotka tukevat teorian ja kaytdnndn integrointia.
Haasteet kohdistuvat myos opettgiin siten, ettd milla keinoilla heidén tulee tukea
opiskelijoiden reflektointia, jotta se edistdd kokonaisvaltaista oppimista ja teorian ja
k&ytannon yhdistdmiskykya. Opetus ja oppiminen ovat vuorovaikutuksellisessa
suhteessa keskenadn, joten opettgjalla tulee olla selkea kasitys opettamisestaan, jotta
oppiminen on tehokasta.

Opettgjan  toimintaa maéréavdt hanen  henkilokohtaisten  ominaisuuksiensa,
koulutuksensa ja oppimiskokemustensa lisaksi opetussuunnitelma.
Opetussuunnitelmaty® on prosessi, jota arvioidaan, tarkennetaan ja tarvittaessa myos
muutetaan, sillA saman opetussuunnitelman kayttd vuosikymmenien gan el ole
mahdollista Opetussuunnitelma rakentuu opintokokonaisuuksista, jolla pyritéan eroon
niin sanotusta sirpaletiedosta. Oppilaitosten opetussuunnitelmaa laadittaessa tulee
yhteiskunnassa tapahtuvien muutosten olla tiedostettuja, jolloin niihin kyetéin
vastaamaan. Opetussuunnitelman tavoitteet elva kaikilta osin tue hoitotyon
ndkemyksen muotoutumista, jolloin kaytdnndn harjoittelujaksolla tulisi painottaa
enemman opiskelijan henkilokohtaisia tavoitteita opetussuunnitelman tavoitteita

enemman.

Koulutuksessa tulee pohtia opetussuunnitelmia, kaytannoén harjoittelua ja sen ohjausta,

seka rooleja, jotka ohjaavat lahiohjagjan ja opettgan toimintaa. Koulutuksessa
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kaytettdvia opetus- ja oppimismenetelmid tulee kehittédd mielekkdan ja positiivisen
hoitotyon nakemysta edistéviksi. Sellaisia ovat dialogioppiminen, yhteistoiminnallinen
oppiminen, projektioppiminen ja opiskelijan yksildllisen oppimisndkemyksen huomioon
ottaminen. Opetuksessa on kiinnitettéva myds enemman huomiota yhteistoiminnalliseen
ja asiakaslahtbiseen hoitotyohon, silla asiakas ja hénen laheisensd otetaan mukaan
hoitotyon prosessin jokaisessa vaiheessa tulevaisuudessa yhd enemman. Y hteiskunnan
nopea kehitys, muutokset ja tulevaisuuden tutkimuksen esille nostamat nakymaét
edellyttévat koulutusjarjestelmalta opiskelijoiden ohjaamista aktiivisiksi, vastuullisiksi
ja itseohjautuviksi oppijoiksi, mika tapahtuu kehittdamall& opetussuunnitelmaa jatkuvan
arvioinnin ja palautteen kautta. (Julkunen 2002: 180 — 182; Sargjarvi 2002: 92, 97 — 99.)
Oppilaitokset eroavat toisistaan erilaisten oppimisympéristdjen vuoksi, jonka vuoksi
oppilaitoksissa tulee tutkia oman oppilaitoksensa oppimisympéristod, ja sita kautta
kehittdd sitd haluttuun suuntaan. Oppilaitoksissa on hyva tiedostaa se, etta miten
oppimisympéaristd voi kannustaa asiakasl@htoisyyteen ja sité kautta kehittda sité niiden
seikkojen osalta, joissa asiakaslahtoisyys el kyseissi oppilaitoksessa toimi. (Haidet ym.
2002: 407 —408.)

4 OPINNAYTETYON TARKOITUS, TAVOITTEET JA TUTKIMUSTEHTAVAT

Opinndytetyon tarkoituksena on kuvata ammattikorkeakoulu Stadian opettajien
ndkemyksia asiakaslahtdisyydestd, sen opettamisesta ja kehittdmisestd. Opinnaytety6
tuottaa tietoa projektille. Tavoitteena on saada lisda tietoa asiakaddhtdisyydesta ja
saadun tiedon perusteella tehda kehittdmisehdotuksia asiakaslhtdisen osaamisen

opettamiseen.

Opinnaytetyon tutkimustehtavét ovat:
1. Kuvailla opettagjien ndkemyksi & asiakaslahtoisyydesté hoitotydssa
2. Kuvailla opettajien ndkemyksi & asiakasldhtoisyydesta hoitotydn opetuksessa

3. Kuvailla opettgien ndkemyksia asiakaslahtoisen osaamisen kehittamisesta.

5 OPINNAYTETYON TEOREETTISET LAHTOKOHDAT JA MENETELMAT
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Opinnaytetyon tutkittava ilmi6 ja tutkimustehtavat méarédvat sen tutkimusotteen, joka
taas méardd, millaisila menetelmilla niitad tulee ldhestyd Opinnaytetydmme
tutkimusotteena on kvalitatiivinen eli laadullinen, silla halusimme kuvata yhden
ammattikorkeakoulun hoitotyota opettavien opettgjien nékemyksia
asiakaslahtoisyydesta hoitotyostd, sen opettamisesta ja kehittdmisestd, jolloin
yleistettavyys el ole tavoitteena. Kvalitatiivisessa tutkimuksessa valitaan sellainen
tutkittavien joukko, joka tietdd tutkittavasta ilmidstéa tai jolla on omakohtaisia
kokemuksia tutkittavasta asiasta tai ilmiosta. (Vrt. Heikkild 2008: 16-17; Hirsjarvi —
Remes —Sgjavaara 2007: 160-162; Metsdmuuronen 2008: 40-42.) Kvalitatiivisen
tutkimuksen menetelmind kaytetédn muuan muassa teemahaastattelua ja sisallon
analyysid. Teemahaastattelu eli puolistrukturoitu haastattelu on yleismmin kéytetty
tutkimushaastattelun muoto, joka etenee tiettyjen keskeisten teemojen mukaisesti.
Haastattelun teema-alueet ovat kalkille samat, mutta haastattelija voi vaihdella
kysymysten jarjestystd, eivétkd vastaukset ole sidottu vastausvaihtoehtoihin, vaan
haastateltavat voivat vastata omin sanoin. Myos haastattelija voi vaihdella kysymysten
sanamuotoa. (Metsamuuronen 2008: 41; Kylméa— Juvakka 2007: 78-79.)

5.1 Ammattikorkeakoulu Stadia tutkimusympéristona

Ammattikorkeakoulu Stadian hoitotydn opetussuunnitelmassa asiakaslahtoisyys nakyi
niin, etta valmistuneella sairaanhoitajalla on valmiudet suunnitella, toteuttaa, arvioida ja
kehittaa potilaan hoitoa yhdessa hénen ja hanen laheistensa kanssa. Tavoitteena on, etta
potilas osadlistuu itse hoitonsa toteutukseen ja sitd koskevaan péaétdksentekoon.
Opinnoissa painottuu liséksi voimavarakeskeisyys. Sairaanhoitgan tyd perustuu
tutkittuun tietoon, ja héanella tulee olla vamiudet kehittéd tyotdan. (Stadia 2008.)
Sairaanhoitajat kykenevét ratkaisemaan ongelmia kayttéaen hyvakseen tutkittua tietoa ja
ndin mahdollistuvat paremmat tydskentelytavat, mikéa helpottaa heidan tyotéan ja auttaa
tuottamaan parempaa hoitoa asiakkaille ja potilaille. (Lauri 2003: 147). Hoitoty6n
koulutuksessa opetusmenetelmind kaytetdan ldhiopetusta, kuten aktivoivaa luentoa,
erilaisia ryhmé& ja yksilotehtavia ja seminaareja. Opetukseen sisdltyy my0s case -
tehtavia ja virtuaaliopintoja. (Stadia 2008). Case-opetus tarkoittaa tapausopetusta, jossa
opiskelijat  opettelevat  esmerkkitapausten  kautta  ongelmienratkaisua ja
padtoksentekokykya. Case-opetuksessa pyritéan asettamaan opiskelijat mahdollisimman
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tarkasti sellaiseen tilanteeseen, joka vastaa todellista tilannetta, esimerkiksi
potilastapaus. (Opetustoiminnan keskusliitto 2009.)

5.2 Kvalitatiivinen tutkimus

Tutkimusmenetelmémme on  kvalitatiivinen eli  laadullinen, jolloin  pyrimme
ymmaértamaan tutkimuskohdetta ja selittamadan sen kayttaytymista. Tassa menetelméssa
rgjoitutaan pieneen maardan tapauksia, mutta slti analysoidaan ne tarkasti.
Haastateltavat opettgat oli valittu harkinnanvaraisesti, jolloin tilastolliset yleistykset ei
ole tavoitteena. Kvalitatiivinen menetelma sopii mainiosti toiminnan kehittamiseen, ja
sen avulla voidaan antaa ideoita jatkotutkimuksille. Kvalitatiivisessa tutkimuksessa
on usein  tekstimuotoista Haadtattelun  kdyttd6 on  ominaista  sen
vuorovaikutuksellisuuden vuoksi, esimerkiksi tiettyyn teema-alueeseen keskittyva
teemahaastattelu. (Heikkil&a 2008: 16 - 17.)

Teemahaastattelu-menetelma e sido haastattelua kvalitatiiviseks tai kvantitatiiviseks,
el ota kantaa haastattelukertojen maardan tai siihen, kuinka syvélle aiheen kasittelyssa
menndan. Teemahaastattelu eroaa muista haastattelumenetelmista niin, ettéa se e
edellyta tiettya kokeellisesti aikaansaatua yhteistd kokemusta, vaan tdla menetelmalla
voidaan tutkia kaikkia yksilon tunteita, uskomuksia, ajatuksia ja kokemuksia.
Haastattelijan tehtavana on huolehtia, etté haastateltavat pysyvét asetetuissa teemoissa.
Kun tutkimushaastattelussa kéaytetdan ulkopuolista haadtattelijaa, niin  ennen
haastattelujen tekemista hanet tulee perehdyttda tekeilla olevaan tutkimukseen. Hanet
perehdytetdan muun muassa tutkimuksen aihepiiriin, tutkimusongelmaan, tutkimuksen
tavoitteisiin, kaytettyihin metodeihin sekd siihen mita varten han haastattelun tekee.
Héanelle selvennetédn myos tutkimukseen liittyva vaitiolovelvollisuus. (Hirgérvi -
Hurme 2001: 47-48, Vilkka 2005: 101 - 103, 111.)

5.3 Tutkimusaineiston valinta

Haastattelukysymykset oli tehty Irma Kiikkalan artikkelin pohjalta, jonka nimi on

Asiakasldhtoisyys toiminnan  periaatteena sosiadli- ja  terveydenhuollossa.
Haastattelukysymykset (liite 2) saimme projektilta valmiina. Teemahaastattelut oli tehty
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vamiiks, jatentavAdmme oli kirjoittaa ne puhtaaksi ja analysoida. Teemahaastattelut on
tehty joulukuussa 2007 ja tammikuussa 2008. Tehtava kuului opintojaksoon, joka oli
nimeltéan Laadulliset tutkimusmenetelmét tyoelaman kehittamisvalineing, ja on ylempi
ammattikorkeakoulututkinto. Aineistoks oli valittu kahdeksan hoitoty6n ja ensihoidon
opettgjaa ammattikorkeakoulu Stadiasta. Jokaisesta opetuguonteesta oli valittu yksi
opettaja, joka on keskeinen henkilé opettamassaan juonteessa, ja tuntee sen hyvin.
Teemahaastattelun suorittaneet opiskelijat olivat saaneet kaksi asiakaddhtoisyytta
kasittelevéd dokumenttia luettavakseen. Haastateltavat opettajat saivat infokirjeen
opiskelijaryhmén  tutoropettgalta  Kirjeen liitteend olivat  tutkimuslupa ja
projektisuunnitelma. Opiskelijat ottivat itse yhteytta haastateltaviin opettgjiin. He saivat
suullisen suostumuksen haastatteluun ja sopivat sahkopostitse haastattelun ajankohdan
ja haastattelutilan, joka oli haastateltavien opettajien tyéhuone.

Haastattelugjaks sovittiin 30 - 60 minuuttia, joka myos ilmoitettiin haastateltaville.
Opiskelijat varasivat kasettinauhurit, ja osa heista testas etuké&teen haastattelurunkoa,
nauhurinkayttod ja haastattelijan roolia. Haastattelun tyonjako toteutettiin niin, etta
paikalla oli kaksi haastattdlijaa, joista toinen haastatteli ja toinen kaytti nauhuria ja teki
muistiinpanoja. Asettelu tilanteessa oli toteutettu niin, ettd kaikki kolme olivat
katsekontaktissa keskendén. Alussa opiskelijat sopivat haastateltavien kanssa
snuttelusta. Haastateltaville kerrottiin tyonjako ja kerrattiin haastattelun tarkoitus.
Aluks  haastattelijat  edittivat  |ammittelykysymyksia  liittyen  haastateltavan
oppiaineeseen ja tyokokemukseen. Haastattelut etenivét haastattelurungon mukaisesti,
mutta osassa haastatteluja ei kaikkia alateemakysymyksiéa luettu daneen.

5.4 Tutkimusaineiston analysointi

Kerdtty tutkimusaineisto tulee muuttaa sellaiseen muotoon, etta sitd voi tutkia
Tutkimuksen ydinasioita ovat aineison analyys, sen tulkinta ja johtopaétosten
tekeminen. Analyysitapa valitaan sen mukaan, mikd antaa parhaiten vastauksen
ongelmaan tai tutkimustehtavédan. (Hirsjdrvi - Remes - Sagjavaara 2007: 216.)
Haastatteluaineiston nauhoitukset tulee muuttaa tekstimuotoon eli analysoitavat
haastattelut litteroidaan, jolloin tallennettu laadullinen aineisto kirjoitetaan puhtaaksi
sanasanaisesti. Sisallon analyysi sopii erinomaisesti strukturoimattomaan aineistoon.

Sen avulla voidaan analysoida kirjoitettua tai suullista kommunikaatiota. Sen avulla
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voidaan myos tarkastella asioiden ja tapahtumien merkityksig, yhteyksia ja seurauksia.
Sisdllén analyysin tavoitteena on tiivigetty ja yleisessa muodossa oleva kuvaus
tutkittavasta ilmiostd, ja tutkittavien ilmididen valiset suhteet saadaan selkeiné esille.
Sisdllon analyysissd on olennaista, ettd tutkimusaineistosta erotetaan samankaltaisuudet
ja eroavuudet. Tekstin sanat, fraasit ja muut yksikot luokitellaan samaan luokkaan
merkityksen perusteella. Kvalitatiivisen aineison sisallon analyysi voidaan tehda
induktiivisesti  eli aineistolahtdisesti tai  deduktiivisesti  eli  teorialahtoisesti.
Deduktiivisessa siséllon analyysissa aineistoa analysoidaan valmiin viitekehyksen
pohjalta, jota voi ohjata aikaisempaan tietoon perustuva teema, késitekartta tai malli.
Deduktiivisen sisallén analyysin ensimmaisessa vaiheessa muodostetaan analyysirunko,
jokavoi olla strukturoitu tal strukturoitumaton. Strukturoituun aineistorunkoon kerdtaan
vain niita asioita, jotka sopivat siihen. Nain voidaan testata aikaisempaa teoriaa uudessa
valossa. Strukturoitumaton analyysirunko on valja ja sen sisdlle muodosetaan
aineistosta kategorioita. (Janhonen — Nikkonen 2003: 23 — 24; Tuomi - Sargjarvi 2002:
116- 117.)

Sisdllon analyysiin liittyvét seuraavat vaiheet: analyysiyksikon valinta, aineistoon
tutustuminen, aineiston pelkistaminen ja sen luokittelu seka tulkinta. Analyysiyksikon
valinnan jakeen aineisto luetaan useita kertoja 18pi. Analyysivaiheessa ratkaistaan,
keskitytdanko vain selkeasti ilmaistuihin asioihin vai myds piilossa oleviin viesteihin.
Puolistrukturoidun haastattelun analyysirunkona voidaan kayttda haastattelurunkoa,
jonka teemat muodostavat jo itsessdan erdanlaisen aineiston jasennyksen. (Kyngas -
Vanhanen 1999: 3-12.) Teimme litteroinnin teema-alueiden mukaisesti (Hirgarvi ym.
2007: 217). Tulosten analysoinnissa kaytimme menettelytapana sisdllon analyysia,
koska silld voidaan analysoida dokumenttga systemaattisesti ja objektiivisesti.
Aloittaessamme sisdllbénanalyysig, valitsimme analyysiyksikoksi ajatuskokonaisuuden.
Luimme haastattelut useaan kertaan 18pi ja etsimme tekstista ajatuskokonaisuuksia jotka
vastasivat teemahaastattelun alateemojen kysymyksiin.  Pelkisimme vastaukset
yksinkertaisiksi lauseiksi ja loimme lauseista niitd yhdistévia alakategorioita
Analyysissd k&ytimme deduktiivista sisdlon analyysia tutkimustehtavan teeman
mukaisesti, mutta alakategoriat muodostimme induktiivisesti aineistosta nousseiden
pelkistettyjen ilmaisujen perusteella. Y |&kategoriat muodostuivat haastattelun teemoista

jaaateemoista.
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6 TULOKSET

Esittelemme analyysimme tulokset tutkimustehtévien mukaan otsikoituina
Haagtatteluiden alkuperaisvastaukset ovat kursivoidulla fontilla

6.1 Opettgjien ndkemykset asiakas @htdisyydesta hoitotyossa

Ensimmai sessé tutkimustehtévassa opettgia pyydettiin kuvailemaan asiakasléhtdisyytta
hoitotydssé. Ensimmaiseen tutkimustehtavaan haettiin vastausta neljan teeman avulla,
jotka ovat 1) asiakasldhtdisyys toiminnan arvoperustana, 2) asiakaslahtoisyys
nékemyksend asiakkaasta, 3) asiakadahtdisyys ndkemyksena hoitotyon luonteesta, 4)
hoitotyontekijasta. (liite 2).

Ensimmaéisessd teemassa haadtateltavia pyydettiin kuvailemaan asiakaslahtoisyytta
toiminnan arvoperustana, eli mitké asiat ovat asiakaslahtoisyydessa arvokkaita. (liite 2;
taulukko 1).

Asiakkaan kunnioitus ja luottamuksen luominen Kkoettiin asiakasdhtdisyydessa
tarkedna
" Tammonen luottamuksellinen hoitosuhde, yhteys asiakkaaseen ja oikeestaan

semmonen oma sisdinen ajattelu, et asiakas on tarked ja asakasta tulee kunnioittaa.”

Arvokkaana nahtiin yhteistydsuhteen luominen.
"ja dt ehkd semmonen yhteistyokumppannuuden luominen ja se on dta
as akasl ahtoisyytta, semmonen asiakassuhteen luominen.”

Useigta vastauksista ilmeni, etta asiakas tulee kohdata tasavertaisena
" Lahetdaan sen asiakkaan kohtaamisesta ni se, eftd on se semmonen tasavertainen se

kohtaaminen.”

Arvokkaana nédhtiin asiakkaan ja hoitotyontekijan vastavuoroisuus, joka nakyy
vuorovaikutuksen laadussa siten, ettd my0ds asiakas saa puhua ja ilmaista itsedan.
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" Stten tietysti tAmmonen vastavuoroisuus, et tulis asiakkaan ja hoitajan valinen
keskustelu, joka niinku tulis vastavuoroisesti. Et antais sen vuoron myos puhua
asiakkaanki siina ja ilmaista itseaan.”

Vastausten perusteella vastavuoroisuus myos antaa asiakkaalle mahdollisuuksia
osallistua omaan hoitoonsa ja sen suunnitteluun.
" Stten tietysti se vastavuoroisuus tulee niin, ettd se asakas paasee osallistumaan

omaan hoitoonsa, et han ei olisi itse ulkopuolinen omissa asioissaan.”

Vastausten perusteella ammatillisuus liittyy keskeisesti asiakaslahtOisyyteen siten, etta
se tekee vuorovaikutuksesta laadukasta.

” Asiantuntijuus ja asiakkaan luottamus nakyy vuorovaikutuksen laadussa.”

Jokaisessa vastauksessa pidettiin tarkeana asiakkaan osallistumista hoitoonsa ja siihen
liittyvaan péédtoksentekoon. Oleellista oli, ettd asiakkaan &ani tulee kuuluville
padtoksenteossa.

" Potilaan taytyy itte osallistuu omaan hoitoonsa ja hoitonsa suunnitteluun.”

Asiakkaan omat arvot, tarpeet, toiveet ja ndkokulma hoidon lahtokohtana nahtiin
arvokkaana. Kaikkien vastagjien mielesta hoidon tulee léhted asiakkaan tarpeista, eiké
esimerkiksi organisaation tai yhteiskunnan. Myds asiakkaan oma nakemys terveydesta
jaomasta terveydentilastaan, seké hdnen omat kokemuksensa ndhtiin keskeisen& hoidon
suunnittelun kannalta.

"Ku me ldhetddn hanen hoitoaan suunnittelemaan, taytyy lahta dSitd asiakkaan
tarpeista ja hanen nakokul ma taytyy olla mukana.”

Asiakkaaseen tulee keskittya.
"ja keskitytédn sihen asiakkaaseen ja lahetdén sen asiakkaan eaméantilanteesta ja
tarpeista’

Erés vastagjista oli sita mieltd, etta kaikkein térkeintd asiakaslahtoisyydessa on, etté
asiakas tulee autetuksi.
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" ja ettd mik& sina sitten on niinku tarkein, niin varmaan niinku se, etté asiakas tulee

autetuksi

TAULUKKO 1. Asiakaddht6isyys toiminnan arvoperustana

YLAKATEGORIA ALAKATEGORIA PELKISTETYT ILMAISUT
Asiakadahtdisyys Léahtokohtana asiakas Asiakkaan € amantilanne.
toiminnan arvoper ustana Asiakkaan ndkemys terveydesta.

Asiakkaan toiveet jatarpeet.
Asiakagta kunnioitetaan.
Keskitytdan asiakkaaseen.
Tarkeinté on, etta as akas saa apua.

Dia oginen vuorovaikutus | Asiakkaan kuuleminen.

Ammatillinen vuorovaikutus.

Ihminen saa kertoa asioistaan, tulee kuulluksi
jakohdatuks.

V astavuoroinen keskustelu.

Asiakas saa puhuajailmaistaitsedan.

Tasavertaisuus Asiakas on tasaveroinen
Asiakkaan kohtaaminen on tasavertainen.

Asiakkaan osallisuminen | Asiakas osallistuu hoitonsa suunnitteluun ja
toteutukseen.

Asiakas on mukana paéttksenteossa.
Asiakkaan &ani kuuluville.

Y htei styésuhteen luominen.

Luottamus Luottamuksel lisen hoitosuhteen luominen.

Toisessa teemassa opettgjia pyydettiin kuvaamaan asiakasléhtoisyytta ndkemyksena
asiakkaasta, eli millaiset piirteet kuvaavat asiakasta yksilona (Liite 2;taulukko 2.)
Vastauksissaan haastateltavat korostivat asiakkaan yksilollisyytta.

" .. lietysti tavallaan asiakas niinku jos ajatellaan omista |ahtokohdistaan ja

taustoiltaan, et tavallaan niinku tiedostaa sen asiakkaan semmosen yksildllisyyden.”

Asiakas nahtiin  oman kulttuurinsa edustgjana ja maahanmuuttgjiien kulttuuria
arvostettiin.  Vastagjien mielestd hoitotydssd pitéd osata tunnistaa erilaisia
kulttuuritekijoitd, jotka vaikuttavat asiakkaan terveyskayttaytymiseen.

"..pitais tuntee tai ymmartdd tai ainakin ottaa selvda eri kulttuureista tulevien
asiakkaiden niinku elintapoja, jotka vaikuttavat sit siihen terveyskayttaytymiseen.”

" maahanmuuttajat, etté heilla oma kulttuuri sailyisi.”

Vastauksissa korogettiin myos asiakkaalla olevan oma roolinsa perheessdéan, omassa
yhtel sisséan ja asuinympéristossaan.
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" .missd suhteessa hdn on lahiympéristoonsd; voimakas persoona tuo mielipiteensa
eslle voimakkaasti ja maaréileekin. Stten voi olla alistuva, hiljainen. Miten sind
perhedynamiikka toimii? Yhdell&a ihmisella voi olla monia roolga.”

Huomioitavaa on, ettd asiakkaan laheiset eivdt aina ole yhté kuin perhe. Se voi olla
jokin muu yhteiso, johon asiakas tuntee kuuluvansa.

" Perheyhteisd e valttamatta aina oo perhe, mik& on niinku merkittava ihmiselle, se on
yhta yksil6llinen ku ne ihmiset itsekki.”

Asiakkaalla on itseméddréamisoikeus, jota tulee kunnioittaa ja ndhdd hénet oman
elamansa asiantuntijana seka aktiivisena osallistujana hoitoonsa.
” Asiakas on tosissaan semmonen, et annetaan mahollisuus olla aktiivinen ja osallistua

ja on vapaus suunsa avata.”

" ltsemaar aami soikeus on keskeinen.”

Vastauksista ilmeni asiakkaan sosioekonomiset tekijat, kuten hénen ikansg,
sukupuolensa, siviiliséétynsa jaammattinsa, ja mihin yhteiskuntaluokkaan han kuuluu.

” Stten tulee sosiodemokraattiset tekijat, kuten ika, sukupuoli, siviilisdaty, koulutus ja
ammatti eli dgtten lahetdan lagjemmin tarkasteleman, missi yhteiskuntaluokassa tama
henkil6 yksil6 on.”

Vastauksista nahtiin, ettd yhteiskunta on jakautumassa hyvé ja huono-osaisiin, joka
ilmenee terveyseroina.

"Ja dtten tullaan ndihin terveyseroihin, mitk&d ovat hyvin laajasti kasvaneet. Etta
semmonen yksilg, jolla on koulutusta, ja sitéa kautta ammatti ja arvostusta, hanella on
kohtuulliset tulot, niin kyll&han silloin kuuluu sithen parempaan hyvin selviytyvaan. Se
yksil6, jolla e oo koulutusta elka tyéta kuuluu téhan heilkompaan osapuoleen, ja siella
taas naita terveysongelmia ilmenee enemméan. Meidan yhtei skunta on jakautumassa.”
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TAULUKKO 2. Asiakadahtoisyys nékemyksena asiakkaasta

YLAKATEGORIA

ALAKATEGORIA

PELKISTETYT ILMAISUT

Asiakad ahtdisyys nékemyksené

asiakkaasta

Yksilallisyys

Asiakas on uniikki ja ainutkertainen.
Erilaiset tavat ja tottumukset.

Ihmiset kokevat samat asiat eri tavalla.
Asiakkaan yksildllisyyden tiedostaminen.
Eri-ikéiset asiakkaat, joilla eri
auttamisverkostot jaerilaiset asat, kuten
elinymparisto vaikuttavat avuntarpeeseen
Asiakkaan persoona: voimakas/alisuva

Asiakas oman
kulttuurinsa edustajana

Kulttuuriset tekijét, jotka ovat sekéa
tiedostettuja etta tiedostamattomia.
Kulttuuritekijét, jotka vaikuttavat
terveyskayttaytymiseen.
Maahanmuuttgjien kulttuuri.
Kulttuuritekijét, jotka elvét ole Suomessa
hyvaksyttyja toimintatapoja.

Asiakas perheensd/
yhteisdns&/
asuinympéristonsa
jésenena

Perhedynamiikka.

Vuorovaikutus perheessi.

Perheen ilmapiiri jatilanne.

Rooalit perheessa

Asiakkaan suhde |8hiymparistoon:
Aktiivinen/passiivinen.

Asiakkaan oma kokemus ympéristosta.
Ihminen on osa yhtei sta.

Asiakkaan
taysivaltai suus

Asiakkaalla on sananvapaus
I tsemé&éradmi soikeus

Asiakason aktiivinen
toimija

Asiakas saa olla aktiivinen ja oman
eldmansi asiantuntija.

Asiakas osallistuu aktiivisesti hoitoonsa.
Asiakkaan aktiivisuuteen vaikuttaa hdnen
€ldmantilanteensa ja voimavaransa.

Asiakkaan
sosi oekonomiset tekijét

Ik&, sukupuoli, koulutus jaammatti.

Y htei skuntal uokka, johon asiakas kuuluu
Y htei skunnan jakautuminen hyvé- ja
huono-osaisiin

Kolmannessa

teemassa  opettgia

pyydettiin

kuvaamaan asiakasldhtoisyytta

ndkemyksend hoitotyon luonteesta, eli millaiset piirteet kuvaavat asiakaslahtoista
hoitoty6téa (Liite 2; taulukko 3.)

Vastausten perusteella ilmeni, etta asiakaslhttisessa hoitotydssa asiakkaan tilanne

kartoitetaan ja asiakkaalle tarjottu hoito on tavoitteel lista.

" Kartoitetaan, minkalaista neuvoa, apua, tukea, turvaa han tarvitsee.”

” Tarpeiden maérittely ja tavoitteen asettelu.”

Vastauksissa korosettiin

asiakkaan

luottamuksellisen yhteistydsuhteen luomista.

ja hoitotyontekijan

tasavertaisuutta  ja
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" Tavallaan lahtis sihen asiakkaaseen tutustumisesta, perehtymisesta ja semmosesta
niinku yhteistyosta. Et tulis semmonen mahdollisuus siihen kanssakdaymiseen. Elikka
siihen tasavertaisuuteen ja yhtel stydkumppanuuteen ja semmoseen |uotettavuuteen. Ja
kaikista asioista voi puhua.”

Vastausten mukaan asiakasldhtdista on, ettd hoitotyo 18htee asiakkaan arvoista, toiveisa
jatarpeista. Hoitotyontekijé on aktiivinen, ja uskaltaa ottaa esille vaikeitakin asioita.

" Asiakkaiden terveydestdan esiin nostamat tarpeet ja haasteet, ettd pitda niinku avittaa,
etta asiakas myos tuo niita.. tyontekija aktiivisesti myos ottaa esiin ssmmosiakin asioita,

mitd sejuuri se asakas ei ota eslle. Vaikeita ja térkeita asioita.”

V astauksissa korostui dialoginen vuorovaikutus.
" Katsotaan tilanne yhdessa dialogilla, vuoropuhelulla.”

V astauksissa arvostettiin my6s asiantuntijuutta.
” ... dtten on asantuntija, johon pystyy turvautumaan ja jakaa vastuuta.”

Asiakaslahtoisena nahtiin hoidon jatkuvuus, jota omahoitajuus tukee. |hanteena on, etta
samatyontekija saisi jatkaa tyoskentelya asiakkaan kanssa mahdollisimman kauan.
” Tavallaan se jatkuvuus, niin joka tietdd sen asiakkaan asiat ja koordinoi sitd.”

"ettd sama tyontekijd voi ehkd tuntea asakkaan ja sen asiakkaan ympéariston
laajemmin. Et semmonen jatkuvuus palvel uissa.

Asiakkaan mahdollisuus osallistua paétoksentekoon koettiin asiakaslahtdisend, ja sen
nahtiin jopa lisdavééan asiakkaan voimaantumista, eli uskoa paranemiseen, ja tunnetta
Sitd, etta han hallitsee sairauttaan.

Kun asiakas saa itse olla mukana ja paattéad, niin hdn kokee uskon paranemiseen.
Asiakas hallitsee sairautensa” .

Asiakas saa myos paéttda minne ja kenelle hénen tietojaan annetaan.
" Asiakad ahtoisyytta on, ettéd ihmisten tiedonkulku asiakkaan sallimissa rajoissa, johon
kysytdan luvat niiden tietojen lahettamiseen ja tavallaan sitte asiakkaan lupa.”
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Vastauksissa ilmeni asiakkaan tiedonsaannin tarkeys.
" ...et se asiakas saa tarpeeks ekaks tietoo siit omast tilanteestaan ja sitte hoidon taikka
jonku ohjauksenkin edellyttamist toimista ja toimenpiteista.”

Vastauksista nous esiin asiakkaan voimavarojen tunnistamisen térkeys.

" Ettd minkdanlaista auttamista sa dina sitten niinku kaipaat, et se on niinku
huonokuntonen tai vaikee elamantilanne, et e ois just siind hetkessa e ole semmosta
voimaa pohtia sitd omaa.”

Voimavarana voidaan pitd4 muun muassa asiakkaan verkostoja.
" Et minkalaiset auttamisverkostot on.”

Perhekeskeisyys koettiin merkittavaksi, erityisesti lasten kohdalla. Laheiset voivat olla
muitakin kuin perhe.

" Asiakas @ ole pelkastédn hoidossa oleva potilas, vaan tietysti sit hdnen nimedmat
|aheiset myos. Lasten kohdalla perhe ilman muuta.”
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TAULUKKO 3. Asiakaddhtoisyys nékemyksena hoitotyon luonteesta

YLAKATEGORIA ALAKATEGORIA PELKISTETYT ILMAISUT
Asiakadahtdisyys Hoidon |&httkohtana asiakkaan | Hoito |éhtee as akkaan arvoista, toiveista ja
nakemyksena tilanne tarpeista.

hoitotyon luonteesta

Avuntarpeen kartoitus.

Asiakkaan oma kokemus.

Asiakkaan voimavarat.

Asiakkaaseen tutustuminen ja perentyminen.

Tavoitted lisuus

Tarpeen mé&rittely ja tavoitteen asettaminen

Tasavertaisuus

Tasavertaisuutta ja yhtel sty6kumppanuutta
tavoittelevaa toimintaa

Dial ogisuus

Jaettu tietoisuus

Y htei svastuullisuus ja tasavertai suus

V oi maantuminen

Asiakas on mukana paéttksenteossa.
Asiakas saariittavasti tietoa omasta
tilanteestaan ja mahdollisista toimenpiteistéa
Osallistuminen johtaa sairauden hallintaan

Asiakkaan verkostojen ja
voimavarojen hyddyntédminen

Asiakkaan hyvéan tuntemiseen liittyy myds
hanen verkostonsa tunteminen
Asiakkaana koko perheta asiakkaan
nimedmét | dhei set

Ammatti osaaminen

Asiakkaan tarpeet ja ammatti osaaminen
yhdistyvét.

Asiakas turvautuu tarvittaessa asantuntijaan ja
jakaa vastuun terveydestdan tdman kanssa
Asiakas on oman itsensa paras asiantuntija,
mutta hoitoty®ntekijan asiantuntijuus
taydentda sité.

Tyontekija ottaa puheeks vaikeitakin asioita

Hoidon jatkuvuus

Omahoitajuus mahdollistaa hoidon
jatkuvuuden.
Tybdskennellaén yli sektoriragjojen

Luottamus

Luottamuksen synnyttédminen

Kolmanteen teemaan kuului myds alateema asiakaslahtOisesti toimivasta
organisaatiosta. (Liite 2 taulukko 4.)

Vastagjien mielesta asiakaslahtoista organisaatiota voidaan kuvata seuraavilla piirteilla

Asiakaslahtoisen organisaation toiminta on johdonmukaista, ja sillé on yhteisesti sovitut

suositukset, laadun kriteerit, jotka on kirjattu ylos, ja kaikki sitoutuvat noudattamaan

niita

"Naa on yhteisesti sovittu Siina organisaatiossa niin, etta ne on kirjattu, esimerkiksi

laatukasikirja, laadunsuositukset. Et sitéd noudatetaan. ”
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Organisaatiolla on asiakaslahtdisyytta tukeva johto.
" Johto tukee tietysti.”

Asiakad dhtbinen organisaatio tarjoaa palveluja, joita asiakas tarvitsee.
” Asiakkaan tarpeisiin e pystyta vastaamaan, ku organisaatio ei tarjoa niit palveluita,

mita se asiakas tarvitsee.”

Palvelujen tulee olla helposti saatavillaja lahella asiakasta
" Asiakad ahtosyytta on varmasti se, etta palvelujarjestelmé on lahella asiakasta €li se
on helposti saavutettavissa ja hoitopolutkin niin, etta niihin tavallaan paasee sujuvasti

paikasta toiseen”

Asiakaslahtoinen organisaatio on avoin ja rooliton. Sen menettelytavat ovat selkeét ja
yleisesti tiedossa.
" Avoi muus, |apinakyméttomyys, roolittomuus.”

"Varmaa joku semmonen avoimmuus ja selkeys ja semmonen, ettd tiedetdén
menettel ytavoista.”

Asiakaslahtoisell& organisaatiolla on yhteinen perustentévé; asiakkaan palveleminen.
”Lahtokohta on palvella sitd asakasta ja Sta yhteista tehtavaa.”

Organisaatiossa tulee yksilo huomioiduksi, ja hénta kuullaan.
" Ihan niinku tommoses yksilon huomioinnis, yksl6it taytyy kuulla.”

AsiakaslahtOisesti toimivalla organisaatiolla myds viestinta toimii, ja se kerda
asiakkailta palautetta ja pyrkii myds ymmartamaan sita.
"Viestinta. Palautteen hankkiminen, sen kuuleminen ja ymmartaminen.”

Ammatillista osaamista tulee olla myos. Esimerkkinéd asiantuntijan suunnitelmallisuus ja
kokemus.
"Sin tarvii sellasta suunnittelua, jossa asiantuntija pystyy jotenki ennakoimaan ja

valmentautumaan tilanteisiin.”
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TAULUKKO 4. Asiakaslahtoisesti toimiva organisaatio

YLAKATEGORIA | ALAKATEGORIA PELKISTETYT ILMAISUT
Asiakadahtoisesti | Y hdessd sovitut Y hteisesti sovitut hoitosuositukset, jotka on kirjattu
toimiva toimintatavat Kaikki sitoutuvat noudattamaan suosituksia
organisaatio Kaikki tietévét, miten menetella
Toimintatavat ovat tiedossa
Tarkoituksenmukai set Organisaatio tarjoaa palveluja, joita asiakas tarvitsee.
palvelut Toiminnan suunnittelu asiakaskuntaan nahden.

pal velujérjestel maa kohtaan.

Palvelut ovat asiakkaan |&hellaja suunniteltu niin,
etté asiakkaan on hel ppo niita kayttaa.

Y hteinen perustehtava

Huomioi yksilén

L 8pindkyva toimintakulttuuri | Avoimuus jaroolittomuus

Toimiva viestinté

Tyontekijan mielipiteita ja gatuksia kuunnellaan
Avoin jasdkea

Johto tukee

Varmistava johtaminen

Tyontekijét pystyvét vaikuttamaan omaan tyhonsg,
sen sisAltdon ja toimintatapoihin

Pal autteesta oppiva Palautteen hankkiminen, kuuleminen ja
ymmartaminen.
Pal autekysel yt.

Ammattiosaaminen Tarvitaan asantuntijan suunnitelmallisuutta ja
tyokokemusta

Asiantuntemustaan kayttévéa organisaatio, jonka
kaikki muotit sopii kaikille

Neljas teema oli asiakasldhtdisyys nakemyksena hoitotyontekijastd, eli mink&lainen on
asiakaslahtoinen hoitotyontekija. (Liite 2; taulukko 5.)

Vastausten perusteella asiakasldhtdinen tyontekija toimii yhteistyossd asiakkaan ja
taman perheen ja verkoston kanssa. Dialogisuus nahtiin keskeisena

" ...mutta yhta hyvin myoskin sen potilaan perhe ja he ovat varmasti sitten asiakkaita
vai mikska he potilaan omaisa ja muuta verkostoo niin kyllahan siindkin pitaa olla
tdman dialogine tyoote, joka johtaa yhteistoiminnal lisuuteen.”

"Hoitotyontekijan ainakin taytyis pyrkid vastata yhteistyosuhteen rakentamiseen eli
sind nimenomaan téd dialogisuus yhtena keinona tan yhteistydsuhteen

rakentamisessa.”

Héan kohtaa asiakkaan tasavertaisesti ja huomioi asiakkaan ndkemyksen ja mielipiteet,
seka neuvottelee asiakkaan kanssa ja pyrkii I0ytamaan yhteisen nékokulman hanen

kanssaan.
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" Slla taytyy olla kyky lahestya tasavertaisesti asiakasta”

" ..et antaa niinku semmosia mahdollisuuksia asiakkaalle. Asiakkaan niinkun tuoda
esiin omia nakemyksid ja mielipiteita ja Sitte erilaisia asoita.”

" Stte lahetdadn miettimdan onks t&a vaihtoehto se ainut oikee vai olisko valmis sitte
yhdes kompromissiin asiakkaan kans.”

Asiakaddhtoisella tyontekijalla on hyvé vuorovakutustaidot ja hé&n kommunikoi
dialogisesti. H&n ymmartda myods sanatonta viestintéa

” Oppia kuuntelemaan, olemaan aidosti 1&sna ja lukemaan myo6skin non-verbaalista
viestintaa. ”

” Vuorovaikutustaito on niit keskeissimpia. Vastavuoroinen, dialoginen, tai kuunteleva,

ymmartava, tulkitseva. ”

" ...0sais niinku niissa vuorovaikutustilanteissa niinku synnyttédd sita dialogia ja vieda
Sita eteenpdin.”

Hén kohtaa asiakkaan kunnioittavasti, mika ndkyy vuorovaikutuksessa.
" Sin valittyy semmonen kunnioittaminen mydskin nii, et se tavallaan keskustelus
huomaa sen.

Positiivisen palautteen antaminen nadhtiin asiakaslahtdisena
” ja varmaan positiivinen palautekin on asiakad ahtoisyytta.”

Tyontekijdn persoonaan liittyvia ominaisuuksia olivat aitous, rohkeus, ystavallisyys,
aktiivisuus, ihmislaheisyys ja lempeys. Han on myotéatuntoinen ja hanella on halu auttaa
jatukea. Han tuntee |&himmaisen rakkautta.

” et semmonen ehk& myo6s aitous ja empaattinen..”

" Semmonen tietynlainen aktiivisuus ja rohkeus niin se kannustaa”

" Tietysti ystavallisyys ja halu auttaa ja tukea” .
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Asiakaslahtoisesti toimivalla hoitotyontekijalla on korkea koulutus. Pelkk& koulutus ei
kuitenkaan riita, vaan hanen taytyy olla asiantuntijan asemassa.
" Se vaatii musta korkeatasoisen koulutuksen ehdottomasti. Myos sen lisaks et on

koulutus, niin myos selkedn asiantuntija-aseman.”

Jokaisen vastagjan mieletd ammattiosaaminen oli asiakasléantoistd ja térkedd, ja
teoriatieto mainittiin useassa haastattelussa
" Taytyy olla teoreettista tietoa, et pystyy kartottamaan potilaan tilaa.”

" Ja tota ihan hoitotoiminnoissa osaaminen ja, et perustel ee toimintaansa.”

Asiakadahtoista oli myos yksinkertaisesti se, etté tyontekijé vastaa asiakkaan tarpeisiin.
" No kyl hdnen pitas olla asiantuntija, han pystyis sit niitd olemassa olevia palapelin

paloja niilla korteilla pelaaman, niin et ne asiakkaan tarpeet tulis taytettya.

Asiakadldhtoinen tyontekija neuvoo ja ohjaa asiakasta niin, ettei tee t&ta riippuvaiseksi
itsestaan.

” Sen pitdd osata neuvoa ja ohjata sill& tavalla, ettd asiakas @ tule riippuvaiseks sita
hoitajasta. ”

Asiakaslahtoisen tyontekijan kaytds on ammatillista

" Asiantuntija el sano, mitd sylki suuhun tuo”

My6s ammattiylpeys mainittiin.
" Liittaisin téhan my6s ammattiyl peyden”

Han toimii eettisesti, taloudellisesti, suunnitelmallisesti ja yksilollisyyttd huomioiden.
" Eettisyys on se keskeinen juttu. Taloudellisuuski. Raatal ointikyky.”

Héanen tulee olla kiinnostunut tyostaan.

" Asiakad ahtdisyys varmaan vaatii myos ihan kiinnostusta ja innostusta sithen tyéhon” .



TAULUKKO 5. Asiakadahtoisyys nékemyksena hoitotyontekijasta
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YLAKATEGORIA ALAKATEGORIA PELKISTETYT ILMAISUT
Asiakadahtdisyys Y htei stoiminnal liset Pyrkii rakentamaan yhtel stytsuhteen
nakemyksena val miudet as akkaaseen

hoitotyontekijasta

Lahtee Sitd, mika on asiakkaan ndkemys ja

kokemus tilanteestaan

Neuvottel ee asiakkaan kanssa

Pyrkii 16ytamaén yhtei sen ndkemyksen
asiakkaan kanssa

Hyvét vuorovaikutustaidot

Vuorovai kutustaitoi suus

Osaa kuulla ja tunnistaa potilaan tarpeita
Lahestyy tasavertai sesti asakasta
kuuntelee, on aidosti 1asnéd ja ymméartéa
non-verbaalista viestintda

Kommunikoi didogisesti

Kannustaa ja antaa positiivista pal autetta
Asiakkaan kunnioittaminen

Ihanted! liset ominai suudet

Aitous

Rohkeus

Aktiivisuus

Ihmid gheisyys

Y stavéllisyys ja halu auttaa ja tukea
L 8hi mmaéi senrakkaus

Mydtétunto

Lempeys

Teoriaosaaminen

Teoriatieto
Korkea koulutus
Vankka asiantuntijuus

Kliininen osaaminen

Hallitsee hoitotydn toiminnot
Tayttaa asiakkaan tarpeet
Suunnitelmallisuus
Taloudelisuus

Y ksil6llisyyden huomioiminen
Ohjaustaidot

Perustel ee toimintansa

Ammatillinen asenne

Eettisyys
Ammatillinen kéytos
Ammattiyl peys
Kiinnostus tython

6.2 Opettajien ndkemykset asiakas &htdisyydesta hoitotydn opetuksessa

Toisessa tutkimustehtévassa opettgjia pyydettiin - kuvailemaan asiakad dhtdisyytta

hoitotydn opetuksessa. Toiseen tutkimustehtdvédn haettiin vastausta viiden teeman

avulla, jotka ovat 1) asiakasdhtdisyyden integroituminen teoriaopetukseen, 2)

asiakad dhtoisyyden teoriaopetuksessa kaytettavat menetelmét, 3) asiakadahtbisyyden

integroituminen kliiniseen opetukseen, 4) asiakaslahtoisyyden Kliinisessi opetuksessa

kéaytettévéat menetelmét ja 5) opettagjan asiakaslahtdinen toiminta suhteessa opiskelijaan.

(liite 2).
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Ensimmaisessd teemassa haastateltavia pyydettiin kuvailemaan asiakasléhtdisyyden
integroitumista teoriaopetukseen. Opettgjilta kysyttiin miten ja missa laajuudessa
asiakad 8htoisyys yleensa ilmenee hoitotydn koulutusohjelman teoriaopetuksessa ja
heidan opettamissaan juonteissaan ja oppiaineissaan. (Liite 2; taulukko 6.)

Vastausten perusteella asiakaslahtoisyys on kaiken teoriappetuksen lahtkohta ja nakyy
kaikissa juonteissa, mutta voi nayttaytya eri tavalla.

” Se tulis jollakin tavalla joka juonteessa, mutta vahan niinku dtte tietysti eri nakosend
se nayttéytyy ”

Vastauksissa korostui oppimistehtéavien merkitys, joista esimerkkeind ilmeni
hoitosuunnitelman laatiminen asiakkaan tarpeista lahtien, asiakkaan osallistumisen
mahdollistavien menetelmien opettaminen, e-portfolio ja tarkentavat kysymykset,
joiden avulla opiskelijan oma vuorovaikutusosaamisen pohdinta mahdollistuu.

" hoitosuunnitelmissa maaritelladn aina asiakad ahtoisesti, mitd muutoksia toivotaan,
etta asiakkaassa tulee.”

" menetelmallisesti teoriassa kaydaan lapite niita, et sellaisa menetemid, joista
saadaan se asiakas mukaan siihen prosessiin.”

"me ollaan kehitteleméssa tdmmosta e-portfoliota ja sinne ollaan suunnittelemassa
semmosia tsekkaavia kysymyksid, check-pointeja, joissa opiskelija joutuu niinkun
reflektoimaan sitda omaa vuor ovaikutusosaamistansa.”

AsiakaslahtOisyys on rakennettu koulutusohjelman sisélle. Se on oppituntien sisallon
runkona ja nékyy opetussuunnitelmassa.

" ollaan opetuksessa integroitu sisaltoa sillain, et esimerkiks tietotekniikan opettaja on
mean juonteessa ja tas sama ajattel us mukana.”

" oilkeastaan se on rakennettu sinne koulutusohjelman sisdlle hyvin pitkalti t&a
asiakad ahtoisyys”

"et se selld niinkun tulee ihan oppituntien sisallissd oppituntitasolla, ettd sitten
niinkun, jos sité kattoo sit4, analysoi sita opetussuunnitelmaa.”

Asiakaslahtoisyys integroituu teoriaopetukseen hyvan hoitamisen filosofis-eettisena
perustana.

" hyva hoito, se on jotenkin semmonen filosofis-eettinen perusta, joka laajenee kun
asiakkuudet lisdantyvat.”
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" lahdetdan itse asassa sid arvoista ja ihmiskasityksesta, et tavallaan opiskelijatkin
haastetaan sellaiseen, et lahetdanki niin, et mitd se asiakadahtdisyys oikeesti
tarkottaa?”

Vastauksissa korostui yhteistoiminnallisuus, joka ilmenee dialogisina menetelmina
vuorovaikutustilanteissa, jolloin opiskelijoiden yhdessa tekeminen mahdollistuu.

" vuorovaikutustilanteissa on just tammonen yhteistoiminnallisuus ja dialogiset
menetelmét, joissa idea on ettd asiakastyd mut, et sit se sama vahan niinku
peilaantuis.”

” yhdessa tehdadn ja sitoutetaan ja yhdessa etstdan asioita, et samaa oppis jo taalla
koulussa, kun siina kaytannossa sitten toteutetaan.”

Myo6s ohjaus koettiin merkittdvaks ja voimaannuttavaksi.

" TammoOnen voimaannuttaminen tai voimaantuminen, ettd siind ohjauksessa on
voimaa.”

TAULUKKO 6. Asiakasahtoisyyden integroituminen teoriaopetukseen

YLAKATEGORIA ALAKATEGORIA PELKISTETYT ILMAISUT
Asiakadahtdisyyden Oppimistentavét Hoitosuunnitelmat, jotkalaaditaan asiakkaan
integroituminen tarpeistakésin

teoriaopetuk seen Kéaydéan [&pi menetdmig, jotka

mahdoallistavat asiakkaan osallistumisen
E-portfolio, tarkastuskysymykset, joissa
opiskelijajoutuu pohtimaan omaa
vuorovai kutusosaami staan

Koulutuksen sisdlto Opetuksen ssdll6n integroituminen;
juonneopetus

Rakennettu koulutusohjelman sisdlle
Oppituntien SsAltd
Opetussuunnitelma

Opetuksen eriyttdminen

Opetuksen arvoperusta Filosofis- eettinen perusta
Arvot jaihmiskasitys
Y hteistoiminnallisuus Dial ogiset menetel mét

vuorovaikutustil antei ssa
Y hdessa tekeminen

V oimaannuttava ohjaus V oi maannuttava ohjaaminen

Seuraavassa teemassa oOpettgia pyydettiin @ kuvailemaan asiakasldhtoisyyden
teoriaopetuksessa  kaytettdvida  menetelmid. Opettgilta  kysyttiin - millaisia
opetusmenetelmid asiakaslahtdisyyden teoriaopetuksessa kaytetéédn ja heidan
opettamissa juonteissa ja oppiaineissa. (Liite 2; taulukko 7.)

Y hdesta vastauksesta ilmeni opetusmetodien monipuolistuminen, jonka avulla yritetdan

sosiaalityon menetelmien avulla, esimerkiksi k&sitekartan avulla saataisiin asiakkaiden
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ja perheiden tilanteet ratkaistua. Yksi opettgja kuvas myds opetuksen eriyttdmisen
olevan asiakaslahtoistd, silla opiskelijan ja opettgjan valinen ohjaussuhde |&dhtee
opiskelijan tarpeesta.

"me ollaan monipuolistettu yleensd metodga. Me yritetdadn niinku padsta sislle
ihmisten todellisuuteen...haetaan sitda minkélaisia metodga ja tota hoitotydon ja
sosaalitydn menetelmii voidaan kéyttaa niin, ettd ne tilanteet ratkeais. Ja tavallaan sit
ne tuottaa semmosen kasitekartan- tyyppisen niinku kokoamisen siita.”

" mé eriytan opetusta niin paljon, etta se on hirvedn asiakadahtoistd, koska jokaisen
ykslon tekstituotteita tarkastellaan. Ja siind on ohjausside, tekstin ohjausside
semmonen, joka on menetelmana sisdanrakennetusti asiakaslahtoinen.”

Teoriaopetuksessa kaytettdva opetusmenetelma on luento-opetus, jonka muotona on
aktivoivaluento. Myds voimavaraisten tydmenetelmien kdyttaminen koettiin térkedksi.
"erilaisa opetusmenetelmid, on aktiivisesta luennosta niin  tota tallasin
yhteistoiminnallisiin opetusmenetelmiin.”

"me ollaa vahennetty luento-opetusta. Me yritetddn opetuskeskustelua paljon. Mut
toisaalta mell on opiskelijoille semmosii ajankohtaisteemoja...et opiskelija on mean
asiakas.”

” teoriassa puhutaan voimavaral &ht6isyytta tukevista tydmenetelmista ja me kasitellaan
niita voimavaral ahtdisia keskustelu- ja haastattelumenetelmia.”

Projektityoskentely on menetelmd, jossa opiskelijat kartoittavat asiakasryhman tarpeet
teoriatietoa hyddyntéen.

”tehdadn harjoitustyd, et opiskelijat ottaa jonkun asiakasryhmén, kelle ne tekee
projektin. He kartoittaa sen asakasryhman tarpeet niinku teoreettiseen tietoon
perustuen.”

" projektitydskentely on sen tyyppinen kans, joka varmaan lisda asiakasahtoisyyden
huomioonottamista.”

Pohdinta nahtiin térkedna opetusmenetelmand, jolloin opiskelijat pédsevét oppitunneilla
pohtimaan esimerkiksi mitéa asiakaslahtoisyys tarkoittaa. Sitd kautta asiakaslahtoisyys-
késitetta paastéén enemman avaamaan ja teoriatietoa voidaan lagjentaa tutkitun tiedon
avulla Myobs keskustelun herdttaminen potilaan ja omaisten osallistumisesta
padtoksentekoon on hyodyllistd, jotta potilaan autonomia ja itsenainen toimintakyky
tulee riittavasti huomioiduksi.

" opiskelija valitsee yhden potilaan harjoitteluyksikostd, jolle han lahtee kerdamaan
tietoa...sitten keskustellaan gita, miten se potilas osallistui siihen paattksentekoon.
Mika on se asiakkaan osuus siella on, mik& on omaisen osuus siina paatoksenteossa.”
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"ja St miten dSta kdsitystd ni voi  niinku  kddtysta laajentaa ja tehda
moniulotteisemmaksi. Pyritaan teoriatiedon ja tutkimustiedon avulla niinku laajentaa
sitd ja avaamaan ulottuvuuksia.”

” pohditaan niinku asiakkaan aika tammostd autonomisuutta taikka semmosta itsendista
toimintakykyd, niin me pohditaan tai tarkastellaan toimintakykymittaria tavallaan
semmosest sit ihmisyydest ja toimintakyvysta.”

Opetuksessa tehddan  oppimistehtévia, joita ovat esmerkiks hoito- ja
palvelusuunnitelman laatiminen, joiden l|&htOkohtana tulee olla asiakkaan omat
voimavarat. Tehtavét lahtevét potilaan kokemuksesta, asiakkaan tilanteen arvioinnista,
tarpeista ja tavoitteista. Taloin tehtavissd kaytetddn aitoja asiakkaita esimerkiksi
harjoitteluyksikosta. Kimin teoreettista viitekehysta (Kimin typologia) kaytetéén apuna,
ja pyrkimyksend on saada esille asiakkaan ndkokulma ja oma kokemusmaailma.

"ditte tietysti teoriaopetuksessa, miten niinku opiskelija ilmaisee esmerkiksi
hoitosuunnitelmassa sen, et mista ne tavoitteet tulee ja kenesta ne tulee? Lahteeko ne
sen potilaan tarpeista?’

"yritetdan saada opiskelijat innostumaan asakastilanteista esmerkiksi hoito- ja
palvelusuunnitelman kautta, niin on mell ni oikeesti hoitotodellisuudet saatu ja
tarinoita, aika mutkikkaita”

" opiskelija valitsee yhden potilaan harjoitteluyksikostd, jolle han lahtee kerdamaan
tietoa ja siind kaytetaan Kimin teoreettista viitekehysta.”

" opetustehtavat, jota tutkitun tiedon kautta tekevat poster-esityksen potilaan
kokemuksesta. Oikeita potilaskokemuksia, ihmisten kirjoittamia. Niité potilaita, jotka on
sairastanut keuhkokuumetta itse.”

"asiakkaan tilanteen arvioinnista |a&hdetddn liikkedlle, potilaan tarpeista ja
potilaslahtoisista tavoitteista.”

Kaikki haastateltavat korostivat case-opetuksen téarkeyttd, jolloin harjoitellaan asiakkaan
kohtaamista esimerkiks videokuvattujen vuorovaikutuskeskusteluiden ja draaman
avulla.

"otan tdhan terveysneuvonnan, etta siellahdn harjoitellaan konkreettisesti Sitd
neuvontaa, ettda adakas ja hoitaja ja dtten tarkkailija dSiind.  Tehdaan
dialogikeskusteluja. Videoidaan, opiskelijat videoi naitd katkelmia, jossa on joku
tallanen case.. toinen on sitten draama, missa harjoitellaan my6s ohjaamista.”

" casgja kaytetddn aika paljon, koska se on semmonen tapa, jolla elavoitetdan dtte niit
tilanteita.”

"sel on hyvin paljon case-stydya, jossa asakas on kunkku..stimuloituja tilanteita,
|abor atorio-opetuksessa.”
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Vastauksissa nousi yhteistoiminnalliset menetelmét, joista mainittiin opetuskeskustelut,

seminaarit ja dialogioppiminen.

"mihin suuntaan me ollaan niin dialogioppimiseen suuntaan viemassa St
vuor ovai kutusosaamisjuonteen.”

" erilaisia opetusmenete mia..yhteistoiminnallisiin opetusmenetelmiin.”
Opinndytetyon tekeminen Kkoettiin hyvin opiskelijalahtoiseksi.

” varmaan se opinnaytetyd on yks sellanen hyvin asiakadahtonen. Opiskelijal&httnen,
koska se on opiskelijan oma tyd ja siind on se henkiltkohtainen paneutuminen on

keskimaar &ista suurempi.”

TAULUKKO 7. Asiakad ahtoisyyden teoriaopetuksessa kéytettavat menetelmét

YLAKATEGORIA

ALAKATEGORIA

PELKISTETTY ILMAISU

Asiakadahtdisyyden
teoriaopetuk sessa
kaytettavat menetelmat

L uento-opetus

Aktivoiva luento
Kasitelladn voimavara dhtdisia tyo-
keskustelu-, ja haastattelumenetelmia

Projektitydskentely

Opiskelijat kartoittavat asiakasryhman tarpeet
teoriati etoa hyodyntéen.

Pohdintaryhméssa

Pohditaan, mité asiakas éhtdisyys tarkoittaa
toimintakykya.

Keskustelua potilaan ja omaisten
osallistumi sesta paét ok sentekoon.

Asiakkaan tarpeista
|&htevét
oppimistehtavat

Hoito- ja palvelusuunnitelmat, joiden
|&htokohtana asiakkaan voimavarat

Tehtévét, jotka ldhtevét potilaan kokemuksesta,
asiakkaan tilanteen arvioinnista, tarpeistaja
tavoitteista

Pyritdén saamaan esill e asiakkaan ndkokulmaa
ja omaa kokemusmaailmaa

Tehtévissa kaytetdén aitoja asiakkaita esm.
harjoittel uyksikdsta

Asiakad dhttisyys- kasitteen avaaminen ja
lagjentaminen tutkitun tiedon avulla

Kaytetddn Kimin teoreettista viitekehysta
Ké&sitekartta

Case-opetus

Harjoitellaan asiakkaan kohtaamista

V uorovaikutuskeskustel ut, jotka videoidaan ja
analysoidaan yhdessa ryhmén kanssa.

Draama

Kerétdén palautetta

Y htei stoiminnal liset

Vuorovaikutusosaami sen juonnetta on kehitetty

menetelmét. dial ogi-oppimisen suuntaan.
Opetuskeskustel ut
Seminaarit

Opinnaytety® Opinnéytety® on asiakasl ghttinen, koska

opiskelija paneutuu sihen henkil 6kohtai sesti

Teemaopetus

Opetuksen eriyttdminen

Opiskelijaohjaus
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Seuraavaksi  kysyttiin - millaisia arviointimenetelmid asiakaslahtdisen teoreettisen
osaamisen arvioinnissa kaytetéan, ja mitk& ovat arviointikohteet, joka kuuluu edella
mainitun teeman ale eli asiakaslantoisyyden teoriaopetuksessa kéytettévien
menetelmien kuvaamiseen. (Liite 2;taulukko 8.)

Vastausten perusteella kirjallinen tentti el ole paras mahdollinen menetelma arvioida
asiakasl 8ht6i syytta teoriaosaami sessa.
" Et perinteinen tentti ei 00 kauheen hyva. . .vaan haettais vahan pehmeampaa.”

" @ arvioida ainakaan niinku numeraalisedti, et jotain laadullista haettais.”

Vastausten perusteella kirjallisina arviointimenetel mind kaytet&an kirjallisten raporttien
arviointia, hoito- ja palvelusuunnitelman arviointia, tenttid ja itsearviointia

"yritetdan saada opiskdijat innostumaan asiakastilanteista esmerkiks hoito-ja
palvelusuunnitelman kautta, niin meil on oikeesti hoitotodellisuudet saatu ja tarinoita,
aika monimutkikkaita,”

" teoreettista, ihan meillg,, kylla on tentti, on yks. Eli meilld on tenttiaineistossa
” tavallaan just naita asiakaslahtoisa tyomenetelmia.”

" et meil on hyvaksytty/hylatty. Mut me annetaan sit suullist palautetta ja se olis niinku
rakentavaa palautetta.”

" yhteisbdiagnoosi €li tietyn alueen yhteison asiakkaan néa tarpeet, etta sielta tavallaan
nousis se asakas, et mita tan alueen asakas tarvitsee ja tavallaan naistd tehdaan
raportit sitten. Kirjalliset raportit ja Sitten puretaan ja keskustellaan.” .

" ja samoin projekteista, jotka |ahetdan silla asiakaslahtoisella periaatteella, et mita ne
ihmiset tarvitsee. Niista tehéan kans projektiraportit.” .

" tenttikysymyksena tai case, jossa pitda niinkun suunnitella, vaikka tehda
hoitosuunnitelma asiakkaalle, ja jos se on kovin hoitajakeskeinen, niin kylla sen joutuu
tekemé&an uudestaan. Se pitda maaritella niinkun asiakkaasta kasin.” .

" sitte mell on nyt niinku dllai, et néitd seminaarityyppisii, mis niinku nakyy se, et me
arvostetaan opiskelijaa, heidan osaamistaan, me haluttais, et se ittekin hiffaa sen, et
heit arvostetaan” .

Opettajat kokivat tarkedksi itse- ja vertaisarvioinnin. Vertaisarvioinnissa opiskelija saa
palautetta toisilta opiskelijoilta esimerkiksi seminaarien ja ryhméakeskustelujen
muodossa, ryhmé& ja vuorovaikutustilanteiden arviointina ja kirjallisina raportteina,

jotka puretaan ryhman kesken.
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" et olis nyt joku asiakas ja miten tota hdnen kanssaan |htee keskustelemaan, niin et
kaytettas just tAmmosta asiakadahtosta keskustelumenetddmda. Ja siind tulee niinku
vertaisarviointi toiselta opiskelijalta.” .

"ma velkkaisin vertaisarviointi. Vertaisohjausmenetelmat. Oma itsearviointi on
asiakadahtoisyydssa keskeistd. Asiakadahtdisyytta voidaan arvioida myos
ryhmétilanteissa ja isois vuorovaikutustilanteis.” .

" ryhmétilanteen, siind aina tavallaan puhutaan just sitq, etta lahtikd se sen ryhmén

tarpeista ja miten sen ryhman niinku toiveiden mukaan ja sitten nda niinkun arvioidaan
ja antaa palautetta.” .

TAULUKKO 8. Asiakaslahtdisen teoreettisen osaamisen arviointimenetel mét

YLAKATEGORIA ALAKATEGORIA PELKISTETYT ILMAISUT
Asiakadahtdisen Kirjdliset Kirjallisten raporttien arviointi
teor eettisen arviointimenetelmét Hoito- ja palvelusuunnitelmien arviointi
0saamisen Tentti
arviointimenetelmaét Itse-arviointi
Palaute Kerétéan palautetta opiskdijoilta
Ryhméakeskustelu Ryhmé&- ja vuorovaikutustilanteiden arviointi
Caset, jotka anaysoidaan yhdessa ryhman
kanssa
Seminaarit
Kirjalliset raportit, jotka puretaan ryhméssa
Vertaisarviointi Vertaisarviointi toiselta opiskelijalta
Vertai sohjausmenetdmét

Seuraava teema kasitteli asiakasldhtdisyyden integroitumista kliiniseen opetukseen.
Opettgilta kysyttiin, miten ja missa lagjuudessa asiakaslahtdisyys yleensa ilmenee
hoitotyon kliinisessa opetuksessa, heidan opettamassaan juonteessa ja oppiaineessa.
Kahdessa haastattelussa kyseisté teemaa el ole kysytty lainkaan. Opettajat kritisoivat
Sitd, etta teoriaopetus ja kliininen opetus ovat erilléan, ja heidan oli selvésti vaikea
kasitella niita erikseen. Yksi opettajista e halunnut vastata teemaan laisinkaan, koska el
mielestdan ollut pdteva vastaamaan, koska e ole hoitotydn opettaja. (Liite 2;taulukko
9)

Vastauksista ilmeni, etta asiakaslahtoisyys integroitui kliiniseen opetukseen hoitotyon
harjoittelujen muodossa, jolloin opiskelijat kenttdharjoittelujaksoilla suoritettavat
oppimistehtavat.

" kaikki noi kenttaharjoittelut.” .” case-base ja harjoittelujaksot, jotka on niitd oman
potilaan pitdminen ja hoitosuunnitelman laatimiset. Dokumentointi ja naa
havainnointitehtavat.” .
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" mun mielest niil on taas asiakad ahtdsyys niinku harjoitteluun liittyvis tehtavis.” .

Myo6s vuorovaikutusuonteen merkitys asiakaslahtOisyydessa koettiin merkittavaks,
jossa opetetaan yhteistoiminnallisiataitoja.

"mielenterveyss ja  péihdepotilaan hoitotydn  vuorovaikutus uonteessa.on
yhteistoiminnallisen psykiatrisen hoitotyon jalkeen niinku opiskellaan taitoja, jotka
pohjaa just télle asiakaslahtoisyydelle siing, ku ma ndan tan asiakasl ahtoisyyden viela
pidemmélle vietynd tammosena yhteistoiminnallisena, et siind on sekd asiantuntijuus
etta potilas ahtoisyys, etta se lisda sitten niin yhteistoiminnallisuus integroituneena.” .

” otetaan hoitajan vuorovaikutustaidot tavallaan esille.” .

Opettajat ovat pyytaneet myos palautetta opetuksestaan opiskelijoilta.

" gin on tavattu koko ryhmé. Niilt ryhmilt on kysytty, mita t&a prosess on tukenu ja
onko ollut rigtiriitaista ndkokulmaa teorian ja kaytannon valilla.”

" kyllahan me kasitellaan esmerkiks suoria asiakaspalautteita.”

TAULUKKO 9. Asiakadahtoisyyden integroituminen kliiniseen opetukseen

YLAKATEGORIA ALAKATEGORIA PELKISTETYT ILMAISUT

Asiakadahtdisyyden Kliininen harjoittelu Kenttaharjoittelut ja niihin liittyvét tentévat.
integroituminen
kliiniseen opetukseen

Vuorovaikutus V uorovaikutusuonne, jossa opetellaan
yhteistoiminnallisia taitoja
Opiskdijapdaute Opiskdijoilta kerétdan palautetta

Seuraavassa teemassa opettgjilta kysyttiin millaisia menetelmid asiakaslahtdisyyden
kliinisen osaamisen opetuksessa kaytetdan. Alateema oli jatetty kysyméttd kolmessa
haastattelussa. (Liite 2; taulukko 10.)

Opettgjat  kuvasivat asiakasldhtoisyyden kliinisessd opetuksessa  kaytettavien
menetelmien olevan potilasohjaus, oppimistehtavét, ryhmétyoskentely ja kaytadnnon
harjoittelujaksot.

Potilasohjauksessa eli  laborointi—harjoituksissa opiskelijat  huomioivat  potilaan
kokonaisvaltaisesti. Opiskelijat tiedustelevat potilaan tuntemuksiaja opiskelijat kertovat
mitd jamiks tehddan. Hoitotoimenpiteissi kadentaitojen opettaminen on tarkeda.

"asiakkaan wvoinnin arvioinnissa potilaalta kysytédn hanen omaa tuntemustaan.
Elaydytaan siihen, etta kysytédan silta nukeltakin.” .




" kerrotaan mita tehdaan, miks tehdaan.” .

Oppimistehtavia ovat hoitosuunnitelman laatiminen, erilaiset havainnointitehtavét,
hoitotyon harjoittelujaksolla kirjaamisen opetteleminen ja muut kirjalliset tehtavét,
joissa kaytetdan Kimin teoreettista viitekehystd, opiskelijan oman eettisen nakoékulman
esittava tehtavd, vanhemmuuden voimavarojen kartoitus, terveyden edistdmisen liittyva
pohdittava asiakastilanne seka caset, nero-opetus ja tilanneharjoitukset.

" varmaan on sit naé oppimistehtavat. Et joku tilanne sitten analysoidaan.”

" kéytetaan tammost teoreettist Kimin typologiaa, et asiakas nousis sielté keskeiseks.” .

" semmonen tehtavad, et jokaisen piti kayttda jotakin asakastilanteeseen soveltuvaa
terveyden edistami sen menetelméda ja pohtia sita sitten.”

" eettinen tehtavd, josta opiskelija voi valita tarkastelun nakokulman. Sel on
oppimisymparissa, et ottaaks han asiakas ndkokulman, vai ottaaks han tyoyhteisd
nakokulman vai omaisten nakokulman?” .

.tAmmonen vanhemmuuden voimavarojen kartoitus....kaytiin joitakin kysymyksia ja
viiwttiin niissa, et se oli asiakkaalle tos tarkeetd, et sai kertoo Sita, ettd tad raskaus
onkin nyt tammonen keinoalkunen raskaus ja muuta. Et sielld tulee sillai se
asiakad ahttisyys.” .

” vastavuoroisuuden arviointi. lhan konkreettisesti minkélaisia kysymyksid hoitaja
kayttad, kayttadko han reflektiivisa kysymyksia?Saa sen asiakkaan kertomaan,
ilmaisemaan mielipiteitaan.” .

"varmaan on dt nad oppimistehtavat. Et joku tilanne dgtten analysoidaan
yhteiskunnallisia ja dialogiopettamiseen liittyvid metodga kayttad niinku semmosta
ongelmalahtosta  opetusta, case-tyyppistd opetusta, nero-opetus, tammosia
tilanneharjoituksia.” .
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TAULUKKO 10. Asiakad 8ht6isyyden kliinisessa opetuksessa kaytettavat menetelmét

YLAKATEGORIA ALAKATEGORIA PELKISTETYT ILMAISUT

Asiakadahtdisyyden Laboraatio-opetus Laborointi-harjoituksissa kysytéan potilaan omia

kliinisessa opetuk sessa tuntemuksia ja kerrotaan mité ja miten tehddan.

kaytettavat menetelmat Laborointiharjoitukset, joissa huomioidaan asiakas.
Oppi mistentévat Hoitosuunnitelman laatiminen

Havai nnointitehtavét

Kirjaamisen harjoittelu

Kimin typologia

Harjoitteluun liittyvét tehtavét

Eettinen tehtava, josta opiskdija valitsee tarkastelun
nakodkulman

Vanhemmuuden voimavarojen kartoitus

Terveyden edistdmiseen liittyva asiakastilanne, jota
pohditaan

Ryhmatyoskentely Tydpajat ja pienryhmatydskentely
Seminaarit

Opetusmenetelméané caset, nero-opetus,
tilanneharjoitukset

Kaytannon Harjoittelujaksot, joissa omapatilas, jolle laaditaan
harjoittel ujaksot hoitosuunnitelma

Opiskdijat tekevat hoitosuhde-potilaasta kirjallisen
tehtavan, jossa reflektoivat omaa kehittymistaén

Seuraavassa  alateemassa  kysyttiin, minkdlaisa menetelmia  kaytetéan
asiakaslahtdisyyden kliinisen osaamisen arvioinnissa. Alateema oli jétetty kysymétta
kolmessa haastattelussa. (Liite 2; taulukko 11.)

Opettgat korostivat opiskelijoiden yhteistoiminnallisten valmiuksien merkityst, jolloin
arvioidaan opiskelijan vuorovakutustaitoja, yhteistyokykyd, potilaan huomioimista
seka vastavuoroisuuden toteutumista voidaan arvioida videoinnin avulla Myo6s
hoitotyon harjoittelujakson palautekeskustelussa vuorovaikutustaitojen arvioiminen on
olennaista, sillasilloin ilmenee onko toiminta ollut asiakaslahtoista

” ykgl6neuvontatilannetta pohditaan ihan sllai, et miten se kaiken kaikkiaan niinku
eteni ja kaytetttiinkdm siind semmosia just sen asakkan kannalta mielekkaita
auttamismenetelmia, et miten se palveli just sen asiakkaan tarpeita.” .

" harjoittelun palautekeskusteluissa se toimii aina, niinkun asiakkaan tai perheen
lahtokohdista ja Sit just naiden vuorovaikutustaitojen niinkun palautteessa.” .

Myds k&dentaitojen arviointi on potilasturvallisuuden vuoksi tarkeda.
" mutta totta kai sitten ndma kadentaidot, etta adakas saa turvallista hoitoa, turvallisa
toimenpiteita.” .
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TAULUKKO 11. Asiakaslahtoisyyden kliinisen osaamisen arvioinnissa kaytettavét
menetel mét

YLAKATEGORIA |ALAKATEGORIA PELKISTETYT ILMAISUT
Asiakadahtdisyyden | Opiskelijan yhteistoiminnalliset | Arvioidaan opiskelijan vuorovaikutustaitoja,
kliinisen osaamisen | valmiudet esimerkiks videoimalla

arvioinnissa Arvioidaan opiskdijan yhteistyokykyé ja
kaytettavat potilaan huomioimista

menetel mat Vastavuoroisuutta arvioidaan niin, etta

minkalaisia kysymyksié opiskelija kayttéa
Keskustelua potilaan padtoksentekoon
osallistumisesta

Harjoittelun palautekeskustel ussa arvioidaan
vuorovaikutustaitoja, ja Sité lahtiké toiminta
asiakkaan tai perheen ldhtokohdista

Ké&dentaidot Arvioidaan opiskelijan kédentaitoja: onko hoito
potilaalleturvallista

Seuraavassa teemassa Kysyttiin opettgjan asiakasléhtdisestd toiminnasta suhteessa
opiskelijaan. Ensimméisessi alateemassa pyydettiin heitd kuvaamaan, miten heidan
oma toimintansa opettajana tukee asiakasl8htoisyyden oppimista. (Liite 2; taulukko 12.)

Opettgjat kuvasivat opiskelijaldhtdisen asenteen olevan merkittava, silla opiskelijat
koetaan opettgjien asiakkaiksi, jolloin kohtaamisen tulee olla kunnioittava ja eettinen
seka opiskelijan tulee tulla kuulluksi ja hanella tulee olla mahdollisuus osallistua
padtoksentekoon. Opettagjan tulis myos olla joustava.

” ehka niita on semmosia kasityksia ja piirteitd dita, etta tota mitéa se asakad ahtoisyys
olis niinku opiskelijakohtaamisessa. Mun taytyy myontéa, et tuntuu, et ku aika on
vahissa ni padsee nopeemmin, kun antaa suorat ohjeet.” .

"me mietittdn valilla, et ku vaikka seuraavalla kerralla tentti, m& saatan kysya, et
haluuttets te ryhmétentin vai yksil6tentin? Haluatteko vaittamia, esseetd vai tota noin
casgja? Eli silla tavalla sellasta asiakad aht6ista tavallaan opetustyossa.” .

" M& né&an, etta opiskelijat on mun asiakkaita. M& oon kylla se, joka sanoo tan aaneen,
jos huomaan, ettd medn kaytbksessa on jotain semmost, joka e viedti
asiakassuuntautuneisuudesta.” .

" kylla se minusta on térkee, et miten taalla opiskelijoita kohdellaan. Etta kohdellaan
hyvin, otetaan huomioon, niin se tavallaan siirtyy dtten siihen, miten he ottavat
asiakkaita huomioon.” .

Opiskelijoiden yksil6llisyyden huomioiminen koettiin - myos térkedksi, jolloin
opiskelijan yksilolliset taidot, tiedot ja valmiudet otetaan opetuksessa huomioon,

opetusta eriytetddn ja kaytetdan yksilollisid opetusmenetelmida ja huomioidaan
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opiskelijoiden erilaisuus. Myo6s opinndytetyon ohjauksessa huomioidaan opiskelijan
yksilollinen ohjaustarve.

"toivoisin, et mahdollisimman hyvin, et tota kyl ma kuulen opiskelijoita siin suhtees ku
voi kuulla. Et kolmenkymmenen opiskelijan ryhméssa on valil vaikee kuulla erikseen,
mut méa pyrin iha niinku neuvotteleen opiskelijoiden kanssa ja sopii aikaa ja yritan olla
joustava. Et joskus kyll& sit ihan m&éar atietoinen ja pidan raameja kanssa.”

" eriyttamisen ideologia on mulle hirveen tarked, Heil on erilaisia taitoja, tietoja ja
valmiuksia. Yritan kylla ottaa sen opetuksessa huomioon. Se nékyy oppimistehtavien
eriyttamisend, et ma arvioin ja annan palautetta tehtavist, nu kyl ne on yksil6tehtavia
aina. Jokainen yksilo on otetettava kauheen erilailla.”

" ja sit opinndytety® ohjauksessa se on minusta sisdanrakennettuaz, et se on aina niiku
kaeuhean asiakaslahtosta, et jollain on tarve saada vain vahvistusta ja kiitosta ja tietoo
giit, et hyvin menee. Joku toinen tarvii tos paljon konkreettist opetusta.”

Opettgjat  kuvasivat opiskelijoiden hyvan kohtelun olevan tarkedd, silla miten
opiskelijoita kohdellaan opiskeluailkana vaikuttaa dihen, miten he kohtelevat
tulevaisuudessa asiakkaitaan. M yos oheispal vel uiden kayttaminen koetaan tarkeaksi.

" Kylla se minusta on tarkeda, et miten taalla opiskelijoita kohdellaan. Ettéa kohdellaan
hyvin, otetaan huomioon, nii se tavallaan dSirtyy dtten siihen, miten he ottavat
asiakkaita huomioon.”

” Toimintakulttuuri on selvasti muuttunu. Taal on nyt semmosia oheispalveluita, jotka
selvasti viestii, ettd asiakas on ykkonen.”

" Osa sahkoista viestintdé lahtee, etta asiakas ei huku viidakkoon.”

Opettgat toimivat yhteisvastuullisesti, jolloin opettgien yhteistoiminnallisuus ja
séhkoinen viestinta takaavat sen, ettd opiskelijat saavat vastauksen kysymyksinsa ja
opettajat myos keskustelevat keskendan.

" Palautgarjestelmd sdhkopostitasolla; meilla on tapana kuitata asiat, vastata
opiskdijoille. Jos kollega e vastaa, niin yhteisvastuullisuus opettajien keskuudes on
selvasti lisdantynyt.”

" Kyl semmonen lahtétasokin on se sitd asiakadahtoisyyttd ja aina sitte on sekin tietysti,
et me tavallaan kysellaan kollegoilta, ettd miten niinku ne harjoittelujaksot on mennyt,
etta tietysti niinku opiskelijatkin antaa sen luvan, sit tavallaan etta taalla sujuu néin ja
nain hyvin.”

Myds tutor-toiminta koetaan téarkedksi, silla sama tutor vastaa opiskelijoiden asioista
koko opiskelun gan.

"Mell on aivan hulppeita tutoreita, jotka on todella palveluketjun kokonaisuuden
hoitajia. Kolmeja puoli vuotta, jopa nelja ja puoli vuotta sama tutor.”

Yksil6- ja ryhmétehtavissa ilmenee monimuotoisuutta.

” Kans me puhutaan yksiléopiskelijasta tai jonkun ryhman tehtavist tai muuta, niis on
aina lasnd s monimuotoisuus, joka mun mielestd on tulkintaa gt
asiakad &httsyydesta.”
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Opettajien koulutus ja vuorovaikutusosaaminen tukevat asiakasldhtoisyytta.
" Kaikki opettajien koulutus, vuorovaikutusosaaminen, sellaiset ehkd tulee kaikkein
voimakkaimmin.”

" Ei rigtiriitoja oo, et tukis aika hyvin. Et tavallaan siel oppisisalttjen ja tavotteiden
kautta ja sit ihan me jotenki arkipaivan menettelytapojenki kautta, et miten ne
opiskdlijoiden kanssa tyostetdan. Kyl jotenki, jollain tavalla ajattelis, et medn tieto on
avointa.”

TAULUKKO 12. Opettagjan asiakasldht6inen toiminta suhteessa opiskelijaan

YLAKATEGORIA | ALAKATEGORIA PELKISTETYT ILMAISUT

Opettajan Opiskdijaléhttinen asenne | Opiskelijat ovat opettgjien asiakkaita

asiakadahtdinen Opiskeijan kohtaaminen

toiminta Opiskdijan mahdollisuus osallistua
paéatoksentekoon.

Opiskdlijat tekevat hakuja omasta
mielenkiinnostaan l&htien
Kunnioittaminen ja eettisyys
Opiskdijat tulevat kuulluksi
Opiskelijoiden kanssa neuvotellaan

Joustavuus
Opiskdijoiden Opiskdijoiden yksildlliset taidot, tiedot ja
yksildllisyyden valmiudet otetaan opetuksessa huomioon
huomioiminen Opetuksen eriyttéminen

Erilaisuus otetaan huomioon

Opinnéytetydn ohjauksessa huomioidaan
opiskelijan yksiléllinen ohjaustarve

Yksilolliset opetusmenetel mét ryhmasta rii ppuen.

Oppilaitoksen Opiskelijoiden kohtelu Opiskelijoiden kohtelu vaikuttaa siihen, miten he
toimintakulttuuri kohtel evat tulevai suudessa asiakkaitaan
Oheispalvelut
Opettajien osaaminen ja Opettajien yhtei stoiminnallisuus ja séhkdinen
yhtelstyd viestinta takaavat sen, etté opiskdijat saavat

vastaukset kysymyksiinsa
Opettajat keskustelevat opiskdijoista keskenadan.
Opettajien koulutus ja vuorovai kutusosaaminen

tukevat ad akad&htdisyytta
Tehtévien monimuotoisuus | Monimuotoisuus yksi|6- ja ryhmétehtévissa
Tutor-toiminta Samatutor vastaa opiskelijoiden asioista koko
opiskelun gjan
Oppilaitoksen ilmapiiri Avoin tieto
Ei rigtiriitoja

6.3 Opettgjien nakemykset asiakasl@htdisyyden kehittdmishaasteista

Kolmannessa tutkimustehtdvassa pyydettiin - opettajia  kuvailemaan, miten he
kehittdisivat asiakasldhtbistd osaamista. Kolmanteen tutkimustehtévéan haettiin
vastausta kolmen teeman avulla 1) asiakasldhtdisen osaamisen teoriaperustan
kehittdminen, 2) asiakaslahtoisen osaamisen kliinisen opetuksen kehittaminen ja 3)
tulevaisuuden asiakas 8ht6isyyden kehittémishaasteet. (Liite 2.)
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Ensimméinen teema oli asiakaslahtbisen osaamisen teorigperustan kehittaminen. Heilta
kysyttiin, miten he kehittéisivat asiakaslahtdisen osaamisen teoriaopetusta yleisesti ja
opettamassaan juonteessa ja oppiaineessa. (Liite 2; taulukko 13.)

Haastateltavat kaipasivat enemman oppitunteja ja resursseja. Tiukkojen resurssien
vuoksi el opiskelijoita aina voi kohdata niin yksil6llisesti ja ainutlaatuisesti kuin
haluaisi:

"Muottien reunaehdot on niin tiukat, ettd se yksildllisyys ja uniikki tapa |ahestya
esimerkiks opiskelijoita, niin et tas tehoyhtei skunnassa kérsii”

Opetuksen tulisi olla yksil6llisempad, elk& suurryhmaopetusta pidetty asiakasl ahtoisena
Pienryhmal&@hiopetusta toivottiin enemman, koska sita kautta opiskelijat saavat 88nensa
kuuluville. Oppiminen tapahtuisi keskustelun kautta.

" Stte tietyissA asioissa ma toivoisin pienryhmaopetusta, jossa opiskelijat sais puhua
itse. Se menis enemman keskustelun kautta. ”

Tehokkuuden ndhtiin olevan ristiriidassa asiakaslahtoisyyden ja yksilollisyyden kanssa.

" Tehokkuus suhteessa asiakadahtdisyys ja yksil6llisyys. Niisséd must on rigtiriita. Et ne
pitéis jotenki saada kohtaamaan ne asiat.”

Tutkittua tietoa asiakaslahtOisyydesta tulisi kéyttda asiakaslahtoisyyden opettamisessa
enemman.

" Kéytetaanko tarpeeks sellaista tutkittua tietoa, tutkimuksia asiakasl ahtoisyydest”

Vastagjien mielestd teoriaopetus ja tydelama ovat yha lilan kaukana toisistaan.
Teoriaopetuksen tulee siis ldhentya tyelamén kanssa.
" Teoria ja kaytanto pitais saada niinkun yhdessa pelaamaan”

Opetuksessa tulee kayttdd enemman todellisa esimerkkeja ja tilanteita. Oikeita
esimerkkeja eldvasta elamasta

" Yha enemman niinkun olis todelliset asiakkaat, todelliset esmerkit.”

Teoreettistatietoa voi yhdistéa kaytantoon tapausesimerkkien, eli casejen kautta.
" Casgjen kytkeminen teoriatietoon.”

Opettajan ja opiskelijan valisessa vuorovaikutuksessa nahtiin kehittémisen varaa.
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" Aito vuorovaikutus opiskelijoitten kanssa varmaan ois sellanen”

Opiskelijoiden huomioimisen ndhtiin lisddvan asiakaslahtoisyytta tydeldmassd, koska
opiskelija siirtéd oppilaitoksen kulttuuria tulevai suudessa tyoelamaan.

"Ensin pitdd osata ottaa opiskeijat huomioon, opiskdijaldhtoisesti. Slloin
opiskdijoille viedtittyy semmonen, et otetaan huomioon. He kaytdnnossdkin sitten
viedtittavat sita eteenpdin, miten ottavat asiakkaat huomioon.”

Asiakaspal autteen kerdamisen kautta voidaan toimintaa kehittéé asiakasaht6isempéin
suuntaan.

" Keradmalla ihan systemaattisesti palautetta on se keino, milla siti opetusta saa sitten
as akadlahtosyyteen.”

TAULUKKO 13. Asiakaslahtisen osaamisen teoriaopetuksen kehittaminen

YLAKATEGORIA ALAKATEGORIA PELKISTETYT ILMAISUT
Asiakadahtdisen Resurssien kohdentaminen Enemman oppituntgajaresurssga.
osaamisen Y ksil6llisempéé opetusta
teoriaopetuksen Enemmén pienryhméopetusta, jotta
kehittaminen opiskelijat saavat 88nensa kuuluville

Asiakad dhtdisyys, yksildlllisyysja
tehokkuus pitéis saada kohtaamaan toisensa
Pienryhmal ahi opetuksen lisddminen

Tutkimustieto Enemmén tutkimuksia

asi akas &ht6i syydesté

Tutkimus- ja kokemustieto
Teorian ja kéytdannon Teorian ja kaytdnnon yhdistaminen
yhdistdminen Teoriaopetus |8Bhemmaks tyoel améa

Teoreettisen gjattelun yhdistdminen casethin

Opettajan suhde opiskelijaan. | Aito vuorovaikutus opiskelijoiden ja
opettajan valilla
Opiskdijat pitéa ottaa huomioon

Asiakaspalaute Kerdtdén systemaattisesti palautetta
opiskelijoilta

Seuraavassa alateemassa  kysyttiin, mita opettgjat  kehittéisivat  sisdllon,
opetusmenetelmien ja arvioinnin osalta (Liite 2; taulukko 14.)

Vastauksista ilmeni, ettéa juonteiden sisdltoa pitéis asiakaslahtoisyyden osalta kartoittaa.
" Pitais kartoittaa ihan, et miten se kaiken kaikkiaan menee missékin juonteessa”

Erds vastagjista toivoi gisdlon osalta, ettd koulutukseen sisdltyis  varhaisen
vuorovaikutuksen tukeminen.

" Tammonen asakadahtdinen tyomenetelméd, joka meidan pitdis saada tanne
koul utukseen, on taa varhaisen wuorovaikutuksen  tukeminen...millaisia
vuorovai kutuksen menetel mia.”
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Opetusmenetelmista toivottiin enemman case-opetusta ja erityisesti elavia casgja ja
aitojatilanteita. Caseja voisi videoida ja analysoida yhdessa ryhman kanssa.
" Harjotellaan asiakkaan kohtaamista todellisissa tilanteissa. lhanteena olis vielg, et
nait videoitas, ja Stten viela voisi analysoida.”

" Projektitehtavat tuolla yhteisissa vaeston parissa. ”

Case-opetuksessa voidaan kayttéd myos videoita ja filmea

" Ettd meilla olis tdmmdnen oppimiskuvio, jossa voitais ihan eldvia casgja, videoita,
filminpatkia.”

L uento-opetusta parempina opetusmenetelmina nahtiin ryhmakeskustelut, reflektointi ja
yhdess& toimiminen.

” Se menis enemman keskustelun kautta, ja sen ryhman niinku asioiden reflektoinnin ja
toimimisen kautta kuin nokkapokkaopetuksena.”

Juonteelle tyypillisid vuorovaikutustilanteita olisi syytd harjoitella Vélineena voisi
kayttada draamaa.

" Kullekin juonteelle tyypillisia semmosi kohtaamigtilanteita vois kadtella, ja ehka
draaman avulla.”

Hyvia ovat opetusmenetelmaét, jotka auttavat opiskelijaa asettumaan asiakkaan rooliin.

” Semmogt ihan oikeesti, et opiskelija mieltais, et mité on olla asiakkaana.”

Opiskelijan tekema itsearviointi nahtiin asiakasléhtdisend, ja itsearviointimenetelmia
tulisi seka kayttaa enemman ettd kehittaa.

” [tsearviointia vahvemmin’

" Tietysti se opiskelija tekee sen itse itsearviointina, niin se on siind mielessi asiakas-
eli opiskelijalahtdista. Sina voi olla varmasti enemman niinkun aikaa ja tukea sihen
asiaan.”

Opiskelijan vuorovaikutustaitoja voidaan arvioida.

"Minkdlaissa on nad wvuorovaikutustaidot ja minkdlaisa tammosd kyselemisen
menetelmi&, keskustelumenetelmia.”

Arvioinnissa voidaan kayttéa reflektiivista keskustelua, jossa opiskelija pohtii ja arvioi
itsedan. Opettgja voi mentoroida.

" Opiskelijaa arvioidaan siing, et on se reflektiivinen keskustelu, arviointi. Opiskelija
kertoo, miten hé&n toimi dind tilanteessa. Opettaja tavallaan niinkun Sina
kokeneempana, mentor ointisysteemilld vois aatella, et se tapahtuis.”
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TAULUKKO 14. Asiakaslahtdisyyden kehittaminen sisdllon, opetusmenetelmien ja
arvioinnin osalta

YLAKATEGORIA ALAKATEGORIA PELKISTETYT ILMAISUT
Asiakadahtdisyyden Koulutuksen sisdltod Koulutukseen varhaisen
kehittdminen ssalldn, vuorovai kutuksen tukeminen.
opetusmenetelmien ja Juonteiden siséllon kartoitus

arvioinnin osalta

Opetusmenetemét Roolipelgja ja case-opetusta
Projektitentévét "aitojen”
ihmisten parissa

Enemmén keskustelua,
reflektointiaja yhdessa
toimimista

Juonteelle tyypillisten
ohjaustilante den kasittely.
Draamaa

Menetelmid, joiden avulla
opiskelija oppii asettumaan
asiakkaan rooliin
Harjoitellaan as akkaan
kohtaamista todellisissa
tilanteissa, videoidaan ja
analysoidaan ne

Kéytetddn eldvia casga, videoita
jafilminpétkid, jotka
analysoidaan

Arviointi Enemman aikaa jatukea
opiskelijan itsearviointiin
Enemmén itsearviointia
Opiskdijan vuorovaikutustaitojen
arviointi

Reflektiivinen keskustelu
opiskelija-arvioinnissa, opettgja
kokeneempana mentoroi

Seuraavassa teemassa kysyttiin, miten opettajat kehittaisivat asiakas dhtdisen osaamisen
kliinistd opetusta. Alateema puuttui viidestd haastattelusta ja yks haastateltava ei
pystynyt vastaamaan siihen, koska han ei ollut ohjannut yhtééan kliinista harjoittelua,
eikd hanella ollut lainkaan kokemusta kliinisesta hoitotyosta (Liite 2; taulukko 15.)

Haastattelujen perusteella eivdt kaytéantd ja teoria harjoittelupaikassa aina kohtaa.
Toimintakulttuuri ei valttaméatta perustu asiakasl&htoisyyteen.

" Kéaytannon toiminta e ihan tue siihen, et harjoittelut esmerkiks saattaa olla
organisaatiopainotteisissa, sdantoorientoituneissa yhteistissa ja silloin se niinkun
kaytannon ja teorian ristiriita kukkii ”

"Esimerkiks kliinisesséd harjoittelus e 00 koulutettu siihen asiakaslahtoiseen

gjatteluun, mitd sit koulu toivoo.”
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Kliinistd opetusta tulee kehittdd yksilollisempaan suuntaan. Silloin opettaja oppii
tuntemaan opiskelijan paremmin.

" Seka sisdltjen ettd menetelmien et arviointimenetelmien raataldinti, koska silloin
tulee se oppilaan tuntemus, asiakkaan tuntemus paremmaksi.”

TAULUKKO 15. Asiakaslaht6isen osaamisen kliinisen opetuksen kehittaminen

YLAKATEGORIA ALAKATEGORIA PELKISTETYT ILMAISUT
Asiakadahtdisen Teorian jakéytdnndn yhdistéminen | Pyrkimys on, etté teoria tukee kéyténtda
osaamisen kliinisen Rigtiriitoja syntyy kun kliinisessa
opetuksen harjoittelupaikassa e ole ollut koulutusta
kehittaminen asi akad 8htdi seen gjattel uun
Yksilollisyys Sisdtdjen, menetelmien ja
arviointimenetelmien rédtd dinti

Seuraavassa alateemassa  kysyttiin, mita opettgjat  kehittéisivat  sisdllon,
opetusmenetelmien ja arvioinnin osalta. Alateema puuttui jokaisesta haastattelusta.
(Liite 2).

Viimeisessi teemassa opettgjilta kysyttiin, mitka kehittamiskohteet ovat tarkeitd, jotta
opiskelijat saisivat valmiuksia tulevaisuuden asiakasldhtdiseen toimintaan.(Liite 2
taulukko 16).

hén saisi hoitamisen lisé&ksi myos hyvaa palvelua. Esimerkkeja voisi hakea esimerkiksi
liike-elamasta.
"Liike-elaman puolen opit on yhtd hyvid tdhédn. Esimerkit ovat hotelli- ja

ravintolapuolelta. Hoitamisen rinnalla viel vois olla, ettd maistusko illalla kuppi
kahvia?’

"Asiakkaan kohtaaminen ja asakaspalvelu. Kokonaisvaltanen vastuu asiakkaast.
Siipatumman palvelun idea, jota taas ndkee yksityispuoldla”

Asiakaslahtoisyytta ja tyytyvaisyytta tulee mitata.

" Stte sen asiakasl&htOsyyden ja asiakastyytyvai syyden tutkiminen.”

Hoitotyontekijan yhteistyotaitoja tulee kehittdd, kuten myds muita ominaisuuksia, joita
ovat ihmiddheisyys, vuorovaikutustaidot, ystavallisyys, empatia ja halu auttaa ja tukea.
Ohjaustaitoja tulisi kehittéd niin, ettd ne tukisivat asiakkaan itsendista selviytymista.

" Yhteistyokykyisyys, ihmisléheisyys, vuorovaikutustaitoisuus ja tietysti ystavallisyys,
halu auttaa ja tukea.”
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” Neuvoa, ohjata silla tavalla, ettéd asiakas ei tule niinku riippuvaiseksi sita hoitajasta.”

” Myotatunto. Na& on semmosia ominaisuuksia, joita koulutuksessa voi sitten kehittaa.
Naihin olis kiinnitettdva huomiota.”
Opetuksessa tulisi ollaenemman tietoa siitd, mita asiakaslahtoinen hoitotyod tarkoittaa.

" Tiedollinen puoli myos, et tietoa minkalaista on asiakad &httinen hoitotyd.”

Vastagjien mielesta [dhiopetustunteja on liian vahan.
" Lahiopetustunnit on rajotettu”

Tutkimus- ja kehittamistyon menetelmé& on kehittdmisen kohde. Samoin
asiakad 8htoisyyden ja asiakastyytyvaisyyden mittaaminen.

" T&K-menetelmét kaikkinensa. Stte sen asiakaslahtosyyden ja asiakastyytyvaisyyden
tutki minen.

Tutor-toiminnassa ndhtiin olevan kehittdmisen varaa:

" Pitdis meilld opettajillakin tutoroinnissa, et me oltais asakadahtoisia, mut me
varmaan tehaan just sillai ku tas sanottiin, et tds on nda ohjeet, etté teeppa nain. el tuu
tutkivia ja etsivid kysymyks &”

Asenteita tulee yha kehittéd asiakaslahtbisempaén suuntaan. Aito toisen ihmisen
kuunteleminen ja arvostus nahtiin oleellisena asennekasvatuksessa. Samoin rohkeus
asetauttua toisen ihmisen asemaan.

" Asennekasvatuksessa on paljon tekemista. Aito toisen ihmisen kuuleminen ja sellainen
toisen arvostaminen ja semmonen rohkeus katsoo asioita myds toisen nakokulmasta”
Tyoyhteisdssa on syyta pohtia ja kéyda arvokeskustelua.

"Et se on arvopohjan miettimista, milla arvopohjalla me toimitaan ja mita se
asiakad ahtosyys meilla tarkottaa.”

"Vaatii hyvin paljon myoskin siella tyoyhteisissa sen miettimistd, mitd
as akad &htoisyys tarkoittaa.”

Tavassa suhtautua asiakkaaseen nahtiin kehittdmisen varaa. Tosin vastagjan mielesta
muutos on jo tapahtumassa.

” Vanhakantainen tapa suhtautua asiakkaaseen ja potilaaseen on romuttumassa.”

Asiakas tulisi néhda enemman ryhmansa jasenena.

” Miten paremmin huomioitas se asiakas ryhmansé jasenend”
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Vastagjien mielestd yhteisollisyys saisi nékya enemman.
" Tietty yhteisollisyyden nékdkulma enemméan sais.”

Monikulttuurisuus on tulevaisuuden kehittémishaaste. Sek&a hoitotyontekijat etta
asiakkaat voivat edusaa monia eri kulttuureita. Eri kulttuureissa on myds omat
arvopohjansa.

" As akasl &htoi syys suhteessa monikul ttuurisuuteen”

"Haasteitahan mellla on asakadahtosyyteen on tietysti se yhteiskunta kun
monikulttuuristuu. Meilld on eri kulttuuritaustan omaavia hoitajia, et just sen asiakkaan
arvopohjan ymmartaminen. ”

Sahkoistd kommunikaatiota tulee yha kehittda.

" Shkoisen viestinnan vélineet, et miten osataan kommunikoida: Kirjoittamalla
viestiminen, kysyminen, vastaaminen.”
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TAULUKKO 16. Tulevaisuuden asiakasléhtoisyyden kehittamishaasteet.

YLAKATEGORIA ALAKATEGORIA PELKISTETYT ILMAISUT
Tulevaisuuden Palvel uhenkisyys Hoitamisen lisiks palveluja
asiakadahtdisyyden Asiakkaan kohtaaminen ja asiakaspal velu
kehittamishaasteet kokonaisvaltainen vastuu asiakkaasta

Paremman palvelun idea.
Asiakad dhti syyden- jatyytyvaisyyden mittaaminen.

Hoitotyontekijan Y htei styokyvyt
ominai suudet Ihmid dheisyys
Vuorovaikutustai dot
Y stéavéllisyys
Mydtétunto

Halu auttaa ja tukea

Opetus Tietoa siitd, minkalaista on asiakad 8htdinen
hoitotyo.

L ahi opetustuntien véhyys.

Tutkimus- ja kehittdmistydn menetel mét.
Tutortoiminta

Tulevaisuuden Asenteet Asennekasvatus: aito toisen ihmisen kuunteleminen
asiakadahtdisyyden jaarvostus.

kehittamishaasteet Rohkeus katsoa as oita asiakkaan nékdkul masta.
tarkoittaa.

Asiakad &httisyyden pohtiminen tydyksikéissa.
Tapa suhtautua asi akkaaseen.

Asiakkaan huomioi minen ryhménsd jésenena.

Y hteisdllisyys

Ammattiylpeys

Monikulttuurisuus Hoitajilla eri kulttuuritausta.
Asiakad dhtti syys suhteessa monikulttuuri suuteen.

Viegtinta Sahkdinen viestinta.

7. POHDINTA

7.1 Tulosten tarkastelua

7.1.1 Opettagjien nakemykset asiakaslahtOisyydesta

Tutkimuksesta saadut tulokset tukivat Kkirjallisuushausta saatua tietoa siitd, mita
asiakaslahtoisyys on hoitotydssa ja minkdlainen on asiakaslahtbisesti toimiva tyontekija
ja organisaatio. Vastaukset olivat hyvin yhtenevédisia lukuun ottamatta sitg, ettéd osa
haastattelijoista painotti vastauksissaan enemman tyontekijan selkeda asiantuntija-

asemaa, 0sa taas tasavertaisuutta asiakkaan ja tyontekijan valilla Osa kasitti
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asiakad dhtdisyyden lagjemmin, osa suppeammin. Yksi opettgjista oli sitda mieltg, etta

tarkeinté asiakad dhtdisyydessa on, etta asiakas tulee autetuksi.

Arvokasta asiakasléhtOisyydessd on asiakkaan tasavertainen kohtaaminen ja
vastavuoroisuus vuorovaikutuksessa. Asiakas ja tyontekija toimivat yhteistyosuhteessa
ja asiakas osallistuu oman hoitonsa suunnitteluun ja siihen liittyvaan padtoksentekoon.
(Vrt. McCormack 2005: 173; Korte ym. 2000: 17). Asiakasta tulee kunnioittaa (Vrt.
Kiikkala 2000: 116).2002: 202; M6nkkonen 2007: 16.) Asiakkaan hoidon l&htokohtana
ovalt hdnen arvonsa, toiveensa, tarpeensa ja oma nadkemyksensa terveydestd (Vrt.
Latvala 1998: 23).

Asiakkaalla on oikeus tiedonsaantiin, ja hén itse paattdd, kenelle hanen tietojaan
annetaan. Asiakaslahtoista on, ettd asiakkaan hoidosta vastaa sama tyontekijg, kuten
omahoitgja. Se tuo jatkuvuutta asiakkaan hoitoon. Luottamus hoitosuhteessa ndhtiin
my6s arvokkaana.

Asiakas on oman kulttuurinsa edustaja. Eri kulttuureissa on tekijoitd, jotka vaikuttavat
asiakkaan terveyskayttéytymiseen ja hanen hoitoonsa. Maahanmuuttagjien kulttuurin
sdilymista pidettiin térkedna Maahanmuuttgilla on my6s sellaisia kulttuuritekijoita,
jotka eivat ole hyvaksyttéavia Suomessa. Monikulttuurisuutta pidettiin kehittdmisen
haasteena tulevaisuuden hoitotydssa. (Vrt. Vuorenkoski ym. 2008: 41).

Asiakas on ainutkertainen yksilo, jolla on omat tapansa ja tottumuksensa. Han on
yhteisonsd jasen ja héanella on erilaisia roolegja perheessédan, yhteisbssédn ja
asuinymparistossdan. (Vrt. Beach ym. 2005; Kiikkala 2000:117, Niemi: 2006: 24.)
Perhekeskeisyys on asiakaslahtoistd, mutta asiakkaan laheiset eivat vattamétta ole
perhe, vaan ne ihmiset, jotka han itse méirittelee l8heisikseen. AsiakasahtOisessa
hoitotydssa tunnistetaan asiakkaan voimavarat, joita ovat esimerkiksi asiakkaan
verkostot. (Vrt. Kiikkala 2000: 117-118; Ruoho 2006: 8-12).

Asiakkaalla on itseméarddmisoikeus, jota tulee kunnioittaa. Han on oman elamansa
asiantuntija ja osallistuu aktiivisesti omaan hoitoonsa. (Vrt. Kiikkala 2000: 120; Kujala
2003: 142; Hilden 2002: 11; Michie ym. 2002: 197-204.)
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Asiakkaalla on sosioekonomisia tekijoita kuten ikd, sukupuoli, siviilisééty, koulutus ja
ammatti. (Vrt. Kiikkala 2000: 117-118). Han kuuluu tiettyyn yhteiskuntaluokkaan.
Tuloksista ilmeni yhteiskunnan jakautuminen hyvé ja huono-osaisiin, joka nakyy
esimerkiksi terveysongelmien kasautumisena. (Vrt. Vuorenkoski ym. 2008: 40-43).

Asiakadldhtbisesti toimivalla organisaatiolla on asiakasl@ntoisyyttd tukeva johto ja
kirjatut laatusuositukset, joita noudatetaan. (Vrt. Gronroos 1987 44, 46). Se tuottaa
palveluja, jotka vastaavat asiakkaan tarpeisiin. Palvelut ovat helposti saatavilla ja
riittdvan lahella asiakasta. (Vrt. Vuokko 1997: 13, 23-25.) Organisaatio on avoin,
rooliton ja yksil6d huomioiva. (Vrt. Kiikkala ym. 2001: 71-72). Organisaation viestinta
toimii, ja sen tyontekijoilla on riittavasti ammatillisa osaamista. Tyontekijan
asiantuntijuuden nahtiin kuuluvan keskeisesti asiakasdhtdiseen hoitotyohon. (Vrt.
Tuorila 2000: 146-149; De Haes 2006: 296). Asiakasldhtdinen organisaatio kerda
palautetta asiakkailta, ja myos hyodyntaa sita.

Asiakaslahtbisesti  toimivan hoitotyontekijan tarkeimpind ominaisuuksina nahtiin
yhteistoiminnalliset valmiudet, eli kyky tasavertaisen yhteistyGsuhteen luomiseen ja
vastavuoroiseen kommunikaatioon. Hénella on hyvédt vuorovaikutustaidot ja hén
kayttaytyy ammatillisesti. Vastauksissa mainittiin useita, perinteisesti hyvaan hoitajaan
liittyvid ominaisuuksia kuten empaattisuus, ystavalisyys ja ihmisléaheisyys. Muita
tarkeitd ominaisuuksia ovat aktiivisuus ja rohkeus. (Vrt. Kiikkala 2000: 119).
Positiivisen palautteen antaminen nahtiin asiakaslahtbisena, kuten myos teoriatieto ja
ammattiosaaminen. Tyontekijan taytyy ohjata asiakasta niin, ettel tee hanta
riippuvaiseksi itsestéan. (Vrt. Laaksonen ym. 2005: 20). Tulosten mukaan tyontekijan
tuntema ammattiylpeys on asiakaslahtdista Edella mainitut hoitotyontekijan

ominaisuudet nghtiin myds tulevaisuuden kehittamiskohteina.
7.1.2 Opettajien nakemykset asiakasahtdisyyden opettamisesta
Loysimme melko vahan tutkittua tietoa asiakaslahtdisyyden opetusmenetelmistd, joten

taman opinndytetyon tuloksista saatu tieto on hyddyllisa asiakaslahtoisyyden
opettamisen kehittamisessa.
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Vastaukset olivat hyvin yhtenevdisid. AsiakasdahtOisyys on kaken teoriaopetuksen
lahtokohta ja se nayttaytyy jokaisessa opetuguonteissa eri tavoin. (Vrt. McCormack
2003: 180).

Case-opetus ja aidot asiakastilanteet ovat hyvia opetusmenetelmia asiakas ahtoisyyden
opettamisessa, ja niita toivottiin seka teoria- etta kliiniseen opetukseen enemman. (vrt.
Opetustoiminnan keskudliitto). Hyvia opetusmenetelmid ovat myds draama, yhdessa
toimiminen, ryhmékeskustelut, reflektoiminen ja opettgjan mentorointi. (Vrt. Sargérvi
2002: 91-97; Janhonen ym. 2005: 123-124). Case-opetuksessa voidaan kéayttdéa
videokuvasta ja draamaa. Tutkittua tietoa asiakasléntOisyydestd tulee kayttda
opetuksessa enemman. (Vrt. Lauri — Kyngas 2005: 166; Lauri: 2003: 147).

Ohjaus koettiin tarkedksi. Oppitunneilla voidaan pohtia asiakaslahtOisyyden késitetta,
jota ryhdyt&én avaamaan. Hoitotyontekijalta odotetaan ohjaustaitoja, jonka vuoksi case-
opetus on hyva tapa oppimiselle. Teoriaopetuksessa laaditaan oppimistehtévia,
esimerkiksi hoito- ja projektisuunnitelmia, jotka tehdddn asiakkaasta lahtien, jolloin
kartoitetaan asiakkaan tarpeet ja voimavarat teoriatietoa hyddyntéen. (Vrt. Janhonen
ym. 2005: 109-110; Murtonen 2002: 128-129; Opetustoiminnan keskusliitto 2009;
Sargjarvi 2002: 91-97). Laborointi-harjoitusten avulla opiskellaan asiakas 8htoisyytta ja
potilasohjausta. Niiss& harjoitellaan my0s kadentaitoja. Kaytannon harjoittelujaksolla
opiskelijalla on oma hoitosuhdepotilas, josta laaditaan kirjallinen tehtéava, esimerkiksi
hoitosuunnitelma. Aidon hoitosuhteen avulla opiskelijalla on mahdollisuus kehittda
vuorovaikutuksellisa ja yhteistoiminnallisia taitojaan, kuten opetuskeskustelut ja
dialogioppiminen. (Vrt. Lauri — Kyngés 2005: 166). Opiskelija myos reflektoi omaa
kehittymistéan hoitosuhteen kautta. (Vrt. Janhonen ym. 2005: 123-124).

Opettgat toivoivat enemman opetuksen eriyttamistd, |ahiopetustuntga ja
pienryhméopetusta. Yksilollisyyden huomioiminen kérsii suuressa opetusryhmassa.
Seminaareja ja tyOpagatyoskentelyd suositeltiin ja ehdotettiin  voimavaraldhtdisten

tyomenetelmien kayttoonottamista.

Kirjallinen tentti el ole paras mahdollinen menetelmé arvioida asiakaslahtdisyytta
teoriaosaamisessa. Numeraalisen tentin sijaan tulee asiakasldhtGisyyden oppimista

arvioida itse- ja vertaisarvioinnilla, opiskelijan vuorovaikutus- ja kédentaitoja
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havainnoimalla, case-opetustilanteita videoimalla ja analysoimalla seka reflektiivisella
keskustelulla, jossa opiskelija pohtii omaa toimintaansa. Asiakaslahtdisyyden kliinisen
osaamisen arvioinnissa arvioidaan opiskelijan vuorovaikutustaitoja, kadentaitoja,
yhteistyokykyé, potilaan huomioimista ja kohtaamisen vastavuoroisuutta. Opiskelija saa
palautetta toiminnastaan kliinisen harjoittelun pal autekeskusteluissa, jossa han voi myos
reflektoida omia toimintatapojaan. (Vrt. Sargjarvi 2002: 91-97).

Opettajat kokivat, ettéa opiskelijat ovat heidan asiakkaitaan, ja he haluavat kohdata
heidat asiakaslahtdisesti. Heidan mielestdan opiskelijoita taytyy kohdella hyvin, koska
opiskelija siirtéd oppilaitoksen toimintakulttuuria jatkossa tyoelamaan ja kohtelee
tulevia asiakkaitaan samalla tavalla, kuten hanta itsedan on kohdeltu. Opettgjat pyrkivét
huomioimaan  opiskelijoiden  yksilollisyyttd ja  erilaisuutta opetuss ja
arviointimenetelmissdan. He pyrkivd olemaan joustavia ja neuvottelemaan
opiskelijoiden kanssa. He kokivat edistévansa asiakaslahttisyyden oppimista antamalla
opiskelijalle  valinnan  vapautta, esimerkiksi  arviointimenetelmien  suhteen.
Opinnaytetydn ohjaamisprosessi ndhtiin opiskelijaldhtdisend, silla opettga huomioi
opiskelijan yksilollisesti. Keskustelemalla opiskelijat oppivat asiakaslahtoisyytta ja
saavat paremmin danensa kuuluville. Opiskelijoita kerétyn palautteen avulla voidaan
opetusta kehittéd opiskelijalahtdisempaén suuntaan.

Oppilaitos tukee asiakadahtbisyyden oppimista siten, ettd opiskelijoista kannetaan
vastuuta. Opettgjien yhteisvastuullisuus mahdollistaa sen, ettd opiskelijat saavat
vastaukset kysymyksiinsa. Muita asiakasl 8htdisyyden oppimista edistévia tekijoita ovat
organisaation opiskelijalahtinen asenne, avoin ja ristiriidaton ilmapiiri, opetuksen
eriyttdminen,  tutor- toiminta, oheispalvelut ja opettgien koulutus ja

vuorovaikutusosaaminen.

7.1.3 Opettajien nakemykset asiakasl ahtoisyyden kehittamisesta

Opinnoissa saatu teoriatieto e ana ela kaytdnnon tydelamassd  Kliinisen
harjoittelupaikan toimintatavat ja arvot eivdt aina tue Sitd asiakaslahtOisyyttd, jota
opiskelija on teoriassa oppinut. (Vrt. McCormack 2003: 180; Haidet ym: 2002: 405-
408; Sargjarvi 2002: 91-917.) Tarkeédna haasteena tulevaisuudessa on teoriatiedon

k&ytantéon yhdistaminen.
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Muita tulevaisuuden kehittamiskohteita asiakasléhtdisyydessd ovat opettgan ja
opiskelijan  keskindinen  vuorovaikutus,  yhteisollisyys, monikulttuurisuus,
palveluhenkisyys, asiakaslahtbisyyden mittaaminen, tutkimus- ja kehittdmistyon
menetelmét, sdhkdinen viestintd, tutor-toiminta ja asennekasvatus.

7.2 Johtopaatokset

Tavoitteemme oli tuottaa liséd tietoa projektille. Saadun tiedon perusteella teimme
kehittamisehdotuksia asiakaslahtdisen osaamisen opettamiseen.

Hoitotyon opettajat ovat keskeisia henkil6ité asiakasl8htdisen osaamisen opettamisen ja
kehittamisen  kannalta.  Opinnaytetyon  tulokset toivat  projektille tietoa
ammattikorkeakoulu Stadian opettgjien ndkemyksista asiakaslahtoisyydesta. Projekti
voi hyddyntaa tuloksia opettamisen kehittamiseen, essmerkiks yhdessa kansainvalisen

vertailun kanssa.

Hoitohenkilokunnan ja asiakkaiden monikulttuurisuus ovat tulevaisuuden haaste.
Suomi on ja tulee olemaan monikulttuurinen maa. Hoitotyon koulutuksessa kaydaan
[gpi yleisimpid Suomessa asuvia maahanmuuttgjakulttuureita, mutta tietoa erilaisista
hoitokulttuureista ja arvokeskustelua tulee opetuksessa olla enemmén.. Ehdotuksena
on, etta oppimismenetelména kaytetd8n eri  kulttuurien edustgjien vierailuja
oppitunnelllajavierailijat kertovat omasta kulttuuristaan, arvoistaan ja tavoistaan. Télla
tavoin toisenlaisen avomaailman ja eldmantapojen oppiminen mahdollistaa
rigtiriitatilanteiden vélttamisen. Myos asenteita voidaan muokata myonteisempéain
suuntaan. tiedon jakamisen ja hyvan kokemuksen kautta

Palvelujen tarve ja tarjonta eivéat aina kohtaa. Organisaation tulee kehittéd palveluja
asiakaslahtdisempaén suuntaan, esimerkiksi asiakaspalautetta kerdamalla. Opiskelijoita
tulee valmentaa koulutuksessa siihen, ettd heilla tyoelamassa riittéd motivaatiota ja
valmiuksia kehittdéad oman organisaationsa toimintaa kannustavalla tyootteella (vrt.
Stadia 2008). Opettajien tulee haastaa ja innostaa opiskelijat kehittaméén hoitotyota.
Tutkittua tietoa asiakasl &htdisyydesta tulee hyodyntéé.
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Teoriaopintojen ja kaytannon tyoelaman valilla nakyy yha ristiriitaa. Asiakaslahtoiset
toimintamallit elavét teoriassa, mutta eiva useinkaan tybeldméssa. kuten olemme
itsekin kokeneet. Rigtiriitaa ehkaistdan lisédmalla oppilaitoksen ja tydelamén edustajien
yhteisty6ta. Oppilaitoksen jérjestémillé tiedotustilaisuuksilla tydeléman edustajat saavat
tietoa hoitotyonkoulutusohjelman sisallostd. Saamaansa tietoa he hyddyntavét omassa

tydssdan toimiessaan opiskelijoiden ohjagjina

Varhaisen  vuorovaikutuksen  tukemista  opiskellaan  ainakin  hoitoty6n
koulutusohjelmassa. Se siséltyy opintojaksoon Lapsen, nuoren ja perheen hoitotyo.

Kaikkien haastateltavien mielestd case-opetus on paras menetelmd edistdd
asiakad 8htoisyyden oppimista hoitotydn opetuksessa. Teoriaa ja k&ytantda voi yhdistéa
kayttamalla enemman aitoja esimerkkitapauksia ja asiakastilanteita opetuksessa. Aidot
tapausesimerkit myos kirjallisissa tehtédvissa elavoittavat opetusta ja tuovat sSita
ldahemmaksi asiakkaan kokemusmaailmaa. Oman kokemuksemme mukaan case -opetus
on paras menetelmd  harjoitella  yhteisoiminnallisia  taitoja, kuten
vuorovaikutusosasamista ja tasavertaista paatoksentekoa. Case-opetus on mielestamme
hyva tapa my6s ohjaustaitojen harjoittelussa. Olemme kokeneet myonteiseksi videoiden
k&yton opetuksessa. Opintokaynteja voisi olla enemmén, samoin vierailijoita, jotka
kertovat opiskelijoille omista kokemuksistaan. Usein muutokset vaativat resurssien

lisdamista.

Eettistd pohdintaa asiakaslahttisyydesta kdydaan paljon keskustelemalla, mutta sen
lisdksi sitd voisi liittda kirjallisiin téihin enemman. Se voisi nékya tehtdvanannoissa ja
kaikissa juonteissa, el vain yhdessa kuten télla hetkella Oppimistentévien tulee olla
enemman voimavaraldhtdisid ongelmaldhtdisyyden sijaan. Opettgiien tulee kertoa
opiskelijoille, miten hanen opettamansa liittyy jo aiemmin opittuun. Juonneopetuksesta
kerrotaan ensimmaisena opiskelupdivand, mutta ne kerrotut asiat eivat hahmotu silloin
vaan vahitellen ja muodostavat siten kokonaisuuden. Talla tarkoitamme sitd, etta
opettgjien tulisi kurssin alkaessa kertoa, esimerkiksi miten asiakaslahtoisyys ndkyy tassa

juonteessa tai oppiaineessa.

Kuvauksessa asiakkaasta tuli ilmi, ettd asiakkaan lahipiiri, yhteisd, jossa han el ei

valttamétta aina ole perhe. Tama olisi hyva huomioida hoitotyon koulutuksessa kun



63
kasitelladn perhekeskeisyytta ja auttamisverkostoja. Kéytdnnossd sSitd e usein

huomioida.

Opinnaytetyd nahtiin  opiskelijaldhtdisend, koska opiskelijat antavat siihen
henkilokohtaisesti suuren panoksen.

Tutkimuksen mukaan asiakasl&htdisyyden juuret ovat oppilaitoksen
toimintakulttuurissa, eli miten opiskelijat kohdataan ja miten he tulevat huomioiduiksi.
Mielestdmme suurin osa oppilaitoksemme opettajista ovat opiskelijaléhtoisia. Tama
ilmenee niin, etta opettajia on helppo lahestyd, heidan kanssaan pystyy neuvottelemaan
sekd sdhkoinen viestinta toimii mainiosti. Suurin 0sa opettgjista  kommunikoi
dialogisesti ja 0saa antaa myonteista ja rakentavaa palautetta.

7.3 Tutkimusetiikka

Tutkimukselle oli saatu tutkimuslupa. Tutkimuksen aihe el ollut arkaluontoinen eivatka
tutkittavat olleet haavoittuvia, kuten lapsia, sairaita tai vanhuksia. Tutkimus oli
yhteiskunnalle hyodyllinen ja sen tarve oli perusteltu, koska sen avulla voidaan kehittda
asiakad 8htoisyytta hoitotytssa ja sen opetuksessa. (Juvakka - Kylméa 2007: 143-145.)
Haastateltavia oli informoitu etuk&een tutkimuksen tarkoituksesta, toteutuksesta ja
toteuttgjasta. Heidan toiveitaan oli kysytty, ja oli pyritty siihen, ettd haastattelusta
koituisi mahdollissmman véhan vaivaa heille. Hellta oli saatu suostumus haastatteluun.
Hellle oli annettu lupaus henkil6llisyyden salaamisesta. Joistakin nauhoista saattaa
tunnistaa haastateltavan hanen danensa perusteella, tai sen, mita han kertoo itsestéén.
Litteroiduissa haastatteluissa elvdt nama seikat tule ilmi, ja valmiissa, analysoidussa
opinnaytetyossa he tulevat pysymaan anonyymeiné.

7.4 Tutkimuksen luotettavuus

Opinnaytetyon luotettavuus toteutui siind mielessa, etta tutkittavailmio oli tunnistettu ja
nimetty selkeésti. Tutkimuksen tarve ja tarkoitus olivat perusteltu, ja opinnaytetyolle oli
haettu tutkimuslupa. Aineistonkeruumenetelmét oli kuvattu kattavasti. Laadullisen
tutkimuksen kaytto oli perusteltu ja tutkimustehtéavét olivat siihen soveltuvia. Paikalla
oli kaks haastattelijaa, jotka olivat yhteistydssa keskendgdn. Tyonjako oli selkei
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Haastattelurunko oli riittavan valja ja tilaa jai heastateltavan omille ajatuksille.
Analyysissa oli esitetty alkuperéisia ilmaisuja. Olimme perehtyneet aiheeseen, mika
auttoi ymmértdmaan asiaa tutkittavien nékokulmasta. (Juvakka — Kylméa 2007: 130-
132.) Koska meilld oli yhteista tyoskentelyaikaa vahan, tulimme siihen tulokseen, etta
toinen meista keskittyy analyysitaulukoiden tekoon, jotta kaikki kysymykset tulisivat

samalla menetelmall&a kategorioiduiksi.

Luotettavuutta heikentévia seikkoja ilmeni myds. Enssmmainen ilmeni niin ettéa auksi
saimme kahdeksasta haastattelukasetista vain kuusi, vaikka haastatteluja oli tehty
kahdeksan kappaletta. Pienen salapoliisityon jalkeen onnistuimme jdjittamaan loputkin.
Huomasimme, etta nauhat ovat melko huonolaatuisia, miké hidasti ja vaikeutti niiden
kuuntelemista ja litteroimista. Huono laatu ilmeni niin, etta puheesta oli gjoittain vaikea
saada selvaa ylimaardisten danien, rétinan ja katkomisen vuoksi. Osalle opiskelijoista
asiakaddhtdisyys aheena oli vieras, joten heidan piti seurata tarkasti runkoa.
Opiskelijoilla ei mydskédn ollut kokemusta haastattelemisesta. Nama edell& mainitut
seikat saattoivat haitata vuorovaikutusta haastettelijan ja haastateltavan valilla Osa
haastattelijoista myotéili  haastateltavaa, mika saattaa vaikuttaa kielteisesti
luotettavuuteen. Osalla opiskelijoista oli havaittavissa negatiivista asennetta tehtévéa
kohtaan. Oli kuultavissa, ettei tehtédva ollut kaikkein mieluisin. Se saattaa haitata
tyomotivaatiota ja sita kautta vaikuttaa luotettavuuteen. Osasta haastatteluja kuuluikin
selvadti haastattelijan motivaation ja kokemuksen puute: Osa teemakysymyksista jéi
pois. Yhdesta haastattelusta puuttuivat kaikki alateemat, mika teki analysoinnista
haastavaa. Erés haastattelija kiirehti haastattelua ja puhui haastateltavan puheen péélle.
Kaikki eivdt myodskaan olleet perehtyneet aiheeseen etukdteen. Myos haastateltavista
l6ytyi motivaation puutetta, ja eras heistd kyseenalaisti haastattelun luotettavuutta,
koska epéili tulevansa tunnistetuksi haastattelusta. Erés haastateltava koki osan
teemakysymyksista vieralks omaan tyotehtavaansa ndhden. Han oli sitd mieltd, etta
hanella el ollut riittavasti kokemusta tutkittavasta ilmiostg, joten han e ollut omasta
mielestdan sopiva henkild vastaamaan kysymyksiin. Kaikki opettgat eivéa olleet
hoitotydn opettgjia, mutta silti heilté kysyttiin hoitotyohon liittyvia kysymyksia Myos
nauhurin  kayttd koettiin osittain  kielteisiks. Oma kokemuksemme laadullisen

luotettavuuteen.
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7.5 Jatkotutkimus- ja kehittamisehdotuk set

Opinnaytetyon haastattelut oli suoritettu padkaupunkiseudun yhden
ammattikorkeakoulun suppealle méérdlle opettgia, joten tulokset eivd ole
yleigtettdvissa.  Opiskelutoverimme Eeva-Mari ToOrrésen opinndytetyon Keski-
Pohjanmaan ammattikorkeakoulun opettgien ndkemykset asiakaslahtoisyydesta
hoitotydssd, sen opettamisesta ja kehittamisestd tuloksien yhdistaminen taman
opinnaytetyon tuloksiin antaa kuvan asiakaslahtOisyydestd Suomessa. Tuloksia voidaan
verrata Virossa tehtéviin saman projektin  toiden tuloksiin.  Tutkimustulosten
vertaaminen voi lisdta tutkimustulosten uskottavuutta. (Juvakka— Kylma 2007: 128).

Jatkotutkimusehdotukseks nous idea haastatella pédkaupunkiseudun jokaisesta
ammattikorkeakoulusta tietty maérd opettgia Samalla haastateltaisiin Suomen
suurimpien kaupunkien ammattikorkeakoulujen opettgjia ja sitten tuloksia verrattaisiin
toisiinsa, eli onko asiakaslahtbisen osaamisen opetus samanlaista koko Suomen
ammattikorkeakoulussa, mitk& seikat ovat yhdistavia, mitka eridvia ja mitka seikat ovat
toimivia kaytantoja. Ja tatd kautta yhtenevaisen opetussuunnitelman kehittéminen

mahdollistuisi paremmin.

Tutkimustehtévassa, joka kasitteli asiakaslahtOisyyden ilmenemistd opetuksessa, oli
eroteltu teoreettinen ja kliininen opetus erikseen. Opettajat olivat sitd mielta, etta teorian
ja kayténnon pitaisi olla yha enemman yhtd, eika niita tulisi erotella toisistaan. Nain
ollen he eivét tahtoneet vastata teemakysymyksiin teoria- ja kliinisestd opetuksesta
erikseen. Sen perusteella vois jatkossa kasitella asiakad dhtoisyytta opetuksessa yhtena
kokonaisuutena, erottamatta teoreettista ja kliinista opetusta toisistaan.

7.6 Oman oppimisprosessin pohdinta

Opinndytetyon tekeminen on ollut vaativa ja pitkéaikainen prosessi, johon olemme
kayttaneet paljon aikaa seka yhdessa ettd yksin toimien. Tyon edetessi syvé ja kriittinen
pohdinta on lisdéantynyt. Oman ammatillisen kehityksen kannalta opinndytetyon
tekeminen on antanut térkeda tietoa asiakasahtOisyydestd, jota voimme hyoddyntéa
tydeldamassa vieden mukanamme tietoa jakaen sen tyotovereille, ja voimme soveltaa sita

kaytantoon.
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Aloitimme tyoskentelyn toukokuussa 2008 ja saimme sen valmiiks suunnitelman
mukaisesti syksylla 2009. Pitkéllisen etsiskelyn kautta pd&dsimme mukaan Ly Kalam-
Salmisen johtamaan projektiin, jonka aihe koettiin heti mielekk&dksi. Tydskentely on
ollut haastavaa ja opettavaista. Olemme tyytyvéisia opinnaytetybhomme ja olemme
oppineet miten opinndytety0 etenee vaiheesta toiseen. Olemme saaneet riittavasti
opinnaytetyonohjausta, joka omalta osaltaan on tukenut opinnaytetyon valmistumista
suunnitelman mukaisessa aikataulussa. Todellinen haaste oli tietotekniikka, silla
oppilaitoiksemme organisaatio-muutoksen vuokss monet ohjelmat, esimerkiksi
koulumme hakukone, olivat syksylla 2008 vaihtelevasti toiminnassa. Myds sdhkdpostin
kulussa oli ongelmia. Aluksi kotikoneidemme Word-tekstink&sittelyohjelmamme olivat
erilaiset, mika hidasti tyoskentelyamme. Taman ongelman saimme osittain ratkaistua
tekemall& tyota yhdessa koulumme tietokonellla. Saimme my6s omiin tietokoneisiimme
yhdenmukaiset Word-tekstinkasittelyohjelmat. Myots ammattikorkeakoulu Stadian ja
EVTEK:n yhdistyminen ammattikorkeakoulu Metropoliaksi  aheutti  aluksi
oppilaitoksen tietokoneohjelmiin uusia paineita. Liséks opinnaytetyon kansilehti ja
tilvisselmadlehti muuttivat ulkomuotoaan. Teknisia ongelmia aiheutti tulosten
esittaminen laatikkomuodossa, mutta saimme hyvaa ohjausta ja onnistuimme luomaan
opinndytetyohomme sopivat taulukot, joiden avulla halusmme havainnoida
tutkimustuloksia. Opiskelijalahtdista opinndytetydprosessissamme oli se, ettéd meilla oli
mahdollisuus suunnitella aikataulua niin, ettd se sopi yhteen muiden koulutéiden ja
tyokiireiden kanssa. Saimme arvokasta ohjausta opinnaytetyétdmme ohjaavan opettgjan
lisaksi my0s aidinkielen- ja tietotekniikanopettgilta. Kiitdmme avusta, jota olemme
Ssaaneet.
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LAHDE HAKUSANAT HAUT OTSIKON
YHTEENSA PERUSTEELLA
VALITUT
ARTO voimaantu? 91 7
asiakasl8h?AND kehitt? 46 6
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AND education
patient-centered AND 134 8
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patient centered? 23 0
client centered AND 2 0
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patient centeredness 170
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patient
centeredness/studying 55
patient centerednessin 67
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education 100
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TEEMAHAASTATTELU OPETTAJLLE

Tutkimustehtavéat ja —teemat

Tutki mustehtavét: Teemat ja alateemat
. . i . | ASIAKASLAHTOISYYS TOIMINNAN

1 vaajlg ) asiakad ahtdisyytta ARVOPERUSTANA

hoitotytssa

- Mitkd asa ovat asiakaddhtoisyydessd

arvokkaita? Perustele.

ASIAKASLAHTOISYYS NAKEMY KSENA
ASIAKKAASTA

- Millaiset piirteet kuvaavat asiakasta yksilona?

- Millaiset piirteet kuvaavat asiakasta perheensi
tai muun l&hiyhtel sbnsa jasenend?

- Millaiset piirteet kuvaavat asiakasta tietyn
asuinympéristonsa, kulttuurinsa ja
yhtel skuntansa jasenend?

ASIAKASLAHTOISYYS NAKEMY KSENA
HOITOTYON LUONTEESTA

- Millaiset piirteet kuvaavat asiakadahtdisté
hoitoty6ta?

- Millaiset piirteet kuvaavat asakadahtoisesti
toimivaa organi saatiota?

ASIAKASLAHTOISYYS NAKEMY KSENA
HOITOTYONTEKIJASTA

- Millaiset ovat asakadé&htbisesti toimivan

hoitotyontekijan ominai suudet?




Tutkimustehtavét jateemat LITE
2(1)

ASIAKASLAHTOISYYDEN INTEGROITUMINEN
TEORIAOPETUKSEEN

- Miten ja missé lagjuudessa asiakad dhtdisyys
ilmenee hoitotyon koul utusohjelman
teoriaopetuksessa? Yleensd?/
Opintokokonaisuudessa ja  opettamassasi
oppiaineessa?

ASIAKASLAHTOISY YDEN
TEORIAOPETUKSESSA KAYTETTAVAT
MENETELMAT

- Millaisia opetusmenetelmia
asiakasl ahtdisyyden teoriaopetuksessa
kaytetdan: yleensa?

2. Kuvaile asiakadahtdisyytta hoitotydn
opetuksessa

Opintokokonai suudessa ja opettamassas
oppiaineessa?

- Millasa arviointimenetelmia  kaytetdén
asiakadahtdisen  teoreettisen  osaamisen
arvioinnissa? Mitk& ovat arviointikohteet?

ASIAKASLAHTOISY YDEN INTEGROITUMINEN
KLIINISEEN OPETUKSEEN
- Miten ja missé lagjuudessa asiakad dhtbisyys
ilmenee hoitotydn koulutusohjelman
kliinisessd  opetuksessa?  Yleensd?
Opintokokonaisuudessa ja  opettamassasi
oppiaineessa?
ASIAKASLAHTOISY YDEN KLIINISESSA
OPETUKSESSA KAYTETTAVAT MENETELMAT

- Millaisa opetusmenetelmia kaytetdan
asiakaddhtdisen  teoreettisen  osaamisen
arvioinnissa? Mitkaivat arviointikohteet?

OPETTAJAN ASIAKASLAHTOINEN TOIMINTA
SUHTEESSA OPISKELIJAAN

- Miten oma toimintas oOpettajana tukee
asiakaslahtdi syyden oppimigta?

- Miten oppilaitokses toimintakulttuuri tukee
asiakaslahtdi syyden oppimigta?

ASIAKASLAHTOINEN OSAAMISEN
TEORIAPERUSTAN KEHITTAMINEN

- Miten kehittéisit asiakasldnhtéisen osaamisen
teoriaopetusta? Yleensd?

Opintokokonaisuudessa ja  opettamassasi
oppiaineessa?

3. Kuvaile, miten kehittaisit
asi akad dhtoi st osaami sta

- Mitakehittdisit sisdllon, opetusmenetemien ja
arvioinnin osalta?

TULEVAISUUDEN ASIAKASLAHTOISYYDEN
KEHITTAMISHAASTEET

- Mitka kehittamiskohteet ovat térkeitd, jotta
opiskelijat saisivat valmiuksia tulevaisuuden
asi akad ahtoi seen toimintaan? Perustele.




