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Tutkimus toteutettiin tilaustyönä ja tutkimusmenetelmänä käytettiin sekä laadullista että 
määrällistä tutkimusta. Tutkimus toimii esiselvityksenä Oiva-projektille, jonka tarkoi-
tuksena on kehittää palvelu- ja asuinympäristön asiakaspalveluita ja sen ohjaus- ja ra-
portointiratkaisuja. 
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mintaan, tapahtumiin ja yhteisiin tiloihin liittyen tärkeimmiksi asioiksi nousivat jump-
pa- ja askarteluryhmät, asukkaiden yhteiset tilat/ kerhotilat ja yhteisöllisyys.  
 
Tutkimuksen tulosten mukaan ikäihmiset liittävät viihtyisään asuinympäristön kuulu-
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ABSTRACT 
 
 
Lehmonen, Eija. Life and ethics – Oiva-services opportunities as a support of case man-
agement from ethical perspective. Language: Finnish. Pieksämäki, Autumn 2011. 62 
pages, 1 appendices. Diaconia University of Applied Sciences, Degree Programme In 
Social Services, Option in Diaconal Social Work. Degree: Bachelor of Social Services, 
Deacon.  
 
 
The aim of the study was to find out what kind of services, especially home ordered 
services senior citizens need and how they understand what is a cosy apartment and 
residential area. The aim of the study was also to consider opportunities of Oiva-service 
to use it as a support of case management on a common level and in parishes. This 
study also considered the issues from an ethical perspective. In the theory part of this 
study, it processes case management as a universal level, case management in parishes, 
Oiva-service and ethics. 
 
The study was an ordered production and qualitative and quantitative research methods 
were used in this study. The study is a preinvestigation for Oiva-project. The aim of 
Oiva-project is to develop steering- and reporting solutions for service- and residential 
area. 
 
The material was collected by interviewing senior citizens. The quantitavive en-
quiryform was also used as a help.  
 
According to the results, in Services there are most needs for cleaning-, massage-, 
health care-, footcare-, shopping-, medicine distribution- and caretaker services. In 
Transport-, Culture-, Exercise and Running errands services there are most needs for 
public swimming pool-, shopping-, regular taxitrip-, theatre-, gym- and library services. 
What comes to Group activity, Happenings and Common room/club room, the im-
portant issues are gym- and activity groups, common room/ clubroom for residents and 
a sense of community. 
 
The results show that senior citizens understand a cosy residential area as a place with 
encased services, nearby nature and allowable movement. What comes to an own 
apartment, the most important things were also allowable movement, sauna, balcony 
and security services. 
 
As a conclusion from the results there is a need for case management and Oiva-service. 
Oiva-service can make senior citizen home living easier and can help them to get ser-
vices they need. 
 
Keywords: case management, case management in parishes, Oiva-service, ethicalness, 
qualitative research, quantitative research 
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1 JOHDANTO 

 

 

Opinnäytetyöni aihepiiri on palveluohjaus ja Oiva-palvelu eettisestä näkökulmasta tar-

kasteltuna. Palveluohjaus aiheena on ajankohtainen, koska yhä enemmän apua ja tukea 

tarvitsevia henkilöitä asuu omissa kodeissaan ja tästä syystä laadukkaan palveluohjauk-

sen tarve kasvaa (Hyvönen 2009, 1). Pietiläisen ja Seppälän (2003, 10) mukaanpalve-

luohjaus tarkoittaa niitä toimintoja, joilla asiakkaan ja palveluohjaajan yhteistyönä 

suunnitellaan, organisoidaan, sovitetaan yhteen ja arvioidaan palveluja, joita asiakas tai 

hänen perheensä tarvitsevat nykyisessä elämänvaiheessaan elämänhallintansa tueksi. 

Palveluohjausta tehdään julkisen ja yksityisen sektorin lisäksi myös seurakunnissa. Seu-

rakuntien diakoniatyön tulevaisuuden näkymät osoittavat että palveluohjauksen tarve 

korostuu myös siellä (Helin, Hiilamo & Jokela 2010, 161). 

 

Oiva-palvelu on kehitetty palveluohjauksen tueksi, ja sen avulla voidaan koordinoida 

palveluohjausta. Sosiaali- ja terveydenhuolto-alalla on useita eri toimijoita, jotka laskut-

tavat kuntia asiakaskäynnistä, esimerkiksi siivoustöistä. Ainoa tosite käynnistä saattaa 

olla lasku. Koska käyntejä ei aina raportoida mihinkään, on asiakkaan saaman palvelun 

todellista laatua vaikea arvioida.  Myös asiakkaat itse ja omaiset haluavat usein nykyistä 

tarkempaa tilannetietoa palveluista ja niiden hoitamisesta. Kuntien asiakkaiden saamien 

monien eri palveluiden laadunvalvonta, niistä tulevien laskujen sekä suoritettujen käyn-

tien raportoinnin hallitseminen saattaa olla haastavaa. (Hyvönen 2009, 3.) Apukeinoksi 

tähän haasteeseen on kehitetty Oiva-palvelu. Oiva-palvelu pitää sisällään palveluohjaus-

järjestelmän, jolla esimerkiksi kunnat tai seurakunnat pystyvät ohjaamaan kotona asuvi-

en asiakkaidensa palveluita, laskutusta ja asiakaskäyntien raportointia ja sitä kautta pa-

rantamaan asiakkaan saaman palvelun laatua.  

 

Teknologioiden kehittymisen myötä myös teknologian etiikka on sosiaali- ja terveyden-

huollossa entistä tärkeämpää. Teknologian käytön tulee olla turvallista ja suunnitelmal-

lista ja sen tulee soveltua luontevasti ihmisen arkeen. Lisäksi sen haittoja ja riskejä tulee 

arvioida jatkuvasti. (Valtakunnallinen sosiaali- ja terveysalan eettinen neuvottelukunta 

Etene i.a.) 
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Sosionomin (AMK) opinnäytetyöni koostuu palveluohjausta, palveluohjausta seurakun-

nissa, Oiva-palvelua ja eettisyyttä käsittelevästä teoriaosuudesta sekä tutkimus-

osuudesta, jossa kartoitetaan sekä laadullisen, että määrällisen tutkimuksen keinoin, 

millaisia palveluita ikäihmiset tarvitsevat. Tutkimus toimii esiselvityksenä Oiva-

projektille, jonka tarkoituksena on kehittää palvelu- ja asuinympäristön asiakaspalvelui-

ta ja sen ohjaus- ja raportointiratkaisuja. Tutkimukseni tarkoituksena on selvittää, mil-

laisia palveluita, erityisesti kotiin tilattavia palveluita ikäihmiset tarvitsevat ja millainen 

on heidän mielestään viihtyisä asunto ja asuinympäristö. 

 

Tarkastelen työssäni palveluohjausta ja Oiva-palvelua myös eettisestä näkökulmasta ja 

lopuksi pohdin Oiva-palvelun soveltuvuuttapalveluohjaukseen yleensä ja palveluohja-

ukseen seurakunnissa.  
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2 PALVELUOHJAUS 

 

 

Lahtisen, Ruokolan ja Seppäsen (2003,11) mukaan ikäihmiset haluavat asua kotonaan 

mahdollisimman pitkään. Jotta kotona asuminen mahdollistuu, se vaatii usein kotiin 

tuotettavia palveluita ja palveluohjausta. Pietiläinen ja Seppälä (2003, 10) määrittävät 

palveluohjauksen tarkoittavan niitä toimintoja, joilla asiakkaan ja palveluohjaajan yh-

teistyönä suunnitellaan, organisoidaan, yhteen sovitetaan ja arvioidaan palveluja, joita 

asiakas tai hänen perheensä tarvitsevat nykyisessä elämänvaiheessaan elämänhallintansa 

tueksi. 

 

Kunnissa palveluohjausta antavat palveluohjaajat yhteistyössä asiakkaan tueksi kootun 

yhteistyöryhmän kanssa (Kuusisto-Niemi & Kalliokuusi 1999, 12). Palveluohjaus lähtee 

liikkeelle asiakkaan yksilöllisten tarpeiden kartoittamisella, jonka jälkeen palveluohjaaja 

kokoaa yhdessä asiakkaan kanssa hänen tarpeitaan vastaavan palvelukokonaisuuden. 

Keskeistä tässä on palveluiden keskitetty ja vastuullinen koordinointi sekä jatkuva seu-

ranta yhdessä palvelun käyttäjän kanssa. Palveluohjaajalla on käytössään budjetti, jolla 

hän ostaa asiakkaalle kohtuullisen määrän palveluja tarpeen mukaan. (Ala-Nikkola & 

Valokivi 1997, 21-22.) Palveluohjaaja toimii asiakkaan vastuuhenkilönä, seuraa pitkä-

jänteisesti asiakkaan, palveluiden käyttäjän tilannetta ja muuttaa tarvittaessa palvelupa-

kettia asiakkaan tilanteen niin vaatiessa. Palvelupäätöksissä vastuuhenkilöllä on val-

tuuksia tehdä asiakasta koskevia päätöksiä, mutta päätökset tehdään silti mahdollisim-

man lähellä käyttäjää ja asiakasta kuunnellen. (Pietiläinen & Seppälä 2003, 11.) 

 

 

2.1 Palveluohjausprosessi 

 

Palveluohjaus on tavoitteellista yhteistyötä työntekijän ja asiakkaan välillä ja siinä pyri-

tään konkreettiseen tulokseen ja edetään vaiheesta toiseen. Pietiläinen ja Seppälä (2003, 

12) kuvavat palveluohjaus prosessin Kuviossa 1. 
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Asiakkaiden valikointi 

Palveluiden suunnittelu ja järjestäminen 

Asiakkaan palvelutarpeiden arviointi 

Tavoitteiden toteutumisen seuranta ja järjestelyjen korjaaminen 

Palvelukokonaisuuden korjaaminen 

Palveluohjauksen päättäminen 

 

KUVIO 1. Palveluohjausprosessi (Lähde: Pietiläinen & Seppälä, 2003, 12). 

 

 

2.2 Palveluohjauksen keskeiset lähtökohdat 

 

Palveluohjauksen keskeiset lähtökohdat ovat asiakaskeskeisyys, yksilöllisyys, tarveläh-

töisyys, vastuullisuus, asiakas-  työntekijä –suhteen jatkuvuus ja asiakkaan osallistu-

mismahdollisuudet (Ala-Nikkola & Valokivi 1997, 22). Palveluohjauksen keskeiset 

asiat on kuvattu kuviossa 2.  
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Palvelut 

Tarpeet 

Toiminta- 
ehdot 

Keskeistä: 
asiakaskeskeisyys, yksilöllisyys, 
tarvelähtöisyys, vastuullisuus, 
asiakas-  työntekijä –suhteen 
jatkuvuus ja asiakkaan 
osallistumismahdollisuudet  

KUVIO 2. Palveluohjaus (Lähde: Ala-Nikkola & Valokivi 1997, 22). 

 

Olennaista palveluohjauksessa on asiakkaan ja työntekijän luottamussuhde ja asiakas-

lähtöinen työskentelytapa.  Palveluohjaus on työmenetelmä, jolla kootaan palvelut asi-

akkaan tueksi ja lievennetään palvelujärjestelmän hajanaisuuden haittoja. Tavoitteena 

on tunnistaa asiakkaan yksilölliset tarpeet ja järjestää asiakkaalle hänen tarvitsemansa 

palvelut ja tuki käytettävissä olevien resurssien avulla sekä siirtyä instituutio- ja tarjon-

takeskeisistä palveluista käyttäjä- ja kysyntäkeskeisiin palveluihin. (Sosiaaliportti i.a.)  

Palveluohjauksessa on tärkeää asiakkaan ja palveluohjaajan aito kohtaaminen. Kohtaa-

misella tarkoitetaan asiakkaan ja työntekijän vähitellen syntyvää luottamuksellista suh-

detta. Vasta luottamuksellinen suhde auttaa selvittämään asiakkaan voimavarat ja hänen 

oman elämänsä tavoitteet. (Tesso i.a.) Asiakkaan todellinen tunteminen mahdollistaa 

parhaiden palveluiden järjestämisen asiakkaalle, joihin myös asiakkaan on helpompi 

sitoutua (Suominen & Tuominen 2007, 51). Palveluohjauksen tärkeänä tavoitteena on 

pystyä tuottamaan asiakkaalle hyvää, laadukasta, ihmisläheistä ja asiakkaan tarpeet 

huomioivaa palvelua.  

 



11 
 

 

Palveluohjaus pitää sisällään yksilökohtaista ja asiakaslähtöistä palveluohjausta. Yksi-

lökohtainen palveluohjaus (case management) on tapa tuoda helpotusta palvelujärjes-

telmän hajanaisuuteen, yhteensovittaa eri toimijoiden työtä ja aktivoida omaisia, ystäviä 

ja vapaaehtoisia auttajia (Ala-Nikkola & Valokivi 1997, 21). Asiakaslähtöinen palve-

luohjaus taas hakee asiakkaan tarpeisiin ja elämäntilanteeseen sopivia tarkoituksenmu-

kaisia palveluita ja ratkaisuja ja karsii turhia palveluita (Sonkin, Petäkoski-Hult, Rönkä 

& Södergård 1999, 159). 

 

 

 2.3 Palveluohjaus sosiaalisen toimintakyvyn ja arjen hallinnan tukena 

 

Palveluohjauksen tavoitteena on parantaa sosiaalista toimintakykyä ja arjen hallintaa. 

Sosiaaliseen toimintakykyyn kuuluvat luonnollinen vuorovaikutus, läheisyys, osallisuus 

yhteisölliseen elämään, kyky huolehtia itsestään ja tietoisuus oikeuksistaan. Sosiaalisel-

la toimintakyvyllä tarkoitetaan ihmisen osallisuutta ja yhteisöllisyyttä, yhteyttä muiden 

kanssa sekä hänen yhteisöllistä ja yhteiskunnallista rooliaan. Ihmisellä on yleensä kaksi 

sosiaalista tukiverkostoa: epävirallinen ja virallinen. Epäviralliseen kuuluvat mm. perhe, 

läheiset ja ystävät. Virallista edustaa yhteiskunnan palvelujärjestelmä. (Suvikas, Laurell 

& Nordman 2006.) Palveluohjauksen avulla pyritään parantamaan asiakkaan mahdolli-

suuskia osallistua toimintaan, olla vuorovaikutuksessa toisten kanssa ja saada palveluita. 

 

Arjenhallinta on selviytymistä normaaleista arkisista rutiineista. Arjen hallintaa voidaan 

tarkastella sekä sisäisenä että ulkoisena hallintana. Ulkoinen hallinta tarkoittaa käytän-

nön työtaitojen hallintaa. Sisäisen hallinta on yhteistä hyvinvointia. Sisäinen arjen hal-

linta pitää sisällään elämän tasapainoisuuden suhteessa omaan itseensä ja suhteessa lä-

himmäisiin. Arjen hallinta on pitkälti samaa kuin elämänhallinta. Elämänhallintakin 

voidaan jakaa ulkoiseen tai sisäiseen elämänhallintaan. Ulkoinen elämänhallinta tarkoit-

taa ihmisen vastuunottamista omasta elämästään, taloudestaan ja henkisestä hyvinvoin-

nistaan. Sisäinen elämänhallinta on ihmisen kykyä sopeutua elämän muutoksiin ja koh-

data vaikeuksia. (Osaava lähihoitaja i.a.) 
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2.4 Eettisyys palveluohjauksen teknologian kehityksessä  

 

Eettisyydellä on monta määritelmää. Sana ethos, eli etiikka on alunperin kreikkaa ja 

tarkoittaa tapoja ja tottumuksia (Yrjönsuuri 1996, 10). Etiikka on tutkimusta siitä, mikä 

on hyvää, arvokasta ja tärkeää (Mitä on etiikka? i.a).  Pursiaisen (1995, 27) määritelmän 

mukaan etiikka perustuu toimintaamme ohjaavien arvojen tunnustamiseen. Arvoja voi-

vat olla esimerkiksi raha, valta ja terveys. Luterilaisen etiikan perustana on Jumalan 

olemus ja tahto. (Luterilainen etiikka.) Etiikka määrittää ja ohjaa tekemistämme ja toi-

mintaamme.  Eettiset arvot ja normit ohjaavat toimintaa myös sosiaali- ja terveyden-

huollon työssä ja työn kehittämisessä (Yura & Walsh 1991, 376-384.)  

 

Teknologian muutoksen vauhti sosiaali- ja terveydenhuollossa on nopeaa. Ajankohtaista 

on eettinen keskustelu sosiaali- ja terveyspalveluiden tietojärjestelmistä. Valtakunnalli-

nen sosiaali- ja terveysalan eettinen neuvottelukunta ETENE on julkaissut kannanoton 

sosiaali- ja terveydenhuollon teknologian eettisistä kysymyksistä. (Valtakunnallinen 

sosiaali- ja terveysalan eettinen neuvottelukunta Etene i.a.) 

 

ETENE korostaa teknologian hyödyntämisessä ihmisen hyvää elämää, ihmisarvoa, it-

semääräämisoikeutta, osallisuutta, inhimillistä hoitoa ja huolenpitoa siten, että nämä 

asiat näkyvät tarpeenmukaisen teknologian käytössä ja kehityksessä. Teknologian käy-

tön tulee olla turvallista ja suunnitelmallista ja sen tulee soveltua luontevasti ihmisen 

arkeen. Lisäksi sen haittoja ja riskejä tulee arvioida jatkuvasti. (Valtakunnallinen sosiaa-

li- ja terveysalan eettinen neuvottelukunta Etene i.a.) 

 

Tietojärjestelmien odotetaan lisäävän potilaan ja asiakkaan valinnanvapautta, osallisuut-

ta ja hoidon jatkuvuutta. Ammattihenkilöstö toivoo tietojärjestelmien helppokäyttöi-

syyttä. Uhkana nähdään keskitetyn tietojärjestelmän voivan vaarantaa hoidon ja hoivan 

turvallisuutta. Asiakkaan ja potilaan pelätään jäävän ilman ammattihenkilöstön apua 

tutkimus- ja hoitotietojen tulkinnassa. Tietojärjestelmät eivät saa korvata ihmistä. (Val-

takunnallinen sosiaali- ja terveysalan eettinen neuvottelukunta Etene i.a.) 

 

Koska yhä enemmän apua ja palveluja tarvitsevia asiakkaita asuu omissa kodeissaan, 

kunnat ovat tehostaneet palvelutuotantoaan. Myös asiakkaiden on toivottu hyötyvän 

uudistuksista ja tehostamisesta. Eettisestä näkökulmasta tehostamisella voi kuitenkin 
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olla myös kääntöpuolensa. Monia eri palveluja tarvitsevalle asiakkaalle saattaa vuoden 

aikana kerääntyä monen palvelutuottajan suoritteita mutta ei yhtään todellista kohtaa-

mista. Asiakas ei sinänsä ole kiinnostunut siitä kuka palvelun tuottaa ja onko se integ-

roitu vai ei vaan siitä, muodostuuko palvelutuotannosta hänen tavoitteitaan tukeva, yh-

tenäinen ja ymmärrettävä kokonaisuus. (Sosiaaliportti i.a.) Mm. edellä mainittu palve-

luohjauksen laadun seuranta on luonut tarvetta tutkia palveluohjausta ja sen kehittämis-

tä, eettisyyttä ja laatua tarkemmin. 
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3 PALVELUOHJAUS SEURAKUNNASSA 

 

 

Palveluohjausta tehdään julkisen sektorin lisäksi myös seurakunnissa, erityisesti seura-

kuntien diakoniatyössä. Keskityn tässä erityisesti seurakunnan diakoniatyössä tehtävään 

palveluohjaukseen. Kerron aluksi yleisesti diakoniatyöstä, koska se pitää sisällään pal-

jon muutakin ja palveluohjaus on vain osa diakoniatyötä. 

 

 

3.1 Seurakunnan diakoniatyö 

 

Diakoniatyöstä tulee usein ensimmäisenä mieleen ajatus: auttaminen. Diakonia on aut-

tamisen ilmentymä ja kreikankielisen sanan diakonia alkuperäinen merkitys liittyy pal-

velutehtävän tai viran hoitamiseen. Diakonia on osa luterilaisen kirkon ydintehtävää. 

(Latvus & Elenius 2007, 13, 15, 18.) Diakoniatyö perustuu Jumalan rakkauteen: ”Rak-

kaat ystävät! Kun Jumala on meitä näin rakastanut, tulee meidänkin rakastaa toisiam-

me” (Joh. 4: 9-11). Diakoniatyön juuret ovat alkuseurakunnassa. ”Ihmisen Poika ei tul-

lut palveltavaksi, vaan palvelemaan ja antamaan henkensä lunnaiksi kaikkien puolesta” 

(Matt. 20:28). Diakoniatyö perustuu kristilliseen käsitykseen Jumalasta ja hänen tahdos-

taan. Tämä ilmenee Jeesuksen toiminnassa, mitä hän teki ja opetti: Jeesus samaistui 

huono-osaisiin, auttoi heitä ja antoi kirkolle ja kristityille yhdeksi tehtäväksi huolehtia 

köyhistä ja heikoista. (Kinnunen 2009, 46-47.) 

 

Diakoniatyö pitää sisällään Jumalan sanan  jakamisen lisäksi, aineellisen avun jakamis-

ta, lähimmäisen huomioon ottamista, auttamista ja palvelua. Se on yhteyttä toisten kans-

sa, esimerkiksi taloudellinen apu tai leiritoiminta ovat sen käyttämiä keinoja. (Helos-

vuori, Koskenvesa, Niemelä & Veikkola 2002, 13, 61.)  

 

Helin, Hiilamo ja Jokela (2010, 40) määrittävät diakoniatyön ydinosaamiseen kuuluvak-

si neljä osa-aluetta. Diakoniatyön ydinosaamisalueet he kuvaavat kuviossa kolme. 
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Hengellisen työn 
osaaminen 

Arvo-osaaminen, 
oleminen/  

rinnalla  
kulkeminen 

Diakonisen 
asiakastyön 
osaaminen 

Ihmiset ja yhteisöt 
Organisaatio- ja  

kehittämis- 
osaaminen 

Yhteisöllinen ja 
yhteiskunnallinen 

osaaminen 

 

KUVIO 3. Seurakunnan diakoniatyön ydinosaaminen (Lähde: Helin ym. 2010, 41). 

 

Kuten kuviosta kolme ilmenee, diakoniatyön ydinosaaminen pitää sisällään hyvin mo-

nipuolista osaamista. Hengellinen työ on yksi tärkeä osa-alue, mutta sen lisäksi tehdään 

paljon muutakin työtä, joka vaatii työntekijältä mm. verkostoitumista ja yhteiskunnallis-

ta osaamista, jotta diakoniatyön asiakasta voidaan auttaa ja ohjata hänen tarvitsemiensa 

palveluien piiriin. Seuraavassa kappaleessa kuvaan diakoniatyön työaloja, joihin kaik-

kiin palveluohjaus liittyy tiiviisti. (Helin ym. 2010, 41, 51-52.) 

 

 

3.1.1 Diakoniatyön työalat 

 

Käytännössä diakoniatyö pitää sisällään nykyisellään monenlaista erilaista toimintaa ja 

eri osa-alueita. Diakoniatyön työaloja ovat mm: lapsi-, nuoriso- ja perhediakonia, van-

hustyö, vammaistyö, päihdetyö, kriminaalityö, mielenterveystyö, maahanmuuttaja- ja 

monikulttuurisuustyö, romanityö, oppilaitosdiakonia, sairaaladiakonia (vanhainkodit, 

laitokset), sinkkutoiminta kriisityö, vapaaehtoistyö, yhteisötyö (yhdyskuntatyö), yhteis-

kunnallinen työ, kansainvälinen diakonia ja diakoniakasvatus (Helin ym. 2010, 51-52.) 
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Diakonin viran eritystehtävä on varustaa ja kouluttaa seurakunnan jäseniä niin, että he 

voisivat käyttää lahjojaan Jumalan valtakunnan työssä ja vahvistaa merkkejä jotka ker-

tovat Jumalan valtakunnan läheisyydestä. Diakonian integroitunut toimintatapa  tarkoit-

taa että seurakuntalaisia kutsutaan ja  valmennetaan vastuuseen lähipiirissään ja seura-

kunnassaan, seurakunnasta pyritään tekemään aidosti jakamisen ja osallisuuden yhteisö. 

(Helosvuori ym. 2002, 81.) 

 

 

3.1.2 Diakoniatyön yhteistyötahot 

 

Diakoniatyön yhteistyötahoina toimivat mm. kunnat, joiden sosiaali- ja terveydenhuol-

lon kanssa tehdään paljon yhteistyötä mm. lastensuojelun, kotipalvelun, kotisairaanhoi-

don, päihdehuollon, mielenterveyshuollon ja vanhusten huollon asioiden parissa. Lisäk-

si yhteistyötä on mm. eri järjestöjen, omaishoitajien kanssa. (Helosvuori ym. 2002, 192-

193.) 

 

Perhetyössä diakonia tukee perheitä erilaisissa elämäntilanteissa, kulkee rinnalla, käy 

tarvittaessa tapaamassa perheitä, on mukana järjestämässä kursseja, kerhoja ym perheen 

arkea tukevia toimintamuotoja. Diakoniatyö voimaannuttaa koko perhettä, pyrkii toi-

mimaan lasten parhaaksi, jotta lapsilla olisi hyvä ja turvallinen koti. Mielenterveyson-

gelmaisia ihmisiä on paljon diakoniatyön asiakkaina, ja diakoniatyö tukee heitä kuntien 

ja järjestöjen tarjoamien palveluiden ohella. Diakoniatyön haasteena ovat erityisesti 

sellaiset mielenterveyskuntoutujat, jotka ovat jääneet muiden palvelujen ulkopuolelle. 

Vanhustyö on ollut perinteisesti hyvin näkyvä osa diakoniatyön toimintaa. Vanhuksille 

järjestetään mm. kerhotoimintaa, mutta yhä enenevässä määrin ikääntyvä väestö on mu-

kana auttamassa diakoniatyön toimintaa mm. vapaaehtoisina ystävätoiminnassa. Kehi-

tysvammatyössä pyritään kehitysvammaisten tasavertaiseen osallistuttamiseen yhteisön-

sä ja seurakunnan elämään. Näkövammaiset ja kuulovammaiset jäävät usein kehitys-

vammaisten ohella vammansa vuoksi ulkopuolisiksi ja siksi näkövammaistyössä dia-

koniatyön tehtävänä on pyrkiä tarjoamaan tasavertaiset osallistumismahdollisuudet yh-

teiskunnan ja seurakunnan toimintaan. Kuulovammaisille järjestetään esimerkiksi viit-

tomakielelle tulkattua toimintaa ym. (Helosvuori ym. 2002,194-205.) 

Muita ryhmiä tai asioista, joiden parissa diakoniatyö toimii ovat mm. vankeinhoitotyö, 

tukiasuminen, palveleva puhelin, yhteisvastuukeräys, naistyö, asunnottomien auttami-
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nen ja taloudellinen avustustoiminta (Helosvuori ym. 2002, 206-229). Diakoniatyö toi-

mii todella monella työsaralla ja sen toiminnan kohdistamiseen vaikuttaa varmasti myös 

kunta ja sen väestön rakenne. Mm. lisääntyneet tuloerot, työttömyys vaikuttavat dia-

konisentyön tarpeen kasvamiseen.  

 

 

3.1.3 Diakoniatyön asiakastyön menetelmät 

 

Diakoniatyössä asiakastyön menetelminä käytetään erilaisia yksilökohtaisia työmene-

telmiä mm. taloudellista avustamista, elämäntilanteen selvittämistä, sielunhoitoa, terve-

yttä edistäviä toimenpiteitä ja kriisikeskustelua. Tällä hetkellä suurin ja eniten käytetty 

työmenetelmä on taloudellinen avustaminen. (Helin ym. 2010, 67.) 

 

Taloudellisen avustamisen lisäksi eräs tärkeä ja keskeinen diakoniatyön työmuoto on 

sielunhoito. Sielunhoito ja muu keskustelu ovat vuodesta toiseen noin puolet diakonia-

työn vuosittaisten kontaktien sisällöstä (Helin ym. 2010, 68). Sielunhoito on ihmisen 

auttamista hänen elämäänsä, ihmissuhteitaan ja jumalasuhdettaan koskevissa kysymyk-

sissä. Sielunhoito on henkilökohtaista keskustelua esimerkiksi papin tai diakonin kans-

sa. Yksityisen sielunhoidon rinnalla puhutaan yleisestä sielunhoidosta, joka toteutuu eri 

tavoin seurakunnan työssä, ennen muuta jumalanpalveluksessa. Sielunhoidon tavallisin 

menetelmä on keskustelu tai mahdollisesti pitkäkestoinen keskustelujen sarja. Siihen 

voidaan liittää myös Raamatun lukemista, rippi tai ehtoollisen vietto. Sielunhoitoon 

liittyy aina vaitiolovelvollisuus. Papille ripittäytyessä se on ehdoton.Kirkkolain mukaan 

sielunhoidossa papille uskottua asiaa eikä papille uskoutunutta henkilöä saa ilmaista. 

(Suomen evankelis-luterilainen kirkko i.a.) 

 

 

3.2 Palveluohjaus diakoniatyössä 

 

Palveluohjausta käsitteenä ei ehkä aivan heti mielletä tarkoittavan myös diakoniatyötä, 

mutta sitä diakoniatyö kuitenkin paljolti on. Palveluohjaus on keskeinen osa diakonista 

työtä (Kinnunen 2009, 254.) Palveluohjaus diakoniatyössä on Diakonia-

ammattikorkeakoulun määritelmän mukaan: toimia diakonisen sosiaalityön näkökul-

masta ja antaa palveluohjausta diakoniatyön asiakkaille palveluverkostossa (Diak. Dia-
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koniatyön harjoittelu.) Palveluohjaus diakoniatyössä ja yleensä seurakunnissa on yhteis-

työtä ja verkostoitumista muiden toimijoiden ja tahojen kanssa. Palveluohjaus toimii 

sekä seurakunnasta päin, että seurakuntaan päin. Seurakunnasta, erityisesti diakonia-

työstä ohjataan asiakkaita tarvittaessa muiden palveluiden pariin, esimerkiksi mielenter-

veyspalveluiden tai päihdetyön piiriin. (Seurakunta kumppanuus-seminaari). Palveluoh-

jausta tehdään seurakunnassa diakoniatyön lisäksi myös esimerkiksi lapsi-, nuoriso- ja 

perhetyössä. Yhteistyötahoina palveluohjauksessa toimivat mm. kunnat, joiden sosiaali- 

ja terveydenhuollon kanssa tehdään paljon yhteistyötä mm. lastensuojelun, kotipalvelun, 

kotisairaanhoidon, päihdehuollon, mielenterveyshuollon ja vanhusten huollon asioiden 

parissa. Lisäksi yhteistyötä on mm. eri järjestöjen, omaishoitajien kanssa. Myös muiden 

palveluiden piiristä voidaan ohjata asiakkaita ottamaan yhteyttä seurakuntaan, esimer-

kiksi kotipalvelunohjaus voi ehdottaa yksinäistä vanhusta ottamaan yhteyttä seurakun-

taan ja menemään tutustumaan seurakunnan ikäihmisille tarkoitettuun kerhotoimintaan. 

(Helosvuori ym. 2002, 81, 192-193.) 

 

Diakonia-, lapsi-, nuoriso- ja perhetyöntekijät tukevat yksittäisiä ihmisiä ja kokonaisia 

perheitä erilaisissa elämäntilanteissa. He ovat rinnalla kulkijoita, ovat mukana järjestä-

mässä kursseja, kerhoja ym  arkea tukevia toimintamuotoja. Tavoitteena on voimaan-

nuttaa ihmistä tai koko perhettä. Palveluohjauksella pyritään tekemään yhteistyötä mui-

den tahojen kanssa ja kasaamaan sellainen palveluverkosto, joka tukee yksittäisiä ihmi-

siä ja perheitä heidän elämäntilanteessaan. (Suomen evankelis-luterilainen kirkko i.a.)  

 

Mielenterveysongelmaisia ihmisiä on paljon diakoniatyön asiakkaina ja diakoniatyö 

tukee heitä kuntien ja järjestöjen tarjoamien palveluiden ohella. Diakoniatyön palve-

luohjauksen haasteena ovat erityisesti sellaiset mielenterveyskuntoutujat, jotka ovat 

jääneet muiden palvelujen ulkopuolelle. Vanhustyö on ollut perinteisesti hyvin näkyvä 

osa diakoniatyön toimintaa. Vanhuksille järjestetään mm. kerhotoimintaa, mutta yhä 

enenevässä määrin ikääntyvä väestö on mukana diakoniatyön palveluverkostossa mm. 

vapaaehtoisina ystävätoiminnassa. Kehitysvammatyössä pyritään kehitysvammaisten 

tasavertaiseen osallistuttamiseen yhteisönsä ja seurakunnan elämään. Näkövammaiset ja 

kuulovammaiset jäävät usein kehitysvammaisten ohella vammansa vuoksi ulkopuolisik-

si ja siksi näkövammaistyössä diakoniatyön tehtävänä on pyrkiä tarjoamaan tasavertai-

set osallistumismahdollisuudet yhteiskunnan ja seurakunnan toimintaan. Kuulovammai-
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sille järjestetään esimerkiksi viittomakielelle tulkattua toimintaa ym.(Helosvuori ym. 

2002,194-205.)  

 

Muita ryhmiä tai asioista joiden parissa tai joiden kanssa yhteistyössä diakoniatyö tekee 

palveluohjausta ovat mm. invalidit, vankeinhoitotyö, tukiasuminen, palveleva puhelin, 

päihdetyö, maahanmuuttajatyö, yhteisvastuukeräys, yhteiskunnallinen työ, naistyö, 

asunnottomien auttaminen ja taloudellinen avustustoiminta (Helosvuori ym. 2002, 206-

229). Palveluohjaus diakoniatyössä toimii todella monella työsaralla ja sen toiminnan 

kohdistamiseen vaikuttaa varmasti myös kunta ja sen väestön rakenne. Mm. lisäänty-

neet tuloerot, työttömyys vaikuttavat diakonisentyön- ja palveluohjauksen tarpeen kas-

vamiseen.  

 

Kaikki tämä edellä mainittu on palveluohjausta, seurakuntalaisille pyritään tarjoamaan 

heidän tarvitsemiaan palveluita joko seurakunnasta tai sen ulkopuolelta. Kaikessa dia-

koniatyössä ja seurakuntien ja diakoniatyön tekemässä palveluohjauksessa on tärkeänä 

ohjenuorana kristillinen ajatus: rakasta lähimmäistäsi ja ota huomioon hänen tarpeensa. 

(Helosvuori ym 2002, 61.) 

 

 

3.3 Diakoniatyössä tehtävän palveluohjauksen tulevaisuudennäkymät 

 

Viime vuosina palveluohjauksen rooli diakoniatyössä on entisestään korostunut.  Vuon-

na 2009 diakoniatyön asiakaskontakteista enemmistö (26,5%) koski taloudellista avus-

tamista ja toiseksi eniten (21,4%) liittyi elämäntilanteen selvittämiseen. Taloudellinen 

avustaminen ja elämäntilanteen selvittely liittyvät usein tiiviisti yhteen, koska taloudel-

lisen avustamisen yhteydessä tarkastellaan usein asiakkaan muutakin elämän kokonai-

suutta ja kartoitetaan myös muita asiakkaan tarvitsemia palveluita ja ohjataan tarvittaes-

sa asiakasta niiden piiriin. (Helin ym. 2010, 67-68.) Juntusen, Grönlundin ja Hiilamon 

(2006) mukaan diakoniatyöntekijöiden yhdeksi perustehtäväksi taloudellisessa auttami-

sessa on muodostunut asiakkaan tukeminen siinä, että tämä saa itselleen kuuluvat sosi-

aalietuudet. 

 

Taloudellisen avustamisen tarpeen kasvuun on vaikuttaneet 1990- ja 2000-luvun  lamat 

ja eriarvoisuuden kasvu. Toimeentulotuesta on tullut monille pitkäaikainen toimeentu-
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lon lähde ja se on menettänyt rooliaan tilapäisenä hätäapuna. Erilaisten tukien heiken-

tyminen, työttömyys ja sairastuminen näkyvät diakoniatyön asiakaskunnassa. Yhä 

enemmän diakoniatyön asiakkaista on toimeentulotuella eläviä, vähävaraisia ihmisiä. 

Liian kova työtahti uuvuttaa ihmisiä, kouluttamattomat jäävät vaille työtä,  taloudellinen 

lama on lisännyt irtisanomisten määrää, sosiaaliturva ei ole kasvanut suhteessa pakollis-

ten menojen kasvuun. Asiakaskunnan ongelmat ovat entisestään vaikeutuneet, sillä asi-

akkailla saattaa olla monia monimutkaisia ongelmia, jotka kietoutuvat toisiinsa vaikeas-

ti selvitettäväksi vyyhdiksi.  Suomen perustuslain mukaan ”jokaisella, joka ei kykene 

hankkimaan ihmisarvoisen elämän edellyttämää turvaa, on oikeus välttämättömään toi-

meentuloon ja turvaan”.  Tällä hetkellä edellä mainittu perusasia ei valitettavasti kuiten-

kaan aina toteudu niin kuin sen kuuluisi toteutua. (Helin ym. 2010, 72, 158-160.) 

 

Kun työtä on paljon, on vaarana, että diakoniatyöntekijä hoitaa vain välttämättömim-

män, eli taloudellisen avustuksen. Diakoniatyön tavoitteen on kuitenkin nähdä ihmisen 

tilanne kokonaisuutena ja usein taloudellista apua selvittäessä paljastuu paljon muitakin 

selvitettäviä asioita. Näissä tapauksissa asiakkaan tilanne vaatii yhteistyötä muiden toi-

mijoiden kanssa, asiakkaan ohjaamista diakoniatyön lisäksi muiden palveluiden pariin. 

Asiakkaan moninaiset ongelmat lisäävät palveluohjauksen tarvetta. Diakoniatyöntekijän 

vastaanotolla kartoitetaan asiakkaan avuntarve ja hänen nykyiset tukiverkostonsa. Li-

säksi tapaamisen aikana tai sen jälkeen otetaan asiakkaan luvalla yhteys esimerkiksi 

kelaan, sosiaalitoimistoon tai velkojiin. Kirkon strategiassakin määritetään että dia-

koniatyössä on tärkeää tehdä yhteistyötä muiden sosiaalialan toimijoiden kanssa, mah-

dollistaen asiakkaiden ohjaamisen heille parhaiten sopivien ja heille kuuluvien palvelu-

jen piiriin. (Helin ym. 2010, 73, 161.) 

 

Diakoniatyön rooli tulee olemaan tulevaisuudessa yhä enemmän eräänlainen ”köyhien 

äänitorvi” (Helin ym. 2010, 162). Profetaalisen, eli yhteiskunnan rakenteisiin vaikutta-

maan pyrkivän diakonian tarve korostuu (Juntunen ym. 2006, 154). Diakoniatyö on tällä 

hetkellä ”viimeinen luukku”, minne ihminen tulee, jos ei muualta saa apua. Yhteistyö 

muiden auttamistahojen kanssa lisää vaikuttamismahdollisuuksia ja äänen kuuluvuutta 

myös kuntien ja valtion päättäjien suuntaan. Tulevaisuuden huolenaiheena on varmasti 

myös se, kuinka kauan seurakuntien rahat riittävät diakoniatyön tekemiseen. Kirkosta 

eronneiden määrän kasvu vaikuttaa myös diakoniatyön tuloihin. Tämä vaikuttaa myös 

tarpeeseen tehdä yhteistyötä paikallisten ja valtakunnallisten toimijoiden kanssa ja saada 
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sitä kautta mahdollisesti ulkopuolista tulorahoitusta. Myös vapaaehtoistoiminnan lisää-

miseen tullaan varmasti panostamaan, mm. kustannussyistä tarvitaan lisää vapaaehtoisia 

toimintaan mukaan. (Helin ym. 2010, 162-164.) 

 

Kaikki nämä tulevaisuuden haasteet vaativat pitkäjänteistä diakoniatyön kehittämistä, 

tiivistä yhteistyötä eri toimijoiden välillä, sekä laadukkaiden ja toimivien palveluoh-

jausmallien ja –prosessien kehittämistä. Diakonian roolia ”hyvän tekijänä” halutaan 

entisestään korostaa. Diakoniatyön rooli nähdään tulevaisuudessa yhteisöllisyyden ke-

hittäjänä ja erilaisten toimijaverkostojen, auttavan yhteisön rakentajana. (Helin ym. 

2010, 172-173.) Apuna tämän auttavan yhteisön rakentajana voisi mahdollisesti toimia 

Oiva-palvelu. 
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4 OIVA-PALVELU 

 

 

4.1 Tarve Oiva-palvelulle 

 

Oiva-palvelu on palveluohjauksen tueksi kehitetty palvelu, joka kokoaa Oiva-

järjestelmän avulla palvelutuottajat ja asiakkaat yhteen. Idea Oiva-palvelulle tuli käy-

tännön tarpeesta. Sosiaali- ja terveydenhuoltoalalla on suuri tarve miettiä uusia ratkaisu-

ja, joilla asiakkaiden saamaa palvelua voidaan parantaa ja kehittää. Väestö ikääntyy ja 

sitä kautta palvelujen tarve lisääntyy. Lähivuosina yhä enemmän apua ja tukea tarvitse-

via, esimerkiksi vanhuksia, kehitysvammaisia, liikuntarajoitteisia asiakkaita asuu omis-

sa kodeissaan, koska asiakkaiden hoitaminen kotona on edullisempaa kuin hoitaminen 

laitoksissa. Tästä syystä palveluohjauksen tarve korostuu. (Hyvönen 2009, 2.) 

 

Sosiaali- ja terveydenhuoltoalalla on useita eri toimijoita, jotka tuottavat palveluita sekä 

suoran asiakkaille että kuntien sosiaalipalveluiden asiakkaille. Useinkaan asiakkaat, 

palvelujen hankkijat ja palvelujen tuottajat eivät kohtaa. Kunta saattaa olla maksajana 

kotona asuvan ikäihmisen fysioterapeutin käynnissä. Kontakti esimerkiksi kunnan ja 

kunnan kotona asuvalle ikääntyneelle asiakkaalle kuntoutuspalvelua tarjoavan fysiote-

rapeutin välillä on usein pelkkä lasku, joka tulee kunnan maksettavaksi. Miten ja mil-

laista palvelua (palvelun laatu) asiakas on saanut, saattaa jäädä hämärän peittoon, koska 

ei ole järjestelmää mihin suoritettu käynti raportoitaisiin. Myös asiakkaat itse ja omaiset 

haluavat usein nykyistä tarkempaa tilannetietoa palveluista ja niiden hoitamisesta ja 

ilman asianmukaista järjestelmää sen toteuttaminen on haastavaa. Kuntien asiakkaiden 

saamien monien eri palveluiden laadun valvonta, niistä tulevien laskujen sekä suoritet-

tujen käyntien raportoinnin hallitseminen saattaa olla haastavaa. (Hyvönen 2009, 2.)  

 

Myös YTT, professori, dosentti Anneli Anttonen toteaa, että palveluiden vertailu ja kil-

pailutus on asiakkaalle itselleen joskus hyvin vaikeaa tai jopa mahdotonta. Nykypoli-

tiikka usein edellyttää että ikäihminen on vahva ja tiedostava ihminen, joka neuvottelee, 

punnitsee ja valitsee itselleen sopivat palvelut. Pelkästään ruoan, lääkkeiden, siivouksen 

ja puhtauden saaminen on sellainen palapeli josta nuoremmatkaan eivät helposti selviä. 

(Yle Areena  2011.) Tähän haasteeseen on kehitetty vastaamaan Oiva-palvelu.  
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4.2 Oiva-palvelu tiivistetysti 

 

Oiva-palvelun taustalla toimii Oiva-niminen internetissä eri osapuolet ja toiminnat yh-

teen kokoava ohjausjärjestelmä. Oiva-palvelun kehitys on käynnistynyt jo vuonna 2009 

(Hyvönen 2009, 4.) Ismo Hyvösen (henkilökohtainen tiedonanto 1.10.2011) mukaan 

ensimmäinen Oiva-palvelun asiakas on saatu syksyllä 2011. Ensimmäisen sosiaalialan 

asiakkaan myötä tuli tarve perustaa Oiva-palvelun ympärille oma yritys, Servanova Oy. 

Servanova Oy kehittää palveluohjausta hyödyntäen sähköisiä palveluohjausratkaisuja 

sosiaalialan ja jatkossa mahdollisesti myös seurakuntien käyttöön. (Ismo Hyvönen, hen-

kilökohtainen tiedonanto 1.10.2011.) 

 

Oiva-palvelu kokoaa palveluntarjoajat yhteen. Oiva-palvelun piiriin voidaan koota yh-

teen eri palveluntuottajia, jotka tuottavat palveluita koteihin ja tarvittaessa myös palve-

lutaloihin ja muihin laitoksiin. Oiva-palvelu pitää sisällään Oiva-järjestelmän, johon 

voidaan mm. tallentaa asiakkaiden tietoja, jota kautta voidaan hoitaa tilauksia, ajanvara-

usta, laskutusta, asiakaskäyntien raportointia jne. Palveluntarjoajana Oiva-palvelussa 

voivat toimia lähes kaikki palveluntarjoajat, esimerkkeinä kauppa ja parturi. Oiva-

palvelu toimii siten, että esimerkiksi jonkun Oiva-palvelun käyttäjänä toimivan palvelu-

talon asiakkaiden tiedot voidaan tallentaa Oiva-järjestelmään, ja sitä kautta esimerkiksi 

palvelutalon henkilökunta voi tilata asiakkaalleen esimerkiksi ruokatarvikkeita kaupasta 

tai parturin kotikäynnille. Kauppa tai parturi voivat hoitaa palveluidensa laskutuksen 

Oivan kautta. Lisäksi he voivat kirjoittaa halutessaan raportin käynnistään/ palveluta-

pahtumasta. Myös palvelutalon asukkaan omaiset voivat halutessaan saada tunnukset 

Oiva-järjestelmään ja käydä katsomassa mitä asukkaan luona on tehty. Tämä tuo palve-

luun laatua. (Hyvönen 2009, 4.) Oiva-palvelun käyttäjinä voivat olla esimerkiksi kunnat 

ja erityisesti kuntien kotipalvelut, joissa tehdään palveluohjausta. Lisäksi käyttäjinä voi-

vat olla esimerkiksi seurakunnat. Oiva-palvelu on kuvattu kuviossa neljä. 
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Palveluintegraattori 

Palveluja tarvitseva 
asiakas 

Toiminnan ohjaus /
Palvelujen ohjaus 

/Palvelujen tauotus 
/Raportointi 

Virkistys/kuntoutus 

Ateriapalvelut 

Fysioterapia 
yms. 

Palvelujen tuottajat 

Kuljetus ja  
logistiikka 

Info 

Järjestelmä- 
integrointi 

Tilaukset 
Neuvonta 

Siivous 
Turva 

Laskutus 

Laskutus 

Taksi 

 

KUVIO 4. Oiva-palvelu (Lähde: Hyvönen 2009, 3). 

 

 

4.3 Oiva-palvelun edut 

 

Oiva-palvelu helpottaa palveluiden hallintaa, takaa laadukkaamman palvelun asiakkaal-

le, helpottaa sosiaali- ja terveydenhuoltoalan työntekijöiden työkuormaa. Oiva-palvelun 

avulla esimerkiksi kunnat/ kuntien kotipalvelut pystyvät ohjaamaan kotona asuvien asi-

akkaidensa palveluita, laskutusta ja asiakaskäyntien raportointia ja sitä kautta paranta-

maan asiakkaan saaman palvelun laatua. (Hyvönen 2009, 3.) Seurakunnat voisivat hyö-

dyntää Oiva-palvelua esimerkiksi diakoniatyössä tehtävässä palveluohjauksessa. Oiva-

palvelun kautta pystyisi hoitamaan esimerkiksi diakoniatyön asiakkailleen antamien 

maksusitoumuksien laskutusta seurakunnan ja kaupan välillä. Lisäksi Oiva-palveluun 

voisi kirjata esimerkiksi diakoniatyöntekijän käynnin asiakkaan luona tms. (Ismo Hy-

vönen, henkilökohtainen tiedonanto 1.10.2011.) Kuviossa viisi on tiivistetysti kuvattu 

Oiva-palvelun edut asiakkaalle, palveluntarjoajalle ja kunnille/seurakunnille. 
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KUVIO 5. Oiva-palvelun edut (Lähde: Hyvönen, 2009, 5). 

 

Oiva- palvelun palveluohjauksen etuja ja hyötyjä pohdittaessa on hyvä muistaa myös 

palveluiden eettisyys. Teknologian tarkoitus on helpottaa ja parantaa asiakkaan saamaa 

palvelua, mutta ei suinkaan korvata ihmistä ”koneella”. Teknologioiden kehittyessä 

myös niiden eettisyyden arvioimisen tärkeys korostuu ja se täytyy pitää mukana tekno-

logioiden kehittämistyössä asiakkaan saaman palvelun eettisyyden turvaamiseksi. (Val-

takunnallinen sosiaali- ja terveysalan eettinen neuvottelukunta Etene). 
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5 AIKAISEMMAT TUTKIMUKSET 

 

 

Palveluohjausta on tutkittu varsin paljon. Palveluohjaukseen liittyvän teknologian hyö-

dyntämistä palveluohjauksessa on tutkittu vähemmän. Esittelen tässä kolme palveluoh-

jaukseen liittyvää tutkimusta. 

 

 

5.1 Palveluohjaus –polku uusiin mahdollisuuksiin Jyväskylän kaupungin kotihoidossa 

 

Lahtinen, Ruohola ja Seppänen (2003) ovat tutkineet palveluohjausta. Heidän laadulli-

sen tutkimuksensa tavoitteena oli selvittää mistä tekijöistä palveluohjaus muodostuu 

Jyväskylän kaupungin kotihoidossa (Lahtinen ym. 2003, 1). Lisäksi tutkimuksen tavoit-

teena oli selvittää onko Jyväskylän kaupungissa tarvetta palveluohjaukseen. Tutkimuk-

sen kohderyhmänä olivat kotisairaanhoidon- ja päiväkeskuksien henkilökunta, kodin-

hoidon ohjausryhmä, hoiva-alan yrittäjät, lääkärit ja yli 70-vuotiaat ikäihmiset. (Lahti-

nen ym. 2003, 16.) 

 

Tutkimuksen perusteella palveluohjaukseen katsottiin kuuluvaksi:  tiedottamista, neu-

vontaa, ohjausta, arviointia, asioiden selvittämistä ja yhteistyötä eri toimijoiden kesken. 

Tutkimuksen tuloksena valtaosa vastaajista oli sitä mieltä, että palveluohjausta tarvitaan 

Jyväskylän kaupungissa. (Lahtinen ym. 2003, 1.) 

 

 

5.2 Potilashallinnon toiminnanohjaus järjestelmän juurtuminen terveydenhuollon orga-

nisaatiossa 

 

Eija Karman (2008) on tutkinut määrällisin tutkimusmenetelmin toteutetussa pro gradu 

–tutkielmassaan teknologisen toiminnanohjausjärjestelmän käyttöönottoa terveyden-

huollossa. Tutkimuksen tarkoituksena oli selvittää, mitkä tekijät vaikuttavat toimin-

nanohjausjärjestelmän juurtumiseen terveydenhuollon organisaatiossa. Tutkimuksen 

kohderyhmänä oli Helsingin Uudenmaan sairaanhoitopiirin iho- ja allergia-sairaalassa 

työskentelevä henkilökunta, joka käyttää työssänsä toiminnanohjausjärjestelmää.  

(Karman 2008, 2.) 
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Tutkimuksen mukaan toiminnanohjausjärjestelmää ei koettu hyödyllisenä järjestelmänä. 

Puolen vuoden kuluttua käyttöönotosta järjestelmän käyttö koettiin jo helpoksi, mutta 

sen käyttö vaati edelleen tarkkaavaisuutta. Toiminnanohjausjärjestelmästä saatiin eniten 

tietoa koulutuksissa ja työkavereilta. Esimiehet tukivat henkilökunnan koulutukseen 

osallistumista. Koulutuksia pidettiin ajallisesti riittämättöminä eikä niissä huomioitu 

tarpeeksi tietoteknisiä valmiuksia. Työkavereilta saatu tuki oli erittäin tärkeä tekijä toi-

minnanohjausjärjestelmän oppimisessa, tiedon saannissa ja ongelmatilanteissa. Vastaa-

jien positiivinen suhtautuminen tietokoneen käyttöön työssä edisti toiminnanojausjärjes-

telmän juurtumista. (Karman 2008, 2.) 

 

 

5.3 Vanhusten hyvä kotona asuminen: tutkimusta kunta-tuottavuudesta, älykodeista ja 

apuvälinepalveluprosesseista 

 

Melkas, Pekkola, Enojärvi ja Makkula (2008) ovat tutkineet laadullisena tutkimuksena 

eri teknologioiden hyödyntämistä vanhusten kotona asumisen tukena. Tutkimuksen ta-

voitteena oli tarkastella vanhusten kotihoidon toimintaprosesseja sekä apuvälineiden 

käyttöä älykotiympäristössä ja apuvälineiden käyttöön yleisesti liittyviä toimintaproses-

seja tuottavuuden kehittämisen näkökulmasta. Teemoja tarkasteltiin sekä vanhusten että 

hoitohenkilöstön näkökulmasta. Lisäksi tutkimuksessa otettiin huomioon vanhusten 

läheisten näkökulma, laajempi palvelujärjestelmän näkökulma sekä apuvälineitä toimit-

taneiden yritysten näkökulma. (Melkas ym. 2008, 1.) 

 

Kotihoidon prosessitutkimuksessa tehtiin 32 asiakas- ja 17 työntekijähaastattelua. Koti-

hoidon tutkimus tehtiin vuonna 2006. Teknologisten ja mekaanisten apuvälineiden käyt-

tö ja siihen liittyv toimintaprosesseja tutkittiin älykotipilotoinnin myötä vuosina 2007-

2008. Älykoteihin tuotiin yli kuusikymmentä erilaista kotona asumista helpottavaa apu-

välinettä ja teknologiaa. . (Melkas ym. 2008, 1.) 

 

Tutkimuksessa korostui apuvälinepalveluiden räätälöinti vanhuksen tarpeiden ja toivei-

den perusteella, innovatiiviset ja teknologiset ratkaisut hyödyntäen. Keskeisiksi toimin-

taprosesseiksi apuvälinepalveluissa (palveluntarjoajasta riippumatta) tunnistettiin: tek-

nologian ja apuvälineiden sekä kodin muutostöiden hankintaprosessi, käyttöönotto- ja 

perehdyttämisprosessi (sekä vanhuksen että läheisten ja hoitohenkilöstön), tiedotuspro-
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sessi ja huolto- ja seurantaprosessi. Lisäksi tutkimuksessa tarkasteltiin apuvälineiden 

muotoilua ja haluttavuutta sekä niiden kustannusvaikutuksia, kuten vaihtoehtoiskustan-

nuksia. Prosessinäkökulmien tuottaman tiedon avulla palveluprosesseja voidaan jatkos-

sa kehittää ja niiden omistajuutta selventää siten, että vanhuspalveluihin osallistuvien 

organisaatioiden rinnalle voitaisiin rakentaa näitä poikkileikkaavia toiminnallisia, erik-

seen johdettuja prosesseja, joihin osallistuisivat toimijat eri sektoreilta. Apuvälinepalve-

lujen toimivuus on yhteiskunnallisesti merkittävä kehittämiskohde. (Melkas ym. 2008, 

1.) 
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6 TUTKIMUKSEN TOTEUTTAMINEN 

 

 

6.1 Tutkimuksen tavoitteet ja tutkimustehtävä 

 

Tutkimus liittyy palveluohjaukseen ja sen tarkoituksena on selvittää, mitä palveluita, 

erityisesti kotiin tilattavia palveluita, ikäihmiset tarvitsevat. Se toimii alkukartoituksena 

Oiva-projektille. Tutkimuksen avulla halutaan saada tietoa ikäihmisten palveluiden ja 

palveluohjauksen tarpeista, jota voidaan hyödyntää Oiva-projektissa Oiva-palvelun ke-

hittämisessä. Oiva-projektin tarkoituksena on kehittää palvelu- ja asuinympäristön asia-

kaspalveluita ja sen ohjaus- ja raportointiratkaisuja. Eettinen näkökulma tulee esiin vas-

ta pohdinta-osuudessa, koska tutkimuksen tilaajan toiveesta itse tutkimuksessa keskityt-

tiin pelkästään palveluohjaukseen ja palveluiden tarpeseen. Tutkimustehtävä on jaettu 

päätutkimuskysymykseen ja alatutkimuskysymykseen, jonka avulla pyritään löytämään 

vastauksia päätutkimuskysymykseen. 

 

Tutkimuskysymykset ovat: 

- Mitä palveluita/ erityisesti kotiin tilattavia palveluita ikäihmiset tarvitsevat?   

- Millainen on viihtyisä asuinympäristö ja asunto? 

 

 

 

6.2 Tutkimuksen kohdejoukko ja tutkimusmenetelmät 

 

Tutkimus toteutettiin työelämälähtöisenä tilaustyönä osana Oiva –projektia. Tutkimuk-

sen tilaaja on ikäihmisille tarkoitettuja asumis- ja hyvinvointipalveluita tuottava taho. 

Tutkimusmenetelmänä käytin tutkimuksen tilaajan toiveesta sekä kvalitatiivista, laadul-

lista tutkimusta, että kvantitatiivista, määrällistä tutkimusta. Laadullisessa tutkimukses-

sa on tarkoituksena pyrkiä kuvaamaan jotain ilmiötä ja antamaan sille teoreettisesti mie-

lekäs tulkinta (Tuomi & Sarajärvi 2009, 85). Määrällinen tutkimus toimii tutkimukses-

sani laadullisen tutkimuksen tukena.  Sen avulla voidaan kuvata tarkemmin minkälaisis-

ta osista tutkittava ilmiö koostuu, koska määrälliseen kyselylomakkeeseen voidaan mää-

rittää tarkemmin kysymyksiä. (Alkula, Pöntinen & Ylöstalo 1994, 22.) 
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Keräsin tutkimusaineiston haastattelujen muodossa ja lisäksi käytin apuna määrällistä 

kyselylomaketta, jossa on avointen kysymysten lisäksi määrällisiä monivalintakysy-

myksiä. Tutkimuksen tilaajan toiveesta kyselylomake toimi myös haastattelujen runko-

na. Tutkimusaineiston analysoin laadullisen tutkimuksen tapaan, jossa nostin aineistosta 

esiin tutkimuksen kannalta merkityksellisiä teemoja. Haastattelurunko ja kyselylomake 

löytyvät liitteestä 1. 

 

Tutkimuksen kohdejoukkona olivat noin 60-vuotiaat ikäihmiset. Tutkimuksen tilaaja 

halusi että neljä henkilöä haastatellaan ja muut tutkimukseen osallistuvat täyttävät kyse-

lylomakkeen. Tutkimuksen toimeksiantaja toimitti listan haastateltavista. Kaikki haasta-

teltavat asuivat tutkimuksen tilaajan omistamassa asuinympäristössä. Osan kyselylo-

makkeeseen vastaajista tuli tutkimuksen tilaajan kautta, osan hankin hyödyntäen omia 

verkostojani.  

 

Laadullisen tutkimuksen pyrkimyksenä on tavoittaa tutkittavien näkemykset tutkittava-

na olevasta ilmiöstä (Aaltola & Valli 2001, 68). Tästä syystä laadullinen tutkimus on 

tämän tutkimuksen tavoitteen kannalta validi ja reliaabeli, eli luotettava ja tarkoituk-

senmukainen.  

 

Käytettävä tutkimusmenetelmä on valittu sen mukaan, mikä on tutkimuksen tarkoitus. 

Koska tutkimuksen tarkoituksena on selvittää ikäihmisten toiveita asunnon, asuinympä-

ristön ja siellä olevien palveluiden suhteen, tutkimuksen tilaaja halusi että osa tutkimuk-

see osallitujista haastatellaan, jotta tutkimuksella saadaan syvällisempää tietoa. Eskolan 

ja Suorannan (1998, 86) näkemys sitä, että laadullisen tutkimuksen ja haastattelututki-

muksen tavoitteena on selvittää vastaajien mielipiteitä asioista. Pääanalyysimenetelmäni 

oli aineistolähtöinen sisällönanalyysi, jossa nostan aineistosta esiin tutkimuksen kannal-

ta merkityksellisiä asioita ja teemoja ( kts. Eskola & Suoranta 1998, 174).  

 

Useamman tutkimusmenetelmän käyttö, eli triangulaatio lisää tutkimuksen luotettavuut-

ta. Triangulaatiolla tarkoitetaan että tutkimusongelmaa lähestytään monelta eri suunnal-

ta, monimenetelmällisesti. Triangulaatiolla pyritään kohottamaan tutkimuksen luotetta-

vuutta ja ettei tutkimustulos ole pelkästään sattumanvarainen. (Cohen & Mannion 2005, 

269-280.) Juuri tutkimuksen luotettavuuden lisääminen oli lähtökohtana sille, miksi 

päädyin tutkimuksen tilaajan toiveesta käyttämään kahta eri tutkimusmenetelmää. Pelk-
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kä laadullinen haastattelututkimus olisi ollut tutkimuksen tilaajan mielestä liian suppea, 

joten tilaajan toiveesta tutkimuksen otantaa kasvatettiin kyselylomakkeiden avulla. Ky-

symyslomakkeen avulla pystyn kasvattamaan tutkimuksen otosta ja sitä kautta tutki-

muksen luotettavuutta. Kysymyslomakkeen käytössä on se haittapuoli haastatteluun 

verrattuna, että vaikka se sisältää myös avoimia kysymyksiä, voi olla että vastaajat jät-

tävät jotain tutkimuksen kannalta olennaista kirjoittamatta. Tämän vuoksi on hyvä että 

osa vastaajista on haastateltu. 

 

Laadullisessa tutkimuksessa on tutkimuksen luotettavuuden kannalta tärkeää, että hen-

kilöt, joilta tietoa kerätään, tietävät tukittavasta ilmiöstä mahdollisimman paljon. Tästä 

syystä käytin aineistonkeruussa harkinnanvaraista otantaa, jossa tiedonantajien valinta 

on perusteltua ja tarkoitukseen sopivaa. (vrt. Tuomi & Sarajärvi 2009, 84-86.) Koska 

tutkin millaisia palveluita ikäihmiset toivovat asuinalueellaan olevan saatavilla, oli ensi-

sijaisena lähtökohtana valita tutkimukseen henkilöt, jotka edustavat ikäihmisten ryh-

mää. Sekä haastateltavien, että kyselylomakkeeseen vastaajien valinnassa käytettiin 

harkinnanavaraista otantaa, vastaajiksi valittiin ikäihmisiä. 

 

Metsämuuronen (2002, 177) tuo esiin muutamia eroja kvantitatiivisen ja kvalitatiivisen 

tutkimuksen välillä. Määrällisessä tutkimuksessa haastattelut kohdistuvat yleensä satun-

naisotokseen, kun taas laadullisessa tutkimuksessa haastatellaan valittuja henkilöitä. 

Kysymysten muodossa on myös eroavaisuuksia. Määrällisen haastattelun perusmuoto 

on strukturoitu kysymys, kun taas laadullisen haastattelun perusmuoto on avoin kysy-

mysaihe tai teema. (Metsämuuronen, 2002, 177). Tutkimuksessani olen käyttänyt sa-

tunnaisotoksen sijaan harkinnanvaraista otosta. Haastattelulomakkeessa/ kyselylomak-

keessa on tutkimukseni toimeksiantajan toiveen mukaisesti sekä määrällisiä strukturoi-

tuja (valmiit vastausvaihtoehdot) kysymyksiä että laadullisia avoimia kysymyksiä. 

Haastattelurunko ja kyselylomake on tehty tutkimuksen tilaajan toiveen mukaisesti ja 

tästä syystä se ei täytä täysin Diakonia-ammattikorkeakoulun haastattelulle ja kyselylo-

makkeelle asetettuja vaatimuksia. Haastattelurungon ja kyselylomakkeen laatimisessa 

käytin kuitenkin mahdollisuuksieni mukaan apuna Tutki ja kirjoita –kirjaa (Kts. Hirs-

järvi, Remes & Sajavaara 2007). Esitestasin haastattelu/ kyselylomakkeen tuttavallani ja 

opiskelukaverillani ennen käyttöön ottoa. Lisäksi pyysin tutkimuksen tilaajalta hyväk-

synnän haastattelu/ kyselylomakkeen käyttöön. 
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6.3 Aineistonkeruu 

 

Kyselylomakkeen mukana oli saatekirje, jonka tehtävänä oli Heikkilän (2010, 61) sa-

nomaa mukaellen motivoida vastaajaa täyttämään lomake ja lisäksi johdattamaan vas-

taaja aiheeseen. Saatekirje löytyy liitteessä 1 olevan kyselylomakkeen alusta. Saatekir-

jeen tarkoituksena oli johdattaa vastaaja aiheeseen. Saatekirjeessä ja haastattelun alussa 

kerroin mistä on kysymys eli tutkimuksen tarkoituksen. Kyselylomakkeeseen vastattiin 

nimettömänä. Kysymyksillä mitä mielestäsi tarkoittaa viihtyisä asuinympäristö ja mitä 

palveluita siellä pitäisi olla saatavilla, pyrin saamaan mahdollisimman totuudenmukai-

sen kuvan ikäihmisten ajatuksista ja käsityksistä koskien mitä palveluita asuinympäris-

tössä tulisi olla saatavilla ja mille palveluille on kysyntää. Tehtävänannossa kysyn myös 

vastaajan taustatietoja eli ikää ja sukupuolta. Kysymyslomakkeisiin vastattiin nimettö-

mänä ja tuon tehtävänannossa esiin, että vastauksia käsitellään nimettöminä, eikä vas-

taaja tule niistä ilmi. Myös haastattelujen alussa toin tämän seikan esiin.  

 

Soitin tutkimuksen tilaajan valitsemille haastateltaville ja sovin haastatteluajat heidän 

kanssaan. Haastattelin kasvotusten neljää henkilöä. Haastattelut tein vapaamuotoisesti 

kyselylomakkeen perusteella. Lisäksi toimitin kyselylomakkeen joko itse antamalla, 

lähettämällä postitse tai tuttavieni kautta 26 henkilölle. Hankin kyselyyn vastaajia hyö-

dyntäen omia verkostojani ja kontaktejani. Annoin kyselylomakkeita täytettäväksi mm. 

seurakunnan järjestämässä, ikäihmisille tarkoitetussa keskiviikkokerhossa. Annoin ky-

selylomakkeet yhteensä 16 vastaajalle Jyväskylän seurakunnan alueella, joista kaikki 

täyttivät lomakkeen. 10 kyselylomaketta toimitin vastaajille ystävieni kautta, joista 5 

palautui postitse tai ystävieni välityksellä. Eli toimitin kyselylomakkeita yhteensä 26 

kappaletta, vastauksia koko tutkimukseen tuli haastatellut mukaan lukien yhteensä 25 

kappaletta. Kyselylomakkeet ja haastattelut tehtiin toukokuun 2011- syyskuun 2011 

välisenä aikana. Haastattelut tallennettiin nauhoittamalla sekä kirjoittamalla ylös keskei-

siä esiin tulleita asioita. 

 

 

6.4 Aineiston analyysi 

 

Aineiston analyysissa erotellaan ensin raakadatasta tutkimusongelman kannalta olen-

nainen aines ja vasta luokitellusta datasta voidaan tehdä tulkintoja (Eskola & Suoranta 
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1998, 150).  Numeroin vastaajat yhdestä kahteenkymmeneenviiteen. Lainatessani tut-

kimuksessani vastaajien tekstiä, käytän vastaajista lyhenteitä, esimerkiksi V1. Luin en-

sin kaikki vastaukset läpi alleviivaten aineistosta keskeisiä asioita, jotta pystyin hahmot-

tamaan mitkä asiat ovat tutkimuskysymysten kannalta olennaista tietoa.  

 

Aineiston analyysimenetelmänä käytin laadullista sisällönanalyysia ja teemoittelua, jos-

sa tekstistä on pyrittävä ensin löytämään ja sen jälkeen erottamaan tutkimusongelman 

kannalta olennaiset asiat (Eskola & Suoranta 1998, 174). Teemoittelin asiat ensin kol-

meen eri teemaan, ensimmäiseen käsitykset viihtyisästä asuinympäristöstä, toiseen toi-

veet oman asunnon suhteen ja kolmanteen toiveet asuinalueella saatavilla olevista pal-

veluista. Laskin kuinka monta kertaa esimerkiksi viihtyisään asuinympäristöön liitetty 

luonnonläheisyys mainittiin. Tällä tavoin sain hyvän alustavan käsityksen siitä, millaisia 

näkemyksiä ja kokemuksia vastaajilla asioista oli. Luin kahteen osaan teemoitellun ai-

neiston useita kertoja poimien sieltä usein toistuvia ja keskeisiä teemoja. Tein kaikista 

teemoista taulukot, joihin keräsin keskeisiä esiin tulleita ja niihin liittyviä asioita.  

 

Aineiston analyysin toteutin aineistolähtöisesti, jossa nostin kyselyn vastauksista ja 

haastatteluista esiin vastaajien mainitsemia keskeisiä asioita. Aineistolähtöisessä ana-

lyysissa lähdetään analysoimaan aineistoa ilman teoreettisia etukäteisoletuksia. Teo-

riaosuudessa on kyllä etukäteistietoa ja –olettamuksia tutkittavasta kohteesta, mutta nii-

den ei anneta häiritä aineistosta itsestään esiin tulevia teemoja. (Eskola & Suoranta, 

1998, 152.) 
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7 TUTKIMUKSEN TULOKSET 

 

 

7.1 Taustatiedot 

 

Vastauksia tutkimukseen tuli yhteensä 25 kappaletta (N=25). Käytän vastaajista koodeja 

V1-V25. Tässä kappaleessa käyn läpi tutkimuksen tulokset. 

 

Tutkimukseen osallistuneista naisia oli 16 ja miehiä 9. Tutkimukseen osallistuneista 

neljä oli alle 60-vuotiaita, 14 oli 60-70-vuotiaita, viisi oli 71-80-vuotiaita ja kaksi oli 81-

90-vuotiaita. 

 

 

7.2 Käsitykset viihtyisästä asuinympäristöstä 

 

Haastatteluissa/ kyselyissä tuli ensin kertoa omin sanoin mitä viihtyisä asuinympäristö 

pitää kyselyyn vastaajan/ haastatellun mielestä sisällään. 

 

Eräs vastaajista kiteytti käsityksensä viihtyisästä asuinympäristöstä seuraavasti: 

 

Viihtyisä asuinympäristö on rauhallinen ja luonnonläheinen. Kaupat, ter-
veyspalvelut, kirjasto, kirkko, uimahalli, konserttisali, teatteri yms kuiten-
kin helposti saatavilla. (V10) 

 

Viihtyisässä asuinympäristössä toivottiin olevan myös yhteistyötä eri-ikäisten kanssa: 

 

Eri-ikäisten yhteistyö, vanhukset, päiväkoti, koululaiset!. (V7) 

 

Teemoittelussa tuli esiin kolme asiaa, jotka mainittiin useita kertoja ja jotka olivat kes-

keisiä viihtyisään asuinympäristöön liitettyjä asioita. Keskeisimmät asiat olen kerännyt 

kuvioon numero kuusi.  
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KUVIO 6. Ikäihmisten käsityksiä viihtyisästä asuinympäristöstä (N=25) 

 

Hieman yli puolet vastaajista (N=13), koki, että erityisesti kauppa ja terveyspalveluiden 

saatavuus kuuluvat viihtyisään asuinympäristöön. Myös muitakin palveluita toivottiin: 

 

Ainakin kauppa olisi hyvä olla ja terveyspalvelut. (V22) 

 

Vastaajista kymmenen toi esiin luonnonläheisyyden tärkeyden viihtyisässä asuinympä-

ristössä: 

 

Lähellä luontoa, kävelytiet, mahdollisesti vesimaisema. Peruspalveluina 
elintarvikekauppa (s-market tyylinen), kirjasto, apteekki. (V9) 

 

Kahdeksan vastaajaa piti esteetöntä asuntoa tärkeänä osana viihtyisää asuinympäristöä: 

 

Asunnossa helppo päästä kylpyhuoneeseen, wc:hen. Pidän myös pieneh-
köstä keittiöstä, jossa jääkaapin, hellan ja tiskipöydän luona ei tarvita isoja 
askelmääriä. (V17) 
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7.3 Tarpeet omaan asuntoon liittyen 

 

Kyselyn ja haastattelun toisessa kohdassa oli tehtävänä kertoa millaisia toiveita vastaa-

jilla on oman asunnon  suhteen. Käytin myös haastattelussa pohjana liitteessä 1 olevaa 

omaa asuntoa koskevaa monivalintakysymystä, josta haastateltava sain valita itselleen 

mieluisimmat omaan asuntoon liittyvät asiat. 

 

Teemoittelussa tuli esiin neljä asiaa, joita enemmistä vastaajista pitivät tärkeinä omaan 

asuntoon liittyen, ne olen kuvannut kuvioon numero seitsemän: 

7

8

9

10

Esteettömyys Oma sauna &
parveke

Turvapalvelut Kerrostaloasuminen

Oma Asunto

 

KUVIO 7. Ikäihmisten toiveet oman asunnon suhteen (N=25). 

 

Esteettömyys tuli myös tässä kohdassa esille erityisen tärkeänä asiana. Vastaajista yh-

deksän toivoivat että oma asunto olisi esteetön paikka liikkua ja että siellä olisi sauna ja 

parveke: 

 

Käytännöllinen asunto, hyvin suunniteltu, jossa mahdollista hoitaa tarpeel-
liset kodin toiminnat itse niin kauan kuin pystyy ja myöhemmin kotiin saa-
tavan henkilön kautta tai kokonaan palveluna. (V10) 
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Vastaajista kahdeksan piti saatavilla olevia turvapalveluita ja kerrostaloasumista erittäin 

tärkeinä asioina: 

 

Turvallisuuteen pitää kiinnittää huomiota, esimerkiksi lukituksiin ovissa. 
(V22) 

 

 

7.4 Tarpeet asuinympäristössä oleviin palveluihin liittyen 

 

Ryhmittelin palveluihin liittyvät vastaukset haastattelu/kyselylomakkeen mukaan kol-

meen osaan: mahdolliset kotiin tilattavat palvelut, kuljetus-, kulttuuri-, liikunta- ja asi-

ointipalvelut ja ryhmätoiminta, tapahtumat ja yhteiset tilat. 

 

 

7.4.1 Mahdolliset kotiin tilattavat palvelut 

 

Jos vastaajilla olisi mahdollisuus tilata tai käyttää kotiin tilattavia ja tuotettavia palvelui-

ta, niin enemmistö (N=14) käyttäisi siivouspalvelua, 11 vastaajaa käyttäisi hierontapal-

velua, yhdeksän vastaajaa käyttäisi jalkahoitoa ja kauppapalvelua, kuusi vastaajaa käyt-

täisi lääkejakelupalvelua ja viisi vastaajaa käyttäisi talonmiespalvelua. 
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KUVIO 8. Ikäihmisten toiveet kotiin tilattavien palveluiden suhteen (N=25) 

 

Palveluiden toivottiin olevan joko lähellä asuntoa, saatavilla kotiin tilattuna tai toivottiin 

että olisi mahdollisuus saada kuljetus tiettyjen palveluiden luo. Näitä olivat hierontapal-

velut, terveyspalvelut, jalkahoito ja kauppapalvelut.  

 

Mahdollisimman kauan itse hoidan asioinnit , sitten tuttu avustaja voisi 

hoitaa. Kirjaston kirjojen valinta netin kautta, sitten joku noutaa ja tuo kir-

jat. Pankkiasiat netin kautta kotoa. (V1) 

 

 

7.4.2 Kuljetus, kulttuuri, liikunta ja asiointipalvelut 

 

Jos vastaajilla olisi mahdollisuus tilata tai käyttää kuljetus, kulttuuri, liikunta ja asiointi-

palveluja, niin enemmistö, eli 12 vastaajista käyttäisi uimahallia, kymmenen vastaajaa 

käyttäisi kauppa-asiointipalvelua, yhdeksän vastaajaa käyttäisi säännöllistä taksikulje-

tuspalvelua, kahdeksan vastaajaa kävisi teatterissa ja kuusi vastaajaa käyttäisi kuntosali- 

ja kirjastopalveluita. 
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KUVIO 9. Ikäihmisten toiveet kuljetus, kulttuuri, liikunta ja asiointipalveluiden suh-

teen. (N=25) 

 

Liikuntapalveluista uimahalli (N=12) ja kuntosali (N=6) olivat suosituimpia palveluita. 

Kulttuuritarjonnasta teatteri (N=8). Asiointipalveluille (joka sisältää kuljetuksen) oli 

kysyntää kauppa- ja kirjastoasioinnissa. Säännöllisille kuljetuspalveluille (pikku-bussi) 

oli tarvetta.  

 

7.4.3 Ryhmätoiminta, tapahtumat ja yhteiset tilat 

 

Jos vastaajilla olisi mahdollisuus osallistua ryhmätoimintaan, tapahtumiin ja käyttää 

yhteisiä tiloja, niin enemmistö (N=12) vastaajista osallistuisi jumpparyhmään, 11 vas-

taajaa toivoi asuinalueelle kylätalon tyyppistä yhteistä tilaa, yhdeksän vastaajaa toivoi 

askarteluryhmää, kahdeksan vastaajaa toivoi lisää yhteisöllisyyttä, eri-ikäisten (vauvasta 

vaariin) yhteistä toimintaa. Yhteisen toiminnan olen lyhentänyt kuvioon 10, sanalla yh-

teisö. 
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KUVIO 10. Ikäihmisten toiveet ryhmätoiminnan, tapahtumien ja yhteisten tilojen suh-

teen (N=25) 

 

Ryhmätoiminnasta selkeästi eniten on tarvetta jumpparyhmälle (N=12), ohjatulle liikun-

taryhmälle, toiseksi eniten askarteluryhmälle. Kylätalo ja yhteisöllisyys kuuluvat yh-

teen, asuinalueelle kaivattiin yhteistä tilaa tai paikkaa, missä eri-ikäiset ihmiset voisivat 

kokoontua ja tavata toisiaan. Siellä voisi järjestää esimerkiksi juhlia ja kerhoja. 

 

 

7.5 Muut tutkimuksessa esiin tulleet toiveet asuinympäristöön liittyen 

 

Tutkimuksessa tuli lisäksi esiin muutamia muita jatkotutkimuksia ajatellen mielenkiin-

toisia ja mielestäni mainitsemisen arvoisia ja yksittäisiä asioita: 

 

Erilaisia palveluntuottajia siis tarvitaan, olisi tärkeää että palvelu olisi hen-
kilökohtaista. Vanhukselle se on lähes välttämätöntä. Palvelun antajallekin 
työ olisi paljon kiinnostavampaa ja antavampaa. Sama henkilö tapaisi van-
huksen aina kunkin tehtävän tiimoilta. Tämä olisi normaalitilanne, josta 
tietysti joskus joudutaan poikkeamaa. (V10) 
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Miten saataisiin esim. kerrostalossa keskinäinen tietous avuntarpeesta/ 
mahdollisuudesta auttaa jos ei pysty esimerkiksi ulkoilemaan itsenäisesti, 
ei naapureita tapaa eikä tunne nimeltä vaikkapa soittaakseen. (V17) 
 

Kun kodinhoitajan palveluita tarvitsen, toivomus että sama henkilö kävisi 
luonani, ettei käy kuin radiosta kuulin (35 hoitajaa kävi 5 kk aikana). 
(V21) 
 

Sama henkilö kävisi luonani aina kunkin tehtävän tiimoilta. Tämä olisi 
normaalitilanne, josta tietysti joudutaan joskus poikkeamaan. (V10) 
 

Kaikenikäisten asukkaiden yhdessä tekemistä ja yhteistyötä pitää olla. 
(V24) 
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8. JOHTOPÄÄTÖKSET 

 

 

Kun analysoin aineistoa, huomasin että aineistosta nousi hyvin esiin vastauksia tutki-

muskysymyksiin. Tästä pystyi päättelemään, että tehtävänanto oli ollut riittävän selkeä. 

Osa kyselylomakkeeseen vastanneista oli innostunut kirjoittamaan paljon, osa taas oli 

vastannut hyvin lyhyesti, ranskalaisilla viivoilla. Samoin haastatteluissa, osa innostui 

puhumaan pitkään ja hieman asian vierestäkin, osa taas vastaili lyhyemmin. Huomasin 

että analysoinnissa on oltava tarkkana ja pidettävä analysointi riittävän rajattuna, jotta 

pystyy keskittymään olennaisiin asioihin, eikä tutkimus kasva liian suureksi. Koin, että 

oli hyödyllistä, että tutkimuksessa oli mukana sekä haastatteluja, että kyselyitä. Haastat-

teluista sai enemmän tietoa kuin kyselyistä, mutta toisaalta kyselyiden avulla pystyin 

kasvattamaan tutkimuksen otosta ja sen avulla lisäämään tutkimuksen luotettavuutta. 

Vastaajan sukupuolella ei näyttänyt olevan vaikutusta vastauksiin. 

 

Tutkimukseni tuloksia tarkasteltaessa huomasin yhtäläisyyksiä  teoriaosuuden ja aikai-

sempien tutkimusten välillä. Tutkimukseni tulosten perusteella voin tiivistetysti todeta, 

että ikäihmiset liittivät viihtyisään asuinympäristön kuuluviksi palvelut, luonnonlähei-

syyden ja esteettömän liikkumisen. Tutkimukseni pohjalta voin todeta, että kaikilla vas-

taajilla iästä tai sukupuolesta riippumatta korostuvat hyvin samanlaiset tarpeet asuinalu-

eella oleville palveluille.  

 

Keskeisimmät tulokset olen koonnut kuvioon 11. 
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Oma asunto: 

Esteetön, oma sauna, parveke,  
turvapalvelut 

 
Toiminta, tapahtumat ja tilat:  

Liikunta-, jumppa- ja askartelu-ryhmät,  
”kylätalo”, eri-ikäisten yhteinen toiminta,  

yhteisöllisyys 
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Palveluiden saatavuus,  

luonnon läheisyys ja 
Esteetön liikkuminen 
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Mitä palveluita/ erityisesti 
kotiin tilattavia palveluita 
 ikäihmiset tarvitsevat? 
Millainen on viihtyisä 

asuinympäristö?  

Kotiin tilattavat  
palvelut: 

siivous, hieronta, 
terveyspalvelut, 

jalkahoito, 
kauppapalvelut, 

lääkejakelu, 
talonmiespalvelut 

Kuljetus, kulttuuri, 
liikuta ja asiointi: 

Uimahalli,  
kauppa-asiointi, 

säännöllinen 
taksikuljetus, 
teatterikäynti, 

kuntosali, 
kirjasto 

 

 

KUVIO 11. Tutkimuksen keskeiset tulokset / johtopäätökset 

 

Muita tutkimuksessa esiin tulleita yksittäisiä, mutta mielestäni merkityksellisiä asioita 

olivat, että palvelun toivottiin olevan toimivaa, laadukasta ja henkilökohtaista. Toivot-

tiin, että sama työntekijä kävisi mahdollisuuksien mukaan saman asiakkaan luona. Vai-

kuttaa myös siltä, että ikäihmisten keskuudessa löytyy yhteisöllisyyttä ja halua auttaa 

naapuria. 

 

Vastaajien iästä riippumatta, heidän ajatuksensa viihtyisästä asunnosta, asuinympäris-

töstä ja palveluista olivat toistensa kanssa samansuuntaisia. Vastauksista tuli esiin että 

viihtyisä asuinympäristö koettiin yleisesti paikkana, jossa palvelut, luonto ja esteetön 

liikkuminen kohtaavat.  

 

Pietiläisen ja Seppäsen (2003, 10) mukaan palveluohjaus pitää sisällään niitä toimintoja, 

joilla asiakkaan ja palveluohjaajan yhteistyönä suunnitellaan, organisoidaan, yhteen 

sovitetaan ja arvioidaan palveluja, joita asiakas tai hänen perheensä tarvitsevat nykyi-

sessä elämänvaiheessaan elämänhallintansa tueksi. Asiakkaan tarpeet asunnon ja asuin-

ympäristön suhteen tulisi huomioida laadukkaassa palveluohjauksessa, asiakkaan tarvit-
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seminen palveluiden tulisi olla saatavilla, hänellä tulisi olla mahdollisuus ulkoiluun ja 

hänen tulisi pystyä liikkumaan asuinympäristössään mahdollisimman hyvin. 

 

Turvallisuuteen liittyvät seikat nousivat esiin asuntoon liittyvissä kysymyksissä. Turva-

palveluihin liitettiin kuuluvaksi sekä turvapuhelimet, että asuntojen turvallisuutta lisää-

vät ovien turvallisuusratkaisut, kuten lukot ja ovipuhelimet. Kerrostaloasumisen suosio-

ta ei erityisesti perusteltu sanallisesti, vastauksista pystyi kuitenkin ymmärtämään että 

ikäihmiset kokivat kerrostaloasumisen helppona asumismuotona, koska siinä ei tarvitse 

huolehtia esimerkiksi pihan hoidosta. Monivalintakysymyksistä kerrostaloasumisen 

itselleen mieluisimmaksi asumismuodoksi oli valinnut suurin osa vastaajista. Kerrosta-

loasumismuodon suosio vaikutti liittyvän myös turvallisuuteen, koettiin että kerrostalo 

asumismuotona on turvallinen ja apu on lähellä ja saatavilla. 

 

Tutkimukseni perusteella ikäihmisille tarkoitettuja asuntoja suunniteltaessa tulee tule-

vaisuudessa kiinnittää yhä enenmmän huomiota esteettömyyden lisäksi erilaisten turva-

ratkaisujen ja teknologioiden asunnoille asetamiin vaatimuksiin. Myös Melkaksen, Pek-

kolan, Enojärven ja Makkulan (2008) tutkimuksessa tuli esiin kodin muutostöiden tär-

keys kotona asumista helpottavien apuvälineiden ja teknologioiden käyttöönotossa. 

Heidän tutkimuksessaan korostui palveluiden räätälöinti vanhuksen tarpeiden ja toivei-

den perusteella, innovatiiviset ja teknologiset ratkaisut hyödyntäen (Melkas ym. 2008, 

88.) 

 

Vastauksista tuli ilmi, että kotiin tilattaville palveluille on tarvetta. Tätä havaintoa tukee 

myös Hyvönen (2009), jonka mukaan lähivuosina yhä enemmän apua ja tukea tarvitse-

via, esimerkiksi vanhuksia, kehitysvammaisia, liikuntarajoitteisia asiakkaita asuu omis-

sa kodeissaan, koska asiakkaiden hoitaminen kotona on edullisempaa kuin hoitaminen 

laitoksissa. Tästä syystä palveluohjauksen tarve korostuu. (Hyvönen, 2009,1). 

 

Tutkimukseni perusteella palveluiden toivottiin olevan joko lähellä asuntoa, saatavilla 

kotiin tilattuna tai että olisi mahdollisuus saada kuljetus palveluiden luo. Talomiespalve-

luiden tarve yllätti, tosin sitä selittää se asia, että enemmistö vastaajista oli 60-70-

vuotiaita ja asui vielä omakotitalossa.  
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Tutkimukseni perusteella palveluohjauksessa tulisi ottaa huomioon asiakkaan yksilölli-

set tarpeet ja kuulla asiakkaan ääntä mm. häntä koskevien ja hänen tarvitsemiensa pal-

veluiden tuottamisessa. Myös Ala-Nikkola ja Valokivi (1997, 22) tuovat esiin, että pal-

veluohjauksen keskeiset lähtökohtia ovat asiakaskeskeisyys, yksilöllisyys, tarvelähtöi-

syys, vastuullisuus, asiakas-  työntekijä –suhteen jatkuvuus ja asiakkaan osallistumis-

mahdollisuudet.  

 

Tutkimuksessani tuli ilmi, että ikäihmiset haluavat asua mieluiten omissa kodeissaan ja 

tilata sinne kotona asumista tukevia ja helpottavia palveluita. Lahtinen, Ruokola ja Sep-

pänen (2003,11) tukevat tätä ajatusta. Myös heidän mukaansa ikäihmiset haluavat asua 

kotonaan mahdollisimman pitkään (Lahtinen ym. 2003,11).  Jotta ikäihmiset pystyvät 

asumaan omissa kodeissaan mahdollisimmat pitkään, on erilaisia kotona asumista hel-

pottavia teknologioita kehitettävä ja kotiin tuotettavien palveluiden palveluverkostoa 

kehitettävä.  

 

Tutkimuksessani tuli esiin, että palvelun toivottiin olevan laadukasta, henkilökohtaista 

ja että mahdollisuuksien mukaan aina sama työntekijä kävisi asiakkaan luona. Hyvösen 

(2009) tuo esiin, että nykyään asiakkaan saaman palvelun laatu saattaa jäädä hämärän 

peittoon, koska ei ole järjestelmää mihin suoritettu käynti raportoitaisiin. Myös asiak-

kaat itse ja omaiset haluavat usein nykyistä tarkempaa tilannetietoa palveluista ja niiden 

hoitamisesta (Hyvönen 2009, 2 ). Oiva-palvelun avulla tutkimuksessakin esiin tullutta 

palveluiden toimivuutta ja niiden laadun seurantaa voitaisiin parantaa. 
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9 POHDINTA 

 

 

9.1 Pohdintaa Oiva-palvelun mahdollisuuksista palveluohjauksen tukena yleisesti 

 

Tutkimukseni antoi mielestäni hyvin vastauksen tutkimuskysymykseen, jonka tarkoi-

tuksena oli selvittää mitä palveluita/ erityisesti kotiin tilattavia palveluita ikäihmiset 

tarvitsevat. Myös tavoitteeseeni selvittää, millainen on vastaajien mielestä viihtyisä 

asuinympäristö/asunto, sain mielestäni hyvin vastauksia. 

 

Tällä vastausmäärällä en pysty tekemään yleistettäviä päätelmiä tutkimuksestani, mutta 

uskon että tutkimuksestani saamani tiedot ovat hyvin suuntaa antavia. Voin hyödyntää 

niitä tavoitteideni mukaisesti sosiaalialan palvaluohjauksen teknologioiden kehittämis-

työssä. Tutkimus antaa hyvän kuvan siitä, millaisena ikäihmiset näkevät viihtyisän 

asuinympäristön ja asunnon ja millaisia palveluita he siellä tarvitsevat. Viihtyvyys, yh-

teisön tuki ja palveluiden saatavuus ovat avaimia laadukkaaseen ja hyvään elämään. 

Tutkimukseni toimeksiantaja oli tyytyväinen tutkimuksen toteutukseen, ja aikoo hyö-

dyntää tutkimuksessa esiin tulleita asioita ikäihmisten asuinympäristön-, asuntojen- ja 

palveluohjauksen kehittämisessä. Heidän mukaansa tutkimukseni oli hyvin samansuun-

tainen sen suhteen, millaisia näkemyksiä heillä on alueen, ja palvelujen tarpeen suhteen 

ollut. Tutkimus vahvisti heidän näkemyksiään, ja antoi uskoa projektin eteenpäinviemi-

seen ja toiminnan kehittämiseen. 

 

Kuten Lahtinen, Ruokola ja Seppänen (2003,11) ovat todenneet, ikäihmiset haluavat 

asua kotonaan mahdollisimman pitkään. Tutkimukseni tukee tätä ajatusta. Jotta ikäihmi-

set pystyvät asumaan omissa kodeissaan mahdollisimmat pitkään, on erilaisia kotona 

asumista helpottavia teknologioita ja kotiin tuotettavien palveluiden palveluverkostoa 

kehitettävä, jotta hyvä, laadukas ja ihmisarvoinen elämä mahdollistuvat. Tässä voisi 

toimia palveluohjauksen oivallisena apuna Oiva-palvelu, jonka avulla kotiin tuotettavat 

palvelut voitaisiin helposti koordinoida ja palvelut olisivat saatavilla. 

 

Oiva-palvelun käyttöönotossa tulee kiinnittää erityista huomiota neuvontaan ja koulu-

tukseen. Sen avulla on tarkoitus helpottaa palveluohjausta ja arjen hallintaa, ei suinkaan 

vaikeuttaa sitä. Kokemukseni mukaan usein tietotekniset järjestelmät koetaan kuitenkin 
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aluksi uhkana, ellei niistä ostata viestiä oikein, riittävästi ja ymmärrettävästi. Myös 

Karmanin (2008,1) tutkimuksessa käyttöönotettua palveluluohjaus/ toiminnanohjaus- 

järjestelmää ei koettu aluksi hyödyllisenä järjestelmänä. Puolen vuoden kuluttua käyt-

töönotosta järjestelmän käyttö koettiin jo helpoksi, mutta sen käyttö vaati edelleen tark-

kaavaisuutta (Karman, 2008, 2). Karmanin tutkimus vahvistaa ajatustani siitä että Oiva-

palvelun, ja Oiva-projektin onnistumisen kannalta viestintä on hyvin tärkeässä asemas-

sa. On jo eettisestikin ajateltuna tärkeää, että Oiva-palvelun käyttäjät tietävät minkä 

vuoksi Oiva-palvelu, ja Oiva-järjestelmä ovat olemassa ja miksi niitä käytetään. 

 

 

9.2 Pohdintaa Oiva-palvelun mahdollisuuksista palveluohjauksen tukena seurakunnissa 

 

Tutkimuksessani tuli esiin useita seikkoja, joiden perusteella Oiva-palvelua voisi hyö-

dyntää myös seurakunnissa tehtävässä palveluohjauksessa. Uskon, että jatkossa hyvän, 

laadukkaan kotona asumisen tueksi tarvitaan lisää vapaaehtoistyövoimaa. Saman haas-

teen parissa kamppailevat myös Helinin ym. (2010, 164) mukaan myös seurakunnat. 

Heidän mukaansa myös seurakuntien diakoniatyön tulevaisuuden näkymissä tulee voi-

makkaasti esiin yhteistyön lisääminen ja verkostoitumisen tarve eri toimijoiden kanssa. 

Tässä voisi olla voimien yhdistämisen paikka. Oiva-palvelu voisi toimia tässä yhdistä-

vänä tekijänä, eräänlaisena klusterina asiakkaiden, kuntien, seurakuntien, yksityisten 

palveluntarjoajien ja kolmannen sektorin, eli vapaaehtois-sektorin välillä. Se kasaisi eri 

toimijat yhteen, toisi asiakkaille, esimerkiksi kotonaan asuville ikäihmisille enemmän 

vaihtoehtoja palveluvalikoimaan.  

 

Koska seurakunnilla on tarve lisätä vapaaehtoistoiminnan määrää, seurakunnat voisivat 

hyödyntää siinä Oiva-palvelua. Oiva-palvelu toisi vapaaehtoistoiminnan palveluun laa-

tua ja luotettavuutta. Vapaaehtoinen voisi kirjata Oiva-järjestelmään käyntinsä asiak-

kaan luona, jolloin käynti olisi ikään kuin ”kirjoissa ja kansissa”. 

 

Tutkimuksessani tuli myös esiin mielenkiintoinen yksittäinen seikka, jossa eräs vastaaja 

toi mielestäni hyvänä ajatuksena esiin vanhan kunnon tavan auttaa lähimmäistä, nimit-

täin naapuriavun: ”Miten saataisiin esim. kerrostalossa keskinäinen tietous avuntarpees-

ta/ mahdollisuudesta auttaa jos ei pysty esimerkiksi ulkoilemaan itsenäisesti, ei naapu-

reita tapaa eikä tunne nimeltä vaikkapa soittaakseen.”(V17) 
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Tämä kertoo siitä, että lähimmäisenrakkautta on yhä olemassa. Mielestäni tästä voisi 

herättää keskustelua laajemminkin. Tuntuu että naapuriapu on lähes kokonaan unohdet-

tu viime vuosina, ihmiset asuvat kerrostaloissa omissa oloissa ja tuskin tuntevat toisi-

aan. Tutkimuksessanikin tuli esiin, että lähes kaikki vastaajat kaipasivat enemmän yh-

teisöllisyyttä ja yhdessä tekemistä. Jos asiaa nostettaisiin enemmän esille, voisi naapu-

rustosta löytyä vapaaehtoisia, jotka voisivat olla tarvittaessa esimerkiksi kotona asuvan 

ikäihmisen tukena. Tässäkin Oiva-palvelu voisi toimia auttajan ja autettavat yhteen saat-

tavana tahona, Oiva-palvelun kautta auttaja ja autettava voisivat löytää toisensa. Naapu-

riavussa kiteytyy mielestäni hyvin Jumalan rakkaus ja diakoniatyön pohja. Jeesuskin 

samaistui huono-osaisiin, auttoi heitä ja antoi kirkolle ja kristityille yhdeksi tehtäväksi 

huolehtia köyhistä ja heikoista. (Kinnunen 2009, 46-47).  

 

Palveluohjaus on osa arkipäivää myös seurakunnan diakoniatyössä. Seurakunnan dia-

koniatyö voisi hyödyntää Oiva-palvelun palveluntuottajien verkostoa palveluohjaukses-

sa. Helinin ym. (2010, 161) mukaan diakoniatyön tulevaisuuden näkymät tuovat esiin 

tarpeen tehdä yhteistyötä muiden sosiaalialan toimijoiden kanssa, mahdollistaen asiak-

kaiden ohjaamisen heille parhaiten sopivien ja heille kuuluvien palvelujen piiriin. 

 

Diakoniatyön tulevaisuuden huolenaiheena on myös se, kuinka kauan seurakuntien ra-

hat riittävät diakoniatyön tekemiseen. Kirkosta eronneiden määrän kasvu vaikuttaa 

myös diakoniatyön tuloihin. Tämä vaikuttaa myös tarpeeseen tehdä yhteistyötä paikal-

listen ja valtakunnallisten toimijoiden kanssa ja saada sitä kautta mahdollisesti ulkopuo-

lista tulorahoitusta. (Helin & kump. 2010, 162-164). Ehkä tämä huolenaihe voitaisiin 

kääntää mahdollisuudeksi. Tässä olisi mielestäni hyvä mahdollisuus tiivistää seurakun-

tien ja muiden tahojen yhteistyötä. Mediassa on pitkään puhuttu siitä, kuinka kirkko on 

liikaa erillään muusta yhteiskunnasta. Toimiminen asiakkaan parhaaksi tuo tarpeen teh-

dä yhteistyötä ja Oiva-palvelu voisi toimia yhtenä oivallisena yhteistyö kanavana.  Oi-

va-palvelu voisi toimia tässäkin klusterina, eri toimijat yhteenkasaavana kanavana. 

 

 

9.3 Eettistä pohdintaa 

 

Oiva-palvelu tukee palveluohjauksen eettisiä vaatimuksia. Oiva-palvelun, kuten kui-

denkin teknologioiden kehityksessä on syytä suhtautua kriittisesti tietojärjestelmissä 
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olevaan tietoon. Tämän seikan tuo esiin myös Valtakunnallinen sosiaali- ja terveysalan 

eettinen neuvottelukunta Etene. Myös Etene korostaa eettisyyttä ja palveluiden tie-

tosuojan ja turvallisuuden tärkeyttä (Valtakunnallinen sosiaali- ja terveysalan eettinen 

neuvottelukunta Etene i.a.). Tietoturvaseikat on jo eettisestä näkökulmastakin otettava 

hyvin tarkasti huomioon. Asiakkaista on paljon tietoja sähköisessä muodossa erilaisissa 

järjestelmissä. Tästä syystä järjestelmien tietosuojaan on kiinnitettävä erityistä huomio-

ta. Oiva-järjestelmä täyttää tietosuojalle asetetut vaatimukset. Järjestelmiin pääsy tulee 

olla tarkasti valvottua ja rajattua ja vain tietyillä henkilöillä saa olla oikeudet järjestel-

mään. Tämä voidaan varmistaa autentikoinnilla, kirjautumisella järjestelmään. Oiva-

järjestelmään voidaan määrittää käyttäjille eri tasoja ja oikeuksia. Tason mukaan mää-

räytyy mitä tietoja käyttäjä näkee järjestelmästä. Esimerkiksi asiakkaalle ja/tai hänen 

omaiselleen voidaan tehdä omat tunnukset/oikeudet järjestelmään, joilla hän pääsee 

näkemään omat tietonsa, mutta ei muiden. Sen sijaan työntekijälle, esimerkiksi palve-

luohjaajalle voidaan tehdä tunnukset/oikeudet, joilla hän pääsee näkemään asiakkaiden-

sa tiedot ja kirjaamaan sinne toimenpiteitä, mutta hän ei näe muiden palveluohjaajien 

asiakkaita, ellei siitä erikseen sovita. 

 

Oiva-palvelun avulla tutkimuksessanikin esiin tullutta palvelun laadun seurantaa voi-

daan parantaa, koska Oiva-järjestelmään voidaan kirjata käynnit. Lisäksi Oiva-palvelun 

avulla asiakas voi itse valita useammasta vaihtoehdosta, kenet palveluntarjoajan hän 

haluaa kotiinsa, se lisää mm. hänen osallisuuttaan ja itsemääräämisoikeuttaan käyttämi-

ensä palveluiden suhteen. Myös Etene- hanke korostaa teknologian hyödyntämisessä 

ihmisen hyvää elämää, ihmisarvoa, itsemääräämisoikeutta, osallisuutta, inhimillistä hoi-

toa ja huolenpitoa siten, että nämä asiat näkyvät tarpeenmukaisen teknologian käytössä 

ja kehityksessä. (Valtakunnallinen sosiaali- ja terveysalan eettinen neuvottelukunta Ete-

ne). 

 

Eettisestä näkökulmasta tarkasteltuna Oiva-palvelun etuna voidaan pitää edellä mainit-

tuja asioita; laadukkaan palvelun, itsemääräämisoikeuden, osallisuuden, hyvän elämän 

ja huolenpidon toteutumista. Tilanne on nykyään se, että yhä enemmän apua ja palvelu-

ja tarvitsevia asiakkaita asuu omissa kodeissaan (Sosiaaliportti. i.a.) Kotona asumisen 

helpottamiseen palveluohjaus ja Oiva-palvelu tuovat varmasti apua. Tässä on kuitenkin 

vaarana se, että ihmiset jäävät teknologioiden armoille ja jäävät kotiin sosiaalisten kon-

taktien ulkopuolelle. Kotona saattaa nopeasti piipahtaa kotipalvelun työntekijä ja se 
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saattaa olla ikäihmisen ainoa kontakti muuhun maailmaan. Tekniikka ei saa korvata 

ihmistä ja sosiaalisia kontakteja. Uskon että Oiva-palvelua kehittämällä Oiva-palvelun 

piiriin voidaan saada myös lisää tahoja, jotka tuovat ikäihmisten elämään sisältöä ja 

sosiaalisia kontakteja. Niitä voivat olla esimerkiksi ystäväpalvelu ja vapaaehtoistyö. 

Uskon että yhteistyössä on voimaa miettiessä keinoja ratkaista tulevaisuuden haasteet 

palveluohjaukseen ja ikäihmisten laadukaan arjen turvaamiseen liittyen. Ilman Oiva-

palvelun tyyppistä palveluntarjoajat yhteen kokoavaa yhteisöä, palvelut saattavat jäädä 

irralllisiksi ja hajanaisiksi ja sekä työntekijöiden että asiakkaiden on hyvin haastavaa 

löytää tarvitsemansa palvelut sekalaisesta palveluverkostosta. 

 

Mielestäni teknologioiden kehittämisestä puuttuu usein aito halu auttaa ihmistä ja niissä 

mennään eteenpäin “rahankiilto” silmissä ja omaa etua tavoitellen. Tottakai minullakin 

on Oiva-palvelun kehittämisen suhteen tarkoitus saada siitä palkkaa, joten täysin pyy-

teettömästi en tätä työtä tee. Olen Oiva-palvelun kehitysryhmän jäsenen ominaisuudessa 

ja näkökulmasta erittäin paljon innostunut Oiva-palvelun mahdollisuuksista arjen hel-

pottamisessa ja tuon hyvin mielelläni Oiva-palvelun etuja esiin. Tämä pohdintaosuuskin 

saattaa kriittisimpien mielestä kuulostaa Oiva-palvelun myynti-puheelta. Sitä se varmas-

ti osittain onkin, haluan tuoda esiin Oiva-palvelun hyötyjä. Pyrkimykseni on silti tarkas-

tella Oiva-palvelun kehitystä eettiset näkökulmat huomioiden, asiakkaan etua ajatellen, 

eikä ainoastaan ansaintamielessä. Pyrin pitämään kehittämistyössä mukana kristilliset 

arvot. Helosvuoren & kump. (2002, 13) mukaan diakoniatyö pitää sisällään lähimmäi-

sen huomioon ottamista, auttamista ja palvelua. Näitä asioita haluan vaalia myös Oiva-

palvelun kehittämistyössä. Tärkeintä on asiakas ja asiakkaan tarpeet, Pyrin kehittämään 

Oiva-palvelua asiakkaan parhaaksi. Siitä syystä haluan kehittämisessä hyödyntää myös 

tutkimukseni tuloksia, eli asiakkaan ääntä siitä millaisia palveluita he tarvitsisivat ko-

teihinsa ja millainen olisi heidän mielestään viihtyisä asuinympäristö. 

 

Uskon että tulevaisuudessa Oiva-palvelun tyyppiselle ratkaisulle on paljon tarvetta, jotta 

ikäihmisten ja muiden apua tarvitsevien laadukas arki ja kotona asuminen mahdollistu-

vat. Asiakkaan tarpeet ovat mielestäni tulleet hyvin tässä tutkimuksessa esille ja niiden 

pohjalta on hyvä jatkaa Oiva-palvelun kehittämistä, eettisesti tietenkin. 
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9.4 Tutkimuksen luotettavuus 

 

Koska tutkimuksen otanta ei ole kovin suuri, tutkimuksessa ei ole pyritty ensisijaisesti 

tekemään yleistettäviä päätelmiä, vaan laadullisen tutkimuksen mukaisesti tuomaan 

esiin tutkimukseen osallistuneiden kokemuksia ja näkemyksiä (Hirsjärvi & kump. 2004, 

171.) Tutkimuksessa olen noudattanut Diakonia-ammattikorkeakoulun opinnäytetöille 

asettamia eettisiä vaatimuksia. Koska tutkimukseni on työelämälähtöinen, on erittäin 

tärkeää muistaa eräs eettinen asia: tutkimusta tehdessä täytyy muistaa, että rehellisyys ja 

tulosten pohjalta nousevat argumentit painavat enemmän kuin minkään tahon hyöty tai 

odotukset tulosten suhteen (Kohti tutkivaa ammattikäytäntöä.)  

 

Olen pohtinut tätä asiaa paljon tutkimusta tehdessäni. Mikäli tutkimukseni osoittaa, että 

ikäihmiset tarvitsevat kotiin tuotettavia palveluita, niin se tarkoittaa että on myös tarvet-

ta palvelunohjaukselle ja mahdollisesti Oiva-palvelulle. Mikä taas tarkoittaa minulle 

sekä töitä, että rahallista hyötyä. Tutkimukseni tulosten analysointia ei saa ohjata rahal-

linen hyöty, vaan aidosti ajatus siitä miten tuloksia voidaan hyödyntää palveluohjausta 

tarvitsevan henkilön kotona asumisen laadukkuuden ja palveluohjauksen kehittämiseen. 

Tässä tutkimuksessa käsittelin tutkimusaineistoa tutkimuksen tekemiseen liittyvien oh-

jeiden ja säädösten mukaan. Tutkimuksen rahallinen hyöty ei ollut tutkimuksen tekemi-

sessä ja sen tuloksien analysoinnissa ohjaavana tekijänä. Vaikka kyseessä oli tilattu tut-

kimus, josta sain itse rahallisen korvauksen ja josta myös tutkimuksen tilaaja hyötyi 

ikäihmisten asumisratkaisuja suunnitellessaan, pyrin silti kaikin keinoin käsittelemään 

tutkimusaineistoa luotettavasti ja tutkimuksen tekemistä koskevien ohjeiden ja säädös-

ten mukaan. Mielestäni onnistuin siinä. 

 

Tutkimuksen työelämälähtöisyys tuo tutkimukseen mukaan tutkimuksen tilaajan toi-

veet. Tutkimuksen tilaajan toiveesta haastattelu- ja kyselylomakkeet ovat tietynlaiset ja 

tutkimuksen tilaaja on myös valinnut haastateltavat. En usko että asialla on vaikutusta 

tutkimuksen tuloksiin, vaan uskon että tutkimuksen tulokset olisivat samalaiset vaikka 

olisin yksin suunnitellut haastattelu- ja kyselylomaakkeen ja valinnut haastateltavat itse. 

Käytin kyselylomakkeen jakelussa apuna myös omia tuttaviani ja verkostojani, mutta en 

usko sillä olevan vaikutusta tutkimuksen tuloksiin. En henkilökohtaisesti tuntenut kyse-

lyyn vastaajia entuudestaan, joten en voinut henkilötasolla valita vastaajia. 
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Tutkimuksissa pyritään välttämään virheitä, joten yksittäisessä tutkimuksessa on arvioi-

tava myös tehdyn tutkimuksen luotettavuutta. Tutkimuksen luotettavuuteen ja puolueet-

tomuuteen voi vaikuttaa tutkijan oma ymmärtämys, arvot ja tulkinnat asioista. (Tuomi 

& Sarajärvi 2002, 134-137.) Lisäksi eri ihmiset saattavat nähdä ja mieltää totuuden eri-

lailla (Patton 2002, 543). Laadullisessa tutkimuksessa luotettavuuden arviointi koskee 

koko tutkimusprosessia. Pääasiallisin luotettavuuden kriteeri on tutkija itse, tutkija on 

tutkimuksen keskeinen tutkimusväline (Eskola & Suoranta 1998, 210). Valitessani tut-

kimusmenetelmäksi haastattelujen lisäksi kyselylomakkeen, joka sisältää määrällisiä 

monivalinta-kysymyksiä, otin tietoisen riskin. Tiedostin että se saattaa vaikuttaa tutki-

muksen luotettavuuteen. Monivalinta-kohdat saattavat olla johdattelevia ja antaa yksi-

puolisemman vastauksen kuin että ne asiat olisi kysytty haastattelussa. Toisaalta valmiit 

vastausvaihtoehdot auttavat vastaajia tunnistamaan helpommin tutkimuksen keskiössä 

olevan asian (Hirsjärvi ym. 2005, 190.) Pyrin kyselylomaketta laatiessani tekemään 

kysymyksistä mahdollisimman selkeitä ja ymmärrettäviä. Mielestäni tämä kahden eri 

tutkimusmenetelmän käyttö, eli triangulaatio lisää kuitenkin tutkimuksen luotettavuutta 

koska otos (vastaajamäärä) on suurempi, kuin mitä se olisi laadullisessa tutkimuksessa 

tässä aikataulussa ollut. 

 

Laadullisen tutkimuksen analyysissa tutkimustulokset ovat enemmän tutkijan omaan 

tulkintaan pohjautuvia kuin määrällisessä (Eskola & Suoranta 1998, 72). Tämä tekee 

laadullisesta tutkimuksesta haastavaa ja tutkimustiedon luotettavuudesta myös. Vaarana 

on, että tutkimustieto on liiaksi tutkijan omaa tulkintaa. Laadullisen tutkimuksen luotet-

tavuuden kannalta tärkeitä asioita ovat: käsitteiden merkitykset ja niiden sisältö, uskot-

tavuus eli vastaavatko käsitteellistykset ja tulkinnat tutkittavien käsityksiä, tutkimuksen 

siirrettävyys, varmuus eli tutkimukseen ennustamattomasti vaikuttavat ennakkoehdot ja 

vahvistuvuus eli tehdyt tulokset saavat tukea toisista vastaavista tutkimuksista. (Eskola 

& Suoranta 1998, 211-212.) Laadullisen tutkimuksen luotettavuuteen vaikuttavat myös 

tutkimuksessa olevat määritelmät ja kuvaukset tutkimusongelmasta, aineistosta ja aikai-

semmista tutkimuksista. Tärkeässä asemassa ovat selitykset, jotka antavat syyn jollekin 

tapahtumalle ja tutkimustulosten perustelu ja argumentointi. (Eskola & Suoranta 1998, 

226-228.) Tiedostin tutkimusta tehdessäni laadullisen tutkimuksen vaaran, että tutki-

muksella saatava tieto saattaisi olla liian omaan tulkintaani perustuvaa. Tästä syystä 

pitäydyn tutkimuksen tulosten tarkastelussa tiiviisti tutkimusten tuloksena saadussa fak-

tatiedossa, enkä tee niistä omia tulkintoja. Omat tulkintani tulevat vasta johtopäätöksis-
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sä ja pohdinnassa. Lisäksi pyrin tutkimuksessani kuvaaman tutkimustehtävän ja tutki-

mukseni etenemisen tarkasti ja selittämään tutkimuksessani esiin tulleet käsitteet mah-

dollisimman hyvin ja ymmärrettävästi.  

 

Laadullisessa tutkimuksessa huomioon otettavia seikkoja ovat aineiston yhteiskunnalli-

nen merkittävyys ja riittävyys, analyysin kattavuus, arvioitavuus ja toistettavuus (Eskola 

& Suoranta 1998, 214-215).  Tutkimukseni toteutuksen alussa pohdin Hirsjärven, Re-

meksen ja Sajavaaran (2007, 24-25) oppien mukaan, onko valitsemani aihe merkityksel-

linen. Mielestäni aihe on yhteiskunnallisestikin merkityksellinen, koska yhä enemmän 

ikäihmisiä asuu omissa kodeissaan ja palvelunohjausta tarvitaan. Tästä syystä on tarvet-

ta lisäksi kehittää kotona asumista tukevia teknologioita.  

 

Pyrin tutkimukseni alkuvaiheessa ottamaan huomioon eettiset näkökulmat pyytämällä 

tutkittavilta ensin tutkimusluvan ja tuomalla tehtävänannossa esille vastausten anonymi-

teetin. Pyrin saamaan kokoon myös riittävän aineiston. 21 kyselyä ja neljä haastattelua 

eivät anna mahdollisuuksia yleistää tutkimukseni tuloksia sellaisenaan, mutta antaa kui-

tenkin suntaa antavan kuvan tutkittavasta aiheesta. Kuten Eskola ja Suoranta (1998, 

226-228) toteavat, on tutkimuksen arvioinnin taustalla kysymys sen sisältämien väittei-

den perusteltavuudesta ja totuudenmukaisuudesta. Pystyn tutkimuksessani perustellusti 

kertomaan aineiston ja siitä tekemieni päätelmien pohjalta mitä palveluita/ erityisesti 

kotiin tilattavia palveluita ikäihmiset tarvitsevat ja millainen heidän mielestään on viih-

tyisä asunto ja asuinympäristö. Pienestä otoksesta johtuen en kuitenkaan voi tehdä tut-

kimuksen tuloksesta yleistettävää. 

 

Lisäksi on huomioitava tutkimuksen reliaabelius eli mittaustulosten tarkoituksenmukai-

suus ja toistettavuus ja validius eli luotettavuus ja pätevyys. Reliabiliteetti voidaan tode-

ta, jos kaksi tutkijaa päätyy samaan tutkimustulokseen, tai jos samaa henkilöä tutkitaan 

kaksi kertaa ja molemmilla kerroilla päädytään samaan tulokseen. Validius tarkoittaa 

mittarin kykyä mitata sitä mitä on tarkoituskin mitata. Mittarit ja menetelmät eivät aina 

vastaa sitä todellisuutta, jota tutkija on tutkimassa. (Hirsjärvi, Remes & Sajavaara 2007, 

226-227.) 

 

Mitä tulee tutkimukseni reliabiliteettiin, on tutkimukseni tulos suurelta osin samansuun-

tainen teorian ja aikaisempien tutkimusten kanssa. Myös Lahtisen, Ruoholan ja Seppä-
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sen (2003, 1) tutkimuksen tuloksena valtaosa vastaajista oli sitä mieltä, että palveluoh-

jausta ja kotiin tuotettavia palveluita tarvitaan. Lisäksi myös Melkas, Pekkola, Enojärvi 

ja Makkula (2008,1) tuovat esiin erilaisten teknologioiden tarpeen kotiin tuotettavien 

apuvälineiden ja palvelujen toteuttamisessa. Tämä tukee ajatustani Oiva-palvelun tar-

peellisuudesta laadukkaan arjen ja palveluohjauksen parantamisessa. 

 

Mitä validiteettiin tulee, tutkimustulosten perusteella vastaajat ovat ymmärtäneet kysy-

mykset, koska useat vastaajat tuovat esiin samoja asioita viihtyisään asuinympäristöön 

ja tarvittaviin palveluihin liittyen. Tässä tiedostan toki sen, että osa kysymyslomakkeen 

monivalinta-kysymyksistä on saattanut olla hieman johdattelevia, eli pelkillä avoimilla 

kysymyksillä vastaukset voisivat olla laadullisen tutkimuksen luonteen mukaisesti ”ai-

dompia”.  

 

 

9.5 Oman tutkimusprosessini arviointi 

 

Tutkimusprojektini käynnistyi jo syyskuussa 2010. Aloin miettiä aihetta opinnäytetyöl-

leni ja tarkoituksenani oli tehdä mahdollisimman työelämälähtöinen ja työelämää pal-

veva työ. Koska olin jo silloin mukana Oiva-palvelua kehittävässä työryhmässä, ajatte-

lin että Oiva-palvelun kehittämistä edistävä työ olisi mielenkiintoinen ja minulle amma-

tillisesti hyödyllinen. Lisäksi se olisi myös yhteiskunnallisesti hyödyllinen, koska 

ikäihmisten kotona asumisen ja palveluiden teknologioiden kehittäminen on ajankohtai-

nen ja tarpeellinen asia. 

 

Työni tekemisen teki aavistuksen haasteelliseksi se, että kun aloitin opinnäytetyöni, olin 

aloittanut pelkästään sosionomi(amk) opinnot. Päätin kuitenkin syksyn 2010 aikana 

suorittaa lisäksi diakonin opinnot. Tämä toi aluksi pientä päänvaivaa opinnäytetyön 

suunnitteluun, koska minun piti saada työhöni mukaan myös kirkollinen näkökulma. 

Ohjaavien opettajien kanssa neuvottelemalla saimme ratkaistua ongelman hyvin ja sain 

jatkaa opinnäytetyöni tekemistä aiemmin valitsemastani aiheesta. Päätimme että lisään 

teoriaosuuteen teoriaa diakoniatyöstä ja palveluohjauksesta diakoniatyössä. Lisäksi 

pohdin Oiva-palvelua eettisestä näkökulmasta ja pohdin sen käyttömahdollisuuksia 

myös seurakunnissa. 
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Otin syyskuussa 2010 yhteyttä erääseen tahoon, joka toteuttaa ja kehittää ikäihmisille 

tarkoitettuja asumispalveluita ja palveluohjausta. Varasin palaverin heidän kanssaan ja 

kävimme Oiva-työryhmän kanssa esittelemässä heille Oiva-palvelua. He innostuvat 

asiasta ja sovimme että käynnistetään kehitysprojekti, johon he lupasivat rahoitusta. 

Aluksi minulla oli tarkoituksena tehdä opinnäytetyöni toiminnallisena työnä, jossa ku-

vaan kehitysprojektin vaiheita. Projekti ei kuitenkaan tilaajan organisaatiossa tapahtu-

neista muutoksista johtuen juurikaan edennyt ennen syksyä 2011, joten tulin toisiin aja-

tuksiin. Mielestäni olisi ollut hyödytöntä kertoa opinnäytetyössä pelkistä projektin 

suunnittelupalavereista, koska itse projekti käynnistyi vasta äskettäin. Tästä syystä pää-

dyin liittämään opinnäytetyöhöni projektin sijasta tutkimuksen.  

 

Tutkimuksen toteutin jo keväällä 2011, ennenkuin edes tiesin liittäväni sen opinnäyte-

työhöni. Projektin tilaaja tarvitsi projektin aluksi ja pohjaksi tutkimuksen ikäihmisten 

asumiseen, asuinympäristöön ja palveluihin liittyvistä tarpeista. Tarjouduin tekemään 

heille aiheeseen liittyvän tutkimuksen ja sain heiltä myös tutkimukselleni rahoituksen. 

Nyt kun tutkimus on tehty ja luovutettu tilaajalle, pääsemme vasta kunnolla käyntiin 

kehitysprojektissa. Tästä syystä pieni toimintamuutos/aikataulumuutos oli paikallaan 

sekä oman työni etenemisen, että tutkimuksen tilaajan intressien toteutumisen kannalta.  

 

Tutkimuksen tilaaja halusi että osa tutkimukseen osallistuneista haastatellaan ja osa 

täyttää kyselylomakkeen. Kyselylomakkeen avulla he halusivat vastaajamäärää isom-

maksi, heidän mielestään pelkkä haastattelu olisi ollut liian pieni otanta. Päätimme yh-

dessä että tutkimusmenetelmäkäytetään sekä laadullista, että määrällistä tutkimusta.Tein 

kyselylomakkeen tilaajan toiveiden mukaisesti. Kyselylomakkeeseen tutkimuksen tilaa-

ja halusi sekä monivalinta- että avoimia kysymyksiä. Kyselylomake toimi myös haastat-

telujen pohjana. Koin itse kahden eri tutkimusmenetelmän käytön rinnakkain hieman 

haasteellisena, koska joudui analysoimaan kahta erilaista aineistoa, haastatteluja ja ky-

selylomakkeita. 

 

Lähdekirjallisuuden hankkimisen ja teoriaosuuden kirjoittamisen aloitin jo keväällä 

2011. Lähdekirjallisuutena käytin kirjallisuutta palveluohjauksesta, diakoniatyöstä, pal-

veluohjauksesta seurakunnissa, Oiva-palvelusta ja eettisyydestä.  Suurimman osan teo-

riaosuudesta kirjoitin kuitenkin vasta syys-lokakuussa. Tein niin, että kirjoitin teoriaa 

aihe kerrallaan ja lähetin teoriaa aihe kerrallaan ohjaaville opettajille arvioitavaksi. 
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Koska työni aihapiiri on niin laaja, oli myös työn rajaaminen haasteellista. Pyrin rajaa-

maan aineiston määrää mahdollisuuksien mukaan. Kuitenkin niin, että tarvittava teoria 

tulee työssäni esille. Tutkimusosuuden pyrin kuvaamaan mahdollisimman tarkasti, kos-

ka se lisää tutkimuksen luotettavuutta. 

 

Opinnäytetyö projektini kesti kokonaisuudessaan yli vuoden. Projektissa tuli esiin mo-

nia mielenkiintoisia ja hyödyllisiä asioita, joita voin hyödyntää jatkossa Oiva-palvelun 

kehittämisessä. Tutkimus antoi vahvistusta sille, että Oiva-palvelulle on todella tarvetta 

ja sitä kannattaa kehittää jatkossakin. Tarkoituksenani on ottaa yhteyttä myös seurakun-

tiin ja lähteä neuvottelemaan heidän kanssaan Oiva-palvelun käyttömahdollisuuksista 

siellä. Erityisesti pohdinta Oiva-palvelun soveltuvuudesta diakoniatyöhön, toi minulle 

uusia ajatuksia ja näkemyksiä siitä miten Oiva-palvelun avulla voitaisiin helpottaa dia-

koniatyössä tehtävää palveluohjausta. Lisäksi Oiva-palvelun eettisyyden pohtiminen toi 

minulle uusia ajatuksia ja näkökulmia Oiva-palvelun kehittämiseen. Olen opinnäyetyö 

projektini kautta oppinut paljon uutta, jota voin hyödyntää Oiva-projektissa. Olen var-

masti tämän työni kautta, kehittynyt sekä ihmisenä että ammattillisesti. Tiedän nyt pal-

jon enemmän palveluohjauksesta ja Oiva-palvelun mahdollisuuksista sen tukena. Opin 

myös paljon sosiaalan-projekteista. Opin, että projektit eivät aina etene niin kuin on 

ennakkoon suunniteltu. Projekteissa saattaa tulla eteen monia asioita, jotaka vaikuttavat 

aikatauluun ja toteutukseen. Oiva-projektissa, kuten tässä opinnäytetyössänikin huoma-

sin, että joskus projektissa joutuu tekemään suuriakin muutoksia, kuten muuttamaan 

kokonaan ennalta suunniteltua toimintatapaa. Muuttamaan vaikkapa projektin tutkimuk-

seksi. Tämä opetti minulle pitkäjänteisyyttä, projektinjohtamista ja uusiin tilanteisiin 

reagointia. 

 

Tutkimusaihe oli itselleni hyvin tärkeä, koska minulla on sosiaali- ja informaatiotekno-

logia-alan sekä aikuiskasvatustieteen koulutukset ja toivon voivani hyödyntää niitä  tu-

levaisuudessa ja työllistää itseni sosiaalialan teknologioiden kehityksen ja koulutuksen 

pariissa. Toivon pystyväni hyödyntämään tutkimukseni aineistoa tulevaisuudessa työ-

elämässä ja palveluohjaukseen liittyvien prosessien ja teknologioiden kehityksessä. 

Toivon että pystyn tutkimukseni pohjalta ottamaan myös eettiset asiat huomioon tekno-

logioiden kehityksessä. Palveluohjausta tarvitsevan ihmisen kotona asumisen helpotta-

minen tulee olla palveluohjauksen ja teknologioiden kehitystyössä tärkein asia, minkä 

vuoksi kehitystyötä tehdään. Raha ei saisi olla ratkaiseva asia, tottakai palveluohjauk-
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sella halutaan helpottaa kotona asuvien ikäihmisten arkea, mutta on totta että palveluoh-

jausjärjestelmän kehittäjän näkökulmasta minun on ajateltava palveluohjausjärjestelmän 

kehittämisessä myös omaa elantoani. Olisi lisäksi mielenkiintoista voida hyödyntää tut-

kimuksen tuloksia myös seurakuntien diakoniatyössä tehtävän palveluohjauksen kehit-

tämisessä. Tutkimukseni tuloksista voivat hyötyä palveluohjausta tarvitsevien ihmisten 

lisäksi myös sosiaaliaalan ja seurakuntien työntekijät, jotka saisivat helpotusta työ-

kuormaansa hyvin organisoidusta palveluohjauksesta ja uusista teknologioista.  

 

Opinnäytetyöprojekti on nyt vihdoin valmis, mutta työni Oiva-projektin parissa jatkuu 

edelleen. Tavoitteeni siitä että voisin mahdollisesti työllistää itseni Oiva-projektin tii-

moilta mahdollistui tämän opinnäytetyöni kautta. Olisi varmasti jäänyt tunne että pro-

jekti jää kesken, jos projekti loppuisi nyt tähän. Onneksi projektille on luvassa jatkoa. 

Mihin suuntaan Oiva-palvelu tulee sitten käytännössä kehittymään, se on mielenkiin-

toista nähdä, tuskin maltan odottaa. 

 

 

9.6 Jatkotutkimusehdotukset 

 

Tutkimuksen aikana mieleeni tuli myös monia mielenkiintoisia jatkotutkimusaiheita. 

Palveluohjausta on tutkittu paljon, mutta palveluohjaukseen liittyviä teknologioita on 

tutkittu vähemmän. Varsinkaan eettisestä näkökulmasta tarkasteltuna palveluohjauksen 

teknologioita ei ole juurikaan aiemmin tutkittu. Voisi olla mielenkiintoista tutkia miten 

palveluohjauksen piirissä olevat asiakkaat kokevat palveluohjauksen ja palveluohjauk-

seen liittyvien teknologioiden eettisyyden. 

 

Olisi hyödyllistä tutkia tarkemmin miten Oiva-palvelu soveltuisi seurakuntien toimin-

nan, esimerkiksi diakoniatyön tueksi. Tutkimusta tehdessäni heräsi ajatus Oiva-palvelun 

hyödyntämisestä seurakuntien ja muiden palveluiden yhteistyön lisäämisessä ja verkos-

toitumisessa. Tämä on ajankohatinen tutkimusaine, koska myös Helin & kump. (2010, 

161) mukaan seurakuntien tulisi yhä enemmän verkostoitua muiden tahojen kanssa. 

Myös Oiva-palvelun hyödyntämistä seurakunnan vapaaehtoistyön koordinoinni apuna 

olisi hyödyllistä tutkia. 
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Oiva-palvelu projekti jatkuu, joten on mahdollista että sen tiimoilta tulee vielä uusia 

jatkotutkimusmahdollisuuksia. Kun Oiva-palvelu otetaan käyttöön ja on ollut käytössä 

jonkin aikaa, voisi olla tarpeenmukaista tutkia Oiva-palvelun käytön vaikuttavutta 

ikäihmisten arjenhallinnan, kotona asumisen ja heidän käyttämisensä palveluiden laa-

tuun. 
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Liite 1 

Haastattelu 

Olen Sosionomi/Diakoni (AMK) opiskelija ja teen opinnäytetyötäni asumiseen, palve-

luihin ja palveluohjaukseen liittyen. 

Koti on meille jokaiselle tärkeä paikka ja meillä tulisi olla mahdollisuus asua kodis-

samme mahdollisimman pitkään. Palveluohjaus pitää sisällään erilaisia kotiin tuotetta-

via palveluita, joiden avulla voidaan mahdollistaa ikäihmisten kotona asuminen. 

Haluaisin kuulla teidän ajatuksianne ja toiveitanne asumisen ja asuinympäristön suhteen 

ja millaisia palveluita toivoisitte asuinalueellasi olevan saatavilla. Haastattelun/kyselyn 

pohjalta kartoitetaan millaisia toiveita asumiseen liittyen on ja millaisille erilaisille ko-

tiin tuotettaville palveluille on tarvetta. Vastaukset käsitellään luottamuksellisesti. 

 

Ystävällisin terveisin: 

 

Eija Lehmonen 

Sosionomi/Diakoni (AMK) opiskelija 

Diakonia ammattikorkeakoulu, 

Pieksämäki 

Puh: 040-540 0774 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



64 
 

 

 

 

1. Ikä: 

 60-70 vuotta tai vähemmän 

 71-80 vuotta 

 81-90 vuotta 

 91 vuotta tai enemmän 

 

2. Sukupuoli: 

 Nainen 

 Mies 

 

3. Millainen on mielestänne viihtyisä asuinympäristö? Millaisia palveluita siellä 

olisi saatavilla? 
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4. Millaisia toiveita teillä on oman asunnon suhteen, rasti ruutuihin: 

 

 Kerrostalo 

 Rivitalo 

 Omakotitalo 

 Yksiö 

 Kaksio 

 Kolmio tai suurempi asunto 

 Hissi (kerrostalossa) 

 Liikkumista helpottavat ratkaisut, esim. ramppi, kaiteet 

 Esteetön liikkuminen esim. kynnykset pois 

 Oma sauna 

 Parveke 

 Oma piha 

 Turvapalvelut, esim. turvapuhelin 

 Sähköiset lukot ovissa, esim. ovesta kulkijoiden kirjaus ja kontrollointi 

 Joku muu, mikä? 
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5.Jos teillä tai omaisellanne olisi mahdollisuus tilata/käyttää jotain näistä palve-

luista, niin mitä mahdollisesti käyttäisitte: 

Koteihin tuotettavat palvelut: 

 Lääkejakelu/annostelu 

 Terveydenhuoltopalvelut/ terveydenhuoltopiste 

 Hammaslääkäripalvelut 

 Apuvälinekuljetus 

 Kylvetys 

 Ruokataksi 

 Hieronta 

 Jalkahoito 

 Siivous 

 Ateriapalvelu 

 Kotiparturi  

 Kodin korjaus /muutostyöt 

 Turvapalvelut, esim. turvapuhelin 

 Hoitopalvelut 

 Ohjattu aamujumppa television kautta 

 Internet palvelut 

 Videopuhelut internetin kautta 

 Toimintaterapeutin/fysioterapeutin palvelut 

 Talonmiespalvelut, millaisia talonmiespalveluita erityisesti? 

 Kauppapalvelut 

 Joku muu, mikä? 

  
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6. Kuljetus + asiointi + harrastukset 

 Taksi, millaisia taksipalveluita erityisesti? 

 Yhteiset matkat/retket, millaiselle tarjonnalle olisi tarvetta erityisesti? 

 Joku muu, mikä? 

 

 

 

 

 

 

 

 

7. Kulttuuritarjonta, millaiselle tarjonnalle olisi tarvetta erityisesti? 

 

 Teatteri 

 Joku muu, mikä? 

 

 

 

 

 

 

 

 

8. Liikuntapalvelut, millaiselle tarjonnalle olisi tarvetta erityisesti? 

 

 Uimahalli 

 Joku muu, mikä? 
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9. Kerhot/ ryhmätoiminta/ ohjattu toiminta 

 Askarteluryhmä 

 Jumpparyhmä 

 Musiikkiryhmä 

 Kuorokäynti 

 Muu, mikä? 

 Erilaiset asiointipalvelut 

 Kauppa-asiointi 

 Kirjastokäynti 

 Fysioterapiakäynti 

 Pankkiasiointi 

 Parturi 

 Pesulapalvelut 

 Jalkahoito 

 Joku muu, mikä? 

 

 

 

 

 

 

 

10. Yhteisölliset tapahtumat/ yhteiset tilat 

 Yhteinen kerhotila ns. kylätalo 

 Yhteinen tila jota voisi vuokrata esim. juhliin 

 Alueella asuvien eri-ikäisten ihmisten yhteinen toiminta 

 Alueella järjestettävät tapahtumat, esim. markkinat, tuote-esittelyt tms. 

 Hotelli esim. vierailijoiden/ sukulaisten majoitukseen 

 Joku muu, mikä? 
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11. Onko teillä vielä jotain muuta palveluihin liittyviä toiveita jotka haluaisitte 

tuoda esiin? 

 

 

 

 

Kiitos =) 


