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Abstract

Family caregivers play an important role in society. Informal care situations involve
many kinds of information needs. Family caregivers need support in their task. One
form of support is coaching, which in Finland is defined as a statutory task of the well-
being services counties.

The aim of this development work was to increase the availability and accessibility of
informal care support in order to increase the support received by family caregivers in
the wellbeing services county of Paijat-Hame. The aim was to draw up a plan for digi-
tal online coaching for informal care coaching, which is the product of this develop-
ment work.

Action research was used as the approach to the development work. The data collec-
tion was carried out in three different workshops: learning café, reminiscing about the
future and business model canvas. The first two workshops were attended by family
caregivers and members of the coaching group, and the third by professionals in the
coaching group. Thematic analysis was used as an analyzing method for the data.
The plan for digital online coaching for informal care was drawn up based on the ma-
terial collected in the workshops.

When implemented, the digital online coaching for informal care will be combined with
the previous coaching offering and will provide a wide range of information to support
family caregivers. Family caregivers can use digital online coaching regardless of time
and place. The plan takes into account accessibility requirements and design guide-
lines for digital services. Digital online coaching also provides family caregivers with a
new channel for contacting experts and receiving peer support. Making a plan for digi-
tal online coaching for informal care is the first step that promotes the implementation
of online coaching. Involving family caregivers in the development process will con-
tinue to increase the usability of online coaching.
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1 Johdanto

Digitalisaatio lisdantyy yhteiskunnassa jatkuvasti ja Suomessa kehitys on edennyt hyvalle
tasolle. Digitaalisten palvelujen kehitys sosiaali- ja terveysalalla on ottanut ison harppauk-
sen eteenpain viime vuosina. (Kyytsénen ym. 2021, 3-5.) Sote-tieto hyotykayttéén hank-
keen my6ta pyritddn valtakunnantasolla lisidmaan kansalaisten omaa toimijuutta hyvin-
voinnistaan huolehtimisessa (Seppala & Puranen 2019, 13). Digitaalisuuden kehityksen
haasteena on laadukkaiden palveluiden kehittdminen, jotka ovat aidosti jokaisen kaytetta-
vissa. Onnistuessaan digitaalisilla palveluilla voidaan osaltaan vastata sosiaali- ja terveys-

alan vahaisiin resursseihin. (Kyytsonen ym. 2021, 3-5.)

Digitalisaatiota on kehitetty Paijat-Hameen hyvinvointialueella strategialahtdisesti. Tavoit-
teena on hyvin saatavissa ja saavutettavissa olevat kustannustehokkaat palvelut, joiden
rakentamisessa digitaalisten palvelujen mahdollisuudet halutaan hyddyntaa taysimaarai-
sesti. (Paijat — Hameen hyvinvointialue 2023 a, 18.) Erillisen digistrategian tavoitteena on,
etta digitaaliset palvelut saavuttavat keskeisen roolin sosiaali- ja terveydenhuollon asiak-
kaista (Paijat-Sote 2021, 2). Yhtena osana Paijat-Hameen hyvinvointialueen strategiaa ko-

rostetaan asiakaskokemuksenhyddyntamista (Paijat — Hameen hyvinvointialue 2023 a, 18).

Omaishoito saastaa yhteiskunnallisesti merkittavasti sosiaali- ja terveydenhuollon menoja
(Shemeikka ym. 2017, 7). Omaishoidon tuki on Suomessa kuntien jarjestamisvelvollisuu-
deksi maaritelty maararahasidonnainen palvelukokonaisuus (Terveyden - ja hyvinvoinnin-
laitos 2021 a). Osana omaishoidon tukea omaishoitajille jarjestetdan tarvittaessa annetta-
vaa valmennusta ja koulutusta hoitotehtavaa varten (Shemeikka ym. 2017, 10; Terveyden
- ja hyvinvoinninlaitos 2021 a). Valmennusten kehittamista pidetaan tarkedna (Kevajarvi
ym. 2020, 45). Omaishoitajien valmentaminen tukee osaltaan omaishoitajan jaksamista ja

sitd kautta hoidettava pystyy asumaan kotona pidempaan (Shemeikka ym. 2017, 42, 86).

Opinnaytety0 toteutetaan tutkimuksellisena kehittamistyona, jonka lahestymistapana on toi-
mintatutkimus. Kehittamisen aihe nousi tydyhteisdssa kaydysta kollegiaalisesta keskuste-
lusta ja omaishoidon valmennuksen kehittdmisen tarpeesta. Kehittdmistydssa tavoitteena
oli parantaa omaishoidon valmennuksen saatavuutta ja saavutettavuutta seka lisatéd omais-
hoitajien tuen saamista. Tarkoituksena oli tehda suunnitelma omaishoidon digitaalisesta
verkkovalmennuksesta. Suunnitelmassa yhdistyy digitaalisuus ja valmentaminen, joka to-
teutuessaan muodostaa omaishoitajille uudenlaisen muodon saada tukea tehtavaansa. Ke-
hittdmistyon yhteiskumppaneita olivat Paijat-Hameen hyvinvointialueen ikdantyneiden asia-
kasohjaus ja vammaispalvelut seka Paijat-Hameen omaishoitajat ry. Kehittdmistytssa asia-
kasosallisuutta lisattiin osallistamalla omaishoitajia yhteisiin tydpajoihin omaishoidon val-

mennustydoryhman jasenten kanssa.



2 Kehittamistyon lahtokohdat
2.1 Omaishoidon tuen yhteiskunnallinen merkitys

Omaishoitajat ovat merkittavassa roolissa sosiaali- ja terveydenhuollon palveluissa kaikki-
alla maailmassa (Schulz ym. 2020, 2; Hoover ym. 2021, 2; Merchan-Baeza ym. 2023; 2;
Premanandan ym. 2023, 1). My6s Suomessa yhteiskunnallinen merkitys on suuri. Omais-
hoitajien tekema tyo saastaa sosiaali- ja terveydenhuollon menoja merkittavasti. (Mattila &
Kakriainen 2014, 38; Shemeikka ym. 2019, 89.) Omaishoito tukitoimineen on yleensa julki-
selle sektorille edullisempaa kuin ymparivuorokautinen palveluasuminen (Shemeikka ym.
2017, 46). Hoidettavan hoito on kalleinta silloin, kun se hoituu pelkastaan julkisilla palve-
luilla. Jos hoitovastuussa on omainen, tulee kustannuksia vahemman. Vuoden 2014 tutki-
muksen mukaan omaishoidon tuoma saasto oli 20 000 euroa henkildd kohden, kun sita
verrattiin pelkastaan julkisen palvelun tuella kotona asuvaan yli 70-vuotiaaseen. Ympari-
vuorokautiseen palveluasumiseen verrattuna saastd olisi viela huomattavasti suurempi.
Omaishoito vahentaa myds hoidettavan sosiaali- ja terveydenhuollosta aiheutuvia kuluja ja

se osoittaa omaishoidon merkityksen yhteiskunnalle. (Kehusmaa 2014, 78-80.)

Kotona asuminen mahdollisimman pitkdan on kansallisen sosiaali- ja terveyspolitiikan kes-
keinen tavoite (Sosiaali- ja terveysministerio 2014, 36). Suurin osa omaishoitajista haluaa
huolehtia hoidettavistaan mahdollisimman pitkdan (Shemeikka ym. 2017, 8, 41; Bressan
ym. 2020, 14). Kotona asuminen on ymmarrettavasti hoidettavien yleinen toive. Nain ollen
omaishoitajat vahentavat ymparivuorokautisen palveluasumisen tarvetta. (Shemeikka ym.
2017, 8, 41, 49.) Omaishoitajien hoivalla vahennetddn muutakin palvelun tarpeen kasvua,
kuten kotihoidon tarvetta (Kehusmaa ym. 2022, 10). Lisaksi sen on todettu lyhentavan hoi-
tojaksojen pituutta terveydenhuollossa. Sosiaalipalveluihin panostaminen olisi keino vahen-
taa iakkaiden terveyspalvelujen tarvetta ja siten menoja. Ikaantyneiden kohdalla tuleekin
sosiaali- ja terveydenhuollon menoja tarkastella yhtena kokonaisuutena. (Kehusmaa 2014,
76.)

Nykyisin hyvinvointialueet panostavat omaishoidon tukeen eritavoin. Tama aiheuttaa eriar-
voisuutta omaishoitajien keskuudessa valtakunnallisesti. (Kehusmaa 2014, 81.) Valtakun-
nallisten omaishoidon tuen myontamisen perusteita on selvitetty (Kehusmaa ym. 2022, 3).
Taloudellisesti olisi perusteltua maksaa omaishoidon tukea kaikille raskaassa omaishoitoti-
lanteessa oleville. Perusteltua olisi myds laajentaa omaishoidon tukea siten, ettd useampi

omaistaan hoitava paasisi omaishoidon tuen piiriin. (Kehusmaa 2014, 85.)



2.2 Yhteistydkumppanit ja omaishoidon valmennuksen nykytila

Kehittamistydn yhteistydkumppaneita olivat Paijat-Hameen hyvinvointialueen ikaantynei-
den asiakasohjaus ja vammaispalvelut seka Paijat-Hameen omaishoitajat Ry. Paijat-Ha-
meen hyvinvointialue tuottaa sosiaali- ja terveydenhuollon palveluita alueella. (Paijat-Ha-
meen hyvinvointialue 2023 b.) Ikdantyneiden asiakasohjaus antaa ohjausta ja neuvontaa
yli 65-vuotiaille hyvinvointialueen asukkaille. Asiakasohjaukseen on keskitetty ikédantynei-
den kotona selviytymistd tukevien palveluiden arviointi. (Paijat-Hameen hyvinvointialue
2023 c.) Vammaispalvelut kartoittavat vammaisten asiakkaiden palvelutarvetta ja tukee hei-
dan mahdollisuuksiaan elaa taysivertaisena yhteiskunnan jasenena (Paijat-Hameen hyvin-
vointialue 2023 d). Paijat-Hameen hyvinvointialueen omaishoidon tuen palvelut jarjestetaan
alle 65-vuotialle vammaispalveluista ja yli 65-vuotiailla ikdantyneiden palveluiden asia-
kasohjauksesta (Paijat-Hameen hyvinvointialue 2023 e, 4). Paijat-Hameen omaishoitajat ry
toimii valtakunnallisen omaishoitajaliiton jasenena laheistaan hoitavien etujarjestona. Yh-
distys ohjaa, tukee ja neuvoo omaishoitotilanteessa olevia perheita erilaisin keinoin. Se jar-
jestaa vertaistukitoimintaa, retkia ja tapahtumia omaishoitajille. (Paijat-Hameen omaishoi-
tajat ry 2023,11,13-28.)

Omaishoitajan tueksi Paijat-Hameen hyvinvointialue jarjestda hoidettavien hoivan omais-
hoitajien vapaan ajaksi. Muita tukitoimia ovat ohjaus ja neuvonta omaishoitajille suunna-
tusta palvelunumerosta seka terveystarkastus. Lisdksi omaishoitajille jarjestetdan ryhma-
muotoista valmennusta ja tarvittaessa koulutusta kotona tapahtuvana ohjauksena. (Paijat-
Hameen hyvinvointialue 2023 d, 16—-18.) Vertaisryhmatoimintaa on jarjestanyt Paijat-Ha-
meen omaishoitajat ry (Paijat-Hameen omaishoitajat ry 2023, 14). Omaishoidon valmen-
nusta on suunniteltu ja toteutettu yhteistydssa Paijat-Hameen hyvinvointialueen ja Paijat-

Hameen Omaishoitaja Ry:n kanssa vuodesta 2018 alkaen (Olkkonen-Nikula 2018, 48).

Valmennusta on edelleen kehitetty valmennustydryhmassa, joka kokoontuu 4-5 kertaa
vuodessa. Valmennustydryhmaan kuuluu toimijoita ikdantyneiden palveluista, vammaispal-
veluista, Paijat-Hameen hyvinvointialueen asiantuntijoista ja Paijat-Hameen Omaishoitaja
Ry:sta. Tassa ryhmassa on keskusteltu omaishoidon tuen valmennuksen digitaalisesta
muodosta. Sille koetaan olevan tarvetta koska Paijat-Hameen hyvinvointialueen toiminta-
alue on maantieteellisesti laaja. Omaishoitajien on vaikea osallistua osin tasta syysta, mutta

osallistumista vaikeuttaa my6s huoli hoidettavan yksin jadmisesta kotiin. (Laurén 2023.)

Valmennus muodostuu kahdeksasta Lahdessa jarjestettavasta luennosta. Niita ovat veta-
neet ikdantyneiden palveluiden ja vammaispalveluiden tyontekijat, organisaation asiantun-
tijat seka Paijat-Hameen omaishoitajat ry:n henkildkunta. Ikaantyneiden asiakasohjauksen

ja vammaispalveluiden toteuttamilla luennoilla on kasitelty omaishoitoon liittyvia yleisia



asioita kuten vapaiden kayttamista, mahdollisia muita palveluita ja etuuksia. Asiantuntija-
luentojen aiheina ovat olleet ensiapu ja kaatumisen ehkaisy, apuvalineet ja aktiivinen arki,
ravitsemus ja suunhoito seka laakehoito ja uni. Paijat-Hameen omaishoitajat ry:n osuu-
dessa on kasitelty omaishoitajan rooliin ja muutokseen sopeutumista seka omaishoitajan

voimavaroihin, jaksamiseen ja vertaistukeen liittyvia asioita. (Laurén 2023.)

Valmennuksesta on keratty palautetta omaishoitajilta. Naiden perusteella valmennusta on
jarjestetty ilta-aikaankin. Korona pandemian myota kevaastd 2021 alkaen mahdollistettiin
luentojen kuunteleminen etdna Teamsin valityksella. Syksysta 2021 alkaen on yhteistyota-
hojen kanssa jarjestetty osassa alueen kunnista mahdollisuus kokoontua yhteiseen tilaan

kuuntelemaan luentoja eténa. (Laurén 2023.)
2.3 Kehittamistyon tavoite, tarkoitus ja kehittamistehtavat

Kehittamistydssa tavoitteena on lisata omaishoitajien tuen saamista parantamalla omais-
hoidon valmennuksen saatavuutta ja saavutettavuutta. Tavoitteena on myos valmennuksen

tiedollisen tuen sisallon rakentaminen omaishoitajia enemman palvelevaksi.

Tarkoituksena on tehda suunnitelma omaishoidon digitaalisesta verkkovalmennuksesta.
Suunnitelmaa voidaan hyédyntad omaishoidon valmennuksen kehittdmisessa. Digitaalisen
verkkovalmennuksen avulla omaishoitajat saavat tukea tehtdvaansa ajasta tai paikasta riip-
pumatta. Omaishoidon digitaalinen verkkovalmennus lisda alueen asukkaiden tasavertaista
mahdollisuutta saada valmennusta omaishoitajan tehtavaan ja on yksi lisd organisaation

digitaalisiin palveluihin.

Kehittamiskysymykset ja -tehtavat ovat:

1. Millaista tiedollista tukea omaishoitajat tarvitsevat tehtavasta suoriutumiseen?
2. Millainen on hyva digitaalinen verkkovalmennus?

3. Laatia digitaalisen omaishoidon verkkovalmennuksen suunnitelma.



3 Omaishoitajien tuen tarve
3.1 Omaishoitaja ja omaishoidon tuki

Omaishoidon tuesta on saadetty laki edistdmaan omaishoidon toteuttamista ja hoidettavan
edun mukaista hoitoa ja palveluja (Laki omaishoidon tuesta 937/2005, 1§). Lain mukaan
omaishoitajalla tarkoitetaan hoidettavan omaista tai muuta hoidettavalle Idheisté& henkilbé,

joka on tehnyt omaishoitosopimuksen (Laki omaishoidon tuesta 937/2005, 2%).

Suomen omaishoidon verkosto maarittelee omaishoitajan perheenjasenestaan tai muusta
l&aheisestaan huolta pitavaksi henkiloksi. Hoidettava ei selviydy omatoimisesti arjestaan sai-
raudesta, vammasta tai muusta erityisesta hoivan tarpeesta johtuen. (Omaishoitajaliitto.)
Arkikielessa omaishoidolla tarkoitetaan kaikenlaisia tilanteita, joissa sairaudesta, vammai-
suudesta tai muuten erityisen hoivan tarpeessa olevasta henkilosta pitda huolta perheenja-
sen tai muu laheinen ihminen (Shemeikka ym. 2017, 7; Omaishoitajaliitto). Kansainvali-
sessa kirjallisuudessa kasite omaishoitaja maaritellddn hyvin samankaltaisesti. Omaishoi-
tajat auttavat apua tarvitsevaa perheenjasenta tai henkilda, joka ei itse pysty huolehtimaan
itsestdadn. Omaishoitajana toimii yleensa hoidettavan puoliso tai muu laheinen, naapuri tai

|&heinen tuttava. (Merchan-Baeza ym. 2023, 2; Premanandan ym. 2023.)

Hoidettavan avun ja hoidon tarve tulee voida toteuttaa turvallisesti kotona. Omaishoitaja on
vastuullinen hoidettavan hyvinvoinnista ja siksi omaishoitajan oman toimintakyky ja terveys
taytyy olla riittava. Hoidettavalla voi olla tarve muille sosiaali- ja terveyspalveluille. Omais-
hoitajalta vaaditaan yhteistyokykya naiden tahojen kanssa. Hyvinvointialueen edustajana
viranhaltija tekee paatdksen omaishoidon tuen myontamisesta ja arvioi tayttyyko edellytyk-
set omaishoidon tuen saamiselle. (Terveyden- ja hyvinvoinninlaitos 2023 a.) Lapsilla on
aina lisaksi ikatasonsa mukainen tarve huolenpidolle. Omaishoitoa arvioitaessa lapsen huo-
lenpidon tarvetta verrataan samanikaiseen lapseen, jolla ei ole vamman tai sairauden ai-

heuttamaa toimintakyvyn alenemaa. (Kehusmaa ym. 2022, 15.)

Omaishoitaja auttaa hoidettavaa henkildkohtaisissa toimissa kuten wc-kaynneilla, hygieni-
asta huolehtimisessa, ladkityksesta ja ravitsemuksesta huolehtimisessa seka hoidollisissa
toimenpiteissd. Omaishoitaja tukee hoidettavan kommunikointia ja sosiaalisia kontakteja.
Lisaksi omaishoitajan apu tarkoittaa ohjausta, opastusta, kannustamista ja muistuttelua tai
hoidettavan toiminnan valvontaa esimerkiksi vaaratilanteiden estdmiseksi. Omaishoitoko-
konaisuus voi sisaltdd myos etdna huolehtimista etateknologiaa hyédyntamalla. Omaishoi-
totilanteissa omaishoitaja usein huolehtii kaikista kotitaloustoista ja auttaa tai huolehtii asi-
oinneista. (Schulz 2020, 4-5; Kehusmaa ym. 2022, 14.)



Hyvinvointialueet voivat myéntaa omaishoitajalle omaishoidon tukea (Laki omaishoidon tu-
esta 937/2005, 3§). Omaishoidon tuella tarkoitetaan

kokonaisuutta, joka muodostuu hoidettavalle annettavista tarvittavista palve-
luista sekd omaishoitajalle annettavasta hoitopalkkiosta, vapaasta ja omais-

hoitoa tukevista palveluista (Laki omaishoidon tuesta 937/2005, 28§).

Laki omaishoidon tuesta maarittdd omaishoidon tuen kokonaisuutta. Siind maaritelldan hoi-
topalkkion vahimmaismaarat eri palkkioluokissa ja omaishoitajille myénnettavien vapaiden
maara. (Laki omaishoidon tuesta 937/2005, 4§, 5§; Mattila & Kakriainen 2014, 15.) Hyvin-
vointialueet maarittavat itse tarkemmin missa tilanteissa omaishoidon tukea mydntavat.
Palkkioluokkien maara ja maksettava summa vaihtelee valtakunnallisesti. Alueet voivat
maarittaa ne lain sallimissa puitteissa. (Mattila & Kakriainen 2014, 15; Kehusmaa ym. 2022,
3,7.) Omaishoidon tuen myoéntamiseen vaikuttaa hoidon sitovuus. Se on enemman kuin

tavanomainen laheisen huolenpito. (Terveyden - ja hyvinvoinninlaitos 2023 a.)

Omaishoidossa puhutaan virallisista ja epavirallisista omaishoitajista. Viralliset omaishoita-
jat ovat tehneet sopimuksen hyvinvointialueen kanssa, kun taas epaviralliset omaishoitajat
pitavat huolta hoidettavastaan ilman sopimusta ja siihen liittyvia etuja. Arvioidaan, etta suu-
rin osa omaishoitajista toimii epavirallisena omaishoitajana. (Mattila & Kakriainen 2014, 35.)
Sotkanetin mukaan Suomessa vuonna 2022 sopimuksen tehneita omaishoitajia oli 47591
(Sotkanet 2023). Omaishoidon tuen sopimukseen tulee kirjata hoitopalkkion maara, oikeus
omaishoitajan vapaapaiviin ja niiden jarjestaminen sekd omaishoidon tuen keskeytymiseen
vaikuttavat seikat ja maaraaikaisen sopimuksen kesto (Terveyden - ja hyvinvoinninlaitos
2023 a; Laki omaishoidon tuesta 937/2005, 8§). Sopimus tehdaan yleensa toistaiseksi voi-
massa olevaksi, maaraaikaisesti tehdylle sopimukselle taytyy olla erityinen syy (Laki omais-
hoidon tuesta 937/2005, 88§).

Sopimuksen tehneille omaishoitajille maksetaan hoitopalkkio. Heille kuuluu lakisdateiset
vapaat sekd muut omaishoitajaa tukevat palvelut. (Mattila & Kakriainen 2014, 15; Halonen
2023, 38.) Tallaisia palveluja omaishoitoperheille ovat apuvalineet ja hyvinvointiteknologia,
hoitotarvikkeet- ja valineet, kotihoito ja omaishoitajan kuntoutuskurssit seka palveluohjaaja,
joka suunnittelee ja kirjaa palvelusuunnitelmaan perheen tarvitseman yksilOllisen tuen ja
palvelut. Lisaksi hoidettavalle kuuluu sosiaali- ja terveyspalvelut, korvaava hoito omaishoi-
tajan ollessa tydssa ja kuntoutus tai terapia. Omaishoitajan tehtavaa tukevia palveluja ovat
hyvinvointi- ja terveystarkastukset, koulutus, valmennus, vertaisryhmatoiminta. (Shemeikka
ym. 2017, 48-49.) Lisaksi omaishoitajat ovat eldke- ja tapaturmavakuutuslain piirissa (Laki

omaishoidon tuesta 937/2005, 10§). Valmennus ja koulutus lisattiin lakiin vuonna 2016



kuntien tehtavaksi (Laki omaishoidon tuesta 937/2005, 3a§; Shemeikka ym. 2019, 6).

Omaishoidon kokonaisuutta on kuvattu kuviossa 1.

Omaishoitajan
lakisaateiset
vapaat

Omaishoitoa Sosiaali- ja
tukevat terveys-
palvelut palvelut

Omaishoidon
tuki

Palkkio Elike- ja

tapaturma-
vakuutus

Vertaistuki- Terveys-
ryhmat tarkastus

Kuvio 1. Omaishoidon kokonaisuus.
3.2 Omaishoitajan tuen tarve

Omaishoitotilanteet ovat hyvin erilaisia ja yksildllisia. Seka hoidettavien, ettd hoitajien taus-
tat ovat hyvin vaihtelevia. Hoidettava voi olla lapsi, puoliso, vanhempi tai muu I&heinen.
Hoivan tarve aiheutuu synnynnaisista syista, tapaturmista tai toimintakykyyn vaikuttavista
sairauksista. Hoidettavista suurin osa on iakkaita. (Shemeikka ym. 2019, 5; Schulz ym.
2020, 2.) Myds hoitajat ovat usein iakkaita. Monet ovat omaishoitajina lapselleen. (Mattila
& Kakriainen 2014, 22-24.) Lisaksi monet lapset ja nuoret hoitavat vanhempiaan (Sihto &
Hokkila 2021, 218). Omaishoitajien aiemmat kokemukset vaikuttavat omaishoitajuuteen.
Heilld on omanlaisensa motivaatio, innostus ja erilaiset taidot tehtavaan. (Premanandan
ym. 2023, 2.)



Omaishoitajan tehtava on sitova ja silla on vaikutusta omaishoitajan terveyteen ja elaman-
laatuun monin eri tavoin (Juntunen & Salminen 2014, 7-8; Kevajarvi ym. 2020, 7-8; Hoover
ym. 2021, 2; Premanandan ym. 2023, 2). Omaishoitajien oman hyvinvoinnin on todettu
heikkenevan ja hoidettavan hoidollisuuden lisdantyminen heikentdd omaishoitajan hyvin-
vointia edelleen. Omaishoitajat kokevat usein stressia ja kontrollinpuutetta. (Juntunen &
Salminen 2014, 72-73; Kevajarvi ym. 2020, 7; Merchan-Baeza ym. 2023, 2; Zhai ym.
2023,1.) Kielteisena vaikutuksena pidetaan ystavyyssuhteiden yllapitamisen vaikeutumista.
Joskus omaishoito hankaloittaa perheenjasenten valisia suhteita. Lisaksi silld voi olla kiel-
teisia taloudellisia vaikutuksia. (Juntunen & Salminen 2014, 72; Kevajarvi ym. 2020, 7-8;
Hoover ym. 2021, 2; Premanandan ym. 2023, 2.) Omaishoitajat kokevat myds myonteisia
tuntemuksia 16ytamalla tehtavastaan elamantarkoitusta ja henkildkohtaista kasvua (Prema-
nandan ym. 2023, 2; Schulz ym. 2020, 6).

Omaishoitotilannetta maarittaa omaishoitajan ja hoidettavan ika, fyysinen ja psyykkinen toi-
mintakyky, hoidettavan ja omaishoitajan valinen suhde, sukupuoli ja perhetilanne. Erityi-
sesti sita maarittda omaishoitotilanteeseen johtanut hoidettavan sairaus tai vamma. Maarit-
tavia tekijoita ovat hoidon ajallinen tarve seka sitovuus ja vaativuus. (Shemeikka ym. 2017,
83; Halonen 2023, 59.) Yleisimpia omaishoitotilanteeseen johtavia syita ovat muistisairau-
det, ikdantyminen ja mielenterveyden sairaudet (Shemeikka ym. 2017, 84; Schulz 2020, 2).
Myos vakavaan sairauteen liittyvat tilanteet seka lasten erityistarpeet ja kehitysvammaisuus

johtavat usein omaishoitajuuteen (Shemeikka ym. 2017, 84).

Omaishoitajat kuormittuvat eri tavoin, kun hoidettava on lapsi tai puoliso (Shemeikka ym.
2017, 21; Kevajarvi ym. 2020, 29). Lasten ja nuorten omaishoitajat joutuvat usein kiertee-
seen, jossa yrittavat tasapainoilla runsaiden terveydenhuollon kayntien ja toisaalta elaman
normalisoimisen kotona valilla. Kotona ei ole aina riittdvaa tukea tai sita ei saa perheelta.
Omaishoitajat joutuvat pitdmaan yhteyttd lapsen tai nuoren laajaan hoitoverkostoon ja
heista tulee hoidettavansa hoidon erikoisosaajia. Heidan panoksensa jatkuu koko lapsen
elinian ajan. Haasteita omaishoitoperheiden elamaan tuo lisaksi lasten ja nuorten mm. kou-
lunkaynnin ja kuljetusten yhdistaminen perheen arkeen. (Hoover ym. 2021, 2.) Lasten
omaishoitajilla on usein muitakin huollettavia. Erityista hoitoa vaativan lapsen lisaksi muut-
kin perheen lapset taytyy huomioida. Omaishoidon tuki vaikuttaa useammin taloudelliseen
tilanteeseen lasten omaishoitoperheissa, koska omaishoitajien tydura saattaa karsia. Toi-
saalta tydssa kadymisen yhdistdminen omaishoitoon voi onnistua, omaishoidettavat lapset
ovat paivisin koulussa tai paivahoidossa. Vanhemmilla on mahdollisuus hakea osittaista
hoitovapaata. Lasten sairastelut voivat vaatia poissaoloja ty6elamasta tavallista enemman.

Lasten omaishoito on kuitenkin hyvin sitovaa, tutkimuksessa omaishoitajat arvioivat



hoidettavien tarvitsevan apua tai seurantaa 13—24 tuntia vuorokaudessa. (Kalliomaa-Puha
& Tillman 2016, 327-328, 341-342, 348.)

Tybssakayvat omaishoitajat kokevat eniten tarvetta kotona asumista tukeville palveluille,
naista julkisen sektorin palvelut ovat merkittavampia. Perheen ja tyOyhteison tuen liséksi,
he tarvitsevat tydelamaan liittyvissa asioissa joustavuutta. (Silfver-Kuhalampi & Kauppinen
2015, 189; Halonen 2023, 31.) Tyossakayvan omaishoitajien tukemiseksi tarvitaan uusia
keinoja hoivan ja ty6elaman yhdistamisen mahdollistamiseksi (Halonen 2023, 62). Omais-
hoito on kuitenkin yhdistettavissa ansiotyohon silloin kun hoidettava ei tarvitse jatkuvaa las-
naoloa kotona tai jos hoidettava on tyon aikana koulussa, paivahoidossa, hoidossa muualla
tai parjaa kotiin tuotujen palvelujen avulla. Erittdin sitovissa omaishoitotilanteissa tama ei
useinkaan onnistu koska omaishoitajan antamaa hoivaa ei pystyta korvaamaan muilla pal-
veluilla. (Kalliomaa- Puha 2018, 14.)

Puolisoaan hoivaavat omaishoitajat ratkovat eteen tulevia ongelmia ja ristiriitoja taitavasti.
He tuntevat hoidettavansa hyvin ja oppivat hoivaamisen taitoja vahitellen hoidettavien hoi-
dontarpeen mukaisesti. (Sointu 2016, 219.) Muistisairaita hoitavien omaishoitajien tuentar-
peiksi on tunnistettu tuen saaminen yleensa, helposti saatavilla olevan yksiléllisen tiedon ja
kouluttautuminen hoidettavan hoitamiseen (Bressan ym. 2020, 11-15). Omaishoitajilla on
tarve seurata hoidettavan vointia ja siihen tarvetta ohjaukselle. Omaishoitajat haluavat
myds nayttda seurannan tuloksia terveydenhuollon henkildstolle. Omaishoitajat tarvitsevat
lisaksi tietoa kaytanndn hoitotydsta helposti. (Premanandan ym. 2023, 5—7.) Tuen tarpeella
tarkoitettiin myds palveluita, jotka vastasivat omaishoitoperheiden tarpeisiin joustavasti ja
oikea-aikaisesti (Bressan ym. 2020, 11-15). Monet omaishoitajat pitavat terveydenhuolto-
jarjestelmad monimutkaisena ja tarvitsevat apua omaishoitoa tukevien palvelujen I6ytami-
seen ja niiden koordinoimiseen (Premanandan ym. 2023, 5-7). Tuen tarvetta on hoidetta-
van sairauteen sopeutumiseen, hoitoavun saamiseen kotiin ja hoidettavan tilapaishoidon
jarjestymiseen. Myos taloudellisen avun saamiselle voi olla tuen tarvetta. (Bressan ym.
2020, 11-15.) Lisaksi tutkimuksissa on noussut esiin omaishoitajien vertaistuen tarve (She-
meikka ym. 2019, 35; Bressan ym. 2020, 11-15). Yhteis66n kuulumisen tunne merkitsee
paljon. Omaishoitajilla on tarve keskustella tilanteestaan vertaistensa kanssa. (Prema-
nandan ym. 2023, 5-7.)

Omaishoitajat saavat tukea myo6s epéavirallista tukea vapaaehtoisilta, perheelta tai naapu-
reilta (Juntunen & Salminen 2014, 72; Premanandan ym. 2023, 5-7). Omaishoitajat toivo-
vat, ettd heidan kuulumisiaan kysytaan ja tarjotaan apua. Avuksi koetaan hyvin pienetkin
asiat. Omaishoitajat kokevat monenlaisia tunteita kuten vihaa, epaoikeudenmukaisuutta ja

surua. Naiden tunteiden kasittelemiselle on tuen tarvetta, jotta ne pystytdan hyvaksymaan.
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(Premanandan ym. 2023, 5-7.) Nailla kaikilla tuen tarpeilla on yhteys omaishoitajan hyvin-
vointiin ja miten hyvin he selviytyvat omaishoitajan tehtavasta. Tuen tarpeet voi jakaa tuen
ja avun saamiseen hoidettavan hoitamisessa seka I0ytaa tasapaino omaishoitajan roolissa
siten, ettd omaishoitajalla olisi jotain omaa elamaa. (Bressan ym. 2020, 11-15.) Tutkitusti
Suomessa omaishoitajat kokevat jaksavansa melko hyvin, vaikka omaishoito on sitovaa.
Osa kuitenkin kokee huomattavaa kuormitusta. Kielteiseksi koettuja vaikutuksia ilmenee
vahemman niilld, jotka kokevat saavansa laheisilta ja viranomaisilta riittavasti tukea ja tar-
vitsemaansa apua. Kuitenkin vain puolet omaishoitajista kokee, ettd saa arvostusta omais-

hoitajan tehtavasta. (Juntunen & Salminen 2014, 73.)

Omaishoitajien roolin merkitys kasvaa tulevaisuudessa edelleen. Heidan hyvinvointiinsa,
terveyteen ja elamanlaatuun tulee siksi panostaa, vaikka omaishoitajien tarpeet vaihtele-
vatkin paljon. (Bressan ym. 2020, 16.) Tarvitaan yleisesti parempaa ymmarrysta omaishoi-
tajien roolista. Sen my6td ammattilaisten ja omaishoitajien luottamus toisiinsa kasvaa. Se
lisda myos omaishoitajien kokemaa arvostusta. (Hoover ym. 2021, 6.) Kaikki omaishoitajat
eivat koe avuntarvetta 10ytadkseen tasapainon hoitamisen ja omien tarpeidensa valille
(Bressan ym. 2020, 16; Merchan-Baeza ym. 2023; 2). Omaishoitajien tuen tarve on kuiten-
kin osoitettu monissa tutkimuksissa (Juntunen & Salminen 2014, 72-73; Kevajarvi ym.
2020, 29; Merchan-Baeza ym. 2023, 2; Zhai ym. 2023,1). Monenlaisten omaishoitoperhei-
den monenlaiset tilanteet tarvitsevat hyvin erilaisia tukitoimia (Shemeikka ym. 2017, 84).
Toivottavaa on, ettd ammattilaiset tarjoavat omaishoitajille itseohjautuvuutta ja henkista tu-
kea entistd enemman. Se lisda omaishoitajien tietoa, taitoja ja lopulta jaksamista. (Bressan
ym. 2020, 15; Zhai ym. 2023, 24.)

YksilOllisesti rakennetulla tuella pystytaan vaikuttamaan omaishoitajan kokemaan kuormit-
tumiseen, masentuneisuuteen ja koettuun hyvinvointiin. Myos taitoihin ja tietoihin omaishoi-
tajien saamalla tuella on tutkitusti vaikutusta. Henkinen tuki on tarkeaa. (Shemeikka ym.
2019, 19, 31; Kevajarvi ym. 2020, 9, 29.) Sen lisaksi omaishoitajaa voidaan tukea joustavilla
palveluilla, jotka suunnitellaan omaishoitajan elamantilanteeseen sopivaksi huomioiden fyy-
siset, henkiset ja sosiaaliset tarpeet. Tavoitteena on parantaa omaishoitajien elamanlaatua,
tukea jaksamista ja suoriutumista kaikissa eldaman rooleissa. (Shemeikka ym. 2017, 12;
Noro 2019 66; Bressan ym. 2020, 2; Kevajarvi ym. 2020, 9.)

Omaishoitajan ja hoidettavan samanaikaisesti saamat tukitoimet ovat merkittdvampia (Ke-
vajarvi ym. 2020, 10). Omaishoitajan tukemisen liséksi tavoitteena on myo6s hoidettavan
elaman laadun lisdantyminen ja kotona asuminen mahdollisimman pitkdan. Toimintakyvyn
yllapitdmisen tukitoimet ovat my0ds tarkeitd kotona parjddmisen tueksi. (Shemeikka ym.

2017, 46.) Tahan liittyvista palveluista ja tuesta on tarkea antaa ohjausta omaishoitajille
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(Halonen 2023, 31). Oikea tieto ja palvelut johtavat hoidettavan hyvaan hoitoon ja tekevat
auttamisesta omaishoitajan kannalta turvallista ja mielekasta (Juntunen & Salminen 2014,
74; Shemeikka ym. 2017, 46).

Omaishoitajat tarvitsevat oikea-aikaista ja raataloitya tietoa, perheen tilanteen vaatimaa tu-
kea ja palveluja koko omaishoitotaipaleen ajan. Tarvitaan kohtaamisia sosiaali- ja tervey-
denhuollon henkildstén kanssa seka koulutusta ja palveluita, jotka vastaavat omaishoito-
perheen tarpeisiin. (Juntunen & Salminen 2014, 74; Bressan ym. 2020, 16; Schulz 2020,
16,18; Merchan-Baeza ym. 2023; 2.) Heille tulee myds ohjata mista 16ytyy uutta tietoa, jonka
avulla kehittaa taitojaan (Juntunen & Salminen 2014, 74; Bressan ym. 2020, 16; Merchan-
Baeza ym. 2023; 2,10). Tiedon puute voi estda omaishoitajia kayttamasta tarvitsemiaan
palveluita (Halonen 2023, 33). Omaishoitajien jaksamista ja hyvinvointia voidaan tukea val-
mennuksella (Shemeikka ym. 2017, 46; Premanandan ym. 2023, 2). Omaishoitajan vointi,
kyky toimia omaishoitajana ja valmennuksen ja tuen tarve pitdisi arvioida rutiininomaisesti
(Kevajarvi ym. 2020, 10).

3.3 Valmennus omaishoitajien tukena

Omaishoitajan tukeminen ndhdaan kansainvalisissa jarjestelmissa valttamattémana osana
hoidettavan hoitoa (Jones ym. 2017, 3; Merchan-Baeza ym. 2023, 2). Sosiaali- ja terveys-
ministerion (2014) Kansallisessa omaishoidon kehittdmisohjelmassa pyrkimyksena oli vah-
vistaa omaishoitajien asemaa, lisata yhdenvertaisuutta ja tukea omaishoitajien jaksamista.
Yhdeksi tuen muodoksi raportissa ehdotettiin omaishoitajien valmennusta. (Sosiaali- ja ter-
veysministerid 2014, 43.) Vuonna 2016 lakiin omaishoidon tuesta tehtiin muutossaados,
joka velvoittaa kuntia omaishoitajien valmentamiseen (Laki omaishoidon tuesta 937/2005,
Muutossaados 29.6.2016).

Perinteisesti valmentaminen on tarkkailua, vinkkien ja palautteen antamista, muistuttamista
ja uusien tehtavien antamista. Valmentaja ohjaa valmennettavan huomion ohjaaminen tar-
keimpiin asioihin. (Chatterjee ym. 2021, 8.) Tama kaikki tehdaan yhta tarkoitusta varten eli
parhaan mahdollisen suorituksen saavuttamiseksi (Leikas 2018, 33; Chatterjee ym. 2021,
8). Valmennus voi tahdatad myds itsetutkiskelun vahvistamiseen seka tietoisuuteen omista
toimintatavoista (Leikas 2018, 34). Valmennuksen ajatus on levinnyt mm. johtajuuteen, yrit-
tajyyteen ja terveydenhuoltoon. Valmentaminen parantaa valmennettavien toiminnan te-
hokkuutta. Onnistunut valmentaminen tarkoittaa hyvaa ja luottamuksellista suhdetta, jossa
vallitsee vapaus ilmaista itsedan. Valmentaminen johtaa valmennettavan onnistumiseen
seka motivaation ja itseohjautuvuuden lisdantymiseen. (Chatterjee ym. 2021, 8.) Valmen-

taminen on lahelld ohjauksen ja mentoroinnin kasitettd (Leikas 2018, 40).
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Valmennusprosessia voidaan tehostaa videoilla, aanella, sahkdpostilla, chatbotilla tai teks-
tiviestilla. (Chatterjee ym. 2021, 7.)

Valmennus on yleisin omaishoitajien tukitoimen muoto, jolla tavoitellaan tiedon lisdamista.
Tutkimukset ovat osoittaneet, ettd valmentaminen vaikuttaa myonteisesti omaishoitajien
elamanlaatuun. Omaishoitajien tietotason parantaminen on siten hyodyllista ja vaikuttavaa.
Pidemmat ja intensiivisemmat interventiot saavat aikaan suurempia vaikutuksia. (She-
meikka ym. 2017, 23, 25, 49.) Sointu toteaa omaishoidon olevan epavirallista ja ei amma-
tillista toimintaa, siten valmennus tuo omaishoitajuutta Iahemmas ammattimaisempaa toi-
mintaa. Valmentamisella tavoitellaan hyvan hoivan normeja. Normit voivat lisata arkeen
odotuksia, miten pitaisi toimia ja tuntea. Valmennukseen osallistumista ei tule tehda pakol-
liseksi, vaan valmennusta tulee suositella omaishoitajalle silloin kun omaishoitaja itse kokee
siitd olevan hyétya. (Sointu 2016, 219-220.)

Valmennus voi selkeyttdd omaishoitajan tarvitseman tuen tarvetta. Sen on todettu lisdavan
omaishoitajien terveyttd sekd sosiaalista toimintakykya. Lisdksi valmennus vahentaa
omaishoitajien ahdistusta ja negatiivisia tunteita lisdten omaishoitajien jaksamista. (She-
meikka ym. 2017, 26, 86.) Se vahentda omaishoitajien kuormittuneisuuden kokemusta ja
lisdd omaishoitajan itsehallintaa seka henkisen tuen kokemusta (Shemeikka ym. 2017, 26—
27, 86; Zhai ym. 2023, 26). Kun henkisen hyvinvoinnin kokemus on parempi, valmiudet
omaishoitajana toimimiseen ovat paremmat. Myds hoidettavan sairautta koskevan osaami-
sen lisdantyminen lisda parjaamisen kokemusta. Kaiken kaikkiaan omaishoitajat kokevat
olevansa valmennuksen myo6ta pystyvampia tehtavaansa. Valmennuksia jarjestetaan taval-
lisimmin ryhmille kurssimuotoisina. Tapaamisia voi olla yhteisissa tiloissa tai internetin
kautta. (Shemeikka ym. 2017, 86.)

Omaishoitajat tarvitsevat helposti saatavissa olevaa ja ymmarrettavaa tiedollista tukea
omaishoitajan tehtavaansa (Shemeikka ym. 2019, 52; Bressan ym. 2020, 13; Merchan-
Baeza ym. 2023; 2; Premanandan ym. 2023, 6). Tutkimusten mukaan tiedon tarvetta on
hoidettavan sairaudesta ja sen etenemisesta, sairauden ymmartamisesta ja miten se tulee
ottaa huomioon hoidettavan hoidossa (Jones ym. 2017, 3; Shemeikka ym. 2017, 25-27;
Bressan ym. 2020, 14; Halonen 2023, 31). Konkreettisia omaan fyysiseen ja henkiseen
hyvinvointiin liittyvaa tietoa pidetaan erityisen hyddyllisena. Vastaavasti ravitsemusluento-
jen tarpeellisuudesta on esitetty eri nakokulmia. Ravitsemusteeman kasittely vaatisi tutki-
muksen mukaan kehittamista erityisesti lasta ja nuorta hoitavien omaishoitajien kohdalla.
Ikdantyneet omaishoitajat pitaa aihetta tarkeampana, erityisesti miehet. Lasta tai nuorta

hoitavat omaishoitajat kokevat erityisen tarkeaksi aiheeksi stressin hallinnan ja
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suorituskeskeisyydesta luopumisen. Lasten tai nuorten omaishoitajille merkityksellisia ai-

heita ovat tydelamaan ja parisuhteeseen liittyvia asiat. (Shemeikka ym.2019, 31, 33, 54.)

Tiedon tarvetta on apuvalineista ja niiden kayttdmisestad sekd ergonomiasta. Samoin kodin
turvallisuuteen ja esteettomyyteen liittyvista asioista. (Kevajarvi ym. 2020, 31.) Omaishoita-
jat kaipaavat tietoa saatavissa olevista palveluista. Kayttaytymishairidihin ja psyykkisiin on-
gelmiin tarvitaan koulutusta. (Bressan ym. 2020, 13—14.) Omien tunteiden kasittelemisen
mahdollisuus ja oman jaksamisen pohtimisen sisallyttdminen valmennukseen, auttavat hy-
vaksymaan omaishoitotilannetta. Myds laheisyyteen ja seksuaalisuuteen liittyvda ohjausta
pidetaan tarkeana. (Shemeikka ym. 2019, 25, 29). Tietoa halutaan lisaksi eduista, talou-
dellisesta ja oikeudellisesta tuesta (Jones ym. 2017, 3; Shemeikka ym. 2019, 29; Bressan
ym. 2020, 14). Omaishoitajia kiinnostaa tulevaisuus ja hoidettavan oikea-aikainen hoitoon
paasy (Bressan ym. 2020, 14). Tiedon tarve vaihtelee riippuen siita, kuinka pitkdan on toi-

minut omaishoitajana (Premanandan ym. 2023, 9.)

Kun omaishoitaja saa tarvitsemansa tiedon ja tuen helposti, mahdollistuu itsehoito parem-
min. Se heijastuu omaishoitajien hyvinvoinnin parantumisen lisaksi hoidettavien hyvinvoin-
tiin myonteisesti. (Zhai ym. 2023, 47.) Jones ym. (2017, 3) tutkivat varhain Alzheimerin tau-
tiin sairastuneiden saamaa tiedollista tukea kuudessa Euroopan maassa. Tutkimuksen mu-
kaan tietoa oli saatavilla vahan ja saadun tiedon sisélté vaihteli eri maissa. Suurin osa oli
kolmannen sektorin tuottamaa tietoa eika uusia tiedon tuottajia kahden vuoden seurannan
aikana tullut. Tietoa oli saatavilla kirjallisena, verkkosivustoilla luettavana ja videoina. Aiheet

keskittyivat enimmakseen laaketieteellisiin nakokohtiin.

Omaishoitajat hakevat internetista tietoa saadakseen apua ongelmiinsa (Jones ym. 2017,
3; Shemeikka ym. 2017, 24). Digitaalisilla palveluilla omaishoitajille voidaan tarjota tukea,
mahdollistaa viestintda ja helpottaa hoidettavan hoitoa (Merchan-Baeza ym. 2023, 8; Zhai
ym. 2023, 27). Ne on todettu yhdeksi toteuttamiskelpoisimmista ja kustannustehokkaim-
mista vaihtoehdoista tuottaa omaishoitajia tukevaa palvelua eri omaishoitajaryhmissa
(Merchan-Baeza ym. 2023; 8). Digitaalisilla palveluilla pystytdan tarjoamaan tukea myds
epavirallisille omaishoitajille (Merchan-Baeza ym. 2023, 10; Zhai ym. 2023, 47). Suomessa
omaishoitajille on olemassa viela vahan digitaalisia palveluita (Kauppila ym. 2018, 35). Niita

tulisi hyddyntaa omaishoitajien kouluttamisessa (Kevajarvi ym. 2020, 31).
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4 Asiakasosallisuus digitaalisten palveluiden kehittamisessa omaishoita-

jille
4.1 Digitaaliset palvelut

Digitaalisella palvelulla tarkoitetaan internetin tai muun sahkoéisen verkon valityksella tuo-
tettua palvelua. Digitaalinen palvelu on padosin automatisoitu palvelu, joka vaatii vahaista
ihmisen osallisuutta palvelutarjoajan puolelta myds kayttajan kohdatessa ongelmatilanteita.
(Euroopan komissio 2018, 7-8.) Digitaaliset palvelut ovat tyypiltdan tietopalveluita, asioin-
tipalveluita, sahkoisen kaupankaynnin palveluita, neuvontapalveluita tai osallistamisen ja
vuorovaikuttamisen palveluita (Suomidigi 2020, 13—14). Palvelun kayttaja hyodyntaa digi-
taalista palvelua omasta kayttoliittymastaan ja se voi sisdltaa useita eri vaiheita. Se voi
my0Os johtaa yhteydenottoon muita kanavia kayttden tai asiakaskayntiin. (Kauppila ym.
2018, 10.) Asiakkuuden palvelut voivat olla ennakoivaa palvelua, asiointia, asiankasittelya,
jatkoasiankasittelya tai tiedoksiantoa (Suomidigi 2020, 21). Digitaalisten palvelujen tarjonta
on lisdantynyt nopeasti sosiaali- ja terveydenhuollossa (Jauhiainen & Sihvo 2015, 1; Kyyt-
sdnen & Vehko 2021, 5, 53; Terveyden - ja hyvinvoinninlaitos b 2023). Digitaalisten sosiaa-
lipalvelujen tarjonta on kuitenkin selvasti vahaisempaa kuin niiden tarjonta terveydenhuol-
lossa (Kauppila ym. 2018, 35). Digitaalisten palveluiden kayttaminen on osa digiosallisuutta
eli digitalisoituvan yhteiskunnan osallisuutta, joka toteutuu digitaalisten valineiden ja palve-
lujen kautta (Hanninen ym. 2021, 8, 12). Useimmat kansalaiset pitavat digitaalisia palveluja
hyddyllisina (Kyytdésénen & Vehko 2021, 55).

Sote-tieto hyotykayttoon strategialla pyritdan vahvistamaan kansalaisten aktiivista roolia
oman hyvinvoinnin edistamisessa ja ylla pidossa. Tarkoituksena on, etta kansalaiset kayt-
tavat heille tarpeenmukaisia palveluita siten kuin heille sopii. Ajatuksena on, ettd kevyem-
paa palvelua tarvitsevat kayttavat digitaalisia palveluita. (Kyytsénen & Vehko 2021, 24.)
Monien tutkimusten mukaan digitaalisten ratkaisujen hyddyntaminen lisaa ja tukee sosiaali-
ja terveydenhuollon palveluja seka vahentaa palvelujen muuta kysyntaa. Se voi jopa va-
hentda asioinnin tarvetta ja siten myos kustannuksia. (Saarijarvi 2019; Demiris ym. 2019,
2; Kyytsénen & Vehko 2021, 24; Merchan-Baeza ym. 2023, 2; Zhai ym. 2023, 16.) Sosiaali-
ja terveydenhuollossa digitaaliset ratkaisut mahdollistavat palveluiden optimoitua toteutta-
mista (Merchan-Baeza ym. 2023, 2). Niiden etuna on, ettd ne vapauttavat ammattilaisten

resursseja muuhun asiakasty6hon (Kauppila ym. 2018, 35; Suomidigi 2020, 33).

Digitaalisilla kohtaamisilla on osoitettu olevan suuri arvo omaishoitajien keskuudessa
(Hopwood ym. 2018; Langegard ym. 2022, 3; Premananadan ym. 2023, 2; Zhai ym. 2023,

47). Omaishoitajille suunnatuilla digitaalisilla palveluilla on ollut mydnteisia vaikutuksia
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omaishoitajan hyvinvointiin (Shemeikka ym. 2017, 23—-24, 86; Hopwood ym. 2018; Demiris
ym. 2019, 4; Zhai ym. 2023, 16). Niiden todettiin lisdavan omaishoitajan luottamusta ja ko-
kemusta omista taidoistaan seka vahentavan masentuneisuutta (Shemeikka ym. 2017, 23—
24, 86; Hopwood ym. 2018; Demiris ym. 2019, 4; Zhai ym. 2023, 16). Digitaalisten palvelu-
jen kautta toteutuneet kohtaamiset ovat vaikuttaneet omaishoitajien kokemukseen stres-
sista vahentavasti (Shemeikka ym. 2017, 23—-24; Merchan-Baeza ym. 2023; 8; Zhai ym.
2023, 27). Digitaaliset kohtaamiset vahensivat omaishoitajien taakkaa seka lisasivat myon-
teistd asennetta ja kontrollin tunnetta. Nahtavissa oli lisdksi eldamanlaadun paranemisen li-
saksi yleisten hoitotaitojen ja ongelmanratkaisukyvyn paranemista. Niiden etuna ndhdaan
mahdollisuus raataldida palvelu vastaamaan paremmin omaishoitajien ja hoidettavien tar-
peita. (Zhai ym. 2023, 26, 47.)

Digitaalisilla palveluilla taydennetaan olemassa olevia palveluja tai korvataan niita. Myos
uusien palvelujen muodostuminen mahdollistuu. (Demiris ym. 2019, 2; Terveyden - ja hy-
vinvoinninlaitos b 2023; Suomidigi 2020.) Esimerkkina digitaalisesta palvelusta on omahoi-
topalvelut. Ne ovat ennaltaehkaisevaa palvelua, joka auttaa kayttajan omaa arviointia pal-
velun tarpeesta tai arjessa selviytymisesta. (Korhonen & Virtanen 2015, 2.) Verkkovalittei-
set hyvinvointivalmennukset ovat toinen esimerkki ajankohtaisista digitaalisista palveluista
sosiaali- ja terveydenhuollossa (Terveyden - ja hyvinvoinninlaitos b 2023; Chatterjee ym.
2021, 7-8). Tassa kehittamistyossa digitaalisella palvelulla tarkoitetaan digitaalista verkko-

valmennusta.
Verkkovalmennus

Verkkovalmennus on kahden osapuolen yhteys ilman hierarkiaa. Sen osapuolet ovat maan-
tieteellisesti eri paikoissa ja siihen liittyy aina oppimisprosessi. (Ribbers & Waringa 2015,
6.) Verkkovalmennuksessa valmennus tai ohjaus toteutetaan tieto- ja viestintateknologian
avulla. Se voi olla ajallisesti reaaliaikaista tai viiveella toteutettavaa. (Ribbers & Waringa
2015, 6; Maenpaa ym. 2017, 14; Aimuhsin ym. 2023, 15.) Lisaksi se on kaytettavissa ajasta
ja paikasta riippumatta (Kauppila ym. 2018, 35; Chatterjee ym. 2021, 7; Aimuhsin ym. 2023,
15; Zhai ym. 2023, 16). Verkkovalmennuksella on tavoitteet ja se soveltuu moneen eri ti-
lanteeseen. Valmennusta suunniteltaessa pitda miettia mita tavoitellaan ja mihin tarpee-
seen vastataan. (Kolehmainen ym. 2017, 18.) Verkkovalmennus yhdistaa perinteisen val-
mennuksen digitaalisiin palveluihin (Chatterjee ym. 2021, 7). Verkkovalmennus on lisdan-
tyva valmennusten suuntaus. Se voi luoda lisdarvoa valmennettavalle ja lisatéd osaamista.
Verkkovalmennuksen menetelmat on todettu hyvin tehokkaiksi henkilékohtaisessa valmen-

nuksessa. (Chatterjee ym. 2021, 27.) Se myds mahdollistaa laajempien vaestoryhmien
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saavuttamisen kustannustehokkaasti (Almuhsin ym. 2023, 15). Verkkovalmennus on val-

mennuksen muotona joustava (Chatterjee ym. 2021, 23).

Verkkovalmennus voi sisaltda kohtaamisia kasvotusten etdyhteyksien valitykselld. Ne mah-
dollistavat joustavan, saavutettavan valmennuksen luomisen, silloin kun halutaan valmen-
taa esimerkiksi ravitsemukseen, mielenterveyteen tai vanhusten paivittaiseen elamaan liit-
tyvia asioita. (Chatterjee ym. 2021, 8-9.) Tutkimusten mukaan verkkovalmennuksia hyo-
dynnetdan eniten tiedon valittdmiseen ja kouluttamiseen (Demiris ym. 2019, 3; Chatterjee
ym. 2021, 7; Zhai ym. 2023, 24). Verkkovalmennuksella on mahdollista tuottaa hyvin tietoa
ja ottaa etayhteys palvelun kayttajien kanssa. Niitd voidaan hyddyntda myds palveluiden
koordinoimiseen ja terapiaan. (Demiris ym. 2019, 2-3; Zhai ym. 2023, 24.) Verkkovalmen-
nus voi estaa jopa tuhria vastaanotto tai sairaalakaynteja. Lisaksi ne mahdollistavat vertais-
tuen tarjoamisen. (Zhai ym. 2023, 24, 47.) Verkkovalmennus voi sisaltda seurantaa ja tukea
paatoksen tekoon tai tavoitteiden asettamiseen (Chatterjee ym. 2021, 7; Zhai ym. 2023,
24). Sen etuna on saavutettavuus, houkuttelevuus ja henkildkohtaisempi vuorovaikutus. Se
mahdollistaa tehokkaan ajankayton pienemmilla kustannuksilla. (Chatterjee ym. 2021, 23.)
Verkkovalmennuksen kautta tapahtuvat kohtaamiset kompensoivat perinteisten kohtaamis-
ten puutteita (Langegard ym. 2022, 3; Zhai ym. 2023, 47).

Premanandan ym. 2023 ehdottavat omaishoitajille suunnatun verkkovalmennuksen yh-
deksi sisalloksi verkkovalitteista apua hoidettavan voinnin seurantaan (esim. verensokeri-
seuranta) ja ohjausta tarvittaviin toimiin. Verkkovalmennus tulee sisaltaa tietoa palveluista,
joihin omaishoitajilla tai hoidettavilla on oikeus. Verkkovalmennuksesta saa ohjausta, miten
palvelun piiriin paasee ja siihen voi sisaltyd muistutuksia tarkeista asioista. Sielta 10ytyy
helposti omaishoitajille tarkeaa kaytannon tietoa. Valmennuksen sisaltdman tietoon tutus-
tuminen on mahdollista vahitellen ja omaishoitaja voi edeta helpommin omaksuttavasta tie-
dosta vaikeammin omaksuttavaan tietoon. Kun omaishoitaja hakee tiettya tietoa, saa verk-
kovalmennuksesta ensin perustietoa ja vahitellen voi itse valitsemalla edetd laajempaan
tietoon aiheesta. Erilaisilla foorumeilla voidaan mahdollistaa kokemusten jakaminen tai ky-
symysten esittdminen. Premanandan ym. ehdottavat verkkovalmennuksen applikaatioon
lisattavaksi osion, johon omaishoitaja syo6ttaa tiedon tarvitsemastaan avusta. Applikaatioon
kirjautuneet vapaaehtoiset |0ytavat avuntarpeen ja valitsevat tehtavan, jossa pystyvat aut-
tamaan omaishoitajaa. Verkkovalmennuksessa voidaan jarjestaa lisaksi vertaistukea. (Pre-
manandan ym. 2023, 6-7.) Vertaistukiryhmien muodostaminen on mahdollista digitaalisia
valineita ja kanavia hyddyntaen. Myds nama ryhmat voivat toimia tukena, kun osallistujat
ovat saman tilanteen aarella. Omaishoitajille tiedon vaihtaminen on tarkeaa ja samoin ver-
taistuen saaminen. Ryhmissa on hyva olla vetaja, etta keskustelu pysyy asiallisena ja kun-

nioittavana ollen siten vaikuttavaa. (Demiris ym. 2019, 5.)
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Shemeikan 2019 tutkimuksessa osoitettiin, etta vertaistukiryhmiin osallistuminen oli omais-
hoitajille hankalaa etaisyyksien vuoksi (Shemeikka ym.2019, 35). Hoidettavan hoidon sito-
vuus todettiin myos esteeksi (Sointu 2016, 220; Shemeikka ym. 2019, 35). Digitaalisten
palveluja kehittdmalla voidaan lisata palvelun saatavuutta ja vahentaa valimatkojen tuomia
esteitd (Hopwood ym. 2018; Schulz ym. 2020, 15; Langegard ym. 2022, 3; Premananadan
ym. 2023, 2; Zhai ym. 2023, 47).

Saatavuus ja saavutettavuus digitaalisissa palveluissa

Sote-sanaston mukaan sosiaali- ja terveyspalvelujen saatavuus tarkoittaa, etta asiakkaan
tarpeisiin vastaavia sosiaali- ja terveydenhuollon palveluja on kaytettavissa oikea-aikaisesti
ja niita on tarjolla riittavasti. Saavutettavuus puolestaan tarkoittaa, etta asiakas pystyy kayt-
tamaan palvelua ja paasy palveluiden piiriin on varmistettu. (Sotesanastot.) Saatavuus aja-
tellaan usein pelkastaan maantieteellisen saavutettavuuden kautta. Saatavuus voi kuitenkin
olla heikko, vaikka asiakas asuisi lahella palvelua, jos palvelu ei vastaa asiakkaan tarpee-
seen. (Siljander 2016, 36—37). Saatavuus kasite on monitahoinen ja asiayhteydesta riippu-
vainen (Siljander 2016, 31). Saatavuus voi tarkoittaa mahdollisuutta hyodyntaa tietoa kayt-

tajan haluamana ajankohtana (Kyberturvallisuuden sanasto 2018, 15).

Sosiaali- ja terveydenhuollossa saatavuudella tavallisesti tarkoitetaan asiakkaan mahdolli-
suutta palvelun kayttamiseen (Siljander 2016, 31-33; Terveyden- ja hyvinvoinninlaitos 2023
b). Saatavuus on lasna koko asiakkaan hoitoketjun ajan siséltden hoidon ohjauksen, arvot
ja sen vastaako palvelu sisalléltaan asiakkaan toivomaa siséaltdéa (Siljander 2016, 31-33).
Saatavuuden edellytys on, etta palveluja on tarjolla riittavasti ja asiakkailla on mahdollisuus
hakeutua palvelun piiriin tarvittaessa. Hoidon saatavuudelle on maaritelty lakisaateisia
maaraaikoja. Saatavuutta seurataan palvelun kayntitiedoista tai palvelun maaraajassa to-
teutumisesta. (Terveyden- ja hyvinvoinninlaitos 2023 b.) Perinteisesti saatavuutta palvelu-
tarjonnassa pyritaan lisdamaan tarjoamalla palveluja siten, ettd asiakkaat saavat palvelua
mahdollisimman tasavertaisesti (Siljander 2016, 31-33). Palvelun jarjestdmistavalla on vai-

kutusta kyseessa olevan palvelun saatavuuteen (Kehusmaa 2022, 79).

Saatavuuden yksi osa alue on saavutettavuus (Siljander 2016, 32; Terveyden- ja hyvinvoin-
ninlaitos 2023 b). Saavutettavissa palveluissa varmistetaan asiakkaiden mahdollisuus kayt-
taa palvelua tasavertaisesti. Palvelut suunnitellaan ja tarjotaan siten, etta esteita palvelun
kayttoon asiakkaalla ei ole. Saavutettavat palvelut kokonaisuus siséltéa asiakasmaksujen
tarkastelun, palvelun ymmarrettavyyden ja palveluiden sijoittumisen seka aukioloajat. Saa-
vutettavuus sisaltaa ympariston esteettomyyden ja mahdollisuuden kayttaa palvelua eri asi-
ointikanavissa. Saavutettavien palvelujen kohdalla on kiinnitettava viestintaan, palvelussa

kaytettavaan kieleen seka sosiaalinen turvallisuuteen. (Terveyden- ja hyvinvoinninlaitos
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2023 c.) Digitaalisissa palveluissa saavutettavuus tarkoittaa esteettémyyden huomioimista
eli teknista toteutusta, helppokayttdisyytta, sisallon ymmarrettavyytta ja selkeyttad (Hanninen
ym. 2021, 31).

Digitaalisten palvelujen hyvaksynta on lisdantymassa (Hopwood 2018; Tsami ym. 2023).
Digitaalisille palveluille vaikuttaisi olevan enemman kysyntaa kuin tarjontaa. Laadukkaiden
kaikki ikaryhmat tavoittaville digitaalisten palvelujen kehittdmiselle on siis tarvetta. (Kyytso-
nen & Vehko 2021, 56, 61.)

4.2 Digitaalisten palvelujen kehittaminen

Kansallisesti pidetaan tarkeana sellaisten sivujen ja palvelujen rakentamista, joita ihmiset
arjessa tarvitsevat (Valtiovarainministerio 2019, 24). Palvelun kehittdmisen tulee lahtea
aina tarpeesta (Langegard ym. 2022, 3; Terveyden - ja hyvinvoinninlaitos b 2023). Palvelun
ja sen sisallon tulee olla merkityksellista sivuston kayttajalle (Hopwood ym. 2018; Suomidigi
2020; Hanninen ym.2021, 18, 38; Langegard ym. 2022, 3).

Laki digitaalisten palvelujen tarjoamisesta on edistaa digitaalisten palvelujen saatavuutta,
laatua ja tietoturvaa seka lisaa ihmisten tasavertaista mahdollisuutta digitaalisten palvelujen
kayttoon. Laki edistada myos vammaisten oikeuksia ja toteuttaa EU:n saavutettavuusdirek-
tiivia. (Laki digitaalisten palvelujen tarjoamisesta 2019, §1; Valtiovarainministerio 2019, 24.)
Laki digitaalisten palvelujen tarjoamisesta ohjaa myds digitaalisten palvelujen suunnittelua

ja yllapitoa. Lain 4§ mukaan

Viranomaisen on suunniteltava ja yllapidettavéa digitaaliset palvelunsa siten,
etté niiden tietoturvallisuus, tietosuoja, I6ydettdvyys ja helppokéyttbisyys on
varmistettu. Lisdksi viranomaisen on varmistettava digitaalisten palvelujensa
yhteensopivuus yleisesti kdytettyjen ohjelmistojen ja tietoliikenneyhteyksien

kanssa (Laki digitaalisten palvelujen tarjoamisesta 2019, 4§.)

Suomidigi sivustolla on kaytettavissa Digitaalisten palvelujen asiakaslahtdinen suunnitte-
luohje, jota voidaan hyddyntaa digitaalisten palvelujen kehittdmisessa. Se tukee lain toteut-
tamista. (Suomidigi 2020.) Digitaalisia palveluja kehitettdessa pitaa pystya myds huolehti-
maan palvelun laadusta ja huomioida erilaiset kayttgjaryhmat. Palvelut tulee olla aidosti
kaikkien saatavilla riippumatta taidoista ja mahdollisista muista rajoitteista. (Hanninen ym.
2021, 8; Kyytsdénen & Vehko 2021, 6, 53, 61.)

Omaishoitajille suunnattujen digitaalisten palvelujen kehittdmisessa haasteena on, miten
niissa pystytaan riittdvasti huomiomaan omaishoitotilanteiden yksil6llisyys ja siten vastaa-

maan omaishoitajien tarpeisiin (Hopwood ym. 2018). Monet omaishoitajat suosivat viela
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henkildkohtaisia tapaamisia. My6s sosiaali- ja terveydenhuollon henkiléstd suhtautuu viela
suurelta osin epailevasti digitaaliseen palveluun. (Hopwood ym. 2018; Henoch ym. 2023,
5.) Uusi teknologia ja menetelmat mahdollistavat vaikuttavan tuen omaishoitajille yksilélli-
sella ja ryhmatasolla (Demiris ym. 2019, 6). Tsami ym. 2023 tutkimuksen mukaan digipal-
veluilla voi toteuttaa tehokkaasti jopa kansainvalistd valmennusta. Omaishoitajat hyvaksyi-
vat valmennuksen hyvin, kokivat siitd saadut taidot arvokkaiksi ja hyédynsivat oppeja ar-
jessa. (Tsami ym. 2023.) Digitaalisilla palveluilla pystytdan vastaamaan omaishoitajien tar-
peisiin. Tavoitteena on, ettd omaishoitajat saavat niista tukea hoitotehtavaan ja voimaan-

nuttaa heitd. (Premanandan ym. 2023, 2.)
Digitaalisten palvelujen suunnittelu ja saavutettavuusvaatimukset

Digitaalisten palvelujen kehittamisessa on otettava huomioon yksilon ja eri ryhmien tarpeet
muistaen digiosallisuuden osa-alueet. On huomioitava infrastruktuuri ja teknologia mutta
my0s saavutettavuus, turvallisuus ja luotettavuus. Lisdksi on muistettava kayttajien erilaiset
taidot, osaaminen ja digituki unohtamatta kaytettavyytta, palvelun helppoa kayttamista ja
hyddyt. (Hanninen ym. 2021, 41-42.) Asiakasymmarrys on oleellinen osa digitaalisten pal-
velujen asiakaslahtdista kehittamista (Suomidigi 2020). Asiakasymmarryksen lisdaminen
auttaa asiakkaan tarpeiden ja palvelun kayttéon liittyvien ongelmien hahmottamisessa
(Tuulaniemi 2011, 142; Suomidigi 2020). Tassa voidaan hyddyntaa esimerkiksi palvelupol-
kua. Palvelupolku kuvaa asiakkaan toiminnan ja kokemukset palvelua kayttdessaan. Vai-
heittain tehtya kuvasta voidaan analysoida ja hyédyntaa kehittdmisessa. (Tuulaniemi 2011,
78-79.)

Digipalvelulain mukaiset vaatimukset koskevat viranomaisia ja julkishallinnollista tehtavaa
suorittavia toimijoita seka niita, jotka ovat saaneet julkista rahoitusta verkkosivujensa uudis-
tamiseen (Laki digitaalisten palvelujen tarjoamisesta 2019, §3; Valtiovarainministerié 2019,

33-34). Digipalvelulain mukaan saavutettavuudella tarkoitetaan

periaatteita ja tekniikoita, joita on noudatettava digitaalisten palvelujen
suunnittelussa, kehittémisessa, ylldpidossa ja paivittdmisessé, jotta ne oli-
sivat paremmin kéyttéjien, erityisesti vammaisten henkilbiden, saavutetta-

vissa (Laki digitaalisten palvelujen tarjoamisesta 2019, 28§).

Suunnitteluvaiheessa erityisryhmat huomioidaan kansainvalisia verkkosisallélle luotuja
WCAG (Web Content Accessibility Guidelines) eli verkkosivustojen saavutettavuusohjeiden
mukaisesti. Sen mukaan verkkosivustoa on pystyttava kayttdamaan avustavaa teknologiaa
hyoédyntaen itsenaisesti mahdollisista toimintarajoitteista huolimatta ja se on luettavissa eri-

laisilla paatelaitteilla. Ohjeilla lisatdan verkkosivuston kaytettavyyttd myos ikaantyneille
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henkildille. Ohjeistuksen paaperiaatteisiin kuuluu hallittavuus, havaittavuus ja ymmarretta-
vyys. Niissa painotetaan myo6s toimintavarmuutta. Kunkin periaatteen alla on tarkemmin
maaritelty suunnittelua ohjaavat tavoitteet tasoittain. Saavutettavuusohjeistuksessa on
kolme tasoa: A, AA ja AAA. (Accessibility Guidelines Working Group 2019.) Suomessa jul-
kisen sektorin palvelutuottajien on rakennettava verkossa olevat palvelut vahintaan A ja AA
tasolle (Saavutettavasti.fi 2022 a). Palvelua rakennettaessa huomioitavaa on, etta aani- ja
videotiedostoista on oltava saatavilla vaihtoehtoinen tapa saada sama tieto. Kayttgjille tar-
jotaan tekstivastine, joka voidaan muuttaa tarvittaessa isokokoiseksi tekstiksi, puheeksi tai
yksinkertaisemmaksi kieleksi. Tallennetulle audiosisalldlle tulee 16ytya tekstitys, lukuun ot-
tamatta selkeasti merkittya mediavastinetta. Sisallon tulee olla mukautettavaa ja erottuvaa.
Tassa huomioidaan varien kayttdminen informatiivisena ei pelkastaan visuaalisena osana.
Verkkosivuilla oleva aani pitda olla pysaytettavissa ja sdadettavissa. Huomioidaan myds
kontrasti ja kayttajan mahdollisuus muuttaa tekstin kokoa. (Accessibility Guidelines Working
Group 2019.)

Verkkopalvelun suunnitteluvaiheesta alkaen on kiinnitettdva huomiota selkedan kieleen
(Accessibility Guidelines Working Group 2019; Suomidigi 2020, 33; Saavutettavasti.fi 2022
b). Nain palvelua kayttavien on helpompi ymmartaa sisaltéa. On hyva suosia tavanomaisia
aiheeseen liittyvaa sanastoa. (Saavutettavasti.fi 2022 b.) Kaytetyn kielen tulee olla kaytta-
jaryhmalle/asiakasryhmalle tuttua (Hopwood ym. 2018). Kaytettavan kielen suhteen suosi-
tellaan myds passiivimuotoisten verbien ja lyhenteiden kayttdmisen valttamista seka sivu-
lauseiden ja tiedon sujuvan etenemisen suosimista (Saavutettavasti.fi 2022 b). Kielen ym-
marrettavyyteen taytyy kiinnittda huomiota paitsi tekstissa myds aanitettyna (Hanninen ym.
2021, 38).

Digitaalisen palvelun ulkoasuun on syyta kiinnittdd huomiota aina, mutta erityisesti jos pal-
velu suunnataan erityisryhmille. Sivuston tulee herattaa luottamusta eika se saa olla moni-
mutkainen. (Hopwood ym. 2018.) Kayttajan tulee pystya hallitsemaan palvelun kayttéa. Si-
vuston kayttaminen tulee olla mahdollista nappaimistén avulla. (Accessibility Guidelines
Working Group 2019.) Asioinnin keskeyttaminen ja mahdollisten tietojen tallentaminen pitaa
olla mahdollista kaikissa palvelun kayton vaiheissa (Accessibility Guidelines Working Group
2019; Suomidigi 2020, 32-33). Vilkkuvaa sisaltéa ei suositella. Otsikointien on hyva olla
kuvailevia. Navigointi sivuilla tulee olla helppoa ja selkeaa. (Accessibility Guidelines Wor-
king Group 2019.) Palvelun kaytdn tulee olla johdonmukaista ja sen sisaltama tieto tulee
olla jasenneltya asiakasta palvelevasti. Palvelu sisaltda kaytdén ohjaavuutta ja ohjeita. (Suo-
midigi 2020, 32—-33.) Kaytdn tulee sujua intuitiivisesti ilman, ettéd seuraavaa vaihetta taytyy
miettia (Valjakka 2017, 32). Palvelun verkkosivustoilla on aina oltava yhteydenottomahdol-

lisuus ja my6s vaihtoehtoinen yhteydenotto tapa (Hanninen 32, vm 2019).



21

Palvelun kayttajalla on lisdksi oltava mahdollisuus palautteen antamiseen. Palautetta tulee
kysya saannollisesti palautekyselylla. Saatua palautetta tulee seurata ja hydédynnetaan pal-
veluun edelleen kehittdmisessa. Palvelun tarjoajan on hyva saanndllisesti tehda itsearvioin-
tia tarjoamastaan digitaalisesta palvelusta. (Suomidigi 2020, 33.) Palautteeseen vastaami-
seen palvelutuottajalla on aikaa 14 vuorokautta. Verkkopalvelujen saavutettavuus pitaa olla
my0s arvioituna ja mahdolliset puutteet kirjattuna saavutettavuusselosteessa, joka sivuilta
tulee 16ytya. (Saavutettavasti.fi 2022 a.) Verkkopalvelu tulee rakentaa siten, ettd se on yh-
teensopiva muiden asiakasohjelmien kanssa (Accessibility Guidelines Working Group
2019).

Digitaalisten palvelujen tietoturvasta on huolehdittava (Demiris ym. 2019, 7; Suomidigi
2020, 33; Hanninen ym. 2021, 17). Nain kayttdjille mahdollistuu luotettava ja turvallinen
palvelun kayttaminen. Julkisissa palveluissa liikkkuu usein henkil6tietoja, joten niiden turvaa-
miseen on kiinnitettdva huomiota jo suunnitteluvaiheessa. (Demiris ym. 2019, 7; Hanninen
ym. 2021, 33—34.) Tutkimuksissa asiakkaat ovat korostaneet yksityisyyden ja turvallisuuden
salyttamistad (Hopwood ym. 2018). Tietoturvaan liittyvissa asioissa on niin kayttajien kuin
yhteiskunnan pysyttava ajan tasalla niihin liittyvien uhkien muuttuessa (Hanninen ym. 2021,
33). Kayttajien tietoisuuden lisdaminen tietoturvasta on osa tietoturvallisuuden kehittdmista
(Dodel, M. & Mesch, G. 2018,13). Tietoturva tulee tuoda palvelun kayttajan tietoon selkeasti
ja ymmarrettavasti. Myds tietosuojalaki, laki julkisen hallinen tiedonhallinnasta ja laki hal-
linnon yhteisista sdhkoisen asioinnin tukipalveluista on otettava suunnittelussa huomioon.
(Suomidigi 2020, 8-9, 33.)

Digitaaliset palvelut ovat vahitellen tulleet tutuiksi ja niitd kaytetaan tulevaisuudessa entista
laajemmin (Kauppila ym. 2018, 35). Palvelun kayttgjilla todettu olevan valmiutta ottaa tukea
vastaan sosiaali- ja terveydenhuollon digitaalisten palvelujen kayttoon liittyen. Digitaalisten
palveluiden tuelle onkin olemassa merkittava tarve. (Valjakka 2017, 32; Hyppdnen ym.
2018, 43; Kyytsdnen & Vehko 2021, 53.) Digitalisaation muuttaessa yhteiskunnan toiminta-
tapoja on yhteiskunnan toimintoihin osallistumisen mahdollisuus varmistettava ja jarjestet-
tavariittavaa tukea, jotta pystyy huolehtimaan itsestaan ja laheisistdan (Hanninen ym. 2021,
8). Huomioon on otettava myds niiden ohjauksen ja digituen tarve, joilla on eteneva sairaus
(Valjakka 2017, 32; Heitplatz 2020, 10). Digitukea voidaan jarjestaa useammalla ei tavalla
ja sen jarjestaminen pitda muistaa palvelun kehittdmisessa. Ajantasaista digitukea on ol-
tava saatavilla kaikille valtakunnallisesti. (Valtiovarainministerié 2019, 29-31.) Suomessa
digitukea on tarjolla laajalti. Sita tarjoavat kansalaisneuvontapisteet, viranomaiset, kuntien
asiointipisteet, jarjestot, sosiaali- ja terveyspalvelut, yritykset, kansalaisopistot, vapaaehtoi-

set ja kansalaiset toisilleen. (Valtionvarainministerié 2022, 2-3.)
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Digipalvelujen kehittamisessa on muistettava myds eettisyys (Demiris ym. 2019, 2). Suo-
messa tahan on kiinnitetty huomiota. SotePeda- hankkeessa kehitettiin eettinen toiminta-
malli, jota voidaan hyoddyntaa myos digitaalisten palvelujen kehittdmisessa. (Sihvo ym.
2020, 33-35.) Eettisyyteen liittyy itsemaaraamisoikeus, ihminen itse paattdad mita teknolo-
giaa tai digitaalisia palveluita ottaa kayttéon (Leikas & Launiainen 2016, 44). Kaikkeen ja
kaikille digitaaliset palvelut eivat sovellu (Terveyden - ja hyvinvoinninlaitos b 2023, Suomi-
digi 2020). Myds nama kayttajat otetaan huomioon digitaalisia palveluita suunniteltaessa.
Heita voidaan ohjata digitukipalvelujen kayttamiseen. Lisaksi moniin palveluihin on jarjes-
tetty mahdollisuus puolesta asiointiin. Digitaalisissa palveluissa on muutenkin aina hyva olla
ohjeistusta palvelun kayttoon. (Suomidigi 2020.) Digitaalisten palvelujen rinnalla tulee sai-
lyttdd mahdollisuus perinteiseen asiointiin (Valjakka 2017, 32). Kuviossa 2 kuvaa digitaali-

sen palvelun kehittamisessa huomioon otettavia asioita.

Lahtékohtana tarve. Digitaalisella palvelulla on asiakkaalle merkitysta ja hyotya.

Laki digitaalisten palvelujen tarjoamisesta

Kaytettawvyys,
Asiakasymmarrys johdonmukaisuus, selkeys, Toimintavarmuus Saavutettavuus seloste
helppo kayttoisyys

Turvallisuus, Ohjeistusta palvelun Hallittavuus, kaytettavissa Huomioitu virit ja Tieto saatavilla eri
luotettavuus kayttdon nappaimistolla kontrastit tiedostomuodoissa

. Yhteydenottomahdollisuus
Digitaidot Kielen Palautteen antamisen

Tietoturva R Vaihtoehtoinen .. . .
Digituki it Ere s ymmarrettavyys mahdollisuus

infrasruicurt ja tEknOIogia

Vaihtoehtoinen asiointimahdollisuus

Kuvio 2. Digitaalisen palvelun suunnittelussa huomioitavat asiat.

Digisyrjaytyminen ja kayttajakokemus

Osa vaestdsta on jaanyt digitaalisten palvelujen kehityksen ulkopuolelle. Kaikilla ei ole mah-
dollisuutta tai taitoja kayttaa digitaalisia palveluita. (Hanninen ym. 2021, 17; Kyytsdnen &
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Vehko 2021, 5-6, 53, 61-62; Kaihlanen ym. 2022, 2.) Asiakas voi jaada paitsi palveluista,
jos ei osaa, halua, pysty tai uskalla kayttaa digilaitteita tai palvelua (Valtionvarain ministeri
2019, 13; Hanninen ym. 2021, 17). Digitalisoituvassa yhteiskunnassa syntyy digikuiluja,
jotka voivat johtaa syrjaytymiseen (Hanninen ym. 2021, 8). Digitalisten palvelujen lisaanty-
minen aiheuttaa huolta palvelun tasavertaisesta saatavuudesta erityisryhmissa kuten

ikdantyneet ja muut haavoittuvassa asemassa olevat (Weiste ym. 2022, 301).

Jos teknologiassa, palveluiden saatavuudessa tai saavutettavuudessa on puutteita, vai-
keuttaa ne osallistumista digitaaliseen yhteiskuntaan. Sita heikentdd myos heikko digitaali-
nen lukutaito. (Heitplatz 2020, 10; Hanninen ym. 2021, 18.) Digilukutaitoa tarvitaan palve-
luiden kayttamiseen. Kayttajalla tulee olla riittdva ymmarrys tarvittavista laitteista, ohjelmis-
tosta tai sovelluksesta ja palvelun yhteydessa kaytettavasta kielesta. Digitaalisten palvelu-
jen kayttaminen edellyttaa riittavia taitoja ja osaamista. Kayttamisen taitoihin vaikuttaa kou-

lutus, ikd, kayttajan fyysiset, psyykkiset ja kognitiiviset kyvyt. (Hanninen ym. 2021, 21, 35.)

Onnistunut kayttajakokemus edellyttda toimivaa palvelua, joka vastaa palvelun kayttajan
tarpeeseen (Suomidigi 2020, 32—-33). Kayttajakokemus tarkoittaa laajasti yksilén kokemuk-
set ja havainnot palvelun kayttdmisesta eri pisteissa alusta loppuun. Siihen liittyy tunteet,
sujuvuus, hyéty ja tarpeellisuus. Siihen vaikuttavat myds odotukset seka tilanne, jossa pal-
velua kaytetdan. (Hanninen ym. 2021, 38.) Suunnitteluvaiheessa huomioon otettu kaytetta-
vyys parantaa palvelun vaivatonta ja tehokasta hyddynnettavyytta kun palvelun kayttéa vai-
keuttavia tekijoitd huomioidaan mahdollisimman tarkasti (Nielsen 1993; Hanninen ym.
2021, 37). Saavutettavuutta, ymmarrettavyytta ja kaytettavyytta voidaan lisata kayttajalah-
toisella suunnittelulla, pyrkien tekemaan kayttajakokemuksesta mahdollisimman laadukas
(Valjakka 2017, 32).

Kaiken kaikkiaan digitaalisten palvelujen kehittdmisessa taytyy huomioida kayttaja. Kaytta-
jien ottaminen mukaan kehitystydhén mahdollisimman varhaisessa vaiheessa ja heidan
osallistumisensa kehitystydn kaikkiin vaiheisiin lisda palvelun kayttajien halua kayttaa pal-
velua. (Langegard ym. 2022, 3.) Osallistaminen kaikkiin kehittdmisen vaiheisiin parantaa
palvelun kaytettavyytta (Valjakka 2017, 32; Merchan-Baeza ym. 2023, 8). Kayttajien osal-
listaminen digitaalisten palvelujen kehittdmiseen on tarkeaa ja siina voidaan hyédyntaa yh-

teiskehittamisen periaatteita ja tydkaluja (Hanninen ym. 2021, 38).
4.3 Asiakasosallisuus digipalvelujen kehittamisessa

Asiakasosallisuutta sosiaali- ja terveydenhuollossa ohjaavat arvot ja etiikka (Leemann &
Hamalainen 2016, 587). Useammassa laissa sdadetaan asiakkaiden asemasta ja osalli-

suudesta.  Sosiaalihuollossa  korostetaan  palveluiden  asiakaslahtoisyytta ja
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asiakasosallisuutta. Terveydenhuollon puolella korostetaan potilaan itsemaaraamisoikeutta
seka oikeutta hoitoon ja tiedonsaantiin. Asiakkaan asemasta ja oikeuksista mainitaan myoés
kuntalaissa ja laissa sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista. (Leemann & Ha-
malainen 2016, 587.) Euroopan tasolla kansalaiset halutaan osallistaa digitaalisten palve-

luiden kehittdmiseen aiempaa paremmin (Valtionvarainministerio 2017).

Asiakasosallisuus pitaa sisallaan asiakkaan osallistumisen ja asiakkaan osallisuuden. Pal-
velujen suunnittelussa osallisuus vahvistaa asiakkaan roolia ja osallisuuden kokemusta.
(Leemann & Hamalainen 2016, 587.) Asiakkaiden osallistumisella tavoitellaan palveluun
kohdistuvaa palautetta tietylta aikavalilta tai tietylle asiakasryhmalle suunnatun palvelun ke-
hittamista (Sihvo ym. 2018, 24). Julkunen & Heikkilan (2007) mukaan asiakasosallisuus
palvelujarjestelmassa voidaan jakaa neljaan osallisuuden vaiheeseen (kuvio 3). Ensimmai-
nen vaihe on asiakas tiedon antajana. Toinen vaihe on asiakasosallisuus, jossa asiakas
kayttda palvelua ollen siten osallisena. Kolmantena on asiakasosallisuuden korkeampi
aste, jossa asiakas paasee vaikuttamaan palveluun ja kehittdmaan sen laatua. Neljantena
ja korkeimpana asiakasosallisuuden vaiheena asiakas johtaa ja maarittelee palvelua. (Lee-
mann & Hamalainen 2016, 587-588.) Asiakasosallisuuden eri tasoista muodostuu useita
erilaisia tapoja asiakkaan osallisuuden mahdollistamiseksi. Asiakkaalla on lisaksi oikeus
omaan hoitoonsa ja palveluun kohdistuvaan asiakasosallisuuteen. Se tarkoittaa oikeutta
tulla kuulluksi hoitoa tai palvelua suunniteltaessa. (Sihvo ym. 2018, 11.) Asiakkaan osalli-
suuteen liittyy myds kasitteet voimaantuminen, sitoutuminen tai velvoite, yhteistoiminta,

kumppanuus ja vaikuttaminen (Leemann & Hamalainen 2016, 587).

ST Asiakas
Asiakas Asiakas vaikuttaa ‘ohtaa ia
tiedon osallisena palveluun Jjonhtaa]
: , e maarittelee
antajana palvelussa ja kehittaa Slvelua
sen laatua P

Kuvio 3. Asiakasosallisuuden vaiheet.
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Palvelun kehittdmisessa asiakasosallisuus tarkoittaa asiakkaan osallistumista aktiivisesti
kehittamisen kaikkiin vaiheisiin, oli kyse suunnittelusta, kehittdmisesta, jarjestamisesta tai
arvioinnista (Jauhiainen & Sihvo 2015, 216-217; Leemann & Hamalainen 2016, 587; Sihvo
ym. 2018, 13; Weiste 2021, 300; Merchan-Baeza ym. 2023, 6-7). Vuosina 2016—2018 Suo-
messa toteutettiin Palvelut asiakaslahtoéisiksi- hankkeeseen liittyva osahanke, jossa kehi-
tettiin asiakkaiden osallistumisen toimintamalli sosiaali- ja terveydenhuollon kayttéon. Siina
asiakasosallisuudella tarkoitetaan palvelua kayttavien asiakkaiden ja asiakasryhmien osal-
listumista sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden suunnitteluun, kehittdmiseen ja arvioin-
tiin. Osallistumista voidaan toteuttaa monin keinoin eri kehittdmisen vaiheissa. (Sihvo ym.
2018, 11.)

Asiakkaan osallistamisen toimintamalli edistaa ja vahvistaa asiakkaiden osallistamista kan-
sallisella tasolla (Hirschovits-Gerz ym. 2019, 41). Asiakkaat on viimevuosina otettu yha use-
ammin mukaan palveluiden kehittamiseen. Kehityskohteet ovat vaihtelevia, suunnittelusta
opasteiden kehittamiseen. (Hirschovits-Gerz ym. 2019, 40-41; Merchan-Baeza ym. 2023,
2.) Asiakkaiden osallistamisesta on hyotya palvelujen tarpeen ja laadun kehittamisessa,
palveluketjujen tarkastelussa ja palvelujen vaikuttavuuden arvioinnissa. Kehittaminen asi-
akkaiden kanssa on mahdollista palvelujen, asiakkaan aseman, viestinnan ja palautteen,
tietojarjestelmien ja yhteistyon ollessa kehittdmisen kohteena. Ottamalla asiakkaita mukaan
voidaan tehostaa vuorovaikutusta ja parantaa sita palveluissa seka kehittdd myds ammat-
tilaisten tyota. (Sihvo 2018, 23.)

Kehittamistydssa asiakas ndhdaan voimavarana, jonka avulla saadaan kehitettya asiakkai-
den tarpeita vastaavia oikea-aikaisia palveluita (Korhonen & Virtanen 2015, 2; Sihvo ym.
2018, 48; Hirschovits-Gerz ym. 2019, 49; Merchan-Baeza ym. 2023, 9). Yhteiskehittdminen
lisaa palveluiden saatavuutta ja saavutettavuutta, auttaa kokonaisuuksien yhteensovittami-
sessa lisaten yhdenvertaisuutta. Asiakasosallisuuden lisddminen lisaa asiakkaiden ja hen-
kildkunnan tyytyvaisyytta. (Hirschovits-Gerz ym. 2019, 49.) Olennaista on, etta palvelujen
vaikuttavuus lisdantyy ja asiakkaiden osallistuminen hyoddyttaa heidan itsensa lisaksi am-
mattilaisia, palvelutuottajia ja lopulta koko yhteiskuntaa (Sihvo ym. 2018, 14). Palvelujen
kehittdminen asiakkaita osallistaen voi tuoda organisaatiolle myds saastéja (Hyppdnen ym.
2018, 44).

Asiakkaan kanssa yhdessa kehittdminen nostaa suunniteltavan palvelun laatua ja vaikutta-
vuutta. Palvelun hyvia ja huonoja puolia on helpompi tunnistaa. Lisaksi asiakas sitoutuu
palveluun paremmin, kun on siihen itse vaikuttanut ja kokee palvelun toimivaksi. (Hyppdnen
ym. 2018, 44). On tarkeaa osallistaa asiakkaat heti alusta alkaen, etta palvelu tayttéa hei-

dan tarpeensa ja toiveensa mahdollisimman hyvin. Tavallisimmin asiakkaat osallistuvat
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yhteiskehittamiseen sen suunnitteluvaiheessa. (Merchan-Baeza ym. 2023, 8; Zhai ym.
2023, 47.) Asiakas tuo kehittamistydhdén oman nakemyksensa sisallon asiantuntijana. Asia-
kas pystyy parhaiten arvioimaan palvelun hyotya ja kaytettavyyttd omalta osaltaan. (Jauhi-
ainen & Sihvo 2015, 216-217; Merchan-Baeza ym. 2023, 2.)

Keskeista asiakkaita osallistavassa yhteiskehittdmisessa on moniammatillisuus ja yhteisol-
lisyys. Kehittdmistyohon osallistuvat asiakkaat, ammattilaiset ja tietojarjestelmaasiantunti-
jat. (Jauhiainen & Sihvo 2015, 216-217; Merchan-Baeza ym. 2023, 2.) Yhdessa kehittami-
nen yhdistaa kaikkien toimijoiden kokemus, tyo ja elamankokemukset, jolloin palvelun ke-
hittdmiseksi saadaan paras mahdollinen asiantuntemus (Hietala ym. 2018, 4). Asiakkaita
voidaan osallistaa yhteiskehittdmiseen monin eri tavoin (Jauhiainen & Sihvo 2015, 216—
217; Merchan-Baeza ym. 2023, 2). Kehittamistoiminnassa asiakasosallisuudella on erilaisia
toteutusmuotoja kuten kehittdjaasiakkuus, kokemusasiantuntijuus, vertaisohjaavuus, ver-
taisneuvonta ja —perehdyttdminen (Hietala ym. 2018, 8). Voidaan myo6s hyddyntdd mm.

palvelumuotoilun keinoja, tydpajoja ja yhteistydfoorumeita (Sihvo ym. 2018, 41).

Organisaatioissa asiakasosallisuudella pitda olla aidosti merkitysta. On tutkittu, ettéd asiak-
kaat osallistuvat kehittdmistydhdn halusta auttaa ja vaikuttaa tulevaisuuden palvelujen pa-
rantamiseksi. Osallistumiseen vaikuttaa miten asiasta tiedotetaan, miten osallistuminen on
saavutettavissa ja miten mielekkaaksi se koetaan. Esille on tullut yhteiskehittdmiseen osal-
listuneiden asiakkaiden toive saada jalkikateen tietoa mita vaikutusta osallistumisella on
ollut. Tiedottamisessa voidaan hyddyntaa esimerkiksi verkkosivuja. Niilld voidaan kertoa
osallistumismahdollisuuksista ja yhteiskehittdmalla aikaan saatuja tuloksista. Organisaa-
tioissa on hyva luoda asiakkaita osallistava toimintakulttuuri, jolloin asiakasosallisuus on
luonteva osa toimintaa ja sen kehittamista. (Sihvo ym. 2018, 15, 24, 35, 47-50.) Johtami-
sella on keskeinen rooli asiakasosallisuuden lisdamisen mahdollistajana (Hietala ym. 2018,
29; Sihvo ym. 2018, 36). Asiakasosallisuuden hyddyntamisen lisdantyminen tydyhteisdissa
tarvitsee tyOkulttuurissa muutosta, jotta ammattilaiset ottavat asiakkaat mukaan kehittami-
seen tasavertaisina (Sihvo ym. 2018, 36; Hirschovits-Gerz ym. 2019, 47). Ammattilaiset
voivat asenteellaan joko edistda tai estda asiakasosallisuuden kehittymista (Sihvo ym.
2018, 36; Hirschovits-Gerz ym. 2019, 47; Weiste ym. 2022, 301). Asiakasosallisuus vaatii
osallistujia eika aina ole helppoa saada asiakkaita mukaan yhteiskehittamiseen. Rekrytoin-
tiin on tarkea kiinnittda huomiota. Tyontekijoillekin yhteiskehittdmiseen mukaan Iahteminen
voi olla vaikeaa. Voisi olla hyva tapa ensin kouluttaa yhteiskehittdmisen keinojen hyédynta-

miseen niin asiakkaita kuin tydntekijoitakin. (Sihvo ym. 2018, 34, 49.)

Digitaalisten palvelujen kehittamisessa pidetaan asiakkaiden osallistamista kehittamistoi-

mintaan tarkeana (Hypponen ym. 2018; 46; Seppalda & Puranen 2018, 65;
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Valtiovarainministerido 2019, 28; Kaihlanen ym. 2021, 6; Zhai ym. 2023, 47). Asiakkaiden
osallistumisen itse palvelun kehittdmiseen nahdaan vahvistuvan tulevaisuudessa ja asia-
kasosallisuutta lisataan digitaalisilla ratkaisuilla. Asiakasosallisuus digitaalisissa palveluissa
on kaksijakoinen. Digitaaliset ratkaisut osin parantavat mahdollisuuksia osallisuuteen, toi-

saalta ne eivat kuitenkaan ole kaikkien kaytettavissa. (Weiste ym. 2022, 300-305.)

Weiste ym. 2022 mukaan asiakasosallisuus digitaalisissa palveluissa jakautuu viiteen luok-
kaan. Asiakkaan rooleja ovat palvelun kayttja, palautteenantaja, vuorovaikutuskumppani,
itsendinen toimija ja kehittgja (kuvio 4). Palautteen antajan rooli nahdaan mahdollisuutena
vaikuttaa palveluihin. Digitaalisia vuorovaikutuskanavia ei aina pideta hyvana. Niin asiak-
kaat kuin tyéntekijat suosivat usein kasvotusten tai puhelimitse kaytyja keskusteluja. Itse-
naisena toimijana asiakas hakee tietoa digitaalisista kanavista. Sen katsotaan lisaavan asi-
akkaan vastuuta tilanteestaan, mutta asiakkaan saama tuki ei ollut riittavaa. Kohtaamisten
vaheneminen saattoi johtaa liialliseenkin teknologiaan luottamiseen. Digitaaliset ratkaisut
lisaavat asiakkaan mahdollisuuksia osallistua palvelujen kehittamiseen. Toistaiseksi kehit-
tamistyo digitaalisia ratkaisuja hyédyntaen on vahaista. Se nahdaan tulevaisuuden keinona
etenkin ammattilaisten keskuudessa. (Weiste ym. 2022, 304-306.) Yhdessa suunnittele-
malla saadaan aikaan osallistavia ja saavutettavia digitaalisia ratkaisuja (Merchan-Baeza
ym. 2023, 2).

Palvelun Palautteen Vuorovaikutus- Itsendinen

kayttaja antaja kumppani toimija ST

Kuvio 4. Asiakkaan roolit digitaalisissa palveluissa.
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5 Kehittamistyon menetelmalliset ratkaisut
5.1 Tutkimuksellinen kehittamistyo

Tutkimuksellinen kehittamistyo kasitteend kuvaa tutkimustoiminnan ja kehittdmistoiminnan
valista suhdetta. Tutkimuksen ja kehittdmisen risteyskohta on tutkimuksellisen kehittamisen
kiinnostuksen kohteena. Sita lahestytaan joko kehittavan tutkimuksen tai tutkimuksellinen
kehittdmistoiminnan l1ahtdkohdista. Kehittavassa tutkimuksessa ajattelu etenee kehittdmis-
kysymyksesta ja metodologiasta kehittdmisen suuntaan ja tutkimuksellisessa kehittamistoi-
minnassa lahdetaan liikkeelle kaytanndstd nousseista kysymyksistd. Tutkimuksellisessa
kehittdmistoiminnassa tietoa tuotetaan kaytannodn ymparistdssa ja tutkimukselliset nako-
kohdat ja menetelmat ovat apuna kehittamisessa. Kyseessa on siis tiedontuotanto, jossa
kehittamiskysymykset ovat lahtdisin kaytannon toiminnasta ja rakenteista. (Toikko & Ran-
tanen 2009, 21-22.) Kehittamistoiminnan alussa on aina kehittamisen tarpeen havaitsemi-
seminen. Tasta lahtee liikkeelle toiminta, jossa maaritellaan perusteltu ja rajattu tavoite ke-
hittamistoiminnalle. Tavoitteen lisaksi maaritellaan kehittamistoiminnan aikana kaytettavat
kehittamisen ja arvioinnin menetelmat seka kehittdmistoiminnan tuotos. (Ojasalo ym. 2015,
23-25, Salonen ym. 2017, 29.)

Kehittamistoimintaan osallistuvilla tulee olla mahdollisimman yhtenainen ymmarrys kehitet-
tavasta kohteesta ja miten sita parhaiten uudistettaisiin. Kehittdmistoiminnassa taytyy kayt-
taa tietoa seka tuottaa sitéd eri menetelmia hyddyntaen. Tutkittuun tietoon perustaminen ja
kehittamistydssa syntyneiden tulosten tulkinta on oleellinen osa kehittdmistoimintaa. Teori-
oita ja kasitteita voidaan hyddyntaa kaytannon toiminnan ymmarryksen kasvattamiseen ke-
hittdmiskohteesta. (Salonen ym. 2017, 29.) Uudet tuotteet, palvelut, toimintamallit ja ty6-

kulttuurit muodostuvat kehittdmistyon tuloksena (Ojasalo 2015, 15).

Kehittamistoiminta on nykyisin vahvasti lasna tyoelamassa. Tarve toimintatapojen, mene-
telmien, tuotteiden ja palveluiden uudistamiseen on jatkuvaa. Muutosten aina vain nopeu-
tuessa, organisaatioilta vaaditaan kykya ketterdan kehittdmiseen. Digitalisoituminen tuo
osaltaan toimintatapoihin kohdistuvia muutostarpeita. Uusien innovaatioiden tuottaminen
on valttdmatonta, ettd organisaatio pysyy kehityksen mukana. Palveluiden ollessa ky-
seessa, asiakkaan rooli tulee kehittamistydssa olla keskeinen. Kehittdmisen ja uudistami-
sen tulee tuottaa hydtya asiakkaalle ja palvelua tarjoavalle organisaatiolle. (Ojasalo ym.
2015, 12-14.) Tydyhteisdssa kehittdminen tarvitsee johtajuutta. Lisaksi se vaatii ideoiden
jakamista, keskustelua ja kuuntelemista. Tarkea osa on myoés osallistaminen. (Salonen ym.
2017,17.)
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Kehittamistyd etenee syklisesti. Kehittdmistydn tunnistamisen jalkeen asetetaan alustavia
tavoitteita ja tutustutaan aiheeseen etsimalla siita teoriatietoa. Aiheeseen on tarkea tutustua
myoOs kaytanndssa. Tiedonhaun kautta I0ydetdan nakdkulma asiaan, maaritellaan keskei-
set kasitteet ja niiden valiset suhteet. Taman jalkeen pystytdan maarittelemaan varsinainen
kehittamistehtava ja rajataan aihe. Tietoperustan pohjalta valitaan kehittamistydlle sopiva
lahestymistapa ja menetelmat, joilla saadaan kerattya kehittamistyota eteenpain vievaa tie-
toa. (Salonen ym. 2017, 23—-26.) Tiedonkeruulla tavoitellaan kehittamistyon toimijoiden op-
pimista ja kehittymista. Lisaksi silla on merkitysta kehittamistydlle. Tieto auttaa suuntamaan
toimintaa ja silld on merkitysta kehittamistyon tulosten hyédynnettavyydelle muissa yhtei-
soissad. (Toikko & Rantanen 2009, 114.) Kehittamistyon vaiheet dokumentoidaan ja siita
kirjoitetaan julkaistava raportti. Kehittamistydn etenemisen ja lopputulosten arviointia ei tule
unohtaa. (Salonen ym. 2017, 23-26.)

Taman kehittamistydn aihe nousi kaytanndn ongelmasta, omaishoidon tuen valmennus ta-
voitti vain vahan omaishoitajia. Kehittamistyon tarve oli saada tietoa mista asioista omais-
hoitajat tarvitsevat tietoa valmennuksessa ja kehittda ratkaisu omaishoidon valmennuksen
parempaan saatavuuteen. Omaishoitajien osallistaminen kehittamistydhon nahtiin tar-
keana. Kehittamistyo oli tydelamalahtdinen ja siind haluttiin hyddyntaa digitalisaation tuo-
mia mahdollisuuksia. Kehittamistyolla tavoitellaan hyotya paitsi asiakkaalle myos organi-

saatioille.

Kehittamistydn tarve oli havaittu valmennusten jarjestdmisen yhteydessa. Tavoitteeksi
maariteltin valmennuksen parempi saatavuus ja saavutettavuus. Kehittamistydn tuotok-
sena valmistui suunnitelma omaishoidon digitaalisesta verkkovalmennuksesta. Yhteista
ymmarrysta muodostettiin taman kehittdmistyon aikana jarjestetyissa tyopajoissa. Tydpajo-
jen toteutuksessa ja omaishoidon digitaalisen verkkovalmennuksen suunnittelussa hyddyn-
nettiin tutkimustietoa ja tydpajoissa kertynytta tietoa. Eteneminen tassa kehittdmistydssa oli
syklista. Kaytanndssa aihepiiri oli kehittamistyontekijalle tuttu. Teoriatietoon tutustumalla
I6ytyi nakdkulma "omaishoitajien tiedollisen tuen tarve” kehittamistydhon. Kehittamistyon

rajaaminen tapahtui tdman jalkeen seka valittiin sopiva lahestymistapa ja menetelmat.
5.2 Kehittdmistydn lahestymistapa

Taman kehittamistydn lahestymistapana sovelletaan toimintatutkimusta. Toimintatutkimus
on joustava monitieteellinen tutkimuksellinen lahestymistapa (Toikko & Rantanen 2009,
34). Sita hyddynnetaan yleisesti tydelaman kehittamistoissa ja avulla tydstetdan ratkaisuja
kaytannénlaheisesti. Ongelman ratkaisun lisdksi toimintatutkimuksessa etsitdan myds asi-
aan liittyvaa uutta tietoa ja opitaan ymmartdmaan asiaa paremmin. Toimintatutkimuksella

tavoitellaan muutosta nykyiseen tilanteeseen ja siihen liittyy oleellisesti mukana olevien
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toimijoiden aktiivinen osallistuminen tutkimukseen ja kehittamiseen. Yhdessa kehittaen
saadaan tyostettya ratkaisu, joka on helpommin kaikkien hyvaksyttavissa. (Ojasalo ym.
2015, 58.)

Kehittamistyon alkuvaiheessa toimintatutkimukseen liittyy osallistujille jarjestettava yhtei-
nen suunnittelutapaaminen, jossa usein tehdaan nykytilan kartoitus. Tilanteessa pyritaan
muodostamaan kasitys kehittdmistydn lahtotilanteesta. Toimintatutkimuksessa kehitetdan
omaa ty6ta. Eteneminen tapahtuu syklisesti ja suunnittelulla luodaan uusia toimintatapoja
tai tyovalineita. Naitd myos kokeillaan jo muutosprosessin aikana. Toimintatutkimukseen
liittyy havainnointi. Sen avulla saadaan kasitystd muutoksen toimivuudesta ja miten se vas-
taa tavoitteisiin. Toiminnan tai tydvalineen muokkaaminen ja parantaminen tapahtuu ha-
vainnoinnin, tiedon analyysin ja toimintaan osallistuvien tahojen yhteisen reflektion kautta.
Naistd muodostuu syklisyys, jota toistetaan tavoitteiden saavuttamiseen saakka. (Toikko &
Rantanen 2009, 29-30; Ojasalo ym. 2015; 60—61; Salonen ym. 2017, 40.) Kuviossa 5 esi-

tetaan toimintatutkimuksen vaiheet.
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Kuvio 5. Toimintatutkimuksen spiraalimalli (mukaillen Toikko & Rantanen 2009, 67).

Tassa kehittamistydssa nykytila oli tiedossa ennalta ja kehittdmistydn aihe liittyy kaikkien
valmennusryhman jasenten tydhon. Kehittdmistydntekija valmistautui tydpajojen toteutta-

miseen hankkimalla tietoa. Tdma on spiraalimallin suunnittelu vaihe. Toimintavaiheessa
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jarjestettiin ensimmainen tydpaja. Tybpajassa kertynytta tietoa ja teoriatietoa hyédynnettiin
ensimmaisen version omaishoidon digitaalisesta verkkovalmennuksesta suunnitelman te-
kemisessa. Tama suunnitelma kaytiin |api toisessa tydpajassa. TyoOpajan osallistujat tekivat
havaintoja ja osallistujat antoivat palautetta. Toisessa tyOpajassa toteutui havainnointi ja
reflektointivaihe. Siind kertyneen tiedon ja palautteen mukaan alustavaa suunnitelmaa pa-
ranneltiin ja muokattiin edelleen. Tehtiin uusi suunnitelma eli toinen versio omaishoidon di-
gitaalisesta verkkovalmennuksesta. Tastd muodostuu syklisyys tassd kehittamistydssa,

joka jatkuu kehittamistyon edetessa.

Toimintatutkimuksen kehittdmisprosessi ei ole suunniteltavissa ennalta tarkasti, silla sen
aikana esiin tulleet asiat ja havainnot ohjaavat prosessia. Kehittamisprosessin aikana syn-
tyva tieto on kaytannon laheista. (Toikko & Rantanen 2009, 29-30.) Toimintatutkimus voi
olla osallistavaa, jolloin kaikkien toimintaan osallisuutta korostetaan ja se on itsessaankin
tarkeaa (Toikko & Rantanen 2009, 90-91; Ojasalo ym. 2015, 58-59).

5.3 Kehittamistydon menetelmat

Kehittamistydon menetelmia on useita. Ne voivat olla keskustelua edistavia, osallistavia tai
esittdvia. Monia menetelmid voidaan kayttdd useammassakin kehittdmisen eri vaiheessa.
Menetelmien tarkoituksena on osallistaa kehittdmistoimintaan osallistujia monella tapaa.
(Salonen ym. 2017, 55-56.) Asiakaslahtdisyyden lisddmiseksi palvelujen kehittdmisessa on

hyva kayttaa yhteiskehittdmisen menetelmia (Sihvo ym. 2018, 12).
Learning cafe

Kehittamistyon menetelmaksi valittiin Learning cafe eli oppimiskahvila. Learning cafe on
yhteistoimintamenetelma, joka perustuu keskusteluun. Sen avulla saadaan luotua uutta tie-
toa ja siirrettya tietoa. Learning cafessa kdydaan keskustelua ennalta suunnitelluista tee-
moista tai kysymyksista. Keskustelussa kukin pystyy esittdmaan aiheesta oman nakemyk-
sensa ja lopulta pyritdan ryhman yhteiseen ndkemykseen. Tydskentely tapahtuu pienryh-
missa, jossa keskustelua kaydaan tietyn ajan verran kunkin aiheen parissa. Sen jalkeen
vaihdetaan seuraavan aiheen aarelle. Seuraava ryhma pohtii edellisen ryhman ajatuksia ja
jalostaa niita eteenpain. Menetelmassa tarvitaan fasilitaattori, joka kdynnistaa keskustelun.
Jokaiselle aiheelle on ennalta sovittu puheenjohtaja. Han pysyy aiheen aarella koko ajan ja
keskusteluttaa vaihtuvia pienryhmid. Ryhmissa esille tulleet ajatukset kirjataan ylds. Kun
kaikki ovat antaneet panoksensa jokaiseen aiheeseen, kdydaan yhteinen loppukeskustelu.
Fasilitaattori vetaa keskustelua ja kaikki kertyneet ajatukset kaydaan lapi. Keskustelun ai-

kana kaikille osallistujille muodostuu yhteinen ndkemys aiheesta. (Innokyla a; Salonen ym.
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2017, 87-88.) Learning cafe sopii kehittdmistydn ideointivaiheen menetelmaksi (Salonen
ym. 2017, 58)

Tulevaisuuden muistelu

Tulevaisuuden muistelu - menetelmaa on hyva kayttaa, kun olemassa olevaan toimintaan
halutaan muutosta. Siihen liittyy toiveikkuus ja pyrkimyksena on luoda konkreettinen toimin-
tasuunnitelma. Menetelma sopii hyvin kehittamistydéhon. (Innokyla b.) Menetelmassa kuvi-
tellaan, miten asiat ovat tulevaisuudessa. Ajattelun nakékulmana on asioiden jarjestyminen

positiivisesti. (Jyvaskylan ammattikorkeakoulu.)

Tulevaisuuden muistelun avulla tunnistetaan kehittamistavoitteita paremmin. Myos estei-
den tunnistaminen konkretisoituu. (Innokyla b; Jyvaskylan ammattikorkeakoulu.) Menetel-
man hyédyntaminen tapahtuu yhteisdllisesti ja etenee dialogin avulla. Tapaamisessa kukin
osallistuja saa esittdd omia ndkemyksia toivottavasta toiminnasta. Kaikki tulevat kuulluksi
ja kuulevat muiden osallistujien nakemykset. Ajatusten vaihdolle varataan riittavasti aikaa.
Keskustelussa kootaan yhteen tulevaisuuden suuntaviivat ja valitaan vastuuhenkil6t suun-

nitelmien eteenpain viemiseksi. (Innokyla b.)
Business model canvas

Business model canvas tydkalun avulla voidaan kehittda toimintaa ja arvioida sita. Sita voi
kayttdd myds toiminnan visualisoimisen apuvélineenad. Uutta suunnitteilla olevaa palvelua
voidaan rakentaa vanhaan palvelukokonaisuuteen liittden. (Innokyla c.) Siind kuvataan toi-
minnan keskeisemmat osa-alueet yhteen taulukkoon havainnollisesti. Sitd voidaan kayttaa
toiminnan visuaaliseen kuvaamiseen. (Tuulaniemi 2011, 177.) Yhdessa kuvassa nahdaan
kaikki kehittamisen vaatimat toiminnot. Business model canvas sopii toimintamallin kuvaa-
miseen ja siitd voi olla hydtya uusien toimintamallien kehittdmisessa. (Tuulaniemi 2011,
178; Heikkinen & Ihalainen 2021, 12, 18). Se sopii itsendiseen kehittdmiseen mutta myos
ryhmassa tapahtuvaan kehittdmiseen. Sitd voi hyddyntaa esimerkiksi tyopajatydskente-
lyssa. (Tuulaniemi 2011, 178.)

Business model canvas vaatii tekijaltdan pohdintaa ja tekemiseen voi osallistua useampi
henkild. Siind kuvataan suunniteltavan palvelun tavoitetilanne arvioineen kustannusraken-
teesta ja kassavirrasta. Yhteistydkumppanit, kriittiset tehtavat ja resurssit kirjataan auki. Sa-
moin ketka ovat asiakkaita, miten asiakkuuksista huolehditaan ja millainen arvolupaus an-
netaan. Kuvaukseen sisaltyy myos ajatus markkinoinnin toteuttamisesta. (Innokyla c.) Ta-
voitteena on naiden avulla kuvata eri toimintojen valisia suhteita. Siten saadaan hahmotet-
tua nopeasti, miten ne sopivat keskenaan yhteen. Se auttaa havaitsemaan varhaisessa

vaiheessa mahdollisia ongelmakohtia. Se voi auttaa ymmartamaan suunnitellun idean
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toimimattomuuden. Business model canvaan kannattaa pyytaa palautetta muilta toimintaan

osallistuvilta ja jalostaa sita edelleen. (Heikkinen & lhalainen 2021, 14.)
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6 Kehittamistyon vaiheet ja toteutus
6.1 Kehittdmistydn eteneminen

Taman kehittamistydn tekija toimii asiakasohjaajana Paijat-Hameen hyvinvointialueen
ikdantyneiden asiakasohjauksessa omaishoidon asiakasohjaajana. Kehittamistydn tekija
on myds omaishoidon valmennustyoryhman jasen. Kehittamistyon aihe-ehdotus tehtiin jo
vuoden 2022 maaliskuussa ja toimeksiannosta sovittiin suullisesti. Varsinaisesti kehittamis-
tyd alkoi etenemaan vuoden 2023 puolella. Maaliskuussa allekirjoitettiin kirjalliset yhteisty6-
sopimukset hyvinvointialueen ja Paijat-Hameen omaishoitajat ry:n kanssa. Tutkimuslupa
(Liitteet 1 ja 2) haettiin molemmilta yhteistyOkumppaneilta ja mydnnettiin molempien yhteis-
tyétahojen osalta nopeasti huhtikuun alussa. Nain kehittamistydn tekijalle jai hyvin aikaa
valmistautua ensimmaiseen tydpajaan. Huhtikuun aikana kehittamistydn tekija valmistautui
tydpajatydskentelyyn varaamalla tilat ja tekemalld valmistautui ty6pajan toteutukseen.
Kutsu (Liite 3) tyopajoihin lahetettiin huhtikuun alussa Paijat-Hameen omaishoitajat ry:n toi-
mittamana vertaistukiryhmiin osallistuneille omaishoitajille. Lisaksi yhdistys markkinoi tyo-
pajoja jarjestamissaan muissa tilaisuuksissa. Valmennusryhman jasenet kutsuttiin sahko-
postitse. Kutsuissa pyydettiin vastaukset osallistumisesta. Kehittamistyon eteneminen on

kuvattu kuviossa 6.
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Kuvio 6. Kehittamistydn eteneminen.
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Ensimmainen tyOpaja jarjestettiin toukokuussa Paijat-Hameen omaishoitajat ry:n tilassa.
Kehittamistyon tekija teki alustavan suunnitelman Power point-ohjelmaan hy6édyntaen
tybpajassa saatua tietoa. Lisaksi kehittdmistyon tekija teki suunnitelman mukaisesti videon,
jonka avulla digitaalisen verkkovalmennuksen ajatusta voidaan esittaa toisessa tydpajassa.
Tama vaihe toteutettiin toukokuun aikana. Kehittamistoiminnan aikana kehittamistydntekija

piti paivakirjaa, joihin kirjoitettiin tarkkaan tyopajojen toteutumista heti niiden jalkeen.

Kesakuussa kokoonnuttiin toiseen tydpajaan samassa tilassa. Suunnitelmaa omaishoidon
digitaalisesta verkkovalmennuksesta tehtiin heind-elokuun aikana. Kehittamistydn raporttia
kirjoitettiin eteenpain aina kunkin tyopajan jalkeen niiltd osin kuin kulloinkin pystyi etene-

maan. Kehittdmistyon raportin kirjoittamista jatkettiin heindkuusta syyskuun alkuun.
6.2 Ensimmainen tyopaja toteutus

Kehittamistydon ensimmaisen tyopaja jarjestettiin 9.5.2023 ja siina haettiin vastausta
kehittamiskysymykseen millaista tiedollista tukea omaishoitajat tarvitsevat tehtavasta suo-
riuvtumiseen? TyOpaja kesti ennalta suunnitellun aikataulun mukaisesti kaksi tuntia.
Tybpajaan osallistui 7 omaishoitajaa ja 7 valmennustyoryhman jasenta, joista yksi oli
kehittamistydn tekija. Kehittamistydn tekija toimi tydpajatydkentelyn vetdjana. Tydpajan
osallistujiksi oli kutsuttu valmennusryhman jasenia ja eri ikaisid omaishoitajia. Kutsusta
huolimatta alle 65-vuotiaita hoitavia omaishoitajia ei tydpajaan osallistunut. Nain ollen kaikki
omaishoitajat olivat ikdantyneiden omaishoitajia. Kahdella heistd omaishoitajuus oli jo

paattynyt, mutta he osallistuivat edelleen aktiivisesti vertaistukiryhmatoimintaan.

TyOpaja alkoi vapaalla keskustelulla ja kahvittelulla. Tama vapautti ilmapiiria ja loi hyvat
valmiudet avoimelle tydpajatyOskentelylle. Kun kaikki ilmoittautuneet olivat saapuneet
paikalle, kehittamistyon tekija kertoi kehittamistyon aiheesta, tydpajan tarkoituksesta ja
tydskentelytavasta. Kasitellyt aiheet olivat omaishoitajien tarvitsema 1) tiedollinen tuki
omaishoidosta yleensa, 2) hoidettavan hoitoon liittyvat asiat ja 3) mitd omaishoidon valmen-
nuksen pitaisi sisaltaa. Niita kasiteltiin pienryhmissa, joissa yhdessa oli kolme osallistujaa
ja kahdessa nelja osallistujaa. Kaikissa ryhmissa oli osallistujina seka omaishoitajia etta
valmennustyéryhman jasenia. Learning cafe ohjeistuksesta poiketen tydpajatoteutuksessa
paadyttiin siihen, ettad osallistujat pysyivat samassa pdydassa ja puheenjohtajat vaihtoivat
paikkaa. Aloite tdhan tuli omaishoitajilta, ja tdhan suostuttiin. Kunkin aiheen aarella

keskustelua kaytiin 20 min.

Valmennusryhman kaksi jasentad toimi ennalta sovitusti puheenjohtajana Learning cafe

pienryhmakeskusteluissa. Kehittamistyon tekija toimi puheenjohtajana kolmannessa
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ryhmassa. Puheenjohtajat kirjasivat keskustelussa nousseet asiat isoille papereille (kuva

1), jotka olivat ensimmaisen tydpajan tuotos.
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Kuva 1. Ty6pajan tuotokset.

TyOpajan lopuksi kertyneet asiat kaytiin yhdessa l|api aihepiireittdin. Keskustelussa
pohdittiin yhteisesti esille nousseita asioita sekd kehittdmisen kohteita ja tarpeita. Myos
tassa vaiheessa keskustelussa nousi esiin asioita, jotka kirjattiin ylés. Ajatuksia, ideoita ja
nakemyksia tydpajassa Kkirjattiin runsaasti. Tydpajan lopuksi todettiin yhteisesti, ettd
kehitettdvaa on paljon. Ty6pajan jalkeen kehittamistyon tekija teki alustavan suunnitelman

omaishoidon digitaalisesta verkkovalmennuksesta.
6.3 Toisen tyopajan toteutus

Toinen tydpaja jarjestettiin 8.6.2023. TyOpajassa haettiin vastausta
kehittamiskysymykseen, millainen on hyva digitaalinen verkkovalmennus. Tyopajaan
osallistui 7 omaishoitajaa ja 7 valmennustyoryhman jasenta. Yksi ensimmaiseen tydpajaan
osallistunut omaishoitaja ei tullut paikalle. Samoin yksi ensimmaiseen tydpajaan
osallistunut valmennusryhman jasen ei paassyt osallistumaan toiseen tyopajaan. Nain ollen
toisessa tyOpajassa oli mukana oli yksi uusi omaishoitaja ja valmennusryhman jasen. Ta-
hankin tyopajaan osallistuneiden omaishoitajien hoidettavat olivat ikdantyneita. Aikaa tyo-

pajassa kaytettiin ennalta suunnitellut kaksi tuntia. Ennalta oli sovittu, ettd yksi
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valmennusryhman jasen kirjasi keskustelua paperille. Tasta paperista tuli taman tyépajan

tuotos. Keskustelua ei nauhoitettu.

Tybpaja aloitettiin jalleen kahvittelulla ja vapaa keskustelu syntyi vaivattomasti.
Kehittamistyon tekija johdatteli keskustelun aihepiiriin esittelemalld tydpajan menetelman
lyhyesti. Sen jalkeen keskustelu kaynnistyi pohtimalla yhteisesti millainen hyvan digitaalisen
verkkovalmennuksen tulisi olla. Apuna esilld oli kolme kysymysta, joihin haluttiin vastauksia.
Kysymykset olivat: 1) Millainen omaishoidon digitaalinen verkkovalmennus on? 2) Millaisia
ominaisuuksia siina pitaisi olla? 3) Mita siina ei haluta olevan? Kaikki paikalla olijat, yhta
lukuunottamatta esittivat vapaasti omia mielipiteitdan ja nakemyksiaan aiheesiin liittyen.
Keskustelun annettiin edeta taysin spontaanisti. Osallistujat esittivat nakemyksiaan noin 20

minuutin ajan.

Kun spontaani keskustelu hiipui, kehittamistyon tekija johdatteli keskustelua eteenpain.
Apuna kaytettiin etukateen suunniteltuja teoriaan pohjautuvia kysymyksia, joista keskustel-
tiin niiltd osin kuin asia ei ollut noussut esiin vapaan keskustelun osiossa. Joitakin tdyden-
nyksia nousi esiin jo aiemmassa keskustelussa esille tulleisiin aiheisiin. Kuvassa 2 on ku-
vakaappaus tyOpajassa tdman keskustelun aikana olleesta diasta. Keskustelua kaytiin
verkkovalmennuksen sijainnista, miten omaishoitajat suhtautuvat kirjautumiseen, missa
muodossa tiedon halutaan olevan. Mietittiin, halutaanko valmennukseen tehtavia seka mil-
laisia vuorovaikutus ja yhteydenottomahdollisuuksia toivottiin olevan. Pohdittin myds voi-
siko valmennusta elavéittaa tuomalla esiin tavanomaisia omaishoitoperheiden tilanteita ker-
tomalla kuvitteellisen omaishoitoperheen eteen tulleista tilanteista. Keskustelua kaytiin

my0s laitteista, joilla valmennusta voidaan kayttaa.

Kysymyksia pohdittavaksi

Missa sijaitsee?
Kirjautuminen?
Ominaisuuksia?

Missd muodossa tieto?
Tehtavia?
Vuorovaikutusmahdollisuudet?
Yhteydenottomahdollisuus?

Personointi?

Milla laitteella?

Kuva 2. Toisessa tydpajassa keskustelun tueksi esilla ollut dia
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Taman jalkeen kehittamistydn tekija esitteli ensimmaisessa tydpajassa esiin nousseita val-
mennukseen liittyvia ilmauksia ja niista esiin nousseet teemat. Kehittamistyon tekija oli nai-
den pohjalta tehnyt alustavaa suunnitelmaa, joka sisalsi esimerkkivideon. Video katsottiin
tyopajassa ja alustavaa suunnitelmaa tarkasteltiin yhdessa. Sita verrattiin tydpajan alussa
kaytyyn keskusteluun ja todettiin, ettd monet alustavassa suunnitelmassa mukana olevat
asiat tulivat esille tydpajan alun keskusteluissa. Tydpajan lopuksi osallistujat antoivat pa-
lautetta alustavasta suunnitelmasta. TyOpajassa kertynytta tietoa hyddynnettiin omaishoi-

don digitaalisen verkkovalmennuksen suunnitelmassa.
6.4 Kolmannen tydpajan toteutus

Kolmas tydpaja jarjestettiin 13.6.2023. Siihen osallistui 4 valmennusryhman jasenta ja vii-
dentena kehittdmistydntekija toimi tapaamisen puheenjohtajana. Tybpajassa tutustuttiin ly-
hyesti business model canvas tydkaluun Innokylan nettisivuilta. Ohjeeseen palattiin aina

tarvittaessa tydskentelyn edetessa.

Business model canvasta aloitettiin tayttda pohtimalla asiakas segmenttia. Sen jalkeen
edettiin lomakkeessa kohta kohdalta siten, etta kaikki kohdat saatiin taytettya. Jokaisessa
kohdassa kaikki saivat tuotua ajatukset esille ja kehittdmistydn tekija kirjasi ne suoraan bu-
siness model canvas lomakkeelle. Asiakaslupauksen sisaltd kirjattiin tydpajassa, mutta tar-
kempi sanamuotojen hiominen jai sovitusti kahdelle valmennusryhman jasenelle, joista toi-
nen on taman kehittamistyon tekija. Business model canvasta taytettiin noin puolitoista tun-
tia, jonka jalkeen kaytiin viela keskustelua ja suunniteltiin kehittdmisprosessin jatkoa yh-
dessa. Kehittdmistydntekija kirjasi muistiinpanoja paivakirjamerkintdihin heti tapaamisen

jalkeen.
6.5 Aineiston analysointi

Ensimmainen tyopaja

Aineisto voidaan laadullisessa analyysissa kasitella aineistolahtdisesti tai teorialahtdisesti
(Toikko & Rantanen 2009, 140; Tuomi & Sarajarvi 2018, 80- 93). Aineistolahtdinen
lahestymistavassa tehddan induktiivinen analyysi. Analyysin tekeminen lahtee siten
aineistosta eikd teoriasta. Aineistoon tutustutaan ja siitd tehddan muistiinpanoja.
Analysoinnin alussa paatetdan mika aineistossa on kiinnostuksen kohteena ja ne merkitaan
aineistosta. Tassa vaiheessa voi nousta esiin kiinnostavia asioita, jotka eivat kuitenkaan
vastaa alkuperaisen kehittdmiskysymyksen aiheeseen. On kuitenkin pysyttava vahvasti
alkuperaisessa paatoksessa. Aineiston analyysissa kiinnostuksen kohteena olleet asiat

keratdan omaan ryhmaansa. (Tuomi & Sarajarvi 2018, 80- 93, 160.) Naiden tulee vastata
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tutkimuksen tarkoitukseen ja tutkimustehtavaan (Toikko & Rantanen 2009, 140; Tuomi &
Sarajarvi 2018, 160). Lopuksi aineisto luokitellaan, teemoitellaan tai tyypitellddn ennen

raportin kirjoittamista (Tuomi & Sarajarvi 2018, 160).

Teemojen muodostaminen vaatii aktiivista aineiston tulkintaa. Sen jalkeen aineistosta
keratdan kiinnostuksen kohteena olevat asiat yhteen, eli saatu aineisto jarjestelldan
alustaviin teemoihin. Naiden suhdetta toisiinsa ja teemojen suhdetta toisiinsa pohtimalla
muodostetaan varsinaiset teemat. Taman jalkeen tarkistetaan aineiston ja teemojen
yhteensopivuus. Temaattinen kartta kootaan alustavien teemojen ymparille, josta lopuksi
maaritelldan ja nimetaan teemat. Teemojen tulee erottua rittdvasti toisistaan. (Toikko &
Rantanen 2009, 140; Tuomi & Sarajarvi 2018, 80- 93.)

Taman kehittamistyon ensimmaisesta tyOpajasta Learning cafessa kertynyt aineisto ol
laadullista ja se analysoitiin teemoittelemalla. Kehittamistydssa aineiston analysointi
tapahtui induktiivisesti eli aineistolahtoisesti. Ensimmaisen tyopajan jalkeen papereille
kirjattu  aineisto  kirjoitettiin  sanatarkasti  exel-taulukkoon. Taulukko teemojen

muodostamisesta on word-tiedostona liitteessa (Liite 4.)

Ensimmaisessa tyOpajassa kukin pienryhma pohti kolmea eri ennalta asetettua kysymysta,
joten aineistoa kertyi kolmesta eri nakdkulmasta. Aineistoa kertyi kolmen A3 kokoisen pa-
perin verran (kuva 1). limaisuja kertyi runsaasti vilkkaan keskustelun ansiosta. Aineiston
analysointi aloitettiin aineistoon tutustumalla. Aineistoa tarkasteltiin useampaan eri ottee-
seen ja siita etsittiin samankaltaisuuksia. Samankaltaiset asiat koodattiin eri vareilla.
Samankaltaisille aihealueille annettiin nimet eli muodostettiin tietyt kriteerit, joiden mukaan
koodausta jatkettiin. Kriteereina kaytettiin 1) omaishoitajan tai hoidettavan etuus tai hyéty,
2) omaishoitajan vastuu, 3) taidot ja omaishoitajuus, 4) avun saaminen eri tilanteissa, 5)
omaishoitajan vapaat ja jaksaminen, 6) tunteet ja kokemukset, 7) konkreettiset ohjeet

arkeen, 8) hoidettavan hoitoon liittyvat asiat ja 9) omaishoidon paattyminen.

Taman jalkeen nama koodatut ilmaisut ryhmiteltin varikoodien mukaisesti perakkain
taulukkoon. Tydpajassa nousi esiin myos digitaalisuuteen, palvelun mydntamiseen ja
toiveisiin liittyvia ilmaisuja. Naihin liittyneet ilmaisut, eivat kuitenkaan vastanneet taman tyo-
pajan aiheena olleeseen kehittamiskysymykseen millaista tiedollista tukea omaishoitajat
tarvitsevat tehtavasta suoriutumiseen? Nain ollen ne jatettiin pois ennen pelkistysten
muodostusta. Jaljelle jaaneista ilmaisuryhmista muodostettiin pelkistyksia ja niista edelleen

muodostettin teemat. Lopuksi tarkistettiin aineiston ja teemojen yhteensopivuus.

Ensimmaisen tydpajan aineistosta muodostui 7 eri teemaa omaishoitajien tarvitsemasta tie-
dosta tehtavastdan suoriutumiseen. Teemoja olivat omaishoitoon liittyvat edut ja tuet,

omaishoitoperheiden palvelut, hoidettavan sairaus ja sen hoitaminen, hoidettavan
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toimintakyvyn yllapitdminen, omaishoitoon liittyvat tunteet ja kokemukset, omaishoitajan
jaksaminen seka omaishoitajan vastuu ja konkreettiset arjen vinkit omaishoidon eri vai-

heissa. Kuviossa 7 esitetaan esimerkki teeman muodostumisesta.

Alkuperdinen ilmaisu | | Pelkistys | | Teema

*  Kodin muutostydt
*  Sosiaaliset tuet
*  Vammaispalvelut
. Kelan asiat, kurssit, sisaltd ja
hakeminen
Vero-tyhuonevihennys
*  Kela-kortti, ett} saattaja piddsee

teatteriin ilmaiseksi *  Omaishoitoon liittyy monia
*  Tydsuhde edut vammaisten etuja omaishoidettavalle
Bieakeiutilps *  Omaishoitoon liittyy monia

* Omaishoitoon liittyvat edut

2 L&dkérin tarkastus . . o .
etuja omaishoitajalle

*  Tietoa kaikille mahdollisista eduista X i . ja tuet
*  Tietoa mists saa tietoa oikeaan aikaan * (_]malshmtgperhg tan{ltse_e
(valmennuksesta) tietoa monista eri eduista ja
* Informaatiota hoitotarvikkeisiin tuista

liittyen esim. vaipat
* Tietoa, ettd kotihoito ei poissulje
omaishoitoa
* Tietoa ja ohjausta, selke3 ohjeistus
miten eri tilanteissa edetddn-
palvelupolut
*  Tietoa myds omaisille

Kuvio 7. Esimerkki ensimmaisen tyopajan teeman muodostumisesta.

Toimintatutkimuksessa kerataan tietoa ja aineistoa analysoidaan samanaikaisesti, kun
kehittamistyd etenee (Toikko & Rantanen 2009, 82; Salonen ym. 2017, 40). Tassa
kehittamistydssa ensimmaisen tyopajan jalkeen analysoidun tiedon perusteella tehtiin

alustava suunnitelma omaishoidon digitaalisen verkkovalmennuksesta.
Toinen tyopaja

Tulevaisuuden muistelu menetelmalld kertynyt aineisto analysoitiin teemoittelemalla.
Aineistolahtdinen tarkastelu on teemoittelussa tarkeda ja siind tulee huomioida aineisto
aidosti. Aiemmin tutkittu ja tiedossa oleva tieto tulee jattaa tassa vaiheessa huomiotta. (Sa-
rajarvi & Tuomi 2017, 80.) Tiedon luotettavuuden sailyttdminen on tarkeaa (Toikko &
Rantanen 2009, 159).

Toisen tydpajan keskustelusta kirjattiin muistiinpanoja kahden A3 paperin verran. limaisuja
kertyi tassakin tyOpajassa paljon ja ne muodostavat aineiston. Aineisto kirjattiin exel-
taulukkoon sanatarkasti heti tydpajan toteutumisen jalkeen. Sen analysointi aloitettiin
tarkastelemalla kertyneitd ilmaisuja useampaan eri kertaan. Tassa vaiheessa jatettiin
tietoisesti aiemmin tiedossa ollut tieto ja tutkimukset huomiotta. Aineistosta [Oytyi

samankaltaisuuksia. Samankaltaisuuksien  merkitsemisessd hyddynnettiin  jalleen
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varikoodeja. Toisen tydpajan aineiston analynoinnin yhteydessa samankaltaiset aihepiirit

nimettiin eli muodostettiin kriteerit (kuvio 8).

Ei mukaan Palaute

Kuvio 8. Toisessa tydpajassa ilmaisujen ryhmittelyssa kaytetyt kriteerit

Aineistoa tarkasteltiin suhteessa kehittdmiskysymykseen, millainen on hyva digitaalinen
verkkovalmennus. Ne ilmaisut, jotka eivat vastanneet kehittamiskysymykseen karsittiin
pois. Teemoittelu eteni tekemalld ilmaisuista pelkistyksid ja muodostamalla niista
varsinaiset teemat. Toisessa tyOpajassa muodostui teemat 1) selked ja helposti saatavissa,
saavutettava verkkovalmennus, 2) monipuolista ja ajantasaista tietoa erilaisille omaishoito-
perheille, 3) valmennuksen vaihtoehtona verkkovalmennuksen kayttdminen onnistuu kai-
killa laitteilla seka 4) verkkovalmennuksen kayttaminen tulee olla helppoa (lite 5). Esimerkki

toisen tydpajan teemoitetusta esitetaan kuviossa 9.
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Digissd myds puhetta tai kuvia

Jos pitdd kirjautua niin pankkitunnuksilla

Lain vaatimat asiat taytyttava.

Puhelinnumero, chat

Verkossa toimisi rinnalla vertaistukiryhma omaishoitokahvila
Olisi kdytettavissad alypuhelimella, tabletilla ja tietokoneella

Kasvojen nakyminen hyva koska on erilzisia tapoja ymmart&a.
Yksi ymmartaa kuulemalla, toinen kuulemalla ja lukemalla.

Valkoinen hyva pohja, sininen liian vdhan kontrastia
Videot ei saa olla liian pitkid max. 30 min

Omaishoitajalla on omaa aikaa vasta illalla klo 21 jalkeen varien
kaytts, ettei vaikuta uniin, sinivalo haittaa younia.

Pité3 olla helposti saatavissa.

jos kuitenkin tulee niin
pankkitunnuksilla.

Verkkovalmennus tulee
olla katsottavisza kaikilla
laitteilla, sisdltasa kuvia,
videoita ja puhetta seka
tayttdd lain vaatima
saavutettavuus

Alkuperdinen ilmaisu Pelkistys Teema

Pit&isi olla enemman digiosaamista
Laitteiden paivitys, kuka paivittds, jos ei itse osaa, digitukea Digituen jarjestdminen
pitdd jarjestad koetaan tarkedna.
Uudelleen katsottava, ettd voi aina palata silloin kun ehti tai Verkkovalmennuksen
tilanne osuu kohdalle tulee olla uudelleen
Voisi avata sivun, josta ndkee mitd pitdisi tietda, kun :tfatzo:.a-wlss.?, hlelposh
omaishoidon tuki alkaa/ voisi tutkia rauhassa ja se tieto olisi oycetiavissa aleva

_— selked kokonaisuus.
siind
Loytyy helposti
selkokielts Tiedon saamiseen on

oltava olemassa muukin
Puhuttaisiin samaa kieltd, esille tullut, ettd kiytetdan eri sanoja mahdollisuus ja
ja luullaan, ettd puhutaan eri asiasta, mutta tarkoitetaan samaa yhteydenotto on
asiaa tehtdvé helpoksi.
Digin lisdksi pitdisi olla muita mahdollisuuksia saada tieto Selked helposti
saatavissa,

Luennon ja digivalmennuksen yhteen laitto Kirjautumista ei toivota, saavutettava

verkkovalmennus.

Kuvio 9. Esimerkki toisen tyOpajan teeman muodostumisesta.

Kolmas tyopaja

Kolmannessa tydpajassa valmistui business model canvas. Sen sisdltdman aineiston

analysointi osoittautui vaikeaksi. Koska business model canvas kirjattiin suoraan tyhjaan

lomakkeeseen, ei analysoitavaa aineistoa kertynyt. Tydpajan tuotoksena syntyi valmis

business model canvas omaishoidon digitaalisesta verkkovalmennuksesta. Kehittamistyon

analyysivaiheessa tarkasteltiin tyOpajassa tehtya tuotosta yhdessa kehittamistyon tekijan

keskustelusta tekemien muistiinpajojen kanssa.
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Business model canvaan kuvataan toiminnan keskeisemmat osa-alueet yhteen taulukkoon
havainnollisesti. Sitd voidaan kayttaa toiminnan visuaaliseen kuvaamiseen. Business mo-
del canvaan vastataan useisiin kysymyksiin, joiden avulla tuodaan nakyvaksi, miten orga-
nisaatio luo arvoa asiakkaalle uudella toimintamallilla. (Tuulaniemi 2011, 178-179.)
Kehittamistyon tuloksiin kirjattiin ja tarkennettiin miksi business model canvaan kirjatut asiat
ovat tarkeitd kehittdmistydn ja sen jatkokehittdmisen kannalta. Business model canvas
havainnollistaa omaishoidon digitaalisen verkkovalmennuksen kokonaisuudessa tarkeita
huomioon otettavia seikkoja. Jatkossa sitd kaytetaan esiteltdessd omaishoitajien
digitaalista verkkovalmennusta yhteistyOkumppaneille. Business model canvas on siten
merkityksellinen osa kehittamisty6ta ja sita hyodynnetaan osana kehittamistyon tuotoksena

syntyvaa suunnitelmaa seka verkkovalmennuksen toteutukseen tahtaavassa toiminnassa.
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7 Kehittamistyon tulokset
7.1  Ensimmaisen tyOpajan tulokset

Tyobpajojen tulokset avataan kukin omassa alaluvussaan. Tydpajoissa syntyneet teemat on
lihavoitu tekstissa. Ensimmaisessa tydpajassa haettiin vastausta kehittdmiskysymykseen
millaista tiedollista tukea omaishoitajat tarvitsevat tehtavasta suoriutumiseen? Siind muo-
dostui teemat 1) omaishoitoon liittyvat edut ja tuet, 2) omaishoitoperheiden palvelut, 3) hoi-
dettavan sairaus ja sen hoitaminen, 4) hoidettavan toimintakyvyn yllapitaminen, 5) omais-
hoitoon liittyvat tunteet ja kokemukset, 6) omaishoitajan jaksaminen seka 7) omaishoitajan

vastuu ja konkreettiset arjen vinkit omaishoidon eri vaiheissa.

Omaishoitoon liittyvat edut ja tuet teeman ilmaisuista tuli selvasti esiin tiedon tarve ole-
massa olevista eduista ja tuista. Esille nousi tiedon tarve kodin muutostoista, sosiaalisista
etuuksista, vammaispalveluista, Kelan etuuksista ja kuntoutuskursseista. Omaishoitajat kai-
pasivat tietoa verotukseen liittyvistd asioista. Lisdksi kaivattiin tietoa hoitotarvikkeista,
omaishoitajan terveystarkastuksesta, kotihoidosta ja terveydenhuollon palvelupoluista.
Omaishoitajat toivat esille myds heidan lahipiirinsa tiedon tarpeen. Kehittdmistydn kannalta

esille nousi tarkea seikka, eli mista omaishoitaja saa tietoa oikeaan aikaan. Haluttiin tietoa
kaikille mahdollisista eduista ja
tietoa ja ohjausta, selkeé ohjeistus miten eri tilanteissa edetaan.

Omaishoitoperheiden palvelut teeman keskusteluissa nousi esiin huoli omaishoitajalle
saatavasta avusta. Kokeneet omaishoitajat totesivat, ettd kaikessa ei tarvitse parjata yksin.
Kaivattiin kuitenkin tietoa, miten hoidettavan hoito jarjestyy, jos omaishoitajalle itselleen tu-

lee jokin este.
Ei tarvitse pérjata yksin. Mita jos sairastun? Mihin hoidettava joutuu?

Pohdittiin myoés, miten hoidettava paasee verikokeisiin ja missa ne otetaan. Lisaksi tietoa
haluttiin yksityisistd palveluntuottajista, eri jarjestdjen toiminnasta, edunvalvonnasta ja ta-
loudellisista asioista. Kotihoidon ja kotikuntoutuksen palveluista kaivattiin tietoa mutta sel-
vennysta kaivattiin myos eri palveluiden nimikkeisiin. Omaishoitajille oli epaselvaa esimer-
kiksi mika on kotihoidon ja kotisairaanhoidon ero tai mita palliatiivinen kotisairaala tarkoit-

taa.

Hoidettavan sairaus ja sen hoitaminen pohditutti. Omaishoitajia kiinnostivat hoidettavien
verikokeiden tulokset ja tulosten merkitys. He toivat esille, ettd haluavat tietoa sairauksista

ymmartaakseen hoidettavaansa paremmin.
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Miten hoidettavan aivot toimii?

Hoidettavan sairauden ymmartamisen koettiin vaikuttavan hoidettavan hoitoon esimerkiksi
kivun hoidon paremmassa onnistumisessa. Tietoa toivottiin siitd, miten hoidettavan sairaus

etenee, ja millaisia vaikutuksia silla on arjen toimintaan.

Hoidettavan toimintakyvyn yllapitaminen nahtiin tarkedna. Tahan teemaan liittyen
omaishoitajat halusivat tietoa apuvalineistad ja kuntoutuksesta. Erityisesti nousi esiin kiin-

nostus siitd, miten omaishoitaja voi itse panostaa tahan.
Miten omaishoitaja voi kuntouttavasti hoitaa?

Omaishoitoon liittyvat tunteet ja kokemukset teeman ilmaisut liittyvat esimerkiksi omais-
hoitajan vasymykseen. Omaishoitajat toivat esille omien tunteiden lapikaymista ja erilaisien

tunteiden hyvaksymista seka miten toimia esimerkiksi pelottavissa tilanteissa.
pelottavat tilanteet, miten toimia?

Esille nousi tunteiden laaja skaala, niitd ei kuitenkaan tarkemmin nimetty. Useammilla

omaishoitajalla oli kokemus, etta muut laheiset syyllistavat omaishoitajia.

Omaishoitajan jaksaminen teemassa kaivattiin keskustelua. Keskustelua toivottiin nimen-
omaan siten, etta sita olisi tarjolla niin hoidettavalle kuin hoitajalle, sellaisena ajankohtana

kun sita itse kokee tarvitsevan.

keskustelu ajankohdan valitseminen, vayla tdhan, kun sitd kaipaa oikeaan ai-
kaan, molemmille hoidettavalle ja omaishoitajalla, ulkopuolinen rauhallinen

kohtaava keskustelu

Osallistujat toivoivat tietoa reseptivihkon muodossa, joka kaytaisiin lapi lahitapaamisessa ja
johon voisi aina tarpeen tullessa palata. Omaishoitajat painottivat jaksamisen tueksi myods
vertaistukea, johon ohjausta toivottiin jo nykyista aikaisemmin. Vertaistukiryhmalaiset koki-
vat ryhman erittain tarkedksi kanavaksi saada arkea helpottavia vinkkeja toisiltaan. Muuten
kaydyssa keskustelussa puhuttiin vapaista ja vapaiden vaihtoehtojen paremmasta esiin
tuomisesta. Tietoa kaivattin enemman palvelusetelistd. Kiinnostusta oli omaishoitajan
omasta kunnosta huolehtimiseen. Ymmarrettiin, ettd oma hyvinvointi on edellytys omais-

hoitajuuden onnistumiselle.

Omaishoitajan vastuu ja konkreettiset arjen vinkit omaishoidon eri vaiheissa. Omais-
hoitajat toivoivat, ettd omaishoitajan vastuuta kasiteltaisiin enemman. Esille tuotiin, etta
omaishoitajilla pitaa olla tiettyja taitoja esimerkiksi ruokailusta huolehtiminen. Tassakin yh-

teydessa nousi esiin, ettd yksin ei tarvitse parjata.
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Vastuu, mitd omaishoitajuus on? Mita pitda osata esim. ruoka. Ei tarvitse péar-
Jjata yksin.
Omaishoitajat toivat esille, etta arjessa on rakennettava omat selviytymiskeinot. Omaishoi-
tajat kaipasivat tietoa ensiavusta, ruokapalvelusta, kodin arkitoimien tekemisesta ja ldake-
hoidosta. Liséksi ohjetta kaivattiin hoidettavan yksin jattdmiseen. Elamaa helpottavia vink-
keja kaivattiin ennen ja omaishoidon jalkeen. Omaishoitajia pohditutti, mita tapahtuu, kun

omaishoitajuus paattyy.
7.2 Toisen tyopajan tulokset

Toisessa tyOpajassa haettiin vastausta kehittdamiskysymykseen, millainen on hyva digitaa-
linen verkkovalmennus? TyOpajassa nousseita teemoja olivat 1) selkea ja helposti saavu-
tettavissa oleva verkkovalmennus, 2) monipuolista ja ajantasaista tietoa erilaisille omais-
hoitoperheille, 3) valmennuksen vaihtoehtona verkkovalmennuksen kayttaminen onnistuu

kaikilla laitteilla ja 4) verkkovalmennuksen kayttaminen on helppoa.

Selkea ja helposti saatavissa, saavutettava verkkovalmennus sisaltda huolen digiosaa-
misesta. Omaishoitajat toivat esiin omia digitaitojen puutteita. Digituen jarjestymista pidettiin
tarkedna. Tiedon saamisen mahdollisuutta muualtakin kuin verkkovalmennuksesta, pidet-
tiin yhta lailla tarke&na. Toivottiin luentojen ja digivalmennuksen yhdistamista. Muutoin verk-

kovalmennuksen haluttiin olevan omaishoitajan sanoin.
Katsottavissa aina kun ehtii tai tilanne osuu kohdalle.

Omaishoitajat halusivat katsoa valmennusta rauhassa, yleensa iltaisin koska silloin omais-
hoitajalla on aikaa. Verkkovalmennuksen pitaisi I6ytya helposti. Sen toivottiin sisaltavan pu-
hetta, kuvia ja videoita. Videot ei saisi olla pituudeltaan liian pitkia, enimmaispituudeksi mai-
nittiin 30 minuuttia. Kasvojen nakymista videoissa pidettiin hyvana, koska ihmisilla on eri-
laisia tapoja ymmartaa asioita. Videoissa toivottiin olevan tekstitys ja puheen selkeda. Muu-
tenkin omaishoitajat toivat esiin selkokielisyyden ja toiveen, etta kaytettaisiin tavallisia sa-
noja. Ominaisuuksien osalta esitettiin toiveeksi, etta varien kayttéon kiinnitetddn huomiota.
Esille nostettiin sinivalon haitallisuus yéuniin. Sisallosta pitaa 16ytya myos puhelinnumero ja
chat. Hienona pidettiin omaishoitajalta noussutta ehdotusta, ettd verkossa toimisi vertaistu-

kiryhnmana omaishoitokahvila.

Monipuolista ja ajantasaista tietoa erilaisille omaishoitoperheille. Omaishoitajat toivat
esiin erilaisten omaishoitajien tarvitsevan erilaista tietoa ja ohjausta. He toivoivat verkkoval-
mennuksen huomioivan myds hoidettavaa. Esimerkkina tastd mainittiin, ettd asiaa kerro-

taan esimerkiksi sitd selventavin kuvin. Verkkovalmennuksen yhdessa katsomista pidettiin
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mahdollisena, vaikkakin se olisi mahdollista vain osalle omaishoitoperheita. Videoita toivot-
tiin opastamaan esimerkiksi nostovyon kayttda, hampaiden ja intiimihygieniassa auttami-
seen. Omaishoitajat toivoivat niiden herattdvan omaishoitajia huolehtimaan naista asioista.
Tietoa toivottiin lisdksi jo ensimmaisessa tydpajassa esiin nousseista eduista. Kaiken kaik-

kiaan toive oli
konkreettisia arjen asioita selkokielella.

Tiedon ajantasaisuudesta pitaa pystya huolehtimaan jatkuvasti ja tasta syysta valmennuk-
sen paivittamisen tulee olla helppoa. Omaishoitajat toivovat verkkovalmennuksen sisalta-
van vapaaehtoisia tehtavia. Niita pidettiin hyvana mahdollisuutena testata tietojansa ja niilla

varmistettaisiin asioiden ymmartaminen.

Valmennuksen vaihtoehtona verkkovalmennuksen kayttaminen onnistuu kaikilla lait-
teilla, teeman toive on ilmeinen. Tydpajassa oltiin yksimielisia siita, ettd verkkovalmennus
ei voi olla ainut valmennuksen muoto. Omaishoitajat toivoivat, ettd verkkovalmennukselle

tulisi oma sovellus.
Pitéaéa olla oma "appi”.

Tiedon I6ytyminen hyvinvointialueen verkkosivuilta oli ammattilaistenkin mielestéd haasta-
vaa. Verkkovalmennuksessa oleva tieto pitda olla jatkuvasti ajantasaista. Tiedon paivitta-

misen tulee olla helppoa.

Verkkovalmennuksen kdyttamisen on helppoa. Osallistujat toivoivat, ettéd valmennuksen
kayttaminen onnistuisi ilman kirjautumista. Monet tunnukset koettiin hankalina. Erilaisten
linkkien liiallista kayttda ei pidetty hyvana asiana. Pelkona oli, ettd eksyy verkkovalmennuk-

sesta pois.

Ei linkkejé liilkaa, katsoja eksyy helposti eiké 16ydé takaisin etusivulle. Toisin

sanoen pitdé péaéstéa palaamaan.

Lisaksi esille tuotiin, etta viittauksia palvelun saamisen pykaliin ei kaivata. Sisaltéon ei tar-

vitsisi yrittdd mahduttaa aivan kaikkea esimerkiksi Kelan asioita.
7.3 Kolmannen tydpajan tulokset business model canvas

Kolmannessa tydpajassa valmistui business model canvas omaishoidon digitaalisesta verk-
kovalmennuksesta (Kuvio 10, Liite 6.). Tama tyopaja ei tuottanut varsinaisia tuloksia vaan
tydpajassa syntyi tuotos, joka litetdan osaksi kehittamistydn varsinaista tuotosta. Tassa lu-

vussa avataan business model canvan sisaltda ja perusteita.



48

YhteistyGkumppanit:
Digiosaajat
Asiantuntijaluennoitsijat
Muut yhdistykset
Hankkeet
Asiakasosallisuustydryhma
Yritykset/palvelutuottajat

Kriittiset teht&vat:
Omistajuuden varmistaminen
Verkkovalmennuksen
rakentaminen,

pdivittdminen ja ajan tasalla
pitdminen.

Pilotointi ja asiakaspalautteen
saaminen

Palvelu laytyy helposti ja
rakennetaan
helppokayttdiseksi.

Jatkuva markkinointi, etta
kdyttajia riittda.
latkokehittaminen, sisallon
tuottaminen/ vaihtelevuuden
tuottaminen sisaltoon
Digituen jarjestdminen

Kriittiset resurssit:
Omistajat nimettyn&
Innostuneet henkiléresurssit
Taloudelliset resurssit
Ajanhermoilla pysyminen

Arvolupaus:

verkkovalmennuksella ajasta ja
paikasta riippumatonta
helposti saatavissa olevaa
ajantasaista tietoa.

Asiakassuhteet:

Kaikissa asiakaskontakteissa
hy&dyntaminen. Erityisesti
omatyéntekijan
yhteydenotoissa.

Yhteistyo
yhteistydkumppaneiden
kanssa.

Ohjataan myds kielteisen

omaishoitopaatoksen saaneille.

Tiedotetaan
palveluneuvontaan ja muille

ammattilaisille organisaatiossa.

Markkinointi, myynti ja
toimitus:

Omatydntekijan yhteydenotot
Yleinen tiedottaminen
Esittelyt kerhoissa,
yhdistyksissa ja
vanhusneuvostossa
Tapahtumat

Nettisivut

Tiedotuskirjeet

Omaishoito yhdistyksen lehti
Perhehoitajien valmennus
Ikdihmisten palveluopas
Sponsoreiden mainonta

Asiakassegmentti:
Kaikenikdiset omaishoitoperheet
Myés epaviralliset
omaishoitoperheet
Omaishoitoperheiden l3heiset
Sijaisomaishoitajat

Perhehoitajat

Ammattilaiset
Yhteistydkumppanit(yhdistykset)
Opiskelijat

Omaishoidosta kiinnostuneet

Kustannusrakenne:

Yllapitaminen
Pdivittdminen
Digituki

Verkkovalmennuksen kehittaminen/rakentaminen alustalle
Sisallsn tuottaminen alussa ja jatkossa

Omaishoidon digitaalinen
valmennus

Kassavirta:
Asiakkaalle maksuton

Monistaminen hyvinvointialueen sisalla eri tulosalueilla
Myynti muille hyvinvointialueille

Sponserituloja(mainostuloja)

Kuvio 10. Kolmannen tydpajan tuotos business model canvas

Arvolupaukseksi muodostui: Verkkovalmennuksella ajasta ja paikasta riippumatonta hel-
posti saatavilla olevaa ajantasaista tietoa. Tdama on omaishoidon digitaalisen verkkoval-
mennuksen tavoite ja keino valmennuksen saatavuuden ja saavutettavuuden lisdamiseksi.
Nain omaishoitajat voivat ajasta ja paikasta riippumattomasti hydédyntaa valmennusta, joka
on helppokayttéinen ja sisaltda ajantasaista tietoa. Taman uskotaan parantavan asiakas-

kokemusta.

Asiakassuhteet kohdassa pohdittiin missa yhteyksissa ja ketka kaikki pystyvat omaishoi-
don digitaalista verkkovalmennusta hyddyntdmaan. Kaikki yhteistydkumppanit pystyvat
hyodyntamaan sitd kaikissa asiakaskontakteissa asiakkaiden ohjaamisen apuvalineena.
Erityisesti hyvaksi sen ajatellaan olevan uuden omaishoitajan ohjauksessa ja myohemmin
omatyontekijan yhteydenotoissa. My0s kielteisen omaishoitopaatdoksen saaneille palvelusta
voi olla hydtya. Namakin perheet tarvitsevat tukea, vaikka eivat virallista omaishoitajuutta
saisikaan. Monelle yhteistydkumppanille ja heidan asiakkuudessaan oleville palvelusta olisi
hyoétya. Palvelusta tiedotetaan palveluneuvontaan ja muille organisaation ammattilaisille or-

ganisaatiossa.

Asiakassegmentti eli asiakkaitamme ovat kaikenikaiset omaishoitoperheet ja myos epavi-

ralliset omaishoitoperheet. Kaikkien omaishoitoperheiden laheiset ja sijaisomaishoitajat
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ajatellaan asiakkaiksemme. Tiedosta tulee olemaan hyotya perhehoitajille ja muille ammat-
tilaisille perehdytyksena ja muutenkin. Kaikki kohtaavat omaishoitoperheita tyéssaan. Yh-
teistydkumppanit, omaishoitoperheitd kohtaavat yhdistykset voidaan nahdad myo6s asiak-
kaan roolissa. Samoin sosiaali- ja terveysalan opiskelijat ja kaikki eri syistd omaishoidosta

kiinnostuneet henkilot.

Markkinointi myynti ja toimitus tapahtuu yleisesti tiedottamalla esimerkiksi palveluneu-
vontapisteilla ja palveluoppaissa seka somekanavien ja Paijat-Hameen omaishoitajat ry:n
lehden kautta. Tarkea tilanne markkinoimisen kannalta on omaishoitajan ohjauksen yhtey-
dessa valmennuksesta kertominen ja siitd muistuttaminen omatyontekijan kontaktien yh-
teydessa. Lisaksi valmennusta voidaan esitella kerhoissa, yhdistyksissa ja vanhusneuvos-
tossa seka tuoda esiin perhehoitajien valmennuksissa. Ajateltiin myos, etta valmennuksen
tiedottaminen yksityisille yhteistyotahoille voi johtaa myos heidan kauttaan tapahtuvaan

markkinointiin.

Palvelulupauksen toteuttamiseksi tarvitsemme yhteistydkumppaneita. Digiosaajia tarvit-
semme palvelun konkreettiseen toteuttamiseen. Heidan kanssaan taytyy myds kayda suun-
nitelma 1api ja tehda tarvittavat muutokset sen mukaan, miten toteuttaminen on mahdollista.
Tarvitsemme asiantuntijaluennoitsijoiden ja Paijat-Hameen omaishoitajat ry:n panosta si-
salléntuotantoon. Lisada sisalléntuottajia voimme pyytda muilta yhdistyksiltd, hankkeilta ja
yrityksilta tai palvelutuottajilta. Sisallén tuotannossa voimme hyddyntaa asiakasosallisuus-

tyéryhmaa ja asiakkaita.

Kriittiset tehtavat, joilla lunastamme palvelulupauksen ovat palvelun omistajuuden varmis-
taminen. Tietenkin itse omaishoidon digitaalisen verkkovalmennuksen rakentaminen, pai-
vittdminen ja ajan tasalla pitdminen. Palvelua on hyva pilotoida ensin asiakaspalautteen
saamiseksi. Tarkeda on palvelun rakentaminen helposti 16ytyvaksi ja helppokayttdiseksi.
Palvelu tulee vaatimaan jatkuvaa markkinointia kayttdjamaaran yllapitamiseksi. Lisaksi si-
taa tulee jatkokehittda ja tuottaa sisaltéon uutta tai vaihtuvaa sisaltdéa. Digituen jarjestami-

nen ja sen piiriin ohjaaminen on myos tarkea.

Kriittiset resurssit, joita tarvitaan nimetyn omistajuuden lisaksi ovat innostuneet henkilo-
resurssit ja taloudelliset resurssit. Tarkea on resurssi lisaksi ajanhermoilla pysyminen. Kus-
tannusrakenne koostuu verkkovalmennuksen kehittamisesta ja rakentamisesta. Jatkossa-
kin sisallon tuottaminen tuo kustannuksia alkuvaiheen lisdksi kuten palvelun yllapitami-
sesta, paivittamisesta ja digituesta. Kassavirta asiakkailta ei tule, silla palvelu pidetaan asi-
akkaalle maksuttomana. Sen monistaminen hyvinvointialueen sisélla eri tulosalueilla nah-

daan mahdollisena. Pohdittiin myds mahdollista myynti muille hyvinvointialueille. Samoin
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pohdittiin, olisiko nykypaivaa saada sponsorituloja yksityisiltd palvelutuottajilta valmennuk-

sen rahoittamiseksi mainoksia vastaan.
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8 Suunnitelma omaishoidon tuen digitaalisesta verkkovalmennuksesta

Kehittamistydssa laadittiin suunnitelma omaishoidon tuen verkkovalmennuksesta (liite 7).
Suunnitelman mukainen verkkovalmennus toteutetaan verkkosivuilla, joita voidaan kayttaa
tietokoneella, tabletilla tai mobiililaitteella. Suunnitelma esitetddn Power Point-tiedostona,
jossa on kuvat verkkosivujen paanakymista. Alkuperaisesta suunnitelmasta poiketen kehit-
tamistydn aikana valmistunut suunnitelma on suunnattu yli 65-vuotiaiden omaishoitajille,

koska tyopajoihin osallistui vain yli 65-vuotiaiden omaishoitajia.

Toteutuessaan verkkovalmennus lisdd omaishoidon valmennuksen saatavuutta ja vahen-
tda maantieteellisia etaisyyksia. Palvelun kayttdminen onnistuu ajasta ja paikasta riippu-
matta silloin kun omaishoitaja kokee sita tarvitsevan. Verkkovalmennuksessa tieto on saa-
tavissa helposti. Omaishoitaja voi itse maaritella minka verran ja mita tietoa haluaa palve-
lusta hyddyntaa. Verkkovalmennukseen voi palata aina uudestaan tarpeen mukaan. Verk-
kovalmennuksessa tietoa jaetaan luettavina tiedostoina ja lyhyina tietoiskun omaisina vide-
oina. Suunnitelmassa otetaan huomioon kaytettavyys ja saavutettavuusvaatimukset julki-
selle organisaatiolle asetettujen vaatimusten mukaisesti niilta osin kuin se oli kehittamistyon
puitteissa mahdollista. Infrastruktuuriin ja tekniseen toteutukseen suunnitelmassa ei oteta

kantaa.

Verkkovalmennuksen tavoitteena on tarjota omaishoitajille ajantasaista tietoa omaishoita-
juudesta ja omaishoitoperheille tarkeista asioista. Tietoa tarjotaan koko omaishoitajuuden
kaaren ajan. Sita voi hyddyntaa jo ennen virallisen omaishoitajuuden alkamista, silla suun-
nitelmassa on huomioitu myos epaviralliset omaishoitajat. Myds verkkovalmennuksen rin-
nalle jaava luentomuotoinen valmennus on ollut avoin kaikille omaishoitotilanteessa oleville.
Suunnitelman ensimmainen osio tulee olemaan kaikille avoin, jolloin omaishoitotilanteessa
olevat perheet tai muuten omaishoidosta kiinnostuneet saavat voivat hakea omaishoitoon
liittyvaa tietoa. Ajatuksena on, ettd omaishoitajat 16ytavat tarvitsemaansa tietoa mahdolli-

simman itseohjautuvasti ja saisivat tiedosta tukea tehtavaansa.

Kaikille avoin osuus sisaltda tapahtumalinkin. Sen kautta on mahdollisuus etaosallistumi-
siin, joita sivuston kautta jarjestetaan. Etaosallistumisia ovat esimerkiksi omaishoitokahvilat,
joissa omaishoitajat saavat vertaistukea toisiltaan. Suunnitelman mukaisesti vertaisryhman-
vetdja olisi luontevasti Paijat-Hameen omaishoitajat ry:sta, josta vertaistukitoimintaa on or-
ganisoitu alueella tahankin asti. Lisaksi tapahtumalinkin kautta omaishoitajat voivat tulevai-
suudessa katsoa jarjestettavat valmennusluennot, joiden rinnalle verkkovalmennus tulee.
Ensimmaisella nakymalla on myds chat-keskustelumahdollisuus. Chat viestien valityksella
omaishoitajan ja palveluohjaajan reaaliaikainen keskustelun mahdollistuu palveluneuvon-

nan aukiolo aikoina. Sivulla on nakyvissa puhelinnumero, johon kayttaja voi halutessaan
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olla yhteydessa. Palautteen antamisen mahdollisuus on mahdollista ja palautteen antami-

sen paikka on nakyvasti esilla. (Kuvio 11.)

Seuraava
tapahtuma
omaishoito-
kahvila
to 7.9.2023
klo 12-13

Osallistu
tapahtumaan
klikkaa tasta

Kuuntele
st

.

Talla valmennuksella tuetaan omaishoito perheita heille tarkean tiedon avulla. Valmennusta
voi hyodyntaa arjessa itselle sopivalla hetkella. Palvelun kautta voit ottaa yhteytta
ammattilaisiin omaishoidon tukeen liittyvissa asioissa ja osallistua tapahtumiin tapahtuma -
linkin kautta.

Jos siné tai ldheisesi harkitsette omaishoidon tuen hakemista, voit tehda alustavan
arvion omaishoitotilanteesta Omaolossa: Arvio omaishoitotilanteesta. (omaolo.fi)

.. . Milloin voin saada . e
Mitd omaishoito on? i=hoidon tukea? LTEERER £
Klikkaa téista OMAISNOICON tukear valmennukseen
Hakeminen
Klikkaa tésté

Liheta @

D Anna

chat viesti
044 4825050 palautetta

tasta

Kuvio 11. Kaikille avoin verkkosivu.

Ensimmaiselta sivulta edetdan verkkovalmennukseen (kuvio 12). Tama vaihe sisaltda mah-

dollisesti kirjautumisen. Asia linjataan toteutusvaiheessa organisaation toimesta. Sivulla on

nakyvasti ohjeet palvelun kayttdon luettavissa seka kuunneltavissa seka tieto digituesta.

Kunkin otsikon takaa l6ytyy tietoa kyseisesta aihepiiristd. Suunnitelmassa esitetdan aihe-

piirien sisaltéa tarkemmin.
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Ohjeet Aiankohtai .
Ly . jankohtaiset Usein kysyttyja
verkkovalmennuk | Omaishoidon tuki Etuudet b
sen kayttoon ja
digitukea
Klikkaa tasti Omaishoitajan Omaishoito ja Omaishoitajan Omaishoito
palvelut tunteet jaksaminen paattyy

Ensiapu
Ladkehoito ja uni Kaatumisen
ehkaisy

Hoidettavan
sairaus ja arki

Hoidettavan
palvelut

Kuule kokemus-
asiantuntijaa
Vinkkeja arkeen

Apuvilineet ja Ravitsemus ja Hyodyllista tietoa
aktiivinen arki suunterveys muualla

Jata omaishoitoon liittyva kysymyksesi tinne. Asiantuntijamme vastaa sinulle
3 arkipaivan kuluessa

Kuuntele
tastd

N Palaa edelliseen Seuraava Palaa alkuun

Kuvio 12. Omaishoidon digitaalisen verkkovalmennuksen paavalikko

Verkkovalmennuksen kautta omaishoitaja voi lahettda kysymyksen tai yhteydenottopyyn-
non. Palvelulupaus vastauksen saamiseksi on kolme arkipaivad. Viestien valityksella
omaishoitaja voi pyytda henkilokohtaista yhteydenottoa, mikali kokee tarvitsevansa sita.
Palvelun kautta l&hetettyjen viestien valitykselld on mahdollisuus sopia etatapaamisia erik-
seen sovittuun ajankohtaan. Se voidaan toteuttaa erillisella etayhteydella tietoturva huomi-
oiden. Etatapaaminen voi sisaltaa tukea tai omaishoitoperheen tarvitsemien palveluiden
suunnittelua, joissain tapauksissa jopa niiden aloittamista. Yhteydenottaja voi olla tarpeen
mukaan palveluneuvoja, omaishoidon paivystava asiakasohjaaja tai asiakkaan omatydnte-
kija.

Omaishoitajalle tai muulle verkkovalmennuksen sisaltéd hyddyntavalle henkildlle vaatimuk-
sena palvelun kayttamiseen on halu kayttaa digitaalista verkkovalmennusta, riittavat digi-
taidot ja soveltuva laite. Palvelua markkinoidaan palvelutarpeen arviointien yhteydessa ja
yhteistyd yhdistyksen kautta. Palvelua markkinoidaan kaikille uusille omaishoitajille sopi-
muksen teon yhteydessa. Samassa yhteydessa kutsutaan uusi omaishoitaja osallistumaan
2 kuukauden valein jarjestettdvaan infoon, joka toteutetaan digitaalisen verkkovalmennuk-

sen linkin kautta.
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9 Pohdinta ja arviointi
9.1 Kehittamistyon tuotoksen arviointi

Kehittamistyon tavoitteena oli lisata omaishoitajien tuen saamista parantamalla omaishoi-
don valmennuksen saatavuutta ja saavutettavuutta. Tavoitteena oli myds valmennuksen
tiedollisen tuen sisallon rakentaminen omaishoitajia enemman palvelevaksi. Tarkoituksena
oli tehda suunnitelma omaishoidon digitaalisesta verkkovalmennuksesta. Laadittu suunni-
telma on kehittdmistyon tuotos. Suunnitelma omaishoitajien verkkovalmennuksesta vastaa
kehittdmiskysymyksiin millaista tiedollista tukea omaishoitajat tarvitsevat tehtavasta suoriu-

tumiseen ja millainen on hyva digitaalinen verkkovalmennus.

Kehittamistydn aikana jarjestettyihin tydpajoihin kutsuttiin kaikenikaisia omaishoitajia. Tyo-
pajoihin ei kuitenkaan osallistunut alle 65-vuotaiaita hoitavia omaishoitajia. Omaishoitajat
kuormittuvat kuitenkin riippuen siita, onko lapsi tai puoliso (Shemeikka ym. 2017, 21; Ke-
vajarviym. 2020, 29). Kehittamistyon aikana kertyi siten aineistoa ainoastaan ikdantyneiden
omaishoitajien tiedollisen tuen tarpeesta ja heidan kasityksesta hyvasta digitaalisesta verk-
kovalmennuksesta. Nain ollen kehittamistyén suunnitelma kohdistuu sisalléltaan yli 65-vuo-

tiaita hoitavien omaishoitajien tukemiseen.

Sosiaali- ja terveydenhuollossa tiedottaminen nahdaan tarkeana itsehoidon tukimuotona ja
my0s virallisten palvelujen tarvetta vahentavana tekijana. Tahan vastaamaan tarvitaan
omaishoitajille suunnattua kanava, joka kokoaa tietoa kattavasti. (Jones ym. 2017, 3.) Lo-
pullinen tavoite toteutuneesta digitaalisesta verkkovalmennuksesta jaa kehittamistydssa
viela toteutumatta. Toteutuessaan verkkovalmennus lisada omaishoidon valmennuksen saa-
tavuutta ja saavutettavuutta luoden omaishoitajille uuden tuen muodon. Suunnitelman mu-
kainen toteutus muodostaa omaishoitajien oman kanavan tiedon saamiseksi ja lisdksi mah-
dollistaa uuden yhteydenottokanavan. Kehittamistydon aikana pidetyssa tyopajassa esille
nousi oma applikaatio verkkovalmennusta varten. Vastaavaa ajatusta esitettiin Prema-

nandan ym. (2023) tutkimuksessa.

Omaishoitajat tarvitsevat helposti saatavissa olevaa ja ymmarrettavaa tiedollista tukea
omaishoitajan tehtavaansa (Shemeikka ym. 2019; Bressan ym. 2020; Merchan-Baeza ym.
2023; Premanandan ym. 2023). Tiedon tarvetta on monista eri aihepiireista. Kehittdmistyon
tuloksissa nousi esiin tiedon tarve omaishoitoon liittyvista eduista ja tuista seka tiedon tarve
omaishoitoperheiden palveluista. Vastaavaa tiedon tarvetta ilmeni Bressan ym. 2020 tutki-
muksessa. Tiedon tarve eduista ja tuista tuli esille myés Shemeikka ym. 2019 tutkimuk-

Sessa.
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Omaishoitajat haluavat tietoa hoidettavan sairaudesta ymmartaakseen sen vaikutuksia hoi-
devan hoivaamiseen. Halutaan tietda sairauden etenemisesta ja vaikutuksista elamaan.
(Jones ym. 2017; Shemeikka ym. 2017; Bressan ym. 2020; Halonen 2023.) Kehittamistyon

tuloksissa myds nama aiheet tulivat selvasti esiin omaishoitajia kiinnostavina aiheina.

Omien tunteiden kasittelemisen mahdollisuutta ja oman jaksamisen pohtimista valmennuk-
sen aikana pidetdan hyvana. Niilla helpotetaan omaishoitotilanteen hyvaksymista. Lahei-
syyteen ja seksuaalisuuteen liittyvaa ohjausta pidetdan tarkeana. (Shemeikka ym. 2019.)
Osallistujat kertoivat laajasta tunteiden skaalasta ja erilaisista omaishoitoon liittyvista koke-
muksistaan. Tuen tarve naiden kasittelyyn ja tunteiden hyvaksymiselle ilmeni kehittamis-
tyon tuloksissa. Laheisyyteen ja seksuaalisuuteen liittyvat teemat eivat tulleet kehittamis-

tydssa esille.

Ravitsemustietouden on todettu olevan tarkeaa erityisesti ikaantyneille miehille (Shemeikka
2019), mika tuli esille kehittamistydssa. Kehittamistyd osoitti myds tiedon tarpeen apuvali-
neista ja niiden kayttdmisesta. Tahan liittyy myds kodin turvallisuus ja esteettémyys. Vas-
taavaa tarvetta ilmeni Kevajarvi ym. 2020 tutkimuksessa. Lisaksi kehittamistydssa tarvittiin
tietoa, miten omaishoitaja voi toiminnallaan edistda hoidettavansa toimintakykya. Toiminta-

kyvyn yllapitamisen tukitoimet nahtiin tarkeiksi myds Shemeikan 2017 tutkimuksessa.

Paijat-Hameen hyvinvointialueella luentomuotoisen valmennuksen sisaltona on ollut omais-
hoitoon liittyvat vapaat, palvelut ja edut. Asiantuntijaluentojen aiheina ovat olleet ensiapu ja
kaatumisen ehkaisy, apuvalineet ja aktiivinen arki, ravitsemus ja suunhoito seka laakehoito
ja uni. Paijat-Hameen omaishoitajat ry osuudessa on kasitelty omaishoitajan rooliin ja muu-
tokseen sopeutumista sekd omaishoitajan voimavaroihin, jaksamiseen ja vertaistukeen liit-
tyvia. (Laurén 2023.) Kaikki nama aihepiirit nousivat esiin tyopajatyoskentelyssa. Lisaksi
samat aiheet nousivat esiin my6s esimerkiksi Shemeikan ym. (2019) ja Bressan ym. (2020)
tutkimuksissa. Kehittdmistydn tulokset ja aiemmat tutkimukset vahvistavat valmennusluen-
tojen aihepiirien olleen relevantteja ja ne on sisallytetty omaishoidon verkkovalmennuksen
suunnitelmaan. Kehittamistydn ensimmaisen tyépajan perusteella suunnitelmaan lisattiin
tiedon tarve omaishoidon paattyessa. Tama ajatus saa tukea Shemeikan ym. (2019) tutki-
muksesta. Siindkin esiin tuli ikdantyneiden omaishoitajien toive omaishoitajuudesta luopu-

misen nostaminen omaksi aiheeksi.

Omaishoitajille tiedon vaihtaminen on tarkeaa ja samoin vertaistuen saaminen (Demiris ym.
2019, 5). Lopullisen suunnitelman mukaisessa toteutuksessa tdma mahdollistuu kehitta-
mistydn aikana ehdotetussa omaishoitokahvilassa. Se mahdollistaa keskustelua vastuusta
ja konkreettisten arjen vinkkien jakamisen. Tata mahdollistaa myos kuule kokemusasian-

tuntijaa kohta, jossa kokemuksista voi lukea tai kuunnella.
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Valmennusta tarjotaan yleensa omaishoitajuuden alussa. Tiedon tarve on tuolloin suuri,
mutta tieto saattaa unohtua, jos se ei ole omassa elamassa ajankohtainen. Oikea-aikaista
tietoa saadakseen omaishoitajat tarvitsevat myéhemminkin neuvontaa ja tukea. Oikea-ai-
kaisesti tieto on tutkimusten mukaan vaikuttavaa. (Shemeikka ym. 2017, 90-91.) Lakisaa-
teinen valmennus on keino tuottaa omaishoitajille heidan tarvitsemaansa tietoa. Laadittu
suunnitelma verkkovalmennuksesta vastaa toteutuessaan juuri tdhan tiedon oikea-aikai-
suuden haasteeseen, kun omaishoitajat pystyvat kayttamaan palvelua silloin kuin sita itse

haluavat.

Valmentaminen voi lisdtad arkeen odotuksia, miten pitaisi toimia ja tuntea. Valmennukseen
osallistumista ei tule tehda pakolliseksi, vaan valmennusta tulee suositella omaishoitajalle
silloin, kun omaishoitaja itse kokee siita olevan hyétya. (Sointu 2016, 219-220.) Verkkoval-
mennuksen kayttaminen on mahdollista ajasta ja paikasta riippumatta, mika on asiakkaan
etu (Kauppila ym. 2018, 35). Omaishoitajien valmennukseen ei ole aiemminkaan velvoitettu
osallistumaan. Verkkovalmennus mahdollistaa kuitenkin tiedon hakemisen silloin kun

omaishoitaja kokee sille olevan tarvetta ilman valimatkojen tuomia esteita.

Sote-sanaston mukaan sosiaali- ja terveyspalvelujen saatavuus tarkoittaa, etta asiakkaan
tarpeisiin vastaavia sosiaali- ja terveydenhuollon palveluja on kaytettavissa oikea-aikaisesti
ja niité on tarjolla riittdvasti. Saatavuutta lisddmalla voidaan vahentdd muun asioinnin tar-
vetta ja siten my0Os kustannuksia (Saarijarvi 2019). Palvelun jarjestamistavalla on vaikutusta
kyseessa olevan palvelun saatavuuteen (Kehusmaa 2022, 79). Digitaalisilla palveluilla tay-
dennetadan olemassa olevia palveluja tai korvataan niitd. Myos uusien palvelujen muodos-
tuminen mahdollistuu. (Demiris ym. 2019, 2.) Digitaalisilla palveluilla omaishoitajille voidaan
tarjota tukea, mahdollistaa viestintaa ja helpottaa hoidettavan hoitoa (Merchan-Baeza ym.
2023, 8; Zhai ym. 2023, 27). Ne on todettu yhdeksi toteuttamiskelpoisimmista ja kustannus-
tehokkaimmista vaihtoehdoista tuottaa omaishoitajia tukevaa palvelua eri omaishoitajaryh-
missa (Merchan-Baeza ym. 2023; 8). Digitaalisilla palveluilla pystytdan tarjpamaan tukea
myds epavirallisille omaishoitajille (Merchan-Baeza ym. 2023, 10; Zhai ym. 2023, 47).
Suunnitelma omaishoidon verkkovalmennuksesta vastaa osaltaan kaikkiin naihin haastei-
siin. Toteutuessaan se lisaa palvelun saavutettavuutta, mahdollisesti vahentaa omaishoita-
jien ohjauksen tarvetta ja puheluiden maaraa palvelunumeroihin vapauttaen henkiloston
resursseja muihin tehtaviin. Digitaalisessa muodossaan omaishoidon verkkovalmennus on
uusi digitaalinen palvelu perinteisen valmennuksen rinnalla, joka tarjoaa uuden tukimuodon

ja viestintakanavan omaishoitajille.

Saavutettavissa oleva palvelu lisda asiakkaiden yhdenvertaista mahdollisuutta kayttaa pal-

velua. (Terveyden- ja hyvinvoinninlaitos 2023 c.) Digitaalisen palvelun ollessa kyseessa,
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saavutettavuus tarkoittaa esteettémyyden huomioimista eli teknista toteutusta, helppokayt-
toisyytta, sisallon ymmarrettavyytta ja selkeytta (Hanninen ym. 2021, 31). Digitaalisen pal-
velun ulkoasuun on syyta kiinnittda huomiota aina, mutta erityisesti jos palvelu suunnataan
erityisryhmille. Sivuston tulee herattda luottamusta eikd se saa olla monimutkainen.
(Hopwood ym. 2018.) Kehittamistydn tuotoksena olevaan suunnitelmaan kirjattiin saavu-
tettavuusvaatimuksen mukaisia ominaisuuksia, jotta ne tulee huomioiduksi toteutusvai-
heessa. Suunnitelmaa tehdessa kiinnitettiin huomiota helppokayttoisyyteen ja ymmarretta-
vyyteen lisaamalla siihen ohjaavia ominaisuuksia. Saavutettavuuteen ja selkeyteen liittyen
kiinnitettiin huomiota vareihin, kieleen ja selkaan fonttiin seka lisdamalla myos kuunneltavia
osioita. Saavutettavuus huomioidaan toteutuksessa kaikissa tiedostotyypeissa. Suunnitel-
massa on otettu mahdollisimman tarkkaan huomioon omaishoitajien tydpajoissa esille tuo-
mia ja hyvina pitdmia verkkovalmennuksen ominaisuuksia. Useat tuloksista olivat yhden-
mukaisia saavutettavuusvaatimusten kanssa. Esimerkiksi alkuun palaamisen tai edelliselle
sivulle palaamisen ominaisuudet koettiin tarkeina, vareihin ja kieleen kiinnitettiin huomiota.
Ne ja vastaavat ominaisuudet tulee huomioida toteutusvaiheessa. Saavutettavalla palve-

lulla lisdtaan koko hyvinvointialueen omaishoitajien yhdenvertaisuutta palvelun kayttoon.

Taman paivan digitalisoituva yhteiskunta korostaa ihmisten itseohjautuvuutta ja omatoimi-
suutta palveluiden kayttamisessa. Sote-tieto hydtykayttoon hankkeen mydéta pyritaan valta-
kunnantasolla lisddmaan kansalaisten omaa toimijuutta hyvinvoinnistaan huolehtimisessa.
(Seppalad & Puranen 2019, 13.) Omaishoidon digitaalinen verkkovalmennus olisi askel ta-

han suuntaan.
9.2 Kehittamistyon toteutuksen arviointi

Toimintatutkimus soveltui tdhan kehittamistyohon hyvin. Kehittdmistydn aihe nousi kaytan-
ndn tydeldmasta ja ongelmaan etsittiin ratkaisua kaytannon laheisesti uutta tietoa hyddyn-
taen. Teoriatietoon tutustuminen ja tyopajat auttoivat ymmartamaan omaishoitajien tuen
tarvetta entistad paremmin. Kehittamista tehtiin yhteisesti kohderyhman ja valmennusta jar-
jestavan tydryhman kanssa. Yhteinen toiminta havaintoineen ja kertynyt aineisto ohjasi ke-
hittamistyon etenemista. Kehittamistoiminta eteni suunnitelman mukaisesti ja osallistujat
olivat tyytyvaisia onnistuneeseen tydpajatydskentelyyn. Omaishoitajien osallistaminen ta-
han kehittamistyohon oli erittain arvokasta ja soveltui tahan kehittamistyohon erinomaisesti.
Digitaalisten palvelujen kehittamisessa loppukayttajien osallistaminen kehittamistyohon
varhaisesta vaiheesta alkaen nahdaan tarkeana (Langegard ym. 2022, 3). Asiakasymmar-
rys on oleellinen osa digitaalisten palvelujen asiakaslahtoista kehittamistd (Suomidigi
2020).
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Kehittamistydn tydpajoihin osallistujat kutsuttiin ajatuksella, ettd ensimmaiseen ja toiseen
tydpajaan osallistuisi samat henkilét. Tama ei taysin toteutunut. Toisaalta siita ei todettu
olevan kehittamistyon kannalta haittaa. Molemmissa yhteiskehittamisen tydpajoissa suurin
osa osallistujia oli samoja. Jos tydpajojen osallistujat olisivat vaihtuneet enemman olisi toi-
sen tyGpajan anti voinut jaada vajaaksi tai muodostua erilaiseksi. Tietoa olisi voinut kertya
myo6s vahemman. Nyt useimmilla oli omakohtainen kokemus ensimmaisesta tyopajasta ja
siind keskustelluista asioista, joten toisessa tyOpajassa paastiin etenemaan kehittamis-

tydssa jouhevasti. Toisaalta uudet osallistujat olisivat voineet tuoda uusia nakdokulmia.

Menetelmallisena keinona kaytetyt learning cafe ensimmaisessa ja tulevaisuuden muistelu
toisessa tydpajassa olivat helppoja toteuttaa. Molemmat sopivat hyvin tdhan kehittamistyo-
hon ja kehittdmiskysymyksiin saatiin vastauksia runsaana aineistona. Aineiston analysointi
onnistui teemoittelemalla. Aineistoon piti palata useampaan kertaan lopullisten teemojen
muodostamiseksi. Lisaksi kolmannessa tyOpajassa valmennusryhman ammattilaisista
koostunut tydryhma teki business model canvan. Business model canvan valinta menetel-
maksi ei ollut onnistunut. Sen sisaltdman aineiston analysointi osoittautui hankalaksi. Ke-
hittamistyon tekijan olisi ollut hyva tutustua menetelmaan enemman ja toteuttaa tiedon ke-
ruu tyopajassa muulla tapaa kuin suoraan canva-pohjaan kirjoittamalla. Business model
canvaan ei sellaisenaan sovellu julkisen toiminnan kuvaamiseen (Heikkinen & lhalainen
2021,14). Tassa kehittdmistydssa se palvelee kehittamistyon tuotoksen osana ja tuotoksen

toteutuksen edistamisessa esimerkiksi silloin kun suunnitelmaa esitellaan johtotiimille.

Ensimmaisessa tydpajassa Learning cafe ohjeistuksesta poiketen osallistujat pysyivat
samassa poydassa ja puheenjohtajat vaihtoivat paikkaa. Aloite tahan tuli omaishoitajilta, ja
tahan suostuttin. Tamakin osoittautui toimivaksi ratkaisuksi. Aineistoa kertyi kaikkiin
kolmeen kysymykseen. Kaikki osallistujat kavivat keskustelua kaikkien kolmen aiheen
aarelld ja antoivat oman panoksensa aineiston kertymiseksi. Toisessa tydpajassa
kehittamistyontekijalla oli jaanyt alustuksessa diat vaaraan jarjestykseen, mika aiheutti
alkuun hieman pomppimista. Tydpajan aineiston kertymiseen talla ei ollut vaikutusta.
Ensimmaisen ja toisen tyOpajan valissa kehittdmistyOntekija toteutti alustavan
suunnnitelman ja videon kehittamistyon suunnitelman mukaisesti. Alustava suunnitelman
esitykseen oli sisdanrakennettu linkkeja verkkosivuille, jotka eivat kuitenkaan toimineet toi-
sessa tydpajassa. Esimerkki video sen sijaan toimi suunnitellusti. Toteutus sai kiitosta tyo-
pajan osallistujilta. Aikataulullisesti tydpajat toteutuivat suunniteltuina paivina ja niiden kesto

pysyi ennalta niille varatussa kahden tunnin raamissa.
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9.3 Kehittamistyodn eettisyys ja luotettavuus

Hyvaa tieteellista kaytantda tulee noudattaa kaikissa kehittamistydn vaiheissa. Siihen sisal-
tyy rehellisyys ja huolellisuus. Kaiken toiminnan tulee olla avointa ja kaikkia osapuolia kun-
nioittavaa. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2012, 8; Arene 2019, 8.) Kehittamistyon te-
kijan vastuut ja velvoitteet kohdistuvat kaikkiin kehittamistyohon liittyviin henkildihin ja ta-
hoihin. Kehittamistyon tekijan tulee myos arvioida esteellisyytensa hallintolain mukaisia
sadannodksia noudattaen. (Arene 2019, 8, 16.) Taman kehittdmistydn vaiheissa on nouda-
tettu huolellisuutta. Toiminta on ollut avointa ja kaikkia osallistujia on kunnioitettu tasaver-

taisesti. Kehittamistyontekijalla ei ole ollut esteellisyyksia.

Kehittamistydsta tehdaan yhteistydsopimus toimeksiantajien ja kehittamistyon tekijan
kanssa. Yhteistyo sopimus selkeyttaa toimeksiannon vastuut seka vahentaa toimeksianta-
jien ja kehittdmistyon tekijaa sitovia mahdollisten ristiriitoja. Sopimuksessa maaritellaan ai-
kataulua, toimeksiantajien puolelta tulevaa ohjausta, kustannuksista, aineiston ja syntyvan
tutkimustiedon seka lopputulosten kayttdoikeuksista. Sopimukseen sisallytetdan salassapi-
tovelvoitteet ja tieto kehittamistydn raportin julkisuudesta. (Arene 2019, 6.) Taman kehitta-
mistyon osalta tehtiin yhteistydsopimus yhteistydkumppaneiden kanssa. Tutkimuseettisen
neuvottelukunnan (2012, 6) hyvan tieteellisen kdytdnndn mukaisesti kehittdmistyéhon tut-

kimuslupa haettiin molemmilta yhteistydkumppaneilta.

Eettinen ennakkoarviointi tulee tehda, jos kehittdmistyd kohdistuu ihmiseen tai inhimilliseen
toimintaan. Kehittamistydhon osallistumisesta ei saa aiheutua osallistujille henkista haittaa,
voimakkaita arsykkeita tai turvallisuusuhkaa. (Arene 2019, 9, 20.) Tama kehittdmistyon kiin-
nostuksen kohteena oli osallistujien mielipiteet omaishoitajien tarvitsemastaan tiedollisesta
tuesta. Nain ollen tama kehittamistyo ei vaatinut eettistda ennakkoarviointia. Tama kehitta-
mistyd kohdistui taysi-ikaisten henkildiden mielipiteisiin eika heidan koskemattomuuteensa

kajottu.

Kehittamistydhon osallistuvia on tiedotettava ja osallistumisen tulee olla tdysin vapaaeh-
toista (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2012, 8; Arene 2019, 7). Tiedottaminen sisaltaa
sen, ettd kehittdmistyon tekija kertoo osallistujille tutkimuksen tavoitteet ja toteutustavat
seka siihen liittyvat mahdolliset haitat. Kehittamistydhon osallistujien on annettava tietoinen
suostumus. Halutessaan osallistuja voi kieltaytya tai jaada kesken pois kehittamistydsta.
Osallistuja voi kieltda aineiston kayton myds jalkikateen. Kehittamistyon tekijan on turvat-
tava osallistujien oikeudet ja hyvinvointi. (Tuomi & Sarajarvi 2018, 241.) Osallistujien yksi-
I6lliset tiedot eivat saa tulla esille tutkimustuloksissa. Kehittamistyossa tulee huolehtia tie-
tosuojasta tietosuoja-asetuksen ja tietosuojalain mukaisesti. (Tutkimuseettinen neuvottelu-

kunta 2012, 8; Arene 2019, 7.) Kehittdmistydhon osallistujille lahetettiin kutsu tydpajoihin
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osallistumisesta. Kutsussa oli maininta osallistumisen vapaaehtoisuudesta, tiedon keruusta
ja missa sitd hyddynnetaan. Osallistumista tydpajaan pidettiin suostumuksena kehittamis-
tyéhon osallistumisesta. Kehittdmistyon tulosten raportoinnissa on huolehdittu, ettei osallis-

tujien yksildllisia tietoja tunnisteta.

Tarvittavaa tietoa tulee kerata, tallentaa ja sailyttda huolellisesti. Kehittdmistydn loputtua
keratty tieto tuhotaan. Joissakin tapauksissa tieto voidaan sailyttaa tulevia tutkimushank-
keita varten erillisten ohjeiden mukaisesti. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2012, 8;
Arene 2019, 7.) My0s useat muuta lait tulee muistaa kehittamisty6ta tehtaessa (Arene 2019,
11). Digitalisaatio tuo eettiseen pohdintaan uusia nakoékulmia, jotka tulee huomioida kehit-
tamistydssa. Digitalisoitumiseen liittyvan lainsdadannon tunteminen on tarkeaa, etta kehit-
tamistyohon liittyvat digitalisaatioon liittyvat eettiset kysymykset kyetdaan huomioimaan.
(Sihvo ym. 2020, 33.) Tassa kehittamistydssa ei kasitelty henkildtietoja. Kehittamistyon ai-
kana kerattiin tietoa osallistujien mielipiteesta millaisista asioista omaishoitajat tietoa tarvit-
sevat ja millaisia odotuksia heillda on digitaaliselle verkkovalmennukselle. Tieto kerattiin
osallistujien suostumuksella ja raportoitiin siten, ettei kenenkaan osallistujan mielipidetta
voida tunnistaa kehittamistyon lopputuloksessa. Aineisto sailytettiin asianmukaisesti ja ha-
vitetaan kehittamistyon raportin hyvaksymisen jalkeen. Tietosuojasta huolehdittiin asianmu-
kaisesti. Kehittamistyon tuotoksessa huomioitiin kehittamistyon kannalta oleelliset lait. Huo-
mioon otettiin saavutettavuusvaatimukset. LAB-ammattikorkeakoulun (2022, 8) ylemman
ammattikorkeakoulututkinnon opinnaytetyd ohjeen mukaisesti kehittamistyosta tehtiin tieto-

suojailmoitus (Liite 8).

Plagiointi on ehdottomasti kielletty kehittamistyon kaikissa vaiheissa (Tutkimuseettinen
neuvottelukunta 2012, 6: Arene 2019, 23). Kehittamistydn kirjallisissa osuuksissa on nou-
datettava hyvaa tieteellista kaytantda lahdeviittauksissa. Tekijanoikeuksia pitaa kunnioittaa.
(Arene 2019, 7, 10.) Kehittamistydn kirjalliset osuudet tarkistetaan Turnitin plagiaatintunnis-
tusjarjestelmassa ja lahdeviitteiden merkinnassa noudatettiin huolellisuutta. Hyvaa tieteel-
listd kaytantda noudatettiin kaikissa kehittamistydn vaiheissa. Osana tata, kehittamistyon-
tekija perehtyi kehittamistyon aihepiiriin luotettavaan tutkimustietoon tutustumalla. Omak-
suttua tietoa hyodynnettiin tyopajojen toteutuksen suunnittelussa ja kehittamistyon tuotok-
sen tekemisessa seka raportin kirjoittamisessa. Kehittamistyon tekeminen edellyttaa teki-

jaltdan perehtymista aiheeseen (Arene 2019, 7,10, 16-17).

Kokonaisuutena kehittamistyon tulee olla luotettava prosessi. Tydskentelyn tulee olla alusta
alkaen jarjestelmallista ja johdonmukaista. On tehtava jatkuvaa arviointia valintojen suh-
teen, pohdittava niiden tarkoituksenmukaisuutta ja johdonmukaisuutta. Tehdyt valinnat on

oltava perusteltavissa opinnaytetydon kokonaisuudessa. Luotettavan kehittdmistyon
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kasitteiden tulee pohjata tutkittuun tietoon. (Vilkka 2021, 185.) Kehittdmistyontekija on toi-
minut jarjestelmallisesti noudattaen huolellisuutta ja toimintaansa arvioiden kaikissa kehit-
tamistydn vaiheissa. Tehtyihin valintoihin [6ytyi perustelut tieteellisesta kirjallisuudesta. Ke-
hittdmistyon luotettavuutta on pyritty lisdamaan toteuttamalla kehittdmistyd tutkittuun tie-

toon tukeutuen ja sitd hyodyntaen.

Kehittamistyon tekija vaikuttaa omalla toiminnallaan kehittdmistydn luotettavuuteen. Lahtei-
den tulee olla laadukkaita ja monipuolisia. (Tuomi & Sarajarvi 2018, 34; Vilkka 2021, 185—
188.) Niiden tarkastelussa ja valinnassa lahdekriittisyys on tarkeaa muistaa. Huolellinen
suunnittelu aineiston keruun vaiheista vaikuttaa aineiston laatuun. Aineiston tarkka ja huo-
lellinen dokumentointi on luotettavuuden kannalta olennaista. (Vilkka 2021, 185-188.) Ke-
hittamistyon aihepiirista oli saatavilla tutkimuksellista tietoa runsaasti ja sitd hyodynnettiin
monipuolisesti. Laheteita kaytiin lapi paljon, vain kehittamistydn ja raportin kirjoittamisen
kannalta oleelliset lahteet otettiin mukaan. Aineiston keruu tapahtui tydpajoissa. Niissa kay-
tiin aina ensin kehittamiskysymyksen mukainen spontaani keskustelu. Spontaanin keskus-
telun jalkeen osallistujien mielipidetta tiedusteltiin tieteellisen tiedon pohjalta nousseisiin ai-
heisiin ja naista kertyi lisaa aineistoa. Talla toimintatavalla pyrittiin siihen, ettei kehittamis-
tyontekijan omat nakemykset vaikuttaisi aineistoon vaaristavasti. Aineiston keruu toteutui
ensimmaisessa ja toisessa tyopajassa suunnitellusti. Naissa tyopajoissa osallistujat olivat
innostuneita ja ajatuksia vaihdettiin runsaasti, joten aineistoa kertyi runsaasti. Kolmannen
tydpajan toteutus vaikutti siihen, ettei siind keskustelusta huolimatta kertynyt analysoitavaa
aineistoa ja se vaikutti tuloksiin heikentavasti. Kaikissa tydpajoissa aineiston tallentaminen
tapahtui kirjoittamalla. Jalkikateen todettuna tyépajojen keskustelut olisi ollut hyva nauhoit-
taa tai videoida. Paperille kirjoittaminen vaikutti heikentavasti tuloksiin. Vaikka asia sinansa
kirjattiin paperille oikein, ei ilmaisuja vilkkaassa keskustelussa ehditty kirjaamaan taysin sa-
nasta sanaan. limaisut muokkautuivat siten jonkin verran jo kirjaamisvaiheessa. Keskuste-
lujien nauhoitus oli kehittamistyon tekijan pohdinnassa aluksi, mutta ajatus tuli hylatyksi
koska pelattiin sen vaikutusta osallistujamaaraan. Tydpajojen osallistuja maarat olivat Kkii-
tettavat, mika lisaa kertyneen tiedon maaraa. Kertynyt aineisto oli vastasi hyvin kehittamis-
kysymyksiin. Analysointivaiheessa vain muutama ilmaisu taytyi jattaa pois, koska ne eivat
vastanneet tutkimuskysymyksiin. Kokonaisuudessaan kehittamistyon aikana kertynyt ai-
neisto oli kuitenkin riittdvan runsasta, laadukasta ja monipuolista. TyOpajojen aineiston li-
saksi kehittamistyontekija teki paivakirjamerkintoja heti kunkin tyopajan jalkeen, johon kir-
joitti muistiinpanoja tyopajojen toteutumisesta. Muistiinpanojen hyodyntaminen raportin kir-

joittamisessa lisasi kehittdmistyon luotettavuutta.

Luotettavuuden arvioinnissa kiinnitetdan erikseen huomiota tulosten ja johtopaatelmien ja

tutkimusraportin luotettavuuteen (Vilkka 2021, 185). Tutkimuksen luotettavuus on sen
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raportoinnin kannalta oleellista (Tuomi & Sarajarvi 2018, 23). Tulokset on esitetty avoimesti
ja rehellisesti. Kehittamistyon osallistuja maara lisaa tulosten luotettavuutta. Kolmannen
tydpajan menetelma valinta ja toteutus heijastui myds tuloksiin heikentavasti koska analy-
soitavaa tietoa ei saatu. Ensimmaisen ja toisen tydpajan nauhoittaminen olisi mahdollista-
nut omaishoitajien ja ammattilaisten mielipiteiden erittelyn. Nyt se ei onnistunut, koska il-
maisuja ei kirjattu erikseen. Kehittamistyon tulokset eivat siten perustu pelkastaan omais-
hoitajilta peraisin olevaan tietoon, vaan ne sisaltdvat myos ammattilaisten nakemyksia.
Kyse oli yhteisesta kehittamisesta, jossa kaikkien nakemysta arvostettiin ja lopputulokseksi
muodostui yhteinen ndkemys asiasta. Kehittamistyon keskusteluissa muodostui yhteinen
ymmarrys omaishoitajien ja ammattilaisten kesken. Kehittdmisprosessi eteni kertyneen tie-
don, tyépajoissa toteutuneen yhteisen kehittdmisen ja tulosten analysoinnin kautta rapor-
tissa esitettyihin tuloksiin. Aineisto analysoitiin huolellisesti teemoittelun ohjeistusta noudat-
taen ja tulokset raportoitiin sellaisenaan analyysiin perustuen. Naiden perusteella suunni-

telma omaishoidon verkkovalmennuksesta on tehty.

Kehittamistydon luotettavuuden arviointi kohdistuu myos yhteistydtilanteisiin, osallistumi-
seen, Yyhteisten tavoitteiden asettamiseen ja mahdollisten ristiritojen ratkaisemiseen.
(Vilkka 2021, 189.) Toiminta yhteistydkumppaneiden kanssa oli erittain sujuvaa. Tutkimus-
luvat saatiin nopeasti ja tyopajojen jarjestelyt sujuivat hyvassa yhteistydssa. Tyopajojen
osallistuja maarat olivat kiitettavat ja osallistujat olivat innostuneita. Kaikkien ajatuksia ja
nakemyksia arvostettiin. Kehittamistyd eteni ilman ongelmia. Aikataulullisia haasteita koh-
dattiin loppuvaiheessa. Lopullisen suunnitelman ja kehittdmistydn raportin valmistuminen

venyivat alkuperaisesta suunnitelmasta poiketen syyskuun puolelle.
9.4 Kehittamistyon tuotoksen hyddynnettavyys ja jatkokehittamisideat

Suunnitelma omaishoidon verkkovalmennuksesta on valmis toteutusta varten. Kehittamis-
tyon aikana valmistui toinen versio omaishoidon digitaalisen verkkovalmennuksen suunni-
telmasta. Kehittdmisty6 on vield hyvin alussa ja valmennuksen suunnitteluun on osallistunut
toistaiseksi vain omaishoitajat ja valmennusryhma. Toteutuakseen omaishoidon digitaali-
nen verkkovalmennus tarvitsee alustan, jolle se rakennetaan. Jatkossa mukaan tarvitaan

digiosaaijia, joiden kanssa kehitysty6ta viedaan eteenpain.

Nyt tehtya suunnitelmaa voidaan joka tapauksessa hyddyntda omaishoidon valmennuksen
kehittdmisessa. Saanndllisesti toistuvien luentomuotoisten valmennusten sisaltod sai tukea
kehittdmistydn tuloksissa. Suunnitelman mukaisia tarkennuksia voidaan sisaltoon tehda
heti seuraavan luentosarjan kohdalla. Kehittamistyon aikana saatu tieto on lisannyt ymmar-
rystd omaishoitajien tiedon tarpeesta ja toimii pohjana valmennuksissa kaytettavan materi-

aalin valinnassa.
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Koska kehittamistydn tuotoksena oleva suunnitelma on suunnattu yli 65-vuotiaita hoitavien
omaishoitajille, on jatkossa organisaatiossa tutkittava alle 65-vuotiaita hoitavien omaishoi-
tajien nakemyksia tiedollisen tuen tarpeesta ja digitaalisesta verkkovalmennuksesta. Ta-
man ryhman hoidettavien ikdjakauma ja tilanteet vaihtelevat erittain paljon, joten voi olla
tarpeen tehda viela eritellympia ikarajauksia. Lisaksi tulee tarkastella viela erikseen alle 18-
vuotiaita hoitavien omaishoitajien tarpeita. Erillisena kehittamiskohteena voisi olla myds
tydssakayvien omaishoitajien tuen tarve. Tydssakayvia omaishoitajia on kaikissa omaishoi-
dettavien ikaryhmissa lisdantyvasti. Myos (Halonen 2023) toteaa taman lisatutkimuksen tar-

peen.

Eri ikaisten ja mahdollisesti eri elamantilanteissa olevien omaishoitajien valmennuksen ra-
kentamisessa voi hydodyntaa tehtya suunnitelmaa. Verkkovalmennuksen konsepti on kopi-
oitavissa myds muihin valmennuksen piirteitd omaaviin kontakteihin organisaatiossa, esi-
merkiksi perhevalmennuksessa. Suunnitelman mukainen verkkovalmennus, joka sisaltaa
tietoa seka reaaliaikaisen ja/tai viiveellisen yhteydenottomahdollisuuden, soveltuu moneen

eri sosiaali- ja terveydenhuollon toimintaan maanlaajuisestikin.

Omaishoidon verkkovalmennuksen suunnitelmaan sisaltyva osallistu tapahtumaan téasta-
linkki tarjoaa monia hyddyntamisen mahdollisuuksia. Linkin kautta voidaan toteuttaa vaih-
tuvaa kiinnostavaa ohjelmaa omaishoitajia tai hoidettavia. Nama voivat olla luentoja tai toi-
minnallisempia esimerkiksi jumppatuokiota. Omaishoitajille voi tiedottaa asioista tietois-
kuina videolla. Sita voisivat hydédyntaa myds yhteistyétahoina olevat jarjestét ja omaishoi-

don vapaiden palvelutuottajat esittelemalla toimintaansa tai tilojaan virtuaalisesti.

Omaishoitajat hyétyvat psykososiaalisesta ohjauksesta ja neuvonnasta, ohjauksesta ar-
jessa toimimiseen, fyysisesta aktivoinnista ja ohjauksen seka terveyteen liittyvasta tiedosta
ja ohjauksesta (Shemeikka ym. 2019). Taman perusteella omaishoidon valmennuksen si-
saltoon voisi lisata hyvinvointikoordinaattorin etdvastaanoton tai etdkuntoutusta. Nama voi-
sivat kohdentua myods hoidettaville. Tallaisella toiminnalla voisi olla positiivinen vaikutus
omaishoitajan jaksamiseen ja hoidettavan kotona asumisen jatkumiseen. Nykyisin valmen-
nusta on jarjestaneet yhteistydssa Paijat-Hameen hyvinvointialue ja Paijat-Hameen omais-
hoitajat ry. Yhteistydn laajentaminen muistiyhdistyksen ja mielenterveysjarjestéjen kanssa
olisi myds hyddyllistd omaishoitajille. Bressan ym. (2020, 13—14) mukaan omaishoitajat kai-

paavat koulutusta kayttaytymishairidihin ja psyykkisiin ongelmiin.

Tutkimusten mukaan verkkovalmennuksia hyodynnetaan eniten tiedon valittamiseen ja
kouluttamiseen (Demiris ym. 2019, 3; Chatterjee ym. 2021, 7; Zhai ym. 2023, 24). Omais-
hoidon verkkovalmennus olisi toteutuessaan organisaatioin hyodynnettavissa perehdytet-

tdessd henkildkuntaa omaishoitoon. Suunnitelman mukainen toteutus sisaltda laajan
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tietopaketin omaishoidosta, omaishoitoperheiden palveluista ja heidan tarvitsemastaan tie-
dosta. Tasta olisi hydtya myos muissa yksikoissa tydskenteleville, kun he kohtaavat omais-

hoitajia omassa tyossaan.

Omaishoitajien tydpajassa esittdma ajatus, ettd valmennuksessa olisi tarkistuslista ja teh-
tavia, ei sisallytetty nyt suunnitelmaan. Jatkokehityskohteena se on hyva pitda mielessa.
Sita voisi hydédyntda omaishoitajille annettavassa ohjauksessa muutoinkin. Niiden avulla
omaishoitaja voisi tarkistaa omaa tietdmystaan asioista tai sitd onko sisaistanyt asiat oikein.
Tehtaviin voisi rakentaa tehtavia, jotka saisivat omaishoitajat pohtimaan esimerkiksi omaa
rooliaan ja jaksamistaan. Tehtavat voisivat olla myos kognitiivista harjoittelua. Muistisairau-
det ovat yleisia omaishoidettavien sairauksia. Kehittamistyén omaishoitajat toivoivat myos

hoidettavien huomioimista verkkovalmennuksessa.

Palvelun toteuttaminen arvolupauksen "Verkkovalmennuksella ajasta ja paikasta riippuma-
tonta helposti saatavilla olevaa ajantasaista tietoa” mukaisesti, vaatii organisaatiolta panos-
tusta. Palvelun rakentamisen ja sisallon tuottaminen ovat itsessaan iso projekti tyéryhmi-
neen. Palvelun ajan tasalla pitdmiseksi organisaatioon tulee luoda 2—4 henkilén ryhma, joka
huolehtii verkkosivujen sisalldsta ja ajantasaisuudesta. Paivittdmisen tarve tarkistetaan va-
hintdan nelja kertaa vuodessa ja tarvittaessa paivityksia tehdaan useammin. Liséksi resurs-
seja tarvitaan uusille omaishoitajille pidettavien infotilaisuuksien jarjestamiseen. Lisaksi on
luotava prosessit omaishoitajien lahettamiin viesteihin vastaamiseen. Palvelun sisallontuo-
tantoon tarvitaan alussa ja jatkossakin resursseja. Osittain sisalléntuotannossa on hyva
hyédyntda omaishoitajia, vahintdankin sisallon ymmarrettavyys taytyy arvioida yhdessa
omaishoitajien kanssa. Myds kaytettavyyden arvioimisessa omaishoitajien rooli on hyddyl-
listd. Omaishoitajien osallistaminen tahan kehittamistydhon jatkossakin on tarkeaa. Palve-
lun kehittamisessa asiakasosallisuus tarkoittaa asiakkaan osallistumista aktiivisesti kehitta-
misen kaikkiin vaiheisiin (Jauhiainen & Sihvo 2015; Leemann & Hamalainen 2016; Sihvo
ym. 2018; Weiste 2021; Merchan-Baeza ym. 2023).

Koska valmennusluennot valitetdan tulevaisuudessa suunnitelman mukaisesti verkkoval-
mennuksen kautta, olisi perusteltua lisata valmentajien etdvalmennustaitoja kouluttamalla
heitd. Tdma olisi perusteltua myés mahdollisia etdkohtaamisia varten. Tydntekijdiden pe-
rehdyttdmista omaishoidon verkkovalmennuksen kayttdmiseen tarvitaan, jotta he pystyvat
ohjaamaan omaishoitajia sen kayttdmisessa. Omaishoitajille tulee viestia riittdvasti myos
digituesta. Paikallisesti digitukea jarjestaville on muistettava kertoa omaishoidon verkkoval-

mennuksesta sen valmistuessa, etta myos he osaavat palvelun kaytosta neuvoa.
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Liite 1. Tutkimimuslupa Paijat-Hameen hyvinvointialue
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Tulkimuslupa

Tutkimusluvan mydntdminen: Torvelainen Heli, Valmennusta
verkossa. Omaishoidon digitaalisen valmennuksen suunnitelma,
LAB-ammattikorkeakoulun opinndytetyd

Heli Torvelainen hakes tutkimuslupaa Valmennusta verkossa,
Omaishoidon diglaalisen vaimennuksen suunnilelma, LAB-
ammaitikorkeakoulun-opinndytety ot varen.

Kahittamistysn lavoitieena on rakentas omaishoidon valmannuksen
sisalld snemmén omashoitajia palvelevaksi ja parantaa omassholdon
valmennuksen saavuteitavuutta. Kehiltimistyén tarkoituksena on
tehdd suunnilelma omaishoidon digitaalisesta valmennuksesta.

Opinndytetyd tehdadn utkimuksellisena kehittamistydnad, jonka
lahastymistapana on loimintatutkimus. Kehitdmistyon menateimallisiin
vaiheisiin osallistelaan e ikdisid omaishoitajia ja omaishoidon
valmennustydryhman jasenia yhieisella tydpajatydekenielyila.
Kertynyild tieloa pystyladn hyddynidmaan omaishoidon valmennuksen
kehitltamisessa.

Tutkimus toteutetaan ajalla huhti-elokuu 2023. Tutkimuksessa ei
koratsd henkilGtelog.

Tulkimuksesta ef aiheudy kusiannuksia Paljt-Himeen
hyvinvointialuselie

My&nnan lutkimusiuvan Hell Torvelaiselle 31.8.2023 saakka seuraavin
ehdoin ja edellytyksin:

— saadul edol oval salassa pidetidvia ja niltd saa kayiad vain
lupahakemuksessa madntallyyn tutkimuksesan,
rekisterselosiean mukaisesti

— lutkimuksen aikana rekisterinpitdjdn on huolehdittava siila, eltd
tutkimuksessa muodosiuval yksitldisen henkiln identificinnin
mahdolkstaval lutkimuesaineisiol s3ilyleladn omina asiakinjoista
erillisind ainetstoina ja sucjataan asiatiomilta pagsyilta seka
manuaalisten efid atk-liedostojen osalta,

= jos wikimusasebelmissa, -henkildissd lai bedonkoruussa fuloe
miuutoksia, lules niista imoittaa lupaviranomaisele ja
tarvitsessa hakea uusi lupa

- listosucjasyista utkimuksen tulokse! tules julkistaa siten, stted
niists vol lunnistaa yksittiista henkiléa. Tulosten raportoinnissa

Al FKIRJOITETTU KOMEELLISESTI

_ﬂ4m-m 0842 Eaige Hameen fyvinuointizhe, Keskussarastasicat: 7, 15850 Laht
Waihde §03] 819 11 = krjaamoFoasang § « Vaunnus 352 13084



— hyvinvointialue
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Ikaantyneiden palvelul ja kuntoutus, Ikaantyneiden asiakasohjaus
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ja julkaisemisessa on noudalattava lieteen eellisia ohjeita.
— lupa voidaan peruutiaa, jos lupapadtoksen ehioja nkotaan
— lupapaaloksen saaan wiee antaa paalos bedoks kakilla
tutkimusryhiman jdsenile ja valvoa ehtojen Eyttymista
- henkil&tislojen kisitely tapahiuu EL:n yleisen telosuoia-
asetuksen (GDPR) mukaisest.

Valmis opinnayletyd toimilelaan Paijal-Hameen hyvinvointialueen
kifjaamoon seka tutkimusiuvan myGntajalle,

Lisstotjen antsio (D

Toimivallan paruste Opinndytetyon tekeminen Paijdl-Hamean hyvinvointikuntayhiymissa
Nihtivindoloaika 05.04.2023

Nahtavanaolopaikka Paijati-Hameen hyvinvoinlialueen yleinen tietoverkko, www paijatha.fi
Muutoksenhaku Dikaisuvaatimus

Saaja Heli Tervelainen
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Liite 2: Tutkimuslupa Paijat-Hameen omaishoitajat ry.

§, LAB niversity of

TUTKIMUSLUPAHAKEMUS PVM. 16.3.2023

Valmennusia verkossa. Omaishoidon digitaalinen valmennus.

Opinndytetyd tehdiin wikimuksellisena kehittAmisty6nd, jonka ihesty mistapana on loimintatutkimus.
Kehittéimisty&n tavoilicena on rakentaa omaishoidon valmennuksen sisaltd enemmiin omaishoitajia pabvelevaksi.
Toisena tavoitteena on parantaa omaishoidon valmenmksen saavutettavuuita ja lisit omaishoitajien saamaa tukea
tehifvisinsd. Kehittimistydn yhiciskumppaneita ovat Paijit-Himeen WﬁPﬂﬂlﬂMmﬁnﬂ;ﬂ
T i Jain oo oy ooy, oty Ockn gy by dytenkn
nnnislnihnvahumnﬁm Kehittimistydn tarkoitksena on tehdéi omaishoidon digitaalisen valmennuksen
suunnitelma.

Kehittimistydn toteutusvaiheessa jarjestetizin omaishoitajille ja ammattilaisille kaksi tydpajaa. Menetelméillisend
keinona ensimméisessi tydpajassa on Learning cafe ja toisessa Tulevaisuuden muistelu, Osallistuminen tySpajoihin
on vapaachtoista.

= o ineiztca, Tytpajan osalistoikai) ; ————r—"
Mﬂ&shiujhhmm?ﬁnmqumm :

Tytpajoissa kertynyt aineisto sdilytetidn tietoturvallisesti lukitussa kaapissa ja ainoastaan opinndytety®n tekijlls on
plifisy aincistoon. Aineisto havitetiin kun opinndytety on hyvaksyity.

tehdian valmisteluja tlevia tydpajoja varten ja kutsutaan omaishoitajia tydpajoihin heti kun tutkimusluvat saadaan.
Ensimméinen tyfipaja jiirjestetéin toukokuussa ja toinen kesikuussa. Opinndytetyn lopputuloksena on omaishoidon
digitaalisen valmennuksen suunnitelma.







Liite 3. Kutsu ty6pajaan

KUTSU TYOPAJAAN

Hyva omaishoitaja!

Opiskelen LAB-ammattikorkeakoulussa sosiaali- ja terveysalan ylemman ammattikor-
keakoulun digiosaajan tutkintoa. Yhteistybkumppaneitani ovat Paijat-Soten ikadntynei-
den asiakasohjaus ja vammaispalvelu seka Paijat-Hameen omaishoitajat ry. Opinnadyte-
tyona teen suunnitelman omaishoidon digitaalisen valmennuksen suunnitelman.

Kutsun sinua omaishoitaja osallistumaan kahteen ty6pajaan. Ensimmaisessa tyopa-
jassa aiheena on omaishoitajien tarvitsema tieto ja toisessa digitaalisen valmennuksen
ominaisuudet. Opinndytetydssa kertyvaa tietoa hyddynnetadan omaishoidon valmen-
nuksen kehittamisessa. Tydpajoihin osallistuu my6s Paijat-Soten ammattilaisia ja Paijat-
Hameen omaishoitajat ry.

TyOpajat jarjestetdaan Paijat-Hameen omaishoitajat ry:n tiloissa Paijanteenkatu 1, Lahti
Ti 9.5.2023 klo 13—-15 ja to 8.6.2023 klo 13-15.
Osallistumisesta ei makseta korvauksia mutta pienta tarjottavaa on tarjolla.

Kaikkea tietoa kasitellaan tietosuojaohjeiden mukaisesti. Opinndytetydn raportissa
tyOpajoissa syntyneen tiedon antajaa ei voida tunnistaa.

Ty6pajaan osallistuminen on vapaaehtoista, mutta toivoisin Sinun innostuvan mukaan
yhteisiin kehittamisen hetkiin! Ilmoitathan tulostasi Paijat-Hameen omaishoitajat ry:n
Jaanalle jaana.moilanen@phomaishoitajat.fi 5.5. mennessa.

Jos sinulla on kysyttavaa tydpajoihin tai opinndytetydhon liittyen, ota yhteytta. Vastaan
mielellani kysymyksiin sahkopostitse.

Yhteistyoterveisin,
Heli Torvelainen
Asiakasohjaaja, YAMK-opiskelija

heli.torvelainen@student.lab.fi
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Liite 4. Ensimmaisen tydpajan teemoittelu

Alkuperainen ilmaisu

Pelkistys

Teema

o Kerrotaan eri etuuk-
sista esim vammais-
ten pysakointilupa.

e Kodin muutosty6t.

e Sosiaaliset tuet.
Vammaispalvelut. Ke-
lan asiat, kurssit si-
sélté ja hakeminen.

o Vero-tybhuonevahen-
nys.

e Kelakortti, etta saat-
taja paasee teatteriin
ilmaiseksi.

e Tydsuhde edut, inva-
parkki, vammaisten
pysakaintilupa.

e Laakarintarkastus.

o Tietoa kaikille mah-
dollisista eduista.

e Tietoa mista saa tie-
toa oikeaan aikaan.

¢ [nformaatioita hoito-
tarvikkeisiin liittyen
esim. vaipat.

o Tietoa etta kotihoito ei
poissulje omaishoi-
toa.

o Tietoa ja ohjausta,
selked ohjeistus mi-
ten eri tilanteissa ede-
taan- palvelupolut.

o Tietoa myds omai-
sille.

e Omaishoitoon liittyy
monia etuja hoidet-
tavalle.

e Omaishoitoon liittyy
monia etuja omais-
hoitajalle.

e Omaishoitoperhe
tarvitsee tietoa mo-
nista eri eduista ja
tuista.

Omaishoitoon liitty-
vat edut ja tuet.

o Eitarvitse parjata yk-
sin, mita jos sairas-
tun, mihin hoidettava
joutuu.

e Mista saa apua mihin-
kin asiaan, palvelura-
kenne millainen.

o Palvelupolut miten
paasee laakariin.

e Miten paasee veriko-
keeseen, missa.

o Myds yksityisten tar-
jonta.

e Mihin ottaa yhteytta
eri tilanteissa, sairas-
tuneen tai omaishoi-
tajan kannalta.

¢ Omaishoitaja saa
halutessaan apua
monista paikoista.

e Omaishoitaja tarvit-
see tietoa palve-
luista.

e Omaishoitaja tarvit-
see tietoa kolman-
nen sektorin palve-
luista.

Omaishoitoperhei-
den palvelut.




Huoli.
Omatydntekijyydesta.
Tietoa hoitoportaista-
>jos putoaa pois
esim. muistipolikli-
nikka-> kuka vastaa.
Mista saa kotikuntou-
tusta.

Kotihoidon palveluista
tietoa.

Edunvalvonta, talou-
delliset asiat
Kasitteet: kotihoito,
kotisairaanhoito, koti-
sairaala, palliatiivinen
kotisairaala, kotikun-
toutus, kotiutusyk-
sikko

Omaishoitaja tarvit-
see tietoa taloudel-
lisiin asioihin liit-
tyen.

Mita verikokeiden ar-
vot tarkoittaa.

Tietoa sairauksista,
miten hoidettavan ai-
vot toimii.
Hoidettavan sairau-
desta, miten etenee,
miten vaikuttaa arjen
toimintaan.
Hoidettavan sairau-
den ymmartaminen,
Kipu, muistisairaus.

Omaishoitaja tarvit-
see tietoa hoidetta-
van sairaudesta.
Hoidettavan sairau-
teen liittyvat asiat
mietityttavat omais-
hoitajaa.

Hoidettavan sai-
raus ja sen vaiku-
tukset arkeen.

Apuvalineet-> konk-
reettisesti apuvali-
neitd naytille-> ergo-
nomia, avustamisen
yleiset periaatteet.
Tietoa kuntoutuk-
sesta.

Miten omaishoitaja
voi kuntouttavasti hoi-
taa.

Omaishoitaja tarvit-
see tietoa apuvali-
neista.
Omaishoitaja tarvit-
see tietoa kuntou-
tuksesta ja kuntout-
tavasta hoidosta.

Hoidettavan toi-
mintakyvyn yllapi-
taminen.

Vasymys.

Omien tunteiden lapi-
kayminen- niiden hy-
vaksyminen.
Suhtautuminen ulko-
puolisten neuvoihin.
Tunteiden skaalan
kasittely.

Pelottavat tilanteet,
miten toimia.
Laheiset syyllistavat.

Omaishoitajat ko-
kevat vasymysta.
Omaishoitajalla on
paljon erilaisia tun-
teita.

Omaishoitaja tarvit-
see tietoa kootusti
tunteiden kasitte-

lyyn.

Omaishoitoon liitty-
vat tunteet ja koke-
mukset.

Keskusteltu ajankoh-
dan valitseminen




vayla tahan, kun sita
kaipaa oikeaan ai-
kaan, molemmiille.
Kasvotusten resepti-
vihko tarkeimmat
koottuna, johon voi
palata.
Vertaistuki-kokemus-
asiantuntia yhdessa
pohtiminen ohjaus ai-
kaisemmin.

Vapaat, vahvemmin
eri vaihtoehdot.
Palvelusetelista
enemman tietoa, hel-
pompi nimi sille.
Miten omaishoitaja
hoitaa omaa kunto-
aan.

Vertaistuen merkityk-
sen painotus.

Omaishoitaja tarvit-
see tietoa jaksami-
sen tueksi.

Vapaat ja vertais-
tuki auttavat omais-
hoitajaa jaksa-
maan.

Omaishoitajan jak-
saminen.

Arjen selviytymiskei-
not rakennettava.
Hoidettavan yksin jat-
taminen, kauempana
olevat laheiset syyllis-
tavat, eivat tieda to-
dellista arjen tilan-
netta.

Tietoa kodin arkitoi-
mien tekemisesta.
Ruokapalvelusta.
Ensiaputietoa.

Tietoa ladkkeista, 1aa-
kehoidosta ja jaosta.
Elamaa helpottavia
asioita ennen ja jal-
keen omaishoitoa.
Mita sitten kun omais-
hoitajuus paattyy.
Vastuu- mita omais-
hoitajuus on, mita pi-
taa osata esim.
ruoka, ei tarvitse par-
jata yksin.

Omaishoitaja tarvit-
see tietoa en-
siavusta, laakehoi-
dosta ja ravitse-
muksesta.
Omaishoitaja tarvit-
see tietoa, miten
helpottaa arjen eri-
laisia tilanteita.
Omaishoitaja tarvit-
see ohjausta
omaishoidon paat-
tyessa.
Omaishoitoon liittyy
vastuuta ja tarvi-
taan erilaisia tai-
toja.

Omaishoitajan vas-
tuu ja konkreettiset
arjen vinkit omais-
hoidon eri vai-
heissa.




Liite 5: Toisen ty6pajan teemoittelu

Alkuperainen ilmaisu

Pelkistys

Teema

Uudelleen katsottava,
etta voi aina palata sil-
loin kun ehtii tai ti-
lanne osuu kohdalle.
Voi avata sivun, josta
nakee mita pitaisi tie-
taa, kun omaishoidon
tuki alkaa/voisi tutkia
rauhassa ja se tieto
olisi siina.

Loytyy helposti.
Selkokielta.
Puhuttaisiin samaa
kielta, esille tullut, etta
kaytetadan eri sanoja ja
luullaan, etta puhu-
taan eri asiasta, mutta
tarkoitetaan samaa
asiaa. Byrokratian Kieli
on eri kuin meidan.
Digin lisaksi pitaisi olla
muita mahdollisuuksia
saada tieto.

Luennon ja digival-
mennuksen yhteen
laitto.

Digissa myos puhetta
tai kuvia.

Jos pitaa kirjautua ->
pankkitunnuksilla.
Videot, luettavat,
puhe, videoissa teksti-
tys.

Lain vaatimat asiat
taytyttava.
Puhelinnumero, chat.
Verkossa toimisi rin-
nalla vertaistukiryhma
"omaishoitokahvila”.
Olisi kaytettavissa aly-
puhelimella, tabletilla
ja tietokoneella.
Kasvojen nakyminen
hyva, koska on erilai-
sia tapoja ymmartaa.
Yksi ymmartaa kuule-
malla toinen kuule-
malla tai lukemalla
Valkoinen hyva pohja,
sininen lilan vahan
kontrastia.

Verkkovalmennuk-
sen tulee olla uu-
delleen katsotta-
vissa, helposti 16y-
dettavissa oleva
selkea koko-
naisuus.

Tiedon saamiseen
on oltava ole-
massa muukin
mahdollisuus ja yh-
teydenotto on teh-
tava helpoksi.
Kirjautumista ei toi-
vota, jos kuitenkin
tulee niin pankki-
tunnuksilla.
Verkkovalmennus
tulee olla katsotta-
vissa kaikilla lait-
teilla, sisaltaa ku-
via, videoita ja pu-
hetta seka tayttaa
lain vaatima saa-
vutettavuus.

Huoli omasta
osaamisesta
Digitukea tarvitaan

Selkea ja helposti
saatavissa, saavu-
tettava verkkoval-
mennus.




Videot ei saa olla liian
pitkia max 30 min, ei
siis suoria luentojen
nauhoittamisia.
Omaishoitajalla on
omaa aikaa vasta il-
lalla klo 21 jalkeen,
varien kaytto, ettei vai-
kuta uniin, sinivalo
haittaa ydunia.

Pitaa olla helposti
saatavissa.

Pitaisi olla enemman
digiosaamista-> help-
pokayttdinen/selkea.
Laitteiden paivitys-
>kuka paivittaa, jos ei
itse osaa-> digitukea
pitaa jarjestaa.

Helppo paivittaa/Ajan-
tasaista tietoa pitaa
ottaa huomioon suun-
nittelussa.

Eri rynmat tarvitsee
erilaista tietoa ikis,
lasta hoitavat, eta-
omaishoitajat.

Kenelle suunnat-
tua/omaishoitajan vai
hoidettavan nimella.
Konkreettisia arjen
asioita selkokielella.
Tybhuonevahen-
nyt/autosta verova-
hennys.
Invapysakaointi.
Luennosta voisi kerata
paperille oleelliset
kohdat-> voi tarkistaa
onko oppinut ne asiat.
Valmennukseen pro-
jektiryhma-> rentou-
tusta yms.

Testaa tietosi, ei pa-
kolliseksi, mutta olisi
hyva olla.

Opetusta esim. nosto-
vyon kaytosta.
Tehtavissa varmiste-
taan luetun ymmarta-
minen.

Personointi juu jossain
muodossa tyylikkaasti
oikeisiin kohtiin, siita

Valmennuksen tu-
lee olla helposti
paivitettavissa ja
tiedon ajanta-
saista.
Valmennuksen tu-
lee huomioida eri-
laiset omaishoitaja-
ryhmat ja myos
hoidettavat.
Valmennuksen olisi
hyva sisaltda mah-
dollisuus testata
tietonsa.
Omaishoitajia on
herateltava huomi-
oimaan hoidetta-
van avuntarve
esim. ohjevidoin.

Monipuolista ja
ajantasaista tietoa
erilaisille omaishoi-
toperheille.




vinkkelista, etta ju-
tussa olisi sen asian
ydin, josta kerrotaan,
tilanne oli tama ja
asiat ratkaistiin nain.
Ohjevideot hampaiden
hoito, intiimihygienia->
herattaa omaishoita-
jan huolehtimaan ko
asia. Kaikki ei todella-
kaan ymmarra, etta
hoidettava ei enaa
jaksa tai pysty niista
huolehtimaan.

Ottaa huomioon hoi-
dettavan, jos katsoo
valmennuksia hoidet-
tavan kanssa, kuvitus
vksinkertaiset sanat.

Digin lisaksi pitaisi olla
muita mahdollisuuksia
saada tieto.

Luennon ja digival-
mennuksen yhteen
laitto.

Helppo paivittaa/ ajan-
tasaista tietoa pitaa
ottaa huomioon suun-
nittelussa.
Omaishoidon oma si-
vusto, ei hyvinvointi-
alueen sivuilla.

Oma appi.

Pystyy katsomaan eri-
laisilla laitteilla.

Digivalmennus ei
voi olla ainoa vaih-
toehto.
Valmennuksen
kayttdminen onnis-
tuu erilaisilla lait-
teilla.
Valmennukselle on
oma app.

Valmennuksen
vaihtoehtona verk-
kovalmennuksen
kayttdminen onnis-
tuu kaikilla lait-
teilla.

Ei viittauksia mihin py-
kalaan palvelun saanti
perustuu.

Ei linkkeja liikaa-> kat-
soja eksyy helposti
eika l16yda takaisin
etusivulle ts. pitaa
paasta palaamaan.
Kela hoitaa kelan
asiat, ei tartte tunkee
kaikkea.

Ei uusia kayttajatun-
nuksia tai salasanoja.
Sisaltd-> miksi pitaa
kirjautua- ei mielellaan
kirjautumista.

Valmennukseen ei
ole hyva laittaa lii-
kaa linkkeja.
Kayttamisen tulee
onnistua mielelldan
ilman kirjautumista.

Verkkovalmennuk-
sen kayttaminen
on helppoa.




Liite 6. Kolmannen tydpajan tuotos Omaishoidon digitaalisen valmennuksen business model canvas

Yhteistyokumppanit:
Digiosaajat
Asiantuntijaluennoitsijat
Pdijat-Hameen maishoitajat ry
Muut yhdistykset

Hankkeet
Asiakasosallisuustydryhma
Yritykset/palvelutuottajat

Kriittiset tehtavat:

Omistajuuden varmistaminen
Verkkovalmennuksen rakentaminen,
paivittdminen ja ajan tasalla pitdminen.
Pilotointi ja asiakaspalautteen saami-
nen

Palvelu I6ytyy helposti ja rakennetaan
helppokayttoiseksi.

Jatkuva markkinointi, ettd kayttajia riit-
taa.

Jatkokehittdminen, sisallon tuottami-
nen/ vaihtelevuuden tuottaminen sisal-
téon

Digituen jarjestaminen

Kriittiset resurssit:
Omistajat nimettyna
Innostuneet henkiloresurssit
Taloudelliset resurssit
Ajanhermoilla pysyminen

Arvolupaus:

Verkkovalmennuksella ajasta ja pai-
kasta riippumatonta helposti saatavissa
olevaa ajantasaista tietoa.

Asiakassuhteet:

Kaikissa asiakaskontakteissa hyodynta-
minen. Erityisesti omatyontekijan yh-
teydenotoissa.

Yhteisty6 yhteistyokumppaneiden
kanssa.

Ohjataan my0s kielteisen omaishoito-
paatoksen saaneille.

Tiedotetaan palveluneuvontaan ja
muille ammattilaisille organisaatiossa.

Markkinointi, myynti ja toi-
mitus:

Omatyontekijan yhteydenotot

Yleinen tiedottaminen

Esittelyt kerhoissa, yhdistyksissa ja van-
husneuvostossa

Tapahtumat

Nettisivut

Tiedotuskirjeet

Omaishoito yhdistyksen lehti
Perhehoitajien valmennus

Ikdihmisten palveluopas
Sponsoreiden mainonta

Asiakassegmentti:
Kaikenikaiset omaishoitoperheet
Myos epaviralliset omaishoitoperheet
Omaishoitoperheiden ldheiset
Sijaisomaishoitajat

Perhehoitajat

Ammattilaiset
Yhteistyokumppanit(yhdistykset)
Opiskelijat

Omaishoidosta kiinnostuneet

Kustannusrakenne:

Yllapitdminen
Paivittdminen
Digituki

Verkkovalmennuksen kehittdminen/rakentaminen alustalle
Sisdllon tuottaminen alussa ja jatkossa

Omaishoidon digitaalinen
valmennus

Kassavirta:
Asiakkaalle maksuton

Monistaminen hyvinvointialueen sisalla eri tulosalueilla

Myynti muille hyvinvointialueille
Sponsorituloja(mainostuloja)




Liite 7. Omaishoidon tuen digitaalisen valmennuksen suunnitelma

Seuraava
tapahtuma
omaishoito-
kahvila
to 7.9.2023
klo 12-13

Osallistu
tapahtumaan
klikkaa tasta

Kuuntele
tdstd

Talla valmennuksella tuetaan omaishoito perheita heille tarkedn tiedon avulla. Valmennusta
voi hyddyntia arjessa itselle sopivalla hetkell&. Palvelun kautta voit ottaa yhteytta
ammattilaisiin omaishoidon tukeen liittyvissa asioissa ja osallistua tapahtumiin tapahtuma -

linkin kautta.

Jos sind tai laheisesi harkitsette omaishoidon tuen hakemista, voit tehda alustavan
arvion omaishoitotilanteesta Omaolossa: Arvio omaishoitotilanteesta. (omaolo.fi)

Mita omaishoito on?
Klikkaa tiistd

Liheta
chat viesti
tasta

'“'”,”;1" o :ai"a,} Klikkaa tasts
omaisholgon tukear valmennukseen

Hakeminen
Klikkaa tésta

Anna
044 4825050 palautetta

Omaishoidon verkkovalmennuksen
ensimmainen sivu.

Tama ei vaadi kirjautumista, sisaltaa tietoa
joka tarkeaa myos ei virallisille

omaishoitajille.

Jos kirjautuminen tarvitaan, tulee
valmennuksen linkin jdlkeen.

Ohjaavat toiminnot, korostukset.
Saavutettavuus huomioidaan tekstin
tyypissa, vareissa, kontrasteissa.
Ohje kuunneltavissa.

Tapahtuma-linkki.

Mahdollisuus viestintaan, ohjauksen
saamiseen.

Reaaliaikaisen keskustelun mahdollisuus
chatin kautta virka-aikaan. Puhelinnumero.

Palautteen antamisen mahdollisuus.

Sisdllon teksti/ohje kuunneltavissa,
samanlainen painike jatkossa joka sivulla.



Ohjeet
verkkovalmennuk
sen kayttoon ja
digitukea
[ (EERERE]

Omaishoidon tuki

Omaishoitajan
palvelut

Hoidettavan
palvelut

Apuvilineet ja
aktiivinen arki

Etuudet

Omaishoito ja
tunteet

Laakehoito ja uni

Ravitsemus ja
suunterveys

Ajankohtaiset
asiat

Omaishoitajan
jaksaminen

Ensiapu
Kaatumisen
ehkdisy

Hyodyllista tietoa

muualla

Usein kysyttyja
kysymyksia?

Omaishoito
paattyy

Hoidettavan
sairaus ja arki

Kuule kokemus-

EHERIO L EE]

Vinkkeja arkeen

Jata omaishoitoon liittyva kysymyksesi tdnne. Asiantuntijamme vastaa sinulle
3 arkipaivan kuluessa

Kuuntele
tastd

Palaa edelliseen Seuraava Palaa alkuun

Kayttoohje
kirjallisena ja
kuunneltuna
Jokaisesta
painikkeesta
klikkaamalla
avautuu tietoa
ko.aihepiirista
Mahdollisuus palata
edelliselle sivulle tai
alkuun.

Seuraava painike
avaa aina seuraavan
aiheen
jarjestyksessa.
Tietoa tekstina ja
videoina.
Viiveellisen
keskustelun
mahdollisuus



Valmennuksen sisalto

Omaishoidon tuen tarkeista asioista: palkkio, verokortti,
o] ETEBIGLLRTLIN vapaiden madrd, vaihtoehdot ja ohjeet niiden kiyttimiseen, keskeytykset,
ilmoitusvelvollisuus

Omaishaitajan Omaishoidon vapaat
palvelut Terveystarkastus
Eldke- ja tapaturmavakuutus

Hoidettavan
palvelut

Tietoa palveluista: kotihoito, kotikuntoutus, vammaispalvelut, farmaseutti,
ravitsemusterapia, hammashoito, terveyspalvelut

Apuvilineet ja Apuvilineistd. Toimintakykyyn ja hyvaan arkeen liittyvat asiat.

aktiivinen arki Miten omaishoitaja voi pitad ylla hoidettavan toimintakykya.

Ajankohtaiset
poikkeukset palvelupuhelimen aukiolossa

Omaishoi i L .
jaks Jaksamisen tukea, mika auttaa jaksamaan

Ensiapu
LEEL T
ehkaisy

Ensiaputietoa, kodin turvallisuus ja
esteettdmyys, kaatumisen ehk3isy

Hyddyllista tietoa
muualla

Yhdistysten tuottamaa tietoa.
Omaishoitajille hyddyllisia linkkeja

Tiedotettavia asioita esim. muutokset vapaiden palvelutuottajissa,

Omaishoito ja
tunteet

Ladkehoito ja uni

Ravitsemus ja
suunterveys

Usein kysyttyja
kysymyksia?

Omaishoito
paattyy

Hoidettavan
sairaus ja arki

Kuule kokemus-
asiantuntijaa

Vinkkeja arkeen

Kelan etuudet, invapysdkdintilupa

Tunteiden kasittelemiseen liittyvaa tietoa
Misté saa apua tunteiden kasittelyyn

Tietoa ladkehoidosta ja unesta

Ravitsemukseen ja suun terveyteen liittyvaa tietoa

Vastauksia usein kysyttyihin kysymyksiin?

Missa tilanteessa omaishoito paattyy.
Ohjeet mita pitda huomicida kun omaishoito paattyy.

Tietoa yleisimmistd omaishoitoon johtavista sairauksista, tietoa miten sairaudet
vaikuttavat arkeen, miten kohdata sairauden mukana tulleita ongelmia,

Omaishoitoperheiden vertaistukitarinoita Omaishoitajien jakamia vinkkeja arjen
helpottamiseksi. Miten ovat toimineet eri tilanteissa.



Yhteistyokumppanit:
Digiosaajat
Asiantuntijaluennoitsijat
P3ijat-Hameen maishoitajat ry
Muut yhdistykset

Hankkeet
Asiakasosallisuustytryhma
¥ritykset/palvelutuottajat

Kriittiset tehtavat:
Omistajuuden varmistaminen
Verkkovalmennuksen
rakentaminen,

pdivittdminen ja ajan tasalla
pitdminen.

Pilotointi ja asiakaspalautteen
saaminen

Palvelu |5ytyy helposti ja
rakennetaan
helppokayttdiseksi.

Jatkuva markkinointi, etta
kdyttajia riittaa.
Jatkokehittdminen, sisallén
tuottaminen/ vaihtelevuuden
tuottaminen sisaltoon
Digituen jarjestaminen

Kriittiset resurssit:
Omistajat nimettyna
Innostuneet henkilGresurssit
Taloudelliset resurssit
Ajanhermoilla pysyminen

Arvolupaus:

Verkkovalmennuksella ajasta ja
paikasta riippumatonta
helposti saatavissa olevaa
ajantasaista tietoa.

Asiakassuhteet:

Kaikissa asiakaskontakteissa
hyddyntaminen. Erityisesti
omatydntekijan
yhteydenotoissa.

Yhteistyo
yhteistyokumppaneiden
kanssa.

Ohjataan myos kielteisen

omaishoitop3itoksen saaneille.

Tiedotetaan
palveluneuvontaan ja muille
ammattilaisille organisaatiossa.

Markkinointi, myynti ja
toimitus:

Omatydntekijan yhteydenotot
¥leinen tiedottaminen
Esittelyt kerhoissa,
yhdistyksissa ja
vanhusneuvostossa
Tapahtumat

MNettisivut

Tiedotuskirjeet

Omaishoito yhdistyksen lehti
Perhehoitajien valmennus
lkdihmisten palveluopas
Sponsoreiden mainonta

Asiakassegmentti:
Kaikenikdiset omaishoitoperheet
Myds epéaviralliset
omaishoitoperheet
Omaishoitoperheiden ldheiset
Sijaisomaishoitajat
Perhehoitajat

Ammattilaiset
Yhteistyokumppanit{yhdistykset)
Opiskelijat

Omaishoidosta kiilnnostuneet

Kustannusrakenne;

Verkkovalmennuksen kehittdminen/rakentaminen alustalle
Sisallon tuottaminen alussa ja jatkossa

Yllapitaminen
Paivittaminen
Digituki

Omaishoidon digitaalinen
valmennus

Kassavirta:
Asiakkaalle maksuton

Monistaminen hyvinvointialueen sisall3 eri tulosalueilla

Myynti muille hyvinvointialueille

Sponsorituloja(mainostuloja)




Liite 8. Tietosuojailmoitus

Laatimispdivamaira: 4.3.2023

Mita tarioitusta varten henkildoenoja kerdtddn 7 £ Henkilotierojen kasimelyn mrioitus

Opinnayteiydssa kehitetidn omaishoidon valmennusta tekemalls suennitzlma omaishoidon
digitaalisesta valmennuksesta ja se tehddsn wutkimukselisena kehittdmistyponi. Kehitamistyohin
osallistuvat ovat omaishoitsjia, Paijai-Hameen omaishoitajat nyn tydntekijoita 3 Paijat-Soten
ammatiilaisia. Kehitimistyon aikana jSnestetidn osallistuplis kaksi yhieisia tyopajaa ja
ammattilaisista kokoontuva pienryhma fySstaa suunnielmaa erillis=ssa tapaamisessa.
Tutkimuksen kohtesns on tyopajoissa saatava tisto.

Mita deroja kerdamme? / Tuthimusrekisterin netosisalng

Tyopajoissa keratian tistos omaishoitapen tiedollisen tuen tarpeesta ja siitd millainen hyva
digitaalinen valmennus alisi. Tydpajoihin osallistujat sasvat kutsut. Osallistuminen on

vapasshioists.

Milla perusteella kerdgamme deroja? / Henkildterojen kasittelyn oikeuspenrsie

[ Henkilatiztoia ei kerdta.

Misca kaikkialta henkilotieroja keraamme / Tierolshreer

[ Henkildtistoiz i keritd.

Kenelle tietoja siirretdan? I Tietojen siirto tai lwovuttaminen ulkopuolella

| Kerbyryt tieto py=yv ainbasiaan opinndvietyon tekijalla. |

Minne fietoja siirretddn? ! Tietojen siirto tai luovuttaminen EU:n tai Euroopan falousalusen
ulkopuolelle

Cpinna 0Es53 ke 3 tistos ei sirretd EU:n t5i Eurgopsn falousalueen ulkopuolells.

Kerattyjen tiestojen turvallinen sailyttiminen / Rekisterin suojauksen periaatiest

Hertynyt singista sdilytetidn tistoturvallisesti lukitussa kaapissa [a ainoastaan opinnaytetydn
tekijzlla on pEdsy sineisioon.

Kuinka kauvan kerittyd aineistoa sdilytetian? | Tutkimusaineiston kisittely tutkimuksen
padttymisen jalkeen

et3an siihen asti, kunnes cpinnayieiyd on hywaksyiy. |

Millaista paatoksentekoa? ! Automatisoitu padtoksenteko



[ Dpinnaytetyiss3 =i tapahdu automaattists pistoksentekoa.

Oikeutesi / Rekisterdidyn cikeudst

Rekizterdidylla on oikeus peruuttaa antamansa sucstumus, milloin henkilitetojen kasitely perusiug
suostumuksesn,

Rekisterdidylla on oikeus tehda vabius Tietosuojsvaliuutstun foimistoon, mikil rekisterdity katsoo,
=tia hanta koskevien henkilatistojen kasiiehyssa on rikotiu voirnassa olevaa tistosuojalainsaadantda.

Rekizterdidylla on seuraavat EU:n yleiz=n tistosuoja-asetuksen mukaiset oikeudet:

a)
o)

c)

d)
£)

Rekisierdidyn cikeus tarkistaa itseaan koskevat tiedot.

Rekisterdgidyn oikeus tieiojensa okaisemiseen.

Rekizterdidyn oikeus tistojensa poistamiseen. Jikeutta henkilifietojen poistamiz==n =i sovellsta,
jos tietojen kdsitely on tarpeen yleizen =dun mukaisia arkistointitarkoituksia taikka tistesllisia fai
historiallizia tullimustarkoituksia tai tlastolisia  farkoituksia varien, jos  oikeus  fistojen
poisiamiseen estdd tai suuresti vaikeuitsa henkildtietojzn kasitehys.

Rekizterdidyn oikeus tietojen rajoitamizssn.

Rekisferdidyn cikeus siriaa tiedot toiselle relasterinpitiizlle.

Rekizterdidyn oikeus vastustaa tietojensa kasitelyd, kbun kasitiely perustuu yleistd efua koskevaan
tehiawidn, rekisterinpitgjalle kuuluvaan julkiseen waltaan fai rekisterinpit3jan tai kolmannen
csapuslen okeutetiuun etuwn.

EU:n yleisen tietosuoja-asstuksen mukaiset rekisterdidyn oikeudet eivat ole automaatbisia kakes=a
henkilitietojen kisitelyssa.

Tutkimusrekisterin tiedot

Cpinnaytenydssd e synny utkimusrakistzna. Kyseessd on keratutkirmus, joka toteutetaan kevian)
i3 kesdn 2023 aikana.

Rekisterinpitajan ja yhteyshenkilon tiedot

Heli Torvelainen
neli.iorvelzineni@student. lab fi

Tutkimuksan suorittajat

Heli Torvelainen




