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Abstract

The aim of this thesis was to determine what customer involvement consists of, what kind
of roles public health nurses and parents have in its formation, and how child health centre
services could be improved with the help of customer involvement. The thesis was commis-
sioned by Paijat-Hame Hyvinvointiyhtyma.

Customer involvement comprises the terms customer and involvement. A customer is the
subject using services, who should have the opportunity to influence personal and common
affairs. In involvement the customer affects services and their development together with
authorities. Through customer involvement, customer is actively engaged in the develop-
ment, planning, and production of services.

The thesis was realized as a descriptive literature review. Seven studies were selected for
examination, of which one was in English, one in Swedish, and the remaining five in Finn-
ish. The studies were analyzed with inductive content analysis as a method. Customer ori-
ented approach, child health centre work, and the role of public health nurse were dis-
cussed in the thesis. In the theory section, laws pertaining to child health centre work, guid-
ance centre work itself, and interaction at the child health centre were also addressed.

Based on the results of the literature review, child health centre work could be developed
by taking customers’ views into account in the planning of services, through multiprofes-
sional cooperation, and by strengthening the role of the customer. The results further show
that the role of the public health nurse in customer involvement is paying attention to cus-
tomers’ needs, implementing a customer-oriented approach, and listening to the customers
and their family. The public health nurse works as a professional at the child health centre,
but the purpose of customer involvement is to make the professional and customer equal.

As a conclusion, in order for customer involvement to succeed, customer-oriented ap-
proach should be improved, and customers should be involved increasingly more in the
planning of services.

Keywords

customer orientation, public-health nurses, child health centres




SISALLYS

L. JOHDANTO ..ttt oottt et e et et e e e e e et e e e ee b e e e eeta e eeenan e aaaenes 6
2. ASIAKASOSALLISUUS ... e et e e e et eeeaeaans 7
2.1. Asiakasosallisuus terveydenhuolloSSa.............uueeiviiiiiiiiiiiiiii s 10
2.2, ASIBKASONJAUS. .....euiiiiiiiiiiiii e 10
2.3. Sahkaiset palvelut ja lomakKeet. . .........uuuuuiiiiiiiiiiiiiii 11
2.4. Palvelukokemus ja siihen vaikuttavat tekijat...............cccoooiimmmiiiiiiis 12
2.5, LAATUSUOSITUS. .. .uutttititiiiiiiitiiiiiie it 13
3. NEUVOLATYOTA OHJAAVAT LAIT JA OHIEET ..cviicee e, 14
3.1. Laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista..............ccccoeeiiiinnnnnns 14
3.2, TerveydennUOKOIAKI. .......... e 15
3.3. Laki potilaan asemasta ja OIKEUKSISTA.............uuummimiiiiiii 16
3.4. Neuvolapalvelut terveydenhuoltolaissa. ... 16
4., NEUVOLATYO .ttt ettt ettt ettt et et et et sae e st esatesatesaeesnseenaeenee e, 17
4.1, LASEENNEUVOIA ...ttt e et e e e e e s e es 17
B N 1112 o [=T U 1Y/ o] = VSR 18
4.3, ENKAISYNEUVOIA.......ccoeiiiiii it e e e e e e et e e e e aaees 19
5. VUOROVAIKUTUS NEUVOLATYOSSA ......oooiiiieee ettt 20

6. NEUVOLATYON ASIAKASOSALLISUUDEN KEHITTAMINEN PAIJAT-HAMEEN

HYVINVOINTIYHTYMASSA ... ..ottt ettt ave e 22
7. TYOTAVAT JAMENETELMAT ..ottt 27
7.1. Tutkimuksen tavoite ja tarkOitUsS.............uuuiiiiiieiiiieieice e 27
7.2, TULKIMUSKYSYMYKSEL.....coiiiiiiiiii et e e e e e e s 27
7.3. Kuvaileva KirjalliSUUSKALSAUS ............ocouuuuiiiiiii e e e 27
8. TUTKIMUKSEN KULKU ... .ot e et e e e e e eeennns 29
8.1. Aineiston hankinta, valinta ja arviointi...........cccciiieiiie e 29

8.2, AINEISION @NAIYYSI...ouuiiiiiiiii e 32



9. TUTKIMUSTULOKSET ...ttt ettt e e e e e e e e e nnnnn s 32

9.1. Terveydenhoitajan rooli asiakasosallisSuudessa...........cccovvvviveiiiieeeinieiiiiiiee e 32

9.2. Vanhempien roolin rakentuminen asiakasosallisuuden avulla.............cccccccoeee. 34

9.3.  AsiakasosallisSuuden rO0]i..........coovvuuiuiiiiii e 36
10. TUTKIMUKSEN LUOTETTAVUUS JAEETTISYYS....oi e 40
R T = @ o |5 11\ 1SN 41

11.1. Tulosten hyddynnettavyys ja jatkotutkimusehdotukset ..............ooevvvviiiiiiiiiiiininnnee. 43

11.2. Oman opinnaytetyOprosessin hallinta.............ccccccvviiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeeee 44
72 = OO RPTR O RRR 46
LITTEET

Liite 1. Tutkimustaulukko
Liite 2. Sisallonanalyysin ensimmainen vaihe

Liite 3. Sisallénanalyysin toinen vaihe



1. JOHDANTO

Linnanmaki (2017) kirjoittaa asiakasosallisuudesta ytimekkaasti aikakauskirja
Duodecimissa. Hanen mukaansa tiivistettyna asiakasosallisuus koostuu asiak-
kaiden osallistamisesta palvelujen suunnitteluun, tuottamiseen, kehittdmiseen
ja arviointiin. Han mainitsee, ettéd asiakasosallisuuden toteutuminen vaatii asi-
akkailta aktiivista osallistumista ja vuorovaikutusta ammattilaisten kanssa,
jotta jokaisella asiakkaalla olisi vaikutusta omaan palveluprosessiin.
Kehittamalla yhdessé voidaan saada hyvida muutoksia palveluissa. Palveluiden
kehittamiseen tarvitaan kokemustietoa, jonka tyontekijat saavat suoraan asi-
akkailta ja tyontekijat valittavat sen eteenpain paattajille. Asiakkaiden kuulemi-
nen ja palautteen keraaminen ei suoraan ole aitoa asiakasosallisuutta eika it-

sessaan toteuta asiakaslahtoista ajattelua.

THL:n neuvolakyselyssa kartoitettiin 2014 aitiys- ja lastenneuvoloiden asia-
kastyytyvaisyytta neuvoloiden tuottamissa palveluissa. Erityishuomioita saivat
neuvolaan paasy kohtuulliseen aikaan mennesséa, hyva asiakaspalvelu ja
mahdollisuus saada paattaa perhetta koskevista asioista yhdessa oman ter-
veydenhoitajan kanssa. Kyselyssa nousi esille positiivisesti myos palvelujen
luottamuksellisuus seka vuorovaikutus terveydenhoitajan ja perheen valilla.
(Terveydenhoitajaliitto 2017.) Artikkelissa tulee esille myos perheiden halu vai-

kuttaa perhetta koskeviin asioihin ja sita kautta palveluiden kehittdmiseen.

Tassa opinnaytetydssa tutkitaan, minkalainen rooli terveydenhoitajalla on
asiakasosallisuudessa neuvolassa ja miten neuvolatyota voidaan kehittéa
asiakasosallisuuden avulla. Tata tutkiessamme keskitymme neuvolatyéhon.
Opinnaytetybmme aiheen saimme Paijat-Hameen hyvinvointiyhtymalta ja kiin-
nostuimme heti yhteistydsta, koska aihe on todella ajankohtainen ja se liittyy

neuvolatydhon, joka meita kovasti kiinnostaa.

Asiakasosallisuus on tarkedd, koska sen avulla halutaan kehittaa palveluita
asiakkaiden tarpeita vastaaviksi seka varmistaa ja lisata asiakaslahtdisyytta.

Yhteysty6tahomme tavoitteena on, etta terveydenhoitaja ja asiakas ovat tasa-
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vertaisia. Tarkoitus on, ettd terveydenhoitaja asiantuntijana ja asiakas koke-
musasiantuntijana hyotyisivat molemmat vuorovaikutteisesta suhteesta, ja sita

kautta palveluja voitaisiin kehittaa asiakaslahtoisesti.

Perehdymme tydssdmme asiakasosallisuuteen kokonaisuutena ja kdymme
lapi myos sita, mitka tekijat vaikuttavat onnistuneeseen ja laadukkaaseen pal-
velukokemukseen. Kaymme lapi myos terveydenhoitajan kommunikaatiokei-
noja ja avaamme lahemmin vuorovaikutusta neuvolatytssa. Teoriaosuudessa
kasitelladn myds asiakasosallisuutta ohjaavat lait Suomessa seka neuvola-
tyota kokonaisuudessaan.

Aiheemme on ajankohtainen, silla nyky-yhteiskunnassa palveluiden kehittami-
nen ja asiakaslahtoisyyden lisaaminen ovat neuvolatydssa keskeisessa ase-
massa. Palveluita kehittamalla yhdessa asiakkaiden kanssa pyritdédn varmista-
maan niiden vastaaminen kayttajilleen sopiviksi. Neuvolassa asiakas on pal-
veluntarjonnan keskiossa. Vanhempi, perhe tai lapsi koostavat asiakaskasit-
teen, ja laadukkaan palvelun takaamiseksi on tarkedé varmistaa asiakkaan
asiakaslahtdoista osallistamista palveluiden suunnitteluun. Jos palvelut laadi-
taan ilman asiakasta, eivat ne koskaan taysin vastaa kysyntaan, ja talléin pal-

veluiden laatu karsii.

2. ASIAKASOSALLISUUS

Asiakasosallisuus kasittaa termit asiakas ja osallisuus. Asiakas on palveluita
kayttava subijekti, jolla tulisi olla mahdollisuus vaikuttaa omiin ja yhteisiin asioi-
hin. Osallisuus koskee sita, etta asiakas vaikuttaa palveluihin ja niiden kehitté-
miseen yhdessa viranomaisten kanssa (Hayhtio 2017). Asiakasosallisuudessa
otetaan asiakkaat mukaan palvelujen suunnitteluun. Sen avulla asiakaslahtéi-
syytta ja osallisuutta voidaan liséata asiakastydssa ja palvelujarjestelmassa.
Asiakasosallisuudessa asiakas on mukana aktiivisesti palvelujen kehittami-

sessd, suunnittelussa ja tuottamisessa. (Leemann & Hamalainen 2015.)
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Asiakasosallisuus voidaan itsessaan myos jakaa sen mukaan, onko juuri silla
hetkella enemman kyse asiakkaan osallistumisesta (participation) vai asiak-
kaan osallisuudesta (involvement). Osallisuudella tarkoitetaan asiakkaan roo-
lin vahvistamista, kohdistumista ja kokemusta osallisuudesta. Voimaantumi-
nen (empowerment), sitoutuminen tai velvoite (engagement), yhteistoiminta
(collaboration), kumppanuus (partnership) ja vaikuttaminen (influence) ovat
kaikki asiakkaan osallistumiseen tai osallisuuteen liittyvia kasitteitéa. Osallistu-
miseen verrattuna osallisuus edellyttaa lahtokohtaisesti, etta asiakas osallis-
tuu paatoksentekoon ja asiakkaalla on jonkinlainen vaikutus palveluprosessiin

kokonaisuutena. (Leemann & Hamalainen, 2016.)

Taulukossa 1 esitamme asiakasosallisuuden méaaritelman Julkusen ja Heikki-
lan (2007) mukaan.

Taulukko 1. Asiakasosallisuuden maaritelma jaettuna neljaan osallisuusastee-

seen palvelujarjestelmassa.

laatua.

Ensimmainen aste | Toinen aste: Kolmas aste: asia- | Neljas aste:
perusaste kasosallisuuden korkein aste
korkea aste
Asiakas on tiedon- | Asiakas on Asiakas on mu- Asiakas johtaa
antaja osallisena ja kana vaikutta- ja maarittelee
esimerkiksi antaa palvelussa asi- | massa ja kehitta- palvelun ke-
asiakaspalautetta. | akkaana. massa palveluiden | hykset.

Kun asiakkaita osallistetaan, se tuo mukanaan erilaisia haasteita kehittamis-

tyohon. Asiakkaiden osallistaminen tuo merkittdvan mahdollisuuden tuoda pal-

veluihin kayttajien nakemyksia ja hyodyntaa niita. Asiakkaiden osallistami-

sessa ongelmia voi esiintya tydyhteison oman toimintakulttuurin, kehittaja-

asiakkaiden tai osallistavan toimintamallin vuoksi. Osallistamisen onnistumi-

seen vaikuttavat ratkaisevasti kehittdjaasiakkaan omat tiedot, taidot ja asen-

teet. (Hayhtio 2017.)
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Asiakaslahtoisyydessa asiakas ja ammattilainen ovat tasavertaisia, kun puhu-
taan palveluihin vaikuttamisesta ja vuoropuhelusta. Asiakkaan tarpeet ja ym-
paristd otetaan huomioon kokonaisvaltaisesti palveluista paatettaessa. (Koivu-
nen 2017.) Ruotsalaisen (2000) mukaan asiakaslahtoisyys nousi merkittavaksi
valtiolliseksi sosiaali- ja terveyshuollon linjaukseksi jo 1990-luvun lopulla.

Asiakaskeskeisyydessa otetaan asiakkaiden tarpeet paremmin huomioon ja
kunnioitetaan niitd (Monkkonen 2007). Palveluiden keskipisteessa on asiakas
ja palvelut jarjestetd&n hanen tarpeidensa mukaisesti (Ruotsalainen 2000).
Potilaskeskeisyys vastaavasti mahdollistaa potilaan osallisuuden ja yksilolli-
sen hoidon (Robinson, Callister, Berry & Dearing 2008).

Kayttajalahtoisyys kasitetdédn usein samankaltaiseksi kuin asiakaslahtoisyys,
vaikkakin kayttaja on asiakasta laajempi kasite. Kayttgjalahtdisyydessa tavoite
on, etta tuote tai palvelu vastaisi asiakkaiden tarpeita. (Koivunen 2017.)

Bairdin ja Petersonin (1997) mukaan perhekeskeisyydessa lapsensa asian-
tuntijana on perhe, joka tekee paatoksia perhetta ja lasta koskevissa asioissa.
Myos perhe maarittelee itse tarpeensa ja palvelut, joita se tarvitsee. Perhekes-
keisessa tyoskentelyssa perhetta korostetaan asiantuntijana. Perhekeskeisyys
hoitotydssa edellyttaa perheen ja sen ympariston riittavaad tuntemista, koska
perhe on riippuvainen ymparistostaan ja se vaikuttaa perheeseen. Liséksi on
tunnettava vanhempien ja lasten oikeudet ja kunnioitettava perheen paatok-
sentekoa. (Lindholm 2004.) Merkittdvana perhekeskeisyydessa on perheen

vuorovaikutus ja perhedynamiikka (Landsberry & Richards 1992).

Tassa opinnaytetydssa kaytamme asiakasosallisuus -kasitetta. Se on kasit-
teena uusi, ja taman vuoksi avaamme seuraavaksi rinnasteisia kasitteita, jotka
avaavat kokonaisuudessaan kasitettda enemman. Tassa opinnaytetydssa asia-
kasosallisuudella tarkoitetaan asiakkaiden osallistumista palveluiden kehitta-

miseen neuvolatydssa.
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2.1. Asiakasosallisuus terveydenhuollossa

Sosiaali- ja terveyspalveluiden jarjestamisessa ja sote-uudistuksessa koroste-
taan voimakkaasti asiakaslahtoisyytta. Laadukkaat hyvinvointipalvelut edellyt-
tavat sita, ettd asiakas otetaan osaksi niiden kehitystyota. Asiakkaat eivat
enéa koe riittaviksi asiakastyytyvaiskyselyja, asiakkaiden kuulemista palveluita
suunniteltaessa tai yksittaisten kokemusasiantuntijoiden kayttéa, vaan asiak-
kaille on annettava palvelujarjestelmassa myos tasavertaisen kehittajan ja vai-
kuttajan rooli. (Pohjola, Kairala, Lyly & Niskala 2017.)

Asiakkaan ja yhteiskunnan vélinen suhde sosiaali- ja terveyspalveluissa eri ai-
kakausina on vaihdellut runsaasti. Asiakkaan muuttuva nimeaminen on nou-
dattanut joka aikakaudella vallitsevia moraalisia ja eettisia ajattelumalleja. Voi-
daan ajatella, ettd yhteiskunnalliset rakenteet, hierarkiat, toimintakéaytannot ja
suhteet ovat maarittaneet keskeisesti omana aikanaan ihmisten asemaa ja
heidan kyvykkyyttddn palveluprosessin osapuolina. Nama tekijat myos yllapiti-
vat samalla tiettyd valtaa ja kontrollia sopivassa tasapainossa. (Pohjola ym.
2017, 309.)

Ei ole kovin pitkakaan aika siita, kun asiakkaat viela miellettiin hoidokkeina ja
huollettavina. Sosiaaliturva ja palvelut rakentuivat Suomessa nykyisten kaltai-
siksi vasta 1960- ja 1970-luvuilta alkaen, jolloin myds ennestaan kaytettya ka-
sitteistdd uusittiin. Sosiaalitydossa keskustelu asiakkaasta ja asiakkaan ase-
masta alkoi nousta pinnalle vasta 1980-luvun loppupuolella. Terveydenhuol-
lossa on sitkeasti pitaydytty nimikkeessa potilas. Asiakaskéasite ja asiakkaan
asemoituminen palveluiden sisalle alettiin siis laajemmin jasentaa vasta run-

sas neljdnnesvuosisata sitten. (Pohjola ym. 2017, 309.)

2.2. Asiakasohjaus

Asiakasohjauksesta on terveydenhuollossa kaytetty myds muita nimityksia,
kuten kliininen asiakasohjaus ja palvelun koordinointi. Asiakasohjauksella tie-
detdan olevan ainakin kaksi merkittavaa tarkoitusta:

a.) parantaa laadultaan tasavertaista terveydenhuoltoa.
b.) kontrolloida terveydenhuollosta aiheutuvia kuluja.
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Asiakasohjaus tarkentuu asiakkaiden tarpeisiin, mutta muita elementteja on
my0s asiakasosallistaminen omaan hoitoon ja sosiaaliseen toimintaan. (Fran-
kel, Gelman, Pastor, 2019. s. 3-4.)

2.3. Sahkoiset palvelut ja lomakkeet

Sahkaisten sotepalveluiden tarjontaa ollaan liséamassa valtakunnallisesti ja
paikallisesti. Sosiaali- ja terveysministerion julkaisussa Sote-tieto hyotykayt-
t6on 2020-strategian keskitéssa on sahkdinen asiointi. Sote-tieto hyotykayt-
t66n 2020-strategia on ensimmainen valtakunnallinen kansalaisille suunnattu
tutkimus, jossa kartoitetaan sahkdisten asiointipalveluiden kaytt6a, palveluko-
kemusta ja kehittamistarpeita sosiaali- ja terveyshuollossa. (Hyppdnen, Hyry,
Valta & Ahlgren 2014.)

Sote-tieto hyotykayttdon 2020-strategian yhtena keskeisista tavoitteista on
se, ettd kansalainen asioisi sdhkdisesti ja tuottaisi samalla tietoja itselleen ja
ammattilaisille. Tavoitteena on, ettd sahkoiset palvelut seka niiden laatu- ja
saatavuustieto olisi kansalaisen saatavilla. Namé& auttavat elaménhallinnassa,
terveysongelmien ennaltaehkaisyssa, itsendisessa selviytymisessa ja palve-

luntarpeen oma-arvioinnissa. (Hypponen, Pentala-Nikulainen & Aalto 2018, 5.)

Sahkaisten terveyspalvelujen mittaviin mullistuksiin kuuluu kansalaisen ja poti-
laan osallistuminen oman terveys- ja hyvinvointitietonsa hallintaan. Potilas voi
hankkia sahkoisten omahoitopalveluiden kautta tarvitsemaansa tietoa tervey-
dentilastaan, varata ajan laéakariin tai hoitajalle, katsella tutkimustuloksiaan ja
olla yhteydessa terveydenhuollon ammattilaisiin. Esimerkiksi Omakanta-palve-
lun kautta reseptitiedot ja suostumukset tietojen kayttoéon nakyvat koko

maassa. (Reponen 2015.)

Esitieto- ja puheeksi ottamisen -lomakkeet toimivat hyvana apuna aitiys- ja
lastenneuvolassa terveystarkastuksissa. Tarkastuksissa halutaan nahda koko
kuva lapsen ja hanen perheensa tilanteesta. Lomakkeella etukéateen annettu-
jen tietojen avulla tydntekija pystyy suunnittelemaan tarkastuksen lapsen ja
perheen omien tarpeiden mukaan. Teemakohtaisilla lomakkeilla on tarkoituk-
sena seuloa ja tunnistaa terveyteen tai hyvinvointiin haitallisesti vaikuttavia

asioita, esimerkiksi masennus, paihteet tai vakivalta. Lomakkeen avulla aihe
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nostetaan mukaan keskusteluun. Lomakkeiden avulla ei tehdé& diagnoosia,
vaan tuloksien avulla paastaéan keskustelemaan aiheesta, ja taméa mahdollis-
taa lisaselvittelyn. (THL 2019.)

2.4. Palvelukokemus ja siihen vaikuttavat tekijat

Asiakkaiden tarpeiden ja toiveiden huomioiminen on noussut esille palvelui-
den toteuttamisessa. Palvelumuotoilu asiakaslahtdisena menetelmana kehitta-
misty0ssa on yleistynyt palvelualoilla. Sosiaali- ja terveydenhuollon kehittami-
sessa palvelumuotoilun soveltaminen ihannetilanteessa tarkoittaa sita, etta
asiakkaat otetaan huomioon osallisuudessa tasavertaisesti tyontekijoiden
kanssa. Palvelumuotoilussa asiakkaat ovat oman elamansa asiantuntijoita, ja
tdma& otetaan huomioon palveluiden suunnittelussa. Osallistamisen tapoja voi-
vat olla asiakkaiden kouluttaminen kokemusasiantuntijoiksi, asiakasraadit ja
tiimit. (Hayhtio 2017.)

Jotta palvelukokemus voisi syntya, tarvitaan asiakas ja asiakaspalvelija. Ter-
veydenhuollossa asiakkaalla viitataan potilaaseen ja asiakaspalvelijalla ter-
veydenhuollon ammattilaiseen. Itse palvelukokemus syntyy asiakkaan ja asia-
kaspalvelijan valisesta vuorovaikutuksesta. Laajemmasta nakdkulmasta tar-
kasteltuna palvelukokemus syntyy asiakkaan ja terveydenhuollon tarjoamien
palvelujen kohtaamisesta. (Kaariainen 2014.) Kuten taulukosta 2 nahdaan,

palvelukokemus jakautuu kolmeen eri kategoriaan.

Taulukko 2. Palvelukokemuksen jakautuminen (Kaariainen 2014)

1) Toiminnan taso Eteneekod palvelutilanne toimivasti?

2) Tunnetaso Palvelun toimivuuden vastaaminen

asiakkaan odotuksiin ja toiveisiin

3) Mielikuvan ja merkityksen taso Onko palvelu asiakkaan odotusten ja

tavoitteiden mukainen?
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Palveluymparistd on osa palvelukokemusta. Se voidaan jakaa fyysiseen ja so-
siaalisen ymparistoon. Fyysinen palveluymparist6 voi vaikuttaa asiakkaiden
keskinaiseen tai asiakkaan ja terveydenhuollon ammattilaisen valiseen sosi-

aalisen vuorovaikutuksen luonteeseen ja laatuun. (Silvennoinen 2010.)

Fyysiset tekijat voidaan jaotella esimerkiksi ilmapiiritekijoihin, sisustus- ja
suunnittelutekijoihin, merkkeihin, symboleihin ja esineisiin. Fyysiset tekijat jae-
taan siis sisaisiin ja ulkoisiin tekijéihin. Inmiset reagoivat naihin kognitiivisesti,
emotionaalisesti ja fysiologisesti. Fyysiset tekijat vaikuttavat ihmisen kayttayty-

miseen ja keskindiseen vuorovaikutukseen palvelussa. (Silvennoinen 2010.)

Sosiaalisesta palveluymparistosta puhuttaessa viitataan ymparistossa oleviin
muihin ihmisiin, toisiin asiakkaisiin ja terveydenhuollon ammattilaisiin. Palvelu-
ymparistossa olevat ihmiset vaikuttavat toistensa kaytokseen. Sosiaaliset teki-
jat palveluymparistdssa vaikuttavat asiakkaaseen ja palvelukokemukseen joko
positiivisesti tai negatiivisesti. Asiakkaan tunnetila palveluhetkella taas vaikut-

taa taman kayttaytymiseen. (Silvennoinen 2010.)

Sosiaalista ymparistda on vaikeampi hallita kuin fyysista ymparistoa.
Kun suunnitellaan asiakkaan palveluymparistéd, on otettava huomioon, etta
ihminen havainnoi sita kaikilla aisteilla. Taytyy paattaa, mihin aistihavaintoihin

palvelutarjoaja haluaa erityisesti vaikuttaa. (Silvennoinen 2010.)

2.5. Laatusuositus

Sosiaali- ja terveysministerion terveyden edistamisen laatusuosituksen (2006)
mukaan kunnassa tehdaan yhteistyota kunnan eri toimi- ja hallinnonalojen,
koulutusorganisaatioiden seké kuntalaisten kesken yhteison terveyden edista-
miseksi. Lasten ja nuorten hyvinvointipalveluiden tyontekijat tekevat yhteis-
tyota eri tahojen kanssa. Yhteisty6tahoina tarkeimmaét ovat hyvinvointikuntayh-
tyman eri toimintakokonaisuudet, erityisesti perhe- ja sosiaalipalvelut ja ter-
veyspalvelut. Yhteistyota tehdaan myos varhaiskasvatuksen ja koulujen hen-
kiloston seka kolmannen sektorin eri jarjestdjen ja seurakunnan kanssa. (Pai-

jat-Hameen hyvinvointikuntayhtyma, s.a.)
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Hyva laatu tarkoittaa sita, ettéd asiakas saa tarpeittensa mukaisia palveluita oi-
keaan aikaan oikeassa paikassa. Laadukas palvelu on parhaaseen kaytetta-
vissa olevaan tietoon ja naytt6on perustuvaa. Keskeisia elementteja sosiaali-
ja terveydenhuollon laadussa ovat asiakaskeskeisyys, palvelujen saatavuus ja
saavutettavuus, oikeudenmukaisuus, valinnanvapaus, potilasturvallisuus, am-

mattitaitoisuus ja vaikuttavuus. (THL 2020.)

Terveyden edistamisen laatusuosituksen tarkoituksena on jasentaa terveyden
edistdmisen laajaa toimintakenttdé ja tukea myods kuntien laadunhallintaty6ta.
Laatusuosituksen mukaan yhteisty6 ja osallistuminen tukevat yksiléiden ja eri-
laisten yhteisdjen terveytta ja hyvinvointia. Edellytyksena osallistumiseen on
omakohtainen kiinnostus ja aloitteellisuus sekd mahdollisuudet vaikuttaa asioi-

hin. (Sosiaali- ja terveysministerit 2006.)

3. NEUVOLATYOTA OHJAAVAT LAIT JA OHJEET

Suomessa asiakkuuskasite sosiaali- ja terveydenhuollossa pohjautuu juridi-
seen saatelyyn. 1990-luvun loppupuolella maaritelma asiakaslahtoisyys on
noussut keskeiseksi valtakunnalliseksi sosiaali- ja terveydenhuollon lin-
jaukseksi. Sosiaali- ja terveysalaa saateleviin ohjelmiin ja laatusuosituksiin
asiakaslahtoisyys tuli osaksi 1990-luvulla. Vuodesta 1995 on asiakaslahtoisyy-
den parantamiseen kiinnitetty erityishuomiota sosiaali- ja terveydenhuollon

palvelujarjestelmassa. (Koivunen, 2017.)

Ensimmaista kertaa termia asiakaslahtoisyys kaytettiin paaministeri Paavo
Lipposen toisen hallituksen ohjelmassa, jossa sosiaali- ja terveyspalvelujen
laatu seka asiakaslahtoisyys liitettiin yhteen. Asiakaslahtoisyys takaa asiak-
kaalle paremman osallistumisen omaa hyvinvointia ja terveytta koskeviin paa-
toksiin. (Koivunen, 2017.)

3.1. Laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista

Lain sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista (812/2000) tarkoituk-

sena on edistaa asiakaslahtoisyytta ja asiakassuhteen luottamuksellisuutta.
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Laki myos pyrkii edistaméaan asiakkaan oikeutta hyvaan palveluun ja kohte-
luun sosiaalihuollossa. (Laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuk-
sista, 22.9.2000/812.)

Laki maarittelee, etta asiakkaan on oikeus saada sosiaalihuollon toteuttajalta
laadultaan hyvaa sosiaalihuoltoa ja hyvaa kohtelua ilman minkaanlaista syrjin-
taa. Asiakkaan kohtelu tulee olla sellaista, ettei hanen ihmisarvoaan tai va-
kaumustaan loukata ja ettd h&nen yksityisyyttaan kunnioitetaan. (Laki sosiaali-
huollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista, 22.9.2000/812.)

Asiakkaan toivomukset, mielipide, etu ja yksil6lliset tarpeet on aina sosiaali-
huoltoa toteutettaessa otettava huomioon ja asiakkaan aidinkieli ja kulttuuri-
tausta tulee myds sosiaalihuoltoa toteuttaessa ottaa huomioon. (Laki sosiaali-

huollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista, 22.9.2000/812)

3.2. Terveydenhuoltolaki

Lain tarkoituksena on edistaa ja myos yllapitaa vaeston sosiaalista turvalli-
suutta, ty6- ja toimintakykya, hyvinvointia ja terveytta. Laki pyrkii kaventamaan
eri vaestoryhmien valisia terveyseroja ja toteuttamaan vaeston palvelujen yh-
denvertaista saatavuutta, laatua ja potilasturvallisuutta. Lain avulla pyritaan
myo6s vahvistamaan terveydenhuollon palvelujen asiakaskeskeisyyttéa ja vah-
vistamaan terveydenhuollon toimintaedellytyksia seka parantamaan eri toimi-
joiden yhteistyota terveyden ja hyvinvoinnin edistamisessa. (Terveydenhuolto-
laki, 30.12.2010/1326.)

Kunnan on osoitettava riittavasti voimavaroja terveyden ja hyvinvoinnin edista-
miseen seka terveydenhuollon palveluihin. Kunnan tai sairaanhoitopiirin kun-
tayhtyman kaytettavissa on oltava riittavasti terveydenhuollon ammattihenki-
|6ita. (Terveydenhuoltolaki, 30.12.2010/1326.)

Toimintayksikdn johtamisessa on oltava moniammatillista asiantuntemusta ja
terveydenhuollosta vastaavan henkiloston ja rakenteen ja maaran on vastat-
tava alueen vaeston terveyden ja hyvinvoinnin edistamisen ja terveydenhuol-

lon palvelujen tarvetta. Kunnalla tai sairaanhoitopiirin kuntayhtymalla on oltava
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kaytettavissa asianmukaiset toimitilat ja toimivélineet. (Terveydenhuoltolaki,
30.12.2010/1326.)

3.3. Laki potilaan asemasta ja oikeuksista

Jokaisella Suomessa pysyvasti asuvalla henkil6lla on oikeus ilman syrjintaa
terveydentilansa edellyttdamaan terveyden- ja sairaanhoitoon niiden voimava-
rojen rajoissa, jotka kulloinkin ovat terveydenhuollon kaytettavissa.

Potilaalla on aina oikeus laadultaan hyv&an terveyden- ja sairaanhoitoon.
Hoito on jarjestettava ja potilasta on kohdeltava niin, ettei taman ihmisarvoa
loukata ja ettéd taman vakaumusta ja yksityisyyttd kunnioitetaan. Potilaan ai-
dinkieli, yksilolliset tarpeet ja kulttuuri on otettava hoidossa ja kohtelussa huo-
mioon. (Laki potilaan asemasta ja oikeuksista, 17.8.1992/785.)

3.4. Neuvolapalvelut terveydenhuoltolaissa

Terveydenhuoltolaki maarittelee neuvola-asetuksella, etta kunnan on jarjestet-
tdva oman alueensa raskaana olevien naisten, lasta odottavien perheiden ja
alle kouluikaisten lasten ja taman perheen neuvolapalvelut. Neuvolapalvelui-
den tulee asetuksen mukaan sisaltaa sikion terveen kehityksen, kasvun ja hy-
vinvoinnin seurannan seka seurata ja edistaa raskaana olevan ja synnytta-
neen naisen terveytta yksiléllisten tarpeiden mukaan. Lapsen kasvua, hyvin-
vointia ja kehitysta tulee edistaé ja seurata ensimmaisen ikdvuoden aikana
kuukauden vélein ja sen jalkeen kerran vuodessa tai tarvittaessa useammin
lapsen yksil6llisyys huomioon ottaen. Lapsen suun terveydentilaa tulee seu-
rata joka toinen vuosi. Vanhemmuutta ja perheen kokonaisvaltaista hyvinvoin-
tia tulee tukea. Lapsen kasvuymparistoa seka perheen terveellisia elintapoja
tulee edistaa ja tarvittaessa lapselle ja taman perheelle tulee tarjota erityista
tukea tai ohjata varhaisen tunnistamisen avulla nama tutkimuksiin ja hoitoon.
Neuvolan tulee toimia yhteistydssa varhaiskasvatuksen, lastensuojelun, sosi-
aalihuollon, erikoissairaanhoidon tai muiden vastaavien tarvittavien tahojen
kanssa. (Terveydenhuoltolaki, 30.12.2010/1326.)
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4. NEUVOLATYO

Neuvolaty6 on keskeisessa osassa perusterveydenhuollon ennaltaehkaisevaa
ja terveyttd edistavaa toimintaa. Neuvolan palvelut ovat kaikille vapaaehtoisia
ja maksuttomia. Kunnat vastaavat aitiys- ja lastenneuvolapalveluista. Asetus
338/2011 velvoittaa kuntia jarjestamaan perheille aitiys- ja lastenneuvolapal-
velut. (THL 2019.)

Aitiys- ja lastenneuvolatoimintaa valvoo ja ohjaa sosiaali- ja terveysministerio.
Neuvolatoiminnasta sdadetéan laissa (Terveydenhuoltolaki 1326/2010). Neu-
volatoimintaa sisaltyy esimerkiksi sikion terveen kasvun ja kehityksen seké
raskaana olevan naisen terveyden seuranta ja edistaminen, lapsen kasvun ja
hyvinvoinnin seuranta, lapsen ja perheen erityisen tuen ja tutkimusten varhai-
nen tunnistaminen ja perheen tukeminen siind. Neuvolatoiminnan kehittami-
sesta, seurannasta ja kuntien ohjauksesta vastaa Terveyden ja hyvinvoinnin
laitos. Se jarjestaa myos koulutuksia terveydenhuollon ammattilaisille ja julkai-
see ohjeistuksia. Neuvolatoiminnan valvonnasta vastaavat sosiaali- tervey-

denhuollon lupa- ja valvontavirasto (Valvira) ja aluehallintovirastot. (STM.)

Terveydenhoitaja on hoitotyon, kansanterveystyon, perusterveydenhuollon ja
ennaltaehkaisevan tyon asiantuntija. Terveydenhoitajat tydskentelevéat neuvo-
loissa joko ehkaisy-, aitiys-, tai lastenneuvoloissa. Terveydenhoitajat voivat
tydskennellda myos terveyden edistdmisen asiantuntijana ja koordinoijana.
Keskeisimpana asiana terveydenhoitajan tytssa on asiakkaan osallistaminen
omaan terveyteen ja hyvinvointiin sekda oman terveyden yllapitamisen ja edis-

tamisen tukeminen. (Terveydenhoitajaliitto, s.a.)

4.1. Lastenneuvola

Lastenneuvolan paatehtavana on edistaa lapsen fyysista, psyykkista ja sosi-
aalista kasvua ja kehitysta seka tukea vanhempia lapsilahtoiseen ja turvalli-
seen kasvatukseen. Lastenneuvola tukee perheitd myds hyvaan lapsen huo-

lenpitoon seka parisuhteen hoitamiseen. Lastenneuvolassa pyritaan jo aikai-
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sin havaitsemaan erityisen tuen tarpeessa olevat lapset ja tarjoamaan tallai-
sille perheille heidan tarvitsemansa tuki ja apu. Lastenneuvola myds tarjoaa
lapsille rokotusohjelmaan kuuluvat rokotukset. (THL 2019.)

Neuvolatoimintaa séatelee asetus, jonka mukaan neuvolassa jarjestetaan alle
kouluikaiselle vahintaan 15 maardaikaista tarkastusta. Naistéa tarkastuksista
terveydenhoitaja tekee yhteistydssa neuvolalaakarin kanssa viisi. Ennen ja jal-
keen synnytyksen terveydenhoitaja tekee kotikdynnin. Neuvola tarjoaa my6s
erilaisia vanhempainryhmié. Terveystarkastuksista alle kouluikaisille kolme on
laajoja tarkastuksia, joissa arvioidaan syvemmin lapsen kehitysta, terveydenti-
laa ja hyvinvointia. (THL 2019.)

4.2. Aitiysneuvola

Aitiysneuvolan keskeisin tavoite on varmistaa odottavan aidin ja sikion terveys
seka hyvinvointi. Naiden ohella tavoitteena on myds turvata koko perheen ter-
veys ja hyvinvointi seka tukea tulevan lapsen kehitysympariston terveellisyys
ja turvallisuus. (THL 2019.) Aitiysneuvolan palvelut kuuluvat jokaiselle Suo-
messa oleskelevalle raskaana olevalle ja hanen perheelleen (Aitiysneuvola-
opas, 2013).

Aitiysneuvolassa pyritaan tunnistamaan raskausaikaiset ongelmat ja hairiot
mahdollisimman varhaisessa vaiheessa seka jarjestda asianmukaista tarvitta-
vaa hoitoa, apua ja tukea. Aitiysneuvolat pyrkivat ehkaisemaan syrjaytymista
sekad kaventamaan terveyseroja muun muassa varhaisen kohdennetun tuen
avulla. (THL 2019.)

Vanhempien nakokulmasta voidaan ajatella, etta aitiysneuvolan tavoitteina on
muun muassa valistaa vanhempia siitd, minkalaisia muutoksia raskaus, syn-
nytys seka lapsen kasvatus ja hoito tuovat perheen elamaan ja tarjota per-
heille valmiuksia niiden kohtaamiseen. Aitiysneuvolassa terveydenhoitaja an-
taa vanhemmille mahdollisuuden tulla kuulluksi ja tarjota keskustelutukea
mahdollisista epavarmuuksista ja tuen tarpeista. Perheiden aktiivinen osallis-
taminen omaan raskausaikaiseen hoitoon tulisi my6s korostua aitiysneuvo-
lassa. (THL 2019.)
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Jotta pystytaan varmistamaan terveydenhoitajan osaaminen, taytyy hanen
vastuullansa olla vahintaan 38 raskaana olevaa naista. Kokopaivatoimisella
terveydenhoitajalla on enintddn 76 raskaana olevaa naista tai perhettd, kun
terveydenhoitajalla on sijainen. (THL 2019.)

4.3. Ehkaisyneuvola

Vuonna 1972 ehkaisyneuvosta tuli kuntien palvelu kansanterveyslain
(66/1972) myota. Kansanterveyslain ja maksulain (66/1972) mukaan ehkéaisy-
neuvonta on kaikille maksuton, mutta se riippuu asiakkaan iasta tai siita, mita
kaynnilla tehd&an (ehkaisyneuvola, laakarin vastaanotto, kouluterveyden-
huolto ym.) Ehkaisyneuvola on paikka, joka tarjoaa raskaudenehkaisyneuvon-
taa seka ehkaisymenetelmia niin yksildille kuin pareille.

Kokonaisvaltainen seksuaaliterveyden edistaminen kuuluu raskauden ehkai-
syneuvontaan. (THL 2017.)

Julkisen terveydenhuollon puolella ehkaisyneuvolapalveluita tuotetaan paéasi-
allisesti kunnan terveyskeskuksissa ja sairaaloissa seka koulu-, opiskelu- ja
tyoterveyshuollossa. Ehkaisyneuvola voidaan jarjestaa joko erillisend ehkaisy-
neuvolana, yhdistettyna aitiys- ja ehkdisyneuvolana, yhdistettyna aitiys-, eh-
kaisy- ja lastenneuvolassa tai ladkarin vastaanotolla. Yksityinen terveyden-

huolto tarjoaa my6s ehkaisyneuvolapalveluita. (THL 2017.)

Ehkaisyneuvolan tarkein tehtava on edistaa niin yksilon itsensa kuin parienkin
terveytta tarjoamalla yksilollista tukea ja antamalla neuvoja seksuaalisuuteen
liittyvissa asioissa, ihmissuhteissa ja yleisesti terveysasioissa. Ehkaisyneuvo-
lan piiriin kuuluvat myos hedelméattémyyden ehkaisy, seksitautien torjunta, su-
kupuolen kokemuksen tukeminen, seksuaalinen suuntautuminen, seksuaali-
suutta loukkaavaan véakivallan ehkaisy sekd muu seksuaali- ja lisaantymister-

veyteen liittyva neuvonta. (THL 2017.)
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5. VUOROVAIKUTUS NEUVOLATYOSSA

Vuorovaikutuksella ja vuorovaikutustaidoilla tarkoitetaan ihmisen kykya ja ha-
lua vaihtaa kokemuksia, mielipiteita, ajatuksia tai tekoja toisten ihmisten
kanssa. Vuorovaikutus tarkoittaa myds kykya toimia yhdessa. (Suomen Mie-
lenterveys ry, s.a.) Toisin sanoen vuorovaikutus tarkoittaa kahden tai useam-
man ihmisen valilla tapahtuvaa vastavuoroista kommunikaatiota. Vuorovaiku-
tus voi olla sanoja, puhetta, eleita ja ilmeita. Tarkein kommunikaation muoto

on kuitenkin puhuminen. (Vaestdliitto, s.a.)

Rakentavan vuorovaikutuksen peruselementit ovat seuraavat (Suomen mie-
lenterveys ry.):

tarkkaavainen lasnéolo

mydnteinen mutta samalla realistinen palaute
tuki ja kuunteleminen

my6tatunto ja huomioon ottaminen

rohkaisu ja kannustaminen

ilahduttaminen

0O O O O O O

Puheviestintd (speech communication) tarkastelee ihmisten vélista vuorovai-
kutusta. Kohteena on useita viestinnan tasoja. Nama ulottuvat esimerkiksi
kahden henkilon valisesta viestinnasta (dyadit) pienryhma- ja organisaa-
tioviestintaan seka kulttuuriviestintaan ja joukkoviestintaan. (Kielijelppi.)
Puheviestinnasta puhuttaessa tarkastellaan yleensa kahden ihmisen tai pie-
nen ryhman valistd kasvokkaisvuorovaikutusta. Organisaatioiden ja yhteisojen
valistd puheviestintaa tarkastelee yhteisdviestinnan tutkimus, ja journalistiikka

kuvaa joukkoviestintaa. (Kielikeskus s.a.)

Tarvitsemme puheviestintaa jokapaivaisissa elamantilanteissa, kuten tydpai-
kalla, laakarissa sekéa kotona perheen ja ystavien kesken. Puheviestintd mah-
dollistaa ihmisten kanssakaymisen toistensa kanssa. Puheviestinnan avulla
solmimme uusia ihmissuhteita, jaamme tietoa, vitsailemme ja ilmaisemme it-

seamme. (Kielikeskus, s.a.)
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viestintatilanne

sanoma

+

A Kanava

" _ palaute

., lahettajs 4 vastaanottaja

\ ~taidot b - ~taidot

\. ~tiedot /hairidtekijat  ~tiedot
~asenne ~asenne

viesti

Ittuuri

ntaku

Kuvio 1. Viestintaprosessin peruselementit (Kielikeskus, s.a.)

Dialogi on avointa ja suoraa keskustelua, jonka paatavoite on yhteinen ym-
marrys. Dialogissa pyritddn synnyttamaan tila, jossa kokonaistilannetta tutki-
taan yhdessa. (THL 2016.)

Dialogissa osapuolet hyvaksyvat jokaisen mukana olevan erilaiset ndkemyk-
set ja sen, ettei kenenkaan nakemys voi olla ehdoton totuus. Erilaisille nake-
myksille annetaan tilaa ja jokainen osapuoli kokee tulevansa kuulluksi. Taman
vuoksi on tarkeaa, ettad lapsia ja heidan perheitdén opeteltaisiin kuuntelemaan
palveluissa, jotka heita koskevat. Kuunteleminen on isossa roolissa dialogin
keskella myds tyon tehokkuuden kannalta. Jos asiakkaan tilanteeseen tai asi-
aan voidaan yhdessa dialogia hyvaksi kayttéaen loytaa luova ratkaisu, toden-

nakoisyys saastaa mydthemmissa palveluissa on huomattava. (THL 2016.)

Dialogissa on kuunneltava. Kuunteleminen antaa ihmiselle voimaa ja vahen-
taa stressia, huolta ja hataa. Terveydenhuollossa ammattilaisen osoittama
kuunteleminen ja asiakkaan kokema kuulluksi tuleminen antaa voimavaroja,

joita asiakas ei valttamatta tiennyt olevan olemassa tai joita héan ei ole saanut
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kayttoonsa. Kuuntelijan kayttamista vahaeleisista mutta selkeista viesteista tu-
lee ilmi kuulluksi tuleminen. Vahé&eleisia viesteja voivat olla esimerkiksi ele,
joka peilaa kuunneltavan eletta tai &annahdys tai lause, jonka painotus, savy

ja syke ovat samankaltaisia kuin kuunneltavalla. (THL 2016.)

Kun perhe ja terveydenhoitaja kohtaavat, yrittéaa terveydenhoitaja joko mah-
dollisimman nopeasti méaaritelld itse, mista on kysymys ja miten toimitaan, tai
han kuuntelee ensin perhettéa. Taho, jota terveydenhoitaja palvelee ja joka
maarittelee mitéa tarvitsee, on perhe. Lasten, nuorten ja perheiden kanssa
tyoskentelevalla terveydenhoitajalla on oltava asiakasta kohtaan kunnioittava,
kiinnostunut ja myotatuntoinen asenne. Naiden avulla terveydenhoitaja ja
asiakas voivat kayda yhdessa vuorovaikutuksellista keskustelua ja ratkaista
ongelmia luovalla otteella. (THL 2016.)

6. NEUVOLATYON ASIAKASOSALLISUUDEN KEHITTAMINEN PAIJAT-
HAMEEN HYVINVOINTIYHTYMASSA

Paijat-Hameen hyvinvointiyhtyman neuvolatyon asiakasosallisuusprosessi
kaynnistettiin vuonna 2018 neuvolan asiakkaille suunnatulla kyselylla. Kyse-
lyyn vastasi 266 asiakasta eri puolilta kuntayhtymaa. Lahdesta vastaajia ol
noin 64 prosenttia, litista vastaajia oli noin 12 prosenttia, Orimattilasta ja Hollo-
lasta noin seitseman prosenttia, Karkolasta kuusi prosenttia ja Pukkilasta noin
kaksi prosenttia. Asikkalasta oli yksittéainen vastaus. Padasjoelta tai Myrsky-
lasta ei tullut vastauksia. Suurin osa (89%) vastaajista oli naisia ja 11 prosent-
tia miehid. (Stenvall 2019.)

52 prosenttia vastaajista oli 31-40 —vuotiaita, 21-30—vuotiaita oli 37 prosenttia.
Alle 20—vuotiaita oli prosentti ja noin 10 prosenttia oli yli 40—vuotiaita. Vastaa-
jista 38 prosentilla oli kaksi lasta, yksi lapsi oli noin 33 prosentilla. Raskaana
oli 16 prosenttia ja 14 prosentilla oli kolme lasta. Nelja tai enemman lapsia ol

noin seitsemalla prosentilla vastaajista. (Stenvall 2019.)
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Suurin osa vastaajista (53,5%) ei osannut sanoa, milloin voisi osallistua kehit-
tamistyohon. Noin 19 prosenttia voisi osallistua iltaisin ja noin 11 prosenttia vii-
konloppuisin. Ainoastaan seitseman prosenttia voisi osallistua paivisin, mutta

16 prosenttia pystyisi toisaalta osallistua milloin vain. (Stenvall 2019.)

5. Mahdollisuus osallistua kehittdmistydhdn
100%
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70%
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milloin vain péivisin iltaisin viikonloppuisin Enosaasanoa
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Suurin osa vastaajista (noin 95%) oli aitiysneuvolan asiakkaita, vaikka aitiys-
neuvolan asiakkaita oli 44 prosenttia. Aitiysneuvolan asiakkaista 14 prosentilla
oli ensimmainen raskaus. Toinen raskaus oli 13 prosentilla. Kolmella prosen-
tilla kyse oli kolmannesta rask audesta ja neljalla prosentilla neljas tai useampi
raskaus. Lahes puolella vastaajista (47%) oli yksi lapsi neuvolan asiakkaana.
Kaksi lasta oli 35 prosentilla, kolme lasta 11 prosentilla. Puolellatoista prosen-
tilla oli neljas tai useampi lapsi neuvolan asiakkaana. Ehkadisyneuvolan asiak-

kaana oli 18 prosenttia. (Stenvall 2019.)
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6. Neuvolan asiakkuus; aitiysneuvola
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7. Neuvolan asiakkuus; lastenneuvola
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8. Neuvolan asiakkuus; ehkdisyneuvola
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Suurin osa vastaajista (noin 59%) koki tarkedksi mahdollisuuden olla mukana
kehittAméassa neuvolapalveluita. Erittain tarkedna mukanaoloa piti 21 prosent-
tia vastaajista ja 38 prosenttia tarkedna. Ei kovinkaan tarkeana mukanaoloa
piti 13 prosenttia, eika lainkaan tarkeana vain prosentti. Vastaajista 27 pro-
senttia valitsi keskimmaisen vaihtoehdon. (Stenvall 2019.)

11. Kuinka tarkeaksi koet mahdollisuuden olla mukana kehittamassa neuvolapalveluita?
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Suosituimpina tapoina olla mukana neuvolapalveluiden kehittamisessa pidet-
tiin sahkoista palautelomaketta, joka olisi aina kaytettavissa (56%). Erikseen
l&hetettaviin s&hkaisiin kyselyihin vastasi mielelladn 41 prosenttia. Vastaajista
36 prosenttia piti kehittdmisen kannalta oleellisena valittoman palautteen anta-
mista terveydenhoitajalle neuvolakayntien yhteydessa. Samoin 35 prosenttia
vastaajista haluaisi vastata paperisiin kyselyihin neuvolakayntien yhteydessa.
Asiakasraatiin tai asiakasfoorumiin olisi valmius osallistua 12 prosentilla. Seit-
seméan prosenttia haluaisi kertoa itse asiakaskokemuksestaan. Kuusi prosent-
tia vastaajista ei haluaisi itse osallistua asiakasraatiin, asiakasfoorumiin tai
asiakaskokemuksen kertomiseen, mutta pitaa tallaista tarkeana. (Stenvall
2019.)

9. Miten haluaisit kertoa ajatuksesi neuvolapalveluiden kehittamiseksi? (voit valita yhden tai useamman
vaihtoehdon)

Antamalla vilitonta palautetta tyontekiglle neuvolakdynnin yhteydessa

Tayttamalla sahkdisen palauvtelomakkeen, joka olisi aina taytettavissa _ 150
Osallistumalla shkaisiin kyselyihin, joita I3hetettisiin erikseen _ 110
Tayrtdmalld paperisia palautelomakkeita neuvolakdyntien yhteydessad _ 92
Osallistumalla itse asiakasraatiin tai asiakasfoorumiin - 31

limoittautua itse asiakaskokemuksen kertojaksi . 18

o
@

En halua olla itse mukana, mutta asiakaskokemusten kertojien,
asigkasragdin tai asizkasfoorumin tulisi ottaa osaa kehittamiseen

Piijat-Hame: Kysely neuvolan asiakkaille palveluiden kehittdmiseksi Powered by www.guestback.com

Olemme halunneet tuoda esille tyohomme edella olevan kyselyn tulokset ja
niité esittavat taulukot, koska yhteistydtahomme toive oli hyddyntaa kyselya
opinnaytetydéssamme. Opinnaytetybhomme otimme vain meille oleelliset tulok-
set ja taulukot mukaan. Pidimme oleellisina "mahdollisuutta osallistua kehitta-
mistyohon”, "kuinka tarkeaksi koettiin mahdollisuus olla mukana kehittamassa
neuvolapalveluita?” ja miten ajatuksia neuvolapalveluiden kehittamiseen halu-
taan kertoa?”, koska kehittdminen on vahvasti esille opinnaytetydssamme ja

neuvolapalveluiden kehittaminen on myo6s yhteistydtahomme tavoite. Lisaksi
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olemme halunneet ottaa mukaan taulukot eri neuvolan asiakkuuksista, koska

on mielestamme hyva tietda miten vastaajat jakautuvat eri neuvolapalveluihin.

7. TYOTAVAT JA MENETELMAT
7.1. Tutkimuksen tavoite ja tarkoitus

Taman opinnaytetyon tarkoituksena on asiakasosallisuuden kuvaaminen seka
tutkia terveydenhoitajan roolia neuvolan asiakasosallisuudessa kuvailevan kir-
jallisuuskatsauksen avulla. Opinnaytetyon tavoitteena on tuoda esille ne kei-

not, joilla neuvolatydta voidaan kehittaa asiakasosallisuuden avulla.

7.2. Tutkimuskysymykset

Tutkimusongelmamme on, miten asiakasosallisuus ilmenee neuvolatoiminnan
kehittamisessa.

Tutkimuskysymyksemme ovat seuraavat:

1. Minkalainen on terveydenhoitajan rooli asiakasosallisuuden rakentumi-
sessa?
2. Minkélainen on vanhempien rooli asiakasosallisuuden rakentumisessa?

Miten tarkeassa roolissa asiakasosallisuus on?

7.3. Kuvaileva kirjallisuuskatsaus

Kuvaileva kirjallisuuskatsaus (narrative literature review) on yksi kirjallisuus-
katsauksen paatyypeista. Narratiivisen kirjallisuuskatsauksen tarkoitus on ku-
vata viimeaikaista tai aikaisemmin aiheeseen liittyvaa tutkimusta. Kuvaileva
kirjallisuuskatsaus siis voidaan erottaa kahteen hieman erilaiseen orientaation,
joita ovat edella mainittu narratiivinen kirjallisuuskatsaus ja integroiva Kirjalli-
suuskatsaus. Narratiivinen kirjallisuuskatsaus on kevyin menetelmallinen kir-
jallisuuskatsauksen muoto. Narratiivisen kirjallisuuskatsauksen avulla onnistu-
taan luomaan laaja kuva kasiteltavasta aiheesta tai voidaan kuvailla aihealu-
een historiaa ja kehitysta. Integroivaa kirjallisuuskatsausta voidaan taas kayt-
taa silloin, kun halutaan tutkittavasta ilmiéstd mahdollisimman monipuolinen
kuva. (Stolt, Axelin & Suhonen 2016, 8-9; Salminen 2011.)
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Kuvaileva kirjallisuuskatsaus koostuu tutkimuskysymyksesta ja tuottaa valitun
aineiston perusteella kuvailevan, laadullisen vastauksen. Kuvaileva kirjalli-
suuskatsaus on aineistolahtdinen. Menetelmaa on kaytetty paljon hoito- ja ter-
veystieteellisissa tutkimuksissa. Menetelmé jaetaan neljaan eri vaiheeseen,
joita ovat tutkimuskysymyksen muodostaminen, aineiston valitseminen, kuvai-

lun rakentaminen ja tuotetun tuloksen tarkasteleminen. Kuvailevan kirjallisuus-

katsauksen vaiheiden jasentdminen edistdd menetelman luotettavuutta. Sen

erityispiirteitd ovat kuvailu, aineistolahtoisyys ja ymmartaminen. Edella taulu-

kossa 3. esitetddn kuvailevan kirjallisuuskatsauksen vaiheet. (Kangasniemi,
Utriainen, Ahonen, Pietila, Jaaskelainen & Liikanen 2013, 291-301.)

Taulukko 4. Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen vaiheet ja erityispiirteet.

peeksi laaja tutki-

neiston valintaa.

kuvailevan Kkir-

tetdan ja niita

vertaillaan.

Tutkimuskysymyk- | Aineiston valit- Kuvailun ra- Tulosten tarkastelu
sen muodostami- seminen kentaminen

nen

-Muodostetaan ra- | -Tutkimuskysy- | -Tutkimusky- -Kootaan keskei-
jattu, mutta silti tar- | mys maarda ai- | symykseen simmat tulokset.

-Tuloksien tarkas-

muskysymys. jallisuuskat- telu laajemman
-Tutkimuskysymys sauksen mu- kontekstin seka
ohjaa koko tutki- kainen vas- menetelman ja vai-
musprosessia. taus. heiden eettisten ja
-Sisallot yhdis- | luotettavuuskysy-

myksen mukaan.

Kuvaileva kirjallisuuskatsaus kuuluu myoés yleisimmin kaytettyihin kirjallisuus-

katsauksen perustyyppeihin. Se on yleiskatsaus ilman tiukkoja ja tarkkoja

saantoja. Kaytetyt aineistot kuvailevassa kirjallisuuskatsauksessa ovat laajoja
ja aineiston valintaan ei ole metodisia saantdja. Kuitenkin tutkittavaa asiaa on-
nistutaan kuvaamaan laajasti ja tarvittaessa sen ominaisuuksia voidaan luoki-
tella. (Salminen 2011.)
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Opinnaytetydhomme valikoitui kolme tutkimuskysymysta, mink& mukaan
haimme tutkimukset tyohomme. Taman jalkeen tarkastelimme tutkimuksia ja
teimme sisallon analyysin, jonka jalkeen kokosimme tutkimustulokset tauluk-

koon.

8. TUTKIMUKSEN KULKU
8.1. Aineiston hankinta, valinta ja arviointi

Aloittaessamme opinnaytetydmme tarkempaa suunnitteluvaihetta kaytimme
eri hakukoneita ja haimme sielta tietoja kayttaen erilaisia hakusanoja.
Aiheestamme oli haastavaa l6yt&a juuri tiettyja sanoja, joilla tulisi paljon tutki-

mustietoa.

Tutkimuskysymysten muovauduttua matkan varrella ja aiheen rajauduttua tii-
viimmaksi, valitsimme tydhdmme sopivammat hakusanat, joilla etsimme tietoa
eri kirjallisuuksista seka tietokannoista. Tietokantoina kaytimme Medic, Ebsco
ja Finna.fi. Hakusanoina tietokantoihin kaytimme sanoja terveydenhoitaja,
asiakas, neuvola, asiakastyytyvaisyys, public health nurse, customer satisfac-
tion, parents, satisfaction, child health services. Alla olevassa taulukossa (tau-
lukko 5) on koottuna hakusanat, kayttdamamme lyhenteet niisté ja hakutulok-
set, otsikon perusteella valitut ja lopulta siséllén perusteella valitut. Kirjastoon
jalkauduimme jonkin verran ja saimme myds opinnaytetydbmme ohjaajalta
vinkkeja eri tieteellisista lehdista [6ytyviin artikkeleihin, joista saattaisi olla hyo-
tya tyéssamme. Yhdesta lehdesta valitsimme mukaan aineiston, jonka otimme

mukaan tutkimustaulukkoon.

Kaytimme opinnaytetydssamme aineiston mukaanottoon 10 vuoden aikavalia,
eli vuosia 2010-2020. Aineistot, joita hyvaksyimme, olivat tieteellisia artikke-
leita, pro graduja ja vaitdskirjoja. Kielellisesti hyvaksyimme suomen-, englan-
nin- ja ruotsinkieliset tutkimukset. Hyvaksyimme vaan tekstit, jotka olivat koko-
naisia. Talla takasimme sen, ettéa saisimme oikean kuvan tutkielmasta. Eten-
kin vieraskieliset tutkimukset piti mielestamme saada lukea kokonaan, jotta

ymmartaisimme ne ja ne tukisivat ty6tamme eika vaarinkasityksia sattuisi.
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Maksullisia aineistoja emme valinneet mukaan, yhta poikkeusta lukuun otta-
matta. Maailman terveystilanteen vuoksi (Covid-19) tydmme loppuvaiheilla kir-
jastot olivat kiinni. Saimme er&én aikakauslehden kuitenkin k&siimme postitet-
tuna, mutta se maksoi 18,09 € postikuluineen, jotka maksoimme itse. Joitain
tutkimuksia hylkasimme, silla tutkimusmaiden kulttuuri poikkesi selvasti omas-

tamme tai tutkimukset olivat vahvasti tiettyyn maahan sidonnaisia.

Aineisto valikoitui ensin pelkastaan otsikon perusteella. Selasimme hakusa-
noillamme saatuja tuloksia ja parhaiten hakusanoja vastaavat otsikot otimme
parempaan tarkasteluun. Tutustuttuamme tarkemmin sisaltoon, joko hyl-
kdsimme sen kokonaan tai otimme analysoitavaksi. Otsikon perusteella emme
saaneet yletonta maaraa tutkimuksia tarkasteluun. Haimme ensin heikosti tu-
loksia, mutta oikeat hakusanat I6ydettyamme tuloksia alkoi tulla enemman.
Sisallon perusteella valittujen aineistojen ehtona oli, ettéa aineiston tuli vastata

tutkimuskysymyksiimme.

Kamppailimme hakusanojen vahyydella, silla aiheemme “asiakasosallisuus”
on melko uusi ja jokseenkin tuntematon terveydenhuollossa. My6s neuvola-
konsepti on tuntemattomampi kansainvalisesti, joten jouduimme joustamaan
kriteereissamme ja laajentamaan tulokset siten, ettd hyvaksyimme mukaan
myos laajemmin terveydenhuollon asiakasosallisuutta kasittelevat aineistot.
Hakusanojen loytamiseen haimme apua Kaakkois-Suomen ammattikorkea-
koulu (XAMK):n Kouvolan kampuksen kirjaston informaatikolta, mutta ohjauk-
sesta ei kovasti ollut hy6tya. Ohjauksesta huolimatta emme Ioytaneet oikeita

hakusanoja, joilla tutkimuksia olisi [6ytynyt tybhémme.
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Taulukko 5. Hakutulokset

Tietokanta | Rajaus Hakusanat Tulokset Otsikon perusteella Sisallon perus-
valittu teella valittu.
Finna 2010-2020, | Terveyden- 18 1 1

Vaitoskirja, | hoitaja AND

Pro gradu, neuvola*

kandityo AND
Asiak*
Ebsco 2010-2020, | public health |7 1 1
vertaisarvi- | nurse AND
oitu, koko customer sa-
teksti tisfaction
Medic 2010-2020, | terveyden- 49 2 1
kaikki osu- hoit* AND
mat asiakastyyt*
Ebsco 2010-2019 | parents AND |44 3 0
satisfaction
AND ”child
health servi-
ces”
Medic 2010-2020, | neuvola 25 3 1
kaikki osu-
mat
Finna 2010-2020, | terveyden- 128 2 1
pro-gradut, | hoit* AND
artikkelit asiakas*
YH- 271 12 5

TEENSA
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8.2. Aineiston analyysi

Sisallonanalyysimenetelmé opinnaytetydssamme on induktiivinen. Induktiivi-
nen analyysi on aineistolahtéinen analyysi eli analyysissé edetdén aineiston
ehdoilla. (Kangasniemi ym. 2013, Elo & Kyngas 2008). Talla analyysimenetel-
malla aineistoja pystytaan analysoimaan ja tiivistamaan. Analyysimenetel-
malla etsitdan tutkimuskysymyksiin liittyvia keskeisia kasitteité, jotka kootaan
eri paaluokkien alle. Induktiivisessa sisallonanalyysissé keskeista on aineisto-
jen vertailu toisiinsa, aineiston esittely ja syntetisointi. Analyysin tuloksena
syntyy tutkittavia ilmi6ita kuvailevia kasitteita ja niihin liittyvia kategorioita.
(Kangasniemi ym. 2013.)

Tutkimuksiin valitusta aineistosta on tarkoitus luoda jasentynyt kokonaisuus.
Tavoitteena on luoda aineistojen valista vertailua, analysoida olemassa olevan
tiedon vahvuuksia ja heikkouksia seka tehda laajempia paatelmia aineistosta.
(Kangasniemi ym. 2013.)

Analyysin ensimmaisen ja toisen vaiheen olemme laittaneet opinnaytetyémme
liitteisiin 2 ja 3. Meilla oli yhteensa seitseman tutkimusta, joita analysoimme
tarkemmin. Aineisto, jota analysoimme, koostui yhdesta englanninkielisesta,

yhdesta ruotsinkielisesté ja viidesta suomenkielisesta tutkimuksesta.

9. TUTKIMUSTULOKSET

9.1. Terveydenhoitajan rooli asiakasosallisuudessa

Tutkimuksemme perusteella terveydenhoitajan rooli asiakasosallisuudessa on
merkittava. Terveydenhoitajan roolin keskeisimmiksi asioiksi nousi asiakkaan
ja hanen omaistensa kuuntelu, paatoksien teko asiakkaan puolesta tarvitta-

essa ja keskustelu.

Ammattitaito nousi myds suuresti joka tutkimuksessa esille ja erityisesti koros-
tettiin ammattilaisen taitoa vanhempaa kohdatessa, kykya asiakkaan tarpeisiin

vastaamisesta, asiakkaiden tarpeiden huomioon ottamista ja ammattilaisten ja
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asiakkaan valista vuorovaikutusta. Asiakkaan yksilollinen kohtaaminen, asian-
tuntijatiedon tarjoaminen ja ajan antaminen koettiin tarkeaksi. Kunnioitus mo-
lemmin puolin ja etenkin kunnioittavaa kohtaamista korostettiin. Luottamus ja
tasa-arvoinen kohtaaminen liitettiin my6s useassa tutkimuksessa terveyden-
hoitajan rooliin. Vuorovaikutuksen sisalla korostettiin suuresti sanatonta ja sa-

nallista viestintaa.

Pirjo Vaittinen (2011) kiteyttaa tutkielmassaan "Luottamus terveydenhoitajan
ja perheen asiakassuhteen moraalisena ulottuvuutena”, ettd neuvolatydssa
terveydenhoitajan jokainen asiakassuhde rakentuu asiakkaiden hyvinvoinnin
edistdmisen ymparille. Han painottaa, etta asiakassuhde on terveydenhoitajan
ja asiakkaan keskinaisen vuorovaikutuksen tulos. Jokaisen suhteen ilmapiiri ja

luonne rakentuvat heidan keskinaisessa vuorovaikutuksessansa.

Vaittinen (2011) mainitsee tutkielmassaan, miten lahes jokainen suomalainen
perhe kayttaa lastenneuvolan palveluita. Lahtokohta luottamuksellisen asia-
kassuhteen kehittymiselle on taten hyva, silla asiakaskunta on runsas.
Vaittinen my6s mainitsee, etta vaikka neuvolatoimintaa ohjailevat monet nor-
mit ja suositukset, on terveydenhoitaja silti asiantuntija, joka toimii yksilolli-
sesti. Jokainen asiakassuhde, jonka hén luo, on yksiléllinen. Suhteen onnistu-
essa on terveydenhoitajan ja perheen valinen suhde kiinted luottamussuhde,
jossa korostuu perhekeskeinen toiminta aidossa dialogissa todellista vélitta-

mista ilmentaen.

Makinen (2015) yhtyy omassa tutkielmassaan siihen, etta hoitotyon keskeisin

tyovaline on ammattilaisen ja asiakkaan valinen vuorovaikutus. Han korostaa,
ettd sanallisen ja sanattoman vuorovaikutuksen ollessa toimivia, on asiakkaan
mahdollista tulla yksil6llisesti kohdatuksi. Asiakkaan kokiessa yksil6llista koh-

taamista, saa han vahvoja osallisuuden kokemuksia, mitka vahvistavat asia-

kaslahtoisyytta ja myos asiakasosallisuutta.

Perheiden mennessa neuvolaan, he olettavat saavansa neuvolapalveluissa
tarpeeksi asiantuntijatietoa, asiantuntijan aikaa, seka tasa-arvoista ja kunnioit-

tavaa kohtaamista. (Makinen, 2015).
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Makinen myo6s nostaa esille, ettd kohdatuksi tulemisella on suuri vaikutus sii-
hen, miten perheet ottavat vastaanotolla terveydenhoitajan kanssa esille omia
asioitaan, miten he pyytavat apua, miten he ottavat vastuuta tilanteessa ja mi-
ten he kokevat olevansa osallisina tilanteessa. Mékisen mukaan tasa-arvoinen
kohtaaminen yhdessa terveydenhoitajan ja perheen valilla lisé&a perheen mah-
dollisuuksia tehd& omat vastuulliset valintansa.

Ekholm (2018) nostaa artikkelissaan esille toisenlaisen kannan ja nakokul-
man, kuin edella mainitut omissa tutkielmissaan. Han on artikkelissaan samaa
mieltd, ettd terveydenhuolto tarvitsee enemman asiakkaiden osallistamista,
mutta termi tulisi olla ennemmin "potilaslahtoisyys” kuin "asiakaslahtoisyys”.
Hanen artikkelissaan korostetaan sita, etta potilaan tulisi mieluummin tervey-
denhuollossa kulkea termilla potilas, kuin asiakas. Vastuun ihmisesta kantaa
talldin asiantuntija, kun terminéd on potilas. Ekholm on samoilla linjoilla muiden
kanssa siita, etté kun potilas kokee tulevansa kuulluksi, palaa han mielellaan

saman asiantuntijan vastaanotolle uudestaan.

9.2. Vanhempien roolin rakentuminen asiakasosallisuuden avulla

Saimme tutkimuksien avulla selville, ettd neuvolatydn kehitykseen asiakas-
osallisuuden avulla tarvitaan erityisesti asiakasta, terveydenhoitajaa, moniam-
matillista tydryhmaa ja hallintoa. Aineistoissa esille nousivat asiakkaan kuun-
telu ja kohtaaminen, asiakkaiden oma-aloitteisuus ja roolin vahvistaminen.
Luottamus koettiin myds erittéin tarkedksi. Nyky-yhteiskunnassa on tarkeaéa

huomioida myds monikulttuurisuus.

Aineistossa korostettiin asiakkaan mukaan ottamista neuvolatydn kehittami-
seen, mutta korostettiin myods sen vapaaehtoisuutta. Asiakaslahtdisia palve-
luita pidettiin térkeind. Asiantuntijan, tassa tapauksessa terveydenhoitajan
tuki, kotikaynnit ja palveluissa joustaminen koettiin positiivisiksi asioiksi. Asiak-
kaat nostivat esille my6s verkostoitumisen tarkeyden seka hallinnon valisen
vuoropuhelun, mika tavoittaisi myds palveluiden kayttajat eli neuvoloiden asi-

akkaat.
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Leskinen (2018) kiteyttaa asiakaskokemuksen merkityksen hyvin myos asiak-
kaan nakokulmasta katsottuna. Kun asiakkaan tarpeet ja tarjottava palvelu
muodostetaan asiakkaan nakokulmasta, voidaan talléin puhua asiakaslahtoi-
sesta palvelusta. Asiakas on talldin palvelun keskiossa eli palvelu on talldin
asiakaskeskeista. Leskinen mainitsee, etta asiakaslahtdinen kehittdminen on
samalla asiakkuuden johtamista. Palvelun tarjoajan on tunnistettava asiakkuu-
tensa, asiakastarpeiden kokonaisuus seka tuottamansa palvelut asiakkaiden

kannalta tarkoituksenmukaisina, kaytettavina ja laadukkaina.

Vaittinen (2011) nostaa esille tutkielmassaan tunnuspiirteita luottamukselli-
sessa asiakasosallisuudessa vanhempien nakokulmasta. Asiakasosallisuuden
tunnuspiirteiksi maariteltiin yksilollisyys, avoimuus, myonteisyys ja varmuus.
Avoimuus koettiin luottamuksellisen asiakasosallisuuden tunnuspiirteena.
Avoimuutta osoitti, etta asiakas tunnusti oman avuntarpeensa ja avuttomuu-
tensa ja kykeni pyytamaan terveydenhoitajalta tilanteeseensa apua. Avoimuus
iImeni Vaittisen tutkimuksessa myas siten, etté asiakas rohkeni antaa suoraa

palautetta terveydenhoitajan toiminnasta.

Vaittisen (2011) mukaan perheiden mielesta asiakassuhteen alussa oli havait-
tavissa asiakkaan omassa olemisessa ja olemuksessa jannittyneisyytta, mika
heijastui tapaamisten ilmapiiriin. Luottamuksen kehittyessa ilmapiiri vapautui
ja asiakkaat rentoutuivat. Rentoutuminen nakyi taas terveydenhoitajan mie-

lesta asiakkaan eleistd, puhetavasta ja yleisesta asioihin suhtautumisesta.

Laitila, Lunkka ja Suhonen (2020) ovat omassa tutkimuksessaan selvittaneet
vanhempien kokemuksia osana moniammatillista verkostoyhteistyota.
Tutkimuksessa tulee esille, ettd vanhemmat toivat esille oman aktiivisen roo-
linsa osana asiakaslahtoista yhteistyota. Vanhemmat kokivat, etta heilla itsel-
laan tuli olla vahva rooli asiakaslahtoisyydessa, jotta he tulivat kuulluiksi ja
jotta tieto siirtyi terveydenhoitajalta eteenpain eri verkoston toimijoiden valilla.
Vanhemmat toivat myds esille nakdkulman tilanteesta, jossa heidéan itse on
huolehdittava kuulluksi tulemisestaan. Tallin on vaarana, etté asiakkaan
osallisuus toimijuudessa vahenee, joka tarkoittaa asiakasosallisuuden auto-

maattista vdhenemista.
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Laitila, Lunkka ja Suhonen nostavat paapiirteina esille, ettd moniammatillisten
toimijoiden tulee ottaa asiakkaan osallisuus huomioon ja sen mahdollistami-
nen. Nama tulisi nostaa esille myds sellaisten vanhempien kanssa, joilla ei ole
itsestaan lahtdisia voimavaroja nostaa omia mielipiteitd&n esille. Heidan mu-
kaansa yksildiden toimijuutta tulisi vahvistaa, mika vaatii asiantuntijalta vahvaa
roolia asiakkaan osallistamisessa yhteistyohon. Tallin asiakaslahtéinen nako-

kulma olisi koko toiminnan perusta eli asiakasosallisuus toteutuisi.

Rimpelan (2014) tutkimuksessa todetaan, etté hyvinvointineuvolan ja asiak-
kaan valinen vuorovaikutus on olennainen osa palvelua seké tarkea osa asia-
kaslahtoisyydessa. Tassa tapauksessa vuorovaikutus merkitsee asiakkaan
kuuntelemista, ajan antamista asiakkaalle puhua ja mielenkiinnon osoittamista
asiakkaan asiaa kohtaan. Tutkimuksessa korostetaan myds, etta asiakkaan
osallistuminen palveluiden suunnitteluun on vapaaehtoista. Taman tutkimuk-
sen tulokset osoittavat, ettd seka asiakaslahtdisyys etté asiakasymmarrys riip-
puvat vahvasti palveluntuottajan ja asiakkaan vélisestd vuorovaikutuksesta.
Molemmat ovat vahvasti yhdistetty vuorovaikutukseen, missa palveluntuotta-
jalla on mahdollisuus vaikuttaa asiakkaan arvostukseen ja jopa tulla asiakkaan

arvostuksen kohteeksi.

9.3. Asiakasosallisuuden rooli

Asiakasosallisuus on nykytiedon valossa yksi keskeisimpia asioita kehittaa
palveluita. Asiakaslahtdisyys ja asiakasymmarrys vaikuttavat toisiinsa ja ovat
asiakasosallisuuteen liittyvia kasitteitéa. Asiakasosallisuuden avulla luottamus-
suhteen tuottamat hyddyt saadaan kaytettya hyvaksi kehittamisessa. Asiakas-
osallisuus roolina luo asiakkaan yhteistydvalmiuksien kehittymista ja luotta-

mussuhdetta, jonka seurauksena asiakas saa muun muassa tarvittavan avun.

Neuvolatytssa asiakasosallisuus takaa yksilollisen kohtaamisen terveydenhoi-
tajan asiakaskeskeisyyden vahvistumisen ja terveydenhoitajan ammatillisen

voimaantumisen. Asiakasosallisuuden kautta vanhemmat kokivat kuuluvansa



37

perheeseen ja he tunsivat kykenevansa vaikuttavaan palveluiden kehittami-
seen. Asiakasosallisuutta kehittamalla koettiin tiedonkulun perheen ja verkos-

ton valilla parantuvan.

Mazurenko, Zemke ja Lefforge (2016) tuovat esille omassa tutkielmassaan,
kuinka asiakasosallisuus ja asiakasosallisuuteen vaikuttavat tekijat ovat huo-
mattu olevan térkeita vaikuttajia asiakastyytyvaisyyteen.

Vaittinen (2011) korostaa asiakasosallisuuden sisalla suurimpana tekijana asi-
antuntijan ja asiakkaan luottamuksen. Vaittinen kuvailee perheen ja tervey-
denhoitajan valisen luottamuksen prosessiksi joka ajan kuluessa kehittyy ja
sen tasot vaihtelevat. Prosessi perustuu molemminpuolisiin tarkoituksiin, odo-
tuksiin ja vastavuoroisuuteen. Asiakasosallisuus ja asiakaslahtoisyys tarvitsee

siis luottamusta ympérilleen.

Leskinen (2018) taas kuvaa asiakasosallisuuden sisalla tarkeéksi myos asiak-
kuuksien johtamisen. Johtaminen kuvataan viisivaiheisena asteikkona. Ensim-
mainen vaihe kattaa toiminnan ennakoinnin, toinen vaihe asiakaslahtoisten
palveluiden suunnittelun, kolmas vaihe asiakaslahtoisten palveluiden tuottami-
sen, neljas asiakkuuden hallinnan ja viides vaihe arvioinnin ja oppimisen.
Leskinen korostaa useasti tydssaan, miten asiakkaita oikein johtamalla saa-
daan toivottuja tuloksia myos asiakastyytyvaisyyden osalta. HAn mainitsee
tydssaan, ettd asiakkaita oikein johtamalla ndma ovat automaattisesti tyytyvai-
sia palveluihin ja jonottavat paastékseen uudelleen samaan paikkaan asiak-
kaiksi. Tama olisi tybn mukaan suoraan verrattavissa myaos terveydenhuol-

toon.

Ekholm (2018) taas tuo tasséakin esille omaa nakékulmaa poiketen muista tut-
kimuksista. Han on samoilla linjoilla teoriatiedon kanssa siita, etta asiakas-
osallisuus on talla hetkella ajankohtainen ja kovasti puhuttu sosiaali- ja ter-
veyspalveluissa. Han tuo esille tydssaan, etta hoidon tulisi aina perustua tar-
peeseen. Ekholmin mukaan hoidon tarpeen arvio ei toteudu, jos potilasta koh-

dellaan asiakkaana, jonka tarvitsisi itse paattaa palveluistaan.
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Artikkelissa tuodaan kuitenkin esille, etta on hyva, kun asioista keskustellaan
ja neuvotellaan potilaiden kanssa. Terveydenhuollossa hdnen mielestaan kai-
ken tulisi kuitenkin aina perustua johonkin laéketieteelliseen. Asiakastyytyvai-
syyden mittaaminen on hanen mukaansa tarkeda, mutta se ei kuitenkaan saisi
mydskaan olla ensisijainen laatumittari tai asiakasosallisuuden mittaamisen
tulos. Ekholm korostaa, etta henkild saattaa kokea saavansa hyvaa palvelua,
jos saa esimerkiksi auton parkkiin helposti, terveysaseman aulassa on uudet

sohvat tai terveydenhuollon asiantuntija kohtaa hanet hymyillen.

Raisamiina Rimpelan (2014) tutkimuksen tuloksien mukaan asiakasymmarryk-

sella on tarkea rooli palvelu-uudistuksen kehittdmisessa ja yllapitamisessa.

Asiakaslahtdisyys on keskeistéa vuorovaikutukselle missa suuri osa asiakas-

ymmarryksesta syntyy ja edes auttaa palvelu-uudistuksen kehittamisessa.

Taulukko 6. Keskeisimmat tulokset

Terveydenhoitajan rooli

asiakasosallisuudessa

Vanhempien roolin
rakentuminen asia-
kasosallisuuden

avulla.

Asiakasosallisuu-

den rooli

Asiakassuhde on terveyden-
hoitajan ja asiakkaan keski-
naisen vuorovaikutuksen tu-

los.

Luottamuksellisen
asiakasosallisuuden
tunnuspiirteena koet-
tiin avoimuus. Sen
my6ta asiakas tunnusti
avuntarpeensa ja pyysi
apua terveydenhoita-

jalta tilanteeseensa.

Asiakasosallisuus
ja asiakaslahtoi-
syys tarvitsee luot-
tamusta ymparil-

leen.

Vaittinen, Pirjo
2011

Luottamus tervey-
denhoitajan ja per-
heen asiakassuh-
teen moraalisena

ulottuvuutena.

Hoitotyon keskeisin tydvaline
on ammattilaisen ja asiak-
kaan valinen vuorovaikutus.
Sanallisen ja sanattoman
vuorovaikutuksen ollessa toi-
miva, tulee asiakas yksilolli-

sesti kohdatuksi.

Makinen, Anni
2015

Vanhempien koke-
muksia puheeksi
ottamisen vali-
neista neuvolan
laajassa terveys-

tarkastuksessa.
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Asiakkaan kutsuminen en-
nemmin potilaaksi. Talldin
vastuu on asiantuntijalle, ei

potilaalle.

Asiakasosallisuus
on ajankohtaista.
Jos potilasta koh-
dellaan asiak-
kaana, toteutuuko
hoidon tarpeen ar-

viointi?

Ekholm, Virpi
2018

Potilas vai asia-
kas?

Asiakas on palveluiden
keskiossa, asiakkaan
tarpeet ja tarjottava
palvelu on muodos-
tettu asiakkaan n&ko-

kulmasta.

Asiakasosallisuu-
den sisalla tarke-
aksi koetaan asi-
akkuuksien johta-
minen. Asiakkaita
oikein johtamalla
saadaan toivottuja
tuloksia myo6s
asiakastyytyvai-

syyden osalta.

Leskinen, Mervi
2018
Asiakaskokemuk-
seen perustuva
tutkimus vastaan-
ottopalveluiden

laadusta.

Vanhempien aktiivinen
rooli osana asiakaslah-
toista yhteistyota.
Vanhemmat kokivat,
etta heilld itsellaan tuli
olla vahva rooli asia-
kaslahtoisyydessa,
jotta he tulivat kuul-
luiksi ja jotta tieto siirtyi
terveydenhoitajalta
eteenpain eri verkos-

ton toimijoiden valilla.

Heidi, Laitila, Nina,
Lunkka & Marjo,
Suhonen

2020
Asiakaslahtoisyys
lapsi- ja perhepal-
veluiden moniam-
matillisessa ver-
kostoyhteistydssa
vanhempien koke-

mana.

Asiakasosallisuus
ja asiakasosalli-
suuteen vaikutta-
vat tekijat on huo-
mattu olevan tar-

keita vaikuttajia

Mazurenko, Olena;
Zemke, Dina Ma-
rie; Lefforge, No-
elle

2016

Who is a Hospi-

tal’'s” Customer”?
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nen osa palvelua seka
tarked osa asiakaslah-
toisyydessa.

Asiakkaan osallistumi-
nen palveluiden suun-
nitteluun on vapaaeh-

toista

asiakastyytyvai-

syyteen.
Hyvinvointineuvolan ja | Asiakasymmarryk- | Rimpela, Rai-
asiakkaan valinen vuo- | sella on tarkea samiina
rovaikutus on olennai- | rooli palvelu-uudis- | 2014

tuksen kehittami-
sessa ja yllapitami-
sessa.
Asiakaslahtoisyys
on keskeisté vuo-

rovaikutukselle.

Kundnérhet och
kundforstaelse i ut-
vecklingen av en
kommunal tjanste-
innovation inom

halsovard

10. TUTKIMUKSEN LUOTETTAVUUS JA EETTISYYS

Tutkimuksessa tutkijan eettiset ratkaisut ja uskottavuus ovat erottamattomia.
Hyvan tieteellisen kaytdnnén mukaan tutkijat ja tieteelliset asiantuntijat muun
muassa noudattavat toimintatapoja, jotka ovat tiedeyhteison tunnustamia.
Naita ovat rehellisyys, yleinen huolellisuus ja tarkkuus tutkimusty6ssa, tulos-
ten taltioimisessa ja niiden esittamisessa seka tutkimuksen arvioinnissa.
Olemme myds perehtyneet opinnaytetydmme aiheeseen perusteellisesti ja tu-
tustuneet tutkimuseettisiin ohjeistuksiin. (TENK 2012.) Naiden toimintatapojen
liséksi tulisi noudattaa seuraavia eettisia periaatteita, jotka ovat tutkittavien it-
semaaraamisoikeuden noudattaminen, vahingoittamisen valttaminen seka yk-

sityisyys ja tietosuoja (Arene oy 2017.)

Kaytamme tydssamme luotettavia lahteitd ja merkitsemme kaikki lahteet lah-
deluetteloon ja lahdeviittauksiin opinnaytetyéhdn ohjeiden mukaisesti. Luetet-
tavuutta lisaa myos se, etta emme kayta liian vanhoja lahteita. Koska opinnay-
tetydmme tehtiin kuvailevana kirjallisuuskatsauksena, ei meidan tarvinnut

hankkia tutkimuslupaa opinnéaytetytn tekemiseen. Tydssamme kaytetyt tutki-
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mukset olemme kayneet yhdessa lapi ja valinneet tybhdmme sopivat tutki-
mukset. Analysoimme tutkimukset yhdess&, mika lisaa tutkimuksen luotetta-

vuutta.

11. POHDINTA

Opinnaytetydssamme teoriaosa antaa pohjaa tutkimustuloksille, eli asiakas-
osallisuus on monen yksittaisen tekijdn summa, ei yksiselitteinen koko-
naisuus. Aloittaessamme opinnaytetyétamme oli melko helppoa tydéskennella
iIman ennakko-odotuksia tai kasityksia, silla asiakasosallisuus ja siihen liittyvat

asiat olivat meille kummallekin uusia kasitteita.

Tutkimustuloksissa ei tullut mitdan todella uutta tietoa esille, mutta meidat yl-
latti se, miten uusi kasite asiakasosallisuus terveydenhuollossa on. Oli myds
yllattavaa, miten monen asian summasta asiakasosallisuus koostuu. Tarvitaan
monta seikkaa kohdalleen, jotta asiakasosallisuus toteutuisi ja jotta asiakkaan
tai potilaan kokemus, tassa tapauksessa neuvolatydstd, olisi osallistava. Poh-
tiessamme syita miksi asiakasosallisuus on juuri nyt niin ajankohtainen, tu-
limme siihen paatelmaan, etta ihmiset ovat yhd enemman tulleet tietoisiksi
omista oikeuksistaan terveydenhuollon parissa ja sote-uudistusten mydota ih-
miset saavat enemman valinnanvapautta koskien omia palveluntuottajiaan. Ih-
miset siis ymmarrettavasti kiinnostuvat enemman asioista, joihin he saavat
enemman paatantavaltaa. Onkin siis palveluntarjoajien tehtava maaritella

suunta, jolla he haluavat ja antavat ihmisten vaikuttaa omiin palveluihinsa.

Nostimme myos tarkoituksella esille yhden tutkimuksen, jossa pohdittiin valta-
virtaa vastaan ja jatkettaisiin henkildiden kutsumista terveydenhuollossa edel-
leen potilaiksi, eika asiakkaiksi. Ekholm (2018) tieteellisessa artikkelissaan ot-
taa vahvasti valtavirtaa vastaan kantaa potilas vs. asiakas asetteluun. On
mielenkiintoista nostaa esille molemmat ajatusmaailmat, silla onko asiakas
kuitenkaan oikea sana terveydenhuollossa vai antaako se taas liikaa vastuuta
henkildlle omasta hoidostaan? Mielestamme asiakasosallisuudesta, seka ka-
sitteista asiakas ja potilas, tulisi keskustella yha enemman. Asiakkaiden osal-

listaminen omaan hoitoonsa koetaan kuitenkin terveydenhuollossa suurelta
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osin positiiviseksi asiaksi. Neuvolatydssa, jossa perhe on palvelun keskiossa,

koetaan osallistaminen vieldkin tarkedmmaksi.

Asiakasosallisuus koostuu palvelukokemuksesta ja siihen vaikuttavista teki-
jOistd, asiakasohjauksesta, sahkoisista palveluista ja kokemuksista seka laa-
dusta (Linnanmé&ki 2017). Namé& asiat olemme avanneet myds teoriaosiossa,
ja tutkimustulokset tukevat taté tietoa. Tulevina terveydenhoitajina pohdimme,
kuinka haastavaa naiden kaikkien tekijoiden luominen positiiviseksi kokonai-
suudeksi asiakkaalle on. Esimerkiksi laatu ja laadullinen asiakaskokemus tar-
koittaa jokaiselle ihmiselle vahan eri asioita. Joku voi kokea neuvolassa laa-
dukkaaksi palveluksi sen, ettd saa hymyn terveydenhoitajalta. Mielestamme
jokainen saa edelleen méaaritella mika itselleen on laadukasta, mutta jonkinlai-
set raamit varmasti auttaisivat myos asiakkaita maarittelemaan mika todella
mielletdén terveydenhuollossa laadukkaaksi palveluksi. Asiakkaan ohjaami-

nen osana asiakasosallisuutta on tarke&a kokonaisuus ammattiosaamista.

Pohdimme, ettd asiakasta ohjaava osallistaminen tulisi olla asiakkaan etuja tu-
keva, ei palveluntarjoajan maaraamaa. Sekin luo varmasti haasteita, silla jo-
kaisella palveluntuottajalla, eli neuvolalla, on omat tapansa ohjata asiakkaita.
Osallistavalla ohjauksella nama palveluntuottajan tavat tulisi siirtdé syrjaan.
Terveydenhoitajan tulisi osata ohjata asiakasta hanen omien etujensa mukai-
sesti. Jokainen perhe ja neuvolan asiakas on yksilo, joten yksittdinen toiminta-
malli ei valttamatta ole paras mahdollinen vaan kaikki tulisi kohdata yksildina.
Tasta kirjoitimme myos tutkimustuloksissa, jossa korostimme tutkimuksissa
esille noussutta tavoitetta, etta terveydenhoitaja ja asiakas olisivat tasa-arvoi-

sia.

Sahkdiset palvelut ovat eri kunnissa erilaisia, mutta voidaan kuitenkin varmasti
todeta, etta séahkdistyminen on osa nykyaikaa. Yha enemman siirrytaan pois
paperisista lapuista ja pyritaan siirtamaan kaikkea terveydenhuollon toimintaa
verkkoon. Mielestamme sahkoistyminen madaltaa kynnysta antaa palautetta
ja vaikuttaa asioihin. On helpompaa kotona sohvalta vastata vaikka muuta-

maan kysymykseen, kun neuvolassa yllattaen kirjottaa mielipidetta palveluista
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paperilapulle terveydenhoitajan odottaessa vieressa. Sahkoistyminen siis var-
masti mahdollistaa palveluntuottajille my6s mahdollisuuden tuottaa enemman
kyselyita ja selvityksia omista palveluistaan. Haasteiksi varmasti nousee se,
kuka ottaa vastuun sahkoisten palautteiden lapikaynnista ja miten tieto kulkee
jokaiselle taholle.

Palvelukokemus on konkreettisin tapa terveydenhoitajalle olla omalla k&aytok-
selladn osana positiivista kokemusta (Kaariainen 2014.) Mielestamme palvelu-
kokemus antaa asiakkaalle ensisijaisen vaikutelman siitd, minkélaista palvelua
kyseisesta neuvolasta esimerkiksi saa. Asiakkaan ystavallinen kohtaaminen ja
tilanteen tasa-arvoisuus vaikuttavat paljon. Tutkimustuloksissakin nostettiin
paljon esille asiakkaan ja terveydenhoitajan valista luottamussuhdetta ja sen
rakentumista. Tama kavi ilmi esimerkiksi Vaittisen tutkimuksessa. Luottamus-
suhteen muodostuminen on mielestdmme haastava monen tapaamisen tulos
ja terveydenhoitajalla tulisikin olla tarvittavat tydvalineet sen rauhalliseen ty6s-

tamiseen.

Tavoitteena tydssamme oli selvittdd asiakasosallisuutta, neuvolassa tervey-
denhoitajan roolia siina ja samoin vanhempien roolia asiakasosallisuuden ra-
kentumisessa. Mielestdmme onnistuimme tavoitteissamme, teoriaosa on ko-
konaisuutta tukeva ja loytamamme tutkimukset aihetta vastaavia. Tutkimuksia
asiakasosallisuudesta nimenomaan neuvolan nakdkulmasta on tehty suhteelli-
sen vahan, joten hyvien tutkimusten loytaminen kesti aikansa. Olemme tyyty-
vaisia, etta loysimme my0s ruotsin- ja englanninkielisia tutkimuksia. Se todis-
taa, ettd myods muualla, kun Suomessa ollaan kiinnostuneita asiakasosallisuu-
desta. Opinnaytetyén myodta myds me kiinnostuimme asiakasosallisuudesta ja
sen vaikutuksesta neuvolatydn kehitykseen. Tyon edetessa olemme tutustu-
neet asiakasosallisuuteen kokonaisuutena ja luultavasti tulemme hy6dynta-

maan tietoa tulevaisuudessa tydelamassa.

11.1. Tulosten hyddynnettavyys ja jatkotutkimusehdotukset

Opinnaytetydmme on tehty yhteistytssa Paijat-Hameen hyvinvointiyhtyman
kanssa ja se mukailee heidan tarpeitaan ja toiveitaan. Opinnaytetyd on siis

ennen kaikkea hyddynnettavissa heidan neuvoloidensa palveluille. Tydmme
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avaa monipuolisesti asiakasosallisuuden rakennetta, joka mahdollistaa sen
tarkastelun monesta eri nakdkulmasta ja taten sita voi hyédyntaa laajasti asia-
kasosallisuuden parantamiseen. Tyotamme voi esimerkiksi kayda lapi yh-
dessa neuvolan terveydenhoitajien kanssa ja keskustella kehitysehdotuksista
ja heidan kokemuksistaan asiakasosallisuuden toteutumisesta.

Jatkotutkimuksena voisi esimerkiksi pohtia moniammatillisemmasta nakokul-
masta asiakasosallisuuden rakentumista terveydenhuollossa. Mukaan voisi ot-
taa neuvolatydssa esimerkiksi neuvolalaékarit, jolloin aiheeseen tulisi varmasti
lisda ulottuvuutta. Asiakasosallisuutta voi ja pitéisi pohtia laajemmin myds
muun terveydenhuollon ndkdkulmasta, joten jatkotutkimuksena voisi haasta-

tella yleisesti eri organisaatioissa tyoskentelevid sairaanhoitajia ja |adkareita.

Uuden ulottuvuuden aiheeseen saisi myos ottamalla mukaan lapset ja etenkin
lastenneuvolassa asioivat lapset. Jatkotutkimuksena voitaisiin jalostaa kysy-
myksia lapsille tai lapsille yndessa vanhempien kanssa siitd, miten tyytyvaisia
he ovat osallisuuteensa neuvolatytssa ja miten he ndkevat asiakasosallisuu-

den rakentumisen talla hetkella.

Teimme Paijat-Hameen hyvinvointiyhtymalle kehittdmistydn asiakasosalli-
suutta sivuten. Kehittamistydbmme oli asiakasosallisuuden asiakastyytyvai-
syysmittari neuvoloiden asiakkaille, joka sisélsi yhdeksasta aihealueesta kysy-
myksia mm. tyytyvaisyydesta neuvolan tuottamiin palveluihin, neuvolapalvelui-
den suosittelemisesta, neuvolan sahkoisista palveluista ja palvelukokemuk-
sesta. Kaikki kysymysten aihealueet kuuluvat asiakasosallisuuteen ja pyrkivat

taten hahmottamaan kuvaa siita, miten tyytyvaisia asiakkaat siihen ovat.

11.2. Oman opinnaytetyoprosessin hallinta

Tydmme on tydelamalahtdinen Paijat-Hameen hyvinvointiyhtyman kanssa.
Olemme tyostaneet tydtdmme aikataulun mukaisesti ja tehneet taustatyota
huolella. Tyon paamaaratietoinen tydstaminen alkoi syksylla 2019, mutta aihe
valikoitui yhdessa tytelamén kanssa jo kevaalla 2019. Aihe oli mielestamme

todella mielenkiintoinen ja tulevaa ammattiamme koskeva. Aihe my6s ajan-
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kohtaisuudellaan ja mielipiteita herattavalla pohdinnalla sai meidat innostu-
maan. Tybelamayhteistydkumppanimme Paijat-Hameen hyvinvointiyhtyma oli
teettanyt syksylla 2018 oman kyselyn, jonka pohjalta heidan mielenkiintonsa
asiakasosallisuudesta herdasi, joten paatimme tehda aiheesta kirjallisuuskat-

sauksen tutkimuksen sijaan.

Ensimmaisen kerran tapasimme tydmme tilaajan kevaalla 2019 heidan jarjes-
tdessa omille terveydenhoitajille koulutuspéivan, jossa kaytiin lapi myos 2018
syksylla teetetty kysely ja sen tulokset. Paiva oli antoisa ja aihe jai hautumaan
mieleemme. Tapasimme tydelaman edustajat uudelleen syksylla 2019, jolloin
rajasimme aihettamme yhdessa heidén kanssansa. Olemme keskittyneet
tydssamme tilaajan toiveisiin ja rajaamiin aiheisiin. Tutkimusten vahaisyyden
vuoksi olemme kayttdneet paljon aikaa loytaaksemme tytelamaéan toiveita vas-
taavia tuloksia ja suuntaa ty6llemme. Olemme etsineet tutkimuksia yhdessa ja
erikseen, mutta kayneet kaikki potentiaaliset tutkimusvaihtoehdot aina yh-
dessa lapi ja valinneet ne yhdessa tybphomme. Tutkimustaulukko on muok-
kaantunut matkan varrella muutamaan kertaan, samoin tutkimuskysymykset
ovat tarkentuneet tyon edetessa. Pyrimme saamaan kysymykset matkan var-
rella tydtdmme vastaaviksi. Tyoelaméaan olemme olleet tarvittaessa aina yh-

teydessa, jos kysyttavaa on ilmennyt.

Idea- ja suunnitteluseminaarin pidimme syyskuussa 2019 ja toteutusseminaa-
rin joulukuussa 2019. Kevaan edetessa teimme siséltoa lisaa ja tuloksia paa-
simme analysoimaan huhtikuussa 2020. Haastavinta oli mielestamme |oytaa
hyvat ja kattavat tutkimukset, joissa mukana olisi myds ulkomaisia tutkimuk-

sia. Julkaisuseminaarin olemme pitdmassa kesakuussa 2020.

Ty6n valmistumisen apuna olemme hyédyntaneet koulumme informaatikon
tiedonhakuapua ja ohjaajamme ohjauksia. Opinnaytety6 on ollut melko itse-
naista tyota ja olemme etsineet paljon netista tietoa tyon tekemiseen. Oli-
simme kevaalla halunneet tyon loppuvaiheessa kayttaa apunamme myos kou-
lun tarjoamia opinnaytetydpajoja, mutta koronaviruksen vuoksi emme saaneet

tahan mahdollisuutta.
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Asiakkaan ja
potilaan maari-
telmat ovat
juuri nyt ajan-
kohtaisia. Eri-
tyisesti asiak-
kaan rooli ko-
rostuu lakiesi-
tyksessa, joka
lisaisi asiak-
kaan valinnan-
vapautta sosi-
aali- ja ter-
veyspalve-

luissa.

Tieteellinen artik-
keli.

Asiakastyytyvaisyyden mittaa-
minen on entista tarkeAmpaa
myos terveydenhuollossa.
Usean terveydenhuollon am-
mattilaisen mielesta sana
"asiakaslahtbisyys” kalkahtaa
korvissa vieraalta.

Useat ammattilaiset toivovat
terveydenhuoltoon lisaa poti-
laslahtoisyytta.

Makinen,
Anni
2015

Vanhempien
kokemuksia
puheeksi otta-
misen vali-
neista neuvo-
lan laajassa
terveystarkas-

tuksessa

Tutkimuksen
tarkoituksena
oli lisata ym-
marrysta laa-
jassa terveys-
tarkastuksessa
kaytettavien
voimavaraista-
vien puheeksi
ottamisen vali-
neiden kay-
tosta seka per-
heiden tuen

saannista.

Aineisto keréttiin
sahkdisella Di-
gium-kyselylomak-
keella elokuun
2014 ja tammikuun
lopun 2015 vali-
sena aikana 18
kuukauden ikaisen
lapsen laajan ter-
veystarkastuksen
jalkeen.
Tutkimukseen rek-
rytoitiin mukaan

312 vanhempaa,

Tulokset osoittivat, etta van-
hempien osallisuus perheessa
nakyi heidan luottamuksenaan
kykyihinsa auttaa lasta kasva-
maan ja kehittymaan.
Vanhempien heikompi osalli-
suus nakyi perheessa siten,
ettd he eivét pyytaneet tarvi-
tessaan apua.

Vanhempien osallisuus palve-
lutilanteessa tuli esille siten,
ettd vanhemmat hakivat oma-
toimisesti palvelua ja paattivat

lapsensa saamista palveluista.




joista tutkimukseen
vastasi 86 (28%)

vanhempaa.

Osallisuutta palvelutilanteissa
vahensi se, ettd tyontekijat ei-
vat kysyneet vanhempien mie-
lipidetta lapselle palvelua

suunniteltaessa.

Mazurenko, | Whois a Hos- | Selvittaa sai- Tieteellinen artik- Tutkimus paljasti, etté potilaat
Olena; pital’s "Custo- | raalan asiak- keli. eivatka ladkarit pitaneet poti-
Zemke, Dina | mer”? kaaksi luokitel- laita asiakkaina, vaan potilaina.
Marie; Lef- tavien henkil6i- Painvastoin jarjestelmanvalvo-
forge, Noelle den mielipi- jat pitavat potilaita asiakkaina.
2016 detta siihen, Tutkimuksessa havaittiin poti-
mitka tekijat laiden tyytyvaisyyden ennusta-
vaikuttivat hei- jia oleva; tehokkaat moniam-
dan asiakas- matilliset suhteet |adk&reiden
tyytyvaisyy- ja hoitajien valilla ja sairaanhoi-
teensa. tajien riittdva henkildstotaso.
Leskinen, Asiakaskoke- | Terveyden ja Kvantitatiivinen ja | Saadun palautteen perusteella
Mervi mukseen pe- hyvinvoinnin kvalitatiivinen tutki- | asiakkaat kokivat saavansa
2018 rustuva tutki- laitos (THL) loi | musmenetelma, terveyskeskuspalvelut erittain
mus vastaanot- | 2016 yhtendi- | jota kutsutaan me- | laadukkaina joka osa-alueella.
topalveluiden sen kansalli- todologiseksi trian-

laadusta.

sen asiakaspa-
lautekyselyn,
joka oli ensim-
maisena kay-

tossé Pieksa-

gulaatioksi.




maen terveys-
keskuksessa
helmikuussa
2016. Palaute
antaa asiak-
kaille vertailla
terveyskeskuk-
sien laatua pe-
rustuen asiak-
kaiden koke-

muksiin.

Heidi, Laitila,
Nina, Lunkka
& Marjo, Su-
honen

2020

Asiakaslahtoi-
syys lapsi- ja
perhepalvelui-
den moniam-
matillisessa
verkostoyhteis-
tyossa van-
hempien koke-

mana.

Tutkimuksen
tarkoituksena
oli kuvailla
vanhempien
kokemuksia
moniammatilli-
sesta verkos-
toyhteistydsta
asiakaslahtoi-
syyden nako-
kulmasta lapsi-
ja perhepalve-

luissa.

Aineisto keréttiin
avoimella haastat-
telulla ja analysoin-
tiin sisallon analyy-

silla.

Tutkimuksen perusteella lapsi-
ja perhepalveluiden moniam-
matillinen verkostoyhteistyo
parhaimmillaan tukee vanhem-
pia ja luo vahvan pohjan hy-
valle asiakassuhteelle. Asia-
kaslahtbisyyden toteutumisen
kannalta tarkeé&né perustana
vanhemman osallistaminen
verkostoyhteistydprosessiin ja
verkostoyhteistydn suunnittelu,
tiedonkulku ja ammattilaisten

yhteisty6osaaminen.




Sisalléonanalyysin ensimmainen

vaihe.
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Tutkimus

Millainen on terveydenhoi-
tajan rooli asiakasosalli-

Minké&lainen on van-

hempien rooli asia-

Miten tarkeassa roo-

lissa asiakasosalli-

suudessa? kasosallisuuden ra- suus on?
kentumisessa?
Vaittinen, Pirjo "Terveydenhoitajat toivat ”...he arvioivat, etta ” Terveydenhoitajat

2011

Luottamus tervey-
denhoitajan ja per-
heen asiakassuh-

teen moraalisena

ulottuvuutena.

esille luottamuksellisen asia-
kassuhteen seurauksia
myaos heille itselleen. Heidan
mielestaan luottamukselli-
nen asiakassuhde voimaan-
nutti heita tyontekijoina”

”...heidan mielestaan onnis-
tumisen kokemukset rohkai-
sivat heita toistamaan onnis-
tunutta toimintatapaa vas-
taavissa asiakastilanteissa
esimerkiksi varhaisen puut-
tumisen yhteydessa.”

luottamuksellisen suh-
teen seuraukset vaikut-
tivat myos asiakkaan
yleisiin kasityksiin ter-
veydenhuollosta, hen-
kilostosta ja toimin-
nasta...”

" He esittivét, etta hy-
vien kokemusten
myota asiakkaan usko
avunsaamiseen vah-
vistui. TAma puoles-
taan vaikutti heidan
mielestaan asiakkaan
oma-aloitteisuuteen ja
varhaiseen avun hake-
miseen. My6s avun
vastaanottamisen arvi-
oitiin helpottuvan.”

pohtivat luottamuksen
seurauksia luottamuk-
sellisen suhteen tuotta-
mina hyoétyina. Heidan
mielestaan luottamus-
suhteen seuraukset
valittyvat seka asiak-
kaalle etta terveyden-
hoitajalle itselleen
mydnteisinad asioina.”

7 Asiakas sai luottamus-
suhteen seurauksena
vaikuttavaa apua ja
hanen yhteistyovalmiu-
tensa vahvistuivat. Ter-
veydenhoitajan tydsken-
telyssa asiakaskeskei-
syys vahvistui ja han
myos voimaantui
tydssaan”




Rimpel&, Rai-
samiina

2014

Kundnarhet och
kundforstaelse i ut-
vecklingen av en
kommunal tjanste-

innovation inom hal-

“Kundnarhet innebar att ar-
betstagaren maste ta upp
oron med kunden, men
ocksa lyssna pa kunden och
kundens natverk.”

"Men aven om den allmanna
asikten bland responden-
terna var att man alltid ska
lyssna pa kunden och ta
kundens asikt i beaktande,
finns det situationer dar man

” Att lyssna pa kunden
och svara pa kundens
behov ar det centrala.”

"Frivilligheten pa ett
satt och att kunden
deltar i planerna.”

| kundens hem upp-
levs situationen mer
jamlik &an pa en mot-
tagning, vilket gor

"Kundnarhet ar centralt
for interaktionen dar en
stor del av kundforsta-
else skapas och bidrar
saledes till utvecklingen
av en tjansteinnovation.”
”...Kundnarhet och
kundforstaelse paverkar
varandra och ar delvis
sammankopplade med
varandra.”

sovard inte kan ga enligt kundens | ocksa interaktionen
vilia och da ar det anstalldas | mellan kunden och an- | "Bade kundnarhet och
expertis som fungerar som | stallda mer jamlik.” kundforstaelse ar i cen-
grund for besluten.” tral roll for ett var-
deskapande synsatt dar
kunden ar i fokus.”
Ekholm, Virpi "Toteutuuko hoidon tarpeen | ”... kun ostat palvelua | ... perusteettomat lu-
2018 arvio, jos potilasta kohdel- asiakkaana, sinun pi- paukset asiakkuudesta

Potilas vai asiakas?

laan enemman asiakkaana,
joka paattaa itse palveluis-

taan?”

"On hyva, etta asioista kes-
kustellaan ja neuvotellaan

potilaiden kanssa.”

taisi saada sita, mita
haluat. Mutta potilas ei
valttaméatta tieda, mita
han on hankkimassa
tai mik& on hanen par-
haakseen...”

” Asiakkaan ja potilaan
maaritelmat ovat juuri
nyt ajankohtaisia. Eri-
tyisesti asiakkaan rooli
korostuu lakiesityk-
sessa, joka lisaisi asi-
akkaan valinnanva-
pautta sosiaali- ja ter-
veyspalveluissa.”

tekevat potilaasta kulut-
tajan ja siirtavat tervey-
denhuollon paamaaran
potilaan terveydesta
palvelujen myyntiin.”

"Hoidon pitaisi perustua
tarpeeseen. Toteutuuko
hoidon tarpeen arvio,
jos potilasta kohdellaan
enemman asiakkaana,
joka paattaa itse palve-
luistaan?”




Makinen, Anni

2015

Vanhempien koke-
muksia puheeksi ot-
tamisen valineista
neuvolan laajassa
terveystarkastuk-

sessa

"Hoitotyon keskeinen tyova-
line on ammattilaisen ja asi-
akkaan valinen vuorovaiku-
tus. Kun vuorovaikutus, sa-
nallinen ja sanaton ovat toi-
mivia, asiakkaan on mahdol-
lista tulla yksilollisesti koh-

datuksi.”

"Perheet odottavat, ettd he
saavat neuvolapalveluissa
riittdvasti asiantuntijatietoa,
asiantuntijan aikaa seka

tasa-arvoista ja kunnioitta-

vaa kohtaamista.”

”...0sallisuus palveluti-
lanteissa tuli esille pal-
velutilanteissa siten,
ettda vanhemmat haki-
vat omatoimisesti pal-
velua ja paattivat lap-
sensa saamista palve-

luista.”

"Osallisuutta palveluti-
lanteissa véhensi se,
etta tyontekijat eivat
kysyneet vanhempien
mielipidetta lapselle
palvelua suunnitelta-

essa.”

"Lisaantyva monikult-
tuurisuus on otettava
tydssa etenevasti huo-

mioon.”

"Kohdatuksi tuleminen
nakyi vahvimmin siing,
ettd vanhemmat kokivat
ammattilaisten olevan
aidosti kiinnostuneita
heidan asioistaan, van-
hemmat saivat riittavasti
tietoa seké terveyden-
hoitajan aikaa ja tasa-
vertaisuutta keskuste-

luissa.”

"Vanhemmat, jotka koki-
vat tulleensa hyvin koh-
datuiksi, tunsivat myos
olevansa osallisia per-

heessa ja palveluissa.”

Mazurenko, Olena;
Zemke, Dina Marie;
Lefforge, Noelle
2016

Who is a Hospital's

"Customer”?

”... the following were
found to be important
predictors of patient
satisfaction: effective
interdisciplinary rela-
tionships, adequate
nurse staffing levels,
minimal wait times and
hospital cleanliness.”

" ...study’s results may
be useful for hospital
administrators in-
treated in using cus-
tomer service initia-
tives to improve the
overall patient experi-
ence in their organiza-
tion.”

"Nursing and other ser-
vice staff often applied
both the customer and
the patient labels to
their patients.”

”...administrators
viewed patients as cus-
tomers, regardless of
the circumstances sur-
rounding the patient’s
admission.”




”...physician satisfac-
tion is influenced by
having a permanent
healthcare team
(nurses, hospitalists)
taking care of their pa-
tient, good communi-
cation and care coordi-
nation...”

Leskinen, Mervi
2018
Asiakaskokemuk-
seen perustuva tut-
kimus vastaanotto-
palveluiden laa-
dusta.

"Palvelu on asiakaslahtoista,
kun huomioidaan asiakkaan
tarpeet ja palvelu muodoste-
taan siita nakokulmasta kat-
sottuna.”

"Asiakaskokemus on niiden
kohtaamisten, mielikuvien ja
tunteiden summa, jonka
asiakas yrityksen toimin-
nasta muodostaa.”

”...kokemus, johon myo6s
tunteet ja alitajuntaiset tul-
kinnat vaikuttavat, jolloin yri-
tyksen tehtavaksi jaa millai-
sen kokemuksen he tarjoa-
vat asiakkailleen.”

"Hyva asiakaskokemus jaa
mieleen.”

"Palveluntarjoaja voi nain ol-
len vaikuttaa palveluun hyo-
dyntaen asiakkaan aistiar-
sykkeita eri kontaktipis-
teissa.”

"Palvelu on yksinkertaisim-

millaan tydta jonkun toisen

eteen, jolloin tavoitteena on
vastata asiakkaan tarpeisiin
tai ongelmiin.”

"Asiakaslahtoinen ke-
hittdminen tulee tapah-
tua vuorovaikutuk-
sessa palveluiden kay-
t&nnon toteutumisen ja
kunnallisen p&atoksen-
teon kanssa, joka edel-
lyttdd uudenlaisia toi-
mintatapoja ja asennoi-
tumista niin palveluin
tarjoajilta kuin asiak-
kailtakin.”

"Asiakaslahtoinen ke-
hittdminen on asiak-
kuuden johtamista.”

"Organisaation tulee
tunnistaa asiakkuu-
tensa, asiakastarpeiden
kokonaisuuden seké
tuottamaan palvelunsa
asiakkaiden kannalta
tarkoituksenmukaisina,
kaytettavina ja laaduk-
kaina.”

"Nykyisin puhutaan
asiakaskokemuksesta,
joka on melko uusi termi
ja kattaa taydentavasti
koko palveluprosessin,
huomioiden asiakkaan
ja organisaation tarpeet
ja tavoitteet vuorovaikut-
teisessa yhteistyossa.”

”...asiakkaat on huomi-
oitu aktiivisina toimijoina
ja heidan asiakaskoke-
mustansa hyddynne-
taan palvelujarjestel-
massa.”




Heidi, Laitila, Nina,
Lunkka & Marjo, Su-
honen

2020
Asiakaslahtoisyys
lapsi- ja perhepalve-
luiden moniammatil-
lisessa verkostoyh-
teistydssa vanhem-
pien kokemana.

"Ammattilaisten kanssa kay-
tyja keskusteluja pidettiin
hyvin merkittaving; ne olivat
helppoja, huojentavia, kan-
nustavia ja rohkaisevia.”

"Verkostossa tapahtuneiden
vaikeiden paatdsten yhtey-
dessd ammattilaisen taito
kohdata vanhempi koettiin
merkittavana.”

"Mahdollisuus keskus-
teluun ammattilaisen
kanssa ennen verkos-
totapaamisesta.”

"Vanhempien mukaan
kynnys verkostotapaa-
misten jarjestamiseen
ja muihin palveluihin
olisi hyva pitaa mata-
lana.”

”...Kaytannon ohjeita
ja vinkkeja arjessa sel-
viytymiseen.”

” Vanhemman vaikutta-
mismahdollisuudet lap-
sen ja/tai perheen saa-
maan tukeen.”

"Asiakaslahtoisen mo-
niammatillisen verkos-
toyhteistydn kehittami-
sessa tarvitaan hallin-
toalojen vélista vuoro-
puhelua seka hallinto-
alojen johtajien yhteis-
tyota lapsi- ja perhe-
palveluiden toimintojen
parantamiseksi.”

” Vanhemmat kertoivat,
etta heilla itsella&n on
vahva rooli, jotta he tu-
levat kuulluiksi ja etta
tieto siirtyisi verkoston
toimijoiden valilla.”

"Tilanteessa, jossa van-
hemman tulee itse huo-
lehtia kuulluksi tulemi-
sestaan, on vaarana
asiakkaan osallisuuden
vaheneminen, jos van-
hemmalla itsellaan ei
ole voimavaroja tuoda
aantaan kuuluviin.”




Siséllénanalyysin toinen vaihe.
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Millainen on terveydenhoitajan rooli asiakasosallisuudessa?

Paatoksien teko
asiakkaan puo-
lesta.

Keskustelu.
Ammattilaisten
taito vanhempaa
kohdatessa.
Asiakkaan tarpei-
siin vastaaminen.
Asiakkaan tarpei-
den huomioinen.
Ammattilaisen ja
asiakkaan valinen
vuorovaikutus.

Sanaton ja sanal-
linen viestinta.
Asiakkaan yksilol-
linen kohtaami-
nen.
Asiantuntijatiedon
tarjoaminen.

Ajan antaminen.

Luottamukselli-
nen asiakas-
suhde.
Tasa-arvoinen
kohtaaminen.

Kunnioittava koh-
taaminen.

Taustatietojen

selvittdminen

Asiakaslahtoinen

tyoote

Ammattitaito

Kouluttautuminen

Omat elamanar-

vot ja kokemukset

Terveydenhoita-

jan persoona

Eettisyys

Pelkistys Alaluokat Ylaluokat Paaluokat
Asiakkaan ja ha-
nen omaistensa
kuuntelu. L L
Puheviestinta Viestinta

Terveydenhoita-
jan asiakasosal-
lisuuteen vaikut-

tavia tekijoita




Minkéalainen on vanhempien rooli asiakasosallisuuden rakentumisessa?

Pelkistys Alaluokat Ylaluokat Paaluokat
Kuuntelu. Asiakkaan ja ter-

Tarpeisinvas- | yeydenhoitajan

taaminen. Al ‘ _ "

Luottamuksen valinen kommu- | Moniammatilli-

taso. nikaatio suus

Kokemukset.

Asiakkaan oma-

aloitteisuus.

Asiakkaan roolin
vahvistaminen.
Asiakkaan mieli-
pide.
Kohtaaminen.
Monikulttuuri-
suus huomioi-
tava.

Y hteistyo

Asiakkaan mu-
kaan ottaminen.
Vapaaehtoisuus.
Kotikaynnit.
Kuormituksen
huomioiminen.
Hallintoalojen va-
linen vuoropu-
helu.

Verkostoitumi-
nen.

Tuki.
Asiakaslahtoiset
palvelut.
Joustaminen.

Asiakkaan huo-
mioiminen palve-
luita suunnitelta-

essa

Asiakaslahtoiset

toimintatavat

Ammattitahojen

yhteisty6

Asiakkaan rooli

Positiiviset ja ne-
gatiiviset koke-

mukset

Palveluiden laatu

Vanhempien
roolin rakentu-
minen asiakas-
osallisuuden

avulla




Miten tarkedssa roolissa asiakasosallisuus on?

Pelkistys

Alaluokat

Ylaluokat

Paaluokat

Luottamussuhteen
tuottamat hyodyt.
Luottamussuhteen
seurauksena asiak-
kaalle tarvittava apu.
Asiakkaan yhteisty0-
valmiuksien kehittymi-
nen.
Terveydenhoitajan
asiakaskeskeisyyden
vahvistuminen.
Terveydenhoitajan
voimaantuminen.
Yksilollinen kohtaami-
nen.

Kohdatuksi tuleminen.
Vanhemmat kokivat
kuuluvansa perhee-
seen ja palveluiden
vaikuttamiseen.
Tiedon kulku perheen
ja verkoston valilla.
Palveluiden kehittdmi-
sessa.
Asiakaslahtoisyys ja
asiakasymmarrys vai-
kuttavat toisiinsa.

Luottamus-
suhteet asiak-
kaan ja toimi-

jan valilla

Luottamus

Asiakaskes-

keisyys

Vanhempien

rooli

Asiakaslahtoi-
syyden tuke-

minen

Palveluiden ke-

hitys

Asiakasosalli-
SUUS neuvo-

lassa




