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Tämän opinnäytetyön tarkoituksena oli selvittää Pohjanmaan hyvinvoin-

tialueen digitaalisen asiakaspalvelukeskuksen hoitohenkilöstön koke-
muksia digitaalisen transformaation toteutumisesta käytännössä. Tutki-

muksen taustalla on sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden digitali-
soituminen. Tutkimuksen tavoitteena oli kartoittaa, miten hoitajat koke-
vat digitaalisten palveluiden käyttöönoton, niiden vaikutukset omaan 

työhön ja työympäristöön sekä asiakaskokemukseen. 

 

Tutkimuksen teoreettinen viitekehys rakentui digitaalisen transformaa-
tion käsitteestä, sen hyödyistä ja haasteista sosiaali- ja terveydenhuol-
lossa sekä asiakaskokemuksen merkityksestä. Tutkimus toteutettiin 

Webropol-kyselyllä, ja tutkimuksen aineisto kerättiin digitaalisen asia-
kaspalvelukeskuksen sairaanhoitajilta ja terveydenhoitajilta. 

 
Tulosten perusteella digitaalisten järjestelmien käyttöönotto on koettu 
pääosin myönteisenä. Hoitajat kokivat, että järjestelmät tukivat työn 

sujuvuutta, tiedonhallintaa sekä asiakaspalvelua. Haasteina nousivat 
esiin tekniset ongelmat, järjestelmien moninaisuus, koulutuksen riittä-

vyys sekä kasvoton vuorovaikutus. Johtopäätöksenä voidaan todeta, 
että digitaalisen transformaation onnistunut toteutus edellyttää johdon 
sitoutumista, muutosjohtamista, henkilöstön koulutusta ja riittäviä re-

sursseja. Jatkokehittämisen kannalta keskeisiä painopisteitä ovat järjes-
telmien käytettävyyden parantaminen, asiakaslähtöisten palveluiden 

muotoilu sekä henkilöstön tukeminen muutoksessa. 

 

Avainsanat digitaalinen transformaatio, asiakaskokemus, sosiaali- ja 
terveydenhuolto, teknologian käyttöönotto 
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The purpose of this thesis was to find the Wellbeing Services County of 

Ostrobothnia digital customer service nursing staffs experiences during 
the digital transformation. The background of the research is based on 

the digitalization of social- and healthcare services. The goal of this re-
search was to map how different nurses experienced the use of digital 
services and their effects on their own work and work environment in-

cluding customer experiences. 

The frame of reference for the research was built around the digital 

transformation according to its benefits and challenges in social and 
healthcare services also in the importance of customer experiences. The 
research was fulfilled with the help of a Webropol inquiry, the answers 

were collected from nurses and public health nurses working in digital 
customer service.  

According to the inquiry, the use of digital services has been taken pos-
itively. The nurses felt as though the system helped fluency, control, 
and customer service in their work. Challenges that emerged included 

technical difficulties, the complexity in systems, adequacy of education, 
and faceless interaction with the limitations of affection. In conclusion 

success in the use of digital transformation requires management com-
mitment, change management, education of personnel, and sufficient 
resources. For further development, the central points are to improve 

the usability of services, shaping customer-oriented services, and help-
ing the personnel in the transformation. 
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1 JOHDANTO 

Kuvitellaan terveydenhuollon toimintaympäristö, jossa hoitaja saa reaa-

liaikaista tietoa potilaan voinnista ilman fyysistä läsnäoloa ja jossa pää-

töksenteko perustuu systemaattisesti kerättyyn ja analysoituun dataan. 

Tällaisessa järjestelmässä teknologia ei korvaa hoitotyön ammattilaista, 

vaan toimii hänen työnsä tukena mahdollistaen keskittymisen hoidon 

kannalta olennaisiin ja inhimillisesti merkityksellisiin tehtäviin. Digitaa-

linen transformaatio ja digitaalisuus kehittyvät kovaa vauhtia, pysym-

mekö kehityksessä mukana? 

Digitaalinen transformaatio on muovannut sosiaali- ja terveydenhuollon 

toimintaympäristöä merkittävästi viime vuosina. Teknologian kehitys 

mahdollistaa hoitotyön toteuttamisen uudella tavalla, jossa reaaliaikai-

nen tiedonkeruu, etämonitorointi ja dataan perustuva päätöksenteko tu-

kevat hoidon laatua ja vaikuttavuutta. Digitaaliset ratkaisut eivät korvaa 

hoitotyön ammattilaista, vaan toimivat työn tukena, mahdollistaen kes-

kittymisen hoidon kannalta olennaisiin ja inhimillisesti merkityksellisiin 

tehtäviin. Hoitajat säästävät aikaa ja saavat käyttöönsä tehokkaampia 

työkaluja, joilla turvata potilaiden hoito. 

Digitaalinen transformaatio antaa mahdollisuuksia paremman tiedonku-

lun jakamiseen ja hyödyntämiseen. Päätöksentekoa parantavat tiedon-

keruu, analysointi sekä käytännön soveltaminen. Nämä elementit myös 

ohjaavat hoitoprosesseja ja tukevat toisiaan. (Bhanushali & Shinde, 

2020, s.1054).  

Digitaalinen transformaatio auttaa parantamaan integraatiota tehoste-

tun palveluasumisen sekä terveydenhuollon kanssa. Etähoito, telepalve-

lut ja mobiilisovellukset mahdollistavat hoidonsaannin potilaan omassa 

elinympäristössä ja parantavat palvelujen saavutettavuutta erityisesti 

harvaan asutuilla alueilla (Dorsey & Topol, 2016, s.154–161). Samalla 
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ne vastaavat väestön ikääntymisen sekä lisääntyvien palveluntarpeiden 

asettamiin haasteisiin, joita tulemme kohtaamaan lähitulevaisuudessa.  

Digitaalisten työvälineiden käyttö ei ole kaikille käyttäjille itsestään sel-

vää, minkä vuoksi koulutuksen, ohjauksen ja käyttäjäystävällisten rat-

kaisujen merkitys korostuu. Ilman riittävää tukea digitalisaatio voi lisätä 

eriarvoisuutta sekä kuormittaa henkilöstöä sen sijaan, että se keventäisi 

työtä. Ideaalitilanne on, että digitaaliset työkalut helpottavat ja tekevät 

työstä turvallisempaa, kestävämpää sekä tehokkaampaa. 

Maailman terveysjärjestön (WHO,2023) raportti Emerging Technologies 

and Scientific Innovations: A Global Public Health Perspective tarkaste-

lee digitaalisen transformaation vaikutuksia globaaliin terveydenhuol-

toon. Raportin mukaan teknologia on keskeisessä roolissa sosiaali- ja 

terveydenhuollon järjestelmien kestävyyden vahvistamisessa erityisesti 

tilanteessa, jossa väestön ikääntyminen ja työvoiman riittävyys aiheut-

tavat haasteita. Tekoälyn, esineiden internetin (IoT) ja etämonitorointi 

tarjoavat mahdollisuuksia hoidon jatkuvuuden parantamiseen, resurs-

sien tehokkaampaan kohdentamiseen sekä yksilöllisemmän ja enna-

koivamman hoidon toteuttamiseen. Samalla teknologiset ratkaisut voi-

vat keventää hoitohenkilöstön työkuormaa esimerkiksi automatisoimalla 

rutiinitehtäviä, tukemalla päätöksentekoa ja mahdollistamalla potilaiden 

tilan seurannan ilman jatkuvaa fyysistä läsnäoloa (WHO 2023, s.3,5,9–

10,26,30,42–43,45,54,63,68–70, XI-XIII). 

WHO korostaa myös eettisesti kestävää ja yhdenvertaista lähestymista-

paa teknologian hyödyntämisessä. Digitaalisten ratkaisujen tulee tur-

vata yksityisyys ja tietoturva sekä huomioida eri väestöryhmien tarpeet. 

Lisäksi kansainvälisen yhteistyön merkitys on suuri, jotta teknologinen 

kehitys ei rajoitu vain korkean tulotason maihin, vaan tukee terveyden 

edistämistä ja hoidon saavutettavuutta myös matalan ja keskitulotason 

alueilla (WHO 2023, s.3,5,9–10,26,30,42–43,45,54,63,68–70, XI-XIII). 
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Tässä opinnäytetyössä tarkastellaan digitaalisen transformaation merki-

tystä ja toteutumista sosiaali- ja terveysalalla hoitohenkilökunnan näkö-

kulmasta. Hoitajien kokemuksia kartoittamalla pyritään selvittämään, 

miten digitaalisten ratkaisujen käyttöönotto vastaa palvelujärjestelmän 

kehittämistarpeisiin ja tukee hoitotyötä käytännön tasolla. Digitaalisten 

työvälineiden hyödyntäminen voi parantaa prosessien tehokkuutta, tu-

kea päätöksentekoa sekä helpottaa hoitohenkilökunnan arkea.  

Organisaatioille digitaalinen transformaatio luo paineita kehittää ja ottaa 

käyttöön uusia teknologisia ratkaisuja kustannustehokkuuden ja asia-

kastyytyväisyyden parantamiseksi. Käyttäjäystävälliset digitaaliset jär-

jestelmät voivat lisätä työn sujuvuutta ja luoda uusia mahdollisuuksia 

asiakaskokemuksen kehittämiseen (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, 

THL, 2024). 

Pohjanmaan hyvinvointialueella digitaalisten palveluiden käyttö on li-

sääntynyt ja digitalisoituminen on muuttanut hoitajien työnkuvaa. Digi-

taalinen transformaatio on siten ajankohtainen ja tutkimisen arvoinen 

ilmiö. Tässä opinnäytetyössä kohderyhmäksi valikoitui digitaalisen asia-

kaspalvelukeskuksen sairaanhoitajat ja terveydenhoitajat, joilla on vah-

vaa käytännön kokemusta digitaalisista toimintamalleista, erityisesti pu-

helimitse tapahtuvasta hoidon tarpeen arviosta. 

Opinnäytetyön tarkoituksena oli saada vastaus tutkimuskysymykseen: 

kuinka digitaalisen asiakaspalvelukeskuksen hoitajat kokevat digitaali-

sen transformaation toteutumisen käytännössä. Tutkimustulosten avulla 

arvioidaan digitaalisen transformaation onnistumista ja esitetään kehi-

tysehdotuksia Pohjanmaan hyvinvointialueen digitaalisen asiakaspalve-

lukeskuksen toiminnan laadulliseksi kehittämiseksi 
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2 TUTKIMUKSEN TAVOITE JA TUTKIMUSKYSY-

MYKSET 

Tässä opinnäytetyössä tarkastellaan hoitohenkilökunnan kokemuksia ja 

ajatuksia digitaalisesta transformaatiosta, sekä sen toteutumisesta käy-

tännössä. Opinnäytetyön tavoitteena on kuvata Pohjanmaan hyvinvoin-

tialueen digitaalisen asiakaspalvelukeskuksen hoitohenkilöstön kokema 

hyöty suhteessa digitaalisten palveluiden lisääntyneeseen käyttöön.  Tu-

loksen saatuamme pystymme todentamaan digitaalisen transformaa-

tion hyödyt ja haasteet toiminnan kehittämiseksi ja optimoimiseksi tu-

levaisuudessa. 

Tutkimuksessa haetaan vastausta seuraavaan tutkimuskysymykseen: 

- Kuinka digitaalisen asiakaspalvelukeskuksen hoitohenkilöstö kokee di-

gitaalisen transformaation toteutumisen ja sen vaikutukset käytännön 

työssään. 

Alakysymyksiä ovat seuraavat: 

-Miten digitaalisen asiakaspalvelukeskuksen hoitohenkilöstö kokee digi-

taalisen transformaation vaikutukset omaan työhön ja työympäristöön? 

-Mitä hyötyjä, haasteita tai kehittämistarpeita hoitohenkilöstö liittää di-

gitaalisten palveluiden käyttöön? 

-Miten hoitohenkilöstö kokee digitaalisten palveluiden vaikutukset asia-

kastyöhön ja asiakaskokemukseen?  
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3 TOIMINTAYMPÄRISTÖN KUVAUS: DIGITAALI-

NEN ASIAKASPALVELUKESKUS 

 

Tarkastelemme työssä, millaisia digitaalisia palveluja pohjanmaan hy-

vinvointialue tarjoaa. Alueella on erilaisia digitaalisia järjestelmiä. Niitä 

ovat: Chatbot-pohjainen työkalu, joka on robotti ja eräänlainen virtuaa-

linen avustaja sekä omaolo-pohjainen työkalu, jossa potilas itse pystyy 

tekemään oirearvion ja ohjelma ohjaa saamaan oikeaa hoitoa, esimer-

kiksi virtsatieinfektioon. Lisäksi erilaiset digitaaliset palvelut, kuten digi-

taalinen ajanvaraus, Helppari sekä Buddycare sovellukset. Näiden lisäksi 

käytössä on erilaisia digitaalisia lomakkeita. (Pohjanmaan hyvinvointi-

alue, 2024.)  

Sairaanhoidon digitaalinen vastaanoton pilotointi aloitettiin hyvinvointi-

alueella 2025 ja laajennus aloitettu 2026. Vuonna 2025 Pohjanmaan hy-

vinvointialueella käynnistettiin laaja digitaalisen vastaanoton pilotti, 

joka tarjoaa Chat-asioinnin 15.1.2026 alkaen, koko väestölle pohjan-

maan hyvinvointialueella. Kuvien lähettämisen potilaalta hoitajalle. Vi-

deovastaanotot tulevat osaksi palvelua. Lisäksi on mahdollisuus hoitaa 

asioita ilman fyysistä käyntiä. Tavoitteena pohjanmaan hyvinvointialu-

eella on avata palvelu koko väestölle vuoden 2026 alussa. Palvelu on 

osa THL:n, Turun yliopiston ja Aalto-yliopiston tutkimusta digipalvelujen 

vaikuttavuudesta. (Pohjanmaan hyvinvointialue, 2025.) 

Pohjanmaan hyvinvointialue laajentaa omia chat-palveluitaan vuosina 

2025–2026. Tällä hetkellä, kun opinnäytetyötä on tehty, hyvinvointialu-

eelle on tullut jo kuusi erilaista chattia ja palvelu laajenee edelleen. 

Vuonna 2025 avattiin mm. ehkäisyneuvolan chat, mielenterveys- ja riip-

puvuuschat, yleinen asiointichat, terveydenhuollon chat sekä sosiaali-

huollon chat. Chat-palvelut ovat käytettävissä sekä ÖVPH-sovelluksessa 

että verkkosivuilla. (Pohjanmaan hyvinvointialue 2025, 31.3.) 
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Alueella on myös panostettu ajanvaraustoimintoihin. Ajanvaraus toimii 

seuraavissa sähköissä palveluissa; kansalaisen terveyspalvelussa, oma-

palvelussa, ÖVPH-sovelluksessa, joka on mahdollista ladata kännykkään 

digitaalisen vastaanoton yhteydessä. Ajanvaraus on ollut käytettävissä 

myös digitaalisen vastaanoton pilotin aikana (Pohjanmaan hyvinvointi-

alue. 2025). 

Pohjanmaan hyvinvointialue otti käyttöön koko alueen yhteisen digitaa-

lisen asiointikanavan 31.3.2025. Palvelu sisältää kansalaisen terveys-

palvelun (terveydenhuollon digitaalinen asiointi), omapalvelun (sosiaa-

lihuollon digitaalinen asiointi), ajanvaraukset, viestit ammattilaisille, 

omat tiedot ja dokumentit, lomakkeet ja hakemukset (Pohjanmaan hy-

vinvointialue. 2025, 31.3). 

Hyvinvointialueella palveluita kehitetään digitaalisen transformaation 

osalta ja se on osa valtakunnallista sosiaali- ja terveydenhuollon uudis-

tusta. Tavoitteena on parantaa potilaille tarjottavaa palveluiden saavu-

tettavuutta, yhdenvertaisuutta sekä sujuvuutta. Vuosina 2025–2026 

hyvinvointialueen digipalvelut tulevat laajenemaan ja niitä tullaan yhte-

näistämään. Painopisteenä siirrytään käyttämään keskitettyjä asiointi-

kanavia, monikanavaisia palveluratkaisuja sekä digitaalista hoidon tar-

peen arviointia. Digitaaliset palvelut on liitetty keskeisenä osana alueen 

strategiaan. Palvelut tukevat sekä palveluiden tehokkuutta että asiak-

kaiden mahdollisuuksia hoitaa asioitaan ajasta ja paikasta riippumatta. 

(Pohjanmaan hyvinvointialue, 2025, 31.3.) 

Keskeisin uudistus hyvinvointialueella on ollut yhteisen digitaalisen asi-

ointikanavan käyttöönotto. Tavoitteena on ollut tarjota asiakkaille ”yh-

den luukun” periaatteella toimiva palvelu. Palvelun kautta asiakas pys-

tyy hoitamaan asioita, jotka koskevat terveyden- tai sosiaalihuoltoa. 

Tämä asiointikanava sisältää seuraavia asioita: ajanvaraus, viestinnän 

ammattilaisten kanssa, omien tietojen tarkastelu ja sähköiset lomak-

keet. Yhteinen asiointialusta vähentää palveluiden pirstaleisuutta ja se 
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tukee asiakkaan sujuvaa palvelupolkua.  (Pohjanmaan hyvinvointialue, 

2025, 31.3.)  

Terveydenhuollossa on avattu digitaalinen vastaanotto, joka on merkit-

tävä kehityskohde. Digitaalinen vastaanotto antaa mahdollisuuden hoi-

don tarpeen arviointiin, chat-keskusteluihin, kuvien lähettämiseen sekä 

videovastaanottoon. (Rinnekangas, 2025.) 

Terveydenhuollon digitaalisten palveluiden tavoitteena on tarjota vaih-

toehto perinteiselle vastaanotolle. Digitaaliset palvelut mahdollistavat 

sen, että fyysisten käyntien tarve vähenee silloin, kun se on lääketie-

teellisesti perusteltua. Digitaalisen vastaanoton laajentaminen koko vä-

estölle vuonna 2026 tulee tukemaan hoidon saatavuutta ja se vastaa 

asiakkaiden kasvaviin odotuksiin siitä, että saa nopeasti ja joustavasti 

palveluita. Edellytyksenä on, että henkilöstöllä on uudenlaista osaamista 

ja kykyä toimia digitaalisissa ympäristöissä. (Rinnekangas, 2025.) 

Alueella toimii myös chat-palvelut ja ne tarjoavat matalan kynnyksen 

yhteydenottokanavan. Potilailla on mahdollisuus saada neuvontaa ilman 

puhelinjonotusta. Chat-palveluiden laajentuessa ehkäisyneuvolaan, 

mielenterveys- ja riippuvuuspalveluihin sekä yleiseen asiointiin, on se 

tukenut palveluiden saavutettavuutta. Lisäksi se on vastannut alueen 

asiakkaiden toiveisiin siitä, että heidän on mahdollista saada reaaliai-

kaista vuorovaikutusta. Alueella monikanavaisuus on keskeinen osa po-

tilaan digitaalista asiakaskokemusta (Rinnekangas, 2025). 

Sosiaalihuollon puolella Omapalvelu on tarjonnut sähköisiä hakemuksia 

potilaille. Niiden avulla voidaan tarkastella päätöksiä ja viestintää am-

mattilaisten kanssa. Palvelun tarkoituksena on tukea asiakkaan osalli-

suutta ja antaa tässäkin mahdollisuus siihen, että pystytään hoitamaan 

asioita ilman fyysistä käyntiä. Sosiaalihuollon digitalisaatio onkin eden-

nyt vaiheittain. Tavoitteeksi vuosille 2025–2026 on asetettu, että säh-
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köisten lomakkeiden määrää lisätään ja parannetaan palveluiden käy-

tettävyyttä. Tämä tavoite on myös linjassa valtakunnallisten tavoittei-

den kanssa. Tavoitteissa korostetaan asiakaslähtöisyyttä ja palveluiden 

yhdenvertaista saavutettavuutta. (Pohjanmaan hyvinvointialue, 2025.) 

Pohjanmaan hyvinvointialueilla digipalveluiden kokonaisuutta on myös 

täydennetty tarjoamalla potilaille ÖVPH-sovellus. Sovellus kokoaa yh-

teen hyvinvointialueen kaikki keskeisimmät digipalvelut. Sovelluksella 

voidaan helpottaa asiakkaiden navigointia palveluissa. Sovellus myös 

tarjoaa keskitetyn pääsyn chat-palveluiden pariin, ajanvaraukseen, 

omien tietojen tarkasteluun ja potilasohjeisiin. Sovellus toimii hyvin-

vointialueella osana laajempaa digitaalista ekosysteemiä. Tavoite on 

tarjota asiakkaille yhtenäisempi ja selkeämpi palvelukokemus. (Pohjan-

maan hyvinvointialue, 2025.) 

Pohjanmaan hyvinvointialueen digitaaliset palvelut vuosina 2025–2026 

muodostavat ison kehittyvän kokonaisuuden. Kokonaisuudessa ovat ko-

rostuneet palveluiden monikanavaisuus, saavutettavuus sekä asiakas-

lähtöisyys. Digitaalisten palveluiden kehittäminen on tärkeä osa palve-

luiden kehittämistä ja sen on tuettava tehokkuutta ja asiakkaiden mah-

dollisuuksia hoitaa asioitaan joustavasti. Nämä muutokset edellyttävät, 

että henkilöstöllä on uudenlaista osaamista sekä kykyä toimia muuttu-

vassa digitaalisessa toimintaympäristössä. (Pohjanmaan hyvinvointi-

alue, 2025.)  

Pohjanmaan hyvinvointialue on perustettu osana maakunta- ja soteuu-

distusta tammikuun alussa 2023. Pohjanmaan hyvinvointikuntayhtymä 

perustettiin jo vuotta aikaisemmin, 1.1.2022. Tuolloin aloitti toimintansa 

myös digitaalinen asiakaspalvelukeskus. Tuolloin hoidon tarpeen arvio 

siirtyi kuntien terveysasemilta keskitettyyn hoidon tarpeen arvioon, di-

gitaalisen asiakaspalvelukeskuksen alle. Henkilökuntaa hoidon tarpeen 

arvioinnissa on 32 henkilöä. Kaikki ovat koulutukseltaan sairaanhoitajia 

tai terveydenhoitajia. Työ on päivätyötä, palvelua on saatavilla arkisin 
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kello 8–16 välillä. Virka-ajan ulkopuolella vastaavan palvelun tarjoaa 

Päivystysapu 116 117. Hoidon tarpeen arvion henkilökunnalla on käy-

tettävissään hoidontarpeenarvio.fi sekä hoidonperusteet.fi- sovellus, 

joka ohjaa kysymysten laatimisessa sekä ratkaisujen hakemisessa.  

Tämä mahdollistaa laadukkaan, kansallisesti yhdenvertaisen ja tutkit-

tuun tietoon pohjautuvan kiireellisen hoidon tarpeen arvioinnin. Hoidon-

perusteet.fi ja hoidontarpeenarvio.fi sisällöt pohjautuvat sosiaali- ja ter-

veysministeriön kansallisiin aikuisten ja lasten kiireellisen hoidon perus-

teisiin. Seuraamalla sivustojen kysymystenasettelua, saavat potilaat 

laadukasta ja yhdenvertaista hoidon tarpeen arviota. Nämä tiedot on 

tarkistettu Digitaalisen asiakaspalvelukeskuksen apulaisosastonhoitaja 

Anna Kuoppalalta. 

Toiminnan alussa haastetta aiheutti eri terveysasemien käyttämät poti-

lastietojärjestelmät. Järjestelmien poikkeavat ominaisuudet vaativat 

henkilöstöltä joustoa ja laaja-alaista osaamista. Näiden haasteiden odo-

tetaan helpottavan yhteisen LifeCare- järjestelmän käyttöönoton myötä. 

Lisäksi haasteita, varsinkin toiminnan alussa, tuotti alueelliset, toisis-

taan poikkeavat käytänteet. Myös Pohjanmaan hyvinvointialueen voi-

makas kaksikielisyys tuo osaltaan haastetta henkilökunnalle.  

Puhelintyössä ei pysty käyttämään apuna nonverbaalista viestintää, jo-

ten on tärkeää, että kysymystenasettelu on sellaista, että potilas osaa 

mahdollisimman selkeästi ja totuudenmukaisesti kuvata oireensa. Posi-

tiivisena puolena keskittämiselle on riippumattomuus maantieteellisestä 

sijainnista sekä palvelun laadun tasavertaisuus. 
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4 DIGITAALINEN MUUTOS SOSIAALI- JA TER-

VEYDENHUOLLOSSA 

Seuraavassa luvussa tarkastelemme digitaalista transformaatiota koko-

naisuutena sekä ilmiönä. Digitaalinen transformaatio muuttaa palvelu-

jen tuottamisen tapoja ja sillä on suora vaikutus hoitotyön arkeen. Tässä 

teoreettisessa viitekehyksessä luodaan perusta opinnäytetyön empiiri-

selle osuudelle, joka auttaa lukijaa ymmärtämään, miksi hoitajien koke-

mukset ovat mielestämme ratkaisevia digitaalisen muutoksen onnistu-

miselle. 

4.1 Digitaalinen transformaatio 

Tarkastelemme opinnäytetyössä kahta ilmiötä, digitaalinen transfor-

maatio sekä henkilökunnan kokemus digitaalisen transformaation toteu-

tumisesta hoitotyössä. Ilmiöt toimivat teoreettisena viitekehyksenä 

työllemme ja sen pohjalta käsittelemme aihealuetta. Avaamme käsit-

teitä sekä teoreettista tietoperustaa enemmän.   

Tarkastelemme, miten muutos vaikuttaa henkilökuntaan. Muutoksen ai-

heuttamia vaikutuksia tarkastelemme digitaalisen transformaation 

kautta. Digitaalinen transformaatio viittaa käsitteenä uuden teknologian 

mahdollistaman muutosprosessin hyödyntämiseen organisaation toi-

minnassa (Luttinen, 2018, s.6).  

Digitaalisen transformaation käsitettä ei ole onnistuttu määrittelemään 

yhtenäisesti, vaan tutkimukset osoittavat, että määritelmä vaihtelee 

vastaajan mukaan. Tämä viittaa siihen, että digitaalinen transformaatio 

on monimutkainen ja monimuotoinen ilmiö, jonka ymmärtäminen ja tul-

kinta riippuvat suuresti kontekstista ja näkökulmasta. Asiaa on käsitelty 

useissa opinnäytetöissä sekä tutkimuksissa. 
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Digitaalinen transformaatio viittaa käsitteenä uuden teknologian mah-

dollistaman muutosprosessin hyödyntämiseen organisaation toimin-

nassa. Sen päätavoitteena on maksimoida palveluista saavutettavat 

hyödyt organisaatiolle sekä tehostaa toimintaprosesseja (Luttinen, 

2018, s.6).  

Digitaalisen transformaation käsitteen monitulkintaisuus on ilmeinen, 

sillä sen määritelmä vaihtelee vastaajan mukaan. Vial (2019) käsitteli 

tätä ilmiötä kirjallisuuskatsauksessa, jossa analysoitiin 28 eri tutki-

musta. Näistä lähes jokainen tarjosi oman erilaisen näkemyksensä kä-

sitteestä. Siitä syystä käsitettä ei pystytty yksiselitteisesti määrittele-

mään.  Huomioitavaa on, että vastaus riippui siitä, keneltä asiaa kysyt-

tiin ja sen mukaan oli muodostettava määre. Digitaalinen transformaatio 

vaikuttaa myös organisaation kulttuuriin.  

Kytösalmi (2019) kirjoitti teoksessaan, että digitaalinen transformaatio 

ei rajoitu ainoastaan erilaisten teknologioiden käyttöönottoon, vaan se 

koskettaa myös organisaation kulttuuria. Muutoksen tavoitteena on 

muuttaa toimintatapoja ja kehittää prosesseihin tehokkaampia käytän-

töjä, mitkä vaikuttavat organisaation kulttuuriinkin. Käsitettä avattiin 

samasta näkökulmasta toisessa tutkimuksessa, jossa digitaalinen trans-

formaatio alueena korostuu organisaation kokonaisvaltaisena muutok-

sena. Tämä muutos ei rajoittunut pelkästään teknologisiin ratkaisuihin, 

vaan se sisälsi myös organisaation kulttuurin uudistamisen. Määritelmä 

laajensi käsitystä siitä, että digitaalinen transformaatio kattaa koko or-

ganisaation, ei ainoastaan yksittäisiä prosesseja (Mergel ym, 2019, 

s.10–11).   

Tarkasteltaessa muita tutkimuksia, voidaan todeta, että digitaalinen 

transformaatio käsitettiin organisaatioiden liiketoimintamallin keskei-

senä osana. Tämä käsite kattoi uuden teknologian tuomat prosessit, nä-

kökulmat ja tuotantotavat (Fenechin ja muut, 2019, s.167), joten mää-
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reen tulkinta oli aika kapea-alaista. Syynä tähän on se, ettei tutkimuk-

sessa pienemmän ryhmän näkökulmaa käsitteen avaamisessa otettu 

lainkaan huomioon.  

Pellicelli (2023) avasi käsitettä omassa tutkimuksessaan monisyisem-

min. Tutkimuksessa kirjoitettiin, että Digitaalinen transformaatio on 

prosessi, jossa digitaalitekniikkaa hyödynnetään organisaation uudista-

miseksi vastaamaan paremmin markkinoiden vaatimuksiin. Tämä pro-

sessi edellyttäisi organisaation toimintojen, tuotteiden, tuotannon ja 

palveluiden uudelleensuunnittelua alusta alkaen uusien teknologioiden 

integroinnin avulla. Digitaalinen transformaatio on matka, jolla on mo-

ninaisia tavoitteita ja menetelmiä, jotka tällöin vaihtelevat toimialan 

mukaan. Tämän polun seuraaminen edellyttää muutosjohtamisproses-

sia, jotta organisaatio voi voittaa tavanomaisen vastarinnan ja sopeutua 

siirtymävaiheeseen. Avaus kattoi useampia osa-alueita, joita käsite pi-

tää sisällään.   

Kolmantena näkökulmana voidaan tarkastella Palomäen (2020, s.174) 

artikkelia Julkisen hallinnon haasteita ja mahdollisuuksia digitaalisessa 

transformaatiossa, jossa digitalisaatio määritellään ilmiönä monisyiseksi 

ja kompleksiseksi. Digitalisaation nopea kehitys näkyy erityisesti siinä, 

että käsitteelle on olemassa lukuisia erilaisia määritelmiä ja selityksiä 

niin tieteellisissä julkaisuissa kuin mediassa. 

Palomäki viittaa Siukosen ja Neittaanmäen (2019, s.52) tutkimukseen, 

jossa digitalisaatio määritellään ”tietokoneiden koodatuksi informaati-

oksi, jonka käsittelyyn tarvitaan digitaalisia prosessoreita, muistia ja 

siirtoteknologiaa.” Lisäksi hän hyödyntää Business Dictionaryn määritel-

mää, jonka mukaan digitalisaatio tarkoittaa ”digitaalisten teknologioiden 

yhdistämistä kiinteäksi osaksi ihmisten jokapäiväistä elämää.”  

Näiden rinnalla Palomäki tarkastelee myös Alasoinin (2015, s.26), Ken-

neyn, Rouvinen ja Zysmanin (2015, s.1) sekä Hämäläisen, Maulan ja 
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Suomisen (2016, s.21) tulkintoja, joissa digitalisaatio nähdään saman-

kaltaisesti laajana ja monitahoisena ilmiönä. Yhteinen näkemys näissä 

määritelmissä on, että digitalisaatio ei rajoitu yksittäisen organisaation 

siirtymiseen digitaalisiin toimintamalleihin. Sen sijaan kyse on teolliseen 

vallankumoukseen verrattavasta yhteiskunnallisesta murroksesta, jossa 

koko toimintaympäristö muuttuu digitaalisen teknologian ja uusien in-

novaatioiden myötä. 

Palomäki (2020) erottaa digitalisaation käsitteestä digitaalisen transfor-

maation, joka määritellään digitaalisen teknologian hyödyntämiseksi ja 

integraatioksi kaikille elämänalueille. Digitaalinen transformaatio ei siis 

ole pelkästään tekninen muutos, vaan se voi vaikuttaa ihmisten käyt-

täytymiseen, markkinoiden dynamiikkaan sekä yritysten ydintoiminnan 

radikaaliin uudistumiseen. 

Konsensuksena voidaan todeta, että digitaalinen transformaatio käsittää 

aina organisaation muutoksen sekä teknologian implementoinnin. Kaikki 

määritelmät sisältävät myös sen, että organisaatio tai yksikkö muuttui 

toimivammaksi, tuottaen näin parempaa arvoa niin organisaatiolle, hen-

kilöstölle kuin asiakas- tai potilasryhmille. Laajemmassa mittakaavassa 

digitaalinen transformaatio edistää myös yhteiskunnallista kehitystä. 

(Vial, 2019, s.6–9).  

Digitaalinen transformaatio on monisyinen ja laaja-alainen prosessi, 

joka voidaan ymmärtää sekä organisaation strategisena muutoksena 

että kulttuurin muutoksena. Digitaalinen transformaatio sisältää uuden 

teknologian käyttöönoton ja prosessien uudistamisen, mikä vaatii koko-

naisvaltaista lähestymistapaa ja laajempaa näkökulmaa. 
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4.1.1 Digitaalinen transformaatio sosiaali- ja terveydenhuol-

lossa 

 

Useissa maissa on tunnistettu kasvavan palvelutarpeen ja hoitajapulan 

muodostavan merkittävän haasteen sosiaali- ja terveydenhuollon jär-

jestämiselle, aivan kuten Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen, THL 

(2025) verkkosivuilla todetaan. Näihin haasteisiin on pyritty vastaa-

maan digitaalisten palvelujen avulla. Palveluiden nähdään tarjoavan rat-

kaisuja resurssien kohdentamiseen sekä saavutettavuuden parantami-

seen. Kansainvälisellä tasolla digitaalinen transformaatio on nostettu 

keskeiseksi painopistealueeksi. Maailman terveysjärjestö (WHO) ja Eu-

roopan unioni (EU) ovat korostaneet digitaalisten ratkaisujen merkitystä 

sosiaali- ja terveydenhuollon kehittämisessä ja uudistamisessa.  

Organisation for Economic Co-operation and Development OECD eli Ta-

loudellisen yhteistyön ja kehityksen järjestön raportissa (2024) Health 

in the 21st Century: Digital Transformation of Health Systems – Update 

2024 huomioitiin hoitajapula ja raportti korostaa, että digitaalisten rat-

kaisujen käyttöönotto on mahdollistanut terveydenhuollon ammattilais-

ten työajan uudelleen kohdentamisen.  

Raportissa (OECD, 2024) todetaan, että jopa 20–30 prosenttia hallin-

nollisista tehtävistä voidaan automatisoinnin ja digitaalisten työkalujen 

avulla siirtää pois manuaalisesta työstä. Tämä vapauttaa henkilöstön ai-

kaa suoraan potilastyöhön. Raportin havainnot osoittavat, että digitaa-

linen transformaatio ei ole pelkästään teknologinen uudistus, vaan sillä 

on konkreettinen ja mitattava vaikutus terveydenhuollon toimivuuteen 

ja resurssien tehokkaaseen käyttöön. 

Uusi muutos digitaalisen transformaation ja hoitajapulan osalta tämä ei 

ole, koska Maailman terveysjärjestö (WHO, 2017) on integroinut tekno-

logisten innovaatioiden hyödyntämisen keskeiseksi osaksi strategiaansa 
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ja toimintasuunnitelmaansa, jotka käsittelevät globaalin ikääntymisen 

ja terveyden kysymyksiä. Strategiassa korostui erityisesti teknologian 

soveltamisen ja kehittämisen potentiaali kotiympäristöissä. Varsinkin 

sellaisissa maissa, joissa hoitajaresurssit ovat niukat. Siitä syystä stra-

tegia arvioi teknologisten ratkaisujen tarjoavan merkittäviä etuja ikään-

tyvän väestön terveyden edistämisessä ja hyvinvoinnin tukemisessa. 

Kaikkien sosiaali- ja terveydenhuollon organisaatioiden tulee toimia ak-

tiivisesti digitaalisten palvelujen kehittäjinä, todetaan Terveyden ja hy-

vinvoinnin laitoksen (2025) verkkosivuilla. Keskeinen osa tätä kehittä-

mistyötä on toiminnan muutos ja sen systemaattinen suunnittelu. Orga-

nisaatioiden on tunnistettava ne osa-alueet, joihin digitaalista transfor-

maatiota voidaan soveltaa, ja johdettava muutosta kokonaisuutena.  

Tällaisen muutoksen onnistunut toteuttaminen edellyttää vahvaa muu-

tosjohtamisen osaamista sekä selkeästi määriteltyjä prosesseja, jotka 

tukevat henkilöstön ja palvelujen siirtymistä digitaalisiin toimintamallei-

hin. Sote-tieto-strategian (2020) mukaan digitaalinen muutos edellyttää 

selkeää toiminnanohjausta ja henkilöstön osaamisen jatkuvaa tuke-

mista. Kujalan ym. (2018) mukaan verkkokoulutus tarjoaa joustavan 

tavan tukea henkilöstön osaamista. Digitaaliset koulutusratkaisut voivat 

vähentää muutoksen aiheuttamaa kuormitusta ja tukea hoitajien työhy-

vinvointia.  

THL:n (2025) sivuilla painotettiin lisäksi sitä, että eri palvelujen saumat-

tomuus on välttämätöntä, jotta ne voidaan limittää yhteen toimivaksi 

kokonaisuudeksi. Digitaalisten prosessien rinnalla on tarpeen ylläpitää 

myös perinteisiä toimintamalleja, jolloin varmistetaan palvelujen jatku-

vuus ja saavutettavuus kaikille asiakasryhmille. Tämän tueksi THL on 

julkaissut yleisoppaan, joka tarjoaa käytännön ohjeistusta digitaalisten 

sosiaali- ja terveyspalvelujen kehittämiseen. Oppaassa kuvataan, mitä 
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digitaalinen transformaatio edellyttää organisaatioilta. Lisäksi siinä huo-

mioidaan sekä hyvinvointialueiden tarpeet että kansalliset suositukset 

ja niiden mukaiset toimintamallit. 

Siitä, että järjestelmät toimivat saumattomasti oli kirjoitettu Euroopan 

komissio julkaisussa vuonna 2024 European Health Data Space (EHDS) 

-asetuksessa. Tavoitteena on yhdenmukaistaa terveystietojen hyödyn-

tämistä koko EU:n alueella. Asetus edellyttää, että digitaalisten palve-

lujen ja tietojärjestelmien yhteen toimivuus sekä tietoturva varmiste-

taan kaikissa jäsenvaltioissa (Euroopan komissio, 2024). 

Pyrkimyksenä on, että palveluketjut toimivat ja potilaan hoitopolku on 

saumaton riippumatta siitä, missä maassa tai alueella palvelu tuotetaan 

(Euroopan komissio, 2024). Asetuksen linjaukset tukevat myös Suomen 

hyvinvointialueiden kehitystyötä, sillä ne korostavat tarvetta yhtenäisille 

ja yhteensopiville tietojärjestelmille koko maan tasolla. 

Myös epätasaisesta etenemisestä kirjoitettiin OECD:n (2024) julkaise-

massa Health in the 21st Century: Digital Transformation of Health Sys-

tems – Update 2024 -raportissa, joka tarjoaa ajantasaisen katsauksen 

digitaalisen transformaation etenemisestä eri maissa. Raportin mukaan 

digitalisaation kehitysvauhti vaihtelee huomattavasti valtioiden välillä, 

mutta sen vaikutukset terveydenhuollon palvelutuotantoon ovat olleet 

kautta linjan merkittäviä.  

Myös Valtiovarainministeriön Digitaalinen kompassi 2030-seurantara-

portti (2024, s.10, 17, 21–22, 34–35, 37), vahvistaa osaltaan sen, että 

digitaalisten palvelujen käyttö ei jakaudu Suomessa tasaisesti. Rapor-

tissa todetaan, että alueelliset erot digitaalisten palvelujen hyödyntämi-

sessä ovat edelleen huomattavia. Ne heijastuvat sekä palvelujen saavu-

tettavuuteen että kansalaisten yhdenvertaisiin mahdollisuuksiin käyttää 

digitaalisia ratkaisuja. Keskeisiksi digitaalisen kehityksen hidasteiksi 
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tunnistettiin puutteellinen digitaalinen osaaminen, palvelujen monimut-

kaisuus sekä saavutettavuuden ongelmat. Nämä tekijät muodostavat 

merkittävän riskin digisyrjäytymiselle, erityisesti niissä väestöryhmissä, 

joilla on jo valmiiksi heikommat valmiudet käyttävät digitaalisia palve-

luja.  

Valtiovarainministeriön Digitaalinen kompassi 2030-seurantaraportti 

(2024, s.10, 17, 21–22, 34–35, 37) havainnot korostavat, että palvelu-

jen kehittäjien on kiinnitettävä erityistä huomiota digitaaliseen yhden-

vertaisuuteen, käyttäjien tukemiseen sekä palvelujen selkeyteen ja saa-

vutettavuuteen, jotta digipalvelut voivat aidosti palvella koko väestöä. 

Digitaalisten palveluiden epätasainen käyttö sosiaali- ja terveydenhuol-

lossa ei ole uusi ilmiö. Marttinen (2018, s.156) nosti teoksessaan: Pal-

velukseen halutaan robotti – Tekoäly ja tulevaisuuden työelämä esiin, 

että digitaalisten palvelujen hyödyntämisessä on Suomessa merkittäviä 

alueellisia ja väestöryhmittäisiä eroja. Sen mukaan digipalvelujen käyt-

töön vaikuttavat erityisesti ikä, sukupuoli, koulutustaso ja asuinalue. Eri 

alueiden välillä havaittiin huomattavia eroja palvelujen saavutettavuu-

dessa ja käytön yleisyydessä.  

Digipalvelujen aktiivisimpia käyttäjiä olivat nuoret naiset, kun taas 

ikääntyneiden keskuudessa digitaalisten palvelujen käyttö oli selvästi 

vähäisempää. Ikäihmisille suunnatussa kyselyssä jopa 15 prosenttia 

vastaajista ilmoitti, ettei ollut käyttänyt lainkaan digitaalisia palveluja. 

Keskeiseksi syyksi nousi puutteellinen osaaminen sekä koettu vaikea-

käyttöisyys. Lisäksi 31 prosenttia vastaajista toivoi saavansa koulutusta 

ja ohjausta digitaalisten palvelujen käyttöön, mikä korostaa tarvetta 

vahvistaa digitaalista yhdenvertaisuutta ja käyttäjien tukipalveluja 

Marttinen (2018, s.156). 

Digitaalisen transformaation vaikutuksia voidaan tarkastella myös sosi-

aali- ja terveydenhuollon ulkopuolella. Useat eri toimialojen yritykset 
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hyödyntävät jo laajasti tekoälyä ja automaatiota osana liiketoimintapro-

sessejaan. Tekoälyä sovelletaan muun muassa tilastollisessa ennusta-

misessa, havaintojen tekemisessä, luonnollisen kielen käsittelyssä sekä 

erilaisten suunnitteluprosessien tukena. Nämä esimerkit osoittavat, että 

digitaalinen murros ei rajoitu vain yhteen sektoriin, vaan se muuttaa 

laajasti organisaatioiden toimintatapoja ja palvelurakenteita. Sosiaali- 

ja terveydenhuollon näkökulmasta muiden toimialojen kehitys tarjoaa 

arvokasta tietoa siitä, millaisia mahdollisuuksia ja haasteita digitaalinen 

transformaatio voi tuoda mukanaan (Marttinen, 2018, s.156). Näin 

saamme ymmärryksen myös siitä, mitä mahdollisuuksia hyvinvointialu-

eella saattaa olla digitaalisen transformaation osalta. 

Tekoälyn soveltaminen on laajentunut teollisuuteen, missä se ilmenee 

erilaisten robotiikkalaitteiden käytössä, sekä finanssialaan, jossa tekoäly 

analysoi markkinadynamiikkaa ja lainaprosesseja. Asiakaspalvelussa te-

koäly toimii moninaisina asiakaspalvelijoina, mahdollistaen tehokkaam-

man ja saavutettavamman asiakaskokemuksen. (Marttinen, 2018, 

s.156.)  

Kirjallisuuden sekä tutkimusten perusteella voimme todeta, että sosi-

aali- ja terveysalalla on saavutettu merkittäviä etuja erityisesti telelää-

ketieteen avulla. Tämä kehitys on tehnyt hoitohenkilökunnasta saavu-

tettavampaa ja edesauttanut avun saamista aiempaa nopeammin. Digi-

talisaation myötä tiedonkulku ja potilasturvallisuus ovat parantuneet. 

Lisäksi robottien ja tekoälyn integroiminen sosiaali- ja terveydenhuol-

toon on osoittautunut merkitykselliseksi uudistukseksi. 

Nämä virtuaaliset avustajat tarjoavat käyttäjille reaaliaikaista tukea, 

mikä osaltaan vähentävät perinteisten palveluiden kuormitusta ja pa-

rantaa asiakaskokemusta. Omaolo-pohjainen sovellus on toinen esi-

merkki digitalisaation hyödyistä, sillä se mahdollistaa potilaiden oirear-

vion tekemisen omatoimisesti. Tämä auttaa ihmisiä saamaan nopeaa ja 

asiantuntevaa ohjausta potilaiden tarpeiden mukaan.  



 26 

 

 

Lisäksi alueella on otettu käyttöön useita muita digitaalisia palveluja, 

kuten digitaalinen ajanvarausjärjestelmä, joka optimoi aikataulutusta ja 

vähentää odotusaikoja. Helppari- ja Buddycare-sovellukset tarjoavat 

käyttäjille helppoa pääsyä terveyspalveluihin ja erityistukeen. Erilaisten 

digitaalisten lomakkeiden hyödyntäminen tehostaa palveluprosesseja, 

mikä lisää sekä tehokkuutta että asiakastyytyväisyyttä. (Pohjanmaan 

hyvinvointialue, 2024.)  

Jo Antti Rinteen hallitusohjelmassa vuodelta 2019 korostetaan digitali-

saation potentiaalia sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden paranta-

misessa. Hallitusohjelman mukaan näiden palveluiden kehittämiseksi 

tulisi hyödyntää erilaisia digitaalisia ja mobiileja palveluratkaisuja, jotta 

saavutettaisiin merkittäviä parannuksia. (Valtioneuvoston julkaisuja, 

2019a, s.149.)  

Pääministeri Sanna Marinin hallitus jatkoi Antti Rinteen hallitusohjelman 

linjauksia, korostaen erityisesti, että perustason sosiaali- ja terveyspal-

velut tulisi tuoda lähemmäksi asiakkaita digitaalisten palveluiden ja nii-

den kehittämisen avulla. Tämä painotus esitettiin hallitusohjelmassa 

erillisenä osiona (Valtioneuvoston julkaisuja. 2019b, s.155).  Marinin 

hallitusohjelmassa (2019) todettiin seuraavasti:  

 

Uudistus tarvitsee tuekseen toimivat tietojärjes-

telmä- ja tiedonhallintajärjestelmät sekä kattavan 

tietopohjan ja yhtenäisen tavan raportoida. Tietojär-

jestelmien yhteensovittaminen, ICT-valmistelu ja 

muu sote-kehittämistyön rahoitus turvataan siirty-

mävaiheen aikana. 

 

Petteri Orpon hallitusohjelmassa ”Vahva ja välittävä Suomi – hallituksen 
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visio” (2023), linjataan valtakunnalliset tavoitteet digitaalisten palvelui-

den sekä teknologian osalta. Hallitusohjelmassa on päätetty, että jat-

kossa tullaan laatimaan pitkällä aikavälillä strategiset tavoitteet. Tavoit-

teilla pyritään saavuttamaan sote palveluiden tehostaminen digipalve-

luiden avulla.  

Orpon (2023) hallitusohjelmassa painotetaan myös digitaalisen sosiaali- 

ja terveydenhuollon johtamisen tärkeyttä digitaalisen transformaation 

osalta. On myös huomioitu, että sille tulee laatia lainsäädäntö, jolla tue-

taan digitaalista muutosta sekä sen etenemistä. Hallitusohjelmassa oli 

myös huomioitu digisyrjäytymisen ehkäisy siten, että sekä kasvokkain 

että puhelimitse on tarjolla palveluita digitaalisten palveluiden ohella.  

Laukka ja muut (2023, s.5) osoittavat tutkimuksessaan, että sosiaali- ja 

terveydenhuollossa on vahva siirtymä digitalisaatioon. Siirtymässä on 

huomattu eri organisaatioiden kehittävän erilaisia digitaalisia kommuni-

kaatiopohjia. Pohjanmaan hyvinvointialueen digitaalisen asiakaspalve-

lukeskuksen henkilöstölle tämä merkitsee uusien palvelukanavien käyt-

tämistä potilaiden hoidon tarpeen arvioinnissa.  

Pohjanmaan hyvinvointialueella edistyttiin merkittävästi vuonna 2024, 

sillä uutta asiakas- ja potilastietojärjestelmää (ASPO-hanke) oli valmis-

teltu, lisäksi Pohjanmaan hyvinvointialueelle otettiin käyttöön yhtenäi-

nen potilastietojärjestelmä Lifecare vuonna 2025. Täten tiedonkulku 

helpottuu ja potilaan hoitopolku selkeytyy, minkä ansiosta hyötyä tulee 

organisaatiolle, potilaalle sekä henkilöstölle.   

 

4.1.2 Digitaalisen transformaation haasteet ja hyödyt 

Digitaalisen transformaation läpiviemiseen liittyy merkittäviä haasteita, 

kuten osaamisen johtaminen ja muutosjohtamisen osaaminen. Osaami-

sen puute voi estää kehitystoimenpiteiden onnistuneen toteutuksen or-
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ganisaation sisällä. Lisäksi budjettirajoitteet voivat muodostaa merkit-

tävän esteen; jos taloudellista joustovaraa ei ole, kehittämistyötä ei 

voida luotettavasti muuttaa uudeksi prosessiksi.   Säästöpaineista riip-

pumatta digitaalisiin apuvälineisiin tulisi budjetoida riittävästi, sillä niillä 

panostuksilla saadaan tulevaisuudessa merkittäviä säästöjä. Strategi-

sesta näkökulmasta tarkasteltuna osaamisen johtaminen on keskeinen 

aihealue, joka haastaa johtajia. Osaamisen johtamisessa otetaan huo-

mioon kunkin organisaation erityistarpeet. On tiedettävä millaista osaa-

mista henkilökunnalla ja organisaatiolla on ja sen mukaan suunniteltava 

toimenpiteet ja mietittävä kustannukset. (Viitala, 2021, s.121–122.)  

Käytännön toteutettavuuden arvioinnissa on hyvä ottaa huomioon, että 

uuden menetelmän käyttöönotto vaatii aina työorganisaatiossa aikaa ja 

resursseja. Ennen uuden menetelmän käytäntöön viemistä olisi tärkeää 

arvioida, mitkä ovat resurssit, jotka auttavat työyhteisöä ja organisaa-

tiota onnistumaan. Hyödyllistä on arvioida henkilöstöresursseja, tarvit-

tavaa koulutusta- kenelle ja kuinka paljon koulutusta annetaan- sekä 

muita menetelmän kannalta tarpeellisia työkaluja ja tukivälineitä. Aika 

itsessään on yksi olennaisin tekijä. Muutosten ja uusien käytäntöjen 

omaksuminen vaatii sopeutumista sekä uuden oppimista ja omaksu-

mista niin työyhteisöltä kuin työntekijöiltäkin.  

 

Kotterin (2012, s.101–118) mukaan uuden menetelmän käyttöönotto 

vaatii riittävä ajallista ja toiminnallista resurssointia. Jotta muutos on 

toteutettavissa organisaation pitää arvioida, millaisia henkilöstöresurs-

seja heillä on, koulutuksen sekä tukivälineiden tarpeet, sekä pystyykö 

henkilöstö omaksumaan uudet toimintatavat. Se, että muutos saadaan 

vietyä läpi, vaatii se aikaa, sopeutumista ja oppimista, mikä korostaa 

suunnitelmallisen muutosjohtamisen merkityksellisyyttä. 
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Kuva 1. Strateginen valmius organisaatiossa digitaalista muutosta 

johdettaessa muutokseen (Holopainen ym. 2022, s.6.) 

 

Kuvassa 1 esitetty kaavio havainnollistaa visuaalisesti digitaalisen trans-

formaation keskeiset edellytykset strategialähtöisen johtamisen näkö-

kulmasta. Malli korostaa, että onnistunut digitaalinen muutos edellyttää 

integroitua lähestymistapaa, jossa huomioidaan digistrategia, johtami-

nen, organisaatiorakenne ja -kulttuuri, asiakasnäkökulma sekä toimi-

tusketjun toimivuus. Näiden osa-alueiden yhteensovittaminen muodos-

taa perustan digitaalisen transformaation rakenteelliselle ja tavoitteelli-

selle toteuttamiselle. 

Digitaalisen työkalun käyttöönoton suunnittelu ja siihen liittyvien pro-

sessien hallinta muodostavat keskeisen osa-alueen. Tämä edellyttää 

henkilökunnan informointia ja koulutusta uuden työkalun käytössä. Pro-

sessi vaikuttaa merkittävästi yksikön tai organisaation kulttuuriin ja 

muutoksen tukeminen on välttämätöntä. Johdon tulee sitouttaa strate-

giansa digitaalisen transformaation tukemiseksi. (Wallin, 2024, s.6–7, 

13–18.) Kotterin (2012, s.71–84, 85–100, 161–170) mukaan muutok-

sen toteuttaminen vaatii, että henkilöstöä on informoitu hyvin, koulutus 

on suunnitelmallista ja henkilöstö on sitoutettu muutokseen. Tämä li-
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mittyy kuvan 1 esittämään kokonaisvaltaiseen näkemykseen digitaali-

sen transformaation edellytyksistä, jossa strategia, johtaminen, organi-

saatiorakenne ja prosessit muodostavat koko perustan muutokselle ja 

sen toteuttamisen onnistumiselle.  

Käyttöönoton esivalmisteluun on käytettävä aikaa, jotta muutosprosessi 

saadaan vietyä organisaatiossa läpi. Jokaisen prosessiin kuuluvan yksi-

kön on oltava selvillä koko prosessista ja siihen kuuluvista toimenpi-

teistä. Tällä tavalla varmistetaan, että henkilökunnan kokemus transfor-

maatiosta on hyvä ja sen käyttöönotto ei tunnu liian työläältä. Teknolo-

gian valintaan on kiinnitettävä huomiota, sillä uuden teknologian käyt-

töönotto ei välttämättä takaa sen toimivuutta. Tämä seikka on syytä 

huomioida jo prosessin alkuvaiheessa, ennen kuin muutoksia edes ale-

taan toteuttamaan. Nylanderin (2017, s.241–242) mukaan SOTE-uudis-

tuksen onnistuminen tietojohtamisen näkökulmasta edellyttää huomion 

kiinnittämistä erilaisten tietojärjestelmien, tietovirtojen ja tietojen jul-

kistamiskanavien väliseen riippuvuuteen. Eri järjestelmien integrointi 

muodostaa merkittävän haasteen, joka vaatii eri tahojen yhteistyötä ja 

resursseja.   

Salovaaran ja muut (2021) raportin mukaan tiedonhallinta sote-alalla ei 

ole yhtenäistä. Raportissa korostetaan, että organisaatioiden välillä on 

merkittäviä eroja teknologian käytössä. Joillakin organisaatioilla on käy-

tössään erittäin kehittyneitä teknologioita, kun taas toiset eivät käytä 

lainkaan esimerkiksi asiakastietojärjestelmiä, joita voitaisiin hyödyntää 

yhtenä työkaluna. Tästä huolimatta raportti toteaa, että digitalisaatio 

etenee erilaisten digitaalisten palveluiden kautta, tarjoten asiakkaille 

useita erilaisia sähköisiä palveluita. 

Digitaalisen transformaation toimivuutta tarkasteltaessa opinnäytetyön 

tekijöiden näkemyksissä nousee esiin samankaltaisia haasteita, jotka 

heijastuvat osin suoraan työelämässä koettuihin tilanteisiin uusien tie-

tojärjestelmien ja digitaalisten sovellusten käyttöönoton yhteydessä. 
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Kokemusten perusteella erityisesti sosiaali- ja terveysalalla esiintyy 

usein ongelmia eri sovellusten yhteensopivuudessa. Lisäksi ammattilais-

ten kirjaamiskäytännöt ja käytössä olevat ohjelmistot poikkeavat mer-

kittävästi toisistaan. Ohjelmistojen kirjaamistapojen kirjavuus muodos-

taa haasteen menetelmän monipuoliselle ja laajamittaiselle hyödyntä-

miselle. 

Kuten Koistinen ym. (2023) toteavat, myös eri sovellusten ja niiden 

myötä kehitettävien menetelmien pysyvyyden olevan asioita, jotka he-

rättävät kentällä epävarmuutta. Tästä seuraa, että ne saattavat vaikut-

taa suoraan myös työntekijän motivaation kehittää itseään tai opetella 

uusia työtapoja työn tueksi. Talouden tuomat haasteet voivat olla es-

teenä prosessin läpiviemiseen, mutta vaikka alkukustannukset saatta-

vat olla suuria, voidaan tehokkuutta lisätä erilaisilla teknologisilla ratkai-

suilla.   Henkilöstön tehokkuuden parantaminen ei ainoastaan säästä 

aikaa, vaan myös edistää henkilöstön hyvinvointia tuottaen kustannus-

säästöjä organisaatiolle toisesta näkökulmasta tarkasteltuna.   Kotterin 

(2012, s.45–48, 101–110, 161–170) mukaan epävarmuus muutoksen 

pysyväisyydestä ja taloudellisten sekä rakenteellistein esteiden ilmenty-

essä, voivat nämä heikentää henkilöstön motivaatiota ja sitoutumista 

uuden toimintatavan omaksumiseen. Jos organisaation järjestelmät tai 

teknologiset ratkaisut eivät tue muutosta, syntyy helposti vastarintaa ja 

epäluottamusta itse prosessia kohtaan. Tämä ajattelu limittyy Koistisen 

ym. (2023) havaintoihin, jossa sovellusten pysyvyys, järjestelmien yh-

teensopivuus ja resurssien riittävyys vaikuttava henkilökunnan ja työn-

tekijöiden halukkuuteen kehittää omaa osaamistaan sekä omaksua uu-

sia menetelmiä. 

Nylanderin (2017, s.241–242) mukaan, otettaessa huomioon tietojoh-

tamisen näkökulma sosiaali- ja terveydenhuollon (SOTE) uudistuksessa, 

on keskeistä tunnistaa, että uudistus on voimakkaasti riippuvainen mo-
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ninaisista tietojärjestelmistä, tietovirroista ja tietojen julkistamiskana-

vista. Jotta uudistus voisi toteutua suunnitellusti, on erityisen tärkeää 

varmistaa eri järjestelmien integraatio, mikä muodostaa merkittävän 

haasteen. Tämän haasteen ratkaiseminen edellyttää erilaisten toimijoi-

den yhteistyötä sekä riittäviä resursseja.  

”Tiedolla johtamisen raaka-ainetta eli dataa, voidaan käyttää hyödyksi 

johtamisessa ja kehittämisessä rakentamalla toimivia prosesseja ja käy-

täntöjä datan jalostamiseen informaatioksi ja edelleen tietämykseksi. 

Tiedolla johtamisessa on kuitenkin useita haasteita liittyen esimerkiksi 

datan laatuun, inhimillisen ajattelun vinoumiin tai tehottomiin proses-

seihin.” (Helander ym., 2020, s.22.) Teknologian valintaan on kiinnitet-

tävä erityistä huomiota, sillä uuden teknologian käyttöönotto ei välttä-

mättä takaa sen toimivuutta. Tämä seikka on otettava huomioon jo pro-

sessin alkuvaiheessa, ennen kuin muutoksia aletaan toteuttamaan. Suo-

men Lääkäriliiton (2021, s.17) kyselytutkimuksen tulokset osoittivat, 

että olemassa olevan potilastietojärjestelmän kehitystyö on keskeistä 

prosessien toimivuuden parantamiseksi. 

 

Kuva 2.Potilastietojärjestelmät lääkärin työvälineenä 2021. Tutkimus-

tuloksia (Suomen lääkäriliitto, 2021, s.17.) 
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Mahdollisuuksina voidaan nähdä prosessien tehokkuuden lisääminen so-

siaali- ja terveysalalla. Uusilla prosesseilla voidaan tehdä mittavia sääs-

töjä, vaikka alkukustannukset saattavat olla suuria.   Henkilöstön tehok-

kuuden parantaminen ei ainoastaan säästä aikaa, vaan myös edistää 

henkilöstön hyvinvointia, mikä puolestaan tuottaa kustannussäästöjä 

organisaatiolle. Onnistuakseen digitaalinen transformaatio vaatii hyvää 

muutosjohtajuutta. Mikäli muutosjohtajuus on puutteellista ja informaa-

tio organisaation sisällä on heikkoa, lisääntyy muutosvastarinta. 

Yleisesti digitaalisen transformaation toimivuutta ja käyttöönoton onnis-

tumista ajatellen, tulisi useampien edellytysten täyttyä sosiaali- ja ter-

veysalan organisaatioissa sekä työyhteisöissä. Tällaisia edellytyksiä on 

organisaatiosta, työyhteisöstä ja transformaation tavoitteista riippuen 

muun muassa organisaation selkeä visio ja strategia, tavoitteiden aset-

taminen, resursointi ja aikarajat prosessille. (Holopainen ym.2022, 

s.24.) 

Kotterin (2012, s.71–84, 127–145) mukaan onnistunut muutos edellyt-

tää sitä, että visio on selkeä ja se liittyy tavoitteisiin sekä organisaatio 

on luonut konkreettisia välitavoitteita, joiden avulla organisaatio pystyy 

seuraamaan edistymistään. Kotterin ajatus limittyy hyvin kuvassa 3 esi-

tettyyn toimitusketjun digitalisoitumisen kypsyysmalliin, jossa tavoite-

tila tulee määritellä ja sen saavuttamiseksi tulee kuvata keskeiset kehi-

tyskohteet. Kypsyysmalliin avulla organisaatio pystyy asettamaan sel-

keät tavoitteet eri ulottuvuuksille ja edetä digitaalisen muutoksen tavoi-

tetasoa vaiheittain ja hallitusti. Valmiissa mallissa tavoitteena voi olla 

tietty kypsyystaso. Mallin ulottuvuuksien avulla voidaan asettaa selkeät 

tavoitteet kypsyystasolle. 
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Kuva 3. Toimitusketjun digitalisoitumisen malli, mukaellen Holopainen 
ym.2022, s.24 mallia. 

 

Yhteenvetona keskeisistä hyödyistä ja haasteita voimme ajatella, että 

digitaalisen transformaation keskeiset mahdollisuudet sosiaali- ja ter-

veysalalla ovat liitoksissa prosessein tehostamiseen, kustannussäästöi-

hin sekä henkilöstön hyvinvoinnin parantamiseen. Uusilla digitaalisilla 

työkaluilla voidaan tehostaa sekä toimintamalleja että nopeuttaa työ-

prosesseja, vähentää päällekkäistä työtä ja vapauttaa aikaa tärkeäm-

pään työhön. Samalla kuitenkin digitaalinen muutos haastaa, koska al-

kukustannukset, kuten järjestelmähankinnat, koulutus ja käyttöönoton 
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vaatima työaika, voivat olla suuria kulueriä. Lisäksi muutosjohtamisessa 

olevat puutteet, heikko sisäinen viestintä ja epäselvyydet järjestelmien 

pysyvyydestä saattavat lisätä muutosvastarintaa ja heikentää henkilö-

kunnan motivaatiota ja uusien työtapojen ottamista käytäntöön. Myös 

järjestelmien yhteensopivuus ja teknologioiden toimivuus ovat tärkeitä 

seikkoja, koska teknisien ongelmien ilmetessä ja huonosti integroitujen 

ratkaisujen valinnoissa, saattavat ne hidastaa muutosta ja heikentää 

luottamusta tapahtuvaan prosessiin.  

4.2 Ammattilaisten kokemuksen merkitys digitaalisessa 

transformaatiossa 

Opinnäytetyössä tarkastellaan hoitohenkilökunnan kokemuksia digitaa-

lisesta transformaatiosta sekä sen käyttöönotosta ja käytöstä arjen 

työssä. Kokemusta voidaan tutkimusten mukaan pitää sekä tieteellisenä 

ilmiönä että arkipäiväisenä käsitteenä. Se muodostaa perustan tiedolle 

ja tutkimukselle (Toikkanen & Virtanen, 2018, s. 7–9).  

Kokemuksen käsitteellä on kuitenkin moniulotteinen luonne: sitä voi-

daan lähestyä eri tieteenalojen näkökulmista ja jäsentää edelleen osiin 

sen mukaan, tarkastellaanko esimerkiksi tuntemista, vaikuttamista vai 

näkökulmaa käsitteenä. Kokemus voidaan myös määritellä suhteessa 

kompetensseihin, kuten taitoihin ja kykyihin (Toikkanen & Virtanen 

2018, s. 7–9, 36–38, 41–44). 

Ammattilaisten kokemus on digitaalisen transformaation keskeinen te-

kijä, koska se vaikuttaa suoraan siihen, miten uusien teknologioiden 

käyttöönotto sujuu ja miten ne integroidaan osaksi päivittäistä työtä. 

Aiempi tutkimus osoittaa, että kokemukset koostuvat useista ulottu-

vuuksista. Näihin kuuluvat muun muassa työn sujuvuus, osaamisen 

taso, teknologian käytettävyys sekä organisaation tarjoama tuki 

(Laukka, Hammarén, Pölkki & Kanste, 2023, s. 302–306). Kokemus ei 

siten ole pelkästään yksilön subjektiivinen tuntemus, vaan se rakentuu 
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laajemmassa kokonaisuudessa, johon sisältyvät myös työn rakenteet ja 

toimintaympäristö. 

Hoitotyöntekijöiden kokemuksia digitaalisista ratkaisuista voidaan tar-

kastella myös kompetenssien näkökulmasta. Volpen ym. (2025, s. 1–2, 

7–9) mukaan digitaalinen osaaminen muodostaa keskeisen perustan 

sille, miten hoitajat kokevat teknologian vaikutukset arjen työskente-

lyyn, työn sujuvuuteen ja potilastiedon välittämiseen. Kun hoitajien-

osaaminen on riittävää ja teknologia tukee työn hallinnan tunnetta, ko-

kemukset ovat pääsääntöisesti myönteisiä. Mikäli osaaminen koetaan 

riittämättömäksi tai teknologia ei tue työn tavoitteita, lisääntyy työn 

kuormittavuus ja arjen sujuvuus heikkenee. Tämä näkemys tukee myös 

Toikkasen ja Virtasen (2018, s. 36–44) esittämää käsitystä siitä, että 

kokemus ja kompetenssit ovat toisiinsa kietoutuneita ja rakentuvat vuo-

rovaikutuksessa. 

Opinnäytetyössämme kokemuksen määrittely ja systemaattinen kuvaus 

liittyvät erityisesti digitaaliseen transformaatioon ja sen vaikutuksiin 

hoitohenkilökunnan näkökulmasta. Aiemmat tutkimukset psykologisista 

sopimuksista osoittavat, että muutos koetaan yksilöllisesti eri tavoin: 

joillekin se näyttäytyy luontevana osana toimintaa, kun taas toisille se 

voi olla radikaali ja haastava prosessi. Lisäksi iällä on havaittu olevan 

merkittävä vaikutus siihen, miten muutos koetaan (Ring, Laulainen & 

Rissanen, 2009, s. 3–4, 7). 

Ikä sekä työkokemus ovat tekijöitä, jotka vaikuttavat merkittävästi sii-

hen, miten henkilö kokee digitaalisen muutoksen. Mitä nuorempi henkilö 

on kyseessä, sitä parempaa on digitalisaatio-osaaminen. Myös miessu-

kupuoli ja suurempi sosiaalinen vaikutusvalta on kuvattu olevan yhtey-

dessä parempaan osaamiseen digitaalisessa kontekstissa (Hautala, 

2025, s. 34).  
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Tämä havainto on linjassa myös Ringin, Laulaisen ja Rissasen (2009, s. 

3–7) esittämien psykologisten sopimusten näkökulmien kanssa: muutos 

koetaan aina suhteessa aiempiin odotuksiin, kokemuksiin ja työn jatku-

vuuteen. Suomalaisessa kontekstissa digitaalisen transformaation vai-

kutuksia hoitotyöhön ja kokemukseen on tarkasteltu Laukan (2020) väi-

töskirjassa, jossa korostuu organisaation rooli kokemuksen muotoutu-

misessa. Tutkimuksessa havaittiin, että hoitohenkilöstö kokee digitaali-

sen transformaation myönteisesti silloin, kun käyttöönotto on suunnitel-

mallista, työntekijöitä osallistetaan prosessiin ja heille tarjotaan riittä-

västi tukea uuden teknologian omaksumiseen (Laukka 2020, s. 80–92). 

Kokemus voi puolestaan muodostua kielteiseksi, mikäli muutos koetaan 

ylhäältä ohjatuksi, kiireiseksi tai irralliseksi arjen työstä. 

Aiempi tutkimus (Hyppönen ym., 2018) korosti, että hoitajien osallistu-

minen digitaalisten järjestelmien kehittämiseen on usein rajallista, 

vaikka heidän käytännön kokemuksensa ovat ratkaisevia järjestelmien 

toimivuuden kannalta. Hoitajien arjen havainnot sekä kokemukset, ovat 

keskeisiä asioita, jotta järjestelmät voidaan suunnitella tukemaan hoi-

totyötä eikä kuormittamaan sitä. Tutkimus osoittaa, että digitaalisten 

järjestelmien onnistunut käyttöönotto ei ole pelkkä tekninen prosessi, 

vaan kokonaisvaltainen muutos, joka edellyttää johdon sitoutumista, 

muutosjohtamista, riittävää koulutusta, selkeää viestintää ja toimivia 

tukirakenteita. Tämä on linjassa Vehkon ym. (2019) havaintojen 

kanssa, joiden mukaan digitaalisten palvelujen käyttöönotto vaatii vah-

vaa johtajuutta ja huolellista suunnittelua. 

Tässä tutkimuksessa tarkastellaan eri-ikäisiä, mutta samaan ammatti-

ryhmään kuuluvia hoitohenkilöitä, jotka työskentelevät digitaalisessa 

asiakaspalvelukeskuksessa. Näin pyritään muodostamaan kokonaiskuva 

siitä, miten digitaalinen transformaatio ja sen käyttöönotto koetaan käy-

tännön työssä sekä millaisia merkityksiä ja ulottuvuuksia kokemukseen 

liittyy. 
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4.3   Asiakaskokemus ja laatu digitaalisessa asiakaspalvelu-

keskuksessa  

Asiakaskokemus digitaalisessa transformaatiossa alkaa siitä, että ym-

märretään asiakaspolku sekä asiakaspolun digitalisointi. Tässä keskeisiä 

elementtejä ovat personalisointi, monikanavainen vuorovaikutus sekä 

datan hyödyntäminen. Nämä tekijät yhdessä muovaavat asiakkaan ko-

kemusta ja sitoutuneisuutta palveluun (Jabbari & Lamari, 2024, s. 45–

60). 

Digitaalisen asiakaskokemuksen tarkastelussa korostuu asiakaspolun 

jatkuva ja vaiheittainen muotoutuminen eri digitaalisten kontaktipistei-

den kautta. Asiakaskokemus ei muodostu yksittäisestä kohtaamisesta, 

vaan sitä tulee tarkastella kokonaisvaltaisena prosessina. Jokainen digi-

taalinen kanava vaikuttaa asiakkaan arvioon palvelun laadusta ja orga-

nisaation luotettavuudesta. Asiakaskokemus on luonteeltaan dynaami-

nen ja kehittyy sen mukaan, miten asiakas etenee palvelupolun eri vai-

heissa (Sohn ym., s.1–8, 2024). Digitalisaation myötä asiakkaiden odo-

tukset ovat kasvaneet, ja he toivovat palveluiden olevan yhtä laadu-

kasta ja henkilökohtaista kaikissa kanavissa. Uudempi tutkimus osoit-

taa, että asiakaskokemuksen hallinta edellyttää monikanavaisen palve-

lun, datan ja tekoälyn hyödyntämistä personalisoinnin tukena.  

Esimerkiksi KPMG:n (2023–24, s.13–16) asiakaskokemusraportissa ko-

rostetaan, että johtavat organisaatiot erottuvat kyvyllään orkestroida 

kokonaisvaltaisia asiakaspolkuja, joissa teknologia ja inhimillinen vuo-

rovaikutus yhdistyvät. Asiakas saa välitöntä ja vuorovaikutteista palve-

lua, mikä tekee asiakaskokemuksesta strategisesti kriittisen osa-alueen. 

Digitaalinen transformaatio ei ole pelkkä uudistus, vaan se muuttaa or-

ganisaation toimintaa kokonaisvaltaisesti. 

Asiakastyytyväisyyden keskeisiä tekijöitä ovat palvelun sujuvuus, help-

pokäyttöisyys ja nopea vasteaika. Asiakkaat odottavat palvelun olevan 



 39 

 

 

selkeää ja ennakoitavaa ja pienetkin häiriöt vaikuttavat kokemukseen 

välittömästi. Digitaalisten palveluiden tekninen toimivuus ja käyttäjäys-

tävällisyys ovat siten ratkaisevia tekijöitä, joiden perusteella asiakas ar-

vioi palvelun laatua (Sohn ym., s.1–8, 2024). 

Keskustelun keskiöön on noussut digitaalisten palveluiden asiakaskoke-

mus, sillä asiakkaat liikkuvat yhä enemmän sähköisten palveluiden pa-

rissa ja verkossa tapahtuva asiakaspalvelu on lisääntynyt. Organisaa-

tioiden on tarjottava palveluita sinne, missä asiakkaat ovat. Nykyisin 

tämä tapahtuu verkossa (Suojanen, 2017).  

Palomäen (2020, s.176) mukaan julkisen hallinnon johtamismallien 

muutokset ovat vaikuttaneet asiakkaan asemaan: perinteisestä passii-

visesta palveluiden saajasta on siirrytty kohti aktiivista kuluttajaa ja pal-

veluiden rahoittajaa. Tämä mahdollistaa asiakkaiden kasvavat odotuk-

set ja vaatimukset. Julkisella sektorilla asiakaslähtöisyys korostuu, kun 

asiakkaat osallistuvat palveluiden tuottamiseen ja kehittämiseen. 

Korkeatasoisen asiakaskokemuksen tuottaminen on yhä haastavampaa 

digitaalisten palvelukanavien yleistyessä. Sähköisten palveluiden mää-

rän kasvu on muuttanut asiakaspalvelun dynamiikkaa, sillä asiakkaat 

odottavat digitaalisen palvelukokemuksen olevan yhtä laadukas ja hen-

kilökohtainen kuin perinteisessä asiakaspalvelutilanteessa. Tämä edel-

lyttää organisaatioilta digitaalisia ratkaisuja, jotka eivät ainoastaan 

täytä teknisiä vaatimuksia, vaan myös vastaavat asiakkaiden odotuksiin 

laadukkaasta ja vuorovaikutteisesta palvelusta. (Filenius, 2015, s.26.) 

Uuden menetelmän laatua ja toimivuutta voidaan tarkastella esimerkiksi 

sen perusteella, miten uusi järjestelmä tai digitaalinen sovellus integroi-

tuvat muihin käytössä oleviin järjestelmiin tai miten käyttäjät kokevat 

palvelun toimivuuden. Uusia palveluita kehitettäessä on olennaista huo-

mioida käyttäjäryhmien tarpeet, sillä niiden ymmärtäminen mahdollis-
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taa laadukkaampien palveluiden kehittämisen. Palveluiden kehittämi-

sessä on hyödyllistä osallistaa asiakkaita ja työntekijöitä muutokseen 

sekä kerätä käyttäjäkokemuksia palveluiden toimivuudesta (Trischler 

ym., 2018, s. 78–100). 

Tuoreessa tutkimuskirjallisuudessa korostetaan sitä, että digitaalinen 

asiakaskokemus rakentuu monista eri toisiinsa liittyvistä ulottuvuuk-

sista. Ulottuvuudet vaikuttavat asiakkaan emotionaaliseen ja kognitiivi-

seen arvioon palvelusta.  Kacprzak ja Hensel (2023, s.2595–2603) ovat 

osoittavat systemaattisessa katsauksessaan sen, että digitaalisessa 

asiakaskokemuksessa tulee huomioida, että se muodostuu asiakkaan 

tunteista, odotuksista, vuorovaikutuksesta ja palvelun teknisestä toimi-

vuudesta. Katsauksessa todetaan, että digitaalinen ympäristö luo asiak-

kaille kokemuksia. Kokemukset ovat asiakkaille usein intensiivisempiä 

sekä nopeammin muuttuvia, kun taas perinteisessä palvelukohtaami-

sessa. Tämä lisää organisaatioiden tarvetta ymmärtää asiakaspolku ko-

konaisvaltaisesti. 

Asiakaskokemuksesta johtamisen näkökulmasta tukee Arkadan, Mac-

donald ja Wilsonin tutkimus (2024, s. 1560–1561, 1563,1568, 1578), 

jossa he tuovat esiin käsitteen customer experience orientation (CXO). 

Tämä käsite kuvaa organisaation strategista suuntautumista, jossa 

suuntautuminen kohdennetaan asiakaskokemuksen kehittämiseen. Hei-

dän tutkimuksensa mukaan ne organisaatiot, jotka omaavat vahvan 

asiakaskokemusorientaation, pystyvät yhdistämään teknologiset ratkai-

sut sekä palvelumuotoilun ja henkilöstön toiminnan tavalla, millä tuote-

taan yhtenäisiä ja laadukkaita asiakaskokemuksia. Tämän on huomattu 

erityisesti olevan merkityksellistä digitaalisissa asiakaspalvelukeskuk-

sissa. Niiden palvelun laatu on riippuvaista siitä, että teknologia toimii 

ja että henkilöstöllä on ammattitaito ja kyky hyödyntää sitä. 

Lisäksi se, miten asiakas kokee digitaalisen asiakaskokemuksen laadun, 

on sen todettu olevan yhteydessä asiakkaan emotionaalisiin reaktioihin. 
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Phenomenologisessa tutkimuksessaan Kim (2024, s.194–215) osoittaa, 

että digitaalinen asiakaskokemus sisältää monia emotionaalisia ulottu-

vuuksia. Ne ovat luottamus, turhautuminen, helpotus ja hallinnan 

tunne. Se, miten palvelun käytettävyys, tekninen luotettavuus ja asiak-

kaan kokema autonomia palvelutilanteessa toimivat, vaikuttavat näiden 

tunteiden kokemiseen. Tämä huomio tukee käsitystämme siitä, että di-

gitaalisen palvelun laatu ei ole pelkästään sellainen tekninen ominai-

suus. Digitaalisen palvelun laatuun, sekä asiakaskokemukseen liittyvät 

tutkimuksen mukaan erityisesti asiakkaan kokemus omasta toimijuu-

desta ja palvelun merkityksellisyydestä, kuten muissakin tutkimuksissa 

on osoitettu. 

Asiakkaan sitoutuminen palveluihin syntyy personoinnin ja vuorovaiku-

tuksen kautta. Kun asiakas kokee palvelun henkilökohtaiseksi ja merki-

tykselliseksi, sitoutuminen vahvistuu. Personoidut suositukset, yksilölli-

nen palvelu ja asiakkaan tilanteeseen sopiva viestintä, lisäävät tyytyväi-

syyttä ja tunnetta siitä, että palvelu on suunniteltu juuri häntä varten. 

Tämä korostaa digitaalisten palveluiden kykyä yhdistää teknologia ja in-

himillinen vuorovaikutus tavalla, joka tukee asiakkaan kokemusta ja 

vahvistaa luottamusta palveluntarjoajaan. (Sohn ym., s.1–8. 2024.) 

Uuden menetelmän käyttöönoton vaikutukset palvelun laatuun ja asiak-

kaiden kokemuksiin eivät kuitenkaan ole aina ennustettavissa tai yhtä-

läisiä. Ideaalitilanteessa uusi menetelmä parantaa organisaation tarjo-

amia palveluita ja vaikuttaa myönteisesti asiakastyytyväisyyteen sekä 

asiakkaiden kokemuksiin. (Valtioneuvosto, 2023, s.36.) 

Erilaiset palvelukanavat tukevat erilaisia tunteita ja kokemuksia. Digi-

taaliset kanavat vaikuttavat asiakaspolkuihin eri tavoin: reaaliaikaiset 

kanavat, kuten chat-palvelut, luovat välittömyyden tunnetta, kun taas 

mobiilisovellukset tukevat saavutettavuutta ja helppoutta. Itsepalvelu-

kanavat voivat lisätä tehokkuutta, mutta niiden toimivuus edellyttää sel-

keitä ohjeita ja mahdollisuutta siirtyä tarvittaessa ihmisen tarjoamaan 
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tukeen. Sosiaalinen media vaikuttaa puolestaan asiakkaan mielikuviin 

organisaation luotettavuudesta. Nämä kaikki tekijät kytkeytyvät toi-

siinsa ja määrittävät sen, miten asiakas kokee palvelun laadun. (Sohn 

ym., s.1–8. 2024.) 

Voimme yhteenvetona todeta, että digitaalinen asiakaskokemus koos-

tuu seuraavista asioista asiakaspolun ymmärtäminen, palveluiden per-

sonointi, tekninen toimivuus ja monikanavainen vuorovaikutus. On huo-

mioitava, että digitalisaation myötä asiakkaiden odotukset kasvavat, 

asiakkaat myös odottavat, että palveluiden käyttö on sujuvaa, saavu-

tettavaa ja yhdenmukaista. Tutkimuskirjallisuus näyttää, että onnistu-

neeseen digitaaliseen asiakaskokemukseen tarvitaan sekä teknologian, 

että inhimillisen vuorovaikutuksen tasapainoa. Asiakkaan kokemukset 

muodostuvat yhtä lailla tunteista, odotuksista ja vuorovaikutuksesta, 

kuin pelkästään palvelun teknisestä laadusta. Kuitenkin digitaalinen ym-

päristö haastaa mm. tekniset häiriöt, yhteensopivuusongelmat ja puut-

teellinen käyttäjäystävällisyys saattavat heikentää kokemusta huomat-

tavasti. Organisaatioiden on nämä huomioiden kehitettävä palvelut asia-

kaslähtöisiksi ja varmistettava, että henkilöstö on osaavaa ja heillä on 

tarvittavat valmiudet tukea asiakkaita digitaalisessa ympäristössä. Ko-

konaisuutena digitaalinen asiakaskokemus on organisaatiolle strategi-

sesti merkittävä osa-alue ja sen onnistuminen vaatii sen, että sitä kehi-

tetään jatkuvasti. 
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5 TUTKIMUKSEN TOTEUTUS JA MENETELMÄ 

 

Opinnäytetyössä käytettiin kvalitatiivista tutkimusmenetelmää, joka so-

veltuu hyvin kokemusten, merkitysten ja ilmiöiden ymmärtämiseen. 

Laadullisessa tutkimuksessa aineistoa voidaan kerätä esimerkiksi haas-

tatteluilla, kyselyillä, havainnoinnilla tai dokumenttiaineistoilla, ja me-

netelmiä voidaan käyttää joko yksittäin tai yhdistettyinä (Tuomi & Sa-

rajärvi, 2013, s.73–75). Tässä tutkimuksessa aineistonkeruumenetel-

mäksi valittiin verkkokysely, koska se tavoitti kohderyhmän tehokkaasti 

ja mahdollisti vastaamisen joustavasti työn ohessa. Verkkokysely ei 

edellytä henkilökohtaista kontaktia, ja sen avulla aineisto oli mahdollista 

kerätä vaivattomasti.  

Tutkimuksen aineistonhallinta suunniteltiin tukemaan laadullisen tutki-

musmenetelmän tavoitteita ja varmistamaan, että aineistoa käsitellään 

eettisesti, turvallisesti ja johdonmukaisesti koko prosessin ajan. Aineisto 

kerättiin anonyyminä verkkokyselynä Webropol-järjestelmän avulla. Ky-

selyyn osallistuminen oli vapaaehtoista. Kyselylinkki toimitettiin saate-

kirjeen kanssa. Siinä kerrottiin tutkimuksen tarkoitus, vastaamisen eh-

dot ja anonymiteetin toteutuminen. Webropolin asetuksista varmistet-

tiin, ettei järjestelmä tallentanut sähköpostiosoitteita tai IP-tietoja. Mi-

käli henkilötietoja olisi vahingossa kirjautunut, olisi ne poistettu ennen 

analyysia. Aineisto tallennettiin salasanalla suojattuun tietokoneeseen 

ja varmuuskopioitiin muistitikulle, jota säilytettiin lukitussa tilassa. Ai-

neisto oli ainoastaan tutkimuksen tekijöiden käytössä, eikä sitä luovu-

tettu ulkopuolisille. Toimeksiantajalle toimitettiin ainoastaan tulosten 

yhteenveto. Aineiston analysointi dokumentoitiin tutkimusprosessin ai-

kana. Opinnäytetyön valmistuttua aineisto poistetaan Webropolista sekä 

kaikista tallennusvälineistä. 
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Kun tutkimusote on induktiivinen tarkoittaa se sitä, että ”yksityisistä ha-

vainnoista päädytään yleisiin merkityksiin.” (Hirsjärvi, Remes & Saja-

vaara, 2013, s.266). Kysely toteutettiin Webropol-järjestelmällä, joka 

täyttää akateemiset vaatimukset ja soveltuu sekä laadullisen että mää-

rällisen aineiston keräämiseen (Webropol, 2024). Kysely sisälsi sekä 

monivalintakysymyksiä että avoimia kysymyksiä. Monivalintakysymyk-

set tuottivat vertailukelpoista aineistoa, kun taas avoimet vastaukset 

mahdollistivat vastaajien henkilökohtaisten kokemusten ja tulkintojen 

esiin tuomisen. Avoimet kommentit säilytettiin alkuperäisessä muodos-

saan ja liitettiin osaksi laadullista analyysiä, mikä vahvisti aineiston ai-

toutta. 

Kohderyhmäksi rajattiin Pohjanmaan hyvinvointialueen digitaalisen 

asiakaspalvelukeskuksen sairaanhoitajat ja terveydenhoitajat, jotka 

työskentelevät hoidon tarpeen arvioinnissa ja ovat olleet mukana digi-

taalisen transformaation toteuttamisessa. Rajaus varmisti, että aineisto 

kuvaa nimenomaan digitaalisten palvelujen käytännön toteutusta ja 

henkilöstön kokemuksia. Kyselylinkki toimitettiin sähköpostitse saate-

kirjeen kera, jossa kerrottiin tutkimuksen tarkoitus, vapaaehtoisuus ja 

anonymiteetti. Vastaajat saattoivat keskeyttää kyselyn milloin tahansa, 

eikä kaikkiin kysymyksiin ollut pakko vastata. Vastausaktiivisuuden pa-

rantamiseksi lähetettiin kaksi muistutusviestiä, mikä on suositeltavaa 

kyselytutkimuksissa (Hirsjärvi ym., 2013, s. 196). 

Aineisto analysoitiin induktiivisella sisällönanalyysillä, jossa edetään yk-

sittäisistä ilmauksista kohti laajempia teemoja ja käsitteellisiä kokonai-

suuksia. Induktiivinen lähestymistapa tarkoittaa, että yksittäisistä ha-

vainnoista muodostetaan yleisempiä merkityksiä (Hirsjärvi, Remes & 

Sajavaara, 2013, s. 266). Sisällönanalyysi eteni kolmessa vaiheessa. 

Pelkistämisessä aineistosta poimittiin tutkimuskysymyksiin liittyvät 

olennaiset ilmaukset, ryhmittelyssä samankaltaiset ilmaukset koottiin 

temaattisiksi kokonaisuuksiksi ja abstrahointivaiheessa nämä teemat 
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yhdistettiin käsitteellisiksi tuloksiksi (Tuomi & Sarajärvi, 2018, s. 117–

122). Sisällönanalyysin avulla hajanaisista vastauksista muodostettiin 

systemaattinen kokonaisuus, ja avoimista vastauksista poimittuja si-

taatteja voidaan hyödyntää tulosluvussa havainnollistamaan teemoja 

(Saaranen-Kauppinen & Puusniekka, 2006, s. 165–166). 

Aineistonkeruussa huomioitiin myös se, että tutkimuksen tulee olla riit-

tävän kattava, jotta aineiston saturaatio voidaan saavuttaa (Kylmä & 

Juvakka, 2012, s. 76). Tutkimusaihetta lähestyttiin rajatusti, jotta vas-

taukset olisivat mahdollisimman selkeitä ja tutkimuskysymyksiin vas-

taavia. Tutkimuksen päätavoitteena oli selvittää, miten hoitajat kokevat 

digitaalisen transformaation toteutumisen käytännössä. Raportoinnissa 

keskityttiin erityisesti niihin osa-alueisiin, jotka vaikuttavat hoitotyön 

sujuvuuteen, työnkuvan muutoksiin, kuormitustekijöihin, osaamistar-

peisiin, teknologian toimivuuteen ja työympäristön muutoksiin. Lisäksi 

tarkasteltiin asiakaskokemusta hoitajien näkökulmasta, sillä heidän ko-

kemuksensa heijastuvat suoraan asiakkaiden saamaan palveluun.  

Kirjoitusprosessissa hyödynnettiin Microsoft Copilotia ja TalkAI-sovel-

lusta kielenhuollon, tekstin selkeyttämisen ja ideoinnin tukena. Tekoälyä 

käytettiin muokkaamaan jo valmiiksi kirjoitettua tekstiä, ei tuottamaan 

sisältöä itsenäisesti. Kaikki sisältö perustuu tutkittuun tietoon ja lähtei-

siin ja tekoälyn käyttö toteutettiin vastuullisesti ilman henkilötietojen 

käsittelyä. Deepl Translatea käytettiin käännösten tarkistamiseen 

suomi–ruotsi-kieliparissa. 

5.1 Opinnäytetyön aineiston kerääminen ja sen analysointi 

Aineistonkeruu toteutettiin tutkimusasetelman tavoitteiden mukaisesti 

verkkokyselynä, joka valittiin menetelmäksi sen vuoksi, että se tavoitti 

kohderyhmän tehokkaasti ja mahdollisti vastaamisen joustavasti työ-

vuorojen lomassa. Kysely rakennettiin Webropol-järjestelmään, ja sen 

teknisessä toteutuksessa hyödynnettiin Pohjanmaan hyvinvointialueen 
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järjestelmäasiantuntijan osaamista. Ennen kyselyn lähettämistä lomake 

tarkistutettiin digitaalisen asiakaspalvelukeskuksen esihenkilöllä sekä 

opinnäytetyön ohjaajalla, jotta varmistettiin kysymysten selkeys ja tut-

kimuksellinen tarkoituksenmukaisuus. 

Kysely suunnattiin hoitajille, jotka työskentelevät digitaalisen asiakas-

palvelukeskuksen hoidon tarpeen arvioinnissa. Rajaus tehtiin sen var-

mistamiseksi, että aineisto kuvaa nimenomaan digitaalisten palvelujen 

käytännön toteutusta ja niiden vaikutuksia hoitotyöhön. Kyselylinkki toi-

mitettiin sähköpostitse saatekirjeen kanssa. Siinä kerrottiin tutkimuksen 

tarkoitus, vapaaehtoisuus ja anonymiteetti. Vastaajilla oli mahdollisuus 

keskeyttää kysely milloin tahansa, eikä kaikkiin kysymyksiin ollut pakko 

vastata. Aineistonkeruun aikana lähetettiin kaksi muistutusviestiä vas-

tausaktiivisuuden parantamiseksi, mikä on suositeltu käytäntö kysely-

tutkimuksissa (Hirsjärvi ja muut, 2013, s. 196). 

Kysely sisälsi sekä strukturoituja monivalintakysymyksiä että avoimia 

kysymyksiä. Monivalintakysymykset tuottivat määrällisesti tarkastelta-

vaa aineistoa, kun taas avoimet vastaukset tarjosivat mahdollisuuden 

tuoda esiin vastaajien omia kokemuksia ja näkemyksiä. Avoimet kom-

mentit liitettiin osaksi laadullista analyysiä sellaisinaan, mikä vahvisti 

aineiston aitoutta ja syvensi tulkintaa. Tutkimusaihetta rajattiin tarkoi-

tuksellisesti, jotta vastaukset kohdistuisivat selkeästi digitaalisen trans-

formaation vaikutuksiin hoitotyössä. 

Aineisto analysoitiin induktiivisella sisällönanalyysillä, jossa edetään yk-

sittäisistä ilmauksista kohti laajempia teemoja ja käsitteellisiä kokonai-

suuksia. Analyysi sisälsi pelkistämisen, ryhmittelyn ja abstrahointivai-

heen (Tuomi & Sarajärvi, 2018, s. 117–122). Menetelmän avulla haja-

naisista vastauksista muodostettiin systemaattinen kokonaisuus, joka 

kuvasi hoitajien kokemuksille tyypillisiä ilmiöitä. Avoimista vastauksista 

poimittuja sitaatteja voidaan hyödyntää tulosluvussa havainnollista-

maan teemoja ja vahvistamaan analyysin luotettavuutta (Saaranen-
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Kauppinen & Puusniekka, 2006, s. 165–166). Tulosten tulkinnassa huo-

mioitiin myös aiempi tutkimuskirjallisuus, jonka avulla paikallisia ha-

vaintoja voitiin suhteuttaa laajempaan sosiaali- ja terveydenhuollon di-

gitalisaation kontekstiin. 

Tutkimuksen tavoitteena oli selvittää, miten hoitajat kokevat digitaali-

sen transformaation toteutumisen käytännössä. Raportoinnissa keski-

tyttiin erityisesti niihin käyttöönoton osa-alueisiin, jotka vaikuttavat hoi-

totyön sujuvuuteen, työnkuvan muutoksiin, kuormitustekijöihin, osaa-

mistarpeisiin ja teknologian toimivuuteen. Lisäksi tarkasteltiin, miten di-

gitaalisten ratkaisujen käyttöönotto heijastuu asiakaskokemukseen hoi-

tajien näkökulmasta, sillä heidän kokemuksensa vaikuttavat suoraan 

palvelun laatuun ja asiakkaiden saamaan tukeen. 
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6 TULOKSET 

Luvussa tarkastellaan vastauksia, joita saimme tutkimusten tuloksista. 

Luvussa on käytetty kuvia, jotka kuvaavat millaisia vastauksia olemme 

saaneet. Tarkastelemme tuloksia ja arvioimme niiden perusteella min-

kälaisia kokemuksia hoitajilla, on ollut. 

6.1 Käyttöönoton onnistumisen kokemukset 

Tutkimuksen tavoitteena oli syventää ymmärrystä siitä, miten digitaali-

sen asiakaspalvelukeskuksen hoitajat kokevat digitaalisen transformaa-

tion käytännön toteutumisen omassa työssään. Erityisesti tarkastelun 

kohteena oli digitaalisten järjestelmien käyttöönoton sujuvuus ja sen 

vaikutukset työn arkeen. 

Kvantitatiivisen aineiston perusteella (n = 8) hoitajien kokemukset käyt-

töönoton sujuvuudesta vastausjakauma oli seuraavanlainen.  

 

 

Kuva 4. Diagrammi kyselystä, käyttöönoton arvio. 
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Näiden tulosten perusteella voidaan alustavasti todeta, että käyttöön-

otto on koettu pääosin myönteiseksi. Tarkastelemme vastauksia, niin 

näemme, että vastaukset sijoittuvat asteikon keskivaiheille. Tästä 

voimme päätellä, ettei järjestelmien käyttöönotto kuitenkaan ole ollut 

täysin ongelmatonta, mutta kokonaisuudessaan digitaalinen transfor-

maatio käyttöönotto on ollut suhteellisen sujuvaa. 

Opinnäytetyömme kysymykseen: Ota kantaa seuraaviin väittämiin. 

Missä määrin koet, että digitaalinen muutos on vaikuttanut työtehtä-

viisi? Väittämissä 1= täysin eri mieltä, 2=eri mieltä, 3= ei samaa tai eri 

mieltä, 4=samaa mieltä ja 5= täysin samaa mieltä.  

Vastausjakauma oli seuraavanlainen: 

 

Kuva 5. Diagrammi vastauksista väittämiin digitaalisen muutoksen ai-

heuttamista vaikutuksista työtehtäviin.  

 

Saamiemme tulosten perusteella hoitajat kokivat digitaalisen transfor-

maation vaikutukset työn tuottavuuteen pääosin neutraaleina tai lievästi 

myönteisinä. Vastausjakauma sijoittui asteikolla keskialueelle, mikä 

osoittaa, ettei digitaalisten ratkaisujen käyttöönotto ollut aiheuttanut 

merkittävää muutosta suuntaan tai toiseen työn tuottavuuden osalta. 

Yksikään vastaajista ei ollut täysin samaa eikä täysin eri mieltä väittä-

män kanssa, mikä vahvistaa havaintoa siitä, että vahvoja äärikantoja ei 
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aineistossa esiintynyt. Vaikka selkeää enemmistömielipidettä ei muo-

dostunut, vastausten painottumisella lievästi myönteiseen suuntaan, 

voidaan osoittaa, että digitaalinen transformaatio ei ole heikentänyt 

tuottavuutta, joskaan siitä koettu hyöty ei myöskään ole vielä merkittä-

västi vahvistunut. 

Kysymykseen, joka koski asiakastietojen saatavuuden helpottumista di-

gitaalisten järjestelmien myötä, vastausjakauma osoitti selkeää myön-

teistä suuntaa. Kaikki vastaajat kokivat, että asiakastietoihin pääsy oli 

helpottunut ainakin jossain määrin. Valtaosa vastaajista oli väittämän 

kanssa samaa mieltä, osa oli neutraalilla kannalla. Yksikään vastaajista 

ei ilmaissut kielteistä näkemystä. Tulosten perusteella voidaan todeta, 

että digitaalisten järjestelmien käyttöönotto on koettu asiakastietojen 

saavutettavuuden kannalta selkeästi parannusta tuottavana. Näkemys-

ten yksimielinen myönteisyys viittaa siihen, että digitaalinen transfor-

maatio on edistänyt tiedon saatavuutta tavalla, joka on hoitotyön käy-

tännön kannalta merkityksellinen. 

Parempaa asiakaskokemusta koskevan väittämän kohdalla vastaajien 

näkemykset jakautuivat useisiin eri vaihtoehtoihin. Tämä osoittaa, että 

kokemukset vaihtelivat jonkin verran. Vaikka mielipiteissä olikin hajon-

taa, kukaan vastaajista ei ollut sitä mieltä, että asiakaskokemus olisi 

heikentynyt. Suurin osa vastaajista oli väittämän kanssa samaa mieltä 

tai täysin samaa mieltä, kun taas osa sijoittui neutraalille kannalle. Joku 

vastasi myös, ettei asiakaskokemus ole parantunut. Tulosten perus-

teella voidaan todeta, että digitaalisten palvelujen koetaan yleisesti pa-

rantaneen asiakaskokemusta, mutta vaikutus ei ole kaikkien hoitajien 

mielestä yhtä selkeä. Vaihtelevat näkemykset viittaavat siihen, että 

asiakaskokemuksen parantuminen saattaa riippua esimerkiksi palvelun 

luonteesta, asiakkaiden digitaidoista tai vuorovaikutuksesta. Merkittä-

vää kuitenkin on, ettei yksikään vastaajista kokenut asiakaskokemuksen 
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heikentyneen. Tämän perusteella voimme todeta, että digitaaliset rat-

kaisut eivät vastaajien näkökulmasta ole heikentäneet palvelun laatua. 

Väittämään ”en koe muutoksen parantaneen työtehtäviäni” annetut 

vastaukset osoittivat, että suurin osa vastaajista koki muutoksen vai-

kuttaneen työtehtäviin myönteisesti. Valtaosa vastaajista oli väittämän 

kanssa eri mieltä tai täysin eri mieltä. Tämä viittaa siihen, että he koki-

vat digitaalisen transformaation tuoneen työhönsä joitakin parannuksia 

tai hyödyllisiä muutoksia. Vastausjakaumassa oli kuitenkin myös hajon-

taa. Osa vastaajista sijoittui neutraalille kannalle ja pieni osa oli väittä-

män kanssa samaa mieltä. Tämä kertoo siitä, ettei digitaalinen muutos 

ollut kaikille yhtä selkeästi työn sisältöä parantava. Kukaan vastaajista 

ei kuitenkaan ollut väittämän kanssa täysin samaa mieltä, mikä osoittaa 

sen, ettei voimakasta kielteistä kokemusta esiinny. Havaittu vaihtelu voi 

liittyä esimerkiksi yksilöllisiin valmiuksiin, digipalveluiden käytettävyy-

teen, perehdytyksen riittämättömyyteen tai erilaisiin työnkuviin. 

Tiedustellessamme kokemuksia, joissa hoitajat kokivat digitaalisen 

transformaation sujuvoittaneen heidän tehtäviään, mainittiin mm kom-

munikaation helpottuminen, konsultaation nopeutuminen sekä luetun 

tekstin ymmärtämisen helppous ja selkeys. 

 

Kommunikaatio eri toimialojen välillä ja henkilöstön välillä paljon 

sujuvampaa. 

Jag kan få hjälp av en kollega på annan ort inom välfärdsområdet 

mycket smidigt. 

genom att ta kontakt via Teams, skriftligt eller genom att ringa. 
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Kirjoitettuna tekstinä potilaan asioiden ymmärtäminen koettiin selkeäm-

mäksi kuin puhuttuna. Myös eri kielien ymmärtäminen koettiin helpom-

maksi luetusta tekstistä. 

Eri äidinkielet, pystyn tarjoamaan palveluja tarkemmin, koska 

luetusta tekstistä paremmin kiinni asiakkaan ongelmaan, kun 

taas puhelimessa on välillä vaikea ymmärtää punaista lankaa. 

 

Sähköinen esitietolomake sujuvoittaa alkuun pääsyä. 

 

Omaolo. 
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Seuraavat väittämät koskivat: 

 

 

Kuva 6. Diagrammi kyselystä, Vastauksia väittämiin haitoista. 

 

Väittämä, jossa kartoitettiin hoitajien kokemuksia teknisistä ongelmista 

sekä järjestelmien toimivuudesta ja nopeudesta, saimme vastauksia, 

jotka osoittivat selkeää vaihtelua kokemuksissa. Suurin osa vastaajista 

oli väittämän kanssa samaa mieltä. Tämä viittaa siihen, että teknisiä 

haasteita on esiintynyt ainakin jossakin määrin digitaalisten järjestel-

mien käyttöönoton yhteydessä. Osa vastaajista sijoittui neutraalille kan-

nalle, mikä osoittaa epävarmuutta, tai että vastaajat eivät olleet koh-

danneet ongelmia niin paljon. Kukaan ei kuitenkaan tuonut esille täysin 

kielteistä kantaa väittämään. Tulosten perusteella voimme todeta, että 

teknisillä ongelmilla on ollut käytännön merkitystä työn sujuvuudelle. 

Havaintojen vaihtelu saattaa selittyä sillä, että järjestelmien toimivuus 

vaihtelee eri käyttöympäristöissä. Osaltaan kokemukseen saattaa vai-

kuttaa myös hoitajien oman digiosaamisen taso. 

 



 54 

 

 

Koulutuksen ja perehdytyksen riittävyyttä koskevan väittämän vastauk-

set osoittivat, että hoitajien kokemukset vaihtelivat. Lisäksi aiheen ko-

ettiin olevan selkeästi sidoksissa yksilöllisiin tekijöihin. Osa vastaajista 

ei kokenut koulutusta puutteelliseksi, mutta valtaosa sijoittui joko neut-

raalille kannalle tai koki koulutuksen ja perehdytyksen olleen riittämä-

töntä. Vahvasti kielteistä kantaa ei ilmennyt, mutta selkeä enemmistö 

tunnisti jonkinlaisia puutteita. Tulosten perusteella voidaan todeta, että 

perehdytyksen ja koulutuksen riittävyys koetaan henkilöstössä epäta-

saisesti. Tämä kuvastaa hoitajien digitaitojen erilaista lähtötasoa. Hoi-

tajien näkemykset korostavat, että digitaalinen transformaatio edellyt-

tää systemaattista ja riittävän kattavaa koulutusta, jotta työn sujuvuus 

voidaan varmistaa. Kokemusten hajonnasta voimme päätellä, että kou-

lutuskäytäntöihin ja perehdytysprosessiin tulee kiinnittää huomiota. 

Ohjelmien monimutkaisuutta koskevan väittämän vastaukset osoittivat, 

että hoitajat eivät kokeneet käytössä olevia digitaalisia järjestelmiä liian 

monimutkaisiksi. Valtaosa vastaajista oli väittämän kanssa eri mieltä. 

Tämä viittaa siihen, että järjestelmiä pidettiin pääosin selkeinä ja riittä-

vän helppokäyttöisinä. Osa vastaajista sijoittui neutraalille kannalle, 

mistä voimme päätellä, että hekään eivät kokeneet erityistä haastetta 

ohjelmien käytössä. Yksikään vastaajista ei ollut väittämän kanssa sa-

maa tai täysin samaa mieltä. Tulosten perusteella voimme päätellä, että 

ohjelmien käytettävyys on hoitajien näkökulmasta pääosin hyvällä ta-

solla. Voimme todeta, että digitaalisen transformaation yhteydessä 

käyttöönotetut järjestelmät eivät ole muodostuneet esteeksi työn toteu-

tukselle.  

Väittämä, joka koski asiakkaiden kykyä käyttää digitaalisia palveluja, 

vastauksissa oli selkeää vaihtelua. Osa vastaajista oli sitä mieltä, että 

asiakkaat osaavat käyttää palveluja. Osa vastaajista koki, että palvelu-

jen käytössä ilmenee haasteita. Merkittävä osa vastaajista sijoittui neut-

raalille kannalle, mistä voimme päätellä, että asiakaskunnan digitaidot 
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koetaan vaihteleviksi. Kukaan vastaajista ei ollut väittämän kanssa täy-

sin eri mieltä, josta voimme päätellä, että ainakin jonkinlaisia haasteita 

esiintyy. Tuloksista voimme päätellä, että hoitajat kokevat asiakkaiden 

digiosaamisen vaihtelevan merkittävästi. Syynä vaihtelulle saattaa olla 

asiakkaiden ikähajonta, digivalmiudet, palveluiden moninaisuus tai se, 

kuinka kattavasti asiakkaat ovat saaneet ohjausta digipalveluiden käyt-

töön. Näkemyseroista voimme päätellä, että on tarve kehittää digitaa-

listen palveluiden saatavuutta, käytettävyyttä sekä asiakasohjauksen 

eri muotoja on ilmeinen. 

Väittämässä kysyttiin hoitajilta, onko heidän mielestään liian monta oh-

jelmaa käytössä samanaikaisesti. Vastauksissa korostui näkemys siitä, 

että useiden eri järjestelmien yhtäaikainen käyttö koetaan kuormitta-

vaksi ja työn sujuvuutta heikentäväksi. Suurin osa vastaajista oli väit-

tämän kanssa samaa tai täysin samaa mieltä, mistä voimme päätellä, 

että ohjelmien määrää pidetään arjessa selkeänä haasteena. Osa vas-

taajista sijoittui neutraalille kannalle, mutta kukaan ei ilmoittanut ole-

vansa väittämän kanssa eri mieltä. Voimme todeta, että hoitajat koke-

vat työssään käytettävien järjestelmien määrän muodostavan haasteen 

käytännön työlle. Voimme päätellä, että ohjelmien suuri määrä lisää 

kuormitusta siirtymien, kirjautumisen tai rinnakkaisten toimintojen 

vuoksi. Kokemus ohjelmien liiallisesta määrästä saattaa heijastua myös 

työn sujuvuuteen tai keskeytymisiin. 

 

6.2 Työnkuvan ja työympäristön muutos digitaalisessa ar-

jessa 

Kyselyn alakysymysten avulla tarkastelimme, kuinka hoitajat ovat ko-

keneet digitaalisen transformaation vaikutukset omaan työnkuvaansa ja 

työympäristöönsä. Digitaalisten muutosten oletettiin alun perin vaikut-

tavan hoitotyön sisältöihin, sillä uusien järjestelmien käyttöönotto 
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muuttaa työprosesseja, vastuita ja vuorovaikutuksen tapoja. Aineistosta 

saadut vastaukset tukivat tätä oletusta. Tutkittavat kuvasivat työnku-

vansa muuttuneen merkittävästi digitaalisten palvelujen käyttöönoton 

seurauksena. 

 

Ny arbetsuppgifter, nya system att jobba i och lära sig. Nya sätt 

att kommunicera med kunden på. 

 

6.3 Hyödyt, kipupisteet ja kehittämisen mahdollisuudet 

Hoitajan kokemuksen perusteella potilas on tyytyväinen digitaalisiin 

kontakteihin, mikä taas lisää hoitajan työtyytyväisyyttä.  

Potilaan ovat tyytyväisiä digitaalisiin kontakteihin, joka lisää myös 

omaa työhyvinvointia, koska asiakkaat ovat hyvällä tuulella esim. 

chat kanavalla. 

 

Tiedon saaminen ja -käyttäminen koettiin helpottuneen. Erilaisten säh-

köisten tiedonhakupalveluiden käytön koettiin parantaneen omaa työs-

kentelyä. Sen myötä kokemus oman työn hallinnasta lisääntyy. 

 

Känns bra att veta att jag har bra koll på var jag hittar evidens-

baserad info. Jag har mycket mindre mappar och papper. Tele-

fonnummer hittar jag oftast via välfärdsområdets hemsidor istäl-

let för på egenskrivna listor. 
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Haasteelliseksi koettiin, että potilas pystyy ohittamaan esitiedot- koh-

dan. Tämän vuoksi koettiin, että palvelu on toisinaan myös hidastunut. 

 

Se on selkeyttänyt mutta myös hidastanut. Se että pääsevät ohit-

tamaan esitiedot, ei ole hyvä juttu, se pitäisi olla pakollinen. 

 

Kasvoton kontakti koettiin haasteeksi, kun apuna ei ole kuulo ja/tai nä-

köhavaintoa. Ohjelmien helppokäyttöisyyttä tuotiin esille, joskin puut-

teena mainittiin tilastoinnin puuttuminen. 

 

Varsinkin nuorille asiakkaille vuorovaikutus sähköisten palvelujen 

avulla on luontevaa, vuorovaikutus kiireettömämpää. Vaatii kui-

tenkin työntekijältä kykyä osata selvittää asiakkaan asiaa ja oi-

reita ilman kuulo/näköhavaintoa. Teknologiat ja ohjelmat ovat ol-

leet melko yksinkertaisia ja helppoja käyttää, mutta yhtenäiset 

toimintaohjeen, kuten esim. tilastointi puuttuvat. 

Digitaalisen transformaation koettiin nopeuttaneen työskentelyä, mutta 

tulosvastuullisuuden lisäävän stressiä ja mahdollisten virheiden määrää. 

 

DT on nopeuttanut työtä mutta myös stressi lisääntynyt, kun toi-

totetaan että niin monta ja niin monta pitäisi keretä/pvä. Kaikilla 

on eri työskentelytyyli ja tällainen vaatimus ei kyllä lisää työhy-

vinvointia ja lisäksi virheiden tekeminen lisääntyy. 
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Esille tuli myös työelämän muutokset ja muutoksissa mukana pysymi-

nen. Sähköinen asiointi koettiin haasteellisemmaksi kuin kasvotusten 

kommunikointi tai puhelu. Koulutusta toivottiin lisää, kuten sähköisiä 

palveluitakin. Vastauksia tarkasteltaessa ilmenee, että digitaalinen 

transformaatio herättää sekä myönteisiä, että kielteisiä kokemuksen 

tunteita hoitotyössä.  

Merkittävänä tekijänä kuitenkin näyttäytyy hoitajien näkökulmasta tar-

kasteltuna potilaiden tyytyväisyys digitaalisiin järjestelmiin. Tämä taas 

voi vahvistaa hoitajien työhyvinvointia. Potilaiden kokema tyytyväisyys 

tuo positiivisuutta hoitajan työhön. Tarkasteltaessa kasvotonta vuoro-

vaikutusta huomaamme, että sen kokemuksen tunne herätti haasteelli-

suutta, se taas saattaa heikentää hoitajan mahdollisuuksia rakentaa 

henkilökohtainen ja empaattinen hoitosuhde.  

Lisäksi vastaajat toivat esiin tarpeen laajentaa sähköisten palveluka-

navien tarjontaa sekä toiveen sille, että koulutusta näiden kanavien 

käyttöönottoon tarjottaisiin enemmän. Uudet työskentelytavat ja kom-

munikointikeinot nähtiin pääosin myönteisinä, sillä ne mahdollistavat 

joustavampaa sekä monipuolisempaa vuorovaikutusta potilaiden 

kanssa.  

Toisaalta taas hoitajien työhyvinvointiin kohdistuu paljon paineita itse 

organisaation asettamien raja-arvojen sekä tulosvastuullisen toiminnan 

vuoksi. Kiire sekä tehokkuusvaatimuksien pelättiin lisäävään virheiden 

riskiä. Mikä taas saattaa heikentää työn laatua ja työn turvallisuutta. 

Voidaan kuitenkin sanoa, että digitaaliset apuvälineet arvioitiin hyödyl-

lisiksi erityisesti tiedonhankinnan näkökulmasta ja oman osaamisen ko-

ettiin kehittyneen niiden ansiosta. 

Kehittämisehdotuksina nousivat esiin kaksi kriittistä huomiota. Ensinnä-

kin tilastoinnin puutteellisuus, joka itsessään vaikeuttaa toiminnan sys-

temaattista arviointia ja toiseksi potilaan esitietolomakkeen täyttämisen 



 59 

 

 

vapaaehtoisuus. Tämä aiheuttaa sen, että olennaiset tiedot puuttuvat 

itse hoitoprosessissa. Näiden asioiden ratkaiseminen nähtiin todella tär-

keänä osana digitaalisten palveluiden jatkokehittämistä. 

Digitaalisen transformaation hyötynä koettiin kommunikaatio eri toi-

mialojen ja henkilöstön välillä sujuvammaksi. Digitaalisuus koettiin su-

juvoittaneen kommunikointia eri työpisteissä olevien kollegoiden 

kanssa. Myös avun saaminen koettiin helpommaksi hyvinvointialueen 

sisällä. Sähköisen esitietolomakkeen käytön koettiin sujuvoittavan al-

kuun pääsyä, mutta mahdollisuus sen ohittamiseen haasteeksi. 

Eri kielien käyttö koettiin helpommin ymmärrettäväksi kirjoitetusta 

tekstistä. 

 

Jag har stor hjälp av chatgpt då jag dokumenterar på finska. Ti-

digare skrev jag betydligt oftare på svenska fastän patienten var 

finskspråkig. Kan såpass bra finska så jag märker om AI skulle ge 

en helt felaktig översättning. 

 

Tehnyt työstä monipulisenpaan, vaihtelua. Kieliongelmat helpot-

tuneet 

 

Digitaalisen transformaation koettiin selkeyttäneen työskentelyä. Myös 

uusien asioiden opettelu koettiin positiivisena. 

 

Tuonut uusia työskentelytapoja, monipuolistanut työtä, edellyttää 

uusien taitojen opettelua 
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Haasteelliseksi koettiin keinot saada selville potilaan oireisto ilman näkö 

ja/tai kuuloyhteyttä, mikä on osaltaan jopa hidastanut työskentelyä. 

Sähköinen vuorovaikutus koettiin merkittävästi haasteellisemmaksi kuin 

kasvotusten tapahtuva kontakti. Kaikesta huolimatta koettiin, että säh-

köisiä palveluita tulisi saada lisää.  

Kehittämistarpeena esitettiin, että sähköinen esitietokaavake olisi pa-

kollinen täyttää. Yhtenäiset toimintaohjeet ja tilastointi mainittiin puut-

tuvan. Työn koetaan olevan monipuolisempaa ja siinä on enemmän 

vaihtelua. Myös mahdollisuus etätyöskentelyyn koetaan positiivisena. 

 

Uudet vastuualueet, etätyön mahdollisuus koska paljon kommu-

nikaatiota tehdään etänä, uudet työtehtävät, jotka opettaneet uu-

denlaista sairaanhoitajan työn tekemistä 

 

Haasteeksi koettiin  

 

Sujumattomuus -> digitaalisissa työkaluissa ei ole vielä vakiintu-

neita sisäisiä toimintamalleja ja niiden juurruttaminen vielä käyn-

nissä, joka luo epävarmuutta 

 

Saatua koulutusta digitaaliseen transformaatioon moitittiin riittämättö-

mäksi sekä ajankohtaa puutteelliseksi. Lisäksi perehdytyskäytänteitä 

kaivattiin. 

 

Koulutus lähenpänä käyttöönottoa sekä intensiivinen koulutus 
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Ohjeistus käyttöönottoon oli puutteellista. Myös perehdytys ja oh-

jeet yhtenäiseen käyttöön/kirjaamiseen ym. Puuttuivat. 

 

Tiedottamista kerrottiin olleen liian vähän ja sen toivottiin olevan suju-

vampaa.  

 

för lite information 

Infoaminen voisi olla parempaa ja sujuvampaa. Esim. ketkä ni-

metyt henkilöt hoitaa mitä .. 

 

Kehittämisehdotuksena mainittiin, varsinkin digitaalisen transformaa-

tion alkuvaiheen, helposti saatavilla oleva tekninen tuki. 

 

Hyvä ja nopeasti saatavilla oleva tekninen tuki ensimmäisten pa-

rin viikon ajan käyttöönotosta. 

 

6.4  Digitaaliset palvelut asiakkaiden näkökulmasta hoita-

jien arvioimana 

Miten arvioisit asiakkaiden kokevan digitaalisten palveluiden käytön. 

Kaikki kahdeksan vastasivat kysymykseen ja jakauma oli seuraava. 

Suurin osa vastaajista arvioi, että asiakkaat kokivat joko jonkin verran 

tai merkittävää asiakaskokemuksen parantumista. 
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Jakauma osoittaa, että 75 % vastaajista kokee asiakaskokemuksen pa-

rantuneen. Vastauksista voimme todeta, että suurin osa vastaajista ko-

kee asiakaskokemuksen parantuneen joko jonkin verran tai merkittä-

västi. Kahden vastaajan kokemuksen mukaan asiakaskokemus ei ole 

muuttunut merkittävästi aikaisemmasta.  

Vaikuttaisi siltä hoitajien kokemuksen perusteella, että potilaat/ asiak-

kaat ovat tyytyväisiä saamaansa digitaaliseen palveluun. Yksikään vas-

taajista ei ollut arvioinut asiakaskokemuksen huonontuneen. Se, ettei 

kukaan ole päätynyt valitsemaan tätä arvoa on merkittävä havainto. Di-

gitaaliseen transformaatioon ja digitaalisten palveluiden käyttöönottoon 

liittyy aina riski siihen, että osa asiakkaista kokee muutoksen vaikeana 

ja huonompana. Tässä tapauksessa ei sellaista havaittu, mikä vahvistaa 

sitä, että palveluiden asiakaskokemus on ollut käyttökelpoinen koke-

mus. 

Tutkimuksen luotettavuutta rajoittaa vahvasti otoksen pieni koko sekä 

paikallisuus- Tämä heikentää tuloksien yleistettävyyttä, mutta olemme 

pyrkineet vertaamaan tuloksia myös muihin tutkimuksiin. Kahdeksan 

vastaajan näkemykset eivät voi edustaa koko pohjanmaan hyvinvointi-

alueen henkilöstön kokemuksia digitaalisen transformaation osalta, 

mutta ne ovat tarjonneet meille arvokasta kontekstisidonnaista tietoa. 

Eettisesti tutkimus toteutettiin asianmukaisesti. Toimme esille hoitajien 

kokemuksia heidän omasta näkökulmastaan lisäämättä omia mielipitei-

tämme. Tulokset raportoimme läpinäkyvästi. Tämä tukee tutkimus-

tamme sekä antaa hyvän perustan jatkotutkimuksille sekä kehitystyölle, 

joita suosittelemme tekemään. 
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7 TULOSTEN TARKASTELU 

Tässä kappaleessa tarkastellaan ja tulkitaan kyselyn tuloksia. Jaoimme 

jokaisen osa-alueen vielä oman alaotsikon alle, jotta tarkastelua on hel-

pompi käsitellä sekä havainnollistaa. Vertasimme tuloksia vielä muihin 

tutkimuksiin, että olisi helpompi havainnollistaa miten saamamme tu-

lokset ovat samassa linjassa muiden tutkimusten kanssa. 

7.1 Hoitajien kokemus käyttöönotosta 

 

Käyttöönoton sujuvuus on monitekijäinen ilmiö, joka riippuu muun mu-

assa organisaation valmistautumisesta, muutosjohtamisen laadusta, 

henkilöstön koulutuksesta sekä viestinnän selkeydestä. Näitä tekijöitä 

on käsitelty opinnäytetyön teoreettisessa viitekehyksessä. Esimerkiksi 

onnistuneen digitaalisen muutoksen edellytyksenä on huolellinen suun-

nittelu, johdon sitoutuminen sekä henkilöstön osallistaminen ja tukemi-

nen muutoksen eri vaiheissa.  

Tulokset syvensivät ymmärrystämme siitä, miten digitaalinen transfor-

maatio näyttäytyi hoitajien arjessa; kokonaisuudessaan se on koettu 

myönteiseksi. On kuitenkin tärkeää huomioida, että tutkimuksen otos 

oli rajallinen ja paikallinen, mikä rajoittaa tulosten yleistettävyyttä. Tu-

lokset osoittavat Pohjanmaan hyvinvointialueen digitaalisen asiakaspal-

velukeskuksen hoitajien kokemuksia, eikä niitä voida suoraan yleistää 

laajemmin muihin toimintaympäristöihin. 

Valtioneuvoston julkaisussa Digitaalisten palvelujen vaikutukset sosi-

aali- ja terveydenhuollossa (2023, s. 41) tuotiin esiin johdon haastatte-

lujen kautta useita ei-toivottuja vaikutuksia, joita digitaalisten palvelu-

jen käyttöönotto on aiheuttanut ammattilaisille. Julkaisun mukaan di-

gipalvelut ovat osin vaikeuttaneet työn tekemistä, minkä seurauksena 
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halukkuus hyödyntää digitaalisia työkaluja on vähentynyt. Ammattilai-

set kokivat erityisesti huolta työmäärän kasvusta. Esimerkiksi kirjaami-

seen käytetyn ajan lisääntymisestä, mikä lisäsi työtaakkaa ja heikensi 

motivaatiota. Lisäksi epävarmuus digitaalisten työkalujen käyttöön-

otosta on vaikeuttanut digitaalisen transformaation etenemistä henki-

löstön näkökulmasta. Sujuvuuden tunnetta on heikentänyt kokemus 

siitä, etteivät eri mittarit ja työkalut ole olleet yhteensopivia hoidon tar-

peen ja kiireellisyyden arvioinnissa. Kun näitä havaintoja verrataan tä-

män tutkimuksen tuloksiin, voidaan todeta, että käyttöönoton sujuvuu-

den kokemus rakentuu monesta eri osa-alueesta. Tutkimuksemme pe-

rusteella käyttöönotto koettiin pääosin myönteiseksi. Emme kuitenkaan 

voi tutkimuksemme perusteella yleistää kokemuksen tunnetta, koska 

tutkimukseen osallistui niin vähän hoitajia. Valtioneuvoston julkaisun 

havainnot tukevat kuitenkin käsitystämme siitä, että teknologian käyt-

töönotto ei ole yksiselitteinen prosessi, vaan siihen liittyy riskejä, jotka 

voivat heikentää henkilöstön motivaatiota ja työhyvinvointia. Mutta Poh-

janmaan hyvinvointialueella digitaalisen työkalun käyttöönotossa on hy-

vin huomioitu ammattilaisten tukeminen ja ohjaus, jonka vuoksi koke-

mus on ollut pääosin positiivinen. 

Kriittisesti tarkasteltuna voidaan todeta, että digitaalisen transformaa-

tion onnistuminen edellyttää kahta keskeistä tekijää. Ensinnäkin henki-

löstön riittävää digiosaamista ja toiseksi järjestelmien välistä yhteenso-

pivuutta. Mikäli nämä tekijät eivät toteudu, käyttöönotto voi näyttäytyä 

kuormittavana ja epävarmuutta lisäävänä prosessina, kuten Valtioneu-

voston selvityksessä todettiin. Toisaalta, mikäli osaaminen ja tekninen 

integraatio ovat kunnossa, käyttöönotto voi muodostua sujuvaksi ja 

henkilöstön työn arkea tukevaksi, kuten tämän tutkimuksen tulokset 

osoittavat. Pohjanmaan hyvinvointialueella digitaalisessa asiakaspalve-

lukeskuksessa prosessit toteutettu hyvin ajatellen ammattilaistan digi-

osaamista sekä järjestelmät ovat sopineet hyvin yhteen, jolloin kokemus 

onnistumisesta on ollut hyvää. 
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Vertasimme saamiamme tuloksia Koiviston (2023, s. vii) väitöskirjaan 

Digitoimijuus terveydenhuollon ammattilaisen työssä, jossa digitaalisten 

järjestelmien käyttöönottoa tarkasteltiin laajemmalla aineistolla. Koivis-

ton väitöskirjassa todettiin, että digivälineiden käyttöönotto ei ole aina 

ollut positiivinen kokemus, vaan se on voinut aiheuttaa myös kuormi-

tusta ja epävarmuutta ammattilaisille. Tämä havainto tukee myös tä-

män tutkimuksen tulkintaa siitä, että käyttöönoton kokemukset voivat 

vaihdella merkittävästi kontekstista ja toteutustavasta riippuen.  

Positiivista kokemusta tukevat osaaminen, resurssit, johdon osaaminen 

sekä hyvä tiedottaminen. Samansuuntaisia havaintoja esittää Tuunila 

(2024, s.65) Pro Gradu tutkimuksessa “digitaalisesta transformaatiosta 

arvoa julkisiin sosiaali- ja terveyspalveluihin- Keskijohdon näkemyksiä 

digitaalisten palveluiden käytöstä”, jossa korostettiin osaamisen merki-

tystä käyttöönoton sujuvuuden kokemuksessa. Digiosaaminen nähtiin 

avainasemassa siinä, miten henkilöstö kokee järjestelmien käyttöön-

oton ja niiden hyödyntämisen. Tämä tukee oman tutkimuksemme pää-

telmää siitä, että eri palikoiden tulee olla kunnossa digitaalisen transfor-

maation ja digitaalisen työkalun käyttöönotossa ja että ne ovatkin olleet 

pääosin kunnossa pohjanmaan hyvinvointialueella. 

Lisäksi Tuunila (2023, s.86) painotti organisaation johdon roolia tekni-

sen tuen, resurssien ja kannustimien tarjoamisessa. Näiden tekijöiden 

katsottiin luovan onnistuneen käyttökokemuksen ja motivoivan henki-

löstöä hyödyntämään digitaalisia työkaluja. Valkeapään & Peltosen ver-

taisarvioidussa kirjallisuuskatsauksessa (2022) “Terveydenhuollon digi-

taalisten tietojärjestelmien vaikutus hoitohenkilöstöön ja potilastulok-

siin: Kartoittava kirjallisuuskatsaus hoitotyön näkökulmasta” huomat-

tiin, että aihetta tulisi tutkia enemmän. Tulostemme perusteella olemme 

samaa mieltä, että aihetta on syytä tutkia enemmän ja kiinnittää juuri 

näihin seikkoihin huomiota. Voidaan myös päätellä se, että digitaalisen 
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transformaation paras hyöty käyttöönoton sujuvuuden tunteesta edel-

lyttää sen, että strategia on selkeä, hallintomalli olisi asianmukainen ja 

prosessit olisivat optimoituja. Henkilöstöllä tulisi olla osaamista ja osa-

aluetta tulisi kehittää systemaattisesti.  

7.2 Digitaalisen transformaation vaikutukset hoitajan työn-

kuvaan ja työympäristöön 

Kyselyyn vastanneiden vähäisyyden vuoksi, emme saaneet yksityiskoh-

taista kuvaa siitä miten digitaalinen transformaation on vaikuttanut 

työnkuvaan ja työympäristöön, joten keräsimme tietoa myös muualta, 

jotta saisimme jonkinlaisen käsityksen tähän kohdistuvista vaikutuk-

sista.  

Valtioneuvoston julkaisussa Digitaalisten palvelujen vaikutukset sosi-

aali- ja terveydenhuollossa (2023, s.40–41), sateenvarjokatsauksen pe-

rusteella digitaalisen transformaation vaikutuksia työnkuvan muutoksiin 

on avattu yksityiskohtaisemmin. Digitaalinen transformaatio on muo-

kannut hoitohenkilöstön työnkuvaa merkittävästi. Digipalvelut ovat osin 

korvanneet perinteisiä työtehtäviä ja niiden avulla on voitu tehostaa 

sekä muuttaa palveluprosessien osia.  

Valtioneuvoston (2023, s.40–41) julkaisussa todettiin, että työmäärän 

muutoksia ei ole vielä tutkittu laajasti, mutta alustavien havaintojen mu-

kaan digitaalinen transformaatio on lisännyt työnkuvan moninaisuutta 

ja tuonut siihen uusia ulottuvuuksia. Yksi keskeinen muutos on ollut uu-

sien työnimikkeiden syntyminen, kuten “digihoitaja”. Hoitajien työaika 

ei enää kohdistu yksinomaan hoidon tarpeen arviointiin, vaan merkit-

tävä osa ajasta kuluu myös potilaiden ja asiakkaiden ohjaamiseen digi-

taalisten työkalujen käytössä. Tämä tehtävä ei perinteisesti ole kuulunut 

hoitajien ydintehtäviin, mutta digitaalisen transformaation myötä se on 

muodostunut osaksi heidän työnkuvaansa.  
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Voisimme Valtioneuvoston tekstin, sekä oman tutkimuksemme perus-

teella päätellä, että uudet työnimikkeet, kuten digihoitaja saattaisi vah-

vistaa hoitajien kokemaa ammattiylpeyttä omaa osaamistaan kohtaan. 

Tämä taas voisi lisätä hoitohenkilöstölle uusia uramahdollisuuksia ja li-

sätä heidän kokemaansa arvostusta omasta työstään. Tulee myös miet-

tiä, hämärtyykö tässä hoitajien perinteinen työnkuva. Kuka hoitaa ydin-

tehtävät, kun siirrymme digitehtäviin? Tämä taas saattaa aiheuttaa ris-

tiriitaisia tunteita hoitohenkilökunnassa.  

Kyselyyn vastanneiden vähäinen määrä rajoittaa merkittävästi aineiston 

luotettavuutta ja yleistettävyyttä. Tämä luku sisältää joitakin metodolo-

gisia rajoitteita, kyselyyn vastanneiden vähäisyys rajoittaa merkittävästi 

aineiston luotettavuutta. Vaikka tukeudumme muuhunkin aineistoon, 

emme halua, että oma aineistomme jää liian taustalle. Joten näiden ha-

vaintojen perusteella sekä tutkimuksesta saamiemme vastausten perus-

teella voimme todeta, että digitaalinen transformaatio ei ainoastaan 

muokkaa työn sisältöä, vaan se myös laajentaa ammattilaisten roolia ja 

vastuuta.  

Työnkuvan moninaistuminen voi toisaalta tarjota uusia mahdollisuuksia 

osaamisen kehittämiseen, mutta samalla se voi lisätä kuormitusta, mi-

käli uudet tehtävät eivät ole linjassa hoitohenkilöstön ydintehtävien 

kanssa, eikä niitä ole organisaatiossa määritelty. Päättelymme perustuu 

myös avoimeen kommenttiin kyselyssä, jossa tuotiin hyvin esille se, että 

osaamista niin ammattilaisen, kuin asiakkaiden osalta tulisi kehittää. 

Toisaalta voimme pohtia vapautuuko hoitajien aika vaativampiin tehtä-

viin, kun digipalvelut korvaavat hoitajien tekemän rutiinityön, kuten 

ajanvaraukset ja potilasohjaus. Tällainen yhdistelmä vaatii kuitenkin 

sen, että järjestelmät ovat integroituja sekä käyttäjäystävällisiä. Olisi 

syytä pohtia jatkossa sitä, miten erilaisilla ohjelmistoilla / tekoälyllä voisi 

helpottaa hoitajien työnkuvaa. Tällä hetkellä hoitajien työnkuva on 

laaja, eikä se välttämättä rajaudu ainoastaan hoitotyölle. 
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7.3 Hoitajien kokemat hyödyt, haasteet ja kehittämistarpeet 

sekä vaikutukset asiakkaisiin 

Tulosten tarkastelu osoittaa, että hoitajien osallistaminen järjestelmien 

kehittämiseen tuo esiin käytännön tarpeita, joita järjestelmäkehittäjät 

eivät välttämättä havaitse. Tämä osallistaminen hyödyttää sekä hoitajia 

että organisaatiota, sillä digitaalisten palvelujärjestelmien suunnittelu 

voidaan tällöin kohdentaa tukemaan hoitotyön arkea ja sen erityispiir-

teitä. 

Hyppönen ym. (2018, s.31) havaitsivat, että potilastietojärjestelmien 

suunnittelussa terveydenhuollon ammattilaisia ei ole systemaattisesti 

otettu mukaan. Tämä on ongelmallista, sillä ammattilaisten osallistumi-

nen mahdollistaisi järjestelmien mukauttamisen muuttuviin työtehtä-

viin. Tutkimuksessa tarkasteltiin kansainvälisiä epäkohtia ja verrattiin 

niitä kansallisiin havaintoihin, joiden perusteella ongelmat osoittautuivat 

yhteneväisiksi.  

Kansainvälisissä tutkimuksissa korostui erityisesti se, että tietojärjestel-

mät eivät ole riittävästi integroituneet työprosesseihin, niiden käytettä-

vyys on heikkoa, yhteensopivuus ei toimi, koulutuksessa on puutteita, 

eikä järjestelmien koeta tukevan hoitajien työtehtäviä (Hyppönen ym. 

2018, s.31). 

Näitä havaintoja voidaan verrata omiin tutkimustuloksiimme. Hoitajien 

kokemukset hyödyistä ja haasteista liittyvät vahvasti siihen, kuinka or-

ganisaatio hallitsee digitaalista transformaatiota. Hyödyt konkretisoitu-

vat vasta silloin, kun johto on sitoutunut muutokseen ja tukee henkilös-

töä riittävästi. Haasteet puolestaan korostuvat tilanteissa, joissa hoita-

jien ääntä ei kuulla ja muutos koetaan kuormittavana, mikä heijastuu 

suoraan työhyvinvointiin. Näin ollen hoitajien näkökulma voidaan nähdä 

keskeisenä mittarina sille, kuinka onnistuneesti digitaalinen muutos to-

teutuu käytännön tasolla. 
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Vehko ym. (2028, s.156) havaitsivat, että hoitajille stressiä aiheuttaa 

erityisesti se, että heidän on kirjauduttava useisiin eri järjestelmiin. Li-

säksi järjestelmät voivat olla jäykkiä ja hitaita, ja niissä esiintyy usein 

teknisiä ongelmia, kuten ohjelmien katkoja.  

Nämä havainnot tukevat myös omia tuloksiamme, joissa vastaajat toi-

vat esiin samankaltaisia ongelmia. Tulokset osoittavat, että tekniset 

haasteet aiheuttavat turhaa tyytymättömyyttä ja kuormittavat hoitajien 

arkea. 

Lisäksi osa vastaajista koki kasvottomuuden merkittävänä haasteena. 

Tätä tukee Öberg ym. (2018, s.965), joiden tutkimuksessa hoitajat toi-

voivat, että hoitokontaktit säilyisivät kasvokkain toteutettuina. Hoitajien 

näkemyksen mukaan kasvottomuus vaarantaa potilasturvallisuuden ja 

heikentää hoitosuhteen laatua. Etäpalveluiden yleistyessä hoitosuhtei-

den koetaan muuttuvan persoonattomiksi, mikä voi heikentää hoitotyön 

inhimillistä ulottuvuutta. Siitä voimme päätellä, että mahdollinen seu-

raava taso olisi videon välityksellä tehtävä hoidon tarpeen arvio. 

Tutkimuksen tulokset osoittavat, että asiakkaiden kokemus on ollut pää-

osin myönteinen hoitajien näkökulmasta. Tulkittaessa tutkimuksen tu-

loksia voimme tulkita niistä, että asiakkaat kokevat digitaalisten palve-

luiden käytön pääosin positiivisena hoitajien näkökulmasta. Se vahvis-

taa kognitiivista ja emotionaalista ulottuvuutta. Hoitajien näkökulmasta 

asiakkaat pitävät palvelua helppona sekä hyödyllisenä, mikä lisää tyy-

tyväisyyttä.  

 

Sen sijaan sosiaalinen ulottuvuus voi jäädä heikommaksi, koska ei ole 

näköyhteyttä. Mikä ehkä voisi selittää osittain tuon neutraalin kokemuk-

sen. Kun digitaalinen palvelu ei välttämättä tarjoa samanlaista henkilö-

kohtaista vuorovaikutusta kuin perinteinen kasvokkainen palvelu, voi 

vastauksista juuri päätellä tällaista. 
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8 JOHTOPÄÄTÖKSET 

Tämän opinnäytetyön tavoitteena oli selvittää, miten hoitajat kokevat 

digitaalisen transformaation ja sen käytännön toteutumisen Pohjan-

maan hyvinvointialueen digitaalisessa asiakaspalvelukeskuksessa. Tut-

kimuksen merkitys nousee siitä, että digitaalinen transformaatio muut-

taa sosiaali- ja terveydenhuollon rakenteita, työnkuvia ja palveluproses-

seja nopeammin kuin koskaan aiemmin.  

Hoitajien kokemukset olivat tässä tutkimuksessa keskeisiä, sillä he ovat 

muutoksen ytimessä. He käyttävät järjestelmiä päivittäin, ohjaavat asi-

akkaita ja toimivat palveluketjujen solmukohdissa. Tästä syystä heidän 

näkökulmansa tarjoaa arvokasta tietoa siitä, miten digitaaliset ratkaisut 

todella toimivat arjessa ja millaisia vaikutuksia niillä on työn sujuvuu-

teen, työhyvinvointiin ja asiakaskokemukseen. Näitä olisikin syytä tutkia 

vielä syvemmin. Tutkimuksemme toteutui pienellä otoksella, mutta laa-

jemman otoksen kanssa voisi tulokset näyttäytyä eri tavalla. 

Tutkimuksen tulokset osoittavat, että hoitajat kokevat Pohjanmaan hy-

vinvointialueella digitaalisessa asiakaspalvelukeskuksessa omassa työs-

sään digitaalisen transformaation pääosin myönteisenä. Järjestelmät 

ovat tukeneet työn sujuvuutta, helpottaneet tiedon saatavuutta ja lisän-

neet hallinnan tunnetta. Kuitenkin samalla esiin nousi haasteita, kuten 

tekniset ongelmat, koulutuksen riittämättömyys, asiakkaiden vaihtele-

vat digitaidot ja järjestelmien moninaisuus.  

Nämä havainnot ovat tärkeitä tutkijoille sekä Pohjanmaan hyvinvointi-

alueelle organisaationa, sillä ne osoittavat, että muutosprosessi on kes-

ken ja vaatii edelleen kehittämistä. Järjestelmien yhtenäistäminen ja 

käytettävyyden parantaminen nousivat keskeisiksi kehityskohteiksi. 

Voisimme ajatella, että digitaalinen transformaatio tältä osin on vasta 

aluillaan ja vielä on paljon saavutettavaa. Voimme vuosien päästä vasta 

nähdä kehityksen kaaren ja mitä sillä on saatu aikaan.  
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Tämä opinnäytetyö vahvistaa myös niitä linjauksia, joiden mukaan muu-

tokset edellyttävät, että henkilöstölle on tarjottu selkeä toiminnanohjaus 

ja heitä tuetaan jatkuvasti osaamisessa. Hoitajien kokemukset osoitta-

vat, että koulutus, perehdytys ja tekninen tuki ovat tosiaankin ratkaise-

via tekijöitä muutoksen onnistumisessa. Pohdimme sitä, että sosiaali- ja 

terveydenhuoltoalan ollessa murroksessa ja muutosten alla, onko tällä 

hetkellä kuitenkaan antaa resursseja kunnon perehdytykseen vai jääkö 

liian suuri osa tästä hoitajalle itselleen. Organisaation olisi syytä kiinnit-

tää tähän huomiota ja huolehtia siitä, ettei kukaan jää yksin muutosten 

alle, jotta jokainen osa-alue on hallinnassa ja kokemus muutoksesta olisi 

toimiva. 

Tutkimuksen merkitys korostuu myös siinä, että se tuo esiin digitaalisen 

transformaation vaikutukset hoitajan työnkuvaan ja työympäristöön. 

Tulokset osoittavat, että hoitajien rooli on laajentunut: he eivät ainoas-

taan arvioi hoidon tarvetta, vaan ohjaavat asiakkaita digitaalisten työ-

kalujen käytössä ja toimivat teknologian ja asiakkaan välisenä sillanra-

kentajana. Tämä muuttaa työn dynamiikkaa hoitajilla ja lisää heidän 

vastuutaan. Vaikka muutos tarjoaa mahdollisuuksia työn kehittämiseen, 

se voi myös lisätä kuormittavuutta. On huomioitava, että jos tehtäviä ei 

määritellä selkeästi tai jos tukea ei ole riittävästi saatavilla kuormittaa 

se vieläkin enemmän hoitajien työtä. 

Hoitajien kokemukset digitaalisista palveluista heijastuvat suoraan asia-

kaskokemukseen. Tutkimuksen perusteella asiakkaat ovat pääosin tyy-

tyväisiä digitaalisiin palveluihin, mikä puolestaan vahvistaa hoitajien 

työmotivaatiota ja työn mielekkyyttä. Tämä on tärkeä havainto, sillä se 

osoittaa, että digitaalinen transformaatio voi tukea sekä henkilöstön että 

asiakkaiden hyvinvointia. Samalla osa hoitajista koki, ettei asiakaskoke-

mus ollut merkittävästi parantunut, mikä viittaa siihen, että digitaalisten 

ratkaisujen hyödyt eivät ole jakautuneet tasaisesti.  
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Pellicellin (2023) viitekehys tukee tutkimuksemme tuloksia. Sen mu-

kaan teknologia toimii asiakaskokemuksen muokkaajana ja osa laajem-

paa palvelupolkua. Tämä opinnäytetyö osoittaa, että hoitajien kokemuk-

set ovat linjassa tämän mallin kanssa. Teknologia tukee arvoa ja koke-

musta, mutta sen vaikutukset eivät ole kaikille samanlaisia. Digitaalinen 

transformaatio on edelleen käynnissä, ja sen vaikutukset näkyvät vai-

heittain ja vasta vuosien kuluttua voidaan saada kuva kokonaisuudesta. 

8.1 Tutkimustulosten hyödyntäminen 

Tutkimuksen tuloksia voidaan jatkossa hyödyntää monipuolisesti poh-

janmaan hyvinvointialueella digitaalisten palveluiden kehittämisessä ja 

hoitajien tukemisessa tuodessa käyttöön uusia digitaalisia palveluratkai-

suja. Tämän opinnäytetyön arvo ja merkitys rakentuvat erityisesti siinä, 

että se tuo näkyväksi hoitajien kokemukset ja näkemykset muutok-

sesta, joka vaikuttaa suoraan heidän päivittäiseen työhönsä. Hoitajien 

äänen esiin tuominen on keskeistä, sillä he ovat digitaalisen transfor-

maation käytännön toteuttajia ja muutoksen vaikutukset konkretisoitu-

vat juuri heidän työssään. Tulosten perusteella voidaan nähdä, miten 

digitaalinen muutos heijastuu työn sujuvuuteen, työhyvinvointiin, kuor-

mitustekijöihin sekä asiakaskohtaamisiin, ja siten ne tarjoavat arvo-

kasta tietoa päätöksentekoon sekä kehittämistyön tueksi. 

Tutkimuksen perusteella kyetään tunnistamaan useita konkreettisia ke-

hittämiskohteita, jotka tukevat sekä henkilöstön työssä jaksamista että 

asiakkaiden palvelukokemusta. Haluamme nostaa tärkeitä aiheita näi-

den perusteella kuten esimerkiksi digitaalisten järjestelmien käytettä-

vyyden parantaminen, henkilöstön koulutuksen ja perehdytyksen vah-

vistaminen, asiakaslähtöisten palveluprosessien muotoilu sekä teknisen 

tuen saatavuuden varmistaminen.  

On huomioitava, että nämä toimenpiteet eivät ainoastaan helpota hoi-

tajien arkea, vaan ne myös edistävät palvelujen laatua, jota tuotetaan 
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potilaille ja asiakkaille. Se tukee hyvin myös yhdenvertaisuutta ja suju-

vuutta. Tulokset tarjoavat siten pohjanmaan hyvinvointialueelle selkeitä 

ja perusteltuja suuntaviivoja digitaalisten palveluiden jatkokehittämi-

seen. 

Voimme nähdä, että opinnäytetyön merkitys ulottuu kuitenkin yksittäi-

siä kehittämistoimia laajemmalle alueelle. Tutkimus tuottaa uutta tietoa 

siitä, miten digitaalinen transformaatio näyttäytyy hoitotyön konteks-

tissa ja millaisia organisatorisia edellytyksiä onnistunut muutos vaatii. 

Tulokset osoittavat, että hoitajat ovat valmiita omaksumaan uusia toi-

mintatapoja ja sitoutuneita kehittämään työtään, mutta he tarvitsevat 

muutoksen tueksi selkeitä rakenteita, riittävää koulutusta, toimivia työ-

välineitä ja johdon tukea. Joten on hyvin tärkeää huomioida nämä sei-

kat. Tämä korostaa sitä, että digitaalinen transformaatio ei ole pelkäs-

tään tekninen uudistus, vaan todella kokonaisvaltainen muutosprosessi 

koko organisaatiossa. Muutos vaikuttaa työn sisältöön, organisaation 

toimintakulttuuriin ja asiakasrajapinnan vuorovaikutukseen. 

Tutkimus myös vahvistaa käsitystä siitä, että digitaalisten ratkaisujen 

onnistunut käyttöönotto edellyttää henkilöstön osallistamista, muutos-

johtamista ja jatkuvaa arviointia. On tärkeää seurata muutosta ja muo-

vata sitä sen mukaan, mitä tarpeita muutos tuottaa. Näin ollen tämän 

aiheen tutkiminen on tärkeää paitsi Pohjanmaan hyvinvointialueen, 

myös koko sosiaali- ja terveydenhuollon kehittämisen näkökulmasta. 

Tulokset auttavat rakentamaan entistä toimivampaa, sujuvampaa ja 

asiakaslähtöisempää palvelujärjestelmää, jossa digitaalinen transfor-

maatio tukee sekä henkilöstön hyvinvointia että palveluiden vaikutta-

vuutta ja organisaation kehittämistyötä. 

8.2 Tutkimuksen luotettavuuden ja eettisyyden pohdinta 

Kyselytutkimus olisi voinut mahdollistaa tutkijoille laajan aineiston saa-

miseen, mutta näin ei nyt käynyt. Kyselytutkimuksessa ei tarvitse olla 
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fyysisesti paikalla tekemässä tutkimusta vaan kysely mahdollisti sen, 

että sen pystyi lähettämään useammalle henkilölle, tämä säästi itse tut-

kijan aikaa. Tuloksia tarkastellessa ongelmaksi olisi saattanut tosin 

muodostua vastausten tulkitseminen, vaarana olisi saattanut olla, että 

tutkijat eivät olisi pystyneet tarkastelemaan neutraalisti vastauksia. 

Emme myöskään pysty osoittamaan vastaajien suhtautumista tutki-

mukseen, olivatko vastaajien vastaukset rehellisiä ja ajatuksella mietit-

tyjä. Ongelmana voidaan pitää myös tilannetta, ettei voida todistaa onko 

vastausvaihtoehdot luotu niin hyvin, ettei ole tullut väärinymmärryksiä. 

Toisaalta taas ei voi olla varmuutta siitä, onko vastaajien perehtynei-

syyteen tutkittavaa asiaa kohtaan hyvää vai huonoa. Joskus myös vas-

taamattomuus voi koitua ongelmaksi kyselytutkimuksissa, kuten nyt 

kävi. Se, että kyselylomake olisi laadullisesti hyvä, vaatii tutkijalta sekä 

aikaa, että perehtyneisyyttä asiaa kohtaan (Hirsjärvi ym., 2013, s.195).  

Tutkijoilla oli luottamus siihen, että digitaalisen asiakaspalvelukeskuk-

sen hoitajilla olisi hyvä näkemys siitä, miten digitaalinen transformaatio 

vaikuttaa heidän työhönsä. Käsite avattiin tutkittaville ennen osallistu-

mista kyselyyn, jotta varmistuimme siitä, että käsite on avattu heille 

selkeästi. 

Eettisyydestä vastaa opinnäytetyön tekijät. Kaikki aineisto, joka on to-

teutettu ja raportoitu sekä aineisto, joka näistä syntyi, tallennettiin tai 

tuhottiin asetettujen vaatimusten mukaisesti (Näreaho, Kettunen, Kärki, 

Päällysaho, 2020, s.8, 22). Kaikki aineisto tullaan hävittämään asian-

mukaisesti heti tulosten ja työn valmistuttua. Tutkimusaineisto säilyte-

tään koneella, johon pääsy oli vain salasanalla. 

Tutkimuksen tulokset esitettiin rehellisesti, eikä niitä tulla käyttämään 

muuhun, kun tutkimuksen tekoon. Tulosten analysoinnissa vaalittiin 

tarkkuutta sekä huolellisuutta. Tutkimuksessa käytettiin avoimuutta ja 
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vastuullista tiedeviestintää julkaistaessa tuloksia. Tutkimukseen merkit-

tiin viittaukset, kun kirjoitimme muiden julkaisujen pohjalta tieteellistä 

tekstiä (Tutkimuseettinen neuvottelukunta TENK, 2023). 

Korostamme, että osallistuminen oli täysin vapaaehtoista ja saivat kir-

jallisesti lisätietoa tutkimuksen tarkoituksesta ennen vastaamista, joka 

on TENK (2023) keskeinen vaatimus. Näin varmistimme suostumuksen 

ja sen, että vastaajat tiesivät, mihin heidän antamiaan tietoja käy-

tämme. Kysely oli anonyymi, eikä vastaaja ollut mahdollista tunnistaa. 

Tämä on vähentänyt vastaajiin kohdistuvaa riskiä ja tuki heidän yksityi-

syytensä suojaa. Koska tutkittavat olivat Pohjanmaan hyvinvointialueen 

työntekijöitä, ei tutkijoilla ollut valta-asemaa vastaajiin nähden. Tutki-

joilla ei ollut esimies- tai muuta valta-asemaa tutkittaviin nähden, mikä 

on vähentänyt painetta osallistua tutkimukseen. 

Tutkimusaihe oli sellainen, ettei se ole sisältänyt aiheita, jotka olisivat 

voineet aiheuttaa vastaajille psyykkistä kuormitusta tai muuta henkistä 

haittaa. Eettisesti tehty tutkimus lisää työmme luotettavuutta. Avoi-

muus, tarkkuus ja huolellisuus raportoinnissa ovat tukeneet sitä, että 

tuloksia voidaan arvioida sekä toistaa. 

Tosin vastaamattomuus kyselytutkimukseemme ei ole ollut ainoastaan 

metodologinen haaste vaan se oli tutkijoille myös eettinen haaste. Vas-

taajien vähyyden vuoksi voimme mainita, että se voi heikentää tutki-

muksen kattavuutta, mutta kunnioitamme vastaajien oikeutta olla osal-

listumatta kyselytutkimukseemme. Tutkimus oli perusteltu sekä hyödyl-

linen pohjanmaan hyvinvointialueelle, sillä tutkimus tuottaa tietoa digi-

taalisen transformaation erilaisista vaikutuksista hoitajien työhön.  
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8.3 Jatkotutkimusehdotukset 

Opinnäytetyön tulokset osoittivat, että digitaalinen transformaatio tulee 

muuttamaan hoitotyötä ei pelkästään paikallisesti vaan maailmanlaajui-

sesti. Muutos on monitasoista ja se vaikuttaa suoraan henkilöstön koke-

muksiin ja asiakkaiden saamaan palveluun. Tämän vuoksi jatkotutki-

muksille on selkeä tarve. Suosittelemme jatkotutkimusideaksi työ-

hömme liittyen seuraavaa. Digitaalisten palveluiden vaikutusten eriyty-

minen eri asiakasryhmissä. Koska muutos ei näyttäydy kaikille yhtä po-

sitiivisena. Olisi hyödyllistä tutkia sitä, miksi osa asiakkaista / potilaista 

hyötyy digitaalisista palveluista selvästi enemmän, kuin muut. Tutki-

muksessa voisi keskittyä ikäryhmiin, kieliryhmiin tai palvelutarpeen kii-

reellisyyteen. Minkälainen yhteys näillä on palvelukokemukseen digitaa-

listen palvelujen osalta. 

Toisena jatkotutkimusehdotuksena voisi olla keskeisenä tutkimusalu-

eena hoitajien työkuorma. Mitkä tekijät siihen vaikuttavat? Tätä voisi 

tarkastella esimerkiksi, miten järjestelmien toimivuus ja asiakaskoke-

mukset ovat yhteydessä hoitajien kokemaan työkuormaan. Tulokset 

viittasivat siihen, että henkilöstön kokema sujuvuus sekä työ hallinnan 

tunne heijastuvat asiakkaiden palvelukokemukseen.  

Myös potilasturvallisuuteen liittyvät aiheet olisivat hyviä jatkotutki-

musideoita. Digitaalinen asiointi muuttaa hoitoprosesseja. Tunnetaanko 

tätä aluetta vielä riittävästi. Potilasturvallisuuden arviointi olisi tärkeä 

palveluiden turvallisuuden näkökulmasta. 

Johtamisen ja kehittämisen näkökulmasta olisi hyödyllistä tarkastella, 

millaiset eri johtamisen käytännöt tukevat erityisesti henkilöstön muu-

tosvalmiutta ja sitoutumista työhön sekä erilaisiin digitaalisiin toimintoi-

hin. Digitaalinen transformaatio on edellytys sille, että johtajat ovat ak-
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tiivisesti mukana, luovat henkilöstölle selkeät rakenteet ja mahdollista-

vat heille osallistumisen. Näitä tekijöitä ja niiden vaikutuksia olisi hyvä 

tutkia systemaattisesti. 
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LIITTEET 

LIITE 1. Saatekirje tutkimukseen osallistujalle FIN / SWE 

Arvoisa vastaaja, 

Olemme käynnistäneet tutkimuksen osana opinnäytetyötämme, jossa 

tarkastellaan, miten hoitajat kokevat digitaalisen transformaation käy-

tännön työssä. Digitaalinen transformaatio tarkoittaa erilaisten sähköis-

ten järjestelmien käyttöönottoa. Tutkimuksen tarkoituksena on kartoit-

taa hoitohenkilökunnan asenteita, ajatuksia ja ennakkokäsityksiä digi-

taalisesta transformaatiosta ja digitaalisista työkaluista. Tutkimuksen 

tuottama aineisto tulee olemaan arvokas resurssi sairaalan osastojen 

kehittämistyössä, ja siitä laaditaan yhteenveto, joka tukee kehitystoi-

menpiteiden suunnittelua ja toteutusta. 

Pyydämme Sinua ystävällisesti osallistumaan tutkimukseeni vastaa-

malla Webropol-kyselyyn viimeistään PP.KK.VV mennessä. Kyselyyn 

vastaaminen vie arviolta noin 5 minuuttia, ja se sisältää avoimia kysy-

myksiä. Osallistumisesi kyselyyn on vapaaehtoista ja ehdottoman luot-

tamuksellista. 

Kyselyyn vastaaminen katsotaan tietoiseksi suostumukseksi osallistua 

tutkimukseen. Tutkimuksessa ei kerätä henkilötietoja, ja antamiasi 

vastauksia käsitellään luottamuksellisesti. Kyselyn vastaukset hävite-

tään yhteenvedon jälkeen. Tutkimustulokset tullaan julkaisemaan si-

ten, ettei yksittäisiä henkilöitä ole mahdollista tunnistaa niistä. 

Kiitos lämpimästi etukäteen osallistumisestasi!  

Ystävällisin terveisin: 

Tiina Leppä ja Mari Saaranluoma 

YAMK sosiaali- ja terveyshuollon johtaminen ja kehittäminen,  

Vaasan ammattikorkeakoulu 

tiina.leppa@ovph.fi mari.saaranluoma@ovph.fi 

mailto:tiina.leppa@ovph.fi
mailto:mari.saaranluoma@ovph.fi
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Bästa svarare, 

Vi genomför för närvarande en undersökning som en del av vårt exa-

mensarbete. Syftet med studien är att kartlägga vårdpersonalens atti-

tyder, tankar och eventuella förutfattande meningar kring digital trans-

formation och användningen av digitala verktyg i det dagliga arbetet. 

Målet är att få en fördjupad förståelse för hur den digitala omvand-

lingen har fungerat hittills. Det material som samlas in kommer att ut-

göra en värdefull resurs i utvecklingsarbetet på sjukhusets och genom-

förande av framtida utvecklingsåtgärder.  

Vi ber dig vänligen att delta i vår undersökning genom att svara på en-

käten senast den 30 juni 2025. Enkäten består av öppna frågor och 

det uppskattas ta cirka 5 minuter att besvara den. Deltagandet är fri-

villigt och konfidentiellt.  

Svaren betraktas som ett samtycke till att delta i studien. Vi samlar 

inte in några personuppgifter och alla svar behandlas konfidentiellt. 

Svaren kommer att raderas efter att sammanfattningen är färdigställd. 

Resultaten kommer att publiceras på ett sätt som gör att enskilda re-

spondenter inte kan identifieras. 

Vi uppskattar din medverkan stort! 

Med vänliga hälsningar: 

Tiina Leppä och Mari Saaranluoma YAMK sosiaali- ja terveydenhuollon johtaminen 

ja kehittäminen 

YAMK sosiaali- ja terveyshuollon johtaminen ja kehittäminen,  

Vaasan ammattikorkeakoulu 

tiina.leppa@ovph.fi mari.saaranluoma@ovph.fi 

mailto:tiina.leppa@ovph.fi
mailto:mari.saaranluoma@ovph.fi
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LIITE 2. Kyselylomake 
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