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Tampereen kaupungin terveyspalvelujen neuvonnan puhelinvaihteeseen tulee kuukausit-
tain keskimadrin 24000 puhelua. Kaarinan kaupungissa vastaava luku on noin 4000. Lu-
kumadréat ovat suuria ja aiheuttavat puhelinliikenteen ruuhkautumista ja vievat asiakkaan
aikaa. Tampere ja Kaarina ovat ottaneet haasteen vastaan kehittdmalla sahkoisia palve-
luitaan laajentamalla toimintaansa terveyspalvelujen neuvonnan chat-palveluun.

Taman opinnédytetydn tavoitteena oli kartoittaa kyselyn avulla henkildston valmiuksia
chat-palvelun kayttoonottoon seka analysoida chat-keskusteluiden perusteella, millaisiin
kysymyksiin asiakkaat hakevat vastausta chat-palvelusta. Chat-keskusteluiden jalkeen
asiakkaat vastasivat asiakaspalautekyselyyn, minka tarkoituksena oli selvittdd chat-pal-
velun hyodyllisyyttd. Opinndytetydn tarkoituksena oli tuottaa Kaarinan ja Tampereen ter-
veyspalveluiden kayttoon kirjallinen toimintamalli chat-palvelun kayttGonottoon, tai jo
olemassa olevan palvelun kehittamiseen. Malli perustuu aikaisempiin tutkimuksiin ja teo-
riaan sek& henkilostolta ja asiakkailta saatuun palautteeseen. Chat-keskusteluista analy-
soitiin Tampereella 181 keskustelua ja Kaarinassa 79 keskustelua. Vertailussa kaytettiin
prosentteja, koska chat-keskusteluja oli maaréllisesti Tampereella enemman. Asiakaspa-
lautetta annettiin Tampereella 128 kappaletta ja Kaarinassa 45 kappaletta.

Tutkimuksen mukaan ihmiset kysyivat chat-asiakaspalvelijalta eniten terveyteen seka
ajanvaraukseen liittyvid asioita. Yhteystietoja ja rokotuksiin liittyvid asioita kysyttiin véa-
hemman. Suurin ero kaupunkien vélilla tuli muihin asioihin liittyen, silla Kaarinassa
muita asioita kysyttiin yli puolet enemman kuin Tampereella. Noin puolet kaikista kes-
kusteluista olisi vaatinut tunnistautumista, jotta asiakkaan ongelma olisi saatu hoidettua
chat-keskustelun aikana ohjaamatta asiakasta muuhun palveluun.

Terveydenhuollon chat-palvelu vaatii vield kehittdmistd seka henkilokunnan koulutta-
mista ja perehdyttamista. Opinnaytetyon kehittdmisosuutena tehty toimintamallin odote-
taan antavan terveydenhuollon chat-palvelulle tyokalut, milla chat-palvelu saadaan toi-
mivaksi ja pysyvéksi osaksi terveydenhuollon sahkdisia palveluita.

Jatkokehitysideana voidaan miettid tunnistautumisella toimivan chat-palvelun vaikutuk-
sia terveyspalvelujen neuvontaan tulevien puheluiden méaéraan ja miten tunnistautuminen
vaikuttaa chat-keskusteluiden aihesiséltéihin verraten anonyymilld toimivaan chat-kes-
kusteluun. Tunnistautumisella toimivasta chat-palvelusta voidaan tutkia, minka ikaiset
ihmiset kéyttavat chat-palvelua ja voidaanko palvelua keskittaa jollekin tietylle iké&ryh-
malle tai muuhun terveydenhuollon osa-alueelle.

Asiasanat: terveyspalvelut, séhkdiset terveyspalvelut, chat, asiakaspalvelu
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The purpose was to provide an operation model for the implementation of a chat service.
The aims were to survey the personnel's ability to use the chat service based on the chat
conversations, analyze what kind of questions customers ask from chat service and to find
out the usefulness of the chat service based on customer feedback.

The study shows that customers asked mostly about health and appointment issues. Ap-
proximately half of all conversations would have required customer authentication to
solve the question during the chat conversation and without redirecting the question to
another service.

Healthcare chat service still requires further development, as well as staff training and
orientation. The operation model developed in this study is expected to provide tools for
healthcare chat service development and facilitate the development of the chat service as
a permanent part of eHealth services.

As a development idea, one could consider customer authentication in chat services. Au-
thentication could serve as a tool for reducing the number of phone calls, the topics of the
chat conversations and the age range of the customers compared with anonymous chat.
Authentication could help on focusing the chat service on certain age ranges or other
potential focus areas.

Key words: health service, eHealth, chat, customer service
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1 JOHDANTO

Julkiset palvelut ovat uusien haasteiden edessa kasvavan kysynnén, muuttuvan vaestora-
kenteen ja kiristyneiden budjettien vuoksi. Julkisilta palveluilta vaaditaan parempaa pal-
velua aikaisempaa pienemmilla resursseilla. Organisaatiot ovat ymmaértaneet, ettd uudis-
taminen ja innovointi vaativat uusia toimintakeinoja. Se tarkoittaa sit4, etté vanhoista toi-
mintamalleista tulee luopua uuden oppimiseksi ja organisaatioiden tulee selvittdd, mihin
innovaatioilla ja uudistuksilla haetaan ratkaisua. (Kurronen 2015, 29-32.) Palvelut tulee
tuottaa niin, ettd niista on todellista hyotya asiakkaalle ja tuottavalle organisaatiolle koh-
dentamalla organisaation voimavarat ja taloudelliset varat oikein ja oikeisiin kohteisiin
(Ahonen 2017, 14).

Tampereen ja Kaarinan kaupungit vastaavat tahan haasteeseen kehittdméll& ja uudista-
malla palveluitaan. Tampereen kaupungin Digiohjelman visiona on, etta ”vuonna 2025
Tampereella kaikki kayttivit ensisijaisesti digitaalisia palveluita”. Digiohjelman avulla
voidaan toteuttaa ohjatusti ja hallitusti nopearytmisid kokeiluja hyédyntdmalla kumppa-
nuuksia ja teknologian tarjoamia mahdollisuuksia. (Vaelma 2017.) Kaarinan kaupungin
toimintaa kehitetdan ja uudistetaan strategiassa olevien arvojen pohjalta, kuten vastaa-
malla nopeasti yhteydenottoihin, kannustamalla uusien vaihtoehtoisten toimintatapojen
kayttoonottoon ja ideointiin, seka olemalla edellakévijana uuden tekniikan hyddyntami-

sessd. (Kaarinan kaupungin strategia 2014—2020, 7.)

Opinnaytetyossa perehdytaan terveydenhuollon sahkaisiin terveyspalveluihin, kuten
chat-palveluun. Opinndytetyon tavoitteena on kartoittaa kyselyn avulla henkiléston val-
miuksia chat-palvelun kayttdonottoon sekd analysoida chat-keskusteluiden perusteella,
millaisiin kysymyksiin asiakkaat hakevat vastausta chat-palvelusta ja koetaanko palvelu
hyodyllisend palveluna. Henkildstolle suunnattu kysely tehtiin Tampereella kevééalla
2017 ja Kaarinassa tammi-helmikuussa 2018. Tampereen chat-keskustelut keréttiin loka-
joulukuussa 2017 ja Kaarinassa helmi-maaliskuussa 2018. Chat-keskusteluiden jalkeen
asiakkaat vastasivat asiakaspalautekyselyyn, minké tarkoituksena on selvittdé chat-pal-

velun hyodyllisyytté pysyvéana osana sahkaoisié terveyspalveluita.
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Opinnaytetyon tarkoituksena on tuottaa Kaarinan ja Tampereen terveyspalveluiden kéyt-
toon kirjallinen toimintamalli chat-palvelun k&yttéonottoon, tai jo olemassa olevan pal-
velun kehittamiseen. Malli perustuu aikaisempiin tutkimuksiin ja teoriaan seké henkilds-

tolta ja asiakkailta saatuun palautteeseen.

Idea opinnaytetyon tekemiseen l&hti tydelamaén tarpeista ja opinndytetyon tekijéiden mie-
lenkiinnosta kehittad uutta terveydenhuollon palvelumallia seké parantaa jo kaytdssa ole-
vaa chat-palvelua vastaamaan kasvavaan sahkoisten terveyspalveluiden kysyntaan. Yh-
teistyd kahden eri kokoisen kaupungin valilla terveyspalveluiden chat-palvelun kehitté-

misessa koettiin hedelmallisend sekéd haastavana asiana.



2 TAVOITTEET, TARKOITUS JA TUTKIMUSKYSYMYKSET

Opinnaytetyon tavoitteena on tutkia olemassa olevan chat-palvelun siséltoa ja arvioida
sen tarpeellisuutta tulevaisuuden palveluna. Haastattelujen, asiakaskyselyiden ja chat-
keskustelujen avulla selvitetd&n, millaisiin ongelmiin ihmiset chat-palvelun avulla hake-
vat ratkaisua ja miten hyodyllisend he palvelun kokevat. Asiakaspalautteen perusteella
selvitetddn, kokeeko asiakas saavutettavuuden lisdantymistd, saako asiakas vastauksen
kysymykseensé ja millainen on palvelun kéytettavyys. Palvelu on anonyymié neuvontaa
ja ohjausta, milla pyritadn vahentdméaan terveysneuvontaan tulevien puheluiden maaraa,

sekd antamaan nopeita ja lyhyité vastauksia asiakkaalle.

Opinnaytetyon tavoitteena on aineiston analysoinnin ja tutkimuksen perusteella tehda ke-
hittdmisehdotuksia ja —ideoita tulevaisuuden terveydenhuollon palveluksi ja tuottaa toi-
mintamalli tunnistautumisella toimivaan asiakaspalveluratkaisuun. Tunnistautumisesta
haluttiin selvittdd, mita organisaation tulee ottaa huomioon tunnistautumispalveluratkai-
sua suunniteltaessa, mité se vaatii, miten se voi lisata terveyspalveluja ja mité hyotya siita

on organisaatiolle ja kayttajalle.

Opinnaytetyon tarkoituksena on kehittdd Tampereen ja Kaarinan kaupungeille terveys-
palvelujen neuvonnan chat-palvelun toimintamalli. Tarkoituksena on luoda toimivalle
chat-palvelulle kehittdmisohjeet ja suositukset lisaédmalla ohjeet tunnistautumisella toimi-
vaan chat-palveluun ja néin kehittda chat-palvelusta pysyva osa terveydenhuollon palve-

luita.

Opinndytetyon tutkimuskysymyksiksi nousivat:

1) Millaisiin kysymyksiin chat-palvelussa haetaan vastauksia?

2) Kokevatko kayttajan palvelun hyodyllisend?

3) Miten palvelun voisi kehittdé pysyvaksi osaksi kunnan séhkoisié palve-
luita?

4) Mitd tunnistautumisella toimiva chat-palvelu vaatii organisaatiolta?
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3 ASIAKAS- JA TERVEYSPALVELUT

Asiakaspalvelussa on kyse asiakkaan ja asiakaspalvelijan valisesta viestinnésta ja ihmis-
ten vélisesta kohtaamisesta (Jokinen, 2015). Terveydenhuollossa asiakaspalvelua on
kaikki tyo, jota tehddan asiakkaiden ja heidan laheistensa hyvéksi. Palvelu alkaa aina asi-
akkaan tarpeista. (Terveydenhuollon asiakaspalvelun ABC n.d., 2.) Terveyspalveluilla
taas tarkoitetaan kuntien ja sairaanhoitopiirien jarjestamaa koko véeston saatavilla olevaa
palvelua, joiden tavoitteena on véeston terveyden edistdminen ja yllapitdminen, hyvin-
voinnin ja ty6- ja toimintakyvyn parantaminen, sosiaalisen turvallisuuden lis&dminen
seka terveyserojen kaventaminen. Terveyspalveluista vastaa Sosiaali- ja terveysministe-
rid, joka valmistelee lainsdadannon ja vastaa sosiaali- ja terveyspolitiikasta. (Sosiaali- ja

terveysministerié 2018)

3.1 Asiakaspalvelu

Asiakaspalvelua ja asiakaspalvelutilanteita tapahtuu paivittdin erilaisissa ymparistoissa
kohdatessamme asiakaspalvelijoita kasvokkain, kuten terveyskeskuksessa. Asiakaspalve-
lua tapahtuu myds muissa ymparistoissa, kuten puhelimen, sahkdposti- tai chat-palvelun
vilitykselld. (Jokinen 2015.)

Asiakaspalvelijan tehtdvand on auttaa ja opastaa asiakasta palveluiden kayttajana ja luoda
asiakkaalle erinomainen palvelukokonaisuus. Jokainen asiakaspalvelutilanne on ainut-
kertainen kohtaaminen, joten asenteen tulee olla myonteinen ja palveluhenkinen omasta
mielialasta riippumatta. Osaava ja ammattitaitoinen asiakaspalvelija tuntee organisaati-
onsa tuotteet ja palvelut, ja kykenee suhtautumaan jokaiseen asiakkaaseen yhdenvertai-
sesti. Ammattitaitoinen asiakaspalvelija tietdd omat vastuunsa ja valtuutensa, luottaa it-
seensd ja osaamiseensa, seka on sitoutunut tydtehtdvaansad. Ammattitaitoinen asiakaspal-
velija tekee ty6taan aidosti, hallitsee mielialansa ja on asiakkaalle 1asné. (Terveydenhuol-
lon asiakaspalvelun ABC n.d., 4, 5, 9-10, 12, 16.)

Asiakaspalveluun liittyy aina my0s asiakaskokemus. Asiakaskokemus voidaan jakaa nel-
jaan vaiheeseen: l&ht6tila, tila ennen ostoa, itse ostotapahtuma ja tila/tilanne oston jalkeen
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(Filenius 2015, 25). Terveydenhuollossa asiakkaan palvelupolku koostuu asiakkaan odo-
tuksista ja tarpeista, kohtaamisesta, palvelutilanteesta, paatoksesté ja jatkotoimista seka
jalkivaikutelmasta. Kaikkein tarkein vaihe on ensivaikutelma. (Asiakaspalvelutilanteet
terveydenhuollossa n.d., 5, 7). Laht6tilanteessa on kysymys asiakkaan ennakko-odotuk-
sista palvelua ja yritystd kohtaan. Ihmiselld on yleensé tietoa palvelusta ja yrityksesta,
minkd mukaan han on luonut itselleen ennakko-odotuksia. (Filenius 2015, 25). Asiak-
kaalla on odotuksia tulevasta palvelusta ja hén odottaa tulevansa kuulluksi ja ymmarre-
tyksi positiivisella tavalla. Asiakas odottaa saavansa tarpeeksi tietoa ja vastauksia seka
riittdvasti huomiota ja asiallisia vastauksia. (Asiakaspalvelutilanteet terveydenhuollossa
n.d. 6).

Ennen ostosta asiakkaan on tehtdva paatds ostaa tai kayttaa juuri valitsemansa yrityksen
tuotetta tai palveluja. Ostopéatokseen voi vaikuttaa esimerkiksi palvelun tai tuotteen no-
pea saatavuus tai tuotteen tietty ominaisuus. Ostopd&tdsta seuraa ostotapahtuma ja oston
jalkeen yhteisty0 yrityksen kanssa voi jatkua esimerkiksi neuvolla tai palautteella. (File-
nius 2015, 25.) Jos asiakas saa hyvan asiakaskokemuksen, kertoo han siitd noin kymme-
nelle henkil6lle, kun taas huonosta kokemuksesta keskimaarin kahdellekymmenelle hen-
kilolle. Tasta syysta asiakaslahtoinen asiakaspalvelu on tarke&a. Asiakas saattaa kokea
positiivisen palvelukokemuksen, vaikka asiakkaan omat odotukset ja tarpeet olisivatkin
ristiriidassa. Tarkeda on esittad tarkentavia kysymyksia, jotta saadaan kattava kokonais-

kuva asiakkaan ongelmasta. (Terveydenhuollon asiakaspalvelun ABC n.d., 2, 5, 12).

3.2 Terveyspalvelut

Terveyspalvelut jaetaan perusterveydenhuoltoon seka erikoissairaanhoitoon. Peruster-
veydenhuoltoa tuotetaan kuntien yllapitamissa terveyskeskuksissa ja siihen kuuluvat
muun muassa terveyden edistdminen ja terveyden seuranta. Erikoissairaanhoitoa jarjes-
tetddn péésaantoisesti sairaalassa ja palvelut kattavat erikoisalojen tutkimuksen ja hoi-
don. Terveyspalveluihin kuuluvat terveyskeskukset, terveysneuvonta ja terveystarkas-
tukset, neuvolat, seulonnat, rokotukset, suunterveydenhuolto, koulu- ja opiskelijatervey-
denhuolto, ty6terveyshuolto, tyottomien terveyspalvelut, mielenterveyspalvelut, paivys-
tys, ensihoito, sairaalat ja erikoisairaanhoito, kotisairaanhoito ja kotisairaalahoito, saatto-
hoito, kudos- ja elinsiirrot, potilasturvallisuus, potilasdirektiivi (rajat ylittava terveyden-

huolto) sek& paperittomien terveydenhuolto. (Sosiaali- ja terveysministerio 2018.)
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Terveyspalveluihin kuuluu olennaisena osana terveysneuvonta, miké on terveydenhuol-
lon ammattihenkilon toimintaa. Terveysneuvonta tukee hyvinvointia ja suunnitelmalli-
sessa vuorovaikutuksella ja viestinnalld. Kunnan tehtdvand on jarjestéa terveysneuvontaa
kuntalaisille terveyden ja hyvinvoinnin edistamiseksi, seka sairauksien ehkaisemiseksi,
ja se tulee sisallyttad kunnan kaikkiin terveyspalveluihin. Terveysneuvonnan tarkoituk-
sena on seurata ja edistdd ihmisen terveyttd ja hyvinvointia, ehkaista sairauksia, tukea
tyo- ja toimintakykyd, mielenterveyttd, elamanhallintaa, seka terveyttd edistavia ja sai-
rauksia ehkaisevia valintoja. Terveysneuvonnan tulee tarjota neuvontaa yleisten kansan-
sairauksien liittyen ehkaisemiseksi, ravitsemukseen, liikuntaan, tupakasta vieroitukseen
jaalkoholinkayton vahentdmiseen. Terveysneuvontaa tulee jarjestdd koko véestolle ist,
sukupuolesta tai sosiaalisesta asemasta riippumatta. (Sosiaali- ja terveysministerié 2018.)
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4 SAHKOINEN TERVEYDENHUOLTO

Sahkaisen terveydenhuollon tarkoituksena on parantaa terveydenhuollon palveluita seké
helpottaa palveluiden saatavuutta. Myds organisaatioiden toimintaa voidaan helpottaa ja
tehostaa sahkoisilla palveluilla. (Tieto 2017.) Maailman terveysjarjestd6 WHO:n maail-
manlaajuisen e-Health —seurantakeskuksen mukaan sahkoiselld terveydenhuollolla on
suuri rooli yleisen terveydenhuollon kattavuuden tukemisessa. Se auttaa esimerkiksi tar-
joamaan etépalveluita vajaakuntoisille vaestoryhmille sekd nopeuttaa hoitoa ja diagnoo-
sin tekemistd, koska potilaiden tiedot ovat sahkoisesti saatavilla. S&hkdinen terveyden-
huolto helpottavat henkilokunnan koulutusta ja parantaa terveydenhuollon toimintaa sek&
taloudellista tehokkuutta. (WHO 2017, 1.)

4.1 Sahkadiset terveyspalvelut

Sahkoisilla terveyspalveluilla (eHealth) tarkoitetaan tieto- ja viestintatekniikkaa hyddyn-
tavia terveydenhuollon valineitd ja palveluita. S&hkoisten terveyspalveluiden tavoitteena
on ehkaista sairauksia, parantaa diagnosointia, hoitoa ja seurantaa, kehittada terveyden-
huollon hallintoa, tehostaa terveydenhuollon toimintaa seka parantaa hoidon laatua ja saa-
tavuutta. S&hkaisilla terveyspalveluilla tarkoitetaan tiedon vaihtoa seké potilaan, tervey-
denhuollon ammattilaisten, etta terveydenhuollon palveluiden tuottajien valilla. Niihin
kuuluvat séhkoiset potilastietojarjestelmat, etaladketieteen palvelut, potilaiden kannetta-
vat seurantalaitteet, sairaaloiden leikkaussalien varausjarjestelmat, robottikirurgia seka

ihmisen virtuaalimallinnus. (Euroopan komissio 2018.)

Euroopan komissio julkaisi Eurobarometri-tutkimuksen, johon oli haastateltu noin 28 000
EU:n kansalaista eri sosiaali- ja demografisista ryhmistd. Haastattelut tehtiin 28 jasenval-
tiossa. Tutkimus toteutettiin 18—27.3.2017 vélisend aikana. Tutkimuksen tarkoituksena
oli kartoittaa Euroopan kansalaisten mielipiteitd digitointia ja automaation vaikutuksia
joka péivaiseen eldmaan. Tulokset osoittivat, ettd Euroopan kansalaiset pitivat digitointia
ja automaatiota ensisijaisena mahdollisuutena. Yli puolet EU:n kansalaisista haluaisi
kayttaa digitaalisia terveyspalveluita, mutta 20 % vastaajista oli kdyttdnyt niitd viimeisen

vuoden aikana. 69 % vastaajista koki, ettd luotettavampi ja nopeampi internet-yhteys
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kannustaisi hyddyntaméan digitaalisia palveluita enemman. (European commission
2017.)

Tulevaisuudessa séhkdiset palvelut tulevat olemaan osana sosiaali- ja terveyspalveluko-
konaisuutta. Séhkdiset palvelut avaavat uusia mahdollisuuksia kansalaisille osallistua
oman terveyden- ja hyvinvoinnin suunnitteluun, riskien tunnistamiseen, terveyden seu-
rantaan sekd ne auttavat kansalaisia hakeutumaan oikeaan aikaan ja oikeiden palveluiden
piiriin. Séhkdoiset palvelut mahdollistavat kansalaisille palautteen antamisen saamastaan

palvelusta. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2018.)

Bhandarin, Yunfengin & Kyoungraen (2014) tekeméssa tutkimuksessa analysoitiin 27
210 amerikkalaisen aikuisen tietoja, jotka oli kerétty vuonna 2009 Kansallisen terveys-
tiedon kyselyssé (National Health Interview Survey, NHIS). Tutkimus tehtiin haastatte-
lemalla ei-laitoshoidossa asuvaa aikuisvéaestod. Tutkimuksessa tuli esille, ettd vaikeudet
varata vastaanottoaikaa la&kérin vastaanotolle lisasivat tiedon hakemista verkosta. Ver-
kosta haettaviin vastausta yleisiin terveystietoihin koskeviin kysymyksiin, vastaajat osal-
listuivat terveyskeskusteluihin ja ottivat sdhkoisesti yhteytta laakériin. Tutkijoiden mu-
kaan internet voisi toimia edullisena tietolahteend erityisesti niille, joiden on hankala va-
rata perinteistd vastaanottoaikaa la4karin vastaanotolle. Tutkimuksessa havaittiin, ettd
séhkoisten palveluiden kayttod vahensi alhainen sosioekonominen asema, asuinpaikka
maaseudulla tai esikaupunkialueella, jossa ei ollut kattavaa julkista liikennetta. Tulokset
kuitenkin viittasivat siihen, ettd sahkoisten palveluiden kysynta tulee kasvamaan, kun ter-
veydenhuolto ei pysty vastaamaan asiakkaiden tarpeisiin. Luotettavien séhkdisten palve-
luiden tarjoaminen voi auttaa vastaamaan kasvavaan Kysyntaan. (Neeraj Bhandari ym.
2014.)

4.2 Terveydenhuollon sdhkodinen asiointi

Séhkdinen asiointi Sanastokeskus TSK ry:n (n.d.) mukaan, on asioiden hoitamista tieto-
verkon palvelujen avulla. S&hkoinen asiointi on nopea ja helppo tapa hoitaa viranomais-
asioita (Valtionvarainministerio, n.d.), kuten séhkoista ajanvarausta, sédhkoisia lomak-
keita (Ahonen, Kinnunen & Kouri 2016, 15), sahkdisté ilmoittautumista tai asian vireil-

lepanoa (Krogell-Magni 2010, 16). Sahkdiset palvelut lisddvéat kansalaisen mahdollisuuk-
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sia kayttaa julkisia palveluita ajasta ja paikasta riippumatta (Valtionvarainministe-
ri0 n.d.). Sdhkadisen asioinnin tulisi toimia myds mobiililaitteilla, joten palvelun tulisi olla
yksinkertainen, eika se saisi sisaltdd paljon kuvia tai raskaita toimintoja, mitka hidastavat
verkkoyhteytta (Krogell-Magni 2010, 16).

Laki sdhkdisestd asioinnista viranomaistoiminnassa (2003/13) lisa asioinnin sujuvuutta
ja tietoturvallisuutta viranomaistoiminnassa edistdméalld sahkoisten tiedonsiirtomenetel-
mien kayttoa. Sahkoiseksi tiedonsiirtomenetelmaksi mééritellaan sahkdinen lomake, sah-
koposti tai sahkoisen tietojarjestelmén kayttdoikeus tai -menetelmd, jonka avulla tieto
valittyy langattomasti. Viranomainen on velvollinen jérjestdmaan sahkoiset asiointipal-
velut ja turvaamaan niiden saavutettavuuden, seka hoitamaan séhkdisen viestin l&hetta-
miseen kuuluvat vastuut ja velvoitteet. (Laki séhkdisesta asioinnista viranomaistoimin-
nassa 2003/13.) Hoitohenkil6kunnalla tulee olla riittdvat valmiudet, tiedot, taidot ja halu
kayttadd sahkoista asiointia unohtamatta kuitenkaan asiakkaan terveyden edistamista ja
hyvaa hoitoa. Yleistd muutosvastarintaa helpottaa henkilékunnan hyva koulutus ja pereh-
dyttdminen uuteen teknologiaan. (Ahonen, Kinnunen & Kouri 2016, 22, 26.)

Pohjois-Karjalan ja Yl&-Savon alueella tutkittiin vuosina 2012—2014 Euroopan sosiaali-
rahasto ESR:n rahoittamassa Assi-hankkeessa (Asiakasléhtoisten omahoitoa ja etahoitoa
tukevien sahkoisten palveluprosessien kayttdonoton innovaatiot perusterveydenhuol-
lossa) kansalaisten valmiuksia sahkoisiin terveyspalveluihin. Hankkeen tavoitteena oli
kehittédd ja ottaa kayttoon erilaisia sahkoisid terveyspalveluja eri asiakasryhmille, seka
kehittdd tyokaluja séhkdisten terveyspalvelujen kayttdonottoon ja hyoddyntdmiseen.
Hankkeeseen liittyvassa tutkimuksessa selvitettiin kansalaisten sahkoisten palveluiden
kayttoa, heidan kokemaa palvelun hyodyllisyyttd seka ohjauksen tarvetta. Tutkimuksen
perusteella todettiin Pohjois-Karjalan ja Yl&-Savon asukkaiden hyvat valmiudet kéayttaa
terveydenhuollon sdhkdisia palveluita sekd heiddn myonteista suhtautumista niihin. (Jau-
hiainen 2014, 70-78.)

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos teetti touko—elokuussa 2014 valtakunnallisen kysely-
tutkimuksen, jonka avulla tutkittiin kansalaisten kokemuksia ja tarpeita sosiaali- ja ter-
veydenhuollon sdhkoisten palveluiden kaytosté seka palveluiden kehitystarpeista. Kyse-
lyyn otettiin kattavasti henkiloitd eri véestoryhmistd ympéari Suomen ja lopulliseen ana-

lyysiin hyvéksyttiin 4015 vastausta. Tutkimuksen tulokset vahvistivat aiemmin pohjois-
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maissa seka paikallisesti Suomessa tehtyjen tutkimusten tuloksia. Suomalaisten valmiu-
det s&hkoisten palveluiden kayttoon ovat hyvat, silld suurimmalla osalla vastanneista (87
%) oli kdytossa internet ja asiointitunnukset. Sahkoisié palveluita oli kdytetty muun mu-
assa tietojen etsimiseen palveluntuottajista ja sairauksista (40 %), ajanvaraukseen (14 %)
sekd séhkoisen reseptin uusimiseen (12 %). Jo olemassa olevien sahkodisten portaalien
kayttokokemukset olivat erittdin hyvia (Omakanta ja Mielenterveystalo). Tulokset osoit-
tivat, etta séhkoisten palveluiden avulla voidaan toteuttaa kustannustehokkaasti ja yhden-
vertaisesti sosiaali- ja terveydenhuollon peruspalveluita. Sdhkdisten palveluiden kaytto
vahensi noin 1.5 kdyntid vuodessa. Jos perusterveydenhuollon kéynneista saataisiin hoi-
dettua 12 % sahkoisind palveluina, olisi s&&std noin 30 miljoonaa euroa vuodessa. Uusi
palvelumuoto vaatii kuitenkin palveluprosessien uudistusta ja palveluita kehittdessa tulee
my06s huomioida ne kansalaiset, jotka eivét pysty kdyttamaan sahkdoisia palveluita tai osal-
listumaan omasta terveydestddn huolehtimiseen. Sahkaiset palvelut eivat tule korvaa-
maan kasvokkain annettavaa palvelua, mutta ne tdydentavét jo olemassa olevia palveluita.
Sahkoisten palveluiden toivotaan helpottavan resurssipaineita, jotta fyysisia palveluita
voitaisiin kohdentaa niille, jotka niita eniten tarvitsevat. (Ahlgren, Hyppdnen, Hyry &
Valta 2014, 3,5-6,43,74,82.)

4.3 Sahkoinen tunnistautuminen

Sahkoiselld tunnistautumisella tarkoitetaan henkil6llisyyden sahkoista todentamista esi-
merkiksi pankkien verkkopankkitunnuksien, Vaestorekisterikeskuksen kansalaisvarmen-
teen (Suomi.fi) tai teleyritysten mobiilivarmenteiden avulla. Sahkoistd tunnistautumista
kaytetdan erilaisissa sahkoisissé palveluissa turvallisen henkil6llisyyden vahvistamisessa.
(Viestintavirasto 2017.) Tampereella sahkoisten asiointipalvelujen tunnistautumisessa
kaytetdan Suomi.fi -tunnistusta, joten on luonnollista, ettd se otettaisiin kéyttoéon
myaos chat-palveluun. Kaarinan kaupungissa Suomi.fi -tunnistus tulee todennakdi-

sesti olemaan chat-palvelussa tunnistautumisen valineena.

Suomi.fi —tunnistus on vuonna 2017 kayttoon otettu VVéaestorekisterikeskuksen vastaama
palvelu ja korvaa aikaisemman julkishallinnollisen Kansalaisen tunnistautumis- ja mak-
samispalvelu Vetuman. Suomi.fi —tunnistautumisessa voidaan kayttaa tunnistautumisen

vélineend pankkitunnisteita, mobiilivarmennetta tai varmennekorttia. Jokaisesta tunnis-
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teesta vastaa kukin taho itse (pankki, teleoperaattori ja VVéaestorekisterikeskus). Asiointi-
palvelussa ei kaytetd muita henkilokohtaisia tietoja kuin on tarpeen sahkgisen asioinnin
mahdollistamiseksi. Téllaisia tietoja ovat muun muassa henkilétunnus, nimi, osoite, kan-

salaisuus, aidinkieli ja mahdollinen sahkopostiosoite. (Suomi.fi 2018.)

Séahkaoiseen tunnistautumiseen liittyy monia Suomen lakeja, kuten laki vahvasta sahkoi-
sestd tunnistautumisesta (2009/617), Vaestorekisterikeskuksen varmennepalveluista
(2009/661), sosiaali- ja terveydenhuollon asiakastietojen sahkoisestd kaésittelysta
(2007/159) seka henkil6tietolaki (1999/523). Liséksi Sosiaali- ja terveysministerié on
luonut asetuksen (2009/298) potilasasiakirjoista.
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5 CHAT-ASIAKASPALVELU

Chat kasitteena tarkoittaa verkko-/nettijuttelua, jossa kaksi tai useampi henkilé vaihtaa
viesteja reaaliaikaisesti tietoverkossa. Tietoverkon kautta tarjottava asiakaspalvelu eli
chat-palvelu on kasvava palvelumuoto yrityksissa ja organisaatioissa, sekd myos julkisen
terveydenhuollon puolella. (TSK:n termipankki 2017.) Chat-palvelu kuuluu myos osaksi
séhkaisia terveyspalveluja (eHealth), milla tarkoitetaan tieto- ja viestintatekniikkaa hyo-

dyntévia terveydenhuollon valineita ja palveluita (Euroopan komissio 2018).

Chat-palvelu on matalan kynnyksen palvelu, josta kayttdja saa nopeasti (Chatin avulla
myynti kasvuun n.d., 5; Havumaki & Jaranka 2014, 110) vastauksia ja lisétietoja kysy-
myksiinsé. Chat-palvelu on helppo, reaaliaikainen ja kustannustehokas (Angervo &
Wenéléinen 2017a, 4) palvelu, koska asiakaspalvelija voi hoitaa samanaikaisesti useam-
man asiakkaan asioiden hoitamisen kerrallaan (Chatin avulla myynti kasvuun n.d., 3; Ha-
vumaki & Jaranka 2014, 110). Asiakkaat eivat pida pitkista odotusajoista, joten ruuhka-
tilanteissa on hyva kertoa asiakkaalle, ettd asiakas voi ottaa mydhemmin yhteyttéd palve-
luun tai jattamalla oman sahkopostiosoitteensa kommenttikenttddn, myohempaa yhtey-
denottoa varten (Angervo & Wenaldinen 2017b, 14-15). Chat-palvelu ilmoittaa, mikali
palvelu ei ole kdytdssa tai asiakaspalvelija ei ole tavoitettavissa (Havuméki & Jaranka
2014, 110) tai chat-palvelundkymén voi ottaa kokonaan pois verkkosivuilta asiakkaan
nakyviltd (Angervo & Wenaldinen 2017b, 14).

Data-analytiikkayritys Zendeskin tekemén tutkimuksen mukaan reaaliaikaista chat-pal-
velua kéyttavat asiakkaat olivat tyytyvédisempié kuin muita asiakaspalvelukanavia kuten
puhelinta tai séhkodpostia kdyttavat asiakkaat. Asiakastyytyvéisyys kasvoi sen mukaan,
miten chat-keskustelut lisd&ntyivat. Tutkimuksessa todettiin, ettd keskimaardinen vas-
tausaika oli 1.36 minuuttia ja suosituin aika kayttaa chat-palveluita oli klo 1015 vélilla.
(Brooks, 2015.)

Digitaalisuuden lisd&ntyessa myos asiakaspalvelun vaihtoehdot ovat lisddntyneet. Asiak-
kaat arvostavat tdné paivana eri palvelukanavien valinnan mahdollisuutta, jopa ympari-
vuorokautista saatavuutta. Asiakkaalle on tarkedd asioinnin nopeus ja asian hoituminen
yhdelld kontaktilla kuntoon. Asiakas arvostaa asiantuntijuutta ja ystavéallisyyttd, jolloin
myos asiakaskokemuksen muodostumisessa suurempi rooli on sahkéisen palvelukanavan

toimivuus ja sujuva kaytto. (Asiakaspalvelu eri kanavissa n.d. 2, 4.) Asiakaspalvelun yksi
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tarkeimmisté osista on asiakaspalautteen pyytdminen ja saaminen. Negatiivisen palaut-
teen myo6té organisaation tulee kyetd vastaamaan palautteeseen ja korjaamaan tilanne
niin, ettd toimenpiteet tekevét asiakkaan tyytyvaiseksi. (Havuméki & Jaranka 2014, 106.)

Toimiva chat-palvelu vaatii samat ohjeet kuin muissakin kirjallisessa asiakasviestinnassa.
Tarke&é on, ettd asiakaspalvelija on positiivinen ja asiallinen, osaa kayttaa hyvaa kielté ja
vastaa selkedsti. Tarkedd on kuunnella asiakasta ja olla kohtelias. Jokaisessa tyoyksikossa
tulee olla selkeét pelisdanndot chat-palvelun sisallostd, vastuista ja asioiden delegoimisesta
eteenpdin. Asiakaspalvelijan taytyy toimia toimintaohjeiden mukaan ja tarjota asiakkaalle
positiivinen asiakaskokemus, silla sosiaalisen median vuoksi kaikki on julkista ja jaetta-
vissa, miké voi olla joko hyodyksi tai haitaksi organisaatiolle riippuen asiakkaan koke-

muksesta. (Asiakaspalvelu eri kanavissa n.d. 12, 16.)

5.1 Chat-palvelun aloittaminen

Chat-palvelun tai muun uuden palvelun aloittaminen vaatii organisaatiolta paljon. Ennen
chat-palvelun aloittamista tulee selvittad, miksi palvelu perustetaan, palvelun tavoitteet,
millainen mielikuva organisaatiosta halutaan kéyttajalle antaa. Organisaation tulee selvit-
taa, miten chat-palvelu ja muut palvelukanavat toimivat keskendan ja miten palvelu toimii
organisaation verkkosivuilla ja mitd hyotya se antaa asiakkaalle ja organisaatiolle. (An-
gervo & Wendléinen 20173, 12, 14.) Chat-palvelu toimii parhaiten, kun jo suunnitelma-
vaiheessa rajataan selkeésti, mité palvelu tarjoaa. Asiakas haluaa saada vastauksen ongel-
maansa yhdestd paikasta ja yhdelld kertaa. Jos tdma ei ole mahdollista chat-palvelun
kautta, tulee organisaation taata palvelukanavien vélinen saumattomuus. (Angervo &
Wenaldinen 2017b, 5.)

Yhdysvalloissa ja Euroopassa toimiville yrityksille tehtiin tutkimus, missa selvitettiin
chat-palvelun toimivuutta. Chat-keskustelujen jalkeen arvioitiin vastausaika, odotusaika
ja kokemus keskustelusta. Tutkimuksesta tuli esille ettei 21 % chat-pyynndisté vastattu
ollenkaan (kuva 1). Keskimaardinen odotusaika oli 2 minuuttia ja 40 sekuntia. 55 %
yrityksista ei tarjonnut chat-keskustelun jalkeen kirjallista kopiota keskustelusta eika 23
% yrityksista pyytényt asiakkaan yhteystietoja ennen keskustelun alkamista. Chat-pyyn-
non keskiméaardinen kasittelyaika oli 6 minuuttia ja 50 sekuntia ja yrityksista 45 % ei

pyytanyt palautettu keskustelun paatyttya. Ennen tutkimuksen aloittamista oletuksena oli,
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ettd chat-keskustelu tuottaa aina hyvén asiakaskokemuksen. Tutkimustulokset osoittivat
kuitenkin, ettei ndin ollut. Asiakkaat turhautuivat ja tekivét valituksia pitkastd odotus-

ajasta sekd vastaamattomasta chat-pyynnosta. (MacDonald 2018.)

21% of live chat support requests go unanswered

KUVA 1. 21 % live-chat pyynndista ja& vastaamatta. (MacDonald 2018)

Chat-palvelua suunniteltaessa voidaan hyédyntdd myos benchmarkingia. Benchmarkin-
gin eli vertailuanalyysin tai vertaiskehittamisen avulla yritykset voivat kehittad toimin-
taansa vertaamalla omia toimintojaan tai prosessejaan muiden organisaatioiden kanssa
(UEF 2018). Benchmarkingin avulla voidaan selvittdd muun muassa chat-palvelun ny-
kytilaa, visuaalista ilmetta ja muiden tavoista palvella asiakkaita (Angervo & Wenaéléinen
2017b, 25).

Projektipaallikké Ahonen (2017) on edellda mainittujen asioiden liséksi koonnut asioita,
mité organisaation tulee huomioida chat-palvelua suunniteltaessa. Organisaation resurssit
tulee huomioida muun muassa kartoittamalla ammattilaiset, jotka ovat valmiita tydsken-
telemaén chat-palvelussa. Henkiloston pitéa olla tietoisia siitd, miten tietosuoja palve-
lussa toimii ja miten toimitaan silloin, kun on tarvetta henkil6tietojen kasittelylle. Chat-
palvelun tulee olla avoinna kéyttdjille sellaisena ajankohtana, jolloin se palvelee asiak-
kaita parhaimmalla mahdollisella tavalla ja se tulee olla 16ydettavissé helposti kaupungin
ulkoisilta verkkosivuilta. Chat-palvelussa tulee olla selva viesti kayttajille, milloin pal-
velu on avoinna, mitd informaatiota sen kautta voidaan kysya ja tieto siité, ettd palvelu

on anonyymia toimintaa, eiké siina késitella henkil6tietoja.
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5.2 Chat-palvelun suunnittelu palvelumuotoilun keinoin

Palvelumuotoilu on tydmenetelmd, jonka avulla voidaan suunnitella ja toteuttaa uusia
palveluja, ja se sopii hyvin muun muassa tarvepohjaisten palvelujen kehittdmiseen. YKksi
keskeisin asia palvelumuotoilussa on asiakasymmarrys. Se tarkoittaa sitd, ettd asiakkaan
tarpeet ja toiveet on ymmarrettdva ennen kuin voidaan luoda uusi palvelu. On tarkeaa
ymmartad, mitd asiakas hyotyy palvelun aloittamisesta ja mita lisdarvoa se tuo asiakkaan
elaméan. (Ahonen 2017, 67, 36—37.)

Ahosen (2017, 70—71) sosiaali- ja terveysalalle luoma palveluprosessimallin tarkoituk-
sena on selkiyttad, kehittda ja auttaa alan tyontekijoita todellisen hyddyn saavuttamiseksi.
Palvelumuotoiluprosessin avulla voidaan toteuttaa suuriakin visioita tai pienia, yksityis-
kohtaisia toimintoja. Kun uusi toimintamalli on hallinnassa, vapauttaa se resursseja ja
tyontekijoiden aikaa muuhun tyohon ja lisad aikaa asiakkaalle. Sosiaali- ja terveysalan

palveluprosessimalli voidaan jakaa viiteen osaan:

Ymmarrys
Muotoilu
Kokeilu

Toteutus

o &~ w0 DN

Arviointi

1. YMMARRA 2. MUOTOILE 3. KOKEILE 4. TOTEUTA 5. ARVIOI

KUVIO 1. Palvelumuotoiluprosessi (Ahonen 2017, 73.)

Palvelumuotoiluprosessin viidessa vaiheessa on jokaisessa kahdesta kolmeen vaihetta,
missé kaydaan yksityiskohtaisemmin prosessia lapi (KUVIO 2). Mallissa edetéén jarjes-
tyksessd, mutta lisdtietoja tarvittaessa voidaan palata edelliseen vaiheeseen, jos se tuottaa
lisdarvoa tai korjaa kehittdmistehtavaa. Ymmarrys —vaiheella tarkoitetaan palvelun tai
tuotteen madrittelyé projektille, asiakkaan, palvelun tuottajan ja palvelun tarjoajan tarpeet
ja tavoitteet sekd kehittdmisprojektin rajoitteet ja visiot. Ymmarrys —vaiheessa tutkitaan

aihetta ja kohderyhmaa erilaisia tydmenetelmia kayttden. N&itd perusasioita ovat muun
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muassa Visio, hyoty, arvolupaus, projektisuunnitelma ja onnistumisen kriteerit ja mittarit.
Muotoilussa hiotaan strategiaa, ideoidaan ja konseptoidaan palvelua. Kokeilu —vaiheessa
valmistetaan ensimmaéinen prototyyppi tai palvelun pilotointi. Pilotoinnin jélkeen tai ai-
kana arvioidaan kokemukset ja saatu asiakaspalaute. Toteutuksella tarkennetaan tai muu-
tetaan konseptia saatujen tulosten ja arviointien perusteella, seka voidaan lanseerata tuote
tai palvelu laajemmin yleis6lle. Arvioinnin tarkoituksena on arvioida tuloksia vertaamalla
niit4 alkuperdisiin tavoitteisiin. (Ahonen 2017, 72—75, 78, 80.)

VASTATAAN 1. YMMARRA
TARPEESEEN: * Madgrittele
TARVE aloitetaan * Tutki
palvelu- * Ymmérr
muotoilu
4. TOTEUTA 3. KOKEILE 2. MUQOTOILE
* Tarkenna * Valmista 1. * Muotoile
konseptia versio ja strategia
* Lanseeraa pilotoi * |deoi
palvelu ®Arvio * Konseptoi
*TYYTYVAISIA
ASIAKKAITA
ARVIOI *SUJUVAA TYOTA
*PAREMPAA
TULOSTA

KUVIO 2. Sosiaali- ja terveysalalle soveltuva palvelumuotoiluprosessi. (Ahonen 2017,
72.)

Palvelumuotoilun prosessin tarkoituksena on saada tyytyvaisempid asiakkaita, sujuvoit-
taa tyotd ja saada parempaa tyon tulosta. Palvelumuotoilun tarkoituksena on osallistaa
sekd kayttajat ettd palvelun tarjoaja ja tuottaja, jolloin jokainen hyotyy sen toteuttami-
sesta. Asiakaspalautteella asiakas pééasee kertomaan kokemuksistaan ja olla kehittaméssa
tulevaisuuden palvelua. Asiakkaan mielipide on tarkein, koska silla on lisdarvoa tuottava
vaikutus eldmaén. Hyvin toteutettu palvelumuotoilun prosessi lisdéd myos tyontekijoiden

hyvinvointia ja se saastad aikaa ja tuottaa lisdarvoa yritykselle. (Ahonen 2017, 75.)
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Opinnaytetyossa ollaan kohdissa kokeilu ja toteutus. Saatujen tulosten perusteella Tam-
pereen projektiryhma arvioi, kannattaako palvelua kaynnista4 uudelleen tai lanseerata se
pysyvaksi osaksi Tampereen kaupungin séhkdista palvelukanavaa ja voiko palvelua laa-
jentaa tunnistautumisella toimivaksi palveluksi. Kaarinan kaupunki on ottanut chat-pal-
velun osaksi pysyvaa palvelua, mutta tulevaisuudessa mietitddn chat-palvelun muutta-
mista tunnistautumista vaativaksi palveluksi, jolloin hoitajien lisaksi myos laakarit voisi-

vat vastata palveluun.

5.3 Chat-palvelun markkinointi

Asiakasmarkkinoinnin tehtavana on tuottaa parempaa arvoa eri asiakasryhmille kuin kil-
paileva yritys. Sen tarkoituksena on selvittad, luoda, ohjailla ja yllapitéé asiakkaiden tar-
peet ja kysyntd. Yrityksen tydntekijat ovat avainasemassa yrityksen markkinoinnissa. Hen-
Kiloston osaaminen ja motivaatio ovat yksi tdrkeimmistd markkinointikeinoista yrityksessa,
minka vuoksi yrityksen tulee panostaa sisaiseen markkinointiin, eli yrityksen omaan henki-
I6st6on kohdistuvaan markkinointiin. Sisdisen markkinoinnin tulee olla suunniteltua toimin-
taa, johon liittyy olennaisesti siséinen tiedotus ja henkiloston riittdva koulutus. Erilaisilla kan-
nustimilla varmistetaan henkildstén pysyvyys ja yhteenkuuluvuuden tunnetta, miké parantaa
yrityksen toimintaa. Uudet ideat ja parannusehdotukset otetaan huomioon ja asiakkaita kuun-
nellaan, jolloin saadaan aikaiseksi hyvaa palvelua ja tyytyvéisia asiakkaita. Hyva maine pa-
rantaa yrityksen kilpailukykya ja kannattavuutta ja yritys pystyy kannattavuuden parantuessa
panostamaan myos henkildston hyvinvointiin ja asiakaspalvelun parantamiseen. (Bergstrom
& Leppénen 2015, 148, 150, 153—159.)

SoMe eli sosiaalinen media on verkossa tapahtuvaa ihmisten valista vuorovaikutusta,
missa ihmiset tuottavat ja jakavat erilaisia teksteja ja sisaltoja, kuten suosituksia, palaut-
teita ja mielipiteitd, ja ovat néin ollen jokaisen saavutettavissa. Sosiaalisessa mediassa
markkinointi tapahtuu organisaation omilla sivustoilla, kuten Facebookissa, Twitterissa
tai LinkedIn:ssa. Digimarkkinoinnissa kuluttaja on se, joka p&4ttd4, mita he verkossa te-
kevat ja kenen sivuilla he vierailevat. Myos digimarkkinoinnissa asiakas/kéyttaja tulee
profiloida, kun suunnitellaan uutta verkkopalvelua. Jo verkkopalvelua suunniteltaessa tu-

lee ottaa huomioon tulevien kayttéjien tarpeet. Palvelun tulee olla luotettava ja sen pitaa
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tuottaa kayttajalleen jotain arvoa, tyydytysta ja vastata asiakkaan tarpeeseen. Suunnitte-
luvaiheessa tulee selvittaa, mitk& ovat kdynnistettavan toiminnan tavoitteet, kohderyhmat
ja niiden tarpeet sek& mihin tavoitteilla pyritadn. (Kananen 2013, 13—14, 59, 116.)

Chat-palvelussa, kuten muissakin palveluissa asiakkuuden vaiheet ovat tietoisuus organi-
saatiosta tai palvelusta/tuotteesta, organisaation/palvelun/tuotteen tunteminen, harkinta,
ostopdatds (tésséd tapauksessa palvelun kayttd), tyytyvéisyys palveluun, uskollisuus ja
suosittelu. Suunniteltaessa esimerkiksi chat-palvelua, tulee organisaation ottaa huomioon
tiedot, mita verkkosivuilla tulee olla, silla tuote-/palvelutieto verkkosivuilla tai sosiaali-
sen median kanavissa on asiakkaille arvokasta lisatietoa. Verkkosivuilla olevaa tietoa voi-
daan kayttdd palvelun kehittdmiseen osallistamalla asiakkaita. (Havumaki & Jaranka
2014, 106-107.)

Palvelun tai tuotteen markkinointi voidaan ryhmitell& mainonnan tavoitteen mukaan. Uu-
den palvelun tai tuotteen markkinointi on yleensa informoivaa (informative advertising),
missa kerrotaan uudesta palvelusta/tuotteesta, sen kayttotavoista tai uusista lisapalve-
luista. Markkinointiviestinnan paatarkoituksena on l6ytdd ne mainonnan muodot ja tyo-
vélineet, mill4 tavoitetaan parhaiten haluttu kohderyhma. Chat-palvelua voisi markki-
noida mediamainontana (media advertising), kuten lehti-ilmoituksilla tai verkkomainon-
nan (mm. sosiaalinen media, Google) avulla. Chat-palvelun markkinointiin sopii myods
suoramainonta (direct advertising) paikallislendessa tai muu mainonta (below-the-line
advertising) toimipaikkamainontana terveysasemilla, kirjastoissa ja kaupoissa. (Berg-
strom & Leppénen 2015, 310-311.)

5.4 Chat-palvelun visuaalinen ilme ja sisalto

Visuaalisen ilmeen suunnitteleminen vaatii aikaa ja hyvin tehtyné se vakuuttaa asiakkaan
kayttaméaan palvelua. Chat-palvelun ulkoiseen ilmeeseen tulee kiinnittdd huomiota, sill&
ensivaikutelma on tarkeintd. Aloitusrepliikin eli kirjallisen ilmaisun tulee tukea asiakkaan
mielikuvaa organisaatiosta ja viestinnan tulee olla helppolukuista, selkeaa ja kieliopilli-
sesti oikeaa. (Angervo & Wenéléinen 2017b, 9—11.) Keskustelu avataan aina toivotta-
malla asiakas tervetulleeksi ja asiakaspalvelijan esittelylla. Keskustelu tulee pitéa tiiviing

séilyttamalla kuitenkin vakuuttavuus ja ammattitaito. Tarkeintd on ratkaista asiakkaan
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ongelma ja lopettaa keskustelu selkeasti esimerkiksi toivottamalla hyvéé péivanjatkoa ja

kertomalla, miten chat-ikkuna suljetaan. (Angervo & Wenaldinen 2017b, 22, 24).

Chat-ikkunoiden visuaalisesta ilmeesta ja aloitussanoista saatiin esimerkkeja satunnai-
sesti valittujen organisaatioiden, kuten Tampereen ammattikorkeakoulun kirjaston (kuva
2), Dream Petstoren (kuva 3), elektroniikkayritys Powerin (kuva 4), Aurinkomatkojen
(kuva 5), urheiluliike Intersportin (kuva 6), Verohallinnon (kuva 7) ja Oulun kaupungin
neuvolan (kuva 8) chat-palveluista. Visuaalisissa ilmeissa seka aloitussanoissa, terveh-

dyksessd, seka asiakaspalvelijan esittelyissa nakyy selkeita eroja.

TAMK kirjastochat 2 —

chathenkild paikalla

KUVA 2. Kuvakaappaus Tampereen ammattikorkeakoulun Kirjaston verkkosivuilta.

Tampereen ammattikorkeakoulun chat-palvelu herattdd huomiota kirkkaalla varilldén
mustaa taustaa vasten. Palvelussa kerrotaan sekéd suomeksi ettd englanniksi palvelun ole-

van avoinna, mutta tervetulleeksi asiakasta ei toivoteta.
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KUVA 3. Kuvakaappaus Dream Petstoren verkkosivuilta.

Lemmikkitarvikeliike Dream Petstoren chat-ikkunan alalaidassa nékyy yrityksen logo,
mutta muuten on vaikea tietdd, minka yrityksen chat-palvelussa asioit. Asiakasta ei toi-
voteta tervetulleeksi, mutta ikkunan yldlaidassa nakyy asiakaspalvelijan nimi ja vihrea

pallukka, mika kertoo asiakaspalvelijan olevan paikalla.
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Hei, kuinka voimme auttaa?

Esittele itsesi *

Nimi, séhkoposti
!

Puhelinnumero

Viesti

Aloita chatti

KUVA 4. Kuvakaappaus Powerin verkkosivuilta.

Elektroniikkayhtio Powerin chat-ikkuna on vériton, eikd kuvakaappauksen perusteella
voida sanoa, mista yrityksesta on kysymys. Ylareunassa on teksti, missa asiakkaalta ky-
sytddn, voiko olla avuksi. Chat-palveluun voi kirjautua myds Facebook- tai Google+
—tunnuksilla, miké saattaa houkuttaa asiakasta kayttdmaan palvelua, kun ei tarvitse kéyt-

taa sahkopostiosoitettaan tai puhelinnumeroaan.
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Q AURINKOCHAT

HEI, TERVETULOA AURINKOCHATTIIN!

Jos asiasi koskee matkan muutosta tai
peruutusta olethan yhteydessa puhelimitse
asiakaspalveluumme 09 818 1101

Katso myds vastaukset usein kysyttyihin
kysymyksiin taalta.

Voit aloittaa keskustelun kirjoittamalla alla
olevaan kenttaan.

ALOITA CHAT

KUVA 5. Kuvakaappaus Aurinkomatkojen verkkosivuilta.

Aurinkomatkojen chat-palveluikkuna on brandin maineen mukaisesti varikas ja herattaa
asiakkaan kiinnostuksen ottaa yhteyttéd sahkoisesti. Asiakas toivotetaan tervetulleeksi Au-
rinkochattiin, mika luo positiivisen vaikutelman yrityksesta ja palvelusta. Liséksi chat-
ikkunassa on informatiivinen teksti, miten toimia, jos asia koskee jo varattua matkaa seka

linkki Usein kysytyt kysymykset —osioon.
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v Intersport Asiakaspalvelu

KUVA 6. Kuvakaappaus Intersportin verkkosivuilta.

Intersportin chat-ikkuna on yksinkertainen, mutta sitd on tehostettu brandin logolla. Chat-
ikkunassa nékyy aukioloajat, mika auttaa asiakasta paatoksenteossa ottaa yhteytta yrityk-
sen asiakaspalveluun chat-palvelun kautta. Chat-ikkunassa asiakasta ei toivoteta milldén
tavalla tervetulleeksi, mika jattaa palvelusta hieman kylmén kuvan. Chat-ikkunan visu-

aalinen ilme on yksinkertainen ja varimaailmaltaan brandin mukainen.



30

Kysy

matkakuluista
Aloita chat

ISa myonn Chat on avoinna arkisin
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Kysy chatissa
Nimi*

Aloita chat

KUVA 7. Kuvakaappaukset Verohallinnon verkkosivuilta.

Verohallinnon chat-ikkuna avautuu yrityksen verkkosivuilta useasta eri kohtaa, riippuen
siitd, milla osa-alueella palvelua voi kéyttaa ja onko juuri silloin asiakaspalvelija fyysi-
sesti lasna chat-palvelussa. Muuna aikana chat-ikkuna ei avaudu. Verohallinnon chat-ik-
kunassa on kaytetty yrityksen varimaailmaa ja asiantuntijuutta on lisatty asiakaspalvelijan
kuvalla.
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Neuvolan chat | 4

Tervetuloa Oulun kaupungin
neuvolan chat-palveluun!

Terveydenhoitajamme palvelevat
sinua hetken kuluttua. Asiointi
chatissa on nimetonta
tietoturvasyista. Henkilokohtaisia
asioitasi voit hoitaa puhelimitse.

Chat on auki ma-pe klo 10-14.

Kirjoita kysymyksesi tahan

=
=
KUVA 8. Kuvakaappaus Oulun kaupungin verkkosivuilta.

Oulun kaupungin neuvolan chat-palveluikkuna on varikas ja herattaa mielenkiinnon vi-
suaalisella ilmeell&d&n. Asiakas toivotetaan tervetulleeksi ja ikkunassa kerrotaan myds
chat-palvelun aukioloajat. Chat-ikkunassa ei kuitenkaan kerrota, etta palvelu toimii tar-
vittaessa myds tunnistautumisella, vaan asiakasta kehotetaan hoitamaan henkil6kohtaiset,

tunnistautumista vaativat asiat puhelimitse.

Chat

Taman sivun oikeaan alalaitaan ilmestyy Chat-
ruutu aina, kun palvelu on kaytettavissa. Voit
saada yleisluonteisia neuvoja terveyteen ja
sairauteen liittyvisséa asioissa tai kysya
terveyspalveluista. Chatissa ei kayteta
henkilotietoja eika sita kautta voi varata aikaa
terveysasemalle.

KUVA 9. Kuvakaappaus Tampereen kaupungin verkkosivuilta.
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Chat 10023

Tervetuloa Terve alvelujen chat-

Chat 10023 -neuvontapalvelukokeilu ajalla
1.9 -31.5208. Chat -ruutu ilmestyy
sivulle kun palvelu on kaytettdvissa. Voit
saada yleisluonteisia neuvoja terveyteen ja
sairauteen littyvissa asioissa tai kysya
terveyspalveluista. Chatissa ei kayteta
henkildtietoja eika sitd kautta voi varata
aikaa terveysasemille.

L2 Kirjoita tahan_

KUVA 10. Kuvakaappaus Tampereen kaupungin chat-palvelusta.

Tampereen kaupungin terveyspalveluiden verkkosivuilla kerrotaan selkedsti seké puhe-
lin-, ettd chat-palvelusta (kuva 9). Chat-palveluikkuna ei avaudu ollenkaan, jos palvelu ei
ole saatavilla. Tampereen kaupungilla chat-palvelussa ei ole toistaiseksi sdéannollisia au-
kioloaikoja, eiké palvelussa késitella henkil6tietoja. Tampereen kaupungin chat-ikkuna
on variton ja melko huomaamaton (kuva 10). Chat-palvelun ollessa avoinna, asiakasta ei
toivoteta tervetulleeksi ja teksti on pienté ja vaikeasti luettavissa. Kirjoitettuasi asiasi

chat-ruutuun, ilmestyy asiakaspalvelijan nimi ruudulle vastauksen yhteydessa.



Chat on avoinna ma-to klo 8-15 ja pe klo 8-14.

Vastaamme chatissd yleisiin terveyspalveluita
koskeviin kysymyksiin. Voit asioida halutessasi
nimettdmasti. Chatin kautta ei voi suoraan
varata tai perua vastaanottoaikoja, mutta voit
jéttadad yhteydenottopyynnén ja
puhelinnumerosi chatin kautta sen ollessa
aktiivinen, jolloin sinuun otetaan yhteytté
viimeistd&n seuraavana arkipdivéna. Al poistu
sivulta, ennen kuin saat vastauksen
tiedusteluusi. Kysymykset eivat tallennu
chattiin.

Tietosuojasyistéd emme voi vastata chatissa
henkilékohtaisiin, terveystietoihin liittyviin
kysymyksiin.

Huomioithan, ettd chat-palvelu katkeaa, jos
poistut terveyspalveluiden etusivulta. Voit
kuitenkin avata selaimessasi uuden sivun
uuteen ikkunaan, jolloin chat pysyy auki
edellisessé ikkunassa.

KUVA 11. Kuvakaappaus Kaarinan kaupungin verkkosivuilta.

(==
——— lerveyspalvelut CHAT &

Hei, miten voin auttaa?
Powered by Elisa

Laheta

KUVA 12. Kuvakaappaus Kaarinan kaupungin verkkosivuilta.

Kaarinan kaupungin verkkosivuilla on ohje chat-palvelun kaytostd, aukioloajat ja millai-

sissa asioissa chat-palvelun kautta voi asioida (kuva 11). Chat-ikkuna on visuaaliselta
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ilmeeltaén yksinkertainen ja selked (kuva 12). Asiakas toivotetaan tervetulleeksi heti pal-

velun alussa, miké luo luotettavuutta ja positiivista tunnetta asiakkaalle.

5.5 Chat-palvelu terveydenhuollossa

Tulevaisuudessa sahkoiset palvelut, kuten chat-palvelu, tulevat olemaan osana sosiaali-
ja terveyspalvelukokonaisuutta. S&hkoiset palvelut avaavat uusia mahdollisuuksia kansa-
laisille osallistua oman terveyden- ja hyvinvoinnin suunnitteluun, riskien tunnistamiseen,
terveyden seurantaan sekd ne auttavat kansalaisia hakeutumaan oikeaan aikaan ja oikei-
den palveluiden piiriin. Sahkoiset palvelut mahdollistavat kansalaisille palautteen anta-

misen saamastaan palvelusta. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2018.)

Laakarikeskus Mehilaisen Digiklinikan vastuulaakari Keski-Jyrén (2017) mukaan erityi-
sesti chat-palvelut tulevat kasvamaan tulevaisuudessa. Mehiléisessa testattiin vuosi vi-
deovastaanottoa, mutta se ei tavoittanut toivottua asiakasmaarad, koska palveluun tuli va-
rata erikseen aika. Mehildisessa avattiin vuonna 2016 chat-palvelu, joka palvelee asiak-
kaita paremmin ja tunnistautuneena asiakas saa vastauksen tunnin sisélla yhteydenotosta.
Kuukausittain yhteydenottoja on ollut tuhansia ja varsinkin reseptien uusiminen chat-pal-
velun kautta on ollut suosittua asiakkaiden keskuudessa. (Kerdnen 2017.) Digiklinikka
on sovelluskaupasta ladattava sovellus, mihin kirjaudutaan omilla tunnuksilla. Palvelun

kayttd on maksullista ja siitd saa Kela-korvauksen. (Laakarikeskus Mehildinen n.d.)

Terveystalon Etdpalvelut kattavat myos chat-palvelun, jonka avulla voi ottaa yhteytta 1a4-
kariin tai hoitajaan, kun fyysisia tutkimuksia ei tarvita. Chat-palvelun kautta voi lahetta
kuvan tai videotiedoston asioinnin sujuvoittamiseksi ja palvelu on kdytossa seka organi-
saation verkkosivuilla, ettd mobiilisovelluksessa. Palveluun rekisterdidytaan pankki- tai
mobiilitunnuksilla, mink& jélkeen asiakas voi luoda itselleen oman salasanan, mika no-
peuttaa palveluun Kirjautumista jatkossa. Laakéri on chat-palvelussa tavoitettavissa ym-
péri vuorokauden ja palvelussa voidaan tehd& hoidon tarpeen arviointia, méératd labora-
toriokokeita ja reseptejd, mutta se ei sovellu kaikkien sairauksien hoitoon, kuten korva-

tai nielutulehduksen hoitoon (Terveystalo N.d.)

Tyoterveyshoitajan chat-palvelu on yksi Oulun Tyoterveyden sahkoisistéa palveluista,

jossa tyOterveysasiakkaat voivat reaaliaikaisesti asioida tyoterveyshoitajan kanssa. Chat-



35

palvelun avulla tuetaan tyokykyé ja helpotetaan asiakkaan tiedon saantia. Chat-palveluun
voi Kirjoittaa, lahettad kuvia tai muita hoitoon liittyvia tiedostoja. Oulun Omahoidon chat-
palveluun kirjaudutaan verkkopankkitunnuksilla, mink& jéalkeen tyGterveyshoitaja saa
asiakkaan nimen ja henkildtunnuksen automaattisesti chat-keskustelun alkaessa. Chat-
vastaanotossa kaytetdan vahvaa tunnistautumista, mikéa takaa hyvén suojauksen ja tieto-

turvan. (Tyoterveys Virta, 2017.)

Anttilan (2017, 6, 59, 63) opinndytetydssé tutkittiin Kysy katilolta -verkkopalvelun toi-
mivuutta ja kehittdmistd. Opinndytety0ssé ilmeni tarve reaaliaikaiselle chat-palvelulle,
jota l&hdettiin kehittdmaan ja uudelleen ké&yttéonottamaan tutkimusten tulosten perus-
teella. Tutkimus osoitti, ettei chat-palvelun tarvitse olla avoinna paivittéin, vaan, se voi

olla avoinna parina paivana viikossa parin tunnin ajan kerrallaan.

Oulun kaupungin neuvolapalvelut tarjoavat asiakkailleen chat-palvelua joka arkipaiva
neljan tunnin ajan. Palveluun voidaan tarvittaessa tunnistautua terveydenhoitajan pyyn-
nosta, jos asia vaatii henkil6tietojen késittelya. (Oulun kaupunki N.d.) Tunnistautuminen
tapahtuu terveydenhoitajan antaman verkkolinkin kautta, mitd kautta asiakas paésee tun-
nistautumaan palveluun. Tunnistautumisen jélkeen asiakaspalvelijan chat-ruudulla nakyy
vain asiakkaan nimi, mutta potilastietoja kasiteltdessa asiakaspalvelija voi kysya viela
tarkentavia kysymyksia asiakkaalta, esimerkiksi osoitetta tai muita henkilokohtaisia tie-
toja. Chat-palvelu vaatii vield kehittdmistg, sill&4 asiakaspalvelijalle palvelu on valilla
tyolastd, kun késitelld&n asiakkaan henkil6tietoja. Pa&osin chat-palveluun ollaan oltu tyy-
tyvaisid Oulun neuvolassa. (Uusi-lllikainen 2018.) Lisédksi Hameenlinnan kaupungilla
toimii anonyymi terveyspalvelujen chat, miké on avoinna arkisin kaksi kertaa, tunnin ker-
rallaan ja siell& voi kysya yleisesti terveyspalveluista (Hameenlinnan kaupunki 2018).
Helsingin neuvolassa toimii chat-palvelu, mik& on anonyymia neuvontaa, mutta tarvitta-
essa tunnistautumisella toimiva palvelu. Tunnistautuminen on vield kokeiluvaiheessa,
eikd toimi kaikissa laitteissa. Palvelu on avoinna arkisin kaksi tuntia kerrallaan, mutta
kokeiltaessa chat-yhteyttd aukioloaikana, chat-ruutuun tuli ilmoitus, ettei chat ole saata-

villa. (Helsingin kaupunki 2018.)

Ylojarven kaupunki on aloittanut yhteistydssa Tampereen ammattikorkeakoulun kanssa
maaliskuussa 2018 Isa-chat —digitaalinen palvelukonseptikokeilu Y16jéarvella —hankkeen,

jossa terveydenhoitajat antavat isille terveysneuvontaa ja yleisia ohjeita. Kokeilu kest&a
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vuoden 2018 loppuun ja on osa uudenlaisen digitaalisen palvelukonseptin kokeilua ja ke-
hittdmistd. Isan rooli kasvaa perhearjessa jatkuvasti ja hankkeen tarkoituksena on tarjota
lapsiperheille uudenlaista, isille suunnattua palvelua. (Y16jarven kaupunki 2018.)

5.6 Chat-asiakaspalvelu muissa organisaatioissa

Kumpulainen (2017) on tutkinut Pro Gradu —tutkielmassaan Verohallinnon chat-palvelun
asiakaspalvelutapahtuman asiasisélt6d seké chat-keskustelun todellista ajankayttoa. Tut-
kimuksessa kaytettiin sisallonanalyysia kuudensadan satunnaisotannalla otetusta chat-
keskustelusta. Tutkimuksen tulosten perusteella voitiin Verohallinnon chat-palvelua ke-
hittdd toimivammaksi ja parantaa asiakaskokemusta seka hyodyntaa tehokkaasti yhteisia
julkisia varoja. Ajankéytollisesti chat-palvelu oli nopeaa ja asiakkaan yhteydenottoon
vastattiin keskimaarin 1-2 minuutissa. Pidemmat jonotusajat selittyivéat ruuhka-ajalla.
Yhteydenottojen asiasisallot liittyivét veroasioihin, mutta Kumpulainen oli eritellyt sisal-
I6n kahdella analyysikierroksella. Ensimmaisessa eroteltiin se, pystyttiinkd asia hoita-
maan chat-palvelun avulla vai ohjattiinko asiakas toiselle palvelukanavalle. Toisella ana-
lyysikierroksella yhteydenotot jaettiin aihepiireittdin. Muihin palvelukanaviin ohjattiin
padasiassa ne, mitd ei voinut hoitaa ilman tunnistautumista. Tutkimuksessa todettiin li-
séksi, ettd julkisella puolella chat-palvelu on vield harvinainen, eiké sitd ole juurikaan
tutkittu. (Kumpulainen 2017, 2, 48-50, 55-56.)

Turun ammattikorkeakoulun Kirjasto- ja tietopalveluille tuotettiin opinndytetydna chat-
palvelun kéayttoonoton kasikirja. Tutkimuksen tarkoituksena oli kartoittaa Suomen tie-
teellisten kirjastojen chat-palvelukédytanteitd ja tarkastella erilaisia chat-sovellusvaihtoeh-
toja ja tutkimuksen avulla tuottaa kasikirja Turun ammattikorkeakoulun Kirjasto- ja tieto-
palveluille. Tutkimus tehtiin kyselytutkimuksena, jossa kerattiin tietoa chat-palvelusta
tieteellisen kirjaston kaytdssa ja palvelun kaytanteistd. Tutkimuksen perusteella tehtiin
johtopaéatokset chat-palvelun toimivuudesta ja hyddyllisyydestd osana asiakaspalvelua,
vaikka osa palvelun jérjestelyista olivatkin viel& puutteellisia. Tutkimuksen perusteella
todettiin, ettd kayttajat kokivat tarpeellisena viestien tallentumisen jarjestelméén myaos
chat-palvelun ollessa suljettuna. Vertailemalla eri sovelluksia, voi yritys valita itselleen

sopivimman palveluntuottajan. (Malin 2016, 19, 41, 43.)
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Ollikainen (2017) on tutkinut opinnéytetydssaan e-ville elektroniikkaa myyvén Etel&-Kii-
nalaisen verkkokaupan asiakaspalveluchatin vaikutusta asiakastyytyvéisyyteen. Jokaisen
chat-keskustelun jalkeen verkkokaupan asiakkaalle ldhetettiin kysely palvelusta. Pa-
lautetta pystyi antamaan joko sanallisesti tai antamalla plussaa tai miinusta nappia paina-
malla. Kyselyn tutkimusaika oli yksitoista (11) viikkoa, jonka aikana keskusteluja oli
kayty 1234. Vastaajista 260 oli antanut positiivista palautetta ja 26 oli antanut negatiivista
palautetta. Sanallisia vastauksia oli annettu 84. Paasaantoisesti asiakkaat olivat erittain
tyytyvaisié chat-palveluun. Asiakkaat saivat chatin vélityksella nopeasti vastauksen ky-
symyksiinsd, joka lisési asiakastyytyvaisyyttd. Kayttajat kokivat asiakaspalvelun ystaval-
lisend ja ammattitaitoisena. Negatiivista palautetta tuli vastaamattomuudesta, chat-ikku-
nan nopeasta katoamisesta sekd huonosta verkosta, joka johtui Kiinan heikosta internet-
yhteydesta. Chat-palvelu koettiin kuitenkin positiivisena osana verkkokaupan asiakaspal-
velua. (Ollikainen (2017, 2, 7, 33, 34, 40)
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6 TUTKIMUS- JA ANALYSOINTIMENETELMAT

Opinnaytetyon kehittdmisosuus on kirjallinen chat-palvelun toimintamalli Tampereen ja
Kaarinan kaupungeille. Aineiston analysoinnin ja tutkimuksen perusteella tehdaan kehit-
tdmisehdotuksia ja -ideoita tulevaisuuden terveydenhuollon palveluksi. Tarkoituksena on
kehittada palvelua niin, ettd se voisi olla pysyva osa organisaation séhkoista asiakaspalve-
lua. Opinnaytetyossa tarkastellaan myds, mitd tunnistautumisella toimiva asiakaspalvelu-

ratkaisu vaatii organisaatiolta.

6.1 Aineiston hankinta ja rajaus

Opinndytetyon aineiston hankinta aloitettiin kartoittamalla henkiloston valmiuksia chat-
palvelun aloittamiseen sekd Tampereella ettd Kaarinassa. Tampereella henkiloston val-
miuksia kartoitettiin jo kevaalla 2017 sairaanhoitaja Lindholmin toimesta, joten aineisto
siihen oli jo valmiina. Kaarinassa henkildston valmiuksia kartoitettiin alkuvuodesta 2018.
Analysoitavaa aineistoa kerattiin chat-keskusteluista, palvelun kdynnistyessa Tampe-
reella 1.9.2017. Teknisistad ongelmista johtuen chat-palvelu kdynnistyi noin kaksi viikkoa
myoOhéssa. Aineisto paatettiin rajata selvyyden vuoksi kolmeen kuukauteen aikavélille
1.10. —31.12.2017. Kaarinassa aineiston kerdaminen alkoi helmikuussa 2018 ja chat-kes-
kustelut rajattiin 1.2—5.3.2018 valiselle ajalle aikatauluhaasteiden vuoksi. Keskustelut ja-
ettiin viiteen luokkaan, jotka olivat terveys, ajanvaraus, yhteystiedot, rokotus ja muut
asiat. Analyysi tehtiin luokkiin perustuen Excel-taulukoinnin avulla ja visualisoimalla tu-

lokset pylvés- ja ympyradiagrammein.

Asiakkaan mielipide palvelusta on paras tapa kehittdd palvelua (Filenius 2015, 133).
Asiakasta tulisi aina kehottaa antamaan palautetta ja siihen tulee reagoida valittomasti
riippumatta siitd, onko se positiivista vai negatiivista (Asiakaspalvelutilanteet terveyden-
huollossa n.d., 8, 20.) Asiakaskokemus on aina yksil6llinen ja tiettyyn aikaan liittyva tun-
netila, mutta sen mittaaminen on haastavaa. Asiakaskokemuksen mittaamisen tavoitteena
on tunnistaa palvelun nykytila, kehittdmiskohteet ja esteet. Sen tarkoituksena on osoittaa
kehityksen tapahtuminen, verrata tuotetta tai palvelua kilpailijoihin ja auttaa yrityksen
johtoa péaatoksenteossa. Palautteita voidaan kerétéd eri menetelmien avulla, kuten struk-

turoidulla kyselyll&, mutta sen haasteena on kysymysten asetanta asiakkaan nakdkulmasta
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katsottuna. Kyselyt voidaan kokea héiritseving, jolloin ne ohitetaan helposti kokonaan.
Joskus vastausten luotettavuus heikentyy asiakkaan vastatessa keskittymatta kysymyksiin
vain paastakseen nopeasti tilanteesta pois. Strukturoidut kysymykset ovat helposti analy-
soitavissa, mutta avoimet kyselyt antavat enemmaén arvokasta informaatiota. Avointen
kysymysten analysointi on pitkakestoisempaa ja kalliimpaa kuin strukturoitujen kysy-
mysten. Hyva kéaytanto olisikin, ettd kyselyssé suosittaisiin molempia menetelmid mah-
dollisimman kattavan tuloksen saamiseksi. Analysoinnin tekee haastavaksi tietdmatto-
myys siitd, millaisessa tilanteessa tai olosuhteissa asiakaspalaute on annettu. Asiakaspa-
laute kannattaa keratd mahdollisimman pian asiakaskokemuksen jélkeen, koska silloin
kokemus on tuoreena asiakkaan muistissa ja se on kayttokelpoisempaa yritykselle. (File-
nius 2015, 122, 133-135.)

Tampereen ja Kaarinan kaupunkien terveyspalvelujen neuvonnan chat-kokeilussa kéyt-
t4jille lahetettiin chat-keskustelun jalkeen sahkdinen asiakastyytyvaisyyskysely. Kysely
oli molemmissa kaupungeissa lahes samanlainen ja sisélsi muuten samat kysymykset,
mutta Kaarinan Kysymyksissa ei kysytty kysymystd numero 3. Suosittelisitko palvelua
laheisellesi. Digitaalista asiakaskokemusta voidaan mitata naiden kysymyksien avulla,
jolloin saadaan viitteitd palvelun hyddyllisyydesté ja tarpeesta. Chat-keskustelun lopuksi
asiakkaalle annettiin linkki sdhkdiseen asiakaspalautekyselyyn, joka sisalsi Tampereella
kolme (3) ja Kaarinassa kaksi (2) kysymysta. Kysymyksissa 1—3 oli annettu vastausvaih-

toehdot seké kysymys 4 oli avoin kysymys:

1. Sain tarvitsemani tiedon? (KYLLA/EI/EN OSAA SANOA)
2. Koen CHAT-palvelun hyodyllisena? (KYLLA/EI/EN OSAA SANOA)
3. Suosittelisitko palvelua laheisellesi?
(EN SUOSITTELE/EHDOTTOMASTI asteikolla 0-5)
4. Miten voisimme parantaa palveluamme? (VAPAA SANA)

Palautekyselyjen tulee olla lyhyité ja yksinkertaisia. Palautteiden perusteella organisaatio
VoI tunnistaa asiat, joita voi vahvistaa entisestaén tai mitk& heikentévét palvelua. Kehitet-
tavat asiat tulee aikatauluttaa ja toteuttaa. (Angervo & Wenaldinen 2017b, 20). Palvelun
kehittdmisen kannalta oleellisia asioita ovat chat-keskusteluiden aiheet, miten asiakkaan
kanssa keskustellaan ja miten palautetta annetaan. Palvelua kehitetd&n parhaiten luke-
malla sadnnollisesti chat-keskusteluita, tukemalla niiden siséltoa seka laatimalla kehitys-

toimenpiteitd esimerkiksi konkreettisten harjoitusten ja henkilokunnan koulutusten
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avulla. Esimiehen kehujen antaminen asiakaspalvelijalle, seka kehitysideoiden huomioon
ottaminen ja muutosten seuraaminen kehittavat palvelua. (Angervo & Wenéléinen 2017c,
3,5-6,11-12)

Liséaineistoa opinndytetyon tueksi saatiin Toiminnan kehittdminen palvelumuotoilun
keinoin —kurssilta teettamalla kurssin osallistujille ja opettajille pienimuotoinen kysely,
jonka avulla kartoitettiin mielipidetté terveyspalvelujen neuvonnan chat-palvelusta ja sen
hyodyllisyydesta.

6.2 Tutkimusmenetelmat

Opinnaytetyon tutkimusmenetelmaksi valittiin kvalitatiivinen dokumenttianalyysi sisal-
I6n erittelyll&. Dokumenttianalyysilla pyritdan tekemaan paatelmia kirjalliseen muotoon
saatetusta aineistosta, kuten keskusteluista tai raporteista. Dokumenttianalyysilla luodaan
selkeytta aineistoon sekd tehdaan selkea kuvaus kehitettavésté asiasta. (Ojasalo, Moila-
nen & Ritalahti 2015, Oppariapu n.d., mukaan.) Tuomen & Sarajarven (2009, 105, 120)
mukaan sisallon erittelylld tarkoitetaan tekstiaineiston késittelyd kvantitatiivisesti eli
maaréllisesti, esimerkiksi luokittelemalla teksti aiheittain ja laskemalla tekstissa esiinty-
vien aiheiden maarat (Okkonen 2012). Kvantitatiivisen tutkimuksen yhtena tyévéalineena
voidaan kayttda valmiita, strukturoituja tai avoimia kysymyksid, jos halutaan selvittada
esimerkiksi jonkin asian ominaisuuksia tai esiintymistiheyttd. Kvalitatiivinen tutkimus-

menetelma perustuu puolestaan kirjoitettuun tekstiin. (Kananen 2009, 11.)

Tassa opinnayteyossa kerattiin aineistoa mielipidekyselyjen avulla strukturoidulla ja
avoimilla kysymyksilla, mitka olivat valmiina, joten opinndytetyon tekijoiden tehtavaksi

jai dokumenttien eli datan analysointi valmiista aineistosta.

Tampereen terveyspalvelujen neuvonnan chat-keskustelut saatiin paperitulosteina, mitka
opinnéytetyon tekija nouti Tampereen terveyspalvelujen neuvonnan toimipisteestd tam-
mikuussa 2018 (Knuutila-Jarvinen 2018). Tdéman jalkeen aineisto silmailtiin ensin lapi ja
mietittiin luokittelut. Keskusteluista nousi selvasti esiin tietyt aihealueet ja hoitotyon am-
mattilaisena oli helppo miettia aihealueille nimet, jotka kuvasivat keskustelun sisaltoa,
kuten esimerkiksi rokotukset tai terveyteen liittyvat asiat. Aluksi luokkia oli seitseman

kappaletta, mutta selvyyden vuoksi osa luokista paatettiin yhdistaa ja jaljelle jai viisi
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luokkaa. Keskustelut leikattiin paperista yksitellen ja jaettiin oikeisiin luokkiin. Luokit-
telun jalkeen jokainen pino laskettiin méé&rallisesti ja Excel-taulukoitiin kaavioiksi. Jokai-
sesta luokasta eriteltiin viela ne keskustelut, missé koettiin, etta keskustelu olisi vaatinut
henkilttietojen késittelyd. Myos nama luvut taulukoitiin ja tehtiin kaaviot opinnéytetyo-

hon.

Kaarinan terveyspalveluiden neuvonnan chat-keskustelut saatiin maaliskuussa 2018 s&h-
kodpostin liitetiedostona (Nordberg 2018), minka jalkeen aineisto tulostettiin ja luokitel-
tiin vastaavalla tavalla Tampereen chat-keskusteluiden kanssa. Luokitellut keskustelut
laskettiin m&éarallisesti ja Excel-taulukoitiin ja kaaviot lisattiin opinndytetyohon. Keskus-
teluista eriteltiin ne keskustelut, mitka olisivat vaatineet henkilotietojen késittelyé ja ké-

siteltiin edelld mainitulla tavalla.

Toiminnan kehittdminen palvelumuotoilun keinoin —opintojakson loppuseminaariin teh-
tiin kolmen kysymyksen mielipidekysely kurssin opettajille ja opiskelijoille. Kysymykset
tulostettiin paperille ja vastaajat kirjasivat vastaukset kasin. Kyselyt keréttiin ja analysoi-
tiin manuaalisesti ja liitettiin opinndytetyohon esimerkein. Kyselyé ei esitestattu ennen

kayttdonottoa.

Tutkimusmenetelmid mietittiin yhdessa tydelamén edustajan kanssa. Alun perin ajatuk-
sena oli tehda laadullinen tutkimus sisallénanalyysind, mutta opinnaytetyontekijan ehdo-
tuksesta paddyttiin sekoitettuun menetelmaan kayttden seka laadullista ettda maarallista
tutkimusta. Opinndytety0ssé paatettiin nostaa esimerkeiksi keskustelujen sisaltojé luokit-
tain ilman sisallonanalyysia. Maaréat kertovat paattajille enemman ja esimerkein tuloksia
saadaan tehostettua paremmin (Ahonen 2018). Yritysmaailmassa tarvitaan tarkkaa ja
yleispatevad tietoa, minkd vuoksi maaréllinen tutkimus on ensisijainen tutkimusmene-
telmé& toiminnan kehittdmisen kannalta. Maarallisen tutkimuksen tueksi tarvitaan laadul-
lista tutkimusta ja néitd menetelmia voidaan yhdistella tarpeen mukaan. Téllainen yhdis-

telty tutkimus on muun muassa kehittdmistutkimus. (Kananen 2014, 74.)
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7 TUTKIMUSTULOKSET

Valmiista aineistosta tutkimustulosten lapikdayminen oli suhteellisen helppoa. Aineistoa
oli paljon ja haasteena oli miettid, miten aineisto rajataan ja mita jatetadan pois. Tutkimus-
tulosten perusteella voidaan nahda tarkasti, mité aiheita chat-keskusteluissa késitellaan ja
miten ne jakaantuvat luokkien mukaan. Asiakastyytyvéisyyskyselyn perusteella voidaan
nahda palvelun hyodyllisyys ja saavutettavuus ja avoimien kysymysten vastausten perus-

teella voidaan kehittad aukioloaikoja ja visuaalista ilmetta.

7.1 Tampereen kaupungin henkilostokysely

Chat-palvelun suunnittelun alkuvaiheessa Tampereen kaupungin terveyspalvelujen neu-
vonnan henkildstolle tehtiin chat-palvelusta vastaavan sairaanhoitajan toimesta tutkimus
henkildston valmiuksista chat-palvelukokeilun aloittamiseksi. Tutkimuskysymyksia oli
kuusi (6) kappaletta ja se jaettiin kahdellekymmenelle (20) henkiléston jasenelle. Vas-
tausprosentti oli 90. Alkuperéistd kyselylomaketta ei ollut saatavilla opinndytety6hon,
silla kysely oli tehty manuaalisesti paperille, mika oli jaettu henkilostolle vastattavaksi
kevéalla 2017. Tulosten analysoinnin ja Power Point —esityksen jalkeen tulosteet on tu-

hottu, eika sita ollut endé saatavilla joulukuussa 2017. (Lindholm, 2017.)

Tutkimuksessa selvitettiin, millaista palvelua chat-palvelun avulla voisi asiakkaille tar-
jota. Haastatteluissa tuli ilmi, ettd henkil6std haluaisi antaa nopeaa ohjausta ja neuvontaa
eri tilanteissa, varsinkin akuuteissa ongelma- ja pulmatilanteissa. Henkildsto oli valmis
hoitamaan samat asiat chat-palvelussa kuin puhelinpalvelussakin. Toiveena oli niin sa-
nottu Kysy sairaanhoitajalta —palvelu, joka mahdollistaisi esimerkiksi kotihoito-ohjeiden
saamisen akuuttiin vaivaan, virtsatieinfektion oirekyselyn, erilaisten verkkolinkkien ja-
kamisen muun muassa terveyskirjastoon, mielenterveyspalveluihin ym. Palvelu voisi si-
séltdd myos laédkeneuvontaa, ajanvarauksia, aikojen tarkistamista ja perumista seké kuva-
chat-palvelua, jonka avulla voisi tehda esimerkiksi iho-oireen hoitoarvion. Kuitenkaan
tallaiseen palveluun kaikki eivat olleet valmiita ryhtymaan muun muassa vetoamalla tie-
toturva-asioihin seka asiakkaan tunnistautumiseen. Henkil9sto ei koe valmiutta antaa psy-

Kiatrista ohjausta eivatka liian laaja-alaista ohjausta. (Lindholm 2017.)
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Padasiassa henkilostd koki chat-palvelun hyddylliseksi ja nopeaksi palveluksi, edellyt-
téen, ettd chat-péivystdja on paikalla vastaten mahdollisimman nopeasti yhteydenoton
tullessa. Positiiviseksi koettiin my6s palvelun maksuttomuus. Noin puolet vastaajista ko-
kivat omat valmiutensa hyviksi chat-palvelun kéayttdonotosta omassa tydssaan. Puolet
vastaajista kokivat taas painvastaista ja toivoivat kunnon ohjausta ja perehdytysta ennen
palvelun aloitusta. Suurin osa vastanneista (11/18) olivat valmiita ottamaan chat-palvelun
osaksi omaa ty6tdan, mutta osa vastanneista koki silti puhelinpalvelun itselleen sopivam-
maksi palvelumuodoksi. Pieni osa henkildstostd ilmoitti halukkuutensa keskittya ainoas-

taan chat-palvelujen tuottamiseen. (Lindholm 2017.)

7.2 Kaarinan kaupungin henkilostokysely

Ennen chat-palvelun k&ynnistdmistd Kaarinan kaupungin avosairaanhoidon hoitohenki-
|6stOlle tehtiin sdhkoinen kysely henkildston valmiuksista chat-palvelun aloittamiseen.
Sahkoinen kyselylomake tehtiin E-lomake —editorin avulla ja lahetettiin sdéhkopostilla 23
henkilokunnan jasenelle. Kysely oli avoinna 21.1-1.2.2018 vélisena aikana. Vastauksia
saatiin 18 kappaletta vastausprosentin ollessa 78. Lomakkeella oli kuusi kysymysta (Liite

1). Kysymyksiin sai vastata anonyymisti ja vastaukset analysoitiin luottamuksellisesti.

Kyselyn tuloksista ilmeni, etté lahes kaikkien (17/18) vastanneiden mielesta chat-palve-
lussa voidaan vastata yleisté terveysneuvontaa koskeviin kysymyksiin. Vahan yli puolet
vastaajista koki voivansa vastata myds yhteystietoja koskeviin kysymyeksiin, yleisiin ro-
koteohjeisiin seka kotihoito-ohjeita koskeviin kysymyksiin tai antamalla linkkeja esimer-
kiksi kdypahoito-ohjeisiin. Mitda muuta —kohtaan kolme (3) vastaajaa vastasi sanallisesti
chat-palvelun mahdollistavan vastaamisen yleisiin kysymyksiin, yhteystietoihin tai oh-
jeistusta esimerkiksi INVA-kortin hakemiseen. Kaikkien vastanneiden (18) mielesta
chat-palvelun kautta ei voida vastata tunnistautumista vaativaan terveysneuvontaan, ku-
ten reseptin uusintaa (9/18) tai ajanvarausta tai —perumista (5/18). Mitd muuta —kohtaan
kolme (3) vastaajaa vastasi: 1. rokoteohjeita voisi antaa terveydenhoitaja, joka on pereh-

tynyt asiaan, 2. Seuraa yksindisille ja ohjaus oikeaan nettisivustoon, 3. Tietosuoja-asiat.

Hoitajista puolet oli itse kdyttanyt chat-palveluita ja hyodylliseksi sen koki 3/18 vastaa-

jasta. Yksi vastaajista oli kayttanyt chat-palvelua asioidessaan pankissa ja koki palvelun


https://lomake.tamk.fi/v3/lomake/raportti.php?lomake_id=25817&keskeneraisetVaikuttavat=false&toiminto=paivitaAsetukset&rinnakkaislomake=
https://lomake.tamk.fi/v3/lomake/raportti.php?lomake_id=25817&keskeneraisetVaikuttavat=false&toiminto=paivitaAsetukset&rinnakkaislomake=
https://lomake.tamk.fi/v3/lomake/raportti.php?lomake_id=25817&keskeneraisetVaikuttavat=false&toiminto=paivitaAsetukset&rinnakkaislomake=
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erinomaisena. Vastaajista pieni osa koki omaavansa hyvét valmiudet chat-palvelun kéyt-
toonottoon. Ei hyvét eikd huonot valmiudet koki omaavansa vajaa puolet vastaajista ja
ohjausta tarvitsee puolet vastaajista. Vastaajista mieluisin vaihtoehto olisi sek& puhelui-
hin ettd chat-palveluun vastaaminen. Pelkastadn puheluihin vastaisi 6/18 vastaajasta ja
vain muutama valitsisi pelkéstdan chat-palvelun. Yli puolet hoitajista ei osannut sanoa
ovatko he valmiita kasvokkain tapahtuvaan chattailuun ja vain pieni osa vastaajista olisi

siihen valmiita.

7.3 Tampereen kaupungin chat-keskustelut

Tampereen kaupungin chat-keskustelut analysoitiin kokeiluajanjakson paatyttya alku-
vuodesta 2018. Aineistoa kertyi maéraajassa erittdin paljon ja aineisto péatettiin rajata
analysoitavaksi 1.10.—31.12.2017 véliselle ajalle. Keskusteluita tuli yhteensa kaksisataa-
kymmenen (210) kappaletta, mista poistettiin kaksikymmentayhdeksén (29) keskustelua,
mitka olivat jaaneet kesken, ne oli suljettu ennen kysymysté tai vastausta, ne olivat hen-
kilokunnan valisia keskusteluita tai ne oli tulostettu useampaan kertaan. (Knuutila-Jarvi-
nen 2018.)

Kaikista analysoiduista keskusteluista terveyteen liittyvia keskusteluita tuli yhteensa kuu-
sikymmentayhdeksén (69) kappaletta, ajanvaraukseen liittyvia keskusteluita tuli kolme-
kymmentaseitsemén (37) kappaletta, yhteystietokyselyja kolmekymmenté (30) kappa-
letta, rokotuksiin liittyvia keskusteluita kaksikymmentakolme (23) kappaletta ja muita
asioita kaksikymmentékaksi (22) kappaletta (kuvio 3 ja 4). (Knuutila-Jarvinen 2018.)

Chat-keskustelut

H Terveys M Ajanvaraus Yhteystiedot M Rokotus B Muut

KUVIO 3. Chat-keskustelun jakaantuminen prosentteina Tampereella.
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KUVIO 4. Chat-keskusteluiden lukumaarat Tampereella.

Terveysasioihin liittyvia kysymyksié tuli chat-palveluun selvasti eniten. Asiakkaat kysyi-
vat padasiassa omaan terveyteen liittyvia asioita, mutta myés oman lapsen tai omaisen

terveyteen liittyvista asioista keskusteltiin.

Hei! Unohdin ottaa cypretyl-ehkaisypillerin lauantai-iltana. Otin unohtu-
neen tabletin n. 12h kuluttua unohtamisesta. Lauantaina alkoi pilleriliuskan
toinen viikko. Olisin tarkistanut onko ehkaisyteho sailynyt unohduksesta
huolimatta?

Mita voin tehd& kun aina kun kavelen kengéat jalassa jalkateriin sattuu.

Pojalla akuutti korvakipu ja huutanut kohta tunnin. mistd saa nopeiten
avun?

Alaselkani on hyvin kiped. En pysty kdvelemaan muuten kuin panacod-laak-

keen avulla. — — Kipu alkoi maanantai-iltana. Pitddké menna laakariin vai
auttaako vain aika ja lepo?

Ajanvaraukseen liittyvid keskusteluita tuli toiseksi eniten keskusteluista ja asiakkaat toi-

voivatkin, ettd ajanvarauksen laékarille voisi hoitaa chat-palvelun avulla.

Hei, voinko mennda paivystavalle sairaanhoitajalle laittamaan pistettavan
laékkeen, vai pitaako sairaanhoitajalle varata aika?

Asun kaukajdrvelld ja lddkdrissd pitdisi resepti uusia...minne mennd?
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Voinko perua tata kautta huomiselle varatun tikkien poistoajan Hatan-
paalla?

Moi, saako tata kautta kiire aikaa kun olisi sellaiselle tarvetta?

Yhteystietoja kysyttiin chat-palvelun kautta kolmekymmenta (30) kertaa. Suurin osa ky-
symyksista liittyi oman terveysaseman varmistamiseen tai omahoitajaan. Lisaksi tiedus-

teltiin yleisia terveyspalvelujen yhteystietoja.
Hei, miten saisin yhteyden omahoitaja N.N.? Pitdisi kysya yhdesta labora-
toriokokeen ajasta.

Hei, miké& on terveyskeskuspalvelumaksu paikan numero? minulla on lasku
josta kysyttavaa

Mista voin tiedustella minulle jo elokuussa tehdyn tukipohjallishakemuksen
tilannetta?

Influenssarokotuksista kysyttiin paljon, johtuen vuodenajasta ja alkavasta influenssakau-
desta. Lisaksi ihmiset olivat kiinnostuneita selvittdmaan matkailijarokotuksista, omista

rokotustiedoistaan ja uudesta pneumokokkirokotteesta.
Kuuluuko uniapnea sairauksiin jonka vuoksi kuuluu riskiryhm&an ja saisi
influenssarokotuksen ilmaiseksi?
Misté saan tiedon rokotteista joita olen koulussa saanut?
Olen lahddssa Thaimaahan tammikuussa ja tarvitsisin sitd varten rokotteet.

Hei, olen lahdossa Balille, Indonesiaan. Mita rokotuksia olisi hyva ottaa?
Misté voin varata ajan rokotuksille?

Jaykkakouristus rokote on mennyt vanhaksi ja pitéisi uusia.
Hei! Onko riskirynm&an kuuluvana mahdollisuus saada ilmaiseksi mygs

pneumokokkirokote — — Sain laakariltéani kasityksen ettd minulle kuuluisi
ilmainen pneumokokkirokote.
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Muut asiat kasittelivat aiheita, joita ei voitu luokitella edelld mainittuihin luokkiin. Tél-
laisia olivat muun muassa hammashoitoon liittyvat kysymykset, palautteet ja muun kuin

Tampereella asuvien ihmisten kysymyksia.

Hei, uusitteko resepteja?

Hei, kavin 1aakarissa ja minulta otettiin rontgen jalasta. Haluaisin tietaa
maksuni tuosta kun teen vahinkoilmoitusta vakuutusyhtiélleni.

Hei. Mita tehdé jos sairaanhoitaja ei ole soittanut minulle eilen aamupai-
valla, niinkuin piti?

Hei, jos on B-oleskelulupa, niin onko mahdollista saada kunnan terveyspal-
veluja?

Hei! Minulle on la&karille varattu soittoaika, mutta puhelua ei kuulu. Voit-
teko selvittad, missa on ongelma?

Ihmettelen suuresti minua kohdannutta vaaryytta! Varasin aikoinaan——

— — Mielestéani menettely on kohtuutonta. Olen soittanut vastaajapuheli-
meen asiasta kaksikin kertaa saamatta asiaan mitaan selitysta. Menettely
on mielestani todella torkeda uuden kotikaupunkimme taholta!!!
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Aineistosta kerdttiin keskustelut, missa olisi pitanyt ké&sitell& henkil6tietoja, jotta asiak-
kaan ongelma olisi hoitunut yhdell& chat-kontaktilla, ilman ohjausta muuhun palveluun.
Kaikista analysoiduista keskusteluista (181 kappaletta) viisikymmentéviisi (55) prosent-

tia vaatii henkil6tietojen kasittelya (kuvio 5).

B VAATII HENKILOTIETOJEN KASITTELEMISTA El VAADI HENKILOTIETOJEN KASITTELEMISTA

KUVIO 5. Henkildtietojen kasittelyé vaativat keskustelut Tampereella.

Aihealueittain katsottuna, henkil6tietojen késittelyd vaati yli puolet (>50 %) keskustel-
luista terveyteen (64 %), ajanvaraukseen (65 %) ja yhteystietoihin (50 %) liittyvéat kes-
kustelut. Rokotuksiin ja muihin asioihin liittyvissa keskusteluissa henkil6tietoja tarvitsi
kasitella vahemman. Rokotuksiin liittyvissa asioissa neljakymmentakolme prosenttia (43
%) keskusteluista olisi vaatinut henkilGtietojen kasittelemistd ja muissa asioissa kaksi-
kymmentdseitsemén prosenttia (27 %) (kuvio 6).



49

80
70
60
50
40
30

2

o

=
o

Terveys Ajanvaraus Yhteystiedot Rokotus Muut
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KUVIO 6. Keskustelut, joissa vaaditaan henkil6tietojen kasittelya.

Tunnistautumisella toimiva palvelu s&astaa asiakkaan aikaa ja vaivaa. Ohjaamalla toiseen
palveluun, joutuu asiakas sulkemaan keskustelun ja kayttdmaan esimerkiksi puhelinta tai

muuta viestintdmenetelmaa saadakseen haluamansa palvelun.

Ajan terveysasemalle voit varata soittamalla Terveyspalvelujen neuvon-
taan— -

Hei! Acutassa otettujen testien tuloksia voit kysya Terveyspalvelujen neu-
vonnasta— —

Voit soittaa Terveyspalvelujen neuvontaan— — Voimme taalta kasin laittaa
potilaan paivystavalle laakarille.

Tampereella suurin osa ajanvarauksista tapahtuu Terveyspalvelujen neuvonnan puhelin-
palvelun kautta, mika sijaitsee konkreettisesti samassa tilassa chat-palvelun kanssa. Kaa-
rinassa ajanvarauksen voi tehda puhelimitse tai kdymall& terveyskeskuksen sairaanhoita-
jan neuvontapisteessa. Chat-palveluun vastaa Kaarinan kaupungin vaihteen tyontekija,
neuvonnassa tyoskentelevéa l&hihoitaja, joka voi tarvittaessa konsultoida sairaanhoitajaa

tai sairaanhoitaja vastaanottotydn ohessa.
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7.4 Kaarinan kaupungin chat-keskustelut

Kaarinan kaupungin chat-keskustelut analysoitiin kevaalld 2018. Aineistoa keréttiin
1.2-5.3.2018 vaéliseltd ajalta. Keskusteluja kéytiin yhteensa (120) kappaletta, joista (28)
keskusteluun ei vastattu. Analysoitavaksi saatiin (106) kappaletta, joista poistettiin (27)
kappaletta, koska keskusteluista osa oli henkilokunnan vélisia testikeskusteluja, sama
keskustelu oli kahdessa kohdassa samanaikaisesti tai asiakas poistui ennen vastauksen
saamista. Analysoiduista chat-keskusteluista kaksikymmentayksi (21) kappaletta liittyi-
vat terveyteen, ajanvaraukseen liittyvid keskusteluja oli yhdeksantoista (19) kappaletta,
yhteystietokyselyja oli seitseman (7) kappaletta, rokotuksiin liittyvia keskusteluita yksi-
toista (11) kappaletta ja muita asioita kaksikymmentéayksi (21) kappaletta (kuvio 7 ja 8).
(Nordberg 2018.)

Chat-keskustelut

H Terveys M Ajanvaraus M Yhteystiedot M Rokotus B Muut

KUVIO 7. Chat-keskusteluiden jakaantuminen prosentteina Kaarinassa.
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KUVIO 8. Chat-keskusteluiden lukumaarat Kaarinassa.

Terveyteen liittyvid kysymyksia oli kaksikymmentéyksi (21) kappaletta. Kysymykset liit-
tyivat seké asiakkaan omaan seké lapsen terveydentilaan. Keskusteluissa kysyttiin muun

muassa kipulaakityksen annosta sekd hoito-/toimintaohjeita oireiden perusteella.
Paljonko Panadolia voi ottaa vuorokaudessa?
Kévin eilen aamulla la&kéarin vastaanotolla, polvestani otettiin 50 ml nes-
tettd. Nyt polvi on miltei yhta turvonnut ja on vaikeuksia kavelld, polvi ei

koukistu kuin vahan. Mita teen?

Hei, 15-vuotias poikani on ollut kuumeessa viime keskiviikosta saakka. Pi-
taisiko jo ehka ottaa jotain labrakokeita?

Ajanvaraukseen liittyvia keskusteluja oli 19. Aikaa olisi haluttu varata l1a4karin ja hoitajan

vastaanotolle, paivystykseen seké laboratorioon.

Hei! Minun pitdisi varata aika Vintin 1&akarille. Tapahtuuko tdma normaa-
lin ajanvarauksen kautta, vai onko heille oma ajanvarausnumero?

Haluaisin varata ajan laboratorioon

Hei! Voisinko varata ajan kaarinan paaterveysasemalle? Puhuminen on nyt
vaikeaa. En varmaan olisi selked puhelimessa.
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Y hteystietoja kyseltiin seitseman (7) kertaa muun muassa ehkéisyneuvolaan, psykologille

ja terveyskeskukseen.

Hei Taytyisi paastd terveystarkastukseen kaarinan terveystarkastukseen
Mik& on numero

Moikka, olen muuttanut eteld-pohjanmaalta neljaviikkoa sitten ja asustelen
nyt taalla Kaarinassa Piispanristilla. Ilmeisesti minun tietoni siirtyvat au-
tomaattisesti? En nyt oikein tiedd mihin soittaisin ehkaisyasioista, toivotta-
vasti osaat tassa autella.

Hei! Tarvitsisin Kaarinan terveyskeskuksen psykologin yhteistiedon. Asia
koskee yhteista asiakasta. Vaikka sahkdposti tai puhelinnumero mieluiten.

Rokotuksiin liittyvia kysymyksia kysyttiin yksitoista (11) kertaa. Kysymykset liittyivéat

matkailijoiden rokotuksiin sek& omiin rokotustietoihin.

Hei, Mist& numerosta voisin kysyd, ettd mitdhan rokotuksia olen saanut ter-
veyskeskustietojen perusteella ja tarvitsenko jotain lisarokotuksia, kun olen
kuukauden paasta menossa Singaporeen ja Malesiaan

Hei, miten voin saada selville ajantasaiset rokotustietoni Tietoja ei oma-
kannasta 16ydy, eika itsellani ole tallessa varsinaista rokotuskorttia

Hei. Pitaisi saada tyttarelle A-hepatiittirokote mahdollisimman pian. Mista
sen saisi ja tarvitseeko kayda terveyskeskuksessa hakemassa resepti?

Aiheista, joita ei voitu luokitella edella mainittuihin luokkiin tehtiin yhteensa kaksikym-
mentéyksi (21) kyselyd. Muita asioita olivat muun muassa hammashoitoon liittyvét ky-
symykset, terveyskeskusmaksuihin liittyvat kysymykset, ruuhkautuneeseen puhelinpal-
veluun liittyvat kysymykset ja hoitotahtoon liittyva kysymys.

Onko toimeentulotukiasiakkaan tk k&ynnin hinta paljonko?

Hei, kysyin asken tyttdren hampaiden oikaisusta, joka on katkolla muut-
tomme vuoksi.

Hei onko laékareilla iltavastaanottoa?
[Imeisesti puhelinjono ruuhkautunut?

Hei, olen aamulla soittanut kahdeksan jalkeen terveyskeskukseen ja jattanyt
takaisin soittopyynnon, kuinka kauan naissa soitossa yleensa menee?



53

Hei! Onko teilta terveyskeskuksesta saatavissa Hoitotahto -lomakkeita? Ny-
kyaan hoitotahdon voi kirjata nettiin Oma kantaan, mutta kaikki eivat nettia
kayta. Jos henkilo tekee paperisen hoitotahdon ja haluaa, etté se on ter-
veyskeskuksen potilastiedoissa, miten tulee menetella? Voiko sen tuoda
tk:een ja pyytaa liittdmaan omiin tietoihin?

Aineistosta keréttiin keskustelut, missa olisi pitdnyt kasitellda asiakkaan henkil6tietoja.
Henkil6tietojen kasittelyn avulla asiakkaan ongelma olisi hoitunut yhdelld chat-kontak-
tilla, ilman ohjausta muuhun palveluun. Kaikista analysoiduista keskusteluista (79 kap-
paletta) neljakymmentaseitseman (47) prosenttia vaatii henkil6tietojen késittelya (kuvio
9).

B VAATII HENKILOTIETOJEN KASITTELEMISTA EI VAADI HENKILOTIETOJEN KASITTELEMISTA

KUVIO 9. Henkildtietoja vaativat keskustelut
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KUVIO 10. Keskustelut missa vaaditaan asiakastietojen késittelya.

Aihealueittain katsottuna, henkil6tietojen késittelyd vaati yli puolet (>50 %) keskustel-
luista, terveyteen (90 %) ja rokotuksiin (100 %) liittyvista keskusteluista. Muissa asioissa
olisi henkil6tietojen kasittelya vaatinut kaksikymmentanelja prosenttia (24 %), yhteystie-
dot neljatoista prosenttia (14 %) ja ajanvaraukseen vain viisi prosenttia (5 %) keskuste-
luista (kuvio 10).

7.5 Tampereen kaupungin asiakaspalautekyselyt

Tampereen chat-palvelusta keréttiin asiakaspalautetta, mihin asiakas ohjattiin chat-kes-
kustelun loputtua. Asiakkaalle annettiin chat-ruudulle nettilinkki, mita klikkaamalla asia-
kas paasi vastaamaan kolmeen monivalintakysymykseen sekd yhteen avoimeen kysy-
mykseen. Nettilinkin sai satakaksikymmentékahdeksan (128) henkil6a. Vastausprosentti
oli 84.4, mista 81.3 prosenttia vastasi kyselyn loppuun asti, kesken jatti 3.1 prosenttia ja
vastaamatta jatti 15.6 prosenttia palautelinkin saaneista. (Lindholm 2018.)

Ensimmaiseen kysymykseen vastasi satakaksi (102) henkil6d. Kysymyksessé kysyttiin,
saiko asiakas tarvitsemansa tiedon, Heistd noin yhdeksdnkymmentdviisi prosenttia
(95,1%) oli sitd mieltd, ettd sai vastauksen kysymykseensa ja noin viisi prosenttia (4,9%)
koki, ettei saanut tarvitsemaansa tietoa (kuvio 11).
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KUVIO 11. Sain tarvitsemani tiedon. (Lindholm 2018.)

Toisessa kysymyksessé selvitettiin, kokivatko kéayttajat palvelun hyodyllisend. Kysymyk-
seen vastasi sataviisi (105) henkil6d, joista noin yhdeksdnkymmentakuusi prosenttia
(96,1%) koki palvelun hyddyllisend. Noin nelja prosenttia (3,8%) kyselyyn vastanneista

oli sita mieltd, ettei palvelu ole hyddyllinen (kuvio 12).

‘iv

KUVIO 12. Koen chat-palvelun hyddyllisena. (Lindholm 2018.)

Kolmannessa kysymyksessa kysyttiin, voisiko palvelua suositella omalle laheiselleen.
Arvosana oli numerollinen 1-5, missd 1 vastasi huonointa, eli ei suosittele ja 5 ehdotto-

masti suosittelee (kuvio 13).

)

En suosittele Arvosana Ehdottomasti
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KUVIO 13. Vastausten jakaantuminen janalle. (Lindholm 2018.)

Kokonaisarvosana sijoittuu janalla keskimé&érin neljan ja viiden valiin, mist4 voidaan tul-

Kita, ettd suurin osa vastanneista suosittelisi palvelua muille (kuvio 14).

*

1 F | 4 1
En suositiele Arvosana Ehdottomasti

KUVIO 14. Suosittelisitko palvelua laheisillesi? (Lindholm 2018.)

Viimeisenéd kysymyksena oli avoin kysymys palvelun parantamisesta. Avoimeen Kysy-
mykseen vastasi kahdeksankymmenta (80) henkil6d ja kolmekymmentéyhdeksén (39) ei
osannut tai halunnut vastata kysymykseen. Chat-palvelusta annettiin palautetta ja kehit-
tdmisideoita. Osa kayttajista toivoi chat-palvelun aukioloaikojen kehittamista. Yleinen
mielipide oli, ettd chat-palvelun aukioloajat olivat epaselvét ja toiveena oli saada s&én-

nollinen aukioloaika, myos ilta-aikaan.

Jos vain mahdollista niin olisi hyva, jos chat palvelu olisi auki aamusta il-
taan, myos viikonloppuisin. Kuten yliopistonapteekin chat neuvoo laékeasi-
oissa niin terveysneuvonta asioissa olisi hyva saada neuvontaa, miten me-
netelld, jos ei akuutti tilanne ole.

Chat voisi olla aina saatavilla. Odotusaika vahan lyhempi.

Paremmat aukioloajat.

Mikali chat-palvelu ei toimi jatkuvasti, olisi hyva olla tiedossa seuraava
hetki, kun ko. palvelu toimii, jottei tarvitsisi paivystaa tietokoneen aaressa

odottaen.

Selvyys chat-palvelun saatavuudesta. Tuntui etta palvelu oli satunnaisesti
kaytdssa ja muulloin chat-palvelu vain oli poissa.

Aukioloaikojahan toivoisi aina, mutta jos 13-15 vastaa kysyntaa niin sekin
on oikein hyva. :)

Chat-palveluun toivottiin myds ajanvarausmahdollisuutta ja tdma ilmid tuli esiin analy-

soitaessa chat-keskusteluja:
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Laakariajan varaaminen chatin kautta voisi olla hyva lisa.
Laakarille varaaminen helpommaksi.

Palatkaa entiseen eli samasta numerosta mista aiemminkin sai |agka-
riaikoja.

Chat-palveluun oltiin myds hyvin tyytyvéisia, silla suurin osa palautteeseen vastanneista

antoi palvelulle kiitosta:

Eka kerran kokeili, enka nyt keksi parannettavaa. Tosi nopeasti sain vas-
tauksen!

Olen nyt kayttanyt chatia 3 kertaa ja saanut aina hyvin vastauksia. Ainut
ongelma on ollut, etté valilla on joutunut odottamaan pitkd&nkin mutta chat
ei ole avautunut. On toki vasta kokeiluvaiheessa ja ei liene siksi viela vaki-
tuisesti "auki". Mutta mielestani oikein hyva tapa saada vastaus sellaisiin
kysymyksiin jotka eivat tule esittelyosioissa esille ja minulle joka kaytan ter-
veyspalveluja toistaiseksi vahan enka aina tieda mista mitékin asiaa selvit-
taisin.

Ei mitenkaa, sain vastauksen nopeasti.

Very good.

En osaa sanoa. Palvelu on jo nyt hyvaa. Kiitos siita.

En keksi parannettavaa, tosin hyvin palvelu pelasi, mm. tosi nopeasti vas-
tattiin.

Viela en ole keksinyt parannettavaa.
Oikein hyvin toimi ei ehdotuksia.

Ei nyt akkiseltdan tule mieleen, miten. Olin tosi tyytyvainen, etta sain vas-
tauksia kysymyksiini.

Mielestani palvelu oli hyva ja toimiva.
Tuntuu toimivan hyvin. Sain perusteelliset ohjeet. kiitokset Merjalle
Minulle toimi erinomaisesti!

Negatiivista palautetta annettiin chat-palvelun toimivuudesta sekd vastausajoista. Li-

séksi turhautuneisuus asiakaspalvelijan vastaukseen nékyi osassa palautteista.

Chatiin olisi hyva ohjata enemman henkil6kuntaa, jotta joku olisi aina lin-
joilla heti.
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Enemman tyontekijoita ettd nopeutuisi entisestaan.
Teksti oli hieman pienté ja ei aanitehosteita.

Chat-ikkunan muoto ja koko on hieman kémpel6. Isompi ikkuna tai par-
haimmillaan saédettava koko olisi nappi.

Palvelu voisi olla helpommin ldydettavissa. Vanha ja sairas, varsinkin
muistisairas ei koskaan kykene kayttdmaan tata palvelua.

Olisi kiva saada taydellinen vastaus suuntaa antavan sijaan.

Chatissa on vaikea kertoa omasta tilanteesta, silla mielestani hoitotar-
peenarviot perustuvat danen kuulemiseen (esim flunssa/angiina) ja poti-
laan voinnin tulkintaan puhelimen véalityksella. En usko, etta tata mahdol-
lisuutta on chétissa saatavilla, siksi arvioiden tekeminen voi olla hankalaa
ilman &anta tallaisissa tapauksissa.

Asiani koski juuri alkanutta raskautta. Tieto siitd, mihin pitaa olla oli
verkkosivuilla todella vaikeasti 16ydettavissa, joten aloitin chatin. Chatista
sain vinkkia eteenpain, mutta siindkin piti viela etsia itse oikea puhelinnu-
mero.

Nopeutta liséd vastaamiseen. Asiakaspalvelijoiksi ihmisi&, jotka tietavat
asiansa tai etta heilla olisi mahdollisuus kysya joltain joka tietaisi.

Pitasi keskittya vastaamaan suoraan esitettyyn kysymykseen. Talla kertaa
minulle ehdotettiin erilaisia vaihtoehtoisia tapoja asiani selvittdmiseksi ja
jouduin pariin kertaan palauttamaan keskustelun takaisin siihen, mita
alunperin olin kysymassa. Lopputulos onneksi kuitenkin johti oikeaan tie-
toon.
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7.6 Kaarinan kaupungin asiakaspalautekyselyt

Kaarinan chat-palvelusta kerattiin asiakaspalautetta, mihin asiakas ohjattiin chat-keskus-
telun loputtua. Asiakkaalle annettiin chat-ruudulle nettilinkki, mit4 klikkaamalla asiakas
péasi vastaamaan kahteen monivalintakysymykseen seké yhteen avoimeen kysymykseen.
Kyselyyn vastasi 44—45 asiakasta. Kaikki vastanneet eivat olleet vastanneet kaikkiin kol-

meen kysymykseen.

Ensimmaisessa kysymyksessé kysyttiin, saiko asiakas tarvitsemansa tiedon? Kysymyk-
seen vastasi neljakymmentaviisi (45) henkil6a. Heista kuusikymmentayhdeksan prosent-
tia (69%) oli sitd mielt4, ettd sai vastauksen kysymykseensé ja kolmekymmentayksi pro-
senttia (31%) koki, ettei saanut tarvitsemaansa tietoa (kuvio 15).

Sain tervitsemani tiedon

80%

69 %

F0%
60%
50%
40 %

31%

30 %
20%
10 %

0%
Kylld Ei

KUVIO 15. Sain tarvitsemani tiedon

Toisessa kysymyksessa selvitettiin palvelun hyddyllisyyttd. Kysymykseen vastasi nelja-
kymmenténelj (44) henkil64, joista seitsemankymmentéviisi prosenttia (75%) koki pal-
velun hyddyllisend. Noin kaksikymmentaviisi prosenttia (25%) kyselyyn vastanneista oli

sitd mieltd, ettei palvelu ole hyddyllinen (Kuvio 16).
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Koen CHAT-palvelun hyédyllisend
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KUVIO 16. Koen CHAT-palvelun hyodyllisena

Viimeisena kysymyksena oli avoin kysymys, jossa kysyttiin, miten palvelua voisi paran-
taa. Avoimeen kysymykseen vastasi viisitoista (15) henkil6d ja kolmekymmenta (30) ei
osannut tai halunnut vastata kysymykseen. Chat-palvelusta annettiin palautetta ja kehit-
tdmisideoita. Osa kayttajista toivoli, ettd chat-palveluun olisi enemmaén vastaajia ja he toi-

voivat nopeampia vastauksia ja osa vastaajista oli tyytyvaisid saamaansa palveluun.

Chat-palveluun toivottiin lisad vastaajia ja nopeampia vastausaikoja

Enemman chattaajia voisi ehka olla
vastaamalla chattiin

palkkaamalla resursseja niin ettd chattiin I0ytyy vastaaja
odotin pitkaan aikaan ja eiketa vastannut. ¢,

Vastaamalla kysymykseen.

Palveluun toivottiin ajanvarausmahdollisuutta

Ajanvarausmahdollisuus jos potilas niin huonossa kunnossa ettei pysty pu-
humaan

Asiakkaat antoivat myds positiivista palautetta

Kiitos hienosta palvelusta!

Oli ihan ok, kiitos.
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yllatyin iloisesti tasta palvelusta

Negatiivista palautetta palvelusta ja muita kommentteja palvelusta oli muutamassa pa-

lautteessa.

Ei mitdan virkaa
CHAT on turha, henkil6t puhelinlinjojen paahan.
Kuinka téhan voi jatkaa viestittelya

Voisi olla asiakaspalveluihmisilla enemman tietoa etta saisi vastauksia ky-
symyksiin joita esittaa

Jokin vastaus olisi mukava, vaikka sita ei kiireiltdnne ehkéa ehdité lahettaa,
mutta voisi saada tiedon, onko tullut perille.

7.7 Palvelumuotoilun kurssin mielipidekysely

Toiminnan kehittdminen palvelumuotoilun keinoin —opintojaksolla tehtiin opinnaytetyon
aiheeseen liittyva ryhmaétyo, jossa palvelumuotoilun keinoin kehitettiin olemassa olevaa
chat-palvelua Tampereella. Opintojakson loppuseminaarissa kurssin opiskelijoille ja
opettajille annettiin pienimuotoinen mielipidekysely chat-palvelusta (liite 2). Vastaukset
analysoitiin opintojakson jélkeen opinnaytety6ta varten. Kyselyyn vastattiin anonyymisti
ja silla pyrittiin selvittdméaan chat-palvelun hyodyllisyytta ja sitd, kayttaisiko vastaaja itse
ko. palvelua ja millaisissa tilanteissa palvelua kayttéisi. Liséksi pyydettiin toiveita palve-
lua kohtaan ja mahdollisia muutosehdotuksia. Kyselyyn vastasi kolmetoista (13) henki-

164.

Kyselyyn vastanneista kaikki (100%) koki palvelun olevan hyddyllinen seké kayttaisivét
palvelua. Palvelun kéayttémahdollisuuksista vastattiin kaksikymmentanelja (24) kappa-
letta ja yli puolet (54%) vastauksista liittyivét palveluihin hakeutumiseen. Kayttajat halu-
aisivat tietdd muun muassa asiointimahdollisuuksista tietyissa paikoissa, mihin ottaa yh-
teyttd, palveluiden aukioloaikoja sekd ajanvarausmahdollisuutta 1&d&kéarille tai muuhun
terveydenhuollon palveluun. 29 prosenttia (29%) vastauksista liittyi terveydentilan arvi-

ointiin tai terveydellisen ongelman selvittdmiseen. Hoito-ohjeiden saaminen koettiin tar-
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kedksi palveluksi tai akuutin tilanteen hoito, jos asiakas ei tied4 miten tulisi toimia. Li-
séksi pienien vaivojen selvittely sekd oman tiedon oikeellisuuden varmistaminen ammat-
tilaiselta tuli esille. 16 prosenttia (16%) selvittaisi palvelun avulla nopeat ja yleisluontoi-

set asiat seké reseptin uusimismahdollisuus chat-palvelun kautta.

Kysyisin paikoista & palveluista. Missa voin asioida tiettyjen ongelmien
kanssa.

Akuuteissa tilanteissa, kun en itse tiedd, miten pitéisi jatkaa.
Varmistamaan asiantuntijalta esim. oman "tietoni” oikeuden.

Voisin kysya hoito-ohjeita tai mihin pitaa ottaa yhteytta.

Kehittdmis- ja muutosehdotuksia tuli yhteensé kaksikymmentakahdeksan (28) kappa-
letta. Palvelulta toivottiin laajoja ja sd&nnollisia aukioloaikoja, jopa ymparivuorokautista
palvelua. Lisaksi toivottiin nopeaa ja helppoa saavutettavuutta, jolloin kayttdjéan ei tarvit-
sisi jonottaa puhelinlinjoilla tai verkkosivuilla. Lisaksi ehdotettiin, ettd tydvuorossa olisi
aina kahdesta kolmeen chat-asiakaspalvelijaa, jotka keskittyisivat ainoastaan chat-palve-
luun. Palvelu tulisi olla 16ydettavissa helposti kaupungin verkkosivuilta ilman turhaa na-
vigointia. Asioinnin ja tyontekijan tyon helpottamiseksi ehdotettiin valmiita linkkeja ja
fraaseja yleisimpiin kysymyksiin ja palveluihin. Ajanvarausmahdollisuutta tai yhteytta
la&kariin toivottiin tulevaisuuden chat-palveluun. Yksittaisia mielipiteitd tuli chat-palve-
lun visuaalisesta ilmeestd. Kaksi vastanneista ei antanut muutos- tai kehittdmisehdotuk-

sia, silla heilla ei ollut kokemusta tai halusivat ensin kayttaa palvelua.

Kattavat "aukioloajat”

Nopeaa vastaamista, Helppoa palvelun I6ytamistd. Asiantuntijaa vastaa-
jana.

Saavutettavuus = aukiolo saénndllinen.

Lisaisin saavutettavuutta. 2-3 chat paivystajaa, jotka voisivat keskittya pel-
kastaan chat palveluun. Chat-vastaavat voisivat myos olla yhteydessa kes-
kenaan, jolloin palvelun koordinointi helpottuu.

En tunne nykyista palvelua.

Helppo ottaa yhteys nopeasti. Koko juttu parhaimmillaan alle minuutissa.

Nopea vasteaika, selkeat neuvot mista hakea apua jos chatin kautta ei apua
suoraan saa.



63

8 CHAT-PALVELUN TOIMINTAMALLI

Tunnistautumisella toimivia chat-palveluita on kdytdssa eri organisaatioissa kasvavassa
maadrin. Tunnistautumista k&yttavat muun muassa erilaiset terveyspalvelut, kuten terveys-
asemat, yksityiset ladk&riasemat ja neuvolat. Liséksi tunnistautumisella toimivia chat-pal-

veluja on kaytdssa pankeissa, kuten Nordeassa ja Osuuspankissa.

MacDonaldin (2018) tekemén tutkimuksen mukaan chat-asiakaskokemuksen paranta-
miseksi pitéisi chat-palveluun vastata mahdollisimman nopeasti. Chat-pyynt6on asiak-
kaat odottavat vastausta valittdmasti, kun taas sahkopostiin vastausta odotetaan kuuden
tunnin kuluessa. Vaikka chat-palvelu on digitaalinen palvelukanava, tulisi siihen suhtau-
tua samalla tavalla kuin puhelimeen. Yksi tapa on tarjota chat-palvelua silloin, kun siihen
on riittavasti resursseja ja henkilokuntaa vastaamassa ja muina aikoina pidetaan se suljet-
tuna. Toinen tapa on vastata ensin chat-pyyntoihin ja vastata sen jalkeen séhkdpostiin,

sosiaalisen median ja foorumeiden pyyntéihin.

Chat-asiakaspalvelussa tulee vélttdd pitkid odotusaikoja. Keskimaardinen chat-odotus-
aika on 2 minuuttia ja 40 sekuntia, mutta jotkut chat-asiakaspalvelijat pystyivét vastaa-
maan jopa 30 sekunnissa. Nopea vastaaminen antoi asiakkaalle positiivisen asiakaskoke-
muksen. Ne yritykset, jotka pystyivét vastaamaan nopeammin, kayttivat valmiita fraaseja,
kuten Hei, miten voimme auttaa sinua? keskustelun aloittamiseksi, jolloin asiakaspalve-
lijalla oli aikaa siirtyd chat-keskusteluun. Fraaseja voidaan kayttad myos keskusteluajan
lyhentdmiseksi ja vastaamisen nopeuttamiseksi. Yhteystietojen pyytaminen etukateen an-
taa chat-palveluun vastaavalle asiakaspalvelijalle mahdollisuuden tarjota henkilékohtai-
sempaa palvelua, joka on tutkimuksen mukaan tarkeda asiakkaille. Asiakkaaseen etuka-
teen tutustuminen nopeuttaa vastauksen antamista. (MacDonald 2018.)

Pitkdaikaisen positiivisen kokemuksen voi luoda lahettdmall& asiakkaalle sahkdpostitse
kopion kaydysta chat-keskustelusta, jolloin asiakas voi tarvittaessa palata myéhemmin
keskusteluun. Taté tapaa tutkimuksen mukaan kéytettiin harvoin. Chat-keskustelun jal-
keen tulisi my0s pyytéé asiakaspalautetta, mutta tutkimuksen mukaan 55 % yrityksista ei
sitd tehnyt. Yrityksen olisi hyva tietdd oliko keskustelu hyddyllinen ja oliko asiakas tyy-
tyvéinen saamaansa palveluun. Asiakkaat arvostavat, kun heidan mielipiteell& on merki-
tystd. Palaute auttaa myds tunnistamaan ongelma-alueita sek& korjaamaan ja parantamaan

niitd. Johtop&atoksend tutkimuksesta ilmeni, ettd chat-palvelu toimii ainoastaan silloin,
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kun ohjelmiston takana on henkild vastaamassa chat-pyyntdihin. Ennen chat-palvelun
kaynnistamista ja siihen sijoittamista tulisi resursseja kohdentaa pyyntdjen kasittelyyn,
muuten lopputuloksena on toimimaton asiakaspalvelukanava. Kaikki saapuvat chat-
pyynnoét on laitettava etusijalle ja vastattava niihin nopeasti valmiita malleja kayttaen.
Asiakkaille tulisi tarjota séhkdpostikopio keskustelusta seka pyytaa palautetta, jotka aut-

tavat parantamaan chat-asiakaskokemusta. (MacDonald 2018.)

8.1 Chat-mallin kehittaminen palvelumuotoilun keinoin

Tunnistautumisella toimiva chat-palvelun toimintamalli opinnédytetyéhon saatiin Toimin-
nan kehittdminen palvelumuotoilun keinoin —opintojaksolla, missé toimintamalli oli
kurssin kehittdmistehtdva. Lupa mallin kdytt6on opinnéytetyossa saatiin ohjaavalta opet-
tajalta. Projektity6 aloitettiin tyon madrittelylld, kayttdmalla rajaa kehityshaaste —tyoka-
lua, asiakkaan palvelupolkua, benchmarkingia seké kasitekarttaa. Kehitysprojektin koh-
teeksi valittiin tunnistautumisella toimiva chat-palvelun toimintamalli terveyspalveluiden
neuvonnassa. Asiakkaan palvelupolun avulla huomattiin kohdat, joissa syntyy hyva ko-
kemus, sekd mahdolliset ongelmakohdat. Ongelmana palvelussa saattaa olla kohta, jossa
asiakas odottaa vastausta chat-pyyntoén. Asiakas turhautuu, jos odotusaika on liian pitka.
Toiseksi ongelmakohdaksi saattaa muodostua asiakkaan ongelman hoitamatta jattami-
nen, ohjaamalla asiakas ottamaan yhteyttd myohemmin tai toiseen palvelukanavaan.
(Linjos, Pisirici & Pyyhtia 2018, 25)

Tunnistautumisella toimivan chat-palvelumallin tavoitteena on parantaa ja nopeuttaa ter-
veyspalvelujen neuvonnan puhelinpalvelua, lisatd asiakastyytyvaisyytta seka helpottaa
yhteydenottoa. Palvelun avulla on tarkoituksena tehostaa sdhkoisié palveluita, kuten ajan-
varausta, reseptien uusintaa ja henkilokohtaisen terveysneuvonnan saatavuutta. Palvelun
onnistumista voidaan mitata terveyskeskukseen tulevien puheluiden méaarilla, seka arvi-
oimalla sd&nndllisesti asiakkaiden antamaa palautetta palvelusta chat-keskustelun jalkeen
ldhetettdvan sdhkdisen kyselyn avulla. Chat-palvelua voi kayttaa kaikki terveyskeskuksen
asiakkaat, joilla on riittdva tietoteknillinen osaaminen. Palvelua voisi markkinoida sosi-
aalisessa mediassa, terveyskeskuksen tiedotteissa, paikallislendessa seké jarjestamalla in-

fotilaisuus asiakkaille. (Linjos ym. 2018, 25)
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Bencmarkingin avulla tutkittiin eroja tunnistautumisella ja ei-tunnistautumisella toimi-
vien chat-palveluiden valilla. Yksityisten la&kéariasemien chat-palvelu on auki ympéri
vuorokauden. eL&akéreilla chat on kaytettavissa paivittdin kello 7—22. Asiakas tunnistau-
tuu chat-palveluun, joko pankkitunnuksilla tai la&kériaseman asiakkaan omien sivujen
kautta. Chat-pyyntdihin vastaa laakari tai sairaanhoitaja. Palvelun kautta voidaan muun
muassa uusia resepteja, saada lahete esimerkiksi laboratorioon, varata vastaanottoaikaa
seké keskustella lagkarin tai hoitajan kanssa hoito-ohjeista. Palvelu on asiakkaalle mak-

sullista, josta voi saada KELA-korvauksen. (Linjos ym. 2018, 25)

Terveyspalveluiden neuvonnan chat-palvelu on auki vaihtelevasti. Tampereen kaupungin
terveyspalvelujen neuvonnan chat-palvelussa ei ole toistaiseksi sadanndllista aukioloaikaa,
vaan palvelu on ollut avoinna chat-palvelusta vastaavan sairaanhoitajan tydvuorojen mu-
kaan. Sairaanhoitajan tydvuorot ovat epasaannollisié ja ajoittuvat paivittain kello 7-22.
Kaarinan kaupungin terveyspalvelujen chat-palvelu on auki maanantaista torstaihin kello
8—15 ja perjantaina kello 8—14 ja Soiten (Keski-Pohjanmaan sosiaali- ja terveyspalvelu-
kuntayhtymad) chat-palvelu on auki maanantaista perjantaihin kello 8—15. Chat-palvelussa
ei voida vastata tunnistautumista vaativiin kysymyksiin, mutta palvelussa voidaan vastata
yleisiin terveyteen liittyviin kysymyksiin. Palvelu on asiakkaalla ilmaista. Chat-palvelui-
hin vastaa Kaarinan kaupungissa palveluneuvoja tai sairaanhoitaja, kun taas Tampereen
kaupungilla ainoastaan sairaan- tai terveydenhoitaja. Tunnistautumisella toimivaan chat-
palveluun voisi vastata sairaanhoitaja tai laékari, joka on saanut koulutuksen palvelun
kayttoon. Terveyskeskuksen chat-palvelu on ilmaista, mutta tulevaisuudessa palvelusta

voisi perié asiakkaalta maksun. (Linjos ym. 2018, 25)

Kaésitekartan eli mind mapin avulla saatiin palvelusta kokonaiskuva, mité asioita asiakas
mahdollisesti haluaisi hoitaa palvelun avulla. Palveluita olivat muun muassa reseptien
uusinta, ajan varaaminen ja peruminen, hoito-ohjeiden saaminen seka terveystietojen ky-
syminen. Tutkimusosiossa asiakasymmarryksen lisaédmiseksi kdytettiin palvelumuotoilun
tyokaluja, kuten vinkkeja asiakasarvon selvittdmiseen, asiakkaiden erilaiset kayttayty-
mismallit sek& asiakasnakokulmaa. Asiakasarvon selvittdminen —tydkalun avulla kartoi-
tettiin henkilon rutiineja ja tapaa toimia, ennakkoluuloja ja esteitd, sekéd arvostuksia ja
odotuksia palvelusta. Asiakkaiden erilaiset kayttaytymismallit —tydkalun avulla haasta-

teltiin viitta eri ikdistd henkilod, milla kartoitettiin asiakkaiden kokemuksia palvelusta
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sekd muun muassa tietoteknisid taitoja. Molempien tyokalujen kautta saatiin saman suun-
taisia vastauksia. Tunnistautumisella toimiva chat-palvelu koetaan tarpeellisena ja hyo-
dyllisend palvelumallina. (Linjos ym. 2018, 26)

Asiakasnékokulma —tydkalun avulla mietittiin, mit4 asiakas toivoo palvelulta ja mitka
ovat suurimmat haasteet sekd misté syntyy palvelun asiakasarvo. Chat-palvelumallissa on
kehityskohteita, kuten palvelun nopeus, asiantunteva ja ystévéllinen asiakaspalvelu sek&
ratkaisu asiakkaan ongelmaan (kuvio 17). Suurimmat haasteet chat-palvelussa on hidas
palvelupyyntddn vastaaminen tai kokonaan vastaamatta jattaminen, asiakas ei saa vas-
tausta esittaméaansé kysymykseen tai asiakas ei tiedd, onko hanen pyyntonsa tullut perille.
Palvelu koetaan luotettavampana, jos kaytdssa on tunnistautumista vaativa palvelu, jol-
loin voidaan vastata henkilékohtaisempiin kysymyksiin. Asiakkaat arvostavat myos sité,

ettd heidén asia hoidetaan yhdelld yhteydenotolla. (Linjos ym. 2018, 27)

CHAT-PALVELUPYYNTOON EI KOHDENNETAAN RESURSSEJA
VASTATA RIITTAVAN NOPEASTI » PALVELUN ALOITTAMISEEN
ASIAKAS EI SAA VASTAUSTA RIOTTAVASTI CHAT-
KYSYMYKSEENS A » ASTAKASPALVELIIOITA

VASTAAMAAN PALVELUUN
CHAT-ASIAKASPALVELIJALLA EI KOULUTETAAN HENKILOKUNTA
OLE RITTAVAA » PALVELUN KAYTTOON
AMMATTITAITOA

KUVIO 17. Kolme chat-palvelun kehittamiskohdetta ratkaisuineen. (Linjos ym. 2018,
27)

Chat-palvelun tydkaluksi valittiin kaksi tyokalua Sinisen meren strategiasta. Strategia on
W. Chan Kimin ja Renéé Mauborgnen kehittdma uusi lahestymistapa, joka auttaa yrityk-
sid luomaan uusia markkinoita ja liiketoiminnan kasvua eri aloilla (Blue ocean strategy
n.d.). Tyossa kaytettyja tyokaluja olivat nelja peruskysymystd, joiden tarkoituksena on
havainnoida palvelussa jo olemassa olevia, sekd uuden palvelun tuottamia arvoja ja kuusi
hy6tyvipua, jossa kuuden kysymyksen avulla on tarkoituksena 16ytaa uusia hyotyjé asi-
akkaille. (Vuorinen, 2013, 99; Linjos ym. 2018, 27 mukaan.)
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Neljéa peruskysymysta:

e Supista: Terveyskeskuksessa chat-palvelu voisi olla aktiivisesti auki arkisin maa-
nantaista perjantaihin kello 8—16 ja passiivisesti kello 22 saakka, jolloin asiakas
Voisi jattaa chat-pyynndn, mihin luvataan vastata seuraavan arkipdivan aikana tai
mahdollisuuksien mukaan.

e Luo: Chat-palvelu voisi tulevaisuudessa toimia mobiilisovelluksen kautta ja chat-
palvelun kayttdon voisi jarjestdd koulutustilaisuuksia asiakkaille.

e Korosta: Nopea vastaaminen chat-pyyntoon.

e Poista: Asiakkaan ongelma pyritadn hoitamaan yhden yhteydenoton aikana, eiké
asiakasta ohjata muuhun palveluun tai ottamaan yhteytta uudelleen.

(Linjos ym. 2018, 27-28)

Kuusi hyétyvipua:

¢ Asiakkaan tuottavuus: Chat-palvelun avulla voidaan hoitaa useamman asiakkaan
asioita samaan aikaisesti.

e Yksinkertaisuus: Chat-palvelun aloitussivun tulee olla selked ja palvelun kaytto
helppoa.

e Mukavuus: Chat-palvelun aloitusnaytolla toivotetaan asiakas tervetulleeksi ja ky-
sytdan, miten voidaan auttaa?

¢ Riskien poistaminen: Resursoimalla henkilékuntaa vastaamaan chat-palveluun ja
kouluttamalla henkilostoa palvelun kayttoon.

e Hauskuus ja imago: Luodaan sosiaalisen median kautta palvelulle imago luotet-
tavasta ja nopeasta tavasta asioida terveyspalveluissa.

o Ympéristoystavallisyys: Palvelu kuormittaa vdhemman ympéristod, kun asiak-
kaan ei tarvitse menna henkilokohtaisesti terveyskeskukseen.
(Linjos ym. 2018, 28)

Business model canvasta kaytettiin huomioimaan keskeiset toiminnot ja niiden vuorovai-
kutussuhteet. Business model canvas on Alex Osterwalderin ja Yves Pigneurin liiketoi-
mintamallin kuvaamiseen ja suunnittelemiseen kehitetty tyokalu (Strategyzer n.d). Tyo6-
kalun avulla saatiin visuaalisesti esitettyd organisaation muodostama arvo asiakkaille.
Suunnitteluvaiheessa prototypoitiin ensimmainen palvelumalli, minkd pohjalta tehtiin

viimeistelty tunnistautumista vaativan chat-palvelumalli. (Linjos ym. 2018, 28.)
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Palvelu on jatkuva prosessi, joka vaatii jatkuvaa arviointia ja kehittymista. Suunnitteilla
oleva palvelu tulisi testata kuluttajilla. Pilottivaiheessa erityisesti mitattavilla tuloksilla
on suuri merkitys, kuten haastattelulla, asiakkaita havainnoimalla seka yrityksen siséi-
selld arvioinnilla. Tulosten perusteella voidaan péatellda mika toimii ja mika kohta palve-
lussa vaatii parannettavaa. (Tuulaniemi 2012, 99—-100.) Chat-malli on hyva kaynnistéa
nopealla aikataululla, kunhan huomioidaan riittava resurssointi henkildston koulutukseen
seka varaamalla riittavésti henkilostda chat-pyyntdjen vastaamiseen. Tunnistautumisella
toimivaa chat-palvelumallia voisi markkinoida esimerkiksi sosiaalisessa mediassa, yri-
tyksen verkkosivuilla, paikallislehden peittojakelussa ja terveyskeskuksen info-tv:ssa.
Chat-palvelua voidaan arvioida asiakkaille ldhetettdvan kyselyn avulla, jossa kartoitetaan
asiakkaiden tyytyvaisyytta palveluun seka k&yttdmalla asiakaskokemusmittaria, joka ker-
too suosittelisiko asiakas palvelua muille, mittaamalla asiakkaan odotusaikaa chat-palve-
lussa seka seuraamalla, véhentdakd chat-yhteydenotot puheluiden maaria. (Linjos ym.
2018, 28—29.) Teorian ja palvelumuotoilussa kaytettyjen tyokalujen pohjalta tehtiin uusi
palvelumalli (Kuvio 18).

Tunnistautumisella toimiva Chat-palvelumalli

IT-ratkaisut Visuaalinen ilme Aukioloaika Aukioloaika

Chat-palvelu voisi olla
aktiivisesti auki arkisin ma- Tampereella Chat-palvelu
pe klo 8-16 ja passiivisesti voisi olla aktiivisesti auki
klo 22, jolloin asiakas voisi péivittdin klo 7-22
jattda chat-pyynnén.
Yhteydenottoon luvataan
vastata seuraavan
arkipadivan aikana

Asiakkaille opastusta
Tunnistautumispalvelu Chat-palvelun palvelun kayttédn
esimerkiksi Suomi.fi aloitussivun tulee olla
selked ja
helppokéyttséinen, jossa
on ohje palvelun kaytolle

Saannéllinen palautteen
keraaminen asiakkailta

Resursointi: Markkinointi

Henkiloston koulutus _— ;
* Sosiaalinen media

Riittavasti henkilokuntaa palveluun . :
P = Yrityksen verkkosivut Palvelun jatkuvaa

Aikaa henkilokunnalle vastata co : arviointia seka palvelun
* Paikallislehti s .

palveluun kehittdminen saatujen

PR e oy < . palautteiden ja vastausten
Riittavasti tietokoneita ja ohjelmia berusteslla

palvelun kaytt6a varten

Palvelun kdynnistys

KUVIO 18. Tunnistautumisella toimiva chat-palvelumalli
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9 YHTEENVETO JA POHDINTA

Opinnaytetyon tavoitteena oli tutkia kaytdssa olevan chat-palvelun sisaltéa ja arvioida
sen tarpeellisuutta tulevaisuuden palveluna. Tarkoituksena oli kehittdd Tampereen ja
Kaarinan kaupungin terveyspalveluiden neuvonnan chat-palvelua ja luoda tunnistautumi-
sella toimiva toimintamalli. Chat-palvelun toimintamalli perustuu aikaisempiin tutkimuk-

siin ja teoriaan seké henkilostolta ja asiakkailta saatuun palautteeseen.

Chat-palvelu k&ynnistdminen vaatii organisaatiolta paljon, kuten Angervo & Wenaldinen
(20173, 12, 14.) toteavat. Kaynnistéessa chat-palvelu tulisi ottaa huomioon miksi palvelu
perustetaan ja onko siitd hyotya asiakkaalle ja organisaatiolle. (Angervo & Wenaldinen
2017a, 12, 14.) Ennen chat-palvelun kdynnistamista ja siihen sijoittamista tulisi resursseja
kohdentaa pyynt6jen kasittelyyn, muuten lopputuloksena on toimimaton asiakaspalvelu-
kanava. (MacDonald 2018.) My6s henkildston koulutuksella on suuri merkitys ja sitd toi-

voikin puolet henkildstdlle suunnatun kyselyyn vastanneista.

Muilla aloilla chat-palvelu on jo osana asiakaspalvelua, joka tulee ilmi ty6n teoriaosuu-
dessa, mutta chat-palvelu on tulossa myods osaksi terveydenhuollon palveluita (L&akéri-
keskus Mehildainen n.d.). Chat-palvelua voidaan kéyttdd muun muassa asioidessa vero-
hallinnossa, Kirjastossa, matkatoimistossa, pankissa ja verkkokaupoissa. Terveyden ja hy-
vinvoinnin laitoksen teettdméssa valtakunnallisen kyselytutkimuksen tulokset vahvistivat
aiemmin pohjoismaissa seka paikallisesti Suomessa tehtyjen tutkimusten tuloksia siit,
ettd suomalaisten valmiudet sahkoisten palveluiden kayttéon ovat hyvat. (Ahlgren, Hyp-
ponen, Hyry & Valta 2014, 74.) Saman suuntaisia tuloksia saatiin myds Eurobarometri-
tutkimuksessa, jossa todettiin eurooppalaisten haluavan kayttaa sahkoisid palveluita (Eu-
ropean commission 2017). Tutkimusten tulokset viittaavat sahkoisten palveluiden sek&
chat-palveluiden kysynnédn kasvua ja se luo terveydenhuollon organisaatioille painetta
vastata siihen. Chat-palvelut eivat tule korvaamaan muita terveyspalveluiden neuvonnan
palveluita, mutta ne auttavat vastamaan kasvavaan kysyntaan. Chat-palvelu tulee paran-

tamaan ja nopeuttamaan asiakaspalvelua.
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9.1 Tutkimustulokset

Kyselyn avulla kartoitettiin henkilokunnan valmiuksia chat-palvelun kayttoon. Aineiston
analysoinnin ja vertailun tuloksena todettiin, ettd Tampereen henkil6sto koki chat-palve-
lun positiivisena palveluna, kunhan chat-asiakaspalvelija on vastaamassa nopeasti palve-
luun. Puolet Tampereen henkilostostd koki omaavansa hyvét valmiudet chat-palvelun
kayttoon, kun taas Kaarinassa vastaavasti vain pieni osa koki omaavansa hyvat valmiudet.
Molempien kaupunkien henkilostosté puolet toivoivat saavansa palvelun kayttoon kun-
non ohjauksen ja perehdytyksen. Molempien kaupunkien henkildston mielesta chat-pal-

velussa voidaan vastata yleisiin terveysneuvontaan koskeviin kysymyksiin.

Kaarinan terveyspalveluiden chat-keskusteluista analysoitiin 79 kappaletta ja Tampereen
keskusteluista 181 kappaletta. Vertailimme saatuja tuloksia Kaarinan ja Tampereen va-
lilla k&yttden prosenttilukuja, koska chat-keskusteluja oli maéarallisesti Tampereella
enemman. Terveyteen liittyvida kysymyksia oli Kaarinassa 26 % ja Tampereella 38 %
keskusteluista. Ajanvaraukseen liittyvia keskusteluita oli molemmissa kaupungeissa la-
hes yhté paljon, Kaarinassa 24 % ja Tampereella 20 %. Y hteystietokyselyja Kaarinassa
oli vdhan vahemman, Kaarinassa 9 % ja Tampereella 17 %. Rokotuksiin liittyvia kes-
kusteluita oli melkein yhta paljon Kaarinassa 14% ja Tampereella 13 % ja muita asioita

oli Kaarinassa enemman 27 % ja Tampereella 12 %.

Aineistosta kerattiin myos keskustelut, joissa asiakkaan ongelma olisi voitu hoitaa yh-
dell& chat-kontaktilla, jos asiakas olisi tunnistautunut chat-palveluun. Kaarinassa véhan
alle puolet (47 %) ja Tampereella yli puolet (55 %) kaikista analysoiduista keskusteluista
olisi vaatinut tunnistautumisen. Kaarinassa terveyteen liittyvissa kysymyksissa 90 % olisi
vaatinut tunnistautumisen ja Tampereella 64 %. Ajanvaraukseen liittyvissa kysymyksissa
Kaarinan chat-palvelussa ké&ydyista keskusteluista vain 5 % ja Tampereen keskusteluissa
65 % olisi vaatinut tunnistautumisen. Vastauksiin on saattanut vaikuttaa se, etta Kaarinan
chat-ikkunan yhteydessé olevassa ohjeessa mainitaan, ettd palvelun kautta ei voida varata
tai perua vastaanottoaikoja, kun taas Tampereella informaatio nakyy verkkosivujen va-
semmassa laidassa chat-ikkunan ollessa(?) sivun oikeassa laidassa. Yhteystietoihin liitty-
vissa kysymyksisséd Kaarinassald % ja Tampereella 50 % kysymyksista olisi vaatinut
tunnistautumisen. Nain suuri ero kaupunkien valilla selittynee silla, ettd kysymysten

luonne oli sellainen, ettd tunnistautunut asiakas olisi voinut hoitaa asian yhdell& chat-
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kontaktilla. Esimerkkind asiakkaan kysymys siitd, mihin voi ottaa yhteytta, ettd saa re-
septin uusittua mahdollisimman pian. Tunnistautunut asiakas olisi saanut néin ollen re-
septin uusittua yhdell& chat-kontaktilla. Rokotuksiin liittyvissa kysymyksissa Kaarinan
keskusteluista 100 % ja Tampereen vastauksista 43 % olisi vaatinut tunnistautumisen.
Suuren eron vastausprosenttien valilla saattaa selittaa se, ettd Tampereella tehdyn kyselyn
aikana oli influenssarokotuskausi ja kysymykset liittyivét rokotepaikan sijaintiin tai mak-
suttomaan rokotukseen. Muihin kysymyksiin olisi tarvittu tunnistautumista ldhes yhté

paljon molempien kaupunkien palvelussa, Kaarina 24 % ja Tampere 27 % vastauksista.

Chat-palvelusta kerattiin my0s asiakaspalautetta, jonka data my6s analysoitiin. Chat-kes-
kustelun paéatteeksi asiakkaille lahetettiin nettilinkki, johon vastasi Kaarinassa 45 ja Tam-
pereella 128 asiakasta. Kaarinassa vastattiin kahteen strukturoituun ja yhteen avoimeen
kysymykseen ja Tampereella kolmeen strukturoituun ja yhteen avoimeen kysymykseen.
Chat-palvelusta tarvitsemansa tiedon koki saavansa Kaarinassa 69 % ja Tampereella 95
% vastaajista. Palvelun hyddylliseksi koki Kaarinassa 75 % ja Tampereella 96 % vastaa-
jista. Suurin osa Tampereen vastaajista suosittelisi palvelua omaiselle tai laheiselle. Kaa-
rinassa tata kysymysta ei esitetty. Viimeisena kysymyksena oli avoin kysymys, jossa
Kaarinan ja Tampereen vastauksissa toivottiin saman tyyppisié asioita. Toivottiin, ettd
chat-palveluun olisi enemman vastaajia sek& nopeampia vastauksia. Tampereella toivot-
tiin myos aukioloaikojen kehittamistéd seké ajanvarausmahdollisuutta. Asiakkaat antoivat
my0s positiivista palautetta, mika nakyi Kkiitoksina ja kehuina. Palvelusta saatiin myods
negatiivista palautetta, jota annettiin chat-palvelun toimivuudesta sekd vastausajoista. Li-
séksi turhautuneisuus asiakaspalvelijan vastaukseen nékyi osassa palautteista.

9.2 Luotettavuus ja eettisyys

Tieteellinen tutkimus tulee suorittaa hyvan tieteellisen kaytannon edellyttdmalla tavalla.
Silloin tutkimus voi olla eettisesti hyvaksyttavaa, luotettavaa ja sen tulokset uskottavia.
Lainsdadanto asettaa ohjeille rajat, mutta niiden noudattaminen ja soveltaminen kuuluvat
osana tutkimusorganisaation laatujarjestelméé. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2012,
6.) Hyvan tieteellisen k&ytdnnon mukaan tutkijan tulee hallita johdonmukaisesti tutki-
musmenetelmat, tiedonhankinta ja tutkimustulokset. Tutkimuksen oletetaan selittdvan,

miten vanhaa tietoa voidaan kéyttad uudella tavalla tai tutkimuksen oletetaan tuottavan
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uutta tietoa. Tutkijan tulee noudattaa rehellisyyttd, huolellisuutta ja tarkkuutta tutkimus-
tyossa seké tulosten tulee tayttaa tieteelliselle tutkimukselle asetetut vaatimukset. (Vilkka
2017, 28)

Tutkimuksen luotettavuutta voidaan arvioida erilaisia mittaus- ja tutkimustapoja kéyt-
tden. Tutkimuksen luotettavuudessa kaytetaan késitteitd reliaabelius ja validius. Reliaa-
belius tarkoittaa tulosten toistettavuutta ja validius tulosten patevyytta. (Hirsjarvi, Remes
& Sajavaara 2007, 226.) Tassa tutkimuksessa kaytettiin henkildston kyselyssa samoja ky-
symyksié sekd Kaarinassa etta Tampereella, joka lisési tutkimuksen luotettavuutta. Asi-
akkaat saivat molemmissa kaupungeissa chat-keskustelun jalkeen sdhkdisen kyselyn,
jossa kysyttiin lahes samoja kysymyksiéd. Kaarinan kysymyksissa oli yksi kysymys vé-
hemman kuin Tampereella. Luokittelujen tekeminen on keskeinen osa laadullisen aineis-
ton analysointia (Hirsijarvi ym. 2007, 227). Chat-keskustelut luokiteltiin viiteen eri luok-
kaan, jonka jalkeen tulokset Excel-taulukoitiin ja luotin tuloksista kuvioita. Molemmat
tutkijat kayttivat samaa ohjelmaa vastauksien analysoinnissa sek& luokat oli sovittu yh-
dessd, jolloin keskustelut luokiteltiin samalla tavalla. Vaikka tutkijoilla oli keskindinen
sopimus tulosten luokittelusta ja analysoinnista, silti henkil6kohtainen nakemys on saat-
tanut vaikuttaa tulokseen. Chat-keskustelujen vastauksia vertailtiin Kaarinan ja Tampe-
reen vailla prosenttilukuina, joka lisési vastausten luotettavuutta, vaikka vastausten luku-

maarissa oli ero.

Yksi tutkimusetiikan perusteista on se, ettd tutkijat ratkaisevat tutkimusaineistojen sailyt-
tamistd koskevat kysymykset. Tutkittavien anonymiteetin taytyy séilyé ja aineisto tulee
séilyttaad niin, etteivat ne joudu ulkopuolisten kasiin tutkimuksen aikana tai sen jéalkeen.
(Vilkka, 2017, 32) Aineistojen turvallista sailytystd voidaan edistaa tietoturvaa paranta-
villa toimenpiteilld. Toimenpiteitd ovat muun muassa salasanojen kaytto tietokoneissa,
joissa séhkaista aineistoa sadilytetddn (Kuula, 2011, 84). Tamén tutkimuksen tekovai-
heessa pidettiin huolta, ettei aineisto ollut misséan vaiheessa ulkopuolisten nahtavilla ja
tutkimuksen jalkeen aineisto havitettiin asianmukaisesti. Sahkoista aineistoa séilytettiin

tietokoneella salasanojen takana, joka on taannut aineiston tietoturvan.

Tieteellisessa tutkimuksessa kaytettavien tutkimus-, tiedonhankinta- ja arviointimenetel-
mien tulee tayttaa tieteellisen tutkimuksen kriteerit (Tutkimuseettinen neuvottelukunta

2012, 6). Tama tarkoittaa, ettd tutkimuksessa kdytetaan tiedeyhteison hyvaksymia tieto-
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lahteita (Vilkka, 2017, 28). Tutkimuksen tiedonhaussa kaytettiin Googlea, Google Scho-
laria, Chinal ja Cochrane Librarya. Haussa kaytettiin vapaata tekstihakua ja hakusanoina
kaytettiin: asiakaspalvelu, terveyspalvelut, séhkoinen terveyspalvelu, chat-palvelu, séh-
kdinen terveydenhuolto, chat-palvelu terveydenhuollossa, eHealth, chat, primary care ja

health care.

Tutkimukseen haettiin tutkimuslupa seka Kaarinan ja Tampereen kaupungilta. Tutkimuk-
sessa kéytettdvassé aineistossa oli vain muutamassa keskustelussa nékyvissa asiakkaan
henkilétunnus ja nimi, mutta ne poistettiin ennen vastausten analysointia. Lisaksi aineis-
tossa oli pari keskustelua, mista olisi voinut tunnistaa henkilon pelkan keskustelun perus-
teella. N&ita keskusteluita el k&ytetty esimerkkeind ja ne poistettiin asianmukaisesti.

9.3 Jatkotutkimusaiheet

Opinnaytetyon kirjallisuuskatsauksen, aineiston analysoinnin ja tutkimuksen seka uuden
tunnistautumista vaativan chat-palvelumallin pohjalta nousi esiin jatkotutkimusaihe.
Chat-palvelun ollessa kaytossa tulisi tutkia tunnistautumisella toimivan chat-palvelun
vaikutuksia terveyspalvelujen neuvontaan tulevien puheluiden mé&&rdaén. Lisdksi olisi
hyva tutkia, miten tunnistautuminen vaikuttaa chat-keskusteluiden aihesisaltéihin verra-
ten anonyymilla toimivaan chat-keskusteluun. Tunnistautumisella toimivan chat-palve-
lun ikdjakaumaa voidaan myos tutkia tarkastelemalla, minka ikéiset ihmiset kayttavat
chat-palvelua ja voidaanko palvelua keskittaa jollekin tietylle ikdaryhmélle tai muuhun

terveydenhuollon osa-alueelle.

9.4 OpinnaytetyOprosessi parityona

Opinndytetyon tekeminen parityond on tanad paivana suositeltavaa Tampereen ammatti-
korkeakoulussa, mutta harva toimii talla tavoin. Opinndytetyon tekijat paattivat ottaa
haasteen vastaan, vaikka henkilokohtaiset elamét eivét aikataulullisesti yhteen sopineet-
kaan ja valimatkaa tekijoiden valilla oli yli 200 kilometrid. Puhelimen ja muiden sahkois-
ten viestintavalineiden ja pilvipalvelun avulla ty6 kuitenkin saatiin tehtyd ja muutokset
pystyttiin tekemaan reaaliaikaisesti ja helposti. Ongelmia tuotti ohjelmiston kyky muo-

kata kirjoitusasetuksia, jolloin osa jouduttiin muokkaamaan manuaalisesti. Parity¢ asetti
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haasteita juuri valimatkan ja aikataulujen osalta, mutta se koettiin myds erittain positiivi-
sena asiana. Kahden opiskelijan ndkdkulmat ja ideat antoivat kattavampaa ja toimivam-
paa siséltoa. Lisaksi paritydskentelyn aikana saattoi purkaa tuntojaan toiselle samassa ti-
lanteessa olevalle, jolloin tydssé péédsi nopeammin etenemaan, kun turha painolasti oli
poistettu. Molemmat opiskelijat paasivat myos hyddyntaméan palvelumuotoilun opinto-

jaksoa opinnaytetyossd, mika koettiin helpottavana asiana.
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LITTEET

Liite 1. Kaarinan kaupungin henkilostokysely

Sahkoinen kysely terveyspalvelujen neuvonnan henkiléston valmiuksista chat-

palvelun aloittamiseen
Lomake on ajastettu: julkisuus alkaa 21.1.2018 21.00 ja paattyy 1.2.2018 17.00

Kysymys 1

Millaista palvelua voisimme chat-palvelun kauna asiakkallemme lanota?

O Yieista terveysneuvontaa O Kotiholto-ohjelta ja linkkej& esimerkiksl kiypahoito-chjelsiin
0Y [ Muuta

[] Yieisia rokoteohjelta

Mitd muuta? 7

Kysymys 2

Millaista palvelua emme voisi chat-palvelun kautia asiakkallemme tarjota? 7
[[] Ajanvarausta/-perumista

Oom vaativaa lerveysr
[[] Reseptien uusimista
[] Muuta
Mitd muuta 7
v
Kysymys 3

?
Kaytatka itse chat-paiveluja ? (O Olen kyttanyt Oletko palvelun hyddylliseksi tai hyddyttdmaksi?

S —

Kysymys 4

—

Millaiset valmiudet koel ltseliasi olevan chal-palvelun kay y 7 (O Hyvat vaimiudet
() Ei hyvit eika huonot valmiudet
O Tanvitsen ohjausta
Kysymys 5
Vastaisitko mielummin p 1 val chat-yhtey 7 OR
O Chat-palveluun
O Molempiin
Kysymys 6

=

Oletko valmis Face to face-chattalluun? O Kytla
QEn

O En osa sanca

Tietojen lzhetys

| Tallenna | Esitaytts URL |
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Liite 2. Palvelumuotoilun opintojakson mielipidekysely
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Kysely chat-palvelusta:

Onko terveyspalvelujen chat-neuvontapalvelu mielestdsi hyddyllinen?

Kayttdisitko itse ko. palvelua? Jos vastasit kylld, millaisissa asioissa?

Mita toivoisit ko. palvelulta lisd3 tai miten muuttaisit olemassa olevaa palvelua?

Kiitos vastauksistasi!




