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OM PROJEKTET
Projektet ”Improved Access to Welfare Services by Digital Solutions” genomfördes över en treårsperiod från 
2021 till 2024 och delades upp i tre perioder. Under det första året (2021–2022) låg fokus på barnfamiljer, 
där behov, erfarenheter, förmåga och motivation till digitala tjänster utforskades. Samtidigt studerades 
unga vuxnas framtidstänkande om välfärdstjänster och kartläggning av digitala tjänster för barnfamiljer. 
Under den andra perioden (2022–2023) riktades uppmärksamheten mot personal, ledare, direktörer och 
beslutsfattare inom social- och hälsovården samt småbarnspedagogiken. Även utvecklare och leverantörer 
av digitala tjänster involverades i projektet. Forskningslov beviljades av Österbottens välfärdsområde och 
Vasa stad. Data samlades in på både svenska och finska. I denna slutrapport framförs sammanfattning och 
utveckling av modellen med syftet att bidra till utveckling av framtidens digitala tjänster.

Projektets syfte var att utforska digitala lösningar för grundläggande tjänster riktade mot barn och familjer i 
Österbottens välfärdsområde. Det övergripande målet var att utveckla en evidensbaserad modell som stöd 
för utvecklingen av digitala välfärdstjänster för barnfamiljer på ett etiskt, säkert och transparent sätt utan 
att kompromissa med kvalitet och patientsäkerhet. Projektet genomförde studier med olika nyckelgrupper 
inom social- och hälsovården och har delat resultaten genom olika plattformar och publicerade rapporter. 

Under projektets tredje period (2023–2024) har fokus varit på att arrangera workshops, sammanfatta re-
sultatet och utveckla en modell för att bidra till utvecklingen av framtidens digitala tjänster. Familjer och 
professionella från kommuner, välfärdsområdet och tredje sektorn involveras i projektaktiviteterna. Föl-
jande workshoppar genomfördes:

•	 Workshoppar riktad till företag och ledare om samordning, specifika krav och önskemål för utveckling 

av digitala tjänster riktade till familjer med barn. 

•	 Workshoppar med yrkesverksamma kring införandet av digitala tjänster och digital kompetens.

•	 Workshoppar med familjer där modellen presenterades och diskuterades.

Enligt befintlig forskning finns utmaningar för familjer gällande digitala vårdlösningar (Macheroni et al., 
2018; Malhotra et al., 2022). Projektets aktiviteter och resultat förväntas stödja utvecklingen, planeringen 
och ledningen av digitala välfärdstjänster för familjer i regionen, inklusive det digitala familjecentret. Resul-
taten förväntas också användas vid utformningen av kommunernas och välfärdsregionernas välfärdsplaner 
för familjer, barn och unga. Projektpartners har samarbetat och skapat möjligheter för nya innovativa lös-
ningar för digitala tjänster för barnfamiljer genom delade idéer, färdigheter och erfarenheter. Projektet 
har under perioden även fortsatt nätverk inom ramen för Vasa välfärdsteknologis ekosystem och stärkt 
kontakter med det internationella nätverket ECHAlliance

HANKKEESTA
Hankkeen tavoitteena oli tutkia digitaalisia ratkaisuja Pohjanmaan hyvinvointialueen lapsille ja perheille 
suunnattuihin peruspalveluihin. Yleistavoitteena oli kehittää näyttöön perustuva malli, joka tukee lapsiper-
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heille suunnattujen digitaalisten hyvinvointipalvelujen kehittämistä eettisesti, turvallisesti ja läpinäkyvästi 
laadusta ja potilasturvallisuudesta tinkimättä.

Hanke ”Improved Access to Welfare Services by Digital Solutions” toteutettiin kolmivuotiskaudella 2021–
2024, ja se jakautui kolmeen kokonaisuuteen. Ensimmäisenä vuonna (2021–2022) keskityttiin lapsiper-
heisiin, joissa selvitettiin digitaalisten palvelujen tarpeita, kokemuksia, kykyjä ja motivaatioita. Samalla tut-
kittiin nuorten aikuisten tulevaisuuteen suuntautuvia hyvinvointipalveluja ja lapsiperheiden digitaalisten 
palvelujen kartoitusta. Toisella jaksolla (2022–2023) keskityttiin sosiaali- ja terveydenhuollon ja varhais-
kasvatuksen henkilöstön näkemyksiin digitaalisten palveuiden tilasta ja palveluiden tarpeesta. Hanketyö 
keskittyi sosiaali- ja terveydenhuolloon sekä varhaiskasvatuksen esihenkilöihin johtajien ja päättäjien nä-
kemyksiin. Lisäksi hankkeessa huomioitiin laajasti digitaalisten hyvinvointipalveluiden tarjontaan liittyvien 
toimijoiden näkemykset julkisen, yksityisen ja kolmannen sektorin suunnalta. 

Hankkeen kolmannella jaksolla (2023–2024) keskityttiin järjestämään työpajoja, tekemään yhteenvetoa 
tuloksista ja kehittämään malli, jolla voidaan edistää tulevien digitaalisten palvelujen kehittämistä. Perheet 
ja ammattilaiset kunnista, hyvinvointitoimialalta ja kolmannelta sektorilta olivat mukana hankkeen toimin-
nassa.

Työpajat järjestettiin seuraavasti:  

•	 Yrityksille ja johtajille suunnatut työpajat, joissa käsiteltiin koordinointia, erityisvaatimuksia ja toiveita 
lapsiperheille suunnattujen digitaalisten palvelujen kehittämiseksi.  

•	 Ammattilaisille suunnatut työpajat digitaalisten palvelujen käyttöönotosta ja digitaalisista taidoista. 

•	 Työpajat perheille, joissa esiteltiin mallia ja keskusteltiin siitä. 

Olemassa olevien tutkimusten mukaan perheillä on haasteita digitaalisiin hoitoratkaisuihin liittyen (Mache-
roni et al., 2018; Malhotra et al., 2022). Hankkeen toimien ja tulosten odotetaan tukevan perheille suun-
nattujen digitaalisten hyvinvointipalvelujen kehittämistä, suunnittelua ja hallintaa alueella, mukaan lukien 
digitaalinen perhekeskus. Tuloksia odotetaan hyödynnettävän myös kuntien ja hyvinvointialueiden per-
heiden, lasten ja nuorten hyvinvointisuunnitelmien suunnittelussa. Hankekumppanit ovat tehneet yhteis-
työtä ja luoneet mahdollisuuksia uusiin innovatiivisiin ratkaisuihin lapsiperheiden digitaalisten palvelujen 
alalla jakamalla ideoita, taitoja ja kokemuksia. Kauden aikana hanke on myös jatkanut verkostoitumista 
Vaasan hyvinvointiteknologiaekosysteemin puitteissa ja vahvistanut yhteyksiä kansainväliseen ECHAl-
liance-verkostoon.

Hanke rahoitettiin Vaasan kaupungin juhlarahalla. Tutkimusluvan myönsivät Pohjanmaan hyvinvointialue 
ja Vaasan kaupunki. Aineisto kerättiin sekä ruotsiksi että suomeksi. Hankkeessa toteutettiin tutkimuksia 
sosiaali- ja terveydenhuollon eri avainryhmien kanssa ja tuloksia on jaettu eri alustoilla ja julkaistuissa ra-
porteissa.

Loppuraportti esitetään alueen kaksikielisyyttä tukevan käytännön mukaisesti molemmilla kotimaisilla kie-
lillä. Loppuraportti koostaa digitaalisten palvelujen kehittämiseen tähtäävän DeMoDi (Development Model 
for Digital Solutions) -mallin yhteenvetona edellisten hankekausien tuloksista.
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ABSTRAKT
Projektet Improved Access to Welfare Services by Digital Solutions, finansierat av Vasa stad, har genomförts 
i tre delar under en period på tre år (1.6.2021–28.2.2024). Projektet har genomförts av Åbo Akademi, 
Vaasan Yliopisto, Yrkeshögskolan Novia och Vaasan ammattikorkeakoulu. Syftet med projektet var att ut-
forska digitala lösningar för bastjänster som riktas till barn och familjer i Österbottens välfärdsområde, 
samt att utarbeta en evidensbaserad modell som stöd för utvecklingen av digitala välfärdstjänster för bar-
nfamiljer. 

Familjer och professionella från kommuner, välfärdsområdet och tredje sektorn involverades i projektak-
tiviteterna och genomfördes i tre delar; Den första perioden (2021–2022) var projektets fokus på bar-
nfamiljer (behov, erfarenheter, förmåga, motivation till digitala tjänster), unga vuxna (framtidsinriktade 
välfärdstjänster) samt kartläggning av digitala tjänster för barnfamiljer. Under projektets andra period 
(2022–2023) har fokus varit på personal, ledare, direktörer och beslutsfattare inom social- och hälsovården 
och småbarnspedagogiken, samt utvecklare och leverantörer av digitala tjänster. Under projektets tredje 
period (2023–2024) har fokus varit på att arrangera workshops, sammanfatta resultatet och utveckla samt 
utvärdera en modell för att bidra till utvecklingen av framtidens digitala tjänster. Familjer och professionella 
från kommuner, välfärdsområdet och tredje sektorn involverades i projektaktiviteterna.

I slutrapporten framförs sammanfattning av modellen för att bidra till utveckling av framtidens digitala 
tjänster. 

TIIVISTELMÄ
Vaasan kaupungin rahoittama hanke Improved Access to Welfare Services by Digital Solutions on toteutettu 
kolmessa osassa kolmen vuoden aikana (1.6.2021–28.2.2024) Åbo Akademin, Vaasan Yliopiston, Novia 
ammattikorkeakoulun ja Vaasan ammattikorkeakoulun yhteistyönä. Hankkeen tarkoituksena oli selvittää 
digitaalisia ratkaisuja Pohjanmaan hyvinvointialueen lasten ja perheiden peruspalveluihin ja kehittää näyt-
töön perustuva malli lapsiperheiden digitaalisten hyvinvointipalveluiden kehittämisen tueksi.

Hankkeen toimintaan osallistui perheitä ja ammattilaisia kunnista, hyvinvointialueelta ja kolmannelta sek-
torilta, ja se toteutettiin kolmessa osassa; Ensimmäisellä jaksolla (2021–2022) hanke keskittyi lapsiper-
heisiin (tarpeet, kokemukset, kyvyt, motivaatio digitaalisiin palveluihin), nuoriin aikuisiin (tulevaisuuteen 
suuntautuvat hyvinvointipalvelut) ja lapsiperheiden digitaalisten palveluiden kartoittamiseen. Hankkeen 
toisella jaksolla (2022–2023) keskityttiin sosiaali- ja terveydenhuollon ja varhaiskasvatuksen henkilöstöön, 
esimiehiin, johtajiin ja päättäjiin sekä digitaalisten palvelujen kehittäjiin ja tarjoajiin. Hankkeen kolmannella 
jaksolla (2023–2024) keskityttiin työpajojen järjestämiseen, tulosten yhteenvetoon sekä sellaisen mallin 
kehittämiseen ja arviointiin, jolla voidaan edistää tulevien digitaalisten palvelujen kehittämistä. Hankkeen 
toiminnassa oli mukana perheitä ja ammattilaisia kunnista, hyvinvointialalta ja kolmannelta sektorilta. 

Loppuraportissa esitetään yhteenveto mallista, jolla osallistutaan tulevien digitaalisten palvelujen kehittä-
miseen.
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1.	 TEOREETTINEN KEHYS
Digitaalisten palveluiden tarkasteluun ja kehittämiseen keskittyneen Improved access to welfare services 
by digtital solutions -hanketyön lähtökohtana oli  uudistuvien teknologisten ratkaisujen hyödyntäminen 
sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden tueksi. Julkinen sosiaali- ja terveydenhuolto kohtaa niin sektorin 
sisäisten kuin ulkoisten syiden takia kasvavaa painetta toimintaprosessien ja palvelutarjonnan jatkuvalle 
arvioinnille ja kehittämiselle. Rajalliset resurssit sekä lisääntyvä kysyntä ohjaakin toimijat etsimään tehok-
kuutta, tuottavuutta ja vaikuttavuutta tarjoavia ratkaisuja, joihin digitalisaation ja sähköisen palvelutar-
jonnan odotetaan antavan vastauksia. (ks. Stenvall & Virtainen 2021; Greve 2015; Bekkers 2012.) 

Ihmisten hyvinvointiin keskittyvä sosiaali- ja terveydenhuollon ala koostuu   lukuisista toisiinsa vaikuttavista 
tekijöistä, jotka yhteisvaikutuksensa kautta luovat sektorin toiminnasta hyvin monimuotoisen kokonai-
suuden (Vartiainen 2005). Hyvinvointipalveluiden järjestäminen liittää yhteen asiakkaiden tarpeet, organi-
saation infra- ja toimintakulttuuriin liittyvät ulottuvuudet, koulutuksen näkökulmat sekä alaan  kohdistuvan 
poliittishallinnollisen ohjauksen. Terveyteen ja hyvinvointiin liittyvien tekijöiden näkökulmasta palvelun-
tarjoajien kokonaisuuteen kytkeytyy lukuisia eri alojen ammattilaisia ja toimijoita niin julkisen, yksityisen, 
kolmannen sektorin kuin myös vapaaehtoisen kansalaistoiminnan suunnista. (ks. Vartiainen & Raisio 2020.) 
Toimialan kehittämistyön tulee sisältää alan erityispiirteiden vuoksi monialainen näkemys toimijoiden tar-
peista ja vaatimuksista, sekä huomioida toiminnan erityispiirteet niin palvelutarjonnan oikeudenmukaisen 
kuin laadukkaankin tarjonnan varmistamiseksi (Lehtonen, Saarni, Kinnunen, J. & Kinnunen, M. 2023).

Digitalisaatiotematiikkaan sisältyvien jatkuvasti kehittyvien teknologioiden hyödyntäminen tarjoaa lupa-
ustensa puolesta tehokuutta, tuottavuutta ja laatua lisäävän potentiaalin organisaatioiden toiminnan ja 
palvelutarjonnan kehittämiseksi (Mergel, Dickinson, Stenvall & Gasco 2023). Digitalisaation potentiaalin 
huomioiva kehittäminen hyödyntää internetin ja mobiiliteknologioiden kiihdyttämän teknologisen kehi-
tyksen osa-alueet osaksi organisaatioiden prosesseja sekä tuote- ja palvelutarjontaa. Teknologia mah-
dollistaa tehostetun tiedon muodostamisen, uusien yhteistyön ja päätöksenteon muotojen, työvaiheiden 
automatisoinnin ja kehittyneen robotiikan hyödyntämisen sellaisten toimintojen kohdalla, missä ihmisten 
rajallisuudet muuten tulevat vastaan (Kaivo-oja, Roth, & Westerlund 2017).

Yhteenvetona voi todeta digitalisaation lisäävän uuden ulottuvuuden   muutenkin jo kompleksisen sosi-
aali- ja terveydenhuollon kokonaisuuteen (Kruszyńska-Fischbach ym. 2022; van Gemert-Pijnen ym. 2011). 
Digitalisaatiota ja sähköisiä palveluita hyödyntävä kehittäminen edellyttääkin kokonaisvaltaista kokonai-
suuteen sisältyvien näkökulmien huomioimista. Sosiaali- ja terveydenhuollon digitalisaatio tuo yhteen 
teknologiainfrastruktuurin, organisaation toimintaprosessit ja -kulttuurin sekä asiakkaiden ja toimintaan 
liittyvien sidosryhmien tarpeet. Digitaalisten palveluiden kehittämisen tuleekin perustua kaikki osatekijät 
huomioivaan kokonaisvaltaisen lähestymistavan hyödyntämiseen. (van Gemert-Pijnen ym. 2011.)

CEHRES-tiekartta 
Hyvinvointipalveluihin suunniteltavien digitaalisten palveluiden vaatimusten mukaisesti palveluiden ke-
hittäminen edellyttää laajaa erilaisten näkökulmien huomiointia, jolloin esiin nousevat eri toimijoiden sekä 
käyttötarpeiden huomioiminen. Improved access to health services by digital solutions -hankkeen toteu-
tukset lähestyivät asiakasnäkökulma edellä laajasti hyvinvointipalveluiden järjestämiseen liittyviä tahoja 
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asiakkaista työntekijöihin. jaLisäksi hankkeessa huomioitiin sidosryhmien edustajien sekä ylimmän johdon 
näkemykset digitaalisesta kehityksestä, kuten hankkeen aiempien vaiheiden raportit osoittavat (ks. Ny-
holm ym. 2023; Nyholm ym. 2022). 

Pohjanmaan lasten ja perheiden digitaalisiin hyvinvointipalveluihin keskittyvä hanketoteutus lähestyi säh-
köisten terveyspalveluiden kehittämistä kokonaisvaltaisen tarkastelun kautta. Kehittämistyön taustalla 
hyödynnettiin Center for eHealth Research and Disease Management tutkijoiden (van Gemert-Pijnen ym. 
2011) kehittämää CEHRES-tiekarttaa, joka tarjosi teoreettisen tuen sähköisten terveyspalveluiden kehittä-
misessä huomioitavaksi. Kokonaisvaltaiseen digitaalisten hyvinvointipalveluiden kehittämiseen johdattava 
viitekehys esittelee eTerveyspalveluiden kehittämisperiaatteet sekä viisiportaisen kehittämissuunnitelman 
digitaalisten terveyspalveluiden käyttöönottoon. 

Sähköisten terveyspalveluiden kehittämisessä huomioitavat periaatteet van Gemert-Pijnen ym.  2011 mu-
kaan:

1.	 Digitaalisten terveyspalveluiden kehittämistä tulee lähestyä osallistavien prosessien kautta. 

2.	 Digitaalisten terveyspalveluiden kehittäminen muodostuu dynaamisesti kehittyvästä prosessista, 
mihin sisältyy eri vaiheiden jatkuva arviointi.

3.	 Digitaalisten terveyspalveluiden kehittäminen ja käyttöönotto tulee huomioida toisiinsa kytkeyty-
neenä toimintana. 

4.	 Digitaalisten terveyspalveluiden kehittäminen muokkaa koko organisaatiokulttuuria.

5.	 Digitaalisten terveyspalveluiden sisältämien teknologioiden tulee tukea ratkaisujen helppokäyttöi-
syyttä ja käytön miellyttävyyttä 

6.	 Digitaalisten terveyspalveluiden kehittäminen edellyttää kokonaisvaltaisen vaikuttavuuden jatkuvaa 
arviointia.

Edellä esitettyihin kehittämisperiaatteisiin tukeutuva CEHRES-tiekartta varmistaa aiheeseen sisältyvien 
näkökulmien laajaa huomioimista ja ohjaa kokonaisvaltaisesti toteutetun ratkaisun saavuttamiseen (kuvio 
1).

Kuvio 1.  CEHRES-tiekartta (van Gemert-Pijnen ym. 2011, 9.)
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Digitaalisten terveyspalveluiden kehittämiseen kehitetty tiekartta muodostaa kehittämisen kehän, missä 
prosessin eri vaiheet tukeutuvat edellisen vaiheen tuloksiin. CEHRES-tiekartan nimeämät kehittämispro-
sessin vaiheet keskittyvät seuraavien näkökulmien huomiointiin prosessin kuluessa.  

•	 Ympäristö		  Omgivning 		  (Contextual inquiry)

•	 Arvot			   Värderingar 		  (Value specification)

•	 Design 			   Design			   (Design)

•	 Operationalisaatio	 Operationalisering 	 (Operationalization)

•	 Arviointi			  Utvärdering 		  (Summative evaluation)

Kuvion 1. mukaisesti kehittämisprosessi etenee vaiheesta toiseen mutta prosessi sisältää periaatteen 
tiedon iteratiivisuudesta, jolloin vaiheiden välillä toteutettava arviointi johdattaa tarkentamaan edellisen 
vaiheen ratkaisuja uusien havaintojen myötä.  

Ympäristö (Contextual Inquiry)

Kehittämisprosessin käynnistävä ympäristön (Contextual Inquiry) näkökulma muistuttaa tiedon monialai-
suudesta. Näkökulma johdattaa huomioimaan sekä toimintaympäristöön kytkeytyvien käyttäjien näke-
mykset mutta myös ympäristöön itseensä sisältyvät tarjonnan ja vaatimusten piirteet. Ympäristötekijän 
huomiointi varmistaa digitaalisen ratkaisun soveltuvuutta sekä käyttöympäristössään että valikoidun käyt-
täjäryhmän keskuudessa. 

Näkökulma korostaakin teknologian käyttöympäristöön liittyvien tekijöiden huomioimista yhdessä käyttä-
jien esittämien näkemysten kanssa. Digitaalisten terveyspalveluiden kohdalla käyttäjien keskuudessa vallit-
sevat näkemykset, osaaminen, resurssit ja käytettävyyteen liittyvät tekijät ovat kaikki merkittävässä ase-
massa mahdollisimman toimivan ja käyttäjäystävällisen ratkaisun aikaansaamiseksi. Samalla 
toimintaympäristöön liittyvät rajoitteet ja mahdollistavat tekijät myös tuottavat reunaehtoja ratkaisujen 
toimivuudelle. Toimintaympäristö muistuttaa muun muassa maantieteelliseen sijaintiin liittyvistä erityis-
piirteistä ja infrastruktuuriin liittyvien tekijöiden vaikutuksesta palveluiden suunnitteluun.
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Arvot (Value Specification)

Käyttäjien ja toimintaympäristön arvioinnin kautta palveluihin 
sisältyvä arvokeskustelu (Value Specification) nousee seuraa-
vaksi huomioitavaksi. Arvojen määrittäminen muodostaa pe-
rustan palvelusuunnittelulle, jolloin toimintaan liittyvien teki-
jöiden arvostamat näkökulmat tulisi saada tunnistettua ja 
huomioitua lopullisessa toteutuksessa. Arvoperustan huomiointi 
nostaakin esille palveluihin liittyvän arvojen moninaisuuden ja 
näkökulma on tiiviisti liitoksissa sekä kehittämisvaihetta edeltä-
vään ympäristönäkökulmaan mutta myös seuraavaan palve-
luiden suunnitteluun perustuvaan design-vaiheeseen.

Toimintaan liittyvien tahojen periaatteet ja näkemykset muodos-
tavat prosessiin sisältyvän arvokeskustelun, jonka yhteydessä 

tulee tunnistaa toimijoiden merkittäväksi kokemat tavoitteet, periaatteet ja arvot. Kehittämisvaihe pyrkii 
huomioimaan laajasti toimintaan sisältyvät eri ulottuvuudet, kuten talouteen, organisaatiokulttuuriin ja toi-
mintaprosesseihin liittyvät tekijät, joiden pohjalta pyritään muodostamaan palveluiden noudattama arvo-
perusta kehittämisen taustalle.

Arvoperustan määrittäminen johtaa nimettyjen tekijöiden priorisointiin, jonka seurauksena tavoitellaan 
parhaan kompromissipäätösten aikaansaamista. Arvokeskustelun ohjaama keskustelu ja päätöksenteko 
tuovat näkyväksi toimintaan liittyviä riskitekijöitä, toimijoiden välisiä konflikteja ja auttaa luomaan yhte-
näistä toimintakulttuuria palvelutarjontaan liittyvien toimijoiden keskuuteen.

Design

Palvelusuunnittelu (Design) on monitahoinen teema, joka toisaalta keskittyy palvelutarjonnan muotoilemi-
seen siten, että prosessi vastaa organisaation tavoitteita ja tuottaa laadukkaan tarjonnan asiakkaalle. De-
sign-elementti sisältää palveluprosessin lisäksi kuitenkin myös tekniseen toteutukseen sekä sosiaaliseen 
vuorovaikutukseen ja osaamiseen liittyvien tekijöiden määrittämisen. Design hyödyntääkin kehittämispro-
sessin edeltävissä vaiheissa kerättyä tietoa käyttäjien tarpeista, toimintaympäristön mahdollisuuksista ja 
toiminnan vaatimuksena olevista arvoista suunnittelun pohjana toimivan palvelutarjonnan räätälöimiseksi. 

Näkökulma sisällyttää arvot, tavoitteet, ja toiminnallisuudet 
osaksi kokonaisuuden toteutusta. Edellisten lisäksi palvelutar-
jonnan käytettävyys sisältyy myös ratkaisevana tekijänä pal-
veluiden suunnitteluun, mitä usein lähestytään prototyyppien 
muotoilemisen ja testaamisen kautta. Palvelumuotoilu liittää 
käyttäjät osaksi tuote- ja palvelukehitystä. Ja käyttäjien osal-
lisuus korostaakin kehittämisprosessin iteratiivista luonnetta 
siinä, missä käyttäjäarviot hyödynnetään suunnitteilla olevien 
palveluratkaisujen uudelleen muotoilemiseen. Prosessi nou-
dattaakin usein osallistamisen ja yhteiskehittämisen periaat-
teita, jolloin laajat näkemykset saadaan moniammatillisten 
ryhmien kautta tuotua näkyväksi lopulliseen ratkaisuun.
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Monitahoista design-näkökulmaa voidaan hahmottaa esimerkiksi systeemisen, sisältöön tai palveluun kes-
kittyvän ulottuvuuden kautta. Systeeminen näkökulma tähtää toimivan kokonaisuuden aikaansaamiseen, 
jolloin palvelutarjonta vastaa sekä organisaation että käyttäjän tarpeisiin ja on toteutettu hyvää käytet-
tävyyttä noudattaen. Sisällön ulottuvuus keskittyy palveluiden yhteydessä tarjottavan tiedon, kuten oi-
keellisuuden, uskottavuuden, oikea-aikaisuuden ja yhtenäisyyden arviointiin. Näiden lisäksi palvelu-ulot-
tuvuuden tarkasteleminen huomioi palveluihin sisältyvän vuorovaikutuksen laatua mm. empaattisuuden, 
oikea-aikaisuuden ja responsiivisuuden näkökulmista.

Operationalisaatio (Operationalization)

Operationalisaatio (käyttöönotto) kuvastaa digitaalisten pal-
veluiden kehittämisen vaihetta, jolloin viimeistelty palvelu-
prototyyppi esitellään ja integroidaan käytäntöön. Palvelu-
tarjonnan käyttöönotto näyttäytyy kehittämissyklinä, mikä 
koostuu käyttöönottoa tukevista ja vahvistavista tekijöistä, 
kuten osaamisen kehittämisestä, käytön harjoittelusta ja 
ratkaisun arvioinnista osana todellista päivittäistoimintaa. 
Digitaalisten palveluiden käyttöönottaminen koskettaa 
monia organisaation osa-alueita. Palvelutarjonnan yhtey-
dessä esiteltävään teknologiaan liittyy taloudellisia kysy-
myksiä, teknologia ekosysteemiin liittyy yhteensopivuus ja 
tietoturva tekijöitä, ja palveluun kytkeytyy niin laatuun kuin 
osaamiseen liittyviä tekijöitä, jotka kaikki edellyttävät koko-

naisvaltaista lähestymistä palvelun käyttöönoton yhteydessä. 

Operationalisaation osana kehittämisvaiheen hallinta edellyttääkin hyvää suunnitelmallisuutta, jolloin 
kaikki käytäntöön liittyvä osa-alueet tulevat huomioiduksi. Käyttöönottoon ohjaava suunnitelma, joka si-
sältää vaiheittaisen ja kaikki osa-alueet huomioivan toimintaprotokollan onkin hyödyllinen apuväline tur-
vallisen ja laadukkaan toteutuksen  varmistamiseksi.

Arviointi (Summative Evaluation)

CEHRES-tiekartan aiheet tuottavat kehämäisesti tietoa ja näkemyksiä toimivien digitaalisten terveyspalve-
luiden aikaansaamiseksi, jolloin kunkin vaiheen yhteydessä 
sekä eri vaiheiden välillä tietoa arvioidaan ja ratkaisuja muo-
toillaan jatkuvasti kehittyvän tietämyksen mukaisesti. Tie-
kartan kehittämisperiaatteen mukaisesti prosessi nähdään 
päättymättömänä kehänä, jolloin toimijoiden tulee sisäistää 
valmius palvelumuotoilun ja –tarjonnan jatkuvaan kehittämi-
seen. Prosessin viimeisenä vaiheena arviointi (Summative 
Evaluation) alleviivaa kehittämisprosessin jatkuvasti käyn-
nissä olevaa luonnetta ja muistuttaa prosessiin sisältyvien te-
kijöiden kokonaisvaltaisesta huomioinnista.
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Kokonaisen kehittämissyklin päätteeksi on mahdollista koota saatu tieto prosessin eri vaiheista sekä vai-
heittaiseen arviointiin että osaksi kokonaisuutta. Loppuarviointi pyrkii hahmottamaan toiminnan seura-
usten vaikutuksia, seurausten yhteisvaikutuksia ja tunnistamaan sekä negatiivisten että positiivisten 
seurausten syyt ja seuraukset. Kehittämisprosessin kokonaisvaltainen vaikuttavuuden arviointi tähtää eri 
vaiheiden hienosäätämiseen parhaan toimivuuden takaamiseksi ja pyrkii optimoimaan palvelutarjonnan 
kestävän kehityksen ja kustannustehokkuuden.

CEHRESin etenemissuunnitelmaan perustuva mallin kehit-
täminen
Perusymmärrys tärkeimmistä ajureista luotiin edellisen hankekauden (2022–2023) aikana haastattelemalla 
asiaankuuluvia osallistujia. Viimeisellä hankekaudella (2023–2024) keskityttiin kehittämään näitä keskeisiä 
tekijöitä edelleen tiiviissä yhteistyössä asianomaisten osallistujien kanssa. Yhdistämällä nämä tulokset 
CEHRES:n etenemissuunnitelmaan saimme kattavamman käsityksen perheiden tarpeista digitaalisten rat-
kaisujen kehittämisessä.    

CEHRES:n etenemissuunnitelmasta saamamme ymmärryksen ja aiemmista hankkeista saatujen havain-
tojen perusteella projektiryhmä kehitti perhekeskeisten digitaalisten palvelujen kehittämismallin; DeMoDi 
- Development Model for Digital Solutions (ENG) perhekeskeisten digitaalisten palvelujen kehittämismalli 
(ks. kuva 2). Malli on johdettu CEHRES:n etenemissuunnitelmasta, josta projektiryhmä nivoi sekä edellisen 
hankekauden haastatteluaineiston tulokset että työpajoista saadun palautteen oman mallinsa suunnitte-
luun. Mallin tavoitteena on edistää lapsiperheille suunnattujen digitaalisten palvelujen tulevaa kehittämistä 
terveydenhuollossa ja sosiaalihuollossa. Tavoitteena on myös kehittää mallia yhdessä asianomaisten osal-
listujien kanssa niin, että malli heijastaa heidän tarpeitaan ja toiveitaan. CEHRES:n tiekartan tavoin hank-
keen omassa mallissa korostetaan edelleen viittä vaihetta: ympäristö, arvot, suunnittelu, toteutus ja arvi-
ointi tärkeinä suuntaviivoina digitaalisten ratkaisujen kehittämisessä. 

Hankekaudella 1.3.2023-28.2.2024 on pyritty kehittämään omaa mallia yhdessä lapsiperheiden ja asiaan-
kuuluvien sosiaali- ja terveydenhuollon toimijoiden kanssa. Tavoitteena on ollut myös arvioida mallia yh-
dessä samojen toimijoiden kanssa mallin ja ymmärryksen edelleen kehittämiseksi. Samana hankeaikana on 
keskitytty myös levittämään aiempia hanketuloksia ja kokemuksia yhteiskunnallisen tietämyksen lisäämi-
seksi alalla. Seuraavassa luvussa kuvataan tarkemmin mallin kehittämis- ja arviointivaihetta.

KUVIO 2. DeMoDi-malli
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2.	 UTVECKLING OCH UTVÄRDERING 
AV DEMODI-MODELLEN
För att utveckla och utvärdera DeMoDi-modellens steg och nyckelfaktorer samordnade projektteamet 
workshoppar och samarbetstillfällen med relevanta deltagare inom social- och hälsovårdsområdet mellan 
april 2023 och november 2023. Följande tillfällen ordnades för att utveckla och evaluera modellen:

•	 Workshoppar med yrkesverksamma kring införandet av digitala tjänster och digital kompetens. 

•	 Workshoppar riktade till företag och ledare kring samordning, specifika krav och önskemål för 

utveckling av digitala tjänster riktade till barnfamiljer.

•	 Workshoppar med barnfamiljer kring modellpresentation och diskussion.

•	 Övriga samarbetstillfällen med relevanta deltagare kring projekt- och modellpresentation.

Workshopparna behandlade ämnen så som; önskemål, samordning och införande av digitala tjänster 
för barnfamiljer, samt presentation och utvärdering av modellen. Workshopparna inleddes med en bak-
grundsdel om både projektet samt relevant forskning inom digitala tjänster för barnfamiljer. Workshop-
parna innehöll även presentation kring DeMoDi- modellen. Under presentationen fick deltagarna insikt i 
modellens fem steg för lyckad utveckling av digitala lösningar (omgivning, värderingar, design, operatio-
nalisering, utvärdering). Deltagarna organiserades antingen i mindre grupper eller som en helhet för att 
diskutera ämnen relaterade till modellen. Samarbetstillfällena å andra sidan hade olika upplägg med mindre 
strukturerat innehåll. Trots variationen hade de gemensamt att de fokuserade på att presentera DeMo-
Di-modellen. Sammanlagt ordnades fem workshoppar och tre samarbetstillfällen (Tabell 1). De arrangerade 
workshopparna presenteras noggrannare i nästa avsnitt medan samarbetstillfällen beskrivs i tabell 1 samt 
som bilagor.
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TABELL 1.	 Arrangerade workshoppar och samarbetstillfällen..

DELTAGARE/  
OSALLISTUJAT

WORKSHOP OCH SAMARBETS­
TILLFÄLLEN/TYÖPAJA JA YH­
TEISTYÖTILAISUUDET

KONTEXT/ KONTEKSTI
DELTAGARANTAL/ 
OSALLISTUJA­
MÄÄRÄ

Deltagare i vetenskapskarnava-
len i Vasa/ Vaasan tiedekarne-
vaali osallistujat

Samarbetstillfälle/Yhteistyötilaisuus Öppet evenemang för allmänheten/ Avoin 
yleisötilaisuus 25

Klientrådet/ Asiakasraati Workshop/Työpaja
Österbottens välfärdsområdes klientråd för 
barn, unga och familjer /Pohjanmaan hyvinvoin-
tialueen asiakasraati lapset, nuoret ja perheet

10

Familjecenternätverk/ Perhekes-
kusverkosto Workshop/Työpaja

Virtuellt eftermiddagskaffe i familjecentrets 
nätverk /Perhekeskusverkoston virtuaaliset 
iltapäiväkahvit

50

VWTE-nätverk/verkosto (två 
gånger / kaksi kertaa) Workshoppar/Työpajat Vaasa Welfare Technology Ecosystem- nät-

verksträff/ verkostotapaaminen 40

Magisterstuderande/ Maisteri-
opiskelijat Workshop/Työpaja Kursdeltagare i en välfärdsteknologikurs/ 

Hyvinvointiteknologia-kurssin osallistujat 15

E-health konferens/ E-health 
konferenssi Samarbetstillfälle/Yhteistyötilaisuus

Internationell konferens, offentligt abstrakt och 
posterutställning (bilaga 3) / Kansainvälinen 
konferenssi, abstrakti julkinen, posterinäyttely 
(liite 3)

200

Slutseminarium/ Loppuseminaari Samarbetstillfälle/Yhteistyötilaisuus

Projektets slutseminarium med temat “Ledars-
kap och implementering av digitala tjänster 
inom social- och hälsovården” (bilaga 4) / “Digi-
taalisten palveluiden johtaminen ja käyttöönot-
to sosiaali- ja terveysalalla” (liite 4)

150



16

| V
A

M
K

 O
th

er
 P

ub
lic

at
io

ns

Utveckling av modellen tillsammans med yrkesverksamma 
och framtidens yrkesverksamma inom social- och hälso-
vård
Workshopparna som arrangerades i samarbete med nuvarande yrkesverksamma och blivande yrkesverk-
samma, inriktades på att fördjupa kunskapen om införande och implementering av digitala tjänster och 
digital kompetens. Utöver dessa ämnen utforskades även DeMoDi-modellen och dess potential. 

Workshoppen, i samarbete med familjecenternätverk, genomfördes online i form av ett virtuellt eftermid-
dagskaffe. Familjecenternätverket ordnar regelbundet online möten med aktuella tema och når ut till 200 
professionella. I familjecenternätverket ingår professionella från offentliga sektorn (social- och hälsovård 
samt bildningen) och tredje sektorn samt församlingar. Inledningsvis presenterades projektet och DeMo-
Di-modellen. Under workshoppen skapades utrymme för interaktion där deltagarna diskuterade aktuell 
användning av digitala tjänster för barnfamiljer och framtidsaspekter inom området. Deltagarna fick även 
tillgång till en Webropol-enkät för att besvara frågor och ge anonym feedback.

För att beakta framtidens yrkesverksamma inom social- och hälsovårdsområdet ordnades en workshop till-
sammans med magisterstuderande vid universitet. Workshoppen ordnades inom ramen för en pågående 
kurs i etik och välfärdsteknologi. Kursdeltagarna ansågs kunna ge insyn i framtidsperspektiv som rör digi-
tala lösningar inom social- och hälsovården. Kursdeltagarna fick ta del av projektinformation och tidigare 
resultat innan de delades in i mindre grupper för att diskutera frågor som berörde vad de ansåg viktigast vid 
planering av digitala tjänster. Ytterligare framfördes DeMoDi-modellen och kursdeltagarna fick diskutera 
användbarhet och önskade tillägg till modellen.

Utveckling av modellen tillsammans med företag och led-
are inom social- och hälsovård
Workshopparna som samordnades med företag och ledare inom social- och hälsovård, inriktades på att 
fördjupa kunskapen om samordning, krav och önskemål för utveckling av digitala tjänster riktade till barn-
familjer. Utöver dessa ämnen utforskades även DeMoDi-modellen och dess potential

Medlemmar från projektteamet deltog i två separata nätverksträffar för Vaasa Welfare Technology Eco-
system (VWTE). VWTE strävar efter att förena akademi, offentlig sektor, näringsliv och icke-statliga organi-
sationer för att gemensamt utveckla människocentrerade, smarta och effektiva välfärdsteknologilösningar 
i Österbotten. Vid dessa nätverksträffar deltog ledande personer inom Österbottens välfärdsområde och 
offentliga sektorn, samt företagsrepresentanter. Under den första nätverksträffen presenterades projek-
tets tidigare resultat gällande erfarenheter av digitala tjänster bland ledare, direktörer och beslutsfattare 
inom social- och hälsovården. Samma träff inkluderade även diskussioner kring önskemål och krav för 
digitala tjänster riktade till barnfamiljer. Vid en senare nätverksträff introducerades DeMoDi-modellen och 
deltagarna hade möjlighet att ställa frågor samt ge feedback via Webropol-frågeformulär. 
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Utveckling av modellen tillsammans med barnfamiljer
Workshopparna ssom arrangerades i samarbete med barnfamiljer, inriktades på att få feedback kring De-
MoDi-modellen samt ha en öppen dialog om möjligheter och utmaningar med digitala lösningar för barn-
familjer.

Två workshops/samarbetstillfällen ordandes med fokus på familjer och allmänheten. Genom att inkludera 
dessa deltagare strävade projektet efter att få deltagarnas bekräftelse på hur de tidigare projektresultaten 
hade implementerats på ett tillgängligt sätt. Samtidigt kunde projektgruppen verifiera modellens använ-
darvänlighet. Det första tillfället ägde rum under Vetenskapskarnevalen, ett populärvetenskapligt, mång-
språkigt evenemang i Österbotten. Vetenskapskarnevalen inkluderade högskolor, universitet och andra 
intressenter som höll diskussioner, intervjuer, föredrag och presentationer på tre scener i centrala Vasa. 
Medlemmar från projektteamet presenterade modellen och dess användbarhet i utvecklingen av digitala 
tjänster för barnfamiljer i Österbotten. Österbottens välfärdsområde arbetar med att utveckla en digital 
plattform som samlar tjänster för barnfamiljer i regionen, inom ramen för PrimaBotnia-projektet och det 
övergripande arbetet med att skapa ett digitalt familjecenter. Presentationen, en dialog där DeMoDi-mo-
dellen visades och relaterades till arbetet med Österbottens digitala familjecenter. Evenemanget spelades 
in och är tillgängligt för allmänheten på YouTube. Modellen fick positiv respons från välfärdsområdet och 
bedömdes som användbar i det pågående utvecklingsarbetet. Under evenemanget hade publiken möj-
lighet att ställa frågor och delta i diskussionen.

Det andra tillfället ordandes i samband med klientrådets möte för barn, unga och familjer inom Österbot-
tens Välfärdsområde. Medlemmar från projektteamet höll en presentation kring projektet och modellen. 
Även här var responsen angående modellen positiv. Efter presentationen fick deltagarna även diskutera i 
par kring frågan: Vilka aspekter anser ni vara mest betydelsefulla vid planering av digitala tjänster?

Utvärdering av modellen tillsammans med berörda delta-
gargrupper
För att utvärdera DeMoDi-modellen tillsammans med deltagarna ordnades olika utvärderingssätt under 
workshopparna. Feedback samlades in genom både muntliga diskussioner och frågeformulär.  Frågefor-
muläret skapades via Webropol för att samla in anonym feedback (Se bilaga 1). De specifika frågorna som 
ingick i både muntliga diskussioner och formulär var följande

1.	 Bedöm på en skala 1–5 användbarhet av modellen vid utveckling av digitala tjänster? 1=inte alls an-
vändbar 5=mycket användbar.

2.	 Vad tycker du är viktigast när man planerar digitala tjänster? Nämn 3 saker:

3.	 Är det något du vill tillägga i modellen?

https://www.youtube.com/watch?v=NtyOP3LDn6o
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DeMoDi-modellens användbarhet och önskade tillägg till 
modellen

Totalt 26 deltagare svarade på frågan kring DeMoDi-modellens användbarhet. DeMoDi-modellen fick en 
sammantagen användbarhetsbedömning på 4 på en skala från 1 till 5 (1= inte alls användbar, 5= mycket an-
vändbar). Bland deltagare från gruppen framtidens yrkesverksamma (magisterstuderande) betonades även 
behovet av dylika utvecklingsmodeller och mallar inom social- och hälsovårdssektorn för att användningen 
av digitala tjänster för barnfamiljer ska kunna vara lyckad. En deltagare påpekade dock behovet av att tyd-
ligt definiera målgruppen för modellen. Det framstod som otydligt om modellen avsågs för användning av 
personal inom social- och hälsovården eller för utvecklare av digitala tjänster.

Viktiga beståndsdelar vid planering av digitala tjänster

På frågan Vad tycker ni är viktigast när man planerar digitala tjänster? lyfte yrkesverksamma främst an-
vändbarhetsrelaterade frågor kring digitala tjänster, såsom behov av; tillgänglighet, funktionalitet på olika 
språk, användarvänlighet och användarorientering. Dessutom bör digitala tjänster medföra praktiska för-
delar och mervärde. Tjänsterna ska vara säkra och skalbara, de ska vara tillgängliga via både telefon och 
dator. I svaren lyftes också behov av utvärdering och samutveckling i utveckling av digitala tjänster. Gäl-
lande DeMoDi- modellen betonades att användarens behov ska vara centrala.

Framtidens yrkesverksamma betonade också vikten av användbarhet, användarvänlighet, att tjänsten är 
lätt att förstå och använda samt att tjänsten ska vara lätt att ta i bruk. Att tekniken uppdateras planenligt 
ansåg deltagarna också var av stor vikt. Ytterligare framkom behovet att det tydligt ska framgå för vem en 
ny tjänst är ämnad för och vad tjänsten kan ersätta. 

Deltagare från klientrådet lyfte slutligen beståndsdelar så som vikten av användarvänlighet vid planering av 
digitala tjänster. Deltagarna poängterade att åldern på användarna för den digitala tjänsten bör beaktas. Yt-
terligare framhävdes behov kring tydlig information och hjälp kring tekniskt stöd när tjänsten inte fungerar 
som den ska. Deltagarna lyfte behovet av personliga chatt möjligheter och att flera digitala tjänster från 
olika organisationer kunde samlas på en gemensam plattform. Respondenterna framhöll slutligen att det 
fortsättningsvis bör finnas möjlighet att kontakta social- och hälsovården den traditionella vägen, genom 
människa-till-människa kontakt.

Vidareutveckling av DeMoDI-modellen genom feedbacka-
nalys
En grundläggande förståelse för nyckelfaktorer etablerades under den tidigare projektperioden (2022–
2023), där intervjuer genomfördes med relevanta deltagare inom social- och hälsovårdssektorn. Feed-
backen från workshopparna användes sedan för att ytterligare förbättra förståelsen för viktiga nyckel-
faktorer för DeMoDi-modellen. De nya, identifierade nyckelfaktorerna, integrerades med de fem stegen: 
omgivning, värderingar, design, operationalisering och utvärdering (se Tabell 2). 

Feedbacken från workshopparna visade att nyckelfaktorer så som datasäkerhet, flerspråkighet, funktiona-
litet, lätt tillgänglighet, mervärdet av en ny tjänst, samutveckling och utvärdering var i likhet med tidigare 
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projektresultat. I likhet med tidigare projektresultat framkom även under workshopparna att användarnas 
behov ska vara i fokus samt att modellens olika steg behöver ha en helhetsbild över användare, situation 
och syfte. Under workshopparna understöddes nyckelfaktorer så som möjlighet till tekniskt stöd, samt 
gemensam plattform för olika intressenter. 

I feedbacken från workshopparna framkom dock en hel del nya nyckelfaktorer så som behovet av använ-
darvänlighet, vilket inkluderades till designfasen. Likaså poängterades att det tydligt bör framgå för vem 
en ny tjänst är ämnad för, vilket projektteamet beaktade som en nyckelfaktor inom ramen för omgivning. 
Slutligen visade resultatet från workshopparna att deltagarna hade behov av att få ge respons för vida-
reutveckling av digitala tjänster, vilket beaktades som nyckelfaktor för operationalisering. I nästa avsnitt 
förklaras mera ingående de olika stegen som ingår i DeMoDi-modellen, samt stegens nyckelfaktorer som 
föräldrar och relevanta deltagare från social- och hälsovårdsområdet framhäver som väsentliga (Se bilaga 
2). De fem stegen och deras nyckelfaktorer bör ses som centrala behov att ta i beaktande när digitala väl-
färdstjänster utvecklas för barnfamiljer. 

Omgivning

När digitala tjänster utvecklas är det viktigt att först utforska den omgivning inom vilken tjänsten skall tas 
i bruk. Det innebär att användarna av tjänster behöver bekanta sig med tjänsten, vilket bäst görs genom 
att involvera användarna i samutvecklande processer och genom att behålla fokus på målgruppen. Samut-
veckling kräver även resurser av användaren och därför behövs det resurser för utvecklingen t.ex. i form 
av allokerad tid för utveckling. Digitala tjänster behöver kunna kommunicera och samverka med andra 
program eller applikationer. Det här ställer krav på både datasäkerhet och informationsöverföring mellan 
olika gränssnitt. Dessa nyckelfaktorer är viktiga att beakta och omfatta när en digital tjänst skall formas.
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Värderingar

Värderingar är med och styr utvecklingen av digitala välfärdstjänster på olika sätt och kräver ett öppet sinne 
för att pröva på nya lösningar som människan inte känner till från förut. Digitala tjänster ses som en metod 
för att kunna skapa en hållbar framtid med personcentrerade lösningar som är tillgänglig för alla. Digitala 
lösningar anses öka tillgången på service och kunna anpassas enligt användarens behov. Samtidigt behövs 
kunskap och kännedom om de användare som behöver extra stöd för att kunna utnyttja digitala tjänster 
och att även hitta lösningar som passar dem. Med en ökad diversitet i samhället behövs olika lösningar för 
olika språk och dialekter, vilka kan underlättas med olika digitala hjälpmedel. Många digitala tjänster fung-
erar bra i förebyggande syfte och kan stöda främjande av välmående.

Design

Under design-fasen påbörjas omvandlingen från idén till en digital tjänst samt skapandet av en testplatt-
form. I det här steget inleds testning av tjänsten tillsammans med användargruppen och fokus är på frågan 
”Hur fungerar tjänsten i relation till andra system?”. Syftet under det här steget är att testa funktionaliteten, 
användarvänligheten och mervärdet av tjänsten. Eventuella korrigeringar och förbättringar av tjänsten kan 
göras för att försäkra att tjänsten är, t.ex. kompatibel med andra system eller kan integreras i redan existe-
rande system.
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Operationalisering

När användarnas behov är utredda och användarnas önskemål är beaktade, är det lättare att avgöra vilket 
mervärde den digitala tjänsten ger användaren. I det här steget är det viktigt att få användarna nyfikna och 
intresserade av att använda tjänsten och skapa en positiv ”hype”. Det kan behövas introduktionsutbild-
ningar i användningen i en del tjänster/system beroende på omfattningen eller alternativt olika former av 
tekniskt stöd som handledning, manualer eller videon. Det kan även behövas tid att lära sig nya system och 
kan krävas en tid av adaption för att lära sig att agera på ett nytt sätt. Organisationer som vill utveckla sin 
verksamhet genom olika digitala tjänster behöver göra strategiska val och beakta faktorer som automatisk 
dataöverföring till sina system för att få största möjliga nytta.

Utvärdering

Utvärdering ska ske kontinuerligt i alla steg och faser. Några centrala faktorer som stöder en lyckad digital 
tjänst är att genom utvärdering kunna identifiera de behov användarna har. Om användarnas behov har 
identifierats möjliggörs att hitta en lösning på behoven vilket skapar en grund för en effektfull tjänst. För 
att kunna identifiera behoven behövs engagemang av användarna. Ytterligare behövs tester som utförs 
genom försöks- och testplattformer samt att användarnas upplevelser beaktas. Behoven och upplevelsen 
av en digital tjänst kan förändras under utvecklingsprocessen och därför är det viktigt att ha en kontinu-
erlig utvärdering med användarna under utvecklingen av digitala tjänster. En digital tjänst kan även kräva 
uppdateringar och därför behövs även möjlighet för användaren att ge respons på färdiga produkter så att 
utvecklingen kan uppdateras enligt användarens behov. 
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3.	 TULOKSIIN LIITTYVÄT 
TULEVAISUUTEEN SUUNTAUTUVAT 
POHDINNAT
Tulevaisuudessa keskitytään entistä enemmän lapsiperheiden yksilöllisiin tarpeisiin ja olosuhteisiin räätä-
löityjen digitaalisten ratkaisujen luomiseen. Tähän hankkeeseen osallistujat korostavat selkeitä tarpeita, 
jotka liittyvät yksilöllisiin alustoihin, joilla voidaan tarjota räätälöityä tietoa, tukea ja resursseja. Käyttämällä 
kehittyneitä digitaalisia välineitä, kuten mobiilisovelluksia, verkkoalustoja ja virtuaalisia hoitokokouksia, 
palveluista voi tulla helpommin saavutettavia ja käyttäjäystävällisempiä lapsiperheille heidän maantieteelli-
sestä sijainnistaan riippumatta. Tulevaisuus on dynaaminen prosessi, jossa digitaalisia ratkaisuja arvioidaan 
ja mukautetaan jatkuvasti käyttäjäpalautteen, näyttöön perustuvien käytäntöjen ja teknologian kehityksen 
perusteella. Hankkeen DeMoDi-mallin kaltainen näyttöön perustuva malli voi tukea arviointia, täytäntöön-
panoa ja levittämistä.

Jotta tällä alalla olisi myönteinen tulevaisuus, lapsiperheiden, eri toimijoiden, kuten terveydenhuollon ja 
sosiaalihuollon, teknologiayritysten ja tutkimuksen, olisi tehtävä tiiviimpää yhteistyötä. Tämän hankkeen 
tulokset osoittavat, että erilaisten järjestelmien ja alustojen yhdistäminen voi luoda käyttäjille myöntei-
semmän kokemuksen. Tulokset osoittavat myös, että digitaaliset ratkaisut on tulevaisuudessa määriteltävä 
selkeämmin, ja niissä on asetettava etusijalle turvallisuus ja eettisyys lasten ja heidän perheidensä yksityi-
syyden suojaamiseksi. Hankkeen tulosten mukaan tähän voisivat sisältyä vankat tietosuojatoimenpiteet ja 
eettiset ohjeet teknologian käytöstä. 

Jatkotutkimuksessa olisi tutkittava ja integroitava näyttöön perustuvia interventiomenetelmiä digitaalisten 
alustojen yhteydessä. Tähän kuuluu myös sellaisten erilaisten psykososiaalisten interventioiden ja terve-
ysohjelmien tehokkuuden arviointi, joita voidaan tarjota lapsiperheille digitaalisesti. Jotta lapsiperheet sai-
sivat yhdennetympiä kokemuksia heille tarjottavista digitaalisista palveluista, jatkotutkimuksessa olisi tut-
kittava mahdollisuuksia yhteistyöhön ja integrointiin terveydenhuollon ja sosiaalihuollon eri digitaalisten 
järjestelmien ja alustojen välillä. Jatkotutkimuksessa voitaisiin keskittyä digitaalisen kuilun kaventamiseen 
ja teknologian saatavuuden lisäämiseen kaikille perheille sosioekonomisesta asemasta tai maantieteelli-
sestä sijainnista riippumatta.

Keskittymällä näihin näkökohtiin hankkeen tulokset osoittavat, että tulevaisuuden digitaaliset ratkaisut 
lapsiperheille terveydenhuolto- ja sosiaalihuoltoalalla voivat vaikuttaa myönteisesti terveyteen, hyvinvoin-
tiin ja yhteisölliseen sitoutumiseen. 

Seuraavat suositukset perustuvat hankkeen tuloksiin:

1.	 Lapsiperheille suunnattujen digitaalisten palvelujen on oltava vuorovaikutuksessa muiden ohjelmien 
tai sovellusten kanssa. Tämä edellyttää sekä turvallisuutta että eri rajapintojen välistä viestintää. Yh-
teiskehittämistä olisi edistettävä tarjoamalla työntekijöille resursseja osallistua digitaalisten palvelujen 
kehittämiseen. Tämä voi tarkoittaa sitä, että käyttäjät voivat osallistua digitaalisten palvelujen kehittä-
miseen työaikana. 
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2.	 Digitaalisten palvelujen kestävää kehitystä helpottavat niiden ihmiskeskeisyys ja mukautuvuus. Sa-
malla tarvitaan tietoa ja tietoisuutta käyttäjistä, jotka tarvitsevat lisätukea voidakseen käyttää digitaa-
lisia palveluja ja löytää heille sopivia ratkaisuja. Yhteiskunnan monimuotoisuuden lisääntyessä tarvi-
taan erilaisia ratkaisuja, joilla voidaan vastata yhteiskunnan monikielisyyteen.

3.	 Digitaalisten palvelujen olisi tuotava käyttäjille lisäarvoa. Lisäarvoa lisätään integroimalla palvelut käyt-
täjille yhteisiksi alustoiksi.

4.	 Käyttöönoton aikana käyttäjien osallistuminen on tärkeää. Käyttäjille olisi annettava säännöllistä kou-
lutusta ennen palvelun käyttöönottoa, sen aikana ja sen jälkeen. Lisäresurssien, kuten palvelun opet-
teluun tarkoitetun ajan ja teknisen tuen, lisäämisen olisi oltava olennainen osa lapsiperheille suunnat-
tujen digitaalisten palvelujen toteuttamista.

5.	 Jotta lapsiperheille suunnattujen digitaalisten palvelujen käyttö onnistuisi myös pitkällä aikavälillä, pal-
veluja on seurattava jatkuvasti. Tarpeet ja kokemukset digitaalisesta palvelusta voivat muuttua kehi-
tysprosessin aikana, joten on tärkeää, että digitaalisten palvelujen kehittämisen aikana tehdään jat-
kuvaa arviointia käyttäjien kanssa. Digitaalinen palvelu voi myös vaatia päivityksiä, ja siksi käyttäjien 
mahdollisuus antaa palautetta valmiista tuotteista on myös tarpeen, jotta kehitystä voidaan päivittää 
käyttäjien tarpeiden mukaan.

PROJEKTETS PUBLIKATIONER OCH 
SYNLIGHET 2023–2024

Publikationer 
•	 Backman A, Öling-Wärnå V, Niemistö R, Saikkonen S. (April, 2023) Vilka är erfarenheterna av digitali-

serade välfärdstjänster för barnfamiljer? Svängrum-e. Tillgängligt: https://svangrum.sofuk.fi/66-2023/
april/406-vilka-ar-erfarenheterna-av-digitaliserade-valfardstjanster-for-barnfamilj

•	 Niemistö, R., Saikkonen, S., Backman, A. & Öling-Värnå, V. (2023) Vanhempien ja asiantuntijoiden ko-
kemuksia lapsiperheiden digitaalisista palveluista Pohjanmaan alueella. Julkaisussa: Vest, M-R., Martin, 
E., Niemistö, R. Yhdessä edelläkäyden. Tutkimus-, kehittämis- ja innovaatiotoiminta 2023. Other Publi-
cations c36. Vaasan ammattikorkeakoulu. Tillgänglig: https://urn.fi/URN:ISBN:978-952-5784-71-8 

•	 Niemi, T. & Pernaa, H-K. (Maj 2023). Käyttäjät tulevaisuuden digitaalisten hyvinvointipalveluiden tekijö-
inä. Abstrakt och muntlig presentation, Social- och hälsovetenskapsdagarna i Vasa. Tillgänglig: https://
pohjanmaanhyvinvointi.fi/wp-content/uploads/2023/05/Terveystieteen-paivat-kirja-6.pdf 

•	 Rydgren, M. & Nyholm, L. (Maj 2023). På väg mot mer digitaliserade välfärdstjänster för barn och famil-
jer i Österbottens välfärdsområde - en kvalitativ studie av ledares uppfattningar. Abstrakt och muntlig 
presentation, Social- och hälsovetenskapsdagarna i Vasa. Tillgänglig: https://pohjanmaanhyvinvointi.fi/
wp-content/uploads/2023/05/Terveystieteen-paivat-kirja-6.pdf 

•	 Backman, A., Niemistö, R., Saikkonen, S. & Öling-Wärnå, V. (Maj 2023). Vad anser föräldrar och personal 
om digitala välfärdstjänster för barnfamiljer?  Abstrakt och muntlig presentation, Social- och hälsove-
tenskapsdagarna i Vasa. Tillgänglig: https://pohjanmaanhyvinvointi.fi/wp-content/uploads/2023/05/
Terveystieteen-paivat-kirja-6.pdf 

•	 Niemistö, R., Saikkonen, S., Backman, A. & Öling-Wärnå, V. (Oktober 2023). Development model of 

https://svangrum.sofuk.fi/66-2023/april/406-vilka-ar-erfarenheterna-av-digitaliserade-valfardstjanster-for-barnfamilj
https://svangrum.sofuk.fi/66-2023/april/406-vilka-ar-erfarenheterna-av-digitaliserade-valfardstjanster-for-barnfamilj
https://urn.fi/URN:ISBN:978-952-5784-71-8
https://pohjanmaanhyvinvointi.fi/wp-content/uploads/2023/05/Terveystieteen-paivat-kirja-6.pdf
https://pohjanmaanhyvinvointi.fi/wp-content/uploads/2023/05/Terveystieteen-paivat-kirja-6.pdf
https://pohjanmaanhyvinvointi.fi/wp-content/uploads/2023/05/Terveystieteen-paivat-kirja-6.pdf
https://pohjanmaanhyvinvointi.fi/wp-content/uploads/2023/05/Terveystieteen-paivat-kirja-6.pdf
https://pohjanmaanhyvinvointi.fi/wp-content/uploads/2023/05/Terveystieteen-paivat-kirja-6.pdf
https://pohjanmaanhyvinvointi.fi/wp-content/uploads/2023/05/Terveystieteen-paivat-kirja-6.pdf
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digital wellbeing services for families DeMoDi. Abstrakt och poster, E-Health konferens i Tikkurila. (Se 
bilaga 3a, 3b samt 4).

•	 Andtfolk, M., Rydgren, M. & Nyholm, L. (2024). Ledares syn på digitala utvecklingsbehov för barnfamil-
jer.  Artikel inskickad till Vård i fokus.

•	 Rydgren, M., Andtfolk, M. & Nyholm, L. (2024). Towards more digitalized welfare services for children 
and families in western Finland - a qualitative study of leaders’ perceptions. Abstrakt godkänt för munt-
lig presentation, Nordic College of Caring Science conference i Stavanger 24 april 2024.

Synlighet genom projektets slutseminarium 7 februari 
2024:
Projektet Improved Access to Welfare Services by Digital Solutions ordnade tillsammans med projektet Profes-
sional Digital Leadership seminarie på Åbo Akademi den 7 februari 2024 kl 8.30-12.30 (se bilaga 5). Titeln 
för evenemanget var Ledarskap och implementering av digitala tjänster inom social- och hälsovården/ Di-
gitaalisten palveluiden johtaminen ja käyttöönotto sosiaali- ja terveysalalla. 140 deltagare deltog i semina-
riet genom hybridformat. Seminariet har fokus på digitala tjänster inom social- och hälsovården. Experter 
från både Finland och Sverige diskuterade bland annat det etiska perspektivet på digitalisering av sociala 
tjänster, digitalisering i den nordiska välfärdsmodellen, samt beteendedesign och tillgänglighet i relation 
till digitala lösningar.  Seminariet hölls på svenska och finska. Inbjudna huvudtalare var professor Mari 
Kangasniemi (hoitotieteen laitos, Turun yliopisto), projektledare Bengt Andersson (Nordens välfärdscenter) 
samt omställningsledare Helena Post Mårtensson. 

Mari Kangasniemis presentation kretsade kring etiska perspektiv på digitalisering inom social- och häl-
sovården. Tillsammans med Bengt Andersson fick deltagarna möjlighet att utforska framtida välfärdstek-
nologi och den digitala omvandlingen inom den offentliga sektorn. Anderssons presentation fokuserade 
på att skapa och implementera innovativa digitala lösningar inom välfärden. Helena Post Mårtensson av-
slutade huvudtal med betoning på att stärka förmågan till omställning inom offentlig verksamhet. I sitt 
föredrag med titeln ”Beteendedesign för digitala transformationer inom vårdsektorn” delade hon insikter. 
Improved Access to Welfare Services by Digital Solutions projektet presenterade kort DeMoDi-modellen. 
Det fullständiga programmet finns som bilaga (se bilaga 5).
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Bilaga 2. DeMoDi-modellens steg och nyckelfaktorer

YMPÄRISTÖ/  
OMGIVNING

ARVOT/ 
VÅRDERINGAR DESIGN OPERATIONALISAATIO/  

OPERATIONALISERING
ARVIOINTI/ 
UTVÄRDERING

Yhteiskehittäminen/ 
Samutveckling

Ihmiskeskeiset ratkaisut/ 
Personcentrerade lösningar

Lisäarvo palveluille/ 
Mervärde av tjänsterna

Käyttäjäosallisuus/ 
Användarens deltagande

Tarpeiden tunnistaminen/ 
Identifiera behov

Palveluiden monikäyttöi-
syys/  
Tjänster med flera  
gränssnitt

Saatavuus/  
Tillgänglighet

Toimivuus/  
Funktionalitet

Perehdytyskoulutus toimi-
joille/  
Introduktionsutbildning för 
intressenter

Toimijoiden sitouttaminen/ 
Engagera intressenter

Resurssit suunnitteluun/Re-
surser för utveckling

Mukautettavuus/  
Anpassningsbar

Yhteinen alusta eri toimi-
joille/  
Gemensam plattform för 
olika intressenter

Sopeutuminen/  
Adaption

Kokeilualustat/  
Försöks- och testplattform

Tietoturva/  
Datasäkerhet

Saavutettavuus/  
Tillgång

Järjestelmä-integraation/ 
System-integrering

Aikaa oppia uusia järjestel-
miä/  
Tid för att lära sig nya saker

Käyttäjäkokemus/  
Användarens upplevelser

Kohdeyleisö/  
Fokus på målgruppen

Kestävä kehitys/  
Hållbar utveckling

Räätälöidyt palvelut/  
Anpassade tjänster

Strategiset järjestelmäva-
linnat/ 
Val av strategiskt system

Vaikuttavuus/  
Effektivitet

Monikielisyys/  
Flerspråkighet

Helppokäytöisyys/  
Användarvänlighet

Automaattinen tiedonsiirto/  
Automatisk dataöverföring

Avoimuus uuteen/  
Villig att vara öppensinnad

Tekninen tuki/  
Tekniskt stöd

Hyvinvoinnin edistäminen 
ennaltaehkäisevän työn 
kautta/  
Främjande av välmåen-
de genom förebyggande 
arbete

Mahdollisuudet antaa pa-
lautetta jatkokehitykselle/ 
Möjlighet att ge respons för
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Bilaga 4. Improved access to welfare services by digital 
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