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Laadukas asiakaspalvelu on haaste uudistusten ja muutosten keskella toimivalle rontgenosastol-
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tydymparistossa.

Opinnaytetyoni aiheen sain Oulun yliopistollisen sairaalan Avohoitotalon réntgenin Haukiputaan
toimipisteesta. Tutkimuksen tarkoituksena oli kuvailla Haukiputaan toimipisteeseen asiakkaita
lahettavien yksikoiden edustajien kokemuksia rontgenin palvelun laadusta. Tutkimuksen tavoit-
teena oli Haukiputaan rontgenin toimintatapojen ja palveluprosessin kehittdéminen palvelun laa-
tuun liittyvien tutkimustulosten perusteella.

Aineisto kerattiin teemahaastatteluilla, ja haastattelut toteutettiin kunkin haastateltavan tyopaikal-
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vuus ja saavutettavuus, toiminnan luotettavuus ja patevyys seka vuorovaikutuksellisuus rontgenin
toiminnassa.

Tutkimustulosten perusteella Haukiputaan rontgenin palvelun laatu koetaan yleisesti erittain hy-
vana. Tutkimustuloksista nousi vahvasti esiin rontgenin henkilokunnan palveluhenkisyys. Yksi-
kaan haastateltavista ei osannut esittad kehittdmisehdotuksia niihin seikkoihin liittyen, joihin ront-
genin henkilokunta voisi vaikuttaa omalla toiminnallaan. Sahkoisessa tiedonsiirrossa koettiin sita
vastoin olevan ongelmia. Tama ilmenee muun muassa kuvien hitaana siitymisena rontgenista
yhteistydkumppaneiden tydasemille.
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The high quality of customer service is challenge for the radiographical unit operating among
changes and reforms. It is needed to learn new things while methods of radiography and infor-
mation systems are developing all the time. The organization of health care services is also de-
veloping with reformation of municipality organization. The employees has to conform to changing
environment.

The title of the thesis came from the Avohoitotalo’s radiographical unit in Haukipudas. The pur-
pose of the study was to describe the experiences of the sending units’ representatives concern-
ing service quality of the radiographical unit. The aim of the study was to point out the possible
developement needs from the point of view of sending units.

The material was collected by semi-structured interview and the interviews were made in the
workplaces of interviewees. There was five interviewees as total and they had cooperated with
the radiographical unit for several years.

Inductive content analysis was applied in analyzing the material. Three head categories about
experienced quality of service came up from the analyzed material: flexibility and accessibility of
the services, reliability and competence of the operation and interactivity in the services of the
radiographical unit.

According of the results of this study the quality of the services in the radiographical unit in
Haukipudas is generally assessed very good. The results indicate that the personnel of the radio-
graphical unit is willing to serve. None of the interviewees was able to make suggestions for im-
proving the quality of things that the personnel could affect. On the other hand the research re-
sults indicated that here is lots of problems in data transferring. Especially it takes a lot of time to
get x-ray photographs from the radiographical unit to the workstations of the customers.

Keywords: quality of the services, cooperation, interaction, radiographical unit
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1 JOHDANTO

Voidaan yleisesti sanoa, etta asiakas maaraa palvelun laadun ja laatu on tarkeaa sellaisena kuin
han sen kokee. Palvelun tarjoajan kanssa koettu vuorovaikutus on yksi tarkeimmista tekijoista
palvelun laatua arvioitaessa. Vuorovaikutuksesta syntynyt kasitys palvelun laadun tasosta on

usein perustana koko palvelun laadun arvioinnille. (Gronroos 2001, 99-100.)

Kokonaisvaltainen ja laadukas asiakaspalvelu on haaste myds rontgenosastolle. Kiire ja muut
tyopaineet voivat nakya osaston yleisessa ilmapiirissa ja suhtautumisessa asiakkaisiin. Uusia
asioita on omaksuttava kaiken aikaa kuvantamistekniikan ja tietojarjestelmien kehittyessa. Tama
voi myos osaltaan vaikuttaa henkilokunnan henkiseen kuormittuneisuuteen. Toisaalta rontgen-

toiminnan uudistuminen mahdollistaa palveluiden joustavuuden ja nopeuden. (Suurtalo 2009, 9.)

Kuntarakenteen uudistumisen myota tapahtuu muutoksia myds sosiaali- ja terveyspalveluissa
kaiken aikaa. Tamanhetkisen palvelurakenneuudistuksen tavoitteena on peruspalveluiden vahvis-
taminen. Uudistuksella pyritaan siihen, etta sosiaali- ja terveyspalveluiden jarjestaminen, tuotta-
minen ja tuloksekas kehittamistyo tulee olemaan paaosin kuntien ja sote-alueiden vastuulla. (Sel-
vityshenkilotyoryhman ehdotukset sosiaali- ja terveydenhuollon palvelurakenteen uudistamiseksi

2013, 10.) Palvelurakenteessa tapahtuvat muutokset vaativat sopeutumista sosiaali- ja terveys-

alalla tyoskentelevilta muun muassa tyontekijdiden vaihtuvuuden muodossa.

Opinnaytetyoni aiheen sain Avohoitotalon rontgenin Haukiputaan toimipisteesta. Tarkoituksena
on kuvailla Haukiputaan toimipisteeseen asiakkaita lahettavien yksikoiden edustajien kokemuksia
palvelun laadusta. Tutkimuksessani tarkoitan Haukiputaan toimipisteeseen asiakkaita lahettavilla
yksikailla Haukiputaan terveysaseman vastaanottoa, vuodeosastoa, Haukiputaan laakérikeskusta

seka Haukiputaan hammaslaakarikeskusta.

Haastateltavat toimivat lahettavissa yksikoissa erilaisissa tyotehtavissa ja heilla on takanaan pit-
kaaikainen yhteistyosuhde rontgenin henkilokunnan kanssa. Tutkimuksen tavoitteena oli Hauki-
putaan rontgenin toimintatapojen ja palveluprosessin kehittaminen palvelun laatuun liittyvien tut-

kimustulosten perusteella.



2 PALVELUN LAADUN KEHITTAMINEN RONTGENOSASTOLLA

Hyva palvelun laatu voidaan maaritella siten, etta palveluprosessi tayttaa tai ylittaa asiakkaan
tarpeet ja odotukset tehden hanet tyytyvaiseksi saamaansa palveluun. Rontgenosaston palvelun
laatua kehitettaessa on huomioitava se, etta asiakkaita on useilta eri tahoilta ja heilla on erilaiset
odotukset palvelun laadun suhteen. Rontgenosaston asiakkaina voi olla yksittaisia henkil6ita,
osastoja tai organisaatioita. Asiakkaat voidaan edelleen jakaa sisaisiin ja ulkoisiin asiakkaisiin.
(Hoe 2007, 1.)

Rontgenosaston laadunhallintaprosessit sisaltavat teknisen laadunvarmistuksen osuuden. Laa-
dunhallintajarjestelmien avulla pystytaan tarkkailemaan esimerkiksi rontgenlaitteiden kayttokun-
toa. Perinteisesti laadunvarmistus keskittyy pitdmaan laatutason asetettujen maaraysten ja stan-
dardien mukaisena. Asiakaspalvelun laadun arviointi toteutuu toisin. Esimerkiksi kyselytutkimus-
ten avulla voidaan saada paikkansa pitavaa tietoa asiakkaiden tarpeista ja odotuksista. Tata kaut-

ta paastaan arvioimaan ja kehittdmaan palvelun laatua toivottuun suuntaan. (Hoe 2007, 1, 3-5.)

2.1 Laatu kisitteena

ISO 8402 -standardin mukaan laatu on kokonaisuus, joka pohjautuu sen kykyihin tayttaa esitetyt
ja edellytetyt vaatimukset (Linko 2003, 19). Laatu voidaan nahda sopimuksenvaraisena kasittee-
na, joka on kulttuuriin ja kieleen sidonnainen. Myos kontekstisidonnaisuus on vahva. Laatu on
aina suhteellista, koska siihen liittyy vertailuasema. Tuotetta tai palvelua verrataan esimerkiksi

johonkin mielikuvaan tai tavoitteeseen. (Valli 2007, 6.)

Laadun maaritelmat voidaan jakaa operationaalisiin ja teoreettisiin eli kasitteellisiin. Operationaa-
lisia maaritelmia kaytetaan todellisen ja tavoiteltavan tilanteen vertaamiseen. Maaritelmat ovat
yksityiskohtaisia, konkreettisia ja rajattuja. Esimerkkina voi mainita terveydenhuollon yksityiskoh-
taiset laatukriteerit. Laadun teoreettiseen maarittelyyn liittyvat julkisen terveydenhuollon palvelui-

den oikeudenmukaisuus ja saatavuus. (Valli 2007, 7.)



Kaikkiin olosuhteisiin ja osatekijoihin sopivaa laadun maaritelméda on mahdotonta luoda. Tasta
syysta on kritisoitu yleisten standardien ja kriteerien soveltuvuutta julkiselle sektorille. Laadun
kontekstisidonnaisuus sanelee sen, etta laatu on uusissa olosuhteissa maariteltava uudelleen.
Terveydenhuollossa pyritaan loytamaan laadulle yhteinen maaritelma, mutta todellisuudessa

jokainen palveluntuottaja luo laadulle oman merkityksen. (Valli 2007, 7.)

Laatu voidaan kuvantamistoiminnassa jakaa karkeasti sateilyn |adketieteellisen kayton laatuun,
asiakastyytyvaisyyteen seka henkiloston ja yksikon sisaisten ja ulkoisten asiakkaiden kasityksiin
palveluiden laadusta. Sisaisiksi asiakkaiksi luokitellaan saman organisaation kliinisia palveluita
tuottavat poliklinikat ja osastot, jotka tilaavat kuvantamisyksikon palveluita. Ulkoisia asiakkaita
ovat yksikolta ostopalveluina palveluita tilaavat yksikot ja organisaatiot seka kuvantamisyksikon

potilaat ja muut yksittaiset asiakkaat. (Gronroos 2006, 9.)

2.2 Palveluprosessi ja palvelun laatu

Palvelusektori on niin moninainen, etta palvelun kasitteen maaritteleminen ei ole helppoa. Palve-
lusektoriin kuuluvilla yrityksilla ja laitoksilla on omat erityispiirteensa. Palvelu voidaan kasittaa
organisaation paatoimintana ja sen tuloksina, asiointiprosessin ominaisuuksina, henkilokohtaise-
na palveluna tai asiakkaan saamana hyotyna. Palvelut koetaan usein abstrakteina, jos ne eivat

ole fyysisiin tuotteisiin sitoutuneita. (Vaahtoranta 2006, 5, 6.)

Palveluiden voidaan nadhda koostuvan prosesseista, joissa asiakas itsekin on mukana (Isotalo
2002, 24). Palvelu on sarja toimintoja, jotka muodostavat asiakkaalle palvelukokonaisuuden.
Tyypillista on se, etta asiakas kokee tai kuluttaa palvelun samanaikaisesti sen tuottamisen tai
syntymisen kanssa. (Gronroos 2001, 81; 1987, 30.) Seka palvelun kayttaja ettd palvelun antaja
vaikuttavat palveluun, joten asiakkaan ja palveluntarjoajan valinen vuorovaikutus on oleellinen

tekija palveluprosessissa (Valli 2007, 8).

Palvelun laadun kasitettd on maaritelty kirjallisuudessa monin eri tavoin (Isotalo 2002, 24). Sen
voidaan sanoa olevan asiakkaan odotusten ja kokemusten vastaavuuden aste. Palvelun laatu on
yksi asiakastyytyvaisyyden osatekijoista. (Vaahtoranta 2006, 5.) Gronroos (2001) jakaa asiak-

kaan kokeman palvelun laadun tekniseen (mitd asiakas saa) ja toiminnalliseen (miten han sen



saa) ulottuvuuteen. Toiminnallisen laadun arviointi on luonnollisesti subjektiivisempaa kuin tekni-
sen laadun arviointi. Asiakkaat eivat ole tyytyvaisia pelkastaan teknisen laadun riittavyyteen.
My0s toiminnallisen laadun on oltava hyva, jotta he pitavat palvelua kokonaisuudessaan laaduk-
kaana. (100, 104.)

Kun koettu laatu vastaa odotettua laatua eli asiakkaan odotuksia, on laatu hyva. Odotettu laatu
koostuu useammista osatekijoista, kuten markkinointiviestinnasta, suusanallisesta viestinnasta,
organisaation tai sen osan imagosta ja asiakkaan tarpeista. Eparealistiset odotukset laatuun liit-
tyen voivat pudottaa koettua kokonaislaatua alhaisemmaksi. (Gronroos 2001, 105; 1987, 33.)
Moullin (2002, 157) toteaa, etta terveydenhuollossa henkilokunnan toinen toisilleen osoittaman
palvelun laatu on perustana potilaiden ja muiden palveluiden kayttajien kokemalle palvelun laa-

dulle.

Oulasvirta (2007, 154) toteaa vaitoskirjassaan, etta palveluiden tavoitteet on usein maaritelty
ylemmalta taholta maarittelemalla esimerkiksi resursseja, toimintoja ja suoritteita huomioimatta
palvelun kayttajien nakokulmaa. Tasta syysta palvelun laatua koskevat tavoitteet tulisi maaritella
palvelun kayttajan eiké tuottajan nakokulmasta. Oulasvirta painottaa viela, ettd palvelun laatua

arvioitaessa olisi huomioitava palveluun liittyva asiointiprosessi varsinaisen palvelun lisaksi.

2.3 Asiakaspalaute palvelun laadun mittarina

Asiakaspalaute tarkoittaa asiakkailta hankittua tai muuten valittyvaa tietoa, joka kertoo heidan
tarpeensa ja odotuksensa seka sen, miten he haluavat yksikon tai organisaation toimivan ja miten
siind heidan mielestaan on onnistuttu. Asiakaspalautemenetelméa on keino tai tekniikka, jolla sel-
vitetdan asiakkaiden tarpeita, odotuksia ja palvelukokemuksia. Asiakaspalautejarjestelma tarkoit-
taa puolestaan sita tapojen ja menetelmien kokonaisuutta, jolla yksikkd tai organisaatio tunnistaa,
keraa, kasittelee ja hyodyntaa systemaattisesti asiakaspalautetta. (Outinen, Lempinen, Holma &
Haverinen 1999, 23.)

Asiakaspalvelun laatuun liittyvia tyytyvaisyyskyselyita ja —mittauksia on tehty runsaasti tervey-
denhuollossa. Ongelmaksi on koettu se, etta tyytyvaisiksi ilmoittautuneiden osuus vastanneista
on suuri. Toiminnan kehittdmiskohteiden 16ytyminen edellyttaa kriittisen ja asiallisen asiakaspa-

lautteen saamista. Pelkkd@ yleisluontoinen tieto asiakkaiden tyytyvaisyydesta ei riita toiminnan



parantamiseen. Tyytymattomyyden mittaamisen on esitetty olevan todellisen asiakastyytyvaisyy-
den mittaamisen edellytys, koska kielteinen palaute johtaa helpommin toimintatapojen muutok-
seen. (Niemela 2008, 17.)

Asiakastyytyvaisyyskyselyn tuloksiin vaikuttaa kysymyksenasettelun lisdksi kysymyksia esittava
taho, vallitseva tilanne ja ymparistd (Niemela 2008, 17, 18). Asiakkaan laatukasitykseen voi vai-
kuttaa my0s se, etta yksikko tai organisaatio ylipaataan hankkii asiakaspalautetta jollain keinolla.
Talloin asiakas voi ajatella laadun olevan hyvaa, kun siitad pyydetaan palautetta. Asiakkaan mieli-
kuvaan vaikuttaa myos se, kokeeko han merkittaviksi ne asiat, joista pyydetaan palautetta. Palau-
tejarjestelman olemassaolo viestittad myds siita, etta palautetta on sallittua antaa monin tavoin.
(Outinen ym. 1999, 23.)

2.4 Laadunhallinnan toteuttaminen rontgenosastolla

Kuvantamistoiminnan laadunhallinnalla tarkoitetaan toiminnan johtamista, suunnittelemista, oh-
jeistamista, seurantaa ja arviointia seka toiminnan kehittdmista tavoitteiden saavuttamiseksi. Or-
ganisaation johto on vastuussa laadunhallinnasta, mutta suunnitteluun, kehittdmiseen ja toteutuk-
seen osallistuvat organisaation kaikki muutkin jasenet. (Sateilytoiminnan turvallisuusperusteet
2005, 9.)

ISO 9001 —standardin mukaan organisaation tulee luoda, dokumentoida ja toteuttaa laadunhallin-
tajarjestelma, yllapitaa sité ja parantaa kaiken aikaa sen vaikuttavuutta. Sateilya tuottavan yksi-
kon laadunvarmistustoiminnot on maariteltava kirjallisesti laadunvarmistusohjelmassa. Toiminnan
harjoittajan vastuulla on edistaa toiminnan kehittamiseksi tehtavia omatoimisia arviointeja. (Pitko
2011, 101-107.)

Kliiniset auditoinnit, jotka on s&dadetty Sateilylain 39¢ §:ssd, on jarjestettava tarkoituksenmukaisel-
la tavalla tdydentdméaan toiminnan itsearviointeja (Sosiaali- ja terveysministerion asetus sateilyn
|adketieteellisesta kaytosta 423/2000 4:20 §). Auditoinnin suorittavat yleensa radiologi ja rontgen-
hoitaja, mutta joissakin tapauksissa kaytetdan hyddyksi myds fyysikon asiantuntemusta. (Hirvo-
nen-Kari 2013, 30).
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Laadunvarmistuksella pyritaan estamaan asetetuista laatuvaatimuksista tapahtuvat poikkeavuu-
det. Rontgenosastot painottavat laadunvarmistusjarjestelmissa sateilyn laaketieteellisen kayton
laatua. Olisi hyvéa rakentaa systemaattisia jarjestelmia myos asiakkaan kokeman laadun maaritte-
lemiseen. Talloin tulisi huomioida potilaiden lisaksi muut organisaatiotason sisaiset ja ulkoiset
asiakkaat. (Gronroos 2006, 10.)

Alderson (2000, 320) nostaa artikkelissaan esiin sen, etta palveluorganisaatioissa on monenlaisia
asiakasryhmia. Tama koskee my6s terveydenhuollon palvelujarjestelmia. Ulkoiset asiakkaat ovat
yksikoita, jotka maksavat saamistaan palveluista niita tuottavalle organisaatiolle. (Alderson 2000,
320.) Hoe (2007, 2) maarittelee sisaisiksi asiakkaiksi tahot, joiden tyontekijat toimivat organisaati-

on sisalla.

Hoe (2007, 2) viittaa Aldersoniin esitellessaan viisi radiologisten palveluiden asiakastyytyvaisyy-
teen vaikuttavaa osatekijaa. Luotettavuus merkitsee kykya tuottaa palveluita asiakkaalle tasmalli-
sesti ja sovitusti. Tama voi tarkoittaa esimerkiksi hyvin suoritettua rontgentutkimusta, jonka tulok-
sena on laadukas kuva. Radiologin lausunnon tulisi myos olla hyva ja tasmallinen. Reagointialtti-
us tarkoittaa puolestaan halua ja kykya palvella asiakkaita viivytteleméatta. Tama tulee esiin esi-

merkiksi lausuntojen toimittamisessa eteenpain.

Muita asiakastyytyvaisyyteen vaikuttavia tekijoitd ovat fyysinen toimintaymparistd, vakuuttavuus
ja empatia. Laadukas toimintaymparist0 kasittaa tarvittavat valineet ja myos niiden asianmukai-
sen kayton. Vakuuttavuudessa on kysymys siita, etta asiakas voi luottaa palveluntuottajan taitoi-
hin ja kokea saavansa parasta mahdollista palvelua. Radiologisen yksikon henkilokunnan pelkka
tekninen asiantuntijuus ei riita, vaan heilta vaaditaan myds ihmissuhdetaitoja ja tarvittaessa kykya

myotaeldmiseen. (Hoe 2007, 2-3.)
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3 TUTKIMUKSEN TARKOITUS JA TUTKIMUSKYSYMYS

Tutkimuksen tarkoituksena oli kuvailla Avohoitotalon rontgenin Haukiputaan toimipisteeseen asi-
akkaita lahettavien yksikoiden edustajien kokemuksia saamansa palvelun laadusta. Tutkimuksen
tavoitteena oli Haukiputaan rontgenin toimintatapojen ja palveluprosessin kehittaminen palvelun
laatuun liittyvien tutkimustulosten perusteella. Tutkimustuloksista selviaa toiminnan vahvuudet ja

mahdolliset epakohdat.

Tutkimuksen tuloksista hyotyvat merkittavasti Haukiputaan rontgeniin asiakkaita lahettavat tahot
saadessaan jatkossa entistakin parempaa palvelua osakseen. Palvelun laadun kehittyminen tulee
nakymaan myos yhteistyosuhteessa kuvattavien asiakkaiden kanssa. Tutkimustuloksia kayttavat
hyodyksi Haukiputaan rontgenissa tydskentelevat rontgenhoitajat kehittdessaan toimintaansa.
Tutkimuksen kautta esiin tulleita nékemyksia voivat hyddyntaa lisaksi muut rontgenosastot. Tu-

lokset ovat hyodyksi myos itselleni tydssani rontgenhoitajana.

Tutkimuskysymys:

1. Millaisena potilaita rontgentutkimuksiin lahettavat yhteistyokumppanit kokevat Haukipu-

taan rontgenin palvelun laadun?
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4 TUTKIMUKSEN TOTEUTTAMINEN

4.1 Tutkimusmetodologia

Opinnaytetyoni tutkimusote oli kvalitatiivinen, koska halusin kerata yksilohaastatteluiden avulla
mahdollisimman rikkaan ja monipuolisen aineiston palvelun laatuun littyen. Vilkka (2005, 98)
viittaa teoksessaan Alasuutariin kirjoittaessaan laadullisen tutkimusmenetelman erityispiirteista.
Taman mukaan laadullisella tutkimusmenetelmalla toteutetun tutkimuksen tavoitteena ei ole ab-
soluuttisen totuuden Idytyminen tutkittavasta asiasta tai ilmiosta, vaan ihmisten kertomien koke-

musten ja kasitysten avulla pystytaan luomaan ikaan kuin johtolankoja tulkintoja varten.

Kvalitatiivisen tutkimusmenetelman avulla saadaan analysoitavaa tietoa ensisijaisesti kirjallisessa
eika numeerisessa muodossa. Nain tutkimuksen toimijat voivat ilmaista ajatuksiaan ja uskomuk-
siaan omin sanoin ja termein. (Avis 2005, 4-5.) Halusin luoda henkildkohtaisen kontaktin tiedon-
antajiin ja tasta syysta paadyin tutkimushaastattelun tekemiseen. Useimmiten laadullinen tutki-
mustieto kerataankin haastatteluina, jolloin ihmisten kokemuksista saadaan tietoa puheilmaisun
kautta. (Vilkka 2005, 100,115). Kvalitatiiviselle tutkimukselle ominaista on tutkijan laheinen kon-
takti tutkimuksen toimijoihin, jolloin paastaan ymmartamaan heidan nakokulmaansa syvallisem-
min (Kylma & Juvakka 2012, 31).

4.2 Haastateltavien valinta

Tutkimuksen tarkoituksena oli kartoittaa palvelun laatua teemahaastattelun avulla potilaita ront-
gentutkimuksiin lahettavien yksikoiden edustajien nakokulmasta. Haastateltaviksi valittiin henkilGi-
ta, jotka olivat toimineet tydssaan jo pidempaan. Ajanvaraustehtavissa toimivat henkilot ovat run-
saasti tekemisissa rontgenin henkilokunnan kanssa. Useimmilla heistd on myds pidempi koke-
mus yhteistyosta rontgenin tyontekijoiden kanssa kuin muulla henkilokunnalla keskimaarin. Haas-
tateltaviksi pyrittiin saamaan heidan lisakseen myos laakareita ja hoitohenkilokuntaa, jotta aihetta

voitaisiin kasitella laajemmasta nakokulmasta.

Kokemuspohja tutkittavasta ilmiosta seka kiinnostus ja taito keskustella siihen liittyvista seikoista

on tarkeaa valittaessa toimijoita laadulliseen haastatteluun. Haastattelun tavoitteena on laadulli-
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sessa tutkimuksessa saada mahdollisimman monipuolisia kuvauksia ilmidsta, jota tutkitaan.
(Kylma ym. 2012, 79-80.) Haastateltavat maaraytyivat tassa tapauksessa lahinna tyotehtavansa
mukaan. Heilta edellytettiin myos useamman vuoden kokemusta yhteistyosta rontgenin tyonteki-

jéiden kanssa, jotta palvelun laatua voitiin kasitella pidemmalla aikavalilla.

Tutkimussuunnitelmani hyvaksymisen jalkeen tein yhteistydsopimuksen tutkimuksen toimeksian-
tajan eli Avohoitotalon rontgenin seka oppilaitoksen kanssa. Liséksi anoin tutkimuslupaa Pohjois-
Pohjanmaan sairaanhoitopiirilta (Liite 1). Luvan myontamisen jalkeen yhteistydkumppaneita in-
formoitiin tutkimuksesta sahkopostitse ja heilta pyydettiin lupaa tutkimuksen suorittamiseen. Vas-
tausten saaminen oli hankala ja aikaa vieva prosessi, mutta sain apua siihen Haukiputaan ront-
genin tyontekijoilta. Oulun kaupungin hyvinvointipalveluilta sain luvan tutkimuksen tekemiseen
erilliselld tutkimuslupa-anomuksella (Liite 2). Haukiputaan la&karikeskukselta ja Haukiputaan

hammaslaakarikeskukselta sain luvan haastatteluiden tekemiseen sahkdpostiviestien kautta.

Haastateltavat valittiin yhteisty0ssa toimeksiantajan edustajien ja yhteistyokumppaneiden kanssa.
Tutkimukseen osallistui yhteensa viisi henkilo, joista kolme toimii ajanvaraustehtavissa. Lisaksi
haastateltavina oli [aakari ja hammashoitaja. Hirsjarvi & Hurme (2011, 58-59) korostaa, etta haas-
tateltavien maara on suhteutettava tutkimuksen tarkoitukseen. Hanen mukaansa merkittavaa
tietoa voidaan saada muutamaa henkiléa haastattelemalla. Tavoitteena oli saada haastatteluihin
vahintaan viisi, mutta korkeintaan yhdeksan osallistujaa. Haastateltavien maara rajoittui viiteen,

mutta se tuntui lopulta sopivalta kaytettavissa olleisiin resursseihin nahden.
4.3 Aineiston keruun toteuttaminen

Tassa tutkimuksessa kaytetyssa aineistonkeruutavassa eli teemahaastattelussa oli etukateen
méaaritelty haastattelun aihepiirit, mutta teema-alueiden laajuus ja jarjestys vaihteli eri haastattelu-
tilanteissa. Teemahaastattelu on puolistrukturoitu haastattelumenetelma, jossa edetaan keskeis-
ten teemojen varassa sen sijaan, etta esitettéisiin yksityiskohtaisia kysymyksia. (Hirsjarvi ym.
2011, 47-48.)

Teemahaastattelun kautta tutkija voi saada haastattelun aikana tutkimuksen aihepiiriin liittyvien
asioiden lisaksi tietoa myos laajemmasta perspektiivista. Tiivis vuorovaikutus haastattelijan ja
haastateltavan valilla edesauttaa tilanteen kehittymisté keskustelunomaiseksi. (Eskola & Vasta-

maki 2010, 26-29.) Taman vuorovaikutuksen syntyminen oli pohjana myds omille tavoitteilleni
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tutkimuksen suhteen. Kaikissa haastattelutilanteissa saavutettiin hyva keskusteluilmapiiri ja asioi-

ta paastiin kasittelemaan monipuolisesti.

Teemahaastattelussa kasitellyt teema-alueet olivat seuraavanlaiset (liite 3):

1. Yhteistydsuhde rontgenin ja lahettavan yksikon valilla

2. Palvelun saatavuus

3. Palvelun sisalto

Tiedonkeruumenetelmaksi valitsin teemahaastattelun, koska tutkimustyoni tarkoituksena oli ku-
vailla haastateltavien kokemuksia palvelun laatuun liittyen. lhmisten tulkinnat asioista ja heidan
antamansa merkitykset niille saadaan hyvin esiin teemahaastattelun kautta. Haastattelutilantees-
sa kielella on keskeinen merkitys. Kielellinen vuorovaikutus haastattelijan ja haastateltavan valilla
luo mahdollisuuden saadelld tiedonhankinnan suuntaa itse tilanteessa. (Hirsjarvi ym. 2011, 34,
48-49.)

Haastattelut toteutettiin 22.-26.4.2013 Haukiputaalla kunkin haastateltavan tydpaikalla, ja haastat-
teluiden kesto oli 14-30 minuuttia. Haastattelut tapahtuivat niihin osallistuvien ty6ajalla. Haastatte-
luaikojen sopimisessa sain apua rontgenin henkilokunnalta. Haastattelupaikaksi pyrittiin saamaan
mahdollisimman rauhallinen tila. Useimmat haastattelut toteutettiin vapaina olleissa tydhuoneissa.
Haastattelut nauhoitettiin pienelld sanelulaitteella, enka kokenut sen olemassaolon hairinneen

haastattelutilannetta.

Lopullinen suostumus tutkimukseen osallistumiseen saatiin lomakkeella (liite 4), ja siind kaytiin
lapi tutkimuksen tarkoituksen lisaksi tutkimuksen eettisyyteen liittyvia seikkoja. Lomakkeen luke-
minen ja allekirjoittaminen aiheutti useimmissa haastateltavissa hammennysta virallisen luon-
teensa vuoksi. Kuulan (2011, 117) mukaan haastatteluaineistoihin ei yleisesti tarvitse laatia haas-
tateltavien allekirjoitettavaksi tarkoitettua suostumuslomaketta. Tassa tutkimuksessa halusin kui-
tenkin tuoda haastateltavien nahtaville keskeiset tutkimuksen toteuttamiseen liittyvat seikat ennen

haastattelun aloittamista.

Tyypillinen haastattelutilanne alkoi siten, etta tapasimme haastateltavan kanssa ennalta sovitussa
tilassa hanen tyoyksikossaan. Keskustelimme hetken haastattelun kaytannon toteutukseen liitty-
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vista asioista. Haastateltava luki ja allekirjoitti suostumuslomakkeen. Taman jalkeen aloitin kes-
kustelun nauhoittamisen ja esittelin haastateltavalle kasiteltavat teema-alueet. Haastattelin henki-
|62 niin kauan, ettd olimme kayneet lapi teemojen sisallon perusteellisesti. Osa haastatteluista
pysyi lahes kaiken aikaa tasmallisesti aihepiirin sisalla, mutta toisinaan keskustelu ronsyili myos
teema-alueiden ulkopuolelle. Haastateltavan persoona vaikutti merkittavasti haastattelujen pituu-
teen ja tilanteen kulkuun. Hirsjarvi ym. (2011, 116) toteaa, etta useimpia ihmisia on helppo haas-
tatella, kunhan he paasevat alkujannityksestaan. Tama ilmeni myos toteuttamissani haastatte-

luissa tilanteen vapautumisena keskustelun edettya pidemmalle.
4.4 Aineiston analysointi

Kirjoitin haastattelut auki lahes valittomasti niiden toteuttamisen jalkeen. Haastatteluaineisto on
hyva purkaa mahdollisimman pian keruuvaiheen jalkeen, koska se on viela silloin inspiroiva ja
tuore (Hirsjarvi ym. 2011, 135). Nauhoitetun haastatteluaineiston pohjalta litteroitua tekstia kertyi
yhteensa 20 sivua. Litteroinnissa kaytetty fontti oli Calibri, fontin koko 11 ja rivivali 1,15. YI&- ja
alamarginaalit olivat molemmat korkeudeltaan 2,5 cm. Seka oikea etta vasen reunus olivat 2 cm

leveita.

Tutkimusaineiston analysoin kayttaen induktiivista sisallonanalyysia, koska halusin saada haasta-
teltavien omakohtaiset kokemukset esiin mahdollisimman tarkasti. Aineistolahtoisen eli induktiivi-
sen sisalldnanalyysin lahtdkohtana on se, etta aineiston epaolennainen informaatio karsitaan pois
tuhoamatta kuitenkaan merkityksellista tietoa. (Vilkka 2005, 140.)

Sisallonanalyysin avulla pilkotaan ja tiivistetaan aineisto osiin. Taméan kautta saadaan luotua ai-
neistosta uusia sisaltéluokkia. (Elo & Kyngas 2008, 108.) Yksikoksi aineiston analysointia varten
valitsin ajatuskokonaisuuden, joka vastasi yhta lausetta tai virketta. Listasin tutkimuksen kannalta
merkittavat ilmaisut eli ajatuskokonaisuudet ja koodasin ne varien avulla. Merkitsin sisalloltaan

samankaltaiset ilmaisut tietylla varilla ja pelkistin ne.

Aineiston yhteen kokoamisen kautta paastaan vastaamaan tutkimuksen tarkoitukseen ja tutki-
mustehtaviin. AineistolahtGisen sisallonanalyysin avulla pyritaan jasentamaan tutkimukseen osal-
listuvien henkildiden kokemuksia ja muodostamaan niiden pohjalta kuvaava teoria. (Kylma ym.
2012, 29,113.) Muodostin tutkimusaineistoon pohjautuvat alakategoriat ryhmitellen samoilla va-

reilld merkityt ilmaisut. Nimesin alakategoriat aiheisiin sopivilla kasitteilld. Alakategorioita keske-
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naan ryhmittelemalld muodostui edelleen ylékategorioita ja ylékategorioista muotoutui kolme

paakategoriaa.

Esimerkki 1. Ajatuskokonaisuuden kéytt6 aineiston analysoinnissa.

Pelkistetty ilmaisu Alakategoria Ylakategoria

(Alkuperaisilmaisu)

Paiakategoria

Viestintd rontgenista meille sujuu oikein hyvin. Viestinta toimii hyvin Tiedonkulun

rontgenista ulospain P
(”...joo viestinta kylld pelaa niinku réntgenista meillepain toimivuus

oikein, oikein hyvin.”)

Palveluiden
joustavuus ja
saavutettavuus
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5 TUTKIMUSTULOKSET

Tutkimusaineiston analysoinnin pohjalta nousi esiin kolme koettuun palvelun laatuun liittyvaa
paaluokkaa (Liite 5). Ensimmainen paakategorioista eli palveluiden joustavuus ja saavutettavuus
pitaa sisallaan kolme osatekijaa. Niita ovat tiedonkulun toimivuus, palveluiden sujuvuus ja palve-
luiden sijainti. Toinen paakategoria on toiminnan luotettavuus ja patevyys, joka sisaltaa toiminnan
ammattimaisuuteen ja kuvien laatuun liittyvia seikkoja. Henkilokunnan palvelualttius ja sosiaaliset
suhteet sisaltyvat kolmanteen paakategoriaan eli vuorovaikutuksellisuuteen rontgenin toiminnas-

sa.

5.1 Haukiputaan rontgenin palvelun laatu yhteistyokumppaneiden kokemana

5.1.1 Palveluiden joustavuus ja saavutettavuus

Haastateltavien mukaan informaatio kulkee hyvin rontgenista heidan yksikéihinsa erilaisissa tilan-
teissa. Muutoksista tyoajoissa tai muista poikkeamista tiedotetaan asianmukaisesti ja viivyttele-
méatta. Tieto on kulkenut hyvin my0s tapauksissa, joissa esimerkiksi kuvan ottamiseen ja sen

onnistumiseen ovat vaikuttaneet kuvattavaan asiakkaaseen liittyvat seikat.

”...me kylla saahaan informaatiota siita, jos jotaki et taalla sit ihmetelld, ettd mika-

han tassa on.”

Yhteyden saaminen rontgeniin koettiin yleisesti helppona. Puhelimeen vastataan mahdollisimman
pian ja vastaajana on sellainen henkild, joka tietda asioista. Puhelinliikenne on joidenkin yksikoi-
den kanssa hyvinkin vilkasta, mutta haastateltavat olivat kokeneet yhteyden saamisen onnistu-
neeksi myos pidemmalla aikavalilla arvioituna. Vastauksissa huomioitiin tilanteet, jolloin esimer-

kiksi puhelimeen ei voida vastata, mutta silti viestien koettiin menneen sujuvasti perille.
Kommunikointi rontgenin henkilokunnan kanssa on haastateltavien mukaan sujuvaa. Rontgeniin

on matala kynnys ottaa yhteytta erilaisissa tilanteissa. Yhteydenpidon eri asioihin liittyen koetaan

sujuvan vaivattomasti, ja keskusteluyhteys toimii haastateltavien mukaan hyvin.
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" ...Ihan pystyy kaikesta keskusteleen ja neuvotteleen.”

Rontgenin toiminta koettiin paasaantoisesti joustavana, vaikka samalla todettiin, etta rontgenissa
tapahtuneen organisaatiomuutoksen myota raamit toiminnan suhteen ovat tiukentuneet. Henkilo-
kunnan puolelta joustavuutta [oytyy tyoaikojen puitteissa. Tarvittaessa varattuja aikoja voidaan
sovitella esimerkiksi paivaaikataulun sisalla. Paivystyskuvaukset on haastateltavien mukaan saa-
tu jarjesteltya sujuvasti. Myds paivystyksellisten ultradanitutkimusaikojen saamisen radiologin

ollessa paikalla koettiin onnistuneen hyvin.

”...Ihan hyvin meilla tota sitte pelaa muutenkin sillai se yhteistyo sillai, etta jos siel-

|a ei ole aikoja, me soitamme ja he joustavat silloin, kun pystyy joustamaan.”

Useimmat haastateltavista olivat sitd mielta, etta rontgenissa joustetaan ajanvarausasioissa sil-
loin, kun se on vain mahdollista. Haastatteluissa nousi esiin myds kokemus, jonka mukaan jous-
tavuus on vahentynyt ajanvarausten suhteen organisaatiomuutosten myadta. Ajanannon tiukentu-

mista kuvailtiin niin, etta aikoja ei saa enaa varata ylimaaraisena muiden kuvausaikojen valeihin.

Rontgenin toiminta koetaan monilta osin sujuvana. Kuvaus- ja tutkimusaikoja saadaan suhteelli-
sen nopeasti ja asioiden koetaan kaiken kaikkiaan hoituvan hyvin. Haastatteluissa mainittiin, etta
vuosien varrella tapahtuneista muutoksista ja henkilokunnan ajoittaisesta vaihtumisesta huolimat-
ta toiminta pyorii edelleen sujuvasti. Esiin nousi vahvasti nakemys, jonka mukaan rontgenissa

asiat hoidetaan valittomasti ja viivyttelematta.

Lausunnot ovat haastateltavien mukaan tulleet keskimaarin nopeasti, mutta kuvien saatavuudes-
sa on yleisesti koettu olevan ongelmia. Osa haastateltavista kertoi, etta heid@n on usein varau-
duttava kuvien viipymiseen ennakoimalla eri tilanteissa. Viime vuosina on eri yksikOissa tapahtu-
nut muun muassa tiedonsiirtoon liittyvia muutoksia ja ongelmat kuvien saatavuudessa ajoittuvat
ainakin osittain naihin murrosvaiheisiin. Ihmettelyd heréatti se, etta rontgenkuvat otetaan aivan

vieressa, mutta ne ovat muualla nahtavissa vasta pitkan ajan kuluttua.
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Useat haastateltavat kokivat rontgenin laheisen sijainnin suurena etuna. Heiddn mukaansa on
helppoa kayda keskustelemassa asioista kasvokkain rontgenin henkilokunnan kanssa. Toisaalta
rontgenista kauempana sijaitsevien yksikoiden edustajat kokivat myos valimatkan sopivana, kos-
ka asioiden hoitamiseen puhelimitse on totuttu. Radiologin fyysinen lasndolo tiettyina paivina
vilkossa ultraganitutkimusten merkeissa on haastateltavien mukaan tarkeaa, ja sen koetaan pa-
rantavan paivystyksellisten ultragaanitutkimusten saatavuutta. Radiologin paikalla olo tekee myos

konsultoinnista mutkattomampaa.

Haastatteluissa nousi voimakkaasti esiin toive rontgenin sailymisesta Haukiputaalla. Tama koet-
tiin tarkeana yhteistyokumppaneiden itsensa lisdksi myos asiakkaiden kannalta, jotta valtyttaisiin
kulkemiselta kauemmas. Ouluun liittymisen ja terveysaseman rakenneuudistusten my6té iimeni

epavarmuutta rontgenin sailymisen suhteen.

" ...Ja se on meijan potilaitten etu, ettd pystytdan kaymaan tassa ultrassa ja saa-

haan aikoja ja etta pystytaan kaymaan tosiaan tassa rontgenissa.”

5.1.2 Toiminnan luotettavuus ja patevyys

Rontgenin henkilokuntaan kuuluvat koettiin yksiselitteisesti ammattitaitoisiksi. Asiantuntevuus on
nakynyt kaikkien tyontekijoiden toiminnassa. Tunnollisuus ja vastuuntuntoisuus nousivat esiin
haastateltavien kertoessa esimerkkeja henkilokunnan toimintatavoista. Potilaat ohjataan eteen-
pain, jos on tarvetta esimerkiksi kiireelliselle hoidolle. Asioiden sujumisesta on huolehdittu hyvin
ja oma-aloitteisesti. Rontgenin toiminta on haastateltavien mukaan nopeaa ja asiat hoidetaan

valittomasti.

> ...kaikki hoituu niin hirvean joutuin, se tapahtuu heti se asia, ettei se jaa roikkuun

etta joo sitte, katotaanpa huomenna tai jotakin...”

Rontgenkuvien laatu on yleisesti koettu riittdvana asettelun ja muiden seikkojen puolesta. Eras
yhteistydkumppani on kokenut, etta heille tulleet rontgenkuvat ovat nykyaan olleet rakeisempia.
Haastateltavan mukaan tahan ovat olleet erittdin todennakdisesti syyna ongelmat sahkoisessa

tiedonsiirrossa. Sahkoisen lahetteen kayttdonoton myota kuvissa on alkanut iimeté epatarkkuutta.
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5.1.3 Vuorovaikutuksellisuus rontgenin toiminnassa

Rontgenin henkilokunnan palveluhenkisyys kavi ilmi useissa haastattelutilanteissa. Haastateltavat
ovat kokeneet, etta heita on palveltu hyvin muun muassa erilaisissa ongelmatilanteissa. Asioita
on luvattu selvitelld ja tilanne on otettu hallintaan. Rontgeniin meneminen tai asioiminen puheli-

mitse on koettu helppona ja luontevana, koska siella ollaan alttiita palvelemaan.

Haastateltavat ovat kokeneet saaneensa hyvin ohjausta ja neuvoja rontgenin tyontekijdilta. Hei-
dan asiantuntemustaan on kaytetty runsaasti hyvaksi, ja toisinaan henkilokunta on tullut jopa
paikan paalle neuvomaan. Kynnys ottaa yhteytta ja pyytaa neuvoa on koettu matalana. Henkil6-

kohtaista ohjausta saa tarvittaessa.

”...aina sielta voi kysya, jos ite ei 0saa ja jouvutaankin kysymaan ihan.”

Useat haastateltavista kokivat voimakasta yhteenkuuluvuuden tunnetta rontgenin henkildkunnan
kanssa. Heille merkitsi paljon se, etta tydntekijat ovat myds henkilokohtaisesti tuttuja. Osalla on jo
pitka yhteistydsuhde takana, ja he ovat kokeneet sen sujuneen ongelmitta. Organisaatiomuutos,
jossa rontgenyksikko siirtyi osaksi Avohoitotaloa, koettiin eri tavoin. Toisten mielesta eroa enti-

seen yhteistyon kannalta ei ole ollut.

" ...talla lailla meilla homma toimii, se on tavallaan niinkd me ollaan yks tiimi. Ei oo

eroa, onko se OYS:n alainen vai mika se on...”

Osa haastateltavista on sita mielta, etta viime vuosina tapahtuneet muutokset ovat vaikuttaneet
yhteiséllisyyden tunteeseen. He ovat kokeneet, etta eri tydnantajan palveluksessa oleminen on
vaikuttanut yhteistydn maaraan ja sita kautta laheisyyden tunteeseen. Tilanne koetaan ristiriitai-
sena, koska samassa talossa tyoskentelemisesta huolimatta henkinen etéisyys tuntuu kasva-

neen.
Rdntgenissa tapahtuneen organisaatiomuutoksen myoéta siirtyi myds osa siellé tydskentelevien

henkildiden tehtavista muualle. Haastatteluissa nousi esiin se, etta alkuvaiheessa tilanne koettiin

hankalana. Raja nykyisten ja entisten tehtavien valille tunnuttiin vedettavan toisinaan turhankin
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tiukalle. Toisaalta rontgenin henkilokunta oli myds valmis neuvomaan toista osapuolta uusissa

asioissa. Vuosien myota tilanteen on kuitenkin koettu kaikilta osin normalisoituneen.

Haastateltavat olivat yksimielisia siita, etta henkilokunta on mukavaa ja toiminta asiallista. Heita
luonnehdittiin eri yhteyksissa ihaniksi tyokavereiksi. Myos hymyilevyys ja positivinen asenne

saivat kiitosta.

" Ei 00 kuule hapannaamaa viela nakyny yhtaan kertaa, hymya tullee...”

5.2 Tulosten yhteenveto

Tutkimustulosten perusteella Haukiputaan rontgenin palvelun laatu koetaan yleisesti erittain hy-
vana. Tiedonkulku toimii haastateltavien mukaan asianmukaisesti erilaisissa tilanteissa. Yhteys
rontgeniin saadaan helposti, ja osapuolten vélilld on luonteva keskusteluyhteys. Rontgenin toi-
minta on koettu paasaantoisesti joustavana tiukentuneista raameista huolimatta. Asioiden koe-
taan my0s hoituvan sujuvasti rontgenissa. Kuvien saatavuudessa on ollut ongelmia useammilla
yhteistyokumppaneilla. Tama todennakdisesti selittyy sahkadisen tiedonsiirron sujumattomuudella.
Lausunnot ovat tulleet haastateltavien mukaan keskimaarin nopeasti, ja ne ovatkin saapuneet

tydasemalle usein ennen kuvia.

Useat haastateltavista kokivat rontgenin laheisyyden merkittavana etuna. Heidan mukaansa asi-
oiden hoitamista helpottaa se, kun voi kayda keskustelemassa niista henkilokohtaisesti. Rontge-
nin palveluita pidettiin tarkeina myos potilaille. Palveluiden merkitys nostettiin esiin erityisesti iak-
kéiden ja vuodeosastolla olevien kohdalla. Haastateltavat toivoivat yksimielisesti rontgenin saily-

van edelleen Haukiputaalla.

Rontgenin henkildkunnan todettiin olevan erittdin ammattitaitoisia. Lisaksi korostettiin heidan
vastuuntuntoaan ja tunnollisuuttaan, mika néakyy tyonteossa. Rontgenkuvien laatu on koettu riitta-
vana eika uusintakuvapyyntdja jouduta tekemaan juuri ollenkaan. Eras haastateltavista mainitsi,
ettd kuvat ovat olleet rakeisempia ja sita kautta epatarkempia viime aikoina. Taméankin ongelman

todettiin johtuvan todennékdisesti tiedonsiirtoon liittyvista vaikeuksista.
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Tutkimustuloksissa nousi esiin palveluhenkisyys rontgenin toiminnassa. Henkildkunta on valmis
ohjaamaan ja neuvomaan erilaisissa tilanteissa. Voimakasta yhteisollisyyden tunnetta rontgenin
tydntekijoiden kanssa kokivat monet haastateltavista. Osa oli kuitenkin sita mielta, etta viime vuo-
sina tapahtuneet organisaatiomuutokset ovat vaikuttaneet yhteistyon maaraan ja sita kautta va-
hentaneet myos yhteenkuuluvuuden tunnetta. Tutkimustulosten perusteella henkilokunta on kai-

ken kaikkiaan pidettya ja toiminta asiallista.

”...kiitettava ja voi heittad sen lussan sinne perraan.”
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6 POHDINTA

Tutkimuksen tarkoituksena oli kuvailla Haukiputaan toimipisteeseen asiakkaita lahettavien yksi-
koiden edustajien kokemuksia rontgenin palvelun laadusta. Tutkimusotteeni oli kvalitatiivinen, ja
pyrkimyksena oli kerata teemahaastatteluiden avulla mahdollisimman monipuolinen aineisto koet-
tuun palvelun laatuun liittyen. Rontgenin henkilokunta voi tutkimustulosten pohjalta kehittaa toi-

mintatapoja ja palveluprosessia seka yllapitaa korkeaa palvelun laadun tasoa jatkossakin.

6.1 Tutkimustulosten tarkastelua

Tutkimustuloksista nousi vahvasti esiin rontgenin henkilokunnan palveluhenkisyys ja toimivan
vuorovaikutuksen merkitys yhteistyosuhteessa. Yksikaan haastateltavista ei osannut esittaa ke-
hittamisehdotuksia niihin seikkoihin liittyen, joihin rontgenin henkilokunta voisi vaikuttaa omalla
toiminnallaan. Sahkdiseen tiedonsiirtoon liittyvia ongelmia koettiin sita vastoin olleen paljon. Tut-
kimustulosten mukaan suurin ongelma on hitaus kuvien saapumisessa rontgenista eri yksikoiden

tyOpisteisiin.

Jutila & Kangasvieri (2006) ovat tehneet kyselytutkimuksen sairaalan radiologisen osaston toimin-
taan liittyen. Tutkimuksen tarkoituksena on ollut selvittaa radiologisten palveluiden laatua ja yh-
teistyon toimivuutta lahettavien yksikdiden nakokulmasta katsottuna. Tuloksista selvisi muun
muassa se, etta radiologisen osaston henkildkunnan véliset yhtendiset toimintatavat parantaisivat
osaltaan yhteisty6ta. Kasitykseni mukaan Haukiputaan rontgenissa toimintatavat ovat muotoutu-
neet hyvinkin yhtenaisiksi ja niita pyritdén kehittdmaan kaiken aikaa. Haukiputaan rontgenin hen-
kildkuntamaara on erittain pieni verrattuna sairaalan rontgenosastoiden tyontekijoiden maaraan,

joten tdma voi edesauttaa toimintatapojen yhtenaistamista.

Jutila ym.(2006) toteaa tutkimuksensa perusteella, ettd ongelmatilanteiden valitdn selvittdminen
ja kyky vastaanottaa palautetta vaikuttavat yhteistyon toimivuuteen. Asioiden valittoman selvitta-
misen merkitys nousi esiin omassa tutkimuksessanikin erityisesti tilanteissa, joissa oli ongelmia
sahkaisen tiedonsiirron kanssa. Tutkimukseni perusteella esiin tuleviin ongelmatilanteisiin tartu-

taan Haukiputaan rontgenissa viivyttelematta ja asiat pyritaan hoitamaan loppuun asti hyvin.
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Isoherranen (2012) toteaa vaitdstyossaan, etté kaikilla ammattilaisilla terveydenhoitoalalla ei ole
yhteistyossa tarvittavia taitoja. Hanen tutkimuksestaan nousee esiin nakemys, jonka mukaan
kommunikointitaidot ovat keskeisessa asemassa moniammatillista yhteistyota kehitettaessa.
Keskustelutaitoja tarvitaan vuorovaikutuksessa potilaiden ja heidan omaistensa, toisten ammatti-
laisten seka toisten organisaatioiden edustajien kanssa. Kommunikaatioyhteyden toimivuus tyon-
tekijoiden valilld on tarkeaa yhteistyota kehitettaessa myos omien tutkimustulosteni perusteella.
Tyontekijoiden valisen kommunikaatioyhteyden toimiminen on perustana myds vuorovaikutussuh-

teissa potilaisiin.

Thai (2011) tuo tutkimuksensa pohjalta esiin nakemyksen johtajan ja tyontekijoiden valisen toimi-
van vuorovaikutuksen merkityksesta tyotyytyvaisyyden kokemiseen. Hanen mukaansa organisaa-
tion sisainen kulttuuri vaikuttaa merkittavasti tydympariston miellyttavyyteen. Tekemistani haas-
tatteluista kavi ilmi se, ettd muun muassa yhteiset kokoukset koettiin aikaisemmin tarkeina yh-
teishengen luojina Haukiputaan terveyskeskuksessa. Myos rontgenin henkilokunta osallistui niihin

ennen organisaatiomuutosta.

Haukiputaan rontgenin toiminta on joiltakin osin muuttunut OYS:n Avohoitotaloon liittymisen myo-
ta vuoden 2011 alusta. Rontgenhoitajat eivat esimerkiksi enaa paasaantoisesti varaa aikoja ultra-
aanitutkimuksiin, kuten aikaisemmin. Tutkimustulosten mukaan muutokset ovat vahentaneet yh-
teistydn maaraa ja joissain tapauksissa myos yhteenkuuluvuuden tunnetta rontgenin henkilokun-
nan kanssa. Yksimielisia oltiin kuitenkin siita, etta rontgenin olemassaolo on tarkeaa. Haukipu-
taan kunnan liityttya Ouluun vuoden 2013 alusta my0s terveyspalveluiden saatavuus lahelta koe-
taan tulevaisuudessa epavarmana. Toive rontgenin sailymisesta Haukiputaalla nostettiin spon-

taanisti esiin useissa haastattelutilanteissa.

Myos Haukiputaan rontgenin yhteistydkumppaneiden toiminnassa on tapahtunut muutoksia viime
vuosina. Ouluun liittymisen myéta vuoden 2013 alusta Haukiputaan julkisen sektorin terveyspal-
veluiden jarjestaminen on ollut murrosvaiheessa. Haukiputaan terveysasema toimii nykyaan osa-
na Oulun kaupungin terveyspalveluita. Taman my6td on tapahtunut muutoksia muun muassa
vuodeosaston potilaspaikoissa siten, etta osastolla olleet akuuttipaikat ovat korvautuneet lahes

kokonaan pidempiaikaisilla potilaspaikoilla.
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Sahkoisen lahetteen tai Radi-lehden kayttédnotolla eri yksikdissa on ollut vaikutuksia toiminnan
sujuvuuteen monin tavoin. Radi-lehden kayttdonoton myodta on taytynyt kouluttautua ja omaksua
uusia toimintatapoja. Sahkoinen tiedonsiirto ja digitaalinen arkistointi on hyvin todennakdisesti
vaikuttanut eraassa yksikossa koettuun kuvien epatarkkuuteen. Aikaisemmin kuvat poltettiin

cd:lle ja ongelmia kuvanlaadussa ei koettu olleen.

6.2 Tutkimuksen luotettavuus ja eettisyys

Ihmistieteelliset tutkimukset ovat usein kvalitatiivisia, ja niiden tyypillisia piirteita ovat pienet ai-
neistot seka tulkinnallinen ote tutkimukseen. Tutkimusjoukkoni on melko suppea, mutta Vilkka
(2005) toteaa yksiselitteisesti, ettei laadullisen tutkimusaineiston koolla ole merkitysta. Aineiston
kappalemaaraa tarkedmpaa on hanen mukaansa aineiston sisallollinen laajuus (109, 126). Eri
ammattiryhmien haastatteleminen antoi myos laajempaa nakemysta aiheen kasittelyyn tutkimuk-

sessani.

Tutkimustulokset perustuvat viiden haastattelun pohjalta saatuihin aineistoihin. Otin yhteyttd usei-
siin rontgenin yhteistydkumppaneihin, mutta kaikki eivat lahteneet mukaan tutkimukseen. Kaytet-
tavissa olleiden resurssien pohjalta arvioituna haastatteluiden maara tuntui lopulta sopivalta,
vaikka saadun aineiston maara ei ollut kovin suuri. Kaikilla haastateltavilla oli kuitenkin kokemus-

ta yhteistyosta rontgenin henkilokunnan kanssa jo pidemmalla aikavalilla.

Laadullisen tutkimuksen luotettavuutta arvioitaessa huomio on kiinnitettava kokonaisuuteen. Ko-
herenssi eli sisdinen johdonmukaisuus on merkittava tekija. (Tuomi 2007, 150-151.) Tutkimus-
tekstissa on pystyttava perustelemaan ja kuvailemaan teoriaan, analyysitapaan, tutkimusaineis-
ton ryhmittelyyn, luokitteluun, tutkimiseen, tulkintaan ja johtopaatoksiin liittyvia valintoja. Tavoittei-
den kannalta on my6s arvioitava ratkaisujen toimivuutta ja tarkoituksenmukaisuutta. (Vilkka 2005,
159.)

Tutkimustekstissani olen perustellut tekemani valinnat teoriatietoon pohjautuen. Tutkimusta kos-
kevien ratkaisujen toimivuutta olen pohtinut prosessin aikana useaan otteeseen. Olen miettinyt
muun muassa yksilohaastattelun soveltuvuutta aiheen kartoittamiseen. Yhteistyokumppaneita oli
vaikeaa saada mukaan tutkimukseen. Tasta syysta ajattelin jossain vaiheessa, etta muulla tavoin
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toteutettuun tutkimukseen olisi voinut olla matalampi kynnys osallistua. Sain lopulta réntgenin

henkilokunnan avustuksella sopivan maaran haastateltavia, ja tutkimus toteutui suunnitellusti.

Holloway (2005, 277) korostaa totuudenmukaisuuden ja osallistujien todellisten ajatusten esitte-
lyn merkitysta tutkimuksen uskottavuutta arvioitaessa. Kaytanndssa haastattelijan on kasiteltava
aineistoa mahdollisimman puolueettomasti ja iiman taustalla vaikuttavia mielipiteitd. Haastatelta-
vien ajatukset tulisi saada esiin juuri sellaisina kuin ne ovat. Alkuperaisilmaisujen kaytto sopivas-
sa maarin auttaa oikeassa linjassa pysymisessa, koska liiallinen stilisointi voi muuttaa sisaltoa.
Aineistoa analysoidessani kaytin alkuperaisilmaisuja mahdollisimman pitkaan ennen niiden pel-
kistamista. Lisaksi poimin alkuperaisesta aineistosta kuvaavia ilmaisuja tutkimuksen tuloksiin,

jotta totuudenmukaisuus sailyisi.

Tutkimuksen uskottavuuden ja tutkijan eettisten ratkaisujen voidaan sanoa muodostavan koko-
naisuuden. Yksittaisen tutkimuksen etiikka on koko tutkimusta hyodyntavan yhteison asia ja eetti-
syyden vaaliminen on osa hyvaa tieteellistd kaytantoa. Tutkijoille on annettu ohjeita luvallisista
keinoista liittyen tutkimuksen toteutukseen. Ohjeet koskevat tiedonhankintaa ja tutkittavien suojaa
seka tutkijan omaa toimintaa. (Tuomi 2007, 143-145.) Nama seikat pidin mielessani koko tutki-

musprosessin ajan muun muassa huolehtimalla haastatteluiden luottamuksellisuudesta eri tavoin.

Eettisten kysymysten pohdinta on ajankohtaista koko tutkimusprosessin ajan, jotta pohja ei meni-
si tutkimukselta eettisissa seikoissa epaonnistumisen myota. Tutkimuksen tekijan on hallittava
prosessin aikana useita valinta- ja paatoksentekotilanteita. (Kylma ym. 2012, 137.) Rauhallisen
haastattelupaikan merkitys ei ollut ensin selvaa kaikille haastateltaville. Pyrin etsimaan rauhalli-
sen tilan haastattelun toteuttamiselle hairiotekijoiden minimoimisen lisaksi myos siksi, etta haas-

tattelun luottamuksellisuus sailyisi.

Launis (2007, 28) toteaa, ettd hyvin suoritettu tutkimus on samalla eettisesti patevaa tutkimusta.
Han jatkaa, etta eettisista kysymyksista merkittavimpia ovat ihmisia tutkittaessa tutkittavan suos-
tumus, ihmisarvon loukkaamattomuus seka tutkittavalle mahdollisesti aiheutuvat haitat verrattuna
tutkimuksesta saatavaan hyotyyn. Tutkittavaa asiaa on lahestyttava osallistujia kunnioittaen, kos-
ka ollaan tekemisissa henkilokohtaisten, yhteiséllisten ja kulttuuristen ndkemysten kanssa (Kylméa
2008, 111). Korostin haastattelutilanteiden alussa keskustelun luottamuksellisuutta. llmaisin myos
sen, etta haastattelun aikana kasitellyt asiat eivat mitaan kautta siirry eteenpain. Pyrin ohjaile-

maan haastattelun kulkua siten, etta tilanne ei missaan vaiheessa olisi haastateltaville kiusallinen.
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Ihmisoikeuksien voidaan sanoa olevan eettisena pohjana ihmistieteelliselle tutkimukselle. Perus-
tuslain saannokset ovat perustana muun muassa henkilokohtaiselle koskemattomuudelle, yksityi-
syyden suojalle ja sivistyksellisille oikeuksille. (Kylma ym. 2012, 140-141.) Tuomi (2007, 145-146)
on koonnut ihmisoikeuksien pohjalta keskeisia eettisia lahtokohtia tutkimuksen suorittamista var-
ten. Tutkittavien tulee saada vapaaehtoisesti suostua tutkimukseen ja heidan on tiedettava, mista

tutkimuksessa on tosiasiassa kysymys.

Tutkimuksessani haastateltavat |ukivat ja allekirjoittivat suostumuslomakkeen ennen haastattelun
aloittamista. Nain pystyin varmistamaan myos sen, etta haastateltavat tiesivat tutkimukseen liitty-
vat keskeiset asiat. Haastatteluajat sovittin padasiassa haastateltavien esimiesten kanssa, joten
suoraa yhteytta kaikkiin haastateltaviin ei ollut ennen haastattelun toteuttamista. Haastateltavien
allekirjoitettavaksi tarkoitetussa suostumuslomakkeessa esiteltiin lyhyesti tutkimuksen tausta ja
tarkoitus. Siina korostettin myds haastateltavan vapaaehtoista suostumusta ja luottamuksellisuut-

ta seka sita, etta tutkimukseen osallistumisen voi keskeyttaa milloin tahansa.

Tutkimustietojen on oltava ehdottoman luottamuksellisia, eika niita saa kayttaa muihin kuin ennal-
ta maariteltyihin tarkoituksiin. Tutkimukseen osallistuvien tulee jaada nimettomiksi, ellei asiasta
ole toisin sovittu. Heilld on my6s oikeus odottaa tutkijalta asianmukaista kaytosta, kuten rehelli-
syytta ja lupauksien pitamista. (Tuomi 2007, 145-146.) Suostumuslomakkeessa mainittiin myds
se, ettd tutkimusaineistoon eivat paase kasiksi muut kuin tutkija itse. Haastattelut nauhoitettiin ja
kirjoitettiin puhtaaksi, mink& jalkeen aineisto analysoitiin. Lopuksi nauhoitteet ja muu haastattelu-
materiaali havitettiin. Aineistossa ei missaan kohdassa mainittu haastateltavien tietoja, ja se oli

pelk@staan omassa kaytossani.

Eettiset periaatteet tulee huomioida my0s analysoitaessa tutkimusaineistoa ja raportoitaessa
tutkimuksesta. Tutkimusaineisto voi aluksi vaikuttaa hyvinkin hajanaiselta ja vaikeasti hahmotet-
tavalta, joten aineistoon syventymiseen tulee varata riittdvasti aikaa. (Kylma 2008, 111,113.) Ai-
neiston kasittelin intensiiviselld tahdilla lyhyen ajan sisélld. Uskon kuitenkin 16ytaneeni siita saman
sisallon kuin mihin olisin paatynyt pidempiaikaisen pohdinnan jalkeen. Palasin useamman kerran

takaisin alkuperaiseen aineistoon tarkastelemaan sen sisaltoa ja varmistamaan kasityksiani.

Kylmé (2008) jatkaa, etté eettiseksi haasteeksi voi muodostua pitdytyminen induktiivisessa paat-
telyssa. Tutkittavan ilmion kuvaaminen raportoinnissa osallistujien nakokulmasta tulee toteuttaa

niin, ettei se loukkaa kenenkaan osallistujan ihmisyytta. (111,113.) Témén olen huomioinut tutki-
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mustuloksista raportoidessani muun muassa siten, etta olen kayttdmaan alkuperaisilmaisuja har-
kiten. Polkki (2008, 174) toteaa, ettd eettiset periaatteet tieteellisessa tutkimuksessa koskevat

koko prosessia kysymyksenasettelusta ja tiedonkeruusta tutkimustulosten julkaisemiseen asti.

6.3 Jatkotutkimushaasteet ja oman oppimisen arviointi

Opinnaytetyolleni voisi tehda jatkotutkimuksen, jossa selvitettaisiin sahkoisen tiedonkulun ja tieto-
jarjestelmien toimivuutta radiologian osalta rontgenin yhteistyokumppaneiden arvioimana. On-
gelmat talla osa-alueella tulivat vahvasti esille haastattelutilanteissa. Mielenkiintoista olisi myos
saada enemman tietoa yhteistyokumppaneiden kokemuksista kuvien tekniseen laatuun seka

lausuntojen sisaltoon liittyen.

Tutkimusprosessi on kehittanyt valmiuksia useilla eri osa-alueilla, ja se on edistanyt ammatillista
kasvua. Teoriapohjan luomisen myota jo tutkittuun tietoon tutustuminen ja sen soveltaminen on
tullut tutuksi. Tieteelliseen ajatteluun on avautunut nakoaloja kvalitatiiviseen tutkimusmenetel-
maan perehtymisen kautta. Koen vuorovaikutustaitojeni kehittyneen koko prosessin aikana. Yh-
teistyd toimeksiantajan edustajien kanssa on ollut kaiken aikaa toimivaa. Olen saanut heilta tar-
keaa tietoa ja apua muun muassa haastatteluiden kaytannon jarjestelyihin liittyvissa asioissa.

My®és sisallonohjaajiltani olen saanut tukea ja palautetta sujuvasti.

Opinnaytetyoni tekemisen myota olen saanut kokemusta tutkimusprosessin toteuttamisesta ko-
konaisuudessaan. Lisaksi olen omaksunut teoriatietoa muun muassa palvelun laatuun vaikutta-
vista tekijoista. Uskon koko prosessin lapikdymisen antaneen valmiuksia arvioida ja kehittaa toi-
minnan laatua. Tavoitteena on my6s hyddyntaa tietoutta laadukkaaseen palveluun liittyvista sei-

koista tydssani rontgenhoitajana.
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LITTEET

LITE 1. PPSHP:n tutkimuslupa.

Pohjois-Pohjanmaan sairaanhoitopiirin LUPA TUTKIMUKSELLE/OPINNAYTETYOLLE
kuntayhtymé (taytettdva koneella)
M a0
Tulosalue / vastuualue |vastuuyksikk6nro DIAARINRO: I g e 3
1. Tutkijaa Tutkijan suku- ja etunimet Henkilétunnus l
koskevat Pohjola Minna Pauliina
tiedot Nykyinen tyénantaja / opiskelupaikka Nykyinen virka / toimi / opiskelija
OAMK / sote opiskelija
Kotiosoite Postinro ja -paikka
Puhelin toimeen M Sahkopostiosoite
Suoritettu tutkinto Suoritusvuosi Suorituspaikka
2. Tutkimus- | Tutkimusprojektin lyhyt nimi
projektia tai | PALVELUN LAATU YHTEISTYOKUMPPANEIDEN ARVIOIMANA
tutkimusta Haastattelututkimus Avohoitotalon réntgenin Haukiputaan toimipisteen asiakkaille
koskevat Tutkimus on | [X] julkinen ITutkimusaika kevat 2013
tiedot [ salainen
(Diaarinro) Piskaavanumero 902 /50 /A | Tutkimuksen luonteen méérittely Sos:—j -
Katso hallinto- {perustutkintoy Vo4 £ Ho new brteH
keskuksen A eas
tiedote
15/2009) Tutkimus on
X opinnayte (ammattikorkeakoulu) [ gradu [ muu, mika
[ syventava opinnayte (laaketiede) [] vaitsskirja
Anoja on Anoja osallistuu potilastyéhon
[] apurahan saanut tutkija [ muu tutkija [ kylla
X opiskelija ei
Tutkimuksen vastuuhenkild (Laki laak. tutk. 488/1999 § 5) / ohjaaja / paatutkija
Hankkeeseen osallistuvat sairaalan Klinikat / muut tutkijat / tutkimusryhma / tyéntekijat
Hankkeeseen osallistuvat ulkopuoliset henkilét (tarvittaessa erillinen liite), joille anotaan lupaa tyéskennella
hankkeen puitteissa sairaalassa (sitoumus jokaiselta liitteend)
Tutkimuksen rahoitussuunnitelma » Erillinen liite
Arvio tutkimustyosta sairaalalle aiheutuvista vuosittaisista suoranaisista kustannuksista
[ Aiheuttaa sairaalalle kustannuksia, selvitys (X Ei aiheuta sairaalalle kustannuksia
mité
Ulkopuolinen rahoitus
[J Ulkopuolinen rahoittaja Rahoittaja Sopimuksen nro
[] kokonaan [] osittain
Muu rahoitus
Oevo [ muu, mika Projektin numero
[ KEVO (EVO, KEVO, TUKE)
Paivamaara Anojan allekirjoitusj)a nimen selvennys
= / 9 ] ) i
,2'3.} lz,i?) ///?_/\)/"‘/\,\-"\ /LL~7JL/\ FLK(«\‘\/\ \ L\'\)CLK"\
3. Tarvittavat lausunnot ja luvat 3
Lausunnot Ei tarvetta ldhetyspéivé vastaus saatu
[] Alueellinen eettinen tmk / [ limoitus kansallisesta lausunnosta
CJTUKIWAT
Luvat [J Fimea® L] Johtajaylil./laitoksen joht/STM/THLY [ VALVIRA®
4. PAATOS | Tutkimustulosten omistusoikeus
[J Sovittu, liite sopimuksesta [ Ei tarvetta tehda sopimusta
P&itos
[l Tutkimuslupa mydnnetaan hakemuksen mukaisesti
[] Hakemus palautetaan korjattavaksi seuraavin muutoksin
[] Hakemus hyl&t&én , miksi [J Anomus kasitelty johtoryhméssa
Paatoksentekija
4] tulosalueen johtaja-/vastuuat rjohtafa-/ ylihoitaja [ johtajaylilaakari / [ hallitus
hallintoylihoitaja
Paivamaara Allekirjoitus /) LOMAKKEEN SAILYTYS
g &5 ) = - Tutkija alkuperainen (tutkimuksen ajan)
£.413 Korm >‘/~/0l/w-v%‘- - Paattaja (arkistointi)
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LIITE 2. Oulun kaupungin hyvinvointipalveluiden/terveyspalveluiden tutkimuslupa.

OULU

Tutkimuslupa-anomus/-pdadtos

Yksikko, josta lupaa
haetaan

OQulun kaupungin hyvinvointipalvelut/terveyspalvelut
Haukiputaan terveysasema

Tutkimuksen
toimeksiantaja

Avohoitotalon rontgen, OYS

Tutkimuksen nimi

Palvelun laatu yhieistydkumppaneiden arvioimana -
Haastattelututkimus Avohoifotalon réntgenin Haukiputaan
toimipisteen asiakkaille

Tutkimuksen tarkoitus

Tutkimuksen farkoituksena on kuvailla Haukiputaan
toimipisteeseen asiakkaita IGhetiévien yksikdiden edustajien
kokemuksia saamansa paivelun laadusta.

Tutkimuksen Haastateliaviksi on tarkoitus saada henkildita, jotka ovat

kohderyhmdit tai pofilaita réntgentutkimuksiin IGhettavien yksikdiden edustaiia.

aineisto Kaytannéssé haastatettavat tulevat olemaan sihteereitd,
sairaanhoiigjia jo 1&akareita, joilla on fakanaan pidempi
yhieistydsuhde rénigenin kanssd.

Aineiston Teemahaastattelut huhtikuussa 2013.

keruumenetelma ja

keruudgjankohta

Tutkimusaineiston kuvaus
ja tietotyypit

Aineisto koostuu nauhoitetuista ja fitteroiduista
teemahaastattelvista,

Tutkimuksen tavoitteet

Tutkimuksen tavoitteena on saada uutta tutkimustietoa
Haukiputaan rdntgenin paivelun laadusta, jotta toimintatapoja
ja palveluprosessia voidaan kehittdd tutkimustuloksiin
perustuen.

Tutkimusrekisterin
hévittéminen ja
arkistointi

Tulkimusaineisto havitetddn aineiston analysoinnin jélkeen.

Tutkimusty&sté& Oulun
kaupungille aiheutuvat
kustannukset

3

Tutkimuksen tekija(t),
osoite ja puh.nro

Minna Pohjold]

Tutkimuksen suunnitelma
hyvaksytty

21.3.2013

Tutkimuksen arvioitu 31.5.2013
valmistumisaika
[ 2R} (2] ® & =@ & @ @ % v @ G e @ 58 & 6 &2y g6  &uEe [

Hyvinvointipalvelut
Postiosoite

Terveyspalvelut
PL 77, 90015 Quiun kaupunki

Puhelin 08 558 410 www.ouka.fi
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OUL

eV BHe ©86

Sitoumukset -

Litteet Tutkimussuunnitelma, yhteisty&sopimus ja PPSHP:n
kuntayhtyman tutkimustupa.

Paivémaard ja hakijoiden aliekirjoifukset
Paikka ja aika: Kellossa 11/4 2013
Hakijan/hakijoiden allekirjoitukset

- iYg 7

ey i, S0 G L

(AN
/

Lupa opinndytetyohon/tutkimusiupaan

Tutkimuksen tekijan on toimitettava vaimiista futkimuksesta tietoa Oulun kaupungin

%Myénneﬁy hakemuksen mukaisena
hyvinvointipalveluiden kéyttoodn

[ Mydnnetty seuraavin korjauksin tai ehdoin:

1 Hakemus hyiatty

Paivays /?2/ /7/ 20 /‘3 8§ yé Tuula Tahtinen
— T Ervgyspalveiuiden palvelujohtaja
o , sisatautien ja yleislagketieteen
Poot9k§entek||cn Méri, hallinnon patevyys
allekirioitus H SV 211573

Hyvinvointipalvelut
PL 77. 80015 Oulun kaupunki

P&atodksestd tiedottaminen:

X Hakija/hakijat
[ Paivelupédlikks ,
alveluesimiehet /1421y iy fongzd
Hallinnolliset apulaisyliléickérit
[ sovelluskoordinaattorit
[1 Kenhitt&imis- ja laatuasiantuntija
[J suunnittelija

@ & ® & ® i & ® & ® & @ & -] = & $ & ) N & @ e [ & € @
Hyvinvointipalvelut Terveyspalvelut -
Postiosoite PL 77, 90015 Qulun kaupunki puhelin 08 558 410 www,ouka.fi
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LIITE 3. Teema-alueet.

Palvelun laatu

Yhteistydsuhde Palvelun saatavuus Palvelun sisalto

= Ammattitaitoisuus Sujuvuus o Natiivitutkimukset

Viestinta Odotusaika mad Ultradanitutkimukset

Asenteet ja

Kéyttaytyminen Fyysinen etaisyys Hammaskuvaus

Joustavuus ja
normalisointi
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LITE 4.

Suostumuslomake

Opinnaytetyo:
Palvelun laatu yhteistyokumppaneiden arvioimana -
Haastattelututkimus Avohoitotalon rontgenin Haukiputaan toimipisteen asiakkaille

Tyon tekija:
Minna Pohjola
Radiografian ja sadehoidon ko / OAMK

Osallistun opinnaytetyona tehtavaan haastattelututkimukseen, jonka tarkoituksena on hankkia
tietoa Avohoitotalon rontgenin Haukiputaan toimipisteen palvelun laadusta yhteistyokumppanei-
den edustajilta. Tutkimuksen toimeksiantaja on Avohoitotalon rontgen. Tavoitteena on saada
uutta tutkimustietoa, jonka pohjalta Haukiputaan rontgenin toimintatapoja ja palveluprosessia

voidaan kehittaa entista paremmaksi.

Tutkimus toteutetaan yksilohaastatteluna ja keskustelu nauhoitetaan. Haastatteluaineistoa kasi-
tellaan luottamuksellisesti ja aineiston analysointi toteutetaan niin, ettei haastateltavan henkilolli-
syytta pystyta tunnistamaan. Aineiston analysoinnin jalkeen kaikki haastattelumateriaali tuhotaan.

Tutkimukseen osallistuminen on taysin vapaaehtoista ja sen voi keskeyttaa milloin tahansa.

Paikka ja aika

Haastateltavan allekirjoitus ja nimenselvennys

38



LITES.

Analyysitaulukko.

Pelkistetty ilmaisu Alakategoria Ylakategoria Padkategoria

Viestinta rontgenista meille sujuu oikein hyvin. Viestinta toimii hyvin Tiedonkulun Palveluiden
rontgenista ulospain P : :

Jos kuvan ottamisessa on ollut jotain hankaluutta, niin siitd on toimivuus jOUStaVUUS Ja

informoitu. saavutettavuus

Lyhyemmista pdivistd ja muista poikkeamista viestitetdan
valittdmasti.

Yhteyden réntgeniin saa ongelmitta.
Aina on joku vastannut, jos on ollut asiaa.

Viestit saa aika hyvin perille.

Rontgenin henkilokunta
on hyvin tavoitettavissa

Kaikesta pystytadn keskustelemaan ja neuvottelemaan.
R&ntgeniin voi soitella, jos kuva ei ole viela tullut.

Voimme viela soittaa tuohon, ettd onko mahdollista ottaa
uusinta- tai lisdkuvia, mutta tata on tapahtunut harvemmin.

Rontgenin henkilokunnan kanssa on hyva keskusteluyhteys.

Kommunikointi toimii
hyvin

Yhteisty6 toimii hyvin siten, ettd voi soittaa ajanvarausten
merkeissa ja réntgenissa joustetaan, jos se on mahdollista.

Tarvittaessa joustetaan, vaikka raamit ovat tiukentuneet
rontgenissa esimerkiksi ty6aikojen suhteen.

Muun muassa paivystysasiat on aina saatu soviteltua hyvin.

Tarvittaessa potilaan kuvausaikaa voidaan pdivan aikana
sovitella johonkin aikaisempaan valiin.

Ajanvarauksiin liittyvat
asiat hoituvat joustavasti

Ajananto on tiukentunut siten, ettd aikoja ei saa laittaa min-
nekaan ylimaaraisina.

Aikojen varaamisessa on
joustavuus vdhentynyt

Aina on sujunut hyvin tassa paassa.
Olen ollut tyytyvainen ja kaikki on hoitunut.

Henkilokunnan vaihtumisesta ja muista muutoksista huoli-
matta homma toimii edelleen.

Kun kdyn rontgenissa, niin asiat ovat pian hoidossa.

Toiminta on sujuvaa

Kuvat tulevat joskus hitaasti omalle koneelle ndhtavaksi,
vaikka ne otetaan aivan vieressa.

Rontgenkuvien lausunnot tulevat Iahes saman tien, mutta
kuvat viipyvat.

Muutoksen tapahduttua kuvan saapuminen kesti kauan,
mutta se ei ole rontgenin henkilékunnan vika.

Meidan on osattava ennakoida, jotta saamme ajoissa kuvan.

Lausunto tulee melkein saman tien, kun potilas on kdynyt
ultrassa.

Digitaaliseen kuva-
arkistoon ja potilasasiakir-
joihin liittyvat asiat eivat
kaikilta osin toimi odote-
tusti

Palveluiden suju-
vuus
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Aikaisemmin pystyi soittamaan ajan potilaalle vaikka samalle
paivdlle ja han sai kuvan toimitettavaksi tahan, mutta uuden
systeemin my6td emme saa kuvaa enda nopeasti tdhan.

Rontgeniin voidaan edelleen menna kysymaan jostain kuvas-
ta.

Tarvittaessa konsultoidaan radiologeja ja etuna on se, etta he
ovat paikalla rontgenissa tiettyind pdivina.

Sinne voi menna ja kdyda kysymassa.

Hoidimme asiat aikaisemminkin puhelimitse, kun matkaa
sinne on sen verran.

Onneksi olemme ndin lahekkain.

Rontgenin fyysinen sijainti
koetaan hyvana

Haukiputaan terveysasemalla on se etu, ettd vield on ront-
genpiste talossa.

Toivoisin edelleen, etta palvelut sailyisivat tassa.

Hyva, etta asiakkaat voivat kdyda taalla rontgenissa, eika
tarvitse lahtea kauemmaksi.

Onneksi meilld on vield rontgen.

Rontgenin olemassaolo on
tarkeda

Palveluiden si-
jainti

He ovat erittdin ammattitaitoisia.
Kaikki ovat olleet asiantuntevia, vaikka toki radiologitkin ovat
erilaisia ja perehtyneet alallaan eri osa-alueisiin enemman

kuin toisiin.

Rontgenin tyontekijat ovat hyvid, olemme tykdnneet.

Henkilékunta on ammatti-
taitoista

Rontgenista ohjataan valittdmasti ladkarille, jos todetaan
tarvetta kiireelliselle hoidolle.

Asioista huolehditaan hyvin, eivatka ne jaa tekematta tai
odottamaan parempaa hetkea.

He olivat itse huolehtineet ja soittaneet asiakkaan paikalle.

Vastuuntuntoisuus ja
tunnollisuus ilmenee eri
tilanteissa

Toiminnan am-
mattimaisuus

Kuvista nakyy asia siind maarin, mita itse pystyn tulkitsemaan.

Kuvien laatu on riittavaa

Kuvat ovat olleet vahan rakeisia.

Kuvat ndkyivat ennen parempilaatuisina.

Kuvat ovat olleet epatar-
kempia

Kuvien laatu

Toiminnan luo-
tettavuus ja
patevyys

Jos lausunnot eivat tule ajallaan, niin rontgeniin voi mennd ja
sielld selvitelldan asia.

Tietoteknisen ongelman vuoksi lausuntoa ei ollut, mutta
rontgenista se tuotiin hetken paasta kateen.

Kaikki rontgenin tyontekijat palvelevat.

Ei ole tullut vield porttikieltoa rontgeniin.

Palveluhenkisyys korostuu
henkilokunnan toiminnas-
sa

Olemme saaneet myds oppia ja henkilokohtaista ohjausta
sieltd heilta.

Sielta voi aina kysya, jos ei osaa itse ja niin teemmekin.

Paikan paalla on kdyty neuvomassa, jos en ole jotain ymmar-
tanyt.

Henkilékunta ohjaa tarvit-
taessa

Henkilokunnan
palvelualttius

Vuorovaikutuk-
sellisuus ront-
genin toimin-
nassa
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Kaikki hoitajat ovat tuttuja ja tunnemme hyvin toisemme, kun
olemme kaikki olleet pidempaan.

Isoa kuilua ei ole, koska olemme henkilokohtaisestikin teke-
misissd, mutta muutos vaikuttaa muilla enemman.

Olemme kuin yksi tiimi, eika siihen vaikuta se, etta rontgen on
QYS:in alaisuudessa.

Yhteiséllisyyden tunne on
sdilynyt

Ennen rontgenin liittymista OYS:iin olimme laheisempia ja
yhteisty6ta oli enemman.

Sielld ei tule kdytya nykyaan niin usein.
On erilaista, kun on eri tydnantajat.

Rontgenin henkilokunnan kanssa olemme tunteneet toisem-
me, tosin talla hetkelld en tied3, ketka sielld tydskentelevat.

Olemme erillaén toisistamme, vaikka edelleen olemme sa-
massa.

Muutokset ovat heikenta-
neet yhteisollisyyden
tunnetta

Aluksi vedettiin rajaa, mitka asiat kuuluvat heille ja mitka
eivat.

Tilanteen muuttumista korostettiin.

Muutos aiheutti vastak-
kainasettelua

Sielld on ihania ihmisia toissa.
Henkilokunta on mukavaa.
Toiminta on asiallista, eikd voi moittia mitdan.

Henkilokunta on hymyilevaa ja he ovat positiivisia.

Henkilékunta on pidettya

Sosiaaliset suh-
teet
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