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Tassa YAMK opinnaytetydssa tutkitaan, miten asiakkaat ovat osallistuneet Uudenmaan
Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus ohjelman hankkeissa kehitettyjen toimintamallien
kehittdmiseen. Tarkasteluun valittiin viiden hankkeen kehittdamat toimintamallit Uudelta-
maalta. Asiakaslahtodisyyden nakokulmasta haluttiin selvittaa, tuleeko asiakkaiden osallis-
tuminen toimintamallien kehittamiseen esille toimintamallien kuvauksista: missa vaiheessa
asiakkaat ovat osallistuneet kehittdamiseen ja minkalaisia keinoja asiakkaiden osallistumi-
seen on kaytetty. Lisaksi haluttiin selvittda, ovatko hankesuunnitelmiin kirjoitetut suunnitel-
mat asiakkaiden osallistumisesta kehittdmiseen toteutuneet.

Opinnaytetyo toteutettiin laadullisena tutkimuksena, jossa Innokyla.fi-verkkopalveluun jul-
kaistu hankkeissa tuotetut dokumentit analysointiin kayttaen teoriaohjaavaa sisallonanalyy-
sia. Aineistona kaytettiin hankkeiden julkaisemia hankesuunnitelmia, oma-arviointiraport-
teja ja toimintamallien kuvauksia seka niiden litemateriaaleja, jotka pelkistettiin tutkimusky-
symyksiin vastaaviin ilmaisuihin. Pelkistetyt ilmaukset ryhmiteltiin systeemisen innovaatio-
mallin mukaisiin kehittdmisen vaiheisiin seka asiakkaan osallisuuteen liittyen kolmeen eri
rooliin. Sisallénanalyysissa tuotettuja analyysituloksia arvioitiin lisaksi maarallisesti, jotta
pystyttiin vertailemaan asiakasosallisuutta kehittamisessa eri hankealueiden ja eri toiminta-
mallien valilla.

Tulosten perusteella Uudenmaan viidella hankealueella asiakkaiden osallistumista toimin-
tamallien kehittamiseen oli kuvattu vaihtelevasti. Yhteensa 32 toimintamallista, kahdessa
toimintamallissa asiakkaiden olivat kuvattu osallistuneet kehittdmiseen systeemisen inno-
vaatiomallin neljdssa vaiheessa. Asiakkaiden kokemustietoa oli kaytetty kolmessa toimin-
tamallissa kaikissa kolmessa roolissa: suunnittelijana, kehittdjana ja arvioijana. 15 toimin-
tamallin kuvauksista ei tullut ilmi, missa kehittdmisen vaiheessa asiakkaat olivat mukana
kehittamisessa ja 16 toimintamallista ei tullut ilmi, missa roolissa asiakkaat olivat osallistu-
neet kehittamiseen. Hankesuunnitelmissa asiakkaiden osallistumisesta kehittamiseen oli
kirjattu vaihtelevasti. Kolmella hankealueella Helsingissa, Lansi-Uudellamaalla ja Vantaa-
Keravalla, asiakkaiden oli suunniteltu osallistuvat kehittdmisen kolmessa eri vaiheessa ja
lisaksi Lansi-Uudenmaan seka Vantaa-Keravan hankkeessa asiakkaiden kokemustietoa
oli suunniteltu kaytettavan kaikissa kolmessa eri roolissa. Nailld hankealueilla, hankesuun-
nitelmiin kirjatut suunnitelmat asiakasosallisuudesta kehittdmiseen, toteutuivat.

Jotta voidaan arvioida, onko asiakaslahtdisia palveluita kehitetty asiakkaita osallistamalla
tulee asiakkaiden osallistumista kehittamiseen tuoda esille kehitettya tyota kuvatessa ja
kirjoitettaessa. Asiakkaiden osallistuminen kaikkiin kehittdmisen vaiheisiin, erilaisissa roo-
leissa ja erilaisin keinoin vaatii viela naiden kaytantojen vakiinnuttamista kehittamistyohon
seka lisaksi johtamista ja yhteisesti luotuja rakenteita. Opinnaytetyon tulosten perusteella
ollaan matkalla kohti sellaista asiakaslahtoista kehittamista, joka luo edellytykset vaikutta-
via ja kustannustehokkaita sosiaali- ja terveydenhuollon palveluita kehittamiseen.

Taman opinnaytetydn alkupera on tarkastettu Turnitin Originality Check-ohjelmalla.

Avainsanat asiakaslahtoisyys, osallisuus, kehittaminen
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This YAMK study examines how the customers have participated in the development work
that has been done in the projects of Tulevaisuuden sote-keskus program. Five projects
and their development work were chosen to be evaluated from the region of Uusimaa, Fin-
land. From the point of customer orientation, the purpose was to find out how customers
participation in the development work is describe and in what ways customers are partici-
pating in the development work. Also, what are the projects plans for customer participa-
tion in development and have the plans come true.

This is a qualitative study, and the data was collected from the open access materials from
Innokyla.fi web service. The material consisted of project plans by the projects, self-evalu-
ation reports and descriptions of the development work and their supplementary materials,
which were reduced to expressions corresponding to the research questions using theory-
driven content analysis. With this method the expressions were able to be coded and
grouped into development phases according to the systematic innovation model and in
three separate roles related to the customers participation. After the content analysis the
results were quantified to be compared between development work and projects.

The results showed that the descriptions of customer participation in development work in
projects of five areas of Uusimaa, Finland, is not consistent. Of total of 32 development
work described, only two had described customers participating in four phases of the sys-
tematic innovation model. Customers knowledge of experience was used in all three roles:
as a designer, as a developer and as an evaluator only in three development work. The
description of 15 development work did not reveal at in which phase customers were in-
volved in the development, and in 16 development work descriptions did not reveal in
which role the customers had participated. Customer participation in development was rec-
orded in the project plans in varying degrees. In three project areas in Helsinki, Lansi-
Uusimaa and Vantaa-Kerava had managed to plan customer participation in three sepa-
rate phases of development, and in Lansi-Uusimaa and Vantaa-Kerava projects, the cus-
tomers experience was also planned to be used in all three different roles. The plans of
these three project areas were reached.

In the future we need to make sure that participation of customers in development work
and in projects is made visible also when we are describing the development work. The
participation of customers in all phases of development, in separate roles and with different
means, still requires the establishment of these practices in the development work, as well
as leadership and jointly created structures. However, based on this study, we are already
on a way towards customer-oriented development that creates quality and cost-effective
social and healthcare services.

Keywords customer-oriented, customer involvement, development
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1 Johdanto

Taman YAMK opinnaytetyon tarkoituksena on muodostamaa ymmarrys asiakasosallis-
suudesta asiakaslahtoisten sosiaali- ja terveyspalveluiden hankekehittamisessa: missa
vaiheissa kehittamista asiakkaita on otettu mukaan palveluiden kehittdmiseen ja missa
rooleissa asiakkaat ovat kehittamistydhon osallistuessaan toimineet. Saatujen tulosten
perusteella voidaan arvioida, mita kehittdmistydssa tulisi osata huomioida, jotta voidaan
varmistua, ettd saadaan aikaan sellaisia sosiaali- ja terveydenhuollon palveluita, joissa

asiakkaiden tarpeet on huomioitu.

Opinnaytetydssa tarkastellaan Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus ohjelmaa to-
teuttavia viittd hanketta Uudeltamaalta. Kyseisen ohjelman ja hankkeiden valintaan vai-
kuttivat ohjelman ajankohtaisuus, ohjelmaan kirjattu velvoite kehittda asiakaslahtoisia
sosiaali- ja terveyspalveluita sekd opinnaytetydn toteuttajan oma tyo, joka tapahtuu yh-
dessa naista viidesta hankkeesta. Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus -ohjelma on
historiallinen. Ohjelman avulla tuetaan Suomen 21 hyvinvointialueen perustamista, so-
siaali- ja terveyspalveluiden jarjestamisen vastuun siirtyessa kunnilta hyvinvointialueille.
Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus ohjelmaan on kirjattu, ettd ohjelman avulla ha-
lutaan panostaa palveluiden suunnitteluun asiakkaan nakokulmasta, ottaa asiakasta mu-
kaan palveluiden kehittdmiseen ja tarjota asiakkaille parempia palvelukokemuksia.
Hankkeissa tehtavalla kehittamistyolla pyritaan siihen, etta tulevaisuudessa sosiaali- ja
terveyspalveluiden asiakas saa tarpeisiinsa vastaavan avun, tulee kuulluksi ja asiak-
kaalla mahdollisuus vaikuttaa omaan hoitoonsa seka ammattilaisten yhteistyo ja ammat-

titaito tunnistaa asiakkaan tarpeet lisdantyvat. (THL 2022e.)

Jokainen hanketoimija on kuvannut hankkeissa kehitetyt palvelut, uudet toimintatavat ja
asiakkaille suunnatut materiaalit Innokyla.fi-verkkopalveluun. Innokyla.fi-verkkopalve-
lusta 16ytyvat myds kunkin hankkeen hankesuunnitelmat seka syksylla 2022 laaditut
oma-arviointiraportit. Nama julkiset dokumentit toimivat taman opinnaytetyén aineistona,
joista tutkitaan, miten asiakkaat on otettu mukaan kehittdmistydhon asiakaslahtdisia

sote-palveluita kehitettdessa.



2 Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus ohjelma

Sosiaali- ja terveydenhuollon uudistamisesta paatettiin eduskunnan ja presidentin toi-
mesta 29.6.2021. Uudistettujen lakien my6ta sosiaali- ja terveyspalveluiden jarjestamis-
vastuu siirtyi kunnilta 21 hyvinvointialueelle 1.1.2023 alkaen. (Sote-uudistus 2022.)
Osana uudistusta sosiaali- ja terveysministeridé perusti Tulevaisuuden sosiaali- ja ter-
veyskeskus -ohjelman, joka toimii Suomessa 22 alueella (21 hyvinvointialuetta ja Hel-
sinki). Ohjelma toteutetaan vuosien 2020—-2023 valilla valtionavustuksilla. Ohjelman ta-
voitteena on parantaa palveluiden yhdenvertaista saatavuutta, oikea-aikaisuutta ja jat-
kuvuutta, siirtda toiminnan painotusta ennalta ehkaisevaan ja ennakoivaan tyohon, var-
mistaa palveluiden laatu ja vaikuttavuus seka vahvistaa palveluiden monialaisuutta ja
yhteen toimivuutta. Naiden tavoitteiden avulla pyritdan hillitsemaan myds sosiaali- ja ter-
veyspalveluiden tuottamisen kustannusten kasvua. Alueellista kehittamista johtaa sosi-
aali- ja terveysministerion (STM) ja kehittdmista koordinoi ja tukee terveyden- ja hyvin-
voinnin laitos (THL). (THL 2022e.)

Ohjelmaa toteuttavissa hankkeissa toteutetun kehittamistydn tuloksena syntyy esimer-
kiksi uusia tai paranneltuja sosiaali- ja terveysalan palveluita, uudenlaisia toimintatapoja
seka asiakkaille tuotettuja oppaita, videoita ja muuta materiaalia, jonka avulla asiakkai-
den tietoa omaan hoitoon voidaan tukea. THL:n ohjaamana, jokaisessa hankkeessa ke-
hitetty palvelu, toiminta tai materiaali kuvataan niin sanotuksi toimintamalliksi Innokyla.fi-
verkkopalveluun. Toimintamalli termia kaytetaan taman opinnaytetydn raportissa ja silla
tarkoitetaan kaikkea hankkeissa kehitettya toimintaa, joka on kuvattu Innokyla.fi-verkko-
palveluun. Toimintamalli termin kayttamista perustellaan tdssa yhteydessa silla, etta sita
kaytetdan Innokyla.fi-verkkopalvelussa, josta tdman opinnaytetydn aineisto on poimittu.
Hankkeissa tehdyn kehittamistydn eli toimintamallien kuvaamista varten Innokyla.fi-verk-
kopalveluun on luotua valmis rakenne, joka noudattelee niin sanottua kehittdmisen pol-
kua. Tatd hankkeissa kehitettyjen toimintamallien kuvaamiseen kaytettya rakennetta

kaydaan tarkemmin lapi kappaleessa 4.2. Opinnaytetydn aineisto.

Parhaillaan kaynnissa oleva sosiaali- ja terveydenhuollon palvelupoliittinen muutos on,
tata opinnaytetyota tehdessa, ohjannut opinnaytetyon tekijaa tarkastelemaan asiakas-
lahtoisyytta laajasti. Koska taman opinnaytetyon tarkastelun kohteena on kansallisen ta-
son ohjelman viitekehyksessa toteutettu kehittamistyo, on opinnaytetyota tehdessa pe-
rehdytty myos kansainvaliseen ohjaukseen sosiaali- ja terveyspalveluiden asiakaslahtoi-

syydesta ja ihmiskeskeisyydesta. Talla, ihmiskeskeisten sote-palveluiden kansainvali-



sen nakékulman avulla, pyritdan tuomaan esille asiakaslahtdisyyden merkitysta. Jos Eu-
roopan Unionin (EU) ja Maailman terveysjarjeston (WHO) tasolla halutaan edistaa asia-
kaslahtdisia sosiaali- ja terveydenhuollon palveluita, asiakaslahtoéisilla palveluilla on kat-
sottu olevan merkitysta tilanteessa, jossa sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden tarve

jatkuvasti lisdantyy ja tydntekijodiden saatavuus heikkenee.

3 Asiakaslahtoisyys sosiaali- ja terveydenhuollossa

Asiakkaan rooli sosiaali- ja terveydenhuollon palveluissa on hiljalleen muuttunut. Asia-
kas ei ole enaa vain sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden kohde, joka vastaanottaa
hanelle maaratyn hoidon tai palvelun, vaan asiakkaan osallisuus nahdaan tarkeana
osana onnistunutta, laadukasta ja vaikuttavaa sosiaali- ja terveydenhuollon palvelua.
Asiakkaan halutaan osallistuvan oman hoitonsa tai palvelunsa lisdksi myos palveluiden
suunnitteluun ja kehittdmiseen. Seuraavassa kaydaan lapi asiakaslahtdisyytta eri na-

kokulmista.

3.1 Asiakaslahtoisyys lainsaadannossa

Asiakaslahtoisyyteen I0ytyy seuraavia viittauksia sosiaali- ja terveydenhuollon lainsaa-
danndsta. Sosiaalihuoltolaissa sdadetdan asiakkaan edusta. Asiakkaiden etua arvioita-
essa on turvattava muun muassa asiakkaan mahdollisuus osallistua ja vaikuttaa omiin
asioihinsa (Sosiaalihuoltolaki 1301/2014 § 4). Lisaksi laissa sdadetaan rakenteellisesta
sosiaalityosta, johon kuuluu muun muassa tiedon tuottaminen asiakkaiden tarpeista, tar-
peiden yhteiskunnallisista yhteyksista seka tarpeita vastaavien palveluiden vaikutuksista
(Sosiaalihuoltolaki 1301/2014 § 7). Vastaavasti, terveydenhuoltolain yhtena tarkoituk-
sena on vahvistaa terveydenhuollon palveluiden asiakaskeskeisyytta ja hyvinvointialuei-
den tulee tarjota sosiaali- ja terveydenhuollon palveluita, jotka vastaavat asiakkaiden tar-
peisiin (Terveydenhuoltolaki 1326/2010 § 2; Laki sosiaali- ja terveydenhuollon jarjesta-
misesta 612/2021 § 4). Osana potilaan terveyden tai sairaudenhoitoa on laadittava poti-
laan tutkimusta-, hoitoa- tai Iadkinnallistd kuntoutusta koskettava suunnitelma (Laki po-
tilaan asemasta ja oikeuksista 785/1992 § 6).



3.2 Asiakaslahtoisyys palveluissa

Kehitettdessa asiakaslahtoisia palveluita on tarkeaa tarkastella, minkalaisia asiakaslah-
toisten palveluiden tulisi olla, miten asiakaslahtdista palvelua tulisi toteutetaan ja miten
niitd voidaan kehittaa. Sosiaali- ja terveysministerion asettaman selvityshenkiloryhman
julkaisussa Tiekartta 2030: Aikuisten parissa tehtavan sosiaalityon tulevaisuusselvityk-
sessa todetaan, etta sosiaalityon tulee olla kohtaavaa ja jalkautuvaa. Asiakkaiden asian-
tuntemusta sosiaalitydn palveluissa tulee lisata ja rakentaa palveluita asiakkaiden tavoit-
teista ja tuen tarpeesta lahtdisin. Julkaisussa painotetaan palveluiden yhteiskehittamista
asiakkaiden kanssa. Sosiaalityd tulee ndhda myos asiakkaan etuja ja oikeuksia ajavana
tyéna. Osallistavan sosiaalitydn keinoiksi julkaisussa mainitaan asiakasraadit ja koke-
musasiantuntijoiden ja kehittajaasiakkaiden verkostot, joiden asiantuntemusta tulisi kayt-
taa aiempaa systemaattisemmin. Palveluiden suunnittelussa tulisi huomioida jalkautu-
minen matalan kynnyksen lahipalveluihin seka digitaalisissa palveluissa asiakkaat, jotka
ovat riskissa jaada palveluiden ulkopuolelle digitaalisten taitojen tai laitteiden puutteessa,
jotta kaikilla olisi yhdenvertaiset mahdollisuudet hyddyntaa sosiaalityon palveluita. (Kar-
jalainen & Metteri & Stromberg-Jakka 2019:8-9.)

Petteri Paasio perustelee lisensiaatintydssaan Nayttoon perustuva sosiaalitydon kaytanto
— jarjestelmallinen katsaus vuosina 2010-2012 julkaistuista tutkimuksista, nayttéén pe-
rustuvaa kaytantdd asiakaslahtdisten palveluiden toteuttamisessa. Nayttdon perustu-
valla kaytannolla voidaan mahdollistaa viimeisimman tieteellisen tutkimuksen tuoman
tiedon kayttaminen paatdksen teon tukena. Kun asiakkaalle tarjotaan nayttéon perustu-
vaa tietoa hanen tilanteestaan, han pystyy tekemaan parempia paatdksia hanelle tarjo-
tuista palveluista. Nain palveluiden vaikuttavuus ja laatu parantuvat. (Paasio 2014:10.)
Osana Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus -ohjelmaa on kaynnistetty Sosiaalihuol-
lon kehittdmisohjelma. Kehittdmisohjelman tavoitteena on sosiaalihuollon tutkimus- ja
tietopohjan vahvistaminen sosiaalihuollon menetelmallistd osaamista kehittamalla ja ra-

kenteellista sosiaality6ta vahvistamalla. (THL 2022.)

Terveydenhuollon laatuoppaan uudistetussa painoksessa vuodelta 2019 asiakas- ja po-
tilaslahtoisyys sosiaali- ja terveydenhuollon palveluissa kuvataan palveluina, jotka vas-
taavat asiakkaan tarpeisiin ja ovat vaikuttavia ja turvallisia. Oppaassa painotetaan asia-
kaslahtoisyyden toteutumista palveluiden suunnittelussa, jarjestamisessa, tuottami-
sessa, kehittdmisessa ja arvioinnissa. Tama vaatii asiakkaiden aktiivista roolia ja asiak-

kaiden osallistamista. Keinoiksi suositellaan esimerkiksi asiakasraatien ja kokemusasi-



antuntijoiden kayttamista palveluja kehitettdessa, hoitosuunnitelmien laatimista yhteis-
tydssa asiakkaan kanssa seka asiakaspalautteiden keraamista ja niihin reagointia. (Kun-
taliitto 2019: 7.)

3.3 Asiakaslahtoisyys asiakkaan nakokulmasta

Asiakkaan ndkokulmasta asiakaslahtbinen sosiaali- ja terveydenhuolto on asiakkaat tar-
peista l&htevaa, asiakasta osallistavaa ja asiakasta kuuntelevaa. Asiakkaalla on oikeus
itsendiseen paatoksentekoon ja hanta tulee hoitaa yhteisymmarryksessa sosiaali- ja ter-
veysalan ammattilaisen kanssa. Terveydenhuollon laatuoppaassa tuodaan esille, etta
potilaan kanssa yhteistydssa laadittu hoitosuunnitelma, lisda potilaan hoitoon sitoutu-
mista. Hoitosuunnitelmaan tulisi kirjata yhdessa tunnistetut hoidon tarpeet ja hoidolle

asetetut tavoitteet, joiden toteutumista potilas ja hanen omaisensa voivat seurata.

Maailman terveysjarjeston (World Health Organization, WHO) julkaisemassa kansainva-
lisessa terveydenhuollon palveluiden strategiassa kaytettaan termia people-centered el
ihmiskeskeinen. Strategian mukaan, ihmiskeskeinen terveydenhoito on hoitoa, joka ta-
pahtuu asiakkaan, hantd hoitavat omaisen ja perheen arvoja ja valintoja kunnioittaen,
yhteisty0ssa asiakkaan ja hantd hoitavien ammattilaisten valilla. Ihmiskeskeinen hoito
vaatii, ettéd asiakas saa terveyden ja sosiaalihuollon ammattilaisilta tietoa ja tukea osal-

listuakseen omaan hoitoonsa ja hoitoon liittyvaan paatéksentekoon. (WHO 2015:10-11.)

Feltdhusen ym. 2021 tekeman systemaattisen katsauksen perusteella, terveydenhuollon
asiakaslahtdisyyden ominaisuuksiksi tunnistettiin yksildllisyys, kuulluksi tuleminen seka
jaettu vastuu. Yksilollisyydella tarkoitetaan sitd, etta ihmisten kokemukset sairastumi-
sesta ja sairaudesta eroavat ja niilla on erilainen vaikutus kunkin arkeen. Kuulluksi tule-
misella tarkoitetaan sita, etta jokaiselle asiakkaalla tulisi antaa mahdollisuus jakaa hei-
dan tarinansa ja tulla kuulluksi. Kuulluksi tuleminen vahvistaa muun muassa ihmisen it-
senaisyytta, itsetuntoa ja -arvoa. Jaetun vastuun tunnistettiin lisddvan asiakkaiden halua

osallistua omaan hoitoonsa. (Feltdhusen ym. 2021: 888—-895.)

3.4 Asiakaslahtoisyyden merkitys sosiaali- ja terveydenhuollossa

Asiakaslahtoisista sosiaali- ja terveydenhuollon palveluista julkaistuihin materiaaleihin
tutustumalla on havaittavissa kansallinen ja kansainvalinen ohjaus palvelujen asiakas-

lahtbisyyden parantamiseksi. Muun muassa valtionneuvoston, Kuntaliiton ja THL:n jul-



kaisut tuovat esille Suomen tasolla tehtavaa ohjausta, kun kansainvalinen ohjaus sosi-
aalihuollon palveluihin vaikuttaisi tulevan Euroopan Unionin taholta, ja vastaavasti ter-
veydenhuollon palvelujen osalta ohjausta tulee voimakkaammin Maailman terveysjar-
jesté WHO:lta. Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus ohjelman avulla tuetaan hyvin-
vointialueiden toiminnan kaynnistamista, se on osa kansallisen tason ohjausta, kohti
asiakaslahtoisia palveluita ja niiden kehittamista. Seuraavassa kaydaan lapi sosiaali- ja
terveyspalveluiden asiakaslahtdisyyden merkityksen tunnistamista kansainvaliselld ta-
solla ja mistd mahdollisesti myos Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskusohjelman

muodostaminen on saanut ohjausta.

3.4.1 Kansainvalinen ohjaus

Euroopan Unionin komissio julkaisi 2008 suositukset tydmarkkinoilta syrjaytyneiden ak-
tiiviselle osallistamiselle. Suosituksessa mainitaan sosiaalisen suojelun ja sosiaalisen
osallisuuden avoin koordinaatiomenetelma (Open method of coordination on social pro-
tection and social inclusio OMC). Menetelman tavoitteena on aktiivisen sosiaalisen osal-
lisuuden lisddminen. Suosituksessa vedotaan jdsenmaihin, jotta ne toteuttavat aktiivista
osallisuutta muun muassa edistamalla sukupuolten valista tasa-arvoa, parantamalla alu-
eellista yhteenkuuluvuutta ja tukemalla sukupolvien valistéd solidaarisuutta kdyhyyden
siirtymisen katkaisemiseksi. (The Commission of the European Communities 2008: 11—
12.) Sosiaalisen suojelun komitea julkaisi vuonna 2010 laatuviitekehyksen sosiaalipal-
veluiden toteuttamiseksi. Viitekehyksen tavoitteena oli lisdtd Euroopan Unionin jasen-
maiden ymmarrysta sosiaalipalveluiden laatuvaatimuksista ja ohjata sosiaalipalveluiden
kehittamista, arviointia ja mittaamista sosiaalipalveluiden laadun ja vaikuttavuuden pa-
rantamiseksi. Saavutettavuuden, ymmarrettavyyden, jatkuvuuden ja vaikuttavuuden li-
saksi viitekehyksessa tuodaan esille sosiaalipalveluiden laatuperiaatteeksi henkilokes-
keisyys (person-centeredness). Henkildkeskeisyydella tarkoitetaan sosiaalipalveluiden
laatuperiaatteissa sita, etta sosiaalipalveluiden tulisi lisata yksilon elamanlaatua ja var-
mistaa yhtaldiset vaikutusmahdollisuudet yksilon elamassa joustavasti ja oikea-aikai-
sesti. Sosiaalipalveluiden tulisi kunnioittaa ja huomioida yksilon erityistarpeet ja tukea
yksilGitd heidan tarpeidensa ja elamantilanteensa mukaisesti. (The Social Protection
Committee 2010: 1-6.)

Vuonna 2020 The European Social Networkin julkaisussa tuodaan edelleen esille sosi-
aalipalveluiden ja sosiaalihuollon laatundkékulmia. Edellda kuvatun vuoden 2010 viiteke-

hyksen liséksi, julkaisussa painotetaan nyt myds asiakkaiden osallistumista sosiaalipal-



veluiden tuottamiseen ja kehittamiseen. Tama nahdaan yhtena palveluiden laadun mit-
tarina. (The European social network 2020: 12.) THL:n raportissa, Vaikuttava rakenteel-
linen sosiaality®, kansalaiset nahdaan valttamattdmana osana rakenteellisen sosiaali-
tyon toteuttamisessa (Rantamaki & Matthies 2022:51). Rakenteellisella sosiaalitydlla tar-
koitetaan yksinkertaistaen tiedon tuottamista sosiaalitydn kohteena olevista sosiaalisista
ongelmista (Kivipelto 2022:13). Asiakkailta saatua kokemustietoa sosiaalisista ongel-
mista, voidaan kayttda naiden epakohtien muuttamiseen. Niina Rantamaki ja Aila-Leena
Matthies painottavat raporttiin kirjoittamassaan osuudessa dialogisuutta asiakkaiden ja
sosiaalitydntekijdiden valilla. Dialogisuuden avulla asiakkaiden kohtaamista sosiaalisista
ongelmista ja yhteiskunnan ilmidista saadaan kokonaisvaltaisempi kasitys, jossa asiak-
kaat maarittelevat minkalaisilla kasitteilld ongelmista keskustellaan ja minkalaisen mer-
kityksen ne saavat. (Rantamaki & Matthies 2022:51-52.)

Sosiaalihuollon nakdkulmasta asiakaslahtoisyys ja asiakkaiden osallistaminen on nahty
merkitykselliseksi, ainakin vuodesta 2008 alkaen. Asiakkaiden tuottama tieto sosiaali-
sista ilmidista ja epakohdista, nahdaan keinoiksi muuttaa naita ilmidita. Vaikka raken-
teellinen sosiaalityd on kirjattu osaksi sosiaalihuoltolakia, on sen toteuttamisessa ha-
vaittu alueellisia eroja. (sosiaalihuoltolaki 1301/2014 § 7; Liukko & Muurinen & Karjalai-
nen 2022: 68.) Osana Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus -ohjelmaa on toteutettu
sosiaalihuollon kehittdmisohjelma (2020-2023), jonka tavoitteena on parantaa sosiaali-

ja terveydenhuollon integraatiota ja vahvistaa sosiaalihuollon tietopohjaa. (THL 2022c.)

Maailman terveysjarjesté (WHO) on pyrkinyt edistdmaan ihmiskeskeista terveydenhuol-
toa vahintaan viimeisten 16 vuoden ajan. 2007 julkaistun kansainvalisen symposiumin
teknisten papereiden "People-Centered Health Care”, liitteessa WHO:n lantisen Tyynen-
meren aluekomitea vetoaa paatdéslauselmassaan parantamaan terveydenhuollon laatua
ja muun muassa vahvistamaan ihmiskeskeista hoitoa perusterveydenhuollossa. (WHO
2007: liite.) Vuonna 2015 WHO julkaisi maailman laajuisen strategian terveyspalveluiden
ihmiskeskeisyydesta ja integraatiosta. Strategian tavoitteena on vastata haasteisiin, joita
terveydenhuolto kohtaa vaeston ikaantyessa ja kroonisten sairauksien lisaantyessa.
Strategialla pyritddn parantamaan terveydenhuollon palveluihin paasya, vastaamaan
hoidon tarpeeseen ja takamaan terveydenhuollon palvelut, jotka ovat laadukkaita ja kus-
tannustehokkaita. (WHO 2015: 9.) Strategiset tavoitteet vastaavat Tulevaisuuden sosi-
aali- ja terveyskeskus -ohjelman hyotytavoitteita (THL 2023b). Vuonna 2016 WHO kasit-
teli maailman terveyskokouksessa integroitujen ja inmiskeskeisten terveyspalveluille vii-

tekehysta (WHO 2016b). Ja samana vuonna WHO:n Euroopan aluetoimisto julkaisi Eu-



roopan toimintakehyksen integroitujen terveyspalveluiden toteuttamiseksi. Toimintake-
hyksessa terveydenhuollon palveluiden kohteena olevat ihmiset ja yksilot ovat tarkeassa
roolissa terveydenhuollon palveluita parannettaessa. (WHO 2016a: 2.) Vuonna 2017
WHO toi esille, etta integroiduilla ihmiskeskeisilla terveyspalveluilla pystytaan vastaa-
maan kestavan kehityksen ja yhdistyneiden kansakuntien Agenda 2030 tavoitteisiin
(WHO 2017: 1).

WHO:n Euroopan aluekomitea raportoi 2020 Euroopan alueen edistymisesta jasenmai-
den terveydenhuollon palveluiden integroimisessa ja ihmiskeskeisyydessa. Raportissa
todetaan, ettd jasenmaat ovat edistaneet palveluiden integroitumista ja ihmiskeskei-
syytta tekemalla joko asteittaisia muutoksia perusterveydenhuollon palveluissa tai uudis-
tamalla kattavammin maansa perusterveydenhuollon jarjestelmaa. Raportissa todetaan,
ettd Euroopan maat tulevat jatkamaan perusterveydenhuollon vahvistamista ja uudista-
mista. (WHO 2020: 10.) Tata ty6ta on suomessa lahdetty toteuttamaan ainakin viimei-
simmilld kahdella hallituskaudella (Valtioneuvosto 2020: 11). Sote-uudistus ja Tulevai-
suuden sote-keskus -ohjelman myoéta toteutettu kehittdminen ovat toimineet yhtena

isona kokonaisuutena kohti tatd muutosta.

Edella kuvatun kansainvalisen ohjauksen valossa Sitran 15.02.2023 julkaisema Suomen
terveysalan kasvun ja kilpailukyvyn visio 2030 on hieman yllattava. Sitran visiossa ter-
veyspalveluiden integraatio ndhdaan edelleen merkityksellisena, mutta painopiste on
siirtynyt hyvinvointialueiden ja yksityisen sektorin valisen yhteistydn parantamiseen. Ter-
veyden ja hyvinvoinnin edistdmiseen pyritdan padsemaan kansalaisten itsensa keraa-
maa terveysdataa hyodyntamalla. Ihmiskeskeisyyskin tulee esille Sitran visiossa, mutta
nyt enemman koskien yksilén aktiivista roolia osana hanen eldmantapahtumiensa ym-
parille rakennettavaa dataekosysteemia. (Lehto & Malkamaki 2023: 16.) Vuoden 2023
eduskuntavaalien alla on toivottavaa, ettd seuraavan hallituskauden aikana asiakaslah-
toisten sosiaali- ja terveyspalveluiden edistaminen ja palveluiden integraatio ndhdaan
edelleen tarkeana edistettdvana osana hyvinvointialueiden palveluita ja sosiaali- ja ter-

veyspalveluiden uudistusta.

3.4.2 Asiakaslahtoisyyden hyodyt

Kuntaliitto julkaisi 2019 Terveydenhuollon laatuoppaan, jossa perustellaan asiakaslah-
toisten palveluiden toteutumisen lisdavan palveluiden laatua, koska palvelun laatuun liit-

tyy oleellisesti asiakkaan kokemus palvelusta. Kuntaliitto kuvaa julkaisussaan asiakas-



lahtoisyyden hydtyja samoilla seikoilla, joita WHO:n strategiassa terveydenhuollon pal-
veluiden ihmiskeskeisyydesta ja integraatiosta listataan (WHO 2015:12; Kuntaliitto 2019:
7.) Kuviossa 1. tuodaan esille WHO:n listaamia hyotyja yksildille ja perheille seka tervey-

denhuollon ammattilaisille.

Yksilgille ja perheille

* Tyytyvaisyys hoitoon lisdantyy

* Hoitoonp&asy parantuu

+ Paatoksen teko omasta hoidosta parantuu

* laettu paitdksenteko terveydenhuollon ammattilaisten kanssa lisadntyy

* Kyky omahoitoon ja pitkaaikaissairauksien hoitotasapainoon saamiseen
parantuu

* Hoidon koordinaatio eri tahojen kanssa parantuu

Terveydenhuollon ammattilaisille

s Tydtyytyvaisyys parantuu
+ Tyonkuormittavuus vahentyy
* Tydn monipuoclisuus lisdantyy

+ Mahdollisuudet tyssd oppimiseen ja koulutukseen lis§antyvat

Kuvio 1. Potentiaaliset hyddyt integroiduista ja ihmiskeskeisista terveydenhuollon palveluista
(mukaillen WHO 2015:12).

Asiakkaan nakdkulmasta integroitujen ja ihmiskeskeisten terveydenhuollon palveluiden
hy6tyjd ovat muun muassa lisdantynyt tyytyvaisyys hoitoon ja parantunut kyky tehda
paatoksia omasta hoidosta yhdessa terveydenhuollon ammattilaisten kanssa. Tama li-
saa sitoutumista omasta terveydestd huolehtimiseen ja vaikuttaa terveyskayttaytymi-
seen, joka taas vahentaa terveydenhuollon raskaimpien palveluiden tarvetta. Ammatti-
laisen nakdkulmasta hoitoon sitoutuneet ja tyytyvaiset asiakkaat parantavat ammattilais-
ten tyOtyytyvaisyytta. Tyon kuormittavuus vahentyy, kun resursseja pystytaan ohjaa-
maan sinne, missa niita eniten tarvitaan. Tyoyhteisbissa opitaan tyoskentelemaan tii-

meissa, joissa tuntemus ja arvostus toisen tyota kohtaan lisdantyy (WHO 2015:12).

Kuviossa 2. tuodaan esille integroitujen ja ihmiskeskeisten palveluiden hyétyja yhteisoille

ja terveydenhuollolle.
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* Heikossa asemassa olevien hoitoon pidsy parantuu

= Terveyskayttdytyminen muuttuu

= Kyky reagoida ja hallita tartuntatauteja parantuu

* Lucttamus terveydenhucltzjarjestelmddn lis2dntyy

= zallisuus ja sitoutuminen terveyteen ja hyvinwointiin lithyvdan padtoksen tekoon lisd8ntyy
= Yksildiden vastuut ja cikevdet terveydenhuaitaon selkiytyedt

= Terveydenhuollonpalvelut, jotka vestaavat enemman yhieisdn tarpeisiin

Terveydenhuoliolle

= Resurssien kohdentuminen paremmin tarpeiden mukazn

* kaikille yhdenmukainen mahdollisuus hoitoon padsyyn

= potilasturvallisuuden parantuminen

= Lisdantynyt painotus terveytts edistdviin paheluihin

* Haoidon cikea-aiksisuus ja diagnostitkan tarkkuus parantuvat

= palveluiden ja hoidon parantunut koordingatio vihentas sairzalzhoidon tarvetta ja lyhentds
wvuodeosastohoidon pituutta

* Tarpeeton hoitoon hakevtuminzn vahentyy

= Terveyspalveluiden investointizn pddllekkaisyys vahentyy
* Kustannukset henkild2 kohden vihentyvit

= yahentynyt kuolleisuus j2 szirastavuus

Kuvio 2. Potentiaaliset hyodyt integroiduista ja ihmiskeskeisistd terveydenhuollon palveluista
(mukaillen WHO 2015:12).

Yhteison nakdkulmasta integroiduilla ja ihmiskeskeisilla terveydenhuollon palveluilla voi-
daan turvata palveluita my6s heikossa asemassa oleville ryhmille. Tama edesauttaa
luottamuksen lisaantymista terveydenhuoltoon ja sen palveluihin. Kun yhteiso kokee voi-
vansa vaikuttaa ja osallistua alueensa terveyspalveluihin liittyvaan paatoksen tekoon, se
todennakadisesti myods selkiyttaa yksilon vastuita ja oikeuksia terveydenhuollon palvelui-
hin ja parhaimmassa tapauksessa vaikuttaa koko yhteison terveyskayttaytymiseen. Ter-
veydenhuollon ndkékulmasta asiakkaiden sitoutuminen ja parantunut kyky tehda paa-
toksia omasta hoidosta, vahentaa tarpeetonta hakeutumista terveydenhuollon palvelui-
hin. Samalla hoidon oikea-aikaisuus ja resurssien kohdentuminen oikein mahdollistavat
painopisteen siirtdmisen ennaltaehkaisevaan terveydenhuoltoon. Hoidon vaikuttavuus
parantuu, kun se pystytdan antamaan asiakkaalle oikeaan aikaan, mika osaltaan vahen-
taa kuolleisuutta ja sairastavuutta (WHO 2015:12).

Asiakaslahtoisyyden toteutuminen sosiaali- ja terveydenhuollon palveluissa vaatii kan-
sainvalisen ja kansallisen ohjauksen lisaksi vahvaa sitoutumista organisaation tasolla.
Asiakaslahtoisen kulttuurin luominen vaatii johdon ja esihenkildiden sitoutumista, koska
asiakaslahtoisten palveluiden kehittaminen on pitkajanteista tyota. Asiakaslahtoisten

palveluiden kehittamiseksi tarvitaan muun muassa yhteiskehittamista asiakkaiden
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kanssa, asiakastiedon ja asiakaspalautteiden keraamista ja terveydenhuollon ammatti-
laisten koulutusta. (Kuntaliitto 2019: 7.)

3.4.3 Asiakaslahtoisyyden toteutumisen mittaaminen

Vaikka asiakaslahtoisyyden merkitys on selkeasti tunnistettu, asiakaslahtdisyyden toteu-
tumisen mittaaminen ja vaikutuksien osoittaminen nayttaisi empiirisen tutkimuksen pe-
rusteella olevan edelleen vaikeaa. Feltdhusen ym. tekeman systemaattisen katsauksen
perusteella, 31 tutkimusartikkelista vain yhdeksassa arvioitiin asiakaslahtéisen hoidon
vaikuttavuutta. Tutkimuksessa kaytettyjen mittareiden vaihtelun vuoksi tutkijat eivat pys-
tyneet muodostamaan selkeaa synteesia asiakaslahtoisen hoidon vaikuttavuudesta. He
tuovatkin tutkimusartikkelissa esille, etta vaikka tutkimuksissa tunnistettiin potilaiden tar-
peiden, mieltymysten ja toiveiden olevan tarkeita asiakaslahtoisyyden elementteja, nii-
den vaikuttavuuden mittaamisessa ei ollut osattu huomioida asiakasta. Tama nakyi esi-
merkiksi siten, etta vaikuttavuutta mitattiin terveydenhuollon ammattilaisten maarittamilla
laaketieteellisilla mittareilla (kehonkoostumus-, verenpaine-, kolesteroli tai verensokeri-
mittauksilla), joiden merkitystd asiakkaalle ei tuotu selkeasti esille. Vain yhdessa tutki-
muksessa mitattiin asiakkaiden tyytyvaisyytta hoitoon, vaikka juuri asiakkaiden tyytyvai-
syyden parantuminen on yksi asiakaslahtbisyyden paatavoitteista (Feldthusen ym. 2022:
896-898.)

Suomessa sosiaali- ja terveyspalveluiden asiakaslahtdisyyden toteutumisen mittaami-
sen haasteeseen pyritddn vastaamaan asiakaspalautteen systemaattisella kerdami-
sellda. THL on kaynnistanyt sosiaali- ja terveysministerion aloitteesta asiakaspalautetie-
don kansallisen keraamisen terveysasemilla vuonna 2018. Asiakaspalautteiden keraa-
misen tavoitteena on tuottaa vertailukelpoista tietoa asiakkaiden tyytyvaisyydesta ter-
veydenhuollon palveluihin Suomessa ja kuvata palveluiden toimivuutta seka antaa na-
kdkulmia kehittamiselle. (Kuntaliitto 2019: 8.) Asiapalautekyselyiden tulokset ovat kaikille
avointa tietoa, ja kyselyiden tulokset ovat luettavissa THL:n internetsivuilta (Terveysase-
mien asiakaspalaute 2022). Asiakaspalautteiden kansallista kerdamisen yhtenaista-
mista varten tehtava tyo jatkuu edelleen, jotta tiedonkeruu tuottaisi laadukkaita ja vertai-
lukelpoista tietoa hyvinvointialueiden palveluidensa kehittdmiseen. Asiakaspalautteen
kansallinen keruun yhtenaistaminen jatkuu osana Suomen kestavan kasvun ohjelmaa
vuosien 2022-2025 aikana. (THL 2023a.)
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4 Asiakaslahtoisten sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen
kehittaminen

Feltdhusen ym. tunnistivat asiakaslahtdisyyden toteuttamisen keinoiksi asiakkaaseen/
potilaaseen tutustumisen, yhteisen ymmarryksen rakentamisen ja asiakkaan osallistu-
misen omaan hoitoonsa yhtena jasenenad moniammatillista tiimia. Systemaattisen kat-
sauksen perusteella asiakaslahtdisyyden toteutuminen vaatii sosiaali- ja terveydenhuol-
lon organisaation seka johtamisen tuen toteutuakseen. Organisaation tulee rakentaa ym-
paristda, joka tukee potilaan ja asiakkaan ymparille tarvittavien palveluiden ja ammatti-
laisten vaikuttavaa yhteistyota. Asiakaslahtdisten sosiaali- ja terveydenhuollon palvelun
toteuttaminen vaatii ammattilaisten kouluttamista ja ajantasaista tietoa vaikuttavasta ja
nayttdon perustuvasta hoidosta. Systemaattisessa katsauksessa kuvattuja henkildstolle
suunnattuja koulutuksia olivat muun muassa asiakaslahtoisyyden teorian ja palvelun to-
teuttamisen koulutukset, jotka sisaltavat vuorovaikutus- ja jaetun paatdksenteon taitojen
harjoittelua. Vastaanotolla kaytettavissa oleva aika, palveluiden joustavuus ja jatkuvuus
tukivat palveluiden asiakaslahtdisyytta tutkimuksen mukaan. Hoidon jatkuvuus koettiin
erityisen tarkeaksi potilaan ja terveydenhuollon ammattilaisen valisen luottamuksen ra-
kentumisessa. Hoitosuosituksien, mittareiden ja kirjaamisen avulla potilaiden tarpeita
voitiin nostaa esille ja helpottaa sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisia hoidon koor-
dinoinnissa ja hoito- ja palvelusuunnitelmien laatimisisessa. (Feldthusen ym. 2022: 895—
896.) Asiakaslahtdisten palveluiden kehittdminen vaatii siis organisaation sitoutumista ja
asiakaslahtoisia palveluita tukevan palvelurakenteen luomisen. Asiakaslahtoisten palve-
luiden kehittaminen vaatii asiakkaiden tarpeiden tunnistamista ja asiakkaiden osallistu-
misen palveluiden kehittdmiseen. Se vaatii myos henkilokunnan osallistumisen ja asia-

kaslahtdisyyden osaamisen vahvistamista.

4.1 Palvelujen kehittdmisen menetelmat

Sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden kehittdmisessa voidaan hyoddyntaa erilaisia
menetelmia ja tyokaluja. Asiakkaan nakokulmaa esille tuovia menetelmia ovat muun mu-
assa Lean, palvelumuotoilu, digitaalisten palveluiden kehittamisessa tavallisesti kaytetty
kettera kehittaminen seka yhteiskehittaminen. Lean on jatkuvan parantamisen mene-
telma, jossa tavoitteena on tuottaa asiakkaalle arvoa, sujuvoittamalla palveluprosessia
ja poistamalla prosessista arvoa tuottamatonta hukkaa. (Kallankari 2019: 220.) Lean me-
netelma kehitettiin Japanissa toisen maailman sodan jalkeen Toyotan tuotantolinjalle

vastaamaan kuluttajien yksildllisiin vaatimuksiin massatuotannon sijaan. Asiakkaiden yk-
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sil6llisiin vaatimuksiin vastaamiseksi Leanin katsotaan soveltuvan myds terveydenhuol-
lon prosessien sujuvoittamiseksi. (Pyzdek 2021: 3.) Palvelumuotoilu on kehittynyt tuote-
muotoilusta ja sen tavoitteena on ymmartaa asiakkaan tarpeita. Palvelumuotoilussa tut-
kitaan ensin perusteellisesti asiakkaan tarpeet, jonka jalkeen muotoilun keinoin muodos-
tetaan nopeasti useilla kehittdmisen sykleilla prototyyppeja, joilla voidaan testata kehit-
tamisideoiden toimivuutta. Prototyypeistd muodostetaan pilotteja, joista otetaan kayttéon
toimivat toimintamallit. (Stickdorn & Hormess & Lawrence & Schneider 2018.) Kettera
kehittdminen on 1ahtdisin ohjelmistoalalta, jossa 17 ohjelmistoalan kehittajaa tuotti Ket-
teran manifestin vuonna 2001. Manifesti kuvaa ohjelmistojen kehittamista nopeilla kehit-
tamisen sykleilla, joiden tavoitteena on tuottaa asiakasta tyydyttavia tuloksia kehittami-
sen aikaisessa ja jatkuvassa vaiheessa. Manifesti painottaa kehittamisen tuloksien syn-
tyvan yhteistyolld, luottamuksella ja hyvilla tydskentelyolosuhteilla (Pyne 2022: 85-98).
Yhteiskehittdminen perustuu eri toimijoiden osallistumiseen tunnistetun ongelman tai tar-
peen ratkaisemiseksi. Sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden kehittdmisessa yhteis-
kehittdmiseen voivat osallistuvat asiakkaiden ja ammattilaisten lisdksi, myos jarjestot,
yhteisot seka yritykset. Yhteiskehittamisessa kehittamiseen osallistuville osapuolille taa-
taan tasavertainen mahdollisuus osallistua kehittamistyohon ja kehittamisesta kaytavaan
dialogiin. Yhteiskehittaminen etenee tarpeen tunnistamisesta, ratkaisuehdotuksen muo-
dostamisen ja kokeilun toteuttamiseen. Yhteiskehittaminen vaatii koordinointia, jotta
kaikki osapuolet paaset tasavertaisesti osallistumaan kaikkiin yhteiskehittamisen vaihei-

siin. (Kauppinen & Kesaniemi & Luojus & Lange & Paakkonen & Hult 2020: 4-5.)

Asiakaslahtoista kehittamista tarkasteltaessa asiakasymmarryksen keraamisen tulisi na-
kya kehittdmisen alkuvaiheissa. Erityisesti kun kaytetdan palvelumuotoilua kehittdmisen
menetelmana asiakasymmarryksen ja tiedon keradminen kehittdmisen alkuvaiheessa
korostuvat. Asiakkaan tai potilaan tarpeita ja ajatuksia palvelusta, voidaan palvelumuo-
toilussa keratd esimerkiksi haastattelemalla tai havainnoimalla asiakkaita. Palvelumuo-
toilijat voivat tutkia palveluprosessien toimivuutta asettumalla itse asiakkaan rooliin ja
toimia niin sanottuina testiasiakkaina. Tai palvelumuotoilijat voivat tutkia lahialueen mui-
den samaa palvelua tuottavien palveluita ja suorittaa vertailevaa tutkimusta. (Lukka &
Hakli 2020: 28.) Mikali kehittdmisessa kaytettdvan Lean-menetelmaa kehittdmisen alku-
vaiheessa kaytetaan kehitettavan palvelun arvovirtauksen maarittelya ja erilaisten huk-
kaan tuottavien osa-alueiden tunnistamista. Leanissa pyritadn myos lisdamaan asiakas-
ymmarrysta ja tunnistamaan asiakkaalle arvoa tuottavia vaiheita palveluprosessissa.
(Pyzdek 2021: 4-8.) Ketterassa kehittdmisessa asiakkaalle halutaan tuottaa arvoa jo ke-
hittdmisen varhaisesta vaiheesta lahtien. Asiakkaita myds osallistetaan kehittamiseen

usein kehittdmisen aikana. (Cole & Scotcher 2016.) Yhteiskehittdmisessa asiakas on
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keskidssa. Yhteiskehittamisessa asiakkaan kokemustietoa hyédynnetadan kehittdmisen
kaikissa vaiheissa. Asiakkaat tuottavat tarkeaa tietoa palveluista ja tarpeistaan palveluita
kohtaan, asiakkaat osallistuvat palvelun suunnitteluun ehdottamalla ideoita ratkaisuvaih-
toehdoista ja asiakkaat osallistuvat kehitetyn palvelun kokeiluun ja antavat palautetta

palvelusta. (Kauppinen ym. 2020: 7-22.)

4.2 Kehittamisen vaiheet

Uusien palveluiden ja tuotteiden kehittdminen etenee usein noudattaen tiettyja vaiheita.
Kehittamisessa kaytetyn menetelman mukaan, kehittamisen vaiheita voi olla useita tai
kehittamisen vaiheet voidaan kuvata kehaksi, jotka toistuvat kehittdamisen edetessa tuo-
tetta tai palvelua jatkuvasti parannettaessa. Esimerkiksi jatkuvassa kehittamisessa me-
netelmana kaytetdan PDCA sykleja, joissa jatkuva kehittdminen jakautuu suunnittelun
(Plan), toteuttamisen (Do), tarkistamisen (Check) ja toiminnan (Act) — vaiheisiin, joita

toistetaan kehitetyn palvelun parantamiseksi (Kuvio 3.). (Korte ym. 2020: 67.)

Kuvio 3. PDCA-sykli (Korte ym. 2020: 67).

Suunnitteluvaiheessa maaritelldadn ongelma. Ongelman maarittdminen halutaan vieda
syvalle ongelman juurisyyhyn asti ja suunnitellaan parannusehdotus, jota lahdetaan ke-
hittdmaan. Toteuttamisvaiheessa parannusehdotusta ldhdetdan kokeilemaan kaytan-
ndssa. Tarkistamisen vaiheessa arvioidaan, kaytannén kokemusten kautta, mita vaiku-
tuksia parannusehdotuksella oli maariteltyyn ongelmaan ja muokataan parannusehdo-
tusta. Toiminnan vaiheessa muokattu parannusehdotus otetaan kayttdon vakioituna kay-
tantona, jota edelleen kehitetdan kaynnistamalla PDCA-sykli uudelleen. (Korte ym. 2020:
66-67.)
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Mikali kehittamisen menetelmana kaytetaan palvelumuotoilua, kehittdmisen vaiheet nou-

dattavat niin sanotun tuplatimantin vaiheita (Kuvio 4.).

Ratkzise oikea ongelma Ratkaise ongelma oiksin

Kuvio 4. Palvelumuotoilun tuplatimantti (Koivisto, Sdynajakangas & Forsberg 2019:33).

Ensimmainen timantti kuvaa palvelumuotoilun ongelman tunnistamisen vaiheita. Kehi-
tettavan palvelun kohdeasiakasryhmaa tutkitaan ja kerataan tietoa, jotta kehitettava on-
gelma pystytdan tunnistamaan mahdollisimman tarkasti. Toisen timantin vaiheissa kehi-
tetdan tunnistettuun ongelmaan useita ratkaisuja, joita arvioidaan ja parannetaan. Mo-
lemmissa timanteissa kehittdmisen alkuvaiheissa tuotetaan paljon tietoa ja ideoidaan
mahdollisimman esteettdmasta. Timanttien jalkimmaisissa vaiheissa keratysta tiedosta
ja tuotetuista ideoista pyritdan I6ytdmaan parhaat ratkaisut. (Koivisto & Saynajakangas
& Forsberg 2019:33.)

Yhteiskehittamisen malli voidaan kuvata kolmivaiheiseksi prosessiksi, jossa kehitettavan
tarpeen tai ongelman tunnistamisen jalkeen suunnitellaan ratkaisuehdotuksia, joista ko-
keilun kautta muodostetaan ratkaisu tunnistettuun tarpeeseen tai ongelmaan, kuten ku-
viossa 5. esitetdan. Nama kolme isompaa prosessinvaihetta sisaltavat pienempia osa-

tekemisia ja tehtavia, joiden avulla paastaan siirtymaan aina seuraavaan vaiheeseen.
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TARPEESTA HAASTEESEEN HAASTEESTA
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Kuvio 5. Yhteiskehittdmisen prosessi (Kauppinen ym. 2020: 10).

Kohti avointa kehittamistd — matkaoppaana Innokyla, kuvataan innovaatiomallin mukai-
nen kehittdmisprosessi. Kuviossa 6. esitetty innovaatiomalli mukailee yllakuvatun yhteis-
kehittdmisen prosessin vaiheita. Innovaatiolla tarkoitetaan Innokylan oppaassa ideaa
jaltai keksint6a, joka saadaan vietya onnistuneesti osaksi kdytantda ja joka tuo ratkaisun
niihin ongelmiin, joita varten se on kehitetty. Oppaan mukaan innovaation viemisessa
kaytantéon onnistutaan muun muassa, kun kehitetty innovaatio vastaa asiakkaiden tar-
peisiin, se helpottaa ammattilaisten ty6ta ja on kustannustehokas verrattuna aikaisem-

paan tapaan tuottaa palvelua. (Pohjola ym. 2014: 28.)

) oo D om D oran

Olkeat
toimijat,
ideat ja
tavoitteet

Ymparist&on
sovitettu
ratkaisu

NSV ALYy

YLEISTA TOIMINTAMALLIKSI, MARKKINOI, VAKUUTA TOIMIJAT

Kuvio 6. Innokylan systeeminen innovaatiomalli (Pohjola ym. 2014: 31).
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Innokylan innovaatiomallissa kehittdmisvaiheet ovat vuorovaikutuksessa toisiinsa. Jo-
kainen kehittamisvaihe tuottaa tietoa, jota seuraavassa vaiheessa hyddynnetaan. lde-
ointivaiheen tarkein tehtava on tunnistaa kehittamisen kannalta keskeiset toimijat, jotka
ovat ratkaistavan ongelman kannalta merkittadvassa roolissa. Lisaksi on tarkeaa tunnis-
taa kehittdmiseen osallistuvien toimijoiden tarpeet, yhteensovittaa ne seka maarittaa ke-
hittamiselle tavoitteet. Kehitd-vaiheessa kehitettava ratkaisu jalostetaan vastaamaan ke-
hittamiselle asetettuihin tavoitteisiin ja soveltumaan ratkaisun toimintaymparistéén. Rat-
kaisun ei tarvitse olla uusi idea, vaan kehittdmisen lahtokohdaksi voidaan ottaa jo jokin
olemassa oleva toimintamalli. Toteuta-vaiheessa kehittdmisen ratkaisu viedaan kaytan-
toon, sita testataan ja se yleistetaan toimintamalliksi. Toimintamalli kuvataan Innokyla.fi-
verkkopalveluun muiden hyddynnettavaksi. Toimintamallin kuvauksesta tulee ilmi, mihin
kayttotarkoitukseen toimintamallin on luotu, sen keskeiset osatekijat ja kehittdmisen vai-
heet. (Pohjola ym. 2014: 28-32.)

2017 julkaistussa Juha Koiviston, Pasi Pohjola ja Pia Blomqvistin kirjoittamassa tyépa-
perissa Ennen — Aikana — Jalkeen, arviointiopas kehittajille Innokylan innovaatiomallia
on edelleen kehitetty ja malli kuvataan spiraalimaisesti etenevana ja siita kaytetaan ni-
mitysta systeeminen innovaatiomalli. Systeemisessa innovaatiomallissa on kuusi vai-
hetta. (Koivisto ym. 2017: 9.)

6. Yleista malliksi
1. Tunnista tarpeet

5. Vakiinnuta
2. Muunna tarpeet kéytannoksi
tavoitteiksi

4. Kokeile ja arvioi

3. Kehita ratkaisuja

Kuvio 7. Systeeminen innovaatiomalli (Koivisto & Pohjola & Blomqvist 2017: 9)
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Systeeminen innovaatiomalli mukailee Nestan (Iso-britannian julkisesti tuetun innovaa-
tiotoimiston) Innovaatio spiraalia, joka kuvaa innovaation seitsemaa vaihetta (Nesta
2023). Innokylan spiraalin mukaisesti eteneva systeeminen innovaatiomalli kuvaa kehit-
tamisen vaiheita, 2014 kuvattua Innokylan mallia, yksityiskohtaisemmin. Innokyla.fi-verk-
kopalvelun Systeemisessa Innovaatiomallissa kehittdmisen vaiheet 1. tunnista tarpeet ja

2. muunna tarpeet tavoitteiksi on kuvattu omiksi kokonaisuuksikseen.

1. Tunnista tarpeet vaiheessa tunnistetaan kehittamistd vaativa tarve, joka voi syntya
alueen asukkaan, asiakkaan tai tyontekijan tarpeesta. Tarpeet voivat olla myds eri laa-
juisia, ne voivat tulla esille asiakaspalautteista, ne liittya tyonkaytantaihin, joilla turvataan
potilaan ja asiakkaan turvallisuutta ja ne voivat liittya tutkimustulokseen tai lakimuutok-

seen. (Koivisto ym. 2017: 9.)

2. Muunna tarpeet tavoitteiksi vaiheessa eri toimijoiden tarpeet tulee muuttaa selkeiksi
kehittamisen tavoitteiksi. Tama vaihe voi vaatia useita tapaamisia toimijoiden kanssa,
jotta yhteinen kehittdmisen suunta ja tavoite saadaan maariteltya. (Koivisto ym. 2017:
9.) Tassa vaiheessa tunnistetuista tarpeista muodostetaan yhteinen nakemys. Suunni-
tellaan tulevaa kehittamistyota, kehittamistyohon tarvittavaa osaamista ja tunnistetaan

kehittamistyohon tarvittavia toimijoita.

3. Kehita ratkaisuja vaiheessa Koivisto, Pohjola ja Blomqvist kannustavat kartoittamaan
jo olemassa olevia toimintatapoja, joita voitaisiin hyédyntda kehitettdvan ratkaisun ai-
hiona ennen taysin uuden idean tai ratkaisun kehittamista. Jos soveltuvia olemassa ole-
via toimintatapoja ei ole, uusia ratkaisuja kehitettdessa on tarkeaa tarkastella kehitetta-
vaa ratkaisua mahdollisimman monelta kannalta. Nain kehittdmisen edetessa eteen tu-
levia haasteita pystyttaisiin ennakoimaan ja kehitettavan ratkaisun juurtuminen kaytan-

noksi voitaisiin varmistaa mahdollisimman varhain. (Koivisto ym. 2017: 9-10.)

4. Kokeile ja arvioi vaiheessa kehitettya ratkaisua lahdetaan kokeilemaan kaytannossa,
kaytosta saatuja kokemuksia arvioidaan ja niiden perusteella kehitettya ratkaisua edel-
leen parannetaan. Tassa vaiheessa voidaan kaynnistaa esimerkiksi uudenlaisen palve-
lun pilotointi, jonka kavijamaaria, asiakas- ja tyontekijakokemusta mitataan ja seurataan.
(Koivisto ym. 2017: 10-11.)

5. Vakiinnuta kaytanndksi vaiheessa kehitettya ratkaisua, toimintamallia tai palvelua on

kokeiltu kdytanndssa. Sen avulla on saavutettu haluttuja tuloksia ja pystytty vastaamaan
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aiemmin asetettuihin tavoitteisiin. Kehitetyn ratkaisun, toimintamallin tai palvelun kan-
nalta olennaiset toimijat, kuten asiakkaat, ammattilaiset ja organisaation johto ovat sitou-
tuneet ja osallistuneet kehittdmiseen, jolloin ratkaisun vakiinnuttaminen kaytantéén on

helpompaa. (Koivisto ym. 2017: 13.)

6. Yleistd toimintamalliksi vaiheessa kehitetty ratkaisu kuvataan toimintamalliksi toisten
hyddynnettavaksi. Kehitetty ratkaisu kuvataan selkeasti ja vaiheittain, jotta ratkaisusta
kiinnostuneet voivat hyddyntaa ja muokata sita kayttoonsa omassa toimintaymparistos-
saan. (Koivisto ym. 2017: 13—14.) Talla hetkelld, tama systemaattisen kehittdmisen mal-
lin viimeinen vaihe, kuvaa sita tapaa, jolla Uudenmaan hankkeet ovat kuvanneet kehit-

tamistoimenpiteensa Innokyla.fi-verkkopalveluun.

Tassa opinnaytetydossa kaytetdaan Innokylan systeemisen innovaatiomallin mukaista
kuusivaiheista jaottelua, kun arvioidaan, missa kehittamisen vaiheessa asiakkaat ovat

osallistuneet toimintamallien kehittamiseen.

4.3 Asiakkaiden osallistaminen sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden
kehittamiseen

Osallisuus nahdaan yleiskasitteena, joka pitaa sisalldan kasitteet asukasosallisuudesta,
asiakasosallisuudesta ja asiakasosallisuudesta omassa hoidossa ja palvelussa. Osalli-
suus pitda sisadllaan tunteen ja toimijuuden: ihminen tuntee kuuluvansa johonkin yhtei-
s60n ja hanelld on mahdollisuus vaikuttaa itsedan koskeviin asioihin. Osallisuuden ko-
kemus ei ole pysyva, vaan se muuttuu riippuen elamantilanteesta, tarpeista ja ymparis-
tosta. (Sihvo ym. 2018: 10.)
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Asiakasosallisuus

Osallisuus

Asiakasosallisuus
omassa hoidossa Asukasosallisuus

tai palvelussa

Kuvio 8. Osallisuus yleiskasitteenad (Sihvo ym. 2018: 10-11).

Asukasosallisuudella tarkoitetaan asukkaiden oikeutta osallistua ja vaikuttaa oman
asuinalueensa toimintaan. Asiakasosallisuudella sosiaali- ja terveydenhuollon palve-
luissa tarkoitetaan palveluita kayttavien henkildiden ja ryhmien mahdollisuutta vaikuttaa
ja osallistua uusien palveluiden suunnitteluun ja ideointiin, palveluiden kehittamiseen ja
niiden toimivuuden arviointiin. (Sihvo ym. 2018: 11.) Osallisuus omassa hoidossa ja pal-
velussa tarkoittaa asiakkaan mahdollisuutta tulla kuulluksi, vastaanottaa nayttdéon perus-
tuvaa tietoa hoidosta tai palvelusta ja pystya ammattilaisen rinnalla tekema&an yhteis-
tydssa paatdés omaan hoitoon tai palvelutarpeeseen liittyen. (Sihvo ym. 2018: 12, 16.)
Taman opinnaytetyon tavoitteena on keskittya asiakkaiden osallistumisen 16ytymiseen

Uudenmaan hankkeiden kehittamista toimintamalleista.

Asiakkaiden onnistuneella osallistumisella palveluiden kehittamiseen ja parantamiseen,
voidaan saavuttaa organisaatiossa palvelukulttuurin muutos, jossa asiakkaiden osallis-
tuminen palveluun ja hoitoon koetaan merkityksellisena yhteistyona, joka vahvistaa yh-
teistd oppimista ja jaettua vastuuta asiakkaiden ja terveydenhuollon ammattilaisten va-
lild (Bombard ym. 2018: 18; Sharma & Knox & Mleczko & Olayiwola 2017: 11.) Asiak-
kaiden osallistumisella voidaan muun muassa parantaa terveydenhuollon asiakkaille

suunnatun koulutuksellisen materiaalin siséltéa ja ymmarrettavyytta seka fyysisia vas-
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taanottotiloja (Sharma ym. 2017: 11). Asiakkaiden osallistumisella digitaalisten terveys-
palveluiden kehittdmiseen voidaan parantaa digitaalisten palveluiden kaytettavyytta, li-
sata digitaalisten palveluiden uskottavuutta sekad kayttédnottoa myds niiden asiakkaiden
keskuudessa, jotka kayttavat tyypillisesti vahemman digitaalisia palveluita (Baines ym.
2022: 1236).

4.3.1 Osallistamisen keinoja

Osalllistumisen keinoina voidaan kayttaa esimerkiksi kyselyita, asiakasraateja, kokemus-
asiantuntijoita, osallistavia ty6pajoja, jalkautumista asiakkaiden pariin, palvelujen asia-
kastestausta ja asiakaspalautetta (Sihvo ym. 2018: 24). Tutkimusten perusteella terveys-
palveluiden suunnittelun ja yhteiskehittamisessa asiakkaiden osallistamisen keinoina
kaytetaan yleisimmin asiakkaiden palvelupolun kuvaamista, kyselyita, tydpajoja, potilas-
ja omaishoitajapaneeleita, Delphi- ja Living lab-menetelmia, sidosryhmayhteistyota seka
asiakkaiden haastattelua (Cluley ym. 2022:844). Yhdessa systemaattisessa katsauk-
sessa kuvattiin ns. potilasneuvostojen (patient advisory councils) osallistumista kliinisen
hoidon, potilasturvallisuuden ja potilastyytyvaisyyden parantamiseen (Sharma ym.
2017:4—6). Suomessa koulutettuja kokemusasiantuntijoiden ja asiakasraatien osallistu-
minen terveydenhuollon palveluiden yhteiskehittdmiseen on lisdantynyt 2000-luvulla
(Hirschovits-Gerz, Sihvo, Karjalainen, Nurmela 2017: 10). Digitaalisissa palveluissa
osallistumisen menetelmind kaytettiin haastatteluita, kohderyhmia ja kyselyita (Baines
ym. 2022: 1236). Asiakkaiden osallistumisen tasolla nayttaisi myos olevan vaikutusta
kehitettaviin palveluihin. Niin sanotun matalan tason osallistumisella, kuten konsultaati-
olla, voidaan kehittaa erilaisia palvelutuotteita, mutta jos halutaan parantaa hoitoproses-
seja tai saavuttaa rakenteellisia muutoksia, kehittamisessa kannattaa hyodyntaa tiiviim-

paa yhteistyota asiakkaiden kanssa, kuten yhteiskehittamista. (Bombard ym. 2018: 17.)

Asiakkaiden osallistamisen toimintamallia kehitettiin osana sosiaali- ja terveysministe-
rion Palvelut asiakaslahtdisiksi — karkihanketta vuosien 2016-2018 aikana (Sihvo ym.
2018: 9). Asiakkaiden osallistamisen toimintamallin kehittdmisen tavoitteena oli selkiyt-
taa asiakkaiden osallistamisen keinoja ja tuoda esille osallistumisen edellytykset. Toi-
mintamalli on tarkoitettu maakuntien, ja nykyisin my&s hyvinvointialueiden, sovelletta-
vaksi muun muassa osallisuusohjelmaa laadittaessa. (Sihvo ym. 2018: 45). Toiminta-
mallin 1.0 versiossa asiakkaiden kokemustietoa oli kuvattu kaytettavaksi palveluiden ke-

hittdmisessa kolmessa eri roolissa:

1. Kokemustieto suunnittelussa ja ideoinnissa. Asiakas suunnittelijana
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2. Kokemustieto palveluiden kehittdmisessa. Asiakas kehittdjana ja

3. Ratkaisun toimivuuden arviointi. Asiakas arvioijana

Vaikka ndma asiakkaiden osallisuuden roolit kehittamisessa eivat paattyneet lopulliseen
asiakkaiden osallistamisen toimintamalliin. Tassa opinnaytetyossa kaytetaan naita asi-
akkaan eri rooleja ohjaavana teoriana, kun arvioidaan mité erilaisia keinoja asiakkaiden

osallistamiseen toimintamallien kehittdmisessa on kaytetty.

4.3.2 Mita osallistaminen vaatii

Onnistunut asiakkaiden osallistuminen palveluiden kehittamiseen edellyttaa, etta asiak-
kaat paasevat osallistumaan kaikkiin kehittdmisen vaiheisiin. Esimerkiksi digitaalisten
palveluiden kehittdmisessa asiakkaat osallistuvat palveluiden kehittdmiseen usein kehit-
tamisen loppuvaiheessa muun muassa testaamalla lahes valmista digitaalista palvelua
tai sovellusta. Jos asiakkaat osallistuisivat digitaalisten palveluiden kehittdmiseen alusta
asti, palvelusta ja tuotteesta saataisiin asiakkaiden kannalta kaytettavampi. (Baines ym.
2022: 1238.) Terveydenhuollon palveluiden kehittdmisessa on tunnistettu, ettd asiakkai-
den osallistumista kaytetaan tavallisesti kehittdmisen ensimmaisissa vaiheissa, jossa
asiakkaat auttavat kehittdmisen suunnittelussa ja ongelmien tunnistamisessa. Taman
jalkeen asiakkaiden osallistuminen kehittdmiseen vahenee. On tarkeaa tunnistaa, etta
asiakkaiden osallistumista ei tule kayttda pintapuolisena kehittamisen menetelmana,
jossa asiakkaat otetaan mukaan kehittdmiseen siind vaiheessa, kun paatokset kehitet-
tavasta toiminnasta tai palvelusta on jo tehty. (Bombard ym. 2018: 12; Cluley ym. 2022:
850.) Asiakkaiden osallistuminen vaatikin niin paattajien, kehittajien ja osallistuvien asi-
akkaiden sitoutumista yhteiseen tekemiseen. Luottamusta lisaavalla ja avoimella tyds-
kentelykulttuurilla luodaan edellytyksia asiakkaiden onnistuneelle osallistumiselle. Huo-
miota tulee kiinnittdd myos siihen, ettd palveluiden kehittamiseen osallistuvien asiakkai-
den tulee olla yhta moninaisia kulttuuriselta, toimintakyvylta, sukupuoliselta ja ikataustal-

taan, kuin kehitettdvan palvelu kayttajat ovat. (Baines ym. 2022: 1241.)
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5 Opinnaytetyon tarkoitus, tavoitteet ja tutkimuskysymykset

Taman YAMK opinnaytetyon tarkoituksena on sisallén analyysin avulla muodostaa ym-
marrys asiakkaiden osallistumisesta asiakaslahtdisten sosiaali- ja terveyspalveluiden ke-

hittamiseen hankkeissa.

Opinnaytetyon tavoitteena on tuottaa tietoa asiakkaiden osallistumisesta sosiaali- ja ter-
veyspalveluiden kehittdmiseen Uudenmaan Tulevaisuuden sote-keskus -ohjelman vii-
desséa hankkeessa. Tiedon avulla voidaan muodostaa kasitys siita, mika on asiakasosal-
lisuuden nykytila asiakaslahtdisten palveluiden kehittdmisessa. Nykytilan ymmartadmisen
avulla voidaan arvioida, onko asiakaslahtdisten palveluiden kehittdmisessa onnistuttu ja
mitd vield tulee tehda ja muuttaa matkalla asiakkaita osallistavan sosiaali- ja terveyspal-

veluiden kehittdmisen tavan ja kulttuurin luomista.

Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus ohjelman tavoitteena on kehittaa asiakaslah-
toisia sosiaali- ja terveyspalveluita ja uudistaa toimintatapoja. Erilaisissa hankkeissa ta-
pahtuva kehittdminen voidaan helposti nahda irrallisena palveluiden todellisesta kehitta-
misen tarpeesta. Jos kehittaminen ei nouse sosiaali- ja terveyspalveluita kayttavien asi-
akkaiden ja palvelua tuottavien ammattilaisten tarpeista, kehittdminen kuormittaa tyon-
tekijoitd, hdAmmentaa asiakkaita eika vakiinnu kaytannoiksi perustyohon. Tulevaisuuden
sosiaali- ja terveyskeskus -ohjelman Uudenmaan hankkeissa tehty kehittdmistyo on ku-
vattu Innokyla.fi-verkkopalveluun hankkeiden omien verkkosivujen yhteyteen toiminta-
malleiksi. Toimintamallien kuvausten lisdksi Innokyla.fi-verkkopalveluun on tallennettu
jokaisen hankkeen hankesuunnitelma seka syksylla julkaistut oma-arvioinnin raportit.
Nama kolme dokumenttityyppia muodostavat opinnaytetyén aineiston, aineisto on ku-

vattu kuvioon 9. tumman siniselle pohjalle
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Asiakasldhtoisyys sosiaali- ja terveydenhuollossa

Asiakasldhtdinen kehittdminen hankkeissa

Toimintamalli Innokyla.fi Toimintamalli Innokyla.fi Toimintamalli Innokyla.fi
Sote-palvelu Toimintatapa Asiakkaille laadittu opas

Hankesuunnitelmat

Kehittdmistyon kuvaukset eli
toimintamallit Innokyld_fi
verkkopalvelussa

Hankkeiden oma-
arviointiraportit syksylta 2022

Kehittamistyon kuvaukset eli
toimintamallit Innokyl3_fi
verkkopalvelusta

Hankkeiden oma-
arviointiraportit syksylta 2022

Kuvio 9. Opinnaytetyon viitekehys.

Asiakkaiden osallistumisen toteutumisen arvioimiseksi, opinnaytetydn aineistoa tarkas-

tellaan seuraavien tutkimuskysymysten avulla.

Opinnaytety6 vastaa kysymyksiin:

1. Missa kehittamisen vaiheissa asiakkaat ovat osallistuneet toimintamallin kehittami-

seen?

2. Mita asiakkaiden osallistumisen keinoja toimintamallien kehittdmisessa on kaytetty?

3. Toteutuvatko hankesuunnitelmiin kirjatut asiakkaiden osallistamisen vaiheet ja keinot

toimintamallien kuvausten ja oma-arviointiraporttien perusteella?
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6 Opinnaytetyon toteutus ja kaytetyt menetelmat

6.1 Teoriaohjaava sisallonanalyysi

Tama opinnaytetyo on laadullinen tutkimus, jossa Innokyla.fi-verkkopalvelusta keratty
julkinen aineisto analysoidaan kayttaen teoriaohjaavaa sisaltdanalyysia. Laadullinen
tutkimus on syntynyt ihmisen kiinnostuksesta toisten ihmisten eldmaan ja kokemuksiin
(Juutti & Pusa 2020: 29). Tassa opinnaytetydssa kiinnostuksen kohteena on hank-
keissa tehty kehittamisty®d; miten hankkeissa on kehitetyt palveluja, toimintatapoja ja
asiakkaille suunnattuja oppaita eli Innokyla.fi-verkkopalveluun kuvattuja toimintamal-
leja. Opinnaytety® nojaa enemman laadullisen tutkimuksen hermeneuttiseen nakemyk-
seen, jossa peilataan aiemmin tuotettuun tietoon aiheesta ja pyritdan tuottamaan uusia
nakokulmia (Juutti & Pusa 2020:31). Asiakaslahtdisyys ja erityisesti asiakaslahtoisyys
sosiaali- ja terveyspalveluista seka asiakaslahtodisten sote-palveluiden kehittaminen toi-
mivat tdman opinnaytetyon nakokulmina, joiden teoriaa ja empiirista tutkimustietoa kay-
tetdan tata opinnaytety6ta ohjaavana teoriana. Samalla tdssa opinnaytetyossa pyritaan
kuitenkin myds laadullisen tutkimuksen induktiivisuuteen eli tekemaan johtopaatoksia
aineistosta kasin (Juutti & Pusa 2020: 37-38). Tassa opinnaytetydssa pyritdan synnyt-
tamaan laadulliselle tutkimukselle tyypillista aineiston ja teorian vuoropuhelua, kun In-
nokyla.fi-verkkopalvelusta kerattya aineistoa analysoidaan pyrkimalla 16ytamaan yhta-
laisyyksia asiakaslahtdisten sosiaali- ja terveyspalveluiden kehittdmisesta kerattyyn
teoriaan ja samalla nostamaan esille uusia nakokulmia asiakaslahtdisten palveluiden
kehittamiseen liittyen. (Juutti & Pusa 2020: 38).

6.2 Opinnaytetyon aineisto

Aineistona tassa opinnaytetydssa kaytetaan kolmenlaisia dokumentteja, jotka on ollut
poimittavissa Innokyla.fi-verkkopalvelusta: Tulevaisuuden sote-keskus -ohjelman Uu-
denmaan hankkeiden hankesuunnitelmia, Innokyla.fi-verkkopalveluun kirjoitettuja toi-
mintamalleja sekd oma-arviointiraportteja. Innokyla.fi-verkkopalvelu on THL:n, Sosiaali-
ja terveysministerion, Sosten ja Kuntaliiton yllapitdma yhteiskehittdmisen alusta (Inno-
kyla 2022b). Innokyla-fi-verkkopalvelusta voi etsia tietoa ja tydkaluja kehittdmisen tu-
eksi ja kuvata omaa kehittamistyota. Tulevaisuuden sote-keskus ohjelman hankkeiden
kehittamistyota tulee, rahoittajan ohjeistamana, kuvata Innokyla.fi-verkkopalveluun. Jo-
kaiselle ohjelman hankkeelle on luotu Innokyla.fi-verkkopalveluun omat verkkosivut,

joissa kyseinen hanke esittelee oman hankekokonaisuutensa ja kehittdmistyénsa toi-
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mintamalleiksi kuvattuna kuvan 1. mukaisesti. Lisaksi naille hankkeiden omille verkko-
sivuille on tallennettu hankkeiden hankesuunnitelmat seka oma-arvioinnin raportit. (In-
nokyla 2023b.)

Kirjaudu sisian Rekistersidy Q Hae

KYLA

ETUSIVU SELAA TOIMINTAMALLEJA KEHITA TOIMINTAMALLEJA KOKONAISUUDET TYOKALUT

ESITTELY LUTETYT TOIMINTAMALLIT TYOPOVTA KOKONAISUUDESSA MUKANA

HEIS| n kl Tu {e\/a|SU Uden Sote_keskus Helsingin hankekokonaisuus Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus -ohjelmassa.

Hankkeessa kehitetaan perustason sosiaali- ja terveyspalveluja Helsingissa Tulevaisuuden
sosiaali- ja terveyskeskus -ohjelman tavoitteiden mukaisesti. Hankkeessa valmistellaan ja
otetaan kayttéon uudenlainen, laaja-alainen sosiaali- ja terveyskeskus, jossa asiakas

saa tarvitsemansa avun sujuvasti yhdella yhteydenotolla.

Helsinki sote-uudistus verkkosivut

Kansallinen Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus -ohjelma Innokylassa

#~  PERUSTIEDOT

Helsinki
3 .
KOKONAISUUDEN NIMI YHTEYSHENKILON NIMI Helsu]gfors
Helsinki: Tulevaisuuden sote-keskus Anne Ojanen
v
LYHYT KUVAUS YHTEYSHENKILON ORGANISAATIO
Helsingin hankekokonaisuus Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus -ohjelmassa. Helsingin kaupunki AIHEALUEET
Hankkeessa kehitetasin perustason sosiaali- ja terveyspalveluja Helsingissa Tulevaisuuden VHTEYSHENKILON SKHKBPOSTIOSOITE

Kuva 1. Esimerkki hankkeen sivusta Innokyla.fi-verkkopalvelussa (Innokyla 2023b).

Hankkeen omat verkkosivut Innokyla.fi-verkkopalvelussa koostuvat valilehdista, joista
ensimmaisella esittelyvalilehdelle on kirjoitettu hankkeen perustiedot: hankekokonai-
suuden nimi, lyhyt kuvaus hankkeesta, tavoitteet ja tarkoitus seka hankkeen toimijat.
Esittely-valilehden liitetiedostoiksi on tallennettu hankkeen hankesuunnitelma pdf-muo-

dossa.

Hankesuunnitelmaan, jokainen hanketoimija on kuvannut hankkeen taustaa ja tavoit-
teita, miten hanke vastaa Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskusohjelman viiteen
hyétytavoitteeseen, rajaukset ja riippuvuudet. Lisaksi hankesuunnitelmiin on kuvattu to-
teutuksen aikataulua ja eritelty tarkemmin ne toimenpiteet, joilla paastaan ohjelman vii-
teen hydtytavoitteeseen, miten toteutumista arvioidaan, mitka ovat hankkeen kustan-

nukset ja miten hanketta hallinnoidaan, kuten kuvassa 2. tulee esille.
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Sisdllysluettelo

1 HanKKeen BaUS A e
2 Hankkeen tavomrteet e
21 Hydbhtavoittest . e B
211 Saatavuus, oikea-aikaisuus, jatkuvuus ... &
212 Ennaltaehk3isy ja ennakointi e T
213 Laatu ja valkutavuus B
214 Monialaisuus ja yhteentoimivuus .. a3
215  Kustannusten nousun hillinta ...

2.2 Prosessitavoittest e 1D
2.3 Rajaukset ja mippuvuudet. .o e e e e nenaeeeneee 11

B o T SO O UUSSSSRO | |
T e Ty = ] (= USROS I
321 Saatavuus, oikea-aikaisuus, jathuvuus .. 13
3232 Ennaltaehkaisy ja ennakointi...........coooo e 1
323 Laatu Ja vaikUtiawUUs ..o e e e e e 14
324 Monialaisuus ja yhleentoimivUUS ... eeeeee 1)
325  Kustannusten nousun hillinta .. 15

4 Tulokset ja vailkutukset 1B
Hankkeen KustannuKset . e 1T

6 Hankkesn hallinmointi ... e 1B
6.1 Hankkeen kattavuus ja organisotuminen. .18
6.2 Viestintd ja sidosnynmat ... e en e eneee 1D
6.3  Seurantajaanrviointi 2218
6.4  Riskit ja mihin varautuminen 2218

Kuva 2. Esimerkki hankesuunnitelman sisallésta (I1td-Uudenmaan alue, Uudenmaan maakunta
2020).

Uudenmaan hankealueiden hankesuunnitelmat haluttin mukaan opinnaytetydn aineis-
toon, koska hankesuunnitelmista uskottiin 16ytyvan vastauksia siihen, miten hank-
keessa oli suunniteltu asiakkaiden osallistamista ja mukaan ottamista hankkeessa to-

teutettavaan kehittamiseen.

Hankkeiden oma-arviointiraportit on vastaavasti tallennettu jokaisen hankkeen esittely-
valilehdelle Arviointi otsikon alle. Oma-arviointiraporttien tavoitteena on kuvata hankkei-
den kehittdmistyon toteutumista ja tuoda esille tuloksia, joita kehittdmistyolla on saatu.
Oma-arviointia varten THL on laatinut oma-arviointiraportointipohjan, jossa ohjelman
viiteen hyotytavoitteeseen vastataan kuvaamalla aina kunkin hyotytavoitteen kohdalle,
mitd prosessi- ja tulostavoitteita hanketoimijat ovat asettaneet hyotytavoitteeseen paa-
semiseksi, miten naita tavoitteita on arvioitu (mittarit ja lahtétilanne), mitka ovat olleet
toteutuneet kehittdmistoimenpiteet naihin prosessi- ja tulostavoitteisiin padsemiseksi ja
mitka ovat seurannan ja arvioinnin tulokset. (Vantaa-Kerava sote: asukkaan asialla

hanke 2022). Uudenmaan hankkeiden syksyn 2022 oma-arviointiraportit poikkesivat
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hieman toisistaan. Lansi-Uusimaan hanketoimija oli toteuttanut oman raportointinsa Ex-
cel-tydkirja muodossa, kun muut hanketoimijat olivat tuottaneet Word-dokumentin.
Oma-arviointiraportit haluttiin mukaan opinnaytety6n aineistoon, koska niissa kuvataan
hankkeiden kehittamistydn toteutumista viimeisen vuoden ajalta. Oma-arviointirapor-
teista toivottiin I6ytyvan lisatietoja hankkeiden kehittamien toimintamallien asiakaslah-

téisyyden toteutumiseen.

Kuten kuvassa 1. nakyy, esittelyvalilehden vieresta I0ytyy Liitetyt toimintamallit-valilehti.
Innokyla-fi-verkkopalvelussa toimintamalli-termilla tarkoitetaan kehittamisty6ta. Toimin-
tamallin kuvaus voi pitaa sisallaan hankkeessa toteutetun sote-palvelun pilotoinnin ku-
vaamisen, kehitetyn toimintatavan kuvauksen tai asiakkaille julkaistua materiaalia ja
materiaalin kehittdmisen kuvauksen. THL koordinoi hankkeiden kehittamistydta ja on
ohjeistanut, etta kaikki hankkeissa tehty kehittamistyd, joka otetaan hankealueen sosi-
aali- ja terveyspalveluissa kayttoon, tulisi kuvata Innokyla.fi-verkkopalveluun toiminta-
malliksi. Kuvassa 3. on esimerkki siitd, miltd toimintamallin kuvaus Innokyla.fi-verkko-

palvelun verkkosivuilla nayttaa.

m Kirjaudu sisién Rekisterdidy Q Hae

KYLA

ETUSIVU SELAA TOIMINTAMALLEJA KEHITA TOIMINTAMALLEJA KOKONAISUUDET TYOKALUT

ESITTELY KEHITTAMISEN POLKU KEHITTAJAT

V= = lA = HIEE 7 Tavoitteenamme on vahvistaa palveluiden ulkopuolella olevien ihmisten osallisuutta seka

Etsivan lahitydn kehittdminen ; ’ uopu ,

] ! i kehittaa asiakkaiden kanssa kaikkia etsivan lahityén toimintamallin osa-alueita;
aSlaka SosaHISU utta va h\/lStama“a jalkautuvassa ja etsivassa tydssa, verkostotydssa ja rakenteelli sosiaalitydssa.

A  PERUSTIEDOT KEHITTAMISEN VAIHE

" Ly

TOIMINTAMALLIN NIMI TEKIJA -Q- Kehitteilld

Etsivdn lahitydn kehittdminen asiakasosallisuutta vahvistamalla Lena Pascale =

TOIMINTAMALLIN LYHYT KUVAUS LuoTU

Tavoitteenamme on vahvistaa palveluiden ulkopuolella olevien ihmisten osallisuutta seka 28.10.2021

kehitta asiakkaiden kanssa kaikkia etsivan lahityn toimintamallin osa-alueita; jalkautuvassa ja

etsivissd tydssd, verkostotydssi ja rakenteellisessa sosiaalitydsss. VIIMEKSI MUOKATTU

AIHEALUEET

14.10.2022
TOTEUTUSPAIKKA

Helsingin kaupungin aikuissosiaalityon etsiva lahityd

Aikuissosiaalityd
PAIKKAKUNTA, MAAKUNTA TAI HYVINVOINTIALUE

Halcinli Yhteiskehittiminen

Kuva 3. Esimerkki Innokyla.fi-verkkopalvelun kuvatusta toimintamallista (Pascale 2022).

Kuvassa 3. Helsingin Tulevaisuuden sote-keskus -ohjelman hankkeen Etsivan lahityon
kehittdminen asiakasosallisuutta vahvistavammalla on kuvattu Innokyla.fi-verkkopalve-

luun Helsingin hankekokonaisuuden yhteyteen toimintamalliksi. Toimintamallin kuvauk-
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sen verkkosivu koostuu myds valilehdista, jossa ensimmaisella valilehdella on toiminta-
mallin esittely. Esittelyvalilehdelta 16ytyvat toimintamallin perustiedot: toimintamallin
nimi, toimintamallin lyhyt kuvaus, toteutuspaikka, paikkakunta, toimintamallin rahoittaja,
mihin hankekokonaisuuteen toimintamalli kuuluu, liitteet ja linkit, kehittamisen vaihe, te-
kija seka asiasanoja toimintamalliin liittyen. Esittelyvalilehden vieressa on Kehittdmisen
polkuvalilehti, johon toimintamalli kuvataan Innokyla.fi-verkkopalvelun rakenteen mu-
kaisesti, kehittdmisen polun mukaisten otsikoiden alle. Innokyla.fi-verkkosivuilla kerro-
taan, etta kehittamisen polku toimii kehittajien tyokaluna, kun kehittamisty6ta ja sen vai-
heita halutaan hahmottaa. Kehittamisen polku tydkalu voi toimia eraanlaisen reflektion
valineena kehittdamisen aikana. Onnistumisten ja epaonnistumisten kuvaamisella voi-
daan viestittaa muille Innokyla.fi-verkkopalvelun kayttajille, etta tallaisen matkan kul-
jimme, ndissa asioissa onnistuimme ja naita virheita kannattaa valttaa. (Innokyla
2022a.) Hankkeiden kehittamistyd on siis kuvattu Innokyla.fi-verkkopalveluun kehittdmi-
sen polun mukaisten otsikoiden alle. Kuvassa 4. on esitetty toimintamallien kuvauk-

seen kaytetyt otsikot ja mita otsikoiden alle on ohjeistettu kirjoittamaan.

Oivalla ja ymmarra
Kuvataan mistd tarpeista ja

Kuvittele ja kokeile mih.in"ym.pérlsiff'iﬁn
konr!m ideoinnissha iad kehittdmistyota tehdadan

ehittamisessa hyodynnetty jo - s . P
olemassa olevaa ratkaisua ":Wta_:nlll"ums_tak I Ra‘tkalsun Iy_hy‘t ll.(tl\laus ja
Miten ideointi on toteutettu ja avolteliaan ja kenefle miten sen kdytté6nottoa
miten toteutettavan idean - Ketk3 ovat kehittdmisen onh suunniteltu

valinta on tehty kohteena ja miten - Miten ratkaisun

Miten idean testaaminen . - =
asiakkailla on toteutettu ja mitka asiakasymmarrysta on

ovat olleet kokeilun tavoitteet

Kuvaa ja jaa

toimivuutta on arvioitu

Mita vinkkeja kehittajat
antavat toimintamallin
soveltajille

Kuva 4. Innokyla.fi-verkkopalvelun toimintamallin kuvaamisen otsikointi ja sisaltd (Kuvat Inno-
kyla 2022a).

Tassa opinnaytetydssa kaytan toimintamalli-termia kuvaamaan sita kehittamistyota,
joka hankkeissa on kehitetty ja kuvattu Innokyla.fi-verkkopalveluun kunkin hankkeen
oman sivun yhteyteen. Perustelen toimintamalli termin kaytt6a tassa yhteydessa, silla,
ettd se Innokyla.fi-verkkopalvelun kayttdama termi. Hanketoimijat ovat kayttaneet hanke-

suunnitelmien, oma-arviointiraporttien ja toimintamallien kirjoittamiseen Tulevaisuuden
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sote-keskus -ohjelmaa varten luotuja pohjia ja ohjeita, joten aineiston oletetaan olevan

yhteismitallista ja vertailtavaa.

6.3 Aineiston hankinta

Uudenmaan hankkeet olivat julkaisseet marraskuun 2022 loppuun mennessa Inno-
kyla.fi-verkkopalveluun yhteensa 32 toimintamallia. Toimintamalleista kirjoitetut tekstit
kopioitiin Word-dokumenteille opinnaytetyon analysoinnin toteuttamista varten. Osa toi-
mintamallien kuvauksia sisalsi lisaksi litetiedostoja. My6s nama sisallytettiin aineistoon.
Uudenmaan hankkeiden paivitetyista hankesuunnitelmista kertyi yhteensa 133 sivua
analysoitavaa tekstia ja syyskuussa 2022 hankkeissa kirjoitetuista oma-arviointirapor-
teista muodostui yhteensa 148 sivua analysoitavaa tekstia. Kaiken kaikkiaan aineiston
koko muodostui 413 sivusta kirjoitettua tekstia ja liitetiedostoja, kuten taulukossa 1. esi-

tetaan.

Taulukko 1.  Aineiston koko

Hanke Toimintamallien | Toimintamallit | Toimintamallit | Hankesuunnitelma |Oma-arviointiraportti

maara sivua liitteet sivua sivua
HELSINKI 2 13 3 29 47
ITA-UUSIMAA 5 4 9 20 19
KESKI-UUSIMAA 2 9 0 26 22
LANSI-UUSIMAA 14 31 15 25 Excell
VANTAA-KERAVA 9 39 9 33 60
Yhteensa: 32 96 36 133 148 413

Liitteeseen 1. on keratty kooste naista 32 toimintamallista. Liitteessa tulevat esille Uu-
denmaan hankkeiden toimintamallien nimet, niiden kohderyhma seka lyhyt kuvaus toi-
mintamallista. Aineiston kerdamisen yhteydessa kavi ilmi, etta toimintamallien kuvaami-
sissa oli hankkeiden valisia eroja. Osassa hankkeista, toimintamallit oli kuvattu Inno-
kyla.fi-verkkopalveluun vain perustietojen osalta. Hankkeille suunnatussa ohjeessa oh-
jataan kuvaamaan toimintamallit kayttaen Kehittamisen Polku-tyOkalua, joka auttaa ke-
hittdmistyén dokumentoinnissa ja tuo kattavammin esille kehittdmistyon eri vaiheet. (THL
2020: 6.) Kuten kuvassa 4., kehittdmisen polku ohjaa kirjoittamaan kehittamisesta kol-
messa vaiheessa. Oivalla ja ymmarra otsikon alle kuvataan kehittdmisen ensimmaisia
vaiheita, miten asiakasymmarrysta keratty, mihin toimintaymparistdéon ratkaisua ollaan

luomassa. Seuraavassa vaiheessa Kuvittele ja kokeile otsikon alle kirjoitetaan ideointia
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ja nopeita kokeiluja, joita ideoiden perusteella on kaynnistetty. Viimeisessa vaiheessa
Kuvaa ja jaa-otsikon alle kirjoitetaan arviointia kehittdmistyon etenemisesta ja kuvataan
kehitettya toimintamallia selkeasti, niin, etta joku toinenkin voi ottaa sen kayttéén. (Inno-
kyla 2023a.) Pelkastaan perustietoja sisaltavissa toimintamalleissa oli onneksi usein liit-
teita, joissa kehitettya toimintamallia kuvattiin tarkemmin. Liitedokumenteista jai kuiten-
kin usein puuttumaan kuvaus siitd, miten kehittdminen on edennyt. Sen sijaan niissa
kerrottiin, kuinka valmis toimintamalli toimii kdytdnndssa. Tama vaikuttaa aineistosta

saatuihin tuloksiin.

Liitteessa 1. nakyvat myos hankkeiden nimet. Eri hankekokonaisuuksien kuvaukset In-
nokyla.fi -verkkopalvelussa ovat kaikilla hankkeilla samanlaiset. Tassa esimerkkina
Lansi-Uudenmaan Tulevaisuuden sote-keskus hankkeen lyhyt kuvaus Innokyla.fi-verk-

kopalvelusta:

Lansi-Uudenmaan hankekokonaisuus Tulevaisuuden sosiaali- ja terveys-
keskus — ohjelmassa. Hankkeessa kehitetdan perustason sosiaali- ja ter-
veyspalveluja Lansi-Uudenmaan alueella Tulevaisuuden sosiaali- ja ter-
veyskeskus — ohjelman tavoitteiden mukaisesti. Hankkeen myota alueella
valmistellaan uudenlainen, laaja-alainen sosiaali- ja terveyskeskuskon-
septi, jossa asiakas saa tarvitsemansa tiedon ja palvelut sujuvasti yhdella
yhteydenotolla. (Lansi-Uusimaa: Tulevaisuuden sote-keskus 2023.)

6.4 Aineiston analysointi

Siséalldnanalyysissa aineistolta kysytaan, niita tutkimuskysymyksia, joita tutkija on maa-
rittanyt kiinnostuksen kohteekseen aiemmin. Tutkija tunnistaa aineiston antamat vas-
taukset ja nostaa nama kohdat tekstista tarkempaa tarkastelua varten. (Kallinen & Kin-
nunen 2023.) Aineistosta nostetut alkuperaisilmaukset tiivistetdan edelleen pelkistetyiksi
ilmauksiksi, jotta aineiston sisaltd saadaan kiteytettya. Pelkistyksessa on kuitenkin tar-
keda edelleen sailyttaa aineiston keskeinen sisaltd. Pelkistetyistd ilmauksista muodos-
tetaan ryhmia, ilmausten yhtalaisyyksien ja eroavuuksien perusteella. Aineiston luokitte-
lemisen perusteella voidaan selvittda, voidaanko ilmauksia ryhmitella aineiston teorian
mukaisiin ala- ja ylaluokkiin ja testata muodostunutta teoriaa (Tuomi & Sarajarvi 2018:
546-547). Naiden ylaluokkien muodostumisen jalkeen aineistosta voidaan lahted muo-
dostamaan johtopaatoksia, jotka kertovat tutkijalle kiinnostuksen kohteena olleesta ilmi-
Osta (Kallinen & Kinnunen 2023).
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Tata opinnaytetyota varten, kunkin Uudenmaan hankealueen toimintamallien kuvauk-
sista ja niiden liitetiedostoista, syksylla 2022 kirjoitetuista oma-arviointiraporteista seka
paivitetyista hankesuunnitelmista kaytiin lapi. Naista dokumenteista poimittiin ilmauk-
sia, jotka vastasivat kuhunkin tutkimuskysymykseen. limaukset kopioitiin ja liitettiin ana-
lysointia varten luotuun Excel-taulukkoon. Alkuperaisista ilmauksista tunnistettiin tiettyja
sanoja ja kasitteita, jotka kuvasivat joko asiakkaiden osallistumisen vaihetta tai asiak-
kaiden osallistumisen keinoja. Joistakin alkuperaisista ilmauksista nousi useampi osal-
listamisen keino tai ilmauksissa mainittiin seka kehittdmisen vaihe, etta osallistamisen
keino. Tunnistettujen keinojen ja vaiheiden perusteella alkuperaisista ilmauksista muo-
dostettiin pelkistettyja ilmauksia. Pelkistetyista iimauksesta tunnistettiin edelleen sanoja
tai kasitteitd, jotka kuvasivat asiakkaiden osallistumisen vaihetta tai keinoa. Naista
muodostettiin alaluokkia. Taulukossa 2. on lyhyt esimerkki asiakkaiden osallistamisen

keinoista tehdysta kiteyttamisesta.

Taulukko 2.  Esimerkki asiakkaiden osallistamisen keinoista poimitun tiedon kiteyttdmisesta.

Toimenpiteind oli uusien menetelmien |
i i w34n 1ahitvaho Uusien menetelmien kokeilu ja soveltaminen . -
kokeilu ja soveltaminen etsivaan lahitydhon ] Asiakas mukana kokeiluissa |

yhdessa asiakkaiden kanssa, etsivaan lahitychon asiakkaiden kanssa |

asiakaspalautteen kerddminen ja kokeilujen

arviointi |
asiakaspalautteen kerddminen Asiakaspalaute i

Asiakasymmarryksen keradminen
kohtaamisen ja havannoinnin Havainnoimalla asiakasta

Asiakasymmarrysta on kerrytetty dokumentoinnilla

kohtaamisten, havainnoinnin ja Asiakasymmarrystd on kerrytetty

asiakaspalautteen systemaattisella verkostotydssa

dokumentoinnilla seké verkostotydssa |
asiakaspalautteen systemaattisella
dokumentoinnilla

Asiakasymmarryksen lisddminen
Asiakaspalaute i

Vuoden 2021 alussa koronarajoitukset ja
vuodenaika (talvi) hidasti yhteisen
kehittamistoiminnan aloittamista eika alussa
saatu ideoita suoraan asiakkailta. Tyontekijat
aloittivat ideoimalla ja kokeilemalla erilaisia
toimintoja aiemman asiakaspalautteen ja -
ymmarryksen sekd omien vahvuuksien
pohjalta

aloittivat idecimalla ja kokeilemalla erilaisia
toimintoja aiemman asiakaspalautteen ja - Asiakaspalaute i
ymmarryksen pohjalta i

. ) B o Asiakkaita kutsuttin mukaan erilaisiin . .
Asiakkaita kutsuttin mukaan erilaisiin Asiakas mukana kokeiluissa

kokeiluihin
kokeiluihin, joita muokattiin asiakkaiden
palautteiden pohjalta.

muokattiin asiakkaiden palautteiden pohjalta.  Asiakaspalaute i

Taulukossa 2. on vain lyhyt esimerkki sisalldnanalyysista. Varsinaisesta sisallénanalyy-

sitaulukosta muodostui huomattavasti laajempi, koska se sisalsi tutkimuskysymyksiin
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vastaavien ilmausten poiminnat kaikista kolmesta dokumenttityypista, kaikilta viidelta

hankkeelta.

Alaluokkien muodostamisen jalkeen aineistonanalyysissa kaannyttiin teorian puoleen.
Teoriasta etsittiin vastauksia, joiden perusteella alaluokkia voitaisiin yhdistaa tai erottaa
yhdistaviksi luokiksi. Esimerkiksi mita vaiheita asiakaslahtdiseen kehittamiseen liittyy ja
pystyttiinkd muodostettuja alaluokkia yhdistamaan tiettyihin kehittdmisen vaiheisiin.
Alaluokista tyypillisesti muodostetaan ylaluokkia, jonka jalkeen vasta yhdistavia luokkia.
Tassa opinnaytetydssa ylaluokan muodostamisen vaihe koettiin turhaksi, koska ala-
luokista pystyttiin tunnistamaan teorian ohjaamana suoraan yhdistavia luokkia. Opin-
naytetyon sisallonanalyysin vaiheessa havaittiin, etta yksi alkuperaisista tutkimuskysy-
myksista vaati muokkausta, koska sille ole alkuperaisessa muodossa vaikea |0ytaa

vastauksia aineistosta.

Tassa opinnaytetydssa sisalldnanalyysin jalkeen analyysia on jatkettu tuottamalla sa-
nallisista kuvauksista maarallisia tuloksia. Taman koetaan taydentavan sisallénanalyy-
silld saatuja tuloksia. Sisalldnanalyysilla saatujen tulosten perusteella on laskettu esi-
merkiksi, kuinka monessa toimintamallissa asiakas on osallistunut tiettyihin kehittami-
sen vaiheisiin. Jotta eri hankkeiden ja toimintamallien vertaileminen toisiinsa olisi mah-
dollista, aineistoa analysoitaessa haluttiin sailyttdd ndkyma kunkin hankealueen eri do-
kumentteihin, aineiston osien erottamiseen kaytettiin eri vareja, kuten taulukossa 3. na-
kyy. Toimintamallien kuvauksista poimitut ilmaisut ndkyvat sinisella pohjalla, hanke-

suunnitelmista poimitut keltaisella ja oma-arviointiraportista poimitut vihrealla pohjalla.

Jouni Tuomi ja Anneli Sarajarvi varoittavat kirjassaan laadullinen tutkimus ja sisal-
I6nanalyysi aineiston kvantifioinnissa. Kvantifiointia ei tulisi kayttaa laadullisen tutki-
muksen sisalldnanalyysin ainoana tulosten kuvaamisen keinona, koska aineistossa
toistuvien kasitteiden laskeminen muodostuu usein melko pienesta tutkimusaineistosta
ja se saattaa ohjata tutkijaa tekemaan vaaria johtopaatdksia aineistosta (Tuomi & Sara-
jarvi 2018: 585). Tassa opinnaytetydssa sisalldnanalyysin tulosten laskeminen mahdol-
listaa kuitenkin Uudenmaan hankkeissa kehitettyjen toimintamallien ja niiden kehitys-
tydn vertailemisen. Tulosten maarallisella arvioinnilla saadaan esitettya selkedmmin
asiakkaiden osallistuminen kehittdmisen eri vaiheissa sekd mitkd menetelmat ovat ol-

leet suosituimpia asiakkaiden osallistamiseen.
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6.4.1 Osallistumisen vaiheista tehty luokittelu

Tutkimuskysymykseen "Missa kehittdmisen vaiheissa asiakkaat ovat osallistuneet toi-
mintamallin kehittdmiseen?” yhdistavat luokat sisalsivat 1-5 alaluokkaa. Yhdistavat luo-
kat muodostuivat teorian ohjaamana seuraavasti. Alaluokkien muodostamisen jalkeen
tarkasteltiin systeemisen innovaatio malliin mukaisia kehittdmisen vaiheita ja sita, sopi-
vatko muodostetut alaluokat systeemisen innovaatiomallin mukaisiin kehittamisen vai-
heisiin. Kun yhteensopivuus I0ytyi neljaan systeemisen innovaatiomallin vaiheeseen,
alaluokista muodostettiin yhdistavat luokat systeemisen innovaatio mallin kehittamisen

vaiheiden mukaiset. Yhdistavat luokat olivat:

1. Tunnista tarpeet

2. Muunna tarpeet tavoitteiksi

3. Kehita ratkaisuja seka

4. Arvioi ja kokeile.

Taulukossa 3. on esimerkki toteutuneesta luokittelusta. Taulukossa nakyy Lansi-Uu-

denmaan hankkeen eri dokumentit eri vareilla kuvattuna, pelkistetyt iimaukset ja niista

muodostetut alaluokat seka yhdistavaluokka systeemisen innovaatiomallin mukaisesti.



Taulukko 3.  Luokittelu asiakkaiden osallistumisesta kehittdmisen vaiheisiin
| Hanke | Dokumentti ‘ Pelkistetyt ilmaukset Alaluokka Yhdistavaluokka
LANSI- Maksuton ehk3isyn kokeilu

Lansi-Uusimaan
Hyvinvointialueella

UUSIMAA

Oszallistumalla kyselyyn, jonka perusteella
kehittettavaa toimintaa suunnitellaan

Osallistuminen
suunnitteluun

toimintakonsepti

Matalan kynnyksen palvelujen

Osallistuminen kehitystydhon kehitettavan
palvelun ideointi/suunnittelu vaiheessa

Paivitetty hankesuunnitelma

Osallistuminen ideointiin

Asukkaita on osallistetiu yhteiseen
kehittamistyin asukaskyselylla

Osallistuminen ideointiin

1. Tunnista tarpeet

Perhekeskuksen avoimen
kohtaamispaikkatoiminnan
koordinoinnin kehittdminen

Asukkaat mukana suunnittelmassa

Jaseneni kohtaamispaikkatimiss3a, joka
suunnittelee ja yhiteensovittaa toimintaa

Osallistuminen
suunnitteluun

Paivitetty hankesuunnitelma

Muorten osallistaminen ehkaisypalveluiden

Osallistuminen
suunnitteluun

2. Muunna tarpeet
tavoitteiksi

Lansi-Uusimaan
perhekeskustoimintamalli

Asiakkaalla on mahdollisuus osallistua
palveluiden
kehittdmiseen

Oszallistuminen palveluiden
kehittamiseen

3. Kehita ratkaisuja

Espoon tiimiterveysasema

Antamalla palautetta palvelukokemuksesta

Lansi-Jusimaan
perhekeskustoimintamalli

toiminnan vaikuttavuutta seurataan ja
anvioidaan sa3nnillisesti yhdessia
asiakkaiden kanssa

Muorten
mielenterveyspalvelujen
palvelupolku

Palautteen antaminen palvelusta

Palautteen antaminen

Perhekeskuksen avoimen
kohtaamispaikkatoiminnan
koordinoinnin kehittdminen

Asuakkaat mukana toteuttanassa

Osallistuminen
toteuttamiseen

Asukkaat mukana arvioimassa toimintaa

Palautteen antaminen

Sosiaaliohjaus Lansi-
Uudenmaan terveysasemilla

Palautteen antaminen palvelusta

Palautteen antaminen

Paivitetty hankesuunnitelma

Mittaamme asiakaskokemusta
systemaattisesti

Asiakaskokemuksen paranemisen
seurauksena palvelujen vaikutiavuus paranee
paremman palveluihin sitoutumisen myata.

Palautteen antaminen

4. Kokeile ja arvioi
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6.4.2 Osallistumisen keinoista tehty luokittelu

Tutkimuskysymykseen "Mita asiakkaiden osallistumisen keinoja toimintamallien kehitta-
misessa on kaytetty?” yhdistavat luokat sisalsivat tyypillisesti 2—9 alaluokkaa. Alaluok-
kien muodostamisen jalkeen kaannyttiin jalleen teorian puoleen. Asiakkaiden osallista-
misen toimintamallin 1.0 versiossa asiakkaiden osallistamista oli kaytetty kolmessa eri

roolissa:

1. kokemustieto suunnittelussa ja ideoinnissa, asiakas suunnittelijana

2. Kokemustieto palveluiden kehittamisessa, asiakas kehittdjana ja

3. Ratkaisun toimivuuden arviointi, asiakas arvioijana
Naihin rooleihin pystyttiin yhdistdmaan aineistosta muodostuneita alaluokkia, jolloin
rooleista syntyi yhdistavaluokka. Taulukossa 4. on esimerkki toteutuneesta luokitte-
lusta. Taulukossa 4. ndkyy Keski-Uudenmaan hankkeen eri dokumentit eri vareilla ku-

vattuna, pelkistetyt iimaukset ja niistd muodostetut alaluokat sekad yhdistavaluokka asi-

akkaiden osallistamisen toimintamallin 1.0. mukaan.



Taulukko 4.

KESKI-
UUSIMAA

Lshineuvonta

Lshineuvonnan kehitdmizen tukena on bysdunnetty erin
kyselyt.. . Kuzelun tarkoituksena oli selvit 53 oli T-vuatiziden
palvelujen kiuttés ja palvelutarpeita

Luokittelu asiakkaiden osallistumisen keinoista

Euzelyt palvelutarpesn
zelvitt3mizen keinona

Keusaten asiakasohjauksen asukaskusely tateutettin... Tehdun
kuzelun pohjalta nousi taive walk in -tyuppiselle |shipalvelulle.

Kengzlls 2022 |shetettin kysely kaikile Keusoten alusella
asuille yli Tl-vuotizille.... Kyselyss5 nousi keskeisens wloksena
taive I3hipalvelujen s Silumisest ja se, et asiakkaat taivowat

bsukaskysely tarpeidenja

tapaavansa kaswotuzsten.

Oma=arviinti syksy
2022

Keusoten asiak asohjauksen asukaskysely toteutettin ajalla
27.4.-20.5.2020.

Asukaskysely

1. Kol

o suL
jaideoinnissa. Asiakas
suunnittelijana

Manialainen zote—
tiimi

Tudpajoissa toimintamallin rakentamizeen ozalliztuvat myds
kokemusasiantuntijat,

Eokemusasiantuntijat tuipajoizsa
ozallistumazza kehittdmizesn

Oma-arvicinti suksy

2022

Kehittimisess5 on mukana myds asukaskehittgjisja
koulutettuja kakemus asiantuntijoita |3hes kaikizza tydryhmiss 3
japajoizza

AsukaskehittSjis

2. Kokemustieto palveluiden
ke . Asiakas

Koulutetut kakemus asiantuntijat
mukana kehittimizesss

Taudennety
hankesuunnitelma

2021

Sewrataan k3ytdEnoton onnistumista asiakkaiden
tyykyuSisyudells

kehittdjana

AsiakastyutyuSisuuden
zeuraaminen [eitistoa
menetelmists]

Omz—arviinti sylksy
2022

whduspintajen kehittEminen: Tiedonkeruun ja arviginnin
menetelmat: Tietoa kerdsn asiakas- ja potilastietajSriestelmists,
asiakaspalautteista ja asiakasraadeista

palautteiden perusteella suwrin osa on
kokenut zsaneenza sielld varhaista tukea

kokemusaziantuntijoita ja analysoimalla zastus
asiakaspalautetta seki kuseljdja raportteja.

Asiakazpalaute

Tiedonkeruun ja arvicinnin menetelmit: lizsksi hpddunnetsEn
asiakaskyselvjs

Hsiakaskokemustietoa kergtdan hydduntamalls Aziakazkysely
kokemuszaziantuntijoita ja analysoimalla saatua

asizkaspalautetta seki kuseljdja raporteja.

Asizkazkokemustistoa kerftEEn hydduntEmalls

kokemusasiantuntijoita ja analysoimalla saztua Raportit

asiakaspalautetta seks kyselyjsja raparteja.

whduspintajen kehittEminen: Tiedonkeruun ja arviginnin
menetelmat: Tietoa kerdsn asiakas- ja potilastietajSriestelmists,
asiakaspalautteista ja asiakasraadeista

Asiakaz- ja potilastietajsriestelms

kokemusasiantuntijita ja analysoimalla saatua
asiakaspalautetta zeki kuselyjdja raparteja,

Azizkaskakemustizdan ke
kokemusasiantuntijoita

whdyspintojen kehittdminen: Tiedonkerwuun ja arvicinnin
menetelmat: Tietoa kerdsn asiakas- ja potilastietojdriestelmists,
asiakaspalautteista ja asiakasraadeista

Aziakasrazdit

3. Ratkaisun toimivuuden
arviointi. Asiakas arvioijana

6.4.3 Suunnitelmista tehty luokittelu
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Tutkimuskysymykseen ” Toteutuvatko hankesuunnitelmiin kirjatut asiakkaiden osallista-

misen vaiheet ja keinot toimintamallien kuvausten ja oma-arviointiraporttien perus-

teella” kaytettiin kahden edeltavan tutkimuskysymyksen perusteella tehtyja luokittelu-

taulukoita. Koska taulukoissa eri dokumentit oli erotettu eri vareilla, pystyttiin taulu-

koista havaitsemaan, mitka pelkistetyista ilmauksista oli poimittu kunkin hankkeen han-

kesuunnitelmista. Jos samasta yhdistavasta luokasta I6ytyi samat alaluokat hanke-

suunnitelmien ja oma-arviointiraporttien tai toimintamallin kuvauksien pelkistetyista il-

mauksista, tehtiin paatelma, ettd hankesuunnitelmaan kirjoitettu suunnitelma asiakkaan

osallistamisesta toteutui. Esimerkkind Keski-Uusimaan hankealueen luokittelu taulu-

kossa 5.



Taulukko 5.

| Hanke |hineisto

| Pelkistetyt ilmaukset

Luokittelu asiakkaiden osallistumisesta kehittdmisen vaiheisiin

Alaluokka

Yhdistavaluokka
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Lahineuvonta

Osallistumalla kyselyyn - kehittdmisen tueksi

Osallistumalla kyselyyn - kehitettdvan palvelun
suunnitteluvaiheessa

Osallistumalla kyselyyn - kehitettdvan palvelun
suunnitteluvaiheessa

Monialainen sote-tiimi

Osallistuminen tydpajoihin toimintamallien
rakentamisen vaiheessa

Osallistuminen ideointiin

Oma-arviointi syksy 2022
KESKI-

Osallistuminen kyselyyn, jonka perusteella
kehittettdva3d toimintaa suunnitellaan

Osallistuminen ideointiin

Osana asiakaskokemuksen kerddmista

Asiakasymmarryksen
lisaaminen

1. Tunnista tarpeet

UUSIMAA

Oma-arviointi syksy 2022

Osallistuminen tydpajoihin kehitettavan
toiminnan mallintamiseksi

Mukana kehittamisessa

Osallistuminen
kehittamiseen

3. Kehita ratkaisuja

Paivitetty hankesuunnitelma

Seurataan kayttédnoton onnistumista
asiakkaiden tyytyvaisyydelld

Palautteen antaminen

Oma-arviointi syksy 2022

Asiakaskyselyyn osallistuminen - jonka
perusteella kehitettya toimintaa arvicidaan
Palautteen antaminen kehitetyn palvelun
kayttamisen jalkeen

Asiakaspalautteen antaminen - osana
kehitetyn palvelun arviointi

Palautteen antaminen

4. Kokeile ja arvioi

Taulukossa 5. hankesuunnitelmasta on muodostettu pelkistetyn ilmauksen perusteella
alaluokka palautteen antaminen. Myds oma-arviointiraportin pelkistettyjen ilmausten
perusteella on muodostettu alaluokka palautteen antaminen. Nain voidaan paatella,
ettd hankesuunnitelman mukainen asiakkaiden osallistuminen kehittdmisen vaiheessa
kokeile ja arvioi on toteutunut. Taulukossa 5. olevan luokittelun perusteella voitiin myds
paatella, ettd hankesuunnitelmaan ei ole kirjattu asiakkaiden osallistamista kehittami-

sen muissa vaiheissa.

Jos taas yhdistavasta luokasta 16ytyi vain hankesuunnitelman pelkistetysta ilmauksesta
muodostuneita alaluokkia, mutta ei muiden dokumenttien samoja alaluokkia, tehtiin
paatelma, ettd hankesuunnitelmaan kirjoitettu suunnitelmat eivat toteutuneet tai niista
ei voitu luoda ainakaan yhta varmaan paatelmaa, etta suunnitelmat olisivat toteutuneet
aineiston perusteella. Esimerkkina tasta taulukossa 6. esitetty 1td-Uudenmaan hanke-

alueen asiakkaiden osallistumisesta kehittamisen vaiheisiin tehty luokittelu.
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Taulukko 6.  Luokittelu asiakkaiden osallistumisesta kehittamisen vaiheisiin

) =

| Hanke |nineisto | Pelkistetyt iimaukset Alaluokka Yhdistavaluokka

hyddynnetddn asiakasosallistamisen keinoja |Osallistuminen
kehittdmisessa kehittamiseen
hyddynnetdan vertais- ja Osallistuminen palveiden
kokemusasiantuntijuutta palvelutuotannossa |tuottamiseen
(Osallistuminen palveluiden vaikuttavuuden

Hankesuunnitelma 3. Kehita ratkaisuja

Hankesuunnitelma 4. Kokeile ja arvioi

Palautteen antaminen

anviointiin

Asmkasohjauksen_}a e s

neuvonnan geneerinen malli

IImlolahtolsten_ & @R e

palvelukuvauksien Ei ole kuvattu

Alkuarviontimalli i ole kuvattu -

] limidlantdisten e i
ITA.UUSIMAA |Palvelukuvaukset

Padasiakkuusprosessit ei ole kuvattu
Kuvaamisessa hyidynnetdan
palvelumuotoilun keinoja, jolloin asiakas on . . Ei ole kuvattu
e Osallistuminen

kehittamiseen

l13snd ja osallisena kehitystydssi . o
palveluomuotoilun keinain

(Osallistuminen kehittdmistydhan

Hankesuunnitelma ; S
palvelumuotoilun keinoin)

Osallistuminen
kehittamiseen
palveluomuotoilun ja
Leanin keinoin
Oma-anviointi syksy 2022 ei ole kuvattu Ei ole kuvattu

Tavoitteiden saavuttamista tuetaan
tydpajatydskentelylla ammattilaisten ja
asiakkaiden kanssa.

Luokittelusta kay ilmi, etta I1ta-Uusimaan hankealueen hankesuunnitelmasta on poimittu
alaluokkia kahteen kehittamisen vaiheeseen, jotka ovat kehita ratkaisuja seka kokeile
ja arvioi. Muista hankealueen dokumenteista ei ole pystytty poimimaan ilmauksia,
joissa kuvattaisiin kehittdmisen vaiheita, joissa asiakkaat olivat osallistuneet kehittami-
seen. Ita-Uudenmaan hankealueella on suunniteltu asiakkaiden osallistuvan kehittami-
seen yhdistavien luokkien mukaisissa kehittdmisen vaiheissa, mutta oma-arviointira-
porteista tai toimintamallien kuvauksista ei ole kaynyt ilmi, ovatko nama suunnitelmat

toteutuneet.

7 Opinnaytetyon tulokset

7.1 Aineistosta tunnistettuja kehittamisen vaiheita, joissa asiakkaat olivat
mukana kehittamisessa

Innokyla.fi-verkkopalvelussa kuvattu systeeminen innovaatiomalli ja sen eri vaiheet toi-
mivat tdman tutkimuskysymyksen ohjaavana teoriana. Sisallénanalyysin perusteella ai-
neistosta tunnistettiin nelja vaihetta, joissa asiakkaat olivat mukana kehittamisessa.

Vaiheet olivat:

1. Tunnista tarpeet
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2. Muunna tarpeet tavoitteiksi

3. Kehita ratkaisuja

4. Kokeile ja arvioi

Systeemisessa innovaatiomallissa on lisaksi vaiheet 5. Vakiinnuta kaytannoksi ja 6.
Yleista malliksi, mutta naihin vaiheisiin ei tunnistettu asiakkaiden osallistuvan aineiston

perusteella.

Aineistosta tunnistettiin asiakkaiden osallistuneen kehittdmisen ensimmaiseen vaihee-
seen eli 1. Tunnista tarpeet -vaiheeseen, poimimalla aineistosta ilmaisuja, joissa maini-
taan asiakkaiden osallistuneen kehitettavan ratkaisun ideointiin. Myés maininnat asia-
kasymmaryksen lisdamisesta tulkittiin viittaavan kehittdmisen ensimmaiseen vaihee-
seen palvelumuotoilun nakékulmasta. Kehittdmisen seuraavaan vaiheeseen eli 2.
Muunna tarpeet tavoitteiksi-vaiheeseen asiakkaiden tunnistettiin osallistuneen, aineis-
tosta I6ytyvien ilmaisujen perusteella, kuten asiakkaat olivat osallistuneet ratkaisun tai
toiminnan suunnitteluun. Kolmanteen vaiheeseen eli 3. Kehita ratkaisuja, asiakkaat oli-
vat osallistuneet perustuen aineiston ilmaisuihin, joissa mainitaan, ettd asiakkaat olivat
joko osallistuneet kehittamiseen, sisallontuottamiseen, palvelun tuottamiseen ja/tai me-
netelmakokeiluihin. Neljannessa kehittamisen vaiheeseen eli 4. Kokeile ja arvioi, asiak-
kaat olivat osallistuneet aineistosta I0ytyneiden ilmaisujen perusteella, joissa asiakkaat

olivat osallistuneet antamalla palautetta kehitetysta toiminnasta tai palvelusta.

Tuloksia kirjoitettaessa haluttiin vertailla, miten eri hankealueilla ja eri toimintamalleissa
asiakkaiden osallistuminen kehittamisen eri vaiheisiin nakyi. Sisallonanalyysiin ei tyypil-
lisesti kuulu tallainen sisallonerittely, mutta tassa opinnaytetydssa vertailun ajateltiin
tuovan esille hankealueiden ja heidan kehittdmistyonsa valisia eroja ja josta voisi olla
hyotya, kun halutaan tunnistaa miten asiakkaat ovat osallistuneet kehittamiseen. Ta-
man vuoksi sisdlldnanalyysin lisdksi tuloksia on arvioitu myds maarallisesti. Seuraa-
vaksi kdydaan lapi asiakkaiden osallistumista kehittdmisen eri vaiheisiin kaikissa Uu-

denmaan alueen hankkeissa. Taman jalkeen kaydaan lapi kukin hankealue erikseen.

Asiakkaat osallistuivat Uudenmaan hankkeiden toimintamallien kehittdmiseen eniten
kehittdmisen alku- ja loppuvaiheessa (kuvio 10). Kymmenessa toimintamallissa asiak-
kaat osallistuivat kehittdmiseen ensimmaisessa, eli systeemisen innovaatiomallin 1.

Tunnista tarpeet, vaiheessa. Vastaavasti 12 toimintamallissa kuvattiin asiakkaiden
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osallistuneen kehittdmisen systeemisen innovaatiomallin 4. Kokeile ja arvioi -vai-
heessa, joka on systeemisen innovaatiomallin kolmanneksi viimeisin vaihe. Asiakkaat
osallistuivat selkeasti vahemman kehittdmiseen, kun kehittdminen oli jo kaynnistynyt.
Vain neljassa toimintamallissa asiakkaat olivat mukana 2. Tunnista tarpeet — vai-
heessa, jossa tunnistettuja ongelmia lahdetadan muotoilemaan tavoitteiksi ja suunnitte-
lemaan tulevaa kehittamista. Asiakkaat osallistuivat hieman useammin eli kuudessa
toimintamallissa, kehittdmisen kolmanteen vaiheeseen eli kehittdmaan ratkaisuja ase-
tettuihin tavoitteisiin ja osallistumalla erilaisiin kehittamisen kokeiluihin. Harmillisesti 15
toimintamallista ei pystytty arvioimaan, missa vaiheessa asiakkaat olivat osallistuneet

kehittdmiseen, toimintamallien puutteellisten kuvausten vuoksi.

1. Tunnista 2o W 3. Kehita 4. Kokeile
tarpeet Wzl ratkaisuja ja arvioi
P tavoitteiksi J J

o

00

o O

(gl

=)o E_)o
=_)o E-)o
=_)o E=_)o
=)o =)o
=_)o E=>)o
= )o E=-)o
EDO E:Do E—)o
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I}
I
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Kuvio 10.Missa kehittamisen vaiheissa asiakkaat ovat olleet mukana kehittamisessa.

Yksittaisia toimintamalleja vertailtaessa Helsingin hankealueella kehitetty Etsivan lahi-
tydn kehittdminen asiakasosallisuutta vahvistamalla -toimintamalli erottuu selkeasti
muista toimintamalleista. Sisalldnanalyysin perusteella, Helsingin etsivan lahitydn kehit-
tamisessa, asiakkaat ovat olleet mukana kaikissa neljassa kehittdmisen vaiheessa tar-
peiden tunnistamisesta, tavoitteiksi muuttamiseen, ratkaisujen kehittdmiseen seka ko-
keilussa ja arvioinnissa (taulukko 7.). Lahes yhta aktiiviseen asiakkaiden osallistami-
seen, kehittamisen erivaiheissa, yltda Vantaa-Kerava hankealueella kehitetty Vakivalla-
ton Vantaa ja Kerava — Lahisuhdevakivallan ehkaisy osana perhekeskustoimintamallin
kehittamista. Tassa toimintamallissa asiakkaat ovat osallistuneet kehittdmisen alkuvai-
heeseen, 1. Tunnista tarpeet ja 2. Muunna tarpeet tavoitteiksi, sekad kehittamisen lop-

puvaiheeseen 4. Kokeile- ja arvio.



Taulukko 7.

eri vaiheissa.

Helsinki

Etsivan lahitydn
kehittaminen
asiakasosallisuutta
vahvistamalla

Monikanavainen
kotoutumista
tukeva
sosiaalipalvelu

1. Tunnista tarpeet

X

2. Muunna tarpeet
tavoitteiksi

X

3. Kehita ratkaisuja

X

4. Kokeile ja arvioi

X
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Asiakkaiden osallistuminen Helsingin hankealueen toimintamallien kehittdmiseen

Ei ole kuvattu X

Helsingin hankealueelta oli kuvattu kaksi toimintamallia Innokyla.fi-verkkopalveluun.

Edelld mainitun Etsivan Iahitydn kehittdminen asiakasosallisuutta vahvistavammalla toi-
mintamallin lisdksi hankealueelta oli kuvattu Monikanavainen kotoutumista tukeva sosi-
aalipalvelun toimintamalli, josta ei valitettavasti I0ytynyt kuvausta siitd, missa vaiheessa

asiakkaat olivat osallistuneet kehittamiseen.

[td-Uudenmaan hankealueelta oli kuvattu viisi toimintamallia Innokyla.fi-verkkopalve-
luun. Valitettavasti Ita-Uudenmaan hankealueen toimintamallien kuvauksista ei tullut
ilmi, missa kehittdmisen vaiheessa asiakkaat olivat osallistuneet kehittdmiseen (Tau-
lukko 8.). Hankesuunnitelman perusteella asiakkaiden osallistumista oli suunniteltu rat-
kaisujen kehittdmisen vaiheessa seka kokeilun ja arvioinnin vaiheessa. Toimintamallien
kuvauksista ei kuitenkaan tullut ilmi, etta asiakkaat olisivat osallistuneet kehittamiseen

naissa vaiheissa.

Taulukko 8.  Asiakkaiden osallistuminen Itd-Uudenmaan hankealueen toimintamallien kehitta-
miseen eri vaiheissa.

. . Asiakasohjalesmjja IImit‘nIéhtﬁisten. . ) lImiglahtaisten Paaasiakkuusp

Ita-Uusimaa neuvonnan geneerinen (palvelukuvauksien |Alkuarviontimalli . ) .
mall visualisointi palvelukuvaukset rosessit

1. Tunnista tarpeet
2. Muunna tarpeet
tavoitteiksi
3. Kehita ratkaisuja
4. Kokeile ja arvioi
Ei ole kuvattu X X X X X

Keski-Uudenmaan hankealueen kuvaamista kahdesta toimintamallista asiakkaat olivat
osallistuneet kehittdmiseen molemmissa toimintamalleissa kehittamisen alkuvaiheessa
(taulukko 9.). Keski-Uudenmaan hankesuunnitelman mukaan asiakkaiden osallistu-
mista oli suunniteltu kehitetyn toiminnan tai palvelun arvioinnin vaiheessa eli systeemi-
sen innovaatiomallin vaiheessa 4. Kokeile ja arvioi. Toimintamallien kuvausten perus-

teella tdma ei kuitenkaan tullut esille aineistoa analysoitaessa.
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Asiakkaiden osallistuminen Keski-Uudenmaan hankealueen toimintamallien kehit-
tamiseen eri vaiheissa

Taulukko 9.

Manialainen sote-
tiimi

1. Tunnista tarpeet X X

2. Muunna tarpeet
tavoitteiksi

3. Kehita ratkaisuja
4. Kokeile ja arvioi
Ei ole kuvattu

Keski-Uusimaa Lahineuvonta

Lansi-Uudenmaan hankkeessa oli kuvattu, kaikista Uudenmaan hankealueista, suurin
maara toimintamalleja Innokyla.fi-verkkopalveluun, yhteensa 14 toimintamallia. Lansi-
Uudenmaan hankealueella asiakkaat olivat osallistuneet kehittamiseen yksittaisissa toi-
mintamalleissa kehittdmisen eri vaiheissa (taulukko 10.). Esimerkiksi Matalan kynnyk-
sen palvelujen toimintamallissa, asiakkaat olivat osallistuneet toimintamallin ideointiin
eli kehittamisen ensimmaisessa vaiheessa. Perhekeskusten avointen kohtaamispaik-
kojen koordinoinnissa asiakkaat olivat osallistuneet suunnitteluun eli 2. Muunna tarpeet
tavoitteeksi — vaiheessa ja Espoon tiimiterveysasemaa kehitettdessa asiakkaat olivat
osallistuneet valmiin kehitetyn toimintamallin arviointiin antamalla palautetta, 4. Kokeile
ja arvioi vaiheessa. Sosiaaliohjaus Lansi-Uudenmaan terveysasemilla toimintamallin
kuvauksesta I0ytyi ilmaisu, ettd asiakkaat ovat osallistuneet kaikkiin kehittdmisen vai-
heisiin, mutta tdman tarkempaa kuvausta siita, miten asiakkaat olivat osallistuneet ke-

hittdmiseen ei vastaavasti 16ytynyt.

Taulukko 10. Asiakkaiden osallistuminen Lansi-Uudenmaan hankealueen toimintamallien kehit-
tamiseen eri vaiheissa

Maksuton ehkiisyn |Matalan kynnyksen|Perhekeskuksen [Lansi-Uusimaan |Espoon Nuorten Sosiaaliohjaus
kokeilu Lansi- palvelujen avoimen perhekeskustoimin [tiimiterveysas |mielenterveysp |Lansi-
Uusimaan toimintakonsepti  |kohtaamispaikkatoi [tamalli ema alvelujen Uudenmaan
Lansi-Uusimaa Hyvinvointialueella minnan palvelupolku terveyzasemilla |
koordinoinnin
kehittaminen
1. Tunnista tarpeet X X
2. Muunna tarpeet X X X
3. Kehita ratkaisuja X X
4. Kokeile ja arvioi X X X X X
Ei ole kuvattu

Lansi-Uudenmaan hankealueella kehitetyista toimintamallista, seitseman toimintamallin
kuvauksista ei tule ilmi, missa kehittamisen vaiheessa asiakkaat olivat osallistuneet ke-

hittdmiseen (taulukko 11.).
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Taulukko 11. Lansi-Uudenmaan hankealueen toimintamallit, joissa ei kuvausta asiakkaiden
osallisuudesta kehittdmisen tiettyyn vaiheeseen.

Systeemisen tybotteen

perehdytys- ja ﬂz?;:‘:omten — Akilisten
Oy . e : o .
Lansi-Uusimaa Ar.'oLas. eldman Ellntapamu!.ltosten FIN\_‘lER - Reﬂﬂllﬂltﬂlnfn .'?Irnﬂ.nmm (i} lnatimisen U n opas
loppuvaihe pahvelupolku polku ek Lansi-Uudenmaan kotihoidon

toimintamalli, chje ja

hyvinvointialueen tukimateriaal

perhekeskuspalveluissa

tydntekijoille

1. Tunnista tarpeet
2. Muunna tarpeet

tavoitteiksi

3. Kehita ratkaisuja
4. Kokeile ja arvioi

Ei ole kuvattu X X X X X X X

Vantaa-Kerava hankealueen yhdeksasta toimintamallista, asiakkaat ovat olleet mukana
kehittdmisen alussa neljassa toimintamallissa. 1.Tunnista tarpeet- vaiheessa asiakkaat
ovat paasaantdisesti osallistuneet kehitetyn toiminnan tai palvelun ideointiin. Yhdessa
toimintamallissa asiakkaat olivat osallistuneet kehittdmisen suunnitteluun, vaiheessa 2.
Muunna tarpeet tavoitteiksi. Kolmessa toimintamallissa vaiheessa 3. Kehita ratkaisuja,
osallistumalla toimintamallien kehittdmiseen ja viidessa toimintamallissa vaiheessa 4.
Kokeile ja arvioi, antamalla palautetta seka osallistumalla kehitetyn tapahtuman toteu-
tukseen. Kahden toimintamallin kuvauksesta ei kaynyt ilmi, missa vaiheessa toiminta-

mallien kehittamista asiakkaat olivat osallistuneet kehittamiseen.

Taulukko 12. Asiakkaiden osallistuminen Vantaa-Kerava hankealueen toimintamallien kehitta-
miseen eri vaiheissa

Vikivallaton Vantaa-Kerava-
Vantaa-Kerava- Vantaa ja Kerava - |Jakautuva Chat-palvelu - Perhekeskustimi "
o Vantaa-Kerava- |Vantaa-Kerava . . S . - sote - Asukkaan
sote - Asukkaan P . Lahisuhde- nepsy-piiotti | Uudeniaiset B alle kouluikdisten o
. sote - Asukkaan|sote - asukkaan | . . . A Digitukea . 3 asialla:
asialla: Opas o o wikivalan ehkdisy |wvarhais- digitaalizet lasten ja perheiden L
Vantaa-Kerava P asialla: asialla: i i i terveys- . Segmentointi
pdihteiden L - osana kasvatukseen |palvelukanavat palveluiden 5
e Monialainen " hteydenotto- L . P asemalla ) . “fantaan ja
kaytiostd o . - perhekeskus- ja perus- sosiaali- ja kensultaatio-
. toimintamalli pyyntd - . ) ) Keravan
huolestuneille toimintamaliin opetukseen terveyspalveluissa rakenteena L
e e hyviny
1. Tunnista tarpeet X X X X
2. Muunna tarpeet X
tavoitteiksi
3. Kehita ratkaisuja X X X
4. Kokeile ja arvioi X X X X X
Ei ole kuvattu X X

7.2 Aineistosta tunnistetut keinot asiakkaiden osallistamiseen

Uudenmaan hankkeiden toimintamallien kuvauksista ja oma-arviointiraporteista tunnis-
tettiin erilaisia asiakkaiden osallistamisen keinoja, jotka pystyttiin yhdistdmaan kolmeen
eri rooliin, joissa asiakkaan kokemustietoa voidaan kehittdmisessa kayttaa. Nama roolit
olivat kuvattu Asiakkaiden osallistamisen toimintamallin 1.0 versioon, joko toimii asiak-
kaiden osallistamisen keinojen ohjaavana teoriana. Asiakkaiden osallistuminen palve-

luiden kehittdmiseen jaetaan seuraaviin rooleihin:

1. Kokemustieto suunnittelussa ja ideoinnissa. Asiakas suunnittelijana
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2. Kokemustieto palveluiden kehittdmisessa. Asiakas kehittajana
3. Ratkaisun toimivuuden arviointi. Asiakas arvioijana.

Seuraavaksi kaydaan lapi, mita asiakkaiden osallistamisen keinoja Uudenmaan hank-
keissa oli kaytetty, perustuen toimintamallien kuvausten ja oma-arviointiraporttien do-
kumenteista tehtyyn sisallénanalyysiin. Taman jalkeen kaydaan lapi mita keinoja asiak-
kaiden osallistamiseen eri hankealueet olivat kayttaneet ja miten osallistamisen keinot

nakyvat tietyissa hankealueen toimintamalleissa.

Toimintamallien kuvauksissa ja oma-arviointiraporteissa kuvattiin kokemustiedon kayt-
tamista kehittdmistydn suunnittelussa ja ideoinnissa, jolloin asiakas toimii suunnittelijan
roolissa. Asiakkaan toimiessa suunnittelijan roolissa, yleisimmin kaytettyja osallistami-
sen keinoja olivat erilaisten kyselyjen kayttaminen, kokemusasiantuntijoiden ja asiak-
kaiden osallistuminen kehittdmisen ideointiin. Muutamissa toimintamalleissa oli kaytetty

keinoina myos asiakkaiden havainnointia ja haastattelua. (Kuva 5.)

2553
mmenit

‘asiakaskysely-

asiakas # sieer e e

aslakkaat- «

Kuva 5. Sanapilvi keinoista, joilla asiakkaat ovat osallistuneet suunnitteluun.

Sanapilvi kuvassa 5. kuvaa niita keinoja, joita asiakkaiden osallistumiseen kaikissa
hankkeiden toimintamallien kuvauksissa ja oma-arviointiraporteissa oli kaytetty, kun
asiakkaat olivat osallistuneet hankkeissa kehitettyjen toimintamallien ideointiin ja suun-
nitteluun. Sanapilven muodostamiseen on kaytetty toimintamallien kuvauksista ja oma-
arviointiraporteista muodostettuja alaluokkia, joiden yhdistava luokka on 1. Kokemus-
tieto suunnittelussa ja ideoinnissa. Asiakas suunnittelijana. Sanapilvessa korostuvat ne
sanat, jotka ovat esiintyneet alaluokissa useita kertoja. Ideoimassa sana nousee ai-

neistosta, koska toimintamallien kuvauksiin oli kirjoitettu asiakkaiden, tukihenkildiden ja
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kokemusasiantuntijoiden osallistumisesta ideointiin. Keinot ja menetelmat, joilla asiak-
kaat osallistuvat ideointiin, jaivat osittain hamaran peittoon, koska vain osassa toiminta-
malleista oli kuvattu, etta asiakkaat tai kokemusasiantuntijat osallistuivat ideointiin esi-
merkiksi yhteisissa tyOpajoissa. Asiakas- ja asukaskyselyt ovat olleet seuraavaksi ylei-
sin keino ottaa asiakkaita ja alueiden asukkaita mukaan kehittdmisen ideointiin ja suun-
nitteluun. Kyselyilla on aineiston perusteella selvitetty muun muassa asiakkaiden toi-

veita kehitettdvalle palvelulle tai tehty nykytilan kartoitusta.

Uudenmaan hankkeiden toimintamallien kuvausten ja oma-arviointiraporttien perus-
teella kokemustietoa kaytettiin palveluiden kehittdmisessa, asiakas kehittajan roolissa.
Tassa roolissa, selkeasti yleisimmin kaytetty keino oli ollut, ottaa kokemusasiantuntijat

mukaan kehittamiseen (Kuva 6.).

aslakasraadit

kehittamesty .'..' on

kokemusa3|antuntua

asiakkaiden |
“"palvelumuotollu

Kuva 6. Sanapilvi keinoista, joilla asiakkaat ovat osallistuneet kehittdmiseen.

Kokemusasiantuntijat olivat toimintamallien kuvausten ja oma-arviointiraporttien perus-
teella osallistuneet kehittamistyoryhmiin, kehittamisen tydpajoihin seka olleet esimer-
kiksi mukana julkaistun materiaalin tuotannossa. Kokemusasiantuntijoiden lisaksi toi-
mintamallien kuvauksista ja oma-arviointiraporteista I0ytyi lahes yhta usein ilmaisu, etta
asiakkaat olivat mukana kehittdmisessa. Osassa toimintamallien kuvauksista mainittiin,
etta asiakkaat osallistuivat erilaisiin kokeiluihin tai, ettd asiakkaat kutsuttiin mukaan ide-
oimaan ja kehittdmaan. Osassa toimintamalleista, ei ollut kuvattu tarkemmin keinoja,
joilla asiakkaat osallistuivat kehittamiseen. Asiakasraadit ja palvelumuotoilu nousivat
toimintamallien kuvauksista ja oma-arviointiraportista kolmanneksi yleisimmaksi kei-
noksi asiakkaiden osallistamiseen toimintamallien kehittamisessa. Nama keinot esiinty-
vat dokumenteissa kuitenkin huomattavasti harvemmin kuin edelld mainittujen koke-

musasiantuntijoiden kayttaminen.



46

Kokemustietoa oli kaytetty Uudenmaan hankkeissa kehitettyjen toimintamallien arvioin-
nissa, asiakas arvioijana roolissa. Tyypillisin kaytetty keino oli ollut asiakaspalautteen

keraaminen asiakkailta (Kuva 7.).

asiakas kKerataan

evkeruu havainnoiniasiakaskysely
asmkaskokemuksen Aobere kW

l‘l*"r

keraam

shaastattelu

as -'JI-3sm Jklu

Kuva 7. Sanapilvi keinoista, joilla asiakkaat ovat osallistuneet arviointiin.

Toiseksi yleisin keino oli ollut asiakaskyselyn toteuttaminen. Muita toimintamallien ku-
vauksissa ja oma-arviointiraporteissa mainittuja keinoja kehitetyn toimintamallin arvioi-
miseen olivat olleet asiakkaiden havainnointi, kokemusasiantuntijoilta keratty asiakas-
kokemustieto, asiakastiedon keraaminen, asiakaskokemuksen mittaaminen, asiakas

mukana toiminnan arvioinnissa, asiakkaat kommentoivat, asiakaskokemuksen keraa-

minen haastatteluilla tai osallistavalla tydpajalla.

Vertailtaessa eri hankealueita, asiakkaiden rooleja ja keinoja, joilla asiakkaat olivat
osallistuneet kehittamiseen, Uudenmaan hankealueiden valilla oli selkeaa vaihtelua
asiakkaiden osallistamisessa. Helsingin hankealueella yhta toimintamallia oli kehitetty
laajasti erilaisia asiakkaiden osallistamisen keinoja hyodyntaen. Ita-Uudellamaalla asi-
akkaiden osallistamisen keinoja oli suunniteltu kaytettavaksi hankesuunnitelman perus-
teella, mutta varsinaisiin toimintamallien kuvauksiin asiakkaiden osallistamisen keinoja
ei ollut kuvattu. Keski-Uudenmaan hankealueella kahdessa toimintamallissa kuvattiin
asiakkaiden osallistuneen kehittdmiseen suunnittelijan roolissa ja keinoina mainittiin
asiakaskyselyt seka kokemusasiantuntijan osallistuminen ideointiin tyopajoissa. Lansi-
Uudenmaan hankkeessa asiakkaat olivat osallistuneet kehittdmiseen eri toimintamal-
leissa eri rooleissa, mutta kahdeksassa Lansi-Uudenmaan toimintamallissa asiakkai-
den osallistumisen keinot olivat jadneet kuvaamatta. Vantaan ja Keravan hankealueella
kaytettiin monipuolisimmin asiakkaita eri rooleissa useissa eri toimintamalleissa verrat-
tuna muihin hankealueisiin. Seuraavaksi kolmen hankealueen kayttamia keinoja asiak-
kaiden osallistamiseen. (kuvat 8.—10.) Kuvissa on kaytetty kunkin hankealueen doku-
menteista tehdyn sisallénanalyysin yhdistavia luokkia otsikoina ja niiden sisaltamia ala-

luokkia kuvaamaan kaytettyja osallistumisen keinoja.
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Helsingin hankekokonaisuudessa asiakkaat ovat osallistuneet kehittdmiseen kaikissa
kolmessa eri roolissa ja asiakkaiden osallistamiseen on kaytetty runsaasti erilaisia kei-
noja, erityisesti, kun asiakas on osallistunut toimintamallin kehittdmiseen (Kuva 8.). Ai-
noana puutteena Helsingin hankekokonaisuuden osalta on, etta osallistumisen keinot
on kuvattu vain yhden toimintamallin eli Etsivan lahityén kehittdmisen toimintamallin
osalta. Monikanavaisen kotouttamista tukevan sosiaalipalvelun toimintamallista asiak-

kaiden osallistamisen keinojen kuvaukset puuttuivat.

Helsinki

Asiakas suunnittelijana:

Asiakas mukana ideoimassa, havainnoimalla
asiakasta, asiakasymmarryksen lisddminen

Asiakas kehittdjana:

asiakas mukana kokeiluissa, asiakas mukana kehittamisessé, asiakkaiden
kanssa tuotetaan, Vertais- tai kokemusasiantuntija mukana
kehittamisessa, yhteisjalkautuminen, asiakkaat kanssa jarjestajina,
asiakkaat osallistuvat galluppiin, asiakaskysely, asiakkaiden haastattelu,
tavoittamalla ja kohtaamalla asiakkaita, osallistumalla kokeiluihin,
osallistumalla toimintaan

Asiakas arvioijana:

Asiakaspalaute, asiakaskysely, asiakkaiden
havainnointi

Kuva 8. Asiakkaiden osallistamisen keinot Helsingin hankekokonaisuudessa

Helsingin Etsivan lahityon kehittdminen asiakasosallisuutta vahvistamalla toimintamal-
lissa asiakas on osallistunut kehittdmiseen suunnittelijan roolissa useilla eri keinoilla.
Asiakas on ollut mukana ideoimassa, asiakkaita on havainnoitu, tydntekijat ovat aktiivi-
sesti osallistaneet asiakkaita mukaan toimintamallin ideointiin ja suunnitteluun. Lisaksi
asiakasymmarrysta on kerrytetty verkostotydssa. Asiakkaiden osallistuminen kehittami-
sen roolissa on tassa toimintamallissa ollut vieldkin moninaisempi. Asiakkaat ovat ol-
leet mukana erilaisissa kokeiluissa, he ovat osallistuneet toimintamallin sisallon tuotta-
miseen, asiakkaita on haastateltu, asiakkaat ovat vastanneet kyselyihin, asiakkaiden
kanssa on tehty yhteisjalkautumisia. Lisaksi mukana ovat olleet myds vertais- ja koke-
musasiantuntijat. Lopuksi asiakkaat ovat toimineet Etsivan lahityén toimintamallin ar-

vioijan roolissa antamalla palautetta ja vastaamalla asiakaskyselyyn.
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Lansi-Uudenmaan hankealueella asiakkaat ovat osallistuneet toimintamallin, Maksutto-
man ehkaisyn kokeilu Lansi-Uudenmaan hyvinvointialueella, suunnitteluun ja ideointiin.
Asiakkaat osallistuivat toimintamallin suunnitteluun ja ideointiin vastaamalla asiakasky-
selyyn, joka oli suunnattu alle 25-vuotiaille. Kyselyssa nuoret saivat tuoda esille heidan
toiveitaan maksuttomaan ehkaisypalveluun liittyen muun muassa yhteydenottotavasta,
asiointi tavasta. Perhekeskuksen avointen kohtaamispaikkojen koordinaation kehittami-
sen toimintamallissa ja Sosiaaliohjaus Lansi-Uudenmaan terveysasemilla toimintamal-
lissa asiakkaat osallistuvat kehittdmiseen kehittajina ja arvioijina. Perhekeskuksen ke-
hittdmisen toimintamallissa osallistamisen keinoja ei ollut kuvattu. Sosiaaliohjauksen
toimintamallin kehittdmiseen osallistui kokemusasiantuntija ja arvioinnissa pyydettiin
asiakkailta asiakaspalautetta. Muuten Lansi-Uudenmaan hankealueella, asiakas toimi

kehittajan tai arvioijan roolissa yksittaisissa toimintamalleissa. (Kuva 9.).

Lansi-Uusimaa

Asiakas suunnittelijana:

Asiakaskysely

Asiakas kehittédjana:

Asiakas mukana kehittamisessa,
Asukas/kavijdedustus alueellisessa
kohtaamispaikkatiimissd, Kokemusasiantuntija
mukana kehittdmisessa

Asiakas arvioijana:

Asiakaskokemuksen mittaaminen, Asiakas mukana
toiminnan arvioinnissa, asiakaspalaute

Kuva 9. Asiakkaiden osallistamisen keinot Lansi-Uudenmaan hankekokonaisuudessa

Vantaa-Keravan hankealueen kahdessa toimintamallissa: Opas paihteiden kaytosta
huolestuneille toimintamallissa ja Vakivallaton Vantaa ja Kerava — Lahisuhdevakivallan
ehkaisy osana perhekeskustoimintamallin kehittamista toimintamallissa asiakkaat osal-
listuivat kehittamiseen kaikissa kolmessa roolissa: suunnittelijoina, kehittajina ja arvioi-
jina. Asiakkaiden osallistamisen keinoina suunnittelijan roolissa kaytettiin monipuoli-
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sesti asukas- tai kuntalaiskyselyita, kokemusasiantuntijoiden ja oppilaiden osallistu-
mista ideoinnin tyéryhmiin ja -pajoihin sekd suunnittelua yhteistydssa nuorten ajatuksia
kuunnellen. Asiakkaat toimivat neljassa eri toimintamallissa kehittdjan roolissa Vantaa-
Kerava hankealueella ja kaikissa toimintamalleissa osallistamisen keinona on kaytetty
kokemusasiantuntijoita. Asiakkaat olivat toimineet arvioijan roolissa kuudessa eri toi-
mintamallissa ja yleisimmin kaytetty keino asiakkaiden arvioinnin toteuttamiseen oli
asiakaspalautteen kerddminen. Kahdesta hankealueen toimintamallista ei ollut kuvattu

asiakkaiden osallistamisen keinoja. (Kuva 10.).

Asiakas suunnittelijana:
Vantaa-Kerava

Asiakkaiden kommentit, asukaskysely,
Kokemusasiantuntijat ideoimassa tyGpajassa,

Kuntalaiskysely, Oppilaat mukana tyGpajassa,
Nuoret ideoivat haastekampanjoita, Nuorten
ideoita ja ajatuksia kuunnellen

Asiakas kehittdjana:

Kokemusasiantuntija mukana kehittamisessa,
Kokemusasiantuntijat mukana sisallén tuotannossa

Asiakas arvioijana:

Asiakaspalaute, asiakaskysely, asiakkaat
kommentoivat

Kuva 10. Asiakkaiden osallistumisen keinot Vantaa-Kerava hankekokonaisuudessa

Esimerkeiksi nostetut kolme hankealuetta kayttivat viidesta alueesta monipuolisimmin
erilaisia asiakkaiden osallistamisen rooleja ja keinoja. Ita-Uudenmaan hankkeessa asi-
akkaiden osallistamisen keinot eivat tulleet esille toimintamallien kuvauksissa. Myo6s-
kaan syksylla 2022 kirjoitetusta oma-arvioinnin raportista ei tullut esille, miten asiakkaat
olivat osallistuneet hankealueella kehittamiseen. Keski-Uudenmaan hankkeessa asiak-
kaiden osallistamisen keinoja oli kaytetty vain asiakkaan suunnittelijan roolissa. Tosin
Keski-Uudenmaan hankkeessa oma-arvioinnin raportti toi esille monipuolisemman na-

kdékulman hankealueen asiakkaiden osallistumisen rooleista ja keinoista. Oma-arviointi-
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raportissa mainitaan asiakkaiden osallistuneet suunnitteluun ja ideointiin asukasky-
selyn ja kokemusasiantuntijan osallistumisen avulla. Kehittdmiseen hankealueella osal-
listuivat koulutetut kokemusasiantuntijat. Kehitetyn toimintamallin tai palvelun arviointiin
asiakkaat osallistuvat asiakaskyselyn avulla ja antamalla asiakaspalautetta. Myo6s ko-
kemusasiantuntijoita oli kaytetty asiakaskokemustiedon kerdamiseen. Yhteensa 32 toi-
mintamallista 16 toimintamallien kuvauksesta ei tullut ilmi, missa roolissa asiakkaat oli-

vat olleet osallisena kehittamiseen.

7.3 Aineistosta tunnistetut suunnitelmat asiakkaiden osallistumiselle ke-
hittamiseen ja niiden toteutuminen

Sisallébnanalyysin perusteella aineistosta voitiin tunnistaa, missa vaiheessa hankealu-
eet olivat suunnitelleet ottavansa asiakkaita mukaan kehittamiseen ja mita keinoja asi-

akkaiden osallistamiseen oli suunniteltu kaytettavan.

Helsingin hankealueen hankesuunnitelmasta kavi ilmi, etta asiakkaiden osallistamista
kehittamiseen oli suunniteltu toteutettavan tarpeiden tunnistamisen, varsinaisen kehit-
tamisen seka kehitetyn toiminnan tai palvelun kokeilussa ja arvioinnissa (systemaatti-

sen innovaatiomallin vaiheissa 1., 3. ja 4.). Toimintamallien ja oma-arviointiraporttien

perusteella, asiakkaat osallistuivat toimintamallien kehittamiseen yllakuvattujen vaihei
den lisdksi myds osallistumalla kehitettdvan palvelun tai toiminnan suunnitteluun. Hel-
singin hankealueella, asiakkaiden kokemustietoa, suunniteltiin kdytettdvan asiakkaan
ollessa kehittdjan roolissa sekad asiakkaan ollessa kehitetyn toiminnan tai palvelun ar-
vioijan roolissa. Keinoina hankesuunnitelmassa mainitaan: kokemusasiantuntijoiden ja
asiakasraatien mukaan ottaminen kehittdmiseen, palvelumuotoilun keinojen kayttami-
nen seka asiakaspalautteen kerdaminen. Toimintamallien kuvausten ja oma-arviointira-
portin perusteella naiden keinojen kayttdminen toteutui toimintamallien kehittdmisessa.
Hankesuunnitelmassa mainittujen keinojen lisdksi asiakkaat osallistuivat toimintamal-
lien kuvausten perusteella kehittdmiseen myos suunnittelijan roolissa olemalla muun
muassa mukana ideoimassa ja aloitteen tekijoina. Helsingin hankkeen osalta voidaan

todeta, etta asiakkaat osallistuivat hankesuunnitelmaa laajemmin kehittdmiseen.

[t&-Uudenmaan hankealueella hankesuunnitelman perusteella asiakkaiden suunniteltiin
osallistuvan kehittdmiseen kehittdmisen seka kokeilun ja arvioinnin vaiheissa (systee-

misen innovaatiomallin vaiheet 3. ja 4.). Osallistamisen keinoina hankesuunnitelmassa
mainitaan palvelumuotoilun keinot, vertais- ja kokemusasiantuntijoiden kayttaminen ke-

hittdmisessa, tyOpajatydskentely asiakkaiden kanssa seka asiakastyytyvaisyyden seu-



51

ranta. Harmillisesti toimintamallien kuvauksista ei pystytty tunnistamaan ilmaisuja asi-
akkaiden osallistamisen vaiheista tai keinoista. Mydskaan hankealueen oma-arvioinnin

raportti ei tuonut lisatietoja asiakkaiden osallistumisesta kehittamiseen.

Keski-Uudenmaan hankealueella hankesuunnitelmasta I6ytyy hyvin vahan mainintoja
asiakkaiden osallistamisen suunnitelmista. Ainoana mainintana hankesuunnitelmassa
on asiakkaiden osallistuminen kehittamisen kokeilun ja arvioinnin vaiheeseen (systee-
misen innovaatiomallin 4. vaihe) asiakastyytyvaisyytta seuraamalla. Keski-Uudenmaan
hankealueella kaksi kuvattua toimintamallia kuvaavat asiakkaiden osallistuneen kehit-
tamiseen kehitettdvan toiminnan tai palvelun ideointiin (systeemisen innovaatiomallin
vaihe 1.) vastaamalla asukas- ja asiakaskyselyihin. Myds kokemusasiantuntijoita oli
kaytetty. Keski-Uudenmaan hankealueen oma-arvioinnin raportti paljastaa hankesuun-
nitelmaa ja toimintamallien kuvauksia laajemmin asiakkaiden osallistuneen kehittami-
seen kolmessa kehittdmisen vaiheessa 1. tunnista tarpeet, 3. kehita ratkaisuja ja 4. ko-
keile ja arvioi vaiheissa. Osallistamisen keinoista oma-arvioinnin raportti tuo esille ylla
kuvattujen kyselyjen ja kokemusasiantuntijan kayttdmisen lisdksi hankealueen kaytta-
neen arvioinnissa kokemustiedon keraamiseen asiakaspalautetta ja asiakastiedon ke-
ruuta raporttien ja kyselyiden avulla. Koko Keski-Uudenmaan hankealueen aineistosta

nousee esille runsas kyselyiden kayttaminen asiakkaiden osallistamisessa.

Lansi-Uudenmaan hankealue oli suunnitellut asiakkaiden osallistumisen tapahtuvan
systeemisen innovaatiomallin mukaisesti neljassa eri vaiheessa. Asiakas otetaan mu-
kaan kehitettdvan toiminnan tai palvelun ideointiin, suunnitteluun, kehittdmiseen ja an-
tamaan lopulta palautetta kehitetysta palvelusta (Systeemisen innovaatiomallin vaiheet
1., 2., 3. ja 4.). Asiakkaiden osallistumisen keinoina ideoinnissa Lansi-Uudenmaan han-
kealueella on suunniteltu toteutettavan nuortenideta.fi alustaa kayttamalla, kehittadmi-
sen vaiheessa asukaskyselylla ja hyddyntamalla kokemusasiantuntijoita seka arvioin-
nin vaiheessa asiakaskokemuksen mittaamisella. Toimintamallien kuvasten perusteella
asiakkaiden osallistaminen on toteutunut suunnitelluissa kehittdmisen vaiheissa. Asiak-
kaiden osallistamisen keinot ovat toimintamallien kuvasten perusteella olleet suunnitel-
tua laajemmat. Asiakkaita on osallistettu hankesuunnitelmassa mainittujen keinojen li-
saksi muun muassa asukas/kavijaedustuksella yhteistyéryhmassa seka asiakaspalaut-

teen keraamisella.

Vantaa-Keravan hankealueella asiakkaiden oli suunniteltu osallistuvan kehitettavan toi-
minnan tai palvelun ideointiin, kehittdmiseen seka arviointiin (systeemisen innovaatio-
mallin vaiheet 1., 3. ja 4.). Asiakkaiden osallistamisen keinoina hankesuunnitelmassa

mainitaan asiakaskyselyt, kokemusasiantuntijat, nuorisovaltuusto, asiakasraadit seka
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asiakaskokemuksen mittaaminen. Toimintamallien kuvausten seka oma-arviointirapor-
tin perusteella asiakkaiden osallistaminen hankesuunnitelman mukaisissa vaiheissa oli
toteutunut. Lisaksi toimintamallien kuvauksista kay ilmi, ettd asiakkaat olivat osallistu-
neet yhden toimintamallin osalta myo6s kehitettavan toiminnan tai palvelun suunnitte-
luun (systeeminen innovaatiomalli vaihe 2.) Oma-arviointiraportti ja toimintamallien ku-
vaukset toivat esille hankesuunnitelmaa laajemman asiakkaiden osallistamisen keino-
jen kayttamisen kehittamisessa. Asiakkaat olivat kommentoineet, vastanneet asukas-
ja kuntalaiskyselyihin, oppilaat olivat olleet mukana tydpajoissa, nuoret olivat ideoineet
haastekampanjoita, kokemusasiantuntijoita oli kaytetty neljan eri toimintamallin kehitta-
misessa, asiakkaat olivat antaneet palautetta ja heilta oli keratty asiakaskokemusta tyo-

pajoissa ja haastatteluilla.

Uudenmaan hankkeiden hankesuunnitelmissa asiakkaiden osallistuminen kehittami-
seen oli suunniteltu vaihtelevasti. Keski-Uudenmaan hankkeessa asiakkaiden osallistu-
mista kehittdmiseen oli hankesuunnitelmassa tuotu esille hyvin suppeasti. Itd-Uuden-
maan hankealueen asiakkaiden oli suunniteltu osallistuvan toiminnan kehittamiseen ja
arvioimaan kehitettya palvelua, mutta ei muihin vaiheisiin. Kun vastaavasti muut hanke-
alueet Helsinki, Lansi-Uusimaa ja Vantaa-Kerava olivat suunnitelleet osallistavansa
asiakkaita ainakin kehittdmisen kolmessa eri vaiheessa. llahduttavasti hankesuunnitel-
mien mukaiset asiakkaiden osallistamisen keinot nayttivat toimintamallien kehittami-
sessa toteutuvan ja paasaantoisesti toimintamallien kuvauksissa kaytettiin hankesuun-

nitelmiin kirjattua runsaampia keinoja asiakkaiden osallistamiseen.

8 Pohdinta

8.1 Johtopaatokset

Opinnaytetydn tulosten perusteella Uudenmaan sosiaali- ja terveyspalveluiden asiak-
kaat olivat osallistuneet Uudenmaan hankealueiden toimintamallien kehittdmiseen eni-
ten, joko kehittdmisen alkuvaiheessa tai kehittdmisen lopussa. Naissa vaiheissa asiak-
kaiden osallistamiseen kaytettiin eniten kyselyita ja asiakaspalautetta. Niissa toiminta-
malleissa, joissa asiakkaat osallistuivat myds kehitettdvan toimintamallin suunnitteluun
ja kayttéonottamiseen, asiakkaiden osallistamisen keinona kaytettiin eniten kokemus-

asiantuntijoita.

Cluley, Zieman, Feeley, Olander, Shmah ja Stavropouloun (2022: 850) kartoittavan kat-

sauksen perusteella asiakkaat osallistuvat innovaatioiden kehittamiseen yleisemmin
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kehittamisen alkuvaiheessa. Taman opinnaytetyon tuloksia ei voida taysin verrata Clu-
leyn ym. tutkimuksensa tuloksiin, koska tutkimuksessa jaetaan kehittaminen neljaan
vaiheeseen, kun tassa opinnadytetydssa noudatetaan systeemisen innovaatiomallin
kuusivaiheista jakoa. Tasta huolimatta voidaan todeta, etta taman opinnaytetyon tulok-
set olivat osittain saman suuntaiset. Uudenmaan hankealueiden toimintamallien ku-
vauksista kavi ilmi, etta asiakkaat olivat suurimmalta osalta osallistuneet kehitettavan
toiminnan tai palvelun kehittdmisen ideointiin kehittdmisen alkuvaiheessa. Toisena yh-
talaisyytena Cluley ym. katsaukseen on se, ettéa Cluley ym. katsauksen harvassa tutki-
muksessa asiakkaat olivat osallistuneet kehittdmisen kaikkiin vaiheisiin. Nain myds
tassa opinnaytetytdssa, vain kaksi toimintamallia toi esille asiakkaiden osallistumisen
kaikissa kehittamisen vaiheissa. Missa tama opinnaytetyo taas eroaa Cluley ym. tutki-
muksesta on se seikka, ettd asiakkaat osallistuivat kehittamisen alkuvaihetta enemman
kehittdmisen loppuvaiheeseen eli kehitetyn toiminnan tai palvelun kokeiluihin ja arvioin-
tiin. (Cluley ym.: 2022:850.)

Bombard, Baker, Orlando, Fancott. Bhatia, Caslino, Onate, Denis ja Pomey (2018: 12—
13) tuovat esille systemaattisessa katsauksessaan, ettd asiakkaiden osallistuminen
kaikkiin kehittamisen vaiheisiin parantaa kehitettavan toiminnan tai palvelun laatua.
Voidaan siis olettaa, etta ainakin Helsingin hankekokonaisuuden toimintamalli: Etsivan
Iahityon kehittdminen asiakasosallisuutta vahvistamalla ja Vantaa-Kerava hankekoko-
naisuuden toimintamalli: Vakivallaton Vantaa ja Kerava — Lahisuhdevakivallan eh-
kaisyn osana perhekeskustoimintamallin kehittamista, tuottavat hankealueiden asiak-
kaille laadukasta sisaltda ja palvelua, jolla voidaan vaikuttaa heidan elamaansa. Nai-
den kahden toimintamallin lisdksi Vantaa-Kerava hankekokonaisuuden toimintamal-
lissa, Opas paihteiden kaytosta huolestuneille, asiakkaiden kokemustietoa kaytettiin

kehittdmiseen kaikissa kolmessa roolissa: suunnittelijana, kehittdjana ja arvioijana.

Opinnaytetydn aineisto koostui yhteensa 32 toimintamallin kuvauksesta, mutta vain
kahdessa toimintamallissa asiakkaat osallistuivat kehittdmiseen systeemisen innovaa-
tiomallin neljassa vaiheessa kuudesta ja vain kolmessa toimintamallissa asiakkaiden
kokemustietoa on kaytetty kaikissa kolmessa eri roolissa. Todennakaisin selitys talle
tulokselle on se tapa, jolla kussakin hankkeessa toimintamallit oli kuvattu Innokyla.fi-
palveluun. Kun toimintamallia kuvatessa oli taytetty vain toimintamallin perustiedot ja
lisatty toimintamallista tehty esitysmateriaali kuvauksen liitteeksi, toimintamallin ku-
vauksesta jai puuttumaan tarkemmat kehittdmista kuvaavat vaiheet, joista asiakkaiden
osallistuminen, kaytetyt keinot seka kehittamisen vaiheet tulisivat ilmi. Jalkeenpain voi-

daan todeta, ettd opinnaytetydn aineistoksi olisi pitanyt hyvaksya vain toimintamallien
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kuvauksia, joissa Innokyla.fi-verkkopalvelun kehittdmisen polkua on hyédynnetty koko-
naisuudessaan. Tama olisi vastaavasti pienentanyt Uudenmaan hankkeista kerattavan
aineiston kokoa, jolloin olisi ollut jarkevaa laajentaa aineiston analyysia kasittamaan

suurempaa aluetta.

Toinen selitys asiakkaiden vahaiselle osallistumiselle kehittdmisen suunnittelun ja kayt-
téonoton vaiheissa voi olla se, etta vaikka asiakaslahtdisyydesta ja asiakas- ja asukas-
osallisuudesta sosiaali- ja terveydenhuollon palveluissa on saadetty laissa, keinot ja ra-
kenteet asiakkaiden osallistamiseen palveluiden kehittamisessa eivat ole viela vakiintu-
neet. Pikainen katsaus hankealueiden ja nykyisten hyvinvointialueiden strategioihin
vahvistaa, ettd asiakkaiden osallisuutta halutaan jokaisella Uudenmaan hyvinvointialu-
eella vahvistaa (Itd-Uusimaa 2022: 9; Keusote, Keski-Uudenmaan hyvinvointialue
2023b:13; Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue 2022: 19; Vantaan ja Keravan hyvinvointi-
alue 2022: 24—26). Osa alueista on ehtinyt laatia myds hyvinvointialueen osallisuusoh-
jelman. (Keusote, Keski-Uudenmaan hyvinvointialue 2023a; Vantaan ja Keravan hyvin-
vointialue 2023.) Opinnaytetydn aineistona kaytettyja toimintamalleja kehitettiin ennen
hyvinvointialueiden toiminnan kaynnistymista. Nyt, kun hyvinvointialueet ovat organisoi-
tuneet ja osallisuus on otettu osaksi alueiden strategiaa, tarvitaan edelleen sinnikasta
tyota asiakkaiden osallistamisen rakenteiden ja keinojen vahvistamiseksi, jotta asiak-
kaiden osallistuminen kehitettavan palvelun kaikissa kehittdmisen vaiheissa nahdaan

tarkeana ja sen mahdollistumisesta huolehditaan.

Opinnaytetyon tuloksien perusteella asiakkaiden kokemustietoa kaytettiin kaikissa kol-
messa eri roolissa: asiakas suunnittelijana, asiakas kehittgjana ja asiakas arvioijana.
Kun asiakkaan kokemustietoa kaytettiin palveluiden suunnittelussa tai ratkaisun arvi-
oinnissa, tuloksista nousi esille runsas kyselyiden kayttaminen asiakkaiden osallistami-
sen keinona. Julkaisemassaan tutkimuksessa Utilizing customer knowledge in innova-
tion: antecedents and impact of customer involvement on new product performance
(2016: 520-521) Anna Cui ja Fang Wu toteavat, ettd asiakkaat ovat kyselyihin osallis-
tuessaan passiivisessa roolissa tuottamassa tietoa yritykselle tai organisaatiolle. Kyse-
lyyn vastaavalla asiakkaalla on pienempi rooli kehittamistydssa, asiakas toimii vain tie-
dontuottajana. Cui ja Wu esittavat tutkimuksessaan, ettad koska kyselyihin vastaa usein
muutenkin aktiivinen ja osallistuva asiakasryhma, ei kyselyiden avulla saavuteta kovin
hyvaa ymmarrysta sellaisen palvelun kehittdmisessa, jossa asiakkaat koostuvat moni-
muotoisesta joukosta ihmisia. Cui ja Wu tuovat esille, etta kyselyiden avulla on usein
vaikea saada asiakkailta niin sanottua hiljaista tietoa palveluiden kehittdmisen tueksi.

Lisaksi kyselyt rajoittavat asiakkaiden mahdollisuutta tuottaa uutta tietoa palvelusta,
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koska kyselyt ovat yrityksen tai organisaation laatimia ja perustuvat palvelua kehitta-
vien tydntekijdiden nakemyksiin aiemmista markkinoista. (Cui & Wu 2016: 519-527.)

Kysely tuottaa siis hyvin kapeasti tietoa asiakkaiden tarpeista ja ideoista.

Kun asiakkaat osallistuvat uuden palvelun kehittdmiseen yhteiskehittamisen keinoin
osana kehittdjien tiimia, asiakkaat ovat vastaavasti aktiivisessa roolissa ja osallistuvat
kehittamiseen liittyvien ongelmien ratkaisuun ja paatésten tekemiseen. Asiakkaat tuot-
tavat palvelun kehittdmiseen kokemustietoa palvelun kayttdjana seka pystyvat tuo-
maan esille omia tarpeitaan kehitettdvan palvelun suhteen, nain myos asiakkaiden hil-
jainen tieto saadaan hyddynnettya palvelua kehitettdessa. Kun asiakas on mukana pal-
velun kehittamisessa palvelun kehittdmisen nakokulmat laajenevat ja pystytdan huomi-
oimaan monimuotoisemman asiakasryhman tarpeet. (Cui & WU 2016: 519-527.) Asi-
akkaiden osallistamista palvelun kehittdmiseen kehittdjan roolissa kannattaa, kun kehi-
tetdan palveluita monimuotoiselle joukolle asiakkaita ja halutaan kehittaa palveluita asi-

akkaiden tietojen lisdksi heidan tukemaan heidan tarpeitaan.

Miksi kyselyiden kayttaminen on kuitenkin edelleen niin yleista kehittdmistydssa? Kyse-
Iyt saatetaan mieltaa edelleen helpoiksi ja vaivattomiksi tavoiksi kerata asiakkailta tie-
toa kehittamistydn tueksi. Yhteiskehittdminen, asiakasraadit, vertais- ja kokemusasian-
tuntijoiden kayttaminen tyoryhmissa vaativat johtamista, yhteisesti sovittuja kaytantoja
ja rakenteita seka osaamista kehittamistyota tekevilta tyontekijoilta. Naita kaikkia tulee
edelleen kehittaa, jotta kokemustieto kehittamisen kaikissa rooleissa on yhta luonnolli-
nen osa sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden kehittamista kuin, mita kyselyiden

kayttaminen on talla hetkella.

Taman opinnaytetyon tulosten perusteella Uudenmaan alueen asukkaat ja sosiaali- ja
terveydenhuollon palvelujen asiakkaat olivat osallistuneet toimintamallien kehittami-
seen. Asiakkaita ja asukkaita on osallistettu kehittdmisen eri vaiheissa erilaisin keinoin.
Jatkotutkimuksen nakokulmasta olisi mielenkiintoista selvittaa, miten asiakkaat ovat ko-
keneet kehittdmistyon toteuttamisen, onko kehittdmistyohon osallistuminen vaikuttanut
asiakkaiden osallisuuden kokemukseen ja ovatko asiakkaat nahneet osallistumisensa
tuloksia valmiissa palvelussa. Olisi myds kiinnostavaa tarkastella hankkeissa asiakkai-
den kanssa kehitettyjen palveluiden asiakaskokemusta, miten asiakkaiden osallistumi-
nen palvelun kehittdmiseen vaikuttaa kehittdmisen tuloksena syntyneen palvelun asia-

kaskokemukseen.
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8.2 Opinnaytetydn eettisyys ja luotettavuus

Suomessa tutkijat ja korkeakouluopiskelijat noudattavat hyvaa tieteellistd kaytantoa.
Tutkimuseettinen neuvottelukunta on julkaissut hyvan tieteellisen kaytannon ja niiden
loukkausepailyjen kasittelemisen ohjeet. Hyvan tieteellisen kadytdnndn perusperiaatteet
ovat tieteellisen toiminnan luotettavuus, tieteellisen toiminnan ja sen raportoinnin rehel-
lisyys, tieteelliseen toimintaan osallistuvien osapuolten arvostus seka tieteellisen toi-
minnan koko elinkaaresta vastuun kantaminen. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta
2023:3, 11-12.)

Tieteellisen tydn tekemisessa on huolehdittava huolellisesta toteutuksesta seka avoi-
muudesta (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2023: 13). Taman opinnaytetydn luotetta-
vuus on pyritty varmistamaan huolehtimalla siita, ettd kaytetty lahteiden julkaisusta ei
olisi kulunut yli kymmenta vuotta. Opinnaytetyon aihetta valitessa paadyttiin laadullisen
tutkimuksen tekemiseen julkisista dokumenteista. Dokumentit muodostivat opinnayte-
tyon aineiston, josta pyrittiin l0ytamaan vastauksia opinnaytetyon tekijaa kiinnostaviin
kysymyksiin. Sisallonanalyysin avulla tutkimuskysymyksiin saatiin vastauksia. Opinnay-
tetyon tekija kaytti analyysia tehdessaan teoriaa apuna, jolloin sisalldnanalyysi toteutui
teorian ohjaamana. Opinnaytetyon aineisto muodostui kolmenlaisista dokumenteista:
Uudenmaan hankkeiden hankesuunnitelmista, hankkeiden kehittamistydn kuvauksista
(toimintamallien kuvaukset) seka oma-arviointiraportista. Nama kolme dokumenttityyp-
pid haastoivat opinnaytetyon tekijaa opinnaytetyon tulosten raportoinnin vaiheessa. Tu-
losten esittaminen selkeasti opinnaytetydn raportissa olisi ollut helpompaa, jos opin-
naytety6hon olisi valittu vain yhdenlaisia dokumentteja esimerkiksi aineisto olisi koostu-
nut vain toimintamallien kuvauksista. Eettisen toimikunnan eettistd ennakkoarviointia ei
talta opinnaytetyolta edellyteta, koska tutkittava aineisto on keratty julkisesta materiaa-
lista. Tassa opinnaytetydssa ei myodskaan kasitella henkildtietoja. (Tutkimuseettinen

neuvottelukunta 2021.)

Tieteellisen tydn rehellisyyttd parannetaan huolehtimalla koko prosessin ajan avoimuu-
desta, oikeudenmukaisuudesta ja puolueettomuudesta (Tutkimuseettinen neuvottelu-
kunta 2023:12). Taman opinnaytetydn avoimuudesta ja rehellisyydesta on huolehdittu
koko prosessin ajan. Aineisto on keratty kaikkien hankkeiden kohdalla samoilla kei-
noilla ja analysoinnissa aineistoa on kasitelty yndenmukaisesti. Sisalldnanalyysissa ai-
neistoon on palattu, mikali ensimmaisella analysointikierroksella analysoitavaksi noste-
tut ilmaisut ovat olleet tutkimuskysymykseen vastaamisen nakdkulmasta epaselvia.
Analyysissa on haettu tukea teoriasta, joka soveltuu parhaiten tutkittavaan teemaan.

Esimerkiksi kehittamisen vaiheet tukeutuvat Innokyla.fi-verkkopalvelun kayttamaan
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systeemiseen innovaatiomalliin, koska toimintamallit ovat kuvattu samaiseen malliin
pohjautuen. Tassa kohtaa opinnaytetydn avoimuuden nakékulmasta on tuotava esille
opinnaytetyontekijan sidonnaisuus yhteen Uudenmaan alueen hankkeista. Opinnayte-
tyontekija tydskentelee Vantaan ja Keravan hyvinvointialueella Vantaa-Kerava: asuk-
kaan asialla hankkeen hanketoimistossa. Opinnaytetyontekija ei kuitenkaan ole osallis-
tunut hankkeen varsinaiseen kehittamistydhén missaan opinnaytetyén Vantaa-Keravan
hankealueen toimintamallissa. Tasta huolimatta on todettava, ettd opinnaytetyontekijan
sidonnaisuudella yhteen hankealueista on voinut olla opinnaytetytssa tiedostamatto-
mia vaikutuksia. Tata olisi voinut valttda esimerkiksi piilottamalla hankealueet aineiston

analysoinnin vaiheessa.

Opinnaytetydn riskien hallinnan nakdkulmasta opinnaytetydn toteuttamisen aikatau-
lusta ja riittavan aineiston laajuudesta on huolehdittu opinndytetyon suunnitelman laati-
misesta lahtien. Aineiston kerdamisen jalkeen, aineiston laajuutta ja riittavyytta arvioin-
tiin ja tdssa vaiheessa aineistoa olisi tarpeen mukaan ehditty viela laajentaa. Opinnay-
tetydn raportointiin on hyédynnetty opinnaytetydn ohjausseminaareissa saatuja neu-
voja. Opinnaytetyon tuloksiin vaikutti se, ettd osa Uudenmaan hankkeiden toimintamal-
lien kuvauksista oli kirjotettu vain toimintamallien perustietojen osalta. Tall6in toiminta-
malleista ei pystytty analysoimaan asiakkaiden osallistumisen vaiheita tai osallistami-
seen kaytettyja keinoja. Tama seikka haittasi opinnaytetyon tulosten tulkintaa ja siihen
olisi voitu vaikuttaa aineiston kerdamisen vaiheessa hylkaamalla suppeasti kuvatut toi-

mintamallit aineistosta.

Opinnaytetyon tavoitteena on ollut tuottaa tietoa asiakkaiden osallistumisesta hank-
keissa tehtyyn kehittamistydhon. Kun saadaan lisaa tietoa asiakasosallisuuden toteutu-
misesta kehittamisessa, sen vaikutuksista ja keinoista, on tulevaisuudessa helpompaa
suunnitella kehittdmista, jossa asiakkaat ovat mukana kehittdmisen kaikissa vaiheissa
ja yha moninaisimmin keinoin. Asiakaslahtdisella palveluiden kehittdmisella voidaan li-
sata sosiaali- ja terveyspalvelujen laatua ja nostaa sosiaali- ja terveysalan kustannuste-
hokkuutta. Toivon, etta opinnaytetydsta on hyotya sosiaali- ja terveydenhuollon palve-
luiden kehittdmisen parissa tydskenteleville ja pidemmalla tahtaimella sosiaali- ja ter-

veydenhuollon palveluita kayttaville asiakkaille.
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Liite 1. Koonti Uudenmaan hankkeiden toimintamallien lyhyista kuvauksista

HANKE

TOIMINTAMALLI

KOHDERYHMA LYHYT KUVAUS

HELSINKI:
Tulevai-
suuden
sote-kes-
kus

ITA-UUSI-
MAA: Tule-
vaisuuden
sote-kes-

kus

1. Etsivan lahityon ke-
hittdminen asiakas-
osallisuutta vahvista-
malla

2. Monikanavainen ko-
toutumista tukeva sosi-

aalipalvelu

1. Asiakasohjauksen ja
neuvonnan geneerinen

malli

2. limiélahtoéisten pal-
veluketjukuvausten vi-
sualisointi Ita-Uudella-

maalla

3. Ita-Uudenmaan al-

kuarviointimalli

4. Itd-Uudenmaan il-
midlahtoiset palvelu-

ketjukuvaukset

Paljon palveluita
tarvitsevat, Tyo-
ikaiset, Tyotto-
mat

Ammattilaiset,
Maahanmuutta-

jat

Koko vaesto

lkaihmiset, Koko

vaesto, Perheet

Ammattilaiset,

Koko vaesto

Ammattilaiset,
lkaihmiset, Koko

vaesto, Omai-

Tavoitteenamme on vahvistaa
palveluiden ulkopuolella olevien
ihmisten osallisuutta seka kehit-
taa asiakkaiden kanssa kaikkia
etsivan Iahitydn toimintamallin
osa-alueita; jalkautuvassa ja etsi-
vassa tyossa, verkostotydssa ja
rakenteellisessa sosiaalitydssa
(Pascale 2022).

Kotoutumista tukevaa sosiaalipal-
velua tuotetaan eri kanavien
kautta. Toimintamalleissa tarkas-
tellaan eri kanavissa tehtavaa
ty6ta, niiden ilmenemismuotoja
seka tavoitteita. Kanavilla on vas-
tavuoroinen hyodtysuhde toisiinsa.
(Kaajaluoma 2021).

Mallissa kuvataan neuvonnan ja
asiakasohjauksen yleiset periaat-
teet ja tavoitteet, neuvonnan pal-
velutarjoama, asiakkaan polku ja
asiakasprosessit, osaamistarpeet
ja toiminnan organisointi ja tie-
dolla johtaminen ja ty6kalut (Hovi-
silta 2022a).

[t&-Uudellamaalla kolmen ensim-
maisen palveluketjukuvausten
pohjalta kuvatut asiakaslahtoiset
visualisoinnit (Hovisilta 2022b).

Toimintamalli kuvaa alkuarvioin-
nin geneerisen prosessin (Hovi-
silta 2022c).

[Imidlahtdiset palveluketjukuvauk-
set on tuotettu osana Tulevaisuu-
den sosiaali- ja terveyskeskus-
hanketta. Kuvauksia tullaan pai-
vittdmaan saanndllisesti ja ne toi-
mivat hyvinvointialueen palvelujen



KESKI-UU-
SIMAA:
Tulevai-
suuden
sote-kes-

kus

LANSI-UU-
SIMAA:
Tulevai-
suuden
sote-kes-

kus

5. Paaasiakkuuspro-

sessit

1. Lahineuvonta

2. Monialainen sote-

tiimi

1. Arvokas elaman lop-

puvaihe

set, Organisaa-
tiot. Paljon pal-
veluita tarvitse-
vat, Perheet,
Yritykset

Koko vaesto

Ikaihmiset, Lap-
set ja varhais-
nuoret, Nuoret,
Perheet ja Tyo-

ikaiset

Ammattilaiset ja
Paljon palveluita

tarvitsevat

Ikaihmiset, Koko

vaesto

kehittdmisen tukena. (Hovisilta
2022d.)

Hoitotakuu teemaan liittyen Ita-
Uudellamaalla on kuvattu seka
perusterveydenhuollon ettad suun-
terveydenhuollon pdaasiakkuus-
prosessit. Mallinnuksia hyédynne-
tédan hoitotakuun toteutumiseen
tahtaavien toimenpiteiden alus-
tana. (Hovisilta 2022e.)

Lahineuvonta antaa helposti saa-
vutettavaa ja ajanvarauksetonta
neuvontaa ja ohjausta sosiaali- ja
terveyspalveluista seka tukea hy-
vinvoinnin ja terveyden edistami-
seen. Lisaksi pisteella annetaan
tukea sahkdisten asiointikanavien
kayttdéon. (Tiillikainen 2022.)

Toimintamallissa asiakkaan ym-
parille kootaan palvelutarvettaan
vastaava moniammatillinen tiimi.
Eri palvelualueiden ammattilaiset
osallistuvat tiimitydhon kulloisen-
kin tarpeen mukaisesti. Lisaksi tii-
miin voi kuulua muitakin kuin sosi-
aali- ja terveysalan ammattilaisia.
(Kauhaniemi 2022.)

Lansi-Uudenmaan hoivakotien ja
ikdantyneiden ymparivuorokauti-
sen hoidon yhtenaiset kaytannot
on koottu Arvokas elaman loppu-
vaihe -kasikirjaksi (Hytonen
2022a).



2. Elintapamuutosten

palvelupolku

3. Espoon tiimiterveys-

asema

4. FINGER-muutos-
polku

5. Lansi-Uusimaan
perhekeskustoiminta-

malli

6. Maksuttoman eh-
kaisyn kokeilu Lansi-
Uusimaan Hyvinvointi-

alueella

Koko vaesto,

Tyoikaiset

Koko vaesto

lkaihmiset

Lapset ja var-
haisnuoret, Nuo-

ret, Perheet

Nuoret, Nuoret

aikuiset

18-70- vuotiaille elintapamuutok-
sesta kiinnostuneille tarkoitettu
palvelupolku, joka tarjoaa tietoa,
tukea ja tyokaluja seka asiantunti-
japalveluita elintapamuutoksen la-
pivienniksi aina kiinnostuksen he-
raamisvaiheesta eri palveluiden
kautta toteutuneen muutoksen yl-
|&pitoon (Toiviainen 2022a).

Projektissa pilotoitiin monialaista
sote-tiimimallitoimintaa kolmella
terveysasemalla Espoossa: Ki-
lossa, Iso Omenassa ja Kalajar-
vella. Toimintatapa ja pilottiase-
mille raataldity tiimimallin konsepti
nimettiin tiimiterveysasemaksi.
(Toiviainen 2022b.)

Mallissa on keskeista kaytannon-
Iaheinen ravitsemusohjaus, nou-
sujohteinen liikunta, muistiharjoit-
telu seka sydan- ja verisuonisai-
rauksien riskitekijdiden hallinta.
Useamman osa-alueen samanai-
kainen kohentaminen tehostaa
riskitekijoihin vaikuttamista. (Toivi-
ainen 2022c.)

Perhekeskuksella tarkoitamme
palvelujen kokonaisuutta, joka si-
saltaa lapsille, nuorille ja perheille
suunnatut hyvinvointia, terveytta,
kasvua ja kehitysta edistavat pal-
velut seka varhaisen tuen, hoidon
ja kuntoutuksen palvelut (Toiviai-
nen 2022d).

Kokeilun tarkoituksena on jarjes-
taa kattavat, sujuvat ja yhdenmu-
kaiset seka helposti saavutettavat
ehkaisypalvelut, jotka sisaltavat
raskauden ja seksitautien eh-
kaisyn, seksuaali- ja lisdantymis-
terveytta edistdvan neuvonnan ja
seksuaalikasvatuksen (Karkkai-
nen 2022).



7. Matalan kynnyksen
palvelujen toimintakon-

septi

8. Nuorten mielenter-
veyspalvelujen palve-

lupolku

9. Perhekeskuksen
avoimen kohtaamis-
paikkatoiminnan koor-

dinoinnin kehittaminen

10. Reaaliaikainen

eKonsultaatio

11. Sosiaaliohjaus
Lansi-Uudenmaan ter-

veysasemilla

12. Systeemisen tydot-
teen perehdytys- ja
valmennuskokonai-

suus Lansi-Uuden-

Koko vaesto

Nuoret, Nuoret

aikuiset

Lapset ja var-
haisnuoret, Per-

heet

Koko vaesto

Ammattilaiset,
Ikédihmiset, Maa-
hanmuuttajat,
Nuoret aikuiset,
Organisaatiot,
Paljon palveluita
tarvitsevat, Tyo-
ikaiset, Tyotto-

mat

Lapset ja var-
haisnuoret, Per-

heet

Toimintamallin tavoitteena on ma-
daltaa asiakkaan kynnysta 16ytaa
oikea palvelu laajasta valikoi-
masta seka hanelle parhaiten so-
veltuva tapa kayttaa palvelua.
Toimintamallin avulla sujuvoite-
taan asiointia ja parannetaan pal-
veluntuottajan tyon tehokkuutta.
(Toiviainen 2022e.)

Nuorten mielenterveyspalvelujen
palvelupolku kokoaa yhteen katta-
van koonnin nuorille suunnatuista
mielenterveys- ja paihdepalve-
luista helposti kaytettavassa ja
saavutettavassa muodossa (Toi-
viainen 2022f).

Toimintamallissa on kehitetty hy-
vinvointialueelle perhekeskuksen
avoimen kohtaamispaikkatoimin-
nan koordinointimalli. Yhteiseen
koordinaatioon ja kehittdamiseen
on otettu mukaan kaikki alueen
toimijat, jotka jarjestavat avointa
kohtaamispaikkatoimintaa lapsi-
perheille. (Hytdnen 2022b.)

Perustason mahdollisuus etdkon-
sultoida HUSIn erikoisaloja (Hyto-
nen 2022c).

Asiakasohjaus sosiaaliohjauk-
seen ja sosiaalitydhdn Espoon ja
Lohjan terveysasemilla ja monia-
laisen yhteistydn lisddminen asi-
akkaiden palvelujen tarpeen arvi-
oinnissa. Sosiaaliohjaajan rooli ja
asiakkaan palvelupolku terveys-
asemakontekstissa. (Alho 2021.)

Perhekeskuspalveluiden nykyiset
ja tulevat tydntekijat suorittavat
verkkoperehdytys kokonaisuuden
eli "perhekeskuksen ajokortin”
systeemisen yhteistoiminnan kes-
keisista periaatteista (Hytonen
2022d).



maan hyvinvointialu-
een perhekeskuspal-

veluissa

13. Tydikaisten asia-

kassuunnitelman laati-

misen toimintamalli,

ohje ja tukimateriaali

14. Akillisten tilantei-
den opas kotihoidon

tydntekijille

VANTAA-
KERAVA:
Tulevai-

suuden

1. Chat-palvelu - Uu-
sote-kes- ) o

denlaiset digitaaliset
kus -oh- )
. palvelukanavat sosi-
jelmal/ Van- o

aali- ja terveyspalve-
taa-Kerava )

luissa
— sote:

asukkaan
asialla -

hanke

2. Digitukea terveys-

asemalla

Ammattilaiset,
Maahanmuutta-
jat, Paljon palve-
luita tarvitsevat,

Tyoikaiset

Ammattilaiset

Kehitysvammai-
set, vammaiset,
Koko vaesto,
Nuoret, Nuoret
aikuiset, Opiske-

lijat

lkaihmiset

Ohjeistus asiakassuunnitelman
laatimisen tueksi: lainsdadanto,
suunnitelman laatimisen merkitys,
asiakkaan osallisuus, tavoitteet
asiakassuunnitelmassa, kirjoitta-
minen ja kieli, monialaisuus seka
tyOkaluja suunnitelman laatimisen
tueksi (Friman 2022).

Toimintamalli kotihoidon asiak-
kaan terveydentilan akillisen tilan-
teen seka akillisesti muuttuneen
sosiaalisen tilanteen tunnistami-
seen ja hoitamiseen kotihoidon
tyontekijoille. Materiaali helppo-
kayttdisena fyysisena vihkona ja
laajempana verkkomateriaalina.
(Toiviainen 2022g.)

Tarkoituksena on kerata tietoa
seka testata chat-palvelun kaytet-
tavyytta, toiminnallisuuksia ja
skaalautumista sosiaali- ja ter-
veyspalveluissa. Lisaksi arvioi-
daan, milla laajuudella chat-palve-
lua voitaisiin hyddyntaa hyvinvoin-
tialueen neuvonnan ja ohjauksen
palveluissa. (Ojamo 2022.)

Matalan kynnyksen digitukipilotti
terveysaseman asiakkaille. Koulu-
tetut sote-ammattilaiset seka ko-
kemusasiantuntijat antavat oh-
jausta erityisesti ikdihmisille sosi-
aali- ja terveydenhuollon sahkdis-
ten palveluiden kayttéon. (Putto-
nen 2022.)



3. Jalkautuva nepsy-
pilotti varhaiskasvatuk-
seen ja perusopetuk-

seen

4. Perhekeskustiimi
alle kouluikaisten las-
ten ja perheiden palve-
luiden konsultaatiora-

kenteena

5. Vantaa-Kerava-sote
- Asukkaan asialla:
Opas paihteiden kay-

tosta huolestuneille

6. Vantaa-Kerava-sote
- Asukkaan asialla:
Monialainen toiminta-

malli

7. Vantaa-Kerava-sote
- Asukkaan asialla:

Segmentointi Vantaan
ja Keravan hyvinvointi-

alueella

8. Vantaa-Kerava-sote
- asukkaan asialla: Yh-

teydenottopyyntd

Lapset ja var-
haisnuoret, Per-

heet

Ammattilaiset,
Kehitysvammai-
set, vammaiset,
Lapset ja var-
haisnuoret,
Maahanmuutta-

jat, Perheet

Paljon palveluita

tarvitsevat

Paljon palveluita

tarvitsevat

Ammattilaiset

Paljon palveluita

tarvitsevat

Testataan perusopetukseen ja
varhaiskasvatukseen jalkautuvien
perhekeskuspalveluiden toimi-
vuutta. Osallistetaan perheita hy-
vinvointialueen (nepsy)palvelui-
den kehittdmiseen. Vahvistetaan
yhteisty6ta jarjestdjen kanssa.
Tuotetaan psykoedukaatiomateri-
aalia perheille. (Salonen 2022a.)

Perhekeskustiimi: kokoaa saman

poydan aareen niin huoltajat kuin

lapsiperheiden palveluiden toimi-

jat, toimii ammattilaisten ja huolta-
jien tukena monimutkaisten kysy-
mysten aarelld, mahdollistaa per-

heiden aktiivisen ja tasavertaisen

osallistumisen oman asian ratko-

miseen (Salonen 2022b).

Opas paihteiden kaytdsta huoles-
tuneille on palvelukartta, josta
asiakas nakee erilaisten paihtei-
den kayttoon liittyvien palveluiden
mm. paihdepoliklinikoiden, ruoka-
jakelun ja maksuttomien peseyty-
mismahdollisuuksien tarjoajat ja
naiden yhteystiedot (Keponen
2021a).

Toimintamallissa tydskennellaan
moniammatillisesti terveysase-
malla. Tavoitteena on tarjota sosi-
aali- ja terveyspalveluita monialai-
sia palveluita tarvitseville asiak-
kaille yhden luukun periaatteella.
(Keponen 2022a.)

Terveyspalveluiden ja sosiaali-
huollon yhteinen asiakkuusseg-
mentointimalli. Mallin tarkoituk-
sena on tukea henkiléstéa ohjaa-
maan asiakasta tarvittavien palve-
luiden piiriin. (Keponen 2022b.)

Vantaan poliisivankilaan paihty-
mystilan vuoksi paatyneille asiak-
kaille tarjotaan mahdollisuutta jat-
téa Vantaan paihdepalveluihin ni-
metdn yhteydenottopyyntd. Van-
taan paihdepalveluista otetaan



9. Véakivallaton Vantaa
ja Kerava - Lahisuhde-
vakivallan ehkaisy
osana perhekeskustoi-
mintamallin kehitta-

mista

Ammattilaiset,

Koko vaesto

yhteytta seuraavien arkipaivien ai-
kana asiakkaan toivomalla ta-
valla. (Keponen 2021b.)

Toimintamalli sisaltdd mm. kaikille
avoimen lahisuhdevakivallan pu-
heeksiottokoulutuksen, avainhen-
kildverkoston, Valineita vakivallan
puheeksi ottamiseen-oppaan, Va-
kivallan vastaisen teemaviikon,
materiaalipankin seka nuorten
ryhmamuotoisen psykoedukaa-
tion mallintamisen (Hallstrém
2020).
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