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1 Johdanto

Sosiaali- ja terveydenhuollon toimintaprosesseissa asiakaslahtdisten palvelu-
jen kehittaminen on uuden hallitusohjelman keskiossa. Uudistuksilla tavoitel-
laan parempaa hyvinvointia ja terveytta kansalaisille vuoteen 2025 mennessa.
Hoito ja palvelusuunnitelmien laadinnassa varmistetaan oikea-aikaiset ja
koordinoidut palvelut. Asiakaslahtdisyyden lisaksi asiakkaille tarjoutuu mah-
dollisuus matalan kynnyksen moniammatillisuuteen seka sahkoisiin palve-

luihin. (Hallituksen julkaisusarja 2/2016, 51-52.)

Terveydenhuollossa tapahtuva asiakkaiden ja ty6tekijoiden valinen vuorovai-
kutus ja yhteisty6 ovat tarkead lisdarvo, aitojen arkivaikutusten 16ytymiseksi.
Naissa haastavissakin vuorovaikutustilanteissa ratkotaan monia hankaliakin
sairauksiin liittyvid ongelmia, pyrkimyksena on 16ytda asiakkaiden vahvuu-
det ja mahdollisuudet. Arjessa parjaaminen erilaisissa elamantilanteissa ja ih-
misten kyky ohjata omaa elamansa kulkua, on tarkea tavoite terveydenhuol-
lon ndkokulmasta tulevaisuudessa. (Koivuniemi, Holmberg-Marttila, Hirsso,

Mattelmaki, 2014, 72.)

Opinnadytetyossa kasitelldan kuntoutuksen yhta osa-aluetta; ladkinnallisessa
kuntoutuksessa toteutettua kuntoutusohjausta. Laakinnallisessa kuntoutuk-
sessa viitataan kuntoutuksessa kaytettaviin laaketieteellisiin tutkimuksiin se-
ka niiden perusteella kdynnistettaviin psyykkisiin ja fyysisiin toimintakykya
parantaviin toimenpiteisiin. Ladkinnallinen kuntoutus maéaritellaan toimin-
naksi, jossa asiakkaiden toimintakyky4 tai sen osia, autetaan saamaan takaisin
tai kompensoidaan toimintakyvyn menetyksia. Nykyaan ladkinnallisen kun-
toutuksen kasitetta on korvattu toimintakykykuntoutuksen kasitteella Jarvi-
koski & Harkapaan (2011, 219) mukaan. Terveydenhuoltolain

(30.12.2010/1326) perustella ladkinnalliseen kuntoutukseen kuuluvat kuntou-



tusprosessin kuntoutusneuvonta ja ohjaus, kuntoutustarpeen arviointia, toi-
mintakykya parantavat ja yllapitavat terapiat, apuvalinepalvelut, sopeutu-
misvalmennukset seka avo- ja laitoshoitojen kuntoutusjaksot (Jarvikoski &

Harkapaa 2011, 21).

Opinnaytetyon tarkoituksena on kuvata asiakaslahtoisesti asiakastyytyvai-
syytta kuntoutusohjauksessa. Tavoitteena on kuvata asiakastyytyvaisyytta
vuorovaikutuksen, tuen ja ohjauksen sekd muiden vaikutuksien osalta kun-
toutusohjauksessa. Tutkimuksen kohteena ovat erikoissairaanhoidon fysiatri-

an ja kuntoutuksen palveluyksikon asiakkaat, jotka ovat vastanneet asiakas-

tyytyvaisyyskyselyyn.

2 Kasitteet

2.1 Asiakastyytyvaisyys

“Ihmiset haluavat tulla kuulluiksi”, todetaan asiakkaiden hoitoketjun vaikut-
tavuuden arvioinnista. Asiakkaiden kasitysten kartoittaminen on tarkea osa
terveydenhuollon palveluiden laadun arviointia eikd asiakkaiden kokemuksia
ei voida enad ohittaa. (Silvennoinen-Nuora 2010, 74-75.) Terveydenhuollon
organisaation toiminnan arvioinnin kannalta asiakkaiden kokemukset ja na-
kemykset hoidon toteutumisesta seka naihin liittyvista subjektiivisista tunte-
muksista ovat tarkeitd. Asiakaspalautteista heijastuu vuorovaikutus kokemus
henkil6ston ja potilaiden valilla ei niinkdan hoitoprosessien laatu. (Silvennoi-

nen-Nuora 2010, 265.)



Asiakastyytyvaisyyskyselyt ovat yksi keskeinen keino terveydenhuollon pa-
lautteiden kerdamiseen asiakkailta, vaikka niiden perusteella ei valttamatta
saada riittavasti konkreettista tietoa ammatillisesta tyosta tai toiminnan kehit-
tamisesta (Achte 2016, 25-26). Asiakaspalautteiden vastaanottaminen ei ole
ongelmatonta, arjen tyossa terveydenhuollossa, tehdyn tutkimuksen perus-
teella. Lahteiden nakokulmasta esteena palautteen antamiselle on riippuvuus
terveydenhuollosta ja halu pitaa kiinni positiivista suhdetta ammattilaisiin.
Teknisten ja lddketieteellisten ongelmien vaikeuksien vuoksi, myds vuorovai-
kutuksellisten kokemusten kohtaamisen vaikeudet, haittaavat palautteen an-
tamista ja kasittelemista. Erityisesti kriittisen palautteen antamiseen, liittyy
niin Suomessa kuin muuallakin, kulttuurillisia esteitd. Kansalaisten osallistu-
misen nakokulmasta erilaisten palautejarjestelmien kdyttaminen on tasa-
arvon ja palvelujen kehittamisen kannalta tarked vuorovaikutuksen osa.

(Achte 2016, 26-29.)

Sosiaalitoimen yksikon asiakastyytyvaisyyttd on seurattu usean vuoden ajan
Seinajoen keskussairaalan sosiaalityon vastaanottotilanteissa. Kinnusen (2013,
IT) tutkimuksessa on haettu asiakasvastauksia vuorovaikutuksen, hyotyjen ja
kokonaisvaltaisen hoidon nakokulmasta sekd verrattu ndita tietoja vuoden
2008 tehtyihin kyselyihin. Asiakastyytyvaisyys tutkimuksen perusteella asi-
akkaat kokivat vuorovaikutuksen paaosin hyvaksija hyodylliseksi seka ter-
veyssosiaalipalvelut todettiin, tarkedksi osaksi kokonaisvaltaista terveyden-
huoltoa. Terveyssosiaalityon toiminta-alueet ovat jakautuneet sairaalan eri
toimi-alueille (operatiivinen, konservatiivinen, psykiatrinen), joissa sosiaality®
eroaa toimia-aluekohtaisesti jonkin verran. Asiakastyytyvaisyyskyselyjen ver-
tailuissa 1998 -2012 vuosilta on havaittavissa kaikilta tutkittavilta osa-alueilta
laskua vuoteen 2012 verrattuna, vaikka yleistaso olikin hyva vuodelta 2012.
Sosiaalityotekijalle varatun ajan riittdvyys oli laskenut eniten vuosiseurannas-

sa. Nopeatahtisessa hoidon kotiutusvaiheissa asiakkaiden kohtaamiset sosiaa-



lityontekijan kanssa ovat lyhyita mutta tarkeitd, joissa painottuu ammattitai-

toisuus kohdata palveluja tarvitseva asiakas. (Kinnunen 2013, 63-64.)

Palveluorganisaatioiden laatutekijat vaikuttavat asiakastyytyvaisyyden muo-
dostumiseen. Asiakastyytyvaisyyden toteutumiseen vaikuttaa lisdksi tilanne
ja yksilotekijat seka tavaroiden/tuotteen hinta etta laatu. Palvelun laatuun vai-
kuttavat tekijat ovat luotettavuus, reagointialttius, palveluvarmuus, empatia
ja palveluymparistd. Naiden palveluominaisuuksien lisaksi asiakastyytyvai-
syyteen vaikuttaa my0s palvelun kaytostd seuraavat seuraukset. Asiakkaan
kokemus koostuu ns. “hyotykimpusta” palvelukokonaisuudesta, jotka vaikut-
tavat toinen toisiinsa. (Ylikoski 1999, 151.) Palvelun ominaisuus sisaltaa konk-
reettisen (esim. varustetason) ja abstrakti (esim. korkeatasoisen asiakaspalve-
lun) tason. Palvelun kayton toiminnalliset (esim. muiden palvelujen laheisyys)
tai psykologiset (esim. statuksentavoittelu) seuraukset kuuluvat myos asia-
kaskokemuksiin. Tavoitellulla tarpeiden tyydytykselld seka palvelujen omi-

naisuuksilla ja kdyton seurauksilla tavoitetaan asiakastyytyvdisyys. (mts. 152-

153.)

Varmuus Palvelun laatu Tilannetekijat
Palveluvalmius

Luottamus
Henkilékohtainen
huomiciminen

Fyysiset puitteet F - -
yysisten tuotteiden .
( e Asiakastyytyvaisyys
( jdaksaitu Bota J_ ( Dﬁfslaaii(:fuadnet )

Asiakastyytyvaisyyteen vaikuttavat tekijat

Kuvio 1.

Lahde: Zeithaml &Bitner (1996,123)



Asiakastyytyvaisyyteen vaikuttavat tekijat Ylitalo (1999,153)mukaan Zeithaml
& Bitner (1996) maaritteleména ovat palvelun laatu, fyysisten tuotteiden laatu
ja maksettu hinta (Kuvio 1.). Palvelukokemukseen vaikuttaa my0s asiakkaan
omapanostus palvelun saamiseen verrattuna saamaansa hyotykimppuun
(Kuvio 1.). Palvelukokemus kostuu kokonaisuutena asiakkaan saamasta lisa-

arvosta, palvelun laadusta ja asiakastyytyvaisyydesta. (mts.153.)

Tyohyvinvoinnilla ja tuloksellisuudella voidaan tavoittaa asiakastyytyvaisyyt-
ta. Organisaatioiden tyon tuloksellisuutta voidaan mitata monilla mittareilla,
joista asiakastyytyvaisyys on yksi merkittava mittari. Tydsuojelupaallikko
Saarela kuvaa oppaassa kunnan perustehtavaksi palvelujen tuottamisen te-
hokkaasti, jossa asiakastyytyvaisyys on yksi tarked tavoite palvelujen paran-
tamiseen. Johtamiskaytannoilld, hyvinvoinnilla ja koetuilla tuloksilla voidaan
kehittaa tyohyvinvointia ja tavoittaa asiakkaille juuri sopivat palvelut. (Man-
ka, Heikkila-Tammi & Vauhkosen 2012, 14-15, 19-21.)

Asiakaslahtoisia palveluja suunniteltaessa lahitulevaisuudessa ovat asiakas-
kokemuksien laadun ja toimivuuden seurantarekisterit, muiden laatukritee-
rien kanssa tarkeita menestystekijoita toimijoille. Asiakaskokemuksien tutki-
misessa ja kehittdmisessa on kuitenkin valttamatonta irtautua organisaatiolah-
toisestd ajattelutavasta ja jalkautua asiakaslahtoiseen ajattelutapaan. Ei riita
ettd tehddan havaintoja hoidettavista ihmisista ”ohjatuissa ja saadetyissa” olo-
suhteissa, vaan asiakasta on jatkuvasti tarkattava hanen arkioloissakin. (Koi-
vuniemi, Holmberg-Marttila, Hirsso & Mattelmaki 2014, 33.) Ihmisten arjessa
parjddaminen voidaan nostaa tuotettujen palvelun karkeen organisaatioiden
palvelulupauksissa kuten Keski-Pohjanmaan erikoissairaanhoidon ja perus-
terveydenhuollon kuntayhtyman strategiassa 2015 (Koivuniemi ym. 2014, 35).
Terveydenhuoltolaki (30.12.2010/1326) edellyttaa terveydenhuollon toimin-
tayksikoilta suunnitelmaa laadunhallinnasta seka potilasturvallisuuden tay-

tantoonpanosta.



Terveydenhuollon laatu ja potilasturvallisuus koostuu asiakaslahtoisesta ko-
konaisuudesta, jossa palvelujen saatavuus on tasa-arvoista ja oikeudenmu-
kaista. Asiakkailla on valinnanvapaus palvelujen suhteen. Korkeatasoinen
ammattihenkilosto tarjoaa potilasturvallisia palveluja asiakkaille. Sosiaali- ja
terveydenhuollon palvelujen tavoitteena on vaikuttaa seka lisata asiakkaiden
hyvinvointia ja terveytta. Laadun hallinnan tueksi on otettu kdayttoon erilaisia

laadunhallintamalleja esim. ISO — laatu jarjestelma. (THL, laatu 2014.)

Opinnaytetyon tutkimuksen kohteena olevan kuntayhtyman laadun kehitta-
misty0 on aloitettu 1996 vuonna ja talla hetkella kaytossa on sosiaali- ja ter-
veyspalvelujen laatuohjelma Social and Health Quality Service (SHQS). SHQS
laatuohjelma vastaa suomalaisten sosiaali- ja terveydenhuollon organisaatioi-
den arviointitarpeeseen, huomioiden suomalaisen lainsdddannon, valtakun-
nalliset suositukset sekd hyvat hoito- ja palvelukaytannot. SHQS laatuohjel-
man auditoinnissa on kdynnistetty kehittamisprosessi palvelujarjestelmén
rakenteen ja toimivuuden tarkistamiseksi. Viimeisimman laaduntunnustuk-
sen kuntayhtyma on saanut 19.10.2016 ja on voimassa 5.6.2019 asti (Keski-
Pohjanmaan keskussairaala Laatu 2016.; Henkil6stotiedoite 2016).
Keski-Pohjanmaan erikoissairaanhoidon- ja peruspalvelukuntayhtyman, Kiu-
run talousarvio ja — suunnitelmassa 2016 -2018 vuoden strategisena linjana
ovat tavoitteen mukaan mm. kayttajaystavallisyys, palvelujen sujuvuudesta
saatu korkea laatu ja hyva asiakastyytyvaisyys. Asiakkailla on mahdollisuus
osallistua laadun ja vaikuttavuuden arviointiin seka kehittimiseen esim. poti-
lastyytyvaisyyskyselylla (QPro-Kysely 2016). Tavoitteena on asiakaspalauttei-
den systemaattinen kayttoonotto. (Kiurun talous ja —suunnitelma 2016, 10, 15.)
Organisaation toimintaa ohjaavat 2015 vuoden strategiaksi maaritellyt arvot,
missio ja visio (Keski-Pohjanmaan erikoissairaanhoito- ja peruspalvelukun-

tayhtyma 2015, Strategia).
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Julkisten palvelujen asiakastyytyvdisyys palveluihin, vahvistaa kansalaisten
luottamusta yhteiskunnan palveluihin seka vahvistaa hyvinvointiyhteiskun-
nan sosiaalista padomaa (Pesonen, Lehtonen & Toskala 2002, 63). 2013 vuonna
kansalaisista 64 prosenttia arvelivat “yhteiskunnan ihmisten luottavat toisiin-
sa” ja 48 prosenttia luottivat julkiseen valtaan ja hallintoon (Vaarama,

Karvonen, Kestila, Moisio & Muuri. 2014, 298).
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Palvelu on asiakkaalle tarjottava toiminto tai hyoty, joka on aineeton eiké joh-
da omistusoikeuteen (Pesonen, Lehtonen & Toskala 2002, 21). Tallaista ainee-
tonta palvelua kohtaan asiakkailla saattaa olla epavarmuutta palvelutuottees-
ta, josta ei voida lahettda mallikappaletta asiakkaalle. Useimmissa palveluti-

lanteissa on tyypillistd ettd palvelun tuottaminen edellyttda palvelun tuottajan

ja asiakkaan yhtaaikaista lasndoloa. (Pesonen ym. 2002,23.)

Palvelun markkinoijan olisi tuotava mahdollisimman konkreettisia piirteita
palvelusta asiakkaalle jotta hanen olisi helpompi hahmottaa palvelutuotteita
ja palvelun laatua. (Pesonen ym.2002, 23.) Toimeksiantajan kuntoutusohjaus
palveluja on konkreettisesti kuvattua asiakkaille julisteen muodossa, asiak-
kaiden odotustilassa “kuntoutusohjaus kukka-

nen” (suomenkuntoutusohjausyhdistys RAY, 2013).

Asiakaspalvelun tehtdvana on saada asiakas tyytyvdiseksi, kokemaan laatua
seka tuntemaan ettd hdan on saanut asiantuntevaa, luottavaa, nopeaa ja juuri
asiakkaan ongelmiin ja tiedon tarpeeseen liittyvaa palvelua (Pesonen ym.
2002, 59). Asiakkaiden kokemus palvelujen raataloinnistd, juuri hanelle sopi-
vaksi on valttamatonta erityisesti terveydenhuollon palveluja tuotettaessa.
Palvelun ominaispiirteend heterogeenisuus eli vaihtelevuus tarkoittaa palve-
lun toteutumista eritavalla, asiakkaiden erityispiirteet huomioon ottaen. (Yli-

koski, 1999. 23-25.)

Palvelutuote jaetaan kolmeen tasoon; perus-, lisa- ja tukipalveluihin. Palvelun
tuottajan voi olla vaikea tulkita asiakkaan tarpeita. Asiakas ei usein itsekaan
pysty tarkasti ilmaisemaan palveluntarvetta johon on tyytyvainen. Taman
vuoksi palvelutarpeiden muuttumista taytyy jatkuvasti seurata (Pesonen. ym.
2002, 31). Palvelutuotteen maarittelyssa perustaso (ydinpalvelu) on palvelun
olennaisin osa. Lisd- ja tukipalvelut yhdistyvat perustason palveluihin valt-

tamattomina oheispalveluina, jotta peruspalvelua voidaan toteuttaa. Naita
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lisa- ja tukipalveluita ovat esimerkiksi laskutus, puhelin seka tiedotus palve-
lut. Naiden palvelutuotteiden yhdistelmaa voidaan kutsua my6s palvelupake-
tiksi. (Jaakkola, Orava & Varjonen 2009,11.)

Sosiaali—ja terveysalalla asiakasta tarvitaan laadun maarittelyssa. Laatua voi-
daan maaritella ja tarkastella eri nakokulmista. Asiakas voi maaritella hyvan
tai huonon laadun vertaamalla odotuksiaan ja kokemuksiaan palveluksista.
Palvelujen tuloksiin vaikuttaa asiakkaan kokemukset palvelusta, toimintaym-
pdristOsta ja toimintatapojen laadusta. (Outinen, Holma & Lempinen 1994, 34-
35.) Palvelun laadun ulottuvuuksia ovat; palveluntuottajan patevyys ja am-
mattitaito, palvelun luotettavuus, asiakkaan saavuttama luottamus ja uskotta-
vuus palveluun, palvelun saavutettavuus, asiakkaan kokemus turvallisuudes-
ta, palvelun tuottajan kohteliaisuus, palvelutilanteen palvelualttius, viestin-
nan selkeys, asiakkaiden tarpeiden tunnistaminen ja ymmartaminen, viihtyisa
palvelu ymparisto (Rissanen 2005, 215). Tutkimuksen (Spelis 2012, 36- 29)
mukaan seka tyontekijoiden koulutukset ja asenteet asiakasohjaukseen etta
asiakkaiden kunnioitus vaikuttaa ohjauksen toteuttamiseen. Terveydenhuol-
lon tyontekijoiden jatkuvan koulutuksen avulla voidaan toteuttaa riittavan
laaja-alaista ja vuorovaikutteista tietojen ja taitojen ohjausta asiakkaille. Asi-
akkaiden yksildlliseen ohjaukseen tarvitaan yleensa useita asiakaskaynti ker-

toja. ( Spelis 2012, 36-39, 49-51.)

Asiakkaan nakokulmasta ymmartaminen ja empatia ovat tarkeimpia asiakas-
palvelutaidoista (Pesonen ym. 2002, 59-60). Asiakkaan tuntemukset ohjaavat
héanta tekemdan omat ratkaisut asiakaspalvelun perustasta. Onnistuneessa
asiakaspalvelussa, tyytyvdinen asiakas on saanut mielihyvan tunteen siita,
mitd han on tehnyt. Ratkaisut, joihin han on paatynyt, ovat olleet vaivan ar-
voisia. Tyytyvainen asiakas kokee huojennuksen ja helpotuksen tunnetta. (Pe-
sonen ym. 2002, 62.)

Palveluiden laatua ovat kaikki palvelun ominaisuudet, jotka tayttavat asiak-

kaan odotukset. Palvelun laatu tavoite on tavoitettu silloin, kun asiakas on
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tyytyvadinen tuotteeseen joka suhteessa, saamaansa palveluun ja siihen liitty-
viin asioihin. Laatutavoitteiden toteuttaminen edellyttda koko henkilokunnan
ymmarrystd, mitd laatu on seka yhteista osallistumista laatutydskentelyyn.

(Pesonen ym. 2002, 95.)

Eettisesti hyva ohjaus koostuu hyvista tavoitteista sekd hyvan ohjaajan tavois-
ta, joissa toteutetaan asiakkaalle hyvaa (Peavy 2006, 21). Hyvassa ohjauksessa
vahvistetaan asiakkaiden itsearvostusta ja hanen kykyaan tehda valintojaan
sekd tuetaan hanen vastuullisuutta. Tuskan, karsimyksen ja julmuuden ko-
kemuksien vahentaminen, on hyvassa ohjauksessa tarkeda. Asiakkaalle anne-
taan mahdollisuus avata hanen omaa elamankokemustaan seka aineellisten
olojen parantamiseen johtavia toimia. Hyvassa ohjauksessa toteutuu asiak-
kaan sosiaalisen elaman menestymiseen tarvittavien taitojen ja emotionaalisen
turvallisuuden tukeminen. Sosiodynaamisen ohjauksen pyrkimyksend, pa-

rannetaan ihmisten keskindistd ymmarrysta toisistamme. (mts. 21.)

Hyvin suunniteltu vastaanotto ei aina saavuta asiakasta toivotulla tavalla.
Asiakaspalvelun viestinndssa voi olla vaikeuksia, jolloin viestid ei saada peril-
le (Pesonen ym. 2002, 68-71). Viestinta ei ole tuloksellista, jos asiantuntija ja
asiakas kommunikoivat sen mukaisesti, mita olettavat tietdvan tai haluavat
vastanottajan vastaanottavan. Vastaanottaja saattaa ymmartaa tiedon vaarin
tai ylimalkaisesti, sanoma jaa huomaamatta, tulkitsee tietoja olettamuksien
mukaisesti tai kdsittad asian koskettavan jotain muuta. Viestin lahettdja voi
antaa liikaa tietoa, mahdolliset taustatiedot ovat riittamattomat, viestintaka-
nava on tehoton tai sopimaton, tilanne epasopiva, viesti on liian epatarkka tai
moniselitteinen, eika viestin perille menoa ole varmistettu. Viestin vastaanot-
tamiseen vaikuttaa my0s viestintdaymparisto, viestintdsysteemin toimimatto-
muus seka viestimista tukevan kulttuurin puuttuminen. Avoimessa, myon-
teisessd ja yhteistyOhenkisessa ilmapiirissa on hyva kayda keskusteluja, jotka

ovat vuorovaikutteisia. Vuorovaikutuksen eteneminen onnistuu paremmin
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kun osapuolten nakemykset ldhenevat toisiaan ja tieto toistensa nakokulmista
lisdaantyy. (mts. 71.) Kuntoutusprossin eteneminen voi hidastua, asiakkaiden
tunteiden kasittelyn puutteen vuoksi. Hipedn ja leimautumisen pelko ovat
merkittava syy, jattaa kuulokoje kayttamatta tehdyn kuulonkuntoutustutki-
muksen perusteella. Asiakkaan ensikdynnilla audionomin luona, vuorovaiku-
tus painottuu lahinna sopivan kuulokojeen 16ytymiseen. (Aaltonen, Aro,

Laakso, Lonka & Ruusuvuori 2013, 26-27.)

Pesonen ja muut (2002, 44) toteavat ettd, palvelutapahtuman aikana palvelun
tarjoaja ja kuluttaja ovat vuorovaikutuksessa, joka vaikuttaa koetun palvelun
laadun tasoon. Asiakkaan nakokulmasta vuorovaikutuskokemuksen perus-
teella voidaan arvioida palvelun laatua. Palvelun laatuun vaikuttavat kaikki

ne tyontekijat jotka ovat olleet vuorovaikutuksessa asiakkaan kanssa.

/" Odotetty ™\ / woettu N/ Koettu

. laatu '\ kokonaistaatu /N laatu 4

4 § Imago ,
/" -markkinaviestints \ . __

| -suusanallinen |
|\ veestintia /
\_ -asiakkaan tarpeet /

4 7 Toiminnallinen
) | laaty;
y 9 miten

Tekninen laaty; (
mita

Kuvio 2. Koetru kokonaslaat (Gronroos 1990)

Kuvio 2.

Gronroosin koettu kokonaislaadun kaaviokuva

Pesosen ym. (2002, 45) mukaan Gronroosin (1990) maarittelemaan koettuun

kokonaislaatuun vaikuttaa asiakkaan odottama seka kokema laatu (Kuvio 2.).
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Odotettu laatu sisaltaa markkinaviestinnan, imagon, suusanallisen viestinnan
ja asiakkaan tarpeet. Koettu laatu sisédltda imagon teknisen ja toiminnallisen

laadun.

Pesonen ja muut (2002, 50-51) kuvaavat laadulla olevan keskeisen merkityk-
sen kilpailutekijana yritysmaailmassa, joten taman vuoksi on kehitelty jarjes-
telmia laadun varmistamiseksi. Laatujarjestelmien tavoitteena on asiakastyy-
tyvaisyyden jatkuvuuden parantaminen. Samalla asiakastyytyvaisyydelle on
asetettu taso ja paamaarad, seka kuinka taso saavutetaan ettd tarkistetaan saan-
nollisesti. Koivuniemi ym. (2014, 195) ovat todenneet Kokkolan alueen olevan
kdaytannon esimerkkina asiakkuuksien hoidossa “alusta loppuu asti” seka tii-

viisti laadun etta arkivaikutusten seurannassa.

2.2 Vuorovaikutus

Terveyden ja sairaanhoitopalvelujen hoitosuhde perustuu vuorovaikutukseen
henkilokunnan ja asiakkaiden sekd hanen ldheistensa kanssa (Suomen kunta-
liitto 2011, 6). Sosiaali- ja terveysalalle laadittujen suosituksien (ETENE-
julkaisuja 35, 2012,6) mukaan asiakkaiden ja ammattilaisten valinen vuorovai-
kutus on toistaan arvostava ja inhimillinen. Vuorovaikutus edellyttaa asiak-
kaiden ja asiantuntijoiden vélista luottamusta, rehellisyytta seka tavoitteisiin
ja toimintaan sitoutumista. Vuorovaikutus sisaltaa osapuolten valisen tiedon,
osaamisen ja kokemuksen arvostamisen. Olennaista on, ettd asiakas tulee
kuulluksi omassa asiassaan seka saa riittavasti tietoa oman paatoksen teok-
sensa tueksi. Vuorovaikutuksen perusteella palveluja tarvitseva ihminen ky-
kenee kdyttamaan voimavarojaan ja kykyjaan tilanteen korjaamiseksi ja ym-

martamiseksi. (ETENE-julkaisuja 35, 2012, 24.) Asiakaspalvelutilanteissa pal-



16

velun tuottajasta ja asiakkaasta tulee kiinted osa palvelua, joten vuorovaikutus

on palvelun laadun kannalta ensiarvoisen tarkedaa (Pesonen ym. 2002, 23).

Vuorovaikutus on jokaista ihmista koskettava asia. Sosiaalisessa kanssakay-
misessa koemme vuorovaikutusta toisten ihmisten kanssa, jolloin vaikutam-
me toistemme toimintaan. Onnistuneessa vuorovaikutuksessa koemme ar-
vokkuuden ja onnellisuuden tunnetta. (thl, 2015, Vammaispalvelujen kasikir-
ja.) Erilaista hyvista ja huonoista vuorovaikutuskokemuksistaan ihminen
my06s vammainen ihminen, rakentaa identiteettiaan ja kasitystaan itsestaan
seka rooleistaan. Vuorovaikutuskokemukset voivat olla vammaiselle joko
vahvistavia tai estavia identiteetin muodostamisessa. Kuntoutustyontekijoi-
den sekd vammaisten ihmisten vuorovaikutussuhteiden toteutuminen onnis-

tuneesti, vahvistaa asiakkaiden valtaistumista. (Notko 2016.)

Kuntoutujaldhtoisessa mallissa vuorovaikutussuhde on tasa-arvoinen kuntou-
tustyontekijan ja asiakkaan valilla sekd samalla tulosten saavuttaminen edel-
lyttda molempien osapuolien aktiivista panosta (Jarvikoski, Harkapaan 2011,
189). Kuntoutujan ja asiantuntijan kasvokkain tapahtuva, turvallinen ja luot-
tamusta herattdva vuorovaikutus auttaa kuntoutumisen toteutumista suunni-
tellusti. Kuntoutuja arvioi vuorovaikutuksen perusteella, voiko hanen saa-
miinsa tietoihin luottaa ja toimia niiden mukaisesti. (Knaapi-Junnila, Jappinen,
Vélimaa & Piirainen 2015, 52, 20-32). Ihmisten valiseen vuorovaikutuksen
kulkuun vaikuttaa ilmeiden lisdksi puhedani sekd kehon asennot ja liikkeet
(Kokkonen 2010, 14). Hyvan vuorovaikutuksen toteutumiseen vaikuttaa siis
monet asiat, joihin emme valttamatta itse kiinnitd huomiota. Katsekontaktin
luominen luo myonteisia laadullisia vaikutuksia seka avaa uusia mahdollisia
asiakkaiden kuntoutumiseen. Tieteellisen artikkelin tutkimuksen perusteella,
katsekontaktilla on todettu olevan asioiden muistamiseen liittyvia tekijoita.

Katsekontaktilla voidaan antaa asiakkaille mahdollisuuksia elamanlaadun
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parantamiseen sekd olemalla katsekontaktissa, huomion kohteena. (Conty,

George, Hietanen 2016, 184-197.)

Tyontekijan ja asiakkaan valinen vuorovaikutus voidaan jakaa Monkkosen
(2007) mukaan kolmeen osaan; asiantuntijakeskeiseen, asiakaskeskeiseen
orientaatioon seka dialogisuuteen (Monkkonen 2007,161). Asiantuntija keskei-
sessa vuorovaikutuksessa ammattiauttaja asettuu henkiloksi, joka tietda par-
haiten, toimii virallisen aseman edustajana tai asiantuntevana ammattilaisena.
Télla asiantuntijan toimintatavalla han asettaa itsensa ylempaan asemaan suh-

teessa avuntarvitsijaan. (Peavy 2006, 36.)

Tasavertaisessa tyoskentelyssa asiakas on subjekti, eikd toimenpiteiden, neu-
vojen ja ohjeiden kohde. Tyontekijad kohtelee asiakasta kunnioittavasti ja huo-
maavaisesti. Ihmissuhteissa luottamus lisaa elinvoimaa seka samalla se luo
toivoa ja uskoa tulevaisuuteen. Sosiaali ja terveysalalla luottamuksen toivoa
ja uskoa antava vaikutus ja sithen pyrkiminen on ldhtokohta ja perusta tyos-
kentelyyn asiakkaiden kanssa. (Raatikainen 2015, 18.)

Raatikaisen (2015, 27)mukaan Govier (1993, 99- 120) luottamus voidaan jakaa
kolmeen osa-alueeseen jotka ovat luottamus toisiin ihmisiin, luottamus itseen-
sa suhteessa muihin ihmisiin seka luottamus itseensa. Tyontekijan ensikoh-
taaminen asiakkaan kanssa on alku luottamuksen rakentumisessa. Ensivaiku-
telma ohjaa tyontekijan ja asiakkaan valisen suhteen muodostumista. Hyvin
onnistuneessa asiakasprosessissa tarvitaan kaksi nakokulmaa, asiakkaan ja
tyontekijan valinen yhteistyosuhde seka asiakkaan nakemykset ldhtotilantees-
ta, mahdollisista muutoksista ja tavoitteista. Raatikaisen (2015, 79) mielesta
luottamuksen saavuttamiseen tarvitaan usein miten tyontekijan asiantunte-

musta.

Luotettavan asiakaspalvelun maéarittelyssa Pesonen ym. (2002, 103) luottamus

koostuu kolmesta tekijastd; vastaanottajan aikaisemmista kokemuksista orga-
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nisaatiosta, tiedoista ja ennakkoluuloista, asiakaspalvelijan sanoman muodos-
ta ja sisallostd, tiedoista ja esittdytymisestd kokonaisuudessaan seka asiakas-
palvelijan kayttaytymiselld, ulkoasulla, danelld, katseella, kielenkdytolla asia-
kasta kohtaan. Sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasty0ssa luottamus ja luot-
tamuksellisuus ovat tarkea osa tyon arkea. Positiiviset kokemukset lisdaavat
luottamusta, josta syntyy tyytyvaisyytta palvelujarjestelmaan ja sita kautta

edelleen luottamusta henkil9st6on ja painvastoin. (Huovinen STM 2014.)

2.3 Kuntoutusohjaus

Kunnilla on laakinnallisen kuntoutukseen jarjestaimisvastuu terveydenhuolto-
lain mukaan (30.12.2010/1326). Kuntoutusohjaus perustuu terveydenhuoltola-
kiin (30.12.2010/1326), jossa on yhdistetty osia erikoissairaanhoitolaista
(1.12.1989/1062) ja kansanterveyslaista (28.1.1972/66) sekda vammaispalvelula-
kiin (3.4.1987/380). Vammaispalvelulain mukaan kuntoutusohjaus on vam-
maisella tai hanesta huolehtivalle, muutoin laheiselle henkilolle annettavaa

palvelua.

Kuntoutusohjaus on vuorovaikutuksellinen ja asiakasldhtoinen palvelu asiak-
kaille. Kokonaisvaltainen ohjaus ja neuvonta kuuluu seka asiakkaalle etta ha-
nen ldheisilleen. Tavoitteena on arjen sujuvuus, konkreettisin toimin parantaa
hyvinvointia, elaméanhallintaa, sosiaalista toimintakykya seka itsenaista sel-

viytymista. (Raty 2015.)

Kuntoutusohjaukseen yksilolliseen palveluun sisaltyvat toimet, joissa asiak-
kaan elinymparistd kokonaisuudessaan huomioidaan. Kuntoutusohjausta
toteutetaan omatoimisen selviytymisen, asiakkaiden itsendisen elaman, toi-

mintamahdollisuuksien seka arkieldiman sujumisen tueksi. Asiakkaiden tar-
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peettomat tai mahdolliset laitoshoidot voidaan ehkaista hyvin hoidetulla kun-
toutusohjauksella. Konkreettisia toimia kuten esim. asunnonmuutostoiden
ohjausta (Suositus nakovammaisen asunnon muutostoiden jarjestamiseksi
2015) toteutetaan kuntoutusohjauksessa, jotta kuntoutujien rakenteellisia es-
teita poistetaan toimintaymparistosta. Nailla turvataan kuntoutusprosessin
eteneminen tarkoituksen mukaisesti. Keskiossa ovat kuntoutujan ja hanen
laheisten arjen sujuminen. Erityisen tarkeda kuntoutusohjaus on kun perhee-
seen syntyy vammainen lapsi tai henkil6 vammautuu akisti tai sairastuu va-
kavasti. (Raty 2015.)

Kuntoutusohjaus on yleensa erikoissairaanhoidon toteuttamaa palvelua joka
tukee muuta kuntoutustoimintaa perusterveydenhuollossa, sosiaali- ja kehi-
tysvammahuollossa, tyohallinnossa, opetustoimessa seka sosiaalivakuutus-
kuntoutuksessa. Kuntoutusohjaus on maksuton palvelu kuntoutujille ja hei-
dan laheisilleen. Kuntoutusohjauksen tavoitteena on kuntoutujan omassa
elinymparistdssa vaikuttavuus; koti, paivakoti, koulu, tyopaikka, asumis-,
hoiva-, kuntoutusyksikko, yhteiso. Kuntoutusohjauksessa arvioidaan yksilol-
lisesti ja kokonaisvaltaisesti asiakkaan toimintakyky, itsendista selviytymista
ja elamanhallintaa. Arvioinnin avulla selvitetdan kuntoutuksen ja palvelujen
tarvetta. Asiakkaan kanssa yhdessa suunnitellaan ja toteutetaan toimintaky-
kya tukevia, ylldpitavia tai parantavia toimin elaménkaaren eri vaiheisiin.

(suomenkuntoutusohjaajienyhdistys. kuntoutusohjaus. 2016.)

Asiakkaiden yksilollisissa kuntoutusprosesseissa, kuntoutusohjaus ja neuvon-
ta ovat olennaisena osana. Jarvikoski, Lindh & Suikkanen (2011, 222) korosta-
vat kuntoutusprosesseissa asiantuntijan ohjauksen ja tuen olevan usein kun-
toutuksen edellytys, huolimatta asiakkaan omasta roolista kuntoutusproses-
sissa. Kuntoutusohjauksen keskeisia tavoitteita ovat asiakkaan ja perheiden
kuuleminen, itsehoitovalmiuksien tukeminen, palvelujen jarjestyminen seka
yhteistyon sujuminen etta tdysipainoisen elaman mahdollistaminen (Saksanen

2012, 11). Kuntoutussuunnittelija Notko kuvaa tekemadssdan kyselyssa kun-
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toutusohjauksen tavoitteiksi toimintakyvyn, elaméanlaadun ja palvelujen pa-
rantamisen. Kuntoutusohjauksella haluttiin vaikuttaa selkedsti my0s itsehoi-

don opetukseen sekd ympariston asenteisiin. (mts. 11.)

Asiakkaiden yksilollisten ominaisuuksien, terveydentilan ja ymparistotekijoi-
den yhteisvaikutuksesta koostuu asiakkaiden toimintakykya ja toimintarajoit-
teita kasittava ICF-malli (Jarvikoski, Harkapaa 2011, 96; THL, ICF 2016). Tata
monisdikeistd vuorovaikutuksellista ja dynaamista tilaa kuvaavaa toiminta-
mallia voidaan hyodyntaa kuntoutusohjauksessa ja moniammatillisessa ty0Os-
kentelyssa. ICF-mukaisella tyovalineelld, eri ammattilaiset ja asiakkaat luovat
keskindisen ymmarryksen kommunikaatiosta naiden valilla (Matinvesi 2010,

51).

Kuntoutusohjauksen tyonsisaltda kuvataan kuntoutusohjausnimikkeistossa,
joka toimii my0s kirjaamisen rakenteena (Kuntoutusohjausnimikkeisto 2013).
Kuntoutukseen sisaltyy nimikkeiston perusteella; arviointia ja suunnittelua,
kuntoutumista tukevaa ohjaus ja neuvontaa, elinymparistossa selviytymisen
tukemista, koodinoitia ja yhteistyotehtdvid asiantuntijan ja kouluttajan tehta-

vissa.

Koivuniemi, Karapalo, Walden & Pikkarainen, (Kuntoutus 2016/1, 66) toteavat
koulutusesittelyssaan palvelu- ja asiakasohjauksen olevan kuntoutusohjauk-
sen ldhella oleva kasite. Palveluohjauksessa toteutuu asiakkaan palvelukoko-
naisuuden koordinointity?, jolla edistetddan yhteistoimintaa eri organisaatioi-
den ja hallinnonalojen valilld. Palveluohjaus sisaltda sekd asiakaslahtoista
asiakastyota (case management) ettd palvelujen yhteensovittamista eri organi-

saatioiden valilla (service coordination).

Kuntoutusohjaustyota tarkastellaan tassda opinndytety0ssa case management

lahestymistavasta kadsin. Case managemet on teoreettinen kasite jossa asiakas
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on keskiossa tarpeineen (Moxley 1989, 10-11). Case-managemetin mukaan
asiakkaan tarpeita yksityiskohtia tarkastellaan kolmelta eri tasolta; yksilon,
ammattilaisen ja yhteison tuen tarpeiden osalta. Asiakkaan kuntoutuminen
etenee Case-managementissa portaitain 1. arvioiti 2. suunnittelu 3. interventio
4. seuranta 5. evaluaatio. Asiakkaan rinnalla kulkeminen kuntoutusprosessin
aikana vahvistaa asiakkaan taitoja ja kykya selviytya omatoimisesti. Kuntou-
tusohjausprossin eteneminen toteutuu suunnitellusti seuraten seka arvioiden

asiakkaan omien voimavarojen mukaisesti. (mts.18-19.)

Case managemet on terveydenhuollossa, erityisesti erikoissairaanhoidossa,
kaytetty kuntoutus- ja palveluohjausmenetelma. Tyomenetelména se korostaa
asiakkaan asemaa seka sisaltda asiakkaan ohjaamista ja tukemista palvelujar-
jestelmissd. Tyoterveyshuollon ty6- ja toimintakyky tukemisessa ja ohjaukses-
sakin voidaan edellyttdd case managentin mukaista moniammatillista tyopro-

sessia. (Redemann, Liira, Juvonen-Posti 2011, 27-32.)

Kuntoutusohjaaja tuntee asiakkaan vammaan tai sairauteen liittyvat erityis-
tarpeet samalla ohjaten, tukien ja neuvoen kuntoutujaa seka hanen ldheistaan
muuttuneissa elamantilanteissa. Kuntoutusohjaajan tyossa tarvitaan pitkdjan-
teisyytta, yhteistyokykya, joustavuutta ja vuorovaikutustaitoja. Kuntoutusoh-
jaajan tyo on itsendista ja kokonaisvaltaista. Kuntoutusohjaaja toimii asiak-
kaan verkostoissa moniammatillista yhteistyota hyodyntaen, omaten laajan
tietdmyksen sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestelmistd, lainsaddanndista ja
ohjeistuksista. (Suomen kuntoutusohjaajien yhdistys ry. 2016). Kuntoutusoh-
jaajat voivat erityisesti paneutua vuorovaikutukseen, asiakasldhtoisyyteen
seka laaja-alaisuuteen ohjaustydssdan. Kohtaamiset asiakkaiden omissa ym-
paristdissadn ovat erityisesti tilanteita, joissa pyritddn tukemaan vammaisten
ja pitkaaikasairaiden omaa toimintavoimaa. Vammaisen ihmisen taysivaltai-
suuden tukeminen, yhdessa ldheisten kanssa, on yksi tarked tavoite kuntou-

tusohjaajan tyossa. (Notko 2016.) Kuntoutujien danta on kuunneltava tarkalla
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korvalla, jotta kuntoutusta edistavat tekijat todella ymmarretdan ja tulkitaan
oikein. Kuntoutujien aanta tutkivassa (Koukkari 2010) vaitoskirjassa todetaan
kuntoutujien tarvitsevan ymmarrysta kokonaisvaltaisesta kuntoutuksesta ja
kuntoutumisesta. Kuntoutujien mielesta kuntoutuksen koordinoinnin ja oh-

jauksen puute on tekijd, joka ei tue kuntoutumista. (mts. 1, 202.)

Kuntoutusohjaaja voidaan maaritelld kuntoutusprossin vastuuhenkiloksi asi-
akkaan kuntoutusprosessissa. Kuntoutusohjaajan tydssa on kysymys erityises-
ti asiakkaiden kohtaamisesta arkielamassa, tietoista lasnaoloa tilanteissa jotka
ovat asiakkaille ainutlaatuisia. Kuntoutujien kokemukset, kuvaavat kuntou-
tustyontekijoiden merkityksen kuntoutumiselleen arvokkaana ja kuntoutu-

mista edistdvana tekijana. (Jarvikoski ym. 2011, 224-225.)

Kuntoutusohjaajien toimenkuvat ovat erilaisia ympari Suomea. Sairaanhoito-
piirit toteuttavat kuntoutusohjausta omien resurssien ja hallinnon mukaisesti.
Etela-Karjalan sosiaali- ja terveyspiirissa kuntoutusohjausta toteuttaa viisi
kuntoutusohjaajaa, viidelle eri erikoisalalle. Kuntoutusohjaajien toimenkuvat
painottuvat asiakasryhmasta riippuen ohjaukselliseen toimintaan, apuvaline-
tyohon seka etuisuuksista, sopeutumisvalmennuksesta ym. tiedottamiseen.
(Eksote 2016.) Matilainen (2016) on opinnaytetydssdan selvittanyt laaja-
alaisesti Hyks: ssa kuntoutusohjaajien toimenkuvaa. Kuntoutusohjausta to-
teuttaa Hyks: ssa viisitoista kuntoutusohjaajaa, kuudella eri erikoisalalla.(mts.
17-18.) Kuntoutusohjaajien toimenkuvat jakautuvat 14 eri tyotehtavaan asia-
kaskontakteista, verkostopalavereihin sekd yhteistyohon muiden yhteistyo-

kumppaneiden kanssa (mts.28-29).

Keski-Pohjanmaan keskussairaalassa toteutetaan kuntoutusohjausta laaja-
alaisesti. Fysiatrian ja kuntoutuksen palveluyksikko tekee tiivista yhteistyota
psykiatrisen kuntoutusohjauksen kanssa (Kuvio 3.). Kuntoutusohjauksen yh-

teistyoryhman kanssa yhteisty0ssa toteutettiin kuntoutusohjauksen puu seka
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kuntoutusohjauksesta tiedottamista alueen asiakkaille. Kuntoutusohjauksen
tehtdavaalueet koostuvat mm. asiakkaiden tilannearvioinnista ja selvittamises-
ta seka ensitiedon ja sopeutumisvalmennuksen toteuttamisesta. (Medi 2016,
14-15.)

Keski-Pohjanmaan keskussairaalan kuntoutusohjauksen yhteistyoryhman
laatima kuntoutusohjaus puu kuvastaa asiakkaan kuntoutusprosessia jonka
perustana on organisaation, kuntoutujan ja kuntoutusohjauksen toteuttajien
ohjaavat arvot (Kuvio 3). Doughertyn vuonna 1991 maarittelevat kuntoutuk-
sen perusarvot ovat vapaus, onnellisuus, oikeudenmukaisuus ja tasa-arvo
(Koukari 2010, 27). Aktiivinen kuntoutuja on toiminnan runko jota kuntoutus-
suunnitelma vahvistaa. Toimintaa ohjaa tavoitteellisuus jota toteutetaan yh-
dessa asiakkaan kanssa. Asiantuntijuus takaa asiakaslahtoiset palvelut kaikille

asiakkaille.(Kuvio 3.)
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Kuvio 3. Keski-Pohjanmaan keskussairaalan kuntoutusohjauksen yhteistyo-

ryhmaén laatima Kuntoutusohjaus puu; Kuntoutusohjauksen periaatteita 2013
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Koivuniemi, Karapalo, Walden ja Pikkarainen (Kuntoutus 2016/1, 65-69) ku-
vaavat kuntoutuksen ohjaajia osaajiksi kuntoutuksen koordinointitehtavissa.
Kuntoutuksen ohjaajien (AMK) koulutus toteutetaan talla hetkelld Jyvaskylan
(Jamk 2016) ja Satakunnan (Samk 2016) ammattikorkeakouluissa. Koulutusta
on toteutettu vuodesta 1997 lahtien, aluksi USA:ssa ja joissakin Euroopan
maissa kaytetyn ”case manageri” palveluohjaaja- koulutuksen tyyppisesti.
Talla hetkella koulutus on laajuudeltaan 210 opintopistetta ja toteutuksena on
seka paiva ettd monimuoto-opiskelua. Tutkintokoulutus sisdltda perus ja am-
mattiopintoja, harjoitteluja, opinnaytetyon ja vapaasti valittavia opintoja. Kou-
lutus nahdéan laajasti, ihmisten kaikkiin elamanalueisiin liittyvana monitie-
teellisena ja — alaisena toimintana, jossa hyodynnetdan kansainvalista toimin-
takyvyn, toimintarajoitteiden ja terveyden viitekehysta (ICF). Ammattikor-
keakouluista valmistuneita kuntoutuksen ohjaajia on talla yli 600 ja heita toi-

mii erilaisilla kuntoutuksen sektoreilla.

Kuntoutuksenohjaajat ovat kuntoutuksen ammattilaisia jotka ohjaavat asiak-
kaiden kuntoutusta myds muualla maailmassa. Australiassa kuntoutuksenoh-
jaajat ohjaavat asiakkaita, jotka kokevat haitta vaikutuksia terveydentilastaan,
vammastaan ja sosiaalisesta tilanteestaan. Asiakkaiden ohjaus tyohon, koulu-
tukseen seka itsendisestd elamasta selviytymiseen ovat kuntoutusohjauksen
tarkeita tyoalueita. Kuntoutusohjaajat voivat erikoistua erilaisille asiakasryh-
mille, heidan tarpeidensa mukaan. Asiakkaiden kasvatuksellinen tukeminen
itsetuntoa parantaen, positiivisen energian kasvattaminen ja omatoimisuuden
parantaminen ovat kuntoutusohjaajan tyossa tarkeda myos muualla maail-

massa (ASORC 2016.).
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3 Opinndytetyon toteutus

3.1 Tutkimuskohde

Tutkimuksen aihepiirin rajaus on tehty kuntoutusohjauksen asiakasryhmaan
toimeksiantajan sopimuksen perusteella seka paikkasidonnaisuuden perus-
teella Keski-Pohjanmaan keskussairaalan alueen asiakkaille (Hirsjarvi, Remes
& Sajavaara. 2009, 84). Kiuru, Keski-Pohjanmaan erikoissairaanhoitopiiri ja
peruspalvelukuntayhtyman keskussairaala on tassa opinndytetyossa tutki-
muksen toimeksiantaja (Keski-Pohjanmaan keskussairaala Etusivu 2016). Tas-
sa opinnaytetydssa nimean toimeksiantajan Keski-Pohjanmaan keskussairaa-
lan Fysiatrian ja kuntoutuksen palveluyksikoksi. Yksikon toiminta on toteut-

taa ladkinnallista kuntoutusta lakiin perustuen (30.12.2010/1326).

Keski-Pohjanmaan keskussairaalan Kuntoutustutkimusyksikon toiminta on
aloitettu v. 1984 ladkinnallisen kuntoutuksen koordinoivana, suunnittelevana,
ohjaavana ja alan koulutuksestaan vastaavana yksikkona. Kuntoutusohjaus on
toiminnan alusta lahtien ollut tarkea tyOalue, jota on pitkajanteiselld kehityk-
sella toteutettu useita vuosikymmenia. Kuntoutusohjauksen toteuttamisesta
ovat vastanneet kuntoutusohjaajat ja kuntoutusavustaja usean asiakasryhman

kokonaisuuksina. (Lankila, 1999, 200.)

Kuntoutustutkimusyksikko ja Fysiatrian osasto ovat yhdistyneet 2000 vuonna
Fysiatrian ja kuntoutuksen palveluyksikoksi, joka toteuttaa mm. kuntoutusoh-
jausta aikuisille ja lapsille sekd heidan perheille etta lahiyhteisoille.
Asiakasryhmia ovat:

1) Lasten ja nuorten pitkaaikaissairaudet ja vammat,
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2) Uniapnea-, happirikastin -, reumasairaudet ja aikuiset vaikea-
vammaiset,

3) Sydan sairaudet, aikuisten astma ja fibromyalgia,

4) Neurologiset, suolisto ja syopasairaudet, diabetes,

5) Aikuiset suomenkieliset aistivammaiset,

6) Huonokuuloiset seka kielihdiridiset lapset ja nuoret.

Kuntoutusohjausta toteuttaa 6 kuntoutustyontekijad, 5 kuntoutusohjaajaa ja 1
kuntoutusavustaja nimikkeilla. Fysiatrian ja kuntoutuksenpalveluyksikossa
koordinoidaan somaattiseen hoitoon liittyvaa kuntoutusohjausta. (Keski-

Pohjanmaan keskussairaala Kuntoutusohjaus 2016.)

3.2 Opinnaytetyon tavoite, tarkoitus ja tutkimuskysymykset

Opinndytetyon tarkoituksena on kyselyn perusteella kartoittaa asiakastyyty-
vaisyys kuntoutusohjauksessa toteutumista Keski -Pohjanmaan keskussairaa-
lan Fysiatrian ja kuntoutuksen palveluyksikossa asiakkaan nakokulmasta laa-

kinnallisen kuntoutuksen osalta.

Opinndytetyon tavoitteena on kuvata asiakaskyselyssa esiin nousseita asiak-
kaiden kokemuksia vuorovaikutuksesta sekd avun ja tuen sekda muiden vaiku-
tuksien nakokulmasta. Ndiden kuvausten avulla voitiin 16ytda kuntoutusoh-

jauksen kehittamiskohteet.

Tutkimuskysymykset
Miten tyytyvadisid asiakkaat ovat kuntoutusohjauksessa tapahtuvaan vuoro-
vaikutukseen?

Miten tyytyvdisia asiakkaat ovat saamaansa tukeen ja ohjaukseen?
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Miten tyytyvdisia asiakkaat ovat kuntoutusohjauksen muihin vaikutuksiin?

3.3 Kvantitatiivinen ldhestymistapa

Opinnaytetyo toteutetaan maaralliseen tutkimukseen liittyvilla menetelmilla
jossa teoreettisten kasitteet selitetdan arkiymmarrykseen. Maarallisen tutki-
muksen tavoitteena on hyodyntaa teoriaa mittaamisessa seka kuvantaa, kar-
toittaa ja vertailla ihmisid koskettavaa ilmiota tassa tapauksessa kuntoutusoh-
jausta (Vilkka 2007,19).

Aineistonkeruumenetelméana tutkimuksessa on kaytetty kvantitatiivisessa
tutkimuksessa tyypillista kysely menetelmaa (Vilkka 2005,73). Aineisto tutki-
mukseen on keratty survey tutkimuksena suunnitelmallisen kyselyn avulla
jossa lomakkeet ovat valmiiksi jasennelty. Survey - tutkimusta voidaan sovel-
taa esim. tosiasiatietojen, arvioiden, kokemuksien, mielipiteiden, asenteiden ja
arvojen selvittaimisessd. Kuntoutuksessa survey- tutkimusta voidaan hyodyn-
taa selvitettdessa asiakkaiden toimintakyvyn tai paivittaistoimintojen maaran,
laadun, ilmaisun tai vaikuttavuuden selvittamisessa Jarvikosken ja Harka-
pdan (2011, 279) mukaan. Kyselyn muotona kaytettiin paperista kyselyd, joka
jaettiin asiakkaille tapaamisen yhteydessa. Lomakkeen jaon yhteydessa asiak-
kaille kerrottiin tutkimuksen tarkoitus ja vastattu mahdollisiin kysymyksiin
kyselyyn liittyen. Vastaajat tayttivat lomakkeen omalla ajallaan ja palauttivat
lomakkeen postitse tai sovittuun paikkaan (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2003.
182 -186).

Asiakastyytyvaisyyskyselyssa ei pyydetty asiakkaiden tunnistustietoja, silla
ne eivat ole olennaisia tietoja toimeksiantajan kuntoutusohjauksen toteuttami-
sen kannalta. Ladkinnallisen kuntoutus toteutuu kaikille samalla tavalla asi-

akkaasta riippumatta.
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Asiakastyytyvaisyytta kartoitettiin strukturoiduilla kysymyksilla Likertin as-
teilla 1-6 ja yhdelld avoimella kysymyksella. Likertin asteikon arvot olivat

madritelty seuraavin vastausvaihtoehdoin.

Tdysin samaa mielta =6
Samaa mielta =5
Jonkin verran samaa mieltd =4
Jonkin verran eri mielta =3
Eri mieltd =2
Tdysin erimielta =1

3.4 Aineiston keraaminen

Aineisto kerattiin perusjoukon muodostavilta kohdehenkil6ilta. Tutkimus
toteutui kokonaistutkimuksena jolloin perusjoukon jokainen otantayksikko
otetaan tarkasteltavaksi tutkimukseen (Holopainen, Pulkkinen 2012, 29). Ky-
selytutkimuksissa voidaan tehda myos uusintakysely, jotta saadaan riittava
vastausprosentti (Jarvikoski, Harkapaa 2011, 279).

Kyselytutkimuksen tutkimuslupaa haettiin syksylla 2015 vuonna Keski-
Pohjanmaan erikoissairaanhoito- ja peruspalvelukuntayhtyman Hallintoyli-
hoitajalta Keskushallinnosta. Tutkimuslupa kyselytutkimuksen toteuttami-
seen myonnettiin 30.9.2015 (liite 1.).

Tutkimuksen perusjoukoksi maaritellaan erilaiset pitkdaikaissairauden ja
vammaryhman lapset ja aikuiset asiakkaat jotka saavat kuntoutusohjaus pal-
veluita Fysiatrin ja kuntoutuksen palveluyksikosta. (Keski-Pohjanmaan kes-
kussairaala Kuntoutusohjaus 2016.).

Kuntoutusohjaus asiakkaiden asiakasprofiili maariteltiin erikoissairaanhoidon
avohoidon kayntityyppisesti. Kdyntityypin maarittelysta on rajattu ulkopuo-

lelle lyhyet apuvalinekdynnit jotka eivat sisdlla ohjauksellisia toimia. Rajauk-
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sesta oli sovittu yksikon johtoryhman kanssa ennen asiakastyytyvaisyys kyse-
lyn toteuttamista.

Kysely toteutettiin Fysiatrian ja kuntoutuksen palveluyksikon kuntoutusoh-
jaus asiakkaille lokakuussa 2015 vuonna (1-30.10.2015) ja helmikuussa 2016 (1.
-29.2.2016) paperilomakekyselylla (liite 2.). Tammikuussa 2016 vuonna paa-
dyttiin toteuttaa uusintakysely helmikuulle 2016 vuonna, jotta vastauspro-
sentti saatiin riittavaksi. Tyontekijoille tiedotettiin kyselyjen toteuttamisesta
yksikon viikkopalavereissa. Asiakkaille on kerrottu asiakastyytyvaisyys kyse-
lysta ja sen tarkoituksesta ennen vastaanottoa seka pyydetty palauttamaan
kyselylomake anonyymisti aulassa sijaitsevaan laatikkoon. Kotikaynneilla
asiakkaille annettiin paperilomakekysely ja yksikon osoitteella varustettu pa-
lautuskuori. Kyselylomakkeet jaettiin asiakkaille yksinkertaisella satunnais-
otannalla jossa kaikilla perusjoukon havaintoyksikoilld on samansuuruinen
mahdollisuus tulla valituksi otokseen (KvantiMOTV 2003). Kyselyyn vastaa-
minen oli tdysin vapaaehtoista.

Lokakuun kyselyn jakoivat kuntoutusohjauksen toteuttajat asiakkailleen. Lo-
kakuussa 2015 vuonna kuntoutusohjauksessa kavi yhteensa 68 asiakasta.
Heista 50:1le jaettiin kysymyslomake jonka tuloksena vastausprosentti oli 38 %
(n=19).

Helmikuussa kyselyn jakoivat sekd kuntoutusohjauksen toteuttajat seka yksi-
kon sihteerit. Helmikuussa 2016 vuonna kuntoutusohjauksessa kavi yhteensa
166 asiakasta. Heista 50:1le jaettiin kysymyslomake, jonka tuloksena vastaus-
prosentti oli 58 % (n=29).

Aineiston kerdamisaikana kuntoutusohjauksessa kavi 234 asiakasta joista 100
asiakkaalle jaettiin kysely. Aineiston kerddmisen tuloksena vastausprosentti
oli 48 % (N=48).

Tutkimukseen hyvaksyttiin vastaukset jotka olivat numeraalisesti vastanneet
kysymyksiin. Yksi vastauslomake hylattiin 2015 vuoden lokakuun vastauksis-
ta, koska vastaukset eivit olleet numeraalisia. Avoimen kysymyksen vastauk-

sista 1 poistettiin anonyymiyden takaamiseksi.
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3.5 Mittariston laadinta

Kyselylomakkeen toteuttamisessa hyodynnettiin Jyvaskylan ammattikorkea-
koulun, Kuntoutusohjauksen ja suunnittelun koulutusohjelman (SRES3010);
Kuntouksen ohjausty0 ja menetelmat (Jamk 2016.), jaksolla annettua asiakas-
tyytyvaisyys kysymyslomaketta (liite 3.),(Moxley 1989, 139). Lomakkeen
suomenkielinen kdannos on tehty Jyvaskylan ammattikorkeakoulun opettaja
Pirkko Perttinan toimesta. Kyselylomake valikoitui tutkimuksen toteuttajan
henkilokohtaisen arvion perusteella sopivaksi lomakkeeksi toteuttaa kysely-
tutkimus. Henkilokohtaiset perusteluni olivat, haluani hyodyntaa valmiiksi
tehty asiakastyytyvaisyys kyselylomaketta sekd kuntoutusohjauksen koulu-
tusohjelmastani saatua ohjausta kyselylomakkeen kayttoon liittyen. Kysely-
lomakkeisiin liitettiin tutkimuksen tekijan toteuttama saatekirje (liite 2.) joka
tilaajayksikon kuntoutussuunnittelijan ja keskussairaalan koulutusvastaavan
kanssa on tarkistettu syyskuussa 2015 vuonna.

Kysymyslomakkeessa selitettiin tarkasti, miten kysymyksiin pitaa vastata.
Kysymyslomakkeessa on hyddynnetty Likertin mielipideasteikkoa Hirsjarven
mukaan (Hirsjarvi ym. 2009, 200). Kaikilta vastaajilta kysytaan tasmalleen sa-
malla tavalla standardoidussa kyselyssa (Vilkka 2007,19). Lomaketta ei ole
tassa tutkimuksessa testattu koska tutkimuksessa on hyodynnetty aiemmin
tehtya asiakastyytyvaisyyslomaketta.

Kysymyslomakkeen kysymykset painottuivat asiakastyytyvaisyyden osalta
kolmeen osa-alueeseen jossa painottuivat asiakastapaamisen vuorovaikutus,
tukeen ja ohjaukseen sekd muihin vaikutuksiin. Tutkimukseni asiakastyyty-
vdisyytta kartoitetaan strukturoidulla kysymyslomakkeella. Kysymyslomak-
keeseen sisaltyi 14 strukturoitua kysymystd, joista 5 (1., 5., 10., 11., 12.) kysy-

mystd antaa vastauksen vuorovaikutukseen liittyenja 6 (2., 3.,6.,7., 9., 13.)
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kysymysta antaa vastauksen tuen ja ohjauksen toteutumiseen seka 3 kysymys-

ta antavat vastauksen muihin vaikutuksiin (4., 8., 14. ). Lomakkeessa on 1

avoin kysymys lopussa, jossa asiakkaat kertovat subjektiivista tuntemuksis-

taan (Taulukko 1.).

Taulukko 1. Kysymyslomakkeen rakenne; tutkimus kysymykset, kysy-

mys/vaittama, vastausten luokittelu

Tutkimus kysymys

Kysymys/vaittdma

Tutkimusvastaus luokittelu

1. Miten tyytyvaisia
asiakkaat ovat kuntou-
tusohjauksessa tapahtu-
vaan vuorovaikutuk-

seen?

1.1. Minusta tuntuu, ettd kuntoutuksen
ohjaaja
valittdd minusta ihmisena

1.5. Minusta tuntuu, etta kuntoutuksen
ohjaaja ymmartaa kaltaisiani

1.10. Kuntoutuksen ohjaaja on kiinnos-
tunut kuuntelemaan nakemyksiani
asioista

1.11. Tunnen itseni jannittyneeksi men-
nessani kuntoutuksen ohjaajan luokse
1.12. Voin luottaa, ettd kuntoutuksen
ohjaajani auttaa minua niin paljon kuin

on mahdollista

1. Vuorovaikutus on toistaan arvostava
2. Vuorovaikutus kokemus luottamuk-
sesta, yksilollisyydesta sekd kuulluksi
tulemisesta.

3. Asiakkaan tilanteen ymmaértaminen ja

empatia kokemus.

2 Miten tyytyvdisia asi-
akkaat ovat saamaansa

tukeen ja ohjaukseen?

1.2Voin luottaa etta, kuntoutuksen
ohjaaja selittdd minulle asiat huolellises-
ti

1.3 Palvelut, joita sain kuntoutuksen
ohjaajalta, ovat juuri niitd mita tarvitsen
1.6. Voin suositella hyville ystavalleni
kuntoutuksen ohjaajan apua

1.7. Kuntoutuksen ohjaaja yrittda todel-
la auttaa minua kohtaamaan tarpeeni
1.9. Jos minulla on ongelmia tulevai-
suudessa tulen hakemaan uudelleen
apua kuntoutuksen ohjaajalta

1.13 Kuntoutuksen ohjaaja on aina

kaytettavissd kun tarvitsen hanta

1.Palveluiden asiantuntevuus, luotetta-
vuus, tarpeellisuus

2.Luottamus palvelun nopeuteen
/palveluvarmuus/saavutettavuuteen.
3.Palvelutarpeen tunnistaminen

4 Riittavan tiedon antaminen tuen

toteutumiseksi

3. Miten tyytyvaisia

1.4. Ndkemys eldméstani on parantunut

1.Elamén ndkemyksen parantuminen
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asiakkaat ovat kuntou- siitd alkaen kun aloin kadyttamaan 2 Itsendisyyden tukeminen.
. - kuntoutuksen ohjaajan palveluita
tusohjauksen muihin jacan p
1.8. Kaiken kaikkiaan, asiat ovat men-
vaikutuksiin? i
neet huonommin siitd lahtien kun olen
kayttanyt kuntoutuksen ohjaajan palve-
luita

1.14. Kuntoutuksen ohjaajan palvelut,

joita olen saanut, ovat auttaneet minua

olemaan yha itsendisempi

Tutkimuskysymyksien vastaukset saadaan asiakastyytyvaisyyslomakkeen
kysymysten/viittamien perusteella (Taulukko 1.). Kysymyksien vastaukset
ovat luokiteltu asiakastyytyvdisyyden laadullisten perusteiden mukaisesti

tutkimuskysymyksien aihepiirien mukaisesti.

3.6 Aineiston analyysi

Tutkimuksen analysoinnissa kaytetaan kvantitatiiviseen tutkimukseen pa-
remmin sopivaa lineaarista eli vaiheittaista etenemistd. Kuvantamisen, luokit-
telun ja yhdistamisen perusteella tehdaan selitys josta johdetaan paatelmia.
Analysoinnin jalkeen tulkitsen ja teen omia johtopaatoksia tuloksista (Hirsjar-
vi ym. 2009, 223-224, 229).

Analysoinnissa tulkitsen tata tutkimusta muihin asiakastyytyvaisyys tutki-
muksiin terveydenhuollossa vuorovaikutuksen etta tuen ja ohjauksen toteu-
tumisen ettd muiden vaikutuksien ndkokulmasta.

Tulokset esitetaan taulukoissa sekd pylvaskuvioissa (Vilkka 2007,148).
Lomakkeesta tehtiin Webropol- ohjelman avulla sahkéinen muoto (liite 4.),
jotta hyodynsin analysoinnissa. Sahkoista muoto voidaan jatkossa hyddyntaa
Keski-Pohjanmaan keskussairaalan muissa vastaavissa kyselyissa. Kaikki

numeraalisesti vastanneet vastaukset otettiin tutkimukseen mukaan. Tutki-
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mustulokset analysoitiin Webropol- ohjelman avulla. Tutkimuksen muuttujat
jarjestettiin asteikkoon, prosenttiosuuksiin seka keski-arvoihin. Teemoittelun

avulla aineisto ryhmiteltiin tutkimukseen sopivaksi.

4 Tutkimuksen tulokset

4.1 Taustatiedot asiakkaista kysylyajankohtana

Fysiatrian ja kuntoutuksen palveluyksikon kuntoutusohjauksen asiakasprofii-
lissa (kuvio 3.) kuvataan asiakkaita, niiden maaria ja ikad, jotka ovat kdyneet
kyselyn toteuttamisen ajan kohtana kuntoutusohjauksessa. Tiedot on poimit-
tu yhteistydssa potilasmaksutoimiston kanssa tilastotietojen perusteella, vuo-

den 2016 kesakuussa.

Helmikuu 2016
263 kpl

Lokakuu 2015
165 kpl

ENELEN EVIE! asiakaskayntia

- N
Lasten kuntoutusohjaus Lasten kuntoutusohjaus
= 1-6 v. asiakkaita | 1-6 v. ja 7-14 v. asiakkaita
14 kpl(8.48%) 17 kpl (6,46%)
w
- N
Aikuisten kuntoutusohjaus Aikuisten kuntoutusohjaus
50-64 v. ja 75-84 v. 50-64 v. ja 64-74v.
asiakkaita ] asiakkaita .
64 kpl (38.79%) 95 kpl(36.12%)
w

Kuvio 4
Asiakasprofiili asiakastyytyvaisyyskyselyn aikana Lokakuussa 2015 ja Helmi-
kuussa 2016
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Kaavio 4. kuvan perusteella lokakuussa 2015 vuonna toteutetun asiakaskayn-
tien maarat olivat pienemmat kuin helmikuussa 2016 vuonna toteutetun asia-
kaskdyntien maarat. Molemmat kuukaudet osoittavat etta lasten ja perheiden
asiakasmaarat olivat kyselyajan kohtana alhaiset. Kuntoutusohjauksessa kay-
neiden suurin ikdaryhma oli 50 -74 vuotiaat asiakkaat molempina kyselyajan

kohtina.

4.2 Asiakastyytyvaisyys kuntoutusohjauksessa

Asiakastyytyvaisyytta kuntoutusohjauksessa kartoitettiin 14 kysymyksen
vaittdmalld ja yhdelld avoimella kysymyksella (liite 4.). Kysymykset antoivat
vastauksia kolmeen kuntoutusohjauksen toteuttamiseen liittyvaan asiakoko-
naisuuteen; vuorovaikutuksen, tuen ja ohjauksen sekd muiden vaikutusten
osalta. Kokonaisuudessaan asiakastyytyvaisyys kuntoutusohjaukseen toteutui
asiakkaiden kokemuksien perusteella hyvin. Vastaukset taulukoitiin excel —
taulukkoon, josta laskettiin asiakkaiden tyytyvaisyys, vastattujen kysymyk-
sien perusteella. Asteikolla vastaukset jaettiin tyytyvaisyys (arvo 1) ja ei — tyy-
tyvédinen (arvo 0) joista kysymys 1.11 jatettiin vastauksen ulkopuolelle. Talla
kysymyksella ei mitattu tyytyvaisyys arvoa mielestani. Vastaukset, jotka oli-
vat vastattu asteikolla 4 (jonkin verran samaa mielta) — 6 (tdysin samaa mielta)
arvioitiin tyytyvaisiksi. Taman asteikon arvioinnin perusteella asiakkaat olivat
100 % tyytyvaisia toteutettuun kuntoutusohjaukseen (Liite 8). Vastaajien mie-
lestd onnistuneimmaksi kuntoutusohjaus koettiin tuen ja ohjauksen toteutuk-
sen osalta, asiakkaat suosittelevat ohjausta mielelldan ystavalleen (ka
5.8)(n=38). Seuraavaksi tarkeimmaksi koettiin kuntoutusohjauksessa toteutu-
nut luottamus, kuntoutuksen ohjaajan selittavan asiat huolellisesti (n=33) seka
auttavan tarvittavien palvelujen kohtaamisessa (ka 5,72)(n=34). Vuorovaiku-

tuksen onnistuneet kokemukset kohosivat myos korkealle asiakastyytyvai-
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syys kyselyssa kuten tuntemus kuntoutuksen ohjaajan vélittaminen asiak-
kaasta (ka 5.68)(n=36). Asiakastyytyvaisyyttd kuvaava taulukko (Ks. Kuvio 5)
sisaltad kysymysten keski-arvot, joiden perusteella asiakkaiden vastaukset
ovat painottuneet keski-arvojen 4 (jonkin verran samaa mieltd) ja 6 (tdysin

samaa mielta) valille.

M Sarjal

o B N W b~ U1 O N

Kuvio 5. Kyselyn vastauksien keski-arvot

Kuvion 5 perusteella totean asiakastyytyvaisyyskyselyn 12 kysymysta sijoit-

tuneen asteikolle 4-6 ja 2 kysymysta sijoittui asteikolle 3-1.

Kyselyn prosentti osuuksien (Kuvio 6) perusteella todetaan, vastausten pai-
nottuneen 50 % tdysin samaa mielta vastauksiin(6). Noin neljannes vastauksis-
ta oli samaa mielta (5) kysymysten vaittamiin sekd neljannes vastauksista ja-
kautui jonkin verran samaa mieltd ja taysin erimieltd olevien vastauksien va-

lilla. (kuvio 6.)
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Vastausten %-osuudet

Kuvio 6. Vastausten % -osuudet

Asiakastyytyvaisyys kyselyn vastausten % -osuuksien (Kuvio 6) kokonaisuu-
desta voidaan havaita asiakastyytyvaisyyden koostuvan padosin, tdysin sa-

maa mieltd, samaa mieltd ja jonkin verran samaa mielta olevista vastauksista

(Taulukko 4.)

4.3 Asiakastyytyvaisyys kuntoutusohjauksen vuorovaikutukseen

Asiakkaidentyytyvaisyys kuntoutusohjauksessa tapahtuvaan vuorovaikuk-
seen koettiin vastausten perusteella toistaan arvostavaksi, luottamukselliseksi
seka yksilolliseksi. Asiakkaat kokivat tulleensa kuulluksi sekd ymmarretyksi.
Vuorovaikutuksessa tapahtui myo6tatuntoa eli empatiaa asiakkaan kokemuk-
siin liittyen. Naiden positiivisten vuorovaikutuskokemuksien keski-arvot ylit-
tivat 5 ja kokonaisuutena hajontaa oli erittdin vahan nadiden vastausien osalta
5,45 -5,68 valilla. Asiakkaiden vastaukset jannittdmiseen liittyvasta tuntemuk-
sesta oli keskiarvoltaan matala (ka 2,2), josta voi paatella ettd, asiakkaat eivat

jannittaneet kuntoutusohjaus vastaanottoa. Vuorovaikutukseen liittyvien ky-
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symyksien osalta, tyytyvaisimpia asiakkaat olivat kokemukseen, etta kuntou-
tuksen ohjaaja valittda minusta ihmisena (ka 5,68). Asiakkaiden luottamus
kuntoutuksen ohjaajaan tarjoamaan apuun osoittautui vastauksien perusteella
seuraavaksi korkeimmaksi (ka 5,64). Asiakkaiden kokemus siitd, etta kuntou-
tuksen ohjaaja ymmartaa asiakkaan kaltaisia ihmisia, osoittautui asiakastyy-
tyvaisyyden kokemuksella myos tarkeaksi (ka 5,62). Vuorovaikutus kokemus
kuntoutuksen ohjaajan kiinnostuksesta kuunnella asiakkaan nakemyksia oli-
vat hiukan edellisiin vastauksiin liittyen matalampia (ka 5,45). Kuntoutuksen
ohjaajan taidot olivat vastausten perusteella korkeat. Asiakkaat kokivat kun-
toutus ohjaajan luokse tullessaan jonkin verran jannitysta (ka 2,2). Kokonai-
suudessaan asiakastyytyvaisyys vuorovaikutuksen toteuttamiseen kuntou-
tusohjauksessa oli korkea (ka 4,92) vastauksien perusteella (Taulukko 2.). Vas-
taajien maarat asteikoittain ovat nakyvina prosentti osuuksina kysymyskoh-
taisesti seuraavassa kuviossa 7. Kuviosta voidaan havaita kysymyksen 1.11

aiheuttaneen eniten hajontaa asiakkaiden jannityksen kokemuksissa.



0% 10% 20% 0% 40% a0% 60% 70%

80%

1.1. Minusta turtuu, etté
kurtoutuksen ohjaaja valittas
minusta ihmisena

1.5, Minusta turtuu, et
kurtoutuksen ohjiaaja ymmartaa
kattaisiani

1.10. Kurtoutuksen ohjasja on
kiinnostunut kuurtelemaan
nakemyksiani asicista

1.11. Tunnen itseni jannittynesksi
mernessani kuntowtuksen ohjazjan

luckse
0%
0%
1.12. Voin luottaa, ettd 0%
kuntoutuksen ohjazjani auttaa
minua niin paljon kuin on mahdollista 4.28%

B 1 Taysin erimielta & 2 Eri mieltd ™ 3 Jonkinverran eri mieltad = 4 Jonkin verran samaa mielta
W 5 Samaa mielta = & Taysin samaa mielta

Kuvio 7. Asiakastyytyviisyys kuntoutusohjauksen vuorovaikutuksesta
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4.4 Asiakastyytyvaisyys kuntoutusohjauksen tukeen ja

ohjaukseen

Vastauksien perusteella asiakkaat kokivat tuen ja ohjauksen toteutumisen
kuntoutusohjauksessa hyvaksi. Asiakkaiden kokemus kuntoutusohjauksen
palveluiden toteuttamisesta oli asiantuntevaa, luotettavaa ja kohdistui asiak-
kaiden tarpeisiin. Tuen ja ohjauksen toteutuminen osoittautui luotettavaksi,
nopeaksi ja saavutettavaksi vastauksien perusteella (Taulukko 3.). Asiakkaat
kokivat tuen ja ohjauksen toteutumisen onnistuneen siind maarin, ettd haluai-
sivat suositella ystavalleen kuntoutusohjausta (ka 5,8). Seuraavaksi eniten asi-
akkaat luottivat kuntoutuksen ohjaajan selittavan asiat huolellisesti seka aut-
tavan tarvittavien palvelujen kohtaamisessa (ka 5,72). Kuntoutuksen ohjaajalta
saadut palvelut olivat juuri niita palveluja joita asiakkaat kokivat tarvitsevan
myOs melko korkealla keski-arvolla (ka 5,52). Tulevaisuudessa, asiakkaat saat-
tavat hakeutua kuntoutuksen ohjaajan luokse (ka 5,47) ongelmien ilmetessa.
Tuen ja ohjauksen saavutettavuutta kuvaa asiakkaiden kokemus siita, etta
kuntoutuksen ohjaaja on aina tarvittaessa tavoitettavissa (ka 4,48). Vastaajien
maarat asteikoittain ovat kuvattu prosentti osuuksina kuviossa 8. Kuviosta
havaitaan 1.13 kysymyksen aiheuttaneen eniten hajontaa kuntoutuksen ohjaa-

jan saavutettavuudesta aina tarvittaessa.



0% 25% 0% 7%

0%
0%
1.2, Voin luocttaa ettd, 0%

kuntoutuksen ohjaaja selttas
minulle asiat huolelisesti (0%

1.3, Palveldt, joita sain 2,17%
kurtoutuksen ohjazjalta, ovat juuri
niité mitd tarvitsen

1.6. Yoin suositella hyvalle
ystévalleni kuntoutuksen ohjaajan
apua

1.7. Kuntoutuksen ohjaaja yrittaa
todella auttas minua kohtaamaan
tarpeeni

1.9, Jos minulla on ongelimis
tulevaisuudessa tulen hakemaan
uudellzen apua kurtoutuksen
ohjaajata

113 Kurtoutuksen chiaaja on aina
kaytettdvissd kun tarvitsen hants

W1 Taysin erimielta & 2 Eri mielta ™ 3 Jonkin verran eri mielta © 4 Jonkinverran samaa mielta
W 5 Samaa mieltd = & Taysin samaa mielta
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Kuvio 8 Asiakastyytyvdaisyys kuntoutusohjauksen tukeen ja ohjaukseen

4.5 Asiakastyytyvdisyys kuntoutusohjauksen muihin vaikutuksiin

Vastauksien perusteella asiakkaat kokivat kuntoutuksenohjauksen paranta-
neen ndkemysta elamastdan ja kuntoutusohjauksen palvelujen itsendistaneen
asiakkaita. Kuntoutusohjaus ei heikentanyt asiakkaiden tilannetta kokonai-
suudessaan (Taulukko 4.). Asiakkaiden itsendisyys kuntoutusohjaus palvelu-
jen avulla kohentui (ka 4,81) selkedsti asiakkaiden vastauksien perusteella.
Asiakkaiden ndkemys elamastdaan kuntoutusohjauksen palvelujen avulla saa-
vutti my06s melko korkean keski-arvon (ka 4,58).

0% 10% 20% 30% 40% 0% G0% T0%

1.4 Makemys eldmastani on
pararturut sitd alkaen kun aloin
kyttdmaan kurtoutuksen ohjaajan
palveluta

1.8 Kaiken kaikkiaan, asiat ovat
menneet huonommin siité [&htien
kun alen kdyvttEnyt
kuntoutusohjazjan palveluita

2.38%
476%

2.38%

1.14 Kurtowtuksen chizazjan 2.33%
palvelut, joita olen saanut, ovat '
auttanesst minua clemaan yha
tsendisempi

W 1 Taysin erimieltd & 2Eri mieltd W 3 Jonkinverran eri mieltd © 4 Jonkinverran samaa mielta
W 5 Samaa mieltd = 6 Taysin samaa mieltd
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Kuvio 9. Asiakastyytyvaisyys kuntoutusohjauksen muihin vaikutuksiin

4.6 Asiakastyytyvaisyys avoimen kysymyksen palautteista

Avoimeen kysymykseen saatiin 10 vastastausta, joista asiakkaiden ensikerta-
laisuus nousi tarkeimmaksi kommentiksi (6/10). Kolme vastauksista liittyi
palvelun toteuttamiseen seka lisaksi positiivinen palaute liitettiin kuuteen pa-
laute vastaukseen. Yhdesta vastauksesta poistettiin henkilokommentti ano-
nyymiyden takaamiseksi. Avoimien vastauksien maara suhteutettuna vastan-
neisiin asiakkaisiin oli 20,83 % (N=48). Kuntoutusohjaus kokemus oli miltei

kaikille miellyttava eikd negatiivista palautetta vastauksissa ollut lainkaan.

“Vaikea vastata kaikkiin, ensimmdisen kdynnin jclkeen”.

“Kdynti ensimmdinen vastassa - tdllaista apua tarvitaan -tdrkedd.”

“Kdynti kerralla, liian paljon asiaa.”

“Kdynti oli ensimmdinen ja olen helpottunut ja tyytyvdinen apuun.”

“Palvelu oli hyvdd ja asiallista.”

“Kiitokset, hyvdstd palvelusta. Olin yllittynyt ettd potilasta palveltiin ilman ettd
oli mitddn kiireen tuntua ja ehdittiin asiat miettid huolella.”

“Palvelu erinomaista!”

“Kysely tuli liian aikaisin koska kdynti oli ensimmdinen kerta.”

“Ensimmdinen kdynti, ei voi vastata kaikkiin kysymyksiin. Toivoa antava, kdyn-
i

Asiakastyytyvaisyys avoimen kysymysten palautteista heijastuu tyytyvaisyys

palveluihin, tunteiden ilmaisuja, kiireettomyys ja ensikertalaisuus.

5 Pohdinta

5.1 Luotettavuus ja eettisyys
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Hyvan tieteellisen kdytannon mukaisesti olen tehnyt tutkimukseni tarkasti
suunnitellen ja toteuttaen. Pyrin arvioimaan kyselya eettisten kysymysten
suhteen (Vilkka, 2007,91). Hyvan tieteellisen kdytannon lahtokohtia ovat tut-
kimus etiikan nakokulmasta, rehellisyys ja huolellisuus seka tarkkuus, koko
tutkimus tyon kaikissa vaiheissa. Tutkimuksessa sovelletaan tieteelliselle tut-
kimukselle sovittuja kriteereita ja menetelmia, kunnioittaen muiden tutkijoi-
den tekemaa tyota. Tutkimus suunnitellaan, toteutetaan ja raportoidaan tie-

teelliselle tiedolle asetettujen vaatimusten mukaisesti. Tutkimuslupa on han-

kittu seka vaadittu eettinen arviointi on toteutettu. Tutkimushankkeeseen liit
tyvat sopimukset eri osapuolten vililla on tehty. Mahdolliset rahoitusldhteet,
sidonnaisuudet ilmoitetaan asianosaisille ja raportoidaan tutkimuksen julkis-
tamisessa. Tutkijan on syytad pidattaytya tutkimus ja arviointitilanteista joissa
on esteellinen. Tutkimusorganisaatiossa toteutetaan hyvaa henkilosto ja ta-
loushallintoa, tietosuoja huomioon ottaen.(Tutkimuseettinen neuvottelukunta
2012 -2014.)

Potilaan asema ja oikeudet ovat kirjattu terveydenhuoltolakiin (17.8.785/1992)
johon kiinnittyy tyontekijan ja asiakkaan vélinen luottamussuhde. Asiakas on
otettava huomioon, kun hanta koskevia paatoksia tehdaan, jotka on kirjattu
sosiaalihuoltolakiin(812/2000). Asiakkaan ja tyontekijan valisesta vuorovaiku-
tus tilanteesta kerrottaessa on muistettava kriittisyys annetun tiedon suhteen.
Kokonaisuuden hallinnassa on muistettava suhdetieto, johon sisiltyy vuoro-
vaikutuksen molemmat osapuolet. Asiakkaiden yksil6lliset ominaisuudet on
muistettava kohtaamistilanteissa(Monkkonen 2007, 46 -47).

Sosiaali ja terveydenhuollon ammattiryhmien eettisissd ohjeissa toiminnan
tavoitteena on asiakkaan edun tavoite. Asiakkaan etuja voidaan tarkastella
erilaisilla hyvinvointi ja terveys hyotyina esim. asiakastyytyvaisyyden mit-
tauksella. Tarkasteluissa olisi huomioitava myos ne asiakkaat, jotka eivét ole
palvelujen piirissa. Asiakkaat jotka tarvitsevat palveluita mutta eivat voi kayt-

taa niitd. (Etene —julkaisu 35, 2012, 19-22.) Ammattietiikan tarkeys korostuu
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asiakastyytyvaisyyskyselyn toteuttamisessa arvioitaessa niiden asiakkaiden

mielipiteitd, jotka eivét ole itse voineet kirjata vastauksiaan kyselyyn (mts.).

Hyvaan ammattietiikkaan perustuvien arvojen ja asenteiden toteutus on tar-
kedd ohjaajien ja fysioterapeuttien tyssa. Tutkimus tulosten perusteella ar-
vioin ohjaajien asenteiden ja arvojen vastaavan BACP eettisia maaritelmia hy-
valle ohjaus toiminnalle: luotettavuus, ohjattavan autonomisuuden tukemi-

nen, pyrkimys hyvaa, ei- vahingoitettavuus, oikeudenmukaisuus ja itse arvos-

tus (BACP 2016).

Tutkimuksen mittarin luotettavuudessa maarittelyssa otetaan huomioon ope-
rationalisointi, validiteetti seka relialibiteetti. Kvantitatiivinen tutkimus edel-
lyttaa kasitteiden yleistd ja osa-alue maarittelya seka arkikieleen siirtamista
kuvantaen. Mittarin validiteetin osoituksella todennetaan mittarin tutkivan
juuri sitd, mitd sen on tarkoitus mitata. Mittarin luotettavuutta ja kayttovar-
muutta kuvataan kvantitatiivisessa tutkimuksessa johdonmukaisuudella.
(KvantiMOTV 2008.)

Tutkimuksessa olen pyrkinyt rehellisyyteen ja huolellisuuteen suunnittelun,
toteutuksen ja raportoinnin yhteydessa. Opinndytetyon arvioinnissa pyrin
kyselytulosten perusteella arviointituloksen todelliseen kayttoon ja hyodyn-
tamiseen.

Tutkimuksen perusjoukko oli rajattu nimetyn yksikon kuntoutusohjaus asiak-
kaiksi, jotka olivat vuorovaikutuksessa kuntoutuksen ohjauksen toteuttajaan.
Otantatutkimuksen aikana lasten ja nuorten kuntoutusohjauksen tyontekijoi-
den vaihdokset vaikuttivat lasten ja nuorten asiakasmaariin kyseisena aikana.
Vastausprosentti oli kaikesta huolimatta melko korkea (48 %), joka parantaa
vastausten yleistettavyytta ja luotettavien johtopaatosten toteuttamista aineis-

tosta.

Opinndytetyon kyselylomake, oli mielesténi selked ja lyhyt asiakkaiden taytet-

tavaksi. Asiakkaat olivat vastanneet kysymyksiin oikein lukuun ottamatta
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yhtd asiakasta joka ei vastannut numeraalisesti kysymyksiin. Yksittdisia puut-
tuvia vastauksia ilmeni yksittdisissa kysymyksissa (Taulukko 4.) joista saattaa
paatelld, esitestaus olisi saattanut olla jarkeva toteuttaa, valmiista kysymys-
lomakkeesta huolimatta. Puuttuvien vastauksien vahentamiseksi, kyselysaat-
teessa, kuntoutusohjaus palveluja olisi ollut my0s syyta tarkentaa asiakkaille.
Kuntoutusohjauksen maaritelma voi olla vaikea kasite, joillekin asiakasryh-
mille, kuten ndkdvammaisten kuntoutusohjauksen toteuttamisen opinnayte-

tyOssa kuvataan (Jaskari, Kurvinen 2011, 32).

Kuntoutujien omaa arviota kuntoutusprosesseista on selvitelty 2012 vuoden
jalkeen tehdyissa tutkimuksissa kirjallisuuskatsauksena, (Jeglinsky, Karhula &
Autti-Ramo 2013/4, 37- 50) tieteellinen artikkelissa. Artikkelissa todetaan, ettei
yhdessakaan menetelméassa oltu huomioitu niitd kaikkia kuntoutuksen osate-
kijoitd, jotka aiemmissa tutkimuksissa oli todettu asiakasldahtdisen kuntoutus-
prosessin onnistumisiksi. (mts. 37-50.) Asiakastyytyvaisyytta kuntoutusoh-
jaukseen liittyen on tutkittu melko vahan, joten mielenkiintoni herési tutki-
musaineistoa kohtaan paivapaivalta. Taman artikkelin ja omien havaintojen
perusteella, asiakastyytyvaisyyden tutkiminen kuntoutuksellisesta osatekijois-

ta lahtoisin ei ole yleista.

Kyselyn luotettavuutta parannettiin kyselyn uusimisella sekd asiakkaiden in-
formointia lisattiin sihteerien toimesta toisella kyselyjaksolla. Sihteerit jakoivat
kyselylomakkeet ennen kuntoutusohjauksen toteuttamista. Tutkimuksen ei
ole kaytetty ulkopuolista rahoitusta vaan paperiset kysymyslomakkeet kopi-
oitiin Fysiatrian ja kuntoutuksen palveluyksikon toimitiloissa sovitusti. Toi-
meksiantaja toteuttaa hyvaa henkilosto ja taloushallintoa tietoturva huomioi-

den. (Keski-Pohjanmaan keskussairaala Etusivu 2016.)
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5.2 Johtopaatokset ja kehittamishaasteet

Opinnaytetyon tarkoituksena oli kartoittaa asiakastyytyvaisyytta kyselyn pe-
rusteella kuntoutusohjauksessa toteutumisessa Keski-Pohjanmaan keskussai-
raalan Fysiatrian ja kuntoutuksen palveluyksikossa asiakkaan nakokulmasta.
Tavoitteena oli kuvata asiakaskyselyssa esiin nousseita asiakkaiden kokemuk-
sia vuorovaikutuksesta seka tuen ja ohjauksen sekda muiden vaikutuksien
osalta. Kyselyn tulosten mukaan asiakkaat olivat erittdin tyytyvaisia kuntou-
tusohjaukseen. Kuntoutusohjauksessa koetut vuorovaikutus kokemukset oli-
vat asiakkaita arvostavia, luottamuksellisia ja yksilollisid. Kuntoutusohjauk-
sen tuen ja ohjauksen tarve kohdistui, asiakkaiden tarpeiden mukaisesti asian-
tuntevasti ja luottamuksellisesti. Kuntoutusohjauksen muiden vaikutuksien
osalta, asiakkaat kokivat kuntoutusohjauksen parantaneen nakemystaan ela-
mastaan seka tukien asiakkaiden itsenaistymista. Ensikertalaisuus ja tyyty-

vaisyys palveluihin ndkyivat avoimissa palautteissa tarkeimpina.

Tutkimuksen perusteella vuorovaikutuksen kokemuksista korkeimmaksi (ka
5.68) osoittautui kuntoutuksen ohjaajan valittavan asiakkaasta ihmisena. La-
hes samaa keski-arvon (ka 5.64) saavutti luottamus kuntoutuksen ohjaajan
antamaan apuun. Asiakkaat kokivat kuntoutuksen ohjaajan ymmartavan asi-
akkaan kaltaisia ihmisid (ka 5,62) ja kuuntelevan asiakkaan nakemyksia (ka
5,45). Tulokset osoittavat ettad asiakkailla on kykya ja halua vuorovaikutuk-
seen ja kumppanuuteen kuntoutuksen ohjaajien kanssa. Yhdessa pohtiminen
oli asiakkaiden mielesta toteutunut onnistuneesti seka kuntoutuksen ohjaajan
luokse hakeutuminen uudelleen, on todenndkdéista jatkossakin. Kuntoutusoh-
jaus oli mielestédni edistanyt asiakkaan kuntoutusvalmiutta. Kuntoutusval-
miutta edesauttaa asiakkaan kyky ja halu vuorovaikutukseen ja kumppanuu-
teen kuntoutustyontekijan kanssa. Kuntoutuksen tavoitteelliseen muutokseen

paasemiseksi tarvitaan tehtyjen suunnitelmien ja arviointien etenemisen poh-
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timista, yhdessa kuntoutustyontekijan kanssa. (Jarvikoski ja Harkapaa 2011,
170.) Tutkimuksen mukaan asiakkaiden kokema jannitys osoittautui alhaisek-
si (ka 2,2) mutta selvasti osa vastanneista, koki jannittyneisyytta kuntoutusoh-
jaukseen mennessa (n=15, N=46). Vastausten perusteella arvion, kuntoutuksen
ohjaajien onnistuneen vuorovaikutuksessa ja empaattisuudessa asiakkaitaan
kohtaan. Ammattilaisen tulee tunnistaa vuorovaikutuksen kehykset kuten
tunteiden kasittely, asiakkaan kohtaamisessa (Achte 2016, 89). Mielestani, asi-
akkaan daanen kuuntelemisessa on tapahtunut oikeaa tunteiden kasittelya,
kuntoutusohjaajan tyohon kuuluvana osana. Asiakasvastauksia jannityksen
osalta, voidaan mielestani tulkita my0s tiedon puutteena kuntoutusohjausta
kohtaan. Asiakkaille, jotka tulevat kuntoutusohjaukseen, olisi syyta antaa riit-
tava tieto kuntoutusohjauksesta ennen vastaanottoa. Informointia kuntoutus-
ohjauksesta tulisi lisatd merkittdvasti eri ammattiryhmille ja verkostoihin, jot-

ta asiakkaiden ohjautuminen kuntoutusohjaukseen onnistuisi paremmin.

Tuen ja ohjauksen toteutumisen perusteella asiakkaat suosittelevat kuntou-
tusohjausta ystavilleen (ka 5,8) joka varsin hyva tulos mielestani. Asiakkaat
luottavat kuntoutuksen ohjaajan selittavan asiat huolellisesti ja ohjaavan tar-
vittavat palveluja asiakkaalle (ka 5,72). Palvelut, joita asiakkaat tarvitsivat,
kohdentuivat juuri oikein asiakkaiden mielesta (ka 5,52). Tulevaisuudessa,
asiakkaat voivat hakeutua uudelleen kuntoutusohjaukseen, ongelmien ilme-
tessa (ka 4,47). Kuntoutuksen ohjaajan saavutettavuutta asiakasvastauksien
perusteella kuvataan mielestani myos kohtuullisen korkealla keski-arvolla (ka
4,48). Mielestani, asiakkaiden kokemus tuen ja ohjauksen toteutumisesta ovat
my0s onnistuneet kuntoutuksen ohjaajilta. Vastauksien perusteella arvioin
ohjauksen toteutumisen huolellisesti ja oikein kohdennetuilla palveluilla. Mie-
lestani asiakkaat ovat saaneet kiireettoman ja ammattitaitoisen kuntoutusoh-

jauksen.

Asiakastyytyvaisyytta tutkittiin ikdihmisten terveyspiste Daaliassa, Kokkolas-

sa. Terveystapaamiset osoittautuivat hyodyllisiksi sekd osalle my0s terveys-
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vaikutteiseksi. Asiakkaat tarvitsivat tietoon perustuvaa ohjausta ja neuvontaa
seka fyysisen ja psyykkisen hyvinvoinnin keskusteluja. Tutkimuksen mukaan
tapaamiset olivat tayttdneet odotukset ja tyontekijat saivat positiivista pa-
lautetta tyostaan. (Kortetmaa, Kéansakoski 2012, 29.) Opinnaytetyon asiakas-
tyytyvaisyys osoittaa asiakkaiden tarvitsevan, tietoon perustuvaa ohjausta ja

neuvontaa terveystapaamisella.

Tinnitus asiakkaisiin liittyvan tutkimuksen mukaan, asiakasldhtoisen ohjaajan
toteuttama prosessin ohjaus ja neuvonta oli tehokkain hoitomuoto tinnituk-
seen liittyen. Asiakkaiden rinnalla kulkeminen, huolien ja murheiden kuunte-
lu oli asiakkaille merkityksellistd. Koulutuksella arvioitiin olevan toiseksi suu-
rin vaikutus tinnituksen hoitoon ja vain n. 10 % asiakkaista kuulontutkimus,
kuulokoje kuntoutus oli vaikuttavaa asiakkaille. (Aazh, Moore, Lammaing,

Cropley 2015, 514-522.)

Ohjauksella ja neuvonnalla on tarked merkitys joillekin asiakasryhmille, mutta
asiakkaiden yksilollinen ohjaus ei pelkastaan vaikuta kuntoutusprosessiin.
Case managentin mukaisen ohjauksen merkitysta, kuntoutumiseen on selvi-
telty rintasyopdan sairastuneiden naisten vertailututkimuksessa, jossa tode-
taan, ettei ohjaus vaikuta aina asiakkaiden kuntoutumiseen, elaméanlaatuun
tai henkiseen jaksamiseen. (Bkeich, Buscher, Melchior, Grochocka, Thorenz,
Schulz, Koch, Watzke, 2016.) Rintasyopa hoitojen korkeaa hoitotasoa, pide-
tdan kuntoutumisen kannalta tarkeimpéana asiana asiakkaiden kannalta, eika

ohjauksen rooli ole aina merkittava kuntoutusprosessissa (mts).

Asiakastyytyvaisyys kuntoutuksenohjauksen muihin vaikutuksiin arvioitiin
asiakkaiden itsendisyyden parantumisen ja elaman nakemyksen osalta. Kun-
toutusohjaus palvelujen avulla asiakkaat kokivat itsendisyyden (ka 4,81) ja
nakemyksen elamastdan (ka 4,58) parantuneen. Yllattavaa vastauksissa oli
kaikessa huolimatta yksittdiset selkeat, negatiiviset asiakaskokemukset ela-

man ja itsendisyyden parantumisesta kuntoutusohjauksen jalkeen (n= 6,
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N=46). Kuntoutusohjauksen jalkeen asiat olivat sujuneen huonommin (ka
1,67) joka mielestani osoittaa. ettd kuntoutusohjauksella ei ole yleensa negatii-
vista vaikutusta asiakkaisiin. Vastaukset, joissa kuntoutusohjauksen jalkeen
asiat olivat menneet huonommin (n= 4, N=42) olivat yllattavia. Johtopaatokse-
na muiden vaikutuksien osalta, totean kuntoutusohjauspalveluiden vaikutta-
neen asiakkaiden itsendistymiseen ja parantuneeseen nakemykseen elamasta
onnistuneesti. I[tsendistymiseen ja eldaman nakemykseen liittyvat keski-arvot
jaivat kuitenkin selkedsti alhaisemmiksi kuin vuorovaikutuksen, tuen ja oh-
jauksen keski-arvot.

Yksittdisella kuntoutusohjauskaynnilla ei valttamatta voida saavuttaa asiak-
kaan itsendistymiseen tai elaman nakemykseen vaikuttavia asioita. Mielen-
kiintoinen jatkotutkimuksen aihe olisi seurata kuntoutusohjauksen asiakas-

tyytyvaisyytta kuntoutusprosessin edetessa.

Avoimeen kysymykseen palautui 10 kommentia, jotka painottuivat asiakkai-
den ensikertaisuuteen kuntoutusohjauksessa ja positiiviseen palautteeseen
kuntoutusohjaus palveluista. Opinnaytetyon vastauksien perusteella asiak-
kaiden kaynnit olivat alkuvaiheessa joten kuntoutusohjaus oli todennakoisesti
oikea-aikaista ndille asiakkaille. Kuntoutuksen oikea-aikaisuudella on merki-
tysta kuntoutumisen kannalta (Matinvesi 2010, 44). Yksittdinen palaute totesi
kuntoutusohjauksen siséltavan liiaksi tietoa yksittdiselle kaynnille. Johtopaa-
toksena totean, ettd asiakkaalle annettavan tiedon maaraa ensitapaamisella on
syytd miettid kuntoutusprosessin kannalta jarkevaksi.

Asiakastyytyvaisyyden toteutuksessa otettiin tdssa tutkimuksessani huomi-
oon vain ne asiakasryhmat, jotka saivat kuntoutusohjausta fysiatrian ja kun-
toutuksen palveluyksikosta. Kehittamiskohteena olisi myos syyta lisatd uusia
asiakasryhmia jotka tarvitsevat kuntoutusohjausta. Taman tutkimuksen pe-
rusteella asiakkaat hyotyivat erityisesti kasvotusten toteutetusta ohjauksesta
mutta myos sdahkoisesti jarjestettyd kuntoutusohjausta olisi syyta tulevaisuu-

dessa aloittaa.
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Kuntoutusohjauksen saavutettavuus osoittautui tutkimuksen perusteella hy-
vaksi, joten tdma henkil6resurssi ohjauksen toteutukseen, on syyta vahintadn
sdilyttaa. Kuntoutuksen ohjaajien tarve on todettu selkedsti myos Koukarin
(2010) vaitoskirjassa; Kuntoutujien danta ei kuunnella.
Asiakastyytyvdisyydessa asiakkaat eivat antaneet palautetta fyysisista puit-
teista, varustetasosta ym. joten noin kolme vuotta sitten remontoidut kuntou-
tusohjaus tilat osoittautuivat ilmeisen toimiviksi. Asiakastyytyvaisyys teorian
mukaan asiakastyytyvaisyys koostuu palvelukokonaisuudesta, joten tutki-
mukseen osallistuneiden asiakaspalvelu on alkanut asiakkaan vastaanottoti-
lanteessa. Mielestani asiakaslahtoisyyteen vastaanottotilanteeseen on syyta
jatkossakin kiinnittaa huomiota, kasvokkain tapahtunut vastaanottotilanne on
tarked asiakkaalle, vaikka sahkoisia palveluja kehitetdaan.

Tutkimustulokset on alustavasti esitetty Keski-Pohjanmaan keskussairaalan
Fysiatrian ja kuntoutuksen palveluyksikon tiimipalaverissa seka keskusteltu
tutkimustuloksista on aloitettu. Keskusteluissa erityista huomion saivat mah-
dolliset kehittamiskohteet kuten kuntoutusohjauksesta tiedottaminen ja oikea-
aikaiset palvelut. Tutkimus tulokset liitetaan my6hemmin Keski-Pohjanmaan
keskussairaalan Fysiatrian ja kuntoutuksenpalveluyksikon toimintakertomuk-
seen 2016 vuodelle. Asiakastyytyvaisyyslomakkeen siahkoisestd hyodyntami-
sestd on keskusteltu kuntoutusohjauksen yhteisty6tiimin kokouksessa 4/2016.
Asiakastyytyvaisyyskyselyn tuloksia, esitdn opinnaytetyon valmistuttua aisti-
vammaisten jarjestojen tapaamisessa, aistivammaisten kuntoutusohjaajana.
Johtopaatoksia opinndytetyon tuloksista, ei voida kuitenkaan varmasti tarjota
jotain, varmaa parannusta tietyn asiaan suhteen. Tulokset voivat toimia kan-

nustimina toiminnan parantamiseen liittyen. (Colin. 2001, 27-28.)

5.3 Oppimiskokemukset

Oppiskokemukseni opinndytetyohon liittyen on kestanyt jo yli vuoden. Olen

rauhassa edennyt sekd opinnoissani ettd toiden lomassa opinndytety0ssani,
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syventyen laajasti asiakastyytyvaisyyden, vuorovaikutuksen ja kuntoutusoh-
jauksen ytimeen. OpinndytetyOprosessin aikana olen saanut tutustua uusiin
ihmisiin, jotka ovat auttaneet ja kannustaneet minua toteuttamaan opinnayte-
tyoni. Olen asettanut monia asioita kyseenalaiseksi, tyon toteuttamisen eri
vaiheissa ja uusia nakokulmia etsiessani.

Olen mielestani 16ytanyt valtavasti mielenkiintoisia asiakokonaisuuksia, joihin
en olisi yli 20 vuotisen kuntoutusohjaustyon historiassani osannut kuvitella-
kaan. Asiakastyytyvdisyydestd haastoin itsedni Ioytamaan tyossa kehittami-
sen kohteita, itsedni ja koko tyOyhteisoani ajatellen. Vuorovaikutuksessa ha-
vahduin, asiakkaan kohtaamisen tarkeyden ja laajan kirjon vaikuttavia asioita,
joilla asiakkaan luottamus l6ytyisi. Kuntoutusohjauksen sisallon laajuuden
sekd monimuotoisuuden vuoksi juurikin hakeuduin nédihin opintoihini. Us-
kon asiakaslahtdisen kuntoutusohjauksen toteutuvan varmasti ndiden tietojen
perusteella. (Kuntoutus 1/2016, 69.)

Opinnaytetyon edistyessa olen saanut vastauksen asiakkailta siihen;

Onko kuntoutusohjaus asiakasldhtoista ja arvokasta tyota?

Taman opinnaytetyon perusteella olen oppinut, asiakkaiden arvostavan asia-
kaslahtoista vuorovaikutteista kohtaamista kuntoutusohjauksessa. Tama on
tarked syy valmistua kuntoutuksen ohjaajaksi juuri ndind paivind ja nahda

oma ty0 tarkedksi kuntoutuksen kentalla!
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Liite 1. Tutkimuslupa Keski-Pohjanmaan erikoissairaanhoito-ja peruspalvelu-

kuntayhtyma

KESKI-POHJANMAAN ERIKOISSAIRAANHOITO-JA  VIRANHALTIJAPAATOS
PERUSPALVELUKUNTAYHTYMA

Tutkimuslupapaatos
Hallintoylihoitaja

ASIA

PAATOS

ESITYKSEN TEKIJA

PAATOKSEN TEKIJA

30.8.2015 158§

Tutkimusiupa Marianne From. Kuntoutusohjauksessa
vuorovaikutuksen ja palveluksen toteutuminen Fysiatrian ia
kuntoutuksen paiveluyksikossa.

Hyvaksyn tutkimuslupa-anomuksen.

Dy -
[~ AU
Pirjo-Liisa H ut}la-\lylhﬁ
Hallintoylihoitaja
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Liite 2.

Asiakastyytyviisyyskysely

Fysiatrian ja kuntoutuspalveluyksikon kuntoutusohjaus toiminnan kehitta-
miseksi toteutamme asiakastyytyvaisyyskyselyn kuntoutusohjauksen asiak-

kaille 1- 30.10.2015 /
1.-29.2.2016.

Kuntoutuspalvelujen kehittdmisessa pidamme tarkednd ohjauksen saanei-

den kokemuksia. Vastauksenne on meille hyvin arvokas.

Kysely toteutetaan osana Jyvaskylan ammattikorkeakoulun Kuntoutuksen-
ohjauksen ja suunnittelun opiskelija Marianne From ammattitaitoa edistavaa

harjoittelua ja opinnaytetyota.

Olkaa hyva ja tayttakaa lomake ohjaustapaamisenne jalkeen. Palauttakaa se
yksikossa sijaitsevaa Asiakaspalautelaatikkoon tai palautuskirjeessa viimeis-

taan 30.10.2015/ 4.3.2016

Kyselyyn ei tule nimea eika vastauksia kasitelld henkilokohtaisesti.

Kiitimme osallistumisestanne!

Keski-Pohjanmaan erikoissairaanhoito ja peruspalvelukuntayhtyma
Marianne From Kuntoutusylilddkari Katja Tuliniemi
Kuntoutusavustaja Kuntoutuksenohjauksen ja

suunnittelun koulutusohjelman opiskelija JAMK
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Liite 3.
ASIAKASTYYTYVAISYYSKYSELY
Ole hyvi ja lue alla olevat vdittimat ja arvioi kuntoutuksen ohjaajan palveluita seuraavan

asteikon mukaan. Laita numero vaittimain eteen.

Tdysin samaa mieltd =6
Samaa mielta =5
Jonkin verran samaa mielta =4
Jonkin verran eri mieltd =3
Eri mieltd =2
Taysin erimieltad =1

1. Minusta tuntuu, etti kuntoutuksen ohjaaja vilittid minusta ihmisena

2. Voin luottaa ettd, kuntoutuksen ohjaaja selittia minulle asiat huolellisesti

3. Palvelut, joita sain kuntoutuksen ohjaajalta, ovat juuri niitd mita tarvitsen

4. Nikemys elimastdni on parantunut siitd alkaen kun aloin kayttimain
kuntoutuksen ohjaajan palveluita

5. Minusta tuntuu, ettd kuntoutuksen ohjaaja ymmartaa kaltaisiani

6. Voin suositella hyville ystiavilleni kuntoutuksen ohjaajan apua

7. Kuntoutuksen ohjaaja yrittiad todella auttaa minua kohtaamaan tarpeeni

8. Kaiken kaikkiaan, asiat ovat menneet huonommin siiti lihtien kun olen
kayttinyt kuntoutuksen ohjaajan palveluita

____9.Jos minulla on ongelmia tulevaisuudessa tulen hakemaan uudelleen apua
kuntoutuksen ohjaajalta

___10. Kuntoutuksen ohjaaja on kiinnostunut kuuntelemaan niakemyksiini asioista

___11. Tunnen itseni jannittyneeksi mennessini kuntoutuksen ohjaajan luokse

____12.Voin luottaa, ettd kuntoutuksen ohjaajani auttaa minua niin paljon kuin on

mahdollista
____13. Kuntoutuksen ohjaajani on aina kdytettdvissani kun tarvitsen hinti
____14. Kuntoutuksen ohjaajan palvelut, joita olen saanut, ovat auttaneet minua olemaan

yhi itsendisempi

Muita kommentteja:




Liite 4

{EQ h

Kuntoutusohjauksen asiakastyytyviiisyys
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1. Miten tyytyvdaisia asiakkaat ovat kuntowtusoljanksessa tapahiuwvan veorovaikutuksen?

1.1. Minusta tuntuu, ettd
kuntoutuksen ohjzaja valittda
minusta ihmisend

1.5. Minusta tuntuu, etta
kuntoutuksen ohjaaja ymmartad
kaltaisiani

1.10. Kuntoutuksen chjaala on
kiinnostunut kuuntelemaan
nakemyksiani asioista

1.11. Tunnen itseni jannittyneeksi
jannittyneeksi mennessani
kuntoutuksen chjzajan luockse

1.12. Voin luottaa, ettd
kuntoutuksen ochjaajani auttaa
minua niin paljon kuin on
mahdellista

1 Taysin
erimieltd

i 4 Jonkin

3 Jonkin YErran

2 Eri  werran er samaa

mieltd ~ mieltd mielts
& & [
= = [
e e r
e e r
e e &

2. Miten tyyiyvaisid asiakkaat ovat saamaansa tukeen ja olyaukseen ?

1.2. Voin luottaa ettd,
kuntoutuksen chjaaja selittda
minulle asiat huolellisesti

1.3. Palvelut, joita sain
kuntoutuksen chjaajalta, ovat
juuri niitd mitd tarvitsen

1.6. Voin suositella hyvalle
ystdvalleni kuntoutuksen ohjaajan
apua

1.7. Kuntoutuksen ohiaaia vrittdd

1 Taysin
arimielts

-

] 4 Jonkin
3 Jonkin verran
2 Eri werran eri samaa
mielts ~ mieltd mielta
© r© e
" " i
" " "

Samaa
mield

Samaa

mielta

& Taysir
samaa

mielta

-

& Taysil
samaa
mielt3



1.9, JOS mMinuia an ongeimia

tulevaisuudessa tulen hakemaan - - - - -
uudelleen apua kuntoutuksen

ohjazjzalta

1.13 Kuntoutuksen ohjaaja on aina - - - - -

kdytettdvissad kun tarvitsen hanta

3. Muita kommenteja:

4.Miten tyytyvaisia asiakkaat owvat kuntoutusohjauksen muihin valkutuksiin.

4. Miten tyyiyviisia asiakkaat ovat kuntoutusohjouksen muihin vl kwtuksiin?

4 Jonkin
3 Jonkin vErran 3

1Taysin 2Eri  wverran eri samaa Samaz

erimigltd  micks mielta miglts miela
1.4 N3kemys eldmdstdnion
parantunut siitd alkaen kun aloin - - - - -
kdyttdmadn kuntoutuksen ohjaajan
palveluita
1.8 Kaiken kaikkiaan, asiat ovat
menneet huonommin siita 1dhtien - - - - -

kun oclen kayttanyt
kuntoutusohjaajan palveluita

1.14 Kuntoutuksen ohjzajan palvelut,

palvelut, joita olen saanut, ovat - - - - -
auttanest minua clemaan yha

itsendisempi

69

& Taysin
samaa
mieltd



70

4
3
Jon- 6
1 Jon-
kin | 5 |Tay-
Tay- kin
2 Eri ver- | Sa- | sin
sin ver-
miel- ran | maa | sa- | Yhteensid | Keskiarvo
eri- ran
ta sa- |miel-| maa
miel- eri
maa | td |miel-
td miel-
miel- ta
ta
ta
1.1. Minusta tuntuu, etta kuntou-
tuksen ohjaaja vélittda minusta 0 0 1 2 8 36 47 5,68
ihmisena
1.5. Minusta tuntuu, etta kuntou-
tuksen ohjaaja ymmartaa kaltaisia- | 0 0 0 2 14 | 31 47 5,62
ni
1.10. Kuntoutuksen ohjaaja on
kiinnostunut kuuntelemaan nake- | 0 1 1 2 15 | 28 47 5,45
myksidni asioista
1.11. Tunnen itseni jannittyneeksi
mennessani kuntoutuksen ohjaajan| 17 | 14 6 7 2 0 46 2,2
luokse
1.12. Voin luottaa, ettda kuntoutuk-
sen ohjaajani auttaa minua niin 0 0 0 2 13 | 32 47 5,64
paljon kuin on mahdollista
Yhteensa 17 | 15 8 15 | 52 | 127 234 4,92

Taulukko 2. Asiakastyytyvaisyys kyselyn vuorovaikutuksen toteutuminen
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4
3
Jon- 6
1 Jon-
kin | 5 |Tay-
Tay- kin
2 Eri ver- | Sa- | sin
sin ver-
miel- ran | maa | sa- | Yhteensd | Keskiarvo
eri- ran
ta sa- |miel-| maa
miel- eri
maa | ti |miel-
td miel-
miel- ta
td
ta
1.2. Voin luottaa ettd, kuntoutuk-
sen ohjaaja selittdd minulle asiat 0 0 0 0 13 | 33 46 5,72
huolellisesti
1.3. Palvelut, joita sain kuntoutuk-
sen ohjaajalta, ovat juuri niita 0 0 1 2 15 | 28 46 5,52
mita tarvitsen
1.6. Voin suositella hyville ysta-
valleni kuntoutuksen ohjaajan 0 0 0 1 7 38 46 5,8
apua
1.7. Kuntoutuksen ohjaaja yrittad
todella auttaa minua kohtaamaan | 0 0 0 1 11 34 46 5,72
tarpeeni
1.9. Jos minulla on ongelmia tule-
vaisuudessa tulen hakemaan uu-
0 1 0 3 14 | 27 45 5,47
delleen apua kuntoutuksen ohjaa-
jalta
1.13 Kuntoutuksen ohjaaja on aina
0 2 6 6 14 17 45 4,84
kaytettavissa kun tarvitsen hanta
Yhteensa 0 3 7 13 74 | 177 274 5,51

Taulukko 3. Asiakastyytyvaisyys kyselyn tuen ja ohjauksen toteutuminen




72

3 4
6
1Taysin Jonkin | Jonkin 5
2Eri Taysin
eri- verran | verran | Samaa Yhteensa Keskiarvo
mielta samaa
mieltad eri | samaa | mieltd
mieltd
mieltd | mielta
1.4 Nakemys eldmastani on parantunut siita
alkaen kun aloin kdyttamaan kuntoutuksen 1 0 3 13 21 5 43 4,58
ohjaajan palveluita
1.8 Kaiken kaikkiaan, asiat ovat menneet huo-
nommin siitd ldhtien kun olen kayttanyt kun- 28 8 2 1 2 1 42 1,67
toutusohjaajan palveluita
1.14 Kuntoutuksen ohjaajan palvelut, joita olen
saanut, ovat auttaneet minua olemaan yha 1 0 1 11 21 9 43 4,81
itsendisempi
Yhteensa 30 8 6 25 44 15 128 3,69

Taulukko 4. Asiakastyytyvaisyys kyselyn kuntoutusohjauksen muut vaiku-

tukset




Miten tyytyvaisia asiakkaat ovat
kuntoutusohjauksessa tapahtuvan
vuorovaikutuksen?

Miten tyytyvaisia asiakkaat ovat saamaansa tukeen ja

ohjaukseen ?

Miten tyytyvaisia asiakkaat
ovat kuntoutusohjauksen
muihin vaikutuksiin?
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1.4 1.14
1.9. Jos Nakemys 1.8 Kuntoutuk
1.12. Voin minulla on elamésta Kaiken  sen
1.10. 1.11. luottaa,  1.2. Voin 1.7. ongelmia ni on kaikkiaan, ohjaajan
Kuntoutuk Tunnen  etta luottaa Kuntoutuk tulevaisuu parantunu asiat ovat palvelut,
1.5. sen itseni kuntoutuk ett&, 1.3 1.6. Voin sen dessa 1.13 t siita menneet joita olen Tyytyvaisyyys
Minusta ohjaaja on jannittyne sen kuntoutuk Palvelut, suositella ohjaaja  tulen Kuntoutuk alkaen huonomm saanut,  1=tyytyvdinen
1.1. Minusta tuntuu, kiinnostun eksi ohjaajani sen joita sain  hywalle yrittaa hakemaa sen kun aloin in siita ovat O=ei tyytyvainen
tuntuu, etta  etta ut menness auttaa ohjaaja  kuntoutuk ystavéllen todella n ohjaaja on kayttama I&htien auttaneet kysymysta 1.11.
kuntoutuksen kuntoutuk kuuntele &ni minua niin selittda  sen i auttaa uudelleen aina an kun olen  minua ei ole mukana
ohjaaja sen maan kuntoutuk paljon minulle  ohjaajalta, kuntoutuk minua apua kaytettavi kuntoutuk kayttanyt olemaan vertailussa.
valittaa ohjaaja  nékemyk sen kuinon  asiat ovat juuri  sen kohtaama kuntoutuk ssé kun sen kuntoutus yha Laskuttu ka. Ja
minusta ymmartaa siani ohjaajan mahdollist huolellise niita mita ohjaajan an sen tanitsen ohjaajan ohjaajan itsendise josarvo >= 4 niin
ihmisen&d i _asioista___luokse a sti tanitsen _apua tarpeeni _ ohjaajalta _hanta palveluita palveluita mpi arvo =1
Vastaaja 1 6 6 6 4 6 6 5 6 6 5 6 5 1 4 1
Vastaaja 2 6 6 6 1 6 6 6 6 6 1 5 1
Vastaaja 3 5 5 5 5 5 4 4 5 4 1 4 1
Vastaaja 4 6 5 5 3 5 6 5 6 5 5 4 6 1 5 1
Vastaaja 5 6 6 6 1 6 6 6 6 6 5 5 4 1 4 1
Vastaaja 6 5 4 4 2 5 5 6 4 5 5 2 5 1 5 1
Vastaaja 7 5 5 4 3 5 5 5 5 5 4 5 3 1 3 1
Vastaaja 8 6 5 5 1 6 6 6 6 6 6 5 3 1 5 1
Vastaaja 9 4 4 3 3 5 5 5 5 5 5 3 5 1 4 1
Vastaaja 10 6 6 6 2 6 5 6 6 6 6 6 4 2 5 1
Vastaaja 11 6 6 5 1 6 6 6 6 5 6 5 5 1 6 1
Vastaaja 12 4 5 6 2 4 6 5 5 6 4 3 5 4 5 1
Vastaaja 13 6 5 6 1 6 6 6 6 6 6 5 5 1 4 1
Vastaaja 14 5 5 5 2 4 6 5 6 5 5 4 5 5 5 1
Vastaaja 15 6 6 6 1 6 6 6 6 6 6 6 5 r 1
Vastaaja 16 6 6 5 2 5 5 6 6 6 6 4 3 5 1
Vastaaja 17 3 5 2 5 6 6 3 6 6 6 4 6 6 1
Vastaaja 18 6 6 5 2 6 6 6 5 6 5 6 5 1 6 1
Vastaaja 19 6 6 6 1 6 6 6 6 6 6 6 1 5 1
Vastaaja 20 6 6 6 2 5 6 5 6 6 6 5 1 1
Vastaaja 21 5 5 5 2 5 5 5 5 6 6 3 4 1 5 1
Vastaaja 22 6 6 6 3 6 6 6 6 6 6 6 4 2 4 1
Vastaaja 23 5 5 5 2 5 5 5 6 5 5 3 1 6 1 1
Vastaaja 24 6 6 6 2 6 6 5 6 6 5 6 4 1 4 1
Vastaaja 25 6 6 6 4 6 6 5 6 5 5 6 6 3 4 1
Vastaaja 26 6 6 6 1 6 6 6 6 6 6 6 5 1 5 1
Vastaaja 27 6 6 6 1 6 6 6 6 6 6 6 4 1 5 1
Vastaaja 28 6 5 6 2 6 6 6 6 6 6 5 4 2 5 1
Vastaaja 29 5 6 6 4 6 5 5 6 6 5 4 4 1 4 1
Vastaaja 30 6 6 6 1 6 6 6 6 6 6 6 5 5 5 1
Vastaaja 31 6 5 6 2 6 6 5 6 6 6 2 4 1 6 1
Vastaaja 32 6 6 5 1 6 5 6 6 6 6 5 5 1 5 1
Vastaaja 33 6 6 6 3 6 6 6 6 6 6 6 4 2 5 1
Vastaaja 34 6 6 6 4 6 6 6 6 6 5 6 5 1 6 1
Vastaaja 35 6 6 6 1 6 6 6 6 6 6 5 5 2 5 1
Vastaaja 36 6 6 5 4 6 6 4 5 6 5 6 5 1 5 1
Vastaaja 37 6 6 5 5 5 6 5 6 5 6 5 5 1 6 1
Vastaaja 38 6 6 5 2 6 6 6 6 6 6 5 6 1 6 1
Vastaaja 39 6 6 6 1 6 6 6 6 6 6 3 4 2 5 1
Vastaaja 40 6 6 6 1 6 6 6 6 6 2 5 5 1 6 1
Vastaaja 41 6 6 6 1 6 6 6 6 6 6 6 4 3 4 1
Vastaaja 42 5 5 5 3 5 5 5 5 5 4 4 5 1 4 1
Vastaaja 43 6 5 6 1 5 6 6 6 6 6 3 5 2 5 1
Vastaaja 44 6 6 6 1 6 6 6 6 6 5 1 5 1
Vastaaja 45 6 6 6 2 6 5 6 6 6 6 5 5 2 6 1
Vastaaja 46 6 6 6 4 6 6 6 6 6 5 1
Vastaaja 47 6 6 5 4 5 5 6 6 5 6 6 1
Vastaajia a7 47 a7 46 a7 46 46 46 46 45 45 43 42 43
ka 5,680851064 5,617021 5,446809 2,195652 5,638298 5,717391 5,521739 5,804348 5,717391 5,466667 4,844444 4,581395 1,666667 4,813953
1 0 0 0 17 0 0 0 0 0 0 0 1 28 1
2 0 0 1 14 0 0 0 0 0 1 2 0 8 0
3 1 0 1 6 0 0 1 0 0 0 6 3 2 1
4 2 2 2 6 2 0 1 1 0 3 6 12 1 9
5 7 12 13 2 11 12 13 7 10 12 13 20 2 19
6 32 28 25 1 29 30 27 34 32 26 16 3 1 9
1 0 0 0 36,17021 0 0 0 0 0 0 0 2,12766 59,57447 2,12766 7,142857143
2 0 0 2,12766 29,78723 0 0 0 0 0 2,12766 4,255319 0 17,02128 0 3,951367781
3 2,127659574 0 212766 12,76596 0 0 212766 0 0 0 12,76596 6,382979 4,255319 2,12766 3,191489362
4 4,255319149 4,255319 4,255319 12,76596 4,255319 0 212766 2,12766 0 6,382979 12,76596 25,53191 2,12766 19,14894 7,142857143
5 14,89361702 25,53191 27,65957 4,255319 23,40426 25,53191 27,65957 14,89362 21,2766 25,53191 27,65957 42,55319 4,255319 40,42553 23,25227964
6 68,08510638 59,57447 53,19149 2,12766 61,70213 63,82979 57,44681 72,34043 68,08511 55,31915 34,04255 6,382979 2,12766 19,14894 44,52887538

Taulukko 5. Asiakastyytyvaisyys kyselyn vastaukset, tyytyvdisyys vertailu 0/1



