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1 JOHDANTO

Opinnaytetyo on kehittamisty0, jonka avulla fysioterapiayrityksen on tarkoitus
muuttaa ja kehittaa tarjoamiaan hyvinvointipalveluja. Tavoitteena on hyvin-
vointipalvelujen liiketaloudellisen osaamisen lisaaminen ja palvelujen tuotteis-
taminen. Opinnaytety6 on kaksiosainen, jonka ensimmaisessa osassa kuva-
taan yrityksen ammatillista osaamista ja muutoksen taustalla olevia tekijoita.
Toisessa osassa selvitetaan tuotteistamista, sen teoriaa ja yrityksen nykyista,

seka tulevaa toimintamallia.

Suomessa julkinen sektori on vahentamassa hyvinvointipalvelujen tuottamista
kilpailuttamalla osan palveluistaan yksityisten tuotettavaksi. Hyvinvointipalve-
lujen tuotteistamiseen vaikuttavana tekijana on sosiaali- ja terveydenhuolto-
palveluiden muutosvaihe. Samaan aikaan hyvinvointipalvelujen tarve kasvaa
vaeston ikaantyessa. Muutos kohdistaa odotuksia yksityisen sektorin hyvin-
vointipalvelujen tasalaatuiselle tuottamiselle. Tuotteistaminen tukee tasalaatui-

sen palvelun kehittamista.

Opinnaytetydn toisessa osassa kuvataan yrityksen hyvinvointipalveluja ns.
Boston-matriisin, SWOT-analyysin ja palveluprosessien avulla. Analyysien
tarkoitus on selkeyttaa yrityksen uutta toimintamallia painopisteen ollessa
uusissa palvelutuotteissa, joita ovat ravintoneuvonta seka asiantuntijaluennot
ja niihin liittyvat neuvontapalvelut. Tuotteistaminen tukee
palvelukokonaisuuksien luomista asiakaslahtoiseksi ja selkeyttaa

markkinointia seka hinnoittelua.

Opinnaytetydn yritys on toiminut vuodesta 1997 alkaen samalla paikkakunnal-
la. Yrittaja toimii ammatinharjoittajana toiminimella Pohjanmaan maakunnassa
Suupohjan rannikkoseudun kaksikielisella alueella. Talla hetkella perinteiset
fysioterapiapalvelut kattavat suurimman osan yrityksen toiminnasta. Yrittaja

on koko toimintansa ajan kehittanyt sisaista osaamistaan lisdkoulutuksen



avulla. Lisaosaamista ovat tutkintoon johtavat koulutukset, klassinen

kiinalainen ladketiede ja ravintoneuvoja.

Ravintoneuvojan tutkinto on tarkoitus saattaa paatokseen vuoden 2010
syksylla. Tutkinnot tukevat ja laajentavat kokonaisvaltaista osaamista
yrityksen hyvinvointipalveluissa. Yrittdjan osaamiseen hankitut tutkinnot yritys
haluaa tuoda paremmin asiakkaiden tietoon tuotteistamisen ja markkinoinnin
avulla. Tavoitteena on lisata niiden osuutta tarjoamissaan palveluissa.
Tyonkuvan laajentamisella ja hyvinvointipalvelujen tuotteistamisella on
Vanhasen Il hallitusohjelman strategian mukainen tavoite, mahdollisimman

pitka tyoura.

Megatrendit ja heikot signaalit ennakoivat yhteiskunnallisia muutoksia, vaikut-
taen myos hyvinvointiyrittajyyteen. Naita ovat esimerkiksi hyvinvointipalvelujen
tarpeen lisaantyminen ja niiden siirtyminen nykyista enempi yksityiselle sekto-
rille. Tulevaisuudessa yksilollisyys korostuu, joka kannattaa huomioida kysei-
sen hyvinvointialan yrityksen palvelujen kehittamisessa. Muutoksen tuulia seu-

raamalla, jaa sen tuomiin haasteisiin enemman aikaa reagoida.

Uusien palvelutuotteiden lanseeraamisessa markkinoinnin merkitys korostuu.
Perinteisesti se on ollut alue, johon hyvinvointialan ammatinharjoittajat eivat

ole panostaneet. Palvelutuotteen tuotteistaminen helpottaa markkinointia ja

asiakkaan ostopaatdsta. Opinnaytetyossa kasitelladn myos verkostoitumisen
merkitysta, joka tulee lisdantymaan tydelamassa, koskien myds ammatinhar-
joittajia. Verkostoitumisen merkitys korostuu yhteiskunnan taloudellisten suh-
danteiden vaihdellessa, vahvistaen verkostoituneiden yritysten asemaa suh-

teessa suhteessa heikosti verkostoituneisiin yrityksiin.

Opinnaytetyd on kokonaisuudessaan julkinen opetusministerion ohjeistuksen
mukaisesti, joten tyossa ei kasitella yrityksen liiketoimintaan vaikuttavaa
luottamuksellista tietoa. Opinnaytetyon toivotaan rohkaisevan muita hyvinvoin-



tialan yrittajia tai yrittajaksi aikovia tuotteistamaan omaa palveluosaamistaan.
Liséksi opinnaytetyo avulla halutaan rohkaista ammattikorkeakoulun
opiskelijoita osallistumaan eri yksikoiden tarjoamiin opintokursseihin
mahdollisuuksien mukaan. Se monipuolistaa osaamista ja antaa uusia

nakokulmia tyoelamaan.

2 AMMATILLINEN OSAAMINEN

Ammatillinen osaaminen voidaan jakaa kahteen kasitteeseen, ammattikasityk-
seen ja tyokasitykseen. Ammattikasityksella tarkoitetaan ammatin kehityksel-
listd suuntaa. TyOkasityksella tarkoitetaan asennetta, jolla suhtaudutaan tyon
tekemiseen. Inmiset mielellaan pysyvat alkuperaisessa ja tutussa tavassa
tehda tyota, torjuen uusia toimintatapoja. Ulkoisen painostuksen alla uutta toi-
mintatapaa sovelletaan vanhoihin kaytantoihin nojautuen. Sisdinen muutostar-
ve vahvistaa valmiuksia uusien toimintatapojen toteuttamiselle. Tydelaman jat-
kuva muutos toimintaymparistossa edellyttda kykya uudistumiselle. (Raisanen
2002, 120). Karvonen-Kalkaja ym. (2009, 46) mukaan muutosvastarintaan
syyt ovat monenlaisia, aikapula ja epaonnistumisen pelko eivat ole ainoita syi-
ta. Muita syita voivat olla pelko tuntemattomasta tai tarve muutokselle puuttuu.
Teknologian nopea kehitys nakyy kaikilla aloilla vaatien monenlaista osaamis-
ta. Ammatillisen osaamisen yllapito on jatkuvaa kouluttautumista. (Karvonen-
Kalkaja 2009, 46.)

Ammattispesifisen tiedon osaajia ja toisaalta laaja-alaisia ammattirajat ylittavia
tekijoita sosiaali- ja terveydenhuollossa tarvitaan tulevaisuudessa entista
enemman. Samalla halutaan vahvistaa moniammatillisten osaajien yhteistyo-
ta, jolla edistetaan asiakkaiden hyvinvointia. Oman ammatillisen kehittymisen
syventaminen ja laajentaminen on oppimisprosessi, joka tarvitsee riittdvan pit-
kan ajan. Tama on hyva huomioida suunnitellessa koulutusta, jotta voi kehittya
ammatissaan ja vahvistaakseen asemaansa ty6elamassa. (Laitinen, Nurmi-
nen & Soininen 2007 43-46).



Koulutus parhaimmillaan vahvistaa osaamista, joka auttaa meita luomaan
tyopaikan, jossa viihdymme ja samalla I0ytamaan elamalle sisaltoa.
Kasvatustieteen professori Simo Skinnari "Tulevaisuuden yhteiskunta
tarvitsee ihmisia, joilla on sydamen sivistysta, kaden taitoja ja ajattelun
luovuutta”. Hanen mukaansa todellisuus on elava ja alati muuttuva. Todellisen
hyvinvoinnin voi saavuttaa elamalla, katsomalla ja tarkkailemalla maailmaa,

seka ehdollistumisesta vapautumalla. (Skinnari 2008, 102-103).

2.1 Eettisyys hyvinvointipalveluissa

Ihmisen tyota ja opiskelua ohjaavat oman ammatillisen eettisyyden tuntemi-
nen. Henkilokohtainen eettinen ote tydohon nakyy oman arvoperustan tuntemi-
sena ja tunnistamisena. Se voidaan kuvata moraalisena herkkyytena toimia
erilaisissa tilanteissa. Tybelamassa eettisyys korostuu tyoyhteison ja asiakkai-
den tarpeet ja oikeudet huomioimalla. Laajemmin yhteiskunnallisella tasolla
eettisyys on omien asenteiden tunnistamista ja vastuun ottamista niista. So-
siaalinen eettinen vastuu korostuu pienen yrittdjan toiminnassa. Sosiaalisella
vastuulla on merkitysta yrityksen tarjouskilpailussa. Kuluttajat haluavat kayttaa
tuotteita ja palveluja, joissa korostuu sosiaalinen oikeudenmukaisuus, ympa-

ristoystavallisyys ja korkea eettisyys. (Hiltunen ym. 2007, 222).

Leino-Kilpi (2006, 164) kysyy; "Milla oikeudella voidaan pyrkia vaikuttamaan
toisen ihmisen terveysnakemykseen ja siten myos hanen terveytta koskevaan
primaariprosessiinsa.” Ammattilaisen on pystyttava terveytta koskevissa neu-
voissa vakuuttavasti perustelemaan ohjeitaan. Kaikilla hoitoty6ta tekevilla on
kaksi perusvastuu aluetta: vastuu ihmisesta ja vastuu tehtavasta. Vastuu ihmi-
sesta merkitsee yksilon kunnioittamista ainutlaatuisena, ajattelevana, arvova-
lintoja tekevana ihmisena. Vastuu tehtavasta merkitsee, ettd ammattilaisella
on koulutuksen ja kokemuksen perusteella mahdollisuus auttaa avun tarpees-
sa olevaa. Tama edellyttdd ammattitaidon yllapitoa ja kouluttautumista. (Leino-
Kilpi 2006, 23-24.)



Eettisyytta on tunnistaa auttamisen rajat hoito- ja terapiatyossa. Rajat selkeyt-
tavat tyoskentelya, luovat yhteytta ja maarittelevat auttajan ja autettavan. Ra-
jat auttamistyossa tekevat lahelle tulemisen mahdolliseksi, ne koetaan yhtey-
tena, ei torjuntana. Talléin molempien osapuolten on helpompi ilmaista mita
he haluavat. Hyvinvointipalvelujen tarjoajan tulee toimia
vuorovaikutustilanteissa dialogisesti ja asiakaslahtoisesti kehittaen
oikeudenmukaisia menettelytapoja toimintaansa. Hyvinvointipalvelujen

tarjoajan on hyva tunnistaa omat rajat ja jaksaminen. (Falk 2001, 28-29.)

Asiakkaan palveleminen on erilaisia tekoja ja vastuun ottamista myds omasta
kasvusta, samalla se on toisen vahvuuden ja kasvun tukemista. Voimaannut-
tavassa vuorovaikutuksessa asiakkaan kasvamista tuetaan hanen omista lah-
tokohdista ja tarpeista. Hyvinvointipalvelun tydssa asiakaslahtoinen toiminta
edellyttaa ohjaamista tarvittavien palvelujen tyko, silloin kun omat auttamisen
rajat tulevat vastaan. Pyrkimyksena on tukea asiakkaan omatoimisuutta voi-

mavarakeskeisella ohjaustavalla. (Kotka 2005, 34.)

Fysioterapeutti tekee itsenaisia ratkaisuja, jossa korostuu ammattietiikka.
Hyva ammattietiikka on voimavara seka vahvuus. Fysioterapian eettisyys pai-
nottuu eettiseen herkkyyteen ja motivaatioon, seka kykyyn tehda eettisia rat-
kaisuja ja taitoon eettisesti toimeenpanna paatokset kaytantoon. (Fysiotera-
peutti asiantuntijana 2007, 8.) Marraskuussa 2009 Suomen Fysioterapialiitto
tarkensi eettisia periaatteita. Tyossaan fysioterapeutin tulee kohdella asiakas-
ta oikeudenmukaisesti ja tasavertaisesti. Kohteluun ei saa vaikuttaa tervey-
dentila, k&, sukupuoli, sosiaalinen asema, aidinkieli tai kulttuurinen tausta.
(Keskinen 2010, 45.)

2.2 Fysioterapia



Fyysiset harjoitteet ja ohjatut voimisteluliikkeet ovat tuhansia vuosia vanhoja,
seka lansimaisen etta kiinalaisen laaketieteen juurilta. Fysioterapialla on his-
torialliset juuret jo antiikin Kreikasta, jolloin ruumiinharjoituksilla ja voimistelulla
pidettiin ylla hyvaa kehon kuntoa. Jo Hippokrates (460-377) suositteli voimiste-
lua terveyden yllapidossa ja sairauksien hoidossa. (Talvitie ym. 1999, 11.)
Ruotsalainen Pehr Henrik Ling (1776-1839) otti kayttddn voimisteluliikkeet, joi-
den lahtokohta perustui antiikin Kreikan ajatukselle. Han jakoi voimistelun; pe-
dagogiseen voimisteluun, sotilasvoimisteluun, laaketieteelliseen voimisteluun

ja esteettiseen voimisteluun. (Karppi 2010, 41.)

Fysioterapia on lakisaateista ja kuuluu osana sosiaali-, terveys- ja kuntoutus-
palvelujarjestelmaa. Fysioterapialla pyritaan vaeston terveyden, toimintakyvyn
ja hyvinvoinnin edistamiseen. (Paldanius 2009, 8). Fysioterapeutti tydskente-
lee asiantuntija-ammatissa, joka edellyttaa laajojen osaamiskokonaisuuksien
hallintaa yksilo ja ryhmatilanteissa. Ammatillinen osaaminen fysioterapiassa
on fysioterapeutin ja asiakkaan valista avointa vuorovaikutusta, jonka paatok-
sen tekoa ohjaa keskinainen luottamus. Fysioterapeutti tutkii ja arvioi asiak-
kaan toimintakykya. Han ohjaa toiminnallista terapeuttista harjoittelua, liittyen
elintapoihin, liikuntaan, ergonomiaan seka toimintaympariston suunnitteluun.
(Fysioterapeutti asiantuntijana 2007, 9.) Fysioterapeutin perustutkinnon
jalkeen on ammatillinen velvollisuus syventaa osaamistaan ja kehittya
tydssaan. Taydennyskoulutuksesta vastaavat eri tahot ja fysioterapiaa voi
opiskella terveystieteena yliopistossa. (Fysioterapeutti asiantuntijana 2007, 6.)

Marjo Wallin tutki vaitoskirjassaan kotona asuvien vanhusten laitoskuntoutus-
ta. Tutkimuksen lahtokohtana oli toimintakyvyltdan heikentyneiden vanhusten
kotona asumisen tukeminen kuntoutuksella avulla. Tutkimus oli osahanke laa-
jempaa Kelan IKA-hanketta, joka aloitettiin 2002. Tutkimuksessa selvitettiin fy-
sioterapeuttien kasityksia ryhmien ohjauksesta ja miten he huomioivat niissa
asiakkaan nakokulmia. Kuntoutukseen osallistuvien vanhusten odotukset
vaihtelivat. Yleisesti ottaen vanhukset kokivat saaneensa kuntoutuksesta ja
henkilokunnan vuorovaikutuksesta luottamusta omiin kykyihinsa ja tukea koto-

na asumiseen. Heidan fyysinen toimintakykynsa oli kohentunut. Osa koki kun-



toutuksen ihanaksi kylpylalomaksi, mutta kotona arjesta selviytymisessa kun-
toutuksella ei koettu olevan merkitysta. Se ryhma vanhuksista, joka tuli sel-
keimmin hakemaan selviytymiskeinoja arkeen, pettyivat kuntoutusohjelman
joustamattomuuteen. He olivat yrittaneet vaikuttaa kuntoutuksen suunnitteluun
ja toteuttamiseen, mutta heidan toiveisiin ei vastattu. (Wallin 2009, 54).
Pohdinta osuudessa viittaan kyseisen tutkimuksen merkitykseen

fysioterapeutin tyossa.

Fysioterapiassa asiakas ja terapeutti ovat keskenaan sanallisessa ja ei-
sanallisessa vuorovaikutuksessa. Ei-sanallista vuorovaikutusta on esimerkiksi
miten terapeutti ohjaa ja korjaa asiakkaan asentoa ja toimintaa. Sen merkitys
ohjauksessa on suuri, mutta sita on tutkittu vahan. Hyvin toimiva
vuorovaikutus lisaa vaikuttavuutta terapiassa. Vuorovaikutustaidot ovat tarkea
osa fysioterapiaa, mutta sen opettaminen on haasteellista. (Franssila & Wallin
2010, 28.)

2.3 Klassinen kiinalainen ladketiede

Klassisen kiinalaisen laaketieteen tiedetdan olevan tuhansia vuosia vanha. Se
koostuu monista eri terapioista, joista akupunktio eri koulukuntineen on tunne-
tuin lansimaissa. Muita terapiamuotoja ovat mm. liikkuntaterapia, hengitystera-
pia, hieronta seka kiinalainen ravinto-oppi. Oireet kuvataan energioiden hai-
ridina ja tasapainottomuuksina. Diagnostiikassa asiakkaan haastattelu, ha-
vainnointi ja pulssin kuunteleminen ovat keskeisia, jota voidaan taydentaa kie-
lidiagnostiikalla. (Lindroos R, akupunktio ja TCM).

Kiinalaisessa laaketieteessa diagnoosia ohjaavat viisi elamalle valttamatonta
ominaisuutta, jotka ovat yin-yang suhteessa toisiinsa. Naita ovat Qi, eli vitaa-
lienergia, mieli, esanssi, joka huolehtii kehon eri toiminnoista ja nesteet, kuten
veri. Klassinen kiinalainen laaketiede ajattelee elimistéon Qi:n muodostuvan
hengityksen, ruuansulatuksen ja periman kautta. (Lindroos 1999, 31). Ihmisen

sairastuessa tasapaino jarkkyy, jolloin jokin ominaisuuksista on ylitilassa tai



vajaatilassa. Akupunktiohoidolla pyritaan diagnoosin pohjalta tasapainot-

tamaan elimiston tila. (Lindroos 1999, 20.)

Ihmisen kehossa on kaksitoista paameridiaania, joista kuusi on yin- ja kuusi
yang meridiaania. Ne huolehtivat kehon Qin ja veren virtaamisesta. Niilla on
yhteys sisdelimiin ja ne kuvaavat Zang tai Fu elimen tilasta. Zang-elimet ovat
yin ja niita ovat sydan, keuhkot, maksa, perna ja munuaiset. Fu-elimet ovat
yang, huolehtien erityisesti ravinnon kasittelysta. Naita ovat ohutsuoli, paksu-
suoli, mahalaukku, virtsarakko ja kolmoislammitin. Useimmat akupunktiopis-
teet sijaitsevat meridiaaneilla.(Cheng Xinnong 1999, 65-66.) Kolmoislammitin
ei ole oma elimensa, vaan kuvaa sisaelinten keskinaista suhdetta. (Hyténen E,
1996, 122). Lisaksi ovat verkkoa muistuttavat luokanavat, jota pitkin ravintoai-

neet kulkevat elimistossa. (Lindroos 2000, 1).

Klassinen kiinalainen akupunktio on tyyleista vanhin. Menetelmalla pyritaan
tasapainottamaan kehon energiat. Se on hyva osata erottaa lansimaisen 1aa-
ketieteen kipupisteiden, eli myofaskiaalisten triggerpisteiden neulahoidosta, eli
laakinnallisesta akupunktiosta. Siina keskitytaan lihasten trigger- eli kipupistei-
en neulahoitoon, jolla saadaan lihasten rentoutuminen aikaan. Tama
menetelma on yksi osa klassista kiinalaisesta akupunktiosta. ( Lindroos, aku-
punktio ja TCM.) Klassisen akupunktion teorian mukaan energia, eli Qi, kulkee
polvitaipeeseen ja kyynartaipeeseen saakka kehon pinnalla. Energian stimu-
lointi neuloilla on helpointa ja turvallisinta talla alueella. Muualla kehossa ener-
gia kulkee syvemmalla ja neulahoidon vaikutus heikkenee. (Klassinen aku-
punktio 29.1.2010.)

Suomalaisessa terveydenhuollossa ongelmaksi koetaan kiire, ei ehdita riitta-
van kokonaisvaltaisesti hoitamaan terveytta. Painopiste on terveydentilan me-
netyksen, eli sairauksien hoidossa. Keltainen keisari Huang Tin 2600 vuotta
ennen ajanlaskumme alkua, kirjoitti Neiching klassikko teoksessaan, parhaan

ladkarin auttavan asiakastaan ennen kuin sairaus kehittyy. Laakareille
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maksettiin korvausta siita kuinka he pystyivat ennaltachkaisemaan sairauksia,

ei niinkaan siita kun he paransivat sairastuneita. (Seitsalo 2009, 20.)

Klassisessa kiinalaisessa akupunktiossa maailmankaikkeuden, luonnon ja ih-
misten terveytta yllapitaa yin-yang ominaisuuksien energioiden tasapaino. Si-
saiset tasapainon poikkeamat ilmenevat sairauksina. Inhimilliset tunteet asu-
vat kehon eri osissa, joita maksan energia hallitsee. Onnellisuus asuu syda-
messa ja suru keuhkoissa. Tunteiden tasapainoisuudella on merkitysta tervey-
teen. Ulkoisia tekijoita ovat esimerkiksi erilaiset saat, jotka aiheuttavat elimis-

tossa yin-yang energioiden tasapainottomuutta. (Seitsalo 2009, 20.)

Perinteisen kiinalaisen hoitomenetelmiin kuuluvat mielialan parantaminen, ke-
hon ravitseminen, Iaakehoito, akupunktio ja koko kehon hoito. Hoitoina kayte-
taan hierontaa ja erilaisia nivelten kasittelyja, seka voimistelua ja liikehoitoja.
Ravintoaineet jaetaan myos yin-ying tyyppisiksi. Eri tarkoituksiin suositellaan
viilentavia yin tai lammittavia yang ravintoaineita. Ortonin johtavan ylilaakari
Seitsalon mukaan ” Taman hetkisilla terveysmarkkinoilla perinteisen kiinalai-
sen |ladketieteen nimissa tyrkytetyt vaihtoehtohoidot tuntuvat tdssa valossa

joskus pikemminkin perinteen lievalta rienaamiselta. (Seitsalo 2009, 23).

Klassisen kiinalaisen laaketieteen koulutus Suomessa kestaa 30 viikonloppua,
kasittaen 23 opintopistetta teoriaopintoja ja 20 opintopistetta ohjattua kliinista
harjoittelua, seka kirjalliset kokeet. Koulutus mahdollistaa kaytannon
harjoitteluun kiinalaisessa yliopistollisessa sairaalassa, seka ulkomailla
jatkokoulutuksen. (Klassinen akupunktio 29.1.2010.) Kyseisen yrityksen
fysioterapeutti on suorittanut klassisen kiinalaisen laaketieteen opinnot
Suomessa ja osan kliinisesta harjoittelusta Kiinalaisessa yliopistollisessa
sairaalassa. Fysioterapeutti yllapitaa klassisen kiinalaisen laaketieteen

osaamista vuosittaisilla tdydennyskursseilla tai ohjatulla kliinisella harjoittelulla.
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Klassisen kiinalaisen laaketieteen kipuhoidot, liikehoidot, hengitysharjoitukset
ja nivelten mobilisaatio tukevat fysioterapiaa kaytannon tydossa. Se taydentaa
ravitsemuksellista osaamista. Klassinen kiinalainen ravitsemus on lahella 1an-
simaalaista happo-emas tasapaino ruokavaliota. Jo Antiikin Kreikassa sairau-
den uskottiin asuvan suolistossa. Hippokrates: "Olkoon ruoka ladkkeesi ja laa-

ke ruokaasi”.

2.4 Ravintoneuvonta

Ravitsemuksella voidaan merkittavasti edistaa terveytta. Ravintoneuvonnalla
voidaan tukea ihmisten ruokailutottumuksia terveytta edistavaan suuntaan.
Ravintoneuvonnan tavoitteena on ennaltaehkaista virheellisesta ravitsemuk-
sesta johtuvien sairauksien syntymista. Oikeanlaisella ravitsemuksella voidaan
tukea monissa sairauksissa paranemisprosessia, erityisesti ruuansulatuson-

gelmissa, jotka ovat hyvin yleisia.

Ruokailumme on usein tottumusten sanelemaa ja mielihyvan tavoittelua ja ja-
tamme usein huomioimatta kehon tarpeet. Geeniperimamme on syntynyt vii-
meisen noin 2 miljoonan vuoden aikana. Ihminen on nauttinut ravinnokseen
luonnonmukaista ravintoa. Viimeisen vajaan sadan vuoden aikana tehomaan-
viljelyn ja ruokien teollisen valmistuksen vuoksi nauttimamme ruuan ravintoar-
vo on heikentynyt. Kehittyneiden maiden suurimpana terveysriskina on ylipai-
no, kohonnut verenpaine ja aikuisian diabetes. Aikuisian diabetesta sairastaa
suomalaisista arviolta 400 000. Ennusteiden mukaan tama nousee 15-20 vuo-
den kuluessa lahes miljoonaan. (Nikula, Pursiainen, Kinnunen & Tuovila 2009,
33-35).

Diabetes on eri syista johtuva energia-aineenvaihdunnallinen hairio. Aikuistyy-
pin diabetes yleistyy vaestdn ikaantymisen, epaterveellisen ruokavalion, liha-
vuuden ja vahaisen liikunnan vuoksi. (llanne-Parikka, Kangas, Karpio, & Ron-

nemaa 1999.) Kela myoénsi vuonna 2009 erityiskorvauksen diabeteslaakkeisiin



212 343 suomalaiselle diabeetikolle. Maara sisaltaa tyypin 1 ja 2 diabeetikot.
Uusia oikeuksia myonnettiin 22 409 diabeetikolle. (Diabetes 2010, 4.)

Suomalainen ravitsemus on muuttunut viimeisen viiden kymmenen vuoden ai-
kana paljon. Sodan jalkeen ravinto koostui maidosta, perunasta, leivasta, ja li-
hasta. Maidon kulutus on laskenut, ruokavalio on vaharasvaisempaa ja suolai-
sempaa. Toisaalta marjojen, hedelmien ja vihannesten osuus on kasvanut
seka ruokavalio muuttunut kuitupitoisemmaksi. Ravitsemus on muuttunut
parempaan suuntaan, mutta samanaikaisesti suomalaisten ylipaino lisaantyy.

Tama tuo haasteita ravintoneuvontaan. (Aro. Mutanen & Uusitupa 2005, 25).

Suomalaista ravitsemuksesta keraa tietoa Ravitsemuksen seurantajarjestel-
ma, joka on perustettu 1995. Se tieto perustuu Suomessa tehtyihin tutkimuk-
siin ja tilastoihin. FINRISKI-vaestotutkimuksissa kerataan viiden vuoden valein
suomalaisten tyoikaisten sydan- ja verisuonitautien riskitekijoita ja yleista ter-
veydentilaa. Suomessa on tehty monia tutkimuksia eri ikaryhmille ravitsemuk-
sen vaikutuksesta terveyteen. Tutkimuskohteina ovat olleet mm. lasten sepel-
valtimotaudin riskitekijdiden seurantaa, DIPP tutkimuksessa tyypin 1 diabetek-
sen yhteytta ravintoon. Luuston ja ravitsemuksen valista yhteytta selvitetaan
kouluikaisten ravitsemuksen tutkimuksesta, jonka aineistoa kerays on aloitettu
2000- luvulla. (Aro ym. 2005, 25-26.)

Hyva ravitsemustila on edellytys sairauksien ennalta ehkaisyssa ja terveyden
yllapidossa, seka osa terveyden palautumiselle. Lapsen ja nuoren kasvuaika-
na hyvalla ravitsemuksella varmistetaan kasvun edellytykset ja valtetaan puu-
tossairauksien kehitysta. (Jaakkola ym. 2009, 23.) Ravinnolla katsotaan ole-
van yhteys eri sairauksiin. Kansansairautemme, kohonneen verenpaineen ja
heikentynyt glukoosiaineenvaihdunnan taustalla arvellaan olevan insuliinire-
sistenssi, eli aikuistyypin diabetes. Tama altistaa sepelvaltimotautiin ja muiden
verisuonitauteihin. Liikunnalla ja kuitupitoisella ravinnolla, seka oikeanlaisella
rasvan kaytolla on todettu olevan suora yhteys taudin esiintyvyyteen. (Aro ym.
2005, 19.)



Kansainvaliset asiantuntijat arvioivat etta, syopasairauksista olisi
ehkaistavissa 30-40% muuttamalla ravintotottumuksia ja lisdamalla liikuntaa.
Ruokavalio on monimutkainen kokonaisuus ja se vaikuttaa syovan
kehittymiseen monella tavalla. Sydvan kehittymista liittyvissa tekijoissa on
todennakaoisesti promoottoreita, jotka edesauttavat solun jakautumista
pahanlaatuiseksi. Sydpaa aiheuttavia aineita kutsutaan karsinogeeneiksi ja
niitd ovat esimerkiksi nitraatti ja nitriitti. Ruuan valmistustavalla on myos
merkitysta, karistamien ja savustamisen arvellaan synnyttavan
karsinogeeneja. Ravintokuidun puolestaan tiedetaan vahentavan paksusuolen
karsinogeeneja ja ehkaisevan erityisesti paksusuolensyopaa. (Aro ym. 2005,
20.)

Hurmerinnan mukaan (2008, 52) vaestotason tutkimuksessa on todettu kas-
viestrogeenien, erityisesti lignaanit, vahentavan naisten rintasyopaa. Hurme-
rinta selvitti hiirille tehdyssa tutkimuksessa ravinnosta saatavien kasviyhdistei-
den vaikutuksia naishormonivasteeseen. Han kaytti tutkimuksessaan kasviest-
rogeenikdyhaa vehnaleipaa ja kasviestrogeenirikasta pellavaleipaa. Kokeen
tulosten mukaan kyseiset leivat osana muuta ravintoa pienensivat
estrogeenipitoisuutta. Korkealla estrogeenipitoisuudella on todettu olevan
suurentunut riski sairastua rintasydpaan. Tutkimuksen mukaan vehnalla ja
pellavalla ei itsessaan ole estrogeenisia vaikutuksia. Vaikutukset ovat
ilmeisesti eri ravinnon yhdisteilla, jotka vahensivat elainten estrogeenin
vaikutuksia. Tutkimuksen mukaan ravinnolla voi olla merkitysta rintasyovan

syntyyn. (Hurmerinta 2008, 60.)

3 LIIKETOIMINNAN MUUTOKSEN TAUSTALLA OLEVAT
TEKIJAT

3.1 Sisaiset tekijat



Taman opinnaytetyon kehittamisen lahtokohtana on yrittajan sisainen tarve
muutokselle, jonka avulla han haluaa kehittaa yritystoimintaansa. Tavoitteena
on hakea yrityksen toimintatavalle uusia nakokulmia, toimintatapoja ja kehittya
yrittdjana, seka lisata innovatiivisuutta. Nailla toimenpiteilla yrittajan motivaatio
sailyy ja yllapitaa tyossa jaksamista. Yrityksen toimiessa pitkaan samalla
paikkakunnalla syntyy tarve muutokselle. Se on kiteytettyna mietelauseena:

"Jos tekee sen mita on aina tehnyt, saa sen mita on aina saanut.”

Terveyspalvelujen tuottajilla on vahvaa ammatillista osaamista, mutta yritys-ja
liketoiminnan osaamisessa on usein puutteita. Yhteistyon kehittaminen
kunnan ja muiden alan osaajien kanssa on tarkea kehittamiskohde. Se sel-
keyttaa palvelun tuottajien asemaa ja toimintaa markkinoilla, lisaten myos in-

novatiivisuutta. (Karvonen-Kalkaja 2009, 54).

3.2 Ulkoiset tekijat

Liiketoiminnan muutoksen ulkoisia tekijoita ovat asiakkaat, joille palveluja
tarjotaan. Asiakkaita ovat myds omaiset, kunnat ja kuntayhtymat
hankkiessaan palveluja. Kunta, jossa on kaytdssa palveluseteli, kilpailuttaa
palvelujen tuottajat, jonka perusteella tekee valinnan. Talldin palvelun
loppukayttajan rooli korostuu. (Kainlauri 2007, 75). Johanna Kallio (2010, 100)
on tutkinut vaitdskirjassaan suomalaisten asennoitumista paikallisiin
hyvinvointipalveluihin. Tutkimuksessa tuli ilmi, ettd monet kuntalaiset
ymmartavat yksityisiksi terveyspalveluiksi kuntien tekemat ostopalvelut.
Terveyspalvelut ovat yksityisia silloin, kun palvelun kayttaja joutuu paaosin

kustantamaan ne itse.

Sosiaali- ja terveydenhuollon rakenteet muuttuvat ja yksityisesti tuotettujen
palveluiden tarve kasvaa. Talldin huomio keskittyy enemman palvelujen

hintaan, laatuun ja saatavuuteen, kuin siihen kuka tuottaa palvelut. Kunnat
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ovat ymmartaneet elinkeinopolitiikan merkityksen ja suuntaavat voimavaroja
markkinoiden kehittdmiseen ja yritystoiminnan tukemiseen. (Karvonen-Kalkaja
ym. 2009, 50-51). Valtioneuvoston Terveyden edistamisen politiikkaohjelman
(5.12.2007) Vanhasen Il hallitusohjelman mukaisena tavoitteena on terveyden
edistaminen ja sairauksien ehkaiseminen. Hallitusohjelmalla halutaan kuntien

tukevan yrittajyytta hyvinvointipalvelujen yhtena tuottajana.

Kunnassa terveyden edistaminen tarkoittaa, etta terveydelliset nakokulmat
huomioidaan kunnan kaikissa toiminnoissa. Yhteistyd seurakuntien, jarjesto-
jen ja yksityisen sektorin, seka valtion viranomaisten kanssa tulee olla laajaa,
kun halutaan kantaa hyvinvoinnista vastuu ja ehkaista erilaisia ongelmia. Ter-
veys 2015- kansanterveysohjelman mukaan myds kaikkien heikoimmassa
asemassa olevilla on oikeus terveydelliseen tasa-arvoon. Terveyden kannalta
on tarkea tukea yksilon elamantapaan vaikuttavia tekijoita. Terveyskayttayty-
misella on ehkaiseva vaikutus kansantautien esiintyvyydessa. Kansantaute-
jamme ovat esimerkiksi diabetes, kohonnut verenpaine, osa syopasairauksis-
ta ja tartuntataudit. (Kaunisto 2008.)

3.3 Megatrendit ja heikot signaalit

Tulevaisuutta havainnoimalla voidaan arvioida yrityksen, arvoverkoston tai
kokonaisen toimialan nakokulmasta mahdollisia muuttujia ja haasteita. Enna-
kointiprosessissa syntyvaa uutta tietoa voi hyddyntaa yrityksen kilpailukyvyn
auttamiseksi. Tulevaisuustutkijat arvelevat megatrendeja, eli suuria yhteiskun-
nallisia muutoksia seuraamalla hyvinvointipalvelujen tarpeen lisaantyvan. Ta-
man pelataan lisaavan eriarvoisuutta inmisten valilla, erityisesti pienilla paikka-
kunnilla ikdantyvien naisten keskuudessa. Naisten keskimaarainen arvioitu
elinikd on korkeampi kuin miehilla. Naiset joutuvat todennakaisesti hoitamaan
iakkaita huonokuntoisia miehiaan omatoimisesti kotona. Varakkaat voivat ha-
lutessaan hankkia itselleen yksityisia ja yksildllisia hoivapalveluita tarvitseman-
sa maaran. Pienituloiset jaavat entistd enempi kolmannen sektorin varaan.
Hoivapalvelujen kysynnan lisaantyminen tulevaisuudessa nakyy yksityisen
sektorin tarjonnan lisdéntymisena. (Ahola & Palkamo 2009, 16).



Tilastokeskuksen mukaan (Ahola ym. 2009, 18.) kotitaloudet laittavat nykyaan
terveydenhoitoon rahaa enemman kuin 1980- luvulla, jolloin sen osuus oli alle
20 prosenttia. Koko 2000- luvun kotitaloudet ovat kayttaneet varallisuudestaan
terveydenhoitoon lahes 25 prosenttia. Elamyksellisyys ja kokemuksellisuus on
arveltu syrjayttavan tavaroiden kulutuksen. Taman voi nahda hyvinvoinnin ja
terveyden kannalta merkittavana asiana. Hyvinvointipalvelut elavat suuren
muutoksen aikaa. Parhaiten se nakyy julkisten palvelujen siirtyessa
yksityiselle sektorille. Samalla ihmisten huoli terveyspalvelujen riittavyydesta
lisaantyy, he kokevat etteivat saa verorahoilleen vastinetta. Ihmiset nakevat
julkisen sektorin parhaiten huolehtivan terveyden huollon kokonaisuudesta.
Julkiselta terveydenhuollolta odotetaan tasapuolista kohtelua kansalaisia
kohtaan, mutta sen ei tarvitse tuottaa kaikkia palveluja itse. (Ahola ym. 2009,
15).

Huoltosuhde, joka tarkoittaa tydssa kayvien osuutta koko vaestosta on
laskenut koko 2000-luvun Euroopassa ja kaikkialla maailmassa. (Ahola ym.
2009, 15). Vaeston ikdantymisen myota tydssa kayvien osuus laskee
tasaisesti. Talloin pienempi vaeston osa on kustantamassa julkisia palveluja.
Kasvava tarve julkisten palvelujen ulkoistamiselle tuo uusia liikketoiminnan
malleja hyvinvointipalvelujen alalle. Teknologian nopea kehitys muuttaa tiedon
siirron ja tiedon hallinnan menetelmia. Teknologia mahdollistaa virtuaalisten
palvelujen kehittamista ja yleistymista. (Kainlauri 2007, 46.) Asiakkaiden
lisaantyvat tarpeet ja vaatimukset lisaavat palvelujen monipuolistumisen ja
tuotteistamisen tarvetta. Laadun merkitys tulee tulevaisuudessa korostumaan
hyvinvointipalveluissa. Kaytdéssa on jo monia laatujarjestelmia, esim. SHQS

(Sosial and Health Quality Service) jarjestelma. (Karvonen-Kalkaja 2009, 55).

Hyvinvointi ja terveys -teeman nakdkulmasta on mielenkiintoista huomioida
yksilollisyyden korostuminen kaikilla elaman alueilla. Ihmisten kulutus pirsta-
loituu yksildllisia mieltymyksia korostavaksi. Syntyy kulutusyhteiséja ryhmien

kiinnostuksen ja kulutuskohteiden perusteella. Se synnyttaa erilaisia mikrokult-
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tuureja, makujen, kulutusmieltymysten, harrastusten ja tuotemerkkien ymparil-
le. Naissa elamantaparyhmissa ihmisia yhdistaa kulutuskohteiden ja -tapojen
ymparille rakentuvat merkitykset, symbolit ja tarinat. Monikulttuurisuus, maa-
hanmuutto ja globalisaatio muuttavat asumista, elaméantapaa ja arvoja entista

monimutkaisemmaksi. (Ahola ym. 2009, 149).

Heikot signaalit voidaan maarittaa eri tavoin. Igor Ansoff maaritteli heikot sig-
naalit jo -70 luvulla. Hanen maaritelmansa mukaan ne ovat sisaisia tai ulkoisia
varoitusmerkkeja, tapahtumia tai kehityssuuntia. Signaalit ovat kuitenkin liian
heikkoja, etta ne voitaisiin maarittaa. Han painotti yrityksia huomioimaan ym-
pariston jatkuvat muutokset. Coffman maaritteli 1990-luvun lopussa heikoiksi
signaaleiksi idean tai trendin, joka vaikuttaa yritykseen tai toimintaymparis-
toon. Heikkoja signaaleja on usein vaikea huomata, mutta huomatessaan ne,
se mahdollistaa uuden oppimiselle, kasvulle ja kehitykselle. Suomalainen tule-
vaisuustutkija Elina Hiltunen maarittelee heikkojen signaalien tunnistettavuu-
den, aikaisesta informaatiosta, jostain tapahtumasta tai muutoksen ensioireis-
ta. Se voi maaritella hanen mukaansa myos nousevasta trendista. (Hiltunen
2007).

Yrityksen kannattaa ottaa huomioon oman alan toimintaan vaikuttavia muutok-
sen heikkoja tuulia. Nain muutoksen tuomiin haasteisiin jad enemman aikaa
reagoida. Etsiessaan heikkoja signaaleja on tarkea yllapitaa omaa tietota-
soaan. Uutiset taytyy osata erottaa heikoista signaaleista. Hiltunen suosittelee
heikkojen signaalien ja nousevien trendien etsimista vaihtoehtoliikkeista ja
edellakavijoista. Heikkoja signaaleja voi I0ytya monella tavalla ilmidita ja
asioita seuraamalla. Naita voivat olla uudet tavat, joilla ihmisten tarpeet tayt-
tyy. Perustarpeet pysyvat varmoina, mutta tapa jolla tarpeet taytetdan muuttu-
vat. Kun kehitetaan yrityksessa jotain uutta tuoteideoihin vaikuttaa keskeisesti
yrityksen tyontekijoiden ja heidan laheisten tarpeet. Tama nakyy esimerkiksi
vaeston vanhenemisessa ja heille suunnattujen vapaa-ajan seka terveyspal-

veluiden kehittamisessa. (Hiltunen 2007).
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Suomalainen yhteiskunta on merkittavan rakenteellisen muutoksen edessa la-
hitulevaisuudessa. Muutos nakyy uuden teknologian ja palveluihin perustuvan
osaamisen alueilla. Pysyakseen kilpailukykyisena innovointi ja uusien konsep-
tien kehittdminen on tarkeaa. Heikkojen signaalien keradminen uutislahteista,
TV:sta, www-sivuilta jne. auttaa kilpailijoiden toiminnan arvioinnissa, seka
asiakkaiden tarpeiden ennakoinnissa. Aidosti kayttokelpoisten heikkojen sig-
naalien toimivuus perustuu ihmisten arvoihin ja toimintaan. Yrityksen tulee hy-
vaksya lahitulevaisuuden olevan toisenlaisen ja olla tietoinen asiakasrajapin-
nassa tapahtuvista muutoksista. On tarkea havaita vastaako strategiamme tu-
levaisuuden haasteita. Keskeista menestymisessa on kyky ymmartaa muu-
toksia ja kyvysta toteuttaa ne yrityksen omassa toiminnassa. Kilpailuetua syn-
tyy, kun tieto jalostetaan oivaltamisen, oppimisen ja uusien nakdkulmien oi-

keansuuntaisista toiminnoista. (Horttanainen 2007,16-18.)

3.4 Muutos terveydenhuollon palveluissa

Suomessa paavastuun terveydenhuollon palveluista vastaa kunta, eli julkinen
sektori. (Tenhunen 2006, 21). Kunta voi hankkia palveluja yksityiselta sektoril-
ta, jolloin palvelujen tulee vastata sita tasoa, mita edellytetdan vastaavalta
kunnalliselta toiminnalta. (Tenhunen 2006, 17). Paras-hanke on kunta- ja pal-
velurakenteen uudistamishanke. Kaikki kunnat ovat jattaneet 31.8.2007 valtio-
neuvostolle puitelain edellyttavat suunnitelmat, kuinka he uudistavat palvelu-
jaan. Tama on pitkajanteinen prosessi, jonka tarkoitus on edeta kunnissa
suunnitelmista kaytantéon maaratietoisesti ja hallitusti. Paras-hankkeen to-
teuttaminen edellyttda kuntaliitoksia ja yhteistoiminta-alueita ja sen on tar-
koitus tulla voimaan 2012 loppuun mennessa. Taman jalkeen kuntien on tar-
koitus suuntautua palvelurakenteiden, tuotantotapojen ja prosessien kehitta-
miseen. Palvelujen laatu ja saatavuus halutaan varmistaa ja tuottavuutta ke-

hittda paremmaksi. (Hagerlund 2009).

Kuntakonsernit voivat tuottaa palvelujaan monella tavalla. Kunta voi tuottaa ne
itse, jasenend kuntaliitoksessa, hankkimalla palvelut yksityisilta palvelujen
tuottajilta tai kunnan maaraamisvallassa olevilta yhteisoilta, kuten saatiot ja



vastaavat. (Palola 2009). Yhteistoiminta-alueet ja yhteistoimintaseudut on
keino, jolla turvataan asukkaille kuntien vastuulla olevat hyvinvointipalvelut.
Paras-hankkeen palvelutarpeiden muutoksia suunnitellaan ennakkotietojen
pohjalta ulottuvaksi vuosiin 2015-2025. Terveyden, hyvinvoinnin ja sosiaalisen
turvallisuuden kehittaminen toteutetaan peruskunnissa, tai laajoissa vaesto-
pohijiin perustuvissa kuntayhtymissa. Uudistusta ohjaava puitelaki edellyttaa
vahintaan 20 000 asukkaan kunnan tai kuntien muodostaman yhteistoiminta-

alueen. (Heiskanen 2008).

Terveyden kehittdmiskeskus (Tekes) sosiaali- ja terveyspalveluohjelmassa
2008-2015 peraankuulutetaan rohkeutta ja riskinottokykya naiden palvelujen
innovaatioissa. Ohjelman kokonaisbudjetti on 240 miljoonaa euroa, ohjelman
painottuessa kaytannon kehittamiseen. Ohjelmassa keskitytdan etsimaan
uudenlaisia asiakaslahtoisia palvelujen tuotantotapoja ja konsepteja.
(Pulkkanen 2008).

Hallituksen terveyden edistamisen politiikkaohjelmassa, Vanhasen Il halli-
tusohjelma, todetaan terveyden olevan ihmisen tarkeimpia arvoja. Ohjelman
tavoitteena on vaeston terveydentilan parantaminen ja terveyserojen pienene-
minen. Terveytta halutaan edistaa terveita elintapoja tukemalla. Ohjelmassa
halutaan vahvistaa terveyspalvelujen osaamista ja terveytta edistavan tiedon
levittdmista. Vaeston ikdantyessa huoltosuhde vaaristyy ja tdma tuo paineita
tydelaman kehittamiselle. Ohjelmassa todetaan hallituksen tukevan hyvinvoin-
tiyrittajyytta, tehostamalla valtion toimenpiteita yrittajyytta tukevaksi.
TyOelaman ja tyohyvinvoinnin kehittamisessa todettuja hyvia kaytantoja
halutaan tuotteistaa ja levittaa niita tyopaikkojen kayttoon. (Valtioneuvosto
2007).

Valtion budjettipaallikk6 Makinen ehdottaa 4.2.2010 Vantaalla pitdamassaan
puheessa keinoja kansantalouden kohentamiseksi mm. julkisten palvelujen
tuottavuuden parantamiseksi ja tyourien pidentamiseksi molemmista paista.
(Makinen 2010).



3.5 Sisainen ja ulkoinen yrittajyys

Yrittajyys voidaan jakaa kahteen osaan, sisaiseen ja ulkoiseen yrittajyyteen.
Sisainen yrittdjyys on tapa ajatella ja toimia kollektiivisesti, joko tietoisesti tai
tiedostamatta. Se perustuu tydyhteisdssa jasenten omaehtoiseen sitoutumi-
seen yhteistyohon ja tyohon. Ulkoinen yrittajyys on toimimista omassa yrityk-
sessa, jolloin vastaa omasta ja tyontekijoiden toimeentulosta. (Tanttu, Kuha-
nen, & Ritsila 2008, 20.) Ulkoinen yrittajyys Kainlaurin (2007, 30) mukaan on
liketoimintaa. Yrittajamainen asennoituminen tyohon edellyttaa arkisten rutii-
nien hoitamista ja samalla laajemman kokonaisuuden hahmottamista ja hallin-
taa. Se on kykya palvella erilaisia asiakkaita ja sopeutumista erilaisiin tilanteis-

iin. Ammatinharjoittaja on itse yrityksensa kayntikortti. (Kainlauri 2007, 28.)

Yrittdjan ominaisuuksiin kuuluu usein tarve saada aikaan tuloksia, toteuttaa
asioita, seka olla itsenaisia ja tehokkaita tekemisessaan. Heidan persoonalli-
suustekijoihin kuuluu suoritustarve, tarve vaikuttaa asioihin ja riskinottokyky.
Samalla korostuu halu tehda itsenaisia paatoksia. Persoonallisia piirteita ovat
riippumattomuus ja yksilokeskeisyys. Se on usein tarkeampi tavoite kuin va-
rallisuus. (Toivola 2006, 34-35.) Yrittaminen on elamantapa, joka vaatii innos-
tusta ja innovaatiota. Yrittaja joutuu ajoittain sietamaan epavarmuutta ja riske-

ja, halliten ne. (Koiranen & Pohjansaari 1999. 31).

Sisaisella yrittajyydella tarkoitetaan yrittajamaista asennetta ja toimintatapaa,
jota ohjaa asiakaslahtdinen paamaaratietoinen toiminta. Sisainen yrittajyys
nakyy suhtautumistapana nykyisessa tyoelamassa ja koulujarjestelmassa.
Tasta esimerkkina on elinikaisen oppimisen vaatimus, joka nakyy omaehtoise-
na, aktiivisena ja kyseenalaistavana suhtautumistapana. (Tanttu ym. 2008,
20.) Sisainen yrittajyys nahdaan henkisen kasvun ja lahteena ja kehittdmisen

likkeelle panevana voimana. (Koiranen ym. 1999, 26).
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Yhteiskunnalliset muutokset lisaavat tarvetta kasvattaa tyontekijoita sisaiseen
yrittajyyteen. Tiedon lisdantyessa ja asiakkaiden vaatimusten kasvaessa halu-
taan kehittaa kokonaisvaltaista suhtautumistapaa tyon tekemiseen. Tama tar-
koittaa innovatiivisuuden, oma-aloitteisuuden, luovuuden, joustavuuden ja
vastuullisuuden kehittamista. Nama ominaisuudet on totuttu nakemaan yrittaji-
na toimivilla, ne halutaan laajentaa sisaiseen yrittajyyteen, eli tapaan tehda
toita. (Koiranen ym. 1999, 31-33).

4 TUOTTEISTAMINEN HYVINVOINTIPALVELUISSA

4.1 Hyvinvointi kasitteena

Hyvinvointi on kasitteend Kuronen-Ojalan (2009, 15) mukaan monitulkinnalli-
nen ja vaikeasti maariteltavana. Hyvinvointia voidaan kuvata muuttujaksi, jota
kuvataan asumisella, terveydella, toimeentulolla ja turvallisuudella. Hy-
vinvointipalvelut nahdaan osana ihmisen hyvinvointia ja elamanlaatua, joita
halutaan palveluilla tukea ja yllapitaa. Hyvinvointipalveluja tarjoaa yhteiskunta

ja yksityiset palvelujen tuottajat niita tarvitseville. (Kuronen-Ojala 2009, 17.)

Hyvinvoinnin kasitteen ymmartaminen on tarkea yrityksen toiminnan suunnit-
telussa. Hyvinvointia voi tarkastella asiakasryhman nakemykseen hyvinvoin-
nista suhteessa omaan nakemykseen hyvinvoinnista. Kasitteellisella maaritel-
malla on merkitysta silloin, kun yritys tuotteistaa palvelujaan. Sosiaali- ja hy-
vinvointialan yrittajyydella tarkoitetaan toimintaa, johon vaaditaan lupa. Laki
yksityisen terveydenhuollosta (152/1999) saatelee mm. fysioterapiapalveluja.
Laki saatelee tilojen ja laitteiden asianmukaisuutta. Toimintalupa haetaan laa-
ninhallitukselta, joka myds valvoo toimintaa. Kunnat valvovat terveyspalveluja

terveyslautakunnan tai vastaavan toimesta. (Kainlauri 2007, 16-19.)
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4.2 Mita on tuotteistaminen

Tuotteistamisen keskeinen ajatus on uuden tuotteen tai palvelun kehittaminen
ja sen markkinointi. Sen selkea tavoite on kilpailukykyinen tuote. Tuotteistus-
prosessissa kerataan aineistoa, joka auttaa Ioytamaan mahdollisimman tar-
kasti tietoa asiakkaan tarpeista. Hyvin ennakkoon suunniteltu tuote vahentaa
sen riskeja markkinoille tuotaessa. Tuotteen tai palvelun tuotteistamisessa
lahtdkohtana on asiakas, mita tuotetaan ja kenelle. Samalla selvitetdan kuinka
laajasti ja tehokkaasti niita tuotetaan, milla tavalla ja mika on tuotteen tai pal-
velun tarve. Palvelujen tuotteistaminen tarkoittaa, etta asiakkaalle kehitetaan
selkeita palvelukokonaisuuksia. Niitd voidaan tarjota sellaisenaan tai perus-
malleista raataldidaan moduulien avulla asiakaskohtaisia versioita. (Sipila
1999, 12-13).

Asiantuntijapalveluja tuotteistaessa voidaan jakaa se sisaiseen ja ulkoiseen
tuotteistamiseen. Sisainen tuotteistaminen on asiakkaalle ndkymatonta sisais-
ta toiminnan kehitysta. Sisaisella tuotteistamisella kehitetaan palveluja ammat-
timaisemmaksi. Sisaista tuotteistamista on oman osaamisen kehittamisen li-
saksi laadunohjaus, tuotekehitysprojektit ja asiakasprojektien hallinta. Sisai-
nen tuotteistaminen selkeyttaa toimintaa, koska samaa asiaa ei tarvitse tehda
uudestaan samanlaisena. Ulkoinen tuotteistaminen on se osa tuotteesta, joka
nakyy asiakkaalle. (Sipila 1999, 47-49.)

Tuotteistaminen on sita, etta asiantuntijayritys pystyy selvasti vastaamaan ky-
symykseen: "Mita myytte?”. (Sipila 1999, 15). Valtonen (2007, 21) toteaa, ellei
asiakas tieda mita tarvitsee, yrityksen on vaikea vastata kysymykseen mita
myy, ellei palveluja ole tuotteistettu. Asiantuntijapalveluja tilatessa asiakas ti-
laa jotain uutta tai ratkaisua johonkin ongelmaan. Asiakas tietaa ongelmas-
taan, mutta ei sen tarkkaa laajuutta. Palvelun tarjoaja, joka on asiantuntija,
maarittelee ongelman ja diagnosoi sen. Se edellyttdd molemmin puolista
vankkaa luottamusta. (Sipila 1999,16.)
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Tuotteistamalla palveluaan voidaan raataldida asiakkaalle palveluja, jolloin se
mahdollisimman hyvin palvelee asiakkaan tarpeita. Se palvelee myds palvelun
tuottajaa, koska siina kehitetaan tydmenetelmia ja tydoprosessia. Tama
mahdollistaa kannattavaan raataldintiin, jolloin tuotetta voidaan tehda
kannattavammin ja tarvittaessa nopeammin. (Sipila 1999, 17.) Raatalointi
malli (kt. Kuvio 1). Sen voi nahda myds palvelutuotteen rajaamisena, jolloin se

selkeyttaa palvelun tarjoajan rajoja palvelutyossa. (Sipila 1999, 70).

Gﬁiﬁliﬁm

Moduulit
[ ]

Standardi

KUVIO 1. R&ataldintia moduloimalla (Sipila 1999, 70)

Tuote, joka on asiantuntijuutta, voidaan tuotteistaa. Valtosen (2007, 20) mu-
kaan asiantuntijapalveluita ei ole totuttu kutsumaan tuotteeksi, koska
myytavana on oma osaaminen. Tuotteistettaessa palvelu tai tuote kiteytetaan
markkinointi- ja myyntikelpoiseen tasmaratkaisuun. Jos palvelut ovat
tuotteistamatta, se vaikeuttaa tehokasta markkinointia. Tuotteistamattoman
tuotteen sisaltd voi vaihdella huomattavasti tuotteiden valilla. Talléin palvelu-
jen kohderyhmaa ei ole kunnolla maaritelty ja asiakkaat voivat halutessaan
vaatia palvelun tuottajalta toisistaan poikkeavia palveluja. (Parantainen 2007,
13-14.) Koirasen (1994, 14) mukaan modernissa laatuajattelussa pyritaan
vakioimaan, normittamaan ja standardoimaan tuotteet, jolloin tehdaan

luovuudelle karhunpalvelu.
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Palvelua tuotteistaessa palvelun tarjoaja maarittelee palvelun sisallon ja tyon
kustannukset. Tama helpottaa tuotteen hinnoittelua asiakaskohtaisesti. Osaa-
misesta on vaikea tehda selkeita mielikuvia asiakkaalle. Palvelun tuotteista-
minen auttaa yritysta identiteetin rakentamisessa. Hyvin tuotteistettu palvelu
antaa asiakkaalle luotettavan vaikutelman tuotteesta. Palvelun ostajan osa
helpottuu, koska han saa nopeasti ja helposti kasityksen mita tuote sisaltaa ja
mihin hintaan. Tuotteistaessaan osaamisensa yrittaja voi keskittya siihen mita

parhaiten osaa. (Parantainen 2007, 20-21.)

Palvelua tuotteistaessa kirjataan suunnitteluvaihe, myynnin menetelmat,
markkinointimateriaali, hinnoittelu, sopimukset ja graafinen ilme. Usein tarkea-
na pidetaan asiakkaiden tarpeiden kirjaamista. Tuotteistamisen yksi keskeinen
tavoite on tehda palvelun ostamisesta asiakkaalle mahdollisimman helppoa.
Tuotteelle tulee antaa hyva nimi, koska nimi herattéa mielikuvia ja lisaa tai
vahentaa sen kysyntaa. Tuotetta markkinoidessa selviaa, kenelle se on
suunnattu ja miten se mahdollisesti ratkaisee ongelman. (Parantinen 2007,
26-27.) Tuotteistamalla palvelu rakennetaan kokonaisuus, joka helpottaa
asiakasta ymmartamaan mita tuote sisaltaa ja mihin hintaa. (Valtonen 2007,
21).

Palveluja tuotteistaessa tulee huomioida kuinka erottua kilpailijoista. Kuinka
"paketoida” palvelut sellaiseen muotoon, etta asiakkaan ostospaatds helpot-
tuu. Palvelu on aineetonta ja epamaaraista, siksi tuotteistamisen avulla
asiakkaan riskit pienenee. (Parantainen 2008, 39-40.) Tuotteistaessaan palve-
lutuotetta kannattaa se yksildida. Yksiloinnin jalkeen palveluprosessi kaavio
selkeyttda kokonaisuuden hahmottamista ja ohjaa analysoimaan kriittisesti.
Palveluprosessia voidaan hyddyntaa myos markkinoinnissa. (Valtonen 2007,
41.)

4.3 Tuotteistamisen hyodyt ja palveluiden kehittaminen
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Palveluja kehitettaessa on tarkea maarittaa mita palveluja halutaan tarjota,
ettd saavutetaan tavoitteet. Palvelutoiminnan kehittdminen tuotteistamisen
avulla sisaltaa eri vaiheita. Ensin selvitetaan tavoitteet, ne voivat olla eri
yrityksessa erilaiset. Paatavoite on kilpailukykyinen liiketoiminta. Kun tavoite
on maaritelty, mietitaan kehityskohteet. Taman jalkeen maaritellaan
konkreettisesti keinot ja systematisoidaan ne. Lopuksi tarkastellaan tuloksia,
mahdollista kasvua, kilpailuetua, laatua ja tuottavuutta. Eri palvelujen
tuotteistamisprosesseissa on eroja, johtuen niiden painopisteista. (Jaakkola,
Orava & Varjonen 2009, 6-7.)

On hyva arvioida kokonaisuus yrityksen tarjoamista palveluista ennen tuotteis-
tamista. Kun lahtee suunnittelemaan yrityksen kehitysta, sita tulee ohjata ta-
voitteellinen palvelutarjooma. Palvelutarjoomalla kuvataan yrityksen tarjoa-
mien palvelujen kokonaisuutta. Vertailemalla nykyista palvelutarjoomaa yrityk-
sen strategiaan ja tavoitteisiin saadaan tietoa miten yrityksen pitaisi uudistua
ja kehittya. Palvelutarjoomaa ei ole helppo kuvata. Tuotteistaessa halutaan
lahtea asiakkaan nakokulmasta liikkeelle, tata voi hyddyntaa palvelutarjoomaa
kuvatessa. Taman jalkeen sita voi tarkastella kokonaisuuden, etta yksittaisten-

palvelujen tasolla. (Jaakkola, ym. 2009, 6-7.)

Yrityksen palvelutarjoomaa suunnitellessa on hyva arvioida palveluja elinkaa-
riajattelulla. Yrityksen tulee kehittyd markkinoiden ja asiakkaiden tarpeiden
mukana ja niitd ennakoiden. On tarkea kuunnella heikkoja signaaleja ja tar-
kastella palvelutarjoomaa saanndllisin valiajoin. Taman seurauksena voi ha-
vaita tarpeen laajentaa palvelutarjontaa tai kehittaa aivan uusia palvelumuoto-
ja. (Jaakkola ym. 2009, 8.) Tuotteistettu tuote on jatkuvassa seurannassa ja
kehittamistarpeita seurataan koko tuotteen elinkaaren ajan. Tuotteen toimi-

vuutta seurataan asiakaspalautteen avulla. (Valtonen 2007, 51.)

5 YRITYKSEN NYKYTILA
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5.1 Yrityksen- ja yrittajan kuvaus

Yritys toimii Pohjanmaan rannikko alueella alle 10 000 asukkaan kunnassa.
Maantieteellisesti tilat sijaitsevat keskeisella paikalla paikkakunnan keskustas-
sa. Talla hetkella yrittaja toimii toisen fysioterapeuttiyrittdjan kanssa samoissa
toimivissa tiloissa. Molemmilla on kaytettavissa omat melko tilavat hoitohuo-
neet, joissa on saadettavat hoitopoydat. Yrittajat jakavat odotustilan ja sosiaa-
litilat, seka kayttavat toisten hoitohuoneita tarpeen mukaan. Toiseen hoitohuo-
neeseen on sijoitettu LHT-laitteet, ja muita lihaskuntoharjoitteluun tarkoitettuja
laitteita, seka puolapuut. Toisesta hoitohuoneesta I0ytyvat suuri mattoplintti,
trampoliini, Backdock-selkakippi, BodyBow-kaari, tasapaino- ja muuhun
harjoitteluun erilaisia kuntoutus- ja mittausvalineita. Molemmissa hoito-

huoneissa on fysikaaliset hoitolaitteet, kuten interferenssi- ja ultadanilaitteet.

Tilat on suunniteltu esteettomaksi pyoratuolinkayttgjille. Asiakkaille on kaytos-
sa tilava inva-WC ja suihku. Toimitilat sijaitsevat ensimmaisessa kerroksessa,
mihin on muutama porrasaskelma. Vieressa on tukevarakenteinen liuska pyo-
ratuolin- ja rollaattorin kayttajalle. Paikoitusalue on laaja ja invataksilla paasee

liuskan viereen.

Kyseisen yrityksen yrittaja on valmistunut fysioterapeutiksi vuonna 1994, jonka
jalkeen han on hankkinut tydkokemusta aluksi erilaisissa tehtavissa toisen
palveluksessa ja vuodesta 1997 tydskennellyt toiminimella
ammatinharjoittajana. Yrittajan ammatillinen osaaminen fysioterapiatyossa
painottuu tuki- ja liikuntaelinsairausiin, erityisosaamisena erilaiset
selkaongelmat. Vuosia hyvinvointialan yrittajana toiminut fysioterapeutti on
hankkinut lisdkoulutuksen avulla tydhdnsa osaamista ja haasteellisuutta.
Lisakoulutus on ollut mielenkiintoista yrittajalle, mutta niiden hyédyntaminen

asiakastilanteissa on ollut riittamatonta.
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Hankitun osaamisen riittava hyodyntaminen kaytannon asiakastilanteessa on
ollut valilla vaikea toteuttaa. Se on nakynyt myds hinnoittelussa ja
hyvinvointipalvelut ovat hinnoiteltu kaytetyn ajan mukaan. Tuotteistamalla
hyvinvointipalvelut toivotaan sen selkeyttavan lahettavia ladkareita ja
asiakkaita hakemaan palveluja, mista toivoo eniten saavansa hyotya
terveysongelmaan. Tuotteistaminen tukee eettisyytta markkinoinnissa seka

tarjouskilpailussa, joka tulee lisaantymaan Paras-hankkeen myota.

Yrityksen nykyiseen palvelutarjoomaan kuuluu fysioterapia ja akupunktio, joka
on esitetty (ks. kuvio 2). Uutena tuotteena tuotteistamisen jalkeen tulee
yksildllisesti ohjattu ravintoneuvonta. Visiona tulevaisuudessa on eri
asiakasryhmille suunnatut asiantuntijaluennot, jonka palvelutarjooma kuvio
esitetaan yrityksen tulevaisuutta koskevassa osiossa (ks. Kuvio 10).
Tulevaisuudessa asiakas segmentointi voisi painottua painonhallinta-
asiakkaisiin, jakautuen aikuistyypin diabeteksen ennaltaehkaisyyn, kohonneen
verenpaineen hallintaan ja jaksamisen parantamiseen ravinto-ohjauksen

avulla.

Fysioterapiayritys

Klassinen kiinalainen

Fysioterapia laaketiede

KUVIO 2. Yrityksen nykyinen palvelutarjooma

Asiakkaan yksityisyyden suojaa turvataan sailyttamalla asiakasta koskevat
henkilGtiedot salassa. Yrityksella on kaytettavissa tietokone, joka ei ole
internet yhteydessa. ATK:lle on tallennettu ainoastaan asiakkaista koskevia
tietoja, kuten lausunnot ja yksilolliset kotivoimisteluohjeet. Yrityksen
perustamisen alkuaikoina vuodesta 1997 asiakastiedosto oli ATK:lla, josta
luovuttiin ohjelman epakaytanndllisyyden vuoksi. Talla hetkella kaytdssa oleva

manuaalinen asiakaskortisto sailytetaan lukollisessa kaapissa.
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Opinnaytetyon tuotteistamista tuki opintojakso Kasvuyrittajaksi JAMK-hauto-

mossa. Kehittdmisalueisiin kuuluivat liiketaloudellisten kasitteiden oppiminen,
painottuen tuotteistamiseen. Yrityshautomossa tyostettiin yrityksen esitetta ja
kotisivuja osana markkinointia. Opinnot toteutuivat osin konsultaationa, jolloin

ne raataloitiin opiskelijan tarpeisiin ja tavoitteisiin.

5.2 Palveluprosessi kuvaukset

Asiantuntijapalveluja voidaan kuvata prosessikuvauksen avulla ja arvioida eri
vaiheiden sisaltoa. Ovatko hyvinvointipalvelut asiakaslahtdisia, innovatiivisia
ja erottuvatko ne kilpailijoiden tuotteista? (Sipila1999, 71-72). Ensimmaiseksi
maaritellaan ydinpalvelu, miksi asiakas haluaa ostaa palvelun ja mita han hyo-
tyy siita. Taman lisaksi voi olla litannais- tai tukipalveluja. Ne tuovat lisaarvoa
palvelun saamiselle tai kayttamiselle. (Sipila 1999, 132). Naita liitannaispalve-
luja voivat olla fysioterapiassa erilaiset myytavat tuotteet, jotka tukevat kuntou-

tumisen kokonaisuutta.

Yrityksen nykytilaa voidaan ja sen tarpeita muutoksille voidaan arvioida
kriittisesti. Arviointia helpottaa prosessikuvaus, jossa vaiheittain kuvataan
hyvinvointipalvelujen ydinprosessit. Pelkistettya kuvallista esitysta
taydennetaan sanallisella kuvauksella. Hyvinvointipalvelua voi halutessaan
kehittaa tekemalla nykyisen toimintamallin rinnalle uusi prosessikuvaus malli.
Kuvausten eroavat kohdat auttavat ongelmakohtien 16ytamisessa. Tama voi
olla 1ahtdkohta toimintatapojen kehittamiselle ja muuttamiselle. (Lumijarvi &
Jylhansaari 2007, 74.)

Lumijarvi & Jylhasaaren (2000, 74) mukaan prosessikaavio laaditaan asiak-
kaan tarpeiden pohjalta. Palvelun tuottajalle se on samalla osa tyonlaadun ja
tuottavuuden parantamista. Palveluprosessissa kuvataan ainakin tarkeimmat,

eli ydinprosessit. Samalla kehitetaan tydvaiheiden sujuvuutta ja vahennetaan
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tarpeettomia kustannuksia. Lisaksi se selkeytta palvelun sisaltoa ja helpottaa

markkinointia. (Lumijarvi ym. 2000, 74.)

Mahdollisuuksien hyodyntamiseen ja yhteistyon kehittamiseen tarvitaan poti-
lastietokannan kehittamista lahettavien l1aakarien kanssa. Uusien palvelumall-
ien luomisessa ja asiakashankinnassa kannattaa hyodyntaa yhteiskunnan
tarjoamia palveluja ja aloittaa yhteistyo esimerkiksi ELY:n eli elinkeino-,

likenne ja yrityskeskuksen kanssa.

5.2.1 Prosessikuvausmalli fysioterapiapalvelussa

Asiakkaalla on jokin ongelma, johon han tarvitsee fysioterapeutin ammatillista
osaamista. Asiakkaalla voi olla 1aakarin kirjoittama lahete fysioterapiaan, mut-
ta se ei ole valttdmaton. Prosessin ydinkohdat on kuvattu (ks. kuvio 3).
Asiakas ottaa yhteytta ja sovitaan aika ensimmaiselle tapaamiselle.
Ensimmaisella tapaamisella tehdaan alkukartoitus haastattelun, mahdollisten
lausuntojen ja tutkimisen pohjalta. Samalla tapaamisella tehdaan asiakkaan
kanssa yhdessa hoitosuunnitelma, joka selkeyttaa tavoitteeseen paasemista.
Hoitosuunnitelmaa tarkennetaan tai muutetaan hoitokertojen yhteydessa,
mikali siihen on tarvetta. Ensimmaisella kaynnilla tehdaan yhdessa asiakkaan

kanssa jatkosuunnitelma ja varataan uusi aika hoitotoimenpiteille.

Asiakas kay tarvitsemansa hoitokertojen maaran, jota osin saatelee laakarin
suositus lahetteessa. Fysioterapeutti kirjaa ylos jokaisesta kerrasta hoidon
etenemisen ja kaytetyt menetelmat. Lopuksi laaditaan fysioterapialausunto,
joka annetaan asiakkaan luettavaksi, erityisesti silloin, jos maksaja on va-
kuutusyhtio tai muu taho. Nain varmistetaan, ettei lausunnossa ole asiavirhei-
ta ja kunnioitetaan asiakkaan oikeuksia. Laskutus suoritetaan yleensa viimei-
sella kaynnilla, ellei asiakas toisin halua. Asiakas my0s valitsee maksutavan.
Lopuksi toivotaan hyvaa vointia ja kerrotaan mahdollisuudesta ottaa tarvit-

taessa yhteytta, mikali on tarvetta tarkistaa hoitoon liittyvia asioita.
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KUVIO 3. Prosessikuvausmalli fysioterapiapalvelussa

5.2.2 Prosessikuvaus klassinen kiinalainen ladketiede

Asiakkaalla on ongelma, johon han haluaa apua klassisesta kiinalaisesta aku-
punktiosta. Han on saanut yhteistiedot tuttavaltaan, l1aakarilta ja internetista.
Asiakas soittaa ja kertoo ongelmastaan (ks. kuvio 4). Palveluntuottaja antaa
vastaanotolle ajan, mikali arvelee voivansa auttaa klassisen kiinalaisen
ladketieteen menetelmilla. Ensimmaisella vastaanotolla haastatellaan asiakas
ja tehdaan tutkimuksia, jotka tukevat diagnoosia. Tutkimusmenetelmia ovat
haastattelun ja havainnoinnin lisaksi pulssista tehtava diagnoosi, jota
tarvittaessa vahvistetaan kielidiagnostiikalla. Asiakkaalle kerrotaan

selkokielella ongelman aiheuttajasta ja hoidon etenemisesta.

Asiakas saa akupunktiohoidon ensimmaisella hoitokerralla diagnostiikan poh-
jalta. Tarvittaessa sovitaan uusi aika. Hoidot ja tavoitteet kirjataan ylos
erilliselle akupunktiohoitokortille. Jokainen hoito alkaa pulssidiagnostiikalla ja
haastattelulla, jotka ohjaavat akupunktiopisteiden valintaa. Usein asiakas
suorittaa maksun jokaisen hoidon jalkeen. Viimeisen hoidon jalkeen kirjataan

hoidot, niiden vaikutukset, seka asiakkaan tuntemukset. Asiakkaalle toivotaan
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hyvaa jatkoa ja toivotetaan tervetulleeksi, mikali tarvetta ilmenee. Tarvittaessa
kerrotaan mitd muita hyvinvointipalveluja palvelun tuottaja tarjoaa, mikali niista
ei ole keskusteltu hoitojen aikana. Tuki- ja liikuntaelin vaivojen hoidossa kivun
lievittamisessa ja kudosten rentoutumisessa tarvitaan akupunktion lisaksi

usein nivelten mobilisaatiota ja kotihoito-ohjeita.

Asiakas- . Alkukartoitus
. Ajanvaraus . -
hankinta Diagnoosi
L o Rliciice Laskutus Kirjaaminen
suunnitelma toimenpiteet

KUVIO 4. Prosessikuvaus klassinen kiinalainen laaketiede

5.2.3 Boston matriisi ja tuotteen elinkaarianalyysi yrityksen palvelutuotteista

Boston matriisi on yksinkertainen kehys, jonka avulla voidaan selvittaa ja
arvioida monia asioita kuten tuotestrategia, eli suunnitelma ennen
tuotteistamista. Sen nelja vaihetta on nimetty markkinaosuuden ja
kannattavuuden mukaan, joka selvida alla olevasta kuviosta (ks. kuvio 5).
Boston-matriisin avulla kartoitetaan niiden keskinaista riippuvuutta. (Sipila
1999, 54.)

Market (5 rowidh

:‘:!'Ii'

HEH

Market Share

KUVIO 5. Boston-matriisi
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Tahtituote on nopeasti kasvavalla markkina-alueella ja sen markkinaosuus
on korkea. Se on yrityksen strategiaan sopiva ja hyvin kannattava. Se vaatii
usein suuria investointeja kasvaakseen ja pitddkseen markkinaosuutensa.
Tuotteen elinkaaren mukaan kasvu jossain vaiheessa hiipuu ja mikali tuote
pitaa markkinaosuudet, siita tulee kypsa ja kannattava tuote. Tata tuotetta

kutsutaan lypsylehmaksi. (Sipila 1999,54.)

Lypsylehma on tuote jonka markkinaosuus on suhteellisen suuri.
Lypsylehmavaiheessa tuote ei vaadi suuria investointeja ja sen tuotolla

yllapidetaan muita tuotteita, esimerkiksi tahtituotteita. (Sipila 1999, 54).

Kysymysmerkiksi luokitellut tuotteet voivat olla uusia tuotteita, joilla on pieni
markkinaosuus tai voivat olla vanhoja tuotteita, jotka eivat ole onnistuneet
saavuttamaan vahvaa asemaa markkinoilla. Ne voivat olla myos markkinat
menettaneita entisia tahtituotteita. Yrityksen kannattaa miettia mihin kysymys-
merkKki tuotteisiin kannattaa investoida ja mika kannattaa poistaa. Tuotetta
jonka markkinaosuus on pieni ja kasvua ei ole odotettavissa kutsutaan
koiraksi. (Sipila 1999, 54).

Koirat saattavat tuottaa sen verran, etteivat juuri ole tappiollisia. Tuotevalikoi-
massa niilla voi olla merkitys jonkun toisen tuotteen tai palvelun markkina-

osuuteen ja kysyntaan. (Sipila 1999, 54).

Tuotteet kayvat tietyn elinkaaren joka on kuvattu lopussa olevassa liitteessa
(ks. liite 1). Tuotteen, myos palvelutuotteen elinkaari voidaan jakaa eri
vaiheisiin. Ensimmaisessa vaiheessa palvelutuote on idean tasolla ja sita
kehitetaan, jolloin se voi olla viela tuottamaton kehitys- ja mark-
kinointikustannusten vuoksi. Toisessa vaiheessa palvelutuote tulee

markkinoille, markkinaosuuden ollessa viela pieni. Kolmannessa vaiheessa se
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elaa kasvuvaiheessa, jolloin sen markkinaosuus ja tuotto kasvaa. Neljannessa
vaiheessa palvelutuote kasvaa ja sen markkinaosuus on vakiintunut, seka
kannattavuus kasvaa. Viides, eli kypsyysvaiheessa tuotteen kannattavuus on
suuri, mutta on jo nahtavissa markkinaosuuden ja liikevaihdon lasku.
Viimeisessa vaiheessa palvelutuotteen myynti on laskussa tai tappiollista.
(Sipila 1999, 56-57).

Tuotteen elinkaarianalyysi auttaa paatoksenteossa, jos jokin tuote on kan-
nattamaton ja milloin uusi kehitetty tuote kannattaa tuoda markkinoille. Se
kuvaa missa vaiheessa tuotteet ovat sen elinkaarta, mihin suuntaan tuotteita
on kehitettava ja mista tuotteesta on ehka aika luopua. Se kertoo myos onko
tuotevalikoima tasapainossa tai puuttuuko jokin tuote. Tukeeko tuotevalikoima
pitkaaikaisia tyydyttavia asiakassuhteita ja tyydyttaako tuotevalikoima
asiakkaan tarpeita? Siita voi selvittaa onko tuotteita, mutta ei markkinoita tai
onko jokin tuote kannattamaton. Tuotteenelinkaari kertoo tuotteen markkinoille
tulon, sen kasvun ja kypsymien seka lopuksi laskuvaiheen. (Sipila 1999, 56-
57). Jaakkola ym. (2009, 8) mukaan palvelutarjoomaa on hyva arvioida

tuotteen elinkaarianalyysin avulla.

Boston-matriisin ja tuotteenelinkaaren pohjalta voidaan tehda johtopaatoksia
yrityksen taman hetkiseta tilanteesta ja suunnitella jatkotoimenpiteita (ks.
kuvio 6). Talla hetkella fysioterapiapalvelut ovat kannattavin tuote, mutta siina
ei ole nahtavissa markkinaosuuden kasvua, joten se on lypsylehma. Yrityksen
tavoitteena on vahentaa fysioterapian osuutta, koska fysioterapiasta
vapautuvia resursseja halutaan suunnata tahti- ja kysymysmerkki palveluihin.
Tahtituotteesta klassinen kiinalainen 1aaketiede on kolmannessa vaiheessa
elinkaarianalyysia, ollen kypsa tuote jonka kannattavuus on hyva (ks. liite 1).
Ravintoneuvonnan toivotaan nousevan myos tahtituotteeksi klassisen

kiinalaisen ladketieteen rinnalle, ks. yrityksen uusi toimintamalli.
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Markkinaosuus
Korkea Matala
Korkea  Tahdet Kysymysmerkit
- Ravintoneuvonta - Asiantuntijaluennot
Markkinoiden kasvu - Akupunktio
Matala Lypsylehmat Koirat
- Fysioterapia - Kotikaynnit
- Hieronta

KUVIO 6. Yrityksen Boston-matriisi

5.2.4 SWOT -analyysi yrityksen nykyisista palvelutuotteista

SWOT-analyysin tavoitteena on saada selville yrityksen sen hetkinen tila. Se
on yksinkertainen kehittamiskaavio ja suhteellisen helppo toteuttaa. (Lindroos
& Lohivesi 2004, 35). SWOT tulee englanninkielisista sanoista: Strengths si-
saiset vahvuudet, Weaknesses sisaiset heikkoudet, Opportunities ulkoiset
mahdollisuudet ja Threats ulkoiset uhat. Analyysin pohjalta tehdaan johtopaa-
toksia huomioiden kaikki nelikentan sisaiset ja ulkoiset tekijat, joka on kuvattu
(ks. Kuvio 7). SWOT-analyysi parhaimmillaan tuo esille tulkinnan pohjalta
muutoksen tarpeen ja voimavarojen kehittdmisen suunnan. Analyysin
kaytdssa on oltava tarkka, ettei tuo esiin sitd mita haluaa nahda, jolloin se ei
palvele tarkoitustaan. (Laine 1996, 64-65.) Lindroos (2004, 217) suosittelee
kahta rinnakkaista SWOT-analyysia saman aikaisesti. Ensin kuvataan
tuotteiden tai palveluiden nykyhetkea ja toisessa analyysissa kuvataan
tulevaisuutta. Tama selkeyttaa analysointia ja siitd voidaan nahda mika

palvelee kulloinkin yrityksen toiminnan kannalta tarkeimpia asioita.

SWOT- analyysia voidaan hyédyntaa monella tavalla, esimerkiksi

verkostosuhteita tai arvioitaessa alueen kilpailuymparistoa. Analyysin tulosten
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pohjalta tehdaan tulevaisuuteen tahtaavia suunnitelmia. Tarkea on vastata
kysymyksiin: kuinka heikkoudesta tehdaan vahvuus, niin ettei se heikenna
tulevaisuuden nakymia ja kuinka uhkatekijat saadaan mahdollisuudeksi.
(Kainlauri 2007, 34.) Tarvittaessa hyddynnetaan megatrendeja tai heikkoja
signaaleja ennakoimalla riittavan ajoissa muutoksiin. Yhteiskunnallisilla ja
ympariston muutoksilla on merkitysta hyvinvointiyrityksen palvelujen
kehittamisessa ja fokusoinnissa. (Liiketoiminnan nelikenttaanalyysi SWOT
2010.)

Vahvuudet Heikkoudet

- pitka tyokokemus - opiskelu rajoittaa

- monipuolista osaamista keskittymista tyohon

- arvostus alueella - heikko ruotsinkielentaito

- puutteellinen
verkostoituminen

Mahdollisuudet Uhat
- opintojen paivitys - opiskelun aikana asiakkaita
- laajentaa allasterapiaan siirtynyt

kilpailijoille

KUVIO 7. Yrityksen nykytilanne SWOT-analyysilla

Vahvuudet ovat positiivisia tekijoita, joilla on yrityksen sisalla myonteinen vai-
kutus tavoitteiden saavuttamiseen. Vahvuutena on yrittajan pitka tyokokemus
hyvinvointipalvelujen tuottajana. Yrittaja on hankkinut lisakoulutuksella osaa-
mista, jotka tukevat nykyista fysioterapiapalvelua. Yrittaja on toiminut samalla
alueella kolmentoista vuoden ajan ja hanen osaamistaan arvostetaan eri yh-

teistyotahoilla.

Heikkoudet ovat yrityksen sisaisia tekijoita, jotka haittaavat tavoitteiden saa-
vuttamista. Fysioterapia tutkinnon kaksi vuotta kestava paivittaminen ammatti-

korkeakoulututkinnoksi eri paikkakunnalla on hajottanut yrittdjan keskittymista
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tyossa. Yrittaja kokee heikkoudeksi puutteellisen ja usein yksisuuntaisen vuo-
rovaikutuksen lahettavien laakareiden kanssa ja yhteistyotahojen kanssa.
Yhteistyo ja verkostoituminen muiden alueen hyvinvointiyrittdjien kanssa ovat
melko vahaisia. Yrittaja tyoskentelee nykyisessa toimitilassa valiaikaisesti,
eika ole panostanut tilojen viihtyvyyteen tai laitehankintoihin. Alueella
enemmisto puhuu aidinkielenaan ruotsia ja usein vahvasti murteella. Yrittaja ei
ole keskittynyt kielitaidon kehittamiseen riittavasti ja se tuo haasteellisuutta

kommunikointiin.

Mahdollisuudet ovat yrityksen ulkopuolisia tekijoita, joilla on yrityksen kehitty-
misen ja tavoitteiden saavuttamisen kannalta positiivinen vaikutus. Hyvinvoin-
tipalvelujen rakennemuutos, joka on menossa parhaillaan tuo mahdollisuuden
laajentaa yhteistyota kunnan kanssa. Kunta voi halutessaan ostaa tarjottavia

palveluja yksityisiltd palvelujen tuottajilta. Paikkakunnalle avattiin juuri uusi toi-
miva uimahalli, jossa on terapia-allas. Se tuo mahdollisuuden tarjota yksilo- ja
ryhma allasterapiaa. Yritys hakee opintojen paattymisen jalkeen uusia toimivia
tiloja, jossa huomioidaan kaikki palvelutarjoomat, toimivuus ja viihtyvyys. Talla

rakennetaan myos yrityksen imagoa.

Uhat ovat haittatekijoita joihin vaikuttaa ymparisto ja heikentaa yrityksen ta-
voitteisiin paasemista. Opiskelun aikana yrittaja ei ole voinut palvella kaikkia
asiakkaita ja heita on siirtynyt kilpailevien yritysten asiakkaaksi. Uhkana on,
etta he eivat palaa takaisin. Uhkatekijoita, johon yritys ei voi suoraan vaikuttaa
ovat yhteiskunnassa tapahtuvat suhdanteiden vaihtelut. Naita ovat lisaantyva

tyottomyys ja maksukyvyn heikkeneminen.

6 TOIMINTAYMPARISTO KUVAUS
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Toimintaymparistoanalyysilla kuvataan yrityksen ulkoista toimintaymparistoa
eli makroymparistoa, jolla pyritdadn hahmottamaan toiminnan kannalta tarkeita
tekijoita. Toimintaymparistd muuttuu jatkuvasti ja megatrendit, jotka kuvaavat
yhteiskunnallisia muutoksia tuovat uusia mahdollisuuksia yritystoimintaan. Sii-
na tarkastellaan yrityksen nykyhetkea ja mahdollisuuksien mukaan tulevaisuu-
dessa vaikuttavien tekijoiden mm. poliittisia, taloudellisia, kulttuurisia ja tekno-
logiasia vaikutuksista. Kuluttajamarkkinoilla havaittavat trendit mahdollistaa
kehittdmisen. Toimintaymparistdd analysoidessa selvitetdan nykyhetken ja tu-
levaisuuden nakymia kansallisella ja mahdollisesti kansainvalisella tasolla. Ne
voivat tuoda joko mahdollisuuksia tai uhkia yritykselle. Politiikalla ja lainsaa-
danndlla on vaikutus yrityksen toimintaan EU:n tasolla saakka. (Kainlauri
2007, 45-46.)

Tarkasteltaessa taloudellista ymparistéa muuttuvia tekijoita ovat mm. alueen
tulotaso, perheiden kaytettavissa olevat tulot, alueen taloudellinen rakenne ja
tyodllisyys. Taloudellista toimintaymparistéa kuvaavat mm. kunnan elinkeinora-
kenne, tydllisyysaste ja kunnallisten toimijoiden arvot, tukevatko ne hyvinvoin-
tiyrittajyytta. Sosiaalisia tekijoita ovat selkeimmillaan vaestorakenteen kehitys,
elamantapojen ja kulutustottumusten muutokset. Kyseisen alueen vaeston
arvellaan ikdantyvan vuoteen 2020 mennessa merkittavasti, samalla
tydssakayvien osuus vahenee. Kyseisella yrittajalla on kaytdssa Efekon
tilastollista kuntatietoa, mutta opinnaytetyon julkisuuden vuoksi sita ei kasitella
tarkemmin. Teknologinen toimintaympariston kehitys kasvaa nopeasti ja
mahdollistaa sen monipuolisen soveltamisen hyvinvointialalla. Naita ovat
esimerkiksi sahkdinen asiakastietojarjestelma ja mahdollisuus

asiakasyhteydenpitoon Internetin avulla (Kainlauri 2007, 46-53.)

Pohjalaismaakuntien hyvinvointibarometri 2009 -tutkimuksessa tutkittiin mm.
palvelurakenteen muutoksen vaikutuksia (PARAS-hanke). Kaikissa kolmessa
pohjalaismaakunnassa, Etela-Pohjanmaa, Keski-Pohjanmaa ja Pohjois-
Pohjanmaa, arveltiin julkisten hyvinvointipalvelujen jonkin verran heikentyvan
seuraavan neljan vuoden aikana. Tutkimuksen pohjalta erityistd huomiota

tulisi kiinnittaa ikaantyvien inmisten paikantamiselle ja tarkoituksen mukaisten
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toimintojen loytamiselle. Tarkeana pidettiin lahivuosina hyvinvointipalvelujen
turvaaminen ja niiden tarkoituksen mukainen tuottaminen. Jatkossa koetaan
merkittavaksi luottamus palvelujen jarjestamisesta ja yhteiskunnan vastuu
niiden tuottamisesta. (Kuronen-Ojala, Knif, Saarijarvi, Lehtola & Jokiranta.
2009.)

Toimintaympariston kartoitus on tarkea tyokalu yrityksen jatkuvuuden ja kehi-
tyksen kannalta, sen perusteella voidaan tehda visio, eli tavoitetila, jonka mu-
kaan toimintaa kehitetaan. Sita voidaan hyddyntaa myos rahoituksen suunnit-
telussa. Toimintaympariston kartoitus voidaan jakaa kolmeen osaan: toimiala-
kartoitus, markkinakartoitus ja kilpailijakartoitus. Toimialakartoituksen avulla
voidaan selvittaa erilaisia tulevaisuuden nakymia ja muutostarpeita. Naita voi-
vat olla alueen tyollisyystilanne, uusi lainsaadanto tai EU:n lakimuutos direktii-
vissa. Markkinakartoituksessa profiloidaan potentiaalinen asiakasryhma. Kil-
pailijakartoituksessa selvitetdan alueen muut saman toimialan yrittajat. (Hiltu-
nen ym. 2007, 15-16).

Markkinat rajataan keskeisimpiin asiakasryhmiin. YhteistyOkumppaneiden
kanssa sovitaan tarvittaessa tyonjaosta, mikali omat resurssit eivat riita tai ei
ole mielekasta tehda jotain itse. Kilpailijakartoituksessa selvitetaan omat eri-
tyisosaamisen alueet, joilla erotutaan muista saman toimialan kilpailijoista.
Ydinkilpailijat ja marginaalikilpailijat tarjoavat samantapaisia palveluja keske-
naan. Tarvekilpailijat tarjoavat asiakkaille eri palveluja, mutta tyydyttavat sa-
moja asiakastarpeita. Potentiaalisiin kilpailijoihin lasketaan saman alan toi-
mijat, jotka ovat tulevaisuudessa potentiaalisia kilpailijoita. (Hiltunen ym. 2007,
17-19.)

Tilastokeskuksen mukaan tammikuussa 2010 koko maan ty6ttomyys oli 9,5
prosenttia, mika on 2,6 prosenttiyksikkda suurempi kuin tammikuussa 2009.
Tyo6ttdmien maara koko maassa tammikuussa 2010 oli 250 000 henkiléa. (Ti-
lastokeskus, tydvoimatutkimus). Laskusuhdannetta voidaan arvioida tydlli-
syysluvuista, jolloin ty6ttdmyys kasvaa. Se heijastuu ostovoimaan, joka nakyy
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jonkin verran yksityisten hyvinvointipalvelujen kaytossa. Tyossa kayvien osuus
laskee ja alueen vaesto ikaantyy, tama voidaan huomioida hyvin-
vointipalvelujen strategian suunnittelussa julkisella seka yksityisella sektorilla.
Yhteistyon ja verkostoitumisen tarve tulee lisdantymaan ja sita tulisi

laadullisesti kehittaa, etta voidaan taata riittava ja laadukas palvelu.

Paikkakunta, jossa yritys toimii, kunta on perustanut profilointitydryhman,
jonka tehtavana on paivittaa alueen strategiaohjelmaa ja profiilia. Strategia-
asiakirja esitellaan 3.5.2010, johon alueen yritykset ja yrittajat ovat saaneet
kutsun. Taman toivotaan antavan yritykselle kokonaiskuvan alueen kehityksen
suunnista, joka ohjaa palvelujen tarvetta ja mita palvelukokonaisuuksien

rakentamista tuotteistamisen avulla.

Terveyspalveluja tuottavien yksityisten yritysten maara on lisaantynyt 2000-lu-
vulla. Vuonna 2000 se tydllisti 17 000 henkiloa ja vuoteen 2008 mennessa
maara oli kasvanut 25 000 henkiloon. Tasta maarasta huomattava osa toimi
ammatinharjoittajia, tyollistaen itsensa. (Rikama & Lappalainen 2010). Tilas-
tokeskuksen mukaan yksityisia fysioterapia palveluja tarjosi vuonna 2005

Suomessa1459 yritysta. (Tilastokeskus, ajankohtaista).

Tilastokeskuksen arvioiden mukaan elinajanodote on vuonna 2010 syntyneilla
pojilla 77 vuotta ja tytdillda 83 vuotta. Rikama & Lappalaisen mukaan tilastolli-
nen elinajanodote on harhaanjohtava, heidan mukaansa elamme yli kymme-
nen vuotta pitempaan, mikali tulevaisuus on menneisyyden kaltainen, eika ika-
via yllatyksia tule. Joka viidennen naisen arvellaan elavan yli satavuotiaaksi.
(Rikama & Lappalainen 2010). Se lisaa terveyspalvelujen kysyntaa julkisella ja

yksityisella sektorilla.

Terveyden- ja hyvinvoinnin laitos (THL) kerdaa monenlaista tilastollista tietoa
koko suomen- seka maakunnittain vaeston terveydesta ja elintavoista. THL:n
lisdksi Suomessa on alueellinen seuranta tutkimus (ATH), joka keraa tietoa
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kuntien kayttoon vaeston terveydesta ja hyvinvoinnista. Tilastokuvioista voi
verrata koko vaeston ja maakuntien valisia elintapaeroja. Naita kyseinen yritys
voi hyddyntaa asiantuntijaluentoja suunnitellessa, mika on painopiste ravitse-

muksen ja liikunnan valmennuksessa millakin alueella.

Kunnassa kuusi fysioterapeuttia toimii ammatinharjoittajana. Lisaksi
saatidpohjainen yritys tyollistaa kaksi fysioterapeuttia sotaveteraanien
palvelukodissa. Palvelukoti pyrkii laajentamaan ja tarjoamaan
fysioterapiapalveluja palvelukodin ulkopuolelle kuntoutusta tarvitseville
asiakasryhmille. Palvelukoti tarjoaa fysioterapeutin konsultaationa yrityksille
ergonomia selvityksia. Yksityisista palvelujen tarjoajista kolme puhuu
aidinkielenaan ruotsia ja kolmen yrittajan aidinkieli on suomi. Kaikilla
fysioterapeuteilla kay seka, suomen- etta ruotsinkielta aidinkielenaan puhuvia
asiakkaita. Yksi terapeuteista on keskittynyt lasten fysioterapiaan ja toinen

aikuisten neurologiseen fysioterapiaan.

Kaikki kuusi yksityista yrittajaa ovat keskenaan ydinkilpailijoita, kilpaillen
samoilla sektoreilla samoista asiakkaista perusfysioterapiassa.
Marginaalikilpailijoita ovat keskenaan kaksi yrittajaa, jotka ovat toimineet
alueella kauimmin aikaa. Tarvekilpailijoita alueella ovat fysioterapeuttien
lisaksi kaksi osteopaattia, kiropraktikko ja useita hierojia, joiden lukumaara
vaihtelee. Osa hierojista on erikoistunut, esimerkkeind hermoratahieronta ja
urheiluhieronta. Naiden lisaksi on parin viimeisen vuoden aikana tullut kaksi
hyvinvointiyrittajaa, jota tarjoavat erilaisia hyvinvointiin liittyvia palveluja, kuten
painonhallintaa ja joogaa. Alueen uusin hyvinvointialan yrittgja aloitti
toimintansa kuluvan kevaan aikana, jonka palvelutarjoomaan kuuluvat

vyOhyketerapia ja auervedahoidot.

Opinnaytetydn yritys on toiminut paikkakunnalla kolmentoista vuoden ajan.
Kyseisena aikana alueen erilaiset hyvinvointiin liittyvat palvelut ovat
moninkertaistuneet ja laajentunut. Hyvinvointipalvelu yrittajien koulutus on

kirjavaa. Terveydenhuollon Oikeusturvakeskuksen (TEO) hyvaksyma tutkinto
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I6ytyy fysioterapeuteilta, koulutetuilta hierojilta ja osteopaateilta, seka
kiropraktikolta. Alueelle on tullut perinteisen fysioterapian ja hieronnan lisaksi
uusia jaksamiseen ja hyvinvointiin liittyvia palveluntarjoajia seka
hyvinvointikonsultti. Taustalla on mahdollisesti alueen tyollisyyden

heikentyneet nakymat, joka rohkaisee naisia aloittamaan yritystoiminnan.

7 YRITYKSEN UUSI TOIMINTAMALLI

Yritys tulee toimimaan jatkossa paaosin samalla maantieteellisella alueella.
Alueen elinkeino-, liikenne- ja yrityskeskus (ELY) on ollut yhteydessa
yritykseen Progess-projektin merkeissa ja tarjonnut taloudellista tukea
erilaisiin kehittamishankkeisiin. Toimenpidesuunnitelman tavoitteena on
aloittaa toiminta uusissa tiloissa kesalomien jalkeen ja tahan ELY tarjoaa
tarvittaessa apua. Tama on esimerkki yhteiskunnan ja kuntien yrittajyyden
tukemisesta kaytannon tasolla. Tuotteistamisen sisaistaminen, kaytantoon
soveltaminen ja markkinointi tarvitsee aikaa kypsya ennen toiminnan
aloittamista. Tahan on mahdollisuus saada alueen ELY:sta neuvontaa, mika

on uutta kyseisen yrityksen toiminnassa.

Fysioterapian palveluprosessi toteutetaan jatkossa samanlaisena. Laskutus
muutetaan jatkossa sahkoiseen muotoon. Kehittamisen kohteena on yhteis-
tyon lisaaminen lahettavien 1aakareiden kansa. Verkostoitumisen avulla halu-
taan lisata yhteistyota alueen fysioterapeuttien kanssa, esimerkkind mahdolli-
suus siirtda lomien ajaksi asiakkaita kollegoille. Uudessa toimitilassa tietokone
sijoitetaan hoitotilaan yksildllisten hoito-ohjeiden laatimiseksi. Kun koti-
voimisteluohjeet toteutetaan yhteistyossa asiakkaiden kanssa, niihin sitoudu-

taan paremmin ja palvelun tarjoaja saastaa omaa aikaa.
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Klassinen kiinalainen laaketiede toteutetaan kuten ennen. Uusien toimitilojen
toivotaan antavan mahdollisuuden hoidon jalkeiseen lepaamiseen ja tar-
vittaessa mahdollisuutta hoitaa samanaikaisesti kaksi asiakasta. Taman mer-
kitys korostuu saman perheenjasenten kohdalla, jotka tulevat kauempaa,
jolloin he voivat saada hoitoa samaan aikaan. Tilaan tulee mahtua
fysioterapiassa tarvittavat laitteet ja mahdollisuus fysioterapeuttiseen
harjoitteluun. Yksilollinen ravinto-ohjaus tarvitsee yksityisyytta ja poydan,
jonka aaressa kahdenkeskeiset keskustelut ovat mahdollisia. Yrittaja jatkaa
osaamisen kehittamista vuosittain ohjatuilla akupunktio- ja hoi-

toharjoituskursseilla.

Yrityksen nykyisessa ja tulevassa hoitotilassa on ilmoitustaululla nakyvilla
fysioterapeutin eettiset ohjeet. Yritys tulee panostamaan uudessa
toimintamallissa my6s ajanmukaiseen henkilotietoja koskeviin saannoksiin.
Yritys laatii rekisteriselosteen, joka on Henkilotietolain (523/99) 10 §:n

mukainen. (Ajanmukainen lainsaadanté 1999.)

7.1 Prosessikuvausmalli ravintoneuvonnassa

Ravintoneuvonnan palveluprosessi poikkeaa fysioterapiapalveluista ja aku-
punktiohoidosta. Se on uusi tuote, jonka yrittaja tuo palvelutarjoomaansa. Pal-
veluprosessi selkeyttaa yrittdjad hahmottamaan, markkinoimaan ja luomaan
siita toimivan palvelukokonaisuuden. Ravintoneuvonnan prosessi on
aikataulutettu ja se on kuvattu (ks. kuvio 8). Asiakkaan arvellaan sitoutuvan
ravinto-ohjaukseen paremmin, kun siina on etukateen suunniteltu seuranta- ja
motivointi aika, jota voidaan prosessin aikana tarvittaessa tarkistaa. Tama
patee erityisesti painonhallinnan ohjauksessa, jonka asiakasryhman oletetaan
olevan suuri. Elamantavan muutokset vaativat usein kypsyttelyajan ja
sitoutumisen, joka on hyvin yksildllista. Ravintoneuvonnassa toivotaan
yhteistyon lisdantyvan laakareiden kanssa, kehittamalla tiedottamista ja

markkinointia.
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Kyselylomak-
keet sahkdinen
Asiakas- N Ajanvaraus Analysointi
hankinta Alkukartoitus Hoitosuunnitelma
Kyselylomak-
keet paperi

L . . Kirjaaminen
Hoito-ohjeet  [—> Laskutus ] Seuranta 3-12 kk

KUVIO 8. Prosessikuvaus ravintoneuvonnassa

Ravintoneuvonta etenee niin ettd, asiakas ottaa yhteytta ja kertoo
kokemastaan ongelmasta, johon toivoo saavansa apua yksilOllisesta
ravintoneuvonnasta. Palvelun tarjoaja kuuntelee ja tekee mahdollisesti
tarkentavia kysymyksia kokonaistilanteen kartoittamiseksi. Samalla sovitaan
aika ensimmaiselle tapaamiselle. Ensimmaisen tapaamisen aikana
asiakkaalle kuvataan ravintoneuvonnan prosessi, suunnitellaan aikataulu ja
kerrotaan kustannuksista. Asiakkaalle annetaan haastattelun pohjalta
asiakaskyselykaavakkeita, joko kopioina tai sahkdisessa muodossa, jotka han
tayttaa kotona. Asiakkaalle tehdaan alkukartoituksessa erilaisia mittauksia,
kuten paino, painoindeksi, kehonkoostumus, jossa selviaa lihaskudoksen ja
rasvakudoksen suhteelliset maarat prosentteina. Tarvittaessa mitataan

verenpaine ja mittanauhalla lantio/vyotaro suhde.

Taman jalkeen asiakas tayttaa kotona rauhassa asiakaskyselykaavakkeet ja
toimittaa ne ravintoneuvojalle analysoitavaksi. Toisella tapaamisella tarkenne-
taan ongelmaa ja asiakkaan omia tavoitteita. Yhteisen tavoitteen
saavuttamiseksi laaditaan asiakkaan lahtokohdista, tarpeista ja motivaation
pohjalta hoitosuunnitelma, joka sisaltda ravinto-ohjeet ja tarvittaessa
likuntaohjeita. Seuraavaksi sovitaan muutaman viikon paahan seuranta- ja
motivointi aika. Asiakas toteuttaa annettuja ohjeita kotona ja kirjaa ylos
mahdollisia kysymyksia ja ongelmia. Tarvittaessa asiakas voi kysya

tarkennuksia ohjeisiin tai motivointiapua sahkdpostilla. Seuranta aikoja
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sovitaan tarpeen mukaan, jolloin uusitaan mittauksia ja tarkistetaan ohjelman
toimivuus. Tavoitteena on saada tuloksia puolen vuoden kuluessa. Laskutus

tapahtuu jokaisen tapaamisen yhteydessa, ellei toisin sovita.

7.2 Yrityksen tulevaisuus SWOT-analyysilla

Yrityksen toiminnan kehittaminen tulevaisuudessa, jossa hydodynnetaan
SWOT-analyysia ja tuotteistamista on kuvattu (ks. kuvio 9). Sen pohjalta
arvioidut vahvuudet, heikkoudet, mahdollisuudet ja uhat tarkastellaan ja
arvioidaan yrittajan nakokulmasta johtopaatoksia. Tarkeinta on tunnistaa
mahdolliset heikkoudet ja uhat, seka analysoitava ne mahdollisimman
kriittisesti kuinka niista tulee tulevaisuudessa vahvempia osa-alueita. Tassa
voi hyodyntaa yhteiskunnallisten asioiden ja lainsaadanndllisten muutosten
seuraamista. Megatrendeilla ja heikoilla signaaleilla on myos merkityksensa,
kun halutaan tunnistaa tulevaisuuteen vaikuttavia tekijoita yrityksen kannalta.
Tuotteistamisen jalkeisen SWOT-analyysin tarkastelussa painopiste on

tulevaisuudessa mahdollisuuksien ja heikkouksien arvioinnissa.
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Vahvuudet Heikkoudet

- monipuolista osaamista - rajalliset resurssit

- arvostus alueella markkinointiin

- opintojen paivitys, kehitti - heikko ruotsinkielentaito

liiketaloudellista osaamista
- tuotteistaminen selkeyttaa
markkinointia

Mahdollisuudet Uhat
- toimintaa voi laajentaa - 0sa asiakkaista ei palaa
maan- opintojen
tieteellisesti jalkeen
- ihmisten lisaantyva - palata entiseen
kiinnostus toimintatapaan
kokonaisvaltaiseen sen helppouden vuoksi
hyvinvointiin

- verkostoituminen
- PARAS-hankkeen
hyddyntaminen

KUVIO 9. Yrityksen tulevaisuus SWOT-analyysilla

Vahvuudet, tuotteistamisella yritys haluaa tunnistaa vahvuudet ja hyédyntaa
niita yrityksen toiminnassa. Yrityksen vahvuutena myds tulevaisuudessa on
monipuolinen ja laaja osaaminen hyvinvointipalveluissa, seka asiakkaiden
tarpeiden tunnistaminen. Yrittgjaa arvostavat asiakkaat ja eri
yhteistydkumppanit kokemuksen ja koulutuksen vuoksi. Vahvuus on
lisdantynyt opintojen paivityksen ansiosta, syventamalla nakemysta
yhteiskunnassa tapahtuvista muutoksista hyvinvointipalveluluissa. Nailla on
merkitysta tarjouskilpailussa ja markkinoinnissa, erityisesti kun tuodaan mark-

kinoille uusi tuote.

Heikkoudet tunnistamalla voidaan ne minimoida ja muuttaa ne vahvuuksiksi.
Heikkoutena on nykyinen toimitila, jossa yrittdja on tydskennellyt tilapaisesti
opintojen paivittdmisen ajan. Yritys on ollut toisen fysioterapeutin tiloissa ja
omat terapiavalineet ovat olleet vain osin kaytossa. Tarkoituksena on hankkia
uudet toimitilat, opintojen paivittdmisen jalkeen. Taman voi nahda myos mah-

dollisuutena. Tilat voidaan raataldida vastaamaan paremmin kaikkiin
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palvelutarjoomiin ja samalla nostaa yrityksen imagoa. Heikkoutena yrittaja
nakee eri osaamisalueiden tasapuolisen kehittamisen, koska osaamisalueita
on monia ja kaikki edellyttda osaamisen jatkuvaa yllapitamista ja kehittamista.
Tahan ongelmaan yhtena ratkaisuna on keskittya tiettyihin asiakasryhmiin

laaja-alaisesti.

Opintojen paattymisen jalkeen palvelutuotteet tulisi markkinoida, niin etta po-
tentiaaliset asiakkaat |oytavat ne. Yrittajalta puuttuu kokemus markkinoinnista.
Toimiessa ammatinharjoittajana resurssit markkinointiin ovat rajalliset. Markki-
nointia rajoittavia osaamisen- ja ajan puute. Markkinointia voi tehostaa kaytta-
malla markkinoinnin osaajien palveluja. Ruotsinkielentaito kehittyy hitaasti
tyon ohessa. Kielitaidon kohentaminen lyhyella intensiivikurssilla, parantaisi

ruotsinkielisten asiakkaiden palvelua.

Mahdollisuudet lisaantyvat tuotteistamalla yrityksen eri hyvinvointipalvelut.
Hyodyntamalla SWOT-analyysin ja Boston-matriisin tulokset ja niita vertaa-
malla, saadaan arvokasta tietoa mitka ovat yrityksen kehittamisen painopis-
teet tulevaisuudessa. Tassa kannattaa hyddyntaa myos ymparistokartoituk-

sessa saatua tietoa.

Hiltunen ym. (2007, 36) mukaan tuotteistamisella voidaan kehittda uusia toi-
mintamalleja ja strategioita. Strategialla tarkoitetaan keinoja, jolla yritys saa-
vuttaa visionsa. Strategisia vaihtoehtoja ovat; tarjoamalla parhaat palvelut,
edullisimmat hinnat, innovatiivisuudella erottuminen muista tai muiden vastaa-
van alan yrittajien seurailu. Kyseinen yritys haluaa keskittya palvelujen kehit-

tamiseen ja innovatiiviseen palvelujen tarjoamiseen.

Mahdollisuus tulevaisuudessa laajentaa palveluja maantieteellisesti, esimer-
kiksi toimimaan osa-aikaisesti samassa toimipisteessa eri hyvinvointipalvelu-
jen tuottajien kanssa. Se lisaisi kaivattua yhteisollisyytta ja verkostoitumista

muiden hyvinvointiyrittajien kanssa. Palvelutuotteiden laajentaminen asian-
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tuntijaluentoihin tai valmennukseen, joita voisi tarjota erilaisille erityisryhmille.
Se mahdollistaisi keskittymisen ydinosaamiseen, jolloin voisi yhdistaa eri
osaamisalueet syventamalla niitd. Ihmiset joutuvat ottamaan tulevaisuudessa
entista enempi vastuuta omasta hyvinvoinnistaan ja se lisaa kiinnostusta ko-
konaisvaltaiseen hyvinvointipalvelujen kayttoon. Yritykselle on tarkeaa
yhteistyon ja verkostoitumisen maaratietoinen lisaaminen lahettaviin

ladkareihin, muihin hyvinvointipalvelujen tuottajiin ja yhteistydokumppaneihin.

Uhat jotka ovat ymparistosta riippuvaisia yrityksen toimintaa tulevaisuuden
kannalta haittaavia tekijoita ovat joskus vaikea ennakoida. Mahdolliset uhat on
hyva tunnistaa ja varautua niihin, seka tarvittaessa muuttaa yrityksen toiminta-
tapoja. Seuraamalla tulevaisuuden trendeja ja heikkoja signaaleja voidaan
tunnistaa tulevaisuuden muuttujia ja reagoida niihin riittavan ajoissa, jolloin

uhka voi muuttua mahdollisuudeksi.

Yrityksen uhkana voidaan nahda osan asiakkaista kayttavan jatkossa kilpaili-
jan palveluja. Sen voi muuttaa mahdollisuudeksi. Resursseja vapautuu ja ne
voidaan hyddyntaa tuomalla markkinoille uusia tuotteista uusille asiakasryh-
mille. Esimerkkina tydssa jaksaminen yksil6 ja pienryhmaterapiana, jossa tue-
taan jaksamista kokonaisvaltaisesti fysioterapian-, ravintoneuvonnan- ja aku-

punktion keinoin.

7.2 Asiantuntijaluennot

Uutena tuotteena yritys suunnittelee asiantuntijaluentoja eri asiakasryhmille.
Tuote on elinkaarianalyysin mukaan ideoinnin ja kehittamisen vaiheessa.
Tavoitteena on luoda raataldityja paketteja, joista voidaan erilaisten moduulien
avulla koota asiakaslahtoisesti toimivia kokonaisuuksia. Esimerkkina
ylipainoinen asiakas, joka on saanut yksildllisen ohjauksen ja mittaukset

painonhallintaan ravintoneuvonnassa, voi halutessaan jatkaa pienryhmassa.
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Ryhman ohjauksessa osa on luentoja asiakkaiden kiinnostuksen mukaan ja
samalla on mahdollisuus osallistua ohjattuun liikuntaan. Asiakkaat valitsevat
mieleiset likuntalajit ja tarvittaessa yritys kayttaa likunnanohjaajia yhteistyo-
kumppaneina ohjelman toteuttamisessa. Tuoteidean kehittamisvaiheessa on
valmennus, jota yritys tulee myéhemmin kehittdamaan. Suunnitelmana on
tarjota yrityksille yksilo- ja rynmavalmennusta, jonka tavoitteena ovat
mahdollisimman hyvin voivat tyontekijat seka pitka tyoura. Yrityksen uutta

palvelutarjoomaa kuvataan (ks. Kuvio10).

Hyvinvointivalmennuksen kehittamiseen tarvitaan eri yhteistyotahoja. Naita
voivat olla lahettavat laakarit, tyoterveyshuolto, sosiaalitoimi, kansalais- ja
vammaisjarjestot. Toiminnan kehittamisen rahoitusta on tarkoitus kysya
ELY:Ita, eli elinkeino-, liikenne- ja ymparistokeskukselta, tai vastaavilta
tahoilta. Kuntien lisaantynyt kiinnostus yritystoiminnan kehittamiseen on

lisaantynyt, joten yhteistyomahdollisuus kuntaan kannattaa selvittaa.

Fysioterapiayritys
|
Fysioterapia Kla33|[1?n k_||nala|nen Ravintoneuvonta Asiantuntijaluennot
l1&8ketiede

KUVIO 10. Yrityksen palvelutarjooma tulevaisuudessa

7.4 Markkinointi

Markkinointi on tehokas tyokalu myynnin edistamisessa tai kun halutaan lan-
seerata uusi tuote oikealla kohderyhmalle. Markkinointia ovat kaikki viestinta
ja jokainen kontakti mita yrittaja tekee. Markkinointi kannattaa kohdistaa nykyi-
siin ja mahdollisesti potentiaalisiin asiakkaisiin. On eduksi tuntea asiakkaan

ajatusmaailmaa ja tarpeita, se luo pohjan tuotteen kehittamiselle ja markki-
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noinnille. Markkinoinnissa asiakasnakokulman lisaksi korostuu palvelujen laa-
tu ja ammatillisuus. Markkinointi vaikuttaa asiakkaan mielikuviin, joka vaikut-

taa ostopaatokseen. (Kainlauri 2007, 79-81.)

Imagon, eli mielikuvan merkitys muodostuu laadun, hinnan, toimitusvarmuu-
den ja palvelun tekijoista, eli ammattitaidosta ja kayttaytymisesta. Imagoa voi
rakentaa tietoisesti huomioimalla yrityksen toimitilat, pukeutuminen, esitteet ja
kayntikortit. Imagoa rakentaessa huomioidaan asiakkaiden tarpeet ja odotuk-
set. (Kainlauri 2007, 82-83.)

Auttaakseen asiakasta ostopaatoksen teossa, asiakkaan taytyy saada tietoa
mita palvelua yritys tarjoaa. Ulkoista viestintaa on tieto mika nakyy yrityksesta
ulos, esimerkkina kirjoitukset lehdissa tai tiedotustilaisuus toimialan
palveluista. (Hiltunen ym. 2007, 66-67.) Tuotteistettua palvelua on helpompi
markkinoida, se helpottaa asiakkaan perehtymista tuotteeseen ja ostopaatos.
Asiakas on valmis maksamaan enemman valmiiksi suunnitellusta palvellusta.
(Sipila 1999, 20.)

Markkinoiden rajaamista keskeisimpiin asiakasryhmiin ja heille tarjottaviin pal-
veluihin on keskeista asiakaskeskeisessa liikeideassa. Markkinoista pyritaan
[6ytdmaan asiakasryhmia, jotka mahdollisesti kayttavan samantyyppisia pal-
veluja. Naita voivat olla: sosioekonomiset ominaisuudet, maantieteellinen si-
jainti, elamantyyli, osto- ja kulutuskayttaytyminen ja odotukset. Ymparistokar-
toituksen merkitys korostuu uuden yrityksen perustamisen vaiheessa, mutta
se on tyOkalu, jota voi hyddyntaa koko yrityksen toiminnan ajan. (Hiltunen
2007, 14-18).

Yritys voi tehda halutessaan markkinointitutkimusta. Sita voi tehda pienimuo-
toisesti, esimerkiksi haastattelemalla muutamia erityyppisia asiakkaita uuden
palvelutuotteen ideointi vaiheessa, ennen sen markkinoille lanseeraamista.

Haastattelulla voidaan hakea vastausta onko tuotteelle kysyntaa. On hyodyl-
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lista tuntea potentiaalisen asiakkaan ajatusmaailmaa ja tarpeita ja hyodyntaa
se palvelun kehittamisessa. Haastattelemalla asiakkaita voi 16ytaa uusia mark-
kinatrendeja ja vahvistaa kilpailuetua. Samalla saadaan tietoa minkalainen
markkinointi ja viestinta palvelisi parhaiten asiakkaita ja yritysta. Kyseinen yri-
tys on suorittanut kevaan 2010 aikana muutamalla asiakkaalla haastattelutut-
kimusta koskien uuden toimitilan sijaintia ja palvelutarjoomia. Haastattelusta
saatuja tietoja yritys voi hyodyntaa toimipaikan sijainnin ja tilojen
suunnittelussa. Uusien tuotteiden markkinoille tuomisessa huomioidaan
asiakkaiden kiinnostus palveluihin, joita ovat ravintoneuvonta ja

asiantuntijaluennot.

7.5 Verkostoituminen

Yrityksen toimiessa perinteisella tavalla, se on usein yksin tekemista. Ny-
kyaan useimmat yritykset haluavat verkostoitua. Talloin yritys voi keskittya
omaan ydinosaamiseensa ja taydentaa palvelujaan verkostoitumalla. Verkos-
toituminen tuo haasteita ja uusia rooleja yrittajalle. Se haastaa yrittajan uusille
liketoimintamalleille ja erikoisosaamisille (Toivola 2006, 5). Kainlaurin (2007,
88) mukaan verkostoituminen on kaksisuuntaista, jolloin luottamus on toimin-

nan perusedellytys. Luottamus on verkostosuhteen mitta ja kaiken perusta.

Verkostomaisessa toiminnassa yritykset ovat tasavertaisia ja se heijastuu tois-
ten arvostamisena. Arvostaminen heijastuu kaikkien mielipiteiden kuuntelemi-
sena ja kunnioittamisena, avoimuuden ja vuorovaikutuksen kautta. Sosiaaliset
suhteet nakyvat tiedon jakamisena ja toisten kokemuksista oppimisena.
Yrittaja voi oppia toisten kokemusten kautta ja valttya monilta turhauttavilta
kokemuksilta. (Toivola 2006, 98-99.) Verkostoitumisen syita voi olla monia.
Silla voidaan hakea kustannusetuja, liiketoiminnan kasvua, uusien asioiden
oppimista, informaatiota, joustavuutta ja valmiutta reagoida tarvittaessa.
Verkostoitunut yritys voi saada kilpailuetua toimintaymparistéssaan. (Toivola
2006, 13-15).
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On hyva erottaa kasitteet verkostoituminen ja verkottuminen toisistaan. Ver-
kostoitumisessa useat verkot yhdessa muodostaa verkoston. Verkottumisessa
lahteva verkko lahtee yhdesta keskipisteesta. Verkostoituessa yritykset yhdis-
tavat osaamistaan. (Toivola 2006, 17). Verkostoyrittajyydessa korostuu avoi-
muus, ulospain suuntautuneisuus ja uudenlaiset toimintatavat. Menestyva yri-
tys kehittaa ja yllapitaa henkildkohtaista verkostoa. Sosiaaliset verkostot ovat

yritykselle my0s sosiaalista paaomaa. (Toivola 2006, 55).

Verkostojen avulla paasee samoista asioista kiinnostuneiden inmisten kanssa
avaamaan ja uusia vaylia. Ne parantavat yrityksen omaa suorituskykya ja te-
hokkuutta. Pienet yritykset ovat huomanneet verkostoitumisen arvon ja tar-
peen. Verkostoituessa yrityksen strategiset vaikutukset ovat suuret. Sen
avulla yritys voi keskittya ydinosaamiseensa ja siihen mika on kilpailun
kannalta tarkea. Muut toiminnot se saa verkostoyritysten kautta,
taydentamalla omaa osaamistaan. Ammatinharjoittaja voi verkostoyhteistyon
avulla olla yrittdjamainen yritys. Verkostoituminen auttaa halutessaan
kehittymaan huippuosaajaksi omalla ydinosaamisalueellaan.
Verkostoituminen edistaa myos yrityksen kasvua, koska se resurssien
saatavuus paranee. (Toivola 2006, 70-73). Myos Kainlauri (2007, 89) nakee
pienyritysten hyotyvan verkostoitumisesta taloudellisesti, seka luomalla
sosiaalisia suhteita, joiden merkitys korostuu muutosten aikana. Tydtehtavien

muuttuessa yhteistoiminta on luontevaa ja tukee samalla tyossa jaksamista.

Pieni yritys voi kasvaa verkostojen avulla, ilman etta sen tarvitsee kasvattaa
paaomaa, menettamatta tehokkuutta ja joustavuutta. Verkostojen avulla voi
vahvistaa omia resurssejaan ja laajentaa sita kautta yritystoimintaa paasemal-
I& uusille markkinoille. Verkostoituessa painottuu kumppaneiden yhteistyon tii-
veys ja toisiaan tdydentavien osaamisen merkitys. (Toivola 2006, 110). Ver-
kostoituminen on ihmisten valista toimintaa, jolloin yhteistyd onnistuu parem-

min mikali ihmiset ajattelevat vahan samalla tavalla. (Toivola 2006, 107).
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Perinteiset yrittajat arvelevat verkostoitumisen kautta tulevan muista riippuvai-
siksi, jonka he nakevat ei- toivottuna ominaisuutena yrityksen kannalta. He na-
kevat ympariston ensisijaisesti fyysisena, eivat niinkaan henkisena ymparisto-
na. Perinteisen yrittajyyden resursseiksi koetaan tyontekijat, laitteet/koneet,
tekniikka ja kokonaisvaltainen palvelu. Verkostoyrityksella verkoston rooli
vaihtelee yrityksen elinkaaren tai yritysmuodon mukaan. Yksinyrittajalle ne
voivat olla elinehto, uudelle yritykselle luontainen toimintatapa,
kasvuyritykselle strateginen ratkaisu. Se on uudelle aloittavalle yrittajalle keino

saada uskottavuutta ja herattda asiakkaiden luottamus. (Toivola 2006, 94-95).

Monikeskinen verkosto koostuu useista eri ydinorganisaatioista, joilla on linkit
alaverkostoihin. Taman verkostotyypin etu on voimavarojen ja osaamisen
vaihtamisella saatu mahdollisuus oppimiseen ja uusien ideoiden ja innovaa-
tioiden syntyyn. Keskeisin ydinyritys on linkittynyt kaikkiin muihin ydinyrityksiin
ja omaa eniten tietoa. Halutessaan kaikki ydinyritykset voivat olla keskenaan
linkittyneita ja muodostaa merkittdvan osaamisen vaihtomahdollisuuden. Ha-
jautetussa verkostossa on useita samantasoisia yrityksia ja kaikki ovat rajoi-
tuksetta yhteydessa toisiinsa. Tama malli mahdollistaa lukuisten pienten yri-
tysten joustavaan ideoiden vaihtoon. Verkostoituminen auttaa oppimisessa
vain jos yrityksella on halua oppia muilta ja siihen kannustava kulttuuri.(Moéller,
Rajala & Svahn 2006, 138-139).

Verkostoituminen koostuu ihmissuhdeverkostoista ja tuo moninaisia etuja. Ih-
missuhdeverkostojen avulla on mahdollista paasta sellaisten tietolahteiden
aarelle ja vaikuttaa suoraan tai valillisesti ihmisiin, joita ei muuten tavoittaisi.
Verkoston avulla saa uutta tietoa ja ideoita toimintansa kehittamiseen. Se va-
hentdad myds muutosvastaisuutta, koska voi testata ideoita ja ajatuksia ja
saada niihin rakentavaa palautetta. Toimiva ihmissuhdeverkosto kasvattaa
luottamusta ja sen avulla voidaan varautua mahdollisiin muutoksiin riittdvan
ajoissa. (Silvennoinen 1999, 26-27.) Silvennoisen (1999, 8) mukaan tyon tulos
paranee ja verkostojen sisalla tydskentelevat kokevat hyvinvointinsa lisdanty-

van.
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Kyseinen yritys on kokenut verkostoitumisen riittamattomasi. Yritys on koko
toimintansa ajan kaivanut sosiaalista, avointa ja luottamukseen perustuvaa
verkostoitumista sosiaali- ja terveyspalvelujen parissa toimivien kanssa. Yh-
teistoiminta on ollut lahempana verkottumista, jossa yritys on ollut keskipis-
teessa ja hakenut yksisuuntaisesti yhteistoimintaa yhteistyokumppaneihin.
Parhaiten ja luontevimmin verkostoituminen on toiminut klassisen kiinalaisen
laaketieteen ja pienimuotoisessa ravintoneuvonnan palveluissa, jolloin

verkostoituminen on suuntautunut kollegoihin ja opettajiin.

Uuden toimintamallin tavoitteena on maaratietoisesti rakentaa verkostoa, jos-
sa hyvinvointiyritykset yhdistavat osaamistaan, joka parantaa mahdollisuutta
keskittya ydinosaamiseen. Samalla yritys haluaa kehittda yhteisty6ta julkisen
sosiaali- ja terveydenhoidon kanssa. Jatkossa yritys haluaa kayttaa nykyista
enemman resursseja klassiseen kiinalaiseen ladketieteeseen ja ravinto-
neuvontaan. Ravintoneuvonta tulee sisaltamaan valmennuksen ja allasryh-
man ohjauksen. Fysioterapiassa painottuu yhteistyé alueen muiden fysiotera-
peuttien kanssa. Yrityksen tietomaaraa, osaamista ja innovatiivisuutta voidaan

vahvistaa hyvalla verkostoitumisella.

8 POHDINTA

Valtakunnan tasolla sosiaali- ja terveyspalvelujen kehittamisessa etsitaan uu-
denlaisia innovatiivisia asiakaslahtoisia palvelumuotoja. Tama luo kysyntaa,
mutta myds haasteita yksityiselle sektorille tarjota tasalaatuisia ja eettiset
nakokulmat huomioivia hyvinvointipalveluja. Hyvinvointialan yritys on
tuotteistamalla ja verkostoitumalla varmemmin mukana alan suhdanteista
riippumatta. Vanhasen Il hallitusohjelman yhtena tavoitteena on terveyden
edistdminen ja sairauksien ennaltaehkaiseminen. Taman toteuttamiseen

hallitus toivoo kuntien tukevan yrittajyytta hyvinvointialalla.
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Opinnaytetydn yritys oli huomioinut tdman viimeisten kuukausien aikana.
Kunta on ollut aktiivisesti yhteydessa yritykseen liittyvissa asioissa erilaisten
strategioiden kehittajana ja tilaisuuksien jarjestajana. Taman tyyppista
toimintaa kunta ei ole aikaisemmin nain laajana yrityksille ja yrittajille
jarjestanyt. Kyseinen yritys sijaitsee maantieteellisesti kaukana
kasvukeskuksista ja hyvinvointi palvelujen palvelutarjooman lisaaminen
nahdaan alueella tarkeaksi. Yritys suunnittelee taman pohjalta lisaantyvaa

yhteisty6ta ja verkostoitumista kunnan eri toimijoiden kanssa.

Lahtokohta yrityksen muutokselle oli yrittajan sisainen tarve muuttaa ja kehit-
taa tarjoamiaan hyvinvointipalveluja tuotteistamisen avulla. Opinnaytetyossa
teorian taustaksi perehdyttiin kunta- ja palvelurakenteen uudistushankkee-
seen. Sen tunteminen selkeytti kokonaiskuvaa ja syvensi osaamista, min-
kalaisia muutoksia yhteiskunnan hyvinvointipalveluissa on menossa. Taman
yrittdja voi hyddyntaa innovatiivisella, seka luovalla tavalla kehittaessaan ja

tuotteistaessaan palvelujaan.

Sisaisen yrittajyyden yhtena ominaisuutena Koirasen (1994, 31) mukaan on
tarve nahda ty6 osana suurempaa kokonaisuutta, jota ohjaa yhteiskunnassa
tapahtuvat muutokset. Koiranen (1994, 10) kuvaa vanhaa tarinaa osuvasti
kahdesta kivenhakkaajasta, jotka tyostivat nelikulmaiseksi graniittikiven murik-
kaa. Toinen kertoi uupuneena hakkaavansa kivista neliskulmaisia. Toinen
puolestaan oli innostunut tydstaan, koska saa olla rakentamassa katedraalia.
Tama kertomus kuvasi mielestani tyhjentavasti sisaisesta yrittajyydesta,

tavasta suhtautua tyohon ja tekemiseen.

Yrittajan liiketaloudellinen osaaminen on ollut puutteellista. Yritys ei ole kos-
kaan tehnyt liiketaloussuunnitelmaa tai markkinoinut palvelujaan ja osaamis-
taan. Tydssa ei kasitella yrityksen sisaisia asioita, koska tyo halutaan julkisek-

si kokonaan Opetusministerion ohjeistuksen mukaisesti, josta maakuntalehdet
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kirjoittivat syksylla 2009. Yrityksen sisaisia asioita ovat liiketoimintaan ja
asiakkaiden henkildllisyyteen liittyvat asiat. Nain opinnaytetyo palvelee
paremmin opiskelijoita, kun salaisena pidettavia yrityksen sisaisia asioita
opinnaytetydssa ei kasitella. Yrityksen johtamisen osaamista vahvisti
opintojakso Kasvuyrittajaksi JAMK-hautomossa. Opiskelu toteutettiin osin
kahdenkeskeisissa konsultaatioissa, joissa perehdyttiin yrityksen kehittamisen

kannalta keskeisiin aiheisiin.

Osallistuminen maaliskuussa 2010 Vuokatissa Snowposin jarjestamaan liikkun-
tayrittajien workshop:iin, seka kansainvaliseen liikunta- ja ravitsemusseminaa-
riin vahvistivat verkostoitumisen tarkeytta. Verkostoitumista tulisi kehittaa mui-
den hyvinvointialan yrittdjien kanssa, kuten likunnanohjaajat. Osallistuminen
asiantuntijoiden ja tutkijoiden pitamiin seminaareihin, lisaa osaamista ja
laajentaa verkostoa. Verkostoituminen lisaa osaamista ja vahvistaa yrityksen
uskottavuutta. Ammatinharjoittajalle se on voimavara, joka kannattaa kehittaa

ja hyddyntaa.

Ravitsemusseminaari kasitteli lisdantyvaa ylipainoa ja sen merkitysta tervey-
delle. Ongelma on Euroopan laajuinen ja merkittavasti lisaantynyt 1980- luvul-
ta alkaen. Tama lisaa yksilollisen ravintoneuvonnan tarvetta. Hollantilaisessa
tutkimuksessa tuli esille, ettei likunnan lisaaminen yksin ratkaise ylipaino-on-
gelmaa, koska usein syominen lisdantyy liikkunnan lisdantymisen myéta. Paino
nousee helpommin kuin laskee ja ravitsemukseen tulisi kiinnittda huomio.
Ruuan vahentaminen on tehokkain menetelma painonhallinnassa. (Wester-
terp 2010). Taman seminaarin seuraaminen vahvisti ravitsemuksen tarkeytta

likunnan ohella terveyden edistamisessa ja sairauksien ennaltaehkaisyssa.

Tilastollisia nakokulmia tarkastellessa tulee pohtineeksi terveyspalvelujen tar-
joajien lisdantymisen johtuvan tyottémyyden kasvusta. Laskusuhdanteella on
vaikutus yksityisten terveyspalvelujen ostokykyyn. Julkinen terveydenhuolto
on joutunut ja joutuu lahivuosina tarkastamaan ja leikkaamaan menojaan.

Tama lisaa yksityisten terveyspalvelujen kysyntaa. Laskusuhdanne kannustaa
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erilaisten terveyspalvelujen yritystoimintaan, jolloin puutteellisella koulutuksel-
la ja ammatillisella osaamisella perustetaan hyvinvointialan yrityksia. Tahan
voidaan vaikuttaa palvelujen tuotteistamisella ja ammatillisen osaamisen

kehittamisella ja eettisella markkinoinnilla.

Marjo Wallin'n tutkimuksen perusteella fysioterapeutin on hyva tarkistaa
asiakastilanteiden vuorovaikutusta. Huomioidaanko asiakkaan tavoitteet ja
toiveet riittavan hyvin. Tutkimus kertoo urautumisesta omiin tydmenetelmiinsa.
Kotona asuvien vanhusten kuntoutuksen hyvia tavoitteita ovat fyysisen
suorituskyvyn kohentuminen ja virkistyminen, mutta painopisteen tulee olla
kotona selviytymisen tukeminen. Silla on laaja yhteiskunnallinen merkitys,
tukien samalla vanhuksen itsemaaraamisoikeutta. Taman tutkimuksen tuloksia
fysioterapeutit voivat hyodyntaa laitoskuntoutuksen lisaksi avokuntoutuksessa.
Kelan kustantamat laitoskuntoutukset ovat viime aikoina olleet julkisuudessa.
Kelaa maksaja kiinnostaa onko kuntoutuksesta saadut tulokset oikeassa

suhteessa kustannuksiin.

Asiakaslahtodisyys on usein hyvan palvelun lahtdékohtana, samalla yhteiskunta
odottaa terveydenhuollon palvelujen kayttajiltd suurempaa vastuutaan hyvin-
voinnistaan. Se voidaan nahda asiakkaan eduksi, erityisesti ennaltaehkaise-
vassa ja kuntouttavassa terveydenhuollossa, mutta onko se asiakaskeskeista.
Onko siina riski, etta asiakas jaa ilman tarvittavaa ohjausta, opastusta tai valt-
tamatonta palvelua tervehtyakseen ja voimaantuakseen. Rajanveto hyvin-
vointipalvelujen tuottajan kannalta on tarkea: "Olenko palvelija vai piika®?
Palveleminen on toisen tukemista kasvuun ja vahvuuksien esiin tuomista.
Piikominen on asiakkaan toiveiden mukaan toimimista, joka kuluttaa auttajaa,

mutta ei palvele asiakkaan todellista tarvetta tervehtya tai eheytya.

Asiakaskeskeinen palvelu, on paivan sana. Kuka maarittelee mika on asiakas-
keskeista hyvinvointipalvelujen tarjoamisessa. Asiakkaan kuunteleminen, tar-
peen tunnistaminen ja omien toiveiden huomioiminen on asiakaskeskeista

palvelua. Missa kohtaa ja missa maarin asiakkaan omat toiveet ohjaavat
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terapiaa? Missa menee raja asiakkaan omien toiveiden ja tarpeiden valilla ja
kuka tarpeet maarittelee? Asiakkaan halutessaan vain passiivista hoitoa,
esimerkiksi fysioterapiassa hierontaa, joka tuo haasteita kuinka sen voi ohjata
fysioterapeutin mielesta paremmin asiakkaan kuntoutumista tukevaksi
aktiiviseksi liikehoidoksi ja samalla maaritella ja perustella se

asiakaslahtoiseksi.

Tulevaisuudessa hyvinvointipalvelujen tarve tulee lisaantymaan. Tyollisyys li-
saantyy hyvinvointipalveluiden yksityisella ja kolmannella sektorilla. Tama tuli-
si huomioida sosiaali- ja terveydenhuollon oppilaitoksissa. Ohjaamalla ja roh-
kaisemalla opiskelijoita hyvinvointialan yrittajiksi, tukemalla oman osaamisen
tuotteistamisessa, saadaan osaavia sisaisia ja ulkoisia yrittajia tydelamaan.
Julkisten palvelujen kustannustehokkuutta peraankuulutetaan. Tuntemalla
palvelujen tuotteistamisen perusteet, hyddyntaa se myos julkista
terveydenhuoltoa. Toisen palveluksessa voi olla sisdinen yrittgja, joka nakyy

asiakaslahtdisena ja vastuuntuntoisena toimintana tydssa.

Sosiaali- ja terveydenhoito alojen koulutuksessa sisaista yrittajyytta opettamal-
la, tuetaan opiskelijoiden kokonaisvaltaista ajattelua ja vastuuta asiakaslahtoi-
sessa hoitotydssa. Sosiaali- ja terveysalojen koulutuksessa on haasteita
kehittaa sisaisen yrittajyyden opettamista, sen oppimista ja lopuksi
sisaistamista. Se tukee henkista kasvua ja kykya nahda suuria
kokonaisuuksia, jolloin tydntekijat ottavat laajaa vastuuta tekemisestaan.
Sisaisen yrittajyyden kannustaminen rohkaisee tyontekijaa innovatiiviseen ja
joustavaan tyoskentelyyn, erityisesti muutoksissa. Se vahentaa

muutosvastaisuutta ja parantaa tyoyhteison ilmapiiria.

Opinnaytetydssa kaytetyt analyysit yrityksen eri palvelutarjoomista oli valittu
niiden kayttokelpoisuuden vuoksi. Prosessikuvausmalli selkeyttaa
palveluprosessia ja auttaa yrittajaa, seka lukijaa hahmottamaan kuinka eri
hyvinvointipalvelut eroavat toisistaan. Prosessi kaavio on hyvin pelkistetty,

jossa on ainoastaan ydinprosessit nakyvissa. Kaavioiden saaminen
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visuaalisesti mielekkaaksi opinnaytetyon sivuille oli haasteellista. Kaavioista

kuitenkin selviaa palveluprosessi, joka on se olennainen.

Boston-matriisi ja rinnalla tuotteen elinkaari selkeytti hyvin mihin suuntaan
yrityksen palveluja ollaan kehittamassa. Mikali kuva tuotteen
elinkaarianalyysista olisi onnistuttu liittamaan tekstiin Iahelle Boston-matriisia,
olisi se palvellut lukijaa paremmin. Nyt tuotteen elinkaarianalyysi l0ytyy
litteena. Boston-matriisi on helppo ja nopea tehda yrityksessa, kun halutaan

tarkistaa kehityksen suuntaa ja tavoitteiden saavuttamista.

Yritys tulee hyodyntamaan Boston-matriisia tulevaisuudessa vertaamalla
tuloksia nyt tehtyyn analyysiin. Analyysien suunnittelun taustalla ohjaa
yrittdjan kaytettavissa olevat aikaresurssit. Kun halutaan muuttaa palvelujen
tarjontaa, jostain on saatava ajallisesti resursseja uusien tuotteiden
tarjoamiselle. Palvelutuotteita mita ammatinharjoittaja ei tuota itse, sen
tuottamiseen voidaan hyodyntaa verkostoitumista. Boston-matriisissa voi
halutessaan kuvata esimerkiksi ympyran pinta-alalla tuotteen volyymia.
Kyseisessa yrityksessa sita ei haluttu kuvata, koska tuotteen elinkaarianalyysi

kertoo sen hyvin.

SWOT-analyysit tehtiin yrityksen nykyisesta osaamisesta ja siita kuinka
asioiden halutaan olla tulevaisuudessa. Analyysi kertoo yrittdjasta ja hanen
ominaisuuksista. Tuotteistamisen avulla yrittajan heikkoudet voidaan kaantaa
vahvuuksiksi. SWOT-analyysin yritys suunnittelee tekevansa vuoden paasta
uudelleen ja vertaa saatuja tuloksia keskenaan. Analysoidaan muuttujat, seka
onko saavutettu tuotteistamisen avulla tavoitteet. Arvioidaan onko yritys
osannut ennakoida megatrendeja ja mahdollisia heikkoja signaaleja.
Opinnaytetyon tarkoitus oli yrityksen muutos ja tama analyysi kuvaa sita hyvin,

jos uskaltaa kriittisesti kayttaa sita.
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Palvelujen tuotteistamiseen kuuluvat laatu ja tuottavuus, joista seuraa arvon
lisdantyminen asiakkaalle ja yritykselle. Tuotteistamisella pyritaan
asiakastyytyvaisyyden lisdantymiseen ja asiakkaiden odotuksiin vastaaminen.
Palvelujen jatkuvan ja pitkajanteisen kehittdamisen kannalta on seuranta ja

mittaaminen, esimerkiksi SWOT-analyysin avulla tarkea osa liiketoimintaa.

Kehittamistyon ensimmainen ja tarkein vaihe on palvelutuotteen kaytannon to-
teuttaminen yrityksessa. Tahan yritys hakee ohjausta ja tukea alueen ELY:Ita,
joka on kevaan aikana ollut yritykseen yhteydessa ensimmaista kertaa koko
yrityksen toiminnan aikana. Opinnaytety0 ei testannut asiakkailla palveluja
tuotteistamisen jalkeen. Jatkotutkimuksen ja seurannan kannalta olisi tarkea
kerata asiakkailta tietoa palvelujen toimivuudesta ja kehittamistarpeista.
Palvelutuotteen brandayksella, eli tuotemerkilla on tuotteen uskottavuuden ja
markkinoinnin kannalta merkitysta. Kirjallisuudessa hyvinvointipalvelujen
brandaysta ei juuri kasitelty. Kehitysprosessin tulisi seurata palvelutuotteen
koko elinkaaren ajan, ideointivaiheesta tuotteen lopettamiseen tai uusimiseen

saakka.

Opinnaytetydn vaikein osuus oli analyysien tulkinta. Alkuperaisena suunnitel-
mana oli toteuttaa yritysta kuvaava osuus salaisena, mista luovuttiin. Analyysit
jaivat yleiselle tasolle ja pintapuoliseksi, koska ei halunnuttu kuvata yksityis-
kohtaisesti yrityksen toimintatapoja. Opinnaytetydn aiheeseen perehtyminen
Kasvuyrittajaksi JAMK-Hautomossa, kirjallisuuden kautta ja aiheen
sisdistamisen antamien valmiuksien avulla, nyt olisi valmiuksia aloittaa
opinnaytety0 tuotteistamisesta. Perehtyminen tuotteistamiseen, joka oli
opinnaytetyota aloittaessa vieras kasite, on talla hetkella paremmat valmiudet.
Jatkotutkimushaasteena olisi syventaa yrityksen palvelutarjoomia esimerkiksi
prosessikuvausmallintamista laajentamalla. Opinnaytety0ssa ei keskitytty
palvelujen sisallon tarkasteluun ja tarkoituksenmukaisuuteen. Tahan yritys
tulee panostamaan toteuttaessaan uutta toimintamallia kaytannossa,
tavoitteena monta mielenkiintoista ja kannattavaa tydvuotta edessaan. Tyota
ohjaa tulevaisuudessa ajatus: "Kun tekee sita mita haluaa, saa sita mita

haluaa.”
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