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1

JOHDANTO

Taman opinndytetyon aiheena on synnyttaneiden vuodeosaston asiakas-
palautteiden analysointi ja tarkastelu. Yhteistyokumppaniosastollamme
on laadittu asiakaskyselylomake, jonka avulla sielld on keratty palautteita,
joita tdssa opinnaytetyodssa analysoidaan seka tarkastellaan. Valitsimme
kyseisen aiheen, koska mielestimme synnyttdneiden asiakastyytyvaisyys
on tarked teema terveydenhuollossa. Heiddn tulee saada asiakaslahtoista
hoitoa ja heiddn palvelukokemuksensa tulee saada mahdollisimman tyy-
dyttavaksi.

Yhteistydkumppanimme on Kanta-Hameen Keskussairaalan osasto 1, joka
on synnyttdneiden sekd naistentautien vuodeosasto. OpinndytetyOs-
samme paneudumme palvelun laatuun seka asiakastyytyvaisyyteen ter-
veydenhuollossa ja tarkastelemme ty6ssamme asiakaspalaute -kasitetta.
Koska tarkastelemamme asiakaspalautteet on keratty ainoastaan synnyt-
taneiden vuodeosaston puolelta, olemme rajanneet opinndaytetydmme ka-
sittelemadan vain sen toimintaa tarkemmin.

Tassa tyossa kerromme opinndytetyoprosessin vaiheista omasta nakokul-
mastamme. Kerromme, kuinka oma opinnaytteemme on edennyt ja mitka
asiat olemme kokeneet haastavina. Kerromme myds, minka tavan olemme
valinneet asiakaspalautteiden analysointiin ja kuinka sen teimme.

Analysoituamme kerattyja asiakaspalautteita tarkastelimme niita tietty-
jen, myos analysoimiseen kaytettyjen teemojen mukaisesti. Osastolle oli
tullut paljon hyvaa palautetta, mutta myos asiakkailta nousseita toivomuk-
sia osaston toiminnasta on tarkasteltu. Opinnaytetydssamme pohdimme
saamiamme tuloksia synnyttaneiden asiakastyytyvaisyydesta osastolla.

Pohtiessamme tarkasteltuja tuloksia, olemme yrittaneet ajatella asioita
mahdollisimman monesta nakékulmasta. Opinndytetydmme lopussa poh-
dimme myo6s tydmme luotettavuutta seka eettisyytta. Lisaksi kirjaamme
ajatuksia siitd, kuinka opinnaytetydprosessi on kasvattanut meitd amma-
tillisesti.

Opinnaytetyossamme asiakkaalla ja potilaalla tarkoitetaan samaa asiaa, eli
terveyspalveluiden kuluttajaa, riippumatta siitda mitd palveluja henkilo
kdyttaa. Palvelun laadulla tarkoitetaan potilaan saaman hoidon laatua. Yh-
denmukaisesta ohjauksesta puhuttaessa tarkoitetaan yhtenaista ja jokai-
selle asiakkaalle saman tasoista ja arvoista ohjausta.



2 OPINNAYTETYON TAVOITE, TARKOITUS JA YHTEISTYOKUMPPANI

Opinndytetyon tavoitteena oli rakentaa sen ymparille asiaan johdatteleva
teoreettinen viitekehys siitd, mita on asiakastyytyvaisyys ja mitka asiat vai-
kuttavat palvelun laatuun. Saadaksemme tutkimuksesta ja teoriasta yhte-
ndaisemman, halusimme sisallyttaa viitekehykseen lyhyesti yleista tietoa
synnyttaneiden vuodeosaston toiminnasta. Lisaksi pyrimme selvittamaan
aiempien tutkimusten perusteella ovatko asiakkaat tyytyvaisia synnytys-
sairaaloiden toimintaan Suomessa.

Tavoitteenamme oli tuottaa Kanta-Hameen Keskussairaalan osasto 1:lle
analysoitua ja tarkasteltua tietoa siita, mihin asiakkaat ovat tyytyvaisia hei-
dan toiminnassaan. Tavoitteenamme oli selvittaa asiakkaiden antaman pa-
lautteen perusteella, onko osaston antama ohjaus yhdenmukaista ja riitta-
vaa asiakkaiden mielesta. Halusimme myos tuottaa tietoa siita, mita asioita
asiakkaat haluaisivat osaston parantavan toiminnassaan ja koota nama
asiat selkeasti.

Opinnadytetyon tarkoituksena oli tarkastella vuodeosastolla kerattyja asia-
kaspalautteita. Tarkoituksena oli asiakaspalautteiden avulla selvittaa,
mitka asiat osastolla asiakkaiden mielesta toimivat ja missa taas voisi mah-
dollisesti viela parantaa. Opinnaytetyon tarkoituksena oli tuottaa tiivistet-
tya ja helposti kadsiteltdvaa tietoa asiakastyytyvaisyydesta yhteistydkump-
panillemme ja ndin auttaa osastoa muuttamaan toimintatapojaan vieldkin
asiakaslahtoisemmiksi. Asiakkailta mahdollisesti nousevat muutosehdo-
tukset osaston toimintaan oli tarkoituksena tuoda osaston tietoisuuteen.

Tutkimuksellisessa opinndytetydossimme haemme vastauksia seuraaviin
tutkimustehtaviin:

1. Kokivatko asiakkaat saavansa synnyttaneiden vuodeosastolla yhden-
mukaista ohjausta?

2. Millaista synnyttdaneiden vuodeosaston toiminta oli asiakkaiden mie-
lesta?

3. Miten synnyttdneiden vuodeosasto pystyisi parantamaan toimin-
taansa asiakkaiden nakékulmasta?

Kuten johdannossa on mainittu, teimme opinnaytetydmme yhteistydssa
Kanta-Hameen Keskussairaalan osasto 1:n kanssa, joka on synnyttaneiden
ja naistentautien vuodeosasto. Opinnadytetyossa kasittelemamme asiakas-
palautteet ovat keratty synnyttaneiden vuodeosaston puolelta.

Osaston asiakaskuntaan kuuluvat raskaana olevat seka synnyttineet didit
ja heidan vastasyntyneet lapsensa. Osastolla rohkaistaan tuoreita vanhem-



pia vastasyntyneen hoidossa ja ohjataan seka neuvotaan yksil6llisesti vie-
rihoitoa toteuttaen. Henkilokohtaista ohjausta on mahdollista saada myds
vauvan rintaruokinnassa, jota osastolla pyritdadn edistamaan erilaisin kei-
noin. (Kanta-Hameen keskussairaala n.d.)

3 TERVEYDENHUOLLON PALVELUN LAATU JA ASIAKASTYYTYVAISYYS

Terveydenhuollon laatua voidaan tarkastella hoidon seka palvelun laadun
nakokulmasta. Palvelu on prosessi, jossa hoitotapahtumat toteutuvat. Se
toteutuu hoitoprosessissa asiakkaan tarpeen mukaan. Hoitoprosessille
taas voidaan asettaa tiettyja ominaisuuksia, kuten esimerkiksi leikkauk-
seen valmistautumisen sisalto. (Valli 2007.)

Palvelu on jonkun suorittamaa palvelemista, yksityista tekoa tai toimenpi-
dettad, joka auttaa tai on hyvaksi jollekin. Konkreettisesti sanakirjan avulla
tarkasteltuna laatu tarkoittaa muun muassa ominaisuutta tai piirretta seka
erinomaisuutta tai korkealuokkaisuutta. Tassa opinnaytetydssa palvelun
laatua on tarkasteltu aiemmista tutkimuksista esiinnousseiden ulottuvuuk-
sien nakokulmasta seka asiakastyytyvaisyyden kannalta. (Kihn 2015; Valli
2007.)

Laatu on kontekstisidonnaista sekd suhteellista. Sitd voidaan pitdaa sopi-
muksen mukaisena, sosiaalisesti rakentuneena ja kulttuuriin sidonnaisena
kasitteena. Palvelun laadun kasitteeseen liittyy vertailuasetelma, jolloin
palvelua verrataan esimerkiksi johonkin mielikuvaan tai tavoitteeseen.
Teorian mukaan laatu on olemassa ainoastaan toisen yhteyden kautta —
terveydenhuollossa laadun voi liittda muun muassa hoitotyon, palvelun tai
hoidon kontekstiin. (Valli 2007.)

Palvelun laadun kasitteen maarittelyn tekee hankalaksi sen laajuus, moni-
puolisuus sekda kompleksisuus. Palvelun laadun merkitysta ja kasitetta on
tutkittu monista eridvista lahtékohdista ja nakodkulmista, josta johtuen sen
maaritelmat voivat olla hyvinkin erilaisia. Ndin ollen palvelun laadun sisalto
voidaan kasittaa eri tavoin. Palvelun laatua tarkastellessa tulee huomioida
my0s palvelun tuottajien seka asiakkaiden omat ndakdkulmat. (Kihn 2015.)

3.1 Palvelun laadun ulottuvuudet

Tutkijat ovat maaritelleet palvelun laatua eri nakékulmista. Gross ottaa
luokittelussaan esille palvelun laatuun liittyvia esimerkkeja, ja se on yksi
ensimmaisista hahmotelmista palvelun laadun tarkastelussa. Gross on
maaritellyt palvelun laadun nelja eri osa-aluetta. Ensimmainen palvelun
laatuun vaikuttavaksi osatekijaksi han on nimennyt palvelun fyysiset ra-
kenteet ja resurssit sekd palveluorganisaation johdon ja palveluhenkils-
ton ammatilliseen patevyyteen liittyvat asiat. (Kihn 2015.)
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Toinen osa-alue koostuu palveluprosessin ominaisuuksista, joihin kuuluu
esimerkiksi palvelun saamiseen kuluva aika seka asioinnin sujuvuus tai
hankaluus. Kolmas osa-alue palvelun laatua tutkittaessa on palvelun omi-
naisuudet eli palvelun sijainti, nopeus seka kesto. Kolmanteen osa-aluee-
seen kuuluu myds toimintojen jarjestys ja tasapainoisuus sekad palvelun
kayttdjien tunteisiin vaikuttavat ominaispiirteet eli esimerkiksi tunteet ja
mielipiteet. Neljanneksi osa-alueeksi Gross on maaritellyt asiakkaiden tar-
peentyydytyksen. (Kihn 2015.)

Vuonna 1990 Zeithhaml ym. ovat tutkineet palvelun laadun osatekijoita
palvelun koetun laadun kasitteen kautta. Empiiristen tulosten mukaan tar-
kein asia palvelun hyvan laadun kannalta on asiakkaiden odotusten saa-
vuttaminen tai niiden ylittaminen. Tutkijat maarittivat viisi osatekijaa pal-
velun koetussa laadussa, joita ovat palvelun konkreettinen ymparisto, luo-
tettavuus, reagointialttius, vaikuttavuus seka empatia. Asiakkaan odotuk-
set palvelusta toimivat hanen arviointinsa perustana, joten hyva palvelun
koettu laatu voisi tarkoittaa asiakkaan olevan tyytyvainen palveluun. (Kihn
2015; Valli 2007.)

Vaikka palvelun laatua on tutkittu yleistettavasti paljon, on sita tutkittu
my0s eri toimialojen seka sektorien ndakdkulmista. Lumijarvi on vuonna
1996 tutkinut sairaanhoidollisten palvelujen laatu-ulottuvuuksia ja niita
han on madrittanyt seitseman. Ne ovat hoidon saavutettavuus, prosessu-
aalinen sujuvuus, hoitosuhteiden psykososiaalinen luonne, viestinta, poti-
laan itseohjaamismahdollisuudet sekd hoitoympaéristd ja oheispalvelut.
(Kihn 2015.)

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL) on maaritellyt palvelun laatua sosi-
aali- ja terveydenhuollossa. Oikeaan aikaan ja oikeassa paikassa saatu asi-
akkaan tarpeen mukainen palvelu on maaritelty hyvaksi sosiaali- ja tervey-
denhuollon laaduksi. Siihen on yhdistetty naytt6on perustuva palvelu seka
uusimpaan ja luotettavimpaan kaytettdvissa olevaan tietoon perustuva
palvelu, joilla tuotetaan kansalaisille hyvinvointia sekd minimoidaan ter-
veyteen liittyvia riskeja. Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen mukaan hyva
toiminta kohdistuvien odotusten, asetettujen vaatimusten sekd annettu-
jen taloudellisten resurssien mukaisesti on laatua. (Terveyden ja hyvin-
voinnin laitos 2017b.)

Myos Terveyden ja hyvinvoinnin laitos on maarittanyt keskeisia element-
teja ja ulottuvuuksia, jotka liittyvat sosiaali- ja terveydenhuollon laatuun.
Niita ovat asiakaskeskeisyys, palvelujen saatavuus ja saavutettavuus, oi-
keudenmukaisuus, valinnanvapaus, potilasturvallisuus, korkeatasoinen
osaaminen seka vaikuttavuus. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2017b.)

Laadultaan hyva palvelu on terveydenhuollossa tavoiteltavaa. Asiakaslah-
toiseen toimintaan ei pystyta ilman asiakkailta kerattavaa tietoa. Aiemmin
hoidon laatua tutkittaessa on tarkasteltu hyvan hoidon laadun osatekij6ita
ja ominaisuuksia, jotka asiantuntijat, asiakkaat sekd henkilokunta ovat



madritelleet. Terveydenhuollossa tapahtuvasta palvelusta riippumatta pal-
velun laadun tulisi asiakkaan mielesta olla hyva. Yleisimmin hoidon laatua
tarkastellaan potilasndakdkulmasta ja sitd arvioidaan usein asiakastyytyvai-
syyden lahtokodista. Vaikka tulokset ovat hyvia, hoidon laatua taytyy edel-
leen kehittaa. (Valli 2007.)

3.2 Laadunhallintaa maarittelevat siadokset

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen mukaan laadunhallinta on toiminnan
parantamista, johtamista, suunnittelua seka arviointia asetettujen laatuta-
voitteiden saavuttamiseksi. Laadunhallinnan tueksi on tehty monenlaisia
laadunhallinnan malleja, joista esimerkkeja ovat muun muassa ISO-
laatujarjestelma seka Sosiaali- ja terveydenhuollon laatuohjelma SHQS.
(Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2017b.)

Suomen lait edellyttavat terveydenhuollon palveluilta tietynlaista laadun
hallintaa. Terveydenhuoltolain tarkoituksena kokonaisuudessaan on edis-
taa vaeston hyvinvointia seka terveytta. Se pyrkii kaventamaan vaestossa
terveyseroja seka vahvistamaan hoidon asiakaskeskeisyytta. Terveyden-
huoltolaki maaraa, etta terveydenhuollon toiminnan tulee perustua nayt-
toon seka hyviin hoito- ja toimintakaytantoéihin. Laadukas, asianmukainen
ja turvallinen toiminta terveydenhuollossa ovat sen toiminnan edellytys.
(Koivuranta-Vaara 2011; Terveydenhuoltolaki 2010/1326 2§, 88§)

Laissa potilaan asemasta ja oikeuksista on maaratty, etta potilaalla on oi-
keus saada laadultaan hyvaa terveyden- ja sairaanhoitoa. Sama sdannds
on mainittuna myo6s terveydenhuollon ammattihenkildistda annetussa
laissa seka potilasvahinkolaissa. Ammattihenkil6laki edellyttaa, etta ter-
veydenhuollon ammattilainen soveltaa tyossaan yleisesti hyvaksyttyja
sekd kokemusperaisia menettelytapoja koulutuksensa mukaisesti. Koulu-
tustaan ammattihenkilon tulisi pyrkia tdydentamaan jatkuvasti. Potilasva-
hinkolain mukaan terveydenhuollon henkildkunnan ammattistandardin
alittaminen tulee korvata potilaalle. (Koivuranta-Vaara 2011.)

Hoidon laatuun liittyvid sddnndksia on asetettu useita erilaisia ja ne kaikki
velvoittavat noudattamaan terveydenhuollossa koululddketieteen hyvia
kdytantoja. Naiden kaytantdjen sisaltd on koottu helposti haettavaksi
muun muassa hoitosuosituksiin. Terveydenhuollon ammattilaiset voivat
kayttaa tyonsa tukena hoitosuosituksia, unohtamatta kuitenkaan yksilol-
lista arviointia jokaisen asiakkaan kohdalla. (Koivuranta-Vaara 2011.)

Terveydenhuollon toimintayksikdiden taytyy tehda suunnitelma laadun-
hallinnasta seka potilasturvallisuuden taytantéonpanosta. Asetukset suun-
nitelman laatimiseen on asettanut sosiaali- ja terveysministeri6. Suunnitel-
massa on huomioitava yhdessa sosiaalihuollon palvelujen kanssa yksikoi-
den potilasturvallisuuden edistaminen. Yksikdiden saadessa palveluja
muilta tuottajilta, tulee niidenkin tuottaman palvelun laadusta seka poti-
lasturvallisuuden tasosta varmistua. (Koivuranta-Vaara 2011.)



3.3 Asiakastyytyvaisyys

Terveydenhuollon ja seka sen tuottamien palveluiden ndkdkulmasta asia-
kastyytyvaisyys on olennainen asia. Kasitteena tyytyvaisyys on monitahoi-
nen ja sen kaytto on terveydenhuollossa laajaa. Tyytyvaisyys kuvaa tunne-
tilaa ja saattaa osoittaa vain epdsuorasti sen, mita asiakkaat palvelulta tah-
tovat. Asiakastyytyvdisyys on asiakkaan oma arvio toteutuneesta palve-
lusta tai hoidosta ja siita, kuinka hyvin se vastaa hanen odotuksiaan tai ta-
voitteitaan. Tahan vaikuttavat asiakkaan toiveet, arvot, odotukset seka ko-
kemus palvelusta. (Syrjaldinen 2013.)

Asiakkaan tyytyvaisyys saatuun hoitoon tai palveluun on subjektiivinen ar-
vio. Asiakas arvioi kuinka hanen toiveensa hoidosta ovat toteutuneet. Ndin
ollen asiakas on tyytyvainen, mikali hanen toiveensa palvelusta toteutuvat.
Tyytyvaisyydesta yritetdan saada paljon tietoa asiakkailta, koska asiakkai-
den tyytyvadisyyden on koettu suoraan olevan yhteydessa hoitotyon laa-
tuun. (Pesonen 2014.)

Sipilan (2017) mukaan ensimmainen kohtaaminen asiakkaan ja palvelun-
tarjoajan valilla on erityisen tarkea julkisessa terveydenhuollossa. Myos
Horowitzin vuonna 1992 tekemadssa tutkimuksessa on todettu, ettd ensi-
kontaktin onnistumisen merkitys korostuu etenkin, kun palveluun sisaltyy
useita kohtaamisia.

Terveydenhuollossa asiakkaan persoonallisuus, yksilolliset taustatekijat
seka palvelun yksilollisyys vaikuttavat asiakkaan tuntemaan tyytyvaisyy-
teen. Tyytyvaisyys kertoo palvelun kyvystd vastata asiakkaan tarpeisiin,
sekd sen empatiasta ja luotettavuudesta. Asiakkailta kerattya tietoa hei-
dan tyytyvdisyydestdadn voidaan kayttdaa terveydenhuollon arviointiin,
suunnitteluun, yllapitoon seka kehittamiseen. Terveydenhuollon kehitta-
miseen saamme kallisarvoista tietoa myo6s tyytymattomien asiakkaiden
palautteista. (Pesonen 2014.)

Asiakastyytyvaisyys on terveydenhuollossa tavoiteltu tulos. Palvelun ja
hoidon sujuvuus seka laadunhallinta palautejarjestelman kanssa tuottaa
asiakkaalle hyvan palvelukokemuksen. Asiakkaan palaute on tarkeaa ja sita
tulee kayttaa terveydenhuollon kehittdmiseen. Asiakkaiden tyytyvaisyytta
pidetdan tarkedna kriteerina hoidon laatua tutkittaessa. (Valli 2007; Peso-
nen 2014.)

3.4 Asiakaspalaute

Sosiaali- ja terveydenhuollossa asiakaspalautteella on suuri merkitys pal-
velun ja hoidon laadun takaamiseksi. Tassa opinnadytetydssa asiakaspalaut-
teella tarkoitetaan kaikkea asiakkailta aktiivisesti kerattya tai saatua tietoa
ja mielipiteita siitd, miten yksilé odottaa ja tarvitsee organisaation toimi-
van seka kuinka han haluaa itsedaan hoidettavan ja kuinka siind on hanen
mielestadn onnistuttu. Tulevaisuudessa asiakaspalautteiden kasittelysta



seka niiden tulosten tiedottamisesta ja hyddyntdamisesta toiminnan kehit-
tamisessa tulee entista keskeisempi terveydenhuollossa. (Terveyden ja hy-
vinvoinnin laitos 2011; Valli 2007.)

Sosiaali- ja terveydenhuollossa asiakaspalautteita kerataan tiettyjen ta-
voitteiden saavuttamiseksi. Palvelusta ja hoidosta saadut palautteet anta-
vat tarkeaa tietoa toiminnan kehittamiseksi. Palautteet antavat mahdolli-
suuden my0s seurata asiakkaiden tyytyvaisyytta pitkalla aikavalilla. Mikali
asiakaspalautteet on keratty yhtenaisilla mittareilla, voidaan saatua tietoa
verrata muiden organisaatioiden tuloksiin. Asiakaspalautteiden keraami-
nen, analysointi seka tulosten hyddyntaminen antavat mahdollisuuden
tehda palveluista entista asiakaslahtoisempia. (Valli 2007; Terveyden ja hy-
vinvoinnin laitos 2011.)

Sosiaali- ja terveydenhuollossa paperiset asiakaskyselyt seka avoimet pa-
lautteet eri toimipisteissa ovat yleisimmat tavat kerata asiakaspalautetta.
Yksil6haastattelut tai ryhmahaastattelut ovat myos kayttokelpoisia ja te-
hokkaita menetelmia. Sahkoisen palautteen kerdaminen on lisdantymassa.
Sahkdinen palautteen keruu mahdollistaa palautemaarien kasvun tulevai-
suudessa ja niiden hyddyntaminen tulee huomioida nykyista paremmin.
(Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2011.)

Terveydenhuollossa asiakkaiden erilaisuus luo haasteen palautteen keraa-
miselle. Muun muassa asiakkaan vaihtelevat elamantilanteet, sairauden
vakavuus, kulttuuritausta, kieli ja ika saattavat vaikuttaa hanen mahdolli-
suuksiin ja kykyyn luoda tasavertainen kumppanuussuhde terveydenhuol-
lon ammattilaisen kanssa. Omaiset toimivat myos tarkedssa roolissa asia-
kaspalautteen antamisessa ja valittamisessa. (Terveyden ja hyvinvoinnin
laitos 2011.)

Suomessa Terveyden ja hyvinvoinnin laitos on koonnut kaikille sosiaali- ja
terveydenhuollon yksikoille kaytettavissd olevat asiakaspalautemittarit.
Alan ammattilaisten avustuksella laaditut mittarit sisaltavat yleisosion,
jonka kysymykset sopivat kaikille palveluille. Yleisosion lisdksi mittareihin
on laadittu tarkentavia lisakysymyksia joillekin tahoille, kuten esimerkiksi
synnytyssairaaloille. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2017a.)

Yhteistydssa terveyskeskusten seka synnytyssairaaloiden kanssa THL tekee
asiakaspalautemittareita kayttdaen koko Suomen kattavat asiakastyytyvai-
syyskyselyt kahden vuoden vilein. Tulosten julkaisu saa palveluntuottajat
kehittamaan palveluitaan asiakaslahtéisemmiksi seka tuo paattajille asiak-
kaan nakokulman palvelujarjestelméan toimivuudesta. (Terveyden ja hyvin-
voinnin laitos 2017a.)



4 SYNNYTTANEIDEN VUODEOSASTO

Synnytyksen jalkeinen hoitotyo alkaa heti, kun vastasyntynyt ja aiti siirre-
taan synnyttaneiden vuodeosastolle. Synnyttaneiden vuodeosastolla hoi-
detaan terveita vauvoja ja diteja keisarinleikkauksen tai synnytyksen jal-
keen. Osastolle tulevat hoitoon myds ne aidit, jotka tarvitsevat sairaalahoi-
toa raskausaikana. Vuodeosastolla tehdaan myds suunnitellun keisarin-
leikkauksen valmistelut. (Paijat-Hameen hyvinvointiyhtyma 2016; Kanta-
Hameen keskussairaala n.d.)

Norjassa on tutkittu vuonna 2011 synnytyksen jalkeista hoitoa asiakkaiden
seka henkilokunnan nakékulmasta ja niita on pyritty vertailemaan. Tutkijat
totesivat, ettda molemmat osapuolet olivat padosin tyytyvaisia palvelun si-
saltoon. Kuitenkin tutkimuksessa havaittiin myos joitakin ristiriitoja, jotka
pystyttiin havaitsemaan vain kyselylomakkeen avulla, joissa seka potilas
ettd hoitohenkilosto paasevat vastaamaan kysymyksiin. (lversen, Kristof-
fersen & Valbo 2011.)

Tutkimuksessa todettiin, ettd aidit haluaisivat osastolla ollessaan enem-
man lapsenhoidon opetusta, kun taas hoitohenkilosto luuli sen olevan riit-
tavaa. Lisaksi didit olisivat halunneet osastolla ollessaan vastasyntyneen
lapsen kanssa enemman apua ja ohjausta yon aikana. (lversen ym. 2011.)

4.1 Synnyttaneiden vuodeosaston toiminta

Synnyttaneiden vuodeosastolle siirrytddan synnytyssalista noin kahden tun-
nin kuluttua synnytyksen loppumisesta. Hoitajat seuraavat adidin toipumis-
prosessia synnytyksestd seka ohjaavat oman voinnin tarkkailussa ja itse-
hoidossa. He keskustelevat synnytyskokemuksesta, toipumisesta ja kotiu-
tusasioista. Vuodeosastolla tapahtuvan hoidon tarkoituksena ja tavoit-
teena on antaa perheille valmiudet vauvan hoitoon seka imetykseen ja an-
taa tukea omatoimisuuteen ja vanhemmaksi kasvamiseen. Osastolla hoi-
tajat seuraavat myos vastasyntyneen sopeutumista kohdun ulkopuoliseen
elamaan. (Paijat-Hameen hyvinvointiyhtyma 2016; Paananen, Pietildinen,
Raussi-Lehto & Aimald 2015, 290; Lapin sairaanhoitopiiri 2017; Pohjois-
Pohjanmaan sairaanhoitopiiri n.d.)

Synnyttaneiden vuodeosastolla hoitajat toivottavat perheen tervetulleeksi
ja esittelee osaston paapiirteittdin. He nayttavat myos huoneen missa aiti
ja vauva tulevat viettamaan seuraavat pari pdivaa. Hoitaja kartoittaa didin
voinnin seka valittémat perustarpeet. Han myos tarkastaa onko kohtu su-
pistunut ja onko vuoto normaalia. (Paananen ym. 2015, 291.)

Hoitaja varmistaa didilta onnistuuko virtsaaminen ja ulostaminen normaa-
listi. Virtsaaminen ja rakon tayttyminen saattavat olla vaikeita huomata
puudutteiden takia, joten virtsamaaraa rakossa on hyva seurata ultrada-



nen avulla. Verenpaineen ja lammon tarkistaminen kuuluu osastolle tulo-
tarkastuksiin. Aiti ja vastasyntynyt tarvitsevat paljon lepoa. Synnytyksessi
vasahtanyt diti on saatava nukkumaan. Lepo auttaa myos palautumaan pa-
remmin synnytyksesta. (Paananen ym. 2015, 291-292.)

Paivittdisiin tarkkailuihin kuuluu didin rintojen kunto, kohdun supistumi-
nen, jalkivuoto seka mahdollisen leikkaushaavan tai repeaman paranemi-
nen. Osastolla tulee my6s huomioida didin mieliala ja vasymys sekda mah-
dolliset perussairaudet, jotka vaativat hoitoa. 80 prosentilla synnyttaneista
on itkuherkkyytta seka mielialan vaihteluja. Tata kutsutaan herkkyyskau-
deksi, ja sen katsotaan kuuluvan lapsivuodeaikaan. Tassa vaiheessa aiti tar-
vitsee paljon tukea, ja sita voi myds hoitaja antaa, jos puoliso tai tukihen-
kilo ei ole paikalla. (Paattakainen & Sellman 2016; Paananen ym. 2015,
297-298.)

Hoitaja kertoo aidille hygieniasta seka ohjaa itsehoitoa. Jalkivuoto on run-
sasta ja verista, seka genitaaleissa voi olla turvotusta ja limakalvovaurioita.
Rinnat tuottavat maitoa, joten ne aristavat ja ovat turvoksissa. Hyvan kasi-
hygienian painottaminen on tarkeda. Alapesun tarkeydesta hoitajan on
my06s muistutettava. Suihkussa kdyminen paivittdin on tarpeellista. Lanti-
onpohjan lihasten harjoittaminen kannattaa aloittaa parin paivan jalkeen
synnytyksesta. Naiden lihasten kuntouttaminen vahentaa virtsankarkailua.
(Paananen ym. 2015, 294-297.)

Perlan (2002) mukaan ennen synnytysta, synnytyksen aikana seka sen jal-
keen hyvin ohjatut ja opastetut potilaat noudattavat todennakdisimmin
hoitosuunnitelmaa ja karsivat todenndkoisesti vahemman komplikaati-
oista. Asiakkaat ovat tutkimuksen mukaan tyytyvdisempia saatuun hoi-
toon, kun heita tiedotetaan hoidosta. Hyvaa ohjausta ja paljon tietoa saa-
neet potilaat kayttavat tutkimuksen mukaan mahdollisia vaihtoehtoja pa-
rempaan kivunlievitykseen.

Tutkimuksessa todetaan, ettd sairaanhoitajien ymmarrys siitd, mita aidit
tarvitsevat terveydenhuollolta, nopeuttaa heidan toipumistaan synnytyk-
sestd. Asiakkaan ja henkilokunnan valinen viestintd seka yhteisesti asete-
tut tavoitteet lisddvat potilaan tyytyvaisyytta hoitoon. (Perla 2002.)

Synnyttdneiden vuodeosastolla hoitajat seuraavat tietenkin myo6s vasta-
syntyneen vointia. Eri sairaaloiden vuodeosastoilla on omat kaytantonsa
siitd, mita tutkimuksia ja hoitotoimenpiteita vauvalle tehddaan ensimmais-
ten tuntien aikana. Tavallisia tutkimuksia ovat verensokerin, hapetuksen ja
[Ammon seuranta. Painon ja paan ymparyksen mittaaminen kuuluu tutki-
muksiin, jotka tehddan osastolle siirryttya. Vastasyntyneen ensimmaiset
elinvuorokaudet ovat hdanen sopeutumista kohdun ulkopuoliseen ela-
maan. Kriittisimmat hetket ovat ensimmaiset 24 tuntia. (Storvik-Sydan-
maa, Talvensaari, Kaisvuo & Uotila 2013, 19.)
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Synnyttaneiden vuodeosastolla hoitaja ohjaa ja auttaa paivittaisessa vau-
van hoidossa. Siihen kuuluu esimerkiksi vaipan vaihto, pesut, navan ja sil-
mien puhdistus. Hoitajan tehtavana on tarkkailla vastasyntyneen vointia
erilaisin mittauksin ja ottamalla tarvittaessa verindytteitda. Aamutoimet
aloitetaan yleensa punnitsemalla vauva ilman vaippaa ja vaatteita. (Poh-
jois-Pohjanmaan sairaanhoitopiiri n.d.)

4.2 \Vierihoito

Vastasyntyneen vuorovaikutustaidot alkavat kehittya heti syntymasta lah-
tien. Vauva tavoittelee vuorovaikutusta itkemalla, ojentelemalla kasidaan
seka katselemalla vanhempiaan. Kiintymyssuhde, katseet vanhempien ja
vauvan vililla, sekd hellat kosketukset rakentavat turvallisuuden tunteen
ja vaikuttavat kasvuun ja kehitykseen myodnteisesti. (Keski-Suomen sai-
raanhoitopiiri 2017.)

Vierihoito on opettelua yhteiseen eldmiin. Aiti oppii vauvan viesteihin
vastaamista, hoitoa ja harjoittelee imetysta. Vierihoito kehittaa molem-
pien vanhempien suhdetta vauvaan, seka antaa oppia ja varmuutta vastata
vauvan tarpeisiin. Vastasyntynyt vauva tarvitsee lampda ja turvaa, mita
vanhemmat pystyvat antamaan parhaiten. Synnyttaneiden vuodeosastolla
suositellaan ymparivuorokautista vierihoitoa koko hoitojakson ajan. Vieri-
hoito auttaa ditid ja vauvaa toipumaan synnytyksesta. (Keski-Suomen sai-
raanhoitopiiri 2017; Lapin sairaanhoitopiiri 2017.)

4.3 Imetysohjaus

Imetysohjaus alkaa aitiysneuvolassa ja se jatkuu synnytyssairaalassa aina
lastenneuvolaan asti. Imetystd tukevia hoitokaytantoja ovat valiton iho-
kontakti, tunnin sisalla tapahtuva varhaisimetys, ymparivuorokautinen vie-
rihoito, taysimetys sairaalassa ja lapsentahtinen imetys. Nama kuuluvat
vauvamyonteisyys -ohjelmaan ja lisdavat taysimetysta ja imetyksen kes-
toa. Imetyksessa voi aluksi olla ongelmia, mutta harjoittelulla ja riittavalla
tuella imetys ldhtee yleensa sujumaan. Vierihoidolla voi olla myds vaiku-
tusta rintamaidon erittymiseen. Aidinmaito on vastasyntyneelle parasta
mahdollista ruokaa. Alussa erittyva maito sisaltda paljon rasvaa, proteiinia
ja infektioilta suojaavia vasta-aineita. (Pohjois-Pohjanmaan sairaanhoito-
piiri n.d.; Carea n.d.; Hannula, Kaunonen, Koskinen & Tarkka 2010.)

Hoitajan tehtavana on kertoa merkkeja siitd, milloin vauva ei saa tarpeeksi
maitoa. Vauva on ravittu, kun hdan on imettamisen jalkeen tyytyvdinen ja
nukkuu rauhallisesti. Vauva hyvan ravitsemuksen merkkeja ovat myds, kun
fontanelli eli isoaukile ei ole kuopalla, vauvan iho on kimmoisa, seka virtsaa
noin 3-4 kertaa vuorokaudessa ja uloste on pehmeda. (Paananen ym.
2015, 298.)
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4.4 Kotiutuminen

Kotiutuminen tapahtuu jokaisella perheella yksil6llisesti. Siihen vaikuttavat
didin seka vauvan vointi, kuinka imetys sujuu ja muut kdaytannon asiat.
Usein kotiutuminen tapahtuu keskimaarin kolmantena tai neljantena pai-
vana synnytyksestd. Ennen kotiinlahtoa katilo ja tarvittaessa ladkari tekee
didille tarkistuksen, seka lastenldakari tarkistaa vauvan. Synnyttdneiden
vuodeosastolle voi palata kotiutumisen jalkeen, jos ldakari on nain maa-
rannyt, esimerkiksi rintatulehduksen takia. (Paijat-Hameen hyvinvointiyh-
tyma 2016; Lapin sairaanhoitopiiri 2017; Pohjois-Pohjanmaan sairaanhoi-
topiiri n.d.)

4.5 Lyhytjalkihoitoinen synnytys

Lyhytjalkihoitoinen synnytys eli LYSY, nimensa mukaan tarkoittaa sita, etta
synnytyksen jalkihoito on normaalia lyhyempaa. Lyhytjalkihoitoinen syn-
nytys toteutuu, kun aiti ja vastasyntynyt kotiutuu 12-48 tunnin kuluttua
synnytyksen paattymisesta. Polikliininen synnytys on myds lyhytjalkihoi-
toista synnytystda. Perhe kotiutuu 6-24 tunnin kuluessa synnytyksesta.
(Mallat 2015.)

Varhaiselle kotiutumiselle on kuitenkin tiettyja edellytyksia. Aidin on ol-
tava terve uudelleensynnyttdja, raskaus taysiaikainen ja normaali, synny-
tyksen oltava normaali alatiesynnytys eika aidilla tai vauvalla ole todettu
infektioriskia. Edellytyksena on myos, etta imetys onnistuu, vauvalla kaikki
on kunnossa eikd han kuulu verensokeriseurannan piiriin. (Paattakainen
ym. 2016.)

Kun kotiutuminen tapahtuu 24 tunnin sisalla, uusi lastenlaakarin tarkastus
on 1-4 vuorokauden kuluttua ja seurantakaynti erikseen sovittuna ajan-
kohtana. Jos kotiutuminen tapahtuu 36 tunnin sisdlla, lastenlaakarin tar-
kastus on 1-4 pdivan sisalla, mutta uutta seurantakdyntia ei tarvitse sopia.
Kun kotiutuminen tapahtuu 36-48 tunnin sisalla, sovitaan vaan seuranta-
kdynti erikseen sovitulle ajankohdalle. (Paananen ym. 2015, 284.)

Keskeisend sisadltona seurantakaynnilld ovat vastasyntyneen fysiologian
seuranta, imetyksen ja varhaisen vuorovaikutuksen onnistuminen ja sen
tukeminen, kuinka &iti on palautunut synnytyksestd ja mikd on hanen
vointi, seka kdaydaan lapi synnytyskeskustelu. LYSYn tavoitteena on toteut-
taa synnyttdjalle ja hanen perheelleen yhtendinen kokemus ilman mitaan
organisaatiorajoja, jotta hoidon jatkuvuus tulee turvattua koko perheelle
yhtendisen tiedonkulun, puhelinneuvonnan ja seurantakayntien avulla.
(Paananen ym. 2015, 285.)
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4.6 Synnyttdjien asiakastyytyvaisyys Suomessa

Vuonna 2017 julkaistussa opinndytetydssa on tutkittu synnyttdneiden oh-
jauksen tarvetta Lapin keskussairaalassa. Tutkimuksesta selvisi, etta didit
haluaisivat synnyttdaneiden vuodeosastolla tukea sekd ohjausta imetyk-
seen, vauvan hoitoon sekd oman terveytensa edistamiseen. Suurin osa
vastaajista olivat tyytyvaisia synnytykseensa seka kokivat saaneensa tarvit-
tavan ohjauksen itsensa seka vauvan hoitoon. Osa tutkimukseen vastan-
neista oli toivonut yksityiskohtaisempaa ja yksilollisempaa ohjausta.
(Krankkala & Lohiniva 2017.)

Oommen vuonna 2009 julkaisemassa artikkeligradussa kasitellaan lapsi-
vuodeosastolta kerattyja asiakaspalautteita, jotka on koottu kahdesta Suo-
men yliopistollisesta sairaalasta. Tutkimuksessa pyrittiin arvioimaan van-
hempien sosiaalisen tuen maaraa niin odotusajalla kuin myés lapsivuode-
osastolla ollessaan. Tutkimus osoittaa, ettd keskimaarin vanhemmat saivat
lapsivuodeosaston henkilokunnalta tukea kohtalaisesti tai vahan.

Erddssa vuonna 2010 julkaistussa opinnaytetydssa on selvitetty synnytta-
neiden vuodeosastolla ditien saaman ohjauksen sisaltéa seka voimavara-
[ahtoisyytta yhteistydssa Keski-Suomen keskussairaalan kanssa. Opinnayt-
teessa todettiin, ettd padosin synnyttdneiden antama palaute oli positii-
vista - suurin osa oli kokenut saaneensa tukea seka aitiyteen, ettd vauvan-
hoitoon. Henkilokunta koettiin ystavallisena sekda ammattitaitoisena. Toi-
saalta melkein puolet eivdt kokeneet saaneensa tukea ja kannustusta
luoda kontaktia vauvaan. Osa dideistd oli kokenut vahdisen ohjauksen
vaihtelevan henkiléston mukaan. (Karki & Pirhonen 2010.)

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos on toteuttanut yhteisty0ssa synnytyssai-
raaloiden kanssa ensimmaisen koko Suomen laajuisen asiakaspalauteky-
selyn vuonna 2016. Vastauksia kyselyyn saatiin yhteensa yli 2300 ja ne ke-
rattiin 26:sta synnytyssairaalasta Suomessa. Vastauksista paatellen Suo-
malaiset perheet ovat padiosin tyytyvaisia synnytyssairaaloiden toimin-
taan. Vastanneet pitivat katiloita ammattitaitoisina. Katildiden tarjoamaan
tukeen seka kannustukseen synnytyksessa oltiin tyytyvaisia. (Terveyden ja
hyvinvoinnin laitos 2017c.)

5 TUTKIMUKSELLINEN OPINNAYTETYO

Saamiemme asiakaspalautteiden perusteella tutkimuksellinen opinnayte-
tydmme rajautui laadulliseksi. Tassa luvussa esittelemme hyvin lyhyesti
laadullisen tutkimuksen paapiirteita sekda kuvaamme tutkimusetiikkaa ja
lainsdadantoa, jotka meidan on tullut huomioida opinnaytetyota tehdessa.
Kerromme opinndytetydprosessistamme kokonaisuutena ja lissdmme mu-
kaan omia kokemuksiamme matkan varrelta. Kerromme eri vaiheista opin-
ndytetydmme valmistumisessa.
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Koimme opinndytetydn aiheen valinnan aluksi hankalaksi. Aiheet menivat
nopeasti toisille opiskelijoille ja jaljellda olevat aiheet eivdt innostaneet
meitd tarpeeksi. Idean tastd opinndytetyostd saimme, kun koulumme
opettaja lahetti aiheen meille sdhkopostitse. Paatimme tarttua aiheeseen
ilomielin, koska piddmme synnyttdjien hyvinvointia tarkeana.

5.1 Laadullinen tutkimus

Laadullisen tutkimuksen tavoite on selvittaa tutkimuksen avulla totuus tut-
kimuskohteina olevista toiminnoista ja jasentda se paremmin hallittavaan
muotoon. Laadullinen tutkimus on luonteeltaan kaiken kattavaa tiedon
hankkimista seka aineisto kootaan todellisissa ja luonnollisissa tilanteissa.
Tiedonkeruussa suositaan ihmista eli tutkija luottaa enemman omiin ha-
vaintoihin kuin mittausvalineisiin. (Kylma yms. 2012, 17; Hirsjarvi yms.
2014, 164.)

Laadullisen tutkimuksen lahtékohtana on siis aineiston monitahoinen tar-
kastelu. Tutkimuksessa kaytetaan laadullisia metodeja aineiston hankin-
nassa ja paastetdan tutkittavan nakokulmat esille. Tutkimustapauksia ka-
sitellaan ainutlaatuisina, seka tulkitaan aineistoa myds sen mukaisesti.
(Hirsjarvi yms. 2014, 164.)

5.2 Teemoittelu

Teemoittelussa keratystd aineistosta maaritelldan teemoja. Siina keskity-
tdan tarkastelemaan, mita erindisistd teemoista on aineistossa sanottu.
Teemoittelussa paamaarana on laadullisen aineiston leikkely sekd ryhmit-
tely eri aihealueiden mukaisesti, jolloin pystytdan vertailemaan tiettyjen
aiheiden esiintyvyytta aineistossa. Aineistosta etsitdan alustavan teemoit-
telun jalkeen varsinaisia teemoja. Lukumaarilla ei ole valia, vaan tarkoituk-
sena on hakea tietynlaisia teemoja kuvaavia ndakemyksid aineistosta.
(Tuomi & Sarajarvi 2009, 93.)

Tutustuimme laadullisen tutkimuksen analysointitapoihin ja omaan opin-
ndytteeseemme hyodynndmme teemoittelua. Pohtiessamme erilaisia ana-
lysointimenetelmid totesimme teemoittelun olevan tarpeeksi yksinkertai-
nen ja etenkin toteutettavissa oleva tapa kasitella aineistoamme. Ajatte-
limme, etta asiakaspalautteista voisimme luontevasti 16ytda teemoja, joi-
den avulla pystyisimme arvioimaan tiettyjen aiheiden yleisyytta. Valit-
simme teemoittelun, koska silld saisimme muokattua aineiston helposti
tarkasteltavaan muotoon.

Tarkoituksena on siis ensin tutustua kerattyihin asiakastyytyvaisyyskyselyi-
hin ja lukea ne useaan kertaan taataksemme oman ymmarryksemme ja
luodaksemme kuvan siitd, mita asiakkaat ovat halunneet palautteilla sa-
noa. Seuraavaksi kokoamme asiakaspalautteiden ydinasiat itsellemme ym-
marrettdavaan ja helppolukuiseen muotoon.
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Seuraavaksi pohdimme teemoja, jotka mielestamme sopivat asiakaspalau-
tekyselyistd nousseisiin asioihin. Analysoimme saamamme tiedon |oyta-
miemme teemojen alle ja kokoamme havaintomme asiakkaiden tyytyvai-
syydestd. Taman jalkeen paasemme kirjoittamaan yl6s opinndaytteemme
tuottamia tuloksia. Koko prosessin ajan piddmme mielessa asettamamme
tutkimustehtavat ja yritdmme 10ytaa niihin vastausta, muistaen kuitenkin
muutoksen mahdollisuuden.

5.3 Tutkimusetiikka

Hyva tutkimus eettisesti edellyttaa tutkimuksen teossa tieteellisia taitoja,
tietoja seka hyvia toimintatapoja. Ammattietiikka tarkoittaa eettisia saan-
toja, periaatteita, normeja ja hyveita joita kaikkien tutkijoiden tulisi tyos-
saan noudattaa. Niiden mukaan toimiminen on myds tutkijan vastuulla. Eri
ammattikunnilla on omat eettiset ohjeet, mitka ohjaavat heidan tutkimus-
toimintaansa. (Hakala 2016; Kylma, yms. 2012, 138; Hirsjarvi, yms. 2014,
23.)

Hyvat kaytannot tieteellisessa mielessa on loukattavissa monin tavoin. Tie-
donhankintatavat erityisesti voivat aiheuttaa eettisia ongelmia. Tutkimuk-
sen ensimmainen lahtokohta on ihmisarvon kunnioitus. lhmisilla tulee olla
paatantavalta siina haluavatko he olla mukana tutkimuksessa vai ei. Toinen
tarkea kohta on muistaa valttaa eparehellisyyttd. Omaa tai toisten tekstia
ei saa plagioida. Tuloksia ei saa vaarentaa ja keksia omia lopputuloksia, ra-
portointi ei saa olla harhaanjohtavaa eika puutteellista. Muita tutkijoita ei
saa vahatella eika tutkimukseen myonnettyja varoja kaytetd vaarin. (Hirs-
jarvi, yms. 2014, 25-27.)

5.4 Lainsdddanto

Olemme huomioineen henkildtietolain tatd opinnaytetyotda tehdessa.
Olennaisia lakeja ovat myos terveydenhuoltolaki, seka laki potilaan ase-
masta ja oikeudesta. Terveydenhuoltolakia olemme sivunneet enemman
kohdassa 3.2 Laadunhallintaa maarittelevat saannokset.

5.4.1 Henkilotietolaki

Henkilotietolain tarkoituksena on yksityiseldman suojan ja muiden yksityi-
syyden suojaa turvaavien perusoikeuksien toteuttaminen. Sen tarkoituk-
sena on myos hyvan tietojenkasittelytavan kehittamisen ja noudattamisen
edistaminen. (Henkilotietolaki 1999/523 18.)

Henkilotiedoilla tarkoitetaan kaikkea henkil6a tai hanen ominaisuuksia
taikka elinolosuhteita kuvaavia kirjauksia, jotka voidaan yhdistda haneen
tai hdnen perheeseensa tai samassa taloudessa asuviin ihmisiin. Moninais-
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ten saadosten lahtokohtana on tutkimukseen osaaottavien ihmisten kos-
kemattomuuden ja vyksityisyyden suojeleminen. (Henkil6tietolaki
1999/523.)

Olemme kasitelleet asiakaspalautteita yksildnsuojaa kunnioittaen.
Saimme asiakaspalautteet valmiiksi koottuna Word-tiedostona, joihin
asiakaspalautteisiin vastanneiden henkil6tietoja ei oltu sisallytetty. Osa ky-
selyyn vastanneista asiakkaista oli antanut palautetta, josta nakyi hanta
hoitaneen henkilén nimi. Yksilonsuojaa ajatellen emme tarkastele henkil6-
kohtaisia palautteita. Asiakaspalautteet saimme sahkaoisesti, joten niiden
havittaminen tapahtuu opinndytetyon valmistuessa asianmukaisesti.

5.4.2 Laki potilaan asemasta ja oikeuksista

Suomessa pysyvasti asuvilla henkildilla on oikeus terveydentilansa vaati-
maan sairaanhoitoon. Hoito on jarjestettava niin, etta potilaan ihmisarvoa
ei loukata ja hanen yksityisyyttaan seka vakaumustaan kunnioitetaan. Po-
tilaan didinkieli, seka yksilolliset tarpeet otetaan huomioon hanen hoidos-
saan mahdollisuuksien mukaan. (Laki potilaan asemasta ja oikeuksista
1992/785 38.)

Potilaalle on kerrottava hanen terveydentilastaan, eri hoitovaihtoehdois-
taan seka hoidon merkityksestd. Ammattihenkilon on annettava selvitys
potilaan terveydentilasta niin, ettd han sen ymmartaa. (Laki potilaan ase-
masta ja oikeuksista 1992/785 58§.)

Potilaan itsemaaraamisoikeus on yksi tarkeimmista seikoista, joka on otet-
tava potilasta hoidettaessa huomioon. Potilaalla on oikeus kieltaytya hoi-
doista tai hoitotoimenpiteista ja tata paatosta tulee kunnioittaa. (Laki po-
tilaan asemasta ja oikeuksista 1992/785 68§.)

Opinndytetyota tehdessimme kunnioitamme jokaisen asiakaspalauteky-
selyyn vastanneen ihmisarvoa ja kasittelemme palautteita puolueetto-
masti ja yksiloa kunnioittaen. Kasittelemme opinndytteessamme mahdol-
lisia esiin nousevia parannusehdotuksia yhteistydkumppanillemme.
Teemme opinndytetydmme kunnioittaen yhteistydkumppaniamme.

5.5 Teoreettisen viitekehyksen kokoaminen

Ensimmainen askel opinnaytetydprosessissamme oli teoriapohjan kokoa-
minen. Tutustuimme ensin alallamme aiemmin tehtyihin opinnaytetdihin,
joita loysimme helposti koulumme sivuston kautta. Ndin saimme mallia
siitd, miten opinndytetydmme teoria voisi rakentua.

Kun aloimme ty0stamaan teoreettista viitekehystd, paatimme koota mah-
dollisimman paljon tietoa, jotka sitten muokkasimme omin sanoin opin-
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naytetydhémme sopivaksi. Totesimme heti prosessin alussa, etta on hel-
pompaa typistaa liiasta teoriasta, kuin alkaa loppuvaiheessa etsia lisaa tie-
toa. Paalahteindmme olemme kayttaneet pro gradu -tutkielmia, artikke-
leita sekd kirja- ja verkkosivustoldhteitd. Opinndytteemme tyostaminen
jatkui teoriaosuuden tiivistamiselld ja hioimme sitd prosessin aikana ja
opinndytetydmme edetessa tarpeen mukaan.

5.6 Tiedonhaku

Tiedonhaun aloitimme tutkimalla, mita hakukoneita voisimme kayttaa |oy-
tdaaksemme opinndytteeseemme sopivia lahteita. Monipuolisesti tarkaste-
limme useita hakukoneita, mutta paasaantodisesti paadyimme ottamaan
lahteita Cinahlista, Tampubista, ja Theseuksesta. Cinahlissa kaytimme tie-
tokannasta loytyvaa Peer Rewied rajausta, jolloin kaikki I6ytamamme tut-
kimukset olivat vertaisarvioituja, mika lisaa niiden luotettavuutta. Cinahlin
kautta saimme tarvitsemamme kansainvaliset lahteet ja padasimme harjoit-
tamaan englanninkielen taitoamme. Tietokantojen rajausvaihtoehtojen
puitteissa olemme rajanneet haut koko teksteihin, jotta pystyimme tarkas-
telemaan tutkimuksia kokonaisuudessaan.

Paatimme laatia tiedonhaustamme taulukon, silld siita lukijan on helppo
tarkastella hakujemme tuloksia seka hakusanoja. (Liite 1) Useiden kokeilu-
jen kautta I0ysimme mielestimme opinndytetydhomme sopivat hakusa-
nat. Eri hakukoneissa paadyimme lopulta kdyttamaan pitkalti samoja ha-
kusanoja, jotka olimme kokeneet mielekkaiksi.

Paaasiallisia hakusanojamme, joita olemme pystyneet hyodyntamaan, oli-
vat palvelun laatu, asiakastyytyvaisyys, synnytysvuodeosasto seka post-
partum care ja satisfaction. Lahdemateriaalin monimuotoistamiseksi et-
simme tietoa synnyttdaneiden vuodeosaston toiminnasta I6ytamistamme
kirjaldhteista seka sairaaloiden omilta sivuilta, joissa oletamme tiedon ole-
van luotettavaa ja ajankohtaista.

Tietokannoista lahdemateriaaleja etsiessamme rajasimme hakuja sopivien
sanojen lisdksi vuosiluvuilla (2002-2018). Pdaasiassa yritimme vuosiluku-
jen avulla I6ytaa mahdollisimman tuoretta tietoa ja siksi rajasimme niita.
Kuitenkin hakujen lisddntyessa [6ysimme sopivia lahteitd satojen hakutu-
losten joukosta ja pdadyimme sitten rajaamaan hyvan lahteen vuosiluvun
mukaan, jolloin tuloksia tuli vdhemman ja niita oli helpompi tarkastella.

Saimme ohjaavalta opettajaltamme vinkkeja opinnaytetybhomme sopi-
vista pro graduista ja rajaamalla haut tekijan perusteella pystyimme loyta-
maan kyseisen tutkielman. Ajoittain padadyimme muutenkin rajaamaan ha-
kua tekijan mukaan, jolloin tuloksia l6ytyi vahemman mika helpotti niiden
kasittelya. Mikali henkilolta I6ytyi hyva tutkielma tai artikkeli, mieles-
tamme oli hyva mahdollisuus |6ytda haneltd myds toinen mielenkiintoinen
kirjoitus. Emme kuitenkaan onnistuneet |0ytamaan useita sopivia artikke-
leita henkilGilta, joita olimme jo referoineet.
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Opinndytetydomme alkuvaiheessa koimme tiedonhaun vaikeaksi. Emme
useista hauista ja tietokannoista huolimatta tahtoneet [6ytdaa mie-
leisiamme luotettavia lahdemateriaaleja. Koulumme tarjoaa tiedonhaku-
pajatunteja, joilla on mahdollista opettajan kanssa perehtya asialliseen tie-
donhakuun, ja nailld tunneilla kdavimmekin. Opinnaytetyoprosessin ede-
tessa huomasimme kuitenkin, ettd harjoitus tekee ihmeita. Alun vaikeuk-
sien ja harhailun jalkeen koemme, ettd olemme |oytdneet opinnaytteel-
lemme luotettavan teoriapohjan.

Vaikka lahteita on mielestamme edelleen hieman niukasti ja niiden keskus-
televuutta voisi olla enemman, olemme tyytyvaisia |oytamiimme pro gra-
duihin seka tutkimusartikkeleihin, jotka tuovat opinnaytteellemme luotet-
tavuutta. Koemme myés Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen luotettavaksi
lahteeksi ja olemme sen tuottamaa tietoa opinnaytteessamme paljon hyo-
dyntaneetkin.

Medic -tietokannasta yritimme etsia tydbhémme sopivia lahteita, niita kui-
tenkaan loytamatta. Hakuamme saattoi hankaloittaa vain kokotekstit -ra-
jaus seka tietokannan laajuus. Myds Cinahlin kaytén koimme haastavaksi,
ehka tietokannan laajuuden vuoksi, mutta toisaalta vieraskielisyys vai-
keutti sen kdyttod. Tampub -tietokantaan olimme hyvin tyytyvaisia ja sielta
onnistuimme I6ytamaan loistavia artikkeleita ja pro gradu -tutkielmia.

5.7 Aineiston keruu

Osastolle oli valmiiksi koottu asiakaskyselylomake heidan toimintansa pa-
rantamiseksi ja hyvien kaytantojen yllapidoksi. Kyselylomake sisalsi seka
avoimia, etta strukturoituja kysymyksia. Meidan tehtavamme on tarkas-
tella palautteen avoimiin kysymyksiin saatuja vastauksia, joten opinnayte-
tydmme rajautui laadulliseksi.

Asiakaspalautelomakkeen kysymykset kasittelivat osastolla totutetun oh-
jauksen yhdenmukaisuudesta seka riittavyydesta asiakkaan nakokulmasta.
Lisaksi asiakkailta haluttiin saada palautetta henkilokunnalta saadusta koh-
telusta osastolla. Kyselylomakkeessa pyydettiin asiakasta kertomaan mika
osastolla oli hyvaa ja mita he olisivat voineet tehda toisin. Mikali asiakas
halusi osastolla olon jalkeen henkil6kohtaisen selvityksen johonkin osas-
ton toimintaan liittyvaan asiaan, sai lomakkeeseen laittaa omat yhteystie-
tonsa.

Asiakaspalautteet oli kyselylomakkeen avulla jo valmiiksi keratty vuoden
2017 aikana ja vastauksia oli saatu kasaan 333 kappaletta. Jokaisessa pa-
lautteessa ei oletetusti oltu vastattu avoimiin kysymyksiin ja jokaisessa
avoimessa kysymyksessa oli eri maara vastaajia. Osastolla oltiin valmiiksi
kasitelty kyselylomakkeen strukturoidut kohdat ja laitettu luvut helposti
tarkasteltaviksi kaavioon. Avointen kysymysten vastaukset oli kirjattu tie-
tokoneelle yhtendiseen tiedostoon kaavioiden kanssa. Nadihin avoimiin
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kohtiin saatuja asiakkaiden kommentteja ei oltu vielda sen kummemmin
tarkasteltu tai analysoitu, joten siitd muodostui meidan tehtavamme.

5.8 Asiakaspalautteiden analysointi

Aloimme pohtia tutkimuksemme analysointitapoja jo ennen kuin olimme
saaneet varsinaiset asiakaspalautteet itsellemme. Tarkastelimme kirjoja,
joiden aiheina oli laadullinen tutkimus ja perehdyimme erilaisiin analysoin-
titapoihin. Padadyimme kayttamaan teemoittelua apuna aineiston lapikay-
misessa.

Aloitimme teemoittelun kaymalla |3pi asiakaspalautteeseen annettuja
avointen kysymyksien vastauksia kysymys kerrallaan. Jo siitd saimme hel-
posti alustavat teemat, joita olivat ohjaus, positiivinen palaute, negatiivi-
nen palaute sekd parannusehdotukset. Taman jalkeen teemoittelussa ede-
tessamme esiin nousivat selkedt teemat, jotka vastasivat omiin tutkimus-
kysymyksiimme seka kuvastivat hyvin kyselylomaketta. Naita teemoja oli-
vat ohjauksen yhdenmukaisuus, asiakkaiden kohtelu, positiivinen palaute
seka asiakkaiden toivomukset.

Purimme kopioiden ja liittdaen eri otsikon alle asiakkaiden palautteita hie-
man karsien, jotta niista oli mahdollista saada selkeampi yhtendinen kasi-
tys. Palautteita ndin |api kdydessa niistd nousi esiin viela muutama suppe-
ampi teema, jotka toistuivat useissa asiakkaiden kommenteissa. Ndita ai-
heita pystyimme hyddyntamaan raporttimme tulosten kirjaamisen sel-
keyttamiseksi. Naitd teemoja olivat ohjaus, osaston tilat ja ymparisto seka
kiire.

Moneen kertaan samoja kommentteja kasitellessa alkoi muodostua yha
selkedampi kasitys asiakaspalautteista. Aloitimme kirjoittamaan auki l6yta-
miamme tuloksia raporttiimme, kayttden aiemmin havaitsemiamme suu-
rempia teemoja, jotta tuloksemme olisivat mahdollisimman helposti luet-
tavassa muodossa. Raportissa paadyimme ajoittain kdyttamaan pienempia
teemoja suurempien teemojen sisalld, koska siten pystyimme jasentele-
maan havaitsemamme tulokset raporttiin miellyttdvasti kasiteltavaan
muotoon. Ndin saimme tehtya selkeat ja padpiirteiset tulokset, jotka ovat
tulleet suoraan osaston asiakkailta.

5.9 Tulosten esittely

Saatuamme opinnaytetydmme valmiiksi, esittelemme tarkastelemamme
tulokset yhteistydosastollemme. Menemme paikanpaalle pitamaan osas-
totunnin, johon valmistelemme tiiviin PowerPoint -esityksen (Liite 2) saa-
mistamme tuloksista. Keskustellen tuomme esiin asiakkailta saatuja posi-
tiivisia palautteita sekda pohdimme kehityksen mahdollisuutta palvelun laa-
dussa.
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Osaston tyontekijoilta otamme vastaan palautetta opinndytetyéstamme.
Esittelemme saamiamme tuloksia kunnioittaen synnyttaneiden vuode-
osaston tyontekijoitd. Toivomme, ettd pystyisimme luomaan vastaanotta-
vaisen seka kevedn ilmapiirin osastotunnilla, jolloin tydmme tuloksia voi-
daan tarkastella kriittisesti useasta ja eri osapuolten nakokulmasta.

6 TULOSTEN TARKASTELU

Tassa luvussa kirjoitamme auki paapiirteet tarkastelluista asiakaspalaut-
teista ja kasittelemme niissa nousseita asioita. Kasittelimme palautteita
teemoittain, jotka havaitsimme asiakaspalautteista. Teemat muovautuivat
vastaamaan hyvin omiin tutkimustehtaviimme. Tassa luvussa kasitte-
lemme asiakkaiden mielipiteita synnyttaneiden vuodeosaston ohjauksen
vyhdenmukaisuudesta seka asiakkaiden kohtelusta. Tuomme esiin asiak-
kailta tullutta positiivista palautetta, seka asiakkaiden toiveita osaston toi-
minnan kehityksesta.

6.1 Ohjauksen yhdenmukaisuus

Kanta-Hameen keskussairaalan synnyttdaneiden vuodeosastolla asiakkaat
kokivat ohjauksen padosin hyvana ja yhdenmukaisena. Taman nakee kaa-
viosta, joka osastolla oli tehty valmiiksi — 91 % vastanneista oli kokenut oh-
jauksen olevan yhdenmukaista. Asiakkaille annetussa kyselylomakkeessa
oli my6s avoimia kohtia, joihin he olivat omin sanoin saaneet kertoa koke-
muksistaan yhdenmukaisesta ohjauksesta. Suurin osa tahan avoimeen ky-
symykseen vastanneista oli kertonut asioista, joihin olisivat ohjauksessa
toivoneet lisaa tai parannettavaa.

Avoimessa kohdassa esille nousi ohjauksen ristiriitaisuus hoitajilta. Monet
vastanneista olivat kokeneet, ettd hoitajilta tuli erilaisia ohjeistuksia sa-
masta asiasta. Etenkin imetysohjausta olisi toivottu enemman ja sen toi-
vottiin olevan yhtendisempaa. Konkreettisina esimerkkeina annettiin rin-
takumin kaytto, josta hoitajat olivat olleet eri mieltd. Osa asiakkaista olisi
toivonut enemman ohjeistusta imuotteiden opetteluun.

Muutamassa palautteessa ohjausta, etenkin imetykseen liittyen, olisi toi-
vottu enemman. Uudelleensynnyttdjat eivat kokeneet tarvitsevansa yhta
paljon ohjeistusta, kuin ensisynnyttadjat. Palautteissa esiin nousi myoés hoi-
tajien kiire, jonka koettiin vaikuttavan ohjauksen maaraan seka yhdenmu-
kaisuuteen negatiivisesti. Muutama asiakas oli antanut palautetta sarky-
ladkkeiden kdyton ohjeistuksesta, jonka olivat kokeneet riittamattomana.
Osassa palautteista mainittiin positiivisena asiana hoitajien niin sanotut
omat vinkit.
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6.2 Asiakkaan asianmukainen kohtelu

Osaston tekeman kaavion mukaan suurin osa oli vastannut myontavasti,
he olivat saaneet asianmukaista kohtelua henkilokunnalta. Osa vastan-
neista vastasivat avoimeen kysymykseen positiivisesti. Suurin osa avoi-
meen kysymykseen vastanneista asiakkaista ilmaisivat epakohtia kohte-
lussa.

Asiakkaiden kohtelusta kysyttdaessa palautteista kay ilmi kiire. Yhdelle vas-
taajista kiire oli ilmennyt siind, kuinka hoitaja oli kasitellyt vauvaa kauhealla
kiireella. Kiireen takia, joku asiakas oli kokenut jaavansa ilman minkaan-
laista ohjausta. Eras asiakas antoi palautetta siita, etta hanen synnytyspel-
koon ei ollut ehditty perehtya. Osa koki, ettei didin vointia huomioitu tar-
peeksi, eikd imetyksessa saanut tarpeeksi tukea. Muutamat palautteenan-
tajat kaipailivat kipulaakitysta enemman ja etta kipuihin olisi reagoitu reip-
paammin.

Osa vastaajista oli kokenut joidenkin hoitajien kohtelun ajoittain tylyna. Oli
my0s vahatelty asiakkaan avunpyyntoa, mika oli ollut vaivaannuttavaa asi-
akkaalle. Jollekin asiakkaalle oli jaanyt tunne, etta hanta oli kohdeltu kuin
lasta.

6.3 Positiivinen palaute

Asiakaspalautteissa oli todella paljon positiivisia asioita hoitohenkilokun-
nasta. Jotkut asiakkaat olivat kokeneet tydskentelyn kiireettomana. Apua
ja tukea sai aina kun sita tarvitsi, mutta annettiin myds omaa tilaa ja rauhaa
olla oman perheen kesken. Myos tasapuolinen kohtelu nousi esiin.

Tarkeaa asiakkaille oli se, ettd vaikka hoitajilla oli kiire, sitad ei naytetty ja
keskityttiin juuri, silla hetkella heidan perheen asioihin. Hoitajien lasndolo
oli merkittava asia perheille. Kutsukelloihin vastattiin nopeasti, mika oli
usealle vastaajalle tarkeda. Monet toivat esille myds puolisoiden huomioi-
misen ja kuinka hyvin se tehtiin — ei keskitytty vain ditiin, vaan ohjattiin ja
neuvottiin myos isaa kylvettamisessa ja vauvan kasittelyssa. Asiakkaille oli
tarkedd myos joustavuus vierailuajoissa, esimerkiksi isat saivat olla kauem-
min osastolla uuden tulokkaan ja didin luona.

Positiivista palautetta osaston tyontekijat olivat saaneet hyvastd ja huo-
mioivasta kohtelusta. Ystavallisyys, asiantuntevuus ja joustavuus olivat
mainituimpia asioita hoitajista. Kiitoksia oli tullut mukavista ja ammattitai-
toisista hoitajista, seka sydamellisesta ja iloisesta ilmeesta hoitajien kas-
voilla.

Yhtena isona asiana esille nousi ruoka. Monille oli tarkeaa, etta valipaloja
oli tarjolla mihin aikaan vain ja, etta tarjonta oli monipuolista. Ruokailut
olivat joustavia, seka ruokalinjastosta pidettiin paljon. Erityisruokavaliot oli
otettu myds huomioon mista osasto sai kiitosta.
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Ympadristo oli asiakkaiden mielesta kodinomainen ja viihtyisa. Rauha ja mu-
kava ilmapiiri vallitsivat osastolla. Tasta tuli hyvaa palautetta. Etenkin per-
hehuoneista pidettiin, ja siitd, jos osastolla ei ollut paljon synnyttadneita,
pyrittiin jokainen synnyttanyt diti sijoittamaan omaan huoneeseen.

Osassa palautteista tuli ilmi, ettd esimerkiksi ohjaus ja huomiointi olivat
parantuneet vuoden 2014 jalkeen. Tama oli vastaajan mielesta mennyt
paljon parempaan suuntaan. Yhden asiakkaan kokemus ohjauksesta oli yh-
denmukaisempaa kuin aikaisemmin.

6.4 Asiakkaiden toivomuksia

Vaikka osaston toiminnasta on kokonaisuudessa padasiassa pidetty, nou-
see asiakaspalautteista esiin joitakin asioita, joihin toivottaisiin muutosta
tai parannusta. Osastolle on tullut paljon hyvaa kirjallista palautetta, mutta
mikaan palvelu ei ole taydellinen — kaikkia ei voi mitenkdaan miellyttaa.
Opinndytteemme yksi paatarkoitus on tuoda asiakkailta nousevia paran-
nusehdotuksia osaston tietoisuuteen ja tiettyja asioita palautteista nousee
selkedsti esiin. Palautteissa parannusta tai muutosta toivotaan etenkin oh-
jaukseen, osaston tiloihin seka henkilokunnan kiireeseen.

Yksi isoin teema, johon palautteissa toivotaan parannusta, on osastolla ta-
pahtuva ohjaus. Ohjauksen toivotaan olevan yhdenmukaisempaa, jotta
siitd ei jaisi asiakkaalle epavarma ja ristiriitainen olo. Ohjausta toivottaisiin
olevan enemman ja jotkut haluaisivat paljon toistoja seka kertausta lapsen
hoidosta osastolla ollessa. Eniten toivotaan lisaa yhdenmukaista imetysoh-
jausta. Jotkut palautteen antajista olivat kokeneet epatietoisuutta vau-
vansa voinnista seka hanelle tehtdvista toimenpiteista, ja tahan toivottiin
parannusta. Toiset toivovat ohjauksen tapahtuvan heti ja toiset taas halu-
aisivat saada levata synnytyksen jalkeen, jotta ohjeistus menisi paremmin
perille.

Asiakaskyselyyn vastanneista asiakkaista osa jdi kaipaamaan osaston ja sen
kaytantojen esittelyd. Heti osastolle tullessa ja/tai osastolla ollessa olisi ha-
luttu informaatiota siitd, mita tulevat tunnit ja paivat osastolla pitavat si-
sallaan. Vieraille olisi toivottu myos lisda ohjeistusta osaston toimintata-
voista ja sinne saapumisesta.

Toinen suuri teema, joka palautteista nousee esiin, on osaston tilat ja ym-
paristd. Osaston tilojen toivottiin olevan suurempia, silla jotkut olivat ko-
keneet ne ahtaiksi. Huoneet koettiin pieniksi etenkin, koska monilla asiak-
kailla vieraita oli kdymassa osastolla suurimman osan paivasta. Perhehuo-
neita sekd yhden hengen huoneita toivottiin useassa palautteessa enem-
man. Jotkut asiakkaat toivoivat parannusta yksityisyyteen osastolla ollessa,
silld viereisen huoneen asiat olivat kuuluneet omaan huoneeseen. Muu-
tenkin jotkut olivat kokeneet osaston meluisaksi tai rauhattomaksi, eten-
kin kahden hengen huoneissa.
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Jotkut asiakkaista mainitsivat saaneensa allergisia oireita osastolla olles-
saan ja olisivat halunneet taman vuoksi, etta tilat olisivat olleet parem-
massa kunnossa. Konkreettisia esimerkkeja siitd, mita huoneisiin toivottiin,
oli muun muassa seindkello, vaatekoukkuja seka useassa palautteessa mai-
nittu televisio. Moni olisi toivonut parannusta osaston ruokaan ja etenkin
ruoka-aikojen koettiin olevan liian lyhyita. Useat toivoivat sankyjen olevan
parempia. Monet palautteen antajat, jotka olivat kommentoineet osaston
tiloja ja sairaalaymparist6a ymmarsivat, etta tilat ovat rajalliset ja, etta
kaikki eivat voi saada yhden hengen huonetta.

Monessa palautteessa oli toivottu, etta henkilékunnalla ei olisi niin kova
kiire. Henkilokunnan tihea vaihtuminen ja vahyys oli havaittu ja joku koki
sen vaikuttavan osastolla saadun ohjauksen maaraan ja laatuun. Palaut-
teissa oli maininta, ettei asiakas ollut halunnut hairita kiireisia hoitajia niin
sanotusti turhilla kysymyksilla.

7 POHDINTA

Mielestaimme olemme loytaneet vastaukset tutkimustehtdaviimme ja ne
tulevat hyvin esiin tulosten tarkastelussa. Olemme kasitelleet asiakaspa-
lautteet ja kartoittaneet yhdenmukaista ohjausta seka kdayneet lapi asiak-
kaiden mielipiteita osaston toiminnasta noin yleensa. Lisdaksi olemme tuo-
neet esiin asiakkaiden nakokulman siitd, missa asioissa osastolla voitaisiin
mahdollisesti vield toimintaa parantaa.

Asiakkaan tyytyvdisyys muodostuu hdanen subjektiivisesta kokemukses-
taan, mikd luo omat haasteensa asiakastyytyvaisyyden mittaamiselle. Kun
asiakkaiden omat ja hyvinkin vaihtelevat kasitykset sekda aiemmat koke-
mukset terveydenhuollosta sekd persoonat yhdistetdaan, voivat tyytyvai-
syystulokset olla hyvinkin vaihtelevia. Nain ollen on muistettava, ettd mie-
lipiteita varmasti on yhta monta kuin asiakastakin — jokainen on yksilo eika
kaikkia voi mitenkaan miellyttaa. Kuitenkin asiakastyytyvaisyytta tulee aina
tavoitella hoitotyossa.

Opinndytetydomme tulokset ovat padosin hyvinkin positiiviset — suurin osa
vastaajista oli ollut tyytyvdinen saamaansa hoitoon Kanta-Hameen keskus-
sairaalan synnyttdneiden vuodeosastolla. Halusimme opinnaytetyds-
samme tuoda esiin myos asiakkailta tulleet positiiviset palautteet, koska
ne antavat hyvaa tietoa siitd, mika osastolla jo toimii.

On mahtavaa, ettd positiivista palautetta on saanut nimenomaan henkil6-
kunta. Realistisesti ajateltuna ei ole ollenkaan itsestdaanselvyys, etta asiak-
kaat kokevat saavansa henkilokunnalta ystavallista seka joustavaa hoitoa,
vaikka niin sen pitdisi aina olla. Henkilokunnan tulee kohdata jokainen asia-
kas yksilona ja tukea hymyillen hoidon joka vaiheessa — ja padosin tallaisen
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kuvan synnyttaneiden vuodeosaston hoitajista saimmekin asiakaspalaut-
teiden perusteella.

Analysoituamme ja tarkasteltuamme saamamme asiakaspalautteet, oli
olomme hieman hammentynyt. Vaikka totesimme, etta suurin osa oli tyy-
tyvaisid osaston toimintaan, silti asiakkaat olivat valilla hyvinkin eri mielta
asioista. On huomioitava, ettda esimerkiksi avoimiin kysymyksiin vastan-
neista suurin osa halusi ilmaista kokeneensa epakohdan osaston toimin-
nasta ja tyytyvaiset asiakkaat jattivat avoimen kohdan vastaamatta.

Enemmistd oli kokenut saavansa yhdenmukaista ohjausta, mutta samalla
useissa palautteissa nousi esiin hoitajien ristiriitainen ohjaus. Onko tassa
kyseessa asiakkaan henkil6kohtainen kokemus ja avuntarve? Jotkut ihmi-
set haluavat enemman suoraviivaista ja jamakkaa ohjausta ja saattavat
tulla epavarmoiksi eridvista ohjeistuksista. Jotkut taas saattavat arvostaa
eridvia mielipiteita, jotka on kuitenkin saatu turvallisessa ja luotettavassa
ilmapiirissa. Vaikka palautteiden perusteella hoitajien omat vinkit oli ko-
ettu hyvana asiana, saattavat ne kuitenkin lisata joidenkin asiakkaiden tun-
netta ristiriitaisesta ohjauksesta.

Itse ldhtisimme tarkastelemaan parannusehdotuksia kriittisesta seka tie-
dostavasta nakokulmasta. Asiakaspalautteista nousseet asiakkaiden esiin
tuomat toivomukset saattavat olla kovinkin yksildsta riippuvia. Ndin ollen
keskustelemalla asiakkaan kanssa hdanen toiveistaan sekda mielipiteistaan
hoitohenkilokunta pystyy luomaan yksil6llisen, asiakaslahtodisen ja miellyt-
tavan hoitokokemuksen protokollan joustaessa. Kuitenkin on huomioi-
tava, etta kaikille epakohdille ei hoitohenkilokunta voi yksinkertaisesti
tehda mitaan. Kaikki asiakkaat varmasti ymmartavat, etta yksityishuonei-
den maaraan, tilojen kokoon tai ruoan laatuun ei hoitohenkilokunta voi
juurikaan vaikuttaa, vaikka varmasti haluaisikin.

Opinnaytetydmme tulosten luotettavuus on kohtalaista. Kanta-Hameen
keskussairaalassa kay vuosittain synnyttamassa reippaasti yli tuhat ihmista
ja asiakaspalautteisiin oli vastannut 333 ja tadsta vield paljon vahemman
avoimiin kysymyksiin. Nain ollen tuloksemme ovat melko suurpiirteiset ja
vastauksia on verrattain vahan. Vahaisestd palautemaarasta johtuen
olemme nostaneet esiin myds yksittdisten ihmisten toiveita, jotka saatta-
vat vaihdella paljonkin yksildiden valilla. Kuitenkin luotettavuutta tuo lisda
se, ettd asiakaspalautteet on keratty vuoden 2017 aikana, eika lyhyem-
malla aikavalilla.

Olemme tehneet opinndytetydmme eettisid periaatteita noudattaen.
Olemme kasitelleet ja tarkastelleet asiakaspalautteita ihmisarvoa kunnioit-
tavasti seka asiakas edelld -periaatteen mukaisesti. Olemme tuottaneet
tietoa yhteistybosastomme asiakastyytyvadisyydestd tuloksia muuntele-
matta. Koko prosessin ajan olemme pitaneet mielessa opinndytetydmme
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tavoitteen parantaa asiakaslahtdista toimintaa synnytysvuodeosastolla ke-
taan kuitenkaan loukkaamatta. Asiakaspalautteita olemme kasitelleet asi-
anmukaisesti.

OpinndytetyOprosessin aikana olemme mielestamme kehittyneet amma-
tillisesti etenkin tiedon keruussa sekd maardssa. Olemme saaneet paljon
yleistad ja teoreettista tietoa synnyttineiden vuodeosaston toiminnasta,
josta meilla ei ollut alkujaan juurikaan kokemusta. Mielestamme olemme
kehittyneet kriittisessa arvioinnissa niin teoriapohjaa tehdessamme, kuin
asiakaspalautteita tarkastellessamme. Laadullisen opinndytetyon tuotta-
minen on ollut meille pitka ja ajoittain haastava prosessi, mutta todella
opettavainen.

Pohdimme opinndytetydmme merkitysta hoitotyossa. Vaikka opinndyte-
tydmme ei ole laaja ja koko maan kannalta merkityksellinen, antaa se hy-
vaa tietoa yhteistyokumppanillemme heidan asiakkaidensa tyytyvaisyy-
desta osaston toimintaan. Toivomme, ettd synnyttdneiden asiakastyyty-
vaisyytta tarkasteltaisiin yha enemman opinndytetdiden puitteissa tulevai-
suudessa, jolloin siita voitaisiin saada yhtendisempi kuva maanlaajuisesti.
Nain myos terveydenhuoltoalan ammattilaiset seka opiskelijat olisivat pe-
rilla Suomessa synnyttaneiden aitien tyytyvaisyydesta sairaaloiden toimin-
tatapoihin.

Jatkossa asiakaspalautteita voisi siis kasitelld laajemmassakin mittakaa-
vassa. Opinnaytetyon aiheena voisi olla esimerkiksi useasta Suomen syn-
nyttaneiden vuodeosastolta keratyt asiakaspalautteet ja niiden tarkastelu,
jolloin saataisiin luotettavampaa tietoa yleisesti koko Suomen synnyttanei-
den asiakastyytyvaisyydesta. Toisaalta aihetta tulisi jotenkin pystya rajaa-
maan, silld opinnaytetyotad tehdessa resurssit ovat rajalliset. THL tuottaa
arvokasta tietoa synnyttaneiden tyytyvaisyydesta vuosittain, mutta var-
masti olisi aiheellista tutkia enemman tyytyvaisyytta myos hoitoalan opis-
kelijoiden toimesta.
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POWERPOINT -ESITYS YHTEISTYOKUMPPANILLE

Petra Purosola & Ella Hukka

Loppuseminaari

Palvelukokemuksia synnyttaneiden

vuodeosastolta - Kanta-Himeen Keskussairaalan
osasto 1:n asiakaspalautteiden analysointi ja tarkastelu

» Tyytyvaisyys saatuun palveluun on asiakkaan subjektiivinen kokemus -
han itse arvioi kuinka se vastaa hanen odotuksiaan ja toiveitaan
(Syrjalainen 2013).

» Asiakkaiden tyytyvaisyyden on koettu suoraan olevan yhteydessa
hoitotyon laatuun (Pesonen 2014).

» Asiakastyytxviisyys on terveydenhuollossa aina tavoiteltu tulos (Valli

2007). wli«
,.._
)"\

Tyon lahtokohdat ja toimeksian

» Opinnaytetyomme aiheen saimme koulumme opettajan kautta
sahkdpostitse

» Toimeksianto Kanta-Hameen keskussairaalan osasto 1:1t&,
synnyttaneiden vuodeosaston puolelta

» Toimeksiantona osastolta jo kerattyjen asiakaspalautteiden
analysointi ja koonti

»  Mydhemmin aiheemme rajautui ja opinndytteemme muovautui
laadulliseksi - kasittelimme kyselylomakkeiden avoimia kysymyksia
ja niiden vastauksia
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Tutkimustehtavat:

1.

» Teoriaosuudessa kisittelimme palvelun laatua kasitteena,
» Liséksi olemme kertoneet suurpiirteisesti synnyttaneiden
» Tarkastelimme synnyttineiden vuodeosaston asiakastyytyvaisyyttad

» Kuvaamme opinnéytetydprosessiamme

» Keskeisia ldhteitd ovat THL, Suomalaisten sairaanhoitopiirien sivut,

Tavoitteet, tutkimustehtava

Tavoitteet:
» Rakentaa asiaan johdatteleva teoreettinen viitekehys

» Tuottaa yhteistydosastollemme analysoitua ja tarkasteltua tietoa
siita, mihin asiakkaat ovat tyytyvaisid heidan toiminnassaan

» Selvittdd, onko osaston antama ohjaus yhdenmukaista ja riittavaa
asiakkaiden mielesta

» Tuottaa tietoa siita, mita asioita asiakkaat haluaisivat osaston
parantavan toiminnassaan ja koota ndmé asiat selkedsti

» Asiakkailta mahdollisesti nousevat muutosehdotukset osaston
toimintaan oli tarkoituksena tuoda osaston tietoisuuteen

Tavoitteet, tutkimustehtavat

Kokivatko asiakkaat saavansa synnyttaneiden vuodeosastolla
yhdenmukaista ohjausta?

Millaista synnyttineiden vuodeosaston toiminta oli asiakkaiden
mielesta?

Miten synnyttineiden vuodeosasto pystyisi parantamaan
toimintaansa asiakkaiden nakoékulmasta?

Keskeiset lahteet ja
teoriaosuus

asiakastyytyvaisyytta seki asiakaspalautteita
vuodeosaston toiminnasta

Suomessa

pro gradut
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‘Yhdenmukainen ohjaus:

>

>

Menetelma, aineiston keruu
kasittely

Osastolle oli valmiiksi koottu asiakaskyselylomake toiminnan
parantamiseksi ja hyvien kdytantdjen yllapitamiseksi

Meidin tehtdvamme oli tarkastella palautteen avoimiin kysymyksiin
saatuja vastauksia

Asiakaspalautteet oli kyselylomakkeen avulla jo valmiiksi keratty
vuoden 2017 aikana ja vastauksia oli saatu kasaan 333 kappaletta

Jokaisessa palautteessa ei oletetusti ollut avoimiin kohtiin vastausta
ja jokaisessa avoimessa kysymyksessd oli eri maara vastaajia

Avointen kysymysten vastaukset oli kirjattu tietokoneelle
yhtenaiseen tiedostoon kaavioiden kanssa

Menetelma, aineiston keruu
kasittely

Aineiston analysointitapa oli teemoittelu

Saimme helposti ensin nelji teemaa, joita olivat ohjauksen
yhdenmukaisuus, niin sanotut risut ja ruusut seka
parannusehdotukset

Isoimmiksi teemoiksi nousi ohjauksen yhdenmukaisuus, asiakkaiden
kohtelu, positiivinen palaute seka asiakkaiden toivomukset

Palautteita |lapi kdydessa niistéd selke&sti nousi esiin muutama
suppeampi teema - ohjaus, osaston tilat ja ymparisto seka kiire.
Paadyimme kdyttdmaan ndita suurempien teemojen sisalld
jasentddksemme asioita selkedsti raporttiimme

Taman jalkeen aloimme kirjoittamaan auki saamiamme tuloksia

raporttiin

Keskeiset tulokset

Suurin osa asiakkafsta kakivat ohj pazdosin hyvana ja yhdenmukaisena
Avoimessa kohdassa esille nousi ohjauksen ristiriitaisuus hoitajilta - Monet
vastanneista olivat kokeneet, etta hoitajilta tuli erilaisia ohjeistuksia
samasta asiasta

Etenkin imetysohjausta olisi toivottu enemman ja sen toivottiin olevan
yhtendisempii

Uudelleensynnyttajat eivat kokeneet tarvitsevansa yhta paljon ohjeistusta,
kuin ensisynnyttajat

(Osassa palautteista mainittiin positiivisena asiana hoitajien niin sanotut
omat vinkit
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Positiivinen palaute:

| 2
S

r¥r

Keskeiset tulokset

Asiakkaan kohtelu:

» Osaston tekeman kaavion mukaan suurin osa oli vastannut myontavasti - he
olivat saaneet asianmukaista kohtelua henkilokunnalta

»  Hiitoksia oli tullut mukavista ja ammattitaitoisista hoitajista, seki
sydamellisesta ja iloisesta ilmeestd hoitajien kasvoilla

» Kiire ilmenee palautteista

» (Osa vastaajista oli kokenut joidenkin hoitajien kohtelun ajoittain tylyna

Keskeiset tulokset

Asiakaspalautteissa oli paljon positiivisia asioita hoitohenkilokunnasta.

Jotkut asiakkaat olivat kokeneet tydskentelyn kiireettémand - Apua ja
tukea sai aina kun sitd tarvitsi, mutta annettiin myds omaa tilaa ja
rauhaa olla oman perheen kesken

Ystavillisyys, asiantuntevuus ja joustavuus olivat mainituimpia asioita
hoitajista

Tasapuolinen kohtelu
Tarkedd asiakkaille oli se, ettd vaikka haitajilla oli kiire, sitd ei ndytetty

Monille oli tirkedd, ettd vilipaloja oli tarjolla mihin aikaan vain ja, ettd
tarjonta oli monipuolista

Rauha ja mukava ilmapiiri vallitsi osastolla

Keskeiset tulokset

Asiakkaiden toiveita:

» Yksi isoin teema, johon palautteissa toivotaan parannusta, on
osastolla tapahtuva ohjaus - yhdenmukaisempaa, paljon toistoja,
kertausta

» Toinen suuri teema, joka palautteista nousee esiin, on osaston tilat
ja ymparisto - ahtaus, perhehuoneet/yhden hengen huoneet,
yksityisyys, sisustus, ruoka

» Monessa palautteessa oli toivottu, etta henkilokunnalla ei olisi niin
kova kiire
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