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Kehittdmishankkeen tehtavéana oli tuottaa tydvéaline laadukkaaseen palveluohjaukseen Salon A-
klinikkatoimen toimintakeskusten ohjaajille. Tyévalineeksi muodostui palveluohjauskansio, josta
tyostettiin - suppeampi versio asiakkaiden kayttéon. Tavoitteena oli lisatd ohjaajien
palvelujarjestelmad osaamista ja asiakkaiden itseohjautumista palveluihin. Lahtokohtana
tuotoksille oli asiakkaiden palvelutarpeet ja ohjaajien toiveet. Teoria, johon kehittdmishanke
pohjautuu, koostuu suomalaisesta palvelujarjestelmasta, palveluohjauksesta ja
palveluohjauksesta  pdaihdetyossa. Palvelujarjestelmasta tuodaan esiin  palveluiden
tuottamistavat Suomessa seka niiden haasteet. Palveluohjaus nahdaan yhtena vastauksena
naihin haasteisiin.

Kehittdmisen menetelmind kaytettiin kirjallisuuteen tutustumista, kehittdmishankepaivakirjoja,
suunnitelman ja toimintasuunnitelman tekemistd, teemahaastattelua, dialogista yhteistyota
tyoyhteisbn kanssa seka havainnollistamista valokuvaamalla sekd dokumentointia.
Kehittamishankkeen prosessi eteni vaiheittain konstruktivistisen mallin  mukaan. Mallin
sisdltamat vaiheet olivat ideointivaihe, suunnitteluvaihe, esivaihe, toteutusvaihe, tarkistusvaihe,
viimeistelyvaihe seké valmis tuotos. Kehittdmishankkeen eteneminen edellytti ajoittain tehtavaa
arviointia ja hyvaksyttamista tydyhteiséssa.

Tuotoksena syntyi kattava palveluohjauskansio, joka sisdltdd Salon A-klinikkatoimen, Salon
terveyskeskuksen ja erikoissairaanhoidon, Salon kaupungin, TE-toimiston ja Kelan palvelut.
Lisdksi palveluohjauskansiossa esitellddn kolmannen sektorin palveluita ja vapaa-ajan vietto
mahdollisuuksia. Palveluopas on asiakasryhmén nakokulmasta rakennettu, suppeampi versio
palveluohjauskansiosta. Valmiit tuotokset arvioitiin tydyhteisdssa tarkoitustaan vastaaviksi ja ne
otettiin innolla vastaan. Kehittdmishankkeemme vastasi tavoitteisiin ja tuotoksia aiotaan levittaa
suunniteltua laajemmin. Olemme myds itse tyytyvaisia kehittamishankkeeseemme niin
tuotoksien kuin ammatillisen kasvumme osalta. Kehittamishanke prosessi oli opettavainen ja
antoisa.

ASIASANAT:

Palvelujarjestelmd, palveluohjaus, paihdetyd



BACHELOR’S THESIS | ABSTRACT

TURKU UNIVERSITY OF APPLIED SCIENCES

Degree Program of Social Services | Development and Management of Social Services
November 2013 | 58+9

Instructor: Liisa Pirinen

Sanna Rehmonen & Maritza Shabani

CASE MANAGEMENT BINDER AND SERVICE
GUIDE — TOOLS FOR CASE MANAGEMENT IN A-
CLINIC

This thesis assignment was to develop a tool for a high-quality case management, to
counsellors who are working in activity centres of A-clinic in Salo. Tool formed to be a case
management binder, which also produced less version for clients, a service Guide. The
objective was to increase counsellor's knowledge of the social service system and help clients
have more autonomy dealing with services. The base to our assignment was needs of clients
and the hopes of counsellors. The Theory was based on a social service system, case
management and the meaning of case management in substance abuse work. Social service
system is presented by the ways of producing services in Finland and its challenges. Case
management is one way to respond the challenges.

The methods of development were used are access to literature, development diary, a written
plan and strategy, interview by the themes, dialogic discussion with work community together
with demonstrative photography and documentation. The process of development was
proceeding by constructivist model. The model includes steps like brainstorming phase,
planning phase, pre-operational phase, implementation phase, review phase, finishing phase
together with ready product. Proceeding the development required evaluation and approval by
work community.

Produced product became to be very comprehensive case management binder, which includes
services about A-clinic in Salo, the health care of Salo and specialized healthcare, municipality
services, labour force office and the Social Insurance Institution. Also services of the third sector
and opportunities of leisure is presented. A service guide is produced from the point of view of
clients, less version of case management binder. Ready products were evaluated in the work
community. Products were received with joy and were found corresponding to the purpose.
Development corresponded to the objectives well and ready products will be spread wider than
planned. We are also very proud of products and professional growth in our development
process. It was also very educational and rewarding experience.
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1 JOHDANTO

Teimme kehittamishankkeena palveluohjauskansion A-klinikkas&ation Lansi-
Suomen palvelualueen Salon toimipaikan avohuoltoon kuuluvien toimintakes-
kusten ohjaajille. Lahtokohtana oli tybelamasta lahtdisin oleva tarve, jonka tun-
nistimme aikaisemmissa tydharjoitteluissamme Salon toimipaikan eri yksikois-
sa. Usein terveydenhuollon puolen koulutuksen saaneet ohjaajat kaipasivat tie-
toa sosiaalipuolen palveluista ja etuuksista. Tahan tarpeeseen naimme hyvana
vastata palveluohjauskansiolla, joka sisaltaisi asiakasryhmalle keskeisimmat

palvelut ja etuudet yksissa kansissa.

Kansion siséltd koostui ryhmahaastatteluiden avulla kartoittamistamme ohjaaji-
en ja asiakkaiden toiveista ja tarpeista. Palveluohjauskansion sisallosta kehi-
timme suppeamman version asiakkaille - palveluoppaan. Asiakkaiden palve-
luoppaassa huomioimme erityisesti heidan nakdkulmansa ja ajatuksensa. Tas-
sa raportissa kerromme miten palveluohjauskansio ja palveluopas muodostuivat
sekd milloin ja missa toimintaymparistossa ja keiden kanssa kehittdmishank-

keemme toteutettiin

Raporttimme alussa esittelemme toimintaympariston sek& siihen liittyvat toimi-
jat. Kerromme taustoista, tarpeesta seka siitd miten tydbmme on rajattu yhteis-
tydssa A-klinikkasaation Lansi-Suomen palvelualueen Salon toimipaikkojen ke-
hitysjohtajan kanssa. Tuomme esiin kehittamishankkeemme tehtavat seka ta-

voitteet, joihin tydllamme pyrimme vastaamaan.

Tuotoksiemme taustaksi kerromme teoriaa suomalaisesta palvelujarjestelméasta
ja sen haasteista, seka palveluohjaus tydémenetelman mahdollisuuksista vastata
naihin haasteisiin. Esittelemme palveluohjausta ja sen kayttokelpoisuutta erityi-
sesti paihdetydssd. Pyrimme perustelemaan kehittamishankettamme ja sen
tarpeellisuutta erilaisin tutkimuksin seka palveluohjauskansion ja palveluoppaan

merkitystéa ohjauksen tydvélineena ja arjen apuna.

Seuraavaksi esittelemme kehittdmishanketta yleisesti toiminnallisena opinnéay-

tetyona ja perustelemme miksi meidén tydbmme on juuri kehittdmishanke.
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Kuvaamme koko kehittdmishankkeemme toteutuksen ja mitd menetelmia siina
kaytimme. Pyrimme havainnollistamaan esitysta prosessin aikana ottamillamme
kuvilla seka liitteilld, jotka l6ytyvat raportin lopusta. Kehittdmishankkeemme tuo-
toksina esittelemme ohjaajien palveluohjauskansion ja asiakkaiden palveluop-

paan.

Raportin lopussa arvioimme kehittdmishankkeemme toteutusta seka sita, mita
opimme ja miten ammatillinen kasvumme kehittyi. Arvioimme my6s syntyneita
tuotoksia ja niiden kayttokelpoisuutta ohjauksen tyévalineind sekd kerromme
saamastamme positiivisesta palautteesta. Toteutuksen aikana mieleemme tuli
my06s uusia kiinnostavia kehittdmisen ja tutkimuksen kohteita ja niitd esitellen

paatdmme raporttimme vasyneina mutta onnellisina.
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2 KEHITTAMISHANKKEEMME LAHTOKOHDAT

Lahtokohtina ja perusteluina kehittamishankkeellemme esittelemme tasséa lu-
vussa tybelamasta lahtoisin olevan tarpeen ja siitA muodostuneet kehittamis-
hankkeen tavoitteet ja kehittdmistehtavat. Kuvaamme myds kehittdmishank-

keen toimintaympariston seka kehittdmishankkeeseen osallistuneet toimijat.

2.1 Tybelamalahtdinen tarve ja toimeksianto

Sosionomi koulutuksemme ammattiopintojen aikana suoritimme tyéelaméan har-
joitteluita A-klinikkasaation Lansi-Suomen palvelualueen Salon toimipaikan eri
yksikoissa. Tyoyhteison keskuudessa tuli usein puheeksi, miten ohjaajan tyds-
sa kaivataan sosiaalipuolen osaamista hoidollisen osaamisen lisdksi. Harjoitte-
lupaikkojemme henkilostd koostui pddosin sairaanhoitajista, paihdetyontekijois-
ta ja lahihoitajista, joten esimerkiksi sosionomien osaaminen néhtiin tarpeellise-
na lisdna tydyhteisoissa. Kaytamme jatkossa tassa raportissa sanaa Salon toi-
mipaikka, milla viittaamme A-klinikkasdation Lansi-Suomen palvelualueen Sa-

lon toimipaikan avohuollon palveluihin.

Salossa vuonna 2009 tehty 10 kunnan kuntaliitos nahtiin yhtena syyna sille, etta
palveluista ja niiden tuottajista ei oltu enaa ajan tasalla tyontekijdiden saatikka
asiakkaiden keskuudessa. Tyontekijat kaipasivat tietoa eri palveluista ja etuuk-
sista Salon seudulla. Keskusteluissa pohdittiin etta olisi hyva olla jonkinlainen

opaskirja tai nettisivut, joista palvelut 16ytyisivat koottuna yhteen paikkaan.

Myllyméaki (2010,72) pro gradu tutkimuksessaan, Ohjauksen laatu paihdetyon-
tekijdiden arvioimana, esittelee johtopaatoksissdan, etta terveydenhuollon ja
sosiaalipuolen tyontekijoitd pitaisi kouluttaa toistensa asiasisélldista. Nain toi-
minta tyoyhteiséssa voisi olla yhtenaisempaa. Tyoharjoitteluissa Salon toimipai-
kan eri yksikbissd havaitsemamme tarve oli siis todennettu myo6s tutkimus tu-

loksin.
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Suuntaavien opintojen alkaessa A-klinikkasdation Salon toimipaikka oli meille
kummallekin taho, jonne opinnaytetyd olisi mielek&sta tehda. Halusimme jat-
kossa tydllistya aikuissosiaalitydon alueelle mielenterveys- ja paihdehuoltoon.
Harjoitteluissa olimme huomanneet, ettd yksi tarkeimmista sosionomin osaa-
misalueista taman asiakasryhméan kanssa on palvelujarjestelméan osaaminen.
Oma ammatillinen mielenkiintomme olikin selvittad Salon palvelujarjestelméaa ja
hyodyntaa tata osaamista mydhemmin tydelamassa. Oman mielenkiintomme
kohde ja tydelamassa tunnistettu tarve vastasivat nain toisiaan, joten lahtokoh-

dat kehittamishankkeelle olivat suotuisat.

Yhdessa Salon toimipaikan kehitysjohtajan kanssa mietimme, milla keinoin
edellda kuvattuun tybeldman tarpeeseen voisimme opinnaytetydn muodossa
vastata. ldea palveluohjauskansiosta ohjaajille oli muutamasta vaihtoehdosta
paras ja toimivin tahan tarkoitukseen. Nain saimme toimeksiannon kehittaa pal-
veluohjauskansio ohjaajien tydvalineeksi. Toimeksiantoon lisattin myéhemmin
viela palveluopas asiakkaille, joka olisi suppeampi versio palveluohjauskansios-

ta ja enemman asiakkaan omaan kayttoon suunnattu.

Kehitysjohtajan avulla rajasimme tydmme koskettamaan Salon toimipaikan toi-
mintakeskusten ohjaajia ja asiakkaita. Kehitysjohtaja vastasi tuolloin myés toi-
mintakeskusten toiminnasta, mika edesauttoi hanen mahdollisuuksia tarjota
kehittamishankkeellemme hyva ohjaus ja tuki, kuten my6s harjoittelujaksot toi-
mintakeskuksiin. Harjoittelujaksojen tarkoituksena oli todentaa omakohtaisesti
toimintakeskusten toimijoiden palveluiden tarpeet. Rajauksella pyrittin myos

kohtuullistamaan tydméaaraa.

2.2 Kehittdmishankkeen tavoitteet ja tehtavat

Kehittamishankkeemme tehtavana oli tuottaa, Salon toimipaikan toimintakes-
kusten ohjaajien ja asiakkaiden tarpeista lahtdisin oleva, ohjaajien palveluoh-
jauskansio seka asiakkaiden palveluopas. Palveluohjauskansion tavoitteena oli

selkeyttdd Salon palvelujarjestelméaa ja helpottaa nain toimintakeskusten ohjaa-
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jien tyota. Palveluiden esittelyiden ja yhteystietojen lisdksi halusimme kertoa
my0Os palveluiden saannin kriteereita, jotta asiakkaita osattaisiin ohjata parem-
min tarkoituksenmukaisiin palveluihin. Kriteerist6lla voitaisiin myds halventaa
epatietoisuutta asiakkaiden oikeuksista eri palveluihin. Tehtavanamme oli toisin

sanoen kehittaa tyovaline laadukkaaseen palveluohjaukseen.

Tyovalineen eli palveluohjauskansion sisallon ajattelimme koostuvan keskei-
simmistd Salon kaupungin terveys- ja sosiaalihuollon palveluista, tyo- ja elinkei-
notoimiston palveluista, Kelan palveluista sek& seurakunnan ja muiden kolman-
nen sektorin palveluista. Tietoa vapaa-ajan vietto mahdollisuuksista seka talou-
dellisista etuuksista ndimme myds tarkoituksenmukaisena sisallyttéda palveluoh-

jauskansioon.

Asiakkaiden oppaaseen suunnittelimme koota kaikki palveluohjauskansion tie-
dot suppeammassa ja asiakasystavallisessd muodossa. Palveluoppaassa ker-
rottaisiin my6s misté asiakkaat saisivat tarvittaessa lisatietoa palveluista. Palve-
luoppaan rakenteen ajattelimme eroavan palveluohjauskansiosta siten, etta
palvelut esitellaén aihealueittain eik& organisaatioittain kuten palveluohjauskan-
siossa. Toisin sanoen, esimerkiksi otsikoinnin asuminen tai toimeentulo alle ke-
raisimme kaikki siihen aiheeseen kuuluvat palvelut. Katsoimme taman helpot-
tavan asiakkaiden kykya mieltda oikeuksia palveluihin ja etuuksiin kokonaisuu-
tena. Tavoitteena oli siis kehittdd kattava ja helppokayttdinen palveluopas koh-
deryhmé&n huomioiden. Palveluoppaan avulla asiakkaat saisivat tietoa eri mah-

dollisuuksista ja voisivat nain itseohjautua palveluihin.

2.3 Toimintaympariston esittely ja toimijat

Teimme kehittdmishankkeemme Salon toimipaikan toimintakeskuksissa, jotka
sijoittuvat palvelujarjestelméassé erikoishuollon avopalveluihin. Salon avopalve-
luissa toimii kolme toimintakeskusta, Vaihtoehto Salossa, Rysd Halikossa ja
Tammitupa Pernidssa. Toimintakeskusten perustehtavana on tarjota kavijoilleen

paihteettn, toiminnallinen ja yhteisotllinen paikka, jossa on mahdollisuus uusien
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toimintamallien oppimiseen ja omien voimavarojen loytamiseen. Toimintakes-
kus tarjoaa my0ds paikkoja kuntouttavaan tyotoimintaan seka yhdyskuntapalve-
luun. (A-klinikka 2013.)

Toimintakeskukset yleisesti ovat niin sanottuja matalankynnyksen paikkoja,
joissa paamaarana on tarjota asiakkaille oma sosiaalinen yhteiso ja tukea arki-
elaman ja paivarytmin muodostumista. Toimintakeskuksissa toimii erilaisia har-
rastus- ja vertaisryhmia ja niissa on mahdollisuus ruokailuun ja peseytymiseen.
Joissakin on saatavilla pienimuotoisia terveyspalveluja muutamana paivina vii-
kossa. Toimintakeskukset toimivat yleensa paihteettémyyden periaatteella, mut-
ta toisiin on mahdollista tulla myds paihtyneena. Toimintakeskukset toimivat

joko erillisind yksikkoina tai muiden palveluiden yhteydessa. (THL 2013.)

Matalan kynnyksen palveluajatuksena on, etta asiakas voi keskustella hoitoon
liittyvista asioista ja saada tietoa hoitopaikoista sekd muista palveluista. Asiak-
kaat voivat hakeutua matalan kynnyksen palveluihin ilman lahetetta tai ajanva-
rausta ja palveluita voi kayttdd myos anonyymind. Tama usein madaltaa paih-
dehoitoon hakeutumisen kynnystd ja kypsyttda asiakkaan valmiutta muutok-
seen. (THL 2013.)

Salon toimipaikan toimintakeskusten erityispiirteena on etta toiminnasta vastaa
A-klinikkasaation ohjaajat yhteistytssa kavijayhdistysten kanssa. Kavijayhdis-
tykset ohjaavat ja suunnittelevat toimintaa yhdessa ohjaajien kanssa ja asioista
paatetadn viikoittain kokoontuvissa yhdistyksen kokouksissa. Yhdistyksen jase-
neksi voi liittyd maksamalla vuosittaisen jasenmaksun ja talléin toimintakeskus-
ten palvelut, kuten ruokailu, on jasenille edullisempaa kuin muille. Jaseneksi voi
littya kuka tahansa, mutta jaseneksi ryhtyessa kirjautuu myds A-klinikka saation
Salon toimipaikan asiakkaaksi. Tyypillisesti toimintakeskusten asiakkaat ovat
ohjautuneet toimintakeskuksiin Salon toimipaikan muista palveluista ja ryhty-
neet kavijayhdistysten jaseneksi.

Kehittamishankkeemme toimijoita olivat meidan sosionomiopiskelijoiden lisaksi
Salon toimipaikan kehitysjohtaja, toimintakeskusten vastaava ohjaaja, ohjaajat

ja asiakkaat seka kaksi muuta tyontekijaé, jotka toimivat niin sanotussa kentta-
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tydssa. Terveys- ja hyvinvointilaitoksen (2013) kuvauksessa toimintakeskusten
henkilokunta koostuu tyypillisesti moniammatillisesta tydoryhmasta, johon kuuluu
seka sosiaali- ettd terveydenhuollon henkilostod. Myos kehittdmishankkeemme
toimijat olivat ammattinimikkeeltdén sairaanhoitajia, lahihoitajia, paihdetyonteki-

joita ja sosionomeja.
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3 TUOTOKSIIN OHJANNUT TEORIA

Suomalainen hyvinvointipalvelujarjestelm& muotoutuu monesta eri palvelumuo-
dosta ja tahosta. Tassa luvussa esittelemme hyvinvointipalvelujarjestelmamme
ominaispiirteitd seka sosiaaliturvan merkitystd kansalaisten hyvinvoinnissa.
Tuomme esiin myds palvelujarjestelman ongelmia ja haasteita ja miten palve-
luohjauksella voidaan vastata naihin haasteisiin. Lopuksi tarkastelemme palve-
luohjauksen toimivuutta paihdehuollon asiakkaiden kanssa.

3.1 Suomalainen palvelujarjestelma

Suomalainen hyvinvointipalvelujarjestelma koostuu julkisen sektorin eli valtion
ja kuntien, yksityisten palveluntuottajien sekd kolmannen sektorin, kuten kirkon
ja eri jarjestojen tuottamista palveluista ja toimijoista. Merkittava osuus palvelu-
rakenteesta on myds niin kutsutulla epavirallisella sektorilla, joka tarkoittaa pal-
veluidenkayttajia, heiddn omaisiaan ja muita kansalaisia jotka osallistuvat hoi-
toon epavirallisesti ja huolehtivat esimerkiksi omaishoidosta. Td&méan kaltaisesta
palveluiden kokonaisuudesta kaytetddn nimitysta hyvinvoinnin monituottajamal-
li, joka pitaa sisallaan myos ajatuksen eri sektoreiden vélisestad yhteistyosta.
Jatkossa taman raportin yhteydessa kaytetaan kasitetta palvelujarjestelma, jolla

tarkoitetaan hyvinvointipalvelujarjestelmaa. (Toikko 2012, 72—-73.)

Sosiaalipalveluiksi mielletaan yleisesti sosiaalihuollon palvelut, mutta myés mo-
nella muulla palvelulla on niin kutsuttu sosiaalisen tuen ja avun elementti (Toik-
ko 2012, 72). Palvelujarjestelman kokonaisuus muodostuukin sosiaali- ja terve-
yspalveluiden ohella koulutus-, kulttuuri-, kirjasto- ja liikuntapalveluista seka
tyovoimapalveluista. Kokonaisvaltaisen hyvinvointikasityksen perusteella, nailla
palveluilla voidaan katsoa olevan keskeinen asema ihmisten fyysisen, psyykki-

sen ja sosiaalisen hyvinvoinnin tukemisessa. (Aaltio 2013, 76.)

Suomen perustuslaki takaa jokaiselle Suomessa asuvalle taloudelliset, sosiaali-
set ja sivistykselliset perusoikeudet. Yksi tarkeimpia nykyisia perusoikeuksia on

oikeus sosiaaliturvaan, joka pyrkii takaamaan suomalaisille hyvan ja terveellisen
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tyo- ja elinympariston, hyvan terveyden ja toimintakyvyn seka riittdvan toimeen-

tulon, palvelut ja sosiaalisen turvallisuuden elamén eri tilanteissa.

Taman kaltainen sosiaaliturvajarjestelma pohjautuu niin kutsuttuun pohjoismai-
sen hyvinvointimalliin. Mallin peruspiirteitd on universaalisuusperiaate, mika
tarkoittaa kaikkien kansalaisten samanlaista oikeutta sosiaaliturvaan, kuten
my0s oikeutta tulla kohdelluksi samanarvoisesti jarjestelmassa. Julkisella sekto-
rilla on vahva asema palveluiden jarjestamisessa ja tuottamisessa ja taloudelli-
set etuudet ovat tyypillisesti suuria ja kattavia, mik& nakyy kansalaisten korkea-

na verotuksena. (lhalainen & Kettunen 2009, 28- 29.)

Julkisen sektorin palvelut ja sosiaaliturva

Sosiaaliturva on siis kokonaisuus, jolla julkinen sektori — valtio ja kunnat — jar-
jestavat taloudellista ja sosiaalista turvallisuutta kansalaisilleen (Havakka ym.
2012, 12-14). Sosiaaliturvaan Suomessa kuuluvat rahalliset toimeentuloturva-
etuudet seké sosiaali- ja terveyspalvelut. Palveluihin lukeutuu eri sosiaalihuollon
hyvinvointipalveluita, joiden jarjestamisvastuu on aina kunnilla. Toimeentulotur-
va taas tarkoittaa taloudellisia etuuksia, joiden tarkoitus on helpottaa toimeentu-
lo-ongelmia riskitilanteissa. Naita tilanteita ovat esimerkiksi sairaudesta, toimin-
tarajoitteisuudesta, tyokyvyttdbmyydesta, vanhuudesta, lapsista ja perheesta,
tyottdmyydesta, asumisesta ja sosiaalisesta syrjaytymisesta johtuvat taloudelli-
set riskit ja tarpeet. (Havakka ym. 2012, 12—-13; Hiilamo ym. 2012, 23.)

Toimeentuloturva voidaan jakaa sosiaalivakuutukseen, sosiaaliavustuksiin ja
viimesijaiseen toimeentuloturvaan eli toimeentulotukeen. Toimeentulotuki on
kunnan sosiaalitoimen tarveharkintaan perustuva tukimuoto, joka rahoitetaan
verovaroin. Tuen maarittely viimesijaiseksi tarkoittaa sitd ettd muut tukimuodot
tulee selvittaa ja hakea ensisijaisesti ja ndiden ollessa riittaméattomat, voidaan
vasta turvautua toimeentulotukeen. Toimeentulotuella pyritddn turvaamaan kai-
kille kansalaisille perustoimentulo, joka kattaa valttaméattomat elamisen menot.
(Havakka ym. 2012, 24; Hiilamo ym. 2012, 37.)
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Sosiaaliavustukset ovat myds verorahoin toteutettu toimeentuloturvaetuus, jon-
ka toimeenpanijana on paaasiallisesti Kansanelékelaitos eli Kela. Sosiaaliavus-
tukset on kohdennettu eri elamantilanteista johtuviin ansionmenetyksiin ja nii-
den pyrkimyksena on ehkaista viimesijaisen toimeentulon tarvetta. Lisdksi sosi-
aaliavustuksilla pyritéan tasaamaan yksildiden ja perheiden tulojen ja elinkus-
tannusten valisid eroja. Tyypillisimpid sosiaaliavustuksen muotoja ovat lapsi-
perheiden aitiysavustus, lapsilisa, lapsen kotihoidontuki ja elatustuki, asumistu-

ki, opintotuki, sotilasavustukset ja erilaiset hoitotuet. (Havakka ym. 2012, 14.)

Sosiaalivakuutus on valtion toimenpitein jarjestetty lakisdateinen ja pakollinen
vakuutus sosiaalisten riskien varalle. Se koostuu sairausvakuutuksesta, tyott6-
myysvakuutuksesta ja eldkevakuutuksesta. Jokainen palkansaaja maksaa tu-
loistaan vakuutusmaksuja, joilla turvataan toimeentulo vanhuuden, sairauden,
tyokyvyttomyyden, ty6ttomyyden, vanhemmuuden tai perheenhuoltajan kuole-
man aiheuttaman ansionmenetysten varalle. Sosiaalivakuutusmaksuja peritaan
palkansaajien lisdksi my0ds tyonantajilta. Sosiaalivakuutusten maksuista ja kay-
tannoista vastaavat muun muassa Kela, sairauskassat, elakekassat, elakesaa-

tiot ja tyottomyyskassat. (Ihalainen & Kettunen 2009, 37.)

Sosiaalivakuutuksesta maksettavat etuudet ovat yleensa erilaisia paivarahoja,
kuten sairauspaivaraha, aitiys- ja isyyspaivaraha, tyottomyyspaivaraha ja elak-
keet. Etuus on tulosidonnainen ja siitda maksetaan myds veroa. Sosiaalivakuu-
tuksen periaatteena on turvata toimeentulo my6s henkildille, joilla ei ole tuloja
tai ne ovat olleet hyvin pienet. Tama vahimmaisturva on tietty laskennallinen
rahamaard, jonka kansalainen saa, vaikkei olisi vakuutusmaksuja tuloistaan
maksanut. Vahimmaisturvan toimeenpanija on Kela. (lhalainen & Kettunen
2009, 37-38.)

Toimeentuloturvan lisdksi sosiaaliturvaan sisaltyy sosiaali- ja terveyspalvelut.
Julkinen sektori ja suomessa erityisesti kunnat ovat vastuussa palveluiden jar-
jestdmisesta. Kunnan tehtavat on jaoteltu yleiseen toimialaan kuuluviin tehta-
viin, jotka kunta voi omilla p&atoksillaan ottaa hoidettavaksi seka erityistoi-
mialaan kuuluviin tehtéviin, jotka kunnan on hoidettava erilaisten lakien ja saa-

dosten velvoittamana. Kuntien itsehallinnon perusteella kunta voi itse paattaa
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miten tehtavat ja palvelut toteutetaan ja ketka niita tuottavat. (Korhonen & Meri-
salo 2008, 28.)

Terveydenhuoltolaki maarittdad kunnan huolehtimaan terveystyosta, jolla tarkoi-
tetaan yksiloon ja hanen ymparistoonsa kohdistuvaa terveydenhoitoa ja yksilén
sairaanhoitoa. Terveyspalveluihin lukeutuu perusterveydenhuolto ja erikoissai-
raanhoito. Perusterveydenhuolto sisaltdd terveyden edistamisen, ennaltaeh-
kaisevat toiminnot, tautien seulonnat, sairauksien hoidon ja kuntoutumisen seka
erilaiset tukipalvelut. Perusterveydenhuolto jarjestetaan terveyskeskuksista ka-
sin ja koko organisaatioon voi kuulua monia eri toimipisteita. Jokaisella kunnalla
tulee nain olla oma terveyskeskus tai sen tulee kuulua johonkin terveyskeskuk-
seen, joka hoitaa maaratyt tehtavat ja jarjestaa palvelut. Terveyskeskukset ovat
paaasiallisesti ensimmainen taho, josta lahetetdan jatkotutkimuksiin tai - hoitoon
muihin organisaatioihin. (Taipale ym. 2004, 138-145; Korhonen & Merisalo
2008, 29-30.)

Erikoissairaanhoidon tehtavana on hoitaa ja kuntouttaa erityisosaamista ja lait-
teistoa vaativissa ongelmissa. Erikoissairaanhoitoa jarjestetédéan poliklinikoilla,
sairaaloissa ja kuntoutuslaitoksissa. Suomi on jaettu sairaanhoitopiireihin, ja
erikoissairaanhoidon jarjestamiseksi kunnan on kuuluttava johonkin sairaanhoi-
topiirin kuntayhtymaan. Kunnallisessa terveydenhuollossa erikoissairaanhoito
toteutetaan sairaanhoitopiirin sairaaloissa ja harvinaisempien sairauksien hoito
ja tutkimus yliopistollisissa sairaaloissa. (Taipale ym. 2004, 149; Korhonen &
Merisalo 2008, 30.)

Kaikilla suomalaisilla on mygs lakisaateinen oikeus tarpeen mukaiseen sosiaa-
lipalveluun. Nykyisin sosiaalipalvelut koskevat kaikkia kansalaisia ja ne ulottuvat
kaikkiin elaman vaiheisiin. Suomessa jarjestettavista sosiaalipalveluista on ylei-
sesti maaritelty sosiaalihuoltolaissa sek& muissa laeissa, joissa maaritetaan

kunnan jarjestettavat erityispalvelut. (Korhonen & Merisalo 2008, 30-32.)

Yleisid sosiaalipalveluita ovat sosiaality6, kasvatus- ja perheneuvonta, kotipal-
velut, asumispalvelut, laitoshuolto, perhehoito ja omaishoidontuki seka tietyt

vammaisten henkil6iden tyollistymistd ja ty6toimintaa tukevat palvelut. Erityis-
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palveluihin kuuluvat lasten paivahoito, lasten ja nuorten huolto, vammaispalve-
lut, paihdehuolto, kehitysvammaisten erityishuolto, isyyden selvittaminen ja
vahvistaminen, elatuksen turvaaminen, ottolapsineuvonta, kuntouttava ty6toi-
minta seka kuntoutus. (Taipale ym. 2004, 104-106; Korhonen & Merisalo 2008,
30.)

Kuntien sosiaalitoimi jarjestad myds muita palveluita, joita ei maaritella sosiaali-
huoltolaissa, mutta voivat olla lakisdateisid ja maaraltaan tai merkitykseltaan
tarkeitéd. Naitd palveluita ovat muun muassa rikosasioiden sovittelu, talous- ja
velkaneuvonta, virkistys- ja harrastustoiminta sekd vuokra-asuntoasiat. (Taipale
ym. 2004, 137.)

Yksityiset ja kolmannen sektorin toimijat

Julkisen sektorin palvelut ovat luonteeltaan usein peruspalveluita, joita voidaan
hyodyntaa yleisimpiin kansalaisten tarpeisiin. Viimeisten vuosikymmenten aika-
na yksilollisyys ja asiakaslahtoisyys ovat nousseet yha tarkeammiksi palvelui-
den jarjestamisen nakokulmiksi. Julkisten palveluiden yhdenmukainen sisélto
on vaikea yhdistaa yksilollisiin tarpeisiin. Valtion ja kunnan aineelliset ja aineet-
tomat resurssitkaan eivat usein riité tarjoamaan jokaiselle kaikkia tarvittavia pal-
veluita. Julkisia palveluita tdydentdmaan ja erityispalveluita tarjoamaan on pal-
velujarjestelmassamme paikkansa myos yksityisille ja kolmannen sektorin pal-
veluntuottajille. (Aaltio 2013, 6, 75-76.)

Kirjassaan Sosiaalipalveluiden kehityssuunnat Toikko (2012, 57-68) esittelee
kolme suuntausta suomalaisille sosiaalipalveluille. Suuntauksina ovat paikalli-
nen paatoksenteko, joka nyt jo nakyy kuntien itsehallinnollisena asemana,
markkinatalouden vahvistuminen seka asiakkaiden aktiivisuuden lisaantyminen.
Palveluiden tuotanto on yha enemman saamassa piirteitd markkinaehtoisesta
jarjestamisesta, jossa julkiset palvelut ovat avautuneet ulkoistettujen palvelui-
den suuntaan. Taustalla on 1990 -luvun alussa Suomea koetellut talouskriisi
seka sosiaalipoliittinen ndkemys siita ettei julkisen sektorin lilan suuri osuus pal-

veluiden tuottajana ole kansantaloudellisesti hyva asia. Yksityisia palveluntuot-
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tajia onkin syntynyt runsaasti 1990-luvun puolivalin jalkeen (lhalainen & Kettu-
nen 2008, 30).

Kolmannen sektorin kansalaistoimijoilla ja erilaisilla jarjestdilla on pitkat perin-
teet sosiaalisen tuen, edunvalvonnan ja sosiaalipalveluiden tuotannossa. Jar-
jestot ovat pitkalti profiloituneet tietyn asiakas- tai potilasryhméan etujarjestoiksi,
jotka tuottavat erityispalveluita kapea-alaisesti. Talouskriisi 1990-luvun Suo-
messa nosti myds kolmannen sektorin palveluntuottajat tarkeddn asemaan ja
tana aikana uudenlaiset projektiluonteiset, raataloidyt palvelumuodot lisaantyi-
vat. Tama monipuolisti kolmannen sektorin palveluntarjontaa. Jarjestokentta
onkin nykyiselladn rakentunut monimuotoiseksi jarjestelméaksi, joka pyrkii toimi-

maan myos yleishyodyllisissa tehtavissa. (Toikko 2012, 64,72.)

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos kerda vuosittain yksityisiltd sosiaalipalvelun-
tuottajilta tietoja niiden toiminnasta ja henkilokunnasta. 2000-luvulla yksityisen
sektorin osuus sosiaali- ja terveyspalvelujen henkildstosta on kasvanut. Sosiaa-
lipalveluissa kasvu on ollut nopeampaa kuin terveyspalveluissa. Vuonna 2009
sosiaali- ja terveydenhuollon palvelutuotannon kokonaiskustannukset olivat
21,2 miljardia euroa (Kuvio 1). Yksityisen sektorin, johon lasketaan yrittdjat,

jarjestot ja saatiot, osuus oli 27 prosenttia. (THL 2013.)

Sosiaali- ja terveyspalvelujen kustannukset vuonna 2009

Terveyspalvelut,
yksityiset
palveluntuottajat

15%

Sosiaalipalvelut,
julkiset
palveluntuottajat
28%

Terveyspalvelut,
julkiset
palveluntuottajat
45 %

Sosiaalipalvelut,
yksityiset
palveluntuottajat
12%

Kuvio 1. Yksityisen sektorin osuus palveluntuotannosta (THL 2013)

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Sanna Rehmonen & Maritza Shabani



19

Yksityisesta palvelutuotannosta nelja viidesosaa sijoittuu asumispalveluihin,
lasten paivahoitoon, lasten ja nuorten sijaishuoltoon seka kotipalveluihin. Yksi-
tyisia palveluntuottajia toimii kuitenkin kaikissa sosiaalipalveluissa, ja ne tuotta-
vat muun muassa paivatoimintaa, paihdehuoltoa seka ikdéntyneiden ja vam-

maisten laitoshuoltoa. (Kainlauri 2007.)

Palvelujarjestelman haasteita

Suomalainen palvelujarjestelméa sisaltda siis monia organisaatioita, palvelun-
tuottajia ja toimijoita, joista muodostuu viidakkomainen kokonaisuus. Palvelujar-
jestelméamme kuvataankin usein sirpaleiseksi ja hajanaiseksi, josta on vaikea
|oytaa tarpeisiin vastaavia palveluita. Julkisia palveluita kritisoidaan jaykkyydes-
ta, byrokraattisuudesta, tehottomuudesta ja epatarkoituksenmukaisista tuloksis-
ta kuten kansalaisten passivoitumisesta hyvien etuisuuksien vuoksi. (Aaltio
2013, 13).

Kirjassaan Hyvinvoinnin uusi jarjestys Aaltio (2013) esittdd kolme selitysta pal-
velujarjestelman ongelmiin. Ensimmainen on niin kutsutun monituottajamallin
toimimattomuus. Monituottajamallissa julkisen-, yksityisen — ja kolmannen sek-
torin sekd vapaaehtoisten ajatellaan hoitavan hyvinvointia yhteistoiminnallisesti.
Palveluiden jarjestamisvastuussa oleva julkinen sektori on kustannustehokkuut-
ta, valinnanvapautta ja joustavuutta palveluiden tuottamiseen tavoitellessaan,
ottanut mallia yksityiseltd sektorilta. Palveluita on mallinnettu ja pilkottu osiin ja
ulkoistettu koko palvelu tai vaan osa siita muille. Palveluita kayttavan seka pal-
veluihin ohjaavien ammattilaisten nakokulmasta jarjestelma on hidas, vaikea-
selkoinen ja byrokraattinen. Lisaksi pilkotussa jarjestelmasséa on vaikea hahmot-
taa kuka on vastuussa mistakin osiosta ja kenen puoleen asioissa tulisi kdan-
tya. (Aaltio 2013, 14-15.)

Toinen ongelma palvelujarjestelméassa on taloudellisten resurssien riittAmatto-
myys. Vallitsevat taloustilanteet ovat pakottaneet tekemaan palvelujarjestel-
maan kohdistuvia leikkauksia ja samaan aikaan sosiaali- ja terveysmenot ovat

kasvaneet. Tama on johtanut tilanteeseen, jossa palveluiden saantikriteereita
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on jouduttu tiukentamaan ja jonotusajat palveluihin pd&dsemiseksi ovat kasva-
neet jopa kohtuuttomiksi. Ennaltaehkaisevia palveluita ei jarjesteta lainkaan kai-
kissa kunnissa, ja lahipalveluita on jouduttu lakkauttamaan seka siirtdmaan
keskitettyihin yksikoihin. Palveluihin pyrkivia inmisia asetetaan tarkeysjarjestyk-
seen ja asiakasvalikointia tehdaan silla perusteella, ettad palvelua saa ne joiden
auttaminen hyoddyttaa yhteiskuntaa eniten. Marginaalissa olevat ja kaikkein eni-
ten apua tarvitsevat uhkaavat jadda kokonaan vaille palveluita. (Aaltio 2013,
15-16.)

Kolmas Aaltion ndkema ongelma palvelujarjestelmassamme on kysymys siita,
mika palvelujarjestelman tavoite yhteiskunnassamme oikeastaan on. Mihin pal-
veluilla ja niiden tarjoamisella pyritaan. Lahtokohtaisesti tavoitteena pitéisi olla
yksildiden kokonaisvaltaisen hyvinvoinnin takaaminen, johon myos kattavalla
sosiaaliturvalla pyritdéan. Palvelujarjestelman palvelut nahdaan kuitenkin usein
pyrkivan edistamaan vain vaeston tyollisyyttd ja sitd kautta kansantalouden
kasvua. Kumpikin tavoite on térke& mutta yhtenainen visio palvelujarjestelméan
tarkoituksesta puuttuu. (Aaltio 2013, 17.)

Yhteiskunnassamme on meneilladn monia uudistuksia koskien sosiaali- ja ter-
veyspalveluita. Vuonna 2005 kaynnistettiin valtakunnallinen kunta- ja palvelura-
kenneuudistus, Paras — hanke. Hankkeella on tavoiteltu palveluiden rakentei-
den uudistamista entistd suuremmille vaestopohijille seké eri palvelusektoreiden
ja porrastetun palvelujarjestelmén eritasojen valisen yhteistyon edistamista
(Kokko ym. 2009, 114). Toteutuessaan nama tavoitteet vastaisivat Aaltion esit-

tamiin ongelmiin palvelujarjestelmassamme.

Vuosittain julkaistavassa sosiaalibarometrissa esitetaan valtakunnallisesti sosi-
aalijohdon, terveyskeskusten, Kelan toimistojen ja ty6- ja elinkeinotoimistojen
johtajien seka sosiaalihuollosta vastaavien lautakuntien puheenjohtajien arvioita
hyvinvointipalveluiden, palvelujarjestelman ja hyvinvoinnin ajankohtaista tilan-
netta. Vuoden 2012 sosiaalibarometrissa kerrotaan ettd sosiaalipalvelut ovat
kunta- ja palvelurakenne uudistusten mydté pirstaloituneet kuntaliitosten ja yh-
teistoiminta-alueiden my6ta. Tama on samalla monimutkaistanut palvelujarjes-

telmaé entisestddn kayttgjien kannalta (SOSTE 2012). Palvelurakenne uudis-
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tuksella ei siis vield tahan mennessa ole saavutettu kaivattuja tuloksia palvelu-

jarjestelman selkiyttajana.

Muuri (2008, 46.) on tutkimuksessaan Sosiaalipalveluita kaikille ja kaiken ikaa,
analysoinut suomalaisten ajatuksia sosiaalipalvelujarjestelmasta. Johtopaatok-
sissadn Muuri toteaa suomalaisten valtaosin luottavan sosiaalipalveluihin ja en-
nen kaikkea sosiaalipalveluiden tyontekijoihin.  Myo6s Aaltio (2013) tuo esille
tyontekijoiden merkityksen pohtiessaan muutosehdotuksia nykyiselle palvelujar-
jestelmalle.

Palveluiden kayttajat selviytyvat kun ongelma on yksittdinen tai selkearajainen,
mutta usein ongelmat kasautuvat ja silloin selviytyminen on jo huomattavasti
hankalampaa. Monesti asiakkaiden omat voimavarat ovat lopussa, eivatka he
jaksa pitdd kiinni oikeuksistaan tai hakeutua palveluiden piiriin. Palvelujarjes-
telman hajanaisuus ja monimutkaisuus aiheuttaa myo6s helposti sen, ettéd ha-
keudutaan vaaranlaisiin palveluihin. Tama ei kannata palvelunkayttgjia ja ener-
giaa ja resursseja tuhlautuu vaardan kohteeseen myds jarjestelmalta. (Aaltio
2013, 72-77.)

Palveluiden oikea kohdentaminen edellyttaakin, etta palvelunkayttajia todella
kuunnellaan ja heidan kanssaan kaydaan vuorovaikutteista keskustelua tilan-
teen kartoittamiseksi seké ratkaisuvaihtoehtojen loytamiseksi. Palvelunkayttajat
tarvitsevat usein myds aanitorvea tai edunvalvojaa, joka vie asioita eteenpain ja
saa kayttajan aanen kuuluviin kun hanen omat voimavaransa eivat siihen riité.
Palvelujarjestelma tarvitsee kehittydkseen myds arviointeja ja tietoa raken-
teidensa toimimattomuudesta kuten myds toimivuudesta. Naihin kaikkiin edella
mainittuihin seikkoihin sosiaalipalveluiden tyontekijoilla on avain asema ja mah-
dollisuus vaikuttaa. Erityisesti palveluohjauksen katsotaan olevan tyémenetel-
ma, jolla voidaan vastata edelld mainittuihin ongelmakohtiin. (Aaltio 2013, 72-
77.)
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3.2 Palveluohjaus

Palveluohjaus on sosiaalitydn menetelmda, jossa yhdistyvat asiakasty6 ja eri
palveluiden ja tukimuotojen yhteensovittaminen. Palveluohjausprosessin aika-
na on tarkoitus maarittda asiakkaan yksilolliset voimavarat ja palveluntarpeet, ja
etsia naihin tarpeisiin mahdollisimman hyvin vastaavat palvelut. Tavoitteena on
asiakkaan elaman tukeminen ja helpottaminen kokonaisvaltaisesti seka asiak-
kaan voimaannuttaminen toimimaan yhteiskuntamme taysivaltaisena jasenena.
Palveluohjauksella pyritadn myods vahentamaan sektorikeskeisen ja pirstaleisen
palvelujarjestelmédmme haittoja, raportoimalla ja esiin tuomalla rakenteellisia
ongelmia, joita palveluohjauksen yhteydessa ilmaantuu. (Suominen & Tuomi-
nen 2007, 7-8; Hanninen 2007, 11;Sosiaaliportti 2013.)

Suomessa palveluohjaus on vakiintunut tarkoittamaan yksilokohtaista palve-
luohjausta, jossa keskeista on asiakkaan ja tyontekijan luottamussuhde ja asia-
kaslahtoinen tyoskentelytapa. Palveluohjaus on téarkeaa erilaisissa muutos- ja
siirtymavaiheessa ja se on todettu hyddylliseksi erityisesti silloin, kun asiakkailla
on pitkdaikainen ja monimuotoinen palvelutarve. Asiakaslaht6isyys toimii [&hto-
kohtana ja kantavana voimana palveluohjauksessa ja siksi menetelmaa voidaan

kayttaa eri asiakasryhmien kanssa. (Hanninen 2007,11.)

Palveluohjaaja on palveluohjauksesta vastaava ammattilainen, sosiaali- ja ter-
veydenhuollon tai muun sosiaaliturvan osaaja, joka toimii yli hallinnollisten or-
ganisaatiorajojen. Palveluohjaaja huolehtii asiakkaan kanssa hanen tarvitsemi-
ensa palvelujen suunnittelusta, hankkimisesta ja yhteensovittamisesta seka sii-
ta, ettd asiakkaan asiat etenevat suunnitelman mukaisesti. Palveluohjaajan teh-
tavanad on myds tuoda esiin ja tiedottaa palvelurakenteiden hairidista ja ratkaista
palvelujarjestelman yhteistydongelmia. (Sosiaaliportti 2013.)

Palveluohjauksen tyémalleja ja — otteita

Palveluohjauksen kaytantoihin on Suomessa vakiintunut kolmenlaista mallia.

Perinteisessa mallissa palveluohjaaja selvittdd asiakkaan tarpeet, toimii palve-
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luiden yhteen sovittajana sekd varmistaa yhteydet palveluntuottajien kanssa.
Palveluohjaaja on palveluverkoston monipuolinen asiantuntija, joka auttaa asia-
kasta monimutkaisessa palvelujarjestelméassa. Keskeista on tarjolla olevien pal-
veluiden hallinta. (Pietilainen & Seppala 2003, 13; Hanninen 2007, 3, 14-15.)

Voimavarakeskeisessa mallissa keskeisella sijalla on asiakkaan omat voimava-
rat ja tavoitteet seka asiakkaan littyminen omaan yhteis66nsa sen taysivaltai-
sena jasenend. Talloin tukeudutaan suurelta osin asiakkaan omista verkostoista
saatavaan sosiaaliseen tukeen. Palveluohjaus koostuu neuvonnasta ja asiak-
kaan tukemisesta kumppanina seka tarvittaessa edunvalvonnasta. Luottamuk-
sellinen suhde asiakkaan ja tyontekijan valilla on keskeisessa asemassa. Asi-
akkaan tarkeind pitaméat asiat maarittavat toimintaa ja asiakas tekee itse&én
koskevat paatokset. (Pietilainen & Seppala 2003, 13; Hanninen 2007, 3, 14-15.)

Intensiivisessd mallissa jo nimensakin mukaan palveluohjaus on intensiivista
tukemista ja asiakkaan motivoimista, joka liittyy usein asiakkaan vaikeaan ela-
mantilanteeseen. Palvelut jarjestetdaan paasaantoisesti asiakkaan lahiymparis-
tostd ja ohjaus siséltda paljon arkipdivan kaytantoon liittyvid asioita ja niiden
opettelua. Intensiivista palveluohjausta tekeva ei voi samanaikaisesti olla viran-
haltijana, jolla on valta tehda asiakasta koskevia viranomaispaatoksia. (Pietiléi-
nen & Seppala 2003, 13; Hanninen 2007, 3, 14-15.)

Tyootteen ollessa neuvontaa ja/tai ohjausta, tydmallina on perinteinen palve-
luohjaus. Voimavarakeskeisesséa palveluohjauksessa tyootteena on palveluoh-
jauksellinen tyoote. Yksilokohtainen palveluohjaus taas on intensiivistd palve-
luohjausta. Asiakkaan voimavarat maarittdvat mita mallia tai ty6otetta palve-
luohjaaja tyossaan kayttad. Asiakkaiden erilaisuus ja erilaiset tarpeet maaritta-

vat myos osaltaan tydotteen tai mallin valintaa. (Hanninen 2007, 15-16.)

Suominen ja Tuominen (2007, 31) ovat myo6s jakaneet palveluohjauksen kol-
meen paaryhmaan. Ensimmainen on yleinen tai perinteinen palveluohjaus, toi-
nen voimavarakeskeinen ja kolmas intensiivinen palveluohjaus. Yleinen tai pe-
rinteinen palveluohjaus mallissa palveluohjaajan tulee hallita ja osata palvelujar-

jestelma. Mallissa ei korosteta asiakkaan ja palveluohjaajan valille muodostu-
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vaa suhdetta. Asiakas tulee ohjata hanelle tarpeenmukaisten palveluiden piiriin.
Palveluiden linkittaminen ja koordinoiminen sek& hoitosuunnitelmien teko kuu-
luu palveluohjaajalle ja yhteydenpito asiakkaan eri palveluntuottajiin. Yhdella
palveluohjaajalla voi tdssa mallissa olla jopa 50 asiakasta, koska ty6 ei rakennu

intensiivisen asiakassuhteen varaan. (Suominen & Tuominen 2007, 32.)

Asiakkaan itsemaardamisoikeutta korostetaan voimavarakeskeisessa mallissa.
Siina korostetaan asiakkaan omien tavoitteiden toteutumisen tarkeyttd ja se
lahtee liikkeelle asiakkaan voimavaroista. Huomiota kiinnitetddn myos raken-
teellisiin tekijoihin, jotka voivat vaikeuttaa asiakkaan kuntoutumista. Asiakkaan
ja tyontekijan luottamuksellista suhdetta korostetaan ja tydntekija toimii kump-
panina sekd edunvalvojana. Ongelmat ja asiakkaan sairaudet jatetdan taka-
alalle. Tarkeita osatekijoita mallissa ovat tukeminen ja neuvonta. Esimerkiksi
asiakkaan sosiaalisia taitoja kehittamalla, paastaan integroimaan asiakasta yh-

teiskuntaan. (Suominen & Tuominen 2007, 32—-33.)

Itsemaaraamisoikeudella tarkoitetaan sosiaali- ja terveysalan auttamistydssa
pyrkimysta korostamaan asiakkaan valinnanvapautta ja oikeutta tuoda esiin
oma mielipiteensa, toiveensa ja tarpeensa hénta koskevissa asioissa. Asiak-
kaan tulee saada tietda myods kaikki palveluvaihtoehdot, eri toimenpiteiden seu-
raukset seka hantd koskevien asiakirjojen sisallot. Iltsemaaraamisoikeudesta
séadetdén laissa sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista. Tyonteki-
jan tulee huomioida asiakkaiden itsemaardamisoikeus jokaisessa palvelutilan-
teessa, mutta tyontekijan tulee osata myds arvioida itsemaaraamisoikeuden
rajauksia tietyissa tilanteissa. Naita tilanteita ovat esimerkiksi asiakkaan puut-
teellinen kyky tehda itsedan koskevia paatoksia. (lhalainen & Kettunen 2009,
61-63.)

Intensiivinen palveluohjaus lahtee olettamuksesta, ettd asiakkaan tilanne on
vaikea. Palveluohjaajan asiakasmaarien tulisi taman vuoksi pysya pienind. Mal-
lissa palveluohjaajan rooliin kuuluu asiakkaan motivoiminen ja tukeminen seka
palveluiden ja suunnitelmien linkittAmista ja yhteensovittamista. Lisaksi palve-
luohjaaja toteuttaa omia hoito- ja kuntoutustoimenpiteitd asiakkaan kanssa yh-

dessa. Esimerkiksi voidaan harjoitella sosiaalisia taitoja, osallistua asiakkaan
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perheen tukemiseen sekd tehda Kkriisi-interventioita. (Suominen & Tuominen
2007, 33.)

Kaytannossa palveluohjausmallit eivat valttamatta etene esiteltyjen mallien mu-
kaan. Suomessa yksimielisyyttd on palveluohjaukseen perustuviin tydotteisiin,
joita on kolmenlaisia. Varsinainen palveluohjaus perustuu asiakkaan ja palve-
luohjaajan tiiviseen suhteeseen, jossa palveluohjaaja ei saa eika voi kayttaa
viranomaisvaltaa asiakkaaseen. Asiakas on tyon toimeksiantaja ja paamies.
Palveluohjauksellinen tydote viittaa asiakkaan palveluiden koordinoimiseen ja
varmistamiseen. Viranomainen, joka vastaa omasta sektoristaan, voi toimia
palveluohjaajana oman toimensa ohella. Kolmantena on konsultoiva tai neuvo-
va tyoote. Asiakas saa apua johonkin selvarajaiseen ongelmaan, eikd vaadi
tilvista asiakassuhdetta. (Suominen & Tuominen 2007, 16.)

Dialogisuus

Lyhyt maaritelma palveluohjauksesta Suomisen ja Tuomisen (2007, 13) mu-
kaan on, ettd palveluohjaus perustuu asiakkaan todelliseen kohtaamiseen ja
hanen mahdollisimman itsendisen elamansa tukemiseen. Asiakkaan todelliseen
kohtaamiseen ja hdnen kokemusmaailmaan sisalle paaseminen tapahtuu en-

nen kaikkea dialogin avulla.

Dialoginen asiakastyd on ihmisarvoon perustuva menetelmd, jossa asiakkaat
kohdataan osallistuvina ja aktiivisina toimijoina eika passiivisina objekteina. Dia-
logi vaatii tyontekijalta ja asiakkaalta vastavuoroista vuorovaikutusta. Molemmat
kayttavat valtaa ja ovat tasavertaisia toisiinsa nahden. Tyontekija ei vain kuun-
tele asiakasta vaan keskustelee ja pohtii vaihtoehtoisia ratkaisuja tilanteeseen.
Kukaan ei tieda ratkaisua etukateen vaan se rakennetaan yhteistytssa. Luot-
tamus on keskeistd dialogissa ja se ei synny pelkastaan kuuntelemalla vaan

avoimella keskustelulla ja kokemuksien jakamisella. (Verneri 2013.)

Dialogisuus on tapa toimia ja kohdata toinen vuorovaikutuksessa. Dialogissa

oleellista on kuunteleminen ja avoimena oleminen tuleville asioille. Keskustelu
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katsotaan tavoitteelliseksi toiminnaksi, jossa pdamaarana on tuoda omat aja-
tukset esille. Vastakohtana dialogille on monologi eli yksinpuhelu. Dialogisuus
on kehittyva asenne, joka parhaimmillaan muuttaa, rikastuttaa ja avartaa tyon-
tekijan persoonallisuutta. Dialogi mahdollistaa tyontekijalle tietamattdméana ole-
misen ja h&n voi luottaa asiakkaan asiantuntijuuteen. Nain syntyy kokemus jae-
tusta asiantuntijuudesta. (Vilén ym. 2008, 86—87; Vaisanen ym. 2009,9.)

Asiakkaiden osallistuminen

Tarkea osuus palveluohjauksen onnistumiseen on asiakkaiden osallistuminen ja
osallisuus. Hanna Eloranta (2006, 61) esittelee, Pro gradu-tutkielmassaan Asi-
akkuuden ja osallisuuden rakentuminen palveluohjauksessa, nelja erilaista osal-

lisuuden ulottuvuutta.

Konsultoivassa osallisuudessa asiakas konsultoi palveluohjaajaa haluamas-
saan asiassa. Han saa tietoja eri palveluista ja mahdollisuuksista palveluohjaa-
jalta. Han voi kayttaa niita hyvakseen tai olla kayttamattd. Nain asiakas itse
maarittelee mita asioita haluaa kasiteltavan ja mita ei. Asiakkaan ja tyontekijan
valinen suhde ei ole kovin tiivis eikéa asiakkaalla ole suuria toiveita palveluohja-

uksen suhteen.

Aktiiviseen toimintaan pyrkivassa osallisuudessa asiakkaan ja tyontekijan suhde
on hyvin tiivis. Heill& voi olla useita tapaamiskertoja ja palveluohjaus suhde voi
kestaa pitkdankin. Usein asiakkaalla on my6s monenlaisia ongelmia samanai-
kaisesti ja eri palvelusektoreiden vdlisesta yhteistydsta hyddytaan. Palveluoh-
jaajan tarkeé tehtava on luoda yhteistyoverkostoja asiakkaan kanssa yhdessa.
Aktiivisen osallisuuden alueella asiakkaan oma asiantuntijuus tulee esille. Toi-
veikkuus ja optimismi ovat esilla sek& odotukset palveluohjauksesta ovat korke-

alla.

Tukeutuvassa osallistumisessa asiakkaan ja tyontekijan valinen yhteistydsuhde
on tiivis. Asiakas heittaytyy palveluohjaajan varaan eika itse pida yhteyttd mui-

hin tahoihin. Taustalla voi olla huonoja palvelukokemuksia ja asiakas on helpot-
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tunut, etta palveluohjaaja hoitaa asioita yhdessa hanen kanssaan. Vaarana voi
olla asiakkaan ohittaminen, koska asiakas nayttaytyy enemman kohteena kuin
toimijana. Asiakkaat kuitenkin kokevat palveluohjauksen erittain merkitykselli-

sena itselleen.

Vetaytyva osallistuminen perustuu teoreettiselle pohdiskelulle, koska Elorannan
haastatteluissa ei téllaista ilmennyt. Vetaytyva asiakas on haasteellinen palve-
luohjaajalle ja juuri hén kipeimmin tarvitsisi palveluohjausta. Tyontekijalta vaadi-
taan luovuutta ja intuitiota. Jalkautuminen voisi olla oikea menetelma vetaytyvan
asiakkaan kohdalla. (Eloranta 2006, 61-67.)

Palveluohjauksen vaikuttavuus

Pro gradu tutkimuksessaan, Palvelut paremmiksi yksilokohtaisella palveluohja-
uksella, Suoranta (2004) on tehnyt arviointi tutkimusta lkaalisissa tehtyyn pro-
jektiin, jonka tavoitteena oli kehittéda paikallisia, tydikaisille suunnattuja sosiaali-
ja terveyspalveluita. Yksi projektin toimintakaytanto oli kokeilla yksilokohtaista
palveluohjausta.

Tuloksissaan Suoranta (2004, 84-85) esittelee etté projektin toimijoiden kes-
kuudessa palveluohjaus nahdaan toimivana menetelmana eri organisaatioiden
valisen yhteistyon edistamiseksi. Palveluohjauksella pystyttadisiin nain vastaa-
maan myos palvelujarjestelman ongelmiin. Toisaalta tutkimuksessa nahtiin hy-

van palveluohjauksen edellytyksen& olevan hyvin toimivat yksittaiset palvelut.

Tutkimustuloksista selvisi myds miltei yksimielisyys siita etta palveluohjaus koe-
taan erittain hyvana menetelmana saavuttamaan asiakkaan etu. Huomattavaa
oli etta palveluohjaukseen uskotaan vahvasti, koska kaikki haastateltavat ajatte-
livat, etta palveluohjaus tulee olemaan toimiva menetelma myos tulevaisuudes-
sa. Meidan kehittamishankkeen kannalta merkittava kommentti Suorannan
pohdinnoissa oli, ettd "TarkeAmmiksi palveluohjaajan ominaisuuksiksi saattaa
Suomessa nousta se, kuinka hyvin palveluohjaaja tuntee paikallista toimintaa”.
(Suoranta 2004, 87-90.)
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Viime vuosituhannen lopulla ja 2000-luvun alussa on Suomessa tehty useita
erilaisia palveluohjauksen kokeiluhankkeita. Toimintamallia on sovellettu ainakin
mielenterveyskuntoutujille, vanhustyéhon, kriminaali- ja kehitysvammahuollon
sekd vammaispalvelujen asiakkaisiin. Toimintamalli on todettu toimivaksi ja kii-
tosta saa erityisesti sen asiakaslahtoisyys. Hyva palveluohjaus edellyttdd kui-
tenkin yhteistyota ja vastuunjakamista seka asiakkaan ja tyontekijan etta palve-
luverkostojen ja eri organisaatioiden valilla. (Pietilainen & Seppéala 2003, 19, 76,
90.)

3.3 Palveluohjaus paihdetydssa

Palveluohjauksen on todettu olevan toimiva menetelmd monen eri asiakasryh-
man kanssa. Erityisen hyvin se sopii asiakkaille, joilla on monia palveluntarpei-
ta. Kirjassa, Irti Paihteista, Kuusisto (2009, 32-38) on Kirjoittanut artikkelin
Paihderiippuvuudesta toipumisen eri reitit. Esille nousee kuvaus hoitoon hakeu-
tuvista paihdeongelmaisista. Apua hakeneet ovat tavallisesti marginaalissa

useammalla elamén osa-alueella.

Paihdeongelmaisen tullessa hoitoon elaméntilanteen selvittdminen, neuvonta ja
ohjaus ovat tarkeimpia tydmuotoja (lhalainen & Kettunen 2009, 184). Myllymaki
(2010) kuvailee etta paihdeasiakkaan kanssa tydskentely voi olla kaoottista,
koska heilla on yleensa useita kriiseja samanaikaisesti. Ohjaajien tulee kyeta
ohjaamaan asiakasta kokonaisvaltaisesti niin psyykkiseen ja fyysiseen tervey-
teen liittyen, kuin myds sosiaalietuuksien, sosiaalipalveluiden, asumisen ja tyol-
listymisen alueilla. Paihdetyontekijan rooli on olla ohjausprosessin asiantuntija.
(Myllyméki 2010, 70.)

Polcinin (2000) kirjoittamassa tutkimusartikkelissa, Professional Counseling
Versus Specialized Programs for Alcohol and Drug Abuse Treatment (Ammat-
timainen ohjaus verrattuna erikoistuneisiin hoito-ohjelmiin alkoholin ja huumei-
den vaarinkayttajien hoidossa), todetaan ettéa paihteidenkayttajille ei voida tarjo-
ta valmista pakettia ratkaisuksi. Asiakkaan palvelupalettiin pitdisi yhteen sovit-
taa hoitopalveluiden liséksi lainopillisia palveluita, talouteen liittyvia palveluita,
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ammatillisia palveluita, sosiaalista tukea seka lisaksi ladkehoitoa ja kliinisia pal-
veluita. Paihteidenkayttajat ovat yksildita vaestosta ja heilla on moninaisia tar-

peita, mitka vaativat useita eri hoitomuotoja ja palveluita. (Polcin 2000.)

Kaikkein vaikeimmissa tilanteessa olevien asiakkaiden kanssa palveluohjaus on
toimivin menetelma (Suominen & Tuominen, 2007, 75). Palveluohjauksen tarve
korostuu muun muassa silloin kun avun ja tuen tarve on laaja-alainen ja siihen
tarvitaan monen eri tahon panosta ja keskinaista yhteistyota. Myos silloin kun
asiakas on jaanyt tai pudonnut palveluiden ulkopuolelle, ja hanen tilanteeseen-
sa on paneuduttava erityisen huolella, on palveluohjaus sopivia asiakastytn

menetelma. (Pietildinen & Seppala 2003, 12-13.)

Paihdepalvelut ovat Suomessa tyypillisesti seké sosiaalihuollon etta terveyden-
huollon yhteinen tehtava. Palvelut jaetaan peruspalveluihin ja erikoistuneisiin
palveluihin. Ty6terveyshuolto, poliklinikat, neuvolat, sosiaalitoimet ja terveys-
keskukset ovat tyypillisesti paikkoja, joissa paihdeongelmat tulevat ensimmai-
sena esiin. Naistd peruspalveluista ohjaudutaan erikoispalveluihin, jotka on
kunnissa yleensa ulkoistettu A-klinikkasaation alaisille palveluntuottajille. (Joki-
nen & Juhila 2008, 28-29.)

A-klinikkasaatio on 1955 perustettu jarjesto ja palveluntuottaja. Se toimii alueel-
lisesti, valtakunnallisesti ja kansainvalisesti. A-klinikkasaation palvelua on eh-
kaiseva paihdety6 ja se taydentdd kuntien peruspalveluja erityispalveluillaan.
Avohoitopalveluihin kuuluvat muun muassa A-klinikat, nuorisoasemat, korvaus-
hoitoklinikat, sosiaali- ja terveysneuvontapisteet ja toimintakeskukset. Laitoshoi-
toa A-klinikkaséatio tarjoaa katkaisuhoitoasemilla, kuntoutumisyksikoissa ja
Jarvenpaan sosiaalisairaalassa. Asumispalveluja tuotetaan tuetun asumisen ja
palveluasumisen yksikoissa ja liséksi A-klinikkasaatio tarjoaa laajan valikoiman
sahkaisia palveluita. (A-klinikka 2013.)

Yksi A-klinikkasaation yleisimmista ja tarkeimmista hoito menetelmista on pal-
veluohjaus. Sen tarkoitus A-klinikkas&éatiolla on maaritella asiakkaan yksilélliset
palvelutarpeet ja lIoytaa ja koordinoida niiden kanssa parhaiten yhteensopivat,

asiakkaan selviytymista tukevat palvelut palvelujarjestelmasta. Palveluohjaaja
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toimii "valittdjana" asiakkaan ja palvelujen valissa, neuvoo ja ohjaa asiakasta
palvelujen kaytossa, valvoo ja koordinoi asiakkaan saamia palveluja ja seuraa
asiakkaan edistymista. (A-klinikka 2013.)

A-klinikan laitospalveluissa toimii palveluohjaajaksi nimettyja tyontekijoita, jotka
ovat paaosin sosiaalipuolen koulutuksen omaavia. Palveluohjausta tehd&an
kuitenkin eri tasoilla myds A-klinikan avopalveluiden puolella, kuten toiminta-

keskuksissa, jossa tyontekijat ovat usein sairaanhoitajia tai l&hihoitajia.

Myllyméen (2010) Pro gradu-tutkimuksen, Ohjauksen laatu paihdetyontekijoi-
den arvioimana, kohdejoukkona oli A-klinikkas&é&tion alaisuudessa tydskentele-
vat eri ammattikunnan tyontekijat, jotka osallistuivat asiakastyohén tavalla tai
toisella. Tutkimuksessa maaritellaan laadukkaan ohjauksen tarkoittavan amma-
tilliseen vastuuseen perustuvaa, asianmukaisilla resursseilla, vuorovaikutteises-
ti, asiakaslahtoisesti ja tavoitteellisesti toteutettua ohjausta. (Myllyméaki 2010,
19.)

Yhtena johtopaattksena tuloksista oli, etta terveydenhuollon ja sosiaalipuolen
kouluttamista toistensa asiasisalldista tulee lisata. Tarkoittaen sitd, ettd sosiaa-
lialan ihmiset tarvitset lisdd laédkehoidon osaamista ja terveydenhuollon alan
ihmiset tarvitsevat tietoa sosiaalialasta. Nimenomaan palvelujarjestelma osaa-

minen koettiin merkityksellisen&. (Myllyméaki 2010, 72.)

Toimintakeskusten ohjaajien ty6 on suurelta osin perinteisen palveluohjausmal-
lin mukaista ohjausta ja neuvontaa. Tueksi ohjaustyéhon toimintakeskusten oh-
jaajat tarvitsevat sosiaalipuolen tietamysta. Tyovalineind palveluohjaus tytssa
kaytetaan yleensa erilaisia oppaita, esitteita ja nettisivuja, jotka sisaltavat tietoa
yhdesta palvelusta tai etuudesta kerrallaan. Jotta saataisiin muodostettua koko-
naiskuva asiakkaille sopivista palveluista ja etuuksista, tietoa pitdd osata etsia
monesta eri paikkaa. Usein myds kriteerit palveluiden saannille ovat epaselvia,
eivatka ohjaajat ja asiakkaat tiedosta kaikkia oikeuksia eri palveluihin. Tietolah-
de, joka siséltaa viidakkomaisen palvelujarjestelman keskeisimmat palvelut ja
etuudet paihdeasiakkaan tarpeista kasin, olisi kayttokelpoinen ja ty6ta helpotta-

va tydvaline toimintakeskusten ohjaajille.
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4 TYOELAMALAHTOINEN KEHITTAMISTOIMINTA

Teimme opinnaytetybna kehittdmishankkeen A-klinikkasaation Salon toimipai-
kan toimintakeskuksille. Tehtdvamme oli tuottaa palveluohjauskansio ohjaajille
ja palveluopas asiakkaille. Molemmat ovat tyovalineitd laadukkaaseen ohjauk-
seen. Kehittdmishanke toteutettiin yhteistydssa tydyhteison seka asiakkaiden
kanssa. Tassa luvussa esittelemme kehittamishanketta opinndytetyd muotona
sekd menetelmét, joita kadytimme oman kehittamishankkeemme aikana. Ku-

vaamme myds kehittamishankkeemme prosessin etenemisen vaihe vaiheelta.

4.1 Kehittamistoiminta ja toiminnallinen opinnaytety®

Toiminnallinen opinnaytety0 on vaihtoehto tutkimukselliselle opinnaytetydlle. Se
tavoittelee kaytdnnon toiminnan ohjeistamista, opastamista, toiminnan jarjestéa-
mista tai selkiinnyttamista. Alasta riippuen se voi olla ohjeistus, opas tai vaikka
kansio. Kaytannon toteutus ja raportointi tutkimusviestinnan keinoin yhdistyvat
toiminnallisessa opinnaytety6ssa. Koulutuksemme tavoitteena on, ettd osaam-
me kehittdmisen ja tutkimuksen perusteet ja voimme néin toimia asiantuntijateh-
tavissa. Siksi opinnaytetydn pitdisi olla tyoelamalahtoinen, tutkimuksellisella
asenteella tehty seka riittdvat alan tiedot ja taidot osoittava. (Vilkka & Airaksinen
2003, 9-10.)

Kehittamistoiminnan osana voi olla tutkimus ja siita saatavat tulokset voivat pal-
vella uuden tuotoksen syntymista. Tutkimusta tehtdessa on huomioitava tieteen
tekemisen saannot eika siina ole oikotieta. On vaikea tehdéa erottelua tieteelli-
sen, taiteellisen ja toiminnallisen opinnaytetydn osalta, koska ne sisaltavat sa-

manlaisia elementteja ja piirteita. (Salonen 2013, 12.)

Klassiset tyon kehittdmisen mallit ovat lineaarinen ja spiraalimalli. Ne eroavat
toisistaan siina ettd lineaarinen on kaavamaisesti ja perattaisind vaiheina ete-
neva, eika siina ole huomioitu muuttuvia tekij6itd lainkaan. 1k&dan kuin kehitta-
mishanke olisi vakioitu ilman hairidtekij6itd. Spiraalimallissa huomioidaan inhi-

milliset, kulttuuriset ja sosiaaliset piirteet. Siksi mallissa tapahtuu arviointia ja
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pysahtymista. Toimia voidaan ndin myos tarkentaa ja uudelleensuunnata. Mo-
lemmissa malleissa on hyddynnetty kehittdmisen prosessimaista perusraken-
netta. (Salonen 2012, 13.)

Aiheen
maadritys

Tavoitteiden

Arviointi ja palaute CEHEIRETE

Uuden tiedon
hankkiminen

Uusien z
tavoitteiden D _ Toteuttamista koskevat
asettaminen > : paatokset

Kuka tekee? Mit3 tekee?
Milloin tekee? Miten tekee?

Tulosten
arviointi Toteuttaminen

Kuvio 2. Kehittdmisty6n etenemisen kuvaus (Jyvaskylan AMK 2013)

Konstruktivistisessa mallissa (Kuvio 1) on yhdistetty lineaarisen mallin ja spiraa-
limallin vahvuudet. Kehittdmishankkeen suunnittelu, vaiheistus, toiminnassa
oppiminen, osallisuus, tutkimuksellinen kehittdmisote ja monipuolinen menetel-
ma osaaminen yhdessa, sisaltyvat ja osoittavat kehittdmistoiminnan metodolo-
gisesta ymmartamisesta ja hallinnasta konstruktivistisessa mallissa. (Salonen
2013, 17.)

Oma opinnaytetydémme on kehittdmishanke, joka sisdltaa konstruktivistisen mal-
lin piirteet. Mallin siséltdméat vaiheet, ideointivaihe, suunnitteluvaihe, esivaihe,
tyostdvaihe, tarkistusvaihe, viimeistelyvaihe seka valmis tuotos, sopivat meidéan
tydomme jasentamiseen. Kehittamishankkeemme eteneminen edellytti myds
ajoittain tehtavaa arviointia ja hyvaksyttamista tyoyhteiséssa. Taman Salonen

(2013, 17-20) esittaa myos konstruktivistisen mallin tunnusmerkeiksi.

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Sanna Rehmonen & Maritza Shabani



33

4.2 Kehittamishankkeemme menetelmat

Kehittamistydomme alkoi alan kirjallisuuteen perehtymisella. Kirjallisuus auttaa
ymmartamaan ilmidita ja tarjoaa tyovalineita tyoprosessin eri vaiheisiin (Kana-
nen 2012, 88). Tutustuimme aikaisempiin opinnaytetoéihin ja tutkimuksiin, joista
haimme teoriapohjaa omaan tyohomme. Opinnaytetydssa Vilkan ja Airaksisen
(2003, 41-42) mukaan osoitetaan kyvyt yhdistdd ammatillinen kaytanto ja teoria
seka niistd nousevien kasitteiden avulla kehitetddn omaa ammattikulttuuria.
Teoria kirjallisuuden lisaksi tutustuimme menetelmakirjallisuuteen. Tydssdmme
kaytettavat kasitteet ja maareet avasimme alan teorioihin perustuvan kirjallisuu-
den kautta. Teoria kertoo miten lahestyimme aihettamme sekd& miten teimme

kehittamishankkeemme sisallélliset valinnat. (Vilkka & Airaksinen 2003, 42.)

Pidimme molemmat omia kehittamishankepaivakirjoja koko kehittdmishankkeen
ajan. Kirjasimme yl6s kaiken mahdollisen, mika kuului tai liittyi kehittamishank-
keeseen esim. ideat, mahdolliset lahteet, mahdollisia lainauksia, palavereja, ja
sovittuja asioita. Kanasen (2012, 48) mukaan yksinkertaisin keino kirjata kehit-
tamishankeen etenemista on pitaa paivakirjaa. Hirsjarvi ym. (2004, 52) neuvo-
vat kirjaamaan kaikki suunnitelmat, niiden muutokset ja syyt, pelot, epavarmuu-

den aiheet seka mita lukee ja ajattelee.

Kehittamishankepéaivakirja on sanallisessa tai kuvallisessa muodossa oleva
henkilokohtainen dokumentoinnin valine kehittamishankkeen tydprosessista.
Prosessin loppuvaiheessa ei kykene muistamaan mité ratkaisuja alkuvaiheessa
teki, koska prosessi on laaja ja pitkalle aikavélille sijoittuva. Paivakirja toimii tal-

|6in erdanlaisena muistina. (Vilkka & Airaksinen 2003, 19.)

Pidimme tarkedna tehda kirjallinen kehittdmishankesuunnitelma. Salonen
(2013, 22) neuvoo, etta ndin saadaan toiminta nakyvaksi, ymmarrettavaksi ja
arvioitavaksi. Kehittamishankesuunnitelman tarkoitus on jasentaa mita tehdaan,
miten tehdaan ja milloin tehdaan (Vilkka & Airaksinen 2003, 26). Kehittamis-
hankesuunnitelmaan kirjasimme ty6n tavoitteet, toimintaymparistd, toimijat, ke-
hittamisen menetelméat, mita materiaaleja tuotetaan, tiedonhankinnassa kéaytet-

tavat menetelmat, aikataulu seka miten dokumentoidaan ja analysoidaan. Kehit-
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tamishankesuunnitelmaan hahmottelimme liséksi tulevaa teoriapohjaa ja lahde-
luetteloa. Tiedostimme kuitenkin ettei kehittamishankkeessa voi kuitenkaan etu-
kateen suunnitella kaikkea tarkasti, koska kehittdmishanke muotoutuu tyésken-
telyn aikana (Salonen 2013, 18).

Kanasen (2012, 77) mukaan kehittdmishankesuunnitelma vaatii toimintasuunni-
telman, joka toimii ty0kaluna hankkeen lapiviemiseksi. Salosen (2013, 22) mu-
kaan ei voi olla toimija-, menetelma- eika materiaalikuvauksia ilman vaiheistet-
tua suunnitelmaa. Seuraavaksi teimmekin alustavan aikataulun tulevan toimin-
nan osalta ja koko prosessin etenemisesta. Teimme hahmotelman kehittamis-
hankkeen prosessin etenemisesta kaavion muodossa, johon oli tarkoitus kirjata
prosessin edetessa tulevat muutokset ja lopulliset tapahtumat. Kanasen (2012,
74) mukaan havainnollistavat kaaviot ovat aina paikallaan opinnaytetoissa. Niis-

ta ilmenee mita teimme, koska teimme, kenen kanssa teimme ja mita siitd syn-
tyi.

Kaytimme myo6s valokuvausta menetelmana kehittdmishankkeemme etenemi-
sen havainnollistajana. Havainnollistamisen keinoja tulisi kayttaa niin, etta luet-
tavuus ja selkeys sailyvat (Vilkka 2006, 104). Salosen (2013, 25) mukaan ulko-
asuun, luettavuuteen ja konkreettisuuteen tulee panostaa, jotta tyosta tulee luki-
jaystavallinen. Leiman tieteelliselle tydlle antaa lapindkyvyys ja se saavutetaan
aukottomalla dokumentoinnilla (Kananen 2012, 26). Valokuvaaminen vastaa
edella mainittuihin edellytyksiin, joten mielestdimme se toimi parhaiten kehitta-

mishankkeemme havainnollistajana.

Tarvitsimme taustatietoja kehittdmishankkeemme tuotosten tydstamisen poh-
jaksi. Paatimme haastatella tydyhteison jasenia seka toimintakeskusten asiak-
kaita. Halusimme tuotosten syntyvan heidan tarpeistaan ja lahtokohdistaan ka-
sin. Kanasen (2012, 51, 70) mukaan kehittdmistyohon liittyy aina ihmisia, jotka
ovat mukana kehittdméssa ja kehittamishankkeen onnistumisen kannalta kan-

nattaa valita ne henkil6t kehittdmishankeprosessiin mukaan, joita asia koskee.

Paadyimme teemahaastatteluun, koska meilla oli ennakko-olettamuksia tulevis-

ta vastauksista. Kanasen (2012, 61) mukaan ideana teemahaastattelussa on
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saada kokonaiskuva aiheesta. Teemahaastattelussa aihealueet on etukateen
maaratty. Haastattelusta voidaan kayttaa myds nimitysta puolistrukturoitu haas-
tattelu (Vilkka 2005, 101). Haastattelijoiden on varmistettava, etta kaikki aihe-
alueet kaydaan lapi. Kasiteltavista asioista voidaan tehda tukilista, jolloin ei tar-

vitse olla lainkaan valmiita kysymyksia. (Eskola & Suoranta 1999, 87.)

Kehittamisenmenetelmina kaytimme kvalitatiivisia menetelmid vaikka emme
tehneet tutkimusta. Kvalitatiivisesta tutkimuksesta kaytetaan myos synonyymeja
laadulliset, pehmeat ja kvalitatiiviset menetelmat. Eskola ja Suoranta (1999, 15)
ehdottavat tunnusmerkeiksi laadulliselle tutkimukselle seuraavanlaista luokitte-
lua: aineistonkeruumenetelmd, tutkittavien nékokulma, harkinnanvarainen tai
teoreettinen otanta, aineiston laadullis-induktiivinen analyysi, hypoteesittomuus,
tutkimuksen tyylilaji ja tulosten esitystapa, tutkijan asema ja narratiivisuus. (Es-
kola & Suoranta 1999, 13-15.)

Kvalitatiivisen tutkimuksen tarkeimmat tiedonkeruumenetelmat Kanasen (2012,
93) mukaan ovat havainnointi, teemahaastattelu ja erilaiset dokumentit. Riippuu
tutkittavasta ilmiosta, sen ominaisuuksista ja halutun tiedon tarkkuudesta, mita
menetelmaa kaytetdan. Jos kommunikointi on mahdotonta, tulee kysymykseen
havainnointi. Teemahaastattelua ohjaavat teemat, joista haastattelija ja haasta-
teltava keskustelevat vuorovaikutteisesti. Dokumentit perustuvat menneen tie-

don analysointiin. (Kananen 2012, 93-94.)

Haastattelumuodoksi valitsimme ryhméahaastattelun, koska tavoitteenamme oli
saada laaja-alaista keskustelua palvelujarjestelméastd ja sen toimivuudesta.
Ryhméhaastattelussa paikalla on samanaikaisesti useampia haastateltavia se-
k& mahdollisesti useampi haastattelijakin. Haastateltaessa yhdessa vaarin ym-
martaminen on vahaisempaa ja haastateltavien huomiointi paranee. Haastatteli-
jan tehtavana on huolehtia, ettd kaikkien ajatukset ja mielipiteet tulee huomioi-
duksi ja ettad kaikilla on samanlaiset mahdollisuudet osallistua uuden tiedon tuot-
tamiseen. (Eskola & Suoranta 1999, 95; Kananen, 2012 100.)

Analyysitapa on annetuista teemoista lahtdisin, mika on tarpeellista, kun tarvi-

taan tietysta ilmiosta perustietoa (Eskola ja Suoranta 1999, 19). Tamé&n vuoksi
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analysoimme ryhmahaastatteluista tekemamme muistiinpanot sisallonanalyysi-
tapaa kayttaen. Kaikki tekstimuodossa oleva materiaali voi olla siséllénanalyy-
sin kohteena. Tarkoituksena on l0ytaa tekstin ydin ja tehda siita tiivistys (Kana-
nen 2012, 116.)

Aineistojen analyysi tapoja on useita. Tarkoituksenmukaista on, etta tallennettu
aineisto kirjoitetaan puhtaaksi sana sanalta eli litteroidaan (Hirsjarvi ym. 2004,
210). Tekstia voidaan analysoida koodaamalla, luokittelemalla, tyypittelemalla ja
teemoittamalla. Laadullisen tutkimuksen analysointi tapa on joustava, koska
voidaan kayttaa muuta analyysimenetelmaa, ellei ensimmainen tuottanut tulos-
ta. (Kananen 2012, 116.)

Dokumentointitapojamme oli kirjoittaminen, kehittdmishankkeen aikana tuotetut
materiaalit, muistiot, nettisivut, ohjeet, kasikirjat ja tietenkin tuotoksena synty-
neet palveluohjauskansio ja palveluopas. Kaytimme myo6s valokuvausta tuot-
taaksemme itse materiaalia palveluopasta varten. Kehittdmishankkeessa on
tarkeaa, etta riittdva maara materiaaleja kaytetddn hyodyksi ja niista jaa jalki
(Salonen 2013, 23).

Tuottamamme materiaalit palveluohjauskansioon ja palveluoppaaseen hyvaksy-
timme tydyhteistssa. Kavimme siis tasavertaista dialogia tydyhteison jasenten
kanssa. Dialogisuus on tapa toimia vuorovaikutuksessa ja selvittaa ajatuksia

seka yhteista tiedon virtaa, mita yksin ei voi saavuttaa (Vilén ym. 2008, 86).

Kehittamisprosessin aikana tarvitaan arviointia kehittdmishankeprosessin ete-
nemisesta (Kananen 2012, 79). Arviointia tehtiin tydyhteisdn jasenten kanssa
yhdessa. Pohdimme tuotetun materiaalin kuten sisallysluettelon, palveluohjaus-
kansion ja palveluoppaan tekstien selkeyttd ja ymmarrettavyytta. Materiaaleja
muokattiin niin kauan kunnes tydyhteisé antoi hyvaksynnan jatkotydskentelylle.
Lisaksi kehittdmishankkeenprosessia on arvioitu koulussa jarjestetyissa semi-
naareissa, jotka ovat toimineet hyvana palautteen antajana seka tukena.
Olemme saaneet palautetta opettajilta seka toisilta opiskelijoilta vertaispalautet-
ta. Ammatillisen kehittymisen ja kehittamishankkeen onnistumisen vuoksi tarvi-

taan ohjausta, vertaistukea ja palautetta (Salonen 2013, 19).
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4.3 Kehitys ideasta toimiviksi tyovalineiksi

Teimme kehittamishankeprosessista kaavion (kuvio 3), jonka on tarkoitus sel-
ventaad prosessin kulkua. Kaavion jalkeisessa teksti osuudessa kerromme mita
teimme, missa teimme, kenen kanssa teimme ja mita siitd syntyi. Kehittamisen
menetelmind meilla oli kirjallisuuteen tutustuminen, kehittamishankepaivakirjat,
suunnitelma ja toimintasuunnitelma, teemahaastattelu, dialoginen yhteistyo tyo-
yhteison kanssa sekd havainnollistaminen valokuvaamalla. Dokumentointita-
poinamme oli kirjoittaminen, kehittamishankkeen aikana tuotetut materiaalit,
muistiot, nettisivut, ohjeet, kasikirjat ja tuotoksena syntyneet palveluohjauskan-
sio ja palveluopas. Kaytimme valokuvausta tuottaaksemme myo@s itse materiaa-

lia palveluopasta varten.

Kuvio 3. Kehittamishankkeemme toteutuksen kuvaus.
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Ideointivaiheesta esivaiheeseen

Olimme molemmat olleet ty6harjoitteluissa Salon toimipaikan eri yksikoissa.
TyoOyhteisot ja heidan tapansa tehda toita innoittivat meité ja koimme alan lahei-
seksi omaa tulevaisuuden tyduraa ajatellen. Harjoitteluaikana tydyhteistssa
nousi keskusteluja erilaisista kehittamisen kohteista Salon toimipaikassa. Taméa
mielessamme otimme vuoden 2012 lopulla yhteytta kehitysjohtajaan ja ker-
roimme mielenkiinnostamme tehda opinnaytetyona jokin kehittamishanke Salon
toimipaikkaan. Tammikuussa 2013 istuimme alas saman pdydan &aareen ja
ideoimme yhdessa erilaisia mahdollisuuksia ja vaihtoehtoja opinnaytetyon ai-

heeksi.

Ehdotimme itse kehittdmishankkeeksi palveluohjauskansiota tydntekijoiden ty6-
valineeksi. Palveluohjauskansion tarkoituksena olisi helpottaa ohjaustyota ja
selkiyttad palvelujarjestelmaa tyontekijoille. Rantanen ja Toikko (Usjournal
2013) toteavat, etta kehittamistoiminnasta voidaan puhua tuotekehityksen, pal-
velujen, tydyhteis6jen, menetelmien ja oman tyon kehittdmisen yhteydessa.

Tuotekehityksen tavoitteet ovat aina hankekohtaisia.

Suunnittelu ja kehittaminen, JAmséan ja Mannisen (2000, 28) mukaan, voidaan
jakaa viiteen vaiheeseen. Ensimmadainen on kehittamistarpeen tunnistaminen,
jonka jalkeen ideoidaan ja luonnostellaan tulevaa tuotetta. Seuraavaksi tuotetta
kehitellaan ja lopuksi viimeistelladn. Prosessi vaatii yhteisty6ta ja yhteydenpitoa

eri sidosryhmiin. (Jamséa & Manninen 2000, 29.)

Olimme tunnistaneet kehittdmistarpeen aikaisemmissa harjoitteluissamme kun
tyontekijat tuskailivat palvelujarjestelman kaytantdjen kanssa. Taman vuoksi
naimme tarvetta kehittaa tyovaline selkeyttdmé&an palvelujarjestelmaa. Olimme
myos itse kiinnostuneita selvittdmaan Salon alueen palvelujarjestelméa, koska
se on yksi sosionomin osaamisalueista. Hirsjarvi ym. (2004, 71) mukaan onkin
valttamatonta tyon onnistumisen kannalta etté tekijat ovat kiinnostuneita aihees-

taan.

Sosiaali- ja terveysalan innovaatioiden kehittdminen syntyy usein eri toimijoiden

yhteistyon tuloksena. Eri toimijoiden tiivis yhteistyo tavoitteiden tismentamises-
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ta toteutuksen arviointiin on moniammatillista tyoskentelya. Asiakkaan tavoitteet
tulee myds sisallyttda koko tydéryhman tyoskentelyyn. Yhteistydn vahvuutena on
kyky tunnistaa asiakkaan tarpeet ja nain vastata asiakkaiden odotuksiin. (Jamsa
& Manninen 2000, 25.)

Sovimme kehittamishankkeen aloittamisesta ja rajasimme tyén koskemaan toi-
mintakeskusten ohjaajia ja asiakkaita. KehittdAmistyon maéaarittely ja rajaaminen
ovat rinnastettavissa perinteisen tutkimusongelman maarittelyyn ja rajaamiseen
(Kananen 2012, 21). Kehitysjohtaja lahetti sahkopostia tydoryhmille ja halusi n&in
vastuuttaa myos tydyhteison tukemaan kehittamishankettamme. Onkin tarkeaa
puhua yhdessa asioista, joilla on merkitysta tydskentelyn onnistumiseksi. Lisak-
si on hyva puhua sitoutumisesta, tuesta ja tyon realistisesta rajauksesta. (Salo-
nen 2013, 17.)

Tehtavaksemme tuli tuottaa palveluohjauskansio toimintakeskusten ohjaajille
seka palveluopas asiakkaille, joka olisi suppeampi versio palveluohjauskansios-
ta. Lahtokohtana palveluohjauskansion ja palveluoppaan tuottamiseen oli, etta
ne rakentuvat ohjaajien ja asiakkaiden tarpeista kasin. Meidan tuli tehda yhteis-
tyota tyoyhteison seka asiakkaiden kanssa. Tata tavoitetta tukemaan sovimme

molemmille harjoittelut toimintakeskuksiin.

Palveluohjauskansio seké palveluopas ovat materiaalisia tuotteita. Sosiaali- ja
terveysalan tuotteen tarkoituksena on asiakkaan hyvinvoinnin, terveyden ja
elamanhallinnan edistaminen. Laadukas tuote syntyy tuotekehityksen prosessin
kautta. Visio tulevasta tuotteesta voi olla kannustava voima, mutta l&ahtokohtana
on aina asiakas. (JAmsa & Manninen 2000, 16,
24.)

Kehittdmishankeprosessi alkoi  kirjallisuuteen
tutustumalla (Kuva 1). Tutustuimme tutkimuksiin,
opinnaytettihin seka alan kirjallisuuteen ja me-
netelmakirjallisuuteen. Etsimme teoriaa kehitta-
mishankkeemme pohjaksi. Samalla aloimme

suunnitella kaytdnnon toimintaa, eli miten ai-

Kuva 1. Kirjallisuus. ©Reh-
monen&Shabani
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oimme toteuttaa kehittamishankkeemme. P&aatimme myo6s pitdd molemmat
omia kehittamishankepaivakirjoja, jotka toimisivat mydhemmin hyvana muistina

aikaisemmista tapahtumista.

Kehittamishankesuunnitelma piti sisallaan tyon tavoitteet, toimintaympariston,
toimijat hankkeessa, kehittamisen menetelmét, mita materiaaleja tuotetaan, tie-
donhankinnassa kaytettavat menetelmaét, aikataulun, miten dokumentoidaan ja
analysoidaan seka teoriapohjaa ja alustavaa l&ahdeluetteloa. Suunnitelma esitel-
tiin koulussa ja opettajat sekd opiskelijat antoivat palautetta siitd. Suunnitelman
lisdksi teimme toimintasuunnitelman itsellemme, jonka myo6s aikataulutimme.
Teimme siitéa alustavan kehittamishankeprosessin kuvausta esittavan kaavion,

jota muokkasimme tarvittaessa kehittamishankeprosessin etenemisen myota.

Salosen (2013, 18) mukaan esivaiheessa siirrytaan “kentalle”, siihen toimin-
taymparistoon, missa tyoskentelykin tapahtuu. Me liitamme tahan vaiheeseen
toimeksiantosopimuksen tekemisen maaliskuussa 2013 kehitysjohtajan kanssa
sekad tutustumiskaynnit kolmeen toimintakeskukseen seka tutkimuslupahake-

muksen tekemisen.

A-klinikkasaatiolla on oma lupa kaytanto. Ai-
na on haettava erityinen lupa (Kuva 2), kun
kehittamishankkeen toteuttamisessa on mu-
kana paihdehuollon asiakkaita tai muuten
vaikuttaa heidan asemaansa ja oikeuksiinsa,
seka silloin kun tutkitaan tyOntekijoita tai
asiakirjoja. (A-klinikka 2013.)

Salontoimipaikan kehitysjohtaja ohjeisti meita Kuva 2. Tutkimuslupa ja vai-

ottamaan yhteytta A-klinikkasaation keskus- tiolositoumus. ©Rehmo-
o o ) . _nen&Shabani

toimiston  kehittamiskoordinaattoriin. Han

avasi meille tunnukset tutkimustietokantaan,

johon taytimme tutkimussuunnitelmaa koskevat tiedot. Saimme oikeudet tutus-

tua meneilla oleviin ja paattyneiden tutkimushankkeiden tiivistelmiin. Luvan

saamiseksi meidan oli allekirjoitettava vaitiolositoumus erikseen laaditulle lo-
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makkeelle. Kehityshankkeen péaatteeksi paivitamme loppuraporttimme hanketie-
tokantaan sekéa toimitamme kehittdAmiskoordinaattorille sekd yksikkoon, missa

hanke on toteutettu.

Lupaa saimme hieman odottaa, koska jouduimme tekemadaan lisaselvityksia
alustavaan hakemukseemme. Vaikka emme tutkimusta tehneetkéaén, meilla piti
olla valmiina saatekirje, suostumus, ohjaajien haastattelurunko sekad asiakkai-
den haastattelurunko. Meidan tuli informoida asiakkaita mita kehittamishank-
keemme koskee ja mihin heiltda saamiamme vastauksia tulemme kayttamaan.
Sitouduimme myos siihen ettei raporttia Kirjoitettaessa yksittédinen asiakas saa
olla tunnistettavissa. (A-klinikka 2013.)

Olimme suunnitelleet tekevdmme haastattelurungot myéhemmin, mutta luvan
saamisen ehtona ne piti liittdd lupahakemukseen. Teimme ohjaajille omat haas-
tattelurungot ja asiakkaille omat. Meilla oli ennakko-olettamuksia tulevista vas-
tauksista, jonka vuoksi paatimme teemoittaa ohjaajien kysymykset valmiiksi.
Teemat olivat sosiaali- ja terveyspalvelut, Kelan palvelut, TE-toimiston palvelut,

seurakunnan palvelut, yksityiset palvelut seka vapaa-ajan palvelut (Liite 1).

Asiakkaiden haastattelurungot rakentuivat erilailla. Keskityimme kyselemé&éan
palveluiden tarpeista ja saatavuudesta, sekd mista asiakkaat haluavat lisatietoja
(Liite 2). Laajoilla kysymyksilla halusimme saada aikaiseksi keskustelua, jota

syntyikin haastatteluiden aikana riittavasti.

Suunnittelimme saatekirjeen (Kuva 3) ja suostumus-

lomakkeen seuraavaksi. A-klinikkasaatiolla oli selkea

linja niiden sisallosta. Saimme muokata niitd muuta-

man kerran ennen kuin kehittAmiskoordinaattori hy-
ITRTNWAOUA UIRVAT UARGHT TUSSTTATEARH DOIAX

vaksyi ne (Liite 3, 4 ja 5). Saimme luvan kehittamis-

hankkeellemme huhtikuussa 2013. Luvan mukana I mm .
olivat vaitiolositoumuslomakkeet, jotka allekirjoitimme 2 :

ja paasimme jatkamaan kehittamishankettamme.

PRVEVEV RS 2.3 2

e 4

KJ\?é“:s.mSaétgki'rj'e'. ©Reh-

Lupa oli voimassa koko suunnitelmassa esitetyn ajan. monen&Shabani
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Toteutusvaihe

Toteutusvaiheeseen paasimme toukokuun 2013 lopussa. Sovimme toiminta-
keskusten ohjaajien kanssa asiakkaiden ryhmahaastattelujen ajankohdista.
Paadyimme tekemaan ryhméhaastattelut, koska halusimme saada paljon tietoa
lyhyessa ajassa seka uskoimme asiakkaiden saavan tukea toisiltaan ja roh-

kaisua osallistumiseen.

Haastattelut teimme kesakuun 2013 aikana. Olimme molemmat mukana kaikis-
sa kolmessa toimintakeskuksessa seka ohjaajia haastateltaessa. Haastatteluis-
ta teimme muistiinpanoja (Kuva 4). Kestoltaan haastattelut olivat noin puolitoista
tuntia ja saimme hyvin aikaan keskustelua ja vastauksia laatimiimme kysymyk-
siin. Oli hienoa huomata kuinka asiakkaat ottivat meidat avosylin vastaan. Heis-

t& oli hienoa ettd halusimme kuunnella heidan mielipiteitdan ja ajatuksia tule-

vasta palveluoppaasta.

Kuva 4. Suostumuksia ja muistioita.
©Rehmonen&Shabani

Teimme Halikon Ryséssa ensimmaisen ryhmahaastattelun 04.06.2013 ja siihen
osallistui 4 asiakasta. Perniobn Tammituvalla toteutimme haastattelun
06.06.2013, 8 osallistujan voimin. Ohjaajien haastatteluun osallistui 6 ohjaajaa
seka toimintakeskusten vastaava ohjaaja. Haastattelu pidettiin 10.06.2013 A-
klinikalla Salossa. Salon Vaihtoehdossa haastattelu toteutettiin 27.06.2013 ja
siihen osallistui 8 asiakasta.
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Jokaisen haastattelun aloitimme kertomalla keitd me olemme ja miksi me
olemme heitd haastattelemassa, sek& luimme saatekirjeen aaneen. Taman jal-
keen jokainen haastatteluun osallistuva allekirjoitti suostumuslomakkeen jotta
paasimme aloittamaan. Olimme etukateen sopineet kumpi esittaa kysymyksia ja
kumpi pitaa keskustelua aiheessa. Ryhméhaastatteluissa on vaarana, etté pu-

hutaan aiheen vieresta ja aikaa kuluu pienenkin asian selvittamiseen.

Haastattelujen pohjalta tehdyistd muistiinpanoista laadimme alustavat sisallys-
luettelot heindkuun 2013 aikana. Hirsjarvi ym. (2004, 107) toteavat, etta hyva
muistiinpano on selva, tarkka ja muutenkin taydellinen. Hyvaksytimme sisallys-
luettelot tydyhteistssa sahkopostien valityksella. Nain oli parempi toimia, koska
heindkuussa monet ohjaajat olivat lomalla, emmeka olisi tavoittaneet heitd hen-
kilokohtaisesti (Liite 6).

Elokuussa 2013 aloimme ty6stdd palveluohjaus-
kansiota. Kavimme tutustumassa henkilokohtaises-
ti Salon Kelassa, TE-toimistossa ja terveyskeskuk-
sessa. Kerasimme toimipaikoista esitteita heidan
antamistaan palveluista (Kuva 5 ja 6). Tarvitsimme

ajankohtaista ja oikeaa tietoa palveluista, jotta

saimme sisaltoa palveluohjauskansiota varten. s
Kuva 5. Esitteitd. ©Reh-

Paatimme jakaa palvelut molemmille tasapuolisesti monen&Shabani
ja etsimme tietoa myos itsendisesti. Muokkasim-
me |6ydetyn tiedon selkokieliseksi eli luettavaan ja
ymmarrettavddn muotoon. Ohjaajien erityistoive
palveluohjauskansiosta oli se etta kieli olisi ymmar-

rettavaa ja koimme tarkeana kunnioittaa tata toivet-

ta. Palveluohjauskansio ja palveluopas sisaltavat
tietoa mm. TE-toimiston ja Kelan palveluista, jotka kyya 6. Oppaita. ©Reh-
tunnetusti ovat vaikeaselkoista kapulakieltd. Teks- Monen&Shabani

tien vaikeaselkoisuus on koko organisaation esitys-

ja tyoskentelytavasta johtuva eiké yksittaisen kirjoit-

tajan kapulakielisyytta (Virtanen 2009, 13).
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Selkokieli on mukautettua tekstia sisalloltdén ja sanastoltaan ja se on tehty ra-
kenteeltaan ymmarrettavdmmaksi ja luettavammaksi. Tarkeimmat kohdat luki-
joiden kannalta selkokielessa on tiedollinen saavutettavuus ja tiedotuksen saa-
vutettavuus. Nama tarkoittavat esimerkiksi sita, ettd nayttelytekstit ovat selko-
kielisia ja tiedottamisen saavutettavuus ilmenee esitteiden ja tiedotteiden visu-

aaliseen ja kielelliseen selkeyteen panostamalla. (Virtanen 2009, 17, 21.)

Esitteiden ja oppaiden lisaksi

etsimme tietoa Palveluohjaus-

kansiota varten internetista (kuva e
7). Tietoa palveluista oli paljon ja Kela m
tekstia oli yli 200 sivua Word- mn::.".!

tiedostoina. Aloimme muokata l ophato wontpowa 210 Vo206 0L o
BRI T N
luettavammiksi. Samalla aloim- Kuva 7. Internet lahteita. ©Rehmo-

me tyostad Palveluoppaan teks- nen&Shabani

teksteja yksinkertaisemmiksi ja

teja. Ne olivat viela paljon suppeampia kuin Palveluohjauskansion tekstit lopulli-
sessa tuotoksessa. Elokuun 2013 loppu ja koko syyskuu 2013 kuluivat teksteja
tyostaessa ymmarrettdvimmiksi. Valmiit tekstit [ahetimme sahkopostilla hyvéak-
syttavaksi toimintakeskusten ohjaajille, vastaavalle ohjaajalle seka kehitysjohta-
jalle. Kavimme myo6s henkilokohtaisesti esitteleméssa alustavia teksteja palve-
luohjauskansioon seka palveluoppaaseen Salon ja Halikon toimintakeskuksis-

sa.

Halusimme saada palautetta tekstien ymmarrettavyydesta ja palveluoppaan
kohdalla pyysimme palautetta asiakkailta. Ohjaajat sek&a asiakkaat totesivat
tekstien olevan riittdvan selkeita ja jatkoimme niiden tydstamista lopullista pal-
veluohjauskansiota ja palveluopasta varten (Kuva 8). Taman jalkeen hyvaksy-
timme teksteja sahkopostin valityksella ja saimmekin korjausehdotuksia. Kor-
jasimme aina pyydetyt kohdat ja laitoimme tekstit sahkopostilla tarkistettavaksi.
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Kuva 8. Tekstin muokkauksen vaiheita. ©Rehmonen&Shabani

Asiasisallon ja tyylin valinnassa on huomioitava organisaation tai yksikon linja-
ukset. Usein tuotteet on suunnattu informaation valittdmiseen. Sisaltd muodos-
tuu tosiasioista, jotka pyritaan tuomaan esille ymmarrettavasti ja vastaanottajan
tiedontarve huomioiden. Ongelmia on asiasisallon valinnassa, koska pitéisi pys-
tya elaytymadan vastaanottajan asemaan. Tehtdessa opas ohjaajan suullisen
ohjauksen tueksi, voi sisdltd poiketa siité jos se tehtaisiin asiakkaalle kaytetta-

vaksi ilman ohjausta. ( Jamséa ja Manninen 2000, 49-56.)
Tarkistusvaiheesta valmiisiin palveluohjauskansioon ja palveluoppaaseen

Palveluohjauskansion ja palveluoppaan ulkoasuun
pystyimme vaikuttamaan vain valokuvia tuottamal-
la. A-klinikkasaatiolla on omat graafiset ohjeet,
mitk& saimme jo kehittamishankkeen alussa kehi-
tysjohtajalta (Kuva 9). Niissa on maaritelty kaytet-
tavat tekstit ja fonttikoot, varit seka logon sijoitte-
lun ohjeet. Kaytimme A-klinikkasaation vareja kai-
kissa kehittdmishankkeemme esityksisséd ja tuo-

toksissa.

Kuva 9. Graafiset ohjeet.
valinta. Tekstinkasittely ohjelmat tarjoavat monen- ©Rehmonen&Shabani

Ratkaisevaa tulevassa tuotteessa on painoasun

laisia mahdollisuuksia ja valittavana on useita eri
kirjasin lajeja. Usein kuitenkin ulkoasun tyyli on or-
ganisaation maarittelema linjaus. Nain on helpompi
tunnistaa eri organisaation omia painotuotteita.
(Jamsa ja Manninen 2000, 57.)
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Palveluohjauskansio sisaltaa paljon tietoa tekstin muodossa emmeka laittaneet
siihen kuvia. Tekstilaji on Arial ja fonttikoko 12 sek& otsikot ovat kokoa 14. Li-
saksi lihavoimme otsikot, jotta ne erottuvat tekstimassasta. Siséllysluetteloon
laitoimme kaikki mahdolliset otsikot, jotta Palveluohjauskansion kayttdminen
olisi nopeaa ja mutkatonta. Teimme kansilehden A-klinikkas&ation graafisia oh-
jeita noudattaen. Valmiin Palveluohjauskansion kavimme tulostamassa A-
klinikalla 21.10.2013. Ostimme 3 kansiota ja muovitaskuja, jotta 97-sivuiset

kansiot saivat konkreettisen muotonsa.

Kuva 10. Palveluohjauskansion materiaaleja. ©Rehmonen&Shabani

Palveluoppaan tydstimme palveluohjauskansion rinnalla. Kysyimme kehitysjoh-
tajalta lokakuussa 2013 luvan tehd& palveluopas Microsoft Office Publisher oh-
jelmalla ja varikuvien ja valokuvien kayttoén. Saimme sahkodpostitse luvan teh-
da paatokset ulkoasun suhteen. Valokuvia otimme toimintamme eri vaiheissa,

joista osan kaytimme palveluoppaassa ja osan kehittdmishankeraportissa.

Teimme Palveluoppaan Microsoft Office Publisher ohjelmalla. Kansilehden
teimme A-klinikkasaation graafisia ohjeita noudattaen. Tekstilaji Palveluoppaas-
sa ovat Arial ja kaytimme fonttikokoja 10 ja 12. Kaytimme tekstien lihavointia
otsikoissa ja palveluiden yhteystiedoissa seka tarpeen mukaan, minkd maaritte-
limme itse. Lisdsimme itse ottamiamme valokuvia sekd kuvia ClipArt:sta. Val-
miin palveluoppaan l&hetimme sahkopostitse tarkistettavaksi 21.10.2013 ja lo-

pullisen hyvaksynnan saimme lokakuun lopulla.
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Sovimme toimintakeskusten vastaa-
van ohjaajan kanssa tulevamme
esittelemaan valmista palveluoh-
jauskansiota seka palveluopasta
tyoyhteisotlle (Kuva 11). Vastaava
ohjaaja ehdotti, ettd jarjestetaan
koko Salon toimipaikan tydyhteisdlle

yhteinen esittely eika pelkastaan

toimintakeskusten ohjaajille. Palve-

Kuvall. Valmiit tuotokset. ©Rehmo- luohjauskansio ja palveluopas sisal-
nen&Shabani tavat tietoa, jota muiden toimipaik-

kojen tyontekijat tarvitsevat myods. Valmiit tuotoksemme tulevat kayttéon laa-
jemmalti kuin aluksi oli suunniteltu. Esittelytilaisuus pidetddn marraskuussa,
tarkempi paivamaara on vield sopimatta. Esittelytilaisuudessa luovutamme tyo-
yhteisdlle palveluohjauskansion ja palveluoppaan kirjalliset versiot. Liséksi an-
namme heille muistitikun, johon on tallennettu palveluohjauskansion ja palve-

luoppaan sahkoiset versiot, jotta tydyhteiso voi paivittda niité tarvittaessa.

Toiminnallinen opinndytetyd muodostuu tuotoksesta sek& kehittamishankera-
portista (Salonen 2013, 19). Arviointivaiheessa tydstimme molempia. Palveluoh-
jauskansion ja palveluoppaan tyostamista ohjasi selkea sisallysluettelo. Kuvitus
ja tekstin tarkistus veivat aikaa ennen kuin tuotokset olivat kokonaan valmiit.
Saatuamme palveluohjauskansion ja palveluoppaan valmiiksi, aloimme Kirjoit-

taa kehittamishankeraporttia.

Kehittamishankkeemme noudatti konstruktivistisen mallin vaiheita ja siséltoja.
Malli sisaltdd paljon elementteja spiraalimallista ja eroaa lineaarisesta mallista
arvioinnin suhteen seka inhimillisten tekijéiden huomioon ottamisessa. Kaytan-
nosséa se ilmenee usein tapahtuvana pysahtymisené ja tyon aikaansaannosten
arvioimisena seka tasavertaisena ja vuorovaikutteisena keskusteluna tydyhtei-
sossa. (Salonen 2011, 17.)

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Sanna Rehmonen & Maritza Shabani



48

5 TUOTOKSENA PALVELUOHJAUKSEN TYOVALINEET

Kehittamishankkeemme tuotoksena syntyivat tyovalineiksi palveluohjauskansio
Salon toimipaikan toimintakeskusten ohjaajille seka palveluopas toimintakes-
kusten asiakkaille. Seuraavassa kuvaamme tuotoksien siséltva ja miten suun-

nittelimme esitystavan ja jarjestyksen.

5.1 Palveluohjauskansio

Palveluohjauskansiosta muodostui 97-sivuinen tietopaketti keskeisimmista Sa-
lon alueen palveluista. Sisallysluettelon paaotsikoiksi laitoimme palveluntuottaja
organisaatiot ja naiden alle alaotsikoiksi kokosimme ne palvelut, jotka toiminta-

keskusten ohjaajat ja kavijat toivat esiin haastatteluissa.

Tybyhteison  toiveesta  esittelimme  palveluohjauskansion alussa A-
klinikkasaation Salon toimipaikan omat palvelut. Liséksi kokosimme siihen koko
Lansi-Suomen palvelualueen toiminnot niiltd osin, miten tydyhteis6é halusi tuoda
ne esille. Palveluista teimme lyhyet esittelyt ja niiden lopuksi kirjasimme yhteys-

tiedot kyseisiin palveluihin.

Muiden palveluiden esittamisjarjestyksesta paatimme itsenaisesti. Logiikkaa
jarjestykselle pohdimme sen kautta miten palveluntarpeet syntyvat ja etenevat.
Terveyskeskuspalvelut ndgimme yleisind kaikkia koskevina palveluina, joista
usein hoito- ja palveluprosessit lahtevat kayntiin. Taman vuoksi esittelimme pal-
veluohjauskansion toisessa luvussa terveyskeskus- ja erikoissairaanhoidon pal-
velut. Palveluita esittelimme laajemmin kuin haastatteluissa ilmenneet tarpeet

olivat, koska katsoimme niiden olevan hyodyllista tietoa kenelle tahansa.

Tyo6ttdbmyys on ongelmana paaosalla toimintakeskusten kavijoista. Tyo- ja elin-
keinotoimiston palvelut esittelimmekin palveluohjauskansiossa seuraavaksi.
Kokosimme palvelut ohjaajien ja asiakkaiden tarpeiden pohjalta, mutta lisasim-
me joukkoon tietoa, jonka uskoimme hyddyttavan toimintakeskusten ohjaajia.

Palveluohjauskansiossa esittelimme TE-toimiston vaihtoehtoja tyollistymisen
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edistdmiseen, kriteereita eri palveluihin ja toimintaohjeita, jos joutuu tyottomak-
si. Tarkeéat paikalliset ja valtakunnalliset yhteystiedot kokosimme osion loppuun.

Kelan palveluilla turvataan toimeentuloa kun elaméntilanteet, sairaus tai tyoky-
vyttbmyys estada tydssakaynnin. Mielestamme Kelan palvelut ja sosiaaliturvan
etuudet oli hyva esitella palveluohjauskansiossa seuraavaksi. Etuudet ja palve-
lut kdvimme lapi niiltd osin kun toimintakeskusten ohjaajien ja asiakkaiden toi-
veet olivat. Kriteerit etuuksiin ja palveluihin pyrimme kirjaamaan selkeasti ja
ymmarrettavasti, jotta oikeanlainen tuki olisi I6ydettavissd monista eri vaihtoeh-
doista. Hakumenettelysta, hakuajoista ja muista tarkeista kaytanndista ker-
roimme jokaisen palvelun kohdalla erikseen. Loppuun kerasimme Kelan paikal-

liset ja valtakunnalliset yhteystiedot ja puhelinnumerot.

Salon kaupungin palvelut ovat kaikille saatavilla, mutta monesti niita tarvitaan
vain erityistilanteissa. Haastatteluista saimme selkeét toiveet, joiden mukaan
esittelimme kaupungin palvelut palveluohjauskansiossa. Palveluista esittelim-
me aikuissosiaalitydn ja erityisesti toimeentulotuen, vanhus- ja vammaispalvelut
seka lastensuojelun yhteystietoineen. Velkaneuvonta, sosiaalinen luototus,
omaishoito ja perheasian neuvonta osoittautuivat haastatteluissa tarkeiksi pal-

veluiksi toimintakeskusten asiakkaille, joten otimme ne my@s sisaltéon mukaan.

Lopuksi kerdsimme palveluohjauskansioon kolmannen sektorin palvelut, yleista
tietoa esimerkiksi ulosotosta ja oikeusavusta seka vapaa-ajan vietto mahdolli-
suuksista Salossa. Seurakunnan palveluista esittelimme erityisesti diakoniatyon
ja asiakasryhmalle sopivia toimintoja. Kriisikeskuksen palveluista, vertaistuki
mahdollisuuksista, kuten AA-ryhmista ja eri yhdistysten palveluista teimme ly-

hyet esittelyt ja ilmoitimme yhteystiedot lisatietoja varten.

Vapaa-ajan vietto mahdollisuuksista esittelimme liikuntatoimen palvelut, kirjas-
ton ja kansalaisopiston seka hieman kulttuurin harrastus mahdollisuuksia. Pal-
veluita valitessa, kuuntelimme ohjaajien mielipidetta sopivista vapaa-ajan palve-
luista juuri heidan asiakasryhmalleen. Viimeiselle sivulle kerdsimme hyo6dyllisia

nettilinkkeja perhe- ja parisuhdeasioihin liittyen.
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Palveluohjauskansiosta tuli laaja kokonaisuus Salon eri palveluista. Kayttoa
helpottaaksemme kiinnitimme erityistd huomiota siséllysluetteloon ja sen katta-
vuuteen. Siséllysluettelosta tuli 6-sivuinen, mikd on melko paljon. Halusimme
kuitenkin otsikoida pienidkin asioita, jotta ne loytyisivat sisallysluetteloa kayttaen
nopeammin kuin tekstin seasta. Tama edesauttaa palveluohjauskansion mutka-

tonta ja nopeaa kayttamista.

5.2 Palveluopas

Palveluoppaasta muodostimme supistetun version palveluohjauskansiosta. Ta-
han 40-sivuiseen oppaaseen kerasimme tietoa eri palveluista ja niiden yhteys-
tiedot. Kerroimme lisaksi mista asioihin saa tarvittaessa lisainformaatiota. Pal-
veluohjauskansiossa olleet palvelut esittelimme lyhyesti ja kohderyhméan huo-
mioivalla tekstilla. Kaikkia palveluohjauskansion palveluita emme siséllyttaneet
palveluoppaaseen, koska katsoimme, etteivat ne olleet olennaisia asiakkaiden
nakokulmasta katsoen. Toimintakeskusten asiakkaiden haastatteluista olimme

saaneet hyvan kuvan siita, mita palveluoppaan tulisi sisaltaa.

Muodostimme palveluoppaan sisallon hieman eri logiikalla kuin palveluohjaus-
kansion. Paaotsikoiksi laitoimme aihepiirejd, kuten asunnottomuus tai tyotto-
myys, eika palveluntuottaja organisaatioita niin kuin palveluohjauskansiossa.
Paaotsikoiden alle kokosimme kaikki kyseiseen asiaan liittyvat palvelut, silta
osin kuin katsoimme ne tarpeelliseksi asiakasryhmalle. A-klinikkasdation Salon
toimipaikan palvelut muodostivat poikkeuksen tahan logiikkaan, silla esittelimme

kaikki heidan palvelut omana lukunaan palveluoppaan ensimmaisessa osiossa.

Muut paéotsikot olivat asuminen, toimeentulo, tyottomyys, terveyskeskus palve-
lut, sairausajan tuet, kriisitilanteet, taloudelliset kriisit, vertaistuki ja vapaa-aika.
Naiden otsikoiden alle kokosimme kaikki haastatteluissa ilmenneet palveluiden
tarpeet. Palveluoppaan loppuun lisasimme viela tarkeita internet osoitteita seka
nettisivu vinkkeja perhe- ja parisuhdeasioihin, kriiseihin ja mielenterveysongel-

miin sekd huume- ja paihdeongelmiin.
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6 KEHITTAMISHANKKEEN ARVIOINTI

Kehittamishankkeemme vastasi tarkoitustaan kokoamalla koulutuksen aikana
saamamme teoreettisen ja kaytanndn osaamisen lopputyoksi, johon kaikki ke-
hittdmishankkeen toimijat ovat tyytyvaisia. Tassa luvussa arvioimme palveluoh-
jauskansion ja palveluoppaan muodostumisen prosessia ja ammatillista kasvu-
amme sen myota. Pohdimme myos sitda, saavuttivatko tuotoksemme asetta-
mamme tavoitteet. Lopuksi esittelemme matkan aikana syntyneet jatkokehitta-

misideamme.

6.1 Nakodkulmia toteutuksesta ja ammatillisen kasvun kehittyminen

Kehittamishankkeemme l&htokohdat olivat positiiviset niin toimeksiantajan kuin
meidankin ndkokulmasta. Aihetta rajattiin mutkattomasti yhteistyéssa toimek-
siantajan kanssa ja palveluohjauskansio koettiin tarpeelliseksi koko tydyhteisén
keskuudessa. Aihe oli innostava ja kiinnostava meidankin puolesta. Saimme
selventaa oman kotikaupunkimme palvelujarjestelmad, joka on erittain sekava
vuonna 2009 tapahtuneen kuntaliitoksen johdosta. Aikaisemmissa tyOharjoitte-
luissa olimme myds itse todenneet, ettd palvelujarjestelma tietoutta tarvitaan

Salon toimipaikan yksikoissa hyvan ohjauksen taustaksi.

Suunnitteluvaihe oli mielenkiintoista tutustumista kehittdmishanke tyéhon ja teo-
rioihin jotka ohjasivat opinnaytetyotamme. Kirjallisuuteen perehdyimme laajasti
ja saimme kattavan kuva palvelujarjestelmasta ja palveluiden tuottamisen ta-
voista. Palveluohjauksesta oli kuitenkin hankalaa l0ytda ajankohtaista tietoa.
Palveluohjauksesta ja sen vaikuttavuudesta on tehty paljonkin tutkimuksia, mut-
ta ne olivat suurelta osin melko vanhaa tietoa. Kaytimme kuitenkin naita tutki-
muksia ja kirjallisuutta tydssdmme, koska mielestamme ne vastasivat hyvin

my0Os nykytilanteeseen.

Onnistuimme tekemaan hyvin perustavanlaatuisen aikataulutuksen kehittdmis-
hankkeellemme. Tutustuimme laajasti kehittdmisenmenetelmiin, joista valitsim-

me harkiten juuri meille sopivat tydskentelytavat. Kaytanndssé valitut menetel-
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mat osoittautuivat toimiviksi. Ryhmé&haastatteluilla saimme paljon tietoa lyhyes-
sa ajassa, ja myos haastateltavat kokivat saavansa osallistua. Etuna haastatte-
lumuodossa oli toinen toisilta saadut mielipiteet ja niiden kautta asiakkaille

muistui mieleen omia ajatuksia palveluntarpeista.

Miinus puolena toteamme, ettéd ryhmahaastatteluissa keskusteluiden paisumi-
sen ja sivuraiteille menemisen hallinta on haasteellista. Teimme haastattelut
yhdessa ja koimme tdméan hyvaksi vaihtoehdoksi juuri hallittavuuden onnistumi-
seksi. Haastattelurunkomme osoitti myos kysymysten asettelun téarkeyden.
Kahden ensimmaisen kysymyksen jalkeen olimme saaneet vastauksia jo tule-
viin kysymyksiin. Osasimme joustavasti luovia tilanteessa ja improvisoiden saa-

toimme haastattelut loppuun.

Pohdimme ryhmahaastattelumuotoa myds eettisyyden nakokulmasta. Mikali
kysymykset menisivat liian henkilékohtaiselle tasolle, olisi vaarana yksityisyyden
suojaaminen. Huomioimme tdman kysymysten asettelussa ja keskityimme Kky-
symaan palveluista yleisella tasolla. A-klinikkasaation toimintatavat joihin sisal-
tyi tutkimusluvan saaminen, haastattelurunkojen hyvaksyttdminen, suostumuk-
sen hyvaksyttaminen sek& meidan vaitiolositoumusten allekirjoittaminen ohjasi-
vat osaltaan tytskentelemista eettisesti. Mielestamme kaytanto oli hyva ja toi-

miva.

Tyostovaihe osoittautui  kehittdmishankkeemme haastavimmaksi osuudeksi.
Helpointa oli luoda haastatteluiden perusteella siséllysluettelot palveluohjaus-
kansioon sekad asiakkaiden palveluoppaaseen. Sisallon tuottamisen vaikeus
ilmeni valtavana tietomassana, mika piti tiivistdd ja selkeyttdd kaytannolliseen
muotoon kohderyhméat huomioiden. Samoja teksteja ei voitu kayttaa ohjaajien ja

asiakkaiden tuotoksissa.

Suunnitteluvaiheessa oletimme tekevamme tiivista yhteistyotd tydyhteison
kanssa. TAma ei kuitenkaan toteutunut suunnitelman mukaan. Syyna tahan oli
mielestdmme tyostovaiheen ajoittuminen kesaaikaan, jolloin tydntekijat pitivat
kesdlomiaan eikd yhteisia palavereja pidetty. Tydyhteisot elivat samalla myds

muutosten aikaa, joka tarkoitti sitd, ettd toimipaikoissa tehtiin vaihdoksia henki-
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I6kunnan suhteen. Aikaa ei ehka riittanyt keskittya tavallaan ylimaaraiseksi ko-
ettuun kehittamishankkeeseemme.

Koimme myds, etta meidan eri toimipaikkoihin ja eri aikaan sijoittuneet harjoitte-
lut eivat edesauttaneet kehittdmishankkeemme tyostamista. Palkallinen harjoit-
telu asettaa tyonteon kehittamishankkeen edelle, jolloin kaikki tydstaminen piti
tehda vapaa-ajalla. Eri aikoihin sijoittuneet harjoittelut aiheuttivat hankaluutta
loytaa yhteista aikaa, joten jaimme suunnitellusta aikataulustamme ja tyostovai-
he siirtyi syksyyn. Taman vuoksi emme ehtineet saamaan henkilokunnalta

myoskaan arviota tuotostemme kayttokelpoisuudesta.

Kehittamishankkeemme opinnaytetydna oli laaja niin ajallisesti kuin tyomaaral-
taankin. Sitoutuminen pitkakestoiseen tytskentelyyn vaatii asennetta, joka sie-
taa keskenerdisyytta, aikataulu muutoksia ja asioiden edestakaisin muokkaa-
mista. Tekijoilta vaaditaan joustavuutta, kunnianhimoa ja positiivista luonnetta.
Prosessimainen, sitova tydskentely on antanut meille hyvaa kokemusta tulevaa

tydelamaa ajatellen.

Koulun tuki ja siella jaetut kokemukset opiskelijatovereiden kanssa on mieles-
tamme ollut opettavaista ja antoisaa. Seminaaritydskentely on ohjannut erityi-
sesti raportin tyostadmistd ja auttanut pysymaan aikataulussa. Piddmme tata
hyvana kaytantona.

Sosiaalialalla tydskennellaan usein tiimeissa tai pareina ja tdhan saimme hyvaa
kokemusta tasta kehittamishankkeesta. Paritydskentelyssa on huonoja ja hyvia
puolia, joita tunnistimme prosessin edetessa. Positiivisia puolia on toisen tuki
seka yhdessa pohdiskelu ja keskustelut. Asiat tuntuvat varmemmilta, kun niista
on kahden ihmisen mielipide. Kehittamishanke oli laaja, joten tyomaaraa oli

myo6s hyva jakaa kahdelle.

Haasteellista oli aikataulujen yhteensovittaminen ja yhteisen né&kdkulman 16y-
taminen kasiteltavista asioista. Paritydssa ei voi odottaa inspiraation syttymista,
vaan aikataulut rajoittavat tyoskentelyn tiettyyn hetkeen. Tama jasensi toisaalta
tydskentelyamme ja valmistuminen eteni toivotulla tavalla. Raportin yhteiskirjoit-

taminen vaati myos enemman aikaa kuin yksintyoskentely.

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Sanna Rehmonen & Maritza Shabani



54

Yhteistyon tekemiseen ty0yhteison kanssa olisimme voineet vaikuttaa olemalla
aktiivisempia. Valitut toimintatapamme eivat aina tuottaneet toivottua tulosta ja
jatimme asian sikseen. Omalla toiminnallamme olisimme voineet yrittaa aktivoi-
da tybyhteis6d. Mielestamme yhteistyd oli kuitenkin hyvaa ja tuottavaa silloin

kun sita tapahtui.

Kokonaisuudessaan prosessi oli onnistunut. Tuotokset syntyivat kohderyhmien
nakokulmista kasin ja aikataulussa haasteista huolimatta. Meille palveluohjaus-
kansion ja palveluoppaan tydstaminen oli hyddyllinen ja innostava kokemus,
koska palvelujarjestelméa osaaminen on yksi sosionomin ydinosaamisalueista.
Tata tietdmysta tulemme varmasti tarvitsemaan tulevaisuudessa tydssamme.
Tulemme varmasti my6s kehittamaan ja yllapitamaan saatua pohjatietoa palve-
lujarjestelmasta Salon alueella. KehittAmishankkeen myodta palvelujarjestelmé

osaamisesta on muodostunut henkilokohtainen kiinnostuksen kohde.

6.2 Tavoitteisiin vastanneet tuotokset

Kehittamishankkeemme l&htékohtiin, toimeksiantajan toiveisiin ja omiin tavoit-
teisimme verratessa, saimme aikaiseksi tarkoituksenmukaiset tuotokset. Ta-
voitteena oli tehda kayttajaystavallinen tyovaline selkeyttamaan palvelujarjes-
telmaa ja helpottamaan nain ohjaustytta Salon toimipaikan toimintakeskuksis-
sa. Tyovdlineesta oli tarkoitus muodostaa myds asiakkaille oma versio, jonka
tavoitteena oli antaa tietoa Salon palveluista ja auttaa asiakkaita nain itseohjau-

tumaan palveluiden piiriin.

Palveluohjauskansio on laaja ja kattava tietopaketti Salon palveluista ja kritee-
reistd, jotka oikeuttavat eri etuuksiin ja palveluihin. Siséllysluettelo on tehty
mahdollisimman tarkaksi ja informatiiviseksi, jotta kaytto olisi helppoa ja mutka-
tonta. Tyoyhteisolta olemme saaneet erittdin positiivista palautetta ja kiitoksia
palveluohjauskansiosta. "Olette tehneet valtavan tydn ja osanneet koota juuri
heidan tarpeisiin oikeat ja tarkeat palvelut yksiin kansiin”, oli eras toimintakes-

kuksen ohjaajan kommentti palveluohjauskansiostamme.
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Myds omasta mielestdmme onnistuimme palveluohjauskansion kehittamisessa.
Vaikka tyota oli paljon ja tuotoksesta tuli laajempi kuin alun perin ajattelimme,
olemme tyytyvaisia lopputulokseen ja sen kattavuuteen. Palveluohjauskansion
siséltd on tarkoituksenmukainen ja kayttd omasta mielestimme on vaivatonta.
Valitettavasti emme saaneet henkilokunnan arviota kaytettavyydesta, koska
aika ei riittdnyt palautteen kerdamista varten.

Palveluoppaasta tuli myos laajempi kuin olimme kuvitelleet. Se sisaltaa kaikki
olennaisimmat tiedot asiakkaiden nakokulmasta ja tekstit on kirjoitettu niin etta
opasta on helppo lukea. Sisallén rakenne tehtiin ajatuksella koota kaikki tiettyyn
asiaan liittyvat palvelut ja etuudet yhteisen otsikon alle. Talla helpotetaan asiak-
kaan mieltdmista oikeuksiaan kokonaisuudessaan, eika vain tietoa yhden orga-
nisaation tiettyyn ongelmaan tarjoamasta palvelusta. Nain vastasimme [&hto-
kohdissa asetettuihin tavoitteisiin asiakasystavallisesta palveluoppaasta, joka

auttaisi asiakkaita itseohjautumaan palveluihin.

Tuotoksemme oli tarkoitettu toimintakeskusten ohjaajien ja asiakkaiden kayt-
téon. Tulemme esitteleméaéan ja luovuttamaan ne tydyhteisolle marraskuun 2013
aikana. Tarkkaa paivamaaraa ei raporttia kirjoittaessa ole varattu. Annamme
kehitysjohtajalle palveluohjauskansion ja palveluoppaan sahkoiset versiot muis-
titikulle tallennettuna. N&ain he voivat jatkossa péivittaa tietoja tai lisatd sinne

tarvittavia tietoja itsenaisesti.

Jo talla hetkella on tiedossamme, ettd palveluohjauskansiota tullaan levitta-
maan myo6s muihin Salon A-klinikan toimipisteisiin kuin vain toimintakeskuksiin.
Tama oli paras tapa antaa meille palautetta hyvin tehdyista ja kayttokelpoisista
tuotoksista. Palveluohjauskansiota on kyselty meiltd myds muiden organisaati-
oiden kayttoon. Kayttdoikeuksista tulemme viela sopimaan tarkemmin A-

klinikan kanssa ja mahdollisesti sitd voidaan jakaa myds muille toimijoille.

6.3 Kehittdmisideoita jatkoon

Palveluohjauksessa tyomenetelména tarvitaan palvelujarjestelma osaamista,

johon kehittamishankkeemme palveluohjauskansio ja palveluopas vastaavat
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hyvin. Kuten teoria osuudessa kerrottiin, palveluohjaus on myds paljon muuta ja
palveluohjaajan rooli vaihtelee perinteisen palveluohjauksen tiedon jakamisesta
intensiivisen palveluohjauksen rinnalla kulkijaan ja edunvalvojaan. Tasta joh-
dimme kehittdmisidean Salon toimipaikan toimintakeskuksille mallintaa oma

palveluohjaustyylinsa ja tapansa tehda palveluohjausta.

Salon toimipaikalla on useita muita palvelu yksikoita, joissa palveluohjaus on
osa kuntoutus- ja hoitotyotd. Myos naiden yksikoiden ohjaajien ja asiakkaiden
palveluiden tarpeiden pohjalta voisi kehittd& yksikkokohtaiset palveluohjauskan-
siot ja palveluoppaat. Pohjana talle kehityshankkeelle voisi olla meidan tassa

hankkeessa kehitetyt tuotokset.

Kehittamishankkeemme kohdistui kolmeen eri toimintakeskukseen Salon alu-
eella, Saloon, Halikkoon ja Perniodn. Palveluohjauskansiossa ja palveluop-
paassa on keskitytty padasiassa naiden kolmen paikkakunnan palveluihin. Kun-
taliitoksessa on mukana myds muita vanhoja kuntia, joilla edelleen on omia pal-

veluita. Naiden palveluiden kartoitus voisi olla yksi uusi kehittamishanke.

Ohjaajia voisi hyodyttaa myos pelkastaan paihdehuollon palvelujarjestelman
kartoittaminen. Suomalaiseen paihdehuoltoon sisaltyy monia toimijoita ja palve-
luntuottajia, jotka hajaantuvat ympéri maatamme. Tieto néistd palveluista aut-
taisi varmasti paihdetyon tekijoita ohjaamaan asiakkaita oikeanalaisiin palvelui-
hin.
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Liite 1

Ohjaajien haastattelurunko

1. Mita palveluita teidan asiakkaanne kayttavat?

Tarkentavia kysymyksia:

Mita sosiaali- ja terveyspalveluita?
Mita Kelan palveluita?

Mita TE-toimiston palveluita?

Mitd seurakunnan palveluita?

Yksityisia palveluita?

o ok 0N PF

Mitd vapaa-ajan palveluita?

2. Kuinka hyvin tunnette Salon alueen palvelujarjestelmaa?

1. Esimerkiksi kunnan palvelujarjestelma?
2. Valtion palvelujarjestelma?

3. Kuinka hyvin tunnette kriteereitd, joilla palveluiden piiriin paasee?

4. Kuinka hyvin tunnette kaytantdja esim. hakemuksiin liittyvista aikarajois-
ta?

5. Tuleeko teille mieleen jotain erityista koskien asiakkaidenne toiveista
palveluiden suhteen?
6. Onko jotain erityista, mista haluaisitte lisatietoja koskien palveluohjausta?

7. Mita toiveita teilla on koskien Palveluohjauskansion sisalt6a?
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Liite 2

Asiakkaiden haastattelurunko

1. Mita palveluita kaytat/koet tarvitsevasi?

2. Tiedatkoé miten palveluiden piiriin paaset?

3. Tiedatko mihin otat yhteytta eri palveluita hakiessasi?

4. Onko kuntaliitos tuottanut paanvaivaa?

Esim. Tiedatkd mihin terveysasemaan otat yhteytta sairastuessasi?

5. Mitké ovat tarkeita puhelinnumeroita teille?

6. Haluaisitko lisatietoja jostain palveluista erityisesti?
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Liite 3

Saatekirje

Hei kaikille!

Olemme Turun ammattikorkeakoulun sosionomi opiskelijoita. Teemme opinnay-
tetyond kehittamishankkeen Salon A-klinikan paivatoimintakeskuksille. Tavoit-
teenamme on kartoittaa asiakkaiden palvelutarpeet ja selventdd palvelujarjes-
telmaéa niin tyontekijoille kuin asiakkaille. Hankkeemme tuotoksena tulee ole-
maan palveluohjauskansio péaivatoimintakeskusten ohjaajille tyovalineeksi.

Teemme asiakkaille myds oman oppaan palveluihin hakeutumisen tueksi.

Haluamme varmistaa etta kansio sisaltéda oikeanlaista ja tarpeellista tietoa. Tie-
toa tulemme hankkimaan haastattelemalla paivatoimintakeskusten tyontekijoita
ja asiakkaita huhti- kesdkuun 2013 aikana. Vastausten perusteella rakennamme
kansion ja oppaan sisallysluettelon.

Kaikki haastattelut tehddan taysin anonyymisti ja haastatteluissa esiin tulevat

tiedot kasitellaan ja julkaistaan niin, ettei haastateltavat ole tunnistettavissa.

Tulevaa yhteisty6ta ja kesaa innolla odottaen!

Maritza ja Sanna
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Liite 4

Muokattu saatekirje

HEI KAIKILLE!

OLEMME TURUN AMMATTIKORKEAKOULUN SOSIONOMI OPISKELIJOITA
JA TEEMME LOPPUTYONAMME PALVELUOHJAUSOPPAAT OHJAAJILLE
JA JASENILLE.

HALUAMME VARMISTAA ETTA OPPAAT SISALTAA OIKEANLAISTA JA
TARPEELLISTA TIETOA.

PARHAIMME TIEDON SAISIMME TEILTA ITSELTANNE JA HALUAMMEKIN
TULLA TEITA HAASTATTELEMAAN.

HAASTATTELU AJANKOHDASTA ILMOITAMME OHJAAJIEN KAUTTA.

KAIKKI HAASTATTELUT TEHDAAN TAYSIN ANONYYMISTI.

TULEVAA YHTEISTYOTA JA KESAA INNOLLA ODOTTAEN!

SANNA JA MARITZA
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Liite 5

Suostumusliomake

SUOSTUMUS

Tama suostumus koskee Salon A-klinikan paivatoimintakeskuksissa toteutetta-
vaan kehittdmishankkeeseen, jossa tavoitteena on luoda palveluohjauskansio
tyontekijoille sekd opas asiakkaille. Hanke toteutetaan kesan 2013 aikana. Vas-

taukset kasitellaéan ja julkaistaan anonyymisti.

Suostun antamaan haastattelun ja sen tietoja saa kayttaa kehittdmishankkeen

edistamiseksi.

Paivays:

Allekirjoitus:

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Sanna Rehmonen & Maritza Shabani



Liite 6 1/2

Tybyhteis6ssa hyvaksytty sisallysluettelo

Palveluohjaajanopas
Siséllysluettelo
1. A-Klinikan palvelut

- Klinikka
- Selvidmisasema ja katko
- Kuntoutuslaitokset
- Toimintakeskukset
- Dementiayksikko
- Rolletyd
- Tukiasunnot
2. TK-palvelut

- terveyskeskukset

- mielenterveys- ja paihdepalvelut (siséltden kuntoutuksen ja kun-
touttavan tyétoiminnan)

- labra

3. Erikoissairaanhoito

- Aikuispsykiatrian poliklinikka
- Halikon sairaala
4. TE-toimisto ja TYP

o

Kelan palvelut

- Tyo6ttomyyden tuet
- Asumistuki

- Kuntoutus

- Elékkeet

- Sairaspvaraha

- Laakekorvaukset

- Omaishoito
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6. Kaupungin palvelut

- Aikuissosiaalityd

- Vanhuspalvelut

- Vammaispalvelut

- Lastensuojelu

- Kasvatus- ja perheneuvola Kasperi

- Sosiaaliasiamies

7. Seurakunnan palvelut

- Diakonityo

- Avustustoiminta

8. Muut palvelut

- kriisikeskus Etappi
- Velkaneuvonta, oikeusapu ja ulosotto
- perheasianneuvottelukeskus

- eri yhdistysten toiminta

9. Vapaa-ajan vietto mahdollisuuksia

Jokaiseen palveluun keraamme palvelun kuvauksen ja tarkoituksen, kriteerit

palveluihin paasemiseksi, yhteystiedot ja muuta olennaista tietoa.

Asiakkaiden oppaan ajattelimme muodostaa niin etta sisallysluettelo kootaan
organisaatioiden sijasta asioittain eli esim. A-klinikan palvelut, asuminen, toi-
meentulo, sairastaessa, “kriisitilanteissa”, erilaisia yhdistyksia ja muita seka va-
paa-ajan palvelut. Naiden otsikoiden alle kokoamme eri tahot jotka kyseiseen
asiaan liittyy. Esim. asuminen siséltaa tietoa asumistuesta, vuokranantajista,
tukiasunnoista ym. Ja lopuksi molempiin oppaisiin keraamme listan tarkeimmis-

ta puhelinnumeroista.
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Palveluohjauskansion kansilehti

PALVELUOHJAUSKANSIO

SALON A-KLINIKKA
TOIMINTAKESKUKSET

" A-klinikkasaatio

u Lansi-Suomen palvelualue
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Palveluoppaan kansilehdet

PALVELUOPAS

P2 s 2 Adinikicasaatio
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