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- selvitys jasenten nakemyksista

Tama tutkimustyo toteutettiin yhteistydossa TYKS Vakka-Suomen sairaalan seka Uudenkaupun-
gin sosiaali- ja terveyspalveluiden asiakasfoorumin kanssa. Tyon aiheena oli selvittaa asiakas-
foorumien jasenten nakemyksia liittyen asiakasfoorumitoiminnan kehittdmiseen.

Taman tutkimustyon tavoitteena oli kartoittaa asiakasfoorumin jasenten kokemuksia tahan
saakka toteutuneesta foorumitoiminnasta ja mahdollisuuksista vaikuttaa sosiaali- ja terveyspal-
veluiden kehittdmiseen seka kuvailla, millaisia kehitysehdotuksia jasenilla on asiakasfoorumitoi-
minnan suhteen, jotta Uudenkaupungin sosiaali- ja terveyspalvelujen sekd TYKS Vakka-Suomen
sairaalan asiakasfoorumitoimintaa voidaan tulevaisuudessa kehittaé entistd paremmaksi syvem-
malla ymmarryksella siitd, mité sen jasenet toivovat ja millaisia huomioita he ovat tehneet.

Tutkimus toteutettiin sahkoisella Webropol-kyselylla. Asiakasfoorumin kymmenesta jasenesta
seitseman vastasi, tiedot siirrettiin Webropolin verkkoalustalle aineistoanalyysia varten. Avoimista
kysymyksista saatu aineisto analysoitiin induktiivisen siséllonanalyysin avulla.

Tutkimuksen mukaan webropol-kyselyyn osallistuneet asiakasfoorumin jasenet ovat erityisen tyy-
tyvaisia siihen, miten hyvin heitd on kuultu ja miten heidan toiveitaan on toteutettu ehdotusten
mukaan. Toiminta on koettu mielenkiintoiseksi ja osallistujat tuntevat tulleensa huomioiduiksi.
Osanottajat nostivat kehitysehdotuksista esiin erityisesti toiveita selkeyden ja tavoitettavuuden
suhteen; etté asiointi olisi helppoa, joustavaa ja etta palvelut l16ytaisivat jokaisen alueen asiak-
kaan.
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- Case study of the views of the members

This thesis was executed in collaboration with The Hospital District of Southwest Finland and the
customer forum of Uusikaupunki social- and healthcare services.

The object of this bachelor's thesis was to collect information of the views of the client forum
members regarding the cultivation of client forum activities. The aim was to map experiences the
participants had about activities that had taken place and clarify what development proposals they
had regarding the forum activities. This will help The Hospital District of Southwest Finland and
the customer forum of Uusikaupunki social- and healthcare services to develop the activities with
deeper understanding of the needs of the people.

The research was executed using electronic questionnaire via Webrobol. Out of 10 members of
customer forum, 7 replied. The answers were then transferred into Webropol, where results were
analyzed. The data retrieved from the open-ended questions were analyzed by categorizing them
by using inductive content analysis.

According to the research the members of customer forum were particularly pleased by how well
they have been heard and how their wishes were put into effect. The activities have been
experienced as interesting and the participants have felt they have been taken into account.
Members wished that forum activities would continue to improve the reachability and clarity of the
services so, that all inhabitants of the area would find them.
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SANASTO JA KAYTETYT LYHENTEET

Deliberatiivinen demokratia

Asiakasfoorumi
TYKS
U-Sote

VSSHP

Keskustelevan demokratian muoto, jossa kaikilla
on yhtélaiset mahdollisuudet osallistua

Asiakkaita osallistava menetelmé
Turun yliopistollinen keskussairaala
Uudenkaupungin sosiaali- ja terveyspalvelut

Varsinais-Suomen sairaanhoitopiiri



1 JOHDANTO

Vahvistaakseen asiakkaidensa osallisuutta ja ymmartadkseen paremmin heidéan
tarpeitaan, Uudenkaupungin sosiaali- ja terveyspalvelut seka TYKS Vakka-Suo-
men sairaala loivat yhteisen asiakasfoorumin vuonna 2019. Tavoitteena on vah-
vistaa asiakkaiden ja potilaiden osallisuutta sosiaali- ja terveyspalvelujen kehit-
tamisessa. Jasenille avautuvat mahdollisuudet tuoda esille palveluiden kaytta-

jien mielipiteita ja kayttdd omaa asiantuntijuuttaan palveluiden kehittdmisessa.

Asiakasfoorumin taustalla ja kehittdmisen lahtokohtana toimii Varsinais-Suomen
sairaanhoitopiirin strategia 2019-2020 joka keskittyy asiakkaan roolin ja osalli-
suuden vahvistamiseen, asiakaskokemuksen huomioimiseen, vuorovaikutuk-
seen, asiakaslahtoisyyteen seka kaupunkilaisten kuulemiseen palvelujen kehi-
tysprojekteissa. (Varsinais-Suomen sairaanhoitopiiri 2018). Pohjana toiminnalle
on myds Uudenkaupungin sosiaali- ja terveyskeskuksen brandin palvelulupaus.
U-sote lupaa etsia ja Ioytaa parempia toimintatapoja yhdessé asiakkaan

kanssa, olla rohkeita ja osaavia kehittdjid, palvella ammattitaidolla ja ystavalli-

sesti ollen ystavallisia myds itsellemme ja toisillemme.

Taman tutkimustyon tavoitteena oli kartoittaa asiakasfoorumin jasenten koke-
muksia tahan saakka toteutuneesta foorumitoiminnasta ja mahdollisuuksista
vaikuttaa sosiaali- ja terveyspalveluiden kehittdmiseen seké kuvailla, millaisia
kehitysehdotuksia jasenilla on asiakasfoorumitoiminnan suhteen, jotta Uuden-
kaupungin sosiaali- ja terveyspalvelujen seka TYKS Vakka-Suomen sairaalan
asiakasfoorumitoimintaa voidaan tulevaisuudessa kehittdé entista paremmaksi
syvemmalla ymmarryksella siita, mita sen jasenet toivovat ja millaisia huomioita

he ovat tehneet.

Tyon tarkoituksena oli arvioida seka kehittaa asiakasfoorumin toimintaa. Tutki-
muksessa haluttiin saada selville, olivatko asiakasfoorumin tavoitteet kaikille

selkeéat, millaisia kokemuksia jasenilla oli toteutuneesta asiakasfoorumitoimin-
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nasta, ovatko jasenet kokeneet kyenneensa vaikuttamaan sosiaali- ja terveys-
palvelujen kehittdmiseen ja millaisten asioiden kehittdmiseen heilla olisi kiinnos-

tusta tulevaisuudessa.

Asiakasfoorumin toiminnan kehittaminen ja toiminnan tutkiminen tukee Varsi-
nais-Suomen sairaanhoitopiirin strategioiden ja Uudenkaupungin sosiaali- ja ter-
veyskeskuksen palvelulupauksen mukaisesti palvelujen kehittdmista. Tutkimus-
tyon toimeksiantajina toimivat Varsinais-Suomen sairaanhoitopiiriin kuuluva
TYKS Vakka-Suomen sairaala, Uudenkaupungin yhteistoiminta-alueen terveys-

palvelut ja Uudenkaupungin sosiaalipalvelut.

Tutkimustydmme on ajankohtainen yhteiskuntamme ollessa muutoksessa kohti
yha suurempaa asiakaslahtoisyytta ja —osallisuutta. Taméan tutkimustyn perus-
teella ja asiakasfoorumin jasenilta keratyn tiedon avulla Uudenkaupungin sosi-
aali- ja terveyspalvelujen sekéd TYKS Vakka-Suomen sairaalan asiakasfoorumi-
toimintaa voidaan tulevaisuudessa kehittdd entistéa paremmaksi syvemmalla
ymmarryksella siitd, mita sen jasenet toivovat ja millaisia huomioita he ovat teh-

neet.

Tassa tutkimustydssa, kaksi ensimmaista lukua kasittelevat tutkimuksen tieto-
perustaa. Ensimmaisessa luvussa kasitelladn osallisuuden viitekehysta koko-
naisuudessaan, kuvaten mita osallisuus on, miksi osallisuus on merkitykselli-
nen, miten osallisuus on rakentunut Suomessa nykypaivan tasolle ja U-soten &
TYKS Vakka-Suomen asiakasosallistamista. Tietoperustan toisessa luvussa
tarkastellaan asiakasfoorumitoimintaa ja siihen tiiviisti liittyvaa deliberatiivista
demokratiaa. Tutkimustydn vaiheita esitellaén luvuissa nelja ja tutkimuksesta
saatuja tuloksia luvuissa viisi, kuusi ja seitseman. Lopussa arvoimme tutkimuk-
semme toteutusta, sen tuloksia seka pohdimme tutkimuksemme eettisyytta

sekéa luotettavuutta.
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2 OSALLISUUDEN VIITEKEHYS

2.1 Osallisuus

Osallisuus on kasitteenad haastava silla sen merkityksesta ei vallitse yksimieli-
syytta. Osallisuuden voi katsoa olevan eraanlainen yhteismaaritelma, jonka alla
on moninaisia lahestymistapoja aiheeseen omine kasitteineen. Osallisuuden ka-
sitteen lahtdoletuksena kuitenkin on, etta yksildiden hyvinvointi lisdantyy osalli-
suutta lisdamalla, joka heijastuu koko yhteiskuntaan luottamusta kasvattavasti
ja entistd parempana sosiaalisena kestavyytena ja eheytena. (Raivio & Karjalai-
nen 2013, 12.)

Osallisuus omassa elaméassa koostuu omasta identiteetisté, kokonaisvaltaisista
elamanhallintavalmiuksista seka valtaistumista (empowerment). Empowerment
on henkilékohtainen, ihmisesta itsesta lahtoisin oleva muutosprosessi, jonka
paamaarana on muutos. Valtaistuminen syntyy ihmisen ja ymparistdn vuorovai-
kutuksesta. Empowerment -prosessissa yhdistyvat sekd voimaantuminen, etta
valtaistuminen, jossa inminen lopulta 16ytd& omat voimavaransa ympariston

vuorovaikutuksen tuloksena. (Kelloniemi 2016, 8-9.)

Osallisuus on yleisesti katsottuna merkitykselliseksi ja tavoiteltavaksi katsottu
arvo, jonka konkretisointi osallisuutta lisdaviksi toimenpiteiksi saattaa olla haas-
tavaa silla, vaikka osallisuus on itsessaan arvotavoite, on se samanaikaisesti
myds aktiivista toimintaa. (Raivio & Karjalainen 2013, 13.) My6s sen tarkka mit-
taaminen on vaikeaa, silla osallisuus tapahtuu ihmisten vélilla liikkeissa, kat-

seissa, kielessa ja kosketuksessa. (Isola ym. 2017, 3.)

Isola ym. Kuvailevat osallisuutta seuraavasti: Osallisuus on liittymisté (involve-
ment), suhteissa olemista (relatedness), kuulumista (belonginess), yhdessa ole-
mista (togetherness), mukaan ottamista (inclusion), yhteensopivuutta (cohe-
rence), osallistumista (participation) ja siihen liittyen vaikuttamista (representa-
tion) yhdistettynd demokratiaan. Se on myds kaiken tdman johtamista (gover-

nance) seka jarjestamista. (Isola ym. 2017, 4.)
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Voidaan siis sanoa, etta osallisuus on kuulumista kokonaisuuteen, jossa kyke-
nee liittymaan elaman merkityksellisyytta lisdaviin vuorovaikutussuhteisiin seka
hyvinvoinnin l[&hteisiin. Osallisuus ilmenee paatosvaltana omassa elamassa,
mahdollisuutena saadella tekemisidan, toiminnoissa, joissa pystyy vaikutta-
maan oman itsensa ulkopuolelle kuten ryhmiin tai yhteiskuntaan seka yhteiseen
hyvaan panostamiseen ja osallistumisessa merkityksellisyyden luomiseen.
(Isola ym. 2017, 6.)

Erés tapa tarkastella osallisuutta tapahtuu sosiologiasta peraisin olevan sosiaa-
lisen osallisuuden (eng. social inclusion) kasitteen kautta. Sosiaalinen osalli-
suus kasitetaan niin ikaan arvotavoitteeksi mutta myads tavaksi torjua syrjayty-
mista seka koyhyytta ja laajentaa seka kasvattaa tasa-arvoisempaa ja yhden-
vertaisempaa yhteiskuntaa tavoitteena ohjata yhteiskunnan reunoilla tai ulko-
puolella olevia ihmisia lAhemmas yhteiskunnan palveluita. Sosiaalinen osalli-
suus nékyy markkinasuhteissa, byrokraattisissa suhteissa, assosiatiivisissa
suhteissa ja yhteisollisissa suhteissa ja niiden painotus vaihtelee kontekstin mu-
kaan. Esimerkiksi elakeldisen sosiaalinen osallisuus saattaa nakya erityisesti
yhteisdllisten suhteiden kuten ystavien tai harrasteryhmien kautta, kun taas tyo-
ikainen toteuttaa sosiaalista osallisuuttaan markkinasuhteiden kuten tyon ja

koulutuksen maailmassa. (Leemann ym. 2015, 4.)

Osaksi sosiaalisen osallisuuden kasitettd voidaan nostaa erikseen asiakasosal-
lisuus. Asiakasosallisuus on sosiaalista osallisuutta, jossa asiakas toteuttaa,
varmistaa seka lisda asiakastyon ja palvelujarjestelman osallisuutta seka asia-
kaslahtoisyytta ja jossa asiakas osallistuu palvelun tuottamiseen, jarjestami-
seen, suunnitteluun, arviointiin tai kehittamiseen. Lukuisat lait kasittelevat asia-
kasosallisuutta, naita ovat mm. kuntalaki 365/1995, laki sosiaalihuollon asiak-
kaan asemasta ja oikeuksista (812/2000), sosiaalihuoltolaki (1302/2014 ja laki
potilaan asemasta ja oikeuksista (785/1992). Myds valtakunnallinen sosiaali- ja
terveysalan eettinen neuvottelukunta (ETENE) suosittelee julkisten palveluiden
tarjoavan asiakkaille mahdollisuuksia osallistua oman palvelusuunnitelmansa

laatimiseen. (Leemann ym. 2015, 2.)
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2.2 Osallisuuden kehitys

Vaikka yhteiskuntamme rakentuu yha enemman osallistuvan ja aktiivisen kan-
salaisuuden idealle ja nykyisin asiakkaiden osallistumista korostetaan myaos la-
eissa, strategioissa ja suunnitelmissa, tilanne ei kuitenkaan ole aina ollut yhta
hyva. (Laitinen & Niskala 2013, 10.) Matka asiakas-tyontekija-suhteen alkujuu-
rilta nykypaivaan on ollut pitkd. Jotta osallisuuden ja varsinkin asiakasosallisuu-
den tarkeytta voidaan ymmartaa ja arvostaa, on ensin otettava katsaus sosiaali-
ja terveydenhuollon asiakkuuden historiaan.

Suomessa tie nykyiseen asiakasosallisuuteen alkoi 1800-luvun loppupuolelta,
jolloin vaivaishoito siirtyi seurakunnilta kunnille (Juhila 2006, 19.) Sosiaali- ja
terveydenhoidon asiakkaita kutsuttiin yleiskasitteella vaivaisiksi, sana, jolla vii-
tattiin monenlaiseen huono-osaisuuteen (Harjula 1996, 25.) Vaivaishoitoa toteu-
tettiin muun muassa kuntien tydlaitosten kautta, joissa vaivaiset saivat elannon
pakkoty6ta vastaan. Kunnissa tiedettiin, ettéd pelko tydlaitokseen joutumisesta
vahentaisi avunanojien maaraé ja huoltokustannuksia. Vakinaisen avun varaan
tullut henkild joutui taydellisen holhouksen alaisuuteen menettéaen kunnalle kai-
ken omaisuutensa. (Jaakkola 1994, 113.) Silloisilla asiakkailla, vaivaisilla ei ollut
oikeuksia, sananvaltaa tai edes vapautta. Heita kasiteltiin holhoavasti ja kuritta-
vasti. Oikeutus kohteluun tuli siita, ettei yksilo ollut kyennyt toteuttamaan kansa-
laisvastuutaan oman parjaavyytensa yllapitamiseksi vaan péin vastoin tuotti on-

gelmillaan vaivaa ja kuluja valtiolle (Satka 1995, 24.)

Asteittain vaivaisia alettiin luokitella eri ryhmiin. Ajattelun muutos tuli esiin vai-
vaishoito-nimen vahittdisena korvautumisena kdyhainhoito-sanalla. Jouko Jaak-
kolan mukaan, sindnsé vahamerkityksisen sanan vaihtaminen oli merkki syvalli-
sesta muutoksesta. Siin&, missd ennen nahtiin vain yhteiskunnan rasituksena
oleva yhtenainen vaivaisten joukko, alettiin vuosisadan vaihteessa erottaa erilai-
sia yhteiskunnan apua tarvitsevien ryhmia kuten sairaita, taloudellisista vaikeuk-

sista karsivia, turvattomia lapsia, vanhuksia, alkoholisteja ja normeihin muuten

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Lotta Makela ja Saila Virtanen



12

sopeutumattomia. My6s lehdist6 ja kaunokirjallisuus alkoivat kritisoida vaivais-
hoitoa, joka ulkomailta valittyvien uusien huoltoperiaatteiden lisaksi aiheutti pai-

netta muutosten tekemiseen. (Jaakkola 1994, 116-117.)

Kansalaissodan jalkeen ennaltaehk&isyn periaate voimistui huomion keskitty-
essa ensin lapsiin ja sitten perheisiin. Vuosikymmenten kuluessa ulkomailta
Suomeen saapuva tieto muokkasi kansalaisaktiivisen toiminnan ja lainsdadan-
non uudistumisen kanssa asenteita ja toimintatapoja yh& enemman. 1970-luvun
yhteiskunnan rakennemuutos laajensi mm. sosiaalihuollon asiakaskuntaa, ei-
vatka uudet asiakasryhmat olleet valmiita hyvaksymaan perinteisia, noyryytta-
vaksi miellettyja toimintatapoja. Vuosina 1967-1973 toiminut sosiaalihuollon pe-
riaatekomitea nosti kontrollipainoitteisen toiminnan sijasta uusiksi periaatteiksi
niin ihmisen valinnanvapauden kuin luottamuksellisuuden (Juhila 2006, 38—41.)
Autoritaarisesta ja kontrolloivasta asiakassuhteesta alettiin siirtya kohti asiakas-
lahtoistd, asiakkaiden oikeuksia ja luottamuksellisuutta korostavaa otetta (Juhila
2006, 43.)

Nykyisin kansalais- ja asiakasnaktkulmat ovat merkittdva osa jaettua asiantun-
tijuutta ja monikanavaista tiedontuotantoa (Nowtony ym. 2001; Rajavaara 2005;
Rantanen & Toikko 2006, Laitinen 2013, 87 mukaan.) Nykyddn myds Suomen
perustuslaissa todetaan; "Kansanvaltaan sisaltyy yksilon oikeus osallistua ja
vaikuttaa yhteiskunnan ja elinymparistonsa kehittamiseen” (Suomen perustus-
laki 1999/731, 28.)

2.3 U-Soten & TYKS Vakka-Suomen asiakasosallistaminen

Uudenkaupungin sosiaali- ja terveyspalvelut sekd TYKS Vakka-Suomen sai-
raala toteuttivat yhteisen asiakasfoorumin tavoitteenaan keskustella, kerata pa-
lautetta ja pohtia niin sosiaali- ja terveyskeskuksen kuin Vakka-Suomen sairaa-
lankin palveluja yhdessa asiakkaiden kanssa. Haku foorumin jaseneksi alkoi
maaliskuussa 2019 Uudenkaupungin internet- sivuilla olleen Webrobol-kyselyn
seka paperisen lomakkeen kautta, joita oli saatavilla TYKS Vakka-Suomen sai-

raalan potilaspalvelupisteesta ja Aktivointikeskus Puustista. Hakijoita oli 23,
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joista valittiin 10 harkiten tasapuolisuutta ian, sukupuolen, asuinkunnan suh-
teen. Asiakasfoorumin jasenet ovat henkil6itd, jotka ovat kiinnostuneita osalli-
suudesta paikallisten terveys- seké sosiaalipalvelujen kehittdmiseen ja vaikutta-

miseen. Asiakasfoorumitoiminta on vapaaehtoista.

Asiakasfoorumin jasenet ovat osittain vaihtuneet kuluneen vuoden aikana ja uu-
sia jasenia on saatu poistuneiden tilalle. JAsenmaaréa on kuitenkin saatu pidet-
tya taysilukuisena. Asiakasfoorumin kaynnistamisen ja alkuvaiheen tydskente-
lyn vastaavat olivat TYKS Vakka-Suomen sairaalan koordinoiva ylihoitaja, Uu-
denkaupungin yhteistoiminta-alueen koordinoiva osastonhoitaja ja sosiaalikes-
kuksen aikuissosiaalityon tiimivastaava. Toimintaa on suunniteltu vuosittaisina
suunnitelmina, joita on arvioitu toimintakauden lopussa foorumin vastuuhenkil6i-
den ja jasenten yhteistydna. Asiakasfoorumi on kokoontunut vallitsevan ko-

ronapandemian vuoksi etané pitéden yhteytta Skypen valityksella.

Ensimmaisen toimintavuoden aikana toteutettiin TYKS Vakka-Suomen sairaa-
lan ja Uudenkaupungin terveyskeskuksen tiloissa tilakavely, jossa arvioitiin tilo-
jen opasteita ja niiden toimivuutta. Tilakavely tuotti runsaasti kehittamisideoita,

jotka kasiteltiin seka toteutettiin.

Vuonna 2020 foorumin toiminta koostui arviointi- ja kuntoutusosasto Kuunarin
tilakavelysta 3.2, asiakaspalautejarjestelmien lapikaynnista 16.9, hyvan asia-
kaspalvelun kriteerien lapikaynnista seka taman tutkimustydprosessin esitte-
lystd 21.10 sekda VSSHP:n koulutustilaisuudesta 17.12.
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3 ASIAKASFOORUMITOIMINTA

3.1 Asiakasfoorumi

Kun puhutaan asiakasfoorumista, tarkoitetaan silla asiakkaita osallistavaa me-
netelmaa mita tulee palvelujen seurantaan, suunnitteluun seka arviointiin. Se on
palvelujen kayttajista koottu raati, jonka tarkoituksena on ehdottaa parannuksia
palvelujen laatuun, muodostaa palautetta palveluista seka tuottaa uusia ideoita

palvelujen kehitykseen seka suunnitteluun. (Halttunen-Sommerdahl 2008, 9.)

Asiakasfoorumin toimintamalli perustuu vahvasti vuorovaikutukseen ja selkedéan
palautejarjestelméaéan. Asiakasfoorumin jasenien avulla saadaan ajankohtaista
tietoa asiakasryhmista perustuen asiakkaan kuuntelun menetelmaan. Mene-
telma tukee asiakaspalautteen keraamistd, ideoiden muuttamista kaytant6én
seka kehittamista. Vuorovaikutuksen laatu ja suunnitteluprosessit mahdollista-
vat ja lisdavat asiakkaiden mahdollisuuksia saada kohdennettuja ja tarkoituk-
senmukaisia palveluita. Asiakkaan kuuleminen, ndkeminen ja huomioiminen on
asiakasfoorumin toiminnan suunnittelussa ja arvioinnissa tarkoituksena. (Heikki-
nen 2012.) Asiakasfoorumissa tarkastellaan erilaisia palveluita kayttajien nako-
kulmasta. Asiakasfoorumin antama palaute on suora ja tarkempi kuin esimer-

kiksi palautekyselyilla saatu tieto. (Valkama & Raisio 2013, 110.)

Asiakasfoorumille tyypillinen jasenmaaré on 10-20 henkil6a, jotka ovat nykyisia
tai potentiaalisia palveluiden kayttajid. Foorumin vetdjan vastuulla on suunni-
tella, johtaa keskustelua ja dokumentoida tapaamiset mahdollisimman selke&sti
ja tarkoin. (Heikkinen 2012.) Foorumin toiminta on aktiivista ja toimii palveluiden
rinnalla kehityskumppanina. Jasenet saavat palautetta toiminnastaan ja niiden
vaikutuksista seka paasevat osallistumaan hankeen kaikkiin vaiheisiin aktiivi-
sesti. Jasenien avulla pystytadn luomaan avoin keskusteluryhma yhdessa pal-
veluita toteuttavien virkamiesten kanssa. Asiakasfoorumitoimintaa voidaan to-

teuttaa kahdella tavalla, avoimena tai suljettuna ryhmana. (Aaltio 2012, 10.)
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Jasenien ryhméadynamiikan muodostuessa, esiin padsee nousemaan aitoja tun-
temuksia, mielikuvia, jotka rakentuvat kokemuksista. Naméa tuntemukset eivat
paase toteutumaan arkisissa kanssakaymisissa eivatka nouse esiin asiakasti-
lanteissa. Siksi asiakasfoorumi toiminnan merkitys on oleellinen ja perusteltua
ja jasenet tulevat organisaation ulkopuolelta. (Heikkinen 2012.) Kansalaisuus
seka asiakkuus eivat suljekaan toisiaan pois vaan jokainen voi jossain vai-
heessa elamé&énsa olla erilaisten sosiaalipalvelujen asiakas. Kansalaisen ja asi-
akkaan nékoalat eroavat kuitenkin toisistaan; asiakkaan nakodkulma on yksilolli-
nen ja subjektiivinen siind, missa kansalainen tarkastelee sosiaalipalveluja ylei-

semmalta tasolta. (Valkama & Raisio 2013, 88.)

Vaikuttaminen asiakasfoorumissa on moniulotteista. Osallisuus kehittamisessa
voidaan jakaa kolmeen eri tasoon: 1) henkilokohtainen taso, 2) paikallinen taso
ja 3) valtakunnallinen taso. Ensimmaisella tasolla kehittdminen jakautuu niihin
palveluihin, joista on jo kokemusta. Toisella ja kolmannella tasolla vaikutetaan
ylemmalle taholle, joko suoraan tai vélillisesti. (Valkama & Raisio 2013, 110.)
Asiakasfoorumitoiminta on lisannyt jasenten sosiaalista vuorovaikutusta, hyvin-
vointia seka osallisuutta palveluiden kehittamiseen. Tarkoituksena on kuitenkin
rakentaa toimiva ja yhtenainen foorumi ymmarryksen lisddmiseksi seké kehitta-

misajatusten eteenpéain ajamiseksi. (Sauristo 2014,16.)

Asiakasfoorumien kautta on mahdollista tarkastella demokraattisesti yhteiskun-
nallisia asioita ja niiden avulla, voidaan tuottaa yhteisollista tietoa erilaisista ilmi-
Oista (Valkama & Raisio 2013, 109.) Osallistuminen raatiin vaikuttaa kaikkiin
prosessissa mukana oleviin yksil6ihin. Kokemuksellinen jaettu tieto laajentaa
nakokulmia seké lisdd ymmarrysté kasiteltavista asioita (Valkama & Raisio
2013, 110.)

3.2 Deliberatiivinen demokratia

Asiakasosallisuuden keskiossa on deliberatiivisen, keskustelevan demokratian

kayttoa. Suomessa deliberatiivisesta demokratiasta on toistaiseksi puhuttu
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melko niukasti. Harri Raisio ja Pirkko Vartiainen ovat kirjoittaneet Suomen Kun-
taliitolle julkaisun: "Osallisuuden illuusiosta aitoon vaikuttamiseen” joka kay lapi

deliberatiivisen demokratian paakohdat.

Deliberatiivinen demokratia eroaa perinteisesta edustuksellisesta demokratiasta
siten, etta jalkimmaisessa kaikkien sijasta vain pieni joukko vaaleilla valittuja
paattajia kayttaa paatdsvaltaa yhteiskunnallisten asioiden kasittelyssa. (Raisio
& Vartiainen 2011, 11.) Keskustelevan demokratian kautta kuullaan kansalais-
ten omia &ania, tuottaen tietoa, jolla ei ajeta vain yhden tahon agendaa, vaan
tarkoituksena on tuoda kaikkien mielipiteet tasavertaisina kasittelyyn ja pohditta-
vaksi tavanomaisen, yksioikoisen danestamisen sijasta. (Raisio & Vartiainen
2011, 11, 36.)

Deliberatiivisen demokratian klassisen ideaalin voidaan katsoa tiivistyvan muu-
tamiin paaseikkoihin. Deliberatiivisessa tilanteessa, osanottajat kokoontuvat ké-
sitellakseen valittua asiaa. Paikalle saapujilla on kullakin ndkemus asiasta ja
siitd, miten se tarkaistaan. Deliberatiivisuus, keskustelevuus, tulee esille siing,
ettd osallistujat pohtivat aihetta avoimesti ja kunnioittaen toisiaan. On tarkeaa,
etta keskustelua ohjaa vallankayton sijasta kognitiivinen jarki. Osallistujien
oman edun tavoittelu poistuu keskustelun keskittyessa kaikkien yhteiseen hy-
vaan mielipiteenvaihdon ja kunnioittavan perustelun seurauksena. (Raisio &
Vartiainen 2011, 13.)

Deliberatiivisen demokratian klassinen ideaali on nykyd&n muutoksessa antaen
tilaa realistisemmalle kasitykselle keskustelevuudesta. Klassisessa ideaalissa
keskustelevuus, deliberatiivisuus, on objektiivinen ja tietoinen prosessi, jossa
objektiivisuus rinnastetaan tunteiden sivuuttamiseen ja jarjellisyyteen. Tunteiden
merkitysta demokratian toteutumisessa ei kuitenkaan voi sivuuttaa sill& kansa-
laismielipiteet kehittyvéat seka pitkdkestoisena etta monivaiheisena prosessina.
(Raisio & Vartiainen 2011, 16.)

Keskustelevan demokratian kayttd on eras julkishallinnon tavoista torjua kansa-

laisosallistumisen vahenemistd. Kansalaisraadit- ja foorumit ovat deliberativisti-
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sia sovelluksia, joiden kautta on mahdollista kasvattaa kansalaisten demokraat-
tista mielikuvitusta ja demokratiataitoja, sen avulla voidaan rakentaa myos pai-

kallisyhteisollisyytta. (Raisio & Vartiainen 2011, 20.)
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4 TUTKIMUKSEN TOTEUTUS

4.1 Tutkimuksen tavoite ja tutkimuskysymykset

Asiakkaiden osallisuuden vahvistaminen on kansainvalisesti tarke&a suuntaus
sosiaali- ja terveyspalvelujen kehittdmisessa (WHO 2016.) Tutkimuksessa selvi-
timme, millaisia ndkemyksia ja kokemuksia Uudenkaupungin sosiaali- ja ter-
veyspalveluiden sekd TYKS Vakka-Suomen sairaalan yhteisen asiakasfoorumin
jasenilla on foorumitoiminnasta. Halusimme kuvailla asiakasfoorumin jasenten
kokemuksia vaikutusmahdollisuuksistaan sosiaali- ja terveyspalveluiden kehitta-

miseen ja kuulla heidan ehdotuksiaan tulevaa foorumitoimintaa koskien.

Toimeksiantajan tavoite on foorumin avulla vahvistaa asiakkaiden osallisuutta
sosiaali- ja terveyspalveluiden toiminnan kehittdmisessa. Tutkimuksen perus-
teella, toimeksiantajalla on mahdollisuus uudistaa olemassa olevaa ja suunni-

tella tulevaa foorumitoimintaa osallistujien palautteen mukaisesti.
Tutkimuskysymyksemme olivat seuraavat:

1. Millaisia kehitysehdotuksia jasenilla on asiakasfoorumitoiminnan kehitta-
misen suhteen?
2. Millaisia kokemuksia jasenilla on toteutuneesta toiminnasta ja mahdolli-

suuksista vaikuttaa sosiaali- ja terveyspalvelujen kehittamiseen?

4.2 Tutkittavat

Laadullisessa tutkimuksessa on tarkeaa, etta henkilot, joilta tietoa kerataan, tie-
tavat tutkittavasta asiasta mahdollisimman paljon, tai heilla on asiasta koke-
musta (Tuomi & Sarajérvi 2004, 74.) Webropol-kyselylomakkeen kohderyh-
maksi valikoitui asiakasfoorumin 10 — henkinen jasenryhma kokonaisuudes-

saan. Tavoitteenamme oli saada koko perusjoukko vastaamaan webropol-kyse-
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lyyn mahdollistaaksemme mahdollisten eridvien nédkdkantojen huomioon ottami-
sen ja tulosten paikkansapitavyyden koko perusjoukon nakdkulmaa ajatellen.
Paatelmien tekeminen ja mahdollisimman validiset tulokset varmentuivat nain

tydssamme.

4.3 Tutkimusmenetelmat, aineiston keruu ja analyysi

Kvalitatiivinen, eli laadullinen tutkimus pyrkii todellisen elamén kuvaamiseen ja
tiedostamaan sen moninaisuuden. Tapahtumat ja asiat muokkaavat toinen toisi-
aan samanaikaisesti, joten tutkittaessa on mahdollista 10ytaa erilaisia suhteita
asioiden valilla. Valittua kohdetta pyritaan tarkastelemaan mahdollisimman ko-

konaisvaltaisesti. (Hirsjarvi ym. 2009, 161.)

Tutkimustydmme laadullisessa analyysissa aineistoa katseltiin ja tutkittiin koko-
naisuutena. Laadullinen tutkimus merkitsee ihmisten maailman ilmiéiden tutki-
musta sosiaalisessa ymparistdssa, tarkastelun alla ovat yksild, sosiaalinen vuo-
rovaikutus ja ihmisten valiset asiat. Sen avulla kehitetdan tai uudistetaan tutkit-
tavaa asiaa tai kohdetta. (Pitkaranta 2014, 9.)

Tuomi ja Sarajarvi (2004) listaavat yleisimpiin laadullisen tutkimuksen aineiston-
keruumenetelmiin kuuluvaksi kyselyt, haastattelut, havainnoinnin ja dokumen-
teista keratyt tiedot. Halutessamme tietaa, mita ihminen ajattelee, jarkevinta on

kysya hanelta.

Taulukko 1.

Tehtava Ajankohta

Tietoperustan puhtaaksikirjoitus Joulukuu 2020

Tutkimusluvan hankinta ja webropol-kyselyn laatiminen Tammikuu 2021

Kysymysten lahetys asiakasfoorumin jasenille 15.2.2021
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Webropol-kyselyn vastausaika 15.2.-26.2.2021
Analyysi 15.2.-8.3.2021
Valmis tyo 10.3.2021

Laadimme tutkimuksen etenemisesta kaavion, jotta pystyisimme realistisesti hahmotta-

maan tutkimustyon kulun ja keston.

Aineistonkeruumenetelméksemme valitsimme kyselylomakkeen. Halusimme
laadulliselle tutkimukselle ominaisesti pitaa tutkimuskysymyksemme paaosin
avoimina ja strukturoimattomina. Webropol-kyselomakkeeseen muodostuneet
kysymykset teimme yhteistydssa toimeksiantajan kanssa. Toimeksiantaja antoi
omasta nakoékulmasta ehdotuksia kysymyksiin liittyen asiakasfoorumin tapaami-
siin seka kaytannonjarjestelyihin.

Webropol on internetpohjainen tutkimus- ja tiedonkeruuohjelma, jonka kaytto
vaatii internetselaimen ja verkkoyhteyden. Linkki kyselyyn toimitetaan useimmin
sahkopostin valityksella. Webropol mahdollistaa koko tutkimuksen suunnittelu-
vaiheesta tulosten tarkasteluun saakka. Kyselyn tuloksista saa yhteenvedon ja
tuloksia paasee analysoimaan heti kyselyn sulkeuduttua. (Heikkila 2014, 67.)

Lahetimme saatekirjeella varustetun webropol-kyselylomakkeen vastaajille sah-
kopostitse helmikuun puolivalissa 2021. Webropol-kyselyn vastausaikaa oli
viikko. Vastaukset annettiin nimettdmina. Viikon jalkeen, saimme kolme vas-
tausta. Koimme kolmen vastauksen olevan riittdmaton maara, joten keskuste-
limme toimeksiantajan kanssa ja paatimme jatkaa vastausaikaa viela viikolla.
Kontaktoimme vastaajia viela kerran ja talla kertaa saimme vield nelja vastausta

lisda.

Koimme webropol-kyselylomakkeen tutkimuksen onnistumisen kannalta par-

haaksi vaihtoehdoksi silla se mahdollisti aika- ja paikkariippumattoman tilan
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vastaajille. Avointen kysymysten avulla, vastaajat saattoivat kertoa ajatuksis-
taan vapaasti, tata mahdollisuutta pyrimme korostamaan myds saatekirjeessa.

Nailla toimilla rakensimme luottamusta vastaajiin.

Kyselytutkimus on oleellinen ja tarkeé tapa kerata tietoa seka tarkastella kerat-
tya tietoa ilmidista, mielipiteistd, asenteista ja arvoista. Kyselytutkimuksen tar-
koituksena tutkijat esittavat kysymyksia vastaajille kyselylomakkeen valityksella.
Kyseessa on mittausvaline, joka soveltuu laajasti mielipidetiedusteluihin, katu-
kyselyihin, soveltuvuustesteihin, palautemittauksiin seka yhteiskuntatieteelli-
seen tutkimukseen. Kyselylomakkeiden heikkoutena voi nahda laajoiksi ja katta-
viksikin muotoiltujen kysymysten vastausvaihtoehtojen riittamattomyyden ja
haasteen tavoittaa vastaajan ajatusmaailman tai maailmankuvan olennaiset piir-
teet. Kysely on kustannustehokasta, mutta kaikki eivat vastaa kysymyksiin joka
automaattisesti karsii otoksen méaaraa. Vastaamisen halukkuuden ehtona on lo-
makkeen helppokayttdisyys. (Hirsjarvi ym. 2000, 37.) Vasta lomakkeen kokeilu-
vaiheessa huomaa toimiiko se vastaajan nakdkulmasta. Kokeilu auttaa mietti-
maan laajemmin johdattelun riskeja, monipuolisuutta ja aitojen vaihtoehtojen

maaraa.

Sopiva otoskoko maaraytyy tavallisesti tulosten tarkkuustavoitteiden perus-
teella, mitd tarkemmin halutaan selvittda perusjoukon lukuja, sitd suurempi otos
on otettava (Hirsjarvi ym. 2009, 180). Otoskokoon vaikuttavat mm. tutkimuksen
tavoitteet, miten tarkkoja tuloksia halutaan saada perusjoukkoa ajatellen, miten
monia tekijoitd on tarkoitus tarkastella yhtaaikaisesti ja miten homogeeninen
otoksen joukko on. (Hirsjarvi ym. 2009, 180) Loimme siksi webropol-kyselylo-
makkeen mukautuvaksi laajempaa otosta ja jatkoa ajatellen, vaikka tutkimus-
tydssamme olikin mukana koko perusjoukko eikd meilla siten ollut tarvetta poh-

tia otoskokoa.

Lomakkeen laadinnalla ja kysymysten suunnittelulla on tarked merkitys. Niilla
voidaan tehostaa tutkimuksen onnistumista (Hirsjarvi ym. 2009, 198). Lahes-
tyimme asiakasfoorumin jasenia kattavalla tietoiskulla kertomalla miksi olemme

tekemassa webropol-kyselyd. Koimme sen olevan tarkea osa tutkimusta ja sel-
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ventavan asiakkaiden yhtenaista ymmarrysta siitd miksi ja mita kysymyksilla tar-
koitetaan. Jos haluaa patevia tuloksia, tulee laatia kysymyksia, jotka mahdolli-

simman moni vastaaja ymmartad samalla tavalla (Hirsjarvi ym. 2009, 202).

Jaoimme lomakkeen kolmeen eri aihealueeseen; taustatietojen selvittamiseen,
asiakasfoorumin toimintaan liittyviin kysymyksiin seka kaytannon jarjestelyihin
liittyviin kysymyksiin. Kaytimme lomakkeessamme kolmea eri kysymysmuotoa,;
monivalintaisia, avoimia kysymyksia ja asteikkoon perustuvia kysymyksia (Hirs-
jarvi ym. 2009, 200). Koimme, etta kysymysmuotojen vaihtelevuus tekee lomak-
keesta kiinnostavamman ja heréttd& mielenkiintoa tayttamiseen. Webropol-ky-
sely sisélsi kuitenkin paéosin avoimia kysymyksia, vaikka niiden analysointi ja
kasittely on haastavampaa (Hirsjarvi ym. 2009, 201).

Aiheina mielipiteiden, arvojen ja asenteiden tutkiminen ei ole mutkatonta. Epéa-
varmuustekijoita liittyy oleellisesti tutkimukseen kuten osallistuiko tarpeeksi
joukkoa, tuliko tarpeeksi vastauksia, oliko kysymykset tarpeeksi kattavia ja mi-
tattiinko oleellisia asioita, ajankohta, luotettavuus ja niin edelleen. Epavarmuus-
tekijat liittyvat osana tiedonkeruuseen, mittaamiseen ja tutkimuksen sisalléllisiin
tavoitteisiin. (Vehkalahti, 2008.) Tutkimusaineistomme muodostui asiakasfooru-
min jaseniltd webropol-kyselylomakkeen avulla keratyista tiedoista, vastaajaa
koskevista esitiedoista sekd avointen kysymysten vastauksista.

Laadullisen tutkimuksen analyysi voidaan jakaa kahteen erilliseen ryhmaan. En-
simmaiselle tyypillistd on, etta analyysid ohjaa tietty teoreettinen asemointi ku-
ten esimerkiksi fenomenologinen analyysi. Toiseen ryhmaan kuuluvat ne ana-
lyysimuodot, joita ei ohjaa tietty teoria, mutta joihin voidaan soveltaa suhteelli-
sen vapaasti erilaisia teoreettisia l&htokohtia. Sisallonanalyysi kuuluu t&han ryh-
maan. Sisallonalalyysin kautta tietoa analysoidaan objektiivisesti pyrkien saa-
maan tutkittavasta ilmiosta kuvaus tiivistetyssa ja yleisessd muodossa (Tuomi &
Sarajarvi 2004, 87.)

Sisallénanalyysi on mahdollinen kaytettavaksi joko yksittdisend metodina itses-
saan tai se voidaan liittda muihin analyysikokonaisuuksiin. Sita voi kayttaa miltei

mihin tahansa kirjalliseen muotoon saatettuun materiaaliin kuten puheeseen,
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keskusteluun, kirjoihin, raportteihin, dialogiin. Se on tapa jarjestaa, kvantifioida
ja kuvailla tutkittavaa asiaa. (Kyngas & Vanhanen 1999, 3—4, Tuomi & Sarajarvi
2009, 78).

Sisallonanalyysi kuuluu tekstianalyysien tyyppeihin ja silla pyritddn saamaan
tutkittavasta asiasta tiivis ja yleinen kuvaus johtopaatdsten tekoa varten. Se
analysoi inhimillisia merkityksid. Kun sisallonanalyysi keskittyy tekstin merkityk-
siin, diskurssianalyysi puolestaan analysoi miten merkitykset tekstissa syntyvat.
Sisalléonanalyysissa tutkija tavallaan havainnoi todellisuutta sen ulkopuolelta.
Olennaista on nakymattoéman ymmartaminen. (Tuomi & Sarajarvi 2009, 103—
104.)

Analyysissa voidaan edetéd kahdella tavalla. Induktiivisesti eli aineistolahtoisesti
tai tai deduktiivisesti, jolloin analyysia ohjaa jokin aikaisempi kasitejarjestelma
tai teoria. (Kyngas & Vanhanen 1999, 5.) Taman tutkimustyodn sisallonanalyy-
sissa kaytettiin paaosin induktiivista eli aineistolahtoista mutta myos teoriapoh-
jaista deduktiivista otetta.

Aineistolahtdisen laadullisen eli induktiivisen aineiston sisalldnanalyysi koostuu

kolmivaiheisesta prosessista.

Ensimmaisessa vaiheessa aineisto redusoidaan. Tassa vaiheessa aineisto pel-
kistetdan ja siité karsitaan kaikki epaolennainen. Taméa voidaan toteuttaa tiivis-
tamalla informaatiota tai pilkkomalla se osiin. Pelkistdessa aineistosta etsitaan
tutkimustehtavaa kuvaavia ilmaisuja. limaisut, jotka kuvaavat samaa asiaa, voi-
daan merkitd samalla varilla, jotka listataan allekkain muodostaen erilaisia il-

midryhmia.

Toisessa vaiheessa aineisto ryhmitellaan. Aineistosta etsityt ilmaukset l&api-

kaydaan ja siitd etsitddn samankaltaisuuksia tai eroavaisuuksia kuvaavia kasit-
teitd. Saman ilmion kasitteet ryhmitelléaén ja yhdistetaan eri luokiksi, jotka muo-
dostavat alaluokkia. Nama alaluokat nimetaan luokan sisalt6d kuvaavalla kasit-
teelld, joka voi olla esimerkiksi tutkittavan ilmion piirre tai ominaisuus. Luokitte-

lussa aineisto tiivistyy yksittaisten tekijoiden sisaltyessa yleisimpiin kasitteisiin.
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Kolmannessa vaiheessa aineisto abstrahoidaan eli luodaan teoreettiset kasit-
teet. Kasitteellistamisessa erotetaan tutkimuksen kannalta olennainen tieto,
jonka perusteella muodostetaan teoreettisia kasitteita. Abstrahoinnissa edetaan
alkuperaisdatan kayttamista kielellisista ilmauksista erilaisiin johtopéaatoksiin.
Sita jatketaan yhdistelemalla luokituksia niin kauan, kuin se aineiston kannalta
on mahdollista. Tuloksissa kuvataan luokittelujen pohjalta muodostuneet kate-
goriat sek& niiden sisallot. Johtopaatosten tekemisessa pyritddn ymmartamaan,
mit& asiat ovat tutkittaville merkinneet, tutkittavia pyritdéan ymmartdmaan heidan

omasta nakoékulmastaan. (Tuomi & Sarajarvi 2004, 91-94.)

Laadullisessa tutkimuksessa on mahdollista, ettd aineiston keruu ja analyysi
ovat hyvin lahella toisiaan tai kulkevat limittain tutkimuksen ajan. Kuitenkin val-
miiksi ty6ta voi kutsua vasta, kun siita on tehty raportti. Tutkimusten ja opinnay-
tetdiden raportit ovat kdytannéssa samanlaisia, vaikkakin koulut maarittelevat
itse omat opinnaytetydohjeensa. (Tuomi & Sarajarvi 2009, 152—-153.)

Aineiston keruun jalkeen tutustuimme materiaaliin ja aloitimme pelkistamispro-
sessin, jossa aineistosta karsittiin kaikki turha ja epaolennainen. Luimme ensin
aineiston useaan kertaan saadaksemme siitd paremman kokonaiskuvan. Alle-
vilvasimme vastauksista niitéd lausahduksia, tokaisuja tai sanoja, jotka vastasivat

tutkimuskysymyksiimme.

Seuraavaksi tutkimme millaisia samankaltaisuuksia ja pelkistettyja toteamuksia
l6ytaisimme materiaalista. Nama loydokset yhdistelimme ensin alaluokiksi, sen

jalkeen ylaluokiksi.

Ensimmainen tutkimuskysymyksemme pohjalta muodostui 3 ylaluokkaa: Toive
selkeydesta, toive tavoitettavuudesta, toive inkluusiosta. Toisen tutkimuskysy-
myksen perusteella materiaalista nousi 4 alaluokkaa; innostus, mielenkiinto,

kuulluksi tulemisen tunne, huomioiduksi tulemisen tunne.

Jotta analysointi onnistuisi visuaalisesti helpommin, laadimme alkuperaisilmai-
suista, pelkistetyista ilmaisuista, alaluokista ja ylaluokista prosessia kuvaavat
taulukot. Taulukoiden jalkeen seuraavissa luvuissa, jotka olemme nimenneet

ylaluokkien tai alaluokkien nimill&, esittelemme esiin nousseet yla- ja alaluokat.
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Alkuperéaisilmaus

Pelkistetty ilmaus

Alaluokka

Ylaluokka

“..Etta kaikki asi-

Helppouden ja

Yksinkertaistami-

Toive selkeydesta

ointi olisi help- yksinkertaisuu- nen

poa, joustavaa ja | den kaipuu

matalan kynnyk-

sen toimintaa.”

“Selkedmpéé tie- | Selkeydenkaipuu | Yksinkertaistami-
toa asiakkaille.” nen

“Palveluiden pi- Halu varmistaa Tiedon perille-
taisi tavoittaa jo- | osallisuus meno

kaisen.”

Taulukko 3. Esimerkki 2 analyysista

Alkuperéisilmaus

Pelkistetty ilmaus

Alaluokka

"Mielipiteitamme ja na-
kemyksiamme kuunnel-
laan ja niita kirjataan
ylos. Joitain muutoksia

on saatukin aikaan."

Kiitollisuus

Kuulluksi tulemisen tunne

“.. Tosiaan (koordinoija)
halunnut saada asi-

aamme kuuluvaksi.”

Innostus kuulluksi tulemi-

sesta

“..Asioita toteutettu,
raatilaisilta saatujen eh-

dotusten mukaan.”

Oma vaikuttaminen on to-

teutunut
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5 ILO OSALLISUUDESTA

5.1 Innostus

“Kivoja, antoisia hetkia.”
“Oli erittdin hienoja keskusteluja...”
“Pelkkia ruusuja hienosta toiminnasta!”
“Toiminnanjohtaja ollut kannustava...”

Asiakasfoorumin jasenten kokemuksista nousi ilmaisuja, jotka viittasivat jasen-
ten kokeneen toiminnan olleen innostavaa ja palkitsevaa. Tama on tarkeéa osa
sosiaalista kanssakaymistd, jota toteutetaan yleishyodyllisessa mielessa. Asia-
kasfoorumeita koostetaan muun muassa siksi, etté niilla saadaan sitoutettua
asiakkaita toimintaan ja juuri tunne toiminnan merkityksellisyydesta kiinnittaa ih-
miset mukaan. Asiakaskokemus on kaikkien edeltavien kohtaamisten summa,
joka koostuu erilaisista kohtaamisista digitaalisessa tai analogisessa maail-
massa (Ahvenainen ym. 2017, 70.) Niin sanottu ydinasiakaskokemus kautta

kaikkien tapaamiskertojen on ollut jasenten mielesta varsin hyva.

5.2 Kuulluksi tulemisen tunne

"Mielipiteitamme ja ndkemyksiamme kuunnellaan ja niita kirjataan ylos."
“Ukin sairaalassa asioita toteutettu raatilaisilta saatujen ehdotusten mukaan.”
“Olen voinut vaikuttaa asiakasnakbkulmien esiintuomisella.”

“Asioita on korjattu toivomallamme tavalla.”

Vastaajien joukosta nousi ilmaisuja, jotka viittasivat tyytyvaisyyteen kuulluksi tu-

lemisen tunteesta. Kuulluksi tuleminen on osallisuuden merkittava piirre. Osalli-
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suus ilmenee paatdsvaltana omassa elaméssa, mahdollisuutena saadella teke-
misidan, toiminnoissa, joissa pystyy vaikuttamaan oman itsensa ulkopuolelle
kuten ryhmiin tai yhteiskuntaan seké yhteiseen hyvaan panostamiseen ja osal-
listumisessa merkityksellisyyden luomiseen (Isola ym. 2017, 6). Merkitykselli-
syyden kokemukset ovat tarkeitéd ihmisten arjessa. Ihmisilla on tarve tulla vaiku-
tetuiksi ja vaikuttaa myds itse. Onnistunut vaikuttaminen tuo elamaan merkityk-

sellisyytta ja sisaltda. (Isola ym. 2017, 30).

5.3 Huomioiduksi tulemisen tunne

“On hienosti ajateltu meita, jotka tulemme suoraan téista, ettéd on ollut jotain tar-

jottavaa... Pieni ele, josta jaa niin hyva mieli."
“Asioita on korjattu toivomallamme tavalla.”
“Olen kokenut, etta asioihin on voinut oikeasti vaikuttaa.”

Pienet pyyteettomat palvelukset, kehut, aito huomiointi luovat positiivisia tunne-
jalkia, jotka saavat asiakkaat esittdméaan kiitoksia tai kommentoimaan positiivi-
sia kokemuksia. Hyvien tulosten ja toimivan yhteisymmarryksen taustalla vaikut-
tavat aina pehmeat arvot kuten luottamus, valittaminen seké osallistujien aito
arvostus. (Ahvenainen ym. 2017, 32.)

Asiakasfoorumin jasenten vastauksista, nousi ilmaisuja, jotka viittasivat heidan
olleen tyytyvaisia jarjestelyihin. He kommentoivat, miten heidan tarpeitaan kuten
nalkaa pitkan paivan paatteeksi on huomioitu ja he ovat panneet merkille, miten

ne seikat, joihin on ehdotettu muutosta, on mygs laitettu taytantoon.

5.4 Mielenkiinto

“Meilla on ollut tahan mennessa erittdin mielenkiintoisia aiheita.”
“Saimme ideoitamme perille, oli erittdin hyvid keskusteluja ja ideoita.”

“On ollut mielenkiintoista osallistua asiakasfoorumin toimintaan."
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“Eri alojen asiantuntijat esittavét asioitaan muiden tietoon.”

Asiakasfoorumin jasenten joukosta nousi esiin kommentteja koskien toiminnan
mielenkiintoisuutta. Vallinnut yhteinen keskustelu on koettu hyvaksi, idearik-

kaaksi ja kiinnostavaksi.

Hyvéana on pidetty my6s ryhmaan tuotujen asiantuntijoiden puheenavauksia ja
heidan kertomiaan seikkoja. Vastaukset kertovat siitd, ettd jasenten osallistami-

nen on onnistunut hyvin ja toimintaa pidetaan mielekkaana.
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6 TOIVEET

6.1 Toive selkeydesta

“Omille tutuille tiloille, palveluille ja teksteille tulee helposti véhdn sokeaksi

meista itse kukin."
"Selkedmpéaa tietoa asiakkaille."

Vastauksista nousi esiin ilmaisuja, joiden mukaan vastaajat pitivat erittain tar-
keina sita, ettd asiakasraadin kautta osallistujat voisivat vaikuttaa toiminnallaan
ympariston ja kokonaispalvelujen selkeyteen. Yksi vastaajista totesi osuvasti,
miten suuri etu on se, etta koolla on monenlaisia ihmisia eri taustoista katsele-
massa ja pohtimassa samoja tiloja ja asioita, nain on mahdollista saada pa-

rempi kokonaiskuva.

6.2 Toive tavoitettavuudesta

"Jotta Uusikaupunki ja lahialue olisi jokaisen omaksi kokema, palvelujen tulisi

tavoittaa jokaisen.”

“Etta asiointi olisi helppoa, joustavaa ja matalan kynnyksen toimintaa asiak-

kaille.”

Vastauksissa nousi esiin toive siita, etta tarjotut palvelut tavoittaisivat mahdolli-
simman monet ihmiset. Huomio on erityisen tarkea, silla Suomen sosiaali- ja
terveyspalvelujarjestelma on saanut kritiikkia hajanaisuudestaan seka pirstalei-
suudestaan. Asiakastytn prosesseissa tyontekijdiden vaihdokset, organisaa-
tiomuutokset ja muut katkokset aiheuttavat ongelmia sen suhteen, l16ytavatko

asiakkaat tarvitsemiaan palveluita. (Helminen 2017, 6-14.)
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6.3 Toive inkluusiosta

"Haluaisin vaikuttaa, etta kaikki asiointi olisi helppoa, joustavaa ja matalan kyn-

nyksen toimintaa asiakkaalle/potilaalle.”
“Aina on hyva, kun on eri ja erilaisia ihmisid yhdessa miettiméssa juttuja.”

Sosiaali- ja terveysministerid on asettanut hyvinvointipolitikan strategiseksi ta-
voitteeksi sosiaalisesti kestavan Suomen, jossa ihmisten yhdenvertaisuus ja
tasa-arvo ovat korostettuja arvoja. Sosiaali- ja terveyspalveluja on haluttu uudis-
taa siten, etta kayttajat olisivat niiden kehittdmisessa mukana, jolloin kayttajien
kyvyt kantaa vastuuta terveydestaan ja hyvinvoinnistaan kasvavat. (Sosiaali- ja
terveysministerio. 2010.) Asiakasosallisuuden vahvistaminen onkin ollut ensiar-
voisen tarkeda asiakasfoorumin toiminnalle ja sen jasenet ovat selvasti hyvin si-

saistaneet osallistumisen merkityksia ja saaneet siitda kokemuksia.

Vastaajien pohdinnassa mukana on ollut ymmarrys siita, miten toimintaa hyo-
dyttaa se, etta osallistujat ovat mahdollisimman heterogeeninen ryhma, jossa
ketdéan ei poissuljeta vaan jokaisen yksilokohtaiset huomiot otetaan lukuun.
Haastattelumateriaalista nousi esiin niin toiveita tilanteen hyvasta jatkumisesta
kuin toteamuksia siitd, miten toimivaa tamantyyppinen toiminta on. Eras vas-
taaja artikuloi haluavansa vaikuttaa siihen, etta asiointi sosiaali- ja terveyspalve-

luissa olisi kaikille helppoa, yhtendista ja matalan kynnyksen toimintaa.
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7 TULOKSET

Tassa luvussa kaymme lapi Webropol-lomakkeen kysymykset seka analysoidut
tulokset. Kysely tuotti 7 vastausta. Webropol-kysely muodostui yhdestatoista ky-
symyksesta, joista seitsemén oli avoimia ja nelja suljettuja. Webropol-kyselys-
samme selvitettiin vastaajien taustatietoja, heidan kehittamisehdotuksiaan seka
kokemuksiaan Uudenkaupungin sosiaali- ja terveyspalvelujen sekd TYKS

Vakka-Suomen sairaalan yhteisessa asiakasfoorumissa toimimisesta.
7.1 Vastaajien taustatiedot

Taustatiedoissa ovat vastaajien sukupuoli, iké ja miten kauan he ovat olleet mu-

kana foorumitoiminnassa. Saimme seitseméan vastausta.

Kuvio 1. Vastaajien sukupuolijakauma

Mainen 43%

Vastaajista 4 eli 57 % (N=7) oli miehia, 3 eli 43 % naisia.
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Kuvio 2. Vastaajien ikdjakauma

| 1 a0 2 30 33 &l 4
19-24
25-34

Vastaajista 3 (43 %) oli yli 65-vuotiaita, 1 (14 %) 55—64-vuotiaita, 1 (14 %) 45—
54-vuotiaita ja 2 (29 %) 35—-44-vuotiaita

7.2 Asiakasfoorumin tavoitteiden selkeys

Vastaajista kuusi henkiloa eli 85.7 % oli sitd mielta, ettd asiakasfoorumin tavoit-
teet olivat heille selkeat. 14.3 % eli yksi henkil6 vastasi kaipaavansa tarken-
nusta asiakasfoorumin tavoitteisiin. Kysymys vastasi toiseen tutkimuskysymyk-

seemme koskien foorumin jasenten kokemuksia toteutuneesta toiminnasta.
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Kuvio 3. Tavoitteiden selkeys

Kaipaisin tarkennusta tavotieisiin

7.3 Kokemukset asiakasfoorumin toiminnasta

Kysyimme asiakasfoorumin jasenilta, millaisia kokemuksia heilla oli toteutu-
neesta foorumitoiminnasta (esimerkiksi tilakavelyista, tyéryhmajasenyydesta,
asiakaspalautejarjestelmista tai koulutuksista.) Saimme tahan kysymykseen
kuusi vastausta. Kysymys vastasi toiseen tutkimuskysymykseemme koskien

foorumin jasenten kokemuksia toteutuneesta toiminnasta.

Yksi vastaaja kertoi koronatilanteen haitanneen toimintaa vaikkakin alku ol
hyva. Hanen mukaansa jasenet saivat ideoitaan perille, oli hyvia keskusteluja ja
ideoita. Toinen vastaaja kertoi olleen mielenkiintoista osallistua asiakasfoorumin
toimintaan ja kokemusten olleen hyvia. Kolmas kehui foorumitoiminnassa olleen
antoisia ja kivoja hetkia ja neljas vastaaja nosti mydskin esille mielenkiinnon
elementin ja kokeneensa voivansa oikeasti vaikuttaa asioihin. Viides vastaaja
kiitteli toiminnan hyddyllisyytta ja muiden foorumilaisten hyvistd huomioista.
Kuudes totesi, ettei hanella ole juuri kokemuksia toiminnasta koronatilanteen

vuoksi.
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7.4 Vaikuttamis- ja kehittamismahdollisuudet

Kysyimme asiakasfoorumin jaseniltd ovatko he kokeneet, etta heilla on ollut
mahdollisuus vaikuttaa sosiaali- ja terveyspalveluiden kehittdmiseen asiakas-
foorumitoiminnan puitteissa. Kysymykseen vastasi kuusi henkil6a. Kysymys
vastasi toiseen tutkimuskysymykseemme koskien foorumin jasenten kokemuk-

sia toteutuneesta toiminnasta.

Kuvio 4. Vaikuttamismahdollisuudet

Kaikki vastaajat olivat kokeneet voivansa vaikuttaa sosiaali- ja terveyspalvelui-
den kehittdmiseen. Yksi vastaaja totesi Uudenkaupungin sairaalassa asioiden
toteutuneen asiakasfoorumilaisilta saatujen ehdotusten mukaisesti. Toinen vas-
taaja kertoo, etta foorumilaisten mielipiteita ja nakemyksia kuunnellaan, niita kir-
jataan ylos ja joitain muutoksia on saatu aikaan. Kolmas vastaaja esittdd huo-
mion siita, miten omille tutuille tiloille, palveluille ja teksteille tulee helposti “so-
keaksi,” siksi on hyva, etta koolla on ollut joukko erilaisia ihmisia yhdessa mietti-
massé asioita. Neljs vastaaja kertoo, miten asioita on korjattu foorumilaisten
toivomalla tavalla. Viides vastaaja kertoo miten palavereissa ja tilakavelyissa
esille tulleita asioita on paranneltu. Kuudes vastaaja on kokenut voineensa vai-

kuttaa tuomalla esiin asiakasnakokulmia.
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7.5 Lisatiedot

Kysyimme, millaisista asioista vastaajat haluaisivat saada lisatietoja asiakasfoo-
rumin kautta. Saimme tahan kysymykseen nelja vastausta. Kysymys vastasi en-
simmaiseen tutkimuskysymykseemme koskien jasenten kehittAmisehdotuksia

foorumitoiminnan suhteen.

Yksi vastasi haluavansa saada tietoa uudistuksista, muutoksista ja palveluista
TYKSin eri toimipaikoissa. Toinen kertoi saaneensa jo nyt hyvin tietoa eika
osannut ottaa kantaa mista haluaisi saada lisatietoja. Kolmas totesi aiheiden ol-
leen tdhan mennessa mielenkiintoisia ja eri aiheista, hanta kiinnostaisi saada li-
séaa tietoa poliklinikkatoiminnasta, vanhus- ja yopaivystyksen loppumisesta. Nel-

jas esitti toiveen saada lisaa tietoa tulevista muutoksista ja suunnitelmista.

7.6 Kehittamistoiveet foorumitoiminnan kautta

Kysyimme, millaisten asioiden kehittdmiseen foorumin jasenet haluaisivat vai-
kuttaa asiakasfoorumin kautta. Saimme tahan kysymykseen kuusi vastausta.
Kysymys vastasi ensimmaiseen tutkimuskysymykseemme koskien jasenten ke-

hittdmisehdotuksia foorumitoiminnan suhteen.

Ensimmainen vastaaja toivoi selkedmpaa tietoa asiakkaille. Toinen vastaaja ha-
luaisi, ettd kaikki asiointi olisi helppoa, joustavaa ja matalan kynnyksen toimin-
taa asiakkaille ja potilaille. Kolmas vastaaja toteaa, etta palveluiden tulisi tavoit-
taa kaikki, jotta Uusikaupunki ja l&hialueet olisivat jokaisen omaksi kokemat.
Hanelld on omia kokemuksia sydpéatautien hoidosta, joten hoitopolut kiinnosta-
vat kuten myos tyénsa puolesta niin lapset kuin nuoret. Neljas vastaaja haluaisi
vaikuttaa osastojen potilasviihtyvyyteen. Viides vastaaja haluaisi antaa ehdotuk-
sia nettisivujen parantamiseen, silla h&n on tehnyt huomion siita, ettd osastojen
valilla on eroja. Kuudes vastaaja haluaisi vaikuttaa siihen, etta asiat saataisiin

mahdollisimman helpoiksi mutta kuitenkin luotettaviksi.
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7.7 Toiveet kokoontumisajasta

Tiedustelimme, millaisia toiveita asiakasfoorumin jasenilla oli kokoontumisaikaa
koskien. Saimme seitseman vastausta. Kysymys vastasi ensimmaiseen tutki-
muskysymykseemme koskien jasenten kehittamisehdotuksia foorumitoiminnan

suhteen.

Kuvio 5. Kokoontumisajankohta

Olen tyytyvainen

B,
kokoontumisajankohtaan 28%

8-12 aamupaivisin

12-16 iltapaivisin 29%

16- 20 iltaisin 29%

1
e
w

Jokin muu, mika? 14%

Kaksi vastaajaa (28 %) oli tyytyvaisia kokoontumisajankohtaan. Kaksi vastaajaa
(29 %) toivoi kokoontumisajankohtaa iltapaivaan 12—-16 valille. Kaksi vastaajaa
(29 %) toivoi kokoontumisajankohtaa iltaan 16—20 vélille. Yksi vastaaja (14 %)

ehdotti muuta aikaa kello 17.30 alkaen.

7.8 Toiveet tiedotuksesta

Kysyimme asiakasfoorumin jasenilta, millaisia toiveita heilla oli foorumitoimin-

nan tiedotuskanavan ja ajankohdan suhteen. Saimme nelja vastausta. Kysymys
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vastasi ensimmaiseen tutkimuskysymykseemme koskien jasenten kehittamis-

ehdotuksia foorumitoiminnan suhteen.

Yksi totesi séhkopostin toimineen. Toinen vastaaja kiitti myds hyvaa sahkoposti-
tiedotusta kertoen, ettei hanella ole erityisempia toiveita. Kolmas vastaaja oli
kahden ensimmaéisen kanssa samaa mielta ja kertoi séhkdpostin olevan toimiva
ratkaisu. Neljas vastaaja piti myos sahkopostia toimivana ja lisdsi maininnan

Teams-kokouksista.

7.9 Ruusut ja risut

Kysyimme asiakasfoorumin jasenilta, mita ruusuja ja risuja heilla on asiakasfoo-
rumin toiminnasta. Saimme viisi vastausta. Kysymys vastasi molempiin tutki-

muskysymyksiimme.

YKksi vastaaja kiitti asiakasfoorumin johtajaa kannustavasta asenteesta ja siitd,
ettd han on todella halunnut saada asiakasfoorumin jasenten asiaa kuuluvaksi.
Toinen vastaaja halusi antaa pelkkid ruusuja hienosta toiminnasta. Kolmas vas-
taaja harmitteli, miten korona on rajoittanut foorumin toimintaa ja esitti toiveen
siitd, etta viruksen rauhoituttua, voitaisiin jalleen tavata kasvokkain. Han toteaa,
miten hienoa on, etta foorumitoiminnassa on ajateltu osanottajia, jotka saapuvat
tapaamisiin suoraan toista ja etta tarjolla on ollut jotain pientd syotavaa. Vastaa-
jan mukaan tdma on pieni hyvan mielen ele vapaaehtoisena foorumitoimin-
nassa mukana oleville. Neljas vastaaja kiittda myos ryhmén johtajaa ryhman
koossa pitamisesta ja asiantuntemuksesta. Viides vastaaja pahoittelee, etta ryh-
matydskentely on virustilanteen takia jaanyt taka-alalle seka toteaa, ettéa asioita
on kayty lapi luontevasti, eri alojen asiantuntijat ovat esittdneet asioitaan mui-

den tietoon
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8 POHDINTA

Asiakasraadeille tai asiakasfoorumeille ei ole yhta tiettya maaritelmaa, mutta
niita voidaan kuvailla ryhmind, joilla on tavoitteena saavuttaa yhteista hyvaa de-
liberatiivisen, keskustelevan demokratian kautta. Toisin kuin suorassa, perintei-
sessa demokratiassa, jossa demokratia on yhteenlaskettu kuva yksittaisten ih-
misten toiveista, deliberatiivisessa paatoksenteossa perustellut tuumat hyvaksy-

tdan yhdessa.

Asiakasfoorumien koon on pysyttava maltillisena, silla on vaikea uskoa delibe-
raation toteutuvan tasalaatuisena, jos joukon osapuolet eivat voi kaikki saada
esille arvojaan muiden tarkasteltaviksi. Uudenkaupungin sosiaali- ja terveyspal-
velujen sekd TYKS Vakka-Suomen sairaalan asiakasfoorumin jasenet kiittivat
erityisesti ryhmasté vastaavien henkildiden panosta foorumin jasenten henkilo-
kohtaiseen viihtyvyyteen ja kommentoivat miten hyva oli oppia tuntemaan toisia
foorumin jasenid. Taman kaltainen hyvéa henki ei todennakoisesti olisi kyennyt
syntymaan suuremmassa ryhmassa, perustuuhan asiakasfoorumien toiminta
kokonaisuudessaan nimenomaan vuorovaikutukseen ja osallisuuden toteutumi-

seen ihmisten valilla heidan keskinaisesséa toiminnassaan.

Uudenkaupungin sosiaali- ja terveyspalvelut seka TYKS Vakka-Suomen sai-
raala toteuttivat yhteisen asiakasfoorumin tavoitteenaan keskustella, kerata pa-
lautetta ja pohtia niin sosiaali- ja terveyskeskuksen kuin Vakka-Suomen sairaa-
lankin palveluja yhdessa asiakkaiden kanssa. Tutkimustydossamme lahdimme
selvittamaan, millaiseksi foorumilaiset olivat kokeneet tapahtuneen toiminnan.
Lahestyimme kahdella tutkimuskysymyksella Webropol-kyselyn seurauksena
saamaamme aineistoa, joihin halusimme I6ytdé& vastauksia. Tutkimuksessa teh-
tavanamme oli selvittdd, millaisia kehitysehdotuksia jasenilla oli asiakasfoorumi-
toiminnan kehittdmisen suhteen seka tutkia millaisia kokemuksia jasenilla oli to-
teutuneesta toiminnasta sekd mahdollisuuksista vaikuttaa sosiaali- ja terveys-
palvelujen kehittdmiseen. Tutkimuksella onnistuttiin vastaamaan naihin tutki-

muskysymyksiin.
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Analysoituamme aineiston induktiivisella siséllonanalyysilla, saimme muodostet-
tua ensimmaisen tutkimuskysymyksen perusteella 3 yléluokkaa: Toive selkey-
dest4, toive tavoitettavuudesta, toive inkluusiosta. Toisen tutkimuskysymyksen
perusteella materiaalista nousi 4 alaluokkaa, innostus, mielenkiinto, kuulluksi tu-

lemisen tunne, huomioiduksi tulemisen tunne.

Tutkimuksesta kavi ilmi, ettéa asiakasfoorumin jasenten kokemukset toteutu-
neesta foorumitoiminnasta olivat paaosin erittain positiivisia. Kaikki vastaajat oli-
vat kokeneet, etté heilla oli ollut mahdollisuuksia vaikuttaa sosiaali- ja terveys-
palvelujen kehittdmiseen. Tuloksista voidaan my6s todeta, ettéd asiakasfoorumin
tavoitteet olivat foorumin jasenille selkeat. Vain yksi vastaaja kaipasi tarken-

nusta tavoitteisiin.

Tutkimuksen mukaan, asiakasfoorumin jasenet haluaisivat saada lisatietoa
asiakasfoorumin kautta uudistuksista, muutoksista ja palveluista Turun yliopis-
tollisen keskussairaalan eri toimipaikoissa, poliklinikkatoiminnasta, vanhus- ja
yopaivystyksen loppumisesta ja tulevista suunnitelmista. Foorumin jasenet halu-
aisivat vaikuttaa siihen, etté asiakkaat saisivat selkeampaa tietoa asioista, etta
asiointi helpottuisi ja muuttuisi joustavammaksi potilaalle. Myds potilasviihtyvyy-

teen haluttaisiin vaikuttaa foorumitoiminnan kautta.

Toiveet asiakasfoorumin kokoontumisajoista vaihtelivat paljon. Osa toivoi ko-
koontumista iltapaivaan, osa alkuiltaan, osa iltaan ja osa oli nykyiseen tapaa-
misaikaan tyytyvainen. Myos asiakasfoorumin tiedotukseen séahkopostin valityk-

sella oltiin tyytyvaisia.

Saamistamme vastauksista kavi ilmi, ettéa jAsenten kokemukset asiakasfoorumi-
toiminnasta olivat paaosin myonteisia ja vaikutusmahdollisuudet oli koettu hy-
viksi. Tulosten perusteella voimme todeta, etté asiakasfoorumilaisilla korostuu
erityisesti toive siita, ettd Uudenkaupungin sosiaali- ja terveyspalvelujen seka
Turun yliopistollisen keskussairaalaan kuuluvan Vakka-Suomen sairaalan pal-
velut tavoittaisivat varmasti kaikki alueen asiakkaat. Aiheen piiristd nousivat toi-

veet selkeammasta asiakasviestinnasté ja tiedonsaannista, etté palvelut olisivat
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saatavilla matalalla kynnyksella, joustavasti ja mutkattomasti ja etta osastojen

verkkosivuja pyrittaisiin tasalaatuistamaan nykyisesta.

Yleinen mielipide asiakasfoorumitoiminnasta oli poikkeuksetta positiivinen ja
minkaanlaisia risuja ei toiminnasta annettu. Ainoa soraaani tuloksissa koski foo-
rumitoiminnan ajankohtaa, josta lahes jokaisella oli oma, eridava mielipiteensa.
Asiakasfoorumitoiminnassa haasteita luo jokaisen yksil6llinen aikataulu ja vuo-
rokausirytmi osallistujien painottuen toiveissaan paivan eri hetkiin. Taméa saat-
taa heijastua negatiivisesti foorumiin osallistumisessa, joten ehdotamme etta
kokoontumisaikoja vaihdeltaisiin, jotta niin aikaisempaa kuin mydhaisempééakin

aikaa toivovat saisivat tasa-arvoista kohtelua.

Vaikka Suomessa asiakasosallisuuden matka nykypaivaan on ollut pitka ja mut-
kainen, on suunta ollut jatkuvasti parempaan suuntaan kohoava. 1800-luvun lo-
pun kontrolloivasta asiakassuhteesta on siirrytty jyrkasti asiakkaiden oikeuksia

ja asiakaslahtoisyytta painostavaan suuntaan, asenne, joka nakyi kirkkaana kai-

kessa tutkimuksen aikana havainnoimassamme asiakasfoorumitoiminnassa.

Isolan ym. mukaan voidaan sanoa, etta osallisuus on kuulumista kokonaisuu-
teen, jossa kykenee liittymaan elaman merkityksellisyytta lisdaviin vuorovaiku-
tussuhteisiin seké hyvinvoinnin lahteisiin. Osallisuus ilmenee paatosvaltana
omassa elamassa, mahdollisuutena saadella tekemisiaan, toiminnoissa, joissa
pystyy vaikuttamaan oman itsensé ulkopuolelle kuten ryhmiin tai yhteiskuntaan
seka yhteiseen hyvaan panostamiseen ja osallistumisessa merkityksellisyyden
luomiseen. (Isola ym. 2017, 6.) Osallisuuden vahvistaminen asiakasfoorumin
toiminnassa on selvasti toteutunut, silla vastaajien kommenteista nousi esiin

tyytyvaisyys asiakasfoorumitoimintaa kohtaan.

Positiiviset vastaukset kertovat siitd, ettd asiakasfoorumin jasenten panosta toi-
mintaan on arvostettu siten, ettd heiddn ehdotuksiaan on toteutettu, heidan huo-
mioitaan on kuultu ja ryhmén toiminnasta vastaava henkilé on onnistunut valitta-

maan jasenille arvostusta heidan toiminnastaan.
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8.1 Tutkimuksen eettisyys ja luotettavuus

Tama tutkimustyé muotoutui lokakuussa 2020 ottaessamme yhteytta toimeksi-
antajaan. Ensimmaisen palaverin jalkeen tehtavamme tarkentui ja saimme

suuntaviivat tyollemme.

Ammattikorkeakoulusta saatu teoriatieto auttoi tutkimuksen tekemisessa.
Olimme perehtyneet tutkimuskirjallisuuteen ja aiempiin tutkimuksiin, jotta naiden
alustavien tutkimusten perusteella vahvistimme kasitystamme tutkimuksen ete-
nemisesta. Tutkimussuunnitelma auttoi meita jasentdmaan tutkimuksen kulkua

ja prosessin aikataulutusta.

Laadullisessa tutkimuksessa oleellisin tutkimusvéaline seka paaasiallisin luotetta-
vuuden mitta on tutkija itse. Luotettavuuden arviointi tapahtuu koko tutkimuspro-
sessia arvioimalla. Tutkimusraportit pitavat sisallaan yleensa tutkijan omia johto-
paatoksia. (Eskola & Suoranta 2000, 210.) Pyrimme kuvaamaan tutkimuksen
etenemistd mahdollisimman tarkasti tuoden esille valintoja, joita olemme teh-
neet ja niiden sopivuutta tutkimukseen. Tavoitteemme oli tehda tutkimus, jonka

lukeminen on ennen kaikkea mielenkiintoista mutta myds helppoa.

Merkittava luotettavuuden merkki on analyysin toistettavuus ja arvioitavuus. Tut-
kijoiden analyysipolku on oltava seurattava ja toisen tutkijan tulisi pystya teke-
maan samoja tulkintoja. (Eskola & Suoranta 2000, 215-216.) Lisatdksemme tut-
kimuksen luotettavuutta, analysoimme kaytettyja ilmaisuja sek& muodostuneita
merkityksié ja teemoja. N&in ollen lukijan on sujuvampaa seurata tutkimuksen

etenemista ja lopputuloksen muodostumista.

Tutkimuksessa luotettavuutta ja kayttokelpoisuutta on lahestytty perinteisesti re-
liabiliteetin ja validiteetin kasitteiden kautta. Validiteetilla tarkoitetaan patevyytta
eli sitd, ettd tutkimuksessa mitataan sita, mita on tarkoitus mitata. Reliabiliteetti
taas tarkoittaa luotettavuutta, kyselyn toimivuutta ja sitd, ettd saman asenteen

mittaamiseen kaytetyt erilaisesti muotoiltujen vaittdmien tulokset korreloivat kes-
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kenaan. Tieteellisten tulosten odotetaan olevan koeteltavissa tutkimusasetel-
maa toistettaessa, niin etta tulokset ovat samankaltaiset. (Toikko ym. 2009,
121-123)

Tutkimustydmme tehtiin huolellisesti tavoitteiden mukaisesti moraalia ja rehelli-
syytta noudattaen. Tutkimustyd TYKS Vakka-Suomen sairaanhoitopiirin seka
Uudenkaupungin sosiaali- ja terveyspalveluiden asiakasfoorumin kanssa toteu-
tettiin Ojasalon ym. (2014) periaatteiden mukaisesti. Tutkimustydssa otettiin
huomioon arviointimenetelmien ja tiedonhankinnan eettisyys, tekijan oikeudet
seka kirjoitustyossa lahteiden oikeaoppinen merkitseminen (Ojasalo ym. 2014,
49).

Tutkimustydssdmme noudatettiin avoimuutta ja eettisid perusvaatimuksia koko
tydskentelyprosessin ja tutkimustyon kirjoittamisen ajan. Tutkimustyon luotetta-
vuutta pyrittiin osoittamaan kriittisesti perustellen. Tutkimusta aloittaessamme
olemme perehtyneen tiedonhankkimistapoihin, ettei tutkimuksesta aiheutu va-
hinkoa tutkittaville (Pietarinen 2002, 62).

Webropol-kyselyyn osallistuvat asiakasfoorumin jasenet saivat alustavan tiedon
tulevasta jo asiakasfoorumin tapaamisella loppuvuodesta 2020. Webropol-kyse-
lyn yhteydessa foorumin jasenet saivat entista tarkemmat tiedot mihin vastaa-

vat, miksi seka varmistuksen tietoturvasta.

Kaikilla asiakasfoorumin jasenilla, tdssa tapauksessa tutkittavilla on oikeus
omaan tietoonsa. Tama tarkoittaa heidan oikeuttaan valita, mita tietoa tutkijalle
he haluavat antaa (Syrjala 1996, 14).

Tama oikeus haastoi kriittisesti pohtimaan tutkimustyon tutkimusaineiston luo-
tettavuutta ja sitd, jadko tutkimuksen kannalta jotakin oleellista tietoa pois.

Tassa tilanteessa koimme avoimuuden ja kunnioituksen lisdavan luottamusta
tutkijoiden ja asiakasfoorumin jasenten valilla ja korostimme vapaaehtoisuutta
osallistumiseen. Tutkimustydssa huomioitiin anonymiteetin sailyminen eika ni-

mia mainittu tutkimustuloksia analysoitaessa.
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Tutkittavien suoja sisaltada myos itsemaaraamisoikeuden, kuten jasenten mah-
dollisuuden pidattaytya vastaamasta lahetettyyn kyselyyn. Informoinnin suhteen
kyselyyn osallistuville tulee kertoa tutkimuksen ja kyselyn tarkoitusperasta riitta-
van selkeésti ja mahdollisimman yksiselitteisesti. Kyselyyn vastaajille on saatet-
tava tiedoksi myos tutkijan yhteystiedot, kaikki kyselyn toteutukseen liittyva, va-
paaehtoisuus, aineiston kasittelyn luottamuksellisuus, miten kyselyn tulokset si-
sallytetdadn julkaisussa, seka miten aineistoa kaytetdan ja arkistoidaan. (Hyvari-
nen ym. 2017, 414-415.)

Pohtiessamme tutkimusmenetelmi&, on mahdollista, etté olisimme saaneet
enemman tietoa nykyista pidemmalla webropol-kyselylla. Saamamme vastauk-
set avoimiin kysymyksiin olivat varsin lyhyita, ja niita oli siksi katsantokannasta
riippuen joko hankala tai helppo analysoida induktiivisen siséllénanalyysin
avulla, jossa vastaukset ensin pelkistetaan, sitten ryhmitellaan ja jossa lopuksi
luodaan teoreettisia kasitteita.

Vastauksen lyhyyden johdosta ensimmainen vaihe, pelkistaminen tuntui jaavan
kokonaan pois ja meille tutkimuksen tekijoina jai tunne, etta vastaajilta jai jotain
kenties sanomatta. Tama tutkimustyo olisi saattanut hydtyd useamman suljetun

kysymyksen lisaamisesta Webropol-kyselyyn.

Koska perusjoukkomme oli pieni, toivoimme webropol-kyselyymme mahdolli-
simman suurta osallistumista. L&hetettydmme webropol-kyselymme, saimme

kuitenkin vain kolme vastausta kymmenesta.

30 % saattaisi olla hyva vastausprosentti, mikali perusjoukko olisi ollut suu-
rempi. Nain pienen joukon ollessa kyseessa, koimme kolmen vastauksen ole-

van liilan vahainen maara saadaksemme tarpeeksi tietoa.

Jatkoimme Webropol-kyselyn vastausaikaa ja kontaktoituamme ryhméan jasenia
toisen kerran, vastausprosentti nousi seitsemaankymmeneen, johon olimme
tyytyvaisia silla vastaukset enemman kuin tuplaantuivat. Analyysin tekeminen
helpottui, aloimme l6ytaa vastauksista ryhmi&, kasitteiden muodostuminen ja

kokonaiskuva hahmottuivat selkeiksi.
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Ensimmaisen kierroksen heikohko vastausprosentti saattoi liittya siihen, ettéa tut-
kimustydsta kerrottiin etdyhteyksin eika kasvokkain tai siita, etta vastaajat olivat

yksinkertaisesti unohtaneet saamansa webropol-kyselyyn liittyvan sahkopostin.

Kahden henkilon laatimassa tutkimustydssa aikataulut vaativat yhteen sovitte-
lua. Tutkimustydlle varattu aika oli tutkijoille sopiva mutta tutkimus olisi saatta-
nut hyo6tya, jos sen laatijat olisivat voineet osallistua kautta vuoden asiakasfoo-
rumitapaamisiin ja jos asiakasfoorumin osallistujat olisivat voineet paremmin tu-
tustua heihin. Tama olisi saattanut lisata vastausprosenttia viela paremmaksi ja

myads kiinnittymista itse tutkimukseen.

Tutkimuksen kirjoitusprosessi oli samalla oppimisprosessi, jossa orientoitui yha
uudelleen saman aiheen &éarelle kuorien siita esiin aina uuden syvemman ym-
marryksen ja kerroksen. Kirjallisuuteen ja muihin tutkimustéihin perehtyminen
on ollut tutkijoille suureksi avuksi, ja ne ovat auttaneet reflektoimaan omaa tyo-
otetta. Tyon aikana jouduimme pohtimaan, mika asiakasraatien ja -foorumien
merkitys on perimmiltaan, ja miten ne hyodyttavat niin osallistujiaan kuin tahoa,
jonka sisélla ne toimivat ja saammeko tarpeeksi tietoa paastaksemme kasiksi
tutkimustavoitteeseemme. Uskomme tdman pohdinnan lisanneen tutkimuksen

luotettavuutta ja kayttokelpoisuutta.

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Lotta Makela ja Saila Virtanen



45

LAHTEET

Aaltio, E. 2012. Hyvinvoinnin uusi jarjestys. Helsinki: Gaudeamus Oy

Eskola, J. & Suoranta, J. 2000. Johdatus laadulliseen tutkimukseen. Jyvaskyla: Gummerus kirja-
paino.

Halttunen-Sommardahl, R. 2008. Helsingin kaupungin sosiaalivirasto. Viitattu 04.11.2020.
https://lwww.jelli.fi/assets/files/sites/6/2017/07/Halttunen-Sommerdahl-R.-2008-Osallistavia-me-
netelmi%C3%A4-ja-rakenteita.pdf

Harjula, Minna. 1996. Vaillinaisuudella vaivatut. Vammaisuuden tulkinnat suomalaisessa huolto-
keskustelussa 1800-luvun lopulta 1930-luvun lopulle. Helsinki; Suomen Historiallinen Seura, Bib-
liotheca Historica 15.

Heikkild, Tarja 2014. Tilastollinen tutkimus. Helsinki: Edita

Heikkinen, H. 2012. Innokyla. Asiakasraati. https://www.innokyla.filweb/mallil10706 Viitattu
14.2.2021

Helminen, Jari. 2017. Asiakkaan moniammatillinen ohjaus sosiaali- ja terveydenhuollossa. Hel-
sinki. Edita Publishing Oy

Hirsjarvi, S.; Remes, P. & Sajavaara, P. 2009. Tutki ja kirjoita. 15., uudistettu painos. Helsinki:
Tammi

Hirsijarvi, S. & Hurme, H. 2000. Tutkimushaastattelu: teemahaastattelun teoria ja kaytantd. Hel-
sinki: Yliopistopaino

Hyvarinen, M.; Nikander, P. & Ruusuvuori, J. (toimittanut) 2017. Tutkimushaastattelun kasikirja.
Tallinna: Tallinna Raamatutriikikoja OU

Isola, A-M.; Kaartinen, H.; Leemann, L.; Laaperi, R.; Schneider, T.; Valtari, S. & Keto-Tokoi, A.
2017. Mité osallisuus on? Osallisuuden viitekehysté rakentamassa. Helsinki: Terveyden ja hyvin-
voinnin laitos.

Jaakkola, Jouko. 1994. Sosiaalisen kysymyksen yhteiskunta. Teoksessa Jouko Jaakkola, Panu
Pulma, Mirja Satka & Kydsti Urponen; Armeliaisuus, yhteisbapu, sosiaaliturva. Suomalaisen so-
siaaliturvan historia. Helsinki; Sosiaaliturvan keskusliitto, 71-161.

Juhila, K. 2006. Sosiaalityontekijoina ja asiakkaina. Jyvaskyld; Gummerus Kirjapaino

Kallio-K6kkd, S.; Nikunen, S.; Pelander, T.; Kulmala, A.; Sjoblom, S.; Viitanen, M.; Markkula, L.;
Nurmi, T.; Koskinen, S.; Lintuaho, K. & Isopuro, P., 2012. Asiakkaan &ani kuuluvaksi: Verkonku-
toja-mittaristo ja asiakasraati laatutytn apuna. Turku: Turun ammattikorkeakoulu.

Kelloniemi, S. 2016. Sosiaalinen kuntoutus sosiaalitydn kaytantdna Sosiaalitydn pro gradu -tut-
kielma  Viitattu  16.3.2021.  https://lauda.ulapland.fi/bitstream/handle/10024/62715/Kello-
niemi.Sari.pdf?sequence=2&isAllowed=y

Laitinen, M. & Niskala, A. 2013. Asiakkaat toimijoina sosiaalitydssé. Vantaa; Osuuskunta Vasta-
paino

Nowtony, H. Scott, P. Gibbons, M. 2001. Rethinking science: knowledge and the public in the age
of uncertainty. Lontoo: Polity Press

Pietarinen, J. 2002. Eettiset perusvaatimukset tutkimustydssa. Teoksessa Karjalainen, S. (toim.).
Tutkijan eettiset valinnat. Helsinki: Gaudeamus, 58—69.

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Lotta Makela ja Saila Virtanen



46

Pitkaranta, A. 2014. Laadullinen tutkimus opinnaytetyéna. Jokioinen: e-Oppi-Oy

Raisio, H. & Vartiainen, P. 2011. Osallistumisen illuusiosta aitoon vaikuttamiseen. Deliberatiivi-
sesta demokratiasta ja kansalaisraatien toteuttamisesta suomessa. Helsinki: Kuntatalon paino

Raivio, H. & Karjalainen, J. 2013. Osallisuus ei ole keino tai valine, palvelut ovat! — Osallisuuden
rakentuminen 2010-luvun tavoite- ja toimintaohjelmissa. Teoksessa Era, T. (toim.) Osallisuus -
oikeutta vai pakkoa? Jyvaskylan ammattikorkeakoulun julkaisuja 156/2013. Jyvéaskyla: Jyvasky-
lan ammattikorkeakoulu, 12—35.

Rajavaara, M. 2005. Vaikuttavuusyhteiskunta. Sosiaalisten olojen arvostelusta vaikutusten to-
dentamiseen. Sosiaali- ja terveysturvan tutkimuksia 84. Helsinki: Kela

Sauristo, H. 2014. Asiakkaat osallisena palveluiden kehittdmisessa -Opas asiakasraadin perus-
tamiseen. Opinnaytetyd: Ylempi AMK. Viitattu 5.2.2021. https://www.theseus.fi/bitstream/han-
dle/10024/83002/Opiskelija%20Sauristo%20Hannele.pdf?sequence=1

Satka, Mirja. 1995. Making social citizenship. Conceptual practices from the finnish poor law to
professional social work. Jyvaskyla: SoPhi.

Sosiaalisesti kestava suomi 2020. Sosiaali- ja terveyspolitikan strategia. Sosiaali- ja terveysmi-
nisteri6.  2010. Viitattu 12.12.2020. https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/bitstream/han-
dle/10024/73418/URN%3ANBN%3Afi-fe201504223250.pdf?sequence=1

Suomen perustuslaki 11.6.1999/731.

Syrjala, L. 1996. Tapaustutkimus opettajan ja tutkijan tyovalineena. Teoksessa Syrjala, L., Aho-
nen, S., Syrjalainen, E. & Saari, S. (toim.). Laadullisen tutkimuksen tydtapoja. Helsinki: Kirjayh-
tyma, 9-66.

Toikko, T.; Rantanen, T. 2009. Tutkimuksellinen kehittamistoiminta. 3., korjattu painos. Tampere:
Tampereen Yliopisto Oy — Juvenes Print

Tuomi, J.; Sarajarvi, A. & Kustannusosakeyhtié Tammi. 2009. Laadullinen tutkimus ja sisélléana-
lyysi. Latvia: Livonia Print

Valkama, K & Raisio, H. 2013. Kansalaisraati Deliberatiivinen demokratia rakenteellisen sosiaa-
litydn tydmuotona. Teoksessa: Merja Laitinen & Asta Niskala (Toim.) Asiakkaat toimijoina sosi-
aalitydssa. Tampere: Vastapaino

Varsinais-Suomen sairaanhoitopiiri 2018. Strategia vuosille 2019-2020. Viitattu 14.12.2020.
https://lwww.vsshp.fi/fi/sairaanhoitopiiri/johtaminen-ja-organisaatio/Documents/VSSHP _strate-
gia_2019-2020.pdf

Vehkalahti, K. 2014. Kyselytutkimuksen mittarit ja menetelmat. Finn Lecturan julkaisema. Liséksi
saatavilla Helsingin yliopisto, 2019. https://helda.helsinki.fi/bitstream/handle/10138/305021/Ky-
selytutkimuksen-mittarit-ja-menetelmat-2019-Vehkalahti.pdf?sequence=1&isAllowed=y

WHO 2016. Framework on integrated people-centered health services. Provisional agenda item
16.1. World Health Organization. http://apps.who.int/gb/ebwha/pdf_files/WHAB9/A69_39-
en.pdf?ua=1

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Lotta Makela ja Saila Virtanen



Kysely asiakasfoorumin jasenille

1. Sukupuoli

e Nainen
e Mies

2. lka

o 19-24
o 2534
o 3544
o 4554
e 5564

3. Kuinka kauan olet ollut mukana foorumin toiminnassa?

e toiminnan alusta alkaen
e alle puolitoista vuotta
e alle vuoden

4. Onko asiakasfoorumin tavoitteet sinulle selkeat?

e Kylla
e Ei
e Kaipaisin tarkennusta tavotteisiin

Liite 1 (9)

5. Millaisia kokemuksia sinulla on toteutuneesta asiakasfoorumin toi-
minnasta? (esim.tilakavelyt,tydryhmajasenyys, asiakaspalautejarjes-

telmét, koulutukset)

6. Oletko kokenut, ettd asiakasfoorumitoiminnassa sinulla on ollut
mahdollisuus vaikuttaa sosiaali- ja terveyspalveluiden kehittamiseen?

e Kylla, miten?
e Ei, miksi?
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7. Millaisista asioista haluaisit saada lisatietoa asiakasfoorumin
kautta?

8. Millaisten asioiden kehittdmiseen haluaisit vaikuttaa asiakasfooru-
min kautta?

9. Millaisia toiveita sinulla on asiakasfoorumin kokoontumisajan suh-
teen? (viikonpaiva, kellonaika)

e Olen tyytyvainen kokoontumisajankohtaan

e 9-12 aamupaivisin

e 12-16 iltapdivisin

e 16- 20 iltaisin

e Jokin muu, mika?

10. Millaisia toiveita sinulla on asiakasfoorumin tiedotuksen suh-
teen? (tiedotuskanava, ajankohta)

11. Ruusuja ja risuja asiakasfoorumin toiminnasta
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Kysely asiakasfoorumin jasenille
Perusraportti

Vastaajien kokonaismaara: 7

1. Sukupuoli
Vastaajien maara: 7

MNainen
Mies
Prosentti
Nainen 42 9%
Mies 57,1%
2. lka

Vastaajien maara: 7

19-24

10%

14%

20% 30% 40% 50% G60%

43%

43%

o ®
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n |Prosentti
19-24 | O 0%
25-34 | O 0%
35-44 | 2 28,6%
45-54 | 1 14,3%
55-64 | 1 14,3%
65- 3 42,8%
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3. Kuinka kauan olet ollut mukana foorumin toiminnassa?

Vastaajien maara: 7

0%

alle puclitoista vuotta

alle vuocden

20%

Prosentti
toiminnan alusta alkaen 71,4%
alle puolitoista vuotta 28,6%
alle vuoden 0%
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4. Onko asiakasfoorumin tavoitteet sinulle selkeat?
Vastaajien maara: 7

Kaipaisin tarkennusta tavotieisiin

n [Prosentti
Kylla 6 85,7%
Ei 0 0%
Kaipaisin tarkennusta tavotteisiin | 1 14,3%

5. Millaisia kokemuksia sinulla on toteutuneesta asiakasfooru-
min toiminnasta?(esim.tilakavelyt, tyéryhméajasenyys, asiakas-
palautejarjestelmat, koulutukset)

Vastaajien maara: 6

Vastaukset

Korona vahan haitannut, paasimme hyvaan alkuun ja saimme ideoitamme pe-
rille, oli erittdin hyvia keskusteluja ja ideoita raatilaisilla.

Kokemukset ovat hyvia. On ollut mielenkiintoista osallistua asiakasfoorumin toi-
mintaan.

Kivoja ja antoisia hetkia

On ollut mielenkiintoista ja kokenut ettéa asioihin voi oikeasti vaikuttaa.

Hyddyllisia ovat olleet, harmi etta nyt tuli stoppi, just kun opimme tuntemaan toi-
semme hyvia huomiota kaikilla.

Ei juuri kokemuksia koronan takia
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6. Oletko kokenut, ettd asiakasfoorumitoiminnassa sinulla on
ollut mahdollisuus vaikuttaa sosiaali- ja terveyspalveluiden ke-
hittamiseen?

Vastaajien maara: 6

Ei, miksi?
n |Prosentti
Kylla, miten? | 6 100%
Ei, miksi? 0 0%

Avoimeen tekstikenttdan annetut vastaukset
Vastausvaihtoeh- T eksti
dot

Ukin sairaalassa asioita toteutettu, raatilaislta saatujen eh-
dotusten mukaan.

Mielipiteitimme ja ndkemyksiamme kuunnellaan ja niit& kir-
jataan ylos. Joitain muutoksia on saatukin aikaan.

Omille tutuille tiloille, palveluille ja teksteislle tulee helposti

Kylla, miten?

Kylla, miten?

Kylla, miten? vahan "sokeaksi" meista itse kukin. Aina on hyva, kun on
eri ja erilaisia ihmisia yhdessd miettiméassa juttuja
Kylla, miten? Asioita on korjattu toivomallamme tavalla

Palavereissa ja tilakavelyissa tulleita asioita on raporteissa
ja kaytannossikin parannuksia tehty

Kylla, miten? Asiakasnakulmien esiintuomisella

Kylla, miten?

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Lotta Mékel4 ja Saila Virtanen



Liite 1 (9)

7. Millaisista asioista haluaisit saada lisatietoa asiakasfoorumin

kautta?
Vastaajien maara: 4

Vastaukset

Uudistuksista ja muutoksista ja palveluista TYKS eri toimipaikoissa

Juuri nyt en osaa sanoa. Mielestani olemme saaneet hyvin tietoa.

Meilla on ollut tihan mennessa mielenkiintoisia aiheita vahan eri asioista. Poli-
klinikkatoiminta, vanhus- ja yopaivystyksen loppuminen

Tulevista muutoksista ja suunnitelmista.

8. Millaisten asioiden kehittamiseen haluaisit vaikuttaa asiakas-

foorumin kautta?
Vastaajien maara: 6

Vastaukset

Selkedmpéaa tietoa asiakkalille.

Etta kaikki asiointi olisi helppoa, joustavaa ja matalan kynnyksen toimintaa asi-
akkaalle/potilaalle.

Jotta Uusikaupunki ja l&hialue olisi jokaisen omaksi kokema, palvelut tulisi ta-
voittaa jokaisen. Oma kokemus sydpatautien hoidosta ja hoitopolusta kiinnosta-
vat, samoin tyon puolesta lapset ja nuoret. Olen kaikkiruokainen:)

Potilas viihtyvyys osastoilla

Ehdotuksia nettisivujen parantamiseen osastojen valilla eroja

Asiodien hoitaminen helpoksi, mutta kuitenkin luotettavaksi.
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9. Millaisia toiveita sinulla on asiakasfoorumin kokoontumis-
ajan suhteen? (viikonpaiva, kellonaika)
Vastaajien maara: 7

Olen tyyhywvainen
2

=]
kokoontumisajankohtaan &%

9-12 aamuparvisin

12-16 iltapaivisin 29%

16- 20 iltaisin 29%

Jokin muu, mika? 14%

n |Prosentti
Olen tyytyvainen kokoontumisajankohtaan | 2 28,5%
9-12 aamupaivisin 0 0%
12-16 iltapaivisin 2 28,6%
16- 20 iltaisin 2 28,6%
Jokin muu, mika? 1 14,3%

Avoimeen tekstikenttdan annetut vastaukset
Vastausvaihtoehdot [Teksti

Jokin muu, mika? 17.30 alkaen
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10. Millaisia toiveita sinulla on asiakasfoorumin tiedotuksen

suhteen? (tiedotuskanava, ajankohta)
Vastaajien maara: 4

Vastaukset

Sa-posti toiminut

Ei ole toiveita. S&hkopostitiedotus on toiminut hyvin.

Sahkoposti toimii

sahkoposti, team kokoukset

11. Ruusuja jarisuja asiakasfoorumin toiminnasta
Vastaajien mdara: 5

Vastaukset

Riikka Ollut kannustava, tosiaan halunnut saada asiaamme kuuluvaksi.

Pelkkia ruusuja hienosta toiminnasta!

Korona rajoittaa tAmankin foorumin toimintaa: toivon, ettd pandemian rauhoitut-
tua ja rokostusten tultua voimme taas kokoontua livena. On hienosti ajateltu
meitd, jotka tulemme suoraan tdista, etta on ollut jotakin suolaista tarjoitta-

vaa tai hedelmia ym. Pieni halpa ele, josta jaa kuitenkin hyva mieli; teen tata
kuitenkin vapaaehtoisesti.

Riikka on hienosti pitany ryhnmaa koossa asiantuntmuksellaan

Asioita kaydaan lapi luontevasti ja eri alojen asiantuntijat esittavat omia asioi-
taan muiden tietoon. Ryhmatyoskentely jaanyt koronan takaia taka-alalle.
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Kyselyn saateteksti
Tervehdys kaikille!

Olemme sosionomiopiskelijoita Turun ammattikorkeakoulusta. SelvitAimme opinnayte-
tydssamme asiakkaiden kokemuksia ja kerddmme kokemuksia ja kehittAmisehdotuksia
asiakasfoorumin toimintaan liittyen.

Toteutamme opinnaytetydn laadullisena tutkimuksena ja aineistonkeruumenetelméana
kaytamme webropol-kyselya. Sailytamme ja kasittelemme kyselyaineistoa niin, ettei ku-
kaan ulkopuolinen paase niita nakeméaan. Tuhoamme kyselyn seka keratyn aineiston
opinnaytety6n valmistuttua. Kyselyt ovat luottamuksellisia ja huolehdimme opinnayte-
tydssamme siita, etta yksittaisia henkildita ei voida siité tunnistaa. Tama on erittain tar-
keda meille, jotta voit vastata kysymyksiin luottavaisin mielin ja niin totuudenmukaisesti

kuin mahdollista.

Toivomme, etta kaytat tilaisuuden kertoa mielipiteesi ja olla kehittdmassa omalta osal-
tasi sotepalveluita.

Vastaa kysymyksiin mielelldaan jo tdnaan, vastaaminen kestaa vain noin. 15 minuuttia.
Vastausaika 12.-19.2.2021

Talvisin terveisin Saila ja Lotta

Jos sinulla heréaa kysyttavaa aiheesta, ota rohkeasti yhteytta ja vastaamme mielel-
lAmme

saila.virtanen(at)edu.turkuamk_fi

lotta.makela(at)edu.turkuamk_fi

Huom.! Linkki on henkilokohtainen, sitd ei saa valittaa eteenpain.

Vastaamaan padaset alla olevasta linkista.
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