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Digitaaliset jarjestelmat ovat tulleet jAddakseen sosiaali- ja terveysalan tyokaluksi.
Jarjestelmat kehittyvat valtavaa vauhtia teknologian ja yritysmaailman muuttuessa.
Laadukas tyon jalki vaatii tyontekijoilta jatkuvaa panostamista uuden oppimiseen.
Tydnantajan tehtavana on helpottaa oppimisprosessia ja osallistaa tyontekijaa myos
digitaaliseen kehittdmiseen.

Tama opinnaytetyd toteutettiin soveltavana laadullisena tutkimuksena Fysios Mehilai-
sen DH-asiakastietojarjestelman kayttdonottoprosessin sujuvuudesta. Aineisto kerat-
tiin teemahaastattelulla Fysios Mehildisen Etela-Karjalan toimipisteiden tyontekijoilta.
Haastateltaviksi valittiin erilaisissa toimenkuvissa tyoskennelleitd henkildita.

Tutkimuksen tarkoituksena oli selvittaa, millainen kokemus tyontekijoille syntyi DH-pe-
rehdytysesta, millaisia kokemuksia kayttajilla on DH-jarjestelman ja Mehidoc-sovelluk-
sen kaytosta ja millaisin muutoksin Mehidoc-sovelluksen kaytettavyys lisdantyisi. Ta-
voitteena oli keratyn tiedon avulla kehittaa perehdytyskaytanteita ja Mehidoc-sovel-
lusta.

Tutkimuksen tulosten perusteella perehdytyksen huolellinen suunnittelu, aikataulutus
ja toteutus koetaan tarkeana oppimista tukevana tekijana. Myés mentorointiprosessin
kaltainen jarjestely, jossa tyontekijalla on pidempiaikaista apua ja tukea saatavilla,
nahdaan tarkeana. Tutkimus osoitti myds, etta tydntekijoillda on paljon ideoita asiakas-
hallintajarjestelman kehittdmiseen ja heidan danensa olisi hyva saada kuuluviin jo ke-
hittamistyon alkuvaiheessa, jotta tyontekijoiden tarve ja jarjestelman ominaisuudet
vastaisivat toisiaan riittdvan hyvin.
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1 Johdanto

Sahkoiset asiakastietojarjestelmat ovat olleet yksityisissa kuntoutuspalveluyrityksissa arki-
paivaa jo useita vuosia. Suurien yksityisten yritysten kohdalla sdhkdinen asiakashallinta on
ainoa laillinen mahdollisuus, silla Laki sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen kasitte-
lystd maardd muun muassa palvelutuottajan kirjaamaan tiedot riittdvassa laajuudessa maa-
raajan kuluessa, huolehtimaan tietojen yhtenevaisyydesta ja eheydesta, arkistoimaan ne
asiallisesti maaratyn ajan ja huolehtimaan tietoturvasta. Terveyspalveluyritysten sahkoiset
asiakastiedot, kayntikirjaukset ja palautteet tulee tallentaa kansalliseen terveysarkistoon,

Kantaan kohtuullisessa ajassa tapahtuman jalkeen (Kanta 2023).

Sahkaoisiin asiakastietojarjestelmiin on alun perin siirrytty tyon tehostaminen tahtaimessa.
Jarjestelmilla pyrittiin tyon tuottavuuden lisdamiseen, hoidon laadun varmistamiseen, vuo-
rovaikutuksen kehittamiseen ja tiedonkulun reaaliaikaistamiseen ja sen saatavuuden lisaa-
miseen. Naiden tavoitteiden toteutumista on arvioitu etenkin hoitotyon osalta useilla tutki-
muksilla. Tutkimustulokset jarjestelmien hyodyista ovat keskenaan ristiriidassa, ja jarjestel-
mien vertaileminen on haastavaa niiden sisaltamien erilaisten ominaisuuksien vuoksi.
(Kanta 2023.)

Fysios siirtyi kdyttdmaan Dynamic Health -asiakastietojarjestelmaa (jatkossa myds DH ja
DH-jarjestelma) Mehildinen integraation jalkeen kevaalla 2023. DH korvasi Fysioksella kai-
kissa toimipisteissa kaytdssa olleen Diarium-jarjestelman. Siirtyma toteutettiin portaittain eri
alueyksikdiden osalta. Siirtymaa valmisteltiin noin vuosi ja se viivastyi useaan otteeseen.
Lopullinen aikataulu tarkentui kunkin alueyksikon henkilostdlle noin kahta viikkoa ennen
siirtyman lopullista toteutusta. DH-perehdytys toteutettiin ryhmaperehdytyksena noin 10
henkilon ryhmille padosin tyontekijoiden omilla tyopisteilla. Perehdytyksessa ja koko kayt-
toonottoprosessissa havaittiin useilla toimipisteilla kohtalaisia jarjestelman kayton oppimi-
seen liittyvid haasteita, joilla oli my6s kustannusvaikutuksia. Osin jarjestelman ominaisuu-
det itsessaan haittasivat tyontekoa. Koska DH-jarjestelmassa ei ole mobiilikayttdominai-
suutta, jarjestelman tueksi otettiin kayttoon Mehilaisen itsensa koodaama Mehidoc-sovel-
lus, jonka kehittdminen on edelleen kesken. Tulevaisuudessa Mehidoc-sovelluksen on tar-
koitus korvata DH. Talla hetkelld Mehidoc-sovellusta kehittdmisen tueksi kerataan tietoa

terapiatyon vuoksi tarvittavista ominaisuuksista. (Vuorinen 2023.)

Tama opinnaytetyo toteutettiin soveltavana laadullisena tutkimuksena Fysios Mehilaisen
Etela-Karjalan toimipisteissa. Tutkimuksen tarkoituksena on koota Fysios Mehilaiselle tie-
toa DH-asiakastietojarjestelman perehdytyksen onnistumisesta, jarjestelmien kaytettavyy-

destd ja Mehidoc-sovelluksen kehittdmistarpeista. Tavoitteena on keratyn tiedon avulla



kehittda sahkaoisten jarjestelmien perehdytysta ja Mehidoc-sovellusta vastaamaan parem-

min tyéelaman tarpeita.



2 Tutkimuksen lahtokohdat
2.1 Fysios Mehilainen

Mehildinen on yksityinen sosiaali- ja terveyspalveluita tuottava yritys, joka perustettiin
vuonna 1909 tukemaan Suomalaisten hyvinvointia ja terveytta. Lahtokohta oli [dakaripalve-
luissa. Mehilainen on toiminut vuodesta 2021 myos kansainvalisesti fyysisilla klinikoilla, di-
gitaalisten palveluiden avulla ja BeeHealthy-tytaryhtion kautta terveysalan ohjelmistopalve-
luyrityksena. Mehildisen vastuullisuusohjelmaan kuuluu laadukkaiden hoito- ja terapiapal-
veluiden lisaksi mm. terveyspalvelualan jatkuva kehittaminen, tydhyvinvoinnista huolehtimi-
nen ja tydnantajamaineen kasvattaminen seka kestava kehitys. Mehildisen palveluksessa
tyoskentelee noin 29000 tydntekijaa ja ammatinharjoittajaa, joista noin 800 on kuntoutus-

ja terapiapalveluiden ammattilaisia. (Mehildinen 2023.)

Fysios Mehilainen on Suomen suurimman terapiapalveluita tuottavan yrityksen brandinimi.
Brandin takana on Mehildinen Oy:n omistama Fysios Oy. Fysios Oy on perustettu tuotta-
maan laadukkaita kuntoutuspalveluita ja se on kasvanut viime vuosien yritysostojen kautta
nykyisiin mittoihinsa. Alkuun Fysios tarjosi paaasiassa fysioterapiapalveluita, mutta viime-
aikainen laajentuminen on koskenut myods toiminta- ja psykoterapiaa. Yrityskaupan 2022
yhteydessa Mehildisen tydterveyteen keskittyneet fysioterapiapalvelut jaivat Mehildisen ni-

men alle, mutta yhteisty6ta Fysios Mehildisen kanssa tiivistetdan koko ajan. (Fysios 2023.)

Fysios Mehildinen tydllistda noin 800 terapia-alan ammattilaista Suomessa yhteensa 150
toimipisteella. Fysios Mehilaisesta 10ytyy kattava valikoima erilaisia kuntoutuspalveluita eri-
laisiin tarpeisiin. Fysios Mehilainen on Kelan vaativan ladkinnallisen kuntoutuksen palve-
luntuottaja ja toimii yhteistydssa useampien hyvinvointialueiden ja vakuutusyhtididen
kanssa. Neurologinen kuntoutus muodostaa paaosan liikevaihdosta. Tuki- ja likuntaelinte-
rapian roolia on nostettu esiin mm. Urheilu Mehildisen kautta. Mehilaiseltd peraisin oleva
kuntoutusosaaminen on keskittynyt tydterveyshuoltoon ja sen rooli Fysios Mehildisessa on-
kin kasvussa. (Mehildinen 2023.)

Mehilaisella on uusien tyontekijdiden perehdytykseen kattava ohjelma. Se sisaltaa erilaisia
verkkokursseja, materiaalipaketteja ja lomakkeita. Perehdytyksesta vastaa paaosin esihen-
kilo, verkkomateriaalien osalta vastuu jaa tyontekijalle itselleen. Verkkomateriaalit on koottu
yrityksen sisaisten verkkosivujen taakse. Perehdytyksesta on laadittu suunnitelma ja aika-
taulutus excel-pohjalle ja suoritukset kirjataan ja allekirjoitetaan pohjaan. Suunnitelmassa
on noin kuusikymmenta kohtaa ja se on maara saada kokonaan lapikaytya ensimmaisen

tybkuukauden aikana. Potilas- ja asiakastietojarjestelmiin perehdyttdminen kuuluu



ensimmaisten tyopaivien aikana tapahtuviin toimenpiteisiin, kohdan kayttajatunnukset ja nii-

den testaaminen alle. Tehtavasta vastaa esihenkild. (Mehilainen 2023.)
2.2 Terapeuttien tydnkuva Fysios Mehilaisen Etela-Karjalan toimipisteella

Etela-Karjalan toimipisteilld suurin osa kuntoutustydstad on neurologista, paaosin ulkopuo-
listen maksajien kustantamaa. Suurimpia maksajatahoja ovat Kela, EKHVA ja vakuutusyh-
tiét. Ulkopuolisten maksajien kanssa tehtyihin sopimuksiin liittyy sdadoksia palveluntuotta-
jasta johtuvista keskeytyksista, kirjaamisesta ja kayntikerroista. (Vuorinen 2023.) Esimer-
kiksi Kelan palvelukuvauksen mukaan vaativan laakinnallisen kuntoutuksen tauko saa kes-

taa enintaan kaksi viikkoa, mikali se johtuu palveluntuottajasta (Kela 2023).

Ikdantyneet muodostavat suuren osan asiakaskuntaa ja heidan palvelunsa on usein koti-
kayntipainotteista. Osa kdynneista toteutetaan palveluasumisen yksikdissa. Asiakkaisiin liit-
tyvat henkil6tiedot, hoidolliset esitiedot ja kuntoutukseen liittyvat tiedot tallennetaan sahkai-
seen Dynamic Health-asiakastietojarjestelmaan. (Vuorinen 2023.) Kriittisten tietojen ja ris-
kitietojen tarkastaminen on tyo- ja potilasturvallisuuskysymys. Terveydenhuollon ammatti-
laisen tulee olla tietoinen asiakkaan terveyteen liittyvista seikoista, jotka voivat muodostaa
riskin asiakkaan tai ammattilaisen hyvinvoinnille. (Asiakastietolaki 703/2023.) Monet asiak-
kaista ovat monisairaita ja kommunikaatiossa saattaa olla suuriakin haasteita. Osa sairauk-
sista aiheuttaa tartuntavaaran myds terapeutille ja saattaa vaatia suojavaatetusta tai koros-
tetun huolellista hygieniaa. Tallainen tieto olisi hyva olla mahdollista 16ytaa ilman, etta tar-
kastellaan tietokoneelta asiakkaan perustietoja tai kayntikirjauksia. (Kauvo ym. 2024; Vuo-
rinen 2023.)

Terapia-alan ammattilaisten tydnkuvaan kuuluvat pitkat asiakassuhteet ja toistuvat ajanva-
raukset, joiden muutteleminen ja siirteleminen on osa paivittaisia rutiineja. Kayntikirjaukset
kuuluvat jokaiseen asiakaskayntiin ja terapiasuhteisiin liittyvaan yhteydenpitoon. Palautteita
ja lausuntoja kirjoitetaan vahintaan kerran, hoitojakson paattyessa. Useiden asiakkaiden
kohdalla kuntoutusvastuu jaetaan terapeuttiparin kesken. Tyon sujuvuuden kannalta sah-
koinen ajanvaraus- ja asiakastietojarjestelma on valttamattomyys. Hyvin toimiessaan jar-

jestelma tukee tydntekijad mukautumalla notkeasti tydelaman tarpeisiin. (Vuorinen 2023.)
2.3 Dynamic Health

Dynamic Health (jaliempana myds DH) on TietoEvry Oyj:n yksityisille terveyspalveluyrityk-
sille kehittdma tietojarjestelmaluokkaan A kuuluva asiakastietojarjestelma (Mehildinen
2023). A-luokka tarkoittaa sosiaali- ja terveydenhuoltoalan asiakastietoja kasittelevaa jar-

jestelmaa, joka valittda tietoja Kanta-palveluun ja joissa kasitelldadn laajamittaisesti



asiakastietoja, joiden varmistaminen vaatii tietoturvallisuuden arviointia. A1-luokassa jarjes-
telmalle on mydnnetty tietoturvallisuustodistus. (Valvira 2024.) DH on ollut kaytdéssa Mehi-
lainen Oy:n terveyspalveluiden tuottajilla joitakin vuosia. Yrityskaupan seurauksena jarjes-
telma otettiin portaittain kayttéén myos Fysios Mehildisen toimipisteilla ja se korvasi kaikilla

toimipisteillda aiemmin kaytdssa olleen jarjestelman. (Mehildinen 2023.)

DH-jarjestelman vahvuuksia on laaja-alaisuus. Se on suunniteltu kaikkien terveydenhoidon
ammattikuntien kayttdéon ja sopii kaikenkokoisiin terveydenhuoltoalan yksikdihin. Jarjestel-
man kautta voi hoitaa kaikki asiakashallintaan liittyvat tehtavat aina ajanvarauksesta lasku-
tukseen. Jarjestelma tukee tiedonsiirtoja eri toimijoiden, kuten kansallisen terveysarkiston,
vakuutusyhtididen ja viranomaisten valilla. Jarjestelmaan on tarpeen vaatiessa mahdollista
rakentaa lisaa rajapintoja eri sovellusten valille. (TietoEvry 2024.) Mehilaisella Iahtdkohta
DH-jarjestelmalle on ladkaripalveluissa ja tyoterveyshuollossa ja niiden vaatimuksissa,
mika korostuu edelleen kaytettaessa sita kuntoutuspalveluiden asiakashallinnassa. Esimer-
kiksi fysioterapiassa arkipdivaa olevien sarjavarausten tekeminen ja aikojen siirtely vas-
taanottajalta toiselle tai ajankohdasta toiseen on hidasta ja vaatii monta tyovaihetta. Jarjes-
telmaa on vuodesta 2022 alkaen raataloity paremmin kuntoutuspalveluita tukevaksi. (Vuo-
rinen 2023.)

DH-jarjestelmaa on fysioterapeuttien kesken kritisoitu vaikeaselkoisesta toimintalogiikasta
ja kayttoliittymasta. Jarjestelma pohjautuu vahvasti 1dékariasemien tarpeeseen ja sisaltaa
sen vuoksi paljon ominaisuuksia, joita ei terapiatydssa tarvita. Kuvissa 1 ja 2 on esitelty
DH:n kalenterindkyma ja kirjausikkuna, jotka ovat fysioterapeuttien keskeisia paivittaisia
tydkaluja. (Vuorinen 2023.)
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Kuva 1. DH:n kalenterindkyma (Mehilainen 2023.)
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Kuva 2. DH:n kayntikirjausikkuna (Mehilainen 2023.)

Yhtenaisen jarjestelman on ajateltu sdastavan kustannuksissa pitkalla aikavalilla. Jarjestel-
man yllapitoon ja kehittamiseen tarvittava budjetti pienenee, kun rinnakkaisia jarjestelmia ei
ole. DH:n avulla tavoitellaan kertakirjaamiskaytantda, jossa asiakkaan kaikki tiedot 16ytyvat
saman jarjestelman alta ja myos siirtyvat samaa jarjestelmaa pitkin asiantuntijalta toiselle.
Tietojen arkistointi ja tuhoaminen helpottuvat, kun kaikki tieto on yhdessa jarjestelmassa.
Yhteisella jarjestelmalla tavoitellaan ajan saastda ja sita kautta pienempia kayttokustannuk-
sia. (Antikainen 2023.) Lain mukaan terveyspalveluyrityksen kirjaamat tiedot tulee sailyttaa
eheina, muuttumattomina ja kiistdmattomina. Tiedot tulee kirjata kohtuullisessa ajassa vii-
vytyksetta ja kirjaaja vastaa tietojen oikeellisuudesta allekirjoituksellaan. Tietoja on sailytet-
tava maaratyn ajan, jonka jalkeen ne tulee tuhota siten, etteivat sivulliset paase niihin ka-
siksi. Osa tiedoista arkistoidaan ikuisesti. (Laki sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen
kasittelysta 703/2024.)

2.4 Mehidoc sovellus

Mehidoc sovellus on Mehildisen kehittama potilastietojarjestelma, joka sai Valviralta A1-
luokan hyvaksynnan vuonna 2023. Se on kehitetty helpottamaan |adkareiden ja terapia-
alan ammattilaisten tyépaivan hallintaa ja sitd mainostetaan interaktiivisena tydpisteena. Se
pohjautuu DH-jarjestelman tietoihin ja sen kautta ammattihenkild voi hallinnoida omaa vas-
taanottoaan varaamalla aikoja ja poistamalla niita, tarkastelemalla potilastietoja, valitta-
malla potilaalle viesteja ja tietoa sekd mm. seurata omaan asiakashallintaan liittyvaa rapor-
tointia. Mehidoc kehittyy koko ajan useampia toimintoja sisaltavaksi kokonaisuudeksi. (Me-
hildainen 2023.)
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Mehidoc toimii tietokoneen verkkoselaimella ja se on linkitetty DH-jarjestelmaan siten, etta
tietoja tarvitsee muuttaa vain yhdessa jarjestelmassa ja ne vaihtuvat molemmissa. Mehido-
cin riisuuttua versiota voidaan kayttaa myds mobiililaitteilla Mehidoc-mobiilisovelluksen
kautta. Mobiilisovellus ei tarjoa viela kaikkea tietoa, mutta sen kautta voidaan hallinnoida jo
osaa kalenterista. Fysioterapia-ammattilaisten osalta mobiilisovelluksen avulla voidaan talla
hetkella I1ahinna tarkastella kalenteria ja varata ja perua aikoja, mikali asiakkaan henkil6tun-

nus on tiedossa. (Mehilainen 2023.)

Mehidocista ollaan kaavailemassa tulevaisuuden tyokalua myds terapeuteille. Sen kehitta-
minen tahan rooliin on vasta alkuvaiheessa ja kehittdmistyon tueksi tarvitaan kayttjilta tie-
toa siita, millaisia ominaisuuksia sovelluksesta tulisi 10ytya, jotta se toimisi ty6ta helpotta-
vana valineena. Talla hetkella sovelluksen toiminnot fysioterapeuteille ovat vaikeasti kay-
tettavia osin siksi, etta sovelluksen kayttaminen vaatii rinnalleen DH-jarjestelman. Mehido-
cia tarvitaan etenkin kotikayntityota tekevien terapeuttien tyokaluksi myos siksi, ettei DH-
jarjestelmaa voi kayttaa mobiililaitteilla. Mehidocin tamanhetkisten toimintojen vahaisyyden
vuoksi kotikayntityota tekevien terapeuttien tueksi on jouduttu ottamaan kayttdéon erilaisia
tilapaisratkaisuja, kuten terapeuttituki, eli auttava puhelinpalvelu, josta saa apua esimerkiksi
ajanvarausten hallintaan silloin kun DH-jarjestelmaan paasy ei ole mahdollista. Tilapaisrat-
kaisut ovat kuitenkin hitaita, osittain haastavia kayttda ja heikentavat tyon tuottavuutta.
(Vuorinen 2023.)

Tulevaisuudessa Mehildisen tavoitteena on saada Mehidocista kokonaisvaltaisesti digitaa-
liset palvelut kattava jarjestelma. Sen kautta on tarkoitus hoitaa kaikki asiakastiedon ja asia-
kashallinnan osa-alueet ja kerata ammattilaisille dataa erilaisten raporttien muodossa. Jar-
jestelman kautta on tarkoitus pystya hoitamaan myos erilaisia kontaktointeja ja yhteydenot-
toja, seka konsultaatiota. Tavoitteena on minimoida kirjallisiin toihin liittyva aika, ja vapaut-

taa resursseja asiakastyohon. (Vuorinen 2023.)
2.5 Tutkimuksen tavoite, tarkoitus ja tutkimuskysymykset

Taman tutkimuksen tarkoituksena on etsia Fysios Mehilaiselle tietoa DH-asiakastietojarjes-
telman perehdytyksen onnistumisesta, kaytettavyydesta ja Mehidoc-sovelluksen kehitta-
mistarpeista. Tavoitteena on keratyn tiedon avulla kehittda sahkaoisiin jarjestelmiin perehdy-
tysta ja Mehidoc-sovellusta vastaamaan paremmin tyéelaman tarpeita. Tietoa kerataan Fy-
sios Mehildisen Etela-Karjalan toimipisteilla paikan paalla suoritetuin teemahaastatteluin ja
haastateltaviksi valitaan DH-jarjestelmaan kevaalla 2023 perehdytettyjd kuntoutusalan

tydntekijoita, joilla on keskendan erilaiset toimenkuvat.

Taman tutkimuksen tutkimuskysymykset ovat:



1. Millainen kokemus DH-perehdytyksesta ja kayttoonotosta on syntynyt?

2. Millaisin muutoksin Mehidoc-sovelluksen kaytettavyys lisaantyisi?

11
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3 Digitalisaatio kuntoutuspalveluissa
3.1 Sahkdiset asiakastietojarjestelmat terveydenhuollossa

Asiakastiedonhallinnalla tarkoitetaan THL:n (2023) mukaan tietojen keraamista, kaytta-
mista ja tallentamista siten, ettd sitd voidaan hyodyntaa asiakkaan ja ammattilaisten kan-
nalta tarkoituksen mukaisesti. Asiakastietolain mukaan kaikilla sdhkdista asiakastietojarjes-
telmaa kayttavilla on velvollisuus liittya Kanta-arkistoon (Asiakastietolaki 784/2021). Nyky-
aan lahes kaikkien toimijoiden asiakastietojarjestelmat ovat sahkadisia, mikd mahdollistaa
tietojen siirtelyn eri toimijoiden valilld ja esimerkiksi tutkimustiedon kerdamisen vaivatto-
masti. (THL 2023.) Terveydenhoidon asiakastietojarjestelmien keskeisin tavoite on helpot-

taa asiakkaiden hoidon jarjestamista ja kohottaa sen laatua (Martikainen 2018).

Alkuvaiheessa sahkodiset asiakastietojarjestelmat olivat I1ahinna henkilo- ja kayntitietojen
sailytyspaikka. Vahitellen niiden rooli on muuttunut ja monipuolistunut. Nyt jarjestelmien
kautta voidaan siirtaa tietoa eri organisaatioiden ja toimijoiden valilla reaaliaikaisesti. Niihin
voidaan tallentaa ja niiden avulla voidaan my&s kerata tutkimustietoa. Laajaa tutkimustietoa
voidaan jarjestelmien valityksella kayttaa eri vaestoryhmien ja eri alueiden hyvinvointierojen
tasaamiseen ja yhdenvertaisuuden lisddmiseen. Sahkoisten jarjestelmien myota tallennettu

tieto on muuttunut luotettavammaksi ja kattavammaksi. (Valta 2013.)

Kuntoutuspalveluissa sahkoisen asiakasjarjestelman toiminnassa korostuu kalenterin ja
ajanvarauksien hallinta ja kirfjaamisen helppous. Ne ovat keskeisia paivittaisia toimintoja,
jotka ottavat Kyytsdsen (2020) tutkimuksen mukaan tydajasta noin 20 %. Asiakkaan hoito-
jakso saattaa sisaltaa useita lyhyin valiajoin toistuvia kuntoutuskaynteja, joiden toteuttajana
saattaa toimia vuorotellen useampi kuin yksi terapeutti. Talldin edellisten kirjausten sujuva
Idytaminen tehostaa kuntoutusprosessia ja varmistaa korkean laadun ja suunnitelman mu-
kaisen etenemisen. Terapiapalveluissa arkipaivaa ovat myos eri osapuolista johtuvat muu-
tokset ajanvarauksissa. Vaativan l1aakinnallisen kuntoutuksen asiakkaiden terveydentilassa
tapahtuvat vaihtelut ovat usein nopeita ja heidan kuntoutusketjuunsa kuuluu terapeutin li-
saksi avustajia, omaishoitajia, kuljetuspalveluita ja muita sidosryhmia, joiden kaikkien aika-
tauluja on sovitettava yhteen. Sujuva kalenterin hallinta on naissa tapauksissa ensisijaista.
(Vuorinen 2023.)

Kuntoutuspalveluiden toimenkuvaa on my6s muualla kuin toimipisteilla tapahtuva terapia-
toiminta. Vaativan Iaakinnallisen kuntoutuksen sopimuksiin kuuluvat asiakkaan kotona tai
lahiymparistossa tapahtuvat koti- ja verkostokaynnit, liikuntakokeilut ja erilaiset terapian eri-
tyismuodot, kuten esimerkiksi musiikki-, allas- tai ratsastusterapia. (Kela 2024.) Naiden pal-

veluiden toteuttaminen vaatii asiakastietojarjestelmalta pitkalle kehiteltya mobiilitoimivuutta,
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silla terapeutti ei tydpaivansa aikana kay valttamatta ollenkaan toimipisteella kiintean verk-
koyhteyden paassa. lkaihmisten osalta oman haasteensa muodostaa vaikeus tai tottumat-
tomuus sahkdiseen asiointiin tai vaadittujen laitteistojen puute. Talléin esimerkiksi ajanva-
raus tapahtuu terapeutin kautta ja usein ajanmuutostarve tulee ilmi kotikdynnin aikana.
Myos tama vaatii sdhkdiselta asiakastietojarjestelmalta laadukasta mobiilitoimivuutta. Ikaih-
misten ja vaativan ladkinnallisen kuntoutuksen asiakkaiden, seka muiden alentuneen kog-
nition ja kommunikoinnin asiakkaiden kuntoutuksen jarjestamisessa potilasturvallisuus syn-
tyy osin tietojarjestelmaan kirjattujen lisatietojen kautta. Kiriittiset tiedot asiakkaan tervey-
dentilasta tulee paastd nakemaan ilman kohtuuttomia vaikeuksia silloinkin, kun tyonkuva

on kotikayntipainottoinen. (Vuorinen 2024.)
3.2 Sahkdisten asiakasjarjestelmien tietoturvakysymykset

Sahkoisessa tiedonhallinnassa keskeista on tietoturvallisuus. Tietomurtojen mahdollisuus
ja tuhoisuus on otettava huomioon aina, kun arkaluonteista tietoa tallennetaan sahkaoisiin
jarjestelmiin. Osan haasteesta luovat tietojarjestelmat itsessaan. Suomessa Valvira valvoo
kaytettavien jarjestelmien lain mukaisten vaatimusten tayttymista. (Valvira 2024.) Hyppo-
nen (2020) toteaa kirjassaan Internet, etta suurin osa tietoturvariskista muodostuu kaytta-
jien huolimattomuudesta ja osin ymmartamattomyydesta. Keratty arkaluontoinen tieto jaa
roikkumaan suojaamattomasti esille esimerkiksi tietokoneiden tyopoydille tai ohjelmat ja
laitteet jaavat rikollisten ulottuville. Toisinaan ongelmia koituu ohjelmistopaivitysten ja lait-
teiden tietoturvallisen kayton laiminlydnneista, kuten automaattisesti tallennetuista salasa-
noista. Ei siis riita, etta jarjestelmien kehitystydssa mukana olevat yritykset ovat perehtyneet

tietoturvahaasteisiin ja tekevat kaikkensa, jotta ohjelmistojen kayttaminen olisi turvallista.

Terveydenhuoltoalalla tydntekijdiden tulee osallistua tietosuojakoulutuksiin, joilla pyritdan
lisdamaan ymmarrysta tietoturvan kannalta riskialttiista toimintatavoista ja muistuttamaan
lain vaatimuksista. Usein tyontekijoita velvoitetaan lapaisemaan jokin tietoturvaan liittyva
koulutus maaraajoin. Terveydenhuoltoalalla koulutusta jarjestetaan ja vaaditaan myos asia-

kas- ja potilastietojen kasittelysta. (Mehildinen 2023.)

Tietoturvakoulutuksissa keskitytdan usein sahkoiseen tiedonkasittelyyn, salasanaturvalli-
suuteen ja ohjelmistojen erityispiireisiin. Inhimillinen tekija saattaa jaada vahemmalle huo-
miolle, jolloin esimerkiksi tietoturvallinen salasana I6ytyy kirjoitettuna tyontekijan ilmoitus-
taululta tai potilastietoja jaa lojumaan esille. Myds tietojarjestelmien ominaisuudet tai kaytén
osaamattomuus muodostaa tietoturvariskeja. (Hypp6nen 2020.) Mehidoc-jarjestelman mo-
biiliversiossa esimerkiksi asiakkaan hakeminen ajanvaraukseen tapahtuu vain henkilétun-

nuksella, mika saattaa lisata kiusausta koota usein tarvituista henkilotunnuksista luettelo,
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jonka sailytys ei tayta arkaluonteisen henkilétiedon sailyttamisesta annettuja maarayksia.
(Vuorinen 2023.)

3.3 Mobiilisovellukset asiakashallinnassa

Mobiilisovellusten perimmainen idea on helpottaa kayttdjansa arkea. Ne mahdollistavat tie-
don kerdamisen, tallentamisen ja hallinnoimisen missa tahansa mobiiliverkon kuuluvuus-
alueella. Sovellusten kayttaminen edellyttda usein ainoastaan niiden lataamista esimerkiksi
sovelluskaupasta. Terveyspalveluihin mobiilisovellukset ovat tulleet helpottamaan niin asi-
akkaan kuin ammattihenkildnkin operointia palvelun parissa. Monesti sovellusta kayttaa yh-

taalta asiakas, toisaalta ammattihenkilo. (Holopainen 2015.)

Kaipion ym. (2015) mukaan eras asiakashallintasovellusten kehittdmisen lahtokohta on
tyontekijoiden tarve tyon tehostamiselle ja paremmin kayttéon soveltuvien tydkalujen saa-
minen. Sovelluksia kuitenkin kehitetdan usein ilman loppukayttajan osallistumista proses-
siin eikd ensimmainen julkaistu versio valttamatta palvele loppukayttajan tarpeita riittavan
hyvin. Sovellusten kayttoika saattaa jaada lyhyeksi, mikali kayttaja kokee sovelluksen toi-
mimattomaksi tai markkinoille tulee toinen, paremmin toimiva tarjokas. Taman vuoksi so-

vellusten laadukas kehittdminen ja jatkuva paivittdminen on tarpeen. (Holopainen 2015.)

Terveyspalvelusovelluksissa keskeista on tietoturvallisuus. Sovellukset sisaltavat arkaluon-
toista tietoa asiakkaasta ja niiden on kyettava sailyttdmaan se luotettavasti kaikissa tilan-
teissa. Mobiilisovellusten tietoturvallisuuden takaamiseksi niiden valmistajien tulee noudat-
taa asetettuja saadoksia, luokitella tuotteensa riskiluokkaan ja rekisteroida tuote valvovalle
viranomaiselle, joka Suomessa on Valvira. Riskiluokka-arvion mukaan suuririskisten tuot-
teiden tuotantoprosessi on sertifioitava. Euroopan viranomaisilla on kaytdssaan tietokanta
EUDAMED, (European Databank on Medical Devicec), jonne kaikki terveydenhuollon lait-

teen ja myods ohjelmistot ja mobiilisovellukset on kirjattu. (Holopainen 2015.)
3.4 Sahkdisen asiakasjarjestelman kehittdminen

Sahkoisten asiakastietojarjestelmien valikoima on laaja ja eri sote-alat, -alueet ja -palvelut
ovat paatyneet kayttdamaan eri jarjestelmia. Niiden keskinaiset rajapinnat ovat haasteellisia,
vaikka kaikkien tieto siirtyykin Kantaan. Rajapintaratkaisut ovat kalliita ja vaativat jatkuvaa
paivittdmista ohjelmistojen muuttuessa. (Valta 2013.) Vuorinen (2023.) kertoo, etta esimer-
kiksi Mehilaisen kaikki terveydenhuollon yksikét, Hammasmehildista lukuun ottamatta, ovat
siirtyneet kayttamaan samaa asiakastietojarjestelmaa varmistaakseen tiedon reaaliaikaisen

siirtymisen ja vahentaakseen paallekkaisista jarjestelmista syntyneita kustannuksia.
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Yksi yhtenainen jarjestelma on Iahtokohtaisesti hyva ratkaisu tietojen kaytettavyyden ja saa-
vutettavuuden kannalta. Tall6in jarjestelman tulee kuitenkin palvella yhtalaisesti kaikkia sita
kayttavia toimijoita. Terveydenhuollon asiakastietojarjestelmien kehittamisessa loppukayt-
tajilla tulisi olla tarkea rooli. Jarjestelman kehittajalla ei valttamatta ole selkeda kuvaa, mihin
kaikkeen valmiin jarjestelman tulee soveltua ja millaiset ominaisuudet ovat keskeisessa roo-
lissa jarjestelmaa kaytettaessa. (Martikainen 2018.) Usein loppukayttdja kuitenkin unohde-
taan kehitysvaiheessa ja han paasee mukaan prosessiin vasta kayttéonottovaiheessa. Tal-

I6in esiin tulevat haasteet aiheuttavat viivastyksia ja haittaa tydntekoon. (Kaipio ym. 2015.)

Martikaisen (2018) tutkimuksessa loppukayttajat toivat ilmi myos epatietoisuutta siitd, mihin
asiakastietojarjestelmien mahdollisista haasteista ja ongelmista tulisi raportoida. Tallgin ra-
portointi jai usein tekematta ja ongelma korjaamatta. Tutkimuksessa havaittiin, etta suuri
osa terveydenhuoltoalan loppukayttajista olisi kuitenkin halukkaita ohjelmien kehitystyohon,
jos vain ohjelmistoyhtiot pystyisivat kehittamaan tehokaan keinon heidan osallistamisek-
seen. Paras tulos saavutettaisi, mikali osallistuminen olisi mahdollista matalalla kynnyk-
sella, tydon lomassa paivittain. Tahan kannustaa myads tietojarjestelmien kaytettavyyden pa-
rantamiseen tahtaava Sotetieto hyotykayttoon 2020-strategia. Tietojarjestelmien kaytetta-
vyydelle tulee laatia strategian mukaan kansallinen kriteeristo ja kaytettavyyden arviointiin
kiinnittda huomiota. Strategia myo6s velvoittaa loppukayttajien osallistamiseen tietojarjestel-

mien kehittdmisessa ja jalkauttamisessa. (Sosiaali- ja terveysministerio 2014.)

Tyon sujuvuuden varmistamiseksi ja stressin valttamiseksi olisi tarkeaa pyrkia luomaan ar-
jen tydta konkreettisesti helpottavia asiakastietojarjestelmia. Toimivan jarjestelman avulla
voidaan luoda laadukasta terveyspalvelua, mutta myos saastaa aikaa ja rahaa. Teknolo-

gian avulla voidaan parhaimmillaan vahvistaa koko organisaatiota. (Bordi, 2018,9)
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4 Perehdyttaminen
4.1 Perehdyttamisen perusteet

Perehdyttdminen on opastamista tyéhon, tydymparistdon ja tybtehtaviin siina laajuudessa,
ettd perehtyja paasee alkuun uudessa tydssaan tai tehtavassaan mahdollisimman hyvin.
Perehdyttamisella tahdataan siihen, etta perehtyja selviytyy tydtehtavistdan mahdollisim-
man pian itsenaisesti. Yleensa perehdytysta jarjestetdan uudelle tydntekijalle tai uuden tyo-
tehtavan omaksumiseen. MyGs pitkan vapaan jalkeen palaava tydntekija voi tarvita pereh-
tymista paastakseen kiinni tyon sisaltéon. (Voutilainen ym. 2019.) Perehdytyksen jalkeen
uudelle tyontekijalle tulee olla selvaa paitsi hanen toimenkuvansa, myds roolinsa yrityksen
tavoitteiden ja strategian toteuttamisessa. (Joki 2021, 86) Perehdytys on nykyisessa jatku-
vasti muuttuvassa tydelamassa enemmankin prosessi kuin yksittdinen tapahtuma. Se jat-

kuu taustalla aina tarpeen vaatiessa. (Fagerholm ym. 2014.)

Eklundin (2018) mukaan laadukas perehdytys on yksildllista ja raataloity perehtyjalle juuri
hanen osaamisensa nakdkulmasta, mutta kuitenkin niin, etté kaikki keskeiset tydén osa-alu-
eet tulee lapikaytya. Etenemisnopeus voi vaihdella, samoin se, millaisessa muodossa pe-
rehtyminen jarjestetdan. Perehdytys on kuitenkin myds vuoropuhelua. Parhaimmillaan laa-
dukas perehdytys hyddyttdd koko organisaatiota silla uusi tyéntekija voi tuoda mukanaan

uutta tietoa tai kaytanteita.

Laadukas perehdytys prosessina on hyvin suunniteltu, huolellisesti toteutettu, mutta myos
arvioitu. Siihen kuuluva roolitus, vastuut ja velvollisuudet tulee olla etukateen selvasti poh-
dittuna ja sovittuna. Arviointia tulisi suorittaa seka perehtyjan, ettd perehdyttajan nakokul-
mista. Kaytannossa perehtymisen onnistumisen voi paatella siitd nopeudesta, jolla tyonte-
kijd omaksuu tehtavansa siten, etta selviytyy niista itsenaisesti. Onnistunut perehdytys an-
taa tyotekijalle itseluottamusta ja saa hanet tuntemaan itsensad hyvaksytyksi tiimin jase-
neksi. (Sibisi & Kappers 2022). Perehdytyksen raamit on aseteltu usein jo tydpaikkailmoi-
tuksessa luettelemalla haettavaan paikkaan kuuluvut tyétehtavat. Nain tyontekija voi val-
mistautua edessa olevaan tyéhon jo ennalta kasin ja perehdytys lahtee sujuvasti kayntiin.
(Miettinen ym. 2006.)

Perehdytykseen haasteita tuovat tilanteet, jossa edeltavaa kulttuuria ei ole, vaan tyoyhtei-
soon tuodaan jokin kokonaan uusi tyOtapa tai valine. Talloin suuri osa tyontekijoista on
osaamiseltaan samalla viivalla, eika pysty tukemaan toisiaan perehtymisprosessissa. Myos
kiire tai tiukka aikataulutus aiheuttavat haasteen perehtymiseen — uuden taidon omaksumi-
seen kuluu yksilollinen aika ja paineinen tilanne saattaa heikentad kykyd omaksua uutta

tietoa. Naissa tilanteissa suunnitelmallisuutta tarvitaan erityisen paljon. Perehdytysta
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kannattaa arvioida ja kehittdd myds kesken perehdytysprosessin, siitd saadun palautteen
perusteella, mikali prosessissa havaitaan jokin haaste tai ongelma. Prosessissa kannattaa
siis suosia iteratiivista lahestymistapaa, jossa ensimmaista versiota parannetaan aina saa-

dun palautteen ja tehtyjen havaintojen perusteella. (Scott ym. 2022.)

Epaonnistunut perehdytys aiheuttaa kustannuksia paitsi tydn sujuvuuden haasteiden, myos
tydntekijdiden vaihtuvuuden kautta. Suuri vaihtuvuus vaikuttaa myoés tyéyhteisén motivaa-
tiota ja aiheuttaa stressia ja ristiriitoja. Vaihtuvuus heikentdad myos tyénantajamielikuvaa ja
saattaa vaikeuttaa tulevia rekrytointeja. Perehdytyksen onnistuminen nahdaan yleensa
vasta viiveella. (Joki 2021, 81.) Epdonnistuneen perehdytysprosessin taloudelliset vaiku-
tukset voivat olla niin ikdan kauaskantoisia ja usein prosessiin itseensakin kulutetaan paljon

rahaa ja resursseja (Davila & Pina-Ramirez 2018).

Multanen (2015) toteaa tutkimuksessaan, etta perehdytys voidaan jarjestaa myos ryhma-
perehdytyksena silloin kun useampi tydntekija tarvitsee perehdytystd samaan aikaan. Tal-
I6in olisi tarkeda huolehtia, ettéd perehdytettaville jaettaisi etukateen riittdvan kattava mate-
riaa lapikaytavista asioista. Perehdytystilaisuus tulee rakentaa sellaiseksi kokonaisuudeksi,
joka tyontekijallda on kapasiteettia omaksua kerralla. Mikali perehdytyspaivaa ei voi pilkkoa
osiin, olisi perehdytettaville hyva jarjestdd mahdollisuus tutustua etukateen omaan tahtiin
kasiteltaviin kokonaisuuksiin, esimerkiksi tietokoneohjelmiin. Ryhméaperehdytyksen hyo-
tyna Multanen nakee vertaistuen ja tasalaatuisuuden varmistumisen, kun kaikki tieto anne-
taan kaikille yhta aikaa. Haasteena tallaisessa perehtymismallissa on luonnollisten mento-

reiden puute.
4.2 Perehdytyksen tyohyvinvointivaikutukset ja teknostressi

Mikkola (2019, 6.) toteaa, etta laadukas perehdytys on edellytys hyvalle tydmotivaatiolle ja
tydntekijan henkiselle hyvinvoinnille. Se ehkaisee tyontekijdiden vaihtuvuutta ja parantaa
viihtyvyytta tyossa. Perehdytysprosessi tulee rakentaa sellaiseksi, etta se tukee tyontekijan
tydhyvinvointia ja nopeuttaa hyvaksytyksi tulemisen kokemusta tydyhteisdssa. Onnistunut
prosessi vahvistaa myos tyohon liittyvaa itseluottamusta. Jatkuva epavarmuus osaamisesta
nakertaa jaksamista ja heikentaa tydsuoritusta. Puutteet osaamisessa saattavat muodostaa
myds turvallisuusriskin. Yksityisten terveyspalveluiden tarjoamisessa painottuvat nykyaan
enenevassa maarin tuloksellisuus ja kilpailukyky. Naiden tehostamisessa tarvitaan motivoi-
tunutta tyontekijatiimia, jossa vaihtuvuus on minimoitu. (Lalithabai ym. 2021, 181-189; Vii-
tala 2013, 15-16.)

Teknologisiin jarjestelmiin perehtyminen ja niiden kayttaminen voi aiheuttaa tyontekijassa

stressia, joka syntyy nimenomaan teknologian mukanaolosta. TyoOntekij6illd on erilaiset
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valmiudet omaksua teknologiaan liittyvia ty6tehtavia ja henkildn historia ja kokemuspohja
maarittaa usein paitsi suhtautumista teknologiaan, myos arviota siita, kuinka helposti oppii
teknologisten jarjestelmien kayton. Ika ja sosiaalinen asema voivat vaikuttaa teknologian
kohtaamisrohkeuteen. Sosiaali- ja terveysalalla teknologialla, esimerkiksi erilaisten asia-
kastietojarjestelmillda on keskeinen rooli tydnteon onnistumisessa. Jarjestelmien kayton
osaaminen on pakollista kaikille alalla tydskenteleville ja virheita tulisi valttaa. Painetta
osaamiselle luo osittain lainsdadannon vaatimukset potilaskirjauksista, esimerkiksi vaati-
mus niiden reaaliaikaisuudesta. (Makiniemi 2021.) Kyytsdsen (2020) tutkimuksessa havait-
tiin, etta sosiaali- ja terveysalalla noin viidesosa tydajasta kuluu teknologisten jarjestelmien
parissa ja tdma aika on pois potilaiden hoidosta. Tyontekijan osaaminen vaikutti asentee-
seen teknologista jarjestelmad kohtaan. Yleisesti ottaen jarjestelmat koettiin enemman

tyota hankaloittavana tekijana, kuin tyota helpottavana.

Teknostressilla tarkoitetaan teknologian kaytdon aiheuttamaa stressitilaa, joka syntyy, kun
kayttaja kokee osaamattomuutta tai kykenemattomyytta hoitaa tehtaviaan haluamallaan ta-
valla digitalisaation aiheuttamien haasteiden vuoksi. Teknostressia voi kokea niin tydssaan
kuin vapaa-ajallakin, mutta tyoperaisena se alkaa nopeasti nakertaa tyohyvinvointia. Tyy-
pilliset teknostressin aiheuttamat oireet ovat saman kaltaisia muun stressioireilun kanssa:
ahdistuneisuus, aloitekyvyttdémyys, erilaiset somaattiset oireet, vasymys, masennus. (Maki-
niemi 2021; Salo 2020.)

Rohwerin ym. (2022) mukaan negatiivinen asenne voi vahentaa teknologisten ratkaisuiden
kayttdédnottoa ja vaikeuttaa kaytdn oppimista. Perehdytystilanteessa teknologian tuoma li-
sapaine tuleekin ottaa huomioon, mikali sellaista on perehdytyksen aiheena. Oppimista voi
varmistaa henkilokohtaisesti raataloidyllda perehtymisaikataululla, jossa tyontekijan lahto-
taso ja teknologinen osaaminen on kartoitettu etukateen. Teknologisiin jarjestelmiin olisi
hyva paasta tutustumaan jo ennen perehdytysta, jotta perehtyjalla olisi jokin ennakkokasitys
aiheesta tai perehtyminen tulisi aloittaa jarjestelman esittelylla, joka toimisi orientaationa
aiheeseen. Liian suurta tietotulvaa tulee valttaa, silla teknologiseen jarjestelmaan perehty-
essa lisahaasteen luo teknologinen ymparisto, jossa toimitaan. Perehdytyksessa asiat tulee
kayda lapi juurta jaksain, jotta perusasioiden, kuten ohjelman kaynnistaminen tai sisaankir-
jautuminen, osaamattomuus ei nouse esteeksi varsinaisen kayton oppimiselle. (Kyytsénen
2020; Vuorinen 2023.) Salon (2020) mukaan terveydenhuoltoalan ihmiset sopeutuvat usein
teknologisiin ratkaisuihin ja jarjestelmiin passiivisen hyvaksynnan kautta. Nain on etenkin

sellaisessa tilanteessa, jossa koetaan, ettei muutokseen voi vaikuttaa.
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4.3 Mentorointi perehdytyksen tukena

Mentorointi on nelivaiheinen prosessi, jossa kokeneempi tydntekija, mentori, toimii uuden
tyontekijan, aktorin tukena ja auttaa uuden asian oppimisessa. Prosessi on esitelty kuviossa
1. Yleensa mentori toimii samankaltaisissa tyotehtavissa aktorin kanssa, jolloin aktorin on
helpompi samaistua mentorin tydskentelytapoihin. (Niemela 2023, 47; Allén-Ollas 2019,
22-30.) Mentoroinnissa keskeista on hyva vuorovaikutus ja molemmin puoleinen motivaatio
prosessin lapiviemiseen. Vaikka mentoroinnissa tavoitteena onkin aktorin osaamisen li-
saantyminen, prosessi on kaksisuuntainen. Myds mentori voi oppia prosessin aikana. Mo-
lemmilla osapuolilla on vastuu prosessin onnistumisesta ja mentorointitapaamisiin tulisikin
valmistautua hyvin. (Poulsen 2013, 257-260.) (Clutterbuck ym. 2014, 57.)

Mentoroinnin ensimmaisessa vaiheessa valmistaudutaan prosessiin pohtimalla, onko men-
torilla riittdvaa osaamista ja voimavaroja mentorointiin. Myos aktori pohtii, saako han juuri
mentoroinnin avulla parhaat Iahtékohdat tyon aloittamiseen. (Ristikangas ym. 2019, 187—
190.)

Seuraava vaihe on suhteen luominen, joka alkaa mentorin ja aktorin tapaamisella. Tassa
vaiheessa kaydaan lapi mentoroinnin tavoitteet ja tehdaan kirjallinen sopimus mentoroin-
nista. Suunnitelmaan kirjataan mentoroinnin sdanndét, tavoitteet, odotukset, toteutus, seu-
ranta ja arviointi. Talla taataan, ettd molemmat osapuolet nadkevat prosessin kulun samalla
tavoin. (Ristikangas ym. 2019, 187-190.)

Mentoroinnin etenemisvaihe koostuu sovituista tapaamisista, oppimisesta, tavoitteiden tar-
kastelusta ja arvioinnista ja palautteen antamisesta. Etenemisvaihe kestaa, kunnes aktori
kokee oppineensa kasilld olevan asian suunnitelman mukaisesti. (Ristikangas ym. 2019,
187-190.)

Lopetusvaiheessa tehdaan yhteenveto ja arviointi koko mentorointiprosessista. Mentoroin-
nin osapuolet antavat palautteen prosessista ja sovitaan jatkokuvioista. (Ristikangas ym.
2019, 196-197.)
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Prosesiin

‘ : Suhteen luominen Etenemisvaihe Lopetusvaihe
valmistautuminen
+ Voimavarakartoitus * Mentorin ja Aktorin e Sovitut tapaamiset = Prosessin
+ Mentoroinnin tapaaminen e Oppimisen tarkastelu paattaminen kun
hyotyjen pohtiminen * Sopimukset * Tavoitteiden tarkastelu tavoiteet saavutettu
+ Suunnitelma = Palaute puolin ja toisin = Jatkosuunnitelma
* Tavoitteiden = Kesto kuukausista vuosiin - sopimuksen
lapikayminen ja kehityksen mukaan

Kuvio 1. Mentoroinnin vaiheet Ristikangasta (2019) mukaillen

Jotta mentorointiprosessi toimii kitkatta ja tehokkaasti, myds aktorilla tulee olla pohjatietoa
prosessin kohteena olevasta asiasta. Tahan paastaan laadukkaalla perehdytyksella ennen
mentorointiprosessin aloittamista. Aktori voi vertailla perehdytyksen avulla hankittua osaa-
mista mentorilta saatuun tietoon. Mentoroinnissa hiljaisen tiedon jakaminen onkin yksi tar-
keimmistd osa-alueista. Sen avulla tilkitdén tietovuotoja yrityksistd ulospain henkildston

vaihtumisen ja elakoéitymisen varalta. (Kupias & Salo 2014.)
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5 Tutkimuksessa kaytettavat menetelmat
5.1 Soveltava laadullinen tutkimus

Soveltavalla tutkimuksella pyritdan tuottamaan tietoa, joka on hyddynnettavissa kaytan-
téon. Se tahtaa usein kaytdnndén ongelman ratkaisemiseen ja sen tavoitteena voi olla esi-
merkiksi tydelaman kaytanteiden kehittaminen. (Heikkilda ym. 2008, 20-21.) Soveltavan laa-
dullisen tutkimuksen tutkija on usein hyvin perilla tutkittavasta aiheesta ja voi peilata omaa
kokemustaan tutkimuksessa saatuun aineistoon. (Hirsjarvi ym. 2013, 133.) Laadullinen tut-
kimus pyrkii selvittamaan osallistujan tunteita, kokemuksia ja ajatuksia kasiteltavasta ai-
heesta. (Juuti & Puusa 2020.)

Laadulliseen tutkimukseen osallistuvien maara on usein pienehkd, mutta heidan nakemyk-
sensa tutkittavasta aiheesta tulisi iimeta aineistosta mahdollisimman laajasti. Rikas aineisto
antaa mahdollisuuden tarkastella kasilla olevaa ongelmaa syvallisesti tutkimukseen osallis-
tuneiden nakdkulmista. Osallistujamaara ja osallistujien suhde tutkittavaan ongelmaan on
maariteltdva tapauskohtaisesti. Tutkijalla on oma roolinsa aineiston analyysissa ja vuoro-

vaikutuksessa tutkimukseen osallistuvien kanssa. (Kylma & Juvakka 2007.)

Laadullisen tutkimuksen viitekehys maaritellaan kirjallisuuteen, aiempiin tutkimuksiin ja teo-
riaan perustuen. Teoria toimii aineistonkeruun pohjana. Laadullinen tutkimusprosessi on
usein joustava ja tutkimuskysymys voi tarkentua vield aineiston analyysivaiheessa, mikali

aineistosta nousee esiin jotakin yllattavaa. (Kylma & Juvakka 2007.)
5.2 Teemahaastattelu

Teemahaastattelu on laadullisen tutkimuksen menetelma, jolla voidaan kerata laajasti tietoa
tutkittavasta aiheesta. Haastattelu on joustava menetelma, jossa keskidssa ovat haastatel-

tavan tunteet ja kokemukset. (Juuti & Puusa 2020.)

Teemahaastattelu koostuu aihepiiria kartoittavista etukateen valituista teemoista, joissa
edetaan yleensa yleisesta yksildidympaan. Teemat muodostetaan tutkimuksen tietoperus-
tan ja tutkimuskysymyksen avulla. Teemat sailyvat samoina kaikkien osallistujien kesken,
mutta tutkija voi paattaa missa jarjestyksessa esittaa lisakysymyksia haastateltavalle. Kes-
kustelu teeman sisalla on vapaamuotoista ja voi vaihdella eri vastaajien kesken suuresti.
Tarkoituksena on kuitenkin saada vastaaja tuomaan ilmi omia ajatuksiaan teemoista. Haas-
tattelun kautta on tarkoitus 16ytaa vastauksia tutkimuskysymyksiin. (Tuomi & Sarajarvi 2018,
85; 87-88.)
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Teemahaastattelun otanta voidaan valita tutkimusongelman perusteella siten, etta se vas-
taa mahdollisimman hyvin tutkimuskysymykseen. Erilaisilla otannoilla saatetaan paasta eri-
laisiin lopputuloksiin. Eliittiotanta tarkoittaa henkil6ita, joilla on mahdollisimman paljon tietoa

kasilla olevasta ongelmasta. (Tuomi & Sarajarvi 2018, 99.)

Haastattelutilanteesta tulee tehda haastateltavalle mahdollisimman miellyttava ja luotta-
musta herattava, jotta tuntemusten ja kokemusten avoimelle julki tuomiselle luodaan otolli-
nen maapera. Osallistumisen ja vastaamisen vapaaehtoisuutta korostetaan. Haastattelijan
rooli muotoutuu haastateltavan mukaan aina aktiivisesta kuuntelijasta kannustavaksi kyse-
lijaksi. (Kananen 2017, 89-90.)

5.3 Sisallénanalyysi

Aineistolahtdinen sisallon analyysi on laadullisen tutkimuksen analyysimenetelma, jossa
analyysiyksikoiden valintaa ohjaa teorian sijaan tutkimuksen tarkoitus. Sisallonanalyysilla
etsitaan tekstista merkityksia ja pyritaan tiivistamaan tutkittavaa ilmiota. Tiivistyksen tai pel-
kistyksen avulla tutkijan on helpompaa hahmottaa tutkimuksen punainen lanka ja tehda

johtopaatoksia aineistosta ja tutkittavasta ilmidsta. (Tuomi & Sarajarvi 2018.)

Sisalldbnanalyysissa aineistosta poimitaan ensimmaisena kiinnostava ilmi®, joka on linjassa
tutkimuskysymysten tai ongelman kanssa. Tatd vaihetta kutsutaan aineiston pelkista-
miseksi eli redusoinniksi. Taman jalkeen aineistosta nousseet samankaltaiset pelkistykset
kootaan samaan kategoriaan, klusteroidaan, ja nimetaan se aineistoa kuvaavasti. Nama
nain syntyneet alakategoriat yhdistellaan ylakategorioihin ja siitéd edelleen paakategorioihin.
Kategorioiden avulla pyritaan vastaamaan tutkimuskysymyksiin. Analyysia jatketaan, kun-

nes koko aineisto on kasitelty. (Tuomi & Sarajarvi 2018.)

Sisalldnanalyysissa ja aineiston luokittelussa on tarkeda pyrkia ymmartdmaan aineiston
keskeinen sanoma. Taman tulkitseminen vaatii tutkijalta huolellista paneutumista aineis-
toon. Sisalldnanalyysin riskina on tutkijan omien ajatusmallien ja kokemuspohjan vaikutuk-
set tutkittavasta aineistosta tehtaviin havaintoihin. Tutkija voikin purkaa omat ajatuksensa
tutkimuksen kohteesta avoimesti esimerkiksi tutkimuspaivakirjaan, jolloin ajatusvaaristymat

voi helpommin havaita. (Tuomi & Sarajarvi 2018.)
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6 Tutkimuksen toteutus

Tutkimusmenetelma ja aikataulu

Tama opinnaytety6 toteutettiin soveltava laadullisena tutkimuksena, jonka avulla pyrittiin
keraamaan kokemusperaista tietoa DH-asiakastietojarjestelman ja Mehidoc-sovelluksen
perehdytyksesta ja kehittdmistarpeista. Tutkimusidea syntyi yhteistydssa Fysios Mehilaisen
paikallisiohdon kanssa haastavaksi koetun jarjestelmaperehdytyksen jalkeen kevaalla
2023. Soveltava laadullinen tutkimus vastasi yhteistydkumppanin ajatusta hyvin, silla pyrki-
myksena on keratyn tiedon avulla kehittda perehdytyskaytanteitd ja Mehidoc-sovellusta.
Tutkimuksen tekija tuntee hyvin kohdeorganisaation ja on osallistunut itse tutkimuksen koh-

teena olleeseen DH-perehdytykseen.

Aikataulullisesti tyd kaynnistyi aihe-ehdotuskeskustelusta tutoropettajan kanssa
3.4.2023.Taman jalkeen alkoi tutkimussuunnitelman laadinta, tausta-aineistojen kartoitus ja
l&pikaynti. Tutkimuslupa haettiin kohdeorganisaatiolta suunnitelman hyvaksymisen jalkeen.
Haastateltavien valinta ja informoiminen suoritettiin syksyn 2023 aikana, samalla sovittiin
alustava haastatteluaika. Aineiston keruu toteutettiin loppuvuonna 2023 ja se litteroitiin ja

analysoitiin alkuvuonna 2024. Raportti viimeisteltiin syksylla 2024.
Tiedonkeruun toteuttaminen

Tassa tutkimuksessa kaytettiin aineistonkeruumenetelmana teemahaastattelua, jonka osal-
listujat valittiin eliittiotannalla Fysios Mehiladisen Etela-Karjalan toimipisteen niiden tyonteki-
jéiden joukosta, jotka ovat perehtyneet DH-jarjestelman kayttédn kevaalla 2023. Haastatel-
tavia valittiin noin kolmenkymmenen tydntekijan joukosta lopulta kahdeksan. Haastateltavat
toimivat eri tyétehtavissa ja he olivat osallistuneet osittain eri perehdytysryhmiin. laltdan ja
sukupuoleltaan haastateltavat olivat 26-50-vuotiaita palkkasuhteisia naistyontekijoita.
Haastattelun sukupuolittuneisuus oli tietoinen valinta mies- tai muunsukupuolisten tyonte-
kijoiden vahaisen maaran vuoksi. Nain vahennettiin riskia haastateltavan tunnistettavuu-

desta. Eliittiotannalla saatiin haastateltaviksi halutunlainen joukko tyodntekijoita.

Teemahaastattelut toteutettiin Fysios Mehilaisen Etela-Karjalan toimipisteilla marras-joulu-
kuussa 2023. Haastattelun teemat on esitetty liitteessa 1. Yhteen haastatteluun varattiin
aikaa tunti ja se tayttyi yhta lukuun ottamatta kaikissa haastatteluissa. Kaikki haastattelut
toteutettiin haastateltavien tyOpisteilld, rauhallisessa, hairiéttdémassa tyotilassa ja kaikki
haastattelut nauhoitettiin. Haastattelut noudattivat padosin alustavaa teemoittelua, joka oli
esitetty haastateltaville etukateen suullisesti. Halutessaan haastateltavat olisivat saaneet

teemat my®ds kirjallisena. Haastateltavat pysyivat aiheessa hyvin ja olivat pohtineet ja myds
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listanneet etukateen asioita, joita tahtoivat nostaa esiin, vaikka listaamista ei haastattelu-

kutsua esittdessa ollut edellytetty tai pyydetty.

Haastateltavat olivat mukana innokkaasti ja yksi haastateltavista otettin mukaan hanen
omasta toiveestaan. Haastateltavat uskalsivat tuoda julki myds tietoa tai tuntemuksia, joi-
den tiesivat olevan ristiriidassa muiden haastateltavien ajatusten kanssa. Aineiston kyllaan-
tyneisyys toteutui osassa teemoja erittdin hyvin, osassa heikommin, mutta kaikissa tee-
moissa useampi, kuin yksi haastateltava viittasi tiettyyn asiaan tai paatyi tiettyyn ratkaisu-

malliin.

Haastattelut litteroitiin sanasta sanaan word-tiedostoksi noin 1-3 paivaa kunkin haastatte-
lun jalkeen. Ylimaaraisia taytesanoja karsittiin tassa vaiheessa ja litteroinnin tueksi lisattiin
sulkeisiin selkeyttavia huomautuksia, kuten tunnetiloja tai tieto, mihin kasitteeseen tai tilan-
teeseen keskustelun osa liittyi, jotta aineiston myohempi analysointi helpottuisi. Aineistoa
kertyi 7 tuntia ja 47 minuuttia, josta litteroimalla muodostui 103 sivua, rivivalilla 1, Calibri 11

fontilla kirjoitettua tekstia.
Tutkimuksen siséllonanalyysi

Tassa tutkimuksessa aineiston analyysimenetelmana kaytettiin aineistolahtoista sisal-
I6nanalyysia. Litteroidusta aineistosta etsittiin tutkimuskysymyksiin viittaavia ilmaisuja, jotka
pelkistettiin. Pelkistetyistd ilmauksista muodostettiin niiden sisalt6d mahdollisimman tarkasti
kuvaavia alaluokkia. Alaluokat yhdisteltiin aihepiireittdin ja muodostettiin niista ylaluokkia.
Ylaluokkien perusteella syntyi kolme paaluokkaa, jotka vastasivat tutkimuskysymyksiin.
Paaluokkia olivat DH-perehdytyksesta syntynyt kokemus, jarjestelmien kaytettavyys ja Me-

hidoc-sovelluksen kehittdmisideat. Esimerkki luokittelusta on esitetty kuviossa 2.

Alkuperainen Pelkistetty \
ilmaus ilmaus y
“Siis onhan taa ollu itelle
sellainen stressitekija,
etté paatd alkuun sarki
melkein jokailta...”
Perehdytyksen
jélkeen esiintyi
aansarkya
B Y Perehdytyksen
“Aika usein huomasin, /’ ialkeiset iset
ettd sarki paata.” jalkeiset fyysise
oireet

Perehdytyksen /

jélkeen esiintyi

“Alkoi ta .

S vatsaongelmia
vatsaongelmat

pelkastaan kun mietti,

ettd pitaisi osata...”

Kuvio 2. Esimerkki aineistolahtdisesta sisallonanalyysista
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7 Tulokset

7.1 DH-jarjestelman perehdytyksen ja kayttoonottoprosessin koetut vaikutukset

tyon sujuvuuteen ja tyohyvinvointiin

Asiakashallintajarjestelman muutos toteutettiin Fysios Mehildisen Etela-Karjalan yksikdssa
hyvin nopealla aikataululla kevaalla 2023. Kutsu perehdytystilaisuuteen annettiin noin kahta
viikkoa ennen perehdytysta ja henkildstolla jai hyvin vahan aikaa reagoida siihen ja jarjestaa
tarvittava aika vapaaksi kalenterista. Fysioterapiatydn suunnitelmallisuus vaihtelee suun-
tautumisvaihtoehdon mukaan runsaasti siten, etta neurologisen kuntoutuksen ammattilaiset
saattavat suunnitella kalenteriaan ja antaa aikoja asiakkaille etupainotteisesti useiden kuu-
kausien ajalta, kun taas itsemaksavien asiakkaiden tuki- ja liikuntaelinvoittoisen terapian

kalenteri saa lopullisen muotonsa monesti vasta kasilla olevan tydpaivan aamuna.

DH-perehdytysta ja kayttéonottoprosessia arvioitiin tassa tutkimuksessa kysymalla haasta-
teltavilta tuntemuksia ja kokemuksia ensimmaisesta tiedonannosta aina noin muutaman vii-
kon paahan perehdytyksen jalkeen. Osittain asenteet perehdytystd kohtaan olivat saaneet
alkunsa jo paljon ennen ohjelmistovaihdoksesta ilmoittamista, erilaisten spekulaatioiden ja
aavistusten pohjalta. Osa haastateltavista koki, ettéd keskustelu jarjestelmamuutoksesta ol
tydnjohdon suunnalta “salakdhméistd”. Nama haastateltavat kokivat olleensa uutispimen-
nossa tai ymmartaneensa johtoportaan viestinnadn muutoksesta ja sen aikataulutuksesta
vaarin. Eras haastateltu koki yrityksen johdon suunnalta tulleesta uutisoinnista valittyneen
jonkinasteisen aggressiivissavytteisen puolustusasenteen, joka hanen mukaansa mahdol-

lisesti entisestaan lisasi muutosvastarintaa hanen kohdallaan.

Negatiivinen asenne, pelko ja muutosvastarinta ilmenivat jo ennen varsinaista perehdytysta
voimakkaana useampien haastateltavien keskuudessa. Vain yhden ajatus tulevasta pereh-

dytyksesta oli melko neutraali ja odottava, joskin hiukan jannittynyt.
Tunnekokemukset, tyotyytyvaisyys, tyon imu ja motivaatio

Vaikka DH-jarjestelman tulo asiakashallinnan tyokaluksi oli henkiloston tiedossa jo yritys-
kauppoja solmittaessa, oli sen lopullinen kayttéonotto kaikille haastatelluille kuormittava ko-
kemus. Eniten haasteita tuotti aikataulutuksen tiukkuus. Lopullisen kayttéénoton ja pereh-
dytyksen valinen aika oli niin lyhyt, ettei ennakkotutustumiseen jaanyt kenelladkaan haasta-
telluista aikaa. Haastatteluissa esiin tulleita sanoin ilmaistuja tunteita olivat mm. jarkytys,
viha, arsyyntyneisyys, huvittuneisuus ja epausko. Eniten jarkytysta ja epauskoa aiheuttivat
ohjelman kayttdliittyma ja sen ndkyma, monimutkaisuus ja sekavat oloiset valikot. Osa
haastatelluista koki kuitenkin oppineensa suhteellisen nopeasti paivittaisiin asiakashallinta-

tehtaviin liittyvat toiminnot, mika lievensi heidan kohdaltaan negatiivisia tuntemuksia.
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Alkuvaiheen jarkytyksen tilalle monilla tuli nopeasti arsyyntyneisyys ja huvittuneisuus.
Haastatellut ihmettelivat, miten Mehilaisen kokoisella yrityksella on varaa valita kayttéonsa
heidan mielestaan eritain hidas ja heikosti toimiva asiakashallintaohjelma. Yli puolet haas-
tatelluista koki ongelmia motivoitumisessa jarjestelman kayttdon ja sen toimintojen opiske-
luun. Osa sanoi, etta liiallinen informaatiotulva perehdytystilanteessa passivoi ja aiheutti
ongelmia asioiden omaksumiseen. Oli turhauttavaa, kun samoja asioita joutui kysymaan
yha uudestaan ja uudestaan. Toiminnot, joita ei tarvinnut kayttda paivittain, unohtuivat kayt-
tokertojen valilla. Tatad samaa ilmiéta on ollut havaittavissa kayttéonottovaiheen lisaksi myo-
hemminkin. Haastatteluista nousi esiin myos ajatuksia tyOpaikan vaihtamisesta tai muun-
laisten tyotehtavien etsimisestd. Turhautumisen tunteet liittyivat enimmakseen vanhan,
kohtalaisen hyvana pidetyn jarjestelman kaytdstd poistumiseen. Myods tydn arvostusta
epailtiin.

Heréaéa kysymys, minké verran téta fysioterapiaa ylimalkaan arvostetaan, kun tdssékin

menné&én ihan ld&kéreiden ehdoilla. (H1)

Oon kylla miettinyt, etté ainahan sité voi tehdé jotain muutakin, jos taa tydnteko taalla

kéy liian raskaaksi. (H4) (Kyseesséd nimenomaan asiakashallintajarjestelma)

Osa haastatelluista linjasi heti alkuun, ettd aikoo opiskella jarjestelman omaa tahtiaan huo-
limatta siita, mika on tyonantajan vaatimus. Monet kokivat, etta lahiesimies ei luonut pai-
netta jarjestelman oppimiselle, vaan se tuli organisaation ylemmalta taholta sen muodossa,
ettd mikali jarjestelmaa ei opi kayttamaan, oma tyd hankaloituu merkittavasti. Tyotyytyvai-
syys laski, kun arjen yksinkertaiset ty6tehtavat muuttuivat hankalammiksi. Osa haastatelta-
vista koki saaneensa kayttoonsa ikaan kuin vanhentuneet tyokalut. Eras puki seikan sa-

noiksi:

lhan sama kuin metsurille sanottaisi, etta jattaa jatkossa moottorisahan autoon ja ve-

telee pokasahalla. Turhauttaa, kun tietda, ettd parempi jarjestelmé on olemassa. (H2)

Kaikki olisivat mieluummin jatkaneet vanhan jarjestelman kayttoa, mutta muutamat sanoivat
ymmartavansa muutoksen perimmaiset syyt ja suhtautuivat tilanteeseen samoin, kuin tilan-

teeseen, jossa olisivat vaihtaneet tyOpaikkaa ja joutuneet sen vuoksi opettelemaan uutta.
Tyokyky ja tyoterveys

Haastatelluilla oli jarjestelmamuutoksen jalkeen erilaisia tyokykyyn vaikuttavia oireita, joita
he epailivat ainakin osittain uudistuksesta aiheutuneiksi. Raportoituja oireita olivat paan-
sarky, vasymys, ahdistuneisuus, vatsaoireet ja erilaiset kipuoireet. Osa haastatelluista koki

oireiden olevat psykosomaattisia, stressin tai paineen aiheuttamia.
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Siind meni vaan sellaseen selviytymismoodiin. Etta pakollinen tehdédéan, eikd mitdan
muuta jaksa. Ja aika monena péivdnéa kévi sdrkeméaén pééaté, mikéa tuli ihan varmaan

vaan siité stressista. (H3)

Lahes kaikki haastatellut olivat huolissaan toistensa jaksamisesta. Osa arvioi omat tietotek-
niset taitonsa kohtalaisiksi ja koki tarvetta sen vuoksi selviytya keskimaaraista paremmin.
Osa sen sijaan arvioi tarvitsevansa keskimaaraista enemman aikaa ja apua jarjestelman
haltuunottoon. Haastateltavat tunnistivat hyvin myos toistensa erilaiset kyvyt omaksua uu-

den jarjestelman ominaisuuksia.

Kylldhdn mé nyt jotenkin sen vield sain meneméaén, mutta aattelepa niité kenellé on
isompia haasteita noiden tietosysteemien kanssa. Niilla on varmasti jaksaminen tiu-
koilla. Siis osahan melkein itki sielléd perehdytyksessé. Eika tdssé voi edes auttaa oi-

kein mitenk&én, kun ei itsekéé&n osaa mitenk&én loistavasti. (H1)

Vertaistuen avulla tdissa jaksamista yritettiin kuitenkin ponkittda. Apua kyseltiin ja annettiin.
Haastateltavat olivat kayttaneet luovasti erilaisia keinoja tukea omaa tydssa jaksamistaan.
Tybnantajan tarjoamia kayttdonottoprosessia helpottavia menetelmia oli haastateltavien
parissa kokeiltu, mutta ne saivat ristiriitaisen vastaanoton. Osa koki saaneensa hyvin apua
terapeuttituesta, osa Teams-kanavasta, jotkut pitivat molempia hitaina ja huonoina. Tiedon-
kulku henkil6lta toiselle koettiin ongelmaksi ja samoihin kysymyksiin etsittiin vastauksia sa-

moilta foorumeilta, jolloin paremmasta tiedonvalityksesta olisi koitunut ajan saastoa.

Aina nyt joku osaa. Onhan néé niitd samoja ongelmia kaikilla. Se vaan, ettéd miten sen

tiedon sais sitten parhaiten jaettua, ettei kaikki kysyis samaa peréjilkeen? (H2)

Osa haastateltavista sanoi "ottavansa Idysin rantein” ja koki, ettei alkuvaiheen jalkeen ole
juurikaan kuormittunut ohjelmamuutoksen vuoksi. He kokivat asioiden menevan parhaiten
omalla painollaan ja luottivat siihen, ettd mahdollisen virheen sattuessa joku muu huomaa

sen ja pyytaa korjaamaan. Osalla tdma johtui osin periksi antamisesta.

Mie aattelin, ettd ihan sama. Kai sen sit joku tulee kertomaan, kun menee pieleen.
(H4)

Haastateltavat toivat ilmi myds huolensa sairauspoissaolojen lisdantymisesta kuormittumi-
sen vuoksi. Tallaisesta iimidsta ei ole konkreettista tutkimustulosta, mutta useampi haasta-
teltavista koki jaksamisensa vahentyneet DH:n kayttoonottoprosessin aikoihin huomatta-

vasti.

Tyon tuloksellisuus
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Osa haastatelluista oli pohtinut ohjelmamuutoksen tydaikavaikutuksia tarkastelemalla ajan-
kayttéaan erilaisissa kirjallisissa toissa kayttdonottojaksoa pidemmaltakin ajalta. Ajankayttd
tuli ilmi etenkin kalenterin hallintaa koskevissa tehtavissa. Haastateltavien havaintojen mu-
kaan ty6aikaa kului DH-jarjestelman kayton alkuvaiheessa noin kolme kertaa enemman ka-
lenterin hallintaan ja jonkin verran enemman kayntikirjausten tekemiseen, verrattuna van-
haan jarjestelmaan. Virhetilanteissa aikaa kului ohjeiden etsimiseen, erilaisten tukihenkil6i-
den etsimiseen ja tukinumeroihin soittoihin. Virheissa ja ongelmissa, joiden ratkaiseminen
ei vaatinut valitontd reagointia, haastateltavat kayttivat apuna DH-tueksi tarkoitettua
Teams-kanavaa, josta vastauksen sai yleensa viimeistddn muutamien tuntien aikana.

Teams-kanava koettiin parhaana apuna tarjotuista menetelmista.

Erilaiset virheet kirjauksissa ja ajanvarauksissa lisdantyivat haastateltavien mukaan kayt-
toonottovaiheessa runsaasti. Osa virheista aiheutti taloudellisia vaikutuksia, kun esimerkiksi
kaynti kirjattiin vaarin tai unohdettiin kirjata kokonaan. Haasteita aiheutti liilan tiukka ajan-
kayton suunnitelma, jossa uuden jarjestelman omaksumiseen ei ollut budjetoitu riittavasti
aikaa. Liian tiukassa aikaikkunassa kirjausten teko ei onnistunutkaan puutteellisen osaami-
sen vuoksi, vaan kirjallisia toita taytyi siirtda tyopaivan loppuun tai vapaapaivalle. Tasta ai-
heutui ylitoita. Jotkut haastateltavat olivat osanneet varautua suurempaan tyoajan kulumi-
seen ja vahentaneet jo ennakkoon asiakastyota. Eras haastateltavista oli laskenut siirta-
neensa noin parikymmenta asiakasta DH-perehtymisen tieltd. Hanen laskelmiensa mukaan
tasta koitui hanen kuukausipalkkansa suuruinen lovi tuottoon kyseisena aikana. Haastatel-
tava oli laskenut, ettd mikali kaikkien tyontekijdiden asiakastyétunneista vaheni samansuu-
ruinen maara, oli perehdytyksen vaikutus yhtién tuottoihin pelkastaan Etela-Karjalan alu-

eella kymmeniatuhansia euroja.
Vertaistuki ja mentorointi

Haastateltavien keskuudesta nousi esiin hammastysta perehdytystilanteen heikonlaisesta
suunnitelmallisuudesta. Heidan mukaansa tyontekijdille ei valittynyt lainkaan kuvaa tark-
kaan harkitusta ja pitkdkestoisesta prosessista, jossa tyontekijan rooli olisi ollut keskitéssa

ja lopputulos kontrolloitu. Eras vastaaja kommentoikin, etta:

Jos mietitdén, miten ihminen oppii asioita ja miten ei, niin t4ssé oli nyt kaikki ne oppi-

mista estédvéat elementit.

Perehdyttajana toiminut henkild sai kiitosta I&hes kaikilta. Osa sanoi saalineensa perehdyt-
tajaa, silla koki, etta perehdytykseen osallistuneet tydntekijat eivat olleet mukana kovin hy-

valla asenteella. Eras haastateltava purki tilanteen sanoiksi seuraavasti:
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Aluksi tuntui, etté tdd koko homma on yhté kaaosta, eiké tule mistdén mitéén, mutta

nyt kun miettii, niin ihan hyvin opittiin téllékin systeemilla.

Haastatellut kertoivat ennakkovalmistautumisen perehdytykseen olleen heikolla tasolla tai
olematonta. Haastatteluissa kavi ilmi, ettd ennakkomateriaalia oli saatavilla ja ennakkoon
paasy myds DH-ohjelman demoversioon, mutta sita ei kaytetty paaosin kahdesta syysta:
ajanpuute ja osaamisen tai tiedon puute. Paikallisjohto sai hiukan perehdytystad ohjelmaan
muutamaa paivaa ennen muuta henkilostoa. Haastateltavat toivat esiin myds hammastyk-
sen siita, ettei perehdytysprosessia ollut muutettu matkan varrella, kun muilta alueilta huo-

mattiin haasteita esimerkiksi aikataulutuksessa ja sisalléon suuressa maarassa.

Ryhmamuotoista perehdytysta pidettiin periaatteessa hyvana, mutta siihen olisi ollut syyta
varata kayttokelpoisemmat tilat. Haastateltavat kokivat, etta tilanahtaus ja sisailman heik-
keneminen heikensivat oppimista. Ryhmakokoa olisi ollut hyva pienentaa huomattavasti,
noin viiteen henkilddn. Nyt ryhmiin kuului noin kymmenen henkea kerrallaan. Ryhmasta sai
tukea, mutta toisaalta ei juurikaan apua, koska kaikki olivat osaajina samalla tasolla. Osaa
haastateltavista alkoi ryhmaperehdytyksessa arsyttda ryhman eritahtinen eteneminen ka-
silla olleissa tehtavissa. Se heikensi oppimiskokemusta vaikeuttamalla perehdyttdjan anta-
mien ohjeiden ymmartamista — oli epaselvyytta, mikd ohje koski itsed. Perehdytyspaivan
jélkeen toimipisteelld oli muutaman paivan ajan kaikille yhteisesti yksi mentorin tapainen
henkild, joka oli kayttanyt DH-jarjestelmaa ladkariasemalla. Han ei ollut tydssaan kayttanyt
fysioterapiaosaa, eika tehnyt asiakaskirjauksia. Haastateltavat kertoivat olevansa hyvillaan,
ettd oli edes joku, jolta kysya, mutta useampi pohti, olisiko mentorin ollut syyta olla sellainen

henkild, joka olisi perehtynyt nimenomaan fysioterapiaosioon.

Olihan se ihan kivat, ettd se ***** oli meiddn kanssa, mutta enemmén se oli semmo-
nen &itihahmo. Eihdn se tiennyt mitdén oikein noista fysioterapiakirjaamisista. Sitte
me ihmeteltiin siind yhdessé, ettd mitenkdhén taa nyt meni. (naurua) Melko tehokasta!
(H6)

Haastateltavat olisivat kaivanneet pidempiaikaista mentorointia ja mahdollisuutta harjoitte-
luymparistossa testailla eri ominaisuuksia ja kaytanteita. Epaselvaksi heidan keskuudes-
saan jai, olisiko ohjelman harjoitus- ja testiasiakkaille saanut opetella luomaan hoitojaksoja
ja tekemaan kirjauksia. Osa haastateltavista koki avun pyytamisen kollegalta hiukan kiusal-
lisena ja tiedosti kollegoiden kiireen ja osaamattomuuden. Koettiin, etta kollegan ajan kayt-
taminen DH-jarjestelman opetteluun oli vastoin ohjeistusta, vaikka kukaan ei kertonut kuul-
leensa sellaista ohjetta tyonjohdolta. Tyontekijoiden mielestaan paras keino tilanteen rat-

kaisemiseksi olisi ollut omaan tydyhteis66n kuuluva tuttu nk. superkayttgja, jonka tydajasta
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osa olisi ohjattu suoraan muiden mentoroimiseen. Talléin avun pyytaminen olisi tuntunut

luvalliselta.

Osaamisen varmistaminen jai haastateltavien mielesta puuttumaan kokonaan. Lahes kaikki
ihmettelivat asiaa. Ainoaksi osaamisen varmistukseksi jai itsearviointi siitd, kuinka hyvin
selviytyy tyotehtavistdan. Osaamattomuus ja virheet eivat haastateltavien mukaan aiheut-
taneet juurikaan negatiivista palautetta asiakkaita tai tyonjohdolta, mutta oma turhautumi-

nen kasvoi ja tyon tehokkuus ja laatu karsi.
7.2 DH-jarjestelman ja Mehidoc-sovelluksen kayttajakokemus

Perehdytyksen jalkeen, alkuviikkojen kayttoonottoprosessin aikana asiakashallintajarjestel-
mien kaytto 1ahti haastateltavien mukaan kayntiin lopulta kohtalaisen vahilla kriittiseksi las-
kettavilla ongelmilla. Tallaisiksi haastateltavat laskivat ajanvarauksen onnistumisen, paivit-
taiskirjausten teon ja tieto- ja potilasturvallisuuden. Kayttdonottoa edeltavaan aikaan verrat-
tuna ongelmia oli kuitenkin moninkertaisesti. My0s pienia lahelta piti -tilanteita sattui usealle
haastatelluista lahes paivittain. Jarjestelmien kayttdonottoa helpotti asiakasvirran heikenty-
minen, jonka juurisyyna epailtiin olevan enemmankin yleinen taloudellinen tilanne, kuin jar-
jestelmamuutoksesta johtuneet hairiét ajanvarauksissa. Nain terapeuteille jai sattumalta

enemman vapaata aikaa asiakasty0sta siirrettavaksi DH:n ja Mehidocin kayton opetteluun.

DH-jarjestelman kayttoliittyma koettiin hankalaksi ja sen toimintalogiikka epaselvaksi ja ou-
doksi. DH:n moniulotteisuus teki nakymista sekavan oloisia, mika vaikeutti oikeiden toimin-
tojen mieleen painamista ja 16ytamista. Tietokenttid kaikissa nakymissa avautui taytetta-
vaksi runsaasti, mutta kdytanndssa vain muutamiin tarvitsi lisata tietoa. Tieto siita, etta DH
sisalsi koko yrityksen kaiken asiakastiedon, tuntui osasta haastateltuja pelottavalta. Pelat-
tiin, ettd oma vaara toiminta vaikuttaa myds muiden tyontekijoiden ja yksikdiden toimintaan,
mikali esimerkiksi tietoja vahingossa katoaa. Mehidoc-sovellukseen suhtauduttiin positiivi-
sella odotuksella ja etenkin sen mobiilikayttoliittyma miellytti useampia haastatelluista.
Kaksi erillista kaytettavaa asiakasjarjestelmaa (DH ja Mehidoc) heratti kuitenkin kysymyksia

ja jonkin verran tuskastumisen tunteita.

Suurimmaksi ongelmaksi haastateltavat nimesivat DH:n kayttéénottoprosessin aikana ka-
lenterin sdatamisen vaikeudesta ja ajanvarauksen haasteista johtuvat ongelmat. He tarkoit-
tivat etupaassa peruutuksista koituvia haasteita vastaanottoaikojen uudelleen varattavaksi
avaamisessa. Mikali asiakas perui aikansa kesken kotikayntityota tekevan terapeutin tyo-
paivan, aika jai kayttamatta sadan prosentin varmuudella, silld sen avaaminen uudestaan

varattavaksi onnistui vain toimipisteella tietokoneella. Koti tai allaskdyntien peruuntuessa
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varaamatta jaivat myos siirtymiin budjetoidut ajat. Tama ongelma on edelleen akuutti, silla

ajanvarauksen uudelleen vapauttamista voi tehda edelleenkin vain tietokoneelta.

Poikkeustilanteissa, kuten sairaustapauksissa, sijaistukset tuottivat haasteita. Asiakassiir-
tojen tekeminen kollegan kalenteriin, vapaiden aikojen I0ytdminen ja ylipaansa kollegan
ajanvarauslistalle paaseminen osoittautuivat usein niin hitaiksi prosesseiksi, ettd aikojen
siirron sijaan useimmat haastateltavat kertoivat jattavansa sijaistussiirrot tekematta lyhyi-
den poissaolojen ajaksi. Ajanvarauksen siirtdminen kollegan kalenteriin kotiolosuhteissa
vaatii tyotietokonetta ja Mehilaisen sisaiseen verkkoon paasemista. Kaikilla haastatelluilla
ei ollut haastatteluvaiheessa tyokonetta, eika halukkuutta sen hankkimiseen. Tydnantajan
mukaan kaikilla on kuitenkin mahdollisuus saada tyokone. Perusteluksi tyokoneen otta-
matta jattamiselle haastateltavat esittivat haluttomuuden tehda t6ita kotona tai tydajan ja

vapaa-ajan sekoittumisen pelon.

DH-jarjestelman ja Mehidoc-sovelluksen kaytettavyysominaisuuksia on purettu Mehidoc-
jarjestelman kehittdmisehdotuksia sisaltdvassa luvussa 6.3 tarkemmin niiltd osin, kun ke-

hittamisehdotuksia on haastateltavilta noussut.
7.3 Mehidoc-sovelluksen kehitykselliset nakokulmat

Tassa tutkimuksessa sahkdisen asiakasjarjestelman kehitykselliset nakékulmat nousivat
voimakkaasti esille jokaiselta haastatellulta ja niistd oli muodostunut selked, yhtenainen
kuva. Kehitysideat olivat keskendan samansuuntaisia ja niiden asioiden, jotka erityisesti
kaipasivat kehitysta, tarkeysjarjestys oli jokseenkin sama. Nakyman epaselkeys ja hahmot-
tamisen ongelmat korostuivat Iahes kaikilla ja muutama haastateltava kertoi henkilokohtais-
ten haasteidensa, kuten luki-hairion vaikuttavan nakyman tulkintaan. Useat haastatelluista
sanoivat, etta olivat pohtineet miten jarjestelma toimisi paremmin, mutta eivat tienneet ke-
nelle antaisivat siita palautetta. Muutamat olivat palautetta antaneetkin erilaisille tahoille,
kuten tukipalveluun ja esimiehille, ja he toivat esiin epatietoisuuden, oliko palaute mennyt

perille ja aiheuttaisiko se toimenpiteita ja muutoksia parempaan.

Kyllahdn mé sanoin sinne helpdeskiin, etté taa pitdisi muuttaa, mutta nyt sitten vissiin
vaan ootetaan ja katotaan muutuiko. Jos ei, niin tdytyy antaa palautetta uudestaan.
(H8)

Kalenteri

Kriittisimmaksi kehittdmiskohteeksi vastaajien keskuudesta nousi kalenterindkyma ja kalen-

terin toiminnallisuus. DH-kalenteri on kayttajien mielesta epaselkea. Se koostuu keskenaan
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samankokoisista riveista ja erilaiset varaussisallét, ja varausten kestoaika tulevat huonosti
esiin. Viidentoistaminuutin aikaikkuna on samankokoinen kuin kahden tunnin ikkuna. Tama
vaikeuttaa vapaiden aikojen etsimista ja ajankaytdén suunnittelua. Kalenterissa varauksen
laatu, esimerkiksi vastaanottokaynti tai allasterapia-aika on eroteltu pienella varitaplalla va-
rausrivin alussa, minka vastaajat kokivat riittamattdmaksi. Kalenterista saa nakyviin vain
paivan kerrallaan. Viikkonakymakin I6ytyy, mutta siitd puuttuvat varauksen tarkemmat tie-
dot.

Pahinta siind on se ndkyma. Se kun ei siitéd saa selvdéd, onko miké varaus ja minké&
mittainen. Sité voi kattoa, ettd hei tuossahan on sopiva véli jollekin asiakkaalle ja sit-
ten kun yrittaa laittaa sitéa siihen, niin huomaa, etté siinédhén onkin vain kolme varttia

tyhjéé, etteihén se sit mahdu. (H1)

Kun Mehidoc-jarjestelma ainakaan otetaan kayttéon, toivoi jokainen haastateltu ylla mainit-
tujen haasteiden poistuvan. Tamanhetkisen Mehidoc- jarjestelman kalenteri on jo nakymal-
taan oikean suuntainen asettelun puolesta, mutta tarkastelu onnistuu vain paiva kerrallaan
ja toiminnallisuudet puuttuvat. Uuden Mehidoc-kalenterin ulkoasusta toivottiin lukujarjestys-
maista viikkkonakymaa. Haastatteluiden perusteella laadittu kalenteriviikko on esitelty ku-
vassa 3. Kalenterissa varauksen aika nakyy ajan keston mukaan erisuuruisina kuvakkeina,
slotteina, jotka on varikoodattu sisdllén perusteella esimerkiksi allasterapia sinisella ja koti-
kaynti vihreadlld. Asiakkaan varausslotista nakyy varin liséksi asiakkaan nimi, terapian to-
teutuspaikka, maksaja ja mahdollisesti kdyntikerran juokseva numero suhteessa kaytetta-
vissa oleviin kaynteihin, seka asiakkaalle ndkymatdn varaukseen liittyva lisatieto, kuten esi-
merkiksi kdynnin sovittu sisaltd. Myds kriittisesta tiedosta kertova kuvake nakyy varaustie-
doissa. Kalenterista voi valita tarkemman paivanakyman, jolloin naytélle mahtuu ja saa va-
littua yhta aikaa useamman terapeutin kalenterin. Useamman terapeutin valitseminen na-

kymaan on mahdollista myds vilkkkomuotoisessa kalenterissa ndyton tilan puitteissa.
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Kuva 3. Haastatteluiden perusteella laadittu fiktiivinen kalenteriviikko

Selkea haitta DH-kalenterin kaytdssa oli hiiritoiminnallisuuden puuttuminen. Jokainen va-
raus on siirrettava manuaalisesti, kirjoittamalla kalenterin paalle avautuvaan ajanvarausik-
kunan ruutuun kellonajan ja varauksen keston. Mikali aika sattuu olemaan kaytdssa joko
kokonaan tai edes osittain (varattuna esimerkiksi kirjallisille téille), varausjarjestelma ilmoit-
taa, ettei varausta voi siirtda. Uuteen Mehidoc-kalenteriin kayttajat toivoivat ehdottomasti
hiirikayttoisyytta siten, ettd varausslotteja voi siirrella naytolla hiirellda vetamalla, niin omassa
kuin kollegankin kalenterissa. Myds kalenterien valilld on mahdollista siirrella aikoja hiiritoi-
misesti. Kalenterin olisi kuitenkin hyva huomauttaa ajan siirtymisesta, ennen kuin istuttaa

sen uuteen ajankohtaan.

Kalenterin helppo muokkaaminen vapauttaisi tydaikaa varausten peruuntumistilanteissa,
kun jokaisen olisi helppoa siirrelld asiakasvarauksia, tiivistdd olemassa olevia varauksia,

poistaa turhia siirtymia ja avata aikoja uudelleen nettiajanvaraukseen.

Jos tulee keskelle paivaa peruutus, niin se on sitten siiné siihen asti, kun ehtii koneella
muuttamaan. Jos mé oon keikalla, niin mé vaan tiivistdn ne muut silleen, miten pystyn
Ja ei siihen perutulle sitten paése kyllé mitdén uutta asiakasta tulemaan. Mutt ei sité

pysty sieltéd mitenkéén ite tekemdaén. (H2)
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Hiiritoimisuutta peraankuulutettin myds asiakkaan kirjaamiseen. Parannellussa kalente-
rissa kirjaus suoritettaisi siten, ettd asiakkaan ajanvarausslottia klikataan hiirelld, jonka jal-
keen avautuu ikkuna, josta voi muuttaa asiakastietoja, muuttaa ajanvaraustietoja, tallentaa
varaukseen lisatietoja ja kirjata asiakkaan paivittaisen kaynnin. Tassa ikkunassa nakyvat
my0s hoitojaksoon liittyvat dokumentit, kuten I&hete, maksusitoumus ja palaute (kuva 4).
Liikuntaryhmien kohdalla ryhman varausslottia klikkaamalla paasee ikkunaan, josta on
mahdollista kirjata yksitellen kaikki rynman asiakkaat ja heidan palautteensa. Merkki kirja-
tusta kaynnista jaa automaattisesti nakyviin kalenteriin (esimerkiksi punainen tahti, joka
muuttuu vihreaksi, kun kaynti aikanaan laskutetaan). Talla tavoin terapeutti voi yhdesta oh-

jelmasta helposti seurata asiakashallintaansa.

Nyt siiné on se, ettd aina pitdis menné katsomaan sielta toisesta ohjelmasta, onko
Kkirjattu vai ei. Ja ne on pakko kirjottaa paperille, jos on monta kirjaamatta, kun ei niité

muista enéé, kun sulkee sen ohjelman. (H7)

( Asiakastiedot Yhteydenotto

C
C

-
. A

C Ajanvaraus

Kayntitodistus

14:00 KOKA "\
' Kotoilija, Kaisa
H

Vie kasipainot
60 min ;VETER J

Harjoitusohjelmat

)
b

Kuva 4. Ajanvarauksesta avautuva ikkuna

Kalenteria varten tehtavaan tydvuoropohjaan toivottiin myés muutoksia. Talla hetkella tyo-
pisteen hahmottaminen tydvuoropohjasta on vaikeaa. Toimipistettd kuvaa vain kolmikirjai-
minen koodi keskella kalenteririvid. Suurin osa terapeuteista tekee t6ita kuitenkin ainakin
kahdella toimipisteelld, jotkut jopa useammalla. Haastatellut raportoivat vaikeuksista seu-
rata etenkin kollegan olinpaikkaa kalenterista ja mm. sijaistuksissa on sattunut virheita, kun
terapeutti on ollut eri toimipisteella, kuin asiakas. Uuteen kalenteriin toivottiin selkeasti poh-
javareilla erotettua tydvuoropohjaa, josta ilmenee kertavilkaisulla, mille toimipisteelle kalen-

teri on avattu (kuva 3. ylld). Toimipisteiden epaselkeys on haastateltujen mukaan noussut
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esiin myOs asiakkailta, jotka ovat varanneet itse aikojaan OmaMehildisen kautta ja muuta-

man kerran asiakas on varannut ajan vahingossa vaaralle toimipisteelle.

Erittain tarkeana pidettiin kalenterin sujuvaa kayttda myos mobiililaitteiden kautta. Osa te-
rapeuteista tekee paaosin kotikdynteja ja tdmanhetkinen ajanvarauskuvio, jossa mobiililait-

teiden kautta ajan varaaminen on hidasta, koettiin rasittavana.

No siind on oikeestaan kaksi (vaihtoehtoa), ett miten méa teen. Joko kattoo jo tbissa
ne ajat paperille tai sitte soittaa sinne kuumaan linjaan sielté asiakkaalta. Mutt eihén
ne etukéateen katotut aina sit kdykkaan, niin saattaa joutua tekemédan molemmat (kat-
somaan etukéteen ja soittamaan kuumaan linjaan). En mé kdnnykéllé varaa, kun siiné

pitdé se sotu tietdd. Eihdn mun asiakkaat sitéd muista, tai pysty sanomaan. (H4)

Mehidocin toivottiin poistavan tdaman ongelman siten, etta kalenteria voisi sujuvasti kayttaa
myos puhelimella ja tabletilla. Ajanvarauksia pitda pystya siirtdmaan sormella pyyh-
kaisemalla ja asiakas pitda pystya valitsemaan ilman sotutietojen kysymista. Mobiililaitteelta
tulee paasta myds kollegoiden kalenteriin hallinnoimaan ajanvarauksia ja tarkastamaan tie-

toja.
Asiakastietojen tarkistus ja kriittiset tiedot

Terapeultti tarvitsee asiakkaastaan ennen terapiaa usein esitietoja, joiden etsiminen DH-
jarjestelmasta tai haastattelun aikaisen Mehidoc-jarjestelman kautta koettiin vaikeaksi tai
mahdottomaksi. Tietoja tarvitaan esimerkiksi kotikdynneille mennessa, sijaistustilanteissa
ja missa tahansa tilanteessa, jossa edellisesta kdynnista on pidempi aika tai asiakkaalla on
useampi terapeutti. My6s akillisissa sairaustapauksissa kriittinen tieto saatetaan vieda jar-
jestelmaan jonkun muun kuin hoitavan terapeutin toimesta. Terapeuteilta kului noin 15-30
minuuttia asiakkaan tietojen esiin kaivamiseen ja menetelmina kaytettiin etukateista tarkas-
tusta DH-jarjestelmasta tietokoneelta toimipisteella ja puhelinsoittoa kuumaan linjaan. Osa
terapeuteista oli palannut muistivinkojen ja paperikalenterin kayttoon myos tassa asiassa.
Ongelmatilanteita oli syntynyt mm. ovikoodin unohtamisesta tai asiakkaan &killisesta sai-
rastumisesta. Eras haastateltavista oli listannut kokemiaan ongelmia ja niihin keksimiaan

ratkaisuja ajankayttéineen taulukkoon 1.
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DH- ja Mehidoc-jarjestelmien ongelmatilanteet kotikaynneilla

Ongelma Ratkaisu
1. |Jatkoajanvaraus eionnistu asiakkaan luona Varataan aika jalkikateen ja ilmoitetaan asiakkaalle. Vie tydaikaa
pahimmillaan puolituntia. Riski, ettd unohtuu kokonaan.
2. |Kirjaustietojen tarkistus ei onnistu. Myos ovikoodityms. tdsséd  |Soitto kollegalle - usein ei mahdollista kdynnin aikana, ei nde kuka vapaana.
mukana. Jatkossa muistettava ennen kayntia tarkistaa toimipisteella. (Pahimmillaan
useita paivia ennen kayntia.)
3. |Peruutusilmoitus asiakkaalta kesken tydpaivan ei saavuta Selviaa asiakkaan luona esim. jos ketaan ei ole paikalla. Aiheuttaa usein
terapeuttia jatkotoimenpiteita. Onko asiakkaalle sattunut jotain tms. Soitto
palveluneuvojalle, jos saa kiinni. Vie tydaikaa, lisaa stressia.
4. |Aikojen muuttaminen ei onnistu Soitto palveluneuvojalle tai terapeuttitukeen. Todennakaisesti kuitenkin
varataan jalkikateen ja ilmoitetaan asiakkaalle. Vie paljon tyoaikaa.
5. |Kriittinen tieto jaa saamatta Selvidad monesti vasta paljon mydhemmin tai vahingossa sivulauseesta.
Aiheuttaa riskin asiakkaalle ja terapeutille. Lisaa stressia jalkikateen.
6. |[Sovitutasiatunohtuu kirjata jarjestelmaan. Kirjataan sovitut asiat asikkaan luona paperille.
7. |Terapeutti sairastuu, auto hajoaa tms. viivastyksen tiedotus Numerot talteen etukateen. Jos ei ole, niin soitto tukeen. Mehidocista nakee
asiakkaalle. yhden numeron. Lisaa stressia. Negatiivista asiakaspalautetta.
8. |Terapeuttitukea ei ehdi kayttaa tai se eivastaa. Ei mahdollista korjata mitenkaan, ellei sitten jatkossa huolehdi, etta
kalenterissa enenmman tyhjaa.
9. [Muistilaput katovat tai unohtuvat jonnekin. Ei kirjata arkaluontoisia tietoja muistilapuile. Kaytetdan muistivihkoa tai
paperikalenteria.
10. |Jarjestelm3 ei vastaa/tekninen ongelma Ilmoitus jalkitateen helpdesciin esim.

Taulukko 1. 10 yleisintd ongelmatilannetta DH-/Mehidoc-jarjestelmien kaytossa

Asiakkaan edellisten kayntien kirjaukset olisi myds hyva saada nakyviin kayntikerran ai-
kana. Kayntikirjaus voi sisaltaa myos kriittista tietoa, jolloin kyse on potilasturvallisuudesta.
Kirjauksesta tarvitaan myos tietoa edellisen kayntikerran sisallosta, jotta kuntoutuksen
progressiivinen eteneminen varmistetaan. Terapeuttien haastattelun mukaan asiakkaat
muistavat melko huonosti edellisen kerran kaynnin sisallon, puhumattakaan sita aiemmista

kaynneista.
Kayttoliittyman yleinen muotoilu

Kaikki haastatteluun osallistuvat peraankuuluttivat asiakashallintajarjestelman kayton help-
poutta ja nk. klikkausten vahaisyyttd. Monet paallekkain aukeavat sivut ja ponnahdusikku-
nat koettiin kirjaamista hidastavana tekijana ja ne kayttajien mielesta lisasivat sekavuutta ja
vaikeuttivat oppimista. Ponnahdusikkunoiden teksti saattoi olla vaikeaselkoista ja aiheuttaa
epavarmuutta oikeasta toimintatavasta. Ponnahdusikkunasta ei useinkaan paase pois va-

litsematta jotakin toimintamallia, kuten peruuta, Ok, hyvaksy tai hylkaa.

Ja sit sieltd pomppaa joku ikkuna, jossa lukee vaik’ etta aikaa ei voi siirtda aikaisem-
maksi, niin siiné sitten mietit, ettd mitenkbhdn mé nyt teen, ettei mene véérin ja katoa
vaikka koko varaus. (H3)

Kritiikkia sai myos kayttoliittyman muotoilu, jossa haastateltavat kokivat olevan turhan pal-
jon informaatiota ja epaselkeitd koodeilla kaytettavia valikkoja. DH-jarjestelmassa esimer-
kiksi 60 minuutin etaterapia varataan koodilla EVID ja kirjataan koodilla ET60. Osa koodis-

tosta on vaikeaselkoista ulkoa muistettavaa. Mikali koodia ei muista, sen voi hakea
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hakemistosta, joka sisaltda kaikki Iadkariaseman ja terapiatalojen kayttamat koodit. Hake-
minen on hidasta ja vaikeaa, mikali ei muista koodin nimesta mitaan. Esimerkiksi tukisuk-
kasukkamittauksessa kaytetaan varatessa koodia VAST ja kirjatessa koodia MITTK. Koodi
ei kuitenkaan 16ydy koodistosta, ellei hae sitd hakusanalla KOMP. Kiireessa tallainen koo-
dien etsiminen ja epajohdonmukaisuus koettiin stressaavana ja se sai haastateltavien mu-

kaan siirtamaan vaikeaa tyotehtavaa eteenpain, jolloin riski unohduksiin ja virheisiin kasvoi.

Talla hetkella DH-jarjestelmaan tehtaviin ajanvarauksiin on liitettdva hoitohuone. Tasta koi-
tuu kuitenkin ongelmia, silla Fysios Eteld-Karjalan toimipisteilla kaikille tyontekijoille ei ole
omaa hoitohuonetta. Mydskaan toimipisteelld satunnaisesti vieraileville terapeuteille ei ole
osoitettua hoitohuonetta. Kaikissa asiakastilanteissa, kuten kotikaynneissa, hoitohuonetta
ei myoskaan reaalimaailmassa tarvita. Haastatellut kertoivat alkuvaiheen ajanvarausten
kaatuneen usein siihen, etta toimipisteen kaikki hoitohuoneet olivat ohjelman mukaan kay-
tdssa, vaikka yksikaan niista ei olisi konkreettisesti ollut varattuna. Tilanne korjattiin teke-
malla ohjelmaan virtuaalihuoneita, jotta jokaiselle terapeutille 16ytyi ohjelmaan tyétila. Seu-
raava ongelma muodostui, kun joku terapeuteista varasi asiakasaikansa vahingossa vaa-
raan virtuaalihuoneeseen. Korjausehdotuksena terapeuteilta nousi huoneiden poistaminen
kokonaan. Sen sijaan ohjelma voisi nayttda varausten perusteella paikalla olevien terapeut-
tien ja asiakkaiden maaran. Kuvassa 5 esitetaan malli, jollaisella jarjestelma voisi ilmoittaa
vapaiden huoneiden maaran kunkin paivan kohdalla ja kertoa, mikali huonemaara on yli-

tetty. Talléin terapeutti voisi helposti tarkistaa riittavatké ja soveltuvatko tyétilat hanen va-

raukselleen.
13.5.2024 14.5. 15.5. 16.5.
Maanantai Tiistai Keskiviikko Torstai
Perutut: 1 Perutut: 0 ' Perutut: 0 Perutut: 0
Huoneet 4/9 Huoneet 10/9 @ Huoneet 1/9 Huoneet 5/9
08:00 Sammonlahti Sammonlahti Keskusta

08:15 VAST 08:15 VAST
Urheilija, Untamo Urheilija, Untamo e e
45 min % VAK 45 min ﬁ VAK ’

Kuva 5. Huonevaraukset.

DH-jarjestelman nakymat herattivat myos kehittamistarvetta. Avoimet ikkunat ovat pienia ja
skaalautuvat vaarin, jolloin niiden reunoilla olevat painikkeet muuttuvat kayttokelvottomiksi
nayttoa zoomatessa. Tietokenttien pieni koko vaikeuttaa niiden tarkastelemista ja aiheuttaa
virhenappailyita. Haastateltavat valittivat my0Os terveyshaittoja, kuten paansarkya, silmasar-
kya ja niska- hartiaseudun oireita pitkaaikaisten kirjallisten toiden jalkeen. Uusi ohjelma tu-
lisi kehittaa sellaiseksi, etta tietokentat ovat zoomattavissa suuremmiksi ilman kaytettavyy-
den ongelmia ja alun perinkin sen kokoisiksi, etta niita voisi vaikeuksitta kayttaa zoomaa-

matta nayttoa lainkaan.
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Jatkokehitys

Haastateltavat kokivat tyota haittaavaksi tekijaksi myos DH-jarjestelman muutosten hitau-
den ja kankeuden. Tiettyjen ongelmien ratkaiseminen ja ohjelman parantelu kesti heidan
mukaansa tuskastuttavan kauan. Eraalla haastatellulla oli paivittdin ongelmia oman tausta-
rekisterinsd kanssa ja ongelman korjaantumiseen kului aikaa useita kuukausia. Haastatte-
lujen aikaa alkoi selvitd, etta tulevaisuudessa asiakashallinta siirtyisi kokonaan Mehidoc-
sovellukseen ja sen kaikki haastateltavat kokivat hyvana, mikali sen toiminta on kayttoon-

ottovaiheessa suunniteltu pitkalle ja testattu toimivaksi.
7.4 Yhteenveto

Perehdytys

Perehdytys koettiin stressaavana ja aikataulullisesti liian tiukkana rypistyksena. Asiaa tuli
kaytettavissa olevaan aikaan nahden liikkaa kerrallaan. Jarjestelman kayttéa ei ollut aikaa
harjoitella. Perehdyttajan toimintaa kehuttiin ja ihmeteltiin hanen rauhallisuuttaan tiukka-ai-
katauluisessa perehdytystilanteessa. Varsinaisen perehdytyksen jalkeen olisi toivottu vield
enemman tukea ja konkreettisia lyhytkestoisia tydpajoja tai hands-on-koulutuksia yksi jar-
jestelman ominaisuus kerrallaan. Haastateltavat tiedostivat muutoksen taustalla olleen vas-

tarinnan ja epailivat sen aiheuttaneen vaikeutta oppimiseen.

Perehdytyksen huolellisempi suunnittelu, oppimisen varmistaminen ja mentorointi nahtiin
haastateltavien keskuudessa varteenotettavina menetelming, jotta sama tilanne ei tulevai-

suudessa toistuisi.
Jarjestelma

DH-jarjestelma koettiin vanhanaikaiseksi ja kankeaksi toiminnoiltaan. Sen toimintaperiaat-
teet tuntuivat vaikeilta ymmartaa ja sen vuoksi kayton oppiminen koettiin haastavaksi. Toi-
mintojen moninaisuus ja lukuisat erilaiset koodit vaikeuttivat muistamista. Kokonaisuudes-
saan jarjestelmauudistuksen syyt ymmarrettiin, mutta muutoksesta koettiin olevan enem-
man haitta kuin hyotya. Kahden rinnakkaisen jarjestelman kayttéonotto (DH ja Mehidoc)

nahtiin turhana valivaiheena.
Jarjestelman kehitysehdotukset

Mehidoc-jarjestelman tuloon suhtauduttiin positiivisesti, vaikkakin se heratti pelkoa pereh-
dytyksen toistumisesta samankaltaisena uudestaan. Jarjestelman toimintojen toivottiin ole-
van kayttoonottovaiheessa hyvin pitkalle valmisteltuja. Etenkin kalenterin suhteen oltiin toi-

veikkaita ja siihen oli eniten korjausehdotuksia. Kalenterista haluttiin selkea ja hiiritoiminen.
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Kaikkien muiden jarjestelman ominaisuuksien kayttaminen kalenterin kautta oli toiveissa.
Mehidoc-jarjestelmaan toivottiin ehdottomasti laajatoimista mobiilikayttdominaisuutta, joka

palvelisi etenkin kotikayntityota tekevia fysioterapeutteja.
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8 Pohdinta

8.1 Tulosten tarkastelu

Tutkimuksen tarkoituksena oli selvittdad millaisia kokemuksia Fysios Mehildisen henkilds-
tolla on DH-jarjestelman perehdytyksen onnistumisesta ja DH-asiakastietojarjestelman kay-
tettavyydesta. Tarkoituksena oli myds keratd ideoita Mehidoc-sovelluksen kehittdmiseen.
Tavoitteena on saada keratyn tiedon avulla kehitettyd Mehidoc-sovellusta paremmin tera-
piatyotatekevien tarpeita vastaavaksi. Tavoitteena on myds kehittda perehdytyskaytanteita

saadun informaation perusteella.
Perehdytyksen onnistuminen

Ensimmaiseen tutkimuskysymykseen, millainen kokemus DH-perehdytyksesta syntyi, saa-
tiin useita vastauksia siitd nakdkulmasta, millainen fyysinen kokemus perehdytystilanne oli.
Lahes kaikki vastaajat aloittivat kuvailemalla tilannetta fyysisen tilanteen ja fyysisten oirei-
den nakdékulmasta. Vastaajien vaikutti olevan helpompi palauttaa mieleen perehdytyksen
psyykkiset vaikutukset muistelemalla tilannetta kokonaisvaltaisemmin. Tutkimusta teh-
dessa perehdytyksesta oli kulunut noin 8 kuukautta, mutta haastateltavat sanoivat muista-
vansa perehdytystilanteen hyvin. Kiire ja psyykkinen paine nousivat esiin jollakin tasolla
jokaisesta vastauksesta. Vastaajien reaktiot vaihtelivat, mutta jokainen koki jonkinasteista

jarkytysta, stressia ja huolta prosessin aikana.

Haastatteluista nousi esiin huoli muista tyontekijoista, asiakkaista ja jopa perehdyttajasta,
mutta oman jaksamisen esiin nostaminen vaati usein johdattelua aiheeseen. Haastateltavat
saattoivat viitata siihen ensin hyvin pintapuolisesti. Tarkentavien kysymysten jalkeen kavi
kuitenkin ilmi, ettd monenlaista jaksamiseen, psyykkiseen ja fyysiseen hyvinvointiin liittyvaa
oireilua oli ollut. Osalle haastateltavista tunteiden ja psyykkisten tekijéiden esiin nostaminen
oli selvasti helpompaa kuin toisille. Oireilu ja negatiiviset tuntemukset vaikuttivat liittyvan
teknostressin kaltaiseen tilanteeseen, jossa erityisesti digitaalisuus aiheutti merkittavan
osan kuormituksesta. Digitaalisiin jarjestelmiin perehdyttaessa teknostressin aiheuttama li-

sakuormitus tulee ottaa huomioon (Makiniemi 2021).

Tutkimukseen osallistujien henkilokohtaiset kyvyt omaksua sahkoisen jarjestelman kaytto
nousi esiin vastauksista. Haastatellut olivat jokseenkin hyvin perilla my0s toistensa tekni-
sesta osaamisesta, jonka vuoksi apua ja tukea osattiin kohdentaa sita mahdollisesti enem-
man tarvitseville. Kuten Rohwer ym. (2022) on laittanut merkille, idkkdampien ja teknologi-
alle vieraanpien tyontekijoiden kyky omaksua tietoteknisia tyétehtavia on usein alempi ja
teknologia aiheuttaa heilla isompaa teknostressia, kuin nuoremmilla tai teknologiaa enem-

man kayttaneille.
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Davilan ja Pina-Ramirezin (2018) tutkimuksessa laadukas perehdytys lisaa tyontekijan si-
toutuvuutta tydpaikkaan ja arvostuksen kokemista. Tassa tutkimuksessa arvostukseen liit-
tyvat seikat nousivat esiin sivulauseissa, haastateltavien epailyksina. Pahimmillaan tyénte-

kija oli paatynyt pohtimaan tyopaikan vaihtamista jarjestelmamuutoksen vuoksi.

Haastateltavat olivat ehka hiukan odottamattomastikin havainnoineet perehdytyksen kus-
tannusvaikutuksia, mutta havainnot koskivat I&hinna nyt toteutettua perehdytysmallia, eivat
niinkaan perehdytyksen kehittdmisesta koituvia kustannuksia. Perehdytyksen kustannus-
vaikutukset tulevat esiin my06s useissa tutkimuksissa. Perehdytyksen jarjestdminen on kal-
lista, mutta kustannuksia syntyy myos osaamattomuudesta, virheista ja tydntekijdiden vaih-

tuvuudesta. (Davila & Pina-Ramirez 2018.)

Miettinen (2006) huomauttaa, etta ennakkovalmistautuminen ja ennakkomateriaalit helpot-
tavat perehtymista ja orientoivat perehdytettavaa aiheen pariin. Samaan lopputulokseen on
paatynyt myos Multanen (2015). Tahan tutkimukseen haastatelluissa ennakkovalmistautu-
minen ja koko organisaation laajuinen suunnitelmallisuuden puute herattivat suuria kysy-
myksia. Perehdytyksen pilotointi jollakin tietylld maantieteellisella alueella ja prosessin ke-
hittdminen saatujen havaintojen perusteella olisi todennakoisesti helpottanut prosessia
muilla alueilla. Pienilld muutoksilla ja hyvalla ennakkomateriaalilla perehdytyksesta olisi ol-
lut mahdollista tehda laadukkaampi ja vahemman kuormittava. Iteratiivisessa ajattelussa
perehdytysta olisi voitu kehittda jokaisen perehdytysryhman palautteiden pohjalta seuraa-
vaa ryhmaa varten paremmaksi. Myds Scott (2022) tuo ilmi iteratiivisen perehdytysproses-

sin hyodyt.

Haastateltavien tarve purkaa muutoksen aiheuttamaa kuormaa nousi esiin rivien valista.
Vaikka DH-sovellusta ja siihen perehdyttadmista on kasitelty useissa henkildstopalavereissa
ja sita on ollut mahdollisuus kasitella myos tydnohjauksissa, tuli haastatteluissa useaan ker-
taan ilmi halu antaa palautetta ja tarve kehittda perehdytysjarjestelmaa siten, ettei vastaa-
van kaltainen kaoottinen tilanne toistuisi missdan olosuhteessa. Muutama haastateltava
kertoi pohtineensa perehdytystilannetta jalkikateen kehittdmisndkdkulmasta ja nama poh-
dinnat nousivat hyvin esiin tuloksissa, esimerkkind mentorointi tai superkayttajat ja pereh-
dytystilanteen huolellinen suunnittelu aikataulutuksineen. Sibisin ja Kappersin (2022) tutki-
muksessa korostettiin perehdytysprosessin suunnitelmallisuutta ja arviointia, jotta tyonteki-
jalle tyoétekijalle olisi selvaa, miten prosessi etenee ja jaisi sen jalkeen itsevarma olo uuteen
tydhon ryhtymisestd. Sibisin ja Kappersin (2022) ja Scottin ym. (2022) mukaan myds pe-
rehdytyksen arvioiminen on tarkeaa paitsi tyontekijan myods tydnantajan kannalta, jotta tyon-
antaja pysyy kartalla tydntekijdiden osaamisen tasosta ja koulutustarpeesta. llman osaami-

sen varmistamista ja palautteen keraamista perehdytysprosessin kehittdminen on vaikeaa.
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Vaikka tutkimus tehtiinkin vasta kohtalaisen pitkan ajan kuluttua itse tapahtumasta, saattoi
esiin nousta juuri ajan kulumisen vuoksi rakentavampia kehittdmisehdotuksia, kuin jos
haastattelu olisi toteutettu valittdmasta perehdytyksen jalkeen. Valittémasti keratty palaute
olisi saattanut olla turhakin kriittista ja negatiivista. Osa haastateltavista toi taman myds ilmi
kertomalla, ettd on selvinnyt hyvin DH-jarjestelmaan liittyvista toistdan, vaikka alkuvai-

heessa uskoi epaonnistuvansa kaikessa.

Perehdytyskokemuksen vertailussa aiempi tydkokemus korostui. Osa haastateltavista oli
tydskennellyt pitkddn saman tydnantajan palveluksessa, ja aikaa edellisesta perehdytysti-
lanteesta oli kulunut useita vuosia. Perehdytyskulttuuri yrityksessa oli pysynyt kohtalaisen
samanlaisena omistajanvaihdoksista huolimatta. Osalla haastatelluista oli tuoretta koke-
musta laadukkaasti toteutetusta perehdytyksesta jonkin toisen tydnantajan palveluksessa.
Vastaajien kokemus heijasteli heidan aikaisempaa perehdytyshistoriaansa ja osa kehitta-
misehdotuksista tuli suoraan aikaisemmasta tytelamasta. Osa haastateltavista perusteli
kehittamisehdotustaan aikaisemmalla hyvalla kokemuksella vastaavanlaisesta mallista.

Myos aiempi tietdmys oppimisen perusperiaatteista nékyi vastauksissa.

Motivaatiota perehdytyksen kehittdmiseen lisasi tieto Mehidoc-jarjestelman kayttdonotosta
tulevaisuudessa ja sen vuoksi uudesta perehdytyksestad sahkdiseen asiakastietojarjestel-
maan. Aineistosta nousi ilmi huoli samanlaisen perehdytysfarssin toteutumisesta uudes-
taan Mehidocin kayttdonotossa. Useimmat haastateltavat olivat myds kehitténeet joitakin
menetelmia, jolla voivat helpottaa seuraavaa perehdytystd omalta osaltaan. Erds mene-
telma oli Mehidoc-jarjestelmaan perehtyminen jo etukateen siind maarin kuin se on mah-
dollista. My6s Multanen (2015) kannustaa hyvaan ennakkovalmistautumiseen varsinaisen
perehtymisen helpottamiseksi. Perehdytyksen tarkeys oli noussut huomionarvoiseksi sei-
kaksi lahes kaikkien haastateltavien vastauksissa ja esimerkiksi opiskelijoiden ja uusien

tydntekijdiden perehdytykseltad perdankuuluteltiin korkeaa laatua.

Mentorointi tai superkayttajamalli olisi haastateltavien mielestd voinut helpottaa jarjestel-
man kaytdn oppimista, mutta mentorin tai superkayttajan tulisi olla aihepiirin asiantuntija.
Jatkossa mentorointia voisi kehittdd perehdytyksen ja myds muun hiljaisen tiedon jako-
vaylaksi. Myds Kupias ja Salo (2016) korostavat, ettd mentorilla tulee olla kattavasti tietoa
mentoroinnin kohteena olevasta aiheesta, jotta aktori voi luottaa saamansa tiedon oikeelli-

suuteen ja mentorointiprosessi sujuu kitkattomasti.
DH-asiakastietojarjestelma

DH-jarjestelman kaytettavyydesta kaikilla haastateltavilla oli suunnilleen saman verran ko-
kemusta. Haastateltavien erilainen tydénkuva kuitenkin laaja-alaisti tutkimuksessa saatua

nakemystd DH:n kaytettdvyydesta ja Mehidocin kehittamisesta. Jotta kehitettava
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asiakashallintajarjestelma palvelisi kaikkia terapiaty6ta tekevia, eri nakdkulmia kaivataan-
kin. Etukateisinformaation seurauksena osa haastateltavista oli koostanut luettelon suurim-
mista haasteista. Hyvin toimivat jarjestelman osa-alueet jaivat luetteloinnissa vahemmalle
huomiolle, mutta kysyttdessa myods sellaisia toimintoja I6ytyi. Suurimpien ongelmakohtien
koettiin haittaavan tyontekoa kohtuuttomasti ja niihin toivottiin nopeaa korjausta. Jokainen
haastateltava oli kohdannut haasteita DH:n paivittdisessa kaytdssa. Ratkaisumallit oli kek-
sitty itse tai saatu valmiina tyOkaverilta, tydnjohdolta tai erilaisista tukikanavista. Sosiaali- ja
terveysalan tyon kuormituksesta suuri osa tulee kirjallisista t6ista, joten niiden toiminta on

keskeista tyon sujuvuuden kannalta (Kyytsdsen 2020).

Martikainen (2018) pitaa loppukayttajan osallistamista sahkoisten asiakasjarjestelmien ke-
hittamiseen tarkeana. Monesti jarjestelmien kehittgjilla ei ole riittavaa kokemusta siita mihin
jarjestelman tulisi tydelamassa taipua. Hanen tutkimuksensa mukaan henkilostdlla on usein
halukkuutta osallistua kehitysprosessiin, jos se on suunniteltu siten, etta osallistuminen ei
tarpeettomasti kuormita henkildstéa ja sille varataan aikaa tyon ohesta. Mikali aikaa ei ole
budjetoitu, osallistuminen ei kaytannon syista yleensa toteudu. Jotta loppukayttdjien osal-
listaminen onnistuu, heille tulee olla myds selvaa, miten ja kenelle palautetta ja kehityside-
oita annetaan. Tutkimukseen osallistuvilla oli selkeaa epatietoisuutta, mihin tai kenelle ja
missa muodossa palautetta jarjestelman toiminnasta tulisi antaa. liman tata tutkimusta suuri
osa palautteista olisi jaényt todennakoisesti antamatta. Vaikka aineiston kyllaisyys tuli esille
kahdeksan haastattelun my6ta, on mahdollista, ettd muiden jarjestelman kayttajien keskuu-
desta nousisi esiin vield kayttdkelpoisempiakin kehittdmisehdotuksia, mikali heilla olisi

konkreettinen vayla niiden esittamiseen.

Kayttoliittymien muotoilussa kuntoutusalan ammattilaiset eivat ole lahtokohtaisesti kovin ko-
keneita, mutta taman tutkimuksen perusteella lahes jokaisella oli selked nakemys, millaisen
asiakashallinnan tydkalun he tahtoisivat kayttdonsa. Selkeyden ja yksinkertaisuutta peraan-
kuulutettiin vastauksissa. Kaikenlaisten ulkoa muistettavien koodien lukumaara tahdottiin
mahdollisimman vahaiseksi. Myos Kyytsdsen (2020) mukaan kayttolittyman muotoilu olisi
hyva pitaa mahdollisimman yksinkertaisena, jotta kayttomukavuus lisdantyisi. Myos ylimaa-
raisen, nk. turhan, tai asiaankuulumattoman tiedon nakyvyytta olisi hyva rajoittaa. Erilaisten

koodien lukumaaraa ja loogisuutta tulisi pohtia.

Haastateltavien tuntui olevan paljon helpompaa purkaa konkreettisia ongelmakohtia tai kor-
jausehdotuksia, kuin tunnustella millaisia tuntemuksia perehdytysprosessi on aiheuttanut.
Haastateltavien tydhistoria tuli esiin myds DH:n kaytettavyyttd pohtiessa. Ne, jotka olivat
kayttaneet useampia asiakashallintaohjelmia, pystyivat vertaamaan kokemuksiaan aiem-

piin. Osalla kokemus DH:n toiminnasta oli hyvin negatiivinen, osa taas naki myds paljon
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positiivisia toimintoja. Kenellakaan haastatelluista ei ollut kokemusta tyéterveyshuollon tie-
donsiirron sujuvuudesta, jolla jarjestelmauudistusta perusteltiin, mutta muutamia lahetteita
oli vastaanotettu jarjestelman kautta ja sen ominaisuuden koettiin toimivan kohtalaisesti.
Vuorisen (2023) mukaan sisainen tiedonkulku oli keskeinen tekija jarjestelmauudistuk-

sessa.
8.2 Johtopaatokset ja kehittamisehdotukset

Sahkoiset jarjestelmat ovat tulleet jdddakseen ja niiden jatkuva muutos, kehittdminen ja
korvaamien uusilla, on tosiasia. Tyoelamassa taytyy 16ytaa joustavat keinot taman kaltaisiin
tyétehtaviin perehdyttamiseen ja jarjestelman jatkuvaan kehittdmiseen, siten etta tyontekijat
ovat muutoksen keskiossa. Jarjestelmien hallinta ja osaaminen on keskeisessa roolissa so-
siaali- ja terveysalalla, jossa tarkka kirjaaminen on lakisdateinen velvollisuus. Suuren toimi-
jan, kuten Fysios Mehilaisen, tulee pystya tdman kaltaisissa perehdytysprosesseissa itera-

tiivisen kehittamiseen, jota Scott ym. (2022) tutkimuksessaan peraankuuluttavat.
Perehdytys

Perehdyttdminen on keskeinen osa tyéhyvinvointia ja silla on suuri vaikutus tyén sujuvuu-
teen. Suurilla toimijoilla, jollaiseksi Mehildinen voidaan laskea, perehdytyksen tarve on jat-
kuvaa, lahes paivittaistd. Tassa tutkimuksessa tarkasteltiin digitaaliseen jarjestelmaan pe-
rehdyttdmistd, mutta kehittdmisehdotukset ovat sovellettavissa perehdyttamiseen yleisem-

minkin.

Ensimmainen aineistosta esiin noussut tarve, on selkea ja looginen perehdyttamispolku,
jossa tavoitteet ja vastuut on maaritelty ja kontrolloitu. Viestinnan tulee olla oikea-aikaista
ja lapinékyvaa. Se ei saa herattda epavarmuutta, eika “salakdhmaisyyden” tunnetta, kuten
eras haastateltavista tutkimuksen kohteena ollutta prosessia kutsui. Parhaimmillaan tyon-
tekijalla voisi olla useampi erilainen vayla, jonka kautta hakea tietoa aiheesta. Digitaalisen
jarjestelman perehdytyksessa toimivia voisivat olla esimerkiksi interaktiiviset verkkomateri-
aalit, tyOpajat (verkossa tai tyopisteilld) ja pelillinen perehtyminen. Lopputentti tai sen kal-
tainen osaamisen varmistaminen voisi tuoda tydntekijalle itsevarmuutta omasta osaamises-
taan ja lisata minapystyvyytta. Se nayttaisi myds miltd osin osaamista tulee vahvistaa. Ta-

man kautta tyOhyvinvointia voitaisi mahdollisesti kohentaa.

Fysios Mehilaisen tamanhetkisessa perehtymismallissa tyontekijan osaaminen ei nay tyon-
antajalle mitenkaan. Palaute osaamisesta tulee virheiden muodossa tai tukipyyntdina. Tal-
I6in osaamattomuus on jo haitannut tyontekoa jollakin tavoin. Parempi perehdytyskaytanto
toisi tyontekijdkentdn osaamisen nakyvaksi myds tydnantajalle. Haasteet tydn sujuvuu-

dessa ovat vaistamattd myos tuottavuuteen vaikuttavia asioita ja tydn tehostaminen ei
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onnistu, mikali tybaika kuluu asiakastyon sijaan virheiden selvittamiseen. Erilaiset digitaali-
set perehtymismallit voisivat lisata osaamisen nakyvyytta ja auttaa tydnjohtoa kehittdmaan
perehtymista edelleen tehokkaammaksi. Digitaalisuuden avulla prosessia olisi mahdollista
myoOs automatisoida. Jarjestelma voisi itse lahettaa osaamisen paivittamiskutsut tai tarvit-
tavan verkkomateriaalin tydntekijalle suoritettavaksi. Tama saastaisi Iahiesimiehien tyoai-

kaa ja vahentaisi tydtaakkaa ja muistamista.

Suuren yrityksen perehtymismalliin mentorointi voisi soveltua loistavasti. Digitaalisen jarjes-
telman ryhmaperehtymisen mentoroinnin kaltaisena valineena voisi toimia superkayttaja-
malli, jossa yksi tai muutama tyontekija perehtyy materiaaliin ja kasilla olevaan asiaan pe-
rinpohjaisesti ennen muita. Talldin superkayttdjan osaamista voidaan kayttaa muiden pe-
rehdyttamisen tukena, ilman kohtuutonta kuormituksen lisdantymista. Tutkimuksen koh-
teena olleessa perehtymisprosessissa yhden tyontekijan osaamattomuus ja avunpyynnot
lisasivat muiden tyontekijoiden kuormittumista ja johtivat tilanteeseen, jossa monen tydaika
kului, kun kukaan ei osannut auttaa kasilla olleessa ongelmassa. Mentorointijarjestelman
luominen on hidasta, mutta olemassa oleva jarjestelma hyodyttaisi suuresti perehtyjaa ja
vahentaisi epatietoisuutta, kenen puoleen kaantya ongelmatilanteissa, kuten Kupias ja Sa-

lokin (2026) tutkimuksessaan huomauttavat.
Jarjestelma

Terveyspalveluala kasittaa lukuisia erilaisia toimijoita ja toimintoja, joiden tarpeet myos di-
gitaalisille jarjestelmille ovat erilaisia. Terapiatydn erityispiirteita ovat pitkat asiakkuudet, vii-
koittaiset ajanvaraukset kirjauksineen, kotikayntityyppinen tyo ja jatkuva muutos. Neurolo-
gisessa kuntoutuksessa ulkopuoliset kontaktoinnit rajoittuvat usein kerran vuodessa tapah-
tuvaan moniammatilliseen kuntoutussuunnitelman laadintaan. Tydterveyshuollon fysiotera-
piatoiminnassa toisten asiantuntijoiden kontaktointi ja tiedonhaku on paivittaista. Hyva asia-
kashallintajarjestelma tayttda kuntoutus- ja terapiatydntekijéiden nakékulmasta molemmat
vaatimuspatteristot ja palvelee kaikkia toimijoita. Jarjestelmien kehittdmisessa loppukaytta-
jan osallistaminen on tarkeaa, jotta jarjestelman lopulliseen versioon I6ydetdan oikeat ja
tehokkaasti toimivat ominaisuudet. Loppukayttajalle tulee olla myo6s selvaa, mihin tai kenelle
palautetta jarjestelman toiminnasta annetaan. Tydntekijat tulee perehdyttad myods palaute-
jarjestelmaan, jotta varmistetaan, etta kaikilla on yhtalainen mahdollisuus palautteen anta-

miseen.

Tyon kannalta kriittisten jarjestelmien toiminnasta huolehtiminen ja ongelmatilanteissa tuen
saaminen taytyy tehda helpoksi ja mahdollisimman reaaliaikaiseksi. Ongelmatilanne voi es-
taa tydon etenemisen kokonaan. Tassa tutkimuksessa esiin nousseiden kommenttien mu-

kaan tallainen etenemiseste lisda stressid, aiheuttaa pidempiaikaisia unohduksia ja
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vaikuttaa siten tyén tuottavuuteen. Raportin kirjoittamishetkella 08/2024 kaikki jarjestelmaa
koskevat tukipyynnot tulee lahettad sahkoisesti. Lahtokohtaisesti pyynnon lahettdminen on-
nistuu ainoastaan yrityksen sisaverkossa, johon terapiaty6ta tekevilla ei ole aina paasya.
Tama saattaa vaikeuttaa tuen saamista kohtuuttomasti. Tallaisiin tilanteisiin olisi hyva ke-

hittda ratkaisu.
8.3 Tutkimuksen eettisyys ja luotettavuus

Tutkimuksessa tulee noudattaa hyvaa tieteellista ja tutkimuseettista kaytantoa. Se tarkoit-
taa, etta tutkijan tulee toimia eettisesti, vastuullisesti, rehellisesti ja tiedettd vahingoittavia
menetelmia valttden. Tiedon hankintaan ja analysointiin kaytettyjen menetelmien tulee tayt-
taa tieteellisen tutkimuksen kriteerit. Tutkijan tulee kunnioittaa toisten tutkijoiden ty6ta ja
ammattitaitoa. Tama varmistetaan noudattamalla tutkimuseettisen neuvottelukunnan oh-
jeita. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2023, 11-12.) Tama opinnaytetyd toteutettiin so-
veltavana laadullisena tutkimuksena ja sen tekemisessa noudatettiin eettisia, vastuullisia ja

rehellisia kaytanteita.

Tutkimuksen tulee perustua tutkimussuunnitelmaan ja siihen osallistuvien henkildiden tie-
tosuojasta tulee pitda huolta tietosuojalainsdadantda noudattamalla. Tutkimusta varten sen
kohdeorganisaatiolta tulee hakea tutkimuslupa. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2023,
13; Tietosuojalaki 1050/2018, 31 §.) Tata opinnaytetydta varten laadittiin huolellinen tutki-
mussuunnitelma, jonka perusteella kohteena olevan organisaation kanssa tehtiin yhteistyo-
sopimus ja haettiin tutkimuslupa. Tutkimukseen osallistuvien henkildiden tietosuojasta huo-
lehdittiin tietosuojalainsdadantda noudattamalla. Tutkimukseen osallistuville annettiin tutki-
mustiedote ja tietosuojailmoitus, joista selvisi tutkimuksen aihe ja tarkoitus, aikataulu ja se
miten tutkimustietoa kaytetdan ja kasitelldadn. Haastateltavia informoitiin haastattelun va-
paaehtoisuudesta. Haastattelujen ajankohta ja kesto sovittiin suullisesti jokaisen haastatel-
tavan kanssa. Samalla kaytiin 1api teemahaastattelun teemat ja ohjeistettiin haastateltavat
pohtimaan niita etukateen. Haastattelut nauhoitettiin ja litteroitiin. Litteroidusta aineistosta
poistettiin kaikki tunnistetiedot. Suoria lainauksia kaytettiin elavoittamaan tekstia ja selkeyt-
tamaan kasiteltavaa asiaa. Suorat lainaukset valittiin siten, etteivat tutkittavat ole tunnistet-
tavissa niista ja niita poimittiin vain sellaisista aihepiireista, jossa useampi vastaaja vastasi

jotakuinkin samoin.

Laadullisen tutkimuksen luotettavuutta voidaan arvioida tarkastelemalla tutkimuksen uskot-
tavuutta, siirrettavyytta, vahvistettavuutta ja refleksiivisyyttd. Uskottavuudella tarkoitetaan
tutkimuksen tulosten vastaavuutta tutkimukseen osallistuvien nakemysten kanssa. Uskot-
tavuutta voidaan varmistaa tutkijan riittdvan huolellisella perehtymisella tutkittavaan aihee-

seen ja mahdollisesti keskustelemalla tutkimukseen osallistuvien kanssa tutkimustuloksista
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ja niiden oikeellisuudesta. (Tuomi & Sarajarvi 2018, 151.) Tutkimuksen tekija on perehtynyt
DH-kayttojarjestelmaan samaan aikaan muutamien tutkimukseen osallistuneiden haasta-
teltavien kanssa ja kayttaa seka DH-jarjestelmaa, ettd Mehidoc-sovellusta tydssaan. Nain
ollen tutkimuksen tekijalla on omakohtaista kokemusta niin jarjestelmista, kuin perehdytyk-
sestakin. Tutkimuksen tuloksia kaytiin lapi muutamien haastateltavien kanssa ja saatiin nain
varmistusta siita, etta haastateltujen nakemykset olivat tulleet tuloksissa esiin siten kuin he

asian nakivat.

Siirrettavyys edellyttda tutkimuksen yksityiskohtien huolellista dokumentointia ja raportoin-
tia ja tarkoittaa pohdintaa siita, olisiko tutkimus toistettavissa samalla tavoin toisessa ympa-
ristdossa siten, etta saadaan aikaan samanlaisia tuloksia. Vahvistettavuus on tutkimuksen
toistamista. (Tuomi & Sarajarvi 2018, 151.) Keratyn tiedon kasittelya on selvitetty analyysin
etenemista kuvaavien kuvaajien avulla. Tulosten raportoinnissa on pyritty tasmallisyyteen

ja loogisuuteen. Raportilla pyritdan myds aineiston mahdollisimman laajaan kattavuuteen.

Refleksiivisyydessa tutkija on vuorovaikutuksessa tutkimuksensa kanssa ja vertaa omaa
kasitystaan aiheesta tutkimuksessa esiin nousseisiin havaintoihin. Laadullisessa tutkimuk-
sessa tallaisella erilaisten nakdkulmien huomioon ottamisella pystytdan parantamaan luo-
tettavuutta. (Aaltio & Puusa 2020.) Tutkimuksen tekija piti tutkimusta koskevalta ajanjak-
solta tutkimuspaivakirjaa, jota kaytettiin tukena ja vertailukohtana haastattelujen analysoin-

nissa ja raportoinnissa.
8.4 Jatkotutkimusehdotukset

Tassa tutkimuksessa keskityttiin DH-jarjestelman ryhmaperehdytysmallin toimivuuden arvi-
ointiin ja jarjestelman kehittamisnakokulmiin. Perehdytysmallista nousi esiin useita kehitys-
kohteita, jotka vaativat perehdytysmallin kehittdmista. Jatkotutkimusaiheena voisi olla sel-
vittda, millainen perehdytysmalli soveltuisi digitaalisten jarjestelmien perehdyttamiseen Fy-

sios Mehilaisella ja olisiko esimerkiksi pelillisella perehdyttamiselld sijaa prosessissa.

Mehidoc-jarjestelman ominaisuuksien soveltumista terapiatydhon voisi jatkotutkia esimer-
kiksi terapia-ammattilaisista koostuvan demokayttajaryhman kautta. Kaytettavyystutkimuk-
sesta voisi saada hyddyllista tietoa jarjestelman ominaisuuksien vaikutuksista tyon tuloksel-

lisuuteen, tehokkuuteen ja tyotyytyvaisyyteen.
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