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Julkaisu on osa Metropolia Ammattikorkeakoulun kuntoutuksen ylemmän 
AMK-tutkinto-ohjelman tutkimus- ja kehittämistoimintaa. Tutkinto-ohjelman 
mukaan kuntoutuksen innovatiivisessa uudistamisessa keskeisiä tekijöitä 
ovat tulevaisuuteen suuntautuneisuus, luovuus ja rohkeus sekä teknologian 
hyödyntäminen. Tavoitteena ovat eettisesti, taloudellisesti ja ekologisesti kes-
tävä yksilön, yhteisön ja yhteiskunnan vuorovaikutteinen kehittämisprosessi 
sekä sen hyötyjen arviointi.
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ALKUSANAT

Julkaisuun on kutsuttu kirjoittajiksi kuntoutusalan kokeneita asiantunti-
joita – kuntoutuksen kehittäjiä, joiden mielenkiinto on kohdistunut kun-
toutujan asemaan sekä yhdessä tehtävään kehittämiseen. Kirjoittajat ovat 
Metropolia Ammattikorkeakoulun kuntoutuksen (ylempi AMK) -tutkin-
to-ohjelmasta valmistuneita ammattilaisia, joiden tutkimuksellinen ke-
hittämistyö kuntoutuksen käytännöissä on toiminut artikkelin sisällön 
virikkeenä. 

Julkaisun aluksi kuntoutuksen YAMK:n yliopettaja Salla Sipari kuvai-
lee, millaisena kuntoutuksen ajanmukainen muutos on välittynyt hänelle 
kuntoutuksen koulutus- ja kehittämistoiminnassa viime vuosien aikana.

Julkaisun toisessa luvussa kohdataan kuntoutuja kehittäjäkumppanina. 
Yliopettaja Pekka Paalasmaa ja lehtori Mira Lönnqvist johdattelevat 
aiheeseen ja siihen liittyviin kutsukirjoittajien artikkeleihin asiakasym-
märryksen kautta. Julkaisun kolmannessa luvussa keskitytään yhteiske-
hittämisen käytäntöihin. Tätä lukua ja sen artikkeleita Pekka ja Mira ke-
hystävät muutososaamisen näkökulmasta.

Julkaisun lopuksi Salla kokoaa kuntoutuksen kehittämisen tuottamia 
muutoksia ja tulevaisuuden suuntia, jotka ovat kehkeytyneet julkaisun 
artikkeleissa kuvattujen tutkimuksellisten kehittämisprosessien aikana ja 
niiden myötävaikutuksesta. Yhteenvedon päätelmät kuvaavat kuntoutu-
misen yhteiskehittelyn kannattelevia voimia ja hyviä käytänteitä jatkuvas-
sa muutoksessa ja yhdessä oppimisessa.

Artikkelit käsittelevät julkaisun teemojen mukaisesti kuntoutujien ja 
ammattilaisten välistä moniasiantuntijuutta, aktiivista toimijuutta sekä 
yhteistoimintaa moninaisissa tilanteissa kuvaten erilaisuudessaan ja rik-
kaudessaan onnistuneesti kuntoutuksen moniäänisyyttä ja kehittämisen 
soveltamista eri ympäristöissä. Yhteistä artikkeleille on kuntoutujien hy-
vän tavoittelu; tahto mahdollistaa hyvää elämää yhdessä kuntoutujien 
kanssa.
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Lämmin kiitos kaikille tämän julkaisun kuvaamaan kehittämistoimintaan 
osallistuneille.

Helsingissä 15.1.2021

Pekka Paalasmaa, Salla Sipari, Mira Lönnqvist & Marianne Roivas
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JOHDANTO
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Salla Sipari

KUNTOUTUS ARKIPÄIVÄISTYY 
KUNTOUTUMISEKSI ARJESSA

TASAPÄISTÄMISEN SIJAAN  
KUNTOUTUS ARKIPÄIVÄISTYY

Kuntoutuspalvelujen tuottamisessa on määritelty kohde- ja käyttäjäryhmiä 
sekä luokiteltu ihmisen toimintakykyä. Edelleen kuntoutuksen palvelu-
muotoilussa on rakenneltu palvelujen käyttäjien profiileja, asiakkuuksien 
johtamisessa on käytetty segmentointia ja palvelujen tilaamisessa sertifioin-
tia. Kuntoutuspalveluja on täten myös paljon tuotteistettu ja standardoi-
tu sekä kuvattu kuntoutuksen palvelupolkuja ja tuotantolinjoja. Tällainen 
palvelutoiminta perustuu oletukseen, että tietyillä ihmisillä on samankal-
taisuuksia terveydessä, toimintakyvyssä, ominaisuuksissaan, ympäristöis-
sään sekä tarpeissaan. Toiminnan oikeutus on tasa-arvossa, tasalaatuisissa 
ja samanlaisissa tuotteissa ja palveluissa. Kuntoutuksen tuloksellisuudessa 
keskeistä ovat tehokkuus ja tuottavuus.

Kuntoutuksen tuloksellisuuden kannalta tasapäistämisen toimintakulttuu-
ri juontaa juurensa 1950-luvun kokeelliseen järkeilytyyliin ja 1990-luvun 
näyttöperustaiseen auditoinnin järkeilytyyliin (Rajavaara 2007). Kuntou-
tuksessa käytetty tilaaja-tuottaja-malli on myös johtanut osaltaan siihen, 
että palveluntuottajat kehittävät uusia palveluja ja heidän on osoitettava 
sen vaikuttavuus tilaajalle (Leiman 2008). Kuntoutusilmiön on kuitenkin 
todettu taipuvan huonosti satunnaistettujen ja kontrolloitujen koeasetel-
mien kohteeksi, koska siinä ihmisten on oltava homogeenisiä tutkittavan 
ilmiön suhteen sekä intervention on oltava aina sama ja sokkoutettu (Vilk-
kumaa 2008). 

Kuntoutus on sosiaalista vuorovaikutusta, jossa toiminta ja dialogi keh-
keytyvät kontekstisidonnaisesti (Vilkkumaa 2008; Harra 2014). Kuntou-
tuksessa ihminen ymmärretään tänä päivänä yksilöllisenä persoonana, 
joka elää ja toimii omassa perhekulttuurissaan ja arkiympäristössään. Siten 
kuntoutusinterventioiden ja -palvelujen tulisi nimenomaan olla erilaisia, 
jopa ainutkertaisia ja -laatuisia. Yhdenvertaisuus kuntoutuspalveluissa to-
teutuukin niin, että kukin saa tarpeensa ja tilanteensa mukaan kuntoutus-
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osaamista samanlaisten palvelujen sijaan. Kuntoutus mahdollistaa ihmi-
sen kuntoutumista, joka on yksilön ja ympäristön välinen tavoitteellinen 
muutosprosessi (Autti-Rämö ym. 2016). Tällöin ei olisi riittävää se, että 
kuntoutujat olisivat tietoisia saamastaan kuntoutuksesta ja palvelusta, vaan 
kuntoutujat olisivat aktiivisia kuntoutumisensa kehittäjiä arjessaan (Sipari 
ym. 2014; Harra ym. 2017). 

Tuloksellisuudessa ei kuntoutumisen kannalta olekaan keskeistä tehok-
kuus, tuottavuus, palvelukyky tai vaikuttavuus. Ihmisen yksilöllisten työ- 
ja toimintakykyä sekä hyvinvointia edistävien tavoitteiden saavuttamisen 
kannalta kuntoutuksen tuloksellisuudessa ratkaisevan tärkeää on kuntou-
tujalle koituva arvo ja karttuva hyöty. Kuntoutustoiminnan perimmäiseksi 
tehtäväksi onkin kuvattu se, että saadaan aikaan merkittävää myönteistä 
muutosta kuntoutujan ja hänen ympäristönsä välisessä suhteessa (Järvi-
koski 2008).

Kuntoutus ammattilais- ja organisaatiolähtöisenä toimintana on moni-
alainen ja -muotoinen toimintakokonaisuus kompleksisessa systeemissä. 
Kuntoutumiselle, yksilön ja ympäristön väliselle muutosprosessille, ovat 
puolestaan ominaisia epälineaariset ja jatkuvasti muuntuvat, kehkeytyvät 
vuorovaikutteiset prosessit ihmisen arjessa, toimintaympäristössä ja -kult-
tuurissa. Kuntoutujan motivaatio ja hänen lähiverkostonsa arjessa, omai-
set, ystävät ja vertaiset ovat tärkeässä asemassa kuntoutujan omien tavoit-
teiden saavuttamisessa.

Kuntoutuksen vaikutuksia ja merkitystä tarkastellaan kuntoutumisessa 
yksilön arkeen, elämänhallintaan ja -kulkuun vaikuttavien tekijöiden sekä 
vuorovaikutustekijöiden osoittaminen avulla (Suikkanen 2008). Arvioin-
nin tulisi kohdistua siihen, mitkä tekijät vaikuttavat kuntoutumisprosessiin 
ja mahdollistavat sen etenemistä. Kuntoutujan, hänen läheisten ja ammat-
tilaisten yhteistoiminnan onnistuminen ja kuntoutujalle merkityksellinen 
toiminta näyttäisivät olevan tuloksellisuuden avainelementtejä. Tuloksel-
lisuuden varmistamisen ja osoittamisen voisi tällöin toteuttaa osallistavan 
ja ohjaavan prosessiarvioinnin kautta (Kivipelto 2008). Tuloksellisuudessa 
ennakointiosaamisen merkitys painottuu entistä enemmän, ja sitä vahvis-
taisi voimaannuttava arviointiote.

Kuntoutujien yksilölliset tilanteet, olosuhteet, tarpeet ja valinnat ohjaavat 
päätöksentekoa ammattilaisten kliinisen osaamisen ja tieteellisen tutkimus-
näytön lisäksi näyttöön perustuvassa käytännössä (Teikari 2002). Näiden 
asioiden yhteen sovittaminen ei kuitenkaan tapahdu itsestään, ikään kuin 
automaattisesti, vaan edellyttää toimijoiden välistä vuorovaikutusta, yh-
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teistoimintaa. Yhteistoiminta muodostetaan prosessiksi, joka etenee vasta-
vuoroisen suhteen rakentamisesta keskustelevaan harkintaan ja muutoksen 
toteutukseen (Harra 2014). Ammattilaisten kliiniseen päättelyyn perustuva 
päätöksenteko nivoutuu kuntoutujien ja heidän läheistensä asiantuntijuu-
den kanssa yhteiseksi dialogiseksi parhaiden ratkaisujen punninnaksi (Si-
pari ym. 2017). 

Sekä kuntoutukseen että kuntoutumiseen liittyy monia toimijoita ja tahoja 
erilaisine intresseineen. Täten kuntoutuksen toteutus, kehittäminen ja tut-
kimus edellyttävät monimenetelmällisyyttä (Seppänen-Järvelä 2018) sekä 
yhdessä kehittämistä ja verkostomaista toimintatapaa. Tarvitaan erilaisten 
tulokulmien ja monimutkaisten asioiden holistista yhdistelyosaamista ver-
kostossa toimivissa yksilöllisissä muutosprosesseissa. 

KUNTOUTUKSEN ARKIKÄYTÄNNÖISSÄ ON 
RATKAISTAVANA SEKÄ–ETTÄ-TILANTEITA

Kuntoutuksen käytännöissä on paradoksaalisia asioita. Esimerkiksi yhdeltä 
tulokulmalta tarkasteltuna korostetaan yksilöä ja toiselta yhteisöä (Karja-
lainen 2012). Kuntoutuksessa näyttäisikin olevan oleellista taito hyödyntää 
paradokseja yhteistoiminnassa mustavalkoisen ajattelun sijaan. 

Kuntoutuksen, ammattilaisten ja organisaatioiden, kannalta on tärkeää sel-
vittää alueelliset palvelutarpeet ja tehdä alueellisia suunnitelmia. Samalla 
on tunnistettava kuntoutujien kanssa heidän yksilölliset tilanteensa, hei-
dän arkensa, ympäristönsä, tarpeensa ja toiveensa. Asiakasryhmittelyjen ja 
palveluvalikkojen sekä työnjaon hallinnan ohella kuntoutuksen ammatti-
laisten tulisi rakentaa kuntoutujan kanssa kehittäjäkumppanuutta yksilöl-
lisessä kuntoutumisessa. Kustannustehokkuuden – jota myös kuntoutujat 
varmasti arvostavat – rinnalla on panostettava toiminnan lisäarvon sekä 
kokonaisvaltaisten kokemusten tuottamiseen. Kuntoutuksen käytännöissä 
osaaminen rakentuu sekä järjestelmä- ja palveluosaamisen että yhteistoi-
minta- ja muutosprosessiosaamisen yhdistelminä. 

Yhdyspinnoille rakentuva kuntoutus tarkoittaa verkostomaista yhteis-
toimintaa, jossa pyritään synergiaetuun kuntoutujalle mielekkäiden 
kokonaisuuksien muodostamisen avulla. Siinä kuntoutuksen eri tahot, 
organisaatioiden ammattilaiset sekä kuntoutujat läheisineen, rakentavat 
yhdessä toimintakokonaisuuden kuntoutujan arkeen kuntoutumisen 
edistämiseksi. Tämä vaatii yhdessä kehittämistä, sopimista ja suunnitte-
lua, jotta yhdyspinnoilla tapahtuva toiminta on saumatonta. Saumatto-
muus konkretisoituu sekä yhdessä asetettuina päämäärinä ja toimintata-
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poina että toimijoiden oikeuksien ja vastuiden määrittelyinä kuntoutujan 
mielekkään ja sujuvan arjen muodostamisessa. Kuntoutus on siten myös 
vahvasti kuntoutujan ympäristöjen kehittämistä yhdessä. (STM 2017; 
Koivikko & Sipari 2020.)

Tuloksellisuuden, ihmisen työ- ja toimintakyvyn sekä hyvinvoinnin vah-
vistumisen kannalta keskeiseksi tekijäksi muodostuu se, että yhteistoimin-
nassa painotetaan proaktiivista ja tulevaisuusorientoitunutta näkökulmaa. 
Koronapandemia vahvistaa perinteisen kuntoutuksen tehokkuusajattelun 
kyseenalaistamista. Se tuo näkyväksi asioiden toisiinsa kytkeytymisen sekä 
monimutkaisten asioiden vyyhteytymisen, joiden ratkaisuun tarvitaan eri 
tahojen, kuntoutuksen ammattilaisten ja kuntoutujien yhteistoimintaa, yh-
dessä oppimista muutosprosessissa.

KUNTOUTUMISEN ARJESSA TEHDÄÄN 
OPPIMISHYPPYJÄ 

Koronaviruksen (COVID-19) aiheuttama kriisi osoitti, kuinka ihmisten 
arki ja päivittäiset rutiinit voivat järkkyä hetkessä. Ratkaisevan tärkeää vai-
kuttaisi olevan ihmisten kyky selviytyä yhdessä yllättävistä ja vaikeista vas-
toinkäymisistä. Uusia arjen rutiineja ja toimintatapoja on kyettävä luomaan 
pikaisesti. 

Ihmisten on siis tehtäviä valtavia oppimishyppyjä kompleksissa ja mo-
nimuotoisissa ad hoc -tilanteissa, jotka vaativat pikaimprovisaatiota ja 
-innovaatiota. Moniulotteista tietoa ja ymmärrystä luodaan älykkäiden 
arvausten avulla ilman, että toiminnan vaikutukset ovat ennalta tiedossa. 
(Ahonen 2013.) Kuntoutuksen ammattilaiset ja kuntoutuja ovat uuden-
laisen aktiivisen verkostotoimijuuden ja oppijan identiteetin rakentumi-
sen äärellä. Kyseessä on verkostomainen oppiminen, kun yhdyspinnoille 
rakentuvissa verkostoissa lähtökohtana on kuntoutujan oma toiminta-
verkosto arjessa virallisten kuntoutusverkostojen vahvistamana. (Aho-
nen ym. 2014.)

Verkostomaisessa oppimisessa kuntoutumisen haasteeseen alati muuttu-
vissa ympäristöissä voidaan vastata yhteiskehittelyllä. Yhdessä kehkeytyvä 
kehittäjäkumppanuus kuntoutujan arjessa sanoittaa yhteistä ymmärrystä 
yksilölle merkityksellisestä kuntoutumisesta.
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II 

KUNTOUTUJA 
KEHITTÄJÄKUMPPANINA 
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Pekka Paalasmaa & Mira Lönnqvist

ASIAKASYMMÄRRYS 
KEHITTÄMISOSAAMISESSA

Kuntoutuksen (ylempi AMK) tutkinto-ohjelman koulutus vahvistaa moni-
asiantuntijuuteen perustuen kuntoutusosaamista ja siihen oleellisesti liit-
tyvää kuntoutuksen kehittämisosaamista. Tutkinnossa moniasiantuntijuus 
tarkoittaa konkreettisesti kuntoutujan aseman määrittämistä kehittäjä-
kumppaniksi, ja tässä luvussa kirjoittavat pureutuvat kehittäjäkumppanuu-
teen asiakasymmärryksen näkökulmasta.

Tutkinto-ohjelman opetussuunnitelmatyöhön ovat osallistuneet koulutuk-
sen alusta alkaen työelämätoimijoista muodostettu ohjausryhmä, tutkin-
to-ohjelman opiskelijat ja alumnit työelämäyhteyksineen sekä tutkinto-oh-
jelman opettajat. Opetussuunnitelmatyön perustaksi on monitahoisella 
yhteiskehittelyyn perustuvalla työtavalla pyritty kuvaamaan, mitä osaamis-
ta kuntoutuksen ammattilaisilta vaaditaan työelämässä. Keskeisinä tiedon-
tuottajina tässä ovat olleet tutkinnon opiskelijat eli kuntoutuksen ammatti-
laiset. Opettajakunnan tehtävänä on ollut kuvata osaamisen rakentuminen 
opetussuunnitelmassa sekä ennen kaikkea fasilitoida osaamisen jäntevä 
kehittyminen yhteisöllisten ja yksilöllisten oppimis- ja kehittämistehtävien 
kautta.

Osa tämän julkaisun kirjoittajista kuvaa autenttisissa työelämän yhteis-
kehittelytilanteissa tunnistettua kuntoutusammattilaisten tarvitsemaa 
osaamista. Tunnistettuun kuntoutuksen osaamistarpeeseen liittyy yhtenä 
oleellisena asiakasymmärrysosaaminen, joka kuntoutuksen (ylempi AMK) 
tutkinto-ohjelman opetussuunnitelmassa määrittyy kolmen ulottuvuuden 
kautta: osallisuus, eettisyys ja yhteistyö. Ulottuvuuksia tarkastellaan myös 
osaamisen laadun (tyydyttävä – hyvä – kiitettävä) näkökulmasta.

Osallisuus-ulottuvuus osaamisen laatuna ilmaistuna on sitä, että asiak-
kaan ääni kuullaan – osallisuus mahdollistetaan – ja asiakas ymmärretään 
aktiivisena toimijana ja kehittäjäkumppanina, jonka tarpeet ovat yhteisen 
kehittämisen kohteina. Eettisyys-ulottuvuus vastaavasti tarkoittaa, että 
eettiset arvot ohjaavat toimintaa; eettisyys ilmenee kohtaamisessa, ja ar-
voperusta määritetään yhdessä. Yhteistyö-ulottuvuus osaamisen laatuna 
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ilmaistuna on yksinkertaisimmillaan sitä, että ammattilaiset ja asiakkaat ra-
kentavat yhdessä asiakkaille mielekkäitä ja merkityksellisiä toimintakoko-
naisuuksia hyvinvoinnin ja toimintakyvyn vahvistamiseksi.

Sairaalahoito vie ihmisen kauas arjestaan. Elina Borchers pohtii artikke-
lissaan, miten sairaalassa voidaan kehittää asiakasymmärrysosaamista ja 
miten sairaalassa voidaan vastata kuntoutumisen arkipäiväistymisen haas-
teeseen. Elina tuo esille, että kuntoutujalla tulisi olla kuntoutumisensa aika-
na mahdollisuus tarkastella elämäänsä ja mahdollisuuksiaan sekä arvioida 
tavoitteidensa saavuttamista ja kuntoutumisensa etenemistä. Moniasian-
tuntijuuteen perustuva työskentely kuntoutuksessa nostaa kuntoutujan 
ammattilaisen rinnalle kuntoutumisen suunnittelussa ja toteutuksessa. 
Kuntoutujan – aktiivisen toimijan – roolin vahvistumisessa ammattilaisilla 
ja vertaisilla on omat tehtävänsä. 

Tehostetussa ja tuetussa palveluasumisessa korostuu yhteisöllisyys. Kat-
ja Suursalmi kuvaa, miten asukkaan yhteisöllisen toimijuuden tukeminen 
mahdollistuu toimintatavassa, jossa asukkaan verkostossa olevat ihmiset 
jakavat yhteisen ymmärryksen hänen tarpeistaan ja tavoitteistaan. Yhtei-
söllisyys tukee asukkaan toimijuutta, kun yhteisö huomioi asukkaan yk-
silöllisyyden ja persoonallisuuden. Yhteisöllisyys tuo lisäksi turvaa, sillä 
aina on joku tarvittaessa lähellä. Työntekijän näkökulmasta tarkasteltuna 
toimijuutta vahvistava toimintatapa korostaa omahoitajan työn merkitystä, 
vahvistaa omaan työhön vaikuttamista sekä lisää työhyvinvointia, minkä 
vaikutukset näkyvät asukkaan arjessa positiivisesti. 

Geriatrisen kuntoutus- ja kehittämistoiminnan asiakasymmärrys rakentuu 
kuntoutujan kokonaisvaltaisen huomioinnin, aidon vuorovaikutuksen ja 
kehittäjäkumppanuuden kautta. Keskeistä on, että kuntoutuja kokee osal-
lisuutensa tärkeäksi. Asiakasymmärrys lisää ammattilaisten ja kuntoutujan 
välistä vuorovaikutusta ja luottamusta. Katja Somersaari korostaa artikke-
lissaan luottamuksen lisäksi ystävällisyyden, lempeyden ja pienten arkisten 
kohtaamisten merkitystä asiakasymmärryksessä. Kehittäjäkumppanuudes-
sa on innovoitu käytännöllisiä, yksilöllisiä ja yhteisöllisiä toimintatapoja, 
kuten kotiutumista tukeva vertaisryhmä.

Hyvä elämä toteutuu silloin, kun ikäihmisellä on mahdollisuus osallistua 
merkitykselliseen toimintaan vertaisten kanssa, toteaa Anna Myllymaa ar-
tikkelissaan. Lyhytaikaishoidossa olleiden ikäihmisten ja ammattilaisten 
yhteiskehittämän, ikäihmisen kuntoutukseen osallistumista tukevan toi-
mintatavan kuvaus on ollut myös oiva väline uusien työntekijöiden pereh-
dyttämiseen. Kuvaus havainnollistaa, miten kuntoutus lähtee ikäihmisen 
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tarpeista. Ikäihmisen kuntoutukseen osallistumista vahvistava toimintata-
pa haastaa työyhteisön käytäntöjä, sillä käytäntöjen täytyisi mahdollistaa 
myös rajapinnoilla työskentely. Ikäihmisten palveluiden kehittäminen vaa-
tii uudenlaista osaamista ja ymmärrystä myös johtajilta sekä päättäjiltä. 

Yhteiskehittely on vakiintunut kehittämismenetelmä Espoon sairaalassa. 
Kehittäminen on kuitenkin yhä organisaatio- ja ammattikeskeistä, ja sen 
avulla pyritään saavuttamaan ammattilaisten mahdollisimman tehokas ja 
tuloksellinen työskentely. Yhteiskehittelyllä voidaan hyödyntää osallistu-
jien erilaista asiantuntemusta: ammattilaisten asiantuntijatietoa sekä asi-
akkaiden kokemustietoa, kirjoittaa Iiris Pilke artikkelissaan. Prosessissa 
ammattilaiset voivat oppia asiakkailta, jos he pystyvät olemaan avoimia 
asiakkaiden erilaiselle asiantuntijuudelle. Toisaalta, jos kuntoutuja ei ole 
aktiivisessa roolissa omassa kuntoutumisprosessissaan, on hänen vaikea 
omaksua aktiivista roolia yhteiskehittelyssä ja olla tasavertaisena ammatti-
laisten rinnalla. 

Kehitysvammaisten ryhmäkodissa toteutetussa kehittämisprosessissa on 
edetty yleisestä palvelujen kehittämisestä ja laajan asiakaskunnan kehittä-
misosallisuuden tarkastelusta lähemmäksi yksittäisen asiakkaan kehittämis-
osallisuuden vahvistamista liittyen hänen henkilökohtaisesti käyttämäänsä 
palveluun. Kun kehittämisosallisuus toteutuu osana palvelua, kokemustie-
to saadaan esiin tilannesidonnaisemmin kuin erillisenä kehittämistoimen-
piteenä kerätty tieto. Maria Muhonen kuvaa artikkelissaan tähän toiminta-
kulttuurin muutokseen tähtääviä ja kehittäjäkumppanuutta mahdollistavia 
osa-alueita. 
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Elina Borchers

POTILAASTA TOIMIJAKSI 
– MONIASIANTUNTIJUUS 
SAIRAALASSA

Sairaalaan tullaan akuutin sairastumisen tai vammautumisen vuoksi, 
jolloin henkilön toimintakyky on usein heikentynyt. Sairaalaym-
päristö perinteisine rooleineen ja toimintatapoineen vie ihmisen 
kauas arjestaan ja siihen liittyvästä toiminnallisuudesta. Tämä asettaa 
haasteita sekä kuntoutuksen paradigmamuutoksen toteutumiselle, 
asiakasymmärryksen kehittymiselle että henkilön kuntoutumiselle. 
Moniasiantuntijuuteen perustuva työskentely kuntoutuksessa nostaa 
kuntoutujan ammattilaisen rinnalle kuntoutuksen suunnittelussa ja 
toteutuksessa. Myös organisaatiolla on roolinsa moniasiantuntijuu-
den mahdollistajana strategisen johtamisen kautta. Ammattilaisten 
sektorirajat ylittävä yhteistyö puolestaan mahdollistaa kuntoutumisen 
jatkuvuuden kuntoutujan sairaalajakson päätyttyä.

Kuntoutuksen paradigman muutoksessa on pyritty pois vika-, vamma- ja 
sairauslähtöisestä ajattelumallista kohti henkilöä valtaistavaa, moniasian-
tuntijuuteen perustuvaa toimintatapaa, jossa henkilö nähdään aktiivisena 
toimijana oman kuntoutuksensa suunnittelussa ja toteutuksessa (STM 
2017: 35). Ihmisen toimintakykyä tulisi tarkastella moniulotteisena ja ko-
konaisvaltaisena suhteessa hänen toimintaympäristöönsä sen sijaan, että 
sitä tarkastellaan pelkkänä mitattavana suoriutumisena jostakin tietystä toi-
minnosta (Järvikoski 2013: 57–58).

Mitä tämä tarkoittaa sairaalaympäristössä, jossa diagnoosit, sairastuminen 
ja/tai vammautuminen ovat koko toiminnan ydin? Miten asiakasymmär-
rysosaamista voidaan kehittää hoitoon ja toimenpiteisiin perustuvassa 
ympäristössä ja kuinka sairaalassa voidaan vastata kuntoutumisen arkipäi-
väistymisen haasteeseen? Näitä asioita pohdin tässä kirjoituksessa, joka 
pohjautuu tutkimukselliseen kehittämistyöhöni Alaraaja-amputaation jäl-
keisen kuntoutuskäytännön kehittäminen moniasiantuntijuuteen perus-
tuen Helsingin kaupungin sosiaali- ja terveystoimessa.
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KUNTOUTUJA ASIANTUNTIJANA

Kuntoutuja voi olla asiakkaana, potilaana tai kuluttajana kuntoutuspalve-
luissa. Asemastaan riippuen kuntoutuja on omia valintoja tekevä asiakas, 
kuntoutuksen kohteena olevan potilas tai palvelujaan valitseva kuluttaja. 
(Viitanen & Piirainen 2013: 113–114.) Kuntoutuksessa kuntoutuja on ak-
tiivinen toimija, ei kuntoutustoimenpiteiden passiivinen vastaanottaja (Jär-
vikoski 2013: 22).

Eri palvelujärjestelmät suhtautuvat kuitenkin asiakkaisiin eri tavalla, ja esi-
merkiksi sairaaloissa on nähtävillä edelleen myös kuntoutuksen asiantun-
tijalähtöinen, nyt jo vanhentunut paradigma. (Viitanen & Piirainen 2013: 
115). Perinteisesti kuntoutus on määritelty vian, vamman tai sairauden pe-
rusteella annettavana toimintana, kuten alaraaja-amputoidun kuntouttami-
sena. Terveysalalla on totuttu tiukkoihin ammatillisiin reviireihin. Toisen 
ammattilaisen reviirin kunnioittamista ja koskemattomuutta pidetään sel-
keänä sääntönä. Vahva ammattiosaaminen edesauttaa laadukkaiden palve-
luiden syntymistä ja parhaimmillaan on suureksi hyödyksi asiakkaalle, mut-
ta se saattaa myös etäännyttää ammattilaiset asiakkaan arkitodellisuudesta. 
Tällöin asiakkaan ja ammattilaisen on mahdotonta toimia yhteistyössä. 
(Arponen & Kihlman & Välimäki 2004: 18, 24.)

Jotta päästään pois järjestelmäkeskeisestä ajattelusta kohti kuntoutujaläh-
töistä toimintaa, tarvitaan kehittämistyötä, jossa kuntoutuja voi aidosti 
osallistua toiminnan suunnitteluun (STM 2004: 25). Tutkimuksellisessa ke-
hittämistyössäni pyrin Mäkisen (2014: 13) kuvaaman asiakasymmärryksen 
avoimeen tilaan, jossa kuntoutuja ja ammattilainen toimivat kumppaneina 
palvelua kehittämässä (Mäkinen 2014: 13). Kuntoutuskäytäntöä kehitettiin 
siis moniasiantuntijuuteen perustuen, mikä tarkoitti sitä, että kuntoutujat 
osallistuivat omalla asiantuntemuksellaan kehittämiseen ammattilaisten 
rinnalla.

Sairaalaympäristö on asiakasymmärryksen muodostumisen näkökul-
masta haasteellinen paikka. Sairaala on perinteisesti hyvin hierarkkisesti 
johdettu, ja sekä ammattilaiset että kuntoutujat ovat tottuneet hyvin pe-
rinteisiin rooleihin, joissa potilaat ottavat vastaan hoitoa ja kuntoutusta, 
jonka ammattilaiset suunnittelevat. Kuntoutujat ovat sairaita tai juuri vam-
mautuneita ja he tarvitsevat hoitoa sairauteensa ja kuntoutus pohjautuu 
vammautumisen tuomiin haasteisiin. Puhutaan sitkeästi potilaista, ja kun-
toutujat saattavat asettua sairaalassa helposti passiiviseen rooliin. Usein 
kuntoutujat mieltävät olevansa hoidon kohteena eikä heillä ole käsitystä 
siitä, että he voisivat itse vaikuttaa hoitoonsa tai kuntoutukseensa liittyviin 
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asioihin. Akuutissa sairaudessa tai vammautumisen jälkeen toimintakyky 
ja oma-aloitteisuus voi olla heikko. (Huby & Holt Brook &Thompson & 
Tierney 2007: 55–57, Nyborg & Kvigne & Danbolt & Kirkevold 2016: 
5–7.)

Mikäli kuntoutuja asetetaan passiiviseen, hoitoa vastaanottavaan rooliin, 
jossa hän on kuntoutuksen kohteena, hänellä ei ole mahdollisuutta tehdä 
itse kuntoutustaan koskevia valintoja, vaan ne tekee asiantuntija (Viitanen 
& Piirainen 2013: 113–114). Myös kuntoutujat itse saattavat mieltää it-
sensä potilaiksi ja asettuvat passiiviseen rooliin. Usein he ovat tyytyväisiä 
saamaansa kuntoutukseen ja saattavat haluta olla palvelun kohteena. He 
myös luottavat ammattilaisten valintoihin hoitoaan koskevassa päätöksen-
teossa (Piirainen & Viitanen 2013: 116–117). Tyytyväisyys näyttää jopa 
olevan sitä suurempaa, mitä vanhempia potilaat ovat (Sebo & Herrmann 
& Bovier & Haller 2015). Osa kuntoutujista saattaa myös ajatella aktiivisen 
osallistumisen vaativan joitakin kykyjä tai tietoja, joita heillä ei ole (Nyborg 
ym. 2016: 5).

Kuntoutujat saattavat kokea, että he voivat tuoda esille omia asioitaan ai-
noastaan kysyttäessä (Nyborg ym. 2016: 5–6). Olisikin tärkeää panostaa 
kuntoutujan kiireettömään kohtaamiseen ja avoimen keskustelukulttuurin 
luomiseen, jotta kuntoutuja voi kokea, että häntä ja hänen asioitaan pide-
tään tärkeänä. ”Potilaskulttuurista” olisi pyrittävä pois kohti kuntoutujaa 
arvostavaa ja valtaistavaa kulttuuria.

MONIASIANTUNTIJUUS KUNTOUTUKSESSA

Moniasiantuntijuudessa työskennellään yhdessä ja tieto jaetaan. Asian-
tuntijaroolissa toimivat niin ammattilaiset kuin asiakkaat ja asiakkaiden 
lähiverkostoon kuuluvat henkilöt. Moniasiantuntijaisessa työskentelys-
sä asiantuntijat luovuttavat tietonsa ja kokemuksensa moniammatilliseen 
yhdessä työskentelyyn. Uudenlaisen asiantuntijaroolin määrittely edellyt-
tää muutosvalmiutta ja kokemuksellista oppimista. (Arponen ym. 2004: 
24, 28.) Moniasiantuntijaisessa toimintatavassa nostetaan asiakkaan oma 
itseään koskeva asiantuntemus ammattilaisten käytännön lähtökohdaksi 
sen sijaan, että ammattilainen määrittelisi asiakkaan ongelmat ja tarpeet 
(Arponen ym. 2004: 19). Moniasiantuntijuuteen perustuvalla yhteistyöllä 
pyritään myös laajentamaan ratkaistavana olevien ongelmien tarkastelunä-
kökulmia (Harra 2014: 189).

Moniasiantuntijuuteen perustuvalla työskentelyllä voidaan parantaa kun-
toutujan mahdollisuuksia onnistua kuntoutumisprosessissaan ja kehittää 
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entistä vaikuttavampia kuntoutuskäytäntöjä, sillä sen avulla lisätään kun-
toutujan mahdollisuuksia kokea valtaistumisen ja osallisuuden tunteita 
sekä kuntoutuskäytännön kehittämisessä että kuntoutumisen mahdollis-
tajana. Onnistunut kuntoutuminen tarkoittaa toimintakyvyn vahvistu-
mista kuntoutujan henkilökohtaisten tavoitteiden mukaisesti. (Autti-Rä-
mö & Mikkelsson & Leino 2017: 58, Harra 2014: 132–133, Klute ym. 
2009: 295.)

KOHTI MONIASIANTUNTIJAISTA TYÖSKENTELYÄ

Yhteisöllisellä tasolla ammattilaisen ja kuntoutujan välinen yhteistoimijuus 
mahdollistuu tasa-arvoisten ja osallistumismahdollisuuksia tarjoavien ra-
kenteiden luomisena. Kuntoutusorganisaatioiden kuntoutujan toimijuutta 
kunnioittava arvoperusta ja toimintaperiaatteet asettavat kuntoutustyönte-
kijöiden toiminnalle raamit ja antavat siten myös yksittäisen kuntoutujan 
osallistua ja valtaistua kuntoutuksessa. (Salminen & Järvikoski & Härkä-
pää 2017: 31.) Valtaistumisen käsitteellä tarkoitetaan sitä, että kuntoutu-
ja oppii näkemään itsensä aktiivisena toimijana, joka voi vaikuttaa itseään 
koskevaan päätöksentekoon. Järvikoski (2013) esittää, että tämä edellyttää 
tiedon ja taidon lisääntymistä ja itsearvostuksen vahvistumista. Kuntoutu-
jalla tulisi olla kuntoutumisensa aikana mahdollisuus tarkastella omaa elä-
määnsä ja mahdollisuuksiaan ja arvioida tavoitteidensa saavuttamista sekä 
kuntoutumisensa etenemistä. (Järvikoski 2013: 39–40.) 

Alaraaja-amputaation jälkeen ihminen kokee valtavan elämänmuutoksen 
eikä voida olettaa, että hän kykenisi toimimaan asiantuntijana amputaa-
tion suhteen. Omasta elämästään ja kiinnostuksen kohteistaan hän tietää 
kuitenkin enemmän kuin kukaan ammattilainen ja sen vuoksi kuntoutuja 
itse on avainasemassa, kun mietitään esimerkiksi kuntoutuksen tavoitteita. 
Omien tavoitteiden saavuttamiseen tarvitaan myös tahtoa. Tahto edellyt-
tää uskoa siihen, että aikomuksilla on todellinen mahdollisuus toteutua. 
Kuntoutujat korostivatkin ryhmähaastatteluissa sen seikan tärkeyttä, että 
ammattilainen omalla toiminnallaan uskoo kuntoutujan omaan tavoittee-
seen ja mahdollistaa sitä kohti etenemisen, antaa kokeilla joskus hullultakin 
tuntuvia asioita.

Kuntoutujat kuvasivat alkuvaiheen voimaantumista siten, että siihen tar-
vitaan ammattilaisen apua. Alussa ei välttämättä näe tavoitteita tai niitä 
on vaikea löytää. Oma rooli lisääntyy kuntoutumisen edetessä, kun oppii 
näkemään ja ymmärtämään mitä tarvitsee ja tavoittelee. Avoimuus johtaa-
kin parempaan luottamukseen ja hyväksyntään palveluntarjoajien ja niiden 
käyttäjien välillä (Larjovuori ym. 2012). 
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Oman suunnan löytymisessä suuri merkitys koettiin olevan vertaistuella. 
Vertainen voi innostaa kokeilemaan ja kertoa tai havainnollistaa erilaisista 
mahdollisuuksista elämän aktiviteettien suhteen. Vertaisen kautta voi saa-
da toivoa toivottomalta tuntuvaan tilanteeseen ja nähdä konkreettisesti, 
miten haasteista voi selvitä.

TUTKIMUKSELLISEN KEHITTÄMISTYÖN JÄLKEEN 
TOIMINNAN KEHITTÄMINEN JATKUU

Tutkimuksellinen kehittämistyö tarjosi ainutlaatuisen tilaisuuden, jossa 
kuntoutujat ja sairaalan johtohahmot istuivat saman pöydän ympärille kes-
kustelemaan kuntoutuksen järjestämisestä ja sisällöstä. Yhteisen pöydän 
ääressä muodostettiin yhteistä ymmärrystä moniasiantuntijuudesta ja kun-
toutuskäytännöistä. Tuloksena syntyi kuvaus alaraaja-amputaation jälkei-
sestä kuntoutuskäytännöstä Helsingin kaupungilla.

Kehittämistyötä edeltävästi amputaation kokeneet henkilöt keskitettiin 
Helsingin sairaalassa haavaosastolle. Kuntoutujat kuitenkin kokivat haa-
vaosaston vääränlaisena ympäristönä ja kehittämistyön jälkeen potilasoh-
jausta muutettiin siten, että kuntoutujat ohjataan nyt traumakuntoutus-
osastolle, minkä he toivat haastatteluissa esiin itselleen mielekkäämpänä 
ympäristönä.

Jo kehittämistyön aikana sairaalaan osastolla tehtiin konkreettisia muu-
toksia kuntoutujien ryhmähaastattelujen ja ammattilaisten työpajan pe-
rusteella. Osastolle lisättiin kirjallista tietoa Helsingin invalidien yhdis-
tyksen tuottaman amputaatio-infopaketin muodossa ja terapeutit kävivät 
materiaalia läpi yhdessä kuntoutujien kanssa. Yhdessä osaston henkilö-
kunnan ja Helsingin invalidien yhdistyksen Vertainen vierellä -hankkeen 
toimijoiden (myös vertaistukihenkilö) kanssa pohdittiin lisäksi, kuinka 
kuntoutujien voimaantumista voisi vahvistaa sairaalassaoloaikana ja mi-
ten vertaistuki saataisiin osaksi alkukuntoutusta. Osa kuntoutujista koki 
varta vasten heitä varten osastolle pyydetyn vertaistukihenkilön ajoittain 
tarpeettomana tai vaivalloisena (”Eihän minua varten nyt tarvitse”). Syn-
tyi ajatus matalan kynnyksen vertaistukihetkistä. Kuntoutujat kuvasivat, 
että avoimeen tilaisuuteen oli helpompi mennä. Vertaistukihenkilön 
avulla he saivat arvokasta tietoa ja esimerkkejä amputaation jälkeisestä 
elämästä ja siihen liittyvistä käytännön kysymyksistä. Osastolla otettiin 
siis käyttöön käytäntö, jossa vertaistukihenkilö tuli osastolle joko tapaa-
maan tiettyä kuntoutujaa tai sitten avoimeen tilaisuuteen, jonne saivat 
osallistua kaikki niin halutessaan.
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Ammattilaisten työpajassa muodostunut Helsingin kaupungin eri fysio-
terapiapalveluiden ja kuntoutussuunnittelijan ryhmä alkoi järjestää sään-
nöllisiä kokoontumisia, joissa alaraaja-amputaation jälkeisen kuntoutuksen 
verkostomaisuutta pyritään vahvistamaan ja kehittämään. Työpajassa Hel-
singin eri sektoreilla (julkinen, yksityinen ja kolmas sektori) työskentelevät 
ammattilaiset tapasivat ja tutustuivat, ja se mahdollisti omalta osaltaan yh-
teydenottokynnyksen madaltumista ja verkostomaisen työn kehittymistä.
Tutkimuksellisen kehittämistyön jälkeen siirryin itse Helsingin sairaala- ja 
kuntoutuspalveluiden toiminnansuunnittelijaksi ja vaikutan tällä hetkellä 
toimintaan hallinnosta käsin. Helsingin kaupungin kaupunkistrategiassa 
korostuu kaupunkilaisten osallisuuden vahvistaminen palveluiden suun-
nittelussa (Helsingin kaupunkistrategia 2017–2021). Helsingin sairaalas-
sa teemme jatkuvaa kehittämistyötä, jotta pystyisimme entistä paremmin 
vastaamaan uudenlaisen asiakasymmärryksen tuomiin tarpeisiin ja pääsi-
simme lähemmäs moniasiantuntijuuteen perustuvia työtapoja. Tämä vaa-
tii paitsi uudenlaisten toimintatapojen löytymistä, myös asennemuutoksia 
sekä asiakkaissa että ammattilaisissa. 
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Katja Suursalmi 

ASIAKASYMMÄRRYKSEN 
RAKENTUMINEN TOIMIJUUDEN 
AVULLA KOTIHOIDOSSA

Asiakaslähtöisyys. Mitä asiakaslähtöisyydellä tarkoitetaan ja mistä 
se rakentuu? Asiakaslähtöisyys mielletään usein arvoksi. Asiakas-
lähtöisyys on toimintatapa tehdä työtä. Asiakaslähtöisyys rakentuu 
parhaiden näiden lisäksi verkoston yhteisestä asiakasymmärrykses-
tä ja sen yhteisestä tavoitteesta. 

TOIMIJUUS JA TOIMIJUUDEN TUKEMINEN

Asiakkaan toimijuuden tukeminen mahdollistuu parhaiten silloin, kun asi-
akkaan verkostossa olevat ihmiset jakavat yhteisen ymmärryksen asiakkaan 
tarpeista, tavoitteista ja asiakaslähtöisyydestä. Verkostossa on kaikilla sama 
tavoite ja päämäärä, heillä on sama asiakasymmärrys. Verkoston jakaes-
sa saman asiakasymmärryksen, he pystyvät parhaiten tukemaan asiakkaan 
toimijuutta kohti yhteistä tavoitetta. Koivulan (2009) mukaan asiakkaan 
toimijuus muotoutuu, kun erilaiset toimijat muodostavat toimintakäytän-
teitä. Ihmiset kohdataan erilaisissa elämäntilanteissaan, jolloin toimijuuden 
tukemiselle rakentuu ajallinen kulku. Työntekijät tuovat omat resurssin-
sa, tavoitteensa, sääntönsä sekä määrittelynsä. Asiakas ja omaiset tuovat 
omansa. Näiden yhteinen toiminta luo seuraukset asiakkaan toimijuudelle. 
(Koivula 2009: 33.) 

Jyrkämän (2013) mukaan toimijuutta tarkastellessa olennaista on toimin-
takyvyn käyttö aktuaalisena, käytössä olevana toimintakykynä, arjen tilan-
teissa ja niissä toimintakäytännöissä, joissa asiakas niitä käyttää. Toimi-
juus on sitä, miten asiakas käyttää omaa toimintakykyään ja jota he myös 
muokkaavat ja rakentavat koko elämänsä ajan. Ihmiset tekevät valintoja 
ja ratkaisuja kulloisenkin tilanteen mukaan itselleen parhaaksi. (Jyrkämä 
2013: 422.) Toimijuus käsitteenä mahdollistaa asiakkaan muuttuvien elä-
mäntilanteiden, niissä selviytymisen ja hyvän arkielämän tarkastelemisen 
(Jyrkämä 2013: 421). Iällä, elämänvaiheilla, ajankohdalla, paikalla ja tilalla 
on vaikutusta siihen, miten toimijuus mahdollistuu. Toimijuuden eri muo-



26

Autonomia 
Valinnanvapaus 

Itsemääräämisoikeus

3. Yhteisöllisyys on arkemme 

4. Yhteistyö on arjen hedelmä 

2. 
Sin

ä o
saa

t, si
nä pystyt, sinä kykenet, sinä voit

1. Sinä olet 
oman elämäsi 
asiantuntija 

Arki sujuu, 
kun me tiedämme 

6. Turvallisuus on taattu

dot vaikuttavat arjessa eri tilanteissa eri lailla. Elämänkulun kokonaisuus 
muotoutuu toimijuuden eri kontekstien vuorovaikutuksessa, ja asiakkaan 
kyvyt vaikuttavat siihen omalta osaltaan, mutta eivät määräävinä osateki-
jöinä. (Järvikoski & Härkäpää 2011: 101–102.) 

Kehittämistyössäni kehitettiin ikäihmisen toimijuutta tukeva toimintatapa 
Kotimäen tuetussa ja tehostetussa palveluasumisessa (Suursalmi 2018). 
Kehittämistyön tuotoksena työstimme kuusi kohtaa asiakkaan toimijuu-
den tukemiselle tuetussa ja tehostetussa palveluasumisessa:

1) Sinä olet oman elämäsi asiantuntija! Asiakaslähtöisessä toimintata-
vassa asiakkaan yksilöllisyys, elämänhistoria ja persoonallisuus huo-
mioidaan. Asiakkaan hoito- ja palvelusuunnitelma perustuu asiak-

Kuvio 1. Asukkaan toimijuutta tukeva toimintatapa 
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kaan omien tavoitteiden, toimintakyvyn, voimavarojen, keinojen ja 
arvioinnin huomiointiin arjessa.

2)	






3)	






4)	





5)	




6)	




Yhteisen asiakasymmärryksen jakaminen asiakkaan arjessa vahvistaa asi-
akkaan toimijuuden tukemista. Verkoston yhteinen asiakasymmärrys ra-
kentuu asiakkaan tavoitteeseen sitoutumisesta, jossa itsemääräämisoikeus, 
autonomia ja valinnanvapaus otetaan huomioon. Jokainen verkostossa 
oleva tukee asiakkaan toimijuutta kohti samaa asiakkaan tavoitetta.

KOHTI YHTEISTÄ ASIAKASYMMÄRRYSTÄ 

Kehittämistyöni valmistumisen jälkeen, kehitimme kotihoidossa neljässä 
eri työpajassa viime vuoden aikana, asiakaslähtöisen verkoston yhteistä 
ymmärrystä. Työpajoihin osallistuivat kotihoidon työntekijöiden lisäksi 
kunnan palveluohjaus sekä akuutti- ja kuntoutusosaston henkilökunta. 
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Yhdessä mietimme asiakaslähtöisyyttä käsitteenä; asiakkaan, työntekijän 
ja verkoston näkökulmasta. Yhteisiksi kehitettäviksi asioiksi käsitteiden ja 
yhteisen ymmärryksen lisäksi nousi tiedonkulku. Asiakkaan verkostossa 
tiedonkulku asiakkaan toimijuuden ja toimintakyvyn tukemiseksi asiak-
kaan arjessa, ymmärrettiin haasteelliseksi sekä haavoittuvaksi. Tiedonkul-
ku koettiin verkoston kesken tärkeimmäksi asiaksi asiakkaan toimijuuden 
ja arjen tukemista vaikuttavaksi tekijäksi. Yhteiskehittelyssä tuli esille epä-
selvyyttä myös siinä, miten organisaation työnkuvat ja tehtävät asiakas-
prosessissa menevät. Tätä asiaa jatkamme seuraavilla työpajatyöskentelyillä 
vuoden 2020–2021 aikana.

Asiakkaan verkosto on usein kotihoidon asiakkaan kotona asumisen mah-
dollistaja. Asiakkaan verkostoon voi kotihoidossa kuulua ammattilaisia, 
omaisia, ystäviä, naapureita, muita asiakkaan itsensä tarvitsemia tai halua-
mia ihmisiä. Koukari (2010) tuo esille, että omaisten osallistuminen arkeen 
ja heiltä saatu tuki koetaan tärkeäksi. Saatu tuki tuo ikäihmiselle tunteen 
arvostuksesta ja välittämisestä. (Koukari 2010: 77.) Usein omaisilla on 
ikäihmisen hoidon kannalta arvokasta tietoa, joka auttaa henkilökuntaa 
toimimaan ikäihmiselle mielekkään tavoitteen hyväksi. Erityisesti omai-
sen merkitys korostuu tilanteessa, jossa ikäihminen ei itse muista tai pysty 
kertomaan menneistä vaiheistaan. (Perukangas 2014: 18.) Tukiverkosto-
jen puute ja lähipalvelujen vähyys koetaan tavoitteellisuutta rajoittavina 
tekijöinä (Reunanen 2017: 69–70). Yhteinen ymmärrys, tiedon jakaminen 
ja yhteiset tavoitteet ohjaavat yhteistyötä asiakkaan parhaaksi. Mikkola 
(2009) tuo esille omassa työssään käsitteen omaisyhteistyö, jossa omaisten, 
muiden toimijoiden, muiden moniammatillisten työntekijöiden yhteistyö 
rakentuu yhteiseksi vuorovaikutukseksi. Omaisen toiminnan pakot, mah-
dollisuudet, täytymiset ja voimiset kuroutuvat vuorovaikutukseen kaikkien 
kanssa. Puhuttaessa omaisyhteistyöstä, puhutaan yhteisistä tilanteista ja 
toiminnoista, jotka ovat sosiaalisesti yhteisiä. (Mikkola 2009: 154.) Koska 
asiakkaan yhteisöllisyys kotihoidossa ei ole useinkaan sama, kuin palve-
luasumisessa, verkoston tarve ja yhteinen arki ovat tärkeässä roolissa.

Turvallisuuden tunne kotona asiakkaalle voi olla välillä isokin haaste. 
Olemme omalta osaltaan pyrkineet tekemään yhteistyötä tiiviimmin ver-
koston kanssa ja ottaneet heidät mukaan etsimään ratkaisuja asiakkaan 
turvallisen arjen sujumiseksi. Kotihoidon roolia olemme avanneet verkos-
tolle. Kotihoito koordinoi verkostoa ja on yksi toimija verkostossa. Koti-
hoito pystyy vastaamaan tiettyihin asiakkaiden tarpeisiin, mutta tarvitaan 
muitakin toimijoita asiakkaan arkeen, jotta asiakas pystyy elämään itselle 
hyvää elämää. Myös omaiset tekevät omia tulkintoja, valintoja ja ratkaisuja 
omasta näkökulmastaan käsin (Koivula 2013: 104–106). Kaikki omaiset 
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eivät halua osallistua asiakkaiden arkeen. Joillekin asiakkaille turvallisuutta 
tuo esimerkiksi lemmikki, jonka he ovat arkeensa saaneet, toisille turvapu-
helin. 

ITSEOHJAUTUVA TYÖTAPA ASIAKASYMMÄRRYKSEEN

Kehittämistyössäni kehitimme verkoston kanssa kolmessa eri työpajassa 
asiakkaan toimijuutta tukevan toimintatavan palveluasumiseen. Asiakkaan 
toimijuutta tukeva ja asiakaslähtöinen toimintatapa on peilattavissa myös 
kotihoitoon. Sipoon kotihoidossa asiakaslähtöisen ja asiakkaan toimijuu-
den tukemisen toimintatavan vahvistaminen itseohjautuvalla työtavalla 
aloitettiin pilotissa vuonna 2018. 

Itseohjautuvan työtavan perustaksi tehtiin raamit, jossa asiakkuus on ko-
tihoidon työn perusta. Raameissa tavoite asiakaslähtöisyydelle on avattu 
kolmella eri tasolla. Ensimmäinen raami on "ihminen on oman elämänsä 
paras asiantuntija", jolloin: Asiakas on oman elämänsä asiantuntija. Hoi-
don onnistumisen näkökulmasta asiakkaan osallistuessa oman hoidon ta-
voitteen asetteluun, keinoihin ja päätöksiin, sitoutuu hän myös paremmin 
koko prosessiin (Järvikoski & Härkäpää 2011: 14–16). Kotihoidon asiak-
kaan hoito- ja palvelusuunnitelma on asiakkaan oman elämänsä näköisiä. 
Virtanen ym. (2011) toivat esille, että joskus asiakkaan kyky osallistua voi 
olla heikentynyt esimerkiksi muistisairauden aiheuttaman kognition heik-
kenemän vuoksi. Tällöinkään ei pidä unohtaa osallistumisen merkitystä, 
vaan osallistuminen tulisi nähdä osana asiakkaan itsemääräämisoikeuden 
kunnioittamista. (Virtanen ym. 2011: 33.) 

Reunanen (2017) tuo esille arjessa selviytymistä tukeviksi keinoiksi sen, että 
itse asetetut konkreettiset tavoitteet sekä päätöksenteko, mistä arjen toimista 
haluttiin selviytyä ja mitä se vaati omalta harjoittelemiselta (Reunanen 2017: 
69–70). Asiakkaan yksilöllisyys, elämäntilanne ja -historia, tarpeet, tavoitteet, 
itsemääräämisoikeus, otetaan huomioon asiakkaan arjessa, jossa kotihoidon 
työntekijät tuovat oman osaamisen, sekä toimijuutensa kautta tukea ja apua 
asiakkaan arkeen, kotona pärjäämiseen. Asiakkaan persoona, elämäntilan-
ne ja ympäristö pyritään ottamaan huomioon, jolloin voidaan nähdä hänen 
mahdollisuutensa ja voimavarat (Karhula & Veijola & Ylisassi 2016: 228–
230). Reunasen tutkimuksessa (2017) asiakkaan elämänkulun ja tavoitteiden 
yhteys nähtiin edistävän asiakkaan toimijuutta. Kotiympäristöön liittyvät 
tavoitteet asetetaan asiakkaan yksilöllisiin elämänsuunnitelmiin ja vahvistaa 
samalla myös kuntoutumisen motivaatiota. (Reunanen 2017: 70.) Sipoon it-
seohjautuvuuden raameissa kotihoidon tehtävä on avattu; kotihoito on hoi-
totyön asiantuntija ja asiakas saa laadukasta hoitoa.
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Toisena raamina itseohjautuvuudelle on "yhdessä arki sujuvammaksi", jol-
loin omahoitajuus, verkostoyhteistyö ja yhteinen eletty arki linkittyvät yh-
teen. Omahoitajuuden kautta asiakaslähtöisyyttä itseohjautuvuuden raameis-
sa työstettiin yhdessä. Raameihin kirjattiin "omahoitaja tuntee asiakkaan, 
tiimi tietää", jolloin asiakkaan omahoitaja tuntee asiakkaan asiat parhaiten, 
ymmärtää asiakkaan aiemman historian, huomioi yksilöllisyyden, tiedostaa 
asiakkaan toimintakyvyn sekä voimavarat. Hoitosuunnitelmaan kirjataan 
asiakkaan omat tavoitteet. RAI-arvioinnissa asiakas on mukana ja RAI-arvi-
on ja hoitosuunnitelman yhteistä tavoitteenasettelua pyritään vahvistamaan. 
Omahoitaja pystyy tukemaan oikea-aikaisesti asiakkaan arkea toimintakyvyn 
ja toimijuuden näkökulmasta. Palautteen antaminen ja tsemppaava asenne 
asiakkaan tavoitteiden mukaisesti vahvistaa asiakkaan omaa osallisuutta ar-
keen ja vahvistaa toimintakykyä arjessa. Asiakkaan motivaatio arjessa pärjää-
miseen itsenäisesti vahvistuu tavoitteiden saavuttamisen kautta.

Olemme keskustelleet asiakkaan osallisuudesta ja osallistumisesta omassa 
arjessaan. Keskustelussa olemme työstäneet sitä, miten asiakkaan osalli-
suus ja omat tavoitteet omassa arjessa mahdollistetaan. Osallisuuden tun-
ne tulee, kun asiakkaalle tulee tunne siitä, että hän pystyy vaikuttamaan 
itseään koskeviin päätöksentekoon ja vallan jakamiseen (Karhula ym. 
2016: 228–230). Asiakaslähtöisesti päivittäisessä kotihoidon ja asiakkaan 
arjessa hoito- ja palvelusuunnitelmissa, tavoitteissa, RAI-toimintakyvyn 
mittarissa, päivittäisessä kotihoidon käynnin kirjaamisessa asiakkaan osal-
lisuus näkyy. Omahoitaja mahdollistaa asiakkaan roolin RAI-arvioinnissa, 
osallisuudessa ja sitä kautta myös asiakkaan omassa arjessa. Tavoitteena 
on, että asiakkaan hoito- ja palvelusuunnitelma sekä RAI-arviointi tehdään 
yhdessä asiakkaan ja asiakkaan läheisten kanssa. 

Itseohjautuvassa kotihoidon tiimissä kolmantena tavoitteena on työnteki-
jän hyvinvointi. Asiakaslähtöisen ajattelutavan omaavan omahoitajan työn 
merkitys, omaan työhön vaikuttaminen sekä työviihtyvyyden lisääminen 
näkyvät asiakkaan arjessa positiivisesti. Työntekijöiden ammatillisuus ja 
ymmärrys omasta työstä on vahva voimavara, jolloin he myös tietävät, 
miten työ asiakkaille tehdään parhaiten. Työntekijöillä on kaikilla sama 
päämäärä ja tavoite asiakaslähtöisyydessä. Työntekijöiden kiireettömyys 
asiakkaan luona, tuo asiakkaalle turvaa ja tunteen yhteisestä arjesta. Asiak-
kaalle se vahvistaa olemassaolon tunnetta, merkityksellisyyttä, tärkeyttä ja 
olemassaoloa. Asiakkaiden kotihoidon käynnit ja omahoitajuus on mietitty 
tiimeissä asiakkaan tarpeen mukaisesti. Käynnin tekee se työntekijä, jonka 
osaamisen asiakas tarvitsee käynnillä. Silloin asiakkaan tarpeeseen vasta-
taan oikea-aikaisesti ja ajallaan. Työntekijän omahoitajuudessa on huomi-
oitu asiakkaan tarve ja omahoitajan osaaminen.
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PÄÄTELMIÄ JA OIVALLUKSIA

Tutkimuksellisen kehittämistyöni tuotosta (ks. kuvio 1), voidaan peilata 
kotihoidon työhön, kotihoidon asiakkaan toimijuuteen ja asiakaslähtöisyy-
teen. Myös kotihoidossa toimijuutta tukeva toimintatapa tarkoittaa, että 
asiakkaan haluaminen, kykeneminen, voiminen, pystyminen, tunteminen 
ja täytyminen ovat asiakkaan arjessa läsnä.

Palveluasumisessa toimijuus näyttäytyi vahvasti yhteisöllisyytenä. Yhteisöl-
lisyys tuki asukkaan toimijuutta ottaen huomioon asukkaan yksilöllisyyden 
ja persoonallisuuden. Yhteisöllisyydessä ilmapiiri kannusti vahvasti toimi-
juuteen: kun toisten asukkaiden kanssa elettiin samassa arjessa ja kannus-
tettiin toinen toistaan sekä annettiin ja vastaanotettiin palautetta, harjoi-
teltiin ja vahvistettiin samalla myös toimijuutta. Yhteisöllisyys mahdollisti 
myös verkostotyön, verkoston mukana olemisen ja elämisen yhdessä ar-
jessa. Yhteisöllisyys tuki toimijuutta tiedonsiirron näkökulmasta, jokainen 
omalta osaltaan yhteisön jäsenenä tuki sitä. Yhteisöllisyys toi turvaa. Aina 
oli joku tarvittaessa lähellä.

Kotihoidossa toimijuus näyttäytyy asiakkaan ja verkoston välisessä yhteis-
työssä. Yhteisöllisyys on kotona erilainen kuin palveluasumisessa. Muita 
ihmisiä tarvitaan ympärille. Jokaisella asiakkaan verkostossa toimivalla on 
oma toimijuus, jolla he ovat mukana asiakkaan arjessa. Verkostossa tehtävä 
asiakaslähtöinen työ tukee verkoston toimijuutta. Asiakkaiden yksilölliset 
ja persoonalliset tarpeet huomioidaan, asiakkaan omat tavoitteet ja voi-
mavarat kuullaan ja niitä kohti mennään. Kaikkien asiakkaan verkostoon 
kuuluvien ihmisten kesken tapahtuva tiedonsiirto tukee toimijuutta, jol-
loin sitoutuminen sovittuihin asioihin ja motivaatio kohti samaa tavoitetta 
mahdollistuu. Tämä kaikki vahvistaa yhteistä asiakasymmärrystä ja tukee 
asiakkaan toimijuutta.
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Katja Somersaari

ASIAKASYMMÄRRYS RAKENTUU 
KEHITTÄJÄKUMPPANUUDEN 
KAUTTA

Asiakasymmärrys on laadukkaan geriatrisen kuntoutus- ja kehittä-
mistoiminnan lähtökohta, kun halutaan, että kuntoutujan tarpeet ja 
organisaation toiminta kohtaavat. Jotta yhteinen ymmärrys muodos-
tuu, tarvitaan paljon vuorovaikutusta hyvässä hengessä kaikkien toi-
mijoiden välillä, oli sitten kyseessä kuntoutusalan kehittämistoiminta 
tai kuntoutuminen kohti yksilöllistä tavoitetta. Kuten tässä artikke-
lissa kuvataan, tutkimuksellisilla kehittämistöillä ja innovatiivisella 
kehittäjäkumppanuudella voidaan parhaimmassa tapauksessa saada 
korvaamatonta tietoa kuntoutujien arvoista ja toiveista palveluiden 
käyttäjinä ja kehittämistarpeiden suunnannäyttäjinä. 

KUNTOUTUKSEN JA KEHITTÄMISEN ANALOGIAA

Asiakaslähtöisessä kuntoutus- ja kehittämistoiminnassa on paljon yhtäläi-
syyttä; molemmissa kuntoutujan tulisi olla toiminnan keskiössä ja hänen 
tulisi kokea osallisuutensa tärkeäksi. Asetelma lisää ammattihenkilöstön ja 
kuntoutujan välistä vuorovaikutusta sekä luottamusta. Tämä puolestaan 
voimaannuttaa kuntoutujaa ja antaa tiedon siitä, mikä on kuntoutujalle, 
palvelun käyttäjälle, todellisuudessa arvokasta. Tästä syntyy asiakasymmär-
rys, jossa sekä kuntoutuja että kuntoutuspalvelun tarjoaja hyötyvät. 
Asiakasymmärryksen tietoisuuden lisääntyessä myös sosiaali- ja terveys-
alalla on ollut vahvasti esillä muutos, joka näkyy kuntoutujan osallisuuden 
vahvistumisena kaikessa kuntoutus- ja kehittämistoiminnassa. Kuntoutu-
jan asemasta keskusteltaessa on samalla kyse asiakasymmärryksestä. Kun-
toutuja ei enää ole passiivinen hoidon kohde vaan aktiivinen toimija ja ke-
hittäjäkumppani, jonka tarpeiden ymmärrys on toiminnan organisoinnin 
lähtökohta. (Mäkinen 2014: 11–12.)

Asiakaslähtöisessä kuntoutus- ja kehittämistoiminnassa asiakasymmärrys 
tuottaa laadukkaan lopputuloksen eikä jää vain pinnalliseksi tiedon kerää-
miseksi kuntoutujalta. Asiakasymmärrys rakentuu kuntoutustoiminnassa 
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Asiakasymmärrys Asiakasymmärrys 

Tavoitteellinen 
sitoutuminen 

Luottamuksellinen ja 
vuorovaikutteinen 

ilmapiiri 
Moniasiantuntijuus 

Johdon ja 
organisaation tuki 

KUNTOUTUJA

Kehittämis-
toiminta 

Kuntoutus-
toiminta

Kuvio 1. Asiakaslähtöisen kuntoutustoiminnan ja kehittämistoiminnan yhteiset 
kulmakivet.

eri tasoille sen mukaan, miten hyvin kuntoutuja on tietoinen asetetuista ta-
voitteista ja kuinka sitoutunut hän on kuntoutumisprosessiinsa. (Mäkinen 
2014: 12.) Myös kehittämistoiminnassa tarvitaan kuntoutujan sitoutumista 
ja tahtoa olla osana palveluiden kehittämistä. Yhteiskehittelyn toimivuu-
teen vaikuttaa tilanteen ilmapiiri, jonka tulisi olla mahdollisimman hyväk-
syvä, luottamusta herättävä ja keskustelua nostattava. 

Kuntoutuksessa osallistumista vahvistavat päivittäiset, arkiset kohtaamiset 
ammattilaisten kanssa ja se, että kuntoutujia kohdellaan hyvin ja lempeästi. 
Osallistumisen vahvistamiseen tarvitaan ammattilaisilta luottamuksellista 
ja avointa vuorovaikutusta sekä ikääntyneen kohtaamista hetkessä. (Paa-
vola 2019: 53–54.) Vastaavasti tutkimuksellisessa kehittämistyössäni (So-
mersaari 2013) nousivat tärkeänä esiin kehittämisen toimenpiteet, joilla 
pyritään luomaan kuntoutujan ja muiden toimijoiden välille osallisuutta, 
luottamusta ja turvallisuutta tukeva vuorovaikutussuhde. Jo ensikohtaa-
misella on merkitystä vuorovaikutussuhteen luomisessa. Kehittämistyön 
haastattelussa tuli esiin ikääntyneen lonkkamurtumapotilaan kokemus 
kuntoutujan ja kuntoutushenkilökunnan kohtaamisen merkityksestä: 

" Monen ihmisen ensimmäiset sanat, luotto tulee siitä."
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MONIASIANTUNTIJUUS NÄKYY OULUNKYLÄN 
KUNTOUTUSKESKUKSEN TOIMINNASSA 

Oulunkylän kuntoutuskeskuksessa on kehitetty kuntoutustoimintaa jo 
useiden vuosien ajan asiakasymmärrystä muodostavan moniasiantuntijuu-
den kautta. Esimerkiksi tutkimuksellisessa kehittämistyössäni (Somersaari 
2013) ikääntyneet lonkkamurtumapotilaat toimivat asiantuntijoina kun-
toutuskeskuksen kotiuttavan kuntoutuksen kehittämisessä yhdessä hen-
kilökunnan kanssa. Linnamies (2019) laati kehittämistyönään yhteistyös-
sä asiakkaiden kanssa virtuaaliset jumppaohjeet ja Paavola (2019) kehitti 
tutkimuksellisessa kehittämistyössään ikäihmisten osallisuutta vahvistavaa 
moniasiantuntijuuteen perustuvaa kotona toteutettavaa kuntoutusta yh-
dessä geriatrisen jatkohoito ja kuntoutusosaston kuntoutujien sekä mo-
niammatillisen tiimin kanssa. 

Oulunkylän kuntoutuskeskuksessa on toiminut vuodesta 2013 kotiutumis-
ta tukeva vertaistukiryhmä. Vertaistukiryhmässä kuntoutujat jakavat koke-
musasiantuntijuuttaan kotiutumiseen liittyvissä haasteissa, jotka saattavat 
tuottaa epävarmuutta ja turvattomuuden tunteita. Oulunkylän kuntoutus-
keskuksessa kehittäminen on ollut aina vahvaa. Kehittämistöiden lisäksi 
kuntoutuskeskuksessa on hankittu viimeisen kymmenen vuoden aikana 
osaamista mm. kinestetiikasta, etäkuntoutuksesta, neurologisesta kuntou-
tuksesta ja kävelyrobotiikasta sekä gerontologisesta ravitsemuksesta. 

ALOITUSPALAVEREISSA KUNTOUTUJA ON TASAVERTAINEN 
KUNTOUTUKSENSA ASIANTUNTIJA

Ikääntyneen kuntoutujan oman asiantuntijuuden tunnistamisella ammat-
tilaiset voivat parhaimmillaan tukea kuntoutujaa olemaan toiminnan kes-
kiössä, mutta ei kohteena vaan tasavertaisena suunnittelijana, toteuttajana 
ja arvioijana (Paavola 2019: 52). Ikääntyneen kuntoutumisessa tarvitaan 
hänen omista tarpeista rakentuvaa kokonaisuutta, jossa huomioidaan oma 
toimintaympäristö ja kuntoutujalle merkitykselliset arjen toiminnot. Mo-
niammatillisuus tapahtuu siten, että kunkin toimijan oman paikan hake-
misen sijaan keskitytään yhdessä asiakkaan elämäntilanteeseen ja hänen 
elinympäristöönsä. (Sipari & Mäkinen 2012: 32.) 

Kuntoutustarpeet ovat yksilöllisiä ja niiden tunnistaminen vaatii kuntoutus-
henkilökunnalta enemmän kuin välttämättömyyden. Tarvitaan uteliaisuutta 
ja tarpeeksi aikaa vuorovaikutukselle. Ikääntyneet tarvitsevat informatiivista 
keskustelua jo kuntoutusjakson alussa siitä, mitä kuntoutustoiminnalla tar-
koitetaan ja asioita tulee myös kerrata kuntoutusjakson aikana. Erityisesti 



37

ikääntyessä lisääntyvät muistisairaudet lisäävät kertauksen tarvetta, hetkessä 
elämisen taitoa ja sairauden kokonaisvaltaista huomioimista. 

Usein geriatrisella kuntoutusosastolla kuntoutujat käsittävät kuntoutuksen 
vain fysioterapiana. Tämä myytti pyritään purkamaan kertomalla kuntoutuk-
sen moniulotteisuudesta ja siitä, kuinka tärkeää on esimerkiksi syödä hyvin, 
jotta jaksaa liikkua. Lisäksi kuntoutujia kannustetaan luottamaan myös hoi-
tohenkilökunnan osaamiseen liikkumisen ohjauksessa ja avustamisessa sekä 
perustellaan, miksi liikkumiseen joudutaan usein patistelemaan.

Oulunkylän kuntoutuskeskuksen kuntoutusosastoilla kuntoutussuunni-
telma tehdään heti jakson alussa yhdessä kuntoutujan kanssa aloituspala-
verissa (ALPA). Aloituspalaverissa kartoitetaan kuntoutujan tilannetta yh-
dessä kuntoutujan lääkärin, fysioterapeutin sekä hoitajan kanssa. Ajoittain 
mukana on myös kuntoutujan omainen. Aloituspalaverissa keskustellaan 
miksi kuntoutuja on tällä hetkellä sairaalassa ja määritetään kuntoutusjak-
solle yhteiset tavoitteet joihin tähdätään. Kotiapujen ja apuvälineiden tar-
peen kartoitus käynnistetään. 

Jotta kuntoutuja tervehtyisi ja voimaantuisi niin, että kotiutuminen mah-
dollistuu, tarvitaan saumatonta yhteistyötä kaikilta osapuolilta sekä yhteistä 
ymmärrystä kuntoutujan tilanteesta. Kotiympäristön haasteet ja mahdol-
lisuudet suhteessa kuntoutujan voimavaroihin selviävät avoimen vuoro-
vaikutuksen kautta. Jotta yhteinen tavoite pysyisi kirkkaana, tavoitteita 
kerrataan ja tarkennetaan lääkärin kierroilla sekä kuntoutuskokouksissa tai 
tarvittaessa useamminkin muussa yhteydessä. Kuntoutujalle korostetaan, 
että hän on itse kuntoutumisensa onnistumisen tärkein tekijä ja monialai-
nen kuntoutushenkilökunta toimivat hänen tukenaan. Vaikka kuntoutus-
henkilökunnalla voi olla erilaisia näkemyksiä kuntoutujan tilanteesta, avoin 
vuorovaikutus ja yhdessä sovitut linjaukset tukevat myös kuntoutujalle 
näyttäytyvää yhteistä tavoitetta. 

KEHITTÄMISKAHVIT – VUOROVAIKUTUKSELLISEN 
YHTEISTOIMINNAN YTIMESSÄ

Kehittämiskahvit ideoitiin Oulunkylän kuntoutuskeskuksessa vuoden 
2020 alussa. Asiakasraatitoimintaa on jo käytetty paljon moniasiantuntijuu-
den vahvistamisessa ja asiakasymmärryksen tuottamisessa eri sairaaloissa. 
Asiakasraadin nimi haluttiin kuitenkin muuttaa ikääntyneille kuntoutujille 
tutummaksi ja koko tilaisuuden ilmapiiri haluttiin pitää hyvin rentona opti-
maalisen keskustelutunnelman luomiseksi. Asiakasraadin nimi vaihdettiin 
kehittämiskahveiksi, jossa yhdessä kahvitellen suomalaisen kulttuurin mu-
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kaisesti jutustellaan kahden YAMK-fysioterapeutin ja muutaman kuntou-
tujan kesken. 

Kehittämiskahvien alussa käydään läpi tilaisuuden tarkoitus, ja esillä pide-
tään keskustelua ohjaava kyltti, jossa kerrotaan muutama kuntoutukseen 
sisältyvä teema. Keskustelun karatessa teemojen ulkopuolelle, ohjaajat 
suuntaavat keskustelua takaisin talon toimintaan. Oulunkylän kuntoutus-
keskuksessa kuntoutujien huoneisiin on tehty taulut, joissa kerrotaan, mitä 
kuntoutus talossa on ja mitä kuntoutujalta itseltään sekä omaisilta vaadi-
taan, jotta kuntoutuminen onnistuisi parhaalla mahdollisella tavalla. 

Kehittämiskahveilla nousi myös esiin huoneen seinällä sijaitsevien infotau-
lujen jatkojalostamisen tarve. Infotaulut ideoitiin, sillä tutkimuksellisessa 
kehittämistyössäni (Somersaari 2013) nousi esiin mm. kuntoutujien infor-
maation tarve osastolle saapumisen jälkeen. Kuntoutujat siirtyvät osastolle 
toisesta sairaalasta tai suoraan päivystyksestä. Osalla on muistisairaus, osal-
la sekavuutta vahvojen lääkitysten vuoksi esimerkiksi leikkauksen jälkeen. 
Siirto uuteen sairaalaan on voinut tulla nopeasti ja ilmoitus siirrosta kun-
toutujalle viime hetkellä. 

Ensimmäiset keskustelut kuntoutujan kanssa osastolle saavuttuaan voi-
vat unohtua nopeasti. Tämän vuoksi infotaulut haluttiin laittaa jokaiseen 
huoneeseen. Tauluissa kerrotaan kuntoutuskeskuksen osoite, osasto, jossa 
kuntoutuja on, sekä osaston puhelinnumero. Lisäksi infotaulusta löytyy 
yleistä tietoa Oulunkylän kuntoutuskeskuksesta. Kuntoutujat kokivat tau-
lujen olevan tärkeitä, mutta sijainnin olevan liian kaukana vuoteista. He 
toivoivat taulujen olevan jokaisen yöpöydällä käsien ulottuvilla, kun omai-
set esimerkiksi soittavat ja kaipaavat osaston yhteystietoja. Kehittämiskah-
veilla yksi kuntoutuja puki sanoiksi tiedon tarpeen merkityksen hänelle: 

" Tietoisuus siitä missä on, antaa turvallisuuden tunnetta ja rauhoittaa 
mieltä.  "

Kehittäjäkumppanit, ikääntyneet kuntoutujat, toivat esille myös sen, kuinka 
tärkeää sairaalamaailmassa on mielen hyvinvoinnin tukeminen. Kehittämis-
kahveilla kehittäjäkumppanit nostavat esiin esimerkiksi talon kulttuuritapahtu-
mien ja hyvän ruoan merkityksen kuntoutumisen onnistumisen kokemukses-
sa. He myös toivoivat tehokkaampaa tapahtumista tiedottamista esimerkiksi 
yhteisten ruokailujen yhteydessä, jotta tieto tapahtumista saavuttaisi jokaisen. 

Kehittämiskahvit toimivat loistavasti asiakasymmärryksen muodostami-
sessa ja kuntoutustoiminnan kehittämisessä. Ammattilaisten näkökulmas-



39

ta voi kehittämisidea tuntua pienimuotoiselta, mutta kuntoutujalle se voi 
olla hyvinkin merkittävä asia. Kuntoutujilta saadut kehittämisehdotukset 
raportoidaan nopeasti eteenpäin organisaation johdolle, ja niihin pyritään 
vaikuttamaan mahdollisimman pian. Monet ideat voidaan toteuttaa hyvin-
kin pienillä järjestelyillä.
 

KOKONAISVALTAINEN LÄHESTYMISTAPA 
GERIATRISESSA KUNTOUTUKSESSA 

Onnistuneessa geriatrisessa kuntoutus- ja kehittämistoiminnassa ei voida 
unohtaa ihmisen kokonaisvaltaisuutta, yksilöllistä tavoitteiden asettelua tai 
kuntoutujan aktiivista kumppanuutta. Oulunkylän kuntoutuskeskuksessa 
toteutettujen tutkimuksellisten kehittämistöiden myötä ja käytännön työs-
sä, on noussut esiin kuntoutujien psykososiaalisten tekijöiden merkitys 
kuntoutumisen ja kotiutumisen onnistumisessa. Kun kuntoutustoimintaa 
tarkastellaan kokonaisvaltaisesti, kuntoutuja huomioidaan fyysisenä, so-
siaalisena ja psykologisena kokonaisuutena, jossa myös hänen elämäntilan-
teensa otetaan huomioon. 

Kokonaisvaltaisessa ihmiskäsityksessä huomioidaan ihmisen menneisyys, 
nykyhetki ja tulevaisuus (Nuutinen 2013). Geriatrisen kuntoutuksen ta-
voitteena on ikääntyneen omatoimisuuden ja hyvinvoinnin optimointi, 
jossa kuntoutujien kokonaisvaltainen arviointi nähdään geriatrian kulma-
kivenä (Pitkälä & Tilvis 2012; Tilvis 2013).

Myös geriatrisessa kotiutumiseen tähtäävässä jatkohoito- ja kuntoutustoi-
minnassa ihmisen huomioiminen kokonaisvaltaisesti on hyvin tärkeää. Ko-
konaisvaltainen geriatrinen arviointi toimii tehokkaimmin, kun sen tekee 
moniammatillinen tiimi kuntoutusosastolla ja tehokkainta sen on osoitettu 
olevan silloin, kun ikääntyneen terveydentilassa ja toimintakyvyssä on ta-
pahtunut äkillinen muutos. (Pitkälä & Tilvis 2013; Terveysportti.) Kuntou-
tujan kokonaisvaltainen elämäntarkastelu haastaa kuntoutusammattilaisia 
rajapintoja ylittävään työtapaan (Mäkinen 2014: 12).

KUNTOUTUJAN PSYKOSOSIAALISET TARPEET NÄKYVIKSI 

Kuntoutujan kotiympäristö, sosiaaliset suhteet ja mielen hyvinvointi ovat 
fyysisten haasteiden kanssa yhtä tärkeitä, mutta jäävät sairaalassa, jopa 
kuntoutusosastolla, herkästi vähemmälle huomiolle. Murtumat ja niiden 
vaikutukset liikkumiseen ja toimintakykyyn on helpompi ymmärtää kuin 
esimerkiksi kuntoutujan mielessä oleva huoli siitä, kuinka tulee jatkossa 
pärjäämään kotona, jos porraskävely ei enää onnistu kodin sijaitessa 3. 
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kerroksessa ilman hissiä. Henkisten esteiden purkautuessa myös fyysinen 
kuntoutuminen voi ottaa suuria harppauksia. Kuntoutujan huolet ja epä-
varmuudet kuntoutumiseen ja kotiutumiseen liittyen tulivat esiin myös So-
mersaaren (2013) tutkimuksellisessa kehittämistyössä: 

" Tuleeko toimeen vai eikö tule? nämä kaksi asiaa tavallaan koko ajan 
pyörii mielessä."

Käytännön kuntoutustyössä näkyy, että kuntoutujan motivaatiolla on suuri 
merkitys kuntoutumisen onnistumiselle. Jo jakson alkuvaiheessa kuntou-
tujaa tuetaan jäsentämään omaa motivaatiotaan. Jos omaa motivaatiota ei 
oikein löydy, on hyvä alkaa selvittämään, mistä motivaation puute johtuu. 
Usein taustalta löytyy psykososiaalisia tekijöitä, jotka toimivat ”näkymättö-
minä jarruina” kuntoutusprosessia hidastaen ja heikentäen. 

Oulunkylän kuntoutuskeskukseen saapuvalla kuntoutujalla voi olla taustal-
la esimerkiksi äkillinen trauma, vakava sairastuminen tai vaativa leikkaus. 
Kuntoutujat ovat kokeneet nopeita elämänmuutoksia ja pelkoa, menet-
täneet liikunta- ja toimintakykyään tai kokeneet iloa ja huojennusta on-
nistuneesta leikkauksesta epätoivoisessa tilanteessa. Usein mieliala kohoaa 
ja motivaatio lisääntyy kuntoutusjakson aikana kuin itsestään, jos osaston 
kuntoutushenkilökunta osaa tukea kuntoutujaa oikein, tunnistaen fyysis-
ten tarpeiden lisäksi myös psykososiaalisia tarpeita. 

Joskus tarvitaan kuitenkin ammattimaisempaa psyykkistä tukea, jolloin 
psykoterapeutin rooli on hyvin merkittävä saaden hidastuneen tai jopa 
pysähtyneen kuntoutusprosessin jälleen vauhtiin. Tämä vaikuttaa usein 
myös kuntoutujien kotiutumisnopeuteen. Kuntoutujien psykososiaa-
listen tarpeiden noustessa vahvasti esiin Oulunkylän kuntoutuskeskus 
sairaalan jatkohoito- ja kuntoutusosastoilla lisättiin moniammatilliseen 
tiimiin psykoterapeutti, jonka osaamista on hyödynnetty myös henkilö-
kunnan kouluttamisessa kuntoutujien psyykkisten haasteiden kohtaami-
sessa. 

Oulunkylän kuntoutuskeskuksen psykoterapeutti Sari Kinnunen ker-
too, että äkillinen muutos yksilön toimintakyvyssä ja ympäristössä tulee 
usein esiin hämmennyksenä, epätietoisuutena ja pelkoina. Kuntoutujalla 
menneisyys, nykyisyys ja tulevaisuus painottuvat oireilusta riippuen. Jos-
kus psyykkinen pahoinvointi on niin voimakasta, että se rajoittaa fyysisen 
kuntoutumisen etenemistä. Kuntoutujalla saattaa esiintyä mielialan muu-
toksia, murehtimista, ahdistuneisuutta, pakko-oireita ja itsetuhoajatuksia. 
Fyysinen ja psyykkinen traumakokemus saattaa aktivoitua kuntoutujalla 
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avuttomuuden kokemuksista ja fyysisen rajan ylityksistä hoito- ja kuntou-
tustoimenpiteiden aikana. 

Kinnunen jatkaa, että kuntoutumista voidaan tukea moniulotteisemmin, 
kun ymmärretään psyykkisiä reaktioita. Usein kuntoutujan näkökulma ka-
ventuu havaitsemaan puutteita ja osaamattomuutta. Kuntoutukseen osal-
listuvien henkilöiden tärkeä tehtävä on tukea kuntoutujan autonomian 
tunnetta, vahvistaa pystyvyyden tunnetta ja sallia tunteiden ilmaisu. Empa-
tiakyky ja halu ymmärtää kuntoutujaa heijastuvat kuntoutushenkilökunnan 
tapaan kohdata yksilö. Psykoterapia on kuntoutumista tukevaa toimintaa, 
jossa autetaan kuntoutujaa ymmärtämään omia reaktioita ja käyttäytymistä 
ja tunnistamaan tunteiden syy-yhteyksiä. 

YSTÄVÄLLISYYS VUOROVAIKUTUKSEN JA 
LUOTTAMUKSEN PERUSTANA

Kuntoutus- ja kehittämistoiminta on muuttanut muotoaan ja laadukkaassa 
kuntoutustoiminnassa kuntoutuja nähdään tasavertaisena kumppanina sekä 
arvokkaana kehittäjäkumppanina. Kehittämistoiminnan onnistumiseksi tar-
vitaan luottamuksellinen ja avoin ilmapiiri sekä sujuvia vuorovaikutustaitoja. 
Laadukas kehittämistoiminta mahdollistuu, kun toimintaa organisoi kehit-
tämistoimintaan perehtynyt vetäjä ja toiminnalle saadaan organisaation tuki 
sekä johdon hyväksyntä. Kuntoutus- ja kehittämistoiminnassa tarvitaan ko-
konaisvaltaista ja kehittämismyönteistä lähestymistapaa myös sairaalatasolla. 

Kun HUS nosti ystävällisyyden ja hyvän käytöksen osaksi vuosien 2020–
2024 strategiaansa, ei voi kuin ihmetellä miksi nämä arvot eivät ole itseis-
arvoja hoito- ja kuntoutusalalla etenkin, kun ollaan tekemisissä sairauksien 
ja toiminnan vajeiden kanssa painivien ihmisten parissa, jotka tarvitsevat 
ystävällistä hymyä, aitoa kohtaamista, empatiaa ja turvallisuuden tunnetta. 

Oulunkylän kuntoutuskeskuksessa toteutettavissa ylemmän ammattikor-
keakoulun tutkivien kehittämistöiden haastatteluissakin nousee vahvasti 
esille kuntoutujien, kehittäjäkumppaneiden, toive aidosta kohtaamisesta, 
ystävällisyydestä ja hyvästä kohtelusta. Paavolan (2019: 27) tutkivassa ke-
hittämistyössä ikääntynyt haastateltava toteaa: 

" Se ystävällisyys ja sellanen huolehtivaisuus ja niinku mä katon miten he 
kohtelee muita ihmisiä, sillä on valtavan suuri merkitys."

Kuntoutujien kokemukset vahvistavat myös sen, että kuntoutumista ei 
koeta onnistuneeksi, jos kuntoutuksen painopiste kohdistuu vain fyysisiin 
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ominaisuuksiin jättäen huomiotta sosiaaliset tai psykologiset tekijät, kuten 
turvattomuuden tunne tai huoli kotiympäristössä liikkumisesta. Somersaa-
ren (2013: 33) tutkimuksellisessa kehittämistyössä haastateltava ikääntynyt 
lonkkamurtumapotilas sanoo:

" Joo se kertoo sitä luottamuksesta, että uskaltaa kysyä."
Psykososiaalisten tarpeiden tunnistaminen voi olla haastavaa eikä asiasta 
keskustelu ole välttämättä kuntoutujastakaan luontevaa. Sosiaali- ja terve-
ysalalla tarvitaankin lisää koulutusta ihmisen kohtaamiseen, jotta kokonais-
valtainen kuntoutus- ja kehittämistoiminta voisi mennä askeleen eteenpäin 
kohti aitoa asiakasymmärrystä. 

" Hymyllä on valtava merkitys siihen, kuinka koen itseni ter

"
vetulleeksi ja 

kuinka turvallinen olo minulle uudessa paikassa tulee.  

Tämä oli erään iäkkään kuntoutujan kommentti keskustellessamme ihmi-
sen kohtaamisen taidon merkityksestä sairaalassa. 

Yhteenvetona voidaankin todeta, että geriatrisen kuntoutus- ja kehittä-
mistoiminnan asiakasymmärrys rakentuu kuntoutujan kokonaisvaltaisen 
huomioinnin, aidon vuorovaikutuksen ja kehittäjäkumppanuuden kautta. 
Asiakasymmärrys ei synny itsekseen, vaan tarvitaan kuntoutujan kuulemi-
sen lisäksi myös tahtoa ymmärtää, mitä hänellä on sanottavana.
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Anna Myllymaa

IKÄIHMISET LYHYTAIKAISHOIDON 
TOIMINTATAPOJEN KEHITTÄJINÄ

Ikäihmisellä on oikeus hyvään elämään ja arkeen myös lyhytai-
kaishoidossa. Hyvä elämä toteutuu silloin, kun ikäihmisellä on 
mahdollisuus osallistua merkitykselliseen toimintaan vertaisten 
kanssa. Ikäihmisen osallistuminen kuntoutukseen mahdollistuu, 
kun ikäihminen on aktiivisesti suunnittelemassa, toteuttamassa ja 
kehittämässä kuntoutusta. Lyhytaikaishoidon toimintatapa tarkoit-
taa hyvän käytännön mukaisesti sujuvuutta, mielekkyyttä, toimi-
vuutta, vaikuttavuutta, eettisyyttä sekä innovatiivisuutta (Terveyden 
ja hyvinvoinnin laitos 2018). Tutkimuksellisen kehittämistyöni 
(Myllymaa 2018) tuloksia on edelleen hyödynnetty myös muilla 
ikäihmisen palveluiden alueella, kuten kotikuntoutuksen kehittämi-
sessä.

YHTEISKUNNALLISESTA MUUTOKSESTA 
INNOSTAVAAN KEHITTÄMISTOIMINTAAN

Väestön ikääntymisen seurauksena asiakasmäärät ikäihmisten palveluissa 
tulevat kasvamaan. Tulevaisuudessa on edistettävä toimia, jotka mahdollis-
tavat ikäihmisen asumisen kotona. Edistäviin toimiin kuuluu myös lyhytai-
kaishoidon kehittäminen. (Laatusuositus hyvän ikääntymisen turvaamisek-
si ja palvelujen parantamiseksi 2017: 11–13; Luoma 2007: 7–8.) Väestön 
ikääntymisen myötä tarvitaan myös kuntoutuksessa uusia toimintatapoja 
lisäämään osallistumista päätöksentekoon ja oman arjen suunnitteluun, 
jotta ikäihmiset voivat selviytyä yhteisöissään (Reunanen 2017: 19–23).

Lyhytaikaishoidosta puuttuvat yhteneväiset perusteet ja käytännöt. Ikäih-
miset ohjautuvat lyhytaikaishoitoon hyvin erilaisista syistä. (Luoma 2007: 
7; Muurinen 2003: 133.) Lyhytaikaishoidon toiminta perustuu ikäihmisen 
tarpeisiin ja tavoitteisiin, osallistumisen ja toimijuuden sekä elämänlaa-
dun vahvistamiseen. Lyhytaikaishoidossa korostuu koko ikäihmisen eli-
nympäristön huomiointi. (Luoma 2007: 7–12.) Lyhytaikaishoidossa hoito 
voidaan määrittää tavoitteellisena, ikäihmisen osallistumista vahvistavana 
toimintatapana, jossa korostuu vuorovaikutus ikäihmisen kanssa. Hoito- ja 
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kuntoutussuunnitelma laaditaan yhdessä ikäihmisen ja omahoitajan kanssa 
vahvistamaan osallistumista kuntoutukseen. Hyvä hoito lähtee ikäihmisen 
yksilöllistä tarpeista ja luo ikäihmiselle turvallisuutta. Hyvän hoidon kes-
kiössä on ikäihmisen itsemääräämisoikeuden kunnioittaminen, osallistu-
misen mahdollistaminen sekä kokonaisvaltaisen elämän vahvistaminen. 
(Anttila & Hirvelä & Jaatinen & Polviander & Puska 2011: 8–9.) 

Lyhytaikaishoidossa ikäihmisen tavoitteita arvioidaan päivittäin toimin-
nallisissa tilanteissa. Arkipäivän askareisiin, vuorovaikutustilanteisiin tai 
yhteisiin tilaisuuksiin osallistuminen ovat tyypillisiä tavoitteita lyhytai-
kaishoidossa. (Rossi & Valokivi 2018: 149.) Ikäihmisen kuntoutukseen 
osallistuminen näkyy lyhytaikaishoidossa toimintana, joka on ikäihmiselle 
tavoitteellista, mielekästä, arvioitavissa ja johon ikäihminen on motivoitu-
nut (Luoma 2007: 41–42).

Ikäihmisen osallistumisen tarkastelussa ikäihminen ymmärretään aktiivi-
sena toimijana ja oman arkensa asiantuntijana kohteen sijaan. Osallistumi-
sessa on kyse kumppanuudesta, ikäihmisen tasavertaisesta osallistumisesta 
kuntoutuksen suunnitteluun, toteuttamiseen ja päätöksentekoon (Laitila 
2010: 14). Ikäihmisen osallistuminen nähdään aktiivisena ja tarkoituksen-
mukaisena, mutta osallistuminen voi ilmetä myös passiivisena. Passiivinen 
osallistuminen voi johtua joko ikäihmisestä itsestään (sairaus, voimavarat 
ym.), henkilökunnan asenteista tai ympäristöstä johtuvista seikoista. (Kuja-
la 2003: 46–48.) Ikäihmisen kuntoutukseen osallistumisen mahdollistami-
seksi tarvitaan lyhytaikaishoidossa eri toimijoiden vahvaa yhteistoimintaa. 
Tutkimuksellisessa kehittämistyössäni tarkoituksena oli ikäihmisten kun-
toutukseen osallistumisen vahvistuminen, joten oli luontevaa, että kehit-
täminen toteutui yhdessä ikäihmisten kanssa. (Toikko & Rantanen 2009: 
95–96.) 

LYHYTAIKAISHOIDON TOIMINTATAVAN 
KEHITTÄMISKÄYTÄNTÖ

Tutkimuksellisen kehittämistyöni tarkoituksena oli kehittää lyhytai-
kaishoidon toimintatapaa niin, että toimintatapa vahvistaa ikäihmisen 
kuntoutukseen osallistumista. Ikäihmiset ja työntekijät toimivat tasaver-
taisina kehittäjäkumppaneina työryhmässä, joka etsi tapaamisissa vas-
tauksia siihen, mitä ovat nykyiset ja tulevaisuuden toimintatavat, jotka 
vahvistavat ikäihmisen kuntoutukseen osallistumista lyhytaikaishoidos-
sa. Keskeistä kehittämistyössä oli valita yhteiskehittelymenetelmät niin, 
että ne mahdollistivat ikäihmisen osallistumisen kehittämistyöhön. Tut-
kimuksellisen kehittämistyön tulosten perusteella syntyi kuvaus ikäihmi-
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sen kuntoutukseen osallistumista vahvistavasta toimintatavasta lyhytai-
kaishoidossa.

Tutkimuksellisen kehittämistyön tulokset osoittivat, että ikäihmisen kun-
toutukseen osallistumista vahvistava toimintatapa edellyttää ikäihmisen ak-
tiivisen roolin vahvistamista. Keskeistä ikäihmisen roolin vahvistamisessa 
on, että ikäihmiset ja työntekijät näkevät ikäihmisen aktiivisena osallistuja-
na ja työntekijä on hänen yhteistyökumppani, joka mahdollistaa osallistu-
misen (Järvikoski & Härkäpää 2011: 188–189). Ikäihmisen ja omahoitajan 
tasavertaisessa yhteistyössä laatima kuntoutussuunnitelma koettiin olevan 
tärkein ohjaava tekijä ikäihmisten hoitoon ja kuntoutukseen osallistuvien 
suunnitelmalliseen ikäihmisten tavoitteisiin pohjautuvaan työskentelyyn 
sekä verkostotyöhön lyhytaikaishoidossa. Yksilöllisen tarpeiden ja tavoit-
teiden pohjalta laadittu päiväohjelma merkityksellisistä, jokapäiväisistä 
asioista arjessa lyhytaikaishoidossa, vahvistaa ikäihmisen kuntoutukseen 
osallistumista. (Päivärinta & Haverinen 2002: 5–7; Leppäaho 2002: 61; 
Järvikoski & Härkäpää 2011: 15.) Sosiaalisesta näkökulmasta kannustava 
ilmapiiri, tasavertainen vuorovaikutus, vertaistukiryhmät sekä verkostoyh-
teistyön yhtenäistäminen koettiin tärkeinä (Sihvo ym. 2018: 49).

Tutkimuksellisen kehittämistyön yhteiskehittelytilaisuudet olivat osallistujille 
uusia kohtaamisia. Yhteiskehittelytilaisuudessa osallistujat olivat tasavertai-
sia kehittäjiä ja osallistujilla oli mahdollisuus vaihtaa ajatuksia ilman rooleja. 
Ikäihmiset kokivat yhteiskehittelytilaisuudet hyvin antoisiksi, ja he kokivat 
tulleensa kuulluiksi. Työntekijät kokivat yhteiskehittelytilaisuudet uudenlai-
sina mahdollisuuksina kehittää toimintaa. Yhteiskehittelyt osoittivat, että 
ikäihmisten palveluissa ja ikäihmisten kuntoutuksessa pitäisi kehittämistyö-
hön ottaa ikäihmiset kehittäjäkumppaneina mukaan. Yhdessä kehitetty toi-
minta lisää yhteistä ymmärrystä ja ottaa huomioon ikäihmisen tarpeet.

MITÄ HYÖTYÄ KEHITTÄMISTYÖSTÄ ON OLLUT?

Tutkimuksellisessa kehittämistyössä kehitettyä kuvausta ikäihmisen kun-
toutukseen osallistumista vahvistavasta toimintatavasta esiteltiin kehittä-
mistyön toimintaympäristössä. Tutkimuksellinen kehittämistyön kuvausta 
on hyödynnetty muun muassa kotikuntoutuksen kehittämisessä. Kuvaus 
on ollut myös oiva väline uusien työntekijöiden perehdyttämiseen. Ku-
vausta on hyödynnetty niin uusien terapeuttien kuin hoitohenkilöstön pe-
rehdyttämiseen ikäihmisen kuntoutukseen. Kuvaus on havainnollistanut, 
että kuntoutus lähtee ikäihmisen tarpeista. Kuvauksen avulla on pystytty 
keskustelemaan ikäihmisen kuntoutuksen suunnitteluun, toteutukseen ja 
päätöksentekoon liittyvistä asioista ja luomaan ymmärrystä kuntoutus-
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prosessiin. Kuvaus on myös havainnollistanut verkostotyön merkityksen 
ikäihmisen kuntoutukseen osallistumisen vahvistamiseksi sekä nostanut 
esiin mahdolliset kehittämistarpeet verkostotyön edistämiseksi.

Kehittämistyössä korostui ikäihmisen ja työntekijöiden tasavertainen 
kumppanuus vahvistavan toimintatavan kehittämiseksi. Toimintatavan ke-
hittäminen vaati osallistujilta avointa vuorovaikutusta, jolloin dialogi oli 
vastavuoroista ja eteni prosessimaisesti (Toikko & Rantanen 2009: 193). 
Ikäihmisen osallistuminen tasavertaisena kehittäjänä osoittautui tulok-
sekkaaksi. Yhdessä työskentely edisti ikäihmisten ja työntekijöiden välistä 
vuorovaikutusta, oppimista sekä ymmärryksen lisääntymistä. Kokonai-
suutena kehittämistyön pääanti on ollut ymmärryksen lisääntyminen, niin 
ikäihmisten kuin työntekijöiden keskuudessa. Kehittämistyö osoitti, että 
ikäihmisten palveluissa tarvitaan tarvelähtöisiä ja tuloksellisia palveluja, 
jotta pystytään edistämään ikäihmisten hyvää, merkityksellistä elämää hei-
dän omissa yhteisöissään. Palveluiden kehittämisessä tulee olla ikäihmiset 
aktiivisesti kehittäjäkumppaneina mukana.

Käytännössä on ollut havaittavissa, että ikäihmisen kuntoutukseen osallis-
tumista vahvistava toimintatapa haastaa myös nykyisiä toimintatapoja sekä 
työyhteisön käytäntöjä. Ikäihmisen kuntoutus on moninaista, jonka tavoit-
teena on ikäihmisen toimintakyvyn edistyminen merkityksellisten ja yksilöl-
listen asetettujen tavoitteiden mukaisesti. Ikäihmisen kuntoutumisessa on 
kyse yksilön ja ympäristön muutosprosessista. Kuntoutuminen edellyttää 
ikäihmisen, läheisten ja ammattilaisten osallistamista kuntoutuksen tarpeen 
ja tavoitteen määrittämiseen, sisällön ja toteutuksen suunnitteluun sekä käy-
tännön sovittamiseen arkeen. (Autti-Rämö & Salminen 2016: 14–15.) Ikäih-
misen kuntoutus toteutuu rajapinnoilla, jolloin tarvitaan sujuvaa yhteistoi-
mintaa eri toimialojen ja ammattiryhmien välillä ikäihmisen kuntoutumisen 
tueksi. Työkulttuuri vaatii asennemuutosta yhteisen päämäärän saavuttami-
seksi. Työmenetelmien ja -välineiden täytyisi myös mahdollistaa rajapinnoilla 
työskentely. Ikäihmisten palveluiden kehittäminen vaatii myös uudenlaista 
osaamista ja ymmärrystä myös palvelualueiden johtajilta sekä päättäjiltä. Pal-
veluiden kehittämisessä tarvitaan rohkeutta ja palvelut tulee kehittää niin, 
että ne ovat tarvelähtöisiä ja tapahtuvat rajapinnoilla. Poliittisessa päätöksen-
teossa tulisi myös enemmän kuulla ikäihmisiä ja ammattilaisia.

Artikkeli perustuu Anna Myllymaan ylempään ammattikorkeakoulututkintoon 
sisältyvään tutkimukselliseen kehittämistyöhön kuntoutuksen (ylempi AMK) 
tutkinto-ohjelmassa. Kehittämistyö Ikäihmisen kuntoutukseen osallistumis-
ta vahvistavien toimintatapojen kehittäminen lyhytaikaishoitoon on 
luettavissa ammattikorkeakoulujen julkaisuarkisto Theseuksesta (theseus.fi). 
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Iiris Pilke

KEHITTÄJÄKUMPPANUUDEN 
RAKENTAMINEN IÄKKÄIDEN 
KANSSA

Yhteiskehittelyä hyödynnetään säännöllisesti sairaalaympäristössä. 
Se on vakiintunut yleisesti käytetyksi kehittämismenetelmäksi myös 
Espoon sairaalaan. Toimintaa kehitetään jatkuvasti moniammatilli-
sesti erilaisissa työryhmissä. Kehittäminen on kuitenkin yhä hyvin 
organisaatio- ja ammattikeskeistä ja sen avulla pyritään saavuttamaan 
ammattilaisten mahdollisimman tehokas ja tuloksellinen työskentely. 
Yhteiskehittelyä tulisi hyödyntää kehittämismenetelmänä moni-
puolisemmin, jotta saavutetaan yleisesti asetettu tavoite palveluiden 
vastaamisesta paremmin asiakkaiden tarpeisiin. Toistaiseksi Espoon 
sairaalan kuntoutujien osallistuminen kehittämiseen on ollut vähäistä 
ja toteutunut lähinnä erilaisten kehittämistöiden yhteydessä. 

IÄKKÄÄT KEHITTÄJÄKUMPPANEIKSI

Espoon kaupungin sosiaali- ja terveyspalveluissa pyritään vahvemmin tu-
kemaan iäkkään osallistumista heille suunnattujen palveluiden kehittämi-
seen henkilökohtaiset voimavarat ja valinnat huomioiden (Lyytikäinen & 
Rysti & Savikko & Viljamaa 2016: 5–6, 29). Väestön ikärakenteen muuttu-
essa Suomessa on tärkeää kehittää palveluita vastaamaan paremmin iäkkäi-
den tarpeisiin. Iäkkäiden tarpeisiin vastaavien palveluiden avulla voidaan 
edistää väestön mahdollisimman tervettä ja toimintakykyistä ikääntymistä. 
Tässä onnistuminen vaatii iäkkäiden asiakkaiden kehittämiseen osallistu-
mista aktiivisina toimijoina. (Laatusuositus hyvän ikääntymisen turvaami-
seksi ja palvelujen parantamiseksi 2017: 10, 13.) 

Espoossa tavoitteeksi on asetettu edelläkävijyys kunnallisten palveluiden 
kehittämisessä. Palveluita kehitetään vastaamaan asukkaiden tarpeisiin yh-
dessä heidän kanssaan esimerkiksi kokemusasiantuntijoita hyödyntämällä. 
Palveluissa tapahtuneiden virheiden tunnistamiseksi ja korjaamiseksi seu-
rataan asiakastyytyväisyyttä ja käsitellään saatuja asiakaspalautteita. (Es-
poo-tarina 2017: 5, 10–11.) 
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Sosiaali- ja terveyspalveluissa tavoitellaan siirtymistä uudelle tasolle asiak-
kaiden roolin ja aseman suhteen. Muutokset näkyvät käytännössä kuiten-
kin huomattavasti hitaammin. Asiakkaan aseman muuttumiseksi ja toimija-
roolin vahvistumiseksi tarvitaan asiakastyytyväisyyskyselyiden, yksittäisten 
kokemusasiantuntijoiden ja asiakkaiden kuulemiseen sijaan siirtymistä uu-
denlaiseen tasavertaiseen yhteistyöhön asiakkaiden kanssa. Yhteiskehittely 
tukee asiakkaan kehittäjäksi ja vaikuttajaksi pääsyä ammattilaisten rinnalle. 
(Niskala & Kairala & Pohjola 2017: 7–9.) 

Sosiaalisen kuntoutuksen valtakunnallisessa kehittämishankkeessa on ke-
hitetty yhteiskehittelyn toimintamallia. Hankkeen opit ovat sovellettavissa 
myös muihin toimintaympäristöihin. Yhteiskehittely mahdollistaa aiempaa 
tasa-arvoisemman suhteen ammattilaisten ja asiakkaiden välille ja siinä 
asiakkaiden kokemustieto nähdään arvokkaana. (Yhteiskehittäminen so-
siaalisessa kuntoutuksessa ja sosiaalityössä 2020.) Kaikki osapuolet voi-
vat hyötyä yhdessä kehittämisestä (Harra & Sipari & Mäkinen 2017: 147). 
Yhteiskehittelyssä on tavoitteena vastavuoroisuus ja toisilta oppiminen. 
Parhaimmillaan yhteiskehittelyyn osallistuminen voi tuottaa osallistujille 
onnistumisen kokemuksia. (Raivio 2018: 26.) 

IÄKKÄÄT KEHITTÄJÄKUMPPANEINA HAASTAVAT 
AMMATTILAISET

Vuonna 2018 toteutuneen tutkimuksellisen kehittämistyöni (Lehtinen 
2018) tarkoituksena oli kehittää iäkkäiden kuntoutujien kotiutumiseen 
liittyviä käytäntöjä Espoon sairaalassa. Kehittämistyössä hyödynnettiin 
yhteiskehittelyn menetelmiä, ja kehittämiseen osallistui sairaalan asiakkai-
na olevia iäkkäitä kuntoutujia sekä hoito- ja kuntoutusalan ammattilaisia. 
Kuntoutujien ja ammattilaisten yhteiskehittelyllä pyrittiin tuottamaan käy-
tännönläheisiä kehitysehdotuksia sairaalan kotiutumista tukeviin käytän-
töihin kuntoutujien kokemusperäistä tietoa sekä ammattilaisen työkoke-
musta ja teoriaosaamista hyödyntäen.

Työssäni olen osallistunut monenlaisiin monialaisiin kehittämistyöryhmi-
in, joissa olen huomannut, kuinka vaikeaa ammattilaisten on vaihtaa näkö-
kulmaa tai kuvitella itsensä kuntoutujan asemaan. Kehittämistyön tulosten 
perusteella kuntoutujien kokemukset kotiutumisesta eroavat ammattilais-
ten näkemyksistä. Kehittämistyö vahvisti näkemystäni kuntoutujien kehit-
tämiseen osallistumisen tärkeydestä. Kuntoutujien asiantuntijuutta hyö-
dyntävien mallien ottaminen käyttöön ei ole kuitenkaan vielä toteutunut. 
Miksi tämä kehitys on niin hidasta?
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Yhtenä selityksenä voi olla se, että asiakkaisiin on perinteisesti suhtau-
duttu sosiaali- ja terveyspalveluissa palveluiden kohteena ja hoidettavina. 
Terveydenhuollon asiakkaista puhutaan edelleen usein potilaina. (Pohjola 
2017: 309.) Kehittämistyön tulosten perusteella kuntoutujien puolesta teh-
dään yhä päätöksiä ja he eivät koe olevansa tasavertaisia päätöksenteossa 
ammattilaisten kanssa. Kuntoutujat kuvaavat itseään yhä välillä kohteena 
eivätkä aktiivisina toimijoina omassa kuntoutumis- ja kotiutumisprosessis-
saan. Yhteiskehittelyn avulla voidaan tukea asiakkaita aktiivisiksi toimijoik-
si ammattilaisten toiminnan kohteena olemisen sijaan. (Yhteiskehittämi-
nen sosiaalisessa kuntoutuksessa ja sosiaalityössä 2020.)

Kuntoutujien asiantuntijuuden on usein arvioitu olevan alisteisessa asemas-
sa ammattilaisten asiantuntijuudelle kuntoutumisprosessissa. Pikkarainen 
ja Koivula (2019) tulkitsevat kuntoutusalan ammattilaisten haastatteluiden 
yhteydessä näkyvän asiantuntijalähtöistä orientaatiota. Ammattilaisen hy-
vän osaamisen ja alan työkokemuksen kuvataan tuottavan kuntoutujille 
kuntoutumista. (Pikkarainen & Koivula 2019: 87.) Ammattilaisilla voidaan 
ajatella olevan etulyöntiasema kuntoutujiin nähden myös kehittämisessä. 
Yksi syy tähän on ammattilaisten ja asiakkaiden käyttämä erilainen kieli 
(Arvio toimintamallista: Yhteiskehittäminen sosiaalisessa kuntoutuksessa 
ja sosiaalityössä 2019: 4). Pikkaraisen ja Koivulan (2019: 91–92) tutkimuk-
sessa ammattilaisilla todettiin olevan kielellinen ja käsitteellinen valta-ase-
ma kuntoutujiin nähden.

Ammattilaisten etulyöntiasema oli havaittavissa myös tutkimuksellisessa 
kehittämistyössäni. Yhteisessä kehittämistilaisuudessa keskustelu oli am-
mattilaisjohtoista, koska ammattilaisten oli helpompi tarttua kehittämisen 
kohteena olleeseen aiheeseen. Yhteiskehittelyn onnistuminen vaatii taita-
vaa fasilitoijaa etteivät osallistujien erilainen kieli ja valmiudet muodosta 
yhteiskehittelylle esteitä ammattilaisten valmiuksien kehittämistyössä käy-
tettävään kieleen ollessa kuntoutujia paremmat (Arvio toimintamallista: 
Yhteiskehittäminen sosiaalisessa kuntoutuksessa ja sosiaalityössä 2019: 6). 

Kehittämisessä voi nousta esiin osallistujien ennakkoluuloja toisiin osal-
listujiin liittyen (Arvio toimintamallista: Yhteiskehittäminen sosiaalisessa 
kuntoutuksessa ja sosiaalityössä 2019: 5). Yhteiskehittelyn onnistuminen 
edellyttää organisaatioilta ja ammattilaisilta luottamusta asiakkaiden pysty-
vyyteen ja rohkeutta ryhtyä kokeilemaan uusia toimintatapoja. Osallistujil-
le voi olla myös vaikeaa luopua tutuista rooleista. Asiakkaille kehittämiseen 
osallistuminen uudessa roolissa asiantuntijana ammattilaisten rinnalla voi 
olla haastavaa. Ammattilaiset voivat ottaa tilanteen haltuun ja asiakkaat 
voivat myös odottaa tätä ammattilaisilta. Uusi asetelma voi synnyttää epä-
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varmuutta osallistujissa ja tätä tulisi käsitellä yhteisesti. (Raivio 2018: 28, 
30.)

Yhteiskehittelyssä ammatillisuus on oman alan asiantuntijuuden koros-
tamisen sijaan kykyä vastaanottaa asiakkaiden kokemusperäistä asiantun-
temusta. Ammattilaisten täytyy tietoisesti laittaa oman ammattinsa asian-
tuntemusta taka-alalle, jotta asiakkaan asiantuntemukselle on tilaa. (Raivio 
2018: 27, 30.) Ammattilainen ei saa olla yhteiskehittelyssä perinteisen 
ammattiroolinsa vanki. Ammattirooliin perinteisesti kuuluvan toiminnan 
tiedostaminen auttaa siitä vapautumista. (Yhteiskehittäminen sosiaalisessa 
kuntoutuksessa ja sosiaalityössä 2020.) Tutkimuksellisessa kehittämistyös-
säni ammattilaiset kokivat kuntoutujien läsnäolon yhteiskehittelyssä osin 
rajoittavaksi. Ammattilaisten organisaatiolähtöinen fokus saattoi osaltaan 
vähentää kuntoutujien mahdollisuutta yhtä aktiiviseen osallistumiseen 
kuin kuntoutujien omissa kehittämistyöryhmissä.

Yhteiskehittelyyn voi osallistua eri tavoin. Toiminnalliset menetelmät 
tukevat myös hiljaisempien osallistumista. (Arvio toimintamallista: Yh-
teiskehittäminen sosiaalisessa kuntoutuksessa ja sosiaalityössä 2019: 5.) 
Yhteiskehittelyn onnistumiseksi tarvitaan joustavaa fasilitointia kehit-
tämistilanteissa, epävarmuuden sietämistä, erilaisia toimijoita erilaisine 
rooleineen, innostuksen luomista sekä vuorovaikutuksen mahdollistamista 
toimijoiden välille (Raivio 2018: 26, 29–30).

IÄKKÄÄT HUOMIOIVA KEHITTÄJÄKUMPPANUUS

Asiakkaiden kanssa tapahtuva yhteiskehittely ei ole vakiintunut kuntien so-
siaali- ja terveyspalveluihin yleisesti käytössä olevaksi käytännöksi, vaan on 
toteutunut enemmänkin hankkeiden ja projektien kautta. Tulevaisuudessa 
ne tulisi saada luontevaksi osaksi palveluiden suunnittelua ja kehittämistä. 
(Arvio toimintamallista: Yhteiskehittäminen sosiaalisessa kuntoutuksessa 
ja sosiaalityössä 2019: 7.)

Iäkkäiden asiakkaiden osallistuminen yhteiskehittelyyn vaatii erityisosaa-
mista asiakasryhmän parista (Yhteiskehittäminen sosiaalisessa kuntou-
tuksessa ja sosiaalityössä 2020). Ammattilaiset tarvitsevat koulutusta ja 
uudenlaista osaamista, jotka mahdollistavat yhteiskehittelyn vuorovaiku-
tuksessa asiakkaiden kanssa (Sihvo ym. 2018: 36). Yhteiskehittely voidaan 
käynnistää valmentamalla asiakkaita ja ammattilaisia yhdessä toimimiseen 
ja tasavertaisuuteen kehittämisprosessissa. Täten saadaan hyödynnettyä 
osallistujien erilaista asiantuntemusta: ammattilaisten asiantuntijatietoa 
sekä asiakkaiden kokemustietoa. Prosessi voi hyödyttää kaikkia osallistujia 
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useammalla eri tavalla. Ammattilaiset voivat oppia asiakkailta, jos he pys-
tyvät olemaan avoimia asiakkaiden erilaiselle asiantuntijuudelle. Tasaveroi-
sempi suhde ammattilaisiin voi taas vahvistaa asiakkaiden osallisuutta ja 
toimijuutta prosessin aikana. (Yhteiskehittäminen sosiaalisessa kuntoutuk-
sessa ja sosiaalityössä 2019.)

Iäkkäiden on todettu olevan ryhmänä sopeutuvaisia ja heillä on vähem-
män vaatimuksia muihin ikäryhmiin verrattuna. Iäkkäät myös kunnioit-
tavat asiantuntijoita. Iäkkäiden omien toiveiden ja näkemysten esiin saa-
minen vaatii työntekijöiltä aikaa ja herkkyyttä tunnistaa heidän yksilöllisiä 
tarpeitaan ja toiveitaan. (Pikkarainen & Koivula 2019: 86–87.) Asiakkaan 
kokemus omista rajallisista voimavaroistaan ja mahdollisuudesta sitoutua 
kehittämiseen voivat estää kehittämiseen osallistumista (Arvio toiminta-
mallista: Yhteiskehittäminen sosiaalisessa kuntoutuksessa ja sosiaalityössä 
2019: 5). Tutkimuksellisen kehittämistyöni tulosten perusteella kuntou-
tujille henkilökohtaisesti koskettava aihe oli myös tärkeää kehittämiseen 
sitoutumiseksi. Jatkossa kuntoutujilta itseltään voisi kysyä, millaiseen ke-
hittämiseen he haluaisivat osallistua.

Asiakaslähtöisen toiminnan toteuttaminen voi olla haastavaa varsin sään-
nellyssä laitosympäristössä. Iäkkäät kuntoutujat voivat vain sopeutua lai-
toksen kuntoutuskäytäntöihin ja tällöin kuntoutuminen on vahvasti sidok-
sissa laitoskontekstiin. (Pikkarainen & Koivula 2019: 88.) Millaiseen arkeen 
iäkkäät kuntoutujat ovat sopeutuneet sairaalassa? Tutkimuksellisessa kehit-
tämistyössäni iäkkäät kuntoutujat kuvasivat itseään kotiympäristöstä pu-
huttaessa aktiivisempina toimijoina kuin sairaalaympäristössä. Sairaalassa 
taas toimittiin organisaation ehdoilla. Kuntoutumisen ja kehittämisen pro-
sesseja ei tulisi tarkastella erillisinä toisistaan. Jos kuntoutuja ei ole aktiivi-
sessa roolissa omassa kuntoutumisprosessissaan on hänen vaikea omaksua 
aktiivista roolia yhteiskehittelyssä ja osallistua kehittämiseen tasavertaisena 
ammattilaisten rinnalla. Yksittäisen lyhyen kehittämistyöryhmän aikana on 
haastavaa saada suuria muutoksia aikaan. 

Asiakkaiden osallistumisen yhteiskehittelyyn saaminen käytännöksi edel-
lyttää organisaatiossa johtotason päätöksiä ja toimintakulttuurin muutta-
miseen tähtäävää systemaattista toimintaa (Raivio 2018: 28–29; Sihvo ym. 
2018: 36–37). Systemaattisen työskentelyn lisäksi muutoksen aikaansaami-
nen edellyttää rohkeutta lähteä kokeilemaan uusia toimintatapoja. Asiak-
kaiden osallistumisen lisääminen pienissäkin määrin madaltaa jatkossa kyn-
nystä hyödyntää asiakkaiden osallistumisen mahdollistavia toimintatapoja. 
(Sihvo ym. 2018: 36–37, 47.) Sairaalassa yhteiskehittely asiakkaiden kanssa 
vaatii menetelmien soveltamista ja sairaalan toimintakulttuurin huomioi-



55

mista yhteiskehittelyä suunniteltaessa. Kehittämisen olisi tärkeää toteutua 
osana toimintaympäristön arkea. Sairaalaan tulisi luoda kokeilemisen kaut-
ta uusia toimintatapoja, jotka mahdollistavat kuntoutujien osallistumista 
aiempaa enemmän. Yhteiskehittelyssä ei pitäisi juuttua muutamaan me-
netelmään tai työskentelytapaan. Yhteiskehittelyn tulisi olla osallistujien 
luova yhteinen prosessi (Yhteiskehittäminen sosiaalisessa kuntoutuksessa 
ja sosiaalityössä 2020). 
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Maria Muhonen

KEHITTÄJÄKUMPPANUUDEN 
TUTKIMUSRETKILLÄ  
KESKI-SUOMESSA

Sosiaali- ja terveyspalvelujen uudistamisessa on korostettu asia-
kaslähtöisyyden ja asiakkaiden osallisuuden lisäämistä. Asiakkaita 
kannustetaan osallistumaan palvelujen kehittämiseen, kokemus-
asiantuntijuutta arvostetaan ja palvelujen käyttäjien kehittämis-
osallisuutta on pyritty vahvistamaan. Kehittämisosallisuuden 
vahvistamiseen luodut keinot – asiakasraadit, kuntalaisillat, pal-
veluntuottajien verkkosivujen kysymys – ja palautepalstat – ovat 
tyypillisesti olleet erillään asiakkaan ja ammattilaisen kohtaami-
sesta. Osallistuminen palvelujen kehittämiseen on siis usein vaati-
nut asiakkaalta aktiivisuutta, aikaa ja ”liikkeelle lähtemistä”. Näin 
ollen olemassa olevat kehittämisosallisuuden muodot ovat hyvästä 
tarkoituksestaan huolimatta saattaneet jopa lisätä osattomuuden ja 
ulkopuolisuuden tunnetta niissä ihmisissä, jotka eivät voi tai halua 
osallistua palvelujen kehittämiseen ”liikkeelle lähtien” (Korvela 
2012; Pajula 2014: 16–17; Muhonen 2016: 24–26). Artikkelissa ku-
vataan asiakkaan ja ammattilaisen välisen kehittäjäkumppanuuden 
mahdollistamista perustuen tutkimusretkiin, jotka ovat toteutuneet 
muun muassa osana Keski-Suomen Sote 2020 -hanketta (Kes-
ki-Suomen Sote 2020 -hanke n.d.) sekä käytännön työelämän ruo-
honjuuritasolla keskisuomalaisen kunnan kehitysvammapalveluissa.

KEHITTÄJÄKUMPPANUUTTA TEORIASTA KÄYTÄNTÖÖN

Tässä artikkelissa asiakkaan ja ammattilaisen välisellä kehittäjäkumppanuu-
della tarkoitetaan kokemustiedon yhdessä näkyväksi tekemistä ihmisten 
välisen vuorovaikutuksen avulla (kuvio 1). 

Kehittäjäkumppanuuden määritelmässä (kuvio 1) olennaista on erityises-
ti se, että kokemustieto tehdään yhdessä näkyväksi asiakkaan ja ammatti-
laisen kohtaamisen yhteydessä. Kun kehittämisosallisuus toteutuu osana 
palvelua, kokemustieto saadaan esiin tilannesidonnaisempana ja reaaliai-
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kaisempana kuin erillisenä kehittämistoimenpiteenä kerätty tieto. Merki-
tyksellistä määritelmässä on myös se, että kokemustieto tulee esiin vuo-
rovaikutuksen avulla eikä yksisuuntaisena palautteen antona esimerkiksi 
laatikkoon pudotettavalla palautelomakkeella tai sähköisen kyselyn valin-
tapainikkeita klikkaamalla. (Muhonen 2016: 23–24.) Edelleen huomionar-
voista on, että vuorovaikutuksen avulla näkyväksi tehty kokemustieto, jota 
hyödynnetään asiakkaalle merkityksellisen palvelun kehittämiseksi, poistaa 
eettisesti arveluttavan ajatuksen siitä, että asiakkaan osallistuminen palve-
luiden kehittämiseen tarkoittaisi asiakkaan osallistumista ammattilaisten 
tekemään työhön (ks. Sipari & Mäkinen 2014: 166).

Kehittäjäkumppanuus sote-palvelujen asiakaskohtaamisissa

Kumppaneina asiakas ja työntekijä, 
jotka kohdatessaan 

missä tahansa sote-palvelussa

 kehittävät/uudistavat/muokkaavat/parantavat

 itselleen merkityksellisiä palveluita 
paremmin tarpeita vastaaviksi ja 

tehokkaammin hyvinvointia vahvistaviksi

Vrt. ennalta määrättynä 
ajankohtana kokoontuvat 

ja ennalta määrättyjä 
aiheita käsittelevät raadit, 

foorumit yms.

Hyöty asiakkaalle! 
Ei siis “vaadita” 

asiakasta osallistumaan 
ammattilaisten työhön 
(ks. Sipari & Mäkinen 

2014: 166)

Kokemustiedon yhdessä 
näkyväksi tekemistä 

luonnollisten kohtaamisten yhteydessä 
ihmisten välisen vuorovaikutuksen avulla

Vrt. paperiset 
palautelomakkeet, 

kasvottomat palautelaatikot, 
sähköisen kyselyn 

valintapainikkeiden 
klikkaamiset 

Kuvio 1. Keskeisiä huomioita asiakaskohtaamisissa toteutuvasta kehittäjä-
kumppanuudesta (Muhonen 2016: 23).

Kuviossa 1 esitelty kehittäjäkumppanuuden määritelmä on muodostet-
tu Metropolia Ammattikorkeakoulun kuntoutuksen (ylempi AMK) tut-
kinto-ohjelmassa toteutetussa tutkimuksellisessa kehittämistyössä, ”Ke-
hittäjäkumppanuus sosiaali- ja terveyspalvelujen asiakaskohtaamisissa” 
(Muhonen 2016). Keski-Suomen sosiaalialan osaamiskeskus Kosken 
ohjauksessa tehdyssä työssä tuotettiin tietoa asiakkaan ja ammattilaisen 
välisen kehittäjäkumppanuuden mahdollistamisesta yleisestä, kaikkia so-
te-palveluja koskevasta näkökulmasta. Tietoa hyödynnettiin maakunnalli-
sen sote-kehittämisrakenteen suunnittelutyössä osana Keski-Suomen Sote 
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2020 -hanketta (Keski-Suomen Sote 2020 n.d.). Tutkimuksellisen kehit-
tämistyön valmistumisen jälkeen tietoa on hyödynnetty keskisuomalaisen 
kunnan kehitysvammapalvelujen tehostetun palveluasumisen yksikössä, 
jossa käynnistettiin vuonna 2016 suunnitelmallinen kehittämisproses-
si ryhmäkodissa asuvien aikuisten mielekkään arjen mahdollistamiseksi. 
Kehittämisprosessin tarkoituksena on ollut muokata ryhmäkodin toimin-
takulttuuria asukkaiden osallisuutta ja itsemääräämisoikeutta tukevaksi ja 
vahvistavaksi. Toimintakulttuurin muutosprosessin ”punaisena lankana” 
on ollut luoda asukkaiden ja työntekijöiden välille kehittäjäkumppanuut-
ta, joka puolestaan mahdollistaa yhteiskehittelyn arkisissa kohtaamisissa. 
Yksikössä toteutetun kehittämisen avulla on edetty yleisestä palvelujen 
kehittämisestä ja laajan asiakaskunnan kehittämisosallisuuden tarkastelus-
ta lähemmäksi yksittäisen asiakkaan kehittämisosallisuuden vahvistamista 
hänen henkilökohtaisesti käyttämäänsä palveluun liittyen. Toimintakult-
tuurin muutokseen tähtäävässä kehittämisessä on keskitytty kolmeen kes-
keiseen kehittäjäkumppanuuden mahdollistamisen osa-alueeseen, jotka on 
esitelty kuviossa 2.

 Käytä kokemuksia!

Mistä kehittäjäkumppanuuden edistämisessä on kyse?

Kumppanuutta tukevasta 
uudenlaisesta ajattelusta

Kohtaa kumppanina!

Kokemustiedon hyödyntämisestä 
palvelujen kehittämisessä 

 Kumppanuutta tukevasta 
vuorovaikutuksesta

“Käskyt” kehittäjäkumppanuutta tukevaan työorientaatioon 

Ajattele ja asennoidu!

Kuvio 2. Mistä kehittäjäkumppanuuden edistämisessä on kyse? (Muhonen 
2017: 6).

Kuviossa 2 kehittäjäkumppanuuden mahdollistamisen keskeiset osa-alueet 
on muunnettu kolmeksi ”käskyksi”, joita noudattamalla kehittäjäkumppa-
nuus voidaan juurruttaa ammattilaisten työorientaatioon (Muhonen 2017). 
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Tarkennuksena todettakoon, että tässä yhteydessä käskyillä ei tarkoiteta 
jonkun toisen, kuten esihenkilön antamia komentoja, vaan ennemminkin 
ammattilaisen sisäsyntyistä tarvetta ja motivaatiota työskennellä käskyjen 
mukaisesti kumppanuutta ja asiakaskohtaamisissa edistäen.

Käytännön kehittämistyö on osoittanut, että kehittäjäkumppanuuden 
mahdollistamisessa on erityisesti alkuvaiheessa hyvä edetä kuvion 2 mu-
kaisesti lineaarisessa järjestyksessä. Ennen kuin ammattilainen voi aidos-
ti kohdata asiakkaan kumppanina ja sitten hyödyntää kohtaamisissa esiin 
tullutta kokemustietoa palvelun kehittämiseksi, on hänen omaksuttava 
kumppanuutta tukeva ajattelutapa. Toisaalta on myös niin, että kun kump-
panuutta tukeva ajattelutapa on juurrutettu riittävän syvälle ammattilai-
sen työorientaatioon, on käskyjen välillä mahdollista liikkua vapaammin 
edestakaisin. Tällöin lineaarinen kehittäminen muuttuu amebamaiseksi 
kehittämisprosessiksi, jossa kumppanuuden hengessä toteutuvat kohtaa-
miset ja kokemustiedon hyödyntäminen toimivat ikään kuin lannoitteina 
ja ravinteina, jotka osaltaan vahvistavat kumppanuutta tukevan ajattelun 
kukoistusta ja kasvua. Sen lisäksi, että käskyjen välillä liikkuminen on ke-
hittämisen edetessä mahdollista, se on siis myös ehdottoman tarpeellista! 
Tässä artikkelissa kehittäjäkumppanuuden mahdollistamiseen tähtäävistä 
käytännön kehittämistoimista kerrotaan kuviossa 2 esiteltyjen käskyjen 
mukaan nimettyjen otsikoiden alla. Käytännössä on siis kuitenkin niin, että 
kunkin otsikon alle sijoitetuilla toiminnoilla on myös muiden otsikoiden 
osa-alueita vahvistava vaikutuksensa.

AJATTELE JA ASENNOIDU!

Kehitysvammapalvelujen ryhmäkodissa toteutetun kehittämisprosessin 
lähtökohtana on ollut tietoinen asennoituminen ajatukseen, että ryhmäko-
ti on ensisijaisesti siellä asuvien ihmisten koti, jossa ohjaajat työskentelevät 
– ei siis ensisijaisesti ohjaajien työpaikka, jossa asuu ihmisiä. Käytännössä 
tätä ajatusta on työstetty toistamalla kerta toisensa jälkeen kysymystä siitä, 
miltä minusta tuntuisi, jos minun kotonani toimittaisiin siten, kuin me am-
mattilaiset työvuoromme aikana toimimme. Yksinkertaisella kysymyksellä 
on ollut mahdollista havahtua uudella tavalla huomaamaan ammattilaisen 
rooli vallankäyttäjänä, rutiinien ylläpitäjänä ja toisaalta rutiinien rikkomi-
sen mahdollistajana.

Kehittämistyön tavoitetta, asukkaiden mielekkään arjen mahdollistamista, 
lähestyimme aluksi määrittelemällä, mitä mielekäs arki oikeastaan tarkoit-
taa. Ryhmäkodin ohjaajat kirjasivat paperille yksilölliset mietteensä siitä, 
millaisista asioista kunkin mielekäs arki koostuu. Kirjausten yhteenvetoa 
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tarkastelemalla löysimme mielekkään arjen määritelmän: mielekäs arki 
tarkoittaa mahdollisuutta elää oman näköistä elämää aamusta iltaan, työs-
sä ja vapaa-aikana, arkena ja pyhänä. Totesimme, että on sellaisia arjen 
osa-alueita (esim. ravinto, lepo, turvallisuuden tunne), jotka ovat tärkeitä 
suurimmalle osalle ihmisistä, mutta toisaalta yksilöllistä vaihtelua on paljon 
(esim. tarve sosiaalisiin kontakteihin tai harrastuksiin). Koostetta tutkaile-
malla oivalsimme entistä syvemmin myös sen, että asukkaiden arjen mie-
lekkyys ei voi rakentua pääasiallisesti ohjaajien etukäteen suunnittelemien 
aktiviteettien ympärille, vaan ennen kaikkea on kyse yksilöllisten toiveiden 
ja tarpeiden kunnioittamisesta ja kuuntelemisesta kaikilla elämän osa-alu-
eilla ja jokaisessa arjen kohtaamisessa.

Kehittämisprosessin käynnistyessä ilmeni, että työyhteisön jäsenten suh-
de kehittämiseen ja aikaisemmat kokemukset kehittämisestä olivat varsin 
erilaisia – mutta silti kaikki yhtä tarpeellisia! Tutkailimme työyhteisöäm-
me mukaillen Mäkisalon (2003) jaottelua erilaisista kehittäjärooleista. 
Suljetulla lippuäänestyksellä selvitimme, ketkä meistä ovat hitaasti läm-
piäviä, ketkä jalat maassa -tyyppejä ja onko joukossamme myös varhai-
sia omaksujia ja uudistajia (Mäkisalo 2003: 83). Tulosten julkistamisen 
jälkeen ihastelimme työyhteisömme ”moninaisuuden harmoniaa”, jollai-
seksi Jäppinen (2012: 9) kutsuu yhteisöllisyyttä, joka onkin nähdäkse-
ni yksi tärkeimmistä edellytyksistä yhteisen päämäärän saavuttamiseksi. 
Tieto siitä, millaisina kehittäjinä työtoverit näkevät toisensa, tarjoaa myös 
mahdollisuuden ammatilliseen kasvuun. Jos koen itseni uudistajaksi, 
mutta työyhteisö näkee minut hitaasti lämpiävänä, voin omaa toimintaa-
ni tarkastelemalla ja muokkaamalla vahvistaa rooliani toivomaani suun-
taan. Kullekin roolille tyypillisen toimintatavan tutkiminen lisää myös 
työntekijöiden keskinäistä ymmärrystä sekä yksilöllisten vahvuuksien 
hyödyntämismahdollisuuksia.

Kehittäjäkumppanuutta tukevaa ajattelua ja asennoitumista on vahvistettu 
myös tarkastelemalla perustehtäväämme kehitysvammaisten ryhmäkodin 
ohjaajina. ”Virkaiältään” heterogeeninen tiimi on mahdollistanut antoisan 
keskustelun esimerkiksi siitä, millainen on ollut niin sanotun hyvän ohjaajan 
perustehtävä ennen, millainen sen tulisi olla nyt ja millaiseksi sen on kenties 
tulevaisuudessa muututtava. Tieto ja ymmärrys vammaisten henkilöiden yh-
teiskunnallisesta asemasta ja ammattilaisen roolista eri aikoina on auttanut 
ymmärtämään, että kumppanuuden edistämisessä on todellakin merkitys-
tä sillä, millaiseksi me ammattilaiset määrittelemme roolimme. Olemmeko 
”suojelijoita”, joiden tehtävänä on tietää, mikä on kehitysvammaiselle henki-
lölle erilaisissa tilanteissa hyväksi ja mikä haitaksi? Vai olemmeko ”mahdol-
listajia” eli kuljemmeko kehitysvammaisen henkilön rinnalla maailmaa ja sen 
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mahdollisuuksia yhdessä ihmetellen sekä hänen valintojaan ja päätöksiään 
kunnioittaen ja tukien – myös silloin kun valinnat ja päätökset vaikuttavat 
ammattilaisen näkökulmasta vaarallisilta tai vääriltä? Tuetun päätöksenteon 
(ks. esim. Harjajärvi 2019) ja positiivisen riskien arvioinnin (ks. esim. Posi-
tiivinen riskiarviointi 2018) avulla on mahdollista kutistaa suojelijan roolia ja 
siten antaa tilaa itsemääräämisoikeuden toteutumiselle.

KOHTAA KUMPPANINA!

Ilman yhteistä kieltä – olipa se sitten puhuttua, viitottua, kuvitettua tai ele-
kieltä – ei ole mahdollista selvittää, mitä kehitysvammainen henkilö haluaa tai 
toivoo, mistä hän pitää tai ei pidä, mikä on hänen suurin unelmansa tai pel-
konsa, mitä hän ajattelee iltapäivälehtien viimeisimmistä lööpeistä tai kuin-
ka hän haluaa aamuisin hiuksensa laitettavan. Vaihtoehtoisten ja korvaavien 
kommunikaatiokeinojen hallitseminen ja valmius pysähtyä tarkkailemaan ja 
tulkitsemaan sanatonta viestintää ovat kehitysvamma-alan ammattilaisten 
keskeisiä osaamisalueita kumppanuuskohtaamisia tavoiteltaessa. 

Erityisesti niiden asiakkaiden kanssa, joilla ei ole puhuttua kieltä, on vuoro-
vaikutuksen perustuttava ammattilaisen valmiuteen osallistua kohtaamisiin 
ilman ennakko-odotuksia siitä, mitä tilanteessa tulee tapahtumaan. Työvä-
lineenä ennakkoluulottomiin kumppanuuskohtaamisiin olemme hyödyn-
täneet Huomioivan yhdessäolon toimintamallia toteuttaen HYP-hetkiä. 
HYP-hetket ovat kymmenen minuutin mittaisia tuokioita, joissa ohjaajan 
huomio kohdistuu sataprosenttisesti yhteen asukkaaseen ja vuorovaikutuk-
seen hänen kanssaan. (HYP – huomioivaa yhdessäoloa vuorovaikutukseen 
2020.) HYP-hetkien avulla olemme eläneet todeksi Raatikaisen (2015: 74) to-
teamuksen siitä, että lyhyt ja kertaluontoinen tapaaminen voi voimaannuttaa 
asiakasta vielä pitkään kohtaamisen jälkeenkin. Olemme nähneet, kuinka jo 
muutaman HYP-hetken jälkeen hiljaisesta ja vaatimattomasta ihmisestä on 
tullut esiin voimakas, ympäristöstään uudella tavalla kiinnostunut ja toivei-
taan ääneen kertova persoona. Voimaantumisen lisäksi olemme todenneet 
kumppanuuskohtaamisen lisäävän myös asukkaan motivaatiota ja sitoutu-
mista hyvinvoinnin ja toimintakyvyn edistämiseen liittyviin tavoitteisiin.

Yksi keskeinen kohtaamisen ja kommunikaation muoto sosiaali- ja ter-
veysalan työssä on kosketus. Kosketuksen avulla ammattilainen voi vies-
tiä asiakkaalle esimerkiksi kunnioitusta, hyväksyntää ja tasavertaisuutta 
(Kinnunen & Parviainen & Haho & Jolkkonen 2019: 12, 36), jotka luon-
nollisesti vahvistavat kumppanuuden tunnetta. Vaikuttavan ammatillisen 
kosketuksen taitojamme olemme vahvistaneet kinestetiikka-toimintamal-
lin avulla, joka osaltaan mahdollistaa asukkaan aktiivisen osallistumisen ja 
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kokemuksen oman toimintansa merkityksellisyydestä (Kinestetiikan kehit-
tyminen n.d.).

KÄYTÄ KOKEMUKSIA!

Yksinkertaisimmillaan työntekijä toimii Käytä kokemuksia! -”käskyn” mu-
kaisesti aina mukauttaessaan omaa toimintaansa mahdollistaakseen asuk-
kaan toiveen tai mieltymyksen toteutumisen. Tämä lienee tärkein koke-
mustiedon hyödyntämisen muoto, jolla on käytännössä merkittävä rooli 
asukkaan mielekkään arjen toteutumisen kannalta.

Palveluissa, joissa asiakkaan arkeen liittyy useita työntekijöitä, olennainen osa 
kokemustiedon hyödyntämistä on kohtaamisessa esiin tulleen tiedon jaka-
minen muille työntekijöille – asiakkaan niin salliessa. Näin mahdollistetaan 
yksittäisessä kohtaamisessa saadun tiedon hyödyntäminen toistuvasti ja väl-
tytään tilanteelta, jossa kehittäjäkumppanuuden toteutuminen asukkaan ar-
jessa olisi riippuvainen työvuorossa olevista henkilöistä. Ohjaajan tehtävänä 
on luonnollisesti kannustaa asukasta kertomaan itse toiveensa ja mieltymyk-
sensä kaikille työntekijöille, mutta lisäksi jokaisen työntekijän on oivallettava 
asiakastyön kirjaamisen merkitys olennaisen tiedon jakamisessa. Asiasisällön 
lisäksi kumppanuutta ja kokemustiedon hyödyntämistä tukevassa kirjaami-
sessa on kiinnitettävä huomiota kirjaamisen tyyliin. On selvää, että esimer-
kiksi kirjaus ”Matti suihkutettu, kieltäytyi hiusten pesusta.” ei tue Matilta saa-
dun tiedon hyödyntämistä kumppanuuden hengessä yhtä hyvin kuin kirjaus: 
”Matti halusi suihkuun ja toivoi, ettei hiuksia tänään pestäisi, koska päänahka 
kutisee kovasti pesun jälkeen. Juteltu, että hankitaan jotain toista shampoota, 
joka ei niin kovasti kuivattaisi päänahkaa.”

Kumppanuuskohtaamisessa saadun tiedon jakamisessa on kiinnitettävä eri-
tyistä huomioita eettisyyteen. Erityisesti silloin, kun tieto koskee asiakkaan 
yksityisiä ja ehkä intiimejäkin asioita, on varmistettava hänen suostumuk-
sensa tiedon jakamiselle. Vaikka asiakas olisi antanut yleisluontoisen luvan 
itseään koskevan tiedon jakamiseen, voi suostumuksen tapauskohtainen 
kysyminen arkistenkin tiedonmurusten jakamiseen vahvistaa merkittävällä 
tavalla asukkaan tunnetta siitä, että hänen yksilölliset mieltymyksensä on 
nähty ja kuultu ja niiden tukeminen on kaikkien hänen kanssaan työskente-
levien henkilöiden tärkeä tehtävä jatkossakin. Asukkaalle on vahvistettava, 
että tämä asia mitä me juuri nyt tietyllä tavalla teemme, on sen ansiota, 
että olet aikaisemmin kertonut mielipiteesi tai olemme eleistäsi ja ilmeis-
täsi tulkinneet, että tämä on toiveidesi mukaista. Tunne siitä, että omalla 
mielipiteellä on merkitystä, edistää kehittäjäkumppanuutta sekä valmiuksia 
ja motivaatiota arjessa toteutuvaan yhteiskehittelyyn (Muhonen 2016: 69).
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Kumppanuuskohtaamisten merkitys ja periaatteet on sisällytettävä myös 
uusien työntekijöiden perehdytykseen. Kokemus on osoittanut, että pereh-
dytyksen painopisteen siirtäminen työntekijälähtöisestä asiakaslähtöisek-
si on suhteellisen helppoa. Perehdytyksessä on osa-alueita (esim. tilojen, 
asukkaiden ja työntekijöiden esittely), joista asukkaat voivat vastata täysin 
itsenäisesti tai hyvin kevyellä ohjaajan tuella. Myös niissä perehdytyksen 
osa-alueissa, joista päävastuu on ohjaajilla (esim. lääkehoitoon liittyvät 
riskit, lääkkeenjakokäytännöt), on tietoa täydennettävä asiakkaan itsensä 
antamalla informaatiolla; otanko lääkkeet ohjaajan antamana lusikasta vai 
toivonko, että tabletit kipataan käteeni?

ONNISTUMISIA JA SUDENKUOPPIA

Kehitysvammaisten ryhmäkodissa toteutettu kehittämisprosessi kehittä-
jäkumppanuuden ja sen avulla toteutuvan yhteiskehittelyn mahdollista-
miseksi on ollut sekä riemukas että raastava. Työyhteisömme on tehnyt 
pitkän, opettavaisen ja antoisan matkan (jonka vaiheista tähän artikke-
liin mahtui vain murto-osa!), mutta artikkelia kirjoittaessa tuli ajoittain 
tunne, että tekemämme asiat ovat olleet varsin tavanomaisia ja arkisia – 
miksi ne kuitenkin ovat niin tärkeitä? Kohtaamisissa toteutuvan kehittä-
jäkumppanuuden näkökulmasta on tärkeää ymmärtää, että juuri arkisilla, 
pienillä ja vaivattomasti toteutettavilla asioilla voi olla järisyttävän suuri 
merkitys. Olennaista onkin tiedostaa, että ammattilaisina olemme tämän 
merkittävän tiedon äärellä lukemattomia kertoja päivässä; Niin palvelu-
suunnitelmaa laatiessamme kuin papiljotteja saunan jälkeen asiakkaalle 
rullatessamme. Tämän oivaltaessamme toteutamme Haakin (2015: 20) 
ajatusta siitä, että asiakkaan äänen on tultava kuuluville ilman aktivistiksi 
ryhtymistä.

Kohtaamisten merkityksellisyyden tiedostamista tukee työntekijän näkö-
kulmasta kehittämisprosessin, sen vaiheiden ja tulosten näkyväksi tekemi-
nen. Kaikki kehittämistoimet ja niiden vaikutukset on siis tehtävä näkyvik-
si ja dokumentoitava yhdessä ihasteltaviksi sekä edelleen hyödynnettäviksi. 
Yhtä lailla kuin asiakkaan on saatava vahvistus sille, että hänen toiveensa on 
huomioitu ja toteutettu, on myös ammattilaisten saatava palautetta kump-
panuutta tukevan työorientaation toteuttamisesta. Työyhteisön esihenkilö 
on luonnollisesti palautteen antajana ehdottoman tärkeässä roolissa. Työ-
yhteisössä on myös omaksuttava ”keskinäisen kehumisen kulttuuri”, joka 
kannustaa työntekijöitä antamaan palautetta toisilleen. Kun kehuminen on 
hallussa, on työyhteisössä turvallista ryhtyä harjoittelemaan myös korjaa-
van ja rakentavan palautteen antamista ja vastaanottamista.
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Kohtaamisiin liittyvistä ennakko-odotuksista ja arjen rutiineista luopumi-
nen on osoittautunut ajoittain yllättävän kinkkiseksi. Jos todella haluamme 
asiakkaan ja ammattilaisen välisen kumppanuuden toteutuvan, on meidän 
esimerkiksi ryhmäkodin jokaisessa aamuvuorossa oltava valppaina sille, 
että vaikka asukas olisi vuosikaudet juonut aamuisin kahvia, saattaa hän 
eräänä syyskuun toisen viikon torstaiaamuna olla halukas kokeilemaan, 
miltä aamupuuro maistuu teen kanssa. Toisaalta on muistettava, että va-
lintojen tekeminen ei aina ole helppoa. Jos asukas on tottunut siihen, että 
joku muu on aina päättänyt hernekeiton nautittavan piimän kanssa, voi olla 
jopa ahdistavaa, jos yhtäkkiä vaaditaan valitsemaan, haluaisiko hän kenties 
kuitenkin maitoa. Turvallisuutta tuovien rutiinien rikkomisessa tarvitaan-
kin siis sekä uudistajien nopeaa innovointia, että varhaisten omaksujien 
innovaatioita tukevaa toimintaa, mutta myös hitaasti lämpiävien työnteki-
jöiden kriittistä tarkastelua ja jalat maassa -tyyppien maltillista pohdiskelua.

Kehittämisprosessin riemukkaimpia hetkiä ovat olleet ne, jolloin olemme 
yhdessä iloinneet onnistuneita kohtaamisia ja uusien asioiden ihastutta-
vaa oivaltamista. Toisaalta yhtä tärkeitä ovat olleet hetket, jolloin olemme 
hieman nolostuneina, mutta kuitenkin hyvän tahtoisesti itsellemme nau-
rahtaen todenneet, että jokin tilanne olisi ehkä ratkaistu nopeammin, jos 
olisimme aikaisemmin hoksanneet kysyä asiakkaan mielipidettä sen sijaan, 
että ammattilaisten kesken olemme päämme puhki pohtineet, mikä olisi 
oikea toimintamalli jossain kiperässä tilanteessa. Nolostuttaviinkin hetkiin 
olemme oppineet liittämään riemua – kuinka mahtavaa onkaan, että uskal-
lamme nöyrästi todeta toimineemme hieman höperösti! Oman toiminnan 
muutostarpeiden huomaaminen on ehdottoman tärkeä taito matkalla koh-
ti entistä syvempiä kumppanuuskohtaamisia.

Ajoittain olemme (puoliksi tosissamme) todenneet ”Tieto lisää tuskaa” 
-mietelauseen pitävän paikkansa. Tuskaisia ovat olleet esimerkiksi hetket, 
kun arjessa on tuntunut olevan liian monta liikkuvaa osaa ja tärkeiksi tie-
tämiimme kohtaamisiin panostaminen on jäänyt akuuttien tai yllättävien 
tapahtumien varjoon. Aina ei ole ollut myöskään helppoa todeta, että vaik-
ka olemme jo oppineet paljon, on meillä edelleen loputtomasti opittavaa. 
Toisaalta jatkuva mahdollisuus uuden oppimiseen myös motivoi meitä am-
mattilaisia, jotka olemme varmasti jo uramme alkumetreillä tiedostaneet, 
että emme tule koskaan valmiiksi.

Asiakkaan näkökulmasta tieto lisännee tuskan sijasta valtaa. Mitä enem-
män asiakkaalla on tietoa omasta tilanteestaan sekä mahdollisuuksistaan 
vaikuttaa ja valita, sitä tehokkaammin hän voi käyttää valtaansa romuttaak-
seen ammattilaisten ”portinvartija-asemaa” (ks. Sipari ja Mäkinen 2014: 
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167) ja vahvistaakseen omaa kehittäjäkumppanuuttaan (Muhonen 2016: 
67). Kehittämisprosessimme seuraavassa vaiheessa onkin keskityttävä eri-
tyisesti siihen, mitkä ovat niitä pieniä ja suuria arkisia käytännön tekoja, 
joiden avulla asukkaiden tiedot, taidot ja valta vahvistuvat edelleen. Artik-
kelissa kuvatun kehittämisprosessin läpikäyneinä meillä ammattilaisilla on 
nähdäkseni loistavat valmiudet jatkaa kehittäjäkumppanuuden tutkimus-
retkellä etenemistä asukkaiden rinnalla ihmetellen, heidän osoittamiinsa 
suuntiin kulkien, suojelijan viittaa harteiltamme aktiivisesti ravistellen ja 
mahdollistajan kruunua ylpeinä kantaen.
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YHTEISKEHITTELY 
MUUTOSPROSESSISSA 
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Pekka Paalasmaa & Mira Lönnqvist

MUUTOSOSAAMINEN 
KEHITTÄMISESSÄ

Luvussa 2 kuvatun asiakasymmärryksen lisäksi kuntoutuksen YAMK 
-tutkinnon tehtävänä on vahvistaa kuntoutuksen asiantuntijoiden muuto-
sosaamista. Tutkinnossa muutososaaminen kuvataan siten, että opiskelija 
hallitsee kuntoutuksen yksilöllisenä, yhteisöllisenä ja yhteiskunnallisena 
muutosprosessina ja asiakkaan osallistumista tukevana kokonaisuutena. 
Muutososaamista määritellään tarkemmin opetussuunnitelmassa neljän 
ulottuvuuden kautta (ks. taulukko 1 alla): muutoksen päämäärän asettami-
sen tapa ja yhteistoiminnan luonne, muutoksen suhde nykyiseen/tulevaan, 
verkostojen hyödyntäminen ja muutoksen arvioinnin tapa. 

Taulukko 1. Muutososaamisen arviointikehikko

Tyydyttävä Hyvä Kiitettävä

Muutososaaminen Yhteinen päämäärä 
sovitaan ja toiminta 
toteutetaan 
rinnakkaisena.

Päämäärä 
rakennetaan 
yhdessä, ja se ohjaa 
yhteistoimintaa.

Päämäärä muodos
tuu yhteisessä 
prosessissa ja 
toiminta perustuu 
kumppanuuteen ja 
jaettuun ymmär
rykseen.

Analysoidaan ja 
sovelletaan hyviä 
nykykäytäntöjä.

Toteutetaan 
hallitusti 
muutosprosesseja 
uudistaen 
nykykäytäntöjä.

Ennakoidaan tulevaa 
ja luodaan uutta.

Hyödynnetään 
olemassa olevia 
verkostoja.

Toimitaan 
verkostojen 
rajapinnoilla.

Verkostot uudistuvat 
rajapintoja 
ylittäviksi.

Muutosta arvioidaan 
toteavasti.

Toiminta
edellytyksiä, 
prosessia ja tuloksia 
arvioidaan toimintaa 
ohjaavasti.

Arviointi toteutuu 
ennakoivasti 
ja toimintaa 
kehittävästi.

Rakennetaan 
kannustava ilmapiiri.

Rakennetaan 
avoin ja luotettava 
ilmapiiri.

Rakennetaan luova 
ja innovatiivinen 
ilmapiiri.
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Lasten ja perheiden arki on moninaisempaa kuin koskaan ennen, kirjoit-
taa Sari Helenius artikkelissaan. Lasten kohdalla tällä on merkitystä, sillä 
ekokulttuurisen näkemyksen mukaan lapsi kehittyy vuorovaikutukses-
sa ympäristössään. Lapsen ja perheen arkeen kiinni pääsemisessä, muu-
tosten ennakoinnissa ja uuden luomisessa tarvitaan yhteiskehittämistä ja 
kumppanuutta. Yhteiskehittämisen kohteena ei ole kuntoutuspalvelu vaan 
lapsen ja perheen tilanteisiin ja tarpeisiin vastaavan lapsen kuntoutumis-
prosessin luominen. Kyse on lapsen kuntoutumiseen liittyvien toimijoiden 
yhteisestä oppimisprosessista, jossa korostuvat toiminnalliset menetelmät 
ja luovat ratkaisut lapsen kanssa käytävässä vuoropuhelussa ja vastavuoroi-
sen suhteen rakentamisessa.

Kuntoutuksessa tavoitteet ovat toiminnan tienviittoja, joiden avulla kun-
toutus saadaan lähelle ihmisen arkea, kirjoittaa Mervi Piipponen artik-
kelissaan. Jotta tämä toteutuu, ammattilaisten on tärkeää hyväksyä, että 
kuntoutujan asia on heille yhteinen ja että on yhdessä selvitettävä, miten 
kuntoutuja parhaiten saa tarvitsemansa. Muiden ammattilaisten työn sisäl-
lön tunteminen on tärkeää, jotta oikeat ammattilaiset löytyvät asiakkaan 
rinnalle. Tavoitteiden asettamisessa on otettava huomioon, miten esim. 
kuntoutujan motivaatio muutokseen sekä tunnetason kokemukset vai-
kuttavat kykyyn asettaa itselleen tavoitteita. Ammattilaisen voi olla vaikea 
erottaa toisistaan motivaation puutteen, haluttomuuden tai pelon aiheutta-
mia vaikutuksia, jos niistä ei keskustella kuntoutujan kanssa.

Kuntoutuksessa korostuu moniasiantuntijuuden hyödyntäminen toimin-
nan kehittämisessä ja muutostilanteissa myös esimiestyössä. Esimiestyö 
toteutuu vuorovaikutuksessa työyhteisön, asiakkaiden ja verkostojen kans-
sa, ja siinä on tärkeää oppia tunnistamaan tilanteet, joihin ratkaisuja voisi 
etsiä laajempaa asiantuntijuutta hyödyntäen, kirjoittaa Monika Seppälä ar-
tikkelissaan. Omnian Nuorten työpajat on monialainen työyhteisö, jossa 
yhteiskehittelyn avulla voidaan synkronoida työntekijöiden yksilöllisiä op-
pimisprosesseja, työpaikan toimintamalleja ja yhteiskunnallisia muutoksia 
dynaamisemmaksi jatkumoksi. Tarkoituksena on tarjota osallistumismah-
dollisuuksia, mikä saattaa kuitenkin estyä, jos yhteiskehittelyn vaatimukset 
on asetettu liian korkealle.

Yhteiskehittelyssä yksilön sisältä lähtevään muutokseen ja voimaantumi-
seen voitaisiin panostaa vielä enemmän. Kollektiivinen pohdinta itsessään 
lähtee muokkaamaan ajatuksiamme, mikäli olemme avoinna tai ainakin au-
kenemassa muutoksille, kirjoittaa Pilvi Tuomola artikkelissaan. Artikkelissa 
kuvataan kuntoutumista vahvistavan yhteistoiminnan teesit: 1) muutos-
prosessin ydintä ovat ammattilaisen itseluottamus ja -tuntemus, 2) ammat-
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tilaisten vuorovaikutusosaaminen on merkittävä asiakkaan kuntoutumista 
vahvistavana tekijänä ja 3) yhteisen ymmärryksen ja merkityksen rakenta-
minen vaatii uskallusta olla ”ei tietämisen -tilassa”. Artikkelissa pohditaan 
lisäksi yhteiskehittelyä osana yksilön kehitys- ja muutosprosessia, mikä 
rohkaise meitä unelmoimaan isommin, oivaltamaan yhdessä, sillä yksilön 
ajatusrakenteiden muutosprosessissa on voimaa.
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Sari Helenius

YHTEISKEHITTÄMÄLLÄ 
OSALLISTUMISTA,  
OIVALTAMISTA JA OPPIMISTA

Lasten ja perheiden arki on moninaisempaa kuin koskaan ennen. 
Arjen moninaisuus haastaa kuntoutuksen toimintatapoja, joilla 
pyritään edistämään lapsen toimintakykyä ja vaikuttamaan lap-
sen kuntoutumiseen arjessa. Uusia toimintatapoja kehitettäessä 
on tavoitettava lasten ja perheiden erilaiset tilanteet ja tarpeet. 
Kuntoutuksen ja kuntoutumisen ratkaisut voivat löytyä yhteistoi-
minnassa rakentuvan ymmärryksen ja innovaatioiden kautta. Sitä 
varten tarvitaan yhteiskehittämisen toimintakulttuuria, jossa lasten 
ja perheiden osallistuminen mahdollistuu.

MONINAISTUMINEN HAASTEENA, OSALLISTUMINEN 
MAHDOLLISUUTENA

Tulevaisuuskatsauksissa kuvattu väestörakenteen muutos, työn murros, 
globalisaatio ja teknologinen kehitys muuttavat lasten ja perheiden arkea 
(ks. esim. Sosiaali- ja terveysministeriö 2018: 10–11). Muutokset näkyvät 
muun muassa perhemuotojen moninaistumisessa sekä siinä, millaista per-
heen kesken vietetty aika on ja millaisia ovat perheen ulkopuoliset suhteet. 
Myös lasta ja perhettä koskettavat haasteet ovat kompleksisempia. (Heik-
kilä 2019: 31–37; Välijärvi 2019: 11–22.) 

Ekokulttuurisen näkemyksen mukaan lapsi kasvaa ja kehittyy vuorovaiku-
tuksessa ympäristönsä kanssa. Lapsen kehitysympäristöihin ja osallistumi-
seen kodin, päiväkodin, koulun ja vapaa-ajan ympäristöissä kiinnitetään 
koko ajan enemmän huomiota, kun kyse on lapsen terveyden, hyvinvoin-
nin ja toimintakyvyn edistämisestä. (Välijärvi 2019: 74, 93–105.) Osallistu-
minen ja osallisuus ovat keskeisiä teemoja terveyden ja hyvinvoinnin edis-
tämisessä kansallisesti ja kansainvälisesti (ks. esim. Osallisuus 2019).

Sosiaali- ja terveysministeriön tulevaisuuskatsauksessa (2018) osallistumi-
nen ja osallisuus liitetään asiakaslähtöisyyteen:
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" Tulevaisuudessa asiakaslähtöisyys tarkoittaa kaikkien aitoa osalli-
suutta ja vaikutusmahdollisuuksia omiin sosiaali- ja terveyspalve-
luihin. Asiakkaat ovat palvelujen kehittäjiä, arvioijia ja toimijoita.  
(Sosiaali- ja terveysministeriö 2018: 14.)"

Asiakaslähtöisyyttä on myös se, että sosiaali- ja terveyspalvelujen kokonai-
suuksia arvioidaan ja hahmotetaan asiakkaiden tarpeista käsin ja asiakkai-
den toiveita kuunnellen (Sosiaali- ja terveysministeriö 2018: 14). Näissä 
lausumissa asiakas saa aktiivisen toimijan ja kehittäjän aseman sosiaali- ja 
terveyspalveluissaan.

LAPSI- JA PERHELÄHTÖISYYS HYVÄSSÄ 
KUNTOUTUSKÄYTÄNNÖSSÄ JA KEHITTÄMISESSÄ

Lapsen kuntoutus on lapsen, vanhemman ja yhden tai useamman am-
mattilaisen tavoitteellista yhteistoimintaa. Lasten ja perheiden palveluissa 
asiakaslähtöisyydestä puhutaan usein lapsi- ja perhelähtöisyytenä. Lapsi- 
ja perhelähtöinen toimintatapa näkyy lapsen ja vanhemman osallistumi-
sen vahvistumisessa kuntoutuksen yhteistyössä. Lapsen ja vanhempien 
näkemyksiä ja mielipiteitä selvitetään, lapsen ja perheen yksilölliset tar-
peet ja voimavarat huomioidaan ja yhteistyössä käytetään kaikille ym-
märrettävää kieltä. (Rosenbaum & King & Law & King & Evans 1998: 
4–7.) 

Voi ajatella, että lapsen, vanhemman ja ammattilaisen vuorovaikutuksen 
huomioiva lapsi- ja perhelähtöinen toiminta tarjoaisi hyvän lähtökohdan 
myös yhdessä kehittämiselle. Se tarkoittaa lapsen ja vanhemman asiantun-
tijuuden tunnistamista ja kehittäjäkumppanuuden mahdollistamista lapsen 
kuntoutuksessa ja kuntoutumisessa. Lasten ja perheiden palveluissa tämä 
edellyttää aitoja osallistumismahdollisuuksia, ei vain perheen aikuisille, 
vaan myös lapselle (ks. Heikkilä 2019: 37, 58–59).

KEINOJA KESKUSTELUUN, KEKSELIÄISYYTTÄ 
KEHITTÄMISEEN

Lapsi- ja perhelähtöisyydestä huolimatta on todettava, että lasten kun-
toutusta kuvaa usein aikuis- ja ammattilaisvetoisuus (Bekken 2017: 487). 
Lapsen iästä, kehityksestä ja toimintakyvystä riippumatta lapsella on kaikki 
edellytykset näkemystensä ilmaisemiseen. Lapsi tarvitsee mahdollisuuden 
ilmaista itseään hänelle ominaisella tavalla. On tärkeää, että lapselle myös 
vastataan hänelle sopivalla tavalla. (Olli 2012: 18.)
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Lasten kanssa työskentelevät ammattilaiset hallitsevat monia keinoja tukea 
lapsen kommunikaatiota ja näkemysten ilmaisemista terapiatyössä. Yhteis-
kehittäminen lapsen kanssa voi vaatia erilaisten kommunikaatiokeinojen 
hallintaa, joskus erityisosaamistakin, mutta ennen kaikkea se vaatii heittäy-
tymistä, kiinnostusta, omista oletuksista irti päästämistä ja hetkeen pysäh-
tymistä. (Helenius 2020: 36, 59–60; vrt. Sipari & Vänskä & Pollari 2017: 
67–68.)

Huomiota tulisi suunnata lasta innostaviin tapoihin osallistua niin käytän-
nön kuntoutustyössä kuin kehittämisessäkin. Toiminnalliset menetelmät 
ja luovat ratkaisut näyttäytyvät mielenkiintoisena mahdollisuutena lapsen 
kanssa käytävälle vuoropuhelulle ja vastavuoroisen suhteen rakentamiselle. 
(Bekken 2012: 161, 174–175; Helenius 2020: 58–59.) Lapsen maailmasta 
kertovat haaveet, tunteet ja mielikuvitus ovat kenties liian vähäisesti hyö-
dynnetty voimavara lapsen kuntoutumisessa. Erilaisia tapoja tulee hyödyn-
tää ennen kaikkea lapsentahtisesti ja joustavasti. (Sipari ym. 2017: 67–68, 
75, 82.) 

Lasta kuuntelemalla sekä hänen näkemyksiään selvittämällä ja huomioimal-
la vahvistetaan samalla lapsen toimijuutta. Lapsen toimijuus on sitä, miten 
lapsi käyttää toimintakykyään tilannekohtaisesti omassa ympäristössään. 
Valinnoillaan ja toiminnallaan lapsi vaikuttaa ympäristöönsä ja elämänsä 
rakentumiseen. Toimijuuden vahvistaminen voi olla keino lapsen osallistu-
misen ja toimintakyvyn edistymiseksi. (Helenius 2020: 55; vrt. Launiainen 
& Sipari 2011: 36–37.) Lisäksi kuntoutukseen ja kuntoutumiseen liittyvien 
asioiden käsitteleminen lapselle ymmärrettävällä tavalla, ikä- ja kehitystaso 
huomioiden, voi tukea lapsen oman ymmärryksen vahvistumista (Heleni-
us 2020: 58–59, 65–66).

RATKAISUJEN ETSIMISTÄ JA YMMÄRRYKSEN 
RAKENTAMISTA SUJUVAN ARJEN EDISTÄMISEKSI

On tärkeää, että lasten parissa toimivat tavoittavat lasten yksilölliset ja 
perhekohtaiset tarpeet. Kiinnostus perhekulttuurin tuntemiseen ja keinot 
sen selvittämiseksi ovat osoitus siitä, miten lasten kanssa työskentelevät 
ammattilaiset pyrkivät mukauttamaan lapsen ja perheen tukemisen tapo-
ja, jotta toiminta vastaisi todellisiin tarpeisiin. On tärkeää, että esimerkiksi 
lapsen taitojen oppimisen tukemiseksi ohjattu harjoittelu ja toiminta sopi-
vat perheen tilanteeseen ja edistävät sujuvaa arkea. Jos näin ei ole, kuntou-
tustoimenpiteiden vieminen arkeen ja sitoutuminen lapsen kuntoutumis-
prosessiin voi olla haastavaa. (Chiarello ym. 2010: 1262–1263; Helenius 
2020: 53; Sipari ym. 2017: 67.)
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Lapsen toimintakyvyn edistäminen kuntoutuksessa on lapsen, perheen 
ja ammattilaisen yhteistä ratkaisujen etsimistä arjessa olevien mahdolli-
suuksien löytämiseksi ja kuntoutumisen tavoitteiden saavuttamiseksi. Se 
vaatii yhteistoiminnassa rakentuvaa ymmärrystä. (Sipari ym. 2017: 77, 83.) 
Käytännön kuntoutustyössäkin on tavallaan kyse lapsen, vanhemman ja 
ammattilaisen yhteiskehittämisestä toimintakykyä edistävien ja estävien 
tekijöiden äärellä. Jokainen osallistuja tuo omat näkemyksensä ja oman 
asiantuntijuutensa yhdessä kehittämiseen. (Helenius 2020: 56.)

MONIN VERROIN TIETOA JA ASIANTUNTIJUUTTA 

Perheet elävät tietoyhteiskunnassa, jossa valtava määrä terveyttä, hyvin-
vointia ja toimintakykyä koskevaa tietoa on pienen näppäilyn päässä. Voi 
siis olla, että vanhemmalla on lapsen toimintakykyyn ja kuntoutukseenkin 
liittyvää tietoa ilman kuntoutuksen ammattilaista. (Autti-Rämö & Salmi-
nen 2016: 15.) Vanhemmat hakevat tietoa tukeakseen lapsensa hyvinvoin-
tia ja perheen arjen sujumista. Oman käsityksen muodostaminen lasta ja 
perhettä koskettavasta tilanteesta sekä ratkaisujen tekeminen käytössä ole-
van tiedon varassa ilmentää perheiden sinnikkyyttä ja voimavarojen hyö-
dyntämistä, jota kuntoutuksen ammattilaiset voivat omalla panoksellaan 
vahvistaa. Perheellä jo oleva tieto ja asiantuntijuus ei ole uhka ammattilai-
sen tietotaidolle. Ammattilaisella on ennen kaikkea paikkansa tiedon jäsen-
tämisen, arvioimisen ja hyödyntämisen tukemisessa yhdessä perheen kans-
sa. (King & Williams & Hahn-Goldberg 2017: 338–343.) Toiminnallaan 
ammattilainen tukee perheen omaa oppimisprosessia (Sipari & Mäkinen 
2014: 169). Vanhemmat voivat kokea myös tietotulvaa virallisen tiedon 
ja vertaistiedon ristipaineessa, jolloin on tärkeää saada varmuutta tiedon 
hyödyntämiseen lapsen parhaaksi.

Nopea yhteiskunnallinen muutostahti ja sen myötä lasta ja perhettä kos-
kettavien haasteiden moninaistuminen on tuonut mukanaan myös ns. 
viheliäitä tai pirullisia ongelmia. Niiden ratkaisemiseksi tarvitaan monia-
laista osaamista ja moninäkökulmaista tietoa. Ratkaisuja voidaan etsiä 
verkostomaisesti valjastamalla kuntoutuksen ja kasvatuksen verkostoissa 
sekä lapsen omassa lähiverkostossa piilevä potentiaali. Lasta ja perhettä 
ei pidä sulkea ulos hankalimpienkaan haasteiden ratkaisemisesta. Seik-
kulan ja Arnkilin (2009: 5–6) mukaan vaikeimmissakin kriiseissä asiak-
kaiden tulisi olla hoidon ja avun kohteen sijaan aktiivisia toimijoita, jot-
ka otetaan mukaan avoimeen yhteistyöhön. Lapset ja vanhemmat ovat 
omien tarpeidensa, asioidensa ja arkensa asiantuntijoita kaikissa heitä 
koskettavissa tilanteissa. 
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Verkostoissa yhdistyy moninkertainen määrä asiantuntijuutta ja tietoa. 
Perheiden arjessa tämä näkyy esimerkiksi teknologisen kehityksen mah-
dollistamien vertaistukiverkostojen, kuten sosiaalisen median ryhmien ja 
keskustelualustojen, yleistymisessä. Voitaisiinko digitaalisia ratkaisuja ja 
digitaalisten alustojen kautta avautuvia verkostoja hyödyntää enemmän 
myös kuntoutuksessa lasten toimintakyvyn ja perheen sujuvan arjen edis-
tymiseksi? (Helenius 2020: 40–41; King ym. 2017: 338–343.)

YHTEISKEHITTÄMISEN JA KEHITTÄJÄKUMPPANUUDEN 
MAHDOLLISUUDET KUNTOUTUKSESSA JA 
KUNTOUTUMISESSA

Parhaimmillaan yhteiskehittämisessä muodostuu uutta, jaettua ymmärrys-
tä, joka yhtäältä edistää asetettujen tavoitteiden saavuttamista ja toisaalta 
vahvistaa entisestään yhteistoimintaa kuntoutumisen prosessissa. Kehittä-
jäkumppanuudessa yhteiskehittämiseen osallistuminen mahdollistuu, yh-
teistoimintaan sitoutuminen on vahvaa ja jokaisen asiantuntijuutta arvos-
tetaan. Kehittäjäkumppanuudesta voidaan puhua, kun kehittämisprosessin 
kaikissa vaiheissa valta ja vastuu ovat jaettuja toimijoiden kesken. (Harra & 
Sipari & Mäkinen 2017: 162–163; Mäkinen 2014: 11–14.)

Kuntoutuksen ammattilaiselle yhteiskehittäminen ja kehittäjäkumppanuus 
lapsen ja perheen kanssa tarjoavat lapsi- ja perhelähtöistä näkökulmaa 
työskentelyyn ja omien toimintatapojen tarkasteluun. Ne voivat avartaa 
mahdollisuuksia vaikuttaa lapsen kuntoutumiseen, kun kehittäminen koh-
distuu kuntoutuksen mahdollisuuksiin sekä ratkaisujen etsimiseen arjessa. 
(Kivistö-Pyhtilä ym. 2017: 241–243; vrt. Helenius 2020: 43–44.)

Kehittäjäkumppanuudessa lapsen ja vanhemman toimijuus vahvistuu, 
mikä on tärkeää kuntoutumiseen liittyvien tavoitteiden saavuttamiseksi. 
Lapselle ja vanhemmalle kehittäjäkumppanuus tarkoittaa lapsen omaan 
ja perhettä koskettavaan kuntoutukseen ja kuntoutumiseen vaikuttamis-
ta. Se voi myös lisätä kuntoutukseen ja kuntoutumiseen liittyvien asioi-
den ymmärtämistä niin lapsen kuin vanhemman kohdalla. (Helenius 
2020: 54–56.) 

Kehittäjäkumppanuus on myös vaikuttamista asiakaslähtöisten palveluiden 
kehittämiseen, mikä voi motivoida etenkin vanhempaa osallistumaan yhteis-
kehittämiseen. Jos yhteiskehittämisessä on mukana samankaltaisessa tilan-
teessa olevia, yhteiskehittäminen voi olla voimaannuttavaa vertaistukea, kun 
kokemuksia jaetaan yhteisen aiheen äärellä. (Järvikoski & Martin & Kippo-
la-Pääkkönen & Härkäpää 2017: 78–81; vrt. Helenius 2020: 42–43.)
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YHDESSÄ OPPIMINEN JA UUDEN YMMÄRRYKSEN 
MUODOSTUMINEN KEHITTÄJÄKUMPPANUUDESSA

Kuntoutusymmärrys ja kuntoutuksen toimintatavat muuttuvat yhteiskun-
nallisen ja asenteellisen kehityksen myötä. Kuntoutuksen valtaistavan ja 
ekologisen viitekehyksen mukaan lapsen kuntoutumisella tarkoitetaan lap-
sen ja hänen ympäristönsä välistä muutosprosessia, jota ohjaavat lapselle 
merkitykselliset tavoitteet. Lapsen kuntoutumisessa on kyse oppimispro-
sessista, joka yhdistää lasta ja perhettä heidän lähiyhteisöineen sekä heidän 
parissa työskenteleviä ammattilaisia. Lapsi on aktiivinen toimija omassa 
kuntoutumisessaan ja elämänpiirissään. (Autti-Rämö & Salminen 2016: 
14–15; Kauppila & Sipari & Suhonen-Polvi 2016: 110.)
 
Lapsen hyvinvoinnin ja toimintakyvyn edistämisessä huomio kiinnittyy 
lapsen osallistumiseen ja osallisuuteen. Tässä artikkelissa tarkastelu on kes-
kittynyt erityisesti osallistumiseen, joka hahmottuu moniulotteisena koko-
naisuutena (ks. kuvio 1). 

Osallistuminen

 Lapsi- ja perhelähtöinen toimintatapa

Lapsen ja perheen 
osallistuminen 
kuntoutukseen

 Lapsen 
osallistuminen 

arjessa

 Lapsi ja perhe 
kehittäjä-

kumppaneina

Kuvio 1. Osallistuminen lasten kuntoutuksessa (Helenius & Tuomola & Vänskä 
2020; vrt. Harra ym. 2017: 162–164; Järvikoski ym. 2009: 22; Sipari ym. 2017: 
76, 86).

Lasten kuntoutuksessa osallistuminen ei ole vain lapsen ja perheen osal-
listumista kuntoutuksen palvelujärjestelmän raamittamaan ja ammattilai-
sen määrittämään toimintaan. Osallistuminen on ennen kaikkea lapsen 
osallistumista merkitykselliseen toimintaan arjessa ja näin ollen keskeinen 
kuntoutumisen päämäärä. (Järvikoski ym. 2009: 22; Law & Darrah 2014: 
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1102, 1104; Sipari ym. 2017: 78–80.) Osallistuminen on myös laajempaa 
kehittämisosallisuutta ilmentävää kehittäjäkumppanuutta (Harra ym. 2017: 
162–164; Järvikoski ym. 2017: 78–81). 

Kehittäjäkumppanuudessa kehittämisen kohteena ei ole kuntoutuspalve-
lu, jonka asiakkaana lapsi ja perhe ovat. Kuntoutuksen toimintatapojen 
kehittämisen voi nähdä ennemmin sivutuotteena yhteiskehittämiselle. Ke-
hittäjäkumppanuus ja yhteiskehittäminen kuntoutuksessa mahdollistavat 
lapsen ja perheen tilanteeseen ja tarpeisiin vastaavan lapsen kuntoutumis-
prosessin luomista, uuden tiedon ja ymmärryksen muodostumista sekä in-
novaatioiden syntyä. Kyse on lapsen kuntoutumiseen liittyvien toimijoiden 
yhteisestä oppimisprosessista. Kehittäjäkumppanuus tarkoittaa mahdolli-
suutta osallistua, oivaltaa ja oppia niin yksin kuin yhdessä.

Artikkelin taustalla vaikuttaa Sari Heleniuksen (2020) kuntoutuksen (ylempi 
AMK) tutkimuksellinen kehittämistyö Osallistun, oivallan, opin – Osallis-
tumista vahvistavan toimintatavan kehittäminen motorisen oppimisen 
edistymiseksi lapsen kuntoutumisessa. Monivaiheiseen tutkimuksellisen 
kehittämisen prosessiin osallistui perusterveydenhuollon lasten kuntoutuksen 
asiakkaana olleita leikki-ikäisiä lapsia, lasten vanhempia sekä lasten kuntou-
tuksen fysio-, toiminta- ja puheterapeutteja.
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Mervi Piipponen

KOHTI ASIAKKAAN TARPEIDEN 
MUKAISTA TAVOITTEIDEN 
ASETTAMISTA

Tavoitteet määrittävät toimintaamme. Teemme asioita saavut-
taaksemme jotain. Se, mitä kukin haluaa saavuttaa, riippuu hänen 
yksilöllisestä tilanteestaan ja tarpeistaan. Kuntoutuksessa tavoitteet 
ovat toiminnan tienviittoja, joiden avulla kuntoutus saadaan lähelle 
ihmisen arkea. Tässä artikkelissa on kuvattu asiakkaan tarpeiden 
arviointia, tavoitteiden asettamista sekä kehittämisen tapoja sekä 
sitä, miten prosessia voi viedä eteenpäin yhdessä asiakkaan kanssa. 
Kehittämistyö, joka alkoi ylemmän ammattikorkeakoulun kuntou-
tuksen opinto-ohjelman opintojen aikana, on jatkunut käytännön 
työssä kokeillen ja kokemuksia jakaen. 

MUUTOSTARVE TAVOITTEIKSI

Halukkuus ja valmius muuttaa omaa tilannettaan jonkin ongelmallisen 
asian suhteen vaatii omien tarpeiden tunnistamista, halua laatia omaan 
elämään liittyviä tavoitteita sekä sitoutumista niihin. (Karhula & Veijola 
& Ylisassi 2016: 226.) Tarpeiden määrittely ja tavoitteiden suunnittelu 
voidaan nähdä oppimisprosessina, jossa myös asiakas ja hänen läheisensä 
sitoutuvat tavoitteiden asettamisen lisäksi ottamaan vastuuta tavoitteiden 
toteutumisen seurannasta ja uudelleen arvioinnista kuntoutumisen edetes-
sä (Turner-Stokes & Rose & Ashford & Singer 2015: 210). 

Ihmiselle merkitykselliset ja hänen tarpeitaan vastaavat tavoitteet edesaut-
tavat häntä sitoutumaan niihin ja työskentelemään niitä kohti. Kuntoutu-
minen on ennen kaikkea asiakkaan prosessi, jossa hän on aktiivinen tekijä 
ja ammattilaiset ovat vierellä kulkijoita, ”valmentajia”, jotka auttavat häntä 
ja tukevat löytämään keinot ja menetelmät, joilla hän pääsee etenemään.

Helsingin kaupunki on perustanut Terveys- ja hyvinvointikeskuksia 
(THK) sekä -verkostoja, joiden tarkoituksena ja tavoitteena on, että hel-
sinkiläiset saavat sosiaali- ja terveyspalvelut tarpeidensa mukaisesti, mo-
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niammatillisesti ja helposti yhden kontaktin avulla. Ammattilaisten yh-
teinen työ asiakkaan hyväksi on keskiössä, mikä vaatii käytännön työssä 
moniammatillisuutta ja mahdollisuutta konsultoida. Tällöin yhteistyö ja 
toisten ammattilaisten työn sisällön tunteminen ja sen hyödyntäminen on 
oltava hyvin hallussa, jotta asiakas saa tarvitsemansa palvelun. Toisaalta 
myös asiakkaan on itse määriteltävä ja tunnistettava ongelmansa. Tavoit-
teena on asiakkaan asettamien tavoitteiden mukainen työskentely. (Helsin-
gin kaupunki n.d.) Tällainen työskentely on uutta ammattilaisille ja siihen 
kaivataan myös uusia välineitä ja toimintatapoja. Omien tavoitteiden aset-
taminen on myös asiakkaille uutta. Heiltä vaaditaan myös aktiivisuutta.

Kuntoutuksen ammattilaiset ovat tiiviisti mukana tässä yhteistyössä ja eten-
kin THK-rakennuksissa fyysinen läheisyys on lisännyt toisten ammattien 
tunnettavuutta ja sitä kautta yhteisten asiakkaiden löytymistä. Toimintate-
rapiapalvelujen asiakkaiksi ohjautuu yhä enemmän ihmisiä, joiden ongel-
mat ovat moninaisia ja elämänhallinta voi olla vaikeaa. Tällöin monen eri 
ammattialan osaajaa saatetaan tarvita, jotta asiakas saa tarvitsemansa avun 
ja palvelun. Tämä haastaa ammattilaiset arvioimaan asiakkaan tilannetta 
laajasti ja ottamaan enemmän vastuuta, jotta asiakkaan ympärille saadaan 
muitakin tarpeellisia toimijoita. Enää ei voi todeta, ettei asiakas kuulu mi-
nulle, vaan asiakkaan asia on yhteinen ja on selvitettävä, miten parhaiten 
asiakkaan tarpeisiin vastataan. Moniammatillinen ja -alainen yhteistyö nou-
see merkittävään osaan, jotta asiakas saa tarvitsemansa palvelun. Muiden 
työn sisällön tunteminen on tärkeää, jotta tämä toteutuu ja oikeat ammat-
tilaiset löytyvät asiakkaan rinnalle.

TOIMINTAKYVYN JA TOIMIJUUDEN ARVIOINTI 

Ihminen ilmentää toimintakykyään toimijuudellaan, joka tulee näkyväksi 
arjen toiminnoissa. Toimijuuteen vaikuttavat ihmisen tunteet, osaaminen, 
kykeneminen, halut, täytyminen ja voiminen (Jyrkämä 2008: 195). Toimi-
juus on kuntoutuksessa tavoiteltava asia, koska se liittyy ihmisen mahdol-
lisuuksiin rakentaa omaa identiteettiään ja osallistua päätöksentekoon sekä 
vaikuttaa omaan arkeensa ja tulevaan elämänkulkuunsa. Näitä tekijöitä, 
jotka johtavat toimijuuteen, kuntoutuksen tulisi tukea. (Reunanen 2017: 
19.) Jos ammattilainen ja asiakas jäävät yhteisessä keskustelussaan vain toi-
mintakyvyn eli kykenemisen ja osaamisen alueille, voi tavoitteiden asetta-
minen jäädä myös pinnalliselle tasolle, ja asiakkaan sitoutuminen tai omien 
ajatusten esille tuominen voivat jäädä vähäisiksi. Esimerkiksi motivaatio 
muutokselle (haluaminen) ja tunnetason kokemukset vaikuttavat merkit-
tävästi ihmisen toimintaan ja siihen, miten hän pystyy asettamaan itselleen 
tavoitteita, joiden suuntaan hän lähtee työskentelemään. Ammattilaisen 
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voi olla vaikea erottaa motivaation puutteen, haluttomuuden tai pelon ai-
heuttamia esteitä, jos asiakkaan kanssa niistä ei päästä keskustelemaan.

Toimijuuden vahvistumiseksi asiakas tarvitsee kuulluksi tulemisen ko-
kemuksia, yhteistä ymmärrystä ammattilaisen kanssa sekä siitä nousevia 
yhteisiä tulkintoja tilanteesta. Myös asiakkaan itsereflektio on oleellisessa 
osassa. Sen kautta tapahtuu myös oppimista, joka tuottaa pitkäkestoisia 
vaikutuksia asiakkaan elämään. (Reunanen 2017: 82.)

TARPEET TAVOITTEIDEN ASETTAMISESSA –  
MUTTA SEHÄN VOI HALUTA MITÄ VAAN!

 Terapeutti: " Mitä sä tällä hetkellä koet tarvitsevasi?
Asiakas: Lottovoiton "" "

  

Näinkin asiakas voi tuoda tarpeitaan esille. Tuossa tilanteessa nauru ja huu-
mori veivät asiaa eteenpäin; todettiin, ettei meistä kumpikaan lottoa, joten 
voittoa ei taida tulla. Sen myötä päästiin keskustelemaan, miten lottovoitto 
muuttaisi elämää ja miltä arki näyttää tällä hetkellä ja mitä hankaluuksia asi-
akkaalla siihen liittyi. Se, että on kiinnostunut ihmisestä ja haluaa ymmärtää 
tämän elämää, auttaa kohtaamisessa. Se, ettei tuomitse eikä arvostele, saa 
ihmisen kertomaan ja avautumaan. Luottamuksen rakentaminen alkaa ensi 
hetkestä.

 Joskus on tullut esille, että ammattilaiset pelkäävät etukäteen, että asiakas 
tuo esille toiveita, tarpeita, joita ei voida tai osata täyttää. Ammattilaisen 
voi olla vaikea saada kaikki esille tulevat asiat hallintaan, jäsentymään. Hän 
voi kokea, että hänen pitää osoittaa olevansa ammattilainen ja käyttää kiel-
tä, joka osoittaa hänen tietävän enemmän kuin asiakas tai pitäytyä tietyis-
sä arviointi- ja toimintatavoissa. Ammattilainen voi kokea myös paineita 
ratkaista asiakkaan esille tuoma ongelma välittömästi. Vuorovaikutus voi 
tällöin jäädä pinnalliseksi eikä asiakas koe tulleensa kohdatuksi tai aute-
tuksi. Se, että ammattilainen on ihminen ihmiselle ja kohtaa myös oman 
hämmennyksensä ja ehkä osaamattomuutensakin, vaatii kokemusta ja ai-
kaa sekä vahvaa ammattillisuutta.

Asiakkaan tarpeiden tunnistaminen ja esille saaminen vaativat ammattilai-
selta monenlaista osaamista. Asiakaslähtöiset toimintatavat tulevat esille 
vuorovaikutustaidoissa, asiakkaan kohtaamisessa ja kuuntelemisessa. Kei-
noina voivat olla muun muassa dialogi, motivoiva haastattelu, asiakkaan 
itsearviointi (esim. IPA, Impact on Participation and Autonomy) sekä 
puolistrukturoitu arviointimenetelmä (COPM, Canadian Occupational 
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Performance Measure). Asiakkaan yksilöllisen tilanteen ja voimavarojen 
huomioiminen organisaation asettamissa ajallisissa ja ympäristöllisissä ra-
joissa, tuo haastetta jokaiseen kohtaamiseen. (Piipponen 2019: 28.)

Yksilön toimintatapojen ja hänen ympäristönsä muutostarpeiden tunnis-
tamiseksi hänen toimintakykyään tulee kuvata. Toimintakyvyn kuvaamisen 
avulla asiakkaan arjen tavoitteet tulevat näkyviksi ja hän voi pyrkiä niitä 
kohti. (Suomela-Markkanen & Mesiäinen & Mäkelä 2015: 8.) 

Toimintakyvyn arvioinnin lisäksi muutostarpeen ja motivaation tunnista-
minen vaatii aikaa kuulla asiakkaan elämäntarinaa ja lisäksi ammattilaisen 
tulisi osata jakaa tietämystään eri vaihtoehdoista, jotta asiakas voi tehdä 
itselleen sopivia ja merkityksellisiä valintoja sekä kokea itsensä tasavertai-
seksi ja aktiiviseksi toimijaksi (Piipponen 2019: 28). Kuviossa 1. on ku-
vattu, mitä tekijöitä asiakkaan tarpeenmukaiseen tavoitteiden asettamiseen 
kuuluu ja millaista osaamista ammattilaiselta se vaatii. 

YHTEISTYÖ

A
M
M
A
T
T
I
L
A
I
S
E
T

A
S
I
A
K
K
A
A
N 

V
E
R
K
O
S
T
O

  Toimijuuden 
vahvistuminen

ASIAKAS
Asiakkaan 
tilanne ja 
tarpeet - 

muutostarve, 
voimavarat

 Asiakkaan 
tavoite 

 Yhteinen 
suunnitelma: 

työnjako, 
vastuut, keinot, 

uudelleen- 
arviointi

Toimijuuden tarkastelu 
dialogissa 

 Asiakas- ja 
tilannelähtöisyys

 Tiedon jakaminen, 
palveluohjauksellisuus, 

kirjaaminen

Toimintakyvyn 
arviointi

A
M
M
A
T
T
I
L
A
I
S
E
T

Osaaminen
ja välineet

Kuvio 1. Asiakkaan tarpeita vastaavaan tavoitteiden asettamiseen liittyvät 
tekijät.

Kun haluamme saada asiakkaan toiminnallisuudesta ja toimintakyvystä tie-
toa, käytämme arviointivälineitä, jotka ovat meille ammattilaisille tuttuja, 
niissä käytetty kieli on meille tuttua ja ne määrittelevät ihmisen toiminnan 
tai elämän osa-alueet, joita me arvioimme. Ovatko arvioitavat asiat asiak-
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kaille tärkeitä? Ovatko haastatteluissa käytetyt sanat sellaisia, jotka asiakas 
voi hyvin ymmärtää itseään koskevaksi? Rajaavatko arviointimenetelmät 
ihmisen elämän tietynlaiseksi vai onko niissä mahdollista huomioida jokai-
sen yksilöllinen tilanne?

Syksyllä 2019 toimintaterapeuttien kehittämispäivässä, jossa esittelin myös 
oman tutkimuksellisen kehittämistyöni, pyysin 34 terapeuttia pohtimaan ja 
kirjoittamaan muistilapuille, miten he tukevat asiakkaan ajattelua kuntou-
tumisen edistämiseksi ja mitä osaamista he tarvitsisivat lisää. Tilaisuudessa 
kerroin, että muistilappujen sisältöjä käyttäisin jatkossa artikkelin apuna sekä 
mahdolliseen jatkokehittelyyn omissa palveluissamme. Jokainen muistilapun 
luovuttanut antoi siten suostumuksensa tähän. Keskustelimme myös heti 
lyhyen kirjoitushetken jälkeen, mitä asioita kullakin oli tullut mieleen. Moti-
voiva haastattelu, keskustelu ja dialogi tulivat esille useimmissa vastauksissa 
edistävinä keinoina. Vuorovaikutus ja ajan antaminen sekä asiakkaan esille 
tuomien asioiden sanoittaminen nähtiin myös tärkeinä. Arviointi tuotiin esil-
le asiakkaan muutokseen suuntautuvan ajattelun edistäjänä ja mm. toimin-
nan havainnointi, IPA ja COPM mainittiin. Osaamista koettiin tarvittavan 
vielä lisää mm. asiakkaan motivaation löytämisessä ja tukemisessa sekä yli-
päänsä asiakkaan omien tavoitteiden esille saamisessa. Joku pohti, tarvitsisi-
ko hän tähän jonkun strukturoidun välineen. Moniammatillisen tiimin tukea 
ja verkostoyhteistyötä kaivattiin oman työn ja asiakkaan kanssatoimijuuden 
tueksi. Moninaisen työnkuvan takia pohdittiin myös, onko aikaa paneutua 
vuorovaikutuksen luomiseen asiakkaaseen.

TARVEYMPYRÄ IHMISEN TARPEIDEN JA HÄNEN 
VERKOSTOJENSA KARTOITTAMISEEN

Kuntoutuksen YAMK-opintoihin kuuluvassa Rajapintoja ylittävä kuntou-
tus -opintokokonaisuudessa kehittelin erään asiakkaan kanssa yhteistyössä 
tarveympyrän (kuvio 2), jonka tarkoituksena oli saada näkyväksi asiakkaan 
tarpeet, tuen tarve sekä asiakkaan ympärillä olevaa verkostoa. Asiakas ke-
hittäjäkumppanina toi luottamusta siihen, että välinettä kannattaa kokeilla 
muillakin asiakkailla, koska se toi myös tavoitteet ja niiden asettamisen nä-
kyväksi ja helpommaksi. Ympyrän kysymykset, mitä minä tarvitsen ja kuka 
siinä auttaa, johtavat asiakasta miettimään hänelle olennaisimpia asioita. 
Tyhjä tila kysymysten ympärillä antaa vapauden kirjata ja tuoda esille mo-
nia asioita ja missä muodossa tahansa.

Eräs toimintaterapeutti käytti ympyrää menestyksekkäästi verkostopala-
verin pohjana, mikä auttoi myös muita ammattilaisia ymmärtämään asi-
akkaan tilannetta ja tarpeellisten palveluiden lisäämistä ja tarpeettomien 
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poistamista sekä uusien asiakkaan tarpeisiin perustuvien tavoitteiden aset-
tamisessa. Toinen terapeutti kertoi, että asiakas kirjoitti ympyrään vain yh-
den asian, jonka hän toivoi tapahtuvan. Se liittyi turvallisen, läheisen ihmi-
sen löytymiseen, ja tätä asiakas olikin ympyrän täyttämisen jälkeen lähtenyt 
omatoimisesti viemään eteenpäin.

MITÄ MINÄ TARVITSEN

Kuka siinä auttaa tai tukee?

Kuvio 2. Tarveympyrä.

Puheeksi ottaminen, asioiden näkyväksi tekeminen auttavat asiakkaan aja-
tusten järjestämistä, muutosprosessin käynnistämistä ja mahdollisesti ta-
voitteen asettamista ja sen suuntaan toimimista. Tämän välineen käyttö ei 
sulje pois muita arviointimenetelmiä, vaan se tukee niitä. Toimintakyvyn 
arviointi tuo arvokasta tietoa asiakkaan tilanteesta, mutta yksinään se ei 
tuota tavoitteita, jotka vastaavat asiakkaan tarpeita. Tarveympyrä on kaik-
kien käytettävissä oleva väline ja se on GeroMetron Intoa kuntoutumiseen 
– käytännön opas työntekijöille -julkaisussa (2020), joka löytyy myös Ter-
veyskylän Kuntoutumistalon ammattilaisille suunnatulla sivustolla. Op-
paassa pyritään käytännönläheisesti viemään asiakkaan tarpeiden mukai-
sen tavoitteiden asettelun ajattelua laajemmalle joukolle.

JATKOSUUNNITELMIA – KEHITTÄMISIDEOITA

Toimintakyvyn ja toimijuuden arviointi on ammattilaisilla hallussa. Se, mi-
ten niiden tuloksia hyödynnetään jatkossa asiakkaan kanssa tavoitteiden 
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asettamiseksi, vaikuttaa olevan vielä osittain epäselvää. Työn nopeatem-
poisuuden ja laajuuden vuoksi yhden asiakkaan kuntoutumiseen voi vara-
ta rajallisesti aikaa. Tarveympyrä on melko nopea toteuttaa, mutta olisiko 
muita välineitä, keinoja? Tätä täytyy jatkossakin yhdessä selvittää.

THK-kehittämiseen ja Apottiin valmistautumiseen liittyen ammattilaiset 
tekevät vertaisarvioita toistensa asiakaskirjauksista ja -lausunnoista. Tar-
koituksena on kehittää ja varmistaa kirjaamisen laatua. Jatkossa on olen-
naista, että asiakas olisi mukana kirjaamassa ja että hänen äänensä näkyisi 
kirjauksissa. Tällöin kaikkien ammattilaisten kirjauksissa tulee näkyä myös 
asiakkaan tarpeet ja tavoitteet entistä paremmin. Tätä harjoitellaan, mutta 
etenkin asiakkaan kanssa yhdessä kirjaaminen koetaan tällä hetkellä vai-
keana tai mahdottomana. On pohdittu myös, vähentääkö samanaikainen 
kirjaaminen ammattilaisen läsnäoloa ja asiakkaan todellista kohtaamista. 

Asiakastapausten ja -prosessien läpikäyminen omassa ammattiryhmässä ja 
moniammatillisissa ammattilaisverkostoissa sekä esimiesverkostoissa on 
meneillään ja sitä pyritään lisäämään. Tämä on koettu hyödyllisiksi kaikil-
la foorumeilla, koska se tuo näkyväksi onnistumiset ja kehittämiskohteet. 
Samalla se myös tuo lisätietoa toisten ammattilaisten asiakasprosesseista 
ja siitä, miten moniammatillisesti asiakkaan asioita voi edistää. Nämä ovat 
myös hyviä tilaisuuksia tuoda esille, miten asiakkaan tarpeiden mukaiset 
tavoitteet ovat kaikkien ammattilaisten asia.
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Monika Seppälä

YHTEISKEHITTELY ESIMIESTYÖN 
VÄLINEENÄ

Yhteiskehittely on monella työpaikalla yhä uudenkarhea väline pal-
veluiden kehittämiseen, kun taas osalla se on vakiintunut jo osaksi 
arjen hyviä käytäntöjä. Yhteiskehittely koetaan usein antoisaksi ta-
vaksi kehittää toimintaa, sillä se antaa osallistujille mahdollisuuden 
aktiiviseen osallistumiseen, uusien näkökulmien jakamiseen ja vas-
taanottamiseen rakentavan keskustelun muodossa. Omnian Nuor-
ten työpajoilla toteutettiin tutkimuksellinen kehittämistyö (Seppälä 
2018), jossa kehitettiin nuorten sosiaalista vahvistumista edistäviä 
ohjauskäytäntöjä yhteiskehittelyn keinoin. Tässä artikkelissa kuva-
taan esimerkkejä siitä, miten yhteiskehittely on otettu osaksi työpa-
jojen toimintaa tutkimuksellisen kehittämistyön jälkeen. Artikkelis-
sa pohditaan yhteiskehittelyn hyötyjä alati muuttuvassa työelämässä 
ja tarkastellaan yhteiskehittelyä esimiestyön näkökulmasta.

MUUTOKSEN HALLINTAA YHDESSÄ OPPIEN
 
Muutoksesta ja työn kehittämisestä on tullut nykypäivänä pysyvää, ja vain 
kehittyvät organisaatiot pärjäävät. Muutoksessa monet työhyvinvointiin 
liittyvät asiat ovat usein uhattuina ja siksi olisi tärkeää löytää keinoja yllä-
pitää ja palauttaa työhyvinvointiin positiivisesti vaikuttavia tekijöitä. (Työ-
hyvinvointi muutoksessa 2007.) Nopeasykliset ja jatkuvat muutokset sekä 
yhä verkostomaisempi työ haastavat myös esimiestyötä. Työn luonne on 
muuttunut monimuotoisemmaksi, mutta toisaalta se koetaan pirstaleisena. 
Muutos haastaa, mutta se on myös kehittymisen edellytys ja siksi muutok-
sen hallitsemiseen tarvitaan uusia keinoja. (Ristikangas & Günbaum 2014: 
161.) Kompleksinen ja muuttuva toimintaympäristö vaatii niin esimiehiltä 
kuin työntekijöiltäkin uuden kokeilemista, havainnointia ja reagointia. Tu-
leviin, jopa tuntemattomiin, muutoksiin pystyy kuitenkin valmistautumaan 
opettelemalla reagoimaan oikealla tavalla. Kokeilemalla ja havaintojaan re-
flektoimalla tapahtuu oppimista. (Adibe 2014.) 

Muutokset näkyvät myös Omnian Nuorten työpajoilla. Viime vuosien 
aikana muutokset ovat edellyttäneet mm. yhä joustavampien ja yksilölli-
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sempien palveluiden muotoilemista, vaikuttavuuden mittaamista ja ana-
lysointia sekä tiiviimpää verkostoyhteistyötä. Myös asiakaskunta on mo-
nimuotoisempaa ja kuntoisuudeltaan erilaista kuin aikaisemmin. Palvelun 
liiketoiminnalliset paineet ja toiminnan perustehtävän voidaan kokea ole-
van ristiriidassa keskenään, mikä osaltaan on voinut vähentää henkilös-
tön sitoutumista muutoksiin (Työhyvinvointi muutoksessa 2007: 9–10). 
Tulevaisuudessa työntekijöiden täytyisi hallita erilaisia meta-taitoja, kuten 
kansainvälisyys ja yhteistyötaidot, elämänhallintataidot, digitaalinen luku-
taito, koneiden kanssa toimiminen, innovatiivisuus, itsensä johtaminen ja 
sosiaalinen älykkyys (Manka & Manka 2012: 24–25). 

Muutokset edellyttävät uutta osaamista ja uuden oppimista. Muutos, oli kyse 
sitten pienemmästä paikallisesta toimintatavan muutoksesta tai suuremmas-
ta yhteiskunnallisesta linjauksesta, nähdään usein uhkana, joka hajottaa tu-
tun tai totutun tavan toimia. Jotta kyseinen uhka selätetään, täytyy kehittää 
jotakin uutta, joka toimii muutoksen edellyttämällä tavalla. Voidaan puhua 
ekspansiivisesta oppimisesta, jossa oppimis- ja kehitysprosessi johtaa uuteen 
toimintakonseptiin, joka vastaa muutostarpeeseen vanhoja hyväksi todettuja 
periaatteita unohtamatta. (Virkkunen & Ahonen 2007: 47.) Ekspansiivinen 
oppiminen on monivaiheinen, yhteisöllinen prosessi, jossa luodaan ja ote-
taan käyttöön uusi toiminnallinen malli tai logiikka (Engeström 2004: 13; 
Virkkunen & Ahonen 2007: 48). Esimiestyön näkökulmasta yhdessä oppi-
minen edistää vertaisoppimista ja kannattelee myös työyhteisön heikoimpia 
jäseniä mukana muutoksessa. Omnian Nuorten työpajoilla yhteiskehittely 
on toiminut hyvänä yhdessä oppimisen menetelmänä.

Yksilöinä työntekijät omaksuvat tiettyjä taitoja ja tietoa vain rajatuista tee-
moista. Laajempaan muutokseen ja kehitykseen päästäkseen tarvitaan kui-
tenkin kollektiivista oppimista, jossa yksilöiden oppiminen yhdistyy tuottaen 
uutta, ennalta määrittelemätöntä tietoa. (Engeström 2004: 18–19.) Muuttuak-
seen ja kehittyäkseen organisaatio tarvitsee toimivaa vuorovaikutusta kaikilla 
sen tasoilla asiakkaista hallinnollisiin elimiin ja erityisesti niiden välillä (Maunu 
2020). Engeströmin (2004: 95–96) mukaan yhteiskehittely on moniääninen 
neuvotteluprosessi, jossa muodostetaan abstraktista konkreettisia käsitteitä ja 
muodostetaan yhteistyössä ymmärrys niiden vaikutuksista käytäntöön.

Yhteiskehittelylle on ominaista, että:

■ oppiminen on organisoitu prosessiksi, jossa useampi toimija/ääni

	■ oppimisessa muodostetaan uusia teoreettisia käsitteitä, joiden avulla 
kehitettävää asiaa hahmotetaan uudelleen



93

	■ prosessi johtaa uusien käsitteiden käyttöönottoon, uuteen ratkaisuun, 
välineeseen tai malliin. 

	■ osapuolten toimintatavoissa tapahtuu käytännön muutoksia (Enge
ström 2004: 95–96).

Kuntoutuksen kentällä korostuu yhä enemmän moniasiantuntijuuden ja 
-alaisuuden hyödyntäminen toiminnan kehittämisessä ja muutostilanteis-
sa. Esimiestyössä onkin tärkeää kyseenalaistaa myös omat toimintatavat ja 
pysyä avoimena, jotta oppii tunnistamaan tilanteet, joihin ratkaisuja voisi 
etsiä laajempaa asiantuntijuutta hyödyntäen. Omnian Nuorten työpajoilla 
on alettu hyödyntää ammattilaisten monialaisuutta ja osaamista enemmän 
toiminnan kehittämisessä ja arjen ongelmien ratkaisemisessa. Nuorten 
työpajat on monialainen työyhteisö, jossa yhteiskehittelyä on hyödynnetty 
mm. työn muutosten analysointiin Heli Ahosen Omnialle kehittelemän 
Työkartta-menetelmän avulla. Työkartta-menetelmässä työyhteisö pääsee 
pohtimaan työn tavoitetta, sisältöä, välineitä ja toimintatapoja tämän het-
ken ja tulevaisuuden näkökulmista (Yhteinen kehitys kartaksi – työkartta 
2019). Työkartan tekeminen yhteiskehittelemällä antaa työyhteisölle ja tii-
meille mahdollisuuden valmistautua työtään koskeviin muutoksiin. Myös 
toiminnan vuosittaisia tavoitteita muodostetaan monialaisesti yhteiskehit-
täen, mikä osaltaan auttaa työntekijöitä sitoutumaan yhteisiin päämääriin. 
Vuonna 2020 myös asiakkaat kutsutaan mukaan jalostamaan tavoitteita 
asiakaslähtöisemmän palvelun tuottamiseksi.

Yhteiskehittely on menetelmä, jonka avulla voidaan synkronoida työnte-
kijöiden yksilöllisiä oppimisprosesseja, työpaikan toimintamalleja ja yh-
teiskunnallisia muutoksia dynaamisemmaksi jatkumoksi, jossa muutos ja 
oppiminen palvelevat toisiaan. Yhteiskehittely pienentää kuilua arjen pro-
sessien kehittämisen ja toiminnan kokonaisvaltaisemman uudistamisen 
välillä, kun asianosaiset ovat entistä tiiviimmin mukana kokeilemassa, ar-
vioimassa ja jalostamassa uusia toimintamalleja. Ulkoisen maailman muut-
tuessa nopeassa tahdissa, yksilöiden sisäinen maailma joutuu koetukselle 
jatkuvien oppimis- ja kehittymisprosessien edessä. Työelämän muutospro-
sesseissa onkin erittäin tärkeää tukea yksilöiden, tässä tapauksessa työnte-
kijöiden työhyvinvointia näyttämällä suuntaa, selkiyttämällä vastuualueita, 
antamalla vaikutusmahdollisuuksia ja kehittämällä osaamista. 

VALMENTAVA ESIMIESTYÖ JA YHTEISKEHITTELY 

Omniassa on otettu käyttöön valmentavan esimiestyön periaatteet, joiden 
avulla pyritään jalkauttamaan valmentavaa otetta koko organisaatioon työn-
tekijätasolle asti. Valmentavalla otteella tarkoitetaan usein esimiehen tapaa 
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toimia, olla ja vaikuttaa. Tarkoituksena on valjastaa työntekijän oma osaa-
minen ja potentiaali siten, että siitä hyötyy koko työyhteisö. Valmentava 
esimies kannustaa, rohkaisee ja haastaa. Tavoitteena on, että työntekijöiden 
toimintatavoissa tapahtuu muutoksia, jotka johtavat lisääntyneeseen itseoh-
jautuvuuteen, vuorovaikutukseen, yhteistyöhön ja oman osaamisen parem-
paan hyödyntämiseen. (Ristikangas & Grünbaum 2014: 19–20.) Valmenta-
vaa otetta voidaan hyödyntää yksilöiden tai tiimien johtamisessa. Esimiehen 
täytyy osoittaa työntekijöille heidän tarpeellisuutensa kohtaamalla heidät, 
kuuntelemalla sekä keskustelemalla. Näitä asioita voidaan pitää onnistuneen 
esimiestyön ja työhyvinvoinnin peruskivinä. (Terävä & Mäkelä-Pusa 2011: 
8–9.) Valmentava esimiestyö tapahtuu mm. arjen tilanteissa, joissa työnte-
kijät kaipaavat ratkaisua käsillä olevaan haasteeseen. Valmiiden vastausten ja 
neuvojen sijaan valmentava esimies luottaa työntekijöiden omaan asiantun-
tijuuteen ja haastaa työntekijöitä löytämään ratkaisun itse. Tätä kautta työn-
tekijät voivat oppia uutta ja päätyä uusiin toimintatapoihin. On kuitenkin 
erittäin tärkeää erottaa tilanteet, joita yksin valmentava ote ei ratkaise, vaan 
on kyse esimerkiksi työntekijän työkyvyn alenemiseen liittyvistä seikoista tai 
tilanteista, joissa työntekijällä ei ole päätösvaltaa asiaan.

Esimiestyö ei toteudu yksin, vaan se toteutuu vuorovaikutuksessa työyh-
teisön, asiakkaiden ja verkostojen kanssa. Esimiesten tulisi kyetä vaalimaan 
työntekijöiden osaamista ja luomaan edellytyksiä sujuvalle työskentelylle, 
jotta asiakkaat saavat parhaan mahdollisen palvelun. Valmentava esimies-
työ antaa työntekijälle tilaa ottaa vastuuta omasta osaamisestaan ja itsensä 
kehittämisestä. (Juuti 2006: 85.) Avoimuus ja käynnissä olevien tilanteiden 
pohtiminen yhdessä auttaa työntekijöitä kohtaamaan myös tulevia muu-
toksia (Juuti 2013: 107, 185–190). Yhteiskehittely toimii yhtenä foorumi-
na, joka mahdollistaa toiminnan kehittämisen, vertaisoppimisen ja yhtei-
sen ymmärryksen luomisen työntekijöiden osaamista ja asiantuntijuutta 
hyödyntäen. Valmentavan otteen tavoin yhteiskehittelyssäkin kehittämi-
nen ja muutos nähdään mahdollisuutena. 

Omnian Nuorten työpajoilla yhteiskehittely on yksi valmentavan esimies-
työn väline. Yhteiskehittely voi edistää työhyvinvointia, kun keskustelun ja 
avoimuuden avulla vähennetään epätietoisuutta käsittelemällä työn haas-
teita ja luodaan yhteisiä suuntaviivoja toiminnalle. Yhteiskehittelyssä on 
useita samoja tausta-ajatuksia kuin valmentavassa johtamisessa ja siten yh-
teiskehittely tukee valmentavaa otetta (Taulukko 1). Molemmat tähtäävät 
yksilöiden osaamisen ja asiantuntijuuden hyödyntämiseen kestävän muu-
toksen saavuttamiseksi. Yhteiskehittelyssä ja valmentavassa esimiestyössä 
ei tehdä päätöksiä esimiesjohtoisesti, vaan annetaan tilaa ratkaisuille myös 
boksin ulkopuolelta. 
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Taulukko 1. Yhteiskehittelyn ja valmentavan työotteen yhtäläisyydet.

Yhteiskehittelyn ja valmentavan otteen yhtäläisyydet

■ Yksilöiden asiantuntijuuden valjastaminen
■  Osaamisen vahvistaminen ja kehittäminen
■  Yksilöt aktiivisina toimijoina
■  Osallistujien tasavertaisuus
■  Yhteistoiminnallisuus, vuorovaikutuksellisuus
■  Oppimiseen kannustava
■  Tavoitteellisuus
■

 
 

 

 Jaetun johtamisen menetelmiä

Mutta miten varmistetaan, että kaikki pysyvät mukana muutoksessa ja 
osallistuvat kehittämiseen? Kaikilla ei ole valmiuksia, voimavaroja tai ha-
lukkuutta kehittää tai sopeutua työtä koskeviin muutoksiin. Osan kohdalla 
voidaan puhua jopa muutosväsymyksestä, joka voi johtua mm. liian isoista 
tai useasta muutoksesta suhteessa työntekijän resursseihin, pettymyksestä 
suhteessa siihen, miten muutokset on aikaisemmin toteutettu tai henkilö-
kohtaisen elämän muutostekijöistä.

On tärkeää, ettei työntekijä kadota itseään jatkuvassa muutoksessa ja uu-
sien osaamisvaatimusten ristipaineessa. Valmentava ote on tapa coachata 
työntekijöitä myös itsensä johtamiseen. Itsensä johtamisessa on kyse oman 
ammatillisen-, fyysisen-, psyykkisen-, sosiaalisen- ja henkisen kunnon huo-
lehtimisesta. Itseä johtamalla on mahdollisuus saada lisää voimavaroja ja 
energiaa itsensä kehittämiseen ja asennemuutokseen. Itsensä johtaminen 
auttaa myös selviämään paremmin epävarmuuden tunteesta työssä. (Sy-
dänmaanlakka 2002: 218–219.) Itsensä johtaminen on jatkuva oppimis-
prosessi, jossa tullaan tietoiseksi omasta kehosta mielestä, tunteista ja ar-
voista (Sydänmaanlakka 2012: 29). 

Mikäli työntekijä kamppailee oman roolinsa ja tehtäviensä kanssa omassa 
työssään, voi hänen olla vaikea sitoutua yhteistoiminnalliseen kehittämi-
seen, saati koko organisaation strategian toteuttamiseen. Valmentavalla 
esimiestyöllä voidaan vastata työntekijöiden yksilöllisiin tarpeisiin, kun 
yhteiskehittelyssä ne voivat helposti jäädä vähemmälle huomiolle. Yhteis-
kehittelyn keinoin valmentava esimiestyö pyrkii viemään yksilöiden itseoh-
jautuvuuden askeleen pidemmälle, yhteisön yhteisohjautuvuuteen.
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YHTEISKEHITTELY PALVELUTOIMINNAN 
KEHITTÄMISESSÄ

Palvelutoiminnan johtaminen ja kehittäminen on yksi esimiestyön osa-
alue, jossa yhteiskehittely toimii välineenä asiakaslähtöisemmän palvelun 
muotoilemisessa ja kehittämisessä. Palvelutoimintaa kehitetään tyypillisesti 
työntekijälähtöisesti asiakkaiden ääntä tulkiten. Tällaisessa kehittämisessä 
ammattilaiset yrittävät asettua asiakkaan asemaan, tuovat esiin asiakkailta 
kuultua palautetta ja tulkitsevat asiakkaiden tarpeita omista näkökulmis-
taan. Asiakkaiden äänen tulkitsemisen ja kuulemisen sijaan yhteiskehittely 
mahdollistaa asiakkaiden osallistumisen aidosti palvelun kehittämiseen. 
Omnian Nuorten työpajoilla toteutetun kehittämistyön tulosten mukaan 
yhteiskehittely on yksi nuorten sosiaalista vahvistumista edistävä käytäntö 
vertaistuen ja nuorten foorumin lisäksi, sillä niissä nuorella on aktiivinen ja 
tasavertainen rooli (Seppälä 2018: 24, 32).

Omnian Nuorten työpajoilla palvelutoiminnan kehittämisessä on annet-
tu vastuuta myös asiakkaille eli nuorille. Nuorten foorumi on työpajojen 
asiakkaista koostuva vapaaehtoisten ryhmä, jotka kehittävät toimintaa 
nuorten näkökulmasta. Nuoret kutsuvat aiheesta riippuen avainhenkilöitä 
mukaan foorumiin, jossa nuoret, työntekijät ja mahdollisesti esimiehetkin 
pohtivat tilanteeseen ratkaisua yhdessä. Vaikka tässä ei ole aina kyse suun-
nitelmallisesta kehittämistapaamisesta, toteutuu yhteiskehittelylle ominai-
nen moniääninen oppimisprosessi sen pienemmässä muodossa. Omnian 
Nuorten työpajoilla on tavoitteena, että nuoret valtaistuisivat toimimaan 
yhä aktiivisemmin toiminnan kehittämisessä parhaan palvelun aikaansaa-
miseksi. Onnistumisen kokemukset voivat siten kantaa hedelmää myös 
nuoren omassa arjessa. Toistaiseksi nuoret toimivat yhä osittain työnteki-
jöiden avustamana (Taulukko 2). Nuoret on pyydetty mukaan myös työpa-
jojen markkinoinnin suunnitteluun ja kehittämiseen yhdessä esimiesten ja 
viestinnän asiantuntijoiden kanssa.

Omnian Nuorten työpajoilla toteutettu tutkimuksellinen kehittämistyö 
nuorten sosiaalisen vahvistumisen edistämiseksi sai jatkoa vuonna 2021, 
kun työpajoilla selvitettiin ohjauskäytäntöihin vaikuttavia tekijöitä ja tar-
vittavia muutoksia. Tutkimuksellista kehittämistyötä on toteutettu yksilöl-
listen haastatteluiden ja yhteiskehittelyn keinoin.

Palveluntoiminnan taustalla on usein monimutkaisia prosesseja, joita 
hiotaan asiakkaiden parhaaksi. Omnian Nuorten työpajoilla on selvitetty 
mm. sitä, miten työpajojen verkostoyhteistyötä voisi parantaa. Yhteis-
kehittelyyn osallistui nuoria sekä yksilöohjaajia, jotka vastaavat nuorten 
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Taulukko 2. Nuorten ja työntekijöiden työnjako/osallistuminen toiminnan kehit-
tämisen/projektin eri vaiheissa Gretscheliä (2002) mukaillen.

IDEA SUUNNITTELU TOTEUTUS ARVIOINTI

Nuoret ideoivat Nuoret suunnit-
televat

Nuoret  
toteuttavat

Nuoret  
arvioivat

Ideointi  
yhdessä  
työntekijöiden 
kanssa

Suunnittelu  
yhdessä  
työntekijöiden 
kanssa

Toteutus  
yhdessä  
työntekijöiden 
kanssa

Arviointi  
yhdessä  
työntekijöiden 
kanssa

Työntekijät 
kysyvät,  
nuoret  
vastaavat

Työntekijät  
suunnittelevat

Työntekijät 
toteuttavat

Työntekijät  
arvioivat

Työntekijät  
ideoivat/ 
pyytävät

yksilövalmennuksesta ja jatkosuunnitelmien laatimisesta yhdessä nuoren 
kanssa. Yhteiskehittelyn tuloksissa nousi vahvasti tarve kehittää työväli-
ne, jonka avulla kartoitetaan nuorten verkostoja. Myös nuorten omaeh-
toisuutta, asiantuntijuutta ja ääntä tulisi kunnioittaa enemmän, sillä moni 
oli kokenut olevansa mitätön työntekijäjohtoisissa verkostopalavereissa. 
Asiakkaiden ääni tuo yhteiskehittelyyn täysin uuden ulottuvuuden, joka 
vaikuttaa tehokkaasti työntekijöiden tapoihin toimia. Aina asiakkaita ei 
kutsuta mukaan yhteiskehittelyyn, vaan kehittäminen voi tapahtua esi-
merkiksi työntekijöiden, verkostojen, esimiesten ja ylemmän johdon vä-
lillä.

POISOPPIMISTA VANHOISTA TOIMINTATAVOISTA 

Avoin vuorovaikutus ja vuorovaikutukselliset toteutustavat sekä niiden 
mahdollistaminen ja niihin rohkaiseminen on tärkeää esimiestyössä, jotta 
työyhteisön luottamus vahvistuu ja uskalletaan nostaa esiin asioita yh-
teiseen tarkasteluun ilman, että eri näkökulmia tuomitaan. Valmentava 
esimiestyö pyrkii valjastamaan työntekijöissä olemassa olevan osaami-
sen käyttöön ja kannustaa työntekijöitä luottamaan omaan ammatilliseen 
harkintaansa ratkaisujen löytämiseksi. Valmentava esimiestyö on siten 
yksi tapa toteuttaa jaettua johtajuutta, jossa asianosaiset voivat osallistua 
omaa työtään koskevaan kehittämiseen ja päätöksentekoprosessiin. Pu-
humalla asioista työyhteisön kielellä, saadaan konkreettisia suuntaviivoja, 
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mitä ja miten täytyisi kehittää. Yhteiskehittely on vuorovaikutuksellinen 
menetelmä, joka toimii erinomaisesti valmentavan esimiestyön välinee-
nä.

Yhteiskehittely voidaan kokea myös kehittämistä tai muutosta hidastava-
na menetelmänä, koska se vaatii yhteisen ajan ja paikan löytämistä sekä 
saattaa toteutuessaan tuoda esiin arvaamattomiakin näkökulmia ja jopa 
pelkoja. Esimiehen hyötynäkökulmaa ajatellen valmentavassa otteessa ja 
yhteiskehittelyssä esimies voi tehdä itsensä tarpeettomaksi. Pelkästään 
työntekijöidenkään osallistumisella ei kuitenkaan taata parhainta lopputu-
losta, vaan myös asiakkaiden ääni tulisi huomioida. Asiakkaiden ottaminen 
mukaan kehittämiseen lienee vielä yleinen haaste kehittämisessä tänä päi-
vänä. Yhteiskehittelyssä on kyse yhteistoiminnasta, jossa asiantuntijuuden 
rajat ylittyvät ja rajoja olisi tässä tapauksessa hyvä ylittää myös asiakkaiden 
suuntaan. Aina asiakkaiden osallistuminen ei ole tarkoituksenmukaista, 
mutta kovin usein organisaatioissa ja työyhteisöissä järjestetään kehittä-
mistilaisuuksia, joissa asiakkaan aito näkökulma uupuu. Asiakkaiden osal-
listumisen mahdollistamisessa on kyse uuden toimintatavan omaksumises-
ta, työntekijälähtöisestä kehittämisestä pois oppimisesta.

Yhteiskehittelyssä on olennaista kiinnittää huomiota siihen, keiden kehit-
tämiseen on tarkoituksenmukaista osallistua. Parhaassa tapauksessa kehit-
tämiseen osallistuvat kaikki, joilla on jonkinlaista asiantuntemusta käsitel-
tävästä aiheesta. Hedelmällisin tilanne syntyy, kun aikaisempi osaaminen, 
uusi tieto ja asiakkaan näkökulma yhdistyvät. Toisaalta kehittämiseen osal-
listuminen on hyvä mahdollistaa myös niille, joilla ei ole aikaisempaa tietoa 
käsiteltävästä aiheesta ja siten päädytään täysin uusiin ratkaisuihin. Toinen 
tärkeä asia on yhteiskehittelymenetelmien valitseminen osallistujien mu-
kaan, mikä voi osaltaan tehdä yhteiskehittelystä haastavaa. Tarkoituksena 
on kuitenkin tarjota asiakkaille osallistumis- ja vaikutusmahdollisuuksia, 
mikä saattaa kuitenkin estyä, jos yhteiskehittelyn vaatimukset on asetettu 
liian korkealle. Käytännössä on huomattu, että vaikka esimiehet ja työnte-
kijät ovat alansa ammattilaisia, saattaa asiakaslähtöisyyden mantra kääntyä 
heitä vastaan, kun tiedostamattomat ennakkoluulot tulevat esiin asiakkai-
den taitojen ja kykyjen aliarvioimisessa suhteessa siihen, mitä yhteiskehit-
telyyn osallistuminen vaatii.

Sekä valmentavan johtamisen että yhteiskehittelyn hienous on se, että to-
teutuessaan ne sitouttavat kaikkia osapuolia muutokseen, kerryttävät osa-
puolien yhteistä ymmärrystä ja osaamista sekä lisäävät ratkaisukeskeistä 
asennetta ja luottamusta suhteessa tapahtuviin muutoksiin. Työn ja työelä-
män tulisikin tukea ihmisen mahdollisuutta elinikäiseen kasvuun ja oppi-
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miseen (Kiiski-Kataja & Laine & Jousilahti & Neuvonen 2018: 5, 10–13, 
23–26). Hyvinvoivasta ja oppivasta työntekijästä hyötyy niin työntekijät 
itse kuin asiakkaatkin.
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Pilvi Tuomola

VOIMAANTUMIS- JA 
OPPIMISPROSESSI –  
YHTEYS ITSEEN JA MUIHIN

Asiakkaan kuntoutumista vahvistavan yhteistoiminnan ydintekijät 
esitetään tässä artikkelissa kolmena teesinä, jotka voidaan näh-
dä sekä yhteiskehittelyn tuloksina että yhteiskehittelyprosessissa 
kehittyvinä taitoina. Kuntoutumista vahvistavan arjen rakentami-
sen työvälineinä ne ovat keskeisiä. Olen kuntoutuksen ylemmän 
ammattikorkeakoulututkinnon tutkimuksellisen kehittämistyöni 
(Tuomola 2018) valmistumisen jälkeisenä aikana kuorinut kehittä-
mistyöstäni ja sen tuloksista kerroksia pois, kurkannut syvemmälle 
kuin aikoinaan uskalsin. Tämän kuorimisen ja siitä syntyneiden 
oivallusten avulla olen rakentanut kehittämistyöni tuotoksiin ikään 
kuin kellarikerroksen lisää, jotain, mistä kaikki mielestäni itää, ja 
johon kätkeytyy paljon vielä täysin käyttämätöntä potentiaalia, 
muutosvoimaa. 

MUUTOKSEN HALLINTAA YHDESSÄ OPPIEN
 
Kun kurkistetaan syvemmälle kehittämistyöni tuloksiin, voidaan niihin hie-
noisesti kietoutuneena nähdä myös voimaantumisteorian monia elementtejä; 
kykyuskomukset (ammattilaisen itseluottamus ja -tuntemus), vuorovaikutus-
osaaminen sekä erilaiset kontekstiuskomukset liittyen ammattilaisten työ- ja 
toimintaympäristöön (ks. Siitonen 1999: 118, 136–138, 142–143). Kaikessa 
tässä on siis kyse myös ammattilaisten voimaantumisen mahdollistamisesta. 
Voimaantuminen on henkilökohtainen ja sosiaalinen prosessi, joka lähtee 
yksilöstä itsestään ja yhteiskehittely tarjoaa upeat puitteet tämän prosessin 
käynnistymiselle tai vahvistamiselle (ks. Siitonen 1999: 117). Kun kaikki muu 
karsitaan, on lopulta kyse yhteydestä itseen ja muihin. 

Artikkelissa pohditaan lisäksi yhteiskehittelyä osana yksilön kehitys- ja 
muutosprosessia, näkökulmana sen tarjoamat mahdollisuudet kurkistaa 
usein niin kriittisen ja analyyttisen rationaalisen mielen taakse.
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ASIAKKAAN KUNTOUTUMISTA VAHVISTAVAN 
YHTEISTOIMINNAN TEESIT

Ensimmäinen teesi on, että muutosprosessin ydintä ovat ammattilaisen 
itseluottamus ja -tuntemus. Itsetuntemus lisää hallinnan tunnetta, vah-
vuuksien hyödyntäminen puolestaan ennustaa aikaansaamista. Keskeis-
tä on ihmisen kyky muuttua ja ratkaisevassa asemassa se, miten ihminen 
oman kasvuunsa suhtautuu – uskooko hän voivansa oppia ja kehittyä. (Ks. 
Mönkkönen ym. 2019: 20; Juuti & Salmi 2014: 81–83.) Yhteinen tekemi-
nen edellyttää lisäksi rohkeutta katsoa asioita uudesta perspektiivistä sekä 
kyseenalaistaa omia uskomuksia ja oletuksia (Kekoni & Mönkkönen & 
Hujala & Laulainen & Hirvonen 2019: 31).

Ammattilaisen tietoisuus itsestään, arvostus omia ajatuksia ja tuntemuk-
sia kohtaan ovat myös hyvien vuorovaikutustaitojen pohjalla. Kuntou-
tuksen ammattilaiset ajattelevat, että tietoisuus omista tarpeista, toiveista 
ja tunteista vaikuttaa vuorovaikutuksen laatuun myönteisesti sekä ohjaa 
säännöllisesti pysähtymään näiden asioiden äärelle. Itsensä tunteva ja hy-
vän ammatillisen itseluottamuksen omaava ammattilainen osaa kuunnella 
epävarmaa, omia tarpeitaan ja toiveitaan pohtivaa asiakasta ilman välitön-
tä pyrkimystä ratkaista ongelmia tämän puolesta. Tällainen kuuntelutaito 
vahvistaa vuorovaikutuksen tasavertaisuutta (Talvio & Klemola 2017: 37). 
Hyvän ammatillisen itseluottamuksen omaava kuntoutuksen ammattilai-
nen kykenee paremmin rakentamaan aitoon kuntoutuskumppanuuteen 
perustuvaa suhdetta asiakkaaseen. Ajattelu- ja toimintatapana kuntoutus-
kumppanuus puolestaan tukee muun muassa asiakkaan tavoitteen asetta-
mista yhteisen toiminnan keskiöön. Mitä paremmin ammattilainen tuntee 
itsensä, sitä enemmän myös tilanteissa eläviä ennakkoluuloja ja uskomuk-
sia saadaan avattua ja tarpeen mukaan karistettua pois. Tilaa uudelle syntyy, 
energia muotoutuu uudelleen. 

Inhimillinen ajatus siitä, että ymmärrys muodostuu usein pikkuhiljaa pitää 
sisällään myös ajatuksen ristiriitojen sietämisestä sekä uskalluksesta vain 
ihmetellä ennen oivalluksien syntymistä, vaikka rationaalinen mieli kuinka 
pyrkisi tarjoilemaan meille nopeita ja loogisia ratkaisuja (ks. Mönkkönen 
2018: luku 8.1). Ihminen näkee sen, minkä hän uskoo, ja kuvittelee voivan-
sa nähdä oman sisäisen mallinsa linjassa, jolloin moni omien mielikuvien 
perusteella mahdottomaksi määrittyvä asia jää huomaamatta ja oivaltamat-
ta (Juuti & Salmi 2014: 206). Tietojen ja taitojen lisäksi toimimme siis kun-
toutuksen maailmassa omien uskomustemme suunnassa (ks. Karhula ym. 
2016). Kuinka usein kuitenkaan törmäämme mahdollisuuksiin pysähtyä 
omien uskomuksiemme äärelle ja lähteä tarvittaessa purkamaan niistä sel-
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laisia, jotka rajoittavat toimintamme kehittymistä jollain tasolla, usein vielä 
täysin tiedostamatta. Mitä kaikkea siis oikeastaan kuljetamme mukanamme 
eri dialogeihin? 

Toinen teesi koskee ammattilaisten vuorovaikutusosaamista ja korostaa 
sen merkittävää roolia asiakkaan kuntoutumista vahvistavana tekijänä. Ih-
misten kohtaaminen ja kuunteleminen kunnioittaen, taito ja uskallus pu-
hua vaikeistakin asioista ääneen, yhteisen ymmärryksen muodostaminen, 
yhteinen kieli, vuorovaikutuksen samantahtisuus, ajan ja tilan antaminen 
toiselle, taito käsitellä ristiriitoja, hyväksyä eroavia näkökulmia sekä neu-
vottelutaidot ja rohkeus hyväksyä ”ei tietämisen -tilassa” oleminen. Näin 
kuntoutuksen ammattilaiset tiivistävät tämän teesin sisältöä. He ovat yk-
simielisiä siitä, että ammattilaisen vuorovaikutusosaamiseen kuuluu taito 
luoda rakenteita avoimelle keskustelulle ja erilaisten näkökulmien ääneen 
pääsemiselle (ks. Mönkkönen ym. 2019: 48). Palaamme tässäkin kohtaa 
alkujuurille, ammattilaisen itsetuntemukseen ja ammatilliseen itseluotta-
mukseen.

Kuntoutuksen muutosprosessiin sisältyy siis lukuisia toistensa sisässä, li-
mittäin ja lomittain soljuvia erilaisia muutosprosesseja. Vuorovaikutus it-
sessään on onnistunut muutosprosessi, kun osapuolten taidot, tiedot ja 
asenne ovat kohdillaan. Tätä ajatellen väitän, että nimenomaan juuri yh-
teiskehittelyn myötä syntyvät vuorovaikutusprosessit pitäisi ymmärtää ny-
kyistä paremmin ja syvällisemmin yhtenä muutosprosessina toisen sisällä. 
Jokainen onnistunut kohtaaminen ja vuorovaikutushetki muuttaa meissä 
jotain, laajentaa näkökulmaa, herättää kysymyksen tai jättää mieliimme ky-
temään erilaisia ajatuksia. 

On myös tärkeää kirkastaa ajatusta siitä, synnyttävätkö kohtaamisemme 
yhteistä vaikuttavuutta vuorovaikutuksen kautta. Yhteisellä vaikuttavuu-
della tarkoitetaan yhteisen ymmärryksen rakentumista, kaikkien osallis-
tujien osallisuutta tehtäviin päätöksiin sekä uusien ratkaisujen löytymistä. 
Kyse ei siis ole pelkästään yhdessä toimimisesta vaan siitä, miten vaikutta-
vaa yhteinen tekeminen ja ennen kaikkea ajatteleminen on ja mitä lisäarvoa 
siitä syntyy. (Mönkkönen ym. 2019: 52.)

Teeseistä kaksi ensimmäistä voidaan nähdä edellytyksenä kolmannen to-
teutumiselle. Ammattilaisten itsetuntemus -ja luottamus sekä itsereflektio 
mahdollistavat voimaantumista tukevan vuorovaikutuksen. Tämän avulla 
voidaan puolestaan saavuttaa kolmas teesi, joka oikeastaan on jo enemmän 
tavoite. 
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Kolmas teesi rohkaisee tarttumaan ajatukseen siitä, että hyvin usein yh-
teisen ymmärryksen ja merkityksen rakentaminen vaatii uskallusta olla ”ei 
tietämisen -tilassa”.

Yhteinen ymmärrys yhdessä tekemisen eri muodoista mahdollistaa muun 
muassa saumattomamman verkostotyön kuntoutuksen työvälineenä oh-
jaten toimintaa joustavampaan rinnakkain työskentelyyn asiakkaan kun-
toutusprosessin jatkuvuutta tukien. Onnistuneen verkostotyön sekä 
kuntoutuskumppanuus-ajattelun pohjalta toiminta rakentuu asiakkaan 
osallistumisen paremmin mahdollistavaksi ja ohjaa asiakkaan tavoitteita 
yhteisen toiminnan keskiöön. Näin rakentuessaan toiminta on helpommin 
sidottavissa asiakkaan omaan arkiympäristöön ja rakentuu näiden yhteis-
toiminnan ydintekijöiden avulla aidosti asiakaslähtöisemmäksi. 

YHTEISKEHITTELY OSANA YKSILÖN  
KEHITYS- JA MUUTOSPROSESSIA 

Kun yhteiskehittelystä syntyneitä yksilöllisiä sekä yhteisiä oivalluksia 
lähestytään ajatuksella muutoksesta pääosin rationaalisena prosessina, 
jossa seuraavaksi määritellään toimenpiteitä ja vaiheita, jätetään liian pal-
jon organisaation esimiestason, taloudellisen tilanteen, resurssien ym. 
lukuisten toiminnan reunaehtojen varaan – esitetään ikään kuin kasa toi-
vomuksia, valitettavan usein itsekään niiden toteutumiseen uskomatta. 
Siksi uskon vahvasti, että yhteiskehittelyprosessin tärkeimpiä tehtäviä 
on tarjota oppimista ja oivalluksia toimia osana dynaamista muutospro-
sessia. Enää en jättäisi osallistujia ikään kuin odottamaan organisaation 
tarjoilemia mahdollisia muutoksen siemeniä vaan pyrkisin vahvemmin 
oivalluttamaan ihmisiä oman ajattelun muutoksen voimasta – oppimis-
prosessista tämän kaiken muutoksen ytimessä. Myös vahvistunut lisäym-
märrys siitä, ettei kovinkaan usein pelkkä tieto riitä muutokseen vaan 
tarvitaan oivalluksia ja niiden positiivista vahvistamista, saa nykyään it-
seltäni paljon suuremman huomion.

Nykyhetkessä muutosprosesseja on käynnissä paljon ja ne ovat suuria ai-
heuttaen epävarmuutta ja ristiriitoja. Tunteiden ja niiden ymmärtämisen 
merkitys kasvaa, joten keskeiseksi kysymykseksi noussee, osataanko tunteet 
huomioida ajatusmalleissamme ihmisten toiminnassa. Sitran Megatrendit 
2020 -julkaisussa mainitut trendien ja megatrendien taustalla vaikuttavat 
metatrendit resonoivat samoja kuntoutumisen kannalta merkityksellisiä 
asioita, tunteiden merkityksen ymmärtämistä. (Dufva 2020: 52.) Meillä 
on ajatuksemme, jotka tuottavat tunteita ja toimintaa ja jotta pääsemme 
porautumaan riittävän syvälle muutosprosessin syvimpään olemukseen ja 
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sieluun, on meidän aloitettava tutustumalla omiin ajattelurakenteisiimme, 
jotta voimme sellaisten avulla synnyttää energisoivia tunteita ja aikaansaa-
da dynaamisen muutosprosessin. 

Muutosprosessissa myös yksilöiden tulee siis muuttua, kehittyä ja kasvaa. 
Se edellyttää ulkoisen toiminnan tai käytöksen muuttamisen lisäksi myös 
sisäistä muutosta ajatuksissa, tunteissa, asenteessa ja uskomuksissa (Vi-
rolainen & Virolainen 2017: 9). Ihminen ohjautuu lopulta muutospro-
sessissa pääosin tunteiden perusteella, joten muutoksen tulee ensisijai-
sesti tapahtua juuri tunteiden ja uskomusten tasolla (Juuti & Salmi 2014: 
206). Loppujen lopuksi onnistunut muutos siis lähtee meidän yksilöiden 
sisältä. Muutos tavassamme ajatella ja tuntea saa aikaan muutoksia toi-
mintatavoissamme. Ja kun hetken katsomme asiaa ilman organisaatioi-
den rakenteita tai toiminnan reunaehtoja, niin eikö kyse ole juuri siitä, 
miten ajattelemme, tunnemme ja miten toimimme? Uskon, että tällaisen 
muutosprosessin kautta voimme hiljalleen muuttaa koko organisaation 
tai jonkun pienemmän systeemin toimintaa kuntoutumista vahvistavaan 
suuntaan. 

Tätä ajatuskulkua seuratessani olen yhä vakuuttuneempi siitä, että yhteis-
kehittelyssä yksilön sisältä lähtevään muutokseen ja voimaantumiseen 
voitaisiin panostaa vielä enemmän. Kollektiivinen pohdinta itsessään 
lähtee muokkaamaan ajatuksiamme, oletuksena, että olemme muutok-
sille avoinna tai ainakin aukenemassa. Miksi emme siis yhteiskehittelyn 
keinoin pyrkisi tunnistamaan ja purkamaan meitä rajoittavia uskomuksia 
ja rakentamaan tilalle eteenpäin vieviä, kuntoutumista vahvistavia, elä-
mää sykkiviä uskomuksia? Eli entäpä jos aloittaisimme löytämällä ensin 
samalla kartalle ja aloittaen purkamalla kaikkea sitä, mistä asenteemme 
on muodostunut?

Toiminnan muutoksen tueksi tarvitsemme muiden ihmisten apua, erilaista 
tukea ympäristöltämme, itse konkreettista toiminnan muutosta tukemaan 
tarvitsemme usein esimiestasoa, organisaation johtoa jne. Ennen kaikkea 
kyse on kuitenkin sisäisestä muutoksesta, siitä, miten ajattelemme ja us-
komme voivamme kuntoutumisprosessiin vaikuttaa, niistä perimmäisistä 
ajatuksista ja arvoista, joilla määritämme omaa paikkaamme systeemissä, 
oli sitten kyse työyhteisötasosta, terapiasuhteesta tai meistä osana yhteis-
toimintaa. 

Onnistuakseen mikä tahansa muutos vaatii sallimista, menneestä irti pääs-
tämistä, mahdollisen loistavan tulevaisuuden kuvittelemista. Yhtä tärkeää 
kuin rakentaa uutta on siis taito päästää irti vanhasta. Yhteiskehittelyhet-
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kien parasta antia lienee juuri tämä mahdollisuus päästää irti menneestä ja 
rakentaa tulevaa. Yhteiskehittelyn avulla voidaan parhaimmillaan käynnis-
tää muutosprosessi yksilön ajattelurakenteissa ja tarjota voimaannuttava 
mahdollisuus päästää irti arjen rajoitteista. Yhteiskehittely tulisi siis nähdä 
mahdollisuutena rohkaista meitä unelmoimaan vähän isommin, kehitty-
mään ja oivaltamaan yhdessä, sillä yksilön ajatusrakenteiden muutospro-
sessissa on voimaa. Onnistuessaan muutos näkyy hehkuna ja energiana, 
pikkuhiljaa vuorovaikutusprosessien kautta leviävänä ajatteluvirtojen 
muutoksena.

Muuttamalla käsityksemme tulevaisuudesta alamme jo elää sitä.
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Salla Sipari

KUNTOUTUMISEN 
YHTEISKEHITTELY  

ARKISET ASIAT YHTEISKEHITTELYN KOHTEENA

Kuntoutuksen kehittämisen kohde on laajentunut kuntoutujasta ja palve-
luista kohti yksilön ja ympäristön välistä vuorovaikutusta, kuntoutumista 
edistävää toimintaa. Tämä nostaa kehittämisen keskiöön ihmiselle merki-
tyksellisen toiminnan hänen omassa arjessaan. Näissä kuntoutujan per-
hekulttuuriin ja arjen rutiineihin kiinnittyvissä toiminnoissa kuntoutuja 
ja hänen lähipiirinsä ovat parhaita asiantuntijoita. (Järvikoski 2013.) Juuri 
tämän takia kuntoutujan pitäisi olla kuntoutuksen ammattilaisten kehittä-
jäkumppani, kun kyseessä on kuntoutujan tavoitteellinen muutosprosessi 
hänen ympäristössään.

Kuntoutujan tarpeiden sanoittaminen ja merkityksellisten asioiden näky-
väksi tekeminen auttavat kuntoutujan ajatusten jäsentämistä, muutospro-
sessin käynnistämistä, kuntoutumisen tavoitteen asettamista ja tavoitteen 
suuntaista toimintaa. Mervi Piipposen artikkelissa esiteltiin juuri näihin 
asioihin keskittyvä uusi väline, tarveympyrä. Tarveympyrä täydentää toi-
mintakykyarvioiden perusteella tehtävää kuntoutuksen tavoitteen aset-
tamista kuntoutumisen näkökulmasta. Se toiminee oivallisena välineenä 
myös kuntoutujan motivaation löytymisessä ja säilymisessä kuntoutumisen 
kehittäjäkumppanuudessa. Kumppanuudessa pystytään näin myös edel-
leen vahvistamaan kuntoutujan oman elämänsä asiantuntijuutta.

Aina ei ole mahdollista, että ammattilaiset tai vertaistuki osallistuvat kun-
toutujan lähiympäristöön konkreettisesti. Kuntoutujan arki ja sen kuvaus 
voidaan kuitenkin tuoda monella tapaa kuntoutusammattilaisten tietoon, 
kuten Elina Borchersin artikkeli osoitti. Elinan artikkelissa kuvattiin vertai-
sia tietoisesti hyödynnettävänä voimavarana, omaisyhteisöjä ja luomuver-
kostoja kuntoutujan arjessa, jotka on ”tuotu” sairaalamaailmaan edistä-
mään onnistunutta kuntoutumista.

Kuntoutujan oma lähiverkosto onkin usein kuntoutumisen tärkeä mahdol-
listaja ja voimavara. Esimerkiksi kotihoidon asiakkaan kotona asumisessa 
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kuntoutujan verkostoon voi kuulua ammattilaisia, omaisia, ystäviä, naa-
pureita ja muita asiakkaan itsensä tarvitsemia tai haluamia ihmisiä. Katja 
Suursalmen artikkelissa kerrottiin, kuinka kotihoidossa on sovittu toimin-
nalle raami "yhdessä arki sujuvammaksi", jossa omahoitajuus, verkostoyh-
teistyö ja yhteinen eletty arki linkittyvät yhteen.

Kuntoutuksen kehittämisestä on tehty tietoisesti arkista. Katja Somersaaren 
artikkelissa kuvattiinkin, että asiakasraatien sijaan Oulunkylän kuntoutussai-
raalassa on järjestetty ”kehittämiskahvit” ikäihmisille. Kahvittelun lomassa 
kehitetään arkisia asioita, kuten kulttuuritapahtumia ja ruokailua kannusta-
vassa ilmapiirissä. Kehittämisestä seuraa ikäihmisille voimaantumista, tun-
netta siitä, että voi vaikuttaa asioihin ja sillä on seuraamuksia toimintaan. 

Anna Myllymaan artikkeli kokosi yhteen kuntoutumisen ytimen. Siinä kun-
toutujien ja ammattilaisten kehittäjäkumppanuus edisti ikäihmisten ja työn-
tekijöiden välistä vuorovaikutusta, oppimista sekä ymmärryksen lisäänty-
mistä. Nämä ovat tavoitteellisen muutosprosessin keskeisiä elementtejä.

Kuntoutuksen ammattilaisten ja kuntoutujien kehittäjäkumppanuuden 
edistämiseksi Maria Muhonen esitteli artikkelissaan kolme teesiä: 1) ajat-
tele ja asennoidu, 2) kohtaa kumppanina ja 3) käytä kokemuksia. Näiden 
mukaan kehitysvammaisten ryhmäkodissa toteutettiin kehittäjäkumppa-
nuuden avulla toteutuva yhteiskehittelyprosessi. Maria reflektoi artikkelis-
saan, että heidän tekemänsä asiat ovat olleet kaikessa riemukkuudessa ja 
raastavuudessa varsin tavanomaisia mutta kuitenkin niin tavattoman tär-
keitä. Kyse on siitä, että arkisilla ja pienillä kehitysteoilla voi käytännössä 
olla järisyttävän suuri merkitys ihmisille.

" Meillä ammattilaisilla on nähdäkseni loistavat valmiudet jatkaa 
ke hit täjäkumppanuuden tutkimusretkellä etenemistä asukkaiden 
rinnalla ihmetellen, heidän osoittamiinsa suuntiin kulkien, suojelijan 
viittaa hartailtamme aktiivisesti ravistellen ja mahdollistajan kruu-
nua ylpeinä kantaen." 
(Lainaus Maria Muhosen artikkelista)

TULEVAISUUTEEN SUUNTAUTUVA YHDESSÄ 
KEHKEYTYVÄ OPPIMISPROSESSI

Kuntoutuminen yksilön ja ympäristön vuorovaikutteisena muutosproses-
sina on sidoksissa muuttuvaan ja moninaistuvaan maailmaan. Tulevaisuus-
katsauksissa ja megatrendeissä on kuvattu väestörakenteen muutosta, työn 
murrosta, globalisaatiota, maapallon kantokykyä ja teknologian kehitystä 



112

ja digitalisaatiota (Dufva 2020). Siten myös kuntoutujien arki monimuo-
toistuu jatkuvasti ja toisaalta se voi myös kaventua yhtäkkiä, kuten koro-
napandemia osoitti.

Pandemia kyseenalaistaa monia ihmisen hyvinvointiin liittyviä ilmiöitä, 
kuten ravintotottumukset ja vapaa-ajan käytön. Se kyseenalaistaa myös 
tehokkuusajattelun ja tuotantoketjujen nykyiset mallit. Pandemian aiheut-
tamiin seuraamuksiin vastataan yhteiskunnan tulevaisuusresilienssillä, joka 
on kykyä reagoida muuttuviin tilanteisiin, tehdä päätöksiä ja selvitä krii-
sistä. Tulevaisuusresilienssissä opitaan systemaattisen tulevaisuusajattelun, 
holistisen proaktiivisuuden sekä epävarmuuksien ja riskien ennakoinnin 
avulla. Pandemian vaikutuksista opittaessa Suomen politiikkatoimenpi-
teiksi suositellaan mm. ennakointia, tulevaisuusajattelua koulutuksen sisäl-
töihin sekä innovaatiojärjestelmien kehittämiseen panostamista sekä sitä, 
että innovaatioilla ratkaistaan kompleksisia ongelmia. (Heinonen 2020.)

Yksittäisellä asiantuntijalla ei ole enää mahdollisuutta hallita komplek-
sisia kokonaisuuksia, joita tulevaisuuden kuntoutumisessa tarvitaan. 
Yhteiskehittelyn ansio muutosprosessissa on siinä, että se ei pyri kor-
jaamaan olemassa olevaa vaan ennakoimaan tulevaa ja valmistaa op-
pimista muutoksessa elämiseen. Se on totutuista tavoista luopumista, 
uusien asioiden oppimista ja oivaltamista yhdessä hyvään tulevaisuuteen 
suuntautuen. 

Yhteiskehittely muutosprosesseissa edellyttää siihen soveltuvia rakenteita 
ja johtamista. Monika Seppälä kuvasi artikkelissaan valmentavaa esimies-
työtä, joka tapahtuu sellaisissa arjen tilanteissa, joissa työntekijät kaipaavat 
ratkaisua käsillä olevaan haasteeseen. Valmiiden vastausten sijaan valmen-
tava ote auttaa työntekijöitä ratkaisun löytämiseen. Tätä kautta työntekijät 
voivat oppia uutta ja luoda uusia toimintatapoja. Esimiestyö ei toteudu 
yksin, vaan se toteutuu vuorovaikutuksessa työyhteisön, kuntoutujien ja 
verkostojen kanssa. Esimiestyö ilmentää samankaltaista toimintaotetta 
kuin Monikan työyhteisössä toteutuva nuorten pajafoorumi. Se on vapaa-
ehtoisista nuorista muodostunut ryhmä, joka kehittää toimintaa nuorten 
näkökulmasta. Nuoret itse kutsuvat aiheesta riippuen avainhenkilöt mu-
kaan pajafoorumiin ja valitsevat yhteiskehittelyn menetelmät.

Kuntoutumisen ja kehittämisen prosesseja ei tulisi tarkastella erillisinä 
toisistaan vaan kuntoutumisen yhteiskehittämisenä. Iiris Pilkeen artikke-
li osoitti taitavaa yhteiskehittelyn fasilitointiosaamista kuntoutuksen am-
mattilaisilta. Osaaminen sisältää yhdessä rakentuvan asenteen, tilanteen 
erityisyyden tunnistamisen, yhteiset menetelmät sekä toimintakulttuurin 
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huomioimisen sairaalassa. Kumppanuuden perustaksi on usein kuvattu 
luottamus ja avoimuus. Kun kumppanuus toteutuu kuntoutumisen yhteis-
kehittelyssä, niin Iiris täydentää kumppanuuden kuvausta muutosproses-
siin sitoutumisella, uskolla pystyvyyteen, rohkeudella, ajatusten avartami-
sella ja herkkyydellä. 

Sari Heleniuksen artikkelissa yhteiskehittäminen edellytti kuntoutujien 
kanssa toteutuvaan kumppanuuteen liittyvää erityisosaamista ammat-
tilaisilta, mutta ennen kaikkea yhteiskehittely ohjasi toimijat heittäyty-
mään, kiinnostumaan, päästämään irti omista oletuksista ja pysähtymään 
hetkeen. Innostavat, toiminnalliset, arjessa toteutuvat tavat edistää kun-
toutumista konkretisoituvat Sarin artikkelissa myös uudenlaisten digi-
taalisten ratkaisujen avulla. Kuntoutujien arjessa teknologian kehityksen 
mahdollistama yhteisöllisyys näkyy jo laajemminkin esimerkiksi vertais-
tukiverkostojen, kuten sosiaalisen median ryhmien ja keskustelualusto-
jen, yleistymisessä.

Pilvi Tuomola päättelee artikkelissaan, että kuntoutuksen ja kuntoutu-
misen muutosprosessiin sisältyy lukuisia toistensa sisässä, limittäin ja 
lomittain soljuvia erilaisia muutosprosesseja. Kuntoutumisprosessi to-
teutuu yhteistoiminta- tai yhteiskehittelyprosessin avulla, joka usein on 
yhteinen oppimisprosessi kuntoutujan elämäntilanteessa ja muuttuvassa 
maailmassa päämääränään kuntoutujan voimaantumisprosessi. Yhteistä 
prosesseille on se, että ne ovat vuorovaikutusprosesseja. Pilvi toteaakin 
artikkelissaan, että yhteiskehittelyn myötä syntyvät vuorovaikutusproses-
sit pitäisi ymmärtää nykyistä paremmin ja yhteiskehittelyprosessin tär-
keimpiä tehtäviä on tarjota oppimista ja oivalluksia toimia osana dynaa-
mista muutosprosessia.

Avaintekijöitä kuntoutumisen kehittäjäkumppanuuden rakentumisessa 
yhteiskehittelyssä näyttäisivät julkaisussa olevien artikkelien mukaan ole-
van muutosmyönteinen ilmapiiri, toimijuus yhteisössä arjessa ja oppimi-
nen verkostoissa. Kehittäjäkumppanuuden ilmapiiri voidaan tietoisesti 
rakentaa kannustavaksi, ystävälliseksi ja yhteistoiminnalliseksi. Yhteisöl-
lisyys ja siinä huolella ja tarkoituksenmukaisesti muodostetut sosiaaliset 
suhteet mahdollistavat kuntoutujan yksilöllistä ja tilannesidonnaista toi-
mijuutta kuntoutumisen edistymiseksi. Yhteisössä eletään yhdessä arkea, 
kannustetaan, harjoitellaan, annetaan palautetta ja muodostetaan yhteis-
tä ymmärrystä kuntoutumista edistävästä toiminnasta. Yhteisöllisissä 
verkostoissa opitaan uutta kuntoutumisen tavoitteiden saavuttamiseksi, 
kun yhteiskehitellään ihmiselle merkityksellistä toimintaa hänen arjes-
saan. (Kuvio 1.)
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Kuntoutujan tarpeet
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Kuntoutujan 
ympäristö
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verkostoissa

Muutosmyönteinen
ilmapiiri

Kehittäjäkumppanuus

Kuntoutujalle 
merkityksellinen 

toiminta

Yhteiskehittely
kuntoutujan arjessa

Yksilöllisen kuntoutumisen vuorovaikutteinen ja tavoitteellinen muutosprosessi

Kuvio 1. Yhteiskehittelyssä kehittäjäkumppanuuden avaintekijät ovat muutos-
myönteinen ilmapiiri, toimijuus yhteisössä ja oppiminen verkostoissa, kun 
kyseessä on yksilöllinen kuntoutumisprosessi.

Kehittäjäkumppanuutta voidaan tarkastella ilmapiirin, yhteisön ja verkos-
tojen kannalta yhteistoimijuuden näkökulmasta. Yhteistoimijuus kumpuaa 
kunkin kehittäjäkumppanin toimijuudesta eli kiinnostuksesta, innostukses-
ta ja motiiveista kehittämiseen. Toimijuus vahvistaa osallistujan pystyvyy-
den tunnetta muutoksessa ja voimaantumista, kun asioihin on mahdollista 
vaikuttaa (Salminen ym. 2016). Yhteistoimijuus muodostuu, kun yhdessä 
sovitaan kehittämisen päämääristä ja toimintatavoista ja kaikki osapuolet 
siten sitoutuvat yhteiskehittelyyn yhdenvertaisina kehittäjäkumppaneina. 

Yksilön toimijuuden ulottuvuudet (Jyrkämä 2008) muodostuvat yhteistoi-
mijuudeksi vastavuoroisen oppimisen kautta rakentuvasta kollektiivisesta 
osaamisesta ja kyvykkyydestä (Harra 2014). Yhteistoimijuudessa kehittä-
misen eteenpäin vievä voima on kehittämiseen liittyvistä tunteista ja yh-
teisestä tahtotilasta keskusteleminen. Myös kehittämistä mahdollistavat ja 



115

tiettyihin raameihin pakottavat tekijät kuvataan yhteisestä näkökulmasta. 
(Vänskä ym. 2018.) 

Tämän julkaisun artikkeleissa kuvautui hyvin se, miten yhteisöllinen voi-
maantuminen tuottaa yksilön voimaantumista ja päinvastoin, miten yh-
teistoimijuudessa yksilön voimaantuminen laajenee yhteisölliseksi voi-
maantumiseksi. Tällöin muutoksen voimavarat nousevat oppimisesta 
verkostoissa. Joutsenvirta ja Salonen (2020) ovat tunnistaneet, että mer-
kittävimmät hyvinvoinnin ratkaisut kehkeytyvät yhteisöllisyyden voimasta. 
Vertais- ja paikallisyhteisöllinen toiminta, ihmistenvälinen vuorovaikutus, 
ystävyys ja hyväksyminen kannattelevat ihmisten arkea. (Joutsenvirta & Sa-
lonen 2020.) Tätä voimavaraa kuntoutuksessa ja kuntoutumisessa voidaan 
hyödyntää parhaalla tavalla valjastamalla se toiminnaksi yhteiskehittelynä 
kuntoutujan arjessa.

KOHTI HYVÄÄ ELÄMÄÄ 

Yhteiskehittely kuntoutujien arjessa kykenee vastaamaan muutoksen kiih-
tyvään tahtiin ja jatkuvasti ilmaantuviin uusiin tarpeisiin ja kehitykseen. 
Sitran (Dufva 2020) megatrendien mukaan ihmisen elinikäinen oppiminen 
muuttuu hyveestä välttämättömyydeksi. Omasta hyvinvoinnista huolehti-
minen, työ- ja toimintakyky sekä teknologian ymmärtäminen ovat kansa-
laistaitoja, jotka rakentavat hyvää elämää ja kestävää tulevaisuutta. 

Kuntoutumisen edistäminen on laajojen kokonaisuuksien ja kompleksis-
ten ilmiöiden hallintaa muuttuvissa elämäntilanteissa ja vuorovaikuttei-
sissa suhteissa. Vyyhteytyvien ongelmien ja monimutkaisten tilanteiden 
ratkomisessa hyödyttävät yhteiskehittelyssä käytettävät toimintatavat. Tä-
hän tarvitaan kohtaavaa ja ilmaisultaan kokonaisvaltaista vuorovaikutusta, 
jonka avulla voidaan oppia tilanteen edellyttämällä tavalla. (Joutsenvirta & 
Salonen 2020.) 

Kuntoutujalle mielekkäiden toimintakokonaisuuksien yhteiskehittely on 
joustavaa ja luovaa yhteisen ymmärryksen ja merkitysten sanoittamista. 
Ketterä kehittäminen ihmisten arjessa ja uusien ratkaisujen kokeilu yleis-
tyvät, eikä keskeneräisyys ole enää pahe. Yhteiskehittelyssä ajatellaan, että 
toiminta tai tehtävä ei tule kerralla valmiiksi vaan kehkeytyy yhteisessä op-
pimisprosessissa.

Kokonaiskuvaa rakennettaessa huomiota ei suunnata yksittäisiin asioihin 
tai osiin vaan niiden välisiin kytköksiin. Kuntoutumista voidaan näin hah-
mottaa dynaamisesti muuttuvana kokonaisuutena, joka rakentuu verkos-
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ton keskinäisten yhdyskohtien tunnistamisen varaan. Se on kykyä yhdessä 
tuottaa ja ymmärtää kuntoutumisen sisältöä, vaativan tason erikoisosaa-
mista, kuntoutuksen ydintä.

Kuntoutumisessa prosessien kerroksellisuus ja verkostot yhdyspinnoilla 
edellyttävät yhdessä oppimista yhteiskehittelyssä. Kuntoutujia ei kuiten-
kaan ole tarkoitus kouluttaa kehittäjiksi. Kuntoutuksen ammattilaisilla 
näyttäisi olevan taitoa fasilitoida yhteiskehittelyä, jossa kuntoutuja on vuo-
rovaikutuksessa yhdenvertainen kehittäjäkumppani ja omien asioidensa 
asiantuntija, kun toiminta on ankkuroitu kuntoutujien arkeen. 

Julkaisun artikkelit herättävät mielenkiintoisen kysymyksen siitä, voisiko 
kuntoutuksen tehtävänä tai toimenpiteenä olla yhteiskehittely. Kiteytyykö 
kuntoutuksen ammattilaisten osaaminen kehittäjäkumppanuuden rakenta-
miseen kuntoutumisprosessin verkostoissa? Tulevaisuudessa ammattilai-
set ja kuntoutujat läheisineen yhteiskehittelevät sitä, miten ihmisen hyvä 
elämä rakentuu yksilöllisesti, hänelle merkityksellisesti hänen omassa toi-
mintaympäristössään.
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