Jane Koskinen

KOHTI ASIAKASLAHTOISIA JA VAIKUTTAVIA PALVELUJA
IKAANTYNEIDEN PALVELUOHJAUKSESSA

Vanhustyon (ylempi AMK) koulutusohjelma
2020

®
samk f

Satakunnan ammattikorkeakoulu
Satakunta University of Applied Sciences



KOHTI ASIAKASLAHTOISIA JA VAIKUTTAVIA PALVELUJA IKAANTYNEI-
DEN PALVELUOHJAUKSESSA

Koskinen, Jane

Satakunnan ammattikorkeakoulu
Vanhustyon (ylempi AMK) koulutusohjelma
Huhtikuu 2020

Sivumaaréa: 64

Liitteita: 4

Asiasanat: palveluohjaus, palvelumuotoilu, asiakaslaht6isyys, asiakaskokemus

Varsinais-Suomen vuoden 2018 hyvinvointikertomuksen mukaan vanhuspalveluiden
piirissé on télla hetkelld 85-vuotta tayttaneistd jo yli 50%. Palveluohjausta tarvitaan
ohjaamaan ikaantynytta asiakasta monimuotoisessa palvelujarjestelmassa tarvetta vas-
taavien palvelujen darelle oikea-aikaisesti.

Palveluohjauksen palvelut muodostuvat erilaisista palvelutehtavistd, kuten ohjauk-
sesta ja neuvonnasta, kotihoidon palveluista seka erilaisista kunnan jarjestamisté tuki-
palveluista. Palveluohjauksen prosessissa on tarkoitus selvittaa yksilon palvelutarpeet
ja loytaa asiakkaalle sopivat palvelut. Kehittdamistyon palvelumuotoilullinen lahesty-
mistapa antaa syvallisempaa asiakasymmarrysta ja sen avulla voidaan kehittéa asia-
kasléhtoisia ja vaikuttavia palveluja.

Kehittamistyossa Turun Keskitetyn palvelutarpeen arviointiyksikon asiakkaille toteu-
tettiin asiakastyytyvaisyyskysely, jonka avulla selvitettiin yksikén uusien asiakkaiden
kokemuksia palveluohjauksesta. Kysely toteutettiin kesalld 2019 ja kyselyjé jaettiin
kolmen kuukauden aikana 61:1le palveluohjauksen uudelle 65 vuotta tayttaneelle asi-
akkaalle. Kyselyn strukturoidun aineiston analysoinnissa kéytettiin Tixel-ohjelmaa ja
avointen kysymysten analyysissa kaytettiin teemoittelua aineistosta keskeisesti esiin
nousevien teemojen I0ytamiseksi.

Kyselyn tuloksista valittyi vastaajien myonteinen suhtautuminen palvelutarpeen arvi-
ointiin, ja he kokivat sen merkityksellisend omassa elamantilanteessaan. Vastaajat ko-
kivat saaneensa tarvitsemansa palvelut ja he uskoivat palveluohjaaja kanssa tehdyn
suunnitelman parantavan heidan elaméantilannettaan. Tuloksien mukaan vastaajat tie-
sivat mihin ottaa jatkossa tarvittaessa yhteyttd ja heille oli annettu riittavasti tietoa.
Asiakkaan nédkokulmasta tuloksista nousi huomion arvoiseksi suunnitelman selkeys.
Palveluohjaajan kanssa yhteisesti sovittavat asiat ja vastuunjaot tulee nayttaytyé asi-
akkaalle selkeané ja niihin tulee kiinnittdd huomiota viela liséa. Tulosten perusteella
asiakastyytyvéisyyskyselya kehitettiin eteenpdin ja hyodynnettavéksi yksikon kayt-
toon.

Yksikén palveluohjaajille jarjestettiin workshop-tyoskentelynd tilaisuus. Tilaisuu-
dessa esiteltiin asiakastyytyvaisyyskyselyn tulokset ja lahdettiin visioimaan asiakkaan
jatkosuunnitelmaa brainstorming ideointityokalua hyddyntéen. Tulosten perusteella
jatkosuunnitelma-lomaketta kehitettiin mahdollistaen yhdenmukaisuutta osaksi asiak-
kaan ohjausta.
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According to the year 2018 welfare report of Southwest Finland over 50% of the senior
citizens who have celebrated their 85th birthday are already clients among the elderly
services. Therefore, service counselling is needed to guide the senior citizens within
the complex service system in order to guarantee the elderly the services they need at
a proper time frame.

The services of case management include giving out information and counselling for
the elderly regarding home care and other services available, to ensure a safe and
meaningful life at home. Therefore, this development project focuses on improving
the assessment of service need. In order to gather a deeper understanding of the client’s
perspective on the assessment of service need, a service design approach was chosen.
By using service design approach, it is possible to develop client-oriented and effective
services for the elderly.

The development project was carried out at the centralized assessment of service need
unit at the city of Turku using customer satisfaction questionnaire as the development
method. The customer satisfaction questionnaire was carried out in summer 2019 and
it was sent to 61 clients between July and September. The objective of the question-
naire was to gather client’s feedback and experiences of the case management process.
The questionnaire consisted of two parts: the first one being structured and the second
one open questions. To analyze the results for the structured part of the questionnaire,
Tixel-program was used. As for the open questions, the analyzing was made themati-
cally in order to find the most recurring themes.

The results of the questionnaire proved the respondents were content with the assess-
ment of service need. The respondents also mentioned the assessment of service need
being meaningful in their current situation. The results underline the importance of the
clarity of the plan for the customers. Issues and responsibilities agreed together with
the case manager should be paid attention to and appear clear to the customer. Based
on the results, the questionnaire was further enhanced, and it will be exploitable in the
assessment of service need unit.

After analyzing the results of the questionnaire, a workshop was arranged for the case
managers to review the results. During the workshop the case managers also got a
chance to visualize how to improve the client’s follow-up plan using brainstorming.
Based on the results the follow-up plan was developed further increasing the uni-
formity as a part of case management.
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1 JOHDANTO

Elinian pitenemista pidetédan yhteiskunnallisena saavutuksena ja hyvinvoinnin yllapi-
tdminen korostuu, jotta jaljell& olevat elinvuodet voisi viettdd mahdollisimman toimin-
takykyisena seka terveend (Jylhd ym. 2012, 3). Véestollinen huoltosuhde tulee Varsi-
nais-Suomen alueella heikkenemdaan vuoteen 2030 mennessa padosin vaeston ik&an-
tymisen ja elinajan odotteen pitenemisen seurauksena. Vanhuspalveluiden piirissa on
yli 50% 85-vuotta tdyttaneistd ja voidaan odottaa, ettd ik&&ntyneiden osuuden vées-
tOsta kasvaessa myos sosiaali- ja terveyspalvelujen tarve liséantyy (Kimpassa allihopa
2018, 9-10). Palvelurakenteita uudistetaan ja muutokset ovat valttamattomid, jotta
voidaan vastata ikddntyvan vaestomme muuttuviin tarpeisiin (Jylhd ym. 2012, 3-4.)
Sosiaali- ja terveysalan uudistaminen Suomessa sekd viime vuosien nopeasti kehittyva
globaali yhteisty0 syséé jatkuvasti liikkeelle paljon uutta tutkimus- ja kehittdmistoi-
mintaa (Jousilahti, Kataja, Laine & Neuvonen 2018, 6, 21, 22, 42-44).

Kehittamistyoni antaa uutta tietoa Turun kaupungin Keskitetyn palvelutarpeen arvi-
ointiyksikon asiakkaiden palveluohjauksen kokemuksista seka edistaa palveluohjauk-
sen asiakaslahtdisen ohjauksen toteutumista. Koen asiakaslahtdisten toimintatapojen
ja toimintamallien omaksumisen olevan tarkedssa roolissa sosiaali- ja terveyspalvelu-
jen toteuttamisessa. Kehittdmisty0ssa toteutettiin asiakastyytyvéisyysselvitys yksikon
asiakaskokemusten kartoittamiseksi ja tuotoksena yksikon kdyttoon asiakastyytyvai-
syyskysely. Asiakaskokemusten pohjalta palveluohjaajat ideoivat kdytdssé olevaa toi-
mintamallia asiakaslahtdisemmaksi. Opinnédytetydna toteutettava kehittdmistyoni ete-
nee toimintatutkimusta mukaillen. Aineistonkeruun ensisijaisena tyovélineena kaytin
kyselylomaketta, johon vastasi 45,9% kyselyyn osallistuneista. Tutkimuksellisessa ke-
hittdmistoiminnassa yhdistyy varsinainen kehittdmistoiminta seka tutkimuksellinen 18-
hestymistapa, mutta se ei ole sidoksissa tiedollisiin arvoihin (Rantanen & Toikko
2009, 19). Kehittdmisprosessi eteni tutkimuksellisia eettisia periaatteita noudattaen ja

luotettavia tuloksia tavoittelemalla.

Kehittdmistydssa kuvataan aiheen kehittdmisympéristoon vaikuttaneita muutoksia ny-

kypéaivana seké ik&dantyneiden palveluohjausta ja palvelutarpeen arviointia, jotta lukija



ymmartéd toimintaymparistoon keskeisesti vaikuttavia tekijoitd ja esitellddn toimin-
taympadriston sekd tydelamalahtdinen tilaus osana kehittamistyota. Aihealueesta tehdyt
tutkimukset osoittavat asiakaslahtdisen toiminnan monimuotoisia vaikutuksia ja toi-
saalta haasteita sosiaali- ja terveysalan ikdantyneiden palveluissa. Palvelumuotoilu
osana sosiaali- ja terveyspalvelujen kehittdmistd on lisdéntynyt ja tassa kehittdmis-
tyossa se toimi asiakaskokemuksen tarkastelun nakokulmana ja asiakastyytyvéisyys-

kyselyn innoittajana.

2 KEHITTAMISTYON TOIMINTAYMPARISTO JA TEOREETTISET
LAHTOKOHDAT

Turku on Varsinais-Suomen alueella keskeisin kaupunki ja ik&éntyvia asuu alueella
maan keskiarvoa enemman (Varsinais-Suomen alueen hyvinvointikertomus 2018, 20).
Turussa asuu 192 962 kuntalaista, joista yli 64-vuotiaiden osuus on noin 20,8 prosent-
tia. Ikééntyneiden osuus koko Suomen véestosta on edelleen kasvussa (Tilastokeskuk-
sen www-sivut 2020). Sosiaali- ja terveyspalvelujen murros on kdynnissé ja kevaalla
2019 valittu uusi hallitus valmistelee talla hetkell& rakenteiden uudistusta, joilla pyri-
tddn parantamaan palvelujen yhdenvertaista saatavuutta seka kaventamaan hyvin-
vointi- ja terveyseroja (Sosiaali- ja terveysministerion www-sivut 2019). Sosiaali- ja
terveyspalvelujen menojen voi odottaa lisdéntyvan ik&antyneiden osuuden véestosta
kasvaessa ja rakenteellisia muutoksia tarvitaan, jotta yhdenvertaisin perustein toteutu-

vat palvelut voitaisiin tulevaisuudessa varmistaa.

2.1 Palvelutarpeen arvioinnin taustaa Turun kaupungin ik&antyneiden palveluissa

Turun kaupungin vuoden 2018 strategisissa ohjelmissa Hyvinvoinnin ja aktiivisuuden
ohjelmassa on kolme péateemaa; Terve ja hyvinvoiva turkulainen, Osaava ja oppiva
turkulainen sek& Aktiivinen turkulainen. Tervettd ja hyvinvoivaa turkulaista koske-
vassa teemassa korostetaan kaupungin palvelurakenteen muuttamista toimintaa mah-

dollistavaan ja ehk&isevéaéan tyohon. Palvelumuotoilun avulla pyritddn parantamaan or-



ganisaation palveluketjuja ja palveluiden jarjestdmisessa otetaan huomioon vaeston-
kasvun sek& palvelutarpeen muutokset tulevaisuudessa. Ehkaisevaa tyota kehitetddn
asiakaslahtoisyyden nakdkulmasta ja kiinnitetddn huomiota oikea-aikaisiin seké oikein
kohdennettuihin peruspalveluihin. (Turun kaupungin strategiset ohjelmat 2018, 2, 12—
13))

Kehittamistyoni aiheen valintaa on ohjannut kiinnostukseni oman tydni kehittamiseksi
ja siind yhdistyy tydeldmalahtoinen tarve asiakastyytyvaisyyden kartoittamisesta. Yk-
sikdssa toimi asiakastyytyvaisyyskyselyn toteuttamisen aikaan yhdeksan palveluoh-
jaajaa samassa toimistotilassa ja kaikki uusien asiakkaiden palvelutarpeen arvioinnit
toteutettiin kotikéynteind. Asiakkaat ohjautuivat paéosin kotiutuspuhelimen, Ikédihmis-
ten palvelutori Poijun, Varsinais-Suomen idkkaiden asiakas- ja palveluohjausnume-
roon tulleiden yhteydenottojen tai sinne ohjattujen ilmoitusten perusteella. Keskite-
tyssé palvelutarpeen arviointiyksikéssa on tehty palvelutarpeen arviointeja kevaasta
2016. Yksikkdon ohjautuneiden asiakkaiden kokemuksia palvelutarpeen arviointi-

kaynneisté asiakkaan kotona ei ole aiemmin selvitetty.

Tuloksien saaminen asiakastyytyvéisyydesta ja asiakkaiden kokemuksista on merki-
tyksellista tyon kehittamisen nakokulmasta. Palveluohjaajien tekemat arviointikaynnit
ovat vield uudenlainen keino selvittda alueen ikdantyneiden asukkaiden toimintakykya
ja palvelutarvetta seka jarjestad palvelut yhteistydssa asiakkaan ja hdnen omaistensa
tai l&heistensé kanssa. Asiakkaiden tyytyvaisyyden nden kannustavan myos palveluoh-
jaajaa tyossaan ja heidan kokemuksien kuulemisen olevan siten tarkeéa palveluohjauk-
sen kehittdmisessa. Motivoimalla ja osallistamalla asiakkaita aktiivisiksi toimijoiksi
sekd paatoksentekijoiksi suhteessa omaan hyvinvointiin, voidaan tukea ikaantyneen
kotona parjaamista seka fyysisia-, psyykkisia- ja sosiaalisia voimavaroja. Y hteisty6ta
varten perustettiin tyoyksikossa kehittdmistydryhmd, johon kuuluu palveluohjauksen

paallikkd, projektivastaava sekd mind itse kehittdmistyosté vastaavana.

Teoreettinen viitekehys koostuu niistd teorian osa-alueista, jotka ovat oleellisia tutki-
muksen kannalta. Viitekehys ohjaa kehittamistyon empiirisen osan etenemisté kaikissa
vaiheissa ja jasentad tulosten analysointia seka raportointia (Heikkila 2014, 24). Ke-
hittdmistyoni teoreettisena viitekehyksena on asiakaslahtoisyys palveluohjauksessa ja

palvelutarpeen arvioinnissa seka asiakaslédhtoisyyden kehittdminen palvelumuotoilun



keinoin. Seuraavaksi madrittelen kehittdmistyon keskeisié kasitteitd ja esittelen aiem-
pia tutkimuksia.

2.1.1 Palveluohjaus

Palveluohjauksen historia ulottuu Yhdysvaltoihin 1920-luvulle ja 1990-luvulla kéyn-
nistettiin Suomessa ensimmaisia palveluohjauksen kokeiluja. Palveluohjauksesta 16y-
dettiin vastaus 1990-luvun lopulla, kun pitk&aikaissairaita ja vammaisia lapsia koske-
vien etuuksien koordinoinnissa havaittiin puutteita. Palveluohjaus on suomennettu
englannin kielen termista case management. Se on asiakasty0ssa kéaytetty menetelma,
joka yhteen sovittaa organisaatioiden palveluja. Palveluohjauksesta on useita erilaisia
maadritelmid, jotka vaihtelevat asiakasryhmén mukaan, mutta sen ytimena on asiakas-
lahtoisyys. Palveluohjaus on asiakaslahtGinen ty6tapa, joka perustuu asiakkaan ja pal-
veluohjaajan véliseen luottamukseen korostaen asiakkaan etua ja pyrkien tukemaan

asiakkaan itsendistd elaméa. (Hanninen 2007, 3, 11, 14.)

Palvelu voidaan kuvata palvelunantajan ja asiakkaan vélisend vuorovaikutuksena, jo-
hon kumpikin osapuoli on varannut tietyt resurssit. Palveluohjauksen palvelut muo-
dostuvat erilaisista palvelutehtavista, kuten ohjauksesta, kotihoidon palveluista tai tu-
kipalveluista. Palvelutehtdva koostuu palveluprosessista, joka pitaa siséllaan prosessin
eri vaiheet. (Kuusisto-Niemi & Lehmuskoski 2012, 17.) Pelkistettyna palvelun jarjes-
tdminen voi alkaa palvelutarpeen arvioinnista, jonka avulla selvitetdén palvelutarve ja
paattyy palvelun myontdmiseen tai ohjaamiseen palvelun jarjestamiseksi sekd muuhun
neuvontaan ja ohjaukseen. Muu neuvonta ja ohjaus on esimerkiksi sosiaalietuuksista

tiedottamista seka ohjausta niiden hakemiseksi.

Sosiaali- ja terveysalan palvelut koetaan usein jarjestelmékeskeisina ja pirstaleisina.
Uusia toimintatapoja ja palvelujen rakenteita tarvitaan, jotta sosiaali- ja terveyden-
huollon lainsd&dannon palvelukokonaisuudet seké tavoitteet voivat toteutua. (Sosiaali-
ja terveysministerio 2011, 12.) Monimutkainen palvelujérjestelma on saanut rinnal-
leen myos digitaaliset palvelut, jotka voivat kuitenkin syrjayttdd osan véestosta, koska

kaikilla ei ole mahdollisuutta niita kayttaa. Palvelujarjestelmamme edellytt&dé toimivaa
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neuvontaa ja ohjausta eldmantilanteeseen sopivien palveluiden seké etuuksien jarjes-
tymiseksi. (Eronen, Londén & Peltosalmi 2019, 192-194.)

Maakunta- ja sote-uudistuksen keskeisimpané tavoitteena oli sosiaali- ja terveyspalve-
lujen toimiva yhteistyd, jossa korostettiin myds neuvonnan ja ohjauksen merkitystéa.
Asiakkaalla tulee olla riittavat ja tarvittavat tiedot valintojen tekemiseksi. (Alueuudis-
tus www-sivut 2019.) Palveluohjausta on viime vuosien aikana ldhdetty vahvasti hyo-
dyntdmaan ikaantyneen palvelujen tarpeen selvittdamisessa. (Karppanen, Noro, Raas-
sina & Voutilainen 2016, 7-8).

Ikéantyneiden palvelurakenteita uudistettiin edellisen hallituksen karkihankkeessa Ke-
hitetadn ikdaihmisten kotihoitoa ja vahvistetaan kaikenikéisten omaishoitoa (I1&0O kér-
kihanke) vuosina 2016-2018. Kérkihankkeessa oli kahdeksan kokeiluhanketta eri puo-
lilla Suomea, joista Varsinais-Suomessa toteutetaan KomPAssi-hanketta edelleen kun-
tien itse rahoittamana. KomPAssi-hankkeen keskeisid teemoja ovat kuntoutuspalvelut,
palveluohjaus sekéd kotiin vietavat palvelut. (Kimpassa-Allihopa www-sivut n.d.,
2018.)

KomPAssi-hanke toteutettiin osaprojekteina, joiden tuloksena luotiin uusi maakunnal-
linen toimintamalli. (Ritvanen 2018, 17). Osana karkihanketta haluttiin luoda ja ko-
keilla keskitetyn asiakas- ja palveluohjauksen mallia. Keskeistd mallin kehittdmisessa
oli se, ettd ikddntynyt saa tarvitsemansa avun “yhden luukun periaatteella” eli yhdella
yhteydenotolla, jonka jalkeen hanen tilannettaan lahdetaan selvittaméaan. (Sosiaali- ja
terveysministerio 2017a, 17-18). Keskitetylla alueellisella asiakas- ja palveluohjauk-
sella (KAAPO) haluttiin vahvistaa luottamusta avun ja palvelujen saatavuuteen, tukea
kotona asumista ja arjessa selviytymistd, antaa neuvoa ja ohjausta tarvittavien palve-
lujen saamiseksi seké edistéda vaikutusmahdollisuuksia ja osallisuutta palveluproses-
seihin. Palveluohjauksen prosessissa on tarkoitus selvittda yksilon palvelutarpeet ja
Ioytad asiakkaalle sopivat palvelut (Salminen 2013, 8). Palveluohjauksen odotetaan
korjaavan pirstaleisen palvelujarjestelmdn ongelmia (Ahonen, Lamminméki, Suo-
heimo, Suokas & Virtanen 2011, 33).
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Matkaoppaassa asiakaslahtoisten sosiaali- ja terveyspalvelujen kehittdmiseen on esi-
telty palveluohjauksen tydotteet kolmeen yleisimmin hyvaksyttyyn ohjauksen muo-
toon. Ensimmadinen on asiakkaan yleistad neuvontaa seka ohjausta. Toinen ty6otteen
muoto on voimavarakeskeista palveluohjausta, jossa korostetaan asiakkaan itsemaa-
rédmisoikeutta ja tukemista. Kolmas on vaikeassa tilanteessa olevan asiakkaan inten-
siivistd seka yksilokeskeistéd palveluohjausta. (Ahonen, Lamminméki, Suoheimo, Suo-
kas & Virtanen 2011, 9, 18, 58.) Kehittamistydssani tarkastelen kahden jalkimmaisen
asiakas- ja palveluohjauksen muotoja ja ovat asiakasryhmat, jotka myos keskitettyyn

palvelutarpeen arviointiyksikkdon ohjautuvat.

2.1.2 Palvelutarpeen arviointi

Palvelutarpeen tunnistamisesta alkaa asiakaslahtoinen palvelu ja palvelujen tulisi koh-
distua asiakkaan kokemiin tarpeisiin. Asiakkaan kokemus palveluntarpeestaan pohjau-
tuu hédnen omaan arvomaailmaansa ja ne voivat poiketa yhteiskunnallisista arvoista.
Kuitenkin paatokset palvelujen toteuttamisesta tulisi tehdd yhteisymmarryksessa asi-
akkaan kanssa. (Kuusisto-Niemi & Lehmuskoski 2012, 22.) Asiakasléhtdisen palvelun
voi nahda edellyttdvan mydos palveluohjaajalta herkkyytté tunnistaa ja kohdata erilaisia

asiakkaita erilaisilla tarpeilla.

Palvelutarpeen arvioinnilla tavoitellaan ik&antyneen edellytyksia asua omassa kodis-
saan ja maaritetaan riittdvat seka oikea-aikaiset palvelut (Valtioneuvoston selvitys- ja
tutkimustoiminnan julkaisusarja 68/2017, 21). Oikeudesta palvelutarpeen arviointiin
séadetdan sosiaalihuoltolaissa ja vanhuspalvelulaissa (Sosiaalihuoltolaki 1301/2014
luku 4 368; Laki ikd&ntyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta seké idkk&iden sosi-
aali- ja terveyspalveluista 28.12.2012/980). Terveydenhuoltolain mukaisesti tervey-
denhuollon ammattilaisen on osallistuttava palvelutarpeen arvioinnin tekemiseen so-
siaalihuollon tyontekijan pyynnosta (Terveydenhuoltolaki 29.12.2016/1516, luku 4
328). Palvelutarpeen arviointi aloitetaan tarvittaessa kiireellisend tai kiireettoména ja
se on keskeinen osa palveluprosessia. Palvelutarpeen laajuutta ei ole erikseen méaéri-
telty, vaan se tulee tehda asiakkaan elaméntilanteen edellyttdmassé laajuudessa. Arvi-
oinnin voi jattd4 kokonaan tekemattd vain, jos se voidaan todeta ilmeisen tarpeetto-

maksi. Lahtokohtaisesti arviointi tulee kuitenkin toteuttaa asiakkaan nain halutessa,
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vaikka viranomaisen nakemyksen mukaan sen tekeminen ei olisi tarpeellista. (\Valtio-
neuvoston selvitys- ja tutkimustoiminnan julkaisusarja 68/2017, 20-21; Sosiaali- ja
terveysministerié 2017b, 111-112.)

2.1.3 Asiakaskeskeisyydesta kohti osallistavia asiakaslahtdisia palveluja

Carl Roger toi ihmissuhdety6hon asiakasta ja hanen tarpeitaan korostavan nakokulman
1930-luvulla (Monkkonen 2018, 82). Asiakaslahtoisyytta (Kuvio 1.) ja asiakaskeskei-
syyttd (Kuvio 2.) pidetddn usein myds toistensa synonyymeina (Ahonen ym. 2011,
18). Eri lahteissa termeja on kaytetty eri asiayhteyksissa ja niiden merkitys on voinut
vaihdella kuvatun ympériston mukaan. Asiakaskeskeisessa ajattelussa asiakas on pal-
velujen keskipisteend ja palvelut jarjestetddn asiakkaan tarpeista kasin (Moénkkonen
2018, 83; Ruotsalainen 2000, 16). Keskitssa oleminen ei kuitenkaan vélttamatta tar-
koita, ettd asiakkaan ja ammattilaisen vélinen yhteistyd palveluiden jarjestamiseksi
edistdisi asiakkaan tarpeiden toteutumista (Monkkdnen 2018, 83, 85-86). Tasta syysta
my0s Sosiaali- ja terveysalan palvelujarjestelmassé on siirrytty asiakaskeskeisyydesté
asiakaslahtoisyyteen (Hanninen 2007, 11). Asiakaslahtoisyydellda ndhdaan eri merki-
tyksid yritysmaailmassa kuin auttamistyossa. Julkisen sektorin palveluissa asiakaslah-
tdinen toiminta voi nakyéa palveluiden vahentymisend (Ménkkdnen 2018, 18). Yritys-
maailmassa asiakaslahtoisell& liiketoiminnalla taas tavoitellaan asiakkuuksien kasvua,

jotta yrityksen liikevoitto kasvaa (Hamaldinen & Patjas 2018, 17).
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e Palveluntarjoaja ¢ Palveluntarjoaja
ja/tai asiakas ja asiakas
osallistuu

Asiakasymmar
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¢ Palveluntarjoaja
ja asiakas
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¢ Palveluntarjoaja

Kuvio 1. Asiakaslahtdinen toimintamalli (mukaillen Ahonen ym. 2011).

¢ Palveluntarjoaja ¢ Asiakas

tuottaa

Palveluntarjoaja
ideoi,
suunnittelee ja

rakentaa

R
\\_J

Esimerkiksi
asiakaskysely

® Asiakas ¢ Palveluntarjoaja

Kuvio 2. Asiakaskeskeinen toimintamalli (mukaillen Ahonen ym. 2011).

Tén& pdivand asiakas nahdéan enenevassda méarin kumppanina ja hénet otetaan mu-
kaan palvelujen suunnitteluun seké paatoksentekoon. Asiakas huomioidaan kokonai-
suutena ja vuorovaikutus ammattihenkilon asiakkaan vélill4 on vastavuoroista dialo-
gia. Asiakaslahtdinen tyé mahdollistaa voimaantumisen, joka on myos palveluohjauk-
sen tavoitteena. (H&nninen 2007, 11-13.) Voimaantumista (empowerment) on kutsuttu
myds valtaistumiseksi ja silld tarkoitetaan omaan yhteiskunnalliseen ja sosiaaliseen
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asemaan vaikuttamista ja siséistd voimantunnetta (Monkkonen 2018, 159; Siitonen
1999, 6, 60). Asiakaslahtoiset toimintamallit lisadvat tyontekijoiden ja asiakkaiden
tyytyvéisyyttd, hoidon vaikuttavuutta ja palveluiden kustannustehokkuutta (Ahonen
ym. 2011, 8).

Asiakaslahtdisyys on osa sosiaalihuollon arvoperustaa ja se on keskeisimpid sosiaali-
huoltolain valmistelun periaatteista (Sosiaali- ja terveysministerié 2017b, 16). Kuiten-
kin Sosiaali- ja terveydenhuollon eri sektoreilla on vahvoja ammatillisia perinteita pal-
velujen tuottamisessa seka jarjestamisessd, jotka eivat ole aina tukeneet asiakkaan ko-
konaisvaltaista ymmartamistd. Pirstaleisessa palvelujarjestelmassa asiakaslahtdisten
palvelukokonaisuuksien kehittyminen vaatii sektorirajat ylittdvén yhteisen nakemyk-
sen syntymista. Yksityisella, julkisella ja kolmannella sektorilla tulee olla yhtenainen
ymmarrys asiakkaiden tarpeista, ominaisuuksista ja kyvyista. Palvelujarjestelméaa tu-
lee kaikkien sektoreiden osalta kehittad kokonaisuutena toisiinsa integroiden. Asiakas-
lahtoisyyttd maaritelladn helposti palveluita tuottavan organisaation nakokulmasta,
jolloin asiakkaan tarve jaa huomioimatta. Talléin organisaatio voi tuottaa palveluita
monipuolisesti, mutta ne eivat vastaa asiakkaan yksilolliseen tarpeeseen. (Ahonen ym.
2011, 7, 10-12.)

2.1.4 Palveluohjaksen vaikuttavuus

Vaikuttavuuden kasite on moniulotteinen ja sitd on vaikea madarittaa. Sosiaalityon tut-
kimuksessa keskeisia arvioinnin kohteita ovat toiminnan vaikuttavuus, jolloin arvioi-
daan prosessin aikaista tai sen jalkeista tilannetta. (Kuusisto-Niemi & Lehmuskoski
2012, 35.) Liséksi palveluohjauksen vaikuttavuudesta on vasta vahan tietoa saatavilla,
mutta sen prosessien vaikutuksista enemmaén (Blomgren 2005, 5; Hanninen 2007, 42;
Rissanen, Ristolainen & Tiilikainen 2018, 268).

Sosiaalipalvelujen vaikuttavuutta voidaan arvioida esimerkiksi palvelujen vaikutta-
vuuden, tuottavuuden, tehokkuuden tai kustannushyddyn nakdkulmista (Kuusisto-
Niemi & Lehmuskoski 2012, 34). Arviointi voidaan toteuttaa ulkopuolisen tahon tai
palvelun antajan sisaisend toiminnan arviointina. Keskeistd on myds asiakkaan oma

arvio palvelun vaikutuksista. Asiakkaan kokemaan hyvinvointiin vaikuttaa kuitenkin
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useat eri tekijat hanen elinymparistossaan ja sosiaalisissa suhteissaan, joiden takia vai-
kuttavuuden mittaaminen on haasteellista. (Kuusisto-Niemi & Lehmuskoski 2012,
34.)

Rissasen ym. (2018) kirjallisuuskatsauksessa vaikuttavien palveluohjauksen kaytanto-
jen todettiin muotoutuvan seka prosessin siséisten ja ulkoisten tekijoiden valityksella.
Palveluohjausprosessin siséiset tekijat liittyivat asiakkaaseen, omaisiin ja palveluoh-
jaajaan. Asiakkaaseen liittyvia tekijoitd ovat yhteistyokyky, osallistuminen ja asiak-
kaan korkeat odotukset (vaativuus). Omaisiin liittyvéana sisaisena tekijané nahtiin osal-
listuminen ja palveluohjaajaan liittyvana tekijand ammattitaito, soveltuvuus ammat-
tiin, tyokokemus ja tydsuhteen muoto. Sisdisia tekijoita ovat liséksi palveluohjaajan
toimintatavat eli asiakkaan aanen kuuleminen, harkinnan kayttdminen, palveluiden
suunnittelu sek& organisointi. Ulkoiset tekijat joko madrittavat tai rajoittavat palve-
luohjausprosessia. Vaikuttavan palveluohjausprosessin ulkoisia tekijoita on jarjestel-
matason linjaukset ja resurssit, ammattieettiset vaatimukset, eri toimijoiden valinen
yhteistyd ja tiedonkulku, laadukkaiden palveluiden saatavuus eli palvelumaksujen
kohtuullisuus, palveluiden laadun varmistaminen ja tutkimusndytt6on pohjautuvat pal-

velut sekd kéaytdssa oleva palveluohjauksen toimintamalli. (Rissanen ym. 2018, 268.)

Suomen Akatemian Strategisen tutkimusneuvoston rahoittama “Osallistava hyvin-
voinnin ja terveyden edistiminen” (PROMEQ) -hankkeessa tutkittiin yksi-nasuvia
ikdihmisid. Tutkimus toteutettiin  monimenetelmallisend interventiotutkimuksena.
Tutkimukseen kutsuttujen tuli olla 65 vuotta tayttaneita yksin asuvia elékelaisia, jolla
on puutteita vahintaan yhdella terveyden tai hyvinvoinnin osa-alueella ja on kédyttanyt
kuuden kuukauden aikana véhintééan kahta sosiaali- ja terveyspalvelua. Tutkimukseen
osallistui kokonaisuudessaan 388 i&ltdéan 6599 -vuotiasta ihmista. Tutkimuksessa tut-
kittiin osallistavan ryhmé&muotoisen palveluohjauksen toimintamallia ennaltaehkéise-
van palveluohjauksen muotona. Palveluohjauksen ryhmia oli 24 ja ne kokoontuivat
puolen vuoden aikana viisi kertaa. Osallistuneet vastasivat yhteensa kolmeen kyselyyn
tutkimuksen aikana. Tulosten perusteella palveluohjauksen ryhmiin osallistuneissa
voimaantumisen kokemus lisdantyi, luottamus tulevaan oli vahvistunut ja he kokivat
I6ytaneensd uusia ajattelutapoja. Tulosten mukaan tutkijat uskaltavat kannustaa palve-
luohjauksen huomioimiseen ennaltaehkéisevéna tyémuotona sosiaali- ja terveyspalve-
luita kehitettdessé. (Kannasoja ym. 2018, 147-150.)
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2.1.5 Palvelutarpeiden tunnistaminen ja palveluohjauksen tarve

Asiakas- ja palveluohjaus sek& palvelutarpeen arvioiti ovat keinoja edistaa valinnan-
vapautta ja asiakkaan palveluihin ohjautumista (Niemeld. Noro, Mékeld & Véhakan-
gas 2017, 13). Palvelutarpeen arvioinnissa selvitetdan ikdantyneen asiakkaan itsendista
selviytymistd, terveydentilaa, toimintakykyd ja hyvinvointia kokonaisvaltaisesti
(KomPassi 2019, 5). Arvioinnissa kéytetdan erilaisia mittareita, kuten RAI-
jarjestelman tarjoamat mittarit (Niemeld ym. 2017, 3, 14). Rai-jarjestelméan avulla to-
teutettu palvelutarpeen arviointi antaa kokonaisvaltaisesti tietoa asiakkaan elamanti-
lanteesta, voimavaroista, toimintakyvysta ja terveydentilasta (Terveyden ja hyvinvoin-
nin laitoksen www-sivut 2020). Kansalaisten terveyden edistamisen ohjaus- ja valvon-
tavastuu kuuluu sosiaali- ja terveysministerille. Suomessa Terveyden ja hyvinvoin-
ninlaitos keraa tutkimus ja seurantatietoa kansalaisten terveydentilasta ja hyvinvoin-
nista terveyden edistdmiseksi seké terveyserojen kaventamiseksi. (Sosiaali- ja terveys-

ministerion www-sivut 2019.)

RAI tulee sanoista Resident Assesment Instrument ja se auttaa tuottamaan asiakkaiden
tarpeita vastaavia palveluja. RAI-jarjestelman avulla asiakkaiden palvelutarpeet voi-
daan selvittdd yhdenmukaisesti ja kattavasti (Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen
www-sivut 2020.) Terveyden ja hyvinvoinninlaitos julkaisi 2017 raportin, jossa ik&éan-
tyneiden palvelutarpeita ja palveluihin ohjautumista tarkasteltiin RAI-vélineiden
avulla. Raportin tutkimusaineisto koostui 1744:sta RAl-arvioinnista, jotka oli keratty
kevaalla 2014. Raportti on ensimmainen, jossa on yhdistettyna palvelutarpeen arvi-
ointi seka asiakkaiden ohjautuminen palveluihin RAI-jarjestelmaa hyddyntamalla.
Valtakunnallisesti RAI jarjestelman kaytt on vapaaehtoista ja sitd kaytetadn kunnissa
sekd myds yksityisissa organisaatioissa. Se tuottaa tietoa ikaantyneen asiakkaan toi-
mintakyvysta, arjessa selviytymisesta seké palvelutarpeesta. RAl-arviointi sisaltaa ky-

symyksid, joiden tuloksista muodostuvat mittariarvot. (Vahékangas ym. 2017, 4, 21.)

Arviointimittarin kysymyskokonaisuus antaa mittaritietoa ikdantyneen fyysisesté suo-
riutumisesta, ravitsemustilasta, mielialasta, kognitiosta, terveydentilasta, laakityksista,
omaisen jaksamisesta, asuinymparistosta ja palvelujen kaytosta seké tarpeesta. Yhtena
tarkedné tuloksena nahtiin palvelujen seurannan tarve palveluohjauksessa etenkin kor-

kean riskin asiakkailla. Puolen vuoden kuluttua niisté asiakkaista, jotka sijoittuivat
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MAPLE 45 ja MAPLE 54 -ryhmadén, jossa palvelutarve oli suuri tai erittain suuri, joka
neljas oli ohjautunut ympérivuorokautiseen hoitoon ja joka viides sai omaishoidon tu-
kea. MAPLE 1-2 eli omatoiminen arjessa tai lieva palvelutarve -ryhméén kuuluvista
asiakkaista, joka kuudes oli kotihoidon asiakkaana, mutta suurimmalla osalla ei ollut
puolen vuoden kuluttua mitdén saannollisté palvelua. (V&hakangas ym. 2017, 4-5, 22,
41, 28.)

Raportin tutkimustulosten mukaan joka viides RAI-arviointiin osallistuneista tunsi it-
sensa yksinaiseksi. Kotiympéristoon liittyvad ongelmaa oli joka neljannelld. Kerran
viikossa tai harvemmin ulkoilevia oli I&hes puolet. Virtsanpidatyskyvyn ongelmia oli
38%:1la ja 33% oli kaatunut viimeisen 90 vuorokauden aikana. (Vahakangas ym. 2017,
27.) Namaé tutkimustulokset antavat viitteita siitd, millaisiin asioihin palveluohjaaja voi
kiinnittdd huomiota tehdesséan palvelutarpeen arviointia yhdessé asiakkaan kanssa.
Yksindisyyden kokemukset vaikuttavat sithen millaiseksi ikaantynyt kokee arkensa ja

silla on vaikutuksia myos arjen aktiivisuuteen.

2.1.6 Kaotiin vietavét palvelut ja kustannusvaikuttavuus

Uudistuva palvelukokonaisuus — kuntouttava kotihoito ja asiakasléahtdinen kotona asu-
misen tuki -hankkeessa tuotettiin tietoa kotiin vietdvien ja kotoa kasin saatavien pal-
veluiden kustannusvaikuttavista toimintamalleista. Taman lisaksi hankkeessa tuotet-
tiin konkreettisia ehdotuksia seké rakennettiin mallia luotettavasta ja tarpeenmukai-
sesta kotihoidosta. Valtioneuvoston julkaiseman loppuraportin mukaan palvelukoko-
naisuuksien johtamiseen tulee kiinnittd4d huomiota eri toimijoiden vuorovaikutuksen
parantamiseksi, selkeiden strategisten tavoitteiden asettamiseksi, kustannusvaikutta-
vien mallien kéayttoon ottamiseksi seka kaikkien osapuolten sitoutumisen varmista-
miseksi. (Valtioneuvoston selvitys- ja tutkimustoiminnan julkaisusarja 68/2017, 2,
90.)

Asiakaslahtdinen integroitu palvelupolku edellyttdd keskitetyn palveluohjauksen ja
palvelutarpeen arvioinnin toimintamallia, jotta se edist&4 ja tukee ikdantyneen toimin-

takykya. Prosesseja tulee kehittdd ja kotikuntoutus kytkeé kiintedsti ikdantyneen pal-
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velupolun vaiheisiin. Asenteiden muutosta, osaamisen varmistamista ja uskoa tarvi-
taan palvelujen kehittdmisessé. Asiakkaiden toimintakyvyn on todettu parantuneen ja
palvelujen kédytdn véhentyneen oikea-aikaisella ja moniammatillisella palvelutarpeen
arvioinnilla seka kuntoutusinterventioilla. (Valtioneuvoston selvitys- ja tutkimustoi-
minnan julkaisusarja 68/2017, 90-91.)

Tukipalveluja tulee lisata arjen avuksi kotona asuville ikaantyneille kodin hoitoon ja
asuinympadristoon liittyvien tarpeiden tukemiseksi ja turvallisuuden lisadmiseksi. Tek-
nologian hyddyntaminen parantaa asiakkaan eldménlaatua ja lisd4 kustannustehok-
kuutta seka turvallisuutta. Liséksi kaikkien toimijoiden yhteistyona voidaan kehittaa
jarjestelmia, jolloin esimerkiksi toimijoilla on mahdollisuus suunnitella palveluja tar-
peita vastaaviksi ja asiakkaalla mahdollisuus 16ytéa tarjolla olevat palvelut. (Valtio-
neuvoston selvitys- ja tutkimustoiminnan julkaisusarja 68/2017, 91.) Digitaaliset pal-
velut voivat tuoda lisdarvoa asiakkaalle ja monipuoliset k&yttémahdollisuudet erilai-
silla kéayttoliittymilla voivat tukea kohdennetusti tietyn erityisryhmaén tarpeita. Esteet-
tomien ja helppokéyttoisten palveluiden kayttdonotossa ja kaytdssa voi tarvita tukea
sekd apua. Lisaksi on tarkedd varmistaa, ettd asiakas osaa kayttaa palvelua tarkoituk-
senmukaisesti. (Sosiaali- ja terveysministerid 2016, 26, 29.) N&iden lahtokohtien var-
mistuttua voidaan myos ikaantyville kohdistettuja asiakastyytyvéisyyskyselyja toteut-

taa tulevaisuudessa ainakin osin sahkoisina.

Kotihoidon osaamisessa nahd&an tarvetta muutoskartoitukselle seké osaamisen uudis-
tamiselle. My@s hoitajien osaamisesta tarvitaan lisdé kartoitusta. Tyontekijoiden osal-
listaminen palvelujen ja toiminnan kehittdmiseen luo innostavaa organisaatiokulttuu-
ria. Rohkeilla toimintatapojen muutoksilla ja erilaisilla kokeiluilla saadaan parhaat tu-
lokset. Eri sektoreiden valistd yhteisty6td tarvitaan, jotta palvelut ja osaaminen toteu-
tuvat tasalaatuisina. Tama vahvistaa myos asiakkaiden halukkuutta omakustanteisten
palvelujen hankintaan. (Valtioneuvoston selvitys- ja tutkimustoiminnan julkaisusarja
68/2017, 92.)

Vuonna 2014 Tampereen yliopistossa julkaistussa vaitoskirjassaan Van Aerschot toi
esille kotihoidon kattavuuden laskun vuosituhannen alkuvaiheilla. Saannéllisia koti-
hoidon palveluja on ohjattu aikaisempaa huonokuntoisemmille ik&antyneille, mutta

asiakkaalle annettu aika ei ole kuitenkaan pidentynyt. Véitoskirjan tutkimustulokset
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koostuivat kyselyaineistosta seka haastatteluista. Tulosten perusteella palvelujen
kaytto lisadntyi ikadntyessa ja oli yhteydessa heikoksi koettuun terveydentilaan ja yk-
sin asumiseen. Yksityisesti tarjottavia palveluja perusteltiin vaivattomuudella ja mah-
dollisuudella saada palveluita, joita kunnalliset palvelut eivét tarjoa. Vastaajat kokivat
avun hankkimisen haastavuuden ja palvelumaksujen kalleuden syyksi riittamattomalle
avulle. Van Aerschot tuo esiin ajatuksen informaalin avun merkittdvyydesta kunnal-
listen seka yksityisten palvelujen saamiseksi. Tutkimustulosten perusteella parempitu-
loiset ikaantyneet ovat paremmassa asemassa pienituloisiin ja heikommin koulutettui-
hin ndhden. Yksityisten palvelujen ostaminen lisdd parempituloisten mahdollisuuksia
saada tarvitsemansa palvelut. Parempituloisilla on siis enemman kanavia kéytossdan
pienituloisiin verrattuna. (Van Aerschot 2014, 173, 175, 182, 184.)

2.1.7 Asiakas- ja voimavaralahtoisyys palveluohjauksessa

Tekesin 2011 julkaisemassa Matkaopas asiakaslahtdisten sosiaali- ja terveyspalvelu-
jen kehittdmiseen -selvityksen mukaan sosiaali- ja terveysalan eri toimijoiden vélill&
asiakaslahtoisyys on saanut tarkedn merkityksen. Asiakaslédhtéisyyden ndhdaan lis&a-
van kustannustehokkuutta seké vaikuttavuutta. Toimijoiden vélilla vallitsee yhteisym-
marrys siitd, ettd asiakkaiden osallistaminen suunnitteluun parantaa palveluiden laa-
tua. (Ahonen ym. 2011, 33.)

Pro gradussa asiakkuuden ja osallisuuden rakentumista palveluohjauksessa tutkinut
Eloranta havaitsi palveluohjauksen asiakkaiden kokevan itsensa seké passiivisina etta
aktiivisina toimijoina, johon liittyi osallisuuden kokemuksen tunteminen. Passiivisena
kohteena itsensd tunteneiden Eloranta arveli johtuvan siit4, etta he tunsivat ajautuvansa
palveluviidakossa erilaisiin tilanteisiin ilman tarkoituksenmukaista suunnitelmaa. He
saattoivat tuntea osallisuuden puutetta tai vetdytyivat yhteistyostd, jos eivat kokeneet

palveluohjausta itselleen sopivaksi tavaksi. (Eloranta 2006, 40, 67, 70-71.)

Lahes kaikki haastatellut asiakkaat kokivat hydtyneensa palveluohjauksesta ja tiedon
saannin helpottuneen. Myds suunnitelmallisuuden ja yhteisty6n eri tahojen valill4 ko-
ettiin helpottuneen palveluohjauksen myoté ja asiakkaat kokivat tulevaisuuden aiem-

paa toiveikkaampana. Eloranta toteaa myds palveluohjauksen ajoittamisella olevan
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merkitystd asiakkaan oman aktiivisuuden ja onnistuneen palveluohjauksen kannalta.
Asiakkailla, joilla oli pitka palveluhistoria takana ennen palveluohjausta, oli véhem-
man voimavaroja osallistua. Tutkimuksen perusteella asiakkaan valtaistumisen eli em-
powermentin edellytyksena on osallistumisen ja osallisuuden kokemus. Palveluohjaus
el takaa osallisuuden saavuttamista, mutta antaa sille mahdollisuuden. (Eloranta 2006,
34,40, 52, 67,70,72,74.)

Moilanen on tehnyt osittain samankaltaisia havaintoja 2018 julkaisemassa pro gradu -
tutkielmassaan, jossa arvioitiin erilaisten tekijoiden merkitysta sosiaalityon palveluoh-
jauksessa. Moilanen toi esiin palvelutarpeen arviointiprosessin alkuvaiheeseen vaikut-
tavista tekijoistd, joilla on myds asiakaslahtdinen merkitys arviointiprosessin edetessé.
Sosiaalihuoltolain mukainen ja lainsdadantoon perustuva palvelutarpeen arvioinnin
prosessi voi alkaa eri tavoin. Kyseessé voi olla keté tahansa mahdollisesti sosiaalihuol-
lon tarpeessa oleva, mutta hén ei valttamatta itse ole ottanut yhteytta tai ole yhteistyo-
haluinen. Yhteistyon alkamisessa on sosiaalityon nakékulmasta myds vallan asetelma,
joka velvoittaa ammattilaisen tekemaan alkuselvityksen tai kiireellisen palvelutarpeen
arvioinnin ilmoituksen tultua. (Moilanen 2018, 34, 16, 18-19, 89-90.)

Hyvinvointivaltion muuttuminen ja markkinaistumiskehitys haastavat sosiaalihuollon,
koska sosiaalitydn perusta ei muutu, mutta arvot ja totutut toimintaperiaatteet muut-
tuvat. Tutkimuksessa kyseenalaistettiin palveluohjauksen kayttaminen hallinnollisena
talouspoliittisena toimintana julkisissa palveluissa, jolloin se rajoittaisi huomattavasti
sosiaalityon ja palveluohjauksen tarkoituksen toteutumista. (Moilanen 2018, 90, 96—
97.)

2.1.8 Palvelumuotoilu

Elinkeinorakenteessamme on tapahtunut nopeita muutoksia viime vuosien aikana ja
palvelujen osuus on kasvanut ja kasvaa edelleen. Yksityisten ja julkisten palvelujen
osuus bruttokansantuotteesta on jo yli kaksikolmasosaa. (Elinkeinoeldamén keskuslii-
ton www-sivut; Tuulaniemi 2011, 13.) Palvelut ovat tarkeédssa asemassa yksittéiselle
kuluttajalle sekd Suomen taloudelle. Palvelumuotoilu on yksi keino uudistaa niité te-

hokkaammiksi.
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Palvelumuotoilu eli service design tuottaa selke&n prosessin helppokayttoisilla mene-
telmilla ja tyokaluilla, jossa palvelun kayttajat ovat keskiossé (Moilanen, Ojasalo &
Ritalahti 2015, 38). Se tarkoittaa muotoilun prosessien ja menetelmien soveltamista
palvelujen kehittdmisessa. Palvelumuotoilu on kayttdjalahtoista palvelukokemuksen
suunnittelua. Palvelumuotoiluprosessissa (Kuvio 3.) palvelun tuottamiselle ja tarjoa-
miselle pyritdan 16ytaméan optimaalisin keino tarjota palveluja. (Ahonen 2017, 38.)
Sen lahtokohtana on tilojen, palveluprosessien ja esineiden muotoilu (Miettinen 2016,
30). Palvelumuotoilu antaa keinoja asiakkaan kayttaytymisen ymmaértdmiseen, riskien
hallintaan, hydtysuhteiden maksimointiin, organisaation rajat ylittdvaan yhteistyohon
ja yhteiseen suunnitteluun eri sidosryhmien valilla. Tyokalujen liséksi palvelumuo-
toilu on kokeiluihin, visuaalisuuteen ja iteraatioon perustuva tydskentelyfilosofia. (Si-

vistystoimen ty6kalupakki palvelumuotoiluun 2013, 5.)

Kartoita ja ymmarra
Ennakoi ja ideoi
Mallinna ja arvioi

Konseptoi ja vaikuta

Kuvio 3. Palvelumuotoilun nelivaiheinen prosessimalli (Moilanen, Ojasalo & Ritalahti
2015, 74-75).

Palvelun tulisi tuottaa lisdarvoa asiakkaalle, mutta palvelutarpeen tayttdminen on vain
yksi osa asiakkaan palvelua. Asiakkaan kokemukset palvelupolun kaikissa vaiheissa
ovat merkityksellisid, koska se muodostaa asiakkaalle kokonaiskuvan saadusta palve-
lusta ja sen laadusta. Tyémenetelména palvelumuotoilu mahdollistaa yhteistydssa to-
teutettavan suunnittelun ja toteuttamisen tyon kehittamiseksi. Visuaalisesti ja kaytan-
nonléheisesti toteutettu kehittdminen tukee monimuotoisen ja hajanaisen palvelujar-
jestelman kartoittamista ja suunnittelua kohti laadukkaampia palveluja sek& ehedd pal-
veluketjua. Palvelumuotoilun keinoin voidaan tarjota asiakkaan nakdisia ja heille
suunniteltuja palveluita. (Ahonen 2017, 6-8, 38.)
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Palvelumuotoilussa ideointivaiheeseen siirrytadn vasta syvéllisen asiakasymmarryk-
sen hankinnan jalkeen ja poikkeaa ndin tavanomaisista suunnitteluprosesseista. Palve-
lumuotoiluun on kehitetty useita erilaisia prosessimalleja, joille yhteistd on laaja tie-
donhankinta, yhteison kanssa yhteistydssa toteutettu ideointi ja erilaisten prototyyp-
pien tai mallien luominen seka niiden nopea testaus, analysointi ja uudelleen maarit-

tely. Eri vaiheet toistuvat yleensa useita kertoja nopeasti. (Moilanen ym. 2015, 74.)

Palvelumuotoilun on myds néhty sadstavan kustannuksissa (Ahonen 2017, 8). Etenkin
sosiaali- ja terveydenhuollon palveluilta odotetaan tehokkuutta palveluiden jarjesty-
miseksi. Oikea-aikaisesti, riittavill ja oikein valituilla palveluilla asiakas saa tarvitse-
mansa avun. Asiakkaan joutuessa odottamaan pitkaan tai jos palvelut eivat kohtaa tar-
peita voidaan joutua tilanteeseen, jossa asiakkaan heikko tilanne syvenee ja hénen pal-
veluntarpeensa lisaantyy. Palveluiden ajoituksella sek& oikein kohdennetuilla palve-
luilla voidaan siten sdastdd kustannuksia. Palvelumuotoilun ndkékulmien hyodynté-
minen ohjasi kehittamistydn kaikissa vaiheissa tavoitellen asiakaslahtdisempia ja te-

hokkaampia palveluja.

3 KEHITTAMISTYON TARKOITUS JA TAVOITTEET

Taman kehittdmistyon tarkoituksena oli selvittdd Turun kaupungin vanhus- ja vam-
maispalvelujen palveluohjauksen yksikkdon ohjautuneiden kokemuksia palvelutar-
peen arvioinnin prosessista alueen ikaantyneiden asukkaiden nakékulmasta ja kehittaa
palveluohjauksen prosesseja asiakas- ja voimavaraldhtoisesti. Tavoitteena oli tuottaa
tietoa Turun kaupungin keskitetyn palvelutarpeen arviointiyksikon palveluohjauksen
asiakkaiden asiakaskokemuksista ja -tyytyvaisyydestd sekd tunnistaa kehittamistar-
peita palveluohjauksen palvelupoluissa ja -prosesseissa. Tavoitteena oli lisdksi tuottaa
tietoa yksikon kayttoon laadittavaan asiakastyytyvéisyyskyselyyn (Liite 3) ja kehittéda
palveluohjausta tuloksista esiin nousevista aihealueista. Tunnistettuja kehittdmistar-
peita tarkasteltiin asiakaslahtoisyyden nédkokulmasta, johon tydyksikén palveluohjaa-

jat yhteistyossé ideoivat kehittdmisehdotukset.
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4 KEHITTAMISTYON MENETELMAT JA PROSESSI

4.1 Kehittdmistyon tehtava

Aikaisempaa selvitystd yksikon palvelutarpeen arviointikdyntien asiakastyytyvéaisyy-
desta ei ollut saatavilla. Yhdenmukaisten palvelujen turvaaminen edellyttdd kunta- ja
asiakastason selvitystyota palveluiden myodntamisen perusteista, vakiintuneen tavan
selvittad palvelutarpeita ja asiakkaan tulee aina ymmartaa, mitka tekijat vaikuttivat ha-
nen palveluohjauksessansa ratkaisuihin (Niemel&d ym. 2017, 14). Asiakkaiden koke-
muksia tuli selvittad, jotta toimintaa voitiin kehittdd asiakasléhtoisesti vastaamaan

ikaantyneiden kuntalaisten tarpeita.

Kehittamistyon aihe kohdentui ik&éantyneiden palveluohjauksen palvelutarpeen arvi-
ointiin. Kehittamistehtdvana ja samalla tutkimuksellisena tehtavanéa oli aineiston ke-
ruun osalta tiedon kokoaminen palveluohjauksen laadun kokemuksesta, onko se ollut
riittdvaa, tarpeen mukaista ja oikea-aikaista. Seka miten asiakkaat ovat kokeneet sen
palvelevan omaa hyvinvointiaan. Haasteena oli tiedon kokoaminen palveluohjauksen
asiakkaiden kokemuksista siten, ettd se palvelee kehittdmistyotd, mutta kapupungin
olemassa olevaa ja avopalveluiden yksididen yhtendista kyselyrunkoa mahdollisim-
man vahan muokaten. Tassa kehittamistydssa aihe rajattiin palvelu- ja asiakasohjauk-
seen ja tarkemmin palvelutarpeen arvioinnin asiakastyohon. Aihetta tarkasteltiin asia-
kaslahtoisyyden ja asiakastyytyvaisyyden nakokulmasta ikaantyneiden palveluissa.

Toimintatutkimuksessa pyritdan lahes aina ihmisten toiminnan muutokseen. Tutki-
muskysymys poikkeaa perinteisisté ja usein toteavista tutkimuskysymyksisté. (Kana-
nen 2014, 15.)

Tassa kehittamistyossa tutkimuskysymyksena oli:

- Miten asiakasléhtoisyyttd voidaan edistaa palveluohjaajan tydssa?

Useat lait, sddnnokset ja suositukset ohjaavat palvelutarpeen arviointia ja ikaantynei-

den palveluiden jarjestamistd. Sosiaalihuoltolakiin on kirjattu palvelutarpeen arvioin-
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nin ja palveluohjauksen lainsd&ddanndllisia perusteita ja Terveydenhuoltolakiin on Kir-
jattu hoidon tarpeen arvioinnin lahtokohdat (Sosiaalihuoltolaki 980/2012; Terveyden-
huoltolaki 13326/2010). VVanhuspalvelulaki eli laki ikadntyneen vaestdn toimintaky-
vyn tukemisesta seka iakkaiden sosiaali- ja terveyspalveluista velvoittaa kuntaa huo-
lehtimaan ik&4ntyneen kuntalaisen hyvinvoinnista, terveydestd, toimintakyvysta ja it-
senéisen suoriutumisen tukemisesta seka turvaamaan sosiaali- ja terveyspalvelut (Van-
huspalvelulaki 28.12.2012/980 2 luku 7 8).

Palvelutarpeen arviointi ja suunnittelu ovat ehkdisevéaa vanhustyota, joka tehddan yh-
teistydssa useiden toimijoiden kanssa. Téllaisia toimijoita ovat kuntien liséksi esimer-
kiksi seurakunnat, kansalaiset ja jarjestot. Arvioinnin tavoitteena on parantaa iakkaan
edellytyksid asua omassa kodissaan ja turvata riittdvat seké oikea-aikaiset palvelut.
Palvelutarpeita arvioidessa tarkoituksena on yll&pité4 ja edistad hyvinvointia seka ter-
veyttd. (Autio & Heikkild n.d., 3; Pdivarinta & Haverinen 2002, 5, 36.) Palvelutarpeen
arviointi on keskeinen osa yksikdn palveluohjaajien ty6ta ja ohjaa voimavara- seka

yksilokeskeista palveluohjauksen suuntaa.

4.2 Léahestymistapa ja tutkimusmenetelmat

Ty06eldma muuttuu ja kehittyy koko ajan (Sitran www-sivut 2019; Rantanen & Toikko
2009, 7). Samoin sosiaali- ja terveysalan palvelujérjestelmé on muutoksessa ja uusia
toimintamalleja ja palveluja kehitetddn aktiivisesti (Alueuudistuksen www-sivut
2019). Kehittdmistoiminnan tavoitteena ja kohteena on muutos, jota ohjaa tavoitteel-
lisuus. Tutkimuksellinen kehittdmisty0 yhdistad kehittdmistoiminnan ja tutkimuksel-
lisen lahestymistavan. Kehittdminen voi kohdistua esimerkiksi tyontekijoihin, osaami-
seen, osaamisen kehittdmiseen tai prosesseihin. (Rantanen & Toikko 2009, 16, 19.)
Tutkimuksellinen kehittdmistoiminta sisaltaa tutkimuksellisia elementteja tai toimin-

toja, mutta poikkeaa kuitenkin akateemisen tieteen tutkimustyosté. (Salonen 2013, 9).

Kehittamisprosessi voi edetd monella eri tavalla. Tassé kehittdmistydssa prosessi ete-
nee spiraalimaisesti jatkuvana syklind. Rantanen ja Toikko (2009) esittelevat Tutki-

muksellinen kehittdmistoiminta -teoksessa erilaisia kehittdmisprosessin malleja. Spi-
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raalimallissa kehittdmistoiminnan tuloksia arvioidaan aina ennen seuraavan syklin al-
kua ja jokaisen arvioinnin yhteydessa perusteluja, organisointia ja toteutusta tdsmen-
netaan. Myos toimintatutkimus etenee jatkuvana syklisend prosessina (Kananen 2014,
12; Rantanen & Toikko 2009, 62, 64, 66.) Tassa kehittamistydssa sykleiksi méaritel-
l4&n seuraavat toimintatutkimuksellisen prosessin osat (Kuvio 4.), jotka ovat suunnit-
telu ja taustoitus, taustateoria, kysely, tulosten analyysi, workshop, tulosten jakaminen

tydyhteisoon, mallin hiominen ja kehittdmisehdotukset.

Suunnittelu ja

taustoitus
Taustateoria
Kysely

Tulosten
analyysi

Tulostenjakami-

nen tyoyhteiséon

Workshop

Mallin hiominen
Kehittamisehdo-
tukset ja -tulok-

set

Kuvio 4. Kehittdmistyon syklit.

4.3 Toimintatutkimus kehittdmistydssa

Toimintatutkimus on suomennettu englanninkielisestd termista “action research”. Toi-
mintatutkimus on toiminnan jatkuvaa parantamista ja sen avulla voidaan ratkaista kay-
tdnnon ongelmia erilaisissa yhteisoissa, kuten julkisyhteisdissé tai yrityksissé. Sen juu-
ret ulottuvat 1930-luvulle Yhdysvaltoihin John Collierin toimiessa komissaarina inti-
aaniasioissa, mutta sen oppi-isédksi nimetédén usein saksassa vuonna 1890 syntynyt

Kurt Lewin. Lewin oli juutalainen, joka pakeni natseja Yhdysvaltoihin. Han esitti
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1940-luvulla tyontekijoiden motivaation kohottamiseksi ajatuksen tyontekijoiden
osallistamisesta itsedén koskeviin paatoksiin. Kaskyttdmisen sijasta tyontekijat toimi-
sivat yhdessa ja ryhmaéssa, jolla saavutettaisi parempia tuloksia. (Kananen 2017a, 11—
12, 17; Kananen 2014, 11.)

Toimintatutkimus on yksi interventionistisen tutkimuksen muoto ja pit&é sisallaan jou-
kon tutkimusmenetelmid. Tutkimusmuodolle on tyypillista, ettd se pyrkii muutokseen.
Kehittamistutkimuksessa tutkija ei itse osallistu muutokseen, mutta toimintatutkimuk-
sessa tutkija osallistuu muutosprosessiin. (Kananen 20173, 10, 13, 17; Kananen 2014,
13.) Kehittdmistyon aikana olen itse tutkimusaineiston ker&édjané osana tutkimuksel-
lista kehittdmisen asetelmaa. Toimintatutkimus edellyttéa tutkimusosion lisaksi tutki-
muksellisen otteen ja tutkija osallistuu itse kehittdmiskohteen toteutukseen (Kananen
20174, 13, 18). Toimintatutkimuksessa toistuu suunnittelun, toiminnan, seurannan ja
reflektoinnin vaiheet (Kananen 2014, 12-14; Rantanen & Toikko 2009, 67). Kehitta-
misprosessissa nama spiraalimallin syklin vaiheet toistuvat, kun tulokset arvioidaan

aina jokaisen kehan jalkeen uudelleen (Toikko & Rantanen 2009, 66).

Toimintatutkimuksessa on seka laadullisen ettd maéarallisen tutkimuksen piirteita (Ka-
nanen 2017a, 10, 13). Maarallisté tutkimusprosessia hyddynnetéan erityisesti sosiaali-
ja yhteiskuntatieteissa. Keskeiset teoreettiset lahtékohdat ohjaavat méaarallisen tutki-
muksen etenemistd. (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2016, 139.) Méaréllisessa tutki-
muksessa tutustutaan teoriaan ja tehdaan johtopéatokset aiemmista tutkimustuloksista.
Aiemmat teoriat ja niistd johdetut johtopéaatokset ovat maaréalliselle tutkimukselle valt-
tdmattomid. Naiden pohjalta luodaan hypoteesit ja maaritellaan tutkimuksessa kaytet-
tavét kasitteet. Aineiston keruussa tulee huomioida, etté sen tulee soveltua maaralli-
seen mittaamiseen ja tilastollisen analysoinnin avulla kuvataan tulokset (Hirsjarvi, Re-
mes & Sajavaara 2016, 139-141.) Kehittdmistyoni ajantasaiset teoreettiset lahtokoh-
dat osana asiakaslahtdisia toimintamalleja muodostivat yhtendisen toisiaan tukevan

kokonaisuuden.

Laadullisen tutkimuksen lahtokohtana on todellisen eldaman kuvaaminen ja se tavoit-
telee tutkittavan kohteen kokonaisvaltaista ymmartdmista. Laadullinen tutkimus kayt-

t44 ihmista tiedon kerddmisen vélineend. Toimintatutkimus on yksi kvalitatiivisen tut-
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kimuksen laji. (Hirsjarvi ym. 2016, 161-162, 181.) Laadullinen tutkimusprosessi ete-
nee padosin yleisen tutkimusprosessin mukaisesti. Laadullisessa tutkimuksessa aineis-
toa kerataan siihen asti, kunnes tutkimusongelma ratkeaa. Tietoa kerdtdédn monipuoli-
sesti monia lahteita hyddyntamalld, jotta saadaan mahdollisimman laaja ymmarrys ka-
siteltdvasta aiheesta. Ongelmaksi voi muodostua aineiston laajuus ja runsaus. Tasta
syysta aineisto voi vaatia jatkokasittelyd, jotta sitd voidaan lahted analysoimaan. (Ka-
nanen 2015, 128-129.) Kehittdmisty0 toteutettiinn toimintatutkimuksen ominaispiir-
teitd soveltaen ja tyGelaman asiakaslahtOisyytta kartoitetaan asiakastyytyvéaisyysky-
selylld, joka on méaéarallisen tutkimuksen tiedon keruun menetelma. (Kananen 2014,
11, 101).

4.4 Tutkimusaineiston keruu

4.4.1 Kyselylomake

Tutkimusasetelmana kyselylomakkeessa voidaan kayttaa poikittaistutkimusta, jossa
aineisto on keratty vastaajilta tiettyna ajankohtana (Vastamaki 2015, 121). Kyselylo-
makkeen suunnittelussa on tarkeaa tietdd tavoite eli mihin vastauksia halutaan ja sen
tulee vastata tutkimustehtavaan (Vilkka 2015, 68). Paperinen kyselylomake on perin-
teinen tapa kerata tutkimusaineistoa (Valli 2015, 84). Kirjekyselyn vastausprosentti
voi jaada alhaiseksi, koska tutkija ei ole missdén vaiheessa tavannut vastaajaa konk-
reettisesti. Vastaajalla ei t&llgin ole varsinaista yhteytta tutkijaan tai kyselyyn. Kirje-
kysely kuitenkin mahdollistaa vastaajalle parhaaksi katsomansa hetken vastata kyse-
lyyn. Asiakkaalle itsendisesti vastattavaksi annetussa kyselyssa tulee harkiten valita
kysymykset ja ne tulee esittaa yksiselitteisesti. Vastaaja voi jattaa ohjeet lukematta tai

kyselyyn voi vastata voi vastaajan sijasta joku muu. (Valli 2015, 84-85, 88.)

Kyselylomakkeen laadinnassa voidaan kysya asiakkaan taustaan liittyvia kysymyksia
eli taustamuuttujia. Ne toimivat selittdvina tekijoiné ja samalla lammittelykysymyk-
sind vastaajalle. (Valli & Aaltola 2015, 86, 104.) Taustamuuttujia ovat ne kysymykset,
jotka koskevat tutkittavaa ilmiotd. Osa ndistd on nominaalimuuttujia, joiden luokat

ovat tasa-arvoisia. Nominaalimuuttujista esimerkkind on sukupuoli ja aidinkieli.
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(Vilkka 2015, 44, 68.) Kyselylomakkeen kysymykset voivat olla monivalintakysy-
myksié, avoimia kysymyksié tai sekamuotoisia kysymyksig, jos kaikkia vastausvaih-
toehtoja ei tunneta (Vilkka 2015, 68-70). Kyselylomake tulisi myds testata ennen var-
sinaisen kyselyn aloittamista (Valli 2015, 90; Vilkka 2015, 71). Likertin asteikkoa on
yleisesti kaytetty asenteiden ja mielipiteiden mittaamisessa. Asteikko on pariton ja
mahdollistaa vastaajalle tilaisuuden olla vastaamatta. (Valli 2015, 98.)

Kirjekyselyn valinnassa huomioin kohderyhman ian ja mahdollisimman yhdenvertai-
set mahdollisuudet vastata kyselyyn. Myos taidot teknologian kayt6ssa voivat olla hy-
vinkin erilaiset ja 65 vuotta tayttaneista suurempi osa hallitsee teknologian kéayttoa 90
vuotta tayttaneisiin ndhden. Tilastokeskuksen tietojen mukaan vuonna 2018 suomalai-
sista 6574 vuotiaista 78% ja 75-89 vuotiaista 40% kéytti internetia (Suomen viralli-
nen tilasto 2018). Virtuaalisen kyselylomakkeen k&yttdminen saattaisi nain ollen vai-
kuttaa yli 75-vuotiaiden mahdollisuuksiin vastata kyselyyn rajallisemmin ja heidén

kokemuksensa jéisivat saamatta.

Kyselomakkeen valmistelua ohjasi tutkimuksellisen teorian liséksi palvelumuotoilul-
lisen kehittdmisen nédkokulma ja se toteutettiin poikittaistutkimuksena. Kysymysten
asettelussa on huomioitu selkeys ja monivalintakysymyksissa kaytetty myonteisia
seka kielteisia vaitteitd. Kysymykset olen koonnut laatusuosituksen, vanhuspalvelu-
lain ja KomPAssi-hankkeen asiakasohjausmallissa esiin tulevien asiakaslahtoisten ele-
menttien ohjaamana saadakseni tietoa palveluohjauksen vaikuttavuudesta, osallisuu-
desta sekd oikea-aikaisuudesta. Vertailukelpoisuuden mahdollistamiseksi kunnan pal-
veluiden vélilla osa kysymyksistd haluttiin pitdd samana tai lahes samana kuin Turun
kaupungin jo olemassa olevassa asiakastyytyvéisyyskyselyssa. Omaishoidon, kotihoi-
don ja Ikaihmisten palvelutori Poijun asiakaskyselyissé toistuu samoja kysymyksié.
T&té pidin tarkednda organisaation asiakaslahtoisen kehittdmisen perustana, jotta ikdan-
tyneiden palveluista voidaan saada yhtenevaisia kysymyksia hyddyntaen tasalaatuista

seka vertailukelpoista tietoa.

Kyselyn kohderyhma rajattiin uusille asiakkaille, mutta se ei tarkoita, ettd palveluoh-

jaajien toteuttama laaja-alainen arviointi olisi tehty heille ensimmaista kertaa. Kyse-
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lyyn vastanneiden ik&antyneiden kuntalaisten joukossa voi siten olla jo aiempaa koke-
musta palvelutarpeen arvioinnista seké tuki- tai kotihoidon palveluista ja tuoda lisaar-

voa kyselyyn vastaajan vastauksissa.

Kohderyhmén kokoa ei pystynyt tarkasti maaritteleméén ja kyselylla tavoiteltavien
asiakkaiden vastaushalukkuutta oli vaikea arvioida. Vastaushalukkuuteen tai kykyyn
vastata lomakemuotoiseen kyselyyn vaikuttavat lisaksi kohderyhman toimintakykyyn
ja terveydentilaan liittyvat mahdolliset haasteet seka onko hénelld laheistd, joka voi
auttaa kyselyn tayttamisessa tarvittaessa. Ikdantyneen asiakkaan asiakastyytyvaisyys-
kokemuksen ilmaisemisen helpottamiseksi asiakas voi vastata kysymyksiin omaisen
avustamana tai omainen voi vastata asiakkaan puolesta. Oikein valittu ja tehty otanta
antaa luotettavaa tietoa (Kananen 2015, 267). Harkinnanvaraista naytettd voidaan
kayttad, kun perusjoukkoa tai kohderyhmaéa ei voida maarittdd numeraalisesti. Harkin-
nanvaraisessa ndytteessa valitaan osajoukko populaatiosta, eika se tayta otokselle ase-
tettuja vaatimuksia (Teeri luento 2019.) Siind otanta poimitaan siten, ettd tutkittavat
edustavat kohderyhmaa mahdollisimman hyvin. (Heikkild 2014, 32, 39.) Tassa kehit-
tdmisty0ssd otos koostui harkinnanvaraisesta nédytteestd. Kohderyhmén kuntalaiset
asiakkaat ohjautuvat yksikkoon eldmantilanteen, toimintakyvyn tai terveydentilan

haasteiden seurauksena ja tasta syysta maaraa ei voinut numeraalisesti maarittaa.

RAI Screenerilla saadut tulokset tukevat palveluohjaajien paatoksentekoa seka antavat
alueellisesti tietoa kunnan asukkaiden toimintakyvystd ja terveydentilasta. RAI
Screener siséltada kattavasti kysymyksia koskien asiakkaan nykyhetkisté tilannetta.
(Niemeld ym. 2017, 43.) Keskitetyn palvelutarpeen arviointiyksikon laaja-alaiset pal-
velutarpeen arvioinnit tehdaan RAI Oulu Screener -mittarityokalua hyddyntamalla. Se
on yksikon sadnnollisesti kayttama palvelutarpeen arvioinnin tyovéline ja palveluoh-
jaaja tayttad vastaukset kotikéynnilla asiakkaan luona. Téssé kehittdmistydssa ei oteta
kantaa RAI Oulu Screener -mittaritydkaluun, mutta se on osa palvelutarpeen arviointia

ja vaikuttaa siten osaltaan asiakaskokemukseen.

Kyselyn (Liite 2) ensimmadiselld sivulla on taustakysymykset kuten, ikd, sukupuoli,
palveluohjaukseen ohjautuminen ja asumistilanne. Ndiden avulla kartoitettiin asiak-

kaan nykytilannetta sekd olosuhteiden ja elamantilanteen merkitysta koettuun asiakas-
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tyytyvéisyyteen palveluohjauksessa. Asiakastyytyvéisyyteen liittyvat kysymykset si-
joittuvat kyselyn sivuille 2-3. Monivalintakysymykset ovat toisella sivulla, jossa
kaikki vastausvaihtoehdot olivat 5-portaisessa Likertin asteikossa tai avoimia kysy-
myksid. Liséksi sivulla viimeisena kysyttiin kouluarvosanaa palveluista kokonaisuu-
tena asteikossa 4—10. Monivalintakysymysten Likertin asteikko sek& viimeising kysy-
myksind ollut kiitos, endotus ja moite ovat osa Turun kaupungin olemassa olevaa asia-
kastyytyvaisyyskyselya kotihoidossa ja omaishoidossa. Turun kaupunki kustansi asia-

kastyytyvaisyyskyselyyn tarvittavat materiaalit ja postimaksut.

Kysymyksié suunniteltiin ja k&siteltiin kahdesti yhdessé tydelaman kehittdmisryhmén
kanssa. Kysymysten asetteluja tarkennettiin tapaamisissa ja kaytiin yhteisesti 1api odo-
tukset, joista tietoa haluttiin. Taman jalkeen kyselylomake kavi kommenttikierroksella
kahdella palveluohjaajalla, jonka perusteella korjattiin yksittaiset Kirjoitusvirheet. En-
nen asiakastyytyvaisyyskyselyn kéynnistymista palveluohjaajien kanssa kaytiin 1api
kysely, mainostaminen sekd kohderyhma. He saivat kirjallisen muistilapun, josta 16y-
tyi Kirjattuna kyselyn kaynnistymispéiva ja arvio kyselyjen jakamisen kestosta seka
kohderyhmé, joille tarjota mahdollisuutta osallistua asiakastyytyvéisyyskyselyyn. Ky-
selyn aikana palveluohjaajilta saadun palautteen mukaan kohderyhmén asiakkaat,
joille kyselyyn vastaamista tarjottiin, olivat olleet halukkaita vastaamaan. Osalle asi-
akkaista palveluohjaajat eivat olleet tarjonneet mahdollisuutta vastata kyselyyn eika
heille jatetty kyselylomaketta vastattavaksi. Tallaisessa tilanteessa palveluohjaaja oli
unohtanut tarjota asiakkaalle mahdollisuutta osallistua tai kotikaynnill& oli k&yty lapi
paljon asioita, joiden perusteella palveluohjaaja oli tehnyt tilanteessa arvion oman am-
matillisen ndkemyksensd mukaan peilaten asiakkaan voimavaroihin ja jattanyt esitta-
matta mahdollisuuden osallistua kyselyyn. Vastausten maaran ja rajatun kohderyhman
takia otanta ei ole tilastollisesti yleistettavissd, mutta antaa kasitysta ja ndkemysta juuri
kohderyhmén asiakastyytyvaisyydesta seka heidan kokemuksistansa palvelun kaytta-

Jina.

Kyselylomakkeiden jakaminen aloitettiin heindkuun 8. pdiva 2019 ja niitd jaettiin
syyskuun 2019 loppuun. Vastauksia kerattiin 15.10.2019 asti. Asiakastyytyvaisyysky-
selyjen jatkamisen tarpeellisuutta arvioin heina-, elo- ja syyskuun lopulla, jolloin ky-
selylomakkeiden jakaminen pééttyi. Syyskuun aikana aineistoa kertyi huomattavasti

nopeammin kahteen edelliseen kuukauteen verrattuna. Kesdaikana palveluohjaajilla
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oli kotikdynteja kohderyhman asiakkaille véhemman ja asiakastyytyvaisyyskyselyja
oli elokuun loppuun mennessa palautunut vasta 6 kappaletta. Toimin itse myds palve-
luohjaajana kyseisend ajankohtana, mutta en osallistunut kyselyjen jakamiseen kyse-
lyn luotettavuuden lisédmiseksi. Yhteensa kyselyjé jaettiin tané aikana 61 kappaletta

ja niita palautui yhteensa 28 kappaletta.

4.4.2 Workshop-tyoskentely

Brainstorming-menetelma eli aivoriihi on luovan ongelmanratkaisun ideointimene-
telmd, jonka tavoitteena on saada kaikki osallistujat kehittdmaén mahdollisimman
suuri maaréa ideoita turvallisessa ymparistossa. Ideoinnin jélkeen alkaa arviointivaihe,
jolloin parannellaan ja yhdistell&4&n syntyneitd ideoita. Valintavaiheessa ideoita tarkas-
tellaan kriittisemmin ja arvioidaan. Lopuksi valitaan parhaat ideat arvioiden perus-
teella. (Innokylan www-sivut 2020.) Workshop-tydskentelyné kehitettiin yhteistydssa
yksikon palveluohjaajien kanssa asiakaskaynneilla asiakkaalle jatettdvaa jatkosuunni-
telma-lomaketta (Liite 3) aivoriihimenetelm&a hyddyntden. Menetelmé valikoitui sel-
keyden ja toisaalta sen vapaan toimintatavan mukaan. Se mahdollistaa monipuolisten
ideoiden esittdmisen eika ohjaa osallistuvia tiettyyn paamaaraan. Talla haluttiin lisaksi

edistaa palveluohjaajien tasalaatuista tyota.

4.5 Kehittamistyon aikataulu

Alla olevassa Taulukossa 1. on kuvattu kehittdmistyon etenemisen aikataulua syksysta
2018 lahtien. Kehittamistyo eteni suunnitelmallisesti ja toteutuksen kaikkia vaiheita
arvioitiin prosessin edetessd. Kehittamistydn vaiheisiin ei vaikuttanut aikataulullisia
rajoitteita ja tima mahdollisti myo6s aineistonkeruulle riittdvan ajan. Aiheen valintaa
seurasi suunnitelma, jonka jalkeen tutkimuslupia odottaessa valmistui asiakastyyty-
vaisyyskysely (Liite 2) lopulliseen muotoonsa. Asiakastyytyvéisyyskyselyn valmiste-
lua varten jarjestettiin kaksi kehittdmistyoryhmén kokoontumista. Ensimmaéinen ko-
koontuminen pidettiin maaliskuussa ja valmistellut kysymykset oli lahetetty osallistu-
jille etukéteen. Tapaamisessa tehtiin tarkennuksia kysymyksiin seké kaytiin lavitse ky-

symykset, jotka ovat tyonantajan nakokulmasta merkitykselliset sekd kysymykset,
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jotka tulisi lisata tai pitadé kyselyssa. Tdman jélkeen asiakastyytyvaisyyskysely annet-
tiin kommenttikierrokselle kahdelle palveluohjaajalle. Toisen kokoontumisen jélkeen
toteutettiin korjaukset ja lisdykset, jonka jalkeen asiakastyytyvaisyyskysely viimeis-

teltiin valmiiksi.

Viimeiset tutkimusluvat saatiin kesdkuussa 2019 ja heindkuun alussa asiakastyytyvai-
syyskysely kdynnistyi. Aineistonkeruuseen aikaa kului yhteensa noin kolme kuukautta
ja tulosten analysointi aloitetiin heti lokakuun lopulla. Workshopin toteutuksen ajan-
kohta mietittiin loppuvuodesta 2019 marraskuun puolivalissa ja aikataulullisesti riitté-
van pitkalle joulukuun alkuun, jolla haluttiin antaa jokaiselle palveluohjaajille tilaisuus
osallistua. Workshop antoi yksikon kaikille palveluohjaajille osallistumis- ja vaikutta-
mismahdollisuudet asiakkaalle Kirjallisesti annettavan jatkosuunnitelman kehittami-

seen seka kuulla asiakastyytyvéisyyskyselyn tulokset.

Huhtikuussa 2020 tydeldaman kehitystyéryhma kokoontui kdymaan lapi asiakastyyty-
vaisyyskyselyd. Kaupungin hyvinvointitoimialan avopalvelujen kdytdssa olevan asia-
kastyytyvéisyyskyselyn rungon ensimmainen sivu oli pidettdvd muuttumattomana. Se
siséltad taustatietoja seka palvelun arviointia, joiden perdan kirjattiin yksikon omat ky-
symykset. Yksikon omat kysymykset tuli asettaa monivalintakysymysten muotoon ja
vastausvaihtoehdot oli asetettu valmiiksi. Avopalvelujen yksikdiden yhtenéisen kyse-
lyrungon osuus haastoi keskitetyn palvelutarpeen arviointiyksikdn omien kysymysten
asettelua, jotta kyselyn tayttajalle jaa selvaksi mihin hén on vastaamassa. Tdmé ohjasi
kyselyn kysymysten asettelun koskemaan palveluohjaajan kotikéayntié ja kotikaynnilla
yhdessa asiakkaan kanssa keskusteltuja asioita seka palvelua kokonaisuutena. Esimer-
Kiksi asiakkaan sosiaalisia, taloudellisia tai fyysisid osa-alueita ei ole nostettu kyse-
lyssa esiin, koska niitd k&sitelladn jokaisen asiakkaan kohdalla yksilollisista l&htokoh-
dista ja niiden vertailu ei talloin anna luotettavasti mitattavia tuloksia. Myos kyselyn
pituus haluttiin pitaa maltillisena, jotta siihen vastaaminen olisi asiakkaille mielekasta.
Tapaamisessa kasiteltiin jatkosuunnitelma-lomaketta ja tehtiin tarkentavia liséyksia jo
asetettuihin aihealueisiin. Naiden vaiheiden jalkeen asiakastyytyvéisyyskysely (Liite
4) ja jatkosuunnitelma-lomake saatiin valmisteltua hyddynnettavéksi yksikén kéyttoon
(Liite 3).

Taulukko 1. Kehittdmistydn etenemisen aikataulu.
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Syys- lokakuu 2018

Marraskuu 2018

Joulukuu 2018 -
maaliskuu -2019

Huhtikuu 2019

Heindkuu 2019

Lokakuu -
1marraskuu 2019

Marraskuu 2019

Joulukuu
2019

Kehittamisty6

Aiheen ideointi

Aiheen valinta ja rajaus

Kirjallisuuskatsaus,
tutkimussuunnitelma
Opinndytesopimuksen mydntaminen.

Tutkimusluvan anominen,

Tutkimusluvan myoéntdminen
Asiakaskyselyn aloitus 8.7.
Asiakaskyselyja palautunut 29.8. men-
nessa 6kpl ja niita jaettu 17 asiakkaalle.
Paatin asiakaskyselyn jatkamisesta 30.9.
asti.

Asiakaskyselyn vastauksien keraaminen
15.10. saakka.

Puhelinpalaveri opettajan kanssa, jossa
aiheena asiakaskyselyjen purkaminen ja
opinndytetydn eteneminen.

Tyoeldaman mentorin tapaaminen ja
kayty pohdintaa kyselyn tulosten analy-
soinnista.

Analysoinnin aloitus.

Ohjausta Tixel-ohjelman kayttoon.
Puhelinpalaveri ohjaavan opettajan
kanssa

3.12. Workshop ja tulosten esittely.

Yksikon hyodynnettavaksi jadvan asiakas-
tyytyvaisyyskyselyn ja jatkosuunnitelma-
lomakkeen lapikdyminen.

Toimijat

Yksikon esimies,
tyoeldaman
mentori
tyoeldaman
mentori

Yksikon esimies

Tyoeldaman
mentori,
yksikén esimies

Tyoelaman
mentori

yksikon esimies,
tyoelaman
mentori
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Menetelmdt ja mate-
riaalit

Tiedonhaku, keskus-
telu

Tiedonhaku,
keskustelu
Tiedonhaku,
kirjallisuuskatsaus,
Kyselylomake,
saatekirje (Liite 1)

Kysely (Liite 2)
Analysointia

Kyselyjen vastausten
analysointi

Sisallén analyysi, Tixel

Jatkosuunnitelman
(Liite 3) ja asiakastyy-
tyvdisyyslomakkeen
(Liite 4) tarkentami-
nen. Seka lisatietoa
vaatien kdytantojen
lapikdyminen.

5 AINEISTON KOHDERYHMA JA ANALYYSIMENETELMAT

Kohderyhmaksi kutsutaan kohdejoukkoa, josta halutaan tietoa. Otannaksi kutsutaan
sitd osaa kohderyhméstd, jota tutkitaan. (Kananen 2015, 266-267; Heikkila 2014, 32.)
Kehittamistyoni aineistonkeruussa kohderyhmé oli keskitetyn palvelutarpeen arvioin-

tiyksikkdon ohjautuneet 65 vuotta tayttaneet kuntalaiset, joilla ei ollut palvelutarpeen

arviointia tehdessé voimassa olevaa kotihoidon asiakkuutta. Kohderyhmén valinta ra-

jattiin siten tarkasti asiakkaisiin, joilta tietoja halutaan. Palveluohjaajien kanssa kaytiin
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tarkasti lapi kyselyn kohderyhméé koskevat rajaukset ja yhteydenottamisen mahdolli-
suus kehittamistyontekijaan epaselvissé tilanteissa.

Kyselylomakkeen strukturoiduista kysymyksista muodostuva aineisto kaésiteltiin
Tixel-ohjelmalla, joka on Excelin laajennus ja kehitetty tilastollisen aineiston analy-
sointiin ja raportointiin Tampereen yliopistolla (Yhteiskuntatieteellinen tietoarkisto
KvantiMotv 2013). Teorialdhtdisessa tutkimuksessa aineiston analyysia ohjaa valmis
malli ja tutkija koodaa aineistoa erilaisin merkein tai laskemalla. Aineistosta pyritaan
koodauksen avulla saamaan monipuolinen kasitys, toistuvuuksia ja selvittdmaan ai-
neiston sisaltod. Aineistolahtdisesti voidaan koodauksen avulla 16ytda teemoja, jotka
toistuvat aineistossa. (Puushiekka & Saaranen-Kauppinen 2006.) Aineiston analy-
sointi tehtiin kuvailevia tilastomenetelmia kayttaen yksiulotteisilla jakaumilla, tunnus-
lukulaskennalla ja ristiintaulukoinnilla. Avoimet kysymykset késiteltiin teorialahtoi-
sesti laadullisin menetelmin teemoittelua ja koodausta kayttaen.

6 KEHITTAMISTYON TULOKSET

Asiakastyytyvaisyyskyselyja palautui 28 ja vastausprosentti oli 45, 9% (n=61). Suurin
osa vastaajista oli 75-84 -vuotiaita. Alla olevassa kuviossa 5. on esitetty vastaajien ika
ryhmittéin. Kyselyyn vastanneista yksi oli didinkieleltd4n ruotsinkielinen ja muut suo-
menkielisia (N=28).
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Kuvio 5. Vastaajien ik&jakauma.

Kyselyyn osallistuneista palveluohjauksen asiakkaista (N=28) naisten osuus oli 75%
ja miesten osuus 25% (Kuvio 6.). Vastaajista 57% vastasi kyselyyn itse ja 43% vas-
tauksista oli omaisen tai laheisen avustamana vastattuja (Kuvio 7.). Naisista 62% (13)
vastasi kyselyyn itse ja 38%:a (8) omainen tai laheinen oli avustanut vastaamaan ky-
selyyn. Miehistd 43% (3) vastasi itse ja heistd 57%:a (4) omainen tai laheinen oli avus-
tanut. (Kuvio 8.)

Sukupuoli

Kuvio 6. Naisten ja miesten valinen osuus.
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Annan palautetta

Kuvio 7. Vastasiko asiakas kyselyyn itse vai avustiko laheinen tai omainen kyselyn
tayttamisessa.

Annan palautetta

mies

Sukupuoli

nainen

0% 10 % 20% 30% 40 % 50 % 60 % 70 % 80 % 90 % 100 %
%

M asiakkaana M omaisena tai ldheisena

Kuvio 8. Vastasiko kyselyyn itse tai avustettiinko kyselyyn vastaamisessa sukupuolen

mukaan.

Vastanneista (n=27) 81% oli yksinasuvia (Kuvio 9.). Kaksi oli merkinnyt rastin koh-
taan “muu”, joista toinen jitettiin pois tilastosta. Tilastoon mukaan otetussa vastaaja
oli lisamerkinnyt puolison olevan tilapaisesti poissa yhteisesta kodista. Puolisonsa
kanssa asuvia vastaajia oli nelja. Yhden vastauksen jattdminen pois tilastoinnista johtui
siitd, ettd asiakkaan oli Kirjoitettu asuvan hoivakodissa. Asiakaskyselyja jaettiin kotona
asuville kohderyhmén asiakkaille ja vastauksesta ei ilmennyt asuuko vastaaja yksin.
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Nykyinen asumistilanne

Kuvio 9. Vastaajien asumistilanne kyselyyn vastatessa.

6.1 Palveluohjaajan kotikéynnille ohjautuminen

Toukokuun alussa 2019 senioripuhelinnumero vaihtui ja Turussa otettiin kayttoon
Varsinais-Suomen idkkéiden asiakas- ja palveluohjausnumero. Numeroon voivat soit-
taa alueen ikaantyneet asukkaat tai heidan laheisensd, kun kotona asuminen mietityt-
tdd. Numerossa palveluohjaajat neuvovat ja ohjaavat asiakasta seka voivat varata asi-

akkaalle palveluohjaajan kotik&ynnin palvelutarpeen arviointia varten.

Alla olevassa taulukossa 2. on yhteydenotot palvelutarpeen arviointikdynnin jarjesty-
misestd. Asiakas ohjautuu palvelutarpeen arviointiin, mikali neuvonta- ja ohjausvai-
heessa tunnistetaan tarve tai asiakas sita vanhuspalvelulain nojalla pyytaa. Palvelutar-
peen arviointiin ohjautumista koskeva kysymys osoittautui haastavammaksi vastata ja
nelja vastaajaa oli valinnut useamman vastausvaihtoehdon. Tuloksista jatettiin pois
useamman vastauksen antaneet seké yksi vastaus, josta ei selvinnyt miten yhteyden-
otto oli jarjestynyt. Palautuneista vastauksista 55% (n=22) oli omaisia, laheisia tai am-
mattihenkilG6itd, jotka jarjestivat palvelutarpeen arviointikédynnin asiakkaan puolesta.
Ajanvarauksia, jotka ammattihenkild varasi asiakkaan puolesta, oli kaksi ja néissa
ajanvaraus oli tehty palvelutalon sairaanhoitajan tai kotisairaanhoidon kautta. Asiak-

kaista 23% (5) oli varannut itse ajan. Ajanvarauksista nelj4 oli jarjestetty sairaalasta
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kotiutumisen yhteydessa ja yhdesséa vastauksista palveluohjaaja oli ottanut yhteytta
asiakkaaseen.

Taulukko 2. Palvelutarpeen arviointiin ohjautuminen.
Palvelutarpeen arviointiin ohjautuminen

Lkm %
Otin itse yhteytta Ikdihmisten palvelutori Poijuun tai puhelinneuvontaan pal-
veluohjaajan kotikdyntiajan varaamiseksi 2 9
Omainen/ldheinen otti yhteytta Ikdihmisten palvelutori Poijuun tai puhelin-
neuvontaan palveluohjaajan kotikdyntiajan varaamiseksi 3 14
Otin itse yhteytta kotihoitoon palveluohjaajan kotikdyntiajan varaamiseksi 3 14
Omainen/ldheinen otti yhteytta kotihoitoon palveluohjaajan kotikayntiajan
varaamiseksi 7 32
Minuun otettiin yhteytta palveluohjaajan kotikayntiajan varaamiseksi 1 5
Palveluohjaajan kotikdyntiaika varattiin puolestani sairaalasta kotiutumisien
yhteydessa 4 18
Viranomainen varasi palveluohjaajan kotikdyntiajan puolestani 0
Palveluohjaajan kotikdynti jarjestyi jotenkin muuten, miten? 2 9
Yht. 22 100

Vaditteeseen vastanneista (n=25) 68% koki palveluohjaajan kotik&ynnin jarjestamisen
helpoksi ja 24% koki kotikéynnin jarjestamisessa vaikeuksia (Kuvio 10). Kotikdynnin
jarjestdmisen vaikeaksi tai osittain vaikeaksi kokeneista vastaajista kaikki (6) koki saa-
neensa riittavéasti tietoa tarvitsemistaan palveluista. Naistd vastaajista kaksi vastaaja
koki tietdvansd mihin ottaa jatkossa yhteyttd omaan hyvinvointiin liittyen, kolme oli
osittain samaa mielté ja yksi ei vastannut kysymykseen. Yksi vastaaja ei osannut sanoa
oliko hyotynyt palveluohjaajan tapaamisesta. Mainittakoon liséksi, ettd yhdessa kyse-
lyisté kaikki monivalintakysymysten vastaukset oli vastattu tdysin samaa mielta ja pal-
velujen kokonaisuudesta annettu arvosana oli 10. Kuitenkin Kielteisesti esitettyjen mo-
nivalintakysymysten osalta vastaaja koki kotikéynnin jarjestamisen vaikeaksi, ei ollut

tullut kuulluksi eika kokenut hydtyneensa tapaamisesta.
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Palveluohjaajan kotikdynnin jarjestaminen oli vaikeaa
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Kuvio 10. Palveluohjaajan kotikdynnin jarjestaminen asiakkaan kokemana.

Kuviossa 11. on kuvattu asiakkaiden kokemus kotik&ynnilla jarjestetyista palveluista
suhteessa nykyiseen asumistilanteeseen. Suurin osa vastaajista (n=25) koki saaneensa
tarvitsemansa palvelut palveluohjaajan kotikéynnilla. Yhdessa vastauksista oli valit-
tuna “’sain tarvitsemani palvelun” sekd “en osaa sanoa” ja tilastoitaessa huomioitiin
tdman vastauksen osalta valinta ”en osaa sanoa”. Puolisonsa kanssa asuvat (4) yhta
vastaajaa lukuun ottamatta eivat kokeneet tarvitsevansa lisaa palvelua. Yksi vastaajista
merkitsi vastaukseksi “en osaa sanoa”. Vastauksen valintaan on voinut vaikuttaa esi-
merkiksi looginen ajatus siitd, etta vastaajilla ei ole ollut tietoa, olisiko jokin muu pal-
velu olemassa joka palveluohjaajan kaynnilld ei tullut puheeksi ja jota he mahdollisesti
olisivat voineet kokea tarvitsevansa. Yksinasuvista (20) 70% koki saaneensa tarvitse-
mansa palvelun ja 15% olisi tarvinnut enemmaén palvelua. Ne yksinasuvat vastaajat,
jotka eivat osanneet sanoa tarvitsevatko lisaa palveluja oli yhteensd 15%. Vastaajista
1 oli ilmoittanut asumistilanteekseen ”muu”, joka oli kirjoittanut asuvansa tilapaisesti

yksin, koki saaneensa tarvitsemansa palvelut.
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Kuvio 11. Vastaajien kokemus tarvitsemiensa palvelujen saamisesta nykyisesséa asu-

mistilanteessa.

6.2 Hyddyt ja kuulluksi tuleminen seka oikea-aikaisuus

Vastanneista (n=25) 88% koki tulleensa kuulluksi kotikdynnilla ja 72% prosenttia hyo-
tyneensa tapaamisesta (Kuvio 12.). Vastaajista 12% (3) koki etteivat he olleet tulleet
taysin kuulluksi tai olivat tulleet vain osittain kuulluksi. Vastaajista 16% ei kokenut
hyotyneensé tapaamisesta lainkaan tai koki hy6tyneensé vain osittain, mutta kokonai-
suudesta annettu kouluarvosana oli ndissé vastauksissa 9 tai 10. Vastaajista 2 (8%),
olivat osittain samaa mieltd, siité ettd eivat kokeneet hydtyneensa palveluohjaajan ko-
tikdynnistd. Naisté toisessa vastaaja koki kuitenkin saaneensa tarvitsemansa palvelut
jakirjoitti palveluohjaajan k&ynnin vastanneen odotuksiinsa oikein hyvin, mutta toivoi
kotikdynnille enemman aikaa. Toisessa vastauksista asiakas koki saaneensa tarvitse-

mansa palvelut, mutta koki laajat kyselyt ja kartoitukset liian raskaina.
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En tullut kuulluksi palveluohjaajan
kotikaynnilla

En koe hyotyneeni palveluohjaajan
tapaamisesta

0% 20% 40 % 60 % 80 % 100 %

M tdysin eri mielta B osittain eri mielta 1 ei samaa eika eri mielta

M osittain samaa mieltd m tdysin samaa mielta

Kuvio 12. Vastaajien kokemus siitd, tuliko kuulluksi ja koettu hyéty palveluohjaajan

kotikaynnista.

Kokonaisuutena 92% vastaajista (n=25) oli taysin tai osittain samaa mieltd, siité ettd
saivat osallistua palvelujensa suunnitteluun. Vastaajista yksi (4%) oli osittain eri
mielta ja yksi (4%) taysin eri mieltd. Vastaajista (n=27) 59% oli taysin samaa mielta,
siité ettd oma osallistuminen palvelujen suunnitteluun on tarke&a (Kuvio 13.). Osittain
samaa mieltd olevia oli 33% (9) vastaajista ja heisté viisi vastasi “tdysin samaa mieltd”
kysymykseen - Sain osallistua palvelujensa suunnitteluun ja arviointiin. Néiden kah-
den kysymyksen vastausten vertailussa voidaan huomata, ettd asiakkaat kokivat saa-
neensa osallistua omien palvelujensa suunnitteluun ja arviointiin, vaikka osa heisté ei

pitdnyt omaa osallistumista yhtd merkityksellisessa roolissa.

Koen oman osallistumisen palvelujeni
suunnitteluun tarkeaksi

Sain osallistua palvelujeni suunnitteluun ja
arviointiin

0% 20% 40% 60% 80% 100%

M taysin eri mielta M osittain eri mielta 1 ei samaa eika eri mielta

M osittain samaa mieltd M tdysin samaa mielta
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Kuvio 13. Vastaajien ndkemys osallistumisen tarkeydesta palvelujensa suunnitteluun

seké osallisuuden kokemus palvelujen suunnitteluun.

Vastaajista (n=25) 60% koki kotikdynnin jérjestyneen elamétilanteen kannalta oikeaan
aikaan, 12% oli osittain samaa mielté ja 12% ei osannut sanoa (Kuvio 14.). Taysin tai
osittain eri mieltd oli 16% vastaajista. Palvelutarpeen arviointikdynti ajoittumiseen
vaikuttaa useat eri tekijat, kuten asiakkaan, omaisen ja ammattilaisen ndkemykset seka

yhteydenoton aikana toteutuva vuoropuhelu, jolloin kotikaynti varataan.

Palveluohjaajan kotikdynti jarjestyi oikeaan aikaan
eldmantilanteeni kannalta

tdysin eri mielta
12

osittain eri mieltd

ei samaa eikd eri mielta 12

osittain samaa mieltd

0 10 20 30 40 50 60 70
%

n-

Kuvio 14. Palvelutarpeen arvioinnin ajoittuminen suhteessa vastaajan omaan elaman-
tilanteeseen.

6.3 Asiantuntijuuden, vuorovaikutuksen ja ohjauksen merkitys palveluohjaajan koti-
kaynnilla

Hyvésséd vuorovaikutuksessa korostuu tarkeiné vastavuoroinen dialogi ja luottamuk-
sellinen suhde. Vuorovaikutukseen vaikuttavia tekijoitd ovat my6s tasavertaisuus,
henkilokohtaisuus, tukeminen ja aito kohtaaminen. Asiakkaalla seka tyontekijalla on
omat asiantuntijuutensa. Asiakas on asiantuntija omasta eldmaést&én ja tyontekija toi-
mii oman ammattinsa perusteella ammatillisena asiantuntijana. Vuorovaikutus on si-

ten keskeinen asiakaslahtoisyyden osatekija (Hanninen 2007, 12.) Alla olevan kuvion
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15. monivalintakysymysten sek& avoimien vastauksien perusteella asiakkaiden voi-
daan ndhd& luottavan palveluohjaajaan (n= 25) sek& h&nen ammatilliseen osaami-
seensa (n=27). Jokainen vastaaja (n=25) koki heidan yksityisyyttaan kunnioitettavan.
Palvelun laatua pidettiin hyvéna ja asiakkaat kokivat voivansa suositella sitd. Kysy-
myksend “Palvelun laatu oli niin hyvaa, ettd voisin suositella sitd” on laaja, eikd se
ké&sité ainoastaan palveluohjaajan kotikayntid, mutta tukee mydnteista mielikuvaa koe-

tusta palvelun laadusta.

Palveluohjaaja kohteli minua ystavallisesti

Palveluohjaaja oli osaava ja
ammattitaitoinen

Koen etta asioitani kasiteltiin
luottamuksellisesti

Palveluohjaaja kunnioitti yksityisyyttani

Palvelu oli niin hyva3, ettd voisin suositella -
sita

0% 20% 40% 60% 80% 100%

M taysin eri mielta M osittain eri mielta ei samaa eika eri mieltd

M osittain samaa mieltda ® tdysin samaa mielta

Kuvio 15. Vastaajien vuorovaikutuksen kokemukset palveluohjaajan tapaamisesta

sekd arvio palvelun suositeltavuudesta.

Avoimia palautteita antoi 24 vastaajaa (N=28). Avoimien palautteiden vastauksista
(n=24) 50%:ssa on mainittu palveluohjaajan hyvét vuorovaikutustaidot seka asiantun-
tijuus. Vastaajien antaman kokonaisarvosanan keskiarvoksi muodostui 9.5 ja heikoin
arvosana 8. Vastaajista 25% koki palveluohjaajan k&ynnin sujuneen vahint&an hyvin,
rauhoittavasti, asiallisesti, ystavéllisesti tai vastaaja kiitti hyvin sujuneesta kéynnista.
Naiden vastausten kokonaisarvosanan keskiarvo oli 9,3 ja heikoin arvosana oli 8. Alla
vastaajien asiantuntijuutta, vuorovaikutusta ja ohjausta kuvaavia termeja, jotka on Kir-

jattu tarkasti ulkoasultaan vastaamaan annettuja vastauksia.
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“Tilanteeseen (avuntarve) on reagoitu nopeasti ja asiantuntevasti seka hoito ja jatko-

toimenpiteet lahteneet liikkeelle ripeésti. Iso kiitos! ”

“Palveluohjaaja hoiti ammattitaitoisesti tilanteen ja osasi neuvoa mitd ja miten pal-

veluja jatkossa haetaan. Kohteli hienotunteisesti iakésta asiakasta, iso kiitos siita! ”

“Erittdin ammatti-taitoinen, ystavallinen. Otti omaisen ja asiakkaan mielipiteet huo-

mioon”

Avointen palautteiden osalta 74% ja kaikkien vastausten osalta 91% (n=27) vastaajista
olivat selvésti tyytyvaisia palveluohjaajan kotikéyntiin, ja kokivat vuorovaikutuksen
olleen onnistunut. Avoimia palautteita antaneiden vastauksista voidaan havaita yhteys
ammatillisuuden ja hyvien vuorovaikutustaitojen valilla. Palveluohjaajalta asiakkaalle
valittynyt kokemus asiantuntijuudesta seka tarpeen mukaisten palvelujen jéarjestami-
sesté tukee luottamuksellista yhteisty6td. Avoimissa palautteissa oli myds ehdotuksia,
moitteita tai vastaajat esittivat huolenaiheensa kysymysten 11-13 yhteydessa. Alla kir-

jattuna vastauksia vastaajien esittamista ehdotuksista tai moitteista.

“Asiakas/omaiset hukkuvat byrokratiaan, jota eivit tunne entuudestaan. Selkedmmdit

kéytdnndt olisivat suotavia.”

“Ei mitddn moittimista.

En itse ollut valmis”

“Tarpeettoman laajat kyselyt ja Kartoitukset. ~1,5h Lopputulos meille yhta tyhjan
kanssa. Sikali hyva ettd on kartoitettu, mutta liian raskas menettely (tyyliin 100 kysy-

mystd!)”

Avoimista palautteista nousi teemana ohjaustaidot. Vastausten perusteella palveluoh-
jaajan ohjaustaitoihin oltiin tyytyvaisid. Avoimiin palautteisiin vastanneista (n=24)
86% koki ohjauksen onnistuneen. Asiakkaat kuvasivat kayntid tai kdynnill& sovittujen
palvelujen jarjestdmista mm. erinomaisena, sujuvana, palveluohjaajan toimineen am-
mattitaitoisesti, esitelleen hyvin eri vaihtoehdot ja asiakkaat kokivat saaneensa tarvit-

semansa tiedot ja palvelun tai toivat esiin ajatuksen, etteivat osaa sanoa jaiké mitééan
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puuttumaan. Yhdessd néistd vastauksista koettiin kdynnin vastanneen odotuksiin pa-
remmin kuin oli odottanut. Kuitenkin vastaaja kirjoitti ehdotuksena, ettd kaupunki
voisi tuntea alueen sosiaali- ja terveysalan toimijat nykyistd paremmin ja kaupungin
jarjestavan yksityiset palvelut asiakkaalle. Vastaajista 14% (3) koki ohjaustaidoissa
puutteita. Yhdessa vastauksessa esitiedot palveluohjaajan kotik&ynnista koettiin puut-
teellisena ja yhdessa asiakas ei ollut saanut kotikaynnilla sovittuja asioita paperille Kir-
joitettuna vaan asiat kasiteltiin suullisesti. Lisaksi yksi vastaaja koki palveluohjaajan

ldhtdkohtana olevan, ettei palveluja helposti myonneta.

6.4 Kokemus suunnitelman selkeydesta

Palveluohjaajan kanssa tehdyn suunnitelman koki selkeéksi 52% (n=25) ja 28% oli
osittain samaa mieltd (Kuvio 16.). Vastaajista 12% (3) oli tdysin tai osittain eri mielta
suunnitelman selkeydesta. Kaikki vastaajat (n=25) kokivat paéosin tietavansa mihin
ottaa tarvittaessa yhteyttd omaan hyvinvointiin liittyen, eika osittain erimielta tai taysin
eri mieltd vastauksia annettu. Vastaajista ne, jotka olivat osittain samaa mielt ja tiesi-
vat mihin ottaa tarvittaessa yhteyttad oli yhteensa kahdeksan (32%). Heista nelja piti
yhdessa tehtyd suunnitelmaa selkednd, kolme osittain selkeéna ja yksi vastaajista ei

osannut sanoa.

Palveluohjaajan kanssa yhteisesti tehty
suunnitelma on selkea

Tiedan mihin ottaa tarvittaessa yhteytta
saadakseni lisatietoa hyvinvointiini liittyen

0% 20% 40% 60% 80% 100%

M taysin eri mielta M osittain eri mielta ei samaa eika eri mielta

B osittain samaa mieltd ® tdysin samaa mielta
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Kuvio 16. Palveluohjaajan kanssa yhteisesti tehdyn suunnitelman selkeys asiakkaan
kokemana ja kokevatko asiakkaat, etta heilld on tarvittava tieto mihin ottaa yhteytta

omaan hyvinvointiinsa liittyen.

6.5 Tiedonsaanti kotikaynnilla

Asiakkaista (n=25) 80% sai riittavasti tietoa tarvitsemistaan palveluista ja 20% (5) oli
osittain samaa mieltd (Kuvio 17.). Naista osittain samaa mieltd vastanneiden (5) koke-
mukset yhteisesti tehdyn suunnitelman selkeydesté vaihtelivat osittain eri mielta (1),
osittain samaa mielta (3) ja ei samaa eiké eri mieltd vastausten valilla (1). Vastausten
perusteella palveluohjaajan kanssa yhteisesti tehdyn suunnitelman selkeydella ja ko-

kiko h&n saaneensa tarvitsemansa palvelut ndhtiin olevan yhteys toisiinsa.

Sain riittdvasti tietoa tarvitsemistani palveluista

tdysin eri mielta
osittain eri mielta
ei samaa eika eri mielta

osittain samaa mieltd

0

0

0

20

taysin samaa mielta 80

%

Kuvio 17. Vdite kokiko vastaaja saaneensa riittavasti tietoa tarvitsemistaan palve-
luista.

6.6 Kokonaisarvosana palveluohjaajan kotikaynnistéa

Palveluohjaajan kotikdyntia pidettiin kokonaisuutena hyvéna ja vastaajien (n=27) an-
tamaksi keskiarvoksi muodostui 9,11. Vastausasteikko oli 4-10. Yhdessé vastauksista
jai epaselvéksi, oliko kyselyyn vastatessa arvioitu kotihoidon hoitajien tekemaa ty6ta
vai molempia. Asiakas oli tayttanyt ainoastaan kyselyn ensimmaisen sivun taustatie-
toja koskien sekéd kouluarvosanan. Taustatietojen yhteyteen vastaaja oli kirjannut ko-
tihoidon péivittéisistd k&ynneista ja tdmé vastaus jatettiin huomioimatta kouluarvosa-

nan vastauksista. Heikoin annettu arvosana oli 6 ja korkein 10 (Taulukko 3.).
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Taulukko 3. Kouluarvosana palveluista kokonaisuutena.

Luotta- Luotta-

musvd-  musva-

Keski- Ala-  Yld- lin lin

Keski- Medi- ha- Mi- kvar- kvar- Mak- alaraja  yldraja

Muuttuja Lkm arvo aani jonta nimi tiili  tiili  simi  (95%) (95%)

Kouluarvosana 27 9,11 9,00 1,12 6,00 9,00 10,00 10,00 8,67 9,55

Asiakastyytyvaisyyskyselyyn vastanneista nelja vastaajaa oli jattanyt avoimet kysy-
mykset tayttamatta. Kyselyn 13. kysymyksessé kysyttiin, miten palveluohjaajan kéaynti
vastasi odotuksia. Vastaajista (n=24) 26% kuvasi kayntié sanoilla “taydellisesti”, ”yli
odotusten”, “erinomaisesti”, “enemmaén kuin osasin odottaa”, "olin iloisesti yllattynyt”
ja ’paremmin kuin odotin”. Néisté vastaajista viisi antoi kouluarvosanaksi 10 ja kaksi
vastaajaa kouluarvosanaksi 9. Kaksi vastasi kyselyyn itse ja muissa omainen oli avus-

tanut tayttdmisessé.

Hyvistd kokemuksista ja arvosanoista huolimatta kaksi olisi kokenut tarvitsevansa
enemman palvelua. Toisessa ndista vastauksista vastaaja oli mahdollisesti halunnut
kertoa liséatietoa jatkamalla monivalintakysymyksen peréan kirjoittaen ’mutta, talou-
dellisesti ei onnistunut”. Vaitteestd, mitd palveluohjaan kaynniltad jai mahdollisesti
puuttumaan, toinen vastaajista koki saaneensa tarvittavat tiedot ja toisessa vastauk-
sessa olisi toivottu kaupungin ottavan yhteytta palveluntuottajaan ja vastaustilaa oli

annettu myds mahdollisille moitteille, jossa toivottiin selkedmpia kaytantoja.

Heikoimmat arvosanat olivat 6 ja 7, joita palautui yhteensé kolmelta vastaajalta (11%,
n=27). Tyytymattomyytta kokonaisuutena palveluohjaajan kotikaynnisté tunteneet ko-
Kivat kotikdynnin ajoittuneen hetkeen, jolloin asiakas ei ollut vield itse valmis ja koki
asioiden tulleen liian nopeasti, asiakas koki kotik&ynnisté saatujen esitietojen olleen
puutteelliset tai asiakkaan ja/tai omaisen kokemana palveluohjaajan asenne palvelujen

myontamiseen liittyen oli tiukka.
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6.7 Tulosten yhteenveto

Kokonaisuutena asiakastyytyvaisyyskyselyn vastauksista vélittyi vastaajien myontei-
nen suhtautuminen palveluohjaukseen ja palveluohjaajan kotikayntiin. Vastaajien an-
tama kokonaisarvosana tukee kokemusta siit, etta palvelua pidetaan tarpeellisena mo-
nimuotoisessa palvelujéarjestelméssa. Vuorovaikutuksella on keskeinen rooli seké asi-
akkaan kokemuksen muodostumisessa ettd asiakkaan palvelutarpeen kokonaisuuden
hahmottamisessa. Merkitykselliseksi nousee palveluohjaajan ammatillinen osaami-
nen, jotta vuorovaikutuksessa huomioidaan asiakkaan esiintuomat palvelutarpeet seké
ammattilaisen havainnot asiakkaan tilanteesta. Tdma osoittaa myds asiakaslahtoisyy-
den keskeisen roolin palveluohjauksessa koko palvelutarpeen arvioinnin prosessin on-

nistumisessa.

Asiakkaan nédkokulmasta huomion arvoiseksi tuloksista nousi suunnitelman selkeys,
jossa oli jonkin verran hajontaa. Asiakkaan kokemukset palvelujen suunnittelun ja to-
teutuksen vaiheista saattavat ratkaisevasti vaikuttaa sitoutumisen ja hyvéksymisen ko-
kemuksiin. Palvelujen vastaanottaminen ja hyvaksyminen osaksi omaa arkea voi luoda
positiivisia, mutta toisaalta myds negatiivisia tuntemuksia oman arjen hallintaan ja
osallisuuden kokemukseen. Palvelurakenteiden yksinkertaistamiselle ja helpottami-
selle asiakkaan nakokulmasta esitettiin ehdotus my6s avoimissa palautteissa. Tama

valikoitui myds workshopissa kehitettavaksi aiheeksi.

6.8 Workshop ja tulosten esittely palveluohjaajille

Tuloksia arvioiva tytpajatydskentely toteutettiin joulukuun alussa ja siihen oli varattu
aikaa 2,5 tuntia. Workshop-tydskentelyyn osallistui yksikon 12 palveluohjaajasta kah-
deksan palveluohjaaja. Aluksi esittelin asiakastyytyvéisyyskyselyn tulokset, joista oli
koostettu palveluohjaajille diaesitys. Palveluohjaajat olivat iloisesti yllattyneitd myon-
teisistd palautteista ja kokivat niiden kannustavan tyodssaan. Esittelyn jélkeen palve-
luohjaajat jaettiin kahteen neljan hengen ryhmaan, jossa lahdettiin miettimaan, mitka
asiat ovat merkityksellisimpi& yhteisen jatkosuunnitelman osalta asiakkaan, ett4 pal-

veluohjaajan nakokulmasta.
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Workshop-tyoskentelynd kasiteltavé aihe muodostui asiakaspalautteiden tuloksien pe-
rusteella sek& kehittdmistyoryhman keskustelussa. Tuloksista herasi kysymyksena asi-
akkaiden kokemukset jatkosuunnitelmasta ja miten niita voitaisiin edistdd kotikayn-
nilla. Jatkosuunnitelma mietitdan jokaisella kotikaynnilla yhdessé asiakkaan ja omais-
ten kanssa. Jatkosuunnitelman haasteina voidaan nahdd muun muassa se, ettd yleensa
kyseessa on alustava suunnitelma, joka voi muuttua, kun eri tuottajiin otetaan yhteytta,

tai asiakkaan palvelutarpeen selvittelya viela jatketaan kotikdynnin jalkeen.

Ryhmét ty0Ostivat tehtavad eri tiloissa. Ryhmien vetdjané ja ohjaajana kavin molem-
missa ryhmissd keskustelemassa palveluohjaajien kanssa mista erilaisista nakokul-
mista asiaa voisi lahted miettimaan ja herattelemassa keskustelua. Ohjeistuksena an-
nettiin mietti& avoimesti ja laajasti millaisia asioita mieleen herad. Molemmissa ryh-
missa keskustelu oli vilkasta ja monipuolista. Ideoiden kirjaamisessa paperille kdytet-
tiin taas enemman harkintaa ja molemmat ryhmét pohtivat tarkemmin asioita, joita
halusivat tuoda esille. Aihetta pohdittiin hyvin konkreettisesti ja oman tydn kautta.
Tahan on voinut vaikuttaa osaltaan se, ettda workshop ajoittui iltapdivaan ja palveluoh-
jaajilla oli asiakaskéynteja taustalla ja johon he peilasivat ajatuksiaan. Liséksi kéytan-
non kokemukset voivat ohjata palveluohjaajien ajatuksia siitd mita jatkosuunnitelma-
lomakkeeseen voisi tai ei voisi laittaa. Asiakkaalle jatettavaa kirjoitettua suunnitelmaa
voidaan pitad hyvin tarkeand, vaikka kyseessa on aina siihen tilanteeseen ja hetkeen
ajoittuva suunnitelma, joka muuttuu ja elda jo siind vaiheessa, kun palveluita tai muita

toimia aloitetaan kotikdynnin jalkeen toteuttamaan.

Workshopissa selkedna tarpeena tuli esiin, ettd kotikdynnin paatteeksi asiakkaalle ja-
tettdvassa jatkosuunnitelmassa tulisi olla kirjattuna, ettd kyseessa on alustava suunni-
telma. Sita pidettiin merkityksellisend, koska asiakkaan tilanteet ovat hyvin erilaisia ja
muuttuvia. Arviointikdynnill4 voidaan olla my®s tilanteessa, ettei selvaé suunnitelmaa
saada heti tehtya vaan tilanne edellyttaa lisaa selvittelyé ja eri ammattiryhmien valista

yhteisty6té parhaan mahdollisen suunnitelman saamiseksi.

Ikéantyneiden palvelutarpeeseen vaikuttaa useita eri tekijoitd, jotka ovat usein myods
riippuvaisia toisistaan. Téllaisia tekijoita ovat esimerkiksi terveyteen, toimintakykyyn
tai asumiseen liittyvat muutokset tai muutostarpeet. Nain ollen kokonaistilanteen hah-

mottuminen voi viedd aikaa. Ryhmien tuotoksena syntyneitd ideoita ryhmiteltiin ja
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yhteisesti keskustellen niista p&adyttiin valitsemaan kaksi aihealuetta, jotka lisataan
jatkosuunnitelma-lomakkeeseen valiotsikoiksi antamaan suuntaa yhtenevaisen jatko-
suunnitelman rungon edistamiseksi. Workshopin jélkeen tarkensin aihealueet, jotta ne
voidaan lisaté jatkosuunnitelman runkoon. Aihealueiksi muodostui asiakkaan kanssa
yhteisesti tehdyn suunnitelman siséltdmén vastuunjaon ja ajantasaisten yhteystietojen
kirjaaminen. Toinen jatkosuunnitelmaan lisattdva aihealue sisélsi yhteisesti sovittujen

palvelujen ja niiden sisallon kirjaaminen tai palveluista kieltdytyminen (Liite 3).

7 KEHITTAMISTYON EETTISYYS JA TOTEUTUKSEN
ARVIOINTI

7.1 Kehittdmisty6té ohjaavat eettiset periaatteet ja luotettavuus

Etiikan peruskysymykset koskevat hyvad ja pahaa seké oikeaa ja vaaraé. Tutkimuksen
tekemiseen liittyy monia eettisia kysymyksid, jotka on huomioitava tutkimuksen kai-
Kissa vaiheissa jo aiheen valinnasta lahtien. Eettisesti hyva tutkimus noudattaa hyvéa
tieteellistd kaytantoa. (Hirsjarvi ym. 2009, 23-24.) Tutkimuksen luotettavuuden mit-
tareita ovat reliabiliteetti ja validiteetti. Reliabiliteetilla tarkoitetaan tulosten pysy-
vyytta eli sitd, ettd tutkimus on toistettavissa ja tutkimustulokset pysyvat samana. Va-
liditeetilla tarkoitetaan oikeiden asioiden tutkimista ja painottuu enemmaén tutkimuk-
sen alkuvaiheeseen eli suunnitteluun ja tutkimusasetelmaan, kun reliabiliteetti kohdis-
tuu enemmaén tutkimuksen toteutukseen (Kananen 2017b, 175-176.) Tieteen tekemi-
nen ja yritysmaailman eettiset sadnnot korostuvat tyoelamalahtoisessd kehittdmis-
tyossé. Tieteellisen tutkimuksen s&&nnot ja tutkimusetiikka koskevat myos tyoelama-
lahtoista kehittamistyota. Kehittdmistyo on kuitenkin inhimillista toimintaa, jossa ke-
hittdmistyon toimijoiden vajaavaisuudet ja rajoitukset ovat myos kehittdmistydn va-

jaavaisuuksia seké rajoituksia. (Moilanen ym. 2015, 48.)

Tutkijan kerddma@ havaintoaineisto tutkittavasta kohteesta eli primaariaineisto edellyt-
t&& lahdekriittisyytta. Tutkijan on suhtauduttava primaariaineistoon Kriittisesti ja arvi-
oitava tarkkaan sen luotettavuutta ja ajantasaisuutta. (Hirsjarvi ym. 2009, 186, 189.)

Kehittamistyon aikana l&hdekriittisyys on huomioitu aineiston valinnassa ja aineisto
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on koottu luotettavia menetelmid ja lahteitd kéayttden. Kirjallisuuskatsaus koostuu jar-
jestelméllisesti kerétysta ja luotettavasta tiedosta. Kehittdmistyon kirjallisuuskatsauk-
sen aineisto muodostui Medic, Finna, PubMed ja Google Scholar tietokannoista ja
tydn edetessa pyrittiin huomioimaan valtakunnallisesti merkittavisté lahteista julkais-
tua tietoa. Uusimpien tietojen ajantasainen hyddyntdminen on merkittdvassa osassa
ikdantyneiden palvelutarpeen arvioinnin ja palveluohjauksen kehittamistd. Kehitta-
mistoiminta muuttaa ty6elamaa ja toimintatapoja jatkuvasti ja sen avulla pyritdén vas-

taamaan yhteiskuntamme vaestorakenteessa tapahtuviin muutoksiin.

Tutkimuksen kohteena olevien ihmisten anonymiteetin sdilyttdminen on ensisijaista ja
tiedettdva, mika on heidan roolinsa osana toiminnan kehittdmistd, mita tutkija on te-
kemaéssa seka tutkimuksen tavoitteet (Moilanen ym. 2015, 48). Kehittamistydssa on
otettu huomioon tutkimuskohteen eettiset ja luottamukselliset tekijat sek& huolehdittu
anonymiteetin sailyttdmisesta. Kyselyyn osallistuneille annettiin saatekirjeessa (Liite
1) informaatiota kehittdmistyosta ja yhteystiedot lisatietojen saamiseksi. Tydelaman
kehittdmistyoryhman jasenille seka tyontekijoille annettiin tietoa kehittamistyosta,
heidén roolistaan ja sen etenemisesté. Lisaksi heitd kannustettiin kysymaéan tai keskus-
telemaan kehittamistyohon liittyvisté asioista halutessaan.

Kehittamistydssa on toimittava rehellisesti seka sitouduttava toimeksiantajan kaytan-
teisiin, joka saattaa olla hankalaa (Moilanen ym. 2015, 49). Tieteellisten kdytantdjen
mukaisesti toisten tekstié ei tule plagioida tai tutkijoiden osuutta vahatell&. Tutkimuk-
sen tuloksia ei tule yleistaa ilman kritiikkia tai vilppia. Lisaksi raportoinnin menetel-
mat seka tulokset on selostettava huolellisesti (Hirsjarvi ym. 2009, 26-27.) Tutkimus-
luvat anottiin Satakunnan ammattikorkeakoulun ja Turun kaupungin ajantasaisten
kaytantdjen mukaisesti. Kehittamistyoni aikana olen kunnioittanut Turun kaupunkia
ja sitoutunut olemassa oleviin kaytantoihin seka toteuttanut ja tuonut kaikki kehitta-
mistyon tulokset rehellisesti esiin. Kehittdmistydssa on toimittu rehellisyytta ja luotet-
tavuutta korostaen. Aineiston sisallgssé ei ole kéytetty plagiointia ja toisten tutkijoiden
jatoimijoiden osuutta ei ole vahatelty. Kyselyn ja workshop -tydskentelyn tulokset on
esitelty kritiikittdmasti vélttden harhaanjohtamista tai puutteellista raportointia.
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Aineiston riittdvyyden mahdollistamiseksi tieto yksikon asiakkaiden kokemuksista ke-
rattiin maarallisen tutkimuksen keinoin ja antamalla riittavésti aikaa vapaaehtoisen ky-
selyn jakamiseen sekd vastausaikaa sen palauttamiseen. Riittdvan palautusajan anta-
minen on tarked huomioida, jotta voidaan mahdollistaa mahdollisimman monen osal-
listuminen. Ikaantyneelld toimintakyvyn rajoitteet ja heikentynyt muisti voi viivastyt-
t4& palautteen lahettamista eteenpdin. Kyselyn alussa vastauksia palautui hitaasti ja
elokuun 29. paivané oli vasta 6 palautunutta kyselylomaketta ja niité oli jaettu 17. Ai-
neiston kokoa pidettiin riittdvana, silla niistd alkoi muodostua riittavé késitys tutkitta-
vasta ilmiostéd. Useita viikkoja kyselyn paattymisen jalkeen palautui viela yksi kysely-
lomake, jota ei otettu mukaan aineistoon vaan se havitettiin asianmukaisesti. Kyselyn
aineisto osoittautui riittdvaksi ja vastausprosentti oli (45,9%). Kyselyn avulla saatiin
kerdttya monipuolinen ja informatiivinen aineisto. Aineiston tulokset olivat paapiir-
teittdin myonteisia ja kriittisempid vastauksia kertyi yksittaisiltd asiakkailta. Entisté
yksityiskohtaisemman tulosten saamiseksi vastauksia olisi voinut keraté vield paljon-
kin lisdd, mutta vastausten jo ennestaan pitkéa kerdysaikaa ei ollut aiheenmukaista pit-

Kittda enempaa.

Laadullisen aineiston analysointi voidaan toteuttaa erilaisia tilastollisia tekniikoita
kayttdaen (Hirsjarvi, Remes, Salovaara 2009, 224). Luotettavan aineiston saavutta-
miseksi analysoinnissa ja tulosten tulkinnassa kaytettiin Tixel-ohjelmaa ja hyddynnet-
tiin oppaita seké kirjallisuutta. Laadullisen aineiston analyysissé kéytettiin teemoitte-
lua aineistosta keskeisesti esiin nousevien teemojen I6ytdmiseksi ja teemojen muodos-
tamisessa hyddynnettiin koodausta. Aineiston analysoinnissa pyrittiin siihen, etta tut-
kimuksen menetelmia hyédyntamalla voidaan toistettaessa saavuttaa samat tutkimus-

tulokset.

7.2 Menetelman kayton arviointi

Kehittamistutkimuksen ja toimintatutkimuksen ero on lahes huomaamaton ja molem-
mat tavoittelevat muutosta. Kehittdmistoimintaan liitetty tutkimus antaa tyékalun tut-
kimustoiminnan ja tyGelamén kehittdmiseen. Yhteisty6 on toimintatutkimuksen tarkeé

elementti. Toimintatutkimus antaa ty6elaman ja tyontekijoéiden tarpeista lahtevan |&-
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hestymistavan, jossa ongelmaa koskevat henkil6t 10ytavat ratkaisun yhdessé. (Kana-
nen 2014, 9, 11.) Toimintatutkimuksen suunnittelun, toteutuksen ja arvioinnin vaiheet
etenivat suunnitelmallisesti koko kehittdmistyon ajan. Suunnittelua varten ja sen ai-
kana kerétty teoria-aineisto osoittaa asiakaslahtdisyyden merkityksellisyytté ikaanty-

neiden palveluissa ja palveluohjauksessa.

Asiakastyytyvaisyyden edistamiseksi kyselyn suorittaminen oli ensisijaista, jotta saa-
tiin kerattyé tietoa nykytilasta. Asiakastyytyvéisyysselvitys toteutettiin palveluohjauk-
sen yksikon uusille asiakkaille ensimmadista kertaa ja néin tydyhteis6on saatiin myos
muun toiminnan ja sen kehittdmisen kannalta tarkead tietoa hyddynnettévaksi. Laajan
RAIl-arvioinnin seka palveluiden ja yhteisty6tahojen monimuotoisuuden kannalta on
tarkedd, ettd asiakkaalle palveluohjaus nayttaytyy luottamuksellisena ja selkeéna ta-
voitteellisena toimintana. Yhdessa tehty suunnitelma ohjaa asiakasta ja palveluohjaa-
jaa etenemadn asiakkaan tilanteen mukaisesti yksilolliset tekijat huomioiden palvelu-
muotoilun periaatteita noudattaen. Palveluohjaajille kyselyn toteutukseen osallistumi-
nen ja Workshop-toiminta olivat mahdollisuus osallistaa koko tydyhteisd kehittdmis-
toimintaan. Osallistaminen lisdd my®s sitoutuneisuutta ja olisi ty6tyytyvéisyyden na-
kdkulmasta mielenkiintoista tutkia, miten palveluohjaajat kokevat omat osallistumis-
mahdollisuutensa vield kehittyvasséa ja muuttuvassa palveluohjauksessa. Kehittamis-
tyon toteuttamiseksi toimintatutkimus osoittautui parhaaksi menetelméksi ja se tuki
kehittdmistyon etenemistd koko prosessin ajan. Lopputuloksena kehitetty asiakastyy-
tyvaisyyskysely (Liite 4) antaa mahdollisuuden ker&ta yksikon toiminnan ja sen kehit-
tdmisen kannalta tarvittavaa tietoa palveluohjauksen asiakkaiden kokemuksista. Jat-
kosuunnitelma-lomakkeen kehittdminen lisdd yhdenvertaista palvelua ja korostaa asi-

akkaiden tarkeéksi kokemaa informaatiota.

Toimintatutkimuksen syklit tukivat kehittdmistyon etenemistd, kuten kuviosta 4. voi
havaita. Lisaksi valittu lahestymistapa mukautui tutkittavaan aihealueeseen, jossa ta-
voitteena oli kehittd4 toimintaa asiakasymmarryksen kautta. Asiakasohjauksen kehit-
tdmisessé painotettiin myos palvelumuotoilullista ndkokulmaa, jotta asiakkaalle tarke-
aksi kokemat asiat tulee kirjattua selkeésti ja niihin voi tarvittaessa palata. Lisaksi
useista eri yhteisty6tahoista koostuvassa jatkossuunnitelmassa on jokaisen toimijan

tuottamat palvelut kirjattuna ja selkeyttdd kokonaisuutta asiakkaalle (Liite 3).
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8 JOHTOPAATOKSET

Palveluohjaajan kotikayntiin oltiin tyytyvaisia ja ikaantyneille kuntalaisille palveluoh-
jaus valittyi vield uutena palvelumuotona, jonka palvelupolun ensimmadiset vaiheet
voivat vield olla osalle vieraita ja osa asiakkaista ottaa vield yhteytta suoraan kotihoi-
toon avun tarpeen tullessa. Liséksi vain kaksi kuukautta aiemmin vaihtunut palveluoh-
jauksen numero on voinut aiheuttaa epaselvyytta. Yhteydenottoja Varsinais-Suomen
asiakas- ja palveluohjausnumeron sijasta kotihoitoon otetaan vieléd jonkin verran yh-
teydenottoja, mutta uusien toimintatapojen juurruttaminen kaytantoon vie aikaa ja se
tulee huomioida palveluja kehitettdessa. Jatkokehittdmisen nékokulmasta tiedotta-
mista ja markkinointia voitaisiin vielé lis4ta ja kohdentaa ikaantyneille kuntalaisille.
Asiakkaat eivit vélttdmatta ole perehtyneet alueen palveluihin tai heillé ei ole tietoa
olemassa olevan palvelujarjestelman toiminnasta. Asiakkaan ja/tai omaisen kanssa yh-
dessa tehty selkeé suunnitelma sek& luottamus palveluohjaajan asiantuntijuuteen nou-
sivat tdrkeind teemoina esiin palveluita jarjestettdessé. Selkeiden toimintaohjeiden
esittdmiseen ja lapikdymiseen yhdessé asiakkaan ja omaisten kanssa tulee Kiinnittaa

huomiota kotikaynnilla.

Véhaista poikkeamaa oli kyselyn vaittdmissé, joissa kysyttiin oman osallistumisen ko-
kemuksen tarkeyttd seka saiko osallistua arviointiin. Joka kolmas vastaajista oli osit-
tain samaa mielta siitd, ettd oma osallistuminen palvelujen suunnitteluun on tarkeéa.
Lahes kaikki vastaajat kokivat saaneensa osallistua, mutta eivét pitdneet osallistumista
yhté tarkednd. Taman eroavaisuuden syvempaan selvittdmiseen kysely ei antanut vas-
tauksia. Tulokset voivat antaa viitteitd epavarmuudesta olemassa olevia palveluita
kohtaan tai niiden saamiseen, ja epavarmuuden juuret saattavat 16ytyd monimutkai-
sessa palvelujéarjestelméssa. Vastaajat ovat my0ds voineet vahvemmin luottaa palve-
luohjaajan asiantuntijuuteen palvelujen maéarittdmisessa suhteessa omaan osallisuu-

teen.

Kyselyn vastausten perusteella yksikkéon ohjautuvat asiakkaista suurin osa koki pal-
velutarpeen arvioinnin jarjestyneen oikeaan aikaan. VVarsinais-Suomen asiakas- ja pal-
veluohjaus numerossa asiakkaalta kysytaén esitietoja, joiden avulla asiakasta pyritdan

ohjaamaan oikea-aikaisesti ja oikeaan paikkaan. Avuntarpeen lahtokohdat, keinot tai
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palvelujen myontdmisen ehdot voivat poiketa ammattilaisen ja asiakkaan kasityksista,
mutta niiden selvittdminen on ensisijaista palvelutarpeen arvioimiseksi. Kyselyn vas-
tausten perusteella palvelutarpeen arviointiprosessin ajoitus toteutuu jo hyvin, mutta
siihen tulee jatkossakin kiinnittdd huomiota. Yksilolliset ndkemykset ja kokemukset
vaikuttavat siihen, miten koemme palvelutarpeen arviointiprosessin ajoituksen oikea-
aikaisuuden. Ammattilaisen ja asiakkaan nakokulmat ajoituksesta voivat poiketa toi-
sistaan, vaikka molemmat pyrkivédt samaan paamaaraan eli riittavien ja tarpeen mu-

kaisten palvelujen jarjestamiseen oikeaan aikaan.

Taustatietojen ohjautumista késittelevassa kysymyksessa (Liite 2) nelja vastaajaa oli
tarvinnut useampia yhteydenottoja palvelutarpeen arviointiajan saamiseksi ja naista
kaksi koki palveluohjaajan kotikdynnin jéarjestamisessa vaikeuksia. Useampien vas-
tausvaihtoehtojen valintaan saattoi vaikuttaa uuden palveluohjauksen numeron vaih-
tuminen noin kaksi kuukautta ennen kyselyn aloittamista. Ik&antyneet kuntalaiset ovat
toimineet vield& muutamia vuosia sitten, ennen palveluohjauksen yksikk®d, ottamalla
yhteytta kotihoitoon ja osa toimii edelleen néin, jolloin heitd on kotihoidosta ohjattu
ottamaan yhteytta palveluohjauksen numeroon. Useampien vastausvaihtoehtojen va-
lintaan on voinut vaikuttaa my0s asiakkaan ja mahdollisesti omaisen omat tulkinnat
palvelutarpeen arviointiin ohjautumisesta seké palveluohjaajan takaisinsoitto, jos so-
pivan kotikdyntiajan 16ytaminen on edellyttanyt sovittelua esimerkiksi aikataulun suh-

teen.

Kotikéynnin jarjestamisessd vaikeuksia kokeneita vastaajia oli kuusi ja ndiden vas-
tausten valilla erottui selkeimmin vastaajien kokemus, etta tietdvat mihin jatkossa ottaa
yhteyttd omaan hyvinvointiin liittyen. Kuudesta vastaajasta kolmelle ei ollut taysin
selvaa mihin jatkossa ottaa yhteytta. Ikaintyneiden palveluita on viime vuosien aikana
uudistettu ja syynd on mm. vdestorakenteessa sekd huoltosuhteessa tapahtuvat muu-
tokset tulevaisuudessa sekéd 2012 tullut vanhuspalvelulaki. Uudistukset ja muutokset
palveluissa tulisi tehdd harkitusti, jotta se tavoittaa kohderyhman ikaantyneet. l1kaan-
tyneiden palveluiden suunnittelussa tulee huomioida kohderyhmaén edellytykset siséis-
t&a uutta tietoa seké jarjestdd tarvitsemansa palvelut sek& myds se, miten ik&antynyt

tavoittaa tarvitsemansa tiedot ja palvelut sek& muutokset niissa.
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Asiakaskyselyn rakenne mahdollistaa asiakasléhtoisyyden parantamiseen pohjautuvaa
tiedonkeruuta, asiakkaiden kokemusten selvittamista seka valittaa tietoa palvelutar-
peen arviointiprosessin kokemuksista palveluohjaajien tyohon. Asiakkaan ohjautumi-
seen liittyvaa kysymysten asettelua on hyvé miettié jatkossa, jos halutaan tietoa asiak-
kaan kokemuksista eri ohjautumisen vaihtoehtojen nédkokulmasta. Tahan kyselyyn
vastanneista useampi valitsi useita vaihtoehtoja ja kontakteja on voinut olla useampia
sopivan kotikdyntiajan varaamiseksi. Kokonaisarvosana antaa tuloksia asiakkaan ko-
kemuksesta kokonaisuutena, mutta sitd tulee edelleen kohdentaa, mikéli halutaan ar-
vioida palvelutarpeen arviointiajan varaamiseen liittyvad yhteydenottoa puhelimitse
tai Palvelutori Poijussa tehtyyn ajanvaraukseen seké palveluohjaajan kotikéyntia.

Asiakaskyselyssa vastaajien asenteita voidaan mitata myonteisilla ja kielteisilla véit-
tamilla (KvantiMOTV:n www-sivut 2019). Asiakaskyselyn monivalintakysymyksistéa
kolme oli kielteisi& ja muut myonteisia vaittamié. Vastaajista kuusi oli korjannut mo-
nivalintakysymysten vastauksia ja yhteen oli vastattu kaikki "tdysin samaa mieltd” ja
antoi kokonaisuudesta arvosanan 10. Edella mainittujen korjattujen vastausten osuus
oli yhteensd 26% vastauksista (n=25). Kyselyihin tehdyt korjaukset kohdistuivat kiel-
teisesti esitettyihin kysymyksiin tai niit4 seuraavaan kysymykseen.

Hénninen ja Tuomainen Kirjoittivat Duodecimin katsauksessa ikadntymiseen liitty-
vistd muutoksista aivojen rakenteissa. Muutoksilla on vaikutusta kognitiiviseen toi-
minnan ohjaukseen seké& niin sanottujen joustavien toimintojen heikentymiseen, joita
ovat esimerkiksi induktiivinen pééattely seka prosessoinnin nopeus. (Hanninen & Tuo-
minen 2000, 1294, 1296.) Monivalintakysymysten vastausten osalta on mahdollista,
ettei asiakas ole huomioinut kielteisesti esitettyja vaitteitd, joka vaaristad asiakasky-
selyn tuloksia. Kohderyhméan mahdolliset kognition muutokset ikdantymismuutosten
tai sairauden seurauksena on hyvé huomioida asiakastyytyvaisyyskyselyn kysymysten

asettelussa.

Ik&antyneiden palvelut ovat vuosien aikana monipuolistuneet mm. yksityisten palve-
luntuottajien ja kolmannen sektorin toimijoiden my6ta. Kotihoidon palveluita voidaan
tarjota useissa kunnissa myos palvelusetelilla. Tall6in asiakkaalla on mahdollisuus os-

taa kunnan myontamaa kotihoidon palvelua kunnan hyvéksymaéltd yksityiselta koti-
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hoidon palveluita tuottavalta toimijalta palvelusetelid hyddyntden. Monipuolisesti tar-
jottavat palvelut mahdollistavat yksilollisempié ratkaisuja palvelun jarjestamiseksi.
Palveluiden jarjestaminen kuitenkin lisdé asiakkaan omaa tai laheisen vastuuta, jos ne
halutaan jarjestéa yksityisesti tai ne jarjestetddn useammalta eri toimijalta. Vastuisiin
kuuluu esimerkiksi tuottajien kanssa tehtavat sopimukset sekd kaytannot, jotka edel-
lyttavat asiakkaalta sek& omaiselta huolellisuutta.

9 POHDINTA

Asiakastyytyvaisyyskyselyn vastausten perusteella palveluohjaajien kotikayntia pidet-
tiin hyodyllisend, kayntia kiitettiin ja sen koettiin jopa ylittdneen odotukset. Yksittéiset
ehdotukset tai moitteet kohdistuivat palvelujarjestelman rakenteisiin tai palvelujen
myontamisen ehtoihin. Aiemman tiedon asiakastyytyvaisyyden kokemuksista puuttu-
essa, voidaan havaita vastausten antavan palveluohjaajille tarkeéa tietoa asiakkaiden
kokemuksista ja tukevan seké kannustavan heitd tydssaan ja sen kehittdmisessa myos
jatkossa. Eri toimijoiden valistd yhteistyota tulee jatkaa ja syventaa ikaantyneiden pal-
veluissa, jotta monimutkainen palvelujérjestelmé ei syrji osaa vaestosta ja voidaan tar-

jota tarpeita vastaavat palvelut kaikille niité tarvitseville.

Kokonaisuutena asiakastyytyvaisyyskyselyn tuloksista valittyi vastaajien myonteinen
suhtautuminen palvelutarpeen arviointiin ja se koettiin merkityksellisenéd vastaajien
elaméntilanteessa. Palveluohjausta tarvitaan ikééntyneiden palveluiden koordinoin-
nissa seké& ohjaamaan asiakasta monimuotoisessa palvelujarjestelmassé. Palveluohjaa-
jan ty6ssa asiantuntijuus, riittdva aika asioiden l&apikéymiseksi, ohjaustaidot seké asi-
akkaan ja palveluohjaajan vélinen luottamus korostuvat. Nailla on merkittéva vaikutus

asiakkaan kokemuksiin palveluista kokonaisuutena.

Palvelumuotoilu on asiakaslahtdista palvelujen kehittdmistd. Téssa kehittdmistydssé
haluttiin kehitt&& palveluohjausta asiakasléhtoisesti, jotta palvelu vastaa palvelun kayt-
t4jan odotuksia ja tarpeita, mutta on myos tehokas seké taloudellinen palvelun tarjo-

ajan nakokulmasta. Toimiva palveluohjauksen prosessi sadstdd aikaa ja resursseja,
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joita syntyisi, jos asiakkaan palvelutarvetta ei olisi onnistuneesti selvitetty ja asiakas
ei ohjautuisi tarvetta vastaaviin palveluihin. Asiakaskokemus antaa néin tietoa onnis-
tuneesta vuorovaikutuksesta ja palveluohjauksen prosessin kokemuksista asiakkaan

nakodkulmasta.

Asiakastyytyvaisyyskyselyn toteuttaminen palveluohjauksen yksikdssé antoi paljon
vastauksia palveluohjaajille. Kollegojen kanssa aiemmin tyon arjessa kaytyjen keskus-
telujen perusteella monia oli askarruttanut, miten palveluohjaajan kotikéynnit oli ko-
ettu kokonaisuutena. Vaikka onnistuneen vuorovaikutuksen voi havaita jo asiakkaan
sekd omaisten kanssa yhdessé kaydyn keskustelun perusteella, ei prosessin kokonais-
kuva asiakkaan ndkdkulmasta ole ollut tiedossa. Palveluohjaajat havaitsevat ja tarkas-
televat palvelutarpeen arvioinnin prosessissa erilaisia onnistumisia tai kehittdmiskoh-
teita, joista monet eivat ndyttdydy asiakkaalle lainkaan vaan ovat osa palvelujen jar-
jestdmiseen tai selvittdmiseen kuuluvia seikkoja. Palvelutarpeen arvioinnissa kasitel-
l&&n asiakkaan kanssa hyvin henkildkohtaisiakin aiheita ja niilla on yksil6llisia merki-
tyksid asiakkaan elamassa. Palveluohjaajalta valittyvat vuorovaikutustaidot ja asiakas-
l&htdinen asenne ovat ensisijaisia taitoja ikd&ntyneen asiakkaan kohtaamisessa, pal-
velutarpeiden selvittdmisessa ja tukevat prosessin etenemistd. Ne myos lisdavat asiak-
kaan kokemaa osallisuuden tunnetta. Asiakastyytyvaisyyskyselyn tulokset antoivat ar-
vokasta tietoa, jota voidaan hyddyntaa yksikon kehittamisessa seka tydvalineita pal-

veluohjaajien oman tyon kehittamiseen.

Jatkosuunnitelmaa laatiessa korostuu palveluohjaajan ammattitaito selkeyttaa eri toi-
mijoiden roolit ja tehtavat. Palvelutarpeisiin vastaaminen neuvonnan ja ohjauksen kei-
noin sekd palvelujen jarjestaminen tulee nayttaytyéd selkeana kokonaisuutena asiak-
kaalle, joihin asiakas voi halutessaan palata my6hemmin. Jatkoa ajatellen, asiakaslah-
toisyyden nakokulmasta voisi tarkastella millaisia merkityksié ja vaikutuksia palve-
luohjauksen ikaantyneet asiakkaat kokevat palveluiden kokonaisuudesta, jotka koos-

tuvat useiden eri toimijoiden palveluista.

Kehittdmistyd on ollut mielenkiintoinen ja kokemuksellinen prosessi, joka syvensi
omaa asiantuntijuuttani palveluohjaajan tydssa. Se antoi uusia ndkdkulmia ja tyovali-

neitd ammatilliseen kasvuun ja kehittymiseen. Kehittdmisty6hon sitoutumista on pa-
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rantanut aiheen k&ytannonlaheisyys ja tydelamalahtdinen tarve. Henkilokohtainen op-
piminen kohdistui aiheen syvallisemman ymmartamisen lisaksi tutkimus- ja kehitta-
mismenetelmien hallintaan. Ryhmanohjaustaidot kehittyivat aivoriihitydskentelyn to-
teutuksessa ja toimintatutkimus kehittdmismenetelmana osoittautui antoisaksi tavaksi
tuottaa uusia ideoita ja nakOkulmia. Liséksi taidot teorian soveltamisessa omaan ke-
hittamistyohon vahvistuivat. Palvelumuotoilun nédkokulma antoi k&ytdnnonlaheisia
menetelmid, mutta myds kokonaisvaltaista ajattelumallia asiakaslahtoisiin palveluihin,

joita ikéihmisten palveluohjauksessa erityisesti tarvitaan.
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Saatekirje

Hyva palveluohjauksen asiakas,

Olen Jane Koskinen ja suoritan Satakunnan ammattikorkeakoulussa vanhus-
tyon YAMK-tutkintoa. Opinnot olen aloittanut syksylla 2018. Tama kysely on
osa opintojeni kehittamistyotd, jonka tarkoituksena on selvittaa palveluoh-
jauksen asiakastyytyvaisyytta. Kehittdmistydssani kartoitetaan palveluohjauk-
sen asiakkaiden kokemuksia saamastaan palvelusta ja ohjauksesta sek& kehi-
tetaan asiakasohjausvaiheen toteutumista asiakaslahtoisesti.

Turun kaupungin palveluohjaaja on sovitusti kdynyt kotonanne ja kavitte lapi
taméanhetkista elamantilannettanne, mahdollista palvelujen tarvetta seka suun-
nitelmaa kaynnilla esiin tulleiden asioiden jarjestdmiseksi. Palveluohjaajanne
on antanut taman kyselyn Teille vastattavaksi. Vastatkaa lomakkeessa oleviin
kysymyksiin, jonka jalkeen voitte postittaa kyselyn palautuskuoressa. Palau-
tuskuoressa on Keskitetyn palvelutarpeen arviointiyksikdn osoite, postimerkki
ja ne ohjautuvat suoraan minulle.

Kyselyn tayttamisessa voitte kayttaa avustajaa. Jos avustaja kirjaa vastauk-
set puolestanne paperille voitte vastata, valitkaa kohta; annan palautetta asi-
akkaana. Jos omainen tai laheinen vastaa puolestanne kysymatta Teidan mie-
lipidettdnne ja tayttad lomakkeen valitkaa kohta; annan palautetta omai-
senalldheisena.

Kyselyyn vastaaminen on taysin vapaaehtoista. Kaikki palautuneet vastaukset
kasitellaan luottamuksellisesti. Henkilotietoja ei kerata ja vastaukset kerataan
siten, etteivat vastaajat ole tunnistettavissa. Kyselyaineisto sailytetaan asian-
mukaisesti ja havitetdan tietosuojajatteiden mukana analysoinnin jalkeen.

Postittakaa taytetty kysely kahden viikon sisélla sen saamisesta.

Teidan mielipiteenne on arvokas ja naiden vastausten perusteella palveluoh-
jausta voidaan kehittaa entista laadukkaammaksi huomioiden Teidan toi-
veenne tyon kehittdmisessa.

Annan mielellani lisétietoja, jos Teilla on kysymyksia kehittamistyota koskien!

Yhteistydsta lampimasti kiittéaen,
Jane Koskinen

vanhustydn YAMK-opiskelija
Satakunnan ammattikorkeakoulu
jane.koskinen@student.samk_.fi
p. 0442824963
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Asiakastyytyvaisyyskysely

Ala kirjoita palautteeseen esimerkiksi henkilotunnustasi tai muita arkaluontoisia tietoja.

Asiakastyytyvaisyyskysely
2019
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Vastaajan
tausta-
tiedot

1. Annan palautetta

[] asiakkaana (] omaisena/laheisens

2. Sukupuoli (asiakkaan)

[ mies (] nainen [J muu
3. Aidinkieli (asiakkaan)

[Jsuomi [ ruotsi ] muu, mika?

4. |ka (asiakkaan/potilaan)
[065-74 []75-84v. []85-

5. Nykyinen asumistilanne (asiakkaan)
[ puolison kanssa [ yksin O muu, mika?

6. Palvelutarpeen arvicintiin ohjautuminen

[] otin itse yhteytta Ikaihmisten palvelutori
Paijuun tai puhelinneuvontaan palveluohjaajan kotikdyntiajan varaamiseksi

[[] Omainen/laheinen otti yhteytta Ikaihmisten palvelutori
Poijuun tai puhelinneuvontaan palveluohjaajan kotikayntiajan varaamiseksi

[] otin itse yhteytta kotihoitoon palveluchjaajan kotikdyntiajan varaamiseksi

[[] Omainen/laheinen otti yhteytta kotihoitoon palveluchjaajan kotikdyntiajan varaamiseksi

[] Minuun otettiin yhteytta palveluchjaajan kotikayntiajan varaamiseksi

[[] Palveluohjaajan kotikéyntiaika varattiin puolestani sairaalasta kotiutumisen
yhteydessa

[ viranomainen varasi palveluohjaajan kotikayntiajan puolestani

[ Jotenkin muuten, miten?

7. Kotikaynnille osallistui
Voit valita useamman vaihtoehdon.

[] omainen
[J1anheinen

[Jystava
[7 joku muu, kuka?

35.1018s Painatuspalve lut
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2/3

Ealveluko- 8. Miten seuraavat vaittamat mielestasi parhaiten kuvaavat palveluamme?
emus Jos vastaat laheisena tai omaisena, valitse tahan vaittama, joka mielestasi parhaiten kuvaa
omaisesi/laheisesi saamaa palvelua.
Taysin Osittain  Eisamaa  Osittain Taysin
eri erimieltd  eika eri samaa samaa
mielta mielta mielta mielta
Palveluohjaajan kaynnin jarjestaminen
oli vaikeaa O O O O O
Palveluohjaajan kotikaynti jarjestyi oi-
keaan aikaan elaméntilanteeni kan- u O O O O
nalta
Palveluohjaaja kohteli
minua ystavallisesti [ O O O O
Palveluohjaaja oli osaava ja ammatti-
taitoinen O O O O O
Koen, etta asioitani kasiteltiin luotta-
muksellisesti O O O O O
Palveluohjaaja kunnioitti yksityisyyt-
Pal [ N o A o I
Sain riittavasti tietoa tarvitsemistani
palveluista O [ = O [
Osallisuus Taysin  Osittain Eisamaa Osittain  Taysin
{,"lu‘l’lg'ku“a' eri erimielta eikaeri samaa  samaa
mielta mieltd mielta mielta
Koen oman osallistumisen palvelujeni
suunnitteluun tarkeaksi O O O O O
Sain osallistua palvelujeni suunnitte-
luun ja arviointiin O O O O O
En tullut kuulluksi palveluohjaajan ko-
tikaynnilla O O O O O
Palveluohjaajan kanssa yhteisesti
tehty suunnitelma on selkea O O O O O
Palveluohjaajan kanssa yhteisesti
tehty suunnitelma vastasi odotuksiani [ [ L] [ [
Uskon, etta palveluohjaajan kanssa
yhteisesti sovitut asiat parantavat ela- [ O O O O
méntilannettani
En koe hydtyneeni palveluohjaajan ta-
paamisesta [ [ [ [ [
Tied&n mihin ottaa tarvittaessa yh-
teytta saadakseni lisatietoa hyvinvoin- [ O O O O
tiini liittyen
Palvelu oli niin hyvaa, etta voisin suo-
sitella sita O O O O O
gaor:‘;”;arl‘fo' 9. Minka kouluarvosanan annan palveluista kokonaisuutena?
veluista

(14 s [1s6 0o Os Oe [] 10
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10. Rastittakaa sopivin vaihtoehto:
[] sain tarvitsemani palvelun
[]J olisin tarvinnut enemman palvelua

[J En osaa sanoa

11. Mita kaynnilta jai mahdollisesti puuttumaan?

12. Miten palveluohjaaja auttoi eri asiantuntijoilta mahdollisesti tarvitsemanne avun tai tiedon
saamista? (esimerkiksi fysioterapeutti, toimintaterapeutti, muistihoitaja jne.)

13. Miten palveluohjaajan kaynti vastasi odotuksiisi?

Kiitos

Ehdotus

Moite

Kiitos palautteesta!
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Workshop-tydskentelyn tuloksena kehitetty jatkosuunnitelma-lomake.

Turun kaupunki

Vammais- ja vanhuspalvelut
Palveluohjaus

Keskitetty palvelutarpeen arviointiyksikko

Palveluohjauksen alustava jatkosuunnitelma

Kotikdynnin paivamaara:

Asiakas:

Vastuunjako asiakkaan palveluiden jarjestdmisesta (kirjataan eri toimijoiden yhteystiedot):

Yhteisesti sovitut palvelut (kokonaisuus lyhyesti tai palveluista kieltaytyminen):

Palveluohjaaja:

Puhelinnumero:
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Asiakastyytyvaisyyslomake hyddynnettavéksi yksikon kayttoon.

Bexg
TURKU =

Asiakastyytyvaisyyskysely

Hyvinvointitoimiala

Palvelualue/tulosyksikké/toiminto

Alz kirjoita palautteeseen esimerkiksi henkildtunnustasi tai muita arkaluontoisia tietoja

Vastaajan 1. Palautteen antaja
taustatiedot | Oasiakas/potilas Comainen/ldheinen
2. Sukupuoli (asiakkaan/potilaan)
COmies CInainen Omuu
3. Aidinkieli (asiakkaan/potilaan)
Csuomi Oruotsi Ovenaja [larabia Okurdi Cviro Oalbania
Osomali Cenglanti Opersia Cvietnam Opuola Okiina Omuu
4. |ka (asiakkaan/potilaan)
000 —17 v. 018 — 24 v. 025 - 64 v. 065 — 74 v. 85 v. -
5. Nykyista tilannettani kuvaa (asiakkaan/potilaan)
Oolen tyossa Otyottomana [aitiyslomalla/hoitovapaalla
Oyli kuukauden sairaslomalla Oopiskelen Oosa-aikaelakkeella
Clelakkeella CIMuu, mika?
Palvelun 6. Miten seuraavat vaittamat mielesténi parhaiten kuvaavat palveluamme?
arviointi

Jos vastaat l&dheisena tai omaisena, valitse tAhan vaittama, joka mielestési parhaiten kuvaa omaisesi/la-
heisesi saamaa palvelua.

Taysin Osittain Ei samaa  Osittain Taysin eri
samaa samaa eika eri eri mielta mielta
mielta mielta mieltéd
Olen saanut riittavasti tietoa ja neuvon- Il EI a a [
taa
Henkildkunta kohteli minua ystavalli- O O O O O
sesti
Henkilékunta oli osaavaa ja ammatti- O O O O O
taitoista
Saamani palvelu on vastannut tarpei- I O O O O
tani
Olen saanut palvelua riittdvan nopeasti il O (] (] O
Olen voinut osallistua nykyisen palve- i O 0 U O
luni suunnitteluun ja arviointiin
Saamani palvelu on parantanut ela- i O O O O
mantilannettani ja koin sen hyddyl-
liseksi
Yksityisyyttani kunnioitettiin i O O O O
Palvelu oli niin hyvaa, etta voin suosi- i O O O O

tella sita
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Palveluoh- Taysin Osittain Eisamaa  Osittain Taysin eri
jauksen samaa samaa eika eri eri mielta mielta
arviointi mieltd mielta mieltd
Palveluohjaajan kotik&ynnin jarjestami- O O O O O
nen oli sujuvaa
Palveluohjaajan kotikaynti jarjestyi ela- O O O O O
mantilanteeni kannalta cikeaan aikaan
Koen oman osallistumisen palvelujeni O O O O O
suunnitteluun tarkeaksi
Palveluohjaajan kotikaynnilla vallitsi O O O O O
luottamuksellinen ilmapiiri
Palveluohjaajan kanssa vhteisesti | O O O !
tehty suunnitelma on selkea
Palveluohjaaja tuki / ohjasi / auttoi tar- O O O O O
vitsemieni palvelujen jarjestamisessa
Palveluohjaajan kanssa yhteiseti tehty O O (] ] (]
suunnitelma vastasi odotuksiini
Koen hyétyneeni palveluohjaajan ta- O O O 0l |
paamisesta
Tiedan mihin ottaa tarvittaessa yh- O O O O O
teytta hyvinvointiini liittyen
Mink& kouluarvosanan annan palveluista kokonaisuutena?
14 05 16 o7 18 ]9 110
Avoin palaute palveluistamme tai tiloistamme
Kiitos
Ehdotus
Moite

Kiitos palautteestal




