Sirkka Sipponen

PALVELUOPAS RANTASALMEN
IKAIHMISILLE
"SENTRAALI SANTRA”
Opinnaytety0
Sairaanhoitajakoulutus

Marraskuu 2014

University of Applied Sciences



KUVAILULEHTI

Opinnaytetydn paivamaara

FEMAMK

University of Applied Sciences

Tekija(t) Koulutusohjelma ja suuntautuminen
Sirkka Sipponen Sairaanhoitajakoulutus
Nimeke

Palveluopas Rantasalmen ikdihmisille ”Sentraali Santra”.

Tiivistelma

Palveluohjaus on asiakasldhtoinen sosiaalitydn toimintamalli, jolla voidaan tukea ikdihmisten osallisuut-
ta. Tamén tydelamaldhtdisen opinnédytetyon tarkoituksena on lisétd rantasalmelaisten ikdihmisten tietoi-
suutta saatavilla olevista palveluista ja yleisistd etuuksista palveluoppaan muodossa. Opinndytetyon
toimeksiantajana toimi Rantasalmen kunnan vanhuspalvelut.

Opinndytetyd toteutettiin tuotekehitysprosessina, josta tuotoksena syntyi Rantasalmen ikdihmisen palve-
luopas ”Sentraali Santra”. Palveluopas esittelee keskeiset sosiaali- ja terveyspalvelut, joita on tarjolla ran-
tasalmelaisille ikdihmisille ja antaa tietoa muun muassa Kelan etuuksista. Teoriaosuudessa on perehdytty
ikdantyvadn yhteiskuntaan ja palveluohjaukseen.

Rantasalmen kunnalla ei ollut aikaisemmin ikdihmisille kohdennettua palveluopasta. Tuotekehityspro-
sessissa huomioin Rantasalmen ikdihmisten toiveet ja toimeksiantajan odotukset palveluopasta kohtaan.

Palveluopas on tarkoitettu kaikille rantasalmelaisille ikdihmisille ja heidédn ldheisilleen. Palveluopas on
luovutettu Rantasalmen kunnan vanhuspalveluiden kiyttoon ja se on tulevaisuudessa myos saatavilla
internetissd. Opasta voivat moniammatillisesti hyodyntdd Rantasalmen kunnan vanhuspalveluiden tyon-
tekijat.

Asiasanat (avainsanat)

ikdantynyt, vanhuspolitiikka, palveluohjaus, tuotekehitys, palveluopas

Sivumaara Kieli URN

37 s. + liitteet Suomi

Huomautus (huomautukset liitteista)

Ohjaavan opettajan nimi Opinnaytetydn toimeksiantaja

Leena Uosukainen Rantasalmen kunta, vanhuspalvelut




DESCRIPTION

Date of the bachelor’s thesis
le® o ®, M M K 13.11.2014
0 00
\Re?, M
University of Applied Sciences
Author(s) Degree programme and option
Sirkka Sipponen Degree programme in nursing

Name of the bachelor’s thesis

Service guide named “Sentraali Santra” for elderly people in Rantasalmi.

Abstract

Case management is a customer-oriented operating model for social work which supports the participa-
tion of the elderly person. The purpose of this working-life-oriented thesis is to increase the knowledge of
the services and benefits available for elderly person living in Rantasalmi in the form of a service guide.
This thesis project was commissioned by the elderly care services of Rantasalmi municipality.

The thesis was implemented as a product development process and the final product is a service guide
named “Sentraali Santra” and aimed for the elderly people living in Rantasalmi. The service guide intro-
duces the essential social and healthcare services available and it provides information for example on the
benefits they can get from the social insurance institution of Finland (KELA). The theoretical framework
deals with the aging society and case management.

Rantasalmi municipality has not had a service guide for elderly people until now. During the product
development process I paid attention to the wishes of elderly people and to the expectations of the com-
missioner.

The service guide is meant for all elderly people in Rantasalmi and for their close relatives. The guide has
been handed over to the elderly services and it will also be available in the internet. The guide can be
used multi-professionally by all employees at the elderly services of Rantasalmi municipality.

Subject headings, (keywords)

elderly, elderly care policy, case management, product developing, service guide

Pages Language URN

37 p. + appendices Finnish

Remarks, notes on appendices

Tutor Bachelor’s thesis assigned by

Leena Uosukainen Municipality of Rantasalmi, elderly care services




SISALTO

N (@] 1Y 1V I SRR 1
2 OPINNAYTETYON TARKOITUS JA TAVOITTEET ..ocvovvoiceeeeeeee e, 2
3 IKAANTYVA SUOMI ..ottt 2
3.1 Vanhuspolitiikka SUOMESSA..........cccueiueeieiieiecie e se e 3
3.2 Vanhuspolitiikka Rantasalmella ..., 6
3.3 Rantasalmen vanhuspalVelUL.............cccooiiiiiiiii e 7
4 PALVELUOHIAUS ...ttt sttt 8
4.1 Hyvéa palveluohjausta yksilokohtaisesti ja yhteisollisesti ..........c.cccevveneenee. 9
4.2 Palveluohjaus osana ikdihmisten hoitotyOta..........cccccevvereiiein e 10
5 TUOTEKEHITYSPROSESSI ....oocviiiieieieiese et 14
5.1 Kehittdmistarpeen tunnNiStaminen .........cccooereerinie e 14
5.2 1HAVAINE ....c.viiiiiiiciicee s 15
5.3 LUONNOSTEIUVAINE ...t 19
5.4  Tuotteen KehitySVaINe ... 20
5.5 VIIMEISEIYVAINE .....coviiiiii s 25
6 EETTISYYSJA LUOTETTAVUUS ..ottt 28
T POHDINTA e bbbttt bbb bbb enes 29
LITTEET

1 Kyselylomake rantasalmelaisille ik&ihmisille helmikuussa 2014
2 Kyselylomake rantasalmelaisille ik&ihmisille syyskuussa 2014



1 JOHDANTO

Ikdihmisten maara kasvaa jatkuvasti ja vaestorakenne muuttuu, joka luo haasteita ny-
kyiselle palvelujérjestelmalle. Kotona asuminen on tutkimusten mukaan yhteiskunnal-
le edullisempaa kuin laitoshoito. Tukipalvelujen avulla kotona asuminen mahdollistuu
yha pidempaén. Palveluohjaus on sosiaalitydn kehittdmisen kautta Yhdysvalloista
lahtoisin oleva asiakaslahtdinen toimintamalli, joka on jo varsin juurtunut Suomeen
(Hanninen 2007). Ennalta ehkaisevan palveluohjauksen tavoitteena on antaa tietoa
erilaisista saatavilla olevista palveluista ja etuuksista ja nain ollen lisata ik&ihmisten

tietoutta tukien heidan autonomiaansa ja osallisuuttaan.

Opinndytetyoni tavoitteena oli edistéa ikdantyneiden hyvinvointia ja osallisuutta kehit-
tamalla rantasalmelaisille ik&ihmisille ajantasainen ja selke& palveluopas. Sairaanhoi-
tajan on oltava hyvin tietoinen ikdantyneiden saatavilla olevista palveluista ja yleisista
etuuksista, jotta palveluohjaus toteutuisi laadukkaasti ja asianmukaisesti. Palveluopas
on hyvé apuviline sairaanhoitajalle sekd muille ammattiryhmille, jotka antavat tyds-
s&én palveluohjausta ikaihmisille.

Opinnaytety6 oli tydeldmalahtdinen ja sen toimeksiantajana oli Rantasalmen kunnan
vanhuspalvelut. Toimeksiantajan edustajana ja tydelaméohjaajana toimi vanhuspalve-
luiden koti- ja asumispalvelujen esimies. Rantasalmen kunnalla ei ollut ennest&éan

ikaihmisen palveluopasta.

Opinnaytety6 toteutettiin tuotekehityksend Jamsan ja Mannisen (2000) tuotekehitys-
mallia mukaillen. Tuotekehityksen tavoitteena on valmistaa Rantasalmen kunnan van-
hustyon tarpeisiin sopiva A5-kokoinen ikaihmisten palveluopas. Oppaan tavoitteena
on esitelld keskeiset palvelut, joita on tarjolla rantasalmelaisille ikaihmisille. Tavoit-
teena on myos lisatd rantasalmelaisten ikaihmisten tietoutta erilaisista etuuksista.

Opasta voivat hyodyntdd myos eri alojen ammattilaiset.

Opinnaytety6 koostuu teoriaosuudesta, tuotekehitysprosessista ikdihmisten palveluop-
paan luomiseksi seka itse lopullisesta tuotteesta. Opinnaytetyon teoriaosuudessa kasit-
telin ik&antyvad suomalaista yhteiskuntaa, Rantasalmen kunnan vanhuspalveluita ja

palveluohjauksen kasitettd. Palveluoppaassa kaytin sanaa ikdihminen, joka on jo va-
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Kiintunut suomen kielessé ja on mielestani varsin neutraali ilmaisu ikéantyneelle ihmi-

selle.

Oppaasta olisi mahdollisuus my6s kehittdd omat versiot erilaisille kohderyhmille,
esimerkiksi lapsille tai vammaisille. Tulevaisuudessa oppaan péivittdminen onnistuu

séhkdisesti ja sen siséaltod pystytddn muokkaamaan saadun palautteen perusteella.

2 OPINNAYTETYON TARKOITUS JA TAVOITTEET

Opinnaytetyoni tarkoituksena oli luoda palveluopas rantasalmelaisille ikaihmisille.
Palveluoppaan tarkoituksena oli esitelld Rantasalmen kunnan keskeiset palvelut, joita
on tarjolla rantasalmelaisille ik&ihmisille. Palveluopas on my6s konkreettinen tyovéli-
ne Rantasalmen kunnan vanhuspalveluiden kaytt6on, jota voivat hyodyntéé eri alojen
ammattilaiset. Opinnédytetyon tavoitteena oli tukea vanhuspalveluja palveluohjauksen
nakokulmasta antamalla ikdihmisille ja heidan laheisilleen tietoa sosiaali- ja terveys-

palveluista.

Lain ikaantyneen véeston toimintakyvyn tukemisesta seké iakkaiden sosiaali- ja ter-
veyspalveluista (2012/980) mukaisesti kunnan on annettava ikaantyneille ohjausta ja
neuvontaa terveyden ja hyvinvoinnin edistdmiseksi. Lain (2012/980) mukaan ohjausta
ja neuvontaa on annettava ikdantyneille kaytettavissa olevien hyvinvointia, terveytta ja
toimintakykyé seké itsendistd suoriutumista edistavien palvelujen kayttéon. Kunnan
ikaihmisille ja heidan laheisilleen suunnattu palveluopas on konkreettinen tiedon valit-

tamisen keino.

Itseéni ja tulevaa ammattiani varten minulla oli tavoitteena perehtyd syvemmin palve-
luohjaukseen sekéd sen merkitykseen ikaihmisten hyvinvoinnissa ja koko yhteiskun-
nassa. Oma kiinnostukseni vanhusty6td kohtaan ja halu tehda jotain konkreettista vai-

kuttivat myds opinndytetyon tavoitteisiin.
3 IKAANTYVA SUOMI
Ikadntymiskasitykset ovat muuttuneet monella tavalla ja vuosissa mitattavan ian mer-

kitys on vahentynyt vanhuuden maéarittamisessa. Siirtyminen eldkkeelle ja varsinainen

vanhuus ovat erkaantuneet yhd kauemmas toisistaan muuttuneen ikaantymiskasityk-
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sen, vanhempien ihmisten heterogeenisuuden ja parantuneen terveyden ja toimintaky-
vyn mukana, joten esimerkiksi yli 65-vuotiaille ei ole kdytdssa yhta yhtendista ilmai-
sua. (Suomen kuntaliitto 2006, 13-14.)

Suomi ikaantyy ja koko vaeston keski-ika nousee, silla tyodikaisten ja lasten suhteelli-
nen osuus véestosta pienenee, johon vaikuttaa yli 65-vuotiaiden maarén ja suhteellisen
osuuden jatkuva kasvaminen. Yli 65-vuotiaiden méara tulisi ennusteiden mukaan 1&-
hes kaksinkertaistumaan yli 1,7 miljoonaan vuosien 2010 ja 2060 valilla. Hyvin huo-
mioitavaa on, ettd yli 85-vuotiaiden maaré kasvaa erittéin nopeasti; vuoden 2011 lo-
pulla heita oli reilut 100 000 ja laskelmien mukaan vuonna 2060 heité olisi jo lahes

puoli miljoonaa. (Kauhanen ym. 2013, 94-96.)

Ikéihmisten maaran kasvaminen kertoo koko kansanterveyden parantumisesta, jolloin
ihmiset elavat pidempéaén yha parempikuntoisina. Vuonna 2011 Suomessa syntyneen
poikalapsen elinidn odote oli 77,2 vuotta ja vastaavasti tyttélapsen 83,5 vuotta. Enna-
koitu elinajanodote on aina vain arvio, joka perustuu olettamukseen kuolleisuuden
vahenemisen pysahtymisestd ja olettamuksesta, ettd l&aaketieteelliset hoidot jadvat ny-
kyiselle tasolleen ja terveyspalvelut pysyvét ennallaan. Koska néin tuskin tulevaisuu-
dessa tulee kdymaan, todellinen elinajanodote tulee olemaan huomattavasti korkeam-
pi. Jos kehitys sattuisi pysdhtymaan, enemmisto ik&luokasta tulisi selvasti ylittdmaan
ennustetun elinajanodotteen, sill4 ns. mediaanikuolinik& on elinajanodotetta korkeam-
pi. Jo 1970-luvulla syntyneistd ikdryhmistda yhd useammat tulevat elamaan yli 90-
vuotiaiksi, eika tulevaisuudessa yli 100-vuotiaat ole mik&an harvinaisuus niin Suo-

messa kuin muuallakaan Euroopassa. (Kauhanen ym. 2013, 94-96.)

3.1 Vanhuspolitiikka Suomessa

Vanhuspolitiikalla tarkoitetaan yhteiskuntapolitiikkaa, joka ottaa huomioon ikaanty-
van véestdn aseman ja tarpeet luomalla lains&d&dolliset ja taloudelliset edellytykset
ikééntyvien parissa tehtavélle ammatilliselle ty6lle muodostaen toimintajérjestelmi-
neen toimintakehikon, jossa vanhustyotd toteutetaan. Vanhuspolitiikkaa toteutetaan
paikallisesti, alueellisesti, kansallisesti sek& kansainvalisesti kokoamalla ik&éntynei-
den asemaan ja elinoloihin liittyvid tavoitteita, strategioita ja toimenpiteita (Suomen
kuntaliitto 2006, 6.)
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Sosiaali- ja terveysministerid (2013) on laatinut laatusuosituksen hyvan ikaantymisen
turvaamiseksi ja palvelujen parantamiseksi. Laatusuosituksen paétavoitteena on turva-
ta mahdollisimman terve ja toimintakykyinen vanheneminen koko ikaantyvalle vées-
tolle ja laadukkaat sek& vaikuttavat palvelut niit4 tarvitseville ik&&ntyneille. 1kaysta-
vallinen yhteiskunta ottaa huomioon ikaantyneiden heterogeenisyyden toiminnassaan,
jolloin pystyy tarjoamaan ikaantyneilleen mahdollisuuksia terveeseen ja toimintaky-
kyiseen ikd&ntymiseen sek& antamaan tarvittavan turvan ja huolenpidon eldméankaaren

loppuvaiheessa. (Sosiaali- ja terveysministeri¢ 2013, 10, 15.)

Hyva elaménlaatu ei ole yksinomaan hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisté tai hoidon
ja huolenpidon tarpeen arviointia ja siihen vastaamista. Kyse on laaja-alaisesti hyvén
elamén edistdmisestd eli hyvéan elamanlaadun ja toimivan arjen turvaamisesta, johon
parannuksia tuovat hyvinvoinnin ja terveyden edistdminen sek& palvelujen laadun
parantaminen. 1asté ja toimintakyvysta riippumatta ik&antyneelld on mahdollisuus el&a
omanlaistaan hyvaa eldmaa omassa yhteisossédén ollen omien voimavarojensa mukai-
sesti osallistuja ja toimija asettaen itse omat tavoitteensa, seké valikoiden kiinnostuk-
sen kohteensa ja toimintatapansa. (Sosiaali- ja terveysministerio 2013, 10, 15.)

Laissa ik&antyneen véeston toimintakyvyn tukemisesta sekd idkkéiden sosiaali- ja
terveyspalveluista (2012/980) velvoitetaan kuntaa toimimaan yhteistydssa eri toimi-
alojen kanssa. Yhteistoiminnan tavoitteena on ik&&ntyvén vaeston hyvinvoinnin, ter-
veyden, toimintakyvyn ja itsendisen suoriutumisen tukeminen. Kunta on velvoitettu
tekemaan toimintasuunnitelma, joka sisdltdd toimenpiteet ikadntyvan véeston hyvin-
voinnin, terveyden, toimintakyvyn ja itsendisen suoriutumisen tukemiseksi seké ikaan-
tyneiden tarvitsemien palvelujen ja omaishoidon jarjestdmiseksi ja kehittdmiseksi
(Laki ikaantyneen véeston toimintakyvyn tukemisesta seka idkk&iden sosiaali- ja ter-
veyspalveluista 2012/980).

Tiedot kunnan ikdantyneen vaeston toimintakyvystd, sairastavuudesta ja asuin- ja
elinolosuhteiden kehityksestd auttavat kuntia kehittaméén ik&&ntyneiden kuntalaisten
tarpeita vastaavia palveluita. Palveluntarvetta lisadvat erityisesti muistisairaudet, hei-
kentynyt fyysinen toimintakyky, yksin asuminen, asuin- ja lahiympériston esteellisyys

ja sosiaalisten verkostojen puute. (Sosiaali- ja terveysministerio 2013, 29.)
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Yhteiskunnan ndkokulmasta véestdrakenteen muuttuminen vaikuttaa haasteellisesti
vaestolliseen huoltosuhteeseen. Vaestéllinen huoltosuhde, eli lasten ja elékeikaisten
madré sataa tyoikaistd kohden, tulee kasvamaan nopeasti l&hitulevaisuudessa; Suo-
messa vuonna 2008 huoltosuhde oli 50,3 ja ennusteiden mukaan huoltosuhde olisi
2020-luvun puolivalissé jo 70 ja vuonna 2060 noin 80. Tasté syysta ikaihmisten hoito-
ja hoivapalvelut tulevat vaatimaan uudenlaisia jarjestelyjé, jotta ne voidaan turvata
my0s tulevaisuudessa. Kansanterveydellisesti oleellinen kysymys on ikd&ntyneen va-
eston toimintakyky, silld suomalaiset ndyttavat vanhenevan yha parempikuntoisina, ja
myos koettu terveys on kohentunut. Ik&ihmisten ruokailutottumukset ovat muuttuneet
terveellisempéaan suuntaan, mutta erityisesti nuorimpien eldkeikdaisten alkoholin kéayttd
on kasvanut aiempiin ik&luokkiin verrattuna. Sukupuolten keskindiset erot alkoholin
kayttdmisesséd ovat pienentyneet. Stressaavat eldmantapahtumat saattavat myos altistaa
alkoholiongelmiin, esimerkiksi leskeksi jadminen, laheisten kuolemat, sairastuminen
tai yksindisyys. Ongelmia ikéihmiselle voi kehittyad jo hyvin véhdisen alkoholimaéran
kayton yhteydessa, silla ladkitykset, pitkaaikaissairaudet ja muutokset toimintakyvys-
s&, kuten esimerkiksi tasapainon heikkeneminen ian myotd, saattavat aiheuttaa yllatta-
Vvid ja ennalta arvaamattomia haittoja. Lisadntynyt alkoholin kéytto kasvattaa palvelui-
den tarvetta ja luo haasteita koko sosiaali- ja terveyspalvelujarjestelmélle. (Kauhanen
ym. 2013, 95-96, 98; Seppanen & Koskinen 2010, 391; Vilkko ym. 2010.)

Usealla ik&ihmiselld on kaytdssa runsaasti erilaisia laékkeitd, joihin liittyy arvaamat-
tomiakin yhteisvaikutuksia. Ikaantyminen aiheuttaa muutoksia elimistdssa, jolloin
ldékkeiden vaikutuskin muuttuu. Vasta viime aikoina on alettu kiinnittdméan yha laa-
ja-alaisempaa huomiota tdhan ikaihmisten monildakitykseen. Ikaantyneen laékehoitoa
tulisikin aina arvioida kokonaisuutena. Monildakitys on myods yksi kaatumistapatur-
mien riskitekija. Kaatumistapaturmille altistavat heikentynyt aistitoiminta, kes-
kushermoston toimintaan vaikuttavat tekijat, heikentynyt alaraajojen lihasvoima ja
akuutit sairaustilat. Ikaantyneiden kaatumistapaturmien merkittavia seurauksia ovat
lonkkamurtumat, jotka ovat moninkertaistuneet muutaman vuosikymmenen aikana.
(Honkanen ym. 2008, 11; Hyttinen 2009, 54; Kauhanen ym. 2013, 95-96, 98.)

Huomattavia kansanterveyden haasteita ovat muistisairaudet ja muut hermoston rap-
peumailmiot, joiden merkitys koko véestdssa kasvaa koko ajan. Yleisin eteneva muis-
tisairaus on Alzheimerin tauti, jonka on arvioitu yleistyvan merkittavasti tulevaisuu-

dessa yhdistymall& verisuoniperdisen kongnitiivisen heikkenemisen kanssa. Kokonaan
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tai osittain muistisairaudet voivat olla seurausta muun muassa runsaasta alkoholinkay-
tostd, Parkinsonin taudista tai pd&dhan kohdistuneista traumoista. Muistisairauksia pys-
tytd&n osin ehkaiseméén vaikuttamalla ennestdén tunnettuihin riskitekijoihin, kuten

kohonneeseen verenpaineeseen. (Kauhanen ym. 2013, 97-98.)

3.2 Vanhuspolitiikka Rantasalmella

Rantasalmen kunta on laatinut valtakunnallisen lain ikdantyneen vdeston toimintaky-
vyn tukemisesta seké idkkéiden sosiaali- ja terveyspalveluista (2012) mukaisesti oman
vanhuspoliittisen strategian- ja palvelurakenteen kehittdmisohjelman. Rantasalmen
kunnan visio kuvaa kuntaa luonnonldheisend, eldvdisend ja verkostoituneena seké
asumiseen ja yrittdmiseen vetovoimaisena kuntana, josta nakyy valittdminen ja yhdes-
sé& tekeminen. Rantasalmen vanhustenhuollon strategian paatavoitteena on ikaantynei-
den hyvinvoinnin, aktiivisen eldmén ja mahdollisimman itsendisen suoriutumisen tu-
keminen ja edistdminen toimintakyvystd ja asuinpaikasta riippumatta. Rantasalmen
vanhuspalveluiden visio on ”Hyvékuntoinen ja aktiivinen vanhus omassa kodissaan”.

(Rantasalmi 2011, 4.)

Rantasalmen ikédrakenne tulee ennusteen mukaan muuttumaan (taulukko 1). Kunnan
vékiluku laskee hiljalleen ja ik&éntyneiden suhteellinen osuus kuntalaisista suurenee.
Huomattavaa on palvelujen tarpeen lisddntymisen kannalta, ettd yli 85-vuotiaiden

maaran lisadntyminen lahes kaksinkertaistuu vuoteen 2040 mennessa Rantasalmella.

TAULUKKO 1. Rantasalmen vaestéennuste ikaryhmittéin vuoteen 2040. Tilas-
tokeskus 2012.

VUOSI 2012 2014 2015 2016 2020 2030 2040
Kunnan vaesto- 3876 3743 3685 3631 3446 3144 2952
maara
0 - 64 vuotiaat 2779 2618 2545 2476 2216 1809 1713
yli 65-vuotiaat 531 561 587 593 677 600 426
yli 75-vuotiaat 396 387 376 375 372 539 505
yli 85-vuotiaat 170 177 177 187 181 196 308
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Painopisteend Rantasalmella on kotihoidon palvelukokonaisuus tukipalveluineen, yh-
teistoimijuus sek& kuntoutus, joiden keskeisend periaatteena on aktiivisuuteen kannus-
tava ja kuntouttava tyote. Kuntoutuksen ja lyhythoitojen kautta Kiinnitetddn huomiota
omaishoitajien tukitoimiin ja palveluasumisen kehittdmisell& laitoshoitopainotteisuutta

kevennetaan (Rantasalmi 2011, 5.)

Rantasalmen tulevaisuuden suurimmat haasteet ovat ik&antyneiden maaran lisaanty-
misen myo6td kasvavaan palveluntarpeeseen vastaaminen, jolloin entistd enemman on
kiinnitettdvd huomiota kotiin annettaviin palveluihin; kuntouttaviin ja kotona asumista
tukeviin palveluihin seka jo ennalta ehkaiseviin toimenpiteisiin. On huolehdittava hoi-
don porrastuksen kriteereiden tehokkaasta kaytosta ja ikaantyneiden hoidosta heidan

kuntoisuuttaan vastaavissa paikoissa. (Rantasalmi 2011, 21-22.)

3.3 Rantasalmen vanhuspalvelut

Rantasalmen hoivapalvelualueeseen kuuluvat kotihoito, paivakeskustoiminta, tehos-
tettu palveluasuminen, kotihoidon tukipalvelut (ateria-, kauppa-asiointi-, pyykki-, kul-
jetus-, turvapalvelut) ja vanhusten omaishoito. Vanhusten ryhmakodit, sosiaalihuolto-
lain mukainen kuljetustuki seka ostopalveluna tuotetut vanhusten asumispalvelut kuu-
luvat myos palvelualueeseen. (Rantasalmi 2014.) Rantasalmella omaishoidon tuesta
sopimuksen tehneitd 65 vuotta tayttaneitd hoitajia oli 21 vuonna 2012 (Terveyden- ja

hyvinvoinnin laitos 2014).

Kotihoidolla tarkoitetaan kunnan ja It4-Savon sairaanhoitopiirin kuntayhtyman koti-
sairaanhoitoa ja muita kotona selviytymisen tueksi saatavilla olevia tukipalveluja.
Rantasalmella toimii moniammatillinen SAS-tyoryhmé (Selvitd - Arvioi - Sijoita),
joka arvioi ja suunnittelee palveluasunnon tai hoidon tarpeessa oleville henkildille
oikeaa ja asianmukaista asumis- ja hoitopaikkaa seka tekee hoitoa tarvitsevien sijoi-
tusehdotukset palveluasumis- ja laitospaikoille. Ensisijainen toiminnan tavoite on kar-

toittaa avohoidon mahdollisuudet palvelujen jarjestamisessa. (Rantasalmi 2014.)

Rantasalmen hoivapalvelualue tuottaa ikéihmisille sosiaalihuoltolain mukaisia palve-
luja, joiden tarkoituksena on turvata omassa kodissa asuminen mahdollisimman pit-
ké&én ja sen jalkeen l0ytaa asiakkaalle tarkoituksenmukainen, hanen toimintakykyéén

vastaava hoitopaikka. (Rantasalmi 2014.)



Rantasalmen kunnan palveluohjaaja on kotihoidon viranhaltija, jonka tydtehtaviin
kuuluvat ensisijaisesti ennaltaehkéisevat kartoituskaynnit, tukipalvelujen myontami-
nen ja omaishoidontukiasiat seka sotainvalidi- ja sotaveteraanipalvelut. Palveluohjaaja
toimii myds kunnan muistihoitajana. Palveluohjaaja tekee hyvinvointia edistavia koti-
kaynteja (HEHKO —kéynnit) 75 vuotta tayttaville rantasalmelaisille, jotka eivét ole
kotipalveluiden piirissé. Kotikdynnit ovat vapaaehtoisia, maksuttomia ja luottamuksel-
lisia. Kotik&yntien tarkoituksena on saada tietoa ik&ihmisten terveydesta ja hyvinvoin-
nista, selviytymisestd paivittdisissa toiminnoissa ja mahdollisesta apuvalineiden ja
asunnon muutostoiden tarpeesta. Haastattelun ja tiedon keruun apuna palveluohjaaja
kayttad tarvittaessa erilaisia mittareita, esimerkiksi yli 65-vuotiaiden alkoholimittaria
tai MMSE-muistitestid. Tapaamisella palveluohjaaja antaa tietoa kunnassa tarjolla
olevista palveluista ja toimintakyvyn yll&pitdmisesta. Vaihtoehtoisesti tapaamisen ja
keskustelun voi sopia palvelukeskus Mantylaan, jossa samalla voidaan tehda toimin-
takykytestaus fysioterapeutin ohjaamana. Tapaamisen pohjalta ikaantynyt tietdd, mi-
hin ottaa yhteytta tarvittaessa. Tapaamisen ja haastattelun perusteella palveluohjaaja
ohjaa tarpeen mukaan ikaihmisille palveluja tai muuta asiantuntija-apua. (Rantasalmi
2011; Tarkiainen 2014.)

4 PALVELUOHJAUS

Palveluohjaus (case management) on sosiaalityon kehittdmisen kautta Suomeen juur-
tunut toimintamalli, joka on laht6isin Yhdysvalloista. Hannisen (2007) mukaan palve-
luohjaus on asiakasléhtoisté ja asiakkaan etuutta tdéhdentéva toimintatapa, jossa asiak-
kaan tarpeiden mukaan madritelldan tyotavat, tavoitteet, tuki seka tarvittavat palvelut.
Palveluohjaajan ja asiakkaan luottamuksellinen suhde on perusta toimivalle palve-
luohjaukselle, jonka tavoitteena on asiakkaan autonomisen eldamén tukeminen. Palve-
luohjaus on tapahtumaketju, jonka tarkoituksena on méaérittaa ihmisen yksilolliset pal-
velutarpeet ja voimavarat seka I0ytaa niiden kanssa parhaiten yhteensopivat palvelut.
Palveluohjaukseen kuuluu myos jatkuva palvelutarpeen arviointi ja muutoksien teke-
minen tarpeen mukaan. (Hanninen 2007, 11-12; Pietila 2012, 200.)



4.1 Hyvaa palveluohjausta yksilokohtaisesti ja yhteisollisesti

Pietilaisen & Seppalén (2003) ja Saikéan (2007) mukaan palveluohjausta voidaan antaa
yksilokohtaisesti tai yhteisollisesti (Pietila 2012, 200). Yksilokohtaisen palveluohja-
uksen paatavoitteena on lieventaa palvelujarjestelmén hajanaisuutta, yhteen sovittaa
eri toimijoiden ty6ta ja aktivoida omaisia ja laheisid sek& vapaaehtoisia auttajia. Eri-
tyisesti palveluohjauksen tarkeys korostuu, kun asiakkaalla on pitkdaikainen ja moni-
muotoinen palveluntarve. Yhteisollinen palveluohjaus tavoittaa erilaisia ihmisia kuin
yksilokohtainen palveluohjaus; se on ehkaisevéa tyota, jolla on mahdollisuus I6ytaa
sellaisia ihmisid, jotka eivét ole vield palvelujen kayttajia. Yhteisollisen palveluohja-
uksen tavoitteena on antaa informaatiota erilaisista saatavilla olevista palveluista.
(Hanninen 2007; 11-12; Larmi ym. 2005, 115; Pietil4d 2012, 200-201.)

Yksilokohtaisessa palveluohjauksessa moniongelmaiselle ja monia eri palveluja tar-
vitsevalle asiakkaalle nimetdan henkilékohtainen vastuuhenkild, joka on erityisen tér-
kedd esimerkiksi monissa siirtymé- ja muutostilanteissa (sairaalasta kotiutuminen,
toimintakyvyn dkillinen heikkeneminen, elaméntilanteeseen liittyvé kriisi). Palveluoh-
jaus on myos merkittdva toimintaketju ennalta ehkéisevana tyona; kun palveluohjaus
saadaan kaynnistettyad tarpeeksi aikaisessa vaiheessa, on mahdollisuus l6ytaa asiak-
kaan ongelmiin ratkaisuja ennen kuin ne kasaantuvat. Varhaista puuttumista on myos
palveluohjauksesta hyotyvien asiakkaiden 16ytdminen ja ohjaaminen palvelujarjestel-
maén palveluohjauksen piiriin. Haastavaksi palveluohjauksen tekee tilanne, kun ikaan-
tynyt ei kykene itse ilmaisemaan tahtoaan, jolloin tahdon selville saamiseksi on tehta-
va yhteistyota ik&d&ntyneen omaisten tai l&heisten kanssa hanen henkil6historiansa
selvittdmiseksi. (Hanninen 2007, 11-12; Larmi ym. 2005, 115-116; Vaarama & Aho-
nen 2002, 60.)

Onnistunut palveluohjaus perustuu luottamukselliselle suhteelle ja aidolle kohtaami-
selle edellyttden tyontekijaltd kykyéd hyvaan vuorovaikutukseen ja moniammatillista
yhteistyotd. Valmista kasikirjoitusta palveluohjaukselle ei ole, vaan tietoa ja vastauk-
sia lahdetadn etsiméan yhdessa asiakkaan kanssa, jolloin molemmat toimivat asiantun-
tijoina; asiakas oman eldmansé asiantuntijana ja tyontekija oman ammattinsa perus-
teella ammatillisena asiantuntijana. Asiakaslahtdisyyden keskeinen tekija on tasaver-
tainen vuorovaikutus, joka edellyttdd myds oikeaa aikaa ja rauhallista tilaa kohtaami-

selle. Asiakkaan toiveikkuuden ja sitd kautta voimavarojen lisdédmistd voidaan synnyt-
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taé tulevaisuuden muistelulla. Avuntarpeen loppuessa tai asiakkaan siirtyessé pitkaai-
kaishoitoon yksilokohtainen palveluohjaus péattyy. (Hanninen 2007, 12-13; Larmi
ym. 2005, 116.)

Palveluohjauksen onnistumiseksi on palveluohjaajalla oltava monipuolinen tietoperus-
ta tekemalleen tydlle. Palveluohjausta toteuttavalta vaaditaan ammattietiikan hallintaa,
palvelujérjestelmén tuntemusta, geriatrista osaamista seké lainsdddannon tuntemista.
Palveluohjaajan on oltava myds tietoinen yhteiskunnallisista muutoksista ja néin ollen
paivitettdvd osaamistaan tarvittaessa. Jotta palveluohjaus toteutuisi asianmukaisesti,
vaaditaan palveluohjaajalta hyvia vuorovaikutus- ja yhteistyotaitoja, paatoksentekotai-
toja ja ongelmanratkaisukykya. On myos omattava lujaa ammatillista itseluottamusta,
joka auttaa luottamaan omaan asiantuntijuuteen ja siitd nousevaan nakemykseen asi-
akkaan hyvésté ja tarkoituksenmukaisesta palvelusta. (Mattila 2010, 33; Vaarama &
Ahonen 2002, 62.)

Yksilokohtainen palveluohjaus on paitsi tydbmenetelmd, myo6s tapa harjoittaa palvelu-
hallintoa, jossa palveluohjaajan rooli on kaksinainen; han edustaa yhtaaikaisesti seka
asiakasta ettd rahoittajaa ostamalla asiakkailleen palveluja kokonaistaloudellisesti
edullisesti. Toimiessaan palveluohjaajana han on myos aitiopaikalla palvelujarjestel-
man, toimintamenetelmien ja yhteistyon toimimisen arvioinnissa. N&itd aktiivisesti
havainnoimalla palveluohjaaja voi antaa merkittavan tyopanoksen palvelujérjestelmén
ja toimintamenetelmien kehittamiseksi. Selvad on, ettd palveluohjaajan tehtavd on
huomattavasti vaativampi, mité ensi kasitykselta voisi luulla. (Larmi ym. 2005, 116
—117; Vaarama & Ahonen 2002, 61.)

4.2 Palveluohjaus osana ikdihmisten hoitotyota

Ikdihmisten palvelujarjestelma perustuu Suomen perustuslakiin (1999/731) Kirjatusta
oikeudesta riittviin sosiaali- ja terveyspalveluihin, joka on jarjestelmarakenteellisesti
seka siséllollisesti laajentunut uusien palvelujen myo6té. Palvelukokonaisuuden hallit-
seminen vaatii ammattihenkil6ltd monipuolista ja laaja-alaista osaamista seka tietout-
ta. (Paasivaara 2004, 19, 32.)

Sosiaali- ja terveysministerion laatusuosituksen mukaan laadukkaiden ja turvallisten

ikédéntyneiden ihmisten palvelujen takaamiseksi on oltava riittdvd maaré osaavia tyon-
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tekijoita ja lahijohtamisen on oltava asianmukaista. Vanhustydssa vaaditaan moniam-
matillista erityisosaamista ja asiantuntijuutta ikddantyneiden hyvinvoinnin ja terveyden
edistamiseen, gerontologiseen hoito- ja sosiaalityéhon, geriatriaan, la&kehoitoon, ra-
vitsemukseen, suun terveydenhuoltoon seka kuntoutuksen eri muotoihin. Apuvaline-
ja hyvinvointiteknologia kehittyvét jatkuvasti ja tydympéristot muuttuvat yha tietotek-
nillisemmiksi vaatien myds osaamista hoitotyontekijoilta. (Sosiaali- ja terveysministe-
ri6 2013, 39-40; Tiikkainen & Voutilainen 2009, 366.)

Laki terveydenhuollon ammattihenkilGistd (1994/559) edistédé potilasturvallisuutta ja
terveydenhuollon palvelujen laatua varmistamalla terveydenhuollon ammattihenkilon
ammattitoiminnan vaatiman koulutuksen. Terveydenhuollon ammattihenkilén on har-
joittamassaan ammattitoiminnassa kéytettdva ja sovellettava yleisesti hyvaksyttyja
menettelytapoja koulutuksensa mukaisesti, jota ammattihenkilé on velvollinen jatku-
vasti paivittdmaan ja taydentdmadn (Laki terveydenhuollon ammattihenkildistéa
1994/559).

Vanhustyon asiantunteva l&hijohtaminen on yhteydessé hoidon laatuun ja sen vaikut-
tavuuteen ja ndin ollen vaikuttaa myos ikaantyneiden hyvinvointiin. Lahijohtamisen
vastuulla on myos tyon tarkoituksenmukainen kohdentaminen, tyokaytantojen ja am-
mattihenkildston osaamisen varmistaminen ja tarvittaessa tadydennyskouluttaminen
sekd sen turvallisuuden ja hyvinvoinnin kehittdminen. Hoitohenkilokunnan nakokul-
masta toimiva tyoyhteisd, yhteiséllisyyden tunne ja avoin ilmapiiri vaikuttavat myds
ikaantyneiden hyvinvointiin. Strategisen johtamisen haasteena on kehittdd hoito- ja
palveluketjuista yhtendinen kokonaisuus, jossa yhdistyvat sosiaalitoimi, perustervey-
denhuolto, erikoissairaanhoito ja kuntoutus, jolloin esimerkiksi sairaalasta kotiutumi-
nen tapahtuisi huomioiden kaikki potilaan tarpeet ja tiedonkulku jatkuisi eheéna.
(Heimonen ym. 2010, 167, 170, 178; Sosiaali- ja terveysministerié 2013, 39, 52.)

Ikadntyneiden hoidossa ja huolenpidossa tarked voimavara ovat omaiset ja laheiset.
Heidan osallistumisensa ikdantyneen hoitoon perustuu aina ik&&ntyneen ja omaisten
omaan haluun (Vaarama & Voutilainen 2002, 77). Omaishoitajat ja heidan voimavarat
ovat yksil6lliset, joten ndin ollen tuet ja palvelun tarpeet vaihtelevat. Tarkeda on, ettd
heidén toimintakykydé&n tuetaan tavoitteellisesti, silla omaishoitajien tekemd ty0 on
arvokasta ja yhteiskunnallisesti vaikuttavaa. (Sosiaali- ja terveysministerio 2013, 42.)
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Vuonna 2012 omaishoidon tuesta sopimuksen tehneitd 65 vuotta tayttaneitd hoitajia

oli Suomessa 21 249 (Terveyden- ja hyvinvoinnin laitos 2014).

Vanhustyon yhtenéisend tavoitteena on vanhusten terveyden edistaminen, sairauksien
ehkaisy ja hoitaminen seka kérsimysten lievittdminen (Lahtinen 2004, 51). Ikdanty-
neiden hoitotydn teoriapohjainen tietoperusta pohjautuu tietoon fyysisestd, psyykKki-
sestd ja sosiaalisesta vanhenemisesta sekd terveyden ja hyvinvoinnin edistdmisen
mahdollisuuksista, kuten esimerkiksi tiedosta toimintakyvyn heikentymisen ennalta-
ehkaisysté ja kuntouttavasta tyootteesta. Hoitotydssd on oltava myo6s vankkaa osaa-
mista yleisimmista pitkaaikaissairauksista ja niiden hoidosta seké palvelujarjestelman
kokonaisuudesta. Tyd on vastuullista ja itsendisid pé&atoksid on osattava tehda. Sai-
raanhoitajan on osattava hahmottaa asiakkaan kaaosmaisestakin tilanteesta olennainen
ongelma, johon on haettava tavoitteellisesti ratkaisua. Pelkk& teoriatiedon omaaminen
ei kuitenkaan riitd, silla hoitoty6ssa tarvitaan myos kaytdnnon osaamista, kuten inhi-
millistd hoitavaa ja huolehtivaa lasndoloa. Hoitotydssd omaa persoonallisuutta kayte-
tdan tyovalineend, joka voi myds aiheuttaa jaksamiselle vaatimuksia tai synnyttda
vahvoja tunteita (Backman ym. 2002, 75). Hoitotyontekijd saattaa joutua toisinaan
sellaisiin tilanteisiin, joista hanella ei voi olla omakohtaista kokemusta, jolloin yksilol-
linen kohtaaminen, ikdantyneen kuunteleminen sekd kyky elaytya ikédéntyneen ihmi-
sen maailmaan ja katsoa sitad hanen nakokulmastaan korostuvat. (Heimonen ym. 2010,
156 — 160; Tiikkainen & Voutilainen 2009, 369.) Hyva on myos pohtia, kuinka itse-

aan haluaisi hoidettavan, kun on avun ja hoivan tarpeessa (ETENE 2008, 18).

Valittdmisen etiikka on perusta jokapéivaiselle vanhustyolle. Etiikalla tarkoitetaan
ihmisten kasityksia eettisesti hyvasta ja oikeasta tavasta toimia, jossa pohditaan perus-
teluja tekojen, tavoitteiden ja arvoperustan hyvaksyttavyydestd joilla p&adyttéisiin
parhaisiin mahdollisiin tuloksiin. Se my6s auttaa tekeméén valintoja ja arvioimaan
sekd omaa ettd muiden toimintaa, mutta ei anna valmiita vastauksia eettisiin kysymyk-
siin. Naslindh-Ylispangarin (2012, 12) mukaan oma ihmiskasitys vaikuttaa siihen,
miten yleisesti suhtautuu muihin ihmisiin, johon vaikuttavat oma kulttuuriperima yh-
dessd teoriapohjaisen ja kokemuksellisen tiedon kanssa. Tarkedd on tiedostaa oma
sekd asiakkaan ainutlaatuinen olemassaolo, yksil6lliset taustatekijét ja elamanhistoria.
Vuorovaikutus on olennainen osa hoitoty6ta ja jokaisessa vuorovaikutustilanteeseen
osallistuu vahintaan kaksi eettistd ndkokulmaa; asiakkaalla ja hoitotyontekijalla ovat

omat eettiset perustansa. Hoitotyontekijallad on aina taustallaan terveydenhuoltoa oh-
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jaavat lait, terveydenhuollon eettiset ohjeet, ammattietiikka ja jokaisen toimintayksi-
kdn omat eettiset ohjeet. (Lahtinen 2004, 50-53.)

Turvallinen vanhuus on taattava tasavertaisesti kaikille riippumatta iastg, asuinpaikas-
ta, sosiaalisesta asemasta tai mistddn muustakaan henkil6kohtaisesta ominaisuudesta.
Jokainen on oikeutettu saamaan tarpeenmukaista hoitoa ja hyvaa huolenpitoa. Ikaan-
tyneelld on oikeus osallistua omaa hoitoaan koskevaan péaatoksentekoon aina, jos se
on mahdollista silla itsemé&araédmisoikeus edellyttadd paatoksentekokykyd, jota on arvi-
oitava yksilokohtaisesti. Osallistumiseksi ikaantynyt tarvitsee tietoa eri vaihtoehdois-
ta, esimerkiksi erilaisista palveluista, ja niiden monialaisista vaikutuksista. (ETENE
2008, 17-18.) Muurin (2008, 36) “Sosiaalipalveluja kaikille ja kaiken ikaa?” -
tutkimuksessa nousi toive palveluiden ja etuuksien tiedotuksen lisddmisesta kansalais-
ten keskuuteen. Kuten luvussa 2 olen maininnut, ikdihmisille suunnattu palveluopas
on hyva tiedon valittdmisen keino kunnan keskeisista palveluista ja yleisista etuuksista

tiedottaessa.

Ikéantyneiden hoitotydssd hoitajalta vaaditaan vahvan ammattiosaamisen liséksi hie-
notunteisuutta, empatiaa ja vahvuutta ilmaista tilanteen hallintaa menetysten, kuole-
man ja surevien ihmisten kanssa. Kérsivéllisyys, paamaéaratietoisuus ja pitkajanteisyys
my0s korostuvat tyodssd, koska tuloksia ei synny valttaméttd nopeasti. Asiantunteva
ikaantyneiden hoito vaatii siis niin tietojen ja taitojen yhdistamista kuin tilannetajua-
kin. (Heimonen ym. 2010, 156-160.)
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5 TUOTEKEHITYSPROSESSI

Rantasalmen ik&ihmisen palveluopas toteutui JAmséan ja Mannisen (2000) tuotekehi-
tysmallin avulla, jonka eri vaiheita ovat tuotekehitysprosessin kdynnistaminen, luon-
nostelu, kehittdminen ja viimeistely. Palveluopas on A5-kokoinen lehtinen, josta 16y-
tyvat ikaantyvia koskevat sekd kunnan ettd sairaanhoitopiirin tarjoamat julkiset ter-
veydenhuolto- ja sosiaalipalvelut. Oppaasta 16ytyy myos tietoa kunnan yksityisista
palveluntuottajista, Kansanelékelaitoksen palveluista, verohallinnosta sek& muista
palveluntarjoajista. Oppaan oli tarkoitus olla mahdollisimman selked ja helppolukui-

nen ja se koottiin yhteistytssa toimeksiantajan edustajan kanssa.

Sosiaali- ja terveysalan tuotteen keskeiseen ominaisuuteen kuuluu sen laatiminen ter-
veyden, hyvinvoinnin ja eldménhallinnan parantamiseksi. Tuotekehitysprosessin ta-
voitteet ja tuotokset méaaraytyvat projektikohtaisesti. Kun alkuvaiheessa on tehty péaa-
tOs tuotoksesta ja sen sisaltdmistd ominaisuuksista, on paapaino tuotteen valmistami-
sessa. Tuotekehitysprosessista voidaan erotella viisi eri vaihetta, joita ovat kehittdmis-
tarpeen tunnistaminen, ideointi, luonnostelu, kehittely ja viimeistely. (JAmsa & Man-
ninen 2000, 14, 28.) Heikkilan ym. (2008, 58 - 59) mukaan jokaisen vaiheen lopussa

on arvioitava tehty ty® ennen siirtymista seuraavaan vaiheeseen.

5.1 Kehittdmistarpeen tunnistaminen

Tuotekehitysprosessi alkaa kehittdmistarpeen tunnistamisesta (JAmséd & Manninen
2000, 29). Yhteydenotto syksylld 2013 Rantasalmen kunnan vanhuspalveluihin ja
keskustelu Rantasalmen kunnan koti- ja asumispalvelujen esimiehen sek& palveluoh-
jaajan kanssa toi esille kunnan ajantasaisen ja kattavan ikaihmisen palveluoppaan
puuttumisen. Sain kasityksen, ettd kunnalla olisi tarvetta ajantasaiselle ja kaytannolli-
selle ikdihmisen palveluoppaalle, joka tulisi ensisijaisesti kunnan ikaihmisille, mutta
my0s tyovalineeksi vanhuspalveluihin. N&in kehittamistarve oli tunnistettu ja Ran-

tasalmen kunnan ikdihmisen palveluoppaan tuotekehitysprosessi sai alkunsa.
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5.2 ldeavaihe

Ideointivaihe k&ynnistyy, kun varmuus kehittdmistarpeesta on saatu. Ratkaisuvaih-
toehtoja voidaan 16ytda esimerkiksi palautteita kerd&malld, jolloin selvitetddn millai-
nen tuote vastaa eri tahojen tarpeisiin. (Jamsa & Manninen 2000, 35.) Parkkusen ym.
(2001, 8) mukaan parhaaseen tulokseen péésee, kun kohderyhmalta itseltddn kysytdan

mité& he haluavat ja odottavat aineistolta, tdssd tapauksessa palveluoppaalta.

Esittelin opinndytetydideaani ik&ihmisille helmikuussa 2014 vapaaehtoisten jarjesta-
maéssa tilaisuudessa palvelukeskus Méntylassd Rantasalmella, johon osallistui myds
koti- ja asumispalvelujen esimies, palveluohjaajan sijainen seké fysioterapeultti. Tilai-
suudessa kerroin palveluoppaan tarkoituksen sekd suurpiirteisesti sen tulevaa sisaltoa
17 henkildlle. Tilaisuutta varten laadin kyselylomakkeen ik&ihmisille (liite 1), jonka
kysymykset hyvaksytin opinnaytetyén ohjaajalla seké koti- ja asumispalvelujen esi-
miehelld. Jaoin lomakkeet ja halukkaat saivat vastata kysymyksiin. Ikdihmiset muo-
dostivat pienid ryhmid, joissa pohtivat kysymyksiin yhdessd vastauksia. Vastaaminen
tapahtui taysin anonyymisti, eika vastauksista voi tunnistaa vastaajaa. Tilaisuudessa
kaytiin myos keskustelua palveluoppaan ulkoasusta ja kuvituksesta. Tultiin paatok-
seen, ettd maisemakuva Rantasalmelta ja Rantasalmen kunnan vaakuna tulevat kan-
teen. Selkedd ja helppolukuista opasta toivottiin, mutta kuvia oppaan sisélloksi ei
niinkaan. Palveluoppaalle ideoitiin my0s alustavasti nimi, Sentraali Santra. Tilaisuu-
den jalkeen kerasin kyselylomakkeet, joita tuli yhteensa viisi. Kyselylomakkeella oli
nelja yksinkertaista kysymysta selkeélla tekstilla, joihin sain kohtuullisen hyvin vasta-

uksia.

Kysymyslomakkeen (liite 1) ensimmadiseen kysymykseen "Mitd palvelujen puhelin-
numeroita etsitte puhelinluettelosta tai muista tiedotteista?” ja toiseen kysymykseen
”Mitd puhelinnumeroita toivoisitte 10ytyvan palveluoppaasta?” sain hyvin samankal-
taisia vastauksia (taulukko 2; taulukko 3), joka johtui kysymysten samankaltaisuudes-
ta. Vastauksilla ndihin kysymyksiin sain konkreettisia toiveita palveluoppaan siséllol-

le.
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TAULUKKO 2. Mita palvelujen puhelinnumeroita etsitte puhelinluettelosta tai

muista tiedoitteista?

ALKUPERAISET

PELKISTETYT

YHDISTETYT LUOKAT

ILMAISUT ILMAISUT
”Apteekki, pankki, Kela,
terveyskeskuksen vastaan-
otto, kauppa, Lipposka,
Kesko, Tokmanni, Manty- | Apteekki, Kela, terveys-

18

”Terveyskeskus, Kun-
ta/Mantyld, kunnan palve-
luohjaaja, kirjasto, pankki,
apteekki, taksi, silmélaa-
kari, hammaslaakari, yksi-
tyiset fysioterapeutit, ruo-

kakaupat”

”Terveyskeskus, hammas-
Kela,

yksityisia siivoojia, kes-

ladkari, neuvola,

kussairaala”

“Terveyskeskus, taksi,

Kela”

keskuksen palvelut,
paivittaistavaraliikkeet,
palvelukeskus  Mantyla,
pankKi,

yksityiset siivoojat,

keskussairaala, taksi

“Eri  jérjestdjen puhelin-

numeroita”

Jarjestéjen puhelinnume-

roita

Apteekki

Sosiaali- ja terveyspalvelut
Péivittaistavaraliikkeet
Pankki
Taksi
Yksityiset  palveluntarjo-
ajat

Jarjestot
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TAULUKKO 3. Mita puhelinnumeroita toivoisitte 16ytyvan palveluoppaasta?

ALKUPERAISET
ILMAISUT

PELKISTETYT
ILMAISUT

YHDISTETYT LUOKAT

”Jos yolla sairastuu, mihin
soittaa?, kuntouttajat, par-
turit, jalkahoitajat, taksi,
seurakunta, Onnibussi,

elékeldisjarjestot”

”SKS yopidivystys, Kela,
seurakunta, kerhot ja jar-

jestot,  jarjestdjen  yh-
dyshenkil6iden tiedot,
apuvilineet”

“Terveyskeskus, erillisid

ladkéareitd esim. Savonlin-
nasta ja Mikkelistakin,

Kela”

”Terveyskeskus, hammas-
Kela,

yksityisia siivoojia, kes-

laakari, neuvola,

kussairaala”

“Terveyskeskus, keskus-

sairaala, taksi, Kela”

Yopaivystys, kuntouttajat,
parturit, jalkahoitajat, tak-
si, seurakunta,

Onnibussi, jarjestot, Kela,
kerhot, apuvélineet,
ladkaripalvelut,
terveysaseman  palvelut,

yksityiset siivoojat

Sosiaali- ja terveyspalvelut
Yksityiset
palveluntarjoajat
Seurakunta
Kuljetuspalvelut

Jarjestot

Kolmannella kysymyksella halusin tietda ikdihmisten odotuksia palveluoppaalta; "Mi-

td odotatte tulevalta palveluoppaalta?”’. Toive selkeydesta tuli esiin jokaisella lomak-

keella (taulukko 4). Isoa fonttikokoa ja helppolukuisuutta myos toivottiin.
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TAULUKKO 4. Mita odotatte tulevalta palveluoppaalta?

ALKUPERAISET PELKISTETYT YHDISTETYT LUOKAT
ILMAISUT ILMAISUT
”Isoa tekstid” Suuri fontti
”Selkeitd tietoja, helposti | Helppolukuisuus Helppolukuinen
luettava”
”Selkeyttd” Selked
”Selkeyttad” Selkea, suuri fontti
”Selkeyttd, isoa tekstid”

Viimeiseksi kysyin; ”Olisiko teilld palveluoppaalle kayttoa?”. Jokaisella lomakkeella
oli myontava vastaus (taulukko 5). Vastauksista tuli ilmi, ettd palveluopas olisi tar-

peellinen ja kaytannollinen.

TAULUKKO 5. Olisiko teilla palveluoppaalle kayttoa?

ALKUPERAISET PELKISTETYT YHDISTETYT LUOKAT
ILMAISUT ILMAISUT

”On kayttod ja tarpeelli- | Kéytettdva

2

nen

”Odotetaan mielenkiinnol- | Tarpeellinen
la” Kaytettava

”Kylla”

”Kylla olisi” Kaytannollinen

?’Kyllﬁﬁ,

Keskustelin tilaisuuden jalkeen palveluoppaan sisallosté vield koti- ja asumispalvelu-
jen esimiehen sekd palveluohjaajan kanssa. Kyselylomakkeiden vastaukset ja keskus-
telut niin tilaisuudessa kuin tydelaméohjaajan kanssa antoivat vahvistusta palveluop-
paan siséllélle, mutta myos uusia asioita tuli ilmi, joita en ollut osannut tdhdn mennes-
sé viela ajatella. Asioita, joita en ollut osannut huomioida olivat useat paikalliset yksi-
tyisyrittajat, Rantasalmen kunnan yhteispalvelupiste seka eri yhdistykset ja jarjestot.

Tasta oli hyvé jatkaa palveluoppaan kehittelyé ja olin mielissani, etta ikaihmiset olivat
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kiinnostuneita oppaasta. Olin kyseisend ajankohtana tyoharjoittelussa Rantasalmen
terveysasemalla ja erddnd péivana sain sinne kirjeen koti- ja asumispalveluiden esi-
mieheltd. Kirjeessa oli er&an tilaisuuteen osallistuneen henkilon kirjoittama runo tule-
vasta palveluoppaasta, joka sai minut hyvin otetuksi sekd ymmarretyksi siité, ettd pal-

veluopasta todella odotettiin.

5.3 Luonnosteluvaihe

Tuotteen luonnosteluvaihe alkaa, kun on tehty paatés millainen tuote on aikomus
suunnitella ja valmistaa. Tuotteen luonnostelu pohjautuu kohderyhmén analyysiin,
jossa selvitetddn kohderyhman terveyteen ja hyvinvointiin liittyvét tarpeet ja odotuk-
set. Tavoitteena on selvittdd ketkd ovat tuotteen ensisijaiset hyodynsaajat ja millaisia
tuotteen, tdssa tapauksessa palveluoppaan, kayttdjia he ovat. Tehokkaimmin kohde-
ryhmaa palvelee tuote, joka on suunniteltu huomioon ottaen sen tarpeet, kyvyt ja muut
ominaisuudet. Yksikkokohtaiset linjaukset on otettava huomioon tuotteen asiasisallén

ja tyylin ratkaisemisessa. (Jamsé & Manninen 2000, 43, 44, 49.)

Yhteydenpito Rantasalmen kunnan vanhuspalveluiden koti- ja asumispalveluiden
esimieheen oli tiivista, silla tuotteen suunnittelussa ja valmistamisessa tarvitaan tuote-
kohtaista asiantuntemusta ja osaamista (Jamsé & Manninen 2000, 50).

Jamsén & Mannisen (2000, 51-52) tuotekuvaus eli tuotespesifikaatio vastaa kysymyk-

siin:

1. Millaisia ovat tuotteen kéyttdjat ja hyodynsaajat

2. Keitd ovat muut osapuolet (henkil6t, organisaatiot, yksikot), jotka osallistuvat
tuotteen kayttamiseen ja joista sen hyddyntaminen on riippuvainen

3. Mitka ovat tuotteen tavoitteet ja mita tavoitteiden saavuttaminen edellyttaa

4. Mité arvoja ja periaatteita tuotteen toivotaan tayttavan ja mitk& periaatteet hal-
litsevat sen suunnittelua ja valmistamista

5. Miké on tuotteen valiton asiasisaltd

6. Mitd muita osia tuotteeseen sisaltyy

7. Mitka ratkaisuvaihtoehdot valikoituvat kaytettavéksi eri vaiheissa tuotteen ai-
kaansaamista

8. Mitd asiantuntemusta ja osaamista tuotteen valmistamiseen tarvitaan

9. Mitd materiaalia tai laitteita tuotteen valmistamiseksi tarvitaan
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10. Milla tavoin on tuotteen suunnittelua ja kehittelya tarpeen arvioida tuotekehi-

tysprosessin eri vaiheissa

Tuotteen, eli palveluoppaan, kéyttajat ja hyddynsaajat ovat ikdihmisié, joka on varsin
heterogeeninen ryhma. Palveluoppaan kéyttdmiseen osallistuu Rantasalmen kunnan
vanhuspalveluiden henkiléstd ja esimerkiksi palveluohjaaja voi hyddyntaa palve-
luopasta jakamalla sitd 75-vuotiskdyntien yhteydessa. Palveluoppaan tavoitteena oli
tuoda Rantasalmen kunnan ik&ihmisille tietoutta saatavilla olevista palveluista ja esi-
merkiksi Kelan yleisista etuuksista. Tavoitteen saavuttaminen edellytti ennen kaikkea
laadukkaan ja ajantasaisen palveluoppaan kokoamista, mutta tulevaisuudessa myds

palveluoppaan kulkeutumista ikaihmisten késiin ja koteihin.

Palveluopas toteuttaa niin valtakunnallisesti kuin kuntakohtaisestikin vanhuspoliittista
strategiaa tukemalla ikdihmisten itsendistd suoriutumista itsemaardamisoikeutta kun-
nioittaen. Tuotteen valittdmaksi asiasisalloksi koostuivat kunnan ja sairaanhoitopiirin
tarjoamat ikaihmisié koskettavat palvelut, esimerkiksi perusterveydenhuolto, kotihoito
ja kotihoidon tukipalvelut. Muuta sisaltod oppaassa ovat esimerkiksi paikallisten yrit-
tajien (muun muassa hieronta, kotisairaanhoito, jalkahoito, kodinhoito) palvelut, ylei-
nen hatanumero ja tiedot Kelan ja verohallinnon ikéihmisia koskettavista etuuksista.
Palveluoppaan kokoamiseksi tarvittiin ennen kaikkea tietoutta kunnan ja sairaanhoito-
piirin palveluista seka tietoa siit4, mitd palveluoppaalta odotetaan.

Itse en ole kotoisin Rantasalmelta, joten palveluiden kokoaminen oli ty6ladmpéaa. Pal-
veluiden kokoamiseksi hyddynsin hyvin paljon koti- ja asumispalvelujen esimieheltd
ja palveluohjaajalta saamiani materiaaleja, Rantasalmen kunnan ja Itd-Savon sairaan-
hoitopiirin internetsivuja sek& Kelan, verohallinnon ja maistraatin internetsivuja. Ran-

tasalmen paikallislehdesta tarkkailin myos yksityisten palveluntarjoajien mainontaa.

5.4 Tuotteen kehitysvaihe

Painotuote, kuten téssa tapauksessa palveluopas, on tyypillinen informaation valitta-
misen muoto, jonka suunnittelu etenee tuotekehityksen vaiheiden mukaan. Varsinai-
sessa tuotteen valmistusvaiheessa tehdaan lopulliset tuotteen siséltéa ja ulkoasua kos-
kettavat valinnat. Painoasu on myds palveluoppaan oheisviestintég ja tekstinkésittel y-

ohjelmat tarjoavat sille runsaasti eri vaihtoehtoja. Erityisen tarkeda valitessa tuotteen
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kuvitusta on muistaa koko ajan sen kayttajaryhmé. Kehitysvaiheesta saadaan tulokse-

na tuotteen mallikappale. (JAmsa & Manninen 2000, 56-57, 85.)

Palveluoppaan kokoamisen aloitin tyhjéalle Microsoft Word-asiakirjapohjalle. Palve-
luoppaan varsinaiseksi valmistamiseksi se taytyi luoda A5-kokoiseksi lehtiseksi, jolla
on kansi, sisallysluettelo ja varsinainen asiasisaltdé. Hyvin pian palveluoppaan asiasi-
séllon kehittymisen alettua ikaihmisten toiveiden (taulukko 2; taulukko 3) mukaisesti,
aloin kehittelemaan opasta Microsoft Word—ohjelmalla A5—asiakirjamuotoon, jolloin

oppaan varsinainen koko alkoi véhitellen selvitéa.

Tekstin rakennemalli on valittava viestintatarkoituksen mukaan, sill4 asioita voidaan
kasitelld eri jarjestyksessé seké tarkastella eri ndkokulmista tekstin tarkoitusperén, sen
aiheen ja tekstin kohderyhmén mukaan.. Rakenne vaikuttaa olennaisesti tekstin luetta-
vuuteen ja sen ymmarrettdvyyteen. Palveluoppaan sisallén paarakenne muotoutui |&-
hes kokonaan jo oppaan kokoamisen alkuvaiheessa ja loogista oli, ettd kunnan van-
huspalvelut tulisivat jarjestyksessa ensimmaiseksi oppaan asiasisalloksi. (Niemi ym.
2006, 129.)

Asiasisallon perille menoon vaikuttaa tekstin liséksi olennaisesti sen ulkoasu. Koska
kohderyhména olivat ikadntyneet, sekava ulkoasu olisi ollut erittdin huonosti hahmo-
tettavissa. Ikéihmiset toivoivat selk&é ja helppolukuista palveluopasta kyselyn perus-
teella (taulukko 4) ja siksi pyrin mahdollisimman yksinkertaiseen ja selkedan, seka
neutraaliin ulkoasuun jo palveluoppaan suunnitteluvaiheessa. (Niemi ym. 2006, 138.)
Valitsin kirjainkooksi 14 ja kirjainvariksi mustan Nakovammaisten keskusliiton
(2014) suosituksen mukaan. Muutoin valkoisen pohjavérin piristykseksi valitsin otsi-
koiden kontrastivériksi keltaisen Rantasalmen vaakunan mukaan, mutta myos N&ko-
vammaisten keskusliiton (2014) suosituksen mukaan, silld mitd parempi kontrasti

tekstin ja taustan valilla on, sen luettavampaa myos teksti on.

Hyva yleiskieli ja asiantyylin hallitseminen ovat lahtokohtina asiakirjoittamiselle.
Yleiskieli on selkad, yksiselitteistd ja se on helposti luettavaa, jolloin teksti on jasen-
nelty loogiseksi kokonaisuudeksi. Yleiskielen virke- ja lauserakenteet ovat selkeité ja
sanasto ytimekastd. Koska kyseessd on informaatiotuote, tekstityyliksi valitsin asia-
tyylin. Palveluoppaan tekstityyliksi muotoutui asiatyyli, sill& asiatyylin tavoitteena on

tiedon valittyminen yksiselitteisesti ja tehokkaasti ja asiateksti perustuu tosiasioihin.
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Asiatekstia kaytetaan tiedottamiseen, vaikuttamiseen tai toiminnan ohjaamiseen. Tar-
koituksena on, ettei tekstin tulkitsemiseen tarvitse keskittyd vaan itse asia tai tiedotta-
misen kohde nousee merkittdvimmaksi tekijaksi. (Niemi ym. 2006, 109-111.)

Kun sain oppaan ulkoasun ja sisallén omasta mielestani tyydyttavaksi ja jo melko kat-
tavaksi, oli aika tulostaa ensimmainen versio palveluoppaasta. Téhdn meni monta
viikkoa ja itsedni alkoi hieman tuskastuttaa, silla lehtisen tulostaminen olikin moni-
mutkaisempi prosessi mihin olin varautunut. Hain apua opiskelijakollegoiltani seka
koulun opettajilta. Olin samaan aikaan harjoittelussa Rantasalmen kotihoidossa ja ker-
roin tulostusongelmastani opinnaytetyon toimeksiantajalle. Han pyysi minua lahetta-
madn ensimmaisen version palveluoppaasta sdéhkopostiinsa. Palveluoppaan ensimmai-
sen version siséltd oli tuolloin mielesténi varsinaisen kattava, mutta sisallysluettelo
mielesténi vield liian sekava ja pitkd (KUVA 1). Ensimmaisen version palveluoppaas-
ta sain tulostettua opiskelijan avustuksella Rantasalmella palvelukeskus Méntyléssa ja
olin varsin mielissani, kun oppaan tulostaminen vihdoin onnistui ja sain ohjeet, kuinka

saan oppaan itse tulostettua seuraavan kerran.
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Siséllysluettelo
PERUSTURVAPALVELUT.....cvvseenrcenssenscsnnes 7
KOTHOIO < e s s 7
KOTIHOIDON TUKIPALVELUT .....c.coevneuennne 9 MONIPALVELUAUTO ONNL.......cocvuuncencacnsees 32
ISHOIDON TUKI ...oocverenerevanas 15 KANSANELAKELAITOS... 38
MUISTIHOITAJAN PALVELUT.......cocouururenne 16 KOTITALOUSVAHENNYS .....ccoeumnecnrcueneneens 43
IKAIHMISTEN NEUVONTAPISTE.....cccceuense 16 EDUNVALVONTA.......ccovseusnsnsesnassasusessasaases 44
SOTAVETERAANIT JA -INVALIDIT............ 16 VANHUSNEUVOSTO......occerecrenenanssssnsssnsnns 46
PALVELUSETELY.......cconmmecumiasssnssnonsssssansson 17 YHDISTYKSET JA JARJESTOT......c0vurrunnnne 47
ASUMINEN........cvurerrnannsonns 19 MUUTA HYODYLLISTA.... 49
VA N - NNOT ....ccovveee 19 N ALM PTEEKKI ......concecanvaannnen 49
PALVELUASUMINEN.......ccceunmresssnensnnsasanss 20 RANTASALMEN OSUUSPANKKI........ccouue. 49
PERUSTERVEYDENHUOLLON PALVELUT...23 K-MARKET HUMMERL, POSTL....c.ccconuenanee 49
PAIVY STYS i wcoscssneermmemeomresemsssmsrassamasasns 23 S-MARKET RANTASALMI ......cocournuensnsceses 50
LAAKARIN VASTAANOTTO.......o0errenesanee 24 TAKSIASEMA............... 50
LABORATORIO ....ooveveersseersnansnens 24 ELAINKAAKARI ............ = 50
HAMMASHOITOLA .....covveeneecnennasnnsensesanes 25 R-KIOSKI RANTASALMI......cconueuneunesasnanes 50

KUVA 1. Palveluoppaan ensimmaisen version sisallysluettelo.

Palveluoppaan ensimmaisesta versiosta sain rakentavaa ja tarkkaa palautetta tyoela-
méohjaajalta. Keskustelimme yhdessé, kuinka opas tasta kehittyisi. Ty6eldmaohjaajan
ideoimana paadyin lisdédmaan oppaaseen siséllysluetteloa ennen puhelinluettelon, jos-
sa ovat muun muassa paikallisen pankin, postin, apteekin ja kauppojen puhelinnume-
rot, terveysaseman ja paivystyksen numerot seka yleinen hatdnumero. Siirtelin myds
asiasisaltojen paikkoja hieman, jotta oppaan jarjestyksestd tulisi hieman loogisempi
seka tein sisallysluettelosta tiiviimman, jotta se mahtuisi yhdelle sivulle. Ndin ollen
toinen versio palveluoppaasta oli syntynyt ja sisalto seka siséllysluettelo (KUVA 2)

olivat mielesténi kehittyneet.
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Siséllysluettelo

1 SOSIAALIPALVELUT 1

2 ASUMINEN 10
3 MONIPALVELUAUTO ONNI 13
4 YHTEISPALVELUPISTE 19
5 VANHUSNEUVOSTO 20
6 EDUNVALVONTA 21
7 PERUSTERVEYDENHUOLTO 23
8 KRIISITYO 27
9 KANSANELAKELAITOS 30
10 KULTTUURIJA VAPAA-AIKA 35
11 YHDISTYKSET JA JARJESTOT 36
12 SEURAKUNTA 38

13  YKSITYISET PALVELUNTARJOAJAT 40

KUVA 2. Palveluoppaan toisen version sisallysluettelo.

Palveluoppaan kehittely4 on tarpeen arvioida jatkuvasti prosessin eri vaiheissa ja toi-
sen version palveluoppaasta esittelin tyoelaméohjaajalle Rantasalmella toukokuussa
2014. (Jamsa & Manninen 2000, 80). Tyoeldmdohjaaja oli tyytyvéinen tehtyihin muu-
toksiin ja omasta mielestanikin palveluopas oli nyt selkedmpi. Toisen version valmis-
tumisen jalkeen kansikuvaa yhdessd pohdittuamme ty0eldmaohjaaja lahetti minulle
kuvan, jonka han oli ottanut palvelukeskus Mantylan pihapiiristd. Ndin kansikuva pal-
veluoppaalle oli 16ytynyt. Kuvan lisattyani oppaan kanteen ja oppaan uudelleen luet-
tuani vaihdoin vield kahden asiasiséllon paikkaa. Kolmannen version esittelin tydela-
maéohjaajalle elokuussa 2014, johon olin jo hieman luonnostellut ”Lukijalle” kirjoitus-
ta. Tybelamdohjaaja toivoi oppaaseen runoa, jonka kevaalla terveysasemalla harjoitte-
lussa ollessani olin saanut. Lisasin tyeldmé&ohjaajan toiveen mukaisesti runon palve-
luoppaan alkuun. Runon tekija oli jo aiemmin antanut tydeldmaohjaajalle luvan runon
kayttdmiseen tulevassa palveluoppaassa. Tultiin myos tulokseen, ettd puhelinluettelo
on kaytannollisempi sijoittaa oppaan takaosaan. Muutin viel& muutamien asiasisalto-

jen paikkoja ja lisésin palveluoppaaseen tietoa hoitotahdosta, jonka jélkeen lahetin
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palveluoppaan sédhkdpostilla tydelaméohjaajalle kommentoitavaksi. Mielesténi palve-

luopas niin ulkoasultaan kuin sisélloltdéankin (KUVA 3) alkoi olla melko valmis.

Sisallysluettelo

1 SOSIAALIPALVELUT 1

2 ASUMINEN 10
3 MONIPALVELUAUTO ONNI 13
4 VANHUSNEUVOSTO 19
5 EDUNVALVONTA 20
6 PERUSTERVEYDENHUOLTO 24
7 KRISITYO 29
8 KANSANELAKELAITOS 31
9 KOTITALOUSVAHENNY S 35
10 YHTEISPALVELUPISTE 36
11 KULTTUURI JA VAPAA-AIKA 37
12  YHDISTYKSET JA JARJESTOT 38
13  SEURAKUNTA 40
14  YKSITYISET PALVELUNTARJOAJAT 42
15 PUHELINNUMEROITA 46

KUVA 3. Palveluoppaan neljannen version sisallysluettelo.

Séhkopostitse sain tydelaméohjaajalta Hyvaltd ndyttdd” -palautteen viimeisimmasta
versiosta ja hénen toivomuksestaan lisésin vield yhden puhelinnumeron oppaan lopus-

sa olevaan ”puhelinnumeroita” —0sioon.

5.5 Viimeistelyvaihe

Tuotteen valmisteluvaiheessa on parasta koekayttaa tai esitestata sitd esimerkiksi tuot-
teen tilaajalla. Palautetta on hyva hakea myds tuotteen loppukéyttdjilta, jotka eivét
tunne entuudestaan kehitettdvad tuotetta. Esitestauksella voidaan saada selville, kuinka
hyvin tuote sopii kohderyhmalle ja sen jélkeen tuotetta voidaan vield tarvittaessa

muokata sopivammaksi. Viimeistelyvaihe alkaa saatujen palautteiden perusteella, kun



26
tuote mahdollisten eri vaiheissa tehtyjen versioiden jalkeen valmistuu. (JAmsd &
Manninen 2000, 80-81, Parkkunen ym. 2001, 19.)

Tuotteen viimeistelyvaiheessa hain palautetta palveluoppaasta sen tulevalta kohde-
ryhmalta, eli rantasalmelaisilta ikaihmisilta seka tydeldmaohjaajalta ja Rantasalmen
vanhuspalveluiden palveluohjaajalta. Esittelin syyskuussa 2014 viimeistelyvaiheessa
olevaa palveluopasta vapaaehtoisten jarjestamassé tilaisuudessa palvelukeskus Manty-
ldssd Rantasalmella. Tilaisuudessa oli 18 henkildd ja tydeldmdohjaaja oli jakanut hei-
dan keskuuteensa neljd palveluopasta luettavaksi. Tilaisuutta varten laadin kyselylo-
makkeen (liite 2), jossa oli kaksi yksinkertaista kysymystad. Jaoin lomakkeet kaikkien
tutustuttua oppaaseen ja pyysin ikéihmisia vastaamaan lomakkeen kysymyksiin yksin
tai pienryhmissa. Muistutin ikdihmisid, ettd vastaaminen tapahtuu taysin anonyymisti
eika vastauksista voi tunnistaa vastaajaa. Palveluoppaasta kéytiin vilkasta keskustelua
ja sain suullisesti paljon positiivista palautetta. Tilaisuuden jalkeen kerdsin oppaat ja

kyselylomakkeet. Kyselylomakkeita tuli yhteensa kuusi.

Ensimmaisend kysymyksend kysyin "Mitd mieltd olette palveluoppaasta?” (taulukko
6). Jokaisella lomakkeella oli positiivinen vastaus ja palveluoppaan tarpeellisuus ko-
rostui. Palveluoppaan kayttajan ndkokulmasta tuote on laadukas, kun se vastaa hanen
tarpeisiinsa (JAmsd & Manninen 2000, 127). Toisena kysymyksend kysyin ”Miti asi-
oita muuttaisitte palveluoppaasta?” (taulukko 7). Tdhan kysymykseen vain kolmelle
lomakkeelle oli vastattu. Syy vastaamattomuuteen saattoi olla, ettei ikdihmisilla ollut
muutosideoita opasta kohtaan tai he saivat kerrottua mielipiteensé tilaisuudessa suulli-

sesti, sill& keskustelu oppaasta oli vilkasta ja avointa.



TAULUKKO 6. Mita mielta olette palveluoppaasta?
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ALKUPERAISET
ILMAISUT

PELKISTETYT
ILMAISUT

YHDISTETYT LUOKAT

“Hyvd ja tarpeellinen,
my0s kauempana asuville

omaisille”

”Erittdin tarpeellinen van-
huksille, minulle ainakin.

Hyval!”

Hyva, tarpeellinen ik&an-
tyneelle,

omaiset huomioonottava

”Than hyville tdimé vaikut-

2

taa

”Hyvin selvd”

“Hyvé ja tarpeellinen”

“Hyvi, tarpeellinen, sel-

kokielinen, nimi hyvi”

Hyva, tarpeellinen, selko-

kielinen, hyvé nimi

Tarpeellinen

Hyva

TAULUKKO 7. Mita asioita muuttaisitte palveluoppaasta?

ALKUPERAISET
ILMAISUT

PELKISTETYT
ILMAISUT

YHDISTETYT LUOKAT

”Ei kerennyt tutustua, pi-
t44 antaa palautetta myo-

hemmin”

Palaute my6hemmin

’Liséisin pitopalveluyritta-

ces 99

Jjat

Pitopalveluyrittgjat

”En osaa sanoa”

En o0saa sanoa

Ei osaa sanoa
Tietoja pitopalveluyritté-

jista

Tilaisuuden jalkeen keskustelimme vield tydeldmaohjaajan ja palveluohjaajan kanssa

palveluoppaasta ja tilaisuudessa saadusta palautteesta seké esille tulleista ideoista.

Palveluoppaalle ideoitiin tilaisuudessa monenlaista sisaltoa, mutta yhteistuumin tyo-

eldmdohjaajan ja palveluohjaajan kanssa tulimme tulokseen, ett& keskidssa palveluop-

paassa ovat kunnan sosiaali- ja terveyspalvelut.
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Viimeistelyna tein palveluoppaaseen tilaisuuden ja keskustelun tybeldméohjaajan ja
palveluohjaajan tiimoilta muutamia lisdyksiéd seka korjauksia. Lahetin tydelaméohjaa-

jalle viimeistellyn version sahkopostitse kommentoitavaksi.

Viimeistelyvaiheen jélkeen tuloksena oli kéyttovalmis tuote (Jamsd & Manninen

2000, 85). Tydelaméaohjaaja totesi palveluoppaan valmiiksi lokakuussa 2014.

6 EETTISYYSJA LUOTETTAVUUS

Etiikan tarkoitus on puolustaa arvoja, joita pidetddn yleisesti hyvana ja moraalisesti
oikeana. Etiikka ei ole kuin laki, vaan ohjeet ovat ennemminkin suosituksia. Kehitta-
misty6ssd on noudatettava hyvén tieteellisen toiminnan periaatteita, jossa korostuvat
my0s ammattieettiset periaatteet. Kehittdmistoiminnalla ei saa loukata ketd&n eika
vaheksya eri ihmisia tai ihmisryhmié. Terveydenhuollossa ensisijainen kehittamistoi-
minnan paatavoite on asiakkaiden tai potilaiden hyva. Térkeaa on jatkuva, koko kehi-

tysprosessin kokonaisvaltainen arvioiminen. (Heikkila ym. 2008, 43-45.)

Sosiaali- ja terveysalan eettisen toiminnan ldhtékohtana on asiakkaan etu. Hyvén te-
keminen pohjautuu perusteltuun tietoon ja ammattitaitoon, joka ohjaa ratkaisuihin
tukien hoivaa ja hoitoa tarvitsevan ihmisen tarpeita, odotuksia ja tavoitteita. (ETENE
2011, 5.) Tiedon antaminen palveluoppaan muodossa ik&ihmisille ja heidan omaisil-
leen on osaltaan eettistd toimintaa. Palveluopas tukee hyvan tekemista ja pyrkii valt-

tdmaan vahingon tekemista.

Kehittdmistoiminnan aloittavan on jo sen aloitusvaiheessa arvioitava, voiko siihen
oman arvoperustansa pohjalta sitoutua. Pyrin eettisesti hyvaksyttdvadn toimintaan
koko opinndytetydprosessin ajan ja arvioin omaa toimintaani Kriittisesti. Toimeksian-
taja on mainittu opinnaytetydssa selkeésti. Kavin perustellen tuotekehityksen erindiset
vaiheet yksitellen, yksityiskohtaisesti ja totuudenmukaisesti lapi, jolla sain liséttyé
opinndytetyoni luotettavuutta (Hirsjarvi ym. 2009, 232).

Kaikki tietoon perustuva Kirjoittaminen perustuu aikaisemman tiedon hyddyntami-
seen, jolloin tiedon rakentumiseksi on suhtauduttava lahteisiin kriittisesti. Lahdekri-
tiikki& on kaytettava tiedon alkuperén, varmuuden ja kayttokelpoisuuden arvioimisek-

si. Kiinnitin huomiota tietoldhteiden valintaan ja kaikki lahteeni ovat 2000-luvulta.
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Arvioin lahteiden luotettavuutta niiden julkaisuajankohdan sek& huomioimalla myds
tekijan aseman. Eettisyytta arvioimalla sain lisittyd my0s opinndytetyon eettistd tur-
vallisuutta. Koulutukseeni kuuluvan opinnéytetydn tekemiseen valmistavan opintojak-
son vuoksi koen hallitsevani oman alani raportointi- ja tutkimuskaytannon. (Heikkil&
ym. 2008, 43-45; Niemi ym. 2006, 145-146.)

Palveluopas I0ytyy usealta kunnalta ja kaupungilta. Koko tuotekehitysprosessin ajan
selasin l&pi useita kymmenid palveluoppaita, joihin vertasin omaa kehitteilld olevaa
palveluopastani. Useista palveluoppaista 16ytyi samoja asioita, joita olin myos itse
nostanut tarkeiksi asiasisalléiksi kehittdmaani palveluoppaaseen. Tama lisad palve-
luoppaan luotettavuutta, silld muutkin ovat nostaneet tiettyjd samoja asioita palve-
luoppaisiin, esimerkiksi tietoutta Kelan etuuksista, kotitalousvahennyksesté ja hoito-
tahdosta (Hirsjarvi ym. 2009, 231). Opinnéytetyon tydeldmdohjaaja ja Rantasalmen
kunnan palveluohjaaja arvioivat palveluoppaan sisaltéa jatkuvasti tuotekehitysproses-
sin eri vaiheissa, mika toi oppaan kehittymiselle erilaisia ja moniammatillisia nako-

kulmia.

7 POHDINTA

Sairaanhoitajakoulutuksen tutkimusopinnot suoritin syksylla 2013, jolloin ajatus opin-
naytetyoprosessin aloittamisesta syntyi. Kiinnostus vanhusty6td kohtaan sek& ajatus
siitd, ettd opinnaytetyostéd olisi konkreettista hyotyd, sai minut ajattelemaan erilaisia

vaihtoehtoja opinnaytetydn aiheeksi.

Opinnaytetyoprosessini alkoi marraskuussa 2013 yhteydenotolla Rantasalmen van-
huspalveluiden koti- ja asumispalvelujen esimieheen. Keskustelu koti- ja asumispalve-
lujen esimiehen ja palveluohjaajan kanssa selkeytti opinndytetydidean ikaihmisen pal-
veluoppaasta Rantasalmelle. Sahkdpostitse seka kirjallisesti sain my6s koti- ja asu-
mispalvelujen esimieheltd ja palveluohjaajalta paljon lisamateriaaleja palveluoppaan
kokoamista varten. Esittelin ikdihmisille opinndytetytideaani helmikuussa 2014 va-

paaehtoisten jarjestamassa tilaisuudessa palvelukeskus Méntylasséd Rantasalmella.

Opinnaytetyén suunnitelman esittelin seminaarissa huhtikuussa 2014. Suunnitelma-
seminaarin jalkeen toimitin tydeldmdohjaajalle suunnitelmaseminaarissa esittelemani

opinnédytetyon suunnitelman. Opinndytetyon suunnitelmasta tyéeldméohjaaja antoi
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positiivista palautetta seké halusi tarkentaa muutamaa asiaa. Syyskuussa 2014 esittelin
viimeistelyvaiheessa olevaa palveluopasta vapaaehtoisten jarjestamassa tilaisuudessa
palvelukeskus Mantylassa Rantasalmella, jonka jalkeen tehtiin viel& pienid muutoksia.

Korjauksien jalkeen todettiin palveluopas valmiiksi.

Koulutuksessani ei ole kasitelty varsinaisesti palveluohjausta. Opinnédytetyon myotéa
olen perehtynyt syvemmin aiheeseen ja oppinut paljon uutta sek& saanut laajemman
késityksen koko aihealueesta. Ennen kaikkea olen ymmartanyt palveluohjauksen mo-
niulotteisen tarkeyden ja palveluohjaajan tyon haastavuuden. Tietoa palveluohjaukses-
ta tarvitsen tulevaisuudessa, jotta osaan sairaanhoitajana ikdihmisia sekd heidan la-
heisiadn ohjatessani ohjata heita palveluiden piiriin sek& osaan kertoa heille kuuluvista

etuuksista.

Opinnaytetyttd tehdessa ongelmanratkaisutaidot ovat kehittyneet. Alusta saakka oli
selvad, ettd teen opinndytetyon yksin. Aiheen selvittyd ja sen laajuuden huomattua
tulin ajatelleeksi, ettd ei olisi pahitteeksi ollut vaikka kaksikin opiskelijaa olisi tata

opinndytetyotd tehnyt. Kun tyota tekee yksin, on paatoksié osattava tehda itsenaisesti.

Opinnéaytety6 vaati myos tarkkuutta ja huolellisuutta; jotta lahdeviitteet ovat asianmu-
kaiset ja palveluoppaan tiedot, esimerkiksi puhelinnumerot ovat oikein. Stressinsieto-
kyky my0s harjaantui, silla opinndytetyoni aikataulu oli melkoisen reipas, enka voinut
keskittya paatoimisesti sen tekemiseen, vaan tyon alla oli myos useampia koulutusoh-
jelmaan kuuluvia opintojaksoja ja tyoharjoitteluja sekd kesatydt. Opinnaytetydhon
sain myos erilaista ndkokulmaa sek& huomiota kieliopillisiin seikkoihin ja luettavuu-
teen kahdelta opiskelijakollegalta, silla opinnédytetyon opponointi eli vertaisarviointi

on myos osa opinndytetyon prosessia. (Niemi ym. 2006, 231).

Raportoin opinnaytetydssani palveluoppaan monivaiheisen tuottamisprosessin mieles-
téni selkeésti. Opinndytetyotani vaiheisti Jimsan & Mannisen (2000) tuotekehitysmal-
li, koska olin tutustunut siihen tutkimusopinnoissa syksylld 2013. Olin huomannut
erilaisia opinnaytetdita lukiessani, ettd kyseinen malli oli erittdin kaytanndllinen. Oh-

jaava opettajani myos suositteli kyseista mallia kéaytettavaksi.

Edellytyksend asiantuntijuuden kehitykselle on tydeldaman ja koulutuksen sitoutumi-
nen yhteistyohoén (Luukkainen & Uosukainen 2011, 113). Tydelam&ohjaaja oli tiiviisti
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yhteistydssa mukana koko opinnaytetyoprosessin ajan ja sahkdpostitse tiedon kulku

oli nopeaa. Viestinta oli ennen kaikkea avointa ja asiantuntemusta jakavaa.

Opinnaytetoissd, joissa tuotoksena on Kirjallinen opas, on arviointivaiheessa hyvé
pohtia olisiko tuotoksen voinut toteuttaa verkkototeutuksena ja olisiko se ollut onnis-
tuneempi valinta (Vilkka & Airaksinen 2004, 158). Mielestani ikaihmisille suunnattu
internetopas ei voi olla vield nykyisessé yhteiskunnassa kaytannoéllinen, koska vain
harvalla ikaihmiselld on kaytosséan tietokone. Rantasalmen vanhuspalvelut saavat
ikdihmisen palveluoppaan sahkoisessd muodossa kéyttoonsa, jotta sitd voidaan pitda
ajantasaisena ja se on mahdollista julkaista myds esimerkiksi Rantasalmen internetsi-
vuilla, jossa se on helposti my6s omaisten saatavilla. Palveluoppaan lopussa on myds

tilaa omille muistiinpanoille.

Ammattikorkeakoulun koulutuksen tavoitteena on opiskelijan toimiminen asiantunti-
jatehtavissa koulutusohjelmasta valmistuttuaan, jolloin hanelld on tietoja ja taitoja
alansa kehittdmisen ja tutkimiseen (Vilkka & Airaksinen 2004, 10). Opinnaytetyon
tekeminen kokonaisvaltaisuudessaan oli mielenkiintoinen ja opettavainen ty6. Tyo oli

laajuudeltaan sairaanhoitajakoulutuksen suurin ja vaativin.

Olen tyytyvdinen palveluoppaaseen ja mielestdni se on tarkoitukseen sopiva. Ran-
tasalmelaiset ikdihmiset totesivat palveluoppaan hyvéksi ja tarpeelliseksi (taulukko 6).
Otsikosta ilmenee, kenelle palveluopas on tarkoitettu. Toivon rantasalmelaisten
ikaihmisten, vanhuspalveluiden tydntekijoiden ja koko kunnan hyotyvan palveluop-
paasta. Opinnaytetyoprosessin aikana oppimiani asioita ja menetelmié pystyn hyédyn-
tdmaan tulevaisuudessa, silla olen erittdin kiinnostunut vanhustyosta ja sen kehittami-
sestd. Sairaanhoitajana tietoisuuttani ikaihmisten palveluista ja etuuksista pystyn myos

hyodyntdmaan hyvin monessa eri tydpaikassa.

Olen saanut valmiista palveluoppaasta positiivista palautetta. Opponoivalta opiskelija-
kollegalta sain valmistuneesta oppaasta kommentit ”Ulkoasu on selked”, > Palvelut on
hyvin kuvattu, lyhyesti, mahdollisimman vahalla tekstilla (ei liian tarkkaan, ei jaksaisi
lukea..)...” ja ”Erittdin hyva tuotos!”. Ohjaava opettajani arvioi valmista palveluopas-
ta sahkopostitse "Hieno”. Tulkitsin tyéeldmédohjaajan olevan tyytyvdinen oppaaseen,
kun hin kommentoi palveluopasta sen viimeistelyvaiheessa kommentilla "Hyvélta

nAytEE".
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Valmistuneen palveluoppaan on osaltaan tarkoitus auttaa rantasalmelaisia ik&ihmisia,
heiddn omaisiaan seka vanhuspalveluiden tyontekijoitd palveluohjauksessa. Ikaihmi-
sille suunnattu palveluopas myos kielii heitd huomioivasta ja heista valittavasta kun-
nasta. Jatkotutkimusaiheeksi ehdotan Kkartoittavaa kyselytutkimusta rantasalmelaisille
ikaihmisille, jotka asuvat kotonaan eivatkd kuulu kotihoidon tai muiden palveluiden
piiriin. Kyselytutkimuksella voisi selvittad, mill& tavoin he haluaisivat saada tietoa
Rantasalmen kunnan palveluista ja yleisista etuuksista, sek& milla tavoin heidan koto-

na selviytymistaan voitaisiin tukea.
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LIITE 1.

Kyselylomake rantasalmelaisille ikaihmisille helmikuussa 2014

1. Mita palvelujen puhelinnumeroita etsitte puhelin-
luettelosta tai muista tiedotteista?

2. Mita puhelinnumeroita toivoisitte |6ytyvan palve-
luoppaasta?

3. Mitd odotatte tulevalta palveluoppaalta?

4. Olisiko teilla palveluoppaalle kayttoa?



LITE 3(1).

Rantasalmen ikaihmisen palveluopas

1. Mita mielta olette palveluoppaasta?

2. Mita asioita muuttaisitte palveluoppaasta?



