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TERVEYTTA ASIAKKAILLE

Saumaton yhteistyo
voitelee palveluketjun

Limingan terveyskeskukselle kehitettiin yhteisasiakkuuden palveluketjumallia. Palvelujen
yhteensovittamisesta hydtyvat ne asiakasryhmét, jotka kéyttévét palveluja paljon.

alveluketjun kehittamis-

tytssd  tunnistettiin  toi-

mivan yhteisasiakkuus-

palveluketjun elementit.

Palvelumuotoilun avulla
luotiin toimintaohje yhteisasiakkaan pal-
veluohjauksesta.

Yhteisasiakkuuden
mddrittelyé
Terveydenhuoltojarjestelméltd odotetaan
yhteisasiakkaiden yksiloityjen palvelutar-
peiden tunnistamista ja raataloityjen pal-
veluiden tarjoamista (2). Yhteisasiakkaat
ovat heterogeeninen asiakasryhma, per-
he tai yksils, jonka sosiaali- ja terveyden-
huollon palveluiden kédyttoaste on keski-
médrdistd korkeampi. Tyypillistd heille
on useiden sosiaali- ja terveydenhuollon
palveluiden samanaikainen kéytto tai yk-
sittdisen palvelun runsas kiytto (3).
Yhteisasiakas méaritellddn usein ter-
veydenhuollon palveluiden kdyttoméi-
ran perusteella. Kiytossd ei ole yhtd
hyviksyttyd madritelmdd (4,5), mutta
Suomessa maédritelmiand voidaan kiyt-
téda vahintdian kahdeksaa lazkarikgyntia
vuositasolla (6). Noin 7-10 % sosiaali- ja
terveydenhuollon asiakkaista on yhteis-
asiakkaita, ja he aiheuttavat noin 80 %
kaikista sosiaali- ja terveydenhuollon ko-
konaiskustannuksista (3).
Yhteisasiakkaiden nykytilanne on
haasteellinen heidan risteillessddn sat-
tumanvaraisesti sosiaali- ja terveyden-
huollon vilills rasittaen sekid asiakkaita
itsedén etta sosiaali- ja terveydenhuol-
tojarjestelman  toimijoita. Yksil6llinen
palvelun tarve tulisi huomioida palveluja
jérjestettdessd. Sekd yhteisasiakkaiden
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ettd sosiaali- ja terveydenhuollon ammat-
tilaisten nidkokulmasta on tirkedi, ettd
asiakkaille annetaan tarpeita vastaavaa
palvelua, joka jarjestetddn moniammatil-
lisena yhteistytna. (2,4)

Hyvdssd palveluketjumallissa
ndkyy saumaton yhteistyd
Yhteisasiakkuuspalveluketjun toimivuus
perustuu eri tasojen véliseen saumatto-
maan yhteistyohon. Asiakastasolla asia-
kas itse on keskeisin toimija. MyGos kyse-
Iyn tuloksissa korostui asiakasldhtéisyys.
Asiakas on aktiivinen toimija, jonka tulee
tulla kuulluksi ja joka otetaan mukaan
hoitonsa suunnitteluun.

Asiakkaan sitoutuminen omaan hoi-
toonsa edistdd palveluketjun toimivuutta.
Yhteisasiakkuuspalveluketjun odotettiin
vihentdvin asiakkaiden turhia siirtoja eri
toimijoiden valilla ja lisdavin asiakastyy-
tyvaisyyttd. Yhteisasiakkuuspalveluket-
Jjussa asiakkaan hoidon tulee olla koordi-
noitua, joko yhteisasiakaskoordinaattorin
tai -tiimin toimesta, jotta asiakkaan sa-
manaikaisten palveluiden hallinta mah-
dollistuu. (1)

Ammattilaistasolla  yhteisasiakaspal-
veluketjun toimivuutta edisti eri sosiaali-
ja terveydenhuollon ammattilaisten toi-
minta tiiminé, jolla on jaetut vastuualueet
ja tyotehtdvit. Térkedd on, ettd eri am-
mattilaiset tuntevat toistensa tyonkuvat
ja sitoutuvat toimintaan yli ammattirajo-
jen. Yhteistavoitteellisen toiminnan tulee
olla my6s suunnitelmallista. Eri ammat-
tiryhmien vastuualueet yhteisasiakkuus-
palveluketjussa tulee rajata ja roolijaon
tulee olla selkedd seka toimijoille itselleen
ettéd toimijoiden valilla. (1)

Ciminke

LIMINGAN
TERVEYSKESKUKSELLE
KEHITETTIIN
YHTEISASIAKKUUS-
PALVELUKETJUMALLI

Tutkimusosiossa kokonaiskdsitystd
haettiin kysyméillé Peruspalvelu-
kuntayhtymé Kallion (Ylivieska,
Alavieska, Sievi ja Nivala) sairaan-
hoitajien kokemuksia vastaavasta
mallista. Limingan ferveyskeskuksen
sairaanhoitaijilta puolestaan kysyttiin
toiveita jo odotuksia. Tutkimusosio
toteutettiin kuudelle kuntayhtymén
ja kuudelle terveyskeskuksen
sairaanhoitajalle puolistrukturoidulla
Webropol-kyselyllé, jonka tulokset
analysoitiin siséillén analyysilla.

Kehittimisosion tavoite oli luoda
yhteisasiakkuuspalvelukefiumalli
Limingan ferveyskeskuksen yli
16-vuotiaille yhteisasiakkaille.
Toiseksi haluttiin kirjallinen
toimintachije hoitohenkilskunnalle.
Menetelméing kéytettiin palvelu-
muotoilua. Kehittéimistiimi koostui
moniammatillisesta ryhméstd,
johon kuuluivat palveluesimies,
POP-sote-hanketyéntekijd, joka
tydskenteli Tulevaisuuden sosiaali-
ja terveyskeskus -hoitotakuun
kehittémisohjelmassa, ja yliladkéri.



Organisaatiotasolla yhteisasiakkuus-
palveluketjun toimivuutta edistdd selked
ohjeistus ja hoitohenkilékunnan riittava
perehdytys  yhteisasiakkuuspalveluket-
juun ja yhteisasiakkaan palveluohjauk-
seen. Toimivuutta edistdd myds se, ettd
organisaatio tarjoaa riittdvasti henkilos-
to4 ja heille tytaikaa tyotehtavistd suoriu-
tumiseen. Yhteisasiakkuuspalveluketjun
toimivuutta edistdéd selked toimintavisio,
tavoitteellisuus ja kehittdmistyd yhteis-
asiakastoimintaa kohtaan. Yhteisasiak-
kuuspalveluketjun odotetaan vihentivin
asiakkaiden turhia yhteydenottoja ja péi-
vystyskaynteja. (1)

Yhteisasiakkaat ovat heterogeeninen
asiakasryhmi, joiden sosiaali- ja terveys-
palveluiden kédyton kustannusvaikutukset
muodostavat suuren osan sosiaali- ja ter-
veydenhuollon kulurakenteesta. Sote-uu-

YHTEISASIAKKUUSPALVELUKETJU

ASIAKASKONTAKTI
JA ASIAKKAAN PUHEEKSI
TILANTEEN » OTTAMINEN
SELVITTAMINEN
Kuvio 1.

distuksen tasolla pyritdin vaikuttamaan
tdman asiakasryhmin palvelutarjontaan
tehokkaalla palvelusuunnittelulla. Yhteis-
asiakkaan palveluohjauksen toimintaohje
on asiakaslihtdinen ja selked korostaen
moniammatillisuutta.

Limingan terveyskeskukselle kehi-
tetty yhteisasiakkuuspalveluketjumalli
(Kuvio 1) on erittain tarpeellinen, sil-
14 kaynnissd olevan sote-uudistuksen
yksi tavoitteista on yhteisasiakkaiden
palveluiden sujuvuuden parantaminen.
Yhteisasiakkaiden kokonaisuuden koor-
dinointi voi olla puutteellista, ja tarpei-
ta vastaamattomien palveluiden péél-
lekkiisyys liséd kustannuksia. Hoitoa
koordinoimalla voidaan hallita terveys-
palveluiden kéyttod ja siten vaikuttaa
kustannuksiin seké oikein kohdistettui-
hin hoitoratkaisuihin. @
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