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1. JOHDANTO

Suomessa oli ty6ttomia henkiloita tyévoimatutkimuksen mukaan vuoden 2007
helmikuussa 197 000 ja yottomyysaste oli 7,5 prosenttia.
Ty6voimatoimistoissa oli helmikuun 2007 lopussa kaikkiaan 235 000
tyottomyysturvalain ja tyonvalityksen saddosten mukaisesti tyottomaksi
tyonhakijaksi tilastoitua. (Tilastokeskus 2007.) Ty6ttdmien tyOkyky on
heikompi kuin tyéllisten, erityisesti tama koskee pitkaaikaistyottomia.
Terveyden edistaminen tukee tyokyvyn yllapitamista ja terveyden ja tyokyvyn
edistamisen suunnitelmallisia toimenpiteité tarvitaan erityisesti tyottomien,
puutteellisesti koulutettujen ja nuorten aikuisten keskuudessa. (Koskinen,
Sainio, Martelin, Gould, & Jarvisalo 2006, 321-325.)

WIRE -3 (Verkostoista Voimaa Inhimillisiin Ratkaisuihin Elaméssé) on
Euroopan Sosiaalirahaston rahoittama ja Jyvaskylan ammattikorkeakoulun
hallinnoima verkostohanke, jonka tavoitteena on kokonaisvaltaisen
tydllisyyden hoitamiseksi kehitetyn mallin ja yhdessa verkoston kanssa
kehitettyjen tyollisyydenhoidon hyvien kaytanteiden, esimerkiksi
terveystarkastusmallin siirtdminen osaksi kunnan peruspalveluja. (WIRE
2007.)

Hyvien kaytanteiden siirtdminen ja juurruttaminen osaksi normaalia
palvelutoimintaa voidaan saada aikaan esimerkiksi koulutuksen avulla.
Koulutuksessa painopiste tulisi olla juuri tuotekehityksella, missa kaytannon ja
teorian vuoropuhelun kautta voidaan synnyttad uusia innovaatioita. (Perttind &
Suuronen 2004, 102-104.)

Taman kehittamistyon tarkoituksena oli tuottaa koulutusinterventiotuote
tyottomi& henkiloita tydssadéan kohtaaville sosiaali- ja terveysalan
ammattilaisille. Koulutuksen tavoitteena on tuottaa sellaista osaamista, etta

se osaltaan edistaa tyottomien terveydetta seké kaventaa terveyseroja.



2 KEHITTAMISHANKKEEN TAUSTA JA TARVE

2.1 Ty6ttdmyys Suomessa

Suomessa oli ty6ttomia henkiloita tyévoimatutkimuksen mukaan vuoden 2007
helmikuussa 197 000 ja ty6ttomyysaste oli 7,5 prosenttia eli 0,9
prosenttiyksikkda pienempi kuin vuotta aiemmin. Ty6ttomyysasteella
tarkoitetaan tyottdmien osuutta 15—64 vuotiaasta tydvoimasta. Se vaihtelee
Etela-Suomen la&nin 6,0 prosentista Lapin laanin 14,5 prosenttiin.
Tydvoimatoimistoissa oli helmikuun 2007 lopussa kaikkiaan 235 000
tyottomyysturvalain ja tyonvalityksen sdadosten mukaisesti tyottomaksi
tyonhakijaksi tilastoitua. Tyottomien tydnhakijoiden méaré oli 36 000 pienempi
kuin edellisen vuoden helmikuussa. Tyottomyys laski edellisesté vuodesta
kaikkien TE-keskusten alueilla. Tilastointierojen vuoksi ty6ttémien
tyonhakijoiden maara ja ILO:n suosituksen mukaan laskettu tyottomien maara
eroavat toisistaan. (Tilastokeskus 2007.)

Jyvaskylassa tydvoiman maara oli vuoden 2006 vuosikeskiarvon mukaan
41633, joista tyottomia oli 5708 ja tyottomyysaste 13,6 prosenttia (Tietoja
Jyvaskylasta 2007). Jyvaskylan seudulla ty6ttdomyyden vaheneminen on
jaljessa Suomen yleisesta kehityksesta ja ty6ttémyyden erityispiirteena on
hyvin koulutettujen naisten tyottdmyys. Miesten ty6ttdmyys on alentunut
puolella ja ikdantyvien tyottdmyys on edelleen korkea. Pitkaaikaistyottomyys
on lahtenyt laskuun erilaisten tydvoimapoliittisten toimenpiteiden ansiosta.

(WIRE 2007.)

Suomessa tyottomyys kasvoi poikkeuksellisen nopeasti 1990-luvun alussa ja

paluu 1980-luvun lopun erinomaiseen tyollisyystilanteeseen on ollut odotettua
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hitaampaa. Tahan on syynd mm. rakenteellinen tydttomyys. Euroopan maista
on Suomessa, Espanjassa, Italiassa ja Kreikassa on korkea
kokonaistyottomyys, jonka on todettu olevan yhteydessa
pitkaaikaistyottomyyteen. Maissa, joissa on korkea tyottomyysaste, joka
toisella tyottomyys on kestanyt yhtajaksoisesti yli vuoden.
Pitkaaikaisty6ttomyyden yleisyytta Euroopan Unionin alueella voidaan tulkita
siten, etté tyottomyydella on taipumusta kasautua samoille henkildille.
Korkeaan tyottomyyteen liittyy lisdksi se, ettd maan sisalla alueelliset erot
tyottdmyydessa ovat suuria. Pitkdaikaisty6ttomyys ei ole kuitenkaan
Suomessa erityisen korkea johtuen siitd, etta Suomessa ty6ttomyysjaksoja on
pyritty katkaisemaan aktiivisen tyévoimapolitiikan keinoin. Toisaalta
tyottomyys vaihtelee myds alueittain. Suomessa paakaupunkiseutu ja
muutamat kasvukeskukset ovat onnistuneet merkittavasti vahentamaan
tyottomyyttd. Sita vastoin Pohjois- ja I1td-Suomessa ty6ttomyys on jaanyt

korkealle tasolle. (Tilastokeskus 2007.)

2.2 Tyottoman henkilon terveyden edistdminen

Terveyden edistaminen on WHO:n mukaan mahdollisuuksien antamista
terveellisten valintojen tekemiseksi terveytta tukevassa ympaéaristossa (WHO
1986). Terveyden edistdminen on toimintaa, jonka tarkoituksena on parantaa
ihmisten edellytyksida oman ja ymparistonsa terveyden huolehtimisesta. (Vertio
2003, 19-20.) Terveyden edistamisen ammatillinen toiminta edellyttaa
tietoista kasitysta siita, mita terveys on, mité terveyden ulottuvuuksia on
tavoitteena edistaa ja millaiset sosiaaliset, ymparistoon ja yhteiskuntaan

liittyvat tekijat vaikuttavat terveyden taustalla (Macleod Clark & Maben 1998).



Vaeston terveyteen vaikutetaan terveyttd maarittavien yksilollisten,

sosiaalisten, rakenteellisten tai kulttuuristen tekijoiden kautta. Terveyden

taustatekijat voivat joko vahvistaa tai heikentdd ihmisten terveytta ja niihin

vaikuttavat muun muassa terveytta tukevat voimavarat, asenteet, arjen

sujuminen, terveyskayttaytyminen, kyky omaksua ja tulkita terveystietoa seka

mahdollisuudet saada tai kayttaa palveluja. Terveyttd voidaan kuvata

padomana, joka kasvaa yksildiden ja yhteis6jen elaménhallinnan

vahvistuessa. (Terveyden edistamisen laatusuositus 2006.) Taulukossa 1

kuvataan terveyden taustatekijoita.

TAULUKKO 1. Terveyden taustatekijat (Terveyden edistamisen laatusuositus

2006)
Yksilolliset Sosiaaliset tekijat Rakenteelliset Kulttuuriset
tekijat tekijat tekijat
ika sosioekonominen koulutus fyysisen,

. asema . . .
sukupuoli elinolot poliittisen ja
perima toimeentulo elinymparisto taloudellisen
tiedot sosiaaliset ja tydolot ympariston

. yhteisolliset . turvallisuus
taidot verkostot peruspalvelujen e ,
kokemukset tasapuolinen viihtyisyys,

keskinainen . : :
elintavat saatavuus ja vuorovaikutteis

vuorovaikutus

toimivuus

uus ja asenteet

terveyteen

Tyottomien tyokyky on heikompi kuin tyollisten, erityisesti tama koskee

pitkaaikaistyottomia. Terveyden edistdminen tukee tyokyvyn yllapitamista ja

siina on merkityksellista voimavarojen huomioiminen. Tyokykya yllapitavien

tydelaman mallien rinnalle tarvitaan malleja, jotka mahdollistavat tybelamaan

osallistumisen myds rajallisen tyokyvyn omaaville henkilille. Terveyden ja

tyokyvyn edistdmisen suunnitelmallisia toimenpiteita tarvitaan erityisesti




tyottdmien, puutteellisesti koulutettujen ja nuorten aikuisten keskuudessa.
(Koskinen, Sainio, Martelin, Gould, & Jarvisalo 2006, 321-325.)

Kunta voi pitkalla aikavalilla parantaa vaeston terveytta ja vahentaa
vaestoryhmien valisia terveyseroja kiinnittamalla paatéksenteossa huomiota
erityisesti rakenteellisiin ja sosiaalisiin n&dkdkulmiin, kuten toimeentulon
turvaamiseen, ty6ttomyyden vahentamiseen, koulutusmahdollisuuksien
parantamiseen, fyysisen ympariston terveellisyydesta ja turvallisuudesta
huolehtimiseen, peruspalvelujen saatavuuden ja toimivuuden turvaamiseen
seka terveellisten elintapojen mahdollistamiseen. Vastuu kunnan terveyden
edistamisesta jakaantuu kaikkien hallinnonalojen kesken ja vaatii naiden
valista yhteistyota. (Terveyden edistamisen laatusuositus 2006.) Myos
Terveys 2015-kansanterveysohjelman erdéana tavoitteena on terveyserojen
kaventaminen. Tavoitteen toteutumisen edellytyksena on terveyden
edistamisen nakokulman laajentaminen kaikkeen kunnalliseen

paatoksentekoon poikkihallinnollisesti (Terveys 2015).

Asiakas- ja voimavaralahtdisessa terveystarpeiden arvioinnissa ja niihin
vastaamisessa korostuu avoin, turvallinen ja tukea antava dialoginen suhde
hoitajan ja asiakkaan valilla (Hirvonen, Pietila & Eirola. 2002, 224-226) .
Ohjaustilanteessa dialogi toteutuu vuoropuheluna, misséa hoitaja on
empaattinen kuuntelija ja saa asiakkaan tuntemaan itsensa arvokkaaksi.
Tasta seuraa asiakkaan tietojen, taitojen ja elaménhallinnan lisaantymisena.
(Funnell 2004, McGough 2004.)

2.2 WIRE 3-projekti osana ty6ttoman terveyden edistamista

WIRE -3 (Verkostoista Voimaa Inhimillisiin Ratkaisuihin Elaméssé) on
Euroopan Sosiaalirahaston rahoittama ja Jyvaskylan ammattikorkeakoulun
hallinnoima verkostohanke. Hanke on jatkoa 2000—2004 toteutuneille WIRE 1
ja WIRE 2 — hankkeille. WIRE-3 projektin tavoitteena on kokonaisvaltaisen
tydllisyyden hoitamiseksi kehitetyn mallin ja yhdessa verkoston kanssa

kehitettyjen tyollisyydenhoidon hyvien kaytanteiden, esimerkiksi
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terveystarkastusmallin siirtdminen osaksi kunnan peruspalveluja. Sen
toiminta-alueena ovat Jyvaskyla, Jyvaskylan maalaiskunta, Hankasalmi,
Korpilahti, Petajavesi, Toivakka ja Uurainen. Ty6ttomalle tydnhakijalle Wiressa
on tarjolla terveystarkastuksia ja kuntoa yllapitavaa liikkuntaa. WIRE-projekti
paattyy vuoden 2007 lopussa. (WIRE 2007.)

3 KOULUTUS TYON KEHITTAMISEN VALINEENA

Hyvien kaytanteiden siirtdminen ja juurruttaminen osaksi normaalia
palvelutoimintaa voidaan saada aikaan koulutuksen ja tydyksikoihin
annettavan tuen avulla. Nain voidaan tavoitteellisesti aktivoida ty6yhteis6ja
kokeilemaan, ottamaan kayttoon ja kehittamaan edelleen WIRE-projektissa
kehitettyja toimintatapoja ja palveluita. Koulutuksessa painopiste tulisi olla
juuri tuotekehitykselld, misséa kaytannon ja teorian vuoropuhelun kautta
voidaan synnyttaa uusia innovaatioita. (Perttind & Suuronen 2004, 102-104.)

Koulutuksessa voidaan yhdistaa teoria ja kaytantd suunnittelemalla
oppimistilanteet niin, etta niissa havainnollistuvat erilaiset tyoprosessit ja
toimintamallit, jota voidaan tarkastella laajemman kontekstin ndkdkulmasta.
Taméa merkitsee kaytannossa sita, etta tydssa hankitut kokemukset voidaan
kasitteellistaa ja selittda teorian avulla, jolloin reflektion kautta voidaan luoda
uutta toimintamallia. Pedagogisesti tamé voidaan toteuttaa kayttamalla
integratiivista pedagogiikkaa, missa kaytanto ja teoria voidaan kytkea
opetuksessa toisiinsa erilaisilla pedagogisilla jarjestelyilla esimerkiksi
oppimistehtavien, yhteistoiminnallisten tyémuotojen ja kasittelemalla todellisia

tyoelamasta nousevia ongelmia. (Tynjala 2003.)

Sosiaali- ja terveysministerion terveydenhuollon henkildston
taydennyskoulutusta koskevan asetuksen mukaan tyonantajan tulee huolehtia
siita, etta terveydenhuollon henkil6st6 osallistuu riittavasti heille jarjestettyyn
taydennyskoulutukseen. Taydennyskoulutuksen tarkoituksena on yll&apitaa,
saattaa ajan tasalle ja lisata tyontekijan ammattitaitoa ja osaamista.

Taydennyskoulutuksen rahoitusvastuu on tydnantajalla. Asetuksessa
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edellytetadn myads, etté terveydenhuollon toimintayksikot seuraavat
taydennyskoulutuksen toteutumista, taydennyskoulutukseen osallistumista
seka siita aiheutuvia kustannuksia osana terveydenhuollon toimintayksikoiden
seurantajarjestelmia. (Sosiaali- ja terveysministerion asetus 1194/2003.)

Jyvaskylan ammattikorkeakoulun missiona on toimia kansainvélisesti
suuntautuneena korkea-asteen koulutus- ja kehittdmisyhteiséna, joka lisda
Keski-Suomen tybelaman osaamista, kilpailukykyd, yrittajyytta seka vaeston
hyvinvointia. Jyvaskylan ammattikorkeakoulu haluaa olla kansainvalisesti
tunnustettu korkeakoulu ja merkittava aluekehittgja. Jyvaskylan
ammattikorkeakoululla on merkityksellinen rooli Keski-Suomen alueen
kehittamisessa sekd maakunnan koulutustarpeeseen vastaamisessa. Sen
tutkimus- ja kehitystoiminnan lahtokohtina ovat Keski-Suomen alueen
toimijoiden tarpeet. (Jyvaskylan ammattikorkeakoulu.)

Ammatillinen tdydennyskoulutus tarjoaa tybelaman ammattilaisille
mahdollisuuden tdydentaa osaamista tydeldman vaatimusten ja oman
urakehityksen edellyttdmalle tasolle. Taydennyskoulutukset ovat
ammattikorkeakoulu- tai opistoasteen tutkinnon jatkoksi rakentuvia
koulutuksia, joiden tavoitteena on vahvistaa opiskelijan ammatillista osaamista
ja kehittaa opiskelijan tyota ja tydyhteisda. Jyvaskylan ammattikorkeakoulussa
taydennyskoulutusta jarjestetadan ammatillisina erikoistumisopintoina,
lisdkoulutuksina, yksittaisind teemapaivina ja organisaatioiden tarpeisiin
raataloityina koulutuspalveluina. Koulutukset on suunniteltu niin, etta ne
soveltuvat tydn ohessa suoritettaviksi. (Jyvaskylan ammattikorkeakoulu.)

4 KEHITTAMISHANKKEEN TARKOITUS JA TAVOITE

Tama kehittamishanke vastaa osaltaan Jyvaskylan ammattikorkeakoulun
hallinnoiman WIRE-3 projektin tavoitteisiin ja sen avulla pyritdan siirtdmaan ja
juurruttamaan WIRE projektissa kehitettya kokonaisvaltaista
tyollisyydenhoidon mallia ja erityisesti siihen liittyvaa tyottoman

terveystarkastusta osaksi perusterveydenhuollon normaalia toimintaa.
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Kehittdmishankkeen tavoitteena on suunnitella tAydennyskoulutuksen
tarjontaan koulutusinterventiotuotetuote tyottomi& henkiloita tydssaan
kohtaaville sosiaali- ja terveysalan ammattilaisille. Koulutusintervention
tavoitteena on tuottaa osaamista, jolla voidaan edistaa tydttoman henkilon

terveytta ja toimintakykya seka osaltaan vahentaa terveyden eriarvoisuutta.

5 TYOTTOMAN HENKILON PALVELU- JA HOITOMALLI KOULUTUS

5.1 Koulutuksen tavoite

Koulutuksen tavoitteena on, etté osallistujat tiedostavat tyottomyyden
vaikutuksen ihmisen terveyteen ja hyvinvointiin. Lisaksi tavoitteena on, etta he
oppivat tyoskentelem&an ennakoivasti arvioimalla ja tunnistamalla ty6ttoman
henkilon voimavaroja ja tuen tarpeita seka kohtaamaan heita
voimavaraléahtoisesti. Osallistujat perehtyvat koulutuksen aikana ty6ttomia
henkil6itd tapaavaan moniammatilliseen toimijaverkoston toimintaan seka

tiedostavat palveluohjauksellisen tydotteen kayton merkityksen tydssaan.

5.2Koulutuksen pedagogiset lahtékohdat

Koulutuksen suunnittelu pohjautuu konstruktivistiseen oppimiskasitykseen
seka kokemukselliseen oppimiseen. Konstruktivistisen ja kokemuksellisen
oppimiskasityksen taustalla on humanistinen ihmiskasitys, joka nakee ihmisen
tavoitteellisena ja aktiivisena tiedon hankkijana ja kasittelijana. (Tynjala 2000,
37-39, Tynjala, Heikkinen & Huttunen 2005, 23-24.)

Konstruktivismi korostaa yksion omakohtaista tiedon rakentamista
aikaisempien kasitysten ja tietorakenteiden pohjalta. Keskeisia ovat
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todellisuudesta muodostamamme sisaiset mallit, skeemat. Oppijan
aikaisemmat tiedot, kokemukset ja uskomukset ovat erityisen merkityksellisia
kognitiivisen konstruktivismin nakékulmasta. (Mts. 23-24.)

Ennen ensimmaista workshop-paivaa koulutukseen ilmoittautuneille
l&hetetaan opintokirje, joka sisaltaa infokirjeen ja ennakkotehtavaan liittyvan
lahdemateriaalin. Infokirjeessé kuvataan koulutuksen kohderyhma ja tavoitteet
seka sisalto. Liséksi siind annetaan ohjeet ennakkotehtavan suorittamiseksi.
Infokirjeen ja ennakkotehtévan tavoitteena on saada osallistujat tietoisiksi
kasityksistaan ja uskomuksistaan liittyen tyottdmyyteen, ty6ttéman henkilon
kohtaamiseen seka ohjaukseen. Tehtavien tarkoituksena on lisaksi luoda
opiskelulle orientaatioperustaa seka motivoida osallistujia.

Kuunnelleessaan luentoa henkild konstruoi ja reflektoi sen sisaltoa
aikaisempaan tietoonsa ja rakentaa tasta kokonaisuudesta uusia
tietorakenteita. Luento-opetuksen taustalla voi olla konstruktivistinen
oppimiskasitys, mutta lisaksi tarvitaan kuitenkin oppimistehtavia oppijan
konstruointiprosessin ohjaamiseksi ja tukemiseksi. (Tynjala, Heikkinen &
Huttunen 2005, 24-27). TAman voi kaytannodssa toteuttaa antamalla oppijoille
luettavaksi opetettavaan teemaan liittyvaa teoriatietoa ja oppimistehtavissa
laittaa heidat arvioimaan ja pohtimaan omaa tai toimintayksikkonsa toimintaa
suhteessa esim. uusimpaan tutkimustietoon. Samalla johdatellaan oppijoita
uusille tietolahteille.

Ennen workshop-paivia osallistujat tutustuvat lahdemateriaaliin ja hankkivat
tehtavien avulla aiheeseen liittyvid kokemuksia. Nain he reflektoiden
rakentavat itselleen uutta todellisuutta ja kasitysta opittavasta asiasta, siis
rakentavat tietoa aiemman tiedon ja kasitysten pohjalle. (Hakkarainen,
Bollstrom-Huttunen, Pyysalo & Lonka 2004, 23—-24, Tynjala 2000, 60—-67.)

Kokemuksellisessa oppimisessa kaytetaan opiskelijoiden henkilokohtaisia
kokemuksia ja tuntemuksia oppimisen vélineena (Rauste von Wright, von
Wright & Soini 2003, 198—-200). Workshop-pdivissa jaetaan opittua ja

kokemuksia yhdessa keskustellen. Yhteinen dialoginen keskustelu aktivoi

osallistujien itsenaista reflektiota, joka perustuu osallistujien omaan aiempaan
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asiantuntijuuteen ja kokemuksiin. Tuomalla reflektio yhteiseen keskusteluun
toteutuu reflektiivinen dialogi, joka tuottaa uutta yhteista tietoa. (Kolb 1984,
68-69.)

Kun opetuksen taustalla vaikuttavat humanistinen ihmiskasitys ja
konstruktivistinen oppimiskasitys, siirtdd se vastuun oppimisesta oppijalle
itselleen, haneltd vaaditaan itseohjautuvuutta. Opettaja mahdollistaa
itseohjautuvuuden toteutumista luopumalla vallasta ja siirtymall& ns. oppijan
ohjaajaksi, rinnalla kulkijaksi, mentoriksi ja tukijaksi. (Luukkainen 2005, 63—
67.) Ennakkotehtavan, valitehtavien avulla osallistujille mahdollistuu
taysivaltainen osallistuminen tiedon rakentamiseen ja samalla vastuun
oppimisesta voidaan ajatella siirtyvan oppijalle.

Sosiokonstruktiivisen ndkemyksen mukaan tieto rakentuu sosiaalisessa
vuorovaikutuksessa yksilon havaintojen ja ajattelun pohjalta. Ajattelun
valineet, kuten kieli ja erilaiset symbolit ovat tassa merkityksellisid. Skeema
kasitettd tassa mallissa vastaa lahikehityksen vyohyke, joka tarkoittaa oppijan
aktuaalisen ja potentiaalisen taito- ja kehitystason valista etaisyytta. Yksilon
on mahdollista saavuttaa yksin aktuaalinen kehitystaso, mutta potentiaaliseen
kehitystasoon han tarvitsee apua esimerkiksi vanhemmilta tai opettajalta.
Kollaboratiivinen oppiminen perustuu ajatteluun lahikehityksen vythykkeesta.
Se tarkoittaa opiskelumuotoa, jossa ryhméan jasenilla on yhteinen tehtava ja
tavoite. Yhteistd ymmarrysta ryhmassa rakennetaan vuorovaikutuksessa
toisten kanssa jakamalla merkityksia ja ajatuksia. (Tynjala, Heikkinen &
Huttunen 2005, 27-32.)

Tyo6ttoman palvelu- ja hoitomalli-koulutuksen yhteisené tavoitteena ryhmalla
on kehittaa tyottomalle henkildille suunnattuja palveluja ja ohjausta seka oman
toiminnan ettd moniammatillisen yhteistyon nakdkulmasta. Workshop-paiviin
liittyvien tehtavien avulla osallistujat perehtyvat tyottoman henkilon terveyden
edistamiseen liittyvaan taustateoriaan seka kehittavat omaan tyéhonsa hoito-

ja ohjausmallin.

5.3Koulutuksen kohderyhma ja toteutus
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Koulutuksen kohderyhmanéa ovat sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaiset,
jotka kohtaavat ty6ssaan tyottomia henkil6itd. Koulutus toteutetaan
monimuoto-opetuksena, joka koostuu ennakkotehtéavasta, valitehtavasta seka
kahdesta nelja tuntia kestavasta koulutusiltapaivasta, joista kaytetaan
nimitysta workshop-paiva. Workshop-péaivien valilla on kahdesta neljaan

viikkoon kestéva itsenaisen tyoskentelyn ajanjakso.

5.3.1 Ennakkotehtavat

Ennakkotehtava koostuu luettavasta materiaalista seka siihen ja osallistujan
omiin kokemuksiin liittyviin tehtaviin. Luettava artikkeli on Hakulinen, A. ym.
Wire-projekti: Terveystarkastus pitkaaikaistyottoman tyollistymisen ja
terveyden edistamisen lahtékohtana, joka on julkaistu Terveydenhoitaja
lehdessé vuonna 2006. Liséksi osallistujien toivotaan tutustuvan koulutuksen

yleisiin tavoitteisiin.

Ennakkotehtavat:

1. Laadi yhteisten tavoitteiden pohjalta itsellesi tAh&n koulutukseen
littyvat henkilokohtaiset tavoitteet.

2. Pohdi artikkeliin pohjautuen kokemuksiasi tyottdoman henkilon
terveystarpeisiin ja terveystarkastuskaytanteisiin liittyen.

a. Miten tunnistat tyottdbman henkilon vastaanotolla?
b. Miten talla hetkella selvitat henkilon ohjauksen ja tuen tarpeita?
c. Mitka ovat mielestasi ohjauksen keskeiset kehittamistarpeet?

Ennakkotehtavien avulla pyritdéan saamaan osallistujat tietoisiksi koulutuksen
yleisista tavoitteista ja samalla pohtimaan omaa osaamistaan ja omia
tavoitteitaan. Osallistujat ovat sosiaali- ja terveysalan ammattilaisia, joilla on jo
kokemusta asiakastilanteista ja mahdollisesti myds tyottomista asiakkaista.
Nain he voivat tuoda koulutukseen oman kokemuksensa, jakaa sen ja

mahdollisesti kehittdd yhdessa uusia toimintamalleja.

Artikkeli antaa tiivistetyn katsauksen WIRE-projektin kehitysvaiheisiin,

tyottdman terveyteen liittyviin erityispiirteisiin ja terveystarkastuksen,
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ohjauksen ja kohtaamisen merkityksellisyyteen tydllisyyden hoidon
kokonaisuudessa. Artikkelin tarkoituksena on luoda yhteista
orientaatioperustaa opiskeluun seka herattad keskustelua asian tarkeydesta

sekd myos vaikuttaa osallistujien asenteisiin.

5.3.2 Workshop 1

Workshop 1-paiva aloitetaan koulutuksen. osallistujien ja kouluttajien
esittelylla. Paivan aluksi kaydaan lapi kyseisen paivan ohjelma ja aikataulu.
Osallistujat tuottavat rynmalle koulutuksen tavoitteet esimerkiksi kaymalla
pareittain [&pi ensimmaisen ennakkotehtavan tuotoksia. Tavoitteet koottaan ja
kirjataan yhdessa tulevaa arviointia varten.

Toinen ennakkotehtava liittyy luettuun artikkeliin ja osallistujat keskustelevat
pienryhmissa tehtdvana olevien teemojen pohjalta nousevista ajatuksista.
Ryhmatyot kasitelladn yhdessa dialogisesti keskustellen ja samalla luodaan
orientaatioperustaa seuraavaan kokonaisuuteen, missa lyhyesti esitellaéan
WIRE-projektissa saatuja tutkimustuloksia ja kokemuksia liittyen ty6ttoman
henkilon elamantilanteeseen seka tuen tarpeessa olevan tyottoman henkilon

tunnistamiseen vastaanotolla.

Tauon jalkeen osallistujille esitelladan WIRE-3 projektiin liittyneessa vuonna
2006 toteutetussa Huhtasuon pilotissa kehitettya Jyvaskylan kaupungin
Tyo6ttoman henkiloén palvelu- ja hoitomallia. Mallin pohjalta osallistujat alkavat
pienryhmissa kehittdd omaan tyoyksikkoonsa soveltuvaa, vastaavaa
toimintamallia sekd suunnitella ja sopia siihen liittyvid toimintakaytanteita.
Pienryhmat kootaan moniammitillisiksi tiimeiksi tyoyksikoittain tai saman
kunnan tai kuntayhtyman alueelta tulevista tyontekijoista. Tarkoituksena on
yhtaalta kaynnistaa toimintakaytanteiden kehittdminen heti koulutuksen alussa
ja toisaalta tutustuttaa eri ammattialojen toimijoita toisiinsa ja siten luoda
pohjaa moniammatilliseen tyéskentelyyn myos koulutuksen paattymisen

jalkeen.

Ensimmaisen paivan paatteeksi kaydaan lapi keskustellen kunkin ryhnméan
palvelu- ja hoitomallin suunnittelun vaihe. Sen lisaksi tuotetaan yhdessa

ideoita asian eteenpain viemiseksi koulutuspéivien valilla. Liséksi esitellaan



17
valitehtavassa tarvittava PEILI-malli ja annetaan ohjeet valitehtavien

suorittamiseksi.

5.3.3 Valitehtavat

Valitehtavat liittyvat seka varsinaiseen ohjaustilanteeseen etta hoito- ja
ohjausmallin ja siihen liittyvan yhteistyon kaynnistamiseen ja kehittdmiseen.

1. Tehtava:

Arvioi (1-2) ty6ttoman henkilon terveystarkastus/ohjaustilannetta

PEILI-mallia apuna kayttéden. Voit halutessasi pyytaa myos

asiakkaan arvion. Analysoimme yhdessa keradmanne materiaalin

workshop-paivassa.
Osallistujat tekevat tehtavat tydossaan etatydskentelyn aikana. He valitsevan
yhdesta kahteen, mielellaan ty6tonta asiakasta, jonka terveystarkastus- tai
ohjaustilannetta he arvioivat. Arvioinnin apuna heilla on PEILI-malli (Liite 1),
jonka terveystieteen opiskelija Tarja Rautio-Ottman kehitti Huhtasuon
pilottikoulutuksen aikana Tarja Kettusen (2001) vaitdskirjan
Neuvontakeskustelu -tutkimus potilaan osallistumisesta ja sen tukemisesta
sairaalan terveysneuvonnassa pohjalta (Kettunen 2001). Mallin avulla
tyontekija voi peilata omaa toimintaansa ohjaustilanteessa seka arvioida sen
voimavaralahtoisyytta. Tyontekijan itsearvioinnin liséksi PEILI-malli sisaltda
asiakkaalle jaettavan palautelomakkeen, missé asiakas arvioi vastaanoton

kulkua ja saamaansa ohjausta.

2. Tehtava:

Maarittele ohjaustilanteiden perusteella keskeiset yhteistydtahot seka
ohjaukseen liittyvat haasteet tyottoman henkilon nakékulmasta.
Laadi/laatikaa suunnitelma yhteistyon kehittdmiseksi.

Sen lisaksi, etta osallistujat arvioivat itse ohjaustilannetta, he myds toisen
tehtavan kautta hankkivat tietoa niista yhteisty6tahoista, jotka kohtaavat
verkostossa samoja asiakkaita. Lisaksi he tunnistavat ty6ttéman henkilén

ohjauksen liittyvia erityiskysymyksia ja haasteita.

5.3.4 Workshop 2
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Toisen workshop-paivan aluksi kasitellaan valitehtavéat pienryhmissa
keskustellen ja kokemuksia jakaen. Erityistd huomiota kiinnitetaan
voimavaraléhtdisen kohtaamisen toteutumiseen vastaanottotilanteessa.
Osallistujat jakavat kokemuksiaan pienryhmissa ja ryhmat nostavat yhteiseen
keskusteluun omasta mielestdan merkitykselliset teemat. Kouluttajat liittavat
teemoihin tutkimukseen perustuvaa teoriatietoa voimavaralahtdisesta
kohtaamisesta. Nain pyritaan loytaméaan asioille uusia nakokulmia seka

syventamaan oppimista.

Toinen workshop 2 paivan teema on ty6ttdman henkilén palveluverkostoon
tutustuminen. Asiaa kasitella&n toteutuneissa terveystarkastuksissa tai muissa
asiakastilanteissa nousseiden kysymysten pohjalta. Koulutuspéivaan on
kutsuttu edustajat Tyottomien palvelukeskuksesta, tydvoimahallinnosta,
KELAnN toistosta, sosiaalitoimesta, liikuntapalveluista ja kolmannelta sektorilta.
Palveluverkoston edustajat esittelevat lyhyesti toimintaansa tyottomien

nakokulmasta ja lisdksi osallistujilla on mahdollisuus esittéda heille kysymyksia.

Toinen workshop-pdaiva paattada koulutuksen ja paivan paatteeksi osallistujilta
keratdan koulutuspalaute.

5.4Koulutuksen arviointi

Koulutus on toteutunut kevaan 2007 aikana kaksi kertaa. Koulutuksen arviointi
on tapahtunut jatkuvana itsearviointina koulutuksen aikana. Lisaksi
koulutuksesta kerattiin koulutuspalaute Jyvaskylan ammattikorkeakoulun

kehittamisyksikon lomakkeella (Liite 3).

Palautteissa koulutukseen kokonaisuutena oltiin hyvin tyytyvaisia ja
koulutukselle asetetut tavoitteet todettiin saavutetuiksi. Erityisen tyytyvaiset
osallistujat olivat koulutuksen kaytannonlaheisyyteen seka yhteisiin

keskusteluihin.

" Ajankohtaista ja tarpeellista tietoa, jota voin hyodyntaa asiakkaita
ohjatessani”
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"Erittain mielenkiintoinen ja hyvaa tietoa kaytannon tybhoén antava
kokonaisuus”

" Hyvin ovat toteutuneet” (tavoitteet)

Koulutuksen tiedolliseen antiin seka jaettuun materiaaliin oltiin tyytyvaisia.
Kouluttajia pidettiin asiantuntevina ja kiitosta sai hyvan ilmapiirin luominen

seka tyotapojen joustavuus tilanteiden mukaan.

"Laajensi nédkokulmaa ja tietoutta tydvoimapuolen palveluista ja
mahdollisuuksista”

"Hyvéan ilmapiirin luominen ja uskallusta muuttaa tydtapoja tilanteen
mukaan”

"Selkead, aiheeseen liittyvaa, ajankohtaista materiaalia”

Osallistujat arvioivat oman panostuksensa kulutukseen jganeen hieman
heikoksi tehtavien osalta, mutta mainitsivat kuitenkin olleensa motivoituneita
seka osallistuneensa aktiivisesti kontaktipaiviin ja keskusteluihin siella.
Tehtavien teon vaikeutena mainittiin ajan puute seké varsinaisen

kohderyhman (ty6ton asiakas) puute.

"Kaytannon tehtavien teko heikohkoa, mutta motivaatio koulutuksessa
hyva”

"Valitehtavia en ehtinyt/jaksanut tyon huiskeessa tehda, mutta osallistuin
keskusteluun aktiivisesti”

"Ajanpuute ja varsinaisen kohderyhméan puuttuminen”
Kaikki osallistujat suosittelisivat koulutusta myds muille, koska aihetta pidettiin
tarkeana ja ajankohtaisena. Lisaksi kiitosta saivat keskustelut. Koulutuksen

todettiin antavan vastaavaa tyota tekeville hyvaa tietoa yhteistydtahoista ja

hoitokeinoista.

6 POHDINTA
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Valitsin tyottomien palvelu- ja hoitomalli-koulutuksen kehittdmistehtavan
aiheeksi, koska olen ollut tiivisti mukana Wire-3 projektissa toteutetussa ns.
Huhtasuon pilotissa, missé koulutus aloitettiin. Koulutuksen avulla pyrittiin
siirtAmaan WIRE-3 projektissa kehiteltyja toimintamalleja esimerkiksi
tyottomille henkilGille suunnattua terveystarkastusta osaksi

perusterveydenhuollon normaalia toimintaa.

Tasséa hankkeessa koulutus tiivistyi Huhtasuon pilotissa toteutuneista neljasta
iltapéaivasta kahteen iltapaivaan. Koulutustuotteen suunnittelussa tdma vaati
pohdintaa siitd, mika on kaikkein olennaisin tavoiteltava osaaminen ja millaisin
materiaalein, tehtavin ja kontaktipaivien tydskentelyn avulla osaaminen
voitaisiin saavuttaa. Erityisesti huomiota kiinnitettiin koulutuksen pedagogisiin
ratkaisuihin ja niihin pyrittiin [6ytamaan tukea teoriasta.

Koulutuskokonaisuus jakautuu ennakkotehtaviin, kahteen workshop-paivaan,
valitehtaviin ja arviointiin. Ennakkotehtava ja ensimmainen workshop-péiva
siséalsivat myds pohdintaa koulutuksen yleisista sek& kunkin osallistujan
henkilokohtaisista tavoitteista. Ennakkoon l&hetetty materiaali toimi hyvin
keskustelun ja tavoitteenasettelun pohjana. Luettava artikkeli sisalsi
katsauksen tyottomien tilanteeseen terveyden edistamisen nakdkulmasta ja
se loi osaltaan myds arvopohjaa keskusteluille ja pohdinnalle esimerkiksi

terveyseroista.

Koulutuksen pedagogiset periaatteet toteutuivat kokonaisuudessa
erinomaisesti. Osallistujat alkoivat jo ennakkotehtavien kautta rakentaa omaa
tietoperustaansa ja tama jatkui koko koulutuksen ajan. Teemat ja keskustelut
kytkettiin osallistujien omaan ty6hon, joka mahdollisti reflektion kautta
tapahtuvien oivallusten syntymisen ja jakamisen muiden osallistujien kesken.
Nain voimavaralahtoista ajattelua osana koulutusta on mahdollista siirtda
my0Os vastaanottotilanteeseen ja tyottoman kohtaamiseen.
Voimavaralahttinen kohtaaminen voi olla keino osaltaan edistda ty6ttoman
henkilon terveytta ja toimintakykya seka siten myos vahentaa terveyden

eriarvoisuutta.
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Kehittdmishankkeen tavoite suunnitella tdydennyskoulutuksen tarjontaan
koulutusinterventiotuotetuote tyottdmi& henkildita tydssédén kohtaaville
sosiaali- ja terveysalan ammattilaisille toteutui hyvin. Kehittdmishankkeen
kautta syntynyt koulutuskokonaisuus on toteutettu kaytannéssa kahdesti
Jyvaskylan kaupungissa ja Jyvaskylan maalaiskunnan, Hankasalmen ja
Korpilahden kuntien koulutus on puolessa valissa.

Toteutuneista koulutuksista saatu palaute on ollut positiivista ja kannustavaa.
Vaikka palautteissa ei ole juuri esitetty kehittamisideoita, on kokonaisuus
kuitenkin syyta pitaa tarpeeksi valjana, jotta se parhaiten vastaisi osallistujien
tarpeisiin. Nyt osallistujat ovat suurimmaksi osaksi terveysalan ammattilaisia,
mutta jatkossa kohderyhma voi painottua enemman sosiaali- ja
kuntoutuspuolelle. Paras hyoty koulutuksesta olisi, jos sen voisi toteuttaa
moniammatillisissa ryhmissa. Nain mahdollistuu yhteistydverkostoon

tutustuminen koulutuspaivien aikana.

Koulutukseen osallistujat arvioivat omaa panostaan koulutuksen osalta
vaatimattomaksi johtuen kiireesta ja myos kohderyhman (ty6ttomat)
puutteesta. Taydennyskoulutuksissa on haaste motivoida osallistujat
panostamaan omaan oppimiseensa myds ty6ajan ulkopuolella. Kahden
opintopisteen kokonaisuus sisaltaa runsaasti opiskelijan omaa ty6ta, eika
tyonantajilla useinkaan ole mahdollisuutta eika velvollisuutta antaa tehda tata
kaikkea tybaikana. Jatkossa haasteena on myos kehittda nyt toteutetusta
koulutuskokonaisuudesta verkkototeutus, joka mahdollistaisi laajan

koulutustarjonnan seka ajasta ja paikasta riippumattoman osallistumisen.

Kehittdmishanke prosessina on ollut mielenkiintoinen mutta haasteellinen
kokonaisuus. Erityisesti olen sen kautta syventanyt pedagogista ajatteluani.
Liséksi olen tullut tietoiseksi koulutussuunnittelun moninaisuudesta aina
l&htien opetussuunnitelman laatimisesta itse koulutuksen toteutukseen ja

arviointiin.
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205 JYVASKYLAN
%7 AMMATTIKORKEAKOULU

Sosiaali- ja terveysala

Tyottoman asiakkaan palvelu- ja hoitomalli - koulutus 2op

Kohderyhma:

Tyo6ttomid henkildita tydssaan kohtaavat hoitotydntekijat, ladkarit,
sosiaalityontekijat, tydvoimaneuvojat ja ohjaajat, kolmannen sektorin
toimijat ja muut asiasta kiinnostuneet.

Tavoitteet:

Osallistuja tunnistaa ty6ttoman henkilon vastaanotollaan ja liséa
valmiuksiaan asian puheeksi ottamiseen ja tuen tarpeen arviointiin.
Osallistuja lisaa tietamystaan ty6ttomyyden vaikutuksista ihmisen
hyvinvointiin seka palvelujarjestelmén terveytta edistavan toiminnan
mahdollisuuksista.

Osallistuja syventaa tietojaan ja taitojaan verkosto- ja moniammatillisen
tyon soveltamisesta osana asiakaspalvelua ja palveluohjauksen prosessia.
Koulutukseen osallistujat laativat omalle alueelleen soveltuvan tyottoman
palvelu- ja hoitomallin.

Osallistujat pystyvét suunnittelemaan ja toteuttamaan tyottoman henkilon
palvelut uudesta ndkdkulmasta, mika tuottaa vaikuttavuutta ja poistaa
eriarvoisuutta.

Aika

Paikka


http://www.who.int/hpr/NPH/docs/ottawa_charter_hp.pdf
http://www.wire.jypoly.fi/ajankohtaista/index.php
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Toteutus:

Ennakkotehtava

Kontaktiopetus= Workshop-paivat 2x4 tuntia

Kirjallinen materiaali

Valitehtavat

Ennen kokoontumista osallistuja perehtyy workshopin teemaan liittyvaan
kirjalliseen materiaaliin ja tekee siihen liittyvat tehtavat. Tehtavien avulla
kirjallisuuteen perehtyminen auttaa omaa oppimista workshop-paivissa.
Koulutuksen vastuuhenkil6: Hoitotydn opettaja Irene Hartikainen
lImoittautumiset

Tehtavat ja materiaali: Lahetetdan osallistujille ennen ensimaista
workshop-paivaa.

Ohjelma

Workshop 1

klo 12.00-13.00 Orientaatio opiskeluun, opiskelun tavoitteet ja
nykytilanteen kartoitus (Ennakkotehtavan purku)

klo 13.00-13.45 Tyottomyys elamantilanteena ja tuen tarpeessa olevan
tyottéman henkiléon tunnistaminen ja tukeminen

klo 13.45-14.00 KAHVI

klo 14.00-14.45 Jyvaskylan kaupungin Tyottoman henkilén palvelu- ja
hoitomallin esittely

Klo 14.45 — 15.45 Oman tyoyksikon palvelu- ja hoitomallin tydstaminen
klo 15.45-16.00 Paivan paatos, valitehtavat ja jatkotyoskentelysta
sopiminen

Ennakkotehtava:

Lue ennen ensimmaista workshop-péaivaa oheinen artikkeli: Hakulinen, A. ym.
2006. Wire-projekti: Terveystarkastus pitkaaikaistyottoman tyollistymisen ja
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terveyden edistamisen lahtokohtana. Terveydenhoitaja 2, 38—41. Tutustu
lisdksi koulutuksen yhteisiin tavoitteisiin.

1. Laadi yhteisten tavoitteiden pohjalta itsellesi tAh&n koulutukseen
liittyvat henkilokohtaiset tavoitteet.

2. Pohdi artikkeliin pohjautuen kokemuksiasi ty6ttéman henkilén
terveystarpeisiin ja terveystarkastuskaytanteisiin liittyen.

0 Miten tunnistat tyottdman henkilon vastaanotolla?
o Miten télla hetkella selvitat ko. henkilon ohjauksen ja tuen

tarpeita?
0 Mitka ovat ohjauksen keskeiset kehittamistarpeet?

Workshop 2

klo 12.00-13.00 Voimavaralahtéinen kohtaaminen ja ohjaaminen
(Ennakkotehtavan purku)

klo 13.00-13.45 Tyottoman henkilon moniammatilliset palvelut ja
verkostot. Case-pohjalta keskeisen palveluverkoston tunnistaminen.

klo 13.45-14.00 KAHVI

klo 14-14.30 Ty6ttdméan henkilon moniammatilliset palvelut ja verkostot.
Case-pohjalta keskeisen palveluverkoston tunnistaminen jatkuu....
klo14.30-15.45 Oman tyoyksikon palvelu- ja hoitomallin esittely ja

kehittdmishaasteet.

klo 15.45-16.00 Paivan paatos, koulutuspalaute

Valitehtavat:

1. Arvioi (1-2) tyottoman henkilon ohjaustilanteita PEILI-mallia apuna
kayttaen. Voit halutessasi pyytaa myos asiakkaan arvion.
Analysoimme yhdessa kerdamanne materiaalin workshopissa.
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2. Méaarittele em. terveyskasvatustilanteiden perusteella keskeiset
yhteistyotahot sekd ohjaukseen liittyvat haasteet tydttoman henkilon
palveluohjauksen nékokulmasta. Laadi/laatikaa suunnitelma
yhteistyon kehittamiseksi.

Tervetuloa koulutukseen!

Liite 2(1) PEILI-malli HENKILOSTO

Peilaan ty6tani arvioinnin avulla (PEILI) on erdénlainen vaittamistda koostuva
mittaristo, jonka avulla voit arvioida tapauskohtaisesti tyottbmien neuvontatilanteen
dialogia seka yhteistydn onnistumista omasta nakékulmastasi.

Vastaa seuraaviin vaittamiin rastimalla valintaruutu kylla-, ei- tai en osaa sanoa talld
kerralla (eos):

KESKUSTELUILMAPIIRIN LUOMINEN

Aloitin vastaanottotilanteen tutustumalla ja jutustelemalla kyllal ] eil ] eos[ ]
Olin kohtelias ja ystavallinen kylla[_] eil ] eos[ ]
Huomioin asiakkaan tuntemuksia kyllal ] eil ] eos[ ]
Rohkaisin asiakasta puhumaan ja/tai kysyméaan kyllal ] eil ] eos[ ]

Loin vastavuoroista ja tasavertaista keskusteluilmapiiria kuun-
telemalla asiakasta keskittyneesti ja vastaamalla hanelle kylla[_] eil ] eos[ ]

Annoin asiakkaan puhua vapaasti tuntemuksistaan/asioistaan  kylla[ ] ei[_]| eos[ ]
TIETOJEN ANTAMINEN JA NEUVONTA

Tarjosin asiakkaalle h&nen tarvitsemiaan tietoja ja annoin
ohjeita kyllal ] eil ] eos[ ]

Kartoitin asiakkaan elaméntilannetta yksityiskohtaisesti kylla[_] eil ] eos[ ]

Kysyin asiakkaan mielipidettd tai nakemyksia tAmanhetkisesta
elaméantilanteestaan kyllal ] eil ] eos[ ]
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Ty06-ja toimintakykyyn tai elamantilanteeseen liittyvien ongel-
mien ilmetesséa ehdotin eri vaihtoehtoja ongelman ratkaisemi-
seksi tai asian eteenpain viemiseksi kylla[ ] eil ] eos[ ]

Rohkaisin asiakasta esittamaan omia ehdotuksia tai ratkaisu-
malleja mahdollisen ongelman selvittamiseksi kylla[ ] eil ] eos[ ]

JATKOTOIMENPITEET JA OHJAUS

Ohjasin asiakkaan hanen tamanhetkista tilannettaan ja tarpeitaan  vastaavaan

palvelupisteeseen tai tukitoimintaan (esim.Kela, Tydvoimatsto,Laakéari, Perheneuvola,

Sosiaalitsto tms.) kylla[_]*_.)*mihin?
ei ollut tarvetta []

Lopuksi rasti viela - mita palvelupistetta tai tahoa edustat:
Hoitaja[ ] Laakari[ | Sosiaalitstol | Tyévoimatsto[ ]

Muu [_] Mika?
Liite 2(2) PEILI-MALLI ASIAKASPALAUTE

Hyva asiakkaamme,

Tutkimme ja kehitamme palvelujamme ty6ttomien asiakkaiden tarpeita vastaavaksi.
Siksi tarvitsemme apuasi ja pyydamme Sinua arvioimaan toimintaamme seuraavien
ohjeiden mukaisesti:

Ole hyva ja rasti palvelupiste tai taho, joka Sinua palveli: Hoitajal |, Laakari[ ],
Sosiaalit.[_|Tyovoimatoimisto[ |, Muu[_]:

Alla esitetyt lauseet ovat vaittamia, jotka luettuasi (yksi kerrallaan) laitat rastin (x) ruutuun sen
mukaan kuin olet tilanteen kokenut:

VASTAUSOHJE: Ollessasi samaa mielta, vastaa KYLLA
Ollessasi eri mielta, vastaa El
Ollessasi epédvarma asiasta, voit vastata EOS (en osaa sanoa)

Tyontekija aloitti vastaanottotilanteen tutustumalla ja

jutustelemalla KYLLAL] EIl ] EOS[ ]
Han oli kohtelias ja ystavallinen KYLLAL] EIl ] EOS[ ]
H&n huomioi tuntemuksiani KYLLAL] EIl ] EOS[ ]
H&an myo6s rohkaisi minua puhumaan ja/tai kysymaan KYLLAL] EIl ] EOS[ ]

Tyontekija kohteli minua tasaveroisesti keskustelemalla kanssani
seka kuuntelemalla minua KYLLAL] EIl ] EOS[ ]

Tyontekija salli minun puhua vapaasti tuntemuksistani ja
asioistani KYLLAL ] EIL] EOS[]

Tyontekija tarjosi minulle tarvitsemiani tietoja
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ja antoi tarpeellisia ohjeita KYLLAL] EI[] EOS[]

Tyontekija kartoitti elaméantilanteeni yksityiskohtaisesti KYLLAL] EIl ] EOS[ ]

Han kysyi myds minun mielipiteitéani tai ndkemyksiani )
tamanhetkisesta terveyden- ja/tai elamantilanteesta KYLLAL] EIl] EOS[]

Mahdollisten esille tulleiden ty6- ja toimintakykyyn liittyvien
tai muiden ongelmien hoitamiseksi han ehdotti erilaisia
vaihtoehtoja asioiden eteenpéin viemiseksi KYLLA [JEI[] EOS[]

Tyontekija rohkaisi minua esittamaan omia ehdotuksia tai
ratkaisumalleja mahdollisen ongelman selvittamiseksi KYLLA[ ] EI[_] EOS[ ]

Tyontekija ohjasi minut taman hetkista tilannettani ja tarpeitani vastaavaan palvelupisteeseen
(Kela, Sosiaalitoimisto, Perheneuvola, Tyovoimatoimisto, La&kari tai jokin muu) KYLLA[ ]
MIHIN: ei ollut tarvetta[_]

Liite 3(1)

Kiltos vaivannagdstasi! —Kaikki antamasi tiedot kasittelemme luottamuksellisesti ja nimettdmina.
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Sosiaali- jaterveysala osaaminen kilpailukyvyksi-

KOULUTUKSEN KOKONAISARVIOINTI
(Kaikki tayttavat koulutuksen viimeisella kontaktikerralla)

Koulutus pmv

Arvioi seuraavia asioita asteikolla 1-5 5 = erittain hyva
4 = hyva
3 = kohtalainen
2 = valttava
1 = heikko

1. Koulutuksen kokonaisarviointi
Perustelu: 5 4 3 2

2. Koulutuksen tavoitteiden toteutuminen
Perustelu:
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3. Kontakti- ja etdjaksojen kokonaisuus
Perustelu:

4. Koulutuksen hyoty tyossani
Perustelu:

Liite 3(2)

5. Kouluttajien asiantuntijuus
Perustelu:

6. Materiaalin taso
Perustelu:

7. Oma panostukseni opiskeluun
Perustelu:

8. Kaytannon jarjestelyt
Perustelu:
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9. Suositteletko koulutustamme muille
Perustelu:

kyla ]

ei

10. Kehittamisehdotukseni:

KIITOS PALAUTTEESTA!




