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Opinnaytetyon kuvaus:
Opinnaytetyona tehtavan kehittamishankkeen tarkeéoa on palvelutalo Kiikanpalolla tuotet

un

tehostetun palveluasumisen laadun tutkiminen j@ritaininen, tuotoksena laatukasikirja mahdol-
lista tarjouspyyntOkilpailua varten. Laadun tutksem tavoitteena on myos selvittaa palvelun kehit-
tamistarpeita seka organisoida henkiléstd omansgdrviointiin ja ottamaan vastuu tyon laagdun

kehittdmisesta yhdessa tyoyhteisona.

Teoreettinen ja kasitteellinen esittely:

Kansalais- ja aluelahtodisyyden nakokulmasta taekasin welfare-mix ajattelua ja kolmatta sekto-
ria vanhustyon palveluntuottajana. Teoreettisessmadessa kasitellaéan lisdksi vanhustyon laatua,

kilpailutuksissa kaytettavia laatukriteereitd selllitsevaa laadunvalvonta kaytantoa.

Metodologinen esittely:

Kehittdvana tyontutkimuksena toteutetun hankkeemistio kerattiin asiakastyytyvaisyyskysely
asukkaille, asukkaiden omaisille seka itsearviekgelyna tyontekijoille. Asukkaiden kyse

l1a

yt

suoritti l1ahihoitaja-opiskelija, omaisille l&heigit kyselylomakkeet palautuskuorineen postitse ja

tyontekijoilla oli mahdollisuus vastata kyselyyetbkoneella nimettémana. Aineisto keréttiin s
syn 2010 aikana. Laadun tutkimisen toimintamallsarrettavissa vastaaviin yksikoihin.

Keskeiset tutkimustulokset:

Tulosten mukaan tyytyvaisimpia oltiin henkilokunneimintaan, perushoitoon ja tiloihin. Lis
aikaa tyontekijoilta asukkaille, lisda viriketoinda seka lisdé liikkuntaa ja ulkoilua kaivattiinm
asukkaiden, omaisten kuin tyontekijoidenkin vastagga. Asukkaiden ja omaisten tarpeiden se
taminen tulotilanteessa seka ottaminen mukaan hadannitteluun olivat kyselyn tulosten per
teella kehittamista vaativia kohtia. Lisaksi asukk#oivoivat parempaa ruokaa, omaiset toivog
lisda tiedottamista ja tyontekijat myos tiedonkujaryhteistyon kehittamista.

Johtopaatokset:

Hoito- ja palvelusuunnitelmapalaverikaytantoa ske&tdosuunnitelmakokous-lomake tiedonkeru
varten kehitettiin jo hankkeen aikana. Jatkotoinmenmé laadunkehittdmiskohteiksi jaa viriket
minnan seka liikkunnan/ulkoilun ja yleensa asukkaity@ntekijoiden kanssa yhdessa viettaman
kehittaminen. TyOyhteison tulee my0ds pohtia tiemloisen parantamista niin omaisille kuin tyo
teison sisallakin.
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Asiasanat: Laatu, kilpailuttaminen, asiakastyytyvaisyys, kabrsektori.
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Thesis description:

The purpose of this thesis is to provide a develaqnproject for service Home Kiikanpalo, ad
tionally it examines the effectiveness of the srel housing services provided. For this thes
manual has been produced to enhance competitiongsnthe stake holders involved in the g
eral care process. Another reason for quality eatadn is to find out the developmental needs in
service provided and to instruct the service heusiaff to evaluate their work and to take respg
bility that ensures quality development in the wadakce.

Theoretical summary:

Third sector as a service provider and welfare-thirking are observed from a civil and reg
based point of view. The theoretical part of thesth also handles important criteria used in bigl
and also current customs in quality-control.

Methodological summary:

The project material was collected from the resisl@md their relatives with a satisfaction sur
and from the employees with a self-assessment puiMee survey used for the residents
conducted by a practical nurse student, the quesdices were sent to the relatives through n
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and the employees had the opportunity to answereatgpnnaire anonymously with a computer.

The material was collected in autumn 2010. The @gogr used in the data collection can alst
transferred to similar service homes.

Main results:

According to the results staffs actions, basic @aré the facilities were proven most satisfact
Every group would have liked the staff to spenderane with the residents, more activities, e
cise and outdoor activities were also advocatedy Hiso stressed the importance of finding ou
needs of both residents and relatives while admgitthe residents to the care home and also gé¢
the relatives more invoved in the care plan anthencare provided. The residents advocate(
better food, the relatives advocated for the ndedetier information, while care providers ad
cated for improved co-operation.

Conclusions:

Treatment, service planning and data collectiorhoas were already developed during the proj

Recreational activities exercise and outdoor d@etwiwere taken as targets for quality developn
Also the time the employees and residents spergttegwas taken as a development project.
work community should also discuss ways to impriofermation sharing to the relatives as wel
inside the workplace.
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1 JOHDANTO

Sosionomi (ylempi AMK) -tutkintoon johtavassa alya-kansalaislahtoisessa kehitta-
mishankkeessa selvitdn Palvelutalo Simon Kiikanfsltuotetun tehostetun palvelu-
asumisen laatua. Opinnaytetyoni on tydelaman tagmee vastaava kehittdmishanke,
jonka tavoitteena on laatukasikirjan laatiminenvphltalo Kiikanpalolle. Tein kyselyn
itsearviointi lomakkeella tyontekijoille ja asiakegtyvaisyyskyselynd asukkaille ja
heiddn omaisilleen. Laatuk&sikirjassa kirjoitin aydalvelutalon toiminta-ajatusta,
henkilostorakennetta, kaytettéavisséd olevat tilaialkasnakokulmaa, prosessinakokul-

maa, yhteistydtahot ja kyselylomakkeiden tulosteulla maarittelin laatua.

Simon Palvelukotiyhdistyksen yllapitama Palvelut8onon Kiikanpalo on ollut toi-
minnassa joulukuusta 2006 lahtien. Palvelutalomgtttun palveluasumisen paikat 24
vanhukselle neljassa ryhmaasumisyksikdssa ja &aallk tukiasunnoissa ostaa Simon
kunta. Tukiasunnoissa asukkaat ovat mielenterveyskitujia, alkoholidementikkoja

tai likuntavammaisia.

Simon Palvelukotiyhdistyksen ja Simon kunnan valinstopalvelusopimus on voimas-
sa 31.12.2011 asti ja ostajalla on optio kahtesviioteen. Vuoden 2011 alusta Simon
kunta on liittynyt sosiaali- ja terveyspalvelujesatia Oulunkaaren kuntayhtymaan.
Yhdistyksen ja kunnan vélinen, voimassa oleva @t@busopimus sailyy taman sopi-
muskauden loppuun. Mahdollista seuraavaa ostopelwpimusta yhdistys neuvottelee

kuitenkin Oulunkaaren kuntayhtyman kanssa.

Seuraavalla aikajanalla (KUVIO 1) olen hahmottaaikaisemman ostopalvelusopi-
muksen aikataulun, kunnan sote-palveluiden siirfgmi Oulunkaaren kuntayhtymaan
seka sen miten mahdollisesti tulevat ostopalvelinsogneuvottelut sijoittuvat ajallisesti
janalle.
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Ostopalvelu- Ostopalvelu- Simon kunta Oulunkaaren
sopimus kun- sopimus kun- (sote) liittyi tarjouspyynto-
nan kanssa nan kanssa Oulunkaaren kilpailu palve-
palveluasumi- Hyve-toimin- kuntayhtymaan luiden jarjesta-
sesta 1.6.2006 | | nasta 1.3.2008 1.1.2011 misesta?

Syksy -06 Syksy -10 Kevat -11 Syksy -11
Palvelutalo Tyoryhmat Palvelutalo Ostopalvelu-
Kiikanpalon suunnittelivat Kiikanpalon sopimus paattyy
toiminta alkoi Simon palvelu- Laatukasikirja 31.12.20117? Vai
15.12.2006 jarjestelmaa valmis sopimuksen 2 v

Oulunkaaressa 27.5.2011 option kayttd?

KUVIO 1. Simon Palvelukotiyhdistys ry:n ja Simonraan/ 1.1.2011 alkaen Oulun-
kaaren kuntayhtyman vélinen ostopalvelusopimugailedia.

Vaeston ikaantyminen ja siitd aiheutuneet palvebgi@en muutokset ovat suuri haaste
julkisen talouden rahoituksen kestavyydelle. Ikéasithisten julkisten menojen BKT-
osuuden arvioidaan kohoavan suomessa vuoden 2603tdanoin 6 prosenttiyksikolla
2030-luvun puolivaliin mennessa. (Sosiaali- ja égmsministerio 2010:34, 23.) Laki
julkisista hankinnoista (30.3.2007/348) velvoittkannat kilpailuttamaan tavara- ja
palveluhankintansa. Kunnat ovat velvollisia kilpgiamaan paasaantoisesti ne sosiaali-
ja terveyspalvelut, joita ne eivat tuota itse taiitken kanssa yhteistyona, esimerkiksi
kuntayhtyman puitteissa. Hankintalain mukaisia lamén yleisperiaatteita ovat syrji-
mattdmyys, tasavertaisuus, edullisuus ja avoimédugiointiperusteena kaytetdan en-

nalta ilmoitettua hinta-laatusuhdetta.

Taman paivan vanhustenhuoltoa on verrattu entis@&a huutolaisuuteen. Huutolai-
suus oli yleista 1800-luvun lopun ja 1900-luvunugdidolen Suomessa. Huutolaisiksi
joutuivat useimmiten kodittomat lapset, vanhukaetgiraat. Kunta oli velvoitettu mak-
samaan heidan elatuksestaan sijoituskodeille. iEetyraikeaksi hoitomuodon tekivat
sijoituskotien puutteellinen valvonta sek& motiiminka vuoksi huutolainen oli sijoi-
tuskotiin huudettu. Tavallisesti talolliset huugivapsia, joista tuli heille tyévoimaa.
Kodyhét taas huusivat sairaita ja vanhuksia, joiggamisella heilla oli mahdollisuus
hankkia lisatuloja ja verorahoja. Hoidokin antanmnghiten pyytaneelle oli sallittua.
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(Nurmi 2004). Onko vanhusten tehostetun palveluasemkilpailutus menossa samaan
suuntaan? Vanhukset annetaan hoidettavaksi sisgigittskotiin”, joka vahiten hanen
hoidostaan pyytdd. Laadun painoarvo voi kilpailstgsa olla suhteettoman pieni ja

kuntien valvonta palvelutaloissa puutteellista.

Vuonna 2011 mahdollisesti ajankohtaiseksi tuleagotispyyntokilpailu ja ostopalvelu-
sopimuksen neuvottelut ovat luoneet tarpeen palelssa tehtavan tyon laadun toden-
tamiseen ja nakyvaksi tekemiseen. Syksylla 2007080mi (ylempi AMK) opinnoissa
aloitin hankkeen palvelutalon toiminnan kehittamstéetiimitydskentelyn avulla. Hank-
keen yhtena tavoitteena oli toiminnan laadun kaimthen. Vaikka opinnot jaivatkin
silloin kesken, on toimintaa silti kehitetty ja tyehanketta eteenpéain. Tarkoituksena on
nyt tarkastella saavutettua laatua ja sen edekedittamistarpeita. Taman kehittamis-
hankkeen pyrkimyksena on henkilostén organisoimtian tyénsa arviointiin ja otta-

maan vastuu tyon laadun kehittamisesta yhdessatsigpna.
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2 TAVOITTEINA TYYTYVAINEN ASUKAS JA TOIMIVA TYOYHTEIS O

Kehittamishankkeeni tarkein tavoite on saada agkaiskonkreettinen tuotos eli laatu-
ka&sikirja palvelutalo Kiikanpalolle. Tiedon kera&meksi tein kyselyn itsearviointilo-
makkeella tyontekijoille ja asiakastyytyvaisyyskiysea asukkaille ja heidan omaisil-
leen. Kyselylomakkeiden avulla oli tarkoitus paisiada tietoa tuotetun palvelun laa-
dusta, myos selvittaa kehittamistarpeet laadunnpanaiseksi. Laatukasikirjassa kirjoi-
tin auki palvelutalon toiminta-ajatusta, henkilgsikennetta, kaytettavissa olevat tilat,
asiakasnakokulmaa, prosessinakdkulmaa, yhteistytjarkyselylomakkeiden tulosten
avulla maarittelin laatua. Kyselylomakkeilla ke&#hn tiedon saamiseksi kaytin val-
miiksi laadittuja lomakkeita, joita etsin Interrsgéi ja Vanhustyon Keskusliiton Laatu-
projektin loppuraportista. Muokkasin ja yhdistdlimakkeita tarpeen mukaan.

2.1 Organisaation kehittdminen

Organisaation kannalta kehittdmishanke on merkititen, ettd sen avulla aikaansaa-
tiin jotain uutta eli laatukasikirja. Lisaksi tieddankintaa varten muokattuja asiakas-
tyytyvaisyyskyselyja on tarkoitus kayttdd myos mgditmin laadun varmistamiseksi.
Kaytettaessa samoja lomakkeita ovat eri aikoindytekyselyt vertailukelpoisia keske-
naan. Toisaalta kyselylla saadun palautteen pelisteoidaan palvelutalon toimintaa

kehittaa laadun parantamiseksi.

"Tutkimuksellinen ajattelu on ké&sitteellistd.” Kéditavan toiminnan jasentdminen ja
tarkentaminen kasitteellistamiselld, tukee toimmnavoitteen maarittelyd ja myos

kehittamisen kohteesta ja auttaa fokusoimaan shisen juuri olennaisiin toiminnan

piirteisiin. Kasitteellistaminen toimii myos apukena yleiseen kehittdmiskeskusteluun.
(Toikko & Rantanen 2009, 130-131.)

Kehittdvassa tyontutkimuksessa tutkijat tuovat tyeisoon kehittamisen tyokaluja,
jotka perustuvat toiminnan kasitteisiin. Kehittaamnsvalineena voidaan kayttaa esimer-
kiksi toimintajarjestelmén rakennemallia, joka kavahimillisen toiminnan rakennetta.
Toiminnan elementtejd ovat toimija eli yksilo taitgisd, toiminnan kohde, vélineet,

joilla kohteeseen vaikutetaan, samaa kohdettadyigst toimijoiden tyonjako ja toimi-
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joiden yhteiso ja sita luonnehtivat saannot. Totagirjestelman rakennemalli ei kuvaa
kattavasti kehittAmisen kohteena olevaa toimintazia auttaa jasentamaan epamaarai-
sid ongelmia ja muutoksen tarkeita lahteita. (Heikk & Rovio & Syrjala 2006, 63.)

Onnistuneen kehittdvan tyontutkimuksen edellytyksen keskustelu ja vuorovaikutuk-
sellinen toiminta tydyhteisossa. Siina suhteessatamdhankkeelta paljon. Mita hank-
keeni mahdollisesti antaa tyontekijdille, sitd pwhkansalaislahtdisyyden nakokulmas-

ta seuraavassa kappaleessa.

2.2 Kansalais- ja aluelahtdisyyden nakékulma

Lahdin pohtimaan kansalais- ja aluelahtdisyyden rit@éia kehittamishankkeen
tarveanalyysimenetelmassa siitd nakokulmasta,naitén ja ketd eri kansalaisia kehit-
tamishanke koskettaa. Paadyin siihen, etta meudetlikinta hanke on tydyhteison
tyontekijoille, palvelutalon asukkaille ja palvelwstajan nakokulmasta kuntalaisille
yleensa (omaisille, tuleville asukkaille). Aluelétgtyyteen liittyy kolmas sektori alueel-

lisena palvelun tuottajana.

KOLMAS SEKTORI PALVELUN TUOTTAJANA

KIIKANPALON
TYONTEKIJAT

KEHITTAMISHANKE
KIIKANPALON LAATUKASIKIRJA

KUNNAN
ASUKKAAT

KIIKANPALON
ASUKKAAT

KUNTA / KUNTAYHTYMA PALVELUN OSTAJANA

KUVIO 2. Kehittamishankkeen intressitahot
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Erittain tarkednd nain tyontekijoiden roolin tutkistiedon kerdaamisessa ja laadun
arvioinnissa kyselylomakkeen avulla. KyselylomaKle¢ehtavalla itsearvioinnilla oli
tarkoitus paitsi saada tietoa tuotetun palveluddata, myds selvittaa kehittdmistarpeet
laadun parantamiseksi. Toivon kyselyn kaynnistauéosessin, jossa tietoisuus oman
tyon merkityksesta kasvaa ja tapahtuu tyontekiigeimaantumista. Heikkinen ym.
(2006, 20) toteavat, ettd "toimintatutkimuksessaitp§in valamaan uskoa ihmisten
omiin kykyihin ja toimintamahdollisuuksiin, toisisanoen voimaannuttamaan tai val-

tauttamaan (empower) heita”.

2.3 TyoOyhteison voimaantuminen

Tyontekijoiden suorittaman laadun itsearvioinninteyté tavoitteena oli tydyhteison
voimaantuminen (empowerment). Voimaantumista voidpig&aa terveen ja hyvinvoi-
van tyoyhteison perustana. Liisa Kuokkanen (200322) on vaitdskirjassaan maaritel-
lyt voimaantumisen vahvaksi sisdiseksi voimantukggeeoman tyon hallinnaksi ja
mahdollisuudeksi vaikuttaa tydymparistoon. Toisaditontekijoiden ja organisaation
voimaantuminen on valttdméatonta myods siitda nakokska, ettd voimavaraistavan
tydotteen omaksuminen edellyttaa tyontekijdidermamntumista. (Makisalo 2003, 39-
40.)

Voimaantuminen tyodyhteisdn toiminnan tasolla meedt tyontekijoiden lisaantyvia
mahdollisuuksia ja uskoa vaikuttaa itselleen keskeiasioihin. TyOyhteison sisainen
voimantunne tuo tehokkuutta toimintaan, se menestyysta paremmin ja saavuttaa
arvostamiaan tavoitteita. Henkilostd kokee myosyytyvaisyytta Hoitotyossa koituva
hyoty ndkyy ennen kaikkea asukkaiden/asiakkaidaedomolaadussa. (Makisalo 2003,
40.)

Liisa Kuokkasen (2003, 22) mukaan voimaantumineikuitaa tyotyytyvaisyyteen,

organisaatioon sitoutumiseen, tyontekijan henkikikseen hyvinvointiin, autonomi-
aan seka ammatilliseen patevyyteen. Voimaantumuégyy myods avoimena vuorovai-
kutuksena, toimintana yhteisen paamaaran hyvakgjelmien ratkaisutaitona seka

haluna ja kykyna vaikuttaa tydyhteison ilmapiirfMakisalo 2003, 41).
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Mitddn ei voi muuttaa eika kehittaa, jos tydyhtsssd ei ensin tunnisteta ja tunnusteta
muutoksen tarvetta eli havahduta nykytilanteesdtunutoksen tarpeen tunnistaminen
voi olla joskus vaikeaa. Havahtuminen on helpompas,tydyhteisoé pyrkii kohti ei-
syyllistavaa, valittdvaa, toista kunnioittavaa,taiden ilmaisua ja toisen kuuntelemista
mahdollistavaa keskustelukulttuuria. Tydyhteisomiktémisessa pelkastaan osallistu-
minen ei riita, vaan jokaisen on tultava osallise@dakisalo 2003, 41-42.) Kehittami-
nen vaatii myos uskallusta ja halua arvioida onm@ihtaa. Voimaannuttavaksi arvi-
oinniksi voidaan méaaritella arvioimisen kasittersia tekniikan kayttamista edistamaan
itsemaaraamisoikeutta. Silloin toiminnan polttopigin ihmisten auttamisessa autta-
maan itseaan. (Patton 1997, 101.)
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3 KEHITTAMISHANKKEEN TOTETUS

Kehittdmishanke on toteutettu 1.9.2009 ja 6.5.2¢Hlisené aikana. Jo tuona aikana ehti
tapahtua muutoksia, jotka tulevat vaikuttamaan étatalo Kiikanpalon tulevaisuuteen.
Yhdistyksen ja Simon kunnan valisen ostopalvelusojisen toiseksi osapuoleksi
nousi 1.1.2011 Oulunkaaren kuntayhtymé ja kevadrl Zikana alkoivat jo alustavat

neuvottelut vuoden 2012 toiminnan jarjestamisesta.

3.1 Palvelutalo Kiikanpalo organisaationa

Simon palvelukotiyhdistys ry on aika tyypillinenlkwannen sektorin paikallinen toimi-
ja pienella paikkakunnalla kuten Simo. Organisaatiosuhteellisen pieni. Selventaak-
seni omaa rooliani kehittamishankkeessa, laadian&bimon Palvelukotiyhdistyksen

organisaatiokaavion (KUVIO 3).

[ Yhdistyksen hallitus ]
|
[ Toiminnanjohtaja ]
1
| | 1
[ Sairaanhoitaja ] [ Hyve-toiminnan tydntekija ]
[ 17 Lahi/perushoitajaa ]

KUVIO 3. Simon Palvelukotiyhdistyksen organisaatiakio.

Simon Palvelukotiyhdistyksessa oli 1.6.2010 laskasa 204 jasentd. Yhdistyksen
varsinainen kokous valitsee vuodeksi kerrallaarditbisen, johon kuuluu seitseman
varsinaista jasenta ja kaksi varajasenta. Halleok®imikausi paattyy, uuden hallituk-
sen valinneen, varsinaisen kokouksen paattyesdouksissa esittelijané ja sihteerind

toimii toiminnanjohtaja.

Toiminnanjohtajan tydsopimuksen liitteeksi laads@stoimenkuvassa tehtavani on
tiivistetty seuraavasti: Johtaja toimii Palvelutédamon Kiikanpalon johtajana, seka
Simon Palvelukotiyhdistyksen toiminnanjohtajana taeesn hallituksen alaisuudessa
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yhdistyksen ja palvelutalon toiminnan suunnittedyskehittdmisesta ja palveluiden
laadusta sekda taloushallinnosta yhdessa kirjadpitépnssa. Johtaja toimii Kiinteist6
Oy Simon Kiikanpalon hallituksen kutsuttuna osd#lijsna sekd palvelukeskuksen
tyosuojelupaallikkona ja tietosuojavastaavana. Kdsdtoimenkuvassa on tarkkaan
maaritelty tehtavat ja vastuut seuraavilta osatédueHallinto ja paatdksenteko, talous-
hallinto, henkildstdhallinto, hoito- ja hoivatyorekittdminen, toiminnan ja laadun kehit-

taminen, raporttien ja asiakirjojen laadinta, antitaation yllapito seka muut tehtavat.

Hujala (2008, 33) toteaa pienen yrityksen johtamiséevan vahemman virallista ja
perustuvan enemman henkilokohtaiseen vuorovaikatrkgohdon ja henkilokunnan
valilla kuin suuren organisaation johtaminen. Masgh organisaatiossa hierarkkisen
johtaja — alainen -asetelman voi kyseenalaistgaon@inin kuin suurissa organisaatiois-
sa. Pienissa yrityksissa johtaminen on kokonaisjassa sama henkilé vastaa johtami-
sen kaikista osa-alueista eik& esimerkiksi stratagohtamista, henkilostdjohtamista tai

laatujohtamista pysty erottelemaan omiksi johtamisga-alueikseen.

Organisaatiokaavion mukaisesti toimin esimiehen&al@tuiselle tyontekijalle Palvelu-
talo Kiikanpalolla sek&a Hyve-toiminnan tyontekigilljonka toimisto sijaitsee Simon
kunnantalolla. Tyontekija vastaa hyvin itsendis&&y:n rahoittaman Hyve-projektin
(2005-2007) myota kaynnistyneen Hyve-toiminnan utitenisesta. Hyve-tyontekijaksi
valittu sairaanhoitaja jarjestad viriketoimintaryiamelakelaisille, vammaisille seka
pitkaaikaissairaille 9 eri kylalla sekéa vertaistykiman omaishoitajille Aseman-kylalla.
Vuoden 2010 yhdeksan toimintakuukauden aikana Hgwemnnassa jarjestettiin kaik-
kiaan 163 ryhmaa, joihin osallistujia oli 946, hai®0 eri henkildd. Ryhmiin kyyditet-
tiin saanndllisesti 11 henkil6d. Kotikaynteja tomtavuonna tehtiin 24. Omaishoitajien
ryhmi& kokonaisryhmamaarasta oli kuusi ja kavij@bdll, joista 5 eri henkilod. Loka-
kuussa 2009 aloitettiin Hyve-toimintana, aiemmimikan psykiatrisen sairaanhoitajan
ohjaama, mielenterveyskuntoutujien perjantai-kerheiminnanjohtajana laadin myds
Hyve-toiminnan talousarvion ja vastaan viimesijassa toteutumisesta. Simon kunta

on vuoden 2008 alusta ostanut Hyve-toiminnan ostepsopimuksella.

Toiminnanjohtajalle maaritellyn toimenkuvan mukaiseszastaan toiminnan ja laadun
kehittamisestd. Koska joulukuussa 2006 aloitetpdlbvelutalotoiminnalla ei ollut viela

laatukasikirjaa, eika asiakastyytyvaisyyden katdoiiskaytantéd, oli kehittdmishan-
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keen aihe erittain ajankohtainen. Kuviossa 4. ohiti@mnishankkeeni aikataulutettu

aikajanalle.

Kehittamis- Kyselylo- Palvelutalo Tarvittavan Kehitta-

hankkeen makkeiden henkiloston | | lisdaineiston mishanke-

aiheen muokkaa- kehittamis- keraaminen raportin

varmistu- minen iltapaiva Kirjoittami-

miner ner

Syksy-09 Kevat-10  Syksy-10 Kevat-11 26.4.2011,

Hankkeen Kyselyt Kyselyiden Aineiston Kehitta-
suunnittelu asukkaille, purku ja jarjestami- mishanke
ja taustatie- omaisille ja yhteenveto nen ja ja laatuka-
don hank- tyonteki- analysointi sikirja
miner iGille valmis

KUVIO 4. Kehittamishanke "Laatukasikirja Palveludiikanpalolle” aikajanalla.

3.2 Kiikanpalon tilat ja asukkaat

Palvelutalo Kiikanpalon pohjapiirros loytyy liit& (LITE 1). Palvelutalo Simon
Kiikanpalo jakaantuu keskiosastaan viiteen eriesip Keskiosassa sijaitsevat yhteisti-
lat kuten sauna, pesuhuone, pukuhuone, keittidkasadi, henkilobkunnan toimisto- ja
muut tilat sek& vaatehuoltotilat. Eri siivissa igavat yksikot 1-4, joista yhdessa on 7,
yhdessa 5 ja kahdessa 6 vanhusasukasta. Pienr@ohkualsia yksikoita, joissa on asuk-
kaiden omien huoneiden (huone + wc/kylpyhuone nnf) lisaksi yhteistila, jossa
ruokaillaan ja vietetddn aikaa yhdessad. Jokaisesik@k yhteistilasta paédsee myos

terassille seké aidatulle siséapihalle.

Viidennessa siivessa on Tukiasunnot eli kolme 30nny&siotd seka kolme 40 m2:n
kaksiota. Tukiasuntojen yhdestad kaksiosta on tébiseen huoneeseen yhteistila ja
toiseen huoneeseen intervallihuone. Tukiasunnozssai vakituisesti talla hetkella

mielenterveyskuntoutujia seka alkoholidementikkoja.
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3.3 Kiikanpalon henkilokunta

Palvelutalossa tyoskentelee vakituisesti yksi sainaitaja, 17 lahi- tai perushoitajaa,
vakituinen keittiotyontekijd/laitoshuoltaja sek&kamaara-aikaista palkkatuella tyollis-
tettya laitosapulaista (siivous/ viikonloppuisin @sykeittiotyossa), jotka tekevat 85 %
tybaikaa. Tyontekijoistd 11 on valittu uusina ty&kijoind ja 8 on siirtynyt liikkeen-
luovutussopimuksen mukaisesti vanhoina tyontekfidggimon kunnalta. Naista siirty-
neisté on itse asiassa 5 edelleen tyosuhteessaaku(it.1.2011 alkaen Oulunkaareen) ja
heidéan tyépanoksensa on vuokrattu yhdistykselled grjestely syntyi ammattiyhdis-
tyksen, kunnan ja tydnantajani valisessa neuvasalujossa haettiin ratkaisua tyonteki-

joiden elédke-etujen sailyttamiseen ilman kalliis@telakevakuutuksia.

TAULUKKO 1. Palvelutalo Kiikanpalon vakituinen heiikunta 1.10.2010.

Tyontekija siirtyi kunnalta Tyontekija valittu Kiikan-
liikkeen luovutuksessa palolle uutena tyontekijana
Lahihoitaja 4 10
Perus-/mielenterveyshoitaja 2 -
Sairaanhoitaja - 1
Keittiotyontekija 1 -
Hoitaja, ei koulutusta 1 -
Yhteensa 8 11

Uusien hoitotyontekijoiden keski-ika on 3@iotta, nuorimman ollessa 23-vuotias ja
vanhimman 53-vuotias. Vastaavasti kunnalta siiityer keski-ikd on 5%uotta, nuo-
rimman ollessa 41-vuotias ja vanhimman 63-vuothé&iden "uusien” ja "vanhojen”
ikdero nékyy toisinaan erilaisina mielipide-erotgayhteisdssa ja sen yhteisissa kaytan-
teissa. Suoranaisesti tyohon liittyvissa mielipedeissa suurempi merkitys vaikuttaa
olevan silla, missa vaiheessa ammatillinen koulunskayty. Kunnalta siirtyneista 7
hoitajasta kolmella on alle 10 vuotta aikaa lah@jai-tutkinnon suorittamisesta. Mieli-

pide-erot ovat tulleet esiin seka henkilokuntapatessa etta kehittamiskeskusteluissa.

TAULUKKO 2. Palvelutalo Kiikanpalon l&hihoitajieruantaavat opinnot.

Suuntaavat opinnot Lahihoitajia Kiikanpalolla
Hoito- ja huolenpito 8

Vanhustyo 3

Mielenterveys- ja paihdetyo 2

Ensihoito 1

Yhteensa 14
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Toiminnan kaynnistamisvaiheessa tyontekijat jaettiiteen eri tiimiin, joiden tehtava-
na on vastata oman yksikkonséa asukkaiden kokorntasesta hoidosta. Aamuvuorossa
jokaisessa yksikossa tydskentelee yksi hoitajiaio talossa yhteensa 5 ja iltavuorossa
5 hoitajaa seké yovuorossa tydskentelee kaksijhaiteastaten koko talosta. Paasaan-
toisesti tiimin jasenet eivat siis tydskentele yhaiaa kuin aamu- ja iltavuorojen paal-
lekkdin menevan ajan. Tiimipalavereita jarjestetééimen tai kuuden viikon valein,

vahan tarpeen mukaan.

Henkilostomitoitus Kiikanpalolla on taloa kokonaislessaan ajatellen 0,56, mutta
henkilostd jakaantuu siten, ettd vanhuspuolellaiti$ on 0,63 ja tukiasunnoissa 0,38.
Vanhuspuolella toimivat kaksi y6hoitajaa kayvatvidaessa myos tukiasunnoissa.
Valtakunnallisen Ikaihmisten hoidon laatusuositukseukaan ympéarivuorokautisen
hoidon henkildston vahimmaismaara on 0,5-0,6 hyitatiekijad asiakasta kohden
vuorokaudessa. Korkeampi vaihtoehto vahimmaisnuiksitksi on suositeltavaa silloin,
kun asiakkaalla on vaikeita somaattisia tai kayté#a tai kun hoitoympaériston koko
jal/tai rakenteelliset puitteet aiheuttavat henkilkan liséatarpeita. Hyva henkiloston
mitoitus ymparivuorokautisessa hoidossa on 0,7{§8siaalihuollon valvonnan peri-

aatteet ja toteutus, 15.)

3.4 Kehittava tyontutkimus

Omaan kehittamishankkeeseen sopivaa tarveanalyysteimaad harkitessa on tarkoi-
tuksenmukaista valita ensin kvantitatiivinen taaktatiivinen metodologia. Vaikka ei

olekaan syyta tehda vastakkain asettelua tai "jokai™-valintaa, koska maarallista ja
laadullista tutkimusta voidaan my6s yhdistaa, eiioja naiden tutkimusotteiden valilla
on niin paljon, ettd on mielekasta valita jompikurppdmetodologiaksi. (Metsamuuro-
nen 2000, 13-14.)

Vilkan mukaan maarallinen tutkimusmenetelma sowettitkimuksiin, joissa numeraa-
lisesti halutaan yleisesti kuvailla jotakin asiaa kuvailla, missd maarin jokin asia on
muuttunut tai missa maarin jokin asia vaikuttazojtin toiseen asiaan. Tavoitteena ja
tiedonintressind maarallisessa tutkimusmenetelm@ssaselittdd ihmisen toimintaa
numeraalisesti, kausaalisesti ja teknisesti. Méseal tutkimusmenetelman kayton
mahdollistaa tutkimusaineiston muutettavuus miavg testattavaan muotoon. Poik-



20
keavuudet aineistossa karsiutuvat maarallises&émuiksessa pois. (Vilkka 2005, 49-
50.)

Laadullinen tutkimusmenetelma lahtee ajatuksesta, téastollisia riippuvuuksia voi-
daan l6ytdd, mutta ne eivat selita kaikkien ykdedi toimintaa. Tutkimusaineistossa
ovat kiinnostavia samankaltaisuuksien ohella myokkeavuudet. Laadullisen tutki-
musmenetelman tiedonintressind on selittad ihmteemintaa intentionaalisesti eli
ihmisen toimintaa koskevien paamaarien ymmartamearila. Tavoitteena on nain
paljastaa merkityksia, joita ihmiset toiminnalleantavat. Merkitykset paljastuvat ih-

misten haluina, uskomuksina, kasityksina, arvomi@anteina. (Vilkka 2005, 50.)

Koska kehittdmishankkeeni tiedonintressi on pahatissa tuotetun palvelun laadun
maarittely, ei niinkddn numeraalisilla maareilldamamaarittelemalla mitd laadukas
palvelu on ja miten tyontekijat ja asukkaat sekéldme omaisensa arvioivat palvelun
laatua, soveltuu laadullinen tutkimusmenetelma kaeg&eeni paremmin. Koska tutki-
mustarpeet ovat hyvin kaytannonléaheisia, tydelahtéigia ja ajankohtaisia on kaytan-
nollinen ja soveltava tutkimus teoreettista perkstousta hankkeen tarpeisiin sopi-
vampi (Vilkka 2005, 13). Perustutkimuksen tavoitieeon luoda pohjaa seka kunkin
tieteenalan omalle etta eri tieteenalojen valiseitkimukselle. Soveltavan tutkimuksen
tavoite on kaytannollisen hydédyn saavuttaminenidg@grkokemusta ja ammattikaytan-
toa yhdistamalla. (Vilkka 2005, 13.)

Vilkka ei katso perustutkimusta ja soveltavaa tutksta toistensa vastakohdiksi vaan
ainoastaan erilaisiksi ja toisiaan tukeviksi tutkstavoitteiksi. Tutkimuksen yhteinen
tavoite tydelamassa nousee korkeakoulu- ja ammostilakoulujarjestelmien koulutus-
perinteista. Tutkimus ty0elamassa on alueelligtdelimad ja elinkeinoelamaa tukevaa
mutta samanaikaisesti tutkimuksella tavoitellaatepkunnallista vaikuttavuutta, esi-

merkiksi alueellista tasa-arvoa ja ihmisten hyvinua. (Vilkka 2005, 15.)

"Miten tieteellinen tutkimus palvelee parhaiten igafisten kaytantdjen kehittamista ja
miten tieteellisen tutkimuksen ja kaytannon maaiimalista kuilua olisi mahdollisuus
kuroa umpeen?” Kuusela (2005, 9) ndkee nama kysyetyhtena toimintatutkimuk-
sen tarkeistad puolista. Heikkinen, Rovio ja Syrj@806, 15) tiivistavat osuvasti, etta
"toimintatutkimuksen tehtavana on muuttaa todellita sita tutkimalla ja tutkia todelli-

suutta sitd muuttamalla”.
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Toimintatutkimuksen (Action Research) teoreettisés@na pidetaan amerikkalaista
sosiaalipsykologi Kurt Lewinia (Kuula 1999, 218; td@muuronen 2000, 29; Jarviset
2004, 128; Tuomi&Sarajarvi 2009, 40). Lewin toi D9ivun lopulla kasitteen esiin
esille useissa kirjoituksissaan, tehden sen nainetwksi ja luonnosteli sen perusideat
(Tuomi & Sarajarvi 2009, 40). Metsamuuronen (20@8) maarittelee Coheniin ja
Manioniin (1995) viitaten toimintatutkimuksen tolleéssa maailmassa tehtavaksi
pienimuotoiseksi interventioksi ja kyseisen interven vaikutusten l[Ahemmaksi tutki-
miseksi. Toimintatutkimuksen avulla pyritdan ratl@anaan erilaisia kaytannén ongel-
mia, parantamaan sosiaalisia kaytant6ja seka yramagn niita entista syvallisemmin
esimerkiksi tyOyhteisossa. "Maaritelmédnsa mukaamitdatutkimus on tilanteeseen
sidottua (situational), yleensa yhteistyota vaatiyeollaborative), osallistuvaa (partici-
patory) ja itsedan tarkkailevaa ( self-evaluativ@pimintatutkimus pyrkii siis vastaa-
maan johonkin kaytdnnén toiminnassa havaittuun lomggn tai kehittamaan olemassa
olevaa kaytantod paremmaksi. Yleensa kyseessa kan tigdyhteison muutosprosessi,
jolloin tarvitaan kaikkien toimijaosapuolten sitaatinen projektiin. (Metsdmuuronen
2000, 28.)

Kuula (1999, 10) nakee eri toimintatutkimuksia ygtdvina piirteina kaytantoihin suun-
tautumisen, muutokseen pyrkimisen ja tutkittaviesallistumisen tutkimusprosessiin.
Yhdistavista piirteistéd huolimatta sovellettavatkahiteltéavat teoriat, tutkimusten koh-
teet ja kysymysten asettelut voivat olla hyvinkimagsia. Kyse ei ole sind mielessa
mistaan koulukunnasta vaan erityisesta tavasta b@hantutkimuksen ja tutkittavan
todellisuuden valinen suhde. Toimintatutkimukseahdollinen kohde ja tutkimuksen
substanssi voi olla melkein mika tahansa ihmisedmiittyva piirre. Olennaista ja
yhteista on uuden tiedon tuottamisen lisaksi pyysirtutkimisen avulla mahdollisim-
man reaaliaikaisesti erilaisten asiantilojen muségn edistamalld ja parantamalla niita
eri tavoin. (Kuula 1999, 10-11.)

Ensimmaista opettajien kanssa kaytavaa palautekesiua varten pohdiskelin kehitta-
mishankkeeni tarkentuneen laatukasikirjan laatikgs&ehittdvana toimintatutkimuk-
sena. Suojanen (1992, 64) toteaa kuitenkin “keldttéoimintatutkimus” -kasitteen
huonoksi, koska "toimintatutkimukseksi kutsuttavaatkimukseen kuuluu aina kehit-
taminen”. Kehittdva tyontutkimus puolestaan tunaetéhinna Suomessa, vaikka sen
taustalla oleva toiminnan teoreettinen lahestyrmsstankin kansainvélisesti tunnettu.

Kuten toimintatutkimuksessa myo6s kehittavassa tyimhuksessa analysoidaan ja
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kehitetdan kaytantéja yhdessa toimijoiden kansgittista teoriaa mukaillen pyrki-
myksena on teorian ja kdytannon yhdistaminen jaigktinnallisen toiminnan muutta-
minen. Lahestymistavassa painotetaan tyoyhteisgjgdostuneen tuottaakseen jotakin
tuotetta tai palvelua. Kehittdvan tyontutkimukseon eimintatutkimukseen on siind,
miten se ymmartaa inhimillisen toiminnan rakenngdtduonnetta seka sitéa koskevan
oppimisen mekanismeja. Sen teoreettinen taustatiaaetsimaan toimintajarjestelman
elementtejd seka niiden sisaisia ja valisia rigtjg, joita voidaan kayttdd muutoksen ja

oppimisen valineina. (Heikkinen ym. 2006, 60-62.)

3.5 KehittAmisiltapaiva

Lahtdkohtani kehittdmishankkeelle oli Palvelutaldikénpalolla tuotetun palvelun
laadun nakyvaksi tekeminen ajatellen tulevaa takopailua ja ostopalvelusopimuksen
neuvottelua. Samalla pohdin, kuinka saan Kiikanpatenkildston motivoitua ja si-
toutettua laadun todentamiseen ja kehittamiseerroltelyhyesti henkilékuntapalave-
rissa kehittamishankkeestani opintojen alkuvaileeessutta alkuun tyostin aihetta
paaosin ilman tydyhteis6a. Sairaanhoitajamme dyhyeisossa palautteenantaja, jota
pyysin lukemaan tehtaviani. Jarjestin 11.11.201Kinaaselle henkilékunnalle kehitta-
misiltapaivan Wanhassa Pappilassa, jossa esittehittamishankkeeni ja tulevan laa-
tukasikirjan. Yhteistydssa pohdimme ja méaarittelientoimintaamme ohjaavia arvoja ja

toimintaperiaatteita.

Kehittamisiltapaivassa aloitin esittelyn kertomabiaasta motivaatiostani laatukasikir-
jan tekemiseen. Pyysin myos yhta tyontekijoistkajon yhdistyksemme hallituksen
jasen, kertomaan omasta kokemastaan "heratykskstahallituksessa oli keskusteltu
muualla kaydyista tarjouskilpailuista ja niiden ku#tuksista vastaavien yhdistysten
toimintaan. Lahiseudulta 16ytyy esimerkkeja, joggaityinen yritys on voittanut tar-

jouspyyntdkilpailun ja yhdistys on joutunut vaikesiik Kiinteistd ja siihen saadun
Ray:n investointiavustuksen kanssa. Tarkoitus kit glelotella henkilost6a maalaile-
malla uhkakuvia tulevaisuudesta, vaan heratell@&tendkemadn yhteistyon tarkeys
yhteiseen pdamaaraan paasemiseksi. Paamaaramrmaadokikaan tehostetun palvelu-

asumisen tuottaminen ja viela tarpeeksi kohtuullis@taan.
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Taman hankkeeseen sitouttamisen jalkeen esittadimttimishankkeen tavoitteet ja
toteuttamiskeinot. Omaisille lahettdmani asiakagwgisyyskyselyn olen esitellyt
henkilostdlle jo aiemmin, nyt kerroin asukkaillehtévasta kyselysta sekéa tyontekijoi-
den itsearviointi-lomakkeesta, jonka pyysin hedgtimaan tietokoneella myéhemmin
tyopaikalla ja annoin tayttbohjeet. Seuraavaksidimime yhdessa kaytéssamme olevia
toimintaperiaatteita ja annoin palautetta siitétemihenkilostd on palvelutalotoiminnan
kaynnistamisesta lahtien kehittynyt keskustelemaamdessa kehittamaan Kiikanpalon
toimintaa. Maittavan aterian jalkeen tyontekijdtgantuivat omiin tiimeihinsa ja pohti-
vat arvoja joiden pohjalta he omaa tyotansa tekeskéd toimintaperiaatteita jotka naista
arvoista nousevat. Mielestani iltapaiva oli onmstuja koko tydyhteisd oli hyvin aktii-
visesti mukana pohtimassa ja kehittdmassa tyoiegimessamme yhteenvetoa tiimien
Kirjaamista arvoista ja toimintaperiaatteista husimane, ettd ne olivat hyvin yh-
tenevaisia kaikilla tiimeilla. Kiikanpalon toimirdaohjaavat arvot on kirjattu laatukasi-

kirjaan.

Toimintaa ohjaavien arvojen tarkeys voidaan tigdstauseeseen: "Kaikki johtaminen
on kulttuurin johtamista; mitaan tyéta ei tehdaodyhjiossa” (Harkénen ym. 1996,
159). Arvot ohjaavat valintoja ja ne ilmaisevat,hmiorganisaatiossa tai tyoyksikossa
uskotaan, mité asioita pidetaan tarkeéna. Eragraikén kiteytys kuuluu nain(Arvot ja
yrityskulttuuri/ Laatuviesti 3/99): "Arvot ovat mi& tiivistetty kokoelma laatuajattelua
ja toiminnan periaatteita. Parhaimmillaan ne kovehgksityiskohtaisemmat ohjeet ja
kannustavat henkilokuntaa itsenadiseen ajatteluyrdgdksentekoon.” Organisaatiossa
yhdessa pohditut ja sovitut arvot ohjaavat henkitika ja johtoa toimimaan ja kayttay-
tymaan tietylla tavalla. Mita lahempana tyopaikawmoa ovat tydntekijdn omia arvoja,
sitd helpompi hanen on sitoutua niihin ja ponniatghteisten arvojen hyvéksi. (Holma
& Virnes 1999, 15.)

Hatbsen (2000, 9) mukaan on vaikea ajatella orgatia, jolla ei olisi tulevaisuuteen
suuntautunutta visiota toiminnastaan. Yhteinen @i ja visio motivoivat ihmiset
oppimaan ja pyrkimdan parhaaseen suoritukseen,ansattmiten kaikki tyontekijat
saadaan kokemaan visiot yhteisiksi, on usein ongelhteisen vision saavuttaminen
vaatii tyoyhteison keskustelua ja mahdollisten méy&erojen kasittelya. Luopumalla
perinteisesta kasityksesta, etta visiot "annetadmialta valmiiksi, synnytetdan keskus-

telujen kautta yhteinen nakemys toiminnan tulevaissta.
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3.6 Asiakastyytyvaisyyskysely asukkaille

Muokkasin kyselylomakkeen "Asiakastyytyvaisyyskyséise vastaaville asukkaille”
(LIITE 2) Internetistad loytamastani lomakkeestajnogytetydtd ohjaavien opettajien
kommentteja huomioiden. Lomakkeen tausta tietoysyttiin vastaajan ika, sukupuoli
ja kauanko asunut palvelutalo Kiikanpalolla. Vagtgayydettiin arvioimaan palvelujen
laatua asteikolla O — 4, vaihtoehtoina O =en osa®a, 1 = taysin eri mielta, 2 = jok-
seenkin eri mieltd, 3 = jokseenkin samaa mieltd fataysin samaa mieltd. Vastaajat
arvioivat palvelun toteutumista, henkilokunnan #erstelya seka tiloja 15 eri kohdassa.
Liséksi kysyttiin yleisarvosanaa palveluasumiseiéa hyvia ja huonoja puolia, kehit-

tamisideoita ja palautetta yhteensa neljalla avbarkysymyksella.

Asiakastyytyvaisyyskyselyn asukkaille suorittivatykinnon harjoittelussa olleet kaksi
lahihoitaja-opiskelijaa. Talla haluttin mahdolbst se, ettd asukkaat uskaltavat antaa
kriittista palautetta paremmin kuin vakituiseen kiikuntaan kuuluvalle tyontekijalle.
Kysely tehtiin viidelle vanhus asukkaalle, jotkaabwrientoituneet aikaan ja paikkaan ja
nain kykenevid antamaan myos kritiikkid, seka \ieeukiasuntojen asukkaalle. Yh-

teensa palvelutalossa on 24 vanhusasukasta j&k8saauukiasunnoissa.

3.7 Asiakastyytyvaisyyskysely omaisille

Muokkasin kyselylomakkeen "Asiakastyytyvaisyyskysemaisille” (LIITE 3) Interne-
tistd ja Vanhustyon Keskusliiton Laatuprojektin popaportista [0ytamistani malleista.
Muokkasin ja yhdistelin lomakkeita tarpeen mukagpinnaytetyota ohjaavien opettaji-
en kommentteja huomioiden. Kyselylomakkeella vgatapyydettiin arvioimaan palve-
lujen laatua asteikolla 0 — 4 kysymalld, vastaaditetty vaittama vastaajan mielipidetta,
vaihtoehtoina O =en osaa sanoa, 1 = ei ollenkaan,hRono/huonosti, 3 = kohtalai-
nen/kohtalaisesti ja 4 = hyvéa/hyvin. Vastaajat @mat henkilokuntaa, kuntouttavan
tydotteen toteuttamista, henkilbkunnan asiantunganwanhus-/dementiatydssa (tu-
kiasuntojen asukkaiden omaisilta kysyttiin henkildkan asiantuntemusta mielenterve-
ystydssa), hoitoympariston turvallisuutta seka atea osallistumista yhteensa 25 eri
kohdassa. Liséksi kysyttiin hyvid ja huonoja puolkehittdmisideoita ja palautetta
yhteensa viidella avoimella kysymykselld. Taustaltgsymyksenad kysyttiin kuinka

usein omainen vierailee laheisensa luona palvelssal
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Asiakastyytyvaisyyskysely omaisille lahetettiin 82010 yhteensa 29 omaiselle, joilta
vastauksia tuli 11. Uusi vastauspyyntd ja lomakeetéttiin 29.10.2010 ja talla kertaa
vastauksia tuli 8. Yhteensa vastausprosentiksb&yb %.

3.8 Tydntekijoiden itsearviointi

Muokkasin kyselylomakkeen "Laadun itsearviointi”I([LE 4) aiemmin kayttdmastani
"Asiakastyytyvaisyyskysely omaisille” lomakkeestdITE 3). Halusin ndin mahdollis-
taa laadun arvioimisen my6s vertaamalla asukkaegisten ja tyontekijdiden samasta

asiasta antamia vastauksia keskenaan.

Tallensin kyselylomakkeen tydntekijoiden kayttamiltietokoneille ja jokainen sai
vastata siihen koneella, niin ettei vastaajaa pystittelemaan kasialasta. Vastauslo-
makkeet pyysin palauttamaan aloite-postilaatikkodtyselylomakkeella vastaajaa
pyydettiin arvioimaan palvelujen laatua asteikdla- 4 kysymalla, vastaako esitetty
vaittama vastaajan mielipidettd, vaihtoehtoina @ ssaa sanoa, 1 = ei ollenkaan, 2 =
huono/huonosti, 3 = kohtalainen/kohtalaisesti j& 4yvéa/hyvin. Vastaajat arvioivat
palvelutalon henkildkuntaa kokonaisuutena, kuntoath tydotteen toteuttamista omas-
sa tydssaan, omaa asiantuntemustaan vanhus-/dety@ssg, hoitoympariston turvalli-
suutta seka omaisten osallistumista yhteenséd 2®&hbdassa. Lisaksi kysyttiin hyvia ja
huonoja puolia, kehittdmisideoita ja palautetteeghisa viidella avoimella kysymyksel-
l&. Omaisten lomakkeesta poiketen tyontekijoita degiiin viela arvioimaan omaa
toimintaansa tyontekijana 11 eri ominaisuuden smtdyontekijoilta kysyttiin myos
omaisista poiketen suhtautumista tekeilla olevaatukasikirjaan. Koska mielenterve-
ystyotéa tekevid tukiasuntojen tyontekijoita on vieolme, vastasivat he samaan lomak-
keeseen, ettei vastaajaa voida paatella pienestaayamaarasta. Laadun itsearviointi

lomakkeen taytti 15 palvelutalon vakituista hoitirtyekijaa.
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4 LAATUKASIKIRJALLA TOIMINTA NAKYVAKSI

Palveluiden kilpailuttaminen alkoi Suomessa telatésija tukipalveluista 1990-luvulla
ja on 2000-luvulla yleistynyt koskemaan myds kunnamntoiminnoiksi laskettavia
hyvinvointipalveluja. Sosiaali- ja terveydenhuollamenojen osuus on kuntien kustan-
nuksista merkittava. Vaeston ikdantyessa vanhushadien kustannukset ovat nousus-
sa, joten kuntatalouden selviytymisen kannalta esk&istd, ettd palvelut tuotetaan
tehokkaasti. (Syrja 2010, 13.)

Tehokkuuden nimissa ei saa kuitenkaan unohtaaygtékohteena on ihmisia, jotka
ovat hauraita, toimintakyvyltaan rajoittuneita f@ua tarvitsevia vanhoja. Heidan selviy-
tymisensad ja eldméanlaatunsa tukeminen on suuritdhgasedellyttdaa yhteiskunnalta
panostusta. Vaaditaan monia samanaikaisia toiraga-alaista gerontologista kuntou-
tusta, sairauksien asiantuntevaa toteamista jadig®itoa, elinympariston ja tukea
antavien asumismahdollisuuksien kehittdmista ské&yrjinnan poistamista ja vanho-
jen ihmisten parempaa integrointia yhteiskunnaryhjeiséjen kaikkiin toimintoihin.
(Jylha 2007, 54.)

4.1 Kolmas sektori vanhustyon palveluntuottajana

Viime vuosisadan loppupuoliskolla suomalainen ydkenta muuttui paljon. Yhteis-
kunnan ja perheiden suhteet ihmiselaméaéd muokkaaeikigdind muuttuivat. Hyvin-
vointiyhteiskunnan rakentumisen myéta 1960-luvidtkaen myos perheiden vastuu
yksilon hyvinvoinnin takaajana vaheni. Entiseeratapei voida puhua enaa perheyhtei-
sdistd. Perheet ovat viime vuosisadan alkuun wamatjo kooltaan paljon pienempié,
taman vuoksi on pitanyt 16ytaa perheiden asemarkitysta taydentavia uusia ratkaisu-
ja yksilon hyvinvoinnin turvaamiseen. Omaistenghdisten merkitys vanhustenhoidos-
sa on korostunut kun laitospainotteisesta hoidostaiirrytty kohti avohoitoa korosta-
vaa vanhustenhoitoa. Laitospaikkojen vahentamiatéihustenhuollosta on myos kriti-
soitu juuri paluuna entiseen. Julkinen ja yksityirterveydenhuolto ndhd&an riittAmat-
tbmana vanhusvaestdén avun tarpeisiin ja ratkaigéhan vastuun siirtdmisen myos

kolmannelle sektorille ja omaisille. (Saukkonen 2080.)
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Késitteena kolmas sektori on suhteellisen nuorkkaaasia sindnsa ei ole uusi. Esimer-
kiksi sosiaalipalvelujen kehittamisessa jo suonsalaihyvinvointivaltion historia osoit-
taa erilaisten hyvantekevaisyystoimijoiden merksigh. Vaikka hyvinvointipalvelut
ovat Suomessa pitkalti rakentuneet valtion ja lemiraraan, on erilaisilla vapaaehtois-
ja kansalaisjarjestoilla ollut aina merkitysta eidtuottamisessa. (Jokinen & Saaristo
2002, 252.)

Tarkasteltaessa jarjestojen syntyhistoriaa Suomessdaan nahda ettd jarjestdjen
syntyminen eri vaiheissaan kytkeytyy tiiviisti yrgleunnan kulloiseenkin kehitysvai-
heeseen. 1900-luvun vaihteessa monet jarjesttatdiimnteeltaan selvasti hyvanteke-
vaisyysyhdistyksid. 1900-luvun alkuvuosikymmenigatgneissa jarjestdissé on nahta-
vissd myos pyrkimys vaikuttaa yhteiskunnan kehityssiin ja nostaa esille epékohtia
seka saada niihin korjauksia. (Vuorinen & Sarkel®@&alahti & Peltosalmi & Londen
2004, 7-9.)

Ajanjaksona 1930-luvulta sodan jalkeiseen aikaarysyat jarjestét, jotka ottivat teh-
taviinséd yhteiskunnan jalleenrakentamiseen liitdywé@stuuta laman ja sodan jalkeen.
Sodan jalkeen oli ratkaistava vammautuneiden karstah ja huoltajansa menettanei-
den perheiden erityistarpeet ja palvelut. Yhdesdéiygymiseen ja yhteisen vastuun
kantamiseen luotettiin ja tassa pelkistyy yksi kdaisjarjestoihin laajemminkin liittyva
puoli: ihmiset jarjestaytyivat vaikuttaakseen yhstegarkeaksi pitdmiinsa asioihin ja
valtaeliittiin. 1960-luvun loppuun mennessa Suomaesyntynyt monipuolinen sosiaa-

li- ja terveysjarjestdjen kenttd. (Vuorinen ym. 20@-9.)

1980-luvun loppu ja 1990-luvun alku olivat yhdiges kannalta huonoja vuosia. Elet-
tiin taloudellista nousukautta ja kunnat katsopgsétyvansa jarjestamaan kaiken palve-
lun itse. Saukkonen (2003, 11) kysyykin, eikd0 kahman sektorin palvelutuotantoa
katsottu tarvittavan tydllisyyden ollessa huipplkaa ja talouden toimiessa moitteet-
tomasti? Vai oliko valinta tarkoituksellinen ja kifs haluttiin ohjata kohti julkisen

sektorin laajempaa hallintaa.

Kuitenkin 1990-luvulla kaikki yksityiset sosiaalipalut, seka yritysten etté jarjestojen
tuottamat, ovat selvasti lisdantyneet. Kymmenerdenoajanjaksolla yritysten ja jarjes-
tojen sosiaali- ja terveyspalveluja tuottavien tpakkojen maara nelinkertaistui.

(Vuorinen ym. 2004, 17). Tahan vaikutti osaltaanedt vuoden 1993 valtionosuusuu-
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distuksen myéta kunnat saivat enemman itsenadisttpi@valtaa siihen, miten ne pal-
veluja jarjestavat. Valtiovallan tehtavéaksi jaiigten tavoitteiden ja suositusten antami-
nen toimintaan. Palvelujarjestelmé&a onkin viimesioa pyritty muokkaamaan asiakas-
lahtbisemmaksi, esimerkiksi muodostamalla saumadtqralveluketjuja eri palveluiden
ja palveluntuottajien vélille. Kuntien palvelutuoteon siirtdmisesséa kunnilta ulkopuo-
listen toteutettavaksi vaaditaan kuitenkin tarkkagkintaa. Palvelutuotantoa hajautetta-
essa ulkopuolisen palveluntuotannon tulee ollayisgh luotettavaa, laadukasta ja jat-
kuvaa. (Saukkonen 2003, 27.)

1990-luvulla yksityisten palveluiden tarve huomattiVanhusten maaran lisdantyessa
kunnilla tuli ongelmia tuottaa kaikkia heidan tas@mia peruspalveluita omana toimin-
tanaan. Ostopalvelusopimuksissa kiinnitettiin enémmhuomiota hoidon laatuun,

asumisen tason nostamiseen seka yksil6lliseen lkointe

Simon Palvelukotiyhdistyksen rooli alueellisenarkahnen sektorin palveluntuottajana
on ollut merkittdva vuodesta 1964 alkaen (KUVIO 5).

Simon Vanhain- Yhdistyksen Kunta ei saanut RAY myontaa toi-
kodin kanna- vanhainkoti tarjouksia ja esitti sella haulla inves-
tusyhdistys kunnallistetaan yhteisty6ta Simon tointiavustusta pal-

perustetaan ja
vanhainkodin

Simon kunnan
jatkaessa toimin-

Vanhainkodin kan-
natusyhdistykselle

velutalo Kiikanpalon
rakentamiseen

suunnittelu alkaa| | taa

-

2002

1964 1968 1988 20022005

9

Simon kunta ilmoitti
lehdessa tarjouspyynto
kilpailusta vanhusten
palveluasumisen tuotta-
jille

Simon Vanhainkodin

kannatusyhdistys muut-
taa nimensa Simon Pal-
velukotiyhdistykseksi ja
anoo avustusta RAY:lta

Yhdistys rakentaa
RAY:n tuella
vanhainkoti Joki-
rinteen ja aloittaa
toiminnan

KUVIO 5. Simon Palvelukotiyhdistys ry:n (alunper@imon Vanhainkodin kanna-
tusyhdistys ry) historia kolmannen sektorin palmlwttajana.
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4.2 Welfare mix

Kuntien vanhuspolitikan kehittamisstrategiat va@dajakaa kolmeen vaihtoehtoiseen,
toisiaan sivuavaan malliin: pluralistinen strategiteisollinen vanhuspolitikan strate-
gia ja normi hyvinvoinnin strategia. Kaikki kolmeatha perustuvat kuitenkin ajatuk-
seen welfare mix:sta, jossa neljan sektorin emmijait; julkinen sektori, yksityinen
sektori, kolmas sektori ja yhteisot/epavirallinegkteri toimivat yhdessa hyvinvointi-

palvelujen tuottajana. (Saukkonen 2003, 29.)

Vanhuksille palveluja tarjoavat tahot voidaan gisaa neljaén paaluokkaan: vanhuksen
omat verkostot, yleishyddylliset yhteisot, julkigetlvelut ja kaupalliset palvelut. Julki-
nen sektori on velvollinen tarjoamaan vanhuksedityt tarpeet tadydentavat peruspalve-
lut, esimerkiksi tarjoamaan terveydenhuollon ja lebhbmaan vanhuksen riittavasta
toimeentulosta. Yksityisen sektorin yrityksilta vaus voi ostaa tarvitsemaansa lisdapua,
jota han ei julkiselta sektorilta saa, esimerkiksvouspalveluita. Vanhukset, joiden
oma tukiverkosto on kunnossa saavat apua ja kafygseden tarpeita tyydytettya |a-
heistensé avulla. (Saukkonen 2003, 31.)

Kuntien ja kolmannen sektorin toimijoiden halukkuyieistyon lisddmiseen on kautta
viime vuosikymmenen ollut selva. Kunta-alan tulevaisbarometrissa kuntien edustajat
arvioivat, etta kolmannen sektorin merkitys palvliottajana tulee kasvamaan. Myos
jarjestdjen valmius palveluntuottajaroolin vahvistseen palvelutuotannossa "tayden-
téda, mutta ei korvaa” — periaatteella on noussilieassein. Kuntaliiton teettaman tut-
kimuksen mukaan jarjestdjen edustajista 78 % jai&aredustajista 61 % on sita miel-
ta, ettd oman kunnan ja kolmannen sektorin vailidisi olla nykyista enemman yhteis-
tyota. Lisaksi jarjestdjen edustajista 76 % ja S&@atien edustajista arvioi yhteistydn
olevan vuonna 2017 nykyista selvasti laajempaaarfiamen & Ala-Kauhaluoma &
Nouko-Juvonen 2002, 64-67.)

Kolmas sektori vanhustyon palveluntuottajana oavaisuudessa yha useammin kilpai-
lemassa ostopalvelusopimuksista my6s uusien taoheijo kanssa. Yritykset olivat
vuoteen 2006 mennessa vallanneet sosiaalipalveklimarsta jo 10 prosenttia ja kasvu
jatkuu yritysten koon vahitellen kasvaessa (Kos«iafi08, 176).
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Palvelutalo Kiikanpalo on jo saanut naapurustoositylsen palveluntuottajan, joka
tosin talla hetkella keskittyy enemman kehitysvansiitaja mielenterveyskuntoutujiin.
Radio-Suomen uutislahetyksessa 15.1.2010 SirklsaIKiiveld ja Vanhustyon keskus-
liton puheenjohtaja Pirkko Karjalainen ilmaisivatiolensa hallitsemattomasta tilan-
teesta vanhustyon palveluntuotannossa ulkomaig@ttegien kiinnostuttua mahdolli-
suuksista suomen markkinoilla. Kehittdmishankkeaatukasikirjan tuottaminen toi-
mintatutkimuksena, joka tehdaan tyontekijalahtdisemka ylhaalta tai ulkopuolelta
valmiiksi annettuna toimintamallina laatutyon kédmiseksi, tuo mielesténi lisdarvoa ja

edistaa kilpailukykya.

4.3 Laatu vanhustyfssa

Kiteyttaen voisi sanoa, ettd laatu on sita, mitgwirh asiakkaan ja sidosryhmien vaati-
mukset ja odotukset tayttyvat (Sarmakari 1997, Laadun arviointi vanhustytsséa on
usein vaikeaa. Juha Laine (2005, 24) puhuu tiegpéisyanmetriasta: asiakkaiden kogni-
tiivinen toimintakyky on heikentynyt, jolloin kykgalvelun laadun arviointiin tai laadun

vaatiminen palveluun on myds heikentynyt. Toisaktalunkasite vanhusten hoitotyos-
sa voi realistisesti tarkoittaa karsimysten ja lepuievittdamista seka fyysisen toiminta-

kyvyn laskun hidastamista (Laine 2005, 32). Lasta sny6s eri ulottuvuuksia sen

mukaan kuka laatua arvioi; hoitajat, palvelun gi§ga vai asiakas. Eri arviointi nako-

kulman mukaan voidaankin puhua voimavaralaadustsegsilaadusta tai tuloslaadus-
ta. (Laine 2005, 34.)

Ongelmallista laadun tutkimisessa on se, etta laatsuhteellinen kasite ja lisdksi se on
aina kohteeseen ja kohteen kontekstiin sidottuaaHyaadun tavoittelu on ihmistytssa
jo sinansa toiminnan paamaara. Laadun valjastarkéstaoiksi tai edes toimintatavoik-
si on vaikea ymmartaa. Erityisesti hyvinvointipdiuesa kysymys palvelujen laadusta
on pulmallinen, koska loppujen lopuksi kysymys dnaayksildiden kohtaamisesta;
mika on laadukasta jollekin, ei valttamatta oletuaakaikille. "Laatu on nakokulma

ihmisten kokemukseen”. (Jalava & Virtanen 1996,3R)

Helky Koskelan (2007, 302) mukaan "vanhusten laista halutaan tehda tehokkaita ja

steriileja, joissa sairaalasankyjen teras ja Nesapitipeittavat inhimillisyyden nolotta-
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vat puolet. Téllaisesta laitoshoidosta kaytetddnusanaa "laadukas”, mutta se ei aina
merkitse samaa kuin vanhuksen hyva elama ja dvkelestani perusajatus, etta asiak-
kaan vaatimukset ja odotukset tulisi laadukkaassdolssa tayttya, voi hukkua ulkokoh-
taiseen laadukkuuteen. Koskela (2007, 291) uskoaiid mitd enemman vanhusten
laitoshuollossa annetaan valtaa tehokkuuden vaksitiej esimerkiksi medikalisaatio-
valtaisille ratkaisuille, sitda epavarmemmiksi kayw@nhuksen mahdollisuudet koko-
naisvaltaiseen, hyvaan arkielamaan ja oikeuteenotdimassa sellaisena kuin han on.

Hyvinvointipalveluissa palvelujen laatu maarittyglyelujen kohteena olevien yksil6i-

den elamanhallinnan parantamisen nakokulmastaegilédsten organisatoristen tehok-
kuus- ja taloudellisuusrationaliteettien perusteelPalvelujen laatu ei voi perustua
ylhaalta sdanneltyyn ajatteluun, vaan palvelutetutetoittaa tarpeista kasin. Laatua on
asiakaslahtoisyys, asiakkaan tarpeiden ja odotutteteminen sek&a kyky reagoida
naiden tarpeiden mukaisesti tasalaatuisesti, atid, kaikki asiakkaat ovat samanarvoi-
sia. (Jalava & Virtanen 1996, 10, 17,41.)

Vanhustydn Keskusliiton laatuprojektin 1996 - 199@nhustyon laadun tydkirja” (Aro
& Sivonen 1999, 41) maarittelee palvelun laaduriedsgit seuraavasti:

+ Palvelun luotettavuus; johdonmukainen ja luotettiiminta

+ Reagointialttius; tyontekijoiden halu ja alttipalvella

+ Patevyys; palvelutapahtumassa tarvittavat tigdtaidot

+ Saavutettavuus; yhteydenoton helppous ja vaivatts

+ Kohteliaisuus; kaytostavat, asennoituminen, hueraesuus ystavallisyys

+ Viestinta; asiakkaan kuuntelu, ymmartaminen,dakbytto

+ Uskottavuus; luotettavuus, rehellisyys, asiak&aidtujen mukainen toiminta
+ Turvallisuus; vaarojen, riskien ja epailyttaviemintatapojen poistaminen

+ Asiakkaan tunteminen ja ymmartaminen; asiakkatdgoeiden tiedostaminen
+ Fyysinen palvelu; toimitilat, tekniset resurspitkeutuminen, muut asiakkaat

4.4 Laatukriteerit kilpailutuksessa

Laki julkisista hankinnoista (30.3.2007/348) veli@aa kunnat kilpailuttamaan tavara- ja
palveluhankintansa. Kunnat ovat velvollisia kilpgiamaan paasaantoisesti ne sosiaali-
ja terveyspalvelut, joita ne eivat tuota itse taiitken kanssa yhteistyona, esimerkiksi
kuntayhtyman puitteissa. Hankintalain mukaisia lamén yleisperiaatteita ovat syrji-
mattomyys, tasavertaisuus, edullisuus ja avoimédugiointiperusteena kaytetdan en-

nalta ilmoitettua hinta-laatusuhdetta, joka ei klgenkaan ollut ongelmatonta. Kilpai-
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lutuksia koskevat valitukset kasittelee markkinaoik Arviointikriteereind ovat olleet
hinnan liséksi toimitusaika, kayttokustannuksetnriattavuus, kustannusvastaavuus,
laatu, tuottajan eettiset ja toiminnalliset ominaidet, huolto- ja tukipalvelujen saata-

vuus seké ostojen aiheuttamat henkilostovaikutukgeskiaho 2008, 184.)

Vesa Syrjan tutkimuksessa "Vanhusten asumispakeldilpailuttamiskokemukset”
(2010, 70-71) todetaan, ettd tutkimuksessa mukdeaen suurten kaupunkien tar-
jouspyynnot ovat laatukriteereiden osalta kaikkiutbwneet samansuuntaisiksi. Asetta-
malla tarjouskilpailussa ehdottomat laatukriteerdttajille, kunnat voivat ohjata tuotta-
jien toimintaa haluamaansa suuntaan sitouttamaditidjat tayttamaan kaikki ehdotto-
mat laatukriteerit. Kunnat eivat voi tarjouspyynségn maaritella laatukriteereita niin,
ettd ne alittavat laaninhallituksen asettamat é&riteyksityisille palveluntuottajille.
(Syrja 2010, 72.)

Em. tutkimuksessa kuntien kayttamat ehdottomatiesettimukset liittyivat asukkaiden
kaytettavissa oleviin tiloihin, henkildston ammiitioon ja taydennyskoulutukseen,
laadunhallintaan, johtamiseen, asukasturvallisuusska ruoka-, vaate- ja siivoushuol-
lon jarjestamiseen. Asukkaiden hoitoon ja hoiva#tyilvat vaatimukset hoito- ja palve-
lusuunnitelman laatimiseen ja annetun hoidon laath@arviointiin. Hoidon siséltovaa-
timuksissa korostettiin kuntouttavaa ja toimintaggktukevaa tydotetta. Ehdottomissa
laatuvaatimuksissa voi olla myds minimi palvelunanéle, esimerkiksi oikeus viikoit-

taiseen ulkoiluun ja saunomiseen. (Syrja 2010, 72.)

Kaikissa tutkimuskunnissa oli ehdottomien laatdareiden lisaksi kehitetty lisapalve-
lukonsepti, josta saadut pisteet ratkaisivat tjietigarjestyksen laatutekijéiden osalta.
Lisapalvelukonseptin perusajatus on, ettd |&animiieden edellyttdmé ja kunnan tay-
dentama laatutaso tulee palvelun perusvaatimuksik&onaan tarjousvertailun ulko-

puolelle suljetaan tuottajat, jotka eivat taytayssmatimuksia. (Syrja 2010, 74-75.)

Kilpailuttamiset ovat tavallisesti perustuneet ko&istaloudelliseen edullisuuteen siten,
ettd kunta on ilmoittanut erikseen hinnalle ja Udekijoille tietyn painon. Esimerkki-
kunnissa (Espoo, Helsinki) hinnan paino vaihtek8M0prosentin vélilla ja lisdpalvelui-
den paino vastaavasti 30-20 prosentin valilla. Walté lisdpalvelupisteiden tietty maara
oikeutti tarjousvertailuun paasemisen ja minimgnséaran ylittaneista tuottajista valit-
tiin kilpailun voittaja vain hinnan mukaan. Tampelta kaytettiin kaanteista kilpailutus-
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ta, jossa hinta oli jaadytetty ja laatutekijoidesuos tuottajien paremmuusjarjestyksessa
oli 100 prosenttia. Esimerkissa Espoon dementiaagspalveluiden kilpailutuksesta
lisdpalvelupisteita sai seuraavasti: 20 pistetséikkaat voivat elaa asumispalveluyksi-
kossa elamansa loppuun asti, 10 pistetta: yksikkjdda lyhytaikaishoitoa, 7 pistetta:
henkilokuntamitoitus vahintdan 0,75, 4 pistettauk&aalla on toimintakykya tukeva

sanky ja 3 pistetta: sairaanhoitajaa voi konsustq@divittain klo 8-20. (Syrja 2010, 75.)

Koskiahon (2008, 185) mukaan kilpailutuksessa Korosilaajan asema; tiedot ja tai-

dot. Valintakriteereiden tulisi olla selkeat jaapsoliset, mutta mitd kompleksisemmas-
ta palvelusta on kyse, sita vaikeampaa yksiloiminan Vanhustenhuollossa tilanne
saattaa muuttua edestakaisin palveluntarvitsijann&n heilahdellessa. Palveluiden
vertailu voi olla hankalaa, koska kustannuslaskesadaadulliset, yksil6lliset ja nope-

asti vaihtuvat tilanteet eivat tule mukaan, eivéati@raaliset kysymykset. Sosiaalisten ja
liketaloudellisten seikkojen vélinen voimakas iriga on esilla hankinnoissa, jotka

tehdaan kilpailuttamalla.

4.5 Laadun valvonta

Sosiaali- ja terveydenhuollon kansallisessa kehigéhjelmassa 2008-2011 (KASTE)
on ymparivuorokautisen hoidon ja hoivan valvontaeiity erityiseksi valvonnan koh-
teeksi. Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvomgesio (Valvira) ja kuusi aluehallintovi-
rastoa (AVI) toteuttivat maaliskuussa 2010 Kastglofan pohjalta tehdyn valvonta-
suunnitelman mukaan ensimmaisen valtakunnalliseseligg sosiaalihuollon ympari-
vuorokautista palvelua vanhuksille antaville ykglilkd Kyselyssa keskityttiin hoidon
laadun kannalta seitsemaan kriittiseen pisteedemkilokunnan mitoitukseen ja koulu-
tustasoon, vanhusten laakehoitoon, ravitsemukseeelekkaaseen toimintaan seka
yksikon tiloihin ja asiakirjahallintaan (kirjauksétetosuoja). (Valvira 2010, 3, 7.)

Kyselyyn vastasi 1 237 yksikk64, joissa oli hoidn89 000 asukasta. Julkisia yksikoéita
oli 623 ja yksityisia 614. "Yksityisen sektorin ykét sijoittuivat kaikilla tarkastelussa
olleilla hyvan hoidon indikaattoreilla julkista ganmin.” Vastaisuudessa tulee Kiinnit-
taa erityistd huomiota siihen, etté valvonta tattadn julkisella ja yksityisella sektorilla
yhdenmukaisin kriteerein ja periaattein seka etfvontaa tulee lahitulevaisuudessa

suunnata erityisesti julkiselle sektorille. (Vali2010, 3, 7.)
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Kysely toteutettiin Webpropol-kyselyné ja taustatiea yksikoilta kysyttiin yksikén
yllapitaja, sijainti, vastuuhenkil6t sek&d asukkadeitoisuus (mm. sydmisessa autetta-
vien, vuoteeseen hoidettavien vahintdan keskivatkeauistihairidisten osuus asuk-
kaista). Toiminnan sisédllén ja laadun selvittdmssetndariteltin seitseman kriittista

pistetta, joita kuvattiin seuraavilla hyvan hoidadikaattoreilla (Valvira 2010, 9-10):

Henkilokuntamitoitus (laatusuositusten mukaiset tasot):
erittdin hyva = yli 0,8 hoitotyontekijaa / asukas
hyva = 0,7 - 0,8 hoitotytntekijaa / asukas
tyydyttava = 0,5 - 0,6 hoitotyontekijaa / asukas
huono = alle 0,5 hoitotydntekijaa / asukas

Henkilokunnan koulutustaso (kelpoisuusehdot; hoidon tarvetta vastaava):
hyva = ammatillinen henkil0sto tayttaa kelpoisuubs®thenkilostolla on
ammattitoiminnan edellyttama koulutus
huono = koko ammatillinen henkil6sto ei tayta kedposehtoja/ ei ole
ammattitoiminnan edellyttamaa koulutusta

Ravinto: Y 6tauko ruokailujen valilla
tyydyttava = enintaan 11 tuntia
huono = 11 tuntia tai yli

Mielek&s toiminta, tavoitteellinen kuntoutus
asiakkaiden/ potilaiden yksilokohtaiset paivitgtgito- ja palvelusuunni-
telmat:
erittdin hyva = tehty kaikille, jatkuva paivitys
hyva = tehty kaikille ja paivitetty osalle
tyydyttava = on tehty kaikille, ei paivitysta
huono = ei ole tehty kaikille

Laakehoito suosituksen mukainen ladkehoitosuunnitelma
hyva = on olemassa
huono = puuttuu

yksilokohtainen laékityksen tarkistus maaréajoin
hyva = tarkistus vahintaan puolen vuoden vélein
tyydyttava = vuosittain

huono = harvemmin

Tilat muissa kuin yhden hengen asukashuoneissa asuvia
hyva = ei ketdén
tyydyttava = enintdan 10 % asukkaista
huono = yli 10 % asukkaista

yhden hengen huoneen asukashuoneen koko
erittain hyva = yli 20 hja omat saniteettitilat

hyva = 15,1-20 rja omat saniteettitilat

tyydyttava = 15,1-20 fija ilman omia saniteettitiloja
huono = alle 15 f
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Asiakirjahallinta ja dokumentointi
Tietosuojavastaava
hyva = on nimitetty
huono = ei ole nimitetty

saanndlliset kirjaukset potilas-/asiakastietoihin
hyva = kirjaukset saanndl.(terv.huolto paivitt&os.huolto tarvittaessa)
huono = kirjaukset epasaannolliset

Nailla hyvan hoidon indikaattoreilla Palvelutaloikédnpalolla henkilostomitoitus oli
tyydyttava eli 0,56, mutta henkilokunnan koulutgstdauono, koska yhdella 18 hoito-
tyontekijasta ei ole koulutusta. Useassa muussadsda kysyttiin prosenttiosuuksia,
mutta tdssd kohtaa kysymys oli siten, ettéd koulwtlisolla kaikilla. Tyokokemusta

vanhustydsta hanella on kuitenkin yli 22 vuotta.

Valviran tekemassa tutkimuksessa suosituksen mekalmenkiléstomitoituksen va-
himmaismaara (0,5 hoitotyontekijdd/asukas) alitidib yksikossa (12 % kaikista), 17
%:ssa julkisista yksikoista ja 8 %:ssa yksityisistalviran hyvan hoidon indikaattorin
mukaisen tyydyttavaan tasoon (0,5-0,6 hoitotyondakasukas) ylisi julkisista yksikoista
68 % ja yksityisista 60 %. Henkilostomaaran tasguah(0,7 tai enemman) saavutti
julkisen sektorin yksikdista 15 % ja yksityisen w&@ln yksikoistd 32 %. Hoitohenkil6-
kuntaa on siis asiakasméaaraan suhteutettuna \delityisektorilla enemman kuin julki-
sella. Hoitohenkildkunnalta vaadittava koulutus jalkisella sektorilla 68 %:ssa yksi-
koista ja yksityisista 82 %.ssa yksikoista. (Vadva010, 18-19, 22.)

Ravintotilanne Kiikanpalolla on huono, koska péig&in ja aamupalan vali on 15 tuntia
ja automaattista iltapalaa ei ole, mutta kaikillduaville tarjotaan iltapalaa iltalaakkei-
den kanssa seké yolla, jos vanhus herdéa eikd faa Tassd kohtaa lomaketta olisin
my0s toivonut mahdollisuutta kommentoida kaytantg@#mNyt asia on korjattu siten,

ettd niille asukkaille, jotka eivat ota iltapalagedaén huoneeseen yoksi voileipa.

Yopaastoa koskevaan kysymykseen vastausten muka#njulkisen sektorin yksikois-
ta (473 yksikkod) ja 42 % yksityisen sektorin yksgta (261 yksikkdd) ilmoitti tauon

ruokailujen valilla olevan 11 tuntia tai enemmaralura 2010, 23).
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Mielekas toiminta on Kiikanpalolla erittéain hyvaaikilla on yksilokohtaiset paivitetyt
hoito- ja palvelusuunnitelmat. Ladkehoito on my@sd) laakehoidon suunnitelma on
tehty ja yksilokohtainen ladkityksen tarkistus t@&d vahintdan puolen vuoden vélein.

Valviran kyselyyn saamien vastausten mukaan hgagalvelusuunnitelmat oli suu-

rimmaksi osaksi laadittu kaikille asukkaille. Pogklsena tahan julkisen sektorin yksi-
koista 12 % ja yksityisen sektorin yksikoista 3 aaitti, ettei suunnitelmaa ole tehty
kaikille. Yksilokohtaiset hoito- ja palvelusuunriiteat oli tehty, ja ne myds paivitti

yksityista yksikdista 78 % ja julkisista yksikdista %. (Valvira 2010, 25.)

Edelleen vastausten mukaan ladkehoitosuunnitelmgbtédsaantoisesti tehty kaikissa
yksikoissa. Julkisella sektorilla [a&kehoitosuuelmta puuttuu 9 %:lta, mutta yksityisel-

l& sektorilla vain alle prosentilta vastanneistailgistd. Hyvaan tasoon ylsi ja asiak-
kaan yksilollisen laakityksen tarkisti vahintdanopuuosittain 47 % julkisen ja 64 %

yksityisen sektorin yksikoista. Tyydyttava eli ylwoden tarkistusvali oli 5 %:ssa julki-

sista ja 3 %:ssa yksityisista yksikoista. (Vaha@lo, 27-28.)

Tilat ovat Kiikanpalolla indikaattoreiden mukaanvhy, kaikki asuvat yhden hengen
huoneessa. Poikkeuksen tahan muodostavat yleergéaal jotka sijoittuvat samaan
huoneeseen, mutta pariskuntia on harvoin. Asuntk@en vaihtelevat 19,6 — 22,4°m
valilla ja kaikissa niissa on oma saniteettitilansin tukiasuntojen kahdessa kaksiossa
30 nf asuu yhteensa nelja asukasta, jotka jakavat séititat kaksion toisen asukkaan
kanssa.

Ikdihmisten palvelujen laatusuosituksessa tavaoitem, etta kaikissa pitkaaikaishoivaa
tarjoavissa yksikdissa, jokaisella asukkaalla oradmone ja siihen liittyva hygieniatila.
Suosituksen mukaan muita kuin yhden hengen huosa#ayksikdssa olla enintddn 10
%:lla asukkaista. Kyselyyn vastanneista julkisekt@@n yksikdista lahes puolet (48 %)
ja yksityisen sektorin yksikoistd 32 % ilmoitti,té&tyli 10 % asukkaista asuu muissa
kuin yhden hengen huoneissa. Hyvaan tasoon ylsrksikdita, joissa kaikki asuivat
yhden hengen huoneessa, oli julkisella sektoria%2 ja yksityisellda 42 %. (Valvira
2010, 29.)

Asiakirjanhallinta ja dokumentointi ovat Kiikanp#bp hyvét, tietosuojavastaavaksi on
nimetty toiminnanjohtaja ja asiakastietoihin tehd&gaivittain kirjauksia Pegasos-
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potilastietojarjestelmassa. Valviran kyselyyn jelm sektorin yksikoista 64 % ja yksi-
tyisista 69 % ilmoitti, etta tietosuojavastaavarometty. Vastaavasti saannollisia kirja-
uksia asiakastietoihin tekee julkisista 80 % jaityksista 84 %. (Valvira 2010, 31.)

Kasteohjelman pohjalta tehdyn valvontasuunniteltoéimeenpano-ohjelman tavoittee-
na on 1) luoda systemaattinen, kaikkien ympéarivkautista palvelua antavien vanhus-
tenhuollon yksikdiden toimintaa kattava seuranjegielma, 2) kartoittaa ymparivuoro-
kautisten palvelujen riskikohteet, joita on tarpeaivoa tehostetusti esimerkiksi tarkas-
tuskaynneilla tai muilla viranomaisarvioinneillakée3) kannustaa palveluntuottajia ja
kuntia omavalvonnan tehostamiseen (Valvira 2010Miglestani kysely osoitti hyvin

epékohdat Kiikanpalolla, joihin pyrimme hakemaamepapaa kaytantéd, esimerkiksi

"yOpaaston” poistaminen.
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5 KIKANPALON LAADUN TUTKIMISEN TULOKSIA

Tutkin Kiikanpalolla tuotetun hoitotyon laatua tek&@lla asiakastyytyvaisyyskyselyn
osalle asukkaista, asiakastyytyvaisyyskyselyn asidiha omaisille seka itsearviointi-
kyselyn tyontekijoille. Saaduista vastauksista diésitellyt asukkaiden kyselyn vasta-
ukset omana osiona ja asukkaiden omaisten sekéeiyjiiden vastauksia olen verran-
nut toisiinsa, koska kysymykset olivat yhtenevaiSstaduista omaisten ja tyontekijoi-
den vastauksista olen koonnut taulukoita, joissdnoaitettu vastaukset eri vaihtoehtoi-
hin lukumaarina ja prosenttiosuuksina vastaajaryhroénaiset tai tyontekijat seka
molemmat ryhmat yhteensa mukaan. Taulukosta olefeeth johtanut taulukon ala-
reunaan "timanttiluvut” yhteensa vastauksista. Ulkoiden sisaltdd olen kirjoittanut

auki tekstiin ja taulukot ovat liitteissa.

Kaikkien kolmen kyselyn vastauksia analysoidessadan hyoddyntanyt vastakohtien
timanttia. Riitta Seppanen-Jarvelan mukaan (2004,vastakohtien timanttia voidaan
kayttaa valineenad kartoitettaessa ihmisten suhta@sta johonkin asiaan. Valitbnta
(face-to-face) vuorovaikutusta sisaltavissa tilessi@, henkildt voivat sijoittaa itsensa
esimerkiksi lattiaan teipeilla tehdyn timantin ruiliin ja kertoa muille valintansa perus-
teet. Vastakohtien timanttia voi soveltaa myos kyss#i saatujen vastausten analysoi-
miseen, sijoittamalla kyselyn vastaukset vastakohtimantin eri ruutuihin (Saari 2008,
37). Saaren mukaan tallainen aineiston analystiotitarkastelun yleisemmalle tasolle

kuin kyselyn vastausten toisistaan irrallisina &twn osina tarkasteleminen.

Asukkaiden vastauksista en ole tehnyt taulukkoanwvalen jakanut vastaukset suoraan
vastakohtien timantin ruutuihin ja yhdistanyt tiniaaihealueittain nelikenttaan. Osassa
nelikentdn timanteista on useampi samansuuntaidgtama yhdistettyna. Avointen
kysymysten vastaukset olen kirjoittanut auki jadkis analyysin avulla tematisoinut

annettuja vastauksia.

5.1 Asiakastyytyvaisyyskysely asukkaille

Asiakastyytyvaisyyskysely tehtiin viidelle vanhuskkaalle ja viidelle tukiasuntojen
mielenterveyskuntoutuja-asukkaalle. Taustatietdiysyttiin vastaajan ika, sukupuoli ja
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kauanko asunut palvelutalo Kiikanpalolla. Vastdajiselja oli alle 65 -vuotiasta, ei
yhtdan 65 - 74 vuotiasta, neljd 75 — 84 vuotiaatikaksi yli 85 — vuotiasta. Ikdhajonta
johtuu siita, ettd tukiasuntojen kuudesta vakitsti@easukkaasta neljd on alle 65-
vuotiasta. Vastaajista kuusi oli naisia ja nelja rolehia. Palvelutalossa alle vuoden

asuneita oli nelja, 1 — 2 vuotta asuneita kolmgdijkaksi vuotta asuneita kolme.

Tehdyissa kyselyissa kaytin asukkaille vastauddsten viisiportaista Likertin asteik-
koa, jota kaytetddn yleensa mielipidevaittamissastdusvaihtoehtoina asteikossa kay-
tin seuraavia: 0 = en osaa sanoa 1= taysin ertamni2l= jokseenkin eri mieltd, 3= jok-
seenkin samaa mieltd ja 4= taysin samaa mieltaelligen vastaukset olen laittanut
vastakohtien timanttiin kayttdmani asteikon mukaanraavasti: Vastaukset 1= taysin
eri mieltd on asetettu timantin vasemmalle reunaliguun "miinus”, nédkee asiassa
Kielteisia puolia ja uhkia. Vastaukset 2= jokseandri mielta ja 3= jokseenkin samaa
mieltd on laitettu timantin ylareunaan ruutuun aral#nssi, paljon myonteista ja paljon
kielteista. Vastaukset O = en osaa sanoa olenaasgtimantin alareunaan ruudukkoon
+-0, ei vahvoja mielipiteita, neutraali suhtautuemnnseka vastaukset 4 = tdysin samaa
mieltd on asetettu timantin oikeaan reunaan, ruufiplus” ndkee asiassa myonteisia

puolia ja mahdollisuuksia.

Asukkaiden arvioissa palveluiden toteutumisesta (KW 6) kolme ensimmaista vait-
tamaa "1. henkilokunnan antama hoito ja huolenpdstaavat asukkaan tarpeita, 2.
hoito- ja palvelusuunnitelma on laadittu yhteisgéga 3. hoito- ja palvelusuunnitel-
maan kirjatut asiat toteutuvat” oli yhdistetty ensidiseen nelikentan timanttiin. N&aihin
vaittamiin oli vastauksissa eniten hajontaa. Vastaal0 % oli vaittamiin taysin eri
mielta, 23 % naki toisaalta kielteista ja toisaattgdnteistd, vain 37 % oli tdysin samaa
mielta ja jopa 30 % vastaajista ei omannut vahvegdiprdetta asiaan. Hoito- ja palvelu-
suunnitelmien tekemistd yhteistyona onkin kyselkgen kehitetty, mista tarkemmin
kappaleessa 6. Tyytyvaisia henkilokunnan antamaamantaan palveluista ja etuuksis-
ta oli 40 % vastaajista ja 40 %:lla oli ambivalermshtautuminen, liséksi 20 % vastaa-
jista oli tyytymattomia neuvontaan. Hoitomaksun koldellisuudesta saadun hoidon
maaraan oli 40 %:lla vastaajista toisaalta myoeteja toisaalta kielteinen kanta ja jopa
60 % ei osannut sanoa. Tama johtuu varmaan os#iidy ettd useimpien asukkaiden
omaiset tai edunvalvoja hoitavat heidan laskunia, feeilla ndin ollen ole valttamatta
selkeda kuvaa maksun méaarasta. Turvalliseksi olpasselutalossa koki jopa 80 %
vastaajista ja loput 20 % né&kivat asiassa sekéelseh ettd myonteista.
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Henkildkunnan antama hoito ja huolenpito Henkildleuon antanut
vastaa asukkaan tarpeita, hoito- ja palvelu- axidisti neuvontaa palveluista
suunnitelma on laadittu yhteisty0ssa ja ja etutiksis

siihen Kirjatut asiat toteutuvat sovitusti.

Ambivalenssi Ambivalenssi

10 % 20 % +

+0 +0

Ambivalenssi Ambivalenssi

+
+0 +0

Hoitomaksu on saadun hoidon maaraan Asukas kdkasaturvalliseksi
kohtuullinen. palvelutalossa.

KUVIO 6. Asukkaiden arvigalvelun toteutumisesta.

Asukkaiden arviossa henkilokunnan tydskentelystd\(KO 7) henkilokunnan palvelu-

alttius sai varsin hyvan arvion, kun 70 % vastaajdi tdysin samaa mielta ettéa henki-
I6kunta on palvelualtista ja 30 % naki asiassa sekénteista etta kielteista. Henkilo-
kunnan ammattitaitoon toisaalta myonteisesti j@aaita kielteisesti suhtautui 20 %,
mutta jopa 80 % vastaajista oli tdysin samaa mietta henkilokunta on ammattitaitois-
ta. Vastaajista 23 % oli ambivalentti suhtautumikelmeen, samaan lohkoon yhdistet-
tyyn vaittamaan eli henkilokunnan kuuntelutaitogstavallisyyteen ja kohteliaisuuteen,
mutta jopa 77 % oli siihen taysin tyytyvaista. Yamaan, ettd henkildkuntaa on riitta-
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vasti tavoitettavissa oli 10 % eri mielta, jopa l@i®0 % naki vaittamassa seka kielteis-

ta ettd myonteista ja vain 40 % oli tAysin samagaiténi

Henkilokunta onraattitaitoista.

Henkil6kunta on palvelualtista.

Ambivalenssi

+0

Ambivalenssi

+0

Ambivalenssi

Ambivalenssi

+ 10 % +

+0 +0

Henkilokuntaa n o riittavasti
tavoitettavissa.

Henkilokunta on kuuntelutaitoista,
ystavallista ja kohteliasta.

KUVIO 7. Asukkaiden arvidenkilokunnan tydskentelysta.

Asukkaiden arvioidessa palvelutalon tiloja (KUVIQ @i julkisiin tiloihin tyytyvainen
puolet (50 %) ja 40 % vastaajista naki tiloissaéskiklteista ettd myonteista. Vastaajista
10 %:lla ei ollut vahvaa mielipidetta asiaan. Omaaiveluasuntoonsa tyytyvaisia oli
jopa 70 % kaikista vastaajista ja toisaalta my@mej toisaalta kielteinen néakemys oli

30 %:lla vastaajista.
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Asukas on tyytyvainen palvelutalon Asukas on tygiyeen omaan
julkisiin tiloihin. palveluasuntoonsa.
Ambivalenssi Ambivalenssi

+0

KUVIO 8. Asukkaiden arvidiloista

Kysyttaessa asukkailta mink& yleisarvosanan hevantaalveluasumisesta kouluarvo-
sana-asteikolla 4 -10, tuli vastausten keskiarv8kki Seuraavaksi olen kirjannut auki
kaikki asukkaiden vastaukset avoimiin kysymykslukuun ottamatta "en tieda” vasta-
uksia. Sisallon analyysin avulla jaottelin vastatkaheen, joka esiintynyt kommenteis-

sa useammin kuin kerran, mukaan taulukon lokeroihin

Mitk& asiat ovat hyvin palvelutalo Kiikanpalossa, mhin olette tyytyvainen?

TAULUKKO 3. Mika on hyvin, mihin asukkaat ovat tyytaisia Kiikanpalossa.

Tiloihin | *Asumiseen... *Oma asunto on hyva

Palveluun| *... ja palveluun *Saa nukkua niin pitkdan kuin unt#t#ia. Kysytaan
haluaako viela heréata *Kaikkiin asioihin olen sadrapua *Oppii laiskaksi

Muu *Kaikki hyvin yksinaiselle inmiselle *Kaikkeen tyyéinen

Vastausten perusteella asukkaat vaikuttavat tyygitaa tiloihin ja palveluun, arjen
pienet asiat kuten se, etta saa nukkua aamullagsitbn seikka mita arvostetaan. Joku
suhtautui asiaan huumorilla, kun totesi ettd "opgigkaksi’. Toki palvelutalossa kan-
nustetaan omatoimisuuteen ja olemassa olevien wairogen sailyttamiseen, mutta
ruoanlaitosta, siivouksesta tai pyykinpesusta diekidaan tarvitse itse huolehtia, niin

kuin naisasukkaamme ovat varmaan tottuneet ikamsiehtimaan.
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Mitk& asiat ovat huonosti palvelutalo Kiikanpalossa mihin olette tyytymatén?

TAULUKKO 4. Mika on huonosti, mihin asukkaat ovaytyméattomia Kiikanpalossa.

Ei ole tyyty- | *En ole mihinkaan tyytymaton *En ole ajatellut edgiat olisivat huo-
maton nosti. *Ei mikaan *Talo ihan hyva

Ruokaan Ruoka ei ole mieleista... *Ruoka sais olla paremlggisin toivoisin
ruispuuroa! Kahvin ja teen kanssa joskus muutakin bullaa. Ruoak-
si kerran tai useammin viikossa kalaa. Vanhukgtlemman perinne-
ruokia

Muu *...Henkilokunta puhuu liilan kovaa omista asioistaasiyrerkiksi
ruokailun yhteydessa. Pyytaisin hiljaisuutta ruassa *Liian lepsu
kuri *Kutsuun ei aina vastata

Edelleen naiden vastausten perusteellakin asukieglatttavat suhteellisen tyytyvaisil-
ta, kun nelja vastaaja totesi, ettei ole mihinkBatlymaton tai mikdan ei ole huonosti.
Kaksi vastaajaa oli tyytymattomia ruokaan. Kiikalgtla ostetaan ateriapalvelut Meri-
Lapin ruokapalvelukeskukselta ja kaytanndssa nmiggttaan Simon koululla. Asuk-
kaamme syodvat siis samaa ruokaa kuin terveyskeshuksodeosaston potilaat, palve-
lukoti Mantylan asukkaat ja kaikki Simon koululdgis®uoanlaiton ongelmana onkin
varmaan tehda ruokaa, josta seka vanhukset ettatlpgavat. Perinneruokia valmiste-

taankin joskus virkistystoiminnan puitteissa.

Toisaalta asukkaamme edustavat ikdpolvea, joll&aya sen riittaminen ei ole itses-
taanselvyys. Heistd suurimmalla osalla on kokenayksiloin nalka on ollut todellista

ja ruuasta on ollut pulaa. Nain hyva ruoka ja sig@ttiminen on arjen ylellisyytta.

Tyytymattémyys ruokaan voi tuntua pieneltd asiglbs, isot asiat kuten tyytyvaisyys
hoitoon ja henkilokuntaan tuntuu olevan kunnossattanHelky Koskela (2007, 290)
kertoo tbérménneensd samantapaisiin asioihin tehdesfisensiaatintutkimusta van-
hainkodissa. Han puolustaa vanhusten oikeutta myaéiéeen ja arjen pieniin asioihin,

joista vanhuksen kokemusmaailma koostuu.

Yksi kommentti "kutsuun ei aina vastata” on tietyistiolestuttava. Luulen vastaajan
viittaavan aikaan ennen henkilékunnan dect-puhelimuusimista. Vanhojen dect-
puhelimien kanssa oli ongelmia, ne esimerkiksi sulkivat itsestaan tyontekijoiden
taskussa ja nain halytykset eivat tulleet perfHgynnén hiljaisuudesta ruokalassa vali-

tan henkilokunnalle. Kommentti "liian lepsu Kkuri” ietityttdd, tarkoitetaanko siina
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henkilokuntaa vai muita asukkaita. Tiedan, ettéklaaat, jotka eivat itse karsi muisti-
hairidistd vaan ovat aikaan ja paikkaan orient@tia eivat aina ymmarra muistihairi-
dista karsivien asukkaiden kaytoshairioita, vaaawvdit niitd huonona kayttaytymisena
eivatka nae yhteytta sairauteen. Ehka vastaajeel@at ettd huonosti kayttaytyvat asuk-

kaat tulisi laittaa kuriin.

Mitd asumiseen, palveluihin ja henkilokuntaan liittyvia asioita toivoisitte kehitet-
tavan ja miten?

TAULUKKO 5. Mita asukkaat haluavat kehitettavamjien.

Ei ole *Ei ole kehitettdvaa *Vanhalle ukolle passaa td##alla
kehitettavag

Toimintaa | *Toimintaa lisaa *... yhteista toimintaa henkilokunramssa *Aikaa
lisda pitaisi riittdéd asukkaiden kanssa seurusteluuniketoimintaa useammin|,
koska niilla kerroilla kun sita joskus on, ei aipddse lahtemaan.
*Yksindista, tarvitsisi enemman juttuseuraa

Muu *Tilavampi asunto asukkailla... *Rannekellojen toinoitta pitaisi tarkis-
taa tietyin valiajoin, ne eivat aina toimi *Olissgkiatrinen ladkari pai-
kalla méarattyna paivana kuukaudessa

Tyytyvaisia asukkaita, jotka eivat [oytaneet toimasta kehitettavaa, [0ytyi kaksi. Perati
nelja vastaajaa toivoi enemman toimintaa tai jetwga ja se onkin yksi kehittamisen-
kohde, joka nousi myds omaisten vastauksista. Okerhankilokuntapalavereissa jo
keskustelleet, etta ohjelman ei tarvitse aina oiila jarjestettyda, vaan sopivassa ajan-
kohdassa pikku taukojumppa tai vaikka lauluhetksikiin yhteistilassa voi piristaa
kummasti. Virkistystoimintaa meilla on jo kehitettyin, etta yksi tyontekija on koonnut
virkistystoiminnalle oman kansion, josta |0ytyy laisia valmiita ideoita ja malleja

toimintaa varten mm. jumppaohijeita.

Toiminnan lisdamiselld olisi vaikutusta my6s yhdeastaajan mainitsemaan yksinéai-
syyteen. Asukkaille jarjestetylla yhteisella toimatla torjuttaisiin yksindisyytta ja
vahennettaisiin mahdollisesti omassa huoneessan ykistettya aikaa. Sirkka-Liisa
Kivelan (2009, 46) mukaan yksindisyyden kokeminerkéntdd hyvinvointia ja ela-
manlaatua. Myo6s fyysisten sairauksien oireet vdumit yksindisyyden kokemusten

puhjetessa.
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Psykiatrista ladkaria on todennakoisesti toivommkujtukiasuntojen asukkaista. Heista
monet kayvat kunnan psykiatrisen sairaanhoitaj@mduja tarvittaessa hén varaa ajan
psykiatriselle 1aakarille, joka kay Simossa noimr&a kuukaudessa. Kommentti ranne-
kellon toimivuudesta viittaa turvarannekkeiden tmmattomuuteen vanhojen dect-
puhelimien aikaan, josta kerroin edelld. Ongelma ryt poistunut uusien dect-

puhelimien myota.

Lisapalautetta, ideoita ja ehdotuksia:

TAULUKKO 6. Asukkaiden lisapalautteet, ideat ja ehukset.

Tilojen *Makkaranpaistopaikka pihalle *Polkupydréakatos
kehittdminen

Toiminnan | *... Fysioterapeutti pitamaan jumppatuokioita esim. kerwiikos-
kehittdminen sa/kahdessa. *Asukkaat joilla jarki pelaa, voitkgtaa samaan osas-
toon, jotta heista olisi seuraa toisilleen.

Muu *Kaupparaha korkeampi *Saada selville paljonko aswenimaksaa

Makkaranpaistopaikka pihalle on aika hyva ideakgmuurarin tyttdrena tiedan ihan
toteuttamiskelpoiseksi. Meilla on talla hetkelldhisdgrilli, jota kaytdmme terassilla,
mutta elava tuli turvallisesti ja henkilokunnan tagla kaytettyna loisi aivan omaa
tunnelmaa. Polkupyoérékatoksen voi varmaankin ttaauhiin, ettd polkupyorateline

sijoitetaan jonkin olemassa olevista katoksistea. all

Yhteensopivien asukkaiden sijoittaminen samaankikéin on myods meidan tyonteki-
jéiden tavoite, mutta koska paikkoja vapautuu mmllmissékin yksikbéssa, emme mie-
lellamme siirtele asukkaita kovin kevyin perustgksikdsta toiseen. Muutto on kuiten-
kin aika iso prosessi, eika se aina tapahdu serttavain asukkaan parhaaksi, muutos
voi olla hanelle huono asia. Fysioterapeutin saamion ainakin meille ollut vaikeaa,
kunnan ainut fysioterapeutti on aika ylityollisieja yksityiset maksavat, mika on sitten

kustannuskysymys. Kommentit, "kaupparaha korkeangi”saada selville paljonko
asuminen maksaa”, viittaavat siihen, etta asuk&aail edunvalvoja, joka hoitaa hanen

raha-asioitaan.
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Kaikki asukkaat tayttivat kyselylomakkeen yhdesgissaoppimisjaksolla olleen lahi-
hoitajaopiskelijan kanssa. Opiskelijoita oli kaksi henkil6a, joista molemmat tayttivat

viisi lomaketta.

5.2 Asiakastyytyvaisyyskysely omaisille avointen kysstay vastaukset

Asiakastyytyvaisyyskysely omaisille ja tyontekijéid itsearviointikyselyn valintaky-
symysten vastaukset olen koonnut yhteistaulukokseisiin, sekd niista johdetuiksi
vastakohtien timanteiksi tekstiin. Tahan kappaleesalen kirjannut auki kaikki asuk-
kaiden omaisten vastaukset avoimiin kysymyksiikulin ottamatta "en tiedd” vastauk-
sia. Sisallon analyysin avulla jaottelin vastaukabeen, joka esiintynyt kommenteissa

useammin kuin kerran, mukaan taulukon lokeroihin.

Mitk&a asiat ovat hyvin, mika toimii?

TAULUKKO 7. Mikd omaisten mielesta on hyvin ja mit@mii.

Hoito ja *Yleensa hoito kokonaisuudessaan *Ylipaansa asmiitbyvin

palvelu *Sairastuessaan omainen sai sairaalan tutkimuska $witoa ja parani
*Mahdollisuuksien mukaan pyritaan jarjestamaéan kmahainen tun-
nelma (kaikki ei tapahdu juuri sovittuna kellonaila, voidaan joustaa
jos asukkaalla on esim. vieraita tai hanta nukultserusasiat toimi-
vat *Keskimaarin kaikki toimii... *Ruokapalvelu toirhiyvin
*Ruokailu,... *Turvallisuus, ruoka, laékitys

Henkilokunta| *Henkilékunnan suhtautuminen ystavallista ja avidéadHenkilokunta
ystavallista, ammattitaitoista *JuhlatilaisuuksiiRutsuminen ja its
tilaisuuden jarjestely, henkilokunta erinomaiserivpaualttiita ja muka-

1%

via
Tilat, siisteys| Tilat ja ymparistd *Puhtaanapito *...siisteys
Muu *_..mutta ulkoiluttaminen??

Omaiset tuntuvat tyytyvaisilta yleensa hoitoon gvpluun, henkilékuntaan seka tiloi-
hin ja siisteyteen. Hoitoon ja palveluun tyytyvaigiommentteja oli yhteensd yhdeksan.
Kodinomaista tunnelmaa ja joustavuutta aikatautuigitelee yksi vastaaja seké ladke-

hoitoa ja asukkaan lahettamista jatkohoitoon keé#doinen vastaaja.
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Henkilokuntaan liittyvida kommentteja oli kolmellaastaajalla, jotka mainitsevat tyyty-
vaisyytensd mm. henkildkunnan suhtautumiseen, §Bisyyteen, ammattitaitoon tai
erinomaiseen palvelualttiuteen. Tyytyvaisyydenitilo ja ymparistoon seka siisteyteen

ja puhtaanapitoon mainitsee kolme vastaajaa.

Riittavasté ulkoilusta oli huolissaan yksi vasta#@jaukkaiden ulkona kaymista olemme
nykydan kirjanneet ylos siten, ettd omaisilla orhdalisuus niin halutessaan seurata
tilannetta. Ulkoiluun voisi myds haastaa paikadlisiakelaisjarjestdjen jasenia vapaaeh-
toisiksi ulkoiluavustajiksi. Toimintapaivind naimdapahtunutkin, mutta toiminta voisi

olla ihan sdanndllista.

Mitk& asiat ovat huonosti, mika ei toimi?

TAULUKKO 8. Mik& omaisten mielesta on huonosti j&énei toimi.

Liikuntaa, *Kun omainen on maanviljelijg, tottunut likkumasbssaan, sita
ulkoilua lisdd | voisi parantaa / omaiseni tavitsisi ulkoiluttamist®e on hénen elam§
lapsuudesta saakka. Sen voi jarjestaa siella \atitslla esim. seura-
kunnan apua, han karsii sen puutteesta *Useimntis#alaitoksissa
virkistavaa ulkoilua on liilan vahan, - varsinkinkiuntarajoitteisille

Henkilokunnan| *Hoitajilla lilan vahan aikaa potilasta kohden *Tamaan toivoisi,
aikaa lisda ettd hoitajan tavoittaisi paremmin kun vieraileeasen luona
*Keskustelu potilaan kanssa *Liian vahan henkildiaan

Tiedottaminen| Talon taholta tapahtuva tiedotus jos hoidettavabdtuu jotain
*Omainen on mielenterveyskuntoutuja ja keskittyyiglaika heikko,
kasittaisin. Meilla ei ole omaisilla ns. yhteyshiéidk joka pitaisi
meidat ajan tasalla.

Muu *Asukkaan huoneessa siivouksessa toivomisen varagakkAiden
seuranta ja valvonta. Hyvinvointirannekeseurantaufévan postin
tarkkailuun on syyta Kkiinnittdd huomiota  (puhelingdy)
*Hoitohenkil6iltéd on kokenut ylimielisyytta

*Osallistuminen kodinomaisiin askareisiin asukkagl#iisi olla
enemman mahdollisuuksia

Lis&a likkuntaa tai ulkoilua asukkaille kaipasi kalbmaista. Ulkona kaymisid olemme
alkaneet kirjaamaan ylos, jotta omaisille tulisrggamin kuva milloin ulkona kayty.
Henkilokunnan lisaamista, helpommin tavoittamistaaisukkaan kanssa keskustelua ja
ajan antamista toivoi peréti nelja omaista. Yksiaomn kaipasi yhteyshenkiloa ja
onneksi han oli laittanut lomakkeeseen nimens&nj@mahoitaja otti haneen yhteytta

ja nyt he ovat asukkaan kanssa yhdessa lahettgaabkbpostiakin talle kauempana
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asuvalle omaiselle. Yhdelta omaiselta tuli moittdiedotuksesta, jos asukkaalle sattuu
jotain. On totta, ettd omaisiin pitaisi varmaarmatherkemmin yhteytta ja kertoa kuu-

lumisia.

Yksi vastaaja ei ollut tyytyvainen asukkaan huonsivoukseen. Olemme todenneet,
ettd kaikilla omaisilla ei aina ole kuvaa tilanteemikd huoneen epéasiisteyden takana
voi olla. Siivoustyontekijat tekevat huoneisiin lkaittain siivouksen ja saniteettitilat
siivotaan kaksi kertaa viikossa. Sen liséksi haitsjivoaa huoneeseen mahdollisesti
siina valissa tulevat nakyvat jaljet. Joidenkinkdsuden kohdalla tilanne on kuitenkin
sellainen, ettd vaikka hoitaja olisi juuri pyyhlksyis lattian, niin asukas voi juuri ennen
omaisensa tuloa sotkea sen uudelleen esimerkiksrailla, heittamalla ruokaa, virt-
saamalla tai sotkemalla ulosteella. Téallainen anakea palvelutalossa, mutta omaisil-
le ehké& vieraampaa ja ei niin helppoa edes hyvakéysi vastaajaa oli kokenut hoito-

henkilokunnalta ylimielisyytta.

Yksi vastaaja toivoi asukkaille mahdollisuutta tistla arjen askareisiin ja siihen kylla
pyrimmekin. Asukkaat voivat toimintakykynsa mukaayyhkia poytia ruokailun jal-
keen, viikata pyykista tulleita siivousliinoja j&tata esimerkiksi oman sankynsa. Yksi
vastaaja oli myds tietoinen ongelmista turvaraneekdn kanssa, mutta tdma ongelma
on siis korjaantunut, kun dect-puhelimet on vaihdePostia meitd myds pyydettiin
yhdessa vastauksessa tarkkailemaan, mutta ei n@éléoikeutta aukoa asukkaille
tulevia kirjeitd. Joskus voimme toki menna avuksaamaan kirjettd, jos se on tarkean
nakoinen ja ehk& sopia kirjeen edelleen lahettétisemaiselle. Mutta suoramarkki-
noinnin estamiseen olemme aika "hampaattomia”. @lenkylla saaneet havaita, etta
asukkaille, joilla on oma puhelin huoneessaan, gmytynpaljonkin lehtid. Emme voi

kuin opastaa omaisia laittamaan esimerkiksi Intimrieutta puhelinmyyntikiellon.
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Miten hoitoa pitaisi mielestanne kehittaad / mita pwtteita olette havainneet?

TAULUKKO 9. Mita omaisten mielesta pitaisi kehitfaita puutteita havaittu.

Lisda henkilo- | *Hoitajien maaraa lisattaval... *...Aikaa pitaisi @l mutta mista
kuntaa henkilokunta *Enemman pitéisi olla hoitajia

Liséda ulkoilua, | *... Virikkeena esim. tuolilla istuen voimisteluliikkeitPitaisi pyrkia
muuta toiminta] vanhusten kokonaisvaltaiseen kohtaamiseen- kuwumtetarinoin-
tiin... *Tekemisen puute *Keskustelua asukkaidendaapgaisi olla
enemman henkildkunnalla *...lis&a virikkeita ja ulkai *Vahainen
ulkoilu *Henkilokunnan pitaisi paivittain enampideaistella vanhus-
ten luona

Muu *Ehka ruokailuun, etta kaikki saavat riittdvasticglyksi* Hoito on
psyykkisesti hyvaa ja siitd olen tosi kiitollinehofvon hartaasti
saanndllisia kokoontumisia, jotta pysymme ajan ltas®alavereihin
toivoisin mukaan myds Maija Mustosen tai hlon Kngalosta. Emme
kuule omaisestamme mitdan, jos emme itse kysy,daohé syytos
vaan toteamus. Kunnissa ei ole tainnut resursstéiéi esim. mielen-
terveyskuntoutujien kokonaisvaltaiseen kasitteljopggsa mukana
kulkisivat omaiset.

Hoitajia liséa toivoi kolme vastaajaa ja lisda aikariketoimintaan, yleensa asukkaan
kohtaamiseen tai ulkoiluun toivoi jopa seitseméstaajaa. Yksi vastaajista toivoi, etta
ruokailuun kiinnitetadn enemman huomiota, etta kaslaavat syodyksi. Uskoisin, etta

ruokailut toimivat aika hyvin, kun tiimien tutut hajat tietavat keta pitda auttaa ja5 — 7
oman asukkaan ruokailun huolehtiminen onnistuu.i ¥iestaaja oli sitd mieltd, etta

kunnassa ei ole panostettu mielenterveyskuntoutujmtoon tarpeeksi. Kommentissa
mainittu Maija Mustonen on terveyskeskuksen psykiah sairaanhoitaja, jota useat
tukiasuntojen asukkaat tapaavat. Yhteisia hoitok&km omaisten, Maija Mustosen ja
Kiikanpalon tydntekijéiden kanssa on kylla jarjeéstemutta tAmén nimella vastanneen

omaisen toive vieddan nyt eteenpain.
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Missé asioissa palvelutalo on onnistunut?

TAULUKKO 10. Misséa asioissa omaisten mielesta plaitzdossa on onnistuttu.

Hoito, palvelut| Puhtaudessa *Kohtelussa *Ylipdansa asiat toimiiihyv
*Turvallisuus, hyva hoito *Omaiseni on tyytyvainen

Tilat, kodino- | *Kodinomaisuudessa... *Asunto-olosuhteet, ymparistibityysat tilat
maisuus *Kodinomaisuuden jarjestamiseen hldlle, josta & idendiseen
asumiseen ainakaan tassa vaiheessa

Henkilokunta | *..Hoitohenkilokunnan valinnassa *Henkilokunta on ysllista ja
hyvantuulista

Tyytyvaisia hoitoon ja palveluun on viisi vastaaj&alvelutalon tiloja, ymparistéa ja
kodinomaisuutta kiittelee neljd vastaajaa. Paladdut onnistumista hyvantuulisen
henkildkunnan valinnassa kiittelee kaksi vastaajaa.

Kuinka usein vierailette l&heisenne luona?

TAULUKKO 11. Kuinka usein vastaaja kay Kiikanpakll

Viikoittain *Joka viikko *Kerran viikossa *Viikoittain *Viikonfagpuisin *Kaksi
kertaa viikkossa *Yhteensa 3 lasta perheineen Megan. 3-5 x/kk
keskimaarin joka viikko 1-2 x *Pyrin kdymaan aimakerran viikossa
*1-2 viikossa *Kerran viikossa *n. joka viikko joklapsi kay
*Monesti vilkossa *Kerran viikossa

Kuukausittain | Aika usein ja kiitan siitd lampimasti *2 krt/kk * & kerran/kk

Harvemmin *Harvoin *Matkaa n. 760 km, noin 3 kk:n valein, kesaaikahadm-
min *Havettavan harvoin! Olen saanut omaiseni soithan silloin
talléin minulle n. 2 v:n ajan, aiemmin ei ehka pystt keskittymaan.
Edellisestd kaynnista on ainakin n.2 kk.

Vastanneiden omaisten kayntikerrat vaihtelivat oseasta kerrasta viikossa, kayntei-
hin 3 kuukauden vélein, riippuen tietysti siitdkioinka kaukana asuu. Erds omainen
kertoi kdyvansa aika usein ja kiitti lampimasttgimahdollisuudesta. Toivomme, etta
omaisilla on matala kynnys tulla Kiikanpalolle ja blisivat yha tiivis osa asukkaidem-
me elamaa. Olemme mm. hankkineet laadukkaan vateemipojota lainaamme pitkan
matkan takaa tulleille omaisille, jos he haluavpyd omaisensa huoneessa. Jotkut
omaiset ovatkin kayttaneet tatd mahdollisuutta kgean.
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Mitd muuta haluatte tuoda esille?

TAULUKKO 12. Mitd muuta omaiset halusivat tuodallesi

Liséda virike- | *Virikkeitd vanhuksille ei koskaan liikaa! Esim.ifterapeutin veta-
ja muuta mia lilkkuntatuokioita. Jonkinasteista askarteluanfkista treenausta.
toimintaa Pitaisi olla hyva vetaja ilman kiiretta jne. Mitdallaisia asioita voi-
daan toteuttaa nykyiselld saastdlinjalla? Puutteeat samat koko
maassa, toiveita voidaan esittaa kun kysytaén,amuiten siita eteen-
pain? *...etta parempikuntoiset paasisivat ulos useantPaivan
lehdet pitaisi lukea, etta vanhukset pysysivat éi@amolla mitd maa-
iimalla tapahtuu

Lisda henkilo- | *Henkilokuntaa voisi olla enemman... *Ottakaa harg@ijoita, etta
kuntaa nakee ovakko sopivia alalle ja se toisi elamaanavévaihtelua

Tiedotusta *Omaiseni sairauksista ja terveydentilasta haluasaada enemmaéan
kehitettava tietoa, myos ladkkeiden lisdyksista ja vahennykglatikemaarasta)
*Meilla omaisilla ei ole tietoa omaisemme asioiderusta. Toivoisin
ns. omahoitajaa, joka olisi meidan yhteyshenkilomuosgksi katsoi-
sin tarpeelliseksi saanndlliset kokoontumiset skkéitukset tilanne-
muutoksista. Olen monesti miettinyt, ettd miteratésaisi alulle.
Vierailujen aikana hoitohenkilékuntaa voi "paallispuolin” jututtaa,
tarkeat mahdolliset asiat eivat vality meille. Tamkirjeen tulo oli jo
melkein lottovoitto!

Muu *Kallis paikka. Liian sokkeloinen

Lisda virike ja muuta toimintaa, esimerkiksi ohjattliikuntaa, toivoi yhteensa kolme
vastaajaa. Yksi vastaaja toivoi lisaa henkilokun@maisetkin tuntuvat hyvin tiedosta-
van hoitajien ajanpuutteen, mutta toisaalta my8& henkilokunnan palkkaamisesta
aiheutuvat kustannukset. Harjoittelijoiden kayttsiai esittda yksi vastaaja ja niin
olemme kylla tehneetkin. Etenkin oppilaitoksen lsanghteistyd lahihoitajaopiskelijoi-

den tydssaoppimisjaksojen toteuttamisesta, on mit@ika hyvin.

Tiedottamista omaisen sairauksista ja ladkkeisté@oitdkaksi vastaajaa. Kommentti
omahoitajan puutumisesta on jo aiemmin toteamastiaus jossa oli onneksi vastaajan
nimi. Omahoitaja on jo ottanut yhteytta ja yhtegsriii nyt. Sité, miksi hanella ei ollut
tiedossa asukkaan omahoitajaa, en tieda. Olemmeéstampéivan kutsun yhteydessa
kertoneet omahoitaja kaytadnnosta ja jokaisen lggea oli laitettu heidan asukkaansa
omahoitajan nimi. Kutsut ja tiedotteet lahetammaklin asukkaan yhdelle omaiselle,

joka on sovittu yhdyshenkiloksi ja toivomme hanieddttavan asiat muille omaisille.

Yhden vastaajan mielestad palvelutalo on kallis gkksloinen. Koska palvelutalo ja-

kaantuu viiteen eri siipeen, tulee siitd ehka hiersakkeloinen, mutta tilat oppii kylla
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mielestani pian hallitsemaan. Hoidosta perittav&suaon Simon perusturvalautakun-
nan maarittelema ja sama maksu kuin kunnan palegliMéantylassa, hoitomaksut

laskuttaa kunta.

5.3 Tyodntekijoiden laadun itsearviointi avointen kysymsign vastaukset

Tassa kappaleessa olen kirjannut auki kaikki tykijitelen vastaukset avoimiin kysy-
myksiin, lukuun ottamatta "en tiedd” vastauksias&bn analyysin avulla jaottelin
vastaukset aiheen, joka esiintynyt kommenteissamsen kuin kerran, mukaan taulu-

kon lokeroihin.

Mitk&a asiat ovat hyvin, mika toimii?

TAULUKKO 13. Mika tyontekijoiden mielesta on hyvja mika toimii.

Perushoito *..perusasiat toimivat. perushoito hyvaa *Asukkaideruphoito
*Asukkaiden perushoito ja hyvinvointi *T6ihin on kawa tulla, asuk-
kaat ovat vaativia mutta mukavia hoidettavia... *A@#t saavat
perushoidon... *Yleisella tasolla hoito- ja palvelntinta pelaa.

Tilat *Tilat ovat hyvat... *Osastot viihtyisia ja kodikkajgniissa on muka
va tyoskennella

Yhteistyo, *... Joidenkin ty0kavereiden kanssa homma toimii, mariteaas niita-

tiimityo kin joiden kanssa vahan huonommin. *Ty6kavereigmdgnkin)

kanssa toimii yhteistyd tosi hyvin *Osastoilla orhattajat...
*Tiimityd toimii hyvin... *Henkiléston kemiat meney@rempaan
suuntaan koko ajan *...iltaraportin antaa yksi ho#taj

Mahdollisuus | *Ty0Oajoissa (toivomukset otetaan hyvin huomiooontautetaan)
vaikuttaa *...Vastuuta saa ottaa erilaisista ty6tehtavista. Butliulet ovat aina
omaan tyohon mukavia... *Mahdollisuus vaikuttaa oman tyon sisattddahdolli-
suus organisoida omaa ty6ta. *Tykkaan tyéskenrmetiassa rauhassa
ja saan omassa yksikdssa tehda tyoni itsenaiddmiestani on hyva,
ettd saan toivoa omia tydvuoroja. *...tydévuoroihin vaikuttaa...
*Saa vapaasti kehittda omaa ty6taan ja siihen jgpanustetaan. Saq
yrittdd kokeilla eri tybtapoja, eika tarvitse pedétetta epaonnistuu.
Saa ottaa vastuuta omalla ty6saralla ja sitd mydsetaan. "Esimies-
ten” tuki on takana (sellainen tunne on), joten myskaltaa ottaa
vastuuta.

Viriketoiminta | *Viriketoiminta on vanhuksille hyva *Asukkaidengaten (eskarit)
yhteisty6 on hieno asia, piristaa ainakin asukkaita

Muu *Se ettd palkka tulee kerran kuussa... *Henkilokunnikistys paiva,
koulutuspéivéa *Osalla porukkaa pelaa tauot hyvimjaa riittaa. ..
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Perushoidon tai yleensa asioiden toimimisen maaitsuusi vastaajaa. Tilojen toimi-
vuuden mainitsee kaksi vastaajaa. Yhteistyon sigtaniseimpien tyokavereiden kans-
sa tai tiimitydn toimivuutta kiittelee viisi vastaa. lltaraporttia pitad hyvana yksi.
Yhden hoitajan pitama iltaraportti tarkoittaa sg#td muut iltahoitajat paasevat vuorosta
klo 21.00 ja yksi jaa klo 21.15 asti pitamaan raperyohoitajille. Tama kaytanto otet-
tiin kayttéon henkildkuntapalaverissa tehdyn ag@tt jalkeen ja se on todettu ihan

toimivaksi ja tehokkaaksi.

Mahdollisuutta vaikuttaa omaan tyohonsa pitaa hgiwirteensé kuusi vastaajaa. Naista
kommenteista mahdollisuudesta itsendiseen tyodggntemainitsee pitavansa yksi
tyontekija ja kolme tydntekijaa on tyytyvaisia mahsuuteen ottaa vastuuta ja kehittaa
omaa tyotaan. Mahdollisuudesta toivoa omia tyovjaopitdd kolme tyontekijaa. Vai-
kutusmahdollisuudet ja tyén monipuolisuus ovat namtiotekijoita, jotka ovat keskei-
sid tyon kuormitukselta suojaavia tekijoitd. Mik&ontekija pystyy riittavasti vaikut-
tamaan tybhonsa, paasee tyossaan tekemaan itagrdasoksia ja hanella on mahdolli-
suus itsendisesti suunnitella omaa tyétaan, pystyy sopeutumaan suuriinkin vaati-
muksiin tydssaan (kiire, vastuu, tiedolliset vaatikset) eikda kuormitu liiallisesti. (Si-
nervo & Noro & Tynkkynen & Sulander & Taimio & FierSoveri & Lilja & Syrja
2010, 30-31.)

Virkistystoiminnan ndkee hyvaksi erityisesti kakastaajaa. Esikoululaisten kanssa
tehtava yhteistyd ndhdaan tarkeéksi. Palkan tydnteatiivina mainitsee yksi vastaaja.

Koulutus- ja Tyky-paivat ndkee hyvaksi yksi vastaaj

Yksi mielestani ikavd kommentti on "osalla porukkaglaa tauot hyvin ja niité riit-

taa...”, ehka se etté joku vastaa nain kysymykseek&'moimii” kertoo jo jotain.
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Mitka asiat ovat huonosti, mika ei toimi?

TAULUKKO 14. Mika tyontekijoiden mielesta on huoriog mika ei toimi.

Asukkaat *QOsa asukkaista liian huonokuntoisia palvelutalol@nes vuodepoti-
huonokuntoisig laita, heita ei pysty hoitamaan yksin ja tarvitasein kaveria apuun
ja paljon hoi- | *Liian huonokuntoisia asukkaita palvelutaloon... *fiyiaakka men-
toa tarvitsevia | nyt raskaammaksi, asukkaat vanhentuneet ja mehoneebmpaan
kuntoon,...*Ty0 on aika raskasta *Liian huonokun@igbrukkaa
asukkaina, liika tyénkuormittavuus... *...Esim.2-oskeston lilkaa
huonokuntoisia asiakkaita. Aikaa on lilan vahéanaksista kohden
*Asiakkaat alkaa olla huonokuntoisia ja useampid@ih avustettavia
Hankalaa, kun toimitaan "yksin”.

Yhteistyo ei * ...Valilla tydyhteisén "henki” huono *Kahvi- ja ruakauot venyvat
suju, tydyhtei- | lilan pitkiksi... *...Avun saanti joskus vaikeaa *...skalleta ottaa

s6 ongelmat | vastuuta. Selantakana pahan puhuminen tyokaverdielsken *Jotkut
hoitajat voisivat olla enemmé&n apuna muilla osdkidkahden autet-
tavat) *Tydilmapiiri on valilla aika heikkoa *MT-kgikon hoitajilla
aikaa istua kahvihuoneessa pitkat tovit, miksi enenmuille osastoille
auttamaan.. Toisten osastojen auttamisesta tudlindklahted omalta
osastolta, onhan sovittu etta apua pyydetaan dietagkoko ajan.
Vuorolistat yleensa toivotaan vapaat, taalla orlgkin kohta koko
lista valmiiksi toivottuna, siis tyovuorot *Paivapartti levoton, Yh-
teisty0 ei aina toimi.. Tyontekijoita ei kohdelknsalla lailla esim.
la&ke-asiat jos tulee virheita korostetaan jonkinheita, toisten
virheita peitelladn *Palavereissa sovitaan asigibéa voitaisiin myos
noudattaa. Tasavertaisuus asukkaiden hoidossa.veasasuus tyon-
tekijoiden kesken *Vaikea toteuttaa paritydskemdtekyin osastot on
erilliset...

v

Tieto ei kulje | *..Tiedonkulku *...Tiedon kulku joskus puutteellisteetfonkulku on
huonoa... *Tiedon kulussa on puutteita. Pitaisi ardaakkaista
enemman tietoa etenkin pitkaltd vapaalta tullesB@don kulku ei
toimi hyvin *Asioiden tiedottaminen puutteellistiédonkulku takku-
aa aina valiin, "séhlataan” liikkaa.

Muu *Yhteistyota l&hialueiden palvelutalojen kanssa *@pdhtaja liian
vahan paikalla, mutta ymmarran kylla opiskelusi

Jopa seitseman vastaajaa nakee ongelmaksi asukKaim@mokuntoisuuden ja suuren
hoidon tarpeen. Se on kuitenkin tAm&n paivan vaehbsitoa, tehostetun palveluasu-
misen asukkaat ovat miltei yhta huonokuntoisia,nkuuodeosaston potilaat. Asiaa
vaikeuttaa se, ettd yksikoissa tyoskennellaan yieiosittain asukkaat ovat kahden
autettavia, jolloin apua tarvitaan aina naapurilkbsta. Kaverilta avun pyytadminen tai

saaminen koetaan valilla ongelmalliseksi.

TyOpaikan henkea tai yhteistydn sujumattomuuttateltiin yhteensd kymmenessa
kommentissa. Naista kaksi oli sitd mielta, ettligkin on liikaa aikaa istuskella. Lisaksi
kaksi toivoi tyontekijoiden tasavertaisempaa kaldelyksi tyontekija ei pida mahdolli-
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suutta toivoa tyovuoroja hyvana. Minun mielesta@bga osa taman paivan joustavuutta,
mit& tyOnantajalta pitdad 10ytyd, muutoin ei pientasten vanhemmilla, jotka molemmat
ovat vuoro- tai reissutdissad, ole mahdollisuuttantgkoon. THL:ssa tehty tutkimus
osoittaa, ettéa henkiléston hyvinvoinnilla ja johiagen liittyvilla tekijoilla on voimakas

yhteys hoidon laatuun ja jossakin maarin myos awoititeen (Sinervo ym. 2010, 30).

Se, miten tyo ja perhe-elama ovat sovitettavisgagn, vaikuttaa siihen, kuinka sitou-
tunut tyontekija on tydbhonsa seka siihen, kuinkaimyan tydossaan viihtyy. Tydaika-
jarjestelyilla voidaan vaikuttaa paljolti siihenjlimisia mahdollisuuksia tyontekijélla on
mahduttaa seka mieluisa ty0 etta perheen kanssgattyieika osaksi jokapaivaista
elamaa. (Sinervo ym. 2010, 32.)

Tiedonkulun puutteita valitteli myos kuusi vastaaj&iina on varmaan yksi kehittami-
sen paikka, jota on kylla jo yritettykin parantdahtajan lasn&oloa toivoi yksi vastaaja
viitaten opiskelu aikaiseen osittaiseen opintovapani. Yhden vastaajan toivomaa

yhteisty6téa lahialueen palvelutalojen kanssa tuismaan kehittaa.
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Miten hoitoa pitaisi mielestasi kehittaa / mita pudteita olet havainnut?

TAULUKKO 15. Mita tyontekijoiden mielesta pitaisekittaa, mita puutteita havaittu.

Lisaa aikaa,
liikuntaa,
viriketoi-
mintaa asuk-
kaille

*Enemman pitaisi "olla”, seurustella, sekéa vanhustttés mielenterve-
yskuntoutujien kanssa, eika vain nopeasti tehdééarattomat tyot.
Viriketoimintaa pitéisi olla enemman, olisi mahtaygos palvelutalos-
sa olisi oma kuntohoitaja tai fysioterapeutti *A&aitaisi asukkaille
olla enemmaéan *Enemman aikaa asukkaille, ehtisijesktumaan
heidan kanssa *Enemman yhdessaoloa asukkaidend&Rgaisi olla
aikaa asukkaiden kanssa seurusteluun. Perus-hmtsuurimman osar
ajasta... *Seurustellaan enemman asukkaiden kuindkijoiden kans-
sa *Asukkaat huonokuntoisia eiké aika tahdo riitkégkille
*Virkistystoimintaa lisata, tosin kovin haastediismiten saisi kaytan-
ndssa toimimaan

I

Lisaa koulu-
tusta

*Ehka lisaa esim. saattohoito ja ladkekoulutusta&kéhoidon kehita-
minen, henkildkunnan "sparraaminen”. Ladkelaskenvasi harjoittaa

Omahoitajuu-
den ja tiimi-
tyon kehitta-
minen

*Kehittda parempi tiedonkulku esim. vapaalta tullevkunnon raportti
*Joustavuutta (kaikkien ei tarvi istua klo 8.30 Bydsséa aamupalaa)
*Oma hoitajat ottavat enemman asukkaista vastuikié eain nimelli-
sesti. Muistaa kuitenkin tiedottaminen toisilletagile *Asioista tiedot-
taminen ei aina toimi. Tiimitydskentelya tulisiso#nemman *Paljonkir
olisi kehittdmista mutta kun jotain uudistusta efadlmiin aina joku
vastustaa ja mitdén ei voi ensin kokeilla *Meilldilklla pitaisi olla
samat tavoitteet hoidon ja muidenkin téiden suhteroitteet eivat ole
kaikilla samat *Omahoitaja-menetelman kehittAmipgetoimivuus
kaytannossa

Muu

*Hankkia mahdollisia apuvélineita esim. henkilonoistu
*Viihtyisyyden... *Kunnon radiot joka osastolle. Usgaa verhoja..
Johtajan pitdmia tuokioita, esim. lukemista. Joatan etainen asuk-
kaille *Ladkehoito on vain osa vanhustyota, kaikkeanhusten vai-
vaan ei ole laakettd. Annetaan vanheta rauhassagAmi miettia
miten asukasta kohdellaan *Omaisten mukaan otttwboi(yhteiset

palaverit) ja muutenkin yhteistyon kehittdminen

Enemman aikaa yhdessdoloon asukkaiden kanssa jopaiseitseméan vastaajaa eli

tama huoli on yhteinen seka omaisilla ettd tyonddlkd. Samoin viriketoiminnan tai

likunnan lisddmisen mahdollisuutta toivoi kaksstamjaa, kuten usea omainenkin.

Lisda koulutusta ja laédkelaskennan harjoitteluaciomyts kaksi vastaajaa. Tata asiaa
on nyt jo ryhdytty kehittamaan, kun sairaanhoiféjgesti ladkelaskennan kokeen Kii-
kanpalolla ja katsotaan missa mahdollisia koulatystita on. La&kkeidenjako on siir-
retty paivavuoroon, erityiseen ladkkeidenjakovuorgaka alkaa tunnin ja 15 minuuttia
aiemmin kuin normaali iltavuoro, jotta ladkkeidéman on mahdollisuus paneutua.

Liséksi toinen tyontekija viela tarkistaa jaetudiktéieet ja viimeisen tarkistuksen tekee
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ladkkeet antava hoitaja. Aiemmin ladkkeet jaegtbmuorossa, mutta virheita tuli jonkin
verran vasymyksesta johtuen ja henkil6kuntapalasariesitetty muutos on nyt tehty
ladkkeidenjakoon.

Omabhoitajuuden ja tiimitydon kehittamista toivoi kiwastaajaa. Liséksi tiedonkulun
puutteita valitteli kaksi vastaajaa tahankin kysis®en, joten se koetaan todella on-
gelmaksi. Uudistusten vaikeutta ja toisten vastusta valitteli yksi vastaaja. Yksi

vastaaja toivoi, etta mietittaisiin asukkaiden ledidi. Radioita (joita nyt onkin hankittu)

toivoi yksi vastaaja, samoin kuin uusia verhojad&h vastaajan toivomia apuvalineita
pyydetdaan asukaskohtaiseen kayttoon apuvalinelaiosta, josta niitd saa kayttoéon, jos
fysioterapeutti arvioi asukkaalla olevan siihervédita. Johtajaa pitdmaan esim. luku-
tuokioita asukkaille toivoi yksi vastaaja. Itsemlmiettinyt, ettd asukaskokousten jarjes-
taminen, jossa sana on vapaa, olisi tarkeaa ja \tarsnaan hyvia ideoita asukkailta

asioiden jarjestamiseen.

Missé asioissa palvelutalo on onnistunut?

TAULUKKO 16. Missa asioissa tyontekijoiden mielegi@#velutalossa on onnistuttu.

Kodinomaiset, | *Hyvét puitteet asukkaiden asumiseen... *On luonwdddo-
toimivat tilat dinomaiset puitteet asukkaille... *Kodinomaiset asahoi. ..
*Yksikot ovat kodinomaisia *... omat vessat ja suitikima yksikko
on hyva *Asialliset tilat... *...On pohjaratkaisultaamukava *Tilat
toimivat ja yksikot sopivan kokoisia

Hyva ulkoilu- | *keséalla helppo vieda ulkoilemaan omalle terasgillga kesaisin
mahdollisuus | erinomaiset ulkoilumahdollisuudet

Omabhoitajuus, | *Tiimityd on kehittynyt, toimii melko hyvin *Omalay# tydskentely
tiimityoskentely| on onnistunut suhteellisen hyvin *Tiimit, omahdaitaj. *Talon ra-
kenne huomioiden, on yhteisty0 sujunut jokseenkin

Henkilokunta Tydvuoroissa riittdvasti henkilokuntaa *Nuoret tyékijat *omat
tutut hoitajat,... *Henkil6kunta on hyvin osaava jampuolinen
*Koulutettu henkilékunta. Hyva ty6ilmapiiri tyonigkden kesken
*Henkiloston maara aika lailla riittava... *On tyorkgat aika hyvin
saaneet kehittdd omaa tyotaan ja jos on jotain tomallista ohjel-
maa ollut niin toiminnanjohtaja on hyvin ottanutstaan ja pyrkinyt
joustamaan ja kehittamaan mukana

Muu *Tyo6turvallisuudessa. Koulutuksissa *Asukkaat oygilyt/aisia
*_..ruokailutilanteet, saa heréilla yleensa omaantteh*Virkistys
tilaisuudet ja Mantylaéan ja V:O:lle helppo mennEisuuksiin...
*_..kattava palvelu *Talla hetkella ainakin hoitajshavat keskittya
hoitamiseen, ei siis tarvitse laittaa ruokaa taveta...
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Palvelutalon tiloja kommentoi yhteensa yhdeksanazgaa. Tilat kodinomaiseksi mai-

nitsi nelj vastaajaa ja tiloja toimivina piti vilgastaajaa, joista kaksi mainitsi erilliset
yksikot hyviksi. Ulkoilumahdollisuuksia ja omaa dssia kehui kaksi vastaajaa. Tiimi-
tyoskentelyyn tyytyvaisyyden nosti esiin kaksi @@gha ja samoin omahoitajakaytan-
non kaksi vastaajaa. Koulutettua henkilokuntaa lpjirana kaksi vastaajaa ja kahden
vastaajan mielestd henkilokuntaa on riittavasti.a@ntyon kehittdmismahdollisuutta

kiitti yksi vastaaja.

Yksi tyontekija piti onnistumisen merkkind asukkendtyytyvaisyytta. Tyoturvallisuu-

den ja koulutukset mainitsi yksi tyontekija. Onaorséena piti yksi vastaaja virkistys-
toimintaa ja yhdyskaytavaa Mantylaan. Yksi vastaapnitsi onnistuneeksi sen, ettéa
saa keskittya hoitotyéhon, niin ettd ruoka- jaaiispalvelusta vastaa erillinen tyonteki-
ja. Yksityisista yrityksistéa olemme kuulleet sietjskentelevilta, ettd hoitotyd karsii,

koska hoitajat laittavat myos ruoan ja siivoavat.

Miten suhtaudut nyt tehtavaan laatukasikirjaan ja miksi?

TAULUKKO 17. Miten tyontekijat suhtautuvat laatukidgaan ja miksi.

Myonteisesti| * Todella positiivista; hyva etta laatua tutkitaankahitetaan
*Ehdottomasti hyva talon kehitykselle. Olisi hyittes valilla tarkistella
ollaanko saatu tavoitetta laatukirjan muka&baatukasikirja on hyva
talolle. On mustaa valkoisella nayttda meidan tedoshan hyva ja saa
vastata anonyymisti *Mielestani asiallinen, toilleshyvia asioita *Hyva
homma, saadaan nakyviin talon toimintaa ja saadelaka myds paran-
nettua meidan imakoa *Hyvéa, yhteenvedosta nake# asila ok mika
huonommin *Positiivisesti. Laadun kriteerit tarkegtenkin tulevaisuu-
den muutoksia ajatellen *Se on hyva, puutteitagiaitkamista tulee
esille *Laatukasikirja on hyva jos sen sisaltd otuutta vastaava ja
visiot toteuttavissa *Laatua olis hyva ja monipmein ravinto omassa
keittiossa tehtynd *Hyva kun sellainen saadaan *#dgsia, asioita voi
muuttaa tai tehda paremmin *lhan ok. Siitdhan vaihim hienoja ideoi-
ta *Mielenkiinnolla, odotukset korkealla, kaytanngoveltaminen. Ke-
hittyisik®d hoito viela, avaisiko silmia?

Kielteisesti | *Enpé& osaa sanoa. Jotenkin vaan tuntuu ettd onké tagaan hyotya
kenellekaan.

Laatukasikirjan tekemiseen positiivisesti suhtardtiiyhtd lukuun ottamatta kaikki

kenellakaan. Seitseman vastaajaa naki hyvana s@nsamdaan esiin kehitettdvaa ja
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viisi piti laatukasikirjaa tarkeana talolle tulesauden haasteissa. Laadun tarkastelun

jatkossakin mainitsi tarkeaksi yksi vastaaja. Kagtin soveltamista pohti yksi vastaaja.

Mita muuta haluatte tuoda esille?

TAULUKKO 18. Mita muuta tyontekijat halusivat tuoésille.

TyOyhteison *Yhteiseen hiileen puhaltaminen tarkeaa... *Henkild&uualisi olla
kehittamis tasavertaista. Ei toinen hoitaja saisi olla parenkpin toinen
tarpeita *Tasmennysta henkilékunnan kahvi ja ruokailutaukoih

Kayttaytyminen| *Kielenkayttd, miten puhutaan asukkaille ja en tigkeminen &arsyt-
toisia kohtaan | tda suunnattomasti! *... Toisten arvostelu vahemnr&sittain
epaasiallinen kohtelu seka asukkaille ettd henkihdlalle. Raportti
tilanteet ei ole sita varten etta arvostellaan taiPienta asiaa suu-
rennellaan. Asiallinen palaute kahdestaan

Muu *Jaako Merjalle riittavasti aikaa hoitopuolen pap@nuille hommille
*Ollaan tyytyvaisia, kun on ty6paikka, johon on rawuk tulla : )
*|tse ainakin henk.kohtaisesti tulen ihan mielellaamulla téihin ja
viihdyn taalla.

TyoOyhteison kehittamistarpeita |0ytyi kolmesta eastsesta; Tasa-arvoa tyontekijoiden
valille toivoi yksi vastaaja ja tdsmennysta kahairpokailutaukoihin toinen, kolmas
korosti yhteiseen hiileen puhaltamisen tarkeyttaytkytymista toisia kohtaan pohdit-
tiin kolmessa kommentissa; Kielenkayttba ja niibkigvereiden kuin asukkaiden epa-
asiallista kohtelua moitti kaksi vastaajaa sekatém arvostelua kaksi vastaajaa. Naita
asioita tulee tydyhteisdssa tyostaa, mista talldieenmentit johtuvat. Sairaanhoitajan

Merjan tyotaakkaa mietti yksi vastaaja. Kaksi totekevansa mielellaén taihin.

5.4 Omaisten ja tyontekijoiden vastausten vertailu

Tutkin Kiikanpalolla tuotetun hoitotyon laatua tek&lla asiakastyytyvaisyyskyselyn
asukkaiden omaisille (19 vastausta) seka itsearkgselyn tyontekijoille (15 vastaus-
ta). Saaduista vastauksista olen verrannut asuitkaaimaisten seka tyontekijoiden
vastauksia toisiinsa, koska kysymykset olivat ybteiiset. Naista vastauksista (yhteen-
sa 34) olen koonnut liitetaulukoita, joissa on iltatiu vastaukset eri vaihtoehtoihin
lukumaarina ja prosenttiosuuksina vastaajaryhmaaisenhtai tyontekijat sekd molem-

mat ryhmat yhteensa mukaan. Liitetaulukosta oleglleeh johtanut taulukon alareu-
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naan “"timanttiluvut” yhteensa vastauksista. Timianttilla tarkoitan vastakohtien

timantin eri ruutuihin tulevia arvoja.

Tehdyissa kyselyissa kaytin asukkaiden omaisilldyjfintekijoille vastausasteikkona
viisiportaista Likertin asteikkoa, jota kaytetddlegnsa mielipidevaittamissa. Vastaus-
vaihtoehtoina asteikossa, miten véittdma toteutéytin seuraavia: 0 = en 0saa sanoa,
1= ei ollenkaan, 2 = huono/huonosti, 3= kohtalalkentalaisesti ja 4= hyva/hyvin.
Kyselyiden vastaukset olen laittanut vastakohtiemamttiin kayttdmani asteikon mu-
kaan seuraavasti. Vastaukset 1= ei ollenkaan jaudno/huonosti on asetettu timantin
vasemmalle reunalle ruutuun "miinus”, ndkee asi&ssieisia puolia ja uhkia. Vasta-
ukset 3= kohtalainen/kohtalaisesti on laitettu titmaylareunaan ruutuun ambivalenssi,
paljon myonteista ja paljon kielteistd. Vastauk3et en osaa sanoa olen asettanut ti-
mantin alareunaan ruudukkoon +-0, ei vahvoja miteiif®, neutraali suhtautuminen
seka vastaukset 4 = hyva/hyvin on asetettu timamiieaan reunaan, ruutuun "plus”
nakee asiassa myonteisia puolia ja mahdollisuuksia.
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Tyontekijoista jopa 60 % (LITETAULUKKO 1) oli sitinieltd, ettd hyvaa elaménlaa-
tua yllapitavaa toimintaa jarjestetaan asukkailén\kohtalaisesti, 20 % on sita mielta
ettd huonosti ja vain 20 % sita mielta etta jagesin hyvin. Vastaavasti omaisista 37 %
oli sitd mielta, etta toimintaa jarjestetaan hywimnytta peréti 26 % vastaajista ei osannut
sanoa mielipidettd. Kertooko tyontekijoiden krggmpi arvio vaittdmaan siita, etta he
kokevat riittamattomyyden tunnetta. Usein tyontékikertovat kiireestd ja potevat
huonoa omaatuntoa, kun eivat ehdi perushoidon disdktaa enemman yksilollista

aikaa asukkaille.

Vastakohtien timanttiin (KUVIO 9) tulevissa omaistga tyontekijoiden vastaukset
yhteensa luvuissa vastaukset tasaantuvat siténkattista vastaajista melkein puolella
(41 %) oli vaittamaan ambivalenssi suhtautumin@f/@suhtautui positiivisesti ja 15 %

negatiivisesti seka 15 % neutraalisti.

Jokainen ihminen, jopa jatkuvassa vuodehoidosseaol@nhuskin, on tilanteessaan
aina toimija, jolla on periaatteessa mahdollisuakaikuttaa ymparillaan oleviin ihmi-
siin. Talle toimijuudelle on annettava tilaa javitaessa vahvistettava vanhan ihmisen
ehkéa jo heikoksi kaynytta &anta. Riippuvuus toisensta ei havita toimijuutta, eika
avun tarve merkitse luopumista autonomiasta ja shmbsta vaan edellyttdd niiden

tilanteen mukaista uudelleenmaarittelya. (Sepp@&nKaristo & Kroger 2007, 13.)

Ambivalenssi
Paljon myonteista ja paljon kielteista

Néakee asiassa
mydnteisia puolia
ja mahdollisuuksia
+

Nakee asiassa
kielteisia puolia ja
uhkia

Ei vahvoja mielipiteita
Neutraali suhtautuminen
+-0

KUVIO 9. Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden (r84) arvio siitd, toteutuuko vait-
tama, ettdyontekijat jarjestavat asukkaille hyvaa elamanisayllapitavaéa toimintaa
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Arvioitaessa jarjestavatko tyontekijat asukkaibbentintakykyéa tukevaa toimintaa (LII-
TETAULUKKO 2) ovat tyontekijat jalleen vahan krigempia. Tyontekijoistd suurin
osa eli 73 % oli sitd mielta, ettd toimintakyky&euaa toimintaa jarjestetdan vain koh-
talaisesti, vain 13 % oli sitd mielta ettd jarjésée hyvin ja huonosti 1 vastaaja eli 7 %.
Yhden tyontekijan mielesta toimintaa ei jarjestgtankaan. Omaisista miltei puolet (42
%) oli sita mielta, etta jarjestetdan kohtuullisesd % oli tyytyvaisia, jarjestetaan hyvin
ja vain 2 vastaajaa eli 11 % oli sitéd mielta, ghigestetddn huonosti, 32 % omaisista ei

osannut sanoa mielipidetta.

Vastakohtien timanttiin (KUVIO 10) tulevissa omaistja tyontekijdiden vastaukset
yhteensa luvuissa vastaukset jakaantuivat sitéf,vestaajista yli puolella (56 %) oli
vaittamaan ambivalenssi suhtautuminen, 15 % sulitpasitiivisesti ja 12 % negatiivi-

sesti sekd 18 % neutraalisti.

Asukkaiden toimintakykya tukevan toiminnan tarkeyshjautuu laaketieteen seka
hoito- ja vanhustydn arvoperustoihin, joissa katasin hyvan tekemista ja asiakkaan
hyvaa elamaa. lhmisen toimintakyvyn edistaminerdedgvan toiminnan ja kuntoutuk-

sen avulla, vanhan ihmisen omatoimisuuden ja oran&unnon tukeminen seka vah-
vistaminen kannustamalla toimintaan ja rohkaisesnainhuksen vahvoja puolia kuvas-
tavat naiden periaatteiden soveltamista kaytannénhwstyéhon eettisten ohjeiden
mukaan. (Kivela 2009, 231.)

Ambivalenssi
Paljon myonteista ja paljon kielteista

Nékee asiassa
mydnteisia puolia
ja mahdollisuuksia
+

Nakee asiassa
kielteisia puolia ja
uhkia

Ei vahvoja mielipiteita
Neutraali suhtautuminen
+-0

KUVIO 10. Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden £n34) arvio siita, toteutuuko
vaittama, ettdyontekijat jarjestavat asukkaille toimintakyky&eéwaa toimintaa.
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Vaittdman henkilokuntaa on riittavasti tavoitet&sa ajatteli omaisista 47 % (LIITE-
TAULUKKO 3) toteutuvan kohtalaisesti, 32 % hyvin jd % huonosti. Vastaavasti
tyontekijoista yli puolet (60 %) ajatteli henkiloknan riittdvan kohtalaisesti ja vain 27
% hyvin sekéa 13 % huonosti.

Molempien vastaajaryhmien yhteenvedossa (KUVIOylilpuolella vastaajista (53 %)
oli vaittamaan henkilokunnan riittavyydesta toisaahyonteinen ja toisaalta kielteinen

suhtautuminen, 29 % suhtautui positiivisesti j@d Regatiivisesti seké 6 % neutraalisti.

Ambivalenssi
Paljon myonteista ja paljon kielteista

Néakee asiassa
mydnteisia puolia
ja mahdollisuuksia
+

Nakee asiassa
kielteisia puolia ja
uhkia

Ei vahvoja mielipiteita
Neutraali suhtautuminen
+-0

KUVIO 11. Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden £n34) arvio siita, toteutuuko
vaittama, ettdenkilokuntaa on riittavasti tavoitettavissa.
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Arvioitaessa vaittamaa asukkaat saavat yksilollistétoa ja palvelua (LIITETAU-
LUKKO 4) oli omaisilla huomattavasti positiivisempiéakemys asiaan. Omaisista yli
puolet (53 %) oli sitd mieltd, etta vaittdma toteuhyvin ja 42 % ajatteli sen toteutuvan
kohtalaisesti. Tyontekijdiden enemmistd (73 %) tejatvaittdméan toteutuvan vain
kohtalaisesti ja vain 2 vastaajaa eli 13 % hyvikasg3 % huonosti. Tassa vastauksessa
nakyy ilmeisesti jalleen tyontekijoiden syyllisyysijta ettei ole riittdvasti aikaa asuk-

kaiden yksilolliseen huomioimiseen.

Vastaajaryhmien yhteenvedossa (KUVIO 12) yli puale@astaajista (56 %) oli vaitta-
maan yksilollisestd hoidosta ja palvelusta toisaaftytnteinen ja toisaalta kielteinen
suhtautuminen, 35 % suhtautui positiivisesti ja Gégatiivisesti sekd 3 % neutraalisti.

Ambivalenssi
Paljon myonteista ja paljon kielteista

Néakee asiassa
mydnteisia puolia
ja mahdollisuuksia
+

Nakee asiassa
kielteisia puolia ja
uhkia

Ei vahvoja mielipiteita
Neutraali suhtautuminen
+-0

KUVIO 12 Asukkaiden omaisten ja tyontekijdiden (n34) arvio siitd, toteutuuko
vaittama, ett@sukkaat saavat yksildllista hoitoa ja palvelua.
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Vaittdmaan asukkaiden toimintakyvyn yllapitamisg&tiiTl ETAULUKKO 5) oli tyon-
tekijoilla positiivisempi nakemys kuin omaisillaydntekijoista yli puolet 53 % ajattel
sen toteutuvan kohtalaisesti ja loput (47 %) dh snieltd etta vaittama toteutuu hyvin.

Omaisista suurin osa 58 % ajatteli sen toteutuvaintataisesti ja vain 21 % hyvin,

Omaisten ja tyontekijoiden vastausten yhteenvedegsdiméaan asukkaiden jaljella
olevan toimintakyvyn yllapitamisesta (KUVIO 13) ypuolella vastaajista (56 %) oli
toisaalta myonteinen ja toisaalta kielteinen sutui@inen, 32 % suhtautui positiivisesti

ja ei yhtddn vastaajaa negatiivisesti mutta 12 ttraalisti.

Sirkka-Liisa Kivelan mukaan (2009, 42) pitkaaikaisaiden hoidon tavoitteena, myos
pitkaaikaislaitoksissa, on mahdollisimman itsergtisga omatoimisesti selviytyvat

yksilot, joilla on laheissuhteita. Tavoitteen sadamninen edellyttaa pitkaaikaissairaiden
osallistumista kuntonsa yllapitdmiseen ja passémisairaan rooli ei edista toimintaky-
vyn sailymista. Omaisten, laheisten ja hoitajiendntgisilla, rohkaisevilla ja kannusta-
villa asenteilla ja hellilla fyysisilla kosketukkil on merkitysta mielenterveyden ja

fyysisen kunnon sailymisessa.

Ambivalenssi
Paljon myonteista ja paljon kielteista

Nakee asiassa
kielteisia puolia ja
uhkia

Nékee asiassa
mydnteisia puolia
ja mahdollisuuksia
+

Ei vahvoja mielipiteita
Neutraali suhtautuminen
+-0

KUVIO 13. Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden £034) arvio siita, toteutuuko
vaittama, ett@asukkaiden jaljella olevaa toimintakykya yllapickté
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Siind, ettd asukkaat saavat riittavasti likuntaBARTETAULUKKO 6) nakivat molem-
mat vastaajaryhmat parantamisen varaa. Omaisiste2vi naki liikkunnan riittavyyden
hyvaksi ja tyontekijoista ei kukaan, kohtalaisedesn naki molemmista vastaajaryhmista
yli puolet eli omaisista 58 % ja tyontekijoista %@ Huonoksi liikunnan riittavyyden

arvioi miltei puolet tyontekijoista (47 %) ja omaita 21 %.

Yhteenvedossa vaittamaan asukkaiden saaman liikumittavyydesta (KUVIO 14) yli
puolella vastaajista (56 %) oli toisaalta myodnteije toisaalta kielteinen suhtautumi-

nen, perati 32 % suhtautui negatiivisesti ja véi @ositiivisesti.

Ambivalenssi
Paljon myonteista ja paljon kielteista

Nékee asiassa
mydnteisia puolia
ja mahdollisuuksia
+

Nakee asiassa
kielteisia puolia ja
uhkia

Ei vahvoja mielipiteita
Neutraali suhtautuminen
+-0

KUVIO 14. Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden £n34) arvio siita, toteutuuko
vaittama, ettésukkaat saavat riittavasti likuntaa.
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Vaittdmaan viriketoiminnan riittavyydesta (LITETAWKKO 7) suhtautuvat seka
omaiset etta tyontekijdt melko samoin ajatuksin.ldviomista vastaajaryhmista yli
puolet, omaisista 53 % ja tyontekijoista jopa 67aftteli riittavyyden toteutuvan vain
kohtalaisesti. Hyvin sen ajatteli toteutuvan 20y#ntekijoista ja 16 % omaisista, huo-
nosti puolestaan 13 % tyontekijoistd ja 11 % orstasiOmaisista 21 % ei osannut

sanoa mielipidetta.

Omaisten ja tyontekijoiden vastausten yhteenvededs@maan viriketoiminnan jarjes-
tamisen riittavyydesta (KUVIO 15) yli puolella vasijista (59 %) oli toisaalta myontei-
nen ja toisaalta kielteinen suhtautuminen, 18 %aatihi positiivisesti ja 12% negatiivi-

sesti. Neutraali suhtautuminen oli 12 % vastaajista

Riittavalla viriketoiminnalla on vaikutusta mydsuk&aiden youniin. Norjalaisten tut-
kimusten perusteella vanhainkotien viriketoimintojeehittdminen, aterioinnin moni-
puolistaminen, ilta-aterian myo6haistdminen, rausigh toimintojen toteuttaminen
illalla ja iltatoimien sddnnénmukaisuuden korostaeni ovat johtaneet asukkaiden unen

laadun paranemiseen ja younen keston pitenemi@éierla 2007, 142.)

Ambivalenssi
Paljon myonteista ja paljon kielteista

Néakee asiassa
mydnteisia puolia
ja mahdollisuuksia
+

Nakee asiassa
kielteisia puolia ja
uhkia

Ei vahvoja mielipiteita
Neutraali suhtautuminen
+-0

KUVIO 15. Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden £n34) arvio siita, toteutuuko
vaittama, ett&iriketoimintaa on jarjestetty riittavasti.
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Hyvin toimivaksi asukkaiden jaljella olevien voinaejen huomioimisen (LITETAU-
LUKKO 8) arvioi miltei puolet eli 47 % tyontekijdi& ja 42 % omaisista ja kohtalaisesti
toimivaksi yli puolet (53 %) tyontekijoistd seka 37 omaisista. 11 % omaisista arvioi

sen huonoksi.

Omaisten ja tyOntekijoiden vastausten yhteenvedess@maan jaljella olevien voima-
varojen huomioimisesta (KUVIO 16) vahan alle puolestaajista (44 %) suhtautui
positiivisesti ja samoin 44 % oli toisaalta myontn ja toisaalta kielteinen suhtautumi-

nen ja vain 6 % suhtautui negatiivisesti. Neutsadiuhtautui 6 % vastaajista.

Asukkaan voimavarojen huomioiminen on tarkeaa nygjiisi, ettei iakkaasta tule pas-
siivista katselijaa hoitajan suorittaessa hanem&éinsa kuuluvia tehtavid héanen puoles-
taan. Nain voi tapahtua, vaikka idkas fyysisestirstiuisi niista ja toimiminen edistaisi
hanen itsetuntoaan. Tehokasta tyontekijaa katsetds saattaa kokea itsensa todella
huonokuntoiseksi ja tama virheellinen toiminta voimistaa masennusta. Tyontekijan
toiminnan taustoina voivat olla hdnen heikko iteébtnsa ja tarpeensa korostaa omaa
arvoaan suorittamalla nopeasti ja patevasti kotsee tehtavia sekéa toisaalta hédnen

holhoava suhtautumisensa karsivaan ja valitteleldd@aseen. (Kivela 2009, 231.)

Ambivalenssi
Paljon myonteista ja paljon kielteista

Nékee asiassa
mydnteisia puolia
ja mahdollisuuksia
+

Nakee asiassa
kielteisia puolia ja
uhkia

Ei vahvoja mielipiteita
Neutraali suhtautuminen
+-0

KUVIO 16. Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden £n34) arvio siita, toteutuuko
vaittama, ett@sukkaiden jaljella olevia voimavaroja huomioidaan.
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Arviot vaittdmaan, ettd asukkaat ilmaisevat tyyigyjittdan saamaansa hoitoon (LII-
TETAULUKKO 9) olivat omaisilla positiivisemmat kuityontekijéilta, omaisista 42 %
naki vaittaman toteutuvan kohtalaisesti ja 37 %imykukaan heista ei vastannut huo-
nosti tai ei ollenkaan, tosin 21 % ei osannut salmgéantekijoista taas suurin osa eli 40

% naki vaittaman toteutuvan huonosti, 33 % kohsalsti ja vain 27 % hyvin.

Yhteenvedossa asukkaiden tyytyvaisyydesta hoit6d(O 17) vastaajista 38 % oli
toisaalta myodnteinen ja toisaalta kielteinen sufui@inen vaittamaan, 32 % suhtautui

positiivisesti ja 18 % suhtautui negatiivisesti.uita@alisti suhtautui 12 % vastaajista.

Ambivalenssi
Paljon myonteista ja paljon kielteista

Nakee asiassa
kielteisia puolia ja
uhkia

Nékee asiassa
mydnteisia puolia
ja mahdollisuuksia
+

Ei vahvoja mielipiteita
Neutraali suhtautuminen
+-0

KUVIO 17. Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden £n34) arvio siitd, toteutuuko
vaittama, ett@sukkaat ilmaisevat tyytyvaisyyttaan saamaansaboit



Vaittdmaan siita, ettd asukkaat saavat asianmakgisiementoituneen/ mielenterveys-
kuntoutujan erityispiirteet huomioonottavaa hoitddITETAULUKKO 10) olivat

mielipiteet aika yhtenevaisia siltd osin, ettd tghijoista 60 % ja omaisista 53 % naki
sen toteutuvan kohtalaisesti sekd hyvin sen né&utavan 27 % tyontekijoista ja 26 %

omaisista. Huonosti sen taas naki toteutuvan 13y8atekijdistd, mutta ei yksikaan
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omaisista, heista taas 21 % ei osannut sanoa i@ asiaan.

Yhteenvedossa vaittdmasta, ettd asukkaat saavamnagiaista ja dementoituneen/
mielenterveyskuntoutujan erityispiirteet huomiodawaa hoitoa (KUVIO 18) vastaajis-
ta yli puolet (56 %) oli toisaalta myonteinen jastalta kielteinen suhtautuminen vait-
tamaan, 26 % suhtautui positiivisesti ja 6 % sulnianegatiivisesti. Neutraalisti suhtau-

tui 12 % vastaajista.

Dementoituneen hyvassa hoitokaytdnnossa erityisjglen huomioiminen kiteytetaan
seuraavasti: Dementiaan sairastuneen aktivoinnmh#&aisun tulisi olla kunnioittavaa
ja innostavaa. Holhoava ja heikentyneiden kykyjeanlahkeraan harjoittamiseen kes-
Kittyva hoito saattaa olla hyvin turhauttavaa j@s$aavaa seké sairastuneelle etté hoita-
jalle, eikd vastaa dementiaoireisen ihmisen talipeidanelld on oikeus mielekkééaseen,
toimintakykya tukevaan toimintaan joka paiva. (dyM. & Maki O. & Rauhala M. &

Topo P. 2000, 20.)

Ambivalenssi
Paljon myonteista ja paljon kielteista

Nakee asiassa
kielteisia puolia ja
uhkia

Néakee asiassa
mydnteisia puolia
ja mahdollisuuksia
+

KUVIO 18. Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden fn34) arvio siitd, toteutuuko
vaittama, ettéasukkaat saavat asianmukaista ja dementoituneeleintézveyskuntou-

Ei vahvoja mielipiteita
Neutraali suhtautuminen
+-0

tujan erityispiirteet huomioonottavaa hoitoa.




71
Vaittamaan siita, ettd asukkaiden ja hoitajienngili vuorovaikutus onnistuu (LITE-
TAULUKKO 11) olivat tyontekijoiden mielipiteet pasivisempia. Tydntekijoista 60 %
ja omaisista 47 % naki sen toteutuvan hyvin selédtaisesti sen naki toteutuvan 40 %
tyontekijoista ja 37 % omaisista. Huonosti sen tadls toteutuvan 1 vastaaja eli 5 %
omaisista, mutta ei yksikaan tyontekijoista, 11 #acsista ei osannut sanoa mielipidet-

ta asiaan.

Yhteenvedossa vaittamasta, ettd asukkaiden jajiraitélinen vuorovaikutus onnistuu
(KUVIO 19) vastaajista yli puolet (53 %) suhtaupasitiivisesti, 38 % vastaajista oli
toisaalta myonteinen ja toisaalta kielteinen sufotainen vaittamaan ja 3 % suhtautui
negatiivisesti. Neutraalisti suhtautui 6 % vasttaji

Ambivalenssi
Paljon myonteista ja paljon kielteista

Néakee asiassa
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+
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Ei vahvoja mielipiteita
Neutraali suhtautuminen
+-0

KUVIO 19. Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden fn34) arvio siitd, toteutuuko
vaittama, ett@asukkaiden ja hoitajien valinen vuorovaikutus otuus
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Vaittamaan siitd, ettd asukkaiden hoitosuunnitelnmautetaan (LITETAULUKKO
12) olivat tyontekijoiden mielipiteet positiivisenap Tyontekijoistd 40 % ja omaisista
37 % n&ki sen toteutuvan hyvin seka kohtalaisestirgiki toteutuvan yli puolet (53 %)
tyontekijoista ja 32 % omaisista. Huonosti sen tadls toteutuvan 1 vastaaja eli 5 %
omaisista seka 1 eli 7 % tyontekijoista. Asiastdnegisesti ole tarpeeksi tietoa omaisil-

la, koska neljannes eli 26 % omaisista ei osaremba mielipidetta asiaan.

Yhteenvedossa vaittamasta, ettd asukkaiden horogetmaa toteutetaan (KUVIO 20)
vastaajista lahes puolella (41 %) vastaajistacidiaialta myonteinen ja toisaalta kieltei-
nen suhtautuminen vaittdmaan, 38 % suhtautui posésti, ja 6 % suhtautui negatiivi-
sesti. Neutraalisti suhtautui 15 % vastaajista.

Ambivalenssi
Paljon myonteista ja paljon kielteista

Néakee asiassa
mydnteisia puolia
ja mahdollisuuksia
+

Nakee asiassa
kielteisia puolia ja
uhkia

Ei vahvoja mielipiteita
Neutraali suhtautuminen
+-0

KUVIO 20. Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden £n34) arvio siitda, toteutuuko
vaittama, ett@sukkaiden hoitosuunnitelmaa toteutetaan.

Vaittamaan siita, ettd asukkaan elamantarina otét@amioon hoidossa (LIITETAU-
LUKKO 13) olivat tyontekijoiden mielipiteet huomattasti positiivisempia. Tyonteki-
joista yli puolet (53 %) ja omaisista vain 26 % n&in toteutuvan hyvin. Kohtalaisesti
sen naki toteutuvan loput eli 47 % tyontekijoistiékplmasosa (32 %) omaisista. Huo-
nosti sen taas néki toteutuvan 2 vastaaja eli ldntaisista. Tastdkdan asiasta ei ilmei-
sesti ole tarpeeksi tietoa omaisilla, koska kolmsasali 32 % omaisista ei osannut sanoa

mielipidetta asiaan.
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Yhteenvedossa vaittamasta, etta asukkaan elamimtatetaan huomioon hoidossa
(KUVIO 21) vastaajista 38 % suhtautui positiivisesamoin 38 % vastaajista oli toi-
saalta myonteinen ja toisaalta kielteinen suhtautem vaittamaan ja 6 % suhtautui

negatiivisesti. Neutraalisti suhtautui 18 % vastiaj

Kivelan (2009, 240-241) mukaan laadukkaat sos@aign pitkdaikaispalvelut voivat
toteutua vain, kun tyontekijat kohdatessaan vanlahidastuneen ihmisen samalla
ikdan kuin nakevat hanet nuorena ja keski-ikdisenémavarojensa huippukunnossa
olevana, lapsia kasvattavana ja tytta tekevana alasena. "Tyontekijd, joka kohda-
tessaan vanhan ihmisen tuntee kohtaavansa kaln tdamiseen kerrostuneet ikékau-
det ja elamanvaiheet ja arvostaa hanen vahvuudidanin eri vaiheissa, on oivaltanut

vanhusten hoidon ja vanhustyon keskeisimman pertista

Ambivalenssi
Paljon myonteista ja paljon kielteista

Nakee asiassa
kielteisia puolia ja
uhkia

Nékee asiassa
mydnteisia puolia
ja mahdollisuuksia
+

Ei vahvoja mielipiteita
Neutraali suhtautuminen
+-0

KUVIO 21. Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden fn34) arvio siitd, toteutuuko
vaittama, ett@sukkaan elaméntarina otetaan huomioon hoidossa.



Vaittdmaan siitd, etta hoitoympaéristd on tilavahgppo hahmottaa (LITETAULUK-

KO 14) olivat omaisten mielipiteet positivisemp@maisista lahes puolet (47 %) ja
tyontekijoista 40 % n&ki sen toteutuvan hyvin. Kaaisesti sen naki toteutuvan 47 %
tyontekijoista ja kolmasosa (32 %) omaisista. Hsbnsen taas naki toteutuvan 2 vas-

taaja eli 13 % tyontekijoista ja 1 eli 5 % omaiaid¥ielipidetta asiaan ei osannut sanoa

16 % omaisista.

Yhteenvedossa vaittamasta, ettéa hoitoymparistdlaratja helppo hahmottaa (KUVIO
22) vastaajista 44 % suhtautui positiivisesti, 3&&staajista oli toisaalta myonteinen ja

toisaalta kielteinen suhtautuminen vaittdmaan pa j® % suhtautui negatiivisesti. Neut-
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raalisti suhtautui 9 % vastaajista.

Ambivalenssi

Paljon myonteista ja paljon kielteista

Nakee asiassa
kielteisia puolia ja
uhkia

Nékee asiassa
mydnteisia puolia
ja mahdollisuuksia
+

Ei vahvoja mielipiteita
Neutraali suhtautuminen
+-0

KUVIO 22. Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden £n34) arvio siitd, toteutuuko

vaittama, ettdoitoymparisto on tilava ja helppo hahmottaa




75
Vaittamaan siita, ettd hoitoymparistdé on kodinoreairja rauhallinen (LIITETAU-
LUKKO 15) olivat molempien ryhmien mielipiteet huattavan positiivisia. Omaisista
68 % ja tyontekijoista 53 % naki vaittdman totewatavhyvin. Kohtalaisesti sen naki
toteutuvan 47 % tyontekijoista ja kolmasosa (32d¥gisista. Huonosti sen ei nahnyt

toteutuvan kukaan vastaajista ja kaikilla oli npale asiaan.

Yhteenvedossa vaittamasta, ettd hoitoymparisto azinkmainen ja rauhallinen (KU-
VIO 23) vastaajista 62 % suhtautui positiivise38,% vastaajista oli toisaalta myontei-
nen ja toisaalta kielteinen suhtautuminen vaittdm#&ukaan vastaajista ei suhtautunut

vaittamaan negatiivisesti tai neutraalisti.

Vanhustyon eettisissa ohjeissa ymparistdéa koskedmaatteisiin kuuluu vanhan ihmi-
sen ympariston luominen viihtyisaksi, virikkeelksg kodinomaiseksi, terapeuttiseksi,

turvalliseksi ja mahdollisimman vahan rajoittava¢sivela 2009,242).

Ambivalenssi
Paljon myonteista ja paljon kielteista

Néakee asiassa
myonteisia puolia
ja mahdollisuuksia
+

Nakee asiassa
kielteisia puolia ja
uhkia

Ei vahvoja mielipiteita
Neutraali suhtautuminen
+-0

KUVIO 23. Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden £n34) arvio siitd, toteutuuko
vaittama, ettdoitoymparistd on kodinomainen ja rauhallinen
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Vaittdmaan siitd, etta sisatilojen turvallisuudessannistuttu (LITETAULUKKO 16)
olivat omaisten mielipiteet positiivisempia. Omatsi yli puolet (58 %) ja tyontekijoista
40 % naki sen toteutuvan hyvin. Kohtalaisesti s&ki toteutuvan 60 % tyontekijoista ja

26 % omaisista. Huonosti sen ei nahnyt toteutuvd@an, mutta mielipidetta asiaan ei
osannut sanoa 16 % omaisista.

Yhteenvedossa vaittamasta, ettd sisatilojen tusuaitiessa on onnistuttu (KUVIO 24)
vastaajista tasan puolet (50 %) suhtautui possesii, 41 % vastaajista oli toisaalta
myoOnteinen ja toisaalta kielteinen suhtautumineiitarddén. Kukaan vastaajista ei

suhtautunut vaittamaan negatiivisesti, mutta nalistasuhtautui 9 %.

Ambivalenssi
Paljon myonteista ja paljon kielteista

Nakee asiassa
kielteisia puolia ja
uhkia

Nékee asiassa
mydnteisia puolia
ja mahdollisuuksia
+

Ei vahvoja mielipiteita
Neutraali suhtautuminen
+-0

KUVIO 24. Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden £n34) arvio siita, toteutuuko
vaittama, ett&isatilojen turvallisuudessa on onnistuttu.
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Vaittdmaan siita, ettd ulkoilualueen toimivuudegsiatlvyydessa on onnistuttu (LII-
TETAULUKKO 17) hajosivat mielipiteet molemmilla aktasaisesti eri vaihtoehtoihin.
Tyontekijoista kolmasosa (33 %) ja omaisista 32 &ki rvaittdman toteutuvan hyvin.
Kohtalaisesti sen naki toteutuvan 40 % tyontekifia 32 % omaisista. Huonosti sen
naki toteutuvan 27 % tyontekijoista ja 11 % omasiMielipidettd asiaan ei osannut

sanoa 21 % omaisista.

Yhteenvedossa vaittamasta, etta ulkoilualueen taiodessa/viihtyvyydessa on onnis-
tuttu (KUVIO 25) 35 % vastaajista oli toisaalta my@inen ja toisaalta kielteinen suh-
tautuminen vaittamaan ja vastaajista 32 % suhtaqgsitiivisesti. negatiivisesti vaitta-

maan suhtautui 21 % vastaajista ja neutraalist12

Ambivalenssi
Paljon myonteista ja paljon kielteista

Nékee asiassa
mydnteisia puolia
ja mahdollisuuksia
+

Nakee asiassa
kielteisia puolia ja
uhkia

Ei vahvoja mielipiteita
Neutraali suhtautuminen
+-0

KUVIO 25. Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden £034) arvio siita, toteutuuko
vaittama, ettalkoilualueen toimivuudessal/viihtyvyydesséa on datiis
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Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden arvio hoitiéga ilmapiiristd (LITETAU-
LUKKO 18) hajosivat mielipiteet hieman. Omaisistapuolet (58 %) ja tyontekijoista
alle kolmasosa (27 %) naki vaittAman toteutuvanrhyKohtalaisesti sen naki toteutu-
van jopa 67 % tyontekijoista ja 42 % omaisista. hagii sen naki toteutuvan 1 eli 7 %

tyontekijoista ja ei kukaan omaisista. Mielipideéaas oli kaikilla.

Yhteenvedossa asukkaiden omaisten ja tyontekijoateiosta hoitopaikan ilmapiirista
(KUVIO 26) yli puolella (53 %) vastaajista oli t@ialta myodnteinen ja toisaalta kieltei-
nen suhtautuminen vaittdmaan ja vastaajista 44¥@stui positiivisesti. Negatiivisesti

vaittamaan suhtautui vain 3 % vastaajista ja nalistaei kukaan.

Ambivalenssi
Paljon myonteista ja paljon kielteista

Nakee asiassa
kielteisia puolia ja
uhkia

Néakee asiassa
mydnteisia puolia
ja mahdollisuuksia
+

Ei vahvoja mielipiteita
Neutraali suhtautuminen
+-0

KUVIO 26. Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden=r84) arviohoitopaikan ilmapii-
rista.
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Kysymykseen siitd, miten asukkaiden kokonaisvadaimoito toteutuu (LIITETAU-
LUKKO 19) hajosivat mielipiteet aika selkeasti. Qeista miltei puolet (47 %) ja
tyontekijoista vain viidesosa (20 %) naki kokonaitaisen hoidon toteutuvan hyvin.
Kohtalaisesti sen néki toteutuvan enemmistd el 8/6ntekijoisté ja 42 % omaisista.
Huonosti sen néaki toteutuvan 1 eli 7 % tyonteki@is ei kukaan omaisista. Mielipidet-

td asiaan ei osannut sanoa 11 % omaisista.

Yhteenvedossa kysymyksestd, miten asukkaiden kodaiinen hoito toteutuu
(KUVIO 27) yli puolella (56 %) vastaajista oli taalta myonteinen ja toisaalta kieltei-
nen suhtautuminen vaittdmaan ja vastaajista 35@stui positiivisesti. Negatiivisesti

vaittamaan suhtautui vain 3 % vastaajista ja nalista6 %.

Ambivalenssi
Paljon myonteista ja paljon kielteista

Néakee asiassa
mydnteisia puolia
ja mahdollisuuksia
+

Nakee asiassa
kielteisia puolia ja
uhkia

Ei vahvoja mielipiteita
Neutraali suhtautuminen
+-0

KUVIO 27. Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden<r84) arvio siitdmiten asukkai-
den kokonaisvaltainen hoito toteutuu.
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Vaittdmaan siita, ettéd asukkaiden ja omaisten &rpa selvitetty tulotilanteessa (LII-
TETAULUKKO 20) olivat mielipiteet enemman yhtenesi@ kuin edellisissa vaitta-
missa. Kohtalaisesti vaittaman naki toteutuvarpuolet (60 %) tyontekijoista ja 42 %
omaisista. Huomattavasti vahemman eli omaisist®alfa tyontekijdista 13 % naki
vaittdman toteutuvan hyvin. Huonosti sen naki tatean perati 27 % tyontekijoista ja

21 % omaisista. Mielipidetta asiaan ei osannut adit% omaisista.

Yhteenvedossa vaittamaan, etta asukkaiden ja amnaiatpeet on selvitetty tulotilan-
teessa (KUVIO 28) yli puolella (52 %) vastaajistatoisaalta myonteinen ja toisaalta
kielteinen suhtautuminen vaittamaan ja vastaafigt&o suhtautui negatiivisesti. Posi-

tiivisesti vaittamaan suhtautui vain 15 % vastaajja neutraalisti 9 %.

Potilaiden ja asiakkaiden itsemaaraamisoikeudeauf@anomisuuden kunnioittaminen
kuuluu ladketieteen, hoitotydn ja sosiaalityon isitt periaatteisiin, joka toteutuu mm.
sosiaalihuollon asiakkaan asemaa ja oikeuksia kasisa laissa korostamalla asiakkai-

den itsem&araamisoikeuden kunnioittamista (Kivelas2 234).

Ambivalenssi
Paljon myonteista ja paljon kielteista

Nakee asiassa
kielteisia puolia ja
uhkia

Nékee asiassa
mydnteisia puolia
ja mahdollisuuksia
+

Ei vahvoja mielipiteita
Neutraali suhtautuminen
+-0

KUVIO 28. Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden £034) arvio siita, toteutuuko
vaittama, ett@asukkaiden ja omaisten tarpeet on selvitetty tialoteessa.
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Vaittdmaan siitd, ettd omaiset on otettu mukaarldroisuunnitteluun ja arviointiin
(LITETAULUKKO 21) oli mielipiteissa jonkin verrarhajontaa. Kohtalaisesti vaitta-
man naki toteutuvan seka tyontekijoista etta orataginelkein puolet (42 %). Huomat-
tavasti vahemman eli omaisista 21 % ja tyontekigbiain 7 % naki vaittdman toteutu-
van hyvin. Huonosti sen naki toteutuvan peréati 4Ty#ntekijoista ja 11 % omaisista.
Omaisista 1 vastaaja eli 5 % oli sitd mielta etét&ma ei toteudu ollenkaan. Mielipi-

dettd asiaan ei osannut sanoa 16 % omaisista.

Yhteenvedossa vaittamaan, ettd omaiset on otettkaamu hoidon suunnitteluun ja
arviointiin (KUVIO 29) melkein puolella (47 %) vasdjista oli toisaalta myonteinen ja
toisaalta kielteinen suhtautuminen vaittamaan gaagista 29 % suhtautui negatiivises-

ti. Positiivisesti vaittamaan suhtautui vain 15 &6staajista ja neutraalisti 9 %.

Ambivalenssi
Paljon myonteista ja paljon kielteista

Nakee asiassa
kielteisia puolia ja
uhkia

Néakee asiassa
myonteisia puolia
ja mahdollisuuksia
+

Ei vahvoja mielipiteita
Neutraali suhtautuminen
+-0

KUVIO 29. Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden £n34) arvio siitd, toteutuuko
vaittama, etté@maiset on otettu mukaan hoidon suunnitteluun yéoamtiin.
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Vaittdmaan siitd, etta tiedottaminen asukkaidenistsi omaiselle on ollut riittavaa ja
oma-aloitteista (LITETAULUKKO 22) olivat mielipitet suhteellisen yhtenevia. Koh-
talaisesti vaittdman naki toteutuvan tyontekijoidtdpuolet (60 %) ja omaisista melkein
puolet (47 %). Vahemman eli tyontekijoista loput¥0 ja omaisista 32 % néaki vaitta-
man toteutuvan hyvin. Huonosti sen naki toteutul/aastaaja eli 5 % omaisista. Omai-
sista 11 % oli sitd mieltd etta vaittaméa ei toteodenkaan. Mielipidetta asiaan ei osan-
nut sanoa 5 % omaisista.

Yhteenvedossa vaittamaan, etta tiedottaminen agiédkaasioista omaiselle on ollut

rittavaa ja oma-aloitteista (KUVIO 30) yli puolell(53 %) vastaajista oli toisaalta

myOnteinen ja toisaalta kielteinen suhtautumindttardaaan ja vastaajista 35 % suhtau-
tui positiivisesti. Negatiivisesti vaittamaan sulttd 9 % vastaajista ja neutraalisti vain
3 %.

Ambivalenssi
Paljon myonteista ja paljon kielteista

Nakee asiassa
kielteisia puolia ja
uhkia

Néakee asiassa
myonteisia puolia
ja mahdollisuuksia
+

Ei vahvoja mielipiteita
Neutraali suhtautuminen
+-0

KUVIO 30. Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden fn34) arvio siitd, toteutuuko
vaittama, etté&iedottaminen asukkaiden asioista omaiselle ontaiittdvaa ja oma-
aloitteista.
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Vaittdmaan siita, ettd omaiset ovat saaneet tulkekilbkunnalta/omahoitajalta (LII-
TETAULUKKO 23) olivat mielipiteet suhteellisen yhtevia. Kohtalaisesti vaittaman
naki toteutuvan omaisista yli puolet (53 %) ja tigkidista melkein puolet (47 %).
Saman verran eli tyontekijoistd 47 % ja omaisigemian vdhemman eli 37 % néki
vaittaman toteutuvan hyvin. Huonosti sen néki titean 1 vastaaja eli 5 % omaisista.

Kaikilla oli mielipide asiaan.

Yhteenvedossa vaittdmaan, ettd omaiset ovat saahgata henkilokunnal-
ta/omahoitajalta (KUVIO 31) yli puolella (52 %) \tasjista oli toisaalta mydnteinen ja
toisaalta kielteinen suhtautuminen vaittamaan gagista 42 % suhtautui positiivises-

ti. Negatiivisesti vaittdmaan suhtautui 6 % vasséajja neutraalisti ei kukaan.

Ambivalenssi
Paljon myonteista ja paljon kielteista

Nakee asiassa
kielteisia puolia ja
uhkia

Néakee asiassa
mydnteisia puolia
ja mahdollisuuksia
+

Ei vahvoja mielipiteita
Neutraali suhtautuminen
+-0

KUVIO 31. Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden £034) arvio siita, toteutuuko
vaittama, ettédmaiset ovat saaneet tukea henkilokunnalta/omajatita
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Edella olleiden seka omaisille etta tyontekijoibsitettyjen yhtenevaisten vaittdmien
lisdksi tyontekijoitd pyydettiin arvioimaan itsea@yontekijoind 11 eri ominaisuuden
suhteen. Yhteenvetotaulukossa (KUVIO 32) selkgé@mthaan arvion saa vastuun kan-
taminen omasta tydsta, johon kaikki 15 tyontekigdi&at arvioineet itsensa hyvaksi.
Seuraavaksi parhaimmat arviot saivat ominaisuunhet-aloitteisuus (14 hyvaa), yhteis-
tyokykyisyys (13 hyvaa), tyon laadukkuus (12 hyvigamuiden tyontekijoiden autta-
minen (11 hyvaa). Tehokkuus ja tavoitteellisuustgdssa arvioitiin yhta hyviksi (10
hyvaa). Asiakaskeskeisyydessa arvioi itsensad hywisdeksan ja kohtalaiseksi seit-
seman tyontekijaa ja ominaisuudet pyrkimys itsekeiiittamiseen seka kyky valttaa
virheitd hyvaksi arvioi itsensd seitseman ja kahsaksi kahdeksan tyontekijad. Huo-
noimman arvion sai kustannustietoisuus, jossa ipé&fgttyontekijdd arvioi taitonsa
kohtalaiseksi, yksi puutteelliseksi ja vain neljvéiksi. Kustannustietoisuus oli ainoa

ominaisuus jossa kukaan arvioi taitonsa puuttexidis

|13

Yhteistyokykyisyys Oh 2

|11

Muiden tydntekijéiden auttaminen 4
0

|15

Vastuun kantaminen omasta tyosta |0

14

Oma-aloitteisuus 1

10

Tehokkuus tydnteossa 5

O Hyva
Kyky valttéa virheita 8 B Kohtalainen
O Puutteellinen

|12

Tyosi laadukkuus 3

Kustannustietoisuus 10

8
Asiakaskeskeisyys —T,

Pyrkimys itsensa kehittémiseen 8
0

10

Tavoitteellisuus tydnteossa 5
0

0 2 4 6 8 10 12 14 16

KUVIO 32. Tyontekijoiden arvio itsestaan tyontekjé tiettyjen vaittdmien suhteen.
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6 LAADUN KEHITTAMISKOHTEET

Opintojen teemakokonaisuuden "Sosiaalitydn meneielatustuminen” lopputehtava-
na oli pohtia asiakastyon tyoprosessia tyoyhte@iiese. Otin tarkastelun kohteeksi
asiakastyon tyoprosessin, jossa koin olevan etiddnitettavad, nimittain uuden asiak-
kaan muuttaminen palvelutalo Kiikanpaloon sekadigia palvelusuunnitelman laati-
minen. Kehittdmishankkeeni asiakastyytyvaisyyskyssl sekd asukkaille ettéa asuk-
kaidemme omaisille saaduista vastauksista nous epiakohta, ettei asukasta ja hanen
omaisiaan ole riittavasti otettu mukaan ja huomidwmito- ja palvelusuunnitelman
teossa. Tarkoitukseni onkin seuraavassa kappaléek$ghyesti kuvata miten palvelu-
talo Kiikanpalossa on tdhan asti otettu uusi aswketaan ja tehty hanelle hoito- ja
palvelusuunnitelma. Kappaleessa 6.2 kuvailen m#uuantaan prosessia kehitimme ja

kappaleessa 6.3 pohdin asiakastytn prosessia aamakk tyontekijoiden nakokulmasta.

6.1 Uusi asukas palvelutalo Kiikanpalolle

Palvelutalo Kiikanpalo on otettu kayttoon 15.12.@0lloin asukkaat muuttivat palve-
lutaloon. Suurin osa asukkaista muutti kunnan vekioéi Jokirinteeltd, muutama
siirtyi Kiikanpaloon terveyskeskuksen vuodeosaattdi kunnan palvelukoti Mantylas-
ta. Koska my6s suurin osa tyontekijoista siirtikkeen luovutus-sopimuksen mukaises-
ti vanhoina tyontekijéind Jokirinteelta ja uuteraituista tyontekijoistd suurin osa oli
tydskennellyt vanhainkoti Jokirinteella sijaisingjvat asukkaat ja heidan "suulliset”
hoitosuunnitelmansa tyontekijoille tuttuja. Kitjala hoitosuunnitelmia ei tuolloin
ollut, ainoastaan Pegasos-potilastietojarjesteltnpab/elusuunnitelma, jossa oli maari-
telty asukkaan saamat palvelut laskutusta varteimi@e myos Kiikanpalolle alusta asti
kayttobmme Pegasos-potilastietojarjestelman ja kilnen alkuvuodesta 2009 tuli
lomakepohja hoitosuunnitelmalle, teimme kaikillauldsaille kirjallisen suunnitelman
ohjelmaan. Hoitosuunnitelmat tehtiin yksikoittaypskentelevien tiimien ja sairaanhoi-
tajan yhteistyona. Asukkaita tai heidan omaisiaatu@ssa vaiheessa otettu mukaan,

suurin osa asukkaista oli ollut asukkaina tuoljoi2 vuotta.

Simon Palvelukotiyhdistyksen ja Simon kunnan v&kseostopalvelusopimuksessa on
maaritelty, ettd kunta palvelun ostajana osoittal¥gbutaloon asukkaat. Kaytdnnossa

kunnan vanhustybnjohtaja tyoryhmaa apunaan kayttésiiisee asukkaat. SAS-
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tyoryhmaan (Selvita-Arvioi-Sijoita) kuuluu vuodess$a-hoidosta vastaava laakari,
vuodeosaston osastonhoitaja seka Kiikanpalolta toindinnanjohtajana tai sairaanhoi-
taja. Usein asukkaaksi tulotilanteet tulevat niopealla aikataululla, ettd asukas ehtii
kayda vain kerran tutustumassa palvelutaloon emmemttoansa. Uuden asukkaan
muuttaessa palvelutalo Kiikanpaloon annamme hanellemaisille taytettavaksi ela-

mankaarilomakkeen, suostumuslomakkeen tietojen utit@misesta muille hoitaville

tahoille, esim. terveyskeskukseen ja keskussaamalAnnamme my0s Kiikanpalon

esitteen, josta loytyvat muun muassa henkilokunylateystiedot. Lisaksi kerromme

Kelan asumistuen hakemisesta ja tarvittaessa autasima sekd selvitAmme onko
Kelan elakkeensaajan hoitotukea haettu ja onko taitgeen tarkistaa. Tarvittaessa
sairaanhoitaja tekee hoitotuen hakemuksen Kel&8lfeen tyoprosessin kehittdmista
hoito- ja palvelusuunnitelma tehtiin asukasta haitatiimin ja sairaanhoitajan toimesta
ilman asukkaan ja omaisten mukanaoloa. Heidan essatoli elamankaarilomakkeen
tayttdminen ja sen kautta tarkean tiedon antamtgéntekijoille. Taman kaytannon

kehittdminen oli asiakastyytyvaisyyskyselyiden g¢eella ajankohtaista.

6.2 Asiakastyon tyoprosessin kehittdminen

Palvelutalo Kiikanpalon kaytantdé tehda hoito- jalvplusuunnitelmat Pegasos-
potilastietojarjestelmaéan on perusteltua, koskalotg on kaytéssa myds terveyskes-
kuksen vuodeosastolla, Palvelukoti Mantylassa,pabielussa sekéd Lansi-Pohjan sai-
raanhoitopiirin yhteispaivystyksessa. Markku Lehdonkaan uuteen hoitokaytantoon
kuuluu asiakkaalle turvattu oikeus yhteen sosigalierveydenhuollon yhteiseen suun-
nitelmaan. Tama edellyttaa yhteisen tietojarjestelkdyttoa sosiaali- ja terveydenhuol-
lossa. Yksi suunnitelma tukee palvelujen saumattdtaya resurssien tehokasta kayt-
téa. (Lehto 2007, 19.) Simossa yhteiskaytdssa olggasos-potilastietojarjestelméa
mahdollistaa esimerkiksi vuodeosastolla asukkaglikanpalolla tehdyn hoitosuunni-

telman toteuttamisen, jos asukas siirtyy palvetsia vuodeosasto hoitoon.

Elamankaarilomakkeen kayttd on myods perusteltuak&osoimavaraldhtdisyys hyo-
dyntamalla elamantarina-ajattelua on yksi lahtoaolstadukkaalle hoidolle. Olemme
antaneet jokaisen asukkaamme omaiselle elamankazaikkeen taytettavaksi.
Useimmat omaiset tayttivat elaméankaari-lomakettdegisad vanhuksensa kanssa. Toi-

voimme vanhusten ja omaisten kertovan meille asidinhustemme lapsuudesta, nuo-
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ruudesta ja aikuisuudesta. Asukkaat eivat ehkatmsaisauden vuoksi itse pysty kerto-

maan meille elamantarinansa tarkeisté asioistiea jeiikuttavat tahankin paivaan.

Vanhuksen henkilokohtaisen elamantarinan tuntemepemla voidaan vahvistaa ja
l6ytaa dementoituneen ihmisen vahvuuksia ja voimr@aa Tietamalla missa asioissa
ihminen on ollut hyva ja mista kokenut hyvaéa oleaidaan naita asioita tuoda esille
my0s tdman paivan elamaan. (Mékisalo-Ropponen 200y Myds Hanna-Liisa Liika-
sen mukaan elamakertomusta voidaan kayttdd sagiaainenetelmand, jonka avulla
tutustutaan laheisesti asiakkaan elamanhistoriaanykytilanteeseen vaikuttaneisiin
tapahtumiin (2007, 80).

Uuden asiakkaan muuton ja hoito- ja palvelusuutmae laatiminen prosessissa téar-
keimmaksi kehittdmiskohteeksi jaikin asukkaan jadmiomaisensa mukaan ottaminen
hoito- ja palvelusuunnitelman laatimiseen. Koskak&aaksi tulo tapahtuu yleensa niin
kiireellisella aikataululla, ettei hoito- ja palusiuunnitelmaa voida laatia ennen muut-
toa, tehdaéan se pikimmiten muuton jalkeen. Kehigédn pohjaksi 16ysin sosiaalikol-
lega sivuilta eri kuntien toimijoiden yhteistyosisé@timan mallin (KUVIO 33). Mallia
hyoddynnettiin muokattuna myods Palvelutalo Kiikampahoito- ja palvelusuunnitelma

palavereissa.
kokoukseen varataan aikaa 1-2 tuntia
asiakkaan oml(.aisten L
omaiset . nikemys
uumr:jlﬁgllm _______________________________________ tilanteesta | __|sopimus laaditaan, |
te | ﬁ?'.'.' sovitaan kirjataan palvelut R
. mie Ekaa" asiakas esittdd omat ¥ siitd, mita [  ja lahetetaan W asiakkalla
asiakas af(latonaaan toiveensa, tarpeensa ja kesnI:;Jtset:lu. palveluita asiakkalle k||;']lalalaII{:jnsen
0 mihin han pystyy I kunta voi allekirjoitettavaksi
----------------------------------------- asiakkaan |--- jarjestdd [-- o
koollekutsuja/ veluid taru:tselrr;ﬂt ja mita T
p . f . palveluiden palvelu asiakas palveluiden wu
puheenjohtaja esittely sovitaan, h iarjestyvat : : L A padtds
™ miten esittely osallistujien Jarjesty hoitaa itse ]ar]esﬁqlmt[;ta &l lahetetdan
°| kirjataan [T nakikulma |~ ] - paasta | asiakkaalle [~
p . sopimukseen,
muut ja kuka tilanteeseen kirjataan
osallistujat kirjaa neuvottelun tulos I
hoito- ja
palvelusuunnitelma
lomake ja ohjeistus

KUVIO 33. Hyvan hoito- ja palvelusuunnitelman lamisen prosessikuvaus (Kantola &
Rautava & Hietanen & Niemi & Laitamaa & Lumpus &HKkinen & Vaittinen &
Pirttijarvi 2007).
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Koollekutsujana toimii Kiikanpalolla sairaanhoitajaka vastaa palvelutalon hoitotyos-
ta. Asukkaan ja omaisten lisaksi palvelutalostdlistau tiimista se hoitaja, josta tulee
asukkaan omabhoitaja. Suunnitelma tehddén asukkadessa palveluasunnossa. Muu-
toin suunnitelman teko etenee edellda kuvatun mailirkaisesti, mutta palveluntuottaja
on tassa tapauksessa Simon palvelukotiyhdistyisyrga. Ennen tata hoito- ja palvelu-
suunnitelman laatimista on asukasta ja hanen casaiyydetty tayttdmaan ja palaut-
tamaan elamankaari-lomake, jotta siita saatava tat henkilokunnan kaytéssa ennen
suunnittelukokousta. Laadin myds ylla olevan pregesauksen kulun mukaisen hoi-

tosuunnitelmakokous-lomakkeen (LITE 5).

6.3 Hoitosuunnitelman teko tydprosessina asiakkaan y@htekijan nakékulma

Hoitosuunnitelman laatiminen edellisessa kappage&ssatun mallin mukaisesti mer-
kitsee asukkaalle ja hanen omaisilleen ennen kaikkahdollisuutta saada aanensa
kuuluviin ja vaikuttaa hoitoon. Eeva PaivarinnarRjita Haverisen mukaan tavoitelta-
va hoito- ja palvelusuunnitelmakaytantd perustuakksasta lahtevaan tyootteeseen ja
on asiakkaan kanssa yhteistyona seké yhteisymnsisgh laadittu ja kaytdnnon tyossa
toteutuva hoito- ja palvelusuunnitelma, joka turymanahdollistaa palveluja jatkuvasti
tarvitsevalle ihmiselle edellytykset elaa omia &igan vastaavaa elamaa usein myos

haluamassaan ympaéristossa (2003, 13).

Asukkaan nakemyksid kuunnellen laadittu hoito- gvelusuunnitelma lisdéavat asuk-
kaan turvallisuuden kokemusta seka tietoisuutta,s#ttd hanen hyvinvoinnistaan vali-
tetddn. Suunnitelman laatiminen ja se toteuttamiedistavat ja tukevat erityisesti

ikdadntyneen ihmisen kotiutumista ja laadukkaan élaedellytyksid. Hoito- ja palvelu-

suunnitelmaan voidaan myos liittdd asukkaan toijgeédhdonilmaisut siita, miten han

haluaa itseaan hoidettavan, jos hanen toimintaksékyalenee siten, ettéd han ei voi tai
kykene ilmaisemaan tahtoaan hénta koskevista raditooista paatettaessa. (Paivarin-
ta& Haverinen 2003, 15.)

Markku Lehdon (2007, 19) mukaan asukkaan itseméiséikeutta kunnioitetaan
pyrkimalla jarjestamaan hoito ja palvelut hanerveaensa mukaan. Toiveiden tulee

kuitenkin vastata asianmukaisesti selvitettyd hoi¢lo palveluiden tarvetta. Toiveista
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voidaan poiketa myds, jos toiveet ylittavat muiiggjottavat palvelut ja ovat selkeéasti

kallimpia eik& yhdenvertaisesta kohtelusta poikikisglle ole riittdvaa perustetta.

Eritasoisista muistihairidista karsivien osuus shtun palveluasumisen asukkaista on
huomattava ja jatkuvasti kasvava. Laura Pekkar{f2007, 50) mukaan Suomessa pit-
kaaikaishoidon asukkaista yli puolet karsii sekkavasta kognitiivisista hairidista, etta
fyysisesta tarpeesta huolenpitoon, kun taas vaim 1@ % asukkaista karsii vain toises-
ta em. hoitoon johtaneesta syysta. Vaikka asukki@gamentia asettaakin omat haasteen-
sa hoitosuunnitelman laatimiselle yhteistydossaseikuitenkaan saa merkitd hénen

sulkemistaan ulos prosessista.

Dementoituneen henkilon oletetaan kadottaneen gbtegisdiseen minaansa. Ymmar-
rettavan kommunikoinnin puuttuessa, heidan oletetakanneen olemasta persoonia.
(Vincent & Phillipson & Downs 2006, 107.) Dementoieiden on oletettu olevan vailla
tietoisuutta ja sen on katsottu oikeuttavan sulkemiaeidat hoitonsa paatdksenteosta.
Useiden tutkimusten valossa dementoituneilla ortekkin kyky jakaa kokemaansa.
(Downs & Bruce 2006, 150.)

Tyontekijoiden kannalta hoito- ja palvelusuunnitahriaatiminen tukee sita, etta kaikil-
la asukkaan tarvitsemien palveluiden tuottamisasokkaan avustamiseen, hoivaan tai
hoitoon osallistuvilla on tiedossaan samat taveittéHoitosuunnitelmassa tulee olla
kirjallisesti selvasti ilmaistu, mihin kunkin asukn osalta pyritdan. Yhteiset keskuste-
lut asukkaan tavoitteista hoitosuunnitelmaa laad#sa seka erilaiset arviointitilanteet
luovat hyvan pohjan asukkaan osallisuudelle sekahmitajan ja tiimin tydskentelylle.
(Paivarinta & Haverinen 2003, 18.)

Ajan tasalla pidetty hoito- ja palvelusuunnitelnakaa palvelujen ja hoidon jatkuvuu-
den tyontekijoiden tai palveluja tuottavan yhteis@ihtuessa. Hoito- ja palvelusuunni-
telmaa voidaan hyvin kayttdd myos uuden tyontekigiropiskelijan perehdytyksessa
asukkaan tilanteeseen. Hoidon ja palvelujen jatkevseka tiedonkulun parantuminen
vahentavat mahdollisuuksia, ettd hoidossa tapahtiriseita tai ettd asukkaan toivo-

mukset tulkittaisiin vaarin. Yhdessa kirjattu haetmnnitelma ehkaisee vaarinymmar-
ryksia eri osapuolten kesken seka auttaa niidenttsdyssa. Hyvin ja yhteisymmarryk-

sessa suunniteltu, kirjattu, toteutettu ja ajallaanoitu asukaskohtainen hoito- ja palve-
lusuunnitelma tukee sekéa tyontekijoiden ettd asidea kokemusta tasa-arvoisesta
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kohtelusta ja toteutuvasta oikeusturvasta. TyojiElen oman tyon ja tydskentelyn
jatkuva arviointi edistdd myos hanen henkilokohtalsshittymista ja oppimista tyos-
saan. (Paivarinta & Haverinen 2003, 18.)
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7 POHDINTA

Kehittamishankkeeni yhten& tavoitteena oli saallaaa konkreettinen tuotos eli laatu-
kasikirja Palvelutalo Kiikanpalolle. Laatuk&sikinavulla on tarkoitus todentaa Palve-
lutalo Kiikanpalolla tuotetun palvelun laatua maltiidessa tarjouspyyntokilpailussa.
Edelleen tavoitteena oli tuotetun palvelun laautiitnalla, |I6ytaa mahdollisia laadun
kehittamistarpeita. Tutkimalla laatua tyontekijgidesearvioinnilla, oli pyrkimyksené

henkiloston organisointi oman tyonsa arviointiinoiamaan vastuu tyon laadun kehit-
tamisesta yhdessa tyoyhteisona. Lisaksi palvelatugatutkittin asiakastyytyvaisyys-

kyselylla asukkaille ja omaisille.

Kehittdmishankkeeseeni sopivin arviointi on mied@stprosessiarviointi, jossa kiinnos-
tus kohdistuu toimintaan, jolla tuloksia pyritddmamaan aikaan. Prosessiarvioinnissa
tarkastellaan systemaattisesti keratyn tiedon awriityisesti kehitys- ja muutosproses-
seja seka niiden keskeisimpid piirteita. Lahestyapia tarjoaa tarvittavia valineita
kehittamisprosessin ymmartadmiseen, ohjaamiseemmkandentoimiseen. Nain arvioin-
nilla lisatdén tietoisuutta nykytilanteesta, eterssaihtoehdoista ja tehdyista valinnois-
ta. Arviointitiedon pohjalta toimintaa voidaan katg sen ollessa viela kaynnissa ja
kaytdnndssa prosessiarviointi vastaakin usein téhisarviointia. Prosessiarviointi
pyrkii avaamaan ja tutkimaan ns. mustaa laatiklaaihnan tavoitteiden ja tulosten
valissa. Vaikutusten arviointia palvelee tietodsiinillaisen toiminnan kautta tulokset ja

vaikutukset ovat syntyneet. (Sosiaaliportti prosgs®inti 2011.)

Arviointi on tie oppimiseen ja kehittymiseen. Arinalla tyOotteella ja sita palvelevalla
kehittavalla arvioinnilla menetelmineen tavoitelagyontekijdiden ja organisaation
oppimista. Tata oppimista edistavan arvioinnin wspiirteitd ovat yhteistoiminnalli-
suus, dialogisuus ja toimintaorientoituneisuus. i@@gEen paamaarana on toiminnan
laadukkuuden ja vaikuttavuuden parantaminen nité, s vastaa entista tehokkaammin
asiakkaiden elamantilanteen parantamiseen. Kurhtg®d huomaa toimintansa johta-

van haluttuihin tuloksiin, tapahtuu oppimista. (B&pen-Jarvela & Vataja 2009, 55.)

Jo ensimmaisen, omaisille tehdyn kyselyn perusteatbusi kehittamiskohteeksi asuk-
kaiden ja omaisten tarpeiden selvittdminen tulotédassa seka ottaminen mukaan hoi-
don suunnitteluun. Tahan tarpeeseen palvelutakaKpalolle kehitettiin jo kehittdmis-

hankkeen aikana edellisessa kappaleessa esitetty j@o palvelusuunnitelmapalaveri-
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kaytantd seka tiedonkeruuta varten hoitosuunnitietrkaus-lomake. Uutta kaytantéa
on nyt kokeiltu kolmen uusimman asukkaan muutoreyissa ja omaisilta saatu
palaute on ollut erittédin hyvaa. Tama sosiaalityg@netelman kehittdminen tydyhtei-

sossa on hyva esimerkki onnistumisesta kehittamidteessa.

Tyokaytantojen ja tyon rutiinien muuttaminen eddig kykya tarkastella omaa tyotaan
kriittisesti. Toiminnan kyseenalaistamista ja towman taustalla olevan ajattelun ja
uskomusten kriittistd tarkastelua kutsutaan redfligktiksi. Kriittinen reflektio puoles-

taan on tyontekijoiden aikaisemman oppimisen jaakko-oletusten kyseenalaistamis-
ta, miksi-kysymysten esittdmista. TyOyhteison Kénitisen kannalta on olennaista
luoda tydohon rakenteita, jotka tukevat tyontekigndmahdollisuuksia reflektoida ko-
kemuksiaan keskustellen ja analysoiden tyota javedtutuksia. Itsearviointi eli arvi-

ointi, jota arvioinnin kohteena olevat toteuttavatasta toiminnastaan, voi toimia téllai-

sena rakenteena. (Seppanen-Jarvela & Vataja 266807.%

Onnistuneen kehittdvan tyontutkimuksen edellytyksen keskustelu ja vuorovaikutuk-
sellinen toiminta tydyhteisdssa. Toivoin itsearmiokyselyn kaynnistavan prosessin,
jossa tietoisuus oman tyon merkityksesta kasvaapahtuu tyontekijdéiden voimaantu-
mista. Mielestani kehittdmisiltapaivassa 11.11tisa#ita prosessia alulle. Heikkinen
ym. (2006, 20) toteavat, ettéd "toimintatutkimukseggritddn valamaan uskoa ihmisten
omiin kykyihin ja toimintamahdollisuuksiin, toisisanoen voimaannuttamaan tai val-

tauttamaan (empower) heita”.

Arvioidessani tutkimusprosessia tulosten kannaltayoi olla toteamatta etta laatukasi-
kirja kylla syntyi, mutta koko prosessin ajan seefkin raahautui perassa, itse opinnay-
tetyon ollessa paddosassa. Halusin alusta alka@a [aatukasikirja erillisena liitteena,
niin etta sita voi itsenaisesti, varsinaisesta o@ytetyosta irrallaan, kayttaa palvelutalo
Kiikanpalon tarpeisiin. Ratkaisuni kasvatti tyoriitgissivumaarad, mutta on varmaan
tyoelaman tarpeita ajatellen hyva paatts. Lopudtakkeettiseen tuotokseen en ehka ole
niin tyytyvainen kuin itse prosessiin ja sen tuloksTutkimuksella saatiin esiin selkeita
kehittamistarpeita, hoitosuunnitelma kaytantoaeaitettiinkin ja tyontekijoiden itsear-
vioinnissa tuli palautetta, jonka mukaan laadunitk&misesta ollaan valmiita ottamaan

vastuuta ja asia ndhdaan tarkeaksi.
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Kehitettavan toiminnan jasentdminen ja tarkentamikésitteellistamisella, tukee toi-
minnan tavoitteen maarittelyd ja myods arviointigdsKteellistaminen saattaa auttaa
kehittajdd monipuolistamaan kasitysta kehittamikehteesta ja auttaa fokusoimaan
kehittamisen juuri olennaisiin toiminnan piirtersii Kasitteellistaminen toimii myos

apukeinona yleiseen kehittamiskeskusteluun. (To&Kantanen 2009, 130-131.)

Laatu ja laadun kehittdminen olivat kasitteitafgooli syyta lahtea jdsentamaan ja tar-
kentamaan. Tehtyjen kyselyiden vastauksia monitatysymyksiin seka avointen
kysymysten vastauksia tematisoimalla, nousi toestivesiin tiettyja aiheita, joissa on
selkeasti kehittAmistarpeita. Lisda aikaa tyontelksi asukkaille, lisda viriketoimintaa
seka lisaa liikuntaa ja ulkoilua kaivattiin niinukgaiden, omaisten kuin tyontekijoiden-
kin vastauksissa. Asukkaiden ja omaisten tarpegwittaminen tulotilanteessa seka
ottaminen mukaan hoidon suunnitteluun olivat kysdlylosten perusteella kehittamista
vaativia kohtia. Lisédksi asukkaat toivoivat parempaokaa, omaiset toivoivat lisda
tiedottamista ja tyontekijat myds tiedonkulun jaerbtyon kehittdmista. Henkilokunnan

toimintaan, perushoitoon ja tiloihin oltiin vastaigsa kaikkein tyytyvaisimpia.

Jatkotoimenpiteind laadunkehittdmiskohteiksi jaariketoiminnan seka likkun-
nan/ulkoilun ja yleensa asukkaiden tyontekijoidamdsa yhdessa viettdman ajan kehit-
taminen. Tydyhteison tulee myo6s pohtia tiedottamigarantamista niin omaisille kuin
tyoyhteison sisallékin. Tydyhteison ilmapiiristéa jdnteistydn sujumisesta tuli seka
positiivisia ettd negatiivisia kommentteja. Naititiriitaisia tutkimustuloksia tulee

kayda vield tydyhteisdssa lapi.

Onnistuneinta kehittamishankkeessani oli se, et&@un tutkimisessa saivat mielipi-
teensa tuoda esiin kaikki kolme vastaajaryhma&iasat, omaiset ja tyontekijat. Mutta
se oli toisaalta myds haastavinta, koska tutkimaerigalia tuli paljon ja tuntui, etta
aika ja voimavarat sen tyostamiseen loppuvat kedkpaonnistumista kehittdmishank-
keessa on se, ettd opinnaytetyon valmistumisenat@nhanke jaa viela kesken. Koen,
etta tydyhteisdssa prosessi tulosten tarkastelauaadun kehittamiseen on vasta alka-
massa ja yhteisen tyon laadun kehittdmiseksi dwoitais jatkua. Nyt kaytetyilla kysely-
lomakkeilla tulee palvelun laatua myos tutkia uddes vuoden kuluttua. Kehittdmis-
prosessin eteneminen ja jatko Palvelutalo Kiikaoleilmenee seuraavasta aikajanasta
(KUVIO 34).
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1. Kehittamisiltapaiva:
Itsearvioinnin esittely
tyoyhteisolle, kehitta-
mishankkeesta vastaava
suunnitteli arvioinnin

Yhteenveto ja Kaynnistetaan

tunnuslukuja jatkosuunnitelman
kyselysta mukaiset paran-

opinnaytetyon nustoimet
tuloksissa

N~

11.11.2010 27.5.2011 Syksy -11 Syksy -12
Itsearviointikyselyn 2. KehittAmisiltapaiva:| | Kyselyiden
toteutus, tyontekijat tulosten lapikaymista uusiminen:

tayttivat lomakkeen
nimettomana tieto-
koneella

tyoyhteisosséa, laadi-
taan jatkosuunnitelma
laadun kehittamiseksi

yhteenveto ja
tunnuslukuja
laadusta

KUVIO 34. ITE-arviointimentelman prosessi Palvelat&iikanpalon palvelun laadun

parantamiseksi.
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ASIAKASTYYTYVAISYYSKYSELY ITSE VASTAAVILLE ASUKKAIL  LE

TAUSTATIETOJA:
Ik&nne:

] alle 65 vuotta
Sukupuolenne:

0 nainen O mies
Kuinka kauan olette asuneet nykyisessa palveligalbs
] alle 1 vuosi ] 1-2vuotta

[0 65-74 vuotta

Arvioi seuraavaksi palvelun toteutumista. Ympyrastausvaihtoehto, joka on lahinna kasitystasi kxgtiitasiasta. Vastausvaihtoehdot ovat:

[0 75-84 vuotta

1 yli 85 vuotta

[1 yli 2 vuotta

4=taysin samaa mielt8=jokseenkin samaa mieltZ:jokseenkin eri mieltdl=taysin eri mieltdD=en osaa sanoa.

PALVELUN TOTEUTUMINEN

. Henkilokunnan antama hoito ja palvelu vastatasgteitani

. Hoito- ja palvelusuunnitelma on laadittu yhtgistsa kanssani

. Hoito- ja palvelusuunnitelmassa kirjatut asietituvat sovitusti

. Henkilokunta on antanut riittdvasti neuvontalvgaista ja etuuksista
. Hoitomaksu on saamaani hoidon maaréaan néahdeal&iten

. Koen oloni turvalliseksi palvelutalossa

. Koen oloni yksinaiseksi palvelutalossa

NOoO O~ WNE

HENKILOKUNNAN TYOSKENTELY

samaa mielta

8. Henkilokunta on palvelualtista

9. Henkilbkunta on ammattitaitoista

10. Henkildkunta on kuuntelutaitoista

11. Henkildkunta on ystavallista

12. Henkil6kunta on kohteliasta

13. Henkil6kuntaa on riittdvasti tavoitettavissa

taysin en osaa
erltétnie  sanoa

taysin jokseenkin jokseenkin
samaa mielta samaa mielta eri mielta

4 3 2 1 0
4 3 2 1 0
4 3 2 1 0
4 3 2 1 0
4 3 2 1 0
4 3 2 1 0
4 3 2 1 0
taysin jokseenkin jokseenkin taysin en osaa
samaa mieltd eri mielta eri mieltd sanoa
4 3 2 1 0
4 3 2 1 0
4 3 2 1 0
4 3 2 1 0
4 3 2 1 0
4 3 2 1 0



102
Asiakastyytyvaisyyskysely asukkaille

TILAT taysin jokseenkin jokseenkin
samaa mieltd samaa mieltd eri mieltd

14. Olen tyytyvainen palvelutalon julkisiin tiloitni 4 3 2

15. Olen tyytyvainen palveluasuntooni 4 3 2

16. Minka yleisarvosanan annatte palveluasumisestiouluarvosana-asteikolla 4 -10?

taysin
eri dielt
1
1

en osaa
sanoa

0
0

17. Mitka asiat ovat hyvin palvelutalo Kiikanpalassihin olette tyytyvainen?

LIITE 2

18. Mitka asiat ovat huonosti palvelutalo Kiikanpsda, mihin olette tyytymaton?

19. Mita asumiseen, palveluihin ja henkilokuntadtyVia asioita toivoisitte kehitettdvan ja miten?

20. Lisapalautetta, ideoita ja ehdotuksia:

21. Miten taytitte lomakkeen?
___itse

___omaisen/toisen henkilon kanssa
___opiskelijan kanssa
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ASIAKASTYYTYVAISYYSKYSELY OMAISILLE

Tama kysely on osoitettu Palvelutalo Simon Kiikdopaasukkaiden omaisille ja sen tavoitteena
on saada palautetta toiminnastamme. Kyselyyn vast@sm on erittain tarkead, silla palautteen
avulla voimme kehittaa toimintaamme palvelun laadamnmentamiseksi. Vastauksenne kasitel-
l[&&n nimettdmina ja luottamuksellisesti. Palauttalcemake viimeistaan 8.11.2010 Palvelutalo
Kiikanpalolle oheisessa palautuskuoressa.

Kyselya koskeviin tiedusteluihin vastaa toiminndm@a Sirpa Vuorimaa, puh 050 436 4244 tai
sairaanhoitaja Merja Paaso puh.044-0202 761. Kiastauksestanne!

Ympyroikaa lahinna mielipidettanne oleva vastaus.
4=hyva/hyvin,3=kohtalainen/kohtalaises=huono, huonostil=ei ollenkaanP=en osaa sanoa.

Kyselyn lopussa on kuusi avointa kysymysta, kitpdaa vastauksenne niiden jaljessa olevaan
tyhjaan tilaan.

1. Henkilokunta

hyva/ kohtalainen / huono / ei en osaa
hyvin kohtalaisesti huonosti ollenkaan  sanoa
Henkilokunta jarjestaa asukkaille monipuolista tivitaa
....hyvaa elamanlaatua yllapitavaa toimintaa 4 3 2 1 0
....toimintakykya tukevaa toimintaa 4 3 2 1 0
Henkilokuntaa on riittavasti tavoitettavissa 4 3 2 1 0
Omaiseni saa yksildllista hoitoa ja palvelua 4 3 2 1 0

2. Kuntouttavan tydotteen toteuttaminen

hyva/ kohtalainen / huono / ei en osaa
hyvin kohtalaisesti huonosti leokaan  sanoa
Omaiseni jaljella olevaa toimintakykya yllapidetaan4 3 2 1 0
Omaiseni saa liikuntaa riittavasti 4 3 2 1 0
Viriketoimintaa on jarjestetty riittdvasti (esimelf 4 3 2 1 0
ja laulutuokiot)
Omaiseni jaljella olevia voimavaroja huomioidaan 4 3 2 1 0
Omaiseni iimaisee tyytyvaisyyttddn saamaansa 4 3 2 1 0
hoitoon

3. Henkil6kunnan asiantuntemus vanhus-/dementiaty&s

hyva/ kohtalainen / huono / ei en osaa
hyvin kohtalaisesti huonosti leokaan  sanoa
Omaiseni saa asianmukaista ja dementoituneen
erityispiirteet huomioonottavaa hoitoa 4 3 2 1 0
Omaiseni ja hoitajan vélinen vuorovaikutus onnistug 3 2 1 0
Omaiseni hoitosuunnitelmaa toteutetaan 4 3 2 1 0
Omaiseni elaméantarina otetaan huomioon hoidossd 3 2 1 0

4. Hoitoympaériston turvallisuus

hyva/ kohtalainen / huono / ei en osaa

hyvin kohtalaisesti huonosti leokaan  sanoa
Hoitoymparistd on tilava ja helppo hahmottaa 4 3 2 1 0
Hoitoympéristd on kodinomainen ja rauhallinen 4 3 2 1 0
Sisétilojen turvallisuudessa on onnistuttu 4 3 2 1 0
Ulkoilualueen toimivuudessa / viihtyvyydessa 4 3 2 1 0

on onnistuttu
Hoitopaikan ilmapiiri on mielesténi 4 3 2 1 0
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5. Omaisten osallistuminen

hyva/ kohtalainen / huono / ei en osaa
hyvin kohtalaisesti huonosti leokaan  sanoa
Omaiseni kokonaisvaltainen hoito toteutuu 4 3 2 1 0
Omaiseni ja meidan tarpeet, toiveet ja voimavarat4 3 2 1 0
on selvitetty tulotilanteessa
Meidat on otettu mukaan hoidon suunnitteluun ja 4 3 2 1 0
arviointiin
Tiedottaminen omaiseni asioista on ollut riittay@a 4 3 2 1 0
oma-aloitteista
Olen saanut tukea henkilokunnalta /omahoitajalta 4 3 2 1 0

6. Mitka asiat ovat hyvin, mik& toimii?

7. Mitk&a asiat ovat huonosti, mika ei toimi?

8. Miten hoitoa pitaisi mielestanne kehittaa / mitgpuutteita olette havainneet?

9. Missé asioissa palvelutalo on onnistunut?

10. Kuinka usein vierailette 1dheisenne luona?

11. Mitd muuta haluatte tuoda esille?
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LAADUN ITSEARVIOINTI

Tama kysely on osoitettu Palvelutalo Simon Kiikdopatydntekij6ille ja sen tavoitteena on
arvioida toimintaamme. Kyselyyn vastaaminen orta@rittarkedd, silla palautteen avulla voimme
kehittda toimintaamme palvelun laadun varmentarsisékastaukset kasitelladn nimettomina ja
luottamuksellisesti.

Kyselya koskeviin tiedusteluihin vastaa toiminndmga Sirpa Vuorimaa, puh 050-4364244.

Ympyroikaa lahinna mielipidettdnne oleva vastaus.
4=hyva/hyvin,3=kohtalainen/kohtalaisesfz=huono, huonostil=ei ollenkaanp=en osaa sanoa.

Kyselyn lopussa on kuusi avointa kysymysta, kitfdba vastauksenne niiden jaljessa olevaan
tyhjaén tilaan ja tarvittaessa voit jatkaa seurbawivulle.

1. Henkil6kunta

hyva/ kohtalainen / huono / ei en osaa
hyvin kohtalaisesti huonosti ollenkaan  sanoa
Tyontekijat jarjestavat asukkaille monipuolistaniintaa
....hyvaa elaméanlaatua yllapitavaa toimintaa 4 3 2 1 0
....toimintakykya tukevaa toimintaa 4 3 2 1 0
Henkilokuntaa on riittavasti tavoitettavissa 4 3 2 1 0
Asukkaamme saavat yksiléllista hoitoa ja palvelua 4 3 2 1 0
2. Kuntouttavan tydotteen toteuttaminen omassa ty&si
hyva/ kohtalainen / huono / ei en osaa
hyvin kohtalaisesti huonosti leokaan  sanoa
Asukkaiden jaljella olevaa toimintakykya yllapidata 4 3 2 1 0
Asukkaat saavat liikuntaa riittavasti 4 3 2 1 0
Viriketoimintaa on jarjestetty riittavasti (esimelfg 4 3 2 1 0
ja laulutuokiot)
Asukkaiden jaljella olevia voimavaroja huomioidaas 3 2 1 0
Asukkaat ilmaisevat tyytyvaisyyttdan saamaansa 4 3 2 1 0
hoitoon
3. Oman asiantuntemuksen vanhus-/dementiatydssa aouminen
hyva/ kohtalainen / huono / ei en osaa
hyvin kohtalaisesti huonosti leokaan  sanoa
Asukkaat saavat asianmukaista ja dementoituneen
erityispiirteet huomioonottavaa hoitoa 4 3 2 1 0
Asukkaan ja minun vélinen vuorovaikutus onnistuu4 3 2 1 0
Asukkaan hoitosuunnitelmaa toteutetaan 4 3 2 1 0
Asukkaan elaméantarina otetaan huomioon hoidossd 3 2 1 0
4. Hoitoympariston turvallisuus
hyva/ kohtalainen / huono / ei en osaa
hyvin kohtalaisesti huonosti leokaan  sanoa
Hoitoympaéristd on tilava ja helppo hahmottaa 4 3 2 1 0
Hoitoympaéristd on kodinomainen ja rauhallinen 4 3 2 1 0
Sisétilojen turvallisuudessa on onnistuttu 4 3 2 1 0
Ulkoilualueen toimivuudessa / viihtyvyydessa 4 3 2 1 0

on onnistuttu
Hoitopaikan ilmapiiri on mielestani 4 3 2 1 0
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5. Omaisten osallistuminen
hyva/ kohtalainen / huono /

hyvin kohtalaisesti huonosti
Asukkaiden kokonaisvaltainen hoito toteutuu 4 3 2
Asukkaan ja omaisen tarpeet, toiveet ja voimavarat 3 2
on selvitetty tulotilanteessa
Omaiset on otettu mukaan hoidon suunnitteluun ja4 3 2
arviointiin
Tiedottaminen asukkaiden asioista omaiselle ort old 3 2
riittdvaa ja oma-aloitteista
Olen tukenut omaisia tyontekijana /omahoitajana 4 3 2

6. Arvioi toimintaasi tyontekijana seuraavien ominasuuksien suhteen:

hyva kohtalainen

Y hteistyokykyisyys 3 2
Muiden tydntekijéiden auttaminen 3 2
Vastuun kantaminen omasta tyosta 3 2
Oma-aloitteisuus 3 2
Tehokkuus tydnteossa 3 2

Kyky valttaa virheita 3 2

Tyosi laadukkuus 3 2
Kustannustietoisuus 3 2
Asiakaskeskeisyys 3 2

Pyrkimys itsenséa kehittamiseen

3
Tavoitteellisuus tydnteossa 3

7. Mitka asiat ovat hyvin, mika toimii?

8. Mitka asiat ovat huonosti, mika ei toimi?

ei

leakaan

1
1

1

1

1

LIITE 4

en osaa

sanoa
0
0
0
0

0

puutteellinen

9. Miten hoitoa pitdisi mielestasi kehittda / mitgpuutteita olet havainnut?

10. Misséa asioissa palvelutalo on onnistunut?

11. Miten suhtaudut nyt tehtavaan laatukasikirjaanja miksi?

12. Mita muuta haluat tuoda esille?

KIITOS PALJON VASTAUKSISTASI!

H
N el R SN
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Asukas: otu: S

Muuttopaiva: Mistd muuttanut:

Kokouksen osallistujat:

Asukkaan toiveet ja tarpeet hoidon suteen:

Asukkaan kaytossa olevat voimavarat, mista arki@skia suoriutuu itse:

Palveluiden esittely: Perushoito, peseytyminernatanneke, ruokailut, ladkkeet, hoitotarvikkeet
kuten vaipat, laboratoriokokeet, laakarissakaymkjstystoiminta, kanttiini, huoneiden siivous,

pyykinpesu, kampaamo- ja parturipalvelut seka jelkiboitopalvelut.

Osallistujien ndkdkulma tilanteeseen

Asukas:

Omaiset:

Sh ja omahoitaja:

Sovitaan miten palvelut jarjestyvat
Asukas pyrkii suoriutumaan itse:

Hoitohenkildkunta avustaa seuraavissa asioissa

Omaiset hoitavat seuraavat asiat:

Allekirjoitukset:
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1 PALVELUTALO KIIKANPALON HISTORIA

Simon Palvelukotiyhdistys ry on perustettu 1964 &invanhainkodin kannatusyhdis-
tyksen nimella yllapitamaan vanhainkotia. Simo-jo@mnalle rakennettu arkkitehti
Koiso-Kanttilan suunnittelema vanhainkoti Jokirinmdéikin 24 vuotta yhdistyksen

hallinnassa, kunnes 1988 vanhainkoti siirtyi yhdiselta Simon kunnalle.

Vanhainkotitoiminnan paatyttya yhdistykselta menosia niin, ettd aktiivisesti yhdis-
tyksessa toimi lahinné vain naistoimikunta. Senvéketteihin on kuulunut ja kuuluu

edelleen vanhusten keséaretken ja omaistenpaivigisiaminen.

Vuonna 2002 Simon kunta ilmoitti lehdessa tarjoysyn yksityisille ja yhdistyksille
vanhusten asumispalvelujen tuottamisesta, mutt@aanut yhtdan varteenotettavaa
vastausta. Taman jalkeen kunta lahestyi suoraanrSvanhainkodin kannatusyhdistys
ry:ta ja esitti yhteistyotd. Neuvottelujen jalkesraaliskuussa 2003 solmittiin esisopi-
mus asumispalvelun tuottamisesta vanhuksille ja isyysl haki Raha-
automaattiyhdistykseltd avustusta palvelutalonmédmiseksi. Tuolloin my6s yhdistyk-

sen nimi muutettiin paremmin toimintaa kuvaavaksi@ Palvelukotiyhdistys ry:ksi.

Yhdistyksen ensimmadinen investointiavustus Rayvlenna 2003 hylattiin, mutta
toinen hakemus vuonna 2004 hyvaksyttiin ja vuo2id@5-2008 yhdistys sai investoin-
tiavustusta Palvelutalo Kiikanpalon rakentamisedl® GO0 € seka Hyve-projektin
toteuttamiseen vuosina 2005-2007 140 000 €. Hyegekitilla aloitettu virkistystoimin-

ta vanhuksille ja pitkdaikaissairaille yhdeksalla kylalla sek& vertaistukitoiminta
omaishoitajille on projektin paatyttya, vuoden 2088ista, jatkunut Simon kunnan

ostaessa Hyve-toiminnan yhdistykselta ostopalvginsoksella.

Palvelutalo Simon Kiikanpalon rakentaminen alkailyjskuussa 2005 Saton toimiessa
rakennuttajana ja Skanskan rakentajana. Palvelutioistui 15.11.2006 noin 11 kuu-
kautta rakentamisen aloittamisesta. Suurin osakasstlR muutti, kuukauden sisustus ja
kayttotavaroiden hankinta-ajan jalkeen, 15.12.2@@@naan aikaan toimintansa paatta-
neesta Vanhainkoti Jokirinteesta. Varsinainen sapipalvelujen tuottamisesta Simon
palvelukotiyhdistys ry:n ja Simon kunnan valilldi @olmittu puoli vuotta aiemmin

kesdkuussa 2006.
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2 PALVELUTALO KIIKANPALON TOIMINTAORGANISAATIO

Simon Palvelukotiyhdistyksen s&aannot maarittelgtndistyksen tarkoituksen seuraavas-
ti: Yhdistyksen tarkoituksena on toimia vanhusteldkeldisten ja vammaisten elin- ja
asunto-olojen parantamiseksi ja heidan fyysiseyykigsen ja sosiaalisen hyvinvointinsa

edistamiseksi.

Tarkoituksensa toteuttamiseksi yhdistys voittoat®lematta

- yllapitaa asuintaloa

- yllapitaa palvelutaloa

- tuottaa koti-, kuntoutus-, ja virkistyspalvelugaka paivakerhotoimintaa

- toteuttaa vapaaehtoistoimintaa

- kehittda uusia toimintamuotoja

- tiedottaa vanhusten, elékeldisten ja vammaidtimé ja oloja koskevista kysymyksis-
ta

- tekee yhteistyota paikallisten ja valtakunnédinsviranomaisten ja jarjestdjen kanssa, ja

- toimii muilla samantapaisilla tavoilla

Toimintansa toteuttamiseksi ja tukemiseksi yhdistgs omistaa toimintaansa varten
tarpeellista irtainta omaisuutta ja kiinteistdj&rystaa rahastoja, ottaa lainoja, vastaanot-
taa avustuksia, lahjoituksia ja testamentteja selkdeenpanna arpajaisia ja rahankerayk-

sia asianmukaisen luvan saatuaan.

[ Yhdistyksen hallitus ]
|
[ Toiminnanjohtaja ]
1
| | 1
[ Sairaanhoitaja ] [ Hyve-toiminnan tydntekija ]
[ 17 Lahi/perushoitajaa ]

KUVIO 1. Simon Palvelukotiyhdistyksen organisaatiakio.

Simon Palvelukotiyhdistyksessa oli 1.6.2010 laskasa 204 jasentd. Yhdistyksen
varsinainen kokous valitsee vuodeksi kerrallaaritbisen, johon kuuluu seitseman

varsinaista jasenta ja kaksi varajasenta. Halleok®imikausi paattyy valintaa seuraa-
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van varsinaisen kokouksen paattyessa. Vuoden 2@dfinaisessa kokouksessa halli-
tukseen valittiin edelleen Jari Miettunen, Perttiddlin, Mia Miettunen, Riitta Niva,
Maiju Tihinen ja Minna Hirvaskoski. Hallituksestaip jai Pentti Alakarpp&. Hanen
tilalleen valittiin Lauri Niskala. Varajaseniksi N#in Anneli Takaluoma ja Anita
Hepola. Hallituksen jarjestaytymiskokouksessa puojoddajaksi valittin Jari Miettu-
nen, varapuheenjohtajaksi Pertti Macklin ja sihksertoiminnanjohtaja. Kokouksissa

esittelijana toimii toiminnanjohtaja.

Toiminnanjohtajan tydsopimuksen liitteeksi laads@goimenkuvassa tehtava on tiivis-
tetty seuraavasti: Johtaja toimii Palvelutalo Sinkdikanpalon johtajana, sekd Simon
Palvelukotiyhdistyksen toiminnanjohtajana vastatetituksen alaisuudessa yhdistyk-
sen ja palvelutalon toiminnan suunnittelusta, kéhitsesta ja palveluiden laadusta seka
taloushallinnosta yhdessa kirjanpitajan kanssatajmhoimii Kiinteistd Oy Simon
Kiikanpalon hallituksen kutsuttuna osallistujan&&ealvelukeskuksen tydsuojelupaal-
likkdnd. Liséksi toimenkuvassa on tarkkaan méadyiteehtavat ja vastuut seuraavilta
osa-alueilta: Hallinto ja paatoksenteko, taloush@] henkiléstohallinto, hoito- ja
hoivatyon kehittdminen, toiminnan ja laadun kelniitdfen, raporttien ja asiakirjojen

laadinta, ammattitaidon yllapito seka muut tehtavat

Organisaatiokaavion mukaisesti toiminnanjohtajamibiesimiehena 19 vakituiselle
tyontekijalle Palvelutalo Kiikanpalolla seka Hyvafhinnan tyontekijalle, jonka toimis-
to sijaitsee Simon kunnantalolla. Hyve-toiminnadriekija vastaa hyvin itsenaisesti
Hyve-projektin (2005-2007) myotd kaynnistyneen Hyweninnan toteuttamisesta
yhdeksalla eri kylalla. Toiminnanjohtaja laatii nsy@lyve-toiminnan talousarvion ja
vastaa viimesijassa sen toteutumisesta. Simon komtauoden 2008 alusta ostanut

Hyve-toiminnan ostopalvelusopimuksella.

Lahi- ja perushoitajat tytskentelevat paasaantiisesan tiiminsa yksikossa vastaten
sen yksikon asukkaiden kokonaisvaltaisesta hoidadtgvinvoinnista. Asukkaita on 5-

8 / yksikkd ja sekd aamu- etté iltavuoron aikansikdssa tyoskentelee yksi tyontekija.
Erés lahihoitaja totesi, etta he tydskentelevatkgissa kuin suuren perheen éiti, hoita-
en ja huolehtien perheensa jasenista. Yovuoromaikako talossa valvoo kaksi tyon-

tekijaa.
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Yhdistyksella tulee olla lupa yksityisen sosiadMedun tuottamiseen Aluehallintoviras-
tolta (AVI). Entiseltéa laaninhallitukselta piti een palvelutalotoiminnan aloittamista,
anoa lupa yksityisen sosiaalipalvelun ja yksityiserveyspalvelun tuottamiseen. Sosi-
aalipalvelun tuottamisesta vastuullisella tyontkij on oltava vahintdén sosiaalialan
korkeakoulututkinto ja terveyspalvelun tuottamiaegastuullisella tyéntekijalla vahin-
taan sairaanhoitajan tutkinto. Sairaanhoitaja eastis Palvelutalo Kiikanpalolla tuote-
tuista terveyspalveluista ja toimii l&hi- ja peroghjien lahiesimiehena. Han toimii

mya0s tarvittaessa toiminnanjohtajan sijaisena.

Vuoden 2011 alusta riittdd pelkastaan lupa ykstyisosiaalipalvelun tuottamiseen,
koska palvelutalolla annettava terveydenhoidondtatsn kuuluvan osaksi sosiaalipal-
veluna annettavaa hoitoa eika erillistd lupaa y=gpealvelun tuottamiseen enéa tarvita.
Yksityisen palveluntuottajan toimintaa valvoo kunreosiaalitoimi, joka on palvelujen
jarjestamisvastuussa ja ostaa yhdistyksen tuottgmabuelun seké AVI, jolle annetaan

vuosittain toimintakertomus.
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3 PALVELUTALO KIIKANPALON TOIMINTAYMPARISTO

Laatukasikirjan liitteend on Palvelutalo Kiikanpalpohjapiirros (LIITE 1). Palvelutalo
jakaantuu keskiosastaan viiteen eri siipeen. Keslgsa sijaitsevat yhteistilat kuten
sauna, pesuhuone, pukuhuone, keittid, ruokasatkili&unnan toimisto- ja muut tilat
seka vaatehuoltotilat. Eri siivissa sijaitsevatilés 1-4, joista yhdessa on 7, yhdesséa 5
ja kahdessa 6 vanhusasukasta. Ryhmaasumisyksila@gsasiis yhteensa 24 vanhusta.
Pienia kodinomaisia yksikoéitd, joissa on asukkaidemien huoneiden (huo-
ne+wc/kylpy-huone 19,6-22,4 m2) lisaksi yhteistjtzgsa ruokaillaan ja vietetaan aikaa
yhdessa. Jokaisen yksikon yhteistilasta paasee teydéssille seké aidatulle sisépihalle.
Vuokrat asunnoissa ovat 379,52 — 409,23 euroa.

Viidennessa siivessa on Tukiasunnot eli kolme 30nmy&siotd seka kolme 40 m2:n
kaksiota. Tukiasuntojen yhdestad kaksiosta on tébiseen huoneeseen yhteistila ja
toiseen huoneeseen intervallihuone. Tukiasunnozsau vakituisesti talla hetkella
mielenterveyskuntoutujia sekd alkoholidementikkgjateensd 8 asukasta. Vuokrat

yksidissa ovat 467,79 euroa ja kaksioissa 654 euroa

Erdan asukkaan omaisen ehdotuksesta yhdistyksetusgérjesti nimikilpailun, jotta

1.yksikko, 2.yksikkd jne. nimityksistd paastaisivksikdiden numerointi sailyy edel-
leen oven paalla, jotta pelastushenkilostolla dkese ohjeet paloilmoitintaulusta mihin
suunnistaa, mutta arkikaytt6on yritamme ndmé unoeét saada kayttoon. Nimikilpai-
lun voitti ehdotus, jossa yksikdt nimettiin suomaonnonmarjojen mukaan: 1.yksikko
on Mustikkasiipi, 2.yksikk® Hillasiipi, 3.yksikko &rpalosiipi, 4.yksikkd Puolukkasiipi
ja tukiasunnot Mesimarjasiipi. Eras tyontekija tédaiuniit nimikyltit naiden luonnon-

marjojen mukaan, koristeena marjojen-nékaisia helmi

Palveluasumisen tukipalveluista asukkaat maksawvabdrs kunnan sosiaali- ja terveys-
lautakunnan (1.3.2011 alkaen Oulunkaaren kuntayétynaahvistamaa kotihoitotaksan
mukaista hoito- ja palvelumaksua, ateriamaksua ghikgisesti hankittavista tavaroista
erikseen maariteltyd maksua.

Tilat mahdollistavat tarvittaessa myds lyhytaikai$®idon tuottamisen.



Laatukasikirja Palvelutalo Kiikanpalolle 8 LIITE 6

Asukkaat ovat paadasiassa tehostetun tai valvotudohotarpeessa. Toimintavuoden
aikana palvelutalossa oli 39 vakituista asukastauglden aikana tuli 8 uutta asukasta.
Asumispaivia tuli yhteensa 11 075 (tilasto liittégn Intervallihoidossa oli vuoden

aikana 5 eri asukasta yhteensa 277 paivaa.

Palvelutalon asukkaat voivat hakea asumis- ja patustannuksiinsa KELA:n asumis-
ja hoitotukea sekéa ladkekuluihinsa sairausvakuldnoisrauksia. KELA:n hoitotu-

kianomuksen tayttamisessa voi kaantya henkilokumpuaheen.
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4 TOIMINTAA OHJAAVAT ARVOT

Kiikanpalon toimintaa lahdettiin kehittdmaan tiigiskentelyn sekd omahoitajasystee-
min toimintaperiaatteilla. Tiimitydskentelyn mydjdkainen tyontekija kuuluu tiettyyn
tiimiin ja tyoskentelee aina paasaantoisesti samaksikossad hoitaen sen yksikon
vanhuksia, joista yhden tai kahden omahoitajaksieh@n nimetty. Omahoitaja on
paavastuussa asukkaan ei Kkiireellisten asioidedobta ja yhteydenpidosta asukkaan
omaisiin. Jokainen vuorossa oleva tyontekija hottagysti kiireelliset asiat, vaikka ei

olisikaan asukkaan omabhoitaja.

Vahan mydéhemmin toimintaperiaatteiksi tarkentui do&isvaltainen hoito, huomioiden
asukkaan fyysiset, psyykkiset ja sosiaaliset tdrpe&ma tarkoitti huomion kiinnitta-

mista myos psyykkisiin ja sosiaalisiin tarpeisiimmvirkistystoimintaa kehittamalla.

Kuntouttavan tydotteen ja voimavaraldhtéisen hoigenaatteiden mukaisesti tavoit-
teiksi tuli myds asukkaiden olemassa olevien voianapen sailyttdminen. Asukkaan
kykya suoriutua arjessa esimerkiksi pukeutumiséstavaikka sangyn petaamisesta
tuetaan ja kannustetaan kyvyn sailymiseksi. Miedgka toimintakykya yllapitavaa
tekemista voi olla esimerkiksi my6s ruokapdydan hggsninen tai pesusta tulleiden

luutujen viikkaaminen.

Elaménkaariajattelun myéta otimme kayttoon elamarikamakkeen, jonka kaytté on

perusteltua, koska voimavaraldhtbisyys hyodynt&mélimantarina-ajattelua on yksi
lahtokohta laadukkaalle hoidolle. Vanhuksen heidldaisen elamantarinan tuntemi-
sen avulla voidaan vahvistaa ja |0ytdd dementogmnlemisen vahvuuksia ja voimava-
roja. Tietdamalla missd asioissa ihminen on ollutéhya mista kokenut hyvaa oloa,

voidaan naitd asioita tuoda esille my6s tdman paeidmaan. (Makisalo-Ropponen
2007, 10). My6s Hanna-Liisa Liikasen mukaan elamakeusta voidaan kayttdd sosi-
aalitybn menetelmand, jonka avulla tutustutaanis&éisé asiakkaan elamanhistoriaan ja

nykytilanteeseen vaikuttaneisiin tapahtumiin (2080),

Kiikanpalolle valitut toimintaperiaatteet ovat osautuneet kaytdnnoéssa toimiviksi ja
niiden edut oman tyon pitkdjannitteisesta suunogte, jatkuvuudesta seka omien

vanhusten tuntemisesta ovat tulleet myds tyontileijkonkreettiseksi. Tavoitteena on,
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ettd yksikdissa tiimin tyontekijat voivat yhdesshktdd oman yksikkonsa tydskentely-
tapoja ja toimintaa, luovasti omia vahvuuksiaandyiiden. Palvelutalon toiminnan ja
kaytantdjen kehittdminen on vaatinut saanndllismit ja henkilokuntapalavereita seka

keskusteluilmapiirin luomista ja opettelemistatgadsioista voidaan sopia yhdessa.

Palvelutalo Kiikanpalon henkildkunta kokoontui 11.2010 kehittdmisiltapaivaan ja
siella ryhmatyoskentelyn avulla pohti tiimeittadimm@ toimintaa ohjaavia arvojaan seka
niiden mukaisia toimintaperiaatteita. Yhteenvetd t@mien kirjaamista toimintaa
ohjaavista arvoista on seuraava:

* kunnioittava tyoote

» asukkaiden tarpeiden huomioiminen

» tasa-arvoinen kohtelu

* asukkaan omien tapojen ja tottumusten huomioonatim yksil6llisyys
* henkilokohtaisten voimavarojen huomioiminen

* rauhallisen ja turvallisen ympéariston luominenst&ys, viihtyisyys, kodikkuus
* sosiaalinen kanssakayminen, yhdessaolo

« virikkeellisyys

* hyvéaksytyksi tulemisen kokemus

* itsemaardamisoikeus

e inhimillisyys

* eettisyys

* empaattisuus

» kokonaisvaltaisuus

Yhteenveto eri tiimien kirjaamista toimintaperi@édta:
* huomioidaan asukkaan oma tahto
e saannat, rutiinit, sdannollisyys
» virikkeellista toimintaa
* moniammatillinen yhteisty6 (esimerkiksi mt-yksikéd€eroputaan sairaalaan)
* oman koulutuksen paivitys
e arvojen mukainen toiminta
* omabhoitajakaytannon seka tiimityon kehittaminenleda
e kuntouttava tyoote
e |uottamus suhteen luominen asukkaaseen
* paatoksen tekeminen tiimeissa
» toisten paatosten kunnioittaminen
* hoitajan yksil6llinen tydote
» asukkaiden erilaisten elamantilanteiden huomioimine
» viriketoiminta antaa hyvan mielen
» taito menna erilaisiin tilanteisiin: rauhallisuus
* positiivisen palautteen antaminen asukkaille j&ay@reille
e asiakaslahtoisyys
e turvallisuus: Mielenterveys-yksikdssa saannot janit
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5 KUVAUS TOIMINNASTA JA SEN LAADUSTA

5.1 Osaava henkilokunta

LIITE 6

Palvelutalossa tydskentelee vakituisesti yksi sainaitaja, 17 1ahi- tai perushoitajaa,

vakituinen keittiotyontekijd/laitoshuoltaja sek&kamaara-aikaista palkkatuella tyollis-

tettya laitosapulaista (siivous/ viikonloppuisin dsykeittiotyossa), jotka tekevat 85%

tybaikaa. Tyontekijoistd 11 on valittu uusina ty@kijoind ja 8 on siirtynyt liikkeen-

luovutussopimuksen mukaisesti vanhoina tyontekfidgBimon kunnalta. Naista siirty-

neista on itse asiassa 5 edelleen tyosuhteessaaku(it.1.2011 Oulunkaaren kuntayh-

tymaan) ja heidan tydpanoksensa on vuokrattu yidistle. Taméa jarjestely syntyi

ammattiyhdistyksen, kunnan ja tybnantajani valigesguvottelussa, jossa haettiin

ratkaisua tyontekijoiden

elakevakuutuksia.

elake-etujen

sailyttammseeilman

kallita lisa-

TAULUKKO 1. Palvelutalo Kiikanpalon vakituinen heifikunta 1.10.2010 .

Tyontekija siirtyi kunnaltg
liikkkeen luovutuksessa

| TyOntekija valittu Kiikan-
palolle uutena tyontekijana

Lahihoitaja 4 10
Perus-/mielenterveyshoitaja 2 -
Sairaanhoitaja - 1
Keittiotyontekija 1 -
Hoitaja, ei koulutusta 1 -
Yhteensé 8 11

Uusien hoitotyontekijoiden keski-ika on 3@iotta, nuorimman ollessa 23-vuotias ja

vanhimman 53-vuotias. Vastaavasti kunnalta siiityer keski-ikd on 5%uotta, nuo-

rimman ollessa 41-vuotias ja vanhimman 63-vuotasinalta siirtyneista 7 hoitajasta

kolmella on alle 10 vuotta aikaa l&hihoitaja-tutkom suorittamisesta.

TAULUKKO 2. Palvelutalo Kiikanpalon l&hihoitajieruantaavat opinnot.

Suuntaavat opinnot Lahihoitajia Kiikanpalolla
Hoito- ja huolenpito 8

Vanhustyo 3

Mielenterveys- ja paihdetyo 2

Ensihoito 1

Yhteensa 14
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Toiminnan kaynnistamisvaiheessa tyontekijat jaettiiteen eri tiimiin, joiden tehtava-
na on vastata oman yksikkonsa asukkaiden kokortasmesta hoidosta. Jokaiselle
asukkaalle on nimetty omahoitaja, joka on paavasaasukkaan asioiden hoidosta ja
yhteydenpidosta omaisiin. Aamuvuorossa jokaisekskgssa tyoskentelee yksi hoitaja
eli koko talossa yhteensa 5 ja iltavuorossa 5 Ja@itaeka yovuorossa tyoskentelee kaksi
hoitajaa vastaten koko talosta. Paasaantoisesintjisenet eivat siis tyoskentele yhta
aikaa kuin aamu- ja iltavuorojen paallekkdin memegagan. Tiimipalavereita jarjeste-

téan kolmen tai kuuden viikon vélein, vahan tarpeekaan.

Henkilostomitoitus Kiikanpalolla on taloa kokonaislessaan ajatellen 0,56, mutta
henkildstd jakaantuu siten, ettd vanhuspuolellaiti$ on 0,63 ja tukiasunnoissa 0,38.
Vanhuspuolella toimivat kaksi ydhoitajaa kayvatvidaessa myos tukiasunnoissa.
Valtakunnallisen Ikaihmisten hoidon laatusuositukseukaan ympéarivuorokautisen
hoidon henkiléston vahimmaismaara on 0,5-0,6 hyiiatekijaa asiakasta kohden
vuorokaudessa. Korkeampi vaihtoehto vahimmaisnuiksitksi on suositeltavaa silloin,
kun asiakkaalla on vaikeita somaattisia- tai kégi@sta tai kun hoitoympariston koko
jaltai rakenteelliset puitteet aiheuttavat henkilkan liséatarpeita. Hyva henkiloston

mitoitus ymparivuorokautisessa hoidossa on 0,7{Q&aninhallitukset 2008, 15).

Tyontekijat yllapitavat ammattitaitoaan osallistulaaléahialueen, esimerkiksi Kemi-
Tornion ammattikorkeakoulun jarjestamiin, tayderkoygutuksiin ja mm. ladkehoidon

osaamista tarkistetaan maaraajoin.

5.2 Turvallinen asuminen

Kaikissa asumisyksikbissa on nykyaikaiset turvegiglyt, kuten Vivago-
halytysjarjestelma (entinen IST) hoitajakutsuunkgkailevien asukkaiden kulunval-
vontaan seka automaattinen paloilmoitinjarjestejméautomaattinen sprinklerijarjes-
telma. Vivago-halytysjarjestelmassa asukkailla anneke, jota painamalla he halytta-
vat hoitajan tarvittaessa avustamaan. Hoitajillayksikkokohtaiset dect-kapulat, joihin
tulee tekstilla ilmoitus esim. painikehalytys asa&ka 5 tai poistumisilmoitus, jos
asukkaalla on ranneke, jossa on myo6s kulunvalvankein yrittdd poistua ulko-ovesta.
Ranneke halyttdd myds, jos se poistetaan rantgdseys katkeaa tai patteri on lopussa.
Vivago-halytysjarjestelman kulunvalvonnan lisaksenmentiayksikkdé Mustikkasiiven

ovella, paaovella seka tukiasunnot Mesimarjasiienyhméaasumisyksikot erottavalla
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ovella on numerokoodilukko. Té&lla halutaan varnastse, etteivat muistihairidista
karsivat asukkaat paase ulos, mutta vierailijaspédt kulkemaan ilman avainta paina-
malla numerosarjan koodilukkoon. Kaikki lukossavalieovet, jotka ovat hatauloskayn-
teja, ovat sdhkdovia. Ne on kytketty paloilmoitugételmaan siten, etta palohalytyksen

tullessa lukot aukeavat ja talosta on vapaa pagsyiautua ulos.

Automaattinen paloilmoitinjarjestelmé toimii siteeitad sisalla on savuun reagoivia ja
terasseilla lampdon reagoivia paloilmoittimia, endhélyttdessé alkaa palohalytyskello
soida. Halytys lahtee valittomasti koneellisesti myhalytyskeskukseen ja ilmoitus
tulee myo6s kiinteistonhoitajalle. Vuosittain jatesavassa paloharjoituksessa henkil6-
kunta on ihan kaytdanndsséa harjoitellut, miten hé&isen sattuessa toimitaan. Ensimmai-
sena kaydaan katsomassa paloilmoitustaululta, ramianosta tai muusta tilasta haly-
tys on tullut ja sen jalkeen menndan suorittamaahdullista alkusammutusta ja pelas-
tamaan ihmisid. Vuoteessa olevien vanhusten petesta helpottamiseksi, jokaisen
asukkaan sangysséa on patjan alla pelastuslakaria gvulla asukas saadaan vedettya
patjan paalla turvaan palavasta huoneesta. Padl@dsa on myds 68 asteen lAampoon
reagoivat sprinklerit, jotka lauetessaan ruiskwttavettd noin 120 litraa minuutissa
palon sammuttamiseksi. Vetta tulee vain [ampo6ogoreeesta sprinklerista, niin ettei
joka huoneessa automaattisesti kastuta.

5.3 Hyva hoiva

Simon Palvelukotiyhdistyksen ja Simon kunnan vé&kse ostopalvelusopimuksessa

yhdistyksen tuottamat palvelut on maaritelty sevass:

HOITOPALVELUT

1. TAVOITE

Vanhukset/vammaiset kykenevat asumaan mahdollismpigkaan kodinomaisissa
oloissa.
Palvelun tavoitteena asiakkaan kannalta on:

- yllapitdd asukkaiden paivittaista toimintakykya tauttavalla tyootteella

- asiakas saa sovitun tarvittavan hoivan ja huolempid
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2. SISALTOMAARITTELY HOIDOLLE

2.1 Palvelusuunnitelma

jokaisella asukkaalla tulee olla hoito- ja palvelusnitelma, joka laaditaan yh-
teistydssa asiakkaan, kunnan ja muiden tarvittatgbaojen kanssa

2.2. Hoiva ja huolenpito

avustetaan huoneesta ruokailuun ja takaisin tarpeéman
syb6ttaminen ja sydmisessa avustaminen/juomisesialimiminen
peseytymisessa avustaminen, kylvetys/saunotus

pukeutumisessa ja riisumisessa avustaminen

silmalasien, kuulokojeen ja muiden apuvélineideto$sa avustaminen
WC-kaynnissa avustaminen tarpeen mukaan

vuoteeseen ja vuoteesta auttaminen

ladkkeiden ottamisesta huolehtiminen

kynsien leikkaus

2.3. Hoidon ja palvelun jarjestaminen

jalkojen hoidon, parturin, kampaajan, kuljetus-rtaiun palvelun tilaaminen ym
vaippatilauksista huolehtiminen

yhteydenpito omaisiin ja hoitoyksikkdihin

asiakkaan kotiutuminen

la&kariin ajan tilaaminen ja laakariin viennisté@aintiminen

tarvittaessa huolehtiminen, ettéa raha-asiat hogoteta

apuvalineiden hankinta

muiden tarvittavien tukipalveluiden jarjestaminen

huolehtiminen erilaisten etuuksien hakemisesta

2.4. Perushoito

paivittaisiin toimintoihin liittyva peruskuntoutusmatoimisuutta korostaen =
kuntouttava tydote

paivittaisiin toimintoihin liittyva asiakkaan aktnti ja virkistystoiminta
pesu ja kuivittaminen tarpeen mukaan

rasvaus

likkumisessa avustaminen

ladkkeiden hankinta ja anto

suuhygieniasta huolehtiminen

hiusten kampaus/laitto ja parranajo

erityistoiminnan tarkkailu

voinnin ja kunnon seuranta

2.5. Ruokailun jarjestaminen

aamupala, lounas, kahvi/tee, vahvistettu iltapalaglipalat yksilollisen tarpeen
mukaan

2.6. Elinymparistésta huolehtiminen

paivittainen siistiminen / imurointi viikoittain

perussiivouspalvelut, esim. vuodevaatteiden ja gpaittuuletus, ikkunoiden ja
lattioiden pesu

WC:n pesu

petaus/petivaatteiden vaihto tarvittaessa

huoneen tuuletus
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roskakorien tyhjennys ja roskien ulosvienti
jaékaapin puhdistus

kukkien kastelu ja hoito

vaippojen, pesulappujen ym. tarvikkeiden tayttd V&

2.7. Tydn organisointi ja suunnittelu
- hoito- ja palvelusuunnitelma / arviointi ja seueant
- henkilékunnan raportti
- henkilokunnan palaverit

3. SISALTOMAARITTELY TERVEYDENHUOLTOPALVELUILLE

3.1. Ohjaus ja neuvonta
- terveystarkastus
- hoidon ohjaus ja opetus
- omaisten ohjaus
- muiden hoitoon osallistuvien ohjaus

3.2. Sairaanhoidolliset tehtavéat

- auttaminen ja avustaminen

- ladkehuolto; laaketilaukset, reseptien uusintahtuaien laékkeiden jako

- naytteenotto, vienti laboratorioon, laboratorioeasten tulkinta + jatkotoimen-
piteet

- hoitotoimenpiteet; injektiot, insuliinipistokseta&vanhoidot, silmatipat, pera-
ruiskeet, verensokerin- ja verenpaineen mittaus yms

- erikoishoidot; esim. saattohoito, munuaispotilaaitch

3.3. Potilaiden kriisitilanteen hallinta
3.4. Yhteistyo

- |Aaakarit

- omaiset

- yhteistybkumppanit

3.5. Hoidon suunnittelu ja organisointi
- hoito- ja palvelusuunnitelman teko kirjallisenagjan tasalla pito
- palveluiden suunnittelu ja jarjestaminen
- hoidon arviointi
- hoitoty6n ajantasainen kirjaaminen

3.6. Tiedottaminen

3.7. Laaduntarkkailu ja varmistus
- asiakaspalaute (kysely kerran vuodessa)

5.4 Virkistys

Viriketoimintatuokio Kiikanpalolla jarjestetaan uv@kdan viikoittain. Tydvuorolistan

suunnitteluvaiheessa nimetaan kullekin viikollakatoimintatuokion jarjestajaksi kaksi
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hoitajaa, jotka saavat suunnitella ja toteuttagkeioiminnan omien taitojensa ja vah-
vuuksiensa mukaan. Viriketoiminta voi olla ulkoilyzeleja esim. bingoa, yhteislaulua,
lukutuokio, jokin askartelu tai jonkun herkun esrkiksi perinneruokien kokkaaminen
tai leipominen. Viriketoiminnasta taytetaan paivga, josta omaisetkin voivat halutes-
saan katsoa, mita toimintaa on jarjestetty. Lisdsikkaiden kanssa ulkoillaan aina
mahdollisuuksien ja sdan mukaan. Ulkoilut kirjataayds, niin ettd omaisilla on mah-

dollisuus seurata asiaa.

Kiikanpalolla on myo6s tehty tiivista yhteistyota rinan paivakodin esikoululaisten
kanssa. He ovat vierailleet palvelutalolla kuuk#asi ja Kiikanpalon asukkaat ovat
kayneet paivakodilla yleensa ennen joulu- ja keNd#ja katsomassa esikoululaisten
kenraaliharjoitusta juhliin. Palvelukoti Mantylam jterveyskeskuksen vuodeosaston
kanssa tehdaan yhteistyota ja hankitaan joskustggii jakamalla kustannukset. Kaik-
kien kolmen yksikon ollessa vierekkain ja yhdyskéia sisakautta olevan kulun myoéta
on helppo kokoontua isommalla joukolla kuuntelemi@akatselemaan erilaisia esiinty-
jila. Myos seurakunta hyodyntaa yksikdiden laheisyyhartaus jarjestetddn joka toinen
viikko palvelutalo Kiikanpalolla ja joka toinen ko palvelukoti Mantylassa. Asuk-

kailla on mahdollisuus osallistua halutessaan hatilaisuuteen viikoittain.

Naistoimikunta jarjestaa kesaisin Kiikanpalon asillé paivaretken lahialueelle. Ke-
salla 2007 kavimme Haaparannalla, 2008 Tervola2889 Simoniemessad Wanhassa
Pappilassa seka kiertoajeluna kotiseudulla ja ke28110 Keminmaalla. Retkeen kuu-
luu aina tutustuminen paikkaa sekd hyva ruoka ekiks Keminmaalla retkelaiset
kavivat tutustumassa Pohjanrannan viinitilaan janp&irkkoon seka ruokailivat ravin-

tola Pohjanrannassa taidenayttelya ihaillen.

Liséksi naistoimikunta jarjestéaa kaksi kertaa vissde perinteisen omaisten paivan.
Kesalla jarjestettdvana paivana tarjoillaan yleesisé@pihalla ja ruokasalin puolella,

muurinpohjalattyja ja kahvit pullaherkkujen kerehj@imana on useamman kerran ollut
Antero Martimo laulamassa Antti Ylikarpan haitarisikin saestyksella. Toinen omais-
tenpdiva jarjestetddn yleensa joulujuhlan ja mgygin merkeissa ja pidetaan 2-3 yksi-
koiden yhteistilassa. Viimeksi juhla alkoi kirkkahnen pitamalla hartaudella. Soololau-
lajaksi ja yhteislaulujen laulattajaksi saimme Ma€erolan. Juhlan tanssiesityksesta
vastasivat pikkutontut ja lopuksi myos joulupukldasiin vieraaksi. Kaikkien naiden

tilaisuuksien tarjoilua emannoivéat naistoimikunnvapaaehtoiset.
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6 YHTEISTYOKUMPPANIT

Palvelutalo Kiikanpalon tarkeimmaét yhteistyOkumpipasvat Simon kunnan vanhus-
tyonjohtaja, joka SAS-tyoryhmaa (Selvita - ArvioiSHoita) apunaan kayttéden osoittaa
palvelutaloon tulevat vakituiset asukkaat seké tgikaisen hoidon asiakkaat. Yhteis-
tyota tehddan myos Simon terveyskeskuksen vuodeoskanssa, asukkaiden tullessa
asukkaaksi usein vuodeosaston kautta tai meillkkasua olevien tarvitessa valiaikai-
sesti vuodeosastohoitoa. Asukkaat Kiikanpalollevabisiirtya myos kotoaan, jolloin
yhteisty6ta tehdaan kunnan kotipalvelun kanssakt@mnan palvelukoti Mantylasta,

jonne tehdaan yhteistydta myos virkistystoiminrénestamisessa.

Terveyskeskuksen kanssa yhteisty0 on jarjestetén,setta tarvittaessa vuodeosasto-
hoidosta vastaava laakari on kaynyt sairaanhoitaygnnosta Kiikanpalolla katsomas-

sa asukasta ja paattanyt hoitotoimenpiteista. kisk&tinoidon sairaanhoitaja tai pe-

rushoitaja on kaynyt séanndéllisesti ottamassa Kpiehon Marevan-hoitoa saavien

asukkaiden inr-arvot. Muut tarvittavat laboratonéket ottaa palvelutalon oma sai-

raanhoitaja ja toimittaa ne vuodeosastolle, jostgiteet lahtevat eteenpain. Terveys-
keskuksen psykiatristen sairaanhoitajien kanssaath myods yhteisty6ta, lahinna

tukiasuntojen asukkaiden asioissa. Heidan kautidaasuntoihin tulee myds asukkaita

lyhytaikaiseen hoitoon.

Tarkeita yhteistydkumppaneita ovat myods kunnan gkti, jonka esikoululaiset ovat
vierailleet saanndllisesti Kiikanpalolla seka Sinsmurakunta, joka jarjestaa hartauden
joka toinen viikko Kiikanpalolla ja joka toinen ko Mantylassa. Paikallisten elake-
laisjarjestdjen kanssa olemme tehneet yhteistyiidal,settd he ovat joskus vierailleet
Kiikanpalolla tai jarjestaneet ulkoiluiltapaivan rauuta ohjelmaa Mantylan ja Kiikan-
palon asukkaille. Toiminnanjohtaja on myds vietaiklakelaisjarjestbjen kokoontumi-
sissa kertomassa palvelutalon toiminnasta. Virkisiyninnan jarjestdmisessa palvelu-
talon tarkein yhteistyd6kumppani on yhdistyksen tmamsikunta, joka arpajais- ja myy-
jaistoiminnalla kerdd varoja jokavuotisen kesanetkekd omaistenpdivien jarjestami-

seen ja toimii noissa tapahtumissa vapaaehtoialkadtyontekijoina.

Asukkaiden omaiset ovat yhteistybkumppaneita kaikkieiddn omaisensa hoitoon

liittyvissa asioissa. Padsaantoisesti asukkaan oragdn pitdd yhteyttéd asukkaan omai-
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siin tai tarvittaessa sairaanhoitaja. Kiireelligisssioissa yhteytta ottaa siina kulloinkin
yksikdssa tydskenteleva hoitaja.

Liséksi palvelutalolla on tarkeitéa yhteistyokumppda, joilta se ostaa erinaisia palvelu-
ja. Palkanlaskenta ja kirjanpitopalvelut ostetaditolmisto Tuula Turuselta, ruokapal-
velun Meri-Lapin ruokapalvelukeskukselta (talla Ked#t ruoka valmistetaan Simon
koululla) pyykkipalvelut Pajusaaren pesulasta, k&&k Simon apteekista ja Atk-
tukipalvelut Simon kunnalta (1.1.2011 alkaen Ouhsren kuntayhtymaltd). Simon
palvelukotiyhdistyksen omistama Kiinteistbosakeyh8imon Kiikanpalo ostaa isén-
nadinti- ja kiinteisténhoitopalvelut Avara Oy:lta.



Laatukasikirja Palvelutalo Kiikanpalolle 19 LIITE 6

7 KIIKANPALON LAADUN TUTKIMISEN TULOKSIA

Tutkin Kiikanpalolla tuotetun hoitotyon laatua tek@lla asiakastyytyvaisyyskyselyn
osalle asukkaista, asiakastyytyvaisyyskyselyn amidieh omaisille seka itsearviointi-
kyselyn tyontekijoille. Saaduista vastauksista diésitellyt asukkaiden kyselyn vasta-
ukset omana osiona ja asukkaiden omaisten sekéeigjinden vastauksia olen verran-
nut toisiinsa, koska kysymykset olivat yhtenevaiSgtaduista omaisten ja tyontekijoi-
den vastauksista olen koonnut taulukoita, joissdnoaitettu vastaukset eri vaihtoehtoi-
hin lukumaarind ja prosenttiosuuksina vastaajaryhroénaiset tai tyontekijat seka
molemmat ryhmat yhteensa mukaan. Taulukosta olefeeth johtanut taulukon ala-
reunaan "timanttiluvut” yhteensa vastauksista. Ulkoiden sisaltdd olen kirjoittanut

auki tekstiin ja taulukot ovat liitteissa.

Kaikkien kolmen kyselyn vastauksia analysoidessdan hyddyntdnyt vastakohtien
timanttia. Riitta Seppanen-Jarvelan mukaan (20Q4,véstakohtien timanttia voidaan
kayttaa valineena Kkartoitettaessa ihmisten suht@ista johonkin asiaan. Valiténta
(face-to-face) vuorovaikutusta sisaltavissa tilest®, henkildt voivat sijoittaa itsensa
esimerkiksi lattiaan teipeilla tehdyn timantin ruiliin ja kertoa muille valintansa perus-
teet. Vastakohtien timanttia voi soveltaa my0s kyss#i saatujen vastausten analysoi-
miseen, sijoittamalla kyselyn vastaukset vastakohtimantin eri ruutuihin (Saari 2008,
37). Saaren mukaan tallainen aineiston analystiotitarkastelun yleisemmalle tasolle

kuin kyselyn vastausten toisistaan irrallisina atan osina tarkasteleminen.

Asukkaiden vastauksista en ole tehnyt taulukkoanwvaen jakanut vastaukset suoraan
vastakohtien timantin ruutuihin ja yhdistanyt tiniaihealueittain nelikenttaan. Osassa
nelikentdn timanteista on useampi samansuuntaidgama yhdistettyna. Avointen
kysymysten vastaukset olen kirjoittanut auki jeékisr analyysin avulla tematisoinut

annettuja vastauksia.

7.1 Asiakastyytyvaisyyskysely asukkaille

Asiakastyytyvaisyyskysely tehtiin viidelle vanhuskkaalle ja viidelle tukiasuntojen
mielenterveyskuntoutuja-asukkaalle. Taustatiet@ysyttiin vastaajan ikd, sukupuoli ja

kauanko asunut palvelutalo Kiikanpalolla. Vastdajigelja oli alle 65 -vuotiasta, ei
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yhtaan 65 - 74 vuotiasta, nelja 75 — 84 vuotiaatkaksi yli 85 — vuotiasta. lkahajonta
johtuu siita, ettd tukiasuntojen kuudesta vakitsti@easukkaasta neljd on alle 65-
vuotiasta. Vastaajista kuusi oli naisia ja neljd mlehia. Palvelutalossa alle vuoden

asuneita oli nelja, 1 — 2 vuotta asuneita kolmgdijkaksi vuotta asuneita kolme.

Tehdyissa kyselyissa kaytin asukkaille vastauddsten viisiportaista Likertin asteik-
koa, jota kaytetaan yleensa mielipidevaittdmissast®usvaihtoehtoina asteikossa kay-
tin seuraavia: 0 = en osaa sanoa 1= taysin ertdmni2l= jokseenkin eri mieltd, 3= jok-
seenkin samaa mielta ja 4= taysin samaa mieltéeligen vastaukset olen laittanut
vastakohtien timanttiin kayttdmani asteikon mukaanraavasti: Vastaukset 1= taysin
eri mieltd on asetettu timantin vasemmalle reunaliguun "miinus”, nakee asiassa
Kielteisia puolia ja uhkia. Vastaukset 2= jokseandri mielta ja 3= jokseenkin samaa
mielta on laitettu timantin ylareunaan ruutuun arat@nssi, paljon myonteista ja paljon
kielteista. Vastaukset O = en osaa sanoa olenaasgtimantin alareunaan ruudukkoon
+-0, ei vahvoja mielipiteitd, neutraali suhtautusmnseka vastaukset 4 = taysin samaa
mieltd on asetettu timantin oikeaan reunaan, ruufiplus” ndkee asiassa myonteisia

puolia ja mahdollisuuksia.

Asukkaiden arvioissa palveluiden toteutumisesta (kW 2) kolme ensimmaista vait-
tamaa "1. henkilobkunnan antama hoito ja huolenpdstaavat asukkaan tarpeita, 2.
hoito- ja palvelusuunnitelma on laadittu yhteisgéga 3. hoito- ja palvelusuunnitel-
maan kirjatut asiat toteutuvat” oli yhdistetty ensidiseen nelikentan timanttiin. N&aihin
vaittamiin oli vastauksissa eniten hajontaa. Vast@aal0 % oli vaittamiin taysin eri
mielta, 23 % naki toisaalta kielteista ja toisaattgdnteistd, vain 37 % oli tdysin samaa
mielta ja jopa 30 % vastaajista ei omannut vahvedipidetta asiaan. Hoito- ja palvelu-
suunnitelmien tekemistd yhteistyona onkin kyselkgen kehitetty, mista tarkemmin
kappaleessa 6. Tyytyvaisia henkilokunnan antamaamantaan palveluista ja etuuksis-
ta oli 40 % vastaajista ja 40 %:lla oli ambivalermshtautuminen, liséksi 20 % vastaa-
jista oli tyytymattomia neuvontaan. Hoitomaksun koldellisuudesta saadun hoidon
maaraan oli 40 %:lla vastaajista toisaalta myoeteja toisaalta kielteinen kanta ja jopa
60 % ei osannut sanoa. Tama johtuu varmaan osgtiadn ettd useimpien asukkaiden
omaiset tai edunvalvoja hoitavat heidan laskunia, feeilla ndin ollen ole valttamatta
selkeda kuvaa maksun maéaarasta. Turvalliseksi olpaszelutalossa koki jopa 80 %

vastaajista ja loput 20 % né&kivat asiassa sekéelseh ettd myonteista.
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Henkildkunnan antama hoito ja huolenpito Henkildleuon antanut
vastaa asukkaan tarpeita, hoito- ja palvelu- axidisti neuvontaa palveluista
suunnitelma on laadittu yhteisty0ssa ja ja etutiksis

siihen Kirjatut asiat toteutuvat sovitusti.

Ambivalenssi Ambivalenssi

10 % 20 % +

+0 +0

Ambivalenssi Ambivalenssi

+
+0 +0

Hoitomaksu on saadun hoidon maaraan Asukas kdkasaturvalliseksi
kohtuullinen. palvelutalossa.

KUVIO 2. Asukkaiden arvigalvelun toteutumisesta.

Asukkaiden arviossa henkilokunnan tydskentelystd\(KO 3) henkilokunnan palvelu-

alttius sai varsin hyvan arvion, kun 70 % vastaajdi tdysin samaa mielta ettéa henki-
I6kunta on palvelualtista ja 30 % naki asiassa sekénteista etta kielteista. Henkilo-
kunnan ammattitaitoon toisaalta myonteisesti j@aaita kielteisesti suhtautui 20 %,
mutta jopa 80 % vastaajista oli tdysin samaa mietta henkilokunta on ammattitaitois-
ta. Vastaajista 23 % oli ambivalentti suhtautumikelmeen, samaan lohkoon yhdistet-
tyyn vaittamaan eli henkilokunnan kuuntelutaitogstavallisyyteen ja kohteliaisuuteen,
mutta jopa 77 % oli siihen taysin tyytyvaista. Yamaan, ettd henkildkuntaa on riitta-
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vasti tavoitettavissa oli 10 % eri mielta, jopa l@i®0 % naki vaittamassa seka kielteis-

ta ettd myonteista ja vain 40 % oli tAysin samagaiténi

Henkil6kunta on palvelualtista. Henkil6kunta onraattitaitoista.
Ambivalenssi Ambivalenssi
+
+0 +0
Ambivalenssi Ambivalenssi
+ 10 % +
+0 +0
Henkilokunta on kuuntelutaitoista, Henkilokuntaa n o riittavasti
ystavallista ja kohteliasta. tavoitettavissa.

KUVIO 3. Asukkaiden arvidenkilokunnan tydskentelysta.

Asukkaiden arvioidessa palvelutalon tiloja (KUVIQ @i julkisiin tiloihin tyytyvainen
puolet (50 %) ja 40 % vastaajista naki tiloissaéskiklteista ettd myonteista. Vastaajista
10 %:lla ei ollut vahvaa mielipidetta asiaan. Omaaiveluasuntoonsa tyytyvaisia oli
jopa 70 % kaikista vastaajista ja toisaalta my@mej toisaalta kielteinen néakemys oli

30 %:lla vastaajista.
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Asukas on tyytyvainen palvelutalon Asukas on tygiyeen omaan
julkisiin tiloihin. palveluasuntoonsa.
Ambivalenssi Ambivalenssi

+0

KUVIO 4. Asukkaiden arvidiloista

Kysyttaessa asukkailta mink& yleisarvosanan hevantaalveluasumisesta kouluarvo-
sana-asteikolla 4 -10, tuli vastausten keskiarv8kki Seuraavaksi olen kirjannut auki
kaikki asukkaiden vastaukset avoimiin kysymykslukuun ottamatta "en tieda” vasta-
uksia. Sisallon analyysin avulla jaottelin vastaitkaheen, joka esiintynyt kommenteis-

sa useammin kuin kerran, mukaan taulukon lokeroihin

Mitk& asiat ovat hyvin palvelutalo Kiikanpalossa, mhin olette tyytyvainen?

TAULUKKO 3. Mika on hyvin, mihin asukkaat ovat tyytaisia Kiikanpalossa.

Tiloihin | *Asumiseen... *Oma asunto on hyva

Palveluun| *... ja palveluun *Saa nukkua niin pitkdan kuin unt#t#ia. Kysytaan
haluaako viela heréata *Kaikkiin asioihin olen sadrapua *Oppii laiskaksi
Muu *Kaikki hyvin yksinaiselle inmiselle *Kaikkeen tyyéinen

Vastausten perusteella asukkaat vaikuttavat tyygitaa tiloihin ja palveluun, arjen
pienet asiat kuten se, etta saa nukkua aamullagsitbn seikka mita arvostetaan. Joku
suhtautui asiaan huumorilla, kun totesi ettd "opgigkaksi’. Toki palvelutalossa kan-
nustetaan omatoimisuuteen ja olemassa olevien wairogen sailyttamiseen, mutta
ruoanlaitosta, siivouksesta tai pyykinpesusta diekidaan tarvitse itse huolehtia, niin

kuin naisasukkaamme ovat varmaan tottuneet ikamsiehtimaan.
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Mitka asiat ovat huonosti palvelutalo Kiikanpalossa mihin olette tyytymatén?

TAULUKKO 4. Mika on huonosti, mihin asukkaat ovaytyméattomia Kiikanpalossa.

Ei ole tyyty- | *En ole mihinkaan tyytymaton *En ole ajatellut edgiat olisivat huo-
maton nosti. *Ei mikaan *Talo ihan hyva

Ruokaan Ruoka ei ole mieleista... *Ruoka sais olla paremlggisin toivoisin
ruispuuroa! Kahvin ja teen kanssa joskus muutakin bullaa. Ruoak-
si kerran tai useammin viikossa kalaa. Vanhukgtlemman perinne-
ruokia

Muu *...Henkilokunta puhuu liilan kovaa omista asioistaasiyrerkiksi
ruokailun yhteydessa. Pyytaisin hiljaisuutta ruassa *Liian lepsu
kuri *Kutsuun ei aina vastata

Edelleen naiden vastausten perusteellakin asukieglatttavat suhteellisen tyytyvaisil-
ta, kun nelja vastaaja totesi, ettei ole mihinkBatlymaton tai mikdan ei ole huonosti.
Kaksi vastaajaa oli tyytymattomia ruokaan. Kiikalgtla ostetaan ateriapalvelut Meri-
Lapin ruokapalvelukeskukselta ja kaytanndssa nmiggttaan Simon koululla. Asuk-
kaamme syodvat siis samaa ruokaa kuin terveyskeshuksodeosaston potilaat, palve-
lukoti Mantylan asukkaat ja kaikki Simon koululagis®uoanlaiton ongelmana onkin
varmaan tehda ruokaa, josta seka vanhukset ettatlpgavat. Perinneruokia valmiste-

taankin joskus virkistystoiminnan puitteissa.

Toisaalta asukkaamme edustavat ikdpolvea, joll&aya sen riittaminen ei ole itses-
taanselvyys. Heistd suurimmalla osalla on kokenayksiloin nalka on ollut todellista

ja ruuasta on ollut pulaa. Nain hyva ruoka ja sig@ttiminen on arjen ylellisyytta.

Tyytymattémyys ruokaan voi tuntua pieneltd asiglbs, isot asiat kuten tyytyvaisyys
hoitoon ja henkilokuntaan tuntuu olevan kunnossattanHelky Koskela (2007, 290)
kertoo tbérménneensd samantapaisiin asioihin tehdesfisensiaatintutkimusta van-
hainkodissa. Han puolustaa vanhusten oikeutta myaéiéeen ja arjen pieniin asioihin,

joista vanhuksen kokemusmaailma koostuu.

Yksi kommentti "kutsuun ei aina vastata” on tietyistiolestuttava. Luulen vastaajan
viittaavan aikaan ennen henkilékunnan dect-puhelimuusimista. Vanhojen dect-
puhelimien kanssa oli ongelmia, ne esimerkiksi sulkivat itsestaan tyontekijoiden
taskussa ja nain halytykset eivat tulleet perfHgynnén hiljaisuudesta ruokalassa vali-

tan henkilokunnalle. Kommentti "liian lepsu Kkuri” ietityttdd, tarkoitetaanko siina
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henkilokuntaa vai muita asukkaita. Tiedan, ettéklaat, jotka eivat itse karsi muisti-
hairidistd vaan ovat aikaan ja paikkaan orient@tia eivat aina ymmarra muistihairi-
dista karsivien asukkaiden kaytoshairioita, vaaawvdit niitd huonona kayttaytymisena
eivatka nae yhteytta sairauteen. Ehka vastaajeel@at ettd huonosti kayttaytyvat asuk-

kaat tulisi laittaa kuriin.

Mitd asumiseen, palveluihin ja henkilokuntaan liittyvia asioita toivoisitte kehitet-
tavan ja miten?

TAULUKKO 5. Mita asukkaat haluavat kehitettavamjien.

Ei ole *Ei ole kehitettdvaa *Vanhalle ukolle passaa td##alla
kehitettavag
Toimintaa | *Toimintaa lisaa *... yhteista toimintaa henkilokunramssa *Aikaa
lisda pitaisi riittd&d asukkaiden kanssa seurusteluuniketoimintaa useammin|,
koska niilla kerroilla kun sita joskus on, ei aipddse lahtemaan.
*Yksindista, tarvitsisi enemman juttuseuraa

Muu *Tilavampi asunto asukkailla... *Rannekellojen toinoitta pitaisi tarkis-
taa tietyin valiajoin, ne eivat aina toimi *Olissgkiatrinen ladkari pai-
kalla méarattyna paivana kuukaudessa

Tyytyvaisia asukkaita, jotka eivat [oytaneet toimasta kehitettavaa, [0ytyi kaksi. Perati
nelja vastaajaa toivoi enemman toimintaa tai jetwga ja se onkin yksi kehittamisen-
kohde, joka nousi myds omaisten vastauksista. Okerhankilokuntapalavereissa jo
keskustelleet, etta ohjelman ei tarvitse aina oiila jarjestettyda, vaan sopivassa ajan-
kohdassa pikku taukojumppa tai vaikka lauluhetksikin yhteistilassa voi piristaa
kummasti. Virkistystoimintaa meilla on jo kehitettyn, etta yksi tyontekija on koonnut
virkistystoiminnalle oman kansion, josta |0ytyy laisia valmiita ideoita ja malleja

toimintaa varten mm. jumppaohijeita.

Toiminnan lisdamiselld olisi vaikutusta myos yhdeastaajan mainitsemaan yksinai-
syyteen. Asukkaille jarjestetylla yhteisella toimatla torjuttaisiin yksindisyytta ja
vahennettaisiin mahdollisesti omassa huoneessan ykistettya aikaa. Sirkka-Liisa
Kivelan (2009, 46) mukaan yksinaisyyden kokeminerkéntdd hyvinvointia ja ela-
manlaatua. Myo6s fyysisten sairauksien oireet vdumit yksindisyyden kokemusten

puhjetessa.
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Psykiatrista ladkaria on todennakoisesti toivommkujtukiasuntojen asukkaista. Heista
monet kayvat kunnan psykiatrisen sairaanhoitaj@mduja tarvittaessa hén varaa ajan
psykiatriselle 1aakarille, joka kday Simossa noimr&a kuukaudessa. Kommentti ranne-
kellon toimivuudesta viittaa turvarannekkeiden tmmattomuuteen vanhojen dect-
puhelimien aikaan, josta kerroin edelld. Ongelma ryt poistunut uusien dect-

puhelimien myota.

Lisapalautetta, ideoita ja ehdotuksia:

TAULUKKO 6. Asukkaiden lisapalautteet, ideat ja ehukset.

Tilojen *Makkaranpaistopaikka pihalle *Polkupydréakatos
kehittdminen
Toiminnan | *... Fysioterapeutti pitamaan jumppatuokioita esim. kerwiikos-
kehittdminen sa/kahdessa. *Asukkaat joilla jarki pelaa, voitkgtaa samaan osas-
toon, jotta heista olisi seuraa toisilleen.

Muu *Kaupparaha korkeampi *Saada selville paljonko aswenimaksaa

Makkaranpaistopaikka pihalle on aika hyva ideakgmuurarin tyttdrena tiedan ihan
toteuttamiskelpoiseksi. Meilla on talla hetkelldhisdgrilli, jota kaytdmme terassilla,
mutta elava tuli turvallisesti ja henkilokunnan tagla kaytettyna loisi aivan omaa
tunnelmaa. Polkupyoérékatoksen voi varmaankin ttaauhiin, ettd polkupyorateline

sijoitetaan jonkin olemassa olevista katoksiste. all

Yhteensopivien asukkaiden sijoittaminen samaankikéin on myods meidan tyonteki-
jéiden tavoite, mutta koska paikkoja vapautuu mmllmissékin yksikbssa, emme mie-
lellamme siirtele asukkaita kovin kevyin perustgksikdsta toiseen. Muutto on kuiten-
kin aika iso prosessi, eika se aina tapahdu serttavain asukkaan parhaaksi, muutos
voi olla hanelle huono asia. Fysioterapeutin saamion ainakin meille ollut vaikeaa,
kunnan ainut fysioterapeutti on aika ylityollisieja yksityiset maksavat, mika on sitten

kustannuskysymys. Kommentit, "kaupparaha korkeangi”saada selville paljonko
asuminen maksaa”, viittaavat siihen, etta asuk&aail edunvalvoja, joka hoitaa hanen

raha-asioitaan.
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Kaikki asukkaat tayttivat kyselylomakkeen yhdesgissaoppimisjaksolla olleen lahi-
hoitajaopiskelijan kanssa. Opiskelijoita oli kaksi henkil6&, joista molemmat tayttivat

viisi lomaketta.

7.2 Asiakastyytyvaisyyskysely omaisille avointen kyggtan vastaukset

Asiakastyytyvaisyyskysely omaisille ja tyontekijéid itsearviointikyselyn valintaky-
symysten vastaukset olen koonnut yhteistaulukokseisiin, sekd niista johdetuiksi
vastakohtien timanteiksi tekstiin. Tahan kappaleesalen kirjannut auki kaikki asuk-
kaiden omaisten vastaukset avoimiin kysymyksiikulin ottamatta "en tiedd” vastauk-
sia. Sisallon analyysin avulla jaottelin vastaukabeen, joka esiintynyt kommenteissa

useammin kuin kerran, mukaan taulukon lokeroihin.

Mitk&a asiat ovat hyvin, mika toimii?

TAULUKKO 7. Mikd omaisten mielesta on hyvin ja mit@mii.

Hoito ja *Yleensa hoito kokonaisuudessaan *Ylipaansa asiaiitbyvin

palvelu *Sairastuessaan omainen sai sairaalan tutkimuska $witoa ja parani
*Mahdollisuuksien mukaan pyritaan jarjestamaéan kmahainen tun-
nelma (kaikki ei tapahdu juuri sovittuna kellonaika, voidaan joustaa
jos asukkaalla on esim. vieraita tai hanta nukultserusasiat toimi-
vat *Keskimaarin kaikki toimii... *Ruokapalvelu toirhiyvin
*Ruokailu,... *Turvallisuus, ruoka, laékitys

Henkilokunta| *Henkilékunnan suhtautuminen ystavallista ja avidéadHenkilokunta
ystavallista, ammattitaitoista *JuhlatilaisuuksiiRutsuminen ja its
tilaisuuden jarjestely, henkilokunta erinomaiserivpaualttiita ja muka-

1%

via
Tilat, siisteys| Tilat ja ymparistd *Puhtaanapito *...siisteys
Muu *_..mutta ulkoiluttaminen??

Omaiset tuntuvat tyytyvaisilta yleensa hoitoon gvpluun, henkilékuntaan seka tiloi-
hin ja siisteyteen. Hoitoon ja palveluun tyytyvaigiommentteja oli yhteensa yhdeksan.
Kodinomaista tunnelmaa ja joustavuutta aikatautuigitelee yksi vastaaja seké ladke-

hoitoa ja asukkaan lahettamista jatkohoitoon keé#doinen vastaaja.



Laatukasikirja Palvelutalo Kiikanpalolle 28 LIITE 6
Henkilokuntaan liittyvida kommentteja oli kolmellaastaajalla, jotka mainitsevat tyyty-
vaisyytensd mm. henkildkunnan suhtautumiseen, §Bisyyteen, ammattitaitoon tai
erinomaiseen palvelualttiuteen. Tyytyvaisyydenitilo ja ymparistoon seka siisteyteen

ja puhtaanapitoon mainitsee kolme vastaajaa.

Riittavasté ulkoilusta oli huolissaan yksi vasta@jaukkaiden ulkona kaymista olemme
nykydan kirjanneet ylos siten, ettd omaisilla orhdalisuus niin halutessaan seurata
tilannetta. Ulkoiluun voisi myds haastaa paikadlisiakelaisjarjestdjen jasenia vapaaeh-
toisiksi ulkoiluavustajiksi. Toimintapaivind naimdapahtunutkin, mutta toiminta voisi

olla ihan sdanndllista.

Mitk& asiat ovat huonosti, mika ei toimi?

TAULUKKO 8. Mik& omaisten mielesta on huonosti j&énei toimi.

Liikuntaa, *Kun omainen on maanviljelijg, tottunut likkumasbssaan, sita
ulkoilua lisdd | voisi parantaa / omaiseni tavitsisi ulkoiluttamist®e on hénen elam§
lapsuudesta saakka. Sen voi jarjestaa siella \atitslla esim. seura-
kunnan apua, han karsii sen puutteesta *Useimntis#alaitoksissa
virkistavaa ulkoilua on liilan vahan, - varsinkinkiuntarajoitteisille
Henkilokunnan| *Hoitajilla lilan vahan aikaa potilasta kohden *Tamaan toivoisi,
aikaa lisda ettd hoitajan tavoittaisi paremmin kun vieraileeasen luona
*Keskustelu potilaan kanssa *Liian vahan henkildiaan
Tiedottaminen| Talon taholta tapahtuva tiedotus jos hoidettavabdtuu jotain
*Omainen on mielenterveyskuntoutuja ja keskittyyiglaika heikko,
kasittaisin. Meilla ei ole omaisilla ns. yhteyshiéidk joka pitaisi
meidat ajan tasalla.

Muu *Asukkaan huoneessa siivouksessa toivomisen varagakkAiden
seuranta ja valvonta. Hyvinvointirannekeseurantaufévan postin
tarkkailuun on syyta Kkiinnittdd huomiota  (puhelingdy)
*Hoitohenkil6iltéd on kokenut ylimielisyytta

*Osallistuminen kodinomaisiin askareisiin asukkagl#iisi olla
enemman mahdollisuuksia

Lis&a likkuntaa tai ulkoilua asukkaille kaipasi kalbmaista. Ulkona kaymisid olemme
alkaneet kirjaamaan ylos, jotta omaisille tulisrggamin kuva milloin ulkona kayty.
Henkilokunnan lisaamista, helpommin tavoittamistaaisukkaan kanssa keskustelua ja
ajan antamista toivoi peréti nelja omaista. Yksiaomn kaipasi yhteyshenkiloa ja
onneksi han oli laittanut lomakkeeseen nimens&nj@mahoitaja otti haneen yhteytta

ja nyt he ovat asukkaan kanssa yhdessa lahettgaabkbpostiakin talle kauempana
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asuvalle omaiselle. Yhdelta omaiselta tuli moittdiedotuksesta, jos asukkaalle sattuu
jotain. On totta, ettd omaisiin pitaisi varmaarmatherkemmin yhteytta ja kertoa kuu-

lumisia.

Yksi vastaaja ei ollut tyytyvainen asukkaan huonsivoukseen. Olemme todenneet,
ettd kaikilla omaisilla ei aina ole kuvaa tilanteemikd huoneen epéasiisteyden takana
voi olla. Siivoustyontekijat tekevat huoneisiin lkaittain siivouksen ja saniteettitilat
siivotaan kaksi kertaa viikossa. Sen liséksi haitsjivoaa huoneeseen mahdollisesti
siina valissa tulevat nakyvat jaljet. Joidenkinkdsuden kohdalla tilanne on kuitenkin
sellainen, ettd vaikka hoitaja olisi juuri pyyhl&ys lattian, niin asukas voi juuri ennen
omaisensa tuloa sotkea sen uudelleen esimerkiksrailla, heittdmalla ruokaa, virt-
saamalla tai sotkemalla ulosteella. Téallainen anakea palvelutalossa, mutta omaisil-
le ehké& vieraampaa ja ei niin helppoa edes hyvakéysi vastaajaa oli kokenut hoito-

henkilokunnalta ylimielisyytta.

Yksi vastaaja toivoi asukkaille mahdollisuutta tistla arjen askareisiin ja siihen kylla
pyrimmekin. Asukkaat voivat toimintakykynsa mukaayyhkia poytia ruokailun jal-
keen, viikata pyykista tulleita siivousliinoja j&fata esimerkiksi oman sankynsa. Yksi
vastaaja oli myds tietoinen ongelmista turvaraneekdn kanssa, mutta tdma ongelma
on siis korjaantunut, kun dect-puhelimet on vaihdePostia meitd myds pyydettiin
yhdessa vastauksessa tarkkailemaan, mutta ei n@éléoikeutta aukoa asukkaille
tulevia kirjeitd. Joskus voimme toki menna avuksaamaan kirjettd, jos se on tarkean
nakoinen ja ehk&a sopia kirjeen edelleen lahettétisemaiselle. Mutta suoramarkki-
noinnin estamiseen olemme aika "hampaattomia”. @lenkylla saaneet havaita, etta
asukkaille, joilla on oma puhelin huoneessaan, gmytynpaljonkin lehtid. Emme voi
muuta kuin opastaa omaisia laittamaan esimerkiksrhetin kautta puhelinmyyntikiel-

lon.
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Miten hoitoa pitaisi mielestanne kehittaad / mita pwtteita olette havainneet?

TAULUKKO 9. Mita omaisten mielesta pitaisi kehitfaita puutteita havaittu.

Lisda henkilo- | *Hoitajien maaraa lisattaval... *...Aikaa pitaisi @l mutta mista
kuntaa henkilokunta *Enemman pitéisi olla hoitajia

Liséda ulkoilua, | *... Virikkeena esim. tuolilla istuen voimisteluliikkeitPitaisi pyrkia
muuta toiminta] vanhusten kokonaisvaltaiseen kohtaamiseen- kuwumtetarinoin-
tiin... *Tekemisen puute *Keskustelua asukkaidendaapgaisi olla
enemman henkildkunnalla *...lis&a virikkeita ja ulkai *Vahainen
ulkoilu *Henkilokunnan pitaisi paivittain enampideaistella vanhus-
ten luona

Muu *Ehka ruokailuun, etta kaikki saavat riittdvasticglyksi* Hoito on
psyykkisesti hyvaa ja siitd olen tosi kiitollinehofvon hartaasti
saanndllisia kokoontumisia, jotta pysymme ajan ltas®alavereihin
toivoisin mukaan myds Maija Mustosen tai hlon Kngalosta. Emme
kuule omaisestamme mitdan, jos emme itse kysy,daohé syytos
vaan toteamus. Kunnissa ei ole tainnut resursstéiéi esim. mielen-
terveyskuntoutujien kokonaisvaltaiseen kasitteljopggsa mukana
kulkisivat omaiset.

Hoitajia liséa toivoi kolme vastaajaa ja lisda aikariketoimintaan, yleensa asukkaan
kohtaamiseen tai ulkoiluun toivoi jopa seitseméstaajaa. Yksi vastaajista toivoi, etta
ruokailuun kiinnitetadn enemman huomiota, etta kaslaavat syodyksi. Uskoisin, etta

ruokailut toimivat aika hyvin, kun tiimien tutut hajat tietavat keta pitdd auttaa ja5 — 7
oman asukkaan ruokailun huolehtiminen onnistuu.i ¥iestaaja oli sitd mieltd, etta

kunnassa ei ole panostettu mielenterveyskuntoutujmtoon tarpeeksi. Kommentissa
mainittu Maija Mustonen on terveyskeskuksen psykiah sairaanhoitaja, jota useat
tukiasuntojen asukkaat tapaavat. Yhteisia hoitok&km omaisten, Maija Mustosen ja
Kiikanpalon tydntekijéiden kanssa on kylla jarjgéstemutta tAmén nimella vastanneen

omaisen toive vieddan nyt eteenpain.
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Missé asioissa palvelutalo on onnistunut?

TAULUKKO 10. Missa asioissa omaisten mielesta plaitzdossa on onnistuttu.

Hoito, palvelut| Puhtaudessa *Kohtelussa *Ylipdansa asiat toimiiihyv
*Turvallisuus, hyva hoito *Omaiseni on tyytyvainen

Tilat, kodino- | *Kodinomaisuudessa... *Asunto-olosuhteet, ymparistibtpisat tilat
maisuus *Kodinomaisuuden jarjestdmiseen hldlle, josta @ idenédiseen
asumiseen ainakaan tassa vaiheessa

Henkilokunta | *..Hoitohenkilbkunnan valinnassa *Henkildkunta on yélésta ja
hyvantuulista

Tyytyvaisia hoitoon ja palveluun on viisi vastaaj&alvelutalon tiloja, ymparistda ja
kodinomaisuutta Kkiittelee neljd vastaajaa. Paladtut onnistumista hyvantuulisen

henkilokunnan valinnassa kiittelee kaksi vastaajaa.

Kuinka usein vierailette laheisenne luona?

TAULUKKO 11. Kuinka usein vastaaja kay Kiikanpall

Viikoittain *Joka viikko *Kerran viikossa *Viikoittain *Viikonfapuisin *Kaksi
kertaa viikossa *Yhteensa 3 lasta perheineen Jegan. 3-5 x/kk
keskimaarin joka viikko 1-2 x *Pyrin kdym&an aimakerran viikossa
*1-2 viikossa *Kerran viikossa *n. joka viikko joklapsi kay
*Monesti vilkossa *Kerran viikossa

Kuukausittain | Aika usein ja kiitan siitd lampimasti *2 krt/kk * @ kerran/kk
Harvemmin *Harvoin *Matkaa n. 760 km, noin 3 kk:n vélein, kesdaikahadm-
min *Havettavan harvoin! Olen saanut omaiseni soithan silloin
talloin minulle n. 2 v:n ajan, aiemmin ei ehka pystt keskittymaan.
Edellisesta kaynnista on ainakin n.2 kK.

Vastanneiden omaisten kayntikerrat vaihtelivat oseasta kerrasta viikossa, kayntei-
hin 3 kuukauden vélein, riippuen tietysti siitdkinoinka kaukana asuu. Erds omainen
kertoi kayvansa aika usein ja kiitti lampimastigimahdollisuudesta. Toivomme, etta
omaisilla on matala kynnys tulla Kiikanpalolle ja blisivat yha tiivis osa asukkaidem-
me elamaa. Olemme mm. hankkineet laadukkaan vatesmpjota lainaamme pitkan
matkan takaa tulleille omaisille, jos he haluavapyéd omaisensa huoneessa. Jotkut

omaiset ovatkin kayttaneet tatd mahdollisuutta kyean.
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Mitd muuta haluatte tuoda esille?

TAULUKKO 12. Mitd muuta omaiset halusivat tuodallesi

Liséda virike- | *Virikkeitd vanhuksille ei koskaan liikaa! Esim.ifterapeutin veta-
ja muuta mia lilkkuntatuokioita. Jonkinasteista askarteluanfkista treenausta.
toimintaa Pitaisi olla hyva vetaja ilman kiiretta jne. Mitdallaisia asioita voi-
daan toteuttaa nykyiselld saastdlinjalla? Puutteeat samat koko
maassa, toiveita voidaan esittaa kun kysytaén,amuiten siita eteen-
pain? *...etta parempikuntoiset paasisivat ulos useantPaivan
lehdet pitaisi lukea, etta vanhukset pysysivat éi@amolla mitd maa-
iimalla tapahtuu

Lisda henkilo- | *Henkilokuntaa voisi olla enemman... *Ottakaa harg@ijoita, etta
kuntaa nakee ovakko sopivia alalle ja se toisi elamaanavévaihtelua
Tiedotusta *Omaiseni sairauksista ja terveydentilasta haluasaada enemmaéan
kehitettava tietoa, myos ladkkeiden lisdyksista ja vahennykglatikemaarasta)
*Meilla omaisilla ei ole tietoa omaisemme asioiderusta. Toivoisin
ns. omahoitajaa, joka olisi meidan yhteyshenkilomuosgksi katsoi-
sin tarpeelliseksi saanndlliset kokoontumiset skkéitukset tilanne-
muutoksista. Olen monesti miettinyt, ettd miteratésaisi alulle.
Vierailujen aikana hoitohenkilékuntaa voi "paallispuolin” jututtaa,
tarkeat mahdolliset asiat eivat vality meille. Tamkirjeen tulo oli jo
melkein lottovoitto!

Muu *Kallis paikka. Liian sokkeloinen

Lisda virike ja muuta toimintaa, esimerkiksi ohjattliikuntaa, toivoi yhteensa kolme
vastaajaa. Yksi vastaaja toivoi lisaa henkilokun@maisetkin tuntuvat hyvin tiedosta-
van hoitajien ajanpuutteen, mutta toisaalta my8& henkilokunnan palkkaamisesta
aiheutuvat kustannukset. Harjoittelijoiden kayttsiai esittda yksi vastaaja ja niin
olemme kylla tehneetkin. Etenkin oppilaitoksen lsnghteistyd lahihoitajaopiskelijoi-

den tydssaoppimisjaksojen toteuttamisesta, on mit@ika hyvin.

Tiedottamista omaisen sairauksista ja ladkkeisté@oitdkaksi vastaajaa. Kommentti
omahoitajan puutumisesta on jo aiemmin toteamastiaus jossa oli onneksi vastaajan
nimi. Omahoitaja on jo ottanut yhteytta ja yhtegsriii nyt. Sité, miksi hanella ei ollut
tiedossa asukkaan omahoitajaa, en tieda. Olemmeéstampéivan kutsun yhteydessa
kertoneet omahoitaja kaytadnnosta ja jokaisen lggea oli laitettu heidan asukkaansa
omahoitajan nimi. Kutsut ja tiedotteet lahetammaklin asukkaan yhdelle omaiselle,

joka on sovittu yhdyshenkiloksi ja toivomme hanieddttavan asiat muille omaisille.

Yhden vastaajan mielestad palvelutalo on kallis gkksloinen. Koska palvelutalo ja-

kaantuu viiteen eri siipeen, tulee siitd ehka hiersakkeloinen, mutta tilat oppii kylla
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mielestani pian hallitsemaan. Hoidosta perittav&suaon Simon perusturvalautakun-

nan maarittelema ja sama maksu kuin kunnan palegliMéantylassa, hoitomaksut

laskuttaa kunta.

7.3 Tyontekijoiden laadun itsearviointi avointen kysymsign vastaukset

Tassa kappaleessa olen kirjannut auki kaikki tyjitelen vastaukset avoimiin kysy-

myksiin, lukuun ottamatta "en tiedd” vastauksiasdbn analyysin avulla jaottelin

vastaukset aiheen, joka esiintynyt kommenteissamsen kuin kerran, mukaan taulu-

kon lokeroihin.

Mitk&a asiat ovat hyvin, mika toimii?

TAULUKKO 13. Mika tyontekijoiden mielesta on hyvja mika toimii.

omaan tyohon

Perushoito *..perusasiat toimivat. perushoito hyvaa *Asukkaideruphoito
*Asukkaiden perushoito ja hyvinvointi *T6ihin on kawa tulla, asuk-
kaat ovat vaativia mutta mukavia hoidettavia... *A@#t saavat
perushoidon... *Yleisella tasolla hoito- ja palvelntinta pelaa.

Tilat *Tilat ovat hyvat... *Osastot viihtyisia ja kodikkajgniissa on muka
va tyoskennella

Yhteistyo, *... Joidenkin ty0kavereiden kanssa homma toimii, mariteaas niita-

tiimityo kin joiden kanssa vahan huonommin. *Ty6kavereigmdgnkin)
kanssa toimii yhteistyd tosi hyvin *Osastoilla orhattajat...
*Tiimityd toimii hyvin... *Henkiléston kemiat meney@rempaan
suuntaan koko ajan *...iltaraportin antaa yksi ho#taj

Mahdollisuus | *Ty0Oajoissa (toivomukset otetaan hyvin huomiooontautetaan)

vaikuttaa *...Vastuuta saa ottaa erilaisista ty6tehtavista. Butliulet ovat aina

mukavia... *Mahdollisuus vaikuttaa oman tyon sisaitddahdolli-
suus organisoida omaa ty6ta. *Tykkaan tyéskenretassa rauhassa
ja saan omassa yksikdssa tehda tyoni itsenaiddmiestani on hyva,
ettd saan toivoa omia tydvuoroja. *...tydévuoroihin vaikuttaa...
*Saa vapaasti kehittda omaa ty6taan ja siihen jgpanustetaan. Saq
yrittdd kokeilla eri tybtapoja, eika tarvitse pedétetta epaonnistuu.
Saa ottaa vastuuta omalla ty6saralla ja sitd mydsetaan. "Esimies-
ten” tuki on takana (sellainen tunne on), joten myskaltaa ottaa
vastuuta.

Viriketoiminta

*Viriketoiminta on vanhuksille hyva *Asukkaidengaten (eskarit)
yhteisty6 on hieno asia, piristaa ainakin asukkaita

Muu

*Se ettd palkka tulee kerran kuussa... *Henkilokunnikistys paiva,
koulutuspéivéa *Osalla porukkaa pelaa tauot hyvimjaa riittaa. ..
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Perushoidon tai yleensa asioiden toimimisen maiaitsuusi vastaajaa. Tilojen toimi-
vuuden mainitsee kaksi vastaajaa. Yhteistyon sigtaniseimpien tyokavereiden kans-
sa tai tiimitydn toimivuutta kiittelee viisi vastaa. lltaraporttia pitad hyvana yksi.
Yhden hoitajan pitama iltaraportti tarkoittaa sg#td muut iltahoitajat paasevat vuorosta
klo 21.00 ja yksi jaa klo 21.15 asti pitamaan raperyohoitajille. Tama kaytantd otet-
tiin kayttéon henkildkuntapalaverissa tehdyn ag@tt jalkeen ja se on todettu ihan

toimivaksi ja tehokkaaksi.

Mahdollisuutta vaikuttaa omaan tyohonsa pitaa hgiwirteensé kuusi vastaajaa. Naista
kommenteista mahdollisuudesta itsendiseen tyodggntemainitsee pitavansa yksi
tyontekija ja kolme tydntekijaa on tyytyvaisia mahsuuteen ottaa vastuuta ja kehittaa
omaa tyotaan. Mahdollisuudesta toivoa omia tyovjaopitdd kolme tyontekijaa. Vai-
kutusmahdollisuudet ja tyén monipuolisuus ovat namtiotekijoita, jotka ovat keskei-
sid tyon kuormitukselta suojaavia tekijoitd. Mik&ontekija pystyy riittavasti vaikut-
tamaan tybhonsa, paasee tyossaan tekemaan itagrdasoksia ja hanella on mahdolli-
suus itsendisesti suunnitella omaa tyétaan, pystyy sopeutumaan suuriinkin vaati-
muksiin tydssaan (kiire, vastuu, tiedolliset vaatikset) eikda kuormitu liiallisesti. (Si-
nervo & Noro & Tynkkynen & Sulander & Taimio & FierSoveri & Lilja & Syrja
2010, 30-31.)

Virkistystoiminnan ndkee hyvaksi erityisesti kakastaajaa. Esikoululaisten kanssa
tehtava yhteistyd ndhdaan tarkeéksi. Palkan tydnteatiivina mainitsee yksi vastaaja.
Koulutus- ja Tyky-paivat ndkee hyvaksi yksi vastaaj

Yksi mielestani ikavd kommentti on "osalla porukkaelaa tauot hyvin ja niité riit-

taa...”, ehka se etté joku vastaa nain kysymykseek&'moimii” kertoo jo jotain.
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Mitka asiat ovat huonosti, mika ei toimi?

TAULUKKO 14. Mika tyontekijoiden mielesta on huoriog mika ei toimi.

Asukkaat *Osa asukkaista liian huonokuntoisia palvelutalol@nes vuodepoti-
huonokuntoisig laita, heita ei pysty hoitamaan yksin ja tarvitasein kaveria apuun
ja paljon hoi- | *Liian huonokuntoisia asukkaita palvelutaloon... *fiyiaakka men-
toa tarvitsevia | nyt raskaammaksi, asukkaat vanhentuneet ja mehoneebmpaan
kuntoon,...*Ty0 on aika raskasta *Liian huonokun@igbrukkaa
asukkaina, liika tyénkuormittavuus... *...Esim.2-oskeston lilkaa
huonokuntoisia asiakkaita. Aikaa on lilan vahéanaksista kohden
*Asiakkaat alkaa olla huonokuntoisia ja useampid@i avustettavia
Hankalaa, kun toimitaan "yksin”.

Yhteistyo ei * ...Valilla tydyhteisén "henki” huono *Kahvi- ja ruakauot venyvat
suju, tydyhtei- | lilan pitkiksi... *...Avun saanti joskus vaikeaa *...skalleta ottaa

s6 ongelmat | vastuuta. Selantakana pahan puhuminen tyokaverdielsken *Jotkut
hoitajat voisivat olla enemmé&n apuna muilla osdkidkahden autet-
tavat) *Tydilmapiiri on valilla aika heikkoa *MT-kgikon hoitajilla
aikaa istua kahvihuoneessa pitkat tovit, miksi enenmuille osastoille
auttamaan.. Toisten osastojen auttamisesta tudlindklahted omalta
osastolta, onhan sovittu etta apua pyydetaan dietagkoko ajan.
Vuorolistat yleensa toivotaan vapaat, taalla orlgkin kohta koko
lista valmiiksi toivottuna, siis tyovuorot *Paivapartti levoton, Yh-
teisty0 ei aina toimi.. Tyontekijoita ei kohdelknsalla lailla esim.
la&ke-asiat jos tulee virheita korostetaan jonkinheita, toisten
virheita peitelladn *Palavereissa sovitaan asigibéa voitaisiin myos
noudattaa. Tasavertaisuus asukkaiden hoidossa.veasasuus tyon-
tekijoiden kesken *Vaikea toteuttaa paritydskemdtekyin osastot on
erilliset...

Tieto ei kulje | *..Tiedonkulku *...Tiedon kulku joskus puutteellisteetfonkulku on
huonoa... *Tiedon kulussa on puutteita. Pitaisi ardaakkaista
enemman tietoa etenkin pitkaltd vapaalta tullesB@don kulku ei
toimi hyvin *Asioiden tiedottaminen puutteellistiédonkulku takku-
aa aina valiin, "séhlataan” liikkaa.

Muu *Yhteistyota l&hialueiden palvelutalojen kanssa *@pdhtaja liian
vahan paikalla, mutta ymmarran kylla opiskelusi

v

Jopa seitseman vastaajaa nakee ongelmaksi asukKaim@mokuntoisuuden ja suuren
hoidon tarpeen. Se on kuitenkin tAm&n paivan vaehbsitoa, tehostetun palveluasu-
misen asukkaat ovat miltei yhta huonokuntoisia,nkuuodeosaston potilaat. Asiaa
vaikeuttaa se, ettd yksikoissa tyoskennellaan yieiosittain asukkaat ovat kahden
autettavia, jolloin apua tarvitaan aina naapurilkbsta. Kaverilta avun pyytadminen tai

saaminen koetaan valilla ongelmalliseksi.

TyOopaikan henkeda tai yhteistydn sujumattomuuttateltiin yhteensd kymmenessa
kommentissa. Naista kaksi oli sitd mielta, ettligkin on liikaa aikaa istuskella. Lisaksi
kaksi toivoi tyontekijoiden tasavertaisempaa kaldelyksi tyontekija ei pida mahdolli-
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suutta toivoa tyovuoroja hyvana. Minun mielesté@bga osa taman paivan joustavuutta,
mit& tyOnantajalta pitdad 10ytyd, muutoin ei pientasten vanhemmilla, jotka molemmat
ovat vuoro- tai reissutdissad, ole mahdollisuuttantgkoon. THL:ssa tehty tutkimus
osoittaa, ettéa henkiléston hyvinvoinnilla ja johiagen liittyvilla tekijoilla on voimakas

yhteys hoidon laatuun ja jossakin maarin myos awoititeen (Sinervo ym. 2010, 30).

Se, miten tyo ja perhe-elama ovat sovitettavisgagn, vaikuttaa siihen, kuinka sitou-
tunut tyontekija on tydbhonsa seka siihen, kuinkaimyan tydossaan viihtyy. Tydaika-
jarjestelyilla voidaan vaikuttaa paljolti siihenjlimisia mahdollisuuksia tyontekijalla on
mahduttaa seka mieluisa ty0 etta perheen kanssgattyieika osaksi jokapaivaista
elamaa. (Sinervo ym. 2010, 32.)

Tiedonkulun puutteita valitteli myos kuusi vastaaj&iina on varmaan yksi kehittami-
sen paikka, jota on kylla jo yritettykin parantdahtajan lasn&oloa toivoi yksi vastaaja
viitaten opiskelu aikaiseen osittaiseen opintovapani. Yhden vastaajan toivomaa

yhteisty6téa lahialueen palvelutalojen kanssa tuismaan kehittaa.
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Miten hoitoa pitaisi mielestasi kehittaa / mita pudteita olet havainnut?

TAULUKKO 15. Mita tyontekijoiden mielesta pitaisekittaa, mita puutteita havaittu.

Lisaa aikaa,
liikuntaa,
viriketoi-
mintaa asuk-
kaille

*Enemman pitaisi "olla”, seurustella, sekéa vanhustttés mielenterve-
yskuntoutujien kanssa, eika vain nopeasti tehdé@arattomat tyot.
Viriketoimintaa pitéisi olla enemman, olisi mahtaygos palvelutalos-
sa olisi oma kuntohoitaja tai fysioterapeutti *A&aitaisi asukkaille
olla enemmaéan *Enemman aikaa asukkaille, ehtisijesktumaan
heidan kanssa *Enemman yhdessaoloa asukkaidend&Rgaisi olla
aikaa asukkaiden kanssa seurusteluun. Perus-hmtsuurimman osar
ajasta... *Seurustellaan enemman asukkaiden kuindkijoiden kans-
sa *Asukkaat huonokuntoisia eiké aika tahdo riitkégkille
*Virkistystoimintaa lisata, tosin kovin haastediismiten saisi kaytan-
ndssa toimimaan

I

Lisaa koulu-
tusta

*Ehka lisaa esim. saattohoito ja ladkekoulutusta&kéhoidon kehita-
minen, henkildkunnan "sparraaminen”. Ladkelaskenvasi harjoittaa

Omahoitajuu-
den ja tiimi-
tyon kehitta-
minen

*Kehittda parempi tiedonkulku esim. vapaalta tullevkunnon raportti
*Joustavuutta (kaikkien ei tarvi istua klo 8.30 Bydsséa aamupalaa)
*Oma hoitajat ottavat enemman asukkaista vastuikié eain nimelli-
sesti. Muistaa kuitenkin tiedottaminen toisilletagile *Asioista tiedot-
taminen ei aina toimi. Tiimitydskentelya tulisiso#nemman *Paljonkir
olisi kehittdmista mutta kun jotain uudistusta efadlmiin aina joku
vastustaa ja mitdén ei voi ensin kokeilla *Meilldilklla pitaisi olla
samat tavoitteet hoidon ja muidenkin téiden suhteroitteet eivat ole
kaikilla samat *Omahoitaja-menetelman kehittAmipgetoimivuus
kaytannossa

Muu

*Hankkia mahdollisia apuvélineita esim. henkilonoistu
*Viihtyisyyden... *Kunnon radiot joka osastolle. Usgaa verhoja..
Johtajan pitdmia tuokioita, esim. lukemista. Joatan etainen asuk-
kaille *Ladkehoito on vain osa vanhustyota, kaikkeanhusten vai-
vaan ei ole laakettd. Annetaan vanheta rauhassagAmi miettia
miten asukasta kohdellaan *Omaisten mukaan otttwboi(yhteiset

palaverit) ja muutenkin yhteistyon kehittdminen

Enemman aikaa yhdessdoloon asukkaiden kanssa jopaiseitseméan vastaajaa eli

tama huoli on yhteinen seka omaisilla ettd tyonddlkd. Samoin viriketoiminnan tai

likunnan lisddmisen mahdollisuutta toivoi kaksstamjaa, kuten usea omainenkin.

Lisda koulutusta ja laédkelaskennan harjoitteluaciomyts kaksi vastaajaa. Tata asiaa
on nyt jo ryhdytty kehittamaan, kun sairaanhoiféjgesti ladkelaskennan kokeen Kii-
kanpalolla ja katsotaan missa mahdollisia koulatystita on. La&kkeidenjako on siir-
retty paivavuoroon, erityiseen ladkkeidenjakovuorgaka alkaa tunnin ja 15 minuuttia
aiemmin kuin normaali iltavuoro, jotta ladkkeidéman on mahdollisuus paneutua.

Liséksi toinen tyontekija viela tarkistaa jaetudikléieet ja viimeisen tarkistuksen tekee
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ladkkeet antava hoitaja. Aiemmin ladkkeet jaegtbmuorossa, mutta virheita tuli jonkin
verran vasymyksesta johtuen ja henkil6kuntapalasariesitetty muutos on nyt tehty
ladkkeidenjakoon.

Omabhoitajuuden ja tiimitydon kehittamista toivoi kiwastaajaa. Liséksi tiedonkulun
puutteita valitteli kaksi vastaajaa tdhankin kyskseen, joten se koetaan todella on-
gelmaksi. Uudistusten vaikeutta ja toisten vastastea valitteli yksi vastaaja.

Yksi vastaaja toivoi, ettd mietittaisiin asukkaidkohtelua. Radioita (joita nyt onkin
hankittu) toivoi yksi vastaaja, samoin kuin uuskerhoja. Yhden vastaajan toivomia
apuvdlineitd pyydetaan asukaskohtaiseen kayttodwadipelainaamosta, josta niitd saa
kayttoon, jos fysioterapeutti arvioi asukkaallavale siihen tarvetta. Johtajaa pitamaan
esim. luku-tuokioita asukkaille toivoi yksi vastaajtse olen miettinyt, ettd asukasko-
kousten jarjestaminen, jossa sana on vapaa, aftleeda ja toisi varmaan hyvié ideoita
asukkailta asioiden jarjestamiseen.

Missa asioissa palvelutalo on onnistunut?

TAULUKKO 16. Missa asioissa tyontekijoiden mielegivelutalossa on onnistuttu.

Kodinomaiset, | *Hyvét puitteet asukkaiden asumiseen... *On luonwdd&do-
toimivat tilat dinomaiset puitteet asukkaille... *Kodinomaiset asaho. ..
*Yksikot ovat kodinomaisia *... omat vessat ja suiikima yksikko
on hyva *Asialliset tilat... *...On pohjaratkaisultaamukava *Tilat
toimivat ja yksikot sopivan kokoisia

Hyva ulkoilu- | *kesalla helppo vieda ulkoilemaan omalle terassillga keséisin
mahdollisuus | erinomaiset ulkoilumahdollisuudet

Omabhoitajuus, | *Tiimityd on kehittynyt, toimii melko hyvin *Omalaé tydskentely
tiimityoskentely| on onnistunut suhteellisen hyvin *Tiimit, omahataj. *Talon ra-
kenne huomioiden, on yhteisty6 sujunut jokseenkin
Henkilokunta Tydvuoroissa riittdvasti henkilokuntaa *Nuoret tyékijat *omat
tutut hoitajat,... *Henkil6kunta on hyvin osaava jampuolinen
*Koulutettu henkilékunta. Hyva ty6ilmapiiri tyonigkden kesken
*Henkiloston maara aika lailla riittava... *On tyorkgat aika hyvin
saaneet kehittdd omaa tyotaan ja jos on jotain tomallista ohjel-
maa ollut niin toiminnanjohtaja on hyvin ottanutstaan ja pyrkinyt
joustamaan ja kehittdmaan mukana

Muu *Tyo6turvallisuudessa. Koulutuksissa *Asukkaat oygilyt/aisia
*_..ruokailutilanteet, saa heréilla yleensa omaantteh*Virkistys
tilaisuudet ja Mantylaan ja V:O:lle helppo mennkEisuuksiin...
*_..kattava palvelu *Talla hetkella ainakin hoitajshavat keskittya
hoitamiseen, ei siis tarvitse laittaa ruokaa taveta...
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Palvelutalon tiloja kommentoi yhteensa yhdeksanazgaa. Tilat kodinomaiseksi mai-
nitsi nelj vastaajaa ja tiloja toimivina piti vilgastaajaa, joista kaksi mainitsi erilliset
yksikot hyviksi. Ulkoilumahdollisuuksia ja omaa dssia kehui kaksi vastaajaa. Tiimi-
tyoskentelyyn tyytyvaisyyden nosti esiin kaksi @@gha ja samoin omahoitajakaytan-
non kaksi vastaajaa. Koulutettua henkilokuntaa lpjirana kaksi vastaajaa ja kahden
vastaajan mielestd henkilokuntaa on riittavasti.a@ntydén kehittdmismahdollisuutta
kiitti yksi vastaaja.

Yksi tyontekija piti onnistumisen merkkind asukkendtyytyvaisyytta. Tyoturvallisuu-

den ja koulutukset mainitsi yksi tyontekija. Onaorséena piti yksi vastaaja virkistys-
toimintaa ja yhdyskaytavaa Mantylaan. Yksi vastaapnitsi onnistuneeksi sen, ettéa
saa keskittya hoitotyéhon, niin ettd ruoka- jaaiispalvelusta vastaa erillinen tyonteki-
ja. Yksityisista yrityksistéa olemme kuulleet sietfskentelevilta, ettd hoitotyd karsii,

koska hoitajat laittavat myos ruoan ja siivoavat.

Miten suhtaudut nyt tehtavaan laatukasikirjaan ja miksi?

TAULUKKO 17. Miten tyontekijat suhtautuvat laatukidgaan ja miksi.

Myonteisesti| * Todella positiivista; hyva etta laatua tutkitaankahitetaan
*Ehdottomasti hyva talon kehitykselle. Olisi hyittes valilla tarkistella
ollaanko saatu tavoitetta laatukirjan muka&baatukasikirja on hyva
talolle. On mustaa valkoisella nayttda meidan tedoshan hyva ja saa
vastata anonyymisti *Mielestani asiallinen, toilleshyvia asioita *Hyva
homma, saadaan nakyviin talon toimintaa ja saadelaka myds paran-
nettua meidan imakoa *Hyvéa, yhteenvedosta nake# asila ok mika
huonommin *Positiivisesti. Laadun kriteerit tarkegtenkin tulevaisuu-
den muutoksia ajatellen *Se on hyva, puutteitagiaitkamista tulee
esille *Laatukasikirja on hyva jos sen sisaltd otuutta vastaava ja
visiot toteuttavissa *Laatua olis hyva ja monipmein ravinto omassa
keittiossa tehtynd *Hyva kun sellainen saadaan *#dgsia, asioita voi
muuttaa tai tehda paremmin *lhan ok. Siitdhan vaihim hienoja ideoi-
ta *Mielenkiinnolla, odotukset korkealla, kaytanngoveltaminen. Ke-
hittyisik®d hoito viela, avaisiko silmia?

Kielteisesti | *Enpé& osaa sanoa. Jotenkin vaan tuntuu ettd onké tagaan hyotya
kenellekdan.

Laatukasikirjan tekemiseen positiivisesti suhtardtiiyhtd lukuun ottamatta kaikki

kenellakaan. Seitseman vastaajaa naki hyvana s@nsamdaan esiin kehitettdvaa ja
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viisi piti laatukasikirjaa tarkeana talolle tulesauden haasteissa. Laadun tarkastelun

jatkossakin mainitsi tarkeaksi yksi vastaaja. Kagtin soveltamista pohti yksi vastaaja.

Mita muuta haluatte tuoda esille?

TAULUKKO 18. Mita muuta tyontekijat halusivat tuoésille.

TyOyhteison *Yhteiseen hiileen puhaltaminen tarkeaa... *Henkild&uualisi olla
kehittamis tasavertaista. Ei toinen hoitaja saisi olla parenkpin toinen
tarpeita *Tasmennysta henkilékunnan kahvi ja ruokailutaukoih
Kayttaytyminen| *Kielenkayttd, miten puhutaan asukkaille ja en tigkeminen &arsyt-
toisia kohtaan | tda suunnattomasti! *... Toisten arvostelu vahemnr&sittain
epaasiallinen kohtelu seka asukkaille ettd henkihdlalle. Raportti
tilanteet ei ole sita varten etta arvostellaan taifPienta asiaa suu-
rennellaan. Asiallinen palaute kahdestaan

Muu *Jaako Merjalle riittavasti aikaa hoitopuolen pap@nuille hommille
*Ollaan tyytyvaisia, kun on ty6paikka, johon on rawuk tulla : )
*|tse ainakin henk.kohtaisesti tulen ihan mielellaamulla téihin ja
viihdyn taalla.

TyoOyhteison kehittamistarpeita |0ytyi kolmesta eastsesta; Tasa-arvoa tyontekijoiden
valille toivoi yksi vastaaja ja tdsmennysta kahairpokailutaukoihin toinen, kolmas
korosti yhteiseen hiileen puhaltamisen tarkeyttaytkiytymista toisia kohtaan pohdit-
tiin kolmessa kommentissa; Kielenkayttba ja niibkigvereiden kuin asukkaiden epa-
asiallista kohtelua moitti kaksi vastaajaa sekatém arvostelua kaksi vastaajaa. Naita
asioita tulee tydyhteisossa tydstaa, mista talldieenmentit johtuvat. Sairaanhoitajan

Merjan tyotaakkaa mietti yksi vastaaja. Kaksi totekevansa mielellaén taihin.

7.4Omaisten ja tyontekijoiden vastausten vertailu

Tutkin Kiikanpalolla tuotetun hoitotyon laatua tek@lla asiakastyytyvaisyyskyselyn
asukkaiden omaisille (19 vastausta) seka itsearkgselyn tyontekijoille (15 vastaus-
ta). Saaduista vastauksista olen verrannut asuitkaaimaisten seka tyontekijoiden
vastauksia toisiinsa, koska kysymykset olivat ybteiiset. Naista vastauksista (yhteen-
sa 34) olen koonnut liitetaulukoita, joissa on iltatiu vastaukset eri vaihtoehtoihin
lukumaarina ja prosenttiosuuksina vastaajaryhmaaisenhtai tyontekijat sekd molem-

mat ryhmat yhteensa mukaan. Liitetaulukosta oleglleeh johtanut taulukon alareu-
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naan “"timanttiluvut” yhteensa vastauksista. Timianttilla tarkoitan vastakohtien

timantin eri ruutuihin tulevia arvoja.

Tehdyissa kyselyissa kaytin asukkaiden omaisilldyjfintekijoille vastausasteikkona
viisiportaista Likertin asteikkoa, jota kaytetddlegnsa mielipidevaittamissa. Vastaus-
vaihtoehtoina asteikossa, miten véittdma toteutéytin seuraavia: 0 = en 0saa sanoa,
1= ei ollenkaan, 2 = huono/huonosti, 3= kohtalalkentalaisesti ja 4= hyva/hyvin.
Kyselyiden vastaukset olen laittanut vastakohtiemamttiin kayttdmani asteikon mu-
kaan seuraavasti. Vastaukset 1= ei ollenkaan jaudno/huonosti on asetettu timantin
vasemmalle reunalle ruutuun "miinus”, ndkee asi&ssieisia puolia ja uhkia. Vasta-
ukset 3= kohtalainen/kohtalaisesti on laitettu titmaylareunaan ruutuun ambivalenssi,
paljon myonteista ja paljon kielteistd. Vastauk3et en osaa sanoa olen asettanut ti-
mantin alareunaan ruudukkoon +-0, ei vahvoja miteiif®, neutraali suhtautuminen
seka vastaukset 4 = hyva/hyvin on asetettu timamiieaan reunaan, ruutuun "plus”

nakee asiassa myonteisia puolia ja mahdollisuuksia.
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Tyontekijoista jopa 60 % (LITETAULUKKO 1) oli sitinieltd, ettd hyvaa elaménlaa-
tua yllapitavaa toimintaa jarjestetaan asukkailén\kohtalaisesti, 20 % on sita mielta
ettd huonosti ja vain 20 % sita mielta etta jagesin hyvin. Vastaavasti omaisista 37 %
oli sitd mielta, etta toimintaa jarjestetaan hywimnytta peréti 26 % vastaajista ei osannut
sanoa mielipidettd. Kertooko tyontekijoiden krggmpi arvio vaittdmaan siita, etta he
kokevat riittamattomyyden tunnetta. Usein tyontékikertovat kiireestd ja potevat
huonoa omaatuntoa, kun eivat ehdi perushoidon disdktaa enemman yksilollista

aikaa asukkaille.

Vastakohtien timanttiin (KUVIO 5) tulevissa omaistga tyontekijoiden vastaukset
yhteenséa luvuissa vastaukset tasaantuvat siténkattista vastaajista melkein puolella
(41 %) oli vaittamaan ambivalenssi suhtautumin@f/@suhtautui positiivisesti ja 15 %

negatiivisesti seka 15 % neutraalisti.

Jokainen ihminen, jopa jatkuvassa vuodehoidosseaol@nhuskin, on tilanteessaan
aina toimija, jolla on periaatteessa mahdollisuakaikuttaa ymparillaan oleviin ihmi-
siin. Talle toimijuudelle on annettava tilaa javitaessa vahvistettava vanhan ihmisen
ehkéa jo heikoksi kaynytta &anta. Riippuvuus toisensta ei havita toimijuutta, eika
avun tarve merkitse luopumista autonomiasta ja shmbsta vaan edellyttdd niiden

tilanteen mukaista uudelleenmaarittelya. (Sepp@&nKaristo & Kroger 2007, 13.)

Ambivalenssi
Paljon myonteista ja paljon kielteista

Néakee asiassa
mydnteisia puolia
ja mahdollisuuksia
+

Nakee asiassa
kielteisia puolia ja
uhkia

Ei vahvoja mielipiteita
Neutraali suhtautuminen
+-0

KUVIO 5. Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden (r84) arvio siitd, toteutuuko vait-
tama, ettayontekijat jarjestavat asukkaille hyvaa elamantaayllapitavaa toimintaa
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Arvioitaessa jarjestavatko tyontekijat asukkaibbéntintakykyéa tukevaa toimintaa (LII-
TETAULUKKO 2) ovat tyontekijat jalleen vahan krigempia. Tyontekijoistd suurin
osa eli 73 % oli sitd mielta, ettd toimintakyky&euaa toimintaa jarjestetdan vain koh-
talaisesti, vain 13 % oli sitd mielta ettd jarjésée hyvin ja huonosti 1 vastaaja eli 7 %.
Yhden tyontekijan mielesta toimintaa ei jarjestgtankaan. Omaisista miltei puolet (42
%) oli sita mielta, etta jarjestetdan kohtuullisebd % oli tyytyvaisia, jarjestetaan hyvin
ja vain 2 vastaajaa eli 11 % oli sitéd mielta, ghigestetdadn huonosti, 32 % omaisista ei

osannut sanoa mielipidetta.

Vastakohtien timanttiin (KUVIO 6) tulevissa omaistga tyontekijoiden vastaukset
yhteensa luvuissa vastaukset jakaantuivat sités,vestaajista yli puolella (56 %) oli
vaittdamaan ambivalenssi suhtautuminen, 15 % sulitpasitiivisesti ja 12 % negatiivi-

sesti sekd 18 % neutraalisti.

Asukkaiden toimintakykya tukevan toiminnan tarkeyshjautuu laaketieteen seka
hoito- ja vanhustydn arvoperustoihin, joissa katasin hyvan tekemista ja asiakkaan
hyvaa elamaa. lhmisen toimintakyvyn edistaminerdeddvan toiminnan ja kuntoutuk-

sen avulla, vanhan ihmisen omatoimisuuden ja oran&unnon tukeminen seka vah-
vistaminen kannustamalla toimintaan ja rohkaisesnainhuksen vahvoja puolia kuvas-
tavat naiden periaatteiden soveltamista kaytannénhwstyéhon eettisten ohjeiden
mukaan. (Kivela 2009, 231.)
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KUVIO 6. Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden (r84) arvio siitd, toteutuuko vait-
tama, ettayontekijat jarjestavat asukkaille toimintakyky&ewaa toimintaa.
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Vaittdman henkilokuntaa on riittavasti tavoitet&sa ajatteli omaisista 47 % (LIITE-
TAULUKKO 3) toteutuvan kohtalaisesti, 32 % hyvin jd % huonosti. Vastaavasti
tyontekijoista yli puolet (60 %) ajatteli henkilokoan riittavan kohtalaisesti ja vain 27

% hyvin sekéa 13 % huonosti.

Molempien vastaajaryhmien yhteenvedossa (KUVIO li7pyolella vastaajista (53 %)
oli vaittamaan henkilokunnan riittavyydesta toisaahyonteinen ja toisaalta kielteinen

suhtautuminen, 29 % suhtautui positiivisesti j@d Begatiivisesti seké 6 % neutraalisti.
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KUVIO 7. Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden (r84) arvio siitd, toteutuuko vait-
tama, ettdnenkildkuntaa on riittavasti tavoitettavissa.
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Arvioitaessa vaittamaa asukkaat saavat yksilollistétoa ja palvelua (LIITETAU-
LUKKO 4) oli omaisilla huomattavasti positiivisempiékemys asiaan. Omaisista yli
puolet (53 %) oli sitd mieltd, etta vaittdma toteuhyvin ja 42 % ajatteli sen toteutuvan
kohtalaisesti. Tyontekijdiden enemmistd (73 %) tejatvaittdméan toteutuvan vain
kohtalaisesti ja vain 2 vastaajaa eli 13 % hyvikasg3 % huonosti. Tassa vastauksessa
nakyy ilmeisesti jalleen tyontekijoiden syyllisyysijta ettei ole riittdvasti aikaa asuk-

kaiden yksilolliseen huomioimiseen.

Vastaajaryhmien yhteenvedossa (KUVIO 8) yli pualelastaajista (56 %) oli vaitta-
maan yksilollisestd hoidosta ja palvelusta toisaaftytnteinen ja toisaalta kielteinen
suhtautuminen, 35 % suhtautui positiivisesti ja Gégatiivisesti sekd 3 % neutraalisti.
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KUVIO 8. Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden (r84) arvio siitd, toteutuuko vait-
tama, ettéasukkaat saavat yksilollista hoitoa ja palvelua.
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Vaittdmaan asukkaiden toimintakyvyn yllapitamisg&tiiTl ETAULUKKO 5) oli tyon-
tekijoilla positiivisempi nakemys kuin omaisillaydntekijoista yli puolet 53 % ajattel
sen toteutuvan kohtalaisesti ja loput (47 %) dh snieltd etta vaittama toteutuu hyvin.

Omaisista suurin osa 58 % ajatteli sen toteutuvaintataisesti ja vain 21 % hyvin,

Omaisten ja tyontekijoiden vastausten yhteenvedegsdméaan asukkaiden jaljella
olevan toimintakyvyn yllapitamisestd (KUVIO 9) yiuolella vastaajista (56 %) oli
toisaalta myonteinen ja toisaalta kielteinen sutui@inen, 32 % suhtautui positiivisesti

ja ei yhtddn vastaajaa negatiivisesti mutta 12 ttraalisti.

Sirkka-Liisa Kivelan mukaan (2009, 42) pitkaaikaisaiden hoidon tavoitteena, myos
pitkaaikaislaitoksissa, on mahdollisimman itsergtisga omatoimisesti selviytyvat

yksilot, joilla on laheissuhteita. Tavoitteen sadamninen edellyttaa pitkaaikaissairaiden
osallistumista kuntonsa yllapitdmiseen ja passémisairaan rooli ei edista toimintaky-
vyn sailymista. Omaisten, laheisten ja hoitajiendntgisilla, rohkaisevilla ja kannusta-
villa asenteilla ja hellilla fyysisilla kosketukkil on merkitysta mielenterveyden ja

fyysisen kunnon sailymisessa.
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KUVIO 9. Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden (r84) arvio siitd, toteutuuko vait-
tama, ettéasukkaiden jaljella olevaa toimintakykya yllapicité
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Siind, ettd asukkaat saavat riittavasti likuntaBARTETAULUKKO 6) nakivat molem-
mat vastaajaryhmat parantamisen varaa. Omaisiste2vi naki liikkunnan riittavyyden
hyvaksi ja tyontekijoista ei kukaan, kohtalaisedesn naki molemmista vastaajaryhmista
yli puolet eli omaisista 58 % ja tyontekijoista %@ Huonoksi liikunnan riittavyyden

arvioi miltei puolet tyontekijoista (47 %) ja omaita 21 %.

Yhteenvedossa vaittamaan asukkaiden saaman liikumittavyydesta (KUVIO 10) yli
puolella vastaajista (56 %) oli toisaalta myodnteije toisaalta kielteinen suhtautumi-

nen, perati 32 % suhtautui negatiivisesti ja véi @ositiivisesti.
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KUVIO 10. Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden £n34) arvio siita, toteutuuko
vaittama, ettésukkaat saavat riittavasti likuntaa.
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Vaittdmaan viriketoiminnan riittavyydesta (LITETAWKKO 7) suhtautuvat seka
omaiset etta tyontekijdt melko samoin ajatuksin.ldviomista vastaajaryhmista yli
puolet, omaisista 53 % ja tyontekijoista jopa 67aftteli riittavyyden toteutuvan vain
kohtalaisesti. Hyvin sen ajatteli toteutuvan 20y#ntekijoista ja 16 % omaisista, huo-
nosti puolestaan 13 % tyontekijoistd ja 11 % orstasiOmaisista 21 % ei osannut

sanoa mielipidetta.

Omaisten ja tyontekijoiden vastausten yhteenvededs@maan viriketoiminnan jarjes-
tamisen riittavyydesta (KUVIO 11) yli puolella vasijista (59 %) oli toisaalta myontei-
nen ja toisaalta kielteinen suhtautuminen, 18 %astihi positiivisesti ja 12% negatiivi-

sesti. Neutraali suhtautuminen oli 12 % vastaajista

Riittavalla viriketoiminnalla on vaikutusta mydsuk&aiden youniin. Norjalaisten tut-
kimusten perusteella vanhainkotien viriketoimintojeehittdminen, aterioinnin moni-
puolistaminen, ilta-aterian myo6haistdminen, rausigh toimintojen toteuttaminen
illalla ja iltatoimien sddnnénmukaisuuden korostaeni ovat johtaneet asukkaiden unen

laadun paranemiseen ja younen keston pitenemi@éierla 2007, 142.)
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KUVIO 11 Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden (n34) arvio siita, toteutuuko
vaittama, ett&iriketoimintaa on jarjestetty riittavasti.
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Hyvin toimivaksi asukkaiden jaljella olevien voinaejen huomioimisen (LITETAU-
LUKKO 8) arvioi miltei puolet eli 47 % tyontekijdi& ja 42 % omaisista ja kohtalaisesti
toimivaksi yli puolet (53 %) tyontekijoistd seka 3@ omaisista. 11 % omaisista arvioi

sen huonoksi.

Omaisten ja tyOntekijoiden vastausten yhteenvedess@maan jaljella olevien voima-
varojen huomioimisesta (KUVIO 12) vahan alle puolestaajista (44 %) suhtautui
positiivisesti ja samoin 44 % oli toisaalta myontn ja toisaalta kielteinen suhtautumi-

nen ja vain 6 % suhtautui negatiivisesti. Neutsadiuhtautui 6 % vastaajista.

Asukkaan voimavarojen huomioiminen on tarkeaa nygjiisi, ettei iakkaasta tule pas-
siivista katselijaa hoitajan suorittaessa hanem&éinsa kuuluvia tehtavia héanen puoles-
taan. Nain voi tapahtua, vaikka idkas fyysisestirstiuisi niista ja toimiminen edistaisi
hanen itsetuntoaan. Tehokasta tyontekijaa katsetds saattaa kokea itsensa todella
huonokuntoiseksi ja tama virheellinen toiminta voimistaa masennusta. Tyontekijan
toiminnan taustoina voivat olla hdnen heikko iteébtnsa ja tarpeensa korostaa omaa
arvoaan suorittamalla nopeasti ja patevasti kotsee tehtavia sekéa toisaalta héanen

holhoava suhtautumisensa karsivaan ja valitteleldd@aseen. (Kivela 2009, 231.)
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KUVIO 12 Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden (n34) arvio siitd, toteutuuko
vaittama, ett@sukkaiden jaljella olevia voimavaroja huomioidaan.
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Arviot vaittdmaan, ettd asukkaat ilmaisevat tyyigyjittdan saamaansa hoitoon (LII-
TETAULUKKO 9) olivat omaisilla positiivisemmat kuityontekijéilta, omaisista 42 %
naki vaittaman toteutuvan kohtalaisesti ja 37 %imykukaan heista ei vastannut huo-
nosti tai ei ollenkaan, tosin 21 % ei osannut salmgéantekijoista taas suurin osa eli 40

% naki vaittaman toteutuvan huonosti, 33 % kohsalsti ja vain 27 % hyvin.

Yhteenvedossa asukkaiden tyytyvaisyydesta hoitsdV(O 13) vastaajista 38 % oli
toisaalta myodnteinen ja toisaalta kielteinen sufui@inen vaittamaan, 32 % suhtautui

positiivisesti ja 18 % suhtautui negatiivisesti.utt@alisti suhtautui 12 % vastaajista.

Ambivalenssi
Paljon myonteista ja paljon kielteista

Nakee asiassa
kielteisia puolia ja
uhkia

Nékee asiassa
mydnteisia puolia
ja mahdollisuuksia
+

Ei vahvoja mielipiteita
Neutraali suhtautuminen
+-0

KUVIO 13 Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden (n34) arvio siita, toteutuuko
vaittama, ett@sukkaat ilmaisevat tyytyvaisyyttaan saamaansaboit



Laatukasikirja Palvelutalo Kiikanpalolle 51 LIITE 6
Vaittdmaan siita, ettd asukkaat saavat asianmakgisiementoituneen/ mielenterveys-
kuntoutujan erityispiirteet huomioonottavaa hoitddITETAULUKKO 10) olivat
mielipiteet aika yhtenevaisia siltd osin, ettd tghijoista 60 % ja omaisista 53 % naki
sen toteutuvan kohtalaisesti sekd hyvin sen nég&utavan 27 % tyontekijoista ja 26 %
omaisista. Huonosti sen taas naki toteutuvan 13y8atekijdistd, mutta ei yksikaan

omaisista, heista taas 21 % ei osannut sanoa i@ asiaan.

Yhteenvedossa vaittdmasta, ettd asukkaat saavamnagiaista ja dementoituneen/
mielenterveyskuntoutujan erityispiirteet huomiodawta hoitoa (KUVIO 14) vastaajis-
ta yli puolet (56 %) oli toisaalta myonteinen jastalta kielteinen suhtautuminen vait-
tamaan, 26 % suhtautui positiivisesti ja 6 % sulnianegatiivisesti. Neutraalisti suhtau-

tui 12 % vastaajista.

Dementoituneen hyvassa hoitokaytannossa erityisjglen huomioiminen kiteytetaan
seuraavasti: Dementiaan sairastuneen aktivoinnmh#&aisun tulisi olla kunnioittavaa
ja innostavaa. Holhoava ja heikentyneiden kykyjeanlahkeraan harjoittamiseen kes-
Kittyva hoito saattaa olla hyvin turhauttavaa j@s$aavaa seké sairastuneelle etté hoita-
jalle, eikd vastaa dementiaoireisen ihmisen talipeidanella on oikeus mielekkééaseen,
toimintakykya tukevaan toimintaan joka paiva. (dyM. & Maki O. & Rauhala M. &
Topo P. 2000, 20.)
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KUVIO 14. Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden £n34) arvio siitd, toteutuuko
vaittama, ettéasukkaat saavat asianmukaista ja dementoituneeleintézveyskuntou-
tujan erityispiirteet huomioonottavaa hoitoa.
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Vaittamaan siita, ettd asukkaiden ja hoitajienngili vuorovaikutus onnistuu (LITE-
TAULUKKO 11) olivat tyontekijoiden mielipiteet pasivisempia. Tydntekijoista 60 %
ja omaisista 47 % naki sen toteutuvan hyvin selédtaisesti sen naki toteutuvan 40 %
tyontekijoista ja 37 % omaisista. Huonosti sen tadls toteutuvan 1 vastaaja eli 5 %
omaisista, mutta ei yksikaan tyontekijoista, 11 #acsista ei osannut sanoa mielipidet-

ta asiaan.

Yhteenvedossa vaittamasta, ettd asukkaiden jajiraitélinen vuorovaikutus onnistuu
(KUVIO 15) vastaajista yli puolet (53 %) suhtaupasitiivisesti, 38 % vastaajista ol
toisaalta myonteinen ja toisaalta kielteinen sufatainen vaittamaan ja 3 % suhtautui
negatiivisesti. Neutraalisti suhtautui 6 % vasttaji
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KUVIO 15. Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden fn34) arvio siitd, toteutuuko
vaittama, ett@asukkaiden ja hoitajien valinen vuorovaikutus otuus
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Vaittamaan siitd, ettd asukkaiden hoitosuunnitelnmautetaan (LITETAULUKKO

12) olivat tyontekijoiden mielipiteet positiivisenap Tyontekijoistd 40 % ja omaisista
37 % né&ki sen toteutuvan hyvin seka kohtalaisestirgiki toteutuvan yli puolet (53 %)
tyontekijoista ja 32 % omaisista. Huonosti sen tads toteutuvan 1 vastaaja eli 5 %
omaisista seka 1 eli 7 % tyontekijoista. Asiastdnegisesti ole tarpeeksi tietoa omaisil-

la, koska neljannes eli 26 % omaisista ei osarenuba mielipidetta asiaan.

Yhteenvedossa vaittamasta, ettd asukkaiden horogetmaa toteutetaan (KUVIO 16)
vastaajista lahes puolella (41 %) vastaajistacidiaialta myonteinen ja toisaalta kieltei-
nen suhtautuminen vaittdmaan, 38 % suhtautui posésti, ja 6 % suhtautui negatiivi-
sesti. Neutraalisti suhtautui 15 % vastaajista.

Ambivalenssi
Paljon myonteista ja paljon kielteista

Nakee asiassa
kielteisia puolia ja
uhkia

Néakee asiassa
mydnteisia puolia
ja mahdollisuuksia
+

Ei vahvoja mielipiteita
Neutraali suhtautuminen
+-0

KUVIO 16. Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden £n34) arvio siitda, toteutuuko
vaittama, ett@sukkaiden hoitosuunnitelmaa toteutetaan
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Vaittdmaan siitd, etta asukkaan elamantarina atetaamioon hoidossa (LITETAU-
LUKKO 13) olivat tyontekijoiden mielipiteet huomattasti positiivisempia. Tyonteki-
joista yli puolet (53 %) ja omaisista vain 26 % nsén toteutuvan hyvin. Kohtalaisesti
sen naki toteutuvan loput eli 47 % tyontekijoistékplmasosa (32 %) omaisista. Huo-
nosti sen taas naki toteutuvan 2 vastaaja eli Jdntaisista. Tastakaan asiasta ei ilmei-
sesti ole tarpeeksi tietoa omaisilla, koska kolmsasali 32 % omaisista ei osannut sanoa

mielipidetta asiaan.

Yhteenvedossa vaittamasta, etta asukkaan elamimtatetaan huomioon hoidossa
(KUVIO 17) vastaajista 38 % suhtautui positiivisesamoin 38 % vastaajista oli toi-
saalta myonteinen ja toisaalta kielteinen suhtautem vaittamaan ja 6 % suhtautui

negatiivisesti. Neutraalisti suhtautui 18 % vastiaj

Kivelan (2009, 240-241) mukaan laadukkaat sos@aign pitkdaikaispalvelut voivat
toteutua vain, kun tyontekijat kohdatessaan vanlahidastuneen ihmisen samalla
ikdan kuin nakevat hanet nuorena ja keski-ikdisenémavarojensa huippukunnossa
olevana, lapsia kasvattavana ja tytta tekevana alasena. "Tyontekijd, joka kohda-
tessaan vanhan ihmisen tuntee kohtaavansa kaln tdamiseen kerrostuneet ikékau-
det ja elamanvaiheet ja arvostaa hanen vahvuudidanin eri vaiheissa, on oivaltanut

vanhusten hoidon ja vanhustyon keskeisimman pertista

Ambivalenssi
Paljon myonteista ja paljon kielteista

Néakee asiassa
mydnteisia puolia
ja mahdollisuuksia
+

Nakee asiassa
kielteisia puolia ja
uhkia

Ei vahvoja mielipiteita
Neutraali suhtautuminen
+-0

KUVIO 17. Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden fn34) arvio siitd, toteutuuko
vaittama, ett@sukkaan elaméntarina otetaan huomioon hoidossa.
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Vaittdmaan siitd, etta hoitoympaéristd on tilavahgppo hahmottaa (LITETAULUK-
KO 14) olivat omaisten mielipiteet positivisemp@maisista lahes puolet (47 %) ja
tyontekijoista 40 % n&ki sen toteutuvan hyvin. Kadaisesti sen naki toteutuvan 47 %
tyontekijoista ja kolmasosa (32 %) omaisista. Hsbnsen taas naki toteutuvan 2 vas-
taaja eli 13 % tyontekijoista ja 1 eli 5 % omaiaid¥ielipidetta asiaan ei osannut sanoa

16 % omaisista.

Yhteenvedossa vaittamasta, ettéa hoitoymparistdlaratja helppo hahmottaa (KUVIO
18) vastaajista 44 % suhtautui positiivisesti, 3®&staajista oli toisaalta myonteinen ja
toisaalta kielteinen suhtautuminen vaittdmaan pa j® % suhtautui negatiivisesti. Neut-

raalisti suhtautui 9 % vastaajista.

Ambivalenssi
Paljon myonteista ja paljon kielteista

Nakee asiassa
kielteisia puolia ja
uhkia

Nékee asiassa
mydnteisia puolia
ja mahdollisuuksia
+

Ei vahvoja mielipiteita
Neutraali suhtautuminen
+-0

KUVIO 18. Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden £n34) arvio siitd, toteutuuko
vaittama, ettdoitoymparisto on tilava ja helppo hahmottaa
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Vaittamaan siita, ettd hoitoymparistdé on kodinoreaija rauhallinen (LIITETAU-
LUKKO 15) olivat molempien ryhmien mielipiteet huattavan positiivisia. Omaisista
68 % ja tyontekijoista 53 % naki vaittdman totewatanvhyvin. Kohtalaisesti sen naki
toteutuvan 47 % tyontekijoista ja kolmasosa (32d¥gisista. Huonosti sen ei nahnyt

toteutuvan kukaan vastaajista ja kaikilla oli npale asiaan.

Yhteenvedossa vaittamasta, ettd hoitoymparisto azinkmainen ja rauhallinen (KU-
VIO 19) vastaajista 62 % suhtautui positiivise38,% vastaajista oli toisaalta myontei-
nen ja toisaalta kielteinen suhtautuminen vaittdm#&ukaan vastaajista ei suhtautunut

vaittamaan negatiivisesti tai neutraalisti.

Vanhustyon eettisissa ohjeissa ymparistdéa koskedmaatteisiin kuuluu vanhan ihmi-
sen ympariston luominen viihtyisaksi, virikkeelksg kodinomaiseksi, terapeuttiseksi,

turvalliseksi ja mahdollisimman vahan rajoittava¢sivela 2009,242).

Ambivalenssi
Paljon myonteista ja paljon kielteista

Néakee asiassa
myonteisia puolia
ja mahdollisuuksia
+

Nakee asiassa
kielteisia puolia ja
uhkia

Ei vahvoja mielipiteita
Neutraali suhtautuminen
+-0

KUVIO 19. Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden £n34) arvio siitd, toteutuuko
vaittama, ettdoitoymparistd on kodinomainen ja rauhallinen
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Vaittdmaan siitd, etta sisatilojen turvallisuudessannistuttu (LITETAULUKKO 16)
olivat omaisten mielipiteet positiivisempia. Omatsi yli puolet (58 %) ja tyontekijoista
40 % naki sen toteutuvan hyvin. Kohtalaisesti s&ki toteutuvan 60 % tyontekijoista ja

26 % omaisista. Huonosti sen ei nahnyt toteutuvd@an, mutta mielipidetta asiaan ei
osannut sanoa 16 % omaisista.

Yhteenvedossa vaittamasta, ettd sisatilojen tusuaitiessa on onnistuttu (KUVIO 20)
vastaajista tasan puolet (50 %) suhtautui possesii, 41 % vastaajista oli toisaalta
myoOnteinen ja toisaalta kielteinen suhtautumineiitar@dén. Kukaan vastaajista ei

suhtautunut vaittamaan negatiivisesti, mutta nalistasuhtautui 9 %.

Ambivalenssi
Paljon myonteista ja paljon kielteista

Nakee asiassa
kielteisia puolia ja
uhkia

Nékee asiassa
mydnteisia puolia
ja mahdollisuuksia
+

Ei vahvoja mielipiteita
Neutraali suhtautuminen
+-0

KUVIO 20. Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden £n34) arvio siita, toteutuuko
vaittama, ett&isatilojen turvallisuudessa on onnistuttu.
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Vaittdmaan siita, ettd ulkoilualueen toimivuudegsiatlvyydessa on onnistuttu (LII-
TETAULUKKO 17) hajosivat mielipiteet molemmilla aktasaisesti eri vaihtoehtoihin.
Tyontekijoista kolmasosa (33 %) ja omaisista 32 &ki rvaittdman toteutuvan hyvin.
Kohtalaisesti sen naki toteutuvan 40 % tyontekifia 32 % omaisista. Huonosti sen
naki toteutuvan 27 % tyontekijoista ja 11 % omasiMielipidettd asiaan ei osannut

sanoa 21 % omaisista.

Yhteenvedossa vaittamasta, etta ulkoilualueen taiodessa/viihtyvyydessa on onnis-
tuttu (KUVIO 21) 35 % vastaajista oli toisaalta my@inen ja toisaalta kielteinen suh-
tautuminen vaittamaan ja vastaajista 32 % suhtaqgsitiivisesti. negatiivisesti vaitta-

maan suhtautui 21 % vastaajista ja neutraalist12

Ambivalenssi
Paljon myonteista ja paljon kielteista

Néakee asiassa
mydnteisia puolia
ja mahdollisuuksia
+

Nakee asiassa
kielteisia puolia ja
uhkia

Ei vahvoja mielipiteita
Neutraali suhtautuminen
+-0

KUVIO 21. Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden £n34) arvio siita, toteutuuko
vaittama, ettalkoilualueen toimivuudessal/viihtyvyydesséa on datiis
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Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden arvio hoitiéga ilmapiiristd (LITETAU-
LUKKO 18) hajosivat mielipiteet hieman. Omaisistapuolet (58 %) ja tyontekijoista
alle kolmasosa (27 %) naki vaittdman toteutuvanrhyKohtalaisesti sen naki toteutu-
van jopa 67 % tyontekijoista ja 42 % omaisista. hagii sen naki toteutuvan 1 eli 7 %

tyontekijoista ja ei kukaan omaisista. Mielipideéaas oli kaikilla.

Yhteenvedossa asukkaiden omaisten ja tyontekijoateiosta hoitopaikan ilmapiirista
(KUVIO 22) yli puolella (53 %) vastaajista oli t@ialta myodnteinen ja toisaalta kieltei-
nen suhtautuminen vaittdmaan ja vastaajista 44¥@stui positiivisesti. Negatiivisesti

vaittamaan suhtautui vain 3 % vastaajista ja nalistaei kukaan.

Ambivalenssi
Paljon myonteista ja paljon kielteista

Nakee asiassa
kielteisia puolia ja
uhkia

Néakee asiassa
mydnteisia puolia
ja mahdollisuuksia
+

Ei vahvoja mielipiteita
Neutraali suhtautuminen
+-0

KUVIO 22. Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden=r84) arviohoitopaikan ilmapii-
rista.
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Kysymykseen siitd, miten asukkaiden kokonaisvadaimoito toteutuu (LIITETAU-
LUKKO 19) hajosivat mielipiteet aika selkeasti. Qeista miltei puolet (47 %) ja
tyontekijoista vain viidesosa (20 %) naki kokonaitaisen hoidon toteutuvan hyvin.
Kohtalaisesti sen néki toteutuvan enemmistd el 8/6ntekijoisté ja 42 % omaisista.
Huonosti sen néaki toteutuvan 1 eli 7 % tyonteki@is ei kukaan omaisista. Mielipidet-

td asiaan ei osannut sanoa 11 % omaisista.

Yhteenvedossa kysymyksestd, miten asukkaiden kodaiinen hoito toteutuu
(KUVIO 23) yli puolella (56 %) vastaajista oli taalta myonteinen ja toisaalta kieltei-
nen suhtautuminen vaittdmaan ja vastaajista 35@stui positiivisesti. Negatiivisesti

vaittamaan suhtautui vain 3 % vastaajista ja nalista6 %.

Ambivalenssi
Paljon myonteista ja paljon kielteista

Néakee asiassa
mydnteisia puolia
ja mahdollisuuksia
+

Nakee asiassa
kielteisia puolia ja
uhkia

Ei vahvoja mielipiteita
Neutraali suhtautuminen
+-0

KUVIO 23. Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden<r84) arvio siitdmiten asukkai-
den kokonaisvaltainen hoito toteutuu.
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Vaittdmaan siita, ettéd asukkaiden ja omaisten &rpa selvitetty tulotilanteessa (LII-
TETAULUKKO 20) olivat mielipiteet enemman yhtenesi@ kuin edellisissa vaitta-
missa. Kohtalaisesti vaittaman naki toteutuvarpuolet (60 %) tyontekijoista ja 42 %
omaisista. Huomattavasti vahemman eli omaisist®alfa tyontekijdista 13 % naki
vaittdman toteutuvan hyvin. Huonosti sen naki tatean perati 27 % tyontekijoista ja

21 % omaisista. Mielipidetta asiaan ei osannut adit% omaisista.

Yhteenvedossa vaittamaan, etta asukkaiden ja amnaiatpeet on selvitetty tulotilan-
teessa (KUVIO 24) yli puolella (52 %) vastaajistatoisaalta myonteinen ja toisaalta
kielteinen suhtautuminen vaittamaan ja vastaafigt&o suhtautui negatiivisesti. Posi-

tiivisesti vaittamaan suhtautui vain 15 % vastaajja neutraalisti 9 %.

Potilaiden ja asiakkaiden itsemaaraamisoikeudeauf@anomisuuden kunnioittaminen
kuuluu ladketieteen, hoitotydn ja sosiaalitytn isitt periaatteisiin, joka toteutuu mm.
sosiaalihuollon asiakkaan asemaa ja oikeuksia kasisa laissa korostamalla asiakkai-

den itsem&araamisoikeuden kunnioittamista (Kivelas2 234).

Ambivalenssi
Paljon myonteista ja paljon kielteista

Nakee asiassa
kielteisia puolia ja
uhkia

Nékee asiassa
mydnteisia puolia
ja mahdollisuuksia
+

Ei vahvoja mielipiteita
Neutraali suhtautuminen
+-0

KUVIO 24. Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden £n34) arvio siita, toteutuuko
vaittama, ett@asukkaiden ja omaisten tarpeet on selvitetty tialoteessa.
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Vaittdmaan siitd, ettd omaiset on otettu mukaarldroisuunnitteluun ja arviointiin
(LITETAULUKKO 21) oli mielipiteissa jonkin verrarhajontaa. Kohtalaisesti vaitta-
man naki toteutuvan seka tyontekijoista etta oratasinelkein puolet (42 %). Huomat-
tavasti vahemman eli omaisista 21 % ja tyontekigbiain 7 % naki vaittdman toteutu-
van hyvin. Huonosti sen naki toteutuvan peréati 4Ty#ntekijoista ja 11 % omaisista.
Omaisista 1 vastaaja eli 5 % oli sitd mielta etét&ma ei toteudu ollenkaan. Mielipi-

dettd asiaan ei osannut sanoa 16 % omaisista.

Yhteenvedossa vaittamaan, ettd omaiset on otettkaamu hoidon suunnitteluun ja
arviointiin (KUVIO 25) melkein puolella (47 %) vasdjista oli toisaalta myonteinen ja
toisaalta kielteinen suhtautuminen vaittamaan gaagista 29 % suhtautui negatiivises-

ti. Positiivisesti vaittamaan suhtautui vain 15 &staajista ja neutraalisti 9 %.

Ambivalenssi
Paljon myonteista ja paljon kielteista

Nakee asiassa
kielteisia puolia ja
uhkia

Néakee asiassa
myonteisia puolia
ja mahdollisuuksia
+

Ei vahvoja mielipiteita
Neutraali suhtautuminen
+-0

KUVIO 25. Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden £n34) arvio siitda, toteutuuko
vaittama, etté@maiset on otettu mukaan hoidon suunnitteluun yéoamtiin.
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Vaittdmaan siitd, etta tiedottaminen asukkaidenistsi omaiselle on ollut riittavaa ja
oma-aloitteista (LITETAULUKKO 22) olivat mielipitet suhteellisen yhtenevia. Koh-
talaisesti vaittdman naki toteutuvan tyontekijoidtdpuolet (60 %) ja omaisista melkein
puolet (47 %). Vahemman eli tyontekijoista loput¥0 ja omaisista 32 % néaki vaitta-
man toteutuvan hyvin. Huonosti sen naki toteutul/aastaaja eli 5 % omaisista. Omai-
sista 11 % oli sitd mieltd etta vaittaméa ei toteodenkaan. Mielipidetta asiaan ei osan-

nut sanoa 5 % omaisista.

Yhteenvedossa vaittamaan, etta tiedottaminen agiédkaasioista omaiselle on ollut

rittavaa ja oma-aloitteista (KUVIO 26) yli puolaell(53 %) vastaajista oli toisaalta

myOnteinen ja toisaalta kielteinen suhtautumindttardaan ja vastaajista 35 % suhtau-
tui positiivisesti. Negatiivisesti vaittamaan sulttd 9 % vastaajista ja neutraalisti vain
3 %.

Ambivalenssi
Paljon myonteista ja paljon kielteista

Nakee asiassa
kielteisia puolia ja
uhkia

Néakee asiassa
myonteisia puolia
ja mahdollisuuksia
+

Ei vahvoja mielipiteita
Neutraali suhtautuminen
+-0

KUVIO 26. Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden £n34) arvio siitd, toteutuuko
vaittama, etté&iedottaminen asukkaiden asioista omaiselle ontaiittdvaa ja oma-
aloitteista.
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Vaittdmaan siita, ettd omaiset ovat saaneet tulkekilbkunnalta/omahoitajalta (LII-
TETAULUKKO 23) olivat mielipiteet suhteellisen yhtevia. Kohtalaisesti vaittaman
naki toteutuvan omaisista yli puolet (53 %) ja tigkidista melkein puolet (47 %).
Saman verran eli tyontekijoistd 47 % ja omaisigemian vdhemman eli 37 % néki
vaittaman toteutuvan hyvin. Huonosti sen néki titean 1 vastaaja eli 5 % omaisista.

Kaikilla oli mielipide asiaan.

Yhteenvedossa vaittdmaan, ettd omaiset ovat saabgata henkilokunnal-
ta/omahoitajalta (KUVIO 27) yli puolella (52 %) \tasjista oli toisaalta myodnteinen ja
toisaalta kielteinen suhtautuminen vaittamaan gagista 42 % suhtautui positiivises-

ti. Negatiivisesti vaittdmaan suhtautui 6 % vasséajja neutraalisti ei kukaan.

Ambivalenssi
Paljon myonteista ja paljon kielteista

Nakee asiassa
kielteisia puolia ja
uhkia

Néakee asiassa
mydnteisia puolia
ja mahdollisuuksia
+

Ei vahvoja mielipiteita
Neutraali suhtautuminen
+-0

KUVIO 27. Asukkaiden omaisten ja tyontekijoiden £034) arvio siita, toteutuuko
vaittama, ettédmaiset ovat saaneet tukea henkilokunnalta/omajatita
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Edella olleiden seka omaisille etta tyontekijoibsitettyjen yhtenevaisten vaittdmien
lisdksi tyontekijoitd pyydettiin arvioimaan itsea@yontekijoind 11 eri ominaisuuden
suhteen. Yhteenvetotaulukossa (KUVIO 28) selkgé@mthaan arvion saa vastuun kan-
taminen omasta tydsta, johon kaikki 15 tyontekigdi&at arvioineet itsensa hyvaksi.
Seuraavaksi parhaimmat arviot saivat ominaisuunhet-aloitteisuus (14 hyvaa), yhteis-
tyokykyisyys (13 hyvaa), tyon laadukkuus (12 hyvigamuiden tyontekijoiden autta-
minen (11 hyvaa). Tehokkuus ja tavoitteellisuustgdssa arvioitiin yhta hyviksi (10
hyvaa). Asiakaskeskeisyydessa arvioi itsenséd hywisdeksan ja kohtalaiseksi seit-
seman tyontekijaa ja ominaisuudet pyrkimys itsekeiiittamiseen seka kyky valttaa
virheitd hyvaksi arvioi itsenséd seitseman ja kahsaksi kahdeksan tyontekijad. Huo-
noimman arvion sai kustannustietoisuus, jossa ipé&gttyontekijdd arvioi taitonsa
kohtalaiseksi, yksi puutteelliseksi ja vain neljvéiksi. Kustannustietoisuus oli ainoa

ominaisuus jossa kukaan arvioi taitonsa puuttexidis

|13

Yhteistyokykyisyys Oh 2

|11

Muiden tydntekijéiden auttaminen 4
0

|15

Vastuun kantaminen omasta tyosta |0

14

Oma-aloitteisuus 1

10

Tehokkuus tydnteossa 5

O Hyva
Kyky valttéa virheita 8 B Kohtalainen
O Puutteellinen

|12

Tyosi laadukkuus 3

Kustannustietoisuus 10

8
Asiakaskeskeisyys —T,

Pyrkimys itsensa kehittémiseen 8

10

Tavoitteellisuus tydnteossa 5
0

0 2 4 6 8 10 12 14 16

KUVIO 28. Tyontekijoiden arvio itsestadn tyontekjé tiettyjen vaittdmien suhteen.
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8 HOITOPOLKU

8.1 Muuttaminen Kiikanpaloon

Simon Palvelukotiyhdistyksen ja Simon kunnan v&kseostopalvelusopimuksessa on
maaritelty, ettéd kunta palvelun ostajana osoittalygbutaloon asukkaat. Kaytdnnossa
kunnan vanhustyonjohtaja tyéryhmaa apunaan kayutdkisee asukkaat. Tyoryhméaan
kuuluu vuodeosasto-hoidosta vastaava laakari, \asadton osastonhoitaja seka Kii-
kanpalolta toiminnanjohtaja tai sairaanhoitaja. isasukkaaksi tulotilanteet tulevat
niin nopealla aikataululla, ettd asukas ehtii kaydin kerran tutustumassa palveluta-
loon ennen muuttoansa. Uuden asukkaan muuttaebsdupao Kiikanpaloon hanelle
ja omaisille annetaan taytettavaksi elamankaarikenauostumuslomake tietojen luo-
vuttamisesta muille hoitaville tahoille, esim. teygkeskukseen ja keskussairaalaan.
Liséksi annetaan Kiikanpalon esite, josta |0ytywitun muassa henkilékunnan yhteys-
tiedot. Liséksi kerromme Kelan asumistuen hakerntasgstarvittaessa autamme siina
sekd selvitamme onko Kelan elakkeensaajan hoitatliaettu ja onko sitéa tarpeen
tarkistaa. Tarvittaessa sairaanhoitaja tekee hmtohakemuksen Kelalle.

Palvelutalo Kiikanpalolla tehdaan hoito- ja palhslunnitelmat Pegasos-

potilastietojarjestelméan, koska ohjelma on kayioss/os terveyskeskuksen vuode-
osastolla, Palvelukoti Méantylassa, kotipalvelusskasLansi-Pohjan sairaanhoitopiirin
yhteispaivystyksessa. Markku Lehdon mukaan uutestok@ytantdon kuuluu asiak-

kaalle turvattu oikeus yhteen sosiaali- ja terveyumllon yhteiseen suunnitelmaan.
Tama edellyttda yhteisen tietojarjestelman kaysiisiaali- ja terveydenhuollossa. YKsi
suunnitelma tukee palvelujen saumattomuutta jarsegn tehokasta kayttoa. (Lehto
2007, 19). Simossa yhteiskaytdossa oleva Pegasoasgpetojarjestelma mahdollistaa
esimerkiksi vuodeosastolla asukkaalle Kiikanpalddhdyn hoitosuunnitelman toteut-

tamisen, jos asukas siirtyy palvelutalosta vuod&osiaoitoon.

Elaménkaarilomakkeen kayttd on myds perusteltugk&osoimavaraldhtbisyys hyo-
dyntamalla elamantarina-ajattelua on yksi lahtoaolstadukkaalle hoidolle. Olemme
antaneet jokaisen asukkaamme omaiselle elamankazakkeen taytettavaksi.
Useimmat omaiset tayttivat elaméankaari-lomakettdegisad vanhuksensa kanssa. Toi-

voimme vanhusten ja omaisten kertovan meille asidinhustemme lapsuudesta, nuo-
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ruudesta ja aikuisuudesta. Asukkaat eivat ehkatmsaisauden vuoksi itse pysty kerto-

maan meille elamantarinansa tarkeisté asioistiea jeiikuttavat tahankin paivaan.

Vanhuksen henkilokohtaisen elamantarinan tuntemepemla voidaan vahvistaa ja
loytaa dementoituneen ihmisen vahvuuksia ja voir@aa Tietamalla missé asioissa
ihminen on ollut hyva ja mista kokenut hyvaéa oleaidaan naita asioita tuoda esille
my0s tdman paivan elamaan. (Mékisalo-Ropponen 200)7 Myds Hanna-Liisa Liika-
sen mukaan elamakertomusta voidaan kayttda sagiaainenetelmand, jonka avulla
tutustutaan laheisesti asiakkaan elamanhistoriaanykytilanteeseen vaikuttaneisiin
tapahtumiin (2007, 80).

Uuden asiakkaan muuton ja hoito- ja palvelusuutmae laatiminen prosessissa téar-
keimmaksi kehittdmiskohteeksi jaikin asukkaan jadmiomaisensa mukaan ottaminen
hoito- ja palvelusuunnitelman laatimiseen. Koskak&aaksi tulo tapahtuu yleensa niin
kiireellisella aikataululla, ettei hoito- ja palusiuunnitelmaa voida laatia ennen muut-
toa, tehdaéan se pikimmiten muuton jalkeen. Kehigéan pohjaksi 16ysin sosiaalikol-
lega sivuilta eri kuntien toimijoiden yhteistyosisé@timan mallin (KUVIO 29). Mallia
hyodynnettiin muokattuna myods Palvelutalo Kiikampahoito- ja palvelusuunnitelma

palavereissa.
kokoukseen varataan aikaa 1-2 tuntia
asiakkaan oml(.aisten L
omaiset . nikemys
uumr:jlﬁgllm _______________________________________ tilanteesta | __|sopimus laaditaan, |
te | ﬁ?'.'.' sovitaan kirjataan palvelut R
. mie Ekaa" asiakas esittdd omat ¥ siitd, mita [  ja lahetetaan W asiakkalla
asiakas af(latonaaan toiveensa, tarpeensa ja kesnI:;Jtset:lu. palveluita asiakkalle k||;']lalalaII{:jnsen
0 mihin han pystyy I kunta voi allekirjoitettavaksi
----------------------------------------- asiakkaan |--- jarjestdd [-- o
koollekutsuja/ veluid taru:tselrr;ﬂt ja mita T
p . f . palveluiden palvelu asiakas palveluiden wu
puheenjohtaja esittely sovitaan, h iarjestyvat : : L A padtds
™ miten esittely osallistujien Jarjesty hoitaa itse ]ar]esﬁqlmt[;ta &l lahetetdan
°| kirjataan [T nakikulma |~ ] - paasta | asiakkaalle [~
p . sopimukseen,
muut ja kuka tilanteeseen kirjataan
osallistujat kirjaa neuvottelun tulos I
hoito- ja
palvelusuunnitelma
lomake ja ohjeistus

KUVIO 29. Hyvan hoito- ja palvelusuunnitelman lamisen prosessikuvaus (Kantola &
Rautava & Hietanen & Niemi & Laitamaa & Lumpus &HKkinen & Vaittinen &
Pirttijarvi 2007).
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Koollekutsujana toimii sairaanhoitaja, joka vagtadvelutalon hoitotyosta. Asukkaan ja
omaisten lisaksi palvelutalosta osallistuu tiimisghoitaja, josta tulee asukkaan oma-
hoitaja. Suunnitelma tehddén asukkaan uudessalydvmnossa. Ennen tata hoito- ja
palvelusuunnitelman laatimista pyydetddn asukasthdnen omaisiaan tayttdmaan ja
palauttamaan elamankaari-lomake, jotta siita saat&to on henkilokunnan kaytdssa
ennen suunnittelukokousta. Hoitosuunnitelmakokossaetaytetaan lomake, johon

kokouksessa sovitut asiat kirjataan ja allekirjkstella hyvaksytaan.

8.2 Kotiutuminen

Uudelle asukkaalle esitelladn mielellaén taloanoem hanen muuttoaan. Esimerkiksi
ennen vuodeosastolta siirtymisté voi kayda omasé&asssa katsomassa tulevaa asun-
toaan. Tulevan muuton hyvaksymisen kannalta, etgkétaloon tutustuminen useam-
mankin kerran olisi tarkedd. Mutta ikava kylla mututiytyy usein tehda niin kiireelli-
sella aikataululla, ettei asian tyostamiseen jéi@veasti aikaa. Palvelutaloon muutto voi

olla vanhukselle hyvin iso askel ja lopulliseltatuva ratkaisu.

Tarke&ad asukkaan kotiutumisen kannalta on sisusiaan huoneensa omilla, tutuilla,
mielellaan aiemmasta kodista tuoduilla huonekalydl pikkuesineilla. Joillekin vanhan
kodin hajottaminen tuomalla sieltd huonekaluja amssguljettu ajatus. He haluavat
sailyttda mahdollisesti pitkd&nkin suvussa olleetinsa koskemattomana, toivoen ehka
ainakin kesaloma aikaan paluuta vanhaan kotiind Téivetta on syyta kunnioittaa,
mutta jos mahdollista niin neuvotella ainakin pikkineiden ja valokuvien tuomisesta

palvelutalon asuntoon. Omat rakkaat esineet tuko@in tuntua.

Omaisten rooli muuttamisessa ja palvelutaloon asesessa on hyvin tarkea. Omaisen
paneutuminen pohtimaan yhdessa vanhuksen kandsakatna tuodaan ja miten huone
sisustetaan, tuo vanhukselle myds turvaa siitéj ethainen hylkaa hanta palvelutaloon,
vaan kay myos siella hanen luonaan. Ajan antamjaeosoittaminen, etta vielakin

huolehtii vanhuksesta, on tarkea tuki palvelutalkotiutumisessa.

Heti palvelutaloon muuton yhteydesséa asukkaalleetikrtoa turvarannekkeen kaytosta
ja miten silla saa halytettyd hoitajan avuksi. Raiblajoista on tehty pienid tauluja,

jonka asukas voi niin halutessaan saada huoneesgstuttamaan talon ateria-ajoista.



Laatukasikirja Palvelutalo Kiikanpalolle 69 LIITE 6
Aamupalalle ei ole pakko nousta, vaan se voidaamidad mikrossa, jos haluaa nuk-
kua pidempaan. Saunomiseen, tai jos ei pida saumast suihkuun omassa wc:ssa,

asukkailla on mahdollisuus 1-2 kertaa viikossa.

Jokaisen henkilokuntaan kuuluvan tulee huomioideghataloon muuttanut uusi asukas
siten, etta vuoron alussa tyontekija kay esittayysd ja kertoo, etta tyoskentelee nyt
seuraavat kahdeksan tuntia tdssa yksikossa ja milglellaan auttamaan, kun asukas
halyttaa apua. Kunkin yksikon tiimissa tyoskenteBe@ tyontekijaa ja tydvuorolistoja
pyritddn laatimaan niin, ettda yksikossa tyoskesitgtiku oman tiimin hoitajista. Aina
tahan ei ole mahdollisuutta ja varsinkin sairaatdjan tulisikin hoitaa jokaista asukasta
vuorollaan, tydskennellen eri yksikdissa, jotta élkin hoitotydsta vastuullisena sailyy

riittdva kasitys asukkaan voinnista.

Mahdollisimman pian muuton jalkeen pyritaan ja@gesdan hoito- ja palvelusuunnitel-
man laatimista varten hoitokokous, johon kutsut@sukkaan omaiset. Hoitokokouksen
koollekutsujana toimii sairaanhoitaja ja lisdkssa on tiimistd se hoitaja, joka on

nimetty asukkaan omahoitajaksi.

8.3 Saattohoito

Tutkimuksessa suurten kaupunkien kilpailutuksistaattehoidon mahdollisuutta
tehostetun palveluasumisen yksikoissa, pidettiko jehdottomana laatukriteerina tai

korkeimman pistem&aran antavana lisdpalvelukritégisyrja 2010, 75).

Palvelutalo Kiikanpalosta tulee usealle vanhukseilmeinen koti. Asukkaan oikeus,
niin halutessaan, kuolla omassa kodissaan, on joinan Kiikanpalolla on varauduttu.
Sairaanhoitaja Merja Paaso ja lahihoitaja Anna-&auottinen suorittivat Kemi-
Tornion Ammattikorkeakoulussa 5 opintopisteen ls&n Saattohoito-koulutuksen.
Siihen liittyen he tekivat Kiikanpalolle oman 12#gisen Saattohoito-oppaan. Tassa

saattohoito-opas kokonaisuudessaan.
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Saattohoidon méaaritelma

Saattohoito on kuolemaa lahestyvan potilaan oiredgaimsta hoitoa ja laheisten tukea.

Se on hoitoa ja tukea sairauden viime vaiheis&agéinprosessin aikana.

Saattohoidossa on keskeista potilaan oireiden jairk§isten lievitys. Saattohoidon
lahtokohtana on potilaan eteneva, parantumatoalsgijohon ei ole tarjolla ennustetta
parantavaa hoitoa tai potilas on kieltaytynyt sigapotilaan jaljella olevan elinian

arvioidaan olevan lyhyt. Saattohoito sindnsa erigipuvainen potilaan diagnoosista.

Saattohoito perustuu fyysisten, psyykkisten, sdisiga ja hengellisten tarpeiden
huomioon ottamiseen. Saattohoito siséltaa potitagévan hyvan perushoidon, kaiken

ihmisarvoa kunnioittavan huolenpidon, ja hanelleeiaten henkildiden tukemisen.

Saattohoitoon liittyy hoidon jatkuvuus ja vastuutilp@n hoidosta on sovittu taholla
esim. erikoissairaanhoito, perusterveydenhuoltoaléékari. (Lapin sairaanhoitopiiri,
saattohoito-ohje 2004 )

Saattohoito on turvallista ja jatkuvaa oireidentbaj jossa kunnioitetaan ihmisarvoa ja
l&aheisten merkitysta. ( Juha Hanninen, saattol2flas )

Palliatiivinen hoito

WHO:n méaaritelma

Parantumattomasti sairaiden ja heidan omaistens@nkishoitoa, jossa kivun ja
muiden oireiden lievitys seka psyykkisten, sosstah ja hengellisten tarpeiden
huomioiminen on oleellista. Palliatiivisen hoidoravobite on tarjota ihmiselle
mahdollisuus elaa elaméansa loppuvaihe mahdollisimmoaeettomana ja ihmisen

itsensa haluamalla tavalla. Yleensa elaman viiméisskk.
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Kuolevan potilaan oikeuksia

Oikeudellinen tausta

Kuolevan potilaan oikeudellinen tausta perustuu nsem eduskunnan hyvaksymiin
lakeihin ja sopimuksiin, joista keskeisimpia ovatoen ratifioimat kansainvaliset
ihmisoikeussopimukset, laki potilaan asemasta jeuksista, laki terveydenhuollon
ammattihenkilostostd, kansanterveystyosta ja essadiaanhoitoa koskevat lait seka
potilaan oikeuksia koskevat Maailman Laékarilitkannanotot. (Pahlman-Vuorinen
1998)

Hoitotestamentti

Hoitotestamentilla ( hoitotahdolla) potilas voi #ista tahtonsa hoidostaan, silloin kun

han ei itse siihen pysty.

Paatos elvyttamatta jattamisesta

Paatos elvyttamatta jattdmisesta ( do not reswscilaNR-paatds) tarkoittaa, etté
potilasta ei elvytetda mahdollisen sydan- tai hegrsgiysahdyksen sattuessa. Téllaiseen
ratkaisuun voidaan péaatyd vaikeiden sairauksieddmoisiind vaiheessa, kun hoitava
l&&kari toteaa potilaan kokonaisennusteen olevamdm ja potilaan perussairauksien

voimakkaasti heikentavan hdnen mahdollisen elvg@gkalkeista ennustettaan.

Paatds elvyttdmasta jattdmisesta ei ole paatdsobadbon siirtymisesta . Paatos ei
myOskaan tarkoita sita, ettei potilasta muutoindbtiaisi hanen tilansa edellyttamalla

tavalla.

Saattohoitoon siirtyminen

Saattohoitoon siirtyminen on ratkaistava eriksexdaisen potilaan kohdalla. Potilaslain
mukaan potilasta on hoidettava yhteisymmarryksds®@en kanssaan. Jos potilas
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kieltaytyy tietystd hoidosta, hé&ntda on hoidettavauulla ladketieteellisesti
hyvaksyttavalla tavalla. Jos potilas ei esim. ddameantakia pysty itse paattamaan
hoidostaan, on kuultava potilaan [&hiomaista t#idea edustajaa sen selvittamiseksi,
millainen hoito parhaiten vastaisi potilaan tahtdas tata ei saada selville, potilasta

hoidetaan tavalla, jota voidaan pitda hanen hekdditaisen etunsa mukaisena.

Kun parantavasta hoidosta ei ole end&a apua, &i#mmytsaattohoitoon: oireiden
lievittAmiseen, turhien tutkimusten ja toimenpitsdvalttamiseen ja eldménlaadun
nostamiseen elaman pituudenkin kustannuksella. H&skeinen tekija hyvéassa
saattohoidossa on hoitoneuvottelu, johon osallatipotilas itse ( jos mahdollista ),

ladkari, hoitohenkilokuntaa seka potilaan suostwseli& myds omaiset.

Yhteisella saattohoitopaatoksella saavutetaan usshkim, ettd elaman loppuvaiheessa
iakkaalla henkilélla on turvallinen, tuttu ympaiist hoitolaitos tai koti ), tutut hoitajat

ja ladkarit eika hanta siirreta akillisesti toishaitolaitoksiin akuuttinoitoon.

Saattohoidon tavoite

Saattohoidon tavoitteena on antaa potilaalle maisdak elaa elamansa loppuvaihe

arvokkaasti ilman vaikeita oireita ja tukea hamt&@inen omaisiaan.

Saattohoitopddtds on laaketieteellinen paatos, ajotekee potilasta hoitava laakari
yhteisymmarryksessa potilaan tai hanen edustajaarsssa.

Saattohoidon aloittaminen kirjataan potilasasiapapa.

Saattohoidon toteutus

Saattohoidossa annetaan potilaalle mahdollisuug elamansa loppuvaihe ilman
vaikeita oireita haluamassaan ymparistossa jadédresa seurassa.

Antibiooteista, nestehoidosta ja verensiirroistavlitaan, jos niiden avulla ei voida

oleellisesti helpottaa potilaan oloa, samoin luaantturhista tutkimuksista.
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Pitkalle edenneeseen tautiin liittyy usein moni&ijééd, jotka aiheuttavat janon
tunnetta potilaalle. Taudin aiheuttamat aineenuaindlliset tekijat saavat aikaan
elimiston kuivumista, moniin laakkeisiin liittyy sa kuivumista ja pahoinvointi voi

aiheuttaa nestehukkaa. Toisinaan potilas ei yksiaisesti jaksa juoda.

Elimiston kuivumiseen liittyy sek& hyvia ettd hugmguolia. Kun kyse on pitkalle
edenneen sairauden loppuvaiheesta, kuivuminen té&#nearitystoimintaa, jolloin
virtsaamisen tarve ja tarve liikutella potilastdngéee. Myos liman eritys hengitysteissa
vahenee. Nestevajaus voi myds vahentdd kipua \é@héif turvotusta kasvaimen

ymparistossa.

Toisinaan nesteen vahyys voi aiheuttaa potilaasseavsutta johtuen elimiston
epatasapainosta. Etenkin varhaisemmassa taudiressi nesteyttdmisesta voi olla

hyotya.

Voidaan sanoa, etta tilanteet joissa suonensisaimestieytys on tarpeellista ovat
saattohoidossa poikkeuksia. Lisdnesteen aiheutteasdus on pikemmin oireita
lisdavad. On suotavaa, ettd potilas itse juo ramak kuin se on mahdollista, kuitenkin
vain sellaisia maaria, mitk& tuntuvat miellytté&iltkun potilas ei enaa itse kykene
epamiellyttava suun kuivuminen. Tata voivat aivgmih myds omaiset ja ystavat tehda

halutessaan.

Saattohoitopotilaan kohdalla kysymys ravitsemulksgst syomisestd on laheisille
vaikea. Tapa tuoda makeisia tai hedelmia on keswittaa hellyyttéa ja merkki siita ettei
laheistd ole hylatty. My6s potilaan syo6ttaminen osoitus samasta laheisyyden
osoittamisen tarpeesta.

Vaikeasti sairaan potilaan kohdalla kun nieleminarvaikeaa ja ravinnon imeytyminen
taudin vuoksi heikentynyttd, ravinnon antaminen ae en&da ruokailua vaan

la&ketieteellinen toimenpide elintoimintojen yll&miseksi.
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Ravinnon antamisen hyodyllisyyskin kdy kyseenaksséaudin edenneessa vaiheessa.
Esim. syOpa tuottaa elimistoon hormoninkaltaisiaeda, jotka estavat ravinnon
hyvaksikayttod. Siten potilaan laihtuminen ei johdun siitd ettei ruoka maistu tai ettei
potilas syd, vaan paaosin siitd ettei ravintoa dng@a kayttamaan hyvaksi. Liséksi
potilaan syottdmiseen liittyy vaara ruuan tai juomputumisesta hengitysteihin.

Ulostamisen tarve lisdéntyy ja olo voi muuttua estsi.

Periaatteena voisi pitda, etta potilaalle tarjotamaiellyttdvassd muodossa ruokia ja

juomia joista han pitdé ja annetaan se maara nfiakatse haluaa ottaa.

Saattohoitovaiheessa Kiikanpalon asukkaalta voigeana normaalisti tulevat ruuat, ja
kdyda ostamassa talon laskuun Simontorilta pierdi&ria erikoisherkkuja, mita asukas

haluaa.

Hyva perushoito

Fyysinen perushoito koostuu puhtaudesta, asento$iaid ravinnon — ja nesteen
tarpeesta  huolehtimisesta, hengityksen helpottataise ja  systemaattisesta
kivunhoidosta. Suuhygienian hoito tulee entistkéammaksi. Annetaan usein pienid
vesikulauksia tai jaapalasia imeskeltavéaksi, keitkoga suunkostutusvalmisteet voivat

auttaa.

Huomioidaan potilaan sosiaaliset tarpeet. Lahéaisgéatava tuki on tarkeaa.

Emotionaalinen ja hengellinen tukeminen tulee hwoda. Potilas voi tarvita tukea
kuoleman ja erilaisten pelkojen kohtaamisessa. Wirtuntea turvattomuutta, jolloin

pelkka toisen ihmisen lasnéolo ja d4dnen kuulemumemauhoittaa.

Kivun laakehoito

Kivun hoito aloitetaan yleensa tulehduskipuld&kiewi parasetamolilla.
esim. ibuprofeiini 600mg x 3 p.o, parasetamoli 5aH000mg x 3-4 p.o
Usein aloitetaan omepratsoli listalle Gl-oireidédrk&syyn.

Kipujen lisdantyessa liitetaan opioidi kipujen vaeikkuuden mukaan esim. tramal,
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panacod tai temgesic.
Sen jalkeen vaihdetaan vahvaan opioidiin ( morfiioksikodoni )

Annoksilla ei ole ylarajaa! Opioidin rinnalle karitem aloittaa ummetusladke ja alkuun

usein myos pahoinvointia estava laake.

Usein listalle laitetaan pitkavaikutteinen opioielsim. oxycontin, stabiilissa kivussa

fentanyylilaastari ( Durogesic) tai ( Norspan.)

Kipua mitataan vas-mittarilla.

Jos kipua ei saada hallintaan aloitetaan tarvétaesheisladkitys kipukynnysta

nostamaan / neuropaattiseen kipuun tai tehoststgarkKaytetadn masennuslaakkeita ja
epilepsialdékkeitd. Jos morfiinista tulee haittkutiksia, harkitaan vaihtoa toiseen
opioidiin. Annostelureittia on syyta vaihtaa vaas jpotilas ei kykene ottamaan ladketta
suun kautta. Ellei morfiinista ole merkittavia havaikutuksia, lisdtddn annosta 30%
kerrallaan. Varmistetaan, etta lapilyontikipuladgkeannos on riittava ja etté potilas saa
sita riittdvan usein. Varmistetaan, etta potilasllegn kayttaa tulehduskipulaaketta tai

parasetamolia.

Muiden oireiden hoito

Pahoinvointi

Usein listalle aloitetaan primperan tai metopram i taehokkaampina
pahoinvointilaékkeina voi olla kytril tai zofran.

Serenasea ja diapamia myds kaytetaan. Lievittésédkdi myos potilaan ahdistusta.

Morfiiniin liittyy enemman pahoinvointia kuin oksikloniin.

Askites

Sairastamisen aikana nestetta voi kertyd mm. vatslon, keuhkopussiin, raajoihin,
sukupuolielimiin ja kasvoihin. Mekanismit joilla siettd kertyy ovat erilasia. Nesteen

kertyminen ja turvotukset aiheuttavat runsaasaitar

Vatsaonteloon Kkertyvd neste aiheuttaa narastystdémaeatusta, pahoinvointia,
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painontunnetta ja kipua. Vatsaontelossa voi nestdta jopa 10 litraa. Mikali oireet

ovat vaikeita, nopein lievitys saadaan punktoimad#ate ( askitespunktio, dreeni ).

Nesteenpoistoladkkeilla saadaan toisinaan osa estdtepois; diureetit ( furesis,

spiresis).

Hengenahdistus

Hapen annosta saattaa joissakin tilanteissa ollaa.apJsein hengenahdistus ei
kuitenkaan liity hapen puutteeseen. Hengenahdistuksparas ladke on morfiini.
Morfiini vahentaa herkkyytta hiilidioksille ja raofitaa hengitystiheyttd. Tarvittava
annos hengenahdistuksen hoidossa on pienempi kuimhoidossa. Hengenahdistus
aiheuttaa usein hatdannystd niin potilaassa kuinaisgasakin. Usein riittaa
helpottamaan oireita kun yrittda pysya rauhalliseaatouttaa hartiansa ("antaa niiden

pudota”) ja keskittyy hengittamaan hitaasti.

Viimeiset vuorokaudet ennen kuolemaa

Kiinnostus ymparistoon vahenee, tajunnantaso sadéskea. Kipu ja muut oireet
jatkuvat, niitd hoidetaan, muusta laakityksestd viiaan (  kortisoni,

verenpainelaakkeet, diabeteslaakkeet, epilepsiedidi.

Kuolevan henkinen hatd tai pelkka halu keskustpl@in kanssa on luonnollista.

Kuolevan vakaumusta tulee kunnioittaa. Kuoleva pypytdd henkilokuntaa lukemaan

varmistettava, etté joku toinen toteuttaa toivéerainio-Hietanen 1998 )

Kuoleman jalkeen toteutettavat asiat

Mikali Kiikanpalon saattohoitopotilas kuolee arkiyp@na klo 8-16 valisena aikana,
otetaan yhteys Simon terveyskeskukseen terveyskkgid@riin, joka tulee toteamaan
potilaan kuoleman. Otetaan muistiin potilaan kuaik@a. Asiasta soitetaan potilaan
omaiselle, mikali han ei ole paikalla potilaan Kasta, soitetaan myos talonmiehelle,

joka laittaa ulos suruliputuksen. Mikali kuolemardas sattuu muuna aikana, laitetaan
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potilas valmiiksi huoneessaan, annetaan olla omassaeessaan ainakin kaksi tuntia ja
siirretdan terveyskeskuksen kylmioon. Huomioidatd kylmid on paalla, ja ettd siella
on tilaa vainajalle, soitetaan esim. terveyskes&uoksuodeosastolle, etta kayvat

laittamassa kylmion paalle.

Asukkaan huoneessa puhdistetaan vainaja, tarstaegetaan parta, kammataan
hiukset, puetaan pé&alle exitus-pakkauksesta valpaida, pakkauksia sailytetdan

ykkosyksikon vaatehuoneen ylahyllylla.

Silmien padlle laitetaan kostutetut vanusykerotmpaat laitetaan vainajan suuhun,
mikali h&an on hampaita pitdnyt. Paa sidotaan sidetia napakasti, ettei suu jaa auki.
Kadet laitetaan rinnan paalle, tarvittaessa sidotgateen, jalat sidotaan sideharsolla
nilkoista yhteen, jalkaan laitetaan lappu, johomjokietaan nimi, syntymaaika ja
kuolinpéaiva. Sormukset ja kaikki korut, kello otatapois ja laitetaan talteen omaisille
luovutettaviksi. Vainajan paélle laitetaan valkedkadna, johon tehdaan risti, mikali
vainaja kuuluu evankelis-luterilaiseen kirkkoon, idan uskonnonedustajien tavoista
otetaan erikseen selvaa. Kukkia voidaan laittaarlak paélle. Vainaja siirretaan

Kiikanpalosta jaahyvaishuoneen karryilla kylmioon.

Jaahyvaishuoneessa vainajaa voi kayda katsomdss&fpmen vainajan poisvientia tai
sen yhteydessa. Arkuttamisen yhteydessa voi vanajeld katsoa. Yleensa
saattohoitopotilaille ei tehdd ruumiinavausta, kuodistuksen Kirjoittaa potilasta
hoitanut |&dkari. Terveyskeskuksesta kuolintoditihetetadn siihen laaninhallitukseen,
jonka alueella vainajalla oli viimeinen kotikuntdmoitus véaestorekisteriin-lomake
lahetetd@an maistraattiin. Taytetty ja allekirjditet lupa hautaamiseen- lomake

toimitetaan Simon seurakuntakeskukseen.

Omaisille taytyy yrittda olla tukena surussa ja kertoa, etta he voivat ottaa yhteytta

haluamaansa hautaustoimistoon esim. Simossa t8imon kukka — ja hautauspalvelu.

Omaisille voi myds kertoa, etta halutessaan seutakm voi ottaa yhteytta ja jutella
esim. papin kanssa surusta ja menetyksesta.
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Enkelien hoitoon
sinut [ihetdn.

Rakkaus voi kantaa

yli iRgvin.

Odota ja luota.
Kaikki selvidd.
Milloinkaan et Rulje

ilman ystdvdd.

Enkelien hoitoon
sinut lihetin
Joka pdivi luota

yhd enemmdn.

Anna-Mari Kaskinen
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LITETAULUKKO 1. Asukkaiden omaisten ja tyontekigen (n = 34) arvio siita,
toteutuuko vaittama, ettitontekijat jarjestavat asukkaille hyvaa elamantaayllapita-
vaa toimintaavastausten jakaumalla, vastaajien lukumaaralla(prosenttiosuudella

kuvattuna.
Vastaukset asteikolla
0 1 2 3 4 Vastaajia
Vastaajat en osaa ei kohtalai-
sanoa ollenkaan huonosti sesti hyvin n
Asukkaiden 5 0 2 5 7 19
omaiset 26 % 0 % 11 % 26 % 37 %
Tyontekijat 0 0 3 9 3 15
0 % 0 % 20 % 60 % 20 %
Yhteensa 5 0 5 14 10 34
15 % 0 % 15 % 41 % 29 %
Timanttiluvut
Neutraali Negatiivinen Ambivalenssi| Positiivinen
5 5 14 10
15 % 15 % 41 % 29 %

LITETAULUKKO 2. Asukkaiden omaisten ja tyontekigén (n = 34) arvio siita,
toteutuuko vaittama, ettéyontekijat jarjestavat asukkaille toimintakykyéeévaa toi-
mintaa vastausten jakaumalla, vastaajien lukumaarallga(iprosenttiosuudella kuvat-

tuna.
Vastaukset asteikolla
0 1 2 3 4 Vastaajia
Vastaajat en osaa ei kohtalai-
sanoa ollenkaan huonosti sesti hyvin n
Asukkaiden 6 0 2 8 3 19
omaiset 32 % 0 % 11 % 42 % 16 %
Tyontekijat 0 1 1 11 2 15
0 % 7% 7 % 73 % 13 %
Yhteensa 6 1 3 19 5 34
18 % 3% 9 % 56 % 15 %
Timanttiluvut
Neutraali Negatiivinen Ambivalenssi| Positiivinen
6 4 19 5
18 % 12 % 56 % 15 %
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LITETAULUKKO 3. Asukkaiden omaisten ja tyontekigen (n = 34) arvio siita,
toteutuuko vaittama, ettéienkilokuntaa on riittavasti tavoitettavissastausten jakau-
malla, vastaajien lukumaaralla (n) ja prosenttiolla kuvattuna.

Vastaukset asteikolla
0 1 2 3 4 Vastaajia
Vastaajat en osaa ei kohtalai-
sanoa ollenkaan huonosti sesti hyvin n
Asukkaiden 2 0 2 9 6 19
omaiset 11 % 0 % 11 % 47 % 32 %
Tyontekijat 0 0 2 9 4 15
0 % 0 % 13 % 60 % 27 %
Yhteensa 2 0 4 18 10 34
6 % 0 % 12 % 53 % 29 %
Timanttiluvut
Neutraali Negatiivinen Ambivalenssi| Positiivinen
2 4 18 10
6 % 12 % 53 % 29 %

LITETAULUKKO 4. Asukkaiden omaisten ja tyontekigen (n = 34) arvio siita,
toteutuuko vaittdma, ettasukkaat saavat yksil6llistd hoitoa ja palvelvastausten
jakaumalla, vastaajien lukumaaralla (n) ja prosesuiudella kuvattuna.

Vastaukset asteikolla
0 1 2 3 4 Vastaajia
Vastaajat en osaa ei kohtalai-
sanoa ollenkaan huonosti sesti hyvin n
Asukkaiden 1 0 0 8 10 19
omaiset 5 % 0 % 0 % 42 % 53 %
Tyontekijat 0 0 2 11 2 15
0 % 0 % 13 % 73 % 13 %
Yhteensa 1 0 2 19 12 34
3 % 0 % 6 % 56 % 35 %
Timanttiluvut
Neutraali Negatiivinen Ambivalenssi| Positiivinen
1 2 19 12
3% 6 % 56 % 35 %
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LITETAULUKKO 5. Asukkaiden omaisten ja tyontekigen (n = 34) arvio siita,
toteutuuko vaittama, etesukkaiden jaljella olevaa toimintakykya yllapiditévastaus-
ten jakaumalla, vastaajien lukumaaralla (n) ja entsosuudella kuvattuna.

Vastaukset asteikolla
0 1 2 3 4 Vastaajia
Vastaajat en osaa ei kohtalai-
sanoa ollenkaan huonosti sesti hyvin n
Asukkaiden 4 0 0 11 4 19
omaiset 21 % 0 % 0 % 58 % 21 %
Tyontekijat 0 0 0 8 7 15
0 % 0 % 0 % 53 % 47 %
Yhteensa 4 0 0 19 11 34
12 % 0 % 0 % 56 % 32 %
Timanttiluvut
Neutraali Negatiivinen Ambivalenssi| Positiivinen
4 0 19 11
12 % 0 % 56 % 32 %

LITETAULUKKO 6. Asukkaiden omaisten ja tyontekigen (n = 34) arvio siita,
toteutuuko vaittama, ettdsukkaat saavat riittavasti likundavastausten jakaumalla,
vastaajien lukumaaralla (n) ja prosenttiosuudeligaktuna.

Vastaukset asteikolla
0 1 2 3 4 Vastaajia
Vastaajat en osaa ei kohtalai-
sanoa ollenkaan huonosti sesti hyvin n
Asukkaiden 2 0 4 11 2 19
omaiset 11 % 0 % 21 % 58 % 11 %
Tyontekijat 0 0 7 8 0 15
0 % 0 % 47 % 53 % 0 %
Yhteensa 2 0 11 19 2 34
6 % 0 % 32 % 56 % 6 %
Timanttiluvut
Neutraali Negatiivinen Ambivalenssi| Positiivinen
2 11 19 2
6 % 32 % 56 % 6 %
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LITETAULUKKO 7. Asukkaiden omaisten ja tyontekigen (n = 34) arvio siita,
toteutuuko vaittama, ettériketoimintaa on jarjestetty riittdvastiastausten jakaumalla,
vastaajien lukumaaralla (n) ja prosenttiosuudeligaktuna.

Vastaukset asteikolla
0 1 2 3 4 Vastaajia
Vastaajat en osaa ei kohtalai-
sanoa ollenkaan huonosti sesti hyvin n
Asukkaiden 4 0 2 10 3 19
omaiset 21 % 0 % 11 % 53 % 16 %
Tyontekijat 0 0 2 10 3 15
0 % 0 % 13 % 67 % 20 %
Yhteensa 4 0 4 20 6 34
12 % 0 % 12 % 59 % 18 %
Timanttiluvut
Neutraali Negatiivinen Ambivalenssi| Positiivinen
4 4 20 6
12 % 12 % 59 % 18 %

LITETAULUKKO 8. Asukkaiden omaisten ja tyontekigen (n = 34) arvio siita,
toteutuuko vaittdama, ett@sukkaiden jaljella olevia voimavaroja huomioidaaastaus-
ten jakaumalla, vastaajien lukumaaralla (n) ja entsosuudella kuvattuna.

Vastaukset asteikolla
0 1 2 3 4 Vastaajia
Vastaajat en osaa ei kohtalai-
sanoa ollenkaan huonosti sesti hyvin n
Asukkaiden 2 0 2 7 8 19
omaiset 11 % 0 % 11 % 37 % 42 %
Tyontekijat 0 0 0 8 7 15
0 % 0 % 0 % 53 % 47 %
Yhteensa 2 0 2 15 15 34
6 % 0 % 6 % 44 % 44 %
Timanttiluvut
Neutraali Negatiivinen Ambivalenssi| Positiivinen
2 2 15 15
6 % 6 % 44 % 44 %
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LITETAULUKKO 9. Asukkaiden omaisten ja tyontekif@en (n = 34) arvio siita,
toteutuuko vaittama, etiisukkaat ilmaisevat tyytyvaisyyttddn saamaansabnit
vastausten jakaumalla, vastaajien lukuméaarallga(pjosenttiosuudella kuvattuna.

Vastaukset asteikolla
0 1 2 3 4 Vastaajia
Vastaajat en osaa ei kohtalai-
sanoa ollenkaan huonosti sesti hyvin n
Asukkaiden 4 0 0 8 7 19
omaiset 21 % 0 % 0 % 42 % 37 %
Tyontekijat 0 0 6 5 4 15
0 % 0 % 40 % 33 % 27 %
Yhteensa 4 0 6 13 11 34
12 % 0 % 18 % 38 % 32 %
Timanttiluvut
Neutraali Negatiivinen Ambivalenssi| Positiivinen
4 6 13 11
12 % 18 % 38 % 32 %

LITETAULUKKO 10. Asukkaiden omaisten ja tyontekigien (n = 34) arvio siita,
toteutuuko vaittdma, ettdasukkaat saavat asianmukaista ja dementoitu-
neen/mielenterveyskuntoutujan erityispiirteet hwmnottavaa hoitoavastausten ja-
kaumalla, vastaajien lukumaarélla (n) ja prosestiimella kuvattuna.

Vastaukset asteikolla
0 1 2 3 4 Vastaajia
Vastaajat en osaa ei kohtalai-
sanoa ollenkaan huonosti sesti hyvin n
Asukkaiden 4 0 0 10 5 19
omaiset 21 % 0 % 0 % 53 % 26 %
Tyontekijat 0 0 2 9 4 15
0 % 0 % 13 % 60 % 27 %
Yhteenséa 4 0 2 19 9 34
12 % 0 % 6 % 56 % 26 %
Timanttiluvut
Neutraali Negatiivinen Ambivalenssi| Positiivinen
4 2 19 9
12 % 6 % 56 % 26 %
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LITETAULUKKO 11. Asukkaiden omaisten ja tyontekigien (n = 34) arvio siita,
toteutuuko vaittdma, ettisukkaiden ja hoitajien valinen vuorovaikutus otuussasta-
usten jakaumalla, vastaajien lukumaaralla (n) gsenttiosuudella kuvattuna.

Vastaukset asteikolla
0 1 2 3 4 Vastaajia
Vastaajat en osaa ei kohtalai-
sanoa ollenkaan huonosti sesti hyvin n
Asukkaiden 2 0 1 7 9 19
omaiset 11 % 0 % 5 % 37 % 47 %
Tyontekijat 0 0 0 6 9 15
0 % 0 % 0 % 40 % 60 %
Yhteensa 2 0 1 13 18 34
6 % 0 % 3% 38 % 53 %
Timanttiluvut
Neutraali Negatiivinen Ambivalenssi| Positiivinen
2 1 13 18
6 % 3% 38 % 53 %

LITETAULUKKO 12. Asukkaiden omaisten ja tyontekigien (n = 34) arvio siita,
toteutuuko vaittama, ettdasukkaiden hoitosuunnitelmaa toteutetaastausten jakau-
malla, vastaajien lukumaaralla (n) ja prosenttiaalla kuvattuna.

Vastaukset asteikolla
0 1 2 3 4 Vastaajia
Vastaajat en osaa ei kohtalai-
sanoa ollenkaan huonosti sesti hyvin n
Asukkaiden 5 0 1 6 7 19
omaiset 26 % 0 % 5 % 32 % 37 %
Tyontekijat 0 0 1 8 6 15
0 % 0 % 7 % 53 % 40 %
Yhteenséa 5 0 2 14 13 34
15 % 0 % 6 % 41 % 38 %
Timanttiluvut
Neutraali Negatiivinen Ambivalenssi| Positiivinen
5 2 14 13
15 % 6 % 41 % 38 %
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LITETAULUKKO 13. Asukkaiden omaisten ja tyontekigien (n = 34) arvio siita,
toteutuuko vaittama, etsukkaan elamantarina otetaan huomioon hoidassdausten
jakaumalla, vastaajien lukumaaralla (n) ja prosesuiudella kuvattuna.

Vastaukset asteikolla
0 1 2 3 4 Vastaajia
Vastaajat en osaa ei kohtalai-
sanoa ollenkaan huonosti sesti hyvin n
Asukkaiden 6 0 2 6 5 19
omaiset 32 % 0 % 11 % 32 % 26 %
Tyontekijat 0 0 0 7 8 15
0 % 0 % 0 % 47 % 53 %
Yhteensa 6 0 2 13 13 34
18 % 0 % 6 % 38 % 38 %
Timanttiluvut
Neutraali Negatiivinen Ambivalenssi| Positiivinen
6 2 13 13
18 % 6 % 38 % 38 %

LITETAULUKKO 14. Asukkaiden omaisten ja tyontekigien (n = 34) arvio siita,
toteutuuko vaittama, etthoitoymparistd on tilava ja helppo hahmottaastausten
jakaumalla, vastaajien lukumaaralla (n) ja prosesiiudella kuvattuna.

Vastaukset asteikolla
0 1 2 3 4 Vastaajia
Vastaajat en osaa ei kohtalai-
sanoa ollenkaan huonosti sesti hyvin n
Asukkaiden 3 0 1 6 9 19
omaiset 16 % 0 % 5 % 32 % 47 %
Tyontekijat 0 0 2 7 6 15
0 % 0 % 13 % 47 % 40 %
Yhteensa 3 0 3 13 15 34
9 % 0 % 9 % 38 % 44 %
Timanttiluvut
Neutraali Negatiivinen Ambivalenssi| Positiivinen
3 3 13 15
9 % 9 % 38 % 44 %
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LITETAULUKKO 15. Asukkaiden omaisten ja tyontekigien (n = 34) arvio siita,
toteutuuko vaittama, ettBoitoympaéristd on kodinomainen ja rauhallineastausten
jakaumalla, vastaajien lukumaaralla (n) ja prosesuiudella kuvattuna.

Vastaukset asteikolla
0 1 2 3 4 Vastaajia
Vastaajat en osaa ei kohtalai-
sanoa ollenkaan huonosti sesti hyvin n
Asukkaiden 0 0 0 6 13 19
omaiset 0 % 0 % 0 % 32 % 68 %
Tyontekijat 0 0 0 7 8 15
0 % 0 % 0 % 47 % 53 %
Yhteensa 0 0 0 13 21 34
0 % 0 % 0 % 38 % 62 %
Timanttiluvut
Neutraali Negatiivinen Ambivalenssi| Positiivinen
0 0 13 21
0 % 0 % 38 % 62 %

LITETAULUKKO 16. Asukkaiden omaisten ja tyontekigien (n = 34) arvio siita,
toteutuuko vaittama, etsisatilojen turvallisuudessa on onnistuttastausten jakaumal-
la, vastaajien lukuméaaralla (n) ja prosenttiosuladalvattuna.

Vastaukset asteikolla
0 1 2 3 4 Vastaajia
Vastaajat en osaa ei kohtalai-
sanoa ollenkaan huonosti sesti hyvin n
Asukkaiden 3 0 0 5 11 19
omaiset 16 % 0 % 0 % 26 % 58 %
Tyontekijat 0 0 0 9 6 15
0 % 0 % 0 % 60 % 40 %
Yhteensa 3 0 0 14 17 34
9 % 0 % 0 % 41 % 50 %
Timanttiluvut
Neutraali Negatiivinen Ambivalenssi| Positiivinen
3 0 14 17
9 % 0 % 41 % 50 %




Liitetaulukot 90 LIITE 7

LITETAULUKKO 17. Asukkaiden omaisten ja tyontekigien (n = 34) arvio siita,
toteutuuko vaittama, ettéulkoilualueen toimivuudessalviihtyvyydessa on datiis
vastausten jakaumalla, vastaajien lukuméaarallga(pjosenttiosuudella kuvattuna.

Vastaukset asteikolla
0 1 2 3 4 Vastaajia
Vastaajat en osaa ei kohtalai-
sanoa ollenkaan huonosti sesti hyvin n
Asukkaiden 4 1 2 6 6 19
omaiset 21 % 5 % 11 % 32 % 32 %
Tyontekijat 0 0 4 6 5 15
0 % 0 % 27 % 40 % 33 %
Yhteensa 4 1 6 12 11 34
12 % 3% 18 % 35 % 32 %
Timanttiluvut
Neutraali Negatiivinen Ambivalenssi| Positiivinen
4 7 12 11
12 % 21 % 35 % 32 %

LITETAULUKKO 18. Asukkaiden omaisten ja tyontekigien (n = 34) arvidoitopai-
kan ilmapiiristavastausten jakaumalla, vastaajien lukumaaralla(pjosenttiosuudella

kuvattuna.
Vastaukset asteikolla
0 1 2 3 4 Vastaajia
Vastaajat en osaa ei kohtalai-
sanoa ollenkaan huono nen hyva n
Asukkaiden 0 0 0 8 11 19
omaiset 0 % 0 % 0 % 42 % 58 %
Tyontekijat 0 0 1 10 4 15
0 % 0 % 7 % 67 % 27 %
Yhteensa 0 0 1 18 15 34
0 % 0 % 3% 53 % 44 %
Timanttiluvut
Neutraali Negatiivinen Ambivalenssi| Positiivinen
0 1 18 15
0 % 3% 53 % 44 %
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LITETAULUKKO 19. Asukkaiden omaisten ja tyontekigien (n = 34) arvio siita,
miten asukkaiden kokonaisvaltainen hoito totewmastausten jakaumalla, vastaajien
lukumaaralla (n) ja prosenttiosuudella kuvattuna.

Vastaukset asteikolla
0 1 2 3 4 Vastaajia
Vastaajat en osaa ei kohtalai-
sanoa ollenkaan huonosti sesti hyvin n
Asukkaiden 2 0 0 8 9 19
omaiset 11 % 0 % 0 % 42 % 47 %
Tyontekijat 0 0 1 11 3 15
0 % 0 % 7 % 73 % 20 %
Yhteensa 2 0 1 19 12 34
6 % 0 % 3% 56 % 35 %
Timanttiluvut
Neutraali Negatiivinen Ambivalenssi| Positiivinen
2 1 19 12
6 % 3% 56 % 35 %

LITETAULUKKO 20. Asukkaiden omaisten ja tyontekigien (n = 34) arvio siita,
toteutuuko vaittama, ettasukkaiden ja omaisten tarpeet on selvitetty tidoteessa
vastausten jakaumalla, vastaajien lukuméaarallga(pjosenttiosuudella kuvattuna.

Vastaukset asteikolla
0 1 2 3 4 Vastaajia
Vastaajat en osaa ei kohtalai-
sanoa ollenkaan huonosti sesti hyvin n
Asukkaiden 3 0 4 8 3 19
omaiset 16 % 0 % 21 % 42 % 16 %
Tyontekijat 0 0 4 9 2 15
0 % 0 % 27 % 60 % 13 %
Yhteensa 3 0 8 17 5 33
9 % 0 % 24 % 52 % 15 %
Timanttiluvut
Neutraali Negatiivinen Ambivalenssi| Positiivinen
3 8 17 5
9 % 24 % 52 % 15 %
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LITETAULUKKO 21. Asukkaiden omaisten ja tyontekigien (n = 34) arvio siita,
toteutuuko vaittdma, etdmaiset on otettu mukaan hoidon suunnitteluun jaoamtiin
vastausten jakaumalla, vastaajien lukuméaarallga(pjosenttiosuudella kuvattuna.

Vastaukset asteikolla
0 1 2 3 4 Vastaajia
Vastaajat en osaa ei kohtalai-
sanoa ollenkaan huonosti sesti hyvin n
Asukkaiden 3 1 2 9 4 19
omaiset 16 % 5 % 11 % 47 % 21 %
Tyontekijat 0 0 7 7 1 15
0 % 0 % 47 % 47 % 7%
Yhteensa 3 1 9 16 5 34
9 % 3 % 26 % 47 % 15 %
Timanttiluvut
Neutraali Negatiivinen Ambivalenssi| Positiivinen
3 10 16 5
9 % 29 % 47 % 15 %

LITETAULUKKO 22. Asukkaiden omaisten ja tyontekigien (n = 34) arvio siita,
toteutuuko vaittama, ettiedottaminen asukkaiden asioista omaiselle ont alitidvaa
ja oma-aloitteista vastausten jakaumalla, vastaajien lukumaarallga(ipyosenttiosuu-
della kuvattuna.

Vastaukset asteikolla
0 1 2 3 4 Vastaajia
Vastaajat en osaa ei kohtalai-
sanoa ollenkaan huonosti sesti hyvin n
Asukkaiden 1 2 1 9 6 19
omaiset 5 % 11 % 5 % 47 % 32 %
Tyontekijat 0 0 0 9 6 15
0 % 0 % 0 % 60 % 40 %
Yhteenséa 1 2 1 18 12 34
3% 6 % 3% 53 % 35 %
Timanttiluvut
Neutraali Negatiivinen Ambivalenssi| Positiivinen
1 3 18 12
3% 9 % 53 % 35 %
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LITETAULUKKO 23. Asukkaiden omaisten ja tyontekigien (n = 34) arvio siita,
toteutuuko vaittdama, ettémaiset ovat saaneet tukea henkilokunnalta/omajatita
vastausten jakaumalla, vastaajien lukumaarallga(pjosenttiosuudella kuvattuna.

Vastaukset asteikolla
0 1 2 3 4 Vastaajia
Vastaajat en osaa ei kohtalai-
sanoa ollenkaan huonosti sesti hyvin n
Asukkaiden 0 1 0 10 7 19
omaiset 0 % 5 % 0 % 53 % 37 %
Tyontekijat 0 0 1 7 7 15
0 % 0 % 7 % 47 % 47 %
Yhteensa 0 1 1 17 14 33
0 % 3 % 3% 52 % 42 %
Timanttiluvut
Neutraali Negatiivinen Ambivalenssi| Positiivinen
0 2 17 14
0 % 6 % 52 % 42 %




